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Este formulario debe ser llenado directamente en el computador, NO A LETRA IMPRENTA.
This form has to be filled in directly in a computer, NO HAND WRITING ACCEPTED.
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Estudiantes Extranjeros / 
Application Form 

Foreing Students

Fecha/Date:_________

dd/mm/aa

dd/mm/yy


Datos Personales del Estudiante / Student´s Personal Data:
   
                      Nombre/Name                                                                             Apellidos/Last Name(s)



Fecha de Nacimiento/Date of Birth                                           Lugar de Nacimiento/Place of Birth

 Genero/Gender               Nacionalidad/Nationality               Número de Pasaporte/Passport Number

Estado Civil/Marital Status                                                       Correo Electrónico/Email
            

Teléfono de Casa/Home Phone                                                Teléfono Celular/Mobile Phone


                                                            Dirección/Address                                                 Código Postal/Zip Code       

    Ciudad/City                           País/Country                               Facebook                                    Twitter
     
Información Académica/Academic Information
                                  Universidad de Origen/Home University                                           País/Country


                          Nombre del Plan de Estudios de Origen/Name of the Study Program at Home University             

Nivel/Level: 

1. Licenciatura / Undergraduate
2.  Graduate:

a.  Maestría / Master´s Degree      
b. Doctorado / Doctoral Degree

3. Investigación / Research
4. Estancia Corta / Short Stay
Especifique las fechas aproximadas/Specify the approximate dates_______________________

5. Otro (especificar la actividad a realizar) / Other (specify the activity to be carried out): _______

Nombre del Programa Académico que desea cursar en la UAEMéx/
Study Program you want to take at UAEMéx 


Facultad, Centro Universitario CU o Unidad Académica Profesional UAP / 
Faculty, University Center or Professional Academic Unit (UAP)
Acuerdo de Estudios/Studies Agreement:
Solo si aplica / Only if applies
	Nombre de las Materias o actividad a realizar en la UAEMéx / Subjects or activity to be carried out at UAEMéx
	Nombre de las Materias o actividad de la Universidad de Origen / Subjects or activity at Home University

	1. 
	1.

	2. 
	       2.

	3. 
	       3.

	4. 
	       4.

	5. 
	       5.

	6. 
	       6.

	7. 
	       7.


Periodo Académico a cursar en la UAEMéx /Academic Term to be taken at the UAEMéx:
a) Primavera/Spring 
b) Otoño/Fall 
c) Primavera y Otoño/Spring and Fall 

Autorización Universidad de Origen/Home University Approval:


                           Nombre/Name                                                                            Cargo/Position


                   Correo electrónico/email                                                        Teléfono/Phone Number


                                                                           Dirección/Address 


                 Ciudad/City                                           País/Country                              Código Postal/Zip Code            
           


Firma del Responsable /Responsable´s Signature                                                                                                        

                                                                                                                                                   Sello/Stamp
Mencione brevemente los motivos por los que desea estudiar en la UAEMéx / Briefly state the reasons for you to study at UAEMéx:



Contacto de Emergencia/Emergency Contact: 


                      Nombre / Name                                                              Apellidos / Last Name


                                                                  Dirección / Address 


               Ciudad / City                                           País / Country                       Código Postal/Zip Code            

                                                         Firma del Estudiante / Student’s Signature



             Fecha / Date                                                                                                               Lugar / Place

 
Hospedaje con una Familia de la Ciudad / Lodging with a hosting family in the city
¿Desearía alojarse con una de nuestra familias anfitrionas? / Would you like to lodge with one of our hosting families?
Si / Yes
No / No 

Si respondió que sí, un listado de opciones de familias que ofrecen hospedaje a estudiantes extranjeros llegará a tu correo electrónico. La aceptación depende de la familia anfitriona y está sujeta al número de familias disponibles / if so, we will send you a list of the hosting families on your email: The acceptance depends on the hosting family and is subject to their availability.
Contacto de la Oficina de Relaciones Internacionales de la Universidad de Origen /  

Contact of the Office of Internacional Relations in the students Home University 

	Nombre y cargo / Name and position
	

	E mail / Email
	

	

	Dirección / Address

	

	Ciudad / City
	Estado o Provincia / State or Province

	

	País / Country
	Código Postal / Zip Code

	Número Telefónico /

Phone number


	
	
	

	
	Código País / 
Country code
	Código Ciudad / 
City Code
	Teléfono / 
Telephone


A estas direcciones se enviarán las cartas de aceptación originales e impresas en caso de ser necesario / The printed original acceptance letters will be sent to these addreses if necessary.
	Calendario Académico / Academic Calendar

	Semestre / Semester
	2° Semestre de Otoño /

2nd Semester Fall
Agosto – diciembre /

August-December 
	1° Semestre de Primavera / 

1st Semester Spring

Febrero – junio / 

February-June

	Fecha límite para postulaciones / Application deadlines
	30 de mayo  / 

30th May
	15 de noviembre / 

15th November

	Inicio de clases / Class Starting Date
	Primera semana de agosto /

First week of August 
	Primera semana de Febrero / 

First week of February


Documentos de Postulación / Application Documents
Los documentos de postulación que deben ser enviados a través de la Oficina de Relaciones Internacionales o su equivalente de la Universidad de Origen del estudiante son: / The application documents to be sent through the International Relations Office or its equivalent in the student’s Home University are:
	
	1. Solicitud de Participación de la UAEM, debidamente firmada y especificando las fechas aproximadas de su estancia en nuestra Universidad. / UAEM Application Form, duly signed and specifying the approximate staying dates in our university.

	
	2. Carta de Postulación emitida por la Oficina de Relaciones Internacionales o su equivalente de la Universidad de Origen /Nomination letter issued by the Internacional Relations Office or the students Home University

	
	3. Historial académico o Kardex / Academic record transcript or Kardex

	
	4. 2 Fotografías a color tamaño pasaporte en formato JPEG / 2 digitalized color passport- photos in JPEG format

	
	5. Constancia de dominio del idioma español (únicamente si aplica) / Certificate of Spanish Language Command (if applicable

	
	6. Copia del Pasaporte Vigente / Current Passport photocopy

	
	7. Copia del Seguro Médico previo a su llegada a México / Copy of Health Insurance, prior to the arrival in Mexico

	
	8. Copia de la forma FM3 o VISA a su llegada a México / Photocopy of the Immigration Form FM3 or VISA, as soon as arriving in México


Correo electrónico para envío de documentos / E-mail to send documents:
incomingstudents@uaemex.mx 
* Todos los documentos deberán ser enviados en un solo archivo de PDF y las fotografías en formato JPEG / 

   All documents must be sent in just one PDF file and the photographs in JPEG format

*Por favor asegúrese de entregar a su Universidad TODOS los documentos en los formatos indicados, debido a que sólo se recibirán postulaciones emitidas por la oficina correspondiente de su Universidad de Origen / Please, make sure you hand the university in ALL the documents in the requested formats, as long as we will only accept nominations issued by the corresponding office of your Home University.
Foto a color/Color Picture
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