FORMULARIO DE
CARACTERIZACION ESTUDIANTIL
Direccidn de ienestar y Desarralla Estudiantil

Jueves 10 de Enero de 2019 a las 14:46.52

Resumen de postulacion y acreditacion

1. Datos Personales

1.1 Datos personales del estudiante

RUT o pasaporte 202472907 Estado FOCES ESTADO ACREDITADO

Fecha estado FOCES 10-01-2019 14:46:52 Nombre social Sofia Reyes

Nombre Soffa Del Carmen Apellido paterno Reyes

Apellido materno Julio Email sofia.reyes@ug.uchile.cl

Teléfono +56950358587 Facultad / Unidad Facultad de Ciencias Sociales
académica

Carrera TRABAJO SOCIAL Numero matricula 2018850671

Situacion matricula MATRICULADO Situacion académica MATRICULADO

Tipo de alumno NUEVO Edad 19 afos 7 meses

Fecha de nacimiento 08-06-1999 Sexo Mujer

Género Femenino Estado civil Soltero(a)

Sistema de salud Isapre Nombre isapre Ing Salud (Cruz Blanca)

Titular / carga Carga Titular (Parentesco) Padre

Nacionalidad Chilena Si

1.2 Situacioén de discapacidad del estudiante

| No declara

1.3 Datos de contacto en caso de emergencia

Nombre completo Oscar Julio Vinculo contacto Abuelo(a)
emergencia

Teléfono 1 +56226446406 Teléfono 2 +56982716476

1.4 Direccion del grupo familiar y académica

1.4.1 Datos direccidn

¢El domicilio académico sera el mismo que el domicilio |Si

familiar?

1.4.2 Direccién del grupo familiar

Calle Pasaje navidad Numero 1342

Numero casa o depto Casa Villa o poblacién Poblacién la estrella

Regidén Regién metropolitana Comuna Pudahuel

1.4.3 Direccion académica




1.5 Antecedentes de educacién superior del estudiante

SIN INFORMACION - SIN INFORMACION

1.6 Hijos(as) del estudiante

No declara

1.7 Antecedentes del grupo familiar

* A diferencia del formulario FOCES en esta seccién se mostraran todos los integrantes ingresados, incluidos los que NO viven

con él.

Abuelo(a) - 60044244 - Irma Del Carmen Rivas Cabezas

discapacidad

RUT o pasaporte 60044244 Nombres Irma Del Carmen
Apellido Paterno Rivas Apellido Materno Cabezas

Edad 71 afios 2 meses Fecha Nacimiento 13-10-1947

Sexo Mujer Parentesco Abuelo(a)
éPresenta discapacidad? Si éVive con el estudiante? Si

Jefe de hogar No Estado civil Casado(a)
Sistema de salud Fonasa Discapacidad Si

Tipo de discapacidad Fisica Medio para acreditar Certificado médico

Prevision social

IPS (Instituto de Previsidn
Social)

Nivel educacional

Ensefianza basica

Tipo de establecimiento

Municipal / Consejo Local

Situacién educacional

Incompleto

éHa percibido ingresos en
ultimos 3 meses?

Si

Actividad laboral (fuente
de ingresos)

Pensién

Pension

Pension asistencial o basica
solidaria

Estudiante - 202472907 - Sofia Del Carmen Reyes Julio

ultimos 3 meses?

RUT o pasaporte 202472907 Nombres Soffa Del Carmen
Apellido Paterno Reyes Apellido Materno Julio

Edad 19 aflos 7 meses Fecha Nacimiento 08-06-1999
Sexo Mujer Parentesco Estudiante
éVive con el estudiante? Si Jefe de hogar No

Estado civil Soltero(a) Sistema de salud Isapre

Prevision social Sin previsién social éHa percibido ingresos en |No

Actividad (no percibe
ingresos)

Estudiante que no trabaja

Abuelo(a) - 68766036 - Oscar Segundo Julio Rojas

RUT o pasaporte 68766036 Nombres Oscar Segundo
Apellido Paterno Julio Apellido Materno Rojas

Edad 65 afios 0 meses Fecha Nacimiento 16-12-1953
Sexo Hombre Parentesco Abuelo(a)
¢Presenta discapacidad? Si éVive con el estudiante? Si




Jefe de hogar Si Estado civil Casado(a)

Sistema de salud Fonasa Discapacidad Si

Tipo de discapacidad Fisica Medio para acreditar Registro nacional de la
discapacidad discapacidad (RND)

Porcentaje de 50 Prevision social IPS (Instituto de Prevision

discapacidad RND

Social)

Nivel educacional

Ensefianza basica

Tipo de establecimiento

Municipal / Consejo Local

Situacion educacional Incompleto éHa percibido ingresos en |Si
ultimos 3 meses?
Actividad laboral (fuente Pensién Pension Pensién invalidez

de ingresos)

1.8 Registro Social de Hogares e ingresos del grupo familiar

éTiene Registro Social de |Si Tramo socioeconémico Hogares calificados entre el

Hogares? 0% y el 40% de menores
ingresos o mayor
vulnerabilidad (Tramo del 40)

Ingreso mensual grupo $272.428 Numero serie estudiante 110811885

familiar

Numero serie jefe de A029909818

hogar

1.9 Antecedentes socioeducativos del estudiante

¢Tienes trabajo
remunerado?

No

Tiempos de traslado

61 a 90 minutos

2. Datos grupo familiar

2.1 Ingresos del grupo familiar

* A diferencia del formulario FOCES en este apartado se mostraran todos los integrantes independiente si se declararon que

no perciben ingresos.

RUT | Sueldos Honorarios | Retiros Dividendos | Intereses i |Ganancias |Pension Otros Actividade |Total
Parentesco | y/o por nmobiliario | de capital |alimenticia |aportes de |s independ |ingresos
pension acciones s parientes |ientes

60044244 | $107.304 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $107.304
|Abuelo(a)

20247290 | $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0
7|Estudian
te

68766036 | $304.699 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $304.699
|Abuelo(a)

N¢ integrantes N¢ integrantes Total ingresos Ingreso per Quintil Decil

grupo familiar con ingresos grupo familiar capita

3 2 $412.003 $137.334 1 1

2.2 Educacion de integrantes del grupo familiar

Abuelo(a) - 60044244 - Irma Del Carmen Rivas Cabezas

Nivel educacional

Ensefianza basica

Tipo de establecimiento

Municipal / Consejo Local

Situacién educacional

Incompleto

Arancel mensual

$0

Promedio mensual
matricula

$0

Gasto mensual en
educacion

$0




Abuelo(a) - 68766036 - Oscar Segundo Julio Rojas

Nivel educacional

Ensefianza basica

Tipo de establecimiento

Municipal / Consejo Local

Situaciéon educacional Incompleto Arancel mensual $0
Promedio mensual $0 Gasto mensual en $0
matricula educacion

Total gastos en educacion $0

2.3 Integrantes del grupo familiar con endeudamiento

Abuelo(a) - 68766036 - Oscar Segundo Julio Rojas

Tipo de endeudamiento

-Otro préstamo, especifique:

Otro motivo de

-préstamo hipotecario

endeudamiento
Gasto mensual $101.046
endeudamiento
Numero integrantes con 1 Total endeudamiento $101.046
endeudamiento grupo familiar
2.4 Integrantes del grupo familiar con problemas judiciales
| No declara problemas judiciales
Numero integrantes con 0 Gasto mensual grupo $0

problemas judiciales

familiar

2.5 Antecedentes de salud del grupo familiar

Abuelo(a) - 60044244 - Irma Del Carmen Rivas Cabezas

Tipo de enfermedad

-Permanentes o de Mediano
Costo

Diagndstico

-Diabetes Mellitus Tipo 1 y Il

Otro diagndstico

Atencion GES

-No

Gasto mensual

-$0

Observacion

-Hipertensién, obesidad
morbida, secuela de
accidentes vasculares

Abuelo(a) - 68766036 - Oscar Segundo Julio Rojas

Tipo de enfermedad

-Permanentes o de Mediano
Costo

Diagndstico

-Ortesis (o ayudas técnicas)
para personas de 65 afios y
mas.

Otro diagnédstico

Atencion GES

-No

Gasto mensual

-$0

Observacion

-Dafo irreversible de nervio
cidtico izquierdo, depresion,

atrofia muscular.

Total gastos salud grupo familiar

$0

2.6 Integrante del grupo familiar en situacion de discapacidad

Abuelo(a) - 60044244 - Irma Del Carmen Rivas Cabezas

RUT o pasaporte

60044244

Nombres

Irma Del Carmen Rivas
Cabezas




Edad 71 afos 2 meses Parentesco Abuelo(a)
Discapacidad Si Tipo de discapacidad Fisica
Nivel de dependencia Alta Especifique tipo de apoyo |Requiere ayuda de movilidad

éRequiere uso especial de
apoyo técnico?

Silla de ruedas

Tipo de movilizaciéon

Taxi / colectivo

grupo familiar

é¢Requiere cuidador? Si éCuidador es parte del Si
grupo familiar?
Selecciona integrante del |Oscar Segundo Julio Rojas Gasto mensual total $18.000

Abuelo(a) - 68766036 - Oscar Segundo Julio Rojas

RUT o pasaporte 68766036 Nombres Oscar Segundo Julio Rojas
Edad 65 afios 0 meses Parentesco Abuelo(a)

Discapacidad Si Tipo de discapacidad Fisica

Nivel de dependencia Moderado Especifique tipo de apoyo |Requiere de apoyo para

movilizarse

éRequiere uso especial de
apoyo técnico?

Muletas / Bastones

Tipo de movilizacién

Locomocidn colectiva / metro

éRequiere cuidador? No Gasto mensual total $0
Total gastos por discapacidad $18.000

2.7 Vivienda(s) y otros bienes raices del grupo familiar

Estudiante - 202472907 - Sofia Del Carmen Reyes Julio

Tipo de vivienda -DIRECCION ACADEMICA Tenencia de la vivienda -

éQuién es el dueno de la -SOFIA DEL CARMEN REYES Avaluo de la vivienda -

vivienda? JULIO

éTiene algun vinculo con el |- éCual es el vinculo? -

propietario?

Monto arriendo - N2 dormitorios -

Calle - Numero -

N2 Departamento / casa - Block o torre -

Villa o poblacion - Region -

Comuna -

Abuelo(a) - 68766036 - Oscar Segundo Julio Rojas

Tipo de vivienda -DIRECCION GRUPO FAMILIAR |Tenencia de la vivienda -Adquirente

éQuién es el dueno de la
vivienda?

-Oscar Segundo Julio Rojas

Avaluo de la vivienda

-Entre $0y $ $21.664.752

¢Tiene algun vinculo con el
propietario?

éCudl es el vinculo?

Monto arriendo

N2 dormitorios

-2

Calle

-Pasaje navidad

Numero

-1342

N2 Departamento / casa

-Casa

Block o torre

Villa o poblaciéon

-Poblacién la estrella

Region

-Regién metropolitana

Comuna

-Pudahuel

2.8 Vehiculo(s) del grupo familiar




No declara vehiculos

3. Programa de corresponsabilidad parental

3.1 Programa de Corresponsabilidad Parental

No declara

4. Programa de residencias universitarias

4.1 Programa de residencias universitarias

Postula al Programa
Residencia

5. Jefe de hogar

No

5.1 Situacidn ocupacional del jefe de hogar

Rut - nombre

¢Ha percibido ingresos?

Pension

6.876.603-6 - Oscar Segundo
Julio Rojas

Si

- Pensién invalidez

6. Beneficios internos

6.1 Beneficios internos seleccionados

Beca de Atencion Econémica (BAE)

7. Ultima evaluacién asistente social

7.1 Evaluacion

Asistente social

Nivel de vilnerabilidad

Tramo per capita
Puntaje per capita
Puntaje por Tenencia
Puntaje por avalto

Puntaje total evaluacion

Carmen Gloria Neira

Alta vulnerabilidad

DESDE $0 HASTA $218.981
40

2.4

10

86.8

¢Es renovante?

Parentesco

Actividad laboral (fuente
de ingresos)

Puntaje situacion
ocupacional

Si

Fecha registro

Puntaje vulnerabilidad del
estudiante

Per capita
Tenencia
Avalio

Puntaje por arriendo

NO

Abuelo(a)

- Pensidn

11.4

10-01-2019 14:46:50
10

$137.334

Adquirente

Entre$0y $ $21.664.752
0



