
Real So Cal 
Formulario de Solicitud para Ayuda Financiera 2009-2010 

Devuelva esta forma completa para poder ser considerado(a) para ayuda financiera 

 
El apruebo de esta forma depende en la entrega de toda la información requerida, y la disposición de fondos en el 

club.  Las aplicaciones son consideradas de acuerdo a las necesidades individuales.  De acuerdo a las reglas del club, 

solo podemos ayudar con no más del  50% del costo anual, y basado en la cantidad de aplicaciones anteriores, la 

ayuda concedida normalmente, no puede exceder el 33% del costo anual.  Solicitantes o miembros de nuestros 

equipos, deben de tomar en cuenta estos factores al aplicar por ayuda financiera.   

 

La información en este formulario es confidencial, pero es necesaria para asegurarnos de que solamente aquellas 

personas con dificultades financieras y no apenas una inconveniencia, serán ayudadas.  Nuestros recursos 

financieros son limitados y las aplicaciones son consideradas específicamente en base a sus necesidades.  Tenga en 

cuenta que los beneficiarios estarán obligados a realizar servicios voluntarios en el club a cambio de ayuda 

financiera.  Por favor, complete el formulario de inscripción para voluntarios adjuntado a esta forma.  �osotros 

le contactaremos con información acerca de su asignación.  
 

Fecha  Teléfono  Email  

 

Nombre del Jugador  Equipo: B/G  U  Wht, Blu, Blk, Acad 

   

Fecha de Nacimiento  

 

Nombre del Padre  Ocupación  

Ingresos Mensuales  

 

Nombre de la Madre  Ocupación  

Ingresos Mensuales  

 

Nombre del Tutor  Ocupación  

Ingresos Mensuales  

 

Describa el motivo y la cantidad de la ayuda solicitada:  

 

 

 

¿Cuánto se compromete a pagar ahora, y cuanto puede pagar mensualmente? (Usted debe de  

comprometerse a cierta cantidad):__________________________________________________  
 

Prometo que las declaraciones anteriores son verdaderas y correctas. Entiendo que La Junta Directiva examinará esta solicitud y decidirá cuanto, 

si algo, en la forma de ayuda financiera puede ser puesto a disposición de mi hijo/hija. También entiendo que es mi responsabilidad el pago 

puntual de mis obligaciones financieras con el Club o mi hijo/a será suspendido de el equipo y de todo entrenamiento con el Club.  

Remita a: Howard Fink, Presidente 

 WVSL / RSC  _____________________________ 

 20700 Ventura Blvd., Suite 340  Firma 

 Woodland Hills, CA 91364 Firma  

 
Por favor incluya su más reciente prueba de salario, o su declaración de ingresos y los mismos para el año anterior.  
 

Uso de la Oficina: Fecha del primer pago   Cantidad aprobada $ 

 



 

Solicitud de Ayuda Financiera 

Registro Voluntario de 2009-2010 

(Se debe incluir con Solicitud de Ayuda Financiera) 

 

Nombre del jugador: ______________________ Equipo: B / GU ____ Wht, Blu, Blk, Acad  

 

Como parte de su contribución al funcionamiento del club y, a cambio de ayuda financiera 

concedida a usted por el club, usted se compromete a proveer servicios voluntarios. Como parte 

de su paquete de ayuda financiera, las tareas y las horas que deben realizarse se le comunicarán a 

usted a su debido tiempo. Usted, a su vez, debe confirmarnos que el trabajo fue realizado. Por 

favor, considere la siguiente lista de posibles tareas de voluntarias y marque sus preferencias. Si 

hay una idea que no hemos considerado, por favor escoja la opción  "Otro".  

 

___ Pintar las líneas del Campo 

 

___ Regar el Campo  

 

___ Administrativos (registro, trabajos extra del torneo, comisión de servicio, etc.)  

 

___ Recuperar las bolas pateadas fuera del campo durante la práctica y/o antes de los juegos  

 

___ Limpieza de Baños en Pierce (ayudar o ser encargado)  

 

___ Mantenimiento del Campo  

 

___ Colección de Basura  

 

___ Juez para juegos recreativos  

 

___ Otro :_____________________________________  

 

 

Total de horas necesarias y condiciones______________________________________________  

 

Firma _____________________________________________________________________  

 

 

Fecha ___________ Teléfono ____________________ Email____________________________ 

 

 

Apruebo y confirma de RSC de este comunicado ___________________________________ 


