
 
Ev.-Luth. Christuskirche Pinneberg 

Bahnhofstr. 2, 25421 Pinneberg 
Tel.: 04101/22257 

 

 
Anmeldung zum Konfirmandenunterricht  

 
 
 
 
Nachname: _____________________________________________________________ 
 
Vorname: _______________________________________________________________ 
 
Anschrift: _______________________________________________________________ 
 
Telefon: ________________________________________________________________ 
 
Geburtstag: _________________________ Geburtsort:_____________________ 
 
Tauftag: ____________________________ Taufort: _______________________ 
 
Name des Vaters: _____________________________________ Konfession 
 
Name der Mutter: ______________________________________ Konfession 
 
E-Mail-Adresse der Eltern: ________________________________________________ 
 
Schule: __________________________________ Klasse bei Anmeldung: __________ 
 
Bitte fügen Sie eine Kopie der Geburtsurkunde und, wenn getauft, auch eine Kopie der 
Taufurkunde bei. Vielen Dank 
 
 
Platz für Bemerkungen: 
 
 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
_____________________     _______________ 
Unterschrift Konfirmand/In     Unterschrift Eltern 
 


