
 

 
  
  

PROGRAMA DE ASISTENCIA ENERGÉTICA PARA EL HOGAR (HEAP, por sus siglas en inglés)  
  

Factura de servicios públicos/combustible entregable a nombre de una persona fuera del 

grupo familiar  

Este formulario debe ser llenado por el solicitante del HEAP cuando no haya otra prueba de domicilio de la persona que 
figura en la factura de servicios públicos/combustible entregable.  
  

Número de solicitud:    Nombre del solicitante:        

Dirección:            Ciudad, estado, código postal:           

  

Servicio público 1  

Tipo de servicio público:    Gas    Electricidad             N/A  

Nombre de la empresa de servicio público:                 

Número de cuenta del servicio público:                  

Nombre del cliente del servicio público:              (nombre en la factura) 

Dirección del cliente:                 (no es la dirección del solicitante) 

  

Servicio público 2  

Tipo de servicio público:    Gas    Electricidad             N/A  

Nombre de la empresa de servicio público:                 

Número de cuenta del servicio público:                  

Nombre del cliente del servicio público:               (nombre en la factura)  

Dirección del cliente:                 (no es la dirección del solicitante) 

 

Entregable  

Nombre de la empresa del entregable:                 

Nombre del cliente del entregable:               (nombre en la factura) 

Dirección del cliente del entregable:              (no es la dirección del solicitante) 

Por favor, explique las circunstancias que llevaron al solicitante a usar el nombre del cliente en la factura de servicios 

públicos/entregable.  

  

   

 
  

Reconozco que se me otorgó un permiso explícito de la persona que figura en el "Nombre del cliente" del servicio 

público y/o entregable anterior para usar su nombre en la factura relacionada.  
  

Nombre del solicitante (EN LETRA IMPRENTA):               

           letra imprenta  
  

Firma del solicitante:                 Fecha:        
  

Por favor, envíe el formulario lleno a CAPV por correo postal a PO Box 1432, Greenfield MA 01302 o en persona a la dirección:  

377 Main St Greenfield MA 01301. 

 EL HEAP también puede denominarse Programa de Asistencia Energética para Hogares de Bajos Recursos (LIHEAP, por sus siglas en inglés).


