
Centro de Retiros Arzobispo Brunett   
En Palisades 

4700 SW Dash Point Road, Federal Way, WA 98023  •  (206) 748-7991  •  palisades@seattlearch.org 
 

Forma de Aplicación para la Solicitud de Beca 
 
El Centro de Retiros Arzobispo Alex J. Brunett y Centro de Formación en la Fe en Palisades, al no 
ser un centro lucrativo no puede, por su esencia misma, negar por razones financieras la participación 
en retiros patrocinados por Palisades.   
 
En este Centro de Retiros, es norma ofrecer al participante una beca al año.  En Palisades, esto aplica 
solamente a la cobertura de pago por el uso de instalaciones en  retiros/presentaciones que haya 
patrocinado, así como al alojamiento y comidas.  El transporte de ida y vuelta al Centro de Retiros, o 
cualquier otro tipo de gastos originados por el participante, no están incluidos, como tampoco lo 
estarán los relativos a alojamiento y comidas en retiros no patrocinados por el Centro de Retiros 
Arzobispo Brunett en Palisades.  Durante las semanas previas a la fecha del retiro, los beneficiarios 
recibirán notificación de su asignación de alojamiento.   
 
Fecha del Retiro en el que deseo participar ______________________________ 
 
____________________________________    ________________________________________ 
Apellido              Nombre    
 
______________________________________________________________________________ 
Parroquia y Ciudad 
 
______________________________________________________________________________ 
Domicilio Particular   
                
______________________________________________________________________________ 
Ciudad, Estado, Código Postal    
   
____________________________________    ________________________________________ 
Teléfono (incluya área)         Correo Electrónico 
   
¿Qué circunstancias le hacen solicitar la beca? 
 
 
 
 
El costo del retiro al que deseo asistir es de $___________ 
¿Qué cantidad aceptaría pagar sobre ese costo? 
 
[   ]_____ (2/3 del costo)    [   ]_____ (1/2 del costo)  [   ]______ (1/3 del costo)   Otro $______ 
 
Al firmar esta petición de ayuda, usted estará aceptando participar en todo el retiro, y compartir con 
los demás los frutos de esta experiencia al regresar a su lugar de trabajo y a su comunidad de fe.  
 
Firma: ______________________________________    Fecha: ____________________  


