
 

ПРОСЬБА ОБ АННУЛЯЦИИ ДЕЙСТВУЮЩЕЙ ГРЕЧЕСКОЙ ВИЗЫ 
 
 

 

 

Я, ______________________________________________________ прошу 
Генеральное консульство Греции в Санкт-Петербурге аннулировать мою 
действующую греческую визу, номер визы:_________________________ 

в паспорте ___________________________ и оформить новую греческую визу  

в паспорт  ____________________________ 

 

 

 

 

ФИО            Подпись 

           Дата 

 

 

 

 

 


