201-865-2325

Registro Familiar

Parroquia de San José y Miguel
1314 Central Ave., Union City, NJ 07087

Por Favor Escriba Su Nombre Claramente

¢ Te gustaria recibir sobres de ofertorio? Si

Fecha de hoy

Tel de Casa

No

Mowil

Correo electronico

¢Esta usted o alguien de su familia interesado(a) en ser

Nombre . . S .
voluntario en funciones y eventos de la iglesia? S1 marca "Si",
Direccion Apt alguien le contactard para posiblemente asistir en un futuro
' . evento parroquial. Si No
Ciudad Estado Z1p
Soltero(a),
Casado(a), Asiste a Misa Idioma
) Viudo(a) Género Fecha de Primera Semanal hablado
(Incluyendo el nombre arriba) Separado(a), Masculino | Nacimiento | Catdlico | Bautizado | Communion | Confirmacion Mensual enel
Nombre y Apellido Divorciado(a) Femenino | M/D/Aho Si/No Si/No Si/No Si/No Algunas Veces hogar
Si/No Si/No Si/No
Si/No Si/No Si/No
Dependientes que viven con usted(es)
Asiste a Misa Idioma
Género Fechade Primera Semanal hablado
Masculino | Nacimiento | Catdlico | Bautizado | Communion | Confirmacion Mensual en el
Nombre Apellido Femenino M/D/Ano Si/ No Si/ No Si/ No Si/ No Algunas Veces hogar
Si/ No Si/ No Si/ No
Si/No Si/No Si/No
Si/No Si/No Si/No
Si/No Si/No Si/No
Si/ No Si/ No Si/ No
Si/ No Si/ No Si/ No
Profesion del esposo ¢Sus hyjos asisten a la escuela catolica?  Yes__ No
Profesion de la esposa ¢S1 respondi6 “Si”, cual escuela catolica?
S1 Retirado, Ex Ocupacion Nueva Registracion Si___ No___ Sélo Actualizar Si No




