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      Nous sommes là pour vous aider               

 

                                                                                
 
 

Requête en adoption simple de l’enfant du conjoint 
 

 (Articles 360 et suivants du code civil, articles 1165 et suivants du code de procédure civile) 

 

Vous êtes marié(e) et vous souhaitez adopter en la forme simple l’enfant de votre conjoint. 

NOUS VOUS INVITONS A LIRE ATTENTIVEMENT LA NOTICE AVANT DE REMPLIR CE FORMULAIRE. 

Vous voudrez bien cocher les cases correspondant à votre situation, renseigner les rubriques qui s’y 
rapportent, joindre les pièces justificatives nécessaires, dater et signer ce formulaire. 

 

Votre identité : 

 Madame   Monsieur   

Votre nom de famille (nom de naissance) : 
________________________________________________________________________________________________ 

Votre nom d’usage (ex. nom d’épouse/d'époux) : 

________________________________________________________________________________________________ 

Vos prénoms :   ___________________________________________________________________________________ 

Votre date et lieu de naissance : I__I__I__I__I__I__I__I___I à _________________________________________ 

Votre nationalité : _________________________________        

Votre profession : __________________________________        

Votre adresse :   __________________________________________________________________________________ 

Code postal   I__I__I__I__I__I Commune: ______________________ Pays : _____________________________ 

Votre adresse électronique : 
_______________________________________________@_______________________________ 

Votre numéro de téléphone: I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I 

 

Votre situation : 

Vous vous êtes marié(e) le  I__I__I__I__I__I__I__I__I  

devant l’officier de l’état civil de :  Code postal I__I__I__I__I__I Ville :  ________________________ 

Avec : 
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□ Madame   □ Monsieur 

Son nom de famille (nom de naissance) : 
________________________________________________________________________________________ 

Son nom d’usage (ex. d’époux / d'épouse) : 
________________________________________________________________________________________ 

Son (ses) prénoms :   

________________________________________________________________________________________ 

Sa date et son lieu de naissance : I__I__I__I__I__I__I__I___I à _______________________________ 

Sa nationalité : _________________________________   

Sa profession : __________________________________ 

Son adresse :   

______________________________________________________________________________________ 

Code postal I__I__I__I__I__I Commune : ______________________ Pays : ___________________ 

Son adresse électronique : 
_______________________________________________@______________________________________ 

Son numéro de téléphone: I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I 

 

Vous n'êtes ni séparé(e) ni en instance de divorce.  

 

Votre époux (se) a consenti à  cette adoption simple par acte établi le  I__I__I__I__I__I__I__I___I  

�devant Maître ____________________________ notaire à ____________________________ 

� devant un agent diplomatique ou consulaire situé à ____________________________ 

 

� Vous n'avez pas d'enfant 

� Vous avez des enfants : 

- nombre d'enfants :_________ dont_________ mineur(s) et/ou________ majeur(s) 

 

Identité et situation de l’adopté(e) : 

Madame    Monsieur 

Son nom de famille (nom naissance) : 
____________________________________________________________________________________________ 

Son (ses) prénoms :   

   ____________________________________________________________________________________________ 

Sa date et son lieu de naissance : I__I__I__I__I__I__I__I___I à ____________________________________ 

Sa nationalité : _________________________________   

Fils/Fille de (nom et prénoms du père) _______________________________________________________ 

et de (nom et prénoms de la mère) : ___________________________________________________________ 

Son adresse :   _________________________________________________________________________________ 

Code postal  I__I__I__I__I__I Commune : ______________________ Pays : ___________________________ 
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Situation de l’adopté(e): 

□ Mon conjoint est l’unique parent inscrit sur l’acte de naissance de l’enfant. 

□ L’enfant a précédemment été adopté en la forme simple ou plénière par mon conjoint à titre 

individuel  

□ Mon conjoint est décédé et l’enfant a précédemment été adopté en la forme simple ou 

plénière par ce dernier et son ancien conjoint 

□ L’autre parent de l’enfant s’est vu retirer totalement l’autorité parentale. 

□ L’autre parent de l’enfant est décédé et les parents du défunt sont eux-mêmes décédés. 

□ L’autre parent de l’enfant est décédé et les parents du défunt se sont manifestement 

désintéressés de l’enfant. 

□ Le consentement de l’adopté(e) (s’il a plus de 13 ans) a été donné  le I__I__I__I__I__I__I__I___I 

�devant Maître ____________________________ notaire à ____________________________  

�devant un agent diplomatique ou consulaire situé à ____________________________  

 

Votre demande : 

 
Vous déclarez être profondément attaché(e) à l’adopté(e), l’élevant comme votre propre enfant et 
vous désirez concrétiser cet attachement par une adoption simple. 
L’adoption sollicitée aura pour résultat de resserrer davantage les liens d’affection qui existent entre 
vous. 
 
Vous demandez au tribunal de grande instance de____________________________________________, 
réuni en chambre du conseil :  

□ de prononcer l’adoption simple de  ____________________________ enfant de mon conjoint. 

□ que l’adopté(e) conserve son nom 

□ que votre nom soit donné à l’adopté(e) : ___________________________________________________ 

□ que votre nom soit ajouté à celui que porte l’adopté(e) : ______________________________ 

Si l'adopté(e) a plus de 13 ans : 

Son consentement au changement de nom a été donné devant notaire  : �oui    �non 

Si oui : devant Maître ____________________________ notaire à __________________________en 

date du I__I__I__I__I__I__I__I___I 
 

 que le ou les prénom(s) de l’adopté(e) soient modifié(s) :  
     Choix du ou des prénom(s) :_________________________________________________________________ 
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Motifs de la demande : 

  
Dans tous les cas, veuillez exposer ci-dessous les motifs qui justifient votre demande : 

___________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________________ 
 

Votre consentement concernant la transmission par voie électronique des avis 
adressés par le greffe du tribunal 

 

□J'accepte que les avis utiles à la présente procédure me soient adressés par le greffe de la 

juridiction au moyen d'un courrier électronique à l’adresse électronqiue indiquée en page 1.  

-Je suis informé(e) que mon consentement peut être révoqué à tout moment par déclaration orale 
au greffe de la juridiction saisie ou par lettre recommandée avec accusé de réception adressée au 
même service. 
-J’ai bien noté qu’en cas de demande de révocation par lettre recommandée avec accusé de 
réception, ma révocation prendra effet à compter de la réception du courrier par le greffe. 
-J’ai bien noté que je dois signaler au service saisi de mon affaire tout changement d’adresse de 
messagerie.  
-J'ai bien noté que je dois signaler au même service toute circonstance ne me permettant pas de 
consulter ma messagerie électronique de manière durable. Dans ce cas, je sais qu’il m’est 
recommandé de révoquer mon consentement. 
 

Article 748-8 du CPC : Par dérogation aux dispositions du présent titre, lorsqu’il est prévu qu’un avis est adressé 
par le greffe à une partie par tous moyens, il peut lui être envoyé au moyen d’un courrier électronique ou d’un 

message écrit, transmis, selon le cas, à l'adresse électronique ou au numéro de téléphone qu’elle a 
préalablement déclaré à cette fin à la juridiction. 
Cette déclaration préalable mentionne le consentement de cette partie à l’utilisation de la voie électronique 
ou du message écrit transmis au numéro de téléphone, pour les avis du greffe transmis dans l’instance en 
cours, à charge pour elle de signaler toute modification de son adresse électronique ou de son numéro de 
téléphone. Ce consentement peut être révoqué à tout moment.* 
 
* En cas de demande de révocation, vous pouvez télécharger et imprimer le formulaire de « Consentement à la transmission par voie 
électronique des avis du greffe » dans l’onglet droit et démarche formulaire pour les particuliers, action en justice  (http://www.vos-
droits.justice.gouv.fr/) ou retirer ce formulaire au greffe de la juridiction que vous avez saisie. Ce formulaire, téléchargé et rempli par vos 
soins, pourra être déposé au greffe ou adressé au greffe par lettre recommandée avec accusé de réception. 

 
ATTESTATION SUR L’HONNEUR 
 
Je soussigné(e)  ______________________ certifie sur l’honneur que les renseignements portés sur ce 
formulaire sont exacts. 
 
Fait à : __________________________________   Le I__I__I__I__I__I__I__I__I 
    
Signature 
La loi n°78-17 du 6 janvier 1978 relative aux fichiers nominatifs garantit un droit d’accès et de rectification des données auprès des organismes destinataires 
de ce formulaire. 


