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SPECIAL RESIDENT RETIREE’S VISA APPLICATION (특별 영주 은퇴비자 신청서) 
(KOREAN) 

PHILIPPINE RETIREMENT AUTHORITY (필리핀 은퇴청) Attach 2”  x 2” 

29F Citibank Tower, Paseo de Roxas, Makati City, 1227 Philippines colored photo taken 

Tel No. +632-848-1412, +632-848-1418; Fax No. +632-848-1411  not more than 6 
E-mail: inquiry@pra.gov.ph; Website: pra.gov.ph

months ago 

APPLICATION FORM FOR PRINCIPAL RETIREE (Entries must be typewritten) 6 개월 이내 찍은 

(주 신청자 신청서-타이핑 입력 필수) 
(5cm x 5cm) 컬러 

사진 부착 

SRRV Options (Please Check √) ( 은 퇴 비 자  유 형 에  체 크  표 시  하 세 요 )

SMILE   Classic    Human Touch Courtesy  Application No. 

Last Name (성) First Name (이름) Alias (별칭-없으면  Religion(종교) 
비워 놓으세요) 

Gender(성별) Date of Birth (생년월일) Place of Birth (출생지)  Nationality (국적) 

Male   (남성) 

Female (여성) ID No.( 주 민 번 호 ) 

Civil Status (결혼여부)  Height(신장)  Weight( 체 중 ) 
Single(미혼) Married(기혼) □ Divorced(이혼) □ W idowed (사별)

Passport No. (여권번호)  Place of Issue(발행처) Date of Issue ( 발 급 일 ) Valid Until(만료일) 

Home Country Address (Please specify) 한국 주소(구체적으로 기입) 

Telephone No. (전화) Fax No.(팩스) Mobile  No. (휴대폰) E-mail(이메일)

Primary Address in the Philippines (Please specify) (필리핀 내 주 거주지 - 구체적으로 기입) 

Secondary Address in the Philippines (Please specify) (필리핀 내 타 주소지 - 구체적으로 기입) 

Telephone  No. (전화) Fax No.(팩스) Mobile  No. (휴대폰) E-mail(이메일)

Family Member Information (가족 구성원 정보) 

Name of Spouse: Date of Birth Age ID No. (Required) Included in your application? 

배우자 
(생년월일) (나이) 주민번호(필수) (같이 신청 하는 지 여부) 

□Yes  ( 예 ) □No  (아니요)

Name of Child ： Date of Birth Age ID No. (Required) Included in your application? 

자녀 
(생년월일) 주민번호(필수) (같이 신청 하는 지 여부) 

□Yes  ( 예 ) □No  (아니요)

Name of Child ： Date of Birth Age ID No. (Required) Included in your application? 

(자녀) (생년월일) 주민번호(필수) (같이 신청 하는 지 여부) 

□Yes  ( 예 ) □No  (아니요)

Parent’s Information (부모님 정보) 

Name of Father Name of Mother 

(아버님 성함) (어머님 성함) 

Age Age 

나이 나이 
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Name of Contact Person in Contact No.(연락처) Nationality(국적): Relationship(관계) 

Case of Emergency 

(비상 시 연락 가능한 사람) 
Address(주소) 

Date of Arrival in the Philippines Expiration Date of Tourist Entry Visa to the Philippines 

필리핀 입국일 Visa / Others (관광비자 또는 다른 비자 만료일) (필리핀 입국 비자) 

Have you visited Philippines prior to this travel? □ Yes (예) □ No(아니요)

(이전에 필리핀 방문하신 적이 있으십니까? 

If the answer is “Yes”, What kind of entry visa? 
(“만약 있다면 어떤 종류의 비자로 입국하셨습니까?) 

□ Tourist Visa(관광비자) □ W orking Visa(워킹비자) □  Investment Visa(투자비자)

□ Missionary Visa(선교비자) □ Student Visa(학생비자) □ Others.기타 (구체적으로 기입)

Last three years residence (최근 3년 간 체류정보) 

Period of stay (mm/yyyy - mm/yyyy)  Address 
(체류기간- 월/년도 – 월/년도) (주소) 

1 

2 

3 

Educational Attainment School and Location  From/To (mm/yyyy - mm/yyyy) 
학력사항  졸업학교/지역) (기간 – 월/년도 – 월/년도) 

1 _ 

2 _ 

3 _ 

Name and Address of Present Company / Business (if any): 

(현재 재직 중인 혹은 운영 중인 회사명과 주소-필요 시 기재) 

Contact No.(연락처) 

Plans /Future Activities in the Philippines (필리핀에서의 향후 활동계획) 

□ Tourism/Travel(관광/여행)□ Others 기타 (구체적으로 기입)

□ Employment(취업/사업)

□ Investment(투자)

□ Education(교육)
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Employment in the last three (3) years(지난 3년 간 재직활동). 

Company Name and Address ( 상 호 명 / 주 

소 )  Job Title(직함) From/To (기간)

1 

2 

3 

By affixing my signature, I hereby certify that the 

information above are true and correct and that any 

misrepresentation on my part will be grounds for 

denial of SRRV and/or revocation of my current Visa: 

(본인의 서명을 기재함으로써, 상기 기재 정보는 모두 

사실임을, 본인의 허위 진술로 인하여 은퇴비자 발급의 거부나 

현재 

소지한 비자의 철회 사유가 될 수 있음을 증명합니다) 

Accredited Marketer (if any): 

(공식 마케터 - 해당자에 한함) 

Registered Name of Marketer:  
(공식 마케터 이름) 

PRA Accreditation No (은퇴청 등록번호) 

Telephone No(연락처) 

Signature of Applicant (신청인 서명): 

Date Signed (서명일): 

(To be accomplished by PRA Personnel(아래는 은퇴청 직원이 작성함)) 

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Date of Receipt of Application Form : 

Papers Reviewed & Certified Complete by: (Please indicate complete name, designation, and long-form signature) 

Comments / Remarks: 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

(To be accomplished upon issuance of SRRV) 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

SRRV Number: 

Date of Issuance: 

Date of Oath-taking: 
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FOR MARKETING RESEARCH PURPOSES 

1 How did you learn about SRRV? 

PRA Office / Officers  PRA Newsletters Newspaper 

PRA Website  TV Other Websites  

Friends, Families, associates Magazine Marketers 

2 Have you visited the Philippines prior to joining The PRA Program? Yes No 

If Yes, how many times? When was the last time you visited? 

On the average how long did you stay? Where did you stay?  

3 Which part of the Philippines do you particularly plan to stay longer? 

Baguio Clark Subic    Metro Manila  Tagaytay  

Cebu Davao Others Please specify :  

4 I would like to receive updates / news about PRA and its partners, thru the following: 

By Phone Phone No.: 

By Email Email Address: 

By Post Postal Address:  




