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5 A e




LDSS-2021 Statewide-AR (Rev. 07/23) lhall 13g1 AL ghalial) B casi Y 10 4nin
Selan imy g sl 5l il g calee 5 30 AT CailS e ¢ Lk ga oS5 Al 1)

N RO

6 o

$lanll e (s sf) i 53 130

YO sl fdas o Jpanll Glla plads s Giny i gl 5l el ot Ja

S e €38 ab canl Ayl cilS 13

CHILD/DEPENDENT CARE EXPENSES Aalaa [] Aiag e [] A8 ge [ pluyl dls
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AMOUNT $ WHO DATE WHO MEDIERID
RECURRING
MEDICAL
EXPENSES
TPHI: YES NO MEDICAL BILLS: YES NO
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Tenant of Record B. Rent
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Customer of Record C. Trailer Lot Rent ’ e
Voluntary Restrict D. Mortgage Payment
Mandatory Restrict Principal
Subsidized Housing | re——
Mortgage/Title Search 3. | Property Tax
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Section 8 Office School Tax) TR TN TR
Property Lien 4. | Homeowner's I e
™ Insurance
Shelter/UtlI|tyCI§)eNpsaI)|;r::nt Agreement il e ( )
Insurance) AT @R ]
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v' Utility Guarantee Included
v in Mortgage A& 51 Y sl (e Sas o PO 1 . 5o o el
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) ) - lotal Mortgage S AN (g skall chlass )
v SNAP Aged/Disabled Indicator Payment (Line 1-6) SRS 5
v Real Property Tax Credit TOTAL
v AIDS/HIV Emergency Shelter Allowance (Lines A - E)
v Property Lien
v If Shelter Expenses/Living Quarters Are Shared by More than
One Household
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IF TOTAL EXPENSES (INCLUDING EXPENSES NOT USED IN THE BUDGET DETERMINATION) EXCEED INCOME (INCLUDING PA

GRANT), EXPLORE HOW THE HOUSEHOLD IS MEETING ITS OBLIGATIONS.

CONSIDER

<

Actual Expenses, including: shelter,
fuel/utility costs, telephone costs, etc.

EMERGENCY CASH ASSISTANCE

Is there an immediate need? If not, why not?

Actual Shelter

Actual Fuel/Utility Costs

Telephone Expenses

Car Expenses

Actual $
Expenses
- Actual $
Income
$
= Difference
YES NO
Does Client Receive
0 0

Contribution Towards
Difference

If Yes, From Whom?

Furniture/Appliance Rental

Cable TV

Tuition

A IR NI N N N I N BN IR N

Out-of-Pocket Medical Expenses

NOTES/COMMENTS
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	القسم 5
	هل ينطبق عليك أيّ من هذه البرامج؟
	 NON-APPLICANT INFORMATION
	القسم 7 – العرق/اُلإثنية – تقديم هذه المعلومات طوعي. لن يؤثر على أهلية الأشخاص المتقدمين أو مستوى الإعانة المُستلمة. يعد سبب طلب هذه المعلومات هو التأكد من توزيع إعانات البرنامج دون النظر إلى عرق أو لون أو أصل قومي.

	ENTER APPROPRIATE CODES
	EL
	CONSIDER
	SERVICE ELIGIBILITY PROCESS CODE
	REFERRALS
	COMPLETED
	يجب أن يسرد برنامج (SNAP) جميع الأشخاص الذين يعيشون في منزل يحصل على مزايا من برنامج (SNAP). يجب أن يسرد طلب الحصول على مزايا من برنامج المعونة العامة (PA) جميع الأطفال الذين تقدم لهم الطلب، وإخوتهم وأخواتهم، وجميع آباء هؤلاء الأطفال الذين يعيشون معًا. إذا لم تتحقق مما إذا كان الشخص المدرج متجنسًا أمريكيًا، أو مواطنًا أمريكيًا، أو غير مواطن يتمتع بوضع هجرة مرضٍ، أو تقدم رقم خدمات الهجرة والجنسية الأمريكية (USCIS) (رقم تسجيل أجنبي) أو رقم غير مواطن (إن وجد)، فلن يحصل هذا الشخص على المساعدة وسيحصل أفراد الأسرة المتبقون على مزايا مخفضة. إذا كنت متجنسًا أمريكيًا أصليًا، فضع علامة على متجنس/مواطن.
	ضع علامة على "متجنس / مواطن" أو
	"غير مواطن"
	لكل شخص.
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