
Oberschulzentrum  Schlanders 
39028  Schlanders 
 
 
 

Ansuchen um Zulassung zur Eignungsprüfung Schuljahr ______________ 
 

 
Klassenstufe __________ 

 
der Schulstelle 

 

 Realgymnasium 
 Sprachengymnasium 
 Fachoberschule für den technologischen Bereich (TFO) 
 Fachoberschule für den Wirtschaftlichen Bereich (WFO) 
 
 
 
Die/der unterfertigte_________________________________________________________, 

geboren am ________________ in _________________________, Prov.__________(___), 

wohnhaft in (Straße, Nr.) _____________________________________________________, 

(PLZ) ________ Gemeinde _______________________________, Prov.__________(___), 

Telefon _______ / ______________________ oder ________ / ______________________, 

Steuernummer  ____________________________________________________________, 

E-Mail-Adresse _________________________________________  

(ausschließlich diese wird für den weiteren Kontakt zwischen Kandidat und Schule benützt) 

 
e r s u c h t 

um Zulassung zur Eignungsprüfung 

 

Sie/er erklärt,  

ihren/seinen Steuerwohnsitz in (Straße, Nr.)______________________________________, 

(PLZ) ________ Gemeinde ________________________________, 

Prov.__________(___), 

zu haben. 

 

Folgender Studientitel ist vorhanden ___________________________________________  

o Zeugnis der _______________ Klasse 

o Diplom 

 

Angaben zur zuletzt besuchten Schule: 

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________ 



 

Angaben zur Art der Vorbereitung auf die Prüfung: 

 

 Eigenstudium mit Programmen (Curricula) des OSZ 

 Eigenstudium mit eigenen Programmen 

 Anderes: 

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________ 

 

Folgende Lehrer/Innen habe die Kandidatin / den Kandidaten auf die Prüfung vorbereitet: 

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________ 

 

Sonstige Bemerkungen 

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________ 

 

 
Dokumente: siehe Anlage 
 
 
 
Datum _____________________________ 
 
 
Unterschrift der Kandidatin/des Kandidaten 
 
 
___________________________________ 
 
 
 
 



 
Dokumente: 
 
1. Curriculum: Angaben zur Schullaufbahn 
 
2. Identitätsnachweis (Kopie der Identitätskarte) 
 
3. Studientitel: 
 

o Kopie Mittelschuldiplom 
o Kopie Zeugnis einer vorher besuchten Oberschule 
 
_______________________________________________________________________ 
Klasse                                      Schule 
 
o Kopie Abschlussdiplom einer vorher besuchten Oberschule / Universität 
 
_______________________________________________________________________ 
Schule / Universität 
 
 

4. Prüfungsprogramme: 
Mit Unterschrift des Kandidaten/der Kandidatin auf jeder Seite 
 
 
 

 
 
 
 
 
______________________________ 
               (Datum) 
 
 
 
 
_________________________________________________ 
             (Unterschrift der Kandidatin/des Kandidaten) 


