
TECHNISCH-NATURWISSENSCHAFTLICHE 
MITTELSCHULE RIED 2 
Peter-Rosegger-Straße 2, 4910 Ried 
TELEFON:  07752/82663 
E-MAIL: s412062@schule-ooe.at 
WEB: ms2.ried.at 

 

Anmeldung für das Schuljahr 2026|27 

 

Name Mutter: ______________________________________________________________ 

Straße:  ___________________________________________________________________  

PLZ: __________ Ort:  _______________________________________________________  

Telefon: _________________________ 

E-Mail-Adresse:  ____________________________________________________________  

 

Name Vater: _______________________________________________________________ 

Straße:  ___________________________________________________________________  

PLZ: __________ Ort:  _______________________________________________________  

Telefon: _________________________ 

E-Mail-Adresse: _____________________________________________________________ 

 

SCHÜLERIN/SCHÜLER 

Name:  ___________________________________________________________________  

Soz. Vers. Nr.: __________   Geb. Datum: ___________       weiblich      männlich 

 

KLASSE 

  1. Klasse Technik        1. Klasse Kunst und Kreativ       1. Klasse (ohne Schwerpunkt) 

 

SONSTIGES 

Derzeit besuchte Volksschule/Schule:  ___________________________________________  

Nachmittagsbetreuung wird voraussichtlich benötigt:      ja          nein 

Anmerkungen: ______________________________________________________________ 

 

_______________________________________________ __________________________________________________________________________________________ 

Datum Unterschrift eines Erziehungsberechtigten 


