Para uso solo de la

Iglesia Catélica de San Henry Administracién:
Formulario ANUAL de Inscripcion de la CCD 2021-2022 Date Reg:
Grados 1st — HS Payment:___
By:

Cuota de Inscripcion de $75 por estudiante | teacher:

Si registra a su hijo antes de las 4:00pm del 31 de agosto del 2021 recibira un descuento | Pocuments received:

. B _FC__ BC___
de $10.00 por nifio. DC__HB
Other
POR FAVOR ESCRIBA CLARAMENTE iacrament e
st yr n yr

Informacion de estudiante y familia:

Fecha de Hoy: SexooM__ F_
Seleccione uno: 10am Clase en Inglés o 12pm Clase en Espariol

Nombre de Nifo:

Fecha de nacimiento: (mesa/dia/afio)

La Direccion:

La ciudad , el codigo postal edad:
Teléfono: Teléfono celular

correo electrénico

Nombre de padre: La Religion
Teléfono de casa Teléfono celular de padre

Nombre de madre La Religion
Teléfono de casa Teléfono celular de la madre

Nombre de soltera de la madre

Email de los Padres*

Nifio vive con: Padre Madre Ambos
Nombre de escuela Grado
¢Actualmente estan registrados de la Iglesia de San Henry?: _ Si _ No

En caso que sea afirmativo, ¢cual es su numero de sobre?

¢Sino, esta registrado en esta iglesia, en cual esta registrado?

En caso de que su hijo no este Bautizado en la Iglesia Catdlica, la persona que registre al nino como estudiante en la
parroquia para la Formacion Religiosa debe traer una de las siguientes: (1) una autorizacién del otro progenitor, no del
que lo registra, o del que tenga la custodia o (2) una documentacion legal que tenga en el momento de registrarlo que le
permita ser Unica persona en inscribirlo..

*Email se usa para comunicar informacién sobre el horario de clases, las préoximas actividades y otra
informacion importante. Proporcione la direccion de email actual.



Informacion Sacramental sobre el menor para el registro de CCD::

Bautismo: _ Si __ No En caso afirmativo, Fecha:

Nombre de Iglesia Cuidad , Estado___
La Reconciliacion: _ Si __ No En caso afirmativo, Fecha:

Nombre de Iglesia Cuidad , Estado_
La Primera Comunion: _ Si _ No En caso afirmativo, Fecha:

Nombre de Iglesia Cuidad , Estado_
La Confirmacion: _ Si _ No En caso afirmativo, Fecha:

Nombre de Iglesia Cuidad , Estado_

¢Fue registrado su hijo en el programa de Educacion Religiosa Catolica o a la Escuela Catélica el
afo pasado? Si__ No__ Nombre de Programa:

Encierre con un circulo los grados cursados en la Escuela Catdlica o los de Educacion Religiosa /
Programa CCD: K1 2 3 4 5 6 7 8

Contacto en caso de emergencia:

Nombre: Parentesco

Teléfono celular

Teléfono alternativo

Tiene su hijo (marque todos si es necesario): alergias Condicion médicas Necesidades
especiales

Programa Seguridad en el Contacto:

La leccién programada se ofrece a todos los estudiantes de San Henry CCD. Como padre, usted tiene el
derecho a determinar si su estudiante participa. Lo invitamos a leer la “descripcion general” y el “plan de la
leccidn” anexos para que usted conozca la naturaleza del programa Seguridad en el Contacto. Para mas
informacion sobre el programa Seguridad en el Contacto, visite la pagina Internet VIRTUS Online™ en
www.virtus.org.

Si, mi hijo puede asistira a las lecciones del programas de Proteccion y Seguridad al contacto
No, mi hijo no puede asistir a las lecciones del programa de Proteccion y Seguridad al contacto
Otro: ¢Podemos incluirlo en la lista de voluntarios este afio? Si No



http://www.virtus.org/

Compromiso de los Padres:

Como padres, reconocemos que somos catequistas principales de nuestros hijos, sus primeros
educadores en la fe. Por lo tanto, nos comprometemos a las siguientes:

e Crear un ambiente de oracion en nuestros hogares

e Hacer de la educacion religiosa una prioridad

e Ayudar a nuestros hijos en su educacion religiosa e inclusiva ayudarlos en aprender
Sus oraciones

e Asistir regularmente a la Santa Misa con nuestros hijos

e Asistir a todas la clases de CCD requeridas y reuniones de preparacion sacramental

e Enviar todos los honorarios y documentacion en tiempo

e Entiendo que el programa de preparacion sacramental requiere un minimo de dos afios
consecutivos de las clases de CCD antes de que el Sacramento se puede administrar.

e Entiendo y reconozco que mi hijo debe cumplir con todas las precauciones de seguridad
requeridas por la Iglesia de St. Henry y sus programas, incluyendo el uso de una mdscara facial y
distanciamiento social de otros en todo momento mientras esté en la clase de CCD y en Misa,
segun lo indiquen los maestros y funcionarios de la Iglesia.

Entiendo y acepto todas las normas mencionados en este documento.

Firma del Padre: fecha:
Nombre impreso del Padre: (o tutor legal)
Firma de la Madre: fecha:
Nombre impreso del Madre: (o tutor legal)

Firmas de ambos padres o tutores legales se requieren para la inscripcion en el programa de educacion
religiosa de la iglesia de San Henry.

Requisitos para inscripcion para ser aceptado en el programa de CCD:

Completar el formulario de registro firmado por ambos padres

La Cuota de inscripcion

Copia del acta de nacimiento

Copia del certificado de Bautismo

Copia del certificado Primero Comunion (para los candidatos a la confirmacidn)

Formulario firmado del cédigo sobre conducta y vestido Firmado reconocido el recibo del Manuel de
Padres y Estudiantes

cakrkob=~



