
Declaración al extravío/robo/ daño de paspaorte o salvo conducto
y compromiso de guardar el nuevo documento de viaje

ApellidoNombreNombre del padreNúmero de teléfono 

Yo declaro que en la fecha-

Señalar con X la opción adecuada
PerdidaRoboDaño

PasaporteSalvo conducto

A nombre de mi hijo menor (detalles del menor), Nombre 

Número de Identidad

Número de Identidad

Número de pasaporteOtorgado en (ciudad) Fecha de expiracón Emitido el  día

Firma

Firma del declarante Fecha Lugar

A mi nombre

Lugar donde ocurrió el incidente (detallar lo más posible)




