
ATTESTATION TO THE UNITED STATES OF AMERICA  
FOR COVERED AND FULLY VACCINATED INDIVIDUALS 

ПОДТВЕРЖДЕНИЕ ВАКЦИНИРОВАНИЯ ДЛЯ ВЪЕЗЖАЮЩИХ В США 
 

Name/Ф.И.О 
   

                             First name/ Имя                                                   Last name /Фамилия                                              Middle name/Отчество 

 
Date of birth/Дата рождения 

   
                                    Day /День                                                            Month/Месяц                                                                    Year/Год 

 
Contact information while in USA/Контактная информация в США 

Primary phone number 
Номер телефона 

 

Secondary phone number 
Дополнительный номер телефона 

 

 
Address in USA 
Адрес проживания в США 

 
 
 
 
 

Email address 
Адрес электронной почты 

 

 
Flight itinerary/Информация по рейсу 

Inbound/Прилет в США 
Flight number/ Номер рейса Flight date/ Дата вылета Route/Маршрут 
   

 
Outbound/Вылет из США 

Flight number/ Номер рейса Flight date/ Дата вылета Route/Маршрут 
   

 
 
Airline ticket number/Номер авиабилета  

 
Full names of ALL family members, traveling 
together with you. 
Ф.И.О. ВСЕХ членов семьи, следующие с 
вами в данной поездке  
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Name/Ф.И.О 
   

                             First name/ Имя                                                   Last name /Фамилия                                              Middle name/Отчество 

Date of birth/Дата рождения 
   

                                    Day /День                                                            Month/Месяц                                                                    Year/Год 

 
ATTESTATION 

ПОДТВЕРЖДЕНИЕ 
 

Passenger attestation/Подтверждение пассажира: 
 
 
I, ___________________________________ hereby attest that I am a nonimmigrant, seeking to enter the 
United States of America by air travel. I further attest that I am fully vaccinated against COVID-19 by the 
vaccine approved by US FDA or World Health Organization (Janssen/J&J, Pfizer-BioNTech, Moderna, 
AstraZeneca, Covishield, BIBP/Sinopharm, Sinovac). I attest that I have received a negative pre-departure test 
result for COVID-19. The test was a viral test that was conducted on a specimen collected from me during the 
3 calendar days preceding the flight’s departure.  

 
Я,____________________________________ подтверждаю, что въезжаю на территорию США 
авиарейсом в качестве неиммигранта. Далее я подтверждаю, что получил полную дозу вакцины 
против коронавируса COVID-19, одобренную US FDA и Всемирной Организацией Здравоохранения 
(Janssen/J&J, Pfizer-BioNTech, Moderna, AstraZeneca, Covishield, BIBP/Sinopharm, Sinovac). Далее я 
подтверждаю, что за 3 дня до даты вылета, сдал тест на наличие вируса COVID-19 и получил 
отрицательный результат теста, позволяющий мне вылететь в США. 
     
 
__________________________________________________   _____________________________   ______________________ 
                           passenger’s full name/имя пассажира                                                  signature/подпись                                          date/дата        

 
Airline attestation/Подтверждение авиакомпании: 
 
Above listed passenger has presented the Proof of Being Fully Vaccinated Against COVID-19 and Proof of 
negative pre-departure test result for COVID-19 collected during the 3 calendar days preceding the flight’s 
departure. 
 
Вышеуказанный пассажир при регистрации на рейс предъявил подтверждение получения полной 
дозы вакцины против COVID-19 и подтверждение отрицательного результата предполетного 
теста на наличие коронавируса COVID-19, который был сдан в течение 3-ёх дней до даты вылета в 
США. 
 
 __________________________________________________   _____________________________   _____________________   
Airline representative’s full name/Имя представителя авиакомпании                   signature/подпись                                        date/дата        
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