
N° d’acte : _____ 
 
 

  

__________________________________________________________________________________________________  

  

____________________        ____________________  

 
 

  
 
Monsieur ou Madame :  ___________________________________________________  

né(e) le :  _________________________  à :  __________________________________  

domicile :  ______________________________________________________________  

                 ______________________________________________________________   

Profession :  _____________________________________________________________  

 

  
 
Monsieur ou Madame :  ___________________________________________________  

né(e) le :  _________________________  à :  __________________________________  

domicile :  ______________________________________________________________  

                 ______________________________________________________________  

Profession :  _____________________________________________________________  

 
 

Enfant(s) en commun : OUI   NON  nbre : ______ 

Contrat de mariage   : OUI   NON  

Cérémonie religieuse  : OUI   NON  

Photo dans les DNA  : OUI   NON  

Livret fourni    :  OUI   NON  

 
 
Date d’inscription  :     ____________________________________________ 

N° de téléphone  :     ____________________________________________ 

Adresse mail   :     ____________________________________________ 


