
Solicitud de Beca para Deportes Juveniles y Acuáticos

Procedimiento de Solicitud – Por favor, lea cuidadosamente

Deportes Acuaticos Ambos

El Departamento de Parques y Recreación de Medford, en colaboración con la Fundación de Parques y
Recreación de Medford, ofrece un fondo de becas para ayudar a las familias que enfrentan
dificultades económicas. Por favor, complete este formulario para ser considerado para el
financiamiento de la beca.

1. La solicitud debe completarse y los formularios correctos deben presentarse al
entregar la solicitud. Aplicaciones incompletas no serán consideradas hasta que
se reciban todos los documentos.

2. Los solicitantes deben ser residentes de Medford o asistir a una escuela en el Distrito
Escolar de Medford. una licencia de conducir u otra forma de documentación se
necesita para verificar el requisito.

3. Podría tomar 10 días hábiles para la aprobación de la beca.
4. La asistencia de la beca es determinada por el personal de Parques y Recreación de

Medford caso por caso. Si es aprobada, el solicitante será elegible para un 25% de
descuento en un programa de deportes juveniles disponible o un 50% de descuento
en un programa acuático disponible. Revise nuestra guía de programas
estacionales para obtener una lista de actividades elegibles para la beca.

5. Las becas NO son retroactivas.
6. La solicitud es válida solo para el año actual calendario.
7. La beca es válida solo para lecciones de grupos. Se considerarán algunas

circunstancias especiales (por favor, explique en la parte de abajo).
8. Todos los materiales de la solicitud se mantienen confidenciales a medida máxima que
9. permia p la ley.
10. Al solicitar una beca; se requiere prueba de elegibilidad para el programa de

comidas gratuitas o reducidas, beneficios de Oregon Trail o TANF.

Por favor, complete la siguiente información:

Padre/Tutor: Padre/Tutor:

Direccion:

Telefono: Celular:

Correo Electronico:

City of Medford
701 N. Columbus Ave., Medford, OR 97501
541-774-2400
cityofmedford.org



Child’s Name:

Date of Birth:

School and Grade:
/ /

/ /

/ /

/ /

Marque la razón por la que solicita una beca:

Necesidad Financiera Gastos Médicos Pérdio el Empleo Other

En una breve explique porque necesita el financiamiento de becas (use una hoja de papel si es
necesario):

Al firmar abajo entiendo que si se me otorga una beca, los fondos solo se pueden utilizar para el año actual calendario . Certifico
que toda la información proporcionada en este formulario es verdadera y correcta y que todos los ingresos están reportados.
Entiendo que esta información se proporciona para la recepción de asistencia de becas.

Nombre Impreso Fecha

Firma Fecha

Prueba de elegibilidad proporcionada: Oregon Trail TANF OTRO - Por Favor, Indique:
____________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
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