
 

FORMULARIO DE INSCRIPCIÓN  
 
FECHAS DEL CURSO ELEGIDO:_________________________ 
 
DATOS PERSONALES: 
 
 NOVIO: NOVIA: 

Nombre:  
 

  

Apellidos:  
 

  

Dirección:  
 

  

Teléfono:  
 

  

E-mail:  
 

  

Fecha de 
Nacimiento: 

  

 Lugar:  
 

  

Estado Civil:**  
**: Indicar si se está 
casado civilmente o 
divorciado y el 
nombre del cónyuge  

 

  

DATOS COMUNES 

Fecha prevista para el matrimonio  

Lugar de la celebración  
 

Domicilio conyugal previsto:  
 

Parroquia de este domicilio:  
 

 
 En Guadalajara, a          de                       de 2.0     .- 
               

  Firma del Novio                                                                                                             Firma de la Novia 

 

“De conformidad con lo dispuesto por la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de Protección de Datos de carácter personal, consiento 
que mis datos sean incorporados a un fichero responsabilidad de la Iglesia Católica, Delegación de familia y vida de la Diócesis de Sigüenza-
Guadalajara y que estos sean tratados con la finalidad pastoral de mantener y desarrollar mi pertenencia y actividades como miembro esta 
Iglesia.  
Asimismo declaro haber sido informado sobre la posibilidad de ejercitar los derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición 
dirigiéndome a la Delegación Diocesana de Familia y Vida, de la diócesis de Sigüenza-Guadalajara:  C/ Salazaras 3 , Guadalajara. España. 

 


