
SKOLL®

SELBSTKONTROLLTRAINING

Suchthilfezentrum Darmstadt
Wilhelm-Glässing-Straße 15-17
64283 Darmstadt

sucht@caritas-darmstadt.de
06151 500-2840

Hiermit melde ich mich verbindlich zum 
nächsten SKOLL®-Selbstkontrolltraining an. 

Anmeldung SKOLL®-Kurs

 Name, Vorname▼

 Straße▼

 ▼ PLZ / Ort

 Telefon▼

 E-Mail-Adresse▼

 Meine Krankenkasse gewährt einen Zuschuss zu den▼  Kosten (180 Euro)

 Höhe des Zuschusses in Euro oder Prozent▼

Sie erhalten von uns eine Rechnung mit den Überweisungsdaten. 

Ja Nein



SKOLL®

SELBSTKONTROLLTRAINING

Zeit:
Montags

17:00 – 18:30 Uhr

Dauer:
10 Termine

Ort:
Suchthilfezentrum Darmstadt
Wilhelm-Glässing-Straße 15-17
64283 Darmstadt

Kosten:
180 Euro
Dieser Betrag beinhaltet die Seminarunterlagen.

Der Kurs wird von einigen Krankenkassen als Präventionsangebot
bezuschusst.
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