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Weitere	
  Angeben	
  des	
  Reisenden:	
  	
  
	
  
	
  

Na&onalität:	
  __________________________________ 	
  Geburtsdatum:	
  ___________________________________	
  
	
  

	
   	
  Geburtsort:	
  ______________________________________	
  
Gül&ger	
  Reisepass:	
  	
  
	
  
Ausstellungsland:	
  ______________________________	
   	
  Nummer:	
  ________________________________________	
  
	
  
Ausstellungsdatum:	
  ____________________________ 	
  Ausstellungsort:	
  ___________________________________	
  
	
  
Ablaufdatum:	
  _________________________________	
  	
  

Dokumenten	
  Ausfüllhilfe	
  der	
  Deutschen	
  Visa	
  und	
  Konsular	
  GesellschaE	
  	
  

Hiermit	
  beauErage	
  ich	
  Sie,	
  die	
  notwendigen	
  Informa&onen	
  in	
  den	
  türkischen	
  Online	
  Visum	
  
Antrag	
  zu	
  übertragen.	
  	
  
BiMe	
  senden	
  Sie	
  uns	
  eine	
  Kopie	
  oder	
  Scan	
  Ihres	
  Reisepasses	
  (Personalangabenseite,	
  dh.	
  die	
  
Seite	
  mit	
  den	
  persönlichen	
  Daten)	
  zu:	
  Berlin@dvkg.de,	
  Tel.:	
  030	
  2576	
  4860.	
  
Den	
  Visumantrag	
  werden	
  wir	
  Ihnen	
  per	
  Email	
  vollständig	
  ausgefüllt	
  zusenden.	
  	
  

Reisenden:	
   	
   	
   	
   	
   	
   	
  Einreisedatum:	
  __________________________________	
  
	
  
	
  
	
  

Name:	
   	
  _____________________________________	
   	
  Vorname:	
   	
  _____________________________________	
  	
  
	
  
Straße,	
  Nr.:___________________________________ 	
  Ort:	
   	
  _____________________________________	
  	
  
	
  
PLZ:	
   	
  _____________________________________ 	
  Tel.	
  /	
  Mobil:	
  _____________________________________	
  
	
  

Angaben	
  zu	
  den	
  Angehörigen	
  -­‐	
  Vater:	
  	
  
	
  
	
  

Name:	
  _______________________________	
   	
  Vorname:	
  ____________________________________	
  	
  

Angaben	
  zu	
  den	
  Angehörigen	
  -­‐	
  Mu<er:	
  	
  
	
  
	
  

Name:	
  _______________________________	
   	
  Vorname:	
  ____________________________________	
  	
  

Ihre	
  Telefonnummer:	
  _______________________________ 	
  E-­‐Mail	
  Adresse:	
  ________________________________	
  
	
  
Datum	
  /	
  Ort:	
  _____________________________________	
  	
  	
   	
  UnterschriE:	
  __________________________________	
  

Deutsche	
  Visa	
  und	
  Konsular	
  GesellschaE	
  DVKG,	
  Friedrichstr.	
  132,	
  10117	
  Berlin	
  -­‐	
  berlin@dvkg.de,	
  Tel.:	
  030	
  2576	
  4860	
  
Deutsche	
  Visa	
  und	
  Konsular	
  GesellschaE	
  DVKG,	
  Niddastr.	
  74,	
  60329	
  Frankfurt	
  a.	
  M.	
  –	
  frankfurt@dvkg.de,	
  Tel.:	
  069	
  2400	
  6854	
  

•  Grundlage	
  für	
  die	
  AuEragserteilung	
  sind	
  die	
  allgemeinen	
  GeschäEs-­‐	
  und	
  Datenschutzbedingungen	
  der	
  DVKG	
  
Deutschen	
  Visa	
  und	
  Konsular	
  GesellschaE	
  mbH,	
  www.dvkg.de	
  
•  BiMe	
  nutzen	
  Sie	
  für	
  den	
  Versand	
  Ihrer	
  Unterlagen	
  das	
  nachfolgende	
  Anschreiben	
  an	
  die	
  DVKG	
  in	
  Berlin.	
  
•  Die	
  Bearbeitungsgebühren	
  richten	
  sich	
  nach	
  dem	
  Zeitraum	
  des	
  Eingangsdatums	
  Ihrer	
  kompleMen	
  Unterlagen.	
  
•  Detaillierte	
  Informa&onen	
  finden	
  Sie	
  in	
  unserer	
  Gebührenordnung	
  unter:	
  www.dvkg.de	
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