
 
 
 
 
Anmeldung 
 
 
 
Name: _________________________________Vorname: _________________________ 
 
Straße: __________________________________________________________________ 
 
PLZ: __________________  Ort: ____________________________________________  
 
Telefon: ____________________________ 
 
Hiermit melde ich mich ab ________________________ zu den nachstehenden Bedingungen 
 
zum Kurs: ______________________________________________________________ an. 
 

Die Teilnahmegebühr beträgt   € ................ 
 
 
 
Haftung: Die Teilnahme an den Kursen erfolgt auf eigene Verantwortung. Die angebotenen 
Kurse sind kein Ersatz für eine medizinische Behandlung, sondern dienen der Gesunderhaltung, 
der Gesundheitsvorsorge, der Schulung der eignen Achtsamkeit und der persönlichen Entfaltung. 
Es wird keine Haftung übernommen für Schäden wie Unfall, Sachschäden und Diebstahl. 
 
Vertraulichkeit: Die KursleiterIn unterliegt der Schweigepflicht gegenüber Dritten und 
verpflichtet sich alle Informationen vertraulich zu behandeln. 
 
 
 
 
Wiesbaden, den _____________   Unterschrift ____________________________________ 
 
Wie haben Sie von diesem Kurs im Raum für Lebenskunst erfahren? 

  Persönliche Empfehlung einer TeilnehmerIn 

  Jahresprogramm 

  durch ÄrztIn, TherapeutIn: _________________________________________________ 

  Sonstiges:  ______________________________________________________________ 
 


