
PROGRAMA DE BECAS --  BRUCE MAXWELL 
APLICACIÓN PARA APOYO FINANCIERO DE LEGACY

DECLARACIÓN CONFIDENCIAL 

La Legacy ha presupuestado la cantidad de $20,000 para dar becas a los jugadores que más necesitan apoyo 
financiero.  El año previo (2006-07), la Legacy les dio becas entre $75 a $900 a cincuenta jugadores basado en los 
ingresos de la familia y numero de dependientes.  También los equipos a veces proveen asistencia a sus propios 
jugadores.  Si Ud. quisiera pedir una beca de Legacy, favor de llenar el formulario abajo y devuélvelo a Ann Block a la 
dirección (i) 2212 Muir Woods Place, Davis, CA  95616 o  (ii) por e-mail a aeblock@dcn.org, antes el 25 de abril 2007
(U10-U14) o antes el 1 de junio 2007 (U14-U19).  La información que Ud. nos da se queda confidencial con los 
miembros del Comité de Becas de Legacy si lo envía directamente a nosotros.  Sin embargo, el hecho que Ud. hizo la 
aplicación para la beca y la cantidad dado al fin, lo vamos a necesitar decir al  tesorero y la/el gerente de su equipo.  
Sucede porque la Legacy tiene que pagar la beca al tesorero del equipo de parte del jugador.  Podria Ud. también 
pedir a su equipo entregar la información requerido para pedir una beca de parte del/de la jugador/a.  Las decisiones 
de beca las van a hacer el fin del abril para los jugadores de los equipos U10-U14, y el fin de junio para los equipos 
U15-U19.   Si tiene preguntas, favor de comunicarse con Ann Block a aeblock@dcn.org (habla español).  Favor de 
responder a cada pregunta con lo más información posible y adjunta todos los documentos requeridos para ayudar al 
comité de becas hacer una decisión informada.

Nombre de jugador/a:____________________________________________________________
Equipo: (ejemplo: “U11B comp” o “U16G metro”)________________________________________
Gerente del Equipo con dirección de e-mail y número de teléfono:
___________________________________________________________________________
Tesorero del Equipo con dirección de e-mail y número de  teléfono: 
___________________________________________________________________________
Información relacionada de la persona entregando esta aplicación:    
Nombre: ________________________Dirección completa:_______________________________
Teléfono de trabajo _________Teléfono de casa: _____________  E-mail: __________________
Relación al jugador/a: __________________ Cantidad de beca pedido:_____________________
Información relacionada a la necesidad para una beca:
Numero de personas que viven en su casa____ Numero de dependientes_____  ¿Esta Ud. dueño 
de su casa o esta alquilando?________ ¿Cuanto paga para la renta/hipoteca?________  Ingresos 
por año de toda la familia en la casa:_________ (línea 37, formulario 1040 de impuestos o línea 4 
de 1040EZ)  Ingresos por ano que reciben de otros lugares (por ejemplo, apoyo de niños de ex-
esposo, ayuda de los abuelos, etc.)_____________________ ¿Reciba el/la jugador/a el almuerzo 
gratis de la escuela?____ ¿Almuerzo rebajada de la escuela?___ ¿Califica para la medí-cal o otro 
beneficio del gobierno basado en la necesidad financiero?_____ ¿Cual específicamente?_______
    
Favor de darnos cualquier otra información relacionada a la familia que nos explica porque se 
necesita una beca  (por ejemplo, la familia tiene padre soltero trabajando con ingresos muy bajos)  
¿Tiene la familia una situación excepcional o una dureza especial (como trabajo del campo; perdió 
su trabajo temporáneamente; incapacidad de uno de los padres, etc.)?
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
¿Que va a hacer el equipo para ayudar el/la jugador/a?  ¿Contribuya el/la jugador/a si mismo a los
cuotas del equipo? (como por cuidando niños, cortando los céspedes, etc. )  Si lo hace, favor de 
explicarlo_____________________________________________________________________
¿Cuales habilidades o aptitudes especiales de fútbol tiene el/la jugador/a, y cual trabajo voluntario 
puede hacer el/la jugador/a o su familia para ayudar su equipo?___________________________
______________________________________________________________________________
**Favor de adjuntar copias de los últimos dos anos de impuestos federales (formulario 1040, 1040A 
o 1040EZ).  Si los impuestos no estuvieron archivados, adjunte copias de talones de cheques o de 
cuentas del banco de los últimos 6 meses u otro documento similar y comprobante de que su 
jugador/a esta recibiendo almuerzo gratis o rebajado de la escuela, si es posible.  Si el padre/madre 
o jugador/a esta aquí con visa de estudiante o visa J-1, también adjunte formulario DS-2016/I-20.**


