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Formulario de Reconocimiento y Equiparación de Estudios en el Exterior
La firma del formulario es requisito para garantizar a estudiantes de la UNA, el reconocimiento y equiparación de estudios realizados y ganados el exterior como producto de programas de movilidad estudiantil, acordados por convenio bilateral con instituciones de Educación Superior Extranjeras.  El mismo debe ser completado por los estudiantes y entregado con las firmas y sellos a la Oficina de Asuntos Internacionales y Cooperación (AICE).
Instrucciones
1. Llene el formulario, fírmelo entréguelo con firma y sello de su Unidad Académica a la AICE 
(la AICE tramita la firma de Rectoría).
2. Cualquier cambio en los cursos seleccionados deberán ser informados y reportados en un formulario nuevo.

	Nombre completo del Estudiante: ___________________________________________ Carné #: ______________________

Unidad Académica: ______________________________ Carrera: ________________ Nivel: ________

Universidad Receptora Extranjera: _________________ País:  __________________
Año Académico: _____ Periodo de Estudios: de____________ al _____________ 


PPROGRAMA PROPUESTO Y EQUIPARACIÓN (si necesita agregue más espacios): 

	Cursos a llevar en la Universidad de Destino
	Cursos a reconocer en la Universidad de Origen (UNA)

	Código
	Nombre del Curso ofrecido en la Universidad de Destino
	Total de créditos locales
	Código
	Nombre del Curso ofrecido en la UNA
	Créditos

UNA

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Equivalencia. 1 crédito en la UNA es igual a _______ créditos en ____________
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	Universidad Nacional (UNA) Declaración y Firma:

Los cursos listados anteriormente serán reconocidos y equiparados en la Universidad de Origen de acuerdo a las estipulaciones del proceso de Reconocimiento y Equiparación de la Universidad Nacional.
Dirección de la Unidad Académica                                                               Oficina de Asuntos Internacionales y Cooperación Externa
Nombre y Apellido ____________________                                                Nombre y Apellido ____________________

Firma y Sello _________________________                                                Firma y Sello __________________________

Lugar:                                     Fecha:                                                                  Lugar:                                     Fecha:



Declaración del estudiante y firma:


Los cursos listados anteriormente son los que comprometo a desarrollar durante mi movilidad. Cualquier cambio será prontamente notificado y sometido a aprobación por las partes. 





Firma ___________________________________                  


Lugar: ___________                                     Fecha: ____________
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