Programa de Alimentos para el Cuidado de Niiios y Adultos
EJEMPLO DE CARTA PARA LOS PADRES
Centros de cuidado infantil

Estimados padres:

Nuestro centro no cobra por separado las comidas debido a que participa en el Programa de Alimentos para
el Cuidado de Niflos y Adultos (CACFP) del Departamento de Agricultura de EE. UU. (USDA). Este programa
paga a los centros por comidas nutritivas que se sirven a todos los nifios mientras estan bajo su cuidado.

¢Cuanto recibe el centro en pago por las comidas que se le sirven a mi niiio mientras esta bajo
cuidado?

El monto del pago recibido se basa en el estado de ingresos de las familias en nuestro centro. Recibimos un
pago mas alto por aquellas familias de bajos ingresos.

¢Cémo se determina el estado de ingresos de mi familia?
La informacién que proporcione en la solicitud de inscripcién y elegibilidad de ingresos adjunta determina el
estado de ingresos y el nivel de pago.

No tengo la seguridad de si mi ingreso familiar califica. ;C6mo decido?

Si su ingreso bruto (antes de las deducciones) es igual o menor que la cantidad en la linea para el tamafio de
su familia en el cuadro de pautas de ingresos mostrado a continuacion, el centro es elegible para el pago
mas alto para su(s) nifo(s). Cuando trabaja por cuenta propia, se pueden informar los ingresos netos.
Complete la Solicitud de inscripcion y elegibilidad de ingresos con boligrafo y devuélvala a nuestra
oficina lo antes posible.

Pautas de ingresos
Comidas a precio reducido

Efectiva del 1 de julio de 2024 al 30 de junio de 2025

Integrantes de la familia Anual Mensual Dos veces al Cada dos Semanal
mes semanas
1 $27,861 $2,322 $ 1,161 $1,072 $536
> $37,814 $3,152 $1,576 $1,455 $728
; $47,767 $3,981 $1,991 $1,838 $919
A $57,720 $4,810 $2,405 $2,220 $1,110
5 $67,673 $5,640 $2,820 $2,603 $1,302
6 $77,626 $6,469 $3,235 $2,986 $1,493
; $87,579 $7,299 $3,650 $3,369 $1,685
8 $97,532 $8,128 $4,064 $3,752 $1,876
Para cada miembro
:g'rce';’gj' de la familia, $9,953 $830 $415 $383 $192

OSPI CNS SP (Rev. 6/24) Spanish



Si recibo un pago del DSHS por el cuidado infantil, ;debo completar estos formularios?
Si. Los pagos de DSHS por cuidado infantil no califican a una familia para el pago mas alto.

Si los ingresos de mi hogar son mayores que las pautas de ingresos para las comidas a precio
reducido, o si elijo no declarar mis ingresos, ;qué debo hacer?
Debe completar las partes 1y 5y puede escribir "por encima de la escala" en la parte 4.

Si decido no declarar los ingresos de mi hogar, ;debo devolver la Solicitud de inscripciéon y
elegibilidad de ingresos?

Si. Si elige no completar la porcidn de ingresos de la Solicitud de inscripcién y elegibilidad de ingresos (E /
I[EA), aln debe completar la parte 1, la seccién "Informacién de los nifios" y la parte 5. Las regulaciones
federales requieren que todos los centros de cuidado infantil recopilen informacion sobre los dias y horas
normales que se espera que los nifios estén bajo cuidado y las comidas que se espera recibir.

¢Existe otra forma de que el centro reciba el pago mas alto que no sea usando los ingresos de mi
familia?
Si. Su(s) nifio(s) pueden ser elegibles para el pago mas alto segin uno de los siguientes criterios:

1. Que usted reciba Basic Food, Basicos, Asistencia Temporal para Familias Necesitadas (TANF) o
Programa de Distribucion de Alimentos en Reservas Indigenas (FDPIR) para cualquier miembro de su
hogar.

2. Que su nifio sea un niflo de acogida.

Si un miembro del hogar recibe actualmente beneficios de uno de estos programas, o creo que los
ingresos de mi familia calificarian a mi nifo, ;qué debo hacer?

Complete la Solicitud de inscripcion y elegibilidad de ingresos adjunta, siguiendo las instrucciones del
formulario. Hay una seccién separada para cada forma en que su nifio puede calificar.

¢Esta informacion se mantendra confidencial?

Si. La informacion estara disponible solo para un nimero limitado de nuestro personal o empleados de la
Oficina de la Superintendencia de Instruccién Publica, el Departamento de Agricultura de los EE. UU. o la
Oficina de Contabilidad General de los EE. UU. cuando estén revisando nuestro programa.

¢El centro hara sustituciones de ment para mi nifio?
Si un médico ha determinado que su nifio esta discapacitado, y la discapacidad le impediria comer los
alimentos habituales en el centro, realizaremos las sustituciones prescritas por el médico sin cargo adicional.

¢Qué necesito llevar al centro si mi nifio necesita reemplazos en el menua?
Debe traer la nota del médico donde prescribe los alimentos alternativos necesarios y verifica que se
necesitan comidas especiales debido a la discapacidad.

¢Con quién debo comunicarme si tengo alguna pregunta?
Comuniquese con nuestra oficina al numero de teléfono.

Gracias por ayudarnos a proporcionar comidas saludables para su nifio.

Atentamente,

Firma del director del centro
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NO DISCRIMINACION

De acuerdo con la ley federal de derechos civiles y las normas y politicas de derechos civiles del Departamento de Agricultura de los
Estados Unidos (USDA), esta entidad esta prohibida de discriminar por motivos de raza, color, origen nacional, sexo (incluyendo
identidad de género y orientacién sexual), discapacidad, edad, o represalia o retorsidon por actividades previas de derechos civiles.

La informacidn sobre el programa puede estar disponible en otros idiomas que no sean el inglés. Las personas con discapacidades
que requieren medios alternos de comunicacion para obtener la informacion del programa (por ejemplo, Braille, letra grande, cinta
de audio, lenguaje de sefias americano (ASL), etc.) deben comunicarse con la agencia local o estatal responsable de administrar el
programa o con el Centro TARGET del USDA al (202) 720-2600 (voz y TTY) o comuniquese con el USDA a través del Servicio Federal
de Retransmision al (800) 877-8339.

Para presentar una queja por discriminacion en el programa, el reclamante debe llenar un formulario AD-3027, formulario de queja
por discriminacién en el programa del USDA, el cual puede obtenerse en linea en:
https://www.fns.usda.gov/sites/default/files/resource-files/usda-program-discrimination-complaint-form-spanish.pdf, de cualquier
oficina de USDA, llamando al (866) 632-9992, o escribiendo una carta dirigida a USDA. La carta debe contener el nombre del
demandante, la direccidn, el nimero de teléfono y una descripcidn escrita de la accion discriminatoria alegada con suficiente
detalle para informar al Subsecretario de Derechos Civiles (ASCR) sobre la naturaleza y fecha de una presunta violacion de derechos
civiles. El formulario AD-3027 completado o la carta debe presentarse a USDA por:

(1)correo: (2)fax: (3)correo electrénico:

U.S. Department of Agriculture (833)256-1665 o (202) 690-7442; o program.intake@usda.gov
Office of the Assistant Secretary for Civil Rights

1400 Independence Avenue, SW

Washington, D.C. 20250-9410; or

Esta entidad es un proveedor que brinda igualdad de oportunidades.

OSPI CNS SP (Rev. 6/24) Spanish



Child and Adult
Care Food
Program

What is the CACFP?

The Child and Adult Care Food
Program (CACFP) is one of

several United States Department
of Agriculture (USDA) nutrition
programs providing federal
reimbursement to nonresidential
child and adult care centers to serve
nutritious meals and snacks. T

ThlS InStltutlon USDA provides federal oversight, s

PartiCipateS in develops regulations and guidance

CA CFP.’ to ensure federal laws are followed, 2 % g
and provides meal reimbursement. é E g
e Qe
How does the CACFP work? The program is administered by 112 E’_ g
Child Nutrition Services in the 53 2 §
What are the Benefits? Office of Superintendent of Public £ Z T
Instruction (OSPI) in Olympia, og o %E §§
Who can participate? Washington. E’ﬂ_ﬂl %83 §
8253895 -

How does the institution

get reimbursed? @
Washington Office of Superintendent of
Who has oversight? ’ PUBLIC INSTRUCTION
—]
O
Who do I contact if | ha o
questions.? i The USDA prohibits discrimination in all its programs

and activities on the basis of race, color, national
origin, gender, age, or disability.
This institution is an equal opportunity provider.



How does the CACFP work?

The CACFP provides reimbursement for
meals served to children in child care
centers, family day care homes, at-risk
centers, homeless shelters, and certain adult
care centers. Meals must meet basic
program requirements.

What are the Benefits?

These federal funds help centers offset food
costs while providing well-balanced,
nutritious meals and snacks to enrolled
participants.

Who can participate?
All enrolled individuals at centers
approved to operate CACFP.

Child Care Center

Child care centers must be licensed by the
Department of Early Learning (DEL), tribal
authority, or the military. For-profit
(proprietary)licensedchildcarecenters

may participate if 25 percent of their
licensed or enrolled capacity, whichever is
less, are eligible for free or reduced-price
meals.

Adult Care Center

Adult care centers may be nonprofi t or, if
for prdfi t, must be receiving compensation
under Title XIX for at least 25 percent

of the participants. Washington State has
additional eligibility requirements for
participation.

Questions? Visit our Website: https://ospi.k12.wa.us/policy-funding/child-nutrition/child-and-adult-care-food-program

Family Day Care Homes

Family day care homes must be licensed.
Family day care providers in a licensed
home must operate under a Family Day Care
Home (FDCH) sponsoring organization.

Legally exempt unlicensed family day care
providers approved by DSHS to provide
relative care in the provider's home may
participate under a sponsoring organization.

At-Risk Centers

At-risk centers must provide educational and
enrichment activities to at-risk students in
low-income areas. Only after-school snacks
are eligible for reimbursement under this
option. At-risk centers must meet state
safety and health standards and have a
current fre permit.

Homeless Shelter
Homeless shelters must be nonpro ft, meet
state safety and health standards, and have
a current fre permit. The site must provide
temporary shelter.

State Agency oversight

Federal regulations require that centers enter
into an agreement with OSPI, Child Nutrition
Services.

Centers must keep all or some of the
following records: child and adult enrollment,
free and reduced-price meal eligibility,
attendance, number of meals served, and
menus for meals served. Centers are
fnancially responsible for all expenditures

and incomes for this program and must
operate a nonproft food service.

How does this center get
reimbursed?

Federal moneys pay some of the costs to
prepare and serve meals that meet the
USDA meal patterns.

Centers are paid at federally published rates
according to the income level of families
served.

At-risk centers receive reimbursement only
for after-school snacks served during the
school year. All snacks are reimbursed at
the free rate.

Homeless shelters are reimbursed for all
meals at the free rate.

Family day care providers are paid by their
FDCH sponsoring organization. Family day
care providers are reimbursed based on
specificeligibilityguidelines.

Questions?

Contact the Office of Superintendent of
Public Instruction Child Nutrition

PO Box 47200

Olympia, WA 98504-7200

Phone: (360) 725-6200
CACFP@K12.wa.us

Name: (Institution's Name)

Address: 1, stitution's Address)

Email:  (Institution’s email)

Phone:  nstitution's phone #)

In accordance with federal civil rights law and

| Us. Department of Agriculture (USDA) civil
rights regulations and policies, this institution is
prohibited from discriminating on the basis of
race, color, national origin, sex (including gender

l identity and sexual orientation), disability, age,
or reprisal or retallation tor prior civil rights

el liation f ior civil righ

| activity

| Program information may be made available in
languages other than English. Persons with

| disabilities who require alternative means of
communication to obtain program information

| (e.g., Braille, large print, audiotape, American
Sign Language), should contact the responsible

| state or local agency that administers the
program or USDA’s TARGET Center at (202)

l 720-2600 (voice and TTY) or contact USDA
througnh the Federal Relay Service at

|h gh the Federal Relay Servi (800)
877-8339.

| To file a program discrimination complaint, a
Complainant should complete a Form AD-3027,

| USDA Program Discrimination Complaint Form
which can be obtained online at: https://
www.usda.gov/sites/default/files/documents/
ad-3027.pdf, from any USDA office, by calling

| (866) 632-9992, or by writing a letter addressed
to USDA. The letter must contain the
complainant’'s name, address, telephone
number, and a written description of the alleged
discriminatory action in sufficient detail to

| inform the Assistant Secretary for Civil Rights
(ASCR) about the nature and date of an alleged

| civil rights violation. The completed AD-3027

| form or letter must be submitted to USDA by:
mail:

| U.S. Department of Agriculture
Office of the Assistant Secretary for Civil Rights
1400 Independence Avenue, SW
Washington, D.C. 20250-9410; or
fax:
(833) 256-1665 or (202) 690-7442; or

| email:
Program.Intake@usda.gov
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