
An das Evang.-Luth. Pfarramt St. Michael 
Pfarrplatz 6 • 92637 Weiden i.d.OPf. • Tel.: 0961/4701577 • E-Mail: pfarramt.stmichael.weiden@elkb.de 
 

AAAAAAAAnnnnnnnnmmmmmmmmeeeeeeee llllllll dddddddduuuuuuuunnnnnnnngggggggg         zzzzzzzzuuuuuuuurrrrrrrr         KKKKKKKKoooooooonnnnnnnnffffffff iiiiiiii rrrrrrrrmmmmmmmmaaaaaaaatttttttt iiiiiiii oooooooonnnnnnnn        
 

Wir melden unsere Tochter / unseren Sohn für die Konfirmandenzeit 2018-2019 an. 
 

Unsere Tochter / unser Sohn:  ........................................................................................................................................  
    (Name, Vornamen) 

wohnhaft in:  .......................................................................................................................................................................  
  (PLZ, Wohnort, Straße, HsNr.) 

Handy-Nummer des Kindes:  ..........................................................................................................................................  
      (falls vorhanden) 

E-Mail-Adresse des Kindes: ............................................................................................................................................  
      (falls vorhanden) 

geboren am: ……………………………….. in:  ....................................................................................................................  
  (Datum)    (Geburtsort) 

getauft am: ………………………………… in:  ....................................................................................................................  
  (Datum)    (Ort und Name der Kirche) 

Taufspruch: …………………………………....... Der Taufschein liegt zur Einsichtnahme bei / nicht bei. 
  (Bibelstelle) 

Unsere Tochter / unser Sohn besucht folgende Schule:  .......................................................................................  

Klasse: ………….. Religionslehrer/-in ist z.Zt.:  ............................................................................................  

Sie / er hat …….…. Geschwister 
 
Vater:  .....................................................................................................................................................................................  
 (Name, Vorname, Beruf, Konfession) 

 ..................................................................................................................................................................................................  
 (Adresse – nur falls abweichendnur falls abweichendnur falls abweichendnur falls abweichend von der des Kindes) 

Mutter:  ..................................................................................................................................................................................  
 (Name, Vorname, Geburtsname, Beruf, Konfession) 

 ..................................................................................................................................................................................................  
 (Adresse – nur falls nur falls nur falls nur falls abweichendabweichendabweichendabweichend von der des Kindes) 

E-Mail-Adresse der Eltern (falls vorhanden):  ...........................................................................................................  

Telefonnummer: ……………………………………………….. gegebenenfalls Handy:  .................................................  

Angaben zum Taufpaten/-in: 

 ..................................................................................................................................................................................................  
(Name, Vorname, Adresse, Konfession) 

 ..................................................................................................................................................................................................  
(Name, Vorname, Adresse, Konfession) 

Auf Folgendes möchten wir hinweisen (z.B. Krankheit, besondere familiäre Situation): 

 ..................................................................................................................................................................................................  

 ..................................................................................................................................................................................................  

Wir nehmen davon Kenntnis, dass die Konfirmandenzeit das Ziel hat, den Glauben an Jesus Wir nehmen davon Kenntnis, dass die Konfirmandenzeit das Ziel hat, den Glauben an Jesus Wir nehmen davon Kenntnis, dass die Konfirmandenzeit das Ziel hat, den Glauben an Jesus Wir nehmen davon Kenntnis, dass die Konfirmandenzeit das Ziel hat, den Glauben an Jesus 
Christus zu stärken und die jungen Christen in das Leben der Gemeinde einzuChristus zu stärken und die jungen Christen in das Leben der Gemeinde einzuChristus zu stärken und die jungen Christen in das Leben der Gemeinde einzuChristus zu stärken und die jungen Christen in das Leben der Gemeinde einzubindenbindenbindenbinden. Dazu . Dazu . Dazu . Dazu sollen sollen sollen sollen 
vor allem die regelmäßige Teilnahme am Unterricht, dem Gottesdienst, sowie die Übernahme vor allem die regelmäßige Teilnahme am Unterricht, dem Gottesdienst, sowie die Übernahme vor allem die regelmäßige Teilnahme am Unterricht, dem Gottesdienst, sowie die Übernahme vor allem die regelmäßige Teilnahme am Unterricht, dem Gottesdienst, sowie die Übernahme 
kleinerer Aufgaben in der Gemeinde dienen.kleinerer Aufgaben in der Gemeinde dienen.kleinerer Aufgaben in der Gemeinde dienen.kleinerer Aufgaben in der Gemeinde dienen.    
Es ist uns bewusst, dass unser Vorbild und unsere Aufgeschlossenheit wesentlich zum guten Es ist uns bewusst, dass unser Vorbild und unsere Aufgeschlossenheit wesentlich zum guten Es ist uns bewusst, dass unser Vorbild und unsere Aufgeschlossenheit wesentlich zum guten Es ist uns bewusst, dass unser Vorbild und unsere Aufgeschlossenheit wesentlich zum guten 
Verlauf der KonfirmandenzeiVerlauf der KonfirmandenzeiVerlauf der KonfirmandenzeiVerlauf der Konfirmandenzeit beitragen können.t beitragen können.t beitragen können.t beitragen können.    
 
 ..............................................    .........................................................................    ...................................................................  
(Ort, Datum)   (Unterschrift des Vaters)   (Unterschrift der Mutter) 
 

Vermerke des Pfarramtes:  ...............................................................................................................................................  
Konfirmation am: .....................................................................  durch:  ...........................................................................  
Konfirmationsspruch: ...........................................................  Reg.Nr.: ...........................................................................  
Bemerkungen:  .....................................................................................................................................................................  


