Your next appointment is scheduled for:

Date Time

TYPE OF APPOINTMENT

Certification for:
Height/Weight for:
Nutrition Ed for:
Health Screen for:

Dietitian for:
Other:

PLEASE BRING

[0 Your child(ren)
O Your WIC Identification Folder
O Proof of pregnancy with due date

O Adult identification—bring one of the following originals:
¢ Driver's license
¢ Photo ID (passport, school activity card,
government-issued ID)
¢ Social Security card

[ Infant/child identification (originals):
¢ Immunization record

Birth certificate

Hospital crib card (infants only)

Social Security card

Other

O Proof of all household income
¢ Recent paystubs for last 30 days (2-4 paystubs)
¢ Recent tax return if self-employed
¢ Child support award letter
¢ Other

> & o o

[0 Proof of address within last 30 days
+ Mail/bill
¢ Driver’s license
¢ Rent receipt
¢ Other

The WIC Program is an equal
opportunity provider and employer.
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Su préxima cita esta programada para:

Dia Hora

TIPO DE CITA
Certificacion para:
Peso y medida para:
Educacioén de nutricién para:
Revicion de salud para:

Dietista para:
Otra:

FAVOR DE TRAER

O Su(s) nino(s)
[0 Su identificacion carpeta de WIC
O Pruéba de embarazo con fecha de parto

O Identificacion para adultos—traer uno de los ejemplares
originales:
¢ Licencia de conducir
+ |dentificacion con foto (pasaporte, tarjeta de
actividad escolar, o cualquier clase de identificacion
legal)
¢ Tarjeta de Seguro Social

O Identificacion para bebés/nifios (originales):
¢ Tarjeta de vacunacion
Certificado de nacimiento
Tarjeta de cuna del hospital (s6lo para bebés)
Tarjeta de Seguro Social
Otra

[0 Pruéba de todos los ingresos del hogar
¢ Talbnes de cheques recientes por los ultimos 30
dias (2-4 talénes)
¢ Declaracién de impuestos reciente si trabaja por
cuenta propia
# Carta de manutencion de hijos
¢ Otra

* & o o

[0 Pruéba de domicilio de los ultimos 30 dias
¢ Correo/factura
¢ Licencia de conducir
¢ Recibo de renta
¢ Otra

El programa WIC es un proveedor y empleador
que ofrece igualidad de oportunidades.
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