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Baptismo de  

 

 
Para ser Padrinho/Madrinha de Baptismo requer-se (conforme o Cân. 874§1, do Código de Direito Canónico): 

  

 Ter completado 16 anos de idade; 

 Ser Católico e já ter recebido os sacramentos da iniciação cristã – Baptismo, Crisma e Eucaristia 

 Levar uma vida de acordo com a Fé católica e a missão que vai desempenhar (não podem ser 

padrinhos por ex. : os casados apenas civilmente, os que vivem juntos, os divorciados recasados ou 

juntos, os membros de outras religiões, etc.). 

 

 

Proponho para Padrinho/Madrinha …...………………………………………………………………. 

Idade …………  Estado Civil ………………  Profissão……………………………………………. 

Nascido(a) na freguesia de …………………………………………………………………………… 

Concelho de …………………………………………………………………………………………... 

Residência …………………………………………………………………………………………… 

Telefone …………………….      Telemóvel ………………………. 

Onde foi baptizado(a) ……………..……………………….. Data ………………………………. 

Onde foi crismado(a) ………………………………………. Data ……………………………..... 

Onde casou …………………………………………………. Data ………………………………. 

[casado(a) apenas civilmente       vive junto(a)/em união de facto      outra situação, qual?...............] 

Vive em situação religiosa regular, de acordo com as leis da Igreja?........................................... 

Pratica regularmente a vida cristã, nomeadamente: 

Missa Dominical……sempre      ……….raramente        …………nunca 

Confissão……………sempre      ……….raramente        …………nunca 

Comunhão……..……sempre      ……….raramente        …………nunca 

                       

Tem intenção de tomar a sério a missão de Padrinho/Madrinha? ………………….. 

Assinatura do Candidato a Padrinho/Madrinha ………………………………………………………. 

Aceite como Padrinho/Madrinha……………………………………………………………………… 

 

Reunião de Preparação (se for feita numa outra paróquia terá de vir carimbado) 

  Paróquia …………………………………….                                                 Data .........................   

  Responsável ………………………………………………………………………………………..  


