
Das Kinderhospiz allani Bern
lädt ein zum

Patrou i l len r it tPatrou i l len r it t
Ride & B ikeRide & B ike

rund um Utt igenrund um Utt igen

Sonntag,  23.  August  2026Sonntag,  23.  August  2026

Teilnehmer:	 2-er Team: Reiter/Reiter oder Reiter/Velofahrer
	 Die Prüfungen werden separat rangiert.

Strecke/Posten:	 Der Patrouillenritt findet auf gut markierter Strecke rund um Uttigen statt. 
	 Auf ca. 10 km sind 8 Geschicklichkeits-Posten zu bewältigen.

Preise:	 Plaketten und Naturalpreise an alle Teilnehmenden, die den Parcours beenden. Wer ein Flot 
	 möchte, soll dies bitte auf der Anmeldung vermerken. Ein z‘Vieri am Ziel ist eingerechnet.
	
Nenngeld:	 CHF 50.00/Teilnehmer (CHF 100.00/Team)
	 IBAN CH04 0900 0000 3028 2262 8, Christine von Steiger, 3116 Kirchdorf

Nennung:	 Bis 26. Juli 2026 an
	 Christine von Steiger, Hübeli 4, 3628 Uttigen 
	 oder mit untenstehendem interaktivem Formular an cvsteiger@gmail.com
	 Die Nennung ist erst gültig, wenn das Startgeld eingetroffen ist und euch der Erhalt per Mail 

bestätigt wurde!

Beschränkung:	 Maximal 50 Patrouillen
	 Bei mehr Anmeldungen erstellen wir eine Warteliste.

Tenue:	 Für alle Teilnehmerinnen und Teilnehmer (auch Velofahrer!) ist das Tragen eines Helms mit 
mind. 3-Punkt-Befestigung obligatorisch.

Impfungen:	 Die Pferde müssen vorschriftsgemäss gegen Skalma geimpft sein, die Velos nicht.

Versicherung:	 Ist Sache der Teilnehmenden. Der Veranstalter lehnt jede Haftung ab.

Startliste:	 Die Startliste wird am 15. August 2026 per Email verschickt. Es erfolgt kein Postversand!

Reiter 1

Name / Vorname:	 _________________________________

Wohnort::	 _________________________________	

Telefon:	 _________________________________	

Email:	 _________________________________	

Pferd / Alter:	 _________________________________

Flot:        	 ja                          nein  

Gruppennname: 	 ______________________________________________________________________________________

Reiter / Velofahrer 2
	
Name / Vorname:		 _________________________________

Wohnort:	 _________________________________	

Telefon:	 _________________________________	

Email:	 _________________________________	

Pferd / Alter	 _________________________________

Flot:        	 ja                          nein   
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