Anmeldeformular

Celloensemble (Ltg. Antje Renner)

Schiuler (Bitte in Blockschrift ausfullen)
Name Vorname Geburtsdatum
Stralle und Hausnummer PLZ und Wohnort Geschlecht
Telefon (Festnetz/mobil)
Erziehungsberechtigter u. zugleich Entgeltschuldner
(Anschrift und Telefon falls abweichend vom Schiler)
Name Vorname E-Mail
Strae und Hausnummer PLZ und Wohnort Telefon (mdglichst Festnetz)
Angaben zur musikalischen Vorbildung
Instrument Spielt seit Lehrer
Bisheriger Unterrichtstermin
Raum fiir Bemerkungen:
O Wir sind damit einverstanden, dass unsere Email-Adresse an den Elternbeirat weitergeleitet wird. Der Elternbeirat

als lhre Elternvertretung in der Musikschule der Stadt Aachen wird Ihre Mailadresse ausschlieBlich fir
Informationen (iber die Musikschule nutzen. Die Léschung aus der Empfangerliste ist jederzeit moglich.

Ort, Datum Unterschrift d. Erziehungsberechtigten

Unterrichtsinformationen

Tag Zeit Lehrkraft Unterrichtsort
Fr 17.00 — 18.30 Uhr Frau Renner Bliicherplatz 43, Raum 300
14-tagig




