
Forma de aplicación para pequeñas 
donaciones  
 
Información de Contacto 
 
¿Cuál organización representa? (Deje blanco si no representa una 
organización) 
___________________________________________________  

¿Método de contacto preferido? Correo electrónico ___ Teléfono ___ 
El mejor número de teléfono para contactarle:                    _______________________  
La mejor dirección de correo electrónico para contactarle: _______________________  
 
Su proyecto 
 
Describa el proyecto que propone.  ¿Cómo va a afectar su comunidad el proyecto? (hasta 250 palabras) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Describa cómo este proyecto está dirigido por y beneficia a personas de color y/o personad de tribus/naciones 
nativas. 
 
 
 
 
 
 
 
 
¿Cuánto dinero requerirá? La suma máxima es $2500. $______ 
Describa como va a gastar el dinero.  Se puede usar los fondos para organizar eventos, comprar bienes y pagar 
gastos relacionados con el proyecto. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Por favor, confirme que su proyecto va a seguir las pautas de salud pública que apliquen. (sus iniciales) ___ 

¿Ha recibido Ud. (o su organización) fondos desde JUST Bikes anteriormente? (sí o no) ___ 

¿Si recibió fondos desde JUST Bikes anteriormente, en cuál año los recibió? ______ 

Por favor, confirme que al fin del año va a enviar un breve informe sobre el proyecto.  

(sus iniciales) ____ 




