
Заявление USDA о недопущении дискриминации 
Согласно Федеральному закону о гражданских правах 
и нормам и политикам в области гражданских прав 
U.S. Department of Agriculture (Министерства сельского 
хозяйства США) (USDA), в USDA, его ведомствах, 
управлениях и его работникам, а также в учреждениях, 
принимающих участие или руководящих программами 
USDA, запрещается дискриминация на основании 
расы, цвета кожи, национального происхождения, 
пола, религии, ограниченных возможностей, возраста, 
политических взглядов, а также возмездия или репрессии 
за предыдущее участие в борьбе за гражданские права, 
в любой программе или деятельности, осуществляемых 
или финансируемых USDA.

Люди с ограниченным возможностями, которые 
нуждаются в альтернативных способах получения 
информации о программе (например, шрифт Брайля, 
крупная печать, аудиозапись, американский язык 
глухонемых и т.д.), должны обратиться в то Агентство 
(штата или по месту проживания), куда они подавали 
заявление на получение льгот.  Лица, страдающие 
глухотой, дефектами слуха или нарушениями речи, 
могут обратиться в USDA через Federal Relay Service 
(Федеральную службу коммутируемых сообщений) 
по тел. (800) 877-8339.  Кроме того, информацию о 
программе можно получить на других языках.

Чтобы подать жалобу о дискриминации, заполните 
форму USDA Program Discrimination Complaint Form 
(AD-3027) в Интернете по адресу: How to File a Complaint 
и в любом офисе USDA или напишите письмо на адрес 
USDA и укажите в письме все сведения, которые 
запрашиваются в форме. Чтобы получить копию формы 
для подачи жалобы, позвоните по тел. (866) 632-9992.  
Направьте заполненную форму или письмо в USDA: 

(1) почтой на адрес: U.S. Department of Agriculture
Office of the Assistant Secretary for Civil Rights
1400 Independence Avenue, SW
Washington, D.C. 20250-9410;

(2) факсом по номеру: (202) 690-7442 или

(3) 	�электронной почтой на адрес:
program.intake@usda.gov.

Данное учреждение предоставляет равные возможности.
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Какие существуют требования к занятости при 
получении FoodShare?
На некоторых заявителей и участников программы 
FoodShare распространяются требования к 
занятости, которым они должны соответствовать, 
чтобы получить или сохранить пособие FoodShare:
• Если Вам от 16 до 59 лет, Вы должны быть

зарегистрированы на работу, если Вы не
подпадаете под освобождение от требования.
В момент принятия решения о Вашем
праве на получение FoodShare, Вы будете
зарегистрированы на работу.

• Если Вам от 18 до 49 лет и с Вами в доме не
живут несовершеннолетние дети, Вы сможете
получать ограниченное по времени пособие
FoodShare только в течение трех месяцев
на протяжении 36 месяцев (трех лет), за
исключением тех случаев, когда вы выполняете
требование к занятости для трудоспособных
совершеннолетних граждан, не имеющих
иждивенцев, или подпадаете под освобождение.

Более подробно требования к занятости Вам 
объяснят в агентстве во время собеседования по 
программе FoodShare.

Что представляет собой программа "FoodShare 
Employment and Training (FSET)" (Подготовка и 
трудоустройство по программе FoodShare)?
Программа FSET предлагает участникам, 
получающим FoodShare, бесплатные услуги по 
развитию трудовых навыков и поиску работы. 
Если Вам нужна помощь в поиске работы, 
нужно выполнить требование к трудоустройству 
совершеннолетних граждан от 18 до 49 лет, 
не проживающих с несовершеннолетними 
детьми, или если Вы работаете и хотите 
усовершенствовать свои навыки, FSET  
может Вам помочь. 
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Вопросы?
С вопросами обращайтесь в Ваше 
агентство. Чтобы узнать адрес или 
номер телефона Вашего агентства, 
зайдите на страницу dhs.wisconsin.
gov/forwardhealth/resources.htm
или позвоните в службу по работе с 
участниками (Member Services ) по тел. 
1-800-362-3002 (предоставляются услуги
TTY и перевода).

https://www.ocio.usda.gov/sites/default/files/docs/2012/Complain_combined_6_8_12.pdf
https://www.ascr.usda.gov/filing-program-discrimination-complaint-usda-customer
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Что такое FoodShare Wisconsin?
Программа FoodShare Wisconsin, также известная 
как SNAP (что означает Supplemental Nutrition 
Assistance Program (Программа покупки льготных 
продуктов)), помогает людям с ограниченным 
доходом покупать продукты, необходимые для 
поддержания своего здоровья.

Кто может получить пособие FoodShare?
Пособие FoodShare могут получить:
•• Граждане пожилого возраста
•• Семьи
•• �Иммигранты, отвечающие квалификационным 
критериям 

•• Одинокие взрослые лица
•• Лица с ограниченными возможностями

Даже если Вы не можете получить пособие 
FoodShare, потому что не являетесь гражданином 
США, члены Вашей семьи, родившиеся в США, 
могут иметь право на получение пособия.

Каким должен быть мой доход, чтобы я имел 
право на получение пособия?
Вы можете получить право на регистрацию 
в программе FoodShare, если доход всей 
Вашей семьи не превышает месячного лимита. 
Информацию о текущих лимитах дохода можно 
получить на странице:  
dhs.wisconsin.gov/foodshare/fpl.htm.

В расчет принимаются следующие виды дохода:
•	 Заработная плата
•	 Пособие по нетрудоспособности
•	 �Пособие для демобилизованных 

военнослужащих
•	 Пособие по социальному обеспечению
•	 Пособие для частных предпринимателей
•	 Пособие по безработице

Чтобы проверить, имеете ли Вы право на 
получение пособия, зайдите на страницу access.
wi.gov и щелкните на “Am I Eligible?” (Имею ли я 
право?) 

Сколько я буду получать?
Сумма пособия FoodShare будет зависеть от вашего 
дохода и размера семьи.

Программа “Am I Eligible?” (Имею ли я право?) 
может сообщить вам не только о праве на 
получение пособия, но и о возможном размере 
пособия. Поскольку эта программа не является 
заявлением, Вам нужно будет подать заявку на 
получение пособия.

Что я могу купить на пособие FoodShare?
Вы можете расходовать свое пособие на покупку 
следующих продуктов:
•	 хлеб и зерновые изделия,
•	 фрукты и овощи,
•	 молочная продукция,
•	 мясо, рыба и птица,
•	 растения и семена для выращивания  

продуктов для Вашей семьи.

Пособие нельзя использовать на:
•	 непищевые товары (корм для животных, 

бумажная продукция, мыло, бытовые товары, 
товары для ухода за внешностью, зубная паста, 
косметика и т.д.),

•	 пиво, вино, крепкие спиртные напитки, сигареты 
и табачные изделия,

•	 пищу, которая будет съедена в магазине,
•	 горячую пищу (пищу, приготовленную и 

подаваемую горячей в магазине),
•	 витамины и лекарства.

Как использовать пособие для покупки 
продуктов?
Пособие будет переведено на Ваш счет FoodShare 
с помощью системы электронного перевода 
пособий (EBT). Доступ к пособию осуществляется с 
помощью пластиковой карточки Wisconsin QUEST. 
Вы пользуетесь ею как дебитной карточкой.

Где я могу пользоваться карточкой QUEST?
Вы можете пользоваться карточкой QUEST для 
покупки продуктов в гастрономах и минимаркетах, 
которые принимают оплату через систему EBT.

Пособие также можно использовать:
•	 на некоторых фермерских рынках,
•	 в центрах группового питания для пожилых 

граждан,
•	 вслужбах доставки пищи, таких как Meals-on-

Wheels.

Как подать заявку на получение FoodShare?
Чтобы подать заявку на FoodShare, можно 
заполнить заявление:
•	 В Интернете – Зайдите на страницу access.wi.gov.
•	 По телефону или лично – Обратитесь в местное 

агентство.
•	 �По почте – Используйте форму заявления на 

странице  dhs.wisconsin.gov/forwardhealth/
resources.htm или обратитесь в свое агентство.

Чтобы узнать адрес или номер телефона Вашего 
агентства, зайдите на страницу: dhs.wisconsin.gov/
forwardhealth/imagency/index.htm или позвоните в 
службу по работе с участниками (Member Services) 
по тел. 1‑800‑362‑3002 (предоставляются услуги 
TTY и перевода).

После подачи заявления Вам нужно будет пройти 
собеседование с работником агентства по 
телефону или при личной встрече.

Нужно ли мне будет сообщать свой номер 
социального обеспечения (Social Security 
number)?
Все лица, подающие заявку на получение 
FoodShare, должны сообщать свой номер 
социального обеспечения (Social Security number). 
Если у Вас нет номера социального обеспечения 
(Social Security number), Вам нужно будет подать 
заявку на его получение для того, чтобы подать 
заявку на получение FoodShare.
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