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FWW ‒ Frauen in Wissenschaft und Wirtschaft 
Mentoringprogramm für Absolventinnen 

Profilbogen für Mentees 

Die von Ihnen gemachten Angaben sind freiwillig, werden vertraulich behandelt 
und nur im Rahmen des Mentoring-Programms „FWW – Frauen in Wissenschaft 
und Wirtschaft“ an der Hochschule Mainz verwendet. Mit Ihren Angaben 
ermöglichen Sie eine passgenaue Zuordnung von Mentee und Mentor*in. 

Persönliche Daten 

NAME, Vorname: 

Anschrift 

Telefon 

Zutreffendes bitte ankreuzen:  
Darf weitergegeben werden  

 an andere Mentees,  

 an (potentielle) Mentor*innen. 

E-Mail-Adresse(n)

Zutreffendes bitte ankreuzen:  
Darf weitergegeben werden  

 an andere Mentees,  

 an (potentielle) Mentor*innen. 

Beste Erreichbarkeit 
(auch kurzfristig) 

Geburtsjahr 

(ggf.) Anzahl und Alter der 
Kinder 
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Akademischer Werdegang 

Zeitraum 
Studiengang und 
Hochschule 

Schwerpunkte 
Art des 
Abschlusses 
und Note 

evtl. weitere geplante 
akademische Abschlüsse 
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Promotion 

Planen Sie zu promovieren 

oder promovieren Sie derzeit? 

Dissertationsfach 

Dissertationsthema 

An welcher Universität / 

Fakultät promovieren Sie? 

(vorauss.) Abschluss der 

Promotion 

Netzwerke und Verbände 

Sind Sie Mitglied in einem 

beruflichen Netzwerk oder 

Verband? 

Für welche beruflichen 

Netzwerke oder Verbände 

interessieren Sie sich? 

Aktuelle Tätigkeit (falls nicht ausschließlich studierend) 

Beschäftigungsart 
(angestellt / selbstständig) 

Arbeitgeber 

Beschäftigungsumfang 

Beschäftigungszeitraum 

arbeitssuchend (ja / nein) 
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Frühere Berufserfahrung oder Berufsausbildung 
(inkl. Praktika der letzten beiden Jahre) 
 

Zeitraum Tätigkeit Arbeitgeber 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  

 
 

Weitere Qualifikationen 
 

Fort- / Weiterbildungen, 

Zertifikate u.ä. 
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Berufs- / Karriereziele 
 

Wissenschaftliche Tätigkeit im 

Hochschulbereich 

(z.B. FH/HAW-Professur) 

 

Tätigkeit im 

außerhochschulischen 

Wissenschaftsbereich 

 

Nicht-wissenschaftliche 

Tätigkeit im hochschulischen 

Bereich 

 

Tätigkeit im nicht-

wissenschaftlichen Umfeld 

 

Wirtschaft / Industrie 

(in welchem Bereich?) 

 

Öffentlicher Dienst 
 

Selbstständigkeit 
 

Sonstige 
 

Führungsposition oder 

qualifizierte Fachlaufbahn 

 

 
 

Mentoring 
 

Haben Sie bereits an einem 

Mentoring-Programm 

teilgenommen? Wann und wo? 

(Als Mentee oder als Mentor*in?) 

 

Aus welchem Bereich sollte Ihr*e 

Mentor*in kommen?  
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Haben Sie Präferenzen im Hinblick 

auf das Geschlecht Ihrer Mentorin / 

Ihres Mentors? 

Was ist für Sie wichtiger: 

‒ fachliche Übereinstimmung 

‒ zwischenmenschliche ‚Passung‘ 

mit der Mentorin / dem Mentor? 

Haben Sie bereits eine*n 

potentielle*n (Wunsch-)Mentor*in? 

(ggf. bitte weitere Angaben) 

Welche Workshop-Themen 

interessieren Sie besonders? 
o Profilanalyse und Zielfindung

o Karrierewege in die Wissenschaft

o Präsentationstechniken

o Selbstmarketing

o Führungskompetenz

o Gesprächsführung

o Konfliktmanagement

o Projektmanagement

o Zeitmanagement

o Verhandeln

o Networking

o Work-Life-Balance

o weitere: ______________________

Welche Anregungen / Ideen / 

Vorschläge haben Sie für uns? 

Wie sind Sie auf unser Programm 

aufmerksam geworden? 
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Erklärung 

Ich erkläre hiermit meine Bereitschaft, aktiv und engagiert am Mentoring-
Programm „FWW ‒ Frauen in Wissenschaft und Wirtschaft“ der Hochschule Mainz 
teilzunehmen. Ich versichere, dass ich mit terminlichen oder persönlichen 
Schwierigkeiten transparent umgehen und mich ggf. damit an die Projektleiterin 
wenden werde. Ebenso bestätige ich, dass ich an der fortlaufenden und 
abschließenden Evaluation des Mentoring-Programms mitwirken werde.  

Datenschutz 

Mit Ihrer Unterschrift erklären Sie sich damit einverstanden, dass Ihre Daten in 
eine Datenbank aufgenommen und – soweit Sie dem zugestimmt haben – zur 
Erleichterung der Kommunikation und Vernetzung untereinander an die 
Teilnehmerinnen am Mentoring-Programm „FWW ‒ Frauen in Wissenschaft und 
Wirtschaft“ weitergegeben werden. Ihre Daten können – soweit Sie dem 
zugestimmt haben – im Rahmen des Programms ebenfalls an potentielle 
Mentor*innen weitergegeben werden. 

Soweit Sie im Rahmen des Fragebogens Angaben zur Mitgliedschaft und Tätigkeit 
bzw. zur Beschäftigung bei politischen, berufspolitischen, konfessionellen und 
anderen vergleichbaren Organisationen gemacht haben, weisen wir darauf hin, 
dass es sich hierbei um „besondere personenbezogene Kategorien von Daten“ im 
Sinne von Art. 9 DSG-VO handelt. Mit der Abgabe dieses Fragebogens stimmen 
Sie der Verarbeitung dieser personenbezogenen Daten zum Zwecke der 
Durchführung und Evaluation des Mentoringprogramms (Verarbeitungszweck) 
ausdrücklich zu. 

Informationen zu den Ihnen zustehenden Betroffenenrechten und zum Umgang 
mit Ihren Daten stehen Ihnen über den nachfolgenden Link zur Verfügung: 
www.hs-mainz.de. Insbesondere weisen wir darauf hin, dass Sie die Einwilligung 
in die Verarbeitung Ihrer Daten ganz oder teilweise jederzeit ohne Angaben von 
Gründen gegenüber der Hochschule Mainz widerrufen können.  

Bitte teilen Sie uns Änderungen Ihrer persönlichen Angaben ‒ insbesondere zu 
Ihrer Erreichbarkeit ‒ umgehend mit! 

Vielen Dank für Ihre Mitwirkung! 

________________ __________________________ 
Ort, Datum Unterschrift 
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Bei allgemeinen Rückfragen zum Mentoring-Programm oder zur konkreten 
Teilnahme als Mentee wenden Sie sich bitte an die Projektleiterin. 

‒ 
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