
Formularios                                                                                                                          Carpeta de recursos - Agosto 2018

BECAS PARA GRADUADOS DEL ÚLTIMO AÑO DE LA SECUNDARIA 
La PTA de California ofrece becas a los graduados del último año de la secundaria, cada una por un monto de $750.00, en reco-
nocimiento de los logros alcanzados en trabajos voluntarios en la escuela y en la comunidad.

DISPONIBILIDAD 
Hay fondos disponibles para becas de la PTA de California destinadas a estudiantes de la preparatoria que se gradúan entre el 
1 de enero y el 30 de junio del año escolar en curso de las escuelas preparatorias de California con una PTA/PTSA activa. Las
becas deben usarse luego de finalizar los estudios secundarios, en el trimestre o semestre de otoño en una institución acredita-
da como colegio, universidad, colegio comunitario o escuela técnica o vocacional.

CALIFICACIONES
Esta beca reconoce el servicio voluntario en la escuela y la comunidad y no tiene restricciones ni requisitos en cuanto al prome-
dio de calificaciones.

El solicitante debe
1. vivir en California;
2. graduarse de una escuela preparatoria de California con una unidad de PTA/PTSA activa;
3. ser miembro de la PTA/PTSA de su escuela; y

a. remitir una copia tarjeta actual de afiliación a la PTA/PTSA junto con la solicitud.

SOLICITUD Y FECHA DE ENTREGA
La solicitud y formulario de Referencias anexo deben obtenerse en:
• el sitio web capta.org;
• la Carpeta de recursos de la PTA de California; and
• las oficinas de la PTA de California.

El paquete de solicitud final debe incluir:
1. un formulario de solicitud lleno;
2. una copia legible de la tarjeta actual de afiliación de la PTA/PTSA en una hoja de papel de 8½" x 11";
3. un ensayo en el que se describe

a. cualquier responsabilidad de PTA/PTSA que tenga;
b. sus planes de Carrera, metas, objetivos y cualquier otra información que crea sea valiosa para el comité de selección;
c. todas las actividades de servicio a la escuela;

i. incluya cualquier servicio que haya dado a otros en su escuela; 
ii. cualesquiera organizaciones, sin usar abreviaturas; 

d. servicio voluntario a la comunidad; (no incluya actividades escolares enumeradas en el inciso 3c de arriba)  
4. formularios de referencia y cartas en sobre cerrados;

a. los formularios de referencia y las cartas de referencia deben ser escritas específicamente para esta solicitud de beca;
b. el primer formulario de referencia y la carta completada por un líder voluntario de la comunidad con quien el solicitante

haya servido (no puede tener parentesco con el estudiante) 
c. el segundo formulario de referencia y la carta completada por un miembro del claustro de maestros del estudiante
d. NO se aceptan copias de cartas de recomendación para admisión para el colegio.
e. Nota: cada formulario de referencia lleno y cada carta deben entregarse al solicitante en un sobre sellado.

Instrucciones para el envío por correo:  
1. La solicitud original y los formularios de referencia con las cartas deben enviarse juntos en UN SOLO sobre.

a. No se aceptan facsímiles.
2. La solicitud debe recibirse en las oficinas de la PTA de California para el cierre del día 1 de febrero.

a. No se aceptarán las solicitudes que lleguen después de la fecha de entrega, aunque el matasellos de correo indique que
se enviaron antes de esa fecha. No se tomarán en cuenta las solicitudes si falta material requerido. 

b. Cuando el 1 de febrero sea en fin de semana, las solicitudes deberán recibirse en las oficinas de la PTA de California
para el cierre del lunes subsiguiente

Los becarios se seleccionarán por miembros del comité de Becas y Subsidios de la PTA de California. Todos los solicitantes
serán notificados de su situación por escrito en el mes de marzo. Se enviará un cheque por el monto de la beca directamente al
becario.

SEGUIMIENTO
Los becarios deben proveer prueba de inscripción y finalización del curso a las oficinas de la PTA de California para el 1 de junio.
* Tienen acreditación las que pertenecen a la Western Association of Schools and Colleges, Inc. (Asociación de Escuelas y Universidades del Oeste); Middle States Association of Colleges and Schools
(Asociación de Universidades y Escuelas de los Estados del Centro); New England Association of Schools and Colleges (Asociación de Escuelas y Universidades de Nueva Inglaterra); North Central
Association of Colleges and Schools (Asociación de Universidades y Escuelas del Centro y Norte de los Estados Unidos); Northwest Association of Schools and Colleges (Asociación de Escuelas y
Universidades del Noroeste); y Southern Association of Colleges and Schools (Asociación de Universidades y Escuelas del Sur).
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SOLICITUD
BECAS PARA GRADUADOS DEL ÚLTIMO AÑO DE LA SECUNDARIA

FECHA LÍMITE PARA RECEPCIÓN EN LAS OFICINAS DE LA PTA DE CALIFORNIA — 1 DE FEBRERO
NO SERÁN CONSIDERADAS LAS SOLICITUDES QUE SE RECIBAN DESPUÉS DE LA FECHA LÍMITE

Por favor escriba con letra de imprenta legible o a máquina.                                                     Número de identificación de la unidad de PTA  ___________
Como aparece en su tarjeta de membresía de PTA; si no tiene una tarjeta de membresía de PTA, póngase en contacto con el presidente de su PTA.

_______________________________________________________________________________________________________
                                       Apellido                                                                           Nombre                                                                                      Segundo Nombre

_______________________________________________________________________________________________________
                                      Dirección                                                                    Ciudad, estado                                                                                   Código Postal

(_______)_______________________________________________________________________________________________
                                       Teléfono                                                                  Correo electrónico                                                                                            

____________________________________________________________________________________________
           Nombre completo de la escuela secundaria                                                                                                                                                         Teléfono

____________________________________________________________________________________________
                  Dirección de la escuela secundaria                                                Ciudad/Estado                                                                                    Código postal

________________________           _____________________________________________________________
       Fecha de graduación (mes, día, año)                                         Especialidad/curso de especialización que planea estudiar en el colegio, universidad,
                                                                                                                                                       o escuela técnica o vocacional

o Yo certifico que esta beca se utilizará para mi educación.

FIRMA del solicitante (Requerido) _______________________________________________________ Fecha ______________

DEVUÉLVALO A: California State PTA, 2327 L Street, Sacramento, CA 95816-5014
NO SE ACEPTAN FACSÍMILES

SÓLO PARA USO DE LA OFICINA     
o Copia del carné actual de afiliado     o Dos (2) formularios de referencia con cartas  o Unidad en buenos términos

Distrito PTA _____________

Enumere las universidades, los colegios comunitarios y las escuelas 
técnicas o vocacionales acreditados a los cuales ha enviado una solicitud
de ingreso e indique si ha sido aceptado. Los beneficiarios deberán asistir
a una universidad, a un colegio comunitario o a una escuela técnica o
profesional que tenga acreditación dentro del primer año tras su 
graduación de secundaria.

_______________________________________________________________

_______________________________________________________________

_______________________________________________________________

_______________________________________________________________

_______________________________________________________________

_______________________________________________________________

¿Está de acuerdo con que se use su nombre en los comunicados de
prensa referentes a estas becas?     o Sí    o No 

PROPORCIONE LA SIGUIENTE:
1. Describa cualquier responsabilidad de la PTA/PTSA que pueda tener.
2. Describa un breve resumen de las razones por las que solicita la beca.

Incluya sus planes de carrera, metas, objetivos y cualquier otra información
que el comité de selección pudiera encontrar valiosa.

3. Describa todas las actividades relacionadas con su servicio escolar; incluya
todo servicio que ofrezca a los demás en su escuela. No utilice abreviaturas
al referirse a las organizaciones.

4. Describa con detalle el servicio voluntario que ha realizado en su comunidad.
No incluya actividades escolares enumeradas en el número 3 de arriba.

Devuelva el paquete de solicitud en el orden siguiente:
• Formulario de solicitud completo
• Copia legible de su tarjeta de afiliación actual en una hoja de papel 

de 8-1/2" x 11"
• Ensayo con las respuestas a los puntos 1 a 4 de arriba, [no más de 500

palabras (aproximadamente 2 páginas a doble espacio)]
• Dos (2) formularios de referencias con cartas, en sobres sellados
q De un voluntario de la comunidad no relacionado
q De un miembro de la facultad preparatoria

Una los documentos con un clip –NO LOS ENGRAPE
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FORMULARIO DE REFERENCIAS
BECAS PARA GRADUADOS DEL ÚLTIMO AÑO DE LA SECUNDARIA 
DEBE SER LLENADO POR UN MIEMBRO DEL PROFESORADO DE LA SECUNDARIA/LA COMUNIDAD. 
FECHA LÍMITE PARA QUE EL SOLICITANTE ENTREGUE ESTE FORMULARIO A LA OFICINA DE LA PTA DE CALIFORNIA – 1 DE FEBRERO

El objetivo de esta beca es hacer un reconocimiento de los logros de los estudiantes del último año que han colabo-
rado con el servicio voluntario en la escuela y la comunidad y proporcionar un incentivo para que los estudiantes
continúen con su educación.

Nombre del estudiante _________________________________________________________________________

Este estudiante ha solicitado una beca a la PTA de California. Por favor, incluya este formulario de referencias y una
carta de recomendación aparte, la cual debe redactarse específicamente para esta solicitud de beca para estudian-
te de último año de secundaria. No se aceptan copias de las cartas de recomendación para la admisión universita-
ria. Adjunte la carta de recomendación escrita en una hoja adicional. La información proporcionada será considera-
da como confidencial. Por favor, limite su carta de recomendación a una sola página.

¿Cuál es su relación con el estudiante? ¿Cómo llegó a conocerlo? _______________________________________

_____________________________________________________________________________________________

Por favor, proporcione una descripción de cada actividad del estudiante y su participación en ella. Evalúe las habili-
dades, actitudes y potencial del estudiante, e incluya sus comentarios relacionados con el servicio voluntario de
esta persona, sus actividades, logros y aptitud personal.

Nombre del miembro del profesorado / la comunidad, que completa el formulario ____________________________

Cargo en el profesorado / la comunidad ____________________________________________________________

Dirección postal _______________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________

Teléfono (______) ____________________________ Correo electrónico __________________________________

FIRMA ___________________________________________________________ Fecha _____________________

DEVUELVA ESTE FORMULARIO CON LA CARTA DE RECOMENDACIÓN EN UN SOBRE SELLADO 
DIRECTAMENTE AL SOLICITANTE.
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