
 جمهورية العراق  
وزارة الداخلية 

المديرية العامة للسفر والجنسية 
مديرية الاقامة

رقم الاستمــــارة :.......................... 
تاريخ تنظيمهــــا :.......................... 
رقم سمة الدخول :.......................... 
تاريخ منح السمة :.......................... 
تاريخ الــــدخول :..........................

صحيفة اعمال الاجنبي لغرض طلب سمة الدخول الى الاراضي العراقية 
Visa Application Form for Visiting the Republic of Iraq

الأسم الكامل والشهرة   :
femalemaleالجنس الديانة :ذكرأنثى

الجنسية الاصلية  : الجنسية الحالية   :

تاريــخ الـولادة  :

المهنة الحــالية   :

Name & Surname :
Religion      :

Original Nationality   : Current Nationality    :

Date of Birth              :

Current Occupation    :

//Country of birth         : بلد التولـــــــــد    :

Previous Occupation  : المهنة الســــابقة   :

: Languages spoken or readاللغات التي يجيدهـــــا :

 Add
image

:  Nationalityالجنسيـــة :: Wif's / Husband's nameأسم الزوج/ الزوجة :

:  Place & date of birth      :Occupationمحل وتاريخ التولد  : المهنــــــة : / /
:Place of Husbands/Wife's workمحل عمل الزوج/الزوجة :

:       Passport Numberرقم جواز السفــــــر:

:              Date of Issueتـــــــاريخ الاصدار : / / 
:  Issuing Countryبلد أصدار الجواز   :

:      Exp. Passportتاريخ انتهاء الجواز : / /

:   Accompanied Personsالمرافقون في الجـــــــواز :

Certificates         : :           Professionالاختصــــــــــــاص :الـشهـــادة الــــعلمية :

:  Place of issuing Certificatesجهة منح الــــشهادة :

:      Date of Issuing Certificatesتاريخ الحصول على الــــشهادة  : / /

Purpose of Entering Iraq   : الغاية من دخول العراق:

Expected Time of residence in Iraq  : مدة البقاء المتوقعة في العراق:

Place of Issuing Visa : الجهة المانحة للسمة   :

Place of Entering        : المنفذ الحدودي للدخول :

Place Proceed from    : الجهة القادم منهــــــا   :

Name of contracting firm in Iraq : أسم الـجهة المتعاقد معها في الـــعراق :

: Address of his Residence in his Countryالعنوان في بلده  :

Full Address for place of work in Iraq : العنوان الكامل لموقع العمل في العراق:

:   Full Address for staying in Iraqالــــعنوان الكامل للاقامة في الــــعراق:

1

Note: You must fill in all fieldsمــــلاحــــظــــة : يجب مــلء كـــافــة الــحــقـــول



Number of Previous Entering to Iraq  : عدد مرات الدخول السابقة الى العراق:

Date of the last pervious Entry to Iraq            : /تاريخ أخـــر دخـــول سابق للعراق           : /

Previous Occupation in Iraq : الاعمال التي مارسها سابقا في العراق:

Places of Precious Residence in Iraq   : الاماكن التي أقام أو اتخذها مقرا له في العراق :

Have you served in Diplomatic or Commercial service in Iraq & when   : هل سبق له العمل في العراق في السلك الدبلوماسي او التجاري   :

Have you been relegated from Iraq before & when   : هل تم ابعادك عن العراق سابقا ومتى :

أسماء الأولاد واعمارهم ومهنهم

Name/ الأسم
1

2

3

//
//
//

Date of Birth/تاريخ التولدOccupation/المهنة ومكان العمل

Children's Name, Age & Occupation

Countries Visited & Worked inالدول التي زارها او عمل فيها

3

2

1

Name of Country/أسم الدولة Kind of Work/ نوع العملDate of Work & Visited/ تاريخ العمل او الزيارة

/ /
/ /
/ /

References & their Adders in Iraqالاشخاص ذوي العلاقة بهم في العراق وعناوينهم

3

2

1

 Nationality/ الجنسية  Full Name/الأسم الكامل  Full Address & phone Number / العنوان الكامل ورقم الهاتف

تعهد الطرف العراقي عن الاجنبي أو العربي

الأسم  :

العنوان الكامل ورقم الهاتف :

المهنة :

ملاحظة :  
* يتحمل أي شخص يدلي بمعلومات غير صحيحة التبعات القانونية. 

* يتم جلب المستمسكات الخاصة بمنح السمة ونسخة ملونة من جواز السفر.

NOTE:
*A person is legally responsible in case of give false
information .
*Color copy of valid passport and other documents
required for visa application .    

2 h&d&y

  
 : Signatuer / التوقيع

  
 /      /          :        Date / التاريخ

  
 : Signatuer / التوقيع

  
 /      /            :        Date / التاريخ

Do Not Sign Here
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