
  

 

 

Après avoir réfléchi à notre responsabilité de parents, nous demandons le baptême pour notre enfant : 
 

 

  Nom de l'enfant : ......................................................  Garçon  /  Fille Date naissance : ...…………….. 
 

  Prénoms : ................................................................................…….. Lieu nais. : …….................…… 

 

 

Père : …………….......................................................................   Profession : ......................................... 

 

Mère : .......................……..........................................................   Profession : ...........…........................... 
(Prénom et nom de jeune fille) 

 

Adresse (complète) : ...................................................................................................…............. 
 

......................................................................................................  Téléphone : ...................….................. 

 

 (maison) ________________________________    (portable)____________________________ 

 

 Marié à l’église  OUI-NON                                                      Le livret de famille a-t-il été déposé  OUI-NON 

 

 

Autres enfants        NON 
Prénom                                    Né le                           Baptisé OUI-NON             Catéchisé OUI-NON 

 

Prénom                                    Né le                           Baptisé OUI-NON             Catéchisé OUI-NON 

 

Prénom                                    Né le                           Baptisé OUI-NON             Catéchisé OUI-NON 

 

 

 
 

Nous demandons que notre enfant reçoive le baptême 

de l’Eglise Catholique. Nous nous engageons à l’élever 

chrétiennement. A nous faire aider le cas échéant, pour 

l’éveil à la foi dès le plus jeune âge (3-6 ans) et à 

l’envoyer au catéchisme dès qu’il aura l’âge prévu. 
 

 

Demande faite par ………………………………… le …………………………… 

Personne qui a établi la demande : 

Autres questions ou indications abordées :

 

Date du baptême : .............………....................... 

 

Lieu : .....................……......  Heure : .............. 
 

Préparation : ....................…….............................. 

 

Parrain   Nom : .................................................. 

 

Prénom : ...................................... + de 16 ans : ..…...... 
 

 Il habite à : ........................................…......... 
 

Il a été baptisé à l'église de : ......................….…....... 
1° Comm.:OUI–NON   Prof foi:OUI–NON   Confirm.:OUI-NON 

 

Marraine    Nom : ............................................... 

 

Prénom : ....................................... + de 16 ans : ..…...... 
 

 Elle habite à : ........................................…...... 
 

Elle a été baptisée à l'église de : .........................….... 
1° Comm.:OUI–NON   Prof foi:OUI–NON   Confirm.:OUI-NON 

Demande 

de 

BAPTEME 

Signature du père  Signature de la mère 



  

PAROISSE 

DE LA TRINITE EN BRAY 
2 Rue de Gerberoy 

60650 La Chapelle aux Pots 

Tél : 03 44 04 80 18 

 

 

 

 

 

 

 

 

Témoignage du curé du domicile des parents 
 

 

 

Monsieur le Curé de : ....................................................................................... 

 

autorise bien volontiers Monsieur et Madame : ........................................................................... 

 

à faire baptiser leur enfant dans la paroisse de : .............................................. 

 

  La préparation a été faite à : ........................................................................................ 

 

  La préparation doit être faite à : .................................................................................. 

 

Annotations : 

 

 

 

      A .....................................…...  le ..................................... 

 

Sceau :      Signature du curé : 

 

 

 

 

______________________________________________________________________________ 

Notification 
à retourner au curé du domicile des parents 

 

L'enfant désigné au verso a été baptisé le : ..................................................................................... 

 

à : ................................................................  Diocèse de : .............................................. 

 

     A : .................................................  le : ....................…................. 

 

Sceau :      Signature : 
 

Si l'enfant doit être baptisé 

dans une paroisse 

qui n’est pas la sienne 
(A remplir par le prêtre de sa paroisse) 


