
 

 
 Róm. Kat. Plébánia   ..................................................................................................................
 
 Helység, utca, házszám   ..................................................................................................................

 Telefon / Fax   ..................................................................................................................

 E-mail   ..................................................................................................................

KERESZTELÉSI ENGEDÉLY

Alulírott mint a szülők saját plébánosa, fi gyelembe véve az Egyházi Törvénykönyv 530. kán. és 857. kán. 2. §. 

előírásait, ill. a pécsi megyéspüspök 2677/2015. számon kiadott rendelkezését, engedélyt adok, hogy az alább 

megnevezett gyermeket ............................................................. egyházmegye  ...........................................................  

település  ............................................................................................  plébániáján/templomában kereszteljék meg.

A születés helye és ideje

A keresztelendő neve

Neme

Származása

A szülők Apa Anya

Családi és keresztneve

Vallása

Származási helye

Lakóhelyük

A keresztelés anyakönyvezését az Egyházi Törvénykönyv 877. kán. 1. §. és az Egységes Katolikus Anyakönyvezé-
si Szabályzat 15. §. (2) szerint a keresztelés helyének plébánosa köteles végezni.

A keresztelés megtörténtét a szabályos anyakönyvezés után az összes adatokkal együtt harminc napon belül a 
keresztelés helyének plébánosa köteles jelenteni a szülők saját plébánosának az Egységes Katolikus Anyaköny-
vezési Szabályzat 15. §. (3) szerint.

Ez az értesítés a plébánia fenti címére küldendő.

Kelt: ........................................................................ (P.H.) ........................................................................
plébános

Ikt.
sz.


