
Ficha de Inscripción

PRIMER TRIMESTRE 2010-2011
13 DE SEPTIEMBRE AL 30 DE NOVIEMBRE DEL 2010

Nombre y Apellido: ___________________________________________________________

Teléfono: ___________________________ Teléfono celular_____________________

Dirección: ___________________________________________________________________

Ciudad: ____________________________ Código Postal _________________

Correo electrónico:____________________________________________________________

Parroquia a la que pertenece: ____________________________________________________

Ministerio ó Consejo en que participa: _____________________________________________

Inscripción Individual $40.00
Inscripción Matrimonios $70.00

Pago: $_________ _____Efectivo _____Cheque

Enviar cheques a la siguiente dirección:
APOSTOLADO HISPANO
P. O. BOX 1960
Merrifield, VA 02116

RECIBO

PRIMER TRIMESTRE 2010-2011
13 DE SEPTIEMBRE AL 30 DE NOVIEMBRE DEL 2010

Instituto de Formación Pastoral - Apostolado Hispano

Inscripción Individual $40.00
Inscripción Matrimonios $70.00

Nombre: ________________________________________________

Pago: __________ _____Efectivo _____Cheque


