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ANEXO II - REGLAMENTO PARA EL OTORGAMIENTO DE BECAS DE RESIDENCIAS TERCIARIAS Y 

UNIVERSITARIAS- FORMULARIOS PARA LA INSCRIPCIÓN A BECAS DE RESIDENCIA. 
ANTECEDENTES PERSONALES DEL ESTUDIANTE 

 

APELLIDO: NOMBRE: 
 

DOCUMENTO NACIONAL DE IDENTIDAD N°: 
 

CUIL N°: 
 

NACIONALIDAD:                      Argentino                                                    Nacionalizado 
 

FECHA DE NACIMIENTO:                          Día                             Mes                               Año 
 

LUGAR DE NACIMIENTO : PROVINCIA: 

EMAIL: TELÉFONO N° 
 

DOMICILIO DEL GRUPO FAMILIAR O DEL SOLICITANTE EN RIO NEGRO 
 

Calle N°:                                      Piso:                                               Dpto: 
 

Localidad:                                                            Cód. Postal:                                                      Provincia 
 

DOMICILIO DE RESIDENCIA ACTUAL DEL ESTUDIANTE 

Calle N°:                                      Piso:                                               Dpto: 
 

Localidad:                                                            Cód. Postal:                                                      Provincia 
 

ALQUILA:                     Sí                             No COMPARTE:                    Sí                             No 

DATOS DE LOS ESTUDIOS DE NIVEL MEDIO O POLIMODAL 
 

ESTABLECIMIENTO: 
 

TITULO OBTENIDO: 
 

LOCALIDAD:  PROVINCIA 
 

PROMEDIO FINAL S/ CERTIFICADO ANALÍTICO: 
4° año: 
5° año: 
 

DATOS DE LOS ESTUDIOS SUPERIORES / UNIVERSITARIOS EN CURSO O A CURSAR 
 

INSTITUTO O UNIVERSIDAD: 
 

FACULTAD / UNIDAD ACADEMICA: 
 

SEDE: 
 

CARRERA: 
 

DURACIÓN: 
 

 

CARRERA PRESENCIAL:  
 

NO PRESENCIAL: 
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Indicar cantidad de materias cursadas: 
 

Indicar cantidad de materias aprobadas: 
 

AÑO DE INICIO DE LA CARRERA: 
 

AÑO CURSADO EN EL PERIODO LECTIVO ANTERIOR: 
 

PROMEDIO DE NOTAS Según certificado de rendimiento académico:  

 
GRUPO FAMILIAR DEL ESTUDIANTE EN EL LUGAR DE ORIGEN: 
 

 

Nombre y 
Apellido 

D.N.I N° Parentesco Edad 
 

Estado Civil 
 

Ingreso Trabajo Escolaridad 
 

        

        

        

        

        

        

        

 

TOTAL INGRESO EN $ 

Observaciones del cuadro grupo familiar: Ingreso: (se indicarán en $.) 

TRABAJO: PERMANENTE - TEMPORARIO: 

ESCOLARIDAD: se indicará NIVEL PRIMARIO- MEDIO- SUPERIOR / UNIVERSITARIOS y si fueron realizados en 
Institución PÚBLICA O PRIVADA 

EN LA FAMILIA HAY MIEMBROS CON ENFERMEDAD CRÓNICA:                    Sí                           No 
 

DISCAPACIDAD:               Sí                        No 
 

 

DATOS DE VIVIENDA DEL GRUPO FAMILIAR 

Vivienda alquilada: Vivienda única Hipotecada: 
 

Vivienda adjudicada:  Vivienda prestada: 
 
 

Vivienda propia: 
 

Más de una vivienda: 
 

 
Los datos consignados en la solicitud, tendrán carácter de DECLARACIÓN JURADA 

Si se comprobase que un becario ha obtenido el beneficio mediante información o documentación falsa, se suspenderá 
inmediatamente la beca de residencia. 

 


