
    

   

 

 

 

1. PARTICIPAÇÃO  
 

DESEJO PARTICIPAR NA MISSÃO VICENTINA DA(S) SEGUINTE(S) MANEIRAS:  

1.1. PELA ORAÇÃO ………………………………………………………….……………………………….…………………….…….…. ⃝ 

1.2. PELA PARTICIPAÇÃO DIRETA NAS MISSÕES (INDO ÀS MISSÕES) ……………….….…………………….……. ⃝ 

1.3. PELA AJUDA ECONÓMICA …………………………………………………………….………….…………………………….... ⃝ 

1.3.1. CONTRIBUO MENSALMENTE COM __________ €  

1.3.2. CONTRIBUO ANUALMENTE COM __________ €   

1.3.3. CONTRIBUO OCASIONALMENTE COM __________ € 

1.4. POR OUTRAS MANEIRAS (INDIQUE QUAIS) ……………………………..…………….………………..………..…….. ⃝   

1.4.1. ______________________________  

1.4.2. ______________________________  

 
2. BENEFÍCIOS  
 

FICO EM UNIÃO COM TODA A IGREJA MISSIONÁRIA E COM OS MISSIONÁRIOS VICENTINOS, BENEFICIANDO:  

2.1. DA SUA ORAÇÃO DIÁRIA;  

2.2. DE UMA MISSA SEMANAL (AO SÁBADO), PELAS INTENÇÕES DE TODOS; 

2.3. DO DIREITO DE PARTICIPAR NOS ENCONTROS MISSIONÁRIOS; 

2.4. DO ENVIO DO “INFORMATIVO” SOBRE TUDO ISTO. 

 
3. DADOS  

NOME ________________________________________________________________________________  

MORADA (RUA)  ________________________________________________________________________  

CÓDIGO POSTAL _______ - _____      LOCALIDADE _____________________________________________ 

DATA DE NASCIMENTO ____ / ____ / _______       TELEFONES  ___________________________________ 

E-MAIL _______________________________________________________________________________  

NÚMERO DE CONTRIBUINTE _______________________        DESEJA RECIBO PARA IRS?  ⃝ SIM   ⃝ NÃO 
 

 

Envie esta ficha, depois de preenchida com muito amor e generosidade, para: 

PROVÍNCIA PORTUGUESA DA CONGREGAÇÃO DA MISSÃO 
ESTRADA DA LUZ, 112, 1º DTO 

1600 – 162 LISBOA 
 

 TEL: 217 226 150 | IBAN: PT50 0018 0000 41383382001 54 
 

 E-MAIL: colaboradoresdamissaovicentina@gmail.com 


