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California LifeLine プログラム
給資格ガイドライン

基本ガイドライン

1. 1世帯あたり、1件の California LifeLine 扶助を受
給できます (TTY利用者を除く)。

2. 固定電話か携帯電話のどちらかを選択する必要
があり、両方は選択できません。

3. 1 世帯で、複数の変更後: 電話会社から扶助を受け
ることはできません。

4. 扶助の受給には、署名、生年月日、および
ソーシャルセキュリティ番号の最後の4桁または部
族ID番号の全桁を伝える必要があります。

5. 一世帯に一扶助の受給というルールに従わない者
は、扶助を受給できなくなり、米国政府から訴追

されることがあります。

6. 扶助を受給するために虚偽の情報を提供した個人
は、処罰されることがあります。処罰には、禁固

刑、特典の喪失、金銭的な罰金、California
LifeLine 制度からの追放などがあります。

7. 申請者は、他人の所得税申告書に扶養家族として申告することはできません。

8. 署名する申請者は、ステップ 1 の「自宅住所」に記載されている人物と同一人物でなけれ
ばなりません。

9. サービス接続料金の割引は、主たる住居に対してのみ可能です。

10.ライフラインの扶助を他人に譲渡することはできません。本人が制度に申請しなければな
りません。

収入に基づく場合のガイドライン

収入を基にした受給資格がある場合、申請者の 世帯の
合計年収（税込） が、世帯人数に応じた California
LifeLine の年間所得以下であること。世帯 には、同じ
住所に同居している大人と子どもをひとつの経済単位

とします。

経済単位は、その世帯の収入と支出に貢献し、かつそ

れらを共有しているすべての大人 (すくなくとも 18 歳
以上) で構成されます。世帯人数は問いません。

世帯人数が 10 名を超える場合は、1 名増えるごとに $8,200 を、$95,100に加算し、適合する
California LifeLine の年間所得制限を算出します。

所得表で、申請者の世帯に受給資格があるかどうかを確認します。

収入計算表

週間の総収入 x 52 = 年間収入

隔週の総収入 x 26 = 年間収入

月間の総収入 x 12 = 年間収入

注記

§ 現金、チェック、またはこのガイドライ

ンそのものを送付 しないでください。

§ 受給が認められた後に、この扶助の受給

資格がなくなった場合、または誤って世

帯が複数の扶助を受給している場合は、

30 日以内に California LifeLine または
変更後: 電話会社に通知しなければなり
ません。

§ 受給し続けるには、毎年 更新 しなけれ
ばなりません。

§ California LifeLine 扶助の受給期間は、
一年ごとに期限が切れます。

§ 健康診断書、所得証明書、およびプログ

ラム参加証明書の 写し を郵送してくだ
さい。原本は送付しない でくださ
い。原本を送付した場合、返送されませ

んので、ご注意ください。
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総収入とは、申請者の世帯の全員 (大人と子ども) が、
課税対象か非課税かを問わず、受け取った 税引き前
のお金のことで、賃金、給与、利息、配当、扶養手

当および養育費、助成金、贈与、手当、俸給、宝くじ

の当選金、相続、労働者災害補償、失業手当および生

活保護、社会保障給付、年金、賃貸収入、自営業から

の収入、その他の源泉からの現金支給、および雇用関

連のすべての現金外収入などを含みますが、これだけ

に限定されるものではありません。

記入済みかつ署名済みの申請書と一緒に、世帯の年間

総収入が年間所得制限の条件を満たしていることを証

明する書類の写しを郵送してください。

証明書の種類

プログラムに基づく場合の証明書の種類 (写しのみを
送信)

§適格な支援制度の身分証明書または身分証明番号

§社会保障所得 (SSI) および／または適格な支援制度
からの給付金明細書

§適格支援制度の適格通知書または決定書

§その他の公的書類

収入に基づく場合の証明書の種類 (写しのみを送信)

§前年度の州税 (540、540A、540 2EZ、540NR、540X)、連邦税 (1040、1040A、1040EZ、
1040NR、1040NREZ、1040SS、1040X)、または部族税の申告書のフロントページのみ。

§過去12ヶ月以内で、連続3ヶ月分の収入証明書または給与明細書

§社会保障、退役軍人援護局、退職金/年金、失業補償、労働者災害補償、および／または適
格な援助制度からの給付金に関する明細書

§慰謝料や養育費に関する書類、その他の公的書類

California LifeLine 扶助から2回線目の受給

California LifeLine は、申請者が California LifeLine で 2 回線目の電話回線の申し込みを希望
しているとの連絡を受けました。テレタイプライター (TTY) の使用者は、即時かつ継続的にテ
レタイプライターにアクセスできる必要があります。

ろう者・障がい者用通信制度で、TTY を支給されなかった場合は、TTY の必要性を示す診断書
のコピーを提出してください。

また、California LifeLine 扶助の2回線目の給付を受けるには、 プログラムまたは収入に基づ
く受給資格も必要です。

Enhanced LifeLine および Link-Up

California LifeLine は、連邦政府が認めた部族の土地に住む消費者向けの Enhanced LifeLine

収入表

世帯人数
California

LifeLine 扶助の年
間所得制限

1 人 $23,400

2 人 $31,700

3 人 $40,000

4 人 $48,400

5 人 $56,800

6 人 $65,200

7 人 $73,600

8 人 $82,000

9 人 $90,400

10 人 $98,800

収入ガイドラインの有効期間：
2024 年 6 月 1 日 から 2025 年 5 月

 31 日 まで。
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または Link-Up プログラムへの申請を希望しているという通知を受けました。

また、この扶助の給付を受けるには、プログラムまたは収入に基づく受給資格も必要です。

一部の電話会社では、Enhanced LifeLine および Link-Up を提供していないことがありますの
で、ご了承ください]。
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