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TransViet Travel
82 Vo Van Tan Street, Vo Thi Sau Ward, District 3

Ho Chi Minh City, Vietnam

Tel: (028) 7305 7939

Http://www.transviet.com.vn

THÔNG TIN DU LỊCH CANADA 
Thông tin cá nhân (nếu đã nộp hộ chiếu)
Họ tên:
_______________________
Tên khác (nếu có): _______________________




Giới tính:
☐Nam

☐Nữ

Hôn nhân:
☐Độc thân
☐Kết hôn
☐Ly hôn
☐Ly thân
☐Vợ/chồng mất



Ngày sinh: ______________
Nơi sinh:_________________________________________________
Quốc tịch:
☐Việt Nam
Nếu có quốc tịch khác thì ghi rõ: ______________
Địa chỉ thường trú: ___________________________________________________________________


Địa chỉ nhận thư (nếu khác địa chỉ trên): _________________________________________________
Điện thoại chính: ______________





Điện thoại cơ quan: ______________

☐Không có

Email: _______________________

☐Không có
Thông tin du lịch trước đây

Trong 10 năm qua, bạn đã từng lấy dấu vân tay và ảnh (sinh trắc học) của mình khi nộp hồ sơ xin visa Canada không? ☐Có

☐Không

Đã từng bị từ chối visa hoặc bị từ chối nhập cảnh Canada
☐Có
☐Không


 Ngày từ chối: ______________

Lý do: _______________________
Đã từng có người nộp đơn bảo lãnh định cư tại Canada cho bạn

☐Có
☐Không


Ngày nộp đơn: ______________

Chi tiết: _______________________

Ngôn ngữ chính: ______________


Quý vị có thể nói tiếng Anh hoặc tiếng Pháp không? ☐Có
☐Không
Nếu phỏng vẫn, ngoài ngôn ngữ chính quý vị có thể nói thêm loại ngôn ngữ nào nữa không? ☐Có
☐Không

Vui lòng cho biết thêm chi tiết: _______________________
Tất cả những nước quý vị đã lưu trú 6 tháng trở lên trong vòng 5 năm trở lại:

	Quốc gia
	Tình trạng cư trú
	Khác
	Ngày nhập cảnh
	Ngày xuất cảnh

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Thông tin vợ /chồng
Họ và tên vợ/chồng hiện tại: _______________________
Ngày kết hôn: _______________________
Thông tin về vợ/chồng trước đây:



☐ Không có vợ/chồng trước

	Họ tên
	Ngày sinh
	Tình trạng
	Ngày kết hôn
	Ngày kết thúc

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Thông tin học vấn
Vui long cung cấp thông tin học vấn cao nhất của quý vị từ cấp 2 trở lên:

Thời gian bắt đầu học (tháng và năm): ______________
Thời gian kết thúc học (tháng và năm): ______________
Tên ngành học: ______________
Quốc gia: ______________
Tỉnh thành: ______________
Thông tin công việc

Công việc trước trong 10 năm gần nhất:

☐Có

☐Không

	Cơ quan
	Địa chỉ
	Chức vụ
	Từ ngày
	Đến ngày

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Thông tin khác

Anh chị đã từng phục vụ quân đội, quân dân hoặc đơn vị dân phòng của tổ chức an ninh, lực lượng cảnh sát (bao gồm cả nghĩa vụ quân sự không bắt buộc, đơn vị dự phòng quân sự hoặc tự nguyện     ☐Có

☐Không

Nếu có vui lòng cung cấp thêm thông tin

	Từ (tháng/ năm)
	Đến (tháng/ năm)
	Nơi đóng quân
	Tỉnh, thành phố
	Quốc gia/ lãnh thổ

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Anh chị có từng là người chứng kiến hoặc tham gia vào việc điều trị bệnh của tù nhân hoặc thường dân, cướp pháp hoặc mạo phạm tòa nhà tôn giáo? ☐Có

☐Không

Nếu có vui lòng cung cấp thêm thông tin

	Từ (tháng/ năm)
	Đến (tháng/ năm)
	Địa điểm
	Tỉnh, thành phố
	Quốc gia/ lãnh thổ

	
	
	
	
	

	Thông tin

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	Thông tin


Anh chị đang làm hoặc là đã từng làm thành viên hoặc liên kết với đảng chính trị hoặc nhóm, tổ chức tham gia, ủng hộ sự bạo hành như một phương tiện để đạt được mục tiêu chính trị hoặc tôn giáo hoặc cosl iên quan đến tôi phạm ở bất kỳ thời gian nào? ☐Có

☐Không
Nếu có vui lòng cung cấp thêm thông tin và không viết tắt
	Từ (tháng/ năm)
	Đến (tháng/ năm)
	Tên tổ chức
	Hoạt động/ vị trí trong tổ chức
	Tỉnh, thành phố
	Quốc gia/ lãnh thổ

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Anh chị đã từng giữ vị trí chính phủ như làm công chức, công an, thị trưởng, thành viên Quốc hội, người quản lý bệnh viện?  ☐Có

☐Không

Nếu có vui lòng cung cấp thêm thông tin và không viết tắt

	Từ (tháng/ năm)
	Đến (tháng/ năm)
	Quốc gia/ lãnh thổ
	Cấp bậc
	Bộ phận
	Hoạt động/ vị trí trong tổ chức

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Bạn đã bao giờ phạm tội, bị bắt, bị buộc tội hoặc bị kết án về bất kỳ hành vi phạm tội hình sự ở bất kỳ quốc gia nào? ☐Có

☐Không

Bạn đã có một cuộc kiểm tra y tế được thực hiện bởi bác sĩ (bác sĩ) của Cơ quan Di trú, Tị nạn và Quốc tịch Canada trong vòng 12 tháng qua chưa? ☐Có

☐Không
Thông tin người liên hệ khẩn cấp (bắt buộc)

Họ tên: __________________________________________________

Địa chỉ thường trú: ________________________________________

Điện thoại cố định/ điện thoại di động: ______________________


