
 

 

DOPPEL KOPF 2011 - Das Musik-Macher-Programm von RockCity  
„Alte Hasen machen junge Meister“ 

 

Fragebogen für Mentees 

Um die Lesbarkeit zu erleichtern, wird bei Personenbezeichnungen mitunter die männliche Form verwendet. 

Diese Bezeichnungen erfassen jedoch weibliche und männliche Personen. 

 

 

1. Allgemeine Angaben 

 

Name.............................................................................................................. 

Firma.............................................................................................................. 

Kontaktadresse.............................................................................................. 

........................................................................................................................ 

........................................................................................................................ 

........................................................................................................................ 

........................................................................................................................ 

Geburtsdatum................................................................................................ 

Telefon ........................................................................................................... 

Fax................................................................................................................... 

E-Mail.............................................................................................................. 

URL…………………………………………………………………………………………………………. 

 

Ich bin am besten zu erreichen ..................................................................... 

 

 

Ich bin Mitglied bei RockCity O Ja  O Nein, noch nicht 

 

 

2. Persönliche Angaben 
(Werden absolut vertraulich behandelt und dienen allein dazu, einen geeigneten Mentor zu finden) 

 

2.1 Berufliches 

 

Jetzige Tätigkeit (Berufsbezeichnung, Position, Arbeitsschwerpunkte): 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

 

 
 
 

FOTO 



 

Ausbildung, beruflicher Werdegang: 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

 

 

 

Diese fachlichen Teilbereiche meiner Arbeit machen mir Spaß: 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

 

 

 

Diese fachlichen Teilbereiche meiner Arbeit machen mir keinen Spaß: (Freiwillige Angabe!) 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

 

 

 

An meiner jetzigen beruflichen Situation möchte ich gerne verändern: 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

 

 

 

Meine berufliche Zukunft stelle ich mir wie folgt vor: 

Kurzfristig (in einem Jahr) 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 
 

 

 

Mittelfristig (in 5 Jahren) 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 



 

Langfristig (in 10 Jahren) 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

 

 

 

Spielt die Familienplanung bei der Berufsorientierung eine Rolle? (Freiwillige Angabe!) 

O Ja  O Nein  

 

Wenn ja, inwiefern?.................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

 

 

 

2.2 Angaben zum DOPPEL KOPF 2011 – Musik-Macher-Programm von RockCity e.V. 

 

Ich möchte gern an DOPPEL KOPF  teilnehmen, weil: 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

 

 

 

Mein Mentor sollte möglichst folgendes berufliche Profil haben: 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

 

 

 

Mein Mentor sollte möglichst: (z.B. besondere Kenntnisse, persönliche Eigenschaften) 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

 

 

 



 

Mein Mentor sollte vielleicht nicht: (z. B. persönliche Eigenschaften, Weltanschuung)  

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

 

 

 

Ich habe bereits Erfahrung mit Mentoring  

O Nein  

O Ja, folgende.............................................................................................................................. 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

 

 

 

2.3 Persönliches 

(Wird absolut vertraulich behandelt und dient allein dazu, einen geeigneten Mentor zu finden)  

 

Zu mir (meinen Interessen, Eigenschaften, Stärken, Schwächen) möchte ich noch Folgen- 

des erwähnen: 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

 

 

 

Personen aus folgenden Unternehmen (o. Ä.) kommen für mich nicht in Frage, weil: 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

 

 

 

Sonstige Bemerkungen (z. B. Umstände, die das Mentoring beeinflussen könnten, besondere  

Lebenssituation u. Ä.): 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 
 
 
 
 



 

 
Wir freuen uns auf Deine Bewerbung! Einsendeschluss ist der 30.08.2011.  
Wir melden uns so schnell wie möglich bei Dir! 
 

RockCity e.V. 
Zentrum für Popularmusik 
Sternstr. 4 
20357Hamburg 
music@rockcity.de 

 
 
 
 
 
…………………………........     …………………………........  
Ort, Datum      Unterschrift Bewerber/in  
 

 
Voraussetzung für die Teilnahme sind eine Mitgliedschaft bei RockCity sowie die Einreichung vollständiger und wahrheitsgemäßer 

Unterlagen. Bewerbungsschluss ist der 30.8.2011 (Poststempel). Alle vollständigen Einsendungen werden gelesen. Mit der 

Einreichung der Unterlagen versichert jeder Teilnehmer, dass keine Rechte Dritter verletzt werden. Es besteht kein Rechtsanspruch 

auf Nominierung und/oder auf eine mündliche bzw. schriftliche Begründung der Entscheidung. Der Rechtsweg ist ausgeschlossen. 

Die Daten der Teilnehmer werden nur zum Zwecke von Doppel Kopf 2011 - das Musik-Macher-Programm von RockCity e.V. - 

verwendet und nicht an Dritte weitergegeben. Der Rechtsweg ist ausgeschlossen. 

 

 

 


