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PASAPORTE PROVISIONAL O CARTA DE RUTA – MENORES DE EDAD 
 

Requisitos:  
Necesariamente en el orden siguiente 
 
• Formulario de solicitud completo en tinta azul 
• Carta de Solicitud 
• Fotocopia a color de ambos lados del acta de nacimiento dominicana legalizada por la JCE 
emitida a partir del 2016 
• 2 fotografías 51mm x 51mm en color y fondo blanco obligatorio, tomadas de frente, con los 
hombros cubiertos, sin ningún tipo de accesorios, y con la frente y las orejas completamente 
visibles 
• Fotocopia a color de la página de datos personales de los pasaportes de ambos padres 
• Fotocopia a color de ambos lados de la Cédula de Identidad y Electoral / Carta Nacional de 
Identidad de ambos padres 
• 1 fotografía reciente tipo documento de cada uno de los padres 
• Fotocopia a color de ambos lados de la carta de residencia en Francia (si aplica) 
• Fotocopia de la reserva de vuelo de cada uno de los pasajeros (menor y sus padres) 
• Comprobante de pago 
 
*Si el menor viaja con un solo de los padres, necesitará solicitar el servicio de Autorización de 
Viaje para Menores antes de solicitar la Carta de Ruta. 
 
 
Observación: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
• El padre/madre del menor debe escribir, en una sóla línea, el primer nombre y el primer 
apellido del menor en el reacuadro de la firma. No está permitido tocar los bordes. 
• El padre/madre del menor debe colocar sus huellas dactilares en el espacio indicado. Las 
huellas deben verse igual a las de la imagen: sin manchas, ni excesos de tinta 
 
 
 
 
 

Pedro Martínez 
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HUELLAS INCORRECTAS: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Costo: 
 

 Plazo de Entrega Costo en € 
Servicio Regular 14 días laborables €80 
Servicio Express No disponible - 
Suplemento ciudadanos sin cédula vigente  €25 
Remisión de Servicio por Correo Postal  €15 

 
Métodos de Pago: 
 
Solicitud enviada por correo postal: 
• Transferencia bancaria 
Solicitud presencial (cita obligatoria: consuladodominicanoparis.com ): 
• Efectivo (favor disponer del monto exacto correspondiente) 
• Transferencia bancaria 
 
Datos Bancarios: 
 

 
NOTA:  
 
El solicitante es responsable de suministrar todos los documentos enlistados anteriormente. 
Los expedientes incompletos o incorrectos no pueden ser trabajados. 
 
Las fotos de documentos tomadas con su celular y luego impresas no son admisibles. Le 
agradecemos realizar fotocopias o escanear sus documentos de manera adecuada. 
 
No aceptamos solicitudes por correo electrónico. 
 

Banco Société Générale 
BIC SOGEFRPP 
IBAN FR76 3000 3016 7800 0500 8280 913 

HUELLAS CORRECTAS: 



FORMULARIO DE SOLICITUD DE SERVICIO 
Expedición, Renovación o Modificación de Pasaportes 
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Lugar de Emisión  Solicitud Número  Fecha de Solicitud 
     

 

a) SOLICITANTE 

* Campos obligatorios 
 

b) DOCUMENTOS ENTREGADOS  c) TIPO DE SOLICITUD 
Copia Cédula de Identidad y Electoral dominicana   
Acta de Nacimiento dominicana   

Expedición por Primera Vez  

Transcripción Acta de Nacimiento dominicana   
Copia de Pasaporte Vencido (dominicano)   

Renovación de Libreta  

Copia de Visa   
Acta de Matrimonio/Defunción   

Agotamiento  

Certificado de Pérdida de pasaporte   
Carta de Menor   

Deterioro/Daños en Libreta  

Poder de Tutor   
Recibo de Pago de Impuesto   

Cambios Diversos en Datos  

Certificado de Naturalización   
Decreto de Naturalización   
Copia de Gaceta Oficial donde consta la Naturalización   

Naturalizado 
 

 

d) FIRMA Y HUELLA 

Original: Consulado Emisor 
Copia: Consulado Receptor 
Copia: Solicitante 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

    

 Firma del Solicitante 
(en el centro del recuadro sin tocar los bordes) 

 Dedo 1 
(índice izquierdo) 

 Dedo 2 
(índice derecho) 

 



 
 
 

 

París, _____ de ____________ de ______ 
 

 
Señor(a) 
Director(a) General de Pasaportes 
Dirección General de Pasaportes 
Su Despacho 
 
Asunto: Solicitud de Carta de Ruta para Menor de Edad 
 
 
Distinguido(a) Señor(a) Director(a) 
 
Por medio de la presente me permito solicitarle la expedición de una Carta de Ruta a mi 

hijo(a) menor de edad cuyo nombre completo es: 

____________________________________________________________________________________, 

nacido(a) el _______ de _________________ de _________ en_______________________________. 

 

El mismo estará viajando a República Dominicana el día _____ del mes de __________________ 

del año 202__ acompañado de : 

(  ) su madre, _________________________________________________________________________ 

(  ) su padre, __________________________________________________________________________ 
 
 
 
Atentamente, 
 
_____________________________________________ 
                         Nombre del padre/madre dominicano 

 
 
_____________________________________________ 
                                          Firma 

 
_____________________________________________ 
                                       No. De Cédula de Identidad y Electoral 

 
Dirección: 
______________________________________________________ 

______________________________________________________ 

______________________________________________________ 

______________________________________________________ 

 


