
Anmeldung

Für das Seminar:_____________________________________

Vom:______________________ Bis:________________

Name:_____________________ Vorname:_______________________

Straße:_____________________ PLZ,Ort:_______________________

Telefonnummer:____________________________

Geburtsdatum:______________________________

Durch das Einsenden des ausgefüllten und unterschriebenen Anmeldeformulars an Ramona Brüsch, 
Kufsteiner Str. 19, 83126 Flintsbach und einer Anzahlung von 100 Euro auf das Konto der

Kontoinhaberin: Ramona Brüsch
Bank: Sparda Bank 
Kontonummer: 0005051746
Bankleitzahl: 70090500

Verwendungszweck: Seminar Rosentempel 

Für Überweisungen aus dem Ausland
IBAN:  DE84 7009 0500 0005 0517 46
BIC: GENODEF1S04

ist Ihre Anmeldung verbindlich und der Seminarplatz für Sie reserviert.
Sie erhalten eine Bestätigung Ihrer Anmeldung per E-mail.

*Rücktritt:

*Bei Rücktritt von Ihrer Anmeldung wird die Anzahlung abzüglich einer Bearbeitungsgebühr von 25 Euro zurückerstattet. Ab 1 Monat bis 1 Woche vor Seminarbeginn 
werden 50 % der Teilnahmegebühr berechnet. Nach Rücksprache kann die einbehaltene Seminargebühr evtl. für ein anderes Seminar verwendet werden. Bei 
späterer Absage, Nichterscheinen, oder Abbruch des Seminars wird die volle Seminargebühr und evtl. Ausfallgebühren von Seiten des Seminarhauses fällig. 
Sollte ich absagen müssen, erhalten Sie selbstverständlich alle bereits geleisteten Zahlungen zurück. Weitere Ansprüche sind ausgeschlossen.

*Haftung:

*Die Teilnahme an den Seminaren ist freiwillig. Mit der Anmeldung weisen Sie ausdrücklich darauf hin, dass Sie für Ihr Handeln innerhalb und ausserhalb der Gruppe 
die volle Verantwortung übernehmen und Seminarleitung, Veranstalter und Gastgeber von Haftungsansprüchen freistellen. Ich weise darauf hin, dass meine 
Seminare keine medizinischen oder psychotherapeutischen Behandlungen ersetzen können. Wer sich in Therapie befindet, muß rechtzeitig mit seinem Therapeuten 
und mir klären, ob sie/er am Seminar teilnehmen kann. Der/die Teilnehmer/innen verpflichtet sich zu einem vertraulichen Umgang mit allen Informationen in Bezug 
auf den Gruppenprozess und die Teilnehmer/innen.

______________________ _____________________
Ort, Datum Unterschrift

Rosentempel | Kufsteiner Str. 19 | 83126 Flintsbach
Handynummer: +49 (0) 172 8614467 | e-mail RamonaBruesch@gmx.de

mailto:RamonaBruesch@gmx.de

