
ANMELDUNG YOGA RETREAT 

15.-16. August 2021 in Obersteinbach /France 

Lehrerin:  Florence Anjali Devi Kretschmer 

Name/ Vorname: 

Date de naissance:  

Adresse:  

 Email:                               Tel./ Handy:  

Ich bestätige meine endgültige Anmeldung zum Yoga Retreat, vom 15.-16. August 2021 
Ort: Obersteinbach/ Frankreich (67)  

Florence kretschmer, diplomierte Yoga Lehrerin, wird das Retreat leiten. 

Zusatzinformationen: 

• YOGA ERFAHRUNG (Anfänger oder mit Vorkenntnisse):  
• SPORT ODER ANDERE KÖRPERARBEIT (Pilates, Qi Gong...):  
• KÖRPERLICHE EINSCHRÄNKUNGEN oder GESUNDHEITLICHE PROBLEME* : 

* Diese könnten das Ausüben von Yoga erschweren oder dadurch verschlimmert werden. Um sicher zu sein und um 
eine Inkompatibilität mit Yoga auszuschließen, wird ein ärztliches Attest verlangt. Hatha Yoga wird unterrichtet in 
einer integralen Form, diese ermöglicht die Übungen an die Möglichkeiten von jedem Einzelnen anzupassen. 
Deshalb ist es empfehlenswert, ihre Lehrerin über ihre Beschwerden zu informieren, sie wird dadurch den Unterricht 
besser danach abstimmen können. Alle persönlichen Informationen werden vertraulich behandelt. Die Teilnahme an 
dem Yoga Retreat geschieht auf eigene Verantwortung.  

• VERSCHIEDENES:  

 

       Ich bezahle die Kursgebühr von: 245,-€  

 

 

 

 

 

             

              Das Anmeldeformular bitte an die folgende Adresse schicken:  

Florence Kretschmer, Schweppenhäuserstraße 10, 76889 Oberotterbach, Deutschland.  

Oder per Mail info@magicfloweryoga.com        

           Tel: 004963429238668 ou 00491704012866 

DATE:                                    LIEU:                                              SIGNATURE :                             

 

Per Überweisung an:   Florence Kretschmer, MLP Bank Heidelberg, 

IBAN: DE96 6723 0000 4059 6773 17 (BIC   MLPBDE61) 

Die Anmeldung ist gesichert und endgültig, wenn die gesamte Summe 
bezahlt worden  ist. 

Eine Rückerstattung ist nur möglich im Falle einer schweren Krankheit 
oder Unfall unter Vorlage eines ärztlichen Attests. 

 


