
00002551113 

 

 
 

REPUBLIQUE DU NIGER                                                              
   
Ambassade à Genève 

36 av. du Lignon - 1219 le Lignon - GE (Suisse) 
Tél. : (0041) 22 979 24 50 - Fax. : (0041) 22 979 24 51  
E-mail. : 0Tmissionduniger@gmail.com0T 
 
 
 
 

FORMULAIRE DE DEMANDE DE PROROGATION DE PASSEPORT  

Nom : ……………………………………………………………………………………………………. 
Prénom : …………………………………………………………………………………………………. 
Né(e) le : …………………………………… A…………………………………………………………. 
Nom du père : ……………………………… Né le………………..A………………………………….. 
Nom de la mère : ………………………….. Née le…………........A…………………………………... 
Nationalité : ……………………………………………………………………………………………… 
Profession : ……………………………………………………………………………………………… 
Adresse au Niger : ………………………………………………………………………………………. 
Adresse en Suisse : ……………………………………………………………………………………… 
Date du dernier séjour au Niger : ……………………………………………………………………….. 
Date d’arrivée en Suisse : ……………………………………………………………………………….. 
Adresse de l’Employeur (ou de l’Université): …………………………………………………………... 

SIGNALEMENT :  

Taille : …………………………………………………………………………………………………… 
Poids : ….………………………………………………………………………………………………... 
Signes particuliers : ……………………………………………………………………………………… 

 
L’intéressé(e) jure sur l’honneur en faire usage conformément à la législation en vigueur. 

 
Fait à ………………………………. Le ……………………………… 

 

Signature  

 

(Réservé à l’Ambassade) 

Prorogé à Genève le : ………………………………………. 
Type de passeport : ………………………………………... 
Sous le N° : …………………………………………………. 
Taxe perçue : ………………………………………………..FCH 
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