
Du 17 août
au

23 août 2021

VIENS AIDER
D’AUTRES JEUNES
À TROUVER LA LEUR…

"à partir de la 6
e"



Lourdes,
une expérience de vie, une expérience de foi !

Viens vivre l’expérience de ta vie avec d’autres !
Selon ton âge et si tu es déjà venu à Lourdes ou pas, nous te
proposons différentes façons de vivre ton pélé !

Contacte-nous pour en savoir plus ! »

Contacts :

Anne RIEGERT : 06.47.84.82.47
pelejeuneslourdes@cathocambrai.com

Guillaume DELERUE : 06 87 65 33 55
servants-autel@cathocambrai.com

Documents téléchargeables la fiche sanitaire et la charte sur :
https://jeunes.cathocambrai.com/pele-jeunes-lourdes-2021.html
et envoie-les avec la fiche d’inscription à :
Jeunes Cathocambrai - PELE JEUNES LOURDES
174, rue L Dussart - 59590 RAISMES

Service pèlerinages : 03 27 38 12 62

I N S C R I P T I O N J U S Q U ' A U 3 0 J U I N 2 0 2 1

PRIX : 299€
(229€ pour le 2e inscrit,
179€ pour le 3e inscrit
de la même fratrie)

Règlement impératif
du solde au plus tard

le 15 juillet.
En cas d’annulation,
20€ de frais de dossier
sont non remboursables.



Fiche individuelle d’inscription
Coupon à remplir et à retourner avec l’acompte de 90€ avant le 30 juin à:
Jeunes CathoCambrai - PELE JEUNES
Maison du diocèse - 174, rue L Dussart - 59590 RAISMES

LOURDES DU 17 AU 23 AOÛT 2021
INFOS* JEUNE OU ANIMATEUR :
NOM et Prénom : ......................................................................................................................
Date de naissance : ........................................................... Classe : ..........................................
Adresse complète : ...................................................................................................................
....................................................................................................................................................
Téléphone* : ............................................................................................................................
E-mail* : .....................................................................................................................................
Est déjà venu(e) à Lourdes :

PARENTS OU PERSONNE A PRÉVENIR EN CAS DE NÉCESSITÉ :
NOM et Prénom : ...................................................................................................................
Téléphone* : ..........................................................................................................................
E-Mail* : ................................................................................................................................
Adresse si différente du pèlerin : .............................................................................................
...............................................................................................................................................
Joignable aux numéros* : ......................................................................................................

Autorisons notre enfant à participer au : cocher le pélé

Attention de cocher les cases pour accord.

⬜◾Autorisons l’organisateur à prendre toutes mesures nécessaires en cas d’urgence (pour des soins médicaux spécifiques)
N° sécurité sociale (pour le jeune, celui auquel il est rattaché) : .....................................................................................
NOM de la mutuelle :..................................………………….... .... N° d’adhérent :....................................
coordonnées :....................................................................................................................................
⬜◾Autorisons la publication de l’image du pèlerin sur les médias diocésains.
⬜◾Autorisons les services du diocèse à envoyer les informations nécessaires sur nos e-mails*.
*Ces données seront supprimées dès que vous en ferez la demande à jeunes@cathocambrai.com

⬜◾Versons un acompte de 90€ à l’ordre de «Pèlerinages diocésains de Cambrai» et le solde au plus
tard le 15 juillet.

Photo
d’identité

� pélé jeunes � pélé servants

Date : ..............................................
Signatures OBLIGATOIRES avec la mention «Lu et approuvé»

En signant ce document vous vous engagez à respecter les règles sanitaires en vigueur.
jeune ou animateur : le(s) parent(s) ou tuteur(s) responsable(s) :

(si le jeune est mineur)

� NON � OUI - Nombre de fois�


