VIZUMKERELEM No.
VISA APPLICATION
DEMANDE DE VISA

VEZETEKNEV / FAMILY NAME / NOM

, i FENYKEP
KERESZTNEV / FIRST NAME / PRENOM PHOTO

SZULETESI HELY / PLACE OF BIRTH / LIEU DE NAISSANCE

SZULETESI IDO / DATE OF BIRTH / DATE DE NAISSANCE

JELENLEGI ALLAMPOLGARSAG ] KORABBI ALLAMPOLGARSAG ]
PRESENT CITIZENSHIP / NATIONALITE ACTUELLE ORIGINAL CITIZENSHIP / NATIONALITE ANTERIEURE

UTLEVELSZAM / TRAVEL DOCUMENT NO. / NUMERO DE DOCUMENT DE VOYAGE

KINTTARTOZKODAS VARHATO IDOTARTAMA : NAP
ESTIMATED PERIOD OF STAY DAYS
DUREE PREVUE DE SEJOUR JOURS
-TOL / FROM / DE -IG/TILL/ A
BELEPESEK SZAMA

NUMBER OF ENTRIES REQUIRED
NOMBRE D'ENTREE DEMANADE

CiM VAGY KAPCSOLAT GAMBIABAN
ADDRESS OR REFERENCE IN THE GAMBIA / ADRESSE OU REFERENCE EN GAMBIE




UTAZAS CELJA / PURPOSE OF STAY / BUT DE SEJOUR

TURIZMUS TRANZIT UZLETI UT HIVATALOS
TOURISM TRANSIT BUSINESS OFFICIAL
TOURISME TRANSIT COMMERCIAL OFFICIEL

ALLANDO LAKCIME
PERMANENT ADDRESS
DOMICILE FIXE

Kijelentem, hogy személyes adataim kozlése valésagon alapul, egyuttal tudomasul veszem, hogy az altalam adott
személyes adatokat a Gambiai Koztarsasag hatosagai ellendrizhetik a vizumkeérelem elbiralasakor.

Tudomasul veszem tovabba, hogy valétlan adatok kozlése a vizumkérelem visszautasitasat illetve mar kiadott
vizum esetén azonnali érvénytelenitését vonja maga utan. A Gambiai Koztarsasagba tortén6 beutazas céljaban
bedllt valtozas a vizum illetéktelen felhasznaldsaként értelmezheté és annak hatranyos jogkévetkezményeivel
jarhat.

Tudomasul veszem, hogy jelen vizum semmilyen jovedelemszerz6 vagy l(zleti tevékenység folytatasara,
munkavallaldsra, ( beleértve a cégalapitast is ), illetve oktatdsi programban valo részvételre nem jogosit a
Gambiai Koztarsasag teriiletén.

Aldirasommal igazolom, hogy gambiai tartdzkodasom alatt tiszteletben tartom a Gambiai K6ztarsasag jogrendjét
és legkés6bb a vizum lejartakor elnagyom az orszag teriiletét.

I agree to my personal data in this application being communicated to the appropriate authorities of the Republic
of The Gambia if necessary for the issue of a visa.

I declare that the information given in this application is correct and complete to the best of my knowledge and
belief.

I am aware that any false statements will lead to my application being rejected or to the annulment of a visa of
the Republic of The Gambia already granted, that the granting of a visa does not entitle me to entry into the
territory of the Republic of The Gambia and that a wildful change in the declared reason for travelling will be
considered a misuse of the visa with all consequences. I am also aware that the visa granted does not entitle me
to any gainful employment, business (inculding company registration) or to study in the territory of The Gambia
without adequate permits.

I am aware of may duty to respect during my stay in the territory of The Gambia its legal regulations and I
undertake to leave the territory the latest on the last day of validity of the visa granted.

Je consens a ce que toutes les données mentionnées ci-dessous soient communiquées aux autorités compétentes
de la République de Gambie si cela s'avere nécessaire pour la délivrance de visa.

Je déclare sur I'nonneur que les renseignements que je mentionne dans cette demande sont exacts et complets.
Je suis conscient que des données inexactes auront pour conséquence le rejet de ma demande ou I'annulation du
visa déja accordé, que la délivrance de visa ne constitue pas le droit juridique a I'entrée sur le territoire de la
République de Gambie et que le changement delibéré du but de voyage déclaré sera considéré comme abus de
visa avec toutes les conséquences résultant de cet acte. En outre, je sais que le visa délivré ne m‘autorise a
exercer aucune activité lucrative ni a étudier en Gambie sans une autorisation spéciale.

Je suis conscient de I'obligation de respecter les normes juridiques gambiennes pendant mon séjour en Gambie.
Je m’engage a quitter le territoire de la République de Gambie au plus tard le dernier jour de la validité du visa.

KELT / DATE / DATE

ALAIRAS
SIGNATURE
SIGNATURE

STATALOS LR TOR T DL O
T B Bl




