AMBASSADE DU LIBAN EN FRANCE
Section Consulaire

FORMULAIRE D’IMMATRICULATION

Dossier n° :

NOM ET PRENOM / 5445 a¥) -
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RELIGION/< il :
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NOM ET PRENOM DE L’EPOUX/SE / W49 4330 s —

ENFANTS CELIBATAIRES /(s s5iell & 3 Y
PRENOM / s LIEUET DATE DE NAISSANCE/5

PROFESSION /Aigsll

ADRESSE EN FRANCE/wi & & 0l siall ¢

NUMERO DE TELEPHONE/ <&yl &2

ADRESSE ET TELEPHONE AU LIBAN/ ¢ 2 gl a5 0l siall;

E-MAIL / A9 55N) & el
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