
 

 

Mon premier pèlerinage, à la rencontre de Marie 

 
Qu’est-ce 

que c’est ? 
Faire découvrir aux enfants, les joies du partage et de la fraternité lors d’un pèlerinage. 
Une marche de 2.2 km jusqu’au sanctuaire et la visite guidée de Notre Dame des Anges. 

  
 

Pour qui ? Pour tous les enfants du catéchisme du Haut Plateau de 7 à 10 ans 
  

 

Horaires Lundi 8 mai 2023 : 
 On se retrouve à 14h00 à la Maison Saint Jean-Paul II (10 Rue Grange, 93370 Montfermeil) 
 Fin de la journée : à 18h à la Maison Saint Jean-Paul II. 

 
  

Combien 
ça coûte ? 2 €  

  
Apporter 1. Autorisation parentale  

 

2. Goûter et eau                                 
 

3. Vêtements pour jouer dehors (qui ne craignent pas d’être salis) 
4. Casquette 

 

 

  
Comment 
s’inscrire ? 

Apporter ou envoyer l’autorisation parentale avant le 1er mai 2023. 
Si vous l’envoyez par e-mail ou WhatsApp, votre enfant doit nous apporter l’original le 
premier jour. Sans autorisation parentale la participation n’est pas possible. 

 

Pour toute information : 
contacter Alexandra GONZALEZ 06.71.61.23.25  



 

Mon premier pèlerinage, à la rencontre de Marie 

 
 

A U T O R I S A T I O N   P A R E N T A L E 
 
 

Je, soussigné(e) …...………………………………………………………………. Père/ mère/ responsable légal  
 

Du jeune ………………………………………………..…………………….………., demeurant …………………………………...………. 
 

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

date de naissance du jeune ..……/……../…………., autorise mon fils/ma fille à participer aux activités 
organisées par la paroisse lundi 8 mai 2023. 
 

En cas de maladie ou d’accident, j’autorise le responsable de groupe, Mme Alexandra GONZALEZ, à prendre le 
cas échéant toutes les mesures (traitements médicaux, hospitalisation, interventions chirurgicales) rendues 
nécessaires par l’état de mon enfant.  
Cette personne pourra également sortir du service des urgences mon fils/ma fille si le médecin des urgences juge 
que son état lui permet de retrouver son groupe. 
 

N° de téléphone des parents : ………………………………………………………………………………………………………...………. 
 

N° de Sécurité sociale du jeune : …………………………………………………………………………………………………...………. 
 

N° de mutuelle : ……………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 

Remarques (allergies, traitements, etc.) : ……………………………………………………………………………………...………. 
 

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

 
J’autorise la diffusion de photos ou de vidéos de mon enfant sur les supports de communication des 
paroisses du Haut-Plateau.   OUI               NON  
 

A la fin de la journée, mon enfant rentre à la maison seul/e :          OUI               NON  
 
 

Fait à ………………….……………………………………………...……….…………………., le …………………../…………………./2023 
 

Signé par père/ mère/ responsable légal : 
  

………………………………………………………......... 
 


