AMBASSADE D°'HAIT]
prés ke BENELUX et I'UNION
EURQPEENNE PHOTO
{Section Consulaire)

Tél. (322)649.73.81
Fax. {322)640.60.80

Ja soussigné(e)

NOM, PRENOM -
: {Nom de Jeune fille pout les Semmes maribes)

NOM ET PRENOM DU CONJOINT.

ETAT CiviL

NATIONAUTE

copen

UEU DE NAISSANCE

DATE DE NAISSANCE

PROFESSION

................

ADRESSE

Sollicite I"obtention d"un VISA DE TOURISTE :

Ce visa n'est délivré que pour un séour n'sxcédant pss TROIS MOIS.

PASSEPORT N° VALABLE JUSQU'AU ! J. J

Emis le

But du voysge sa Hali

Durée probabile de séjour en Haki

Adresse an Haki

------ . .o

............................

RESERVE AU SERVICE CONSULAIRE:

DIPLOMATIQUE

CQURTOISE

OFFIQEL

REGULIER

URQENT




