{ T
Microkinesitherapie

Anmeldung

fir den S3-Kurs Microkinesitherapie vom 17./18.04.2026
mit Daniel Grosjean
und Ubersetzerin llona Cernicek

Kurszeiten und Inhalt:
Freitag, 17.04.2026 von 9.00-18.00 Uhr
Samstag, 18.04.2026 von 9.00-17.00 Uhr

Kursort: Edwin-Scharff-Haus, SilcherstralRe 40, 89231 Neu-Ulm

Kurspreis: € 450,00 incl. gedruckte Skripte
zzgl. Tagungspauschale € 122,00 kleine Pausen und Mittagessen
Gesamt €572,00

Bitte ankreuzen, insbesondere fiir das Mittagessen:
L] Ich esse vegetarisch.

] Ich bendtige laktosefreie Verpflegung.

] Ich bendtige glutenfreie Verpflegung.

Fir die kleinen Pausen kann diesbeziglich keine Garantie Gibernommen werden.

Anmeldeschluss: 03.04.2026

Name, Vorname

StraRe

PLZ, Ort

Telefon

e-mail

Voraussetzung ist die Teilnahme an einem S2-Kurs: teilgenommen am

Diese Anmeldung bitte ausgefillt und unterschrieben per e-mail an mayer@microkinesi.de.

Eine Liste mit den Daten der angemeldeten Teilnehmer wird an das Centre de Formation a la
Microkinésithérapie s.a.r.l. (kurz CFM) in Frankreich weitergeleitet. Die Zahlungsbedingungen sowie

die Rechnung werden direkt vom CFM an die Teilnehmer per e-mail versendet.



Seite 2 zur Anmeldung

Stornierungsbedingungen

1. Stornierung durch Teilnehmer:

Eine kostenfreie Stornierung ist bis 4 Wochen vor Kursbeginn moglich. Bei spaterem Ricktritt

fallen folgende Gebiihren an:

- bis 14 Tage vor Seminarbeginn: 50 % der Teilnahmegebihr

- ab 13 Tage oder bei Nichterscheinen: 100 % der Teilnahmegebiihr

Diese Gebiihren fallen nicht an, wenn eine Ersatzperson den Kursplatz einnehmen kann
(Warteliste).

2. Absage durch den Veranstalter:

Der Veranstalter behalt sich vor, das Seminar aus wichtigen Griinden abzusagen, z. B. bei
Ausfall des Referenten oder der Ubersetzerin oder bei hdherer Gewalt. In diesem Fall werden
bereits gezahlte Kurskosten vollstandig zuriickerstattet. Weitergehende Anspriiche (z.B.

Erstattung von Reise- oder Ubernachtungskosten) sind ausgeschlossen.

Mit meiner Unterschrift
- melde ich mich verbindlich an,
- erklare ich mich mit der Weitergabe meiner Daten an das CFM einverstanden und

- akzeptiere die Stornierungsbedingungen.

Ort, Datum Unterschrift



