ANEXO 1 (Dir JEMGE 940/23 0612000CT2023)

FORMULARIO PARA LA SOLICITUD DE
BECA / BONIFICACION / AYUDA ECONOMICA TRANSITORIA

APELLIDO Y NOMBRE DEL ALUMNO/CADETE:

NIVEL QUE CURSA: | ANO QUE CURSA:
DATOS PERSONALES (Representante Legal a cargo del pago de los aranceles)
APELLIDOS

NOMBRES

DNI Ne: FECHA DE NACIMIENTO:
NACIONALIDAD: ESTADO CIVIL:
PERSONAS A CARGO:

ESPOSA/O:

HIJO/A

HIJO/A

HIJO/A

DATOS DE CONTACTO (Representante Legal a cargo del pago de los aranceles)
DOMICILIO PARTICULAR:

TELEFONO CELULAR: | TELEFONO LABORAL:
CORREO ELECTRONICO:

DATOS LABORALES (Representante Legal a cargo del pago de los aranceles)
PROFESION / TITULO:

LUGAR DE TRABAJO:

RELACION LABORAL (marcar con una X) | BAJO DEPENDENCIA | INDEPENDIENTE
SOLO PARA EL PERSONAL MILITAR *Adjuntar constancia laboral

GRADO Y ARMA: SITUACION DE REVISTA:

DESTINO: FUNCION:

MOTIVO DE LA SOLICITUD DEL APOYO / BONIFICACION / AYUDA ECONOMICA TRANSITORIA:

ENTREGAR FORMULARIO EN: OFICINA DE LA SECRETARIA ALUMNOS LMGSM

Importante: las becas no son de renovacién automatica y estaran condicionadas al rendimiento académico precedente
al de la solicitud.
DECLARO CONOCER QUE LOS DATOS PROPORCIONADOS TIENEN CARACTER DE DECLARACION
JURADA Y EL COMPROMISO DE LAS OBLIGACIONES QUE DE ELLAS RESULTE.
Firma, Aclaracion de Firma y Fecha de Entrega: Firma, Aclaracion de Firma y Fecha de Recepcion LMGSM:




ANTECEDENTES PARA EL ANEXO 1

VIVIENDA (Consignar importes de los Gltimos pagos)

Tipo: | Dependencias:

| Propia: SI/NO | Alguilada: SI /NO

IMPORTE DEL ALQUILER: $

SERVICIOS DE LA VIVIENDA:

Luz: $ | Gas: $ | Municipalidad: $ | Agua: $
VEHICULOS

Marca: Modelo: Afo: Patente: $
Marca: Modelo: Afo: Patente: $
Marca: Modelo: Afo: Patente: $
OBRA SOCIAL

En el caso de solicitar ayuda econdmica transitoria debera adjuntar a esta solicitud:

e FOTOCOPIA RECIBO DE HABERES QUE CONFORMAN LOS INGRESOS DEL GRUPO FAMILIAR,
SERVICIOS DE LA VIVIENDA, CONTRATO DE ALQUILER

e FOTOCOPIA CERTIFICADOS MEDICOS (EN CASO DE PADECER DISCAPACIDAD Y/O ENFERMEDAD)

Dejo expresa constancia que no he omitido/falseado y/u ocultado datos.

SAN MARTIN, de de

Firma del padre del alumno/cadete:

Aclaracion de Firma:

DNI:

Firma de la madre del alumno/cadete:

Aclaracion de Firma:

DNI:

PARA SER COMPLETO POR EL LICEO

A LA FECHA POSEE DEUDA CON EL INSTITUTO: $

TUVO AYUDA TRANSTORIA: SI/NO

CICLO LECTIVO:

PROMEDIO GENERAL CICLO ANTERIOR:

PROMEDIO CONDUCTA CICLO ANTERIOR:

OBSERVACIONES:

Firma, Aclaracion de Firma y Fecha

Firma, Aclaracion de Firma:




