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Confirmation de votre groupe de Brebis de Jésus 
S.V.P. Remplir et retourner. 

 

Vous devez obtenir l'autorisation de partager les informations suivantes 

par les personnes concernées. 

 
Coordonnées du responsable 
Prénom :                                                                        Nom :  

Adresse :  

Ville : ____________________________________ Province/Département :  

Code postal : __________________________ Pays :  

Téléphone (rés.) : __________________________Téléphone (cell.) :  

WhatsApp (s’il y a lieu) : ____________________ 

Courriel :  
 

 
Coordonnées du collaborateur 1 

Prénom :                                                                        Nom :  

Adresse :  

Ville : ____________________________________  Province/Département  :  

Code postal : __________________________ Pays :  

Téléphone (rés.) : __________________________Téléphone (cell.) :  

WhatsApp (s’il y a lieu) : ____________________ 

Courriel :  
 

 

Coordonnées du collaborateur 2 (s’il y a lieu) 
Prénom :                                                                        Nom :  

Adresse :  

Ville : ____________________________________  Province/Département  :  

Code postal : __________________________ Pays :  

Téléphone (rés.) : __________________________Téléphone (cell.) :  

WhatsApp (s’il y a lieu) : ____________________ 

Courriel :  
 

 
Informations sur votre groupe : Lieu où se déroule vos rencontres 
Diocèse :                                                                              Ville :  

Région, unité, zone ou secteur pastoral :  

Paroisse :  

Dans quelle langue animez-vous les rencontres?  
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*** IMPORTANT*** 
 

Nombre de groupes d’Agnelets de Jésus (3-5 ans) :  ____           
         Nombre d’enfants par groupe d’Agnelets : ____                                    de bergers : ____  
 
Nombre de groupes de Brebis de Jésus (enfant) (6-12 ans) : ____               
         Nombre d’enfants par groupe de Brebis : ____                                       de bergers : ____ 
 
Nombre de groupes de Pastoureaux de Jésus (12-15 ans) :  ____ 
         Nombre d’adolescents par groupe de Pastoureaux : ____                  de bergers : ____ 
 
Nombre de personnes dans la bergerie familiale total : ____      
         Nombre d’Agnelets : ____, Brebis : ___, adolescents : ___, adultes : ___, bergers : ___ 
 
Nombre de groupe de Brebis de Jésus (adultes) : ____ 
          Nombre d’adultes par groupe : ____                                                          de bergers : ____ 

 

 

Infolettre  
Laissez-nous une adresse courriel, si vous souhaitez recevoir notre infolettre mensuelle. 
 

  
 

Échange et commentaires 
Si vous désirez échanger avec quelqu'un de notre équipe, partager une merveille, une 
difficulté, avoir un avis, proposer une intention de prières, écrivez-nous ici et quelqu'un 
donnera suite à votre demande ou appelez-nous à la maison Emmanuel au 418-828-9987. 
 
Votre prénom : 
Votre nom : 
Votre numéro de téléphone : 
 

 
Faire parvenir par la poste ou par courriel à : 

 

Les Brebis de Jésus 
35, chemin de l’Église 
Sainte-Pétronille, Île d’Orléans 
Québec (QC), G0A 4C0 
Tél : 418-828-9987      
Courriel : maison.emmanuel@lesbrebisdejesus.com 
 

Signature :  

                       Date : ____ / ____ / ____ 

mailto:maison.emmanuel@sympatico.ca

