CERTIFICADO DE ELEGIBILIDAD DE PADRINO/PATROCINADOR
PARRORUIA DE LA SAGRADA FAMILIA

Nota para los Padres /Candidatos: Por favor solo elegir padrino/patrocinador que cumpla con todos los requisitos a
continuacion. El padrino no puede ser el novio/novia el prometido/prometida, el esposo/esposa del
candidato/catecimeno. E/ padrino/patrocinador/ tiene que afirmar en voz alta, marcar si es falso o verdadero y
firmar debajo de la seccidn frente a un sacerdote o diacono. Si la persona no estd registrada en ninguna Parroquia
el/ella pertenece a la Parroquia que este cerca de su casa.

Nombre del Candidato para el Sacramento de:
[ 1 Bautismo de Infantes [] Nifio CIC [ ] Confirmacion de Escuela Preparatoria
[ 1 Confirmacion de Adulto [ ] RCIA

iPOR FAVOR, LEER EN VOZ ALTA Y CIRCULE V Para VERDADERO y F Para FALSO!
Afirmo solemnemente que siendo padrino/patrocinador es uno de los deberes mas sagrados confiado a mi
por Dios y la Iglesia para llevar al candidato con palabras y accion en una travesia de fe hacia la eterna casa
del Cielo. Por lo tanto, debo cumplir con los siguientes requisitos candnicos y vivir una vida en armonia con
las ensefianzas de Cristo mediante su Iglesia.

V /F Tengo porlo menos 16 afios de edad.

V /F No soy el padre/padrastro del candidato.

V /F He recibido todos los Sacramentos; Bautismo, Eucaristia y Confirmacion.

Estoy practicando mi Fe Catdlica con:

V /F Soy soltero y no vivo con alguien fuera del matrimonio.

V /F Siestoy Casado, mi matrimonio ha sido aceptado/celebrado en la Iglesia Catdlica.
(Responda V si usted NO estd casada(o) civilmente o vive en union libre)

V /F Sitengo hijos, estan siendo educados en la fe Catdlica.

V /F Participo regularmente en la celebracién de la misa Dominical Semanal y la Comunion.

Afirmo solemnemente que estoy frente a un sacerdote o el diacono como mi testigo(s) y entiendo que estoy
poniendo en riesgo la salvacién mia y la de mi ahijado(a) sino afirmo libre y verdaderamente.

Nombre de Padrino / Patrocinador Firma Fecha

Nombre del Sacerdote/Didcono/Delegado Firma Fecha

Favor de devolver este formulario a:

HOLY FAMILY CHURCH (Cello de la Parroquia)
1957 Coolidge St.

San Diego, CA 92111



