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Anmeldung für "meet2help" 2023/2024 
  
  
Mit diesem Formular können Sie Ihr Kind für unsere schulinterne Nachhilfe "meet2help" anmelden.  
 
Wichtige Infos: 

• Die Nachhilfe ist ein kostenloses Angebot für alle Schülerinnen und Schüler ab 
Jahrgangsstufe 8, in Ausnahmefällen auch für die Klassen 5 - 7, wobei für diese Jahrgänge 
meet2learn angeboten wird! 

• Sie können jederzeit im Schuljahr Ihr Kind für das Nachhilfeprogramm an- und abmelden. 

• Die Zeiten der Nachhilfe werden individuell festgelegt. 

• Die Nachhilfe erfolgt durch eine Schülerin/einen Schüler ab Klasse 9. 

• Damit die Nachhilfe effektiv ist, sollte sie regelmäßig stattfinden. 

• Sollte Ihr Kind verhindert sein (Arzttermin, Krankheit, etc.), so muss es selbstverständlich 
rechtzeitig der Nachhilfelehrerin/dem Nachhilfelehrer mitgeteilt werden. 

• Die Inhalte der Nachhilfestunden bestimmt Ihr Kind. Es sollte sich an den aktuellen Themen 
und Unterrichtsinhalten orientieren.   
Voraussetzung ist, dass es sein erforderliches Material zur Nachhilfe mitbringt. 

 

• Die Nachhilfe kann nur dann stattfinden, wenn für die gewünschte Zeit eine geeignete 
Nachhilfelehrerin/ein geeigneter Nachhilfelehrer zur Verfügung steht.  
 

Wenn Sie dieses Angebot nutzen möchten, füllen Sie bitte das untenstehende Anmeldeformular aus 
und geben es an der Schule wieder ab oder schicken es per E-Mail. 
 
  

Ansprechpartnerin:  
Frau Becker   becker@bzm-markdorf.de 
 

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

 
Mein Kind hätte zu folgenden Stunden Zeit für die Nachhilfe, bitte ankreuzen. 
 
 

 Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag 

6. Std.      

7. Std.      

8. Std.      

9. Std./später      

 
 
 ______________________________    _______       ____________________________  
 Name, Vorname des Kindes              Klasse                                     Fach 

 
_______________________________________ 
E-Mail der Eltern          

 
_______________________________   ______________________________________  

Ort / Datum             Unterschrift Erziehungsberechtigter 
 
Gymnasium BZM Markdorf : Ensisheimer Str. 30 : 88677 Markdorf 

mailto:becker@bzm-markdorf.de

