LIHEAP

Rhode Island Low Income Home Energy Assistance Program (LIHEAP)

Formulario de Declaracion de Otros Ingresos

Si el hogar tiene otros ingresos que no se contabilizan en otra documentacidn, el solicitante
puede declarar esos ingresos utilizando este formulario. Ejemplos de "Otros ingresos" pueden
ser trabajos ocasionales como cortar el césped, rastrillar las hojas, palear la nieve y similares,
como medio de mantener el hogar. Los ingresos declarados en este formulario se incluirdn en el
ingreso agregado bruto del hogar.

Declarar los resultados del periodo desde: hasta:

Deseo declarar los siguientes ingresos que no han sido reportados o documentados de ninguna
otra manera en mi solicitud de asistencia de LIHEAP:

Fuente de ingresos Cantidad

Total $

Certificado:

Bajo pena de perjurio, certifico que toda la informacion proporcionada en este formulario es verdadera y
precisa. Entiendo que estoy infringiendo la ley si doy informacion falsa o engafiosa y puedo ser castigado
bajo la ley federal, la ley estatal o ambas. Mis beneficios también pueden ser denegados.

Nombre del solicitante (en letra de imprenta)

Firma del solicitante Fecha

RI LIHEAP Policy Manual Appendix D May 2025



	Fuente de ingresos 1: 
	Fuente de ingresos 2: 
	Fuente de ingresos 3: 
	Fuente de ingresos 4: 
	Fuente de ingresos 5: 
	Fuente de ingresos 6: 
	Nombre del solicitante en letra de imprenta: 
	Fecha: 
	Total de todo ingreso: 
	Cantidad: 
	Hasta que fecha: 
	Desde cuando: 


