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Page 4: 
Step 3: Child Information  

Child SSN is optional. Providing SSN will likely 
result in a quicker turnaround for your 
application. 

Parent / Guardian Name: 
 

Página 4: 
Paso 3: Información del Niño  

El SSN del niño es opcional. Proporcionar el SSN 
probablemente dará como resultado una 
respuesta más rápido para su solicitud. 

Nombre del Padre / Tutor: 
 

 

 SSN First Name Middle Initial Last Name Date of Birth 
(mm/dd/yyyy) Gender School District School 

[ Validate Children ] 
 

 SSN Primer Nombre Inicial Segundo 
Nombre Apellido  Fecha de Nacimiento 

(mm/dd/aaaa) Género Distrito Escolar Colegio 

 
[ Validar Niño ] 
 
Error messages on next page 
 

Mensajes de Error en la página siguiente 
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Page 4 Error Messages: 
 
Please make the following corrections: 
* Child's Last Name is required. 
* Date of Birth is required. 
* Select a Gender for the child. 
* Select a school District for the child. 
* Select a School for the child. 
 
If you are getting an error on this screen, it is 
because the information you entered does not 
exactly match the information that your school 
system has submitted to the state. LDOE legally 
cannot have access to student personally 
identifiable information and therefore cannot 
verify your information. Please contact the 
school system to verify your data. 
 
Please make the following corrections: 
 
* Children marked with an asterisk appear to not be 
eligible for the P-EBT Program. You may still 
submit an application to update your child’s Free 
and Reduced Price Meal Eligibility status, IF your 
household income or size has changed. Please 
contact your school to submit a Free and Reduce 
Price Meal Application. 
 
School is a required field 
 
An application for PEBT benefits has already been 
completed for this child. If you have questions, 
please contact LAHelpU.dcfs@la.gov or 888-524-
3578 (Toll Free).”

Mensaje de Error de la Página 4: 
 
Por favor realice las siguientes correcciones: 
* Se requiere el apellido del niño. 
* Se requiere fecha de nacimiento. 
* Seleccione un género para el niño. 
* Seleccione un distrito escolar para el niño. 
* Seleccione una escuela para el niño. 
 
Si recibe un error en esta pantalla, es porque la 
información que ingresó no coincide 
exactamente con la información que su sistema 
escolar ha enviado al estado. LDOE legalmente 
no puede tener acceso a la información de 
identificación personal del estudiante y, por lo 
tanto, no puede verificar su información. 
Póngase en contacto con el sistema escolar para 
verificar sus datos. 
 
Por favor realice las siguientes correcciones: 
 
* Los niños marcados con un asterisco parecen no 
ser elegibles para el Programa P-EBT. Aún puede 
enviar una solicitud para actualizar el estado de 
Elegibilidad para Comidas Gratis o de Precio 
Reducido de su hijo. SI los ingresos o el tamaño de 
su hogar han cambiado. Comuníquese con su 
escuela para enviar una Solicitud de Comida Gratis 
y de Precio Reducido. 

La escuela es un campo obligatorio 
 
Ya se completó una solicitud de beneficios PEBT 
para este niño. Si tiene preguntas, comuníquese con 
LAHelpU.dcfs@la.gov o al 888-524-3578 
(Llamada Gratuita)”.  


