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_________________________________________________________________________________________ 

 
 

Anmeldung zur Erstkommunion 
 

Erstkommunionkind 

Name, Vorname:  ....................................................................................................................................................  

Adresse:  .................................................................................................................................................................  

Geboren am:  .................................  in (PLZ, Ort evtl. Staat)  .................................................................................  

Getauft am:  ....................................  Taufkirche/Pfarrei, Ort  ..................................................................................  

Bitte legen Sie den Taufschein (Kopie oder Scan) vor, wenn die Taufe nicht in unserem Pfarrverband  
(Bruckmühl, Vagen, Mittenkirchen) stattgefunden hat.  

 Mein Kind ist noch nicht getauft. Ich wünsche die Taufe meines Kindes.  

Besonderheiten (wie Allergien/Krankheiten/etc): ....................................................................................................  

Eltern/Erziehungsberechtigte: 
Vater: Name, Vorname:  .........................................................................................................................................  

Mutter: Name, Vorname:  .......................................................................................................................................  

Telefon:  ....................................  Mobil:  .........................................  E-Mail: ...........................................................  

 

Ich/Wir wünschen, dass oben genanntes Kind an der Vorbereitung zur Erstkommunion teilnimmt und erklären 
uns mit der Teilnahme des Kindes an der Feier der Erstkommunion einverstanden. Mit meiner Unterschrift 
bestätige ich das Einverständnis des nicht unterschreibenden Elternteils.  
 
 
 
..............................   ..................................................................................................................................  
Ort, Datum  (Unterschrift der Eltern bzw. Erziehungsberechtigten) 
 
 
 
Wir bitten Sie die Anmeldung bis zum 16. November 2023 abzugeben.  

- als Datei/Scan per E-Mail an: pv-bruckmuehl@ebmuc.de  
- oder abgeben/einwerfen im Pfarrbüro: Pfarrweg 3, 83052 Bruckmühl 

 
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 

Wird vom Pfarrbüro ausgefüllt: Erstkommunion in Pfarrei  O Bruckmühl  O Vagen 

 O Kommunions-Beitrag erhalten 

 O Taufschein erhalten O Taufe im MW+ O Taufe im Taufbuch 

 O Vermerk / MA-Kürzel 

mailto:pv-bruckmuehl@ebmuc.de
http://www.pfarrverband-bruckmuehl.de/

