Formular C1

Antrag auf Erteilung eines Schengen-Visums / Exnnas ¢opma 3asB1eHns HA MOJTy4YeHHe MIEHTeHCKOI BH3bI

Dieses Antragsformular ist unentgeltlich / becniamnasa ankema

Stempel der

Dienststelle PHOTO

Die mit * gekennzeichneten Felder 21, 22, 30, 31 und 32 sind nicht von Familienangehorigen von Unionsbiirgern, Staatsangehorigen des EWR oder der Schweiz oder
britischen Staatsangehorigen, die Berechtigte nach dem Austrittsabkommen sind, auszufiillen. Die Felder 1-3 sind entsprechend den Angaben im Reisedokument
auszufiillen. / Ynenst cembu rpakaan EC, ED3 u [Beitnapun ve 3anonusirot nouist 21, 22, 30, 31 u 32 (moMedeHHbIe 3HaKOM «*»). [Tosst 1-3 3amosHsioTest B COOTBETCTBUH
C JJaHHBIMU JIOKYMEHTA, YI0CTOBEPSIOIETO TUUHOCTh B MEXKIIYHAPOIHBIX TTOE3/IKaX.

1. Name (Familienname) / damumns: IRESERVIERT FUR AMTLICHE
IFINTRAGUNGEN
\Datum des Antrags:

2. Familienname bei der Geburt (frithere(r) Familienname(n))/ ®amuiis nipu poxaeHH (peabLIyIas/-ue pamMums/-1u):

\Entgegengenommen von:

3. Vorname(n)/ Ums/umena: 1. des Visumantrags:
Untrag eingereicht bei
4. Geburtsdatum (Tag-Monat-Jahr)/ Jlata 5.Geburtsort / MecTo poskaeHus: 7. Derzeitige Staatsangehorigkeit/ O Botschaft/Konsulat
POXKIEHUS (JI€Hb — MECSI — TOJI): ['paxk1aHCTBO B HACTOSILIEE BPEMSL: 0 Gemeinsame Antragsbe-
arbeitungsstelle
6.Geburtsland / Cpana posiieHus: Staatsangehorigkeit bei der Geburt (falls [ Dienstleistungserbringer

O Kommerzieller Vermittler

nicht wie oben) / I'paxkaaHcTBO npu
OLPD........

POXKICHHH, €CITH OTIMYACTCS !
O Name der (Dienst)stelle:
Andere Staatsangehorigkeiten / MHoe

HMCIOMICCCA MPAXKIAHCTBO!

\Zulissigkeitspriifung:
Sachbearbeiter:
8. Geschlecht/ TTox 9.Familienstand/ CemeliHoe TONIOKEHKE \Datum:
o ménnlich / My»xkckoii o ledig / Xonoct / He 3amykeM O Zuldssig
o weiblich / XKenckuit o verheiratet / XKenat/3amyxem O Unzuldssig
0 eingetragene Partnerschaft / B 3aperucrp-HoM napTHepcTBe
O getrennt/ He mpo)kKuBaeT ¢ Cympyroii/-om IEKIS-FAHNDUNG.
o geschieden / PasBenen/-a O NEGATIV
O verwitwet / Biosery/sioBa o POSITIV
o Sonstiges (bitte nihere Angaben) / iHoe (YTOYHHTB):
kte bearbeitet durch:
10. Inhaber der elterlichen Sorge (bei Minderjéhrigen) /Vormund (Name, Vorname, Anschrift, falls abweichend von der des
Antragstellers, Telefonnummer, E-Mail-Adresse und Staatsangehorigkeit) / J[yis HecoBepIeHHOIETHUX: (aMUIIKs, UMSI, aJIpec, Belege:
€CJIH OTJINYACTCS OT ajpeca 3asBUTeNsI, HoMep Tene(oHa, aapec HMEKTPOHHOI MOUThI ¥ IPAKAAHCTBO 00JIaaTess POAUTENbCKUX  |O Reisedokument
TpaB/ 3aKOHHOIO OIEKyHa: O Mittel zur Bestreitung des
Lebensunterhalts
O Einladung
11. ggf. nationale Identitdtsnummer / Vi neHTH(UKAIMOHHBII HOMEp (€CITN UMEeTCs): O Beforderungsmittel

O Reisekrankenversiche- rung

O Beschdiftigungsbewilligung

12. Art des Reisedokuments/ Tur 1okyMeHTa, yI0CTOBEPSIONIETO TUMYHOCTh B MEKTYHAPOHBIX MOE3IKAX 0 Sonstiges:

0 Normaler Pass / 00bI4HbII acnopt

: \ntrag entschieden von:
0 Diplomatenpass / IUrioMaTH4ecKuii macropt

0 Dienstpass / city»eOHblii macropT \Datum:

0 Amtspass / o(pMLHaIbHbIIN MacrnopT Visum:

0 Sonderpass / 0co0blii macropt O Abgelehnt

0 Sonstiges Reisedokument (bitte ndhere Angaben) / IHOI JOKYMEHT, y10CTOBEPSIOLIMIA TMYHOCTh B MEX/TYHAPOIHBIX MOE3/IKaX 0 Lrteilt:

(yKkazars): 0 A

oC

13. Nummer des Reisedokuments/ Homep |14. Ausstellungsdatum/  |15. Giiltig bis / 16. Ausstellt durch (Land) / O Visum mit raumlich

MPOE3HOTO JOKYMEHTA: JlaTa Bbl1auu: JleiictBuTeneH J1o: BriaH (cTpaHa): beschrdnkter Giiltigkeit
O Giiltig

17. Personenbezogene Daten des Familienangehorigen, der Unionsbiirger oder Staatsangehoriger des EWR oder der Schweiz oder von ...

britischer Staatangehoriger, der als Berechtigter nach dem Austrittsabkommen gilt, ist — falls zutreffend / [lepcoHanbHbIe 1aHHBIE YIeHA b

< . . . Unzahl der Einreisen:
ceMbH, sBJisitomerocs rpaxaanuiom EC, ED3 wnu [1Beiinapun (ecim TakoBoit UMeeTcs):
O [ o2 o mehrfach

Unzahl der Tage:




INachname (Familienname) / damuiust: 'Vorname(n) / Mwmsi:

Visumdruck von (inkl.
\Datum):

Geburtsdatum (Tag-Monat-Jahr) / Jlata Staatsangehorigkeit / I'paxkaancTso: INummer des Reisedokuments oder des
[POXKJEHYS (I€HD — MECSLL — ['OJ1): Personalausweises / Homep mnpoe3Horo
ITOKyMEHTa:

18. Verwandtschaftsverhiltnis zum Unionsbiirger oder Staatsangehorigen des EWR oder der Schweiz oder britischen Staatangehorigen,
der Berechtigter nach dem Austrittsabkommen ist — falls zutreffend / PonctBennas cBsi3pb ¢ rpaxkaannaom EC, ED3 unu [selinapun:

0 Ehegatte / cynpyr(-a)

o Kind / peGeHok

o Enkelkind / BHYK(-uka)

0 abhangiger Verwandter in aufsteigender Linie / 3aBUCHMBIii pOJICTBEHHK MO BOCXOJISIIIEH JITHUN
o eingetragener Partner / 3aperucTpupoBaHHbIif mapTHep

o0 Sonstiges / uxoe:

19. Wohnanschrift und E-Mail-Anschrift des Antragstellers / Telefonnummer(n) /
JloMatHuii azipec U aapec MEKTPOHHOM MOYThI 3aBUTEIS: Howmep tenedona:

20. Wohnsitz in einem anderen Staat als dem der derzeitigen Staatsangehorigkeit / CTpana npoxxuBaHusi, €CJv He SIBJISETCS CTPAHOIM

rpakIaHCTBa:

0 Nein / Her

o Ja/ na

Aufenthaltstitel oder gleichwertiges Dokument /Residence permit or equivalent:
INT/NO.: .o Giiltig bis / Valid until..................

la. Byt Ha )KUTEHCTBO WM PABHOIICHHBIN JIOKYMEHT:

INe JleficTBUTENIEH 0. ..............

* 21. Derzeitige berufliche Tatigkeit / [Tpodeccronanbhas nesTeIbHOCTh B HACTOSIIEE BPEMsI:

* 22 Name, Anschrift und Telefonnummer des Arbeitgebers. Bei Studenten Name und Anschrift der Bildungseinrichtung/
Pabotonarenb; aapec v Tenedon padboroaarens. [l CTYJCHTOB, IKOJbHUKOB — HA3BAHUE M a/Ipec Y4eOHOTO 3aBE/ICHUS:

23. Zweck(e) der Reise / Llenb noe3uku:

0 Tourismus / Typusm

0 Geschaftsreise / nenopast

0 Besuch von Familienangehorigen oder Freunden / mocemenue poACTBEHHUKOB WU JIpy3eit

o Kultur / kynmeTypa

o Sport / criopt

o Offizieller Besuch / opuumanbsuas

o0 Gesundheitliche Griinde / neuenue

o Studium / yue6a

0 Flughafentransit / TpaH3uTHBII niepeneT
Sonstiges (bitte nahere Angaben) / nHast (ykazath):

24. Weitere Informationen zum Aufenthaltszweck / JlonoiHUTeIbHbIE CBEICHHUS O LIEJTN TOC3IKH:

25. Mitgliedstaat der Hauptbestimmung (und andere Bestimmungsmitgliedstaaten, falls 26. Mitgliedstaat der ersten Einreise /
zutreffend):/ CTpaHa OCHOBHOTO Ha3HAYEHNUs (M MHBIC CTPAHBI HA3HAYCHUS, €CITH UMEIOTCH): Crpana nepeoro Bbesja:

27. Anzahl der beantragten Einreisen / Busa 3anpammsaetcst 171s
0 Einmalige Einreise / 0AHOKpaTHOTO BbE31a

o Zweimalige Einreise / AByKpaTHOTro Bbe3a

0 Mehrfache Einreise / MHOrOKpaTHOTO BBE31a

Datum der geplanten Ankunft des ersten geplanten Aufenthalts im Schengen-Raum / IIpenrnonaraemas nata Bbe3za B X0/€ MepBoit
HPEIoaraeMoii Moe3Ku B IEHIEHCKYIO 30HY:

Datum der geplanten Abreise aus dem Schengen-Raum nach dem ersten geplanten Aufenthalt / [Tpearnonaraemas ata Beie3nia u3
IEHI€HCKOM 30HbI MOCIIE MEPBOIi MPE/IONaraeMoil Moe3IKku:

28. Wurden lhre Fingerabdriicke bereits fiir die Zwecke eines Antrags auf ein Schengen-Visum erfasst? / 3asiButesb paHee npeaocTaBIsi
OTIEYATKH MAJIbIEB IS MOMYYEHHUs HICHTCHCKO BU3bI?

o Nein/ HeT oJa/ na
Datum (falls bekannt) / Jlata (eciu u3BecTHa):

Nummer der Visummarke, falls bekannt / Homep BH30BOT0 CTHKEpa (€CiN M3BECTEH):




29. Ggf. Einreisegenehmigung fiir das Endbestimmungsland / Pazpenienne Ha Bbe31 B cTpaHy KOHEUHOTO CIIEJOBAHUs, €CN
HE00X0UMO

|Ausgestellt durch / KeM BBITAHO ..............coooviiiiiiiii

igiiltig von / JISHCTBUTENBHO € ... DiS/ IO ..o

* 30. Name und Vorname der einladenden Person(en) in dem Mitgliedstaat bzw. den Mitgliedstaaten. Soweit dies nicht zutrifft, bitte
IName des/der Hotels oder voriibergehende Unterkunft (Unterkiinfte) in dem (den) betreffenden Mitgliedstaat(en) angeben / ®amums/-n
MMsi/MIMEHa JINL@A/JINLL, TPUTIIAIIAIOIEr0/-uX B rocyjapctBo/-a LlleHrenckoro cornamenus. B ciryyae oTCyTCTBHS TAKOBBIX — Ha3BaHHE
FOCTHHMLIBI/TOCTUHULL MY aJIpec/-a BPEMEHHOr0 NPeObIBaHUS HAa TEPPUTOPUN IOCYJapCTB/-a yHacTHUKa/-0B LIIeHreHcKkoro corameHus:

Anschrift und E-Mail-Anschrift der einladenden Person(en) / jedes [Telefonnummer(n)/ Homep Tenedona:
Hotels / jeder voriibergehenden Unterkunft / Anpec n anpec
HIIEKTPOHHOM MOYTHI MPUTIALIAIONMIET0/-MX JTULA/TNLL / TOCTUHHLI(-bI)
I MeCT(-a) BpEMEHHOTO MPeObIBAHMS:

*31. Name und Adresse des einladenden Unternehmens/der einladenden Organisation / Ha3Banue u ajpec npurianiaroreii
KOMIaHUK/OpTraHH3aLHH;

IName, Vorname, Anschrift, Telefonnummer(n) und E-Mail-Adresse [Telefonnummer(n) des Unternehmens/der Organisation/ Homep
der Kontaktperson im Unternehmen/in der Organisation/ ®amunus, [renedoHa KOMIAHUK/OpraHU3alvu:

MMst, anpec, Homep Tested)oHa i aapec HMEKTPOHHON MOYTHI
KOHTAKTHOT'O JINL[A KOMITAHWK/OpTraHH3aLlHH:

*32. Die Reisekosten und die Lebenshaltungskosten wihrend des Aufenthalts des Antragstellers werden getragen/
PaCXO]lbI 3aABUTCIIA HA MPOEC3a U MPOKUBAHUC OIIAYUBACT:

0 vom Antragsteller selbst/ Cam 3asBurens o von einem Sponsor (Gastgeber, Unternehmen, Organisation),
bitte ndhere Angaben / CrioHcop (NMpUramaoiiee Juio,

Miittel zur Bestreitung des Lebensunterhalts/ Cpencraa: KOMIIaHUs1, OpraHu3alus), yKka3aTh

0 Bargeld/ nanuunslie 1eHbTH o siehe Feld 30 oder 31/ ynomsinyTeie B 1. 30 u 31

o Reiseschecks/ nopokHbie ueku 0 von sonstiger Stelle (bitte ndhere Angaben) / uHble (ykazarb):

0 Kreditkarte/ kpenTHas kapta

o Im Voraus bezahlte Unterkunft/ mecto npoxuanust Mittel zur Bestreitung des Lebensunterhalts / Cpencraa:
MPEAOTTAYECHO o Bargeld / HannuHbIe A€HBTH

o Im Voraus bezahlte Beforderung/ Tpancriopt 0 Zur Verfuigung gestellte Unterkunft / oGecrieunBaetcs
HpeIorIaueH MECTO TPOKHBAHUS

o Sonstiges (bitte ndhere Angaben)/ unbie (ykazarb): o Ubernahme samtlicher Kosten wihrend des Aufenthalts /

OIUIAYMBAIOTCS BCE PACXO/IbI BO BPEMsi MPEOBIBAHHS
o Im Voraus bezahlte Beforderung / tpancniopt npenoruiauen
0 Sonstiges (bitte nahere Angaben) / uHble (yKa3arh):

ir ist bekannt, dass die Visumgebiihr im Falle der Visumverweigerung nicht erstattet wird./ 5 nuaopmupoBan/-a 0 TOM, 4TO B cily4ae 0TKa3a B MOJTyYEHUH BU3bI
BI30BBIIT cOOp HE BO3BpAIIACTCS.

Im Falle der Beantragung eines Visums fiir die mehrfache Einreise/ [TpumensieTcs, eciu 3anpammnBaeTcs Bi3a Ha MHOTOKPATHBIN BBE3I:

Mir ist bekannt, dass ich tiber eine angemessene Reisekrankenversicherung fiir meinen ersten Aufenthalt und jeden weiteren Besuch im Hoheitsgebiet der Mitgliedstaaten
verfiigen muss./ Sl uH(pOpMHUPOBaH/-a O TOM, YTO JUIsI TIEPBOTO MOETO MPEOBIBAHKS U TIOCIEIYIOMINX MOCCIIEHHI TEPPUTOPHH CTPAH-YIACTHUKOB TPpeOyeTCst
COOTBETCTBYIOIIAS MEMIIMHCKAs! CTPAXOBKa.

IMir ist bekannt und ich bin damit einverstanden, dass zur Priifung meines Antrags die in diesem Antragsformular geforderten Daten erhoben werden miissen, ein
Lichtbild von mir gemacht werden muss und gegebenenfalls meine Fingerabdriicke abgenommen werden mussen. Die Angaben zu meiner Person, die in diesem Antrag
enthalten sind, sowie meine Fingerabdriicke und mein Lichtbild werden zur Entscheidung tiber meinen Antrag an die zustandigen Behorden der Mitgliedstaaten
weitergeleitet und von diesen Behorden bearbeitet./ 51 undopmupoBan/-a 1 naro coriacue Ha cleayronee: 003aTeIbHBIMH YCIOBUSIMU PACCMOTPEHHUS MOETO 3asIBICHUS
[ABJIAOTCS COOp TAHHBIX, HEOOXOAMMBIX JUIS 9TOM aHKEThI, poTorpadupoBanue, a TakKe NPU HEOOXOAUMOCTH CHATHE OTIEUATKOB MAIbLIEB; BCE OTHOCSIIMECS KO MHE
repcoHasbHbIE JaHHbIE, YKA3aHHBIC B aHKETE, a TakKe MOU OTIHEYaTK NajbleB U Gpotorpadus OyayT NpeacTaBieHsl Npo(HIbHBIM opranaM ctpaH lllenrenckoro
coryatenust 1 00paboTaHbl UMM [UTS LieJIel IPUHATHS PEIICHHUs 110 MOEMY 3asiBJICHHUIO.

Diese Daten sowie Daten in Bezug auf die Entscheidung iiber meinen Antrag oder eine Entscheidung zur Annullierung, Authebung oder Verlangerung eines Visums
werden in das Visa-Informationssystem (VIS) eingegeben und dort hochstens finf Jahre gespeichert; die Visumbehorden und die fiir die Visumkontrolle an den
IAuBengrenzen und in den Mitgliedstaaten zustandigen Behorden sowie die Einwanderungs- und Asylbehorden in den Mitgliedstaaten haben wahrend dieser funf Jahre
Zugang zu den Daten, um zu tiberpriifen, ob die Voraussetzungen fiir die rechtméBige Einreise in das Hoheitsgebiet der Mitgliedstaaten und den rechtméBigen Aufenthalt
in diesem Hoheitsgebiet erfiillt sind, um Personen zu identifizieren, die diese Voraussetzungen nicht bzw. nicht mehr erfiillen, um einen Asylantrag zu priifen und um zu
bestimmen, wer fuir diese Prifung zustandig ist. Zur Verhiitung und Aufdeckung terroristischer und anderer schwerer Straftaten und zur Ermittlung wegen dieser
Straftaten haben unter bestimmten Bedingungen auch benannte Behorden der Mitgliedstaaten und Europol Zugang zu diesen Daten. Die fiir die Verarbeitung der Daten
zustandige Behorde des Mitgliedstaats ist das Bundesministerium fiir Inneres, Herrengasse 7, A-1014 Wien, Tel. +43-(0)1-531 26-0, post@bmi.gv.at

OTH JIAHHBIC, a TAKKE l/IH(I)OpMaLlI/Iﬂ O IIPUHATOM IO MOEMY 3adABJICHHUIO PCIICHUN U PECIICHUU 00 AHHYJIMPOBAHUU, OT3BIBE WJIA NIPOAJICHUU PAHEC Bbl):[aHHOﬁ BU3bI
BBOJATCS U XpaHsTcs B Buzosoii undopmaunonHoii cucreme (VIS) B nepuos 10 MATH JIET, KOTAA 3TH CBEJIEHUs OYIyT AOCTYIHbI BU30BBIM OpraHaM M OpraHam,
[YTIOJTHOMOYEHHBIM Ha IPOBEPKY BU3 HA BHEIIHUX IPAaHUIAX U B cTpaHax [IleHreHckoro cornaimieHus, MUTpalliOHHBIM OpraHaM M OpraHaM I10 JieiaM OeKEHIEB CTpaH
[1IeHreHckoro corjaamieHus JJIsL ueneﬁ MPOBEPKHU BBINTOJTHEHUA yCJ'lOBI/II7I 3aKOHHOCTHU BBE31a HA TCPPUTOPHUIO CTPAH [Ilenrenckoro COorjIalmecHus, l'lpCGblBaHl/lﬂ B HUX U
BbIE3/1a U3 HUX, BBISBJICHUS JIULI, M3HAYAJIbHO WM 00JIee HE COOTBETCTBYIOLIMX ITUM YCJIOBUSIM, A TAK)KE PACCMOTPEHMS 3asBJICHHIA HA MPEI0CTaBICHHE yOeKUIIA 1
loTpeIe/IeHNst OPraHOB, OTBETCTBEHHBIX 32 TAKOE PACCMOTpPEHHE. B onpeienieHHbIX cilyyasx 9TH JaHHbIE TaKkKe OyIyT JOCTYIHBI OTJACIbHBIM OpraHaM CTpaH
[Henrenckoro cornamenus u EBponony ajs ueneit npeoTBpalleHus, BbISABICHU U PACCIeI0BaHUS NPECTYIIEHUH TEPPOPUCTUUECKON HAMIPABICHHOCTU U APYTUX
TSHKKUX nipecTyruieHuit. Oprat, OTBevaroImuii 3a 00padboTKy JaHHbIX B cTpaHe [lleHreHckoro cornamenus: Bundesministerium fiir Inneres, Herrengasse 7, A-1014 Wien,

Tel. +43-(0)1-531 26-0, post@bmi.gv.at




Mir ist bekannt, dass ich berechtigt bin, in jedem beliebigen Mitgliedstaat eine Mitteilung dariiber einzufordern, welche Daten tiber mich im VIS gespeichert wurden und
von welchem Mitgliedstaat diese Daten stammen; aufierdem bin ich berechtigt zu beantragen, dass mich betreffende Daten, die unrichtig sind, berichtigt und rechtswidrig
verarbeitete Daten, die mich betreffen, geloscht werden. Die Behorde, die meinen Antrag priift, liefert mir auf ausdriicklichen Wunsch Informationen dartiber, wie ich mein|
IRecht wahrnehmen kann, die Daten zu meiner Person zu iiberpriifen und unrichtige Daten gemaf den Rechtsvorschriften des betreffenden Mitgliedstaats berichtigen oder
loschen zu lassen, sowie iiber die Rechtsbehelfe, die das Recht des betreffenden Mitgliedstaats vorsieht. Die staatliche Aufsichtsbehorde dieses Mitgliedstaats
http://www.dsb.gv.at/ ist zustindig fiir Beschwerden iiber den Schutz personenbezogener Daten.

51 uepopMUpOBaH/-a 0 CBOEM IIpaBe MoJIy4arh OT Jil000ii ctpanbl [IleHreHckoro corateHus yBeIoMiIeHne 0 BHeceHHH B VIS OTHOCSIIMXCS KO MHE JIAHHBIX U yKa3aHHe|
Ha crpany [lIeHreHcKoro coriaieHus, nepeaouyo MOy JaHHble, a Takke TpeOOBaTh UCIPABICHHS OTHOCIIIMXCS KO MHE JQHHBIX, €C/IM OHU HEBEPHbI, U YIalICHs]
HerpaBoMepHO 00padaThIBAEMBIX OTHOCSIIMXCS KO MHE JaHHBIX. [T0 MoeMy npsiMoMy TpeGOBAHHIO OPraH, pacCMaTPUBAIOLINIT MOE 3asBJICHUE, 00513aH YBEJAOMHUTb MEHSI O
criocofe peanu3auuu MOEro Mpasa Ha MPOBEPKY OTHOCSIIMXCS KO MHE MEPCOHANbHBIX JAHHbIX, X MCMPABICHHE WM YaJIeHHe, BKIIOYAs CBA3aHHBIE C 3TUM CIOCOOb]
BalIUTBI TPaB, NMPEJOCTaBIsIeMble HALMOHAIBHBIM MPABOM COOTBETCTBYIOMIEH cTpanbl [IleHreHcKoro cornamenus. PaccMoTpeHHeM MPeTeH3 i, CBA3aHHbIX ¢ 3alIHTON|
MepcoHaIbHBIX JaHHBIX, 3aHUMAETCsl HALIMOHATBHBII HAI30PHBII OpraH 3Toii cTpansl LLleHreHcKkoro cornameHust /KOHTakKTHassHHpopMauust: attp://www.dsb.gv.at/

llch versichere, dass ich die vorstehenden Angaben nach bestem Wissen und Gewissen gemacht habe und dass sie richtig und vollstiandig sind. Mir ist bewusst, dass falsche|
[Erklarungen zur Ablehnung meines Antrags oder zur Annullierung eines bereits erteilten Visums fithren und die Strafverfolgung nach den Rechtsvorschriften des|
Mitgliedstaats, der den Antrag bearbeitet, auslosen konnen. /

HacTostmm st 3asiBIISIIO, YTO, COTTIACHO MMEIOIIMMCS Y MEHS CBEJICHUSIM, BCE JAHHBIE, YKa3aHHbIC MHOIO B aHKETE, SIBJISIOTCS MPAaBHIBHBIMU U MOJHBIMH. MHE H3BECTHO,
[4TO JIOXKHBIE 3asIBJICHHsI MOT'YT CTaTh NPUUMHOM 0TKA3a WM aHHYJIMPOBAHMS y)Ke BBIJIAHHOM BH3bI, @ TAKKE MOBJIEYb 32 COO0I yroJoOBHOE MPEC/IeI0BAHNE B COOTBETCTBHH|
C 3aKOHO/IATENBCTBOM TOM CTpaHbI LIIeHreHCKOro cornanieHus, KOTopasi paccMaTpruBaeT MOE 3asiBJICHHE.

Ich verpflichte mich dazu, das Hoheitsgebiet der Mitgliedstaaten vor Ablauf des Visums zu verlassen, sofern mir dieses erteilt wird. Ich wurde davon in Kenntnis gesetzt,|
dass der Besitz eines Visums nur eine der Voraussetzungen fiir die Einreise in das europaische Hoheitsgebiet der Mitgliedstaaten ist. Aus der Erteilung des Visums folgf
kein Anspruch auf Schadensersatz, wenn ich die Voraussetzungen nach Artikel 6 Absatz 1 der Verordnung (EU) Nr. 2016/399 (Schengener Grenzkodex) nicht erfiille und|
imir demzufolge die Einreise verweigert wird. Die Einreisevoraussetzungen werden bei der Einreise in das europdische Hoheitsgebiet der Mitgliedstaaten erneut tiberpriift.
Ecnu Bu3a OyzieT BblaHa, s 00513yK0Ch MOKMHYTh TEPPUTOPHIO cTpaHbl [LIEHreHCKOro cormaiieHus 1Mo NCTeYSHNH CPOKa ACHCTBUsI BU3bI. S HHPOPMHUPOBAH/-a O TOM, YT
HAJIMYNE BU3BI SBJICTCS JIMIIb OJJHUM U3 YCIIOBHIA, HEOOXOIMMBIX U BBE3/1a Ha EBPOIEHCKyI0 TeppuTopuio ctpaH [lleHrenckoro cornamenns. CaM (pakT npe1ocTaBIeHHs|
BI3bI HE JIa€T MpaBa Ha MOJTyYeHHE KOMIICHCALMU B CIy4ac HEBBITIOJIHEHUS MHOIO COOTBETCTBYIONIIMX TpeOoBaHumit myHkrta | craten 6 Pernamenrta (EU) No 2016/399)
(LLleHreHCKOro Kojiekca O IpaHMIax), BCIACACTBHE YEr0 MHE MOTYT OTKa3aTh BO Bbe3/e B CTpaHy. [Ipu Bbe3ae Ha eBpOMEHCKyro TeppuTopuio ctpaH IlleHreHcKor
COTJIAIICHUS BBHITIOJHEHNE HEOOXOAMMBIX YCIIOBHUIT IPOBEPSETCS MOBTOPHO.

Ort und Datum / Mecto u nara: nterschrift / TToamcs - (fir Minderjahrige Unterschrift des Inhabers der elterlichen
Sorge / des Vormunds)/( B COOTBETCTBYIOMIUX CIIy4asix — MOJIMUCH JIULIA C
MOJTHOMOYHMSIMU POJIUTEJIeH / 3aKOHHOTO TIPEACTaBUTEIIs)




