
Allkirjanäidise kirjutab vähemalt 15-aastane taotleja. 7–14-aastane või  
piiratud teovõimega täisealine taotleja võib allkirjanäidise kirjutada. Alla  
7-aastase või allkirjavõimetu taotleja puhul jäetakse väli täitmata. 
Allkirjanäidis kirjutatakse tumedas kirjas ning allkiri ei tohi ületada 
allkirjavälja piire. 

ISIKUT TÕENDAVATE DOKUMENTIDE TAOTLUS 

Täitke taotlus suurtähtedega. Isikunimi kirjutage vastavalt isikut tõendavas dokumendis olevale ladinatähelisele 
nimekujule. Taotluses ei tohi olla parandusi. Kui andmed puuduvad, märkige kriips.  
Tärniga märgitud väljade täitmine on vabatahtlik. 

ISIKUANDMED 
Eesnimi või -nimed Perekonnanimi või -nimed

Eesti isikukood või sünniaeg (pp/kk/aaaa) Sugu 

  mees  naine

Kodakondsus või kodakondsused Haridus (märkida kõrgeim omandatud haridustase)* 

Rahvus* Emakeel* 

KONTAKTANDMED 
Kontaktaadress (tänav/talu, majanumber, korterinumber; küla/alev/linn; vald; maakond; riik) Sihtnumber 

E-posti aadress Telefoninumber 

TAOTLETAVAD DOKUMENDID JA VÄLJASTUSKOHAD Dokumendid väljastatakse taotlejale, tema seaduslikule esindajale 
või volitatud isikule. 
 Isikutunnistus või elamisloakaart Väljastuskoht 

 Digitaalne isikutunnistus Väljastuskoht 

 Reisidokument (Eesti kodaniku pass, välismaalase pass,
pagulase reisidokument või ajutine reisidokument)

Väljastuskoht

 Eesti kodaniku lisapass Väljastuskoht 

 Meremehe teenistusraamat või meresõidutunnistus Väljastuskoht 

Kinnitan, et kõik esitatud andmed on õiged. Tean, et valeandmete esitamine on karistatav. 
Kuupäev (pp/kk/aaaa ) Taotleja või tema seadusliku esindaja allkiri 

Siia kleepida 
taotleja värvifoto 

suuruses 
4 x 5 cm. 



TÄITKE EELMISTE DOKUMENTIDE KAOTAMISE VÕI VARGUSE KORRAL 

……………………………………………………..…………………………………         ……………………………………… 
dokumendi nimetus   kaotamise või varguse kuupäev (pp/kk/aaaa) 

……………………………………………………..…………………………………         ……………………………………… 
dokumendi nimetus   kaotamise või varguse kuupäev (pp/kk/aaaa) 

……………………………………………………..…………………………………         ……………………………………… 
dokumendi nimetus   kaotamise või varguse kuupäev (pp/kk/aaaa) 

TÄIDAB 1-AASTASE KEHTIVUSAJAGA EESTI KODANIKU PASSI TAOTLEJA Märkige üks kinnitus ning lisage selgitus. 

 Kinnitan, et viibin välisriigis, kus puudub Eesti välisesindus.
 Kinnitan, et mul on ebaproportsionaalselt koormav pöörduda Eesti välisesindusse.

……………………………………….…………………………………………………………………………………….……………… 
……………………………………….…………………………………………………………………………………….……………… 
……………………………………….…………………………………………………………………………………….……………… 
……………………………………….…………………………………………………………………………………….……………… 

TÄIDAB VÄLISMAALASE PASSI TAOTLEJA 

 Kinnitan, et mul puudub välisriigi reisidokument ja mul ei ole võimalik seda saada.

TÄIDAB EESTIS RIIGIKAITSESEADUSE ALUSEL ANTUD LOAGA VIIBIV TAOTLEJA 

 Viibin Eestis riigikaitseseaduse alusel antud loaga.
Sünnikoht (riik) 

TÄIDAB E-RESIDENDI DIGITAALSE ISIKUTUNNISTUSE TAOTLEJA 

 Kinnitan, et ma ei ole Eesti kodanik ega Eestis
elamisloa või elamisõiguse alusel elav välismaalane.

Sünnikoht (riik) 

SEADUSLIK ESINDAJA Alla 15-aastase või piiratud teovõimega isiku eest esitab taotluse tema seaduslik esindaja. Vähemalt 15-
aastane taotleja võib esitada taotluse iseseisvalt. 
Esindaja ees- ja perekonnanimi või -nimed Eesti isikukood või sünniaeg (pp/kk/aaaa) 

Esindava asutuse nimi Esindava asutuse registrikood 

Kinnitan, et kõik esitatud andmed on õiged. Tean, et valeandmete esitamine on karistatav. 
Kinnitan, et nõustun sertifikaatide kasutustingimustega, mis on kättesaadavad aadressil 
www.id.ee/kasutustingimused, kui taotlen  isikutunnistust, elamisloakaarti või digitaalset isikutunnistust. 
Kuupäev (pp/kk/aaaa) Taotleja või tema seadusliku esindaja allkiri 

TÄIDAB AMETNIK 
Menetlusse võetud (pp/kk/aaaa) Nimi, allkiri 

……………………………………….…………………………………………………………………………………….……………… 
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