
REPUBLIQUE DU SENEGAL 
  UN PEUPLE – UN BUT – UNE FOI 

…………… 
MINISTERE DES AFFAIRES ETRANGERES 

ET DES SENEGALAIS DE L’EXTERIEUR 
…………… 

CONSULAT GENERAL DU SENEGAL A MADRID 
(ROYAUME D’ESPAGNE)	

	

	
	
																														
	
	
	
																														

																																																																																																			*******	
			 	 CALLE PALERMO 13, CP: 28043 
           Tél. : +34 913 095 200 / E-mail : consulsene.madrid@gmail.com 

																																									*******  
	 	

	

	

	

	

VALABLE POUR UN VOYAGE : ALLER SIMPLE 

Prénom (s):……………………………………....…………………………………………………………………………………..…..……………. 

Nom :………………………....………………………………………………………………………………………………………………………..… 

Date et lieu de naissance : ………………………………………………………………………………………………..…….…………… 

Fils / Fille de :………………………………………………….……………………..………………………………..…………………………… 

Et de :……………………………………………............................……….………………………………………………………..…………………… 

Profession :……………………………………………….....…………………….…………………………...……………………………………… 

Nationalité :……………………...……………………....………...........………………………………………………………………………….… 

Numéro de téléphone :……………………………………………………………………………...………………..……………………….  

Adresse exacte :……………………………………………………………………...…………………………………………………….……… 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……….. 
Pièce présentée :…………………………………………………………… no ……………………………………………………….……..… 

Délivrée le : ………………………………………………………..……………………………………………………………………...….….…... 

Devant se rendre à DAKAR : 

Avec transit à : ………………………………………………………………………………………………………………………………….… 

Motif de la demande : …………………………………………………………………………….……...……………………………..….… 

 

 …………, le …………….…………	 		Signature	de	l’intéressé(e)	
	
	
	
Cette	présente	fiche,	dument	remplie	doit	être	envoyée,	par	courrier	à	l’adresse	du	Consulat	avec	:	

Calle	Palermo	13,	CP.	28043,	Madrid	
1. Trois	(03)	photos		
2. Copie	du	passeport	expiré	(en	cas	de	perte,	un	certificat	de	perte	est	obligatoire)		
3. Copie	du	billet	d’avion		
4. 3,5	euros	droit	de	timbre			

FORMULAIRE DEMANDE ETABLISSEMENT  
SAUF-CONDUIT 


