ParoquiadaMaia

Ficha de Recenseamento

Diocese do Porto

GAM - Grupo de Acélitos da Maia

A% ,iii 4

da Maia <

Nome do Acélito:

Data de Nascimento:

Naturalidade:

Data de Batismo:

Paréquia / Concelho:

Foto tipo passe atualizada

Morada:
a T . Elementos do Agregado
Cddigo Postal: Localidade: i~ Agreg
Familiar:
Telemével: Telefone: E-mail:
. L Especifique o tempo de pratica que ..
Experiéncia de Acdlito: . | Ano Catequese Atual: Paréquia:
possui
Sacramentos e Etapas de Iniciacdo Cristd Batismo Eucaristia Profissédo de Fé Confirmagdo
(assinalar os que ja recebeu):
Nome do Pai:
Telemével do Pai: E-mail do Pai:

Nome da Mae:

Telemével da Mae:

E-mail da Mae:

Observagoes:

Assinatura:

Data de Inscrigdo:

Assinatura do Coordenador:




