
 

 

 

Nous soussignés 

M. : ..........................................................................................................................................  

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

Type Pièce : ............................................. N° : ........................................................................  

Etablit le : ...................................................  A : ........................................................................  

Et Mme : ..................................................................................................................................  

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

Type Pièce : ............................................. N° : ........................................................................  

Etablit le : ...................................................  A : ........................................................................  

Domiciliés : ..............................................................................................................................  

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

Autorisons : .............................................................................................................................  

Né (e) le : .................................................. Extrait N°: ...........................................................   

En foi de quoi cette autorisation est délivrée pour servir et valoir ce que de droit. /. 

MOTIFS : 

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

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

 Fait à Cocody, le ..................................  
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-------------------- 
SOUS-DIRECTION DE L’ETAT CIVIL 

 ET DES POPULATIONS 
-------------------- 

AUTORISATION PARENTALE 

Signature du Père 

Signature de la Mère 
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