
 
Luisenstr. 120, 40215 Düsseldorf Telefon 0211-1589933 

 
Anmeldeformular Theaterprojekt Ensemble 24/25 

 
03. September 2024 – 25. Februar 2025. 22 Termine, Dienstag, 19 – 22 Uhr 

Workshop I: Samstag, 16. November, 10 – 18 Uhr 
Workshop II: Samstag, 25. Januar, 10 – 18 Uhr 

Workshop III: Samstag, 08. Februar + Sonntag, 09. Februar, jeweils 10 – 17 Uhr 
Generalprobe: Freitag, 14. Februar, ab 19 Uhr 

Premiere: Samstag, 15. Februar, 20 Uhr 
Weitere Aufführungen: 16., 22. und 23. Februar 

Hinweis: In den Herbstferien, 12.10. – 27.10. findet der Kurs nicht statt. 
Letzter Termin vor Weihnachten: Dienstag, 17. Dezember 2024. 

Wiederaufnahme Proben 2025: Dienstag, 07. Januar 2025. 
 

Kursgebühr: € 395,- bzw. € 365,- (ermäßigt) 
Ratenzahlung nach Absprache möglich.  

_______________________________________________ 
Hiermit melde ich mich verbindlich zum Theaterprojekt ENSEMBLE 24/25 an: 

 
Name:                                                                      Adresse: 

 
Telefon:                 Mail:  
 

Die Anmeldung wird verbindlich durch die Überweisung des Kursbeitrags auf das Konto der 
Theaterfabrik Düsseldorf e.V. Sie erhalten umgehend eine Eingangs-Bestätigung von uns. 

 
Bankverbindung Theaterfabrik e.V./ Postbank 

IBAN: DE52500100600073982600 
 

Oder via Paypal: info@theaterfabrik.org 
 

Kleingedrucktes/ Allgemeine Geschäftsbedingungen: 
Die Mindestteilnehmerzahl für den Workshop beträgt 10 Teilnehmer*innen. 

Die Anmeldung erfolgt durch den Eingang der Kursgebühr auf das Konto der Theaterfabrik. Ermäßigungen gelten 
für Student:innen, Rentner:innen, Arbeitssuchende, Sozialhilfeempfänger:innen und bei anderen plausiblen 

Gründen. Die Theaterfabrik e.V. übernimmt keine Haftung bei Unfällen, Sachschäden und Diebstahl (§ 276 und 
§278 BGB). Stornierungen der Teilnahme am Kurs sind möglich. Bis 2 Wochen vor Kursbeginn erstatten wir den 

gesamten Beitrag. Ab 2 Wochen vor Kursbeginn keine Erstattung des Kursbeitrags mehr möglich. Der 
Teilnehmer*in kann seinen Platz nach Absprache mit der Theaterfabrik an eine Ersatzperson abtreten. 

  
 

-----------------------  
Datum/ Unterschrift 


