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    Die NÖ MITTELSCHULE bewegt KLOSTERNEUBURG 

 

   

A N M E L D U N G  für  SJ 20 . . / . . 
 

 Sportmittelschule (ab der 1. Klasse) 

     Notwendige Eignungsprüfung am ………………………………… 

 Wahl zw. Informatik / Kreativ (ab der 2. Klasse) 

Schulische Tagesbetreuung (STB) erwünscht:   

 NEIN         JA (3 Tage)     JA (4 Tage)     JA (5 Tage) 

 

Schülerin/Schüler 

Vorname: .………………………………….…………………………………………………………………………………………………………………………….….. 

Familienname:  ……………………………………………………………………………………….…………………………………………………………….……. 

PLZ, Wohnort:  ............................................................................................................................................ …………………….. 

Straße/Gasse/Platz, Nr:  .......................................................................................................................... …………………….. 

Derzeit besuchte Schule:  ....................................................................................................................... …………………….. 

Staatsbürgerschaft: ………………..………  Muttersprache: ……………………….…….….. SVNR.: ………………………….….…… 

Religion: …………………………….……     Geschlecht: …………….……………    Geburtsdatum: …….……..………….…………..…..…. 

Erziehungsberechtigte/r 

Vorname: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…. 

Familienname: ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Beruf: ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…… 

PLZ, Wohnort:  …………………………………………………………………….……………………………………………………………………………………… 

Straße/Gasse/Platz, Nr.: …………………………………………………………………………………………………………………… 

Telefonnummer(n): …………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

E-Mail: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..……… 

 

_____________________________                       __________________________________________ 

 Datum                                                                     Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten 

Weiters benötigen wird in Kopie: 
 

 Meldezettel 

 Geburtsurkunde 

 Sozialversicherungskarte 

 aktuelle Schulnachricht  

     bzw. Zeugnis 
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