SOLICITUD DE POSTULACION A BECA

Yo, …………………………………………………………. Apoderado (a) de: ……………………………………………………. Curso.

Declaro que las condiciones socioeconómicas de nuestra familia son deficitarias y por este motivo solicito al CGPA que me conceda la beca del pago de la escolaridad del colegio. De acuerdo al reglamento de becas deseo postular al tramo…………. De la cuota de escolaridad fijada por el colegio para el año 2012 correspondiente a un pago mensual de $ …………… por alumno. El o los motivo (s) por el que no puedo cancelar la escolaridad indicada es: 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 








……………………………









      Firma

Documentos que acompaña:
Ingreso Familiar: (ambos padres)

· Liquidación(es) de sueldo, pensión o subsidio de los últimos tres meses.

· Trabajador Independiente: pago IVA, formulario 29 y/o fotocopia de boletas de honorarios (últimos 12 meses).

· Resolución judicial y último pago en caso de pensión alimenticia.

· Certificado de AFP con 12 últimas cotizaciones.

· Finiquito de trabajo si se encuentra cesante.

      _    Fotocopia carnet  de ambos padres
Educación: 

· Comprobante de pago de estudios de hijos en otros Establecimientos Educacionales (universidad, colegio, otros)

· Comprobante de pago de pensión por hijos estudiando fuera del domicilio.

Vivienda:

· Último recibo de pago, dividendo, arriendo, contribuciones, etc.

· Recibos de pagos de agua, luz, teléfono, último mes.

· Otros (especificar): ……………………………………..

Salud:

· Certificado médico en caso de algún integrante del grupo familiar enfermo y detalle de gastos por este concepto.

· Comprobante de préstamos por situaciones inesperadas.

USO EXCLUSIVO DEL CENTRO DE PADRES

Puntaje Total:  ………………

Asignación de Beca:  Si………   No………….

Tramo beca: …………….          

FICHA DE ANTECEDENTES

1. Grupo Familiar:

Domicilio: ………………………………………………………………………………

Fono: ………………………………

	Nombre
	Edad
	Parentesco
	Estado Civil
	Nivel Educacional
	Actividad
	Ingreso mensual
	Institución

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


Ingreso Familiar Per cápita $ …………………………….

(Ingreso total Familiar / nº de integrantes del grupo familiar)

Beneficios que reciben hijos estudiantes Universitarios: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

2. Situación Laboral Ambos padres:

Padre:  ….Cesante   ….Jubilado/pensionado  ….Activo ocasional  …Activo permanente

Madre: ….Cesante   ….Jubilado/pensionado  ….Activo ocasional  …Activo permanente

3. Gastos Mensuales
	Dividendo, arriendo, contribuciones
	$ 

	Pago de colegiaturas
	$

	Gastos de residencia Hijos Universitarios
	$

	Servicios Básicos (luz, agua, gas, teléfono)
	$

	Alimentación
	$

	Transporte escolar
	$

	Gastos fijos de salud
	$

	Prestamos (especifique)
	$

	Servicio Domestico
	$

	Televisión por cable, Internet
	$

	Otros Gastos (especifique)
	$

	Total egresos mensuales:
	$


Señalar si existe morosidad en pagos: ……………………………………………………

4. Vivienda:
	…Propietario  
	… Deudor hipotec
	… Arrendatario
	…en usufructo
	…Allegado



	Estado:   
	… Mala 


	… Regular
	… Buena
	

	Tipo Vivienda:
	…Casa Sólida
	… Departamento
	… Antigua
	… Básica


5. Salud: Existencia de enfermedad grave o crónica que compromete la situación económica familiar:

Diagnóstico:………………………………………………………………………
6. Posesión de bienes:
	Vehículo(s):
	… Si
	… No
	Marca(s) …………..
	Año(s) …………..

	Otra casa, depto, local:
	… Si
	… No
	Avalúo $ …………...
	Lugar ……………

	Sitio:
	… Si
	… No
	Avalúo $ …………...
	Lugar ……………

	Ahorro que no sea para la vivienda     ….. Si        ..… No


7. Situaciones Especiales que afecten los ingresos del grupo familiar:
	

	

	

	


Declaramos que todos los datos entregados en esta ficha de antecedentes son verdaderos y aceptamos que sean comprobados. 

Firma del padre





Firma de la madre

* El Centro General de Padres y Apoderados del Instituto Linares declara que la información entregada es de carácter confidencial y reservado.

Por favor indique teléfono de contacto y correo electrónico:

