
Fragebogen Schüler 
 

In welchem Jahr bist du geboren?  
 
Geschlecht:  Mann  Frau 
 
Welche Schule besuchst du? 
(Angabe freiwillig) 
 
Welchen Schulabschluss hast du / wirst du haben? 

Hauptschule 9. Klasse  Hauptschule 10. Klasse       Realschule 
Gymnasium 10. Klasse  Gymnasium 12. Klasse       Gymnasium 13. Klasse 
Höhere Handelsschule  Sonstiges: 

 
Was möchtest du nach der Schule machen? 

Ausbildung  erst Ausbildung, dann Studium  Auslandsaufenthalt 
Freiwilliges Soziales/ Politisches/ Ökologisches Jahr  Studium 
Sonstiges 

 
Was ist dein Wunschausbildungsberuf? 
 
Hast du schon überlegt, was du machst, wenn du in deinem Wunschausbildungsberuf keinen 
Ausbildungsplatz bekommst? 

Nein Ja, dann 
 
Weißt du schon, bei welchen Betrieben du dich bewerben möchtest? 

Nein 
Ja, bei 

 
Wo wohnst du (PLZ und Ort)? 
 
Welche Entfernung würdest du für deinen Ausbildungsplatz täglich zurücklegen? 

km;  Stunden 
 
Würdest du für deinen Ausbildungsplatz umziehen? 

Nein Ja, und zwar bis in eine Entfernung von maximal         km;           Stunden 
 
Zu welchem Jahr suchst du einen Ausbildungsplatz? 

2005  2006  2007 
 
Wie schätzt du deine Chancen für einen Ausbildungsplatz ein? 

Gut   50 / 50  Eher schlecht 
 
In Bezug auf die Frage davor: Wie schätzt du dich und deine Leistungen ein? 

sehr gut  gut  mittelmäßig  eher schlecht 
 
Fühlst du dich von der Schule gut vorbereitet 
 …auf das Arbeitsleben:  Ja, weil 
       
      Nein, weil 
       



 
 …auf Stellenbewerbungen:   Ja, weil 
       
      Nein, weil 
       
 
 
Rückfragen an: 
DGB-Jugend-Bremen 
z.H. Sabine Herold 
Bahnhofsplatz 22-28 
28195 Bremen 
0421/ 355 57 621 
sabine.herold@dgb.de
 
Das Formular kann auch online herunter geladen und ausgefüllt werden: www.dgb-bremen.de
Die Daten werden vertraulich behandelt! 
 

mailto:sabine.herold@dgb.de
http://www.dgb-bremen.de/
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