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Dossier Mariage 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

A déposer 3 mois avant la célébration du mariage 
 
 
 
 
 

 
Identité des futur(s) époux(ses)……………………………………………………………………………………………………….. 
Date et heure du mariage……………………………………………………………………………………………………………….. 
Déposé en mairie le ………………………………… 

Cadre réservé à l’agent d’état civil 
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Informations pratiques 
 
Conformément aux textes en vigueur, pour pouvoir se marier, chaque futur(e) époux (se) doit :  

- Avoir au moins 18 ans 

- N’avoir aucun lien de proche parenté ou d’alliance 

- Ne pas être déjà marié(e) en France ou à l’étranger 
 

Pièces à fournir 
 
Fiches du présent dossier à renseigner  

- Fiche 1 : renseignements relatifs au mariage 

- Fiche 2 et 3 : renseignements relatifs aux futur(s) époux (ses) 

- Fiche 4 : attestations sur l’honneur signées des futur(s) époux (ses) 

- Fiche 5 : liste et déclarations des témoins de mariage  
 
Pièces justificatives (copies) à fournir à l’état civil 
 

- Copie intégrale de l’acte de naissance de chaque futur(e) époux (se) → datée de moins de 3 mois 
et être délivrée par la mairie du lieu de naissance (6 mois pour les départements et collectivités 
d’outre-mer)  
 

Pour les Français nés à l’étranger, adressez votre demande à : 
Ministère des Affaires Etrangères 

Service Central de l’état civil, 
11, rue de la Maison Blanche 

44941 Nantes Cedex 09 
ou sur www.acte-etat-civil.fr 

 

- Justificatif de domicile daté de moins de 3 mois 
Sont acceptés : avis d’imposition, factures d’eau, électricité, de gaz, de téléphone fixe, assurance 
logement … Les attestations sur l’honneur ne sont pas acceptées 
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- Pièce d’identité 
Sont acceptés : carte nationale d’identité (recto-verso), passeport, titre de séjour pour les personnes 
de nationalité étrangère 

 
Pour les personnes divorcées 
 

- Copie du jugement définitif de divorce accompagnée d’une lettre de l’avocat attestant le caractère 
définitif du jugement 

- Copie intégrale de l’acte de mariage avec mention de divorce 

- Copie intégrale de l’acte de naissance avec mention de divorce 
 
En cas de veuvage  

- Copie de l’acte de décès du précédent conjoint 

- Copie de l’acte de naissance portant la mention du décès du précédent conjoint 
 
En cas de contrat de mariage 

- Certificat du  notaire 
 
Si les époux(ses) ont des enfants en commun 

- Livret de famille et/ou copie d’acte de naissance des enfants communs 
 
Pour les ressortissants étrangers 

- Certificat de coutume 

- Certificat de capacité matrimoniale 
 

Ces documents délivrés par le consulat ou l’ambassade devront être datés de moins de 6 mois 
 
Témoins 

- Pièces d’identité (recto-verso) 
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Fiche 1 – Renseignements relatifs au mariage 
 
 

Le mariage doit être célébré à la mairie de Saint-Fiacre-sur-Maine,  le ………/………/…… à ..… h …… 
 
Adresse du futur domicile conjugal : 

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

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

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

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

Oui  Non  

Si oui, celui-ci a été / sera signé le ………………………………………………………………………………………. 

Chez Maître …………………………………………………………………………………………………………………. 

Notaire à ……………………………………………………………………………………………………………………... 
 
 
Un mariage religieux doit-il être également célébré ? 
Oui  Non  

 
Les futur(e)s époux(ses) ont-ils (elles) des enfants communs ? 
Oui  Non  

 
Une remise d’alliances aura-t-elle lieu en Mairie ? 
Oui  Non  

 
Souhaitez-vous que la cérémonie fasse l’objet d’une parution dans la presse locale (Pierre à Beurre) ? 
Oui  Non  
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Fiche 2 – Renseignements relatifs au (à la) futur(e) époux(se) 
 
Nom : ……………………………………………………………………………………………………………………….. 
Prénoms : …………………………………………………………………………………………………………………… 
Date de naissance : ………………………………………………………………………………………………………... 
Lieu de naissance : ………………………………………………………………………………………………………… 
Nationalité : ………………………………………………………………………………………………………………… 
Profession : ………………………………………………………………………………………………………………….. 
Téléphone : ………………………………………..           Mail : …………………………………………………………. 
 
Situation matrimoniale : 
 Célibataire 
 Divorcé(e) depuis le ………………………. 
 Veuf(ve) depuis le ………………………… 
 Pacsé(e) depuis le ………………………… 

 
 Domicilié(e) à (adresse complète) ............................................................................................................ 

…………………………………………………………………………………………….…………………………………… 
Ou 
 Résident(e) (depuis au moins un mois) …………………….……………………………………………………... 

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

 
Fils / Fille de (nom et prénoms) …………………………………………………………………………………………. 
Domicilié(e) ….…………….………………………………………………………………………………………………... 
Profession …………………………………………………………………………………………………………………..… 
Ou décédé(e) le ………………………………. 
 

Et de (nom et prénoms) …………………………………………………………………………………………………… 
Domicilié(e) à ……………………………………………………………………………………………………………..... 
Profession ……………………………………………………………………………………………………………………. 
Ou décédé(e) le ……………………………… 
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Fiche 3 – Renseignements relatifs au (à la) futur(e) époux(se) 
 
Nom : ……………………………………………………………………………………………………………………….. 
Prénoms : …………………………………………………………………………………………………………………… 
Date de naissance : ………………………………………………………………………………………………………... 
Lieu de naissance : ………………………………………………………………………………………………………… 
Nationalité : ………………………………………………………………………………………………………………… 
Profession : ………………………………………………………………………………………………………………….. 
Téléphone : ………………………………………..           Mail : …………………………………………………………. 
 
Situation matrimoniale : 
 Célibataire 
 Divorcé(e) depuis le ………………………. 
 Veuf(ve) depuis le ………………………… 
 Pacsé(e) depuis le ………………………… 

 
 Domicilié(e) à (adresse complète) ............................................................................................................ 

…………………………………………………………………………………………….…………………………………… 
Ou 
 Résident(e) (depuis au moins un mois) …………………….……………………………………………………... 

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

 
Fils / Fille de (nom et prénoms) …………………………………………………………………………………………. 
Domicilié(e) ….…………….………………………………………………………………………………………………... 
Profession …………………………………………………………………………………………………………………..… 
Ou décédé(e) le ………………………………. 
 

Et de (nom et prénoms) …………………………………………………………………………………………………… 
Domicilié(e) à ……………………………………………………………………………………………………………..... 
Profession ……………………………………………………………………………………………………………………. 
Ou décédé(e) le ……………………………… 
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Fiche 4 – Attestations sur l’honneur 
 
Je soussigné(e) (nom prénoms) ……………………………………………………………………………………… 
né(e) le …………………………… à ……………………………………………………………………………………. 
 
certifie sur l’honneur : 
 être célibataire    être veuf(ve) 
 être divorcé(e)    ne pas être remarié(e) 
  être pacsé(e) 
 
 être domicilié(e) à ………………………………………………………………………………………………..… 
depuis le …………………………. 
OU 
 résider sans interruption …………………………………………………………………………………………. 
depuis le ………………………… 
 
Fait à ……………………….………………., le ……………………………… 

Signature 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
Je soussigné(e) (nom prénoms) ………………………………………………………… 
né(e) le …………………………… à ……………………………………………… 
 
certifie sur l’honneur : 
 être célibataire    être veuf(ve) 
 être divorcé(e)    ne pas être remarié(e) 
 être pacsé(e) 
 
 être domicilié(e) à ……………………………………………………………………………………………………. 
depuis le ……………………………… 
OU 
 résider sans interruption ……………………………………………………………………………………………. 
depuis le ……………………………… 
 
Fait à ……………………….………………., le ………………………………  Signature 
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Fiche 5 – Liste de témoins 
 
 
Deux témoins sont obligatoires, un par époux(se). Les deux autres sont facultatifs. 
Les témoins doivent maîtriser la langue française et être âgés de 18 ans révolus. 
Une copie recto-verso de la pièce d’identité de chaque témoin devra être fournie au moment du dépôt du 
dossier en mairie. 
 
Témoin(s) de………………………………       Témoin(s) de……………………………… 
 
Premier témoin (obligatoire)    Premier témoin (obligatoire) 
 
Nom ………………………………………….     Nom ……………………………................. 
Nom marital ……………………………….   Nom marital……………………………….. 
Prénoms …………………………………….             Prénoms…………………………………….. 
Né(e) le ……………………………………..       Né(e) le……………………………………… 
à ……………………………………………..       à………………………………………………. 
Profession …………………………………..       Profession………………………................ 
Domicile ……………………………………..     Domicile……………………………………. 
………………………………………………..       ………………………………………............. 
………………………………………………..       ………………………………………………... 
………………………………………………..     ………………………………………………… 
       
Deuxième témoin (facultatif)        Deuxième témoin (facultatif) 
 
Nom ………………………………………….     Nom …………………………….................. 
Nom marital ……………………………….   Nom marital………………………………... 
Prénoms …………………………………….             Prénoms……………………………………... 
Né(e) le ……………………………………..       Né(e) le………………………………………. 
à ……………………………………………..       à……………………………………………….. 
Profession …………………………………..       Profession……………………….................. 
Domicile ……………………………………..     Domicile……………………………………… 
………………………………………………..       ………………………………………................ 
………………………………………………..       ………………………………………………….. 
………………………………………………..     ………………………………………………….. 
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