
Hiermit melden wir unser Kind

___________________________________________________________________________	 ____________________________________
Vorname, Name								        Geburtsdatum

_____________________________________________________________________________________________________________________
Anschrift (falls abweichend von den Erziehungsberechtigten)

zu folgendem Workshop an (bitte ankreuzen): 

Workshop 1 in Hakenfelde (in unserer Hausverwaltung Spandau, Michelstadter Weg 49)
Thema: Kostüm & Maske (Montag – Mittwoch 10:00 - 16:00 Uhr)

Workshop 2 im Falkenhagener Feld (im CHARLOTTE | Treff im Freudenberger Weg 1)
Thema: Tanz & Theater (Montag – Mittwoch 10:00 - 16:00 Uhr)

Im Anschluss finden am Donnerstag, 24.10.2024, in der Hausverwaltung Spandau für beide Workshops zusammen mit dem 
Musikensemble und dem Seniorinnen-Chor eine Generalprobe (10:00-16:00 Uhr) sowie eine öffentliche Generalprobe (16:00-
17:30 Uhr) statt. Am Freitag, 25.10.2024, findet im CHARLOTTE | Treff Freuenberger Weg von 15:00 bis 16:30 Uhr die öffentli-
che Premierenaufführung statt.

Erziehungsberechtigte(r):

______________________________________________________________________		  ____________________________________
Vorname, Name								        Telefon (tagsüber)

_____________________________________________________________________________________________________________________
Anschrift

______________________________________________________________________________________________________________________	
Datum, Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten

Anmeldung zum kostenlosen

Herbstferien-Workshop
„Instrumentenkarussell“ 2024
vom 21. bis 25. Oktober 2024 für Kinder von 10-14 Jahren

Wichtig zu wissen: max. 20 Teilnehmer pro Workshop. Ganztätige Betreuung inklusive Getränke und Mit-
tagssnack. Kostenlose Stornierung bis 14.10.2024. Bei späterer Stornierung oder Nicht-Erscheinen fällt eine 
pauschale Aufwandentschädigung in Höhe von 50 Euro an. In dringenden Fällen behalten wir uns vor, einzelne 
Teilnehmer vom Workshop auszuschließen.

In Zusammenarbeit mit der
Al-Farabi Musikakademie e.V. 

Unser Kind			   wird gebracht / abgeholt                            kommt / geht eigenständig
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