
 

 
 

 
 
 
 
    Demande de livret de famille  d’époux 
                de père et mère célibataires 
 
 
 

PERE MERE 

NOM : NOM DE JEUNE FILLE : 

Prénoms : Prénoms : 

Date de Naissance : Date de Naissance : 

Lieu de Naissance : Lieu de Naissance : 

Nationalité : Nationalité : 

Date et lieu de mariage : 

 

ENFANTS 
 

1er enfant 2ème enfant 

 
NOM : 
Prénoms : 
Date de naissance : 
Lieu de naissance : 
 

 
NOM : 
Prénoms : 
Date de naissance : 
Lieu de naissance : 

3ème enfant 4ème enfant 

 
NOM : 
Prénoms : 
Date de naissance : 
Lieu de naissance : 
 

 
NOM : 
Prénoms : 
Date de naissance : 
Lieu de naissance : 

 

Je (nous) soussigné(s) _______________________________________________________________________________ 
 
Domicilié(s) ________________________________________________________________________________________ 
 
Certifie(ons) que les renseignements d’Etat Civil ci-dessus sont exacts et complets. 
A LOMBRON, le ________________________________ 
Signature(s) : 
 
 
Transmis le ___________________________________ à la Mairie de _________________________________________ 

Transmis le ___________________________________ à la Mairie de _________________________________________ 

Transmis le ___________________________________ à la Mairie de _________________________________________ 

 
Retour du livret de famille en Mairie de LOMBRON 
Mairie de LOMBRON – 20 rue de Torcé 72450 LOMBRON 

 02.43.74.08.08 – Fax : 02.43.54.21.13 – E-mail : mairie-lombron@wanadoo.fr 

 
 premier livret – naissance du 1er enfant 
 duplicata du livret – après perte ou vol 

 duplicata du livret – après séparation ou divorce 

Le livret sera remis à la Mairie de LOMBRON 

Mairie de Lombron 

        ( 72450 ) 


