Empfehlungsschreiben

zur Teilnahme an der Qualifizierungsmaflnahme »musiktutor*innen sh«
(von Musiklehrkraft oder Ensembleleiter:in auszuftillen)

Name Schiler*in:

Aktuelle Klassenstufe:

Hiermit empfehle ich 0.g. Schiiler:in zur Teilnahme an der Qualifizierungsmafnahme »musiktutor*innen sh«.
Ihre/Seine besondere Eignung sehe ich wie folgt begriindet (z.B. Engagement fir das Musikleben innerhalb
und/oder auRerhalb der Schule, gute bis sehr gute Leistungen im Musikunterricht, regelméRige Teilnahme an
Musik- bzw. Tontechnik-AGs der Schule, soziales Engagement, etc.)

Name, Vorname:

Schule/Musikschule/Verein:

Funktion:

E-Mail: Telefon:

Mit der Verwendung meiner Kontaktdaten zu Zwecken der Information bzw. Kontaktaufnahme im
Rahmen des Projektes »musiktutor*innen sh« durch das Nordkolleg erklare ich mich einverstanden.

Ort, Datum, Unterschrift

Es ware eine grof3e Unterstiitzung, wenn Sie den:die Schiiler:in in der Zeit zwischen den Prasenzphasen
der Qualifizierungsreihe fachlich unterstiitzen und die Mdglichkeit geben, Inhalte und Gelerntes zu
erproben.

Die Qualifizierungsreihe »musiktutor*innen sh« wird geférdert von:

SH =& ¥

Schleswig-Holstein

Ministerium fiir Allgemeine und
Berufliche Bildung, Wissenschaft,
Forschung und Kultur



