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తేదీ   ESIT ప్రొవైడర్ ఏజెనీ్స

FRC/ESIT సిబ్బ ింది పేరు ఫోన్ నింబ్ర్ 

సెక్షన్ A: స్మాచారాని్న  గురితించడిం 

పిలలల చట్టపరమైన పేరు   పుట్టటన తేదీ 

తల్లదింప్రులు/స్ింరక్షకుల పేరు 1 ఫోన్ 

తల్లదింప్రులు/స్ింరక్షకుల పేరు 2 ఫోన్ 

సెక్షన్ B: చెల్లింపు సామరథయ ిం కోస్ిం కారణిం (ఒక్దాని్న  ఎించుకోిండి) 

 కుటింబాన్నకి Apple Health for Kids CHIP, TRICARE లేదా ప్రైవేట్ బీమా యాక్సీ స్ న్నరాక్రిించబ్డిింది 

 కుటింబాన్నకి బీమా లేదు  

 కుటింబ్ిం చెల్లింపు సామరాథయ ని్న  అభ్య రి థించింది.  

 కుటింబ్ిం TRICARE లేదా ప్రైవేట్ బీమా యాక్సీ స్్‌ను అనుమతించింది (ఒక్దాని్న  తన్నఖీ చేయిండి) 

____ కుటింబ్ ఖరుు  భాగసాా మయ ిం (FCP)కి లోబ్డి IFSPలోన్న అన్ని  సేవ్లకు ప్రపయోజనిం లేదు. 

____ FCPకి లోబ్డి IFSPలోన్న అన్ని  సేవ్లకు తరిగి చెల్లింపు న్నరాక్రిించబ్డిింది. 

____ ప్రొవైడర్ నెట్‌వర్క ్‌లో లేరు. 
ఇక్క డ నుండి D విభాగానికి వెళ్ళ ుండి.

సెక్షన్ C: ఆదాయిం మరియు వ్య య స్మాచారాని్న  అిందిించడాన్నకి న్నరాక్రిించబ్డిింది  

 కుటింబ్ిం ఆదాయిం మరియు వ్య య స్మాచారాని్న  అిందిించడాన్నకి న్నరాక్రిించింది మరియు వారి కుటింబ్ పరిమాణాన్నకి 

అతయ ధిక్ ్‌సాథలలో నెలవారీ రుసుము షెడ్యయ ల్‌లో ఉించబ్ుతింది మరియు క్ష్టటల మినహాలింపుకు అరుులు కారు. 

ఇక్క డ నుండి H విభాగానికి వెళ్ళ ుండి.

సెక్షన్ D: వారికి్ ఆదాయిం 

గత పనిె ింు నెలలు లేదా మునుపట్ట పనుి  స్ింవ్తీ రింలో ఆదాయ రుజువును అిందిించిండి. ఆదాయ రుజువును 

ప్రపదరిశ ించడాన్నకి ఒక్ రక్మైన పప్రతిం అవ్స్రిం మరియు రుజువు పిలలల ఫైల్‌లో ఉించబ్డదు. 

✓ డాక్యయ మింట్ ర్థకిం (ఒకదాన్ని  ఎించుకిండి) 

వార్షకి

ఆదాయిం 

ఇటీవ్ల్ IRS పనుి  రిట్ర్ి  (్‌ూథ ల ఆదాయిం) 

చవ్రి పే ్‌స్ట్ (్‌ూథ ల ఆదాయిం) 

ఇటీవ్ల్ W2(లు) (్‌ూథ ల ఆదాయిం) 

జీతిం లేదా వేతనాల ప్రవాతపూరా క్ ప్రపక్ట్న జతచేయబ్డిింది (క్ింపెన్స లేదా యజమాన్న పేరు, 

చరునామా, ఫోన్ నింబ్ర్ మరియు ూపర్్‌వైజర్ లేదా మానవ్ వ్నరుల సిబ్బ ింది స్ింతకాని్న  క్ల్గి 

ఉిండాల్.) 

కుటింబ్ిం నుిండి ఆదాయిం యొక్క  ప్రవాతపూరా క్ లేదా మౌఖిక్ ప్రపక్ట్న. (కుటింబాన్నకి ైన 

జాబితా చేయబ్డిన ఇతర డాకుయ మింటేషన్్‌కు ప్రాపయ త లేక్పోతే అనుమతించబ్ుతింది). 

అనుమతించదగిన మొత్తిం వార్షకి ఆదాయిం 
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సెక్షన్ E: అనుమతించదగిన వారికి్ ఖరుు లు 

గత పనిె ింు నెలలోల  పిలలల కోస్ిం మరియు/లేదా ఇతర కుటింబ్ స్భ్యయ ల కోస్ిం చేసిన తరిగి చెల్లించన్న ఖరుు లకు 

డాకుయ మింటేషన్ అిందిించిండి మరియు ఈ డాకుయ మింటేషన్ పిలలల ఫైల్‌లో ఉించబ్డదు. 

అనుమతించదగిన తర్షగి చెల్లించన్న వార్షకి ఖరుు  వరా్గలు ఖరుు

మొత్తిం 

ప్రీమియింలు, స్హ-చెల్లింపులు, స్హ-భీమా, తగి గింపులు మరియు క్వ్ర్ కాన్న వైదయ  సేవ్లు స్హా వైదయ , 

దింత మరియు మానసిక్ ఆరోగయ  ఖరుు లు 

లైసెన్ీ  ొిందిన గృహ ఆరోగయ  స్ింస్థ అిందిించే గృహ ఆరోగయ  స్ింరక్షణ 

చైల్ స్పోర్ట/భ్రణ చెల్లింపులు 

చైల్ కేర్ ఖరుు లు (పన్న లేదా ాఠశాల స్మయింలో స్ింభ్వించనవ) 

అనుమతించదగిన మొత్తిం వార్షకి ఖరుు లు 

సెక్షన్ F: స్రుుబాట చేసిన వారికి్ ఆదాయిం, కుటింబ్ పరిమాణిం మరియు FPL 

డాక్యయ మింట్ ర్థకిం (ఒకదాన్ని  ఎించుకిండి) 

వార్షకి

ఆదాయిం 

1. మొతతిం వారికి్ ఆదాయిం (సెక్షన్ Dలో నమోదు చేయబ్డినటలగా):

2. అనుమతించదగిన వారికి్ ఖరుు లు (సెక్షన్ Eలో నమోదు చేయబ్డినటలగా):

3. స్రుుబాట చేసిన ఆదాయిం (లైన్ 1 మైనస్ లైన్ 2):

4. కుటింబ్ పరిమాణిం: పిలలల ఇింట్లల  న్నవ్సిసుతని  కుటింబ్ స్భ్యయ లిందరూ:

5. నెలవారీ రుసుము షెడ్యయ ల్‌న్న ఉపయోగిించ కుటింబ్ FPL శాతిం(లైన్ 3 మరియు 4):

అనుమతించదగిన మొత్తిం వార్షకి ఆదాయిం 

సెక్షన్ G: ఖచు తతా ిం చెల్లించగల సామరథయ ిం(ఒక్దాని్న  తన్నఖీ చేయిండి) 

 కుటింబ్ పరిమాణిం కోస్ిం ఫెడరల పేదరిక్ ్‌సాథల క్ింటే లైన్ 5 200% క్ింటే తకుక వ్గా ఉింటే, ఎటవ్ింట్ట ఖరుు

లేకుిండా అని్న  సేవ్లను ొిందినట్లలతే కుటింబ్ిం చెల్లించలేన్న అస్మరథత ప్రపమాణాలను తీరుసుతింది.  

 కుటింబ్ పరిమాణిం కోస్ిం ఫెడరల పేదరిక్ ్‌సాథల క్ింటే లైన్ 5 200% క్ింటే ఎకుక వ్గా ఉింటే కుటింబ్ిం చెల్లించే 

సామరథయ  ప్రపమాణాలను తీరుసుతింది. ఏవైనా స్హ చెల్లింపులు, స్హ బీమా, తగి గింపులు లేదా నెలవారీ భాగసాా మయ  రుసుము 

(ఇది ప్రకిింద న్నరణలించబ్ుతింది) కు కుటింబ్ిం బాధ్య త వ్హిసుతింది. క్యటింబిం ఇప్ప టికీ చెల్లించలేకపోతే విభాగిం I 

న్న పూర్షత చేయిండి: కష్టత్ర్థ మినహాయింపు. 

సెక్షన్ H: నెలవారీ ారిటసిపేషన్ ఫీజుకు కారణిం (ఒక్దాని్న  ఎించుకోిండి) 

 కుటింబాన్నకి Apple Health for Kids CHIP, TRICARE లేదా ప్రైవేట్ బీమా యాక్సీ స్ న్నరాక్రిించబ్డిింది. 

 కుటింబాన్నకి బీమా లేదు. 

 కుటింబ్ిం TRICARE లేదా ప్రైవేట్ బీమా యాక్సీ స్్‌ను అనుమతించింది (ఒక్దాని్న  తన్నఖీ చేయిండి) 

____ FCP కి లోబ్డి IFSP లోన్న అన్ని  సేవ్లకు ప్రపయోజనిం లేదు. 

____ FCPకి లోబ్డి IFSPలోన్న అన్ని  సేవ్లకు తరిగి చెల్లింపు న్నరాక్రిించబ్డిింది. 

____ ప్రొవైడర్ నెట్‌వర్క ్‌లో లేరు.
ఆదాయుం మరియు వయ య సమాచారానిి  అుందుంచడానికి ఈ కుటుంబుం నిరాక్రిుంచుంద మరియు ప్రరమ క్షా్టల
మినహాయుంపుకు అర్హత లేదు.
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సెక్షన్ I: నెలవారీ భాగసాా మయ  రుసుము 

నెలవారీ భాగసాా మయ  రుసుము సేవ్ల వాస్తవ్ ఖరుు  క్ింటే ఎకుక వ్గా ఉిండదు,  అన్ని  సేవ్లకు FCP కి లోబ్డి పిలలల IFSP ై 

ఒకే రుసుము ఉింటింది మరియు సేవ్లలో నమోదు చేసుకుని  పిలలల స్ింఖయ తో స్ింబ్ింధ్ిం లేకుిండా గరిషట మొతతిం 

వ్ూలు చేయబ్ుతింది. 

స్రుుబాట చేసిన ఆదాయిం (ై నుిండి) 

కుటింబ్ పరిమాణిం: పిలలల ఇింట్లల  న్నవ్సిసుతని  కుటింబ్ స్భ్యయ లిందరూ 

నెలవారీ రుసుము షెడ్యయ ల ఆధారింగా నెలవారీ భాగసాా మయ  రుసుము 

సెక్షన్ J: క్ష్టటల మినహాలింపుకు కారణిం 

కుటింబ్ిం చెల్లించగల సామరాథయ ని్న  క్ల్గి ఉిందన్న న్నరాారిించబ్డిింది మరియు ఒక్ పరిసిథత కారణింగా వారి కుటింబ్ ఖరుు

భాగసాా మయ  బాధ్య తను తీరు లేక్పోతనాి రు, కింది వాటితో సహా కానీ వీటికే ప్ర్షమిత్ిం కాక్యిండా:  (వర్షతించేవనీి  టిక్ 

చేయిండి)  

 ఆదాయిం లేదా ఖరుు లలో మారుు . 

 ఏదైనా ముఖయ మైన మరియు/లేదా కొనసాగుతని  వైదయ  ఖరుు (లు). 

 ఉద్యయ గ ్‌సిథతలో మారుు  (ఉదా. ఉద్యయ గిం కోలోు వ్డిం లేదా తగి గన గింట్లు). 

 ఒక్ ముఖయ మైన జీవత స్ింఘట్న (ఉదా. వడాకులు, స్ింబ్ింధాల వచి ని ిం, గాయిం, అనారోగయ ిం లేదా కుటింబ్ింలో 

మరణిం).  

 అతయ వ్స్ర లేదా ప్రపక్ృత వైపరీతయ ిం. 

 టెల్ఫోన్ కాకుిండా ఇతర యుట్టల్టీలతో స్హా నెలవారీ ఖరుు లతో అద్దు లేదా తనఖా చెల్లింపులు, ఇింట్ట నెలవారీ 

ఆదాయింలో 30% మిించపోయాల. 

ఇతర్ములు (దయచేసి విరదీక్రిుంచుండి):

సింత్కిం చేయడిం దాా ర్గ, నేను ఇిందుమూలింగా ధృవీకర్షసుతని్న ను: 

• ఈ ఫారమ్‌లో నేను ఖచు తమైన మరియు పూరిత స్మాచారాని్న  అిందిించాను. 

• నా పరిసిథతలో ఏవైనా మారుు లు ఉింటే నా FRC లేదా ESIT ప్రొవైడర్్‌కు తెల్యజేయడాన్నకి నేను అింగీక్రిసుతనిా ను.

• నా FRC నాకు SOPAF గురిించ వవ్రిించింది మరియు SOPAF ాలసీ కాీన్న నాకు ఇచు ింది.

• స్మీక్ష తేదీకి ముిందు నా పరిసిథత మారక్పోతే, నా న్నరణయిం మరియు/లేదా క్ష్టటల మినహాలింపు చెల్లించే సామరథయ ిం 

ఏటా స్మీక్షించబ్ుతిందన్న నేను అరథిం చేసుకునిా ను.

తల్లదింప్రులు / స్ింరక్షకుల స్ింతక్ిం(లు) 

తల్లదింప్రులు/స్ింరక్షకుల స్ింతక్ిం  తేదీ 

తల్లదింప్రులు/స్ింరక్షకుల స్ింతక్ిం తేదీ 

స్ింతక్ిం చేయడిం దాా రా, ఈ ఫారమ్‌లో అిందిించన, స్మీక్షించన మరియు డాకుయ మింట్ చేయబ్డిన స్మాచారిం నాకు 

తెల్సినింతవ్రకు ఖచు తమైనదన్న మరియు పూరిత అన్న నేను ధ్ృవీక్రిసుతనిా ను. 

FRC/ESIT సిబ్బ ింది స్ింతక్ిం 

FRC లేదా ESIT సిబ్బ ింది స్ింతక్ిం తేదీ 
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