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А Н К Е Т А   Т У Р И С Т А, выезжающего в  ЕВРОПУ 

Необходимо ответить на все вопросы!!!

· Название тура и даты проведения _________________________________________________________________

· Фамилия, имя, отчество__________________________________________________________________________

· Если Вы меняли фамилию - девичья и другие фамилии:________________________________________________

· Загранпаспорт:_______№________________________Кем выдан________________________________________

· Место выдачи з/паспорта (город)________________________Дата выдачи/оконч.__________________________

· Дата и место рождения:__________________________________________________Гражданство______________

· Ваше место работы (название организации полностью без аббревиатур)(или учебы) _______________________

________________________________________________________________________________________________

· Должность в настоящее  время_____________________________________________________________________

· Адрес работы//учебы (с индексом)__________________________________________________________________

· Рабочий телефон (для учащихся – телефон деканата)__________________________________________________

· Домашний адрес по прописке (с индексом)___________________________________________________________ ________________________________________________________________________________________________

· Адрес проживания в настоящее время  (с индексом)_(если совпадает с пропиcкой, укажите “тот же”)__________

________________________________________________________________________________________________

· Домашний и мобильный телефон (обязательно!!!) (с указанием кода города):                                                                                                    _______________________________________________________                                                                                    

· Были ли Вы ранее в странах Шенгена:

	Дата пребывания (месяц, год):
	Страна (страны) пребывания:

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


· Ваше семейное положение (нужное подчеркнуть):

      * не замужем (не женат)///  *замужем (женат); ////* разведен(а);///// * вдовец(вдова);/////*в гражданском браке

· Ф.И.О. супруга (супруги), дата, месяц, год и место рождения, гражданство

________________________________________________________________________________________________

· Ф.И.О. Отца____________________________________________________________________________________

· Ф.И.О. матери___________________________________________________________________________________

ВНИМАНИЕ!!!

· Посольства не принимают для оформления визы  загранпаспорта, срок действия которых истекает через  3 месяца после возвращения из поездки;

· На детей, имеющих свои паспорта,  заполняются отдельные анкеты;

· В загранпаспорте обязательно должна быть личная подпись владельца;

Подпись заявителя (как в загранпаспорте)___________________Дата заполнения анкеты_________
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