
Absender Referenzgeber/in (Name, Adresse) 

....................................................... 

....................................................... 

....................................................... 

Erzbischöfliches Ordinariat Bamberg 
Hauptabteilung Schule und RU 
Missio Canonica 
E-Mail: missiocanonica@erzbistum-bamberg.de 

Referenz zum Antrag auf Erteilung der Missio Canonica 

Allgemeine Angaben zur Referenz: 

Ich kenne Frau/Herrn ............................................................seit .................................................... 

Gründe für Bekanntschaft: .............................................................................................................. 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

Die Erteilung der Missio Canonica an Frau/Herrn 

.................. ........................................................................ kann ich befürworten.      ☐ Ja   ☐ Nein 

Ich bin überzeugt, dass er/sie im Rahmen des schulischen Bildungsauftrags 

den Religionsunterricht in Übereinstimmung mit der Lehre der katholischen            ☐ Ja   ☐ Nein 
Kirche glaubwürdig erteilt. 

Ich bin überzeugt, dass er/sie Zeugnis christlichen Lebens in Schule und Unterricht gibt. 

☐ Ja   ☐ Nein 
Sie/Er nimmt am Leben der Kirche teil. 

☐ Ja   ☐ Nein 
Mir sind Gründe bekannt, die gegen die Erteilung der Missio Canonica sprechen. 

☐ Ja   ☐ Nein 

Ggf. Begründung: ............................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................ 

.............................................                                                         ............................................. 
Ort, Datum Unterschrift: 

Ich bin im kirchlichen Verkündigungsdienst tätig als: ....................................................................... 
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