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Anmeldung für das Schuljahr 2025/26

	Schüler/in:
	Vorname:
	Familienname:

	
	Geschlecht:    weiblich    männlich     divers
	Sozialversicherungsnr.:

	
	Geburtsdatum:
	Geburtsort:

	
	Staatsbürgerschaft:
	Muttersprache:

	
	Religionsbekenntnis:
	Tel.:

	
	Gesundheitliche Probleme:

	Erziehungs-
berechtigte:
	           beide Eltern           Mutter          Vater           sonstige

	
	Name der Mutter:
	
	Name des Vaters:
	

	
	Straße, Nr.:
	
	Straße, Nr.:
	

	
	PLZ, Ort:
	
	PLZ, Ort:
	

	
	Tel. Nr.:
	
	Tel. Nr.:
	

	
	E-Mail:
	
	E-Mail:
	

	
	Schüler/in wohnt bei:     Eltern       Mutter         Vater        anderes:

	Schul-
laufbahn:
	Volksschule in:                                                     Zuletzt besuchte Schule:

	
	Sonderpädagogischer Förderbedarf:           Ja                       Nein

	
	Mein Schuljahr in der PTS:         9.                        10.                        11.

	Fachbereichs-
wunsch:
	 Metall: 
	KFZ-Techniker*in, Schlosser*in, Spengler*in, Karosseur*in, Dreher*in, Gas-, Heizungs-, Wasserleitungsinstallateur*in, …

	
	 Elektro: 
	Elektroinstallateur*in, Elektromechaniker*in, KFZ-Elektriker*in, Elektroniker*in, Mechatroniker*in, Betriebselektriker*in, …

	
	  Holz: 
	Tischler*in, Zimmerer*in, Modelltischler*in, Drechsler*in, Orgelbauer*in, Bootsbauer*in, Schalungstechniker*in, …

	
	  Bau: 
	Maurer*in, Maler*in, Dachdecker*in, Fliesenleger*in, Hafner*in, Glaser*in, Pflaster*in, Steinmetz*in, …

	
	  Handel & Büro: 
	Einzelhandelskaufmann/-frau, Großhandelskaufmann/-frau, Bürokaufmann/-frau, Versicherungskaufmann/-frau, …

	
	 Gesundheit, Schönheit & Soziales: 
	Friseur*in, Kosmetiker*in, Krankenpfleger*in, Florist*in, …

	
	  Tourismus: 
	Hotel- und Gestgewerbeassistent*in, Kellner*in, Koch/Köchin, Fleischverarbeiter*in, Bäcker*in, Rezeptionist*in, …


	
	Ich habe mich auch bei einer anderen Schule angemeldet:
	Ich erkläre mich einverstanden, dass mein Kind bei schulischen Aktivitäten fotografiert wird und diese Fotos für rein schulische Zwecke (Aushang, Öffentlichkeitsarbeit) verwendet werden:

	 Ja        Nein
	 Ja        Nein




	Ort, Datum
	
	Unterschrift des Erziehungsberechtigten



PTS Mattersburg		Kontakt:
Michael Kochstraße 44; 7210 Mattersburg		Tel.: + 43 2626 62225
www.pts-mattersburg.at		pts.mattersburg@bildungsserver.com
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