
SOLICITUD DE DOCUMENTACIÓN MIGRATORIA PARA INGRESAR A MÉXICO COMO 
VISITANTE OBSERVADOR DE DERECHOS HUMANOS O REPRESENTANTE DE UNA 

ORGANIZACIÓN NO GUBERNAMENTAL 
___________________________________________________________________ 

 
No. de Folio________________ 

 
OFICINA CONSULAR EN:_______________________________ 

 
Deberá llenarse una solicitud por cada interesado                           
             a máquina o con letra de molde.   
 
       PARA USO OFICIAL 
  

I. DATOS PERSONALES       
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

II. OCUPACION 
 

 
 
 
III. INFORMACIÓN 

III.     INFORMACIÓN COMPLEMENTARIA 

 

F O T O 
 
(en los casos 

que se 
solicite) 

FM 3___________ No._______________ 

No. de visa________________________ 

No. de 
etiqueta_____________________ 

Aut. INM No._________ Fecha________ 

Aut. de conformidad con el Instructivo 
Conjunto_____________ 
                   (numeral)           

Documentación que se anexa: 

1.-Copia certificada de la 
escritura constitutiva (en su caso 
traducida al español)  
acreditando su membresía 

no   O   si   O 
2. Escrito de la ONG acreditando status 
consultivo o antigüedad mínima de 5 
años, programa de trabajo y 
representante o responsable ante 
autoridades mexicanas 

                   no   O   si   O 
3. ¿Acredita experiencia previa 
individual? 

                    no  O    si   O 
4. Carta invitación de ONG 
mexicana en su caso 

                   no  O    si   O 

1.- Apellidos (como aparecen en el pasaporte) 
 
 
2.- Nombre (s) (como aparecen en el pasaporte) 
 
 
3.- Pasaporte No.__________________________________ 
 

(lugar y fecha de expedición) 
 
4.- Nacionalidad actual   _________________________          

5.- Nacionalidad de origen   _________________________ 

6.- Lugar de nacimiento        _________________________ 

7.- Fecha de nacimiento       _________________________  
     (año, mes y día)  

8.- Sexo:   masculino  O   Femenino   O 

9.- Estado civil:  soltero O  casado O divorciado O 
10.- Domicilio actual _______________________________ 
                                                   calle                                        número               
 
 
ciudad                                        país       código postal  
                                    

11.- Teléfono particular_________________________ 

12.- Profesión o actividad ______________________________________________________________ 

13.- Institución o empresa para la cual trabaja_____________________________________________ 

14.- Domicilio_________________________________________ 15.- Teléfono____________________ 

16.- Antigüedad y puesto_______________________________________________________________ 
 
17.- Sueldo mensual u honorarios_______________18.- Otros ingresos________________________ 
                                                                                 (en dls.)                                                                (fuente y monto en dls.) 
 



III. INFORMACIÓN COMPLEMENTARIA 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
Al momento de requisitar y firmar la presente petición, el interesado declara estar enterado de que de 
ser aceptado deberá cumplir con todas las disposiciones legales mexicanas a las que le obliga su 
estancia en México y que, de no hacerlo, se hará acreedor s las penas e infracciones que en ellas se 
señalan. 
  
Asimismo, se da por enterado de que el Instituto Nacional de Migración tiene la facultad de modificar 
o revocar en cualquier momento, los términos de las autorizaciones concedidas, si se generarán 
condiciones distintas a las que hubieren sido tomadas en cuenta para el otorgamiento de la 
autorización correspondiente. 
 
También declara bajo protesta de decir verdad, que los datos asentados son ciertos y que autoriza al 
Gobierno Federal de los Estados Unidos Mexicanos a verificarlos. 

 
     

 Lugar y  Fecha: _________________________________________ 
 

 
 

__________________________ 
            Firma del solicitante 
        ______________________ 
                   Recibió 
        (nombre y firma del funcionario 
       del SEM que recibe la solicitud))        
 
 
 
        ______________________       _________________________ 
                 Entrevisto                Autorizó 
         (nombre y firma del funcionario        (nombre y firma del funcionario 
         del SEM que entrevista)                                                          del SEM que autoriza la solicitud) 
              

 

19.- Visas Vigentes para otros países:  tipo____________________ Vigencia____________________ 

20.- Lugar de ingreso a territorio nacional_____________________ 21.- Fecha___________________ 

22.- Lugares en territorio nacional donde realizará sus actividades_____________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

23.- Nombre de la ONG que representa____________________________________________________ 

24.- Cargo y funciones que desempeña____________________________________________________ 
                              
25.- Nombre de la ONG en México que lo invita _____________________________________________ 

26.- Ha solicitado visa o permiso de internación con anterioridad:   no O   si O 

27.- La solicitud de ingreso fue:   autorizada O   negada O 
28.- Si realizo con anterioridad  ingreso a territorio nacional indicar:  

       Lugar y fecha donde le fue expedida__________________________________________________ 

29.- Tipo y vigencia de la documentación migratoria obtenida________________________________ 


