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Modulo di Richiesta

Autorizzazione di 
Viaggio per USA 

Richiedente 

Cognome      Nome 

 Data di nascita Sesso    Città di nascita 

   Nazione di nascita    Nazione di cittadinanza 

Informazioni passaporto 

Numero di passaporto   Nazione che ha rilasciato il passaporto 

Data di rilascio (giorno/mm/anno) Data di scadenza (giorno/mm/anno)  

Altra Cittadinanza/Nazionalità 

In questo momento è un/una cittadino/a di un altro Paese ? Si   No 

  Paese di seconda cittadinanza/nazionalità Come ha acquistato la cittadinanza/nazionalità da questo paese ? 

In precedenza è’ mai stato/a cittadino/a di un altro paese ? Si   No 

   Paese Come ha acquistato la cittadinanza/nazionalità da questo paese ? 

     Indirizzo di posta 

Ha mai ricevuto da un altro Paese un passaporto o carta di identità ai fini di viaggio ? Si   No 

Paese che ha ricevuto il passaporto   Tipo di documento   Numero di documento  Anno di scadenza 

M F 
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Altri nomi e/o alias 

Attualmente usa altri nomi o alias ? Si   No 

Altro cognome da religioso, professionale, pseudonimo o alias Altri nomi da religioso, professionale, pseudonimo o alias 

Informazioni di contatto 

     Residenza indirizzo 

    Città Sigla provincia     Codice postale 

     Indirizzo di posta elettronica 

Informazioni sui tuoi numeri di telefono 

Hai un numero o numeri di telefono PERSONALE ? Si No 

Numeri di telefono personali (fisso e/o cellulare) 

1) 2) 

Informazioni sulla tua presenza su internet 

Ha una presenza su questi siti di Social Media ? 

Ask FM – Douban - Facebook - Flickr – HitHub - Google+ - Instagram – JustPaste.it - Linkedin - My Space 

Pinterest - Qzone – Reddit - Sina Weibo - Tencent Weibo - Tumblr - Twitter - Twoo - Vine - Vkontakte - Youku   

Youtube - Altro 

Si No 

Nome sito web social come sopra Identificativo per la ricerca della pagina sul sito 

1) → 

2) → 

3) → 

4) → 

5) → 

6) → 

7) → 

8) → 

9) → 

10) →

Steven
Barra
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Iscrizione al Programma GE 

E’ iscritto/a al programma CBP Global Entry ? Si   No 

      Numero 

Informazioni genitori 

Cognome padre Nome padre 

Cognome madre Nome madre 

Informazioni sulla professione 

Ha attualmente un datore di lavoro o l’ha avuto in passato ? Si   No 

Inserire tipo di occupazione: Subordinato / Autonomo / Dirigente / Quadro /  Libero Professionista / Domestico / Altro 

Nome società / datore di lavoro 

     Indirizzo    Città  Sigla provincia 

    Codice postale  Numero telefonico (escluso prefisso internazionale 039)  

Informazioni sul viaggio 

Il suo ingresso negli Stati Uniti è per il solo transito verso un’altra destinazione ? Si No 

Informazioni sulla persona di contatto negli Stati Uniti 

(Il campo è obbligatorio. Se l’indirizzo non è conosciuto è necessario inserire “SCONOSCIUTO”) 

   Cognome                                                                                             Nome 

     Indirizzo    Città  Stato 

    Zip code Numero telefonico (escluso prefisso internazionale 001) 

Steven
Barra

Steven
Barra
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Indirizzo durante il soggiorno negli Stati Uniti (Facoltativo) 

1)Non è obbligatorio indicare l’indirizzo di soggiorno negli Stati Uniti per completare la richiesta. 2) Se si intende visitare diverse località,
è sufficiente indicare solo il primo indirizzo. 3) Se l’indirizzo completo non è noto, inserire solo il nome dell’hotel o della località

Il tuo indirizzo negli Stati Uniti è uguale al indirizzo della persona di contatto ? Si No 

   Cognome  Nome 

Nome del Albergo / Hotel / Organizzazione 

     Indirizzo    Città  Stato 

    Zip code Numero telefonico (escluso prefisso internazionale 001) 

Informazioni per i contatti di emergenza al di fuori degli Stati Uniti 

(Il campo è obbligatorio. Se l’indirizzo non è conosciuto è necessario inserire “SCONOSCIUTO”) 

  Cognome                                                                                             Nome 

Indirizzo

    Città Sigla provincia     Codice postale 

     Indirizzo di posta elettronica 

Steven
Barra
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Informazioni sull’idoneità  Rispondere a tutte le domande con un SI’ o un NO  (SI’)  (NO) 

Soffre di disturbi fisici o mentali; oppure fa uso di sostanze stupefacenti o è un tossicodipendente; oppure soffre 
attualmente di una delle seguenti patologie: Colera - Difterite - Peste - Vaiolo - Febbre Gialla - Febbri emorragiche virali, tra cui 
Ebola, Lassa, Marburg, Crimea-Congo - Gravi malattie respiratorie acute che possono essere trasmesse ad altre persone e che 
possono causare mortalità - Cancroide – Gonorrea – Granuloma inguinale – Lebbra – Linfogranuloma venereo – Sifilide – Tubercolosi

Si No 

È mai stato soggetto a detenzione oppure condannato per un'azione criminale che ha causato danni materiali oppure ad 
un individuo o ad un'entità governativa? 

Si No 

Ha mai violato leggi sulla detenzione, sull'uso, sullo spaccio di sostanze stupefacenti illegali? Si No 

Cerca di intraprendere oppure ha mai intrapreso attività a scopo terroristico, di spionaggio, di sabotaggio oppure di 
genocidio? 

Si No 

Ha mai commesso frodi oppure fornito false informazioni personali al fine di ottenere, oppure assistere altri ad ottenere 
visti o altri documenti d'ingresso negli Stati Uniti? 

Si No 

Cerca attualmente lavoro negli Stati Uniti oppure ha mai lavorato negli Stati Uniti precedentemente senza l'opportuno 
permesso rilasciato dal governo federale? 

Si No 

Le è stato mai negato il visto d'ingresso negli Stati Uniti richiesto con il suo attuale o precedente passaporto, oppure le è 
stato mai negato l'accesso negli Stati Uniti, oppure le è stata mai ritirata una precedente domanda d'ingresso in un 
qualunque punto d'ingresso negli Stati Uniti? 

Si No 

Ha mai soggiornato negli Stati Uniti per un periodo più lungo di quello a lei concesso dal governo degli Stati Uniti? Si No 

Si è recato/a o si trovava in Iran, Iraq, Libia, Corea del nord, Somalia, Sudan, Siria o Yemen a partire dal 1 marzo 2011? 
Si No
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Termini e condizioni dell’ESTA 

Il sistema elettronico per l’autorizzazione al viaggio effettua controlli incrociati con le banche dati delle autorità di pubblica sicurezza. 
Tutti i viaggiatori che desiderano entrare negli Stati Uniti ai sensi del Visa Waiver Program sono tenuti ad ottenere l’autorizzazione 
tramite questo sistema prima dell’imbarco sui vettori di viaggio. 

L’approvazione della richiesta di autorizzazione comprova l’idoneità al viaggio, ma non garantisce l’ingresso negli Stati Uniti ai sensi 
del Visa Waiver Program. Al momento dell’arrivo nel Paese, il viaggiatore si sottoporrà ad una ispezione durante la quale un agente 
del Customs and Border Protection degli Stati Uniti determinerà la sua ammissibilità ai sensi del VWP o, più in generale, delle leggi 
nazionali statunitensi.Un'eventuale dichiarazione di non idoneità all'autorizzazione elettronica, non preclude al viaggiatore di 
richiedere un regolare visto per recarsi negli Stati Uniti. 

Tutte le informazioni fornite dal viaggiatore, o da un terzo eventualmente dallo stesso designato, devono essere corrette e veritiere. 
L’autorizzazione elettronica al viaggio potrebbe essere soggetta alla revoca in ogni momento e per qualunque ragione, come ad 
esempio in casi in cui subentrano nuove circostanze che influenzano la determinazione di idoneità. Coloro che consapevolmente 
forniscono informazioni false, fittizie o fraudolente sulla domanda di autorizzazione al viaggio, sia per sé stessi che per conto di altri, 
saranno soggetti a sanzioni amministrative o penali. 

ATTENZIONE: A coloro che entrano negli Stati Uniti ai sensi del Visa Waiver Program (VWP) si pone l’obbligo di non accettare 

impiego non autorizzato, frequentare centri didattici, oppure rappresentare centri di informazione stranieri durante il soggiorno. Allo 
stesso modo, non sarà possibile richiedere: 1) una modifica dello stato di non immigrante; 2) estendere il soggiorno, oppure, 3) 
modificare lo stato di soggiorno da temporaneo a permanente, sempre che non si avesse l’idoneità a farlo ai sensi della Sezione 
245(c)(4) dell’Immigration and Nationality Act. Eventuali violazioni di questi termini comporterà il RIMPATRIO. 

Confermo di aver letto e preso conoscenza delle informazioni accettandone i termini Si No 

   Cognome Nome 

Firma leggibile   Data giorno/mese/anno

     STAMPARE E FIRMARE 



Pagina 7 di 7 

Firma del richiedente (Se minorenne firma genitore) 

Cognome richiedente STAMPATELLO Nome richiedente STAMPATELLO 

Cognome genitore se richiedente è Minorenne STAMPATELLO Nome genitore se richiedente è Minorenne STAMPATELLO 

Certificazione: 

Io, il richiedente, o genitore del richiedente minorenne, dichiaro di aver letto, o che qualcuno mi ha letto, tutte le domande su questo 
modulo e che ho compreso tutte le domande su questo modulo. Le risposte e le informazioni fornite in questa domanda sono veritiere 
e corrette, per quanto mi sia possibile sapere e ritenere. Accetto piena responsabilità per quanto dichiarato 

        Firma leggibile per accettazione    Date giorno/mese/anno 

Trasparenza 

 Il rilascio dell’autorizzazione di viaggio negli Stati Uniti delle Autorità degli Stati Uniti non è da ritenersi automatico.
Nell’eventualità che l’autorizzazione non venga concessa le spese non sono rimborsabili.

 Vi consigliamo di non acquistare biglietti e di non prenotare alberghi se il ritardo o il rifiuto della domanda dovesse causarvi
un danno economico.

 Il C.A.V. fornisce un servizio di assistenza a pagamento. Il servizio non è subordinato all’autorizzazione dell’Ambasciata
degli Stati Uniti. La Società C.A.V. non rappresenta l’Ambasciata degli Stati Uniti e non rappresenta alcun dipartimento del
governo statunitense predisposto al rilascio dell’autorizzazione di viaggio negli Stati Uniti.

        Firma leggibile per accettazione   Date giorno/mese/anno 

Consenso. 

Con la presente esprimo il consenso al trattamento dei miei dati personali e del richiedente minorenne con modalità informatiche e 

non informatiche, anche qualificabili come sensibili, limitatamente ai soli fini delle procedure necessarie per la compilazione della 

domanda per la richiesta , la richiesta di autorizzazione di viaggio negli Stati Uniti, ai sensi dell’art. 43 D. Lgs. 30 giugno 2003, n.196 

e successive modifiche. 

   Firma leggibile per accettazione   Date giorno/mese/anno 

Delega. 

Con la presente delego la Società CAV di Steven Richard Scarl a firmare elettronicamente in nome e per conto mio o per conto del 

richiedente minorenne, la richiesta di autorizzazione di viaggio negli Stati Uniti e di consultare ove necessario banche dati pubbliche 

italiane e statunitensi con lo solo scopo di ottenere o controllare informazioni necessarie per il completamento della presente 

domanda. 

 Firma leggibile per accettazione   Date giorno/mese/anno 
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