
            DEMANDE D'EXTRAIT DE BAPTÊME 
 

Nom d’usage : …………………………………………………………………………………………………………………………… 

Nom de jeune fille : …………………………………………………………………………………………………………………….. 

Prénoms : ……………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Date de naissance : …………………………………………………………………………………………………………………… 

Lieu de naissance : ………………………………………………………………………………………………………………………. 

Date de baptême : ……………………………………………………………………………………………………………………… 

Lieu de baptême : ………………………………………………………………………………………………………………………. 

Date de confirmation : ..................................................................................................................... 

Lieu de confirmation : ...................................................................................................................... 

NB : Pas de listes de confirmation avant l'année 2000. 

Les personnes ayant reçu la confirmation avant cette année sont priées de contacter la paroisse 

ou le collège - lycée. 

Votre adresse et téléphone : ……………………………………………………..……………………..…………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Motif de la demande : ……………………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Date et signature du demandeur : 

Merci de retourner ce formulaire par courrier à l'adresse suivante :  

Archevêché de Toulouse -   Service des Archives  

24 rue Perchepinte 31073 Toulouse Cedex 7 

 

Accompagné d'une copie de votre pièce d'identité et d'une enveloppe timbrée libellée à votre 

adresse. 


