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Medical Baseline Program Self-Certification Request 

I certify the above information is correct. I also certify the Medical 
Baseline resident lives full-time at this address and requires or 
continues to require the Medical Baseline program. I agree to 
allow PG&E to verify this information. I also agree to notify PG&E 
promptly if the qualified resident moves or the Medical Baseline 
program is no longer needed by the resident. 

CUSTOMER FIRST AND LAST NAME (as it appears on PG&E bill) 

RESIDENT WITH MEDICAL CONDITION FIRST AND LAST NAME 
(the customer or a full-time resident in the service address) 

SERVICE ADDRESS APT NUMBER 

CITY STATE ZIP CODE 

CUSTOMER MAILING ADDRESS (if different than service address) APT NUMBER 

CITY STATE ZIP CODE 

CUSTOMER HOME PHONE NUMBER CUSTOMER MOBILE PHONE NUMBER 

CUSTOMER EMAIL 

I understand and agree that: 
1. If the qualified medical practitioner certifies the 

resident’s medical condition is permanent, PG&E 
requires completion of a form every four years 
self-certifying the resident’s continued eligibility for 
the Medical Baseline program. 

2. If the qualified medical practitioner certifies the 
resident’s medical condition is not permanent, PG&E 
requires completion of a new application including 
a qualified medical practitioner’s certification every 
two years. 

3. Customers who are Blind or have low vision may 
contact PG&E at 1-800-743-5000 to request 
notifications in alternate formats when notices are 
sent for certification. 

4. PG&E cannot guarantee uninterrupted gas and electric 
service. I am responsible for making alternate 
arrangements in the event of a gas or an electric outage. 

5. Customers may also benefit from energy savings 
programs such as Energy Upgrade California® Home 
Upgrade. The Energy Savings Assistance Program for 
income-qualified customers, provides improvements 
at no charge. For more information, please visit 
pge.com/saveenergy. 

6. PG&E may share my contact information with 
organizations such as state and local emergency first 
response agencies, so that they can provide assistance 
to PG&E and to me personally during an extended 
outage to support my safety and well-being. 

7. If you are on an eligible rate with a baseline, 
you may receive an additional daily 0.82192 therms 
of gas and/or 16.438 kWh of electricity at you current 
rate’s baseline price to support your qualifying 
medical devices. If you are on an electric rate without 
a baseline, you may be eligible to receive a flat 
12% D-MEDICAL discount. If these Medical Baseline 
allowances do not meet your medical energy needs, 
please contact PG&E at 1-800-743-5000. More 
information about the Medical Baseline program can 
be found at pge.com/medicalbaseline. 

STEP 4 Signature

 SIGN 
CUSTOMER SIGNATURE 

DATE 

You can self-certify at pge.com/selfcertify. If you are 
applying for a new resident with medical condition 
please apply at pge.com/medicalbaseline. You can 
mail your paper application to: PG&E Billing Center 
Medical Baseline, P.O. Box 8329, Stockton, CA 95208. 

STEP 1 Account and Customer Information (Please print.) 

PG&E CUSTOMER ACCOUNT NUMBER 

NAME OF MOBILE HOME OR APARTMENT COMPLEX 

COMPLEX ADDRESS 

COMPLEX MANAGER’S NAME COMPLEX PHONE NUMBER 

TENANT’S NAME TENANT’S PHONE NUMBER 

STEP 2 For customers billed by someone other than PG&E 

Please make sure PG&E has your correct contact preferences so we can reach you 
in advance of a planned public safety power shutoff (PSPS) or other situations that 
may result in an outage. In certain situations, we may also send a letter. All contact 
methods will be used during a PSPS event. 

CONTACT PREFERENCES 

Phone number: 

      Text mobile number:

 Email: 

Contact for Deaf/hard of hearing customers using TTY at phone number: 
TTY is a specialized telecommunication device for the deaf and hard of hearing. 

STEP 3 Contact preferences for outages or other Medical Baseline 
communications (Check all that apply.) 

Automated Document, Preliminary Statement, Part A 

Information collected on this application is used in accordance with PG&E’s Privacy Policy. The Privacy Policy is available at pge.com/privacy. 

“PG&E” refers to Pacific Gas and Electric Company, a subsidiary of PG&E Corporation. ©2024 Pacific Gas and Electric Company. All rights reserved. These offerings are funded by California utility customers and 
administered by PG&E under the auspices of the California Public Utilities Commission. 61-0502         January 2024    CRS-0224-7146 

https://www.pge.com/en_US/residential/save-energy-money/savings-programs/savings-programs-overview/savings-programs-overview.page?WT.mc_id=Vanity_saveenergy
https://www.pge.com/en/account/billing-and-assistance/financial-assistance/medical-baseline-program.html?vnt=medicalbaseline
https://m.pge.com/?WT.mc_id=Vanity_selfcertify#medical-baseline-allowance/login
https://www.pge.com/en/account/billing-and-assistance/financial-assistance/medical-baseline-program.html?vnt=medicalbaseline
https://www.pge.com/en_US/about-pge/company-information/privacy-policy/privacy.page?WT.mc_id=Vanity_privacy


Solicitud de autocertificación del Medical Baseline Program 

Certifico que la información anterior es correcta. También certifico 
que el residente de Medical Baseline vive a tiempo completo en esta 
dirección y requiere o continúa requiriendo el Medical Baseline 
program. Acepto permitir que PG&E verifique esta información. 
También acepto notificar a PG&E de inmediato si el residente 
calificado se muda o si el residente ya no necesita el Medical 
Baseline program. 

NOMBRE Y APELLIDO DEL CLIENTE (como aparece en la factura de PG&E) 

NOMBRE Y EL APELLIDO DEL RESIDENTE CON UNA AFECCIÓN MÉDICA 
[el cliente o un residente a tiempo completo en la dirección de servicio] 

DIRECCIÓN DE SERVICIO NÚMERO DE APTO. 

CIUDAD ESTADO CÓDIGO POSTAL 

DIRECCIÓN POSTAL DEL CLIENTE [si es diferente a la dirección de servicio] NÚMERO DE APTO. 

CIUDAD ESTADO CÓDIGO POSTAL 

NÚMERO DE TELÉFONO PARTICULAR DEL CLIENTE NÚMERO DE TELÉFONO MÓVIL DEL CLIENTE 

CORREO ELECTRÓNICO DEL CLIENTE 

Entiendo y acepto que: 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 

7. 

PASO 4 Firma

 FIRMA 
FIRMA DEL CLIENTE 

FECHA

Puede autocertificarse en pge.com/selfcertify. Si 
presenta una solicitud para un nuevo residente con una 
afección médica, presente una solicitud en 
pge.com/medicalbaseline. Puede enviar su solicitud 
impresa por correo postal a: PG&E Billing Center 
Medical Baseline, P.O. Box 8329, Stockton, CA 95208. 

PASO 1 Información de la cuenta y del cliente (escriba en letra de imprenta) 

NÚMERO DE CUENTA DEL CLIENTE DE PG&E 

NOMBRE DE LA CASA MÓVIL O DEL COMPLEJO DE APARTAMENTOS 

DIRECCIÓN DEL COMPLEJO 

NOMBRE DEL GERENTE DEL COMPLEJO NÚMERO DE TELÉFONO DEL COMPLEJO 

NOMBRE DEL INQUILINO NÚMERO DE TELÉFONO DEL INQUILINO 

PASO 2   Para clientes facturados por una entidad que no es PG&E 

Asegúrese de que PG&E tenga sus preferencias de contacto correctas para que podamos 
comunicarnos con usted antes de una interrupción del suministro eléctrico por motivos 
de seguridad pública (Public Safety Power Shutoff, PSPS) u otras situaciones que puedan 
resultar en un corte. En ciertas situaciones, también podemos enviar una carta. Todos los 
métodos de contacto se utilizarán durante un evento de PSPS.

PREFERENCIAS DE CONTACTO 

Número de teléfono: 

Número móvil para mensajes de texto:

Correo electrónico: 

Contacto para clientes con problemas de audición o sordera que utilicen TTY al número de teléfono: 
TTY es un dispositivo de telecomunicaciones especializado para personas con sordera y problemas de audición. 

PASO 3 Preferencias de contacto para cortes de energía u otras comunica-
ciones de Medical Baseline (Marque todas las opciones que correspondan) 

Documento automatizado, Declaración preliminar, Parte A 

La información recopilada en esta solicitud se utiliza conforme a la Política de privacidad de PG&E. La Política de privacidad está disponible en pge.com/privacy.

“PG&E” se refiere a Pacific Gas and Electric Company, una subsidiaria de PG&E Corporation. ©2024 Pacific Gas and Electric Company. Todos los derechos reservados. Estas ofertas son financiadas por clientes de 
servicios públicos de California y administradas por PG&E a través de la California Public Utilities Commission. 61-0502 Enero de 2024 CCC-0224-7253

Si el médico calificado certifica que la afección médica 
del residente es permanente, PG&E requiere que se 
complete un formulario cada cuatro años para 
autocertificar la elegibilidad continua del residente 
para el Medical Baseline program.
Si el médico calificado certifica que la afección médica 
del residente no es permanente, PG&E requiere que se 
complete una nueva solicitud que incluya una 
certificación de un médico calificado cada dos años.
Los clientes ciegos o con poca visión pueden 
comunicarse con PG&E llamando al 1-800-743-5000 
para solicitar notificaciones en formatos alternativos 
cuando se envíen avisos para la certificación.
PG&E no puede garantizar un servicio ininterrumpido 
de gas y electricidad. Soy responsable de hacer 
arreglos alternativos en caso de un corte de gas o 
electricidad.
Los clientes también pueden beneficiarse de 
programas de ahorro de energía como Energy Upgrade 
California® Home Upgrade. El Energy Savings 
Assistance Program para clientes calificados por 
ingresos, proporciona mejoras sin cargo. Para obtener 
más información, visite pge.com/saveenergy.
PG&E puede compartir mi información de contacto con 
organizaciones como agencias estatales y locales de 
respuesta a emergencias a fin de que puedan brindar 
asistencia a PG&E y a mí personalmente durante un 
corte prolongado para apoyar mi seguridad y bienestar.
Si tiene una tarifa elegible con una asignación de 
referencia, puede recibir 0.82192 termias diarias 
adicionales de gas y/o 16.438 kWh de electricidad al 
precio de referencia de su tarifa actual para alimentar 
sus dispositivos médicos elegibles. Si tiene una tarifa 
eléctrica sin una asignación de referencia, puede ser 
elegible para recibir un descuento fijo del 12% de 
D-MEDICAL. Si estas asignaciones de Medical 
Baseline no satisfacen sus necesidades de energía 
médica, comuníquese con PG&E llamando al 
1-800-743-5000. Puede encontrar más información 
sobre el Medical Baseline program en 
pge.com/medicalbaseline.

https://www.pge.com/en_US/residential/save-energy-money/savings-programs/savings-programs-overview/savings-programs-overview.page?WT.mc_id=Vanity_saveenergy
https://www.pge.com/en/account/billing-and-assistance/financial-assistance/medical-baseline-program.html?vnt=medicalbaseline
https://m.pge.com/?WT.mc_id=Vanity_selfcertify#medical-baseline-allowance/login
https://www.pge.com/en/account/billing-and-assistance/financial-assistance/medical-baseline-program.html?vnt=medicalbaseline
https://www.pge.com/en_US/about-pge/company-information/privacy-policy/privacy.page?WT.mc_id=Vanity_privacy


Medical Baseline Program 自我認證申請 

我證明以上資訊正確無誤。我亦證明該 Medical Baseline 住戶
為此地址的常年住戶，並且需要或持續需要 Medical Baseline 
Program。我同意允許 PG&E 驗證該等資訊。我也同意，
如果該符合資格住戶遷移或該住戶不再需要 Medical Baseline 
Program，我會立即通知 PG&E。

顧客名字與姓氏（按 PG&E 帳單所示） 

有醫療病症的住戶名字與姓氏 
（服務地址的顧客或常年住戶） 

服務地址 公寓號碼 

城市 州 郵遞區號 

顧客郵寄地址（如與服務地址不同者） 公寓號碼 

城市 州 郵遞區號 

顧客住家電話號碼 顧客行動電話號碼 

顧客電子郵件 

我瞭解並同意下列事項：
1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

第四步 簽名

 簽名 
顧客簽名 

日期

您可以在以下網址自行認證：pge.com/selfcertify。如
果您要為有醫療病症的新住戶提出申請，請至以下網址
進行申請：pge.com/medicalbaseline。您可以將紙本
申請書郵寄至：PG&E Billing Center Medical 
Baseline, P.O. Box 8329, Stockton, CA 95208。

第一步 帳戶與顧客資訊 （請用正楷書寫。） 

PG&E 顧客帳號 

移動式房屋或公寓綜合大樓名稱 

綜合大樓地址 

綜合大樓經理姓名 綜合大樓電話號碼 

租戶姓名 租戶電話號碼 

第二步：  由 PG&E 以外之人出帳的顧客 

請務必確保 PG&E 有您偏好的正確聯絡方式，以便我們能在預定公共安全斷電 
[Public Safety Power Shutoff (PSPS)] 或其他可能導致停電的情況發生前與您聯絡。
在部分情況下，我們也可能寄發信函。在發生 PSPS 事件期間，所有聯絡方式都會
使用。

偏好聯絡方式 

電話號碼：

簡訊手機號碼：

電子郵件：

使用 TTY 的聽障/重聽顧客的聯絡電話號碼：
TTY 是一種供聽障及重聽者專用通訊裝置。

第三步： 停電或其他 Medical Baseline 通訊的聯絡偏好設定  
（勾選所有適用選項。） 

自動產生文件，初始聲明，A 部分 

本申請案所收集的資訊，係按照 PG&E 的隱私權政策使用。隱私權政策可以在以下網址查閱：pge.com/privacy。

「PG&E」係指 PG&E Corporation 的子公司太平洋煤電公司。©2024 太平洋煤電公司。保留所有權利。這些產品由加州公用事業顧客所資助，並在 California Public Utilities Commission 的支持下由 PG&E 管理。
61-0502 2024 年 1 月 CCC-0224-7254

如果合格醫療執業人員認證該住戶的醫療病症為永久
性，PG&E 會要求每四年填交一份表格，自我認證該
住戶持續符合 Medical Baseline Program 的資格。
如果合格醫療執業人員認證該住戶的醫療病症不具永
久性，PG&E 會要求填寫新的申請書，包括由合格醫
療執業人員每二年進行一次的認證。
失明或弱視的顧客可以撥打 1-800-743-5000 跟 
PG&E 聯絡， 要求在寄發通知取得認證時，以其他
格式收受通知。
PG&E 無法保證瓦斯與電力服務不會中斷。在發生瓦
斯或電力中斷時，我應自行負責安排其他替代方案。
顧客也可能受益於節能計畫，例如：Energy 
Upgrade California® Home Upgrade。對於符合收
入條件的顧客，能源節約協助計畫（Energy Savings 
Assistance Program）能免費提供改善措施。如欲取
得更多資訊，請前往  pge.com/saveenergy。
PG&E 可能會跟州級與地方緊急救護機構等組織分享
我的聯絡資訊，以便他們向 PG&E 提供協助，以及
在停電時間延長期間為我提供協助，維護我的安全與
福祉。
如果您已經符合基準線的費率，可能還有機會以目前
費率的基準價格，額外收到每日 0.82192 撒姆
（therm）的瓦斯和/或 16.438 kWh 的電力，以支援
您符合資格的醫療裝置。如果您使用的不是基準線的
電力費率，您可能有資格獲得 12% 的 D-MEDICAL 
折扣。如果這些 Medical Baseline Allowances 無法
滿足您的醫療能源需求，請撥打 1-800-743-5000 與 
PG&E 聯絡。如需更多有關 Medical Baseline 
Program 的相關資訊，可以在 
pge.com/medicalbaseline 查閱。

https://www.pge.com/en_US/residential/save-energy-money/savings-programs/savings-programs-overview/savings-programs-overview.page?WT.mc_id=Vanity_saveenergy
https://www.pge.com/en/account/billing-and-assistance/financial-assistance/medical-baseline-program.html?vnt=medicalbaseline
https://m.pge.com/?WT.mc_id=Vanity_selfcertify#medical-baseline-allowance/login
https://www.pge.com/en/account/billing-and-assistance/financial-assistance/medical-baseline-program.html?vnt=medicalbaseline
https://www.pge.com/en_US/about-pge/company-information/privacy-policy/privacy.page?WT.mc_id=Vanity_privacy


Medical Baseline Program 자가 인증 요청 

본인은 위의 정보가 정확함을 인증합니다. 또한 본인은 Medical 
Baseline 거주자가 이 주소에 상주 거주하며 Medical Baseline 
Program이 필요하거나 계속 필요하다는 것을 인증합니다. 본인은 
PG&E가 이 정보를 확인하는 것에 동의합니다. 또한 본인은 자격을 갖춘 
거주자가 이사를 가거나 거주자에게 Medical Baseline Program이 더 
이상 필요하지 않은 경우 PG&E에 즉시 알리는 데 동의합니다.

고객 이름과 성(PG&E 청구서에 표시된 것과 동일) 

질병이 있는 거주자의 이름과 성 
(고객 또는 해당 주소지의 상주 거주자) 

서비스 주소 아파트 호수 

시  주 우편번호 

고객 우편 주소(서비스 주소와 다른 경우) 아파트 호수 

시  주 우편번호 

고객 자택 전화번호 고객 휴대폰 번호 

고객 이메일 

본인은 다음 사항을 이해하며 이에 동의합니다.
1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

4단계 서명

 서명 
고객 서명 

날짜

자가 인증은 pge.com/selfcertify에서 할 수 있습니다질병이 있는 
신규 거주자에 대해 신청하는 경우 pge.com/medicalbaseline
에서 신청하시기 바랍니다.서면 신청서는 다음 주소로 우편 발송할 
수 있습니다.PG&E Billing Center Medical Baseline,P.O. Box 
8329, Stockton, CA 95208.

1단계 계정 및 고객 정보 (정자 기재 요망.) 

PG&E 고객 계정 번호 

이동식 주택 또는 아파트 단지 이름 

단지 주소 

단지 관리자 이름 단지 전화번호 

세입자 이름 세입자 전화번호 

 2단계      PG&E가 아닌 다른 곳에서 청구서를 받은 고객의 경우 

귀하에게 연락을 취할 수 있도록 PG&E가 귀하의 연락처 기본 설정을 정확하게 알고 있는지 
확인하시기 바랍니다. 계획된 공공 안전 전력 차단(PSPS) 또는 정전으로 발생할 수 있는 
기타 상황에 앞서 귀하에게 연락을 취할 수 있도록 PG&E가 귀하의 연락처 기본 설정을 
정확하게 알고 있는지 확인하시기 바랍니다. 특정 상황에서는 우편물을 발송할 수도 
있습니다. PSPS 상황 발생 기간 동안 모든 연락 방법이 사용됩니다.
연락처 기본 설정 

전화번호: 

휴대폰 번호로 문자 전송:

이메일: 

TTY를 사용하는 청각 장애/난청 고객을 위한 전화번호: 
TTY는 청각 장애인을 위한 특수 통신 장치입니다.

3단계 정전 또는 기타 Medical Baseline 커뮤니케이션을 위한 
선호하는 연락 방법 (해당되는 모든 것에 체크 표시.) 

자동화된 문서, 예비 청구 명세서, 파트 A 

이 애플리케이션에서 수집된 정보는 PG&E의 개인정보 보호 정책에 따라 사용됩니다. 개인정보 보호 정책은 pge.com/privacy에서 확인할 수 있습니다.

“PG&E”는 PG&E Corporation의 자회사인 Pacific Gas and Electric Company를 의미합니다. ©2024 Pacific Gas and Electric Company. 저작권 소유. 이러한 서비스는 California 유틸리티 고객이 자금을 지원하고 California Public 
  Utilities Commision의 후원을 받아 PG&E가 관리합니다. 61-0502 2024년 1월 CCC-0224-7255

자격을 갖춘 의사가 거주자의 건강 상태가 영구적이라고 
인증하는 경우, PG&E는 4년마다 거주자가 Medical 
Baseline Program에 대한 지속적인 자격이 있음을 
자가 인증하는 양식을 작성하도록 요구합니다.
자격을 갖춘 의사가 거주자의 건강 상태가 영구적이지 
않다고 인증하는 경우, PG&E는 2년마다 자격을 갖춘 
의사의 인증서를 포함한 새로운 신청서를 작성하도록 
요구합니다.
시각 장애인 또는 저시력 고객은 1-800-743-5000
번으로 PG&E에 연락하여 인증을 위한 통지서 발송 시 
다른 형식의 통지를 요청할 수 있습니다.
PG&E는 가스 및 전기 서비스의 중단 없는 공급을 보장할 
수 없습니다. 가스 또는 전기 공급이 중단되는 경우 대체 
방안을 마련할 책임은 본인에게 있습니다.
고객은 Energy Upgrade California® Home Upgrade
와 같은 에너지 절약 프로그램의 혜택을 누릴 수도 
있습니다. Energy Savings Assistance Program은 
소득 자격을 갖춘 고객을 대상으로 무료 개선 서비스를 
제공합니다. 자세한 정보는 pge.com/saveenergy를 
참조하십시오.
PG&E는 주 및 지역 비상 응급 대응 기관과 같은 조직과 
본인의 연락처 정보를 공유하여 정전이 장기화되는 동안 
PG&E와 본인에게 개인적으로 도움을 제공하여 안전과 
건강을 지원하도록 할 수 있습니다.
Baseline을 적용하는 적격 요금제를 사용 중인 경우, 
적격 의료 기기를 지원하기 위해 현재 요금의 Baseline 
가격으로 매일 0.82192 therms의 가스 및/또는 
16.438kWh의 전기를 추가로 지원받을 수 있습니다. 
Baseline 전기 요금제를 사용하지 않는 경우, 
일률적으로 12%의 D-MEDICAL 할인을 받을 수 
있습니다. Medical Baseline Allowance로 귀하의 
에너지 필요량을 충족하지 못하는 경우, 
1-800-743-5000번으로 PG&E에 문의하시기 
바랍니다.Medical Baseline Program에 대한 자세한 
내용은 pge.com/medicalbaseline에서 확인할 수 
있습니다.

https://www.pge.com/en_US/residential/save-energy-money/savings-programs/savings-programs-overview/savings-programs-overview.page?WT.mc_id=Vanity_saveenergy
https://www.pge.com/en/account/billing-and-assistance/financial-assistance/medical-baseline-program.html?vnt=medicalbaseline
https://m.pge.com/?WT.mc_id=Vanity_selfcertify#medical-baseline-allowance/login
https://www.pge.com/en/account/billing-and-assistance/financial-assistance/medical-baseline-program.html?vnt=medicalbaseline
https://www.pge.com/en_US/about-pge/company-information/privacy-policy/privacy.page?WT.mc_id=Vanity_privacy


https://www.pge.com/en_US/residential/save-energy-money/savings-programs/savings-programs-overview/savings-programs-overview.page?WT.mc_id=Vanity_saveenergy
https://www.pge.com/en/account/billing-and-assistance/financial-assistance/medical-baseline-program.html?vnt=medicalbaseline
https://m.pge.com/?WT.mc_id=Vanity_selfcertify#medical-baseline-allowance/login
https://www.pge.com/en/account/billing-and-assistance/financial-assistance/medical-baseline-program.html?vnt=medicalbaseline
https://www.pge.com/en_US/about-pge/company-information/privacy-policy/privacy.page?WT.mc_id=Vanity_privacy


Yêu cầu tự xác nhận của Medical Baseline Program 

Tôi xác nhận rằng thông tin trên đây là chính xác. Tôi cũng xác nhận 
rằng người cư trú theo Medical Baseline program sống toàn thời gian 
ở địa chỉ này và cần hoặc vẫn cần Medical Baseline program. Tôi đồng 
ý cho phép PG&E xác minh thông tin này. Tôi cũng đồng ý thông 
báo cho PG&E kịp thời nếu người cư trú đủ điều kiện chuyển đi 
hoặc không còn cần Medical Baseline program nữa. 

TÊN VÀ HỌ CỦA KHÁCH HÀNG (như ghi trên hóa đơn PG&E) 

TÊN VÀ HỌ CỦA NGƯỜI CƯ TRÚ CÓ BỆNH TRẠNG 
(khách hàng hoặc người cư trú toàn thời gian tại địa chỉ tự xác nhận) 

ĐỊA CHỈ DỊCH VỤ SỐ CĂN HỘ 

THÀNH PHỐ TIỂU BANG MÃ ZIP 

ĐỊA CHỈ GỬI THƯ CỦA KHÁCH HÀNG (nếu khác địa chỉ dịch vụ) SỐ CĂN HỘ 

THÀNH PHỐ TIỂU BANG MÃ ZIP 

SỐ ĐIỆN THOẠI NHÀ RIÊNG CỦA KHÁCH HÀNG SỐ ĐIỆN THOẠI DI ĐỘNG CỦA KHÁCH HÀNG 

EMAIL CỦA KHÁCH HÀNG 

Tôi hiểu và đồng ý rằng: 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 

7. 

BƯỚC 4 Chữ ký

 KÝ TÊN 
CHỮ KÝ KHÁCH HÀNG 

NGÀY

Quý vị có thể tự chứng nhận tại địa chỉ pge.com/selfcertify. 
Nếu quý vị đăng ký cho người cư trú mới có bệnh trạng, vui lòng 
đăng ký tại địa chỉ pge.com/medicalbaseline. Quý vị có thể 
gửi đơn đăng ký qua đường bưu điện tới địa chỉ: PG&E Billing 
Center Medical Baseline, P.O. Box 8329, Stockton, CA 95208 

BƯỚC 1 Thông tin về Tài khoản và Khách hàng (Vui lòng viết in hoa.) 

SỐ TÀI KHOẢN KHÁCH HÀNG CỦA PG&E 

TÊN KHU TỔ HỢP NHÀ DI ĐỘNG HOẶC CĂN HỘ 

ĐỊA CHỈ KHU TỔ HỢP 

TÊN QUẢN LÝ KHU TỔ HỢP SỐ ĐIỆN THOẠI KHU TỔ HỢP 

TÊN NGƯỜI THUÊ SỐ ĐIỆN THOẠI NGƯỜI THUÊ 

BƯỚC 2      Dành cho khách hàng có hóa đơn của công ty khác không phải PG&E 

Vui lòng đảm bảo là PG&E có chính xác phương thức liên hệ ưu tiên của quý vị để chúng tôi có 
thể liên hệ với quý vị Vui lòng đảm bảo là PG&E có chính xác phương thức liên hệ ưu tiên của 
quý vị để chúng tôi có thể liên hệ với quý vị trước khi cắt điện vì an toàn công cộng (public 
safety power shuto�, PSPS) theo kế hoạch hoặc trước khi xảy ra các tình huống khác có thể dẫn 
đến cắt điện. Trong một số tình huống nhất định, chúng tôi cũng có thể gửi thư. Chúng tôi sẽ sử 
dụng mọi phương thức liên lạc trong trường hợp diễn ra PSPS.

PHƯƠNG THỨC LIÊN HỆ ƯU TIÊN 

Số điện thoại: 

Số di động nhận tin nhắn:

Email: 

Khách hàng là người khiếm thính/lãng tai sẽ được liên hệ qua TTY theo số điện thoại: 
TTY là thiết bị viễn thông chuyên dụng dành cho người khiếm thính và lãng tai. 

BƯỚC 3 Tùy chọn liên hệ khi cắt điện hoặc các thông tin liên lạc khác của Medical 
Baseline (Đánh dấu tất cả lựa chọn phù hợp.) 

Tài liệu tự động, Tuyên bố sơ bộ, Phần A 

Thông tin trong đơn đăng ký này được sử dụng theo Chính sách Quyền riêng tư của PG&E. Quý vị có thể xem Chính sách Quyền riêng tư tại địa chỉ pge.com/privacy.

“PG&E” là tên viết tắt của Paci�c Gas and Electric Company - một công ty con của PG&E Corporation. ©2024 Paci�c Gas and Electric Company. Mọi quyền được bảo lưu. Những dịch vụ này được tài trợ bởi các khách hàng tiện ích của California 
và được PG&E quản lý dưới sự bảo trợ của California Public Utilities Commission. 61-0502 Tháng 1 năm 2024 CCC-0224-7258

Nếu bác sĩ đủ điều kiện xác nhận bệnh trạng của người 
cư trú là tình trạng vĩnh viễn, PG&E yêu cầu phải hoàn 
thành một biểu mẫu bốn năm một lần để tự xác nhận 
rằng người cư trú vẫn tiếp tục hội đủ điều kiện tham gia 
Medical Baseline program.
Nếu bác sĩ đủ điều kiện xác nhận rằng bệnh trạng của 
người cư trú không phải là tình trạng vĩnh viễn, PG&E yêu 
cầu phải hoàn thành đơn đăng ký mới hai năm một lần, 
bao gồm cả xác nhận của bác sĩ đủ điều kiện.
Khách hàng Khiếm thị hoặc có thị lực kém có thể liên hệ 
với PG&E theo số 1-800-743-5000 để yêu cầu nhận 
thông báo bằng định dạng khác khi có thông báo về việc 
chứng nhận.
PG&E không thể bảo đảm dịch vụ khí đốt và điện sẽ 
không bị gián đoạn. Tôi có trách nhiệm thu xếp phương 
án khác trong trường hợp khí đốt hoặc điện bị cắt.
Khách hàng cũng có thể hưởng lợi từ chương trình tiết 
kiệm năng lượng như Nâng cấp Nhà ở Energy Upgrade 
California®. Chương trình Hỗ trợ Tiết kiệm Năng lượng 
cho khách hàng có thu nhập đủ điều kiện sẽ tiến hành 
cải tạo miễn phí. Để biết thêm thông tin, hãy truy cập 
pge.com/saveenergy.
PG&E có thể chia sẻ thông tin liên lạc của tôi cho các tổ 
chức như các cơ quan ứng phó nhanh khẩn cấp của tiểu 
bang và địa phương, để họ có thể hỗ trợ PG&E cũng như 
cá nhân tôi trong thời gian tiện ích bị cắt kéo dài để hỗ 
trợ cho tôi an toàn và khỏe mạnh.
Nếu đang ở mức hội đủ điều kiện với ngưỡng cơ sở, quý 
vị có thể nhận thêm 0,82192 therm khí đốt và/hoặc 
16,438 kWh điện mỗi ngày theo giá cơ sở của mức hiện 
tại của quý vị để hỗ trợ cho các thiết bị y tế đủ điều kiện 
của quý vị. Nếu đang sử dụng mức điện không có 
ngưỡng cơ sở, quý vị có thể hội đủ điều kiện nhận mức 
chiết khấu D-MEDICAL cố định 12%. Nếu các mức trợ 
cấp Medical Baseline này không đáp ứng nhu cầu 
năng lượng cho mục đích y tế của quý vị, vui lòng 
liên hệ với PG&E at 1-800-743-5000. Quý vị có thể tìm 
thêm thông tin về Medical Baseline program tại địa chỉ 
pge.com/medicalbaseline.

https://www.pge.com/en/account/billing-and-assistance/financial-assistance/medical-baseline-program.html?vnt=medicalbaseline
https://m.pge.com/?WT.mc_id=Vanity_selfcertify#medical-baseline-allowance/login
https://www.pge.com/en/account/billing-and-assistance/financial-assistance/medical-baseline-program.html?vnt=medicalbaseline
https://www.pge.com/en_US/residential/save-energy-money/savings-programs/savings-programs-overview/savings-programs-overview.page?WT.mc_id=Vanity_saveenergy
https://www.pge.com/en_US/about-pge/company-information/privacy-policy/privacy.page?WT.mc_id=Vanity_privacy


Hiling ng Pagsertipika sa Sarili para sa Medical Baseline Program

Pinapatunayan ko na ang nasa itaas na impormasyon ay tama. 
Pinapatunayan ko na ang Medical Baseline naresidente ay nakatira 
nang full-time sa address na ito at nanangangailangan sa Medical 
Baseline program. Pumapayag ako na payagan ang PG&E na i-verify 
ang impormasyon na ito. Pumapayag din ako na abisuhan kaagad 
ang PG&E kung lumipat ang kwalipikadong residente o kung hindi 
na kinakailangan ng residente ang Medical Baseline program. 

PANGALAN AT APELYIDO NG CUSTOMER (tulad ng makikita sa PG&E bill) 

PANGALAN AT APELYIDO NG RESIDENTENG MAY KONDISYONG MEDIKAL 
(ang customer o isang full-time na residente sa service address) 

SERVICE ADDRESS APT NUMBER 

LUNGSOD ESTADO ZIP CODE 

MAILING ADDRESS NG CUSTOMER (kung naiiba sa service address) APT NUMBER 

LUNGSOD ESTADO ZIP CODE 

NUMERO NG TELEPONO SA BAHAY NG CUSTOMER NUMERO NG CELLPHONE NG CUSTOMER 

EMAIL NG CUSTOMER 

Nauunawaan ko at pumapayag na: 
1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 

7. 

HAKBANG 4 Pirma

 PIRMAHAN 
PIRMA NG CUSTOMER 

PETSA 

Makakapag-sertipika ka sa iyong sarili sa pge.com/selfcertify. 
Kung ikaw ay nag-aaplay para sa bagong residente na may medikal 
na kondisyon mangyaring mag-aplay sa pge.com/medicalbaseline. 
Pwede mong i-mail ang iyong papel sa aplikasyon sa: PG&E Billing 
Center Medical Baseline, P.O. Box 8329, Stockton, CA 95208. 

HAKBANG 1 Account at Impormasyon ng Customer (Paki-print.) 

ACCOUNT NUMBER NG P&GE CUSTOMER 

PANGALAN NG MOBILE HOME O APARTMENT COMPLEX 

COMPLEX ADDRESS 

PANGALAN NG TAGAPAMAHALA NG COMPLEX NUMERO NG TELEPONO NG COMPLEX 

PANGALAN NG TENANT NUMERO NG TELEPONO NG TENANT 

HAKBANG 2 Para sa mga customer na sinisingil ng isang tao maliban sa PG&E 

Pakitiyak na ang PG&E ay may tamang mga kagustuhan mo sa pagkontak upang 
makaugnayan ka namin Pakitiyak na ang PG&E ay may tamang mga kagustuhan mo sa 
pagkontak upang makaugnayan ka namin nang pauna sa isang nakaplanong public safety 
power shutoff (PSPS) o iba pang mga sitwasyon na maaaring magbunga sa pagkawala ng 
kuryente. Sa ilang sitwasyon, maaari rin kaming magpadala ng isang sulat. Ang lahat ng 
paraan sa pagkontak ay gagamitin sa panahon ng isang kaganapan ng PSPS.
MGA KAGUSTUHAN SA PAGKONTAK 

Numero ng telepono: 

Numero ng text mobile:  

Email: 
Kontak para sa mga Bingi/nahihirapang makarinig na mga customer 
gamit ang TTY sa numero ng telepono: 
Ang TTY ay isang pinasadyang telecommunication device para sa bingi at hirap makarinig. 

HAKBANG 3 
Mga kagustuhan sa pagkontak para sa mga pagkawala o ibang 
Medical Baseline na mga komunikasyon (I-tsek ang lahat naaangkop.) 

Automated na Dokumento, Paunang Pahayag, Part A 

Ang impormasyon na nakolekta sa application na ito ay ginagamit ayon sa Patakaran sa Pagkapribado ng PG&E. Ang Patakaran sa Pagkapribado ay available sa pge.com/privacy.

Ang “PG&E” ay tumutukoy sa Pacific Gas and Electric Company, isang sangay ng PG&E Corporation. ©2024 Pacific Gas and Electric Company. Nakalaan ang lahat ng karapatan. Ang mga handog na ito ay 
pinupundohan ng mga customer ng utility sa California at pinangangasiwaan ng PG&E sa ilalim ng pagtataguyod ng California Public Utilities Commission. 61-0502 Enero 2024 CCC-0224-7257

Kung pinapatunayan ng kwalipikadong medikal na 
practitioner na permanente ang kondisyong medikal ng 
residente, inaatas ng PG&E ang pagkumpleto ng isang 
form bawat apat na taon na pinapatunayan ang sarili sa 
patuloy na pagka-kwalipikado ng residente para sa 
Medical Baseline program.
Kung pinapatunayan ng kwalipikadong medikal na 
practitioner na hindi permanente ang medikal na 
kondisyon ng residente, inaatas ng PG&E ang 
pagkumpleto ng isang bagong aplikasyon kabilang ng 
isang sertipikasyon ng medikal na practitioner bawat 
dalawang taon.
Ang mga customer na Bulag o mayroong mababang 
paningin ay maaaring makipag-ugnayan sa PG&E sa 
1-800-743-5000 upang humiling ng mga abiso sa 
alternatibong mga pormat kapag ipinadala ang mga 
abiso para sa sertipikasyon.
Hindi ginagarantiya ng PG&E ang walang paghinto na 
serbisyo ng gas at kuryente. Ako ay responsable na 
gawin ang alternatibong paghahanda sa kaganapan  ng 
pagkawala ng serbisyo ng a gas o kuryenter.
Ang mga customer ay maaari ring makinabang mula sa 
energy savings programs tulad ng Energy Upgrade 
California® Home Upgrade. Ang Energy Savings 
Assistance Program para sa income-qualified nga mga 
customer, ay nagbibigay ng mga improvement nang 
walang bayad. Para sa karagdagang impormasyon, 
bisitahin ang  pge.com/saveenergy.
Maaaring ibahagi ng PG&E ang aking impormasyon sa 
pagkontak sa mga organisasyon tulad ng mga first 
response agency ng estado at lokal, upang 
makapagbigay sila ng tulong sa PG&E at sa akin mismo 
sa panahon ng pinahabang pagkawala ng kuryente 
upang suportahan ang aking kaligtasan at kabutihan.
Kung ikaw ay nasa isang kwalipikadong rate na may 
baseline, maaari kang tumanggap ng karagdagang 
araw-araw na 0.82192 therms ng gas at/o 16.438 kWh 
ng kuryente sa baseline price ng iyong kasalukuyang 
rate upang suportahan ang iyong kwalipikadong mga 
medikal na device. Kung ikaw ay nasa rate ng kuryente 
na walang baseline, maaaring kwalipikado kang 
makatanggap ng 12% D-MEDIKAL na diskwento. Kung 
ang mga Medikal na Baseline allowance na ito ay 
hindi nakakatugon sa iyong medikal na mga 
pangangailangan sa enerhiya, pakikontak ang PG&E 
sa 1-800-743-5000. Makikita ang karagdagang 
impormasyon tungkol sa Medical Baseline program sa 
pge.com/medicalbaseline.

https://www.pge.com/en_US/residential/save-energy-money/savings-programs/savings-programs-overview/savings-programs-overview.page?WT.mc_id=Vanity_saveenergy
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 (Medical Baseline) طلب المصادقة الذاتیة لبرنامج الإعانة الطبیة الأساسیة

أقرّ أن المعلومات المذكورة أعلاه صحیحة. وأقر أیضًا أن الساكن المقدم بخصوصھ طلب 
الاشتراك في برنامج الإعانة الطبیة الأساسیة (Medical Baseline) یقیم إقامة دائمة في 

ھذا العنوان ویطلب الاستفادة من برنامج الإعانة الطبیة الأساسیة (Medical Baseline) أو 
یطلب استمرار الاستفادة منھ. وأوافق على السماح لشركة PG&E بالتحقق من ھذه المعلومات. 

كما أوافق أیضًا على إخطار شركة PG&E فورًا إذا انتقل الساكن المؤھل أو إن لم یعد 
 .Medical Baseline بحاجة إلى الاستفادة من برنامج

التوقیعالخطوة 4 

 لغة الإشارة 
توقیع العمیل 

التاریخ

یمكنك التصدیق الذاتي على pge.com/selfcertify إذا كنت تقدم الطلب 
لساكن جدید یعاني من حالة طبیة، یرُجى تقدیم الطلب على 

.pge.com/medicalbaseline یمكنك إرسال طلب ورقي عبر البرید 
 ،PG&E Billing Center Medical Baseline :على العنوان

 .P.O. Box 8329, Stockton, CA 95208

 (PG&E كما یظھر في فاتورة) الاسم الأول للعمیل ولقبھ

اسم ولقب الساكن الذي یعُاني من حالة طبیة 
(العمیل أو شخص یسكن سكناً دائمًا في عنوان الخدمة) 

عنوان الخدمة 

المدینة 

العنوان البریدي للعمیل (إذا كان مختلفاً عن عنوان الخدمة) 

المدینة 

رقم ھاتف منزل العمیل 

البرید الإلكتروني للعمیل 

معلومات الحساب والعمیل (یرُجى الكتابة بخط واضح) الخطوة 1 

 PG&E رقم حساب عمیل شركة

الولایة 

الولایة 

رقم جوال العمیل 

رقم الشقة 

الرمز البریدي 

رقم الشقة 

الرمز البریدي 

یرُجى التأكد من أن شركة PG&E تتوفر لدیھا تفضیلاتك للتواصل معك حتى نتمكن من التواصل معك یرُجى التأكد من أن 
شركة PG&E تتوفر لدیھا تفضیلاتك للتواصل معك حتى نتمكن من التواصل معك مقدمًا بخصوص حالات قطع التیار 

الكھربائي حفاظًا على السلامة (PSPS) المخطط لھا مقدمًا أو المواقف الأخرى التي قد تؤدي إلى انقطاع التیار الكھربائي. 
وفي حالات معینة، قد نرسل إلیك خطابات أیضًا. وفي حالات PSPS، سیتم استخدام جمیع وسائل الاتصال.

تفضیلات الاتصال 

رقم الھاتف: 

رقم جوال لتلقِّي الرسائل النصیة:

البرید الإلكتروني: 

الاتصال بالعملاء الصم/ضعاف السمع الذین یستخدمون خدمة الھاتف النصي (TTY) على رقم الھاتف: 
خدمة الھاتف النصي ھو جھاز اتصالات مُتخصّص للصم وضعاف السمع. 

تفضیلات الاتصال بخصوص انقطاع التیار الكھربائي أو مراسلات الخطوة 3 
برنامج Medical Baseline الأخرى (حدد كل ما ینطبق.) 

مستند آلي، إقرار أولي، الجزء أ 

.pge.com/privacy سیاسة الخصوصیة مُتاحة على .PG&E تسُتخدم المعلومات التي یتم جمعھا في ھذا الطلب وفقاً لسیاسة خصوصیة شركة

"PG&E" ھــي شركــة Pacific Gas and Electric، وھــي شركــة تابعــة لشركــة PG&E Corporation. © حــقوق الطبــع والنشر لعــام 2024 مملوكة لشركة Pacific Gas and Electric Company. جمیع الحقوق محفوظة. ھذه البرامج ممولة من عملاء المرافق العامة في ولایة كالیفورنیا 
CCC-0224-7259 ینایر 2024 0502-61وتدیرھــا شركــة PG&E تحت رعایة لجنة المرافق العامة في كالیفورنیا. 
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أفھم ما یلي وأوافق علیھ: 

إذا أعطى الممارس الطبي المؤھل شھادة بأن الحالة الطبیة للساكن مزمنة، 
فإن شركة PG&E تشترط إكمال نموذج كل أربعة أعوام للإقرار الذاتي 
.Medical Baseline باستمرار استحقاق الساكن للاستفادة من برنامج
إذا أعطى المُمارِس الطبي المُؤھّل شھادة بأن الحالة الطبیة للساكن لیست 

مُزمِنة، فإن شركة PG&E تشترط إكمال طلب جدید یتضمّن شھادة 
مُمارِس طبي مُؤھّل كل عامین.

یمكن للعملاء المكفوفین أو الذین یعانون من ضعف الرؤیة الاتصال 
بشركة PG&E على 5000-743-800-1 لطلب الحصول على 

الإخطارات في صور بدیلة وذلك عند إرسال الإخطار بخصوص الشھادة.
شركة PG&E لا تستطیع ضمان عدم انقطاع خدمة الغاز والكھرباء. وأنا 

مسؤول عن اتخّاذ ترتیباتٍ بدیلة في حالة انقطاع الغاز أو الكھرباء.
قد یحق للعملاء أیضًا الاستفادة من برامج توفیر الطاقة مثل 

Energy Upgrade California® Home Upgrade. ویوفر 
 Energy Savings Assistance) برنامج المساعدة في توفیر الطاقة
Program) للعملاء المستوفین لشروط الدخل الحصول على تحسینات 

بدون مقابل. لمزیدٍ من المعلومات، تفضّل بزیارة 
.pge.com/saveenergy

یجوز لشركة PG&E إرسال معلومات الاتصال الخاصة بي إلى جھات 
مثل خدمات الطوارئ على مستوى الولایة وعلى المستوى المحلي، حتى 
یتمكنوا من تقدیم المساعدة إلى شركة PG&E وإليّ شخصیاً في حالات 

انقطاع الخدمة لمدة طویلة وذلك للحفاظ على سلامتي وصحتي.
إذا كنت أحد عملاء المعدلات المُؤھّلة مع معدل أساسي، فقد تتلقىّ یومیاً 

سعة 0.82192 وحدة حراریة من الغاز و/أو 16.438 كیلووات/الساعة 
من الكھرباء إضافیاً بالسعر الأساسي للسعر الحالي لدعم أجھزتك الطبیة 

المُؤھّلة. إذا كنت أحد عملاء أسعار الكھرباء بدون حد مرجعي، فقد تكون 
مُؤھّلاً للحصول على خصم ثابت بنسبة 12% فیما یخص 

D-MEDICAL. وإذا كانت مخصصات برنامج
 Medical Baseline ھذه لا تكفي احتیاجاتك من الطاقة للأجھزة 

الطبیة، فیرجى الاتصال بشركة PG&E على الرقم 
5000-743-800-1 . ولمزید من المعلومات حول برنامج 

Medical Baseline، یمكنك العثور علیھا على 
.pge.com/medicalbaseline

 اسم المنزل المتنقل أو المجمع السكني

 عنون المجمع السكني

رقم ھاتف المجمع السكني  اسم مدیر المجمع السكني

رقم ھاتف المستأجر  اسم المستأجر

 PG&E للعملاء الذین تصدر فواتیرھم من جھة أخرى غیر شركة الخطوة 2

https://m.pge.com/?WT.mc_id=Vanity_selfcertify#medical-baseline-allowance/login
https://www.pge.com/en/account/billing-and-assistance/financial-assistance/medical-baseline-program.html?vnt=medicalbaseline
https://www.pge.com/en/account/billing-and-assistance/financial-assistance/medical-baseline-program.html?vnt=medicalbaseline
https://www.pge.com/en_US/residential/save-energy-money/savings-programs/savings-programs-overview/savings-programs-overview.page?WT.mc_id=Vanity_saveenergy
https://www.pge.com/en_US/about-pge/company-information/privacy-policy/privacy.page?WT.mc_id=Vanity_privacy


  Medical Baseline درخواست تایید از خود برنامھ

 Medical من درستی اطلاعات بالا را گواھی می کنم. ھمچنین گواھی می کنم کھ فرد ساکن
Baseline بھ صورت تمام وقت در این نشانی زندگی می کند و بھ خدمات برنامھ 

Medical Baseline یا ادامھ آن نیاز دارد. بھ PG&E اجازه می دھم کھ این اطلاعات را 
تایید کند. ھمچنین می پذیرم کھ در صورت جابجا شدن فرد ساکن یا بی نیاز شدن فرد ساکن 

از برنامھ Medical Baseline، موضوع را بلافاصلھ بھ PG&E اطلاع دھم. 

امضاءمرحلھ 4 

 امضاء 
امضای مشتری  

تاریخ

شما می توانید در زیر گواھی کنید pge.com/selfcertifyاگر برای یک 
ساکن جدید دارای مشکل پزشکی تقاضا می دھید، لطفاً در زیر تقاضا دھید 

pge.com/medicalbaselineمی توانید تقاضانامھ کاغذی خود را بھ 
 PG&E Billing Center Medical :آدرس زیر پست کنید
 .Baseline, P.O. Box 8329, Stockton, CA 95208

نام خانھ سیار یا مجتمع آپارتمانی 

نشانی مجتمع 

شماره تلفن مجتمع نام مدیر مجتمع 

شماره تلفن مستاجر نام مستاجر 

مرحلھ 2      برای مشتریانی کھ صورتحساب آنھا از سوی فردی غیر از PG&E صادر می شود 

نام و نام خانوادگی مشتری (طبق آنچھ در صورتحساب PG&E درج می شود) 

نام ونام خانوادگی ساکن دارای مشکل پزشکی 
(مشتری یا ساکن تمام وقت در نشانی سرویس) 

شماره تلفن ھمراه مشتری 

نشانی سرویس 

شھر 

نشانی پستی مشتری (اگر با نشانی سرویس متفاوت باشد) 

شھر 

شماره تلفن منزل مشتری 

ایمیل مشتری 

اطلاعات حساب و مشتری (با حروف بزرگ غیرشکستھ)  مرحلھ 1

 PG&E شماره حساب مشتری

ایالت 

ایالت 

شماره آپارتمان 

کدپستی 

شماره آپارتمان 

کدپستی 

لطفاً ترجیحات تماس را بھ درستی در اختیارPG&E  قرار دھید تا بتوانیم با شما تماس بگیریم لطفاً ترجیحات تماس را بھ
 (PSPS) قرار دھید تا بتوانیم پیش از قطع برق عمومی برنامھ ریزی شده با ھدف حفظ ایمنی PG&E درستی در اختیار 
یا موقعیت ھای دیگری کھ ممکن است منجر بھ خاموشی شود، با شما تماس بگیریم. در شرایط خاص، ممکن است برای 

شما نامھ نیز بفرستیم. ھمھ روش ھای تماس در صورت بروز رویداد PSPS بھ کار گرفتھ می شود.

ترجیحات تماس 

شماره تلفن: 

شماره ھمراه برای پیامک: 

ایمیل: 

شماره تلفن TTY ویژه مشتریان ناشنوا/کم شنوا: 
TTY دستگاه ارتباطی تخصصی ویژه ناشنوایان و کم شنوایان است. 

ترجیحات تماس مربوط بھ خاموشی یا دیگر ارتباطات مربوط بھ Medical Baseline  مرحلھ 3 
(ھمھ موارد مرتبط را علامت بزنید.) 

 A سند خودکار، بیانیھ مقدماتی، قسمت

اطلاعات مندرج در این درخواست نامھ طبق سیاست حریم خصوصی PG&E بھ کار گرفتھ می شود. سیاست حریم خصوصی در pge.com/privacy موجود است.

«PG&E» بھ شرکت گاز و برق پاسیفیک (Pacific Gas and Electric Company)، از شرکت ھای وابستھ بھ شرکت PG&E، اشــاره دارد. ©Pacific Gas and Electric Company 2024. ھمھ حقوق محفوظ است. بودجھ این امکانات را مشتریان خدمات ھمگانی کالیفرنیا با مدیریت 
0502-61 ژانویھ PG&ECCC-0224-7260 2024 و بــا ھمــکاری کمیسیون خدمات عمومی کالیفرنیا تامین می کند. 

من می دانم و تایید می کنم کھ: 
 .1
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اگر پزشک واجدشرایط گواھی کند کھ مشکل پزشکی فرد ساکن دائمی 
است، PG&E فرد ساکن را ملزم خواھد کرد کھ ھر چھار سال یک بار 

با پر کردن فرمی گواھی کند کھ ھمچنان از شرایط استفاده از برنامھ 
Medical Baseline برخوردار است.

اگر پزشک مجاز گواھی کند کھ مشکل پزشکی فرد ساکن دائمی نیست، 
PG&E تکمیل یک درخواست جدید حاوی گواھی پزشک مجاز در ھر 

دو سال را الزامی می داند.
مشتریانی کھ نابینا ھستند یا بینایی ضعیفی دارند، می توانند از طریق 

شماره 5000-743-800-1 با PGE تماس بگیرند و درخواست کنند 
کھ در موعد ارسال اعلان ھا برای گواھی، اعلان ھا در قالب ھای 

جایگزین بھ دست آنھا برسد.
PG&E نمی تواند وصل بودن بدون وقفھ سرویس گاز و برق را تضمین 

کند. در صورت قطع شدن گاز یا برق، خود من باید امکانات لازم 
جایگزین را فراھم کنم.

 Energy مشتریان می توانند از برنامھ ھای صرفھ جویی در انرژی مانند
Upgrade California® Home Upgrade استفاده کنند. خدمات 

برنامھ کمکی صرفھ جویی در انرژی ویژه مشتریان دارای صلاحیت 
درآمدی، بھ صورت رایگان ارائھ می شود. برای کسب اطلاعات بیشتر، 

.pge.com/saveenergy بھ زیر مراجعھ کنید
PG&E می تواند اطلاعات تماس من را در اختیار سازمان ھایی مانند 

نھادھای واکنش اولیھ اضطراری ایالتی و محلی قرار دھد تا آنھا بتوانند 
در بازه خاموشی بلندمدت بھ PG&E و من شخصاً کمک رسانی کنند و 

ایمنی و سلامت من را حفظ نمایند.
اگر یک نرخ برق پایھ واجدشرایط دارید، ممکن است روزانھ 0.82192 
واحد گرمایی و یا 16.438 کیلووات ساعت برق با قیمت نرخ پایھ فعلی

 تان دریافت کنید تا بتوانید نیازھای دستگاه ھای پزشکی واجدشرایط 
خودتان را تأمین کنید. اگر یک نرخ برق بدون پایھ دارید، ممکن است 

واجدشرایط دریافت تخفیف 12% پزشکی ثابت باشید.  اگر سھمیھ 
Medical Baseline نیازھای انرژی پزشکی شما را برآورده نمی

 کند، باید از طریق شماره 5000-743-800-1 با PG&E تماس 
بگیرید. اطلاعات بیشتر درباره برنامھ Medical Baseline را می

.pge.com/medicalbaseline توانید در زیر بیابید 

https://www.pge.com/en_US/residential/save-energy-money/savings-programs/savings-programs-overview/savings-programs-overview.page?WT.mc_id=Vanity_saveenergy
https://www.pge.com/en/account/billing-and-assistance/financial-assistance/medical-baseline-program.html?vnt=medicalbaseline
https://m.pge.com/?WT.mc_id=Vanity_selfcertify#medical-baseline-allowance/login
https://www.pge.com/en/account/billing-and-assistance/financial-assistance/medical-baseline-program.html?vnt=medicalbaseline
https://www.pge.com/en_US/about-pge/company-information/privacy-policy/privacy.page?WT.mc_id=Vanity_privacy


Medical Baseline Program स्व-�माणीकरण अनरुोध 

म� �मािणत करता/करती � ँ�क उपरो� जानकारी सही ह।ै म� यह भी �मािणत 
करता/करती � ँ�क मेिडकल बेसलाइन िनवासी, इस पत ेपर हर समय रहता ह ैऔर 
उसे मेिडकल बेसलाइन �ो�ाम क� ज�रत ह ैया जारी आवश्यकता ह।ै म� PG&E 
को इस जानकारी क� पुि� करन ेक� अनमुित �दान करन ेके िलए सहमत �।ँ म� इस 
पर भी सहमत � ं�क य�द योग्य िनवासी स्थानातं�रत हो जाता ह ैया िनवासी को अब 
और मेिडकल बेसलाइन कायर्�म क� आवश्यकता नह� बाक� रहती ह,ै तो म� PG&E 
को तरंुत सिूचत क�ंगा/क�ंगी। 

�ाहक का पहला और अंितम नाम (जैसा PG&E िबल पर �दखाई दतेा ह)ै 

मेिडकल िस्थित वाले िनवासी का पहला और अंितम नाम 
(सवेा सम्बन्धी पत ेपर �ाहक या एक पूणर्कािलक िनवासी) 

सवेा सम्बन्धी पता अपाटर्म�ट सखं्या 

शहर राज्य िज़प कोड 

�ाहक का डाक पता (य�द सवेा सम्बन्धी पत ेसे अलग हो) अपाटर्म�ट सखं्या 

शहर राज्य ज़िप कोड 

�ाहक के घर का फोन नबंर �ाहक का मोबाइल फोन नबंर 

�ाहक का ईमेल 

म� समझता/समझती � ँऔर सहमत � ँ�क: 
1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 

7. 

चरण 4 हस्ताक्षर

 हस्ताक्षर 
�ाहक के हस्ताक्षर  

तारीख

आप pge.com/selfcertify पर  स्व-�मािणत कर सकते ह�।. य�द 
आप िच�कत्सा िस्थित वाले एक नए िनवासी के िलए आवेदन कर रह े
ह� तो कृपया यहाँ पर आवेदन कर� pge.com/medicalbaseline. 
आप अपना कागज़ी आवेदन इस पते पर मेल कर सकते ह�: PG&E 
Billing Center Medical Baseline, P.O. Box 8329, 
Stockton, CA 95208. 

चरण 1 अकाउंट और �ाहक सम्बन्धी जानकारी (कृपया ��ट कर�।) 

PG&E �ाहक का अकाउंट नबंर 

मोबाइल होम या अपाटर्म�ट काम्प्लेक्स का नाम 

कॉम्प्लेक्स का पता 

कॉम्प्लेक्स �बंधक का नाम कॉम्प्लेक्स का फोन नबंर 

�कराएदार का नाम �कराएदार का फोन नबंर 

चरण 2      PG&E के अलावा �कसी और के �ारा िबल �कए गए �ाहक� के िलए 

कृपया सिुनि�त कर� �क PG&E को आपक� सटीक सपंकर्  �ाथिमकता� के बारे म� पता ह ैता�क हम एक 
िनयोिजत सावर्जिनक सरुक्षा िबजली शटऑफ़ (Public Safety Power Shutoff (PSPS)) के िलए या 
कटौती का कारण बनने वाली अन्य प�रिस्थितय� म� आप तक पहले प�चँ सक� । कुछ ख़ास प�रिस्थितय� 
म�, हम एक प� भी भजे सकते ह�। एक PSPS घटना के दौरान सपंकर्  के सभी तरीक� का इस्तमेाल �कया 
जाएगा।
सपंकर्  क� �ाथिमकताएं 

फ़ोन नबंर:  

टेक्स्ट मोबाइल नबंर:

ईमेल: 

बिधर/सनुन ेम� क�ठनाई वाले �ाहक� के िलए TTY का इस्तमेाल करत े�ए सपंकर्  करन ेके िलए फोन नबंर: 
TTY, मूक-बधिरों के लिए एक विशेष दूरसंचार डिवाइस है। 

चरण 3 कटौती सबंंधी या अन्य Medical Baseline सचंार� के िलए सपंकर्  
�ाथिमकताएं (जो भी लागू हो उसक� जाचँ कर�।) 

स्वचािलत दस्तावेज़, �ारंिभक िववरण, भाग A 

इस आवेदन म� दजर् जानकारी का इस्तमेाल, PG&E क� गोपनीयता नीित के अनसुार �कया जाता ह।ै गोपनीयता नीित यहा ँपर उपलब्ध ह।ै pge.com/privacy.

"PG&E" का पूरा नाम, पैिस�फक गैस एंड इलेिक्�क कंपनी ह ैजो PG&E कॉप�रेशन क� एक सहायक कंपनी ह।ै ©2024 Pacific Gas and Electric Company. सवार्िधकार सुरिक्षत। इन पेशकश� को, कैिलफो�नया यू�टिलटी �ाहक� क� ओर से िव�पोिषत �कया जाता 
ह ैऔर कैिलफो�नया पिब्लक यू�टिलटीज कमीशन के तत्वावधान� के तहत PG&E �ारा �शािसत �कया जाता ह।ै 61-0502 जनवरी 2024 CCC-0224-7261

य�द योग्य िच�कत्सक �मािणत करता ह ै�क िनवासी क� िच�कत्सा 
िस्थित स्थायी ह,ै तो PG&E को Medical Baseline कायर्�म के 
िलए िनवासी क� िनरंतर पा�ता को स्व-�मािणत करने के िलए हर 
दो साल म� एक फॉमर् को पूरा करने क� आवश्यकता होती ह।ै
य�द योग्य पेशेवर िच�कत्सक �मािणत करता ह ै�क िनवासी क� 
िच�कत्सा िस्थित स्थायी नह� ह,ै तो PG&E को �त्येक दो वषर् म� 
एक योग्य पेशेवर िच�कत्सक के �माणन सिहत एक नया आवेदन 
पूरा करने क� आवश्यकता होती ह।ै
जो �ाहक दिृ�हीन ह� या िजनक� दिृ� कम ह,ै वे PG&E से  
1-800-743-5000 पर संपकर्  कर सकते ह�। जब �माणीकरण के 
िलए नो�टस भेजे जाते ह�, तो वैकिल्पक स्व�प� म� सूचना� का 
अनुरोध करने के िलए
PG&E अबािधत गैस और िबजली सेवा क� गारंटी नह� द ेसकती 
ह।ै गैस या िबजली क� कटौती के मामल ेम� वैकिल्पक इंतजाम करने 
क� िजम्मेदारी मेरी ह।ै
�ाहक, ऊजार् बचत �ो�ाम जैसे एनज� अप�ेड कैिलफो�नया® 
होम अप�ेड (Energy Upgrade California® Home 
Upgrade) से भी लाभ ले सकते ह�। इनकम-�ािलफाइड �ाहक� 
के िलए एनज� से�वग्स अिसस्ट�स �ो�ाम, िबना �कसी शुल्क पर 
सुधार �दान करता ह।ै अिधक जानकारी के िलए यहाँ पर िविजट 
कर� pge.com/saveenergy.
PG&E मेरी संपकर्  जानकारी को राज्य और स्थानीय आपातकालीन 
�थम �ित��या एज�िसय� जैसे संगठन� के साथ साझा कर सकती 
ह,ै ता�क वे मेरी सुरक्षा और भलाई का समथर्न करने के िलए 
िवस्ता�रत कटौती के दौरान �ि�गत �प से PG&E और मुझे 
सहायता �दान कर सक� ।
य�द आप बेसलाइन के साथ योग्य दर पर ह�, तो अपने योग्य 
िच�कत्सा उपकरण� का समथर्न करने के िलए आपको वतर्मान 
दर के बेसलाइन मूल्य पर रोज़ाना अित�र� 0.82192 थमर् गैस 
और/या 16.438 kWh िबजली िमल सकती ह।ै य�द आप बेसलाइन 
के िबना िबजली दर पर ह�, तो आप फ्लैट 12% □-मेिडकल छूट 
पाने के योग्य हो सकते ह�। य�द ये मेिडकल बेसलाइन सम्बन्धी भ�े, 
आपक� मेिडकल एनज� सम्बन्धी ज�रत� को पूरा नह� करते ह� तो 
कृपया 1-800-743-5000 पर PG&E से संपकर्  कर�। Medical 
Baseline Program के बारे म� और जानकारी यहाँ पर िमल 
सकती ह ैpge.com/medicalbaseline.

https://www.pge.com/en_US/residential/save-energy-money/savings-programs/savings-programs-overview/savings-programs-overview.page?WT.mc_id=Vanity_saveenergy
https://www.pge.com/en/account/billing-and-assistance/financial-assistance/medical-baseline-program.html?vnt=medicalbaseline
https://m.pge.com/?WT.mc_id=Vanity_selfcertify#medical-baseline-allowance/login
https://www.pge.com/en/account/billing-and-assistance/financial-assistance/medical-baseline-program.html?vnt=medicalbaseline
https://www.pge.com/en_US/about-pge/company-information/privacy-policy/privacy.page?WT.mc_id=Vanity_privacy


Medical Baseline Program Daim Ntawv Thov Kev Ua Pov 
Thawj Rau Tus Kheej 

Kuv thov ua pov thawj tias cov ntaub ntawv tau sau los saum toj no yog raug raws 
qhov tseeb. Kuv kuj tseem ua pov thawj tias cov neeg uas nyob rau hauv qhov 
Medical Baseline nyob puv sij hawm raws li qhov chaw nyob no thiab yuav tsum 
tau los sis yuav tsum tau siv qhov Txheej Txheem Pab Cuam Medical Baseline 
txuas ntxiv mus. Kuv pom zoo tso cai rau PG&E los txheeb xyuas qhov ntaub 
ntawv no. Kuv kuj tseem pom zoo yuav los qhia rau PG&E paub kom sai yog tias 
tus neeg nyob hauv tsev uas tsim nyog tau tsiv los sis tus neeg nyob hauv tsev 
tsis xav tau qhov txheej txheem pab cuam Medical Baseline txuas ntxiv mus 
lawm. 

LUB NPE THIAB LUB XEEM NTAWM TUS NEEG QHUA SIV HLUAV TAWS XOB 
(raws li nws muaj tshwm nyob raum hauv PG&E daim ntauv sau nqi hluav taws xob) 

TUS PEJ XEEM UAS MUAJ QHOV ZWJ CEEB MOB LUB NPE THIAB LUB XEEM 
(tus neeg qhua siv hluav taws xob los sis tus neeg uas nyob hauv lub tsev ntawd 
puv sij hawm nyob hauv qhov chaw nyob uas muaj kev pab cuam) 

QHOV CHAW NYOB MUAB KEV PAB CUAM TUS NAJ NPAWB APT 

LUB NROOG LUB XEEV TUS ZAUV XA NTAWV 
(ZIP CODE) 

QHOV CHAW NYOB KEV XA NTAWV NTAWM TUS NEEG QHUA SIV HLUAV TAWS XOB (
yog tias sib txawv dua li ntawm qhov chaw nyob muaj kev pab cuam) 

TUS NAJ NPAWB APT 

LUB NROOG LUB XEEV TUS ZAUV XA NTAWV 
(ZIP CODE) 

TUS NAJ NPAWB XOV TOOJ HAUV TSEV NTAWM TUS NEEG 
QHUA SIV HLUAV TAWS XOB 

TUS NAJ NPAWB XOV TOOJ NTAWM TES NTAWM 
TUS NEEG QHUA SIV HLUAV TAWS XOB 

TUS EMAIL NTAWM TUS NEEG SIV HLUAV TAWS XOB 

Kuv nkag siab thiab pom zoo tias: 
1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 

7. 

KAUJ RUAM 4 Kos Npe Rau

 KOS NPE 
TUS NEEG QHUA SIV HLUAV TAWS XOB KOS NPE 

HNUB TIM

Koj tuaj yeem lees paub tau los ntawm tus kheej nyob ntawm 
pge.com/selfcertify. Yog tias koj tab tom thov ua ib tus neeg nyob hauv 
tsev nrog kev kho mob nkeeg ces thov ua ntawv thov tau ntawm 
pge.com/medicalbaseline. Koj tuaj yeem xa koj daim ntawv thov hauv 
qhov chaw xa ntawv mus rau: PG&E Lub Chaw Xa Ntawv Sau Nqi 
Medical Baseline, P.O. Box 8329, Stockton, CA 95208. 

KAUJ RUAM 1 Cov Ntaub Ntawv Hais Txog Tus As Khauj thiab Tus Neeg Qhua 
Siv Hluav Taws Xob (Thov sau rau.) 

PG&E TUS NAJ NPAWB AS KHAUJ NTAWM TUS NEEG QHUA SIV HLUAV TAWS XOB 

LUB NPE NTAWM LUB TSEV NQA TAU MUS LOS LOS SIS COV CHAV TSEV NYOB UA KE 

QHOV CHAW NYOB NTAWM COV CHAV TSEV 

LUB NPE NTAWM TUS SAIB XYUAS COV CHAV TSEV TUS NAJ NPAWB XOV TOOJ NTAWM COV CHAV TSEV 

TUS NEEG XAUM TSEV LUB NPE TUS NEEG XAUM TSEV TUS NAJ NPAWB XOV TOOJ 

KAUJ RUAM 2   Txog rau cov neeg qhua siv hluav taws xob uas raug sau nqi hluav 
           taws xob los ntawm lwm tus neeg dua li ntawm PG&E 

Thov nco ntsoov tias PG&E xav tau cov kev tiv tauj ntawm koj kom raug es peb thiaj li tiv tauj rau koj tau 
Thov nco ntsoov tias PG&E muaj cov kev xav tau kev tiv tauj ntawm koj kom raug yog li peb thiaj li tuaj yeem 
tiv tauj tau rau koj ua ntej ntawm lub phiaj xwm npaj tua hluav taws xob txhawm rau kev nyab xeeb rau zej 
tsoom sawv daws (public safety power shutoff (PSPS)) los sis lwm yam xwm txheej uas tej zaum yuav ua rau 
muaj hluav taws xob tuag. Nyob rau qee cov xwm txheej, peb kuj tseem yuav xa ib tsab ntawv tuaj. Txhua 
cov kev tiv tauj yuav raug siv thaum lub sij hawm muaj ib qhov kev tshwm sim PSPS.

COV CHAW TIV TAUJ RAWS LI COV KEV NYIAM 

Tus naj npawb xov tooj: 

Tus naj npawb xov tooj ntawm tes rau kev xa lus sau:

Email: 
Tiv tauj mus rau cov neeg qhua siv hluav taws xob uas Lag Ntseg/tsis 
hnov lus zoo los ntawm kev siv TTY nyob ntawm tus naj npawb xov tooj: 
TTY yog ib lub cuab yeej pab rau kev sib txuas lus tau tshwj xeeb rau tus neeg lag 
ntseg thiab tsis hnov lus zoo. 

KAUJ 
RUAM 3 

Cov kev nyiam tiv tauj rau cov kev hluav taws xob tuag los sis lwm cov kev sib 
txuas lus nrog Medical Baseline (Kos rau txhua qhov uas siv tau.) 

Cov Ntaub Ntawv Tsis Siv Neeg Ua, Cov Lus Taw Qhia Ua Ntej, Feem A 
Cov ntaub ntawv raug suav sau rau hauv daim ntawv thov no yog raug siv raws li PG&E Txoj Cai Tswj Fwm Kev Ceev Ntiag Tug. Txoj Cai Hais Txog Ntawm Kev Ntiag Tug muaj nyob rau ntawm pge.com/privacy.

“PG&E” yog hais txog Lub Tuam Txhab Pacific Gas and Electric, lub chaw koom tes ntawm PG&E Corporation. ©2024 Pacific Gas and Electric Company. Txhua txoj cai raug tswj cia lawm. Cov kev pab no tau txais peev nyiaj pab los ntawm cov neeg siv 
  hluav taws xob cov nqi hluav taws xob hauv xeev California thiab raug tswj hwm los ntawm PG&E raws kev pab tsim kho ntawm Pab Pawg Thawj Coj Saib Xyuas Nqi Hluav Taws Xob Rau Zej Tsoom Sawv Daws Hauv Xeev California (California Public 
  Utilities Commission). 61-0502 Lub Ib Hlis Ntuj 2024 CCC-0224-7262

Yog tias tus kws ua txoj hauj lwm kho mob tsim nyog ua pov thawj 
tau tias tus mob ntawm tu neeg nyob hauv tsev ntawd yog ib tug mob 
tas mus sim neej, PG&E yuav tsum tau hais kom ua daim foos txhua 
plaub lub xyoos txhawm rau kev ua pov thawj rau tus kheej tias tus 
neeg nyob hauv lub tsev ntawd muaj cai tsim nyog tau txais kev pab 
txuas ntxiv mus rau qhov Medical Baseline qhov txheej txheem pab 
cuam.
Yog hais tias tus kws ua txoj hauj lwm kho mob uas muaj cai ntawd 
ua pov thawj rau tus pej xeem uas muaj qhov zwj ceeb fab kev kho 
mob tsis kav mus ib txhis, PG&E tseev kom ua kom tiav ib daim 
ntawv tso npe thov tshiab uas muaj xam nrog rau ib tus kws ua txoj 
hauj lwm kho mob uas muaj cai li kev ua pov thawj nyob rau txhua 
ob lub xyoos.
Cov neeg qhua siv hluav taws xob uas Dig Muag los sis tsis pom kev 
zoo tuaj yeem tiv tauj PG&E ntawm 1-800-743-5000 rau thov cov 
ntawv ceeb toom ua lwm hom thaum muaj cov ntawv ceeb toom xa 
tuaj txhawm rau ua ntawv pov thawj.
PG&E tsis tuaj yeem lav tau tias kev pab cuam cov roj nkev (gas) 
thiab hluav taws xob yuav muaj qhov cuam tshuam. Kuv muaj kev 
thaj tsob rau kev npaj hloov mus rau lwm qhov thaum muaj ib qhov 
xwm txheej twg uas ua rau cov roj nkev los sis hluav taws xob tuag.
Tsis tas li ntawd tej zaum cov neeg siv hluav taws xob kuj tseem tau 
txais txiaj ntsig los ntawm cov txheej txheem pab cuam ntsig txog 
kev txuag siv hluav taws xob tib si xws li Energy Upgrade California® 
Home Upgrade. Qhov Txheej Txheem Pab Cuam Uas Muab Kev Pab 
Rau Fab Kev Txuag Hluav Taws Xob rau cov neeg qhua siv hluav taws 
xob uas muaj nyiaj khwv tau los tsim nyog, muab kev hloov kho yam 
tsis tau them nqi dab tsi li. Rau kev paub ntau ntxiv, thov mus saib 
tau rau ntawm  pge.com/saveenergy.
Tej zaum PG&E yuav faib kuv cov ntaub ntawv tiv tauj rau cov koom 
haum xws li cov chaw pab cuam thaum muaj xwm txheej kub ntxhov 
ceev ua ntej hauv xeev thiab hauv cheeb tsab zej zog, kom lawv tuaj 
yeem muab kev pab rau PG&E thiab rau kuv tus kheej thaum lub sij 
hawm muaj kev tua hluav taws xob tuag ntev txhawm rau pab kuv 
txoj kev nyab xeeb thiab kev noj nyob kom zoo.
Yog hais tias koj nyob rau ib tus nqi uas siv tau raug raws li kev cai lij 
choj nrog rau ib lub hauv paus, tej zaum koj kuj yuav tau txais ib qho 
nqi 0.82192 hais txog ntawm kev siv roj nkev (gas) thiab/los sis 
16.438 kWh ntawm kev siv hluav taws xob raws li lub hauv paus 
ntawm tus nqi hluav taws xob txhawm rau pab txhawb nqa koj cov 
cuab yeej kho mob uas zoo heev. Yog hais tias koj nyob rau hauv ib 
tus nqi hluav taws xob uas yam tsis muaj ib lub hauv paus dab tsi li, 
tej zaum koj kuj yuav muaj cai tsim nyog tau txais ib qho kev txov nqi 
rau FAB KEV KUAJ MOB txog li 12%. Yog tias cov nyiaj pab Medical 
Baseline no ua tsis tau raws li koj cov kev xav tau hluav taws xob 
siv rau kev kho mob, thov tiv tauj mus rau PG&E tau ntawm tus xov 
tooj 1-800-743-5000. Cov ntaub ntawv ntau ntxiv hais txog Medical 
Baseline qhov txheej txheem pab cuam tuaj yeem nrhiav tau nyob 
rau ntawm pge.com/medicalbaseline.

https://www.pge.com/en_US/residential/save-energy-money/savings-programs/savings-programs-overview/savings-programs-overview.page?WT.mc_id=Vanity_saveenergy
https://www.pge.com/en/account/billing-and-assistance/financial-assistance/medical-baseline-program.html?vnt=medicalbaseline
https://m.pge.com/?WT.mc_id=Vanity_selfcertify#medical-baseline-allowance/login
https://www.pge.com/en/account/billing-and-assistance/financial-assistance/medical-baseline-program.html?vnt=medicalbaseline
https://www.pge.com/en_US/about-pge/company-information/privacy-policy/privacy.page?WT.mc_id=Vanity_privacy


Medical Baseline Programを利用するための自己証明 

私は上記の情報が正しいことを証明します。私はまた、Medical 
Baseline居住者がこの住所に常時住み、Medical Baseline Program
を必要としている、または引き続き必要とすることを証明しま
す。私は、PG&Eがこれらの情報を確認することを許可します。
また、私は資格要件を満たす居住者が転居した場合、あるいは
Medical Baseline programを必要としなくなった場合には、PG&E
に速やかに通知することに同意します。

お客様の姓名（PG&Eの請求書に記載される通り） 

病状のある居住者の姓名  
（ご利用先住所のお客様または常住者） 

ご利用先住所 アパート番号 

市 州 郵便番号 

お客様の郵送先住所（ご利用先住所と異なる場合） アパート番号 

市 州 郵便番号 

お客様の自宅電話番号 お客様の携帯電話番号 

お客様のEメールアドレス 

私は以下の内容を理解し同意します。
1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

ステップ4 署名

 署名 
お客様ご署名 

日付

pge.com/selfcertify で自己証明を行うことができます。
・病状のある居住者を新たに申請する場合は、
pge.com/medicalbaselineより申請してください。書
面の申込書を郵送で提出する場合は、下記宛てにお送
りください。PG&E Billing Center Medical Baseline,
P.O. Box 8329, Stockton, CA 95208.

ステップ1 アカウントおよびお客様情報 （ブロック体でご記入ください。） 

PG&Eお客様アカウント番号 

集合住宅（モービルホーム/アパート）の名称 

集合住宅の住所 

集合住宅の管理者名 集合住宅の電話番号 

入居者名 入居者の電話番号 

ステップ2      PG&E以外から請求を受けるお客様について 

公共の安全のための計画停電（Public Safety Power Shutoff (PSPS)）やその他の停電
につながる状況がある場合に事前にご連絡できるよう、PG&Eにお客様がご希望す
る連絡方法を必ずお知らせください。状況によっては郵送で連絡することもありま
す。以下のすべての方法でPSPS時にご連絡します。

ご希望の連絡方法 

電話番号：

テキスト送信・携帯番号：

Eメールアドレス：

聴覚障がい者/難聴者向けテキスト電話（TTY）用の電話番号：
TTYは、聴覚障がい者や難聴者のコミュニケーションを可能にする特別な通信装置です。

ステップ3 停電またはMedical Baselineについてお伝えする時の連
絡方法 （ご希望の選択肢をすべて選択） 

自動ドキュメント、予備的ステートメント、パートA 

本申込書で収集された情報は、PG&Eのプライバシーポリシーに従って使用されます。当社のプライバシーポリシーは、pge.com/privacyをご覧ください。

「PG&E」は、PG&E Corporationの子会社であるPacific Gas and Electric Companyを指します。©2024 Pacific Gas and Electric Company. All rights reserved. これらのプログラムは、Californiaの公益事業を利用するお
客様から資金提供を受け、California Public Utilities Commissionの後援の下でPG&Eが運営しています。 61-0502 2024年1月 CCC-0224-7263

有資格の医療従事者によって居住者の病状が永続的
であると証明された場合は、4年ごとに、その居住
者のMedical Baseline Program継続資格を確認する
自己証明書を作成し、PG&Eに提出する必要があり
ます。
有資格の医療従事者によって住居者の病状が永続的
ではないと証明された場合は、2年ごとに、有資格
の医療従事者による証明を得た新たな申請書を作成
し、PG&Eに提出する必要があります。
全盲または視力障がいをお持ちのお客様は、PG&E 
（1-800-743-5000） に連絡して、特別な形式で証
明の通知を送信するようにリクエストできます。
PG&Eは、ガスと電気の継続した供給サービスを保
証することはできません。私には、ガスや電気が停
止した時の代替手段を手配する責任があります。
利用者は、Energy Upgrade California® Home 
Upgradeなどのエネルギー節約プログラムの恩恵を
受けることもできます。所得要件を満たす利用者
は、Energy Savings Assistance（ESA：省エネ支援）
プログラムを利用して無料で節約状況を改善するこ
とができます。詳細は pge.com/saveenergyをご覧
ください。
長期的な停電時に、PG&Eや私個人を支援し、私の
安全と健康を守る目的で、PG&Eは私の連絡先情報
を州や地元の緊急時初動対応機関などの組織と共有
することがあります。
Baselineの料金が対象となるお客様は、認定された
医療機器の支援として、追加で1日0.82192サームの
ガスおよび/または16.438kWhの電力供給
を、現在のBaseline料金で受けることができます。
Baselineなしの電気料金でご利用のお客様は、一律
12%のD-MEDICAL割引を受けることができます。こ
のMedical Baseline Allowanceがお客様の医療用エ
ネルギーニーズを満たさない場合は、
PG&E（1-800-743-5000）までお電話くださ
い。Medical Baseline Programについての詳細は、
pge.com/medicalbaselineをご覧ください。



សំេណើសំុ ប��ាក់ េដោយ ខ��នឯង របស់ Medical Baseline Program 

ខ��សូំមប��ាក់ថាព័ត៌មានខាងេលើគឺ�តឹម�តូវ។ ខ��ក៏ំសូមប��ាក់ផងែដរថា អ�ករស់េនៅ
របស់ Medical Baseline រស់េនៅេពញេម៉ោងេនៅអាសយដ�ានេនះ េហើយបន�
 �តូវការកម�វ�ធី Medical Baseline។ ខ��យំល់�ពមឱ� PG&E េផ��ងផ�ាត់ព័ត៌មានេនះ
។ ខ��ក៏ំយល់�ពមផងែដរេដើម�ជូីនដំណងឹដល់ PG&E ឱ��ានបន�ាន់ �បសិនេបើអ�ក
រស់េនៅែដលមានលក�ណៈសម�ត��ិគប់�គាន់ផ�ាស់ទីលំេនៅ ឬ Medical Baseline 
Program ែលង�តូវការេដោយ អ�ក រស់េនៅ។ 

នាមខ��ន និងនាម�តកូលរបស់អតិថិជន (ដូចែដលបង�ាញេនៅេលើវ�ក័យប័�ត PG&E) 

នាមខ��ន និងនាម�តកូលរបស់អ�កស�ាក់េនៅែដលមានស�ានភាពសុខភាព 
(អតិថិជន ឬអ�ករស់េនៅេពញេម៉ោងេនៅក��ងអាសយដ�ានេសវាកម�) 

អាសយដ�ានេសវាកម� េលខអាផាតមិន 

ទី�កុង រដ� ហ��បីកូដ 

អាសយដ�ានសំបុ�តរបស់អតិថិជន (�បសិនេបើខុសគ�ាពីអាសយដ�ានេសវាកម�) េលខអាផាតមិន 

ទី�កុង រដ� ហ��បីកូដ 

េលខទូរសព�េនៅផ�ះរបស់អតិថិជន េលខទូរសព�ចល័តរបស់អតិថិជន 

អ៊�ែម៉លរបស់អតិថិជន 

ខ�ុំយល់ និងយល់្រពមថា៖ 
1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 

7. 

ជំហានទី 4 ហត�េលខា

 ចុះហត�េលខា 
ហត�េលខារបស់អតិថិជន 

កាលបរ�េច�ទ

អ�កអាច ប��ាក់ េដោយខ��នឯងតាម pge.com/selfcertify�បសិន
 េបើ អ�ក កំពុង ដាក់ ពាក� សុំ ជា អ�ក រស់ េនៅ ក��ង ផ�ះ ថ�ី ែដលមាន ស�ានភាពេវជ�សា
�ស� សូម ដាក់ ពាក� សុំតាមអាសយដ�ាន pge.com/medicalbaseline
អ�កអាចេផ�ើ ពាក�សុ ំជា�កដាស េទៅ៖ PG&E Billing Center Medical 
Baseline P.O. Box 8329, Stockton, CA 95208. 

ជំហានទី 1 គណនី និងព័ត៌មានរបស់អតិថិជន (សូមសរេសរឲ�ច�ាស់។) 

េលខគណនីអតិថិជនរបស់ PG&E 

េឈ�ោះរបស់ផ�ះចល័ត ឬបណ��អំាផាតមិន 

អាសយដ�ានបណ��អំាផាតមិន 

េឈ�ោះរបស់អ�ក�គប់�គងបណ��អំាផាតមិន េលខទូរសព�បណ��អំាផាតមិន 

េឈ�ោះរបស់អ�កជួលផ�ះ េលខទូរសព�របស់អ�កជួលផ�ះ 

ជំហានទី 2   ស្រមាប់អតិថិជនែដល�នទូទាត់វ�ក័យប័្រតេដាយអ�កេផ្សងេ្រ�ពី PG&E 

សូម��ាកដថា PG&E មានចំណង់ចំណ�លចិត�ទំនាក់ទំនង�តឹម�តូវរបស់អ�ក េដើម�ឱី�េយើងអាចទាក់ទងអ�កជា
មុនស�មាប់ការបិទថាមពលេដើម�ីសុវត�ភិាពសាធារណៈ (PSPS) ែដល�ានេ�គោងទុក ឬស�ានភាពេផ�ងេទៀតែដល
អាចបណ�ាលឱ�មានការដាច់េភ�ើង។ ក��ងស�ានភាពមួយចំនួន េយើងក៏អាចនឹងេផ�ើលិខិតផងែដរ។ រាល់វ�ធីសា�ស�
ទំនាក់ទំនងទាងំអស់នឹង�តូវ�ានេ�បើ��ាស់ក��ងអំឡ�ងេពល�ពឹត�កិារណ ៍PSPS។

ចំណង់ចំណ�លចិត�ទំនាក់ទំនង 

េលខទូរសព� ៖ 

េលខទូរសព�ចល័តស�មាប់េផ�ើសារ៖

អ៊�ែម៉ល៖ 

ទំនាក់ទំនងស�មាប់អតិថិជនែដលថ�ង់/ពិ�ាកក��ងការស�ាប់េដោយេ�បើ��ាស់ TTY តាមេលខទូរសព�៖ 
TTY គឺជាឧបករណទូ៍រគមនាគមន៍ឯកេទសស�មាប់មនុស�ថ�ង់ និងពិ�ាកក��ងការស�ាប់។ 

ជំហានទី 3 ចំណង់ចំណូលចិត�ទំនាក់ទំនងស្រមាប់ការដាច់េភ�ីង ឬការ្រ�្រស័យទាក់ទង 
Medical Baseline េផ្សងេទ�ត (ធីកទាងំអស់ ែដល អនុវត�។) 

ឯកសារស�យ័�បវត�កិម� រ�ាយការណប៍ឋម Part A 

ព័ត៌មានែដល�ាន�បមូលពីការដាក់ពាក�សំុេនះ�តូវ�ានេ�បើ��ាស់អនុេលោមេទៅតាមេគោលការណឯ៍កជនភាពរបស់ PG&E។ អាចរកេគោលនេយោ�ាយស�ពីីឯកជនភាព�ានតាម pge.com/privacy។

“PG&E” សំេដៅេទៅេលើ�កុមហុ៊នហ�ាស និងអគ�ិសនី�៉ាសីុហ�ិក ែដលជា�កុមហុ៊ន បុ�តសម�័ន� មួយ របស់សាជីវកម� PG&E។ ©2024 Pacific Gas and Electric Company ។ រក�ាសិទ��គប់យ៉ាង។ ការផ�ល់ជូនទាំងេនះ�តូវ�ានផ�ល់មូលនិធិេដោយអតិថិជនេ�បើ��ាស់�បចាំរដ� 
  California និង�គប់�គងេដោយ PG&E េ�កោមជំនួយឧបត�ម�របស់គណៈកម�ការេសវាកម�សាធារណៈ�បចាំរដ� California។ 61-0502 ែខមករា ឆ�ាំ 2024 CCC-0224-7264

�បសិនេបើ�គូេពទ�ជំនាញែដលមានលក�ណៈសម�ត�ិ�គប់�គាន់
ប��ាក់ពីស�ានភាពសុខភាពរបស់អ�ករស់េនៅជាអចិៃ�ន�យ៍េនោះ 
PG&E ត�មូវឱ�មានការបំេពញទ�មង់ែបបបទេរៀងរាល់បួនឆ�ាំម�ង
េដោយខ��នឯង េដើម�ីប��ាក់ពីសិទ�ិទទួល�ានបន�របស់អ�ករស់េនៅ
ស�មាប ់Medical Baseline program។
�បសិនេបើ �គូេពទ�ជំនាញែដល មានលក�ណៈសម�ត�ិ �គប់�គាន ់ប
��ាក់ ពី ស�ានភាព សុខភាព របស់អ�កស�ាក់េនៅ ថាមនិអចៃិ�ន�យេ៍ទ េនោះ 
PG&E ត�មូវឲ�មានការ បំេពញ ពាក� សុំ ថ�ី រួមជាមួយ ការប��ាក់ រប
ស់�គូេពទ� ជំនាញែដល មានលក�ណៈសម�ត�ិ�គប់�គាន ់ជាេរៀង
រាល់ ពីរ ឆ�ាំម�ង។
អតិថិជន ែដល ពិការ ែភ�ក ឬ េខ�ោយគំេហើយ អាច ទាក់ទងេទៅ 
PG&E តាមេលខ 1-800-743-5000 េដើម�ីេស�ើសុំការជូនដំណឹង
ជា�ទង់�ទាយជំនួសេនៅេពលែដលេសចក�ីជូនដំណឹង�តូវ�ានេផ�ើ
ស�មាប់វ���ាបនប័�ត។
PG&E មិនអាចធានា�ាននូវេសវាកម�ហ�ាស និងអគ�ិសនីែដលមិន
មានការរ�ខានេឡើយ។ ខ��ំ ទទួលខុស�តូវ ចំេពោះ ការេរៀបចំជំនួស 
េនៅក��ង ករណី ែដលមាន ការដាច់ហ�ាស ់ឬ អគ�ិសនី។
អតិថិជនក៏អាចនឹង ទទួល�ានអត��បេយោជន៍ ពី កម�វ�ធី សន�ថំាមពល
ដូចជា Energy Upgrade California® Home Upgrade។ 
កម�វ�ធីជំនួយសន�ំថាមពលស�មាប់អតិថិជនែដលមានលក�ណៈ
សម�ត��ិគប�់គានៃ់ន��ាកច់ណំ�លផ�លន់វូការែកលម�េដោយឥតគតិៃថ�។
 ស�មាប់ព័ត៌មានបែន�ម សូមចូលេមើល pge.com/saveenergy.
PG&E អាចនឹងែចករ�ែលកព័ត៌មានទំនាក់ទំនងជាមួយនឹងអង�ការ
ដូចជា ទីភ�ាក់ងារេឆ�ើយតប�គាអាសន�ដំបូងរបស់រដ� និងក��ងមូលដ�ាន 
ដេូច�ះពកួេគអាចផ�លជ់នំយួដល់ PG&E នងិមកខ��េំដោយផ�ាលអ់ឡំ�ង
ការផ�ាច់ចរន�រយៈេពលយូរេដើម�ី�ទ�ទង់សុវត�ិភាព និងសុខុមាលភាព
របស់ខ��ំ។
�បសិនេបើអ�កស�ិតេនៅក��ងអ�តាែដលមានសិទ�ិទទួល�ានេដោយមាន
ក�មិតមូលដ�ាន អ�កអាចនឹងទទួល�ានហ�ាស់�បចាំៃថ�បែន�ម 
0.82192 និង/ឬអគ�ិសន ី16.438 គីឡ�វ�ាត់េម៉ោង តាមតៃម�
មូលដ�ានៃនអ�តាបច��ប�ន�របស់អ�ក េដើម�ី�ទ�ទង់ដល់ឧបករណ៍
េវជ�សា�ស�ែដលមានលក�ណៈ�គប់�គាន់របស់អ�ក។ �បសិនេបើ 
អ�កស�ិតេនៅក��ងអ�តាអគ�ិសន ីេដោយគ�ានក�មិតមូលដ�ាន អ�ក
អាចមានសិទ�ិទទួល�ានការប���ះតៃម� D-MEDICAL 12%
។ �បសិនេបើ��ាក់ឧបត�ម�របស ់Medical Baseline ទាំងេនះ
មិនបំេពញតាមត�មូវការថាមពលេវជ�សា�ស�របស់អ�កេទ សូម
ទាក់ទង PG&E តាមេលខ 1-800-743-5000។ អាចរកព័ត៌មាន
បែន�មអំពីកម�វ�ធ ីMedical Baseline Program �ានតាម 
pge.com/medicalbaseline.

https://m.pge.com/?WT.mc_id=Vanity_selfcertify#medical-baseline-allowance/login
https://www.pge.com/en/account/billing-and-assistance/financial-assistance/medical-baseline-program.html?vnt=medicalbaseline
https://www.pge.com/en_US/about-pge/company-information/privacy-policy/privacy.page?WT.mc_id=Vanity_privacy
https://www.pge.com/en/account/billing-and-assistance/financial-assistance/medical-baseline-program.html?vnt=medicalbaseline


Medical Baseline Program ਸਵੈ-ਪਰ੍ਮਾਣੀਕਰਣ ਬਨੇਤੀ 

ਮ� ਪਰ੍ਮਾਿਣਤ ਕਰਦਾ/ਦੀ ਹਾ ਂਿਕ ਉਪਰਕੋਤ ਜਾਣਕਾਰੀ ਸਹੀ ਹੈ। ਮ� ਇਹ ਵੀ ਪਰ੍ਮਾਿਣਤ ਕਰਦਾ/ਦੀ 
ਹਾਂ ਿਕ Medical Baseline ਿਨਵਾਸੀ ਇਸ ਪਤੇ 'ਤੇ ਫੁਲੱ-ਟਾਈਮ ਰਿਹੰਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਇਸਦ ੇਲਈ 
Medical Baseline program ਦੀ ਜ਼ਰੂਰਤ ਹੰੁਦੀ ਹੈ ਜਾ ਂਇਸਨੂ ੰਜਾਰੀ ਰਖੱਦਾ ਹੈ। ਮ� PG&E 
ਨੂ ੰਇਸ ਜਾਣਕਾਰੀ ਦੀ ਪਸ਼ੁਟੀ ਕਰਨ ਦੀ ਆਿਗਆ ਦਣੇ ਲਈ ਸਿਹਮਤ ਹਾ।ਂ ਜੇਕਰ ਯਗੋਤਾ ਪਰ੍ਾਪਤ 
ਿਨਵਾਸੀ ਆਪਣੀ ਜਗਹ੍ਾ ਬਦਲਦਾ ਹ ੈਜਾ ਂਿਨਵਾਸੀ ਨੰੂ ਹਣੁ ਮਡੈੀਕਲ ਬਸੇਲਾਈਨ ਪਰ੍ਗੋਰਾਮ ਦੀ ਜ਼ਰਰੂਤ 
ਨਹ� ਹੈ, ਤਾ ਂਮ� PG&E ਨੰੂ ਤੁਰਤੰ ਸਿੂਚਤ ਕਰਨ ਲਈ ਸਿਹਮਤ ਵੀ ਹੰੁਦਾ/ਦੀ ਹਾ।ਂ 

ਗਾਹਕ ਦਾ ਪਿਹਲਾ ਅਤੇ ਆਖਰੀ ਨਾਮ (ਿਜਵ� ਇਹ PG&E ਿਬੱਲ ‘ਤੇ ਿਦਖਾਈ ਿਦਦੰਾ ਹੈ) 

ਪਿਹਲੇ ਅਤੇ ਆਖਰੀ ਨਾਮ ਨਾਲ ਮਡੈੀਕਲ ਸਿਥਤੀ ਵਾਲਾ ਿਨਵਾਸੀ 
(ਗਾਹਕ ਜਾ ਂਸਵੇਾ ਸਬੰੰਧੀ ਪਤੇ ਿਵਚੱ ਇੱਕ ਫੁਲੱ ਟਾਈਮ ਿਨਵਾਸੀ) 

ਸਵੇਾ ਸਬੰੰਧੀ ਪਤਾ ਅਪਾਰਟਮ�ਟ ਨਬੰਰ 

ਸ਼ਿਹਰ ਰਾਜ ਿਜ਼ੱਪ ਕਡੋ 

ਗਾਹਕ ਨੂ ੰਡਾਕ ਭੇਜਣ ਦਾ ਪਤਾ (ਜੇਕਰ ਸਵੇਾ ਸਬੰੰਧੀ ਪਤੇ ਤ� ਵਖੱ ਹਵੋੇ) ਅਪਾਰਟਮ�ਟ ਨਬੰਰ 

ਸ਼ਿਹਰ ਰਾਜ ਿਜ਼ੱਪ ਕਡੋ 

ਗਾਹਕ ਦੇ ਘਰ ਦਾ ਫ਼ੋਨ ਨਬੰਰ ਗਾਹਕ ਦਾ ਮਬੋਾਈਲ ਫ਼ੋਨ ਨਬੰਰ 

ਗਾਹਕ ਦੀ ਈਮਲੇ 

ਮ� ਸਮਝਦਾ/ਦੀ ਅਤੇ ਸਿਹਮਤ ਹਾ ਂਿਕ: 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 

7. 

ਕਦਮ 4 ਦਸਤਖਤ

 ਦਸਤਖਤ 

ਗਾਹਕ ਦ ੇਦਸਤਖਤ 

ਤਾਰੀਖ਼

ਤੁਸ� pge.com/selfcertify ਤੇ ਸਵੈ-ਪਰ੍ਮਾਣਤ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋਜੇਕਰ ਤੁਸ� 
ਮੈਡੀਕਲ ਸਿਥਤੀ ਵਾਲੇ ਿਕਸੇ ਨਵ� ਿਨਵਾਸੀ ਲਈ ਅਪਲਾਈ ਕਰ ਰਹੇ ਹੋ, ਤਾਂ 
ਇੱਥੇ ਅਪਲਾਈ ਕਰੋ pge.com/medicalbaselineਤੁਸ� ਆਪਣੀ ਪੇਪਰ 
ਐਪਲੀਕੇਸ਼ਨ ਨੂ ੰਇਸ ਪਤੇ 'ਤੇ ਡਾਕ ਰਾਹ� ਭੇਜ ਸਕਦੇ ਹੋ: PG&E Billing 
Center Medical Baseline P.O. Box 8329, Stockton, CA 
95208. 

ਕਦਮ 1 ਖਾਤਾ ਅਤੇ ਗਾਹਕ ਜਾਣਕਾਰੀ (ਿਕਰਪਾ ਕਰਕ ੇਿਪਰ੍ਟੰ ਕਰ।ੋ) 

PG&E ਗਾਹਕ ਦਾ ਖਾਤਾ ਨਬੰਰ 

ਮਬੋਾਈਲ ਹੋਮ ਜਾ ਂਅਪਾਰਟਮ�ਟ ਕਪੰਲੈਕਸ ਦਾ ਨਾਮ 

ਕਪੰਲੈਕਸ ਦਾ ਪਤਾ 

ਕਪੰਲੈਕਸ ਦੇ ਮਨੇੈਜਰ ਦਾ ਨਾਮ ਕਪੰਲੈਕਸ ਦਾ ਫ਼ੋਨ ਨਬੰਰ 

ਿਕਰਾਏਦਾਰ ਦਾ ਨਾਮ ਿਕਰਾਏਦਾਰ ਦਾ ਫ਼ੋਨ ਨਬੰਰ 

ਕਦਮ 2       PG&E ਤ� ਇਲਾਵਾ ਿਕਸੇ ਹਰੋ ਦੁਆਰਾ ਿਬਲੱ ਕੀਤੇ ਗਾਹਕਾ ਂਲਈ 

ਿਕਰਪਾ ਕਰਕ ੇਇਹ ਯਕੀਨੀ ਬਣਾਓ ਿਕ PG&E ਕਲੋ ਤੁਹਾਡੀਆਂ ਸਹੀ ਸਪੰਰਕ ਤਰਜੀਹਾ ਂਹਨ, ਤਾ ਂਜੋ ਅਸ� ਯੋਜਨਾਬੱਧ 
ਪਬਿਲਕ ਸਫ਼ੇਟੀ ਪਾਵਰ ਸ਼ਟੱਆਫ਼ (Public Safety Power Shutoff (PSPS)) ਜਾ ਂਅਿਜਹੀਆਂ ਹੋਰ ਸਿਥਤੀਆਂ ਤ� 
ਪਿਹਲਾ ਂਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਸਪੰਰਕ ਕਰ ਸਕੀਏ, ਿਜੰਨਹ੍ਾਂ ਦਾ ਨਤੀਜਾ ਿਬਜਲੀ ਦਾ ਕਟੱ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਕੁਝ ਸਿਥਤੀਆਂ ਿਵਚੱ, ਅਸ� 
ਇੱਕ ਪਤੱਰ ਵੀ ਭੇਜ ਸਕਦ ੇਹਾ।ਂ ਇੱਕ PSPS ਇਵ�ਟ ਦਰੌਾਨ ਸਪੰਰਕ ਸਬੰੰਧੀ ਸਾਰ ੇਤਰੀਿਕਆਂ ਦੀ ਵਰਤ� ਕੀਤੀ ਜਾਵੇਗੀ।

ਸਪੰਰਕ ਤਰਜੀਹਾ ਂ

ਫ਼ੋਨ ਨਬੰਰ: 

ਟਕੈਸਟ ਮਬੋਾਈਲ ਨਬੰਰ:

ਈਮਲੇ: 

TTY ਦੀ ਵਰਤ� ਕਰਕੇ ਬੋਲ਼ੇ/ਉ�ਚਾ ਸਣੁਨ ਵਾਲੇ ਗਾਹਕਾ ਂਲਈ ਸਪੰਰਕ ਕਰਨ ਲਈ ਫ਼ੋਨ ਨਬੰਰ: 
TTY ਬੋਲ਼ੇ ਅਤੇ ਉ�ਚਾ ਸਣੁਨ ਵਾਲੇ ਲੋਕਾਂ ਲਈ ਇੱਕ ਿਵਸ਼ਸ਼ੇ ਦੂਰਸਚੰਾਰ ਉਪਕਰਣ ਹੈ। 

ਕਦਮ 3 ਆਊਟਜੇ ਜਾ ਂਹਰੋ Medical Baseline ਸਚੰਾਰਾ ਂਲਈ ਸਪੰਰਕ ਤਰਜੀਹਾ ਂ(ਲਾਗ ੂਹੋਣ 
ਵਾਲੀਆਂ ਸਾਰੀਆਂ ਚੀਜ਼ਾ ਂਦੀ ਜਾਚਂ ਕਰ।ੋ) 

ਆਟਮੋਿੇਟਡ ਦਸਤਾਵਜ਼ੇ, ਸ਼ਰੁਆੂਤੀ ਿਬਆਨ, ਭਾਗ A 

ਇਸ ਐਪਲੀਕਸ਼ੇਨ ਿਵਚੱ ਇਕਤੱਰ ਕੀਤੀ ਗਈ ਜਾਣਕਾਰੀ PG&E ਦੀ ਗਪੋਨੀਯਤਾ ਨੀਤੀ ਅਨੁਸਾਰ ਵਰਤੀ ਜਾਦਂੀ ਹੈ। ਗਪੋਨੀਯਤਾ ਨੀਤੀ ਇਥੱੇ ਉਪਲਬਧ ਹੈ। pge.com/privacy.

“PG&E”, PG&E ਕਾਰਪੋਰੇਸ਼ਨ ਦੀ ਇੱਕ ਸਹਾਇਕ ਕੰਪਨੀ ਪੈਸੀਿਫਕ ਗੈਸ ਅਤੇ ਇਲੈਕਿਟਰ੍ਕ ਕੰਪਨੀ ਦਾ ਹਵਾਲਾ ਿਦੰਦੀ ਹੈ। ©2024 Pacific Gas and Electric Company. ਸਾਰੇ ਹੱਕ ਰਾਖਵ� ਹਨ। ਇਹਨਾਂ ਪੇਸ਼ਕਸ਼ਾਂ ਨੂੰ ਕੈਲੀਫੋਰਨੀਆ ਦੇ ਉਪਯੋਗਤਾ ਗਾਹਕਾਂ ਦੁਆਰਾ ਫੰਡ ਕੀਤਾ ਜਾਂਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਕੈਲੀਫੋਰਨੀਆ
  ਦੇ ਪਬਿਲਕ ਉਪਯੋਗਤਾ ਕਿਮਸ਼ਨ ਦੀ ਸਰਪਰ੍ਸਤੀ ਹੇਠ PG&E ਦੁਆਰਾ ਿਵਵਸਿਥਤ ਕੀਤਾ ਜਾਂਦਾ ਹੈ। 61-0502 ਜਨਵਰੀ 2024 CCC-0224-7266

ਜੇਕਰ ਯੋਗ ਮੈਡੀਕਲ ਪਰ੍ੈਕਟੀਸ਼ਨਰ ਇਹ ਪਰ੍ਮਾਿਣਤ ਕਰਦਾ ਹੈ ਿਕ ਿਨਵਾਸੀ ਦੀ 
ਮੈਡੀਕਲ ਸਿਥਤੀ ਸਥਾਈ ਹੈ, ਤਾਂ PG&E ਨੂ ੰਹਰ ਚਾਰ ਸਾਲਾਂ ਿਵੱਚ ਇੱਕ 
ਵਾਰ Medical Baseline ਪਰ੍ੋਗਰਾਮ ਲਈ ਿਨਵਾਸੀ ਦੀ ਿਨਰੰਤਰ ਯੋਗਤਾ 
ਦੀ ਸਵੈ-ਪੁਸ਼ਟੀ ਕਰਨ ਵਾਲਾ ਫਾਰਮ ਪੂਰਾ ਕਰਨ ਦੀ ਲੋੜ ਹੋਵੇਗੀ।
ਜੇ ਯੋਗਤਾ ਪਰ੍ਾਪਤ ਮੈਡੀਕਲ ਪਰ੍ੈਕਟੀਸ਼ਨਰ ਪਰ੍ਮਾਿਣਤ ਕਰਦਾ ਹੈ ਿਕ ਿਨਵਾਸੀ ਦੀ 
ਮੈਡੀਕਲ ਸਿਥਤੀ ਸਥਾਈ ਨਹ� ਹੈ, ਤਾਂ PG&E ਨੂੰ ਹਰ ਦੋ ਸਾਲਾਂ ਿਵੱਚ ਯੋਗਤਾ 
ਪਰ੍ਾਪਤ ਮੈਡੀਕਲ ਪਰ੍ੈਕਟੀਸ਼ਨਰ ਦੇ ਸਰਟੀਿਫਕੇਟ ਸਮੇਤ ਇੱਕ ਨਵ� ਅਰਜ਼ੀ ਪੂਰੀ 
ਕਰਨ ਦੀ ਲੋੜ ਹੁੰਦੀ ਹੈ।
ਿਜਹੜੇ ਗਾਹਕ ਨੇਤਰਹੀਣ ਹਨ ਜਾਂ ਘੱਟ ਨਜ਼ਰ ਵਾਲੇ ਹਨ,  ਉਹ 
1-800-743-5000 ਤੇ PG&E ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਜਦ� 
ਪਰ੍ਮਾਣੀਕਰਨ ਲਈ ਨੋਿਟਸ ਭੇਜੇ ਜਾਂਦੇ ਹਨ, ਤਾਂ ਬਦਲਵ� ਫਾਰਮੈਟਾਂ ਿਵੱਚ 
ਨੋਟੀਿਫਕੇਸ਼ਨਾਂ ਲਈ ਬੇਨਤੀ ਕਰਨ ਵਾਸਤੇ
PG&E ਿਨਰਿਵਘਨ ਗੈਸ ਅਤੇ ਿਬਜਲੀ ਸੰਬੰਧੀ ਸੇਵਾ ਦੀ ਗਰੰਟੀ ਨਹ� ਦੇ 
ਸਕਦੀ। ਗੈਸ ਜਾਂ ਿਬਜਲੀ ਬੰਦ ਹੋਣ ਦੀ ਸੂਰਤ ਿਵੱਚ ਬਦਲਵ� ਪਰ੍ਬੰਧ ਕਰਨ 
ਲਈ ਮ� ਿਜ਼ੰਮੇਵਾਰ ਹਾਂ।
ਗਾਹਕ ਊਰਜਾ ਬੱਚਤ ਪਰ੍ੋਗਰਾਮਾਂ ਿਜਵ� ਿਕ Energy Upgrade 
California® Home Upgrade ਤ� ਵੀ ਲਾਭ ਲੈ ਸਕਦੇ ਹਨ। 
ਆਮਦਨ-ਯੋਗਤਾ ਪੂਰੀ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਗਾਹਕਾਂ ਲਈ ਊਰਜਾ ਬੱਚਤ ਸਹਾਇਤਾ 
ਪਰ੍ੋਗਰਾਮ, ਿਬਨਾਂ ਿਕਸੇ ਕੀਮਤ ਦੇ ਸੁਧਾਰ ਮੁਹੱਈਆ ਕਰਵਾ�ਦਾ ਹੈ।  ਹੋਰ 
ਜਾਣਕਾਰੀ ਲਈ, ਇੱਥੇ ਿਵਿਜ਼ਟ ਕਰੋ pge.com/saveenergy.
PG&E ਮੇਰੀ ਸੰਪਰਕ ਜਾਣਕਾਰੀ ਰਾਜਾਂ ਅਤੇ ਸਥਾਨਕ ਐਮਰਜ�ਸੀ ਦੇ ਪਿਹਲੇ 
ਜਵਾਬਕਰਤਾਵਾਂ ਏਜੰਸੀ ਵਰਗੀਆਂ ਸੰਸਥਾਵਾਂ ਨਾਲ ਸਾਂਝੀ ਕਰ ਸਕਦੀ ਹੈ, 
ਤਾਂ ਜੋ ਉਹ ਮੇਰੀ ਸੁਰੱਿਖਆ ਅਤੇ ਤੰਦਰੁਸਤੀ ਦੇ ਸਮਰਥਨ ਲਈ ਵਧੀ ਹੋਈ 
ਆਊਟੇਜ ਦੇ ਦੌਰਾਨ PG&E ਅਤੇ ਮੈਨੂੰ ਿਨੱਜੀ ਤੌਰ 'ਤੇ ਮਦਦ ਪਰ੍ਦਾਨ ਕਰ 
ਸਕਣ।
ਜੇ ਤੁਸ� ਬੇਸਲਾਈਨ ਦੇ ਨਾਲ ਯੋਗ ਦਰ 'ਤੇ ਹੋ, ਤਾਂ ਤੁਸ� ਆਪਣੇ ਯੋਗਤਾ 
ਪਰ੍ਾਪਤ ਡਾਕਟਰੀ ਉਪਕਰਣਾਂ ਦਾ ਸਮਰਥਨ ਕਰਨ ਲਈ ਮੌਜੂਦਾ ਰੇਟ ਦੀ 
ਬੇਸਲਾਈਨ ਕੀਮਤ 'ਤੇ ਰੋਜ਼ਾਨਾ ਵਾਧੂ 0.82192 therms ਗੈਸ ਅਤੇ/ਜਾਂ 
16.438 kWh ਿਬਜਲੀ ਪਰ੍ਾਪਤ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਜੇ ਤੁਸ� ਿਬਨਾਂ ਬੇਸਲਾਈਨ 
ਦੇ ਇਲੈਕਿਟਰ੍ਕ ਰੇਟ 'ਤੇ ਹੋ, ਤਾਂ ਤੁਸ� ਫਲੈਟ 12% D-ਮੈਡੀਕਲ ਛੋਟ ਪਰ੍ਾਪਤ 
ਕਰਨ ਦੇ ਯੋਗ ਹੋ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਜੇਕਰ ਇਹ ਮੈਡੀਕਲ ਬੇਸਲਾਈਨ ਭੱਤੇ ਤੁਹਾਡੀਆਂ 
ਮੈਡੀਕਲ ਊਰਜਾ ਦੀਆਂ ਜ਼ਰੂਰਤਾਂ ਨੰੂ ਪੂਰਾ ਨਹ� ਕਰਦੇ, ਤਾਂ ਿਕਰਪਾ ਕਰਕੇ 
PG&E ਨਾਲ 1-800-743-5000 ‘ਤੇ ਸੰਪਰਕ ਕਰੋ। Medical 
Baseline Program ਬਾਰੇ ਵਧੇਰੀ ਜਾਣਕਾਰੀ ਇੱਥੇ ਲੱਭੀ ਜਾ ਸਕਦੀ ਹੈ 
pge.com/medicalbaseline.

https://www.pge.com/en_US/residential/save-energy-money/savings-programs/savings-programs-overview/savings-programs-overview.page?WT.mc_id=Vanity_saveenergy
https://www.pge.com/en/account/billing-and-assistance/financial-assistance/medical-baseline-program.html?vnt=medicalbaseline
https://m.pge.com/?WT.mc_id=Vanity_selfcertify#medical-baseline-allowance/login
https://www.pge.com/en/account/billing-and-assistance/financial-assistance/medical-baseline-program.html?vnt=medicalbaseline
https://www.pge.com/en_US/about-pge/company-information/privacy-policy/privacy.page?WT.mc_id=Vanity_privacy


Pedido de Autocertificação do Programa Medical Baseline 

Certifico que as informações acima estão corretas. Certifico também 
que o residente que solicita o Medical Baseline vive a tempo inteiro 
neste endereço e necessita ou continua a necessitar do Programa 
Medical Baseline. Concordo em permitir que a PG&E verifique esta 
informação. Também concordo em notificar a PG&E de imediato se 
o residente qualificado mudar de residência ou se deixar de 
necessitar do Programa Medical Baseline. 

PRIMEIRO NOME E SOBRENOME DO CLIENTE (conforme aparece na conta PG&E) 

RESIDENTE COM CONDIÇÃO MÉDICA PRIMEIRO NOME E APELIDO  
(o cliente ou residente em tempo integral no endereço do serviço) 

ENDEREÇO DE SERVIÇO NÚMERO DE APTO 

CIDADE ESTADO CÓDIGO POSTAL 

ENDEREÇO DE CORREIO DO CLIENTE (se diferente do endereço do serviço) NÚMERO DE APTO 

CIDADE ESTADO CÓDIGO POSTAL 

NÚMERO DE TELEFONE RESIDENCIAL DO CLIENTE NÚMERO DE TELEMÓVEL DO CLIENTE 

E-MAIL DO CLIENTE 

Entendo e concordo que: 
1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 

7. 

PASSO 4 Assinatura

 ASSINATURA 
ASSINATURA DO CLIENTE  

DATA

Pode autocertificar-se em pge.com/selfcertify. Se está a 
candidatar-se a um novo residente com condição médica, 
candidate-se em pge.com/medicalbaseline. Pode enviar 
a sua candidatura em papel para: PG&E Billing Center 
Medical Baseline, P.O. Box 8329, Stockton, CA 95208. 

PASSO 1 Informações sobre a conta e o cliente (Imprima.) 

NÚMERO DA CONTA DO CLIENTE PG&E 

NOME DA CASA MÓVEL OU COMPLEXO DE APARTAMENTOS 

ENDEREÇO DO COMPLEXO 

NOME DO GESTOR DO COMPLEXO NÚMERO DE TELEFONE DO COMPLEXO 

NOME DO INQUILINO NÚMERO DE TELEFONE DO INQUILINO 

PASSO 2   Para clientes não sujeitos a faturação pela PG&E 

Certifique-se de que PG&E tem as suas preferências de contacto corretas para que 
possamos entrar em contacto consigo antes de um corte de energia por motivos de 
segurança pública (PSPS) planeado ou outras situações que possam resultar numa 
interrupção. Em determinadas situações, também podemos enviar uma carta. Todos 
os métodos de contacto serão utilizados durante um evento PSPS.
PREFERÊNCIAS DE CONTACTO 

Número de telefone: 

Número de telemóvel de texto:

E-mail: 

Contacto para clientes surdos/com deficiência auditiva que TTY no número de telefone: 
TTY é um dispositivo de telecomunicações especializado para surdos e deficientes auditivos. 

PASSO 3 Preferências de contacto para interrupções ou outras 
comunicações no âmbito do Medical Baseline (Marque 
todas as opções aplicáveis.) 

Documento automatizado, declaração preliminar, parte A 

As informações recolhidas neste formulário de candidatura são usadas de acordo com a Política de Privacidade da PG&E. A Política de Privacidade está disponível em pge.com/privacy.

“PG&E” refere-se à Pacific Gas and Electric Company, uma subsidiária da PG&E Corporation. ©2024 Pacific Gas and Electric Company. Todos os direitos reservados. Estas ofertas são financiadas por clientes de 
serviços públicos da Califórnia e administradas pela PG&E sob os auspícios da Comissão de Serviços Públicos da Califórnia. 61-0502 janeiro de 2024 CCC-0224-7265

Se o médico qualificado certificar que a condição 
médica do residente é permanente, a PG&E requer o 
preenchimento de um formulário a cada quatro anos, 
certificando a continuação da elegibilidade do residente 
para o Programa Medical Baseline.
Se o médico qualificado certificar que a condição 
médica do residente não é permanente, a PG&E exige o 
preenchimento de um novo requerimento, incluindo a 
certificação de um médico qualificado a cada dois anos.
Os clientes cegos ou com problemas de visão podem 
contactar a PG&E pelo telefone 1-800-743-5000 para 
solicitar notificações em formatos alternativos quando 
os avisos forem enviados para certificação.
A PG&E não pode garantir serviço ininterrupto de gás e 
eletricidade. Sou responsável por encontrar soluções 
alternativas em caso de falta de gás ou eletricidade.
Os clientes também podem beneficiar de programas de 
poupança de energia, como o Energy Upgrade 
California® Home Upgrade. O Programa de Assistência 
à Poupança de Energia para clientes qualificados por 
critério de rendimento oferece melhorias 
gratuitamente. Para obter mais informações, aceda a  
pge.com/saveenergy.
A PG&E pode partilhar as minhas informações de 
contacto com organizações, como agências estaduais e 
locais de resposta a emergências, com o intuito de que 
prestem assistência à PG&E e a mim pessoalmente 
durante uma interrupção prolongada contribuindo para 
a minha segurança e bem-estar.
Se estiver a pagar uma tarifa elegível com um valor 
base, poderá receber 0,82192 therms de gás adicionais 
e/ou 16,438 kWh de eletricidade ao preço base da sua 
tarifa atual para apoiar os seus dispositivos médicos 
qualificados. Se estiver a pagar uma tarifa de 
eletricidade sem valor base, poderá ser elegível para 
receber um desconto fixo de 12% D-MEDICAL. Se estes 
subsídios Medical Baseline não satisfizerem as suas 
necessidades de energia para fins médicos, entre em 
contacto com a PG&E pelo telefone 1-800-743-5000. 
Mais informações sobre o Programa Medical Baseline 
podem ser encontradas em pge.com/medicalbaseline.

https://www.pge.com/en_US/residential/save-energy-money/savings-programs/savings-programs-overview/savings-programs-overview.page?WT.mc_id=Vanity_saveenergy
https://www.pge.com/en/account/billing-and-assistance/financial-assistance/medical-baseline-program.html?vnt=medicalbaseline
https://m.pge.com/?WT.mc_id=Vanity_selfcertify#medical-baseline-allowance/login
https://www.pge.com/en/account/billing-and-assistance/financial-assistance/medical-baseline-program.html?vnt=medicalbaseline
https://www.pge.com/en_US/about-pge/company-information/privacy-policy/privacy.page?WT.mc_id=Vanity_privacy


คําขอรับรองตนเองสําหรับ Medical Baseline Program 

ขา้พเจา้ขอรับรองวา่ขอ้มลูขา้งตน้ถกูตอ้ง และขา้พเจา้ขอรับรองวา่ผูอ้ยูอ่าศยัใน
โปรแกรม Medical Baseline ไดพํ้านักอาศยัอยู ่ณ ที�อยูน่ี�ตลอดเวลา และจําเป็น
ตอ้งเขา้รว่มหรอืตอ่อายโุปรแกรม Medical Baseline ขา้พเจา้อนุญาตให ้
PG&E ตรวจสอบขอ้มลูนี� นอกจากนี� ขา้พเจา้ยงัตกลงที�จะแจง้ให ้PG&E 
ทราบในทนัทวีา่ผูอ้ยูอ่าศยัที�มสีทิธิ�ไดย้า้ยที�อยู ่หรอืผูอ้ยูอ่าศยัไมม่คีวาม
จาํเป็นตอ้งเขา้รว่มในโปรแกรม Medical Baseline อกีตอ่ไป 

ชื�อและนามสกลุของลกูคา้ (ตามที�ระบใุนใบเรยีกเกบ็เงนิของ PG&E) 

ชื�อและนามสกลุของผูอ้ยูอ่าศยัที�มโีรคประจําตวั 
(ลกูคา้หรอืผูอ้ยูอ่าศยัเต็มเวลาตามที�อยูท่ี�ใชบ้รกิาร) 

ที�อยูท่ี�ใชบ้รกิาร หมายเลข APT 

เมอืง  รัฐ รหสัไปรษณีย ์

ที�อยูไ่ปรษณียข์องลกูคา้ (หากไมใ่ชท่ี�อยูท่ี�ใชบ้รกิาร) หมายเลข APT 

เมอืง  รัฐ รหสัไปรษณีย ์

หมายเลขโทรศพัทบ์า้นของลกูคา้ หมายเลขโทรศพัทม์อืถอืของลกูคา้ 

อเีมลของลกูคา้ 

ขา้พเจา้เขา้ใจและตกลงวา่: 
1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 

7. 

ขั �นตอนที� 4 ลายมอืชื�อ

ลงนาม 
ลายมอืชื�อของลกูคา้ 

วนัที�

คณุสามารถรับรองดว้ยตนเองไดท้ี� pge.com/selfcertifyหาก
คณุสมคัรใหแ้กผู่ท้ี�มถี ิ�นที�อยูใ่หมซ่ ึ�งมโีรคประจําตวั กรณุา
สมคัรไดท้ี� pge.com/medicalbaseline. คณุสามารถสง่ใบ
สมคัรทางจดหมายไปที�: PG&E Billing Center Medical 
Baseline, P.O. Box 8329, Stockton, CA 95208 

ขั �นตอนที� 1 ขอ้มลูบญัชแีละขอ้มลูลกูคา้ (ตวับรรจง) 

หมายเลขบญัชลีกูคา้ของ PG&E 

ชื�อบา้นเคลื�อนที�หรอืคอมเพล็กซอ์ะพารต์เมนต ์

ที�อยูข่องคอมเพล็กซ ์

ชื�อผูจั้ดการอพารต์เมนต ์ หมายเลขโทรศพัทข์องอพารต์เมนต ์

ชื�อผูอ้ยูอ่าศยั หมายเลขโทรศพัทข์องผูอ้ยูอ่าศยั 

ขั �นตอนที� 2    สําหรับลกูคา้ที�เรยีกเกบ็เงนิโดยบคุคลอื�นที�ไมใ่ช ่PG&E 

โปรดตรวจสอบใหแ้น่ใจวา่ PG&E มขีอ้มลูตดิตอ่ที�คณุตอ้งการใหต้ดิตอ่ที�ถกูตอ้ง เพื�อใหเ้รา
สามารถตดิตอ่คณุเพื�อแจง้ใหท้ราบถงึการตดักระแสไฟฟ้าเพื�อความปลอดภยัสาธารณะ (PSPS) 
ที�วางแผนไวห้รอืสถานการณอ์ื�น ๆ ที�อาจทําใหไ้ฟฟ้าดบัลว่งหนา้ได ้ในบางสถานการณ ์เราอาจ
สง่จดหมายเพื�อแจง้ใหท้ราบ ทั �งนี� เราจะใชว้ธิกีารตดิตอ่ทั �งหมดในระหวา่งที�มกีารตดักระแส
ไฟฟ้าเพื�อความปลอดภยัสาธารณะ
ขอ้มลูตดิตอ่ที�ตอ้งการใหต้ดิตอ่ 

หมายเลขโทรศพัท:์ 

หมายเลขโทรศพัทม์อืถอืสําหรับสง่ขอ้ความ:

อเีมล: 

ขอ้มลูตดิตอ่สําหรับลกูคา้ที�สญูเสยีการไดย้นิ/มคีวามบกพรอ่งทางการไดย้นิโดยใช ้TTY ที�หมายเลขโทรศพัท:์ 
TTY เป็นอปุกรณโ์ทรคมนาคมเฉพาะสําหรับผูท้ี�สญูเสยีการไดย้นิและมคีวามบกพรอ่งทางการไดย้นิ 

ขั �นตอนที� 3 ขอ้มลูตดิตอ่ที�ตอ้งการใหต้ดิตอ่ในกรณีที�ไฟฟ้าดบัหรอืการสื�อการ
เกี�ยวกบัโปรแกรม Medical Baseline อื�น ๆ (เลอืกทกุขอ้ที�เกี�ยวขอ้ง) 

เอกสารอตัโนมตั,ิ คําชี�แจงเบื�องตน้, สว่น A 

ขอ้มลูที�รวบรวมในใบสมคัรนี�จะถกูนําไปใชต้ามนโยบายความเป็นสว่นตวัของ PG&E นโยบายความเป็นสว่นตวัมเีผยแพรท่ี� pge.com/privacy

“PG&E” หมายถงึ Pacific Gas and Electric Company ซึ�งเป็นบรษัิทลกูของ PG&E Corporation ©2024 Pacific Gas and Electric Company สงวนลขิสทิธิ� ขอ้เสนอเหลา่นี�ไดรั้บทนุจากลกูคา้ของระบบสาธารณูปโภคในรัฐแคลฟิอรเ์นยีและ
  บรหิารจัดการโดย PG&E ภายใตก้ารดแูลของคณะกรรมการสาธารณูปโภคของรัฐแคลฟิอรเ์นยี 61-0502 มกราคม 2024 CCC-0224-7267

หากผูป้ระกอบวชิาชพีเวชกรรมที�มคีณุสมบตัเิหมาะสม
รับรองวา่ภาวะทางการแพทยข์องผูอ้ยูอ่าศยัเป็นอาการ
ถาวร PG&E กําหนดใหต้อ้งกรอกแบบฟอรม์ทกุสองปีเพื�อ
รับรองตนเองวา่ผูอ้ยูอ่าศยัยงัคงมสีทิธิ�สําหรับโปรแกรม 
Medical Baseline
หากผูป้ระกอบวชิาชพีเวชกรรมรับรองวา่โรคประจําตวัของ
ผูอ้ยูอ่าศยัไมใ่ชโ่รคที�เป็นถาวร PG&E กําหนดใหต้อ้งกรอก
ใบสมคัรใหมพ่รอ้มทั �งมใีบรับรองจากผูป้ระกอบวชิาชพี
เวชกรรมทกุสองปี
ลกูคา้ที�พกิารทางสายตาหรอืสายตาพรา่มวัสามารถตดิตอ่ 
PG&E ไดท้ี� 1-800-743-5000 เพื�อรอ้งขอการแจง้เตอืนใน
รปูแบบอื�นเมื�อมกีารสง่ประกาศแจง้สําหรับการรับรอง
PG&E ไมส่ามารถรับประกนัไดว้า่จะมกีารใหบ้รกิารแกส๊และ
ไฟฟ้าไดอ้ยา่งตอ่เนื�องโดยไมห่ยดุชะงัก ขา้พเจา้มหีนา้ที�รับ
ผดิชอบในการจัดเตรยีมวธิกีารอื�นในกรณีที�แกส๊หรอืไฟฟ้า
ดบั
นอกจากนี� ลกูคา้ยงัอาจไดรั้บสทิธปิระโยชนจ์ากโปรแกรม
ประหยดัพลงังาน เชน่ Energy Upgrade California® 
Home Upgrade โปรแกรม Energy Savings Assistance 
สําหรับลกูคา้ที�มรีายไดต้ามเกณฑจ์ะใหค้วามชว่ยเหลอืโดย
ไมม่คีา่ใชจ้า่ย ศกึษาขอ้มลูเพิ�มเตมิไดท้ี�  
pge.com/saveenergy.
PG&E อาจเปิดเผยขอ้มลูตดิตอ่ของขา้พเจา้กบัองคก์รตา่ง 
ๆ เชน่ หน่วยงานรับมอืเหตฉุุกเฉนิของรัฐและทอ้งถิ�น เพื�อ
ใหห้น่วยงานดงักลา่วสามารถใหค้วามชว่ยเหลอืแก ่PG&E 
และขา้พเจา้เป็นการสว่นตวัในระหวา่งที�ไฟฟ้าดบัเป็นระยะ
เวลานาน เพื�อดแูลความปลอดภยัและความเป็นอยูข่อง
ขา้พเจา้
หากคณุอยูใ่นอตัราที�มสีทิธิ�ตามเกณฑพ์ื�นฐาน คณุอาจไดรั้บ
แกส๊เพิ�มอกีวนัละ 0.82192 Therms และ/หรอืไฟฟ้า 
16.438 กโิลวตัตช์ั�วโมงในราคาพื�นฐานตามอตัราปัจจบุนั
ของคณุเพื�อรองรับอปุกรณท์างการแพทยท์ี�มคีณุสมบตัติาม
ที�กําหนด หากคณุใชอ้ตัราคา่ไฟฟ้าที�ไมม่พีื�นฐาน คณุอาจ
มสีทิธิ�ไดรั้บสว่นลดD-Medical แบบคงที� 12% หากเงนิ
ชว่ยเหลอืคา่ใชจ้า่ยของ Medical Baseline ไมเ่ป็นไป
ตามความตอ้งการพลงังานทางการแพทยข์องคณุ 
โปรดตดิตอ่ PG&E ที� 1-800-743-5000 ศกึษาขอ้มลูเพิ�ม
เตมิเกี�ยวกบั Medical Baseline Program ไดท้ี� 
pge.com/medicalbaseline.

https://www.pge.com/en_US/residential/save-energy-money/savings-programs/savings-programs-overview/savings-programs-overview.page?WT.mc_id=Vanity_saveenergy
https://www.pge.com/en/account/billing-and-assistance/financial-assistance/medical-baseline-program.html?vnt=medicalbaseline
https://m.pge.com/?WT.mc_id=Vanity_selfcertify#medical-baseline-allowance/login
https://www.pge.com/en/account/billing-and-assistance/financial-assistance/medical-baseline-program.html?vnt=medicalbaseline
https://www.pge.com/en_US/about-pge/company-information/privacy-policy/privacy.page?WT.mc_id=Vanity_privacy

