
--------------------------------------------------------------------------------------
Impegno di adesione alla recita della coroncina della divina misericordia

Io___________________________________________________________________________ mi impegno per un anno a recitare 
la coroncina della divina misericordia (possibilmente alle 15.00

 

del pomeriggio)

 

per le seguenti intenzioni:

Impetrare Misericordia per il mondo intero 
Per la conversione dei peccatori e la salvezza delle anime 
Secondo le intenzioni di Maria Regina della Pace e Madre di Misericordia 
Modulo di adesione

Cognome*: ______________________________________________________________

 

Nome*: ________________________________________________________________
Via__________________________________________________________ n.

 

_________
Cap: _____________________

 

Città:_________________________________________
Provincia:_______________________________________________________________
Indirizzo e-mail*_________________________________________________________
Data Inizio*______________________ Data Fine*: __________________________

Si chiede, gentilmente, di spedire questo modulo al seguente indirizzo: 
Apostoli della Divina Misericordia con Maria Regina della Pace 
Via Pietro Tacchini n. 32 –

 

00197 Roma

 

per informazioni tel: 06-8084150
Riceverai gratuitamente il nostro giornalino.
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