
Formular für Coaches 

Name: _______________________________________________________ 

Klasse: _______________________________________________________ 

Wohnort: _______________________________________________________ 

E-Mail: _______________________________________________________ 

In den folgenden Fächern möchte ich Mitschüler/innen unterstützen: 

⎕ Deutsch ⎕ Mathematik ⎕ Englisch 

⎕ Latein ⎕ Französich ⎕ Physik 

⎕ Biologie ⎕ Chemie ⎕ _________________________ 

Meine Unterstützung kann ich wie folgt anbieten: 

⎕ nach Unterrichtsschluss in der Schule (sofern möglich) 

⎕ zuhause (sofern möglich) 

⎕ digital, per __________________, __________________, __________________ 

Von Erziehungsberechtigten auszufüllen: 

Hiermit willige ich ein, dass die obigen Daten zu Vermittlungszwecken erhoben und gespeichert werden dürfen. 
Auch bin ich damit einverstanden, dass meine Tochter / mein Sohn als Coach Mitschüler beim Lernen unterstützt 
und dafür einen zuvor festgelegten Betrag als Aufwandsentschädigung erhält. (Der genaue Betrag wird im Einver-
ständnis mit Coachee und dessen Erziehungsberechtigten eigenständig vereinbart.) 

Ich habe zur Kenntnis genommen, dass das Philipp-Melanchthon-Gymnasium in dieser Sache ausschließlich 
vermittelnd tätig ist, sodass die Betreuung der Schülerinnen und Schüler während der Lerneinheiten im Ermessen 
der Erziehungsberechtigten liegt. 

Name Ort, Datum 

Unterschrift Erziehungsberechtigte/r 


