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Gruppenbestellungen

Wir empfehlen Der Zauberer von Oz flr Schuler*innen von 1.—6. Klasse.
Wenn Sie nicht sicher sind, ob es das richtige Stlick flr Ihre Klasse ist, berat Sie das
Junge Theater gern. Bitte kreuzen Sie - nach Prioritat - minimal zwei Termine an und
geben die Anzahl der Schuler*innen und Begleitung an.

Tag Uhrzeit 1. 2. 3. Anzahl Anzahl
Datum Termin Termin Termin  Schuler*innen  Begleitung

Di 0112.26 10 Uhr

DI 0112.26 12.30 Uhr
M1 0212.26 10 Uhr

FR 0412.26 10 Uhr
M1 0912.26 10 Uhr

D0 1012.26 10 Uhr

MO 14.12.26 10 Uhr
DI1512.26 10 Uhr
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Preis und Platzierung

Preis: 7,50 € fUr Schiler*innen auf allen Platzen

Platzierung: Die Platzierung richtet sich nach Eingang der Reservierung und Kapazitat.
Besondere Winsche konnen nur in Ausnahmefallen berlcksichtigt werden.

Notizen / Bemerkungen / Sonstiges - bitte eintragen
Rollstuhlfahrer*innen bitte im Notizfeld angeben (Anzahl + Begleitung) — Rollstuhlplatze
nur im Parkett

Kontaktdaten / Lieferadresse

Name der Schule / Einrichtung:

Ansprechpartner*in:

Liefer-/Rechnungsanschrift:

PLZ / Ort:

Telefon:

Email:

VERMITTLUNGS-SPECIAL: POST AUS OZ
Ihre Klasse erhalt einen liebevoll gestalteten Brief aus Oz. Darin stecken spannende
Uberraschungen, Hoérgeschichten und echte Accessoires aus der Produktion.

Ich bestelle fur Klassen einen Brief aus Oz.

Unsere Vermitlungsangebote zum Stlck
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PREVIEW INPUT EXPERT*INNEN TEST- ABENTEUER- Bitte senden Sie
FR 2711.26 UM PUBLIKUM FUHRUNG das vollstandig
17:30 UHR ausgefillte
Bestellformular
schnellstmaéglich
zurlick wegen
Bitte beachten Sie, dass wir punktlich mit Ein Nacheinlass, hat die Vorstellung vor Theater MUnster hoher Nachfrage!
der Vorstellung beginnen mussen. Ihrem Eintreffen bereits begonnen, ist Gruppenservice
nicht méglich! NeubruckenstraBe 63
Planen Sie lhren Theaterbesuch so, dass Sie 48143 Miinster
mit Ihrer Gruppe spatestens 15 Minuten vor  goite sich Ihre Ankunft unverschuldet
Vorstellungsbeginn bereits im Theater sind.  qurch zZugausfall oder-verspatung, hohem oder per E-Mail Anhang an:
Verkehrsaufkommen oder Unfall verzégern, gruppenservice@stadt-muenster.de
Nutzen Sie die Zeit fur Toilettengénge und melden Sie sich bitte umgehend unter der
ein ruhiges Ankommen! Und gerne auch Telefonnummer 0160 98 44 48 85 Der Gruppenservice wird sich zeitnah mit
fur eine Fruhstlckspause. Unser gesamtes  (erreichbar ab 90 Minuten v. Vorstellungs-  lhnen in Verbindung setzen. Bitte sehen Sie
Theaterfoyer steht Ihnen daflr zur Ver- beginn). von telefonischen Terminnachfragen ab.

fagung.
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