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Travtmannsdor / Leitha
Tel: 02169/2690 SKZ 307191
HauptstraBe 42
2454 Trautmannsdorf/Leitha
Email: vs.trautmannsdorf@noeschule.at  Site: www.vs-tfrautmannsdorf-leitha.at

SCHULERBLATT_ANMELDUNG

Familienname des Kindes:

Vorname:

geboren am:

geboren in (Ort, Land):

Geburtsurkunde: Geschlecht:

Zahl/Datum: mdnnlich O weiblich O

Staatsbirgerschaft: Erstsprache:
Iweitsprache:

Adresse (PLZ, Ort) StraBe, Nr.:

Religionsbekenntnis:

Wenn ohne Religionsbekenntnis, Interesse
am Unterr:
rom.kath O evang. O

Sozialversicherungsnummer des Kindes:

Bei Kindern mit nicht 6§?erreichischer
Staatsbirgerschaft (in Osterr. seit):

Kindergartenbesuch (wo, von-bis):

Geschwisterkinder (Vorname, Geb.jahr):

Mutter (Titel, Zu-, Vorname):

Vater (Titel, Zu-, Vorname):

E-Mail/Tel. Nr. E-Mail/Tel. Nr.
Vormundschaftsdekret Bei anderer Adresse eines Elternteils
(Behorde, Zahl, Datum) (PLZ, StraBe)
Erziehungsberechtigte/r: Anmerkungen:
Eltern O Mutter O Vater O
Datum: .o Unterschrift: oo

Zur Anmeldung bitte mitbringen: Geburtsurkunde, Staatsburgerschaftsnachweis oder
Reisepass, Sozialversicherungskarte - danke!
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