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A continuacién debes seguir los pasos para acceder a los Auxilios FOPRE:

PASO 1

Reune la documentacion Diligencia completamente del formulario debe estar en un

solicitada tuya y de tus el formulario de solicitud. solo pdf, nombrada con tu cédigo
responsables econdmicos.

Cargar la documentacion al final

)
\
/ 0 Los documentos deben estar ( 1) Davllf’lata fl z_mcs canal.é)or e: . 8 "
ACTUALIZADOS, no deben ser CUS OSestUg 10 ges Teg- DEg € 0’
di lendars auxilio de sostenimiento
- mayores a 30 dias calendario. y X prE

Volver a tabla de contenido ,}t
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Debes enviar documentos de padre y madre (responsable economicos), en ausencia de alguno de ellos o de am&
padres debes incluir: Extra juicio notariado , demanda de alimentos o certificado de defuncion, en caso de que no

5 aplique ningan escenario anterior debes anexar la documentacion de ambos padres y/o responsable econdémico.

m Fotocopia documento de identidad (por ambas

caras).
Fotocopia del ultimo recibo de energia del lugar de t

[Z Fotocopia documento de identidad (por ambas caras).

Fotocopia del ultimo recibo de energia del lugar de tu

u
residencia (En el que se evidencie direccion y residencia (En el que se evidencie direcciéon y

estrato). estrato).

Codigo de honor, firmado por el estudiante y los Declaraciéon de renta del ultimo ano a declarar o

responsables econdémicos (Formato Universidad) certificado de no declarante (formato Universidad)

ver aqui. Ver aqui

A continuacién los documentos adicionales que debes anexar de padre y madre (responsables econémicos). De acuerdo a la actividad
economica a la que se dediquen.

> Si no tienes responsables economicos debes adjuntar un extra juicio notariado en el que indiques que eres tu propio responsable y los
documentos correspondientes segun a la actividad econdémica la que te dediques.


https://apoyofinanciero.uniandes.edu.co/images/Documentos%20-%20Formatos/Codigo-de-Honor-Auxilios-de-Sostenimiento-FOPRE.pdf
https://apoyofinanciero.uniandes.edu.co/images/Documentos%20-%20Formatos/Formato-No-Declarante%20fopre.pdf

Certificado laboral, no mayor a 30 dias. Debe

mCertiﬁcao de ingresos no mayor a 30 dias

: : elaborado por contador por contador publico,
incluir nombre de la empresa, cargo,

antigiiedad en el cargo y salario.

|
|
|
| |
| | . . -
! . que evidencie los ingresos mensuales y la
| |

Certificado de ingresos y retenciones del afio | !
|
|
|
|
]

actividad economica.

EMFotocopia de la cédula y la tarjeta
! profesional del contador (ambas caras).

inmediatamente anterior ( este certificado es

generado por la empresa).

Certificado de extra juicio de desempleo

(Formato universidad) ver aqui.

Para cualquier caso sea empleado, independiente, pensionado, desempleado debera adjuntar la documentacion completa,
e g4 \
que se indica en este paso a paso. 0

No se aceptan documentos con tachones y/o enmendaduras.

solicitudesfopre@uniandes.edu.co
Volver a tabla de contenido



https://apoyofinanciero.uniandes.edu.co/images/Documentos%20-%20Formatos/Extrajuicio%20Desempleo%20FOPRE.pdf
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|

| Se debe evidenciar
|

! direccion

Ejemplo: Estrato: 2

1 Se debe evidenciar :
|

! estrato ;
[ -

L CECTETIT TR

C & Cl Bogota @

ENELCOLOMBIASA ESP, ECOLOGKO
NIT. 800003 873-0

Colle 93 No_12 - 45 Pita

| BOGOTA. DC.

I\ ]
COMPORTAMIENTO CONSUMO

(Esle mee luvimos acceso a I LECTURA DE TU MEDIDOR v lu CONS!
ia s encuenlie denbo liabilual!

INFORMACION DE LA CUENT
| CLASE DE SERVICIO: Residencial
ESTRATO: 2 |

CALIDAD DEL SERVICIO

Eligo estufea de induuuidn, estes reguleren

oo q

Pora pagos y conoultos
1u numero de cliente es:

——

FACTURA DE SERVICIOS PUBLICOS No. 135841565-3

Informacién Enel

Cuidemos
a nue_:stros .
técnicos.

En los Ultimos dos afios
se han presentado 256
casos de ateques caninos

& personel de Enel en el
sjercicio de sus funciones.
Con tu ayuda podremos
protegernos: mantén s tu
mascota con Corres y
acompéfiala cusndo
trabsjemos cerca de tu
casa

{Disminuyamos juntos
esta cifral

vop | euied - 68011

CONTACTANOS
Emmmm Regletrato gratle &
QEEEERr ™ | quses
(D) 9161080 6003 (Fara Bt o posc Adsscr)
y
el Cokerie
| ooanos |
e reTe s bR L f I L,

hepidwwwanolcomooks poronoa tofonsor-clisntartmi

g

SICIEROICHCR G

AFsanco  Intemet  Telstano Debitn Coiero A9F  BotsndePsjo | NOWI, . 2
Bonoo  Mavendticn  Blovtianion EnolGiondoz  Onling
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=z ! —{Almeconoe do Codono -
p=  moweo  ouioc @ &
[Qemcty — i

E1pros nior del 5eecio do ComiTeizadan y dwTBUCGE do cwnga slonrc y do fodusas y3enicion do Wir my egvio os ENIL COLONBIA 5.4, £5.2 NT.

GRIPS 1 QRIO VO DEATAI . HITL OC TOKIH I PRGAD KD Crpwas

LCOMO PAGAR TU FACTURA? Modloo virtualos de Pago —{ Bilotoro Virtual }—

newyr  tPODY

Rod Distritol |—{ Cantros do Serviolo}—4—{  Codigool  }—

PUNTOS DE ATENCION ASEO

PROMOAVEIENTAL DISTRITOSASESP. TVaNo. 5145

UMPEZA METAOPOLITANASA ES.P. Canmesa 66 4 917 Local &1
CROMD LMPIABOSOTAS A ESP
BOGOTAUNPIASAS ESP.

AREALIMPIA DISTRITO CAPITALSAS ESP. Calle 120 ¢ 5+ 50ad Locil 120024

Jurerica Bojaca # 6 8. 20
Cartesa 60 Mo, 30 27146 Local 4

Linea de servico al cliente 110
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I Codigo del :
: estudiante |

— ]

si uno de tus dos padres
no esta presente debes

> ZLTTY

adjuntar extra juicio de

maméa, demanda de

|
| |
| |
| |
| ausencia de tu papa o I
| |
: alimentos o si es el caso |

|

certificado de defuncion

Volver a tabla de contenido

Universidad de

los Andes

CODIGO DE HONOR

I Nombre del !
............)I I

AUXILIOS DE SOSTENIMIENTO FOPRE

Yo, (estudiante) .
identificado con niamero de , doy fe de que | GStIldlant e |
loz datos e informacikén que yo he suministrado en el formulario de Apoyo Financiero v en todos los P SppEEN |

demas procesos son veridicos. Soy consclente gue la solicitud sera anulada de inmediato si se detecta
cualquier omiszidn, falsedad o adulteracidn de la mizma, =in gue medie ninguna accidn de
reconsideracion. lgualmente, soy consciente gue el apoyo serd revocado, 5l una vez haya sido otorgado
se detecta cualguier omision, falsedad o adulteracidn de la misma, sin gue medie ninguna accidén de
reconsideracidn.

<' m=mmnnnnE e eESTDIANTE CODIGO:

FIRMA:

MOMEBERE:

Tl___CC.__ NUMEROD: DE:
DIRECCION: TELEFONO:

ssssnnnnnneniPADRE RESPONSABLE ECONOMICO SI___NO

=

-

. FIRMA:

= MOMBRE:

. T.I. Co. MUMERD: DE:

. DIRECCION: TELEFOMND:
.

-

semmnnnnnnn e ADRE RESPONSAELE ECONOMICO SI__NO____

FIRMA:
NOMBRE:

Tl__ CC__ NUMERD: DE:
DIRECCION: TELEFONO:

OTRO RESPONSAELE ECONOMICO PARENTESCO:

(Estar informacidn se diligencia sole en caso de gue sufs) responsableds) econdmico (&) sea wna persoma dijferente g sus padres
w lo regisere en el formudario especifica)

FIRMA:
NOMBRE:
Tl___CC__ MNUMERO: DE:
DIRECCION: TELEFONO:
I . B B R O O°R
I  Fechaenlaquese |
El presents Codigo de Honor, s& suscribe el dia da, del afio, ytens viganciaa wessssssmsns e . [
partr de 1a firma del mismo. | diligencia el documento

s s s e e e S S S e e e e s ol

Universidad de los Andes | Vigilada Mineducacitn
Reconocimiento como Universidad: Decreto 1287 del 30 de mayo de 1964.
Reconocimiento personeria juridica: Resolucion 28 del 23 de febrens de 1848 Minjusticia.
Carrera 1 M. 184 - 12 Bogotd, (Colombia) | Codigo postal: 111711 | Tels: +571 3304949 - +571 3304900
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Volver a tabla de contenido

. Documento de identidad

por ambas caras

e e e e o B R R .

Ejemplo: Calle 11 #222-222 -sssreeeesst

. se debe evidenciar
I V4
I direccion

Ejemplo: Estrato:

2

1 se debe evidenciar

, estrato
L

Y CECICTETETY

C m Cl Bogoté @

ENELCOLOMBIASA ESP, ECOLOGICO
INIT. 800,003 B79-

9-0
Calle 93 No, i.’l—AE P r\l
|

Sorvcios

BOGOTA. D.C.

LY —
/ COMPORTAMIENTO CONSUMO

ogv1o o3 ENIL COLONSIA 4. E5.2 NIT. 85

de snuigis s encuenls denbo de o lisbiluel!

(Esle mee luvimos acceso a Is LECTURA DE TU MEDIDOR v (u CONSUMO B

Pora pagoo y conoultos
tu nimero de cliente es: - —-—

FACTURA DE SERVICIOS PUBLICOS No. 135841565-3

Informacién Enel

Cuidemos
ahuestros.
técnicos.

En los Ultimos dos afios

se han presentado 26

casos de ateques caninos

& personal de Enelen el

ejercicio de sus funciones.
Ll Con tu ayuda podremos

protegernos: mantén e tu
mascota con corres y
acompéaiala cuendo
trebejemos cerca de tu

o casa

Disminuyamos juntos
/ Lﬂh cifral -

2

3

§ INFORMACION DE LA CUENT] CALIDAD DEL SERVICIO

£ | CLASE DE SERVICIO: Residencial -

z ESTRATO: 2 | Reglotrato gratle gt

g SR e

H vy

i

H | [Sirnicus |
T Do Cundinemeros Oratuo 601 6604904
2 e S TS TiS 11501 o | teircmwalcon
éﬁ Elige estules de induuuiin, eatss requleren
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Swie SN PUNTOS DE ATENCION ASEO
v 0
= PHOMOMVEIENTAL DISTRITOSASESP, TV 4 No. 51435
now X o | | iaeEzaneTROPOLTIU S A ESP Cantera 66 497 Local 03
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Corrospontolos Bancorios Rnd Distritol |—{ Centros do Serviolo}—
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£ 8|
0! {31] N 2
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BOGOTAUNPIASAS. ESP. Canresa 6U No. 802146 Local+
AREALIMPIADISTRITOCAPITALSAS ESP. Calle 120 # 54+ 3ad Locil 120024

Linea de servicio al cliente 110
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Declaracion de renta

y sucesiones lmidayda causantes residentes

Declaracwn de

renta

residentes

(2108

|Ult1mo ano a declarar|<........-- EEEE

E20000 reservado oars b DIAN

I renta |

4. Namero de formutario

ﬂl: Nimaro de Keoticacksn Trixtara (NIT) 6DV | 7. Prmer apetido & Segundo apeiic 9 Prrver nomtre 10. Otros nombres 12.Coa Drecaiin
L O T TR T
Patrimonio | Total patrmonio bruso [a] Jo] I"""’"’" ]Jv
Conceoton/rertan Rartas do vatap l“"""""'",,':. ety | Rertas do capeal Rertias no atoraies
Ingrescs brstos %2 4 58 74
e ™
b il ] 4 ™ »
Covn oo “ ® n
Rerta oquide Y “ ot n
Ngocies pashvon -
g oo @ n
FERFRR | @ ® »
{ou-mm |38 48 o“ Li
Total rentas exentas |37 o 6s 2
Irtereson o vhienta |38 50 66 ()
fomgpom | » w "
g o . - -
R s e - o -
::l“‘ ordinaris - 0 o
i Vo o - " -
Wbﬁ % n ™Y
Rents liquida ordinars | &2 7 n »
L R liq ord.
T — A [ ]
_Is = e |97 Rerts presrtve | 98
WMWWO!MMWY ES) Ganancias ccasionales gravables 16
3§ | ngrescs no constiutivos de rents 00 g |Genersly de pansiones "
; Renta liguide 101 ie Rerta presurtiva y Go pensones 18
Rortas axertas do "w ;immnmmmu 19
Rents liquics gravable céduia de persiones 103 75‘ g 3] "o 2017 |29
o |Onisencos y partopacicnes 2016 y antadores, y obos 104 gr i g 10 onseso 2T 1 w2
INGres0s MO CONMIALIVOR de renta 108 Total impussto sobre les rentas Kquides | o)
Renta liquida ordinaria a8 2016 y anteriores | 108 E - El P
13 Syipoua 90 2017 y sguienten rumerst 3t | 17 peog ,,,I Tomder |10
33|22 Sumcacyty a0 2017 y guientes parkgrato 2 | 10 Imguesto neto Ge renta 1
; ﬁ;umw.mp—um-!cswm 109 IMEUesio Ce gananca ccasinaes 128
Ractas aartas do la casla 108 110 [Fopred ot L L 6
mwmm—lwlyo‘ " Total s 130
arns detoreg MR Ay 1116 de 2008, " | Articipo renta Rquidado afo gravable antercr [ 131
! lﬁ‘ wm ocumctades (e 2.8 |44y m-mm:\ 12
Costos por ganancias acasionales 1 t—-uw*m“.“::’:m“ﬂ m
mmnm'm 198 mqmmdﬂnmw ¥ !)1 .
[ ve [swone_ro0] [i5e [or] Ll

Gl R ||| T gesee s

957 £50000 ExTAUBVO pars of 3600 O¢ 1 ertidng eI

nwm-[:] Fomo contady 964 Con salvacdaces D

1.0 T potrs |

ST | ]

956, Espaco para of nimero memo de i (VAN Adhesivo

Volver a tabla de contenido

No declarante

FORMATO DE NO necummg_______): El afio anterior!

I Ciudad y fecha en la que se
I

|<"""'"

diligencia el documento | Ciudad y Fecha

Sefores
UNIWERSIDAD DE LOS ANDES

I El ano anterior 1€==-

T =

Nombres y Apellidos:

ANO GRAVABLE

el |

Por no estar obligado a presentar declaracién de renta y complementarios por el afic gravable
, conforme a ko previsto en los articulos 582, 593, 594-1 y 594-3, del Estatuto Tributario v
Articulo 7 del Decreto 2243 de 2015, relaciono la siguiente informacion:

Identificacidn: da:

Direcclén y cludad: Teléfono:
Actividad Econdmica:

Total Ingresos Recibidos (Afo ): $

Total Patrimonio Bruto (Valor de blenes a Dic. ) 5

Total Retenciones en la Fuente (Afo ) $

RELACION DE PERSONAS A MI CARGO

NOMERE COMPLETO

IDENTIFICACION

PARENTESCO

Bl W p

r————————————

| Firma y  numero deI

I documento de identidad de

I l d l I <l EEEEEEER
a persona no declarante

Universidad de los Andes.

La infermacidn aqui reportada, se rinde bajo gravedad de juramento, el cual se firma a solicitud de la

RN NS SNV SR SR

Firma y Mo. Documento de Identidad




4. Empleados

- E o . o o .

Nombre dela ig........emPRESA XXXX S.A.

empresa I ;- Fecha de expedicion del
1

! _30dias_

CERTIFICA QUE
El sefior Jose Mendoza Lopez, identificado con cédula de ciudadania 1.111.111.111, trabajo
1~ 7 _aF _O_ _I en nuestra compafiia a partir del 2 de septiembre del 2021, desempefiando el cargo de
| g <---------Director de comunicaciones y marketing. Con un salario mensual de $12.943.000 (doce
—_———— = millones novecientos cuarenta y tres mil). -

|
|
|
wll

Durante el tiempo laboral demostrd ser un trabajador con grandes cualidades, buen trato
personal y capacidad de liderazgo, eficiente y responsables.

NManuel Gongafes
Manuel Gonzales

Director de Recursos Humanos.
Colombia

Volver a tabla de contenido

Tessnnnnnsd) Salar o I

220 | ~ “Documento dado porla

I
TEPETTY>

empresa, junto con el

I
I certificado laboral

:) I A N Certificado de ingresos y retenciones por rentas de trabajo y de pensiones
Afo gravable
Aribics o diligpin S icata Rorriaskanis bed cuidodusaminti lis Raliiotisms 4 Nimers ce formulanc
g 5 b de identfoacidn Tribuana (NIT) & D0 | 7. Primir agealice B. Segunas apelidn 4 Prisser nombre 10, Oves nombies
; | | 1 1
& | 11. Ratn secal
i ;1::;:\.;: 25, WD i S R 2. Primid ageilice 27 Canganido apalia 2. Piimid namibhe 20 Do hombhes
I | 1 1
Paricde de la corificacin A3 Fecha de axgadiadin 33 Lugar dend s prackod k& fenon 34, Coa. |15 Coa Cutad
3§, DE: oA I ore e
Concepio de los Ingresos Walor
Pagos por salanios a5
5agm. realizados con bonos electronioos o de papel de sernoo, chegues, tarjetas, vales, efc. x
‘Walor del exoeso de los pagos por almentackdn mayores a 41 UVT, art. 3871 ET. @
Pagos por honorarios g
Pagos por servicics 40
Pagos por comisionss 4
Pagos por prestacionss scoiales 42
Fagos por vidticos 43
Fagos por gasios de representacion 44
Pagos por compensaciones por el iabajo asociado cooperatho 45
Ofros pagos 46
Auxlio de cesarttla e inlereses efectivamente pagadas al empleado 47
dyylio de cesanttla reconocida a trabajadones del régimen tradicional del CST, conlenido en el Capitulo ViI, Tisule Vill Parte Primera 48
duydlio de cesartla consignado al fondo de cesantias 44
Pensicnes de jubilacitn, vejer o invalidez L
Apoyos econdmicos educativos Sinanciados con recursos. plbicos, no resmboksables o condonados &1
Total de ingrosos brutos: (Sume 36 a 81) 52
Concopto de los aportes valor

spories obbgaionos por salud a cango del frabajados 5
Apores oblgatorics a fondos de pensiones y solidandad pensional @ cargo del trabajador 4
Coazacones woluntanas al régimen de ahorma individual con sclidanidad - RAIS 5
pories woluntaricos a fondos de pensiones a5
Apories a ouentas AFC L
Apories a ouentas AVE ="}
Ingreso laboral promedio de los Gilimes seis meses anteriores (numeral 4 art. 206 ET) -]

@
Homire del pagador o agente relenedor

|Daios a cargo del tabajador o pensionado
Concepéo de oiros ingresos Yalor recibido Vialor retonido

Amrencamentas &1 (-]
Honoranos, comisionss y senvioos &2 &8
Int:rﬂﬁ','rendrmer:u:inﬂ'mems [3] o
Enajenaciin de acitivos fijlos 54 Ti
Loterias, nfas, apuestas y smilares L1 Lrd
s L] e}
Tatales: {Valor necibido: Sume E1 a 66, (Valor retenido: Sume 63 a 73) BT T4
Tatal retencionos ane gravable (Sume 60 + 74) TE

Hom) 7E. ldentificacion de los bienes poseddes 77. Valor patrimonial
1
2

Identificacidn dol dependiente scondmico de acuerdo al pardgrafo 2 del anticuic 2387 del Extatuto Tributario

il vy
4. i commmmon maclere Enjein e criio o excaceron in e e 100 UVT

8. Cusm o vk (el TN CBgRCIONan: RN, CpRLACE 2 ArIonan ST 1o STedd b 400 LT
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Tarjeta profesional del

4, Independientes e —

| contador por ambas caras :
Manuel Gonzales Rojas
Contador Publico pes——
987654 OBIIBD > o o scrests como Contador Putics 0
S A - 4 S nabiet. Segun CXTeRpONaS. de acuerdo con o
P o B N S R R N e v w e e e y # Decreto 1510 de 1988 Es personal ¢
"-‘ NI R E R R RS
o~ = — S - comunicane ol PEX (ST) 1) 844 4450
CERTIFICO QUE oo'm”‘ma:vtnuaf_‘~m-c-tv Contadores a i Carmers 18 No. 47 48
El sefior Jose Mendoza Lépez, identificado con cédula de ciudadania 1.111.111.111 de | - _ _________
Bogotd, tiene ingresos mensuales de $12.943.000 (doce millones novecientos cuarenta yssssssns -> I 1mngresos mensuales I
tres mil). Provenientes de du activigad Comercial, Como comerciante de ropa en su tienda =~ == 0 oo om o= == o= o= o= - - - | \
EE=anl “SaEr TN ERNETY TREYE B ikigai Boutique. - N SN S - oo
. Fecha de expedicién del ' el Boutiaue : I - =TT e _ e _©o & o o __@©
I IllllllIlllllIlllllllllllllllllllllll>I ACth]_dadeconomlca
| documento no mayor a 30 |<- = = mmn Se expide el presente certificado a los 19 dias del mes de mayo del 2024, o - o o - - om— o o o - |
!_ dias I
S3i% == REPUBLICA DE COLOMBIA
Acelids NUIP1,234.567.890
i, ..
\oetoes
| “Cedula del contador por .8
I Ce ula € Conta or por I(I EEEEEEEN N Catnd Evave Sees
I ambas caras : Foe aracoers G5, -4 ‘
____________ | - P :
L0 & AXAWE ) P . ¢ ]

SN - —

Fach v Fgar 84 end0soin
LR - -

Fame o - . Facks 9 eagiaciia |
Y W ., e . (IR coae
¢ wiat Fd

1
- REGISTRADCR NACIOMY
Edrardnd wags Fretw

Manuel Gonzales
Contador Publico
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4- Pensionados

LP o v
Colpensiones

RADICADO
GERENCIA DE DETERMINACION DE DERECHOS P e e e e e e e e e e e
DIRECCION DE NOMINA DE PENSIONADOS 1 ultimo desprendible del !
CERTIFICACION PENSION ---------.....> | . |
CQue revisada la ndmina de Pensionados de la Administragora Colombiana de Pensiones | pago penSIOnal I
COLPENSIONES o sehor(a) Ay 0 e - dentificado({a) con Cedula de — o e o o o
Ciludadania No. y NUMEro do Atliacion TSRS esta Administradora mediante
resolucion No. 18815 de 2009 le concedio pension de AR SaR ARAEAT TRAME WY ™ Waes
. B registrando fecha de iIngreso a namina SR ——
Que para la NOMINA de en 1a Entdad e - . -
- » B R NO. de Cuenta SR Q) peNSIonaco(a) RS

WS se graron los sguientes valores.

DEVENGADOS DEDUCIDOS |
VALOR PENSION
: —
TOTAL DEVENGADOS - - s ‘
NETO GIRADO | e a-—
Estaco: ACTIVO

Se expide a soicitud del Interesado(a) en Bogota | & dia 15 de febrero de 2021
N\

i a
.

; =

\ »}-\)}L
DORIS PATARROYO PATARROYO
Direcior(a) de NOmina de Pensionados

£ cano de rechir sl pago de e p » por s, ol G cusnia an axle Carthicado e moatrers como cmo B} '

v luturo lo construimos entre los dos ‘
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I Ciudad y fecha en la que

se diligencia el
documento

Firma y numero de
documento de identidad
de la persona que
diligencie el formato

CERTIFICACION EXTRAJUICIO DESEMPLEADO

1

|

I EEEEEEEEEEEERER

| Ciudad y Fecha
|

d Senores

Y LITTTTTTITTTE

UNIVERSIDAD DE LOS ANDES

Yo, Jdentificado({a) con el documento
de identidad M= de
cerifico mi condicion de desempleado(a). sin ingresos fijos o permanentes.

Adicionalmente, certifico gue, al cierre del ano , i

Total, Patrimonio Bruto (valor de bienes). s
Total, Pasivo (valor deudas): L

Recuerda que este I
documento debe presentar :
|

|
|
IIIIIIIIIIIIIIIII) I
: un ingreso minimo vital

Concepto Valor mensual

Ahorros

Ayudas del Gobierno

Liguidacion:

I Diligenciar el valor que

Ayudas familiares:

| . ,
....) | recibe segun el concepto por
I el que este recibiendo dinero

Indemnizacion

Oitros, Cual:

La informacion agui reportada se rinde bajo gravedad de juramento v se firma a solicitud de

la Universidad de los Andes,

Firma y No. Documento de Identidad

NOTA: 5i usted recibe ingresos mensuales supenores a 0,5 salano minimo legal vigente, permanentes, no

se considera desempleado; debe dibgenciar kos documentos de una persona independiente y tenga
presente que cualquier inconsistencia lo descartara del proceso.

I Si el ingreso mensual es

| diligenciar los documentos
' como independiente

superior al 0.5 (711.500), debe |
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