Escuela publica de Carlstadt
550 Washington Streeto Carlstadt, Nueva Jersey 07072
Teléfono: 201-672-3000¢ Correo electrénico: Tluciani@carlstadtps.org
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Tracy Tuciani, administradora de empresas

3 de septiembre de 2025

INFORMACION SOBRE LA SOLICITUD DE COMIDAS GRATUITAS Y REDUCIDAS

Estimados padres/tutores:

La Escuela Publica Carlstadt participa en el Programa Nacional de Almuerzos y Desayunos Escolares
y todas las familias estan

Se recomienda enviar una solicitud de almuerzo gratuito o de precio reducido. Esta solicitud se envio a
casa con su hijo el dia de la

Primer dia de clases. Segun el Estatuto de Nueva Jersey § 18A:33-21b1, cada familia debe solicitar o
devolver el formulario a continuacién indicando

que ha recibido la solicitud y la informacién y no esta interesado en participar en el almuerzo escolar
y programas de desayuno. Por favor, devuelva la solicitud completa o el formulario adjunto a mas
tardar el 20 de septiembre.2025.

Tenga en cuenta: Las solicitudes se pueden enviar en cualquier momento del afic escolar.

Yo he recibido la solicitud de almuerzo y la informacion para el
almuerzo gratuito o reducido

programa de almuerzo de la Escuela Publica Carlstadt, y no deseo participar para mis hijos.
Nombre del nifio
Nombre del nino
Nombre del nific
Nombre del nifio

Firma del padre/madre Fecha
Atentamente,

Sefiora Tracy Luciani
Administrador de empresas



i Carlstadt Public School
550 Washington Street ¢ Carlstadt, NJ 07072

Phone: 201-672-3000 © Emall: tluclani@carlstadips.org

e S e e e

Mry. Traey Tuciani
Busineds fldminisirator

L e o
RS SR o

Estimados Padras/Guardian:

|os nifios necasitan comida sana para aprender. CARLSTADT BD OF ED ofrace alimaniacion sana todos los dias. Sus

nifios podrian calificar para recibir comida gratuita o de precio raducido y la tarjeta da verano EBT (Summer E8T).

PRECIO COMPLETO PRECIO REDUCIDO
Elemental Intermedia Superior Elemental Intermedia Superior
34.10 10 Y
Alfiucze - s i $0.00 $0.00 /A
Desayuno $2.60 $2.60 N/A $0.00 $0.00 /A
Meriendas
despues del dia N/A N/A N/A N/A N/A N/A
escolar
Programa de /A N/A N/A N/A N/A N/A
Leche
Praograma de medio
dia de leche en N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Kindegarten
N/A - No Aplica

Este paguete incluye una solicitud para recibir los beneficios de comida gratuita o de precio reducido, y tambien
instrucciones detalladas para [lenaria. También puede visitar

httos://www.caristadt.org/families/our-lunch-program para llenar la solicitud. Abajo hay algunas preguntas y
respuestas comunes para ayudarles a ustedes con la solicitud,

1. ;QUIEN PUEDE OBTENER COMIDA GRATUITA O DE PRECIO REDUCIDO Y LA TARJETA DE VERANO
EBT?
+  Todos los nifos en los hogaras que reciben beneficios de NJ SNAP o NJ TANF/WorkFirst-NJ.
s Nifios adoptivos temporales (foster) que estan bajo la responsabilidad legal de una agencia de cuidado
temporal (foster) o de una corte.
» Nifios que participan en sl Programa Head Start de su escuela.
» Nifios que cumplen con la definicion de “sin casa’, "fugitivo”, o “migrants”.
« Los nifios de hogares donde el ingreso encaja en o debajo de los {imites de las Normas
Federales de Elegibilidad por Ingresos.



2.

TABLA NF ELEGIBILIDAD FEDERAL DE INGRESOS
Para el Afio Escolar 2025-2028
1 arA Aa
- S . Anual Mansual Samanal
2r30n3as 2n g moda
1 28,933 2,413 557
2 39,128 3,251 733
3 49,302 4,109 349
|
4 53,473 4357 - 1,144
5 59,553 5,305 1,340
8 79,828 6,553 1,535
7 90,003 7,501 1,731
8 100,178 8,349 1,927
Cada persona adicional: _
10,175 848 195

,COMO SE S| MIS HIJOS CALIFICAN COMO "SIN HOGAR, MIGRANTE, O FUGITIVO?" 4No tienen una
dirsccién permanenta? ; Permanecen ustedas en un hospicio, hotel, u otro lugar temporal? ;,Se muda su familia
segun la temporada? ;Viven con usted algunos nifios que han escogido abandonar a su familia? Si usted cree
gue hay nifios en su hogar que cumplen con estas descripcionas y no les han dicho que sus hijos van a recibir
comida gratuita v la tarjeta de verano EBT, favor de llamar ¢ enviar un correo electrdnico a la escuels,
intermediario para los nifics sin hogar o coordinador de migrantes,

INECESITO LLENAR UNA SOLICITUD PARA CADA NINO? No. Complete una sola Solicitud de Comidas
Escolares v la Tarjeta de Varano E8T por todos los estudiantes en su hogar. No podemos aprobar una solicitud
gue no esté completa. Por lo tanto, incluya toda la informacién requerida en la solicitud. Devuelva la solicitud
compietada a la escusla de cualquiera de sus nifios.

¢DEBO COMPLETAR UNA SOLICITUD SI HE RECIBIDO UNA CARTA ESTE ANO INDICANDO QUE MIS
HIJOS YA ESTAN APROBADOS PARA COMIDA GRATUITA Y LA TARJETA DE VERANOC EBT? No, fea la carta
cuidadosamente v siga las instrucciones. Si algunos nifios en su hogar no aparecen 2n su nofificacion de
elegibilidad, contacte su escuela inmediatamente.

. SE PUEDE SOLICITAR POR INTERNET? Si usted puede hacerlo, preferimos que complete la
Solicitud por el internet en vaz de una por escrito. La solicitud por internet requiers la misma
informacién que oor escritc. Contacte su escuela si tiene alguna pragunta sobre el proceso por
internet

LA SOLICITUD DE M! HIJO/A FUE APROBADA EL ANQO PASADQ. ;NECESITO LLENAR UNA NUEVA? Si, La
solicitud de su hijo es valida solamente por ese afo y los primeros dias del nuevo afo sscolar. Usted debe
entregar una nueva solicitud a menos de que la escusla le informd que su hijo as elegible para ei nuevo ano
escolar

RECIBO BENEFICIOS WIC. ;PUEDEN RECIBIR MiS NINOS COMIDA GRATUITA Y LA TARJETA DE VERANO
EBT? Los niAos en hogares gue participan en el Programa WIC pueden ser elegibles para recibir comida gratuita
o de precio raducido y la tarjeta de verano EBT. Favor de enviar una solicitud

. JNVERIFICAN LA INFORMACION QUE DOY? Si. Tamoién podemaos pedir orusba escrita del ingreso del hogar que

usted reporta

SINO CALIFICO AHORA, PUEDO SOLICITAR DZ3PUES37? 3i. usted pueds solicitar en cualguier momento durants



ol afo escolar. Por ejamplo, 103 nifios que viven con un padra o cusiodio que pierds su trapajo pueden calificar para
racibir comica gratuita o de pracio reducido y la tarjeta de verano EBT si =l ingreso cae debajo del limite del
ingreso sstablecido.

~
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UE PASA SI NO ESTOY DE ACUERDC COMNLAD

rasiar can los funclonarios da la escusla, Ustea tam

S9N DE LA ZSCUELA SOBRE Ml SOLICITUD? Us'e

{3 23cu2la @ Kally Schropack  Dwrsceidn: 550 Washnington 3t Carlstads MJ - 07072

I P -~ i~
Momors ds
]

Taléfona: |

1D ES CIUDADANG NORTEAMZRICANG? S

11, ,PUEDO SOLI
s1ad ' 3 morsamaricancs oara solicitar

12. ;QUE PASA SI MIS INGRESOS NO SON SIEMPRE IGUALE3? Anote la cantidad gue pormalments recibe. Por
sjamplo, si usted normalmente gana $1000 cada mes, pero trabajo menos el mes pasado y gano solamente $90C,
anote $1000 por mes. Si usted normalmente gana horas exira, incldyalo; pero no lo haga si usted trabaja noras extra
de vez en cuando. Siusted ha perdido su trabajo o le han reducido sus horas o ingresos, use su ingreso actual,

13. LQUE PASA S| ALGUNOS MIEMBROS DEL HOGAR NO TIENEN INGRESOS QUE REPORTAR? Pueds ser gue
hay miembros del hogar que no reciben algunos tipes de ingrasos que pedimos que usted reporie en la salicitud, o
gue no raciben ningun ingreso. Cuando esto pasa, tavor de asoribir O (nUmero csro) en 2l espacio indicado. Sin
smbargo. si dsja vacios © an blanco, los espacios indicados para ingresos, &stos se contaran como ceros. Tznga
cuidado cuando daja en blanco las casillas indicadas para ingrascs, porgus vamos a asumir ‘que usied lo Nizo

intencionalments.

14 ESTAMOS EN LAS FUERZAS ARMADAS.  REPORTAMOS LOS INGRESOS DE UNA MANERA DIFERENTE? Su
sueldo basico y los bonos deben ser reportados come INgresos. Subsidios para viviznda fuera de la bass militar,
comida y ropa, o pages FSSA- Family Subsisience Supplemental Allowance, deben incluirse en su ingreso. Sin
embargo, si su vivienda es parie dela Iniciativa Privatizada de Vivienda Militar, no incluya este subsidio de vivienda
en su ingreso. Cualquier otro pago por despliegue milizar esta también excluido del ingreso.

15. ¢ QUE PASA SI NO HAY SUFICIENTE ESPACIO EN LA SOLICITUD PARA TODA Mi FAMILIA? Haga una lista de
miembros adicionales en un papel aparte y adjuntelo con su sclicitud.

16 M EAMILIA NECESITA MAS AYUDA, (HAY OTROS PROGRAMAS PARA LOS CUALES PODEMOS SOLICITAR
BENEFICIOS? Para eaterarse de cémo solicitar NJ SNAP u otros beneficios, contacts a su oficina local de asistencia
al 1-800-887-3512 o visite ni.gov/humansarJices/nisnac/agoly/ways/. También puede contactar NJFamilyCarg o
Medicaid al 1-800-701-0710 o www.njfamilycars.crg para mas informacién sobre seguro meédico para su familia.
Para el Programa WIC, contacte a 1-800-328-3838 o visite www.nj.gov/health/fhsiwic .

Si tiena ofras pragunias o necesita ayuda, llame al (201 ¥672-3000 - 3037

Atentamente,
Signature:

Name: Tracy Luciani

Title: Business Administrator



