
Bitte füllen Sie diesen Fragebogen aus, damit wir Sie bei der Zuteilung von Schülern optimal einsetzen 

und Ihre Qualifikation und Fähigkeiten auch genutzt werden.

Name:

Vorname:

Straße:

PLZ/Ort:

Telefon:

Email-Adresse:

Impfnachweis (Masern) vorhanden?               ja (bitte beifügen) nein

Erweitertes Führungszeugnis               ja (bitte beifügen) nein

PKW vorhanden?               ja nein

Welche Entfernung sind Sie bereit zu 

fahren (einfache Strecke)?

 bis 10km bis 15km

              mehr als 15km

Nennen Sie drei Orte, in denen Sie 

unterrichten wollen

Welche Fächer und in welchen Klas-

senstufen möchten Sie unterrichten?

              Fach Klasse von       Klasse bis

              Deutsch 

              Englisch

              Mathematik

An welchen Tagen in der Woche ha-

ben Sie noch freie Kapazitäten?

              Montag

              Dienstag

              Mittwoch

              Donnerstag

              Freitag

              Samstag

Haben Sie bereits Erfahrung mit 

Bildung von Kindern?
              ja nein

Online - Nachhilfe (Zoom, Jitsi, Skype)               ja nein

Erfassungsbogen
Lehrkräfte (m/w/d)
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