
ZGŁOSZENIE CHRZTU    

                                                                                                       
                                                                                                  nr  Aktu  Chrztu........................... 

 

1. Imię dziecka (imiona): ........................................................................................................ 

2. Nazwisko: ........................................................................................................................... 

3. Data i miejsce urodzenia : .................................................................................................. 

USC w ……………….…..……… Nr aktu .................................. z dnia ………..…….............. 

4. OJCIEC DZIECKA: 

Nazwisko, imię:....................................................................................................................... 

Wiek: .................... Zamieszkanie: ......................................................................................... 

5. MATKA DZIECKA: 

Nazwisko, imię:............................................................................ Z domu ………………..…. 

Wiek: .................. Zamieszkanie: ........................................................................................... 

6. ŚLUB KOŚCIELNY RODZICÓW (data i miejsce ślubu): ................................................... 

 

7. OJCIEC CHRZESTNY: 

Nazwisko, imię: ...................................................................................................................... 

Wiek: ................. Zamieszkanie: ............................................................................................ 

Stan cywilny .............................................. 

 8. MATKA CHRZESTNA: 

Nazwisko, imię: ………………................................................................................................ 

Wiek: ................. Zamieszkanie: ............................................................................................ 

Stan cywilny .............................................. 

 

10. CHRZEST: dn. ................................................................................... godz. ................... 

 

11. Załączone dokumenty: 

- akt urodzenia  (oryginał / kopia) 

- spowiedź matki, - spowiedź ojca, spowiedź matki chrzestnej, - spowiedź ojca chrzestnego 

− zaświadczenie Rodziców Chrzestnych od Księdza Proboszcza z własnej parafii 

 

 Zgłoszenie oraz potrzebne dokumenty należy złożyć w kancelarii parafialnej nie później niż 

3 dni przed zaplanowanym  chrztem.  

 

Parafia Św. Józefa ul. 18 stycznia 1, 05-170 Zakroczym tel.22 785-21-38  
www.parafiazakroczym.pl, e-mail kancelaria@parafiazakroczym.pl 


