
 فل بالموافقة على سفر ط إقرار 

 

 : ولي الطفل أنا الموقع أدناه

العنوان:   _____رقم بطاقة الهوية الإماراتية: _____ ____الجنسية: ______  _______الاسم: ____ 

 ______ ____ 

 أقر وأنا بكامل الأهلية المعتبرة شرعاً وقانوناً والتي تسمح لي بالإقرار ونفاذ التصرفات بأنني: 

رقم بطاقة الهوية الإماراتية: ____الجنسية: _____  ____________  فلقد وافقت على سفر الط

     _____وذلك لمدة  ____ ___ إلى دولة  ____العنوان: ___    _______ 

رقم بطاقة الهوية الإماراتية:  _الجنسية: ________  ____________لك برفقة السيد / السيدة ذ و

   العنوان: ____________   _________

ي محصورة فقط بهذه الدولة وبتلك المدة، وإنني لا أوافق على السفر بالطفل إلى أية دولة أخرى، وإن موافقت

 . يوموافقت  ي  أو تمديدي مدة سفره إلا بعد الرجوع إل

رقم بطاقة الهوية _الجنسية: ________  ____________السيد / السيدة  الموقع أدناه حاضن الطفل:أنا 

  العنوان: ____________     الإماراتية: _________

 لال به. ، وأتعهد بتحمل المسؤولية القانونية الكاملة عن الإختم في هذا الإقرار أقر بقبولي لكل ما

 حاضن الطفل:                                                   الطفل:  ولي

                        ____________ الاسم:                              الاسم: ____________

                               ____________  ع:التوقي                            التوقيع: ____________ 

                               ____________ يخ:التار                           التاريخ: ____________ 


