
Our Lady of Mercy Parish 
 

PLEASE  BECOME   INVOLVED   IN  YOUR  PARISH,  WE  NEED  YOU!  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

The  Engl i sh ‐speak ing  
Catho l i c  Church  of   the  
Madr id  Prov ince  
 
Parish Priest Fr. Ron Ochylski  
office • 91‐350‐3449 
home • 91‐718‐5571  
www.ourladyofmercy.info 
olm@ourladyofmercy.info 

Parish 
Calle Drácena, 23  
 28016 Madrid • Spain 

Office  
Calle Carlos Caamaño, 1 
 28016 Madrid • Spain 

Directions:  
Bus *52*, 150, 14, 16 or 29. 

Metro line #9 
stop at Pío XII  
exit: centro comercial 

Sunday Liturgy:  
celebrated at 11:00 AM 

Office Hours:  
Tuesdays 16:00‐20:00 
Wednesday 9:30‐14:30 
Thursdays 9:30‐14:30 

Confessions:  
First Saturdays  
14:00‐15:00 : call to confirm 
 and Sundays 13:00  
after Mass  
or by appointment 

CCD Classes:  
Sundays 12.10 ‐ 13:00 

Choir practice:  
Sundays 10:15  
inside the parish building 

Bible Study:  
2nd and 4th Sunday  
of every month after Mass 

Rosary:  
Sunday 10.30 in the small 
chapel 

Charismatic Prayer Group:  
Saturdays 18:00‐20:00 

Weekday Mass: 
Thursdays at 13:00 

N EW   P A R I S H I O N E R   R E G I S T R A T I O N   F O RM  
 

DATE     . . . .  /   . . . .   /   . . . . . . . . .  
 

Please,  f i l l  out  the below and return  
the form to Fr.  Ron PERSONALLY 

 
PLEASE  WRITE  CLEARLY  

In format ion   i s  conf ident ia l  and  not  shared  with   th i rd  part ie s  
 

LAST  NAME  &  F IRST : ……………………………………………...……………...…. 

( Spouse ’ s  name   i f  app l i cab le ) :…..…………………………………………….…. 

STREET  ADDRESS :  …………………………………………………………………… 

Z IP  CODE  &  C ITY :  ……………………………………………………………………. 

HOME  TELEPHONE:  …………………………………................................................. 
WORK  TELEPHONE:  …………………………………………………………………. 
CELL  PHONE:  …………………………………………………………………………. 

COMPANY  THAT  YOU  WORK  FOR:  ……………………………………................... 
EMAIL  ADDRESS :  …………………………………………………………………….. 
DO  YOU  WISH  TO  RECE IVE  PARISH  NEWS   IN  YOUR  E ‐MAIL?  ……………….. 

HOW  LONG  DO  YOU  PLAN  ON  STAYING   IN  MADRID?  ………………………… 

DO  YOU  HAVE  CHILDREN?   I F  SO,  
NAME   DATE  OF  BIRTH     SCHOOL  

………………………………… ………………… …………………….. 
………………………………… ………………… …………………….. 
………………………………… ………………… …………………….. 
………………………………… ………………… …………………….. 

ARE  YOU   INTERESTED   IN?    
CHOIR   ……    CCD  TEACHER   ……  EUCHARIST IC  MINISTER  …... 
USHER   ……     ALTAR  SERVER   ……        CHARITY  WORK   …... 
GREETER…… B IBLE  STUDY   ……   YOUNG  ADULT  GROUP  …... 
CHARISMATIC  PRAYER  GROUP     …… CAFÉ   …... 
PLANNING  PAR ISH  SOC IAL  FUNCT IONS   …… OTHER…………………………. 

HOW  WOULD  YOU  L IKE  TO  SUPPORT  PARISH?   
Eve ry  OLM  member  makes  a   commi tmen t  e i the r   f i n anc i a l l y  or   sp i r i t ua l l y .  

BANK  TRANSFER   ( * )……     ENVELOPES   ……          COLLECT ION  BASKET   …… 
( * )  p re fe r r ed  opt ion  

Would  you   l ike  Fr.  Ron  to  cal l  you  to  welcome  you  to  the  parish?  ………. 

ANY  ADDIT IONAL  COMMENTS:  


