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Thư Ủy Quyền CCSP 
CCSP Authorization Letter 

SỐ ĐIỆN THOẠI TỔNG ĐÀI 
      

SỐ FAX TỔNG ĐÀI 
      

SỐ CĂN CƯỚC CỦA THÂN CHỦ 
      

NGÀY 
      

 

  
      

  Giữ Trẻ Theo Thời Vụ 
 

  Giữ Trẻ Kết Nối Với Việc Làm 

 

Việc ủy quyền giữ trẻ của quý vị dựa vào hoạt động được chấp thuận về Thư Hội Đủ Điều Kiện của quý vị. 
 
Giữ trẻ đang được ủy quyền cho       cho          Nửa ngày       Toàn ngày       Giờ 

Giữ trẻ đang được ủy quyền cho       cho          Nửa ngày       Toàn ngày       Giờ 

Giữ trẻ đang được ủy quyền cho       cho          Nửa ngày       Toàn ngày       Giờ 

Giữ trẻ đang được ủy quyền cho       cho          Nửa ngày       Toàn ngày       Giờ 

 
Khoản Đồng Chi Trả 

Một khoản đồng chi trả là khoản đóng góp chi phí giữ trẻ của quý vị và phải được chi trả trực tiếp cho nhân viên 
giữ trẻ của quý vị.  Khoản đồng chi trả của quý vị được dựa vào cỡ gia đình và thu nhập hàng tháng của quý vị. 

 
  Khoản đồng chi trả hàng tháng của quý vị sẽ là $15.00 từ       đến      .   

  Khoản đồng chi trả hàng tháng của quý vị sẽ là $      từ       đến      . 

 

Quý vị được yêu cầu thanh toán một khoản đồng chi trả cho bất kỳ tháng nào mà DSHS chi trả các dịch vụ giữ 
trẻ. 

Thông tin bổ sung:       
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Các Quyền Điều Trần 

Nếu quý vị không đồng ý với quyết định này, quý vị có thể yêu cầu một phiên điều trần bằng cách liên hệ với văn phòng 
này hoặc viết đơn gởi đến Office of Administrative Hearings, P O Box 42489, Olympia, WA 98504-2489.  Quý vị phải yêu 
cầu phiên điều trần của quý vị: 

• Vào hoặc trước ngày có hiệu lực của hành động này hoặc không quá 10 ngày sau khi chúng tôi gởi cho quý vị 
thông báo về hành động này, nếu quý vị nhận được các phúc lợi ngay bây giờ và quý vị muốn nhận các phúc lợi 
tiếp tục hoặc   

• Trong vòng 90 ngày kể từ ngày quý vị nhận được thư này. 

Tại phiên điều trần, quý vị có quyền tự đại diện, có một luật sư hoặc bất kỳ người nào khác đại diện mà quý vị chọn.  Quý 
vị có thể có khả năng nhận được dịch vụ tư vấn pháp lý hoặc đại diện miễn phí bằng cách liên hệ với một văn phòng dịch 
vụ pháp lý.   

 

Báo Cáo Các Thay Đổi 

Gọi 1-877-501-2233 hoặc Fax 1-888-338-7410 
Trực tuyến tại:  Washingtonconnection.org 

Gởi thư: DSHS Customer Service Contact Center 
 P.O. Box 11699 
 Tacoma, WA 98411 
 Bao gồm ID Thân Chủ của quý vị ở mỗi trang quý vị nộp. 

 
 


