Ausbildungsbedingungen

1. Das Pferd ist frei von ansteckenden Krankheiten und kommt aus einem
gesunden Bestand.

2. Wir sorgen fir bestmégliche Unterkunft, Pflege und Ausbildung.

3. Der Ausbilder, die Pension und deren Helfer iibernehmen jedoch bei aller
Umsicht keine Haftung fiir Verletzungen, Minderwert oder gar Tod des
Ausbildungspferdes- gleich welcher Ursache. Auch fiir eventuelle Schdden,
die durch die Ausbildung, das Training oder den Transport der Pferdes
entstehen, sind der Ausbilder, die Pension oder deren Helfer nicht
haftpflichtig. Die Haftung beschrdnkt sich auf solche Schdden, die grob
fahrldssig oder vorsdtzlich herbeigefiihrt wurden. Jede weitere Haftung ist
ausgeschlossen.

4. Fiir Schdden, die vom Ausbildungspferd verursacht wurden, haftet
ausschlieBlich der Besitzer. Er ist dafiir verantwortlich, dass eine sdamtliche
Fdlle der Tierhalterhaftung und sonstige Risiken abdeckende
Haftpflichtversicherung fiir das Pferd besteht.

5. Im Falle von Krankheiten oder Verletzungen, bei denen eine tierdrztliche
Behandlung notwendig erscheint, ziehen wir nach eigenem Ermessen zu Lasten
und im Auftrag des Pferdebesitzers einen Tierarzt hinzu.

Das Gleiche gilt analog fiir die Hufpflege.

Im Notfall darf das Pferd / darf das Pferd nicht zu Lasten und im Auftrag
und auf Rechnung des Pferdebesitzers in eine Tierklinik gebracht und dort
behandelt werden.

6. Die Anmeldung kann bis zu 2 Wochen vor Beginn des vereinbarten
Ausbildungstermins verschoben oder abgesagt werden. Erfolgt die Absage zu
einem spdteren Zeitpunkt, ohne dass ein Ersatzpferd gestellt wird, missen
die Ausbildungskosten fiir einen Monat bezahlt werden.

7. Die Unwirksamkeit einzelner Bedingungen berihrt die Rechtsgiiltigkeit der
ibrigen Bedingungen nicht.

8. Zu Beginn des Beritts sind die Kosten fiir die Ausbildung in voller Hohe
auf das folgendes Konto:

Volksbank Niedersachsen Mitte IBAN DE21 25691631707797441 zu
iberweisen!

(Bei einer ldngeren Aufenthalts- und Ausbildungsdauer behalten wir uns
Zwischenabrechnungen vor.)

Mit meiner Unterschrift erkldre ich mich mit den Ausbildungsbedingungen
einverstanden.

(Ort/Datum) (Unterschrift)



