
AMBASSADE DE LA RÉPUBLIQUE     7, square Vergennes 
DE  HONGRIE        75015 Paris 
-------         --------- 
SECTION   CONSULAIRE      Tel: 01 56 81 02 30 
         Fax:01.43.26.06.27 
KIR/……../….…. 
 

CERTIFICAT  DE  COUTUME
 

  

 
Je soussigné certifie qu’en vertu  de l'aliéna 4 de l'article 38 du décret-loi N° 13 de l’an 1979 sur le 
droit international privé, il n'existe pas d’obstacles pour que la personne ci-dessous contracte le 
mariage ou le pacs. 
 
 
Nom:...............................................................................................................................................  
Prénom :.........................................................................................................................................  
Lieu de naissance :........................................................................................................................  
Date de naissance :........................................................................................................................ 
Nom et prénom du père :……………………………………………………………………….. 
Nom et prénom de la mère :.........................................................................................................  
Etat civil :....................................................................................................................................... 
Sexe :……………………………………………………………………………………………… 
Adresse :…………………………………………………………………………………………. 
 
   de nationalité hongroise 
ET 
Nom :..............................................................................................................................................   
Prénom :........................................................................................................................................  
Lieu de naissance :.......................................................................................................................  
Date de naissance :.......................................................................................................................  
Nom et prénom du père :………………………………………………………………………. 
Nom et prénom de la mère :...................................................... ……………………………….  
Etat civil :...................................................................................................................................... 
Sexe :…………………………………………………………………………………………….. 
Adresse :………………………………………………………………………………………… 
 

de nationalité française 
 
Le présent certificat est valable six mois à partir de la date délivrance. 
 
L’autorité célébrant le mariage sur la base du présent certificat est priée de faire parvenir un extrait 
d’acte de mariage à la Section Consulaire de l’Ambassade de la République de Hongrie à Paris. 
 
 
Fait à Paris,le………………………….. 
 
     P.H. 
 
            
                                                      …………………………………………  
       Consul 


