
SOLICITUD DE BECA PARA EQUIPO DE ACAMPADA CURSO 
2005/2006

La presente solicitud se encuadra en la convocatoria de becas para el curso 
2005-2006, con cargo al 1% del presupuesto de ASDE-Exploradores de Madrid en el 
mismo.

Podrán optar a la ayuda los niños/as y jóvenes menores de 16 años, socios de 
la Entidad, debidamente listados en el Grupo Scout, siempre y cuando éste, el Grupo 
Scout, esté al corriente de todas sus obligaciones para con la Asociación.

La suma de las becas concedidas a un mismo Grupo Scout no podrá superar el 
10% del presupuesto destinado a la presente convocatoria. Así mismo, la Asociación 
se reserva el  derecho de solicitar más información, además de la incluida en este 
formulario,  tanto al  coordinador del  Grupo Scout  como a los padres/tutores de los 
beneficiarios de la ayuda.

Las solicitudes se presentarán en la sede social de la Entidad (C/ Hortaleza, 
19, 1º Izq., 28004, Madrid), antes de las 21 horas del 17 de mayo de 2006. 

Datos del Beneficiario:

NOMBRE Y APELLIDOS :.....................................................................................
GRUPO:..............................................................  SECCIÓN: ..............................
FECHA DE NACIMIENTO:     /     /      .    Condición de minusválido físico,

  Psíquico o sensorial.

Situación laboral de padres o tutores:                                                              
                                                                    Composición Familiar: 
Padres/tutores ambos trabajando               Nº de Hermanos................................. 
En paro ambos                                            Nº de hermanos miembros del grupo 
En paro uno de ellos                                   Condición de minusválido físico, psiquico 
                                                                     O sensorial de los padres/tutores o 
Ingresos familiares brutos al año:            hermanos..........................................
                                                                    Personas mayores a cargo.................
Menos de 6010.00 €                                   Enfermedades, tratamientos............... 
Entre 6010.00 € y 12020.00€
Entre 12020 € y 18030.00 €
Entre 18030.00 € y 24024.00 €

Existe sistema de becas en el grupo 
SI NO

Con la presente certifico que los datos consignados arriba son ciertos, y para 
que conste lo firmo en: ....................................., a .............de.................de 2006.

Nombre del padre/madre o tutor

Firma:

V.B. del Coordinador del Gr. Scout

Firma:


