QUESTIONARIO PARA VISTO CANADENSE

* Ap6s o preenchimento favor enviar por E-mail: tania@alfainter.com.br ou kazue@alfainter.com.br , ou
FAX.: (11) 2187-8999 / ou pelo Correio — para providenciarmos o preenchimento do formulario em inglés.

DADOS PESSOAIS

1. Nome completo conforme o passaporte:

2.Vocé jatem usado outro nome (apelido)?
() Sim ()Né&o
Caso SIM escreva (Nome) (Sobrenome)

3. Sexo: () Feminino () Masculino

4. Data de nascimento: / /

5. Local de nascimento (Cidade / Estado /Pais):

6. Nacionalidade:

7. Pais onde reside atualmente:

I. Status

( ) Brasileiro (a)

( ) Estrangeiro permanente - Informe adatadoinicio / [/  etérmino __ [/ [

() Visitante - Informe adatadoinicio  / [/  etérmino__ [ [

() Trabalhador estrangeiro temporéario - Informe adatadoinicio __ / [/  etérmino__ [ [
( ) Estudante estrangeiro - Informe adatadoinicio__ / /  etérmino___ [/ [

( ) Outros - Escreva qual a situacao migratéria que se aplica a voceé.

8. Vocé residiu em algum pais por mais de 6 meses, com excecdo de seu pais de cidadania ou residéncia
permanente nos ultimos 5 anos?.

()Sim ( ) Nao
Caso SIM, preencha os campos a seguir com nome do pais, situacdo migratéria (Status) e o periodo.

a. Nome do pais

b. Status (Ex. visitante, estudante, trabalho temporario...etc):

c. Periodo: /| a [

9. Pais onde esta solicitando o visto € o mesmo onde reside atualmente?
() Sim () Nao

Caso NAO, preencha os campos a seguir com nome do pais, situac&o migratéria (Status) e o periodo.

a. Nome do pais

b. Status (Ex. visitante, estudante, trabalho temporario...etc):
c. Periodo:___ [/ a I




10. Estado civil:

() Solteiro (a)

( ) Casado (a)* Informe a data completa do casamento / /
() Viavo (a)

( ) Unido estavel* a data completa da unido estavel / /

() Separado judicialmente
( ) Divorciado (a)
( ) Casamento anulado

a. Nome completo do cdnjuge ou companheiro (a):

b. Faca uma breve descricdo da ocupacéo atual do conjuge, assim como o home completo e enderec¢o do

empregador.

11. J& foi casado (a) ou conviveu em unido estavel anteriormente? Se SIM, informe o nhome completo do ex-

conjuge, tipo de relacédo (casamento ou unido estavel) e a data do inicio e término do relacionamento.

PASSAPORTE

1. Nimero do passaporte:

2. Pais de emisséo:

3. Data de emisséo: / / 4, Data de vencimento: / /

INFORMAGCAO PARA CONTATO

1. Endereco de residéncia e correspondéncia:
Rua / Avenida:

N° Apto.: Complemento: Caixa Postal
Cep: Bairro: Cidade: Estado:
2. Telefone:

v" Residencial ()
v Comercial ()
v' Celular ( )
v Fax ()

3. Enderego eletrdnico:




DETALHES PARA VISTO CANADENSE

1. Propdésito da viagem:
() Negécios

() Turismo
() Transito
() Outros:

2. Indique as datas de inicio e término da sua visita: / / a / /

3. Indique o valor aproximado dos recursos financeiros disponiveis para a sua permanéncia no Canada,

incluindo cartdo de crédito/débito, em délares CAD

4. Informe nome,enderegco completo e relacionamento com a(s) pessoa(s) ou instituicdo que pretende
visitar no Canada:

Nome:

Endereco:

Relacéo:

5. Tem alguém conhecido no Canada (ex.: amigos, familia, colega de trabalho,etc)
()Sim ( ) Néo
Nome completo:

Data de nascimento: / /
Sexo () F ()M
Relacionamento:

6. Esta viajando com alguém para o Canada? (ex: amigos, familia, colega de trabalho,etc)
() Sim ( ) Nao
Nome completo:

Data de nascimento: / /
Sexo ()F ()M
Relacionamento:

EDUCACAO

1. Vocé cursou qualquer curso pés-secundario (faculdade,universidade, curso técnico, etc)?
() Sim ( ) Nao

2. Forneca detalhes desses cursos

Il. Nome da escola:
Cidade / Estado / Pais:
Area de estudo (curso):

Ano e més do inicio e término do curso:




Il. Nome da escola:
Cidade / Estado / Pais:

Area de estudo (curso):

Ano e més do inicio e término do curso:

I1l. Nome da escola:
Cidade / Estado / Pais:

Area de estudo (curso):

Ano e més do inicio e término do curso:

HISTORICO PROFISSIONAL
e Aposentado/ Do Lar/ Desempregado/ Estudante também terdo que preencher os campos abaixo.

¢ Obs: as pessoas que estdo ha menos de 10 anos na empresa atual, deve preencher os empregos

anteriores dos ultimos 10 anos.

ATUAL

1. Nome do empregador / empresa / escola:
2. Cidade / Estado / Pais:

3. Atividade/ocupagdao/cargo:
4. MES E ANO do inicio das atividades:

ANTERIORES

1. Nome do empregador / empresa / escola:
2. Cidade / Estado / Pais:

3. Atividade/ocupagdao/cargo:
4

5

. MES E ANO do inicio das atividades:
. MES E ANO do término das atividades:

. Nome do empregador / empresa/ escola:
. Cidade / Estado / Pais:

. Atividade/ocupacéo/cargo:
. MES E ANO inicio das atividades:
. MES E ANO do término das atividades:
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. Nome do empregador / empresa / escola:
. Cidade / Estado / Pais:

. Atividade/ocupacéo/cargo:
. MES E ANO do inicio das atividades:
. MES E ANO do término das atividades:
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INFORMACOES DO HISTORICO
1

a). Nos ultimos 2 anos, vocé ou um membro da sua familia contraiu tuberculose de pulméo, ou esteve em
contato com alguém de tuberculose?
() Sim ( ) Néo

b). Vocé é portador de qualquer deficiéncia fisica ou mental que exige atendimento especial dos servigos
de saude ou social durante sua visita ao Canad4, exceto medicagéo?

() Sim () Nao

Caso tenha respondido Sim a uma das perguntas 1a). ou 1b). , forneca detalhes, inclusive o nome do membro da

familia (se for o caso).

2.

a) Alguma vez solicitou qualquer tipo de visto canadense? (Ex: residente permanente, estudante,
trabalhador, residente temporario, permisséo de residente temporario?

() Sim ( ) N&o

b) . Vocé ja teve qualquer tipo de visto recusado para o Canada?

() Sim ( ) Néo

c) . Vocé jafoi impedido de entrar ou foi deportado do Canada ou em algum outro pais?

() Sim ( ) Nao

d) Caso tenha respondido Sim a qualquer uma das perguntas 2a), 2b), ou 2c), forneca detalhes no campo abaixo.

3. Vocé ja cometeu, foi detido, ou indiciado por qualquer contravencdo criminal em qualquer pais?
() Sim ( ) Néo

4.

a) Serviu nas forgas armadas (exceto servi¢co militar obrigatorio), milicia ou qualquer unidade de defesa
civil?

()Sim ( ) Néo

b) Caso tenha respondido Sim a perguntas 4a) forneca detalhes no campo abaixo.




5.Vocé ja serviu na Policia ou em alguma Organizacdo de Inteligéncia?

() Sim ( ) Nao

6) . Vocé jd ocupou uma funcédo de autoridade em algum governo ou 6rgéo de justica?
() Sim ( ) Nao

7. Em qualquer época, em periodos de guerra ou paz, vocé esteve envolvido numa comissédo de crime de
guerra ou crime contra a humanidade,tais como: homicidio doloso, tortura, ataques,carcere privado,
escraviddo, provocado fome ou outros atos desumanos praticados contra prisioneiros de guerra ou civis,
ou envolvido em deportagéo de civis?

() Sim ( ) Nao

(*) Caso for enviar pelo correio o enderego é abaixo:

ALFAINTER TURISMO

(A/C Téania ou Kazue — Setor de vistos)

Rua Américo de Campos 47 A — Liberdade — S&o Paulo
Cep. 01506-010 — S&o Paulo - SP



