l ﬁogAgNg FORMULARIO DE LOCALIZACAO DA FAMILIA PARA REQUERENTES ADULTOS
AGENCY FOR ASYLUM

Nome do pais da UE+

Endereco da autoridade
nacional

Informacoes especificas dos | Trata-se de um espaco reservado para os paises da UE+
paises da UE+ sobre como e | incluirem as modalidades pertinentes relativas a

onde enviar este formulario | apresentacdo do presente formuldrio.

Como deve ser submetido o presente formuldrio? Para que
endereco? Até quando?

Formulario de localizacao da familia (Adulto)
Por que razao recebi este formulario?
As autoridades deste pais forneceram-lhe este formulério (') porque solicitou protecdo

internacional e afirmou ter um membro da familia num Estado-Membro da Unido Europeia ou
num pais associado (designados como paises da UE+).

Os Estados-Membros da Unido Europeia sdo Bélgica, Bulgdaria, Chéquia, Dinamarca,
Alemanha, Estdnia, Irlanda, Grécia, Espanha, Franga, Crodcia, Itdlia, Chipre, Letdnia, Lituania,
Luxemburgo, Hungria, Malta, Paises Baixos, Austria, Poldnia, Portugal, Roménia, Eslovénia,
Eslovdquia, Finlandia e Suécia. Os quatro paises associados sdo a Islandia, o Listenstaine, a
Noruega e a Suica.

As informacgdes prestadas neste formuldrio ajudardo as autoridades deste pais a localizar os
seus familiares, a dar prioridade ao seu caso e a identificar o pais da UE+ responsavel pela
analise do seu pedido. Se tiver familiares noutro pais da UE+, o pais onde o seu familiar reside
podera ser responsavel pela andlise do seu pedido.

Importante: informe as autoridades caso necessite de apoio para preencher o presente
formulario.

Qual é a razao pela qual me foi solicitado o preenchimento deste
formulario?

As autoridades deste pais precisam de saber se tem familiares noutro pais da UE+. Se for
esse 0 caso, 0 pais onde eles residem poderd ser responsdvel pela andlise do seu pedido.

As autoridades deste pais também o poderdo ajudar a reunir-se com os seus familiares
noutros paises da UE+, caso deseje estar com eles. Se for esse o seu desejo, informe-nos e
avaliaremos se tal € possivel, envidando esforgos para o concretizar. Se ndo pretender essa
reunido, comunique-nos o mais rapidamente possivel.
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Com quem posso reunir-me?

Pode reunir-se com um membro da familia que ja reside num pais da UE+. Estes sdo:

®* asua esposa ou esposo — esta pessoa € designada conjuge;
® 0 seu parceiro ou parceira ndo casado/a numa relagao duradoura (?);
e o seu filho ou filha com menos de 18 anos (3).

Pode igualmente reunir-se com uma pessoa que dependa dos seus cuidados ou de quem
dependa para receber cuidados, devido a:

« gravidez,

=« nhascimento recente de um filho;
« doenca mental grave;

« doenca fisica grave;

« deficiéncia grave;

« traumatismo psicoldgico grave;
« idade avancada.

Esta pessoa pode ser:

¢ seu filho ou filha (menor ou adulto);
* seuirmdo ouirma;
® seu progenitor ou progenitora.

Se for o caso de ter um membro da familia num pais da UE+, tem os seguintes direitos.

e Pode solicitar informacdes a pessoas ou entidades que possam prestar-lhe apoio no
preenchimento do presente formuldrio.

e Pode solicitar informagdes sobre organizacdes nacionais, internacionais e outras
entidades relevantes que possam ajudar a identificar e localizar os membros da sua
familia.

e Pode ser realizada uma entrevista para determinar qual o pais da UE+ responsavel
pela andlise do seu pedido de protecdo internacional, salvo se existirem motivos que
justifiquem a sua dispensa.

e Pode fornecer quaisquer informacgoes, verbais ou documentais, que possam ajudar a
identificar a presenca de membros da sua familia.

e Pode solicitar mais informacdes sobre o seu caso.

O que devo incluir neste formulario?

Para que as autoridades deste pais o possam ajudar a reunir-se com os membros da sua
familia, devera partilhar connosco o maior nimero possivel de informacodes sobre os
mesmos. Isso inclui dados bdsicos sobre o familiar ou sobre a pessoa com quem mantém
uma relacdo de dependéncia num pais da UE+, tais como:

(3 Se aleiou a pratica do pais da UE+ tratar de forma comparavel os casais com vinculo matrimonial e os casais
sem vinculo matrimonial na sua legislagdo sobre os nacionais de paises terceiros.
() Refere-se a filhos bioldgicos ou adotados.
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® 0s respetivos dados pessoais;

e onde vivem atualmente;

® 0s respetivos dados de contacto;

e informacdes sobre o seu estatuto juridico nesse pais (por exemplo, se forem
requerentes de asilo, titulares de uma autorizacdo de residéncia ou cidaddos desse
pais com base num estatuto de protecado internacional anteriormente concedido);

e quaisquer documentos ou evidéncias que comprovem a relacdo.

Por que razao estas informacdes sdao importantes?

Quanto mais informacdes fornecer, mais facil serd para as autoridades deste pais contactarem
as autoridades do pais onde o seu familiar se encontra, verificarem a relagdo familiar e
facilitarem a reunido o mais rapidamente possivel.

Podera ser convidado para uma entrevista ou serem-lhe colocadas perguntas
complementares, com o objetivo de obter mais informacdes sobre a relagdo e o paradeiro da
pessoa em causa.

Ndo se preocupe se ndo tiver todas as informagdes. Preencha o mdximo possivel e as
autoridades deste pais fardo o seu melhor para dar inicio ao processo. Se tiver quaisquer
documentos, apresente-os as autoridades deste pais assim que possivel.

Como preencher este formuldrio
Passo 1. Preencha a Parte 1 do formuldrio. Aqui recolhemos os seus dados pessoais.

Passo 2. Preencha a(s) parte(s) do formuldrio relativa(s) ao(s) membro(s) da sua familia para
cada membro.

e CoOnjuge ou parceiro/a sem vinculo matrimonial (Parte 2).

* Filho/filha menor (Parte 3).
Se tiver vdrios filhos nos paises da UE +, preencha esta parte do formuldrio para cada
um deles.

e Pessoa dependente (Parte 4).
Preencha esta parte se:

« 0 seu filho/filha (adulto), irmao/irma ou progenitor/progenitora depende dos seus
cuidados porque se encontra numa situacdo vulneravel,

« encontra-se numa situacao vulnerdvel e depende dos cuidados do seu filho/filha
(adulto), irmao/irma ou progenitor/progenitora.

Passo 3. Desenhe a sua arvore genealdgica (Parte 5) para indicar todos os membros da sua
familia. Esta informacdo pode ser (til em futuras tentativas de localizagao da familia ou para
identificar outras pessoas com quem possa ser iniciado um processo de reagrupamento
familiar.
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Quem pode ajudar-me a preencher o formulario?

Se precisar de apoio para preencher este formuldrio, incluindo assisténcia juridica, pode
solicitd-lo. Se ndo compreender algo, pode pedir ajuda as autoridades deste pais. Pode
encontrar mais informacdes sobre a lista de consultores juridicos na brochura informativa
sobre o procedimento de determinacdo de responsabilidade. Pode também solicitar apoio
linguistico para preencher o formulario.

Informacoes especificas, por pais da UE+, sobre as PESSOAS e ENTIDADES que prestam
apoio no preenchimento do formuldrio e que fornecem ACONSELHAMENTO JURIDICO.

Como posso voltar a estar com a minha familia?

e Em primeiro lugar, as autoridades deste pais vdo analisar as informacdes que fornece.
Podem convida-lo para outra entrevista.

e Se possivel, as autoridades deste pais vdo enviar um pedido ao pais da UE+ onde
reside o membro da familia.

Importante: o reagrupamento familiar requer o consentimento tanto da sua parte como da
parte do seu familiar. Se uma das partes ndo der o seu consentimento, as autoridades deste
pais ndo vdo dar seguimento ao pedido. Se ambas as partes estiverem de acordo, sera
solicitado um consentimento formal por escrito para o reagrupamento familiar. Terd de
apresentar o seu consentimento num outro formulario.

e O pais onde o seu familiar reside ird reanalisar o pedido e verificar a documentacdo
apresentada.

e Se aceitarem, as autoridades deste pais organizardo a sua transferéncia para esse
pais, para que possa reunir-se com o seu familiar.

As autoridades deste pais ndo o vao reunir com outra pessoa contra a sua vontade. O
consentimento significa que ambas as partes aceitam que o seu pedido de protegdao
internacional seja analisado no pais onde reside o seu familiar ou a pessoa de quem
depende. Se o préprio requerente ou o familiar ndo derem o seu consentimento, as
autoridades deste pais nado iniciardo o procedimento de reagrupamento. Pode retirar o seu
consentimento a qualquer momento antes de ser tomada uma decisdo sobre a
transferéncia.

Em ambos os paises, os casos de reagrupamento familiar sdo prioritarios. Isto significa que, se
for possivel iniciar o reagrupamento familiar no seu caso, as autoridades tratardo do processo
com a maior brevidade possivel.
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O que precisa de saber

e Se mudar de opinido, pode retirar o seu consentimento a qualquer momento, antes de
ser tomada uma decisdo sobre a transferéncia.

* Nao ha quaisquer custos associados a reunido com os membros da sua familia, as
despesas sdo suportadas pelas autoridades.

e Os casos de reagrupamento familiar sdo prioritdrios, pelo que as autoridades vao tratar
do seu processo com a maior brevidade possivel.

O que significa reagrupamento

e O seu pedido de protecdo internacional sera analisado no pais onde o seu familiar
reside legalmente (%).

O reagrupamento ndo significa que receberd uma autorizacdo de residéncia nesse pais.
Nao sei onde esta o meu familiar. Podem ajudar-me?
Se souber que o seu familiar se encontra num pais da UE+, mas néo tiver a certeza do local

exato, pode pedir apoio a organizacdes de localizacdo das familias, que podem ajuda-lo a
encontra-lo. Informe as autoridades deste pais se necessitar desse apoio.

Informacoes especificas dos paises da UE+ sobre organizacdes de localizacdo das
familias.

Como serao tratadas as informacoes que forneco?

As informacgdes que nos fornecer serdo tratadas com a maxima confidencialidade. Nunca
serdo partilhadas com paises que nao facam parte da lista de paises da UE+ (consulte a
pagina 1 deste formulario), nem com o pais de origem ou de residéncia habitual anterior do
requerente ou de qualquer membro da sua familia. As informacdes serdo transmitidas de
forma segura ao pais da UE+ onde se encontra o seu familiar, para que as autoridades desse
pais possam avaliar se a relacdo preenche os critérios para beneficiar do reagrupamento
familiar. Se necessdrio, o seu familiar podera ser contactado pelas autoridades ou por
organizagOes competentes para responder a perguntas complementares.

(¥ Residir legalmente significa que a pessoa cumpre os requisitos de entrada, permanéncia ou residéncia num
determinado pais.
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PARTE 1. DADOS PESSOAIS DO REQUERENTE

Numero do processo:

Nome prdprio

Apelido

Idade

Género

Data de nascimento (dia/més/ano)

Local de nascimento

Data de partida do pais de origem

Nacionalidade(s)

Enderecgo/alojamento

Dados de contacto (correio eletrénico,
conta nas redes sociais, nimero de

telemovel)

| Confirmo que tenho um membro da familia que reside num pais da UE+.
O membro da familia é (podem ser O o meu cbnjuge ou parceiro/a sem vinculo
selecionadas vaérias opcoes) matrimonial (Parte 2)

O filho/a menor (Parte 3)

O pessoa dependente da minha assisténcia ou eu
dependo da assisténcia dessa pessoa (Parte 4)

Outras informacdes pertinentes

Data e assinatura do requerente
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PARTE 2: INFORMACOES PESSOAIS DO CONJUGE

OU DO/A PARCEIRO/A SEM VINCULO MATRIMONIAL

Nome prdprio

Apelido

Outros nomes utilizados

Idade

Género

Data de nascimento (dia/més/ano)

Local de nascimento

Local do casamento ou local onde a
relacdo foi constituida

Data do casamento ou do inicio da
relacao

Tipo de casamento ou unido (podem O cerimodnia religiosa

ser selecionadas vaérias opcoes) . .
O registo civil

O unido civil registada

O outros (especificar):

Localizacado atual ou dltima localizacdo
conhecida nos paises da UE+ (pais,
cidade)

Estatuto de residéncia da pessoa no O requerente de protecdo internacional
pais da UE+ . o .
O beneficiario de protecao internacional
O residéncia de longa duracdo

O residente

O cidadao

O desconhecido

Data de partida do pais de origem

Nacionalidade(s)

Ndmero pessoal / nimero do processo
(se estiver disponivel um numero de
identificacdo no pais da UE+)

Enderecgo/alojamento
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Dados de contacto (correio eletrdnico,
conta nas redes sociais, nimero de
telemovel)

Disponibilidade para reagrupamento

Gostaria de se reagrupar com esta pessoa?
O Sim, gostaria de me reagrupar.

Neste caso, é necessario que ambos deem o seu consentimento formal por
escrito. O consentimento formal sera solicitado noutro formulario.

O N&o, ndo quero reagrupar-me.

Se nao pretender esse reagrupamento, pode explicar porqué. Estas informacdes serdo
tratadas de forma confidencial.

Informacgodes pertinentes sobre potenciais vulnerabilidades ou motivos humanitarios

Pode mencionar aqui qualquer informacao relevante que seja importante que as
autoridades saibam relativamente ao membro da sua familia (quaisquer vulnerabilidades,
necessidades especiais ou razdes humanitdrias).

Quando e onde foi a ultima vez que teve contacto com esta pessoa?

Ha mais alguém que possa saber do paradeiro do seu familiar? Em caso afirmativo,
forneca os respetivos dados de contacto. Contactou esta pessoa?
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Contactou alguma organizacao para localizar esta pessoa? Em caso afirmativo,
especifique (nome da organizag¢do, estado da localizacéo / resultado).

Descreva os documentos/elementos de prova de que dispde que comprovam a relacao.
Por exemplo, certiddo de casamento, certiddo de nascimento, cdpia de
documentos de identificacdo, fotografias do membro da familia, outros. Tera de
apresentar estes documentos ou elementos de prova.

Outras informacdes pertinentes
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PARTE 3. INFORMAGCOES PESSOAIS DO/A FILHO/A

MENOR

Se tiver vdrios filhos nos paises da UE +, preencha esta parte do formuldrio para cada um
deles.

Nome prdprio

Apelido

Outros nomes utilizados

Idade

Género

Data de nascimento (dia/més/ano)

Local de nascimento

Localizacdo atual ou ultima localizacao
conhecida nos paises da UE+ (pals,
cidade)

Estatuto de residéncia da pessoa no O requerente de protecao internacional
pais da UE+ . . .
O beneficiario de protecao internacional
O residéncia de longa duracdo

O residente

O cidadao

O desconhecido

Data de partida do pais de origem

Nacionalidade(s)

Numero pessoal / nimero do processo
(se estiver disponivel um ndmero de
identificacdo no pais da UE+)

Endereco/alojamento

Dados de contacto (correio eletrénico,
conta nas redes sociais, nimero de
telemadvel)

Dados de contacto do/a tutor/a, se disponiveis

Nome préprio

10
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Disponibilidade para reagrupamento

Gostaria de se reagrupar com esta pessoa?
O Sim, gostaria de me reagrupar.

Neste caso, é necessario que ambos deem o seu consentimento formal por
escrito. O consentimento formal sera solicitado noutro formulario.

O N&o, ndo quero reagrupar-me.

Se ndo pretender esse reagrupamento, pode explicar porqué. Estas informagdes serdo
tratadas de forma confidencial.

Informacdes pertinentes sobre potenciais vulnerabilidades ou motivos humanitarios

Pode mencionar aqui qualquer informacgao relevante que seja importante que as
autoridades saibam relativamente ao membro da sua familia (quaisquer vulnerabilidades,
necessidades especiais ou razdes humanitdrias).

Quando e onde foi a ultima vez que teve contacto com esta pessoa?

Ha mais alguém que possa saber do paradeiro do seu familiar? Em caso afirmativo,
forneca os respetivos dados de contacto. Contactou esta pessoa?

Contactou alguma organizacao para localizar esta pessoa? Em caso afirmativo,
especifique (nome da organizacdo, estado da localizagéo / resultado).

11
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Descreva os documentos/elementos de prova de que dispée que comprovam a relacao.
Por exemplo, certiddo de casamento, certiddo de nascimento, cdpia de
documentos de identificacdo, fotografias do membro da familia, outros. Tera de
apresentar estes documentos ou elementos de prova.

Outras informacdes pertinentes

12
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PARTE 4. INFORMAGOES PESSOAIS RELATIVAS A

UMA PESSOA DEPENDENTE

O filho/a (adulto)

Relacdo com a pessoa
O irmao/irmd

O progenitor/a

Escolha:
O Esta pessoa depende da minha assisténcia.

O Dependo da assisténcia desta pessoa.

Nome prdprio

Outros nomes utilizados

Idade

Género

Data de nascimento (dia/més/ano)

Local de nascimento

Tipo de ligacdo de dependéncia
(podem ser selecionadas varias
opgodes)

Selecione o motivo pelo qual esta pessoa
depende da sua assisténcia ou o motivo pelo
qual depende da assisténcia desta pessoa:

O gravidez

O prestacdo de cuidados a um recém-nascido
O sofre de doenca mental grave

O sofre de doenca fisica grave

O deficiéncia grave

O traumatismo psicoldgico grave

O idade avancada

O outros (especificar):

Localizacdo atual nos paises da UE+
(pais, cidade)

13
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Estatuto de residéncia da pessoa no O requerente de protecdo internacional

pais da UE+ L o .
O beneficidrio de protecao internacional

O residéncia de longa duracado

O residente

O cidadao

O desconhecido

Data de partida do pais de origem

Nacionalidade(s)

Nudmero pessoal / nimero do processo
(se estiver disponivel um ndmero de
identificacdo no pais da UE+)

Endereco/alojamento

Dados de contacto (correio eletrénico,
conta nas redes sociais, nimero de
telemovel)

Disponibilidade para reagrupamento

Gostaria de se reagrupar com esta pessoa?
O Sim, gostaria de me reagrupar.

Neste caso, é necessario que ambos deem o seu consentimento formal por
escrito. O consentimento formal sera solicitado noutro formulario.

O N&o, ndo quero reagrupar-me.

Se nao pretender esse reagrupamento, pode explicar porqué. Estas informacdes serdo
tratadas de forma confidencial.

14
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Informacodes pertinentes sobre potenciais vulnerabilidades ou motivos humanitarios

Pode mencionar aqui qualquer informacao relevante que seja importante que as
autoridades saibam relativamente ao membro da sua familia (quaisquer vulnerabilidades,
necessidades especiais ou razdes humanitdrias).

Quando e onde foi a ultima vez que teve contacto com esta pessoa?

Ha mais alguém que possa saber do paradeiro do seu familiar? Em caso afirmativo,
forneca os respetivos dados de contacto. Contactou esta pessoa?

Contactou alguma organizacao para localizar esta pessoa? Em caso afirmativo,
especifique (nome da organizacdo, estado da localizagéo / resultado).

Descreva os documentos/elementos de prova de que dispde que comprovam a relacao.
Por exemplo, certiddo de casamento, certiddo de nascimento, cdpia de
documentos de identificagdo, fotografias do membro da familia, outros. Terd de
apresentar estes documentos ou elementos de prova.

Outras informacodes pertinentes

15
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PARTE 5. ARVORE GENEALOGICA (OPCIONAL)

Pode desenhar a sua arvore genealdgica na caixa abaixo. Certifique-se de que indica os
membros da sua familia imediata. Os membros imediatos da sua familia sdo o/a cénjuge e
os filhos, os pais e os irmdos. Se possivel, indique em que pais o membro da sua familia
reside atualmente. A figura abaixo apresenta um exemplo da sua arvore genealdgica.

)
)

0 seu pai a sua mae

)

A~

0 proprio/a
N

N
i

o/a seu/sua
cénjuge

o seu o seu
irmao/irma 1 irmao/irma 2

(
(
(

NN
o seu filho/a 1
N

_/—\
o seu filho/a 2
N4
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