
�बमा नभएको हरेचाह कायर्�मह�मा (Uninsured Care 
Programs) गोपनीयता अभ्यासह� सम्ब�ी सचूना

यस सूचनाले तपा�को बारेमा भएको मे�डकल जानकारीको �योग र खुलासा कसरी �न्छ र कसरी तपा� यस 
जानकारीमा प�ँच �ाप्त गनर् सक्नु�न्छ भ�े बारेमा वणर्न गदर्छ। कृपया यसलाई ध्यानपूवर्क समीक्षा गनुर्होस्।

संघीय तथा न्युयोकर्  राज्यको कानुन बमो�जम, �बमा नभएको हेरचाह कायर्�मह�ले (Uninsured Care Programs) अ�नवायर् 
�पमा तपा�को संर�क्षत स्वा�य �ववरण (Protected Health Information) (मे�डकल तथा �ब�लङ �ववरण र तपा�को बारेमा 
�नणर्य गनर् �योग ग�रने �ववरण लगायत) को गोपनीयताको सुरक्षा गनुर् र यो सूचनाका सतर्ह� पालना गनुर्पन� �न्छ। कायर्�मह�लाई 
उपल� गराइएको स्वा�यसँग सम्ब��त �ववरण र ��क्तगत �पमा प�हचान गनर् स�कने �ववरण पूणर् गोप्य रा�खने छ ।

�बमा नभएको हेरचाह कायर्�मह�ले �बमा नभएको हेरचाह कायर्�मह�मा रहेका तपा�को संर�क्षत स्वा�य �ववरण कसरी �योग गनर् र 
�दन (खुलासा गनर्) सक्छन् भनेर प�न तपा�लाई अ�नवायर् �पमा यो सूचना �दान गनुर्पदर्छ। य�द �बमा नभएको हेरचाह कायर्�मह�ले 
तपा�को संर�क्षत स्वा�य �ववरण �योग गन� र आदान�दान गन� त�रकामा कुनै प�रवतर्न गरेमा, तपा�ले प�ाचार माफर् त नयाँ सूचना �ाप्त 
गनुर्�ने छ। कायर्�मका कमर्चारीह� गोप्यता र गोपनीयतासम्ब�ी तपा�का आवश्यकताह�बारे सचेत छन् र कायर्�मह�को सञ्चालन 
गनर् आवश्यक भएमा मा� ��क्तगत �ववरण खुलासा गन� छन्।

�बमा नभएको हेरचाह �बरामी स्वा�य कायर्�मह�ले तपा�को स्वा�यसँग सम्ब��त �ववरण अ�नवायर् �योग गनुर्पन� छ �नम्न 
��क्त/�नकायलाई �दान गनुर्पदर्छ:

• तपा� वा तपा�को तफर् बाट कायर् गन� कानुनी अ�धकार�ाप्त कुनै ��क्तलाई (उदाहरणका ला�ग, तपा�को स्वा�य सेवा �ोक्सी वा 
तपा�ले �वशेष खुलासामा हस्ताक्षर गरेर तो�कएको ��क्त);

• य�द आवश्यक भएमा, तपा�को गोपनीयता सुर�क्षत रहेको सु�न��त गनर् न्युयोकर्  राज्य स्वा�य आयुक्त (Commissioner of 
Health) र संघीय नाग�रक अ�धकार कायार्लय (Federal O�ce of Civil Rights) लाई; र

• कानुनले �वशेष ढङ्गले अ�नवायर् गरेमा: उदाहरणका ला�ग, स्वा�य सेवा �नरीक्षण ग�त�व�धह�का ला�ग।

�बमा नभएको हेरचाह कायर्�मह�ले तपा�को अनुम�त �लएर तपा�को संर�क्षत स्वा�य �ववरण �नम्नानुसार �योग गनर् र �दान गनर् 
सक्ने छ; उदाहरणका ला�ग:

• तपा�को स्वा�य सेवाका ला�ग भुक्तान गनर्, तपा�लाई �ाहक सेवाह� �दान गनर्, तपा�सँग भएका कुनै प�न गुनासोह� समाधान 
गनर् र �बमा नभएको हेरचाह कायर्�मह� सञ्चालन गनर्;

• सेवाह�का ला�ग दाबीह� भुक्तान गनर्, अस्वीकार गनर् र लेखापरीक्षण गनर् र तपा�ले �ाप्त गरेका लाभह� समन्वय गनर्;

• तपा�ले �न�द�� गरे अनुसार स्वा�य �बमा ���मयम भुक्तान गनर् र Medicaid लगायत अन्य �बमकह�को �बल �तनर्का ला�ग;

• हामीलाई सामान्य �वसाय सञ्चालनमा सहयोग गन� हा�ा �ावसा�यक सहयोगीह�लाई; उदाहरणका ला�ग, बा�हरी 
लेखापरीक्षकह�, तर उनीह�ले तपा�को �ववरण गोप्य राख्न सहमत �नुपन� छ;

• स्वा�य वा सुरक्षासम्ब�ी ग�ीर र आस� खतराबाट बच्न;

• �बमा नभएको हेरचाह कायर्�मह� अन्तगर्त नयाँ वा प�रव�त�त लाभह�को बारेमा तपा�लाई स�कर्  गनर्; र

• नयाँ उपचारसम्ब�ी जानकारीको बारेमा तपा�लाई स�कर्  गनर् वा तपा�का �टप्पणीह� �ाप्त गनर्।

�बमा नभएको हेरचाह कायर्�मह�सँग रहने �ववरण �नम्न लगायत �न सक्छन्:

➢ कायर्�मका ला�ग नामाङ्कन आवेदन;

➢ तपा�को स्वा�य सेवा �दायकद्वारा भ�रएको मे�डकल आवेदन फारम;

➢ दाबी र भुक्तानी �ववरण (7 वषर्सम्मका ला�ग); र

➢ पूवर्स्वीकृत औष�ध वा सेवाह�का ला�ग तपा�को स्वा�य सेवा �दायकद्वारा पेस ग�रएको मे�डकल �ववरण।

21416 (Nepali) 1/18



कानुनबमो�जम, तपा�सँग �नम्न अ�धकारह� �न्छन्:
• यो सूचनाको कागजी ��त वा �बमा नभएको हेरचाह कायर्�मह�सँग रहेका तपा�को संर�क्षत स्वा�य �ववरणको ��त�ल�प हेन� र 

�ाप्त गन�; य�द तपा�ले स्वा�य �ववरणका ला�ग गनुर्भएको तपा�को अनुरोध अस्वीकार ग�रयो भने, तपा�सँग अस्वीकार गनुर्को 
कारण समीक्षा ग�रपाउने अ�धकार �न्छ।

• तपा�को संर�क्षत स्वा�य �ववरण प�रमाजर्न गनर् अनुरोध गन� । य�द �बमा नभएको हेरचाह कायर्�म तपा�को अनुरोधमा असहमत 
भएमा (उदाहरणका ला�ग, य�द �ववरण सही छ भने), तपा�ले आफ्नो असहम�तको कथन आफ्नो संर�क्षत स्वा�य �ववरणमा 
थ� सक्नु�न्छ।

• �बमा नभएको हेरचाह कायर्�मह�बाट तपा�को संर�क्षत स्वा�य �ववरण �ाप्त गन�ह�को सूची �ाप्त गन� । तपा�को स्वा�य 
�ववरण, स्वा�य �बमा भुक्तानी गनर् वा �बमा नभएको हेरचाह कायर्�मह� सञ्चालन गनर्का ला�ग �दान ग�रएको तपा�को 
संर�क्षत स्वा�य �ववरणलाई सूचीले समेट्दैन।

• �बमा नभएको हेरचाह कायर्�मह�लाई तपा�सँग फरक त�रकाले वा फरक ठाउँमा सञ्चार गनर् अनुरोध गन� (उदाहरणका ला�ग, 
साम�ी तपा�को घरको ठेगानाको सट्टा P.O. बक्समा पठाउने) ।

• तपा�का दाबीह� भुक्तान गनर् र �बमा नभएको हेरचाह कायर्�मह� सञ्चालन गनर् तपा�को संर�क्षत स्वा�य �ववरण कसरी 
�योग ग�रन्छ र �दान ग�रन्छ भ�े कुरा सी�मत गनर् �बमा नभएको हेरचाह कायर्�मह�लाई अनुरोध गन�। (कृपया ध्यान �दनुहोस्, 
�बमा नभएको हेरचाह कायर्�मह�ले तपा�को अनुरोधमा सहमत �न असमथर् �न सक्छन्) ।

• तपा�को संर�क्षत स्वा�य �ववरणको गोपनीयता वा सुरक्षाको उल्लङ्घन ग�रएमा सू�चत गन�।

• तपा�सँग इलेक्�ो�नक माध्यममा रा�खएका संर�क्षत स्वा�य �ववरणको इलेक्�ो�नक ��त पाउने अ�धकार �न्छ। अनुरोध ग�रएको 
फाराम र ढाँचामा इलेक्�ो�नक �ववरण स�जलै उपल� गराउन नस�कने अव�ामा, उक्त �ववरण �बमा नभएको हेरचाह कायर्�मह� 
र तपा� �बच सहम�त भएको कुनै वैक�ल्पक पढ्न स�कने फाराम र ढाँचामा उपल� गराइने छ।

कानुनबमो�जम, यो सूचनामा उल्लेख नग�रएको कुनै प�न �योजनका ला�ग तपा�को संर�क्षत स्वा�य �ववरण �योग गनर् वा �दान गनर्का 
ला�ग �बमा नभएको हेरचाह कायर्�मह�ले तपा�को �ल�खत अनुम�त ("अनुम�त") �ाप्त गनुर्पदर्छ । तपा�ले खारेजीको �ल�खत सूचना 
पठाएर जुनसुकै बेला आफ्नो �ल�खत अनुम�त �फतार् �लन(खारेज गनर्) सक्नु�न्छ।

तलको अल्बानी नम्बर डायल गरी गोपनीयता कायार्लयमा (Privacy O�ce) फोन गरेर वा www.health.state.ny.us मा वेब 
जानकारी हेरेर कायर्�मको बारेमा थप जानकारी �ाप्त गनर् वा आफ्नो अ�धकार �योग गनर् सक्नु�न्छ । य�द तपा�लाई �बमा नभएको 
हेरचाह कायर्�मह�ले यो सूचनामा उल्लेख ग�रएका तपा�को गोपनीयतासम्ब�ी अ�धकारको उल्लङ्घन गरेको लाग्छ भने, तपा�ले 
�बमा नभएको हेरचाह कायर्�मह�को बारेमा आफ्नो गुनासो तलका कुनै प�न ठेगानामा पठाउन सक्नु�न्छ:

    Privacy O�cer  O�ce of Civil Rights
    Empire Station  Department of Health and Human Services
    P.O. Box 2052  Jacob Javits Federal Building
    Albany, New York 12220 26 Federal Plaza Suite 3312
    फोन  (518) 459-1641  New York, New York 10278
     (844) 682-4058  फोन  (212) 264-3313
     (800) 542-2437  फ्याक्स  (212) 264-3039 
    ट�.ट�.वाई:  (518) 459-0121

उजुरी दतार् गरेर तपा�लाई कुनै ��तकूल कारबाही �ने छैन वा �बमा नभएको हेरचाह कायर्�मह� अन्तगर्त तपा�को कायर्�म योग्यतालाई 
असर गन� छैन।

यो गोपनीयतासम्ब�ी सूचना यहाँ इन्टरनेटमा प�न उपल� छ: www.health.state.ny.us/diseases/aids/resources/adap/hipaa.htm

थप जानकारीका ला�ग, �बमा नभएको हेरचाह कायर्�मह�मा कल गनुर्होस्
1-800-542-2437       1-844-682-4058
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