
Su Opcion:    Holy Family Catholic Church                   Fecha de Clase: _____________________________ 

Fecha de Clase: ______________________________        18708 S. CLARKDALE AVE.                          Fecha de Bautizo___________________________                                            
                        ARTESIA CA 90701 

Fecha de Bautizo_____________________________                                 (562) 865-2185        Quota: ___________________ Fecha: __________ 

Fecha de nacimiento copia: ____________________          Registración de Bautizo      Numero de Recibo: _________________________ 

Nombre completo: ___________________________________________________ ______________________________________  Edad: ________  
  Primer nombre:                                     Apellido: 

Dirección_______________________________________________ Apt. _______Ciudad________________________________ Zip ____________ 

Tel. Casa:   __________- ____________________________________ Tel. Trabajo:  __________- _______________________________________ 

Nacimiento del Niño:______________________________________ Ciudad y Estado de Nacimiento:_________________________________  
   Mes \ Día \ Año                                                                                                Ciudad y Estado 

* Padres *   (Circule la contestación) Padres registrados en La Sagrada Familia?    [Si] o [No] 

Estatuto matrimonial:    Casado por lo civil? [Si] o [No] 
Casados en la Iglesia Católica?  [Si] o [No]                   Viven juntos sin matrimonio?  (Si] o [No] 

Si es padre soltero: Que padre pide el bautismo?   [Papá] o (Mamá]    

Nombre del Papa: ________________________________________Apellido: ______________________________________ Edad ________ 

Es el papa bautizado Católico? [Si) o [No]  Recibió Primera Comunión  [Si] o [No]  Confirmado? [Si] o [No]   

Nombre de Mamá: ___________________________________Apellido de soltera_________________________________ Edad: ________ 

Es la mamá bautizada Católica? [Si] o [No]    Recibió Primera  Comunión [Si] o [No]  Confirmada? [Si) o [No] 

* PADRINOS * Están registrados los padrinos en La Sagrada Familia? [         Padrino – SiNo) y (Madrina Si / No) 

Nombre completo del Padrino ____________________________________________________________________________ Edad ________  

Dirección _________________________________________________________________ Teléfono __________ -___________________________ 

Padrino Bautizado Católico  [Si] o [No]   Recibió Primera Comunión         [Si] o [No]      Confirmación      (Si] o [No) 
Padrino Soltero                (Si] o [No]    Viven juntos sin Matrimonio           (Si] o [No]      

Si no es soltero cual es su estatuto matrimonial:  

Casado en la Iglesia Católica   [Si] o [No]                              Casado por el Civil  [Si) o [No]  

Nombre complete de la Madrina___________________________________________________________________________ Edad: ________ 

Dirección ________________________________________________________________ Teléfono ___________ -___________________________ 

Madrina Bautizada Católica      [Si] o [No]   Recibió Primera Comunión         [Si] o [No)     Confirmación       (Si] o [No] 
Madrina Soltera                        [Si] o [No]    Viven juntos sin Matrimonio               (Si) o (No) 

Si no es soltera cual es su estatuto matrimonial: 

Casada en la Iglesia Católica    [Si] o [No]                               Casada por el Civil  [Si] o [No]  

*Doy permiso que el nombre de mi niño/niña puede aparecer en el boletín de la Iglesia:_______________________________ 
  

* Cita con el Sacerdote *   

Nombre del Sacerdote: _______________________________________________Fecha:_____________________________Hora::_____________ 

Firma:: ______________________________________________________________ 

Firma del celebrante  (sacerdote o diacono)     ______________________________________________________________________________ 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