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Geschäftsstelle

Vereinigung zur Förderung 
der Schwingungsmedizin e.V.
Leitung der Geschäftsstelle: 
Frau Stephanie Plaßmann
Schönefeldstr. 12
57368 Lennestadt

Telefon:	02721 9497975
Telefax:	 02721 9539240
kontakt@vereinigung-schwingungsmedizin.de
www.vereinigung-schwingungsmedizin.de

Bankverbindung (Sparkasse ALK)
IBAN:	DE37 4625 1630 0030 0001 94
BIC:	 WELADED1ALK

Gläubiger-Id.-Nr.: DE98ZZZ00000111889

1. Vors.: Kirsten Afhüppe
Tierheilpraktikerin,
Greven

Schriftführer: Uwe Holdorf
Service Support Manager, 
Norderstedt

2. Vors.: Robert Schulz
Unternehmensberater, 
Uelzen

Kassenwart: Peter Schmeding
Kaufmännischer Leiter, 
Spenge



Ziele des Vereins

Der Verein, der 1999 gegründet wurde, hat sich 
zum Ziel gesetzt, die Wissenschaft und For-
schung, Bildung und Weiterbildung schwer-
punktmäßig auf dem Gebiet der Schwingungs-
medizin sowie verwandter Diagnose- und 
Heilverfahren zu fördern. Darüber hinaus soll 
für Therapeuten, Patienten und medizinisch 
Interessierten ein Forum des Erfahrungs- und 
Informationsaustausches zu diesem Themen-
gebiet geschaff en werden. Der Verein verfolgt 
ausschließlich gemeinnützige Zwecke im Sinne 
der steuerlichen Vorschriften.

Aktivitäten des Vereins

Regelmäßige Publikation 
der mehrmals pro Jahr 
erscheinenden Ver-
einszeitschrift „im+PULS” 
als Informationsmedium 
für unsere Mitglieder, mit 
Beiträgen der aktiven 
Mitglieder, des Vorstan-
des sowie bekannter For-
scher schwerpunktmäßig 
aus dem Gebiet der Schwingungsmedizin.

Unterstützung und Förderung von For-
schungsprojekten zur Radiästhesie und 
Schwingungsmedizin. 

Direkter Meinungs- und Erfahrungsaus-
tausch durch regelmäßige Treff en der Mitglie-
der in ihren regionalen Anwendergruppen, 
die sowohl in Deutschland als auch im Aus-
land bestehen.

Forschung und Entwicklung der Baubiologie.

Durchführung eines jährlichen Kongresses 
mit wechselnden Themenschwerpunkten 
und Vorträgen international bekannter Fach-
leute.

Mitgliedschaft

Der Verein bietet eine aktive Mitgliedschaft. Der 
Beitrag beträgt 60,00 Euro im Jahr. Erfolgt der 
Beitritt vor dem Kongress, ist der gesamte Jahres-
beitrag, nach dem Kongress, der halbe zu entrich-
ten. Ehepartner und Partner in Lebensgemein-
schaften erhalten die Mitgliedschaft für 30,00 
Euro im Jahr, unabhängig vom Eintrittszeitpunkt. 

Die Mitglieder nehmen in jeglicher Form am 
Geschehen des Vereins teil, können in der Ver-
einszeitschrift „im+PULS“ Erfahrungsberichte 
veröff entlichen und erhalten bei Seminaren usw. 
Vergünstigungen, die für die Mitglieder ausge-
handelt wurden.

Unsere Mitglieder sind ...

Heilpraktiker-/innen, Tierheilpraktiker-/innen | 
Ärzte-/innen, Tierärzte-/innen | Baubiologen-/
innen | Gesundheitsberater-/innen | Bioanaly-
tiker-/innen | Therapeuten-/innen | Kinesiolo-
gen-/innen | Privatpersonen, die an der Schwin-
gungsmedizin interessiert sind.

Der Verein besteht aus über 1.000 Mitgliedern. 
Hiervon stammt der überwiegende Anteil aus 
Deutschland, aber auch aus Österreich, der 
Schweiz, Belgien, der Tschechischen Republik, 
Großbritannien, Schweden, Niederlande, Lu-
xemburg, Italien, Irland und Frankreich. Im au-
ßereuropäischen Raum sind zur Zeit Mitglieder 
aus Japan, Malaysia, Kanada, USA und Austra-
lien vertreten.
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SCHWERPUNKTTHEMA 
IMMUNSYSTEM

RADONGAS – UND IM KELLER 
LAUERT DIE GEFAHR

3. WELTKONGRESS 
ZUR BIORESONANZ 

NACH PAUL SCHMIDT

Titel

Name, Vorname

Beruf

Straße

PLZ, Ort

Geburtsdatum

Telefon

Mobiltelefon

Telefax

E-Mail

Hiermit beantrage ich ...

als    Mitglied     Partner-Mitglied (bitte ankreuzen)
 Nur in Verbindung mit einer neuen 
 oder existierenden Mitgliedschaft!

in die Vereinigung zur Förderung der Schwingungs-
medizin e.V. aufgenommen zu werden.

  Mein Beitrag soll abgebucht werden.

Kontoinhaber

IBAN

BIC

Name der Bank

Datum, Unterschrift

Ausgefülltes Anmeldeformular bitte per Post, Fax oder E-Mail senden. 
Fax: 02721 9539240 | kontakt@vereinigung-schwingungsmedizin.de


