Karta MINISTRANTA

Imie i nazwisko:

Data urodzenia: : klasa:

Numer telefonu kom. rodzica:

Numer telefonu kom. minnistranta:

e-mail rodzica:

e-mail ministranta:

Stuzba Niedzielna: (zakres| godzine na ktérej bedziesz stuzyt)

7:00, 9:00, 11:00, 1:00pm, 3:00pm, 7:00pm

Stuzba w tygodniu: (zakre$l ,X” godzine i dzieri swojej postugi w tygodniu)

8:00am 7:00pm
Poniedziatek
Wtorek
Sroda
Czwartek
Pigtek

Sobota

Pierwszy Wtorek Miesigca Msza Swieta dla wszystkich ministrantéw. Bardzo
prosze o obecnosc.



