Gebihren und Anzahlungen tberweisen Sie bitte auf:
Anne Lindenberg, IN HOPE

BIC: GENODEF1MO01

IBAN: DE75 7019 0000 0000 7280 47
Verwendungszweck:

Ihr Name und Vorname / Starttermin der Veranstaltung

Bitte drucken Sie diese Seite zweimal aus,

fillen sie aus und schicken uns eine Seite.
Heben Sie bitte das andere Exemplar fur

lhre Unterlagen auf!
Sie kdnnen diese Seite auch abfotografieren
oder einscannen und mir als Email- oder SMS-

Anhang zuschicken.

IN HOPE

Praxis und Ausbildungsinstitut fir
Psycho-Holistik
Wirzstr. 1

81369 Miinchen

Absender

Name, Vorname

Anschrift

Telefon, Email

Hiermit melde ich mich verbindlich an fur

Veranstaltung

Veranstaltung

Veranstaltung

Veranstaltung

Veranstaltung

Veranstaltung

mit Start am

mit Start am

mit Start am

mit Start am

mit Start am

mit Start am

Ich erkldre hiermit, dass mir die Spielregeln des IN HOPE (FAQ, eigenes PDF) bekannt sind und
akzeptiere sie als gliltigen Vertragsbestandteil (unter www.psycho-holistik.de)

Ort, Datum

Unterschrift




