Immaculate Conception Parish
Family Catechesis - Catequesis Familiar 2025-2026

A copy of the child’s baptismal certificate is required at the time of registration
Registration Fee $30 per child; $60 per family

Father’'s Name: Cell Phone: Email:

Mother’s Name: Cell Phone: Email:

Child(ren) live(s) with: (please circle one)  Father  Mother Both  Other:

Home Phone: Home Address:

Are you registered here at ICC? HYes ANo If no, where?

Emergency Contact (in case parents can not be reached)

Name: Phone: Relationship:

Student Information:
Child 1
Full Name: Date of Birth: Grade: School:

Did the child attend religious ed classes last year? AYes HNo If yes, where?

Circle Sacraments Received: Baptism Reconciliation (Confesion) First Communion

Date of Baptism: Place of Baptism (if not ICC) : ABaptized at ICC
Child 2
Full Name: Date of Birth: Grade: School:

Did the child attend religious ed classes last year? AYes HNo If yes, where?

Circle Sacraments Received: Baptism Reconciliation (Confesion) First Communion

Date of Baptism: Place of Baptism (if not ICC) : ABaptized at ICC
Child 3
Full Name: Date of Birth: Grade: School:

Did the child attend religious ed classes last year? AYes HNo If yes, where?

Circle Sacraments Received: Baptism Reconciliation (Confesion) First Communion

Date of Baptism: Place of Baptism (if not ICC) : ABaptized at ICC
Office Use Only Date registered:
Baptismal Certificate received: 0 Child 1 A Child 2 A Child 3
Pmt 1 Date: Amt. Paid Cash () Check # Receipt:
Balance:

Pmt. 2 Date: Amt. Paid Cash () Check # Receipt:




Parroquia de la Inmaculada Concepcién
Family Catechesis - Catequesis Familiar 2025-2026

Una copia del certificado de cada niino se requiere al momento de la inscripcion.
Cuota de inscripcion $30 por hijo; $60 por familia

Nombre del Padre: Celular: Email:
Nombre de la Madre: Celular: Email:
Hijo(s) vive(n) con: (favor de circular uno) Padre  Madre Ambos Otros:
Teléfono de Casa: Direccioén:

Esta registrado en la parroquia ICC? HASi BNo Si no, donde?

Contacto de Emergencia (en caso de que los padres no puedan ser contactados)

Nombre: Teléfono: Relacion:

Informacion del Estudiante:
Niho 1

Nombre Completo: Fecha de Nacimiento: Grado: Escuela:

Asistio a clases de Ed. Religiosa el afio pasado? ASi ANo En caso afirmativo, dénde?

Circule los Sacramentos Recibidos: Bautismo Reconciliacion (Confesion)  Primera Comunion

Fecha del Bautismo: Lugar del Bautismo: ABautizado en ICC
Nifio 2
Nombre Completo: Fecha de Nacimiento: Grado: Escuela:

Asistié a clases de Educacion Religiosa el afio pasado? BSi ANo En caso afirmativo, donde?

Circule los Sacramentos Recibidos: Bautismo Reconciliacion (Confesién)  Primera Comunién

Fecha del Bautismo: Lugar del Bautismo: ABautizado en ICC
Nifo 3
Nombre Completo: Fecha de Nacimiento: Grado: Escuela:

Asistio a clases de Educacion Religiosa el afio pasado? BSi ANo En caso afirmativo, donde?

Circule los Sacramentos Recibidos: Bautismo Reconciliacion (Confesion)  Primera Comunion

Fecha del Bautismo: Lugar del Bautismo: ABautizado en ICC
Uso de la Oficina solamente Fecha del Registro:
Certificado de Bautismo recibido: A Child 1 A Child 2 A Child 3
Pmt 1 Fecha: Cantidad Pagado $ Cash () Check # Recibo:
Balance:

Pmt 2 Fecha: Cantidad. Pagado $ Cash () Check # Recibo:




