
Asegúrese de satisfacer todos los requerimientos de elegibilidad:

1.La persona a quien usted cuida ha sido formalmente diagnosticada con una

de las siguientes condiciones:

a.La enfermedad de Alzheimer 

b.Demencia frontotemporal (FTD) 

c.Demencia con cuerpos de Lewy (LBD) 

d.Demencia vascular 

e.Demencia mixta u otra demencia 

f.Demencia relacionada con Parkinson

2.¿La persona a quien usted cuida vive en el mismo lugar con usted?

3.¿Está usted enfrentando dificultades financieras o emocionales debido a los

desafíos de cuidar a una persona viviendo con Alzheimer o una demencia

relacionada?

4.¿Usted reside en los Estados Unidos o Canadá? (Lamentablemente, en este

momento no podemos proveer becas en Puerto Rico u otros territorios

americanos). 

Si usted ha aplicado anteriormente para una beca y no le fue otorgada,

asegúrese de que hayan pasado al menos tres meses desde la última vez que

aplicó. 

Si usted ha recibido una beca en el último año y medio, por favor revise las

siguientes pautas:

1.Las becas serán limitadas a un máximo de TRES (3) por solicitante dentro de

un periodo de 18 meses

2.Una vez que el máximo número de becas sea alcanzado, el beneficiario/a,

será elegible para reaplicar 18 meses después de que recibió la primera beca.

Programa de Alivio
Pautas y Elegibilidad


