1. NOM (conforme au passeport)

2. PRENOM(S) (conforme(s) au passeport)

3. AUTRES NOMS (nom de jeune fille, religieux, professionel, etc.)

4. DATE DE NAISSANCE
Jour Mois

7. NUMERO DE PASSEPORT

Anné
e

5. LIEU DE NAISSANCE DATE ET LIEU D’EMISSION

(Ville, Province, Pays)

6. NATIONALITE DATE D’EXPIRATION

NE PAS ECRIRE DANS CE CADRE

B-1/B-2 MAX B-1 MAX B-2 MAX
OTHER, MAX
Visa Classification

MULT OR
Number Applications
MONTHS
Validity
L.O. Checked
ISSUED ON BY
REFUSED ON BY
UNDER SEC I.N.A

REFUSAL REVIEWED BY

8. DOMICILE (rue + no., ville, code postal, pays)

9. NOM ET ADRESSE DE L'EMPLOYEUR ACTUEL OU DE L'ECOLE

10. TELEPHONE DOMICILE

11. TEL. EMPLOYEUR/ECOLE

12. SEXE 13. COULEUR 14. COULEUR
[ FEMININ DES CHEVEUX DES YEUX
O MASCULIN
15. TEINT 16. TAILLE 17. ETAT CIVIL:
O marié(e)
O célibataire
O veuf
O veuve
18. SIGNES PARTICULIERS O divorcé(e)
O séparé(e)

19.

NOM ET LIEN DE PARENTE DES PERSONNES VOUS
ACCOMPAGNANTS (une demande séparée doit étre remplie pour
chaque personne, quel que soit son age)

25. EMPLOI ACTUEL (pour les retraités: emploi
précédent

20.

AVEZ-VOUS DEJA PRESENTE UNE DEMANDE DE VISA DE SEJOUR
TEMPORAIRE OU D'IMMIGRATION?

[ NON Oour ou-?

[J VISA ACCORDE QUAND?

[ VISA REFUSE TYPE?

26. VOTRE ADRESSE AUX ETATS-UNIS

27. LE BUT DE VOTRE VOYAGE

21

. VOTRE VISA POUR LES ETATS-UNIS A-T-IL ETE ANNULE?

O NON O our

28. DATE PRESUMEE DE VOTRE ARRIVEE?

22.

Les titulaires de visas de visiteurs n‘ont généralement pas le
droit de travailler ni d’étudier aux Etats-Unis

AVEZ-VOUS LL'INTENTION DE TRAVAILLER? [J NON [ oul

SI OUI, PRECISEZ:

29. DUREE ENVISAGEE DE VOTRE SEJOUR AUX
ETATS-UNIS?

23.

AVEZ-VOUS L'INTENTION D’ETUDIER? O non O our
SI OUI, PRECISEZ LE NOM ET L’ADRESSE DE VOTRE ECOLE AUX
ETATS-UNIS

30. AVEZ-VOUS L'INTENTION DE VISITER LES
ETATS-UNIS DANS L'AVENIR?

24.

QUI ASSURE VOTRE SOUTIEN FINANCIER, Y COMPRIS VOS FRAIS
DE VOYAGE?

31. ETES-VOUS DEJA ALLE(E) AUX ETATS-UNIS?
O NoN [ oul QUAND?
DUREE DE SEJOUR?

DEMANDE DE VISA DE SEJOUR TEMPORAIRE

COMPLETER LE VERSO AUSSI S.V.P.
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32.

(a) AVEZ-VOUS PERSONNELLEMENT OU PAR L'INTERMEDIAIRE D'UN REPRESENTANT, FAIT PART DE VOTRE INTENTION

D’EMIGRER AUX ETATS-UNIS A UN FONCTIONNAIRE DES SERVICES CONSULAIRES OU D'IMMIGRATION AMERICAINS?

(b) UNE REQUETE EN VUE DE L'OBTENTION D’UN VISA D'IMMIGRATION A-T-ELLE ETE DEPOSEE EN VOTRE FAVEUR?
(c) UNE AUTORISATION DE TRAVAIL A-T-ELLE ETE SOLLICITEE EN VOTRE FAVEUR, PAR VOUS-MEME OU UN TIERS?

(a) O NoN O our (b) OO NON [0 our (c) O NoN [ our

33.

AVEZ-VOUS DE LA FAMILLE PROCHE AUX ETATS-UNIS? SI OUI, PRECISEZ. ET INDIQUEZ LEUR STATUT

34.

O Epoux/Epouse O Fiancé(e) [ Frére/Soeur

O pére/Mére O Fils/Fille

INDIQUEZ TOUS LES PAYS OU VOUS AVEZ RESIDE PLUS DE 6 MOIS AU COURS DES CINQ DERNIERES ANNEES.
PAYS VILLE DE (DATE) A (DATE)

35.

IMPORTANT: REPONDRE A CHACUNE DES QUESTIONS SUIVANTES:
Un visa ne pourra étre délivré (sauf dispense préalable) a certaines catégories de personnes qui ne peuvent prétendre
légalement étre admises aux Etats-Unis. Les situations suivantes correspondent-elles a votre cas?:
Vous avez contracté une maladie contagieuse constituant une menace pour la santé publique; vous souffrez de troubles
physiques ou mentaux; vous étes toxicomane ou faites usage de stupéfiants. [ Non [J Oui
Vous avez été arrété(e) ou condamné(e) pour délit ou crime, abstraction faite de toute amnistie, mesure de grace ou autre
décision judiciaire. [0 Non [ Oui
Vous avez été impliqué(e) dans un traffic de substances contrélées (drogue); vous vous étes livré(e) a la prostitution ou
proxénétisme. [0 Non [0 Oui
Vous avez été expulsé(e) des Etats-Unis au cours des cing derniéres années; [0 Non [ Oui
Vous avez tenté d’obtenir un visa, ou autres avantages liés a I'immigration, cherché a entrer aux Etats-Unis, ou aidé
d’autres personnes a le faire, par voie de fraude ou fausses déclarations; [ Non [ Oui
Vous avez cherché a entrer aux Etats-Unis pour vous livrer a des activités subversives, terroristes, ou autres activités
illégales?; [0 Non [ Oui
Vous avez ordonné des persécutions (participé ou incité a leur exécution) du fait de la race, de la religion, de l'origine
ethnique ou des opinions politiques des individus, sous I'autorité directe ou indirecte du gouvernement de I’Allemagne
nazie, ou de territoires alliés de I’Allemagne nazie ou occupés par elle.
Vous avez participé a une génocide. [0 Non [ Oui
Une réponse positive a I'une quelconque des questions ci-dessus, ne signifie pas que la demande de visa est
irrecevable mais que la personne intéressée devra se présenter en personne au Consulat.

36.

Je certifie avoir lu et compris les questions dans ce formulaire et y avoir répondu avec exactitude sauf erreur
ou omission. Je reconnais que toute déclaration erronée ou trompeuse peut conduire au refus définitif de
délivrance d’un visa ou a l'interdiction de séjour aux Etats-Unis. Je reconnais qu’un visa ne garantit pas
nécessairement I’'entrée aux Etats-Unis si les services d’'immigration a I’arrivée au poste frontiére, contestent
au titulaire du visa le droit d’étre admis sur le territoire américain.

Date de la demande:

Signature du demandeur:

Si cette demande a été remplie par une agence de voyage ou une tierce personne, I'agent de voyage ou le tiers devra
indiquer son adresse et signer ce formulaire

Photo
+37 mm X 37 mm
Attacher ici

QUESTION SUPPLEMENTAIRE

Etes vous un membre ou représentant d’une organization terroriste?  Oui
Non

oo
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