
 

Anmeldung zum Konfirmandenkurs 2024/25 in Stephanus:  

 

Email Adresse: 

________________________________________________________________ 

Konfirmandin 

Name und Nachname des Kindes: 

________________________________________________________________ 

Geburstag des Kindes: 

________________________________________________________________ 

Ist Ihr Kind schon getauft? 

() Ja  ()nein 

Taufdatum des Kindes: 

________________________________________________________________ 

Wohnort des Kindes: (Straße, Hausnummer, Postleitzahl, Ort): 

________________________________________________________________ 

Erziehungsberechtigte*r 1 

Name der Mutter (Erheziehungsberechtigte*r 1): 

________________________________________________________________ 

Telefonnummer der Erziehungsberechtigte*r 1: 

________________________________________________________________ 

Handynummer Erziehungsberechtigte*r 1: 

________________________________________________________________ 

Email Erziehungsberechtigte*r 1: 

________________________________________________________________ 

 

Erziehungsberechtigte*r 2 

Name des Vater (Erziehungsberechtigte*r 2) 

________________________________________________________________ 

  



Telefonnummer der Erziehungsberechtigte*r 2 

________________________________________________________________ 

Handynummer Erziehungsberechtigte*r 2 

________________________________________________________________ 

Email Erziehungsberechtigte*r 2 

________________________________________________________________ 

 

Einwilligungen: 

1. Ich bin damit einverstanden, dass die Kirchengemeinde Fotos vom Unterricht, auf denen 

meine Tochter/ mein Sohn zu sehen sind, im Rahmen der kirchengemeindlichen 

Öffentlichkeit verwenden darf (Beamer in der Kirche, Gemeindebrief) 

() Ja, damit bin ich einverstanden. 

() Nein, das lehne ich ab. 

 

2. Ich bin damit einverstanden, dass die Daten aus diesem Formular in der Kirchengemeinde 

gespeichert werden. 

() Ja, damit bin ich einverstanden. 

() Nein, das lehne ich ab. 

 

3. Ich bin damit einverstanden, per Newsletter Informationen über das Gemeindeleben zu 

erhalten 

() Ja, damit bin ich einverstanden. 

() Nein, das lehne ich ab. 

 

4. Hiermit melde ich mein Kind zum KU 8 – KonfirmandInnenkurs 2024/25 verbindlich an. 

 

Datum: _________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________ 

Unterschrift Erziehungsberechtigte 


