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Affidavit of Witness to Confirmation

In the presence of Rev.

1, attest that

(Printed name of person providing Affidavit)

Full name of person confirmed:

Baptized on at
(Date) (Parish)

(City, State)

Full name of father:

Full name of mother (including maiden name):

Was confirmed into the Roman Catholic Church on:

At the Church of: R

(City, State)
Sponsors:

Minister of the confirmation:

I know this because I am (please check all that apply):
___ aparent

__ agodparent

_____aperson present at the ceremony

____ the minister of confirmation

Please describe other information that supports the fact of confirmation:

OFFICE USE ONLY Date affidavit received:

Received by:

Signature of Affiant Date

Parish receiving affidavit:

Parish address:

Signature of Pastor Date

Form should be placed in register’s Supporting

Document File after being updated.
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Declaracion Jurada de Testigo de Confirmacion

En presencia del Rev. >

yo, , doy fe de que

(Nombre en letra de imprenta de la persona que provee la Declaracion Jurada)

Nombre completo de la persona confirmada:

Bautizado/a el en

(Fecha) (Parroquia)

(Ciudad, Estado)

Nombre completo del padre:

Nombre completo de la madre (incluya el apellido de soltera):

Fue confirmado/a en la Iglesia Catdlica Romana el:

En la Iglesia de:

(Ciudad, Estado)
Padrinos:

Celebrante de la confirmacion:

Doy fe de que esto es asi porque soy (por favor marque todo lo que sea aplicable):

_|:|_ uno de los padres

J:L uno de los padrinos

J:L una persona presente en la ceremonia
_|:|_ el celebrante de la confirmacion

Por favor afiada cualquier otra informacién que confirme el hecho de la confirmacién:

USO EXCLUSIVO DE LA OFICINA
Fecha de recibo de la declaracion:

Recibida por:

Firma del Declarante Fecha Parroquia que recibe la declaracién jurada:
Direccién de la parroquia:

Firma del Parroco Fecha

Este impreso ha de archivarse en la Cazpeta de
Documentos Justificativos del Registro Bautismal

una vez que éste haya sido actualizado.
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