Asociacion de Personal Administrativo del Colegio de

Estudios Cientificos y Tecnholégicos del Estado de México
REGISTRO DE ASOCIACIONES EXP. N° RA/14/2013

“LA EDUCACION PARA EL DESARROLLO DE MEXICO”

SOLICITUD BECA HIJOS DE TRABAJADORES

Fecha de solicitud;| | | |

Dia Mes Afio
DATOS DEL TRABAJADOR
Nombre:
Apellido paterno Apellido materno Nombre (s)
Direccion:
Colonia o localidad:
Lugar de nacimiento:
Plantel: Clave de empleado:
Teléfono patrticular: ( ) Fijo: () Cel.( )

Lada Numero

*DATOS DEL NINO (A) CICLO ESCOLAR CONCLUIDO:

Nombre del
beneficiado:
Apellido paterno Apellido materno Nombre (s)
Nombre de la

Institucion Educativa:

Nivel Educativo: () Primaria () Secundaria
Clave del Centro de Trabajo (CCT):
Ciclo escolar: 2018-2019 Promedio obtenido:

Periodo que cursara:

Firma del Solicitante Nombre y firma del Representante del Plantel

DOCUMENTACION ENTREGADA (uso exclusivo de ASPAC y de Direccién General).

*Acta de Nacimiento(copia) *Boleta(copia) IFE(copia)
*CURP(copia) *Constancia de Inscripcion Talén de Pago. (copia)
(original con sello de la institucién)

Consideraciones:

e Cualquier duda consultar la clausula 51 seccion |1, de caracter social, del Contrato Colectivo de Trabajo del
Personal Administrativo del Colegio de Estudios Cientificos y Tecnolégicos del Estado de México.

e Cumplir con todos los requisitos de lo contrario no procedera el tramite.

e No habraproérroga.

e Declaro y manifiesto que todos los datos asentados son totalmente veridicos de lo contrario se procedera a
la cancelacién de esta solicitud.




