
 

 

GG 04/24 

Iglesia Católica de St. Paul Educación Religiosa (K-12th) (POR FAVOR COMPLETE LOS DOS LADOS)      Formulario de Inscripción 2024-2025 
                   

 
 

Apellido de la Familia:           # de ID Iglesia :    Necesita Registrarse?           Fecha de Hoy:  
 

El estudiante vive con (Seleccione):  Ambos Padres     Madre      Padre     Tutor Nombre y Relación al Estudiante:        
 

Dirección de Casa:                  Correo Electrónico de la Madre: 
           

                                Correo Electrónico del Padre: 
 

Nombre de la Madre:                   # de teléfono de la Madre: 
 

Nombre del Padre:                   # de teléfono del Padre: 
 

 
EN  CASO DE EMERGENCIA ,  y en algún caso que los padres o los encargados legales no puedan ser contactados, por favor llamar a: 
   

 Nombre:                         Relación con el  estudiante: 
 

 Teléfono:                         Permiso para recoger al estudiante:  SI      NO      (Seleccione) 
 

Por favor  Marque lo que le aplique a usted:  

 

Entiendo que una copia del Certificado de Bautismo, y de otros Certificados de Sacramentos que el estudiante haya recibido, deben estar en  el expediente. 
 

Entiendo que se deben cumplir dos años de formación Religiosa antes que el niño/a reciba el Sacramento. 
 

Yo AUTORIZO y doy total consentimiento para tomar fotos de mi hijo/a durante actividades y eventos de la   
Iglesia. Esto puede ser utilizado en el boletín, página web de la Iglesia o el tablón de anuncios 
                                       Yo NO autorizo el consentimiento para fotografías que se mencionan anteriormente.  
 

Yo estoy interesado en servir como voluntario de catecismo para _____ grado (2022-2023). 
(las clases serán GRATIS) 

 

Yo deseo hacer una donación para ayudar aquellos que no puedan pagar . Donación:______________  
 

Ninguna familia será rechazada por no tener capacidad de pagar.   Podemos proporciona ayuda financiera. 

(*Los pagos no tienen devolución después del comienzo de las clases) 
 

 Estoy de acuerdo en leer y cumplir con las polízas del manual de formación de fe / Información de          
Ambiente Seguro. 

Necesitamos estar informados de cualquier circunstancia especial, problemas de custodia, etc. relacionado 
con su hijo/a. La Oficina de Formación de Fe se comunicará con usted para hablar sobre los detalles.  
Por favor haga su anotación abajo: 

 
 

Como padre, madre o tutor del alumno arriba mencionado, me comprometo a asistir a una reunión obligatoria 

antes del comienzo de las clases. Por favor firme:   

 
Escriba Nombre:         
  
Firma del Padre/Guardian:       

Por favor complete ambas páginas 

SOLO PARA USO DE OFICINA 
 

Educación Religiosa (K-8): 
#          x $ 80.00  = $ 
 

 HS Confirmación (9th-12th):   

 
#             x $ 130.00  = $ 
RCIA Niños/as & Adolecentes  
 
#           x $ 50.00  = $ 
Prep para Primera Comunión:    
 
#          x $ 130.00  = $    
Prep para Confirmación:       
#                 x $ 130.00  = $  

 

Prep estudiante de Escuela Católica: 
 
  #              x $ 50.00 = $                      
 
Pago Adeudado:    $  
 

Donación:                 $ 
  

VALOR PAGADO:    $ 

Dinero                  Cheque #:  

Link de pago 



 

 

Información del Estudiante (Por favor escriba con letra legible) 
 

1. APELLIDO________________________PRIMER Nombre_______________________   
 

Fecha de Nacimiento: ____/ ___/ ____  Edad: _____  Grado Escolar (Otoño‘24): _____ 
 

Género (seleccione):   Masculino    Femenino       Idioma: _________________________ 
 

Escuela (2024-2025): _______________________________________________________ 

 
              

SACRAMENTOS RECIBIDOS POR EL NIÑO/A (por favor marcar con ):  

  

Bautismo                              Bautizado en St. Paul?  ______  Fecha del bautismo________ 

Primera Reconciliación       Sino, necesita enviar certificado 

Primera Comunión  

Confirmación   
 

Educación Religiosa recibida:  

___________________________________ 
 

¿Alguna alergia, medicamento, problema médico, etc. que debamos  
saber? 
____________________________________________________ 
 

Necesidades especiales de aprendizaje: 
 

_________________________________________________________________________ 
 
 
 

  Información del Estudiante (Por favor escriba con letra legible) 
 

1. APELLIDO________________________PRIMER Nombre_______________________   
 

Fecha de Nacimiento: ____/ ___/ ____  Edad: _____  Grado Escolar (Otoño‘24): _____ 
 

Género (seleccione):   Masculino    Femenino       Idioma: _________________________ 
 

Escuela (2024-2025): _______________________________________________________ 

 
              

SACRAMENTOS RECIBIDOS POR EL NIÑO/A:    

Bautismo                               Bautizado en St. Paul?  ______  Fecha del bautismo________ 

Primera Reconciliación        Sino, necesita enviar certificado 

Primera Comunión  

Confirmación   
 

Educación Religiosa dada anteriormente:  

____________________________________ 

 

¿Alguna alergia, medicamento, problema médico, etc. que debamos  
saber? 

_____________________________________________ 
 

Necesidades especiales de aprendizaje: 
________________________________________________________________________ 
 

P OR FAVOR COMPLETE UN FORMULARIO ADICIONAL PARA OTRO NIÑO/A 

 

 Marque 1 = 1era elección y  2 = 2nda elección  

 

____ Grados K-5 Opciones Semanales (Seleccione día y hora): 
  

Domingos                     10:15 AM - 11:30 AM  _____ 
Lunes                         4:15 PM -   5:30 PM  _____ 
Martes                         6:00 PM -   7:15 PM  _____ 
Escuela en Casa                     Reuniones Trimestrales  _____ 
 

____ Grados 6-8 Opciones Semanales (Seleccione día y hora): 
 
Lunes                         6:00 PM - 7:15 PM     
Miércoles                             6:00 PM - 7:15 PM     
Escuela en Casa                    Reuniones Trimestrales    

Miércoles Escuela Intermedia       6:00 PM -   7:15 PM      
  

_____ Grados 9-12   

 

Domingos  Grupo Juvenil — High School       6:30 PM - 8:30 PM _____ 
Miércoles   High School Prep Confirmación   6:00 PM - 7:15 PM _____ 
Miércoles   RCIA Adolecentes                        6:00 PM -   7:15 PM _____ 
Domingos RCIA Niños/Niñas                        10:15 AM - 11:30 AM _____ 
 

Estudiantes de Escuelas Católicas -  
Prep para Primera Comunión /Confirmación           _____ 
 

 

 

 

 
Marque 1 = 1era elección y  2 = 2nda elección  

 

____ Grados K-5 Opciones Semanales (Seleccione día y hora): 
  

Domingos                     10:15 AM - 11:30 AM  _____ 
Lunes                         4:15 PM -   5:30 PM  _____ 
Martes                         6:00 PM -   7:15 PM  _____ 
Escuela en Casa                      Reuniones Trimestrales  _____ 
 

____ Grados 6-8 Opciones Semanales (Seleccione día y hora): 
 
Lunes                         6:00 PM - 7:15 PM   _____ 
Miércoles                             6:00 PM - 7:15 PM   _____ 
Escuela en Casa                    Reuniones Trimestrales   _____  

Grupo Juvenil—Escuela Intermedia                 _____ 
 

_____ Grados 9-12   

 

Domingos  Grupo Juvenil — High School       6:30 PM - 8:30 PM _____ 
Miércoles  High School Prep Confirmación   6:00 PM - 7:15 PM  _____ 
Miércoles  RCIA Adolecentes                        6:00 PM -   7:15 PM  _____ 
Domingos  RCIA Niños/Niñas                       10:15 AM - 11:30 AM _____ 
 

Estudiantes de Escuelas Católicas -  
Prep para Primera Comunión /Confirmación           _____ 

Copies of Sacramental Certificates 

already received 

need to be on file with  
St. Paul Catholic Church 

Upload  
Certificates here  

Copies of Sacramental Certificates 

already received 

need to be on file with  
St. Paul Catholic Church 

Upload  
Certificates here  


