Universidad Tecnoldgica Nacional

Facultad Regional Bahia Blanca Decl i6n J q
Secretaria de Asuntos Estudiantiles eclaracion Jurada para

inscripcion al sistema de becas
Beca de Investigacion y Servicio

Area:
1 Datos del estudiante
Apellido: Nombres:
DNI N°: CUIL Nacionalidad:
Fecha de nacimiento: — Sexo:[JH IM Estado Civil: N° de Hijos:
Teléfono: Correo electronico:
Carrera; N° de Legajo:

Direccion del grupo familiar (padres, hermanos, etc 6 estudiante con grupo familiar a cargo):

Calle: Ne: Piso: Dpto:

CodigoPostal: ~ Localidad: Provincia:

Si el solicitante no viviera con su familia, completar:
Calle: N°: Piso: ~ Dpto:

CodigoPostal: ~ Localidad: Provincia:

Teléfono N°:

2Datos del grupo familiar

El solicitante debe incluirse entre los miembros del grupo

Apellido y nombres Edad Parentesco Ocupacién Ver (1) Ingresos (2)

Total de ingresos
mensuales

(1) Indicar en esta columna, marcando con una X, al miembro del grupo familiar que viva en el mismo domicilio.
(2) Consignar el monto mensual neto (de bolsillo) que percibe cada uno de los integrantes del grupo familiar

en concepto de salario, ingreso, por actividad auténoma, renta percibida por alquileres, cuota alimenticia, jubilaciones

y pensiones u otras formas de ingresos regulares.-

Observaciones referidas a este item:

3vivienda

En referencia a la vivienda que habita el estudiante, indicar marcando con una cruz, la situacién de la misma en relacién a

algunos de los miembros de su grupo familiar:

Situacion Si NO
Propietario sin deuda hipotecaria
Propietario con deuda hipotecaria
Inquilino u ocupante

Si alquila indique el monto total de alquiler en pesos (responda sélo él o los casos que correspondan.
m Grupo familiar del estudiante (vivienda del padre, madre, hermanos): $

B Estudiante que alquila con familia a cargo $

m Estudiante que alquila $ . Comparte el gasto con personas.




Universidad Tecnoldgica Nacional
Facultad Regional Bahia Blanca

Secretaria de Asuntos Estudiantiles Declaracion Jurada para
inscripcion al sistema de becas
Beca de Investigacion y Servicio

4 condicion de actividad

Indicar marcando con una cruz la condicién de actividad del jefe del grupo familiar
Situacion Sl  NO
Ocupado auténomo o dependiente, incluido jubilado o pensionado

:__Eub-ncupqdq, incluye subsidio por desempleo
Desocupado

Aclaraciones referidas a este item:

583Iud

Indicar marcando con una cruz la cobertura de salud que posee el estudiante
Situacion Sl NO
_ Obra social
Cobertura de salud parcial

Lugar donde recibe atencién médica con mayor frecuencia (ej.; consultorio privado, hospital Penna, Municipal):

Padece el estudiante alguna afeccién crénica?:(en caso afirmativo adjunte documentacion)

6Remjimi§:nto academico

*|ndique el nimero total de materias que ha cursado: Indique el niomero total de materias que ha aprobade (sin contar las
equivalencias:
Afo que ingreso a la Universidad: Promedio:

+5i es ingresante, indigue el titulo obtenido v la cuidad donde curso:
*5i ingreso por equivalencias escriba la palabra EQUIVALENCIAS:

Observaciones referidas a este item:

?Infgrmacién complementaria
Conocimiento de idiomas

Indique el lugar de ensefianza y afios cursados
(Califique con BUENG, REGULAR, MALDO).

IDIOMA Lectura Conversacion Escritura

Observaciones referidas a este (tem:

Conocimientos de computacion
Programa Bueno Regular Malo

Instalacion de software

Instalacidon de hardware

Observaciones referidas a este item:

Disponibilidad horaria:
Consignar horarios disponibles (ej. De mafnana, Lunes, de 9a 10 hs):

Lunes Martes Miércoles Jueves Viermes
De mafiana i !
De tarde | i
De noche [ [
Cursos realizados
Curso Institucion Afo

Observaciones referidas a este item:



Universidad Tecnoldgica Nacional
Facultad Regional Bahia Blanca

Secretaria de Asuntos Estudiantiles

Antecedentes laborales:

Declaracion Jurada para
inscripcion al sistema de becas
Beca de Investigacion y Servicio

Empresa: TE:
Domicilio: Desde: Hasta:
Descripcién de funciones :
Empresa: TE:
Domicilio: Desde: Hasta:
Descripcion de funciones :
Aclaraciones:
88I obtuvo alguna vez una beca de la UTN indique
Area: Afio: Director:
Area: Afio: Director:
Area: Afio: Director:
gEs beneficiario actualmente de una beca?
Indique la institucidn que la otorga (si no es de B. Bca. aclararlo), duracién de la beca, monto total, etc.:
Indique los motivos por los que solicita la beca:
NOTA: El presente formulario se constituye en Declaracion Jurada, Firma del alumno:
la Falsedad de los datos presentados dara lugar a la aplicacion de
las sanciones que imponga el Consejo Académico de la Facultad Aclaracion:
Regional Bahia Blanca.
D.N.L:
Bahia Blanca: / /

10 Documentacién a presentar con la solicitud

En todos los casos:

Fotocopia DNI

Fotocopia de constancia de CUIL

Para uso de la Facultad
Puntaje Obtenido

Condiciones socioecondémicas

Condiciones académicas

Perfil

Total

Orden de mérito Director de Area

Orden de mérito Comisién de Becas (definitivo)

Resolucion N°
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