ANMELDUNG fiir die 1. KLASSE AHS
Leistungssport (LRG)
fiir das Schuljahr 2026/27

Anmeldefrist: Mo, 09.02. + 10.02.2026
Uhrzeit: 09:00-12:00 Uhr
im Reithmanngymnasium

B Geschlecht: SVNR Geburtsdatum
Familienname Vorname(n) ‘ ‘ ‘ | | ‘ ‘ | |
z StraRe: PLZ/ Ort:
14
w
-
2
o Staatsbiirgerschaft: Von welcher (Volks-)Schule kommt der/die
@ Schiler/in:
Religionsbekenntnis:
Schule:
Familiensprache(n):
Erziehungsberechtigt: ] beide Elternteile ] Mutter [ vater O
Mutter Vater
£ Titel / Familienname Titel / Familienname
=)
:—E) Vorname Vorname
19}
@ . .
2 E-Mail: E-Mail:
g
2 Telefon/Mobil: Telefon/Mobil:
Q
N
w0 Wenn von Schiiler/in abweichend Wenn von Schiiler/in abweichend
Stral3e (Nr.) : Strafle (Nr.) :
PLZ, Ort: PLZ, Ort:
Bruder oder Schwester
Schule — Schulform istim SJ 2026/27 Schiiler/in an der Schule
Name Klasse
Leistungssport Unterstufe (LRG)

WICHTIGE HINWEISE:

o Sollte eine Aufnahme an der gewiinschten Schulform (Leistungssportrealgymnasium) nicht méglich sein, dann
kénnen Sie Ihr Kind fiir das SRG anmelden. Das Formular hierfiir finden Sie auf unserer Homepage. Den
sportlichen Eignungstest hat Ihr Kind bereits absolviert.

Ja Nein

Ich erklare mich mit der EDV-méRigen Erfassung und Verarbeitung dieser persénlichen Daten ausdriicklich einverstanden.

INNSDIUCK, @M i e et
Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten




