REPUBLICA BOLIVARIANA DE VENEZUELA
EMBAJADA EN LA INDIA
SECCION CONSULAR

SOLICITUD DE VISA
{Visa Application)

DATOS PERSONALES

(Personal Information)

NOMBRES: APELLIDOS:

{First Name) (Surname)

FECHA DE NACIMIENTC: SEXQ: (M) (F)

(Date of Birth) {(Sex)

NACIONALIDAD: ESTADO CIVIL: {(S) () ) (D)
(Nationality) {Civil Status) (S) (M) (W) )
LUGAR DE NACIMIENTO: PAIS ESTADO CIUDAD

{Place of birth) (Country) {State) {City)

DCMICILIO PARTICULAR:
{Home Address)

TELEFONOCS:

{Telephone)
NOMBRE Y DIRECCION DE SU EMPLEADOR:
(Name and address of the Employer)

TELEFONOS:

(Telephone)
OCUPACION ACTUAL:
{Occupaticn)
DATOS DEL PASAPORTE
(Passport Information)
NO PASAPORTE: TIPO:  ORDINARIO IPLOMATICO __ DTROS
(Passport No.) Type: Ordinary Diplomatic Oth
FECHA DE EXPEDICION: LUGAR DE EXPEDICICN
(Date of Issue) (Place of Issue)
FECHA DE VENCIMIENTO CEDULA O CARNET DE IDENTIFICACION DE PAIS
(Date of Expiration) (Registration or 1.D. Card No.)

INFORMACION DEL VIAJE
(Trip Information)

PROPOSITO: NEGQOCIOS / TURISMO / TRABAJO

{Purpose) Business / Tourist / Work




[F BUSINESS TRIP, PLEASE, INDICATE SECTOR 7/ AREA OF TRADING INTEREST WiTH PRINCIPAL
PRODUCERS / COMMODRITIES:

TIEMPO DE PERMANENCIA EN VENEZUELA.:

(Length of Stay in Venezuela)

NOMBRE DE PERSONA / COMPANIA A SER CONTACTADA EN VENEZUELA:

Company / Perscn to be contacted in Venezuela)

FECHA DE ENTRADA: FECHA DE SALIDA:

(Date of Entry) {Date of Exit)

QUIEN ES RESPONSABLE ECONOMICAMENTE POR SU VIAJE:

(Who will be responsible for your trip expenses)

QUE ORGANISMO OFICIAL HA SOLICITADC LA VISA:

(Official Department Requesting Visa)

DIRECCION EN VENEZUELA:

(Address in Venezuela)

TELEFONO:

U OTRA DIRECCION DE IMPORTANCIA QUE USTED DESEE DAR EN CASC DE EMERGENC!A:
(Any Other Address that you wish to give in case of emergency)

DATOS VARIOS

(Other Information)

HA ESTADO USTED ALGUNA VEZ EN VENEZUELA: YES FECHA NOC ECHA
(Have you ever heen 1o Venezuela) (Date) (Date)
HA SOLICITADO USTED VISA A VENEZUELA ANTERIORMENTE: Sl NO DONDE

{Have you ever requested for visa to Venezuela before) Yes No Where

CUANDO TIPC DE VISA

When Kind of visa

NAME & PHONE No. OF THE TRAVEL AGENT :

LUGAR:

(Place)

FECHA: FIRMA DEL SOLICITANTE
(Date) {Signature of the Applicant)

TO BE COMPLETED BY CONSULAR SECTION ONLY

VISA No: TYPE: DATE OF ISSUE: STICKER No.:

DURATION: BANK DEPOSIT SLIP:

REVISED BY: AUTHORISED BY: V.B.:




