
FORMULARIO DE TESTIMONIO DE CONFIRMACIÓN DE PATROCINADOR/PADRINO 
DIÓCESIS DE RALEIGH 

Yo,____________________________________, miembro practicante de ____________________________ 
(NOMBRE DEL PATROCINADOR/PADRINO) (NOMBRE DE LA PARROQUIA) 

testifico, por mis respuestas y firma abajo, que estoy capacitado para servir como Patrocinador / 

padrino de Confirmación en la Iglesia Católica para ______________________________________________
     (NOMBRE DEL CANDIDATO DE CONFIRMACIÓN)

Me pueden contactar en esta _____________________________________ y/o _______________________
                                                           (E-MAIL)                                               (TELÉFONO CELULAR)

Favor de circular ya sea SÍ o NO para cada declaración abajo. 
SÍ NO Soy un católico romano. 
SÍ NO Soy mayor de 16 años de edad. 
SÍ NO He recibido Confirmación y Eucaristía en la Iglesia Católica. 
SÍ NO Soy libre para recibir la Sagrada Comunión cuando vengo a la Misa. 
SÍ NO Yo soy alguien diferente a los padres de este candidato. 

Responda lo siguiente solamente si es casado: 
SÍ NO ¿Fue su actual matrimonio celebrado en presencia de un obispo católico, un sacerdote o 

un diácono o si se celebró fuera de una Iglesia Católica fue hecho con el permiso por 
escrito de un obispo católico? (Si no, por favor proporcione una explicación por 
escrito.) 

Responda lo siguiente solamente si es soltero: 
SÍ NO ¿Está usted viviendo con otra persona en una relación romántica o en una pareja? 

Yo firmo este documento en presencia de un sacerdote católico o diácono o un representante del 
párroco de una Iglesia Católica y entiendo con mi firma que lo que he contestado anteriormente es veraz. 

Firma del Patrocinador/Padrino ____________________________________
Firma del Representante de la Iglesia ____________________________________  
 Título de Representante de la Iglesia ____________________________________ 

Iglesia Parroquial de Representante ____________________________________ 
Iglesia Ciudad/Estado ____________________________________ 

Fecha ____________________________________ 

SELLO DE LA PARROQUIA 




