ST. SVITHUN MENIGHET
PAROECIA S. SVITHUNI
ST. SVITHUNS GT. 8, 4005 STAVANGER

Forstekommunionsmelding

Merk : De gra feltene fylles ut av menighetens kontor

Kommunikanten
OrgSys ID | Fornavn |
Kjgnn Mellomnavn |
Etternavn |
Fadt | |: Sted/Land |
dd.mm.aa + personnummer Sted/Land
Dap | |: Kirke |
dd.mm.aa Kirke, Sted/Land
Hjemmeadresse |
inkludert postnummer og sted
Kommunikantens mor / foresatt 1
OrgSys ID | | Fornavn |
Fgdselsdato | | Etternavn |
O Katolsk O  Annet Telefon |
Kommunikantens far / foresatt 2
OrgSys ID | | Fornavn |
Fedselsdato | | Etternavn |
O Katolsk (m| Annet Telefon |
Forstekommunion
Dato | | Kirke/sted |St. Svithun, Stavanger, Norge
Prest | | Underskrift |

Underskrift bekrefter mottakelse av kommunion



