NMS Purgstall

3251 Purgstall, Schulgasse 13
07489/ 8880-12
nms-direktion@purgstall.at

www.nmspurgstall.at NO Mittelschule Purgstall

ANMELDEFORMULAR

Bitte in Blockschrift ausfullen! Zutreffendes bitte ankreuzen

Familienname ......oooveveeceiieiece e VOrNAME ..ottt et e
I méannlich I weiblich SV-NT. ettt
Geburtsdatum .ooeveeeeeeeee ettt Geburtsort/Land .........oceeevveeveeeeneieeeen,
SErARE oo N e
@ o OO PLZ oottt
ErstSprache .......ceceeceee e, ZWeitSprache .....coeceveevecceece e,
STAAtSDUIZEISCRATt ... e e et b et ste e e e e e et st enas
Religionsbekenntnis: []rém.-katholisch [ levangelisch [lohne Bekenntnis
[ lislamisch [ ] SONSEIGE: v
Derzeit BESUChEE SCHUIE ....c..oviii e e st eb e e s
Voraussichtlicher Bedarf an schulischer Nachmittagsbetreuung: [ a [ Nein

ist erziehungsberechtigt [ Ja 7 Nein

Familienname ......oooveceeceiieiie e VOrNAME ..ot e
SErARE oot N e st st s
@ o SRR PLZ ettt
Telefon privat ..., Telefon Arbeit ....coceeeeeeceieeeee e,
E-VIAIL et e e st st st st e e s e e e ettt e ne e e e e e e neeneenn
Unterschrift der Erziehungsberechtigten ...

ist erziehungsberechtigt MJa [T Nein

Familienname ......oooveceeiieneiie e VOrNAME oot
SErABRE oo N e st st s s
(O o TR PLZ ettt
Telefon privat c...occeeeeeieceeee e, Telefon Arbeit ....ccceveeeeceeeeeeecee e
E-VIQIL ettt et st e e s e e e a et bbbttt et et e e enneeeeenn
Unterschrift des Erziehungsberechtigten ...

Wir ersuchen um Abgabe des Anmeldeformulars bei der Klassenlehrerin in der
VS Purgstall oder per E-Mail an nms-direktion@purgstall.at senden!

Die Eltern werden dringend ersucht, Adressdanderungen nach der Schulmeldung
unverziglich in der Schule zu melden!

Gunda Mayer, BEd MA (Schulleiterin)
BT



	Familienname: 
	Vorname: 
	SVNr: 
	Geburtsdatum: 
	GeburtsortLand: 
	Straße: 
	Nr: 
	Ort: 
	PLZ: 
	Erstsprache: 
	Zweitsprache: 
	Staatsbürgerschaft: 
	sonstige: 
	Derzeit besuchte Schule: 
	Familienname_2: 
	Vorname_2: 
	Straße_2: 
	Nr_2: 
	Ort_2: 
	PLZ_2: 
	Telefon privat: 
	Email: 
	Familienname_3: 
	Vorname_3: 
	Straße_3: 
	Nr_3: 
	Ort_3: 
	PLZ_3: 
	Telefon privat_2: 
	Telefon Arbeit_2: 
	Email_2: 
	Geschlecht: Off
	Mutter: Off
	Nachmittagsbetreuung: Off
	Vater: Off
	Formular löschen: 
	Rel: 
	0: Off
	1: Off
	2: Off
	3: Off
	4: Off

	Senden: 
	Drucken: 
	Telefon Arbeit: 
	Unterschrift der Erziehungsberechtigten_af_image: 
	Bild6_af_image: 


