
  

Lunes 14 de Enero de 2019 a las 16:26.04

Resumen de postulación y acreditación

1. Datos Personales

1.1 Datos personales del estudiante

RUT o pasaporte 191130901 Estado FOCES ESTADO ACREDITADO

Fecha estado FOCES 14-01-2019 16:26:03 Nombre social Camila Santibañez

Nombre Camila Alejandra Apellido paterno Santibáñez

Apellido materno Lagos Email camila.slagos@gmail.com

Teléfono +56956836536 Facultad / Unidad
académica

Facultad de Ciencias Sociales

Carrera TRABAJO SOCIAL Número matrícula 2017868062

Situación matrícula MATRICULADO Situación académica MATRICULADO

Tipo de alumno ANTIGUO Edad 23 años 0 meses

Fecha de nacimiento 16-12-1995 Sexo Mujer

Género Femenino Estado civil Soltero(a)

Sistema de salud Fonasa Tramo de fonasa Tramo C

Titular / carga Carga Titular (Parentesco) Padre

Nacionalidad Chilena Si
  

1.2 Situación de discapacidad del estudiante
No declara

  

1.3 Datos de contacto en caso de emergencia

Nombre completo Gonzalo Vínculo contacto
emergencia

Hermano(a) o hermanastro(a)

Teléfono 1 +56953499685 Teléfono 2 +56953499685
  

1.4 Dirección del grupo familiar y académica
1.4.1 Datos dirección

¿El domicilio académico será el mismo que el domicilio
familiar?

Sí

  

1.4.2 Dirección del grupo familiar

Calle Rinconada con Olimpo Pasaje
Hesiodo

Número 1339

Número casa o depto Casa Villa o población Villa rinconada

Región Región metropolitana Comuna Maipu
  

1.4.3 Dirección académica

  



1.5 Antecedentes de educación superior del estudiante
SIN INFORMACIÓN - SIN INFORMACIÓN

  

1.6 Hijos(as) del estudiante
No declara

  

1.7 Antecedentes del grupo familiar

* A diferencia del formulario FOCES en esta sección se mostrarán todos los integrantes ingresados, incluidos los que NO viven
con él.

  

Abuelo(a) - 42258075 - Sabina Del Carmen Fuenzalida Mendez

RUT o pasaporte 42258075 Nombres Sabina Del Carmen

Apellido Paterno Fuenzalida Apellido Materno Mendez

Edad 76 años 10 meses Fecha Nacimiento 21-02-1942

Sexo Mujer Parentesco Abuelo(a)

¿Presenta discapacidad? Sí ¿Vive con el estudiante? Sí

Jefe de hogar Sí Estado civil Viudo(a)

Sistema de salud Fonasa Discapacidad Sí

Tipo de discapacidad Física Medio para acreditar
discapacidad

Certificado médico,Otro(s)

Otro medio para acreditar
discapacidad

Certificado auge de la
enfermedad

Previsión social IPS (Instituto de Previsión
Social)

Nivel educacional Enseñanza básica Tipo de establecimiento Municipal / Consejo Local

Situación educacional Incompleto ¿Ha percibido ingresos en
últimos 3 meses?

Sí

Actividad laboral (fuente
de ingresos)

Pensión Pensión Jubilación o pensión de vejez

  

Primo(a) - 19133762K - Constanza Del Carmen Sanchez Lagos

RUT o pasaporte 19133762K Nombres Constanza Del Carmen

Apellido Paterno Sanchez Apellido Materno Lagos

Edad 23 años 6 meses Fecha Nacimiento 23-06-1995

Sexo Mujer Parentesco Primo(a)

¿Vive con el estudiante? Sí Jefe de hogar No

Estado civil Soltero(a) Sistema de salud Sin sistema de salud

Previsión social AFP Nivel educacional Enseñanza media científico
humanista

Tipo de establecimiento Particular subvencionado Situación educacional Completo

¿Ha percibido ingresos en
últimos 3 meses?

No Actividad (no percibe
ingresos)

No trabaja actualmente ni
busca trabajo

  

Estudiante - 191130901 - Camila Alejandra Santibáñez Lagos

RUT o pasaporte 191130901 Nombres Camila Alejandra

Apellido Paterno Santibáñez Apellido Materno Lagos

Edad 23 años 0 meses Fecha Nacimiento 16-12-1995

Sexo Mujer Parentesco Estudiante



¿Vive con el estudiante? Sí Jefe de hogar No

Estado civil Soltero(a) Sistema de salud Fonasa

Previsión social AFP ¿Ha percibido ingresos en
últimos 3 meses?

Sí

Actividad laboral (fuente
de ingresos)

Trabajo Forma de trabajo
(estable/inestable)

Inestable

Modalidad trabajo (depend
iente/independiente)

Dependiente

  

1.8 Registro Social de Hogares e ingresos del grupo familiar

¿Tiene Registro Social de
Hogares?

Sí Tramo socioeconómico Hogares calificados entre el
0% y el 40% de menores
ingresos o mayor
vulnerabilidad (Tramo del 40)

Ingreso mensual grupo
familiar

$200.000 Número serie estudiante 100851224

Número serie jefe de
hogar

100374353

  

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 mostrarán todos los integrantes independiente si se declararon que
no perciben ingresos.

  RUT |
Parentesco

Sueldos
y/o
pensión

Honorarios Retiros Dividendos
por
acciones

Intereses i
nmobiliario
s

Ganancias
de capital

Pensión
alimenticia

Otros
aportes de
parientes

Actividade
s independ
ientes

Total
ingresos

  42258075
|Abuelo(a)

$218.442 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $218.442

  19133762
K|Primo(a)

$0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0

  19113090
1|Estudian
te

$100.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $100.000

  Nº integrantes
grupo familiar

Nº integrantes
con ingresos

Total ingresos
grupo familiar

Ingreso per
cápita

Quintil Decil

3 2 $318.442 $106.147 1 1
  

2.2 Educación de integrantes del grupo familiar
  

Abuelo(a) - 42258075 - Sabina Del Carmen Fuenzalida Mendez

Nivel educacional Enseñanza básica Tipo de establecimiento Municipal / Consejo Local

Situación educacional Incompleto Arancel mensual $0

Promedio mensual
matrícula

$0 Gasto mensual en
educación

$0

  

Primo(a) - 19133762K - Constanza Del Carmen Sanchez Lagos

Nivel educacional Enseñanza media científico Tipo de establecimiento Particular subvencionado



humanista

Situación educacional Completo Arancel mensual $0

Promedio mensual
matrícula

$0 Gasto mensual en
educación

$0

  Total gastos en educación $0
  

2.3 Integrantes del grupo familiar con endeudamiento
No declara endeudamiento

  Número integrantes con
endeudamiento

0 Total endeudamiento
grupo familiar

$0

  

2.4 Integrantes del grupo familiar con problemas judiciales
No declara problemas judiciales

  Numero integrantes con
problemas judiciales

0 Gasto mensual grupo
familiar

$0

  

2.5 Antecedentes de salud del grupo familiar
Abuelo(a) - 42258075 - Sabina Del Carmen Fuenzalida Mendez

Tipo de enfermedad -Catastrófica Diagnóstico -Accidente cerebro vascular,
en personas de 15 años y
más.

Otro diagnóstico - Atención GES -Sí

Gasto mensual -$30.000 Observación -Aproximadamente el gasto
que se realizamos para
comprar medicamentos de mi
abuelita,
anticoagulantes,pastillas para
la presión,para la diabetes,
Los otros medicamentos se
los traen sus hijos

  Total gastos salud grupo familiar $30.000
  

2.6 Integrante del grupo familiar en situación de discapacidad
  

Abuelo(a) - 42258075 - Sabina Del Carmen Fuenzalida Mendez

RUT o pasaporte 42258075 Nombres Sabina Del Carmen
Fuenzalida Mendez

Edad 76 años 10 meses Parentesco Abuelo(a)

Discapacidad Sí Tipo de discapacidad Física

Nivel de dependencia Moderado Especifique tipo de apoyo Orden y limpieza, realizar
compras, ir al doctor
acompañada.

¿Requiere uso especial de
apoyo técnico?

Ninguno Tipo de movilización Taxi / colectivo

¿Requiere cuidador? No Observación Los gastos médicos son de
doctores particulares y a
demás exámenes particulares
que se ha realizado, a demàs
de estar comprando
ocasionalmente



medicamentos de mejor
calidad que en el hospital.

Gasto mensual total $60.000

  Total gastos por discapacidad $60.000
  

2.7 Vivienda(s) y otros bienes raíces del grupo familiar
Abuelo(a) - 42258075 - Sabina Del Carmen Fuenzalida Mendez

Tipo de vivienda -DIRECCIÓN GRUPO FAMILIAR Tenencia de la vivienda -Propietario

¿Quién es el dueño de la
vivienda?

-Sabina del Carmen
Fuenzalida Mendez

Avalúo de la vivienda -Entre $ 0 y $ $21.664.752

¿Tiene algún vínculo con el
propietario?

- ¿Cuál es el vínculo? -

Monto arriendo - Nº dormitorios -2

Calle -Rinconada con Olimpo Pasaje
Hesiodo

Número -1339

Nº Departamento / casa -Casa Block o torre -

Villa o población -Villa rinconada Región -Región metropolitana

Comuna -Maipu

  

Estudiante - 191130901 - Camila Alejandra Santibáñez Lagos

Tipo de vivienda -DIRECCIÓN ACADÉMICA Tenencia de la vivienda -

¿Quién es el dueño de la
vivienda?

-CAMILA ALEJANDRA
SANTIBÁÑEZ LAGOS

Avalúo de la vivienda -

¿Tiene algún vínculo con el
propietario?

- ¿Cuál es el vínculo? -

Monto arriendo - Nº dormitorios -

Calle - Número -

Nº Departamento / casa - Block o torre -

Villa o población - Región -

Comuna -

  

2.8 Vehículo(s) del grupo familiar
No declara vehículos

  

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

No ¿Es renovante? NO

  



5. Jefe de hogar 

5.1 Situación ocupacional del jefe de hogar

Rut - nombre 4.225.807-5 - Sabina del
Carmen Fuenzalida Mendez

Parentesco Abuelo(a)

¿Ha percibido ingresos? Sí Actividad laboral (fuente
de ingresos)

- Pensión

Pensión - Jubilación o pensión de vejez Puntaje situación
ocupacional

11.4

  

6. Beneficios internos 

6.1 Beneficios internos seleccionados

Beca de Atención Económica (BAE) Sí
  

7. Última evaluación asistente social

7.1 Evaluación

Asistente social Carmen Gloria Neira Fecha registro 14-01-2019 16:25:57

Nivel de vulnerabilidad Alta vulnerabilidad Puntaje vulnerabilidad del
estudiante

10

Tramo per cápita DESDE $0 HASTA $218.981 Per cápita $106.147

Puntaje per cápita 40 Tenencia Propietario

Puntaje por Tenencia 1.6 Avalúo Entre $ 0 y $ $21.664.752

Puntaje por avalúo 10 Puntaje por arriendo 0

Puntaje total evaluación 91
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