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اجازه نامه برای پرداخت الکترونیکی

شما می توانید برای درخواست تغییر در نحوه دریافت پرداخت های خود، از این فرم استفاده کنید. شما می توانید هر 
زمان که بخواهید این اطلاعات را به روز رسانی کنید.

اگر از این فرم برای تأیید پرداخت های طرح بیمه بیکاری استفاده می کنید:
باید یک چک فاقد اعتبار )روی چک بنویسید "VOID" ]بی اعتبار[( یا یک فیش پرداخت فاقد اعتبار را 	 

ضمیمه نمایید. 
این فرم را به همراه چک فاقد اعتبار یا فیش پرداخت فاقد اعتبار خود به آدرس یا فکس زیر ارسال کنید:	 

Oregon Employment Department
875 Union St NE
Salem, OR 97311
Fax: 503-947-1335

اگر از این فرم برای تأیید پرداخت های Paid Leave Oregon استفاده می کنید، آن را به آدرس زیر ارسال کنید:

 Attn: Paid Leave Oregon  
 Oregon Employment Department

875 Union St NE
Salem, OR 97311

اجازه نامه برای پرداخت الکترونیکی
شروع  	
پایان 	

لطفاً بررسی کنید که برای کدام طرح، این درخواست را ارسال می کنید: 
بیمه بیکاری 	
	 Paid Leave Oregon

نام خانوادگی:___________________________نام کوچک  )لطفاً با حروف بزرگ و خوانا(: ______ 

شماره تأمین اجتماعی )SSN(: __________ - _____ - __________ یا

__________ - _____ - __________ :)ITIN( شماره شناسایی فردی مالیات دهنده

نام مؤسسه مالی: __________________________________________________________

شماره مسیریابی: ________________________________________چک کردن 	

شماره حساب بانکی: ______________________________________پس انداز 	
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SSN/ITIN:نام:

 Paid Leave Oregon من به "اداره استخدام اورگان" اجازه می دهم تا پرداخت ها را از "طرح بیمه بیکاری" یا
به حساب مؤسسه مالی ذکر شده در بالا واریز نماید. من به این مؤسسه اجازه می دهم تا وجوه من را به روشی که 

درخواست می کنم، دریافت و توزیع نماید.

من می دانم که این اجازه نامه، هرگونه اجازه نامه قبلی را لغو می کند . برای پرداخت های مزایا، این اجازه نامه تا زمانی 
که خودم به "اداره استخدام اورگان" اطلاع نداده باشم تا پرداخت الکترونیکی را متوقف کند، یا اگر یک سال از آخرین 

باری که مزایا را درخواست کرده ام گذشته باشد، ادامه خواهد داشت.

تاریخامضا

کلیه اطلاعات و مدارک مورد نیاز را ارائه دهید. فقدان اطلاعات یا مدارک می تواند موجب تأخیر در رسیدگی به 
درخواست شما گردد.

به کمک نیاز دارید؟
اداره استخدام اورگان )OED( نهادی است که به اصل ایجاد فرصت برابر احترام می گذارد.  OED پشتیبانی 
رایگان فراهم می کند تا بتوانید از خدمات ما بهره مند شوید. برخی از مثال ها عبارتند از مترجمان زبان اشاره، 

مترجمان زبان گفتاری، مطالب نوشته شده به زبان های دیگر، چاپ درشت، صوتی و قالب های دیگر.  لطفاً برای 
دریافت پشتیبانی، با شماره 1794-947-503 )رایگان( تماس بگیرید. کاربران TTY باید با 711 تماس بگیرند. 

شما همچنین می توانید از طریق آدرس Language@employ.oregon.gov به ما ایمیل بزنید. 
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