Einreichdatum

5 HTL Leonding

next level

("  In Sokrates eingetragen

ANMELDEBOGEN - ABENDSCHULE

fur Aufnahmebewerber im Schuljahr 2024/2025

Wunschfachrichtung

O HOHERE LEHRANSTALT FUR BERUFSTATIGE - INFORMATIK

O HOHERE LEHRANSTALT FUR BERUFSTATIGE — SYSTEMTECHNIK / MEDIENTECHNIK

|:| Fiir den Fall, dass ich keinen Platz in der gewiinschten Fachrichtung erhalte, bin ich damit
einverstanden die andere Fachrichtung zu besuchen.

O Personen mit abgeschlossener Lehre

O Personen mit Fachschulabschluss

O Personen mit Reifeprifung bzw. gleichwertigen Schulabschluss

Familienname

Vorname(n)

Soz.Vers.Nr. Geb.Dat.

Land PLZ

Ort

Stral3e/Nr.

Tel.Priv.

Tel.Dienstl.

E-Mail:

Staatsburgerschaft Muttersprache

Datum

Religion

Unterschrift

HTBLA Leonding | LimesstralBe 12-14 | A-4060 Leonding | Tel.: +43 (0)732 67 33 68 - 0 | office@htl-leonding.ac.at | www.htl-leonding.ac.at




Bildungs- und Berufsweg *
8. Schulstufe

O Hs/Nums O sHs O awHs (O sonstige

Personen mit Lehrabschlusspriifung

Lehrabschlussprifung in:

Prifungsdatum:

Personen mit Reifepriufung / gleichwertigem Schulabschluss bzw. Fachschulabschluss

Reifeprifung /
gleichwertiger Schulabschluss O

oder far

Fachschulabschlusspriifung O

Prufungsdatum:

Schultyp:

Schwerpunkt:

Weitere Ausbildung (Schulen, Kurse, .....)

Berufstatigkeit

Tatigkeitsbezeichnung Firma Dauer

* hierfiir sind der Anmeldung entsprechende Nachweise (in Kopie) beizufiigen

Folgende Unterlagen in Kopie beilegen:

Geburtsurkunde Lehrabschlusszeugnis / Reifeprifungszeugnis

E-Card Jahreszeugnis der 8. Schulstufe
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