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DIRECCION GENERAL DEL SERVICIO EXTERIOR 
VISA DE TURISTA  

 

 

POR FAV OR ES CR IBA EN LETRA DE  M OLDE  Y  C LA R AMENTE ,  COM PLET AND O SU S DAT OS T AL COM O  
APARE CEN EN  S U P AS APO RTE .  
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APELLIDOS:        

NOMBRES:       

LUGAR DE NACIMIENTO:       

FECHA DE NACIMIENTO:            NACIONALIDAD:       

PASAPORTE No:       LUGAR DE EXPEDICIÓN:       

FECHA DE EMISIÓN:            FECHA DE VENCIMIENTO:            

DOMICILIO PARTICULAR:       

NOMBRE Y NACIONALIDAD DE SU CÓNYUGUE:       

OCUPACIÓN ACTUAL:       

NOMBRE Y DIRECCIÓN DE SU LAGAR DE TRABAJO:       

TELEFONO PARTICULAR:       TELEFONO DE TRABAJO:       

FECHA DE INGRESO AL PAÍS:            MEDIO DE TRANSPORTE:       

PROPOSITO DE VIAJE:       

DURACIÓN DE SU ESTADÍA:       

LUGAR DE RESIDENCIA EN EL SALVADOR:       

REFERENCIAS PERSONALES O DE NEGOCIOS EN EL SALVADOR 
NOMBRE:                                                                  TELEFONO DE LA PERSONA:        
DIRECCIÓN EXACTA:        

HA SOLICITADO ANTERIORMENTE VISA DE INGRESO A EL 
SALVADOR:      SI        NO 

DONDE:       

CUANDO:            
LE FUE OTORGADA:                    

     SI   NO 
POSEE CARNET DE RESIDENTE EXTRANJERO: 

 SI     NO 

DE QUE PAÍS:       

ACOMPAÑANTES 
NOMBRES:       
 
PARENTESCO:       
 
No. DE PASAPORTES:       

DECLARACIÓN JURADA: DECLARO BAJO JURAMENTO QUE DURANTE MI ESTADÍA EN LA REPUBLICA DE    EL SALVADOR, NO 
PARTICIPARÉ EN ACTIVIDADES POLÍTICAS O INTERNAS DE ESE PAIS.  EL INGRESO A LA REPUBLICA DE EL SALVADOR ESTA SUJETO A LA 
DECISIÓN FINAL DE LAS AUTORIDADES MIGRATORIAS A SU LLEGADA AL PAÍS. 

  
LUGAR Y FECHA DE LA SOLICITUD:       
 
 
 
 

---------------------------------------------------- 
FIRMA DEL INTERESADO 

 

 


