
Anmeldung Praxis-Workshop PKII
Die Teilnehmerzahl ist auf 12 Personen begrenzt 

Marlise Uebersax, Naturheilpraktikerin, M.D. (T.M.)

Workshop 1 Tag: Fr. 160.- vor dem Anmeldeschluß und ihre Anmeldung ist definitiv. 
Fr. 190.— nach dem Anmeldeschluß.

Datum + Anmeldeschluss: siehe Ausschreibung www.ink.ag oder      www.marvitalis.ch

Voraussetzung: PK2

Ort: Bülach, im Obstgarten 19, 8180 Bülach 

Kursbestätigung ca. 1 Wochen vor Kursbeginn.

Überweisung: PTT-Kto: 85-327159-0 Marvitalis GmbH
IBAN:  CH71 0900 0000 8532 7159 0,   BIC PIOFICHBEXXX

Anmeldebedingungen: Vor Seminarbeginn erhalten Sie eine Anmeldebestätigung. Sollten mehr Anmeldungen 
eingehen als Teilnehmer/innen zugelassen werden können, entscheidet die Reihenfolge des Anmeldeeingangs über die 
Zulassung. Sie können Ihre Teilnahme bis zu 4 Wochen vor Beginn ohne Kosten schriftlich absagen. Bei Rücktritt bis zu 2 
Wochen vor Seminarbeginn werden sFr. 40.— Bearbeitungsgebühr fällig. Danach ist der ganze Betrag fällig ausser es 
wird ein Ersatzteilnehmer gestellt. Die Marvitalis GmbH behält sich vor, ein Seminar abzusagen, ohne dass irgendwelche 
Regressansprüche gestellt werden können. Alle Seminare bieten Hilfe zur Selbsthilfe und ersetzen in keiner Weise 
notwendige ärztliche oder andere therapeutische Hilfe. Jeder Teilnehmer ist während der Seminare für das, was er tut, 
bekommt, gibt und erfährt, selbst verantwortlich.
.............................................................................................................................................................................................

Marvitalis GmbH, M.Uebersax, im Obstgarten 19, CH-8180 Bülach, Tel. 044 862 66 58, 
marvitalis@sunrise.ch , marvitalis.ch

Hiermit melde ich mich für folgendes PK2 Workshop an: Datum: _______________________________________

Ich habe die Seminarausschreibung gesehen im/bei: ___________________________________________
Bitte legen Sie der Anmeldung die Teilnahmebestätigung von PK2 bei.

Fr. 160.- vor dem Anmeldeschluß und ihre Anmeldung ist definitiv. 
Fr. 190.- nach dem Anmeldeschluß. Anmeldung oder / und Überweisung.

Anrede:    _______    Name: ________________________________    Vorname:  _____________________________

Beruf: ______________________________________  Adresse:    ____________________________________________

PLZ/Ort:   __________________________________________  Telefon g:     ____________________________________

Natel:    _______________________________________ email / Fax: ___________________________________________

Datum:    ________________________________ Unterschrift:   __________________________________________
Ich bin mit den Anmeldebedingungen einverstanden: 27.08.2010

http://www.ink.ag
http://www.marvitalis.ch
mailto:marvitalis@sunrise.ch
http://marvitalis.ch

