DECLARACION JURADA PROGRAMA DE
PARA PERSONAS QUE VIVEN §
SITUACIONES ESPECIALES @ E C A

DON BOSCO

Yo

Nombre y Apellidos

con documento de identificacion

y con

lugar de residencia en ,aceptoy

Provincia, cantén, distrito

declaro bajo gravedad de juramento que presento la siguiente situacion

especial

Enfermedad / Denuncias / Riesgo Ambiental / Otros
La presente declaracion se firma a los dias, del mes del ano 20 ,enla
ciudad de

Provincia, cantoén, distrito

Firma

b=

BIENESTAR
ESTUDIANTIL






DECLARACION JURADA PROGRAMA DE §

PARA PERSONAS QUE VIVEN B E C A
N

SITUACIONES ESPECIALES DON BOSCO

Debe presentar la siguiente documentacion:

1. Debe adjuntar dictamenes médicos o comprobante de la epicrisis por medio de
foto o escaneo de la/ las personas con alguna situacion especial en el grupo familiar.

l. Debe adjuntar constancia judicial de la situacion vivida por la o las personas del
grupo familiar.

l. Debe adjuntar cualquier otro documento que se estime necesario para respaldar
la situacion referida.

iMAS INFORMACION!

Unidad de Bienestar Estudiantil
CEDES Don Bosco

CORREO

becas@cedesdonbosco.ed.cr

TELEFONO
+506 4101 - 9700
+506 7081 - 5465

UBICACION

Concepcidn Arriba de Alajuelita
San José, Costa Rica
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