(] Schiilerhilfe: Schiiler helfen Schiilern
»lch suche Hilfe“

Anmeldung

Name (Schuler/in): Vorname:

Klasse/Jahrgang: _ E-Mail: Tel.:

Wohnort:

Gewiinschte Facher, in denen geholfen werden soll (bitte ankreuzen):

[1(Ma) [1(En) [1(Fr) [1(Sn) [I(La) [1(De) [1(NW):(

Aktuelle Lehrperson in diesem Fach:

Tage, an denen Unterstiitzung moglich ist (bitte ankreuzen):
[1Mo [1Di [1Mi [1Do [1Fr

Ort der Lernhilfe (bitte ankreuzen):
[1Schule [1Wohnort

Einzel- oder Kleingruppe (bitte ankreuzen):
Ich mdéchte: [ ] Einzelhilfe []Kleingruppe (max. 3 Schuler/innen)

Namen der weiteren Schuler/innen:

Weitergabe von Kontaktdaten

Ich bin damit einverstanden, dass meine oben genannten Kontaktdaten an eine passende
Schiilerin/ an einen passenden Schiiler zur Lernunterstiitzung weitergegeben werden.

Datum, Unterschrift Eltern / Erziehungsberechtigte (bei Minderjahrigen)

Es entstehen Kosten von 7.50 € (Einzelunterricht), Gruppen (max. 3) nach Absprache.

Den Anmeldebogen bitte liber den Fachlehrer oder Klassenlehrer an Frau Bonfils weitergeben.



