
 
 
 
 
 

Solicitud de Beca de Recreo 
Completar este formulario no garantiza la beca. Las becas se dan según las necesidades y disponibilidad. Formulanos que no son 

completos no serán consideradas. Formulario disponible en espanol. 
 

INFORMACION PERSONAL: 

El nombre del 

participante 
 

Los padres/ tutores 

Dirección 

 

Email 

Teléfono 

 

 

 

 

 

( ) -    

 

INFORMACION ADICIONAL (opcional): 
 
 
 
 
 
 

ELEGIBILIDAD: INFORMACION SOBRE BECAS: 

Marque todos los que correspondan 

Solo 

Casado 

Viudos 

Divorciado 

Niño en el programa de almuerzo escolar 

Medicare/ Medicaid 

 
Número total en el hogar    

Valor del programa: $    

Cantidad de becas solicitando. Verificar uno: 

Importe total 

Importe parcial 

Otros 

 
 
 
 

Puedo ofrecerme como voluntario  

No puedo ofrecerme como voluntario 

 

He leído y comprendi todo lo anterior. La finalización de este formulario no garantiza la beca automática. Me 
notifican del Parques y Recreación. Las preguntas pueden ser dirigidas a 634-3006. 

 

Los padres/del participante:  
       La firma Fecha 

 
 

Jefe de departamento:    
La Firma Fecha de aprobación 

 
 
 

FOR OFFICE USE ONLY 
 

Received by: _ _  Date application received: Date application reviewed:    
 

Approved Amount: $   


