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Заявление о несогласии с приостановкой действия/аннулированием 
профессиональной или парковой лицензии 

 
Инструкции: Вы можете избежать процедуры приостановки/аннулирования, если вы получаете 
временную помощь или дополнительный социальный доход (SSI); ваш годовой доход ниже резерва 
самообеспечения в размере 20 331 долларов США на 2024 год или ниже резерва самообеспечения 
после выплаты текущих обязательств по поддержке; или информация в «Предупредительном 
уведомлении» (Warning Notice) неверна. 

• Заполните Раздел 1, если вы утверждаете, что получаете государственную помощь или 
дополнительный социальный доход (SSI), или ваш годовой доход ниже резерва самообеспечения.  

• Заполните Раздел 2, если вы заявляете об неверности информации в «Предупредительном 
уведомлении», и что совершена ошибка при установлении фактов.  

• Отметьте все соответствующие поля и введите требуемую информацию.   
• Не забудьте написать свое имя печатными буквами, поставить подпись и дату на форме. Верните 

эту форму и любую сопутствующую документацию в Отдел по взысканию материальной 
поддержки (SCU) по адресу, указанному в «Предупредительном уведомлении» в течение 
пятнадцати (15) дней от даты отправки вам уведомления.  

• Вам будет направлено письменное уведомление о решении по вашему несогласию. 
Используйте только черные чернила 
Раздел 1:  Несогласие со сведениями о доходах 

 Я не должен подвергаться действиям по приостановлению/аннулированию профессиональных или 
рекреационных лицензий, потому что (отметьте каждый пункт, который относится к вам):  
  Я получаю временное пособие. 
  Я получаю дополнительные выплаты по социальному обеспечению (SSI). 
  Мой годовой доход падает ниже резерва самообеспечения (20 331 долларов на 2024 год). 
  Мой годовой доход падает ниже резерва самообеспечения (20 331 долларов США на 2024 

год) после выплаты текущих обязательств по поддержке. 
 Я прилагаю следующие документы в поддержку моего заявления (примеры: уведомление о 

пособиях от местного Департамента социальных служб или письмо о выплате дополнительного 
социального дохода (SSI) от Администрации социального страхования, копии моих последних 
деклараций федерального налога и налога штата, копия формы W-2 о заработной плате и налогах, 
представленных вместе с декларациями):  
 ________________________________________________________________________________ 
 ________________________________________________________________________________ 

Раздел 2: Заявление об ошибке при установлении фактов 
 Я заявляю об ошибке при установлении фактов, потому что (отметьте каждый пункт, который 

относится к вам): 
  Я не являюсь лицом, указанным в качестве родителя, не являющегося опекуном. 
  Приказ о выплате материальной поддержки не существует. 
  Задолженность по поддержке/сумма просроченной поддержки не превышает сумму 

поддержки, причитающуюся в течение четырех (4) месяцев. 
  Отдел по взысканию мат. поддержки детей (SCU) допустил ошибку в сумме задолженности. 
  Прочее. Предоставьте пояснение к своему заявлению: _______________________________ 
          _______________________________________________________________________________  

 Я прилагаю следующие документы в качестве доказательства моего заявления (примеры: 
аннулированные чеки, копии приказов о прекращении, отмене или изменении суммы материальной 
поддержки): 

 _________________________________________________________________________________ 
 _________________________________________________________________________________ 
Форму заполнил(а) и подал(а): 
______________________________    ______________________________      _________________ 
ФИО (печатными буквами)          Подпись        Дата 
Номер дела штата Нью-Йорк:  _____________________________Наименование округа:  ____________ 
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