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Beca de Cohesión Social de la Universidad  de Málaga  para estudios de Grado–Curso 2025/2026

Datos familiares referidos al ejercicio económico 2024  (miembros de la familia que residen en el mismo domicilio)

NIF Apellidos y Nombre Parentesco Edad 
Estado 

civil 
(*) 

Profesión o 
estudios 

Localidad de 
trabajo/estud. 

Solicitante 

Padre

Madre

Hermano/a

(*) E: estudiante  A: activo  D: desempleado  I: invalidez  J: jubilado 

SITUACIONES DECLARADAS POR  EL SOLICITANTE 

Marque con una X las que correspondan y teniendo que ser justificadas documentalmente. Para ser tenidas en
cuenta deberá acreditarse que concurrían a 31 de diciembre de 2024.

Condición de familia numerosa:  general          especial 

Condición de minusvalía (hermano o hijo del solicitante o del propio solicitante) 

Igual o superior al 33% nº de afectados ………….. 

Igual o superior al 65% nº de afectados ………….. 

Hermanos del solicitante estudiantes fuera del domicilio familiar en el curso 2024/2025 (indique número) ……….

Orfandad absoluta del solicitante 

Familia Monoparental 

A firmar por todos los miembros computables de la familia: 
Los abajo firmantes declaran bajo su responsabilidad que todos sus datos incorporados a la presente solicitud se ajustan a la realidad, autorizando a 
la Universidad para obtener de otras administraciones públicas la información necesaria para determinar los datos de identificación, circunstancias 
personales, familiares, académicas, así como de renta y patrimonio necesarias para la resolución de esta beca. 

Firmas: 
Padre del solicitante Madre del solicitante …………………. ……………… ……….……… ………………… 

Otros miembros (Nombre) (Nombre) (Nombre) 

………………………. ……………………… …………………. ……………….. ………………. ………………… 
firma firma firma firma firma firma 
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