SOLICITUD DE MOVILIDAD VIRTUAL

FOTOGRAFIA

RECIENTE
. ESTUDIANTES EXTERNOS
SECRE:[AR\’A TAMANO
Internacionalizacion
UASLP
1.1 DATOS PERSONALES
Nombre completo
Apellido paterno Apellido materno Nombre(s)
Fecha de nacimiento Edad Sexo F M
Dia / mes / afo
Lugar de nacimiento
Nacionalidad Estado civil
Domicilio actual C.P.
Ciudad Estado
Pais Teléfono fijo
(con clave lada)
Teléfono celular
Correo electrénico
CURP DNI

(Alumnos mexicanos)

Redes sociales

Movilidad en la UASLP 1era. vez 2da. vez

Nombre de tu Institucion de origen

Escuela o Facultad de procedencia

Nombre de la carrera que cursas actualmente

Semestre / afio que cursas actualmente
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1.1 DATOS ACADEMICOS

(Alumnos extranjeros)




1.3 MATERIAS A CURSAR EN LA UASLP

Facultad, Coordinacion,

. 0 Unidad Académica Multidisciplinaria Licenciatura en la que se
Nombra de la materla de la UASLP donde se imparte la materia oferta la materia
Periodo de los cursos:
Fecha de inicio Fecha de término

Certifico que el estudiante

Nombre completo

ha sido oficialmente seleccionado como alumno de movilidad virtual en su institucion de origen.

Nombre del responsable de Relaciones Internacionales

Correo electronico

Teléfono

Firma del responsable de Relaciones Internacionales
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— 1.4 ANEXA EN LA SOLICITUD LOS SIGUIENTES DOCUMENTOS _______

1. Historial académico (lista oficial de materias y calificaciones obtenidas hasta el momento).

2. Carta de postulacién por parte de la Institucion de origen (firmada por el responsable de Rela-
ciones Internacionales).

3. Carta de exposicion de motivos donde menciones las razones por las que deseas estudiar en la
UASLP. (en espanol).

4. Constancia de dominio del idioma espanol (para hablantes de idiomas distintos al espanol).

5. Copia de credencial de estudiante por ambos lados o copia de tu credencial del INE
(para estudiantes extranjeros copia de DNI o pasaporte)

1.5 DECLARACIONES

Hago constar que la informacion proporcionada en este documento es fidedigna y estoy de
acuerdo en que si se comprueba lo contrario, mi solicitud podria ser anulada.

Estoy consciente que mi solicitud no sera tramitada si no se relne la documentacion requerida.

Nombre y Firma del Estudiante Fecha en que se firma este documento
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