
REPONSE(S) à insérer dans COMPENDIUM 
 

Nom du répondeur : :...………...............................................……  N° A G O ....…………..…. 
Adresse : . .......................................................................................................................................... 
...........................................................................................................................................................................  

.  .  . 
 
 
RÉPONSE à la QUESTION N° …………………. de  M ……………………………………… 
Patronyme(s) concerné(s) : ……………………………………… 
____________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________ 
RÉPONSE à la QUESTION N° …………………. de  M ………………………………………. 
Patronyme(s) concerné(s) : ………..………………………..…… 
____________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________ 
RÉPONSE à la QUESTION N° …………….….… de  M ……………………………………… 
Patronyme(s) concerné(s) : …………..……………………….... 

____________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________ 
RÉPONSE à la QUESTION N° …………..................... de  M …………...………………………… 
Patronyme(s) concerné(s) : ………....………………………..… 

____________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________ 
 
Document à retourner  à :  
Madame Marie France PAQUIN    Secrétaire de l'A.Gé.Oise    B.P. 40205 – 60252 MOUY CEDEX 
ou par e-mail : mariepaquin@aol.com  ou par fax au 03.44.56.11.84 
 



 

QUESTION(S) à insérer dans COMPENDIUM 
 
 
Nom du demandeur :  :..........................................................................…. N° A G O : …….… 
Adresse : .................................................................................................................................. 
.................................................................................................................................................. 
 

  .  .  . 
     

QUESTION N° 1  
Patronyme(s) concerné(s) : ...................................................................................... 
_______________________________________________________________________  
_______________________________________________________________________  
_______________________________________________________________________  
_______________________________________________________________________  
_______________________________________________________________________  

QUESTION N° 2  
Patronyme(s) concerné(s) : ..............................................................................  
________________________________________________________________________________ ____ 

____________________________________________________________________________________  

____________________________________________________________________________________  

____________________________________________________________________________________  

____________________________________________________________________________________  
QUESTION N° 3  
Patronyme(s) concerné(s) : ..............................................................................  
____________________________________________________________________________________  

____________________________________________________________________________________  

____________________________________________________________________________________  

____________________________________________________________________________________  

____________________________________________________________________________________  
QUESTION N° 4  
Patronyme(s) concerné(s) : ..............................................................................  
____________________________________________________________________________________  

____________________________________________________________________________________  

____________________________________________________________________________________  

____________________________________________________________________________________  
 
Date  Signature : 

Document à retourner à :  
Madame Marie France PAQUIN Secrétaire de l’A.Gé.Oise  B.P.40205 60252 MOUY CEDEX  
ou par e-mail : mariepaquin@aol.com           ou par  fax au 03.44.56.11.84 



 

 

QUESTIONS CHAINES BRISEES INVERSEES 

Modèle pour poser votre question 

«  Vous pouvez le photocopier ou le recopier, mais uniquement en format 21 x 29,7 » 

Rappel : la chaîne brisée inversée ne peut traiter que des recherches de mariages avant 1789 
 
 
Nom et Prénom : ..................................................................................................................... 
N° d’adhérent : ........................................ Antenne : ................................................................ 
Adresse : ................................................................................................................................... 
 
 
Renseignements concernant le couple que vous recherchez : 
 
 
L’époux : NOM :...............................................Prénoms : ...................................................... 
Date et lieu de naissance : ........................................................................................................ 
Ses parents :.............................................................................................................................. 
Date et lieu de décès :............................................................................................................... 
 
L’épouse : NOM : .............................................Prénoms : ...................................................... 
Date et lieu de naissance : ........................................................................................................ 
Ses parents :.............................................................................................................................. 
Date et lieu de décès :............................................................................................................... 
 
Date approximative du mariage recherché :............................................................................. 
 
Les enfants du couple : 
(Servent à localiser lieu et date du mariage) 
 
Prénoms..........................................Date et lieu de naissance Date et lieu de décès 
.................................................................. ....................................................... ..................................................  
.................................................................. ....................................................... ..................................................  
.................................................................. ....................................................... ..................................................  
.................................................................. ....................................................... ..................................................  
.................................................................. ....................................................... ..................................................  
.................................................................. ....................................................... ..................................................  
.................................................................. ....................................................... ..................................................  
.................................................................. ....................................................... ..................................................  
.................................................................. ....................................................... ..................................................  
 
 
A envoyer à : Brigitte ROZALSKI 
 9 Allée des Capucines 
 60540 BORNEL 
 

(Ne pas oublier de joindre une enveloppe timbrée pour la réponse, merci d’avance) 


