Anmeldung zum Konfirmandenkurs 2024/2025

Name und Vorname

Hiermit melde ich zum P_(onfirmandenkurs an:

Unterschrift der/des Konfirmanden/-iN. ........ooiiiiiiii it ettt ee e eiiineseeraaenans

Unterschrift eine(r)s Sorgeberechtigten

Ich bin als Sorgeberechtigter damit einverstanden, dass wir nur zum Austausch von '
Informationen z.B. Terminabsprachen tiber WhatsApp eine Gruppe griinden.



Anfragen hinsichtlich der Datenschutzgrundverordnung:

A) Ich bin als Sorgeberechtigte:r damit einverstanden, dass die ev.
Kirchengemeinden Watzenborn-Steinberg, Garbenteich und Hausen mit
Petersweiher, Steinbach und Albach nur zum Austausch von
Informationen und Terminabspracheh eine Gruppe (iber den
Messengerdienst Whatsapp griinden.

Ja ‘ : Nein

(zutreffendes bitte ankreuzen)

B) Ich bin damit einverstanden, das Fotos aus der Konfizeit auf denen mein
Kind zu sehen ist, fiir die Offentlichkeitsarbeit (Gemeindebrief,
Schaukasten, Homepage, Instagram, Facebook) unserer
Kirchengemeinden verwendet werden darf?

Ja, in allen

Ja, in bestimmten Bereichen .............. rervereeasesresa s s aresnenss s Fuu e semsrasnanen

' Nein

C) Ich bin damit einverstanden, dass Name und Vorname meines Kindes vor
der Konfirmation im Gemeindeébrief und in den Pohlheimer
Nachrichten/Fernwald-Nachrichten veréffentlicht werden.

1 Ja ’ Nein

Hiermit bestitige ich die Auswahl mit meiner Unterschrift:



