
Forma de Inscripción Rito de Iniciación Cristiana para Adultos 
(RICA) 

Por favor use letra de molde 

Primer Nombre del Candidato ___________________________ Apellido _____________________________ 
Domicilio ______________________Ciudad/Estado___________________ Código Postal ______________ 
Teléfono: Hogar _______________________ Trabajo/Celular ______________________________________ 
Primer Nombre del Padre _______________________________ Apellido ______________________________ 
Primer Nombre de la Madre_____________________________ Apellido (Soltera) _____________________ 
Fecha de Nacimiento Ciudad Estado 

Bautizo 
Fue bautizado en la Iglesia Católica? Si ______No ______ 
Si no, en cual iglesia fue bautizado? ___________________________________________________________  
Fecha de bautizo____________ Tiene el certificado de bautizo? Si____No_____ 
Si no, apunte el nombre de la iglesia aqui: 
Nombre de la iglesia_________________________________ Cuidad/Estado __________________________  
Nombre de los Padrinos ________________________________y ___________________________________ 

Comuni6n  
Recibió su primera comunión? Si____ No____  
Si la recibió, por favor apunte lo siguiente: 
Fecha de primera comunión _____________________ 
Nombre de la iglesia_______________________________________ Ciudad/Estado ____________________  

Matrimonio  
Es Ud. Casado? Si No _____ 
Fue matrimonio Católico en la iglesia? Si _____ No_____  
Si no, tiene plan de casarse en la Iglesia Católica? Si ____ No _____  
Si fue casado en la Iglesia Católica, por favor apunte el nombre aquí: 
Nombre de la Iglesia______________________________________ Ciudad/Estado 

Confirmación  
Fue confirmado? Si ______ No_______  
Si es que si, por favor apunte lo siguiente: 
Fecha de Confirmación ________________  
Nombre de la iglesia______________________________________ Cuidad/Estado ______________________  
Nombre del Padrino 

Nombre del Entrevistador 
Notas 


