
 
     

Anmeldung zum 

 

Shamanic Retreat - Selbsterfahrungs-Wochenende 

 

vom 18. – 19. September 2010 
 
 
Ich melde mich hiermit verbindlich zum „Shamanic Retreat – Selbsterfahrungswochenende“ 
vom 18. – 19. September 2010 an.  
 
 
______________________________________       ___________________________________________ 
Name       Vorname 
 
 
______________________________________ ___________________________________________ 
PLZ, Ort     Straße 
 
 
______________________________________ ___________________________________________ 
Telefon       e-mail 
 
 

Die Kursgebühr in Höhe von 200, - Euro (ohne Übernachtung und Verpflegung) überweisen 
Sie bitte vor Kursbeginn auf die unten aufgeführte Kontoverbindung.  
 
 
 
Stornierung und Rückerstattung: 21 bis 15 Tage vor Beginn des Kurses sind 15 % der Seminargebühr zu zahlen. 14 bis 8 
Tage vor Beginn des Kurses sind 20 % der Seminargebühr zu zahlen. 7 Tage bis Beginn des Kurses sind 100 % der 
Seminargebühr zu zahlen. Die Stornierung muß schriftlich erfolgen. Nach Eingang der Stornierung werden die restlichen 
Beträge rückerstattet. 
 
 

Gesetzlicher Hinweis: 
Wir sind gesetzlich dazu verpflichtet Sie darauf hinzuweisen, das wir keinerlei medizinische 
oder psychologische Diagnosen oder Behandlungen anbieten! 
 
Der Kurs dient der spirituellen Selbsterfahrung und Weiterentwicklung und wir geben Ihnen durch den 
Besuch am Kurs keinerlei Heilversprechen. Sie nehmen vollkommen eigenverantwortlich an diesem 
Kurs teil und wir übernehmen keinerlei Haftung für etwaige Schäden und Beschwerden infolge Ihrer 
Teilnahme.  
 
 

Die allgemeinen Geschäftsbedingungen habe ich gelesen und ich erkenne sie hiermit an. 
 
 
 
 

.........................................., den ....................................       .................................................................................... 
                                                                                                              Unterschrift 
 
 
 
 

 ________________________________________________________________________________________ 
Irina Dittert    Sparkasse Fürth     The White Sage School       
St.Nr.: 218 / 211 / 70696   BLZ: 762 500 00      Seidmar 20   
Id.Nr.: 65 048 731 919  Kontonr.: 9919507  91359 Leutenbach  
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