GOBIERNO DE CHILE
PORTAL PUBLICO DE BECAS

Becas de Mantencién

COMPROBANTE DE POSTULACION O RENOVACION 2020
10/01/2020 11:34:21

Declaro bajo juramento que la informacién contenida en este documento electrénico es veridica,

ANTECEDENTES ESTUDIANTE |
NOMBRE CATALINA JAVIERA GAJARDO SOLDADO
RUT 19955442-5
NIVEL SUPERIOR
ERESPONSABLE |
BECA : BECA INDIGENA
MODALIDAD : POSTULANTE

NOMBRE UNIDAD OPERATIVA : UNIVERSIDAD DE CHILE

Los requisitos serdn validades mediante fuentes de informacién oficial de distintas Instituciones PUblicas.

* 5ino cuento con acreditacion de mi calidad indigena, puedo realizar las siguientes acciones hasta el 14 de febrero del afio 2020;
1. Entregar en Direccién Regional de Junaeb copia del certificado (con niimero de folio v fecha de emisién legible).
2. Entregar en Oficina OIRS de CONADI mids cercana copia de certificadolcon ntimero de foflo y fecha de emisién legible).
3. En case de que no sea certificada la ascendencia por CONADI, tendras que solicitar nuevamente la acreditacién a CONADI de
manera presencial en la oficina OIRS més cercana o via on line en https://conadi.oficinainternetl.cl/Oficinalnternet2.0/menu.aspx.

DEBES ACERCARTE A PRESENTAR LA DOCUMENTACION HASTA EL 14 DE FEBRERC DEL 2020, ANTE LA UNIDAD OPERATIVA
IDENTIFICAD EN EL ENCABEZADO.

Conozceo las exigencias v la normativa de la: BECA INDIGENA

[RESPONSABILIDADES DE LOS BECADOS i

Los beneficiarios{as) deberan cumplir con las siguientes acciones:

1. Estar inscrito en ef Registra Social de Hogares, seguin corresponda.

2. Realizar la postulacién o renovacisn de los Programas de Becas v Residencias, en los plazos establecidos en el calendario publicado en
www . junaeb.ci. 0 en otro medio definide por JUNAER.

3. Presentar todos los documentos o antecedentes fidedignos requericos para el respectivo proceso de postulacién y renovacién de Ia beca
o residencia, ante la Red Colaboradora, cuande corresponda. Mientras antes concluya su tramite, antes recibira el pago de su beneficio,

4. Autorizar a JUNAEB a efectuar la verificacién de todos los antecedentes que permitan validar el cumplimiento de requisitos exigidos para
asignacicn y renovacién de la respectiva beca o residencia.

5. Autorizar a JUNAEB a efectuar el tratamiento de datos personales con arregle a las disposiciones de la ley N° 19.628 sobre proteccién a
la vida privada, con el objeto de efectuar ante |z Red Colaboradora las gestiones pertinentes que tengan directa relacidn con los procesos
de postuiacién o renovacion, seglin corresponda.

6. Autorizar 2 JUNAEB a solicitar ante el Ministerio de Educacién, Ministerio de Desarrallo $ocial y Familia, u otros servicios pablicos,
informacién con el objetive de acreditar entre otros, la situacién econdmica, social, territerial v/o académica para la postulacion y/o
renovacion, y focalizar los Programas de Becas v Residencias.

7. Autorizar 2 JUNAEB a efectuar ia notificacién del resultado de la postulacién y/o renovacion mediante médulo de publicacién de
resultzdos u otro medic de informacion definido para estos efectos.

Los{as} beneficiarios(as) de la Becas deberan cumplir con las siguientes obligaciones:

1. Informar opartunamente a la Red Colaboradora v/o a JUNAER Regional Ios cambios producidos en su situacién econdmica, soctal,
territorial y/o académica que dieran origen a la respectiva beca o residencia.
2. Autorizar 2 JUNAEB a efectuar los ajustes de pagos que correspondan, en los casos que e} servicio [6 determine, para el afio en curso o



procesos subsiguientes.

3. Revisar periddicamente el o los portales de autoconsulta que disponga JUNAER para informarse de los pagos o estado actual de les
Programas de Becas y Residencias.

4. £n caso de retiro o suspensién de estudios, deberd dar inmediata cuenta de ello, informando fecha de inicio y término por escrito a la
Red Colaboradora o a ia Direccion Regional respectiva, para que se proceda a suspender el pago del beneficio. El becario que omita este
aviso v siga percibiendo el pago de la beca, debera restituir de inmediato la suma de dinero percibido de manera indebida.

5. Actualizar el Registro Social de Hogares en el caso de cambio de domicilio o cambio de integrantes de su grupo familiar.

La JUNAEB podri ejercer la accién penal respecto de aquel estudiante que proporcionare datos falses u ocultare maliciosamente datos verdaderos
para obtener la beca, de conformidad a lo dispuesto en el titulo IV de Ia Ley N°15.720 que Crea la Junta Nacional de Auxilio Escolar y Becas (1964)

Los{as) beneficiarios{as) de la Beca tendrin los siguientes derechos:

1. Recibir una atencion respetuosa dentro de dias habiles y en horario de atencién establecido por |a respectiva Direccidn Regional de JUNAEB.

2. Soficitar informacién a la Direccién Regional de JUNAEB o en los canales de atencion indicados en el presente manual v en la pagina web
www.junaeb.cl

3. Solicitar a HJNAEB la certificacion de la calidad de beneficiario (a) de los Programas de Becas y Residencias.

4. Recibir informacién de los trémites y solicitudes que debe realizar ante la Red Colaboradora y/o la Direccidn Regional de JUNAEB respectiva.

5. Conocer el estado de su consulta, reclamo y/o sugerencia.

fA TENER EN CUENTA i

» Los estudiantes menores de 12 afos mujeres y menares de 14 afios hombres, debersn abrir una Cuenta Rut en el BancoEstada a nombre de
su tutor/a. Cualquier otro mecanismo financiero de pago deberd acordarse con la Direccién Regional respectiva, la que extendera la consulta al
Departamento de Becas de la Direceién Nacienal, segin corresponda el beneficio.

* Toda la informacion declarada en este formulario de postulacién/renovacién, sera verificada con fuentes de informacién oficial de distintas
instituciones Pablicas con datos a febrere del afic 2020.

¢ Cupos imitados: La tramitacién de fa solicitud de postulacion para el presente proceso no implica fa obtencién inmediata del beneficio, toda
vez gue se debe efectuar la seleccion v asignacion de becas segun cupos disponibies.

Fecha de publicacién de resultados: Gitimo
dia de habil de cada mes a partir de marzo.

Nombre y firma del estudiante y/o
Padre y/o madre; y/o Representante legal



CORPORACION NACIONAL
DE DESARROLLO INDIGENA

FOLIO : 1056551
CODIGO VERIFICACION : a0da77ce5dd247a2

LA CORPORACION NACIONAL DE DESARROLLO INDIGENA,

mediante el presente instrumento, certifica que el Sr.(Sra./Srta.)
CATALINA JAVIERA GAJARDO SOLDADO

RUT 19955442-5 con domicilio en comuna de PUENTE ALTO ha
acreditado poseer la calidad de indigena perteneciente a la etnia Mapuche,
en conformidad con la letra b) del articulo segundo de la Ley N° 19.253,

sobre proteccion, fomento y desarrollo de los indigenas.

Certificado Original Entregado: O.A. [. SANTIAGO

Fecha Entrega Certificado Original: 2019-06-20

IGNACIO MALIG MEZA
DIRECTOR NACIONAL CONADI
Incorpora Firma Electrénica Avanzada

La institucion o perscna ante quien se presenta este certificado, podra verificarlo en www.conadi.gob.cl ¢ a través del escaneo del cédigo QR adjunto, también
puede verificario en nuestra mesa de ayuda desde teléfonos fijos al fono 800452727, La validez de este documento esté dada por su cédigo de verfficacién, Art, 2°
de la Ley N°10.798,

Firma Electrénica Avanzada - Escanear para Validar
FECHA DE EMISION: 18-12-2019 11:35:50




Cartola Hogar
Registro Social de Hogares

Folio #50280517¢
Fecha Confirmacion Ciudadano: 27/09/2016

Esta cartola ha ssdo censtruida con informacion actuahzada ¥ aprobada por el municipio hasfa el dia 20 de chlembre de 20‘19 a las 00:30 horas Los cambios de
forrnamon aprobados con poster:ondad a esa fecha se verén reflejados en su cartola el pnmer dia habil de Febrero 2020

;Enrique Samuel Gajardo Cortés I . L
: Calificacion Sociceconémica
¢ RUN: e

i 8.517.763-K

. Direccidn del Hogar:

§ 60%  70% 30% 90% 100%

-Ingresos +ingresos

© Valle Central, Nro domicilio: 01595, +Vulnerabilidad “Vulnerabifidad

: Puente Alto. o . . . :
' Agrupacién Habitacional: Su hogar esta calificado entre ¢l 41 % y el 506 de menores ingresos o mayor .:
; - vulnerabilidad socicecondmica.

i LosPradosiv-vi e S . i . st

Integrantes del Hogar

. RUN Nombre Parentesco con el Jefe(a) del Hogar
8817.XXX-X  Enrique Samuel Gafardo Cortés Jefe(a) de hogar

19.955XXX-X Catalina Javiera Gajardo Soldado _ . Hilo(a) stlo del Jefe(a) de hagar
18.927.XXX-X  Valentina Paz Gajardo Soldado Hijo{a) sélo del Jefe(a) de hogar

Caracteristicas integrantes del hogar

Mencres de 18 afios De 60 afios 0 mas Dependencia o discapacidad
: 0 personas 0 persona 0 personas

‘Ingresos del hogar

Ingresos del trabajo: entre $410.000 y $500.000
© Ingresos de pensiones: menor que $50.000 Total Ingresos del hogar

' Ingresos de capital: menor que $50.000 Entre $410.000 y $500.000

: En base a informacién disponible de los ultimos 12 meses

Datos Complementarlos

jw!}Ighgyﬁg@gﬁqmﬂgﬁgntgriqs que influyan en la calificacion del hogar.

Se recuerda que mantener actualizada esta informacion es de su responsabilidad. Por tanto, si la informacién incorporada en este documento

es distinta a su situacidn actual, debe ingresar 2 la pagina web www.registrosocial.gob.cl o dnng:rse a su Municipalidad para pedir su
actualizacién,

: Se reciben consulfé'é'&éliuRegistro Social de Hog'éres en:
@ registrosocial.gob.cl @ 800 104 777 @ Oficinas Chile Atiende Municipalidad

Esta cartola fue |m;3resa el 10 de Enero a las 14 19 hrs.




