ZARZAD
DIECEZJALNEGO INSTYTUTU
AKCJI KATOLICKIEJ
DIECEZJI LEGNICKIEJ

DEKLARACJA CZL.ONKA ZWYCZAJNEGO AKCJI KATOLICKIEJ

Po zebraniu w dniu ........ccccoveeeeiieennnns 1 zapoznaniu si¢ ze statutem Akcji Katolickiej Diecezji Legnickiej
W PATATTL Lottt ettt h et s a e bt e bt et h et et sae b eaees prosze
o przyjecie mnie do AKCJI KATOLICKIEJ DIECEZJI LEGNICKIEJ w charakterze cztonka
zwyczajnego.  Zobowiazuje¢ si¢ do  podejmowania  zadan  apostolskich w  Kosciele

1w $wiecie w jedno$ci 1 wspolpracy z naszymi Pasterzami zgodnie ze statutem Akcji Katolickie;.

IMIONA: (e

Nazwisko: ..ccceevieiiiiniiiieieeeee, Z dOMU: .o
Adres: ul. e, Kod: oot s stel v,
Imig 0jca: .oovvveeiieeeeeee e, Imie matki: .....oevveiiviiiiieiiecceeee,
Data i miejsce urodzenia: ............ccecveeeveernnnennns Stan cywilny: ........c.cc.......
Imi¢ wspdtmatzonka: ..........cccoeevvienennnnen. Data $lubu: .....ccooeeiieennnn
Wyksztatcenie: .......ccceevvveeviieiniieiieeeen Zawod: ....oooiiiiiiiii
\Y TS TR o) v 1o USSR

Dzieci (poda¢ imiona i rok urodzenia):

podpis deklarujacego si¢
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OPINIA KS. PROBOSZCZA LUB ASYSTENTA PARAFIALNEGO:

miejscowosé, data pieczel podpis



