Date du parrainage : / /

Heure : h

Signatures :

ENFANT :

NI ettt ettt a e e e e e e e e e e e e e e e r e ———————————————aaas
o 1T0) 001 PSSR
Date de naissance : / / Licu oo
PERE MERE

NOM Coeeeiiiiee e NOM Coeiiieceee e,
Prénom(s) focceecvvvenniiiiiiieiiiieeeeeeeeeeen, Prénom(s) ...eeeeveviiieeiiiiiiiiieieeeeeeeeeen,
Date de naissance : / / Date de naissance : / /

Lieu de naissance :..........cccceceeeennnnenen. Lieu de naissance :..........ccceeeeeennnnenn.
Profession :.........cccceevvveieiiieieeieeeeeeennn. Profession :........ccccevevciiiiiiiiieiieeeeeennnn.
Domicile @....ovvveiiiiiieeeeeeeeeeeeeee Domicile @....ovvveiiiieeeeeeeeeeeee,

........................................................................................................................

Téléphone : / / / / /- Téléphone : / / / /




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

Signature :

0 Parrain o Marraine

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

Signature :



