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Tellington TTouch®




Anmeldung
Tellington® TTouch Training
für Pferde

Hiermit melde ich mich verbindlich zum (bitte Zutreffendes ankreuzen)
( Demotag mit Linda am 23. September 2018
   (Unterrichtende: Linda Tellington-Jones und Lily Merklin plus Assistenten)
( Kursteil mit Linda vom 20. bis 23. September 2018

   (Unterrichtende: Linda Tellington-Jones und Lily Merklin plus Assistenten)

( gesamten Kurs vom 20. bis 25. September 2018
   (Unterrichtende: LTJ (vier Tage), Lily Merklin plus Assistenten)
im Pferde- und TherapieZentrum Weierhof in 9545 Wängi an. 

Ich möchte mit Pferd kommen und melde mich verbindlich zum (bitte Zutreffendes ankreuzen)
( Kursteil mit Linda vom 20. bis 23. September 2018

   (Unterrichtende: Linda Tellington-Jones und Lily Merklin plus Assistenten)

( gesamten Kurs vom 20. bis 25. September 2018

   (Unterrichtende: LTJ (vier Tage), Lily Merklin plus Assistenten)

im Pferde- und TherapieZentrum Weierhof in 9545 Wängi an. 

Gleichzeitig überweise ich die Anmeldegebühr von 200.- Franken auf das Postkonto mit der Nummer 90-723207-9 (IBAN: CH78 0900 0000 9072 3207 9 / BIC: POFICHBEXXX). Bei einer Abmeldung bis einen Monat vor Kursbeginn wird dieser Betrag unter Einbehaltung von 80.- Franken zurückerstattet. Bei einer Abmeldung nach diesem Termin ist keine Rückzahlung möglich. Der restliche Betrag wird zwei Wochen vor Beginn des Trainings fällig und wird nur zurückerstattet, wenn ein Ersatzteilnehmer gestellt werden kann.

Veranstalterin und Kursleiterin haften nur für Vorsatz oder grobe Fahrlässigkeit, dies gilt auch für Handlungen von Verrichtungs- und Erfüllungsgehilfen. Eine Haftung für mitgebrachte Sachen wird nicht übernommen. 

Ort/Datum




Unterschrift

Vorname: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Name: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Straße: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Wohnort: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Land: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Telefon: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Email: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Geburtsdatum: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Anmeldung bitte an Lily Merklin, Bubenbergstrasse 19, 3700 Spiez, lilymerklin@gmx.net
