Schweizerische Eidgenossenschaft Ambasciata di Svizzera in Costa Rica
Confédération suisse
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ANNUNCIO PROVVISORIO PRESSO UNA RAPPRESENTANZA
SVIZZERA PER VIAGGIATORI IN TRANSITO

La compilazione del presente formulario e di ogni singola rubrica & facoltativa, ma se mancano
delle indicazioni pud essere difficile o addirittura impossibile recare assistenza in caso di crisi.
Eventualmente, si pud compilare un unico formulario per famiglia e completarlo con una serie di
schede supplementari.

Conformemente all’articolo 4 cpv. 2 lett. a della legge federale sul trattamento di dati personali in
seno al Dipartimento federale degli affari esteri (RS 235.2), i dati raccolti verranno utilizzati
nell’eventualita di una crisi dai collaboratori della rappresentanza svizzera e a Berna dai
collaboratori del Dipartimento per assistere i cittadini svizzeri, e inoltre, se questi acconsentono,
possono essere trasmessi per lo stesso fine anche a terzi, in particolare alla persona di
collegamento della rappresentanza per l'area in questione e a uno Stato terzo competente per
un’eventuale evacuazione.

1. Persona di riferimento: cognome, cognome da celibe/nubile, nomi (sottolineare il nome usuale)

2. Sesso o maschile o femminile

3 Data di nascita 4, Luogo (luoghi) d'origine

5. Altre nazionalita

6. Stato civile 7. Professione

8. Passaporto svizzero n° 9. Luogo del rilascio

10. Data del rilascio 11. Scadenza

12. Domicilio fisso

13. In caso d'emergenza, informare la persona seguente (cognome e nome, indirizzo, numeri di telefono, e-mail)
14. Indirizzi_provvisori, numeri di telefono e persone di contatto nel circondario consolare della rappresentanza

Apdo 895-1007 Centro Colon

10102 San José

Telefono: +506 22 21 48 29 / CH-direct: 031 322 19 81,
Fax: +506 22 55 28 31 / CH-direct: 031 322 19 84
sjc.vertretung@eda.admin.ch,
http://www.eda.admin.ch/sanjose
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15. E-mail di contatto
16. Scopo del soggiorno o professionale
o privato

17. Soggiorno previsto fino al 18. Prossima meta del viaggio

19. Indirizzo e numero telefonico di contatto nel Paese di destinazione

20. Assicurazione malattia, infortuni o viagai con copertura delle spese di cura all’estero e rimpatrio, affiliazione alla REGA
Compagnia d'assicurazioni, 8V. PONZZA N0 ..........uiviseiieiie ettt et e at e e e anetee ettt e e e aste e e e an e eee e e

21. Intenzioni nell’eventualita di una crisi

o Se la situazione politica dovesse subire un netto peggioramento, se possibile abbandonero (abbandoneremo) il Paese
per conto mio (nostro). Se non fosse pitl possibile partire per conto mio (nostro), vorrei (vorremmo) essere inclusi in
un’evacuazione (a mie [nostre] spese); (all'evacuazione provvede in genere uno Stato terzo).

O Non partiro (partiremo) neppure in caso di grave crisi.

O A questo riguardo seguird (seguiremo) le istruzioni del datore di lavoro e se necessario il datore di lavoro provvedera

In caso di crisi, la rappresentanza vi terra informati, per iscritto o per telefono, in merito all'apprezzamento della situazione e a

anche alla nostra evacuazione.

eventuali raccomandazioni in proposito. Comunque, siccome in determinate circostanze le crisi possono presentarsi in modo

alquanto repentino e le vie di comunicazione potrebbero essere interrotte, tocca prima di tutto a lei (voi) osservare la situazione e

decidere se partire o rimanere.

22.

Osservazioni

Sono (siamo) d’accordo che le presenti indicazioni vengano trasmesse confidenzialmente
alla persona di collegamento della rappresentanza per I'area di soggiorno in cui risiedo
(risiediamo) e all’'occorrenza a uno Stato terzo competente per un’eventuale evacuazione.

Firma (firme) ... Luogo e data ......cevvvnieiiiiie e

Riceve una copia del presente formulario, con preghiera di comunicarci immediatamente i
successivi_cambiamenti _dei_dati in_esso _riportati. Tenga conto _anche del promemoria
“Misure precauzionali e comportamento nelle situazioni di crisi”.
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ANNUNCIO PROVVISORIO
SCHEDA AGGIUNTIVA PER FAMILIARI ACCOMPAGNANTI

23. Coniuge/convivente: cognome, cognome da celibe/nubile, nomi (sottolineare il nome usuale)
24, Sesso o maschile o femminile

25. Data di nascita 26. Nazionalita / luogo (luoghi) d'origine
27. Stato civile 28. Professione

29. Passaporto svizzero n° 30. Luogo del rilascio

31 Data del rilascio 32. Scadenza

33 1° figlio: cognome, nomi (sottolineare il nome usuale)

34, Sesso o maschile o femminile 35. Data di nascita

36. Nazionalita / luogo (luoghi) d'origine ar. Passaporto svizzero ne
38. Luogo e data del rilascio 39. Scadenza

40. 2° figlio: cognome, nomi (sottolineare il nome usuale)

41. Sesso o maschile o femminile 42. Data di nascita

43. Nazionalita / luogo (luoghi) d'origine 44, Passaporto svizzero n°
45, Luogo e data del rilascio 46. Scadenza

47. 3° figlio: cognome, nomi (sottolineare il nome usuale)

48. Sesso o maschio o femminile 49. Data di nascita

50. Nazionalita / luogo (luoghi) d'origine 51. Passaporto svizzero n°
52. Luogo e data del rilascio 53. Scadenza
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