>
». BORG ZILLERTAL

Lebendiges lernen - Wissen leben

ANMELDUNG fir die 5. Klasse AHS (BORG) - Schuljahr 2025/26

Familienname Vorname(n) SVNR Geburtsdatum

PLZ/Ort Stralle
=
=
5 O mannlich O divers O offen Telefon E-Mail
E O weiblich O inter O keine Angabe
't_— Staatsburgerschaft(en) Erstsprache Religion Von welcher Schule kommt der/die Schiler/in:
O
0p]

Alltagssprache (falls abweichend)

SCHULNACHRICHT
Q [ 4. Klasse AHS
O 4. Klasse MS

SA S SA S SA | S

O Polytechnische Schule
[ andere:

DY EY MY

<

Durchschnitt aller Noten auBer D, E und M

D |eistungsniveau (SA=Standard AHS, S=Standard) an der Mittelschule (MS) bitte ankreuzen.

SCHULE Schulform/Fachrichtung
gewahlten Schultyp und gewtinschte Fremdsprache bitte ankreuzen
2 Erstwunsch . ) - )
O | BORG Zillertal (4 Jahre, Reifepriifung) Sprache Latein?
BORG
O | BORG Zillertal (4 Jahre, Reifeprufung) zweite lebende Fremdsprache Italienisch?
3 Zweitwunsch
4 Drittwunsch

2 Die Erhebung der Fremdsprachen dient lediglich einer vorlaufigen Orientierung. Nach Maglichkeit wird die Auswahl
bericksichtigt

Mutter

Vater

Familienname/Vorname

Familienname/Vorname
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8 Straf3e/Hausnummer StralRe/Hausnummer
@

2 | PLziOnt PLZ/Ort

o
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_g Telefonnummer Telefonnummer

.2

R E-Mail E-Mail
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HINWEIS:

Die Nennung eines Zweit- und Drittwunsches beeintrachtigt in keiner Weise das Gewicht des Erstwunsches. Sollte dennoch
kein Zweit- und Drittwunsch angegeben werden, wird davon ausgegangen, dass keine Aufnahme an eine mittlere/héhere
Schule auf3er an der Erstwunschschule angestrebt wird.

Sollte eine Aufnahme an einer der gewtinschten Schulen nicht méglich sein, bin ich mit der Zuweisung an eine andere
offentliche Schule mit der Schulform bzw. Fachrichtung im Raum
einverstanden: [ ja [ nein

Ich erklare mich mit der EDV-maRigen Erfassung und Verarbeitung dieser personlichen Daten ausdrucklich einverstanden. Ich
stimme zu, dass bei einem Schulwechsel die personenbezogenen Grunddaten an die aufnehmende Schule Gbermittelt werden
bzw. von der abgebenden Schule ibernommen werden diirfen.

Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten

Bitte legen Sie der Anmeldung folgende Dokumente bei:

e  Semesterzeugnis 8. Schulstufe im Original und Kopie o  aktueller Meldezettel

e  Kopie der Geburtsurkunde e Elternfragebogen fiir den Schularzt

e Kopie des Staatsbhirgerschaftsnachweises o Reisepasses

Das Anmeldeformular sowie weitere Informationen zum Schulbesuch finden Sie auch auf unserer
Homepage www.zillertaler-tourismusschulen.at
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