
 

 

Schillerschule • Gymnasium der Stadt Frankfurt am Main • Morgensternstraße 3 • 60596 Frankfurt am Main 

Schillerschule          STADT            FRANKFURT AM MAIN 
 

 

Schule mit besonderer musikalischer Förderung 
 

 

 

Teilnahme- und Einverständniserklärung für die Probentage 2026 
 

 

 

▪ Hiermit erkläre ich, dass mein Kind an den Probentagen im Mai 2026 teilnimmt und ich die da-

für entstehenden Kosten übernehme. 
 

▪ Die Informationen zu den Probentagen und die darin enthaltenen Regeln für die Probentage ha-

be ich zur Kenntnis genommen und erkläre hiermit mein Einverständnis dazu. 

 
▪ Name, Vorname  ____________________________________________________________________________________________________________________________________ 
 
▪ Klasse / Stufe   ____________________________________________  Geburtstag  _______________________________________________________ 
 
▪ Adresse     ____________________________________________________________________________________________________________________________________ 

 
        ____________________________________________________________________________________________________________________________________ 
 
▪ Krankenkasse   ____________________________________________________________________________________________________________________________________ 

 
▪ Anmerkungen zu Vorsichtsmaßnahmen bezüglich Allergien, Tabletteneinnahmen, Sonstigem: 

 
 ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

 
▪ Während der Probentage bin ich / sind wir unter folgenden Telefonnummern erreichbar: 

 
 ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

 
▪ Mein Kind besitzt eine Fahrkarte für die Hin- und Rückfahrt nach Wiesbaden.       Ja       Nein 

 
▪ Besondere Verpflegungswünsche: 

 

   vegetarisch         vegan         glutenfrei         laktosefrei         Sonstiges (bitte angeben): 

 
 ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

 
 
 
____________________________________________________________________________________________________ 
 

Ort und Datum 
 
 
___________________________________________________________________________________  ________________________________________________________________________________ 
 

Unterschrift der Eltern / Erziehungsberechtigten  Unterschrift der Schülerin / des Schülers 

 
 
 Wir bitten um Anmeldung bei den AG-Leitern bis 13. Februar 2026! 


