
 

 

 

 

  Mutationsformular 
 

 

Neuanmeldung Abmeldung Wechsel 
 

auf: Herbstsemester (HS; August bis Januar) Frühlingsemester (FS; Februar bis Juli) 
 

 

Name und Vorname des Schülers/der Schülerin .............................................. 

Adresse ................................................... Telefon   ......................................... 

Geburtsdatum ......................................... zurzeit Klasse   ................................... 

Vornamen der Eltern ................................ Mail ............... 

Instrument: ......................................... 
 

Name der Musiklehrperson: .................................. 
 

Band/Ensemble (eine Lektion: 50min) Gruppenunterricht: ................ 

zusammen mit:    ....................................................................................................................................... 

Unterrichtsdauer: 30min (Standartlektion) 40min andere: .................... 
 

Bitte beachten: Der Instrumentalunterricht für schulpflichtige Kinder wird in der Regel erst 
nach absolvieren der zwei obligatorischen Grundschuljahre 
subventioniert. 

Bei Vollendung  der obligatorischen Schulzeit und/oder beim Erreichen des 
26. Altersjahres werden Musikschüler automatisch abgemeldet. Wenn der 
Unterricht weiterhin besucht werden möchte, ist eine Neuanmeldung als 
schulentlassener Jugendlicher oder Erwachsener nötig. 

 

Bemerkungen: ........................................ 

 
Mit Ihrer Unterschrift akzeptieren Sie Schulordnung und Tarife der Musikschule Weesen. Die 
definitive Anmeldung verpflichtet in jedem Fall zur Bezahlung des Schulgelds für das folgende 
Semester. Ohne termingerechte Abmeldung wird der Unterricht stillschweigend, im Sinne einer 
definitiven Anmeldung für das Folgesemester, weitergeführt. 

 
 Sowohl Tarife wie auch das Merkblatt für Eltern und Schüler mit der Schulordnung können auf 

unserer Website (www.psweesen.ch/Musikschule/Formulare/Dokumente) heruntergeladen oder 
beim Sekretariat angefordert werden. 

 
 

Ort/Datum: .............................. Unterschrift .......................................................... 
(bei Minderjährigen der gesetzliche Vertreter) 

 

Unterschrift der/des Instrumentallehrers/in ................................................... 

Musikschule Weesen, Schulhausstrasse 5, 8872 Weesen 
Tel.: 055 616 14 67, Mail: sekretariat@psweesen.ch 
Home: www.psweesen.ch 
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