PAROISSE ST-CLEMENT
FORMULAIRE DE RECENSEMENT

Veuillez remplir ce formulaire et le remettre dans le panier de quéte du dimanche.
Un formulaire par ménage.

SVP ECRIRE EN LETTRES MOULEES

NOM DE FAMILLE

ADRESSE
Rue App. Ville Province Code postal
COORDONNEES
Téléphone (Maison) Téléphone (Cellulaire) Courriel

DISTANCE APPROXIMATIVE DE I'EGLISE

km

MEMBRES DE LA FAMILLE (svp inclure les enfants et les adultes)
Au besoin, ajouter les autres noms a I’endos du présent formulaire

Prénom Date de Langue Etat civil Occupation Compétences
naissance Francais (F) Célibataire (C) que vous
(JI/MM/AAAA) | Anglais (A) Marié (M) aimeriez
Autre Veuf (V) partager avec la
(Préciser) paroisse
(ex. chorale,
informatique,
etc.)
1.
2.
3.
4,
5.
6.

COMMENTAIRES ET SUGGESTIONS

Avez-vous des suggestions a propos des horaires de la messe ou en lien a d'autres sujets ?

Merci de prendre le temps de remplir ce formulaire.




