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   RENSEIGNEMENTS À FOURNIR À L’OFFICIER DE L’ÉTAT CIVIL    
 
 
Le Mariage doit être célébré à la mairie de  _______________________________________________________________________  
 
Le  __________________________________________________________________ à  __________ h __________  

 
 

A-RENSEIGNEMENTS RELATIFS À L’ÉPOUX(SE) 1 : 

 

NOM (en majuscules) :  _______________________________________________________________________  

Prénom(s) :  ________________________________________________________________________________  

Date de naissance : __________________ Lieu : __________________________________________ (_ _ _ _)  

(Département) 

Nationalité (au moment du mariage) :  ___________________________________________________________  

Profession :  _______________________________________________________________________________  

Téléphone :  _______________________________________________________________________________  

  Célibataire        Veuf(ve) depuis le  _______________  

  PACSE(E) depuis le ___________  Divorcé(e) depuis le  ______________  

 

Domicilié(e) ou résidant à :  ____________________________________________________________________  

Code Postal :  ________________ Ville :  ________________________________________________________  

 

Fil__ de  ___________________________________________________________________________________  

(avec tous les prénoms, noms de famille) 

Domicilié(e) ou résidant à :  ____________________________________________________________________  

 _________________________________________________________________________________________  

Profession :  _______________________________________________________________________________   

ou décédé(e) le _____________________________________________________________________________  

 

Fil__ de  ___________________________________________________________________________________  

(avec tous les prénoms, noms de famille) 

Domicilié(e) ou résidant à :  ____________________________________________________________________  

 _________________________________________________________________________________________  

Profession :  _______________________________________________________________________________   

ou décédé(e) le _____________________________________________________________________________  

 

B-RENSEIGNEMENTS RELATIFS À L’ÉPOUX(SE) 2 : 

 

NOM (en majuscules) :  _______________________________________________________________________  

Prénom(s) :  ________________________________________________________________________________  

Date de naissance : __________________ Lieu : __________________________________________ (_ _ _ _)  
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(Département) 

Nationalité (au moment du mariage) :  ___________________________________________________________  

Profession :  _______________________________________________________________________________  

Téléphone :  _______________________________________________________________________________  

  Célibataire        Veuf(ve) depuis le  _______________  

  PACSE(E) depuis le ___________  Divorcé(e) depuis le  ______________  

 

Domicilié(e) ou résidant à :  ____________________________________________________________________  

Code Postal :  ________________ Ville :  ________________________________________________________  

 

Fil__ de  ___________________________________________________________________________________  

(avec tous les prénoms, noms de famille) 

Domicilié(e) ou résidant à :  ____________________________________________________________________  

 _________________________________________________________________________________________  

Profession :  _______________________________________________________________________________   

ou décédé(e) le _____________________________________________________________________________  

 

Fil__ de  ___________________________________________________________________________________  

(avec tous les prénoms, noms de famille) 

Domicilié(e) ou résidant à :  ____________________________________________________________________  

 _________________________________________________________________________________________  

Profession :  _______________________________________________________________________________   

ou décédé(e) le _____________________________________________________________________________  

 

C-RENSEIGNEMENT COMMUNS AUX ÉPOUX(SES) :  

 

 Enfant(s) commun(s) :   oui  non  

 Si oui, combien :  ________  

 

 Futur domicile conjugal prévu :  _________________________________________________________  
 __________________________________________________________________________________  
 __________________________________________________________________________________  

 

 Contrat de mariage : 

 Il existe un contrat de mariage qui sera signé/a été signé le _____________________ , chez Maître  
 _________________________  Notaire à  ___________________________________   

 Il n’existe pas de contrat de mariage 

 

 Cérémonie religieuse :   oui  non 

 

 Échange des alliances en mairie :  oui   non 


