
 
Xenia Zampieri     Zwyssigstrasse 45     3008 Bern     www.vokal-lokal.ch     079 584 93 56 

Singgruppe/Chor  
für Parkinson-Betroffene 

(ParkinSong) 

Die Freude am Singen steht im Vordergrund. Alle Interessierten sind herzlich willkommen. 
Wir wärmen Körper und Stimme auf, öffnen und nehmen Atemräume wahr, aktivieren den 
ganzen «Sprechapparat» und singen danach Lieder und Songs ein- oder mehrstimmig.  
Das Repertoire wird den Teilnehmenden angepasst, Liederwünsche sind willkommen. 

Leitung:   Xenia Zampieri, Jazzsängerin, Diplom Hochschule der Künste Bern in 
Pädagogik mit Vertiefung Komposition und Arrangement. 
Sibylle Pousaz, Bacherlor with Honours in Music am Liverpool Institute 
for Performing Arts, Erwachsenenbildnerin und in Ausbildung zur 
Musiktherapeutin. 

Probedaten:  Jeweils Freitag von 10.30-11.30h (ausser während den Schulferien). 

Probelokal:  Vokal-Lokal, Zwyssigstrasse 45, 3007 Bern 

Anmeldung:  Ist laufend erwünscht und möglich per E-Mail oder Telefon an: 
xenia.zampieri@vokal-lokal.ch oder 079 584 93 56 

Kosten: Bis 10 TeilnehmerInnen: CHF 23 pro Person und Probe 
11–15 TeilnehmerInnen: CHF 18 pro Person und Probe 
Ab 16 TeilnehmerInnen: CHF 15 pro Person und Probe 
Mitglieder von Parkinson Schweiz erhalten eine Reduktion von CHF 3.- 

Teilnahmebedingungen, «Das Kleingedruckte»:  
- Der Einstieg ist jederzeit möglich. 
- Eine Schnupperprobe ist kostenlos und unverbindlich. 
- Die Anmeldung erfolgt jeweils für ein ganzes bzw. für das angebrochene Quartal und ist 

verbindlich. 
- Nicht besuchte Proben werden nicht rückvergütet.  
- Das Kursgeld wird bei Quartalsbeginn oder bei Anmeldung in Rechnung gestellt. 
- Erfolgt keine Abmeldung bis spätestens zur letzten Probe des laufenden Quartals, wird 

der Betrag für das nächste Quartal in Rechnung gestellt. 
- Mit der Anmeldung erklären Sie sich einverstanden mit den Teilnahmebedingungen. 

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Vorname:________________________ Name:___________________________ 

Adresse:____________________________________________________________ 

Telefon:_________________________  Email:____________________________ 
Mit der Unterschrift erkläre ich mich einverstanden mit den Teilnahmebedingungen. 

Datum und Unterschrift:________________________________

A
nm

el
du

ng


