Formulaire eVisa: OUGANDA Version : Mars 2024

‘ 1Isa Trav
INTERNATION,

INFORMATIONS SUR LE PASSAGER

NOM

PRENOM

DATE DE NAISSANCE

NATIONALITE

NATIONALITE PRECEDENTE SI APPLICABLE

VILLE ET PAYS DE NAISSANCE |

RELIGION

NIVEAU D'ETUDE

NUMERO DE PASSEPORT |

LIEU DE DELIVRANCE

DATE DE DELIVRANCE

DATE D'EXPIRATION

DISPOSEZ VOUS D'UN SECOND PASSEPORT ? SI OUI, INDIQUER :

NUMERO DE PASSEPORT

LIEU DE DELIVRANCE

DATE DE DELIVRANCE

DATE D'EXPIRATION

NATIONALITE DU PASSEPORT

ADRESSE DU DOMICILE |

REGION |

TELEPHONE |

EMAL |

INFORMATIONS SUR LA FAMILLE

SITUATION MARITALE : |

NOM, PRENOM DE L'EPOUX(SE)

NATIONALITE DE L'EPOUX(SE)

PAYS ET VILLE DE NAISSANCE DE L'EPOUX(SE) |

INFORMATIONS SUR VOTRE SEJOUR

MOTIF DU SEJOUR |

DATE D'ARRIVEE EN OUGANDA |

AEROPORT D'ARRIVEE EN OUGANDA

AEROPORT DE DEPART D'OUGANDA

POINT D'ENREGISTREMENT du eVISA

(Ou vous devez enregistrer vos empreintes et établir le eVisa)
REFERENCE EN OUGANDA (un hétel, tour operator, résident local, entreprise)

NOM

ADRESSE

NUMERO DE TELEPHONE

REFERENCE EN FRANCE (ami, famille, tour opérator, entreprise )

NOM

ADRESSE

NUMERO DE TELEPHONE

Merci d'imprimer, remplir, scanner et nous retourner ce document a contact@visatravel.fr

VISA TRAVEL INTERNATIONAL

116 rue Lauriston

WWW.VISATRAVEL.FR
01.42.25.13.65

1 CONTACT@VISATRAVEL.FR



