
Anmeldung als Lernbegleiter 

NAME: ____________________________________________________________________ 

KLASSE/KURS: ______________________________________________________________ 

KLASSENLEHRER(IN)/TUTOR(IN): _________________________________________________ 

Ich möchte in unten angegebenen Fächern als Lernbegleiter im Förderprogramm „Schüler helfen 
Schülern“ am Ratsgymnasium eingesetzt werden. Mir ist bewusst, dass aus der Anmeldung kein 
zwangsläufiger Einsatz erfolgen kann, da dieser von den Anmeldezahlen abhängt. 

Meine Verantwortung für die mir anvertrauten Schüler ist mir bekannt und bewusst. Ich werde 
deshalb… 

… die Sorgen und Probleme der Schüler ernst nehmen 
… Kontakt zu den Schülern und Fachlehrern halten 
… mich angemessen auf die Sitzungen vorbereiten 
… pünktlich und zuverlässig sein 

Bevorzugte Jahrgänge: 

 Jg. 6  Jg. 7  Jg.8 

Gewünschter Förderkurs (Zutreffende bitte ankreuzen): 

 in Deutsch  in Englisch   in Französisch 

 in Latein  in Mathematik  in Spanisch 

Mögliche Zeiten1 (bitte ankreuzen): 

Mo Di Mi Do Fr 
6. Stunde
7. Stunde
8. Stunde

Bei Fragen könnt Ihr euch entweder persönlich oder per Iserv an mich wenden. 

Mit Dank für Eure Unterstützung, 

Philipp Schwabe 

1 Evtl. Änderungen bitte UNBEDINGT mitteilen! 


