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FORMULARIO POSTULACION:
MOVILIDAD ESTUDIANTIL NACIONAL VIRTUAL

1. INFORMACION PERSONAL

Nombres

Apellidos

Nombre Preferido

C.Identidad o]
Pasaporte

Email (1)

Email (2)

Fecha de nacimiento

Género

Lengua Materna

Nacionalidad

Estado Civil

Direccion

Ciudad

Pais

Teléfono

Celular

Persona a contactar en
caso de emergencia

Teléfono

2. INFORMACION ACADEMICA

Universidad de Origen

Pais Chile

Carrera

Especialidad

Asignatura a cursar en
movilidad virtual en la
UBB







