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RICA-QAS



   St. Joseph Catholic Church, 877 N. Campus Ave., Upland, CA 91786 
ESTA SECCIÓN DEBE SER COMPLETADA POR UN MIEMBRO ASIGNADO/A DEL EQUIPO DE RICA

CERTIFICADOS RECIBIDOS: Nacimiento   FORMCHECKBOX 
     Bautismo   FORMCHECKBOX 
     1a Eucaristía   FORMCHECKBOX 
    Confirmación    FORMCHECKBOX 
  

      Padrino/Madrina: ________________________________________________________________
     $40.00 Cuota recibida por:_______________________________________ Fecha: ____________

 

  FORMULARIO de REGISTRACIÓN PARA RICA
   Por favor complete la información requerida.  Toda información es estrictamente confidencial 
NOMBRE:  _____________________      _________________   ______________________________    __________

  
PRIMER


SEGUNDO


APELLIDO

       FECHA
DIRECCIÓN:
___________________________________CIUDAD_________________________ CÓDIGO_________
Contacto: (Móvil)__________________________________ E-Mail:__________________________________________
NACIMIENTO: (Ciudad, Estado) ____________________________​​​_____________ Fecha: ________________________

Nombre de Papa: ____________________________________________________ Religión:_______________________
Nombre de Soltera de Mama: _________________________________________  Religión:_______________________

¿Fuiste Bautizado/a?  ____No
_____Si

Fecha: _____________

  Religión:_______________________

Parroquia donde fuiste Bautizado/a ______________________________Ciudad & Estado ________________________

(Si eres católico/a) ¿Cuál/es sacramento/s necesitas?   FORMCHECKBOX 
 Bautizo      FORMCHECKBOX 
  1ra. Comunión     FORMCHECKBOX 
  Confirmación 
 FORMCHECKBOX 
 Estás aquí solo para observar e informarte más sobre la espiritualidad Católica, ¡Pues, bienvenido/a!
POR FAVOR CHEQUE TODAS LAS CASILLAS QUE APLICAN A USTED:
 FORMCHECKBOX 
 Casado/a actualmente                                                                     FORMCHECKBOX 
 Divorciado/a Y casado/a de nuevo
 FORMCHECKBOX 
 Soltero/a – NUNCA CASADO/A                                                          FORMCHECKBOX 
 Divorciado/a NO casado/a de nuevo 

 FORMCHECKBOX 
 Civilmente Casado con un/a Esposo/a divorciado                                FORMCHECKBOX 
 Casado/a pero separado/a
       FORMCHECKBOX 
 Planeando un Boda Católica        FORMCHECKBOX 
 Comprometido/a actualmente       FORMCHECKBOX 
  Fecha planeada: __________________
       FORMCHECKBOX 
 Otra ​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​___________________________________________
Si has sido casado/a: ¿Tu esposo/a estaba bautizado/a? No  FORMCHECKBOX 
   Si  FORMCHECKBOX 
  ¿En cuál Fe o Denominación?______________
Nombre de Esposo/a: ________________________________________________________________________________

¿Te casaste por la Iglesia?    Si  FORMCHECKBOX 
     No  FORMCHECKBOX 
          Capilla  FORMCHECKBOX 
           Alcaldía/Hacienda  FORMCHECKBOX 
       por un Ministro  FORMCHECKBOX 

¿Dónde se casaron? ______________________________________ ¿Cuándo? _________________________________
¿Qué te indujo a mostrar interés por la Iglesia Católica? ___________________________________________​​​​__________
¿Estas activamente asistiendo a alguna iglesia actualmente?______ ¿De ser así, a cual Iglesia o Parroquia? ___________
¿Estas registrado/a en una parroquia actualmente? ___________       ¿Contribuyendo por medio de sobres? __________
TOME NOTA; Antes de 31 de Diciembre, necesitamos una copia del Certificado de los Sacramentos que ha recibido previamente (Bautismo, Primera Comunión, Confirmación, o Matrimonio). 
Actualizado: 07/07/2023
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