
  

 
 

 

WIC مای رهن
ولسوالی

‌Schenectady
: 8818-346 )518( - تماس یا پیام ون تیلف

کس: 346-2398 )518( ف
wicvoicemail@schenectadycountyny.gov :ایمیل

ارت وق مدنی وز ررات و پالیسی های حق درال و مق وق مدنی ف انون حق مطابق با ق
راعت ایالات متحده )U.S. Department of Agriculture, USDA(، این نهاد از ز
نسیتی و گرایش مله هویت ج نس )از ج اء ملی، ج ش ، من ژاد، رنگ عیض بر اساس ن تب

عالیت های مدنی اولویت ویی برای ف ام ج ق ت ویی یا ان ام ج ق ت ، یا ان اتوانی، سن نسی(، ن ج
. ده است ع ش لی من ب ق

د. گلیسی در دسترس باش یر از ان بان های دیگر غ معلومات برنامه ممکن است به ز
اطی ارهای ارتب راد دارای معلولیت که برای به دست آوردن معلومات برنامه به ابز اف
اره آمریکایی(، بان اش ، صوتی، ز رگ اپ بز وان مثال، بریل، چ یاز دارند )به عن ین ن ایگز ج

د به آژانس محلی که برنامه یا مرکز هدف USDA را اداره می کن باید با دولت مسئول یا 
ماره 2600-720 )202( )صدای و TTY( تماس بگیرند یا از طریق ش

ماره 8339-877 )800( با USDA تماس بگیرند.  Federal Relay Services به ش

ورم ورم AD -3027، ف ده باید ف ن کایت​کن عیض آمیز پروگرام، ش کایت تب برای ثبت ش
لاین از آن د که می تواند به صورت  عیض آمیز پروگرام USDA را تکمیل کن کایت تب ش

: طریق
https://www.usda.gov/sites/default/files/documents/USDA- 

OASCR%20P-Complaint-Form-0508-0002-508-11-28-17Fax2Mail.pdf، از
ت تن نامه ای به USDA دریاف تر USDA، با تماس 9992-632 )866(، یا با نوش هر دف
عیض آمیز دام تب ی اق ب رح کت ون و ش ماره تیلف ام، آدرس، ش ود. این نامه باید حاوی ن ش

وق مدنی یر حق د تا معاون وز ی باش ه کاف ادعایی به انداز
 )Assistant Secretary for Civil Rights, ASCR( را در مورد ماهیت و تاریخ نقض
ده AD-3027 باید توسط ورم یا نامه تکمیل ش ند. ف وق مدنی مطلع ساز ادعای حق

ود: پست به USDA ارسال ش

U.S. Department of Agriculture : پست
Office of the Assistant Secretary for Civil Rights

1400 Independence Avenue, SW
Washington, D.C. 20250-9410; يا 

کس: 1665-256 )833(  یا 7242-690 )202(; یا ف
 program.intake@usda.gov :ایمیل

. رصت های مساوی است ده ف ن این نهاد یک ارائه کن

لسه عادلانه، تماس بگیرید با: واست یک ج کایات دیگر یا درخ برای ش
WIC Program Director : پست
NYSDOH, Riverview Center

150 Broadway, 6th Floor
Albany, NY 12204

 ;)518( 402-7093 : ون تیلف
کس: 7348-402 )518(، یا ف

NYSWIC@HEALTH.NY.GOV :ایمیل

SCHENECTADY COUNTY
PUBLIC HEALTH SERVICES 

 

کایت عیض USDA و معلومات ش انیه عدم تب بی
NYS WIC

تر برای معلومات بیش
ید ا را سکین کن ج این

یر دهم؟ ی یم یا تغ ظ ود را تن گونه پین خ چ
ماره 3013-540-844-1 تماس بگیرید با ش

ید ل کن ماره کارت 16 رقمی را داخ ش
ید ل کن کود پستی را داخ
ید ل کن تاریخ تولد را داخ

ید ل کن اب کرده و داخ تخ پین 4 رقمی را ان

واید WIC و گونه می توانم بیلانس ف من چ
م؟ ا را بررسی کن ض تاریخ انق
WIC2GO، برنامه موبایل

ما گاه ش روش رین رسید ف آخ
ید گاه دیدن کن روش تری ف دمات مش از میز خ

تری WIC تماس بگیرید دمات مش با خ
1-844-540-3013

ود ندارد؟ واید در کارت من وج را هیچ ف چ
ما باید یک وقت ده و ش ما تمام ش واید ش ف

ید ات WIC را تکمیل کن ملاق

ت ی دریاف ین ایگز گونه می توانم کارت ج من چ
م؟ کن

WIC تر تن در دف از طریق پست یا برداش
اً با ما ، لطف ده است یح داده ش اگر پست ترج
واست ید یا درخ تماس بگیرید، پیام ارسال کن

ید ود را ایمیل کن خ

مان یر-WIC را همز آیا من می​توانم موارد غ
م؟ ریداری کن خ

WIC اهای ذ بلی. اول با کارت eWIC برای غ
WIC یر اهای غ ذ ید. سپس برای غ پرداخت کن

اده از نوع دیگری از پرداخت پول ف با است
ید پرداخت کن

)FAQ( سوالات متداول
eWIC کارت

https://www.usda.gov/sites/default/files/documents/USDA-OASCR%20P-Complaint-Form-0508-0002-508-11-28-17Fax2Mail.pdf
https://www.usda.gov/sites/default/files/documents/USDA-OASCR%20P-Complaint-Form-0508-0002-508-11-28-17Fax2Mail.pdf


  

 
 

 

 

عال  کارت NYS Medicaid با یک CIN ف
تری( اسایی مش ن ماره ش )ش

پلان اساسی اطلاعیه تصمیم
Early Head رایط بودن د ش نامه واج

Start/Head Start
Early Head Start/Head نامه لیست

Start
SNAP اطلاعیه تصمیم
TANF اطلاعیه تصمیم
--یا--

یم از 30 ق /سپرده های مست برگه های پرداخت
انواده کارگر ای خ ته برای تمام اعض ش روز گذ

اعد تق
تماعی تأمین اج

اعد حق تق

: ل در سرپرستی موقت طف
Medicaid عال کارت ف

نامه کمک​مصرف سرپرستی موقت
امی: نظ

یتمنت رخصتی و عایدات  است
اد: کار آز

سوابق مالیات بر عواید

د عاید امتسن د اق سن
علی اسایی عکس با آدرس ف ن کارت ش

ه و انه و آدرس کوچ ام خ پست یا پاکت با ن
مهر پستی در مدت 30 روز

بل آب و برق
ون همراه بل تیلف

WIC ات نامه وقت ملاق
علی لاین ف آن ات بل  سکرین ش

علی همراه با آدرس ی ف وق رسید حق
اره یا رهن مسکن اری اج د ج سن

دمات ، خ ادت انه عب اهگاه، خ نامه از پن
تماعی در ورق رسمی اج

اروالی محلی درال یا اداره ش نامه از ایالت ف

امی: نظ
امی با محل دمت نظ دستورات خ

یویورک رار در ن ق است
رمانده کندک در در ورق نامه ف

رسمی

 : کارت عکس​دار هویت
ر  ب دگی معت ن واز ران لایسنس یا ج

دگی ن یر ران اسایی غ ن کارت ش
امی اسایی نظ ن کارت ش
اسایی مکتب ن کارت ش

امه تولد تصدیق​ن
تماعی یت اج کارت امن

/ویزه  پاسپورت
گرین کارت

واندگی ل​خ سوابق طف
ل تن در سرپرستی طف نامه گماش

ل انت طف انونی حض د ق سن
واکسین​ها

ونسلگری مکسیکو کره ق تذ
یر 6 ماه: ال ز برای اطف

انه اخ ف سوابق ش
اد در گهواره خصات نوز کارت مش

اسایی ن د ش ن ب دست

چی چیزها را باید برای وقت​گیری

تصدیق ارائه کنید

د هویت سن

: ثبوت
هویت

عاید
امت اق


