RAZMJENA INFORMACIJA SA MEDICAID / CHIP
Poštovani roditelji / staratelji:
Ako Vaša djeca dobijaju besplatne školske obroke ili školske obroke po sniženim cijenama, ona također mogu biti u mogućnosti da dobiju besplatno zdravstveno osiguranje ili zdravstveno osiguranje po sniženim cijenama preko Medicaid ili Državnog programa zdravstvenog osiguranja za djecu (CHIP). Djeca sa zdravstvenim osiguranjem imaju bolje izglede da dobijaju redovnu zdravstvenu negu i manje je vjerovatno da će izostajati iz škole zbog bolesti. 

Pošto je zdravstveno osiguranje tako važno za dobrobit djece, zakon nam dozvoljava da prenesemo ljudima u Medicaid i SCHIP programu da Vaša djeca imaju pravo na besplatne obroke ili obroke po sniženoj cijeni, osim u slučaju da nam Vi to zabranite. Medicaid i CHIP koriste informacije samo za identifikovanje djece koja mogu biti podobna za učešće u njihovim programima. Službenici programa Vam se mogu obratiti kako bi Vam ponudili da u programe uključite svoju djecu.  Popunjavanje prijave za besplate školske obroke i školske obroke po sniženim cijenama ne uključuje automatski Vašu djecu u program zdravstvenog osiguranja.

Ako ne želite da podijeliti svoje informacije sa Medicaid ili CHIP, popunite formular u daljem tekstu i pošaljite ga (Slanje ovog obrasca neće ujecati na to da li će Vaša djeca dobiti besplatne obroke ili obroke po sniženim cijenama).


· Ne! NE ŽELIM da se informacije iz moje Prijave za besplatne školske obroke i školske obroke po sniženim cijenama ustupaju Medicaid programu ili Državnom programu zdravstvenog osiguranja za djecu.

Ako ste označili ne, ispunite obrazac u nastavku kako biste se postarali da se informacije koje ste pružili o djetetu (djeci) navedenenoj u nastavku ne ustupaju drugima:
Ime djeteta: ___________________________________________Škola:

Ime djeteta: ___________________________________________ Škola:

Ime djeteta: ___________________________________________ Škola:

Ime djeteta: ___________________________________________ Škola:

Potpis roditelja / staratelja: ________________________________________________________Datum:

Ime štampanim slovima:

Adresa:

Za više informacija, možete nazvati [name] na [phone] ili e-mail na [e-mail address]. 
Vratite ovaj obrazac na: [address] najkasnije do [date].

RAZMJENA INFORMACIJA SA DRUGIM PROGRAMIMA
Poštovani roditelji / staratelji:
Da bismo Vam uštedjeli vrijeme i trud, informacije koje ste dali u svojoj Prijavi za besplatne školske obroke i školske obroke po sniženim cijenama mogu se dijeliti sa drugim programima za u kojie bi se Vaša djeca mogla uključiti. Za sljedeće programe moramo imati Vašu dozvolu za ustupanje Vaših informacija. Slanje ovog obrasca neće ujecati na to da li će Vaša djeca dobiti besplatne obroke ili obroke po sniženim cijenama.

· Da! ŽELIM da službenici škole ustupaju informacije iz moje Prijave za besplatne školske obroke i školske obroke po sniženim cijenama programu [name of program specific to your school].
· Da! ŽELIM da službenici škole ustupaju informacije iz moje Prijave za besplatne školske obroke i školske obroke po sniženim cijenama programu [name of program specific to your school].
· Da! ŽELIM da službenici škole ustupaju informacije iz moje Prijave za besplatne školske obroke i školske obroke po sniženim cijenama programu [name of program specific to your school].
Ako ste u bilo kojoj od prethodnih kućica označili „Da”, ispunite obrazac u nastavku kako bi se osiguralo ustupanje informacija koje se tiču Vaše djece koja su navedene u daljem tekstu.  Vaši podaci će se ustupati samo programima koje označite.  
Ime djeteta: ___________________________________________ Škola: 

Ime djeteta: ___________________________________________ Škola: 

Ime djeteta: ___________________________________________ Škola: 

Ime djeteta: ___________________________________________ Škola: 

Potpis roditelja / staratelja: ________________________________________________________Datum:

Ime štampanim slovima:1]
Adresa:

Za više informacija, možete nazvati [name] na [phone] ili e-mail na [e-mail address].
Vratite ovaj obrazac na: [address] najkasnije do [date].
MORAMO PROVJERITE VAŠU PRIJAVU
Morate poslati informacije koje su nam potrebne, ili se obratiti [name] najkasnije do [date] ili će Vaše dijete (djeca) prestati dobijati besplatne obroke ili obroke po sniženim cijenama.
Škola: _______________________________________________________________________________ Datum: ______________________
Poštovani/a _________________________________________________:
Vršimo provjeru Vaše Prijave za besplatne školske obroke i školske obroke po sniženim cijenama. Federalni propisi to nalažu kako bismo bili sigurni da besplatne obroke ili obroke po sniženim cijenama dobijaju samo djeca koja na to imaju pravo. Morate na poslati podatke koji potvrđuju da [name(s) of child(ren)][is/are] na ovu pomoć.
Ako je to moguće treba slati kopije, a ne originalna dokumeta. Ako pošaljete originale dokumenata, oni će Vam biti vraćeni samo ako to izričito budete tražili.
1. Ako ste bili korisnik pomoći [State SNAP], [State TANF] ili [FDPIR]  u vreme kada ste podnosii prijavu za besplatne obroke ili obroke po sniženim cijenama ili bilo kada nakon toga, pošaljite nam kopiju jednog od ovih dokumenata:
· Obavjest o odobravanju učešća u [State SNAP] or [State TANF] ili [FDPIR] na kojem se vidi datum odobravanja učešća u programu.
· Pismo iz ureda [State SNAP] ili [State TANF] ili [FDPIR] na kojem se vidi datum odobravanja učešća u programu.
· Ne šaljite svoju karticu za elektronski transfer pomoći (Electronic benefit transfer, EBT).
2. Ako ovo pismo dobijete za dijete koje je beskućnik, migrant ili je odbjeglo od kuće, obratite se za pomoć [school, homeless liaison, or migrant coordinator].
3. Ako je dijete na hraniteljskom smještaju: 
Obezbijedite pisanu dokumentaciju koja potvrđuje da je za dijete zakonski odgovorna agencija ili sud ili pružite ime i kontakt informacije za osobu u agenciji ili sudu koja može potvrditi da je dijete na hraniteljskom smještaju.   
4. Ako niko u Vašem domaćinstvu ne prima pomoć od [State SNAP] ili [State TANF] ili [FDPIR] :
 Pošaljite ovu stranicu, zajedno s dokumentima koji pokazuju količinu novca koje Vaše domaćinstvo dobije iz svakog od izvora prihoda. Dokumenti koje pošaljete moraju sadržati ime osobe koja je primila prihod, datum kada je prihod primljen, koliko je iznosio prihod, i koliko često je priman. Pošaljite informacije na: [address]
U prihvatljive dokumente svrstavamo:
Zaposlenja: Isječak od platnog čeka ili platna koverta koja pokazuje iznos i koliko često se plaća prima; pismo od poslodavca koje navodi bruto iznos plaće i koliko često primate plaću; ili, ako radite za sebe, poslovna ili poljoprivredna dokumentacija, poput knjigovodstvenog izvoda ili izvoda iz poreskih knjiga.

Socijalno osiguranje, penzije, ili penziona osiguranja: Potvrda o pomoći iz fonda socijalnog osiguranja za lica u penziji, potvrda o ostvarenoj pomoći ili obavjest o dodjeljenoj penziji.

Naknada za nezaposlene, osobe sa tjelesnim oštećenjem ili naknada po osnovu osiguranja na radnom mjestu: Potvrda o podobnosti iz Državnog ureda za sigurnost na radu, isječak čeka ili pismo iz ureda za Naknade po osnovu osiguranja na radnome mjestu.

Uplate socijalne pomoći: Potvrda o pomoći iz ureda [State TANF].
Izdržavanje djeteta ili alimentacija: Sudska presuda, sporazum ili kopije primljenih čekova.
Ostali prihodi (kao što su prihodi od zakupa): Informacije koje pokazuje iznos primljenih prihoda, koliko često se primaju i datum prijema. 
Bez prihoda: Kratak komentar u kojem navodite kako pribavljate hranu, odjeću i smještaj za članove svog domaćinstva, i kada očekujete da ćete ostvariti prihode.
Inicijtiva vojske za privatizaciju stanovanja: Potvrda ili ugovor o zakupu koji pokazuje da je Vaš smještaj dio inicijative vojske za privatizaciju stanovanja.
Vremenski okvir za dokumentaciju o prihvatljivim prihodima: Molimo Vas da dostavite dokaz o mjesečnim prihodima; to može biti potvrda iz mjeseca prije prijave, za mjesec kada ste podnijeli prijavu ili bilo koji mjesec nakon toga.  
Ako imate pitanja ili Vam treba pomoć, pozovite [name] na [phone number]. Ovaj poziv je besplatan. [Toll free or reverse charge explanation]. Možete nam također poslati e-mail na [e-mail address].
S poštovanjem,

[signature]


Saveznim zakonom o školskom ručku, predloženim od strane Richard B. Russella, zahtjevaju se tražene informacije, kako bi se utvrdilo da li Vaša djeca imaju pravo na besplatne obroke ili obroke po sniženim cijenama. Ako ne pružite tražene informacije, ili informacije koje pružite budu nepotpune, Vaša djeca neće više moći da dobijaju besplatne obroke ili obroke po sniženim cijenama. U skladu sa Članom 7, Zakona o privatnosti, nije neophodno otkrivati svoj broj socijalnog osiguranja. Nije nam potreban i od Vas ne zahtjevamo bilo čiji broj socijalnog osiguranja, koji može da se nalazi na dokumentaciji koju nam podnosite. 
U skladu sa Saveznim zakonom o građanskim pravima i pravilima i propisima Američkog ministarstva poljoprivrede (U.S. Department of Agriculture, USDA), njenim agencijama, kancelarijama i službenicima, kao i ustanovama koje učestvuju u USDA programima ili ih primjenjuju, zabranjeno je da sprovode diskriminaciju na osnovu rase, boje kože, nacionalnog porijekla, pola, tjelesnog oštećenja, uzrasta, ili da sprovode represalije ili odmazdu zbog prethodnih aktivnosti na polju borbe za ljudska prava, u okviru bilo kojeg programa ili aktivnosti koju sprovodi ili finansira USDA. Osobe sa invaliditetom koje zahtjevaju alternativna sredstva komunikacije za prenošenje programskih informacija (primjerice Brajevo pismo, krupna slova, audiozapise, američki znakovni jezik, itd.), treba da se obrate Agenciji (državnoj ili lokalnoj) u kojoj su se prijavili za pomoć. Pojedinci koji su gluvi, nagluvi ili imaju smetnje u govoru se mogu obratiti USDA preko Savezne službe za prijenos podataka na telefon (800) 877-8339. Osim toga, informacije o programu mogu biti dostupne i na drugim jezicima pored engleskog jezika. Da biste podnijeli žalbu na diskriminaciju u okviru programa, popunite USDA Obrazac žalbe na diskriminaciju u programu, (AD-3027) koji možete naći na internet adresi: http://www.ascr.usda.gov/complaint_filing_cust.html, kao i u svakoj kancelariji USDA, ili napišite pismo adresirano na USDA i u pismu navedite podatke tražene u obrascu. Primjerak obrasca za žalbe možete zatražiti putem telefona (866) 632-9992. Popunjeni obrazac ili pismo USDA možete 

(1)
poslati poštom na adresu: U.S. Department of Agriculture 

Office of the Assistant Secretary for Civil Rights 

1400 Independence Avenue, SW 

Washington, D.C. 20250-9410 
(2)
faksom na broj: (202) 690-7442; ili 
(3)
Elektronskom poštom na adresu: program.intake@usda.gov. 
Ova ustanova svima pruža jednaka prava.
PROVJERILI SMO VAŠU PRIJAVU
Škol: _______________________________________________________________________________ Datum: ______________________
Poštovani/a _________________________________________________:
Provjerili smo informacije koje ste nam poslali kako bi dokazali da [name(s) of child(ren)] imaju pravo na besplatne obroke i obroke po sniženim cijenama i mišljenja smo:  
· Da se podobnost Vaše djece nije promijenila.
· Počevši od [date], pravo Vašeg djeteta (djece) na obroke će biti prevedeno iz prava na obroke po sniženim cijenama u pravo na besplatne obroke, jer se Vaš prihod nalazi u okviru granica koje omogućavaju pravo na besplatne obroke. Vaše dijete (dijeca) će dobijati obroke besplatno. 
· Počevši od [datum], pravo Vašeg djeteta (djece) na obroke će biti prevedeno iz prava na besplatne obroke u pravo na obroke po sniženim cijenama, jer Vaš prihod prevazilazi predviđenu granicu. Obroci po sniženim cijenama koštaju [$] za ručak i [$] za doručak. 

· Počevši od [date], Vaše dijete (djeca) nema/nemaju više pravo na besplatne obroke i obroke po sniženim cijenama iz sljedećih razloga:

___ Evidencija pokazuje da niko u Vašem domaćinstvu nije bio korisnik pomoći iz [State SNAP] ili [State TANF].  

___ Evidencija pokazuju da je dijete (djeca) nije / nisu beskućnici, odbjegli od kuće, niti migranati.

___ Vaš prihod je iznad granice za besplatne obroke ili obroke po sniženim cijenama.

___ Niste priložili: ______________________________________________________________________________________

___ Nisi odgovoriti na naš zahtjev.  

Obroci koštaju [$] za ručak i [$] za doručak. Ako prihod Vašeg domaćinstva opadne ili se domaćinstvo uveća, možete ponovo podnijeti prijavu.  Ako je Vaš zahtjev za pomoć prethodno odbijen jer nitko u domaćinstvu nije bio korisnik pomoći iz [State SNAP], [State TANF] ili [FDPIR] možete iznova podnijeti prijavu iskazujući podobnost na temelju ostvarenih prihoda.  Ako niste dostavili dokaz o trenutnoj podobnosti, od Vas će se tražiti da to učinite prilikom ponovne prijave.

Ako se ne slažete s ovom odlukom, možete o njoj razgovarati sa [name] at [phone]. Također imate pravo na sprovođenje pravične istrage. Ako ste zatražiti raspravu najkasnije do [date], Vaše dijete (djeca) će i dalje primati besplatne obroke ili obroke po sniženim cijenama do donošenja odluke od strane službenika koji sprovodi istragu. Možete zatražiti istragu pozivajući ili pišući na: [name], [address], [phone number], ili na [e-mail].
S poštovanjem,
[signature]

U skladu sa Saveznim zakonom o građanskim pravima i pravilima i propisima Američkog ministarstva poljoprivrede (U.S. Department of Agriculture, USDA), njenim agencijama, kancelarijama i službenicima, kao i ustanovama koje učestvuju u USDA programima ili ih primjenjuju, zabranjeno je da sprovode diskriminaciju na osnovu rase, boje kože, nacionalnog porijekla, pola, tjelesnog oštećenja, uzrasta, ili da sprovode represalije ili odmazdu zbog prethodnih aktivnosti na polju borbe za ljudska prava, u okviru bilo kojeg programa ili aktivnosti koju sprovodi ili finansira USDA. Osobe sa invaliditetom koje zahtjevaju alternativna sredstva komunikacije za prenošenje programskih informacija (primjerice Brajevo pismo, krupna slova, audiozapise, američki znakovni jezik, itd.), treba da se obrate Agenciji (državnoj ili lokalnoj) u kojoj su se prijavili za pomoć. Pojedinci koji su gluvi, nagluvi ili imaju smetnje u govoru se mogu obratiti USDA preko Savezne službe za prijenos podataka na telefon (800) 877-8339. Osim toga, informacije o programu mogu biti dostupne i na drugim jezicima pored engleskog jezika. Da biste podnijeli žalbu na diskriminaciju u okviru programa, popunite USDA Obrazac žalbe na diskriminaciju u programu, (AD-3027) koji možete naći na internet adresi: http://www.ascr.usda.gov/complaint_filing_cust.html, kao i u svakoj kancelariji USDA, ili napišite pismo adresirano na USDA i u pismu navedite podatke tražene u obrascu. Primjerak obrasca za žalbe možete zatražiti putem telefona (866) 632-9992. Popunjeni obrazac ili pismo USDA možete 
(1)
poslati poštom na adresu: U.S. Department of Agriculture 

Office of the Assistant Secretary for Civil Rights 

1400 Independence Avenue, SW 

Washington, D.C. 20250-9410 
(2)
faksom na broj: (202) 690-7442; ili 
(3)
Elektronskom poštom na adresu: program.intake@usda.gov. 
Ova ustanova svima pruža jednaka prava.

Obavjest domaćinstvima o odobravanju/neodobravanju pomoći
Poštovani roditelji / staratelji:
Podnijeli ste prijavu za besplatne obroke ili obroke po sniženim cijenama za sljedeću djecu;
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
_______________________________________________________
Vaša prijava je:
· Odobrena za besplatne obroke
· Odobrena za obroke po sniženim cijenama u iznosu od __________USD za ručak, ____________USD za doručak i ____________USD  za užinu
· Odbijena iz sljedećih razloga:
· Prihod iznad predviđene granice
· Nepotpuna prijava usled

· Ostali razlozi

Ako se ne slažete s ovom odlukom, možete o njoj razgovarati sa [school official’s name] na [phone number] ili putem [e-mail address]. Ako želite da se odluka dalje preispita, imate pravo na pravičnu istragu. To se može ostvariti pozivom ili pisanjem sljedećem službeniku:
IME:


ADRESA:

BROJ TELEFONA: ____________________________________ E-MAIL

S poštovanjem,
[signature]

ime
zvanje
datum
U skladu sa Saveznim zakonom o građanskim pravima i pravilima i propisima Američkog ministarstva poljoprivrede (U.S. Department of Agriculture, USDA), njenim agencijama, kancelarijama i službenicima, kao i ustanovama koje učestvuju u USDA programima ili ih primjenjuju, zabranjeno je da sprovode diskriminaciju na osnovu rase, boje kože, nacionalnog porijekla, pola, tjelesnog oštećenja, uzrasta, ili da sprovode represalije ili odmazdu zbog prethodnih aktivnosti na polju borbe za ljudska prava, u okviru bilo kojeg programa ili aktivnosti koju sprovodi ili finansira USDA. Osobe sa invaliditetom koje zahtjevaju alternativna sredstva komunikacije za prenošenje programskih informacija (primjerice Brajevo pismo, krupna slova, audiozapise, američki znakovni jezik, itd.), treba da se obrate Agenciji (državnoj ili lokalnoj) u kojoj su se prijavili za pomoć. Pojedinci koji su gluvi, nagluvi ili imaju smetnje u govoru se mogu obratiti USDA preko Savezne službe za prijenos podataka na telefon (800) 877-8339. Osim toga, informacije o 

programu mogu biti dostupne i na drugim jezicima pored engleskog jezika. Da biste podnijeli žalbu na diskriminaciju u okviru programa, popunite USDA Obrazac žalbe na diskriminaciju u programu, (AD-3027) koji možete naći na internet adresi: http://www.ascr.usda.gov/complaint_filing_cust.html, kao i u svakoj kancelariji USDA, ili napišite pismo adresirano na USDA i u pismu navedite podatke tražene u obrascu. Primjerak obrasca za žalbe možete zatražiti putem telefona (866) 632-9992. Popunjeni obrazac ili pismo USDA možete 
(1)
poslati poštom na adresu: U.S. Department of Agriculture 

Office of the Assistant Secretary for Civil Rights 

1400 Independence Avenue, SW 

Washington, D.C. 20250-9410 
(2)
faksom na broj: (202) 690-7442; ili 
(3)
Elektronskom poštom na adresu: program.intake@usda.gov. 
Ova ustanova svima pruža jednaka prava.

Obavijest o direktnom odobravanju učešća
Poštovani roditelji / staratelji:
Želimo vas obavjestiti da će djeca navedena u nastavku dobijati besplatan ručak, doručak i užinu u školi, iz razloga što su korisnici [State SNAP] ili [State TANF] programa pomoći.  
	Ime djeteta
	Naziv škole

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


Ako u Vašem domaćinstvu ima i druge djece koja nisu navedena u prethodnom tekstu, ona također imaju pravo na besplatne obroke. 
Obratite se školi koju Vaša djeca pohađaju u sljedećim situacijama:
· Ako u Vašem domaćinstvu ima i druge djece koja nisu navedena u prethodnom tekstu, a Vi biste željeli da i ona dobijaju besplatne obroke u školi
· Ako ne želite da Vaša djeca imaju besplatne obroke
· Ako imate dodatnih pitanja
[name]

[phone number]

[e-mail address]

S poštovanjem, 
[signature] 
U skladu sa Saveznim zakonom o građanskim pravima i pravilima i propisima Američkog ministarstva poljoprivrede (U.S. Department of Agriculture, USDA), njenim agencijama, kancelarijama i službenicima, kao i ustanovama koje učestvuju u USDA programima ili ih primjenjuju, zabranjeno je da sprovode diskriminaciju na osnovu rase, boje kože, nacionalnog porijekla, pola, tjelesnog oštećenja, uzrasta, ili da sprovode represalije ili odmazdu zbog prethodnih aktivnosti na polju borbe za ljudska prava, u okviru bilo kojeg programa ili aktivnosti koju sprovodi ili finansira USDA. Osobe sa invaliditetom koje zahtjevaju alternativna sredstva komunikacije za prenošenje programskih informacija (primjerice Brajevo pismo, krupna slova, audiozapise, američki znakovni jezik, itd.), treba da se obrate Agenciji (državnoj ili lokalnoj) u kojoj su se prijavili za pomoć. Pojedinci koji su gluvi, nagluvi ili imaju smetnje u govoru se mogu obratiti USDA preko Savezne službe za prijenos podataka na telefon (800) 877-8339. Osim toga, informacije o programu mogu biti dostupne i na drugim jezicima pored engleskog jezika. Da biste podnijeli žalbu na diskriminaciju u okviru programa, popunite USDA Obrazac žalbe na diskriminaciju u programu, (AD-3027) koji možete naći na internet adresi: http://www.ascr.usda.gov/complaint_filing_cust.html, kao i u svakoj kancelariji USDA, ili napišite pismo adresirano na USDA i u pismu navedite podatke tražene u obrascu. Primjerak obrasca za žalbe možete zatražiti putem telefona (866) 632-9992. Popunjeni obrazac ili pismo USDA možete 
(1)
poslati poštom na adresu: U.S. Department of Agriculture 

Office of the Assistant Secretary for Civil Rights 


1400 Independence Avenue, SW 

Washington, D.C. 20250-9410 
(2)
faksom na broj: (202) 690-7442; ili 
(3)
Elektronskom poštom na adresu: program.intake@usda.gov. 
Ova ustanova svima pruža jednaka prava.

Free and Reduced Price School Meals Application
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