
 MARIAKYRKAN, Luffarbacken 9, Åkersberga            

 
 
Anmälan till katekesen i MARIAKYRKAN                                  åk _____________________  
 
Anmälan till första heliga kommunion                                                           ▭ 
  
Deltagarens namn: _________________________________________  
 
Personnummer: ____________________________________________ 
  
1.Målsmans namn __________________________________________  
 
2. Målsmans namn___________________________________________ 
 
Adress _____________________________________________________  

___________________________________________________________ 

Mobilnr: målsman 1.__________________________________________ 
 
Mobilnr: målsman 2. _____________________________________________  
 
Mailadress/er: ________________________________________________ 
  
_____________________________________________________________ 
 
 
Medlem i församlingen ja ▭ nej ▭                   annan församling ___________________________ 
  
Döpt i ________________________________församling år_______ Dopbevis lämnad: ja▭ nej▭  
 
Får ditt barn vara med på bild som visas på församlingssidan/ katolska tidskrifter i material 
samt hemsida?  Ja        Nej 
 
Härmed godkänner jag att de uppgifter jag lämnat ovan får användas i syfte att hålla kontakt 
med oss föräldrar per mail och telefon under den tid barnet är inskrivet i katekesen.  Ja ▭ nej ▭   
 
Underskrift: ______________________________________________________________________________________________ 
 
 
 
Mail till kyrkoherden: kyrkoherde@varfrukyrkan.se  
 
20260819 

mailto:kyrkoherde@varfrukyrkan.se

