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PIECES A FOURNIR POUR CHACUN DES FUTURS 

EPOUX 

 

 Pièces d'identité valides 

 Copie intégrale de l'acte de naissance de moins de 3 mois 

 original justificatif de domicile de moins de 3 mois, pour les personnes 

n'habitant pas Calignac, fournir une attestation de résidence de la 

personne vous hébergeant. 

 pour les personnes divorcées, copie du jugement de divorce ou acte de 

naissance ou de mariage avec mention du divorce 

 pour le personnes veuves, copie de l'acte de décès ou acte de naissance 

avec mention décès. 

 Contrat de mariage: fournir le certificat au plus tard 5 jours avant la 

célébration 

 Acte de naissance des enfants communs 

 Fiches de renseignements 

 Fiches de renseignements des témoins et copie de leur CNI 

 Attestation sur l'honneur 

 

 pour les personnes de nationalité étrangère: 

-  certificat de capacité matrimoniale ou de célibat (à demander au lieu de naissance ou 

au consulat) 

- certificat de coutume (à demander au consulat du pays intéressé ou à l'OFPRA pour les 

réfugiés) 

- pour les personnes ne parlant pas français, elles devront être accompagnées par une 

tierce personne assurant la traduction lors du dépôt du dossier de mariage, la présence 

d'un traducteur assermenté le jour de la cérémonie. 

 Pour les mineurs:  

- dispense d'âge accordée par le Procureur de la République 

- autorisation de chacun des parents 

- en cas de décès d'un des parents, son acte de décès 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

FICHE DE RENSEIGNEMENTS SUR L'ÉPOUX 1 

 

NOM:.................................................................................................................... 

PRENOMS:............................................................................................................. 

DATE DE NAISSANCE:..................................................................................... 

LIEU DE NAISSANCE:...................................................................................... 

NATIONALITÉ:.................................................................................................... 

PROFESSION:........................................................................................................... 

 

SITUATION MATRIMONIALE: 

 Célibataire       

 Divorcée depuis le................. 

 Veuve depuis le ......................... 

 

DOMICILIÉE:................................................................................................................ 

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

RÉSIDENTE (depuis au moins un mois):.................................................................. 

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

ADRESSE APRÈS LE MARIAGE:............................................................................... 

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

 

FILIATION: 

Père (Nom et Prénoms):............................................................................................ 

Domicilié à:................................................................................................................... 

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

ou 

Décédé le:....................................... 

 

Mère (Nom et prénoms):........................................................................................... 

Domiciliée à:................................................................................................................. 

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

ou 

Décédée le:.......................................................         

 

 



FICHE DE RENSEIGNEMENTS SUR L'ÉPOUX 2 

 

NOM:.................................................................................................................... 

PRENOMS:............................................................................................................. 

DATE DE NAISSANCE:..................................................................................... 

LIEU DE NAISSANCE:...................................................................................... 

NATIONALITÉ:.................................................................................................... 

PROFESSION:........................................................................................................... 

 

SITUATION MATRIMONIALE: 

 Célibataire       

 Divorcé depuis le................. 

 Veuf depuis le ......................... 

 

DOMICILIÉ:................................................................................................................ 

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

RÉSIDENT (depuis au moins un mois):.................................................................. 

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

ADRESSE APRÈS LE MARIAGE:............................................................................... 

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

 

FILIATION: 

Père (Nom et Prénoms):............................................................................................ 

Domicilié à:................................................................................................................... 

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

ou 

Décédé le:....................................... 

 

Mère (Nom et prénoms):........................................................................................... 

Domiciliée à:................................................................................................................. 

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

ou 

Décédée le:.......................................................         

 

 

 



ATTESTATION SUR L'HONNEUR 

EPOUX 1: 

Je soussigné(e) (nom et prénoms):.............................................................................. 

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

Né(e) le:.................................... à:................................................................................... 

Certifie sur l'honneur: 

 être célibataire 

 ne pas être remarié(e) 

 être domicilié(e) à: ........................................................................................ 

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

 Résidé(e) à:.......................................................................................................... 

............................................................................ depuis le: .................................. 

Téléphone:......................................................................................................................... 

@:....................................................................................................................................... 

 

Fait à:...................................................................... Le:................................................ 

Signature 

 

 
EPOUX 2: 

Je soussigné(e) (nom et prénoms):.............................................................................. 

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

Né(e) le:.................................... à:................................................................................... 

Certifie sur l'honneur: 

 être célibataire 

 ne pas être remarié(e) 

 être domicilié(e) à: ........................................................................................ 

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

 Résidé(e) à:.......................................................................................................... 

............................................................................ depuis le: .................................. 

Téléphone:......................................................................................................................... 

@:....................................................................................................................................... 

 

Fait à:...................................................................... Le:................................................ 

Signature 

 

 

 

 



 

TEMOINS 

Fournir une copie de la pièce d'identité de chaque témoin désigné (2 minimum, 4 

maximum, 18 ans révolus) 

 

1ER TEMOIN: 

Nom:...................................................................... épouse:..................................................... 

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

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

Adresse complète:................................................................................................................ 

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

 

2ÈME TEMOIN: 

Nom:...................................................................... épouse:..................................................... 

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

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

Adresse complète:................................................................................................................ 

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

 

3ÈME TEMOIN: 

Nom:...................................................................... épouse:..................................................... 

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

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

Adresse complète:................................................................................................................ 

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

 

4ÈME TEMOIN: 

Nom:...................................................................... épouse:..................................................... 

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

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

Adresse complète:................................................................................................................ 

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

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Date et heure souhaitées pour le mariage civil : .............................................. 

 

A-t-il été fait un contrat de mariage ? 

 oui 

 non 

 

Echange des alliances au cours de le cérémonie : 

 oui 

 non 

 

Cérémonie religieuse après la mairie 

 oui  à l'église................................................ 

 non 

 

Depuis la loi sur le mariage pour tous, les époux choisissent l'ordre dans lequel ils 

souhaitent apparaître sur l'acte de mariage ainsi que sur le livret de famille, qui 

sera le même au moment du consentement. 

Epoux n°1:........................................... Epoux n°2:........................................................ 

 

Signature époux n°1                                     Signature époux n°2 

 

 

 


