
                                                                
                                                                       Генеральному консулу  
                                                                       России в США, Г. Хьюстон 
                                                                       А.Б. Писареву          

                                             От гражданина Российской Федерации 
   ___________________________________ 

                      Фамилия Имя Отчество 
     Паспорт                       № ______________ 
                                                      Серия                                   Номер  
 
          ____________________________________________________________ 

                                                                                                       Выдан                                 
                                                                     __________________________________ 

                                                                Действителен до 
 

 
З А Я В Л Е Н И Е 

 
Прошу принять решение о выдаче частной однократной / двукратной визы 
 (ненужное зачеркнуть) 
моему (-ей)_________________________________________________ 

                                                                                 (степень родства)  

______________________________________________________________________________________________________________________________ 

                                                                                              (фамилия, имя, дата рождения, номер паспорта) 

          ___________________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________________________________________________, 

следующему совместно со мной в Российскую Федерацию 

в период________________по___________________________ года. 

Место проживания в Российской Федерации: ____________________ 
 
___________________________________________________________. 

 

                                                        
                                                       

 
 
 

 Подпись заявителя _________________ 

     Дата подачи заявления ______________
 


