
 

 

Foto bitte hier 
anbringen 

 

 

BOTSCHAFT DES HASCHEMITISCHEN KÖNIGREICHES JORDANIEN 
WIEN 

VISA-ANTRAG 

Nachname                                         Vorname                                       Mittelname                           

 

Geschlecht:                                          Männlich                          Weiblich 

Geburtsdatum (Tag, Monat, Jahr)                                     Geburtsort 

 

Staatsangehörigkeit 

  

Vollständige Privatadresse 

  

Telefonnummer (Optional)                                               E-mail Adresse (Optional)  

                                       

Reisepassnummer 

 

Ausstellungsdatum (Tag, Monat, Jahr)                             Ausstellungsort 

 

Gültig bis (Tag, Monat, Jahr) 

 

Derzeitige Beschäftigung 

 

Zweck der Reise:                            Tourist           Geschäftlich           Offiziell          Privat 

Adresse in Jordanien 

 

Vorraussichtliches Ankunftsdatum in Jordanien  (Tag, Monat, Jahr) 

 

Wurde Ihnen jemals ein Jordanien Visum verweigert?             Ja                        Nein 

Gewünschte Visaart:                                     Einfach            Zweifach            Mehrfach 

Überschreitet ihre Aufenthaltsdauer in Jordanien den Zeitraum von 3 Monaten, benötigen Sie 
einen ärztlichen Bescheid, der bestätigt, dass keine Aids-Erkrankung oder andere Erkrankungen 

vorliegen.  

Ich versichere, dass meine Angaben richtig sind. 

Datum (Tag, Monat, Jahr)  _________________  

Unterschrift    _________________________________________________________________ 

 


