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ਪਤੇ ਿਵੱਚ ਬਦਲਾਵ /ਸੰਪਰਕ ਿਵੱਚ ਬਦਲਾਵ ਦਾ ਜਾਣਕਾਰੀ ਫਾਰਮ

ਇਮੀਗੇਸ਼ਨ ਅਪੀਲਾ ਂਦਾ ਬੋਰਡਇਮੀਗਸ਼ੇਨ ਸਮੀਿਖਆ ਲਈ ਕਾਰਜਕਾਰੀ ਦਫ਼ਤਰ

 ਂ

ਿਹਦਾਇਤਾਂ: ਇਸ ਫਾਰਮ ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਬੋਰਡ ਆੱਫ਼ ਇਮੀਗਰ੍ੇਸ਼ਨ ਅਪੀਲਜ਼ (BIA) ਦੇ ਸਾਹਮਣੇ ਕਾਰਵਾਈਆਂ ਿਵੱਚ ਪੱਖਾਂ ਦੁਆਰਾ ਕੀਤੀ ਜਾਣੀ ਹੈ। ਇਸ ਫਾਰਮ ਨੂੰ ਭਰਨ ਲਈ, ਹੇਠਾਂ ਿਦੱਤੀਆਂ ਸਾਰੇ 
ਖਾਲੀ ਸਥਾਨਾਂ ਨੂੰ ਭਰੋ,  ਿਜਸ ਿਵੱਚ ਸੇਵਾ ਦਾ ਸਬੂਤ ਸ਼ਾਿਮਲ ਹੈ, ਜੋ ਇਹ ਪਰ੍ਮਾਿਣਤ ਕਰਦਾ ਹੈ ਿਕ ਤੁਸੀਂ ਇਸ ਫਾਰਮ ਦੀ ਇੱਕ ਕਾਪੀ ਿਡਪਾਰਟਮੈਂਟ ਆੱਫ਼ ਹੋਮਲੈਂਡ ਸਿਕਓਿਰਟੀ (DHS) ਨੂੰ ਪਰ੍ਦਾਨ 
ਕਰੋਗੇ। ਖਾਲੀ ਸਥਾਨਾਂ ਨੂੰ ਭਰਨ ਅਤੇ ਸੇਵਾ ਦੀ ਘੋਸ਼ਣਾ ਅਤੇ ਸਬੂਤ ਦੋਵਾਂ ‘ਤੇ ਹਸਤਾਖਰ ਕਰਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ, ਤੁਹਾਨੂੰ ਲਾਜ਼ਮੀ ਤੌਰ 'ਤੇ BIA ਕਲਰਕ ਦੇ ਦਫ਼ਤਰ ਨੂੰ ਇਲੈਕਟਰ੍ਿੋਨਕ ਮਾਿਧਅਮ ਰਾਹੀਂ, 
ਿਵਅਕਤੀਗਤ ਤੌਰ ‘ਤੇ, ਜਾਂ ਡਾਕ ਦੁਆਰਾ ਫਾਰਮ ਜਮਹ੍ਾ ਕਰਨਾ ਪਵੇਗਾ। ਜੇਕਰ ਇਲੈਕਟਰ੍ੋਿਨਕ ਮਾਿਧਅਮ ਰਾਹੀਂ ਜਮਹ੍ਾਂ ਕਰ ਰਹੇ ਹੋ, ਤਾਂ ਜਵਾਬਦਾਤਾ ਪੋਰਟਲ ਫਾਇਲ ਕਰੋ
https://respondentaccess.eoir.justice.gov ਵਕੀਲ ਅਤੇ ਪੂਰੀ ਤਰਹ੍ਾਂ ਮਾਨਤਾ ਪਰ੍ਾਪਤ ਪਰ੍ਤੀਿਨਧ ਜੋ ਇਸ ਫਾਰਮ ਨੂੰ ਇਲੈਕਟਰ੍ਾਿਨਕ ਮਾਿਧਅਮ ਰਾਹੀਂ ਜਮਹ੍ਾ ਕਰ ਰਹੇ ਹਨ ਨੂੰ ਕੇਸ  
ਪੋਰਟਲ 'ਤੇ ਫਾਇਲ ਕਰਨਾ ਪਵੇਗਾ। https://portal.eoir.justice.gov  ਜੇਕਰ ਡਾਕ ਰਾਹੀਂ ਜਮਹ੍ਾਂ ਕਰ ਰਹੇ ਹੋ, ਤਾਂ ਪੇਜ 2 ‘ਤੇ ਡਾਕ ਿਨਰਦੇਸ਼ਾਂ ਦੀ ਪਾਲਣਾ ਕਰੋ। ਤੁਹਾਨੂੰ ਹਰੇਕ ਿਵਅਕਤੀ 
ਲਈ ਇਸ ਫਾਰਮ ਦੀ ਇੱਕ ਵੱਖਰੀ ਕਾਪੀ ਜਮਹ੍ਾਂ ਕਰਨੀ ਪਵੇਗੀ ਿਜਸਦਾ ਇਮੀਗਰ੍ੇਸ਼ਨ ਕੋਰਟ ਿਵੱਚ ਕੇਸ ਲੰਿਬਤ ਹੈ ਅਤੇ ਿਜਸਨੂੰ ਜਾਣਕਾਰੀ ਿਵੱਚ ਬਦਲਾਵ ਪਰ੍ਭਾਿਵਤ ਕਰਦਾ ਹੈ।

ਤੁਹਾਨੂੰ ਆਪਣੀ ਸੰਪਰਕ ਜਾਣਕਾਰੀ ਿਵੱਚ ਬਦਲਾਵ ਦੇ ਪੰਜ ਕੰਮ ਦੇ ਿਦਨਾਂ ਿਵੱਚ BIA ਦੇ ਕੋਲ ਇਹ ਫਾਰਮ ਫਾਇਲ ਕਰਨਾ ਪਵੇਗਾ। BIA ਤੁਹਾਡੇ ਦੁਆਰਾ ਿਦੱਤੇ ਗਏ ਪਤੇ ‘ਤੇ ਸਾਰੇ ਅਿਧਿਕਰ੍ਤ ਪੱਤਰ-ਿਵਹਾਰ (ਿਜਵੇਂ 
ਨੋਿਟਸ, ਿਨਰਣਾ) ਭੇਜੇਗਾ। BIA ਇਸ ਫਾਰਮ ਦੇ ਿਮਲਣ ‘ਤੇ EOIR ਦੇ ਿਰਕਾਰਡ ਿਵੱਚ ਤੁਹਾਡੀ ਸੰਪਰਕ ਜਾਣਕਾਰੀ ਿਵੱਚ ਕੋਈ ਬਦਲਾਵ ਕਰੇਗਾ; BIA ਤੁਹਾਡੀਆਂ ਬੇਨਤੀਆਂ, ਪਰ੍ਸਤਾਵਾਂ ਜਾਂ BIA ਦੇ ਨਾਲ ਹੋਰ 
ਸੰਚਾਰ ‘ਤੇ ਵੱਖ-ਵੱਖ ਜਾਣਕਾਰੀ ਦੇ ਆਧਾਰ ‘ਤੇ ਤੁਹਾਡੀ ਸੰਪਰਕ ਜਾਣਕਾਰੀ ਨਹੀਂ ਬਦਲੇਗਾ। ਿਟੱਪਣੀ: ਵਕੀਲ ਅਤੇ ਪੂਰੀ ਤਰਹ੍ਾਂ ਮਾਨਤਾ ਪਰ੍ਾਪਤ ਪਰ੍ਤੀਿਨਧੀ ਜੋ BIA ਦੇ ਸਾਹਮਣੇ ਜਵਾਬਾਤਾ ਦਾ ਪਰ੍ਤੀਿਨੱਿਧਤਵ 
ਕਰ ਰਹੇ ਹਨ, ਉਹਨਾਂ ਨੂੰ ਆਪਣੇ ਪਤੇ ਦੇ ਬਦਲਾਵ ਦਾ ਸੰਕੇਤ ਦੇਣ ਲਈ ਇਸ ਫਾਰਮ ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਨਹੀਂ ਕਰਨੀ ਚਾਹੀਦੀ; ਇਸਦੀ ਬਜਾਇ ਅਿਜਹੇ ਬਦਲਾਵਾਂ ਨੂੰ ਫਾਰਮ  EOIR-27 (ਬੋਰਡ ਦੇ ਸਾਹਮਣੇ ਵਕੀਲ ਜਾਂ 
ਪਰ੍ਤੀਿਨਧੀ ਵਜੋਂ ਪੇਸ਼ ਹੋਣ ਦਾ ਨੋਿਟਸ) ‘ਤੇ ਪਰ੍ਤੀਿਬੰਿਬਤ ਕੀਤਾ ਜਾਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ।

ਨਾਮ-ਅੰਿਤਮ, ਪਿਹਲਾ, ਿਵਚਕਾਰਲਾ, ਪਛਤਰ (ਜੇ ਕੋਈ ਲਾਗੂ ਹੈ): ੇ
Name – Last, First, Middle, Suffix (if applicable): 

A-ਨੰਬਰ:
A-Number:

ਮੇਰਾ ਪੂਰਵ ਪਤਾ ਅਤ ੇਫ਼ੋਨ ਨੰਬਰ ਸਨ: 
My FORMER address and phone number were: 

ਮੇਰਾ ਮੌਜੂਦਾ ਪਤਾ ਅਤ ੇਫ਼ੋਨ ਨੰਬਰ ਹਨ: 
My CURRENT address and phone number are: 

“ਦੀ ਦੇਖਭਾਲ ਿਵੱਚ” ਹੋਰ ਿਵਅਕਤੀ (ਜੇ ਕੋਈ ਹੈ) 
“in care of” other person (if any) 

“ਦੀ ਦੇਖਭਾਲ ਿਵੱਚ” ਹੋ ਰ ਿਵਅਕਤੀ (ਜੇ ਕੋਈ ਹੈ) 
“in care of” other person (if any) 

ਨੰਬਰ; ਗਲੀ; ਅਪਾਰਟਮਟ (ਜੇ ਕੋਈ ਹੈ) 
Number; Street; Apartment (if any) 

“ਦੀ ਦੇਖਭਾਲ ਿਵੱਚ” ਹ ੋਰ ਿਵਅਕਤੀ (ਜੇ ਕੋਈ ਹੈ) 
Number; Street; Apartment (if any) 

ਿਸ਼ਹਰ, ਰਾਜ, ਅਤੇ ਿਜ਼ਪ ਕੋਡ; ਦੇਸ਼ (ਜੇਕਰ ਯੂ.ਐਸ. ਤ ਇਲਾਵਾ ਹੈ) 
City, State, and ZIP code; Country (if other than U.S.) 

ਿਸ਼ਹਰ, ਰਾਜ, ਅਤੇ ਿਜ਼ਪ ਕੋਡ; ਦੇਸ਼ (ਜੇਕਰ ਯੂ.ਐਸ. ਤ ਇਲਾਵਾ ਹੈ) 
City, State, and ZIP code; Country (if other than U.S.) 

ਫ਼ੋਨ ਨੰਬਰ (ਦੇਸ਼ ਦਾ ਕੋਡ ਸ਼ਾਮਲ ਕਰੋ ਜੇਕਰ ਯੂ.ਐਸ. ਤ ਇਲਾਵਾ ਹੋਰ ਹੈ) 
Phone Number (include country code if other than U.S.) 

ਫ਼ੋਨ ਨੰਬਰ (ਦੇਸ਼ ਦਾ ਕੋਡ ਸ਼ਾਮਲ ਕਰੋ ਜੇਕਰ ਯੂ.ਐਸ. ਤ ਇਲਾਵਾ ਹੋਰ ਹੈ) 
Phone Number (include country code if other than U.S.) 

ਈਮੇਲ ਪਤਾ
Email Address 

ਈਮੇਲ ਪਤਾ
Email Address 

ਮ ਝੂਠੀ ਗਵਾਹੀ ਦੇ ਜੁਰਮਾਨੇ ਦੇ ਿਤਹਤ ਘੋਸ਼ਣਾ ਕਰਦਾ/ਦੀ ਹਾਂ, 28 U.S.C. § 1746, ਦੇ ਅਨੁਸਾਰ ਮ ਉਪੱਰ ਸੂਚੀਬੱਧ A-ਨੰ ਬਰ ਨਾਲ ਸਬੰਿਧਤ ਉਪਰੋਕਤ ਨਾਮ ਵਾਲਾ ਿਵਅਕਤੀ
ਹਾਂ, ਅਤੇ ਇਹ ਿਕ ਇਸ ਫਾਰਮ ਿਵੱਚ ਸ਼ਾਮਲ ਜਾਣਕਾਰੀ ਮੇਰੇ ਿਗਆਨ ਅਨੁਸਾਰ ਸੱਚ ਅਤੇ ਸਹੀ ਹੈ।

 

ਇੱਥੇ ਹਸਤਾਖ਼ਰ ਕਰੋ x 
ਹਸਤਾਖ਼ਰ ਿਮਤੀ 

ਸੇਵਾ ਦਾ ਸਬੂਤ
ਮ, ਪਤੇ ਿਵੱਚ ਬਦਲਾਵ ਦੇ ਫਾਰਮ ਦੀ ਇਹ ਕਾਪੀ ਿਦੱਤੀ ਹੈ, 

(ਨਾਮ) ਨੰੂ (ਿਮਤੀ) ‘ਤੇ 

DHS ਇਮੀਗੇਸ਼ਨ ਅਤੇ ਕਸਟਮਜ਼ ਪਾਲਣ-ICE ਲਈ ਪਮੁੱਖ ਕਾਨੰ ੂਨੀ ਸਲਾਹਕਾਰ ਦੇ ਦਫ਼ਤਰ ਨੂੰ ਿਨਮਿਨਿਲਖਤ ‘ਤੇ:

(ਇਹ ਦੱਸ ੋਜੇ ਇਲੈਕਟਰ੍ੋਿਨਕ/ਈਮਲੇ ਸਵੇਾ, ਜਾ ਂਿਵਅਕਤੀਗਤ ਜਾ ਂਮਲੇ ਸਵੇਾ  ਹੈ (ਨਬੰਰ ਅਤੇ ਗਲੀ, ਸ਼ਿਹਰ, ਰਾਜ, ਿਜਪ਼ ਕਡੋ ਪਰ੍ਦਾਨ ਿਲਖੋ))

ਹਸਤਾਖ਼ਰ ਕਰਕੇ, ਮੈਂ ਉੱਪਰ ਚੁਣੇ ਗਏ ਸਥਾਨ 'ਤੇ DHS ਇਮੀਗਰ੍ੇਸ਼ਨ ਅਤੇ ਕਸਟਮਜ਼ ਪਾਲਣ-ICE ਲਈ ਪਰਮ੍ੁੱਖ ਕਾਨੂੰਨੀ ਸਲਾਹਕਾਰ ਦੇ ਦਫ਼ਤਰ ਨੂੰ ਪਤੇ ਿਵੱਚ 
ਬਦਲਾਵ ਦੇ ਫਾਰਮ ਦੀ ਕਾਪੀ ਪਰ੍ਦਾਨ ਕਰਨ ਲਈ ਸਿਹਮਤ ਹਾਂ। ਮੈਂ ਸਮਝਦਾ/ਦੀ ਹਾਂ ਿਕ ਮੈਂ ਜਾਂ ਤਾਂ DHS ਈਸਰਿਵਸ ਪੋਰਟਲ ਰਾਹੀਂ ਇਲੈਕਟਰ੍ੋਿਨਕ ਮਾਿਧਅਮ ਰਾਹੀ ਂ
(‘ਤੇ ਿਰਜਸਟਰ ਕਰੋ https://eserviceregistration.ice.gov), ਜਾਂ ਡਾਕ ਜਾਂ ਿਨੱ ਜੀ ਿਡਲੀਵਰੀ ਰਾਹੀ  ਂDHS ਨ ੰੂਕਾਪੀ ਦੇ ਸਕਦਾ/ਦੀ ਹਾਂ। 

ਕਸੇ ਸੇਵਾ ਦੀ ਲੋੜ ਨਹੀ ।ਂ ਮ ਇੱਕ ECAS-ਿਰਜਸਟਰਡ ਵਰਤਕਾਰ ਹਾਂ ਿਜਸਨੇ ECAS ਕੇਸ ਪੋਰਟਲ ਰਾਹੀ  ਫਾਇਲ ਕੀਤਾ ਹੈ।

ਇੱਥੇ ਹਸਤਾਖ਼ਰ ਕਰੋ x 
ਹਸਤਾਖ਼ਰ

ਫਾਰਮ EOIR-33/BIA 
ਸੰਸ਼ੋਿਧਤ ਫਰਵਰੀ 2024 

https://eserviceregistration.ice.gov/
https://respondentaccess.eoir.justice.gov/pa
https://portal.eoir.justice.gov


ਸੇਵਾ ਸਬਧੰੀ ਿਹਦਾਇਤਾਂ

ਇੱਥੇ ਮੋੜੋ

ਇੱਥ ੇਆਪਣਾ ਪਤਾ ਿਲਖੋ

  

U.S. Department of Justice 
Executive Office for Immigration Review
Board of Immigration Appeals 
Clerk's Office 
5107 Leesburg Pike, Suite 2000 
Falls Church, VA 22041 

ਇੱਥੇ ਮੋੜੋ

ਿਨੱ ਜੀਤਾ ਐਕਟ ਨੋਿਟਸ   

ਪਤੇ ਜਾਂ ਫ਼ੋਨ ਨੰ ਬਰ ਦੇ ਿਕਸੇ ਵੀ ਬਦਲਾਵ(ਵਾਂ) ਬਾਰੇ ਸੂਿਚਤ ਕਰਨ ਲਈ EOIR ਦੀ ਇਮੀਗੇ ਸ਼ਨ ਕੋਰਟ ਨੂ ੰ ਇਸ ਫਾਰਮ ਦੀ ਜਾਣਕਾਰੀ 8 U.S.C. §
1229(a)(1)(F)(ii) ਅਤੇ 8 C.F.R § l003.15(d)(2) ਦੁਆਰਾ ਜ਼ਰੂਰੀ ਹੈ। ਤੁਹਾਡੇ ਦਆੁਰਾ ਿਦੱਤੀ ਗਈ ਜਾਣਕਾਰੀ ਜ਼ਰੂਰੀ ਹੈ। ਬੇਨਤੀ ਕੀਤੀ ਜਾਣਕਾਰੀ ਪਦਾਨ ਕਰਨ ਿ
ਵੱਚ ਅਸਫ਼ਲਤਾ ਤੁਹਾਨ ੰ ਿਮਲਣ ਵਾਲੀ ਸੂਚਨਾ ਨੂ ੰਸੀਿਮਤ ਕਰਦੀ ਹੈ ਅਤੇ ਇਸਦੇ ਨਤੀਜੇ ਵਜ ਉਪਰੋਕਤ ਪਤੀਕੂਲ ਨਤੀਜੇ ਹੋ ਸਕਦੇ ਹਨ। EOIR ਇਸ ਜਾਣਕਾਰੀ ਨੂ ੰ  
EOIR ਦੇ ਿਰਕਾਰਡ ਨੋਿਟਸ ਿਸਸਟਮ EOIR-001, ਿਰਕਾਰਡ ਅਤੇ ਪਬੰਧਨ ਸੂਚਨਾ ਪਣਾਲੀ ਅਤ ੇEOIR-003, ਪੈਕਟੀਸ਼ਨਰ ਿਸ਼ਕਾਇਤ-ਅਨੁਸ਼ਾਸਨਾਤਮਕ ਫਾਈਲਾਂ ਿ
ਵੱਚ ਵਰਣਨ ਕੀਤੇ ਪਵਾਿਨਤ ਿਨਿਯਮਤ ਵਰਤ ਦੇ ਅਨੁਸਾਰ ਸਾਂਝਾ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ।

ਤੁਸੀ ਂਆਪਣੇ ਸਮਾਰਟਫੋਨ (iPhone ਜਾਂ Android) ਨਾਲ QR ਕੋਡ ਨੰੂ ਸੱਜੇ ਪਾਸ ਸਕੈਨ ਕਰਕੇ ਜਾਂ
https://respondentaccess.eoir.justice.gov । ‘ਤੇ ਜਾ ਕੇ ਇਸ ਫਾਰਮ ਨੰੂ ਆੱਨਲਾਇਨ ਵੀ ਭਰ ਸਕਦੇ ਹੋ

ਇੱਥੇ ਬੰਦ ਕਰੋ

ਫਾਰਮ EOIR-33/BIA ਸੰਸ਼ੋਿਧਤ
ਫਰਵਰੀ 2024 

ਇੱਥੇ
ਿਟਕਟ  
ਲਗਾਓ

1. ਉਪਰੋਕਤ ਸੇਵਾ ਦੇ ਸਬੂਤ ਿਵੱਚ ਦਰਸਾਈ ਗਈ ਿਵਧੀ ਦੇ ਅਨੁਸਾਰ ਪੂਰੇ ਕੀਤੇ ਫਾਰਮ ਦੀ ਇੱਕ ਕਾਪੀ ਪਰ੍ਮੁੱਖ ਕਾਨੂੰਨੀ ਸਲਾਹਕਾਰ (OPLA) ਦੇ DHS ICE ਦਫ਼ਤਰ ਨੂੰ ਿ
ਦਓ। ਇਲੈਕਟਰ੍ੋਿਨਕ ਮਾਿਧਅਮ ਰਾਹੀਂ ਿਦੱਤੀਆਂ ਗਈਆਂ ਕਾਪੀਆਂ ਨੂੰ DHS ICE ਈਿਸਰਵਸ ਰਾਹੀਂ ਪੂਰਾ ਕੀਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ, ਇਹ ਿਨਿਮਿਨਲਖਤ ‘ਤੇ ਹਨ
https://eserviceregistration.ice.gov। DHS ICE OPLA ਖੇਤਰ ਸਥਾਨਾਂ ਲਈ ਪਤੇ ਿਜੱਥੇ ਕਾਪੀਆਂ ਡਾਕ ਰਾਹੀ  ਜਾਂ ਿਵਅਕਤੀਗਤ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਿਡਲੀਵਰ ਕੀਤੀਆਂ
ਜਾ ਸਕਦੀਆਂ ਹਨ, ਇਹ https://www.ice.gov/contact/legal‘ਤ ੇਆੱ ਨਲਾਇਨ ਉਪਲਬਧ ਹਨ। ਇਹਨਾਂ ਲੋੜਾਂ ਦਾ ਪਾਲਣ ਕਰਨ ਿਵੱਚ ਅਸਫ਼ਲ ਿਰਹਣ ਦੇ
ਨਤੀਜੇ ਵਜ EOIR ਫਾਈਿਲੰਗ ਨੂ ੰਰੱਦ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ।

2. ਫਾਰਮ ਨ ੂੰਇਮੀਗੇਸ਼ਨ ਕੋਰਟ ਨੂ ੰਡਾਕ ਰਾਹੀ  ਭੇਜਣ ਲਈ, ਪੇਜ ਨੂ ੰ“ਇੱਥ ੇਮੋੜੋ” ਿਚੰਿਨਤ ਿਬੰਦੀਆ ਂਵਾਲੀਆਂ ਲਾਈਨਾਂ ‘ਤੇ ਮੋੜੋ ਤਾਂ ਜੋ ਪਤਾ ਿਦਖਾਈ ਦੇ ਸਕੇ। (ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ :
ਇਹ ਯਕੀਨੀ ਬਣਾਓ ਪਤੇ ਦੀ ਚੋਣ ਤੁਹਾਡੇ ਪੇਜ ਮੋੜਣ ਤ ਬਾਅਦ ਵੀ ਿਦਖਦੀ ਰਹੇ।)

3. ਸਟੈਪਲ ਕਰਨਾ, ਜਾਂ ਹੋਰ ਤਰੀਕੇ ਨਾਲ ਸੁਰੱਿਖਅਤ ਕਰਨਾ, ਖੁੱਲ ਿਸਰੇ ਦੇ ਨਾਲ ਮੁਿੜਆ ਫਾਰਮ “ਇੱਥ ੇਬੰਦ ਕਰੋ” ਵਜ ਿਚੰਿਨਤ ਕੀਤਾ ਜਾਂਦਾ ਹੈ।
4. “ਇੱਥ ੇਿਟਕਟ ਲਗਾਓ” ਿਚੰਿਨਤ ਖੇਤਰ ਿਵੱਚ ਉਿਚਤ ਡਾਕ ਿਟਕਟ ਲਗਾਓ।
5. “ਆਪਣਾ ਪਤਾ ਇੱਥ ੇਿਲਖੋ” ਵਜ ਿਚੰਿਨਤ ਖੇਤਰ ਿਵੱਚ ਆਪਣਾ ਵਾਪਸੀ ਦਾ ਪਤਾ ਿਲਖੋ।
6. ਬੋਰਡ ਆੱਫ਼ ਇਮੀਗਰ੍ੇਸ਼ਨ ਅਪੀਲਜ਼ ਨੂੰ ਮੂਲ ਫਾਰਮ ਡਾਕ ਰਾਹੀਂ ਭੇਜੋ।

https://respondentaccess.eoir.justice.gov/pa
https://www.ice.gov/contact/legal
https://eserviceregistration.ice.gov
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