[ Anmeldung zur Erstkommunion in Fronleichnam 2024 ] [ bitte bis 5. Dezember abgeben ]

Erstkommunionkind Eltern

Name Vorname Name / Geburtsname Mutter Vorname

Stral3e, Nr. PLZ, Ort Name / Geburtsname Vater Vorname

geboren am in Telefon Email fur aktuelle Infos

Der Anmeldung liegt bei:

Schule Klasse [ ] Kopie des Taufscheins (wenn das Kind nicht bei uns getauft wurde)
(wichtig fiir den Kommunionausflug) [] 20,-

[ ] Datenschutzvereinbarung (siehe Riickseite)

Ich mochte gerne an der Erstkommunion-Vorbereitung teilnehmen und habe fir
regelmalige Gruppenstunden an folgenden Tagen fiir ca. 1,5 Stunden Zeit

(bitte nicht nur Lieblingstage, sondern alle moglichen Zeiten ankreuzen, damit [] Ich, , kann mir vorstellen, im Team eine
besser Kompromisse gefunden werden kdnnen): Gruppenstunde mit ca. 10 Kindern zu leiten. Das ware mir zu folgenden Zeiten
moglich:
Mo Di Mi Do Fr Sa So Mo Di Mi Do Fr Sa So
ab 10:00 ab 10:00
ab 14:00 ab 14:00
ab 15:00 ab 15:00
ab 16:00 ab 16:00
ab 17:00 ab 17:00
Wenn moglich, bitte mit folgenden Kindern zusammen in eine Gruppe: Hiermit melden wir unser Kind zur Erstkommunion 2024 in Fronleichnam an.
Datum Unterschrift der Eltern

Unterschrift des Erstkommunionkindes






