
St Joseph R.C. Church 

45 Church St. Ronkonkoma, NY 11779 Phone: 631-588-8456     Fax: 631-471-2569 

Ministerio Hispano- Hispanic Ministry  

ministeriohispano@stjoronk.org 

Registration form for the Rite of Christian Initiation for Adults (RCIA) Formulario de Inscripción para el 

Rito de Iniciación Cristiana para Adultos (RICA) 2021-2022 

Bienvenidos a la Parroquia de St. Joseph. 

• Si usted va a recibir el sacramento del Bautismo, favor de entregar una copia de su acta de nacimiento.  

• confirmación favor de entregar una fotocopia de la Fe de Bautismo 

Estas clases también están abiertas a todos los que desean aprender más de nuestra fe católica. 

 

* Required / Obligatorio 

First Name & Last Name / Nombre y Apellido * 

 __________________________________________________________ 

Date of Birth / Fecha de Nacimiento *  

 ______________ (mes/dia/año)   

City, State of Birth / Ciudad, provincia (pueblo) Pais * 

___________________________________________________________ 

Age / Edad * 

______  

Home Phone or Cell phone / Teléfono de casa o teléfono movil * 

 _______________________ 

Mailing Address / Dirección (número, nombre de calle, cíudad, codigo postal) * 

 ________________________________________________________________ 

email address / correo electronico 

_______________________________________ 

Father's full name / Nombre y Apellido del padre * 

_____________________________________      

Mother's full name / Nombre y Apellido de la madre * 

_____________________________________________   

Mother's maiden name / Apellido de soltera de la madre * 

_________________________________________   

Have you been baptized / ¿Has sido bautizado? *   

 ________   

 

 



St Joseph R.C. Church 

45 Church St. Ronkonkoma, NY 11779 Phone: 631-588-8456     Fax: 631-471-2569 

Ministerio Hispano- Hispanic Ministry  

ministeriohispano@stjoronk.org 

 

If you were baptized, when & where was it / Si fuiste bautizado, fecha y lugar donde fue  

Bautizado   __________________________________________________________     

If you were baptized, what denomination / Si fuiste bautizado, ¿qué denominación? 

Baptist / Bautista _____  

Catholic / Católica _____ 

Lutheran / Luterana   ____   

Presbyterian / Presbiteriana   _____  

Other / Otros   __________ 

Marital Status/ Estado Civil: * 

Single / Soltero   _____ 

Civil Marriage (by judge) / Casado (Civil)   _________ 

Divorced / Divorciado   _____ 

Separated / Separado   ____ 

Widowed / Viudo   _____ 

Common Law Marriage (living together) If you live in a free union, indicate the date you plan to receive the sacrament of 

marriage / Si vive en unión libre, indique la fecha en que planea recibir el sacramento del Matrimonio:  

 ______________________   (mes/dia/año) 

If you are not currently married, are you planning to get married / Si usted no está actualmente casado, ¿está planeando 

casarse * 

Si   ______     No _____ 

If you plan to marry, when / Cuando desea casarse   _________ 

Name of parish you belong to / Nombre de la parroquia donde ud. pertenece * 

 Are you going to receive any sacraments? / ¿Vas a recibir algún sacramento? * 

Si   ____     No   ___ 

If you are going to receive any sacrament (s), which you wish to receive / Si vas a recibir algún sacramento(s), cual desea 

recibir: 

Baptism / Bautismo   ______ 

First Communion / Primera Comunión   _______ 

Confirmation / Confirmación   _______    

* If you will receive the sacrament of confirmation, please choose the name of a saint _______________________________ 

* Si va recibir el sacramento de confirmación, favor de escoger el nombre de un santo (a) ____________________________ 


