
                                                    

                                                              

PREFET DU NORD

CHANGEMENT DE STATUT
Tous les renseignements demandés doivent être complétés

NATURE DU TITRE DE SEJOUR DETENU : 

NATURE DU TITRE DE SEJOUR  SOLLICITE :

PHOTO
D’IDENTITE 

Cadre réservé à l’administration :



VOTRE ETAT CIVIL

 Monsieur          Madame

NOM : PRENOM :

NOM D’USAGE :

DATE DE NAISSANCE : _ _ / _ _ / _ _ _ _ LIEU DE NAISSANCE :

NATIONALITE : DATE D’ENTREE EN FRANCE : _ _ /_ _ /_ _ _ _

VOS COORDONNEES  

ADRESSE (Si vous êtes hébergé, veuillez compléter 
l’attestation d’hébergement ci-dessous)

ADRESSE MAIL :

N° DE TELEPHONE FIXE : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ N° DE TELEPHONE PORTABLE :  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

Acceptez-vous de recevoir des informations de l’administration par SMS :      Oui      Non

DECLARATION DE DOMICILE

Je soussigné M (Nom – Prénom de l’hébergeant) : 
Déclare héberger 

M (Nom – Prénom de l’hébergé) :

Lien de parenté :

A l’adresse suivante :

Depuis le 

Fait à , le 
Signature du (de la) déclarant(e) : 

JUSTIFICATIFS À JOINDRE IMPÉRATIVEMENT AU PRÉSENT CERTIFICAT     :  
Carte nationale d’identité française ou titre de séjour de l’hébergeant 

ET
Quittance de loyer, facture d’eau, de gaz, d’électricité, de téléphone, au nom de l’hébergeant datée de moins de 3 mois



VOTRE ENTREE EN FRANCE 

N° DU PASSEPORT :

AUTORITE DE DELIVRANCE :

VALABLE DU _ _/ _ _/ _ _ _ _ AU  _ _ / _ _ / _ _ _ _

DATE D’ENTREE EN FRANCE : _ _ / _ _ / _ _ _ _

VISA :  sans visa     avec visa D (long séjour)     avec visa C

VISA VALABLE DU _ _/ _ _/ _ _ _ _ AU  _ _ / _ _ / _ _ _ _

Avez-vous déjà obtenu un récépissé, une carte de séjour, une autorisation provisoire de séjour ? 
Oui   Non
si oui, veuillez indiquer le numéro etranger (numéro à 10 chiffres)  : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

VOTRE SITUATION FAMILIALE

  Célibataire     Concubin(e)     Marié(e)        Pacsé(e)        Veuf/ve     Divorcé(e)      Séparé(e)

NOM DU CONJOINT : PRENOM DU CONJOINT :

DATE DE NAISSANCE DU CONJOINT :
 _ _/ _ _ / _ _ _ _

LIEU DE NAISSANCE DU CONJOINT:

NATIONALITE DU CONJOINT : PAYS DE RESIDENCE DU CONJOINT :

DATE DU MARIAGE OU DU PACS : _ _/ _ _ / _ _ _ _

Votre conjoint est-il titulaire d’un titre de séjour ?     Oui    Non

Si oui, n° Etranger (numéro à 10 chiffres) :  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

DÉCLARATION DE NON-POLYGAMIE

Le(a) déclarant(e) …………………………………………………………………………..

Né(e) le ……………………………à………………………………………………………….

déclare sur l’honneur que sa situation matrimoniale sur le territoire de la République est conforme à la législation fran-

çaise.

Fait à ……………………………………………, le ………….…………………………….

Signature du (de la) déclarant(e),



DÉCLARATION DE COMMUNAUTÉ DE VIE
La déclaration de communauté de vie doit être signée par les conjoints le jour de la présentation de la demande,

devant le représentant du préfet

Monsieur (Nom - Prénom) : ……………………………………………………………………….

Né le ……………………………. à   ……………………………………………………………..

Et son épouse / compagne (Nom de naissance - Prénom) : ……………………………………

Née le ……………………………. à …………………………….…………………………….……

Déclarent sur l’honneur, en présence du représentant du Préfet du Nord, que la communauté de vie existe

depuis le : …………………………….…………………………….………………..

Et n’a pas cessé depuis cette date.

Fait à Lille, le  : …………………………….…………………………….………………………

Signature de l’époux
ou du partenaire

Signature de l’épouse(époux)
ou du partenaire

VOS PARENTS

NOM PRENOM NATIONALITE
PAYS DE

RESIDENCE
Cochez la case

si décédé

PERE

MERE

VOS ENFANTS

NOM PRENOM NATIONALITE
PAYS DE

RESIDENCE
AGE SEXE

VOTRE FAMILLE EN FRANCE



LIEN DE
 PARENTE

NOM PRENOM NATIONALITE
PAYS DE

RESIDENCE
Cochez la case

si décédé

VOTRE ACTIVITE PROFESSIONNELLE

NOM DE L’EMPLOYEUR ACTUEL :

ADRESSE DE L’EMPLOYEUR ACTUEL :

> Contrat visé par le Service Main d’œuvre étrangère :    Oui      Non

> Commerçant, industriel, artisan, profession libérale ou indépendante     Oui      Non

> Sans profession :   Oui      Non

PERIODE D’EMPLOI EMPLOI OCCUPE ETABLISSEMENT 

PRISE EN CHARGE FINANCIERE

- Prenez-vous en charge un membre de votre famille ?   Oui      Non
- Etes-vous pris en charge par un membre de votre famille ?    Oui      Non

Conformément à la loi N°78-17 du 6 janvier 1978 relative à l’informatique, aux fichiers et aux libertés, un droit d’accès et de rectification aux données
enregistrées  s’exerce  auprès  de  la  préfecture  de  la  résidence  du  demandeur.  En  cas  de  refus  de  fournir  les  informations  susmentionnées,
l’administration ne pourra établir le titre sollicité. Toute fausse déclaration est passible des peines d’emprisonnement et d’amende prévues par les
articles 441-6 et 441-7 du nouveau code pénal. 



Je suis informé(e) que les titres, actes d’état civil et documents présentés dans le cadre de la présente demande de titre de séjour feront l’objet d’une
authentification auprès des autorités ou organismes qui les ont émis.

Je soussigné(e) ……………………………………………………  atteste sur l’honneur que les renseignements
inscrits sur le présent formulaire sont complets et conformes à la réalité de ma situation personnelle.

Fait à Lille, le -------/-------/-------------                                                              Signature du demandeur : 

Vous êtes priés de fournir les pièces justificatives correspondant à votre situation
personnelle.

Tout dossier incomplet sera retourné à l’envoyeur sans être traité

LISTE DES PIECES JUSTIFICATIVES

Veuillez fournir les pièces justificatives correspondant à votre nouvelle sitution (voir liste de pièces 
sur le site internet)

Si vous souhaitez obtenir une carte pluriannuelle ou une carte de résident, fournissez également     :  

• Attestations de l’OFII obtenues dans le cadre du Contrat d’Intégration Républicain (CIR) ou du
Contrat d’Accueil et d’Intégration (CAI)

• Diplôme attestant du niveau A2 en langue française

• 5 derniers avis d’imposition (3 en cas d’accord bilatéral avec la France) si vous voulez obtenir 
une carte de résident


	ET
	Signature de l’époux
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	Signature de l’épouse(époux)
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