
 

 

FORMULARIO DE INSCRIPCIÓN BECAS ESTUDIANTILES 

 

DATOS PERSONALES:  

• APELLIDO Y NOMBRE: _______________________________________________ 

• EDAD:_____________________________________________________________ 

• D.N.I Número: ______________________________________________________ 

• FECHA DE NACIMIETO:_______________________________________________ 

• DOMICILIO: ________________________________________________________ 

DATOS ACADÉMICOS:  

• CARRERA QUE CURSA: ______________________________________________ 

• UNIVERSIDAD/INSTITUTO DONDE CURSA:______________________________ 

• CANTIDAD DE AÑOS DE LA CARRERA: _________________________________ 

• CANTIDAD DE AÑOS CURSADOS:______________________________________ 

• AÑO QUE CURSA ACTUALMENTE:_____________________________________ 

• REALIZA PASANTIAS? EN CASO AFIRMATIVO, DÓNDE?:____________________ 

_________________________________________________________________ 

 

ACOMPAÑA: 

FOTOCOPIA D.N.I.: SI          NO  

 INFORME SOCIO AMBIENTAL-FAMILIAR:  SI     NO   

 Constancia de inscripción carrera terciaria o universitaria: SI           NO  

 

 

Firma del solicitante                                                                         Aclaración  


