
GREECE Travel Date 
 Passport back 
 

 

 

CHECKLIST – Medical treatment / Перелік документів – медичне лікування 

 

 
You are requested to hand in the following documents: / Необхідно надати наступні документи: 

 Completed and signed application form / Заповнена та підписана анкета 

 1 recent passport sized photograph / 1 нещодавно зроблена фотокартка паспортного формату 

 

 Letter from medical institution / Лист від медичного закладу 

 Proof of sufficient financial means to cover medical treatment / Підтвердження наявності коштів на 

покриття медичного лікування 
 

 Tickets and Hotel reservation / Резервування квитків та бронювання готелю 

 

 Original and copy of birth certificate / Оригінал та копія свідоцтва про народження (для неповнолітніх) 

 Notarized written consent from not travelling parent(s) in original / Нотаріально засвідчена згода від 

неподорожуючих батьків в оригіналі (для неповнолітніх) 
 

 Proof of activity / Довідка з місця роботи чи свідоцтво про реєстрацію підприємця 

 

 Proof of sufficient financial means (proof of income or bank statement) / Довідка про фінансовий стан 

(декларація або банківська виписка) 
 

 Photocopy of current passport / Ксерокопія заповнених сторінок закордонного паспорту 

 Other valid or previous international passports and their copies / Оригінали інших діючих чи попередніх 

закордонних паспортів та їх копії 
 Internal passport and its photocopy / Національний паспорт та його копія 

 Copy(-ies) of international and national passport(s) of parent(s) / Копії закордонного та національного 

паспортів батьків (для неповнолітніх) 
 

 Travel insurance covering Schengen countries with a minimum coverage of 30.000 Euro for at least urgent 

medical treatment, emergency admission to hospital and repatriation / Поліс медичного страхування для 
подорожуючих за кордон з мінімальним відшкодуванням у 30 000 євро та дійсним для покриття 
термінових медичних витрат, госпіталізацію та репатріацію 

 

 
I hereby declare that although I am aware that my file is incomplete and does not meet the full Embassy’s 
requirements, I do request VFS to proceed with the application. / Цим підтверджую свою згоду на опрацювання 
компанією “VFS” своєї заяви, розуміючи, що наданий перелік документів не є вичерпним та може не 
відповідати усім можливим вимогам Посольства. 
 
Applicant’s signature: Date: 
Підпис заявника Дата 
 
 
Comments by VAC staff / Коментарі співробітника центру: 
 

 

 

 

 
Surname and signature of VAC staff / Прізвище та підпис співробітника центру: 


