
Dossier de Parrainage Civil

Nom de l’enfant :  ............................................................................. 

Célébré le .......................................................................................... (date)

à  .........................................................................................................  (heure)

Contact téléphonique :  ...................................................................

Mairie de Saint-Just-le-Martel
rue de la Mairie
87590 Saint-Just-le-Martel

05 55 09 20 19
mairie@saintjustlemartel.fr

etat-civil@saintjustlemartel.fr



Dossier de Parrainage Civil

Renseignements administratifs

Marraine

Nom de jeune fille :  ________________________

Nom :  ___________________________________  

Prénoms :  ________________________________

Date de naissance :   _ _ / _ _  / _ _ _ _

Lieu :  ___________________________  Dpt : _ _

Adresse complète :

_________________________________________

_________________________________________

_ _  _ _ _  _________________________________

Profession :

_________________________________________

Père

Nom :  ___________________________________  

Prénoms :  ________________________________

Date de naissance :   _ _ / _ _  / _ _ _ _

Lieu :  ___________________________  Dpt : _ _

Adresse complète :

_________________________________________

_________________________________________

_ _  _ _ _  _________________________________

Profession :

_________________________________________

Parrain

Nom :  ___________________________________  

Prénoms :  ________________________________

Date de naissance :   _ _ / _ _  / _ _ _ _

Lieu :  ___________________________  Dpt : _ _

Adresse complète :

_________________________________________

_________________________________________

_ _  _ _ _  _________________________________

Profession :

_________________________________________

Mère

Nom de jeune fille :  ________________________

Nom :  ___________________________________  

Prénoms :  ________________________________

Date de naissance :   _ _ / _ _  / _ _ _ _

Lieu :  ___________________________  Dpt : _ _

Adresse complète :

_________________________________________

_________________________________________

_ _  _ _ _  _________________________________

Profession :

_________________________________________

 



Pièces obligatoires

☐ Fiche de renseignements administratifs ci-jointe complétée

☐ Extrait de l’acte de naissance de l’enfant

☐  Livret de famille

Pour le parrain et la marraine : 

☐ Photocopie de la carte nationale d’identité ou du passeport

☐ Profession

☐ Adresse exacte

Pièces à fournir

Dossier de Parrainage Civil

Mairie de Saint-Just-le-Martel
rue de la Mairie
87590 Saint-Just-le-Martel

05 55 09 20 19
mairie@saintjustlemartel.fr

etat-civil@saintjustlemartel.fr


