Formulario de inscripcidn para nifios para el Prograna de Alimentos para el Cuidado de
Nifilos y Adultos
Centros de Cuidado de Nifios

Las regulaciones federales exigen la inscripcion anual en el Programa de Alimentos para el
Cuidado de Nifios y Adultos (Child and Adult Care Food Program, CACFP).

Complete la siguiente informacién por cada hijo inscrito en el centro. Adjunte hojas adicionales
si es necesario. Firme, feche y entregue este formulario al Centro de Cuidado de Nifios.

Head Start of Lane County

Nombre del patrocinante de CACFP

Nombre del centro en donde se cuida al nifio (si distinto al patrocinante de CACFP)
INFORMACION DEL NINO

Apellido Nombre Apellido Nombre
Comidas normales recibidas Comidas normales recibidas
durante el cuidado durante el cuidado
1 Desayuno (3 Bocadillo de la 1 Desayuno (3 Bocadillo de la

A _ tarde A _ tarde
pocadiodelt |3 cens oo delt |3 cens
(3 Bocadillo de la 3 Bocadillo de la
(3 Almuerzo (3 Almuerzo
noche noche
Apellido Nombre Apellido Nombre
Comidas normales recibidas Comidas normales recibidas
durante el cuidado durante el cuidado
3 Desayuno (3 Bocadillo de la 3 Desayuno 3 Bocadillo de la
. tarde . tarde
(3 Bocadillo de la A cena (3 Bocadillo de la A cena
mafana _ mafana _
(3 Bocadillo de la (3 Bocadillo de la
(3 Almuerzo (3 Almuerzo
noche noche

Firma del padre, madre o tutor legal

Nombre en letra de molde

Fecha firmado:

Mes Dia ARo

USDA vy el estado de Oregon son proveedores y empleadores que ofrecen oportunidad igual a

todos.

(R:7/07 — C:7/07) white
Central Kitchen / 1 per child




