
 

Aide Mémoire pour Arrangements Funéraires 
 

1. Nom de naissance :  __________________________________________________________  

2. Date et lieu de naissance :  ____________________________________________________  

3. Date et lieu du décès :  ________________________________________________________  

4. Nom du père :  ________________________________________________________________  

5. Nom de naissance de la mère (nom de fille) : __________________________________       

  ______________________________________________________________________________  

6. Numéro d'assurance sociale (NAS) :  __________________________________________  

7. Numéro d'assurance maladie (NAM) :  _________________________________________  

8. Adresse de résidence :  _______________________________________________________ 

 ______________________________________________________________________________  

9. État Civil :  ____________________________________________________________________  

10. Date du mariage/séparation légale/ou divorce :  ______________________________  

11. Numéro du préarrangement (le cas échéant) :  ________________________________  

12. Testament (si disponible) 
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