
St. Leo the Great Parish 

601 W. Agua Caliente Rd. Sonoma, CA 95476   
 

Correo P.O. Box 666, Boyes Hot Springs, CA 95416          Phone (707)996-8422          Fax (707)996-3984 

 

Para el uso de la Oficina: 

 
 

Nombre del Nino/a: ___________________________________________________________ 

Fecha de Nacimiento: Mes ___________ Día ____________ Año______________ 

Lugar de Nacimiento: ___________________________________________________ 

Nombre del Padre: _______________________________________________________ 

Religión del Padre: _____________________________ 

Nombre de la Madre: ________________________________ Apellido de Soltera________________________ 

Religión de la Madre: ___________________________ Casados por la Religión Católica? ______________ 

Están Registrados en esta Iglesia: __________ Si no, En Cual? ____________________________ 

Cuanto tiempo han asistido a San Leo? _______________________________________________ 

Dirección: ______________________________________________________________________________________ 

Número de Teléfono: _____________________________ Numero Móvil: _______________________________ 

Han Asistido al programa Pre-Bautismal: ________ Donde: _______________________________________ 

 

Padrino ______________________________ 

Religión _________________ 

  Casado por la Iglesia         Bautizo  

  Casado por el Civil           Primera Comunión 

  Soltero                               Confirmación 

Asistió a la Clase Pre-Bautismal    

Dirección: 
_____________________________________________ 

_____________________________________________ 

Numero de Teléfono: ____________________________ 

 

Madrina______________________________ 

Religión ____________________  

  Casado por la Iglesia          Bautizo 

  Casada por el Civil             Primera Comunión  

  Soltera                                Confirmación 

Asistió a la Clase Pre-Bautismal     

Dirección: 
______________________________________________ 

______________________________________________ 

Numero de Teléfono: _____________________________ 

 

Firma __________________________________________ Fecha de Hoy ____________________________________ 

 

Fecha _____________________________ 

Hora ______________________________ 

Sacerdote ________________________ 

Calendario _______________________ 

⃞ Español   ⃞ Bilingüe 


