
 
 
 
 
 
 
 
 

Liststraße 8 

87509 Immenstadt 

Tel. 08323 800139 

Fax: 08323 800179 

E-Mail: info@merkurschule.de 

 
Voranmeldung  

 

f ü r  d i e  z w e i s t u f i g e  W i r t s c h a f t s s c h u l e  
 
 
 

...................................................................................................................................... 
vollständiger Name, Vorname der Schülerin/des Schülers 
 
 
...................................................................................................................................... 
geboren am    in    Religionszugehörigkeit 
 
 
...................................................................................................................................... 
PLZ/Wohnort/Straße/Hausnummer      Telefon 
 
 
...................................................................................................................................... 
Name des Vaters       Name der Mutter 
 
 
...................................................................................................................................... 
letzter Schulbesuch (Schule und Ort)     Klasse 
 
 

 
 
 
 
 

 Eingangsdatum (von der Schule auszufüllen): ......................................... 

PPrriivvaattee  

WWiirrttsscchhaaffttsssscchhuullee  MMeerrkkuurr  
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