VIsSuM @ CENTER

... Ihr Visum m 3 Schritten!

Sehr geehrter Kunde,

vielen Dank fiur Ihre Entscheidung unseren Visum-Service nutzen zu wollen. Als akkreditierte
Visumagentur ermdglichen wir lhnen eine sichere und unkomplizierte Beschaffung Ihres
Touristen-, Business-, Express- und SameDay- Visums. Wir empfehlen Ihnen alle Dokumente in
diesem PDF-File auszudrucken und ausgefillt an unsere Adresse zu senden:

VisumCenter.de e Solo-Florentin GmbH e Oeder Weg 14 e 60318 Frankfurt am Main

Zum Ausdruck stehen lhnen folgende Dokumente zur Verfligung:

= Begleitschreiben / Auftragsformular
= Visum-Formular fir Kasachstan

Folgende Unterlagen mussen Sie fur den Erhalt Ihres Visums an uns schicken: (Checkliste)

= lhren Reisepass im Original (mindestens sechs Monate Giltigkeit sowie zwei freie
Seiten nebeneinander)

= |hr Passfoto (3,5 x 4,5 cm)

= Unterschriebenes und ausgefilltes Visumformular

Nach Erhalt lhrer Unterlagen werden diese von unserem Team gepruft und personlich beim
russischen Konsulat eingereicht.

Sie erhalten danach eine Rechnung von uns, die Sie bequem per Bankiberweisung auf unser
Konto bezahlen:

Solo-Florentin GmbH e Commerzbank Frankfurt ¢ KTO: 718101901 e BLZ: 500 400 00

Fur weitere Fragen stehen wir lThnen gerne zur Verfiigung. Rufen Sie uns an — wir helfen lhnen
gerne mit dem Ausfillen des Visumformulars sowie in allen Fragen rund um das Visum.

Hotline: 069 — 611068 (Mo.-Fr.: 09.00Uhr — 18.00Uhr)
Express-Hotline: 0162 — 3 555 000 (Mo.- So.: 08.00Uhr — 23.00Uhr)

Wir freuen uns auf die zukiinftige Zusammenarbeit.
Mit freundlichen Griif3en,

lhr VisumCenter.de Team

Solo-Florentin GmbH Internet: www.VisumCenter.de Commerzbank Frankfurt
Oeder Weg 14, D-60318 Frankfurt / M. Email: info@visumcenter.de KTO: 718101901 BLZ: 500 400 00
Telefon: +49 (0) 69 — 611 068 Geschéaftsfuhrer: HRB 36665

Telefax: +49 (0) 69 — 611 067 Lev Weinberg Steuernummer: 45/243/542/24



Begleitschreiben / Auftragsformular
Visum Kasachstan

VIsSuM @ CENTER

... Ihr Visum m 3 Schritten!

Auftraggeber:

Firma / Name: Tel:
Vorname: Fax:
Strale: Email:
PLZ / Ort:

Fir diese Personen wird ein Visum beantragt:

Ruckgabe des

Abreisedatum ; ;
Reisepasses bis

Name Vorname

Wir bieten Thnen Komplettpreise an, welche folgende Komponenten enthalten:
Konsulargebihr + Servicegebiihr + Einladungspreis = Komplettpreis
Bitte wahlen Sie Ihr gewiinschtes Visum aus:

Touristenvisum

Visum- Gultigkeit | Anzahl der Einreisen | Bearbeitungszeit Komplettpreis: | Anzahl
. . . - 10 Arbeitstage € 60,-
bis 1 Monat Einmalige Einreise g
EXPRESS & Same DAY € 120,-
. - L 10 Arbeitstage €75,-
bis 2 Monate Zweimalige Einreise EXPRESS & Same DAY €120.-
Privatvisum
Visum- Glltigkeit | Anzahl der Einreisen | Bearbeitungszeit Komplettpreis: | Anzahl
. . . L 10 Arbeitstage €70,-
bis 3 Monate Einmalige Einreise g
EXPRESS & Same DAY € 120,-
Geschéftsvisum
Visum- Glltigkeit | Anzahl der Einreisen | Bearbeitungszeit Komplettpreis: | Anzahl
. . . L 10 Arbeitstage € 100,-
bis 1 Monat Einmalige Einreise g
EXPRESS & Same DAY € 150,-
. L . 10 Arbeitstage € 200,-
M Z lige E :
bis 3 Monate weimalige Einreise 3 Arbeitstage - EXPRESS €250.-
. . N 10 Arbeitstage € 360,-
bis 12 Monate Mehrmalige Einreise 3 Arbeitstage - EXPRESS €390.-
Versand
Abholung in unserer Filiale €0,-
Einschreiben mit Ubergabe €7,-
Expressversand mit DHL EXPRESS € 14,-
Hinterlegung im Flughafen Frankfurt € 30,-
Folgende Unterlagen werden diesem Auftrag beigelegt:
Visumformular/e Pass/Passe Foto/s Sonstiges
Ort, Datum Unterschrift

Commerzbank Frankfurt

KTO: 718101901 BLZ: 500 400 00
HRB 36665

Steuernummer: 45/243/542/24

Internet: www.VisumCenter.de
Email: info@visumcenter.de
Geschaftsfihrer:

Lev Weinberg

Solo-Florentin GmbH

Oeder Weg 14, D-60318 Frankfurt / M.
Telefon: +49 (0) 69 — 611 068

Telefax: +49 (0) 69 — 611 067



KA3AKCTAH PECNYBNUKACHI
BU3AJbIK CAYAITHAMA

I
EckepTtne!

CayanHama 6acnanbik apinTepPMEH TOMbIK XXaHe YKbINTbl TYPAE TONThIPbINYbI THIC.
[Oypbic TONTbIpbINMaraH cayanHama Kipy Bu3acblH 6epyneH 6ac TapTtyra ceben 6onybl MyMKiH.

Republik Kasachstan
VISUMSANTRAG

domocypemi
Achtung! yp
Das Antragsformular muss vollstandig und genau, in der Blockschrift ausgefiillt werden.
Das falsch ausgefiillte Antragsformular kann zum Grund einer Absage bei der Erteilung eines Visums werden. Foto

1. Teri/Familienname(n):
2. Atei/Vorname(n):

3. ©3re ge Teri meH aTtbl/Andere Familien- und Vornamen:
4. XbiHbicbl/Geschlecht: [] Ep/Mannlich [ ©nen/Weiblich

5. TyraH kyHi/Geburtsdatum

KyHi/Tag aubl/Monat xbinbl/Jahr

6. TyraH xepi (kana xoHe en)/Geburtsort (Stadt und Land):
7. AsamarTbifbl/Staatsangehdrigkeit:
TyraH kesiHgeri asamaTThiFbl/Staatsangehdrigkeit bei Geburt:

8. OTtbachl xafaanbl/Familienstand:
[0 6oinak/ledig [1 vyineHreH (kyeyae)/iverheiratet

[ axblpackan/geschieden [] Tyn ep (xecip)/verwitwet

9. Erep yineHreH (kyrieyae) 6oncanbi3 )ybanbiHpi3abiH, (3ariblObIHbI3AbIH) aTbl-KEHiH XaHe a3aMaTThifblH kepceTiHid/Falls verheiratet,
geben Sie bitte den Familiennamen und Staatsangehorigkeit des/der Ehegatten(in) an:

10. TypakTbl TypaTbiH MekeH-Xambl/Standige Anschrift:

Ten/Tel:
11. MamaHgbifFbl xaHe nayasbimbl/Berufsbezeichnung (Ausbildung und Stellung):

12. XKymbic opHbl/Arbeitsort:
MekeH-xaubl/Anschrift:

13. MacnopT Typi/Art des Passes:

[0 avnnomatTsik/Diplomatenpass [ keismetTik/Dienstpass
[0 yntTbik/Reisepass [] 6éacka kyxaT Typi/andere Form des Dokuments
Hemipi/Nummer: GepinreH kyHi/Ausstellungsdatum:
GepinreH xepi/aussgestellt  durch: KkongaHbic Mepasimi/gultig bis:

14. TyraH eniHeH TbIC TypaTblH agamaap YLUiH: TypaTblH MeMIekeTiHe KaiTyFa pykcatbl 6ap ma?/Flr die Person, die aufRerhalb des

Herkunftslandes lebt: Haben Sie eine Erlaubnis flr die Riickkehr ins Land, wo der standige Wohnsitz besteht?:
Yok/Nein [] Bap/Ja []

PykcaTtbl GonfaH xarganaa, KyxaT HeMmipiH xaHe KongaHblic mepsiMmiH kepceTiHis/Falls ja, geben Sie bitte die Nummer dieses

Dokuments und die Dauer seiner Gliltigkeit an:

15. bypblH KasakcTtaHga 6onFaHcbia 6a?/Waren Sie friher in Kasachstan ?: Yok/Nein [] Walda []

BonraH xarganaa, 6ypbiHFbl canapriapbiHbI3AblH KYHAEPIH aHe MakcaTbliH kepceTiHis/Falls ja, geben Sie das Datum und den
Zweck des Besuches an:
16. CisniH KasakctaH PecnyGnvkacbiHa KenyiHisre 6ypbiH pykcaT GepinmMereH xargan 6ongbl ma?/Wurde jemals die Visumerteilung

nach Kasachstan verweigert?: [0 >Kok/Nein 0 Welda.

Bac TapTbinFaH xafganga, cebenTepiH xasblHbI3 (KallaH xaHe Kim pykcaTtTbl 6epreH xok)/Falls ja, aus welchem Grund, wann und

von welcher Behorde:

17. CanapgpbiH makcaTtbl/Zweck der Reise:




18. KabbinganTeiH Tapan (MekeH-xaiibl, Ten.)/Einladende Organisation (Anschrift, Tel):

HeMece xayanTbl TyfFa Typanbl ManimeT (TONbIK aTbl-XeHi, MekeH-xalbl, Ten.)/oder Person (Familien- und Vorname, Anschrift,
Tel:
19. KasakctaH PecnybnuvkacbiHga 6onaTeiH nyHkTTepi/Aufenthaltsorte in der RK:

20. KasakctaH PecnybnukacbiHaarbl keneTiH 6actankel nyHkTi/Erster Einreisepunkt in der RK:

21. KasakcTaHparbl yakpiTlua TypaTbliH MekeH-xaibl/Voribergehende Anschrift in Kasachstan:

22. CiagiH canapbiHbi3fbl xaHe KazakctaHaa 6ony mepsimiHae Typy LbIFbICTapbIHbI3Ab! KiM kapxbinaHabipaabl ?/Wer finanziert
ihre Reise und Aufenthalt in Kasachstan?:

23. KasakctaHga 6ony mep3imiHe cakTaHablpybiHbI3 6ap ma?/Besitzen Sie eine Krankenversicherung fir die Zeit ihres Aufenthaltes?:
[] Xok/Nein [] bap/Ja. CakraHablpy 6onfaH xafaaiiaa, OHblH KOMAAHbLIC MEP3iMiH KeHe CakTaHAbIpy KOMMaHMACKIHbLIH aTtayblH

kepceTiHiz/Falls ja, geben Sie bitte ihre Giiltigkeitsdauer und den Namen der Krankenkasse an:

24. KazakcTaH apkpinbl TpaH3WTNEH 6TKEH Xafgavaa, Herisri 6apaTblH MEMIEKETTIH, BU3achl HEMece TypyFa biKTusipxatbl 6ap ma?/lm
Falle des Transits durch Kasachstan haben Sie ein Einreisevisum oder eine Genehmigung auf Besuch des Zielortes?:

[JXoxk/Nein [Jbap/Ja. BonraH xarnanaa, 6apatsbiH MemnekeTTi/Falls ja, geben Sie bitte das Land des Reiseziels an:

Kipy »ocnapnanfaH wekapa nyHkTiH/die Uberquerung des Grenzkontrolpunktes findet statt

am: TpaH3nTTiH GafbITbIH KepceTiHia/Transitlinie
25. Cypay canblHaTbIH BU3aHbIH, Mep3imi/Zeitraum des beantragenden Visums: von actan bis neniH
26. Cypay canblHaTbIH BU3aHbIH MapTeniri/Zahl der Besuche: 1 2] 3] [1 ken meptenik/mehrfach

27. bananapebl (ci3beH Oipre »xypreH 6ananap nacnopTbiHbI3Fa eHri3inreH xarganaa fraHa Tontelpbinagbl)/Mitreisende und in den Pass
eingetragene Kinder bitte angeben:

Ne Teri, atbl/ TyFaH Xepi MeH KyHi/ AsamartTbifbl/
Familienname, Vorname Geburtsdatum und -ort Staatsangehdrigkeit

MeH xorapbida KepceminzeH manimemmepOdiH MonbiK XaHe OypbIC eKeHiH pacmalMbiH. XKanraH manimemmep 6epinin KolfaH eu3aHbl
JKoKoFa Hemece OHbl bepydeH bac mapmyra ceben 60mybl MyMKiH ekeHOiai MaraH MarniM. MaraH 6epineeH su3aHbIH iCKe acy Mep3imMi asKkmarnyblHa
OeliH KazakcmaH PecrybnukacbiHbIH ayMaFrbIHaH WhbIFbin Kemyae MiHOemmimiH.

MenH 2001 xbinFbl 12 maycbimOarbl Kasakcmar PecrybnukacbiHbiH «Canbik xoHe 6rdxemke meneHemid backa 0a miHOemmi menemoep
mypanbi» Ne 209-11 KodekciHiH (Canbik Kodekci) 514-6abbiHa calikec meneH2eH KOHCYnoblK anbiMdap coMachbiHbiH KalimapbliMalmblHbl; 6epinzeH
susa KasakcmaHra kipy2e mornbiK kenindik 6bepmelmini xsHe KasakcmaH PecriybnukacbiHbIH Ky3bipemmi op2aHOapbl MeHiH KasakcmaH aymarblHa
Kipyime kenicim 6epydeH 6ac mapmkaH xardalida ememakbifa KyKblk bepmelmini myparbl xabapdapMbiH.

Ich versichere, dass alle von mir angegebenen Personalien vollstédndig und korrekt sind. Mir ist bekannt, dass eine falsche oder irrefiihrende
Angabe zur Verweigerung eines Visums fiihren kann. Ich verpflichte mich das Territorium der Republik Kasachstan vor dem Ablauf des Visums zu
verlassen.

Mir ist bekannt, dass laut Art. 15 des Steuergesetzbuches der Republik Kasachstan vom 12. Juni 2001 die fiir Erteilung eines Visums erho-
bene Geblihr nicht zuriickerstattet wird; das ausgestellte Visum garantiert keine Einreise in die Republik Kasachstan und dient nicht als Grundlage fiir
Erstattung fiir den Fall, dass bevolméchtigte Organe der Republik Kasachstan dem Halter des Visums die Einreise auf das Territorium der Republik
Kasachstan verweigern.

KyHi >xaHe xepi/

Ort und Datum: Kvizmemmik ncazoanap ywin

Fur dienstliche Vermerke

Konbl/Unterschrift
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