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Gesamtschule Busecker Tal 
Integrierte Gesamtschule des Landkreises Gießen  

- Ganztagsschule mit Schwerpunkt Musik - 
 

 

Fragebogen – Instrumentalunterricht / Ensemblespiel ab 7. Klasse 

Fragebogen bitte vollständig ausfüllen, Zutreffendes ankreuzen und beim Instrumental-

lehrer oder direkt im Musikschul-Büro abgeben bis zum 25.06.2020. 
 

Name des Kindes:.............................................................................       Klasse: ................... 
 

 (   ) möchte das Instrument ................................................ weiter spielen 

 (   ) möchte das Instrument ................................................ neu anfangen 

 (   ) möchte ........................................................................................................................ 

 

 (   ) möchte weiter im Orchester bzw. Ensemble spielen 

 (   ) möchte ein Instrument von der Musikschule leihen  

 (Leihgebühr für Instrumentalschüler/innen und Orchestermitglieder: 12,00 € / Monat) 

 

Betrifft den Instrumentalunterricht in der Musikschule Busecker Tal (optional):  

 (   ) möchte Einzelunterricht (Kosten: 60,- € / Monat à 30 min. Unterricht*)  

 bei ............................................... (bitte Name des gewünschten Lehrers eintragen) 

(   ) möchte Gruppenunterricht in einer 2er-Gruppe (Kosten: 53,-€ /Monat à 45 min. Unterricht) 

 bei ............................................... (bitte Name des Lehrers eintragen)  mit ......................................  

(bitte Name des Mitschülers eintragen) 

 (   ) möchte Gruppenunterricht in einer 3er-Gruppe (Kosten: 40,-€ /Monat à 45 min. Unterricht) 

bei .......................................... (bitte Name des Lehrers eintragen)  

mit .............................................. und .................................... (bitte Namen der Mitschüler eintragen) 

(   ) möchte Gruppenunterricht in 4er-/5er-Gruppe (Kosten: 31,-€ / Monat à 45 min. Unterricht) 

bei .......................................... (bitte Name des Lehrers eintragen)  

mit ....................................................,  ..........................................., ........................................... 

und ................................................                 (bitte Namen der Mitschüler eintragen) 

 

Bemerkungen/Fragen/Anregungen � bitte auf der Rückseite notieren 

 

....................................................................................... 

Datum, Unterschrift eines Erziehungsberechtigten:  


