
ANMELDUNG 2025/26 

DATEN DER SCHÜLERIN/DES SCHÜLERS 

Familienname: ___________________________________________________________________ 

Vorname(n) lt. Geburtsurkunde:  ____________________________________________________ 

Geschlecht:  weiblich männlich divers 

Geburtsort/Geburtsland: ___________________________________________________________ 

Staatsbürgerschaft: _______________________________________________________________ 

Religionsbekenntnis: __________________________ Alltagssprache: _______________________ 

Erstsprache bis Vollendung 3. LJ: __________________________________________ 

Sozialversicherungsnummer (Schüler:in):

Geburtsdatum Schüler:in (TTMMJJ):

PLZ, Wohnort: ___________________________________________________________________ 

Straße Nr.: ______________________________________________________________________ 

Gemeinde: ______________________________________________________________________ 

Telefon + E-Mail Schüler:in:   +  _______________________________

ERZIEHUNGSBERECHTIGTE(R) (mindestens eine E-Mail-Adresse verpflichtend!) 

Familienname, Vorname (Mutter):  ___________________________________________________ 

Telefon + E-Mail der Mutter:   +  _______________________________ 

Familienname, Vorname (Vater):  ____________________________________________________ 

Telefon + E-Mail des Vaters:   +  _______________________________ 

Familienname, Vorname (Sonstige):  __________________________________________________ 

Telefon + E-Mail Sonstige:   +  _______________________________ 

Adresse: wie Schüler:in,
oder _______________________________________________________ 

Wichtiger Hinweis: Die vorläufig 
aufgenommenen Schülerinnen und Schüler 
werden ab 24. März 2025 schriftlich verständigt.



ANMELDUNG FÜR: 

classicHAK sportHAK praxisHAS 

WELCHE SPORTART WIRD GEWÄHLT?  (gilt nur für die sportHAK) 

Turnen 1) 2) Tennis 1) 2) Fußball Akademie SV Ried  Fußball 

Indiv. Fußballcoaching 1) 2) Volleyball 1) 2) 

1) abhängig von der Mindestschüler:innenanzahl
2) abhängig von der Sportart ist ein Kostenbeitrag für das Training an den Kooperationsverein zu bezahlen

FREMDSPRACHE (gilt nur für die HAK) 

Italienisch Französisch 

9-jährige SCHULPFLICHT VOR Eintritt in die HAK/HAS erfüllt?  Ja Nein 

KALIUMJODIDTABLETTE (bei Reaktorunfall - Merkblatt auf der Homepage der Schule): 

 Ja                Nein 

DERZEIT bzw. ZULETZT BESUCHTE SCHULE: 

PTS in  MS in _____________________   _____________________________ 

 Sonstige _BG in __________________________  __________________________ 

VORBILDUNG (bitte Anzahl der Jahre angeben): 

 VS   MS  PTS  BMS   BHS   AHS 

BESONDERE WÜNSCHE z.B. zur Klasseneinteilung mit max. 2 anderen Schülerinnen/Schülern 

werden soweit dies organisatorisch möglich ist, gerne berücksichtigt. 

_______________________________________________________________________________ 

 

 

_______________________________________________________________________________ 

__ ________________________________________________ 
 

_________________________ 
Ort und Datum Unterschrift(en) des/der Erziehungsberechtigten 

Bitte bei der Anmeldung mitnehmen: 

• Schulnachricht im Original und Kopie

• Poly-Schüler:innen zusätzlich das Abschlusszeugnis der 4. Klasse MS im Original

• Kopie der Geburtsurkunde



Bitte beachten Sie: 

• Die Anmeldung wird erst wirksam, wenn alle Unterlagen (Schulnachricht im Original und 
Kopie, Geburtsurkunde in Kopie) eingelangt sind.

• Erst nach Abgabe der vollständigen Unterlagen und Erfüllung der Aufnahmebedingungen 
(eventuell Aufnahmeprüfung) erfolgt die Eintragung für den gewählten Schultyp (HAK, HAS) 
bzw. für Französisch oder Italienisch bei HAK-Bewerber:innen. Die definitive Zuteilung 
erfolgt am ersten Schultag im Herbst.

• Der/Die Aufnahmebewerber:in verpflichtet sich mit seinem Eintritt in die HAK/HAS Ried, die 

Hausordnung und alle sonstigen schulinternen Regelungen einzuhalten.

• Der/Die Aufnahmebewerber:in bzw. der/die Erziehungsberechtigte erklärt sich 
einverstanden, dass Fotos bzw. Videos, die eventuell im Laufe seiner Schulzeit gemacht 
werden und auf denen er abgebildet ist, in folgenden Online- und/oder Printmedien 
veröffentlicht werden dürfen:

- in Publikationen sowohl online als auch in Druckform, die im Rahmen des Unterrichts 
bzw. bei schulbezogenen Veranstaltungen entstanden sind, z. B. 
Informationsbroschüren, Projektberichte, Zeitungsberichte …

- auf der Homepage bzw. bei sozialen Medien der Schule, der Homepage der HAK OÖ und 

der Homepage der kaufmännischen Schulen auf HAK.CC

- auf der Homepage eines Projektes, an dem Ihre Tochter/Ihr Sohn beteiligt ist/war

- im Internet auf entsprechenden nicht kommerziellen pädagogischen eLearning Seiten 
(z. B.: Projekte, eLearning im Schulalltag und eLearning Cluster)

- in Broschüren des Bundeministeriums für Unterricht, Kunst und Kultur, in denen über 
das betreffende Projekt berichtet wird.

Der Aufnahmebewerber bzw. der Erziehungsberechtigte erhebt keinerlei Anspruch auf 
finanzielle Abgeltung. 

• Die Erziehungsberechtigten entbinden die Schule von der Aufsichtspflicht am Schulgelände 
in stundenplanmäßig anfallenden Freistunden, während der Pausen bzw. bei 
Unterrichtsentfall.

• Ein/e Schüler:in ist nicht zur Wiederholung des 1. Jg. HAK/der 1. Kl. HAS berechtigt, wenn 
das Jahreszeugnis mehr als drei „Nicht genügend“ aufweist und nicht alle 
Aufnahmebewerber:innen für die 1. Stufe aufgenommen werden können.

• Der Übertritt in die Polytechnische Schule ist nur bis 31.12. zulässig.

• Bitte teilen Sie uns Änderungen bei den persönlichen Daten (Namensänderung, Adresse, 
Kontaktdaten, Änderung des Erziehungsberechtigten, …) so schnell wie möglich mit.
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