
  
TANZANIA VISA OFFICE IN MILAN     SERIAL No.    _____________________________________   
  
  
1. Cognome __________________________________________  Nome _________________________________________________ 
  
2. Nazionalità ________________________________________   Luogo di nascita ________________________________________    
    
   Data di nascita ______________________________________   Sesso     ☐ F    ☐ M 

        
3. Passaporto n._______________________________________  Luogo di emissione ______________________________________    
  
   Data di rilascio ______________________________________   Scadenza _____________________________________________ 
  
4. Residenza/Domicilio _________________________________________________________________________________________________ 
  
   Tel. _______________________________________________   E-mail: ________________________________________________    
  
5. Professione ________________________________________  Datore ________________________________________________ 
  
6. Stato Civile          ☐ Coniugato    ☐ Separato  ☐Vedovo  ☐Libero 
  
7. Scopo del viaggio     ☐ Turismo     ☐Business    ☐ Volontariato   ☐ Altro 
  
8. Data viaggio ________________________________________  Durata viaggio gg. _______________________________________ 
  
9. Luogo di ingresso in Tanzania __________________________     Luogo di uscita dalla Tanzania _____________________________ 
  
10. Indirizzo in Tanzania ________________________________   Tour Operator ___________________________________________ 
  
11. Se ospitato da un residente Tanzania:  
    Indirizzo di riferimento e Tel. ___________________________________________________________________________________________  
 
12. Risorse economiche per il viaggio   ☐ Cash    ☐ Tour Prepagato 
 
Data  __________________________________    Firma _________________________________________________ 
  
    
FOR OFFICAL USE ONLY 
  
Visa Paid Cash/Check No. ______________________   Date __________________________________________________________________ 
  
Visa No. Issued _______________________________  Date __________________________________________________________________ 
  
Uhamiaji Visa Reference Authority/Code No.________________________________________________________________________________ 
 
Dated ______________________________________________________________________________________________________________ 
 
Date ________________________________________   Signature of Issuing Officer ________________________________ 
  
 
 

!
HONORAY CONSULATE OF TANZANIA  

MILAN ITALY 
RICHIESTA VISTO INGRESSO 

20121 Milan, Foro Buonaparte, 55  - phone: +39 02-58307126  fax: +39 02-58307499 
e-mail: info@consolatotanzania.it  

 

In	
  rispe)o	
  della	
  legge	
  675/96	
  sulla	
  tutela	
  della	
  privacy,	
  si	
  garan:sce	
  che	
  gli	
  indirizzi	
  e-­‐mail	
  forni:	
  verranno	
  u:lizza:	
  unicamente	
  ai	
  fini	
  dell’invio	
  della	
  newsle)er	
  inerente	
  il	
  Consolato	
  e	
  le	
  informazioni,	
  gli	
  
even:,	
  i	
  progeD	
  ad	
  esso	
  correla:.	
  Tali	
  indirizzi	
  non	
  saranno	
  comunica:	
  in	
  alcun	
  modo	
  a	
  terzi	
  od	
  u:lizza:	
  per	
  altri	
  scopi.	
  Sarà	
  comunque	
  possibile	
  revocare	
  in	
  ogni	
  momento	
  la	
  propria	
  iscrizione	
  mediante	
  
richiesta	
  scri)a	
  all’indirizzo	
  info@consolatotanzania.it.	
  Iscrivendosi	
  alla	
  newsle)er	
  l’utente	
  dichiara	
  di	
  aver	
  preso	
  visione	
  ed	
  acce)ato	
  la	
  sudde)a	
  nota	
  di	
  privacy.	
  


