
Favor de llenar los espacios : 

Apellido Familia_____________________________________________________________________  Fecha de Registración_________________________________________

Dirección _____________________________________________________________________  Apt. #________  Subdivisión__________________________________________ 

Cuidad _________________________________________ Estado _______________________  Código postal________________ Tel. Residencial__________________________    

Celular de Jefe Familia _______________  Correo Electrónico  __________________________ Celular Conyuge ___________________ Correo  Conyuge_________________

Idioma que se habla en el Hogar_______________________________________  Como se entero de San Andrés?______________________________________________ 

____Soltero (a)       ____Viudo (a)    ____Separado (a)     ____Divorciado (a)    ____Casado (a) en  la Iglesia    ____Casado (a) Civil 
  ____ (Me gustaría información para  casarme en la Iglesia) 

Nombre Genero 

M/F 

Fecha  de 

 nacimiento 

Religión Bautizado? 
Si/No 

1era Comunión?                                           

Si/No 

Confirmado?   

Si/No 

Raza 

Nombre 
Jefe

Conyuge 

Nombre de los Niños viviendo en el Hogar 

(Favor de escribir el apellido del niño si es diferente del Nombre Familiar )  

Genero 

M/F 

Fecha  de 

 nacimiento 

Religión Bautizado? 
Si/No 

1era Comunión?                                                                      

Si/No 

Confirmado?  

Si/No 

Grado Escolar 
Escuela/Colegio  

Universitario que atiende  
actualmente 

Otros adultos viviendo en el Hogar Relación con la familia 

Información adicional 

Registración  #__________ 

Ocupación (Jefe)________________________________________________________  Ocupación (Conyuge)_____________________________________________________

Lugar de Empleo_________________________________________________________ Lugar de Empleo_____________________________________________________ 

Retirado     Si           No                                  Retirada    Si              No

Destrezas______________________________________________________________ Destrezas________________________________________________________________ 

  Si, me gustaría  información sobre la Escuela Católica de San Andrés 

 Iglesia San Andrés 801 N Hastings St., Orlando, FL 32808 


	Estado: 
	Registración: 
	Fecha de registración: 
	Apt: 
	Subdivisión: 
	Código postal: 
	Tel Residencial: 
	Celular de la esposa: 
	Correo Electrónico: 
	Como se entero de San Andrés: 
	Bautizado SiNoRow1: 
	1era Comunión SiNoRow1: 
	Confirmado SiNoRow1: 
	RazaRow1: 
	Bautizado SiNo: 
	1era Comunión SiNo: 
	Confirmado SiNo: 
	Raza: 
	Nombre de los Niños viviendo en el Hogar Favor de escribir el apellido del niño si es diferente del Nombre Familiar Row1: 
	Genero MFRow1: 
	Fecha  de nacimientoRow1: 
	ReligiónRow1: 
	Bautizado SiNoRow1_2: 
	1era Comunión SiNoRow1_2: 
	Confirmado SiNoRow1_2: 
	Grado Escolar EscuelaColegio Universitario que atiende actualmenteRow1: 
	Nombre de los Niños viviendo en el Hogar Favor de escribir el apellido del niño si es diferente del Nombre Familiar Row2: 
	Genero MFRow2: 
	Fecha  de nacimientoRow2: 
	ReligiónRow2: 
	Bautizado SiNoRow2: 
	1era Comunión SiNoRow2: 
	Confirmado SiNoRow2: 
	Grado Escolar EscuelaColegio Universitario que atiende actualmenteRow2: 
	Nombre de los Niños viviendo en el Hogar Favor de escribir el apellido del niño si es diferente del Nombre Familiar Row3: 
	Genero MFRow3: 
	Fecha  de nacimientoRow3: 
	ReligiónRow3: 
	Bautizado SiNoRow3: 
	1era Comunión SiNoRow3: 
	Confirmado SiNoRow3: 
	Grado Escolar EscuelaColegio Universitario que atiende actualmenteRow3: 
	Nombre de los Niños viviendo en el Hogar Favor de escribir el apellido del niño si es diferente del Nombre Familiar Row4: 
	Genero MFRow4: 
	Fecha  de nacimientoRow4: 
	ReligiónRow4: 
	Bautizado SiNoRow4: 
	1era Comunión SiNoRow4: 
	Confirmado SiNoRow4: 
	Grado Escolar EscuelaColegio Universitario que atiende actualmenteRow4: 
	Genero MFOtros adultos viviendo en el Hogar: 
	Fecha  de nacimientoOtros adultos viviendo en el Hogar: 
	ReligiónOtros adultos viviendo en el Hogar: 
	Bautizado SiNoOtros adultos viviendo en el Hogar: 
	1era Comunión SiNoOtros adultos viviendo en el Hogar: 
	Confirmado SiNoOtros adultos viviendo en el Hogar: 
	Otros adultos viviendo en el HogarRow1: 
	Genero MFRow6: 
	Fecha  de nacimientoRow6: 
	ReligiónRow6: 
	Bautizado SiNoRow6: 
	1era Comunión SiNoRow6: 
	Confirmado SiNoRow6: 
	Relación con la familiaRow1: 
	Ocupación Esposo: 
	Ocupación Esposa: 
	Lugar de Empleo: 
	Destrezas: 
	Nombre Familiar: 
	Text2: 
	Text3: 
	Text4: 
	Text5: 
	Text6: 
	1: Off
	2: Off
	3: Off
	4: Off
	5: Off
	6: Off
	7: Off
	Text8:    
	Text9: 
	Text10: 
	Text11: 
	Text12: 
	Text13: 
	Text14: 
	Text15: 
	Text16: 
	Text17: 
	Text18: 
	Text19: 
	23: Off
	26: Off
	28: Off
	30: Off
	31: Off


