
Приложение  1  к   Порядку    реализации 
Соглашения о взаимодействии между 
Правительством Чукотского автономного 
округа, Управлением ФСБ РФ по 
Чукотскому автономному округу, 
Службой в г. Анадыре СВПУ береговой 
охраны ФСБ России и Отделом  ФМС по 
Чукотскому автономному округу  № 132
от 01 июня 2009 года 
 

Губернатору Чукотского автономного округа
от  

фамилия, имя, отчество заявителя  

 
полная дата рождения, гражданство 

 
паспортные данные 

 
 

адрес места жительства 

 
 

место работы 

 
 

№ домашнего, рабочего телефонов 

 
Прошу согласовать въезд и пребывание в  
 (указывается населенный пункт (пункты), 

 
                                           адрес предполагаемого места пребывания) 

Адрес первоначального учета  иностранного гражданина: 
  

с  по  гражданину  
дата въезда и пребывания  гражданство 

 
ФИО иностранного гражданина (лица без гражданства) (для граждан дальнего зарубежья заполняется русскими и латинскими буквами), 

полная дата и место рождения, 
 

паспортные данные, 
 

адрес постоянного места жительства 
 

 
Совместно следуют несовершеннолетние иностранные граждане, не имеющие 

паспортов (или совершеннолетние иностранные граждане, признанные судом 
недееспособными, совершеннолетние дееспособные иностранные граждане, которые по 
состоянию здоровья не могут самостоятельно осуществлять и защищать свои права и 
исполнять обязанности*) 

 (Ф.И.О. (для граждан дальнего зарубежья заполняется русскими и латинскими буквами), 
 

дата и место рождения, 
 

документ, удостоверяющий личность несовершеннолетнего) 
 
 

Р.В. Копину 

Random
Underline

Random
Underline



Цель въезда:  
С собой ввозит аппаратуру (оборудование)  

 («Нет» или указать, что ввозит) 

 
 
Предоставление гарантий материального, медицинского и жилищного 

обеспечения иностранного гражданина на период его пребывания на территории 
Чукотского автономного округа**, соблюдение правил пограничного режима, режима 
пребывания (проживания) в Российской Федерации, установленного порядка регистрации 
и осуществление трудовой деятельности в Российской Федерации иностранным 
гражданином гарантирую. 

 
Мною подтверждается, что сведения, содержащиеся в заявлении, достоверны. 

 
 
 
 

   
(Дата)  (Подпись) 

 
 
 
 
 
___________________________________________ 
* - в данном случае предоставляются документы, подтверждающие полномочия законного представителя указанных 
категорий иностранных граждан, или доверенности, выданные в соответствии с личным законом иностранного 
гражданина (с приложением при необходимости их нотариально заверенного перевода на русский язык). 
** - Порядок предоставления гарантий материального, медицинского и жилищного обеспечения иностранных граждан и 
лиц без гражданства на период их пребывания в Российской Федерации утвержден постановлением Правительства 
Российской Федерации от 24.03.2003 № 167. 
 

 
 
Сроком рассмотрения заявления считается дата его поступления в Аппарат Губернатора и Правительства 

Чукотского автономного округа при условии, что все графы в заявлении заполнены правильно, и предоставленная 
информация является достоверной. 

Электронный вариант заявления предоставлять на электронном носителе или направлять по электронной 
почте на адрес: vezd@chukotka.org
 
 

mailto:vezd@chukotka.org
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