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Anschrift: Kirchplatz 12, 91541 Rothenburg 0.Tbr., Telefon: 09861/936610
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Anmeldundg
zum Unterrichtsjahr vom 01.10. bis 30.09. PK-Nr.

Diese Anmeldung gilt auch fur das anschlieende Musikschuljahr, wenn keine schriftliche Abmeldung bis zum
30.06. des Unterrichtsjahres erfolgt.
Gewdinschten Unterricht - bitte ankreuzen:

Name/VVorname des Schiilers/der Schiilerin Eltern-Kind-Gruppe

Musikalische Friiherziehung

0EDOEN @M.t Musikalische Grundausbildung

Name/Vorname des/der Erziehungsberechtigten Gitarre
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BEIUT ..o Querflote

SHTARE. .. e weitere BlasinStrumente ...........ccccoceevveiinnnennns
PLZ/WWONNOKL.......couiiiiiiiieieeieeee e Schlagzeug

Tel.prive..oeeieieeee 0ESCN..etiiiee Violine | Violoncello

[ SO 1| | Klavier

Gewiinschte Unterrichtsform (gilt nicht fiir Eltern-Kind-Gruppe, Fritherziehung und Grundausbildung)
Einzelunterricht -kann nicht immer gewéhrleistet werden-

Unterricht mit 2 Schiilern/Schiilerinnen ]
3 Schiilern/Schiilerinnen |

4 Schiilern/Schiilerinnen |

mit Unterrichtsstunden a 45 Minuten |
30 Minuten |

Die Schiiler aus nicht angeschlossenen Gemeinden gehen mit der Anmeldung eine Sondervereinbarung gem.§ 1 der Satzung
fur die Stadt. Musikschule Rothenburg ein. Danach wird auf die jeweilige Gebiihr ein Zuschlag von 25 v.H. erhoben (falls
mit der Heimatgemeinde nicht etwas anderes vereinbart worden ist).

Ich bin damit einverstanden, dass mein Kind /meine Kinder fiir Presseverdffentlichungen fotografiert wird/werden.

Ja [] Nein [

Ich erklare mich damit einverstanden, dass die jeweilige Jahresgebiihr in 4 Raten abgebucht wird (néhere Einzelheiten
entnehmen Sie bitte der beigefiigten Satzung), hierzu erteilen Sie uns bitte eine Einzugserméchtigung und ein SEPA-
Lastschriftmandat (siehe beigefligtes Formular)

Mir ist bekannt, dass die Anmeldung verbindlich ist und ein Austritt wahrend des Unterrichtsjahres
grundséatzlich nicht maéglich ist. Ich erkenne die Satzung und Gebiihrensatzung der Stédtischen
Musikschule an und verpflichte mich, fur regelmafigen Besuch des Unterrichts zu sorgen und die
Musikschule im Verhinderungsfall rechtzeitig zu verstandigen.
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