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UNNOBA 

 
1. DATOS PERSONALES DEL ALUMNO 
 
- Nombre completo  
 
________________________________________ 
 
- Apellido completo 
 
________________________________________ 
 
- Sexo:                   Femenino                  Masculino 
 
- País de nacimiento 
 
________________________________________ 
 
- Fecha de nacimiento 
 
________________________________________ 
 
- Nacionalidad 
 
________________________________________ 
 
- Número de Pasaporte / Cédula de Identidad 
 
________________________________________ 
 
- Dirección en país de residencia 
 
________________________________________ 
 
- Dirección Postal 
 
_________________________________________ 
 
- Teléfono  
 
______________________________________ 
 
- E-mail 
______________________________________ 
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2. DATOS ACADÉMICOS 
 
- Universidad de origen  
 
_______________________________________________________________ 
 
- País  
 
_________________________________ 
 
- Dirección Postal 
 
__________________________________________________________ 
 
- Teléfono 
 
_________________________________ 
 
- Carrera 
 
_________________________________ 
 
- Área de estudios 
 
_________________________________ 
 
- Nombre y apellido del responsable de la Oficina de Relaciones Internacionales en la Universidad 
de Origen 
 
________________________________________________________ 
 
- Email  
 
____________________________________ 
 
- Teléfono 
 
____________________________________  
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3. INFORMACIONES SOBRE LOS CURSOS VIRTUALES 
 
1. Indique su nivel de idioma español  
 
 
 
 
   Principiante                     Intermedio                      Avanzado                            Nativo 
        
 
2. Cursos virtuales de UNNOBA seleccionados:  

 

 
1 

 

 
2 

 

 
3 

 

 
4 

 

 
5 

 

 
6 

 

 
5. Persona responsable por su programa de movilidad en la institución de origen 
 
- Nombre: 
 
 _______________________________________________________________________________ 
  
- Email  
 
___________________________________ 
 
- Teléfono  
 
___________________________________ 
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4. MOTIVACIÓN - Exponer su interés por realizar los cursos virtuales seleccionados que este 
Programa ofrece; manifestar su motivación principal y los resultados que espera alcanzar a 
partir de esta experiencia. 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
                   

Firma del alumno                                                       Firma del Coordinador Institucional 
 
 

 
Fechas límite para postular:  
(Application deadlines) 
 

- 30 de agosto de 2022 
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Enviar adjunto:  
 

- Certificado de notas o transcript.  
 
 
Para mayor información contactar al área de Relaciones Internacionales a la siguiente dirección: 
rrii@unnoba.edu.ar  

mailto:rrii@unnoba.edu.ar

