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AUTORIZACIÓN DE VIAJE

Poder Judicial de la Provincia de Mendoza

República Argentina


(Para casos en que el menor tenga entre 13 y 18 años de edad)

	apellido y nombre del   progenitor
	

	tipo de documento

	
	nro
	


	apellido y nombre del
progenitor
	

	tipo de documento

	
	nro
	


“En cumplimiento de lo dispuesto por el art. 645 y ccs del nuevo Código Civil  y Comercial de la República Argentina sobre el régimen de Responsabilidad Parental; habiendo acreditado identidad y vínculo de acuerdo a la documentación fehaciente que se ha tenido a la vista y que en este acto retiran, de conformidad al art. 1 y cctes. de la disposición N° 31.100/2.005 y Resolución N° 2656/2011, emitidas por la Dirección Nacional de Migraciones, dependiente del Ministerio del Interior de la Nación Argentina”.
AUTORIZAN A:

	   apellido y nombre del/los menores
	     edad
	            tipo y nro de documento

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


	apellido y nombre del/los TERCEROS

                                    RESPONSABLE/S 

               (Coordinadores, parientes, amigos, etc.)
	tipo y nro de        documento
	                         domicilio

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	con destino A: 

	por el término de: 

	

	a partir del día:
	


La presente autorización es válida por IDA y VUELTA para ser presentada ante las autoridades migratorias, consulares, policiales, aduaneras y toda otra que así lo requiera, sin poder ser retenida por ninguna de ellas.
Expedida en la Ciudad de Mendoza, Provincia de Mendoza, República Argentina, a los…………….días del mes de………………………..de……………

               …………….………………………                                            ……………………………………

                           Firma del Progenitor                                                                    Firma del Progenitor
En este acto presta conformidad expresa el menor de edad de conformidad con lo estipulado por las modificaciones al Código Civil y Comercial de la República Argentina. 

…………….………………………

Firma del/los Menor/es

CERTIFICACIÓN DE FIRMAS
Certifico que las firmas que anteceden corresponden al/los progenitor/es: ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..y del/los menor/es que en este acto presta/ n conformidad………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………......................................................................................................................................................................, acreditando identidad y el vínculo invocado, con la documentación fehaciente que se ha tenido a la vista, habiéndose firmado ante el Secretario Certificante, conforme a la Acordada N° 11.407- Mendoza, República Argentina,…………..días del mes de………………………… de……………
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