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Musikschule der Stadt Sprockhével

Aufnahmeantrag

Projekt Tanz AG Grundschule HalR3linghausen

( Name der Schilerin / des Schilers )

(Vorname) ( Geburtsdatum ) ( derzeitige Klasse )

(Name der Erziehungsberechtigten )

(Vorname)

( Name des Erziehungsberechtigten )

(Vorname)

( StraRe, Hausnummer )

(PLZ, Wohnort)

( Telefon mit Vorwahl )

Projekt Tanz-AG

( Handynummer ) ( Email-Adresse)

Gruppen-Tanzunterricht 1 x 45 Minuten pro Woche
Pauschale Jahresgebihr fir das Schuljahr 2024/2025: 180,00 Euro

Bei einem spéateren Beginn werden die Gebihren fur die nicht wahrgenommenen Unterrichtsstunden

erstattet bzw. nicht erhoben.

Mein Kind nimmt im Schuljahr 2024/2025 Q1 an den KidS teil.

 an der KinGs teil.
U weder an den KidS noch an den KinGs teil.
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Die Gebuhrensatzung, der Tarif zur Gebuhrensatzung und die Schulordnung kénnen unter

www.stadt-sprockhoevel.de/formulare/

heruntergeladen werden. Sie kénnen auf Wunsch per Mail zugesandt werden.

Ich verpflichte mich, die Unterrichtsgebiihren pinktlich zu zahlen und die festgelegten
Kindigungsfristen einzuhalten.

Einverstandnis:

Ich bin damit einverstanden, dass die oben angegebenen Telefon- und Handynummern an Lehrkréfte
der Musikschule zum Zwecke der Kommunikation (z.B. Vereinbarung von Unterrichtsterminen,
Absagen des Unterrichts bei Krankheit der Lehrkraft ) weitergegeben werden.

Diese Einwilligung kann jederzeit von lhnen fur die Zukunft widerrufen werden.
Ich bin

U einverstanden
U nicht einverstanden

( Ort, Datum) (' Unterschrift eines Erziehungsberechtigten )

Bitte den ausgefiillten Aufnahmeantrag an die Musikschule schicken:

Eingescannt per Mail:
musikschule@sprockhoevel.de

oder

Per Post:

Musikschule der Stadt Sprockhovel
Postfach 92 20 40

45541 Sprockhovel
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