📝 INSCHRIJFFORMULIER – HEADSPA CURSUS


Privé Headspa Cursus – Inschrijfformulier
📍 Fort Willemweg 15a, 6219 PA Maastricht
🕒 10:00 – 16:00 uur



Persoonsgegevens
	•	Voornaam: ____________________________________________
	•	Achternaam: __________________________________________
	•	Bedrijfsnaam (indien van toepassing): _________________________
	•	Adres: _________________________________________________
	•	Postcode + Plaats: ________________________________________
	•	Telefoonnummer: ________________________________________
	•	E-mailadres: _____________________________________________



Datumkeuze (kies één of meerdere voorkeurdata):

☐ 12 september
☐ 30 september
☐ 9 oktober
☐ 10 oktober
☐ 16 oktober
☐ 17 oktober
☐ 20 oktober
☐ 21 oktober



Factuurgegevens (indien anders dan bovenstaand):
	•	Bedrijfsnaam: ____________________________________________
	•	KvK-nummer: ____________________________________________
	•	Btw-nummer: _____________________________________________
	•	Factuuradres: ____________________________________________



Betaalwijze:
(Je ontvangt na inschrijving een factuur per e-mail.)
☐ Ik betaal per factuur (voorafgaand aan de cursus)



Handtekening deelnemer:
(Indien fysiek formulier)



Datum: ___ / ___ / _______



📩 Inzenden via e-mail: info@japaneseheadspamaastricht.nl
📞 Vragen? Neem gerust contact op via 0031-(0)642393397
Na ontvangst van je inschrijving ontvang je binnen 48 uur een bevestiging en factuur. Je plek is definitief zodra de betaling is voldaan.




