Anmeldung / Eigenverantwortung

NAME/VOINAME ..ovevieeieee e

SHABE ..o e e aaeaaareaaaa

e-Mail: ..o, (Adressen werden nicht weitergegeben!)
|:| Ich bin einverstanden, Infos zugeschickt zu bekommen.

Hiermit melde ich mich an fur die Veranstaltung am

Datum: .o

Ich nehme an den von Wolfgang und Helga Séattler organisierten Aufstellungsveranstaltungen auf
eigene Verantwortung und eigenes Risiko teil (auch wenn ich in Zukunft teilnehmen sollte) und
versichere, dass ich weder an korperlichen noch an geistigen Krankheiten leide, die mich oder andere
gefahrden kénnten. Ich bin fir alles, was ich wéahrend einer Veranstaltung tue, bekomme, gebe und
erfahre, selbst verantwortlich. Ich bin mir bewusst, dass wahrend und nach einer Aufstellung keine
heilende therapeutische oder arztliche Tétigkeit und Unterstiitzung angeboten wird. Zwischen mir und
Wolfgang und Helga Sattler wird kein “Behandlungsvertrag” 0.a. geschlossen. Die Aufstellungen
stellen keine Behandlungen dar sondern dienen mir zur Selbsterfahrung. Ich versichere, dass ich aus
eventuellen Folgen keine Ansprliche ableiten werde.

Anmeldung bitte abtrennen und mailen an:

hw.saettler@t-online.de



