Numero de Empleado/ Numero de Identificacion & Monto de la Donacién <>\ UNITED WAY
Q7 Siouxland

Phone: 712-255-3551 FAX: 712-255-3028 Correo electronicol: campaign@unitedwaysiouxland.com

PASO 1 Nombre y Direccion FAVOR DE ESCRIBIR CON LETRA DE MOLDE  united Way no compartiré su infomacion.

Nombre Empleador
Direccion de casa Ciudad Calle Cddigo Postal
Correo electrdnico Teléfono

Celular Trabajo Casa

PASO 2 Donaciones & Donaciones de Liderazgo

[] peduccion de Némina

Monto por periodo de pago:[_]$25 []$20 []$15 [1$10 [J$5 []$3 §$
Numero de periodos de pago al afio: [ 112 []24 []26 []52 [JUnaVez

|:| Dinero en efectivo o cheque adjunto $ Cheque # ‘s
aead | $ Aportacion total anual

|:| Factura a domicilio ($ 50 min.) Por $ [0 Una vez O trimestral O mensual
(A partir de Enero o indique fecha especifica) / / (Incluya su domicilio - arriba)

Otro monto por periodo de pago

|:| Obsequios de acciones o propiedad (llame a United Way al 712-255-3551) DTarjeta de crédito / débito, vaya a: unitedwaysiouxland.com

PASO 3 FIRMA Fecha |

Reconocimiento de Liderazgo (opcional)

United Way reconoce a los lideres en los siguientes niveles. | Para obsequio combinado, proporcione lo siguiente:
Si su cényuge dona por separado pueden combinar sus Nombre del conyuge
donaciones.
Lugar de trabajo
D SOCiedad SO”daria $500'$999 Monto del donativo $
O Sociedad Garretson $1,000-$2,499 i .
O Sociedad Garretson Plata $2,500-34.999 istado de nombres para reconocimiento
O Sociedad Garretson Oro $5,000-$9,999
[ Sociedad Tocquville $10,000+ o0 [ prefiero ser anénimo

OPCIONAL Invertir mi regalo en el area que mas me importa:
(Las designaciones deben ser de un minimo de $50 cada una) La designacién debe ser de un minimo de $50/cada uno
Las personas tienen acceso a recursos de salud mental y adicciones.
Los estudiantes adultos se vuelven mas empleables e independientes en la comunidad.

Las personas se involucran en comportamientos que mejoran su salud o seguridad.

Las familias acceden a oportunidades de cuidado infantil de calidad y aprendizaje temprano.

Los jovenes demuestran estar preparados académica, social y emocionalmente para la escuela de manera apropiada para su grado.
Biblioteca de la Imaginacion.

Para designar a un programa especifico, ingrese el nombre y la cantidad a continuacion. Para ver una lista de los programas financiados, consulte el reverso de esta forma.
Solo se respetaran las designaciones a los programas financiados por United Way of Siouxland. (Las designaciones hechas después del 31 de enero se agregaran al
Fondo de Impacto Comunitario)

) A P PO P hH

Nombre del programa: Monto: $ (minimo $50)

Nombre del programa: Monto: $ (minimo $50)

I:' Marque aqui si NO desea que su nombre se dé a conocer a los programas



UNIDO FORMA X LI nmy Escanee paraverlos

METAS COMUNITARIAS | impacto de Ia contribucion programas financiados:

O visita:
unitedwaysiouxland.com/funded-programs

Salud mentaly |r.oporc
porc_upna una D .
| de salud ona $100+ y recibe una El_ﬁﬂ
recuneraclﬂﬂ ﬂﬂ mentala Lna perst [ tarjeta de donaciones e

mental a una p_qrsona sin
aﬂlcl}ll]nes acceso a atencion. valida para descuentos
en mas de 30 negocios

locales.

Ag renllléale B | e eeional CALCULADORA DE CONACION DE IMPACTO
ara ayudar a dos Donacié -
I Bpe" encia Eersor?as a desarrollar po??:?lz::e # de Periodos de Pago
para adultos habilidades para un de pago 12 2 26 52
futuro mejor. v 512 52 o 52
$2 $24 $48 $52 $104
$3 $36 $72 $78 $156
. grop?rci_ona cuatro noches $4 $48 $96 $104 $208
e refugio seguro para una
saluu v segurmau madre 3sus tgres hﬁos que $5 $60 $120 $130 $260
huyen de la violencia. $6 $72 $144 $156 $312
$7 $84 $168 $182 $364
$8 $96 $192 $208 $416
$9 $108 $216 $234 $468
P i b d $10 $120 $240 $260 $520
Cuidado mfantllv e et S11 5132 5264 $286 5572
cuidado de ninos,
enucaclo“ ayudando a ulna familia a $12 §144 $288 $312 $624
temprana afrontar una emergencia $13 $156 $312 §338 $676
inesperada. $14 $168 $336 $364 $728
$15 $180 $360 $390 $780
$16 $192 $384 $416 $832
Proporciona 84 libros — $17 $204 $408 $442 5884
Enucafln" Iuvlen" V urr‘n_opal mes pc?ra sietlrl-: $18 $216 $432 $468 $936
exito escolar ninos— para desarrollar $19 $228 $456 $494 $988
F’e"é{ﬂfi NEBIICACES 68 $20 $240 $480 $520 $1,040
$25 $300 $600 $650 $1,300

Continte su historia recordando a United Way en sus planes patrimoniales. Mas informacion en: unitedwaysiouxland.com/endowment
Al proporcionar un cheque como pago, usted autoriza a United Way of Siouxlad a utilizar la informacion de su cheque para realizar una transferencia electronica de fondos dnica desde su cuenta o para procesar el pago
como una transaccion con cheque. Para consultas, llame al 712.255.3551. No se proporcionaron bienes ni servicios a cambio de esta contribucién. Guarde una copia de este formulario para sus registros fiscales. También
necesitara una copia de su talon de pago, W-2 u otra documentacion del empleador que muestre la cantidad retenida y pagada a una organizacion benéfica. Consulte a su asesor fiscal para obtener mas informacion.
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