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 Asilo político lista de documentos 
 
 
 

 
Para realizar su aplicación de asilo favor de enviar los siguientes documentos a su abogado asignado 
al correo contacto@zmconsultants.com  
 
Nombre del solicitante: ______________________________________________________________ 
Teléfono: _________________________________________________________________________ 
Correo electrónico: _________________________________________________________________ 
 
Documentos que se necesitan para aplicar el asilo 

 Copia de Acta de nacimiento 
 Copia de Identificación oficial 
 Copia de Pasaporte 
 Comprobante de Estudios (Si aplica) 
 Declaración Jurada y Certificada (traducida al inglés si corresponde a otro idioma) 
 Historial Migratorio (Record) 
 Documentos que le entregaron al entrar al país (Paroled) 
 Acta de matrimonio (Si es casado) 
 Pasaporte de cada uno de sus hijos (Si les está pidiendo el asilo también) 
 Acta de Nacimiento de cada uno de sus hijos (Si les esta pidiendo el asilo también) 
 Documentos que le entregaron al entrar al país (Paroled) de sus hijos (Si les esta pidiendo el 

asilo también) 
 2 fotografías tamaño pasaporte  

 
Favor de completar la siguiente información  
Mencionar si ya tiene una fecha de corte, (Indicar fecha) 
____________________________________________________ 
Religión ____________________________________________________ 
Estado Civil__________________________________________________ 
Si este casado indicar la dirección de su esposo(a) 
____________________________________________________ 
Nombre de las escuelas en las que curso todos sus estudios 
_________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________ 
 

 

Mencione sus últimas 5 direcciones donde ha vivido y el tiempo en el que vivió en cada una 
de las direcciones  

Dirección 1__________________________________________ 
Del día ______ mes de__________del _____________ 
Hasta el día ______ mes de__________del _____________ 
 
Dirección 2__________________________________________ 
Del día ______ mes de__________del _____________ 
Hasta el día ______ mes de__________del _____________ 
 
Dirección 3__________________________________________ 
Del día ______ mes de__________del _____________ 
Hasta el día ______ mes de__________del _____________ 
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Dirección 4__________________________________________ 
Del día ______ mes de__________del _____________ 
Hasta el día ______ mes de__________del _____________ 
 
 
Dirección 5__________________________________________ 
Del día ______ mes de__________del _____________ 
Hasta el día ______ mes de__________del _____________ 
 
 

Historial Laboral, mencione sus últimos 5 lugares de trabajo, puesto, empresa y dirección  

Empleo 1 
Nombre de la empresa__________________________________________ 
Puesto__________________________________________ 
Dirección __________________________________________ 
Del día ______ mes de__________del _____________ 
Hasta el día ______ mes de__________del _____________ 
 
Empleo 2 
Nombre de la empresa__________________________________________ 
Puesto__________________________________________ 
Dirección __________________________________________ 
Del día ______ mes de__________del _____________ 
Hasta el día ______ mes de__________del _____________ 
 
 
Empleo 3 
Nombre de la empresa__________________________________________ 
Puesto__________________________________________ 
Dirección __________________________________________ 
Del día ______ mes de__________del _____________ 
Hasta el día ______ mes de__________del _____________ 
 
Empleo 4 
Nombre de la empresa__________________________________________ 
Puesto__________________________________________ 
Dirección __________________________________________ 
Del día ______ mes de__________del _____________ 
Hasta el día ______ mes de__________del _____________ 
 
Empleo 5 
Nombre de la empresa__________________________________________ 
Puesto__________________________________________ 
Dirección __________________________________________ 
Del día ______ mes de__________del _____________ 
Hasta el día ______ mes de__________del _____________ 
 
 
Nombre de sus padres  
Madre__________________________________________ 
Fecha y Lugar de Nacimiento __________________________________________ 
País y Ciudad de Residencia __________________________________________ 
 
Padre 
Fecha y Lugar de Nacimiento __________________________________________ 
País y Ciudad de Residencia __________________________________________ 
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Nombre, edad y nacionalidad de todos sus hijos  

Nombre de su hijo(a)___________________________________________________________ 
País de nacimiento___________________________________________________________ 
Fecha de nacimiento___________________________________________________________ 
Donde vive su hijo(a) ___________________________________________________________ 
¿Está aplicando para asilo también? ______________________________________________ 

Nombre de su hijo(a)___________________________________________________________ 
País de nacimiento___________________________________________________________ 
Fecha de nacimiento___________________________________________________________ 
Donde vive su hijo(a) ___________________________________________________________ 
¿Está aplicando para asilo también? ______________________________________________ 

Nombre de su hijo(a)___________________________________________________________ 
País de nacimiento___________________________________________________________ 
Fecha de nacimiento___________________________________________________________ 
Donde vive su hijo(a) ___________________________________________________________ 
¿Está aplicando para asilo también? ______________________________________________ 

Nombre de su hijo(a)___________________________________________________________ 
País de nacimiento___________________________________________________________ 
Fecha de nacimiento___________________________________________________________ 
Donde vive su hijo(a) ___________________________________________________________ 
¿Está aplicando para asilo también? ______________________________________________ 

Nombre de su hijo(a)___________________________________________________________ 
País de nacimiento___________________________________________________________ 
Fecha de nacimiento___________________________________________________________ 
Donde vive su hijo(a) ___________________________________________________________ 
¿Está aplicando para asilo también? ______________________________________________ 

 
 
 
 
 

Office US 2626 Cole Ave Suite 300 Dallas, TX 75204 
Office. Mex. Av. Avenida Raúl Salinas, 521, Residencial California en 

Escobedo, Nuevo León. 
Tel. US (+1) 469-6106805 Mex (+52) 81-81-89-17-17 

https://zmconsultants.com/ 
contacto@consultants.com 

 

 

 


