
NEVADA YEAR­END AWARDS 
Riders must be NEVADA members at the time of the competition for all scores submitted. Submit six tests from 
your level. (At least one must be the highest test of your level.) For Schooling Level awards, a minimum of four 
scores must be NEVADA Schooling Shows; a maximum of two scores may be sanctioned or listed by VADA or 
by other VADA Chapters and must be USDF tests. For Licensed Show awards, the six scores submitted must be 
USDF tests from USEF licensed shows. In the case of both Schooling and Licensed Show awards, scores will be 
averaged. Four NEVADA volunteer hours required before scores can be considered. Entries must be post­
marked not later than December 1 of the competition year. Submit to:  
  Erica Eubank 
  P.O. Box 652 
  Burgess, VA 22432 
 
Name: _______________________________________________________________________________ 
Address:  _____________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________ 
Horse’s Name: ___________________________      NEVADA Member #: __________________________ 
Phone: _________________________________       E­­mail Address: _____________________________    

Circle appropriate info: 

Rider:   JR.  or  SR.        Show:    Recognized   or   Schooling 

Level for which you are submitting for award:  ____________ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

***Please submit a clear copy of all tests submitted, including the scoring tape.*** 

***Please submit volunteer hour fulfillment record with your tests .*** 

TEST  DATE  COMPETITION  JUDGE  SCORE (%) 

         

         

         

         

         

         

NEVADA Volunteer Hour Recording Form 

 

Name:  ________________________________________      Total # of Hours: ___________________ 

Activity Performed: __________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

Date: ____________     Chairperson Signature: 
 
 
      ______________________________________________________________ 
 
Please submit to:  Erica Eubank 
      P.O. Box 652 
      Burgess, VA 22532 


