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de Deportes

FORMULARIO DE POSTULACION BECAS DEPORTIVAS 2026

N° SOLICITUD

Categoria de la beca: (marque con una X)

Amateur

Formativo

Alto rendimiento

I- Antecedentes personales

Nombre completo

N° Cedula de identidad del postulante

Fecha de nacimiento

Edad

Domicilio

Fecha solicitud

Categoria a la que postula

Teléfono 1(Personal)

Teléfono 2(Parentesco)

Correo electrénico

Nombre de Madre-Padre

N2 Cedula de identidad padre o madre

- Antecedentes académicos (Solo si corresponde)

Establecimiento educacional

Curso o nivel

Promedio de notas

- Antecedentes deportivos : Complete y marque con una X segun corresponda

Deporte-disciplina

Organizacién
deportiva

Lugar de practica
deportiva

Antecedente Comunal

Regional

Nacional

Nivel de practica
deportiva

V- Logros deportivos relevantes (Ultimos 5 afios)

Nombre de la competencia

fecha de competencia

lugar de competencia

Nivel (Comunal, regional,
nacional, internacional)

Resultados o logros
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V- Documentos adjuntos (Seiale con una X los documentos entregados junto al

formulario, todos obligatorios)

Certificado de afiliaciéon deportiva (Comunal, regional o nacional)

Fotocopia de cedula de identidad postulante (ambos lados)

Fotocopia de cedula de identidad padre-tutor legal, si corresponde (ambos lados)

Concentraciones notas

Certificado de alumno regular

Logros deportivos (Fotografias, diplomas, etc.)

Registro social de hogares

Certificado de antecedentes

VI- Financiamiento solicitado

ITEM Monto maximo a repartir

Implementacion deportiva

Total, aporte solicitado seglin categoria

Aportes propios (en caso de que la implementacion
necesitada sea mayor a lo otorgado)

Total

VII- Declaracién Jurada simple

Declaro que la informacion proporcionada es veraz y me comprometo a rendir cuentas del uso
de los recursos en caso de ser beneficiario(a). Acepto las condiciones y plazos establecidos en
el reglamento de becas deportivas de la Corporacién Municipal de Deportes de Peiiaflor.

Firma postulante/apoderado(a)

VIII-  Datos de transferencia del beneficiario en caso de ser ganador de la Beca Deportiva
2026. (En caso de ser menor de edad adjuntar datos de tutor o apoderado)

Nombre completo

Rut

Banco

Tipo de cuenta

Numero de cuenta

Correo electrénico




| Pefiaflor

Corporacién Municipal
de Deportes

ANEXO Il

FUNDAMENTE BREVEMENTE EL OBJETIVO DE SU SOLICITUD.




