FORMULARIO DE

CARACTERIZACION ESTUDIANTIL
Direceidn de Bienestar y Desarrallg Estudianti]

Lunes 15 de Mayo de 2023 a las 16:00.46

Resumen de condicionantes sociales acreditacion

1. Datos Personales

RUT o pasaporte

207129348

Estado FOCES

ESTADO ACREDITADO

Fecha estado FOCES

15-05-2023 15:58:49

¢Tienes nombre social?

NO TIENE

éCual es tu nombre social? |SIN NOMBRE SOCIAL Nombre Vanessa Fernanda
Primer apellido Funke Segundo apellido Llanco

Email vanfernandaa@gmail.com Teléfono +56998963923
Facultad / Unidad Facultad de Ciencias Sociales |Carrera PEDAGOGIA EN EDUCACION
académica PARVULARIA

Numero matricula 2020115369 Situacion matricula MATRICULADO
Situaciéon académica MATRICULADO Tipo de alumno ANTIGUO

Edad 22 aflos 0 meses Fecha de nacimiento 01-05-2001

Sexo Mujer Género Mujer

Estado civil Soltero(a) Nacionalidad Chilena Chilena

2. Puntaje variables socioeconomicas

Per capita / Tramo per $497.145 / DESDE $485.562 |Puntaje per capita 16

capita HASTA $546.258

Tenencia Usufructuario Puntaje tenencia .8

Puntaje arriendo 0 Tramo avaluo Entre $ 0y $ 31.431.700
Puntaje avaluo 10 Puntaje variables 26.8

socioecéonomicas

3. Situacidon ocupacional jefe de hogar

Rut - nombre

10.823.327-3 - Walter Funke
Mondaca

Parentesco

Padre

¢Ha percibido ingresos?

No

Actividad laboral (fuente
de ingresos)

- Trabajo(Estable)

Situacién ocupacional

Activo estable

Puntaje situacion
ocupacional

3.8

4. Condicionantes sociales

Enfermedad catastréfica o discapacidad

Endeudamiento grave

Si

Violencia intrafamiliar

Problemas alcohol y drogas

Problemas judiciales




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

Si

Integrante del grupo familiar que estudia fuera del
lugar de origen

Integrante del grupo familiar que estudia, excluido el
alumno

Si

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

Alumno solo (desvinculado)

Grupo familiar numeroso

Grupo familiar pequeno

Hacinamiento

Total puntaje condicionantes sociales

20

5. Evaluacion Asistente social

Asistente social Carmen Luz Pérez Lépez

Fecha registro

15-05-2023 15:58:22

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 Retencion (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

60.6
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FORMULARIO DE
CARACTERIZACION ESTUDIANTIL
Direccidn de iencstar y Desarralla Estudiantil

Lunes 15 de Mayo de 2023 a las 15:59.01
Resumen de postulacion y acreditacion

1. Datos Personales

1.1 Datos personales del estudiante

RUT o pasaporte 207129348 Estado FOCES ESTADO ACREDITADO
Fecha estado FOCES 15-05-2023 15:58:49 éTienes nombre social? NO TIENE
&¢Cudl es tu nombre social? |SIN NOMBRE SOCIAL Nombres Vanessa Fernanda
Primer apellido Funke Segundo apellido Llanco
Email vanfernandaa@gmail.com Teléfono +56998963923
Facultad / Unidad Facultad de Ciencias Sociales |Carrera PEDAGOGIA EN EDUCACION
académica PARVULARIA
Via de ingreso psu Fecha ocurrencia 01-03-2023

matricula
Numero matricula 2020115369 Origen matricula candidato ler semestre
Situacion matricula MATRICULADO Situacion académica MATRICULADO
Tipo de alumno ANTIGUO Edad 22 anos 0 meses
Fecha de nacimiento 01-05-2001 Sexo Mujer
Género Mujer Estado civil Soltero(a)
¢Tiene PRAIS? No Sistema de salud Fonasa
Tramo de fonasa Tramo C Titular / carga Carga
Titular (Parentesco) Padre Nacionalidad Chilena

1.2 Situacion de discapacidad del estudiante

[ No declara

1.3 Datos de contacto en caso de emergencia

Nombre completo Johanna Vinculo contacto Madre
emergencia
Teléfono 1 +56988202208 Teléfono 2 +56973611912

1.4 Direccion del grupo familiar y académica

1.4.1 Datos direcciéon

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

1.4.2 Direccién del grupo familiar



Tipo de inmueble Casa Calle o via principal psj Santa agueda
Numeracion 1418 Villa o sector Santa Elena
Region Regién Metropolitana Comuna El Bosque

1.4.3 Direccion académica

Sin informacion

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 - 207129348 - Vanessa Fernanda Funke Llanco

ultimos 3 meses?

ingresos)

RUT o pasaporte 207129348 Nombres Vanessa Fernanda
Primer apellido Funke Segundo apellido Llanco
Edad 22 aflos 0 meses Fecha Nacimiento 01-05-2001
Sexo Mujer Parentesco Estudiante
éVive con el estudiante? Si Jefe de hogar No
Estado civil Soltero(a) ¢Tiene PRAIS No
Sistema de salud Fonasa Prevision social Sin previsién social
Titulo ensefianza media Estudia o estudié en la Si
Universidad de Chile
éHa percibido ingresos en |No Actividad (no percibe Estudiante que no trabaja

Padre - 108233273 - Walter Funke Mondaca




RUT o pasaporte 108233273 Nombres Walter

Primer apellido Funke Segundo apellido Mondaca

Edad 56 aflos 7 meses Fecha Nacimiento 11-10-1966

Sexo Hombre Parentesco Padre

¢Presenta discapacidad? Si ¢éVive con el estudiante? Si

Jefe de hogar Si Estado civil Casado(a)

Sistema de salud Fonasa Discapacidad Si

Tipo de discapacidad Otro(s) Otro tipo de discapacidad |OPERADO DE MIOPIA SEVERA-
TIENE SOLO UN RINON-
DIABETICO

Medio para acreditar Otro(s) Otro medio para acreditar | CONSULTORIO- CONSULTA

discapacidad discapacidad MEDICA PARTICULAR
OFTALMOLOGO QUE LO
OPERO

Prevision social AFP Nivel educacional Ensefianza media cientifico
humanista

Titulo ensefianza media Tipo de establecimiento Municipal / Consejo Local

Estudia o estudio en la No Situacion educacional Completo

Universidad de Chile

Z¢Ha percibido ingresos en |Si Actividad laboral (fuente |Trabajo

ultimos 3 meses? de ingresos)

Forma de trabajo Estable Modalidad trabajo (depend | Independiente

(estable/inestable)

iente/independiente)

Profesion u oficio

Guardia de seguridad

Madre - 134933461 - Johanna Llanco Huenchun

RUT o pasaporte 134933461 Nombres Johanna

Primer apellido Llanco Segundo apellido Huenchun

Edad 45 afos 2 meses Fecha Nacimiento 01-03-1978

Sexo Mujer Parentesco Madre

éVive con el estudiante? Si Jefe de hogar No

Estado civil Casado(a) Sistema de salud Fonasa

Prevision social AFP Nivel educacional Ensefianza media o técnica
profesional de nivel medio

Titulo ensefianza media Tipo de establecimiento Particular subvencionado

Estudia o estudio en la No Situaciéon educacional Completo

Universidad de Chile

¢Ha percibido ingresos en |Si Actividad laboral (fuente |Trabajo

ultimos 3 meses? de ingresos)

Forma de trabajo Estable Modalidad trabajo (depend | Independiente

(estable/inestable) iente/independiente)

Profesion u oficio Vendedora

Hermano(a) o hermanastro(a) - 226130721 - Valentina Funke Llanco




RUT o pasaporte 226130721 Nombres Valentina
Primer apellido Funke Segundo apellido Llanco
Edad 15 afos 4 meses Fecha Nacimiento 14-01-2008
Sexo Mujer Parentesco Hermano(a) o hermanastro(a)
éVive con el estudiante? Si Jefe de hogar No
Estado civil Soltero(a) Sistema de salud Fonasa
Nivel educacional Ensefianza basica Titulo ensefianza media
Tipo de establecimiento Particular subvencionado Estudia o estudio en la No
Universidad de Chile
Situacion educacional Cursando é¢Ha percibido ingresos en |No
ultimos 3 meses?
Actividad (no percibe Estudiante que no trabaja
ingresos)
Hermano(a) o hermanastro(a) - 214370778 - Daniel Funke Llanco
RUT o pasaporte 214370778 Nombres Daniel
Primer apellido Funke Segundo apellido Llanco
Edad 19 afos 6 meses Fecha Nacimiento 07-11-2003
Sexo Hombre Parentesco Hermano(a) o hermanastro(a)
éVive con el estudiante? Si Jefe de hogar No
Estado civil Soltero(a) Sistema de salud Fonasa
Nivel educacional Ensefianza media cientifico Titulo ensefianza media
humanista
Tipo de establecimiento Particular subvencionado Estudia o estudio en la No
Universidad de Chile
Situaciéon educacional Cursando éHa percibido ingresos en |No

ultimos 3 meses?

Actividad (no percibe
ingresos)

Estudiante que no trabaja

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

No declara

1.8 Registro Social de Hogares e ingresos del grupo familiar

hogar

¢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 $1.562.000 Numero serie estudiante 516.421.767

familiar

Numero serie jefe de 111.015.403

1.9 Antecedentes socioeducativos del estudiante

¢Tienes trabajo
remunerado?

No

Tiempos de traslado

91 a 120 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

no perciben ingresos.

se declararon que

RUT | Par |Sueldos Pensiones | Honorario | Retiros Dividendo | Intereses |Ganancias | Pension al | Otros Actividad | Total
entesco s s por inmobiliar | de imenticia |aportes es indepe |ingresos
acciones |ios capitales de ndientes
mobiliario parientes
s
2071293 | $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0
48|Estudi
ante
1082332 |$598.842 | $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $598.842
73|Padre
1349334 | $1.886.885 | $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $1.886.885
61|Madre
2261307 | $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0
21|Herma
no(a) o he
rmanastr
o(a)
2143707 |$0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0
78|Herma
no(a) o he
rmanastr
o(a)
N2 integrantes grupo N2 integrantes con Total ingresos grupo Ingreso per capita
familiar ingresos familiar
5 2 $2.485.727 $497.145

* 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 - 108233273 - Walter Funke Mondaca

Nivel educacional

Ensefianza media cientifico
humanista

Tipo de establecimiento

Municipal / Consejo Local

Situacidén educacional

Completo

Arancel mensual

$0

Promedio mensual
matricula

$0

Gasto mensual en

educacion

$0

Madre - 134933461 - Johanna Llanco Huenchun

Nivel educacional

Ensefianza media o técnica
profesional de nivel medio

Tipo de establecimiento

Particular subvencionado

Situacién educacional

Completo

Arancel mensual

$0

Promedio mensual
matricula

$0

Gasto mensual en
educacion

$0

Hermano(a) o hermanastro(a) - 226130721 - Valentina Funke Llanco




Nivel educacional

Ensefianza basica

Tipo de establecimiento

Particular subvencionado

educacion

Situacién educacional Cursando Estudia fuera de la No
provincia

Arancel mensual $20.000 Promedio mensual $10.000
matricula

¢Tiene algun beneficio? No Gasto mensual en $30.000

Hermano(a) o hermanastro(a) - 214370778 - Daniel Funke Llanco

Nivel educacional

Ensefianza media cientifico
humanista

Tipo de establecimiento

Particular subvencionado

Situacion educacional Cursando Estudia fuera de la No
provincia
Arancel mensual $0 Promedio mensual $0
matricula
¢Tiene algun beneficio? No Gasto mensual en $0
educacion
Total gastos en educacién $30.000

2.3 Integrantes del grupo familiar con endeudamiento

Padre - 108233273 - Walter Funke Mondaca

Tipo de endeudamiento

-Otro préstamo, especifique:

Otro motivo de
endeudamiento

-(PREUNIVERSITARIO HIJA)

Gasto mensual
endeudamiento

$35.000

Madre - 134933461 - Johanna Llanco Huenchun

Tipo de endeudamiento

-Otro préstamo, especifique:

Otro motivo de
endeudamiento

-OPERACION VISTA ESPOSO
1ANO SIN TRABAJO-
TRATAMIENTO DENTAL-
CONSUMO SOBREVIVENCIAY
DEUDA EMPRESA

Gasto mensual $1.000.000

endeudamiento
Numero integrantes con 2 Total endeudamiento $1.035.000
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

Madre - 134933461 - Johanna Llanco Huenchun




Tipo de enfermedad

-Permanentes o de Mediano
Costo-Permanentes o de

Mediano Costo-Permanentes o
de Mediano Costo-Transitorias

Diagndstico

-Artritis Reumatoide. -Asma
bronquial en mayores de 15
afos. -Otra enfermedad
permanente o de mediano
costo -Otra enfermedad
transitoria

Otro diagnédstico

---TUnel Carpiano -Mioma
Uterino y Polipo Endometrial

Atencién GES

-No-No-Si-No

Gasto mensual

-$20.000-$30.000-$300.000-$

60.000

Observacion

--Mono artritis mufieca
izquierda, no clasificada en
otra parte-Tendinitis paso a
Tunel carpiano, tratada con
operacién y Kinesiélogo
(Mano derecha)-Ovarios
poliquisticos

Total gastos salud grupo familiar

$410.000

2.6 Integrante del grupo familiar en situacion de discapacidad

Padre - 108233273 - Walter Funke Mondaca

TIENE SOLO UN RINON-
DIABETICO

RUT o pasaporte 108233273 Nombres Walter Funke Mondaca
Edad 56 afios 7 meses Parentesco Padre

Discapacidad Si Tipo de discapacidad Otro(s)

Otro tipo de discapacidad |OPERADO DE MIOPIA SEVERA- |Nivel de dependencia Baja

grupo familiar

¢Requiere uso especial de |Ninguno Tipo de movilizacién Locomocién colectiva / metro
apoyo técnico?
éRequiere cuidador? No Selecciona integrante del |Sin informacion

Observacion

CONSULTA PERIODICA AL
OFTALMOLOGO

Gasto mensual total

$17.000

Total gastos por discapacidad

$17.000

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

Estudiante - 207129348 - Vanessa Fernanda Funke Llanco




Tipo de inmueble -Casa- Otro tipo de inmueble --

Tipo de vivienda -DIRECCION GRUPO FAMILIAR- | Tenencia de la vivienda -Usufructuario-
DIRECCION ACADEMICA

éQuién es el dueiio de la -Vanessa Fernanda Funke Avaluo de la vivienda -Entre $ 0y $ 31.431.700-
vivienda? Llanco-Vanessa Fernanda
Funke Llanco
¢Tiene algun vinculo con el |-Si- éCual es el vinculo? -Padre-
propietario?
Monto arriendo -- N2 dormitorios -3-
Calle -psj Santa agueda - Numero -1418-
N2 Departamento / casa -- Block o torre --
Villa o poblacion -Santa Elena- Region -Regién Metropolitana-
Comuna -El Bosque-

2.8 Vehiculo(s) del grupo familiar

Madre - 134933461 - Johanna Llanco Huenchun

Uso del vehiculo -Comercial / Laboral Tasacion fiscal -$5.650.000
Ano -2016 Marca -HYUNDAI
Patente -)G)Z30

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 No ¢Es renovante? NO

Residencia

Puntaje de categoria red SIN INFORMACIéEN Categoria red de apoyo SIN INFORMACIEN
de apoyo

5. Jefe de hogar

5.1 Situacién ocupacional del jefe de hogar

Rut - nombre 10.823.327-3 - Walter Funke |Parentesco Padre
Mondaca
éHa percibido ingresos? Si Actividad laboral (fuente |- Trabajo(Estable)

de ingresos)

Situaciéon ocupacional Activo estable Puntaje situacion 3.8
ocupacional

6. Beneficios internos



6.1 Beneficios internos seleccionados

|Beca de Atencién Econémica (BAE)

El

7. Ultima evaluacidn asistente social

7.1 Evaluacion

Asistente social

Carmen Luz Pérez Lépez

Fecha registro

15-05-2023 15:58:22

Nivel de vulnerabilidad

Alta vulnerabilidad

Puntaje vulnerabilidad del
estudiante

10

sociales

60.6

Tramo per capita DESDE $485.562 HASTA Per capita $497.145
$546.258
Puntaje per capita 16 Tenencia Usufructuario
Puntaje por Tenencia .8 Avalio Entre $0y $ 31.431.700
Puntaje por avaltuo 10 Puntaje por arriendo 0
Puntaje condicionantes 20 Puntaje total evaluacidn

(*) Variables disponibles sélo en periodos 2018 y 2019

(**) Variables disponibles desde periodo 2020
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Cartola Hogar
Registro Social de Hogares

Folio #30477145
Fecha Confirmacién Ciudadano: 04/10/2013

Esta cartola ha sido construida con informacion actualizada y aprobada por el municipio hasta el dia 22 de Octubre de 2022 a las 00:30 horas. Los cambios de
informacién aprobados con posterioridad a esa fecha se veran reflejados en su cartola el primer dia habil de Diciembre 2022

Vanessa Fernanda Calificacién Socioecondémica

Funke Llanco

40% 50% 60% 70% 80% 100%
RUN:
20.712.934-8 -Ingresos +Ingresos

Direccion del Hogar: +Vulnerabilidad -Vulnerabilidad

Santa Agueda, Nro domicilio: 1418, El Bosque. 3 N
Su hogar esté calificado entre el 81% y el 90% de mayores

Agrupacion Habitacional: ingresos o menor vulnerabilidad socioeconémica.

La Calificacion Socioecondmica del hogar se calculd en base a los datos que se detallan a continuacién:

Integrantes del Hogar

RUN Nombre Parentesco con el Jefe(a) del Hogar
10.823.XXX-X  Walter Alex Funke Mondaca Jefe(a) de hogar

13.493.XXX-X  Johanna Patricia Llanco Huenchin Cdényuge o pareja

22.613.XXX-X  Valentina Belén Funke Llanco Hijo(a) de ambos

21.437.XXX-X  Daniel Andres Funke Llanco Hijo(a) de ambos

20.712.XXX-X  Vanessa Fernanda Funke Llanco Hijo(a) de ambos

Caracteristicas integrantes del hogar

Menores de 18 afios De 60 afios 0 mas Dependencia o discapacidad
1 personas 0 persona 0 personas

Ingresos del hogar

Ingresos del trabajo: entre $2.170.000 y $2.630.000
Ingresos de pensiones: menor que $50.000 Total Ingresos del hogar

Ingresos de capital: menor que $50.000 Entre $2.170.000 y $2.630.000

En base a informacién disponible de los dltimos 12 meses.

Datos Complementarios

No hay datos complementarios que influyan en la calificacion del hogar.

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 20 de Noviembre a las 16:28 hrs.



AFp Capital

Una empresa Su rG :‘_:

Certificado de Afiliacion al Sistema Previsional

Folio de certificacion: C628F-55A04-90863-7C3C2-9 (*)
Santiago, 10 de diciembre de 2022

AFP Capital, certifica que el Sr(a). Walter Alex Funke Mondaca, RUT: 10.823.327-3, ingreso al actual
sistema previsional con fecha 24 de diciembre de 1986, y se encuentra afiliado a esta Administradora
de Fondos de Pensiones desde el dia 1 de mayo de 1997.

Se extiende el presente certificado a peticién del interesado, para los fines que estime convenientes.
(*) Tiene una validez de 30 dias, a contar de la fecha de emision. La persona a la cual sea entregado,

puede comprobar su validez ingresando a www.afpcapital.cl, haciendo clic en 'Validador de
Certificado'.

AFpCapital

J sura

Andrea Nuiiez Montoya
Gerente de Servicio Clientes

Ante cualquier consulta contactese con nosotros a través de www.afpcapital.cl o llamando
al 600 6600 900 (celulares y extranjero: 02-2 915 41 50).

Este certificado ha sido emitido a través de nuestro sitio web www.afpcapital.cl


www.afpcapital.cl
www.afpcapital.cl
www.afpcapital.cl

Ministerio de
: i Educacion

Goblerno de Chile

CERTIFICADO ANUAL DE ESTUDIOS
Enseflanza Basica

El Ministerio de Educacion otorga el presente certificado a don(fia) VALENTINA BELEN FUNKE
LLANCO, RUN 22613072-1, quien ha cursado en el afio escolar 2021 el 8° basico B de
Ensefianza Bésica, en el establecimiento educacional COLEGIO TENIENTE DAGOBERTO

GODOY, comuna de EL BOSQUE, METROPOLITANA DE SANTIAGO, obteniendo los
siguientes resultados:

Promedio General :5.9
Situacion Final : El(La) alumno(a) es PROMOVIDO(A) a 1° Afio de Ensefianza
Media.

('re 5Sica 17-»-:6‘(///2 V74

Jessica Padilla U.
Coordinadora
Unidad Nacional de Registro Curricular

Cadigo de Verificacion
N° Ob59daf1-a8f0-4528-8286-2a3ea22ac2ca

La validez de este documento esta dada por su cédigo de verificacion
(Art. 2° de la Ley N°19.799). Esta permitido fotocopiar este documento
Firma Electronica Avanzada - Escanear para Validar si se requiere presentar en mas de una institucion, empresa o lugar que
Fecha de Emision: 10 de diciembre de 2022 lo haya requerido. (v1.29.0)

Call Center 600 600 26 26 www.ayudamineduc.cl 1 de 2




Subsector o Asignatura
Lengua Y Literatura

Idioma Extranjero: Inglés
Matematica

Historia, Geografia Y Ciencias Sociales
Ciencias Naturales
Tecnologia

Musica

Artes Visuales

Educacion Fisica Y Salud
Orientacion

Religion

Promedio General

Firma ElectrOnica Avanzada - Escanear para Validar

Detalle de Calificaciones Afio Escolar 2021

VALENTINA BELEN FUNKE LLANCO, RUN 22613072-1
8° basico de Ensefianza Bésica
COLEGIO TENIENTE DAGOBERTO GODOY

Calificaciones Finales

5.0
5.7
5.3
6.2
6.6
5.7
5.7
5.7
6.9

59

Jessica Padilla U.
Coordinadora
Unidad Nacional de Registro Curricular

La validez de este documento esta dada por su cédigo de verificacion
(Art. 2° de la Ley N°19.799). Esta permitido fotocopiar este documento
si se requiere presentar en mas de una institucioén, empresa o lugar que

Fecha de Emision: 10 de diciembre de 2022 lo haya requerido. (v1.29.0)

(Tessam. ad e &,

Cinco,cero
Cinco,siete
Cinco,tres
Seis,dos
Seis,seis
Cinco,siete
Cinco,siete
Cinco,siete
Seis,nueve
Muy Bueno
Muy Bueno

Cadigo de Verificacion
N° Ob59daf1-a8f0-4528-8286-2a3ea22ac2ca

Call Center 600 600 26 26

www.ayudamineduc.cl
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| . . Fecha de Emision: 09 de Diciembre de 2022
Servicio de

Impuestos
Internos
CERTIFICADO DE AVALUO FISCAL
Avalulos en pesos del SEGUNDO SEMESTRE DE 2022
Comuna . EL BOSQUE
Numero de Rol de Avallo : 05188 - 00017
Direccién o Nombre del bien raiz . STA AGUEDA 1418
Destino del bien raiz : HABITACIONAL
AVALUO TOTAL ' $ 17.760.485
AVALUO EXENTO DE IMPUESTO : % 17.760.485
AVALUO AFECTO A IMPUESTO : % 0

El avaltio 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.

Por Orden del Director

CERTIFICADO GRATUITO




B HABITAT

Seguridad y Confianza

Certificado de Cotizaciones
Cuenta de Cotizaciones Obligatorias

Fecha Solicitud: 28/11/2022
Nombre: JOHANNA PATRICIA LLANCO HUENCHUN
RUT: 13.493.346-1

De acuerdo a nuestros registros, informamos las siguientes cotizaciones en su Cuenta Individual de
Cotizaciones Obligatorias correspondientes a los periodos noviembre 2021 a noviembre 2022.
Actualmente, sus ahorros se encuentran en el Fondo B.

Monto "
Periodo Cotizado Tipo Movimiento Fecha de Pago Fondo de pensiones |Fondo Destino :'\r’:rztrj]?;;acwn Rut Pagador
(10%) P

10/2022 Pago Electronico Cotizacion Adicional | o) 1 ;527 $35.857 B $2.823.389  |76.375.570-3
Pago Electronico Cotizacion

10/2022 o 10/11/2022 $282.339 B $2.823.380  |76.375.570-3

1012022 Pago Electronico Prima de Seguro de | /11 /502, $43.480 B $2.823.389  |76.375.570-3
Invalidez y Sobrevivencia (SIS)

09/2022 Pago Electronico Prima de Seguro de | 45/ /5025 $51.437 B $2.795.472 | 76.375.570-3
Invalidez y Sobrevivencia (SIS)
Pago Electronico Cotizacion

09/2022 o 05/10/2022 $279.547 B $2.795.472  |76.375.570-3

09/2022 Pago Electronico Cotizacion Adicional | ;5.1 /5027 $35.502 B $2.795.472  |76.375.570-3

08/2022 Pago Electronico Cotizacion Adicional | 55027 $19.674 B $1.549.110  |76.375.570-3
Pago Electronico Cotizacion

08/2022 o 05/09/2022 $154.911 B $1549.110 |76.375.570-3

0812022 Pago Electronico Prima de Seguro de | 5/59/502, $28.504 B $1.549.110  |76.375.570-3
Invalidez y Sobrevivencia (SIS)

07/2022 Pago Electronico Prima de Seguro de | o, 58/5025 $50.174 B $2.726.848  |76.375.570-3
Invalidez y Sobrevivencia (SIS)

07/2022 Pago Electronico Cotizacion Adicional |, 56/5027 $34.631 B $2.726.848  |76.375.570-3

0712022 Pago Electronico Cotizacion 04/08/2022 $272.685 B $2.726.848  |76.375.570-3
Obligatoria

06/2022 Pago Electronico Cotizacion Adicional | 7575027 $34.009 B $2.677.884  |76.375.570-3
Pago Electronico Cotizacion

06/2022 o 07/07/2022 $267.788 B $2.677.884  |76.375.570-3

06/2022 Pago Electronico Prima de Seguro de | 7/57/5027 $49.809 B $2.677.884  |76.375.570-3
Invalidez y Sobrevivencia (SIS)

05/2022 Pago Electronico Prima de Seguro de | 4¢/06/5025 $49.600 B $2.666.650 | 76.375.570-3
Invalidez y Sobrevivencia (SIS)
Pago Electronico Cotizacion

05/2022 o 06/06/2022 $266.665 B $2.666.650 |76.375.570-3

05/2022 Pago Electronico Cotizacion Adicional | ;¢ 6/502- $33.866 B $2.666.650 | 76.375.570-3

04/2022 Pago Electronico Cotizacion Adicional | 457 $33.345 B $2.625.602  |76.375.570-3

FOLIO FORMULARIO: 98da67el-f537-439b-b17e-3c35c3abf4af

Este certificado tiene una validez de 30 dias a contar de su fecha de emisién.

Puedes consultar validez ingresando a www.afphabitat.cl en opcién Validador de Certificados.

Si quedaste con dudas, conéctate con nuestro Contact Center al 600 220 2000. Pagina: 1 de 2



Monto .
Periodo Cotizado Tipo Movimiento Fecha de Pago Fondo de pensiones |Fondo Destino :ﬁ;ﬂ?ﬁ?c'on Rut Pagador
(10%)

0412022 Pago Electronico Prima de Seguro de | 455027 $48.836 B $2.625.602  |76.375.570-3
Invalidez y Sobrevivencia (SIS)

04/2022 Pago Electronico Cotizacion 06/05/2022 $262.560 B $2.625.602 | 76.375.570-3
Obligatoria
Pago Electronico Cotizacion

03/2022 Obhgatona 07/04/2022 $258.898 B $2.588.984 |76.375.570-3

0312022 Pago Electronico Cotizacion Adicional | 745025 $32.880 B $2.588.984 |76.375.570-3

03/2022 Pago Electronico Prima de Seguro de | 47,q,/5025 $47.896 B $2.588.984 |76.375.570-3
Invalidez y Sobrevivencia (SIS)

0212022 Pago Electronico Cotizacion Adicional | 7/53/5027 $28.643 B $2.255.334  |76.375.570-3

0212022 Pago Electronico Cotizacion 07/03/2022 $225.533 B $2.255.334  |76.375.570-3
Obligatoria

02/2022 Pago Electronico Prima de Seguro de | 47,3/5075 $41.724 B $2.255.334 | 76.375.570-3
Invalidez y Sobrevivencia (SIS)
Pago Electronico Cotizacion

01/2022 Obhgatona 08/02/2022 $254.695 B $2546.952  |76.375.570-3

01/2022 Pago Electronico Prima de Seguro de | g/55/502, $47.119 B $2.546.952  |76.375.570-3
Invalidez y Sobrevivencia (SIS)

01/2022 Pago Electronico Cotizacion Adicional | ;g5 $32.346 B $2.546.952  |76.375.570-3
Pago Electronico Prima de Seguro de

12/2021 ovidos y Sobrevivincia (SIS) 06/01/2022 $45.628 B $2.466.377 | 76.375.570-3

1212021 Pago Electronico Cotizacion Adicional | 4641 /5027 $31.323 B $2.466.377 | 76.375.570-3

1212021 Pago Electronico Cotizacion 06/01/2022 $246.638 B $2.466.377 | 76.375.570-3
Obligatoria
Pago Electronico Prima de Seguro de

11/2021 ovidos y Sobrevivincia (SIS) 07/12/2021 $40.834 B $2.207.241  |76.375.570-3

11/2021 Pago Electronico Cotizacion 07/12/2021 $220.724 B $2.207.241  |76.375.570-3
Obligatoria

11/2021 Pago Electronico Cotizacion Adicional | 7/, 55051 $28.032 B $2.207.241  |76.375.570-3

RUT Pagador
RUT Nombre Empresa
76.375.570-3 SOCIEDAD CHILECABLES LIMITADA

Saluda atentamente a usted.

A.F.P. HABITAT

FOLIO FORMULARIO: 98da67el-f537-439b-b17e-3c35c3abf4af

Este certificado tiene una validez de 30 dias a contar de su fecha de emisién.

Puedes consultar validez ingresando a www.afphabitat.cl en opcién Validador de Certificados.

Si quedaste con dudas, conéctate con nuestro Contact Center al 600 220 2000. Pagina: 2 de 2






SERVICIO DE REGISTRO FOLIO : 500312023590

CIVIL E IDENTIFICACION i

Codi go Verificaci 6n:
41d90e52f2el

REPUBLICA DE CHILE 500312023590

CERTIFICADO DE DEFUNCION
Gircunscripcion : SAN BERNARDO

Nro. inscripcion : 807 Registro : Ao : 1999
Nombre inscrito : PEDRO LLANCO HUAI QUI LAF

R U N : 5.967.309-2

Fecha naciniento : 17 Julio 1943

Sexo : Mascul i no

Fecha defuncion : 16 Septienbre 1999 a | as 04: 15 horas.
Lugar defuncién : HOSPI TAL EL PI NO

FECHAEMISION: 14 Abril 2020, 23:37.
Certificado G atuito

Verifique documento en www.registrocivil.gob.cl o a nuestro Call Center 600 370 2000, para teléfonos fijos y
celulares. La proxima vez, obtén este certificado en www.registrocivil.gob.cl.

oy RIDERT
SR
/& ”"'F’g
[ & | s [ =1
# ! I
w k|
) . \e )
Timbre electrénico SRCel f{,;,? S '@\‘::' Victor Rebolledo Salas
Mge O Jefe de Archivo General (s)

Incorpora Firma Electrénica
Avanzada

www.registrocivil.gob.cl
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SERVICIO DE REGISTRO
CIVIL E IDENTIFICACION

FOLIO : 500143843979

Cédigo Verificacion:

bc738328350d

I

REPUBLICA DE CHILE 500143843979

CERTIFICADO DE INSCRIPCION Y
ANOTACIONES VIGENTES ENEL R. V. M.

Inscripcién : JGFZ.30-K

DATOS DEL VEHICULQ

LiEecl VAR ECHLARE AUTOMOVIL Ano @ 2017
Marca 2 HYUNDAI y
Madelao = GRAND T10 RA GLS 1.2

Nro. Motor : GALAGM1582306

Nrco. Chasis : MATARAICAHM?NTT22

Colbr : BLANCO

Combustible : GASQOLINA

FPEV : 1.420,00 KILOS

Instit. aseq. : MAPFRE SEGUROS GENERALES

Numero po

1.294.544
J1=03=2017

Fec. wven. pol.

DATCS DEL PROPIETARIO

Nombre : JOHANNA PATRICIA LLANCC HUENCHUN

RN, : 13.493.346-1

Fec. adguisicidn: 09-12-2016

Repertaorio 3 VInA DEL MAR

L : 34354 de fecha : 12-12-2016

S3r. ususrio: Corrohore la exactitud de los datos identificatorics del vehiculo
FITEN | e A EMSION: ) 2 _Enera. 201,..1:51...... . Continda en la pagina 2

Verifique documento en www.registrocivil.gob.cl o a nuestro Call Center 600 370 2000, para teléfonos fijos y
celulares. La proxima vez, obtén este certificado en www.registrocivil.gob.cl.

www.registrocivil.gob.cl




Superintendencia de

CERTIFICADO DE AFILIACION N° 210839060222

Certifico que la persona con RUT N° 22613072-1, no se encuentra incorporada a
ninguna Administradora de Fondos de Pensiones del Sistema de Capitalizacion
Individual del D.L. 3.500.

Lo anterior, de acuerdo con la informacion proporcionada a esta Superintendencia
por las A.F.P., actualizada al ultimo dia habil del mes de Octubre de 2022.

D MACIAS MUNOZ
NDENTE DE PENSIONES

210539060222

Osv#
SUPERHN

Santiago, 09 de Diciembre de 2022

Verifique validez de este documento en http://www.spensiones.cl/apps/certificados/vCertificado.php



SEDIR B D E 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__Walter Funke (Nombre completo Jefe(a) de Hogar o postulante),
RUT__10.823.327-3___, con fecha 10 _, de diciembre__del 2022_, declaro bajo juramento que mi

domicilio se encuentra ubicado en: Pasaje Santa Aqueda #1418, El Bosque, Reqgidn Metropolitana

(indicar calle, nimero, comuna y region).

Firma (obligatoria)

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.



-
CERTIFICADO BONOS EMITIDOS )
Fonasa

RUT BENEFICIARIO : 13493346-1 JOHANNA PATRICIA LLANCO HUENCHUN
FECHA 1 01/12/2021 al 31/12/2022
Fecha Codigo Recargo Codigo

Emision Folio BAS Estado BAS  Folio PAS  Rut Prestador Prestacion Cantidad Hora  Valor Copago _ Valor Total  Nivel Sucursal Rut Cajero Tipo Bono
B Documento
03/12/2021 775913991 Emitido 0 0076098454-K 0405024 1 No $76,780 $153,560 3 1302475 0076098454-K Electrénico
- Documento
04/01/2022 778209622 Emitido 0 0078498600-4 0305004 1 No $4,750 $9,500 1 1303410 0078498600-4 Electronico

0305031 1 No $2,680 $5,350

0302034 1 No $2,750 $5,490

0302075 1 No $3,640 $7,270

0301045 1 No $1,310 $2,620
- Documento
04/01/2022 778209623 Emitido 0 0078498600-4 0305020 1 No $2,030 $4,060 1 1303410 0078498600-4 Electronico

0305012 2 No $4,140 $8,260

0305005 2 No $6,400 $12,800
B Documento
18/01/2022 779537004 Emitido 0 0076098454-K 0101206 1 No $14,010 $22,420 3 1302472 0076098454-K Electronico
- Documento
01/02/2022 780810788 Emitido 0 0096986050-3 0306082 1 No $12,500 $25,000 3 1309366 0096986050-3 Electronico
- Documento
25/02/2022 782879162 Emitido 0 0076098454-K 0101206 1 No $14,010 $22,420 3 1302472 0076098454-K Electronico
B Documento
20/05/2022 790395312 Emitido 0 0076098454-K 0101206 1 No $14,630 $23,410 3 1302472 0076098454-K Electronico
- Documento
25/07/2022 796101662 Emitido 0 0096986050-3 0306082 1 No $11,000 $22,000 3 1309366 0096986050-3 Electronico
- Documento
29/11/2022 807984507 Emitido 0 0078498600-4 0307011 1 No $620 $1,000 2 1303410 0078498600-4 Electronico

0301036 1 No $540 $880
0301038 1 No $540 $880

0306042 1 No $2,190 $3,550
- Documento
05/12/2022 840262760 Emitido 0 0076453458-1 0101204 1 No $14,630 $23,410 3 1303615 0076453458-1 Electronico
- Documento
05/12/2022 840265134 Emitido 0 0076453458-1 0101204 1 No $14,630 $23,410 3 1303615 0076453458-1 Electrénico

Se extiende el presente certificado a peticion del interesado, para los fines relacionados al area de salud.

Este certificado tiene validez de 60 dias, después de su emision.

4
. F On as a * Camilo Cid Pedraza

Director
'X__:/ Fondo Nacional de Salud
Fecha Emision - 10/12/2022

Cadigo Verificacion . 2246583379 Pagina 1 de2




CERTIFICADO BONOS EMITIDOS

e
<)

Fonasa

RUT BENEFICIARIO : 13493346-1 JOHANNA PATRICIA LLANCO HUENCHUN
FECHA 1 01/12/2021 al 31/12/2022
Fecha Codigo Recargo Codigo
Emision Folio BAS Estado BAS  Folio PAS  Rut Prestador Prestacion Cantidad Hora  Valor Copago _ Valor Total  Nivel Sucursal Rut Cajero Tipo Bono
08/12/2022 840546617 Emitido 0 0076098454-K 0101307 1 No $6,590 $16,480 3 1302475 0076098454-K Documento
Electrénico
TOTAL 12 23 $210,370  $393,770

Se extiende el presente certificado a peticion del interesado, para los fines relacionados al area de salud.

Este certificado tiene validez de 60 dias, después de su emision.

_J

Camilo Cid Pedraza
Director
Fondo Nacional de Salud

.Fonasa-
N

Fecha Emision - 10/12/2022

Cadigo Verificacion . 2246583379

Péagina 2 de2



Superintendencia de

CERTIFICADO DE AFILIACION N° 210839059922

Certifico que la persona con RUT N° 20712934-8, no se encuentra incorporada a
ninguna Administradora de Fondos de Pensiones del Sistema de Capitalizacion
Individual del D.L. 3.500.

Lo anterior, de acuerdo con la informacion proporcionada a esta Superintendencia
por las A.F.P., actualizada al ultimo dia habil del mes de Octubre de 2022.

D MACIAS MUNOZ
NDENTE DE PENSIONES

2103390539922

Osv#
SUPERHN

Santiago, 09 de Diciembre de 2022

Verifique validez de este documento en http://www.spensiones.cl/apps/certificados/vCertificado.php



Superintendencia de

CERTIFICADO DE AFILIACION N° 210839060122

Certifico que la persona con RUT N° 21437077-8, no se encuentra incorporada a
ninguna Administradora de Fondos de Pensiones del Sistema de Capitalizacion
Individual del D.L. 3.500.

Lo anterior, de acuerdo con la informacion proporcionada a esta Superintendencia
por las A.F.P., actualizada al ultimo dia habil del mes de Octubre de 2022.

D MACIAS MUNOZ
NDENTE DE PENSIONES

210539060122

Osv#
SUPERHN

Santiago, 09 de Diciembre de 2022

Verifique validez de este documento en http://www.spensiones.cl/apps/certificados/vCertificado.php



CERTIFICADO BONOS EMITIDOS

C
)

Fonasa

RUT BENEFICIARIO : 10823327-3 WALTER ALEX FUNKE MONDACA
FECHA 1 01/12/2021 al 31/12/2022
Fecha Codigo Recargo Codigo
Emision Folio BAS Estado BAS  Folio PAS  Rut Prestador Prestacion Cantidad Hora  Valor Copago _ Valor Total  Nivel Sucursal Rut Cajero Tipo Bono
17/03/2022 399527269 Emiido 99721320 oo764534581 1202067 1 No $108,780 $158,220 3 1326666 00764534581  DOLMeno de
1202067 1 No $4,520 $9,040
1202067 1 No $54,390 $79,110
1202067 1 No $2,260 $4,520
. Documento
14/03/2022 784202734 Emitido 0 0076098454-K 0101001 1 No $6,750 $12,960 3 1302487  0076098454-K Eloctronico
B Documento
15/03/2022 784330403 Emitido 0 0078498600-4 0307011 1 No $390 $770 1 1303410 0078498600-4 Electronico
0301041 1 No $2,000 $3,990
0301045 1 No $1,360 $2,720
0302034 1 No $2,750 $5,490
0302075 1 No $3,850 $7,700
L Documento
15/03/2022 784330404 Emitido 0 0078498600-4 0302076 1 No $4,510 $9,020 1 1303410 0078498600-4 Electrénico
0305070 1 No $4,020 $8,030
0309022 1 No $850 $1,690
0303028 1 No $2,080 $4,150
0303027 1 No $2,000 $3,990
. Documento
15/03/2022 784330405 Emitido 0 0078498600-4 0303026 1 No $2,300 $4,590 1 1303410 0078498600-4 Eloctronico
0303024 1 No $2,000 $3,990
0302032 3 No $1,710 $3,420
0302023 1 No $600 $1,190
. Documento
17/03/2022 784583290 Emitido 0 0076453458-1 0101204 1 No $14,630 $23,410 3 1303684 0076453458-1 Eloctrénico
Se extiende el presente certificado a peticion del interesado, para los fines relacionados al area de salud.
Este certificado tiene validez de 60 dias, después de su emision.
. FO!‘.'GS d-
Camilo Cid Pedraza
Director
Fondo Nacdional de Salud
Fecha Emision - 10/12/2022
Cadigo Verificacion . 1357006277 Pagina 1 de2



\
CERTIFICADO BONOS EMITIDOS )
Fonasa

RUT BENEFICIARIO : 10823327-3 WALTER ALEX FUNKE MONDACA
FECHA 1 01/12/2021 al 31/12/2022
TOTAL 6 22 $221,750  $348,000

Se extiende el presente certificado a peticion del interesado, para los fines relacionados al area de salud.

Este certificado tiene validez de 60 dias, después de su emision.

~

. FOHGS d-
Camilo Cid Pedraza
Director
\\___/ Fondo Nacional de Salud
Fecha Emision - 10/12/2022

Cadigo Verificacion . 1357006277 Péagina 2 de2
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Q@ B D E COMPROBANTE DE USUFRUCTO DE VIVIENDA

DUENO(A) FALLECIDO(A)

(Este documento tiene que ser completado y firmado por el/la Jefe(a) de Hogar)

Yo Walter Funke (Jefe(a) de Hogar), RUT__ 10.823.327-3 ,

con fecha 10 __, de diciembre del 2022_, declaro bajo juramento que el(la) fallecido(a) Don(fia)

Pedro Llanco Huaquilaf.

es quien figura como duefio(a) de la vivienda.

En la actualidad en la vivienda (o parte de ella) ubicada en Pasaje Santa Aqueda #1418, El Bosque,
Reqion Metropolitana.

_ (indicar calle, nimero, comuna y region)

se encuentra habitada por: Walter Funke, Johanna Llanco, Vanessa Funke, Daniel Funke y Valentina
Funke.

(nombrar a las personas y/o familia que se encuentran viviendoen la casa y formar parte del grupo familiar del estudiante).

Desde (indicar fecha desde que el grupo familiar se encuentra como usufructuarios): __12 de Abril del 2000.

Firma

Nota: Se entiende por usufructuario a la persona o grupo familiar que habita en una vivienda que no es de
su propiedad, que ha sido cedida de hecho o de palabra, por personas o instituciones, sin ser compartida

con el duefio de ella.

Recordar: adjuntar certificado de defuncién propietario y certificado de avallo fiscal de la propiedad.

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.



Si fienes alguna consulta o reclamo con
respecto al servicio, puedes contactarnos
a traves de nuestros distintos canales.

Fono Cliente
& 800 800 767

www.cge.cl | W @CGE_Clientes

¢Qué hago si mi problema no se ha resuelto?
Contactate con la Superintendencia de Electricidad y Combustibles (SEC), entidad que
vigila que las personas cuenten con un servicio seguro y de calidad en los sistemas de
electricidad y combustibles.

A —
www.sec.cl AN -

[] 227127000 J . 600 6000 732

Datos de mi suministro
Direccion suministro: SANTA AGUEDA 1418

EL BOSQUE
Subestacién: Santa Rosa Sur

Sector Tarifario: el Bosque Stxd-3-a - Tramo:
6

Potencia Conectada: 4.40

Fecha término de tarifa: Indefinido

Fecha limite para cambio de tarifa: a
Solicitud del Cliente

Tipo de tarifa contratada: BT1

Timbre Electronlco S.LI. Res. 80 de 22/08/2014
Verifique documento: www.sii.cl

PAGO PRESENCIAL PAGO AUTOMATICO CUENTAS (PAC)
— SERVE T Banco de Chile = Banco Estado = Scoliabank
EITE i BCI » Corpbanca » BICE » Santander  ltau
I ServiEstado a sencillite Security = Banco Falabella = BBVA
unired gt
PAGOS POR INTERNET PAGO EN OFICINA VIRTUAL
« www bancoestadocl - wwwsencilito.com = www.cge.cl

» www bancochile.of = www santander.cl

= www.unired.cl * WWw.servipag.com E==Trac)
OFICINAS COMERCIALES
Lunes aviernes da B30 a 1330 hrs
San Bemardo: Aminta G63- La Pintana: Baldomers Lo 1535- Talagante: Balmaceda 1053 Puente Alto: Juan Rajas Maldonada 105

{ex Terienta Bofle)- Buin: San Martn 453- Melipillac Onizar 376+ Rancaguac Av. (Higoirs 0255 - San Fernando: & L B O'Higgns 413-

Curicd: Estado 237 - Talca: 2 Moo 738- Chilkin: Arauco 270- Concapeion: Los Carera 301, local-B135. Mall PMasa Ba Bio- Toleahuano: Coln

540, Local 3- Coromel: Manual MNantt 1500, local 116+ Los Angeles: J. Manso de Velasco 399- Temuco: Maruel Mantt 683 Villarmica: Pedro de

Valdwia 952 - San José de Maipo: Comarcio 20041 - Curacavi: Av Ambrasio OTHiggins 2097 - Remgo: Urniola 107 - San Vicente: German
Heasco 1301 - Las Cabras: San Martin 596, Gakerla San Francisco, locales 5y 6- Samta Cruz: 21 de Mayo 190- Huslafié: Av. 11 de Septiem 'ue
100 - Pichilemu: J, Aguirre 740 Molina; Luis Cruz Martinez 1563, focal 7- San Javier: Samgenio Aldea J51| Limares: Manugl Fodr
San Clemente: Huamachuco 171 - Constitucion: [ Hagins 75 - Cauquenes: Yurgay 756- Pamral: Camena Pinto 10% - San Caros: FI Robl \":!"
Pelluhue: Sargento Aklea 375- Coebemu: Palazuetos 413 - Tomd: Nogueirs 955 - Puedne General Uirutia 615, local 103,

Oficinas con otros horarios

Quirihuoe: Carrera 464 (unes a jeves de 08:30 2 1330 hes | - Cobguecura: Mo

A Juan Montas BT [vemes de 0500 a T4:00 hrs |

ano Latore 581 (viernes de 0900 a 14:00 hrs |- Navidad;

R.U.T.: 76.411.321-7
BOLETA ELECTRONICA
N° 347665585

S.LI.-SANTIAGO ORIENTE

2449472

e

COMPARIA GENERAL DE ELECTRICIDAD S.A,
RUT: T6.411.3217
GIRO: Distribucion de energia elécirica

CASA MATRLZ: Av. Presidente Riesco 5561, Piso 17 ..Fecha de emisic')-_n: 06 Nov 2022

Las Condes.

Sr. (a) Johanna Llanco Huenchun Observaciones de reparto:

Direccion de Envio: SANTA AGUEDA 1418
EL BOSQUE

Ruta: G5302003-0213 | Var.
Corresp: CWEB

;Cuanto debo? Total a pagar $93.000

Monto del Periodo 05 OCT - 03 NOV Incluye saldo anterior.
*Revisa el detalle de tu cuenta al reverso de esta pagina -

;Hasta cuando 21 Nov 2022

puedo pagar?

Fecha de vencimiento

(A partir de esta fecha se originaran intereses y se te cobrara
un cargo adicional por pago fuera de plazo)

06 Dic 2022

Corte a partir de
(Motivo: No pago saldo anterior)

Fecha de vencimiento

21 Nov 2022

N° Cliente

2449472

Cupodn
de pago

Total a pagar $ 93.000

04010874368826244947200000930000
Ultimo Pago: el 04 Oct 2022 por un monto de $ 46.600 via Servipag




Detalle de mi cuenta

Servicio Eléctrico
Administracion del servicio
Transporte de electricidad
Electricidad consumida (265 kWh)
Arriendo de medidor

Pago de la cuenta fuera de plazo
Interés

Otros Cargos
Ajuste para facilitar el pago en efectivo, mes anterior
Ajuste para facilitar el pago en efectivo, mes actual

Saldo Anterior Vencido

Saldo anterior servicio eléctrico (implica corte después del 06/12/2022).

Otro saldo anterior

Total exento
Total neto
19% IVA
Total boleta
Otros

Saldo anterior

Total a pagar

Cliente suscrito a envio electrénico

¢Qué significa lo que estoy pagando?

Transporte de la electricidad:

Monto que se paga por el uso de las torres y subestaciones que
llevan la electricidad desde donde se produce hasta las afueras de la
ciudad y que depende de la cantidad de electricidad consumida.

LR R R

&+

R A ]

1.047
4.046
33.585
357
134
1.251

47
- 67

51.643
957

134
33.854
6.432
40.420
-20
52.600

$ 93.000

Valores con IVA incluido/tarifas fijadas segun decreto N
°11T/2016. (Publicado en diario oficial el 24-08-2017)

Ajuste para facilitar el pago en efectivo, mes anterior:
Monto cobrado en la cuenta actual y que fue descontado el
mes anterior para evitar pagar o recibir vuelto con monedas de

$1 6 $5.

Mi consumo en el mes actual

Para determinar cuanta electricidad consumiste en el mes se considera lo que marca tu
medidor en la 'lectura actual' y se le resta lo que marcé en tu 'lectura anterior'.

Periodo de lectura: 05/10/2022 - 03/11/2022 Fecha estimada préxima lectura: 02/12/2022

Medidor Propiedad Lecturas Constante Consumo medidor
8130819 Empresa Actual 44.314 kWh 1 265 kwWh
Anterior - 44.049 kWh
265 kWh

Consumo total del mes = 265 kWh

¢, Cual fue mi consumo en los dltimos 13 meses?

RN

Meses

=

¢+ Dic Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ago Sep Oct Nov
Mes actual A

Mes pasado

Este mes consumiste
aproximadamente 25%
menos energia que el mes
pasado.

Este mes consumiste
aproximadamente 24% menos
energia que el mismo mes del
afio pasado.

==— lLavadora Refrigeraciéon
Utilice su lavadora siempre con QLem No introduzcas alimentos calientes en
carga completa y de preferencia [fe= tu refrigerador. Asi evitards que tu
con agua fria. Cuando seque la ropa, refrigerador consuma  electricidad
prefiera hacerlo al sol y no en la adicional.
secadora.







AGUAS BOLETA ELECTRONICA

andinas. N° 224578232
Captacion, Tratamiento y Distribucion de Agua - Otros Servicios de Ensayo y Andlisis Técnicos
(Excepto Actividades de Plantas de Revision Técnica) S.LI. - SANTIAGO CENTRO

Av. Presidente Balmaceda 1398 - Santiago

P A A
SANTA AGUEDA 1418

EL BOSQUE
RUTA: 18.855.1075/1 MEC: 00000801-0000000 {AQUI Tu nimero de cuenta es: N X
-
VENCIMIENTO 17-NOV-2022 TOTAL A PAGAR $ 46.050
4 metros clbicos (m* monto S\
CARGO FIJO 812
CONSUMO AGUA 39,00 19.716
RECOLECCION 39,00 15,500
TRATAMIENTO 39,00 10,030
SUBTOTAL SERVICIO 46,058
D eta I Ie d e TOTAL VENTA 46.058
DESCUENTO LEY REDONDEO 8
TOTAL A PAGAR $ 46.050

tuCuenta

El IVA de esta Boleta es $7.354 RECUERDE: Con su préxima lectura del mes de Noviembre, finaliza el
periodo no punta. Los consumos incurridos a partir de esa lectura,
podran estar afectos a tarifa de Sobreconsumo en el periodo

Diciembre 2022 - Marzo 2023.

[EI valor neto, sin IVA de esta Boleta es $38.704 ]

-~
El medidor sera cambiado por CAMBIO POR EDAD durante el transcurso de
los préximos dias
Los valores con IVA para los consumos leidos a partir del
07/09/2022, Son IOS siguientes:
Cargo fijo = $ 8:
[= Totel consums | Metro cubico agua potable punta = $ 505, 56
Metro cubico agua potable no punta = $ 505,56
Metro ctbico sobreconsumo = $ 1.478, 79
r ™, | Metro clibico recoleccién = $ 397,44
Metro cbico tratamiento = $ 257,20
DETALLE DE CONSUMO Corte 0 Reposicion lera instancia: $ 5.289
Corte o Reposicion 2da instancia: $ 7.288
Direccién despacho electrénico: JOPCEL@GMAIL.COM
LECTURA ACTUAL 17-OCT-2022 2422 m3 Plantas de Tratamiento en operacién: La Farfana y Mapocho - Trebal
LECTURA ANTERIOR 15 -SEP-2022 2383 m3
DIFERENCIA DE LECTURAS 39 m3
CONSUMO TOTAL 39m3
FECHA ESTIMADA PROXIMA LECTURA 17-NOV-2022
Ultimo pago 02-OCT-2022 $67.700
Considera movimientos hasta 24-10-2022
\ F Y J
USO INTERNO
Factor de Cobro del Periodo 1,00
Punto Servicio-Diametro Arranque individual-15
Clave Facturacién Consumo real
Clave Lectura LECTURA NORMAL
Namero de Medidor
Grupo Tarifario AA_GRAN SANTIAGO
TARIFAS PUBLICADAS:ELMOSTRADOR.CL, 07-SEP-2022
FECHA EMISION:25-OCT-2022
S Timbre Electrénico SlI

Res. 58 del 2012. - Verifique documento: www.sii.cl

. — Total a Pagar $ 46.050

y Celeste ¥ paga .

te explica tu cuenta Vencimiento 17-NOV-2022
tu boleta en linea

Nro de cuenta 889836-7




A

Atencién Lunes a Jueves: 8:45a 17:00 hrs. +José Luis Coo D272, Puente Alto
Viernes: 8:45 a 15:45 hrs. - Freire 375, San Bernardo.

+Carlos Condell 176, Buin « Gran &v. 1M, Carrera 5165, San Miguel.
<Ay, Independencia 1900, Independencia « Av. Pdte. Balmaceda 1398, Santiago.
«Gran Av. JM. Carrera 8552, La Cisterna. + Esmeralds 1008, Talagante

AGENCIAS COMERCIALES

- &y, VicuRa Mackenna / Vicente Valdés, La Florida. A Vitacura 5640, Vitacura,

<A Santa Rosa 9130, La Granja.

- Los Pozos 7340, Las Condes, Atencién especial de 9:00 a 13:00 hrs.:

+ San Pablo 5797, Lo Prado + Martes y jueves: Jorge Montt 1971, Curacavi

« Serrano 226 - 234, Melipilla. + Miércoles y viernes: Camino El Volcan 13693,
. José Domingo Cafas 1515, Nufioa. San José de Maipo.

\ - Ay, Providencia 1737, Providencia -Lunes y viernes: Barros Arana / Cerra La Cruz, Til Til /

( CAMNALES DE PAGO  Mas cerca de ti.con una amplia red de sucursales presenciales y en linea. &

o Santander . unired g
S I = a 0+ i UieC. sencillite

A ServiFstado Vecina

5

iHola! Soy Celeste, IMPORTANTE

tu nueva asistente virtual.
Encuéntrame a toda hora

en el chat de nuestros ; - " = .- AG UAS

Canales Digitales: andinas

(_@) @ (’f) @ i@) ) Buasandinas.el @ App : o ! : Por una ciudad
; 5 mas sustentable
per la Superintendencia de Servic Para todos y todas
¢Hablemos? © 8000 /227312400 Sanitarics. ' |

EL CLIMA EN EL MUNDO CAMBIO ‘

AHORA NOS TOCA
CAMBIAR A NOSOTR®S

CUIDEMOS EL AGUA, CADA GOTA CUENTA

El cambio climatico y la sequia no son una
emergencia de estos ultimos anos, son la nueva
realidad ca con la que debemos cor

Aprende como cuidar el agua en
%é www.aguasandinas.cl






Fecha estado: domingo 20 de noviembre de 2022 a las 16:34:26

FORMULARIO DE
CARACTERIZACION ESTUDIANTIL
Direccidn de Bienestar y Desarralla Estudiantil

Comprobante de datos personales o censales

Estimado(a) vanessa, RUT o Pasaporte 20.712.934-8

iGracias por ser parte del registro censal de pregrado mas grande de la U. de Chile!

Recuerda que FOCES se utiliza en el proceso de acreditacion socioeconomica, por lo que para
postular o renovar tus beneficios estudiantiles debes completar todas las pestafias y descargar tu

comprobante de postulacion.
El proceso de postulacion/renovaciéon de beneficios tiene dos etapas:

1. Formularios online
o Completa las cuatro pestafias del FOCES. En el ultimo apartado debes pinchar el
botén “Guardar y finalizar postulacion” y descargar tu comprobante de postulacion.
o Completa el Formulario de Datos Bancarios con tu cuenta personal. No se pueden
ingresar cuentas digitales, excepto la “Superdigital” de Banco Santander.
*Si ya hiciste este paso, no es necesario que lo hagas de nuevo.

2. Acreditacion socioecondémica interna:
o Recopila la documentacion para acreditar tu situacion socioeconémica (también se
requiere el “Comprobante de postulacion a beneficios”).
o Consulta los plazos y la modalidad de envio de documentos por correo a tu
asistente social. jRecuerda indicar tu rut al escribirle!

o Confirma el término de tu postulacion/renovacién con tu asistente social.

Importante: El Programa de Residencias Universitarias y el Programa de Corresponsabilidad tienen
fechas especiales, las que deberas consultar a tu asistente social.

Si una vez finalizado tu FOCES deseas editar informacion, debes contactar por correo a tu asistente

social para que te indiqgue cémo proceder.

En caso de dudas, escribe a través del formulario de contacto FOCES o a Mesa de ayuda DIRBDE.

Direccion de Bienestar y Desarrollo Estudiantil (DIRBDE)
FOCES | Formulario de Caracterizacién Estudiantil de la Universidad de Chile


https://bit.ly/3Sj6Nns
http://www.tcpdf.org

e PROBANTE DE VENTA
TARJETA DE DEBITO
OnTIcal STORE
OPTICAS VISUAL CLICK SPa
ENRIQUE MAC TVER 211
TT123200K
SANTIAGO
H4P7037403000-121. 111
VALIDO COMO BOLETA
FECHA HORA TERMINAL
DE/12/2022 17:141:22 A2070064
FECHA CONTABLE - =00
NUMERO DE TARJETA  NUM DE CUENTA C-DB

VISA DEBITO

AD000000031010
YONTO NETO $142.857
1VA $27.143
MONTO VENTA $170.000
TOTAL $170.000
NUMERD DE OPERACION: 001224
CODIGO DE AUTORIZACION: 735969
MONEDA: PESO

COPTA CLIENTE
ACEPTO PAGAR SEGUN CONTRATO CON EMISOR

\C IVER 186 - SANTIAGO

C IVER 208 - SANTIAGO

€ IVER 210 - SANTIAGO

C IVER 216 - SANTIAGO
{ZAGUIRRE 614 - SAN BERNARDO
¥ZAGUIRRE 616 - SAN BERNARDO

" FIRMA MEDICO







aFp Capital

Una empresa Su I'Cl :":

Certificado de Cotizaciones Previsionales

Folio de certificacion: C6290-55A04-90863-7C105-1 (*)

Santiago, 10 de diciembre de 2022

AFP CAPITAL S.A., certifica que el Sr(a). Walter Alex Funke Mondaca RUT: 10.823.327-3 DOMICILIO:
Psje. Sta. Agueda # 1418 Pobl. Sta. Elena, El Bosque, Santiago, Region Metropolitana. Registra en su
CUENTA OBLIGATORIA las siguientes cotizaciones, correspondientes al periodo comprendido entre 12-
2021y 12-2022.

Detalle de las Cotizaciones Obligatorias pagadas y/o declaradas por su Empleador
en los ultimos 12 meses.

Periodo M(I\I/Fi)r(:l i(:; to Fecha Caja PesosMontOCuo o Valor Cuota | RUT Pagador FIJIr?c(j)o
10-2022 | COTIZACION | 30/11/2022 |$51.550 1,18 $43.763,76 76.550.248-9 D
09-2022 | COTIZACION | 21/10/2022 |$60.396 1,22 $49.666,79 76.550.248-9 C
08-2022 | COTIZACION | 27/09/2022 |$51.167 1,02 $50.290,89 76.550.248-9 C
07-2022 | COTIZACION | 13/08/2022 |$49.717 0,98 $50.927,57 76.550.248-9 C
06-2022 | COTIZACION | 13/07/2022 |$48.992 0,95 $51.635,23 76.550.248-9 C
05-2022 | COTIZACION | 13/06/2022 |$49.731 1,02 $48.719,92 76.550.248-9 C
04-2022 | COTIZACION | 13/05/2022 |$44.771 0,93 $47.927,41 76.550.248-9 C
03-2022 | COTIZACION | 13/04/2022 |$44.771 0,93 $48.107,43 76.550.248-9 C
02-2022 | COTIZACION | 13/03/2022 |$44.771 0,94 $47.812,38 76.550.248-9 C
01-2022 | COTIZACION | 13/02/2022 |$44.771 0,92 $48.773,78 76.550.248-9 C
12-2021 | COTIZACION | 11/01/2022 |$43.108 0,87 $49.340,47 76.550.248-9 C
11-2021 | COTIZACION | 13/12/2021 |$43.491 0,86 $50.460,94 76.550.248-9 C
Tipos de Fondos
Fondo A Fondo B Fondo C Fondo D Fondo E
Mas Riesgoso Riesgoso Intermedio Conservador Més Conservador

Se extiende el presente certificado a peticion del interesado, para los fines que estime convenientes.
(*) Tiene una validez de 30 dias, a contar de la fecha de emision. La persona a la cual sea entregado, puede
comprobar su validez ingresando a www.afpcapital.cl, haciendo clic en 'Validador de Certificado'.

Andrea Nuiiez Montoya

Gerente de Servicio Clientes

!

AFpCapital

sura



www.afpcapital.cl

Si encuentra inconsistencias, en los meses registrados en su Certificado de Cotizaciones Obligatorias,
comuniquese con nosotros a través de nuestro Call Center, marcando 600 6600 900,
0 bien ingresando al sitio www.afpcapital.cl

Este certificado ha sido emitido a través de nuestro sitio web www.afpcapital.cl


 www.afpcapital.cl
www.afpcapital.cl

| Kk& DIR B D E DECLARACION DE GASTOS MEDICOS

(Este documento debe ser completado y firmado por el/la Jefe(a) de Hogar, marcando con una “X” en el
casillero donde corresponda de acuerdo a los gastos médicos que existan por el integrante del grupo
familiar que recibe tratamiento/atencion médica por la enfermedad que padece. Ademas debe estimar el
gasto mensual de todos los gastos mencionados e indicarlo al final del recuadro)

Nombre paciente |Johanna Llanco

RUT 13.493.346-1

Diagndéstico Artritis Reumatoide, Miopia.

REQUERIMIENTOS MEDICOS SI: marcar “X” — NO: dejar espacio en blanco
Consulta médica $224.950

Medicamentos $35.000

Tratamiento(s) ambulatorio(s)

Hospitalizacion(es)

Cirugia

Alimentacion especial

Movilizaciéon
Cuidador

Arriendo de equipo

Panales

Ambulancia

Examenes

Psicoterapia

Otro(s) (sefalar):

Total gasto mensual $259.950

Nombre Jefe(a) de Hogar: __ Walter Funke Firma:

Fecha:10 /12 /2022

Se debe adjuntar por lo menos un comprobante por cada gasto (boletas u otro documento que certifique
dicho gasto).

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.



| Kk& DIR B D E DECLARACION DE GASTOS MEDICOS

(Este documento debe ser completado y firmado por el/la Jefe(a) de Hogar, marcando con una “X” en el
casillero donde corresponda de acuerdo a los gastos médicos que existan por el integrante del grupo
familiar que recibe tratamiento/atencion médica por la enfermedad que padece. Ademas debe estimar el
gasto mensual de todos los gastos mencionados e indicarlo al final del recuadro)

Nombre paciente | VANESSA FUNKE

RUT 20.712.934-8

Diagndéstico Miopia

REQUERIMIENTOS MEDICOS SI: marcar “X” — NO: dejar espacio en blanco
Consulta médica $14.630

Medicamentos

Tratamiento(s) ambulatorio(s)

Hospitalizacion(es)

Cirugia

Alimentacion especial

Movilizaciéon
Cuidador

Arriendo de equipo

Panales

Ambulancia

Examenes

Psicoterapia

Otro(s) (sefialar): Lentes $20.000
Total gasto mensual $34.630
Nombre Jefe(a) de Hogar: __ Walter Funke Firma:

Fecha:10 /12 /2022

Se debe adjuntar por lo menos un comprobante por cada gasto (boletas u otro documento que certifique
dicho gasto).

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.



| Kk& DIR B D E DECLARACION DE GASTOS MEDICOS

(Este documento debe ser completado y firmado por el/la Jefe(a) de Hogar, marcando con una “X” en el
casillero donde corresponda de acuerdo a los gastos médicos que existan por el integrante del grupo
familiar que recibe tratamiento/atencion médica por la enfermedad que padece. Ademas debe estimar el
gasto mensual de todos los gastos mencionados e indicarlo al final del recuadro)

Nombre paciente |VALENTINA FUNKE

RUT 22.613.072-1

Diagndéstico Miopia Y Topografia Corneal

REQUERIMIENTOS MEDICOS SI: marcar “X” — NO: dejar espacio en blanco
Consulta médica $14.630

Medicamentos

Tratamiento(s) ambulatorio(s)

Hospitalizacion(es)

Cirugia

Alimentacion especial

Movilizaciéon
Cuidador

Arriendo de equipo

Panales

Ambulancia

Examenes

Psicoterapia

Otro(s) (sefialar): Lentes $40.000
Total gasto mensual $54.640
Nombre Jefe(a) de Hogar: __ Walter Funke Firma:

Fecha:10 /12 /2022

Se debe adjuntar por lo menos un comprobante por cada gasto (boletas u otro documento que certifique
dicho gasto).

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.



%& DIRBDE

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: Diciembre

Fecha:10-12-22

Nombre estudiante: Vanessa Funke

Carrera: Pedagogia Ed. Parvularia.

N° de Integrantes grupo familiar: 5

N° de Integrantes que aportan: 2

1. IDENTIFICACION JEFE DE HOGAR

Nombre: Walter Alex Funke Mondaca

RUT:10.823.327-3

Domicilio: Pasaje Santa Agueda #1418

Fono: 973611912

Domicilio laboral: Las Hualtatas 11200, Vitacura.

Fono: 973611912

Profesién, oficio o actividad: Guardia de Seguridad

Total ingreso mensual grupo familiar: 2.170.000

2. GASTOS FAMILIARES

Concepto Gasto grupo Gastos estudiante en Stgo.
familiar (solo si eres de region)

1. Alimentacion 480.000
2. Arriendo
3. Dividendo
4. Contribuciones
5. Luz 51.000
6. Agua 46.050
7. Combustible (gas, parafina, otros) 75.750
8. Bencina 115.000
9. Movilizacién 56.000
10. Teléfono (fijo y/o celular) 64.000
11. TV Cable 20.000
12. Internet 37.500
13. Utiles de aseo 80.200
14. Educacién (Escolaridad, Centro padres, otros) | 102.000
15. Créditos de consumo (Casas comerciales, etc.) | 5.650.000
16. Vestuario 280.000
17. Salud 230.000
18. Deudas (cuotas pagadas regularmente) 1.890.000
19. Otro (detallar: préstamo en el trabajo y deuda 1.000.000 y

de CAE. 2.900.000
20. TOTALES

21. TOTAL GASTOS GRUPO FAMILIAR

3. OBSERVACIONES

En el item 15 en el total de deuda comerciales, sumado al préstamo del trabajo més las cuotas del CAE
nos deja en un estilo de rueda, en la cual pagamos y consumimos con la misma tarjeta.

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



FORMULARIO DE DECLARACION DE
GASTOS MENSUALES

Firma Jefe(a) de Hogar (obligatoria)

Fecha: 10/ 12 [ 2022



&DIRBDE

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.

1. BIENES RAICES

TIPO (casa, depto., terreno,
estacionamiento)

USO (Vivienda, comercial,
laboral)

AVALUO FISCAL

CASA

VIVIENDA

17.760.485

2. VEHICULOS MOTORIZADOS

TIPO (auto, camioneta,
camion, furgén, moto, otros)

USO (Particular, comercial,
laboral)

AVALUO FISCAL

IAUTO PARTICULAR Y LABORAL 4.407.827
3. PARTICIPACION EN SOCIEDAD(ES)
TIPO (Ltda., % DE PATRIMONIO TOTAL
Andnima, RUT NOMBRE PARTICIPA- DE LA SOCIEDAD
Colectiva, otras) CION
4. INVERSIONES Y OTR
TIPO (Depdsito a )
plazo, fondos NOMBRE CANTIDAD | APORTE MENSUAL | TOTAL INVERSION
mutuos, ahorros, | INSTITUCION EN $ (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
C. COMERCIAL FALABELLA 800.000 12 2023
C. COMERCAL IABCDIN 2.000.000 18 2024
CREDITO CAE 98.317 8 2023

Firma:

Nombre Jefe(a) de Hogar:_ Walter Funke
Fecha: 10/12/2022.




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.



éﬁFonasa

Cargas asociadas a WALTER ALEX FUNKE MONDACA

3 carga(s) asociada(s)

Fecha de

Nombre de carga RUN - Sexo Parentesco
nacimiento
VANESSA FERNANDA FUNKE 20712934- 01-05-2001 Femenino  Hijo/Hija
LLANCO 8
DANIEL ANDRES FUNKE LLANCO  21437077- 07-11-2003 Masculino  Hijo/Hija
8
VALENTINA BELEN FUNKE 22613072- 14-01-2008 Femenino  Hijo/Hija

LLANCO 1



o TRUE SECURITY SPA

e RUT : 70.660.240-0
BADAJOZ 100 OF, 1305 LAS CONDES
Toldfono
Liquidacién de Sueldo Mensual
[RUT: 10823327-3 |Nombro: FUNKE MONDACA WAL TER ALEX |Focha Contrato . 040172010
Afo: 2022 Mes; Agosto EC:  INST.SALAVTAS 8 Suoldo Base: 400000 [UF: 3805
Cargo: GG 58
MABERES DESCUENTOS
Dias Trabajados: 30,00 AFP:  Capital 11,44%
_____Sueldo: 400,000 Base AFP: 511,606
- Horas : Cotizacion AFP: 68,636
. CRER]
Isapro: Fonnsn
7% Onligatorio: 35817
Cotizacién Pactado: 35,817
Dierencla lsapre:
Base AFC: 511,666
Cotizacién AFC Trabajador: 3.070
Total Provision: 07422
Diss no T
Vacaclén:
Licencin:
Falas:
102.333
511060 |
49.254 Base Tributable: 414.244
45.000
87.000
692.920
TOTAL DESCUENTO 97.422
ALCANCE LIQUIDO 595.498
TOTAL A PAGAR 595,498

A 'Y CINCO MIL CUATROCIENTOS NOVENTA Y OCHO




SOCIEDAD CHILECABLES LIMITADA

R.U.T.:76.375.570-3
REP. LEGAL: MARCELA PILAR BERRIOS IBANEZ - R.U.T. :13.066.659-0
VENTA AL POR MAYOR DE PRODUCTOS ELABORADOS DE METAL Y OTROS PRODUCTOS ESPECIALIZADOS

AV. LAS AMERICAS 1020 - Cerrillos - Santiago

Liquidacion de Remuneraciones

Julio 2022
Nombre JOHANNA PATRICIA LLANCO HUENCHUN Fecha Ingreso 03/05/1999
RUT (5) 13.493.346 - 1 Cargo VENDEDOR
Sueldo Base 547.000 Centro Costo ADMINISTRACION
Inst. Prev. HABITAT D. Trabajados 30
Inst. Salud FONASA % Cot. Prev 18.27
Renta Afecta 2.250.607
Tasa Impuesto 8 %
Horas Extra
DETALLE HABERES DETALLE DESCUENTOS
HABER IMPONIBLE DESCUENTOS LEGALES
Sueldo Base 547.000 Fondo Salud 7% 190.879
Gratificacion 150.417 Seg. desem trab 16.592
COMISIONES 2.067.977 Otros Dctos. 4.708
- Fondo Vejez 272.685
Total Imponible 2.765.394 Comision AFP 34 631
Impuesto 78.697
HABER NO IMPONIBLE
Colacion 30.000 OTROS DESCUENTOS
Movilizacion 25.000 Anticipo 300.000
Total Haberes 2.820.394 Total Descuento 898.192
Total Liquido 1.922.202

Son: Un millon novecientos veintidos mil doscientos dos pesos.

Certifico haber recibido en este acto a mi entera satisfaccion el total liquido de la presente liquidacion de sueldo, declaro que
nada se me adeuda y no tener reclamo alguno de la empresa SOCIEDAD CHILECABLES LIMITADA por el concepto de
remuneraciones.

FIRMA EMPLEADOR FIRMA EMPLEADO






SOCIEDAD CHILECABLES LIMITADA

R.U.T.:76.375.570-3
REP. LEGAL: MARCELA PILAR BERRIOS IBANEZ - R.U.T. :13.066.659-0
VENTA AL POR MAYOR DE PRODUCTOS ELABORADOS DE METAL Y OTROS PRODUCTOS ESPECIALIZADOS

AV. LAS AMERICAS 1020 - Cerrillos - Santiago

Liquidacion de Remuneraciones

Junio 2022
Nombre JOHANNA PATRICIA LLANCO HUENCHUN Fecha Ingreso 03/05/1999
RUT (5) 13.493.346 - 1 Cargo VENDEDOR
Sueldo Base 547.000 Centro Costo ADMINISTRACION
Inst. Prev. HABITAT D. Trabajados 30
Inst. Salud FONASA % Cot. Prev 18.27
Renta Afecta 2.172.568
Tasa Impuesto 8 %
Horas Extra
DETALLE HABERES DETALLE DESCUENTOS
HABER IMPONIBLE DESCUENTOS LEGALES
Sueldo Base 547.000 Fondo Salud 7% 187.452
Gratificacion 150.417 Seg. desem trab 16.067
COMISIONES 1.980.467 Otros Dctos. 4.708
- Fondo Vejez 267.788
Total Imponible 2.677.884 Comisién AFP 34.009
Impuesto 73.656
HABER NO IMPONIBLE
Colacion 30.000 OTROS DESCUENTOS
Movilizacion 25.000 Anticipo 300.000
Total Haberes 2.732.884 Total Descuento 883.680
Total Liquido 1.849.204

Son: Un millon ochocientos cuarenta y nueve mil doscientos cuatro pesos.

Certifico haber recibido en este acto a mi entera satisfaccion el total liquido de la presente liquidacion de sueldo, declaro que
nada se me adeuda y no tener reclamo alguno de la empresa SOCIEDAD CHILECABLES LIMITADA por el concepto de
remuneraciones.

FIRMA EMPLEADOR FIRMA EMPLEADO






! TRUE SECURITY SPA
RUT : 76.550.248-9
BADAJOZ 100 OF . 1306 LAS CONDES
Teléfono
Liquidacion de Sueldo Mensual
10823327-3 |Nombre: FUNKE MONDACA WALTER ALEX |Fecha Contrato :  04/01/2019
022 _|cC:  INST.SALAVTAS 8 Suoldo Base: 380000  |UF: 33.086,83
DESCUENTOS

AFP: Capital 11,44%

Base AFP: 489.918

Cotizacion AFP: 56.047

Isapre: Fonasa

7% Obligatorio: 34 704

Cotizacién Pactado: 34 204

Diferencia Isapre:

Base AFC: 480918

Cotizacién AFC Trabajador: 2.940

Total Prevision: 93.281

Dias no Trabajados

Vacacion:

Licencila:

Faltas:

Base Tributable: 398.6837
TOTAL DESCUENTO 93.281
ALCANCE LIQUIDO 575.428
TOTAL A PAGAR 575.428

A Y CINCO MIL CUATROCIENTOS VEINTIOCHO PESOS







SOCIEDAD CHILECABLES LIMITADA

R.U.T.:76.375.570-3
REP. LEGAL: MARCELA PILAR BERRIOS IBANEZ - R.U.T. :13.066.659-0
VENTA AL POR MAYOR DE PRODUCTOS ELABORADOS DE METAL Y OTROS PRODUCTOS ESPECIALIZADOS

AV. LAS AMERICAS 1020 - Cerrillos - Santiago

Liquidacion de Remuneraciones

Agosto 2022
Nombre JOHANNA PATRICIA LLANCO HUENCHUN Fecha Ingreso 03/05/1999
RUT (5) 13.493.346 - 1 Cargo VENDEDOR
Sueldo Base 547.000 Centro Costo ADMINISTRACION
Inst. Prev. HABITAT D. Trabajados 30
Inst. Salud FONASA % Cot. Prev 18.27
Renta Afecta 1.256.792
Tasa Impuesto 4 %
Horas Extra
DETALLE HABERES DETALLE DESCUENTOS
HABER IMPONIBLE DESCUENTOS LEGALES
Sueldo Base 547.000 Fondo Salud 7% 108.438
Gratificacion 158.333 Seg. desem trab 9.295
COMISIONES 843.777 Otros Dctos. 4.708
- Fondo Vejez 154.911
Total Imponible 1.549.110 Comisién AFP 19.674
Impuesto 18.535
HABER NO IMPONIBLE
Colacion 30.000 OTROS DESCUENTOS
Movilizacion 25.000 Anticipo 300.000
Total Haberes 1.604.110 Total Descuento 615.561
Total Liquido 988.549

Son: Novecientos ochenta y ocho mil quinientos cuarenta y nueve pesos.

Certifico haber recibido en este acto a mi entera satisfaccion el total liquido de la presente liquidacion de sueldo, declaro que
nada se me adeuda y no tener reclamo alguno de la empresa SOCIEDAD CHILECABLES LIMITADA por el concepto de
remuneraciones.

FIRMA EMPLEADOR FIRMA EMPLEADO









Consulta Tasacioén

En esta opcion usted podra obtener los valores de tasacion fiscal y Permisos de Circulaciéon de automoviles, motos y vehiculos pesados, definidos por el SlI.

Seleccione afo Tasacion: 2022

Seleccione un tipo de @ Cédigo Sll y afo de
busqueda: fabricacion

Cadigo SlI: [SD1110321

Resultado Busqueda

Tipo Codigo Aiio Fab. Marca Modelo

Sedan SD1110321 2017 HYUNDAI 1-10

<

O Caracteristicas del
vehiculo

Afio de Fabricacion: (2017

Filtrar resultado: Registros a
mostrar:
Filtrar
5 v
Version Caract. Equip. Tasacion Valor Permiso
BA SDN MT GL 2AB PE Q Q $4.407.827 $55.491

Pagina:1de1 >

Si un vehiculo no figura en estos listados o en nuestro sitio web, sera el Director de Transito Municipal respectivo quien homologue el valor de
tasacion fiscal a uno de similares caracteristicas, presente en nuestros listados, segtn lo establecido en el Decreto Ley N° 3.063 sobre Rentas

Municipales, articulo 17.
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e | UNIVERSIDAD DE CHILE

Estimado (a) estudiante:
VANESSA FERNANDA FUNKE LLANCO

La Universidad de Chile informa a usted que, al 12 de abril de 2023,
registra con respecto a la carrera de PEDAGOGIA EN EDUCACION
PARVULA deuda segun detalle adjunto:

N° Concepto Monto
Moroso
1 | Morosidad Derecho Bésico Matricula afio 2023* | $ 0**

2 | Morosidad Arancel Universitario de Pregrado afo | $ 421.610**
2023*

TOTAL

$421.610%

Cabe mencionar que, al 12 de abril de 2023, el saldo total de su deuda por
concepto de aranceles universitarios de pregrado de afios anteriores
asciendea $ 0.

Para pagar en linea debe ingresar al sitio https:/pagoaranceles.uchile.cl.
Las modalidades de pago disponibles son:

1. Pagoenlinea
Servipag; con cargo a cuenta bancaria, Redcompra,
tarjetas de crédito y tarjetas de casas comerciales.
WebPay; con cargo a tarjetas de crédito Visa, Mastercard,
Diners, Magna, American Express. Cuotas, contado segun
condiciones de tu banco.
Banco Santander; con cargo a cuenta corriente/vista.

2. Pago en sucursales Servipag y Servipag Express
Indicar Run y mencionar a la Universidad de Chile.

El detalle registrado debe ser regularizado, con el fin de dar cumplimiento

|1 O <
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RESULTADO DE TU POSTULACION AL CREDITO CON GARANTYA ESTATAL (CREDITO CAE) E

Estimado Postulante: DANIEL ANDRES FUNKE LLANCO RUT: 21437077-8 ='*

Revisa el resultada de tu postulacibn al Cré

e Estudiante que ingresara a primer afio de una carrera

itg CAE, sefeccionanda la alternativa gue corresponda 4 la situadidnracadémica o

Estas seleccionado para utilizar el Crédito con Garantia del Estado (Crédito CAE) el cual te hiz sido olorgaco parz [z carrera INGENIERIA EN
ADMINISTRACION DE EMPRESAS en 13 IES UNIVERSIDAD ANDRES BELLO

jue podras acceder, hasta julio 2023, digitando W RUT en
<la ayuda estudantil, consiste en firmar los documentos legales del Crédito. Para
1e la pagina web wwwiingresa.cly de |3 Institucion de Educacion Superior en la que te encuentras matriculado/a, deberas informarte del

niento y plazo de firma.

de www.ingresa.cl para conocer las taracteristicas del Crédio CAE. de los beneliclos asodlados al pago de la deuda, v de lus
bilidades gue tendrés como beneficiario y deudor.

= "
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UPON DE PAGO

A

ESTADO DE CUENTA
ol CLIENTE PREMIUM

} - COMPROBANTE DE PAGO
Nombre JOHANNA PATRICIA LLANCD
HUENCHUN
- : ~ Pagar Hasta 05/05/2023
Nombre del Titular: JOHANNA PATRICIA LLANCO HUENCHUN e T
Cupon de Pago N": 13.493.346.01 Monta Minima 5174670
N" de Contrato: 860110******1267 Ll 2 J
\_ Fecha Facturacién Estado de Cuenta: |19/04/2023 ) -
I. INFORMACION GENERAL
Cupo Total Cupo Utilizado  Cupo Disponible |
Cupo Total* 3.990.000 4.060.759 0 CAE PREPAGO:
Cupo Compras 3.990.000 4.060.759 0
Cupo Avance en Efectivo®* - - 0 32,83%
| Cupo Super Avance*** - : -
Refundido Cuotas Avances 1( Desde Hasta
Tasa Interés Vigente 2,48 % 5,19 % 519% Periodo Facturado 20/03/2023 |19/04/2023
. CAE 34,17 % 43,57 % 46,13 % )| Pagar Hasta 05/05/2023 J
Toda CAE se calcula sobre un supuesto de gasto mensual de 20 UF y pagadero en 12 cuotas.
Il. DETALLE
[ 1. PERIODO ANTERIOR Desde Hasta ]
Periodo de facturacion anterior 20/02/2023 19/03/2023
( Saldo adeudado inicio periodo anterior 0 )
Monto facturado o a pagar periodo anteriar 1.156.540
Monto pagado periodo anterior -1.156.540
Saldo adeudado final periodo anterior a )

2. PERIODO ACTUAL

[ 2.1 Total Operaciones ]
FALABELLA
s/l 05/09/2022 Compras falabella plaza oeste T 590.980 752.557 08/14 oct-2022 53.754
s/l 28/01/2023 Compras falabella plaza oeste T 5.990 6.417  03/03 mar-2023 2.139
s/ 28/01/2023 Compras falabella plaza oeste T 10.970 11.754  03/03 mar-2023 3.920
s/l 08/02/2023 Compras falabella plaza oeste T 15.120 16.200 02/03 abr-2023 5.399
s/l 20/02/2023 Compras falabella plaza oeste T 39.090 44.000 02/06 abr-2023 7.333
s/l 06/03/2023 Compras falabella plaza oeste T 13.130 14.057 02/03 abr-2023 4.685
S/ 13/03/2023 Compras falabella plaza oeste T 25.130 26.863 01/03 may-2023 8.954
S/l 22/03/2023 Compras falabella plaza oeste T 9.980 10.696 01/03 may-2023 3.565
s/ 14/04/2023 Falabella plaza oeste 21.120 22.645 00/03 jun-2023
HOMECENTER - SODIMAC
s/ 04/02/2023 Compras sodimac he el bosque T 74.670 80.003 03/03 mar-2023 26.669
TOTTUS
S/ 11/12/2022 Compras tottus T 52.482 59.134 04/06 feb-2023 9.855
s/l 04/02/2023 Compras tottus T 43.664 46.782 02/03 abr-2023 15.594
s/l 08/02/2023 Compras tottus T 6.899 7.392  02/03 abr-2023 2.463
s/l 03/03/2023 Compras tottus T 81.731 87.501 02/03 abr-2023 29,167
s/l 09/04/2023 Tottus 123.789 132.731 00/03 jun-2023
PAT

17/04/2023 05-12 seg cesan incap 61120 T 1.391 1391 01/01 may-2023 1.391
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ESTADO DE CUENTA NACIONAL DE TARJETA DE CREDITO

NOMBRE DEL TITULAR JOHANNA P. LLANCO
N° DE TARJETA DE CREDITO XXXX XXXK XXXX 2101
FECHA ESTADQ DE CUENTA 20/04/2023 Hm]'l""l""'“lll“’m"ﬂ'llll'lllﬂ"ﬂ
00118944 200423 11 653 04200 718000000 1146 216
JOHANNA P. LLANCO
SANTA AGUEDA 1418
EL BOSQUE
l.  INFORMACION GENERAL I
CUPO TOTAL CUPO UTILIZADO CUPO DISPONIBLE CAE PREPAGO
CUPO TOTAL $ 1.000.000 § 889.295 §110.705 o
CUPO TOTAL AVANCE EN EFECTIVO $ 1.000.000 $0 $110.705 12.83 fﬂ
ROTATIVO COMPRA EN CUOTAS | AVANCE EN CUOTAS SIN SELLO
TASA INTERES VIGENTE 3,50% 5,16% 5,16% SERNAC
o,
CAE 57,14% 46.85% 60,55% BESOE T THASTA
CAE se calcula sobre un supuesto de gasto I'T‘IEI'ISUiEIt. de U_F 20y pagadero en 12 cuotas. PERIODO FACTURADO | 22/03/2023 | 2010472023
Inférmese sobre las entidades autorizadas para emitir Tarjetas de Pago en el pals, quienes se encuentran PAGAR HASTA 04/05/2023
inscritas en los Registros de Emisores de Tarjetas que lleva la CMF, en www.cmifchile.cl,
| I DETALLE |
1. PERIODO ANTERIOR DESDE HASTA |
PERIODO DE FACTURACION ANTERIOR 18/02/2023 21/03/2023
SALDO ADEUDADO INICIO PERIODO ANTERIOR $-335.000
MONTO FACTURADO A PAGAR (PERIODO ANTERIOR) (A) $-119.699
MONTO PAGADO PERIODO ANTERIOR $0
SALDO ADEUDADO FINAL PERIODO ANTERIOR $-119.699
2. PERIODO ACTUAL
LUGAR DE FECHA CODIGO DESCRIPCION OPERACION O COBRO MONTO MONTO CARGO DEL MES
OPERACION OPERACION| REFERENCIA OPERACION| TOTALA [N°CUOTA |VALOR CUOTA
0 COBRO | PAGAR MENSUAL
1.TOTAL OPERACIONES (B) $200.595
SANTIAGO 31/05/21 (1004 10500767 |ENTEL VENTASDEEQU TASAINT, 0,00% §275.760 $275.760 22124 $11.490
SANTIAGO 04/06/21 1004 10440971 | ENTEL VENTAS DEEQU  TASAINT. 0,00% $275.760| 275760 22124 $11.490
SANTIAGO 14/04/22 |1004 10439482 | RIPLEY PLAZA OESTE ~ TASA INT. 3,24% §269.990|  $330.168 12112 $27.514
SANTIAGO 21/09/22 (1004 10059587 |HIP LIDER LONQUEN  TASAINT. 340% §172949|  §194.100 06/06 §32.350
SANTIAGO 24/09/22 (1004 10455416 | JUMBO EL LLANO TASA INT. 3,40% $48.653 554,606 06/06 $9.101
SANTIAGO 12/12/22 (1004 10067829 [HIP LIDER LONQUEN  TASAINT. 3,52% $116.091 $130.806 04/06 $21.801
SANTIAGO 12/01/23 (1004 10449179 | ENTEL VENTAS DEEQU  TASA INT. 0,00% $215.760| 5215760 03124 $8.990
SAN ANTONIO 14/01/23 11004 72864211 | RESTAURANTE JCY PC  TASA INT. 0,00% §105930|  §105.930 03/03 $35.310
Estimado cliente, para pagar este estado de cuenta por caja, debe completar
EMISOR CLIENTE los nimeros de su tarjeta de crédito en los casilleros correspondientes,
— T-LI;COMPROBANTE DE PAGO COMPROBANTE DE PAGO
=== |NOMBRE @N pm?] NUMERO DE CUENTA NOMBRE Cliente NUMERO DE CUENTA
== |JOHANNAP. U 2101 JOHANNA P. LLANCQ- ™~ 2101
== |PAGARHAST MONTO TOTAL FACTURADO A PAGAR | |PAGAR HASTA MONTO TOTAL FACTURADO A PAGAR
—— s Timbre
= 04/05/2023 U $97.597 04/05/2023 ( Banco ) §97.597
== | MONTO MINIMO A PAGAR MONTO CANCELADO MONTO MINIMO A I“Qﬁ_’/ MONTO CANCELADO
= | 50

Cheque [ |

Efectivo [ |

Cheque [ |

Efectivo [ |




