
Nuestra misión es mejorar la comunidad de Seattle 

creando y manteniendo viviendas decentes, seguras 

y accesibles que ofrezcan estabilidad y aumenten la 

autosu�ciencia de las personas de bajos ingresos. 

Nuestros materiales y servicios estÆn disponibles en 
formatos alternativos.

Estamos comprometidos en hacer que nuestros materiales, servicios y programas sean 

accesibles a personas con discapacidades. Si usted padece una discapacidad y necesita ayuda 

para completar el proceso de solicitud o para rentar una vivienda, solicite la adaptación que 

necesita. Intentaremos ayudarle en todo lo posible. 

Solicitud preliminar de 
asistencia para vivienda

The Porchlight Building  ��� NW Ballard Way Suite ���  Seattle WA �����-����

TelØfono ���-���-����  Fax ���-���-����  TDD �-�-�

www.seattlehousing.org

SHA-1204 (Rev. 0809)_Spanish



12. Certiýcation of applicant: I hereby certify that the information I have provided in this pre-application is true and accurate. I understand  
that my having provided any false information will result in my application being cancelled or denied or in the termination of my housing assistance. I 
understand that at the time I rise to the top of a waiting list, I will be required to verify the information I have provided here. I accept responsibility for 
keeping the Seattle Housing Authority informed of my current address, and I understand that my application may be cancelled if I fail to do so.

Pre-application for
housing assistance

7. Disability  It is not necessary to give us details about your disability unless you are requesting an accommodation.

7c. Do you need an accommodation in housing 
        features as a result of your disability?

7a. Do you claim a
disability?

Ã Yes     
Ã No

Do you need an accommodation to help you 
complete the application process?

11. List others who will live with you   Include unborn children and live-in aides. For Ethnicity and Race, use the categories in questions 4 and 5. 

Relation#  Birthdate  
(mm / dd / yy)

Sex  
(M / F) Social Security numberLast name First name + middle initial

1

2

3

If you have more than ýve household members, please check here  Ã and list them on a separate piece of paper.   

Ethnicity

4

5

Disability?
( Y / N )Race

   SHA-1204-Preapp_rev_0609_English

6a. What language do you speak at home?4. Ethnicity 
Ã Hispanic 
Ã Non-Hispanic

Ã Black
Ã Asian
Ã Other:

Ã Alaskan Native
Ã White

3. Sex
Ã Male
Ã Female

5. Race
Ã Native American
Ã Paciýc Islander

6b. Do you need an interpreter?   Ã Yes Ã No

Last name				    First name				              Middle initial

Mailing address   			   Apartment  number	 City	 State	 Zip

Area Code Telephone Number Address where you are currently living (if different from mailing address above)	 City	 State	 Zip

2. Name and address of head of household1. Personal information

(          )	       –

 

Please complete and return to 
Seattle Housing Authority 

907 NW Ballard Way, Suite 200 
Seattle WA 98107ï 4637

Date stamp (SHA ofýce use only) 
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10a.  Low Income Public Housing (LIPH)
To apply for Low Income Public Housing, you must
choose 1 or 2 properties. Write your choice(s) here:

    Property #1: 

	 Property #2 :

10b. Seattle Senior Housing Program (SSHP)
To apply for the SSHP, choose 1 or 2 SSHP properties: 	

	 Property #1: 
	 Property #2:

10c. If applying for SSHP, describe your situation:
	  Ã Living in Seattle 	     Ã Not living in Seattle

10d. Impact Property 
Management (IPM)
If you check “Yes,” we 
will contact you with 
more information about 
applying for IPM units. 

	    Ã Yes      Ã No

10. Housing programs available   See the Application Guide for more information.

This form must be ýlled out in English. Print neatly in ink. All ýelds are required. Read the instructions on the facing 

 Ã  My household is extremely low-income.
 Ã  My household is homeless.	

 8. Current living situation    The Application Guide explains how your living situation determines your waiting list preference. 
   

Ã  My household is NOT extremely low-income NOW, but has been in the last 12 months. 
Ã  My household is NOT homeless NOW, but has been in the last 12 months.

Ã Wages
Ã Pension
Ã Interest/annuity income
Ã Child support
Ã Someone pays my bills/gives me money: $ 		          (list how much)

9b. Total monthly income
Include income from all family 
members.You may estimate.

9a. Value of family assets
Assets include bank accounts, 
investments and real estate.

9. Assets and income  Provide gross (not net) amounts for all questions.

$$

7d. If “yes” to 7b or 7c, what accomodation do you request? (See instructions on facing page for more information. You may attach additional sheets to explain.)

Ã SSA		                Ã SSI
Ã L & I		                Ã TANF
Ã Worker’s Compensation
Ã Other assistance: 

Signature of head of household                        Date	 Signature of spouse or co-head of household                    Date
x x

Enter your Social Security Number

Birth date (mm / dd / yy)
Student?   Ã Yes  Ã No

Check all that apply. 
See instructions on 
the opposite page for 
deýnitions.

9c. Income source(s) Check all that apply.

Student?
( Y / N )

Ã Yes     
Ã No

Ã Yes     
Ã No

7b.



Instrucciones para la solicitud preliminar
El formulario de la página opuesta debe completarse  � en inglés. Completar con letra clara y tinta. Siga estas instrucciones cuando complete el 
formulario. Cada uno de los siguientes nœmeros hace referencia a la sección en el formulario con el mismo nœmero.

1.	 Información personal (jefe de hogar)*
Los solicitantes deben identi�car un solo jefe de hogar por cada 
solicitud. Debe proporcionar el nœmero de seguro social del jefe de 
hogar de su familia. Ingrese su fecha de nacimiento e indique si es 
estudiante. *Vea el Aviso de la Ley de Privacidad a continuación.

2. Nombre y domicilio (jefe de hogar)
Necesitamos que nos proporcione una dirección de correo postal 
actual para contactarlo en cualquier momento. En caso de no poder 
contactarlo por correo, se quitarÆ su nombre de la lista de espera.

3. Sexo (jefe de hogar)
Indique el sexo del jefe de hogar.

4. Etnia (jefe de hogar)
La autoridad de vivienda recoge datos estadísticos acerca de la etnia 
y raza de acuerdo con las regulaciones federales. Las personas de 
diferentes razas pueden ser, inclusive de origen Øtnico hispano. Por 
favor indique si usted es hispano.

5. Raza (jefe de hogar)
Sólo para propósitos estadísticos. Las opciones de la lista son las 
mismas que las categorías estadísticas del gobierno federal.

6. Idioma materno (jefe de hogar)
Indique cuØl es el idioma que habla en su hogar y díganos si 
necesitarÆ un intØrprete para comunicarse con nosotros.

7. Discapacidad (jefe de hogar)
7a. ¿Padece alguna discapacidad? Marque �Sí� o �No�. (No estÆ 
obligado a dar información acerca de su discapacidad a menos que 
desee una adaptación).
7b. Díganos si necesita una adaptación como resultado de su 
discapacidad para ayudarle a completar su solicitud o para ayudarle 
con el proceso antes de darle la vivienda.
7c. Díganos si necesita características especiales en su vivienda 
para adaptarla a su discapacidad.
7d. Describa la asistencia que necesita.
La O�cina de Admisiones tiene mÆs información disponible para 
ayudarle a solicitar una adaptación razonable e incluso copias de 
nuestra Política de Adaptaciones Razonables y el fomulario de 
Solicitud de adaptación razonable (SHA-���), que puede presentar 
junto con su solicitud preliminar de asistencia para vivienda. Puede 
obtener estos documentos en nuestra o�cina o se los podemos 
enviar por correo.
¶  Para obtener mÆs información acerca de la Política de 
Adaptación Razonable de la Seattle Housing Authority, 
comuníquese con la Sección ��� DE LA SHA/Coordinador de 
la ADA llamando al ���-���-���� o (TDD/TTY) �-�-�.

8.	 Situación actual de vivienda (preferencia en la lista 
de espera)
Si tiene ingresos extremadamente bajos o no tiene un hogar segœn el 
cuadro y las de�niciones � y � a continuación, puede dÆrsele una 
preferencia. Consulte la Guía de solicitud para mÆs información.

4
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�. De�nición de ingresos extremadamente bajos Un jefe de hogar que (�) gane el �� por ciento 
del ingreso medio del Ærea de Seattle o menos o (�) ganó el �� por ciento del ingreso medio del 
Ærea de Seattle o menos durante los doce meses previos a la determinación de elegibilidad. Ver 
el cuadro anterior para conocer los límites de ingreso de acuerdo al tamaæo familiar.
�. De�nición de persona sin hogar Un jefe de hogar que (�) estØ viviendo en la calle, en algœn 
albergue de emergencia, o en un establecimiento transitorio o es cliente del programa de 
administración de casos que asisten a personas sin hogar o (�) estuvo bajo una de esas condiciones 
durante los �� meses anteriores a la determinación de elegibilidad.

HUD, 3/09/09 Sujeto a cam
bio sin previo aviso

* AVISO DE LA LE Y DE PRIVACIDAD   Autoridad: El Department of Housing and Urban Development - HUD (Departamento de Vivienda 

y Desarrollo Urbano) estÆ autorizado a reunir esta información conforme la Ley de Vivienda de los Estados Unidos de 1937 (42 U.S.C. 1437 

et. seq.), Título VI de la Ley de Derecho Civil de 1964 (42 U.S.C. 2000d), y la Ley de Vivienda Justa (42 U.S.C. 3601�19). La Ley de Vivienda 

y Desarrollo Comunitario de 1987 (42 U.S.C. 3543) exige que los solicitantes y participantes presenten el Nœmero de Seguro Social de cada 

uno de los miembros de la vivienda que tenga seis aæos de edad o mÆs. Propósito: Sus ingresos y otra información estÆn siendo reunidos por 

el HUD para determinar su elegibilidad, el tamaæo apropiado de recÆmaras y la cantidad que pagarÆ su familia para la renta y los servicios 

pœblicos. Otros usos: El HUD utiliza los ingresos de su familia y otra información para ayudarle a administrar y controlar los programas de 

vivienda con asistencia del HUD para proteger el interØs �nanciero del gobierno y para veri�car la veracidad de la información que usted 

brinda. Esta información puede divulgarse a las agencias federales, estatales y locales apropiadas cuando sea relevante y a investigadores y 

querellantes en lo civil, penal o reguladores. Sin embargo, la información no se divulgarÆ ni cederÆ fuera del HUD, excepto si así lo permite 

o exige la ley. Penalidad: Debe proporcionar toda la información solicitada por la Seattle Housing Authority, incluso los Nœmeros del Seguro 

Social que usted y todos los demÆs miembros de seis aæos o mÆs tienen y utilizan. Es obligatorio dar los Nœmeros del Seguro Social de todos 

los miembros de la vivienda de seis aæos o mÆs; y no dar los Nœmeros del Seguro Social afectarÆ su elegibilidad. No proporcionar cualquier 

información solicitada puede tener como resultado una demora o un rechazo de su aprobación de elegibilidad.

9.	 Bienes e ingresos
Escriba la cantidad aproximada del total bruto de los bienes de la familia 
(no el neto) y el ingreso mensual. Incluya todas las fuentes de ingresos 
de todos los miembros de la familia. Complete todos los cuadros que 
correspondan al ingreso de su familia.

10.	Programas de vivienda disponibles 
	 10a. Low Income Public Housing (Viviendas pœblicas para 

personas de bajos ingresos)
Elija una o dos propiedades de la lista de propiedades del programa 
Low Income Public Housing de la pÆg. � de la Guía de solicitud. Puede 
hablar con el personal de Admisiones para averiguar quØ listas de espera 
son las mÆs cortas. Elija las propiedades con su�cientes recÆmaras para 
su familia. Elija propiedades con tinas de baæo si necesita una. Si hay 
estudiantes en su familia, tenga en cuenta las propiedades que tengan 
restricciones a estudiantes y hable con nosotros antes de elegir.

	 10b � 10c. Programa Seattle Senior Housing - SSHP
El programa SSHP tiene principalmente unidades de una recÆmara 
y algunas de dos recÆmaras. Debe tener al menos �� aæos o ser 
discapacitado (mayor de ��) para inscribirse. Consulte la Guía de 
solicitud para mÆs información.

	 10d. Programa Impact Property Management - IPM
Si marca el recuadro donde dice �Sí�, el programa IPM se comunicarÆ 
con usted con información acerca de la disponibilidad y le explicarÆ 
cómo presentar su solicitud. Los límites de ingreso, los tamaæos de las 
recÆmaras y los servicios varían. Consulte la Guía de solicitud para mÆs 
información.

11.	Incluya a otras personas que vivirÆn con usted
Anote a todas las personas que vivirÆn con usted, incluyendo a ayudantes 
y niæos por nacer. No se incluya usted mismo. Si hay mÆs de cinco 
personas en su familia, llene el recuadro correspondiente y registre a los 
demÆs miembros en una hoja de papel por separado. No serÆ elegido de 
la lista de espera a menos que todos los miembros de la familia tengan 
Nœmeros de Seguro Social.

12.	Certi�cación del solicitante
Por favor lea esta información atentamente. Al �rmar, usted estÆ de 
acuerdo con los tØrminos. Debe �rmar la solicitud y colocar la fecha 
donde se indica.

L˝MITES DE INGRESOS EXTREMADAMENTE BAJOS

Personas en 
el hogar

30% de ingreso 
medio (anual)

30% de ingreso 
medio (mensual)

� 	 �  ��.��� 	 �  �.���
� 	 ��.��� 	 �.���
� 	 ��.��� 	 �.���
� 	 ��.��� 	 �.���
� 	 ��.��� 	 �.���
� 	 ��.��� 	 �.���

 	 ��.��� 	 �.���
� 	 ��.��� 	 �.���

��� NW Ballard Way Suite ���	 TelØfono ���-���-���� 
Seattle WA �����-���� 	  Fax ���-���-����

Seattle Housing Authority



Luego de recibir la con�rmación de que su nombre ha sido 
agregado a la lista de espera, debe ingresar una vez al mes o se 
cancelarÆ su solicitud.

Estos nœmeros telefónicos estÆn programados en inglØs, amÆrico, 
camboyano, cantonØs, mandarín, ruso, somalí, espaæol, tigriæa 
y vietnamita.

O puede ingresar por internet en www.SaveMySpot.org, donde 
encontrarÆ instrucciones en �� idiomas diferentes.

OTROS RECURSOS DE VIVIENDAS EN EL `REA DE SEAT TLE
Todos los programas de viviendas administrados por la Seattle Housing Authority tienen largas listas de espera y no podrÆn darle una respuesta 
inmediata a sus necesidades. Afortunadamente hay otras organizaciones en el Ærea que administran refugios, viviendas de emergencia, programas 
de vivienda transitoria, programas de viviendas con subsidios federales tradicionales y otros tipos de viviendas accesibles y permanentes.

PROVEEDORES DE VIVIENDAS PAR A PERSONAS DE BA JOS INGRESOS

VIVIENDAS DE EMERGENCIAS,  TR ANSITORIAS Y ALBERGUES

Ofrece una amplia variedad de información sobre los recursos de la 
comunidad a travØs de una base de datos con mÆs de �.��� proveedores 
de servicios.

Ofrece una amplia variedad de información para personas mayores de �� 
aæos de edad a travØs de una base de datos con mÆs de �.��� proveedores 
de servicios. TambiØn brinda representación y seguimiento a las personas 
que llamen porque tienen di�cultad para acceder a los servicios.

Ofrece ayuda inmediata para aquellas personas en crisis emocional y 
derivaciones a agencias que brindan ayuda adicional.

���-���-����
Llame sin cargo desde telØfonos 
pœblicos o desde fuera de Seattle

�-���-���-����

www.SaveMySpot.org
Las 24 horas del día, 

los 7 días de la semana

¡Ingrese todos los meses!

Seattle Housing Authority
��� ������ ������ �������

Save 
 My Spot!
Check in every month to keep 
your place on the waiting list

���-���-����

From pay phones or outside Seattle
Toll-free �-���-���-����
Questions or problems? 
���-���-����

Debe ingresar una vez al mes para seguir en la lista de espera

Línea de información a la comunidad
�-�-� ó ���-���-���� ó �-���-���-����

Información y asistencia para ancianos
���-���-���� ó �-���-���-����

Línea de crisis las �� horas
���-���-���� ó �-���-���-����

Bellingham Housing Authority
���-���-����

Bremerton Housing Authority
���-���-����

Everett Housing Authority
���-���-����

Island County Housing Authority
���-���-����

King County Housing Authority
���-���-����

Kitsap County Housing Authority
�-���-���-����

Pierce County Housing Authority
���-���-����

Renton Housing Authority
���-���-����

Snohomish County Housing Authority
���-���-����

Tacoma Housing Authority
���-���-����

�urston County Housing Authority
���-���-����

HUD-subsidized apartments (listas)
���-���-����

Archdiocesan Housing Authority
���-���-����

Capitol Hill Housing Improvement Program
(CHHIP) ���-���-����

Central Area Development Association
���-���-����

Housing Resources Group (HRG)
���-���-����

Low Income Housing Institute
(LIHI) ���-���-����

Lutheran Alliance to Create Housing
(LATCH)  ���-���-����

Plymouth Housing Group
���-���-����

Southeast E
ective Development (SEED)
���-���-����

 
St. Andrews Housing (Condado de King)

���-���-����
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