
Zgłoszenie dziecka do I Komunii Świętej w 2024 roku 
w Parafii św. Jana Bosko w Szczecinie 

(kancelaria parafii św. Jana Bosko: wt, śr, pt – 9.30-10.30; 16.00-17.30)  

Szkoła ………………………….…… Klasa …..… 

Imię Nazwisko dziecka  
data urodzenia  

miejsce urodzenia  
data chrztu  

Parafia Chrztu (pw.)  
Parafia Chrztu (miejscowość)  

Imię i Nazwisko Ojca dziecka 
 
 

Imię i Nazwisko Matki dziecka 
 
 

Rodzic samotnie wychowuje 
dziecko: 

tak/nie 

Ślub rodziców cywilny (data)  
Ślub rodziców 

kościelny/konkordatowy (data) 
 

Ślubu Rodziców kościelny – 
parafia 

 

Adres zamieszkania (nie 
zameldowania) dziecka; 

 

Parafia (ze względu na 
zamieszkanie): 

 

Telefon do Taty  
Telefon do Mamy  

 

Prawdziwość danych potwierdzam podpisem: ………………………………………… 

Załączniki: 

1. Pozwolenie z parafii zamieszkania na I Komunię poza parafią…….… 
2. Świadectwo chrztu (Ad sacra) dziecka jeżeli chrzest w innej parafii  


