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Anmalningsblankett

Yrkesutbildning Oronakupunktur kursstart: .............................
Avser block: ............

Personnummer (10 SIffrOr): ... e
TN & MODIL L.
e 0 1 PP
Nuvarande arbDete: ...
Sa hittade jag Ki-Shin-Tai: ...........ouiiiiiie e e,

Bifoga ett personligt brev med lite mer info om dig sjalv och din syn pa arbetet som terapeut.

Undertecknad anmaler sig harmed till yrkesutbildning till Oronakupunktur.

Kursavgift ar 3500kr inkl moms for block ett, 10500kr inkl moms for block tvd och 14000kr inkl moms
for block tre. Nar jag undertecknat denna anmalan forbinder jag mig till att respektera Ki-Shin-Tais
copyright pa skolans undervisningsmaterial, vilket inte far kopieras eller pa annat satt mangfaldigas
utan Ki-Shin-Tai’s skriftliga godkannande.

Anmaélan &r bindande.

ort, datum

namnteckning samt namnfortydligande
Blanketten skickas till skolan: Ki-Shin-Tai, att. Matts Jaakkola, Buregatan 7, 195 54 Méarsta eller via
mail: skolan@kishintai.se



