
Vertrags- & Teilnahmebedingungen 

1.  Die Anmeldung ist rechtlich gültig nach Bezahlung der Anmeldegebür und Gegenzeichnung der 
Ausbildungsstätte Yogapraxis Ingolstadt.Ein Rücktritt ist bis zu 10 Tagen nach Eingang der An-
meldung nur in schriftlicher Form möglich, die Anmeldegebühr gilt dann als Ersatz für geleistete 
Auslagen.

2. Alle Teilnehmer verpflichten sich, die Wochenendseminare pünktlich und wie angezeigt zu be-
suchen.  Versäumt ein Teilnehmer den festgelegten Unterricht, hat er den versäumten Unter-
richtstoff selbständig und unverzüglich nachzuholen. Ein Ersatztermin kann nicht angeboten 
werden.

3. Die Verpflegungs- und Unterbringungskosten im angemieteten Seminarhaus für das fünftägige 
Seminar tragen die Teilnehmer selbst. 

4. Die Teilnehmer sind verpflichtet, alle vereinbarten Gebühren in voller Höhe jeweils mind. 5 Wo-
chentage vor dem jeweiligen Unterricht zu bezahlen. Scheidet ein Teilnehmer vor Ausbildungs-
ende aus, ist er verpflichtet, die Ausbildungsgebühr in voller Höhe weiterhin zu entrichten.

5. Haftungen egal welcher Art gegenüber den Dozenten oder der Ausbildungsstätte sind ausge-
schlossen.

6. Die Lehrmittelgebühr ist spätestens zum ersten Unterrichtswochenende fällig.Sie deckt alle an-
fallenden Kosten für Skripte etc.

Zahlungsmöglichkeiten

1. Einmalzahlung: 
Bei Bezahlung der ges. Ausbildungsgebühr mit Anmelde-, Lehrmittel- und Prüfungsgebühr in Höhe 
von 3865 € bis spätestens zum ersten Unterrichtswochenende gewähren wir einen einmaligen 
Nachlass von 160 €, d. h. die Gesamtgebühr beträgt dann 3705 €.
2. Ratenzahlung: 
Nach Bezahlung der Anmelde- und Lehrmittelgebühr ( siehe 1. und 6. Vert.- u- Teilnahmebedin-
gungen) können Sie in 23 bequemen Monatsraten von jeweils 135 €, zahlbar jeweils bis spätestens 
5 Wochentage vor dem nächsten Wochenendunterricht bezahlen. Die Kursgebühr für das 5- Ta-
gesseminar in Höhe von 295 € ist ebenfalls bis spätestens 5 Wochentage vor Seminarbeginn fällig. 
Die Prüfungsbegühr bezahlen Sie bitte fünf Tage vor dem Prüfungswochenende.
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