
 

INSCRIPTION AU CATÉCHISME 2026-2027 

 

 

 

 

 

 

 

Nom de l’enfant : ………………………………………………………………………………………….. 

Prénom de l’enfant : …………….………………………………………………………………………. 

Noms des parents : …………..………………………….……………………………………………… 

Adresse : ………………………………………………..……………………………………………………. 

Téléphone fixe et portable : ………………………………………………………………………… 

Adresse e-mail : …………………………………………………………………..………………………. 

Date de naissance de l’enfant : …………………………………………………………………… 

Année scolaire de l’enfant : ……………………………….………………………………………… 

Lieu et date du baptême : ……………………………………………Pas baptisé(e)  

(Joindre une copie de l’acte de baptême si vous le possédez) 

 

Date : ……………………………Signature des Parents : ………………………….……………. 

Merci de retourner l’inscription à : 
 

Sylvie Secchi              Valérie Lötscher 

Rue du Signal 4             Ch. des Bouleaux 3 

1337 Vallorbe             1337 Vallorbe 

078 800 56 09             079 521 96 61 

sylvie.secchi@cath-vd.ch           valerie.loetscher@cath-vd.ch 
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