JEFATURA DE INTERNACIONALIZACION ‘ UNIVA

La Universidad Catadlica

SOLICITUD DE ADMISION DE INTERCAMBIO A ALUMNOS EXTERNOS
MOVILIDAD NACIONAL

Periodo de ingreso: (\‘ Enero-abril O Mayo-agosto O Septiembre-diciembre
Carrera:
Programa de intercambio: O Intercambio O Intercambio + Intercambio + O Intercambio + O Intercambio
Practica profesional Estancia de investigacién Accién Social virtual
Plantel: () Colima O Guadalajara () Lagos de Moreno () La Piedad ‘) Ledn
() Querétaro () Tepic () Uruapan () Vallata  {(O) Zamora

DATOS PERSONALES

Nombre completo: ...
Apellido paterno Apellido materno Nombre(s)

Domicilio:r
Calle Nam. Int.

Colonias ... CP: ... Pais: ... Estado: . ... ... ... Ciudad:. ...

Clave LADA: .________. Ndmero de teléfono: ... Otro teléfono: ... Celulario.......______.

Correo electrénico:. ... Fecha de nacimiento: Dia:__._. Mes: . Ano: Afos cumplidos:

Sexo: () F (“ M Estado civil: () Soltero () Casado () Otro .. ..

Lugar de nacimiento  Pais: ... ... Estado: ... .. Ciudad: ...

Institucion de origen:  Pais: ... Estado: ... Cudad: ...

Redes sociales: Facebook: - .. Twitter: ..
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JEFATURA DE INTERNACIONALIZACION ‘ UNIVA

La Universidad Catdlica

DATOS COMPLEMENTARIOS

Primer idioma:. ... Otros idiomas: ... ...
Nivel de espafiol: () Nada O Basico O Funcional ) Fluido

LUGARES A LOS QUE HAS VIAJADO Y TIEMPO DE ESTANCIA

Centro América: Sudamérica: México:

Otras partes del mundo:. ...

EN CASO DE EMERGENCIA

Contactar a: (\‘ Padre (\‘ Madre F Otro (favor de llenar datos correspondientes)

Apellido paterno Apellido materno Nombre(s)

Nombre completo:
Teléfonoconclave: .. Parentesco: - .
Correo electronico:

Tipo de sangre: Alergias (incluyendo alimentos):

Capacidades especiales:. ...

Estoy tomando medicamento (s) F Si (\‘ No

¢ Cuél (es) medicamento(s) y para qué? ...

f /univAGIobal W @UNIVAGIobal  global@univa.mx

2de3



JEFATURA DE INTERNACIONALIZACION ‘ UNIVA

La Universidad Catdlica

DATOS DE INSTITUCION DE ORIGEN

Nombre de la institucion de origen:

Cuatrimestre/semestre que cursa actualmente:

Responsable internacional de la institucion de origen: .. ..
PERIODO A CURSAR EN UNIVA
FA Enero - abril 20 .....

(\‘ Mayo - agosto 20 ...

) Septiembre - diciembre 20_....

Programa (carrera):. .

PROPUESTA DE MATERIAS A CURSAR EN UNIVA

Materias principales

CLAVE NOMBRE DE LA MATERIA

En caso de que alguna materia no esté disponible podria cursar

CLAVE NOMBRE DE LA MATERIA

FAVOR DE ANEXAR LOS SIGUIENTES DOCUMENTOS

'::_‘,\‘ Kardex o Transcript

'f:_‘} Carta de intencion escrita por el alumno

'f:_‘} Formato de alojamiento

'f:_‘} Carta de postulacion emitida por su universidad de origen
(" Copia de identificacién oficial

":_‘} Seguro de gastos médicos mayores o comprobante de cobertura médica (IMSS, ISSTE, Seguro Popular)
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