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Heidelberger Akademie
fiir Gesundheitsbildung

Vertrag / verbindliche Anmeldung
zur Fortbildung
Systemische Beratung kompakt

Oktober 2025 bis Juli 2026

Name, Vorname

StralRe

PLZ, Ort

geboren am

berufliche Tatigkeit

Telefon dienstlich

privat

E-Mail

Vertragsbedingungen

Die Fortbildung beinhaltet einen hohen Selbsterfahrungsanteil, ist aber keine Psychotherapie.
Voraussetzung ist, dass die Teilnehmer*innen psychisch zur Teilnahme in der Lage sind und auch,
dass sie fir sich selbst Verantwortung tbernehmen.

Mit dieser Anmeldung erkenne ich die Anmelde- und Teilnahmebedingungen der Heidelberger Akademie fir
Gesundheitshildung (HAG) an. Ebenso habe ich die Datenschutzinformationen (DSGVO) zur Kenntnis
genommen.

O Ich melde mich hiermit verbindlich an.

Ort, Datum

Unterschrift Teilnehmer/-in
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Anmeldung und Zahlung

Dieser Vertrag gilt als verbindliche Anmeldung.

Zahlungsmodalitaten
(gewilinschte Zahlungsweise bitte ankreuzen)

Kursgebuhren

O Normalzahlertinnen 2.338,00 €

bei Anmeldung nach 05.09.2025
(Wir buchen die Gesamtgebihr zum Beginn der Fortbildung ab.)

O Frihbucherrabatt 2.270,00 €

bei Anmeldung bis spéatestens 05.09.2025
(Wir buchen die Gesamtgebihr zum Ende der Friihbucherfrist ab.)

O monatliche Ratenzahlung 245,00 €
vom Oktober 2025 bis Juli 2026 per Abbuchung (insgesamt zehn Raten)

SEPA-Lastschriftmandat

Hiermit erteile ich ein SEPA-Lastschriftmandat fiir die von mir zu entrichtenden Gebihren.
Damit ermachtige ich die HAG, fir diese sowie flr gegebenenfalls bei spateren Anmeldungen
anfallende Gebuhren Abbuchungen von dem angegebenen Konto vorzunehmen.

Bank

BIC

IBAN

Ort, Datum und Unterschrift:




