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CERTIFICAT DE VIE

Je soussigne,

médecin traitant - notaire - juge de paix - fonctionnaire communal -
fonctionnaire chargé du registre civil ,
(barrer les mentions inutiles)

CERTIFIE avoir rencontré personnellement a cette date

M., Mme
né(e) le
Fait a le
Signature (obligatoire) Cachet (obligatoire)

Commission européenne, PMO/4, B-1049 Bruxelles - Belgique. Téléphone: (32-2) 299 11 11.
Télécopieur: (32-2) 296 53 73.



