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Estudio Socioeconómico para Otorgamiento de Beca
I. Datos Generales del Solicitante
Nombre completo del estudiante: _______________________________________________________________
	CURP: ______________________
	Edad: ________
	Sexo: _________


Nivel educativo actual: _______________________________________________________
Escuela: _____________________________________________________________________
	Promedio actual: ______________
	


Domicilio completo: ______________________________________________________________
	Municipio: ____________________________
	Estado: ____________________________

	Teléfono de contacto: _______________________
	Correo electrónico: _______________________



II. Información Familiar
Nombre del padre/madre o tutor: _____________________________________________________________
	Ocupación: ______________________________
	Escolaridad: ______________________________

	Teléfono: _____________________________
	Correo electrónico: ____________________________

	Estado civil del padre/madre o tutor: ________________
	Número de integrantes en el hogar: ____________


Número de personas que dependen económicamente: _____________________________________________
Número de personas que aportan a los gastos familiares: _______________________________________
Dependientes con condición de salud, discapacidad, enfermedad crónica u otra situación relevante
	Nombre o parentesco
	Edad
	Condición o situación
	Gasto mensual aproximado

	
	
	
	$

	
	
	
	$



III. Ingresos y Egresos Mensuales del Hogar
Ingreso fijo mensual del padre/madre o tutor (salario neto): $ ____________________
Ingreso variable mensual del padre/madre o tutor: $ ____________________________
Ingresos adicionales (otros miembros o apoyos): $ _______________________________
Total de ingresos mensuales: $ ________________________________________________



Deudas financieras del hogar
	Tipo de deuda
	Institución o acreedor
	Pago mensual
	Saldo aproximado

	Préstamo / tarjeta / crédito / otro
	
	$
	$

	
	
	$
	$



Egresos mensuales aproximados:
	Alimentación
	$__________
	Vivienda (renta/hipoteca)
	$__________

	Servicios (agua, luz, internet, etc.)
	$__________
	Transporte
	$__________

	Educación
	$__________
	Salud
	$__________

	Gastos especiales o extraordinarios
	$__________
	Otros
	$__________

	Total de egresos mensuales
	$__________
	Ingreso neto disponible
	$__________



IV. Condiciones de Vivienda
Tipo de vivienda: ( ) Propia   ( ) Rentada   ( ) Prestada   Otra: ____________________
Material de construcción: _________________________________________________________
	Número de habitaciones: __________________
	Número de personas que duermen por habitación: __________


Servicios con los que cuenta: ( ) Agua   ( ) Luz   ( ) Internet   ( ) Drenaje   ( ) Teléfono 
Acceso a equipo de cómputo para actividades escolares: ( ) Sí   ( ) No   Especifique: ____________
Acceso a internet de alta velocidad: ( ) Sí   ( ) No   Especifique: ________________________

V. Análisis De La Economía Familiar
(Marque todos los que correspondan)

Considera que los ingresos de su hogar son suficientes para cubrir las necesidades básicas?

( ) Siempre    ( ) Casi siempre    ( ) Algunas veces    ( ) Rara vez    ( ) Nunca

Durante los últimos seis meses, su familia ha tenido dificultades para cubrir alguno de los siguientes gastos:

( ) Alimentación  ( ) Vivienda  ( ) Servicios básicos ( ) Transporte ( ) Material escolar  ( ) Uniformes 
( ) Inscripciones o colegiaturas ( ) Medicamentos ( ) Pago de deudas ( ) Ninguno ( ) Otro _________________
Cuando los ingresos no son suficientes, generalmente su familia: 

( ) Solicita préstamos.
( ) Pide apoyo a familiares.
( ) Utiliza tarjetas de crédito.
( ) Reduce gastos de alimentación.
( ) Suspende gastos escolares.
( ) Deja de comprar medicamentos.
( ) Busca trabajos temporales.
( ) Otro ________________________________

VI. Justificación De La Solicitud
Explique brevemente cuál es la principal razón por la que solicita este apoyo y de qué manera contribuiría a la continuidad de sus estudios.
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
VII. Declaración
Declaro que la información proporcionada en este estudio socioeconómico es verídica y podrá ser comprobada si la institución lo requiere. Estoy consciente de que cualquier falsedad puede ocasionar la cancelación de la beca.


Nombre del solicitante/tutor: _________________________
Firma: _________________________     Fecha: __/__/2026
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