
Řeckokatolická farnost v  ....................................................................................... Pouze pro církevní účely! 
 

Č. j.: ......................................... 
 

Potvrzení o sv. křtu a myropomazání 
 Kniha ................... list ................. číslo................. 
 

  Sv. křest a myropomazání přijal(a)                        
– jméno a příjmení                             

   

  Adresa bydliště   

  Datum a místo narození   

  Datum a místo křtu a myropomazání   

  Otec   – jméno a příjmení   vyznání 

  Matka – jméno a příjmení, rozená   vyznání 

  Pokřtil a myropomazání udělil   

  Kmotři – jméno a příjmení 
 – adresa bydliště 

  

  Poznámka    

 
V ...................................................  dne ...........................  L. S. podpis ..................................................... 


	fill_1: 
	fill_2: 
	fill_3: 
	fill_7: 
	fill_8: 
	Datum a místo narození: 
	fill_10: 
	fill_11: 
	vyznání: 
	fill_12: 
	vyznání_2: 
	fill_13: 
	Poznámka: 
	V: 
	dne: 
	Text52: 
	Text53: 
	Text54: 
	Text55: 


