= Bildungsdirektion
Steiermark

Andie
Bildungsdirektion fur Steiermark
bildungsdirektion@bildung-stmk.gv.at

Ansuchen um Bewilligung eines freiwilligen
10. Schuljahres im Schuljahr

Name der Schilerin/
des Schilers:

Anschrift:

Geburtsdatum:

Staatsbirgerschaft:

Zuletzt besuchte Schule:

Zukinftig besuchte Schule:

SPF: ja nein
a.0.-Status: ja nein
Datum Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten

Name der Schule:

Es wird die Richtigkeit der Angaben des/der Erziehungsberechtigten
durch die Schulleitung bestatigt .

Datum Unterschrift der Schulleitung
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