
 

 

DECLARATION DE SEPARATION DE FAIT  
 

Nous soussignés : 

 

 

- Monsieur :   

Nom: ....................................................................     Prénom : …………………………………………………. 

Nom d’usage : .......................................................................................................................................................... 

Date de naissance : |__|__|__|__|__|__|__|__|  Nationalité : ............................................................................... 

Adresse : .................................................................................................................................................................. 

Ville : .....................................................  Code postal : .............................................................................. 

Téléphone : ............................................  Email : ........................................................................................ 

Immatriculé auprès de l’organisme social : .............................................. sous le numéro : …………………….. 

- Et Madame : 

Nom (ou nom de jeune fille) : ..................................................... Prénom : ............................................................ 

Nom d’usage……..................................................................................................................................................... 

Date de naissance : |__|__|__|__|__|__|__|__| Nationalité : ............................................................................... 

Adresse : .................................................................................................................................................................. 

Ville : .....................................................  Code postal : .............................................................................. 

Téléphone : ............................................  Email : ........................................................................................ 

Immatriculée auprès de l’organisme social : .......................................... sous le numéro :……………………… 

 

Certifions sur l’honneur : 

 

1) être séparés de fait depuis le : |__|__|__|__|__|__|__|__|  

2) que notre/nos enfant/s est/sont domicilié/s à/aux l’adresse/s suivante/s : 

 
 

Nom d’usage et prénom Date de naissance Nationalité Adresse 

    

    

    
 

Fait à ................................................................        Le ................................................................... 

 

Signature de M. :                                                                   Signature de Mme :  

 

 

 

 
 

La présente déclaration doit être impérativement cosignée par les membres du couple. Aucune déclaration incomplète, illisible ou non 

signée ne sera acceptée. Copie de la carte d’identité des deux parents à joindre. 


