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1) DATOS DEL EXTRANJERO/A

PASAPORTE \ 1 NLE -

Ter Apelido 2 _é‘ Apelido |
Nomkro @ v WM [C]
Fecha de nacimieniol2 _/ Lugar Pais _

Nacionaidod Estado ciil CS: CIE e s
Nombre de! padre | ! Nombre de la madre

Domicilio en Espania @ N Piso
Localidad P. | Provincia

Teléfono movi Emal

Representante legal, en su caso DNUNIE/PAS Titudo®

16 )2) DATOS DEL REPRESENTANTE A EFECTOS DE PRESENTACION DE LA SOLICITUD®

Nombre/Razon Social

DNUNIE/PAS

Domicilio en Espafia

Localidad

Teléfono mévil

Representante legal, en su caso

CP “rovincia

E-mail

N Piso

DN!sNiEPAS_ Titulo®

17 )3) DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACIONES

Nombre/Razon Social

DNUNIE/PAS

Domicilio en Espana

N Piso

Localidad

Teléfono movil

L= J

CONSIENTO que las comunicaciones y noSficaciones se reafioen por medios electrinicos (6)

CORREO ELECTRONICO:
COGAWASHINGTONAVIS@MAECAES

© ~No

10.
11.
12.

13.

14.
15.

16.

17.
18.
19.
20.

EMBAJADA DE ESPANA

EN WASHINGTON

Haga constar su n2 de pasaporte / Write your Passport number here.

Apellidos, tal y como aparece en el pasaporte / Write your family name here, as it appears in
your Passport.

Nombre (completo, tal y como consta en pasaporte) / Your complete given name, as it
appears in your Passport.

Sexo (H: Hombre, M: Mujer) / Gender (H: Male, M: Female).

Fecha de nacimiento, en formato dd/mm/aaaa/ Birthdate in format day (2 digits)/month (2
digits)/Year (4 digits).

Lugar de nacimiento (localidad) / Birthplace (city).

Pais de nacimiento (en idioma espafiol) / Country where you were born.

Nacionalidad del solicitante (ponga el pais en espafiol, p. ej.: “EE.UU.”) / Applicant’s country
of citizenship (in Spanish, e.g. “EE.UU.”).

Estado civil del solicitante (S=soltero, C=Casado, V=Viudo, D=Divorciado, Sp=Separado) /
Applicant’s marital status (S=Single, C=Married, V=Widowed, D=Divorced, Sp=Separated).
Nombre del padre (completo, sin apellidos) / Father’s given name (no family name).
Nombre de la madre (completo, sin apellidos) / Mother’s given name (no family name).
Domicilio en Espafia, si se dispone de una direccién de contacto alli. / Contact address in
Spain, If available.

Teléfono en Espafia, si se dispone. En caso contrario, teléfono en EE.UU., afiadiendo +1 /
Phone number in Spain, if available. If not, phone number in the USA, adding +1

Correo electrénico del solicitante / Applicant’s email.

Seleccionar si le acompafian hijos en edad de escolarizacion a Espafia / Select if school-age
children will accompany you to Spain.

Complete este apartado solamente si el formulario se presenta por otra persona distinta del
interesado, en su nombre / Fill this section only if your application is submitted by a
representative on your behalf.

Datos del domicilio, como en el punto 12 / Your name and address, as in num. 12.

Teléfono movil / Phone number.

Correo electrénico (el mismo de casilla 14) / Email (the same as num. 14)

Seleccione esta casilla si prefiere el correo electrénico como medio de comunicacién (muy
aconsejable) / Please check here if you prefer communications through email
(recommended).
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WASHINGTON, D.C. 20037
TEL: | (202) 728 2340
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21. Escriba sunombre y apellidos tal y como constan en su Pasaporte / Write your full name as
| Nombre y apellidos del titular. (Z_:l) . - . o - .
it appears on your Passport.

4) TIPO DE AUTORIZACION SOLICITADA™

22. Seleccione con una X “Inicial” / Check with an X “Inicial” (“Initial”)
won ()
;:::mm”mm;m"‘;:mmm 23. Seleccione con una X “Otros” y escriba “Residencia no lucrativa” / Check with an X “Otros”
% Familiar de Stular o en ramite de on de y rabajo de especial interés (DGl-art. 181) and write “Residencia no lucrativa”
Menor nacdo en Espana hijo de residente (arts. 185.1y 2)
Menor no nacido en Espana hijo de residente o tutslado (arts. 186)
7 Menor extraniero no acompaiado tutelado, en custodia, en proteccin provisional o en guarda por Entidad Pibiica de menores (art. 196) 24. Escriba lugary fecha (en formato dia, mes, afio) y firme dentro del resguardo / Write place

Menor extranjero no acompanado tutelado en virtud de Resolucion judicial (art. 35.7 LOEX) . . ..
T 3% i i i S ko i and date (in format day, month, year) and sign inside the rectangle.

propia que cesan en tal condicion (art. 203)
™ Nacionales y sus familiares acogidos a Convenios Intemacionales
Segun Instrucciones de Consejo de Ministros (DA 1°4)
Titular de estancia por estudios supeniores que cesa, para busqueda de empleo (DA 17° Ley 14/2013)
Titular de autonzacion de estancia por estudios como familiar que cesa en tal condicion (DA 17° Ley 14/2013)

R del Contar con medios econdmicos suficientes (At 59.1a)
ows.( 23 . L il - (especificar)
~ 1 RENOVACION
Titular de autorizacon de residencia no lucrativa previa Inicial Renovada
Titular de on de (MAEC-SEIE- art. 50)
Joven extranjero ex tutelado, que, al alcanzar la mayoria de edad, s titular de autorizacion de residencia (art. 197)
0 del Contar con medios economicos suficientes (Art. 59.1a)
Ovos (especrficar)
2° RENOVACION
Titular de autorizacion de residencia no lucrativa previa InicialRenovada
7 Titular de on de residenci (MAEC-SEIE- art. 50)
77 Joven extranjero ex tutelado, que, al alcanzar la mayoria de edad, es titular de autorizacion de residencia (art. 197)
R del . Contar con medios econdmicos suficientes (At. 59.1a)
Otros (especificar)
RENOVACION MENORES
Menor no fado thular de on de (art. 196)
RENOVACION ESPECIAL
7 Familiar de titular 0 en tramite de on de y trabajo por i de especial interés concedida DGM tramitacion UGE (art.
181)
a de de
©
FIRMA DEL SOLICITANTE (o representante legal, en su caso)
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