11. Anmeldeformular

Zertifikatslehrgang Burnout Coach PLI® und CAS Burnout Coaching und Beratung PLI®

Anrede [] Herr L] Frau [] Keine [ ] Andere/Divers
Name VOINamEe.....cooiiriiiiiiiieeeiie e
SEraSSE, N . e
PLZ, WONNOIT e
HEI M At O oo e e e
TlEfON, HANAY .oiiiiiiiieee et
B Al
GEDUIESAGTUM ...
BErUT, TAIGKEIT . o i it
[ ] Burnout Coach PLI®, 5 Tage: CHF 2°310.00 Ausbildungsstart .......ccccoceeeiniiinennnn
[] CAS Burnout Coaching und Beratung PLI®: CHF 6'950.00
Baustein 1 Ausbildungsstart ......cccoeceeeeieeiennnn
(Daten siehe Infodossier «Coaching-Basisausbildung»)
Baustein 2 Ausbildungsstart .......cccoeceeeeieeiennnn

[] CAS Burnout Coaching und Beratung PLI®: CHF 3'050.00
Baustein 1 bereits absolviert

Baustein 2 Ausbildungsstart .......c.cceceeeeieeienn.
[] oOnline-Version [] Prasenzunterricht (vor Ort oder per Zoom)
(keine Startdaten notwendig)...... (vor Ort oder per Zoom)

Ich melde mich an folgendem Standort an: [] Luterbach [ ] Balsthal

Datum oo UNTEISCNIITE .o,

Bestatigung-Vertragsverhaltnis Auftragnehmer:

DatUmM: oo Unterschrift: Praxis fir Losungs-Impulse AG, Luterbach

Bitte senden Sie das Anmeldeformular vollstandig ausgefillt zurlick an:

e Praxis flr Losungs-Impulse AG, Industriestrasse 30b, 4542 Luterbach oder an
info@loesungs-impulse.ch

Wie sind Sie auf uns aufmerksam eWOIrAEN: ..ottt
©Praxis fur Losungs-Impulse AG info@loesungs-impulse.ch
Industriestrasse 30b www.loesungs-impulse.ch

4542 Luterbach Tel. +41 (0)32 53033 61
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