g”_‘r\éﬁgﬁﬁg DIRECCION DE ASUNTOS ACADEMICOS

COAHUILA SUBDIRECCION DE SUPERACION ACADEMICA

PROGRAMA DE MOVILIDAD ESTUDIANTIL

INFORMACION SOBRE SEGURO MEDICO

Nombre del alumno o alumna:

Escuela o Facultad:

Persona de contacto en caso de emergencia:

Teléfonos: casa celular:

MOVILIDAD NACIONAL

INFORMACION SOBRE EL SERVICIO MEDICO

Estas afiliado al 1 IMSS [] ISSSTE

Numero y fecha de filiacion:

Nombre y firma del alumno Nombre y firma Padre/madre Fecha
o alumna tutor/tutora

Edificio G, Planta Baja Unidad Camporredondo. C.P. 25020. Saltillo, Coahuila, México.
Tel. (844) 410 8604 www.uadec.mx/ssa



