SOLO PARA USO DEL PERSONAL

MILWAUKEE AReATechnical Gollege oo recibdo por

Fecha

Hoja de trabajo de verificacion 2023 2024

Estudiante dependiiente: grupo de seguimiento V5

Su Solicitud gratuita de ayuda federal para estudiantes (Free Application for Federal Student Aid, FAFSA) 2023 2024 se seleccion6
para su revision en un proceso llamado “verificacién”. La ley indica que, antes de otorgar ayuda federal para estudiantes, podemos
pedirle que confirme la informacién que usted y sus padres incluyeron en su FAFSA. Para verificar que presenté informacién correcta,
la Oficina de Ayuda Econdémica de MATC comparara su FAFSA con la informacién de esta hoja de trabajo y con cualquier otro
documento necesario. Si hay diferencias entre la informaciéon de su FAFSA y esta hoja de trabajo u otro documento que haya
presentado, MATC enviara las correcciones por via electronica al centro de procesamiento federal para que vuelvan a procesar su
solicitud. La Oficina de Ayuda Econémica de MATC podria pedirle mas informacion.

A. A. INFORMACION SOBRE EL ESTUDIANTE (en letra de imprenta)

Apellido del estudiante Nombre del estudiante Inicial del segundo nombre  Numero de identificacion del estudiante
del estudiante

Direccion del estudiante (incluya el n.° de apartamento) Fecha de nacimiento del estudiante
Ciudad Estado Cadigo postal Direccion de correo electronico del estudiante
NUmero de teléfono de la casa del estudiante (incluya el cédigo de area) NUmero de teléfono celular o alternativo del estudiante

B. INFORMACION FAMILIAR

Cantidad de miembros del grupo familiar: Mencione abajo a TODOS los miembros del grupo familiar de sus padres a los que sus

padres proveen mas de la mitad de su sustento. Incluya a:

1. Usted mismo (incluso si no vive con sus padres).

2. Sus padres (incluidos su padrastro o madrastra, 0 ambos padres legales del mismo grupo familiar, independientemente de su
estado civil o del sexo de los padres) que incluyé en su formulario de FAFSA.

3. Otros hijos de sus padres (si sus padres proveen mas de la mitad de su sustento o si deberian presentar informacion de los
padres al solicitar ayuda federal para estudiantes).

NOTA: Podriamos pedirle que presente documentacion que demuestre que proveyeron la mitad del sustento para todos los nombres
de este formulario o si necesitamos verificar el tamafio del grupo familiar.

Cantidad de personas que asisten a la universidad: Si alguna de las personas que se mencionan abajo asistira a la universidad al
menos medio tiempo (6 créditos 0 mas) en un programa de titulo, diploma o certificado entre el 1 de julio de 2023 y el 30 de junio de
2024, escriba el nombre de la universidad a la que asistira.

Nombre completo de todos los miembros del grupo familiar Edad Relacién con el estudiante Universidad a la que planea asistir en 2023 2024

USTED MISMO Milwaukee Area Technical College

En caso de que haya miembros adicionales en el grupo familiar, agréguelos en una hoja separada y preséntela junto con esta hoja de trabajo.

Financial Aid Office: 700 West State Street, Room S115, Milwaukee, WI 53233-1443 m Teléfono: 414-297-6282 m Fax: 414-297-6466
matc.edu finaid@matc.edu

07:13-P (V5) MATC es una institucion de accion afirmativa e igualdad de oportunidades y cumple todos los requisitos de la Ley para
' Estadounidenses con Discapacidades (Americans with Disabilities Act).



Nombre del estudiante en letra de imprenta Numero de identificacion del estudiante

C. DOCUMENTACION DE IDENTIDAD Y DECLARACION DE FINALIDAD EDUCATIVA

Para completar el proceso de verificacion, debera presentarse en persona en uno de los Centros de Admisiones de MATC en
cualquiera de nuestros campus y presentar su identificacién actual emitida por el Gobierno (como licencia de conducir,
identificacion militar, pasaporte, etc.) y esta hoja de trabajo de verificacién a un miembro del personal de MATC. El miembro del
personal de MATC debera validar la declaracién de abajo en el momento de la presentacién, conservara una copia de su
identificacion con fotografia actual y colocara su firma y la fecha. Si no puede presentar esta hoja de trabajo en persona, debera
presentar una copia de su identificacion actual emitida por el Gobierno y esta hoja de trabajo certificada por un notario publico. (No
se aceplan firmas electronicas).
(No se aceptan firmas electronicas).
Declaracion de finalidad educativa

Certifico que yo , he firmado esta Declaracién de
(Nombre del estudiante en letra de imprenta)

finalidad educativa y que la ayuda econdmica federal para estudiantes que pueda recibir solo se usara con fines educativos y para
pagar el costo de asistir a Milwaukee Area Technical College en 2023 2024.

Firma del estudiante Fecha Firma del miembro del personal de MATC Date

Cuando presente esta hoja de trabajo en persona en un Centro de Admisiones de MATC, un miembro del personal de MATC debera ser testigo

de su firma de abajo. Si envia esta hoja de frabajo por correo postal, fax o correo electrénico, un notario debera ser testigo de su firma.

Certificado de reconocimiento del notario
Estado de Ciudad/Condado de . Ante mi,

, compareci,
(Nombre del notario) (Nombre del firmante en letra de imprenta)

y demostré por medio de prueba satisfactoria de identidad,

(Tipo de identificacion presentada, emitida por el Gobierno, con fotografia)

que es la persona que firmé el presente instrumento.

En fe de lo cual, firmo y estampo mi sello oficial: (sello)
(Firma del notario) (Fecha de vencimiento de la habilitacién)

Nombre del estudiante: Namero de identificacion del estudiante:

D. INFORMACION SOBRE IMPUESTOS E INGRESOS DEL ESTUDIANTE
Marque todas las opciones que correspondan a continuacion y luego complete el cuadro de abajo, incluso si la cantidad es cero dolares:

Marque aqui si presento6 su declaracion de impuestos de 2021 y usé la Herramienta de recuperacion de datos del Servicio de
Impuestos Internos (Internal Revenue Service, IRS) para completar la FAFSA, y si no hizo cambios en los campos de la
FAFSA después de usar la herramienta de recuperacion.

Marque aqui si presento su declaracion de impuestos de 2021 y adjunté una transcripcion de la declaracién de impuestos
federales (y una copia firmada de 1040X si se hicieron modificaciones después de la presentacion).

Marque aqui si no esta obligado a presentar, ni presentara, una declaracién de impuestos federales de 2021. En el cuadro de
abajo, mencione a sus empleadores y los ingresos que recibié en 2021. Tenga en cuenta lo siguiente: Podrian pedirle méas
informacion o documentacion.

Marque aqui si no tuvo ingresos en 2021.

Puede solicitar transcripciones de declaraciones de impuestos del IRS, cartas de exencién o transcripciones de declaraciones de salario e ingresos visitando
https://www.irs.gov/individuals/get-transcript o llamando al 1 800 908 9946. La oficina del IRS de Milwaukee esta situada en 211 West Wisconsin Ave. Para
programar una cita, llame al 1 844 545 5640.

Nombre del empleador Cantidad que gan6 en 2021 ¢Adjunto los formularios W 2 del IRS? (Si/No)

07:13-P (V5)



Printed Student Name Student ID Number

E. PARENT TAX AND INCOME INFORMATION
Check all that apply below and then complete the grid below even if the amount is zero dollars:

Check here if parent(s) (including step-parent if remarried) filed 2021 taxes and used the IRS Data Retrieval Tool to complete
the FAFSA, and if you did not make changes to the FAFSA fields after the retrieval tool was used.

Check here if parent(s) (including step-parent if remarried) filed 2021 taxes and have attached a Federal Tax Return Transcript
(and a signed copy of the 1040X if amendments were made after filing). To obtain a free Tax Return Transcript, order one at
www.irs.gov or by phone at 1-800-908-9946. You can request a transcript as soon as your tax return is processed by the IRS.

Check here if you will not file and are not required to file a 2021 Federal Tax Return. In the table below, list your employer(s) as well
as any income received in 2021. You must also attach a copy of your Letter of Non-filing and Wage & Income Transcript
from the IRS. You may request these by calling 1-800-908-9946, submitting the IRS Form 4506-T, or at www.irs.gov.

IRS Tax Transcripts, Letters of Non-filing, and Wage & Income Transcripts may be requested at https:/www.irs.gov/individuals/get-transcript or by phone
at 1-800-908-9946. The Milwaukee IRS Office is located at 211 West Wisconsin Ave. To schedule an appointment, please call 1-844-545-5640.

F. CERTIFICATION AND SIGNATURES

Each person signing this worksheet certifies that all of the information reported on it is complete and correct. the student and
one parent must sign and date. (Electronic Signatures are not acceptable.)

Student's Signature Date Parent's Signature Date

07:13-P (V5)
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