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 DEMANDE DE LIVRET DE FAMILLE 
 

  d’époux 

  de père et mère célibataires. 

  de père célibataire. 

  de mère célibataire. 
 

MARIAGE 

 
Célébré à : ……………………………………………………………… Le :………………………………………………………………………… 

Divorce ou séparation de corps (1) du : ………………………………………………………………………………………………………… 

 
 

Epoux / Père : …………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Né à :……………………………………………………………………………………………..Le …………………………………………………………… 

Epouse/Mère : …………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Née à :……………………………………………………………………………………………Le :…………… …………………………………………… 

 
 

ENFANTS 

 Nom Prénoms Date de naissance Lieu de naissance 

1     

2     

3     

4     

5     

6     

7     

 
 

DÉCÈS 
De : …………………………………………survenu à………………………….………...Le :…….……..……….. 

De : …………………………………………survenu à………………………….………...Le :…….……..……….. 

De : …………………………………………survenu à………………………….………...Le :…….……..……….. 

 

Le demandeur : nom, prénom : …………………………………………………………………………………………………….. 

Adresse : ……………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………………………. 

Tél. : (facultatif) : ………………………………. 
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 (1) rayer la mention inutile 

 
 
 

Motif de la demande : pour le motif suivant (2) : 
 

 Perte, vol ou destruction du premier livret (Art. 15)  

 Changement dans la filiation ou dans les noms et prénoms des personnes qui figurent au livret (Art  16) 

 Époux dépourvus du livret ( Art 14) 

 

 
Je motive ma demande par les considérations suivantes (4)   

 

 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

 

Conditions de délivrance :  Je sollicite (2) : 
 

  L’établissement d’un nouveau livret par reproduction du premier par l’officier de l’état civil de ma 

résidence, et à cet effet je présente le premier livret en ma possession. 
 

  la reconstitution d’un nouveau livret par les voies prévues à l’article 630 de l’I.G. de l’état civil et 

remplis à cet effet le questionnaire figurant au verso de la présente 

 
 
 
 
Je certifie en outre que les renseignements indiqués ci-dessus sont exacts. 
 
 A MOZAC, le……..……..…..……….. 
 Signature(s) : 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
(2) cocher la case correspondante 
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