FORMULARIO DE
CARACTERIZACION ESTUDIANTIL
Direccidn de ienestar y Desarralla Estudiantil

Viernes 15 de Enero de 2021 a las 14:22.24

Resumen de condicionantes sociales acreditacion

1. Datos Personales

RUT o pasaporte 196364854 Estado FOCES ESTADO ACREDITADO
Fecha estado FOCES 15-01-2021 14:21:43 ¢Tienes nombre social? No
Nombre Cristobal Jose Apellido paterno Ramirez

Apellido materno Villablanca Email cramirez6931@gmail.com
Teléfono +56996600010 Facultad / Unidad Facultad de Ciencias Sociales
académica
Carrera PSICOLOGIA Numero matricula 2016115639
Situaciéon matricula MATRICULADO Situaciéon académica MATRICULADO
Tipo de alumno ANTIGUO Edad 23 aflos 6 meses
Fecha de nacimiento 25-06-1997 Sexo Hombre
Género Masculino Estado civil Soltero(a)
Nacionalidad Chilena Si
2. Puntaje variables socioeconomicas
Per capita / Tramo per $515.161 / DESDE 332.832 Puntaje per capita 4
capita HASTA SIN TOPE
Tenencia Adquirente Puntaje tenencia 2.4
Puntaje arriendo 0 Tramo avaluo Entre $ 40.174.989y $
63.132.124
Puntaje avaluo 3.4 Puntaje variables 9.8
socioecénomicas
3. Situacidon ocupacional jefe de hogar
Rut - nombre 8.571.930-0 - Gabriel José Parentesco Padre
Ramirez Vergara
¢éHa percibido ingresos? No Actividad laboral (fuente |- Pension
de ingresos)
Pensidén - Jubilacién o pensién de vejez | Situaciéon ocupacional Jubilado

Puntaje situacion
ocupacional

11.4

4. Condicionantes sociales

Enfermedad catastroéfica o discapacidad

Endeudamiento grave

Violencia intrafamiliar




Problemas alcohol y drogas

Problemas judiciales

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

Integrante del grupo familiar que estudia fuera del
lugar de origen

Integrante del grupo familiar que estudia, excluido el
alumno

Dos o mas integrantes del grupo familiar que estudia
en Ens. superior excluido el alumno

Alumno que incurre en gastos o tiempo extra de
movilizacion

Alumno que tenga hijos a su cargo

Familia uniparental Si
Alumno solo (desvinculado)

Grupo familiar numeroso

Grupo familiar pequefio Si
Hacinamiento

Total puntaje condicionantes sociales 10

5. Evaluacion Asistente social

Asistente social Paula Olivares Sepulveda

Fecha registro

15-01-2021 14:21:36

Nivel de vilnerabilidad Alta vulnerabilidad

Puntaje vulnerabilidad del
estudiante

10

6. Postulacion a Becas Internas Universidad de Chile

Beca de Atencion Econémica (BAE)

Si

Causal Sobreviniente

Beca de Emergencia

Franquicia Médica

Programa de Emergencia para la Retencién (PER)

Programa de Residencias Universitarias

Beca Marta Brunet

Programa de Corresponsabilidad Parental

Beca Irma Salas

Beca de Compensacion Laboral

Otro beneficio

Observacion otro beneficio

SIN INFORMACION

7. Puntaje total acreditacion

|Puntaje total acreditacion

41.2
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FORMULARIO DE

CARACTERIZACION ESTUDIANTIL
Direccidn de ienestar y Desarralla Estudiantil

Viernes 15 de Enero de 2021 a las 14:21.52

Resumen de postulacion y acreditacion

1. Datos Personales

1.1 Datos personales del estudiante

RUT o pasaporte

196364854

Estado FOCES

ESTADO ACREDITADO

Fecha estado FOCES

15-01-2021 14:21:43

¢Tienes nombre social?

No

Nombre Cristobal Jose Apellido paterno Ramirez

Apellido materno Villablanca Email cramirez6931@gmail.com

Teléfono +56996600010 Cuenta RUT Si

Facultad / Unidad Facultad de Ciencias Sociales |Carrera PSICOLOGIA

académica

Via de ingreso psu Fecha ocurrencia 01-03-2020
matricula

Numero matricula 2016115639 Origen matricula candidato ler semestre

Situacién matricula MATRICULADO Situaciéon académica MATRICULADO

Tipo de alumno ANTIGUO Edad 23 afos 6 meses

Fecha de nacimiento 25-06-1997 Sexo Hombre

Género Masculino Estado civil Soltero(a)

Sistema de salud Isapre Nombre isapre Banmedica

Titular / carga Carga Titular (Parentesco) Madre

Nacionalidad Chilena Si

1.2 Situacion de discapacidad del estudiante

[ No declara

1.3 Datos de contacto en caso de emergencia

Nombre completo Maria Isabel Villablanca Vinculo contacto Madre
emergencia

Teléfono 1 +56995561922 Teléfono 2 +56966713311

1.4 Direccion del grupo familiar y académica

1.4.1 Datos direccién

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

familiar?

1.4.2 Direccién del grupo familiar




Tipo de inmueble Casa Calle El vifiedo
Numero 6931 Villa o poblaciéon El portal de la vifia |
Region Regién metropolitana Comuna Pefialolen

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

1.7.1 Antecedentes del grupo familiar (viven con estudiante)

Estudiante - 196364854 - Cristobal Jose Ramirez Villablanca

RUT o pasaporte 196364854 Nombres Cristobal Jose
Apellido Paterno Ramirez Apellido Materno Villablanca
Edad 23 afios 6 meses Fecha Nacimiento 25-06-1997
Sexo Hombre Parentesco Estudiante
éVive con el estudiante? Si Jefe de hogar No

Estado civil Soltero(a) Sistema de salud Isapre
Prevision social Sin previsién social Estudia o estudio en la Si

Universidad de Chile

éHa percibido ingresos en
ultimos 3 meses?

No

Actividad (no percibe
ingresos)

Estudiante que no trabaja

Padre - 85719300 - Gabriel José Ramirez Vergara

RUT o pasaporte 85719300 Nombres Gabriel José
Apellido Paterno Ramirez Apellido Materno Vergara
Edad 61 aflos 9 meses Fecha Nacimiento 24-03-1959
Sexo Hombre Parentesco Padre
éVive con el estudiante? Si Jefe de hogar Si

Estado civil Separado(a) de hecho Sistema de salud Fonasa

Prevision social

AFP

Nivel educacional

Ensefianza profesional
universitaria

Estudia o estudio en la No Situacion educacional Incompleto
Universidad de Chile
¢Ha percibido ingresos en |Si Actividad laboral (fuente Pension

ultimos 3 meses?

de ingresos)

Pension

Jubilacion o pensién de vejez

Profesion u oficio

Conductor Uber / Didi

1.7.2 Padre y/o madre que no es parte del grupo familiar

Madre - 92698580 - Maria Isabel Villablanca Villaseca




RUT o pasaporte 92698580 Nombres Marfa Isabel
Apellido Paterno Villablanca Apellido Materno Villaseca
Edad 58 aflos 2 meses Fecha Nacimiento 03-11-1962
Sexo Mujer Parentesco Madre
éVive con el estudiante? No Jefe de hogar No

Estado civil Separado(a) de hecho Sistema de salud Isapre

Previsiéon social

AFP

Nivel educacional

Ensefianza profesional
universitaria

Estudia o estudio en la No Situacion educacional Completo
Universidad de Chile

éHa percibido ingresos en |Si Actividad laboral (fuente |Trabajo
ultimos 3 meses? de ingresos)

Forma de trabajo Estable Modalidad trabajo (depend | Dependiente

(estable/inestable)

iente/independiente)

1.8 Registro Social de Hogares e ingresos del grupo familiar

¢Tiene Registro Social de | Si Tramo socioeconémico Hogares calificados entre el

Hogares? 81% y el 90% de mayores
ingresos o menor
vulnerabilidad (Tramo del 90)

Ingreso mensual grupo $389.266 Numero serie estudiante 102960585

familiar

Numero serie jefe de 518531352

hogar

1.9 Antecedentes socioeducativos del estudiante

¢Tienes trabajo
remunerado?

No

Tiempos de traslado

01 a 30 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

19636485 | $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0

4|Estudian

te

85719300 | $394.566 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $635.756 $1.030.322

|Padre

N¢ integrantes grupo
familiar

N¢ integrantes con
ingresos

Total ingresos grupo
familiar

Ingreso per capita

2

1

$1.030.322

$515.161

* El calculo del ingreso per cépita se realiza en base al n? de integrantes considerados dentro del grupo familiar.

N2 de integrantes que no
trabajan ni buscan trabajo

0

éConsiderar a estos
integrantes dentro del
grupo familiar?

Si




2.2 Educacion de integrantes del grupo familiar

Padre - 85719300 - Gabriel José Ramirez Vergara

Nivel educacional

Ensefianza profesional Situacién educacional Incompleto
universitaria
Arancel mensual $0 Promedio mensual $0
matricula
Gasto mensual en $0
educacion
Total gastos en educacién $0
2.3 Integrantes del grupo familiar con endeudamiento
Padre - 85719300 - Gabriel José Ramirez Vergara
Tipo de endeudamiento -Préstamos de consumo para |Otro motivo de --
sobrevivencia-Préstamos de |endeudamiento
consumo para sobrevivencia
Gasto mensual $432.511
endeudamiento
Numero integrantes con 1 Total endeudamiento $432.511
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

Sin Informacién

|Tota| gastos salud grupo familiar

$0

2.6 Integrante del grupo familiar en situacion de discapacidad

No declara discapacidad

|Tota| gastos por discapacidad

$0

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

Estudiante - 196364854 - Cristobal Jose Ramirez Villablanca




Tipo de inmueble

-Casa-

Otro tipo de inmueble

Tipo de vivienda

-DIRECCION GRUPO FAMILIAR-
DIRECCION ACADEMICA

Tenencia de la vivienda

-Adquirente-

éQuién es el dueiio de la
vivienda?

-CRISTOBAL JOSE RAMIREZ
VILLABLANCA-CRISTOBAL
JOSE RAMIREZ VILLABLANCA

Avaluo de la vivienda

-Entre $ 40.174.989y $
63.132.124-

¢Tiene algun vinculo con el
propietario?

éCual es el vinculo?

Monto arriendo

N2 dormitorios

_3-

Calle

-El vifiedo-

Numero

-6931-

N2 Departamento / casa

Block o torre

Villa o poblacion

-El portal de la vifa I-

Region

-Regién metropolitana-

Comuna

-Penalolen-

2.8 Vehiculo(s) del grupo familiar

Padre - 85719300 - Gabriel José Ramirez Vergara

Uso del vehiculo

-Comercial / Laboral

Tasacion fiscal

-$5.970.000

Ano

-2015

Marca

-Ford

Patente

-HBYR66

3. Programa de corresponsabilidad parental

3.1 Programa de Corresponsabilidad Parental

No postula

4. Programa de residencia universitaria

4.1 Programa de residencia universitaria

Postula al Programa
Residencia

No

¢Es renovante?

NO

Puntaje de categoria red
de apoyo

SIN INFORMACIéEN

Categoria red de apoyo

SIN INFORMACIéEN

5. Jefe de hogar

5.1 Situacién ocupacional del jefe de hogar

Rut - nombre 8.571.930-0 - Gabriel José Parentesco Padre
Ramirez Vergara
éHa percibido ingresos? Si Actividad laboral (fuente |- Pension
de ingresos)
Pensidén - Jubilacién o pensiéon de vejez | Situacion ocupacional Jubilado

Puntaje situacion
ocupacional

11.4




6. Beneficios internos

6.1 Beneficios internos seleccionados

|Beca de Atencion Econémica (BAE)

El

7. Ultima evaluacidn asistente social

7.1 Evaluacion

Asistente social

Paula Olivares Sepulveda

Fecha registro

15-01-2021 14:21:36

sociales

Nivel de vulnerabilidad Alta vulnerabilidad Puntaje vulnerabilidad del |10
estudiante
Tramo per capita DESDE 332.832 HASTA SIN Per capita $515.161
TOPE
Puntaje per capita 4 Tenencia Adquirente
Puntaje por Tenencia 2.4 Avalio Entre $ 40.174.989y $
63.132.124
Puntaje por avalto 3.4 Puntaje por arriendo 0
Puntaje condicionantes 10 Puntaje total evaluacidn 41.2

<<Observaciones>> 5. Evaluacion Asistente Social - Evaluacion Asistente Social

RUT - Nombre Asistente
Social

15.316.594-7 - Paula Olivares
Sepulveda

Fecha de Observacion

viernes 15 de enero del 2021
alas 14:21:02

Observacion

Padre recibe jubilacion y declara actualmente trabajar de chofer de uber/didi con lo cual se

estima diferencial de ingresos en base a detalle de gastos v/s monto de jubilacion

RUT - Nombre Asistente
Social

15.316.594-7 - Paula Olivares
Sepulveda

Fecha de Observacion

viernes 15 de enero del 2021
alas 14:21:02

Observacion

Padre recibe jubilacion y declara actualmente trabajar de chofer de uber/didi con lo cual se
estima diferencial de ingresos en base a detalle de gastos v/s monto de jubilacion

RUT - Nombre Asistente
Social

15.316.594-7 - Paula Olivares
Sepulveda

Fecha de Observacion

viernes 15 de enero del 2021
alas 14:21:02

Observacion

Padre recibe jubilacion y declara actualmente trabajar de chofer de uber/didi con lo cual se
estima diferencial de ingresos en base a detalle de gastos v/s monto de jubilacion

(*) Variables disponibles sélo en periodos 2018 y 2019

(**) Variables disponibles desde periodo 2020
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FORMULARIO DE
CARACTERIZACION ESTUDIANTIL
Direccidn de Bienestar y Desarralla Estudiantil

Comprobante de postulacion a beneficios

Estimado/a Cristobal Ramirez, RUT 19.636.485-4

iFelicitaciones! Has terminado de completar tu FOCES

iEn la Chile, todos y todas contamos!

ilmportante! Aun debes realizar la etapa presencial del proceso de postulaciéon o renovacién de los

beneficios estudiantiles:

éQué tienes que hacer?

1. Consultar los plazos del proceso de acreditacién socioeconémica internos en tu Oficina de Bienestar de

tu Facultad, Instituto o Programa.

2. Pedir una entrevista con tu asistente social de tu unidad académica.

3. Recopilar la documentacién necesaria para acreditar tu situacién socioeconémica y entregarla el dia de

la entrevista.
iNo olvides llevar tu “Comprobante de postulacién a beneficios” de FOCES!

4., Confirmar el término de tu renovacién/postulacién con tu asistente social.

ilmportante! El Programa de Residencia Universitaria y el Programa de Corresponsabilidad Parental tienen

fechas especiales, consultalos con tu asistente social.

Si tienes preguntas contdctanos a través del formulario de contacto disponible en la pagina de FOCES o

escribenos a dirbde@uchile.cl

domingo 15 de noviembre de 2020 a las 15:08:24

Direccion de Bienestar y Desarrollo Estudiantil (DIRBDE)


http://uchile.cl/u148304
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s Cartola Hogar

Socialy
Familia

Registro Social de Hogares

Folio #51300071
Fecha Confirmacién Ciudadano: 13/02/2019

Esta cartola ha sido construida con informacién actualizada y aprobada por el municipio hasta el dia 25 de Octubre de 2020 a las 02:50 horas. Los cambios de
informacién aprobados con posterioridad a esa fecha se veran reflejados en su cartola el primer dia habil de Diciembre 2020

Gabriel José Calificaciéon Socioeconémica
Ramirez Vergara

40% 50% 60% 70% 80% 100%

RUN:
8.571.930-0

. L, -Ingresos +Ingresos
Direccion del Hogar: +Vulnerabilidad -Vulnerabilidad
El Vifiedo, Nro domicilio: 6931, Pefialolén.
Agrupacion Habitacional: Su hogar esté calificado entre el 81% y el 90% de mayores
El Portal de la Vifia -Ot ingresos o menor vulnerabilidad socioecondmica.

La Calificaciéon Socioecondémica del hogar se calculd en base a los datos que se detallan a continuacion:

Integrantes del Hogar

RUN Nombre Parentesco con el Jefe(a) del Hogar
8.571.XXX-X Gabriel José Ramirez Vergara Jefe(a) de hogar

19.636.XXX-X  Crist6bal José Ramirez Villablanca Hijo(a) s6lo del Jefe(a) de hogar
Caracteristicas integrantes del hogar

Menores de 18 afios De 60 afios 0 mas Dependencia o discapacidad

0 personas 1 persona 0 personas

Ingresos del hogar

Ingresos del trabajo: entre $75.000 y $125.000

Ingresos de pensiones: menor que $50.000 Total Ingresos del hogar
Ingresos de capital: menor que $50.000 Entre $105.000 y $155.000

En base a informacidon disponible de los Gltimos 12 meses.

Datos Complementarios

Valor del Plan de Salud de uno o mas integrantes del hogar.
Informacion obtenida de la base de datos respectiva proporcionada por la Superintendencia de Salud.

Se recuerda que mantener actualizada esta informacion es de su responsabilidad. Por tanto, si la informacion incorporada en este documento
es distinta a su situacion actual, debe ingresar a la pagina web www.registrosocial.gob.cl o dirigirse a su Municipalidad para pedir su
actualizacion.

Se reciben consultas del Registro Social de Hogares en:
@ registrosocial.gob.cl @ 800 104 777 @ Oficinas Chile Atiende Municipalidad

Esta cartola fue impresa el 12 de Noviembre a las 20:18 hrs.



FORMULARIO DECLARACION DE
SITUACION PATRIMONIAL
Este documento tiene que ser completado y firmado por el/la Jefe(a) de Hogar en donde debe declarar los

bienes (propiedades y/o vehiculos), sociedades, inversiones y deudas del grupo familiar. Cabe sefalar que,
si no posee ninguno de ellos debe dejar los espacios en blanco y firmar.

4§

-

g;a JIRBDE

1. BIENES RAICES

TIPO (casa, depto., terreno, USO (Vivienda, comercial, AVALUO FISCAL
estacionamiento) laboral)
CAS A ViViGNDA $52.7205. 2649

2. VEHICULOS MOTORIZADOS

TIPO (auto, camioneta, USO (Particular, comercial, AVALUO FISCAL
camién, furgén, moto, otros) laboral)
AuToO PART cOLAR 38 420 000
3. PARTICIPACION EN SOCIEDAD(ES)
TIPO (Ltda., % DE PATRIMONIO TOTAL
Andnima, RUT NOMBRE PARTICIPA- DE LA SOCIEDAD
Colectiva, otras) CION
4. INVERSIONES Y OTROS
TIPO (Depésito a
plazo, fondos NOMBRE CANTIDAD | APORTE MENSUAL | TOTAL INVERSION
mutuos, ahorros, | INSTITUCION ENS$ {si corresponde)
acciones, otros)
5. DEUDAS
TIPO (Crédito INSTITUCION PAGO N° TOTAL DE FECHA
hipotecario, BANCARIA O CASA | MENSUAL CUOTAS VENCIMIENTO DE
automotriz, otros COMERCIAL DEUDA TOTAL
Cadibe Wi Baueo de (Lie | $331 225 180 03/ 2020
| (Edho_cousdmo Banco Comsortao | 3245084 49 0612023

7

7
I// // )
ra. Firma: /W/z/ ;2/4

_

Nombre Jefe(a) de Hogar:
Fecha: 1§/ 1 /1 20.

[

Me hago responsable de la informacidn entregada en este formulario y declarado bajo juramento que es
fidedigna, autorizando a la Universidad de Chile a comprobar y requerir de quien corresponda los
antecedentes mencionados.



FORMULARIO DE DECLARACION DE
GASTOS MENSUALES

Este documento debe ser llenado por el/la Jefe(a) de Hogar y constituye un instrumento imprescindible

para el otorgamiento de beca, al que se le debe adjuntar los documentos que respaldan los gastos del
periodo a declarar.

Declaracion correspondiente al mes de:  Ocdubce

Nombre estudiante:  (3atbbel $oss. CLovnieZ Villablane
Ne° de Integrantes grupo familiar: 2

Fecha: 4§ M1 (z202®
Carrera: Padeolo efa
N° de Integrantes que aportan: 4

1. IDENTIFICACION JEFE DE HOGAR

Nombre: Gebael Soed Qovundvee Yerseco RUT: € 574 @420-0O
Domicilio: ) \waedo  6A%L Peeloldin Fono: +5pa ©671 331
Domicilio laboral: —_— Fono: ——

Profesion, oficio o actividad: S biledo

Total ingreso mensual grupo familiar: $ 3%4. 244
2. GASTOS FAMILIARES
Concepto Gasto grupo Gastos estudiante en Stgo.
familiar (solo si eres de region)
1. Alimentacion $850. 000
2. Arriendo —_—
3. Dividendo $ 334.27¢
4. Contribuciones b 19243
5. Luz U2
6. Agua £13 710
7. Combustible (gas, parafina, otros) 453 260
8. Bencina £ 40600
9. Movilizacién "35000
10. Teléfono (fijo y/o celular) £ 20.000
11. TV Cable =
12. Internet 284490
13. Utiles de aseo { 13. 000 i
14. Educacion (Escolaridad, Centro padres, otros) —
15. Créditos de consumo (Casas comerciales, elc.) $_?.‘IS__Q£‘-} i
16. Vestuario $0 x
17. Salud $0 £
18. Deudas (cuotas pagadas regularmente) — 7
19. Otro (detallar):  Torgte de (6o LU . HLF /
20. TOTALES : 1.030 322 /
21. TOTAL GASTOS GRUPO FAMILIAR " $1.030.322

3. OBSERVACIONES

e formulario y declarado bajo juramento que es
mprobar y requerir de quien corresponda los

Firma Jefe(?,)_dﬁ'ar (obligatoria)

fidedigna, autorizando a la Universidad de
antecedentes mencionados. ‘

Fecha: 4S /411 10



Banco de Chile

INFORMACION CREDITO HIPOTECARIO

CAEV 7,76%

Nombre del Titular
Fecha:

I. Producto Principal

Nombre del Producto

Numero de Operacion

Plazo del Crédito Pendiente (Meses)
Numero de Cuota

Saldo del Crédito (UF)

Valor del Dividendo (UF)

Fecha Préximo Pago

Costo Total del Prepago (UF)

Carga Anual Equivalente Vigente (CAEV)

Garantias Vigentes

Gabriel Jose Ramirez Vergara

12/11/2020

MHP Flexible Vivienda UF BCH -UF
169-9-65-2841-700
16
164/180
172,712
11,465
10/12/2020
173,624
7,76%

Real-Hipoteca

Il. Historial

Numero de Dividendos Pagados 164/180
Numero de Dividendos Vencidos no Pagados 0
Monto Vencido no Pagado (UF) 0
Detalle
Monto Cargado por Atrasos 0
Cobranza
Monto Total Atrasado 0
Tﬁﬂntﬂ de @hllE Inférmate sobre la garantia estatal de los depdsitos en tu banco o en www.sbif.cl.

© 2015 Banco de Chile. Todos los Derechos Reservados




Banco de Chile

Ill. Seguros Asociados al Crédito Hipotecario y Gastos o Cargos por Productos o Servicios

Voluntariamente Contratados (1)

Seguro Desgravamen
Costo Mensual (UF) 0,016
Costo Total (UF) 0,322

DESGRAVAMEN POL 220130678. Para ambas coberturas
el monto asegurado corresponderd al saldo insoluto de la
deuda que mantenga el Asegurado o la proporcidn de éste

Cobertura L
gue corresponda en caso de existir mas de un deudor,
calculada al ultimo dia del mes inmediatamente anterior a la
fecha de fallecimiento del asegurado.
Compaiiia Banchile Cia. de Seguros de Vida S.A.
Intermediario Banchile Corredores de Seguros Ltda.

Seguro Incendio con Sismo

Costo Mensual (UF) 0,339

Costo Total (UF) 6,776

Cobertura

Compaiiia Liberty Cia. de Seguros Grales.
Intermediario Banchile Corredores de Seguros Ltda.

Tasa de Interés Aplicada Fija

Fecha en que Corresponda un Cambio de Tasa 01/01/1900

Cargo Prepago (%) 1.5 meses de interés calculado sobre capital de prepago.
Plazo de Aviso Prepago No aplica

Interés Moratorio (%) Tasa Maxima Convencional

Gastos de Cobranza

El valor del CAEV puede variar en el tiempo. El valor de la prima considera el periodo de vigencia de la pdliza. Para la
cobertura de Desgravamen de los créditos Hipotecarios en ($) con el adicional de ITP (valido para quienes lo contrataron),
para aquellos con Subsidio habitacional D.S. N°1 y seguros individuales contratados a través del Banco, se incluye el
adicional de ITP 2/3, en cuyo caso cubrira el saldo insoluto a la fecha de la declaracion de invalidez, segin condiciones de

Tﬁﬂntﬂ de @hllE Inférmate sobre la garantia estatal de los depdsitos en tu banco o en www.sbif.cl.
© 2015 Banco de Chile. Todos los Derechos Reservados



MBanco de Chile

la poliza.

@antu de (‘ﬂlilk Inférmate sobre la garantia estatal de los depdsitos en tu banco o en www.sbif.cl.
© 2015 Banco de Chile. Todos los Derechos Reservados



Cuprums

LIna compania -O' Principal

Gabriel Jose Ramirez Vergara

<» Comprobante de Pago de Pensiones

8.571.930-0

() Causante: {_) Rut Causante:

() Beneficiario: Gabriel Jose Ramirez Vergara { ) Rut Beneficiario:  8.571.930-0

{:} Receptor: Gabriel Jose Ramirez Vergara {:} Rut Receptor: 8.571.930-0

Nro Instruccién : 6462304 Nro Liquidacion : 15981183

Fecha de Pago : 17-08-2020 Fecha Proximo Pago  : 17-09-2020

Valor Uf : 28.666,5 Via de Pago : Depo6sito En Cuenta
Bancaria

Ndmero Cheque : 401137341300

Banco Crédito :1-Banco De Chile

Cuenta Corriente  : 1696015404

Tipo Modalidad
Tipo de Pension

: Retiro Programado
: Vejez Anticipada

5L LA
DETALLE BENEFICIARIO | ¥z sy [ pagaDis ﬁ-ﬁ- PAGADOS

Gabriel Jose Ramirez 14,8 01-08-2020 31-08-2020
Vergara
N Cargas A.F. 0 Tramo A.F. 0 Total UF Final 14,8
| I‘”"i'iﬁ-ﬁ i) UENTD: -H
Monto Base 424.265 7% Legal Salud Fonasa 29.699
Total H. Bruto 424.265 Total Desc. Legales 29.699
Total H. Liquido 0 Comision Porcentual Afp 1.25% 5.300
Total Desc. Varios 5.300
Total Desc. Bruto 0
(+)Haber Bruto - Desc.Bruto 424.265
(-)Desc.Legales 29.699
(-)Desc.Varios 5.300
(+)Haber Liquido 0
(=)Liquido a Pago 389.266

Cuprum_”:r_

Lina compania O‘ Principal’



- &0 o

Filtro de Busqueda - Categoria: Liviano

Los filtros de busqueda son opcionales
Tipo de Vehiculo: Marca: Wodelo: Version: Afio de Fabricacidon:

Sedan v FORD v FIESTA SE 2015

Filtro avanzado

=

- Filtrar resultado: Registros a mostrar:
Resultado Busqueda
Filtrar i v
Tipo Codigo Anio Fab. Marca Modelo Version Caract. Equip. Tasacion Valor Permiso
Sedan SDOTI9M27 2015 FORD FIESTA 3E 4P Q Q $5.420.000 §78.596

< Pagina: 1de1



R.U.T.: 61.808.000 -5
BOLETA ELECTRONICA
. N° 177267389
andinase

Captacion,Purificacion y Distribucion de Agua Potable y Recoleccion y Disposicion de Aguas Servidas
Av. Presidente Balmaceda 1398 - Santiago S.LI. - SANTIAGO CENTRO

CABRIEL RAMIREZ VERGARA (T TR T
PJ EL VINEDO 6931

PENALOLEN .
RUTA:20.217.1401/3 MEC: 00000628-0000000 Su nimero de Cuenta es: 959911-8
N
VENCIMIENTO 19-NOV-2020 TOTAL A PAGAR $13.210
J
/ metros cubicos (m3) monto ($)
CARGO FIJO 683
CONSUMO AGUA 14,00 5.291
RECOLECCION 14,00 4.444
TRATAMIENTO 14,00 2.793

SUBTOTAL SERVICIO 13.211
et a e e TOTAL VENTA 13.211
el

DESCUENTO LEY REDONDEO

tu C u e n t a TOTAL A PAGAR s13210

RECUERDE: Con su proxima lectura del mes de Noviembre, finaliza el

~ o periodo no punta. Los consumos incurridos a partir de esa lectura,
podran estar afectos a tarifa de Sobreconsumo en el periodo
CONSUMO ULTIMOS 13 MESES Diciembre 2020 - Marzo 2021. _}
~
AGUAS INFORMA
Los valores con IVA para los consumos leidos a partir del:
08/01/2020, son los siguientes:
- Cargo fijo = $ 683
2 Metro clbico agua potable punta = $ 377,99
Oct mov Dic Ene Feb  Mar Abr May Jum JUl Ado sep  oct Metro cubico agua potable no punta = $ 377,99
Metro cdbico sobreconsumo = $ 1.107,57
L = Total consumo| )| Metro cabico recoleccion = $ 317,47
Metro cbico tratamiento = $ 199,57
- ~, | Corte o Reposicion lera instancia: $ 4.403
Corte 0 Reposicion 2da instancia: $ 6.067
DETALLE DE CONSUMO Direccién despacho 6nico: gabriel.jose. com
Plantas de Tratamiento en operacion: La Farfana y Mapocho - Trebal
LECTURA ACTUAL 18-OCT-2020 6769 m3
LECTURA ANTERIOR 16-SEP-2020 6755 m3
DIFERENCIA DE LECTURAS 14 m3
CONSUMO TOTAL 14 m3
FECHA ESTIMADA PROXIMA LECTURA 17-NOV-2020
Ultimo pago 01-OCT-2020 $1.710
Considera movimientos hasta 26-10-2020
\ J i
USO INTERNO i
Factor de Cobro del Periodo 1,00 ' &
Punto Servicio-Diametro Arranque individual-15
Clave Facturacion Consumo real |
Clave Lectura LECTURA NORMAL
Ntmero de Medidor 20012755 {
Grupo Tarifario AA_GRAN SANTIAGO u
)
TARIFAS PUBLICADAS:ELMOSTRADOR.CL, 07-ENE-2020 {
FECHA EMISION:26-OCT-2020 f
: i
[
j 1L L

Timbre Electrénico S.1.I. - Res. 58 de 2012

andinas. : o1 cosnta Nro de cuenta 959911-8

enlinea

Total a pagar $13.210
A G U AS Escanea Vencimiento 19-NOV-2020
¥ paga




AGENCIAS COMERCIALES

Atencién de lunes a juevesde 8:45a
17:00 hrs. y viernes de 8:45 a 15:45 hrs.
+ Carlos Condell 176, Buin.

- A Ind ia 1900, Independ £
- Gran Av. .M. Carrera 8552, La Cisterna.

+ Av. Vicufia Mackenna / Vicente Valdés, La Florida.
« Av. Santa Rosa 9130, La Granja.

- Los Pozos 7340, Las Condes.

- San Pablo 5797, Lo Prado.

- Serrano 226 - 234 Melipilla,

- José Domingo Cafas 1515, Nufioa.

- Av. Providencia 1737, Providencia.

-

+ José Luis Coo 0272, Puente Alto.

- Freire 375, San Bernardo.

- Gran Av. 1M, Carrera 5156, San Miguel.
- Av. Pdte, Balmaceda 1398, Santiago.

- Esmeralda 1008, Talagante.

- Av. Vitacura 5640, Vitacura.

Atencién especial de 9:00 a 13:00 hrs.:

- Martes y jueves: Jorge Montt 1971, Curacavi.

- Milércoles y viernes: Camino El Velein 19693,

San José de Maipo.

- Lunes y viernes: Barros Arana / Cerro La Cruz, Til Til.

CANALES DE PAGO  Maés cerca de ti, con una amplia red de sucursales presenciales y en linea.

«» Santander
Y Servikistado

[ SERVILCTS) |

jHola! Soy Celeste,

tu nueva asistente virtual.

Encuéntrame a toda hora
en el chat de nuestros

=) S
(in, (@) wwwaguasandinas.

(Hablemos? © 8000 /227312400

iNueva 9
Boleta!

iSabias

12

abastecer a
que tu .
quetu grre - TR = ECIEE
de papel al afio por de litros de agua de personas
cuenta? cadahogarensigo. en su fabricacién enun dia

100

2 J Unired. @sencillto

Vecina servilacl

A

IMPORTANTE
la empresa sanitaria
&l de 10 dias habi

"o queda conforme

tiene un pl
para contestarl

con la respuesta, puede ala

AGUAS

andinas.

Por una ciudad
mas sustentable
para todos y todas

Sanitarios.

Suscribeteala
Boleta Electrénica
y evitemos también
este papel:

Agua para




GTD MANQUEHUE S.A.

GIRO: TELECOMUNICACIONES
CASA MATRIZ: AV. DEL VALLE 819
HUECHURABA- SANTIAGO
WWW.GTD.CL

CERTIFICADO
150 90012015

Tecnologia para
simplificar la vida
GABRIEL JOSE RAMIREZ VERGARA

EL VINEDO 6931 EL PORTAL / PASAJE LA VI

R.U.T.: 93.737.000-8

BOLETA ELECTRONICA

N© 6972166

S.I. . - SANTIAGO PONIENTE

PENALOLEN
8.571.930-0 FECHA DE EMISION :05/10/2020
N° CTA FACTURACION : 6726019 VENCIMIENTO - 25710/ 2020
FOLIO INTERNO : 86499599
TOTAL A PAGAR 1 28.490
TOTALES
TELEFONIA 8
GTD MANQUEHUE SERVICIOS 8
GTD MANQUEHUE DESCUENTOS 0
COMUNICACIONES A MOVILES Y/O RURALES Y/U OTROS 0
COMUNICACIONES DE LARGA DISTANCIA Y COBROS POR TERCEROS 0
INTERNET Y/O DATOS 28.490
SERVICIOS 33.524
DESCUENTOS -5.034
TELEVISION DIGITAL 0
SERVICIOS 0
DESCUENTOS 0
OTRAS FACTURACIONES 0
TOTAL MES ACTUAL 28.498
Ud. tiene contratado PLAN DE INTERNET
FECHA ULTIMO PAGO 10/09/2020 POR
$28.498
CORTE POR NO PAGO A PARTIR DEL
5-NOV-2020
Talén de Pago
PARA MAYOR INFORMACION INGRESE A
http://www.gtd.cl
RUT 8.571.930-0
N°CTAFACTURACION 6726019
FECHA DE EMISION 05/10/2020
FOLIO INTERNO 86499599
TOTAL MES ACTUAL 28.498
SALDOANTERIORY/O g
Timbre Electrénico S.I.1 AJUSTESENALLO
Res. 22 del 2011 - Verifique documento: "www.sii.cl"
FECHAVENCIMIENTO ~ 25/10/2020
TOTAL A PAGAR 28.490
MONTO PAGADO

R

2710CLP05620600000697216602000085719300

443000006006972166020857193000890




13/11/2020

Comprobante de Pago

Detalle de Pago

13/11/2020 - 10:24:50

> Nombre Cliente RAMIREZ/VERG
ARA/GABRIEL
JOSE

> Rut Cliente 8.571.930-0

Banco de Chile

Monto Total

21.743

> Cuenta Corriente

> Nombre
Comercio

https://www.empresas.bancochile.cl/cgi-bin/cgibanco? ACTION=CM&wait&HTM_BASE=per/

N° 1930101293

00-169-60154-04
ENEL Distribucio
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L N o
Servicio de
Impuestos
internos

CERTIFICADO DE INFORMACION DE PAGO EN LINEA DE

CONTRIBUCIONES

El Servicio de Impuestos Internos certifica la informacion entregada por BANCO DE
CHILE respecto al pago via Internet, asociado al N° de transaccién 34027980, efectuado
el dia 13 de Noviembre de 2020 a las 10:38 hrs., correspondiente a la(s) cuota(s) de
contribucion(es) de la(s) propiedad(es) que se detallan a continuacion:

Cuotas Vigentes

Detalle del Pago

. N°
Comuna Rol Direccion de la Propiedad 1ee Cuota Total Pagado
Cuota -
Ao
PJE EL VINEDO 6931 EL PORTAL
PENALOLEN [09425-00008 DE LA VINA Normal | 4-2020 57.878
Total Pagado $ 57.878

FIRMA DE LA PERSONA QUE PRESENTA ESTE

NOMBRE
RUT
FECHA

CERTIFICADO

. 13 de Noviembre de 2020

Impuestos
Internos




s Cartola Hogar

Socialy
Familia

Registro Social de Hogares

Folio #51300071
Fecha Confirmacién Ciudadano: 13/02/2019

Esta cartola ha sido construida con informacién actualizada y aprobada por el municipio hasta el dia 25 de Octubre de 2020 a las 02:50 horas. Los cambios de
informacién aprobados con posterioridad a esa fecha se veran reflejados en su cartola el primer dia habil de Diciembre 2020

Cristobal José Calificacion Socioeconémica
Ramirez Villablanca

40% 50% 60% 70% 80% 100%

RUN:
19.636.485-4

. L, -Ingresos +Ingresos
Direccion del Hogar: +Vulnerabilidad -Vulnerabilidad
El Vifiedo, Nro domicilio: 6931, Pefialolén.
Agrupacion Habitacional: Su hogar esté calificado entre el 81% y el 90% de mayores
El Portal de la Vifia -Ot ingresos o menor vulnerabilidad socioecondmica.

La Calificaciéon Socioecondémica del hogar se calculd en base a los datos que se detallan a continuacion:

Integrantes del Hogar

RUN Nombre Parentesco con el Jefe(a) del Hogar
8.571.XXX-X Gabriel José Ramirez Vergara Jefe(a) de hogar

19.636.XXX-X  Crist6bal José Ramirez Villablanca Hijo(a) s6lo del Jefe(a) de hogar
Caracteristicas integrantes del hogar

Menores de 18 afios De 60 afios 0 mas Dependencia o discapacidad

0 personas 1 persona 0 personas

Ingresos del hogar
Ingresos del trabajo: entre $75.000 y $125.000

Ingresos de pensiones: menor que $50.000 Total Ingresos del hogar
Ingresos de capital: menor que $50.000 Entre $105.000 y $155.000

En base a informacidon disponible de los Gltimos 12 meses.

Datos Complementarios

Valor del Plan de Salud de uno o mas integrantes del hogar.
Informacion obtenida de la base de datos respectiva proporcionada por la Superintendencia de Salud.

Se recuerda que mantener actualizada esta informacion es de su responsabilidad. Por tanto, si la informacion incorporada en este documento
es distinta a su situacion actual, debe ingresar a la pagina web www.registrosocial.gob.cl o dirigirse a su Municipalidad para pedir su
actualizacion.

Se reciben consultas del Registro Social de Hogares en:
@ registrosocial.gob.cl @ 800 104 777 @ Oficinas Chile Atiende Municipalidad

Esta cartola fue impresa el 12 de Noviembre a las 20:18 hrs.



Isapre

Banmeédica

Usted no estd solo

Certificado de Afiliacion

Santiago, 12 de Noviembre de 2020

Isapre Banmédica S.A., certifica que el (Ia) sefior(a) MARIA ISABEL VILLABLANCA VILLASECA, R.U.T. 9.269.858-0 se encuentra
afiliado(a) en nuestra institucion desde 01/07/2018, con el contrato Nro 99643195, en un plan de salud individual BNSSUSMO4AD cuyo
valor es de UF 5,362.

Otorgamos el presente documento a solicitud del interesado, para ser presentado en Universidad de Chile.

Identificaciéon del(os) Empleador(es)
Rut Razén Social Pactado
96.863.530-1 SOCIEDAD EDUCACIONAL PENALOLEN S A. UF 5,362
Beneficiarios Vigentes

Rut Nombre Fecha Nacimiento Sexo

19636485-4 Cristébal José Ramirez Villablanca 25/06/1997 Masculino

pp. Isapre Banmédica

Notas: 1. Este documento no sustituye los procedimientos establecidos en la circular Nro.116 de la Superintendencia de
Salud Previsional.

2. Para todos los efectos legales no es valido como orden de descuento o Formulario Unico de Notificacion.



CERTIFICADO DE RESIDENCIA

(Este documento debe ser completado por el Jefe de Hogar o postulante y constituye un instrumento
imprescindible para el otorgamiento de la beca)

Yo GAE{NEL ‘)-CL-Sé %M(ZEZ V’C‘ZG-AZA (Nombre completo Jefe(a) de Hogar o postulante),
RUT 2.5H930-0 confecha L2 , NovieMBes  del 2020, declaro bajo juramento que mi
domicilio se encuentra ubicado en: Bl Viweno 6931 | TESALQLEN
REG1a  MeTRoPo Ly TANA

i

(indicar calle, nimero, comuna y region).

——

F/{m?iob&{g/ afotia)

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

Me hago responsable de la informacién entregada en este formulario y declarado bajo juramento que es
fidedigna, autorizando a la Universidad de Chile a comprobar y requerir de quien corresponda los
antecedentes mencionados.



CONDOMINIO ALTO VESPUCIO
RUT: 53.325.548-5
Américo Vespucio Sur 4601 - Macul

Yo, Don Juan José Pérez Escobar, con rut: 22.954.565-5 en calidad de administrador de
CondominioAlto Vespucio, situado en Américo Vespucio Sur 4601, Comuna de Macul,
con Rut: 53.325.548-5, por la presente.

L

CERTIFICO:

Que Dona Maria Isabel Villablanca Villaseca, rut: 92697858 - 0, reside en el departamento
n° 1305 — C del Condominio Alto Vespucio, en la direccion arriba indicada.

™~

Documento expedido a peticion del interesado para los fines que estime convenientes.

Para que conste, firmo el-presente, en Santiago, a 13 de noviembre de 2020.

Juan Pérez Escobar
Rut 22.954.565-5
Administrador.

Com. Edif. Alto Vespucio
Cta. Cte. N° 70852294
Banco BCI

p.p.



HOJA DE RESUMEN O COTIZACION O CONTRATO CREDITO DE CONSUMO

23 Banco

£ Bance o CAE: 21.80%
NombreTitular GABRIEL JOSE RAMIREZ VERGARA
Fecha 05/04/2019
Plazo de vigencia cotizacién 7 dias

icto P
Monto liquido Crédito
Plazo del Crédito (meses) 48
Valor de la Cuota (pesos) $ 215,084
Fecha del Primer Pago 05/06/2019
Costo total del Crédito (pesos) $ 10,324,044
Carga Anual Equivalente Vigente 21.80%

Impuestos $ 59,385
Gastos Notariales $ 1,000
Monto Bruto del crédito $ 7.423,129
Garantias asociadas No

Valor Cuota Referencial (pesos) $ 211,592
Seguro de desgravamen
- Costo Mensual (pesos) 3 7,557
Costo Total {pesos) $ 362,744
Cobertura Saldo Insoluto del Crédito
Nombre del proveedor Serv. asociado con valor Compaiiia de Seguros de Vida Consorcio
Nacional de Seguros

Plazo de aviso para pago anticipado 3 dias
Cargo de Prepago 1.36(%)

Interés Moratorio (%) : 1.89(%)
Gasto Cobranza (%) (%)

El crédito de consumo que da cuenta esta hoja de resumen, requiere del consumidor contratante GABRIEL JOSE

RAMIREZ VERGARA patrimonio o ingresos futuros suficientes para pagar su costo total de $10,324,032, cuya cuota
mensual es de $215,084 - , durante todo el periodo del crédito.

L

*Los Créditos con periodo de gracia o la posibilidad de traslado de cuotas podrian estar asociados a un costo.

GABRIEL JOSE RAMIREZ VERGARA

Armmannn A






Telefénica Chile S.A.
Casa Matriz:Av. Providencia n° 111, Providencia,

Santiago, Casilla 16-D Teléfono:107 m nu I S ta r
Giro: Servicios de Telecomunicaciones

RUT: 90.635.000-9

Cliente : MARIA ISABEL VILLABLANCA VILLA ) RUT: 90.635.000-9
Cliente : 027380066 V::ccin:i::to Servicios Hogar/Negocios Productos Principales BOLETA ELECTRON ICA
Cuenta - 85527530(Para PAC-PAT) 09-nOV-2020 | emeL fibra Optica 200 Megas $ 14.990

-Dscto. Promocién por 6 Meses $ -6.000 °

Total Productos Principales $ 8.990 N° 141928404
Direccion : AVENIDA AMERICO VESPUC 4601 . .
Comuna . MACUL S.LI- Santiago Oriente

Total a Pagar www.movistar.cl m App Mi Movistar
N° de Teléfono: 226674283 $8.990
D @MovistarChile n Movistar Chile

Boleta de Ventas
Servicio Piblico Telefénico, Adicionales a los anteriores y de Larga Distancia.

Cuenta Telefénica (Definicién de Conceptos al Reverso)
M Periodo de Facturacion : 16-09-2020/15-10-2020 de
llamadas del Servicio Telefénico Local
Linea Principal: 226674283

Consulta las Preguntas Frecuentes Periodo Tipo Unidades Unidades  Valor Unidad Total ($)

Glosa Facturacién Unidad Disponibles Utilizadas  Adicional ($) Valores C/IVA
1.- Servicio Telefonico Local
- Sin Consumo 0
2.- Servicios Adicionales
A.- Servicios Complementarios
Te ayudamos con tod preguntas - Internet Fibra Optica 200 Megas 20/09 a 19/10 14.990
y mucho més : - Dscto. Promocién por 6 Meses 20/09 a 19/10 -6.000
Sub Total Servicios Adicionales 8.990
3.- Comunicaciones a Moéviles, Rurales y Otros
- Sin Consumo 0
4.- Comunicaciones De Larga Distancia Internacional
- Sin Consumo o
5.- Total Cuenta Unica Telefénica (1 +2+3 +4) 8.990
6.- Cargos Otras Empresas
- Sin Consumo o
7.- Total Mes Actual (5 +6) 8.990
8.- Saldo Anterior vigente
- Sin Saldo (o}
LA Tenemos el nuevo
\ Sgﬂﬂgs Club Movistar
] que premia
nuestra lealtad.
9.- Total a Pagar Documento (corresponde a 7 + 8) 8.990
tal Documento $ 8.990

Monto Pagado: de $ 8.990

t Fecha Emisién :20-10-2020 Facturacion U 0s 6 Meses
b } Fecha Vencimiento :09-11-2020
&% Fecha de Corte del Servicio : Total Mes Actual
i Ultimo Pago : Registrado hasta 16-10-2020, Pago por $
:"f $ 8.990 de $ 8.990 el 08-10-2020. 25001
bk ; 2000
t !. 1500
1000
TIMBRE ELECTRONICO SlI
Res.08 de 2010 Verifique documento: www.movistar.cl 5001
Tu consumo Banda Ancha Hogar fue de 72,9 GB, 0 T T T T T T
mas informacién en http://www.tuconsumomovistar.cl May. Jun. Jul.  Ago. Sep. Oct
COMPROBANTE DE PAGO M movistar
‘ Fecha de Vencimiento 09-nov-2020 E | I| | I | I |I“| |||I
‘ TOTAL A PAGAR $ 8.990
10207141928404
MONTO PAGADO de $ 8.990
Nombre : MARIA ISABEL VILLABLANCA VILLA 002
Client 80066 Direccién Postal : AVENIDA AMERICO VESPUC 4601 135
lente : 0273800 Comuna-Ciudad  : MACUL 0
ﬁt'?r"t? +85527530(Para PAC-PAT) Observaciones : DEPTO 1305 PISO 13 A
eléfono 1226674283 . h . .
E-Mail :isavillavilla@yahoo.es
[ erectivo [ cHEQUE
TIMBRE DE CAJA



www.movistar.cl
https://atencionalcliente.movistar.cl/?utm_source=mailing&utm_medium=email&utm_campaign=FAQ_20_boleta_c08HOGAR_pdf
www.movistar.cl
http://www.tuconsumomovistar.cl

FICHA SOCIOECONOMICA
INFORME SOCIAL

(Solo para Acreditacion Socioeconémica de la Universidad de Chile, debe ser llenado por una Asistente Social con el
respaldo de alguna Institucién, como por ejemplo Municipalidad, Consulterie, Colegie, otra, y timbre institucional)

Datos Personales Postulante

Nombre 2 o }jﬁblégl warf?/’l

Rut o Aq.636.485- 4

Domicilio : &l Waedo 6934

Teléfonos D456 4660 0010 o

Correo electrénico 5 My_éﬂfﬂ & 8%«9&.‘ A

Datos grupo familiar

Numero de Integrantes del Grupo Familiar: 2

Identificacion del GrupoFamiliar

Nombre y Rut Parentesco Edad | Nivel educacional Categoria Promedio
apellido con el ocupacional ingreso
estudiante mensual

Cosibel Qowaafrea |64 | — 23 | E30P meomple| Eghudiante +0

Gebael Motz |85 9300 Dedee 61 |ESOP imcompleta | Fobilado §329. s

Condicién de Salud del Grupo Familiar

Posee integrantes con enfermedad catastrofica o permanente: S| l NO l>(

Especificar integrante y la enfermedad:




DIRBDE FICHA SOCIOECONOMICA

INFORME SOCIAL

Patrimonio Familiar

Tenencia Vivienda (marque con una X).

Arrendatario D Propietario Allegado D Usufructuario D

Posesion de Vehiculos: Si ANO: PATENTE: —
VAL Y HR YR -66
no[]

Ingresos del Grupo Familiar

Total Ingresos del GrupoFamiliar: 3 389 266

Ingreso per céapita del grupo familiar: \5 1 ('7 b.6 33

OBSERVACION ASISTENTE SOCIAL: (obligatorio)

Tiene Registro Social de Hogares: Tramo socioeconémico:

Fecha de informe

Los integrantes del grupo familiar individualizados en este documento, facultan al (la)
profesional a cargo de esta evaluacion a solicitar la documentacién socioeconémica
necesariapara comprobar la veracidadde los datospresentados.

* Se debe adjuntar Cartola de Registro Social de Hogares y documentacion que respalde lo
declarado.

*Se debe adjuntar Declaracion de Gastos con respaldos corréspondientes.

Firma y Timbre de Asistente Social

Fecha,



Nacid en: LAS CONDES
Profesién: No informada
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CERTIFICADO DE INSCRIPCION R.V.M. SRCel FOLIO:69680676

PROPIETARIO:  : GABRIEL JOSE RAMIREZ VERGARA INSCPPU . HBYR.66-6 ;‘%‘2159{;’6_‘;3;3;8“”“:
) 2 ) RUNeRUT - §.571.930-0

POMICILIO : EL VINEDO 6931 PENALOLEN

| swausicos 1zacooos [ {|H{H HHA
INSCRIPCION - 12 AGO 2019

TIPO.VEHICULO : AUTOMOVIL EMISION = IS AG028I0 eata

ANO . 2015

+IARCA - FORD

MODELO : FIESTA 1.6 Eﬂl‘

Nro. MOTOR  : FM142790

Nro.CHASIS  : 3FADP4BJOFM142790

Nro. SERIE : e :

Nro. VIN - 3FADP4BIOFM 142790 SOrRe e Salas

COLOR : GRIS PLATA
: P FECHA EMISION :13 AGO 2019, 03:28.



Ingreso
Familiar de
Emergencia

Estado del beneficio:

Hogar actual del RUN 8.571.930-0

N°pago Estado

1 No Aplica

Apelacion
rechazada

2 No Aplica

5 Apelacion
rechazada

3 Aplica

3 Apelacion
rechazada

4 Aplica

5 Aplica

6 Aplica

Monto

$0

$0

$0

$0

$200.000

$0

$200.000

$140.000
$110.000

Gobierno Ministerio de IFfS_ o
). de Chile i

Goblema de Chile Goblemo de Chile

Motivo NO otorgamiento

Su hogar tiene ingresos formales y no cumple con pertenecer al
40% de mayor vulnerabilidad segun el Indicador Socioeconémico
de Emergencia.

Segun las bases administrativas del Registro de Informacion Social,
los ingresos formales de su hogar superan el umbral para poder
acceder al beneficio.

Su hogar no tiene ingresos formales y no cumple con pertenecer al
60% de mayor vulnerabilidad segun el Indicador Socioeconémico
de Emergencia.

Su hogar no cumple con el requisito de pertenecer al 80% de mayor
vulnerabilidad segun el nuevo Indicador Socioeconémico de
Emergencia, que mide la situacion mas reciente de las familias.

Segun los Registros Administrativos que posee el Estado, los
ingresos formales de su hogar superan el umbral para poder
acceder al beneficio.

Su hogar no cumple con el requisito de pertenecer al 80% de mayor
vulnerabilidad segun el nuevo Indicador Socioeconémico de
Emergencia, que mide la situacion mas reciente de las familias.

Segun los Registros Administrativos que posee el Estado, los
ingresos formales de su hogar superan el umbral para poder
acceder al beneficio.

Segun los Registros Administrativos que posee el Estado, los
ingresos formales de su hogar superan el umbral para poder
acceder al beneficio.

Ministerio de Desarrollo Social y Familia



Cuprum

Una compania O Principal’

CERTIFICADO DE COTIZACIONES
CUENTA COTIZACION OBLIGATORIA

FOLIO N° CU25638797
CYBERAGENCIA,12 de NOVIEMBRE de 2020

AFP CUPRUM S.A., certifica que a la fecha 12/11/2020, el sefior GABRIEL JOSE RAMIREZ
VERGARA, R.U.T. 8.571.930-0, registra en su CUENTA COTIZACION OBLIGATORIA las siguientes

cotizaciones, correspondientes al periodo comprendido entre 11/2019 y 11/2020.

PERIODO TIPO DE MOVIMIENTO FECHA CAJA MONTO VALOR RUT
CUOTA EMPLEADOR

12/2019 COTIZACION 28/01/2020 30.101 0,63 47.494,65 8.571.930-0
11/2019 COTIZACION 29/12/2019 30.101 0,64 47.003,91 8.571.930-0

Se extiende el presente certificado a peticion del interesado, para los fines que estime conveniente.

=

Servicio al Cliente
Cuprum
nzarea I Privepal

La vigencia de este cerificado es de 30 dias desde la fecha de su emision.
La autenticidad de este certificado la podra consultar en nuestro sitio web 2 www.Cuprum.cl, opcion Validar Certificados.
Para mas informacion llamenos al @ 600 228 77 86 0 @ (02) 2347 0210
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CARPETA TRIBUTARIA ELECTRONICA
PARA SOLICITAR CREDITOS

Importante: Esta informacién es vélida para la fecha y hora en que se genero la carpeta.

Toda declaracion y pago que sea presentada en papel retrasa la actualizacién de las bases de datos del Sll, por lo que, eventualmente, podrian no
aparecer en esta carpeta.

Nombre del emisor: GABRIEL JOSE RAMIREZ VERGARA
RUT del emisor: 8571930 -0
Fecha de generacion de la carpeta: 12/11/2020 20:50
Datos del Contribuyente
Fecha de Inicio de Actividades: 20-10-2015
Actividades Econémicas: VENDEDOR COMISIONISTA
960909 OTRAS ACTIVIDADES DE SERVICIOS PERSONALES N.C.P.
Categoria tributaria: Segunda categoria
Domicilio: EL VINEDO 6931, EL PORTAL DE LA VIN PENALOLEN
Sucursales:
Ultimos documentos timbrados: BOLETAS DE HONORARIOS ELECTRONICAS 28-07-2019
Observaciones tributarias: No tiene observaciones.
Informacion proporcionada por el contribuyente para fines tributarios (1)
Nombre o Razén Social RUT Ingci'(;)r;aradc?én
Representante(s) Legal(es)
- No existe(n) representante(s) legal(es) para este RUT -
Conformacion de la sociedad
- No existen socios para este RUT -
Participacion en sociedades vigentes(2)
- No existen sociedades para el RUT -
(1): Informacion declarada por el contribuyente y que puede haber sufrido modificaciones.
(2): La vigencia de estas sociedades esta asociada a la existencia de un Inicio de Actividades, sin Término de Giro.
Propiedades y Bienes Raices (3)
Cuotas Cuotas s
Comuna Rol Direccion Destino Avaluo Fiscal vencidas por vigentes por (Clgndmon
pagar pagar
PENALOLEN 09425-00008 "oC EL VINEDO 693LEL s piacioNAL 52.205.869 sI sI AFECTO

PORTAL DE LA VINA

(3): La presente informacion no acredita dominio de una propiedad.
(4): La condicion exento/afecto ha sido determinada de los datos actuales del catastro de Bienes Raices, considerando las modificaciones recientes de la

tasacion, y no segun la existencia de cuotas de contribuciones emitidas.
Boletas de Honorarios Electrénicas (5)
Periodos Honorario bruto Retencion de terceros PPM de contribuyente
- No se registran Boletas de Honorarios Electrénicas emitidas en los Gltimos 12 meses -

(5): Ademas de las Boletas de Honorarios Electrénicas, un contribuyente puede tener boletas de honorarios emitidas en papel, cuyo detalle no esta
disponible en forma electronica.
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Declaraciones de IVA (F29)

— No existen declaraciones de IVA recibidas en los Ultimos 24 periodos mensuales —
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Declaraciones de Renta (F22)

Afio Tributario 2020

1/3

REPUBLICA DE CHILE

SERVICIO DE IMPUESTOS INTERNOS

ANO TRIBUTARIO

07 N° 307657590

document.write(valores["PERIODO"])2020

FORM. 22
IMPUESTOS ANUALES A LA RENTA
ROL UNICO 01 Apellido Paterno 02 Apellido Materno 05 Nombres
TRIBUTARIO o0 razén social
03 8571930-0 RAMIREZ VERGARA GABRIEL JOSE
06 Calle Ne° Of.Depto. 09 Teléfono 08 Comuna
EL VINEDO 6931 314947 PENALOLEN
13 Actividad, profesion o giro del negocio 14  Cddigo actividad econdmica 903 RUT. del Representante
OTRAS ACTIVIDADES DE SERVICIOS PERSONALES 960909
N.C.P.
55  Correo Electrénico
GABRIEL.JOSE.PINTOR@GMAIL.COM
15 [Fecha Vencimiento Declaracion 042020/53 Region 13
55 Correo Electrénico GABR|EL.JOSE.P|NTOR@GMA|L.COM 110 [Rentas percibidas de los arts. 42 N° 2 4679150
(honorarios) y 48 (rem. directores S.A.)
LIR, segiin Recuadro N° 1
158 ISUB TOTAL (Si declara IA trasladar a linea 64 4679150(170 BASE IMPONIBLE ANUAL DE IUSC o 4252481
o 65) IGC (registre solo si diferencia es
ositiva).
198 Retenciones por rentas declaradas en linea 8 668450[301 Nombre Institucién Bancaria BANCO DE
(Recuadro N°2) CHILE-EDWARDS-CITIBANK
305 |RESULTADO LIQUIDACION ANUAL -668450[306 [Numero de Cuenta 1696015404
IMPUESTO A LA RENTA (si el resultado es
negativo o cero, debera declarar por Internet)
315 [Fecha Presentacion 02/04/2020l461 |Honorarios Anuales Con Retencion 6684500
1467 [Total Honorarios 46791504492 [mpuesto Retenido de Honorarios 668450
Anuales Con Retencion.
1494  |Gastos presuntos: 30% sobre el codigo 547, 2005350[547 |[Total Ingresos Brutos 6684500
con tope de 15 UTA
611 Retenciones Recuadro N° 1/ Mayor Retencién 668450618 [Total Rentas y Retenciones 4679150
or sueldo
619 [mpuesto Retenido del Total Rentas y 6684501645 Capital Propio Tributario Positivo 0
Retenciones.
750 [ntereses pagados por créditos con garantia 426669751 [ntereses Pagados Por Cred.C Garantia 426669
hipotecaria, segun art. 55 bis LIR lo Rebaja Por Pago Dividendo Vivienda
2/59
780 [Tipo de Cuenta clss11 [Moneda de la Declaracion CLP
8865 [Codigo Emision 12

Folio N° 307657590

REMANENTE DE CREDITO

66 SALDO A FAVOR 85
67 Menos: Saldo puesto a 86
disposicién

de los socios (Segun
Recuadro N° 6) .

68 DEVOLUCION SOLICITADA 87

668450

668450

IMPUESTO A PAGAR

69 Impuesto Adeudado 90
70 Reajuste Art. 72 linea 69: 0.9% 39
71 TOTAL A PAGAR (Lineas 69+70) 91

RECARGOS POR DECLARACION
FUERA DE PLAZO
(RECARGOS POR MORA EN EL PAGO)

72 MAS: Reajustes declaracion fuera 92

de plazo

73 MAS: Intereses y Multas 93
declaracion fuera de plazo

74 TOTAL A PAGAR (Lineas 94
71+72+73)

Declaro bajo juramento que la informacién contenida en este documento es la expresion fiel de la verdad, por lo que asumo la

responsabilidad correspondiente.
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Afio Tributario 2019

REPUBLICA DE CHILE

SERVICIO DE IMPUESTOS INTERNOS

FORM. 22

ROL UNICO
TRIBUTARIO

03 8571930-0

06 Calle N°
EL VINEDO 6931

13  Actividad, profesién o giro del

Of.Depto.

ANO TRIBUTARIO

07

document.write(valores["PERIOD0"])2019

IMPUESTOS ANUALES A LA RENTA
02 Apellido Materno

01 Apellido Paterno
o0 razon social

RAMIREZ

negocio

VERGARA
09 Teléfono

314947

14  Cdbdigo actividad econémica

2/3
N° 212139799
05 Nombres

GABRIEL JOSE

08 Comuna

PENALOLEN
903 RUT. del Representante

OTRAS ACTIVIDADES DE SERVICIOS PERSONALES 960909
N.C.P.
55  Correo Electrénico
GABRIEL.JOSE.PINTOR@GMAIL.COM
15 Fecha Vencimiento Declaracion 042019[53 Region 13
55 ICorreo Electrénico GABRIEL.JOSE P|NTOR@GMA|L COM|110 [Rentas percibidas de los Arts. 42 N° 2 971621
’ : ’ [(Honorarios) y 48 (Rem. Directores S.A.),
lseglin Recuadro N°1.

158 [SUB TOTAL (Si declara Impuesto 071621|170 [BASE IMPONIBLE ANUAL DE IUSC 0 IGC 419772
|Adicional trasladar a linea 62 0 63). (Registre solo si diferencia es positiva).

198 Retenciones por rentas declaradas en 138803301 [Nombre Institucién Bancaria BANCO DE
nea 8 (Recuadro N°) CHILE-EDWARDS-CITIBANK

305 Resultado Liquidacion Impto Rta —-138803|306 [Numero de Cuenta 1696015404

315 [Fecha Presentacion 06/04/2019|461 [Honorarios Anuales Con Retencion 1388030

1467 [Total Honorarios 071621492 ['mpuesto Retenido de Honorarios Anuales 138803

ICon Retencion.

1494 |Gastos Presuntos: 30 porciento sobre el 416409547 [Total Ingresos Brutos 1388030
codigo 547, con tope 15 UTA

611 Retenciones Recuadro N° 1/ Mayor 138803618 [Total Rentas y Retenciones 971621
Retencion por sueldo

619 ['mpuesto Retenido del Total Rentas y 138803[750 [ntereses pagados por créditos con garantia 551849
Retenciones. hipotecaria, segun Art. 55 bis.

751 Intereses Pagados Por Cred.C Garantia 551849|780 [Tipo de Cuenta C

/o Rebaja Por Pago Dividendo
ivienda 2/59
8811 Moneda de la Declaracién CLP|8865 ICodigo Emision 1

Folio N° 212139799

REMANENTE DE CREDITO
66 SALDO A FAVOR

67 Menos: Saldo puesto a
disposicién
de los socios (Segun
Recuadro N° 6) .

68 DEVOLUCION SOLICITADA

85 138803
86

87 138803

IMPUESTO A PAGAR
69 Impuesto Adeudado
70 Reajuste Art. 72 linea 69: 0.9%

71 TOTAL A PAGAR (Lineas 69+70) 91

RECARGOS POR DECLARACION
FUERA DE PLAZO

(RECARGOS POR MORA EN EL PAGO)

72 MAS: Reajustes declaracion fue
de plazo

73 MAS: Intereses y Multas
declaracion fuera de plazo

74 TOTAL A PAGAR (Lineas
71+72+73)

90 +
39 +
ra 92 +
93 +

94 =

Declaro bajo juramento que la informacion contenida en este documento es la expresion fiel de la verdad, por lo que asumo la

responsabilidad correspondiente.
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Afio Tributario 2018

3/3

REPUBLICA DE CHILE
SERVICIO DE IMPUESTOS INTERNOS

ANO TRIBUTARIO
document.write(valores["PERIOD0"])2018

IMPUESTOS ANUALES A LA RENTA

FORM. 22

ROL UNICO 01
TRIBUTARIO

03 8571930-0 RAMIREZ
06 Calle N° Of.Depto.

EL VINEDO 6931

13

Actividad, profesion o giro del negocio

Apellido Paterno
o0 razon social

OTRAS ACTIVIDADES DE SERVICIOS PERSONALES
N.C.P.

55

Correo Electrénico

GABRIEL.JOSE.PINTOR@GMAIL.COM

02 Apellido Materno
VERGARA

09 Teléfono

314947

14  Cdbdigo actividad econémica

930990

07 N° 228602658

05 Nombres

GABRIEL JOSE

08 Comuna

PENALOLEN
903 RUT. del Representante

15 Fecha Vencimiento Declaracion 042018|31 IMPUESTO GLOBAL COMPLEMENTARIO O IUSC, TASA 126499
JADICIONAL Y/O DEBITO FISCAL DETERMINADO
53 [Region 13|55  [correo Electrénico GABRIEL.JOSE.PINTOR@GMAIL.COM
110 [Rentas percibidas de los Arts. 42 N° 2 (Honorarios) y 48 11437573157 [mpuesto Global Complementario o IUSC segln tabla (Art 126499
(Rem. Directores S.A.), segtin Recuadro N°1. 47 6 Art. 52 6 52 bis).
158 [SUB TOTAL (Si declara Impuesto Adicional trasladar a linea 11437573|170 [BASE IMPONIBLE ANUAL DE IUSC 0 IGC (Registre solo si 10771947
62 0 63). diferencia es positiva).
198 Retenciones por rentas declaradas en linea 8 (Recuadro 1633939301 [Nombre Institucién Bancaria BANCO DE
- CHILE-EDWARDS-CITIBANK
304 [[MPUESTO GLOBAL COMPLEMENTARIO O IUSC, 126499305 Resultado Liquidacion Impto Rta -1507440
DEBITO FISCAL Y/O TASA ADICIONAL DETERMINADO.
306 [Numero de Cuenta 169154041315 Fecha Presentacion 20/04/2018
461 Honorarios Anuales Con Retencion 16339390467 [Total Honorarios 11437573
1492 [impuesto Retenido de Honorarios Anuales Con Retencion. 1633939494 [Gastos Presuntos: 30 porciento sobre el cédigo 547, con 4901817
tope 15 UTA
547 Total Ingresos Brutos 16339390611 Retenciones Recuadro N° 1/ Mayor Retencién por sueldo 1633939
618 [Total Rentas y Retenciones 114375731619 [mpuesto Retenido del Total Rentas y Retenciones. 1633939
750 |[ntereses pagados por créditos con garantia hipotecaria, 665626[751 [ntereses Pagados Por Cred.C Garantia y/o Rebaja Por 665626
Iseglin Art. 55 bis. [Pago Dividendo Vivienda 2/59
780 Tipo de Cuenta Cclss11 Moneda de la Declaracién CLP
8865 ICodigo Emision 1
Folio N° 228602658
REMANENTE DE CREDITO IMPUESTO A PAGAR
66 SALDO A FAVOR 85 1507440 + 69 Impuesto Adeudado 90 +
67 Menos: Saldo puesto a 86 - 70 Reajuste Art. 72 linea 69: 0.9% 39 +
disposicion ) 71 TOTAL A PAGAR (Lineas 69+70) 91 =
de los socios (Segun )
Recuadro N° 6) . RECARGOS POR DECLARACION
) B FUERA DE PLAZO
68 DEVOLUCION SOLICITADA 87 1507440 = (RECARGOS POR MORA EN EL PAGO)
72 MAS: Reajustes declaracion fuera 92 +
de plazo
73 MAS: Intereses y Multas 93 +
declaracion fuera de plazo
74 TOTAL A PAGAR (Lineas 94 =
71+72+73)

Declaro bajo juramento que la informacién contenida en este documento es la expresion fiel de la verdad, por lo que asumo la
responsabilidad correspondiente.
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| ‘ " . Fecha de Emision: 12 de Noviembre de 2020
Servicio de

Impuestos
Internos
CERTIFICADO DE AVALUO FISCAL
Avalulos en pesos del SEGUNDO SEMESTRE DE 2020
Comuna . PENALOLEN
Numero de Rol de Avallo : 09425 - 00008
Direccién o Nombre del bien raiz : PJE EL VINEDO 6931 EL PORTAL DE LA VINA
Destino del bien raiz : HABITACIONAL
Registrado a Nombre de : RAMIREZ VERGARA GABRIEL JOSE
RUN o RUT Registrado : 8.571.930-0
AVALUO TOTAL S 52.205.869
AVALUO EXENTO DE IMPUESTO ' $ 35.484.530
AVALUO AFECTO A IMPUESTO :$ 16.721.339

El avalto que se certifica ha sido determinado segun el procedimiento de tasacion fiscal para el calculo del
impuesto territorial, de acuerdo a la legislacién vigente, y por tanto no corresponde a una tasacién comercial de la
propiedad.

Este Certificado no acredita dominio del bien raiz.

Por Orden del Director

CERTIFICADO GRATUITO




Banco de Chile

Fecha de Movimiento 10/11/2020
Comprobante de Movimiento

En Santiago, 12 de noviembre del 2020 BANCO DE CHILE, deja constancia que Gabriel Jose

Ramirez Vergara, es titular de la Cuenta Corriente 1696015404 y se registra el siguiente
movimiento:

Fecha: 10/11/2020

Descripcién: Pago Automat. Dividendo Hipotecario
Monto (CLP): 331.275

Tipo de movimiento: Cargo

Monto (CLP): 331.275

Se extiende la presente constancia a peticion del interesado, para los fines que estime
convenientes, sin ulterior responsabilidad para BANCO DE CHILE.




Banco de Chile

Fecha de Movimiento 09/11/2020
Comprobante de Movimiento

En Santiago, 12 de noviembre del 2020 BANCO DE CHILE, deja constancia que Gabriel Jose
Ramirez Vergara, es titular de la Cuenta Corriente 1696015404 y se registra el siguiente
movimiento:

Fecha: 09/11/2020

Descripcién: Pago Automatico Tarjeta De Credito
Monto (CLP): 217.427

Tipo de movimiento: Cargo

Monto (CLP): 217.427

Detalle de movimiento

La transaccion corresponde al pago automatico del monto facturado o pago minimo realizado a la Tarjeta de
Crédito. Mas detalle puedes consultar en "Saldos o Movimientos No Facturados” o en el Estado de Cuenta,
disponible en el Portal de Internet. Recuerda que tienes plazo para pagar la tarjeta antes de las 14:00 hrs. de la
fecha de vencimiento del Estado de Cuenta, en caso contrario se cargara el pago automatico.

Se extiende la presente constancia a peticion del interesado, para los fines que estime
convenientes, sin ulterior responsabilidad para BANCO DE CHILE.




