
		MATRICULACIÓN	CAMBRIDGE	
     

Entregar impreso en:   
 

        - En las oficinas del Edif. Quorum I - UMH Elche – ver horario de verano en la web www.idiomasumh.es  
	

 

   
 *Indicar el nombre de la empresa vinculada al Parque Científico de la UMH o del proyecto vinculado a la Nau de la Innovació  
 

CUMPLIMENTAR EN CASO DE ALUMNOS/AS MENORES DE EDAD  (acerca de padre/madre/tutor) 
NOMBRE  APELLIDOS  

N.I.F.  EMAIL  

TELÉFONO CONTACTO 1  TELÉFONO CONTACTO 2  
 
 

TIPO DE EXAMEN CAMBRIDGE. NIVEL, PRECIO Y FECHA 
 CONVOCATORIA JUNIO 2017  

KET   17 de junio (prueba escrita)  Precio General: 85,00€  
PET   17 de junio (prueba escrita)  Precio General: 90,00€   

FIRST  24 de junio (prueba escrita) Precio General: 167,00€  Precio IRIS: 130,00€  
CAE  24 de junio (prueba escrita) Precio General: 185,00€  

 
FORMA DE PAGO 

TARJETA 
CRÉDITO/DÉBITO  TRANSFERENCIA   CUENTA IBAN.   IBAN ES22 0049 4333 4621 1001 0161 

 

 
Acepto el conjunto completo de normas, derechos y obligaciones establecidas por Cambridge English para la examinación de los candidatos. Pueden descargarse en el 

sitio web oficial www.cambridgeenglish.org/help/ 

 
FECHA:  
 

FIRMA: 

 
La FUNDACIÓN UNIVERSITAS MIGUEL HERNÁNDEZ DE ELCHE, entidad gestora del LABORATORIO DE IDIOMAS DE LA UNIVERSIDAD MIGUEL HERNÁNDEZ DE ELCHE, le informa de que su dirección 
de correo electrónico, así como el resto de los datos de carácter personal que nos facilite, serán objeto de tratamiento automatizado en nuestros ficheros, con el fin de gestionar la agenda de contactos 
de la entidad, para el envío de comunicaciones profesionales y/o personales vía electrónica. Usted podrá ejercer en cualquier momento el derecho de acceso, rectificación, cancelación y oposición en los 
términos establecidos en la Ley Orgánica 15/1999 mediante email a info@idiomasumh.es o por correo ordinario a la dirección postal: Avda. de la Universidad s/n, Edificio Quórum III, Elche (Alicante). El 
responsable del fichero de tratamiento es la FUNDACIÓN UNIVERSITAS MIGUEL HERNÁNDEZ DE ELCHE. 

 	

 DATOS PERSONALES 
NOMBRE  APELLIDOS  

N.I.F.  FECHA DE NACIMIENTO  
DOMICILIO  CÓDIGO POSTAL  
POBLACIÓN   EMAIL   

TELF. MÓVIL  TELF. FIJO  
TIPO DE 
ALUMNO/A 

Alumno LAB (15-16/16-17)  Comunidad UMH  Alumno IRIS    
Parque Científico UMH*  Nau de la Innovació*  Comunidad  Otros  

CÓMO NOS  
HAS CONOCIDO 

Soy/fui alumno/a Amigo/familiar UMH Folletos Redes sociales Web Otro (especificar) 

       


