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BUNDESHANDELSAKADEMIE   und 

BUNDESHANDELSSCHULE 
Stadionstraße 8–10, 8750 Judenburg 

 +43 5 0248 048, E-Mail: office@hakju.at, Homepage: www.hakju.at 

 

 Eingangsdatum: 

 
 

 
 

Bitte in BLOCKSCHRIFT ausfüllen! 

Anmeldung für: ❑ HANDELSSCHULE (Schule des Handelns)  

 HANDELSAKADEMIE in der Form 
 

 ❑ EUROPA-HAK ❑ StartUp-HAK ❑ digBiz (Digital Business) - HAK 
 Auswahl 2. Fremdsprache (Wunsch) Auswahl 2. Fremdsprache (Wunsch) Auswahl 2. Fremdsprache (Wunsch) 
 ❑ Französisch ❑ Französisch  

 ❑ Spanisch ❑ Spanisch  
 2. Wahl: ❑ StartUp-HAK  ❑ digBiz-HAK 2. Wahl: ❑ EUROPA-HAK  ❑ digBiz-HAK 2. Wahl: ❑ EUROPA-HAK  ❑ StartUp-HAK 

 

Ich werde in der 1. Klasse den         Religionsunterricht                Ethikuntericht            besuchen. 
 

Schüler: 

Familienname:  ...................................  ........................................  SV-Nr (10stellig): .....................................  

Vorname/n:  ...................................  ........................................   

Geschlecht: ❑ männlich ❑ weiblich Geburtsdatum:  .............................................  

Geburtsort:  ...................................  ..................  Geburtsland:  ...........................................................  

Postleitzahl, Wohnort:  ........................  ........................................  .....................................................................  

Straße, Hausnr.:  ........................................ ………………………………………………………………….. 

Telefon (Schüler):   ........................................  E-Mail-Adresse (Schüler) .......................................................................  

Staatsbürgerschaft:   ..........................  Muttersprache:  ...........................  Religion:  ..........................................  

Zuletzt besuchte Schule:  ..................  ..............................................  9jährige Schulpflicht erfüllt? ❑ ja ❑ nein 

 

Erziehungsberechtigte/r: 

Familienname:  ..............................  ........................................  .....................................................................  

Vorname/n:  ..............................  ........................................  .....................................................................  

 (Mutter)                                                     und                                           (Vater) 

Postleitzahl, Wohnort:  ........................  ........................................  .....................................................................  

Straße:  ............................................................  ................................................................................  

Telefon (Mutter/Vater): ...........................................................  ................................................................................  

E-Mail-Adresse (Eltern): .......................................................  ................................................................................  
 

Bitte das Original-Semesterzeugnis bzw. Original-Jahreszeugnis der 8. Schulstufe mitbringen! 
 

ERKLÄRUNG DES ERZIEHUNGSBERECHTIGTEN 

Hiermit nehme ich zur Kenntnis, dass gemäß § 6 Abs. 4 des Schulunterrichtsgesetzes, BGBI. Nr. 472/1986 in der derzeit geltenden Fassung, eine für eine bestimmte Schulart abgelegte Aufnahmsprüfung für dasselbe Schuljahr nicht 

wiederholt werden darf. 

Gemäß § 8 des obcit. Gesetzes berechtigt die erfolgreiche Ablegung einerAufnahmsprüfung – bei Erfüllung der sonstigen Aufnahmevoraussetzungen – zur Aufnahme in alle Schulen derselben Schulart in jenem Schuljahr, für das sie abgelegt 

wurde, sowie in den beiden folgenden Schuljahren; in gleicher Weise berechtigt die erfolgreiche Ablegung der Aufnahmsprüfung in eine berufsbildende höhere Schule auch zur Aufnahme in eine berufsbildende mittlere Schule. Unbeschadet davon ist 

jeder Aufnahmsbewerber jedoch zur nochmaligen Ablegung der Aufnahmsprüfung in den beiden Schuljahren berechtigt, die jenen, für das die Prüfung abgelegt wurde, folgen; macht ein Aufnahmsbewerber von diesem Recht Gebrauch, so ist dem 

Aufnahmsverfahren jeweils das bessere Prüfungsergebnis zugrunde zu legen. 

 

Ich bin damit einverstanden, dass die oben angeführten Daten ausschließlich für die Schülerdatenverwaltung verwendet werden! 

 
 

 

 

............................................ ................................. ............................................................................ 
Ort Datum Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten 

 

mailto:office@hakju.at
http://www.hakju.at/

