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Consolato Generale d’Italia
Mosca

Domanda di visto per gli Stati Schengen
Modulo gratuito
3asBiIeHHE Ha IIOJIY4YCHHEC MIEHT'€HCKON BU3EI
becmratnas ankera

FOTOGRAFIA

®dotorpadus

1. Cognome / (x)
Damunus (X)

IVANOVA

2. Cognome alla nascita (cognome/i precedente/i) / (x)
Damunus npu poxkaAeHUH (Ipeaplayas / -ue hamuust / -u) (X) PETROVA

3. Nome/i /(x)
Nwmst / umeHa (x) TATIANA

7. Cittadinanza attuale
Fpa)KI[aHCTBO B HACTOsIEEC BPEMS
FEDERAZIONE RUSSA
Cittadinanza alla nascita, se diversa
I'pasknaHCTBO NPH POKAEHUU, ECITH

otmriaerest YNIONE SOVIETICA

4. Data di nascita (giorno-mese-anno)
Jata poxxaeHus (IeHb - MECSIII - TOJ)

5. Luogo di nascita /Mecto poxueHIs
MOSCOW

6. Stato di nascita /Crpana poxaeHIT

UNIONE SOVIETICA

01.01.1990

8. Sesso / Mo 9. Stato civile/Cemelinoe nosoxenue:

[OMaschile/Mysxcxoit

OF e 5 [EINon coniugato/a/. Xomoct / He 3amysxem [_] Coniugato/a/. Xenat / 3amyxem
o]Femminile/ Xewckuit

[JSeparato/a / e npoxwusaer ¢ cynpyrom [ ] Divorziato/a /. Passenen/-a
[JVedovo/a /. Baosen / Bnosa
[JAItro (precisare) / . THOE (YTOUHHTD)......vvvvrvrerreieiarveereeeaeseeaennnnis

10. Per i minori: cognome, nome, indirizzo (se diverso da quello del richiedente) e cittadinanza del titolare della potesta
genitoriale/tutore legale / [l HecoBepiieHHONETHHX: (haMuIIKs, UMsl, aIpec (ECin OTINYAETCS OT /peca 3asABUTEIS) 1
TPaXXKIAHCTBO JIMIIA C TOJIHOMOYHEM POJUTEINICH / 3aKOHHOTO MPEICTaBUTENS

11. Numero d'identita nazionale, ove applicabile / MnentudukanuoHHbiii HOMEp, €Cii UMeeTCs

12. Tipo di documento/ Tur nmpoe3aHOro TOKyMeHTa!

[ Passaporto diplomatico / JlummomaTrdeckmii macropT
[ Passaporto ufficiale / Odummansusiii nacmopt

Passaporto ordinario / O6br4HbIif nacopT
[ Passaporto di servizio / CrysxeGHblii acopT
[] Passaporto speciale / Oco6b1it macmopt

[J Documento di viaggio di altro tipo (precisare) / uxoii npoesaHol JOKYMeHT (yKa3aTh Kakoi)

13. Numero del documento@if14. Data di rilascio /-Hara | 15. Valido fino al / Jlelictearenen | 16. Rilasciato da / Key

viaggio / Homep npoessoro BBIIAYN o BBIIaH

aoxywerma 712225699 | 01.01.1990 01.01.1990 FMS 11111

17. Indirizzo del domicilio e indirizzo di posta elettronica del richiedente Numerol/i di telefono / Homep/-a
JlomarHuit aapec U aapec JIeKTPOHHON MOYTHI 3assBUTENS Tenedona

MOSCOW, KUTUZOVSKIY PR-T, 11-15 79001116699

18. Residenza in un paese diverso dal paese di cittadinanza attuale / Ctpana npeGbIBatus, eCii He SIBISETCS] CTPAHON
rpaxnanctea [JNo/ Her
[ZISi. Titolo di soggiorno o equivalente/ Jla. Bun Ha KUTeIbCTBO MM PABHOLEHHBIH TOKYMEHT

N NO Valido fino al / JIeHCTBUTENEH JO o v
19. Occupazione attuale / [TpodeccnonasbHast ISITENBHOCTD B HACTOSIIEE BPEMsI
MANAGER

20. Datore di lavoro, indirizzo e numero di telefono. Per gli studenti nome e indirizzo dell'istituto di insegnamento
PaGoronarens; aapec u TenedoH paboronatens. s CTyAEHTOB, IIKOJIbHUKOB — HA3BAaHUE U apec YUeOHOTO 3aBe/ICHs-

OOO "TOURTRANS VOYAGE", MOSCOW, PEVCHESKIY, 4/1, 74959700122

21. Scopoli principale/i del viaggio / OcHoBHast 11e)1B/-1 OE3AKH

[ Affari/ Jlenosas  [] Visita a familiari o amici/. [Tocemienue poiCTBEHHUKOB WM ApYy3eit

[visita ufficiale/ Opurmansuas
[ Transito/ Tpausur

[IDi altro tipo (precisare)/ Hast (YKA3aTB)........c.ovvvvverernrsnisssersnnsns s

[ETurismo/ Typusm

[ Cultura/ Kynstypa [ Sport/ Criopt
[ Motivi sanitari/ JTeuenne [ Studio/ Yue6a

[OTransito aeroportuale/Tpansur 4. asponopt

SAINOJHAETCA YYPEXAEHUEM
BBIJIAIOLIMM BU3Y

Spazio riservato
all'amministrazione

Data della domanda:

Numero della domanda di
visto:

Domanda presentata presso:

[JAmbasciata/Consolato
[Jcentro comune
[JFornitore di servizi
[Ointermediario commerciale
[CFrontiera

Nome:

OAltro

Responsabile della pratica:

Documenti giustificativi:

[JDocumento di viaggio

[OMezzi di sussistenza

invito

[IMezzi di trasporto

[OAssicurazione sanitaria di
viaggio

OAltro

Decisione relativa al visto:

ORifiutato
ORilasciato

OaA
Oc
O vTL

[valido:

Numero di ingressi:

01

a2

[ Multipli
Numero di giorni:

(x) Alle caselle da 1 a 3 le informazioni vanno inserite come indicate nel documento di viaggio.
(X) Ions 1-3 3anonnsitomest 6 coomeememaui ¢ OAHHLIMU NPOE30H020 OOKYMEHMA.



TTV
Примечание
Введите дату рождения
Обязательное поле
В поле вводится дата в формате ДД.ММ.ГГГ

TTV
Примечание
Введите фамилию на английском языке так, как она указана в загранпаспорте
Обязательное поле
В поле допустимо вводить английские заглавные буквы, а так же символы пробела, дефиса

TTV
Примечание
Введите имя на английском языке так, как оно указано в загранпаспорте
Обязательное поле
В поле допустимо вводить английские заглавные буквы, а так же символы пробела, дефиса

TTV
Примечание
Введите серию и номер паспорта как единый набор цифр без пробелов

Обязательное поле
В поле допустимо вводить английские буквы, цифры

TTV
Примечание
Введите дату выдачи, указанную в паспорте

Обязательное поле
В поле вводится дата в формате ДД.ММ.ГГГГ

TTV
Примечание
Введите дату окончания действия загранпаспорта, указанную в паспорте

Обязательное поле
В поле вводится дата в формате ДД.ММ.ГГГГ

TTV
Примечание
Укажите заглавными латинскими буквами орган, в соответствии с информацией в загранпаспорте

Обязательное поле
В поле допустимо вводить заглавные английские буквы, цифры, а так же символы пробела, дефиса, нижнего подчеркивания, точки, запятой, точки с запятой, кавычек

TTV
Примечание
Фактический адрес проживания заявителя

Обязательное поле
В поле допустимо вводить заглавные английские буквы, цифры, а так же символы пробела, дефиса, нижнего подчеркивания, точки, запятой, точки с запятой, кавычек, дроби

TTV
Примечание
Введите контактный телефон, сотовый или городской, с кодом оператора, без пробелов и разделителей

Обязательное поле
В поле допустимо вводить цифры

TTV
Примечание
Введите предыдущию фамилию. Если фамилия не менялась, то оставьте поле пустым

Необязательное поле
В поле допустимо вводить заглавные английские буквы, а так же символы пробела, запятой

TTV
Примечание
Для тех, кто родился до 1992 необходимо указывать
 The Soviet Union, позднее - The Russian Federation

TTV
Примечание
Если у вас два гражданства, то укажите гражданство
 по паспорту той страны, который подаете на визу

TTV
Примечание
Для тех, кто родился до 1992 необходимо указывать
 The Soviet Union, позднее - The Russian Federation

TTV
Примечание
Укажите место рождения заглавными латинскими буквами в соответствии с информацией в загранпаспорте

Обязательное поле
В поле допустимо вводить английские буквы, цифры, а так же символы пробела, дефиса, запятой, точки с запятой

TTV
Примечание
Профессию необходимо указывать на английской языке. если на данный момент вы не работаете, то укажите UNEMPLOYED / HOUSEWIFE, для учащихся указывается STUDENT / PUPIL, для пенсионеров - PENSIONER

Обязательное поле
В поле допустимо вводить заглавные английские буквы, цифры, а так же символы пробела, нижнего подчеркивания, точки, запятой, кавычек, дефиса, скобок, #, *

TTV
Примечание
Данные заполняются в соответствии со справкой с места работы / учебы. Для безработных / домохозяек поставьте дефис.

Обязательное поле
В поле допустимо вводить заглавные английские буквы, цифры, а так же символы пробела, нижнего подчеркивания, точки, запятой, кавычек, дефиса, скобок, #, *


22. Stato/i membro/i di destinazione 23. Stato membro di primo ingresso

Crpana(bl) HA3HAYCHUSL. Crpana nepBoro Bbe3zia

ITALIA POLONIA

24. Numero di ingressi richiesti/ Busa sanpammsaercs uist: | 25. Durata del soggiorno o del transito previsto.
Uno/ OanHokpaTHOrO BhE3/a Indicare il numero dei giorni-/HpomomkuTensHOCTH
[] Due/ Jisykparnoro Bbe3na peOBIBAHMS WM TPAH3UTA. YKa3aTh KOIMYECTBO JHEH!
[J Multipli/ MuorokpaTHoro Bbe3na 11
26. Visti Schengen rilasciati negli ultimi tre anni / lllenreHckue Bi3bl, BbIIAHHbIE 32 [OCIIEAHUE TPU TOJA:
[EINo/ Her
[ISi. Data/e di validita / . [la. Cpox neficTBus.......... dall Coveves o al [ o0 .

27. Impronte digitali rilevate in precedenza ai fini della presentazione di una domanda di visto Schengen
OrtmeyaTku NaJbLEB, IPEAOCTABJICHHBIC pAHEE NP ITOAa4€ 3asBKU HA IMQIIYYCHUE IIEHT'€HCKOM BH3bI.

[EINo/ Her [ Si/ Ta
Data, S€ NOtA/ JIaTa, CCITH MBBECTHA .. ..v.uvvvntneeetneeeteanes e eeeaeaeteseaaes e eaete e et eaeneseaneaetaeneneaanessenaaenens

28. Autorizzazione di ingresso nel paese di destinazione finale / PaspewieHue Ha Bbe3]] B CTpaHy KOHEYHOTO
ClIeaoBaHUA, CCIIN HGO6XOZ[I/IMO
Rilasciata da /KeM BBIIAHO. .. ......c.uiuuniiiiieiiei e

Valida dal/ JTeRCTBUTENBHO € ... Al IO o,
29. Data di arrivo prevista nell'area-Schengen 30. Data di partenza prevista dall*area Schengen
HpezmonaraeMaﬂ JlaTa Bbe3/ia B [ICHI'¢HCKYIO 30HY Hpez{nonaraeMaﬂ Jara BbIC31a-H3 IIIEHICHCKOM 30HBI
09.09.2018 19.09.2018

(*)31. Cognome e nome della o delle persone che invitano nello o negli Stati membri. Altrimenti, nome dell*al-
bergo o alloggio provvisorio nello o negli Stati membri/ ®amunus/-u, nms (MMeHa) JHIA, TPHUTIAIIAIOIIETO B
rocyapcrBo/-a IlleHrenckoro cornamienus. B ciiydae OTCyTCTBHS TAKOBOrO — Ha3BaHKUE TOCTHUHUIIBI (TOCTHHHUIL) WU A/[pec
/-a BpeMeHHOTr0 1peObIBaHKs HA TEPPUTOPUH TOCYAAPCTB-y4aCTHUKOB LLIeHreHCKOro corameHus..

LARUS VIAGGI

Indirizzo e indirizzo di posta elettronica della o delle Telefono e fax / Tenedon u dakc
persone che invitano/albergo/alloggio provvisorio

Agipec 1 azipec IEKTPOHHON MOUTHI MPUIIIAIIAOLIETr0 JULa
(Jm11) / rocTHHUIIBI (TOCTHHHUI) / MecTa (MECT) BpEMEHHOIO
npeObIBAHUS

440022 COMACCHIO (FE) VIALE ALPI CENTRALI,
199 LARUS@LARUS.IT 390533313144

(*)32. Nome e indirizzo dell'impresa/organizzazione che Telefono e fax dell'impresa/organizzazione
invita / Hazsauue u agpec npurianrarorieii KoMmaHuu / Tene¢on u dakc KoMmanuu / OpraHu3aLun
OpraHu3anuu

Cognome, nome, indirizzo, telefono, fax e indirizzo di posta elettronica della persona di contatto presso I’impresa/
organizzazione | ®amunus, ums, aJzipec, Tene(pOH, (1)al<c U aJIpec 3JIEKTPOHHOM MOYTHl KOHTAKTHOTI'O JINIA KOMIIAHHH /
OpraHu3alu

(*)33. Le spese di viaggio e di soggiorno del richiedente sono a carico / Pacxozsr 3asiBuTelst Ha IPOE3.] U BO BPeMst
Hpe6I>IBaH1/ISI OIJIAYMBAET.

del richiedente/ cam zasBuTens [ del promotore (ospite, impresa, organizzazione),

Mezzi di sussistenzal Cpesictsa: precisare/ Crioncop (pHIiamiaoIee JIUio, KOMIAHHUS,

Contanti/ Hamuuuble 1eHbIu
[ Traveller's cheque/ Joposxusle ueku

[J Carte di credito/ Kpenurnas kaprouka 32
Alloggio prepagato/ Ilperomageno MecTo )
NPOKHMBAHHS Olaltro(precisare)/Wubte (YKa3aTb):...........c.ovve. ...
Trasporto prepagato/ [peomiades TpaHCIOPT o .
[ Altro (precisare)/ Unsre (ykasats Mezzi di sussistenza/Cpencrsa:

[ Contanti/ Hamiunsie nensru

[J Alloggio fornito/ O6ecneunsaercs mecto

TIPOXXKUBAHUA

[ Tutte le spese coperte durante il soggiorno/
OnnaynBarOTCs BCE PAaCXO/Ibl BO BpeMs IPEObIBAHUS

[ Trasporto prepagato/ OmaunBaercs

TPAHCIIOPT

[] Altro (precisare)/ Uubie (yka3ats):

(*) | familiari dei cittadini UE, SEE o CH (coniugi, figli o ascendenti a carico) non devono compilare le caselle indicate con I'asterisco (*)
nell'esercizio del loro diritto di libera circolazione. Essi presentano la documentazione comprovante il vincolo familiare e compilano le
caselle n. 34 e 35.

(*) Ions, ommeuennvie 3naxom «*», ne 3anonmsomcs uaenamu cemwvu epaxcoan Eeponeiickozo Corosa, Eeponetickozo DKkoHoMuueckoz2o
Tlpocmpancmea unu Illsewiyapuu (cynpye/-a, 0emu unu SKOHOMUYECKU 3A6UCUMbIE POOCEEHHUKU NO 80CXO0AUjell TUHUL), NPU OCYUWeCmBIeHUU
c80€e20 npasa Ha c0600HOE nepeodsudceHe, O0NHCHbL NPEOOCMABUNMDb OOKYMEHIMbL, NOOMEEPIHCOalouue poocmeo, u 3anoansiom noas 34 u 35.



TTV
Примечание
Укажите страну первого въезда в шенгенскую зону в рамках запланированной поездки
Для ж/д туров - POLONIA
Для авиатуров до Вены - AUSTRIA
Для авиатуров до Италии - ITALIA
Для авиатуров до Женевы - SWITZERLAND

TTV
Примечание
Укажите дату начала действия запрашиваемой визы
Для ж/д туров - со 2 дня начала тура
Для авиатура - с 1 дня начала тура

Обязательное поле
В поле вводится дата в формате ДД.ММ.ГГГГ

TTV
Примечание
Укажите дату окончания действия запрашиваемой визы
Для ж/ туров - по последний день тура
Для авиатура - согласно дате вылета по программе тура

Обязательное поле
В поле вводится дата в формате ДД.ММ.ГГГГ

TTV
Примечание
Укажите количество дней запрашиваемой визы согласно п.29 - п.30

Обязательное поле
В поле допустимо вводить цифры

TTV
Примечание
Укажите дату начала действия последней Шенгенской визы за последние 3 года

Обязательное поле
В поле вводится дата в формате ДД.ММ.ГГГГ

TTV
Примечание
Укажите дату окончания действия последней Шенгенской визы за последние 3 года

Обязательное поле
В поле вводится дата в формате ДД.ММ.ГГГГ

TTV
Примечание
Укажите, если помните, дату, когда сдавались отпечатки пальцев для предыдущей визы

Необязательное поле
В поле вводится дата в формате ДД.ММ.ГГГГ


34. Dati anagrafici del familiare che ¢ cittadino UE, SEE 0 CH / Jluunble maHHBIE 4j€Ha CEMbH, SBJISIOLIErOCS
rpaxxgannHoM Esponetickoro Coto3a, EBponeiickoro Oxonommaeckoro IIpoctpanctsa mwin LiBeiinapuu

Cognome / ®amuust Nome/i / Vimst (umeHa)

Data di nascita / [{ata poxuenus Cittadinanza / I'paxuaHcTBO Numero del documento di viaggio
o della carta d'identita

Howmep nacniopra uiu
YAOCTOBEPEHUSA JINYHOCTH

35. Vincolo familiare con un cittadino UE, SEE 0 CH / Poactso ¢ rpaxxnannrom Esporeiickoro Coro3a, EBpormeiickoro
OxoHomuueckoro [Ipoctpanctsa wiu llBeitnapuu:

[ coniuge/ Cynpyr/-a [ figlio/a / Pebenox
[ nipote/ Buyx/-uka [ ascendente a carico/ MxanBeren
36. Luogo e data / Mecro u nara 37. Firma (per i minori, firma del titolare della potesta
genitoriale/tutore legale)/ IMoxmuce (st
HCCOBCPIICHHOJICTHUX — IOANMUCH JIMIA C MOJHOMOYHAMH
MOSCOW poauTeneii / 3aKOHHOTO MPeJCTaBUTEIs)

Sono a conoscenza del fatto che il rifiuto del visto non da luogo al rimborso della tassa corrisposta.
51 uabopMUpOBaH/-a, UTO B CIydyae OTKa3a B MOJYYCHHH BU3bl BU30BBI COOp HE BO3BPALIACTCS.

Applicabile in caso di domanda di visto per ingressi multipli (casella n. 24):

TIpumeHsiercs, eciy 3anpalinBaeTcs Bi3a Ha MHOTOKPATHBIN Bbe3]l (CM. IyHKT 24):

Sono a conoscenza della necessita di possedere un'adeguata assicurazione sanitaria di viaggio per il primo soggiorno e per i viaggi successivi sul
territorio degli Stati membri.

S MHd)OpMPlpOBaH/a, 9TO Ui IEPBOro MOETO HpC6I>IBaHI/I}I " NOCJIEAYIOIINX I'IOCeIJ_IeHI/[ﬁ TEPPUTOPUU CTPAH-YIaCTHHUKOB Tpe6yeTc;{ COOTBETCTBYIOIIAA
MEIUIMHCKAsA CTPAXOBKa.

Dichiaro che a quanto mi consta tutti i dati da me forniti sono completi ed esatti. Sono consapevole che dichiarazioni false comporteranno il
respingimento della mia domanda o I'annulla mento del visto gia concesso, e che possono comportare azioni giudiziarie ai sensi della
legislazione dello Stato membro che tratta la domanda.

Mi impegno a lasciare il territorio degli Stati membri prima dello scadere del visto, se concesso. Sono informato/a che il possesso di un visto &
soltanto una delle condizioni necessarie per entrare nel territorio europeo degli Stati membri. La mera concessione del visto non mi da
diritto ad indennizzo qualoraio non soddisfi le condizioni previste dall'articolo 5, paragrafo 1 del regolamento (CE) n. 562/2006 (codice
frontiere Schengen) e mi venga pertanto rifiutato I'ingresso. 1l rispetto delle condizioni d’ingresso sara verificato ancora un a volta all'atto
dell'ingresso nel territorio europeo degli Stati membri.

11 sottoscritto dichiara di aver preso visione dell'informativa sulla protezione dei dati personali riguardante il rilascio dei visti ai sensi del
Regolamento Generale sulla Protezione dei Dati (UE) 2016/679.

51 3aBepsiio, YTO BCE AHHBIE, JOOPOCOBECTHO YKA3aHHBIC MHOKO B aHKETE, SBJIAIOTCS MPABHILHBIME U TONHBIMA. MHE U3BECTHO, YTO JIOKHBIE JAHHBIE MOTYT
CTaTh NPHYMHOM OTKa3a WIIM AHHYJIMPOBAHHMs YK€ BBIIAHHOW BH3bI, a TaKXkKe IOBJEYb 3a COOOM YroJOBHOE MpECIENOBAHHE B COOTBETCTBHH C
3aKOHOJATEILCTBOM TOTO FOCYapcTBa-y4acTHuKa LIIEeHreHCKOro cornameHust, KOTopoe 0opMISIET MOKO BH30BYIO aHKETY.

Ecnu Bu3a Oyzer Bblana, st 0053y10Ch MOKHHYTh TEPPUTOPHIO TOCYAAPCTB-YUaCTHUKOB [IIeHreHCKOro COTJIAIEH s 110 HCTEYEHHH CPOKA [EHCTBUS BU3BI.

51 nHbOPMUPOBaH/-a O TOM, YTO HANMYME BU3bI ABJSCTCS JUIIb OIHUM M3 YCIOBHM, HEOOXOIMMBIX Ul BhE3/la Ha €BPOIEHCKYIO TEPPUTOPHUIO TOCYIAPCTB-
yuactHukoB Lllenrenckoro cormamenus. CaMm (DaKT MpefOCTABICHHS BU3bl HE JACT NPaBa HA TONyYCHHE KOMIICHCALUU B CIIydYae HEBBIIONHEHUS MHOK
tpeGoBanmii nmyrkra 1 crateu 5 Pernamenta (EK) Ne562/2006 (ILleHreHckoro kojekca O IpaHHILE@X), BCIEICTBUE Yero MHE MOTYT OTKa3aTh BO BbE3JIE B
ctpany. [Ipy BbE3/I€ Ha €BPONEHCKYIO TEPPUTOPHIO TOCYNAPCTB-y4aCTHUKOB [IIEHT€HCKOTO COTMAIEHHs BHOBb IPOBEPAETCS HAIMYKE HEOOXOIMMBIX HA TO
TMPEOCHUIOK.
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