ANMELDEFORMULAR
ELTERNTRAINING ADS/ ADHS®

Name:

Adresse:

Kurszeitraum:

Kursort:

Einzelperson ja/nein
Paar ja/nein

Unterschrift

Wir bitten um Einzahlung des Kursbeitrages bis spatestens 2 Wochen vor
Kursbeginn. Erst dadurch ist der Kursplatz sicher!

Bei Verhinderung behalten wir uns einen Stornobetrag von 10% (bis 2 Wochen vor
Beginn) bzw. 20 % (danach) vor.

Einzelne versiumte Kurstermine konnen aus organisatorischen Griinden weder
vergtitet noch nachgeholt werden.

Der Kurs findet nur statt, wenn die Mindestteilnehmerzahl erreicht ist.

Nach Erhalt der Anmeldung senden wir Thnen den Einzahlungsschein und weitere
Informationen zu.

Vielen Dank fiir Thr Interesse — wir werden Ihre Anmeldung schnellstmoglich
bestatigen!

Ursula Mayer und Anika Hoppe
Elterntrainerinnen bei ADS/ ADHS®

www.elterntraining-ads.ch
U. Mayer & A. Hoppe, SRK- Therapiestelle, Churerstrasse 39a, 9450 Altstitten
Tel. 071 — 755 60 11




