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ANMELDUNG FUR DIE 1. KLASSE MITTELSCHULE
fiir das Schuljahr 2025/26

Die Anmeldung erfolgt ausschlieRlich an der gewahlten Erstwunschschule.

1. Angaben zum*zur Schiiler*in

bildung-tirol.gv.at

HeiliggeiststraRe 7
6020 Innsbruck
office@bildung-tirol.gv.at

Nachname:

Vorname:

SVNR:

Geburtsdatum:

Geschlecht:

Adresse des
Hauptwohnsites

StraRe, Hausnummer

PLZ

Ort

Geburtsort:

Staatsburgerschaft:

Religionsbekenntnis:

Familiensprache(n):

Von welcher (Volks-)
Schule kommt der*die
Schiler*in

Name der Schule

2. Angaben zum*zur Erziehungsberechtigten

erziehungsberechtigt:

O beide O
Elternteile

Mutter O Vater O

Mutter Vater
Titel/Nachname:
Vorname:
Adresse des
Hauptwohnsites StraRe, Hausnummer Strake, Hausnummer
PLZ Ort PLZ Ort

Telefonnummer:

E-Mail:




3. Angabe der Schulwiinsche

Wichtige Hinweise

e Indem Feld , Reihung” konnen 1 (= Erstwunsch), 2 (= Zweitwunsch) und 3 (= Drittwunsch) bekannt gegeben werden.

e Die Angabe eines Zweit- und Drittwunsches beeintrdchtigt in keiner Weise das Gewicht des Erstwunsches.

e Sollte kein Zweit- und Drittwunsch angegeben werden, wird die*der Schiiler*in von der Bildungsdirektion fir Tirol einer

Innsbrucker Mittelschule zugewiesen, falls der Erstwunsch nicht erfiillt werden kann.

e Inden Feldern ,Gymnasium“ koénnen Angaben zu einem gewilinschten Gymnasium eingetragen werden.

Schule = Schulform Schwerpunkte Reihung Bruder oder Schwester ist im SJ
mit 2025/26 Schiiler*in an der Schule

1/2/3 | Name Klasse

MS Gabelsbergerstralle Deutsch-Englisch-Mathematik intensiv

MS Hotting Natur-Technik-Umwelt

MS Hotting MINT Sonderform

MS Hotting-West Robotics und Kreatives Handwerk

MS Hotting-West Sport — Football Akademie & Cheerleading *

MS llse-Briill-Gasse Kreativitat

MS LeopoldstraBe Ganztagsschule — Dienstleistung & Tourismus

MS Olympisches Dorf Wirtschaft

MS PembaurstraRe Gesundheit oder Technik (wahl ab 3. Klasse)

MS Reichenau Informationstechnologie

MS Reichenau Sport *

Musikmittelschule Innsbruck | Musik *

Gymnasium

Gymnasium

*Eignungsfeststellung erforderlich
Optional: eine schulische Tagesbetreuung wird angedacht an: O 1-2Tagen O | 3-5Tagen

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

Ort: Datum: Unterschrift Erziehungsberechtigte *r



