
RENCONTRE DIOCESAINE DES SERVANTS
BULLETIN D’INSCRIPTION 27 avril 2024

Programme     :   
10h : accueil abbaye aux Dames (Saintes)

10h-17h : temps de formation, prières, jeux…
17h : messe, chapelle de la Maison diocésaine de Saintes

18h : fin de la journée

Prévoir un pique-nique, ainsi que son aube

NOM : ______________________________________________________________

Prénom : ___________________________________________________________

Adresse : ____________________________________________________________

_____________________________________________________________________

Téléphone : ________________________________________________________

Age : __________________

Je soussigné(e), M. ou Mme __________________________________________________

autorise mon enfant à participer à la journée de rassemblement des servants le samedi
27 avril 2024.

J’accepte de recevoir sur l’adresse mail communiquée, les informations concernant les
servants :
□ oui □ non

J’accepte de recevoir sur l’adresse mail communiquée, les informations concernant le
diocèse  de  La  Rochelle  (invitations  aux  événements  diocésains,  communication  de
l’évêque, ressources de l’Église…) :
□ oui □ non
Les adresses, numéros de téléphone et adresses mail sont nécessaires dans le cadre de la gestion des activités du groupe des servants.
Les données sont conservées pendant la durée du service. Elles sont destinées au responsable du groupe des servants et au curé de
votre paroisse.

J’autorise le diocèse à utiliser des photos de mon enfant dans le cadre des rencontres de
servants,  pour  illustrer  des  articles  (site  internet  de  la  paroisse  et  du diocèse,  page
Facebook de la paroisse et du diocèse) ou élaborer des panneaux :
□ oui □ non
Conformément à la loi informatique et liberté et au règlement général sur la protection des données, vous disposez d’un droit d’accès,
d’interrogation, de limitation, de portabilité, d’effacement, de modification et de rectification des informations vous concernant
auprès de l’Association diocésaine de La Rochelle et Saintes. Celle-ci s’engage à ne pas vendre, louer ou échanger ces données à un
tiers.

Fait à : _______________

Signature des parents ou du représentant légal :


