BPHNTEEBEF
Governo da Regiio Administrativa Especial de Macau
Macao Special Administrative Region Government

B 2 B OE R
Corpo de Policia de Seguranca Publica
Public Security Police Force

HEAZXEREN S 7 B #
IDENTIFICACAO DO MEMBRO DO AGREGADO FAMILIAR DO REQUERENTE
PERSONAL INFORMATION OF REUNITING KINDRED OF APPLICANT

¥ 4 PRI O B M
Nome Sexo
Name Sex ' &4 F
X #H % ()
Filiagdo (Pai)
Name of parents (Father)
(£h)
(Mae)
(Mother)
£ H () (H) (H) H 4£& i
Data de nascimento (Ano) (Més) (Dia) Local de nascimento
Date of birth (Year) / (Month) / (Day) Place of birth
B (E%) 9 R
Nacionalidade (Pais) Estado civil
Nationality (Country) Marital status
ik % i 4% 5 AT T fE s
Profissédo Telefone Telemével em Macau
Occupation Telephone Mobile in Macao
B m o H Ak I BLEA S A E LA,
Enderego no local de origem A mesma que o requerente QOutros
Address in place of origin Same as that of applicant Others
£ B & i b - EAEEE A ] o HA
Enderego de contacto em Macau A mesma que o requerente Outros
Contact address in Macao Same as that of applicant Others
WofTo® e A 4R
Tipo de documento de viagem N.°
Type of travel document No.
% % M % % H (4F) (H) (A1)
Local de emissdo Data de emissdo (Ano) (Més) (Dia)
Place of issue Date of issue (Year) / (Month) / (Day)
(PR i () (H) (H)
Valido até (Ano) (Més) (Dia)
Valid until (Year) / (Month) / (Day)
BHEE A2+ B A
Nome do requerente Relagéo de parentesco
Name of applicant Kinship

E:5fE%H / Tipo de requerimento / Type of application
[T TR ABEZF ] / Autorizagdo prévia de entrada / Prior Authorization to Enter
7 JERIE ] / Prorrogagdo da autorizagdo de permanéncia / Extension of Authorization to Stay
[0 BIYNERIEEEEFA] / Prorrogagdo excepcional da autorizagdo de permanéncia / Exceptional Extension of Authorization to Stay

[T JEB4#Fa] / Autorizagdo de Residéncia / Residence Authorization
[T HAh (G5HAEEFE S ) / Outros (especifique) / Others (please specify)

ANCHEZE > RIEER 16/2021 SRAHE N1/ RS —HOE » HIdE % - ABLRIGRIETR] ~ fERM IR AT T B A B e o] e
Py SRR - FEMERGA R AL EL R HE NS - SRAYER -
35\93] Tomei conhecimento de que, nos termos do n.° 1 do artigo 66.° da Lei n.° 16/2021, o pedido de visto, de autorizacdo de entrada e
permanéncia e de autorizacdo de residéncia na RAEM, bem como das respectivas renovagdes e prorrogagdes, equivale ao consentimento
Nota | do interessado para que o CPSP proceda ao tratamento dos seus dados pessoais, incluindo os dados relativos a elementos biométricos.
| understand that according to Term 1, Article 66 of Law No. 16/2021, to apply for a visa, Authorization to Enter and Stay, Macao SAR
Note Residence Authorization, Renewal or Extension of Residence Authorization means the interested person consents to have his or her
personal information, which includes his or her biodata, treated by the Public Security Police Force.
HHA
Data
Date / /
(FF/Ano/Year) (H/Més/Month) (H/Dia/Day) FER S AFE
Assinatura do Membro do Agregado Familiar ou Representante
Signature of Reuniting Kindred or Representative
(HRBIRR SRR /\5% » HHE S REE R AZE)
(Se 0 membro do agregado familiar for menor, deve ser assinado por pai/ mae/ representante legal)
(To be signed by a parent or legal representative if the reuniting kindred is under 18)
VB G N EE I / Reservado ao CPSP / For PSP Use Only
LIRS AR A NERIE - = =
Este documento foi assinado na minha presenca. O Sim O Nio
| certify that this document is signed in my presence. Yes No N B4 &% | N.° e rubrica do funcionario / Staff no. and initials

=\ (55 38/2021 SR{TBUAMIEY-TFR)
Modelo n.° 8 (Artigo 45.° do Regulamento Administrativo n.° 38/2021)
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