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AUFTRAGGEBER/ RECHNUNGSEMPFÄNGER 

Vollständiger Name / Firma: 

Anschrift, Straße & Hausnummer: 

Stadt: Postleitzahl: 

Telefonnummer: E-Mail:

Bitte senden Sie uns diesen Antrag ausgefüllt zusammen mit folgenden Unterlagen per E-Mail 

oder per Post zu: 

- Kopie Ihres Reisepasses (nur die Datenseite)

- Kopie Ihres Aufenthaltstitel für Deutschland

E-Mail: info@immi-consulting.de

Postanschrift: 

Immi Consulting 

Postfach 47 04 31 

12313 Berlin 

Es werden je nach Reisegrund und den gemachten Angaben im Antrag weitere Dokumente 

benötigt. Da diese individuell nach Fall sind, werden wir die weiteren Dokumente nachträglich 

von Ihnen anfordern. 

Die Kosten je Antragsteller betragen 261,45 € (141,45 € Servicegebühr inkl. 19% MwSt. +

120,00 €)

Sie erhalten die Rechnung nach Auftragseingang, welche per Überweisung, Kreditkarte oder 

PayPal beglichen werden kann. Nach Zahlungseingang wird Ihr Auftrag innerhalb von 5 

Werktagen bearbeitet.  

Bitte beachten Sie, dass es sich hierbei um die Bearbeitungszeit zur Erfüllung unserer 

Serviceleistung handelt und nicht um die finale Visumerteilung. Ihr Visum erhalten Sie nach 

Genehmigung vom Konsulat. Dieser Prozess kann mehrere Wochen oder einige Monate 

betragen.   

Ihren Reisepass müssen Sie bei Ihrem Termin im Antragszentrum nicht abgeben. Erst 

nachdem Ihr Antrag genehmigt wird, müssen Sie Ihren Reisepass an das Antragszentrum 

einsenden. Alternativ kann der Reisepass auch persönlich eingereicht werden. 

Rückversandanschrift für Ihren Reisepass nach der Visumserteilung 

Vollständiger Name / Firma: 

Anschrift, Straße & Hausnummer: 

Stadt: Postleitzahl: 

Nach der Visumserteilung können Sie Ihren Reisepass persönlich abholen oder eine 
Rücksendung per DHL beauftragen.

Persönliche Abholung      Rückversand per DHL (+ 37,55 €)
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VISUMKATEGORIE 

Touristenvisum Besuchervisum Familienbesuch 

Transitvisum  Geschäftsvisum Kurzzeitstudium 

Geben Sie bitte an was genau Sie in Kanada tun werden mit voraussichtlichen Daten und 

Aufenthaltsorten: 

Voraus. Einreisedatum: Voraus. Ausreisedatum: 

TERMIN IM ANTRAGSZENTRUM 

Bitte wählen Sie den Ort aus, an welchem Sie Ihren Termin zur biometrischen Datenerfassung 

(Fingerabdrücke, Foto) wahrnehmen möchten 

Berlin Düsseldorf 

Wann möchten Sie Ihren Termin wahrnehmen? (geben Sie bitte Terminvorschläge an mit Datum 
und Uhrzeit):

schnellstmöglich 

Bitte wählen Sie aus, wie wir Ihnen die Bestätigungen & Informationen zu Ihrem Termin nach 

unserer Bearbeitung zukommen lassen sollen: 

per E-Mail, an folgende E-Mailadresse: 

per Post, an folgende Anschrift:  

Name: 

Anschrift, Straße & Hausnummer: 

Stadt: Postleitzahl: 
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PERSÖNLICHE INFORMATIONEN DES ANTRAGSTELLERS 

Familienname: Vorname: 

Ehem. Familienname: Ehem. Vorname: 

Geschlecht: Geburtsdatum: 

Geburtsort: Geburtsland: 

Aufenthaltsstatus im Hauptwohnsitzland: 

Staatsbürger  unbefristete Aufenthaltsgenehmigung 

Besuchervisum Arbeitsvisum  Studentenvisum 

Flüchtlingsstatus 

Gültigkeitsdaten von Ihrem Aufenthaltsstatus 
(von – bis): 

ANGABEN ZU IHREM REISEPASS 

Nationalität: Reisepassnummer: 

Ausstellungsdatum: Ablaufdatum: 

Besitzen Sie weitere Nationalitäten? 

Ja  Nein 

Wenn ja, von welchem Land/ von welchen Ländern? 

Waren Sie jemals in Besitz einer anderen Nationalität? 

Ja  Nein 

Wenn ja, machen Sie bitte folgende Angaben: 

Land: Zeitraum (von-bis): 

Besitzen Sie eine gültige Green Card für die USA? 

Ja  Nein 

Wenn ja, machen Sie bitte folgende Angaben: 

Dokumenten-Nr.: Ablaufdatum: 

Haben Sie in den letzten 10 Jahren ein kanadisches Besuchervisum besessen? 

Ja  Nein 

Wenn ja, machen Sie bitte folgende Angaben: 

Visum-Nr.: Ablaufdatum: 
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Besitzen Sie derzeit ein gültiges US-Nichteinwanderungsvisum? 

 Ja  Nein 

Wenn ja, machen Sie bitte folgende Angaben:  

Visum-Nr.:  Ablaufdatum:  

 

Reisen Sie mit dem Flugzeug nach Kanada? 

 Ja  Nein 

 

PERSONALAUSWEIS / ID- KARTE 

Besitzen Sie einen Personalausweis / ID-Karte?  Ja  Nein 

Wenn Ja, machen Sie bitte folgende Angaben: 

Ausweisnummer:  Ausstellungsland:  

Ausstellungsdatum:  Ablaufdatum:  

 

IHRE KONTAKTINFORMATIONEN 

Telefonnummer:  

E-Mail:  

Anschrift (Straße & Hausnummer):  

Postleitzahl:  

Ort:  

Land:  

 

Handelt es sich bei Ihrer Kontaktanschrift um Ihre Wohnanschrift? Ja  Nein 

Falls nein, geben Sie bitte Ihre Wohnanschrift an:  

Anschrift (Straße & Hausnummer):  

Postleitzahl:  

Ort:  

Land:  

 

Seit wann leben Sie in Deutschland?  

 seit Geburt  oder nennen Sie das Datum: _____________________________ 
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Haben Sie in den letzten 5 Jahren in einem anderen Land länger als 6 Monate gelebt? 

 Ja  Nein 

Wenn ja, machen Sie bitte folgende Angaben:  

Land:  

Aufenthaltsstatus für das Land:  

Gültigkeitsdaten vom Aufenthaltsstatus:  

Für weitere Länder geben Sie bitte die Angaben am Ende dieses Antrages an.  

 

Hatten Sie in der Vergangenheit bereits Fingerabdrücke und Ihr Foto für ein Kanadavisum 

abgegeben und sind Ihre biometrischen Daten noch gültig? 

 Ja  Nein 

 

INFORMATIONEN ZUR EINLADUNG (nur bei Geschäfts- oder Besucherreisen) 

Wer lädt Sie ein? 

Familienname:  Vorname:  

Firma/ Organisation:  

Beziehungsverhältnis zu Ihnen:  

Straße & Hausnr.:  

Ort:  

Postleitzahl:  

Bundesstaat/ Provinz:  

Telefonnummer:  

E-Mailadresse:  

 

FINANZIERUNG 

Verfügbarer Geldbetrag für Ihre Kanadareise:  

 

Wird jemand anderes Ihre Reise finanzieren?  

 Ja  Nein 

Falls ja, wer wird Ihre Reise finanzieren? 
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INFORMATIONEN ÜBER AUSBILDUNG, ARBEIT UND ANDERE AKTIVITÄTEN 

Hochschulbildung 

Haben Sie jemals an einer Hochschule (Universität, Fachhochschule oder Berufsschule) 

studiert? (Sie müssen keinen Abschluss oder kein Diplom erworben haben.) 

 Ja  Nein 

Falls ja, machen Sie bitte folgende Angaben: 

Name der Schule/ Hochschule:  

Abschluss (z.B. Bachelor, Master…):  

Fachrichtung:  

Zeitraum des Besuchs (MM/JJJJ – MM/JJJJ):  

Anschrift der Hochschule: 
 
 
 
 

 

 

Beruflicher Werdegang und Aktivitäten 

Haben Sie in einer militärischen Einheit, Miliz, Zivilschutzorganisation, Sicherheitsorganisation 

oder Polizeieinheit gedient (einschließlich nicht obligatorischer Dienste, Reserveeinheiten oder 

Freiwilligeneinheiten)? 

 Ja  Nein 

 

Machen Sie bitte Angaben zu Ihrer Beschäftigung der letzten 10 Jahre: 

Aktuelle Berufsbezeichnung:  

Branche:  

Hauptaufgaben Ihrer Tätigkeit: 
 
 
 
 

 

Aktueller Arbeitgeber:  

Anschrift des Arbeitgebers: 
 
 
 
 

 

Beginn der Tätigkeit (MM/JJJJ):   
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ehemaliger Beruf:  

Branche:  

Hauptaufgaben Ihrer ehemaligen Beschäftigung:  
 
 
 

ehemaliger Arbeitgeber:  

Anschrift des ehemaligen Arbeitgebers: 
 
 
 

 

Zeitraum der Beschäftigung (MM/JJJJ-MM/JJJJ):   

Weitere Angaben zur Beschäftigung können Sie am Ende dieses Antrages machen. 

Die Angaben zur Beschäftigung müssen für die letzten 10 Jahre lückenfrei angegeben werden. 

Geben Sie bitte auch die Zeiträume an, an welchen Sie nicht beschäftigt waren, mit der 

Begründung (z.B. arbeitssuchend o.ä.). 

 

REISEVERLAUF 

Haben Sie in den letzten 5 Jahren andere Länder (ausgenommen Ihr Wohnsitzland und das Land 

Ihrer Nationalität) bereist? 

 Ja  Nein 

 

Falls ja, machen Sie zu jeder Reise jeweils folgende Angaben: 

Land:  Aufenthaltsort:  

Zeitraum (MM/JJJJ-MM/JJJJ):  Reisegrund:  

 

Land:  Aufenthaltsort:  

Zeitraum (MM/JJJJ-MM/JJJJ):  Reisegrund:  

 

Land:  Aufenthaltsort:  

Zeitraum (MM/JJJJ-MM/JJJJ):  Reisegrund:  

 

Land:  Aufenthaltsort:  

Zeitraum (MM/JJJJ-MM/JJJJ):  Reisegrund:  

 

Land:  Aufenthaltsort:  

Zeitraum (MM/JJJJ-MM/JJJJ):  Reisegrund:  

Weitere Reise können am Ende des Antrages angegeben werden. 
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FAMILIÄRE ANGABEN 

Familienstand:  

 

Machen Sie bitte folgende Angaben, wenn Sie verheiratet sind: 

Datum der Eheschließung:  

Vorname des Ehepartners:  

Nachname des Ehepartners:  

Aktuelle Beschäftigung (z.B. Berufsbezeichung, 
Hausfrau/mann, im Ruhestand,  
nicht berufstätig…): 

 

Hat Ihr Ehepartner dieselbe Wohnanschrift wie Sie? 

 Ja  Nein 

Falls nein, geben Sie bitte die Anschrift an: 

 
 
 

 

Wird Ihr Ehepartner mit Ihnen zusammen nach Kanada reisen? (Bitte beachten Sie, dass jede 

mitreisende Person einen eigenen Visumantrag bzw. ETA-Antrag stellen muss) 

Ja  Nein 

Machen Sie bitte folgende Angaben, wenn Sie geschieden sind: 

Vorname des ehem. Ehepartners:  

Nachname des ehem. Ehepartners:  

Geburtsdatum des ehem. Ehepartners:  

Datum der Eheschließung:  

Datum der Scheidung:  

 

Haben Sie leibliche Kinder, Adoptivkinder oder Stiefkinder? 

 Ja  Nein 

Wenn ja, machen Sie bitte folgende Angaben zu Ihren Kindern: 

 

Kind 1 

Vorname:  Nachname:  

Beziehungsverhältnis:  Geburtsdatum:  

Geburtsland:  Aktuelle Beschäftigung:  

Hat dieses Kind dieselbe Wohnanschrift wie Sie? 

 Ja  Nein 
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Falls nein, geben Sie bitte die Anschrift an: 

Wird dieses Kind mit Ihnen zusammen nach Kanada reisen? 

Ja  Nein 

Kind 2 

Vorname: Nachname: 

Beziehungsverhältnis: Geburtsdatum: 

Geburtsland: Aktuelle Beschäftigung: 

Hat dieses Kind dieselbe Wohnanschrift wie Sie? 

Ja  Nein 

Falls nein, geben Sie bitte die Anschrift an: 

Wird dieses Kind mit Ihnen zusammen nach Kanada reisen? 

Ja  Nein 

Kind 3 

Vorname: Nachname: 

Beziehungsverhältnis: Geburtsdatum: 

Geburtsland: Aktuelle Beschäftigung: 

Hat dieses Kind dieselbe Wohnanschrift wie Sie? 

Ja  Nein 

Falls nein, geben Sie bitte die Anschrift an: 

Wird dieses Kind mit Ihnen zusammen nach Kanada reisen? 

Ja  Nein 

Kind 4 

Vorname: Nachname: 

Beziehungsverhältnis: Geburtsdatum: 

Geburtsland: Aktuelle Beschäftigung: 
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Hat dieses Kind dieselbe Wohnanschrift wie Sie? 

 Ja  Nein 

Falls nein, geben Sie bitte die Anschrift an: 

 
 
 

Wird dieses Kind mit Ihnen zusammen nach Kanada reisen? 

Ja  Nein 

 

Bei weiteren Kindern, geben Sie die Angaben bitte am Ende des Antrages an. 

 

ANGABEN ZU IHREN ELTERN 

 

Mutter 

Vorname:  Nachname:  

Geburtsdatum:  Geburtsland:  

 

Meine Mutter ist verstorben. Todesdatum: _________________ (weiter ausfüllen bei „Vater“) 

 

Aktuelle Beschäftigung Ihrer Mutter:  

 

Hat Ihre Mutter dieselbe Wohnanschrift wie Sie? 

 Ja  Nein 

Falls nein, geben Sie bitte die Anschrift an: 

 
 
 

Wird Ihre Mutter mit Ihnen zusammen nach Kanada reisen? 

Ja  Nein 

 

Vater 

Vorname:  Nachname:  

Geburtsdatum:  Geburtsland:  

 

Mein Vater ist verstorben. Todesdatum: _________________ (weiter ausfüllen bei „Angaben 

zu Ihren Sprachkenntnissen“) 

 

Aktuelle Beschäftigung Ihres Vaters:  

Hat Ihr Vater dieselbe Wohnanschrift wie Sie? 

 Ja  Nein 
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Falls nein, geben Sie bitte die Anschrift an: 

 
 
 

Wird Ihr Vater mit Ihnen zusammen nach Kanada reisen? 

Ja  Nein 

 

ANGABEN ZU IHREN SPRACHKENNTNISSEN 

Muttersprache:  

Sprechen Sie Englisch? 

 Ja  Nein 

Sprechen Sie Französisch? 

 Ja  Nein 

Wenn Sie sowohl Englisch als auch Französisch sprechen, welche der beiden Sprachen 

beherrschen Sie besser?   Englisch  Französisch 

 

 

SICHERHEITSFRAGEN 

1. Haben Sie jemals in einem Land oder Gebiet eine Straftat begangen (einschließlich Fahren 

unter Alkohol- oder Drogeneinfluss)? 

 Nein  Ja 

2. Wurden Sie jemals wegen einer Straftat in einem Land oder Gebiet verhaftet (einschließlich 

Fahren unter Alkohol- oder Drogeneinfluss)? 

 Nein  Ja 

3. Wurden Sie jemals wegen einer Straftat in einem Land oder Gebiet angeklagt (einschließlich 

Fahren unter Alkohol- oder Drogeneinfluss)? 

 Nein  Ja 

4. Wurden Sie jemals wegen einer Straftat in einem Land oder Gebiet verurteilt (einschließlich 

Fahren unter Alkohol- oder Drogeneinfluss)? 

 Nein  Ja 

5. Sind Sie oder waren Sie jemals Mitglied einer politischen Partei oder einer anderen Gruppe 

oder Organisation, die Gewalt als Mittel zur Erreichung politischer oder religiöser Ziele eingesetzt 

oder gefördert hat oder die jemals mit kriminellen Aktivitäten in Verbindung gebracht wurde? 

 Nein  Ja 

6. Haben Sie jemals die Misshandlung von Gefangenen oder Zivilisten, Plünderungen oder die 

Schändung religiöser Gebäude miterlebt oder daran teilgenommen? 

 Nein  Ja 
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Wenn Sie einer der 6 Fragen mit Ja beantwortet haben, nennen Sie bitte Details dazu: 

MEDIZINISCHE FRAGEN 

1. Haben Sie sich in den letzten 12 Monaten einer medizinischen Untersuchung durch einen von

IRCC (Immigration, Refugees and Citizenship Canada) zugelassenen Arzt unterzogen?

Nein Ja 

2. Möchten Sie in Kanada in einem der folgenden Berufe arbeiten?

- Gesundheitswissenschaftler

- Klinischer Laborant

- Pflegehelfer in Pflege- oder Altenheimen

- Medizinstudent, der zum Studium an einer kanadischen Universität zugelassen ist

- Medizinstudent im Wahlfach und Arzt mit kurzfristigem Einsatz

- Lehrer an Grund- oder weiterführenden Schulen oder andere Lehrer für kleine Kinder

- Hausangestellte, die Kinder, ältere Menschen und Behinderte zu Hause betreuen

- Kindergärtnerin

Nein Ja 

3. Wurde bei Ihnen in den letzten 2 Jahren Tuberkulose diagnostiziert?

Nein Ja 

4. Hatten Sie in den letzten 5 Jahren engen Kontakt zu einer Person mit Tuberkulose?

Nein Ja 

5. Befinden Sie sich derzeit in Dialysebehandlung?

Nein Ja 

6. Hatten Sie eine Drogen- oder Alkoholabhängigkeit, die Sie zu einer Gefahr für sich selbst oder

andere gemacht oder zu einem Krankenhausaufenthalt geführt hat?

Nein Ja 

7. Hatten Sie eine psychische Erkrankung, die Sie zu einer Gefahr für sich selbst oder andere

gemacht oder zu einem Krankenhausaufenthalt geführt hat?

Nein Ja 

8. Wurde bei Ihnen jemals Syphilis diagnostiziert?

Nein Ja 
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Wenn Sie einer der 8 Fragen mit Ja beantwortet haben, nennen Sie bitte Details dazu: 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Hier können Sie weitere Angaben zu Ihrem Antrag machen (z. B. weitere Angabe zu Beruf, 

Reisen, Familie…): 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

- Mit meiner Unterschrift bestätige ich, dass ich diesen Fragebogen nach bestem Wissen und 

Gewissenausgefüllt habe. 

- Ich willige ein, dass Immi Consulting meine übermittelten Informationen, im für die Erbringung 

der beantragten Services erforderlichen Umfang speichert und an Behörden weitergibt. 

- Ich bin einverstanden und verlange ausdrücklich, dass der Dienstleister vor dem Ende der 

Widerrufsfrist mit der Ausführung der beauftragten Dienstleistung beginnt. Ferner ist mir bekannt, 

dass ich bei vollständiger Vertragserfüllung durch den Dienstleister mein Widerrufsrecht verliere. 

- Es gelten unsere AGB & Datenschutzerklärung. 

Datum: ________________   Unterschrift: _______________________ 

https://immi-consulting.de/agb/
https://immi-consulting.de/datenschutzerklaerung/
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