Cacl v\ceus®— L elhrinstitut ]Ci)w* Naturheilkunde

TFax 0431/ 38 65 257
Name:

Telefonnummer:
Homepage und eMail:

O Ja, ich habe Interesse an einer Dozententitigkeit (Heilpraktiker-Ausbildung)

O Ja, ich habe Interesse an einer Dozententitigkeit (Heilpraktiker fiir Psychotherapie)
O Ja, ich habe Interesse an einer Dozententatigkeit (Tierheilpraktiker)

O Ja, ich habe Interesse an gilinstigen Praxisrdumen

Stadt

Kiel

Labeck
Flensburg
Neumiinster
Norderstedt
andere Stadt:
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Medizinischer Grundunterricht

O Psychologie & Psychiatrie (fiir Heilpraktiker fiir Psychotherapie)
O Physiologie & Anatomie

O Erkrankungslehre (Innere Medizin)

O Ambulatorium

Naturheilkunde / Therapieverfahren

Massagen

Dorn & Breufl

Chiropraktik

Kinesiologie

FuBreflexzonen-Therapie

Irisdiagnostik

Klassische Homoopathie

TCM

Ohrakupunktur

Entspannungsverfahren

Erndhrung

Psychotherapie

Heilpraktiker fiir Psychotherapie (Grundunterricht)
Ausleitungsverfahren

Neuraltherapie nach Huneke

Heilpflanzenkunde

Colon-Hydro-Therapie

Akupunkt-Massage nach Penzel (APM)

Erfolgreiche Praktiker fiir Leitung von Arbeitskreisen
Begleitung von Heilpraktikern zur Praxisgriindung
Sonstige Behandlungen bei bestimmten Erkrankungen (z.B. Migrine, Rheuma, Herz)
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Einiges zu meiner Person:

Bitte ein gesondertes Blatt benutzen

'Heilprak’rikerau\sbildumg [®) Seminare @ Klassische 'Homc'iopoﬁrl/\ie



