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YMCA of the Triangle
Solicitud de Asistencia Financiera

Gracias por su interés en el YMCA de Durham. Adjunto encontrara la solicitud de ayuda financiera. Hay
varias formas que deben ser presentados con la solicitud para que su solicitud sea procesada. Por favor,
lea atentamente la siguiente informacidon para garantizar la exactitud de sus documentos. Si la
informacién no es completa, no podemos procesar su solicitud y le sera devuelto a usted en el correo. La
YMCA no es responsable de llamar y encontrar la informaciéon que falta. Toda la asistencia financiera se
otorga en una escala moévil basada en los ingresos y la necesidad.

Copias de los siguientes documentos deben adjuntarse a todas las aplicaciones, sin excepcion. No
proporcionar los originales, ya que no seran devueltos. Por favor, recuerde marcar/borrar su nimero de
Seguro Social en cualquier parte se sefiala en sus documentos.

Los candidatos deberan:

Declaracion de Impuestos
e Declaracién de Impuestos, formulario 2011 1040 o 1040EZ, como fue presentada al Servicio de
Impuestos Internos (IRS)

o el IRS puede ser contactado al 1-800-829-1040

0 W2 NO se aceptan

0 Si usted no hace lo suficiente para presentar los impuestos o no reciben suficiente ayuda
federal para presentar los impuestos que debe proporcionar la documentacién del IRS indica
que.

Los siguientes documentos también deben ser proporcionados si se aplican a usted

e Dos (2) comprobantes (talones) de pago consecutivos para cada asalariado, que muestre sus
ingresos
o Silos talones de pago no estan disponibles, proporcionar carta de empleo especificando
salario, firmado y fechado por el empleador en membrete de la empresa
o Documentacion de los siguientes beneficios:
= de la Seguridad Social, Desempleo, Incapacidad, AFDC, manutencidn de menores

Los estudiantes deben proporcionar
e Ingresos documentos anteriores
e El registro actual y el horario de clases con el carné de estudiante de fecha
e Beca Federal Pell, Becas Complementarias Grant, Trabajo-Estudio Federal, Préstamos Perkins,
Préstamos Stafford, las declaraciones de Préstamo Directo PLUS y/o cualesquiera otras cartas beca

Estudiantes dependientes
Si se le considera un dependiente, sus padres deberan presentar la documentaciéon requerida por encima
de los ingresos, ya que asumir la responsabilidad financiera para usted.

Si actualmente no tienen ingresos, por favor péngase en contacto conmigo en el numero de
teléfono o correo electrénico que aparece a continuacion.

Gracias de nuevo por la eleccién del YMCA del condado de Durham.

Tamika Powell

Youth Admin/Scholarship
919.667.9622
tamika.powell@ymcatriangle.org
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YMCA of the Triangle
Solicitud de Asistencia Financiera

Miembros y los programas para todos: La YMCA se esfuerza por hacer que nuestros programas a
disposicion de todos los que se benefician de ellos, independientemente de su capacidad de pago. Toda la
asistencia financiera se otorga en una escala movil basada en los ingresos y la necesidad. Toda la

informacion se mantendra confidencial.

Applicant’s MO #

Fecha de aplicacion:

Nombre

O nueva aplicacion

Fecha de nacimento

(S6lo para uso oficial)

O extension

Direccion

Ciudad/Estado/ZIP

Teléfono de la casa

Teléfono del trabajo

Para acelerar el proceso de asistencia financiera, le enviaremos por correo electrénico todas las

Correo electronico

empleador

ocupacion

cartas de aceptacion

Duracion del empleo

Cényuge y dependientes que viven en el hogar (Por favor, completa.)
Formularios de impuestos deben reflejar los que se enumeran a continuacion.

MO #

Nombre

Empleador/Escuela

Fecha de

Nacimento

Edad

Grado

Es el suyo un hogar monoparental?

Por favor, comparte por qué usted esta solicitando ayuda financiera.

OSi ONo 0 no es aplicable
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Esta solicitud es para: (Marque todas las que apliquen.)

Membership
Young Adult Adult Seniors
O Young Adult O Adult [ Senior
0 2 Young Adults O 2 Adults O 2 Seniors
0 1 Young Adult-Dep. (s) O 1 Adult-Dep. (s) O 1 Seniors-Dep. (s)
O 2 Young Adult-Dep. (s) OO0 2 Adults-Dep. (s) O 2 Seniors-Dep. (s)

Youth Programs

O After School Care [J Teen Programs
O Intersession (Please attached registration) O Swim Lesson (Please attached registration form)
[ SOS Days 1 Youth Sports

O Summer Camp (Applications will be accepted February15, 2012)

Por favor, detallar sus ingresos anuales. Se requiere documentacion.

Your Income Spouse’s Income Other Income
Salarios, sueldos y propinas
de seguro de desempleo
Compensacion de la
Seguridad Social
Manutencion de Menores
Ayuda para Niflos Dependientes
Estampillas de Comida
401 (k) de jubilacién
pension alimenticia
Escuela de ingresos por
préstamos
subsidio de vivienda
Otro

A

A A A A A A

A A

Ingresos anuales totales $

¢Qué cantidad de ddlares que son capaces de pagar cada mes?

Membresia $ por mes Programa(s) $ por mes

Yo certifico que esta informacién es verdadera y completa a lo mejor de mi conocimiento. Yo doy permiso
a la YMCA para verificar esta informacion. Estoy de acuerdo en notificar a la YMCA si mi situacion
financiera cambia.

Firma del solicitante Fecha

YMCA Misioén: Para poner en practica los principios cristianos a través de programas que fortalecen
el espiritu sano, mente y cuerpo para todos.



