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(&s]g) SOCIALES FORMULARIO POSTULACION A BENEFICIOS UCHILE - 2020

EIVERSIB4D O EMILE

Este formulario se debe completar y entregar junto a la documentacién de respaldo en esta unidad, hasta el dia 15 de NOVIEMBRE de 2013.
TODOS los estudiantes deben completar o actualizar sus datos en el EORMULARIO DE CARACTERIZACION ESTUDIANTIL — FOCES

hasta el 6 DE NOVIEMBRE en www.foces.uchile.cl, que debes presentar impreso junto con tus documentos de postulacion en el plazo ya estipulado.
Si Ud. requiere postular o renovar Hogar Universitario, Beca de Residencia o Beca de Apoyo Pre-escolar,
debe realizar dicho procedimiento en el mismo Formulario FOCES, de lo contrario no se hace efectivo el proceso de postulacién.
Todos los estudiantes que tengan Registro Social de Hogares, deben presentar copia de cartola disponible en www.registrosocial.gob.cl
A quienes renuevan Fondo Solidario de Crédito Universitario, recordarles que esta es una parte del proceso de renovacion,
que finaliza con el envio de la informacion académica al MINEDUC en diciembre de 2019.
Todos los r dep lacion, r i6n y plazos de Becas y Financiamiento MINEDUC se encuentran disponibles en www.beneficiosestudiantiles.cl
REITERAMOS QUE EL PLAZO DE ENTREGA DE ESTOS ANTECEDENTES EN BIENESTAR SERA HASTA EL DE 15 DE NOVIEMBRE DE 2019.

I.- ANTECEDENTES PERSONALES DEL ALUMNO:

[ casteo [ PocHoLy [ AnToNIA PAZ [19-043.586 -3
APELUIDO PATERNO APELLIDO MATERNO NOMBRES RUT
>
[2a /42 (4994 |993533449 [acpuchuiu @ gmail. com PSICOLOGT A
FECHA DE NACIMIENTO CELULAR ALUMNO EMAIL CARRERA
DOMICILO FAMILIAR (EN CASO DE PROVENIR DE MGION] COMUNA REGION DE PROCEDENCIA TELEFONO
] == -
[5G0 TAUSTING SAEMIENTO # 310 D33 | RUNOA [
DIRECCION PERIODO ACADEMICO COMUNA TELEFONO
IL- BECAS 2019
([ secapae(expag) s [C] HOGAR UNIVERSITARIO ] APOYO PREESCOLAR [ POTE. DE LA REPUBLICA [ seca INDIGENA
] AUMENTACION CASINO (] BECA DE DESAYUNO FACSO (] ALIMENTACION JUNAES (] PATAGONIA Y AYSEN ] otra
[ rovocorias FACSO [ restoenciA [ 8MES $18.500 JUNAEB [[] INTEGRACION TERRITORIAL
] GrATUIDAD [ BECA EXCELENCIA [ secavocacionPrOFESOR ] FONDO SOUDARIO
] BECA BICENTENARIO ] BECA JUAN GOMEZ MILLAS [ e&cAHUO OE PROFESOR (] CREDITO AVAL DEL ESTADO
O secauniversicap cechite [ JUAN GOMEZ M. EXTRANJEROS [ secarsu [ orra
1Il.- ANTECEDENTES FAMILIARES (l“SCRIBlR A TODAS LAS PERSONAS QUE CONFORMAN EL GRUPO FAMIUAR, INCLUID@ ALUMN@)
RUT__* NOMBRE EDAD | ESTADO CIVIL | PARENTESCO ACTIVIDAD PREV.SALUD | _INGRESOS
T[40.08% 389 MO TRANCISCA POCHULU P| 53 |SOLTERA | MAMAT  [DUENA DE CASA INOTENE
2|A9. b3 .S6Z2-QISABEL A CASTRO . 23 |SOUTERA [RERMANA [ESTUDIANTE  |INOTIENE
3[46.047.58 9 ANTONIA P CASTRO P. | 25 [SOLTGRA ESTUDIANTE  |NO TIENE
4
s
3
V.- ANTECEDENTES HABITACIONALES - LA VIVIENDA QUE HABITA CON SU FAMILIA ES: PARENTESCO
] rroPia/ AVALUO S (X ARRIENDA/MONTO S 240,000 ] USUFRUCTUARIO/AVALUO $ as
] DVIDENDOS/MONTO § ] ARRIENDA PIEZA/MONTO $ [ AWEGADOS/AVALUO § G
AVALUO § =
SI ERES DE REGION, MARCAR ALTERNATIVA CORRESPONDIENTE ATU ESTADIA EN LA CAPITAL:
[ VIVE CON PARIENTES O AMIGOS (] ARRIENDA PIEZA (] comearTeARRIENDO  [[] PAGA PENSION ] RESIDENCIA/HOGAR UNIVERSITARIO
$ $ $ $. $
V.- ANTECEDENTES SOCIALES
(] ENFERMEDAD CATASTROFICA O DISCAPACIDAD [C] ALUMN@® CON GASTO EXTRA LOCOMOCION (] FAMILIA UNIPARENTAL
[] €NOEUDAMIENTO GRAVE ] ALUMN@ DEMORA MAS DE 2 HORAS DE VIAJE [C] FAMILIA HASTA 3 INTEGRANTES
ENFERMEDAD PERMANENTE ] INTEGRANTE FAMILIA QUE ESTUDIA FUERA DEL LUGAR OF ORIGEN (] HACINAMIENTO
(] VIOLENCIA INTRAFAMILAR ] ALUMN@® CON HUIO/S A SU CARGO [CJ FAMILIA MAS DE 7 INTEGRANTES
(C] PROBLEMAS DE ALCOHOL/DROGAS ] awmne soLe oo
(] PROBLEMAS JUDICIALES
INTEGRANTE DEL GRUPO FAMILIAR QUE ESTUDIA, EXCLUIDO EL ALUMNO: N* ESTUDIANTES E. BASICA/MEDIA [j N* ESTUDIANTES ED. SUPERIOR

DECLARO QUE LOS ANTECEDENTES QUE PROPORCIONO JUNTO A ESTE FORMULARIO, RELATIVOS A MI CONDICION SOCIOECONOMICA, SON COMPLETOS Y ACEPTO LAS
CONDICIONES DEL PROCESO UNICO DE POSTULACION Y RENOVACION DE LOS BENEFICIOS DE LA UNIVERSIDAD DE CHILE EN QUE ESTOY PARTICIPANDO.

7 ARMA ALUMNO

EN CASO DE EMERGENCIA CONTACTAR Az

1.- NOMBRE Y TELEFONO: MA TRANCASCA POCHULL) PALMA 2 NOMBRE Y TELEFOND: ERNESTO CASIZO CONTARDO

4213306132 Q85485150



: FORMULARIO DE DECLARACION DE
GASTOS MENSUALES

Este documento debe ser lienado por ellla Jefe(a) de Hogar y constituye un instrumento imprescindible
para <| otorgamiento de beca, al que se le debe adjuntar los documentos
periodo a declarar.

que respaldan los gastos del

Fecha:

| Nombre estudiante: ANTONIA CASTRO PUCHULU

Carrera: PSiCOLOGIA

[_D_éclaracio’n correspondiente al mes de: MAYO

N°® de Integrantes grupo familiar: 2

N° de Integrantes que aportan:

1.

IDENTIFICACION JEFE DE HOGAR

Nombre: MARIA FRANCISCA PUCHULU PALMA

RUT:40.438 384 -4

Domicilio: BomMINGO FAUSTING SARMIENTD #3140 D38

Fono: 924336432

Profesion, oficio o actividad: DUENA DE CASA

Fono:

| Total ingreso mensual grupo familiar:

2. GASTOS FAMILIARES (Indicar promedio de los meses de junio, julio y agosto)

Concepto Gastos grupo Gastos adicionales del Grupo
familiar Familiar, estudiante en Sigo.

M (solo si provienes de region) |
| 1. Alimentacién $200. 000
| 2. Arriendo = $340.000
| 3. Dividendo
| 4. Contribuciones

5. Luz $21.83S
6. Agua $9.630 |
| 7. Combustible (gas, parafina, otros) $23.424

8. Bencina
| 9. Movilizacién
| 10. Teléfono (fijo y/o celular) $6.990
| 11. TV Cable Y LUNS

12. Internet i PR R

13. Utiles de aseo
|_14. Educacién (Escolaridad, Centro padres, otros) | $330.200
| 15. Creditos de consumo (Casas comerciales, elc.)
| 16. Vestuario i
| 17. Salud $20.000
| 18. Deudas (cuotas pagadas regularmente) 5
| 19. Otro (detallar): $41.200 (Gastos ¢ UNeN)
| 20. TOTALES
| 21. TOTAL GASTOS GRUPO FAMILIAR

3. OBSERVACIONES

Me hago responsable de la informacion entregada en este fol
fidedigna, autorizando a la Universidad de Chile a com
antecedentes mencionados.

il

-~

rmulario y declarado bajo juramento que es
probar y requerir de quien corresponda los

Firma Jefe(a) de Hogar (obligatoria)



FORMULARIO DE SITUACION PATRIMONIAL

Esle dooumnento Bone que ser comgletndo y femando poc oAt Jefela) de Hogar on donde dobe doclare
ke Dsowes (proplodades ywio vehloulon, socindisdes, Mnvorsioeos ¥ Soadon del goupn famitar, Cabe
wwmﬂmmrlivmmammmnmmmbh’mylm.

1. BIENES RAICES
| TIPO (casa, deplo._ farreno, | USO (Viviendn, comercial, | AVALUO FISCAL |
___estaclonamionto) _JL laboral) ,

———————
2 VEHICULOS MOTORIZADOS

THPO (auto, camionota, "USO (Particular, comerclal, AVALUO FISCAL
camion, furgon, moto,otros) | faboral) R =
=== ‘_'_,l_____;_i.,“ ES— =1

3. Tic
TIPO (Lida., B  PATRIMONIO TOTAL |
Ancniema, RUT DE LA SOCIEDAD
Colectiva,oteas) | - N
e e 1 N — =z
4. ”
TIPO (Deposito a = i TR s e T co——

Hazo, tondos NOMERE CANTIDAD | APORTE MENSUAL | TOTAL INVERSION
mutuos, allorres, | INSTITUCION ENS

_occiones, ofros) | e =i ey ———a)
T VN v Y0 T — BT LT —
AOIONES, L, el AR N R
. — — —c— - _ —e —— —
5 DEUDAS
PO (Ciédito | INSTITUCION | PAGO | FTOTALDE | FEGHA ——
Ispotecario, BANCARIA © CASA | MENSUAL CUOTAS VENCIMIENTO DE
sutomolriz,otros. | COMERCIAL_ | | " | TopupatoraL

Nomar Joleta) da Hoga: M9 Tiga NCISCA _POCHUMAY  Fuma: gi

e B resporsable de Ry informacitn catregada en esto loemulaibo y declarado Do juramente gue os
dedigng, autorizando o s Universidad e Chie a comprobar ¢ requeric e quien corresponda fas
ilecodentes menconados
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E

INCHL5142639125E26<<<<<<<<<<<kK
9412295F2412296CHL19047586<7<3
CASTRO<SPUCHULU<<ANTONIA<PAZ<<Z

Nacié en:  VINA DEL MAR
Profesion: INGENIERO CIVIL

HZ- 38361

INCHL5122828914819<<<<<<<KK<KKL
6706038F2706030CHL10488789<9<8
PUCHULU<PALMA<<MARIA<FRANCISCA

IDENTIDADé L REPUBLIC&MIB“E CHILE - /

RUN 10.488.789-9 "~




Nack en.  QUILLOTA g
Profesion No informada 3

INCHL5142636032E26<<<<<<<<<<<<
9703223F2703224CHL19663562<9<5
CASTRO<PUCHULU<Z<ISABEL<ALEJAND

CONTRATO DE ARRENDAMIENTO

= ,,SAAm'rr%o“m = a1 de \AA20 Ao 2002
i ugar
entre doia  CARMEN  (AS m Coumeado  domiciliado en ADS SOlARES DE ®LUM-
?Es PARCELA AL, OLMUE _, que en adelante se llamara el Arrendador, y dofy. MARIA
TRANCSG PucHuLUY ,domiciliadoen____ SMNAGo
(Ciudad o Lugar)
que en adelante se llamara el Ar io, han co ido el sigui CONTRATO DE ARRENDAMIENTO:

PRIMERO: El Arrendador da en arrendamiento a dofia_ MAR(A&  TRAMCIS(A  PUCHULY
el inmueble ubicado en calle DOMIVED FAUSTIVG SARMIEATD _N° 210 D3y
de laciudadde  SANTHGO

SEGUNDO: La ‘?Q-QWEMB _ arrendada, no podré ser dedicada por el Arrendatario
sihoa— BRRLENRS- B SWGEOM-— — —— —— —

TERCERO: El precio del arrendamiento es la suma de $ A50. 000 —  (_ CAEAMTV AN CUENTR

= [y “Prcoc ) que se
Eagaré por perfodos anticipados dentro de los_ 5= primeros dias de cada mes en el domicilio del Arrendador
| Arrendatario pagara la cuota correspondiente en los servicios que le corr

que arrienda(1).

i CUARTO: El p trat aregirel A de  MAR0 Afio 2002

y terminara el de N DETIMIDO  Ado El ar iento asi pactado se
entendera prorrogado en iguales condiciones, por perfodos mensuales si lasdpartes no le ponen término
dando el aviso torrespondiente en conformidad a la Ley. En este caso la renta de arrendamiento se reajus-
taria en la variacion que experimente (2)_ s P¢c . entre la fecha de inicio del arrendamiento y la
fecha de la prérroga.

~ QUINTO: La propiedad que se arrlenda se encuentra en perfecto estado de conservacién, que es conocido

del Ar io, a al término del presente contrato en el mismo estado, habida

consideracion del desgaste por tiempo y uso legitimo, quedando incluidos en el contrato las especies y

artefactos de que da cuednta ?I inventario que las partes firman con esta misma fecha (3) y que se
parte

SEXTO: El Arrendatario se obliga a reparar de su | costa cualquier desperfecto que experimente la propie-
dad en sus cielos, paredes, vidrios, pinturas, i
mensualmente las cuentas de Luz Eléctrica, Gas Agua Potable Extraccion de Basura, etc., debiendo
exhibir los recibos correspondientes si asi lo e)uglera el Arrendador.

SEPTIMO: El de a de las del presente contrato dara derecho al
Arrendador para poner lérmlno mmedlai'o aI amendo por pl grave de las obl ., en
| conformidad a la Ley.

OCTAVO: El presente contrato se firma en dos ejemplares del mismo tenor, quedando uno en poder
de cada parte (4).

NOVENO: El Arrendatario constituye domicilio en esta ciudad: calle. e ,‘:’Eﬁusn..ug,,ml.ﬁmm
=279 oo 2% ool - —sappwes - -

LARRENDATARIO

S FIRMA ARRENDAROR
_ 5.4bS LUd - g N0 HEE W88~ 9

CEDULA NACIONAL DE IDENTIDAD RUT. ~ RECBICOPIA CEDULA NACIONAL DE IDENTIDAD RUT.




PN AGUAS BOLETA ELECTRONICA
’ andinas. N 166477245 -z:m<m ‘ . wwn.-nﬁ__zo”...u.ﬂs

Comit s S.LL. - SANTIAGO - CENTRO - y evitemos también
Camuen casTRO: AT wc — m.ﬂm e pepe:

DOMINGO FAUSTING SARMIENTO 310 C/IC38 15989202005

RUSOA

TUSTA: 01.211 288773 MEC: 000884550000

_w<mzn_z_mz,_,0 22-MAY-2020 TOTAL A PAGAR $9.630

ﬁ ) metros cibicos (m*) monto QJ

CARCO FLIO 683
CONSUMO ACUA 10,00 17
TRATAMIENTO Yoo ro5s

Detalle de SUBTOTAL SERVICIO 2651

tu ncm:#m DESCUENTO LEY REOONOEO a

TOTAL A PAGAR $9.630

QOFZIEZL L 0000 LSOWRqeNT

CONSUMO ULTIMOS 13 MESES | _ o u : _ 5 ® 8

| L
DA son 108 Wiguiercen
 Total Promates Cargo o v § 683
M0 CUICD AP POtabie pared + § 577 09 OIRA S AN M)
!!!!!!!!!!! | a0 citicn wpus potatie o punca » § ST1 90 . y y; . .
= 4 ‘9350100 A0S j€1OH
B AT LNVIHOdINI s
gg A CUlCo tretarviecto « § 199 5T
LECTURA ACTUAL 22480 2020 . b -y T = e
LECTURA ANTERIOR 23-MAR- 2030 Ton 3 | | Pantas de L~
60 M3
CONSIUMO TOTAL 10 m3
POR ADONAR PRO. FAC. %000 m3 Y
. e -
Geles s RN |
JIPUOOS € _
Uttire page H-ABR-2300 $5.620
TRCMA ESTIAASA PRO0MA LECTURA uv;!.ssk \£ 20032000 )

ﬁ Wa VB A 19{ROUSIsT SOARINONS 8P P Mpduir sunuod mapee e OOV 30 STTVYNYD |
\

)

i T L TN B GRRD [ BURY SOLRR A £ seuny NP LI VPO Ay
ul(ﬂh.".t R - DWW WD 0 = NOURy ikt TeYed ofunucd peet
Chaew s ACTEIO VO PRS00 RS NG0SRI SeUNA £ 4903 TIODON Y5 - 0TT CuRes
Sy e Vet S %uluo A LU o #Eor weasnf £ sapreny B OPERg 0 'LRLS Seg VoS
TAIFAL PR CACAL ELMOCTANICS (1L 09 EAE 3300 bl bt b v - Ll
FRO CAS0N G2 Mar 2005 vy IR 69 OV 00y

W0 9) L6 0y Svrs

Timteo Decirénico $1).Res. S8ce2N2

WATOTA OVIE IR Ay 5 RDUAOL 9 WRONR, SIA I B ¢
IO, RO PPN ¢ 5 WSS ¥ THES Sl WY D
) COeLeS BT SRR Wing Ay - = PREUSdenct DOG RIUNPedau ry ¢«
: 5 900 VRS S0LS MR WL Y WD - SR DL SRS 1D ¢
DOBLAD VRS ST ey -
Total a pagar $9.630 g e i A B Ao .-.-...-qt.-.u-l..'-!.u»h.-lqoef
AGUAS Vencimiento 22-MAY-2020 SVIDYIWOD SYIDNIOV
5 N° de cuenta 15989-1
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UNIVERSIDAD DIEGO PORTALES

CERTIFICADO DE ALUMNO REGULAR
La Universidad Diego Portales certifica que
ISABEL ALEJANDRA CASTRO PUCHULU, RUT: 19663562-9
es alumno/a regular de la Carrera de
DISENO
El presente certificado se extiende a solicitud del interesado
para asignacion familiar

primer semestre de 2020

Santiago de Chile, 29 de junio de 2020
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JOSEFA ROMERO MARTINEZ X1
DIR A DE REGISTROS Y CERTIFICACION

SECRETARIA GENERAL

\

El presente certificado ha sido generado mediante procesos informaticos seguros y se encuentra validado con firma
electronica avanzada, de acuerdo a la Ley N° 19.799, de esta forma, el presente documento tiene valor de plena prueba.

Cdbdigo: 1593472479158 validar en http://186.10.71.252:8180/EsignerValidar/verificar.jsp
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Undverabdad de Chlle

CERTIFICADO DE RESIDENCIA

(Uso exclusivo para Acreditacion Socioecondmica de Becas y Créditos)

Yo _ Maria Francisca Puchulu Palma RUT_10.488.789-9

certifico que mi domicilio es en calle o pasaje __Domingo Faustino Sarmiento

casa o Depto. N°_310 dpto 38 en la Villa o Poblacidn Comuna __Nufioa

en la ciudad Santiago

Marcar con una X si la persona que llend este certificado es:

Postulante D
Jefe de Hogar @
Padre o Madre D

Declaro que la informacién entregada en el presente certificado es fidedigna y asumo que en caso de incurrir en alguna

omisidn, el beneficio podré ser revocado por el Ministerio de Educacion y/o la Universidad de Chile.

Firma

Fecha 30 de junio de 2020



Nota 1: Adjuntar cuenta de servicio bésico o cuenta de casa comercial, que certifique el domicilio sefialado en el presente certificado y la identidad de quién lo llené.

Nota 2: Este certificado puede ser llenado por el postulante o jefe de hogar.

Nota 3: En caso de padres separados, este certificado debe ser entregado por ambos padres con el respaldo correspondiente.



