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Kurzbewerbungsbogen für das GTH-Mentoring-Programm „Together we grow“ 

Persönliche Angaben 

• Name: 

• Institution / Klinik: 

• Fachgebiet: 

• E-Mail: 

• Telefonnummer: 

• GTH-Mitglied: 

• Dienstvorgesetzte(r):  

 

1. Projekt 

Projekttitel: 

Kurzbeschreibung des Projekts (max. 500 Zeichen) 

Bitte skizieren Sie die Kurzbeschreibung, bei Bedarf in einem separaten Dokument 
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2. Projektziel und medizinisch-wissenschaftlicher Nutzen 

Bitte beschreiben Sie das Ziel Ihres Projekts sowie den erwarteten Nutzen aus 
medizinischer und/oder wissenschaftlicher Sicht. 

 

 

 

 

 

3. Persönliche Entwicklungsziele 

Welche Kompetenzen möchten Sie durch das Projekt und das Mentoring 
weiterentwickeln? Welchen Beitrag erwarten Sie für Ihre persönliche 
Karriereentwicklung? 

 

 

 

 

 

 

4. Zeitplan 

Bitte skizzieren Sie kurz Ihren Zeitplan und wichtige Meilensteine, die Sie erreichen 
wollen. 
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5. Ihre Erwartung an das Mentoring 

Welche Unterstützung wünschen Sie sich insbesondere? 

☐ Medizinisch-fachliche Begleitung 
☐ Wissenschaftliche Begleitung 
☐ Vernetzung und Netzwerkaufbau 
☐ Unterstützung beim Aufbau von Management- und Führungskompetenz 
☐ Karriereentwicklung in der Hämosatseologie 
☐ Andere: ______________________ 

Bitte beschreiben Sie in eigenen Worten, warum die genannte Unterstützung für Sie 
wichtig ist. 

 

 

 

6. Mentor:innen 

Bitte benennen Sie die Mentorin / den Mentor, der Sie über den Zeitraum der Mentoring-
Phase begleiten wird. 

 

 

Die GTH kann Sie bei Bedarf bei der Vernetzung mit geeigneten Mentor:innen 
unterstützen. Sollte dieser Bedarf bestehen teilen Sie uns bitte mit, was Ihnen bei der 
Auswahl besonderes wichtig ist. Wir kontaktieren Sie anschließend, um alles Weitere im 
persönlichen Gespräch zu klären. 

 

7. Sonstige Anmerkungen   

 

 

 

8. Datenschutzhinweise und Einwilligungserklärung 

Im Rahmen der Bewerbung für das GTH Mentoring-Programm werden die von Ihnen angegebenen 
personenbezogenen Daten ausschließlich zum Zweck der Organisation, Durchführung und Evaluation des 
Programms verarbeitet. Hierzu gehören insbesondere die Prüfung Ihrer Bewerbung, die Auswahl der 
Teilnehmenden sowie die Unterstützung beim Abschluss der Vereinbarungen mit Arbeitgeber und 
Mentor:innen. 
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Ihre Bewerbungsunterlagen und die darin enthaltenen personenbezogenen Daten werden ausschließlich 
den mit der Durchführung des Programms betrauten Personen zugänglich gemacht.  

Die Daten werden ausschließlich für die Dauer der Durchführung des Auswahl- und Mentoring-Prozesses 
gespeichert und anschließend entsprechend den geltenden gesetzlichen Aufbewahrungsfristen gelöscht. 

Einwilligung 

☐ Ich habe die Datenschutzhinweise zur Kenntnis genommen und willige ein, dass die von mir im Rahmen 
der Bewerbung angegebenen personenbezogenen Daten zum Zweck der Durchführung des GTH 
Mentoring-Programms verarbeitet werden. 

☐ Ich bestätige, dass ich meinen Dienstvorgesetzten über meine Bewerbung informiert habe und dieser 
einer Teilnahme am GTH Mentoring-Programm zustimmt. 

 

Datum: __________________ 

 

Unterschrift: __________________ 
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Leitfaden / Hilfestellung für die Entwicklung Ihrer Bewerbung für das Programm 
„Together we grow“ 

Ziel der Bewerbung ist es, die Motivation der/des Bewerber:in, das geplante Projekt 
sowie den erwarteten Mehrwert des Mentorings nachvollziehbar darzustellen. Die 
Angaben sollten prägnant und aussagekräftig sein. 

1. Projekt 

Projekttitel 
Vergeben Sie einen kurzen, aussagekräftigen Titel für Ihr Vorhaben. 

Projektbeschreibung 
Beschreiben Sie Ihr Projekt verständlich und konkret. Gehen Sie dabei auf folgende 
Aspekte ein: 

• Ausgangssituation und Motivation 

• Fragestellung bzw. Problemstellung 

• Geplante Vorgehensweise 

• Erwartete Ergebnisse 

Empfohlener Umfang: ca. 500 Zeichen 

 

2. Projektziel und medizinisch-wissenschaftlicher Nutzen 

Bitte erläutern Sie kurz: 

• Welche Ziele mit dem Projekt verfolgt werden. 

• Welchen Beitrag das Projekt für die klinische Versorgung, Forschung oder 
wissenschaftliche Weiterentwicklung leisten kann. 

• Welche Relevanz das Thema für das Fachgebiet besitzt. 

Der Fokus sollte auf dem Mehrwert für Patient:innen, die Wissenschaft oder die 
Versorgungspraxis liegen. 

 

3. Persönliche Entwicklungsziele 

Beschreiben Sie kurz, welche persönlichen und beruflichen Ziele Sie mit der Teilnahme 
am Mentoring-Programm verbinden. 

Mögliche Fragestellungen: 

• Welche Kompetenzen möchten Sie ausbauen? 
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• Welche Karriereziele verfolgen Sie mittel- oder langfristig? 

• Wie unterstützt das Projekt Ihre fachliche und persönliche Entwicklung? 

Beispiele: 

• Wissenschaftliche Profilbildung 

• Ausbau von Führungskompetenzen 

• Erwerb von Projektmanagement-Erfahrung 

• Vorbereitung auf Leitungsfunktionen 

• Ausbau des beruflichen Netzwerks 

 

4. Zeitplan und Meilensteine 

Bitte stellen Sie die geplante Projektlaufzeit kurz übersichtlich dar. 

Folgende Punkte sollten enthalten sein: 

• Projektstart 

• Wesentliche Arbeitsschritte 

• Zwischenziele 

• Geplante Ergebnisse 

• Projektabschluss 

Der Zeitplan sollte realistisch und nachvollziehbar sein. 

 

5. Erwartung an das Mentoring 

Bitte erläutern Sie kurz, welche Form der Unterstützung Sie sich wünschen. 

Mögliche Schwerpunkte: 

• Medizinisch-fachliche Beratung 

• Wissenschaftliche Begleitung 

• Unterstützung bei Publikationen oder Forschungsprojekten 

• Vernetzung innerhalb der Fachgesellschaft 

• Karriereplanung 

• Entwicklung von Management- und Führungskompetenzen 
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• Persönlichkeitsentwicklung 

Je konkreter die Erwartungen formuliert werden, desto besser kann ein passendes 
Mentoring-Match erfolgen. 

 

 

6. Gewünschte Mentor:innen 

Falls bereits Präferenzen bestehen, können bis zu drei Wunsch-Mentor:innen benannt 
werden. 

Alternativ können Kriterien angegeben werden, beispielsweise: 

• Bestimmte wissenschaftliche Expertise 

• Klinischer Schwerpunkt 

• Forschungserfahrung 

• Führungserfahrung 

• Erfahrung in akademischen Karrierewegen 

• Expertise in Netzwerkaufbau oder Karriereförderung 

Die Angabe von Wunsch-Mentor:innen stellt keinen Anspruch auf Zuordnung dar. 

 

Auswahlkriterien 

Bei der Begutachtung können insbesondere folgende Aspekte berücksichtigt werden: 

• Qualität und Umsetzbarkeit des Projekts 

• Medizinisch-wissenschaftliche Relevanz 

• Motivation des/der Bewerber:in 

• Potenzial zur persönlichen Weiterentwicklung 

• Schlüssigkeit der Erwartungen an das Mentoring 

• Realistische Zeit- und Meilensteinplanung 

 

Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung und wünschen Ihnen viel Erfolg im 
Auswahlverfahren. 

 


