
 

 

 

LISTE  DES  TÉMOINS  DU  MARIAGE 
 

de  …………………………………………………………………………………………………………… 

et  de  ……………………………………………………………………………………………………….. 
 

NOTA : Il faut choisir 2 témoins au minimum (3 ou 4 maximum) qui devront être présents 
pour la cérémonie. Les témoins doivent être, sans distinction de sexe, âgés de 18 ans au 
moins, parents ou autres et, autant que possible, savoir signer.  

 

1er témoin :  
NOM :  ..........................................................................................................................................................  
Nom d’usage (éventuellement) :  .................................................................................................................................  

Prénoms :  ....................................................................................................................................................................  

Date de naissance : ……………………….… lieu de naissance.................................................................................  

Téléphone : …………………………………  

Profession :  .................................................................................................................................................................  

Domicile :  ...................................................................................................................................................................  

2ème témoin :  

NOM :  ..........................................................................................................................................................  
Nom d’usage (éventuellement) :  .................................................................................................................................  

Prénoms :  ....................................................................................................................................................................  

Date de naissance : …………………….…… lieu de naissance.................................................................................  

Téléphone : ………………………………… 

Profession :  ..................................................................................................................................................................  

Domicile :  ......................................................................................................................................................  
- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

3ème témoin  (facultatif) :  

NOM :  ..........................................................................................................................................................  
Nom d’usage (éventuellement) :  .................................................................................................................................  

Prénoms :  ....................................................................................................................................................................  

Date de naissance : …………………….…… lieu de naissance.................................................................................  

Téléphone : …………………………………  

Profession :  ..................................................................................................................................................................  

Domicile :  ....................................................................................................................................................................  
- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

4ème témoin  (facultatif) :  

NOM :  ..........................................................................................................................................................  
Nom d’usage (éventuellement) :  .................................................................................................................................  

Prénoms :  ....................................................................................................................................................................  

Date de naissance : ………………….……… lieu de naissance.................................................................................  

Téléphone : …………………………………  

Profession :  .................................................................................................................................................................  

Domicile :  ...................................................................................................................................................................  

 

Pour tout renseignement, contacter  en mairie le : 

Service Etat Civil – 1er étage - 1 place de l’Hôtel de Ville 93430 VILLETANEUSE (tél 01 85 57 39 50) 
Document imprimé depuis le site internet  (MAJ 02/2018) 
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