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1. Haga constar el afio en curso (4 digitos) / Write
the current year (4 digits)

2. Escriba aqui su Numero de Identificacion de
Extranjero (N.LLE.) si tiene wuno, en caso
contrario dejar en blanco / If you already have a
Foreigner Identification Number (N.L.E.) please
write it here, if not leave blank.

3. Apellidos, seguidos del nombre completo tal y
como consta en el pasaporte / Write here your
last name, following your fisrt name as it
appears in your passport.

4. Nacionalidad del solicitante (ponga el pais en
espafiol, ej.: “EE.UU.”) / Applicant’s country of
citizenship (in Spanish, e.g. “EE.UU.”)

5. Domicilio en Espafia, si se dispone de una
direccion de contacto alli. En otro caso, su
direcciéon en EE.UU, haciendo constar todos los
datos en la primera casilla / Contact address in
Spain, If available. Otherwise, your current
address in the USA, filling all the details in the
first box.

6. Teléfono en Espafia, si se dispone / Telephone
in Spain, if available.

7. Municipio o localidad en Espafa. Para
domicilios en EE.UU. escriba ciudad y estado /
For a Spain address write city or town, for a USA
address please write city and state.

8. Provincia en Espaiia, para domicilios en Estados
Unidos rellene con el nombre del pais EE.UU. /
For a Spain address please write the Province
here, for a USA address please write the country
in Spanish “EE.UU.”

9. Codigo postal / Zip Code

10. Marque con una “X” PRINCIPAL / Check with an
“X” the box PRINCIPAL

11. Marque la casilla 1.C — Autorizacion inicial de
residencia temporal / Check the box 1.C —
Autorizacién inicial de residencia temporal.

12.Poner lugar y fecha. La firma debera constar
dentro del recuadro / Place, date and signature.
Write your signature inside the box.
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