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REPUBLIQUE DU NIGER
              Fraternité-Travail-Progrès
       Ambassade à Paris
              154, rue de Longchamp
                     75116  -  Paris
                   01.45.04.80.60
                   01.45.04.79.73
Website : www.ambassadeniger-fr.org
Email : consulat@ambassadeniger-fr.org

AUTORISATION DE VOYAGE POUR MINEUR
Je soussigné (e) : __________________________________________________________
Adresse : ________________________________________________________________
Profession : ______________________________________________________________
Contacts :________________________________________________________________

Déclare sur l’honneur être le père / la mère de l’enfant ci-dessous désigné (e)

Nom : __________________________________________________________________
Prénom (s) : _____________________________________________________________
Date et lieu de naissance : _________________________________________________
Fils / Fille de :_____________________et de :__________________________________

Dont j’ai consenti au voyage au Niger ;

Aussi, j’accepte en cas de fausse déclaration ou de faux témoignage, de subir la rigueur de la loi notamment les dispositions des Articles 152 à 162 ; 206 à 209 et 219 du code pénal et code de procédure pénale ainsi que toutes autres dispositions pénales.

En conséquence de quoi, je consens engager ma responsabilité pénale et administrative pour les poursuites éventuelles en lien avec ce voyage.

En foi de quoi, je signe la présente autorisation pour servir et valoir ce que de droit.

     Fait à Paris, le

L’intéressé (e)                                                                        Signature




PJ. Copie du passeport  du déclarant
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