/ PELERINAGE DIOCESAIN DE CAMBRAI

Groupe « Marthe et Marie » PHOTO

Du 18 au 24 AOUT 2017

FICHE D’INSCRIPTION

Nom : Prénom :
Date de naissance :

Adresse :

Code postal : Ville :

N° téléphone : Email :

Nombre de pelerinage(s) a Lourdes au service des malades et handicapés :

Nom et numéro de téléphone de la (ou des) personne(s) a prévenir en cas d’urgence :

Pour les étudiants et les majeurs :

N° de sécurité sociale :
Mutuelle :

N° carte d’identité :

Je demande mon inscription, je remplis la seconde page de ce document et je vous adresse toutes les piéces
nécessaires, ainsi que le reglement.

Je prends note qu’en cas d’annulation de ma part apreés le 15 juillet, 20 € seront retenus.

En cas d’annulation de ma part apreés le 05 ao(it, 75 € seront retenus.

Votre inscription ne sera définitive qu’a réception du dossier complet.

Signature des parents (ou responsables Iégaux)
Précédé de la mention “Lu et approuvé”

Signature du jeune
Précédé de la mention “Lu et approuvé”




£ A
O C2

A. CHAMBRE D’HOTEL
Je souhaite partager ma chambre avec :

ere eme
1" personne: 2" personne:

B. PRET GILET ET BLOUSE (Prévoir 5 €, a donner a la réunion de présentation)

[0 Je demande un gilet d’hospitalier (pour les gargons) Taille OS Om 0OL OXL OXXL

[0 Je demande une blouse blanche (pour les filles) Taille 036 038 [0O40 42 D044
C. MUSIQUE

O Je joue de et je peux emmener mon instrument.

D. SERVICE AUPRES DES MALADES ET HANDICAPES

O Cest mon 1% ou 2" pelerinage avec Marthe et Marie. Je serai donc “rouleur” : j'assurerai uniquement le transport des malades.

Si je le souhaite, je peux étre affecté aux services généraux : CJoul - O NON
(Aider les malades a monter dans les voitures, placer les voitures avant les célébrations, etc.)

O Cest mon 3°™ pelerinage avec Marthe et Marie, d’autres services me sont proposés. Je coche ceux qui m’intéressent :
Services généraux

Animation des prieres dans les chambres des malades

Animation des priéres aux piscines

Garde de nuit (uniquement pour les majeurs)

Service en chambre
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Services spécifiques (jeunes malades, petit train de I'amitié...)

E. GARE DE RETOUR
Au retour du pelerinage, je descendrai du train a : [0 VALENCIENNES ou [0 MAUBEUGE

F. PRIX DU PELERINAGE

Formules Prix
Transport Aller ET Retour + Hotel 3* en pension compléte 365 €*
Transport Aller OU Retour + Hotel 3* en pension complete 328 €
Hotel 3* en pension complete 249 €

eme

*294 € pour le 2°™ inscrit d’une méme fratrie / 244 € pour le 3°™ inscrit d’'une méme fratrie

Les chéques vacances sont acceptés, mais la totalité du voyage doit alors étre payée pour le 15 juin.
Les cartes de réduction SNCF sont acceptées.

G. PIECES A FOURNIR
Pour tous La fiche d’inscription avec photo

La fiche sanitaire

La charte signée

Un acompte de 75 €, a I'ordre de “Pélerinages diocésains de Cambrai” (Solde avant le 15/07)

Pour les mineurs L'autorisation parentale

oo Oo0ooaod

La co-signature des parents sur la fiche d’inscription et la charte

H. ENVOYER LE DOSSIER COMPLET A :

JEUNES CATHOCAMBRAI — GROUPE MARTHE ET MARIE
Maison du Diocése ¢ 174 rue Léopold Dussart 59590 RAISMES
martheetmarie@cathocambrai.com ¢ Tél:03 27 38 12 97

Signature des parents (ou responsables Iégaux)

. Précédé de la mention “Lu et approuvé”
Fait a

le Signature du jeune
Précédé de la mention “Lu et approuvé”




