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ਇੱੱਕਾ ਖਿਵੈਤੰੀ ਸਰੋੱਖਿ ਆ ਜਾਂਾਲ
ਅਸਂ ਉਨਂ ਲਕਂ ਲਈ ਇੱੱਕ ਕਿੱਵੈਕਲਪਕ Disability Insurance Elective Coverage (DIEC) (edd.ca.gov/Payroll_Taxes/
Disability_Insurance_Elective_Coverage.htm) ਪ੍ਰਾਗਾਰੋਾਮਾ ਦੀ ਪਸ਼ੁੱਕਸ਼ੁੱ ਕਰੋਦੇ ਹਾਂ ਜਾਂ ਰੋਾਜਾਂ ਅਪਾਹਾਜਾਂਤਾ ਬਾੀਮਾਾ (SDI) ਕਿੱਵੈੱਚ ਭਗਾਤਾਨ ਨਹਾਂ 
ਕਰੋਦੇ ਪਰੋ ਅਪਾਹਾਜਾਂਤਾ ਬਾੀਮਾਾ (DI) ਅਤੇ ਤਨਖੁਾਹਾ ਸ਼ੁੱਦਾ ਪਕਿੱਰੋਵੈਾਰੋਕ ਛੁੱੁੱਟੋੀ (PFL) ਦੁਆਰੋਾ ਕਵੈਰੋ ਕੀਤੇ ਜਾਂਾਣੇਾ ਚਾਹਾੁੰਦੇ ਹਾਨ। ਕੋਈ ਵੈੀ ਕਿੱਵੈਅਕਤੀ ਜਾਂ ਆਪਣੇੀ 
ਆਮਾਦਨ ਦਾ ਵੈਡੇਾ ਕਿੱਹਾਸਾ ਆਪਣੇੇ ਸਵੈੈ-ਰੋੁਜ਼ਗਾਾਰੋ ਜਾਂਂ ਕਾਰੋੋਬਾਾਰੋ ਤ ਪ੍ਰਾਾਪਤ ਕਰੋਦਾ ਹੈ, ਉਹਾ DIEC ਦੁਆਰੋਾ ਕਵੈਰੋ ਕੀਤੇ ਜਾਂਾਣੇ ਦੀ ਚਣੇ ਕਰੋ ਸਕਦਾ ਹੈ।

DIEC ਛੁੱਟੋ-ਕਾਰੋੋਬਾਾਰੋਂ ਦੇ ਮਾਾਲਕਂ, ਉੱਦਮਾੀਆ, ਸਤੰਤਰੋ ਠੇੇਕੇਦਾਰੋਂ, ਜਾਂਂ ਸਵੈੈ-ਰੋੁਜ਼ਗਾਾਰੋ ਵੈਾਲ ਲਕਂ ਦੀ ਰੋਕਿੱਖੁਆ ਕਰੋਦਾ ਹੈ ਜਾਂ ਕਲੀਫੋਰੋਨੀਆ ਕਿੱਵੈੱਚ ਕਾਰੋੋਬਾਾਰੋ 
ਕਰੋ ਰੋਹਾੀਆ ਕੰਪਨੀਆ ਦਾ ਇੱੱਕ ਵੈਡੇਾ ਕਿੱਹਾਸਾ ਹੈ।

ਕਾੀ ਮਾ DIEC ਲਈ ਯੋੋਗਾ ਹਂ?
DIEC ਕਿੱਵੈੱਚ ਭਾਗਾ ਲਣੇ ਲਈ ਤੁਹਾਾਨੂੰ ਹਾਠੇ ਕਿੱਲਖੁੀਆ ਜ਼ਰੋਰੋਤਂ ਨੂੰ ਪਰੋਾ ਕਰੋਨਾ ਲਾਜ਼ਮਾੀ ਹੈ:

• ਆਪਣੇੇ ਖੁੁਦ ਦੇ ਕਾਰੋੋਬਾਾਰੋ ਦਾ ਮਾਾਲਕ ਬਾਣੇ, 
ਸਵੈ-ੈਰੋੁਜ਼ਗਾਾਰੋ ਪ੍ਰਾਾਪਤ ਕਰੋੋ, ਜਾਂਂ ਇੱੱਕ ਸਤੰਤਰੋ ਠੇੇਕੇਦਾਰੋ 
ਵੈਜਾਂ ਕਮਾ ਕਰੋੋ।

• ਸਾਲਾਨਾ $ 4,600 ਦਾ ਘੱੱਟੋੋ ਘੱੱਟੋ ਸ਼ੁੱਧ ਲਾਭ ਹੈ।

• ਜਾਂ ਤੁਹਾਾਡੇੇ ਕਿੱਕੱਤੇ ਦੁਆਰੋਾ ਲੋੜੀਂਂਦਾ ਹੈ, ਤਂ ਇੱੱਕ ਵੈੈਧ 
ਲਾਇੱਸੈਂਸ ਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰੋੋ।

• ਤੁਹਾਾਡੇੀ ਅਰੋਜ਼ੀ ਜਾਂਮਾਂ ਹਾਣੇ ਦੇ ਸਮਾ 'ਤੇ ਪਰੋ ਸਮਾ ਤਸਂ 
ਆਪਣੇੀਆ ਸਾਰੋੀਆ ਆਮਾ ਕਿੱਡੇਊਟੋੀਆ ਨੂੰ ਪਰੋ-ਸਮਾ ਦੇ 
ਆਧਾਰੋ ਤੇ ਕਰੋਨ ਦੇ ਯੋੋਗਾ ਹਾੋ।

• ਆਪਣੇੀ ਆਮਾਦਨ ਦਾ ਵੈਡੇਾ ਕਿੱਹਾਸਾ ਇੱੱਕ ਸਤੰਤਰੋ ਠੇੇਕੇਦਾਰੋ 
ਵੈਜਾਂ ਂਆਪਣੇ ਵੈਪਾਰੋ, ਕਾਰੋਬਾਾਰੋ ਜਾਂਂ ਨੌਕਰੋੀ ਤਂ ਪ੍ਰਾਪਤ 
ਕਰੋਦੇ ਹਾੋ।

• ਤੁਹਾਾਡੇਾ ਕਾਰੋੋਬਾਾਰੋ ਮਾੌਸਮਾੀ ਨਹਾਂ ਹਾ ਸਕਦਾ। 

• ਤੁਹਾਾਨੂੰ ਲਾਜ਼ਮਾੀ ਤਰੋ 'ਤੇ ਦ ਪਰੋ ਕਲਡੇਰੋ ਸਾਲਂ ਲਈ 
ਪ੍ਰਰੋਗਾਰੋਾਮਾ ਕਿੱਵੈੱਚ ਰੋਕਿੱਹਾਣੇਾ ਚਾਹਾੀਦਾ ਹੈ ਜਾਂਦ ਤੱਕ ਤੁਸਂ 
ਆਪਣੇਾ ਕਾਰੋਬਾਾਰੋ ਬਾੰਦ ਨਹਾਂ ਕਰੋਦੇ ਜਾਂਂ California ਤਂ 
ਬਾਾਹਾਰੋ ਨਹਾਂ ਜਾਂਂਦੇ।

Eligibility Requirements for Disability 
Insurance Elective Coverage ਬਾਾਰੋ ਹਾਰੋ ਜਾਂਾਣੇਨ 
ਲਈ ਇੱੱਥੇੇ ਵੈਖੁ (edd.ca.gov/Disability/Self-
Employed_Eligibility.htm)।
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ਕਾਾਰੋੋਬਾਾਰੋ ਦੇ ਮਾਾਲਕਾ  ਂਅਤੇ 
ਸਵੈੈ-ਰੁੋਜ਼ਗਾਾਰੋ ਵੈਾਲ ੇਲੋਕਾਂ 
ਦਾੀ ਮਾਦਾਦਾ ਕਾਰੋਨਾਾ ਤੰ  ਂਜੋਾਂ 
ਉਹ ਮਾਹਤੰਵੈਪਾੱ ਰੋਨਾੂ  ਪਾਲਂ 
ਲਈ ਉੱਥੇੇ ਹਾਜ਼ਰੋ ਰੋਖਿਹ 
ਸਕਾਣ।

ਮਾਰੋ DIEC ਲਾਭ ਕਾੀ ਹਨਾ?
• ਸੱਟੋ, ਗਾਰੋਭਅਵੈਸਥੇਾ, ਜਾਂਂ ਕਿੱਬਾਮਾਾਰੋੀ ਦੇ ਕਾਰੋਨ ਆਮਾਦਨੀ ਦੇ ਨੁਕਸਾਨ ਦੇ 

ਕਿੱਵੈਰੋੁੱਧ ਸੁਰੋੱਕਿੱਖੁਆ, ਚਾਹਾੇ ਇੱਹਾ ਕੰਮਾ ਨਾਲ ਸਬਾੰਧਤ ਹਾੋਵੈੇ ਜਾਂਂ ਨਹਾਂ।

• ਤੁਹਾਾਡੇੀ ਅਪਾਹਾਜਾਂਤਾ ਲਈ 39 ਹਾਫ਼ਕਿੱਤਆਂ ਤੱਕ ਦੇ ਲਾਭ। 

• PFL ਕਿੱਵੈੱਚ ਆਟੋੋਮਾਕਿੱਟੋਕ ਕਵੈਰੋਜਾਂ, ਜਾਂ ਗਾਭੀਰੋ ਰੋੂਪ ਨਾਲ ਕਿੱਬਾਮਾਾਰੋ ਪਕਿੱਰੋਵੈਾਰੋਕ 
ਮਾੈਂਬਾਰੋ ਦੀ ਦੇਖੁਭਾਲ ਕਰੋਨ, ਇੱੱਕ ਨਵੈ ਬਾਚ ਨਾਲ ਬਾੰਧਨ, ਜਾਂਂ ਕਿੱਕਸ ਯੋੋਗਾਤਾ 
ਪ੍ਰਾਾਪਤ ਫੋਜਾਂੀ ਸਮਾਾਗਾਮਾ ਕਿੱਵੈੱਚ ਭਾਗਾ ਲਣੇ ਲਈ ਅਠੇ ਹਾਫੋਕਿੱਤਆ ਤੱਕ ਦੇ ਲਾਭ 
ਪ੍ਰਾਦਾਨ ਕਰੋਦੀ ਹੈ।

ਤੁਹਾਾਨੂੰ ਭਗਾਤਾਨ ਕੀਤੀ ਗਾਈ ਰੋਕਮਾ ਅੰਦਰੋਨੀ ਮਾਾਲੀਆ ਸਵੈਾ ਦੇ ਫੋਾਰੋਮਾ 1040 
(ਅਨਸਚੀ SE ਜਾਂਂ ਅਨਸਚੀ C) ਤੇ ਤੁਹਾਾਡੇੇ ਜਾਂਵੈਾਬਾਂ ਤੇ ਆਧਾਕਿੱਰੋਤ ਹੈ।

ਹਾਰੋ ਜਾਂਾਣੇਕਾਰੋੀ ਲਈ, ਇੱੱਥੇੇ ਵੈਖੁੋ Benefits and 
Premium Amounts (edd.ca.gov/
disability/Self-Employed_Benefit_
Amounts.htm).

DI ਬਾਾਰੇੋ ਹੋਾਰੋ ਜਾਂਾਣੇਕਾਰੋੀ ਲਈ 1-800-480-3287 
'ਤੇ ਕਾਲ ਕਰੋੋ। 

PFL ਬਾਾਰੋ ਜਾਂਾਣੇਨ ਲਈ 1-877-238-4373 'ਤੇ 
ਕਾਲ ਕਰੋੋ।

ਜਾਂੇਕਰੋ ਤੁਹਾਾਡੇੀ ਯੋੋਗਾਤਾ ਸਬਾਧੀ ਤੁਹਾਾਡੇੇ ਕੋਈ ਸਵੈਾਲ ਹਾਨ, ਤਂ DIEC ਗਾਾਹਾਕ ਸਵੈਾ ਪ੍ਰਾਤੀਕਿੱਨਧੀ ਨੂੰ 1-916-654-6288 ਤੇ ਕਾਲ ਕਰੋੋ। 

ਜਾਂ ਤਸਂ ਕੋਈ ਅਰੋਜ਼ੀ ਦੇਣੇਾ ਚਾਹਾੁੰਦੇ ਹਾ, ਤਂ ਤਸਂ ਨਥੇੀ ਫੋਾਰੋਮਾ ਨੂੰ ਭਰੋਕੇ ਅਤੇ ਡੇਾਕ ਰੋਾਹਾਂ ਭਜਾਂ ਸਕਦੇ ਹਾ, ਇੱਸ ਨੂੰ Forms and Publications 
(edd.ca.gov/forms) ਰੋਾਹਾਂ ਡੇਾਊਨਲਡੇ ਕਰੋ ਸਕਦੇ ਹਾ, ਜਾਂਂ ਆਰੋਡੇਰੋ ਕਰੋਕੇ ਮਾਗਾਵੈਾ ਸਕਦੇ ਹਾ , ਜਾਂਂ 1-916-554-7104 'ਤੇ ਕਾਲ ਕਰੋਕੇ 
ਮਾਗਾਵੈਾ ਸਕਦੇ ਹਾੋ।

ੇ ੇ

ੰ ੰ ੇ

ੇ ੁ ੋ ੁ ੱ ੇ ੋ

ੋ ੋ ੰ ੋ

ੰ

ੋ ੇ

ੇ

DE 2565D/P Rev. 20 (4-22) Internet ਪੰਨਾ ਕੁੱਲ 4 ਦਾ 3

http://edd.ca.gov/forms
http://edd.ca.gov/disability/Self-Employed_Benefit_Amounts.htm
http://edd.ca.gov/disability/Self-Employed_Benefit_Amounts.htm


ਤੰਨਾ ਾਹ-ਸ਼ੁੁਦਾਾ ਪਾਖਿਰੋਵੈਾਰੋ ਲਈ ਛੁੱਟੀੀ
ਉਨਂ ਪਲਂ ਲਈ ਉੱਥੇ ੇਰੋਹਾ ਜਾਂ ਮਾਾਇੱਨੇ ਰੋਖੁਦੇ ਹਾਨ।

ਅੰਗਾਰੇੋਜ਼ੀ  1-877-238-4373
ਸਪੈਾਖਿਨਾਸ਼ੁ  1-877-379-3819
ਕੈਾਨਾਟੋੀਨਾੀਜ਼  1-866-692-5595
ਵੈੀਅਤੰਨਾਾਮਾੀ  1-866-692-5596
ਅਰੋਮੇਾਨਾੀਅਨਾ  1-866-627-1567
ਪਾਜੰਾਂਾਬਾੀ  1-866-627-1568
ਟੈੀਗਾਾਲੋਗਾ  1-866-627-1569
TTY  1-800-445-1312

ਤਸੁਂ ਕਲਮੇਾ ਫੋਾਰੋਮਾ ਪ੍ਰਾਾਪਤ ਕਰੋਨ, ਜਾਂਾਣੇਕਾਰੋੀ ਪ੍ਰਾਾਪਤ ਕਰੋਨ, ਜਾਂਂ ਕਿੱਕਸ ੇਪ੍ਰਾਤੀਕਿੱਨਧੀ ਨਾਲ ਗੱਾਲ ਕਰੋਨ 
ਲਈ PFL ਜਾਂਂ ਅਪਾਹਾਜਾਂਤਾ ਬਾੀਮਾਾ (DI) ਦਫ਼ਤਰੋ ਵੈੀ ਜਾਂਾ ਸਕਦੇ ਹੋਾ। ਆਪਣੇੇ ਨੇੜੀਂ ੇState Disability 
Insurance Office (edd.ca.gov/Disability/Contact_SDI.htm) ਲਭੋੱ।

EDD ਇੱੱਕ ਬਾਰੋਾਬਾਰੋ ਮੌਾਕੇ ਦਾ ਰੁੋਜ਼ਗਾਾਰੋਦਾਤਾ/ਪੋ੍ਰਾਗਾਰੋਾਮਾ ਹੈ। ਅਪਾਹਾਜਾਂ ਕਿੱਵੈਅਕਤੀਆਂ ਲਈ ਬੇਾਨਤੀ ਕਰੋਨ ਤੇ ਸਹਾਾਇੱਕ 
ਸਹਾਾਇੱਤਾ ਅਤੇ ਸੇਵੈਾਵੈਂ ਉਪਲਬਾਧ ਹਾਨ। ਸੇਵੈਾਵੈਂ, ਸਹਾਾਇੱਤਾ, ਅਤੇ/ਜਾਂਂ ਕਿੱਵੈਕਲਕਿੱਪਕ ਫੋਾਰੋਮੈਾਟੋ ਲਈ ਬੇਾਨਤੀਆਂ 
1-866-490-8879 (ਆਵੈਾਜ਼) ਤੇ ਕਾਲ ਕਰੋਕੇ ਕੀਤੀਆਂ ਜਾਂਾਣੇੀਆ ਂਚਾਹਾੀਦੀਆ ਂਹਾਨ। TTY ਉਪਭੋਗਾਤਾ, ਕਿੱਕਰੋਪਾ 
ਕਰੋਕੇ ਕੈਲੀਫੋੋਰੋਨੀਆ ਰੋੀਲੇਅ ਸੇਵੈਾ ਨੂੰ 711 ਤੇ ਕਾਲ ਕਰੋਨ।

ਇੱਹਾ ਪੈਂਫੋਲਟੈੋ ਕਿੱਸਰੋਫ਼ ਆਮਾ ਜਾਂਾਣੇਕਾਰੋੀ ਲਈ ਹੈ ਅਤੇ ਇੱਸ ਦਾ ਕਾਨੂੰਨ, ਕਿੱਨਯੋਮਾ ਅਤੇ ਕਾਇੱਦਾ ਦੇ ਤਰੌੋ ਤੇ ਕੋਈ ਬਾਲ 
ਅਤੇ ਪ੍ਰਾਭਾਵੈ ਨਹਾਂ ਹੈ।
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