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 تسجیل الإیداع المباشر للمساعدات النقدیة 
 Cash Assistance Direct Deposit Enrollment  

 ضع علامة داخل مربع واحد 
 إلغاء الإیداع المباشر  تغییر الحساب            طلب جدید            

 البیانات الشخصیة:  یرجى الطباعة.
 والحرف الأول من اسم الأب) الاسم (الاسم الأخیر والاسم الأول 

      
 رقم الھاتف (ورمز المنطقة) 

      
 عنوان البرید:

      
 رقم تعریف العمیل أو رقم الضمان الاجتماعي

      

 بیانات المؤسسة المالیة
 اسم المؤسسة المالیة

      
 موقع الفرع (المدینة، الولایة)

      
 رقم التحویل

      
 رقم الحساب 

      
 نوع الحساب (ضع علامة داخل مربع واحد)

 توفیر  جاري     أو           
 اسم صاحب الحساب 

      

ً                                                    تأكد من تضمین قسیمة إیداع مطبوعة مسبق ا أو شیك ا فارغ ا أو نسخة مطبوعة من مؤسسة مالیة موضح بھا الاسم على   ملاحظة:       ً        ً                                     
 الحساب ورقم الحساب ورقم التحویل.

 

 یرجى قراءة كلا الصفحتین والتوقیع أدناه.

                                            ً                   استحقاقات المساعدات النقدیة الخاصة بي مباشرة  في الحساب المذكور ) بإیداع DSHSأفوض إدارة الخدمات الاجتماعیة والصحیة (
                                                      ّ              ) على الفور إذا تغیرت بیاناتي المصرفیة. كما یجب أن أقد م نموذج تفویض DSHSأعلاه. وسأبلغ إدارة الخدمات الاجتماعیة والصحیة (

). DSHSطار إدارة الخدمات الاجتماعیة والصحیة (جدید لتغییر الإیداع المباشر الخاص بي. ویمكنني إیقاف الإیداع المباشر بإخ
 وبمجرد استكمال التسجیل، سیتم إیداع الاستحقاقات النقدیة في أول یوم عمل مصرفي من الشھر. 

 لقد قرأت وفھمت ما ورد أعلاه.
 التاریخ التوقیع

      

 Office Use Only  )خاص بالمكتب فقط( 
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 تسجیل الإیداع المباشر للمساعدات النقدیة

 إیداع الاستحقاقات النقدیة في حسابك المصرفي.) DSHSیمكن لإدارة الخدمات الاجتماعیة والصحیة ( 

 لاستلام الودائع المباشرة، یرجى تنفیذ الخطوات التالیة: 

 ملء وتوقیع النموذج الموجود على الوجھ الآخر من ھذه الصفحة.  .1
ً                             ً                                                 تقدیم شیك ا فارغ ا أو قسیمة إیداع مطبوعة مسبق ا من البنك أو الاتحاد الائتماني، أو نسخة مطبوعة من  .2       ً مؤسسة مالیة موضح بھا         

 الاسم على الحساب ورقم الحساب ورقم التحویل.
 إرسال طلب تسجیل الإیداع المباشر الخاص بك باستخدام إحدى الخیارات التالیة:  .3

     ً       بریدی ا إلى: )1
 DSHS Customer Service Center 

PO BOX 11699 
TACOMA, WA 98411-6699 

 1-888- 338-7410بالفاكس على رقم  )2
 لمعرفة المواقع.  www.dshs.wa.govتسلیمھ إلى إحدى المكاتب المحلیة، یرجى الاطلاع على الموقع الإلكتروني  )3

                                                                                  ً                  الإیداع المباشر ما یصل إلى شھرین بعد استلامنا نموذج التسجیل الخاص بك.  سوف تتلقى خطاب ا قبل بدء الإیداع  بدءقد یستغرق 
 المباشر.

) الخاصة بك بولایة واشنطن عندما یكون لدیك إیداع مباشر EBTستظل بحاجة إلى بطاقة طلب تحویل الاستحقاقات الإلكتروني (
 لـ:

 الخاصة بك. صرف استحقاقات الطعامأ)    

 الحصول على الاستحقاقات النقدیة الخاصة بك قبل بدء الإیداع المباشر.ب)  
 الحصول على الاستحقاقات النقدیة الخاصة بك بعد انتھاء الإیداع المباشر.جـ)  

الأول من الشھر ھو السبت، فلن  یتم إیداع الاستحقاقات النقدیة في أول یوم عمل مصرفي من كل شھر. فعلى سبیل المثال، إذا كان الیوم 
 تتوفر الاستحقاقات الخاصة بك حتى یوم الاثنین، وھو الیوم الثالث من الشھر.

 لإیقاف الإیداع المباشر:

 أو  1-888-235-2954الاتصال بوحدة الإیداع المباشر    أ) 
 ب)  إرسال طلب إلغاء بالبرید إلى:

DSHS Customer Service Center 
PO BOX 11699 

TACOMA, WA 98411-6699 
 1-888-338-7410جـ) إرسال طلب إلغاء بالفاكس على رقم 

 لمعرفة المواقع. www.dshs.wa.govتسلیم طلب إلغاء إلى إحدى المكاتب المحلیة، یرجى الاطلاع على الموقع الإلكتروني    د)

الإیداع المباشر ما یصل إلى شھرین بعد استلامنا الطلب الخاص بك.  إذا كانت لدیك أي استفسارات حول الإیداع  إیقافقد یستغرق 
 . 1-888-235-2954) على رقم DSHSلمباشر التابعة لإدارة الخدمات الاجتماعیة والصحیة (المباشر، فاتصل بوحدة الإیداع ا

 

https://www.dshs.wa.gov/esa/community-services-find-an-office
https://www.dshs.wa.gov/esa/community-services-find-an-office

	البيانات الشخصية:  يرجى الطباعة.
	يرجى قراءة كلا الصفحتين والتوقيع أدناه.


