
DEMA�DE DE  PASSEPORT  -  APPLICATIO� FOR PASSPORT 

(Décret �° 90/1245 du 24 août 1990 – Decree �º 90/1245 of August 24, 1990) 

Je Soussigné(e) 

I, the Undersigned             
Né(e) Le                                             A 

Born on      At                           PHOTO                                                                                            

Fils ou Fille de 

Son or Daughter of            

Et de 

And of            

Profession du Demandeur                                        Employeur                           

Applicant’s Profession    Employer    Tel.     

Adresse Domicile 

Home Address         Tel.     

Adresse Electronique           

Email Address         Cell.                                                       

N° Apt                                  Ville                                              Etat                           Code Postal 

Apt N°   City    State   Zip Code    

Titulaire de la Carte Nationale d’Identité N°         Délivrée le :  

Bearer of National Identification Card N°    Issued On       

Titulaire de la Carte de Résidence N°(# d’Alien)         Résident(e) Permanent(e) Depuis:  

Bearer of Green Card N°(Alien #)     Permanent Resident Since      

 

Ai l’honneur de solliciter    � La Délivrance     � Le Renouvellement    (*) 

Hereby request                     The Issuance             The Renewal      

  

D’un passeport camerounais en ma faveur.   

Of a Cameroonian passport in my favor. 
  

 Motif :     � Passeport Perdu (**)  � Passeport Périmé   (*) 

  Reason for Request:           Lost Passport          Expired Passport 

      � Autre raison à préciser  
       Other reason to be stated             

                  

Numéro dudit Passeport   Délivré  Le                                              A 

Passport N°    Issued On   At      

 

Je déclare sur l’honneur n’avoir ni acquis ni sollicité une autre nationalité.  

I hereby declare that I have neither acquired nor applied for any other nationality. 
 

. Ma signature engage ma responsabilité, et m’expose en cas de fausses déclarations à des sanctions aussi 

bien administratives que judiciaires. 

. My signature engages my responsibility and exposes me, in the event of misrepresentations, to 

administrative as well as legal sanctions. 
               

 

   

       

               

                  Signature                                                                                                                         Date 

 

RESERVE A L’ADMINISTRATION  (FOR OFFICIAL USE ONLY) 

 

 

 

 

 

 

 

 

(*) Cocher la case correspondante (Check the corresponding box). 

(**) Joindre un certificat de perte de la police (Attach report of loss from police). 

 

EMBASSY  OF  THE  REPUBLIC  OF  

CAMEROON 
2 3 4 9  M A S S A C H U S E T T S  A V E N U E ,  N . W .  

W A S H I N G T O N ,  D . C .  2 0 0 0 8 

 AMBASSADE  DE  LA  REPUBLIQUE  DU 

CAMEROUN 
(202)  265-8790 - FAX : (202) 387-3826 

E-MAIL : CS@CAMEROONEMBASSYUSA.ORG 


