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Sehr geehrte Eltern! 
 
Im kommenden Schuljahr 2022/2023 wird an der Mittelschule Werfen wieder eine 1. 
Klasse als Sportklasse geführt. 
Der Sportzweig hat keine sportliche Spezialisierung zum Ziel, sondern bietet ein 
verstärktes Angebot in den üblichen Hallen- und Freiluftsportarten. 
Die Voraussetzung für den Besuch der Sportklasse sind gute Beweglichkeit und 
Bewegungsfreude bei den Kindern. Auch Ausdauer und Kraft sollten entsprechend 
entwickelt sein. 
Für die Aufnahme sind  
→ ein positiver Eignungstest (21. Jänner 2022) und 
→ ein positives ärztliches Attest  (nach erfolgter Aufnahme) erforderlich. 
Gegenüber einer Mittelschulklasse mit wöchentlich 3 bis 4 Turnstunden,  hat die 
Sportklasse 7 Stunden Bewegung und Sport, wodurch sich im Schnitt 3 
Wochenstunden Unterricht (= ein Nachmittag) mehr pro Schuljahr ergeben. 
Bei Interesse ersuche ich Sie, Ihr Kind sobald als möglich, spätestens jedoch 
bis 20. Dezember 2021 schriftlich mit unten angehängtem Abschnitt zur 
Eignungsprüfung an der Sport - Mittelschule / Direktion anzumelden. 
Für weitere Fragen stehen Ihnen die Lehrerinnen und Lehrer der Sport-MS Werfen 
gerne zur Verfügung. 

          Mit freundlichen Grüßen 
 
             
 

         Direktorin 
 
 

 

Anmeldung zur Eignungsprüfung für die Sportklasse 2022/23 
 

Name, Adresse, Telefonnummer und Emailadresse der Erziehungsberechtigten:  
 
___________________________________________________________________ 
 
___________________________________________________________________ 
 
___________________________________________________________________ 
 
Ich melde mein Kind ____________________________, geb. am _____________, 
 
derzeit Schüler/in der VS ____________________, zur Eignungsprüfung für die  
 
Sportklasse der MS Werfen an.   
 

Mein Kind kann  Schwimmen     ja  nein (Zutreffendes unterstreichen!) 

    Schifahren ja nein 
Unterschrift: 
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