
 
 
  
 
 
 
 

Petition for Degrees 
 
 
Name  

 

PLEASE PRINT                 (First)                                                      (Middle)                                       (Last) 
 

 

Address    
                  (Street)                                                                                   (City/State)                                        (Zip Code)  
 
Home Phone(         )          ‐             Business Phone (         )         ‐               Occupation  

I request the favorable consideration to receive further light in Masonry.  I respectfully ask to be permitted to receive 

the  15th ‐ 18th Degrees in: 

LaNouvelle Jerusalem  #____________________________, City/State:  _________________________________________ 

I certify that I am a Master Mason in good standing in___________________________________ Lodge No. __________  

Under the Grand Lodge of  _______________________________________________________________________ 

Date raised to Master Mason  ____/____/_____Date of proficiency (If Master Mason less than 6 month):___/____/___ 

Have you previously applied for these degrees? Yes ___  No ___ 

______________________________________________________________________________________________ 
1. The Supreme Council requires the acceptance of the following fundamental principles. The inculcation of 
patriotism, respect for law and order, undying loyalty to the principles of civil and religious liberty and the 
entire separation of church and state as set forth in the Constitution of the United States of America. Do you 
wholeheartedly approve of these principles?        Yes _____   No ______ 

2. Have you ever held or expressed opinions contrary to the foregoing or have been affiliated with any 
organization which has? If you answered yes, please give particulars.   Yes ______      No _______ 

             

(For Office Use Only) 

Signature of Petitioner (Full)
 
Recommended by: 
Brother  (Print)                                                                                Signature:           
 
Brother (Print)                                                                                 Signature: 

 

Certificate Typed By: ___________________________________           Date Mailed:  _______________________ 

Mailed To:  ____________________________________________________________________________________ 
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