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COLEGIO BILINGUE
MARIA FERNANDA

MUY IMPORTANTE

Las becas no son premio alguno, son apoyos para que los

estudiantes con limitada condicién econémica, de meritoria
calidad académica y con excelente conducta, tengan la
oportunidad de estudiar en nuestra Institucion Educativa

Colegio BilingUe Maria Fernanda.

REQUISITOS:

Solicitud
(5 hojas)

Carta
Compromiso

ANEXOS A ENTREGAR:

*Copia de calificaciones de los 3 anfos anteriores al ciclo
escolar que cursa.

*Copia del Acta de Nacimiento.

*Si a la solicitud le falta la FOTO, FIRMAS o algun DOCUMENTO
de los descritos anteriormente, ¢sta se engard con resultado:
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*Ademas se deberdn entregar copia de los siguientes compro-
bantes (de todos los aportantes al ingreso familiar), de los
6 MESES anteriores a la fecha de esta solicitud.

En esta hoja te sugerimos marques los documentos que vayas
recopilando.

[] Copia de todos los recibos semanales, decenales, quince-
nales o mensuales de sueldo o salario. En caso de no
contar con |lo anterior, adjuntar una carta expedida por
la empresa (carta membretada) en la cual se manifiesten
IosTsiglui@nTes datos: puesto, antigiedad y sueldo mensual
actual.

[

Si se reciben ingresos por concepto de honorarios, arren-
damiento (renta) o actividades empresariales, adjuntar
una certificacion de ingresos (mensuales o anuales) expe-
dida por un contador publico (incluir copia de cédula
profesional del contador).

Copia de todos los estados de cuenta en inversiones fi-
nancieras (en caso de tenerlas).

Copia de la carta de liquidacion o renuncia (en caso de
estar desempleado actualmente).

Copia de todos los recibos de pensiones (en caso de
estar pensionado).

Copia de todos los recibos de luz , telefono, agua y gas.
Copia de las facturas de servicios medicos (si los hubo).

Copia de todos los estados de cuenta de tarjetas de
credito (si se tienen)

Copia de todos los estados de cuenta de hipotecas o
orestamos (si se tienen estos compromisos).

O 0O O0dd 0o g O

Copia de todos los recibos por pago de renta de ca-
sa-habitacion (si se paga renta).

[

Copia de todos los comprobantes de pension alimenticia
(en caso de divorcio).

*Si la solicitud le falta la FOTO, FIRMAS o algun DOCUMENTO
de los descritos anteriormente, ¢sta se negard con resultado:

IMPORTANTE:

Es requisito necesario para dar tramite a la Solicitud de Beca
ser alumno inscrito en el Colegio Bilingiie Maria Fernanda.

Toda la documentacion escrita anteriormente se deberd en-
tregar personalmente en el Departamento de Control Escolar
(Instalaciones Primaria.
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IMPORTANTE:

El framite de esta solicitud es INDEPENDIENTE al de Admision,
poor lo que aun cuando hubiese entregado a la Direcciéon de
Servicios Escolares, es indispensable entregar copia ce los
siguientes documentos a Control Escolar:

Copia tamano carta del Acta de Nacimiento.

Copia ramano carta del Certificado Oficial de Preescolar, Pri-

maria o Secundaria segun corresponda.

Copia de boletas de grados anteriores.

Carta donde especifigue la razon por la que solicita el

OpPOYO.
*Todo otorgamiento de Beca esta sujeta a hober reclizado
satisfactoriamente los tramites correspondientes para ser ad-
mitido oficialmente en nuestra Institucion.

*La informacion no presentada en la solicitud y obtenida me-
diante la investigacion economica puede interrumpir el
trémite de lo misma o cancelar una Beca ya otorgoda, por
proporcionar datos incompletos, falsos, incongruentes o que
no correspondan a la situacion financiera actual del solici-
tante.

CARTA COMPROMISO:

1 -, S O S RO
(Nombre del Padre o Tutor)

decloro que he reportado con HONESTIDAD toda |la infor-

macion que se presenta en esta solicitud y autorizo al

Colegio Bilingle Maria Fernanda ¢ verificar total o parcialmente

dicha informacion.

Asimismo me comprometo ¢ informar al Colegio Bilingle
Maria Femanda cuaclquier cambio en mi situacion economica
en el momento gque sucediera.

En caso de que el Colegio Bilingle Maria Fernanda
comprobara gue la informacidn contenida en esta solicitud es
falsa, me doy por enterado que a traves de su Comite de
Honor y Justicia tomard las medidas necesarias que estime
pertinentes y su decision serd inapelable.

Fecha

Firma Padre o Tutor Firma Alumno

FECHA LIMITE DE RECEPCION: 28 DE JUNIO DE 2024



(/) SOLICITUD DE BECA USO EXCLUSIVO DEL DEPARTAMENTO DE BECAS
< Fecha limite de entrega || Fecha de solicitud | | ng‘gg’ﬂ?go
Periodo de ingreso | | *?};lon:o
( > Solicitud No. | | o
I—I—I DATOS DEL SOLICITANTE
Nombre completo:
Apellido Paterno Apellido Materno Nombre(s)
¢Desde cudndo es alumno de Colegio BilingUe Maria Fernondo?Grodo |
Sexo: ™ (B Nacionalidad: | Fecha de Nacimiento: ——
Vive supadre: () S (O NO Vive sumadre: () S (ONO

Estado civil de los padres:
Soletros O Unidos O Casados O Separados O Viudo(a) O
Divorciados () Otro:

DATOS DEL PADRE/MADRE O DE QUIEN DEPENDE ECONOMICAMENTE

Nombre: Estadocivilactual: ____ Edad: _____
Direccion:

Civdad: Estado: CP Tel: ()
Sino es el padre indique @ parentesco: Profesion:_____ Ocupacion

Nombre de la empresa donde trabaija:

Direccion: Civdad:

Estado: CP Tel.C ) e-mail:

Giro de la empresa: Puesto: Antiguedad:

No. de personas que viven en la casa habitacion: |:|
No. de hermanos del solicitante: l:]

No. de personas que dependen de los ingresos familiares: I:l
(incluyendo al tutor y al solicitante.
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ASPECTOS ECONOMICOS

Sefnale cualguier circunstancia problematica que impacte su economia familiar. Defina el
tiempo que considere necesario para solucionar 0 mejorar su situacion economica.

Q O Ingresos insuficientes O Invalidez g O Hasta | semestre
O O Desempleo temporal O Fallecimiento de familiar > O 2 a 3 semestres
< (O Bancarrota cercano = O 4 a 6 semestres
g O Demanda: legal, civil, O Responsabilidad civil O 7 a 9 semestres
3 mercantil, judicial O Catastrofe a los bienes O 10omas semanas
Y O Hipoteca O Jubilacién o liquidacion
O O Problemas de habitacion reciente
O Gastos medicos O Otros, especifique:

Si es propietario de su casa o la estd pagando, indigue:

Fecha de Superficie Superficie No. de cuartos No.de | Valor comercial | cantidad que | Plazo Pago

adquisicion | de terreno construida (habitacion, sala, etc) | barios actual adeuda (meses) | (mensual)
Si no es propietario de la casa, indique:

Fecha de Superficie Superficie No. de cuartos No. de Renta *Presente copia del pago
arrendamientd  de terreno construida (habitacion, salg, etc) | baros Mensual del impuesto mensuall

Si tiene otras propiedades como casas, departamentos, terrenos, ranchos, etc.., indique:

Fecha dg Descripcion Ubicacion Superficie |Valor comercial| Ingreso que Monto de ingresos
adquisicion construida actual genera mensuales por actividades
mensualmente | agricolas o ganaderas

Vehiculos que posee y/o utiliza como autos, motos, etc. incluye proporcionados en la empresa:

Propietario Marca Modelo/Aio |Valor comercial | Cantidad que se |Plazo en| Pago
actural adeuda en pesos| meses | mensual
* Presente copia
de la tarjieta
de circulacion
de cada uno.

El padre, madre y/o de quien depende econdmicamente, poseen activos financieros tales
como: cuentas de ahorros, documentos o pagares a plazo fijo, acciones, cuenta de cheques,
etc.: indique cudles y anexe copias de los estados de cuenta de los Ultimos 6 meses.

Institucion Descripcion Monto actual No. de cuenta. Cantidad que se Ingreso anual por
adeuda en pesos este concepto

El padre, madre y/o de quien depende econdmicamente, poseen pasivos financieros tales
como: tarjetas de credito, creditos bancarios, y comerciales, indique cudles y anexe copias
de los estados de cuenta de los Ultimos 6 meses.

Institucion Descripcion No. de cuenta. Cantidad que se
adeuda actualmente
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SITUACION FINANCIERA FAMILIAR

INSTRUCCIONES: )
I. Indentifique el tipo de ACTIVIDAD ECONOMICA de quienes aportan el ingreso anual, de acuerdo
a la siguiente clasificacion:

I. Presta sus servicios de planta en una o varias empresas, instituciones u organizaciones privadas
o publicas. Sl es en varias, adjuntar papeleria de cada una (EMPLEADO).
Realiza actividades en forma independiente para una o varias empresas (HONORARIOS).
Trabaja en su propio negocio, oficing, consultorio, despacho, etc. (EMPRESARIO).
Esta pensionado (PENSIONADO).
Esta desempleado temporalmente (DESEMPLEADO).
Obtiene ingresos por ahorros, rentas, inversiones u otfras fuentes (INVERSIONISTA).

OO wM

Il. Escriba en la siguiente tabla los nombres de los miembros de la familia que APORTAN a los ingresos
anuales familiares y marque el o los tipos de actividades econdmicos que desempenan.

NOTA: Un mismo aportante puede estar considerado en mas de una ACTIVIDAD ECONOMICA.

Aportante Parentesco Tipo de actividad econdmica (marque con una X)
| 2 3 4 5 6
I 2 3 4 5 6
I 2 3 4 5 6
I 2 3 4 S 6

llLAnexe los documentos que indique la siguiente tabla, de acuerdo a la actividad econdmica de

cada aportante. ;
DOCUMENTACION

TIPO DE ACTIVIDAD ECONOMICA A B C D E F G H

|. Empleado

2. Honorarios

3. Empresario X X X X
4. Pensionado A
5. Desempleado X

6. Inversionista X X

DOCUMENTOS:

Copia de todos losrecibosde nomina de los Ultimos 6 meses, incluyendo una copia de la des-
cripcion de conceptos.

Copia de la ultima declaracion anual de impuesto sobre la renta, incluyendo resumen y capitulos.
Copia de las declaraciones de pago provisionales de los ultimos 2 trimestres.

Certificacion de ingresos obtenidos por actividades empresariales, de servicio o de consulta in-
dependiente, expedido por un contador publico; incluya copia de la cédula profesional del mismo.
Copia de los estados de cuenta en bancos de los ltimos 6 meses (certificados de depodsitos a
plazo fijo, pagares, cheques, etc.).

Copia de los recibos de pension de los ultimos 6 meses (con descripcion de conceptos).

Copia de los talones de recibo de arrendamiento de bienes muebles e inmuebles, de los ultimos
6 meses, si los hay.

Carta de constancia de la ultima empresa, negocio o institucion donde prestd sus servicios, que
indique: tiempo de trabajo con fechas, motivo de separacion, ltimo sueldo percibido, asi como
el monto total de la liguidacion.

. Forma de declaracion anual del negocio propio.

T oM m 9n® >

Si por alguna razén no puede incluir alguno de los documentos requeridos, anexe una carta que
justifique satisfactoriamente la ausencia del mismo.

Si considera necesario, agregue otros documentos que ayuden al Comité de Becas y Financiamientos
a conocer su situacion econdmica.
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DECLARACION DE INGRESOS FAMILIARES ANUALES

Si los ingresos familiares son aportados por varios miembros de |la familia deberd presentar
cada uno de ellos por separado en los cuadros que a continuacion se presentan, y estos
deberan presentarse en el CALCULO ANUAL. Cancele con un guidn aquellos renglones

que no sean aplicables a su caso.

NUmero de personas que aportan al ingreso familiar: I:\

INGRESO APROXIMADO DEL ANO EN CURSO
Enero-Diciembre de 20

PRIMER O Empleado desde:________ -
APORTANTE: MES  ANO
(O Desempleado desde:_________
MES ANO
Nombre: ;
Parentesco:

INGRESO APROXIMADO DEL ANO EN CURSO
Enero-Diciembre de 20

SEGUNDO O Empleado desde:________ -
APORTANTE: MES  ARO
O Desempleado desde:_______

Nombre:
Parentesco:

a. Sueldo (antes de impuestos): b a. Sueldo (antes de impuestos): )

b. Prestaciones (ontes de impuestos): $ b. Prestaciones (ontes de impuestos): $

¢. Sueldos y prestaciones (despues de impuestos): $ ¢ Sueldos y prestaciones (después de impuestos):

d. Intereses y dividendos: $ d. Intereses y dividendos: $

e. Honorarios: $ e. Honorarios: $

f Renta: b f Renta: $

a. Pension: b g. Pension: b

h. Ventas y comisiones: $ h. Ventas y comisiones: $

OTROS (indique): : OTROS (indique): ;

i [

P ) J. S
TOTAL (suma de caj): S ]| | TOTAL Guma de coi: S

INGRESO APROXIMADO DEL ANO EN CURSO
Enero-Diciembre de 20______ —

INGRESO APROXIMADO DEL ANO EN CURSO
Enero-Diciembre de 20

TERCER O Empleado desde:________ _ CUARTO O Empleado desde:________ _
APORTANTE: Ve A APORTANTE. WS Ao
O Desempleado desde:_________ O Desempleado desde:_____
MES  ANO MES  ANO
Nombre: Nombre:
Parentesco: Parentesco:
a. Sueldo (antes de impuestos): $ a. Sueldo (antes de impuestos): $
b. Prestaciones (antes de impuestos): $ b. Prestaciones (antes de impuestos): $
¢. Sueldos y prestaciones (después de impuestos): ¢. Sueldos y prestaciones (después de impuestos): $
d. Infereses y dividendos: ) d Intereses y dividendos: )
e. Honorarios: $ e. Honorarios: $
f Renta: $ f Renta: $
g. Pension: $ g. Pension: b
h. Ventas y comisiones: $ h. Ventas y comisiones: $
OTROS (indique): OTROS (indique):
i $ [ $
e $ J S
TOTAL (suma de coj: S ] TOTAL (suma de coj): S ]

NOTA:
Si requiere de mas espacio para ampliar la
informacion utilice hojas adicionales.

SUMA TOTAL DE INGRESOS APROXIMADOS
DE TODOS LOS APORTANTES PARA EL
PRESENTE ANO

Enero-Diciembre del 20 $
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DECLARACION DE EGRESOS FAMILIARES ANUALES

Deben considerarse por familia y calcularlos en forma ANUAL.

PRESENTE LA DOCUMENTACION ECONOMICA Una vez hecho su andlisis
DE LOS ULTIMOS SEIS MESES, EN LOS CONCEPTOS de presupuesto, indique
CON LA MARCA la cantidad que puede
aportar a la

colegiatura anual del solicitante:
$

Alimentacion y despensa:

v Renta de la casa:

v Pago de crédito de casa habitacion:
Resta por pagar:
Plazo:

DEL SOLICITANTE %

del ingreso
familiar anual.

A A e

esta representa el

v Colegiatura
Clases particulares
Libros y materiales

R Gl

DE OTROS MIEMBROS DE LA FAMILIA
v Colegiatura:
Clases particulares:
Libros y materiales:
Otros gastos de educacion, especifique:

e e

v Servicioslagua, teléfono, luz, etc.):
Mantenimiento de la casa (no servicios)
Especifique:

Rt

v Pago de propiedades: $
Resta por pagar: $
Plazo:

Casolina y transporte:

v Pago de credito de automovil
Resta por pagar: $
P|OZO:

e

v Creditos comercidles y tarietas credito: $
Resta por pagar $
Plazo:

v Gastos médicos:

v Seguros (vida, autos casa, etc):
Vestido:
Servico doméstico:
Diversiones y entretenimiento:
Vacaciones
Clubes:
Castos personales, especifique:

Otros, especifique:

e & o R -ad P 5 P P A

TOTAL ANUAL DE EGRESOS



(/'> DATOS ACADEMICOS DEL SOLICITANTE
Oficial o Particilar Colegiatura anual
< Preesc. Maternal /
Preesc. Kinder 4
U Preesc Kinder | /
Preesc. |Preprimaria /
I I I No. total de materias reprobadas: Promedio final:
ﬁ Primaria I /
Primaria 2 /
Primaria 3® /
Primaria 4 /
Primaria 5% /
Primaria 6° /
No. total de materias reprobadas: Promedio final:
Secund. I /
Secund. 2°
Secund. 3° /
N No. total de materias reprobadas: Promedio final:
Prepa I® /
Prepa pe /
Prepa ! /
No. total de materias reprobadas: | Promedio final:

HISTORIA ACADEMICO-FAMILIAR
Informacion de todos los integrantes de la familia (dependientes ¢ independientes economicamente).

Nombre Parentesco|Edad|Ocupacion| Depence Nombre Crado y nivel DATOS ACTUALES
actual  |delingreso de escuela Que cursa = - —
familiar olegiatura completa %beca y/o
SINO sin beca ANUAL financiamiento
Para los podrzs Y hermanos, Endique: Institucion donde redliza o realizé sus estudios
Nombre Preparatoria |Estatus*| Profesional | Estatus*| Posgrado | Estatus®|  *Estatus

T=Termino
C=Cursa actualmente
NT=No termind

Ve

Indique la fecha de primer ingreso al sistema:
En Colegios anteriores donde realizo estudios tuvo algun tipo de BECA
Indique el porcentaje que cubria la BECA %.

Actualmente tengo BECA tipo: , % de BECA.

El que suscribe manifiesta conocer el Reglomento de Becas del Colegio Bilingle Maria Fernanda'y se compromete

a cumplirlo en todas sus disposiciones, en caso de que se otorgue algun tipo de ayuda financiera.

Habiendo revisado cuidadosamente los datos que se reportan en esta solicitud, declaro que la informacion dada se
opega estrictamente a la verdad y autorizo al Colegio Bilinglle Maria Fernanda para verificarlo total y parcialmente

El Comite de BECAS
acuerda se conceda BECA:
Tipo:—__ Periodo:
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i i nl : Autorizacion
Nombre y firma del solicitante Nombre y firma del padre o tutor Para uso exclusivo del Comité de BECAS




