
FORMULARIO DE SOLICITUD 2025 
 

 
Este formulario debe enviarse a más tardar el martes 15 de abril de 2025 

- por correo electrónico a mamanvaalecole@videotron.ca o 
- por correo postal a Maman va à l'école (MVE), CP 35061, Montréal, RPO Fleury, 

Qc, H2C 3K4 
 

Deberá ir acompañado de los siguientes documentos : 

 

a) una carta en la que explique por qué quiere volver a estudiar, los obstáculos que ha encontrado y 

el apoyo que ha recibido; 

 

b) dos cartas de recomendación de personas que puedan dar fe de sus cualidades personales y de 

sus planes de estudios (una persona de la institución en la que está inscrita1 y otra que la conozca 

bién); 

 

c) una fotocopia de una pagina de la declaración de la renta (Avis de cotisation) de 2024. En ella 

debe figurar su nombre y sus ingresos totales (línea 15000 a nivel federal o 199 a nivel provincial). 

En su defecto, puede enviar una copia de la pagina de su declaración de la renta de 2023 en la que 

figuren estos datos. 

 

d) Confirmación de inscripción en un centro de enseñanza de Quebec. 

1. INFORMACIÓN GENERAL (por favor escriba en letra de imprenta, que sea legible) 

Nombre y apellido _____________________________    Año de nacimiento ________________ 

Ciudad _________________  Centro de servicio escolar (si aplica) ________________________  

Teléfono :  1er no : (         ) ___________________   2e no : (          ) __________________________ 

Correo electrónico : ________________________________________________________________ 

 

2. RESPONSABILIDAD PARENTAL 

¿Tiene usted hijos a su cargo? Número __________ Edades _______________________________ 

¿ Están ellos únicamente bajo su carga financiera? Sí [ ]  No [ ] 

- En caso afirmativo, pase a la sección 3. 

- Si no es así, ¿en qué medida otra persona comparte financieramente esta carga? 

_____________________________________________________________________________ 

¿Tiene alguna forma de custodia compartida?_______ En caso afirmativo, indique los términos: 

_______________________________________________________________________________ 

 

3. VOLUNTARIADO escolar, social o comunitario, si es el caso; especifique: 
______________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

1 Adjunte los datos de contacto de esta persona. 

mailto:mailto:mamanvaalecole@videotron.ca


4. ESTUDIOS 

Estudios antes de regresar a la escuela (institución, último nivel alcanzado): 

______________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

Estudios actuales (institución, fecha de inicio, nivel alcanzado hasta este momento): 

______________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

Estudios y trabajo previstos (título buscado, plan de actividad laboral a ejercer): 

______________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

5. SITUACIÓN FINANCIERA 

Ingresos 2024: _____________________  previstos para 2025: _________________________ 

Selecciona: ¿Espera más o menos lo mismo que en 2024? igual [ ]  menos [ ]  más [ ]  

 Explicar  ____________________________________________________________________ 

    ____________________________________________________________________ 

 

6. AUTORIZACIÓN Y FIRMA 

Declaro que la información proporcionada es exacta y autorizo a MVE, si me otorgan una beca, a 
publicar mi nombre en su sitio web o en otras publicaciones. 

 
Marque las casillas correspondientes: 

 

Si me otorgan una beca, autorizo a MVE a publicar en su sitio web o en otras publicaciones 

- mi foto    Sí [ ]  No [  ] 

 

Con el propósito de motivar a otras mamás, autorizo a Maman va à l’école a utilizar mi 
testimonio total o parcialmente en su sitio web o en sus publicaciones:   

      Sí [ ]  No [ ]  

Si es así: Acepto ser identificada  Sí [  ]  No [  ] 

 
Firmado en ________________  el _______________ Firma  _____________________________ 

 

 
Nota: Los criterios de selección para elegir a las beneficiarias de las becas son los siguientes: 
 

- Ser madre soltera (obligatorio para ser elegible); 

- No poseer un diploma emitido por una Orden, un colegiado o universidad (requerido para ser elegible); 

- Necesidades de la candidata (número y edad de los hijos a cargo, ingresos); 

- Motivación y evidencias de perseverancia en los estudios realizados o por realizar; 

- Dificultades y obstáculos particulares superados; 

- Se considerará su compromiso en actividades voluntarias en su comunidad. 
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