
SANBAO-Schule für Taichi und Qigong                             ˝

Vor- und Nachname________________________________________________________ 

Assistenz für:_____________ 

Wo:                        Wann:                 Was: 

Hamburg, den________________ 

___________________________                                             ___________________________ 
Unterschrift des Kursteilnehmers                                              Unterschrift des Ausbilders

                                   


