
Anmeldung zum Konfirmandenunterricht 

 

Vor- und Nachname (vollständig):    __________________________________________ 

Wohnort und Straße:_______________________________________________________ 

Telefonnummer/E-Mail: ___________________________________________________ 

Geburtsdatum:  _______________                 Geburtsort.: ________________________ 

Taufdatum: ___________________                  Taufort:  _________________________ 

Taufspruch: _____________________________________________________________ 

Anschrift der Schule: _____________________________________________________ 

                                    

 

Eltern 

1.Vater 

   Vor- und Nachname:    __________________________________________________ 

   Wohnort und Straße:    __________________________________________________ 

   Familienstand:   ________________              Konfession: ______________________ 

   Beruf:  ____________________________ 

  E-Mail: ____________________________ 

2. Mutter 

   Vor- und Nachname:   __________________________________________________ 

   Geburtsname:    _______________________________________________________ 

   Wohnort und Straße:___________________________________________________ 

   Familienstand: ________________                Konfession: _____________________ 

   Beruf: ____________________________ 

   E-Mail: ___________________________ 

 

Mit der Anmeldung werden die Bedingungen des Konfirmandenunterrichts und der 

Konfirmation anerkannt. 

 

 

_____________________________________________ 

         ( Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten)  


