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______________________________                                            _______________________
(Schule)								(Datum)




Meldung der Mentorenschaft im Rahmen der Zweiten Staatsprüfung    



für ____________________________________________________      				            (Name der Lehrkraft im Vorbereitungsdienst)

[bookmark: _GoBack]

Folgende Mentorinnen und Mentoren haben mich während meines Vorbereitungsdienstes begleitet:


Fach: _____________________ Name/Vorname: __________________________________



Fach: _____________________ Name/Vorname: __________________________________



Fach: _____________________ Name/Vorname: __________________________________



Fach: _____________________ Name/Vorname: __________________________________






Dieses Formular bitte ausgefüllt und mit der Meldung zur Prüfung an das Studienseminar Wetzlar per E-Mail Poststelle.STS-GHRF.WTZ@kultus.hessen.de zurücksenden. Vielen Dank!
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