
 

 

  SOLICITUD ARANCEL PREFERENCIAL - AÑ0 20 __ 

 

 
 

APELLIDO Y NOMBRE ESTUDIANTE:___________________________________________ 
 

ACTUALMENTE CURSA :  AÑO ____ DIV. ____    ESPECIALIDAD__________________ 
 

SOLICITA BECA:        NUEVA  -  RENOVACIÓN  
DESDE CUANDO LA RECIBE: ______________________ QUE % RECIBE: ___________ 
 

GRUPO 

FAMILIAR 

APELLIDO Y NOMBRE EDAD OCUPACIÓN OBSERV. 

Responsable 1        

Responsable 2        

Hermano/a1        

Hermano/a 2        

Hermano/a 3        

Hermano/a 4        

 

ESCOLARIDAD GRADO/AÑO ESTABLECIMIENTO OBSERV. 

Hermano/a  1    

Hermano/a  2    

Hermano/a  3    

Hermano/a 4    

 

EXHIBIR DOCUMENTACIÓN DURANTE LA ENTREVISTA DE TODO LO DECLARADO 

VIVIENDA​  ​    ​PROPIA  /  ALQUILADA  /   CEDIDA                     CASA   /   DEPARTAMENTO 
COMODIDADES​: Dormitorios ______;Comedor; Living; Baños ___, Dependencias; Garage; 
Otras________________________________________________________________________ 
DOMICILIO:______________________________Nº________ Piso____Depto._____entre las 
calles __________________y ________________Localidad:___________________________ 
Tel. part:______________________ Celular :_______________________  
 

VEHÍCULO​     MARCA ___________________________________    MODELO 
________________ 
 

SUBSIDIO:​ Recibe alguno SI-NO; Cuál _____________________________ Desde 
____________ 
OBSERVACIONES 

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

 

 

 

INGRESOS​ ​(presentar recibos en la entrevista) 
 

            IMPORTE                                          EMPRESA 
 ​Responsable​ 1   

  



 ​Responsable​ ​2 
 

  
  

 

OBSERVACIONES: 

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________ 
 

EGRESOS​ (presentar recibos en la entrevista) 
 

ALQUILER EXPENSAS LUZ GAS TELÉFONO 

     

 

ABL/ ARBA/MUNIC. AGUAS CURSOS IDIOMAS CRÉDITOS MEDICINAPREPAGA 

     

 

PATENTE AUTO SEGURO AUTO COCHERA CLUB CELULARES 

         

 

SERV. DOMÉSTICO CUOTAS 

ESCOLARES 

SEGUROS SERV. CABLE TV INTERNET 

         

 

VIÁTICOS VESTIMENTA MEDICAMENTOS ALIMENTOS OTROS 

         

 

PERSONAS A CARGO 

APELLIDO Y NOMBRE PENSIÓN/JUBILAC. CAJA MOTIVO 

       

       

       

 

 

Firma  y aclaración Responsables Legales: 

___________________________________________ 
 
 
 
 
 
 


