
HOSPITALITE DE NOTRE DAME DE LOURDES 

B.P. 197 – 65106 LOURDES CEDEX – Téléphone (33) (0)5.62.42.80.80 – Télécopie : (33) (0)5.62.42.80.81 

e-mail : hospitalite-lourdes@wanadoo.fr 

IL_____________________________________ 

DOMANDA DI SERVIZIO 

COGNOME :………………………………………………………………………………………. Nome :………………………………………………………………………………. 

Stagiaire: 1° anno 2° anno 3° anno 4° anno        5° annoe piùHospitalier(e) 

Data di nascita :………………………………………..Luogo…………………………………………………………………………………………………………………………… 

Domicilio abituale:………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Città…………………………………………………..……………………CAP………………………Regione…………………………………………………………………………… 

Tel……………………………………..Mobile……………………………………………………….e-mail:……………………………………………………………………………. 

Diocesi……………………………………………….Professione (per i pensionati precisare quale era il vostro lavoro)………………………………………………………. 

Lingue straniere parlate correttamente:…………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

INIZIO DEL SERVIZIO : 

Giorno: Mese: Anno: Ora: 

 

FINE DEL SERVIZIO : 

Giorno: Mese: Anno: Ora: 

 

Si prega di allegare per la risposta una busta con l’indirizzo. Grazie 

HOSPITALITE’ N.D. LOURDES Service St Jean Baptiste Accueil Jean-Paul II Boite Postale N° 197 65106 LOURDES CEDEX 

In quale servizio, servite 

Notre Dame  Saint Frai  Saint Jean Baptiste  Saint Joseph  Sainte Bernadette  Saint Michel 

 

 

 

 

 

 

 

 

mailto:hospitalite-lourdes@wanadoo.fr


DOMANDA DI ALLOGGIO 

All’Hospitalitè : si  no 

solo(a)  coppia  Signor : Cognome……………………………………Signora: Cognome………………………….. 

Vogliate riservarmi, se possibile : un letto  una camera  una camera doppia  uno studio  (vedere qui 
sotto per le possibilità) 

Gli studi e le camere di coppia sono limitati e possono essere attribuiti alle coppie il cui marito o la moglie siano Hospitaliers 
in servizio a Lourdes. 

Le date scelte per l’alloggio possono differire da quelle del servizio al massimo di un giorno in più o in meno : 

ARRIVO A LOURDES IL : 

Giorno: Mese: Anno: Ora: 

 

PARTENZA DA LOURDES IL : 

Giorno: Mese: Anno: Ora: 

 

Service Notre Dame Service Marie Saint Frai Service Saint Jean Baptiste  Hommes 

Hospitalet  Marie Saint Frai   Home Gabriel    Sainte Bernadette 

Notre Dame du Oui Hospitalet   Home Notre Dame    Benoit Labre 

Marie Bernadette  Notre Dame du Oui  Benoit Labre    Notre Dame de Oui 

       Notre Dame de Oui 

Altro alloggio per conto proprio : si  no  

Se possibile, precisare il luogo :…………………………………………………………………………………………………………………… 

         

         

 

         

 


