DUPAGE

Servicios Comunitarios

Necesita ayuda pagar
sus facturas?

LIHEAP

LA INFORMACION NECESARIA ES REQUIRADA DIRECTRICES DE INGRESOS LIHEAP
PARA APLICAR: ANO DEL PROGRAMA

- , 30-DIA INGRESOS
Justificante de los ingresos brutos de todos [NVt R e LRe L e S e o)

los miembros de la unidad familiar VIVEN EN EL HOGAR DLA FECHA DE
. . . SOLICITUD
correspondientes de los 30 dias anteriores a
la fecha de presentacion de la solicitud

Su(s) ultima (s) Factura (sO de calefaccion

y/o electricidad

== Tarjetas de Seguro Social/ ITIN de todos los

miembros de la unidad familiar
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Informacion addicional puede ser exigida

LOCAL: 630-407-6500 Llame al 211 para saber

NUMERO GRATUITOP: 1-800-942-9412 de mas;:ﬁi;er's donde

CSPROGRAMS@DUPAGECOUNTY.GOV m

DUPAGECOUNTY.GOV/COMMUNITY of DuPage County






