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�����  LA POSTE TUNISIENNE,  un souci constant pour mieux vous servir��
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CENTRE DE L’EPARGNE POSTALE � 	
��������	������������������������������������
�������� ��������

���	�����	���
� ���� !��
DECLARATION DE PERTE D’UN LIVRET D’EPARGNE 

  
��������������������������������	
��
���� ������������������������������������������Je soussigné,         ��

�
���…………………………………………………………………���
�� ��……………….……………………..……………… Prénom du père ……………………………………………………��Nom��
� ����……………………………………………………………………������………………………………….……………………………�Prénom …………………………………..……………………………… Epouse ��

������������� !��"�Date et lieu de naissance ………...…………………………………….……………………………………………………………………………………………………………��
�����#��………………………………….…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………�Adresse ��

$�!� ��%���%���"&�������������……………………………………………...…………………�Déclare avoir perdu mon livret d’épargne n°����������������������
�!����"&�������!��"�� �'��(�������������������������sollicite son remplacement par un nouveau livret. ��et��
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��

"&�����!) �*+�� �����………….………....….…………………………………………………….…………………………………………………………….………..….….………�Avoir du livret perdu  ���
�!��%���,�������(1)�-������������������������������������������������������������������������Dernière opération effectuée(1) :��

����������
����$��!���Versement������ .
����Retrait������+��&�/!�
"����intérêts�Inscription des��

��

����������������������������������������������
���������������������0�1�1�����������������������������������������������Montant��

 
                                                                                                     D� 

��!�1�� "��1�….……   …………………………………………………………………………………………...………..….….…………………�Au Bureau de Poste de��
� !��"1….……………………………………..…………….…                                             ….………………………………………………………………….…�Date��
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��

….……………………………………………� !��"1�	….…………………………………………………���….……………………………………………, le ��
� �
.���� .�) �2�� ����

��) ���
���������

Signature du titulaire de compte 
ou de l�ayant droit 

�

��

��

 (1)� �"%�*���34x�5�������������� 
������*1������&�������������������������dans la case appropriée4�x�5Mettre une�(1)��

��

��

��

���������������������������������������	��
�����������������Informations  supplémentaires ��

�"&�������/) ����Reçu du carnet  (1398) 

����%N° ………………………………………………………………………………………  

 !��"1�…………………………�…………………….……...……………………………�du 

�!�6�����!7��-……………………………………………………�Pièce d'identité :��

����………………………………………….…………………………………………………………………………�N° 

��
�4�5�&� ……………………………..….……………………………………�Délivré(e) le 

8 �'����……………………………………………..……………………………………………………�Par 
��

���9 !+����� "����
Le Chef du bureau  

   ��      
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é téléchargé par internet
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