[image: image1.png]zgx =p»

ogx =PE





	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	SOLICITUD PARA LA BECA CONTRA EL ABANDONO ESCOLAR
FORMATO: CB123/DV-BCAE01

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Primer apellido 
	
	Segundo apellido 
	Nombre (s)
	
	Edad
	
	Semestre y grupo
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Correo electrónico 1
	

	Promedio
último semestre
	
	                 CURP
	Correo electrónico 2
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Domicilio  del 
Alumno:
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Calle
	No. interior
	No. exterior
	Colonia

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	             Población
	
	Código postal
	
	Referencia para ubicación de domicilio 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	No. Celular:
	
	
	
	
	
	Tel. domicilio :
	
	
	
	
	Otro:
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Marque con una X según corresponda.
	
	
	
	Conteste lo que se pide 
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	Si
	No
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	¿Vives con tus padres?
	
	
	
	Ocupación del Padre :
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	¿Vives en casa de otros familiares?
	
	
	
	Ocupación de la madre:
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	¿Vives solo?
	
	
	
	
	
	
	
	Discapacidad:
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	¿Hablas alguna lengua indígena?
	
	
	
	
	Enfermedad Medica
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	¿Trabajas?
	
	
	
	
	
	
	Terapia especial :
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	¿Tienes beca federal?
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	¿Has pensado en abandonar tus estudios por problemas económicos? 
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Ingresos  Familiares Mensuales 
	
	
	Gastos Familiares Mensuales 
	
	
	Gastos del Alumno Mensuales 
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Ingreso  Padre:
	
	
	
	
	
	Renta/Predial:
	
	
	
	
	
	
	Pasajes:
	
	
	
	

	Ingreso Madre:
	
	
	
	
	
	Luz:
	
	
	
	
	
	
	
	Alimentos:
	
	
	
	

	Ingreso Hermanos :
	
	
	
	
	Agua:
	
	
	
	
	
	
	
	Material escolar
	
	
	
	

	Ingreso alumno:
	
	
	
	
	Teléfono:
	
	
	
	
	
	
	
	Internet
	
	
	
	

	Otros ingresos :
	
	
	
	
	Gas:
	
	
	
	
	
	
	
	Medicamentos:
	
	
	
	

	
	
	Total:
	
	
	
	
	Despensa 
	
	
	
	
	
	
	
	Terapia :
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	Otro:
	
	
	
	
	
	
	
	Renta:
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	Total:
	
	
	
	
	
	Otro:
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	Total:
	
	
	

	
	Señale las características físicas y de entorno de su vivienda

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Propia
	(  )
	Hipoteca
	(  )
	Rentada
	(  )
	Prestada
	(  )
	
	
	
	
	
	
	

	
	Independiente
	(  )
	Departamento
	(  )
	Vecindad
	(  )
	Varias Familias
	(  )
	
	
	
	
	
	
	

	
	Urbana
	(  )
	Suburbana
	(  )
	Rural
	(  )
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Electricidad
	(  )
	Drenaje
	(  )
	Teléfono
	(  )
	Agua Potable
	(  )
	Internet
	(  )
	TV por cable
	(  )
	TV satelital
	(  )
	

	
	Obra Terminada
	(  )
	Obra Gris
	(  )
	Obra Negra
	(  )
	Lamina
	(  )
	
	
	
	
	
	
	

	
	Alumbrado Público
	(  )
	Calles Pavimentadas
	(  )
	
	
	Alcantarillado
	(  )
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Indique si existe alguna circunstancia que afecte su economía familiar
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Desempleo Temporal
	(  )
	Liquidación Laboral
	(  )
	
	Fallecimiento de Familiar Cercano
	(  )
	*Gastos Médicos
	(  )
	
	*Discapacidad
	(  )
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	*Especifique:
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Otros(especifique):
	___________________________________________________________________________
	
	
	
	

	
	Otros(especifique):
	___________________________________________________________________________
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Número de Habitaciones y servicios sanitarios
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Habitaciones
	
	1__(   )        2 – 3__(   )        4 – 5__(   )       más de 5__(   )    
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Sanitarios
	
	1__(   )        2 – 3__(   )        4 – 5__(   )       más de 5__(   )    
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Cuál es la razón por la que solicita la beca
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Bajos ingresos familiares       (    )
	Prefiero trabajar que estudiar     (   )
	Bajo Rendimiento Académico
	(   )
	Sin motivación para estudiar
	(  )
	

	
	             Embarazo
	            (    )
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Cuál es la probabilidad de que abandones tus estudios por falta de recursos económicos:

Nada probable (     )                                Poco probable (     )                                      Muy probable (     )     


	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Observaciones :
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Dibuja  el croquis de localización de tu casa con los nombres y tipo de vialidad (avenida, privada, callejón, etc.) de las calles circundantes (calle principal, calle del lado izquierdo, calle del lado derecho y la calle que se encuentra atrás de tu casa).
	MANIFIESTO DECIR LA VERDAD Y TENER DOCUMENTOS COMPROBATORIOS EN CASO DE SER REQUERIDOS.
	

	
	Nombre y Firma del Alumno


	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	Alumno debidamente inscrito: ______
	
	
	
	
	
	
	
	 Alumno debidamente cotejado: ______

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Nombre y firma del responsable
	
	Nombre y firma del Jefe de la Oficina de
Control Escolar  (según turno)
	sello
	Nombre y firma del Jefe de la Oficina de
Orientación Educativa (según turno)
	
	
	sello

	
	
	
	
	
	
	
	



