
 
 
 

   

 

 
 

Hiermit bestätigen wir, dass folgende Schüler:innen am MINT-Bildungsangebot, das wir mit Unterstützung 
von CreateMV durchführen, teilgenommen haben. 
 
MINT-Bildungsangebot:            

Durchführungszeitraum:            

Anzahl der Unterrichtseinheiten:           

Betreuende Lehrkraft:            

Schüler:innen*: 

Name Vorname Klasse Geschlecht 

(m/w/d) 

MINT-

Talent* 

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

* Bitte kennzeichnen Sie hier die Schüler:innen, die Ihrer Einschätzung nach als "MINT-Talent" wahrgenommen werden können 

und intensiver gefördert werden sollten. Unter MINT-Talent verstehen wir diejenigen Schüler:innen, die überdurchschnittliche 

Leistungen in MINT-Kompetenzbereichen zeigen und ein deutlich über den Unterricht hinausgehendes Interesse an MINT-

Themen besitzen oder entwickeln.  Wir möchten im Auftrag des Bildungsministeriums diesen Schüler:innen Informationen über 

weitere Angebote zur Förderung ihres MINT-Interesses und ihrer entsprechenden Kompetenzen zukommen lassen. Danke für 

Ihre Mitwirkung! 

 

 

             
Ort, Datum      Stempel & Unterschrift Schulleitung 

Teilnahme-Nachweis 

 
 



 
 
 

   

 

 

 

Schüler:innen*: 

Name Vorname Klasse Geschlecht 

(m/w/d) 

MINT-

Talent* 

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

* Bitte kennzeichnen Sie hier die Schüler:innen, die Ihrer Einschätzung nach als "MINT-Talent" wahrgenommen werden können 

und intensiver gefördert werden sollten. Unter MINT-Talent verstehen wir diejenigen Schüler:innen, die überdurchschnittliche 

Leistungen in MINT-Kompetenzbereichen zeigen und ein deutlich über den Unterricht hinausgehendes Interesse an MINT-

Themen besitzen oder entwickeln.  Wir möchten im Auftrag des Bildungsministeriums diesen Schüler:innen Informationen über 

weitere Angebote zur Förderung ihres MINT-Interesses und ihrer entsprechenden Kompetenzen zukommen lassen. Danke für 

Ihre Mitwirkung! 

 

 

             
Ort, Datum      Stempel & Unterschrift Schulleitung 


