[bookmark: _GoBack]PARROCCHIA SS.NICOLO’ ED AGATA
ZOLA PREDOSA
SCHEDA DI ISCRIZIONE

Noi: Madre __________________________________ Padre _______________________________

Genitori di _______________________________________________________________________

Nato/a a ____________________________________ il ___________________________________
Residente a _________________________________ in via/piazza __________________________
Frequentante la scuola primaria ______________________________________________________
Classe e sezione __________________________________________________________________
Battezzato/a 		SI’          NO
Se SI’, battezzato presso la Parrocchia _________________________________________________
Parrocchia attuale di residenza _______________________________________________________
Recapiti telefonici __________________________________________________________________
Indirizzo mail _____________________________________________________________________

CHIEDIAMO PER NOSTRO FIGLIO/FIGLIA
I Sacramenti dell’Iniziazione Cristiana e di conseguenza ci impegniamo a garantire per nostro figlio/a una regolare frequenza alle attività del catechismo.
SEGNALIAMO
Eventuali allergie (da tenere presenti in caso di qualche festa o merenda in parrocchia)
________________________________________________________________________________

Data____________________Firma____________________________________________________
                                                         ____________________________________________________

