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Ministerium für Bildung, 
Wissenschaft und Kultur

Vorschlagsformular an die Geschäftsstelle des Lehrerpreises M-V 

Staatliches Schulamt Schwerin
Torsten Kröll
Postfach 110951 
19009 Schwerin

Lehrerpreis Mecklenburg-Vorpommern 2015
Wichtig: Speichern Sie bitte das Formular vor dem Ausdrucken und Versenden! 
Bitte tragen Sie Ihre Daten gut lesbar und in Druckschrift ein.

Vorgeschlagen wird:  
Name, Vorname:   ___________________________________________________________________
Lehrkraft für:   ___________________________________________________________________
Schule:    ___________________________________________________________________
Adresse der Schule:  ___________________________________________________________________

Adresse Vorschlagende/r: ___________________________________________________________________
    ___________________________________________________________________
Tel./Fax:    ___________________________________________________________________
E-Mail:    ___________________________________________________________________

__________________________________  _____________________________________________
Vorschlagende/r      Unterschrift
Name, Vorname 

Ich bin über den Vorschlag informiert und einverstanden, dass er im Sinne der Wettbewerbsausschreibung weitergegeben wird.

__________________________________  ______________________________________________
Lehrkraft        Unterschrift
Name, Vorname

2015
Lehrerinnen und Lehrer

des Jahres



Lehrerpreis Mecklenburg-Vorpommern 2015

Ausführliche Begründung für den Vorschlag: (bitte max. 2 DIN A 4 -Seiten)
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