Our Lady of Perpetual Help Roman Catholic Church
515 Loch Haven Rd, Edgewater, MD 21037

Formulario de Registro Parroquial

informacion familiar Fecha Enviado
Apellido de la familia Nombre del correo (Mr. and Mrs. Javier Smith, Ms. Garcia and Mr. Jones, Marfin Family, etc.)
direccién

Ciudad, Estado Cédigo postal

NUmero de teléfono de la familia El mejor nUmero de teléfono para contactar a su familia.

Direccién(es) de correo electronico familiar Teléfono(s) celular (es) para los textos informativos parroquiales (FlockNotes)

|
Informaciéon de los miembros

Auto. Primer Nombre El Apellido, si es diferente de la familia Apellido el sexo

Titulo Sr. Sra. Sta. Dr. Oftro Apellido de soltera

La fecha de nacimiento el lugar de nacimiento el estado civil la religiéon

Sacramentos: por favor marque

si recibid. Matrimonio
el bautismo de reconciliacion primera Eucaristia de confirmaciéon catdlico vdlido

Fecha, lugar y ubicacién de los sacramentos al mejor de su recuerdo:

la ocupacion: el empleador:

Conyuge/O’rro Por favor, relacién de estado.

Primer Nombre El Apellido, si es diferente de la familia Apellido el sexo

Titulo Sr. Sra. Sta. Dr. Oftro Apellido de soltera

La fecha de nacimiento el lugar de nacimiento el estado civil la religiéon

Sacramentos: por favor marque

si recibid. Matrimonio
el bautismo de reconciliacion primera Eucaristia de confirmaciéon catdlico vdlido

Fecha, lugar y ubicacién de los sacramentos al mejor de su recuerdo:

la ocupacién: el empleador:

Para miembros adultos adicionales, proporcione la informacién anterior en otra hoja de papel o formulario.

Catholic Review Gratis para los feligreses

Envieme la revista. Accederé en linea en www.archbalt.org/catholic review.

Contribuciones a la porroquio Contamos con su apoyo financiero.

Reciben sobres por correo a mi casa. S NON Crearé una cuenta de donacién en linea en olph.net/Stewardship.

Por favor devuelva este formulario a la oficina de la parroquia, coléquelo en la canasta de recoleccién en la Misa o enviela por correo a la di-
reccioén que figura arriba. Otras posibilidades: envie por fax el formulario completado al 410-798-0076 o adjunte una copia electrénica al correo



Informacidn del nino

Primer Nombre El Apellido, si es diferente de la familia Apellido el sexo
Relacién: Hija Hijo Otro Fecha de nacimiento anos
Escuela: Grado la religién
Sacramentos:
el bautismo Ciudad, Estado, Pais Iglesia
de reconciliacién Ciudad, Estado, Pais Iglesia
primera Eucaristia Ciudad, Estado, Pais Iglesia
de confirmacién Ciudad, Estado, Pais Iglesia
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________|
Primer Nombre El Apellido, si es diferente de la familia Apellido el sexo
Relacioén: Hija Hijo Otro Fecha de nacimiento anos
Escuela: Grado la religién
Sacramentos:
el bautismo Ciudad, Estado, Pais Iglesia
de reconciliacién Ciudad, Estado, Pais Iglesia
primera Eucaristia Ciudad, Estado, Pais Iglesia
de confirmacién Ciudad, Estado, Pais Iglesia
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________|
Primer Nombre El Apellido, si es diferente de la familia Apellido el sexo
Relacioén: Hija Hijo Otro Fecha de nacimiento anos
Escuela: Grado la religiéon
Sacramentos:
el bautismo Ciudad, Estado, Pais Iglesia
de reconciliacién Ciudad, Estado, Pais Iglesia
primera Eucaristia Ciudad, Estado, Pais Iglesia
de confirmacién Ciudad, Estado, Pais Iglesia

Primer Nombre El Apellido, si es diferente de la familia Apellido el sexo
Relacion: Hija Hijo Otro Fecha de nacimiento anos
Escuela: Grado la religiéon
Sacramentos:
el bautismo Ciudad, Estado, Pais Iglesia
de reconciliacién Ciudad, Estado, Pais Iglesia
primera Eucaristia Ciudad, Estado, Pais Iglesia
de confirmaciéon Ciudad, Estado, Pais Iglesia
Primer Nombre El Apellido, si es diferente de la familia Apellido el sexo
Relacion: Hija Hijo Oftro Fecha de nacimiento anos
Escuela: Grado la religiéon
Sacramentos:
el bautismo Ciudad, Estado, Pais Iglesia
de reconciliacién Ciudad, Estado, Pais Iglesia
primera Eucaristia Ciudad, Estado, Pais Iglesia
de confirmacién Ciudad, Estado, Pais Iglesia

Bienvenido a nuestra familia de la iglesia.

Por favor devuelva este formulario a la oficina de la parroquia, coléquelo en la canasta de recoleccidn en la Misa o enviela por correo a la
direccién que figura arriba. Otras posibilidades: envie por fax el formulario completado al 410-798-0076 o adjunte una copia electrénica al
correo electrénico de secretary@olph.net. Le animamos a que visite la oficina y conozca al personal.



Parish Registration Form

Parish Life

Describe your vision of vibrant parish life.

Our Lady of Perpetual Help Roman Catholic Church
515 Loch Haven Rd, Edgewater, MD 21037

DO NOT PRINT
THIS PAGE
IN PROCESS

Opportunities for involvement, please circle those you are interested in pursuing.

Liturgical Ministry
Eucharistic Minister
Lector

Altar Server

Usher
Music—Choir
Music—Instrument
Sacristan

Cleaning of Altar Linens

Pastoral Care Ministry

Nursing Home/Asisted Living Ministry
Pastoral Care of Sick (Home Visits)
Faith Formation Ministry

Pre-K to 5th Grade

Middle School

High School Youth

Children’s Liturgy of the Word

Parish Committees Ministry
Hispanic Ministry

Pastoral Council

Liturgical Council

Finance

Buildings and Grounds
Money Counters

Knights of Columbus
Outreach Ministry

Haiti Committee

Sew Time

Food Pantry and Assistance Ministry

Summer Breakfast Program




