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MITTELSCHULE SILZ-MOTZ MS Silz-Métz

6424 Silz, Raimund-Walinéfer-Weg 8 | Tel: 05263 6301 | E-Mail: direktion@ms-silz-moetz.tsn.at

ANMELDUNG SCHULJAHR 2026/27

Daten der Schilerin/des Schilers

Familienname Vorname
PLZ Ort Strale Haus-Nr.
Mannlich / Weiblich Staatsburgerschaft | Religions-Bekenntnis Muttersprache

Sozialversicherungs-Nummer:
(10-stellig)

Daten des/der Erziehungsberechtigten

|:| Eltern |:| Vater |:| Mutter |:| Sonstige(r) Erziehungsberechtigte(r):
Familienname Vorname

PLZ Ort Strale Haus-Nr.

Telefon: Mail:

.................. L AM o,

Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten

Zur Anmeldung sind nétig:
1. dieses ausgefiillite und unterzeichnete Anmeldeformular Schuljahr 2026/27
2. das Semesterzeugnis der letztbesuchten Schule

¢ Sie kdnnen das Anmeldeformular und die Schulnachricht ab Montag 16.02.2026 in der MS Silz-M6tz
abgeben.
e Oder Sie mailen die Unterlagen an: direktion@ms-silz-moetz.tsn.at

Gerne stehen wir fir Fragen zur Verfigung:
e Telefonisch unter 05263 6301
e Per Mail unter direktion@ms-silz-moetz.tsn.at

DANKE far Ihr Vertrauen in die MS Silz-M6tz!
Wir freuen uns auf ein gemeinsames, erfolgreiches Schuljahr 2026/27.




