
RENSEIGNEMENTS

	                       EPOUX						EPOUSE

Profession   ……………………………….			           ………………….………………….

ADRESSE ……………………………….				………………………………………

	        ……………………………….				………………………………………		
                    ……………………………….				………………………………………

 Célibataire-Veuf-Divorcé-pacsé		                                        Célibataire-Veuve-Divorcée-pacsée


			PERE							PERE

Profession ……………………………………….			………………………………………

ADRESSE ……………………………………….			………………………………………

	       ……………………………………….			………………………………………
	
	       ……………………………………….	 		 ………………………………………
DECEDE - DIVORCE				                           DECEDE - DIVORCE

			MERE							MERE

Profession ……………………………………….			………………………………………

ADRESSE ………………………………………			………………………………………

	       ………………………………………	                        ………………………………………

                   ………………………………………			……………………………………… DECEDEE - DIVORCEE			                                      DECEDEE   - DIVORCEE


CONTRAT  DE MARIAGE     OUI (attestation du Notaire)             NON  

						TEMOINS
                       Epoux                                    					Epouse 
                1er Témoin                      2ième Témoin                    1er Témoin                      2ième Témoin
NOM ………………………             ……………………………    ……………………………  …………………………..
Prénoms ……………………………  ……………………………  ……………………………  ……………………………….
Date et lieu …………………………  ……………………………  …………………………… ………………………………
De naissance……………………….    …………………………...   …………………………...  …………………………….. 
Profession …………………………  ……………........................   ……………………………  ……………………………… Adresse     ……………………  ……………………….  . .……………………  ………………………….                                                                              .               …………………….  ……………………….  ………………………  …………………………                                                                             

