
	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

Secteur de :……………………………... 

Paroisse de :…………………………….. 

Nombre d’enfants :……………………...    

Age des enfants :………………………... 

Nombre d’accompagnateurs :…………... 

Participation 5 euros/ enfant : 

(Chèque à l’ordre : ADM Montauban) 

	

Réponse avant le 09 Février 2018 
         

Contacts: 
 

Par mail : kt@catholique-montauban.cef.fr 
 
Par tél.: 

  
    - Karine CHAFFURIN : 06 66 52 33 33 
    - Béatriz MALLEVILLE : 06 99 34 58 41 

Lève-toi, prends 
ton brancard 
et marche! 

« Mon enfant, tes péchés sont pardonnés » 

	

- Retraite 1ère Confession – 
Notre Dame de Livron (Caylus) 

Samedi 17 Février 2018 de 9h à 16h45 



Autorisation parentale à remplir pour les mineurs  
 

Je soussigné…………………………………………………………………………………………………………... 

responsable légal de ………………………………………………………………………………………………….. 

Demeurant ……………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………... 

Autorise mon fils / ma fille * …………………………………………………………………………. 

à participer à la retraite de 1ère confession du 17 février 2018. 

(Prévoir un pique-nique, des chaussures de sport, un vêtement pour la pluie). 

 

Je donne mon accord pour que le responsable du groupe …………………………………………………………………… 

pendant la journée, puisse faire pratiquer sur …………………………………………………………… 

tous soins médicaux, chirurgicaux ou transfusion sanguine nécessaires, par avis médical. 

 

Conformément aux dispositions relatives au droit à l’image, et au nom, j’autorise le Pôle Jeunes à fixer, reproduire, représenter et 
communiquer les photographies de …………………………………………………………………………………………… 
(site diocésain, bulletin catholique). 

Date et signature du responsable : 

*rayer la mention inutile 


