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A N M E L D U N G  

A U S B I L D U N G  H E I L P F L A N Z E N K U N D E  20 2 4  
 
 
 
 
 

Hiermit melde ich mich verbindlich für die Ausbildung in Heilpflanzenkunde mit den folgenden Terminen bei der 
„Heilpflanzenschule Rosenheim“ an: 
 
Termine 2024  
I.   12.04. - 14.04.2024 
II.  03.05. - 05.05.2024 
III. 05.07. - 07.07.2024 
IV. 02.08. - 04.08.2024 
V.  13.09. - 15.09.2024 
    

       Ausbildungsgebühr:  1370,-€ | bei Ratenzahlung: 1470,- €         
 

Die ANZAHLUNG von 370,-€ überweise ich nach Erhalt der Rechnung.      
Eine Anmeldebestätigung bekomme ich nach Eingang der Zahlung. 
> Die Anzahlung ist innerhalb von 14 Tage zu begleichen. Ansonsten wird der Platz wieder freigegeben. < 

 
Meine Zahlungsweise für die RESTSUMME: 

ich wähle die Gesamtzahlung von 1000,-€  
die bis 16.02.2024 fällig ist 

 
ich wähle die Ratenzahlung,  
die in 5 Raten zu 220,-€ - jeweils 4 Wochen vor Ausbildungswochenende - fällig ist  

 
Die Anmeldung ist innerhalb von 14 Tagen schriftlich widerrufbar. 
 

 Rücktritt 
 Der Rücktritt ist schriftlich zu erklären. 
 Bei einem Rücktritt nach dem 02.02.2024 ist ein Betrag von 370,00 € zu entrichten. 
 Bei einem Rücktritt nach dem 16.02.2024 - oder Nichterscheinen bzw. Abbruch - ist die Gesamtsumme fällig. 
 Eine ErsatzteilnehmerIn kann gestellt werden.  
Weitergehende Ansprüche im Falle einer Verschiebung oder Absage sind ausgeschlossen. 
 
Hinweis 
Als TeilnehmerIn bin ich für mich selbst und meine Handlungen während der Veranstaltungen verantwortlich. Die Teilnahme ist kein Ersatz für eine 
medizinische Behandlung. Die in den Seminaren und Ausbildungen beschriebenen und genannten möglichen Heilwirkungen und Anwendungen 
verstehen sich ausschließlich als Lehrbeispiele und sollen keine Anregung zur Selbstbehandlung sein. Die Heilpflanzenschule Rosenheim wird von 
allen Haftungsansprüchen freigestellt. 
Meine personenbezogenen Daten verwendet die Heilpflanzenschule Rosenheim ausschließlich für den internen Gebrauch zur Durchführung ihrer 
Veranstaltungen. Diese verbleiben bei der Heilpflanzenschule Rosenheim, bis ich zur Löschung auffordere, die Einwilligung zur Speicherung 
widerrufe oder der Zweck für die Datenspeicherung entfällt. Zwingende gesetzliche Bestimmungen – insbesondere Aufbewahrungsfristen – bleiben 
unberührt. Genaue Informationen zum Umgang mit Nutzerdaten sind zu finden in der Datenschutzerklärung der Heilpflanzenschule Rosenheim 
unter www.heilpflanzenschule-rosenheim.de. 
 
 

 
Name, Vorname  ………………………………………………. 
 
Straße, Hausnummer    …………………………………………….....           Postleitzahl, Ort ………………………………………. 

Telefon   .………………………………………………            E-Mail  ……………………………………………………. 

Geburtsdatum                   …………………………………………….....            Beruf   ……………………………………………………. 

Datum/Unterschrift        ………………………………………………..                  

 Bitte einsenden an: Heilpflanzenschule Rosenheim | Jutta Wendland-Hüsing 
 Am Bergfeld 8, D-83139 Söchtenau                                    
E-Mail: info@heilpflanzenschule-rosenheim.de  
 Fax: +49(0)8053-5308407 

H E I L P F L A N Z E N S C H U L E  R O S E N H E I M  

 


