
Frauen in die Politik 
Mentoring – Programm Marburg 

 
Anmeldebogen für Mentor*innen 

Hinweis: Uns ist Datenschutz ein wichtiges Anliegen und wir versichern Ihnen hiermit, dass 
wir verantwortungsvoll mit Ihren Kontaktdaten (hier: Adresse, Telefonnummer, Name, Alter) 

umgehen und sie nicht an Dritte weitergeben. Dieser Bogen dient neben der Bewerbung 
auch zur Vermittlung einer geeigneten Mentee. 

 

Anmeldefrist bis zum 22.07.2019 
 
Name, Vorname: ____________________________________________________________  

Adresse:    _________________________________________________________________ 

Tel.:     _____________________________________________   Alter:  ___________ 

E-Mail:     __________________________________________________________________  

Schulabschluss, Berufsausbildung/ Studium, ausgeübte Berufstätigkeit: 

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________ 

 

Parteizugehörigkeit: __________________________        seit: _______________________ 

    

Derzeitige politische Funktion(en): ______________________________________________ 

 

Mich begeistert an der politischen Tätigkeit: 

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________ 

 

Politische Arbeits- und Themenschwerpunkte: 

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________ 

 

Ich möchte am Mentoring-Programm teilnehmen, weil: 

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________ 

 

Ich erwarte vom Mentoring-Programm: 

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________ 

bitte wenden 



Ich erwarte von meiner Mentee: 

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________ 

 

Wie würden Sie die Mentoring-Beziehung gerne gestalten und wie könnte die 

Zusammenarbeit Ihrer Meinung nach aussehen? (Gespräche, Mitnehmen zu Sitzungen, 

Übergabe von kleineren Projekten etc.) 

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________ 

 

Für das Mentoring-Programm möchte/kann ich ___ Stunden/Monat zur Verfügung stellen 

 

Wären Sie bereit, wenn sich nicht genug Mentor*innen für das Programm anmelden, auch 

mehrere Mentees zu betreuen?  Ja □  nein □ 

 

Ich habe noch folgende Anregungen: 

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________ 

 

Es sind im Programm drei Rahmenveranstaltungen geplant, von denen zwei in bestimmten 

Themen stattfinden sollen. Gibt es ein Thema, zu dem Sie sich gerne weiterbilden möchten 

und eine Veranstaltung, die sich ausschließlich an Mentorinnen richtet, besuchen würden 

(Bsp. Umgang mit sozialen Medien als Politikerin etc.)? 

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________ 

 

Anmeldefrist bis zum 22.07.2019 

Bitte den ausgefüllten Bewerbungsbogen zurückgeben an das Gleichberechtigungsreferat 

der Universitätsstadt Marburg, Markt 1 Rathaus III. Stock, 35037 Marburg, Tel.: 06421/201-

1377, Fax: 06421/201-1760,  Email: gleichberechtigungsreferat@marburg-stadt.de 

Öffnungszeiten: Mo.-Do.: 8:30-16:00 Uhr; Fr.: 8:30-12:30 Uhr und nach Vereinbarung. 

mailto:gleichberechtigungsreferat@marburg-stadt.de

