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這是一份重要文件。 如果您需要語言翻譯，請直接聯絡該開發專案的 SEB Housing（617-782-6900 x3 和Union346 @ seb

housing .com ）並要求使用您自己的語言的翻譯服務。如果代理商不會說您的主要語言，他們將聯繫提供語言幫助的翻譯。 

收入限制租賃住房抽籤申請： 

Union 346 二期，薩默維爾 
 

2024 年2 月 8
日之前

完成並交付（不加蓋郵戳） 
 

線上表格可在此處取得： 

www.jotform.com/SEBHousing/Union346PhaseII 

 
請勿將申請寄至 Union 346（該物業）。 

請勿將申請書寄至薩默維爾的住房部門。 

所有申請必須在 2024 年 2 月 8 日下午 2 點前送達以下尼德姆地址。 如果您郵寄了申請表並且在截止日期後收

到，則該申請表將不被接受（因此，如果郵寄，請務必在遞送截止日期前至少 1 週郵寄您的申請表）。 

路線： 

2月 8 日下午 2 點前完成並交付。  該申請必須 完整填寫以便處理您的申請。 即使您回答“N/A”，為姓名縮寫提供的每個空

格都必須縮寫。如果問題不適用於您，請勾選「不適用」。不要留空。 

 

請參閱下頁以了解租金和收入限制，並閱讀資訊包以了解更多詳細資訊。租金不會根據申請人的收入而變化，租戶將負責

自行支付全額租金。  持有第 8 節、MRVP 或其他憑證的申請人應在申請憑證、證書或最近的租金共享信的副本之前聯繫當

地住房部門。   

 

申請可以透過以下方式提交： 

 

請在此填寫並提交線上申請： www.jotform.com/SEBHousing/Union346PhaseII 
 

郵寄：  SEB Housing       Somerville 投遞地點： 

回覆：Union 346 二期    OR346 Somerville Ave。 

257 Hillside Ave      ** *Dropbox 位於外面的牆上  
尼德姆, MA 02494     主要 進入財產*** 

注意：SEB Housing 目前已關閉 注意   ：應用程式放入 

公眾，但現場有一個 SEB Dropbox！  投遞箱不會 
審核至截止日期 

或者       
 

掃描/電子郵件：info@sebhousing.com 或  傳真：617-782-4500 

如果傳真或掃描，請務必傳送雙面頁的兩面 
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*租金並非基於每位申請人的收入（除非他們已經擁有第 8 條憑證或類似憑證）。  50% AMI 單位的最低收入

適用於尚未獲得第 8 節優惠券或類似補貼的家庭。   

 

** 所有公用事業都是用電的，租戶有責任支付所有公用事業費用，包括水和下水道。   

根據需要，還將提供 3 個停車位，包括在 3 個家庭的租金中。  否則，名額有限，可享 100 美元/月 50% 的折

扣。如果沒有空位，有車的租戶將需要安排路邊停車位。 
 

 

單位類

型 

殘障無障礙 (DA) 

單位 

最低年總

收入 

最小家庭規

模 

大約。尺寸

（可能會有變

化） 

浴室

數量 

單位數

量 

月租（不含水電

費+停車位**） 

五 (5) 50% AMI 公寓 

工作室 不適用 $21,499* 1 436 平方英尺 1 2 $744 

1 間臥

室 
不適用 

$25,082* 
1 664 平方英尺 1 1 $825 

2 間臥

室 
不適用 

$28,666* 
2 919 平方英尺 1 1 $848 

三房 1 DA 
$32,249* 

3 
1,148 平方英

尺 
2 1 $883 

 

四 (2) 間 80% AMI 公寓 

工作室 不適用 
51,951 美

元 
1 488 平方英尺 1 1 

$1,416 

1 間臥

室 
1 DA 

51,951 美

元 
1 

633-734 平方

英尺 
1 2 

1,609 美元 

3 間臥

室 
不適用 

$66,801 
3 

1,176 平方英

尺 
2 1 

1,890 美元 

 

兩 (2) 間 110% AMI 公寓 

工作室 不適用 $82,951 1 491 平方英尺 1 1 $2,088 

3 間臥

室 
不適用 

$106,651 
3 

1,176 平方英

尺 
2 1 

$2,898 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

收入限額（收入限額是總收入） 

您家裡的人數 最高收入為 

50% AMI 單位 

最高和最低收入： 80

% AMI單位 

最高和最低收入： 11

0% AMI單位 

1 51,950 美元 $51,951 至 $82,950 $82,951 至 $114,268 

2 $59,400 59,401 美元至 94,80

0 美元 

$94,801 至 $130,592 

3 $66,800 $66,801 至 $106,650 106,651 美元至 146,

916 美元 

4 $74,200 $74,201 至 $118,450 $118,451 至 $163,24

0 

5 $80,150 $80,151 至 $127,950 $127,951 至 $176,29

9 

6 $86,100 $86,101 至 $137,450 $137,451 至 $189,35

8 
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抽籤申請 
 

請提供戶主的以下所有聯絡資訊：  

  

電子郵件地址：      @       
請注意：這是我們將用於就您的申請與您進行溝通的電子郵件地址。 
 

 

如果您不希望您的電子郵件包含在市立包容性住房清單服務中，請勾選此處 
 

請注意，如果此電子郵件地址已用於已提交的彩票申請，則必須選取以下兩個方塊之一： 

如果您因為希望覆蓋先前提交的內容而再次申請，請勾選此處（我們將向您發送電子郵件以確認您先前的申

請已被刪除）。   

 

如果您代表沒有電子郵件地址的其他人提交申請，或要求您成為其申請的電子郵件聯絡人，請勾選此處。 

 

 

申請人姓名：           

地址：            

城市：       狀態：    壓縮：    

家用電話：(   )   工作電話：(   )    

手機：(  )    雇主：      

 

您是如何得知這個機會呢？ 電子郵件城市網站傳單報紙家人/朋友 

其他 ___________________________________________________ 

 
以下三個問題是可選的，不會以任何方式影響您的資格。 

哪一項最能描述您的種族？ （選擇一項） 西班牙裔/拉丁裔 非西班牙裔/拉丁裔 

 

戶主/副戶主的種族是？ （請勾選所有適用的方框）： 
  

 亞洲或太平洋島民 美洲原住民/阿拉斯加原住民 亞洲人 
 

 中東/北非非裔 美國人 
 

夏威夷原住民/其他太平洋島民 白色 黑色 棕色    兩場或兩場以上比賽  
 

其他： _______________________________ 
 

什麼是戶主/聯戶戶主 

原產地？ （此題可選） _________________________________________________ _______ 

 

您在薩默維爾市工作嗎，或您有任何家庭成員嗎 

為城市工作？ 如果您或您的家庭成員為以下公司工作，抽籤中不會給予任何優惠： 

薩默維爾市。  這只是一個披露。  請注意，在薩默維爾市    工作的人會受到優先考慮，這個問題會在

申請的後面提出。     是的  不 
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相關方 
家庭中是否有任何成員與開發商 John M Corcoran & Co 有關聯或受僱於該開發商，或與物業管理公司 Corcoran Management 有

關聯或受僱於該公司？   

  是的 

  不 
如果是，請在此處提供的空白處解釋其關係： 

 

 

合理的住宿 

殘疾人有權要求在規則、政策、做法或服務方面提供合理的便利，或要求對住房進行合理的修改，如果此類便利或修改可能

需要為殘疾人提供平等的使用和享受機會住房。 

家庭成員是否有任何無障礙或合理的住宿要求或單位或開發項目的變更或我們需要與您溝通的其他方式？   

  是的 

  不 
如果是，請在此處提供的空白處進行解釋或寫一份簽名聲明並附上： 

 
 

語言 

 
如果您希望使用英語以外的語言進行交流，請在此處註明： 

 

阿拉伯語 佛得角克里奧爾語 中文 法語 海地克里奧爾語 尼泊爾語 

 

葡萄牙語 俄語 西班牙語 越南語 其他 ______________________ 
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家庭和單位規模/類型 
 

請為將入住該單位的所有家庭成員填寫下表。   請注意，妊娠早期或中期的未出生孩子不能算作您家庭的一部分（但根

據本計劃的指導方針，妊娠晚期的未出生孩子可以算作您家庭的一部分）。 

 

合法結婚的夫婦應被視為家庭的一部分，除非申請人能夠證明家庭分居並居住在不同的地址。驗證必須是法院提交的文件

副本，表明已提交離婚/分居（如果法律文件顯示合夥人有不同的地址），或居住在不同地址的分居配偶的文件（例如租約

副本）。 如果不存在居住在不同地址的此類文件，則雙方（或雙方在不安全或不可能這樣做的情況下為一方）出具的經過

公證的宣誓書，證明他們正在分居，並將在離婚時居住在不同的地址。特定日期。  只有當戶主每年擁有 180 天的實際監

護權或監護權時，未成年人/受扶養人才能被視為家庭的一部分。 
 

另請注意，一起申請的無親屬關係和未婚家庭成員需要提供證明，證明他們在最終計劃認證時目前住在一起。  沒有同居歷

史的未婚訂婚家庭不符合資格。 

 

對於上表中每位家庭成員的戶主和學生問題，您必須圈選 Y 或 N。 請注意，全日制學生只有在與非全日制學生共同為戶主

且當前和將與您住在一起的情況下才有資格入住收入受限單位。 

1 只有當預產期在 2024 年 5 月 23 日或之前時，未出生的孩子才能放入此表（在這種情況下，請寫“未出生，預產期是…”

並填寫預產期）。對於0-12個月之間的兒童老，您必須以月為單位指定他們的年齡（例如：「5 個月」）。不要將他們的年

齡設為“0”。 

2 戶主係指年滿 18 歲且未被列為居住該單位的其他人的納稅受扶養人的任何居住者。 

3 全日制學生由學校註冊官定義。   

 

您需要殘障無障礙單元嗎？          是的  不 

如果是，則在抽籤後，將需要在抽籤後驗證無障礙單元的需求，以獲得無障礙單元的優先權。   

 

您是否有殘障或醫療需求，需要購買臥室數量多於家庭成員總數的單元（例如：您是 1 人家庭，需要 2 

居單元來滿足您的殘障或醫療需求）？  請注意，抽籤後，選擇「是」的家庭將需要提供治療殘疾的醫

生或其他醫療專業人員的最新證明，並且註釋中必須註明家庭成員由於以下原因需要額外的臥室殘

疾。  
                 是的  不 
 

 

 

 

 

 

 

姓名（名字、姓氏） 

年齡0F

1
 

（這不能是“0”
或“零”，請參閱
下面有關未出生孩

子的註釋） 

此人是戶主之

一嗎1F

2
？ 

與本頁頂部列出的

申請人的關係 

此人是全日制學

生還是將成為全

日制學生2F

3
 未來 

12 個月內？ 

  是 否  是 否 

  是 否  是 否 

  是 否  是 否 

  是 否  是 否 

  是 否  是 否 

  是 否  是 否 
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如果是，請選擇最能描述您需要額外臥室的情況： 

 

   非家庭成員的住家助手  
   醫療設備存儲 
   其他（請說明）： ____________________ 

  

請核對您申請的所有單元尺寸。  您可以申請多個單位尺寸。 

 

                     開放式公寓1 臥室2 臥室3 臥室 

 
 

 

薩默維爾偏好資訊（您必須勾選“是”或“否”） 
 

您目前在薩默維爾全職生活或工作嗎？        是的  不 

 

如果是，請注意，抽籤後，您將需要提交以下段落中詳述的文件才能獲得優先權。  在此標記「是」但在抽籤後無法驗證此

偏好的家庭將被從透過抽籤列入的所有等候名單中完全刪除。   

如果您目前居住在薩默維爾，抽籤後您將需要提交最近的公用事業帳單副本，或當前租約副本，或銀行對帳單副本，或手機

帳單副本，或您的選民登記。  該文件必須是最新的，並包含申請人在薩默維爾的姓名和地址。 

如果您目前在薩默維爾全職工作，抽籤後您將需要提交 (A) 您最近的工資單，其中顯示您每週工作時間超過 32 小時的薩默

維爾地址，或者如果您的工資單如果不顯示這些詳細信息，您需要提交(B) 一份由您的雇主簽署的帶有公司抬頭的聲明，其

中說明工作地址、僱員姓名以及您在薩默維爾的每週（平均）工作時間工作。 
 

 

擁有住房（圈選「是」或「否」） 
 

此申請表上列出的任何人目前是否擁有房屋？      是的  不 

請注意，在美國或國外擁有房產或房產權益，或在計劃認證的契約或抵押貸款上有其姓名的申請人沒有資格獲得

收入限制公寓。 

 

收入 
 
您目前是否收到或擁有第 8 條移動或 MRVP 憑證或證書？   

  是的  不  

彩票代理商不會因收入來源而歧視。  提出這個問題的唯一目的是確定支付租金的能力。 
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填寫以下收入表的說明 
請填寫下頁的收入表。 就收入確定而言， 「家庭」是指姓名出現在租約上的所有人員，以及打算將該住房單元

作為其永久主要居所的所有人員，即使他們未包括在租約上。  請注意，合法結婚的夫婦應被視為家庭的一部分，

除非申請人能夠證明這些家庭分居並居住在不同的地址。驗證必須是法院提交的文件副本，表明已提交離婚/分

居（如果法律文件顯示合夥人有不同的地址），或居住在不同地址的分居配偶的文件（例如租約副本）。 如果

不存在居住在不同地址的此類文件，則雙方（或雙方在不安全或不可能這樣做的情況下為一方）出具的經過公

證的宣誓書，證明他們正在分居，並將在離婚時居住在不同的地址。特定日期。  所有家庭成員的收入都將包括

在內，但18 歲以下家庭成員的就業收入或受撫養的全日制學生每年超過 480 美元的任何收入除外（但請注意，

家庭成員的收入證明文件）這些家屬仍需要提供）。 

 

請注意： 

1. 當前工資、薪水、小費等的總收入是扣除任何扣除額之前的全額，並且是用於確定估計當前年化收入的金額。 

2. 對於自僱申請人 - 在提供的空白處填寫合約或工作名稱。   

3. 「利息收入」是指您從任何資產中獲得的任何金額，以下情況除外：1) 從傳統退休帳戶（如HUD 5 定義）賺取

的任何利息或股息，因為這些不被薩默維爾市算作收入；2)從退休帳戶或 401K 提取的金額，因為這些金額屬於

「退休金」或「退休基金」行。 

 

您必須在收入表中列出所有總收入來源。  如果某部分不適用，請劃掉或寫上 NA。  在預訂收入限制單位之前，

您將被要求提交每位家庭成員的每種收入來源的詳細報表。 

 

抽籤後，您將被要求附上所有收入來源的六 (6) 個最近連續工資單和/或損益表、連續三 (3) 個月的銀行對賬單、

W-2 形式的證明文件每個家庭成員的報表和最近的聯邦所得稅申報表（包括所有附件和修正案）。 
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收入來源 
年度/年度毛額 

收入 

所有家庭成員的就業收入/薪資： 

 

$ 

  

所有家庭成員的自營職業收入/薪資： 

 

$ 

  

收到的年度子女扶養費： $ 

每年收到的贍養費： $ 

所有家庭成員的年度社會安全總收入和 SSDI： $ 

從所有來源收到的年度退休金收入： $ 

每年從所有退休帳戶提取的總分配： $ 
  

未來 12 個月的預期失業工資總額（注意：不要計入 FPUC
（聯邦流行病失業補償金），因為該計劃不計入 FPUC）： 

$ 

未來 12 個月的預期工人薪酬總額： $ 

未來 12 個月的預計遣散費總額： $ 

  

TAFDC/EAEDC $ 

 
 

全日制學生收入 

（僅限 18 歲以上） 

$ 

  

一年內來自家人/朋友的定期付款和經常性禮物的總金額： 

（即來自家人的租金援助） 
$ 

  

利息/股息收入（不包括退休帳戶的任何利息或股息）： $ 

  

如果您擁有房產並收取租金，則您持有的房地產的年租金收

入總額為： 

 

$ 

  

 

 

更多收入問題在下一頁！ 
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額外收入問題： 
 

 

如果有上表中未反映的獎金收入（例如年終獎金、預期加薪），請在此處勾選，然後在下面的框中提供您的預

期獎金收入（例如：“John Doe 將在日曆年末” ，然後是“1,000 美元”） 

 

 

 

   

 

 

 

如果還有未在上表和方格中反映的任何其他收入，請勾選此處。   

 

  

 

  
 

 

現在將收入表（上一頁）和上面兩個方格中的所有收入加起來。  您的家庭年總收

入是： 

 

 

 

 

                                

您應該對照本抽獎申請開頭所示的收入限額，檢查上框中您的家庭年總收入。 

獎金收入詳情： 

 

未來 12 個月的預期獎金收入： 

$ 

「其他」收入詳細資料（這些不應反映在上表中的任何位

置）： 

 

未來 12 個月來自「其他」來源的預期總

收入： 

 

$ 

 

$ 
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請填寫下表並填寫您家庭的資產資訊。  請注意，如果任何家庭成員在提出申請之前的兩年內以低於該資產全部公允現現金

價值的價格剝離資產，則必須列出該資產在處置時的全部公允現金價值在上表中。 

 

非退休資產 數量 

所有支票帳戶的總金額： $ 

所有儲蓄帳戶的總金額： $ 

所有 Venmo/Paypal/Cash-App 帳戶中的總金額： $ 

信託總金額（您可以造訪）： $ 

證書/CD 總金額： $ 

儲蓄/國債總額： $ 

共同基金總額： $ 

貨幣市場帳戶總額： $ 

貨幣持有總額（手頭現金、加密貨幣等）： $ 

 
您或本申請中的任何人目前是否擁有財產，或者您或本證明

中的任何人是否有權從出售任何財產中獲得任何金額？ 

（目前或透過即將到來的法庭和解）    是的  不 

 
如果是，請將擁有的所有房地產的總淨資產（評估值減去抵

押貸款或未償還貸款）填入右側框中，並注意該財產必須在

收入認證之前出售 

 

 

 

$ 

非退休資產總額 $ 

注意：「非退休資產總和」必須低於 75,000 美元才有資格參與本次抽籤。 

 

退休資產  

請注意，此處僅應填寫政府認可的退休帳戶/產品中的金

額。 如果您使用其他類型的資產作為退休儲蓄或投資，請

注意，它們需要寫在上面的「非退休資產」部分。 

數量 

401(K) 中的總餘額： $ 

IRA 總餘額： $ 

年金總餘額： $ 

所有其他遞延稅款退休帳戶的總餘額： $ 

退休資產總額 $ 

註：本次抽獎的退休資產沒有資產限制。 
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現在您必須閱讀下一頁，並簽名並註明日

期。 
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簽字前請仔細閱讀以下每一項。 

 

1. 我特此聲明，本申請表每一頁提供的資訊均真實正確，如有虛假，願受處罰。 我了解，如果此申請中未披露任何收入或資產來

源，或者此處提供的任何資訊不真實和準確，則此申請可能會立即從進一步考慮中刪除，並且我將不再被允許在此過程中繼續

進行或預留一個單位。 

2. 我同意在 SEB Housing、薩默維爾市和/或管理公司給我的截止日期前提交驗證本申請中提出的任何及所有索賠所需的所有文件。 

3. 我了解，如果我不在本頁上簽名並註明日期，並在申請表中的所有指定點處首字母縮寫，則該申請表將不完整。 

4. 下列簽名人證明，本申請中列出的人員或其家人均未在開發項目中擁有經濟利益，並且本申請中列出的人員均不能被管理該房產

的經濟適用住房指南視為關聯方。 

5. 簽名人證明經濟適用房將是簽名人的主要住所，且簽名人在居住在經濟適用房時不能在其他地方擁有房屋或以信託形式擁有房屋。 

6. 我了解，如果上述任何資訊不真實和準確，則透過此經濟適用房計劃入住的單位的租賃或居住協議可能會被取消。 

7. 我了解這是初步申請，所提供的資訊並不能保證住房。 

8. 我了解這不是租賃申請，如果有機會在租賃經濟適用房的過程中繼續前進，我將需要在租賃辦公室填寫租賃申請，我的租賃資格

將由信用等其他因素決定分數、租戶歷史和犯罪背景篩選。 

9. 我了解，提交本申請後，我的家庭收入或資產發生任何重大變化，或家庭組成發生變化，可能使我沒有資格獲得經濟適用房。 

10. 共同簽署人和擔保人 不被允許。 _ _ 

11. 我承認，如果本申請中提供了我的電子郵件地址，SEB Housing 將透過電子郵件而不是郵寄方式與我聯繫，除非我另行提出書面

請求。 我了解我的聯絡資訊如有任何變更，必須以書面形式向 SEB Housing 報告。 

12. 我承認，SEB Housing 對資格的確定是基於管理該開發的經濟適用住房計劃的指導方針，因此，除非 SEB Housing 在應用指導方針

和/或計算收入時出現任何確認的錯誤，否則該決定是最終決定我還同意使SEB Housing 免受與本申請相關的任何索賠的損害。 

13. 下列簽署人同意薩默維爾市、SEB Housing LLC 和 John M Corcoran & Co 或其指定人核實本申請中提供的資訊。  下列簽署人授權

發布根據第三方參考確定收入和資產所需的資訊。 

14. 我了解，如果我居住在收入受限單位，我必須每年提交收入和資產文件。 

15. 我承認，如果我已經提交了本次抽籤的申請，則此申請將覆蓋並完全取代任何和所有先前的申請，並且將使與任何和所有先前提

交的相關的任何申請號碼或批准通知無效。 

 

________________________________________________      ___________________ 

申請人簽名           日期 

 

________________________________________________      ___________________ 

申請人簽名           日期 

 

按照封面上的指示附上所有文件。  如有疑問，請聯絡info@SEBHousing.com或 (617) 782-6900 x1。  這項發展不會因種

族、膚色、國籍、殘疾、年齡、血統、兒童、家庭狀況、遺傳訊息、婚姻狀況、公共援助接受情況、宗教、性別、性取向、

性別而歧視申請人身分、退伍軍人/軍人身分或任何其他法律禁止的依據。


