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DEMANDE DE SECOND LIVRET DE FAMILLE 
Article 616 et 636-1 de l’instruction Générale relative à l’état civil du 11 mai 1999 

 
 

Je soussigné(e) _________________________________________________________________________ 
Nom - Prénoms 

Domicilié(e) à___________________________________________________________________________ 
Adresse complète 

Téléphone : ___________________________ Courriel : ________________________________________ 

 

Sollicite la délivrance d’un livret de famille pour le motif suivant : 
 

 Perte, vol ou destruction du premier livret de famille (art.634-1 de l’IGREC) 
(Fournir l’attestation de vol, perte ou destruction) 

 

 Changement dans la filiation ou dans les noms ou prénoms des personnes figurant sur 
le livret (art. 634-2 de l’IGREC) 
Attention le premier livret doit être restitué 
 

 Personnes dépourvues de livret (art. 634-3 de l’IGREC) 
(Fournir un justificatif de divorce ou séparation) 

 

Pièces à fournir 

 Pièce d’identité du demandeur 
 Justificatif de domicile de moins de 3 mois 
 Document justifiant la demande de livret 

 

Livret restitué 

 Oui 
 Non 

 

 

Je certifie que les renseignements indiqués sur cette demande sont exacts et complets. 
 

Fait à Villevaudé   
 

 
 
NOTA : Le livret de famille est constitué de la réunion d’extraits des actes de mariage et éventuellement de décès des époux, des actes de naissance 
des enfants et, le cas échéant, des actes de décès des enfants mineurs ainsi que la mention de tous actes ou jugements ayant une incidence sur 
l’Etat Civil des personnes considérées. L’usage d’un livret incomplet ou devenu inexact à la suite de changements intervenus engage la responsabilité 
des époux qui sont passibles de poursuites pénales (art. R 645-8 du Code Pénal) 

 

Le __________________________ 
 
SIGNATURE DU DEMANDEUR 

 

  Livret remis le________________________ 
 

  SIGNATURE 
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INFORMATIONS SUR LA FAMILLE 
 

 Parents mariés    Parents non mariés 
 

NOM _____________________________________ 

Prénoms _________________________________ 

Né(e) le __________________________________ 

A ________________________________________ 

 

Décès le ____________ à _____________________ 

 NOM _____________________________________ 

 Prénoms _________________________________ 

 Né(e) le __________________________________ 

 A ________________________________________ 

 

 Décès le ____________ à ____________________ 
 

Date du mariage ______________________ Lieu du mariage : _________________________________ 

Date du divorce : _______________________________________________________________________ 
 

ENFANTS 
 

1er enfant : 

NOM _______________________________ 

Prénoms ____________________________ 

Date de naissance ___________________ 

Lieu de naissance ___________________ 

 2ème enfant : 

NOM _______________________________ 

Prénoms ____________________________ 

Date de naissance ___________________ 

Lieu de naissance ___________________ 

3ème enfant : 

NOM _______________________________ 

Prénoms ____________________________ 

Date de naissance ___________________ 

Lieu de naissance ___________________ 

4ème enfant : 

NOM _______________________________ 

Prénoms ____________________________ 

Date de naissance ___________________ 

Lieu de naissance ___________________ 

5ème enfant : 

NOM _______________________________ 

Prénoms ____________________________ 

Date de naissance ___________________ 

Lieu de naissance ___________________ 

6ème enfant : 

NOM _______________________________ 

Prénoms ____________________________ 

Date de naissance ___________________ 

Lieu de naissance ___________________ 

 


