INSTRUCOES

DE PREENCHIMENTO

Pedido de Visto Schengen FOTO
Este impresso € gratuito
& An. Apelido = PARTE RESERVADA A
g| Costa Silva ADMINISTRAGAD
2 . Apelido quando do nascimento (apelido anterior) Data do pedido:
=1
£
. Nome(s) proprio(s) 4 H Numero do pedido de visto:
2| rréeio® Manuel Antonio P
_—97—' 4. Data de nascimento (ano-més- |S. Local de nascimento 7. Nacionalidade actual Pedid]? a r;seg:}go o
& dia) A “ o na Embaixada/Consulado
§ Mostelros Ca bo-verdlanamnoCenlroComumparaa
c s o i~ {6. Pais de nascimento Nacionalidade a nascenga, se for apresentagio de pedidos de
E E 3 4 1 99 7 0 1 0 1 diferente: visto
203 0 em Prestadores de servicos
g am ca bo Ve rd e 0 em Intermedidrios
ol comerciais
w® g .
®8c o na fronteira
iD 4w
o ] [BSexo . Estado civil Nome:
28 = H Masculino O Feminino Solteiro(a) O Casado(a) O Separado(a) ODivorciadora)
v G = e S o Outros
e’ C Vitivo(a) O QOutro (especificar)
10. No caso de menores: apelido, nome, endereco (se diferente do requerente) e nacionalidade da pessoa Tratado por:

Se o requerente for menor, indicar nome

Morada o mais completa possivel,

e endereco de e-mail valido do

requerente.

pleto, enderego e nacionalidade de

quem exerce poder paternal / tutela.

|com

1
1

olar uma fotografia tipo
passe a cores e actualizada

v

‘Qn]ue exerce 0 poder paternal/tutela

11. Nimero de identificacio nacional, se for esse o caso

11111114

Numero do documento de identificagao (Bilhete de
Identidade ou Cartdo Nacional de Identificagéo)

ocumentos justificativos:
0 Documento de yiggem

O Meios de subsisténcia

o Convite

0 Meio de transporte

0 Seguro médico de viagem
0 Outros:

12. Tipo de documento de viagem:
 Passaporte ordindrio I Passaporte diplomdtico U Passaporte de servigo 0 Passaporte oficial D Passaporte

Decisio relativa ao visto:
. |0 recusado

especial q

. . Tipo de documento de viagem (assinalar com X) e dados
[ Outro documento de viagem (especificar)

do documento (preencher)

o emitido:
O A

\%

‘BC
0 VTL

13. Namero do documento [14. Data de emissao  [15. Valido até
de viagem

J22222222 |2016-01-01 (2021-01-01

16. Emitido por

DEF Praia

Vilido:
A partir de
Até

17. Endereco do domicilio do requerente / e endereco electrénico
Achada S. Filipe, Praia / requerente@requerente.cv

Niumero(s) de telefone

9959999

A

Numero de entradas:
o 1 o2 o Mualtiplas

18. Residéncia num pais diferente do pais da actual nacionalidade
@ Nao

Assinalar com X. Caso seja nacional de outro
pais, preencher com os dados da autorizagao

4 residéncia

" Numero de dias:
de |

0 Sim. Autorizaciio de residéncia ou equivalente INRR, iecavasssisrosnsssns Vilida até

Profissdo ou actividade do
requerente

* 19. Actividade profissional actual
Estudante <




morada e

Nome

estahelecimento de

 ensino

Visto de Residéncia (superior 2 1 ano): assinalar

com X "duas entrad

Data em que o

| A preencher caso o

| Assinalar
comXo

", Visto de Estada Temporaria

requerente prevé chegar
a Portugal {estimativa)

‘ requerente apresente

objectivo

(até 1 ano): assinalar com X "mdltiplas entradas”

| responsdvel em Portugal

|

* 20. Empregador e endereco e niimero de telefone do empregador. Para estudantes, nome e endereco do
stabelecimento de ensino

Instituto Politécnico de Portugal / Av. Marginal, Lisboa / 219999999

1. Principal(ais) objectivo(s) da viagem (...):
D Turismo U Profissional O Visita a familiares ou amigos U Cultural C Desporto O Visita oficial
0 Razoes médicas @ Estudos U Trinsito U Trinsito aeroportudrio J Qutros (especificar)

22. Estado(s)-Membro(s) de destino 23. Estado-Membro da primeira entrada

Portugal Portugal
24. Nimero de entradas pedidas

25. Duraciio da estada ou do transito previstos
0 Uma entrada ¥ duas entradas O entradas

multiplas Indicar o nimero de dias

120 dias

Indicar pals de destino do

requerente.

|Os vistos para efeitos de
|estudo tém uma validade
de 120 dias.

* Os familiares de cidadaos da UE, do EEE e da CH, (conjuge, filho ou ascendente a seu cargo) que exercem o seu direito a livre
circulagao, ficam dispensados de preencher os campos assinalados com *. Os familiares de cidadaos da UE, do EEE ou da CH devem

apresentar documentos que provem o parentesco e preencher os campos n.” 34 e 35.

(x) Os campos 1-3 devem ser preenchidos de acordo com os dados constantes do documento de viagem.

26. Vistos Schengen concedidos nos dltimos trés anos
O Nao
0 Sim. Data(s) de validade de ................... a

7. Impressoes digitais (...) recolhidas anteriormente para efeitos de um pedido de visto Schengen
] Nao O Sim.
................................................ Data, se conhecida

28. Autorizacdo de entrada no pais de destino final, se for esse o caso

mitido por Vilida de a

9. Data prevista de chegada ao espaco Schengen 0. Data prevista de partida do espaco Schengen

21/08/2018

31. Nome e apelido da(s) pessoa(s) que convida(m) no(s) Estado(s)-Membro(s) ou, em alternativa, o0 nome do(s)
otel(€is) on alojamento(s) temporario(s) no(s) Estado(s)-Membro(s)

Ameélia Maria Freitas Furtado

indereco e endereco electrénico da(s) pessoa(s) que convida(m)  |Telefone e telefax
otel (éis)/alojamento(s) temporirio(s)

Rua de Cima, 33 - 2 Dto. - Beja / amff@responsavel.pt 999999999

*32. Nome e endereco da empresa/organizacio que convida Telefone e telefax da empresa/organizacio

Nome e apelido, endereco, telefone, telefax e endereco electronico da pessoa de contacto na empresa/organizacgio

#33. As despesas de viagem e de subsisténcia durante a estada do requerente sio cobertas

1 pelo préprio requerente L por um patrocinador (anfitridio, empresa,
organizagiio), é favor especificar
U referido no campo 31 ou 32

O outro (especificar)
Meios de subsisténcia pec

) Dinheiro liquido Meios de subsisténcia

[ Cheques de viagem ! Dinheiro liquido

[ Cartoes de crédito ! Alojamento fornecido

[ Alojamento pré-pago O Todas as despesas cobertas durante a estada
] Transporte pré-pago U Transporte pré-pago

H Outro (especificar) 2 Qutro (especificar)




4. D soais do famili idaddo ) EEE ouda CH

Apelido Nome(s) préprio(s)
Data de nascimento Nacionalidade Nimero do documento de viagem ou bilhete
de identidade

35, Parentesco com um cidadao da UE, do EEE ou da CH

 conjuge O filho U neto O ascendente a cargo

36. Local e data 7. Assinatura (para os menores, assinatura da pessoa que exerce o
oder paternal ou a tutela)

I Declaro ter conhecimento de que os emolumentos relativos ao visto ndo serdo reembolsados em caso de recusa do visto.

Aplicivel em caso de pedido de visto de entradas multiplas (cf. campo n.® 24):
Declaro ter conhecimento da necessidade de possuir um seguro médico de viagem adequado para a minha primeira estada e para quaisquer

|_subsequentes visitas ao territério dos Estados-Membros

Declaro ter conhecimento e autorizo o seguinte: para a andlise do pedido de visto € obrigatério recolher os dados exigidos no presente
formulério e tirar a minha fotografia, bem como, se necessério, recolher as minhas impressoes digitais. Os meus dados pessoais constantes do
formuldrio de pedido de visto, bem como as minhas impressdes digitais e a minha fotografia, serdo comunicados as autoridades competentes
dos Estados-Membros e por elas tratados, para efeitos da decisio sobre o meu pedido de visto.

Tais dados, bem como os dados relativos i decisido tomada sobre o meu pedido ou a uma decisio de anulagio, revogacio ou prorrogacio de um
visto emitido serdo inseridos e armazenados no Sistema de Informagio sobre Vistos (VIS)' por um periodo maximo de cinco anos, durante o
qual serdo acessiveis as autoridades responsdveis pelos vistos e as autoridades competentes pelos controlos de vistos nas fronteiras externas e
no interior dos Estados-Membros, bem como as autoridades de imigragio e asilo nos Estados-Membros para efeitos de verificar se estio
preenchidas as condigoes de entrada, estada e residéncia legais no territério dos Estados-Membros, identificar pessoas que nao preenchem ou
deixaram de preencher estas condigoes. analisar um pedido de asilo e determinar a responsabilidade por essa andlise. Em certas condigdes, os
dados estarido igualmente acessiveis a autoridades designadas dos Estados-Membros ¢ 4 Europol para efeitos de prevencao, detecgio e
investigacdo de infraccdes terroristas e outras infraccdes penais graves. A autoridade do Estado-Membro responsavel pelo tratamento dos
dados é a Direccdo Geral dos Assuntos Consulares e Comunidades Portuguesas (DGACCP).

Declaro ter conhecimento de que tenho o direito de obter em qualquer Estado-Membro a notificagao dos dados registados no VIS que me
dizem respeito, bem como do Estado-Membro que os transmitiu, e de requerer a sua rectificagio, caso estejam incorrectos, ou apagamento,
caso tenham sido ilegalmente tratados. A meu pedido expresso, a autoridade que analisa o meu pedido de visto informar-me-4 de como poderei
exercer o direito de verificar os meus dados pessoais e de fazer com que sejam alterados ou apagados, incluindo das vias de recurso disponiveis
ao abrigo do direito interno do Estado em causa. A autoridade de controlo nacional (Comissao Nacional de Proteccio de Dados (CNDP) - Rua
de Sio Bento n°. 148 — 3°, 1200-821 Lisboa, www.cnpd.pt ) recebera as reclamagoes relativas a proteccio dos dados pessoais.

Declaro ter prestado todas as informacdes de boa fé e que as mesmas sdo exactas e completas. Declaro ter conhecimento que quaisquer falsas
declaracoes implicardo a recusa do pedido de visto ou a anulaciio de um visto que ja tenha sido concedido e me tornam passivel de acgao
Jjudicial nos termos da lei do Estado-Membro que procede ao tratamento do pedido.

Comprometo-me a sair do territério dos Estados-Membros antes de o visto caducar, se este me for concedido. Tenho conhecimento de que
possuir um visto é apenas uma das condi¢des que permitem a entrada no territério dos Estados-Membros. O simples facto de me ter sido
concedido um visto ndo significa que terei direito a indemnizacao se nio cumprir as disposicoes aplicaveis do n.° 1 do artigo 5.° do

Regulamento (CE) n.° 562/2006 (Cddigo das Fronteiras Schengen) e a entrada me for recusada por esse motivo. As condigoes de entrada

3 ~ o o 3 P o

Local e data Assinatura
(para os menores, assinatura da pessoa que exerce o poder paternal

Praia, 25/06/2018 gy /
A 7///{// wel -/4///7? s2LE J/j(z 72 3/{(/
A

yAY

Desde que o VIS esteja em funcionamento. Indicar local, datar e assinar
(caso o requerente seja menor

de 18 anos, o pedido deve ser
assinado por quem exerga o
poder paternal ou tutela)



