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Geschäftsstelle 
der Musikschule des Landkreises Bernkastel-Wittlich 
Kreismusikschule – Kreismusikverband – Kreis-Chorverband  
Kurfürstenstraße 16 
 
54516 Wittlich 

                                 

 

Anmeldung 
 

Anmeldeschluss für das neue Schuljahr ist der 31.05. eines jeden Jahres 
 
Schülerin/Schüler Erziehungsberechtigte/r 
 
Name: __________________________________________ Name: _______________________________________________ 
 
Vorname: __________________________________________ Vorname: _______________________________________________ 
 
geb. am: ______________________________________ Straße:     __________________________________________ 
 
Kindertagesstätte/Schule: PLZ: ________ Wohnort: _______________________________ 
 
___________________________________________ Telefon:   ____________________________________________ 
 
Befindet sich bereits ein Familienmitglied im Instrumentalunterricht?        Ja              Nein 

 

Unterrichtsangebot: 

Kreismusikschule Kreismusikverband            Kreis-Chorverband 
Musikalische Früherziehung (MFE) Tasteninstrumente:  Akkordeon         Gesang 
Vorinstrumentalunterricht Holzblasinstrumente:  Oboe, Klarinette, Saxophon   Vorinstrumental- 
Tasteninstrumente:   Klavier, Keyboard Blechblasinstrumente:Trompete/Flügelhorn, Horn   untericht 
Zupfinstrumente:      Gitarre, E-Gitarre, E-Bass     Euphonium/Tenorhorn/ 
Streichinstrumente:  Violine, Viola, Violoncello,     Bariton, Posaune, Tuba  
    Kontrabass   
Holzblasinstrumente:Blockflöte, Querflöte Schlaginstrumente 
 
 
Die Schülerin/der Schüler soll ausgebildet werden in (bitte ankreuzen): 
 

  Musikalische Früherziehung (4-5jährige Kinder)   Vorinstrumental-/Gesangsunterricht (6-7jährige Schulkinder) 
 
 

  Instrumentalunterricht/Gesang ___________________________________________ 
                                                                               (gewünschtes Instrument/Gesang) 

  45 Minuten Einzelunterricht   
  30 Minuten Einzelunterricht*  
  20 Minuten Einzelunterricht*  

 
*Kombinierter Einzel- und Gruppenunterricht  
Kombinierter Einzel- und Gruppenunterricht bedeutet, dass dieses Unterrichtsmodell der Lehrkraft (nach Absprache) die Möglichkeit bietet 
eine flexible Einzel- und Gruppenunterrichteinteilung vorzunehmen. 
 
vornehmlich Blockflöte 

  4/5er Gruppenunterricht von 45 Minuten   
  4/5er Gruppenunterricht von 60 Minuten   
     6er Gruppe und mehr Schüler, 60 Minuten   

 
 



Die Schul- und Entgeltordnung erkenne/n ich/wir rechtsverbindlich an. 

 

Zahlung ist nur per Bankeinzugsverfahren möglich (Entgeltordnung Punkt IV.) ! 

 

 

Einzugsermächtigung (ist erforderlich): 

Hiermit ermächtige ich Sie das von mir zu entrichtende Entgelt für die Ausbildungsdauer zu Lasten 

meines Kontos einzuziehen. 

 

___________________________________________________________________________________ 

            (Anschrift des Kontoinhabers, falls nicht identisch mit dem Erziehungsberechtigten) 

Konto-Nr.:  ___________________________________  BLZ:  ________________________________ 

Kreditinstitut: _______________________________________________________________________ 

 

_______________________                                ____________________________________________ 

Datum                                                                   Unterschrift des Kontoinhabers 

 

 Ich möchte über Aktivitäten der Musikschule des Landkreises Bernkastel-Wittlich per E-Mail informiert werden. 

Meine E-Mail Adresse lautet: _____________________________________ 

 

 

____________________________________ 

(Datum) 

 

____________________________________ 

(Unterschrift Erziehungsberechtige/r) 

 

 

 

Dieser Teil wird von der Geschäftsstelle ausgefüllt: 

 

Unterrichtsort:  ________________________ Wochentag: _________________Uhrzeit: ___________ 

 

Datum Unterrichtsbeginn: _______________  Name der Lehrkraft: ____________________________ 
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