RELATORIO GERAL PARA A SEDE CENTRAL
DO Selecione DE MEDITACAO DE

Por gentileza, envie este Relatdrio devidamente preenchido ao Departamento de Centros, uma vez por ano, depois das elei¢bes anuais.

NOME PARA O ENDEREGCO POSTAL: A/IC

ENDEREGO PARA CORRESPONDENCIA
DURANTE O NOVO TERMO:

(Para remessas e correspondéncias postais.
Geralmente, o endereco do novo Coordenador ou
Secretério)

E-MAIL DEDICADO AO GRUPO/CENTRO:
TELEFONE DEDICADO AO GRUPO/CENTRO:

(O e-mail e telefone dedicados ao Grupo/Centro seréo listados no
website da SRF)

PESSOAS A SEREM CONTATADAS PARA DAR INFORMAGOES SOBRE O LOCAL/HORARIO DAS REUNIOES:
(Informacdes que serdo fornecidas pela Sede Central a pessoas interessadas em frequentar seu Grupo/Centro de Meditacao)

NOME TELEFONE E-MAIL
Céd. Pais DDD Ndmero

Favor digitar “NOVO” junto dos nomes daqueles que ocuparéo certo cargo pela primeira vez e.g. Sr. Jodo da Silva NOVO

(inclua o titulo para cada nome: Sr., Sra., Srta.)

NOME TELEFONE E-MAIL

Coordenador:

Secretéario:

Tesoureiro: | | | |

Membros do
Conselho:

Qutro?:

Professores da Escola Dominical: Assistentes da Escola Dominical:

Mar. 2019


Joao
Typewritten Text


2
Favor digitar “NOVO” junto dos nomes daqueles que ocuparao certo cargo pela primeira vez e.g. Sr. Joao da Silva NOVO

(inclua o titulo para cada nome: Sr., Sra., Srta.)

Leitores de Servigo:

Favor acrescentar outros comentarios sobre o Grupo/Centro de Meditacao e suas atividades. Obrigado.
COMENTARIOS ADICIONAIS:

Mar. 2019



PROGRAMACAO DOS SERVICOS: Média de

Dia(s) Hora Freauéncia comparecimento
Servico de Meditacao
Servico de Leitura
Servico Inspirativo
Servico de Oracéao
SERVICOS COMEMORATIVOS E ESPECIAIS: Data Hora Comparecimento

Aniverséario de Paramahansa Yogananda

Meditacdo Comemorativa do Aniversario de
Paramahansa Yogananda

Mahasamadhi de Paramahansa Yogananda

Meditacdo Longa de Natal

Vocés realizam Servigos Comemorativos
para os outros gurus da SRF? | Sim/Nao Média de comparecimento:

LOCAL DOS SERVICOS E REUNIOES:

|(Para comentarios adicionais pressione aqui)|

LOCAL DE
REPTIAOE O Residéncia particular O Alugado O Alugado O Sede
| B p por prazo por prazo propria
Capacidade Maxima da Capela: determinado indeterminado

OUTRAS INFORMACOES:
1. O Conselho Administrativo se retne regularmente para analisar assuntos relacionados ao grupo?

Sim/Néao Comparecimento Frequéncia

2. Reunides gerais sao realizadas para que todos os membros possam discutir assuntos relacionados ao grupo?

Sim/N&o Comparecimento Frequéncia

3. Encontros sociais sao organizados para confraternizagao entre os membros do grupo?

Sim/N3o Comparecimento Frequéncia
4. O seu grupo organiza retiros conduzidos? Sim/Néao
De um dia Comparecimento Frequéncia
De fim de semana Comparecimento Frequéncia

| Para comentarios adicionais pressione aqui |

Nome do Coordenador atual:

Nome do Secretario atual: Data:

Pressione aqui para SALVAR

Mar. 2019
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