
An das
Erzbischöfliche Generalvikariat 
Fachbereich Religionsunterricht, 
Lehrerbildung und öffentliche Schulen 
50606 Köln

ANTRAG
auf Anerkennung der Kirchlichen Bevollmächtigung

(missio canonica)

Hiermit bitte ich um Anerkennung der missio canonica

vom (Erz-)Bistum: _____________________________________________________________

Ich erkläre mich bereit, den Religionsunterricht in Übereinstimmung mit der Lehre der katholi-
schen Kirche glaubwürdig zu erteilen und ein persönliches Zeugnis christlichen Lebens zu geben.

______________________________________	 _______________________________
Ort, Datum		  Unterschrift

Anlagen:
1.	 beglaubigte Kopie der missio canonica bzw. Kirchlichen Unterrichtserlaubnis des anderen (Erz-)Bistums
2.	 Personalbogen



PERSONALBOGEN
für Religionslehrer/innen, die bereits von einem anderen (Erz-)Bistum 
eine missio canonica erworben haben.

Name, Vorname:	 ________________________________________
(evtl. Geburtsname)

	 ________________________________________

Geburtsdatum: 	 ____________________   Geburtsort: ____________________________

Falls eine kirchliche Weihe vorliegt, bitte angeben: _____________________________________	

						         
 (Diakonenweihe, Priesterweihe, Ordensprofess, …

Privatanschrift:	 ______________________________________________________________

		  ______________________________________________________________

Telefon: 	 ___________________  ggf. Mobilnummer: _________________________

E-Mail:	 ______________________________________________________________

Dienstbezeichnung: 	 _________________________________________________________	

Schule: 	 ______________________________________________________________

Schulanschrift: 	 ______________________________________________________________

		  _____________________________________________________________	

Masterprüfung/bzw. 

Erste Staatsprüfung:	 ___________________  Zweite Staatsprüfung:  ______________________

		  (Datum)						       (Datum)

für das Lehramt:	 ______________________________________________________________

in den Fächern: 	 ______________________________________________________________

Bitte ankreuzen:

	  Ich bin damit einverstanden, dass der Bereich Schule/Hochschule des Erzbistums Köln mir 
aktuelle Informationen zu Veranstaltungen und Ereignissen zuschickt, die für meine Tätigkeit 
relevant sind, und für diesen Zweck meine Daten speichert. 

Bitte informieren Sie mich über folgende Mailadresse: __________________________________		
						                     (falls von der o.g. abweichend)

______________________________________      ____________________________________		
Ort, Datum	                                          Unterschrift

Passbild
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