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Nous, soussignés, parents de :

Nom :

Nom et Prénoms :

Réservation d’'une date
d’un parrainage civil

Prénoms :

Domicilié(e)
N° et rue :

Tél. :

Nom et Prénoms :

Domicilié(e)
N° et rue :

Résidence :

Tél. :

Déclarons notre souhait de faire célébrer, a la mairie des Clayes-sous-Bois, le baptéme civil de notre

enfant.

Date souhaitée :

Fait aux Clayes-sous-Bois, le

Signatures :

FO-AG-031-Parrainage Civil-2023-06-01

Heure souhaitée :



