
CATHOLIC CHURCH OF THE ASCENSION 
   Registro Parroquial 
 (TODA LA INFORMACIÓN PARA USO EXCLUSIVO DE LA IGLESIA)   
POR FAVOR IMPREME CLARAMENTE  

 

APELLIDO:   _________________________________________________ 

 

DIRECCIÓN:  _____________________________________________________ 

 

CIUDAD, ESTADO, ZIP_____________________________________________   

 

MEJOR NÚMERO DE 

TÉLEFONO______________________________________________ 

NIÑOS 
NOMBRE:___________________________________________APELLIDO (SI ES DIFERENTE)______________________________ 

HOMBRE      MUHER       NIÑO(A) VIVE IN CASA:  SI       NO  

FECHA DE NACIMIENTO: _____/_____/______   (CATÓLICO BAPTIZADO:  SI       NO )     (CONFIRMADO:   SI       NO  ) 

 

NOMBRE:___________________________________________APELLIDO (SI ES DIFERENTE)______________________________ 

HOMBRE      MUHER       NIÑO(A) VIVE IN CASA:  SI       NO  

FECHA DE NACIMIENTO: _____/_____/______   (CATÓLICO BAPTIZADO:  SI       NO )     (CONFIRMADO:   SI       NO  ) 

 

NOMBRE:___________________________________________APELLIDO (SI ES DIFERENTE)______________________________ 

HOMBRE      MUHER       NIÑO(A) VIVE IN CASA:  SI       NO  

FECHA DE NACIMIENTO: _____/_____/______   (CATÓLICO BAPTIZADO:  SI       NO )     (CONFIRMADO:   SI       NO  ) 

 

NOMBRE:___________________________________________APELLIDO (SI ES DIFERENTE)______________________________ 

HOMBRE      MUHER       NIÑO(A) VIVE IN CASA:  SI       NO  

FECHA DE NACIMIENTO: _____/_____/______   (CATÓLICO BAPTIZADO:  SI       NO )     (CONFIRMADO:   SI       NO  ) 

 

NOMBRE:___________________________________________APELLIDO (SI ES DIFERENTE)______________________________ 

HOMBRE      MUHER       NIÑO(A) VIVE IN CASA:  SI       NO  

FECHA DE NACIMIENTO: _____/_____/______   (CATÓLICO BAPTIZADO:  SI       NO )     (CONFIRMADO:   SI       NO  ) 

 

Jefe de Familia (1) Nombre 

 

_______________________________________  

 

Apellido de Soltera?______________________  

 

Fecha de nacimiento _______________________  

 

Número Celular___________________________  

Correo  

Electrónico________________________________ 

 

Cathólico    Si    No // Baptizado  Si   No 

Soltero      Católico Casado     Viudo    

Fecha de Casamiento______________________ 

 

Divorciado        Otra_____________________  

 

Ocupatión_____________________________ 

 

Jefe de Familia (2) Nombre 

 

_______________________________________  

 

Apellido de Soltera?_______________________  

 

Fecha de nacimiento _______________________  

 

Número Celular__________________________  

Correo 

Electrónico_______________________________ 

 

Cathólico    Si    No // Baptizado  Si   No 

Soltero      Católico Casado      Viudo    

Fecha de Casamiento___________________ 

 

Divorciado     Otra_____________________  

 

Ocupatión_____________________________ 

 


