
DEMANDE D’UN SECOND
LIVRET DE FAMILLE

RENSEIGNEMENTS À FOURNIR
PAR LE DEMANDEUR

NOM et Prénoms Je soussigné(e)……………………………………………………………………………………….

Adresse demeurant à …………………………………………………………………………………………….

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

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

Adresse Mail ………………………………………………………………………………………………………………………..

sollicite la délivrance d’un second livret de famille,  établi
conformément  aux  informations  ci-après,  pour  le  motif
suivant :

Cocher le motif concerné □   perte, vol, destruction ou détérioration du premier livret.

□  changement  dans  la  filiation  ou  dans  les  noms  et
prénoms des personnes qui figurent au livret.

□ parent  dépourvu  de  livret  en  cas  de  divorce  ou
séparation.

□ autre motif : ………………………………………………………………………………………….
………………………………………………………………………………………………………………………..

Conditions de délivrance □ 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 et remplis à cet effet
le questionnaire figurant au verso.

Pièces à fournir □ Pièce d’identité
□ Justificatif de domicile de moins de 3 mois

Je certifie  en outre que les renseignements indiqués ci-
dessus et (éventuellement) à la page suivante sont exacts
et complets.

À Loupian, le …………………………………………………………………………………………….
Signature



INFORMATIONS

□ Parent 1 ou □ Époux 1
NOM………………………………………………………………………………
Prénom…………………………………………………..…………………..
Né(e) le..…………………………………………………………………..
à.……………………………………………………………………………………
Nationalité…………………………………………………………………

□ Parent 2 ou □ Époux 2
NOM………………………………………………………………………………
Prénom…………………………………..…………………………………..
Né(e) le..……………………………………………………………………..
à.……………………………………………………………………………………
Nationalité…………………………………………………………………

□ Mariage contracté à la Mairie de……………………………………………………………
le……………………………………………………………………………………………………………………………..

ENFANTS

1) NOM………………………………………………………………………….
PRÉNOM……………………………………………………………………..
Né(e) le……………………………………………………………………….
à…………………………………………………………………………………….
Nationalité…………………………………………………………………

2) NOM…………………………………………………………………………
PRÉNOM……………………………………………………………………..
Né(e) le……………………………………………………………………….
À…………………………………………………………………………………….
Nationalité…………………………………………………………………

3) NOM…………………………………………………………………………
PRÉNOM……………………………………………………………………..
Né(e) le……………………………………………………………………….
à…………………………………………………………………………………….
Nationalité…………………………………………………………………

4) NOM………………………………………………………………………..
PRÉNOM……………………………………………………………………..
Né(e) le……………………………………………………………………….
à…………………………………………………………………………………….
Nationalité…………………………………………………………………

5) NOM…………………………………………………………………………
PRÉNOM……………………………………………………………………..
Né(e) le……………………………………………………………………….
à…………………………………………………………………………………….
Nationalité…………………………………………………………………

6) NOM…………………………………………………………………………
PRÉNOM……………………………………………………………………..
Né(e) le……………………………………………………………………….
à…………………………………………………………………………………….
Nationalité…………………………………………………………………

Les informations recueillies par la Mairie de Loupian sur ce formulaire font l’objet d’un traitement informatique ayant pour finalité la
constitution de votre livret de famille. Elles sont conservées pendant un an en Mairie et sont communiquées au service état civil de
la Mairie de Loupian. Conformément à la loi Informatique et Libertés du 6 janvier 1978 modifiée ainsi qu’au règlement UE 2016/679 dit
RGPD,  vous disposez d’un  droit  d’accès,  de rectification,  de limitation,  d’opposition et de suppression sur les données qui  vous
concernent. Pour exercer vos droits ou demander des informations complémentaires contacter mairie@loupian.fr. Vous avez de plus
le droit d’introduire une réclamation auprès de la CNIL.


