Consolato Generale d’Italia
Mosca

Domanda di visto per gli Stati Schengen
Modulo gratuito
3asBIEHUE HA NOJIyYEHHUE HIEHT'€HCKON BU3BI
BecrnuiatHas aHkera

FOTOGRAFIA

dororpadus

1. Cognome / (x)
Damunus (x)

IVANOV

2. Cognome alla nascita (cognome/i precedente/i)/  (x)
Gamunust npu poxaeHnd (npensyayimast / -ue Gpamuus / -u) (X)

IVANOV

3. Nomefi / (x)
Wwms / nmena (x)

IVAN

7. Cittadinanza attuale
I'paxpaHCTBO B HACTOSIIIIEE BpEMS

FEDERAZIONE RUSSA

Cittadinanza alla nascita, se diversa
I'paxxaaHCTBO IPU POXKICHNUH, €CIU

ommyaerea . JNIONE SOVIETICA

4. Data di nascita (giorno-mese-anno)
Jlara poxxneHust (IeHb - MECSIL - TOXT)

5. Luogo di nascita /Mecto poxxaeHust

MOSCOW

01.01.1989

6. Stato di nascita /Ctpana poxaeHust
UNIONE SOVIETICA

8. Sesso / ITo: 9. Stato civile /Cemelinoe mojioxeHue:

XIMaschile /Mysxckoit

0 K [INon coniugato/a /. Xomoct / e 3amysxem [X] Coniugato/a /. Yenat / 3amysxem
Femminile CHCKHUH

[JSeparato/a / ne npoxwusaer c cynpyrom [_] Divorziato/a /. Pa3senen/-a
[IVedovo/a /. Brosen / Bnosa
[CJAltro (precisare )/. THOE (YTOUHHTD)..........ovvreevverrerreeennneeeesinnneeens

10. Per i minori: cognome, nome, indirizzo (se diverso da quello del richiedente) e cittadinanza del titolare della potesta
genitoriale/tutore legale / [t HecoBepIIeHHOMETHHX: (haMUITHS, UMsL, afpec (SC/IM OTIIMYACTCS OT aJpeca 3asiBUTENIs) 1
IPaKAAHCTBO JIMIA C TIOJTHOMOYHEM POJUTENCH / 3aKOHHOTO IIPE/ICTABUTEIIS:

11. Numero d'identita nazionale, ove applicabile /nenTnduxanyonHsIi HOMep, €CIIH HIMEETCs

12. Tipo di documento / Tum npoe3HOrO TOKyMEHTA:

[ Passaporto diplomatico  / JlummomMaTrdecKuit TaciopT

[ Passaporto ufficiale / OduuuamsHEIi Macopt

[X] Passaporto ordinario / OGBrHBII MAcTIOPT
[ Passaporto di servizio / CrysxeGHbIit macropt

[] Passaporto speciale / Oco6e1ii macropt

[ Documento di viaggio di altro tipo (precisare)  / uHOif Mpoe3nHOH TOKyMEHT (YKa3aTh KakoH)

13. Numero del documento di | 14. Data di rilascio / [lara | 15. Valido fino al / [leiictButenen |16. Rilasciato da / Kem
viaggio/ Homep npoesaHoro BbIJJAUN 110 BbIJIaH
noxymenta 123456789 10-10-2015 10-10-2025 FMS 15015
17. Indirizzo del domicilio e indirizzo di posta elettronica del richiedente Numerof/i di telefono / Homep/-a
JlomauiHuit afgpec v aApec IEKTPOHHOI MOYTHI 3asiBUTEIIS Teneona
Moscow str. Ivana Ivanova 13-13 mail@mail.ru
@ 8903903903

18. Residenza in un paese diverso dal paese di cittadinanza attuale / CrpaHna npeObIBaHUs, €CIIU HE SBISICTCS CTPaHOU
rpaxrancta [XINo/ Her

[ISi. Titolo di soggiorno o equivalente  / Jla. Bun Ha HTeIbCTBO HJIM PABHOLICHHBIH JOKYMEHT

N NO Valido fino al / JIGHCTBUTEICH JIO ...uovuiuniniineinateetaetaenaenainaenanesaasans
19. Occupazione attuale / IlpodeccronabHas AESTENHHOCTH B HACTOSIIEE BPEMs
MANAGER

20. Datore di lavoro, indirizzo e numero di telefono. Per gli studenti no me e indirizzo dell'istituto di insegnamento
Pa6oTonarens; agpec u Tenedon paborogarens. s CTyICHTOB, IIKOJILHUKOB — HA3BaHUE U a/ipec yICOHOrO 3aBEICHHUL.
00O IVAN PLUS Moscow str. Petra I 13-7-13 8-903-903-903 mail@mail.ru

21. Scopo/i principale/i del viaggio / OcHOBHas LieIIb/-H TOE3KU

[ Affari/ Jlenosas

d Sport/ Criopt
[ Studio/ Yue6a

[Transito aeroportuale /Tpansur 4. asponopt

[ visita a familiari o amici /. ITocemenue POICTBEHHUKOB WJIH ApY3eii

[visita ufficiale / Opunmansras
[ Transito/ Tpausur

X Turismo/ Typusm

[ Cultura/ Kynsrypa
[C] Motivi sanitari/ JTeuenue

[IDi altro tipo (precisare)/ VIHas (YKA3ATB)........ooc.rvernrreernreesnriesneeens

3ATIOJIHAETCSA YYPEXJIEHUEM,
BBIJIAIOIIVMM BU3Y

Spazio riservato

all'amministrazione

Data della domanda:

Numero della domanda di
visto:

Domanda presentata presso:

[CJAmbasciata/Consolato
[JCentro comune
[CJFornitore di servizi
[Jintermediario commerciale
[JFrontiera

Nome:

OAltro

Responsabile della pratica:

Documenti giustificativi:

[JDocumento di viaggio

[OMezzi di sussistenza

[Cinvito

[(JMezzi di trasporto

[CJAssicurazione sanitaria di
viaggio

CJAltro

Decisione relativa al visto:

[JRifiutato
[JRilasciato

Oa
Oc
OvrL

[valido:

Numero di ingressi:

01

02

O Multipli
Numero di giorni:

(x) Alle caselle da 1 a 3 le informazioni vanno inserite come indicate nel documento di viaggio.
(x) Ilona 1-3 3anonnsomes 6 coomeememeuu ¢ OAHHLIMU NPOE30HO20 OOKYMEHMA.




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

Ctpana(bl) Ha3HAYEHHUSL. Crpana nepBoro Bse3za
ITALIA DANIMARCA

24. Numero di ingressi richiesti/ Buza 3anpamusaercs qist: | 25. Durata del soggiorno o del transito previsto.
[J Uno/ Opmokparoro Bhesna Indicare il numero dei giorni / IIpoxomxurensHOCTH
[] Due/ JisykpatHoro Bhesna NpeOBIBaHMS WM TPAH3UTA. YKa3aTh KOJIMIECTBO JHEH:
Multipli/ MHorokpatHOTO BhE31a 180
26. Visti Schengen rilasciati negli ultimi tre anni / lllenrenckue Bu3bl, BbIIAaHHBIE 33 TIOCIETHUE TPU TOJA:
[INo/ Her
[XISi. Data/e di validita /. JTa. Cpok feliCTBHS.......... dal/c...... 10_10_2016 ................. al / o 1 0_1 0_2017 ..........

27. Impronte digitali rilevate in precedenza ai fini della presentazione di una domanda di visto Schengen
OTmneyaTky NanblieB, IPEIOCTaBICHHBIEC paHee IPU M0aue 3asBKH Ha MIOTyIEHUE ICHTCHCKOH BH3bL:

[ONo/ Her [X Si/ 1a
Data, se nota/ J{ata, eciii M3BeCTHA 01'09'2016 ...........................................................................
28. Autorizzazione di ingresso nel paese di destinazione finale / Pa3zpemenne Ha Bbe31 B CTpaHy KOHEYHOTO

ClIeZIOBaHMs, €CIIU HEOOXOIMMO
Rilasciata da /KeM BBUIAHO. ......o.ovtineii it

Valida dal/ JIEHCTBUTEIIBHO € . vuvueneteteiiieaiaiiiaeeiaieenenenenns AL JIO. oo
29. Data di arrivo prevista nell'area Schengen 30. Data di partenza prevista dall'area Schengen
IIpeanonaraemast 1ata Bbe3/1a B IIEHTCHCKYIO 30HY Ipexmnosnaraemas 1ata BbIe3/a U3 LICHICHCKOM 30HBI
2018-01-01 2018-01-15

(*)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, ums (MMeHa) M, MPUTIIALIAIOLIETO B
rocynapctBo/-a lllenrenckoro cornamienust. B ciydae OTCYTCTBHS TAKOBOTO — HA3BAHHUE TOCTHHHUIIGI (TOCTHHHIT) HIIH aPEC
/-a BpPEMEHHOTO MPEOBIBAHNS Ha TEPPUTOPUH TOCYAAPCTB-yIaCTHUKOB [IIeHreHCKOro coraneHusI.

Hotel Roma

Indirizzo e indirizzo di posta elettronica della o delle Telefono e fax / Tenedon u paxc
persone che invitano/albergo/alloggio provvisorio
Anpec u azpec IEKTPOHHOH TTOYTHI IIPUTIIAIIAOIIETO JINIA
(ym1r) / rocTHHMITB! (TOCTHHUL) / MecTa (MECT) BPEMEHHOT'O

npeObiBanus  Via Roma 13 mail@mail.ru +39 3939 3939 3939

(*)32. Nome e indirizzo dell'impresa/organizzazione che Telefono e fax dell'impresa/organizzazione
invita / HazBanue u ajpec mpuriamiaomei KOMIaHuu / Tenedon n daxc xommanuy / opraHu3auu
OpraHu3aluu el: fax:

Cognome, nome, indirizzo, telefono, fax e indirizzo di posta elettronica della persona di contatto presso ’impresa/
organizzazione / ®amunusi, umsi, aapec, TeaedoH, Gake 1 aapec TEKTPOHHO OYTHl KOHTAKTHOTO JIHIA KOMIAHUH /
OpraHH3aluu

(*)33. Le spese di viaggio e di soggiorno del richiedente sono a carico / Pacxopsl 3asBuTENs HA MPOE3/T U BO BPEMs
npeObIBaHMS OIIAYNBACT:

X del richiedente/ cam 3asiBuTEND [] del promotore (ospite, impresa, organizzazione),

Mezzi di sussistenza/ Cpericrea: precisare/ CrioHcop (IIpuIamIaoniee U0, KOMIAHNU,

X] Contanti/ Hanmunbie neHsri
[] Traveller's cheque/ Jloposxuble uekn

X Carte di credito/ KpenutHas kaprouka 32
[X] Alloggio prepagato/ ITpenomnaueno MecTo
IIPOXKUBaHUS [altro(precisare)/Hubie (ykasatn):.....................
[X] Trasporto prepagato/ IIpefonnauen TpaHCIOPT . .
O Altro (precisare)/ Unbie (ykasats Mezzi di sussistenza/Cpencrsa:

[ Contanti/ Hamrunste neHsru

[ Alloggio fornito/ O6ecneunBaercs MecTo

[IPOKMBAHHS

[] Tutte le spese coperte durante il soggiorno/
OruIa4nBarOTCs BCE PACX0/Ibl BO BpeMsi PeObIBaHUS

[ Trasporto prepagato/ Onauusaercs

TPaHCIIOPT

(*) I familiari dei cittadini UE, SEE o CH (coniugi, figli o ascendenti a carico) non devono compilare le caselle indicate con l'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.

(*) Ilons, ommeuennvle 3HAKOM «*», He 3anoaHsOmcs wieHamu cemvu epaxcoan Esponeiickoeo Corwsa, Eeponeiicko2o DKOHOMUUECKO20
Ipocmpancmea unu lsetiyapuu (cynpye/-a, demu unu 9KOHOMUHECKU 3AGUCUMbIE POOCMSCHHUKU NO 80CX00SWjell TUHUU), NpU OCYWecmeieHuu
€80€20 npasa Ha c8ob60OHoe nepedsudicenue, O0IACHbL NPeOOCmagunb OOKYMEeHMbl, NoOmeaepcoaruue poocmeo, u 3anoansiom nousi 34 u 35.



34. Dati anagrafici del familiare che ¢ cittadino UE, SEE o CH / Jluunble JaHHbIE WICHA CEMBH, SBISIOIIETOCS
rpaxxaanrHoM EBponeiickoro Cotroza, EBponeiickoro Oxonomuyeckoro [Ipocrtpancrsa wiu IlIBeiinapun

Cognome / ®ammus Nome/i / ms (umena)

Data di nascita / Jlata poxaerus Cittadinanza / ['paxxiancTso Numero del documento di viaggio
o della carta d'identita

Homep nacniopra minu
YIOCTOBEPEHHUS TMIHOCTH

35. Vincolo familiare con un cittadino UE, SEE o CH / Poxctso ¢ rpaxxnannsaoM EBponeiickoro Coro3a, EBponefickoro
Oxonomuueckoro [Ipoctpancrsa wiu LBeiinapun:

[ coniuge/ Cynpyr/-a [ figlio/a / PeGenox
[ nipote/ Buyx/-uxa [ ascendente a carico/ Mxmsenen
36. Luogo e data / Mecro u nara 37. Firma (per i minori, firma del titolare della potesta
genitoriale/tutore legale)/ Ioamucn (s
Moscow HECOBEPIICHHOJIETHNX — MOANNCH JIUNA C IIOJHOMOYHMSIMH
30-06-2017 poxuteneil / 3aKOHHOTO MPEICTABUTEIIS)

[Toarmce

Sono a conoscenza del fatto che il rifiuto del visto non da luogo al rimborso della tassa corrisposta.
51 maopmMupoBan/-a, 4TO B Cllydae OTKa3a B IIOJy4EHHN BU3bI BU30BhII cOOp He BO3BpaIaeTcs.

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

[Ipumensiercs, eciau 3anpaniuBaeTcsi BU3a Ha MHOTOKPATHBIH Bbe3 | (CM. MTyHKT 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.

51 unpopmupoBaH/a, 4TO Ul MEPBOrO MOEro NpPeOBbIBAHUS U IMOCIEAYIOIINX IMOCELICHUH TEPPUTOPHU CTPAH-YYaCTHHKOB TPEOYeTCs COOTBETCTBYIOLIAS
ME/IMIIHCKAsl CTPaXOBKa.

INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI

La raccolta dei dati richiesti in questo modulo, la sua fotografia e, se del caso, la rilevazione delle sue impronte digitali sono obbligatorie per
I'esame della domanda di visto e i suoi dati anagrafici che figurano nel presente modulo di domanda di visto, cosi come le sue improntedigitali e
la sua fotografia, saranno comunicati alle autorita competenti degli Stati membri e trattati dalle stesse, ai fini dell'adozione di una decisione in
merito alla sua domanda.

Tali dati, cosi come i dati riguardanti la decisione relativa alla sua domanda o un'eventuale decisione di annullamento, revoca o proroga di un
visto rilasciato, saranno inseriti e conservati nel sistema d'informazione visti (VIS) per un periodo massimo di cinque anni, durante ilquale essi
saranno accessibili alle autorita competenti per i visti, a quelle competenti ai fini dei controlli sui visti alle frontiere esterne e negli Stati membri,
alle autorita competenti in materia di immigrazione e di asilo negli Stati membri ai fini della verifica dell'adempimento delle condizioni di
ingresso, soggiorno e residenza regolari sul territorio degli Stati membri, dell'identificazione delle persone che non soddisfano,

o non soddisfano piu, queste condizioni e dell'esame di una domanda di asilo e della designazione dell'autorita responsabile per tale esame.

A determinate condizioni, i dati saranno anche accessibili alle autorita designate degli Stati membri (per I’Italia il Ministero dell’Interno e le
autorita di Polizia) e a Europol ai fini della prevenzione, dell'individuazione e dell'investigazione di reati di terrorismo e altri reati gravi.

11 Ministero degli Affari Esteri e della Cooperazione internazionale (Piazzale della Farnesina 1, 00135 Roma, www.esteri.it) ¢ I'autorita
italiana responsabile (titolare) del trattamento dei dati.

E’ suo diritto ottenere, in qualsiasi Stato membro, la comunicazione dei dati relativi alla sua persona registrati nel VIS e I’indicazione dello
Stato membro che li ha trasmessi e chiedere che dati inesatti relativi alla sua persona vengano rettificati e che quelli relativi alla sua persona
trattati illecitamente vengano cancellati. Per informazioni sull’esercizio del suo diritto a verificarei suoi dati anagraficie a rettificarli o
sopprimerli, cosi come sulle vie di ricorso previste a tale riguardo dalla legislazione nazionale dello Stato interessato, vedi

www.esteri.it e www.vistoperitalia.esteri.it.

Ulteriori informazioni saranno fornite su sua richiesta dall'autorita che esamina la sua domanda. L’autorita di controllo nazionale italiana
competente in materia di tutela dei dati personali ¢ il Garante per la Protezione dei Dati Personali (Piazza di Montecitorio 121, 00186 Roma,
www.garanteprivacy.it).

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 l'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 t erritorio 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 degliStati membri. La mera concessione del visto nonm i da
diritto ad indennizzo qualora io n on soddisfi le condizioni previste dall'articolo 5, paragrafo 1 del regolamento (CE) n. 562/2006 (codice
frontiere Schengen) e mi venga pertanto rifiutato l'ingresso. Il rispetto delle condizioni d’ingresso sara verificato ancora un a volta all'atto
dell'ingresso nel territorio europeo degli Stati membri.

S undopmupoBan/-a M corjiaceH/-Ha ¢ TeM, YTO MpeJOCTABJEeHHE MHOK MOMX JIMYHBIX JAAHHBIX, BOCTPe0OBAHHBIX B HACTOsfIlEH aHKeTe,
¢ororpadupoBanue u, B ciiyuae He06X0OTUMOCTH, CHATHE OTIEYATKOB NAJbIEB ABJISETCH 00513aTeJIbHBIM /ISl PACCMOTPEHHS 3asaBJIEHHS HA BU3Y;
BCe JIMYHbIE JAaHHbIE, OTHOCSILIUECS KO MHE W IPEJAOCTABJIEHHbIE B BU30BOIl aHKeTe, OyAyT nepelaHbl KOMIETEHTHBIM OPraHaM rocyJapcCTB-
yuyacTHuKoB llleHrenckoro coryiamenusi 4 6ya1yT UMH 00padoTaHbI /IS IPUHATHS PellIeHUs 10 MOeMY 3asiBJIEHHIO.

It JAHHbIC, KAK M JaHHbIC 0 PCELICHUH, MPUHATOM IO MOEMY 3afiBJICHHIO, W/JIH O pPELICHUU AHHYJIMPOBATH, OTMCHUTHb W/IH NPOMAJIUTH YiKe




BbIIAHHYI0 BU3Y, Oy1yT BBeJleHbI M cOXpaHeHbl B Bu3oBoii ungopmanmnonnoii cucreme (VIS)2 Ha MaKcMMAJILHBINA CPOK NATH JIET U B 3TOT NEPHOJ
OyAyT AOCTYNMHBI TOCYJAPCTBEHHBIM YUPe:KIeHHSIM H CIyK0aM, B KOMIETEHIHI0 KOTOPBIX BXOAUT HMPOM3BOAUTH MPOBEPKY BH3 HA BHEINHHX
TPAHUIAX IIEHTeHCKOii 30HBI H B ee CTPAHAX-Y4YACTHHKAX, 2 TAK/Ke HMMHTPAIIHOHHBIM CJIY:K0aM M yUpe:kKIeHUSIM NMPeJ0CTABIAOMNM yoexKuIie, ¢
IeJIbI0 Y/I0CTOBEPUTHCS, COOTI0AIOTCS JIM TPeOOBAHNS M0 3aKOHHOMY Bhe3/1y, NPeObIBAHNIO H MPOKHBAHNIO HA TEPPUTOPHH CTPAH-YYACTHHUKOB, 2
TaKKe JUISl ONMO3HAHMS JIMIL, KOTOPbIe He COOTBETCTBYIOT HJIM CTATH He COOTBETCTBOBATHL ITHM TPeGOBAHMSIM, /I PACCMOTPEHHS NPOLIEHMH])
NpeJoCTABJICHNH y0e:KHMIla M omnpeleJieHHs] OTBETCTBEHHOCTH 3a MoJo0Hoe paccMoTpeHHe. Ha HeKOTOpBIX ycI0BHSIX AaHHBbIe OyAyT JOCTYIHHI
TaKiKe onpeJesIeHHbIM CJl1y:k0aM rocyaapcrs-y4yacTHukoB ( B Utanuu MunucrepcrBy Buyrpennux Jea nu Opranam Iomuuu) a takxke EBponony
sl TIPeJOTBPAINEHUs], PACKPBITHS M Ppaccief0OBaHHS NPABOHAPYLIEHHIi, CBSI3AHHBLIX € TEPPOPU3MOM, M APYIHX TSKKHX MNpeCcTYIUIEeHHH.
TI'ocynapcTBeHHBIM yYpeskleHHeM, OTBETCTBEHHBIM 3a 00padoTKy AaHHBIX, siBasieTcs MuHuctepctBo MHoctpanHsix Jen m MekayHapoaHoro
Cotpyanuuectsa (Ilnomaas @apuesuna 1 00135 Pum ,www.esteri.it)].

MHe H3BeCTHO, YTO B JII0OOM TOCyAapCTBe-y4acTHUKE sl HMEI0 PABO NMOJYYHTh YBeOMIICHHE 0 JaHHBIX, KACAIOIIMXCHA MeHs 1 BBeleHHBIX B (VIS), n
0 ToCy/IapcTBe-y4acTHHKE, MPeJ0CTABHBIIEM TAKHE JaHHbIE, 2 TAKKe TPeOOBATh NCNIPABJICHNs HEeBEPHBIX JaHHBIX, KACAIOIIMXCH MeHs, U yAadeHHs
MOMX JIMYHBIX JAHHBIX, 00padoTaHHBIX NPoTHBO3aKOHHO. IIo MoeMy ocobomy 3anpocy yupe:xaeHue, opopmisiomee Moe 3asiBJIeHHE, COOOIUT MHE 0
crocode OCyIIecTBJIEHHS] MOero NMpaBa Ha MPOBePKY JMYHBIX JaHHBIX 000 MHe, a TaKKe Ha HCIPaBJIeHHe WJIH yJAajeHHe NAHHBIX B MOPSIKe,
YCTAHOBJICHHOM  HAIMOHAJIBHBIM  3aKOHOAATeJIbCTBOM  COOTBETCTBYIOLIEr0 rocylapcrBa,cM  www.esteri.it, www.vistoperitalia.esteri.it
OtBeTcTBeHHOe Ha Haa3op yupexaenne B HMramuu: Tapant no 3ammre Ilepconanbnbix Jannbix [[Lmomages Monteuntopuo 121,00186
Pum,www.garanteprivacy.it] paccMoTpHUT aJi00bI 0 3aIMTe JUYHBIX JAHHBIX.

A 3aBepslo, 4TO BCe JaHHBbIE, ):loﬁpocosecnio YKasaHHbl€ MHOI0 B aHKeTe, SIBJIAITCH NPABUWJIBHBIMH U INOJHBIMH. Mmue H3BECTHO, YTO JIO’KHbIC

JaHHBIE MOTYT CTaTh NPUYMHOM 0TKA3a WM AHHYJIMPOBAHHUS Y)Ke BBLIJAHHON BH3bI, a TAK:Ke NOBJeYb 3a C000ii yroJoBHOe Npeciie0BaHueE (B
COOTBETCTBHH C 3aKOHOJATEJILCTBOM TOT0 rocyiapcTBa-yJacTuuka Illlenrenckoro coryamennsi, KoTopoe o()opMiisieT MOI0 BH30BYIO aHKeETY.

Ecau Bu3a Oyaer BbiaHa, s 00513y10Ch NOKHHYTH TEPPUTOPHIO rocyAapcTB-y4acTHHKOB llleHreHcKoro coriameHnst o HCTe4eHNH CPOKa AelcTBHs
BM3bI.

51 undopmupoBaH/-a 0 TOM, YTO HAJTHYHE BHU3bI SBJsETCS JHUIIL OAHHM H3 YCJIOBHi{, HEOOXOAMMBIX ISl Bbe3Ja HA eBPONEHCKYI0 TePPHTOPHIO
rocyaapcTB-yyacTHukoB Illenrenckoro corjamenusi. Cam (akT npeaoctaBjieHMsi BU3bI He JaeT NMPaBa Ha MOJIydyeHHe KOMIEHCALMH B Cly4dde
HEBBINOJHEHNs1 MHOIO TpedoBaHMii myHKTa 1 cratbn 5 Persiamenta (EK) Ne562/2006 (LLleHreHcKoro Kojiekca 0 rpaHMIax), BCJIeACTBHE Yero MHe
MOIyT OTKa3aTh BO Bbe3le B cTpaHy. Ilpm Bbe3ie Ha eBpOMeiicKyI0 TEPPHTOPHIO rocylapcTB-y4acTHHKOB lllenrenckoro coriamenusi BHOBb
NpoBepsieTcsl HAJUYNE HE0OXOTHMBIX HA TO NPEANOCHLIOK.

Luogo e data / Mecto u nata Firma (per i minori, firma del titolare della potesta genitoriale/tutore
legale) / TIloamuce (I HECOBEPUICHHOJETHHX — IOAMUCH JHIA C
Moscow MIOJTHOMOYHSIMU POJUTENEH / 3aKOHHOTO MPEeICTABUTENS)
S0-06-2017 IToamnuce
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