
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Niño # 2   
  

Nombre: __________________________________________________ 

Grado Escolar: _________________     Edad: ____________________ 

¿Bautizado?          Sí               No  

¿Alergias?          Sí               No  

Necesidades especiales: _____________________________________ 

¿Talento Especial? __________________________________________ 

TUITION Office Use Only 
                                                                                                                                                                                                                                                                                   
Annual Tui)on for Sacramental Prepara)on   □$70 one child   □$130two children   □$165 three children o more                                                                                        
                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                  
Total Tui)on Due: $ _____Tui)on Paid (at )me of registra)on): $______Cash/Check#______Balance Due: $______ By: _____ 
 
 
 
 
 

Niño # 4   
  

Nombre: __________________________________________________ 

Grado Escolar: _________________     Edad: ____________________ 

¿Bautizado?          Sí               No  

¿Alergias?          Sí               No  
Necesidades especiales: _____________________________________ 

¿Talento Especial? __________________________________________ 

Niño # 1   
  

Nombre: __________________________________________________ 

Grado Escolar: _________________     Edad: ____________________ 

¿Bautizado?          Sí               No  

¿Alergias?          Sí               No  
Necesidades especiales: _____________________________________ 

¿Talento Especial? __________________________________________ 

INFORMACIÓN DE LOS PADRES 
  
APELLIDO DE LA FAMILIA:______________________________________________EMAIL:____________________________________________________________ 
NOMBRE COMPLETO DEL PAPÁ: _______________________________________________________ Mejor # para contactarlo: ___________________________ 
NOMBRE COMPLETO DE LA MAMÁ: ____________________________________________________  Mejor # para contactarla: ______________________________ 
DOMICILIO: _____________________________ # DE APARTAMENTO: _____ CIUDAD: _____________CÓDIGO POSTAL: _________ 

¿Nombre de un Contacto de Emergencia? ___________________________________________ Teléfono: ________________________ 

¿Podemos publicar fotografías y/o videos de sus hijos participando en los eventos de la parroquia en el boletín, nuestra página web o 

Facebook de Santo Tomás, y diócesis local?     Si          No             Por favor ponga sus iniciales: _____________ 

____________________ 

Niño # 3   
  

Nombre: __________________________________________________ 

Grado Escolar: _________________     Edad: ____________________ 

¿Bautizado?          Sí               No  

¿Alergias?          Sí               No  

Necesidades especiales: _____________________________________ 

¿Talento Especial? __________________________________________ 

Forma de Inscripción 
para la Preparación  

Sacramental en Español 
 

Bienvenidos! 
  

Por favor complete este lado de la forma si es la primera vez que su hijo asistirá al catecismo en español en nuestra parroquia. 
Nuestro programa sacramental va dirigida a niños de 7 a 12 años que desean prepararse para la Reconciliación y la Primera 
Comunión. Las reuniones son los sábados de 10:00-11:15 a.m. Iniciamos el tercer domingo de septiembre.  
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