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DEMANDE DE L’ACTE DE NAISSANCE DE 12S   طلب شهادة الميلاد 
Pour l‘établissement du 12S il faut l’original de la copie intégrale de l’acte naissance de  

l’intéressé (e) de la mairie de son lieu de naissance daté moins de trois (03) mois. 

Remarque importante : Ce formulaire doit être rempli obligatoirement en deux langues : arabe et 

français. Une fois l’acte validé et imprimé, aucune rectification ne pourra avoir lieu, toute personne 

ne maîtrisant pas l’arabe doit se référer aux documents d’état-civil des parents, ou des proches pour 

connaître l’orthographe exacte des noms et prénoms. 

Célibataire et Enfant 
1/ L’intéressé :                                                                                                                                                       :المعني بالأمر 

 

Nom : ……………………………………………………………………. 

Prénom : ……………………………………………………………….. 

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

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

 

 

.................................................................. اللقب:   

الاسم:                                                                                      

 ................................................................... 

..........................................................  تاريخ الميلاد:  

: ........................................................ مكان الميلاد  

 

 

2/ Les parents                                                                                                                                       الأبوين 

 

Prénom du père : ……………………………………………….. 

Nom de la mère : …………………………………………………. 

Prénom de la mère : …………………………………………….. 

 

 

.............................................................  اسم الأب:  

..............................................................  لقب الأم:  

.............................................................. : اسم الأم  

Date: …………………………………………………. 

Signature: …………………………………..……… Téléphone: …………………………………………………… 


