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YOUTH EXCHANGE PROGRAM 

DISTRICT 4100  MEXICO 

 

AVISO PARA VIAJES CON FAMILIA ANFITRIONA 

NOMBRE Y FIRMA DE PAPA Y/O MAMA ANFITRIONA:    

__________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________ 

ITINERARIO: 

IDA 

DIA SALIDA       DE (CIUDAD, ESTADO) 

DIA LLEGADA       A (CIUDAD, ESTADO, PAIS) 

DIRECCION:  

TELEFONO, CELULAR O NEXTEL EN DONDE SE PUEDA LOCALIZAR AL INTERCAMBIO EN CUALQUIER MOMENTO: 

 

REGRESO  

DIA SALIDA       DE (CIUDAD, ESTADO) 

DIA LLEGADA       A (CIUDAD, ESTADO, PAIS) 

 

 

 

SEGURO:   SI CUENTA CON SEGURO DEL DISTRITO (SAS)  CUBRE CUALQUIER PAIS (con excepción de su país de origen). 

EN CASO DE CONTAR CON OTRO SEGURO VERIFICAR QUE ES VALIDO EN EL LUGAR FINAL DE DESTINO. EL ESTUDIANTE 

NO PODRÁ VIAJAR SI NO CUENTA CON COBERTURA EN EL LUGAR DE DESTINO.   

ASEGURARSE QUE EL ESTUDIANTE TENGA VISA VALIDA PARA LOS PAISES QUE SE VISITAN. 

 

ESTIMADO YEO Y/O COORDINADOR DE ZONA FAVOR DE REENVIAR COPIA DE LA CONTESTACION AL AVISO QUE SE LE DA 

A LA FAMILIA NATURAL Y FIRMAR POR RECIBIDO. 


