
M u s i k s c h u l v e r e i n   W i l s d r u f f   e.V. 
Nossener Straße 20, 01723 Wilsdruff, Tel. 035204/463201, Fax 035204/463600 

E-Mail: info@musikschule-wilsdruff.de 
 
 

Ummeldung zum Fach:___________________________________________ 

 

Ich melde   mich   mein Kind zum Unterricht an: 

Unterrichtsort:  Wilsdruff   Mohorn   Oberhermsdorf 
 
Zutreffendes bitte ankreuzen! 

 

Schüler 
Name    Vorname    Geb.-Datum 
 
 

 

Erziehungsberechtigter 
Name    Vorname 
 
 

 

Straße, Haus-Nr.   Ort   Ortsteil   
 
 
Telefon-Nr.      E-Mail-Adresse: 
 
 

 

O. g. Schüler ist bereits Schüler der Musikschule  ja/nein 
 
wenn ja, im Fach ___________________   Vorkenntnisse:___________________ 
 

 
   Ich bin mit der Weitergabe dieser Daten an die Lehrkraft einverstanden. 
 
Die Erhebung und Verarbeitung der o.g. personenbezogenen Daten erfolgt zum Zweck der 
vertraglichen Abwicklung auf Grundlage von Art. 6 Abs. 1 DSGVO.  

 

Fotoerlaubnis:   ja    nein 
(für Veröffentlichungen auf der Website der Musikschule, Amtsblatt der Stadt Wilsdruff) 

 
Gebühren für den Unterricht werden nach der Gebührenordnung der Musikschule Wilsdruff 
erhoben. 
 
Eine Abmeldung ist bis 31.12. zum Ende des Schulhalbjahres und bis 31. Mai zum Ende des 
Schuljahres möglich und muss schriftlich erfolgen. Bei Neuaufnahme gilt eine Probezeit von 
6 Monaten. Während dieser Zeit ist eine Kündigung zum Ende des 6. Monats mit 1 Monat 
Kündigungsfrist möglich. 

 
 
 
_____________, den __________   Unterschrift: ____________________________ 
         (bei Minderjährigen deren Erziehungsberechtigte) 


