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UNIVERSIDAD DEL ACONCAGUA

SOLICITUD DE BECA DE LOS PARIENTES EN PRIMER Y
SEGUNDO GRADO DE CONSANGUINIDAD Y DE LOS

Sociales y Administrativas CONYUGES

DATOS DEL SOLICITANTE |

APELLIDO Y NOMBRE:

|LEGAJO Ne:

|DNI Ne: |CARRERA:

|AN0 QUE CURsA: |

COLOCAR LO QUE CORRESPONDA |

NOMBRE DEL PADRE O MADRE:

NOMBRE DEL HERMANO/A:

NOMBRE DEL CONYUGE:

CARRERA: |UNIDAD ACADEMICA:

LEGAJO Ne: |

MATERIAS RENDIDAS ANO ACADEMICO - 01/04/ al 31/03/

ASIGNATURA CALIFICACION

FECHA
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PROMEDIO: ~ No llenar - Uso exclusivo de Facultad

Documentacion que debe adjuntarse:

Firma del Alumno

Beca por hermanos: Fotocopias de la partida de nacimiento, DNI de ambos y chequera de pago
Beca por conyuge: Fotocopias del acta de matrimonio, DNI de ambos y chequera de pagos

DE USO INTERNO DE FACULTAD |

CORRESPONDE: Sl NO

Observaciones:

Control

FECHA FIRMA




