ANMELDEFORMULAR

Hiermit melde ich mich verbindlich fir folgenden Yogakurs an:

WOCHENTAG: e,
UHRZEIT:

Vorname + Name:

Strasse + NUMMEr: e
PLZ + Ot
Telefon:
E-Mails

GebUMSAatUM:

Korperliche Beschwerden oder Besonderheiten ? A Nein QJa

Wenn ja, Welche? s

Bezahlung A bar vor Kursbeginn Q per Bankeinzug

Hiermit erteile ich die Einzugserméchtigung tiber mein folgendes Konto:

Teilnahmebedingungen: Die Teilnahme am Yogaunterricht erfolgt auf eigene
Verantwortung. Bei gesundheitlichen Problemen bitte vorher Absprache mit dem

Arzt halten. Die Kursleiterin ist von der Haftung ausgeschlossen.

Versdumte Stunden kdnnen nicht erstattet und nicht in eine neue Kursreihe
Ubernommen werden. Die Teilnahmebedingungen erkenne ich mit meiner
Unterschrift an.

Ort, Datum: .....oooiiiiiiiiiiiin Unterschrift: .....coooeiiiiiiiiiiiii .
YogaZeit - Tina Schwab Tel.: 0160/ 90274 154 Kontoverbindung IBAN
Entengasse 4 www.yogazeit-ab.de DE74 7956 2514 0007 2422 04

63739 Aschaffenburg schwab.tina@t-online.de Volksbank Aschaffenburg
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