
 

 

 
  

Dziecko (Child): 
Nazwisko / Last name     _________________________________________________________ 

Imię / First Name      _________________________________________________________ 

Adres / Address   _________________________________________________________ 

Data urodzenia    ______________________________________         __________ 
(Date of birth)                         rok/ year       miesiąc/ month           dzień/ day            wiek/ age 

Alergie / Allergies   _________________________________________________________ 

Inne Informacje  _________________________________________________________ 

(Other Information) 

 

 

Katechezę  dla dzieci w wieku 3-5 lat prowadzi siostra Halina  

 

SOBOTA 

SATURDAY     11.30 – 12.30  
 

Rodzice (Parents): 
 Matka (Mother) Ojciec (Father) 

Imie i Nazwisko 

(First and Last Name) 

 

___________________________ 

 

___________________________ 

Tel. Domowy 

(Home Phone) 

 

___________________________ 

 

___________________________ 

Tel. Komórkowy 

(Cell Phone) 

 

___________________________ 

 

___________________________ 

Email   

_______________________________________ 

 

________________________________________ 

Czy rodzice są zarejstrowani w parafii?   

(Are you registered with our parish?)          __ Tak (Yes)    __ Nie (No) 

Koszt / Payment $100 – gotówka/ cash      czek/check  

Parafia Św. Maksymiliana Kolbe 

4260 Cawthra Road 

Mississauga, ON 

L4Z 1V8 

Tel.: (905) 848-2420 

 

FORMA REJESTRACYJNA PROGRAMU DOBRY PASTERZ 

 Good Shepherd Catechism Registration Form  

Rok (Year) 2023 / 2024 

 

s. Halina (647) 205 7297 

 


