
Taufanmeldung 
Ev.-luth. Kirchengemeinde Berge * Luthergemeinde 

Am Boll 2 * 49626 Berge 
 

Tag der Taufe: _____________________________________ Uhrzeit: __________________________ 
Ort: Lutherkirche zu Berge  

Durch: __________________________________________________ 
 

Taufspruch: ________________________________________________________________________ 
 

KIND  
 

Name   _________________________________________________________________________ 
Vorname  _________________________________________________________________________ 
Geboren am  ______________________________________ in ________________________________ 
 

VATER  
 

Name  _________________________________ geborener ______________________________ 
Vorname  _________________________________________________________________________ 
Geboren am  ___________________________________ in ___________________________________ 
Beruf   _________________________________________________________________________ 
Konfession  _________________________________________________________________________ 
 

MUTTER  
 

Name  _______________________________geborene _________________________________ 
Vorname  _________________________________________________________________________ 
Geboren am  ___________________________________ in ___________________________________ 
Beruf   _________________________________________________________________________ 
Konfession  _________________________________________________________________________ 
 
Anschrift  
Straße  _____________________________________________________________________ 
Ort  _____________________________________________________________________ 
FON  _____________________________________________________________________ 
MAIL  _____________________________________________________________________ 
 
Paten 
Name   Wohnort   Konfession  
 

 
 
 
 
Weitere Anlagen: Geburtsbescheinigung / Stammbuch  *  Patenbescheinigungen  *  Dimissiorale 


