
 

 

 
SCRIVERE IN STAMPATELLO 

 
Parrocchia/Santuario/Cappellania di _______________________________________________________     

Forania _______________________________________ 

 
All’Ordinario della Diocesi di Nocera Inferiore-Sarno 
 
 

DOMANDA DI AMMISSIONE AL MINISTERO STRAORDINARIO DELLA COMUNIONE 
 
 
Ecc.za Rev.ma, 
  chiedo che siano ammessi a ricevere il ministero straordinario della Comunione i 
seguenti fedeli della mia comunità: 
 
 

Cognome Nome Nato il Indirizzo Tel / Cell 
     
     
     
     
     
     
     
     
     
     
 
 
Le necessità pastorali in cui sarà richiesto il loro ministero sono (segnare la principale):  

 la visita e la comunione ai malati;   
 la distribuzione della Comunione nelle Messe festive. 

 
Attesto che si distinguono « per la vita cristiana, la fede e la condotta » (CONGREGAZIONE PER LA 

DISCIPLINA DEI SACRAMENTI, Istruzione Immensae caritatis, Roma 1973, n. VI) e che parteciperà alle 
iniziative di formazione previste. 
 
Con ossequio. 
 
 
Data _________________ 
     

 __________________________________ 
             Firma del Parroco  

L. S. 


