Bewerbung zum Projekt ,Schwarzer Turm”

Vorname (Pseudonym)

Alter

Grof3e

Gewicht

Beschreiben Sie bitte Ihren gesundheitlichen Allgemeinzustand

Nehmen Sie regelmaf3ig Medikamente (nur bei Langzeitangeboten auszufullien)

Betreiben Sie Sport? Wenn ja, welchen?

Ich interessiere mich fur ein bereits ausgeschriebenes Spiel und wiurde gerne
daran teilnehmen (bitte geben Sie an welches)

Fur das bereits ausgeschriebene Spiel interessiert mich folgendes (bitte
beschreiben Sie, in welcher Rolle Sie sich darin erleben wollen, was Ihr Thema
dabei ist)

Sie kennen den finanziellen Beitrag fur das ausgeschriebene Spiel und sind
damit (auch mit einer Vorauszahlung zur festen Buchung einverstanden)?

Alternativ: Ich mdchte gerne eine eigene Fantasie einbringen (bitte beschreiben
Sie moéglichst genau welche Fantasie Sie haben, was Sie gerne real erleben
wollen)




Wenn Sie eine eigene neue Fantasie einbringen, geben Sie bitte hier einen
Richtwert an, was Ihnen eine Realisierung lhrer Idee finanziell wert ware.

Welches Datum und welcher Zeitraum kame fur Sie in Frage?

Bitte machen Sie Angaben Uber lhre bisherige S”M Erfahrung




Teilen Sie uns mit, was auf keinen Fall passieren sollte (also lhre Tabus)

Bitte geben Sie uns auch Informationen dartiber, wie Sie zu einer Beteiligung
anderer gleich- oder ahnlich gesinnter Manner stehen. Dies hat unter
Umstanden eine Auswirkung auf die Kosten der Veranstaltung (z.B. kann ein
Spiel gunstiger fur die Beteiligten werden, wenn wir die Kosten auf mehrere
verteilen kdnnen oder umgekehrt teurer, wenn wir darauf achten mussen, dass
wir Begegnungen unter Mannern grundsatzlich ausschlief3en) Hier ist nicht ein
intimer Kontakt mit Mannern gemeint!

Schliefllich méchten wir noch von Ihnen wissen, ob Sie bereit sind,
selbstverantwortlich und aus freier Wahl an dem Projekt Schwarzer Turm
teilzunehmen?

Besondere Mitteilungen

Danke fur Ihr Interesse. Sie kbnnen die Fragen direkt im Dokument ausfullen und
und an uns zurluck senden, damit wir Ihre Anfrage Uberprufen kédnnen. Wir
garantieren Ihnen einen vertraulichen Umgang.

----------------- ' Ausgefulltes Formular an uns senden


http://www.scharka.de/index2.php
http://www.ladyleona.de/leona.html
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