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Департамент труда штата Нью-Йорк

Отдел трудоустройства и распределения трудовых ресурсов (DEWS)

Повторное трудоустройство и право на получение пособия (REA)

План последующих действий. Первая встреча со службой REA
Дата 1-ой встречи с REA:      
	Имя и фамилия:      
	OSOS ID #      


1. Результат изначальной оценки.  Отметьте одну категорию.

 FORMCHECKBOX 
 Услуги, связанные только с поисками работы

 FORMCHECKBOX 
 Нуждается в услугах, связанных с организацией и планированием карьеры (если отметили 
 эту категорию, вкратце укажите причину / причины) 

     
2. Стратегия службы последующих действий.

a. Мы дали получателю пособия инструкции и порекомендовали, какие шаги следует предпринять, чтобы преодолеть препоны, связанные с поисками работы, и (или) чтобы продолжать получать пособие по безработице.

     
б.   Мы сказали получателю пособия, чтобы он(а) посетил(а) следующие семинары или чтобы  он(а) обратился (обратилась) в другие агентства:

      on       at         FORMCHECKBOX 
 AM     FORMCHECKBOX 
 PM

      on       at         FORMCHECKBOX 
 AM     FORMCHECKBOX 
 PM
в.   Другие действия, которые получатель пособия должен предпринять перед следующей встречей со службой REA:

      
г.   Следующая встреча с REA: 

дата встречи:         время          FORMCHECKBOX 
 AM     FORMCHECKBOX 
 PM
или примерно через    недели (о дате встречи будет извещено по почте)

Засвидетельствование
Я ознакомился (ознакомилась) с информацией, полученной в службе REA о плане последующих действий.   Я согласен (согласна) явиться на назначенные мне встречи.  Я понимаю, что если не буду следовать изложенным выше правилам, я не смогу иметь права на получение пособия по безработице.

Подпись получателя пособия 
 Дата 


WS 3 R (10/10)
