
Programa de Nutrición del Mercado de Agricultores para Adultos Mayores del estado de 
Washington 

               Fecha: ________________________ 
              
                     Agencia: _______________________ 

     
              Teléfono: ________________________ 
 
Estimado(a)       : 
    (Participante) 
 
Se ha determinado que usted no es elegible para participar en el Programa de 
Nutrición de Mercados de Agricultores para Adultos Mayores (SFMNP) porque: 
                     

 Sus ingresos son mayores a la cantidad permitida por las reglas federales. 
 No cumple con el requisito de edad mínima.  
 No cumple con el requisito de residencia en el estado de Washington. 
 Otro: 
 

Si considera que esta determinación es un error, puede solicitar que la decisión se 
revise en apelación.  El personal del SFMNP le explicará sus derechos de apelación y 
le ayudará a conseguir una revisión.  Si apela esta acción, debe apelar en un plazo de 
60 días de la fecha de la presente. En la audiencia de apelación, un familiar o amigo 
puede ayudarle a exponer su versión. 
 

___________________________________ 
Personal del SFMNP 
 
Declaración de no discriminación del USDA  
De acuerdo con las leyes federales de derechos civiles y con las reglamentaciones y políticas de derechos civiles del Departamento 
de Agricultura de EE. UU. (USDA), esta institución tiene prohibido discriminar por motivos de raza, color, país de origen, sexo 
(incluyendo identidad de género y orientación sexual), discapacidad, edad o como represalia por actividades previas relacionadas 
con derechos civiles. 
La información del programa puede ofrecerse en idiomas distintos al inglés. Las personas con discapacidades que necesiten medios 
de comunicación alternativos para obtener información sobre el programa (como Braille, letra grande, cintas de audio, lenguaje de 
señas americano, etc.) deben comunicarse con la agencia estatal o local responsable de administrar el programa o con el Centro 
TARGET del USDA al teléfono (202) 720-2600 (voz y TTY) o llamar al USDA por medio del Servicio de Retransmisión Federal en el 
teléfono (800) 877-8339. 
Para presentar una queja por discriminación en el programa, un quejoso debe llenar un formulario AD-3027, Formulario de queja por 
discriminación en programas del USDA, que puede obtener en línea en: https://www.usda.gov/sites/default/files/documents/ad-
3027.pdf, en cualquier oficina del USDA, llamando al teléfono (866) 632-9992, o enviando una carta al USDA. La carta debe contener el 
nombre, la dirección y el número de teléfono del quejoso y una descripción escrita de la acción presuntamente discriminatoria, con 
suficiente detalle para informar al secretario adjunto para derechos civiles sobre la naturaleza y la fecha de una presunta violación de 
derechos civiles. Debe enviar el formulario AD-3027 contestado o la carta al USDA por uno de los siguientes medios: 

1. correo postal: 
U.S. Department of Agriculture 
Office of the Assistant Secretary for Civil Rights 
1400 Independence Avenue, SW 
Washington, D.C. 20250-9410; o 

2. fax: 
(833) 256-1665 o (202) 690-7442; o 

3. correo electrónico: 
Program.Intake@usda.gov 

Esta institución es un proveedor que cumple con los principios de igualdad de oportunidades. 
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