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Anmeldung zur Erstkommunionvorbereitung

Hiermit melde ich meinen Sohn/meine Tochter

Name*

geborenam .........ccccceeeieennnn. Namenstag (wenn bekannt): .........ccccccceeeiiininn,

Geburtsdatum™ Kalendertag des Namenstages™

WORNNNAIt IN L

Adresse
Telefonnummer der Eltern* Handynummer der Eltern
Emailadresse der Eltern
SChUIE ... Klasse ........cccceeeee.

besuchte Schule* besuchte Klasse*

zur Erstkommunionvorbereitung der Pfarre Pressbaum an.

Mein Kind mochte Erstkommunionstunde haben

O am Mittwoch (17 bis 18 Uhr)** O am Donnerstag (17 bis 18 Uhr)**
und wenn maoglich mit folgenden Kindern in der Tischgruppe sein:

Datum* Unterschrift des Erziehungsberechtigten

* Bitte in Druckschrift ausfiillen
** Entsprechendes Ankreuzen

HauptstraBe 75 A-3021 Pressbaum DVR 0029874(10791)
kanzlei@pfarrepressbhaum.at  Tel 02233 522 14 (Fax DW 4)



