
Parafia Rzymskokatolicka                                                                                                    poznan-kiekrz.archpoznan.pl 

pw. św. Michała Archanioła i Wniebowzięcia NMP w Poznaniu  

ul. Chojnicka 41  

                        60-480 Poznań

                                               
               PROŚBA O PRZYGOTOWANIE DZIECKA DO PIERWSZEJ KOMUNII ŚW.  

 

1. Imię i nazwisko …………………………………………………………………………… 

2. Data i miejsce urodzenia ………………………………………………………………….. 

3. Miejsce zamieszkania ……………………………………………………………………… 

4. Data i parafia chrztu św. ………………………………………………………………….. 

5. Telefon kontaktowy ………………………………………………………………………. 

6. Szkoła …………………………………………………………………………………….. 

7. Klasa ……………………………………………………………………………………… 

 

 

 


