FOCES

FORMULARIO DE
CARACTERIZACION ESTUDIANTIL
Cieprcinn ae 2ienestar y Decaralla fanad izt

Jueves 18 de Abril de 2019 a las 11:21.53

Resumen de postulacion y acreditacion

1. Datos Personales

1.1 Datos personales del estudiante

RUT o pasaporte

Nombre
Apellido materno
Teléfono

Carrera

Sltuacmn matrlcula

Tnpo de alumno
Fecha de l:\“;amlento
Genero

Slstema de salud

Tltular /ca rga

Nacnonalldad Chllena

2{)70 19006

118-04- 2019 11:21: 52

Cdtahna Francu.(:a

TRABAJOC SOC!AL

wMATRICULADO

NUEVO
15- 02 2001

Femenmo

|Estado FOCES
Ncmbre socual

N Apellldo patemo .

Email

Facultad / Unidad
académica

| Nimero matricula
N gl‘al‘aaon académica
|Edad
' Sexo
‘ Estado civil

Nombre isapre

Titular (Parentesco)

1.2 Situacion de discapacidad del estudiante

No declara

1.3 Datos de contacto en caso de emergencia

Nombre completo

Teléfono 1

Beatriz Munoz Suazo

' +5699.~>308;’09

| Vinculo contacto
emergencla

Teléfono 2

1.4 Direccion del grupo familiar y académica

At d WRAQLOS Qirecdon

¢El domlcmo académico sera el mismo que el domlcillo S

familiar?

1.4.2 Bireccion

Calle
Reglén

Las Carmehs

Region metropolitana

Numero

Comuna

1.5 Antecedentes de educacién superior del estudiante

ESTADO ACREDITADO
Catalina

Ortiz

catal50201@gmail.com

Facultad de Ciencias Sociales

2019115930
MATRICULADO

18 arfios 2 meses
ML}JLF

Soltero( )
Otra

Madre

Madre

+56958307985

2141

La Florida



]
SIN INFORMAC

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.

RUT o pasaporte
Apellido Paterno

c'\hve con el estudnante"

|Estado CI\II'

Prevision social

Situacion educacional

Actividad laboral (fuente

de mgresos)

Modalidad trabajo (depend Depern'driente

iente/independiente)

L e 1=

Viermania)
RUT o pasaporte
Apellido Paterno
Edad

Sexo

c\hve con el estudlante"

Estado cn.rll
Nwel educac:onal

I Sltuacwn educaclonal

Actividad (no perc:be .
ingresos)

RUT o pasa porte

Apelhdo Paterno

éVive con el estudiante?
Estado civil

Previsién social

Lo RICErQo Asgjandro O

S0 tero(a

18 arfos 2 meses

‘Mujer

Vo
1118739531 ‘Nombres
i Ortizmwm ............ 'Apeludo Materﬁs ,,,,,,,,,,,,,,,,
48 amr:tgs 4 meses ' Fecha Naclmlento
Hombre Parentesco
Si o Jefe de hogar o
lCasado( ) Slstér.i.'n.amd.é. salud
AFE WWWWWW | Nivel educacmnal
‘ Incorﬁ;‘alé"éb o éHa percub:do mgres:;;wé;w
| altimos 3 meses"
‘Tra'ﬁéj(‘ﬁ. o 'Forma de trabajo
(estable/inestable)
“ P:"ofesidlri u oficio
« Amal Sofia Ortiz Munoz
221954625 |Nombres
Orﬂ?ﬂm Apellido Materno -
12 dnos 7 mé;éé """ Feéﬂgwﬁammlento
MUJer | Parentesco
' S\ A i Jefe de hoga.r —
‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘ [ Slstema de salud

Ensenanza bas:ca Tlpo de establec:mnento

Cursando | éHa percibido ingresos en

|tltimos 3 meses?

Estudiante qgue ne trabaja

207079006 Nombres
Ortiz Apellldo Materno

Fecha Nacimiento

Parentesco
Si Jefe de hogar

So[tc»ro(d) Slstema de salud

c_Ha perCIbldO mgresos en
altimos 3 meses?

Sin prewmorw S0Ci al

|Ricardo Alejandro
Torrés
12- 12 1970
' Pddrc
No
Isapre
Ensefanza técnica nivel
superior

Si

Estable

Administrativo contable

Amanda Sofla

04-09-2006

'Hermano(“) [} hetmdna trofa)

Particular pagado
No

Catalina Francisca
Mufioz .
15-02-2001
Estudiante

No

Isapre
No



Actividad (no pngIbe
ingresos)

RUT o pasaporte' V
Apellldo Paterno
Edad

Sexo

Situacion educacmnal

Actividad laboral (fuente
de ingresos)

Estudiante que no trabaja

45 afios 3 meses 7
Mujer
S\

Casado(a) S
AFP

Completo

Trabajo

Modalidad trabajo (depend Dependiente

iente/independiente)

chene Reg:strn Socml de
Hogares?

cTienes trabajo
remunerado?

No

No

2. Datos grupo familiar

2.1 Ingresos del grupo familiar

Nombres

Ape[lldo Materno

|Fecha Nacimiento

Parentesco

Jefe de hogar

K Slstema de saﬂud

vael educacmnal
¢Ha percibido ingresos en
ultimos 3 meses?

Forma de trabajo
(estable/inestable)

Profesidn u oficio

|Ingreso mensual grupo

famlllar

Beatriz De Las Mercedes
Suazo
25-12-1973

Madre

si

Eqapre

Ensenanza profesional
universitaria

Si

| Estable

1 §1.680.000

Profesora

31 a 60 minutos

* 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 | Ganancias | Pension

Parentesco y/o por amobiliario de capital alimenticia
pension acciones s

11873953 4796.640 $0 50 0 50 %0 50

1|Padre

22198462 40 30 $0 $0 30 $0 30

5|Hermano

(a) o herm

anastro(a)

20707900 0 s0 50 S0 s0 S0 50

6|Estudian

te

12489121 $1.037.642 S0 %0 50 $0 %0 50

3|Madre

N¢ integrantes grupo
familiar
4

N¢ integrantes con

ingresos
2

Total ingresos grupo
familiar

$1.834.282

Otros Actividade Total
aportes de s independ ingresos
parientes  ientes

$0 40 4796.640
$0 $0 40

$0 50 50

$0 40 $1.037.642

Ingreso per capita

$458.571

* El célculo del ingreso per cédpita se realiza en base al n¢ de integrantes considerados dentro del grupo familiar.

NE de mtegrantes que no

0

iConsiderar a estos

Si



trabajan ni buscan trabajo | integrantes dentro del

 grupo familiar?

2.2 Educacion de integrantes del grupo familiar

Nivel educacional Ensefanza técnica nivel Situacion educacional Incompleto
superior
Arancel mensual 50 Promedio mensual s0
matricula
Gasto mensual en %0
educacién
e -

Nivel educacional Ensefanza basica

|Situacién educacional Cursando  Estudia fuera de la
[ provincia
|Arancel mensual $233.000 Promedio mensual

| matricula

tTiene algdan beneficio? Si Indique cudl{es)
Gasto mensual en $233.000
educacién

Nivel educacional

Ensenanza profesional Situacién educacional

universitaria

Arancel mensual 50 |Promedio mensual
matricula

Gasto mensual en $0

educacién
$233.000

2.3 Integrantes del grupo familiar con endeudamiento

Qrkiz Torre:

do Alejanc

Tipo de endeudamiento -Otro préstamo, especifique:  Otro motivo de

endeudamiento
Gasto mensual $125.500
‘endeudamiente
W . 10 (2 > Las Me 1 Suaro

Tipo de endeudarﬁi‘;':to

-Olro préstamo, especifique: | Otro motivo de

endeudamiento
Gasto mensual $200.000
endeudamientoc
Namero integrantes con 2 Total endeudam.iento
endeudamiento

lgrupo familiar

Tipo de establecimiento

Particular pagado
No

s0

beca

Completo

0

-Préstamo hipotecario

-Supermercado y casa
comercial

$325.500



2.4 Integrantes del grupo familiar con problemas judiciales

_No declara problemas judiciales

Numero integrantes con 0

Gaste mensual grupo
familiar

-Permanentes o de Mediano

Diagnostico
Costo
Otro diagnodstico - Atencion GES
Gasto mensual -$35.000 Observacion
-Permanentes o de Mediano | Diagnostico
Costo
Otro diagnéstico - Atencién GES
'Gasto mensual ;w$40.000 Observacién
Total gastos salud grupo familiaf $75.000

2.6 Integrante del grupo familiar en situacién de discapacidad

Total gastos por discapacidadr $0

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

Fadare - L1873

_DIRECCION GRUPO FAMILIAR | Tenencia de la vivienda

iQuién es el duefio de la | -Ricardo Alejandro Ortiz
vivienda? Torres

Tipo de vivienda

Avalio de la vivienda

cTiene algan vinculo con el | -

Monto arriendo - N2 dormitorios

Calle -LEJE; .C.arrnelas

Numero

N2 Departamento / casa - Block o torre

Villa o poblacion - Regidn

Comuna

-l.a Florida

Tipo de vivie};da [
!-CA]'ALINA FRANCISCA ORTIZ Avaliuo de la vivienda
MUNOZ

| £Quién es el duefio de la
'vivienda?

iTiene algun vinculo con el | - ¢Cual es el vinculo?
propietario?

Monto arriendo - 'N¢ dormitorios

Tenencia de la vivienda

50

-Asma bronguial en mayores

-Medicamentos no incluidos
|en canasta ges

-Hipertension arterial, en
mayores de 15 anos.

-Si

-Examenes medicos,

medicamentos de control.,

-Adquirente
-Entre $ 0y $ $21.664.752

2
el

2141

-Region metropolitana



Calle - Numero

Ne Departamento / casa - |Block o torre
Villa o poblacion - Region
|Comuna - |

wiagre LiGoulLls EOes Mungr s (4]

Uso del vehiculo -Familiar | Tasacién fiscal
Atio -2015 | Marca
Patente -HH TG 52

3. Programa de corresponsabilidad parental

3.1 Programa de Corresponsabilidad Parental

Ndﬁééfula

4. Programa de residencias universitarias

4.1 Programa de residencias universitarias

Postula al Programa No {Es renovante?
Residencia

5. Jefe de hogar

5.1 Situacion ocupacional del jefe de hogar

|12.489.121-3 - Beatriz de las  Parentesco
Mercedes Munoz Suazo

A Si | Actividad laboral (fuente
de ingresos)

Puntaje situacion 3.8
|ocupacional
6. Beneficios internos

6.1 Beneficios internos seleccionados

7. Ultima evaluacion asistente social

7.1 Evaluacion

Asistente social Carmen Gloria Neiré Fecha registro
Nivel de vulnerabilidad Vulnerabilidad Puntaje vulnerabilidad del
estudiante
Tramo per capita DESDE 315.870 HASTA SIN Per capita
TOPE

Puntaje per capita 4 h ‘E’enen.c.i.e{. '

-$4.230.000

-Nissan

NO

Madre

- Trab'aju(Estabte.)m .

18-04-2019 11:21:18
7

458571

Adquirente



Puntaje por Tenencia

Puntaje por avaluo

Asistente social

Nivel de vulnerabilidad
Tramo per capita
Puntaje per capita

Puntaje por avalio

\ Vuinéra.t;ﬂidad B

10

Puntaje total evaluacién  |41.2

Carmen Gloria Neir

| DESDE 315.870 HASTA SiN

TOPE
4

2.4
10

Puntaje total evaluacion 41.2

‘,Fecha registro

Puntaje por arriendo

. Puntaje vu!nerabilidéd del

estudiante

' Per capita

1 Tenencia

‘Avalio

Puntaje por arriendo

Entre $ Dy § $21.664.752
0

18-04-2019 11:21:18
7

' $458.571

Adguirente
Entre $ 0y $ $21.664.752

0



FGR'.-'IULAHIU DE
\k CARACTERIZACION ESTUDIANTIL

Siercion an Biencstas v Desareala Estudiannil

Jueves 18 de Abril de 2019 a las 11:22.12
Resumen de condicionantes sociales acreditacion

1. Datos Personales

RUT o pasaporte 207079006 Estado FOCES - ESTADO ACREDITADO

Fecgwauuéstado FOCES 18- 04 2019 1?5?1"52 o Nombre soclal Catalina

Noumubre ' ] Cat:l;nm::?}ancw sca ] Apell:do patemo otz

Apellu:lo materr;; ‘ Munoz ‘ Email catals020l@gmail.com

Teléfono +56998142629 Facultad / Unidad Facultad de Ciencias Sociales
académica

Carrera V TRKE&JO SOCIAL ' Nimero matricula 2019115930

Sltuamon matncula MATRICULADO Situaciénlacadémica | MATRICULADG

TIpode alumno W”NUEVO ) Edad 18 anos 2 meses

Fecha de nacnmlentc‘vwwwm 15 02 2001 - 7 Sexo 7 Muier

" = S Femenmn ....................... - “‘Estad;:;;i'l‘ ,,,,,,,,,,,,, PR Sol;t;'w_\‘}o.(a). .

Nacionalidad Chilena Si

2. Puntaje variables socioeconomicas

Per cépita / Tramo per $458.571 / DESDE 315.870  Puntaje per capita 4

capita HASTA SIN TOPE

Tenencia - Adqwrente """" ;;‘;taje tenencna 2.4

Puntajemarrlendo S o] o . Tramo avaluo Entre $ 0y $ $21.664.752
Puntaje avaltio 10 - o Puntaje varlables - 16.4

socioecénomicas

3. Situacioén ocupacional jefe de hogar

Rut - nombre 12.489.12 1-_, - Beatr]z de las Parentesco Madre
Mercedes Munoz Suazo
¢Ha percrb:do ingreses? 'No 'Actwndad [abural (fuente - Trabajo(Estable)
‘ | de ingresos)
Situacién ocupacional Activo estable Puntaje situacion 3.8
ocupacional

4. Condicionantes sociales

Enfermedad catastrofica o dlscapacndad
Endeudamiento grave

Violencia intrafamiliar

Problemas alcohol y drogas

Problemas jud1cnales



Enfermedad crénica o permanente, se mvolucra
aquellos trastornos de Salud Mental

Integrante del grupo famlllar que estudia fuera del
Iugar de orlgen

'Integrante del grupo famlllar que estudna excluudo el
alumno

Dos ¢ mas integrantes del grupo famlllar que estuclia
en Ens. superior excluido el alumno

Alumno que incurre en gastos o tiempo extra de
mowllzacmn

Alumno que tenga huos a su cargo

Famll:a umparental

Alumno solo (desvmculado)
Grupo famlhar numeroso
Grupo famnllar pequeno

Hacmamlento

Total puntaje cond:c:onantes souales

5. Evaluacion Asistente social

Asnstente social Carmen Glona Neira

‘Nwel de vilnerabilidad Vulnerabmddd

si

Fecha reglstro

Puntaje vulnerabllldad del

estudiante

6. Postulacion a Becas Internas Universidad de Chile

Beca de Atencnon Econédmica (BAE)

Causal Sobre\nmente

Programa de Res:denc s Umvers:tarlas

Beca Marta Brunet
Programa de Corresponsabilidad Parental
Beca lrma Salas

Beca de Compensac:on Laboral

Otro beneflclo

Observacndn otro beneflcm

7. Puntaje total acreditacion

Puntaje total acredltactén

s

SIN lNFOF(MACJON

41.2

18 04 2019 1] 21 16
7



