
 

 

 

CARTA COMPROMISO 

APRENDIZAJE NIVEL IDIOMA ANTES DE PARTIR AL INTERCAMBIO. 

 

Yo, __________________________________________________________________________ 

Estudiante de la carrera _________________________________________________________ 

Matrícula número _____________________.  

Al obtener el cupo de intercambio a la Universidad ____________________________________ 

para el semestre ______________, me comprometo a aprender el idioma _________________ 

nivel __________ 

 

Estoy en conocimiento de que tengo que inscribirme en clases formales del idioma, hasta 30 días 

después de aceptado el cupo, dando conocimiento a la Coordinación de Movilidad Estudiantil al 

email movilidadestudiantil@uchilefau.cl 

 

 

 

 

 

______________________ 

Firma de estudiante 

(   fecha   )  


