JUNGES
STAATSTHEATER
BERLIN

Kundennummer (falls bekannt)

PARKAUE KARTE SCHULEN UND EINRICHTUNGEN

Vergunstigte Theaterkarten flr Brandenburger Schulen und Einrichtungen

Spielzeit/Schuljahr 2025/2026

PREISE
- je Vorstellung und Schiler*in: bis Klasse 6:

5,00 € (statt 7,00 €), ab Klasse 7: 6,00 € (statt 8,50 €)
- pro Gruppe erhalten 2 Begleiter*innen je eine Freikarte

BEDINGUNGEN

- Die Parkaue Karte fiir Schulen und Einrichtungen ist kosten-
frei. Pro Schule oder Einrichtung kann 1 Parkaue Karte
abgeschlossen werden. Die Karte kann auch vom Hort oder
der angeschlossenen Freizeitbetreuung genutzt werden.

Sie gilt fur ein Schuljahr und lduft automatisch aus.

- Sie buchen mindestens 4 Inszenierungen im Schuljahr
2025/2026.

- Kommen nicht alle 4 Vorstellungsbesuche zustande, muss
fur die besuchten Vorstellungen nachtraglich die Differenz
zum regularen Eintrittspreis bezahlt werden.

- Wir senden lhnen die Karten postalisch auf Lieferschein zu.
Alternativ kdnnen Sie die Karten bis 10 Tage vor der Vorstel-
lung beim Besucher*innenservice abholen.

ALLGEMEINE HINWEISE (AGB)

- Pro Gruppe kénnen maximal 2 Karten an der Tageskasse
zurlickgeben werden. Die Riickgabe muss bis spatestens
30 Minuten vor Vorstellungsbeginn erfolgen.

KONTAKT

Fir alle Fragen rund um die Parkaue Karte steht Ihnen

Camilla Cannas, Besucher*innenservice, gerne zur Verfligung.

Camilla Cannas
camilla.cannas@parkaue.de
030.55 77 52-51

BITTE ZURUCKSENDEN AN
Theater an der Parkaue
Besucher*innenservice
Parkaue 29, 10367 Berlin

Wir verwenden lhre Daten ausschlieBlich flir den von Ihnen zugestimmten
Zweck. Sie kdnnen diese Einwilligung jederzeit widerrufen und damit die
Léschung lhrer Daten erreichen. Ihren Widerruf richten Sie bitte an den
Besucher*innenservice. Den Verantwortlichen fuir den Datenschutz errei-
chen Sie unter: datenschutz@parkaue.de.

PARTNER*IN

Name der Schule/Einrichtung

Anschrift

Telefon

Name Ansprechpartner*in

Damit wir Sie auch kurzfristig Gber Spieltermine oder etwaige
Anderungen informieren kdnnen, bitten wir um lhre privaten
Kontaktdaten.

Adresse privat (optional)

Telefon

E-Mail

O Ja, unsere Schule/Einrichtung besucht im Schuljahr
2025/2026 mindestens 4 Inszenierungen und erhalt
dadurch die Karten zu vergtinstigten Preisen. Ich akzeptiere
die Bedingungen und die AGB des Hauses.

Ort, Datum

Unterschrift Antragsteller*in


https://www.parkaue.de/agb/
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