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NEWYORK | Department Sl
Division

STATE OF
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Notice to Employees
Employer Registration Number

Employe=es of this firm you are covered by the New York State Unemploymentinsurance Law.
o Your employer may not deduct from your wages for this purpose.

e If you are laid off, work less than four days a week, orresign:
o Geta“Record of Employment,” form from your employer. Keep it for your records to use if you file for
Unemployment Insurance benefits.
o The “Record of Employment,” form must have your employer’s name, registration number, and address where payroll
records are kept.

e If you file an application for Unemployment Insurance:
o Call the Telephone Claims Center at (888) 209-8124 (translation services are available) or
o Go to our website at www.[abor.ny.gov

o Hearing impaired individuals who have telephone Device forthe Deaf (TTY/TDD) equipment may file a claim by calling a
relay operator at (800) 662-1220 and requesting the operator call (888) 783-1370. Service at this number is provided only

to callers using TDD equipment.

“Bind Tt ey il

Roberta Reardon Lars Thompson
Commissioner, New York State Department of Labor Associate Commissioner of Unemployment Insurance

To Employer: You must post this poster conspicuously in each workplace.
For additional posters, write to the: New York State Department of Labor, Liability and Determination Section, Harriman State Office Campus, Albany, NY 12240

IA 133 (09/20) Equal Opportunity Employer/Program — Auxiliary aids and services are available upon request to individuals with disabilities.
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Notificacion a los Empleados

Numero de Registro del Empleador

L d

Los empleados de esta empresa estan protegidos por la Ley de Seguro de Desempleo del Estado de Nueva York.

No se haran deducciones salariales para dicho propdsito.
Si se le da de baja, trabaja menos de cuatro dias a la semana o renuncia a su trabajo, solicite el formulario de «Registro de Empleo» de
su empleador y guarde una copia en sus archivos personales.

Los formularios de registro de empleo deben de mostrar el nombre de su empleador, numero de registro y la direccion donde se

archivan los registros de némina.
Si usted desea someter una solicitud de seguro de desempleo:

Llame al Centro de Reclamos Telefonicos al (888) 209-8124 (se ofrecen servicios de interpretacion) o entre al sitio web: www.labor.ny.gov.

Los individuos con impedimentos auditivos que cuentan con un equipo de dispositivo telefénico para sordos (TTY/TDD) pueden presentar un
reclamo llamando al operador de trasmision al (800) 662-1220 y solicitando que el operador marque el (888) 783-1370. Servicio a este namero

es solo para los usurarios del sistema telefénico TTY/TDD.

“Bhnske T2t /@/
Stephen Geskey

Roberta Reardon
Director, Divisién de Seguro de Desempleo

Comisionado

Al Empleador: fijar este anuncio en un lugar visible en cada 4rea de trabajo. Si desea posters adicionales, soliciteles por escrito a: NYS Department of Labor
Liability and Determination Section

State Office Campus
IA 133S (05/18) Albany, NY 12240 SPANISH

El Departamento de Trabajo del Estado de Nueva York se adhiere a las normas de igualdad de oportunidades en los programas de trabajo y empleo. Se ofrecen
servicios y dispositivos auxiliares a las personas con discapacidades.
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YBegomneHune paboTHUKOB

PerucTtpauuoHHbI HoMep paboToaaresns

L 1

B cOOTBETCTBUM C 3aKOHOM LiTaTa Hblo-Mopk o cTpaxoBaHum no 6espaboTuie, paboTHUKM ITOrO yupexaeHus
(npepnpuaTUS) UMEIOT NPaBO HA TaKyto CTPaxoBKy.
W3 3apaboTHOM nnaTbl paGOTHUKOB HE AeNatoT B 3TOW CBSA3M HUKaKMX yAepXaHu.
Ecnu Bac CHANU ¢ paboThl, ecniv Bbl paboTanu MeHblUe YeTbIpeXx AHEN B HeAeNio MU eCiin Bbl yBONUIUCE, nony4uTe y
cBoero pabotoaatens ¢opmy «Record of Employment» u XpaHuTe ee B CBOeM JINHHOM apxuBe.
B 370 hopMe [JOMKHbI BbITh YKasaHbl: UMs U hamunus (HassaHue) pabotoaatens, ero pErncTpaLMoHHbI HOMEP 1 MECTOHaxXoXaeHue
MraTeXHbIX BeAOMOCTEN.

Ecnu Bbl cobupaeTecb noAaaTh 3asBfieHUe Ha nosy4eHus nocobus no 6e3paboTuuie:
nossoHuTe B LleHTp TenedoHHol peructpaumm 3asisnexnii (Telephone Claims Center) no TenecoHy (888) 209-8124 (npeanaratotcs
nepeBoAYEcKue yCryru) Unu nocetute seb-canT www.labor.ny.gov .
NMua ¢ HegocTaTkaMu cryxa, umetoLme TenedoHHyo npuctasky TTY/TDD (Ansa ryxux 1 nuy ¢ gedektamu cnyxa), MoryT, 4Tobbl noaaTth
3asiBIEHNE, MO3BOHUTL AEXyPHOMY(ol) TenedoHuUcTy(ke) no Homepy (800) 662-1220 1 NONPOCMTL MNO3BOHUTL 3@ HUX MO TenegoHy
(888) 783-1370. STOT HOMEP TOJILKO AS1S TEX, KTO NOMb3yeTcs TenedoHHou npuctaskon TTY/TDD.

“Phode T2t ﬂ

Roberta Reardon Stephen Geskey
Komuccapa Oupektop, Cnyx6a
cTpaxoBaHus no 6espaboTtuLie

BuumaHuio paGotonatens! MomecTuTe To yBE[IOMMNEHNE Ha KaxXaoM paboyem MecTe Tak, yTo6bl OHO BbINO Ha BMAY. LONOMHUTENbHbIE 3K3EMMIAPbI
MMakaToB C 3TUM YBEAOMIEHMEM MOXHO MOMYy4YUTb, ECMN HanMcathb Mo cneaytolemy aapecy. NYS Department of Labor

Liability and Determination Section

State Office Campus
IA 133R (09/18) Albany, NY 12240 RUSSIAN

[lenapTameHT Tpyaa wrata Hlo-Mopk — paboTtoaaTens/nporpaMma paeHbiX BO3MOXHOCTEN. Jlnuam, ABnstoMmest MHeanuaamm, no ux npocb6e
NpefoCTaBATCA BCIOMOraTenbHble Cry6bl 1 MOMOLLb.
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