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OFI11

OFFICE FRANGAIS DE L'IMMIGRATION
ET DE L'INTEGRATION




i - renseignements A REMPLIR PAR le demandeur (ECRIRE EN LETTRES CAPITALES)

Nom :

Prénoms :


Sexe :

Nationalité :


Date et lieu de naissance :

Date d’entrée en France :


Adresse en France :


N° de téléphone :

Email :


Adresse dans le pays de retour :


Document de voyage :
 FORMCHECKBOX 
  OUI

 FORMCHECKBOX 
  Passeport

 FORMCHECKBOX 
  Laissez-passer
 FORMCHECKBOX 
  NON

Date et autorité de délivrance :

n°:
 
Délai de validité :


Situation de famille :

Célibataire   FORMCHECKBOX 

Marié   FORMCHECKBOX 

Divorcé   FORMCHECKBOX 

veuf   FORMCHECKBOX 

II – RENSEIGNEMENTS CONCERNANT LE conjoint 
Nom :

Prénoms :


Sexe :

Nationalité :


Date et lieu de naissance :

Date d’entrée en France :


Document de voyage :
 FORMCHECKBOX 
  OUI

 FORMCHECKBOX 
  Passeport
 FORMCHECKBOX 
  Laissez-passer


 FORMCHECKBOX 
  NON

Date et autorité de délivrance :

n°:
 
Délai de validité :


III – ENFANTS MINEURS ACCOMPAGNANT LE DEMANDEUR 
Nom : 

Prénoms :

Date et lieu de naissance : 


Document de voyage :  FORMCHECKBOX 
 OUI  FORMCHECKBOX 
 NON

Nom : 

Prénoms :

Date et lieu de naissance : 


Document de voyage :  FORMCHECKBOX 
 OUI  FORMCHECKBOX 
 NON

Nom : 

Prénoms :

Date et lieu de naissance : 


Document de voyage :  FORMCHECKBOX 
 OUI  FORMCHECKBOX 
 NON

Demande faite le …………………………………..

Vous souhaitez que l’OFII vous contacte par : 


courrier   FORMCHECKBOX 

email   FORMCHECKBOX 

téléphone   FORMCHECKBOX 

télécopie   FORMCHECKBOX 







DEMANDE D’AIDE �AU RETOUR VOLONTAIRE





--------------------
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