
Evang.-Luth. Pfarramt  Anmeldung zur Taufe    KirchengemeindeNr.  
             AZ 34/51 (Nr. 1-27.01.09)     502010 

Bitte deutlich schreiben in Druckbuchstaben 
 

Familienname 
der/des zu Taufenden______________________________________________________________________________________________ 
   akad.Grad       Geburtsname    
 

Vorname________________________________________________________�m�w_______________ 
  Rufname bitte unterstreichen                      Geschlecht wievieltes Kind 
 

Geburtstag    ______________ Geburtsort______________________________________________ 
 

ggf. Beruf:______________________________ Telefon-Nr.:___________________________________ 
 

Straße_____________________________________PLZ, Ort___________________________________ 
 
 

   Vater/Erziehungsberechtigter* Mutter/ Erziehungsberechtigte* 
     (nur bei der Anmeldung Religionsunmündiger oder beschränkt -mündiger) 
Familienname _________________________________________ _________________________________________________ 
 
Geburtsname _________________________________________ _________________________________________________ 
 
Vorname  _________________________________________ _________________________________________________ 
 
Geb.-tag/Konf. _________________  /_______________________ ______________________  /_________________________ 
 
Geburtsort __________________________________________ _________________________________________________ 
 
Beruf  __________________________________________ _________________________________________________ 
 
Straße  __________________________________________ _________________________________________________ 
 
PLZ, Ort  __________________________________________ _________________________________________________ 
 

Standesamtliche Eheschließung_________________________________________________________________ 
    Datum                                                                                             Ort 
 

Kirchl. Trauung      _________________________________________________________________ 
    Datum                                                                                             Ort 
    *Sind Eltern und Erziehungsberechtigte nicht identisch, bitte die Daten beider - ggf. gesondert - angeben. 
 

Taufe  Datum______________, _________________Ort, Kirche _______________________________ 
     Uhrzeit 

durch_________________________Taufgespräch __________________Tauftext:__________________ 
 

      Patinnen / Paten 
Familienname _______________________________ _____________________________________ 
Vorname _______________________________ _____________________________________ 
Konfession _____________Konfirmation � ja � nein ________________Konfirmation � ja � nein 
Wohnort  ___________________________     _____________________________________ 
 

Weitere Paten, Notizen______________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________________________ 
 

 
Unterschrift ___________________ den___________   ______________________________________ 
        Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten des/der zu Taufenden 
 

Befähigung zum Patenamt ist gegeben    � lt. Gemeindeunterlagen     � lt. Patenbescheinigung vom __________________ 
� Dimissoriale / Zession von/ an __________________________________________________ am____________________ 
 
Taufe vollzogen (ggf. nach Unterweisung)__________________________________________________________________ 
        Unterschrift der Pfarrerin/des Pfarrers 

 

Taufbucheintrag: Nr._________ Seite__________ am______________  Kopien wietergeleitet an  
 
Unterschrift der/des Kirchenbuchführerin/s____________________________ am_______________Handzeichen_________ 


