
Mission: Houston 2010 – Registration Form 
Holy Spirit Episcopal Church 
 
Personal and Contact Information 
 
Participant’s Name   ____________________________  Birth date  ___________ 
Participant’s Email  ____________________________  T‐shirt Size  ___________ 
Home Address   ____________________________  Home Num.  ___________ 
      (Street) 

       ____________________________   
      (City)                    (State)  (Zip code) 

 
Parents’ Names  ____________________________  Cell Num.  ___________ 
                 

      ____________________________  Cell Num.  ___________ 
 
Parents’ Emails  ____________________________ 
      ____________________________ 
 
               
Trip Information and Release 
 
 
This registration form and a $180 deposit is due on March 14. 
A second deposit of $180 is due on April 26. 
 
The total cost of the trip is $360. This amount includes: 

‐ All meals from June 13‐19 
‐ Lodging at Christ Church Cathedral 
‐ Transportation 
‐ Astros game and other fun activities 

 
My child, _______________________________, has my permission to attend and 
participate in this event sponsored by Holy Spirit Episcopal Church. 
 
I understand that each payment is nonrefundable and I agree to the payment 
schedule outlined above. 
 
Legal Guardian Signature _____________________________  Date  ___________ 
Printed Name ______________________________________ 

  


