
 

                   CAP VERT                  
Ambassade du Cap vert 
3, rue Rigny 
75008 Paris 
Tel : 01 42 12 73 50 
Fax : 01 40 53 04 36 
http://www.ambassade-cap-vert-paris.com

 

Modalités d’obtention d’un visa 
 

Si vous êtes de nationalité française ou d’un des pays de l’Union Européenne, vous avez 
besoin d’un visa. * 
 
Si vous êtes membres de la C.E.D.E.A.O., vous n’avez pas besoin de visa. ** 
 
Documents à fournir : 
 
Visa Affaire 

- Passeport ayant une validité de 6 mois. 
- Formulaire dûment rempli et signé. 
- Photo d’identité récente ( pas de photocopie ou de photo scannée ) 
- Lettre de société ( ou lettre de mission, voir ci-dessous ). 
- Attestation de voyage.  

 
Visa Tourisme 

- Passeport ayant une validité de 6 mois. 
- Formulaire dûment rempli et signé. 
- Photo d’identité récente ( pas de photocopie ou de photo scannée ). 
- Photo de l’enfant s’il figure sur le passeport d’un des parents, et participe au voyage. 
- Attestation de voyage. 
- Pour un visa de famille (couple marié avec un enfant), joindre la photocopie du livret famille. 

 
Délai normal : 2 à 3 jours. Délai express : 24 h. Le jour même ( si dépôt à 9 h , retrait vers 15 h.) 

 
Frais Consulaires : 
 

Type de visa Délai normal Délai express Jour même 
Tourisme / Affaire,  1 entrée 26,40 € 31,30 € Frais multipliés par 2 

Tourisme / Affaire,  entrées multiples 50 € 59,90 € Frais multipliés par 2 
Visa famille 32,70 € / Frais multipliés par 2 

 
Validité : 3 ou 6 mois pour séjour de 30 à 90 jours. 
 
IMPORTANT. Tout mineur doit impérativement, 
Soit être accompagné d’un de ses parents et figurer sur son passeport. 
Soit être en possession d’un document d’identité valide et d’une autorisation de sortie du 
territoire ( délivrée par la mairie ou la préfecture du domicile, avec une preuve de l’autorité 
parentale ). 
 
La lettre de mission de la société doit être rédigée sur papier à en-tête. Elle doit indiquer le nom, 
prénom, la fonction du demandeur, la société visitée dans le pays de destination, son adresse, N) de 
téléphone, le but et les dates du voyage. Il doit être précisé que tous les frais de voyage, séjour et 

http://www.ambassade-cap-vert-paris.com/


 
rapatriement sont pris en charge par la société. Cette lettre doit être signée par un responsable et porter 
le cachet de la société. 
 
  
* Pays de l’Union Européenne. 
Allemagne, Autriche, Belgique, Bulgarie, Chypre, Danemark, Espagne, Estonie, Finlande, 
France, Grèce, Hongrie, Irlande, Italie, Lettonie, Lituanie, Luxembourg, Malte, Pays-Bas, 
Pologne, Portugal, Royaume-Uni, République-Tchèque, Roumanie, Slovaquie, Slovénie, Suède. 
 
**Pays membres de la CEDEAO : Bénin, Burkina-Faso, Cap-Vert, Côte d’Ivoire, Gambie, 
Guinée, Guinée-Bissau, Libéria, Mali, Niger, Nigéria, Sénégal, Sierra –Léone, Togo. 
 
http://www.dsachs.fr 
Spécialisés dans l’obtention de visa depuis plus de 25 ans, nous pouvons nous charger de vos 
démarches. 

http://www.dsachs.fr/


 
 

REPÚBLICA DE CABO VERDE - RÉPUBLIQUE DU CAP-VERT 
REPUBLIC    OF      CAPE VERDE 

MINISTÉRIO DOS NEGÓCIOS ESTRANGEIROS E DAS COMUNIDADES 
MINISTÈRE DES AFFAIRES ETRANGÈRES ET DES COMMUNAUTÉS - MINISTRY OF FOREIGN AFFAIRS AND 

COMMUNITY 
 

EMBAIXADA DA REPÚBLICA DE CABO VERDE EM FRANÇA 

AMBASSADE DE LA REPUBLIQUE DU CAP VERT EN FRANCE 

  PEDIDO DE VISTO 
            DEMANDE DE VISA 
             REQUEST OF VISA 

 

 

 
 
 
         FOTO 
 

 

 

   
  

DESPACHO:..............................

......................................................

......................................................

......................................................

......................................................

 
 

 

RESERVADO AOS SERVIÇOS - RESERVÉ AUX SERVICES - OFFICIAL USE ONLY 

                            Repartição 

    _______________________________ 

 

     Tipo de visto 

________________ 

         Data     

___/___/____ 

   Validade 

___/___/____ 

   Número 

___/____/___ 

Nome completo - Prénom et nom - Name and surname 

______________________________________________________________________________________
____________ 
Nacionalidade - Nationalité – Nationality    Estado civil - Situation de famille - 

Marital status 

______________________________________________________________________________________
____________ 
Lugar e data de nascimento - Lieu et date de naissance - Place and date of birth  

______________________________________________________________________________________
____________ 
Filiação – Parents – Father’s and Mother’s name 

______________________________________________________________________________________
____________ 
Profissão – Profession                  Morada actual - Domicile actuel - Present 

address   

______________________________________________________________________________________
____________ Referências em Cabo Verde - Références au Cap-vert - References in Cape Verde   
______________________________________________________________________________________
____________ 
Passaporte nº - Passeport nº - Passport nr.       Emitido por - Délivré par - Issued by   

______________________________________________________________________________________
____________ 



 

Data de emissão - Date d'expedition - Issue date   Válido até - Valable jusqu'au - Valid until 

  

___/____/____       ____/____/____ 
Motivo de estadia - Raison de séjour - Purpose of stay 
______________________________________________________________________________________
________  
Duração de estadia – Durée de séjour – Length of stay 
________________________________________ 
Data de entrada - Date d'entrée - Date of entry Requer a prorrogação do visto por mais ................dias 

     Demande la prorrogation de visa pour.................jours 
    ____/____/____  Require visa's prorogation for............................days 

______________________________________________________________________________________
___________ 
 
Data ____/____/____    Assinatura 
___________________________________________  
Date      Signature 
      

 

OBSERVAÇÕES DO REQUERENTE – OBSERVATIONS DU REQUERANT – OBSERVATIONS 

OF APPLICANT 

............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................

............................................ 

............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................ 

 



 
Nom et prénom de la personne à contacter :  
Société :  
Adresse de facturation :  

 

Tel :  
Tel mobile :  
Fax :  
E-mail :  
 

Pays de destination (si plusieurs pays, indiquer la chronologie du voyage) : 
 

 

Nom et Prénom du (des) passeport (s). Attention, si plusieurs passeports pour des destinations différentes, 
remplir un bon de commande par destination. 
 

 

Nature du visa (affaire, tourisme…) :  
Date de départ :  
Durée du séjour :  
Nombre d’entrées :  
 

Modalité de retour du (des) document (s) :  
Adresse de retour (si différente de celle de 
facturation 

 

 

Documents fournis :  

Commentaires :  

 
Je, soussigné(e),                                          demande à l’entreprise  D. SACHS  d’effectuer pour mon 
compte les démarches ci-dessus mentionnées. Je m’engage à régler à réception la facture comprenant ; 
honoraires + TVA (19,6%) et frais avancés. Je déclare avoir pris connaissance et accepter les conditions 
générales de vente. 
Date, signature, et cachet de la société. 
 
www.dsachs.fr

http://www.dsachs.fr
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