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SEELSORGERAUM

TAUFANMELDUNG Tauftag:

Taufort:

Familienname:

Vorname:

Geboren am :

Name des Vaters:

Heimatort:

Religion:

Name der Mutter:

geborene:

Heimatort:

Religion:

Wohnadresse:

Telefon und Mail:

Pate:

Pate:

Taufpriester:

Taufgesprach:

Notizen:




