
KIRCHENAUSTRITTSERKLÄRUNG
Declaração de saída da igreja

Adresse der  Kirchgemeinde  Endereço da igreja do seu bairro

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

SEHR GEEHRTE DAMEN UND HERREN   Prezados Senhores e Senhoras

ICH ERKLÄRE HIERMIT DEN AUSTRITT AUS DER  O REFORMIERTEN protestante
Eu declaro por este meio o meu desligamento da igreja   O KATHOLISCHEN  católica
KIRCHE UND BITTE SIE, MIR DEN AUSTRITT ZU BESTÄTIGEN.  
e peço aos Senhores que confirmem a minha saída por escrito.

ICH MÖCHTE DAZU NICHT WEITER BEFRAGT/KONTAKTIERT WERDEN.
Eu não desejo que me questionem a este respeito ou que entrem em contacto comigo.

PERSONALIEN   Dados pessoais

NAME, VORNAME       
Sobrenome, Nome __________________________________________________________
            
GEBURTSORT, -DATUM                  
Local e data de nascimento      ______________________________________________________

TAUFORT, TAUFDATUM Local e data de batismo               O UNBEKANNT desconhecido

______________________________________________________________________________
                                                     
BÜRGERORT Nacionalidade ____________________________________________________

WOHNADRESSE Endereço   __________________________________________________ ___________ 

__________________________________________________________________________

DIESE AUSTRITTSERKLÄRUNG BEZIEHT SICH AUCH AUF MEINE UNTER 
SECHZEHNJÄHRIGEN KINDER: Esta declaração refere-se também aos meu filhos menores de 6 
anos:

NAME, VORNAME           GEBURTSDATUM        O TAUFORT, TAUFDATUM
Sobrenome, Nome                  Data de nascimento                 Local e data de batismo               

                                                              O UNBEKANNT desconhecido
__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

UNTERSCHRIFT   Assinatura   ____________________________________________________________

Ort, DATUM   Local, Data  _________________________________________________________________


