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FICHE DE RENSEIGNEMENTS pour le sacrement de confirmation
a transmettre au service du catéchuménat catechumenat@bwcatho.be

Nom :

Prénom :

Situation matrimoniale :

Fils ou Fille de (nom, prénom) .
et de (hom, prénom) :

Lieu de naissance :

Date de naissance :

Adresse : Rue : N° :
Code postal : Localité :

Téléphone :

Adresse Malil :

Profession ou études en cours :

Date du baptéme :
Nom et lieu (commune) de la paroisse du baptéme :

Paroisse actuelle :
Prétre référent pour le cheminement de confirmation :

Accompagnateur(s) de cheminement (Nom, prénom, adresse, téléphone, courriel)

Parrain et/ou marraine (nom, prénom) :

Premier contact :

Début du cheminement :

Date de la premiére récollection : le
Date de la deuxieme récollection :
Date de la confirmation :

Fera sa premiére communion lors de I'eucharistie de la confirmation : oui / non
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