FACULTAD DE ARTES ESCENICAS

SOLICITUD DE BECA DE CUOTA INTERNA DE ESCASOS RECURSOS

Periodo(semestre) para el
que se solicita la Beca

Nombre completo del
estudiante

Matricula

Licenciatura

Semestre a cursar

Lugar de procedencia
(s6lo alumnos fordneos)

Lugar de residencia
actual (Direccion)

Nombre y parentesco de
quien depende
econémicamente

Ocupacion y lugar de
trabajo de quien
depende
econdémicamente

Ingresos mensuales de
quien depende
econdémicamente

¢ Trabajas? (si/no)

Lugar de trabajo:

Sueldo mensual

Razon por la que se
solicita la beca
(Explicar de manera
detallada y clara las
razones econdémicas y
personales por las que
se solicita la beca)

NuUmeros de contacto
del alumno (celular)

Correo Electrénico del
alumno

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE NUEVO LEON
Praga y Trieste s/n, Unidad Mederos, Monterrey, Nuevo Ledn, México. C.P. 64968

Tel. 1340 4000 ext. 4720
www.escenicas.uanl.mx



