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formulario de inscripción 
 

Imprima y termine las tres (3) páginas de este y envíelas 
 con las fotografías y el pago para:  

AALLIIFF  P.O Box 6327, Columbia, MD, 21045,,  UUSSAA 
 

Aviso Importante 
 
 
No hay ninguno pago a presentar por el gobierno de los U.S. para participar en el programa anual de DV electrónica 
de la lotería del visado. El gobierno de los U.S. no emplea ningunos consultores exteriores o servicio privado para funcionar 
el programa de DV. El uso de una ayuda privado o de cualquier intermediario o assistancìa exterior para preparar la 
entrada electrónica E-DV para la peticione de la tarjeta verde está enteramente en la discreción del solicitante. Sin 
embargo, el recibo de más de una entrada por persona pues ser descalificado de algunos del registro, acausa de la fuente de 
errores comunes de la entrada 
 

 Si usted tiene acceso a una computadora en la red, usted puede aplicarse al programa de los U.S. DV-2010 
gratuitamente en www.dvlottery.state.gov.  

 Para los que no tengan acceso a una computadora en el Internet, son confundidos por las condiciones de la 
elegibilidad, especificaciones de la fotografía o apenas no tienen tiempo, para un honorario razonable, ALIF 
puede darle la paz interior para una terminación experta y una presentación oportuna de su solicitud. Los honorarios 
enumerados abajo están para los servicios que ALIF promiten a usted con:  

 
o Ayuda individualizada y oportuna durante el proceso de uso, 
o Terminación experta del uso de la tarjeta verde, 
o Preparación experta de fotografías digitales calificadas, 
o Sumisión oportuna al Web site del Departamento de Estado de los U.S. a su debido tiempo, 
o Información oportuna por el email, el teléfono o el fax, 
o Y mucho más… 

 

Requisitos de la foto 
 

Contenido: La imagen debe contener la cara llena, cuello, y los hombros del 
aspirante en la visión frontal con un neutral, una expresión no sonriente y con los ojos 
se abren y dirigieron en la cámara  
• La imagen no debe contener ninguna partes del cuerpo debajo del solicitande. 
• La imagen no debe incluir los otros objetos o gente adicional.  
• El aspirante debe ser orientado verticalmente en la imagen. 
• Las fotos de los solicitande que usan las cubiertas principales o los sombreros son 
solamente aceptables si la cubierta principal se usa para la creencia religiosa; 
incluso entonces la cubierta principal puede no obscurecer cualquier porción de la 
cara del aspirante.  
• las fotografías deven recientes (con 6 meses) en color con 24-bit del color se 
requieren.  

Sumisiones de las fotos 
 
El applicacìon de Usted puede ser descalificado si sus fotos no cumplen los requisitos simples sino terminantes de 
las fotos.  Nosotros adaptaremos las fotos de Usted para cumplir requisitos de la sumisión. 
  
• LAS FOTOS SE PUEDEN EXPLORAR (600 PIXELES ALTOS X 600 PIXELES LARGA) Y ENVIAR POR CORREO 
ELECTRÓNICO A: info@myalif.com  
• LOS ARCHIVOS QUE CONTIENEN LAS FOTOS DEBEN TENER NOMBRES PASADOS Y APPELLIDOS COMO EL 
NOMBRE DEl FICHERO (Ejemplo: Nombre_Appellido.jpeg) 
O  
• ENVIADLA EN SOBRE PAGADO POR ANTES A: ALIF P.O BOX 6327, COLUMBIA, MD, 21045, USA.  
• LAS FOTOS DEBEN TENER EL NOMBRE DEL SOLICITANTE EN LA PARTE TRASERA. 

www.dvlottery.state.gov
mailto:info@myalif.com
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UUSS  --FORMULARIO DE INSCRIPCIÓN AL PROGRAMA DE LA LOTERÍA DV 

(TARJETA VERDE) 
 

PREMIRA PARTE- INFORMACIÓN DEL SOLICITANTE 

FFAAMMIILLYY  NNAAMMEE  ((NNOOMMBBRREE))  
  

  
  

FFIIRRSSTT  NNAAMMEE  ((AAPPPPEELLLLIIDDOO))      
    

  
                                                                      

MMIIDDDDLLEE  NNAAMMEE    ((AAPPPPEELLLLIIDDOO  MMÀÀSS))  
  

  
                                                                    

  
  
11..  DDAATTEE  AANNDD  PPLLAACCEE  OOFF  BBIIRRTTHH  ((FFEECCHHAA  DDEE  MMAACCIIMMIIEENNTTOO))::                                                                                                                                                22..  GGEENNDDEERR  ((GGÉÉNNEERROO))::            

  
DDAATTEE  ((DDAAYY--  MMOONNTTHH--YYEEAARR))  ((FFEECCHHAA  ((DDÌÌAA,,  MMEESS,,  AANNOO))))  

  
  
PPLLAACCEE  ((CCIITTYY,,  SSTTAATTEE,,  CCOOUUNNTTRRYY))  ((EELL  SSIITTIIOO  ((CCIIUUDDAADD,,  RREEGGIIÒÒNN,,  PPAAÌÌSS))))      

  
  

  
          MMAALLEE  ((HHOOMMBBRREE))  
  
  
          FFEEMMAALLEE      ((MMUUJJEERR))  
  

33..  CCOOUUNNTTRRYY  OOFF  EELLIIGGIIBBIILLIITTYY  ((PPAAÌÌSS  EELLIIGGIIBBIILLIIDDAADD))::            

  
  

  

YYOOUURR  CCOOUUNNTTRRYY  OOFF  EELLIIGGIIBBIILLIITTYY  IISS  NNOORRMMAALLLLYY  TTHHEE  SSAAMMEE  AASS  YYOOUURR  CCOOUUNNTTRRYY  OOFF  

BB IIRRTTHH..    IIFF  YYOOUU  AARREE  BBOORRNN  IINN  AA  CCOOUUNNTTRRYY  TTHHAATT  IISS  NNOOTT  EELLIIGGIIBBLLEE  FFOORR  DDVV     

PPRROOGGRRAAMM,,  PPLLEEAASSEE  SSEENNDD  AANN  EE--MMAAIILL  TTOO  IINNFFOO@@MMYYAALLIIFF..CCOOMM    FFOORR  

AASSSSIISSTTAANNCCEE  ((SSUU   PPAAÍÍSS  DDEE  LLAA  EELLEEGGIIBBIILLIIDDAADD  EESS  NNOORRMMAALLMMEENNTTEE   

IIGGUUAALL  QQUUEE  SSUU   PPAAÍÍSS  DDEE  NNAACCIIMMIIEENNTTOO..  SSII  UUSSTTEEDD   NNAACCEE  EENN  UUNN   PPAAÍÍSS   

QQUUEE  NNOO  SSEEAA  EELLEEGGIIBBLLEE  PPAARRAA  EELL   PPRROOGGRRAAMMAA  DDEE   DDVV,,  EENNVVÍÍEE  PPOORR   

FFAAVVOORR   UUNN  EEMMAAIILL  AA  IINNFFOO@@MMYYAALLIIFF..CCOOMM    PPAARRAA  LLAA  AAYYUUDDAA)) 
  

44..  CCOOUUNNTTRRYY  WWHHEERREE  YYOOUU  LLIIVVEE  TTOODDAAYY  ((PPAAÌÌSS  DDÒÒNNDDEE  UUSSTTEEDD  VVIIVVEE  HHAASSTTAA  TTOO  DDÌÌAA))::            
  

  
  
55..  MMAARRIITTAALL    SSTTAATTUUSS  ((EESSTTAADDOO  CCIIVVIILL))::          

  
          UUNNMMAARRRRIIEEDD  ((SSOOLLTTEERROO))                                      MMAARRRRIIEEDD  ((CCAASSAADDOO))                                      DDIIVVOORRCCEEDD  ((DDIIVVOORRCCIIAADDOO))                                            WWIIDDOOWWEEDD  VVIIUUDDOO))    

  LLEEGGAALLLLYY    SSEEPPAARRAATTEEDD  ((SSEEPPAARRAADDOO  LLEEGGAALLMMEENNTTEE))                
  
66..    EEDDUUCCAATTIIOONN  ((IINNDDIICCAATTEE  TTHHEE  HHIIGGHHEESSTT  LLEEVVEELL  OOFF  EEDDUUCCAATTIIOONN  YYOOUU  HHAAVVEE  AACCHHIIEEVVEEDD))  (( EDUCACIÓN (INDIQUE EL MÁS ALTO NIVEL DE LA EDUCACIÓN 

QUE USTED HA ALCANZADO))::    
 

        I HAVE SUCCESFULLY COMPLETED a 12-year course of elementary and secondary education     [[1122TTHH    GGRRAADDEE]],,  OORR  HHIIGGHHEERR    (( HE 

TERMINADO CON ÉXITO los cursos de 12 años de elemental y de la enseñanza secundaria [12th GRADO], O MÁS ARRIBA). 
  
OORR  ((OO))  
  

                      II  HHAAVVEE  TTWWOO  years of work experience, within the past five years, in an occupation requiring at least two years of training to perform..  

(( TENGO DOS años de experiencia profesional, en el plazo de los últimos cinco años, en una ocupación que requiere por lo menos dos años de 

entrenamiento a realizarse). 
  
77..  PPEERRSSOONNAALL  CCOONNTTAACCTTSS  ((CCOONNTTAACCTTOOSS   PPEERRSSOONNAALLEESS))::          MMAAIILLIINNGG  AADDDDRREESSSS  ((  DDIIRREECCCCIIÓÓNN  DDEE  EENNVVÍÍOO))::      
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SECONDE PARTE- INCORMACÌON DE LA MUJER 

 
TERCERA PARTE- NIÑOS SOLTEROS BAJO DEl EDAD 21 AÑOS (SI HAY) 

  
  
NNAAMMEE  ((NNOOMMBBRREE))      
  
  
AADDDDRREESSSS  ((LLIIGGNNEE  11))    
  
AADDDDRREESSSS  ((LLIIGGNNEE  22))    

  
  

  
  

  

CCIITTYY//TTOOWWNN  ((CCIIUUDDAADDAA))  
  

  
SSTTAATTEE //PPRROOVVIINNCCEE  ((RREEGGIIÒÒNN))  

  

ZZIIPP  CCOODDEE  ((CCOODDIIGGÒÒ))  
  

  
CCOOUUNNTTRRYY  ((PPAAÌÌSS))  

  
TTEELLEEPPHHOONNEE    AANNDD    FFAAXX  ((TTEELLEEFFOONNOO  YY  FFAAXX))::  EEMMAAIILL  AADDDDRREESSSS  ((DDIIRREECCCCIIÒÒNN))  

PPHHOONNEE  ((TTEELLEEFFOONNOO))  
  

  
  
  

  
  

FFAAXX            
  

  
  

88..  SSPPOOUUSSEE  NNAAMMEE  ((NNOOMMBBRREE  DDEELL  EESSPPOOSSAA))  ::  
FFAAMMIILLYY  NNAAMMEE  ((NNOOMMBBRREE))  
  

  
  

FFIIRRSSTT  NNAAMMEE  ((AAPPPPEELLLLIIDDOO))    
    

  
                                                                      

MMIIDDDDLLEE  NNAAMMEE  ((AAPPPPEELLLLIIDDOO  MMÀÀSS))  
  

  
                                                                    

  
  
99..  DDAATTEE  AANNDD  PPLLAACCEE  OOFF  BBIIRRTTHH  ((FFEECCHHAA  YY  SSIITTIIOO  DDEELL  NNAACCIIMMIIEENNTTOO))::                                                                                                                                                                                                                                      
  
DDAATTEE  ((DDAAYY--  MMOONNTTHH--YYEEAARR))  ((FFEECCHHAA  ((DDÌÌAA,,  MMEESS,,  AANNOO))))  

  
  
PPLLAACCEE  ((CCIITTYY,,  SSTTAATTEE,,  CCOOUUNNTTRRYY))  ((SSIITTIIOO  ((CCIIUUDDAADDAA,,  RREEGGIIÒÒNN,,  PPAAÌÌSS))    

  
                        
  

CCHHIILLDD  
((NNIIÑOOSS))  

##  

FFUULLLL  NNAAMMEE  ((NNOOMMBBRREE  CCOOMMPPLLEETTOO))  BBIIRRTTHH  ((DDDD--MMMM--YYYYYYYY))  
((FFEECCHHAA  DDEE  NNAACCIIMMIIEENNTTOO  ((DD ÌÌAA--

MMEESS--AAno)  

PPLLAACCEE  ((CCIITTYY,,  SSTTAATTEE,,  CCOOUUNNTTRRYY))  
((SSIITTIIOO  ((CCIIUUDDAADD,,  RREEGGIIÒÒNN,,  PPAAÌÌSS))))  

11  
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NOTA: SI HAY MÁS DE 10 NIÑOS EN LA CARGA DEL SOLICITANTE, COPIE ESTA HOJA Y CONTINÚE.  
 
 
 
 
 
META DE PAGO                                                                                                                                                                 
 
SELECCIONE LA OPCIÓN DEL USO 
 

 
 $ 40 

 
1 Year (Aἦo)  

 
 $ 70 

 
2 Years (Aἦos) 

  

 
 $ 90 

 
3 Years (Aἦos) 

  

 
 $ 110 

 
4 Years (Aἦos) 

  

 
 $ 135 

 
5 Years (Aἦos) 

  
 
 
SELECCIONE LA OPCIÓN DEL USO (TODO EL PAGO DEVE SER DO A : ALIF, LLC) 

  
        TTRRAAVVEELLEERRSS  CCHHEECCKK  ((CCHHEEQQUUEE  DDEE  VVÌÌAAJJEERROOSS))  

  
  

        CCHHEECCKK  FFRROOMM  UU..SS..  BBAANNKK  ((CCOOMMPPRRUUEEBBEE  DDEELL  BBAANNCCOO  DDEE  LLOOSS  UU..SS..))  
  

  
        WWEESSTTEERRNN  UUNNIIOONN  ((TTRRAANNSSFFEERR  FFUUNNDDSS  TTOO::  AALLIIFF,,  BBAANNKK  NNAAMMEE,,  AABBAA,,  AACCCCOOUUNNTT##))  ((WWEESSTTEERRNN  UUNNIIOONN  ((TTRRAANNSSFFEERR  LLOOSS  FFUUNNDDOOSS  AA::  AALLIIFF,,  BBAANNKK  

NNAAMMEE,,  AABBAA,,  AACCCCOOUUNNTT##))  
  

  
          CCRREEDDIITT  CCAARRDD  ((TTAARRJJEETTAA  DDEELL  CCRRÉÉDDIITTOO))  

  
  

          PPAAYYPPAALL  ((PPAAYYPPAALL))  
  

  
        OOTTHHEERRSS

11    ((OOTTRROOSS  11))  
  

  
  

44  

  
  

  
  

  
  

  
                                                                      

  
  

  
                                                                    

55  
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EENNVVía la applicacíon completa con las fotografías y el pago a: 
  

AALLIIFF,,      P.O Box 6327, Columbia, MD, 21045,,  UUSSAA 

 
  
CCRREEDDIITT  CCAARRDD  TTYYPPEE  ((TTIIPPOO  DDEE  LLAA  TTAARRJJEETTAA  CCRREEDDIITTOO))                          

  
  
  
NNAAMMEE  OONN  CCRREEDDIITT  CCAARRDD  ((NNOOMMBBRREE  DDEE  LLAA  TTAARRJJEETTAA  CCRREEDDIITTOO))  

  
  
  
CCRREEDDIITT  CCAARRDD  NNUUMMBBEERR  ((NNUUMMEERROO  DDEE  LLAA  TTAARRJJEETTAA  CCRREEDDIITTOO))  

  
  
  
EEXXPPIIRRAATTIIOONN  DDAATTEE      ((FFEECCHHAA  DDEE  VVEENNCCIIMMIINNEETTOO))                                          ____  //________  

  
                                          ((MMMM))  //  ((AAAAAAAA))    

  

  

  

  

  

  

  
  

11 Porfavor envíarnos correo electronico a info@myalif.com para otros arreglos. 
 

P.S: Las applicaciones no serán procesados hasta que se reciba el pago. 
  

ENVíA LAS FOTOGRAFÍAS DE USTED, DE SU ESPOSA Y DE TODOS SUS NIÑOS (si fuera aplicable) ESCRIBIENDO LOS NOMBRES EN LA 

PARTE TRASERA DEL PHOTGRAPH (véase el aviso importante).  
  

mailto:info@myalif.com

