
        Plouescat, le     
 
    Vous souhaiter adresser à la mairie de Plouescat une demande de copie ou 
    d’extrait d’acte avec filiation. Afin d’éviter que des personnes n’y ayant pas 
    le droit obtiennent ces documents vous concernant, il vous faut indiquer les 
    nom et prénoms des parents (décret n°97-852 du 16 septembre 1997). Pour 
    nous permettre de vous répondre, merci d’imprimer, de compléter puis 
    d’adresser ce document, accompagné d’une enveloppe timbrée, à :  

 
  Mairie de Plouescat -Service population 

  6, rue de la mairie 
  29430 Plouescat 

 
Ces extraits d’acte d’état-civil concernent uniquement les actes conservés par le service population, soit les actes 
de moins de 100 ans. Le service population, chargé de la gestion des archives, n’effectue pas de recherches 
généalogiques pour les particuliers. 
 

 

ACTE DE NAISSANCE 
 

Acte intégral     ou extrait d’acte       
 
Date de naissance :                                                                                                                                  
 
Nom :                                                                    Prénom :                                                                                       
 
Père (nom et prénoms)                                                                                                           
 
Mère (nom de jeune fille et prénoms)                                                
 
 
 

ACTE DE MARIAGE 
 

Acte intégral     ou extrait d’acte       
 
Date de mariage :                                                                                                                                  
 
Epoux  Nom :      
  Prénoms :      
  Père (nom et prénoms) :          
  Mère (nom de jeune fille et prénoms) :        
 
Epouse  Nom :      
  Prénoms :      
  Père (nom et prénoms) :          
  Mère (nom de jeune fille et prénoms) :        
 
 

 

ACTE DE DECES 
 

Acte intégral     ou extrait d’acte       
 
Date du décès :                                                                                                                                                
 
Nom :       Prénom :      
 
 
Demandeur (nom, prénom et adresse) :        _________________________________________________ 
     _________________________________________________ 
  
Lien de parenté avec la personne concernée par l’acte :      
 
Date :                   Signature :  


