N DEMANDE DE RENSEIGNEMENTS EN VUE D’UN BAPTEME CIVIL

PREVU LE : a:

ENFANT: NOM: Prénom :

Khkkdbrh bbbk

e PERE : (Prénoms et Nom)
Né a le

Profession

e MERE : (Prénoms, Nom de Jeune fille, Nom d’épouse)
Née a le

Profession
DOMICILIES :

Téléphone :

Prénoms et Nom de ’enfant :

Né(e)a: Le:

e PARRAIN : (Prénoms et Nom)
Né a Le
Profession :
Adresse :

e MARRAINE : (Prénoms, Nom de jeune fille, Nom d’épouse)

Née a Le
Profession :

Adresse :

Certifions sur I’honneur, ’exactitude des renseignements ci-dessus.

Signature du pére : Signature de la mére :

P.S. : fournir copie du livret de famille, Acte de naissance de I’enfant a baptiser,
justificatif de domicile, CNI Parents, parrain, marraine




