Dr R.L.P. Ritz / Drs. T.M.S. van Winden		A: Tesselschadestraat 4, 1054 ET Amsterdam 
Immigration Doctors				E: immigrationvisa@de-dokter.nl
	     	
				
Formulier Nieuw Zeeland 

[bookmark: _Hlk238476393]Graag verzoeken wij u dit formulier in te vullen en retour te sturen als antwoord op uw afspraakbevestiging, of te e-mailen naar immigrationvisa@de-dokter.nl, onder vermelding van de datum en het tijdstip van uw afspraak. Gaat het om meerdere personen, dan verzoeken wij u het formulier per persoon in te vullen en samen met een kopie van de paspoorten te mailen.


We kindly ask you to complete this form and return it by replying to your appointment confirmation, or email it to immigrationvisa@de-dokter.nl, stating the date and time of your appointment. If the appointment is for multiple people, please complete the form for each person and email the forms together with a copy of the passports.

Naam / Name:

Adres en plaats / Address and town: 

Tel /phone number:

E-mail:

Heeft u al een HR nummer of NZHR nummer ?
Dit nummer krijgt u van INZ als u de visum aanvraag al heeft afgerond.

· Ja 
NZER :
NZHR:

· Nee

Kies één van de drie visa categorieën en ga verder. 
‘Choose one of the following options visa categories and continue.’
· Temporary		 Ga naar / go to 1. ‘Visa type Temporary’
· Residence 		 Ga naar / go to 2. ‘Visa type Residence’
· Work to Residence 	 Ga naar / go to 3. ‘Visa type Work to Residence’. 


1. Visa type Temporary (kies 1 van onderstaande opties / Choose one of the following options).
· Visitor
· Student
· Worker with job offer
· Worker without job offer
· Visitor Parent Boost 

2. Visa type Residence. (kies 1 van onderstaande opties / Choose one of the following options).
· Skilled / Business
· Pacific Categories
· Family 
· Humanitarian UNHCR
· Humanitarian Other
· Christchurch Response (2019)
· 2021 Resident Visa
· Straight to Residence
· Business/Investor

3. Visa type Work to residence (kies 1 van onderstaande opties/ Choose one of the following options).
· Worker
· Family of worker 



Welk van de drie onderstaande certificaten heeft u nodig? Kies er 1. 
‘Which one of following examinations do you need? Choose one’.
· General Medical Certificate
· Limited Medical Certificate
· Supplementary Medical Certificate


Heeft u een Chest x-ray Certificaat nodig?
‘Do you need a chest x-ray certificate?’
· Ja / yes
· Nee / no
Hoe lang bent u van plan in ‘Nieuw – Zeeland te verblijven?  
‘How long are you planning  to stay in New Zealand?’
· Less than 6 months 
· 6 – 12 months
· 12 – 24 months 
· More than 24 months


Indien het betrekking heeft op een werk gerelateerd visum, welk beroep / baan gaat u daar beoefenen?
‘What is your intended occupation in New Zealand in case the visa is work-related?’
-

2

