Archdiocese of Galveston-Houston

Office of the Permanent Diaconate
Oficina del Diaconado Permanente

FORMA DE DIACONOS PARA NOMINACION AL PROGRAMA DEL DIACONADO

Yo, , en mi capacidad de Diacono de la parroquia

nomino para ser invitado al programa de

diaconado a la siguiente persona:

Escoja el idioma preferido: L1 Inglés (1 Espariol

Nombre:

Direccion:

Ciudad, Estado y codigo postal:

[] Teléfono de casa:

[] Teléfono de oficina:

(] Teléfono Celular:

E-Mail:

Por favor describa los tipos de servicios no litirgicos que sugieren que la persona nominada
tiene ‘el corazon del didcono’ y debe ser considerado para el programa del diaconado permanente:

Firmada: Fecha:

Favor de enviar esta forma a: Dcn. Gerald DuPont, Office of the Permanent Diaconate
9845 Memorial Dr., Houston, TX 77024. Para méas informacion llame al: 713-686-4345 Ext. 268
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