o ) BULLETIN D’INSCRIPTION INDIVIDUELLE

0 = P 2 WU,

ne€'© LOURDES du 15 au 21 juin 2023 (7 jours—6 nuits) HOSPITALITE

Nom DAY, )/ BN e prénom HEMRIANI E......... Vous venez pour fa premiére fois &
s 2 o > - A 3

Adresse.3.....¢ Ol'f,. ....... Lﬁf"ﬂ@/\/o,}’ ......... P —— Lou@es : Hicat Akinon

Code Postal 5421 AS’} .......... Ville ALl 23 B G INLE s Photo & joindre a Vinscription

Télfie: 0.3.%.4..6.3..%. 566 ............... Té{poﬁableoéaq@c/({@’}z/ ...............
E-mail. &M&W@Wﬂ ..... W~@~Y‘r\ ........................ S — aviveniiss

Date de naissance .2.A....22.:..0.9.5.. Lj .......... Nationalité : Wm ............. —— R
Personne a prévenir en cas d’urgence {obligatoire)

Nom..D) ﬂ' NVC&(\/ .................................................... PEENOM o 22 Lottt
Tél fixe : 2.2.0.4.. éab;?)f—j’) Tél portable : .0 3G Ak 83 20 S T o,

O Yai moins de 18 ans : je serai accompagné(e) d’une personne majeure : Nom, prénom et coordonnées de la personne

D R L L R R T T e T P I T T Y TTTI T I L Teisvansisss srsiseaes tedsassieny T Ty P P P T T Y P P P e P TY écossa FEBEsasIRTNGERIRI b

TRANSPORT : TGV 1ére classe* TGV 2éme classe *Réservée en priorité
aux pélerins malades logeant & l'accueil Notre Dame et aux hospitalier{ére)s prenant du service.
217,50 € 187,50 € Prix du transport A ,434 €|5D
Gares de départ [J ETAPLES [ BOULOGNE L3 CALAIS [JST OMER ﬂ BETHUNE [JLENS [JARRAS a
HEBERGEMENT :  [J Ave Maria mospitalet [ 5t Sébastien  (en nuitées + petits déjeuners)
[J Autre {2 réserver par vos soins) : Nom de 'hétel..... R S—
Chambre : [I individuelte @ double** D couple [ triple
A partageravec: EONT. AILM. & HARLEZDBNEE LB
Régimes spécnaux ., _Prix de Phébergement B |2 34 ¢
oruu 2 if“awf F A0 Repar + €

Frais sanctualre, frals d’inscription, livret du pélerin et foulard (obligatoires) y compns pour les hospitaliers/ 58.00 €
hospitaliéres voyageant hors train de pélerinage ot

** A défaut, [‘accepte de loger avec la personne que vous m’aurez Assurance D 4,50 €

indiquée. Si personne ne peut finalement partager votre chambre,

le complément chambre individuelle vous sera facturé. Don 4 la Direction des Pélerinages £ €
REGLEMENT : Montant total de mon palerinage : (A+B+C+D+E} é g ZI <

OO Espéces [ Chéques Vacances L[ Chéque (3 I'ordre de la Direction des Pélerinages)
1 CB (a la Direction des Pélerinages) [J Paiement en ligne par CB

[ virement bancaire~-{BAN FR76 3000 3001 5000 0372 6005 252

Possibilité de régler en plusieurs fois, prendre contact avec la direction des pélerinages

DIVERS
Horaires:  départ: le 15 juin entre 07 H 00 et 09 H 00—Ile 21 juin entre 08 H 00 et 10 H 00
arrivée : le 15 et 21 juin en fin de journée
Wje serai présent(e) a la reunion préparatoire le 10 juin 2023, lieu a confirmer (présence obligatoire)

' je prends du service dans le train L1 fassure un service de garde pour une nuit a Paccueil Notre Dame
/ p

Je soussigné {prénom et nom) : \—{f Y»/Y\A,Ln MmMme..... V)ﬁ NY AN
déclare avoir plus de 18 ans ou étre compétent 4 signer ce fomwlaire en mor{ nom propre. J'al Iu et compris toutes les
explications de ces autorisations.

En signant ce bulletin d’inscription, j"accepte les conditions générales de participation et atteste avoir lu Ia notice distribuée
par la 7:1 {le St Christophe

Fattz7 ) AN t:é ...... .?4\’) s Signature {obligatoire)
mmu ........... - T ==
- - e, P —— — - s o— ( = mnEa J
i do Pkl DIRECTION DES PELERINAGES — 103 rue d ‘Amiem CS 6101 6 62008ARRAS CEDEX
aaanb dasie, - Tél. : 03.21.21.40.90—F mail : |
g W Pour I'dssociation Diocésaine - Operateur de voyages n" IM0621 90003

F - Reenonenhilité rivile neofoseiomnelle « MUTTTIRLEE ST CHRISTOPHE 277 vue 8t Jacaues 75256 PARIS



