AFTER  PFEE

SCHOOL

acroeny SCHEDULE

(ESTA INFORMACION SE PUEDE ENCONTRAR EN ESPANOL EN LA
PAGINA SIGUIENTE)

AUGUST & SEPTEMBER AUGUST 12, 2024

OCTOBER SEPTEMBER 15, 2024

NOVEMBER OCTOBER 15, 2024

DECEMBER NOVEMBER 15, 2024

JANUARY DECEMBER 15, 2024

FEBRUARY JANUARY 15, 2025

MARCH FEBRUARY 15, 2025

APRIL MARCH 15, 2025

MAY & JUNE APRIL 15, 2025

SCHOOL YEAR TOTAL

PLEASE NOTE: LOW INCOME FAMILIES MAY BE ELIGIBLE FOR PROGRAM FEES TO BE WAIVED. AN
ALTERNATIVE INCOME FORM MUST BE COMPLETED THROUGH FREMONT UNIFIED SCHOOL DISTRICT -
NUTRITION SERVICES. A VERIFICATION LETTER FROM THE DISTRICT MUST BE ATTACHED TO THE ASA

APPLICATION TO HAVE THE PROGRAM FEE WAIVED. CLICK HERE FOR MORE INFORMATION ABOUT HOW TO
COMPLETE THE INCOME VERIFICATION FORM.



http://www.fremont.gov/ASA
https://fusdcafes.org/

a-c: - PROGRAMA
acioevy DE TARIFAS

AGOSTO Y SEPTIEMBRE 12 DE AGOSTO DE 2024

OCTUBRE 15 DE SEPTIEMBRE DE 2024

NOVIEMBRE 15 DE OCTUBRE DE 2024

DICIEMBRE 15 DE NOVIEMBRE DE 2024

ENERO 15 DE DICIEMBRE DE 2024

FEBRERO 15 DE ENERO DE 2025

MARZO 15 DE FEBRERO DE 2025

ABRIL 15 DE MARZO DE 2025

MAYO Y JUNIO 15 DE ABRIL DE 2025

Ano Escolar Total

TENGA EN CUENTA: FAMILIAS DE BAJOS INGRESOS PUEDEN SER ELEGIBLES PARA ASISTIR AL
PROGRAMA SIN COSTO. SE DEBE COMPLETAR UN FORMULARIO DE INGRESO ALTERNATIVO A
TRAVES DEL DISTRITO ESCOLAR UNIFICADO DE FREMONT - SERVICIOS DE NUTRICION. SE DEBE
ADJUNTAR LA CARTA DE VERIFICACION DEL DISTRITO A LA SOLICITUD DE ASA PARA QUE SE
ELIMINE LA TARIFA DEL PROGRAMA. HAGA CLIC AQUI PARA OBTENER MAS INFORMACION SOBRE
COMO COMPLETAR EL FORMULARIO DE VERIFICACION DE INGRESOS.



http://www.fremont.gov/ASA
https://fusdcafes.org/



