
1 SEMAINE POUR 
SE RESSOURCER 
EN FAMILLE...

LOUANGE, PARTAGE DE LA PAROLE DE DIEU EN FAMILLE, MESSE.
ACTIVITÉS DE MONTAGNE : BALADE, RANDONNÉE, VT T, ACCRO-BRANCHE...

> Session "Famille, montagne, prière" proposée par la Pastorale familiale du diocèse de Pontoise 

A CREST-VOLAND (SAVOIE)
DU 16 AU 23 AOÛT 2015 

« Il ramènera le cœur des pères vers leurs fils, 
et le cœur des fils vers leurs pères... » 

Livre de Malachie 3,24



> Session "Famille, montagne, prière" proposée par la Pastorale familiale du diocèse de Pontoise 

TARIFS : 
Location  : 18€ par jour pour les plus de 10 ans ; 
9€ pour les moins de 10ans ; 25€ d'adhésion 
à l'association « Les amis du Cernix » par famille. 
(Chèque à l'ordre de « Les amis du Cernix » )
Nourriture : 10€ par jour et par personne 
(chèque à l'ordre de « ADP »).
Inscription avant le 15 juin 2015.

POUR QUE VOTRE FAMILLE PUISSE VIVRE SA FOI ENSEMBLE, JOYEUSEMENT, À LA MESURE DE CHACUN.

Chers amis,

Dans la dynamique du synode de la famille voulu 

par le pape François, vous avez été nombreux 

à nous dire combien vous attendiez que l'Église 

vous aide à vivre votre foi ensemble au quotidien. 

Pour répondre à cette demande, Mgr Stanislas 

Lalanne, évêque de Pontoise, et la Pastorale 

familiale du diocèse sont heureux de vous inviter 

à la première session "Famille, montagne, prière" !

Nous vous proposons de prendre huit jours pour 

vous mettre ensemble à l'écoute de Dieu dans 

la montagne. Avec les temps spirituels qui vous 

seront proposées, ainsi qu'à travers les diverses 

activités (balades, randonnées, acrro-branche...), 

vous serez invités à rencontrer l'extraordinaire de 

la présence de Dieu dans l'ordinaire du quotidien...

CONTACT :
Dominique Walon, Pastorale des familles
Tél. : 06 81 46 68 60 
famille@catholique95.fr

Calculer votre Tarif location :
- Pour les plus de 10 ans : 18€ 
par jour et par personne.
- Pour les moins de 10 ans, 9€ 
par jour et par personne.
-  +25€ de cotisation à l’association 
des « Amis du Cernix » par famille.

BULLETIN D’INSCRIPTION à la SESSION DES FAMILLES
(à renvoyer accompagner de vos deux chèques à  : ...................

MADAME Nom : .......................................................................
Prénom : ....................................................................................
Adresse : ...................................................................................
Numéro de téléphone mobile : ...............................................
Numéro de téléphone fixe : .....................................................
Adresse électronique : ...............................@..........................

Enfants : (nombre : ..................) (Compléter sur papier libre si vous avez plus de 4 enfants...)

FAMILLE : ......................................................................................................................................................................

Nom : ........................................................................................
Prénom : ...................................................................................
Âge : ........................ /                     O Garçon       O Fille

Calculer votre Tarif nourriture
10€ par jour et par personne : 

10 x ................    =

Chèque à l’ordre de  : 
« ADP-pastorale familiale »

MONSIEUR Nom : ....................................................................
Prénom : ....................................................................................
Adresse : ...................................................................................
Numéro de téléphone mobile : ...............................................
Numéro de téléphone fixe : .....................................................
Adresse électronique : ...............................@..........................

Nom : ........................................................................................
Prénom : ...................................................................................
Âge : ........................ /                     O Garçon     O Fille

Nom : ........................................................................................
Prénom : ...................................................................................
Âge : ........................ /                     O Garçon       O Fille

Nom : ........................................................................................
Prénom : ...................................................................................
Âge : ........................ /                     O Garçon       O Fille

Personne de plus de 10 ans
 
Personne de moins 10 ans       

18 x 8 
= 144€

9 x 8 
= 72€

144 x ......... =

72 x ..........  =

Cotisation par famille 25€

TOTAL (Chèque à l’ordre des « Amis du Cernix ») : 


