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SOLICITUD DE BECA PARA HIJOS DE TRABAJADORES 

 

Artículo 109 y Artículo 135, del Contrato Colectivo vigente. 

 

 

E-MAIL TEL. OFICIAL CEL. 

   

 

 

SE ANEXA A LA PRESENTE SOLICITUD LA SIGUIENTE DOCUMENTACIÓN:  

* Cumplir con los requisitos que marca la Convocatoria emitida para tal fin.  

* Copia Boleta o Constancia de Estudios, comprobante de ingresos, acta de nacimiento. 
 

 

 

____________________________________________ 

NOMBRE Y FIRMA DEL TRABAJADOR 

BAJO PROTESTA DE DECIR LA VERDAD 

NOMBRE DEL TRABAJADOR (A): 

 

CENTRO DE TRABAJO: 

     

Número de Dependientes Económicos:___________ 

NOMBRE DEL BENEFICIARIO: 

N.E.E (NECESIDADES EDUCTIVAS ESPECIALES) ______ (SI) _________ (NO) 
 
EDAD DEL (LA) MENOR: ______________            GRADO ESCOLAR:  ___________ 
 
ESCUELA: ___________________________________________________________ 
 

PLAZA: DOCENTE (___) ADMINISTRATIVA (___)  

 


