REPUBLICA DE ANGOLA

Embaixada de Angola Nos Estados Unidos da América
Sector Consular

Nome completo dos Pais

Estado Civil nascido (a) aos / / nacionalidade

Portador do passaporte N2 , emitido por

aos / / , cartdo de estrangeiro N2 , emitido por

aos / / , declara para efeitos de obtencdo de passaporte nacional, que o menor abaixo

designado:

Nome completo do menor

nascido (a) aos / / , profissdo
portador do passaporte N2 , passado aos / /
residente em , Estado de

vive sob a sua tutela.

E para que se lhe ndo ponham impedimentos, passo o presente Termo de Responsabilidade que vai
por mim assinado.

Washington DC, aos de de

Atentamente,

Assinatura do Pai, Made ou do Responsavel
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