KANCELARYJNA KARTA CHRZTU


DANE DZIECKA

Imię (Imiona) i Nazwisko:	
Data i miejsce urodzenia:	
Nr aktu urodzenia i miejsce wydania:	

Związek rodziców: bez związku/ kontrakt cywilny/ małżeństwo sakramentalne

DANE OJCA

Imię (Imiona) i Nazwisko:	
Data urodzenia:	
Adres zamieszkania	
Wyznanie	

DANE MATKI

Imię (Imiona) i Nazwisko:	
Data urodzenia:	
Adres zamieszkania	
Wyznanie	

DANE OJCA CHRZESTNEGO

Imię (Imiona) i Nazwisko:	
Data urodzenia:	
Adres zamieszkania	
Wyznanie	
Zaświadczenie od proboszcza o możliwości pełnienia funkcji chrzestnego?

DANE MATKI CHRZESTNEJ

Imię (Imiona) i Nazwisko:	
Data urodzenia:	
Adres zamieszkania	
Wyznanie	
Zaświadczenie od proboszcza o możliwości pełnienia funkcji chrzestnej?

Data i godzina chrztu	
Nauki przed chrztem	
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