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RIDE RIT INSKRYWINGSVORM
Klub wat Rit aanbied: Plek waar aangebied: Tipe Rit
RUITER BESONDERHEDE
Senior - Senior - Swaargewig Junior & Jong Ruiter Kind Geen Gewig
Standaardgewig
Ruiter Rit Nommer Novice Kwadlifikasies CEl Kwadlifikasies
1. 1.
FEI Nr. 2. 2.
Klub Voorvoegsel & Nr. 3. 3.
Afstand van Rit 4. 4.
Handtekening van Persoon
verantwoordelik
Titel: Mnr/Mev Voorletters Van
Noemnaam Geboorte Datum Posbus Dorp
Tel Nr. Ruiter gewig kg Totale gewig kg Bloed Groep
Mediese Fonds Med. Fonds Nr. Naam van Groom
PERD BESONDERHEDE
NERA Nr. FEI Paspoort Nr. Naaom van Perd Geb. Datum
Ras Arabier I:l Deels-Arabier I:l Kruis Ras I:l Ander
Geslag Merrie Kleur Swart Vos
Reun Donker Bruin Wit-Grys
Hings Bruin Ander
Wit
Merke op Kop: Nasiondaliteit

Merke op Voete:
Enige onlangs beserings, siektes of veearts behandeling:

Datum van aankoms by terrein: Buite Kraal I:l Eie Kraal I:l

Ek, die ondergetekende het my vergewis van die grondwet, reéls en riglyne van NERA en hierdie spesifieke rit en onderneem om my daaraan te
onderwerp. By die aanname van hierdie inskrywing onderneem ek, vir myself, my erfgename, eksekuteurs en administrateurs om NERA, enige klub,
komitee, alle individuele lede daarvan, asook alle ander persone, ongeag die hoedanigheid waarby hulle betrokke is , hulle verteenwoordigers,
erfgename, eksekuteurs en administrateurs kwyt te skeld, te onthef en afstand te doen van enige en alle regseise of aanspreeklikheid vir skade of vir
enige eise van enige soort of aard wat ek mag hé op ongelukke, skades of eise wat voortvloei uit my inskrywing of veroorsaak deur my eie dade of dade
van enigiemand of enige dier wat onder my of enigiemand se beheer is, of nie is nie. Ek aanvaar en berus my by die reels dat enige lid of besoeker wat n
perd ry, hetsy sy/haar eiendom of nie, dit sal doen op sy/haar eie risiko. Ek onderneem om die verantwoordelikheid te aanvaar vir alle kostes, as gevolg
van veeartshulp aan my perd en / of enige mediese hulp aan myself en dit self te betaal. Indien dit nodig is om van mediese noodvervoer gebruik te
maak, kontak asb: Indien geen kontak nommer vir mediese noodvervoer verskaf is nie, gee ek toestemming aan die mediese
personeel of die beheer beamptes van die rit om namens my op te tree en aanvaar ek volle verantwoordelikheid vir alle kostes sodanig aangegaan.

Handtekening Datum
Ouer/Voog Plek
Goedgekeur Beampte

DIE VOLGENDE INLIGTING WORD VIR STATISTIESE DOELEINDES BENODIG

Eienaar van Perd Teler

Is die perd geregistreer? Ja Nee Registrasie Nr.




