
                                      

                                           Demande de livret de famille 

     
 

 

Demandeur  
 

Nom …………………………………………………………………   Prénoms ………………………………………………………………………………………. 

Adresse    …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Téléphone ………………………………………………………………………….    
 

Père ou époux      Mère ou épouse 
 

Nom …………………………………………………………………..………………  Nom ………………………………..………………….………………………… 

Prénoms …………………………………………………………….……………..  Prénoms ……………………………….………………….…………………..    

Date de naissance …………………………………………….……………  Date de naissance …………………………………….…….………… 

Lieu de naissance …………………………………………………………..  Lieu de naissance …………..…………………………………..…….. 

Nationalité ………………………………………………………………………  Nationalité ……………………..………………………………..………… 

Autre (décès) …………………..……………..……………………………..              Autre (décès) ……………………………………………………………..  

 

Mariage 
 

Date ………………………………………………………………………………    Lieu …………………………………………………………………………………… 

 

Date du divorce (éventuellement) ……………………………………………………………………………. 

 
 

Enfant(s) 
 

Nom Prénoms 
Date et lieu 

de naissance 
N° dpt 

Eventuellement 
Date et lieu décès  

          

          

          

     

 

A Treillières, le    ……………………………………………………………………….    
 

  Signature,      
 

Livret à retourner en notre mairie 

 


