
אופציונלי )השלם רק את המידע אשר הינך מעוניין שיופיע על גבי הכרטיס( 
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 IDNYC בקשת

רובע ) בחר אחד(: 

מיקוד: 

9. טלפון: 

5. מגדר: 

_________________________________________________ 10. דוא"ל:

7. צבע עניים: 

6. תאריך לידה: 

8. גובה: 

מספר, רחוב

מדינה: 

סטטן איילנד קווינס  ברוקלין ברונקס 

 - -

 /

דירה # קומה /סוויטה /יחידה/חדר

הגשה מחדש )הגיש בקשה אך לא קיבל כרטיס; חינם( 

מנהטן 

אינצ'ים רגליים 

 לא צוין 

רב- אפור ירוק  כחול שחור לוז 
צבעים

סמן כאן במידה והינך חייל ותיק ששירת בצבא ארה"ב, משמר 
לאומי או שירות מילואים והינך מעוניין ש"ותיק" יודפס על הצד 

הקדמי של הכרטיס. 

_)ראשי תיבות של השם( אני מאשר ל-IDNYC לחלוק את שמי ואת מספר ה-IDNYC עם  _________
ישויות, הכוללות חברות פרטיות, בכדי לאפשר לי להיות זכאי להטבות שונות, אשר כוללות אך אינן מוגבלות 
להנחות ב-Veterans Advantage שלהם אני עשוי להיות זכאי כמחזיק בכרטיס IDNYC עם ייעוד חייל 

ותיק )אופציונלי(. 

11. אישור אני מאשר שאני חי בעיר ניו-יורק; אני בן 14 לפחות; וכל המסמכים שהוגשו וההצהרות שנעשו במסגרת בקשה זו הם למיטב ידיעתי אמיתיים. אני מאשר שבחתימתי על בקשה 
זו אני מסכים לעיר ניו-יורק לקיים תחקיר בכדי לאמת או לאשר את המידע שהגשתי. אם הגשתי בקשה ל- וקיבלתי כרטיס IDNYC בעבר, אני מאשר שפג תוקף הכרטיס המקורי, או שהוא 

אבד, נגנב או ניזוק. 

14. ציין איש קשר לשעת חירום על גבי הכרטיס:

שם

אישור בקשת IDNYC מותנה באישור היות המסמכים שהוגשו מספיקים ואמיתיים.

 - - מספר טלפון: 

______________________________________________________________________ חתימת הסכמה לתרומה:

13. רישום Donate Life )תרום חיים(: בכדי להיכנס לרשומת Donate Life )תרום חיים( של מחלקת הבריאות של מדינת ניו-יורק )NYS DOH(, סמן את התיבה "כן" וחתום 
 NYS -בשמך. אתה מאשר שאתה בן 18 או יותר; מסכים לתרומת כל איבריך ורקמותיך למטרת השתלה, מחקר, או שניהם; מאשר לעיר ניו-יורק את העברת שמך ומידע מזהה להרשמה ב

DOH ; ומאשר ל- NYS DOH לאפשר את הגישה למידע זה לארגוני תרומת איברים תחת רגולציה פדרלית בנוסף לבנקי רקמות ועיניים ובתי חולים המורשים על ידי NYS , לאחר מותך. 
המילים " Organ Donor " )תורם איברים( יודפסו על גבי החלק הקדמי של כרטיס ה-IDNYC שלך. בכדי להיות זכאי, כרטיס IDNYC שלך חייב לכלול כתובת. אתה תקבל אישור נוסף 

מ- NYS DOH , שייתן לך את ההזדמנות להגביל את תרומתך. 

האם אתה בן 18 או יותר ורוצה להתווסף לרשומת Donate Life )תרום חיים(? כן:  

___________________________________________________________________________________ :)ASL 12. העדפת שפה )כולל

IDNYC-1 (H) 

מגיש בקשה ראשון )חינם(

)על המגיש\ה להביא כרטיס IDNYC פג תוקף למרכז ההרשמה עבור שינוי שם או כתובת(. שינוי פרטי כרטיס	

	�)החלפות לכרטיס שאבד, נגנב או נפגם זמינות רק במרכזי ההרשמה של מחלקת הכספים של IDNYC. ישנה אגרה של 10$ אלא אם כן מגיש   כרטיס אבד\נגנב\נפגם
הבקשה חותם על כתב ויתור בשל מצוקה כלכלית.(

חתימת מגיש הבקשה 

 / זכרנקבה 

ח ח י י ש ש ש / ש  /

הדפס ראשי תיבות של השם: 

ח ח י י ש ש ש / ש  /

1. שם: 

2. שם משפחה: 

______________________________________________________________________________________ 3. שמות אחרים בשימוש:

4. כתובת: 

עיר: 

שם משפחה

חום

ח



מגישי בקשה עם מוגבלויות ללא זיהוי תמונה או הוכחת תושבות 

ללא קשר לגיל, מגיש בקשה עם מוגבלויות אשר אין בבעלותו זיהוי עם תמונה או הוכחת כתובת יכול להגיש בקשה במידה והוא מלווה באפוטרופוס אשר יכול להוכיח את טיב 
 ,)NYS OPWDD( יחסו אל מגיש הבקשה. אפוטרופוס מתאים למגישי הבקשה בכל גיל כולל: עובדים מורשים מהמשרד לבעלי מוגבלויות התפתחותיות של מדינת ניו יורק

 NYC( מחלקת הבריאות וההגיינה המנטאלית של העיר ניו יורק ,)NYS OMH( משרד בריאות הנפש של מדינת ניו יורק ,)NYS DOH( מחלקת הבריאות של מדינת ניו יורק
DOHMH(, סוכנות אומנה רשמית המאושרת על ידי ACS, ACS, או ספקים של OPWDD, NYS DOH, או NYC DOHMH, אשר כוללים עובדים של מתקני טיפול 

מגורים מופעלים, מוסמכים או ממומנים על ידי OPWDD, NYS OMH, NYS DOH or NYC DOHMH; דיירים המתגוררים עם מגיש הבקשה אשר נקבע על ידי 
OPWDD כי הינו אדם עם נכות התפתחותית; או נציג המשלם את כספי הביטוח הלאומי של מגיש הבקשה. 

כרטיסים חלופיים 

ייעוד חייל ותיק 

תושבות למגישי בקשה חסרי בית או קורבנות אלימות במשפחה 

מגישי בקשה אשר מלווים באפוטרופוס 

מגישי בקשה בגילאים 14-21 ללא תעודה מזהה המכילה תמונה או הוכחת תושבות 

דרישת גיל 

עקביות השמות 

 :IDNYC אתה חייב לעמוד בקריטריונים הבאים בכדי להגיש בקשה לקבלת כרטיס

 ראש העיר, 
 Bill de Blasio

1. לפחות 4 נקודות מסמכים, הכוללות לפחות 3 נקודות המוכיחות זהות ולפחות נקודה אחת המוכיחה תושבות. 

2. לפחות אחד מהמסמכים שהוגשו חייב להכיל תמונה, אלא במקרה שמגיש הבקשה הוא בטווח הגילאים 14-21 ומלווה באפוטרופוס. 

3. לפחות אחד מהמסמכים שהוגשו חייב להכיל את תאריך הלידה. 

 .IDNYC לא יתקבלו מסמכים שפג תוקפם אלא אם כן הם ציונו באופן ספציפי במדריך מסמך

יתקבלו רק מסמכים מקוריים ועותקים שאושרו על ידי הסוכנות המנפיקה; מסמכים שעברו למינציה יתקבלו רק במידה והם הונפקו במצב זה במקור.

הגיל המינימלי להגשת בקשה לכרטיס IDNYC הוא 14. מגישי בקשה בני 14 או יותר רשאים להגיש את בקשתם ללא אפוטרופוס חוקי או מטפל. 

במידה והינך חייל ותיק של צבא ארה"ב ניתן להדפיס "Veteran" בצדו הקדמי של כרטיס ה-IDNYC שלך. בכדי להגיש בקשה לכך, אתה צריך לספק מסמך מקורי או 
העתק מוסמך של אחד מהמסמכים הרשומים במשבצת הוכחת סטטוס חייל ותיק בהנחיות להגשת בקשה ל-IDNYC. במידה ויש צורך בסיוע בהשגת הוכחה לשירות צבאי, 

משרד ענייני חיילים ותיקים של ראש העיר יכול לסייע. ניתן ליצור איתם קשר באינטרנט בכתובת www.nyc.gov/veterans, או בטלפון 212-442-4171.

לבקשה להחלפת כרטיס שאבד, נגנב או ניזוק יש עמלה בשווי $10 , אלא אם כן הפונה חותם על כתב-ויתור מחמת מצוקה כלכלית. ניתן להשיג כרטיסים חלופיים לאלו 
 .IDNYC שאבדו, נגנבו או ניזוקו רק במרכזי ההרשמה של מחלקת הכספים של

מגישי בקשה בגילאים 14 עד 21 ללא תעודה מזהה המכילה תמונה או הוכחת תושבות יכולים להגיש בקשה במידה והם מלווים באפוטרופוס שיכול להוכיח את יחסיו אל 
מגיש הבקשה. אפוטרופוס מתאים הוא הורה ביולוגי, הורה מאמץ, הורה חורג, אפוטרופוס חוקי, הורה במסגרת משפחת אומנה, נציג רשמי של שירותי הרווחה לילדים או 

עובד סוציאלי מסוכנות משפחת האומנה של ACS, ספונסר בוגר של קטין, הממונה על ידי המשרד ליישוב מחדש של פליטים במחלקת הבריאות ושירותי האנוש של ארה"ב. 

כל מגישי בקשת IDNYC, פרט לאנשים ללא כתובת בית או קורבנות של אלימות במשפחה, נדרשים לספק כתובת בית. מגיש בקשה אשר מתגורר במקלט לחסרי בית יכול 
לספק מכתב עם כתובת המקלט, אשר מציין כי התגורר בו לפחות 15 יום וכי המקלט מאפשר לדיירים לשהות בו ליותר מ-30 ימים. מגיש בקשה חסר כתובת בית או 

שהינה\ו קורבן לאלימות במשפחה נדרש\ת להוכיח את תושבות בתוך העיר ניו-יורק, אך רשאי\ת לציין מוסד ללא כוונת רווח או מוסד דתי שבו יתקבל הדואר ככתובת 
למשלוח דואר אצל המוסד. כרטיסי IDNYC שלא מכילים כתובת או כתובת למשלוח דואר אצל מוסד לא יתקבלו עלולים לא להתקבל במקרים מסוימים. 

תיבות דואר אינן מורשות אלא במידה ומגיש הבקשה מספק הוכחה שהיא או הוא הינו\ה חלק מתוכנית הסודיות של כתובות במדינת ניו יורק, או מתגורר\ת במקלט 
לקורבנות לאלימות במשפחה של העיר ניו יורק. 

IDNYC יקבלו מסמכים אשר מציגים שמות עקביים אחד עם השני. כרטיס ה-IDNYC יציג את השם כפי שהוא רשום במסמך מוכיח זהות בעל הערך הגבוה ביותר )כדוגמת 
הדרכון שלך, רשיון נהיגה, תעודת לידה, תעודת זיהוי קונסולרית, וכו'( אלא אם כן תציג בנוסף צו בית משפט לשינוי שם, תעודת נישואין, או מסמך אחר אשר הונפק על ידי 

הממשלה שמוכיח שינוי שם לפי חוק. במידה ומגיש הבקשה מציג שני מסמכי זהות בעלי ניקוד זהה, השם על בקשת ה-IDNYC יהיה השם מהמסמך הכולל תמונה. 

על מגיש בקשה אשר מלווה באפוטרופוס לספק לפחות 2 נקודות של מסמכים אשר מוכיחים זהות, כולל תאריך לידה. על מגיש הבקשה והאפוטרופוס לספק הוכחה ליחסי 
האפוטרופסות )Caretaker Relationship(, בהתאם למשבצת האפוטרופסות בהנחיות להגשת בקשה ל-IDNYC. על האפוטרופוס לספק לפחות 3 נקודות מסמכים 
אשר מוכיחים את זהותו שלו, כולל זיהוי תמונה. במידה ומגיש הבקשה אינו יכול לספק מסמך הוכחת תושבות, האפוטרופוס יכול לבסס את הוכחת התושבות שלו עצמו 

באמצעות אחד ממסמכי הוכחת התושבות אשר רשומים בהחיות להגשת בקשה ל-IDNYC, ולספק הצהרה שמגיש הבקשה מתגורר עם האפוטרופוס. 

 IDNYC-הנחיות להגשת בקשה ל


