34. Dati anagrafici del familiare che ¢ cittadino UE, SEE 0 CH / Jluunble naHHBIE Yi€HA CEMbH, SBJISIOLIECIOCS
rpaxxnanuHoM Epponeiickoro Corosa, EBponeiickoro Oxonomuueckoro Ilpocrpancrsa nnu IlBeitnapun

Cognome / ®amuust Nome/i / Nmst (umena)

Data di nascita / lata poxmenust Cittadinanza / I'paxxaasctBo Numero del documento di viaggio
o della carta d'identita

Homep nacnopra nin
YAOCTOBEPEHUS TUIHOCTHU

35. Vincolo familiare con un cittadino UE, SEE o CH / Poxcteo ¢ rpaxnanutnom Esporneiickoro Corosa, EBponeiickoro
Okonomuueckoro Ipoctpancrsa nnu lseinapun:

[ coniuge/ Cynpyr/-a [ figlio/a / Pe6emox
[ nipote/ Buyx/-uxa [J ascendente a carico/ Mxmugener
36. Luogo e data / Mecro u mara 37. Firma (per i minori, firma del titolare della potesta

genitoriale/tutore legale)/ Tonmuck (st
HECOBEPHICHHOJIETHUX — TMOANUCH JHIAa C IIOJJHOMOYHUSIMU
poxuteneii / 3aKOHHOTO MPEACTABUTEIISA)

Sono a conoscenza del fatto che il rifiuto del visto non da luogo al rimborso della tassa corrisposta.
51 naopMupoBaH/-a, 4TO B CIIydae OTKa3a B IOJNYYCHUH BU3bl BU30BBIIl COOp HE BO3BPALIACTCSL.

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

IIpumensiercsi, €ciin 3arpaniuBaeTCsl BU3a HA MHOTOKPATHBIH Bbe3[( (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.

S1 unbopMHUpOBaH/a, YTO A MEPBOTO MOETO NPEeObIBAHUS M MOCIEAYIONIMX MOCEHICHUH TEPPUTOPHU CTPAH-YYaCTHUKOB TPeOYyeTCs COOTBETCTBYIOIIAS
MCEIULMHCKas CTpaxoBKa.

Sono informato/a del fatto e accetto che: la raccolta dei dati richiesti in questo modulo, la mia fotografia e, se del caso, la rilevazione delle mie
impronte digitali sono obbligatorie per I'esame della domanda di visto e i miei dati anagrafici che figurano nel presente modulo di domanda di visto,
cosi come le mie impronte digitali e la mia fotografia, saranno comunicati alle autorita competenti degli Stati membri e trattati dalle stesse, ai fini
dell'adozione di una decisione in merito alla mia domanda.

Tali dati, cosi come i dati riguardanti la decisione relativa alla mia domanda o un'eventuale decisione di annullamento, revoca o0 proroga di un visto
rilasciato, saranno inseriti e conservati nel sistema d'informazione visti (VIS) per un periodo massimo di cinque anni, durante il quale essi saranno
accessibili alle autorita competenti per i visti, 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 e a Europol ai fini della prevenzione, dell'individuazione e dell'investigazione di reati di
terrorismo e altri reati gravi. L'autorita dello Stato membro ¢ responsabile del trattamento dei dati.

Sono informato/a del mio diritto di ottenere, in qualsiasi Stato membro, la notifica dei dati relativi alla mia persona registrati nel VIS e la
comunicazione dello Stato membro che li ha trasmessi e del diritto di chiedere che dati inesatti relativi alla mia persona vengano rettificati e che
quelli relativi alla mia persona trattati illecitamente vengano cancellati. Su mia richiesta espressa, l'autorita che esamina la mia domanda mi
informera su come esercitare il mio diritto a verificare i miei dati anagrafici e a rettificarli o sopprimerli, cosi come delle vie di ricorso previste a
tale riguardo dalla legislazione nazionale dello Stato interessato. Le autorita di controllo nazionali di tale Stato membro saranno adite in materia di
tutela dei dati personali.

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'annullamento 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 qualora io non 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 una volta all'atto dell'ingresso nel territorio
europeo degli Stati membri.

51 nHopMupoOBaH/-a U COMIACEH/-Ha C TEM, YTO IPEAOCTABICHHE MHOIO MOMX JMYHBIX JaHHBIX, BOCTPEOOBAaHHBIX B HACTOsMLIEH aHKeTe, GoTorpaduposanue
U, B clyd4ae HEoOXOJMMOCTH, CHATHE OTIEYAaTKOB MAajbleB SBISIETCS OO0S3aTENbHBIM I PACCMOTPEHHUs 3asaBICHUs] Ha BU3Y; BCE JIMYHBIC JAaHHBIC,
OTHOCSIMECS KO MHE M MPEJOCTABICHHBIE B BH30BOH aHKeTe, OyIyT MepeJaHbl KOMICTCHTHBIM OpraHaM TOCYAapCTB-y4acTHHKOB IlleHreHckoro
coryameHus ¥ OyayT UM 0OpabOTaHbI U IPUHSTHS PEIICHHS 10 MOEMY 3asIBICHHUIO.

OTH JaHHBIE, KaK U JaHHBIC O PELICHUH, IPHHITOM [10 MOEMY 3asBICHHIO, WM O PELICHUH aHHYJIHPOBATh, OTMEHUTH WIH NPOJINTH y)Ke BBIIAHH YIO BU3Y,
OyIoyT BBeOEHBI M COXpaHeHbl B Buzooit muHdopmanmonnoit cucreme (VIS)2 Ha MakCHManbHBIH CPOK ISITh JIET W B OTOT MEPUOA OyIyT MOCTYIHBI
rOCYapCTBEHHBIM YUPEXKICHUSIM U CIIy’K0aM, B KOMIICTCHIINIO KOTOPBIX BXOAHUT MMPOH3BOAUTH IPOBEPKY BH3 HA BHEIIHUX IPAHHIAX IIEHICHCKOW 3 OHBI U B
ee CTpaHax-y4acTHHKaX, a TAK)Ke HMMHIPAL[MOHHBIM CITyXK0aM M YUPEKACHUSIM MPEIOCTABISIONINM yOe XKHIIE, C LEIbI0 yI0CTOBEPUTHCS, COOII0IAI0TCS JIH
TpeOOBaHHsI 10 3aKOHHOMY BBE3y, NPEOBIBAHUIO U NPOKUBAHUIO HA TEPPUTOPHU CTPAH-yYaCTHHKOB, a TAKXKE JUI OMO3HAHUS JIMIL, KOTOpble He
COOTBETCTBYIOT WJIM CTajJd HE COOTBETCTBOBATH OTHM TPeOOBAaHMAIM, UL PACCMOTPEHHUsI MPOIICHHH O MPEeJOCTaBICHUH YOEXKHINAa M ONpeIeIeHUs
OTBETCTBEHHOCTH 3a MOA00HOE paccMoTpeHne. Ha HEKOTOPBIX yCIOBHSX JaHHBIE OY/IyT IOCTYIHBI TAK:KE ONMPEICICHHBIM CITy)K0aM rocyiapcTB-y4acTHHKOB
u EBpomoiy juisi mpeoTBpaIleHHs, PACKPBHITUS M PACCICIOBAHMS IIPAaBOHAPYIICHUH, CBS3aHHBIX C TEPPOPH3MOM, M IPYIHX TSKKHX IPECTYIUICHHM.
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T'ocynapcTBeHHBIM yupeKICHHEM, OTBETCTBEHHBIM 33 00pabOTKy NAaHHBIX, ABISETCS [( . )]

MHe M3BECTHO, YTO B JIIOOOM rOCYIapCTBE-YYACTHHUKE S MMEIO IPABO MOIYy4UTh YBEJOMIICHHE O JAHHBIX, Kacalolmxcs MeHs u BBeaeHubix B (VIS), n o
roCyIapCTBe-y4acTHUKE, NPEIOCTABUBLIEM TAKHE JAHHBIE, a TaKKe TPeOOBaTh MCIPABIEHHS HEBEPHBIX JAHHBIX, KACAIOIMXCS MEHS, U yIaJeHHs] MOUX
JIMYHBIX [JAaHHBIX, 06pabOTAHHBIX MPOTHBO3aKOHHO. [0 MOeMy 0COGOMyY 3ampocy yupekAeHHE, 0GOPMISIOIEE MOE 3asiBIEHHE, COOOIUT MHE O CIIOCOGe
OCYIECTBJICHHS. MOETO MpaBa Ha MPOBEPKY JMYHBIX JIAHHBIX 000 MHE, a TakKe HA MCHPABJICHHE WM YAAJICHHE JAHHBIX B MOPAIKE, YCTAHOBJIEH HOM
HAIMOHAIEHBIM 3aKOHOATENBCTBOM COOTBETCTBYIONIETO TOCYAapcTBa. OTBETCTBEHHOE Ha HAN30P YUPEKIECHHE COOTBETCTBYIOMIETO TOC Y 1apCTBA-YYaCTHUKA
[contact details] paccMoTpHT 5aI00bI 10 3aIMTE JIXYHBIX JAHHBIX.

51 3aBepsito, YTO BCe TaHHBIE, JOOPOCOBECTHO YKa3aHHbBIE MHOIO B aHKETE, ABILIIOTCS IPABHILHEIMH U IONHBIME. MHE H3BECTHO, UTO JIOXKHBIE 1a HHBIE MOTYT
CTaTh NPUYHHON OTKa3a WM aHHYJIHPOBAaHMS YK€ BBINAHHOH BH3BI, a Takke IOBJIEYb 3a COOOH YroJOBHOE MpECIelOBaHHE B COOTBETCTBHU C
3aKOHOZATENILCTBOM TOTO rOCyJapcTBa-yuyacTHHKA IIleHreHcKkoro cormamenus, KOTopoe 0(popMIIseT MOIO BH30BYIO aHKETY.

Ecnu Bu3a OyzeT BblIaHa, s 0053yI0Ch HOKHHYTh TEPPUTOPHIO FOCYIAaPCTB-YUaCTHUKOB IIIeHreHCKOTo CoranieH st o HCTEYCHHH CPOKa JCHCTBHS BU3bL.

51 urbOpMHUpOBaH/-a O TOM, YTO HAIHYUE BU3BI ABILIETCS JIUIIb OJHHM U3 yCIIOBHH, HEOOXOIUMBIX I BhE3a Ha eBPOINEHCKYIO TEPPHTOPHIO TOCYAapCTB-
yuacTHUKOB Illenrenckoro cornamenus. CaMm (akT mpeJocTaBIeHHs BH3BI HE JaeT NpaBa Ha MOJTy4YEHHE KOMIICHCAIMH B CIy4ac HEBBIIOJHEHHS MHOIO
TpeboBaHuii myHkra 1 crateu 5 Permamenta (EK) Ne562/2006 (1llenrenckoro xomekca o rpaHHIax), BCJIEICTBHE Yero MHE MOTYT OTKa3aTh BO BBE3JC B
cTpaHy. IIpu Bbe3zie Ha €BPONEHCKYIO TEPPUTOPHIO TOCYIapPCTB-yIaCTHUKOB IIIeHreHCKOTo cornameHus BHOBb IIPOBEPSSTCS HAIMYHNE HEOOXOAMMBIX Ha TO
IPENOCHUIOK.

Luogo e data / Mecro u nara Firma (per i minori, firma del titolare della potesta genitoriale/tutore
legale) / Tlommuce (mist HECOBEPUICHHONETHHX ~— MOMIHCH JHIA C
MOJHOMOYHSIMH POJMTENEH / 3aKOHHOTO MPEICTABUTEIS)




