2015/ 16

ANMELDUNG

HIERMIT MELDE ICH MEIN KIND/MICH SELBST ZUM
SCHULJAHR 15/16 FUR DEN MUSIKUNTERRICHT AN

Name (des Schiilers):
Geb.-Datum....
StraBe / Nr.: ...
Wohnort: ...
Telefon: ...

E-Mail: ............
SEPA-LASTSCHRIFTMANDAT

Kontoinhaber .

StraBe / Nr.: ...

Kreditinstitut (Name und BIC)
IBAN: DE ...
Datum, Ort, Unterschrift............

ANMELDUNG

2015/ 16

ELEMENTARSTUFE

O Musikalische Friiherzie-
hung ,Spielen mit Musik®

O Trommelkids

Q ,Inninger
Instrumentenkarussell”

GESANGS- & INSTRUMENTALUNTERRICHT

O FUN

O Instrument des Monats
O Schnupperinstrument
QO Einzelunterricht 30 min

ENSEMBLES
QO Play Station
Projekt Nr.

O Pop/Jazz Chor
,Vocal Harmonists“

Die Tarife richten sich nach der
Teilnehmerzahl, im Bedarfsfall bitte
nachfragen.

Instrument:

QO Volksmusikspielkreis
LwVolXmusikanten*

QO Saxofonquartett
»Saxo-Fun“

Pierre-van-Hauwe-
Musikschule Inning e.V.
Am Wasenfeld 15

82266 Inning

Glaubiger-ID:
DE3422Z00000250490
Mandatsreferenz (Kundennum-
mer) wird nachgereicht

Ich erkenne die Gebiihrenordnung und
die Allgemeinen Bestimmungen der Pi-
erre-van-Hauwe-Musikschule Inning e.V.
als verbindlich an und erméachtige die
Pierre-van-Hauwe-Musikschule Inning
e.V. Zahlungen von meinem Konto mittels
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise
ich mein Kreditinstitut an, die von der
Musikschule auf mein Konto gezogenen
Lastschriften einzulésen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht
Wochen, beginnend mit dem Belastungs-
datum, die Erstattung des belasteten
Betrages verlangen. Es gelten dabei die
mit meinem Kreditinstitut vereinbarten
Bedingungen.

Andere Zahlungsweisen sind leider nicht
moglich.

O Big Band
,BlueLakes BigBand“

QO Leihinstrument gewiinscht (kann nicht garantiert werden)
KoérpergroBe des

Schiilers in cm: ...

WICHTIG!

Wer Unterricht bucht, muss auch Zeit dafiir haben. Bitte sagen
Sie uns, wann es bei lhnen / Ihrem Kind nicht geht

Wochentsq (D U<t (N






