TERMO DE RESPONSABILIDADE

Nome __________________________________, filho(a) de ____________ e de __________________, nacionalidade _______________, natural de _________, nascido (a) ___/ ___/___, no estado civil de _________, titular do passaporte nº ______, emitido em ____/____/____, residente em __________________________, vem requerer nos termos do nº 2 do Art.º 19 do Decreto nº 03/00 de 14 de Janeiro a emissão de passaporte ordinário à favor do(a) menor de nome _________________________ de ________ anos de idade.
Viena, aos ____ de _________ de 20 ___.

Espera deferimento

_________________________________ 
Assinatura 

