
Анкета ўдзельніка 

Апостальства дапамогі душам чыстцовым 

 
 

1. Імя, прозвішча ………………………………………………….…………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………. 

2. Дата нараджэння ………………………….……………………………………………………… 

3. Дакладнае месца жыхарства, тэлефон ……………………………………………... 

     ………………………………………………………………………………………………….….……….. 

     ………………………………………………………………………………………………….….……….. 

4. Сямейны стан ……………………………………………………..….……………………………. 

5. Прафесія …………………………………………...………………………………………………….. 

6. Парафія …………………………………………….…………………………………………………… 

7. Дыяцэзія ……………………………………………………..……………………………………….. 

8. Прыналежнасць да касцёльных суполак (напр., Трэці Закон, Жывы 

Ружанец і інш.) ……………………………………………………………………………………… 

     ……………………………………………………………………….……………………………………... 

     ……………………………………………………………………….……………………………………... 

9. Месца і дата ўступлення ў АДДЧ ………………………………………… 

………………………………………………………………………...…………………………………….

………………………………………………………………………………………………………………. 

 

 

………………………………………… 

Асабісты подпіс 


