
 

 

Konfirmand/-innenanmeldung 
 
 

Name, Vorname      : 

Straße                    : 

PLZ, Ort               : 

Telephonnummer Eltern:    Mobil 
Telephonnummer Konfis  Mobil 

E-Mailadr. Konfi:  
E-Mailadr. Eltern: 

 

     E v. - L u t h . K irc h eng em ei nd e 
N i e n d o r f  

 
 

Geburtsdatum : 

Geburtsort : 

Standesamt : 

Registriernummer : 
 

 

Schule : 

Klasse : 
 

  

Vater, geb. am       : _______________ Geb.Name;  in: ______________________ 

 

          Konfession  :________________Kirchenmitglied: _____________________ 

  

Mutter, geb. am :_______________ GebName;   in:_______________________ 

 

          Konfession :_______________ Kirchenmitglied: _____________________ 

 

Geschwister/Alter: ___________________________________________________ 
 

 

Taufdatum : 

Taufort/stätte : 

Taufspruch : 

Taufpaten             : 
 

 

Konfirmationsdatum: 

Konfirmationsspruch: 
 
 

 

Bemerkungen :_ 
 

 

 
Datum : 

 

Pastor*in / Diakon/in: Siegel: 


