Anmeldung zum Konfa Jahrgang

2024/2025
Ev.-luth. Kirchengemeinden Iber-Odagsen und Dassensen-Wellersen
Konfirmand:in Mutter/Vater/Erziehungsberechtigte:r
Name Name
Vorname Vorname
Adresse Konfession

__________________ falls abweichend:

mit dieser Adresse
Freundin/mit Telefoh
diesem Freund e-mail
mochte ich
zusammen in
eine Gruppe:
Telefon
e-mail
eboren am . .
8 Vater/Mutter/Erziehungsberechtigte:r
geboren in Name
Ggf. getauft Vorname
am
Ggf. getauft Konfession
in
Schule und falls abweichend:
Klasse Adresse
Telefon
e-mail
regelmaRig

einzunehmende
Medikamente,
Allergien, 0.a.:

Wir sind damit einverstanden, dass der

Name Ja O Nein O

und die Adresse Ja O Nein O

unseres Kindes vor den Konfirmationen in der Tageszeitung (Einbecker Morgenpost und Eule) und im
Gemeindenbrief veroffentlicht wird.

Wir melden unser Kind zum Konfirmandenunterricht an und wollen nach besten Kraften dabei helfen,
dass unser Kind das Ziel des kirchlichen Unterrichtes erreicht, ein lebendiges Mitglied unserer ev.-luth.
Kirche zu werden. Daher sorgen wir dafiir, dass unser Kind am Konfa, an Konfisamstagen und an
Ausfligen, sowie an den Konfirmandenfreizeiten und an 20 Gottesdiensten teilnimmt. Ich bin damit
einverstanden, dass meine Mailadresse im Verteiler der Konfi-Eltern fiir alle sichtbar ist.

Fotos: Innerhalb der Konfirmandenzeit diirfen fiir die Offentlichkeitsarbeit der Kirchengemeinde Fotos
von meinem Kind fiir Veroffentlichungen im Gemeindenbrief, in der Zeitung (Einbecker MoPo, Eule,
HNA) und auf den Homepages der Kirchengemeinden der Region Leinetal-Ahlsburg und der
Kirchengemeinde Einbeck verwendet werden. (ggf. streichen)

Ort/ Datum Unterschrift der Erziehungsberechtigten






