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ANMELDUNG ZUR LIZENZPRÜFUNG 
 

Prüfungsort: Prüfungsdatum: 
 
 

Name: 
 

Geb.Dat: 
 
 

Adresse: 
 
 

 

Mitgliedsnummer: 
 

Nummer Reiterpass: 
 
Datum RP-Prüfung: 
 
 

 

 

Die ÖRN oder ÖDRN wurde am ………………………………………………………………………………………… absolviert. 

 

Ich möchte mich für folgende Lizenzprüfung/Teilprüfung/Nachprüfung anmelden: (bitte ankreuzen) 

 

Nur Theorie:    R1:   RD1 (Dressurlizenz):  

 

F1:                  (ÖFAB wurde absolviert am ………………………………………………………………..) 

 

Nachprüfung:                    Welche? …………………………………………………………….…………….. 

 

Die ANMELDEGEBÜHR in der Höhe von EUR 40,00 bitte auf das Konto Nr. AT88 4477 

0186 7253 0000 bei der Volksbank Steiermark, vor Antritt zur Prüfung überweisen. Den Beleg 

bitte zur Prüfung mitbringen. (WICHTIG: Bitte nicht vergessen, den Namen des Kandidaten, sowie das 

Prüfungsdatum bei der Überweisung anzugeben!) 

 

 

 

Datum: ……………………………………………   …………..…………………………………………………………. 

           Unterschrift d. Antragstellers 

 


