
MINISTÉRIO DAS RELAÇÕES EXTERIORES

REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

EMBAIXADA EM KYIV

FORMULÁRIO DE
PEDIDO DE VISTO

VISA APPLICATION FORM

ÀÍÊÅÒÀ ÍÀ ÏÎËÓ×ÅÍÈÅ ÂÈÇÛ

DADOS PESSOAIS / PERSONAL INFORMATION / ËÈ×ÍÛÅ ÄÀÍÍÛÅ

PARA USO OFICIAL / FOR OFFICIAL USE ONLY / ÄËß ÑËÓÆÅÁÍÛÕ ÎÒÌÅÒÎÊ

FAVOR PREENCHER A MÁQUINA OU EM LETRA DE FÔRMA
PLEASE TYPE OR PRINT
ÏÐÎÑÜÁÀ ÇÀÏÎËÍÈÒÜ ÍÀ ÌÀØÈÍÊÅ ÈËÈ ÏÅ×ÀÒÍÛÌÈ ÁÓÊÂÀÌÈ ËÀÒÈÍÑÊÎÃÎ ÀËÔÀÂÈÒÀ

RESPONDER AOS ITENS 1 A 26 (FRENTE E VERSO) E ASSINAR
ANSWER ITEMS 1 THROUGH 26 (FRONT AND BACK ) AND SIGN
ÎÒÂÅÒÈÒÜ ÍÀ ÂÎÏÐÎÑÛ Ñ 1 ÏÎ 26 (ËÈÖÅÂÀß È ÎÁÎÐÎÒÍÀß ÑÒÎÐÎÍÀ) È ÐÀÑÏÈÑÀÒÜÑß

FORMULÁRIOS INCOMPLETOS SERÃO DEVOLVIDOS
INCOMPLETE FORMS WILL BE RETURNED
ÀÍÊÅÒÛ, ÇÀÏÎËÍÅÍÍÛÅ ÍÅ ÏÎËÍÎÑÒÜÞ, ÏÐÈÍÈÌÀÒÜÑß ÍÅ ÁÓÄÓÒ

01 - NOME COMPLETO (FIRST/MIDDLE/FAMILY NAME - ÈÌß/ÎÒ×ÅÑÒÂÎ/ÔÀÌÈËÈß)

03 - DATA DE NASCIMENTO (DD/MM/AAAA)
       DATE OF BIRTH (DD/MM/YYYY)
       ÄÀÒÀ ÐÎÆÄÅÍÈß (××/ÌÌ/ÃÃÃÃ)

02 - NASCIDO EM (Cidade / Estado / País)
       PLACE OF BIRTH (City / State / Country)
       ÌÅÑÒÎ ÐÎÆÄÅÍÈß (Ãîðîä / Îáëàñòü / Ñòðàíà)

04 - NACIONALIDADE / NATIONALITY
       ÃÐÀÆÄÀÍÑÒÂÎ

05 - SEXO / GENDER / ÏÎË 06 - ESTADO CIVIL / MARITAL STATUS
       ÑÅÌÅÉÍÎÅ ÏÎËÎÆÅÍÈÅ

07 - DOCUMENTO DE VIAGEM
       PASSPORT OR TRAVEL
       DOCUMENT / ÏÀÑÏÎÐÒ ¹

12 - TELEFONE /  TELEPHONE Nº
       ÒÅËÅÔÎÍ ¹

15 - TELEFONE /  TELEPHONE Nº
       ÒÅËÅÔÎÍ ¹

13 - PROFISSÃO /  PROFESSION / ÏÐÎÔÅÑÑÈß

16 - EMPREGADOR / EMPLOYER / ÌÅÑÒÎ ÐÀÁÎÒÛ 

C - TIPO DO VISTO

10 - NOME DOS PAIS / PARENT’S NAME / ÈÌß È ÔÀÌÈËÈß ÐÎÄÈÒÅËÅÉ

11 - ENDEREÇO RESIDENCIAL / HOME ADDRESS / ÄÎÌÀØÍÈÉ ÀÄÐÅÑ

14 - ENDEREÇO PROFISSIONAL / BUSINESS ADDRESS / ÑËÓÆÅÁÍÛÉ ÀÄÐÅÑ

A - CONSULTA À SERE

D - PROCEDIMENTO

H - OBSERVAÇÕES I - ASSINATURAS

E - ENTRADAS F - PRAZO DE ESTADA G - DATA

CONCESSÃO

DENEGAÇÃO

PRORROGAÇÃO

UMA

MÚLTIPLAS ________ / ________ / ________
      DIA           MÊS          ANO

_________________________________
                   FUNCIONÁRIO

_________________________________
                           CHEFIA

B - AUTORIZAÇÃO DA SERE

_________________ Nº ____________________ _________________ Nº ____________________

       DO PAI / FATHER’S / ÎÒÖÀ ________________________________________________________________________________

       DA MÃE / MOTHER’S / ÌÀÒÅÐÈ ____________________________________________________________________________

08 - PAÍS EXPEDIDOR / ISSUING
       COUNTRY / ÑÒÐÀÍÀ, ÂÛÄÀÂØÀß
       ÏÀÑÏÎÐÒ

09 - EXPIRAÇÃO (DD/MM/AAAA)
       EXPIRATION DATE (DD/MM/YYYY)
       ÑÐÎÊ ÄÅÉÑÒÂÈß (××/ÌÌ/ÃÃÃÃ)

COMPROVANTE DE DEVOLUÇÃO (ASSINATURA E IDENTIDADE)

RECEBIDO PELA EMBAIXADA EM

VISTO Nº

FOTO

PHOTO

ÔÎÒÎ

!

_________       DIAS       MESES        ANOS



17 - OBJETIVO DA VIAGEM AO BRASIL / PURPOSE OF VISIT TO BRAZIL (PLEASE CHECK AS APROPRIATE) / ÖÅËÜ ÏÎÅÇÄÊÈ Â ÁÐÀÇÈËÈÞ

DADOS PESSOAIS / PERSONAL INFORMATION (CONT.) / ËÈ×ÍÛÅ ÄÀÍÍÛÅ (ÏÐÎÄÎËÆÅÍÈÅ)

VIAGEM ESTRITAMENTE DE NATUREZA TURÍSTICA (ATIVIDADES REMUNERADAS PROIBIDAS)

MY VISIT WILL BE STRICTLY FOR TOURISM (NO PAID ACTIVITIES ARE ALLOWED)

ÏÎÅÇÄÊÀ ÑÓÃÓÁÎ ÒÓÐÈÑÒÈ×ÅÑÊÀß (ÇÀÏÐÅÙÀÅÒÑß ËÞÁÀß ÎÏËÀ×ÈÂÀÅÌÀß ÐÀÁÎÒÀ)

VIAGEM DE NEGÓCIOS

I AM GOING TO BRAZIL ON BUSINESS

ÄÅËÎÂÀß ÏÎÅÇÄÊÀ

VIAGEM DE TRÂNSITO

I AM IN TRANSIT

ÒÐÀÍÇÈÒ

PARTICIPAÇÃO EM SEMINÁRIOS OU CONFERÊNCIAS

I WILL PARTICIPATE IN SEMINARS OR CONFERENCES

Ó×ÀÑÒÈÅ Â ÐÀÁÎÒÅ ÑÅÌÈÍÀÐÎÂ ÈËÈ ÊÎÍÔÅÐÅÍÖÈÉ

PARTICIPAÇÃO EM PROGRAMAS CULTURAIS / CIENTÍFICOS

I WILL TAKE PART IN A CULTURAL / SCIENTIFIC PROGRAM

Ó×ÀÑÒÈÅ  Â ÂÛÏÎËÍÅÍÈÈ ÊÓËÜÒÓÐÍÛÕ / ÍÀÓ×ÍÛÕ ÏÐÎÃÐÀÌÌ

DESEMPENHO DE ATIVIDADES DE PESQUISA

I WILL DEVELOP RESEARCH ACTIVITIES

ÂÛÏÎËÍÅÍÈÅ ÍÀÓ×ÍÎ-ÈÑÑËÅÄÎÂÀÒÅËÜÑÊÈÕ ÐÀÁÎÒ

TRABALHO EM ATIVIDADES DE ASSISTËNCIA SOCIAL

I WILL ACCOMPANY A GROUP OF CHURCH VOLUNTEERS AND/OR TAKE PART IN COMMUNITY SOCIAL WORKS

ÂÛÏÎËÍÅÍÈÈÅ ÐÀÁÎÒ ÏÎ ÎÊÀÇÀÍÈÞ ÑÎÖÈÀËÜÍÎÉ ÏÎÌÎÙÈ

PARTICIPAÇÃO EM ATIVIDADES ESPORTIVAS E/OU ARTÍSTICAS

I INTEND TO PARTICIPATE IN SPORT AND/OR ARTISTIC ACTIVITIES

Ó×ÀÑÒÈÅ  Â ÑÏÎÐÒÈÂÍÛÕ ÌÅÐÎÏÐÈßÒÈßÕ È/ÈËÈ ÃÀÑÒÐÎËßÕ

TRABALHO COMO CORRESPONDENTE JORNALÍSTICO

I INTEND TO WORK AS A MEDIA CORRESPONDENT

ÐÀÁÎÒÀ ÆÓÐÍÀËÈÑÒÎÌ-ÊÎÐÅÑÏÎÍÄÅÍÒÎÌ

TRABALHO COM CONTRATO NO BRASIL

I INTEND TO HOLD A POSITION UNDER AN EMPLOYMENT CONTRATC IN BRAZIL

ÐÀÁÎÒÀ ÏÎ ÒÐÓÄÎÂÎÌÓ ÄÎÃÎÐÎÂÓ Â ÁÐÀÇÈËÈÉ 

TRABALHO COMO MISSIONÁRIO RELIGIOSO NO BRASIL

I INTEND TO WORK AS A RELIGIOUS MISIONARY

ÐÀÁÎÒÀ Â ÊÀ×ÅÑÒÂÅ ÐÅËÈÃÈÎÇÍÎÃÎ ÌÈÑÑÈÎÍÅÐÀ Â ÁÐÀÇÈËÈÉ

ATIVIDADES EM ÁREAS HABITADAS POR POPULAÇÕES INDÍGENAS

I INTEND TO VISIT AREAS INHABITED BY INDIGENOUS POPULATIONS

ÐÀÁÎÒÀ Â ÇÎÈÀÕ ÏÐÎÆÈÂÀÍÈß ÈÍÄÅÉÑÊÎÃÎ ÍÀÑÅËÅÍÈß

CURSOS ESCOLARES NO BRASIL

I WILL ATTEND SCHOOL IN BRAZIL

ÎÁÓ×ÅÍÈÅ Â ÁÐÀÇÈËÈÉ

VIAGEM EM MISSÃO OFICIAL

I WILL TRAVEL IN AN OFFICIAL MISSION

ÏÎÅÇÄÊÀ ÎÔÈÖÈÀËÍÎÃÎ ÕÀÐÀÊÒÅÐÀ

ACOMPANHAMENTO DE PESSOAS EM MISSÃO OFICIAL

I WILL ACCOMPANY MEMBERS OF AN OFFICIAL MISSION

ÑÎÏÐÎÂÎÆÄÅÍÈÅ ×ËÅÍÎÂ ÎÔÈÖÈÀËÍÎÉ ÄÅËÅÃÀÖÈÉ

SOLICITAÇÃO DE VISTO PERMANENTE

I AM APPLYING FOR A PERMANENT VISA

ÕÎÄÀÒÀÉÑÒÂÎ Î ÂÛÄÀ×Å ÏÎÑÒÎßÍÎÉ ÂÈÇÛ

OUTROS (INDICAR) ____________________________________________________________________

OTHERS (EXPLAIN) ____________________________________________________________________

ÄÐÓÃÎÂÎ ÕÀÐÀÊÒÅÐÀ ÏÎÅÇÄÊÈ (ÓÊÀÇÀÒÜ) ______________________________________________

18 - NOME E ENDEREÇO DA PESSOA, ENTIDADE OU EMPRESA DE CONTATO NO BRASIL
       NAME AND ADDRESS OF PERSON, INSTITUTION OR COMPANY WHERE YOU CAN BE CONTACTED IN BRAZIL
       ÈÌß È ÀÄÐÅÑ ËÈÖÀ, Ó×ÐÅÆÄÅÍÈß ÈËÈ ÊÎÌÏÀÍÈÉ, Ñ ÊÎÒÎÐÛÌÈ ÂÛ ÑÎÁÈÐÀÅÒÅÑÜ ÂÑÒÓÏÈÒÜ Â ÊÎÍÒÀÊÒ Â ÁÐÀÇÈËÈÉ

19 - ENDEREÇO NO BRASIL / ADDRESS IN BRAZIL / ÀÄÐÅÑ Â ÁÐÀÇÈËÈÉ

21 - LOCAL E DATA DE DESEMBARQUE / PLACE AND DATE OF ARRIVAL
       ÌÅÑÒÎ È ÄÀÒÀ ÏÐÈÁÛÒÈß

24 - JÁ ESTEVE NO BRASIL? / HAVE YOU EVER BEEN
       IN BRAZIL? / ÁÛËÈ ËÈ ÂÛ ÐÀÍÅÁ Â ÁÐÀÇÈËÈÉ?

26 - DECLARO SEREM VERDADEIRAS E COMPLETAS AS INFORMAÇÕES CONTIDAS NO PRESENTE DOCUMENTO
       I DECLARE THAT THE ABOVE INFORMATION IS TRUE AND ACCURATE
       ÇÀßÂËÀßÞ ×ÒÎ ÂÛØÅÓÊÀÇÀÍÍÛÅ ÑÂÅÄÅÍÈß ßÂËßÞÒÑß ÄÎÑÒÎÂÅÐÍÛÌÈ È ÏÎËÍÛÌÈ

TERMO DE RESPONSABILIDADE FORMAL / FORMAL STATEMENT / ÎÁßÇÀÒÅËÜÑÒÂÎ

25 - EM CASO AFIRMATIVO, QUANDO (LOCAL E DURAÇÃO DA ÚLTIMA VEZ) / IF YES, WHEN ( PLACE AND LENGTH OF LAST STAY)
       ÅÑËÈ ÄÀ, ÒÎ ÊÎÃÄÀ, ÃÄÅ È ÑÊÎËÊÎ ÂÐÅÌÅÍÈ Â ÏÎÑËÅÄÍÈÉ ÐÀÇ

22 - DESTINO / DESTINATION / ÏÓÍÊÒ
       ÍÀÇÍÀ×ÅÍÈß

23 - PERÍODO DA ESTADA / LENGTH OF INTENDED STAY
       ÂÐÅÌß ÏÐÅÁÛÂÀÍÈß

20 - TELEFONE /  TELEPHONE Nº  /  ÒÅËÅÔÎÍ ¹

SIM / YES / ÄÀ

NÃO / NO / ÍÅÒ

ASSINATURA / SIGNATURE / ÏÎÄÏÈÑÜNOME / NAME / ÔÀÌÈËÈß È ÈÌß DATA / DATE / ÄÀÒÀ

__________________ / _____________________ / ________________
      DIA/DAY/ÄÅÍÜ           MÊS/MONTH/ÌÅÑßÖ        ANO/YEAR/ÃÎÄ
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