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Miejsce


 data
Zgłoszenie na Kurs Oazowy dla Animatorów (KODA)
Diecezja Łomżyńska

Suwałki 24 styczeń – 3 luty 20013 r.
1. Imię i nazwisko: ………...........................................................

2. Dokładny adres (nr tel.; e-mail) ....................................................................................

...........................................................................................................................................
3. Parafia ...........................................................................................................................

4. Szkoła/uczelnia/praca ..................................................................................................

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

6. Data urodzenia ......................................

7. PESEL:
...................................................................

8. W Ruchu od roku ..................................

9. Formacja (miejsce i rok):

ODB I
(, II,  III
........................................................
OND I(
...................................................................
OND II(
...................................................................
OND III( 
...................................................................
ONŻ I(
...................................................................
ONŻ II(
...................................................................
ONŻ III( 
...................................................................
INNE:
 
...................................................................
Szkoła Animatora 
.........................................................
10. KWC [kandydat od roku] ...........................  [członek od roku] ........................

W wypadku osób niepełnoletnich oświadczenie rodziców:

Zgadzamy się na udział naszego dziecka w Kursie Oazowym dla Animatorów organizowanym przez Ruch Światło-Życie diecezji łomżyńskiej w dn. 
…………………………………. w ………………………………….
.

.......................................................................................

 (podpis jednego z rodziców)

...........................................................

(podpis Księdza proboszcza kierującego na Kurs)
Dom Rekolekcyjn Betania w Suwałkach, ul. Łanowa 13:

Przyjazd we czwartek 24 stycznia do godz. 1800, wyjazd w niedzielę – 3 lutego o godz. 1500
