Prosz¢ wypetnic tg form¢ DRUKOWANYMI ZGLOSZENIE DO S. BIERZMOWANIA

literami 1 dOIQCZy(’? Akt Chrztu SW. Paraﬁa éW Brata A|berta

Local Catholic Mission in Letchworth
Registered Charity No 1119423

Imiona i nazwisko:

Adres zamieszkania w UK:

Nr tel. (opiekuna):

Data urodzenia:

Miejsce urodzenia:

Imiona rodzicow:

Nazwisko rodowe matki:

Data chrztu Sw.:

Parafia chrztu sw. (wpisz réwniez
adres pocztowy):

Imie do bierzmowania (mozna
wybraé pdzniej)

Imie i nazwisko swiadka (mozna
dopisac pdiniej)

Deklaracja kandydata

ZOBOWIAZUJE SIE DO REGULARNEGO UCZESTNICZENIA W KATECHEZIE PRZYGOTOWUJACEJ DO SAKRAMENTU
BIERZMOWANIA, UCZESTNICZENIA REGULARNIE WE MSZY SWIETEJ NIEDZIELNEJ ORAZ PRAKTYKI SPOWIEDZI W |
PIATEK MIESIACA. ZOBOWIAZUJE SIE ROWNIEZ DO POWTORZENIA KATECHIZMU.

DATA PODPIS KANDYDATA

Deklaracja rodzicow

WYRAZAM ZGODE NA PRZETWARZANIE PODANYCH DANYCH W KARTOTECE PARAFII SW. BRATA ALBERTA W
LETCHWORTH ORAZ ROBIENIE ZDJEC | FILMOWANIE MOJEGO DZIECKA | PUBLIKACJE DO CELOW WYLACZNIE
PARAFIALNYCH (W CZASIE UROCZYSTOSCI BIERZMOWANIA ITP.)

DATA PODPIS RODZICOW




