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_________________________________________________________________________________________________
 CONFIRMATION II RETREAT #2

Date of Retreat:	Saturday, March 14, 2020
Drop off Time:	8:30 am
Pick up Time:		6:00 pm
Drop off at:		St. Francis Xavier PARISH HALL
Pick up:		St. Francis Xavier PARISH HALL

*There is a $10 registration fee.  Please send payment with your child during their next cce class.  Please place cash/check in an envelope with your child’s name on it.  Teachers will collect them and give to CRE.
Name:_______________________________________________________________Grade:________________
Parent’s Name: _________________________________Phone #:_____________________________________
Emergency Contact #:____________________________Address:_____________________________________
Allergies: Yes/ No, Type of Allergies? ____________________________________________________________
_____Yes, My child has permission to walk to the Main St. Francis Xavier Church from the old St. Francis Xavier Chapel.
_____No, My child does not have permission to walk to the Main St. Francis Xavier Church from the old St. Francis Xavier Chapel.
MEDIA RELEASE AND CONSENT FORM
I hereby give my consent to all photographers, audio recordings, work/and or video recordings taken of me or my minor child by any parish in the diocese and/or St. Francis Xavier Parish staff or their designee.  I understand that such photographs, audio recordings, work and/or video recordings, become the property of the diocese and/or parish and may be used by the diocese, parish and/brothers with the consent, for education, instructional, or promotional purposes determined by the diocese and/or parish in broadcast and electronic media formats now existing or in the future created.
____Yes, I give my consent					____No, I don’t not give my consent

_____________________________________		_________________________________________
Parent’s Signature						Date

CONFIRMACION II RETREAT #2
Fecha del retiro: 		Sábado, Marzo 14, 2020
Hora de regreso: 		8:30 a.m.
Hora de recogida: 		6:00 pm
Dejar en: 		St. Francis Xavier PARISH HALL
Recogida: 		St. Francis Xavier PARISH HALL
* Hay una tarifa de registro de $ 10. Por favor envíe el pago con su hijo durante su próxima clase de cce. Coloque efectivo / cheque en un sobre con el nombre de su hijo. Los maestros los recogerán y se los darán a CRE.
Nombre: ________________________________________________________Grado: ____________________
Nombre del padre: _______________________________ Número de teléfono: _________________________
Número de contacto de emergencia: ___________________________ ________________________________
Dirección: _________________________________________________________________________________
Alergias: sí / no, tipo de alergias? ____________________________________________________________
_____ Sí, mi hijo tiene permiso para caminar a la iglesia principal de San Francisco Javier desde la antigua capilla de San Francisco Javier.
_____ No, mi hijo no tiene permiso para caminar a la iglesia principal de San Francisco Javier desde la antigua capilla de San Francisco Javier.



LIBERACIÓN DE MEDIOS Y FORMULARIO DE CONSENTIMIENTO
[bookmark: _GoBack]Por la presente doy mi consentimiento a todos los fotógrafos, grabaciones de audio, trabajos y / o grabaciones de video tomadas de mí o de mi hijo menor por cualquier parroquia en las diócesis y / o el personal de la Parroquia St. Francis Xavier o su designado. Entiendo que tales fotografías, grabaciones de audio, grabaciones de trabajo y / o video, se convierten en propiedad de la diócesis y / o parroquia y pueden ser utilizadas por las diócesis, la parroquia y / u otros con el consentimiento, con fines educativos, educativos o promocionales. determinado por la diócesis y / o parroquia en formatos de difusión y medios electrónicos ahora existentes o creados en el futuro.
____ Sí, doy mi consentimiento 			____No, no doy mi consentimiento

_____________________________________ 		_________________________________________
Firma del padre					 Fecha
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