Der/die unterfertigte

MIGRATIONSHINTERGRUND

Erziehungsberechtigte/r des Schilers/der Schilerin:

Geburtsdatum:

Fachrichtung:

erklart, dass obgenannte/r Schuler/in folgenden Migrationshintergrund hat:

Staatsbiirgerschaft:

Schullaufbahn

In Sudtirol seit:

Grundschule

Name der Schule:

Unterrichtssprache:

Gemeinde:

Besuchte Jahre:

Staat:

Mittelschule

Name der Schule:

Unterrichtssprache:

Gemeinde:

Besuchte Jahre:

Staat:

Sprachlicher Lebenslauf

Muttersprache:

Erlernte Sprachen:

Mutter

Muttersprache:

Andere Sprachen:

Vater

Muttersprache:

Andere Sprachen:

|:| Ich erklare, dass meine angegebenen Daten korrekt sind.

Datum

GYMNASIUM

Unterschrift einer/s Erziehungsberechtigen:

IS
"”( RoenstraBe 12/Via Roen, 12 - 39100 Bozen/Bolzano - T 0471 272490 - F 0471 283401
F.ﬂ}':HDHITiI?SC.HULE

sogym-fotourismus@schule. suedtirol.it - sogym-fotourismus@pec.prov.bz.it
www.sogym.bz.it - www.fotourismus.bz.it - MwSt.-Nummer/Partita IVA; 80013870219
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