
Bitte abgeben im Gemeindebüro, Lö3elstr. 2, 21682 Stade 
oder per Mail an: kg.cosmae.stade@evlka.de und kg.wilhadi.stade@evlka.de 

 
Anmeldung zum Konfi8 in St. Cosmae & St. Wilhadi 2026/27 

Nachname  
 

Vorname(n) 
[so wie sie auf der Konfirmations-
urkunde und in der Zeitung s.u. 
angegeben werden sollen] 

 
 

  
Geburtsdatum  

 
Geburtsort  

 
  

Ist Ihr Kind getauft? ☐ Ja   ☐ Nein   ☐ Tauftermin bereits geplant 
Taufdatum  

 
Taufort  

 
  

Datenschutz 
☐  Gruppenbilder von Konfi8-Aktionen, auf denen auch mein / unser Kind zu 

sehen ist, dürfen im Gemeindebrief sowie in der Lokalpresse in gedruckter 
Form abgebildet werden. 

☐  Auch im Internet (z.B. Instagram-Kanal der Kirchengemeinden) dürfen 
solche Fotos veröMentlich werden. 

 

Bekanntgabe der Konfirmand*innen in der Zeitung 
[Die Namen und ggf. Adressen der Konfirmand*innen werden mit dem entsprechenden 
Konfirmationstermin an die Lokalpresse weitergegeben. Außerdem werden nur die Namen 
auch im Gemeindebrief (Printversion und digitale Ausgabe) veröIentlicht.] 

☐ Mit der VeröMentlichung von Namen und Adresse bin ich / sind wir 
einverstanden. 

☐ Ich bin / wir sind lediglich mit der VeröMentlichung des Namens 
ohne Adresse einverstanden. 

☐ Mit der VeröMentlichung von Namen und Adresse bin ich / sind wir 
nicht einverstanden. 

 

Termin für die Konfirmation  
☐ Sa. 15.05.2027, 11:00 Uhr in St. Cosmae (mit Pastor Tobias Grotefend) 
☐ Sa. 22.05.2027, 11:00 Uhr in St. Wilhadi (mit Pastorin Ann-Katrin Hamsch) 
 
 
 
Ort und Datum Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten 
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