
Ambassade du Niger
2204 R Street, N.W.

Washington, D.C. 20008
Tel: 202.483.4224
Fax: 202.483.3169

                         VISA APPLICATION

Nom/Family Name(s) ............................................................................……

Prénom(s)/First Name(s)……………………………………………………
     

Né(e) le/Born on ...................................................A/In………………………….…

Nationalité/Nationality ............................................................

Profession  .......................................................................................................………...…………………………..

Adresse aux Etats-Unis/U.S. Address ....................................................................................................………………………...

Adresse au Niger/Address in Niger……………………………………………………………………………....

Date d’Entrée au Niger/Date of Entry…………………………………………………………………………...

L’intéressé a-t-il déjà visité le Niger?/…………………..Quand?/When?……………………………………..
Has the applicant previously visited Niger?

Motif du voyage actuel/Purpose of current trip…………………………………………………………….….

Durée de séjour/Length of stay…………………Moyens de Transport/Means of travel……………………..

Numéro du passeport/…………………….… Délivré à/Issued in……………… le/on:……………………….
Passport number           (mois/month/année/year)

L’intéressé a-t-il un billet aller-retour?/Does the applicant have a round-trip ticket?………………………

Personnes à contacter en cas d’urgence/Emergency contacts ………..………………………………………..

………………………………………………………………………………………………………………………

Signature:…………………………………………………………

………………………………………………………………………………
Ne pas remplir les lignes ci-dessous/Do not write in space below

No du visa………………………………………

Validité du visa…………………………………

Taxes perçues……………………………………

        Photo




