Evangelisch-lutherische Kirchengemeinde ST. ANDREAS

Kirchenbiiro: Di-Mi 9-12 Uhr - Telefon: 69 18 00 Fax: 6191268

Anmeldebogen
zur
Konfirmation

Familienname:
Vorname:
Geboren am:
Getauft am:

Taufspruch:

Anschrift:
Telefon:
Schule:
Geschwister:

Erziehungsberechtigte:

(Vater) Familienname:

(Mutter) Familienname:

Unterschrift;

Anmerkungen:

(hier bitte nichts ausfillen)
Konfirmation am:

Konfirmationsspruch:

23566 Libeck - Am Millerberg 12
kirche-schlutup@web.de — www.fischerkirche.de
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