
Unterrichtsvertrag

zwischen der Schülerin/ _____________________________________________
 dem Schüler Name    Vorname              Geb. Datum

und/oder 

den Erziehungsberechtigten ______________________________________________
Name Tel. priv.

______________________________________________
Handynummer Email

______________________________________________
Anschrift

und Frau Diplom Musikpädagogin Marjoleine Mentz.

1. Der/  die  Schüler/in  erhält  ab  ____________  einmal  in  der  Woche
Klavierunterricht von __________ Minuten zu einem festen Termin, der
zu Schuljahresbeginn festgesetzt wird. 

2. Schülervorspiele  zählen  als  Unterrichtsstunde  der  darauffolgenden
Woche. 

3. An  gesetzlichen  Feiertagen,  in  den  Berliner  Schulferien  und  an
unterrichtsfreien Tagen findet kein Unterricht statt.

4. Bei  Ausfall  aus  Gründen  des  Schülers/  der  Schülerin  (Krankheit,
Familienfeiern, Klassenfahrten o.ä.), bitte ich um rechtzeitige telefonische
Absage (030/ 378 88 223 oder 015141437558).
Die dadurch versäumte Unterrichtsstunde entfällt ersatzlos.
Eine  Rückerstattung  oder  Verrechnung  der  Unterrichtsgebühr  ist
ausgeschlossen.

5. Bei krankheitsbedingtem Unterrichtsausfall von Frau Mentz, werden pro
Jahr zwei Termine nicht erstattet und nicht mit Ersatzterminen versehen.
Bei  weiterem  krankheitsbedingten  Unterrichtsausfall  oder  Ausfall  aus
anderen Gründen,  sorgt  sie  für  entsprechenden  Ersatz,  holt  die  Stunde
nach oder zahlt die anteilige Gebühr zurück.
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6. Auch der Klavierunterricht unterliegt dem Infektionsschutzgesetz, daher
ist ein Unterricht kranker Schüler und Schülerinnen nicht möglich.

7. Die Unterrichtsgebühr je Monat beträgt _____ Euro.

8. Die Unterrichtsgebühr erhöht sich alle 3 Jahre um 5,- € je Monat, 
übersteigt aber nicht die auf meiner Homepage angegebenen Preise.

9. Die  Zahlung  der  Unterrichtsgebühr  erfolgt  bis  zum  5.  des  jeweiligen
Monats.

10.Ich bitte um rechtzeitige Überweisung auf:

Konto: Marjoleine Mentz
Kreditinstitut: Postbank Berlin
Zahlungsgrund: Klavierunterricht für ______________
IBAN: DE82 1001 0010 0786 0571 03
BIC: PBNKDEFFXXX (Berlin)

11.Für  Wünsche,  Anregungen,  Kritik  und  Probleme  bin  ich  jederzeit
ansprechbar. 
Email: marjoleine@musileine.de
Tel.: 030/37888223 oder 015141437558 (Anrufe bis 21.00 Uhr möglich)

12. Der Unterrichtsvertrag ist während der ersten drei Monate mit einer Frist
von zwei Wochen jeweils zum Monatsende kündbar, weiterhin ist er mit
einer  Frist  von  sechs  Wochen  jeweils  zum  31.  Juli  bzw.  31.  Januar
kündbar. 

Berlin, den ____________________

____________________________ ___________________
Erziehungsberechtigter M. Mentz

_____________________________
Schüler/ Schülerin
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