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MESSAGE: 

Hanggang  , pinalitan ng County ang iyong 
tulong sa salapi o cash aid mula sa  $   sa 
$0.00. 

Narito kung bakit: 

Ang buwanang halaga ng tulong sa salapi o  cash aid 
ay natantya sa abiso na ito na mas mababa sa $10.00. 

Hindi naming mabayaran ang tulong na mas mababa sa halaga ng $10.00. 

Ang mga buwan na hindi namin mabayaran ang 
tulong  ay hindi mabibilang sa iyong 48-na buwan 
na limitasyon, maliban kung: 

• kami ay nangongolekta ng sobrang kabayaran, o  

• ikaw ay karapat-dapat para sa mas mababa 
sa $10 dahil  sa isang multa, o  

• ikaw ay nakakuha ng espesyal na 
pangangailangan na hindi pauli-ulit na 
espesyal na pangagailangan na 
kabayaran . 

 

 

 

 

Makipag-ugnay sa iyong County kung naisi mo ng 
karagdagang mga detalye tungkol sa oras ng tulong.  

Maaari o pa ring makuha ang mga programa at 
serbisyo ng CalWORKs, kung ikaw ay karapat-dapat, 
kasam ang: 

• Kapakanan para Magtrabaho; 

• Pangangalaga sa bata; 

• Suporta sa serbisyong transportasyon papunta 
sa trabaho, paaralan, pagsasanay o 
aprubadong mga aktibidad; 

• Nabayaran ng mga gastusin kaugnay sa 
pagbalik sa trabaho at paaralan na; at 

• Tulong sa kawalan ng tuluyan 

Makipag-ugnay sa iyong County  para sa tiyak na 
mga detalye tungkol sa mga programa at mga 
serbisyo. 

Bagamat hindi ka makakuha ng kabayaran sa tulong 
sa salapi, ikaw pa rin ay nasa programa ng 
CalWORKs at kailangan na ipagpatuloy  na 
magpadala ng mga ulat ng mga petsa ang County na 
nagsasabi sa iyo kung kelan ito babayaran at 
kailangan gawin ito upang panatilihin ang iyong Medi-
Cal at maaaring makipag-ugnay palagi sa County 
kung may mga pagbabago kung maaari kang 
makakuha ng kabayaran sa tulong sa salapi.  
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INSTRUCTIONS: Use to reduce the grant to zero when another change in the case reduces the grant 
to less than $10. This message will always be used with another, which explains the change in the 
monthly grant. 

This message replaces M44-315A dated 05-01-87 


