Form V.2013

FAEANRFEANERIERIFR

Formulario de Solicitud de Visa de la Republica Popular China

PHALTI R, T FRARE AR FRALETORATXEEXKEFENFRE, RAOHITLE, A EXABR
# M, #HB5“K”. El solicitante debe rellenar este formulario de manera correcta y completa. Ponga respuestas en chino o con letras

latinas en mayuscula en los espacios en blanco, 0 marcar “\ en la casilla correspondiente. Si alguno de los articulos no corresponde con
su situacion, ponga N/A o déjelo en blanco.

—. MAE B Seccién 1: Informacién personal

i Apellido(s)
KW —RIEH EmAE. REE
L15h 34 : , RO EPEEA .
Nombre completo 54 Nombre medio
8 [y /Foto
como en pasaporte _—
4 Nombre Pegue aqui una foto de
color, del estilo de
1.2 it 1.3 B g2 pasaporte, (con cara plena,
Nombre en chino Otro(s) Nombre(s) vista frontal, sin gorro y
fondo claro)
i . 1.5 HiA4 H # conun
4 I
1.4 #E5] Sexo O % Varén 1% Mujer Fecha de nacimiento (dia-mes-aiio)

1.6 B 17 BHEFE

Nacionalidad(es) actual(es) Nacionalidad(es) anterior(es)

1.8 A (. &/ H)

Lugar de nacimiento (ciudad, region, pais)
1.9 HHHIE/ A RIESE

Numero de Cédula de Identidad

~ [ 43¢ Diplomatico [J42%. E & Servicio u oficial
1-.10 T RR/RATUE RS . [ && Ordinario [ AhiFE (i #E9H) Otro documento de viaje
Tipo de pasaporte/documento de viaje
(especifiquese):...cceuiieiuiiiiiiniiiiniiiieiiiiiiiiniiiieiieieieenens
L11 RS 1.12 %% B3
Nuimero de pasaporte Fecha de expedicion (dia-mes-aiio)
1.13 25 R Hh 1.14 R HH
Lugar de expedicion (ciudad, region, pais) Fecha de vencimiento (dia-mes-afio)
O ® A Comerciante O "i/ARE R Ex/Actual Miembro parlamentario
O AR & Empleado de empresa BRAZ Cargo...ceeeeeeenneeenerennnennnennnnns
O EZ NG Artista [ %0 /3EBURF B & Ex/Actual Funcionario
O TA/& R Industrial/Agricultor BRAL Cargo...ceeeeeneeeeeenneneeeenneneeennnes
1.15 24 BTEY [0 %%k Estudiante [ Z A\ Militar en Servicio
(AL ) O3&% A R Tripulante BRAL Cargo..eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeenes
Profesion(es) O B & Auténomo C3EBAFHLRE AN R Empleado ONG
tual
actual(es) O %Mk Desempleado O 5=2# T Personal religioso
B4k Jubilado O3 E ML 5 Corresponsal
] HABGE VL) Otros (eSpecifiquese):......eeeerueeeeereueeeeeruneeeerrueeeeersueeseersseeeeessneessessnns
116 ZHEEE [ #F 54 Posgraduado [0 X% Graduado
Nivel de educacion O HAhGEWE)  Otros (especifiquese):
HFR TR T
1.17 DAL/ Nombre Numero de teléfono
Lugar de trabajo o
estudio Hitk HIR B A
Direccion Cédigo postal

F1W %AW /Pagelofd


SWJVAN
打字机文本


1.18 FKjE kit

Domicilio

1.19 BB
Cédigo postal

1.20 HLE/FHL

Numero de teléfono fijo o mévil

1.21 H-FHRAE

Correo electronico

1.22 BRI Estado civil

[0 B4 Casado(a) [J#.5 Soltero(a) [

fli Otros (especifiquese):

1.23 EEFRERA
(Eﬂﬁ\ %ﬁ\ 5&&
&0 R4
Principales
miembros
familiares
(Coényuge, hijos,
padres, etc.)

#:42 Nombre E £ Nacionalidad

X% Relacién con el

BV Profesion L
solicitante

1.24
ERBEANER
Persona de
contacto en caso de
emergencia

wa

Nombre

FHL

Nuamero de moévil

HHIBEARRR

Relacion con el solicitante

1.25 FIE N B R A UERT BT 7E ) B S Bl X

El pais desde donde se solicita la visa

. #4788 Seccion 2: Informacién sobre el viaje

2.1 B
ANEEH
Motivos
principales del
viaje

O B4 Vil Visita oficial

O #&¥#F Turismo

0O A%k~ %%, Ui Intercambio, investigacién y
otras visitas no comerciales

O #IkR % Negocio y comercio

O AA5l# Como talento introducido

O $475€% Como tripulante

O id3% Transito

O FEA3E. GFE. BRARANR
Como residente por mision diplomatica, consular o
empleado de organizacion internacional

O /K AJE®E Residir con permiso permanente

O T/E Trabajo

O #5F Por acogida temporal

O fERIRE+ EA REGE BA P EAAE BT

#ME N Visitar a corto plazo a ciudadanos chinos o
a extranjeros con residencia permanente de China

O SHEARSRERATEAAEEREKSIEAN
KERFEEMIT 180 H Reunién familiar por
mas de 180 dias con ciudadanos chino o con
extranjeros con residencia permanente de China

O SR ER TR, 2ISFhETEEEERK
SME N Visitar a corto plazo a extranjeros que
trabajan o estudian o por otros asuntos privados
en China

O KHRER TR, 23S FhETEERENSNEA
Visitar a extranjeros que trabajan o estudian o por
otros asuntos privados en China con el propoésito de
largo plazo

0O %% Por motivo de estudio de menos de 180
dias

O K#23 Por motivo de estudio, el periodo de
estudio supera los 180 dias

O EHR5HIE Reportaje temporal como

corresponsal

O SFEEEFEFHENAMIEE Residente como

corresponsal acreditado

O HAhEF L) Otros (especifiquese):

2.2 81
ANBIRHL
Numero de
entradas
solicitadas

O —XREZEERZHE 3 MHAER) Una entrada (con va

lidez de 3 meses desde fecha de expedicién)

O ZRBEZ K2 B 3-6 N HAE ) Dos entrada (con validez de 3 a 6 meses desde fecha de expedicién)
O FEZXR(BZRZ B 6 A~ A% %) Miiltiples entradas (con validez de 6 meses desde fecha de expedicién)
O %Lk (BEKZHRE 14EH%) Miltiples entradas (con validez de 1afio desde fecha de expedicion)

O HAth GEUEB)  Otras (especifiquese):

2.3 BREHEMNSMRS ;Solicita el Servicio Urgente?
E: MBS TSI Rk, Bk

Nota: El servicio Urgente necesita la aprobacion del Consulado, y se
cobra un extra por el servicio Urgente

O &2 Si O 7% No

24 ARATEIHHERME K (R K&+ EKHB

Fecha prevista de primera y segunda entrada en China en este viaje a China
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SWJVAN
删划线


2.5 BT B YA AP B O B R % Dias
Mayor duracion que quiere permanecer en China cada vez que entre
H3# Fecha Vel Direccion detallada

2.6 7P EBEAAT
& R R,
EpEE %))
Itinerario en
China (por orden
temporal)
2.7 W AR AE b [ 3R] B B A 2
. Quién cubrira los gastos del viaje y subsistencia en China?

A B R

Nombre
2.8 hEBIA T | ik
BARAMNELE Direccion
Informacién de la .
parte invitante en BRRHIE
China Numero de teléfono

HHEAKXR

Relacion con el solicitante
2.9 REYZIRBIE P EZUE? WrF, &3 HEIL— IR H B ZAE
[E)FiHh pi . ¢Ha tenido una visa china? Especifiqué fecha y lugar de la
ultima visa si procede.
2.10 3% 12 M U P HMEFER#EX  Otros paises o regiones
durante los pasados 12 meses que visité. (Especifique otros paises o
regiones durante los pasados 12 meses que haya visitado, si procede)

=. HEABZEIH Seccién 3: Otras Informaciones:

3.1 27 B B SR B VT A v R 7

.Ha sobrepasado en China la estancia

=]

permitida de la visa o la tarjeta de residencia? O&si O&No
3.2 REBEYAEMIGAZ K EEIE, SPIEL#ANFE? Hasido denegada alguna vez su solicitud de =

. . . ORSi O%&No
visa china o su entrada en China?
3.3 REEFTEREMEFARIEILR? (Tiene antecedentes criminales en China o en otros paises? ORSi O& No
LA RTBEFUTH G (Padece de alguna de las siguientes enfermedades?
O™ EiEMER Graves enfermedades mentales
OB Z1%% Tuberculosis infecciosa ORSi O&No
OMHE B EAIL TAEMEMAEYSR Otras enfermedades contagiosas que puede perjudicar la salud
publica

.53 BT RAT 4Ly X ?
3.5 30 H AR RIAST AT MBI A% 4L ) B K St X Ofsi OF No

. Ha visitado paises o regiones afectados por enfermedades contagiosas en los ultimos 30 dias?

3.6 IRXF 3.1 2 3. 5 KUEM—ANHBLE “B” , FETEEAUNA.

Si ha contestado “Si” para cualquier pregunta de 3.1 a3.5, especifiquese en el espacio abajo.
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3. T MREARRY KM F L TR KA S FIF R R, HEER A4

Si tiene mas cosas que declarar sobre la solicitud de visa, especifiquese en el espacio abajo.

3. 8 WHE AP AP BT A S BN —FIRIT, BAET AR A RIS THEFHE BT AER . Si hay acompaiiante(s) que usa(n)

el mismo pasaporte del solicitante, por favor peque su(s) foto(s) y rellene los detalles de esta(s) persona(s):

BITA 1 BTN 2 BTN 3
BITABE Persona 1 Persona 2 Persona 3
Informacion I e I Lad ) e
Pegue aqui Pegue aqui Pegue aqui
w4
Nombre Completo
3]
Sexo
4£H
Fecha de nacimiento
(dia-mes-aiio)

V. FEHH R %4 Seccion 4: Declaracién y Firma

4.1 RFEY, ROFEIERERITANSER, FHERHERRE SR ERN T AE—IERER.

He leido y entendido todas las cuestiones de este formulario. Seré responsable de la veracidad y exactitud de la foto, asi como las
respuestas rellenas y los documentos de la solicitud.

42 REME, RERBEE. RAMMHEE. NRREULERH. FEISHOSEERIE, AL, RISEEREEY
I e P R EBIE A BRI AN .

Entiendo que la categoria de visa, el niimero de entrada y la duracion de cada estancia seran decididos por el funcionario consular, y
cualquier dato falso e incompleto causaria la denegacion de la visa o el rechazamiento de mi entrada a China.

4.3 REME, WRyHEER, HIEANESE S ESETA T RBHEL A

Entiendo que segun las leyes de China, al solicitante le puede ser denegada la entrada a China pese a tener una visa concedida.

) i &4 H 3

Firma del solicitante: Fecha (dia-mes-aio):

e AR 18 A S BIARBAE AT B 7 AR

Nota: Para los menores de 18 afios, firma la persona que ejerce la patria potestad o el tutor legal.

H. fANERERNIES P THNZ Seccién 5: Debe rellenarse esta seccion si el formulario es rellenado por un
representante en vez del propio solicitante.

5.1 %4 5.2 5HIEARR
Nombre Relacion con el solicitante
5. 3 #hht 5.4 B

Direccion Numero de teléfono

5.5 BB Declaracion
BAEHARNLREHEANERTEIAER, B0 H1EANEBIHARTPITES A SRR,

Declaro que relleno este formulario a peticion del solicitante y certifico que el solicitante ha entendido el contenido del formulario y
ha confirmado la veracidad de las respuestas en el formulario

RIEANZ4 /Firma del representante: HH / Fecha (dia-mes-afo):

F4W %AW /Pagedofd



	apellido: 
	nombre medio: 
	Mujer: Off
	varon: Off
	nombre chino: 
	otro nombre: 
	fecha nacimiento: 
	nacionalidad actual: 
	nacionalidad anterior: 
	lugar nacimiento: 
	CNI: 
	ordinario: Off
	oficial: Off
	especifiquese: 
	no: 
	 pasaporte: 
	 tel trabajo: 
	 contacto domicilio: 
	 entradas otras: 

	fecha expedicion: 
	lugar expedicion: 
	fecha vencimiento: 
	comerciante: Off
	empresa: Off
	artista: Off
	Ind/agri: Off
	estudiante: Off
	autonomo: Off
	desempleado: Off
	jubilado: Off
	parlamentario: Off
	funcionario: Off
	militar: Off
	ong: Off
	religioso: Off
	corresponsal: Off
	otro: Off
	posgraduado: Off
	graduado: Off
	nombre: 
	email: 
	casado: Off
	soltero: Off
	nombre trabajo: 
	otros nivel educacion: 
	otros profesion: Off
	otros profesion 2: 
	cargo3: 
	cargo2: 
	cargo1: 
	otro educacion: Off
	direccion trabajo: 
	postal trabajo: 
	postal domicilio: 
	direccion domicilio: 
	otros estado civil: Off
	nombre f1: 
	nombre f3: 
	nombre f4: 
	nombre f2: 
	nacionalidad f3: 
	nacionalidad f4: 
	nacionalidad f2: 
	nacionalidad f1: 
	profesion f3: 
	profesion f2: 
	profesion f4: 
	profesion f1: 
	relacion f1: 
	relacion f3: 
	relacion f2: 
	relacion f4: 
	nombre emergencia: 
	contacto emergencia: 
	relacion emergencia: 
	lugar solicitud: 
	direccion repst: 
	relacion repst: 
	nombre repst: 
	contacto repst: 
	acmpt: 
	 nombre2: 
	 nombre3: 
	 nombre1: 
	 sexo2: 
	 sexo3: 
	 sexo1: 
	 nacimiento2: 
	 nacimiento1: 
	 nacimiento3: 

	declaracion: 
	Q n A: 
	visita pais contagioso si: Off
	visita pais contagioso no: Off
	enfermedad si: Off
	enfermedad no: Off
	criminal no: Off
	criminal si: Off
	denegacion si: Off
	denegacion no: Off
	sobrepaso no: Off
	sobrepaso si: Off
	Text46: 
	otros paises regiones visitados: 
	relacion invitante y solicitante: 
	numero contacto invitante: 
	direccion invitante: 
	nombre invitante: 
	estadia: 
	fecha viaje 2: 
	fecha viaje 3: 
	fecha viaje 4: 
	fecha viaje 5: 
	fecha viaje 1: 
	direccion viaje 1: 
	direccion viaje 2: 
	direccion viaje 3: 
	direccion viaje 4: 
	direccion viaje 5: 
	quien paga: 
	estado civil otros: 
	motivo otros: 
	fecha entrada: 
	turismo: Off
	intercambio conferencia: Off
	negocio comercio: Off
	talento: Off
	tripulante: Off
	transito: Off
	diplomatico: Off
	residencia permanente: Off
	trabajo: Off
	acogida temporal: Off
	otros motivos: Off
	X1: Off
	S1: Off
	Q2: Off
	S2: Off
	X2: Off
	J2: Off
	J1: Off
	Q1: Off
	urgente si: Off
	urgente no: Off
	visita oficial: Off
	una entrada: Off
	dos entradas: Off
	m6: Off
	m12: Off
	otras entradas: Off


