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  های درآمد تضمينی : حمايت از برنامه طرح ابتکاری رفاه اجتماعی
«طرح ابتکاری رفاه  خرسندیبا ) Alameda County Social Services Agency(آلامدا  کانتیسازمان خدمات اجتماعی 

  سخاوتمندانه بنياد هلمن مالی با حمايت بودجه اين طرح .کندرا اعلام می) Community Well-Being Initiative( اجتماعی»

)Hellman Foundation(  است که در حال   ایشدهگذاریپايه های درآمد تضمينی، تقويت برنامهابتکاری ف اين طرحهد .شودمیتأمين

  .کنندرسانی میخدمت Alamedaکانتی حاضر به ساکنان 

صورت ها بايد بهاست. همه درخواست   عصر 5، ساعت 2025اکتبر  10ها، آخرين مهلت ارسال درخواست مهلت ارسال درخواست: 
ارسال شوند.   (Alameda County Social Services Agency, ACSSA)آلامدا الکترونيکی به سازمان خدمات اجتماعی کانتی 

    های ديرهنگام پذيرفته نخواهند شد.درخواست

    اعلام خواهند شد.  2025های موفق تا اواخر اکتبر درخواست

  . ندارد وجود هادرخواست نتايج به  اعتراض امکان. است تغيير قابل غير بودجه اعطای مورد  در نهايی هایگيریتصميم

  شده خود را از طريق ايميل به آدرس زير ارسال کنيد: جهت درخواست، لطفاً فرم تکميل

 SSAInnovations@acgov.org   

  تمام مدارک درخواست بايد صرفاً از طريق ايميل ارسال شوند؛ نسخه چاپی پذيرفته نخواهد شد. 

  پيشينه
نشده، هفتمين کانتی پرجمعيت ايالت و شده و چندين جامعه ثبتشهر ثبت 14ميليون نفر، شامل  1.6با جمعيتی بيش از  Alamedaکانتی 
آوری شهرت دارد، با اين  آيد. اين کانتی به تنوع فرهنگی گسترده و تاريخ غنیِ تابشمار میويکمين کانتی پرجمعيت ايالات متحده بهبيست
و ايالات متحده   Californiaکمتر از ميانگين  Alamedaکنند. اگرچه نرخ فقر در کانتی % از جمعيت آن در فقر زندگی می9.5حال، 

های زندگی با مشکلات جدی مواجه هستند. عوامل متعددی از جمله هزينه  ها همچنان برای تأمين هزينهاست، بسياری از افراد و خانواده
نابرابری درآمدی و محدوديت دسترسی به منابع به اين مسئله دامن زده است. ساکنان کانتی  صرفه، بهبالای زندگی، کمبود مسکن مقرون

Alameda  های اقتصادی هستند تا بتوانند از نظر روانی، جسمی و مالی رشد کنند.شايسته زندگی در محيطی عاری از دشواری    

  : های مالیاعطای کمک

    .دلار است   175,000کمک مالی اعطايی به هر سازمان حداکثر هزينه اعطا خواهد شد؛ کمک 3حداکثر 

  کنندگان برنامه درآمد تضمينی در يک يا چند زمينه زير شود:هزينه بايد مستقيماً صرف جبران مالی شرکتکمکوجوه 

 کنندگان در برنامه درآمد تضمينی افزايش تعداد شرکت  

 کنند درآمد تضمينی دريافت می ،کنندگانتمديد مدت زمانی که شرکت  

 برنامه کنندگانافزايش ميزان پرداخت ماهيانه به شرکت  
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  :هزينهکمک های واجد شرايط برای درخواستسازمان

  کانتی اندازی گروه جديدی با هدف حمايت از ساکنيندر حال حاضر در حال اجرای يک برنامه درآمد تضمينی يا در حال راه 
Alameda  گيرندهای زير قرار میبندیدسته يکی از در حداقل و  دارندهستند که دارايی و درآمد محدود:  

o سال). 8های دارای حداقل يک کودک خردسال (صفر تا خانواده  
o  .نوجوانانی که در حال خروج از سيستم سرپرستی و يا سيستم عدالت کيفری نوجوانان هستند  
o .شهروندان سالمند  
o   هستند. در معرض بالاترين خطر زايمان زودرسزنان بارداری که  

  سازمان بايد در کانتیAlameda يک مکان فيزيکی در کانتی بايد (  مستقر باشدAlameda  د).داشته باش  
 501دارای وضعيت حقوقی و غيرانتفاعیبايد  سازمان(c)(3)   های غيرانتفاعی  يا متقاضيانی که عملکردی مشابه سازمان باشد

مدرک مورد نياز: ارائه گواهی معافيت از ماليات فدرال. در  ( کنند.اقدام به ثبت درخواست  توانند به همراه يک حامی مالیدارند، می 
  .الزامی است) ای از قرارداد حمايت مالیصورت استفاده از حامی مالی، ارائه گواهی معافيت از ماليات فدرال حامی مالی و نسخه 

  

وجهی دريافت نکرده باشد، لازم است پيش  Alamedaتر از کانتی در صورتی که سازمان شما انتخاب شود و پيش لطفاً توجه داشته باشيد:
الزامات  شده است. (تکميل W-9اين فرآيند شامل ارائه فرم عنوان فروشنده را نزد کانتی تکميل کنيد. نام بهاز تخصيص بودجه، فرآيند ثبت

گذاری شده  امضا و تاريخ 2025باشد که در سال  (IRS) اداره ماليات آمريکا  2024مارس  شدهبازنگریبايد نسخه  W-9 رم مالياتیسند: ف

را همراه با درخواست خود ارسال کنيد تا در صورت   W-9شود فرم اکيداً توصيه می است.)نکته: رعايت اين الزامات بسيار مهم  .تاس

   انتخاب، روند کار تسهيل گردد.

ها مطابق با معيارها، و ميزان بودجه موجود تعيين خواهد هزينه بر اساس تعداد متقاضيان واجد شرايط، ارزيابی درخواستمبالغ نهايی کمک
، به  Alameda کانتی .دهند، وجود نداردهزينه برای متقاضيانی که در اين برنامه درخواست میهيچ تضمينی برای دريافت وجوه کمک .شد

ديد خود، هر بخش از اين فرآيند يا کل  در هر زمان و به صلاحکه  دارد را برای خود محفوظ می حق اين، واسطه سازمان خدمات اجتماعی
  به هر نحو تغيير دهد.برنامه را 

  دهی مالياتی با مشاور مالياتی سازمان خود مشورت کنيد. لطفاً در خصوص الزامات گزارش

  لازم های صلاحيتحداقل 
 سازمان متقاضی بايد در کانتی  :سازمانAlameda  باشد.دارای دفتر  
 :برنامه بايد مستقيماً به ساکنان کانتی  تمرکز جغرافيايیAlameda  .خدمات ارائه دهد  
 شده و موفق به اجرای  گذاری پايهسازمان متقاضی بايد نشان دهد که برنامه درآمد تضمينی آن از قبل  و تجربه برنامه:گذاری پايه

 توزيع وجوهنام و کنندگان، ثبتکنندگان شده است، همچنين دارای تجربه قابل اثبات در زمينه جذب شرکتپرداخت به شرکتعمليات 
   باشد.

 کنندگان،شرکت بودن شرايط واجد معيارهای شامل  که دهد  ارائه شفاف برنامه مدل يک بايد متقاضی سازمان :یمدل برنامه و ارزياب 
  شامل برنامه، ارزيابی برای اوليه برنامه يک اين، بر علاوه. باشد همراه حمايتی خدمات هرگونه و وجوه توزيع هایروش

  .گردد ارائه بايد نيز تأثير، سنجش برای پيشنهادی کليدی معيارهای

  :کانتی   در گوناگون جوامع به دسترسی به تعهد دهندهنشان بايد برنامه طراحیتعهد به نتايج عادلانهAlameda متقاضيان. باشد 
  .شود تضمين برنامه به گسترده عموم مردم دسترسی تا کنند تشريح  را عادلانه نامثبت و رسانیاطلاع برای خود هایاستراتژی بايد

 

  ی پيشنهاد طرح معيارهای 
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ها را بر اساس معيارها شوند، و سپس کميته بازبينی آنها از نظر کامل بودن و برآورده کردن حداقل الزامات بررسی اوليه میتمام درخواست
بر اساس موارد زير ارزيابی خواهند  یپيشنهادهای طرح .ها را برای تأمين مالی انتخاب و پيشنهاد دهدکند تا بهترين درخواستارزيابی می

  :شد

کنندگان از ساکنان فعلی کانتی که تمامی شرکت اطمينان اصل شود ارائه دهد تا برنامه بايد طرحی شفاف تمرکز جغرافيايی و هدف برنامه:
Alameda امتياز  15 .باشند  

 کنندگان،  گذاری شده و فرآيند جذب شرکتخوبی پايهدرآمد تضمينی آن به طرح برنامه بايد نشان دهد که  و تجربه برنامه:گذاری پايه
  امتياز  15 روشنی تشريح کند.را بههزينه وجوه کمکتوزيع فرايند نام و ثبت

  :کنندگان، ساختار پرداخت و خدمات حمايتی همراه را  مدل برنامه بايد معيارهای واجد شرايط بودن شرکتمدل و رويکرد برنامه
  ز امتيا 15 های برنامه را نشان دهد.طور شفاف تعريف کند و ارتباط روشن آن با اصول راهنما و ارزش به

 :روشن برای   استراتژیهای قوی با جامعه دارند و يک متقاضيان بايد ثابت کنند که ارتباطات و همکاری مشارکت و تعامل اجتماعی
  امتياز 15 .ارائه دهند خود به منظور پشتيبانی از برنامه Alamedaکانتی جذب ساکنان 

 :برنامه بايد يک شاخص کليدی برای سنجش موفقيت، فراتر از معيارهای کمی، تعيين کند و توانايی   تأثير و ارزيابی برنامه
  امتياز 15 رسانی و بهبود عملکرد خود را نشان دهد. ها برای اطلاعآوری و استفاده از داده جمع

 سازمان بايد ثابت کند که زيرساخت و توانايی کافی برای اداره و نظارت مؤثر بر برنامه درآمد  :توانايی و پايداری سازمانی
  امتياز  10 .هزينه را داردکمک وجودتضمينی و همچنين مديريت صحيح 

 :طور شفاف نشان دهد که با کمترين هزينه، نه و دارای دلايل محکم باشد و بهبينا بودجه پيشنهادی بايد واقع طرح مالی و بودجه
  امتياز  15 .شونداهداف برنامه محقق می

  فرآيند ارزيابی 

آلامدا   کانتیآژانس خدمات اجتماعی  )Grant Review Committeeهزينه (کمک بررسیها توسط کميته درخواست ارزيابی
)Alameda County Social Services Agency (گيرد. اعضای اين کميته شامل ترکيبی از کارکنان آژانس، نمايندگان صورت می

  .محلی و ساير ارزيابان مجرب و متخصص در اين زمينه هستند

   .شودو برای تأييد نهايی به مدير سازمان خدمات اجتماعی پيشنهاد می ارزيابی شده بررسی کمک هزينهها توسط کميته هزينهمبلغ کمک

ها وجود های نهايی در مورد اعطای بودجه غير قابل تغيير است. امکان اعتراض به نتايج درخواستگيریتصميم لطفاً توجه داشته باشيد:
های ديرهنگام پذيرفته نخواهند شد. درخواست .موقع ارسال کنندهای خود را کامل، شفاف و بهشود که طرحندارد. به متقاضيان توصيه می 

  تمام مدارک درخواست بايد صرفاً از طريق ايميل ارسال شوند و نسخه چاپی پذيرفته نخواهد شد.

 

  هزينهدهی کمکالزامات گزارش
 اجتماعی خدمات آژانسبه  را گزارشی نهايیيک  هزينه بايد کننده کمکهای دريافتدر صورت انتخاب برای اين پروژه، افراد يا سازمان 

تحويل دهند. اين گزارش بايد شامل اطلاعاتی در مورد دستاوردها،  ) Alameda County Social Services Agency( آلامدا کانتی
ها گزارش به شما داده خواهد شد تا مطمئن شويم همه گزارش  فرم خاميک  .استشده از پروژه تأمين مالی شده های آموختهدرستأثيرات و 

  ارسال شود. 2026مارس   30صورت الکترونيکی تا گزارش نهايی بايد به. شودها ثبت میيکسان هستند و اطلاعات اصلی در آن 

  زير باشد: هایبخشگزارش نهايی بايد شامل 

 هزينه.کمکاعطای  شده در طول دوره های حاصل اهداف برنامه و پيشرفت  
 کنندگان.شناختی شرکتجمعيتاطلاعات گيرنده، از جمله های خدمتجمعيت  
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 ها.شده و نحوه رفع آن ها يا موانع مواجهچالش  
 کنندگانهزينه به شرکتکمک وجوه شرح نحوه توزيع.   
 1  (با کسب رضايت مناسب) دهدنشان میکنندگان که تأثير برنامه را داستان از شرکت  2تا .  

 
 
 

  جدول زمانی 
  2025اکتبر  10  مهلت ارسال درخواست

  2025اواخر اکتبر   هزينهکنندگان کمکانتخاب دريافت
  2025نوامبر/دسامبر   بودجهتخصيص 

  2026مارس   30   گزارش نهايی 
  های ارسال درخواست:دستورالعمل

   عنوان صفحه اول مدارک شما خواهد بودبهو موجود است  5فرم درخواست در صفحه.  
   ارائه شده است.  6«سؤالات تشريحی» در صفحه  
 ها بايد با فونت پاسخArial در يک فايل  11، اندازهWord .تايپ شوند  
  صفحه باشد.  5درخواست نبايد بيش از  
   تمام مدارک درخواست بايد صرفاً از طريق ايميل به آدرسSSAInnovations@acgov.org   ارسال

  شوند؛ نسخه چاپی پذيرفته نخواهد شد. 
 

 سؤالات مربوط به فرم درخواست يا فرآيند درخواست را به اين آدرس ارسال کنيد:
SSAInnovations@acgov.org.  
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 درخواست
 اطلاعات برنامه

 نام سازمان متقاضی 

 ).G.Iنام برنامه درآمد تضمينی (

 * چنانچه متفاوت از نام سازمان است *  

 آدرس

 محل اجرای برنامه

  ها)/کد(های) پستی)ا/محله( ره*(شه

 محدوده جغرافيايی تحت پوشش* 

 ).G.Iبرنامه درآمد تضمينی (مدت زمان 

 شخص اول برای تماس 

  **لطفاً نام، سمت/عنوان، ايميل و شماره تلفن را ذکر کنيد

 شخص دوم برای تماس

* ديلطفاً نام ببر د،يتماس دار ی برا یاگر شخص دوم



  
 

 6  
 

 

  های زير را انتخاب کنيد.) توانيد يکی از گزينههزينه را توضيح دهيد. (میلطفاً هدف اصلی برنامه خود برای دريافت اين کمک . 1
a . :برنامه ما شامل موارد زير است  

i. کنندگان در برنامه «درآمد تضمينی» فعلی. افزايش تعداد شرکت  
ii. کننددريافت می »درآمد تضمينی«کنندگان در برنامه ما ای که شرکتطولانی کردن دوره.   

iii .  کنندگان فعلی. افزايش ميزان «درآمد تضمينی» دريافتی توسط شرکت  
  و تجربه برنامهگذاری پايه . 2

a .  کل مدت زمان فعاليت آن   و  گذاری شدهپايهوضعيت فعلی برنامه «درآمد تضمينی» خود را شرح دهيد. برنامه چه زمانی
  ؟تا امروز چقدر بوده است

b . و  برنامه کند؟ در صورت داشتن برنامه عملی برای گسترشبرنامه شما در حال حاضر از چند خانواده يا فرد حمايت می
  طور خلاصه توضيح دهيد.های بيشتر، لطفاً بهدسترسی به خانواده

c. لطفاً مدارکی دال بر مديريت موفق شما را شرح دهيد. هزينه وجوه کمکنام و توزيع کنندگان، ثبتفرآيندهای جذب شرکت
    .در اين فرآيندها ارائه کنيد

  مدل و رويکرد برنامه  . 3
a . کنندگان، ساختار پرداخت و هرگونه ، شامل معيارهای واجد شرايط بودن شرکتخود »مدل فعلی برنامه «درآمد تضمينی

    خدمات حمايتی همراه را شرح دهيد.
b .  ها شکل گرفته است چيست و چگونه در کار با ساکنان کانتی  هايی که برنامه شما بر اساس آناصول راهنما يا ارزش

Alameda مشهود است؟  
  مشارکت و تعامل اجتماعی . 4

a .  کانتی  باسازمان خود  کليدیارتباطاتAlameda و تعامل را شرح دهيد و توضيح دهيد چگونه با جامعه همکاری  

   .کنندگان حمايت کنيدو شرکتخود کنيد تا از برنامه می

b . هايی که به ساکنان کانتی آيا در حال حاضر با ساير سازمانAlameda  دهند همکاری داريد؟ در  خدمات ارائه می
  طور مختصر توضيح دهيد. تان را به های کليدی خود و تأثير آن بر برنامهصورت وجود، لطفاً يکی از همکاری

  تأثير و ارزيابی برنامه . 5
a . طور مختصر بهکنيد، که برای ارزيابی موفقيت و تأثير برنامه درآمد تضمينی خود استفاده می را کليدیهای شاخص

، ميزان امنيت مالی و وضعيت رفاه رفاه/وضعيت شغلی، سلامت روان مسکن، تغيير نتايج ثبات؟ برای مثال: توضيح دهيد
  .يا آموزش کودکان

b . طور خلاصه شرح دهيد سازی برنامه خود را به برای آگاهها ها و نحوه استفاده از دادهآوری دادهخود برای جمع توانايی.  

c. طور خلاصه بيان کنيد.برنامه تا به امروز را به  دستاوردهای کلی  
  توانايی و پايداری سازمانی . 6

a . های کمک مالی مستقيم و ارائه خدمات به ساکنان کانتی تجربه سازمان خود در اجرای برنامهAlameda  طور را به
  توضيح دهيد. خلاصه 

b . طور خلاصه شرح دهيد. کنند، بههای کارکنان کليدی که برنامه «درآمد تضمينی» را مديريت میها و مسئوليتنقش  
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