SRE

EMBAJADA DE MEXICO
EN FEDERACION DE RUSIA

APELLIDO PATERNO APELLIDO MATERNO NOMBRE

LUGAR DE NACIMIENTO. Por favor, indique estado o region y pais:

FECHA DE NACIMIENTO: NUMERO DE PASAPORTE MEXICANO:
EDAD:

ENTIDAD FEDERATIVA DE ORIGEN EN MEXICO:

DOMICILIO Y TELEFONO EN MEXICO - si cuenta con uno - :

DOMICILIO Y TELEFONO EN EL EXTRANJERO:

CORREO ELECTRONICO:

OCUPACION / PROFESION:

NOMBRE DE LA INSTUTICION EDUCATIVA O EMPRESA DONDE REALIZA ESTUDIOS O TRABAJA:

PERIODO DURANTE EL CUAL PLANEA RESIDIR EN RUSIA:

INDIQUE SI RESIDE EN RUSIA ACOMPANADO DE DEPENDIENTES ECONOMICOS:

CONTACTO EN CASO DE EMERGENCIA O ACCIDENTE:
Nombre:
Domicilio:

Teléfono con codigo de marcacion telefonica internacional:

IMPORTANTE: La informacion proporcionada sera tratada como confidencial, de conformidad con los
articulos 18 y 19 de la Ley federal de transparencia y acceso a la informacion publica gubernamental.

“Manifiesto estar de acuerdo en recibir informacién por parte de la Embajada de México en la
Federacion de Rusia sobre eventos, servicios y proyectos relacionados con la comunidad de mexicanos
residentes en Rusia.”

Ciudad fecha
Nombre y firma:



