MITTELSCHULE
StraBwalchen

Dieses Blatt bitte vom Kind selbststdndig ausfiillen lassen
und ebenfalls zur Schuleinschreibung mitbringen!
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Mein Name:
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aktuelles
Foto/Sticker
von dir hier

einkleben
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Name meiner Eltern:

Geschwister an der MS StraBwalchen: 0O ja Klasse:

O nein

Geschwister, die an der MS Strallwalchen waren:

damaliger KV:

Cousin/Cousinen an der MS StraRwalchen: O ja Klasse:

Ich besuche die VS

O nein

Klassenlehrerlin:

,,Das bin ICH" — erzihle uns von dir (Familie, Wohnort, was du gerne in der Freizeit machst, ... [ndchstens 10 Satze])

Mittelschule StraBwalchen | AichbergstraBe 1 | 5204 StraBwalchen
06215-8302-11 | direktion@ms-strasswalchen.salzburg.at




