
 

 

MITTELSCHULE VÖLKERMARKT  
 

 Dir. Dipl.Ing.(FH) Hermann Enzi  

 

J-H.-Pestalozzi-Straße 4/1  04232/2813 www.msvoelkermarkt.edupage.org 
9100 Völkermarkt  04232/2813-14 direktion@ms-voelkermarkt.ksn.at 

ANMELDUNG 
an der Mittelschule Völkermarkt für das Schuljahr 2025/2026 

 
 

Familienname:     

Vorname:     

Geschlecht:   männl.  weibl.  SVNR.:     

Geburtsdatum:    Postleitzahl:     

Geburtsort:    Wohnort:     

Staatsbürgerschaft:    Straße, Nr:     

Religion:         

Tel.Nr.   eMail Eltern:   

Derzeit besuchte Volksschule:      

Ich melde mein Kind an der Mittelschule Völkermarkt ab der ersten Klasse für folgenden 
Sprachenschwerpunkt an: (Mehrfachnennung mit Slowenisch möglich)  

 

Slowenisch als Wahlpflichtgegenstand     

Italienisch als Wahlpflichtgegenstand    

Englisch–Vertiefung als Wahlpflichtgegenstand     

O D E R    

Mein Kind wird die MINT-Klasse besuchen    

O D E R    

Mein Kind wird den Schwerpunkt Persönlichkeitsbildung besuchen    

Ich werde mein Kind voraussichtlich zur Schulischen Tagesbetreuung mit getrennter 
Abfolge von Unterricht und Freizeit anmelden.   
(monatl. Pauschalkosten ca. 60,- €, Montag bis Freitag, 11:30 bis 17:00 Uhr).  

  

Anmerkungen/Wünsche:  

  
  

 

 

 
 
__________________ __________________ _________________________ 
  Ort    Datum  Unterschrift des Erziehungsberechtigten 


