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 EDD là một chương trình/trung tâm tạo cơ hội việc 
 làm công bằng. Các dịch vụ và hỗ trợ phụ cấp được 
 cung cấp theo yêu cầu cho người khuyết tật. Các yêu 
 cầu về dịch vụ, hỗ trợ và/hoặc các định dạng thay thế 
 cần được đề xuất bằng cách gọi DI theo số 1-866-
 490-8879. Đối với người dùng TTY, vui lòng gọi Dịch 
 Vụ Chuyển Tiếp California theo số 711.

 CÁC ĐIỀU 
 KHOẢN BẢO 
 HIỂM KHUYẾT 
 TẬT 

 Địa Điểm Văn Phòng và Địa Chỉ Gửi Thư Của DI 

 Chico   .............................................   645 Salem Street 
 (PO Box 8190, Chico, CA 95927-8190) 

 Chino Hills  .....   15315 Fairfield Ranch Road, Ste. 100 
 (PO Box 60006, City of Industry, CA 91716-0006) 

 Fresno  ........................................  2555 S. Elm Avenue 
 (PO Box 32, Fresno, CA 93707-0032) 

 Long Beach  ...........   4300 Long Beach Blvd., Ste. 600 
 (PO Box 469, Long Beach, CA 90801-0469) 

 Los Angeles  ............  888 S. Figueroa Street, Ste. 200 
 (PO Box 513096, Los Angeles, CA 90051-1096) 

 Oakland  ......................  7677 Oakport Street, Ste. 325 
 (PO Box 1857, Oakland, CA 94606-1857) 

 Sacramento  ........................................ 5009 Broadway 
 (PO Box 13140, Sacramento, CA 95813-3140) 

 San Bernardino  ..........................  371 West 3rd Street 
 (PO Box 781, San Bernardino, CA 92402-0781) 

 San Diego ...9246 Lightwave Avenue, Bldg. A, Ste.300 
 (PO Box 120831, San Diego, CA 92112-0831) 

 San Francisco  ..............  745 Franklin Street, Rm. 300 
 (PO Box 193534, San Francisco, CA 94119-3534) 

 San Jose  ............................  297 West Hedding Street 
 (PO Box 637, San Jose, CA 95106-0637) 

 Santa Ana  ....................  2 MacArthur Place, Suite 400 
 (PO Box 1466, Santa Ana, CA 92702-1466) 

 Santa Barbara  ........................  128 East Ortega Street 
 (PO Box 1529, Santa Barbara, CA 93102-1529) 

 Santa Rosa  ..........................  606 Healdsburg Avenue 
 (PO Box 700, Santa Rosa, CA 95402-0700) 

 Stockton  .....................  3127 Transworld Dr., Ste. 150 
 (PO Box 201006, Stockton, CA 95201-9006) 

 Những nhân viên Chính phủ Của Tiểu bang California 
 (PO Box 2168, Stockton, CA 95201-2168) 

 Van Nuys  ................... 15400 Sherman Way, Rm. 500 
 (PO Box 10402, Van Nuys, CA 91410-0402) 

 TIỂU BANG CALIFORNIA 

 CỤC PHÁT TRIỂN NHÂN LỰC VÀ LAO ĐỘNG SỞ PHÁT TRIỂN

  VIỆC LÀM 

 Cẩm nang này chỉ dành cho mục đích cung cấp thông tin chung,  
 không có hiệu lực về mặt pháp luật, quy tắc hoặc quy định. 

 Khuyết tật là một bệnh hoặc thương tích, về thể chất 
 hoặc tinh thần, ngăn cản những hoạt động hàng ngày. 
 Tình trạng khuyết tật bao gồm phẫu thuật không cấp 
 thiết, mang thai, sinh con hoặc các tình trạng y tế liên 
 quan. 

 Bảo Hiểm Khuyết Tật (DI) thuộc chương trình Bảo Hiểm 
 Khuyết Tật Của Tiểu Bang (SDI), được thiết kế để thay thế 
 một phần tiền lương bị mất do tình trạng khuyết tật liên quan 
 đến không có khả năng làm việc (xem “Các Chương Trình 
 Khác” dành cho khuyết tật liên quan đến khả năng làm việc). 

 Các khoản đóng góp cho SDI do người lao động California 
 chi trả theo chương trình SDI. Mức phí đóng góp có thể thay 
 đổi theo từng năm. Để xem mức phí hiện tại, vui lòng truy 
 cập State Disability Insurance (edd.ca.gov/disability) hoặc 
 liên hệ với dịch vụ khách hàng DI của Sở Phát Triển Việc 
 Làm California (EDD) DI theo số 
 1-800-480-3287 hoặc dịch vụ khách hàng thuế việc làm
 của EDD theo số 1-888-745-3886.
 Các Chương Trình DI 

 •  Chương Trình Tiểu Bang. Chương trình DI của tiểu
 bang được đề cập trong tài liệu này.

 •  Chương Trình Tự Nguyện (VP). Là một chương trình tư
 nhân, có thể thay thế cho Chương Trình Tiểu Bang.
 Chương Trình Tự Nguyện được thiết lập nếu chủ lao
 động và đa số nhân viên đồng ý. Thông tin về VP và quá
 trình nộp đơn yêu cầu được thực hiện thông qua chủ lao
 động. Nếu quý vị được hỗ trợ bởi bảo hiểm VP, các điều
 khoản của cuốn cẩm nang này có thể không áp dụng
 cho quý vị. Nhận thông tin về phạm vi bảo hiểm của quý
 vị và nộp đơn yêu cầu VP thông qua chủ lao động của
 quý vị.

 •  Phạm Vi Bảo Hiểm Tự Chọn (EC) Chủ lao động và
 người tự kinh doanh, bao gồm cả các thành viên hợp
 danh, có thể chọn phạm vi bảo hiểm theo SDI. Phương
 thức tính toán quyền lợi cho người tham gia EC không
 giống với người đóng thuế bắt buộc. Chi phí đăng ký,
 được ấn định hàng năm, có thể nhận từ Văn Phòng
 Dịch Vụ Khách Hàng Thuế Việc Làm EDD tại địa
 phương quý vị.

 Đơn yêu cầu EC được nộp theo cách tương tự
 như đơn yêu cầu Chương Trình Tiểu Bang. Tuy
 nhiên, có
sự khác biệt trong yêu cầu về tính đủ điều kiện so
 với những yêu cầu được liệt kê trong tài liệu này.

 Để biết thêm thông tin hoặc để đăng ký bảo hiểm, vui lòng 
 liên hệ với dịch vụ khách hàng DI của EDD theo số 1-800-
 480-3287, dịch vụ khách hàng thuế việc làm EDD theo số
 1-888-745-3886 hoặc truy cập State Disability Insurance
 (edd.ca.gov/disability).

 Làm Thế Nào Để Yêu Cầu Trợ Cấp Chương Trình Của 
 Tiểu Bang 
 1.  Sử dụng SDI Online để yêu cầu một mẫu đơn đề

 nghị trên giấy hoặc nộp đơn đề nghị trợ cấp an toàn
 trực tuyến.
 •  Trực Tuyến: State Disability Insurance

 (edd.ca.gov/disability).
 •
 •

 •

 Qua điện thoại: 1-800-480-3287.
 Gửi thư: EDD, Disability Insurance PO Box 
 989777, West Sacramento, CA 95798-9777. 
 Những nhân viên chính phủ của tiểu bang 
 California được SDI hỗ trợ vui lòng gọi 1-866-
 352-7675.

 2.  Nếu nộp đơn qua SDI Online, vui lòng điền tất cả các
 trường bắt buộc. SDI Online sẽ cung cấp số biên 
 nhận sau khi yêu cầu đã được gửi. 
 Nếu quý vị sử dụng biểu mẫu Claim for Disability 
 Insurance (DI) Benefits (DE 2501) bằng văn bản, vui 
 lòng điền 
 và ký vào Phần A-Lời Khai Của Người Yêu Cầu. In rõ 
 ràng và xác minh lời khai của quý vị là đầy đủ và chính 
 xác như lỗi làm chậm thanh toán. 

 3.  Yêu cầu bác sĩ/người điều trị của quý vị hoàn tất trực
 tuyến Phần B - Giấy Chứng Nhận Bác Sĩ/Người Điều
 Trị hoặc sử dụng đơn yêu cầu bằng giấy. Nếu nộp đơn
 trực tuyến, bác sĩ/người điều trị của quý vị sẽ cần số
 biên nhận của quý vị để hoàn tất Phần B - Giấy Chứng
 Nhận Bác Sĩ/Người Điều Trị.
 Thông thường, yêu cầu không thể bắt đầu quá bảy
 ngày trước khi quý vị thăm khám bởi hoặc dưới sự
 chăm sóc của bác sĩ/người điều trị. Giấy chứng nhận
 có thể được cấp bởi:
 •  Bác sĩ và bác sĩ phẫu thuật y tế hoặc

 nắn xương được cấp phép.
 •  Người hành nghề y tá.
 •  Trợ lý bác sĩ.
 •  Bác sĩ nắn khớp xương.
 •  Nha sĩ.
 •  Bác sĩ chuyên khoa chân.
 •  Bác sĩ nhãn khoa.
 •  Bác sĩ tâm lý được chỉ định.
 •  Nhân viên y tế được ủy quyền của một cơ sở

 chính quyền Hoa Kỳ. 
 Giấy chứng nhận cũng có thể được cấp bởi một y tá - 
 nữ hộ sinh được cấp phép hoặc nữ hộ sinh được cấp 
 phép đối với tình trạng khuyết tật liên quan đến việc 
 mang thai hoặc sinh con thông thường. 

 4.  Gửi trực tuyến hoặc gửi yêu cầu bằng giấy của quý vị
 trong vòng 49 ngày kể từ ngày tình trạng khuyết tật
 của quý vị khởi phát. Nếu yêu cầu của quý vị bị chậm
 trễ, quý vị có thể bị mất quyền lợi trừ khi lời giải thích
 của quý vị về sự chậm trễ được chấp nhận là chính
 đáng.

http://www.edd.ca.gov/disability
http://www.edd.ca.gov/disability
http://www.edd.ca.gov/disability
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 Trợ cấp được trả bằng cách nào 

 •  Nếu quý vị hội đủ điều kiện để nhận trợ cấp, quý vị
 có hai phương thức thanh toán: EDD Debit
 CardSM của Bank of America, hoặc trả qua chi
 phiếu. Quý vị không cần phải chấp nhận Thẻ Ghi
 Nợ của EDD. Vui lòng đợi từ 7 đến 10 ngày để
 chuyển chi phiếu qua đường bưu điện.

 •  Hầu hết các yêu cầu được hoàn tất hợp lệ
sẽ được xử lý trong vòng 14 ngày.

 •  Bảy ngày đầu tiên quý vị nộp yêu cầu DI là khoảng
 thời gian chờ đợi không được trả tiền. Nếu quý vị nộp
 một đơn yêu cầu có nguyên nhân hoặc tình trạng
 giống hoặc liên quan trong vòng 60 ngày kể từ lần yêu
 cầu đầu tiên, đơn này sẽ
 được xử lý làm phần tiếp theo của đơn yêu cầu đầu
 tiên đã trải qua khoảng thời gian chờ đợi. Sẽ không có
khoảng thời gian chờ đợi mới trong những trường hợp
 như vậy.

 Trợ cấp sẽ được trả nhanh nhất có thể sau khi nhận 
 được tất cả thông tin về tính đủ điều kiện. Nếu quý vị 
 đáp ứng tất cả các yêu cầu về tính đủ điều kiện, trợ cấp 
 sẽ hợp lệ. Nếu quý vị đủ điều kiện để nhận thêm các 
 trợ cấp khác, quý vị sẽ được phép hưởng trợ cấp bổ 
 sung qua điện tử hoặc được gửi đơn chứng nhận 
 Claim For Continued Disability Benefits (DE 2500A) để 
 quý vị hoàn tất cho giai đoạn trợ cấp tiếp theo. Thông 
 thường, thời hạn yêu cầu những trợ cấp này 
 là hai tuần. Tuy nhiên, DI trả tiền trợ cấp dựa trên tính đủ 
 điều kiện hàng ngày theo một tuần theo lịch bảy ngày. 
 Các tuần thanh toán từng phần sẽ được trả hàng ngày. 
 Số tiền này bằng một phần bảy số tiền trợ cấp hàng tuần 
 của quý vị. Vui lòng đợi 10 ngày kể từ ngày quý vị gửi thư 
 hoặc gửi giấy chứng nhận đã nhận thanh toán qua điện 
 tử. 
 Mức trợ cấp của quý vị được xác định như thế nào 
 Số tiền trợ cấp dựa trên số tiền lương được trả trong thời 
 gian cơ sở 12 tháng cụ thể, được xác định bởi ngày bắt 
 đầu yêu cầu của quý vị. Hãy cân nhắc thời điểm bắt đầu 
 yêu cầu của quý vị vì điều này có thể ảnh hưởng đến 
 mức trợ cấp hàng tuần, số tiền trợ cấp tối đa của quý vị 
 và khoảng thời gian quý vị đủ điều kiện hưởng trợ cấp. 
 Chỉ có thể sử dụng tiền lương trong thời gian cơ sở theo 
 các khoản đóng góp của SDI để tính toán trợ cấp của quý 
 vị. Để đủ điều kiện, quý vị phải kiếm được ít nhất $300 
 trong thời gian cơ sở của mình. Tháng bắt đầu yêu cầu 
 của quý vị xác định bốn quý liên tiếp được sử dụng. 

 Nếu yêu cầu của quý vị bắt đầu vào: 

 •  Tháng Một, Tháng Hai hoặc Tháng Ba, thời gian cơ
 sở của quý vị là 12 tháng kết thúc vào Ngày 30
 Tháng Chín trước đó. (Ví dụ: Yêu cầu bắt đầu từ ngày
 14 Tháng Hai năm 2021, có thời gian cơ sở từ ngày 1
 Tháng Mười năm 2019 đến hết ngày 30 Tháng Chín
 năm 2020)

 •  Tháng Tư, Tháng Năm hoặc Tháng Sáu, thời gian cơ
 sở của quý vị là 12 tháng kết thúc vào Ngày 31
 Tháng Mười Hai trước đó. (Ví dụ: Yêu cầu bắt đầu từ
 ngày 20 Tháng Sáu năm 2021, có thời gian cơ sở từ
 ngày 1 Tháng Một năm 2020 đến hết ngày 31 Tháng
 Mười Hai, năm 2020.)

 •  Tháng Bảy, Tháng Tám hoặc Tháng Chín, thời gian
 cơ sở của quý vị là 12 tháng kết thúc vào Ngày 31
 Tháng Ba trước đó. (Ví dụ: Yêu cầu bắt đầu từ ngày 27
 Tháng Chín năm 2021, có thời gian cơ sở từ ngày 1
 Tháng Tư năm 2020 đến hết ngày 31 Tháng Ba, năm
 2021.)

 •  Tháng Mười, Tháng Mười Một hoặc Tháng Mười
 Hai, thời gian cơ sở của quý vị là 12 tháng kết thúc
 vào Ngày 30 Tháng Sáu trước đó. (Ví dụ: Yêu cầu
 bắt đầu từ ngày 2 Tháng Mười Một năm 2021, có thời
 gian cơ sở từ ngày 1 Tháng Bảy năm 2020 đến hết
 ngày 30 Tháng Sáu, năm 2021.)

 Trường Hợp Ngoại Lệ: Nếu yêu cầu của quý vị được xác 
 định là không hợp lệ, nhưng quý vị đã thất nghiệp và đang 
 tìm việc làm trong 60 ngày trở lên thuộc bất kỳ quý nào của 
 thời gian cơ sở, quý vị có thể thay thế tiền lương đã trả trong 
 các quý trước. 

 Quý vị có quyền thay thế tiền lương đã trả trong các quý 
 trước để xác thực yêu cầu hoặc tăng số tiền trợ cấp của quý 
 vị, nếu trong thời gian cơ sở, quý vị: 
 •  Đã tham gia nghĩa vụ quân sự.
 •  Đã nhận trợ cấp bồi thường của người lao động.
 •  Không làm việc vì một tranh chấp lao động.
 Nếu tình huống của quý vị trùng với bất kỳ tình huống 
 nào ở trên, hãy gửi một lá thư và giấy tờ hỗ trợ kèm đơn 
 yêu cầu của quý vị. 

 Đảm Bảo Tiền Lương. Trợ cấp DI của quý vị có thể bị ảnh 
 hưởng nếu chủ lao động của quý vị tiếp tục trả lương cho 
 quý vị trong thời gian quý vị yêu cầu DI. Tổng số tiền trợ cấp 
 DI và tiền lương không được vượt quá mức lương hàng 
 tuần thông thường của quý vị. Trợ cấp DI không bị ảnh 
 hưởng bởi tiền lương kỳ nghỉ mà quý vị được nhận. 

 Trợ Cấp Tối Đa. Số tiền trợ cấp tối đa gấp 52 lần tiền lương 
 hàng tuần, nhưng không được nhiều hơn tổng số tiền lương 
 trong thời gian cơ sở của quý vị. Trường Hợp Ngoại Lệ: Đối 
 với chủ lao động và các cá nhân tự kinh doanh chọn bảo 
 hiểm SDI, số tiền trợ cấp tối đa gấp 39 lần tiền lương hàng 
 tuần. 

 Ngoài ra, trợ cấp chỉ được trả trong thời gian giới hạn cho 
 một cư dân sống tại nơi cai nghiện rượu hoặc cơ sở dân cư 
 không sử dụng ma túy được cấp phép và được chứng nhận 
 bởi tiểu bang nơi cơ sở đó cư trú. Tuy nhiên, khuyết tật liên 
 quan đến hoặc gây ra bởi tính trạng nghiện rượu cấp tính 
 hoặc mãn tính hoặc lạm dụng ma túy, đang được điều trị y 
 tế, không chịu giới hạn này. 

 Thời Kỳ Mang Thai. Giống như các tình trạng bệnh lý khác, 
 thời gian khuyết tật của quý vị bắt đầu từ ngày đầu tiên quý 
 vị không có khả năng làm việc bình thường hoặc hàng ngày. 
 Trợ cấp DI dựa trên khoảng thời gian bác sĩ/người điều trị 
 của quý vị xác nhận rằng quý vị không có khả năng làm việc 
 bình thường hoặc hàng ngày. Không gửi yêu cầu trợ cấp DI 
 liên quan đến tình trạng mang thai cho đến khi bác sĩ/người 
 điều trị của quý vị chứng nhận rằng quý vị không có khả 
 năng làm việc. 

 Chú ý: Để biết thông tin về quyền lợi liên quan đến Chế Độ 
 Nghỉ Phép Gia Đình Có Trả Lương (PFL), vui lòng xem 
 phần “Các Chương Trình Khác” của cẩm nang hướng dẫn 
 này. 
 Quý Vị Có Thể Không Đủ Điều Kiện Để Nhận Trợ Cấp 

 •  Nếu quý vị đang nhận trợ cấp Bảo Hiểm Thất Nghiệp
 (UI) hoặc PFL.

 •  Nếu quý vị đang không làm việc hoặc đang tìm việc
 vào thời điểm tình trạng khuyết tật khởi phát.

 •  Nếu quý vị đang bị giam giữ do bị kết án phạm tội.
 •  Nếu quý vị đã được thanh toán lương.

 •  Nếu quý vị đang nhận tiền bồi thường cho người lao
 động với mức hàng tuần bằng hoặc lớn hơn mức DI.
 Nếu trợ cấp bồi thường người lao động
 được trả ở mức thấp hơn mức DI của quý vị, quý vị có
thể được trả khoản chênh lệch.

 •  Đối với khoảng thời gian yêu cầu bị chậm trễ (không có
lý do chính đáng).

 •  Nếu quý vị khai báo sai hoặc không báo cáo một sự
 thật quan trọng. (Mức phạt 30 phần trăm có thể
 được cân nhắc nếu các khoản trợ cấp đã được
 thanh toán dư vì quý vị
 cố tình giấu giếm một sự thật quan trọng hoặc khai báo
 sai.)

 •  Nếu quý vị không tham gia thăm khám y tế độc lập
 khi được yêu cầu. (Chi phí cho các cuộc thăm khám
 như vậy do EDD trả.)

 Bộ Luật Bảo Hiểm Thất Nghiệp California quy định các 
 hình phạt bao gồm nộp tiền phạt, 
 bỏ tù và xóa bỏ quyền lợi trợ cấp vì gian lận trong chương 
 trình SDI. 

 Quyền Lợi Của Quý Vị 
 •  Nắm rõ lý do và cơ sở cho bất kỳ quyết định nào

 ảnh hưởng đến phúc lợi của quý vị.
 •  Kháng nghị bất kỳ quyết định nào về tính đủ điều kiện

 được hưởng trợ cấp của quý vị. Kháng nghị phải được
 gửi đến văn phòng DI bằng văn bản.

 •  Yêu cầu một phiên điều trần kháng nghị trước Thẩm
 Phán Luật Hành Chính (ALJ). Quý vị có thể kháng
 nghị quyết định của ALJ lên Hội Đồng Kháng Nghị Về
 Bảo Hiểm Thất Nghiệp California và các tòa án.

 •  Quyền riêng tư – mọi thông tin yêu cầu sẽ được
 bảo mật ngoại trừ các mục đích được pháp luật
 cho phép.

 Nghĩa Vụ Của Quý Vị 
 •  Hoàn thành yêu cầu của quý vị và các biểu

 mẫu khác một cách chính xác và trung thực.
 •  Gửi yêu cầu của quý vị và các biểu mẫu khác theo giới

 hạn thời gian trên biểu mẫu. Nếu yêu cầu của quý vị
 được gửi trễ và quý vị có lý do chính đáng khi làm vậy,
 quý vị vui lòng gửi kèm theo văn bản giải thích (các) lý
 do cùng
 đơn yêu cầu.

 •  Liên hệ với DI nếu quý vị không hiểu câu hỏi hoặc cách
 trả lời câu hỏi đó.

 •  Bao gồm tên của quý vị và số nhận dạng yêu cầu
 trên thư gửi DI.

 Liên hệ DI 
 •  Qua điện thoại theo số:

 •  Tiếng Anh   1-800-480-3287
 •  Tiếng Tây Ban Nha  1-866-658-8846

 •  Bằng cách gửi thư tại Hoa Kỳ tới địa chỉ Hộp thư
 bưu điện 13140, Sacramento, CA 95813-3140. Nếu
 quý vị hiện không có đơn yêu cầu, quý vị có thể viết
 thư cho bất kỳ văn phòng DI. Chú ý: Không gửi đơn
 yêu cầu đến Hộp thư bưu điện này.

 •  Bằng TTY (chỉ dành cho người dùng TTY)
 theo số 1-800-563-2441.

 •  Trực tiếp bằng cách ghé bất kỳ văn phòng DI nào
 được liệt kê trong “Địa Điểm Văn Phòng DI”.

 Các Chương Trình Khác 
 Nếu quý vị bị thương trong khi làm việc hoặc bị bệnh do 
 thực hiện công việc, vui lòng thông báo cho chủ lao động của 
 quý vị. 

 Nếu quý vị có thể và sẵn sàng làm việc  nhưng 
 không có việc làm, hãy liên hệ với chương trình 
 UI bằng cách truy cập Unemployment Insurance 
 (edd.ca.gov/unemployment) hoặc qua điện thoại 
 theo số 1-800-300-5616 (TTY 1-800-815-9387). 

 Nếu quý vị cần trợ giúp để tìm việc, đào tạo công 
 việc, đào tạo lại hoặc các dịch vụ khác để quay trở 
 lại làm việc, vui lòng ghé thăm America’s Job Center 
 of CaliforniaSM Hoa Kỳ tại địa phương của quý vị 
 được liệt kê tại Service Locator 
 (careeronestop.org/LocalHelp/service-locator.aspx) 
 hoặc tại các trang trắng của danh bạ điện thoại của 
 quý vị. 
 Nếu tình trạng khuyết tật của quý vị là vĩnh viễn 
 hoặc dự kiến sẽ tiếp tục trong một năm trở lên, vui lòng 
 liên hệ với 
 Social Security Administration Hoa Kỳ(ssa.gov) hoặc 
 gọi điện theo số 1-800-772-1213  
 (TTY 1-800-325-0778). 
 Nếu quý vị cần nghỉ làm vì lý do nghỉ phép gia đình, 
 PFL cung cấp trợ cấp để: 

 •  Chăm sóc một thành viên gia đình bị bệnh nặng
 (con, cha mẹ, cha mẹ vợ/chồng, ông bà, cháu,
 anh chị em, vợ/chồng hoặc người bạn đời đã
 đăng ký).

 •  Chịu ràng buộc với một đứa trẻ mới gia nhập gia
 đình (thông qua việc sinh con, nhận con nuôi hoặc
 một sự sắp xếp nuôi dưỡng).

 •  Tham gia vào một sự kiện có đủ tư cách do một
 thành viên trong gia đình (vợ/chồng, người bạn đời
 đã đăng ký, cha mẹ hoặc con cái) nhập ngũ ra
 nước ngoài.

 Liên hệ với chương trình PFL của EDD bằng cách truy cập 
 State Disability Insurance (edd.ca.gov/disability), hoặc gọi 
 điện theo số 1-877-238-4373 hoặc thông qua Dịch Vụ 
 Chuyển Tiếp California theo số 711. 

 Chú ý: Mẫu đơn yêu cầu PFL sẽ được gửi tự động cùng 
 với khoản thanh toán trợ cấp cuối cùng cho các bà mẹ mới 
 nhận trợ cấp DI. 

 Nếu quý vị là nạn nhân của một hành vi phạm 
 tội, vui lòng liên hệ với chương trình Bồi Thường 
 Cho Nạn Nhân California theo số 1-800-777-9229 
 (TTY 1-800-735-2929). 
 Quý vị cũng có thể liên hệ với Trung Tâm Hỗ trợ 
 Nạn Nhân/Nhân Chứng tại quận hạt của quý vị. 
 Các câu hỏi về nghĩa vụ chu cấp cho cha mẹ hoặc 
 vợ chồng phải được chuyển đến văn phòng luật sư 
 của quận đối với quận đã ban hành lệnh tòa. 

 Các câu hỏi về nghĩa vụ chu cấp nuôi con phải được 
 chuyển đến Bộ Dịch Vụ Chu Cấp Nuôi Con theo số 1-
 866-901-3212 (TTY 1-866-399-4096).

http://www.edd.ca.gov/unemployment
http://www.careeronestop.org/LocalHelp/service-locator.aspx
http://www.ssa.gov
http://www.edd.ca.gov/disability
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