ANMELDUNG YOGA

Name

Anschrift

Telefon

E-Mail

Ich melde mich fir folgende Vertragsoption an:

O 2 x im Monat fiir 32 € monatlich

O 4 x im Monat fir 56 € monatlich

O So oft du willst fir 105 € monatlich

Bedingungen

Die Kursgeblhr ist monatlich im Voraus, spatestens am 3. Werktag des Monats zu bezahlen.
Versaumte Stunden kdnnen innerhalb von 6 Monaten nachgeholt werden.

SchlieBungszeiten von unserem Yogastudio kdnnen als versaumte Yogastunden nachgeholt werden.
Konnen Stunden von seitens des Schilers nicht wahrgenommen werden, entbindet das nicht von
der Kursgebihr.

Die Kindigungsfrist betrdagt 4 Wochen und ist jeweils zum Monatsende schriftlich einzureichen.

Jeder Teilnehmer besucht den Yogaunterricht eigenverantwortlich und tragt selbst die
Verantwortung fir das eigene Uben. Eine Haftung der Kursleiterin ist ausgeschlossen.

Mit den oben genannten Bedingungen erklare ich mich einverstanden.

Ort, Datum, Unterschrift
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