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UPLOAD-FORMULAR 

im Rahmen der Anmeldung zur  
Zusatzqualifikation „Singen mit Kindern“ 

 
 
 
Hiermit bestätigen und befürworten wir die Teilnahme von  
 
_____________________________ (NAME und GEB.DATUM)  
 
an der Zusatzqualifikation „Singen mit Kindern“ und haben die  
 
verbindlichen Termine zur Kenntnis genommen. 
 
 
 
________________  __________________________ 
Ort, Datum  Unterschrift der Teilnehmerin/des Teilnehmers ggf. 

der/des Erziehungsberechtigten 
 

 
________________  __________________________ 
Ort, Datum     Unterschrift der Musiklehrkraft (sofern vorhanden) 
 

 
________________  __________________________ 
Ort, Datum     Unterschrift der Schulleitung oder  

Einrichtungsleitung (mit Stempel) 

 


