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St Paul Lutheran Church
VBS REGISTRATION

Name/ Nombre:

Grade/ Grado: Birthday/ Cumpleafios: Age/ Edad:

Food allergies or other medical problems/ Alergias de comida u otros problemas médicas:

Name/ Nombre:

Grade/ Grado: Birthday/ Cumpleafios: Age/ Edad:

Food allergies or other medical problems/ Alergias de comida u otros problemas médicas:

Name/ Nombre:

Grade/ Grado: Birthday/ Cumpleafios: Age/ Edad:

Food allergies or other medical problems/ Alergias de comida u otros problemas médicas:

Parents’ names/ Nombres de Padres:
Parent’s signature/ Firma de un padre
Address/ Direccidn:
Home phone/ Numero de teléfono de casa:
Emergency contact person/ Persona de contactar en una emergencia:
Relationship to student/ Relacidn al estudiante:
Home phone of emergency contact/ Numero de teléfono en una emergencia:
Church membership/ Membresia de iglesia:
Email address (if you want access to VBS photos)

Any other information you want us to know:




