
 

 

 
SOK EX PO   MS  GY SEMESTERZEUGNIS 

VORAUSSETZUNG 

ERFÜLLT 
SCHULERFOLGS-
BESTÄTIGUNG 

AUFNAHMEPRÜFUNG 
AP 

GESCHAFFT 
AUFGENOMMEN 

         

                
 
 

Vario 
 

Marketing u. 
Eventmanagement 

 
Controlling u. Management  

 
Sportmanagement 

 
 

        Neben Englisch wähle ich folgende Fremdsprache: 

  
        Französisch    Spanisch    egal 
 
 

        Schulbeginn ab 2 EH möglich     Ja   Nein                

 Ich bin Leistungssportler/in        Ja   Nein 

HANDELSAKADEMIE  und  HANDELSSCHULE 
WELS 

   IW          
 

Internationale Wirtschaft 
und Marketing 

           Spanisch und Französisch 
 

  

 
Anmeldung Schuljahr 2024/25 

 
        HANDELSAKADEMIE                             HANDELSSCHULE    

Gewünschtes Businessmodul bzw. Sprachenmodul bitte ankreuzen                                        Office Management 
 
 

      
_______________________________________       ________________________________________ 
Familienname Vorname(n) 
BITTE IN BLOCKSCHRIFT AUSFÜLLEN 
 
 

                          
 

     Creativ   
     
  

WMD  
Web- und Multimediadesign 

    CMC 

 #creativ #marketing  
 #communication 

 

  Management 
 

HCM  
Gesundheits- und  
Sozialmanagement 

    Managementplus   
 General Management  

Business Administration 

 

  Unentschlossen 

 
  
   Neben Englisch wähle ich folgende Fremdsprache: 

  

   Französisch    Italienisch    Spanisch 
   

    
 
 
 

    Erst-   Zweit-Wunschschule       
 
 
 
 
 
 

4600 Wels | Stelzhamerstraße 20 | Tel.: 07242 443 30 

office@hak2wels.at | www.hak2wels.at 

Persönliche Daten der Schülerin/des Schülers 

4600 Wels | Stelzhamerstraße 20 | Tel.: 07242 455 76 

office@hak1wels.at | www.hak1wels.at 

HAK Ausbildungsschwerpunkte zur Wahl 
 

Interne Vermerke 



 
 
 
 
 

 
 

Familienname Vorname(n) 
 

 
                                                                        weiblich       männlich      divers 
 SV-Nr. Tag Monat Jahr 
 
 
Geburtsort Geburtsland 
 
 
Staatsbürgerschaft Religion Erstsprache 

 
 
PLZ Wohnort Alltagssprache 
 

 
Straße, Nr. 
 
Handy-Nummer 
(Schüler*in):  
 
E-Mail-Adresse (Schüler*in): 

 
 
 
besuchte Schulform in der 8. Schulstufe: 
 
 
derzeit (oder zuletzt) besuchte Schule: 
 
 
9-jährige Schulpflicht erfüllt? Ja  
 Nein  
 
 
Vorbildung (bitte Anzahl der Jahre angeben):  
 VS MS AHS PTS BMS BHS SO 
 
Legende: 
VS Volksschule MS Mittelschule AHS Allgemeinbildende höhere Schule 
PTS Polytechn. Schule BMS Berufsbildende mittlere Schule BHS Berufsbildende höhere Schule 
SO Sonstige Schulform  

 
 
Besondere Wünsche (z. B. Wünsche zur Klasseneinteilung mit anderen Schülern) 

 ...............................................................................................................................................  

 ...............................................................................................................................................  

 

 

 

                  

                             

BITTE IN BLOCKSCHRIFT AUSFÜLLEN 



 
 
 

 

Erziehungsberechtigt 

  Mutter   Großmutter   eigenberechtigt 
  Vater   Großvater   Sonstiges 
 
 
 
Mutter:  

 Familienname Vorname (akad. Grad) 

                    Erziehungsberechtigt 

  

 

 Tel.-Nr. 

 

 E-Mail-Adresse 

Adresse  
( 
 

PLZ Wohnort 

 
 
Straße, Nr. 
 

  ACHTUNG: Alle Schriftstücke der Schule gehen an die Adresse der Mutter! 
 

 

Vater:  

 Familienname Vorname (akad. Grad) 

                    Erziehungsberechtigt 

 

 

 Tel.-Nr. 

 

 E-Mail-Adresse 

 

Adresse  
( 
 

PLZ Wohnort 

 
 
Straße, Nr. 
 
 
 
 
 
 

Erziehungsberechtigte/r 

                  

                       

                  

                       



 
 
Ich nehme zur Kenntnis, dass die Daten EDV-mäßig verarbeitet werden. Ich bin einverstanden, dass die 
Namensnennung für die Liste der aufgenommenen Schülerinnen/Schüler anonymisiert mit der 
Sozialversicherungsnummer auch im Internet erscheint. 
 
Ich erkläre mich ausdrücklich damit einverstanden, dass allfällige Bildaufnahmen, welche von meiner 
Person im Rahmen von Schulveranstaltungen aufgenommen werden, auf der Website der BHAKHAS 
Wels sowie im Jahresbericht und in den sozialen Medien der Schule veröffentlicht werden können. 
 
Zur Ergänzung des lehrplanmäßigen Unterrichts werden ein- und mehrtägige Schulveranstaltungen 
durchgeführt. Ich erkläre meine grundlegende Bereitschaft an diesen teilzunehmen. 
 
 
 
 
 
 
  ........................................................  ................................................................. 
 Ort, Datum Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten 

 

 
 

Anmeldung für das Schuljahr 2024/25 
 

vorläufige Anmeldung bis 16.02.2024 
fixe Anmeldung: 26.02. – 08.03.2024 

 
 

Öffnungszeiten im Sekretariat:      Montag – Donnerstag     07:30 – 14:30 Uhr 
                                                 Freitag                          07:30 – 12:30 Uhr 
 

1. Anmeldetag        Montag,   26.02.2024       07:30 – 18:00 Uhr ab 14:30 1. Stock 
2. Anmeldetag        Dienstag, 27.02.2024       07:30 – 18:00 Uhr ab 14:30 2. Stock 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Meine Informationen über die Handelsakademie Wels habe ich erhalten durch (Mehrfachnennungen 
möglich): 
 

 
 

 

   Bildungsmesse 
   Informationsabend 
    Schnuppern 
    Tag der offenen Tür 
 

     Freunde, Bekannte 
     Eltern 
     Medien 
     Sonstiges _____________________ 
 

Bringen Sie bitte zur fixen Anmeldung folgende Unterlagen mit: 

 
1. Schüler*innen der MS bzw. AHS: 

Schulnachricht der 8. Schulstufe (Original und Kopie) 
bzw. 
Schüler*innen der Polytechnischen Schule: 
Abschlusszeugnis der MS und Schulnachricht (Original und Kopie) 

 
2. Zeugnis der 7.Schulstufe 
 
3. Meldezettel 

 
4. e-card der Schülerin/des Schülers 

 
5. Geburtsurkunde (Original und Kopie) 

 

 


	Web- und Multimediadesign

