
HCW Ins. VI (11/18) 

Aging and People with Disabilities 
500 Summer St. NE E10 
Salem, OR 97301-1076 

14/12/2018 

  
  
 

Kính gởi Nhân viên Chăm sóc Tại nhà (HCW), 

Theo Thỏa thuận Thương lượng Tập thể: Nếu quý vị lái xe của chính mình trong lúc 
giúp người sử dụng dịch vụ-chủ sử dụng lao động hoặc yêu cầu trả tiền cho thời gian đi 
lại khi quý vị lái xe từ nơi người sử dụng dịch vụ-chủ sử dụng lao động này đến nơi 
người sử dụng dịch vụ- chủ sử dụng lao động khác, thì quý vị phải cung cấp bằng 
chứng về bằng lái xe và bảo hiểm ô tô hiện tại cho văn phòng APD/AAA địa phương 
của quý vị. Điều này cần được cung cấp mỗi sáu tháng một lần hoặc thường xuyên mỗi 
khi quý vị gia hạn hợp đồng bảo hiểm. 

Vui lòng ghé đến văn phòng địa phương của quý vị càng sớm càng tốt để cung cấp 
thông tin này. Nếu quý vị không cung cấp thông tin này, quý vị có thể mất khả năng yêu 
cầu hoàn lại tiền và yêu cầu trả tiền cho thời gian đi lại cho đến khi thông tin này được 
cập nhật. Nếu quý vị có thắc mắc về yêu cầu này, vui lòng liên hệ với Văn phòng Trung 
ương APD (APD Central Office) theo số điện thoại miễn phí của chúng tôi: 844-369- 
4164  

Trân trọng, 
Bộ Xã hội Tiểu bang Oregon 
Phòng ban Người Cao niên và Khuyết tật 


