
Modelo de autorización no amplia 
 

En la ciudad de……………..Provincia de……………….República Argentina. A los …. días del 

mes  

de ……………. de 201.., comparecen la Sra. ……………. (datos de la madre), D.N.I. N° 

………….,  

argentina, nacida el ….. de ……. de ……… y el Sr. (datos del padre), D.N.I. N° ………….,  

argentino, nacido el ….. de ……. de ……… , ambos con domicilio en calle …………….. de la  

ciudad de ……………… provincia de ………….. y EXPONEN: que en ejercicio de la Patria 

Potestad compartida – Art. 264 quater inc. N° 4 del Código Civil Argentino – 

acreditándolo con Partida de Nacimiento inscripta bajo el Tomo ….. Acta ….. N° …… 

Año ……. Registro Civil de la ………………………………… Sección de ………………………. y para 

cumplimentar con las  

disposiciones del Código Civil y de la Dirección Nacional de Migraciones AUTORIZAN a 

su hija / o menor de edad ………………………. (nombre y apellido del pasajero), D.N.I. N° 

……….  

Argentina, nacida el ….. de …… de …….. domiciliada en calle ………………. de la ciudad de  

……………………….. para viajar sola a Estados Unidos de América integrando el 

contingente de  

quinceañeras de la agencia de viajes EXPENDER TRAVEL , realizando todas las escalas 

necesarias y regresar al país, presentarse ante oficinas de migraciones, consulados, 

aduanas, receptorías y  además reparticiones públicas que sean necesarias para la 

obtención de visas, pasaportes y todo tipo de documentaciones a éstos efectos. 



Además consienten y autorizan que a su hija/o……………………………….. se le brinde 

asistencia médica total con el seguro asistencial Universal Assistance. 

La presente autorización tendrá validez durante JUNIO – JULIO – AGOSTO DEL 2017 

 

Nota: para los pasajeros que realicen la extensión del crucero, se deberá consignar 

“…para viajar sola a Estados Unidos de América, y Centro América integrando el 

contingente…….” 
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