Estado de Michigan

Solicitud para el Porgrama de Desarrollo y Cuidado de Ninos

COMPROBANTES ACEPTABLES (Unicamente para informacion):

Usted ha solicitado beneficios del Programa de Desarrollo y Cuidado de Nifios (CDC), y el Departamento
de Salud y Servicios Humanos (MDHHS) debe verificar la informacion en su solicitud. Ayudaria al proceso
de solicitud si usted incluye los comprobantes necesarios solicitados con la solicitud del CDC. Por favor,
revise los tipos de comprobantes aceptables de acuerdo a cada tipo de informacion (identidad, domicilio,
etc.). El MDHHS puede solicitar que envie informacién adicional durante el proceso de solicitud o enviarle

documentos adicionales para llenar.

éHa Seccion de la
completado? | Solicitud

como Comprobantes

Tipos de documentos aceptados

Notas adicionales

] Seccion 1y 2:
Su Identidad

Uno de los siguientes

comprobantes:

= Licencia de conducir vigente,
valida con una fotografia de la
persona.

» Tarjeta de identidad con los
mismos datos incluidos en una

el Gobierno Federal, Estatal o
Local.

fotografia.

Estados Unidos.
= Carta de confirmacién de

indique el recibo individual de

requiera la verificacién de
identidad (por ejemplo, SSI,
ADSL).

* Un pasaporte de E.E.U.U.

*» Una certificacion de

Seguridad Nacional, (MDHHS)
documento N-550 o N-570).

» Un certificado de ciudadania
Estadounidense (MDHHS
documento N-560 o N-561).

familiares.

= Un certificado que compruebe
algun tipo de parentesco Indio
por vinculo de sangre u otro
documento que compruebe
pertenencia a una tribu Indio
Americana/Nativa de Alaska.

licencia de conducir emitida por
* Un tipo de identificacién emitida
por una escuela que incluya una

» Tarjeta o registro militar de los

beneficios u otro documento que

beneficios de un programa que

Naturalizacién (Departamento de

» Tarjeta de identidad militar para

Personas discapacitadas en
centros residenciales de
atencién pueden tener su
identidad certificada por el
director o administrador
del establecimiento cuando
la persona no tiene o no
puede obtener cualquier
documento de la lista
anterior. La declaracion
jurada se firma bajo pena
de perjurio, pero no tiene
que ser notariada.

PARA INFORMACION SOLAMENTE

Para mas informacion y requisitos, consulte el Manual del programa de CDC en la

http://www.michigan.gov/childcare
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» Tarjeta de Comerciante Marinero
de la Guardia Costera de los
E.E.U.U.

» Expedientes de una escuela,
tales como libreta de
calificaciones son aceptables
para los nifios de edades 16-18.

-Y -

Tres o mas de los siguientes

documentos si usted presents el

segundo o tercer nivel de

comprobantes de ciudadania

Estadounidense:

= Licencias de matrimonio

= Decretos de divorcio

* Diplomas de la escuela
secundaria

» Titulos universitarios

*» Tarjetas de identificaciéon para el

trabajo.
] Seccion 1y 2: Una de los siguientes
Direccion / comprobantes:
Domicilio = Licencia de conducir

» Otra identificacion que incluya un
nombre y una direccion.

= Recibo de hipoteca o alquiler.

= (Contrato de arrendamiento o
alquiler.

= Factura de un servicio publico
como luz, agua o electricidad.

= Contrato de garantia de una
persona que conoce el tipo de
vivienda de la persona.

] Seccion 1: = No se debe enviar con la Después de enviar su
Preservacion solicitud. solicitud va a recibir por el
familiar correo un documento

titulado "Verificacién de la
Necesidad de Cuidado de
Niflos por motivo de
Preservacion de la familia"
para ser llenado. Usted
debe pedir al médico o
especialista de su nifio que
llene este documento.

] Seccion 1: Envie todos los siguientes
Actividad comprobantes si usted estd
Aprobada solicitando beneficios de CDC para

justificar una actividad
aprobada:

PARA INFORMACION SOLAMENTE
Para mas informacion y requisitos, consulte el Manual del programa de CDC en la
http://www.michigan.gov/childcare
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éHa Seccion de la Tipos de documentos aceptados Notas adicionales
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= Nombre y la ubicaciéon de la
asignacion de la actividad.
» La fecha de comienzo y el fin de
la actividad aprobada.
* El calendario para la asignacion o
el horario impreso.
] Seccién 1: Envie todos los siguientes Podria recibir un
Educacion comprobantes si usted esta documento por el correo
solicitando beneficios del CDC para titulado "Verificacion de la
justificar actividades de Necesidad de Cuidado de
educacion: Nifios por motivo de
= Copia del horario de clases Educacion" para
completarlo después de
enviar su solicitud.
] Seccién 4: Envie todos los siguientes Podria recibir un
Ingresos y comprobantes si usted esta documento por el correo
Empleo solicitando beneficios de CDC para titulado "Verificacion de
justificar actividades de empleo: | Empleo" después de enviar
» Copia del horario de trabajo que | su solicitud. Usted debe
indique el numero de horas pedir a su empleador que
trabajadas. lo llene.
= Copias del recibo de pago
indicando el numero total de
horas trabajadas.

PARA INFORMACION SOLAMENTE

Para mas informacion y requisitos, consulte el Manual del programa de CDC en la

http://www.michigan.gov/childcare
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