
SPORTING
A R K A N S A S
Aplicación de beca
Forma 2021-2022

Compromiso del Club
Sporting Arkansas se ha comprometido a elevar el nivel del fútbol en el noroeste de Arkansas. De acuerdo con el ideal,
creemos que ningún jugador con la habilidad y la dedicación apropiadas para jugar debe ser rechazado por falta de medios
financieros. Como club, hacemos todo lo posible para ayudar. Esta información se mantendrá en la más estricta
confidencialidad. Tenga en cuenta que las becas otorgadas se aplican sólo a las tarifas de registro, o una parte de ellas. *
Las tarifas de uniforme y equipo no están incluidas.** Tenga en cuenta que este formulario es una solicitud oficial para que
su hijo sea considerado para una beca. Además de este formulario, debe proporcionar la declaración de impuestos del año
pasado (2020). Nuestra oficina no  se comunicará con usted para solicitar información faltante.

Por favor envíe TODA la documentación por correo electrónico: treasurer@sportingarkansas.com
La fecha límite para aplicar es June 30, 2021

El compromise del jugador
Las becas se otorgan en función de las necesidades financieras de nuestras familias. Tenemos un número limitado de
becas  disponibles y se distribuyen de manera uniforme entre todos los equipos. Si a su hijo se le ofrece una beca parcial, o
no calificó,  tenemos una variedad de opciones de pago y planes de pago. Nuestro objetivo es que todos los jugadores
tengan la oportunidad  de practicar el deporte que aman. Por lo tanto, si a su jugador se le otorgan fondos de becas, la
expectativa del club es que si  solicita abandonar el club (aparte de mudarse fuera del área de NWA), el monto total de la
adjudicación se deberá antes de que  se apruebe un lanzamiento.

Se espera que una familia que recibe asistencia para becas esté dispuesta a ser voluntaria para ayudar en dos (2) de
los tres (3) eventos en los que el club depende en gran medida de voluntarios. Háganos saber si existen
circunstancias  que impidan que los miembros de la familia ayuden de esta manera.
Indique en DOS eventos en los que está dispuesto a ser voluntario:

_______ Otoño 2021 Torneo ______ Primavera Classica 2021 Torneo ______ Mantenimiento de campo / instalación dia(s)
de trabajar

La recaudación de fondos es una parte integral de nuestro club y muchos de los gastos relacionados con torneos y viajes
se pueden compensar con estos fondos recaudados a nivel de equipo. Las actividades de recaudación de fondos pueden
y deben organizarse para recaudar dinero para ayudar a sufragar los costos de las tarifas de entrada al torneo, las
habitaciones de hotel y otros costos relacionados con los viajes. Pregúntele a su jefe de equipo cómo puede ayudarlo.

Nombre De Jugador:_________________________________________________ fecha de nacimiento:__________________

equipo: _______________________________________________ teléfono #’s:___________________________________

Direccion: ______________________________________________________Ciudad: _______________________________ Estado:

_________________ZIP:________________ Tcorreo de electrónico:_____________________________________

Cantidad Solicita: ____ 25%____ 50% ____ 75%   Copia de la declaración de impuestos de 2020 adjunta:_____ Si

Entiendo que esta solicitud no elimina mi responsabilidad con el  club por la diferencia en las tarifas de inscripción del club y el monto
de la beca. Entiendo que una vez que se cumplen  los criterios para las becas, la concesión de las becas se otorga por orden de
llegada. El pago final del saldo se recibirá a más tardar el 15 de octubre de 2021, o en una fecha acordada tanto por Sporting Arkansas
como por el padre / tutor del  jugador. En el momento del vencimiento del pago final, si esa cantidad no se paga en su totalidad, el
entrenador /  entrenador del equipo devolverá la tarjeta de jugador a la oficina y el jugador no será elegible para jugar en ningún juego
o torneo junto con la pérdida. elegibilidad para becas futuras hasta que el pago se pague por completo. (Si se otorga una  beca)
Tampoco elimina mi responsabilidad por los gastos incidentales asociados con la participación de mi hijo en  torneos y / o viajes.

Firma del Padre / Tutor: _______________________________________________________________ fecha:_____________________


