
PATRIARCAT ŒCUMÉNIQUE, DIOCÈSE DE SUISSE 
 

PAROISSE ORTHODOXE FRANCOPHONE DE GENÈVE 
	
	
 
 

SAINTE-TRINITÉ SAINTE-CATHERINE 
 
 
	

 
 

37, Chemin de Chambésy – CH 1292 Chambésy (Genève) – Tél. 076.223.57.01 
 

Renseignements	pour	le	Baptême	:	
 
Enfant 
Nom, Prénom : ……………………………………………………………....................... 

Sexe :   ……………………………………………………………....................... 

Lieu et date de naissance :..…………………………………………………………………....... 

 
Monsieur 
Nom, Prénom : ……………………………………………………………....................... 

Né le, à :  …………………………………………………………………………... 

Confession :  …………………………………………………………………………... 

Madame 
Nom, Prénom : ……………………………………………………………....................... 

Née le, à :  …………………………………………………………………………... 

Confession :  …………………………………………………………………………... 

Renseignements 

Adresse :  ………………………………………………………………………....... 

NPA, Localité : …………………………………………………………………………... 

N° Portable :  ………………………………………………………………………....... 

E-Mail :  ………………………………………………………………………....... 

Mariage religieux des parents (église et date) : .………………………………………………... 

Date prévue  du baptême : …………………………………………………………………... 

 
Parrain et Marraine 
Nom et prénom du parrain :...…………………………………………………………………... 

Nom et prénom de la marraine :.………………………………………………………………... 

 
Chambésy, le ……………………………… 


