
ZEIT	
Freitag,	20.	Mai	2016	–	
Sonntag,	22.	Mai	2016	
														oder	
Freitag,	18.	November	2016	–		
Sonntag,	20.	November	2016	
	

ORT	
GertrudensCD	Bentlage	
Salinenstraße	99	
48432	Rheine	
	

LEITUNG	
Robert	Mensinck	
Pastor	
	

Janine	Bensmann	
Spirituelle	Wegbegleiterin		
und	Klang	
	

KOSTEN	
149,-	€			inkl.	Vollpension		
(Frühstück,	MiZagessen,	Kaffee	und	Abendessen)		
und	Übernachtung	im	Einzelzimmer	mit	Dusche	und	WC	
Ausfallgebühren	zwischen	
6	und	2	Wochen 										30%	Stornogebühr	
2	Wochen	bis	3	Tage				60%	Stornogebühr	
2	Tage	–	1	Tag																80%	Stornogebühr	
Am	Tag	der	Anreise					100%	Stornogebühr	
	

Es	empfiehlt	sich	eine	Reiserücktri2sversicherung	abzuschließen	
	
Eigene	An-	und	Abreise	
Die	Auszeit	bieten	wir	an	für	max.	10	Frauen		

„Die	Kra=	des	Vertrauens“	
				

Besinnungstage	
GertrudensCD	Bentlage	
	

20.	–	22.	Mai	2016	
																	oder	
18.	–	20.	November	2016	
	



											„Die	KraD	des	Vertrauens“	
	

An	den	Besinnungstagen	nehmen	wir	uns	Zeit	für		
das	Wort	GoZes,	das	Erleben	der	Klangschalen,		
für	Gebet,	MeditaCon	und	einen	AbschlussgoZesdienst		
mit		EucharisCefeier.	
	
																																						

Bei	weiteren	Fragen	wenden	Sie	sich	gerne	unter		
0251-615697	oder		
janine.bensmann@gmx.de	an	uns.		
	
Die	verbindliche	Anmeldung	nehmen	wir	unter	den		
o.g.	Daten	oder	persönlich	in	den	Pfarrbüros	der		
Sankt	Mauritz	Gemeinde	entgegen.		
Die	Öffnungszeiten	der	einzelnen	Pfarrbüros	finden	Sie	hier		
auf	der	Homepage.	
	
Nähere	InformaConen	erhalten	Sie	nach	Ihrer	Anmeldung.	
		
Wir	freuen	uns	auf	besinnliche	und	klangvolle	Tage	mit	Ihnen	
	
Robert	Mensinck	
Pastor		
	

Janine	Bensmann	
Spirituelle	Wegbegleiterin	
und	Klang	

ANMELDUNG		

Besinnungstage		„Die	KraD	des	Vertrauens“			
	
Hiermit	melde	ich	mich	zu	den	Besinnungstagen		
„Die	KraD	des	Vertrauens“	im	GertrudensCD	Bentlage		
verbindlich	an.	
	
Name													_________________________________	
	
Vorname							_________________________________	
	
Straße												_________________________________	
	
PLZ,	Ort									_________________________________	
	
Telefon										_________________________________	
	
Geb.-Datum	_________________________________	
	
E-Mail												_________________________________	
	
Datum	der	Besinnungstage	_____________________	
	
o  Gerne	möchte	ich	vegetarisches	Essen	
o  Meine	Kontaktdaten	dürfen	Sie	an	die	weiteren		
						Teilnehmerinnen	zwecks	FahrgemeinschaDen		
						weiterleiten	
o  Die	Reisebedingungen	habe	ich	zur	Kenntnis	genommen	
	
Datum												________________________________	
	
UnterschriD			________________________________	


