
Division of Early Education Services
Programas de Educación Temprana

Subvención de desarrollo para maestros de educación temprana 
Solicitud para estipendio de apoyo de matrícula

Nombre: _____________________________________________________________________  ___________________

 _____________________________________________________________________________________________

 ____________________________________________________________________________________

q q q q q q  _________________________
 _______________________________________________________________________________________

 ____________________

 ___________________________________

 Fecha:

Puesto actual:

Agencia o distrito actual:

Tipo de programa:  CSPP  CCTR  Head Start  TK  K-12  Otro:

Dirección de correo:

Ciudad:___________________________________________ Estado:_______________ Código postal:

Número de teléfono:  Correo electrónico: _________________________________

q
q

 ______________________________________________________

____________________________________________________________
 ___________________________________________________

 __________________________________________________________________________________

_________________________

q
q
q
q

 Adjunte un comprobante de empleo, ej. un talón de cheque actual o carta de verificación de empleo.
 Adjunte una carta de intenciones sobre los objetivos profesionales en educación temprana.

Instituto de educación superior (IHE en inglés) seleccionado:
(Si necesita ayuda para seleccionar un IHE, indíquelo anotando "desconocido")

Título actual y unidades hasta la fecha:

Unidades actuales de educación temprana o desarrollo infantil:

Credencial/permiso actual:

Años de experiencia en educación y cuidado temprano o educación y desarrollo infantil: 

Seleccione una vía de la Subvención para el Desarrollo de Maestros de Educación Temprana (EETDG) que desea seguir: 
Vía 1: Educación temprana o desarrollo infantil: 24 Unidades ($300 por unidad, no debe exceder $7,200 por persona) 
Vía 2: Vía de acreditación ($650 por unidad, no debe exceder $19,500 por persona)
Vía 3: Permiso de maestro de desarrollo infantil o mayor ($300 por unidad, no debe exceder $7,200 por persona)
Vía 4: Desarrollo y crecimiento de bebé hasta niño pequeño de 6 unidades ($300 por unidad, no debe exceder $3,600 por persona)

El estipendio de ayuda EETDG se proporciona con la intención de apoyar a la fuerza laboral actual y futura de educación 
temprana de California a través de las siguientes vías y poblaciones:

• Los maestros acreditados que estén interesados en enseñar o estén actualmente enseñando en kínder de transición (TK) para
completar las 24 unidades obligatorias de ECE

• Los maestros de educación temprana que trabajan en programas preescolares financiados por el estado y el gobierno federal
para obtener su credencial requerida y así poder enseñar en kínder de transición (TK)

• Ayudantes de maestros o asistentes de instrucción en educación temprana que trabajan en programas preescolares estatales y
federales para obtener unidades adicionales para incrementar su nivel de permiso de desarrollo infantil

• Los docentes de educación temprana que trabajan en programas financiados por el gobierno estatal y federal para alcanzar
sus unidades de crecimiento y desarrollo de bebés y niños pequeños para apoyar a niños de 0-3 años

El estipendio de ayuda EETDG está diseñado para ayudar con los gastos de matrícula incurridos hasta la tasa designada por 
crédito de una institución acreditada de educación superior. Los cursos elegibles deben ser terminados entre el 1.o de julio 
de 2022 y el 30 de junio de 2026. Llene la solicitud del estipendio de apoyo de matrícula para delinear su plan educativo. 
Una vez que haya terminado las unidades con una calificación aprobada de C o mejor, llene el formulario de verificación de 
calificaciones para iniciar la distribución del estipendio de apoyo de matrícula si existen fondos. 

Favor de enviar la solicitud completa y la documentación requerida a eetdg@rcoe.us.

Firma del solicitante: ___________________________________________________________  ___________________

q q

 ___________________________________________________________________________________________________

 Fecha:

Solo para uso interno/Office Use Only
 Approved  Declined 

Notes:

Staff Initials:_____________
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