
 
ALL YOUR COLOURS 

Sexualtherapeutisch-Tantrisches Selbsterfahrungsretreat für Frauen 
Eine Reise in deine Lust & Lebendigkeit 

Anmeldung 
Name:  

Adresse:  

Telefon:  

Email:  

Geb.Datum  

Hiermit melde ich mich verbindlich zu „All Your Colours“ von Montag 12.08.2024, Anreise ab 15:00h, 
bis Samstag 17.08.2024, Abreise ab 14:00h, an. 

Der Seminarpreis beträgt 550,- Euro. 

Frühbucherinnen bis 12.04.2024 zahlen 450,- Euro. 

Die vegetarische Vollverpflegung kostet 165,- Euro. 

Ich möchte folgendermaßen untergebracht werden: 

O Im Wohnwagen als Einzelzimmer für 220,- Euro für fünf Nächte.                                                       
O  Im Kastanienhaus als Einzelzimmer für 160,- Euro für fünf Nächte. 
O Im 2-Bettzimmer mit eigenem Bad, in schönen, großen Zimmern, für 260,- Euro pro Person für 

fünf Nächte. 
O im 3-Bettzimmern mit eigenem Bad, in schönen, großen Zimmern, für 200,- Euro pro Person 

für fünf Nächte. 
O auf dem Schlafboden 125,- Euro pro Person für fünf Nächte  
 

Den Seminarpreis, inklusive Unterkunft von ______überweise ich innerhalb von 14 Tagen nach 
Anmeldung. 
Dein Platz ist reserviert, sobald Deine schriftliche Anmeldung vorliegt, und die Seminargebühr auf 
dem Konto eingetroffen ist. Bei Rücktritt bis vier Wochen vor Beginn des Retreat und soweit keine 
Ersatz-Teilnehmerin aus der Warteliste nachrücken kann, wird 50% vom Seminarpreis und die Kosten 
für die Unterkunft einbehalten.  
Solltest du einen finanziellen Engpass haben, sprich mich an und wir finden eine Lösung! 
 
Erklärung: Ich erkenne an, dass bei Nichterscheinen oder einem vorzeitigen Abbruch des Retreat, 
gezahlte Beträge nicht zurückerstattet werden, eine Befreiung von der Zahlungsverpflichtung nicht 
möglich ist und kein Anspruch auf Ersatz besteht. 

Ich bestätige, physisch und psychisch in der Lage zu sein, den Anforderungen des 
Selbsterfahrungsretreat eigenverantwortlich entsprechen zu können. Haftungsansprüche sind 
ausgeschlossen. Das Retreat ist kein Ersatz für eine Therapie. 

 

Ort, Datum: x______________________ Unterschrift: x__________________________________ 
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