
 FACH 

 

Der/die Unterzeichnete bestäƟgt, nach Erhalt der Schuldordnung und des Schulgeldreglement davon Kenntnis genommen zu haben dass 
 

 jede Anmeldung in der Regel für ein ganzes Semester gülƟg ist und sich ohne fristgemässe Abmeldung jeweils auto-
maƟsch um ein weiteres Semester verlängert. 

 Abmeldungen bis zum 31. Mai und 31. Dezember erfolgen müssen. 
   

Er/Sie verpflichtet sich, insbesondere die BesƟmmungen über AustriƩ und Abmeldungen einzuhalten und das Schulgeld gemäss Schulgeld-
reglement fristgerecht zu bezahlen. Das Schulgeld wird durch den Kanton subvenƟoniert und wird nach dem steuerpflichƟgen Einkommen 
und  Vermögen  berechnet.  Der  Unterzeichnende  bevollmächƟgt  die Musikschule  Saanenland-Obersimmental  (MSSO),  Bahnhofgässli  8, 
3792 Saanen, zur periodischen Einholung seiner aktuellen Steuerzahlen (steuerbares Einkommen, steuerbares Vermögen, amtlicher Wert) 
bei  seiner  Schweizer  Veranlagungsgemeinde  (Steuerdomizil).  Nur  so  ist  der Musikunterricht  für  die  im  Schulgeldreglement  definierten 
SchulgeldrabaƩe berechƟgt. Diese Vollmacht gilt bis zum schriŌlichen Widerruf durch den Unterzeichnenden bei der MSSO mit Kopie an 
die Veranlagungsgemeinde. Ohne gülƟge UnterschriŌ ist die MSSO gezwungen, den HöchsƩarif anzuwenden.  
 
 

 

Datum: __________________________________________  UnterschriŌ: _________________________________________ 

MSSO intern 
 

Eingegangen: _____________________________________   Erfasst: _____________________________________________ 
 

Lehrerzuteilung: ___________________________________  Einschreibeformular erhalten  

ANMELDUNG MUSIKUNTERRICHT 

Einzelunterricht              Frühmusikalisch- Rhythmische Erziehung 
40 Min. wöchentlich                      50 Minuten wöchentlich            
                  (9 LekƟonen pro Semester)     
 

Andere Unterrichtszeiten auf Anfrage    

 

Die aktuellsten Steuerzahlen   (Diese Angaben erhalten wir von der Wohngemeinde) 
 

SteuerpflichƟges Einkommen: ________________________  UnterschriŌ oder Stempel der Steuergemeinde:  
 

SteuerpflichƟges Vermögen:    ________________________     
 

Amtlicher Wert: ____________________________________  ____________________________________________________ 

 

Name ____________________________________________  Vorname ____________________________         M                  W 
 

Name Vater/MuƩer ________________________________  Vorname Vater/MuƩer  ______________________________  
Gesetzliche Vertreter 
 

Strasse ___________________________________________    PLZ ________   Wohnort ______________________________   
 

Telefon ___________________  Mobile ________________  PoliƟsche  Gemeinde _________________________________   
 

E-Mail ___________________________________________ 
 
Geburtsdatum des Schülers __________________________    Anfänger         FortgeschriƩen          
            
Wünsche* Lehrer  _______________________________________________________________________________________ 
*Die Schulleitung kann diesbezüglich keine festen Zusicherungen geben! 
 

Volljährig in Ausbildung oder in Studium       Nein                      Ja                 BiƩe LehrlingsbestäƟgung oder Studienausweis beilegen!   

bis 25 subvenƟoniert sofern in Ausbildung 
 

Andere Familienmitglieder an unserer Musikschule         Vorname ________________  Fach ___________________ 
 

                         ________________           ___________________ 
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