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Rapport du Parrain ou de la Marraine
(En lettres moulées)

Informations sur le candidat

Nom de famille :______________________________________Prénom :________________________________
Adresse :____________________________________________________________________________________

Maladies graves ou handicap :    _________________________________________________________________

Problème de boisson ?                       Oui   __   Non ___ Dépression nerveuse ? Oui ___     Non ___

Difficultés graves dans le couple ?    Oui   __   Non ___ D’un bon jugement ? Oui ___     Non ___

Informations Générales

Connaît-elle le but du Mouvement qui est l’Évangélisation ?                           Oui ___               Non ___                

 Comment l’aiderez-vous après son Cursillo ? 

________________________________________________________________

La  Communauté  a-t-elle été prévenue ?    Oui ___ Non ___      Quand ? ______________________________________

Pourra-t-elle se libérer pour les Ultreyas ?  Oui ___ Non ___  Quelle communauté ? __________________________

Est-ce pour vous  un(e) ami(e) ___  un(e) parent(e) ___  Connaissance   ___

Sera-t-elle de votre communauté ?  Oui ___  Non ___     Sinon laquelle ? ______________________________

Informations sur le Parrainage

 Sa disponibilité :                                   Automne ___                 Printemps ___

Pourquoi désirez-vous que cette personne fasse son Cursillo ?____________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________________

Que pourrait-elle apporter au Mouvement ? ____________________________________________________________________

J’ai vécu le Cursillo no : ________________ date ___________20____  membre d’un groupe ____________________________

Signature du parrain / marraine ____________________________________________________tél : _______________________

Communauté : _________________________________

Espace réservé

Signature des responsables : ______________________________________
 Date : ________________________________

        ______________________________________

Confidentiel


