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Health Home স�বে প্রা়েেই বজ�াবসে  
প্রশ্নািেী (Frequently Asked Questions, FAQ) 

18 িেবরর কি ি়েসী বেশুবদর গ�ব� িথ্যিহাবরর জনথ্য 

বনবদ্থোিেী: এই ন্শথটি 18 বছররর কম বয়সী এবং একটি Health Home ন্শথভুতি হওয়ার ক্যাগ্য এমন্ শশ্শুরের এবং তারের শপতা-মাতা, অশভভাবক  
বাআইন্ত অন্রুমাশেত প্রশতশন্শধ্রের ক্েওয়া উশচত৷ 18 বছররর কম বয়সী শশ্শুরের ক্ষেররে Health Home ন্শথভুশতি এবং ব্যবহাররর জন্্য তথ্য ক্শ্য়ার করার 
সম্মশত (DOH-5201) সম্পূণ্ম করার আরগ এই ন্শথটি তারের সারথ পয্মারলাচন্া করা উশচত। তরব, ক্য সকল শশ্শু শপতামাতা, গভ্মবতী এবং/অথবা শববাশহত, এবং 
যারা অন্্যথায় সম্মশত শেরত সষেম (18 বছর বা তার ক্বশশ্ বয়সী), তারের এই ন্শথ ক্েওয়া উশচত ন্য়। তারের Health Home ক্রাগীর তথ্য ক্শ্য়ার করার সম্মশত 
িম্ম (DOH 5055) পয্মারলাচন্া এবং ব্যবহার করার জন্্য ক্েওয়া উশচত।

1.	 Health Home গপ্রাগ্াি বক?

Health Home ক্প্রাগ্ারমর লষে্য হল আপশন্ যারত সুস্ থাকার জন্্য প্ররয়াজন্ীয় পশরচয্মা এবং পশররষবাগুশল পান্ তা শন্শ�ত করা। সিঠক ডাতিার খুরঁজ 
পাওয়া আপন্ার পরষে কিঠন্ হরত পারর। অথবা, হয়ত আপশন্ স�শত হাসপাতারল বা জরুরী করষে শছরলন্। Health Home ক্প্রাগ্ারম এমন্ ব্যশতিরা আরছন্ 
যারা সাহায্য কররত পাররন্। এই ব্যশতিরের “ক্কয়ার ম্যারন্জার” বলা হয়। Health Home ক্প্রাগ্ারমর সেস্য শহসারব, আপন্ার শন্রজর ক্কয়ার ম্যারন্জার 
থাকরব।
আপন্ার শু�ষা ব্যবস্াপক শন্শ�ত কররন্ ক্য আপন্ার কারছ আপন্ার প্ররয়াজন্ীয় পশররষবা ররয়রছ ক্যমন্:

• স্াস্্যরসবা প্রোন্কারীরের সারথ অ্যাপরয়�রম� (ক্যমন্ ডাতিার, ন্াস্ম, পুশ�শবে, পরামশ্্মোতা, মান্শসক স্াস্্য প্রোন্কারী, মােক অপব্যবহার সং�া� 
প্রোন্কারী, শবকাশ্জশন্ত অষেমতা প্রোন্কারী),

• ওষুধ্,
• থাকার জন্্য শন্রাপে জায়গা,
• আপন্ার পশরচয্মা এবং পশররষবার অথ্মপ্রোরন্র জন্্য শবমা, এবং/অথবা
• আপন্ার অ্যাপরয়�রমর� যাওয়ার পশরবহন্।

আপন্ার ক্কয়ার ম্যারন্জার একটি পশরচয্মা পশরক�ন্া শন্শে্ম� করার জন্্য আপন্ার সারথ কাজ কররন্। একটি পশরচয্মা পশরক�ন্া আপন্ার প্ররয়াজন্, 
প্রশতটি প্ররয়াজরন্র জন্্য আপন্ার লষে্য এবং আপন্ার লরষে্য ক্পৌঁঁছারন্ার জন্্য আপন্ার ক্কান্ প্রোন্কারী এবং পশররষবাগুশলর প্ররয়াজন্ তা তাশলকাভুতি 
করর। আপন্ার পশরচয্মা পশরক�ন্ার সারথ জশ়েত ব্যশতি এবং পশররষবাগুশল আপন্ার Health Home “টিম” হরয় ওরঠ। আপন্ার প্ররয়াজন্ীয় সবশকছু ক্পরত, 
আপন্ার টিমরক অবশ্্যই এরক অপররর সারথ কথা বলরত হরব এবং আপন্ার স্াস্্য সং�া� তথ্য ক্শ্য়ার কররত হরব।
আপন্ার ক্কয়ার ম্যারন্জার আপন্ার প্রর�র উত্তর শেরত এবং সাহায্য করার জন্্য এখারন্ আরছন্।

2.	 আবি কীভাবি একটি Health Homeর জনথ্য গযােথ্য হবে পাবর?

Health Home থাকার জন্্য আপনার অবশ্্যই:
• একটি একক ক্যাগ্যতা উত্তীণ্ম হওয়া ক্রাগাবস্া বা েইু বা তার ক্বশশ্ েীঘ্মস্ায়ী ক্রাগাবস্া থাকরত হরব,
• পশরচয্মা এবং পশররষবা ক্পরত আপন্ারক সাহায্য করার জন্্য একজন্ ক্কয়ার ম্যারন্জাররর প্ররয়াজন্ থাকরত হরব, এবং
•	 Medicaid থাকরত হরব।

3.	 Health Home থাকার সবুিধা কী?
• আপন্ার একজন্ ক্কয়ার ম্যারন্জার আরছন্ শযশন্ আপন্ার পশরচয্মা এবং পশররষবাগুশলর সম�য় কররছন্
• আপন্ার স্াস্্যরসবা এবং সামাশজক চাশহোগুশল কীভারব পশরচালন্া কররবন্ তা বঝুরত আপন্ার ক্কয়ার ম্যারন্জার আপন্ারক সাহায্য কররত পাররন্
• আপন্ার থাকা প্র�গুশলর জন্্য আপন্ার জন্্য উপল� প্রোন্কারীরের একটি েল ররয়রছ 
• আপন্ার ক্কয়ার ম্যারন্জার শন্শ�ত কররবন্ ক্য আপন্ার প্রোন্কারীরা আপন্ারক সুস্ থাকরত সাহায্য করার জন্্য এরক অপররর সারথ কথা বলরছ

4.	 আমি কীভাবে একটি Health Home নথিভুক্ত হতে পারি?

18 বছরের কম বয়সী শিশুদের ক্ষেত্রে Health Home নথিভুক্তি এবং ব্্যবহারের জন্্য তথ্্য শেয়ার করার সম্মতি (DOH-5201) স্বাক্ষর করার মাধ্্যমে 
আপনার পিতামাতা, অভিভাবক বা আইনত অনমুো�োদিত প্রতিনিধি আপনাকে একটি Health Home নথিভুক্ত করেন।
ন্শথভুশতির উর�রশ্্য, একজন্ আইন্গতভারব অন্রুমাশেত প্রশতশন্শধ্ হরলন্ একজন্ ব্যশতি বা সংস্া যারা স্াস্্যরসবা সং�া� শস�া� ক্ন্ওয়ার ক্ষেররে আপন্ার 
পরষে কাজ করার জন্্য ক্�ট, উপজাশত, সামশরক বা অন্্যান্্য প্ররযাজ্য আইন্, আোলরতর আরেশ্ বা সম্মশত �ারা অন্রুমাশেত।

5.	 আপনি Health Home নথিভুক্ত হয়়ে গেলে, Health Home এবং আপনার প্রদানকারীদের আপনার স্বাস্থথ্য সংক্রান্ত তথ্্য শেয়়ার করতে হবে।?

আপন্ার স্াস্্য সং�া� তরথ্য আপন্ার স্াস্্য সম্রক্ম সাধ্ারণ তথ্য অ�ভু্মতি ররয়রছ। এরত আপন্ার থাকা অসুস্তা বা আঘাত সং�া� তথ্য, শচশকৎসাগত 
ক্রকড্ম, ক্যমন্ এ�-ক্র বা পরীষোর িলািল, অথবা আপন্ার ক্ন্ওয়া ক্প্রসশ�পশ্রন্র ওষুরধ্র তাশলকা অ�ভু্মতি থাকরত পারর। আপন্ার স্াস্্য সং�া� তথ্য 
সংরবেন্শ্ীল স্ারস্্যর ক্রাগাবস্ার জন্্য শচশকত্সার সারথ সম্শক্মত হরত পারর, যার মরধ্্য ররয়রছ তরব সীমাব� ন্য়: HIV/AIDS; ক্যৌঁন্রূরপ সংবাশহত ক্রাগ; 
মান্শসক স্ারস্্যর ক্রাগাবস্া; বা মে বা মােরকর অপব্যবহাররর শচশকৎসা।
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6.	 আপনার স্াস্থথ্য সংক্ান্ত েথথ্য "গে়োর" িেবে আিরা বক িবুঝ?

যারা আপন্ার স্াস্্য সং�া� তথ্য ক্শ্য়ার কররত সষেম তারা:
• আপন্ার স্াস্্য সং�া� তথ্য আইরন্র অন্রুমােন্ অন্সুারর পারবন্,
• ক্েখরত পাররবন্,
• প়েরত পাররবন্
• আরলাচন্া, এবং/অথবা
• কশপ কররত পাররবন্। 

7.	 কে Health Home এবং প্রদানকারীদের আপনার স্বাস্থথ্য সংক্রান্ত তথ্্যযের প্রয়োজন হয়? 

মরন্ রাখুন্, আপন্ার Health Home টিরমর সকল ব্যশতিরের এরক অপররর সারথ কথা বলরত সষেম হওয়া গুরু�পপূণ্ম। এর মারন্ তারের আপন্ার স্াস্্য সং�া� 
তথ্য ক্শ্য়ার কররত হরব। আপন্ার স্াস্্য তথ্য ব্যবহার করা হরব:

• পশরচয্মা ক্পরত আপন্ারক সাহায্য কররত,
• আপন্ারক আপন্ার পশরচয্মা পশরচালন্ায় সাহায্য কররত এবং 
• আপন্ার স্াস্্য শবমা কাজ কররছ তা শন্শ�ত কররত এবং এটি শকরসর জন্্য অথ্ম প্রোন্ করর তা ক্েখরত।

স্াস্্য পশরক�ন্া (শবমা ক্কাম্াশন্) আপন্ারক স্াস্্য শবমা ক্েরব শকন্া তা শস�া� শন্রত এই স্াস্্য সং�া� তথ্য ব্যবহার কররত পারর ন্া। তারা আপন্ার 
শচশকৎসার শবল পশররশ্াধ্ করার শস�া� শন্রত এই তথ্য ব্যবহার কররত পারর ন্া। এই তথ্য ক্পরত স্াস্্য পশরক�ন্ার শন্জস্ িম্ম আরছ। 

8.	 আিার স্াস্থথ্য সংক্ান্ত েথথ্য গকাথা গথবক আসবি? 

আপন্ার স্াস্্য সং�া� তথ্য এমন্ স্ান্ এবং ব্যশতিরের কাছ ক্থরক আরস যারা আপন্ারক স্াস্্যরসবা বা স্াস্্য শবমা শেরয়রছ বা বত্মমারন্ ক্েয়। এর মরধ্্য 
থাকরত পারর হাসপাতাল, ডাতিার, িারম্মশস, ল্যাবররটশর, স্াস্্য পশরক�ন্া (শবমা ক্কাম্াশন্), ক্মশডরকইড ক্প্রাগ্াম, ক্ডশ�� এবং তথ্য ক্শ্য়ার করর এমন্ 
অন্্যান্্য েল। 

9.	 গক আিার স্াস্থথ্য সংক্ান্ত েথথ্য গে়োর করবে পাবর? 

18 বছররর কম বয়সী শশ্শুরের ক্ষেররে Health Home ন্শথভুশতি এবং ব্যবহাররর জন্্য তথ্য ক্শ্য়ার করার সম্মশত িম্ম (DOH-5201), শবভাগ 1-এ সম্পূণ্ম 
করার মাধ্্যরম আপন্ার শপতামাতা, অশভভাবক বা আইন্ত অন্রুমাশেত প্রশতশন্শধ্ শস�া� ক্ন্রবন্ ক্য ক্ক আপন্ার স্াস্্য সং�া� তথ্য ক্শ্য়ার কররবন্। 
স্াস্্য সং�া� তথ্য ক্শ্য়ার করার উর�রশ্্য,একজন্ আইন্গতভারব অন্রুমাশেত প্রশতশন্শধ্ হরলন্ একজন্ ব্যশতি বা সংস্া যারা শচশকৎসাগত তথ্য প্রকাশ্ 
করার জন্্য একজন্ ব্যশতির পরষে কাজ করার জন্্য ক্�ট, উপজাশত, সামশরক বা অন্্যান্্য প্ররযাজ্য আইন্, আোলরতর আরেশ্ বা সম্মশত �ারা অন্রুমাশেত। 
যশে ক্সাশ্্যাল সাশভ্মস-এর একজন্ স্ান্ীয় কশমশ্ন্ার এমন্ একজন্ ব্যশতি হন্ শযশন্ আপন্ার স্াস্্যরসবারত সম্মশত ক্েন্, তাহরল শতশন্ ক্সই ব্যশতি শযশন্ 
আপন্ার স্াস্্য সং�া� তথ্য ক্শ্য়ার কররত সম্মশত ক্েরবন্।
শকছু পশরশস্শতরত, ক্ক আপন্ার স্াস্্য সং�া� তথ্য ক্শ্য়ার কররত পারর ক্স ব্যাপারর আইন্ আপন্ারক শস�া� শন্রত ক্েয়। এখারন্ শকছু পশরশস্শত ররয়রছ 
ক্যখারন্ 18 বছররর কম বয়সী শশ্শুরের ক্ষেররে Health Home ন্শথভুশতি এবং ব্যবহাররর জন্্য তথ্য ক্শ্য়ার করার সম্মশত িম্ম (DOH-5201), শবভাগ 2 সম্পূণ্ম 
করার মাধ্্যরম আপন্ার স্াস্্য সং�া� তরথ্যর উপরর এবং ক্ক তা ক্শ্য়ার কররত পারর তার উপর আপন্ার শন্য়�ণ আরছ:

• পশরবার পশরক�ন্া
• জরুরী গভ্মশন্ররাধ্
• গভ্মপাত
• ক্যৌঁন্রূরপ সংবাশহত সং�মণ পরীষো এবং শচশকত্সা
•	 HIV পরীষো
• প্রসবপপূব্ম পশরচয্মা, প্রসব ক্বেন্া/প্রসব
• মােক এবং মে সং�া� শচশকৎসা
• ক্যৌঁন্ শন্পী়েন্ পশররষবা
• মান্শসক স্াস্্য এবং/অথবা শবকাশ্জশন্ত অষেমতা পশররষবা - যশে আপন্ার বয়স বাররা বছররর ক্বশশ্ হয়, তাহরল আপন্ার শচশকৎসা তথ্য প্রকারশ্র 
আরগ আপন্ারক শজ�াসা কররত পাররন্

শন্উ ইয়ক্ম ক্�টও আপন্ার স্াস্্য সং�া� তথ্য ক্পরত পারর কারণ এটি আপন্ার Medicaid পশররষবাগুশলর জন্্য অথ্ম প্রোন্ করর। শন্উ ইয়ক্ম ক্�ট  
Health Home ক্প্রাগ্াম সম্রক্ম আরও জান্রত এবং এটিরক উ�ত কররত আপন্ার স্াস্্য সং�া� তথ্য ব্যবহার কররত পারর। 

10.	কীভাবি আিার স্াস্থথ্য সংক্ান্ত েথথ্য গে়োর করা হবে পাবর ো গকান আইন এিং বন়েবির আওো়ে আবস? 

ক্বশ্ করয়কটি ক্িডাররল এবং ক্�ট আইন্ আরছ। এই আইন্গুশলর মরধ্্য ররয়রছ শন্উ ইয়রক্মর মান্শসক স্াস্্যশবশধ্ আইরন্র ধ্ারা 33.13 এবং 33.16, শন্উ 
ইয়ক্ম পাবশলক ক্হলথ ল আটি্মরকল 27-F, এবং 42 CFR পাট্ম 2 এবং 45 CFR পাট্ম 160 এবং 164 সহ ক্িডাররল ক্গাপন্ীয়তা শন্য়ম (ক্য শন্য়মগুশলরক স্াস্্য 
সং�া� তথ্য বহন্রযাগ্যতা এবং জবাবশেশহতা আইন্ (Health Information Portability and Accountability Act, HIPAA) শহসারব উর�খ করা হরয়রছ)। 
Medicaid ক্গাপন্ীয়তা শন্য়ম: N.Y. ক্সাশ্্যাল সাশভ্মরসস আইন্ (N.Y. Social Services Law) §§ 367(b)(4), 369(4), সামাশজক সুরষো আইন্ (Social Security 
Act) § 1902(a)(7), 42 C.F.R § 431.300 এবং শন্�শলশখত, 42 CFR 457.1110 , 42 USC §1396a(a)(7); 10 NYCRR পাট্ম 300 - শন্উ ইয়রক্মর জন্্য ক্�টব্যাপী 
স্াস্্য সং�া� তথ্য ক্ন্টওয়াক্ম (Statewide Health Information Network for New York, SHIN-NY) এবং NY মান্শসক স্াস্্যশবশধ্ আইন্ (NY Mental 
Hygiene Laws) 41.05, 41.07 এবং 41.13 স্ান্ীয় পশররষবা পশরক�ন্া পশরচালন্া করার জন্্য স্ান্ীয় প্রশ্াসন্ ইউশন্রটর (Local Government Unit, LGU) 
োশয়� বণ্মন্া করর এবং LGU-ক্ক পশররষবা প্রোন্ কররত বা বর�াব� করার জন্্য চুশতি কররত বরল। Health Home এবং প্রোন্কারী যারা শশ্শুর স্াস্্য 
সং�া� তথ্য ক্শ্য়ার করর তারের অবশ্্যই এই আইন্ ও শন্য়ম ক্মরন্ চলরত হরব।



11.	যবদ একজন িথ্যবক্ত আিার স্াস্থথ্য সংক্ান্ত েথথ্য িথ্যিহার কবর এিং আবি োবক এটি িথ্যিহার করবে বদবে রাবজ না হই োহবে কী হবি? 

যশে এটি ঘরট, আপশন্:
• Office of Civil Rights (নাগরিক অধিকার অফিসে) 1-800-368-1019 কল করুন্, অথবা
• এখারন্ একটি শলশখত অশভরযাগ জমা শেন্: http://www.hhs.gov/ocr/civilrights/complaints/

এছা়োও আপশন্:
• এমন্ একজন্ প্রোন্কারীরক কল কররত চাইরত পাররন্ শযশন্ আপন্ার ক্রকড্ম ক্েখরত পাররন্ বরল আপশন্ জাশন্রয়রছন্,
• আপন্ার ক্কয়ার ম্যারন্জার বা Health Home কল করুন্:  এ 		 , বা
• আপশন্ যশে ম্যারন্জড ক্কয়ার �্যারন্র অ�ভপূ ্মতি হন্ তাহরল আপন্ার ম্যারন্জড ক্কয়ার �্যারন্ কল করুন্। 

আপশন্ যশে শ্ারীশরক বা মান্শসক অষেমতা, মােক বা অ্যালরকাহল অপব্যবহাররর শচশকৎসা, বা HIV/AIDS সম্শক্মত তথ্য প্রকাশ্ বা ক্ঘাষণার কাররণ 
ৈবষরম্যর শশ্কার হন্, তাহরল আপশন্ 1-888-392-3644 New York State Division of Human Rights (ইয়ক্ম ক্�ট মান্ব অশধ্কার শবভারগর) সারথ ক্যাগারযাগ 
কররত পাররন্। এই সংস্াটি আপন্ার অশধ্কার রষোর জন্্য োশয়�শ্ীল। 

12.  Health Home থাকার জন্্য কি আমাকে অর্্থ দিতে হবে? 

ন্া। Health Home ক্প্রাগ্াম Medicaid �ারা প্রোন্ করা হয়। 

13.	 আমায় কি Health Home থাকতে হবে?

না। আপনার Health Home থাকার প্রয়োজন নেই। 

14.	 আমি যদি Health Home নাম নথিভুক্ত না করি, তবওু কি আমি রিষেবা পেতে পারব? 

হ্যাঁ। আপশন্ এখন্ও আপন্ার ডাতিার এবং প্রোন্কারীরের ক্েখারত পাররন্, স্াস্্য পশররষবা ক্পরত পাররন্ এবং আপন্ার স্াস্্য শবমা রাখরত পাররন্।

15.	 যদি আমি আজ একটি Health Home নাম নথিভুক্ত করি, তাহলে আমি কি যে কো�োনো�ো সময়়ে Health Home ছেড়ে দিতে পারি? 

হ্যাঁ। আপশন্ ক্য ক্কারন্া সময় আপন্ার মন্ পশরবত্মন্ কররত পাররন্ এবং Health Home ক্থরক প্রত্যাহার কররত পাররন্। তরব, আপন্ার শপতামাতা, 
অশভভাবক, বা আইন্ত অন্রুমাশেত প্রশতশন্শধ্রক সম্মত হরত হরব এবং আপন্ার ক্কয়ার ম্যারন্জার, পশরচয্মা ব্যবস্াপন্া সংস্া, বা Health Homeর সারথ
ক্যাগারযাগ কররত হরব।

16.	আিার স�বে কেবদন কায্থকর থাকবি? 

আপনার সম্মতি স্থায়ী হবে যতক্ষণ না আপনি Health Home প্্ররোগ্রাম ছেড়়ে যান, অথবা আপনি যদি Health Homeর জন্্য আর যো�োগ্্য না
হন, অথবা যদি Health Home আর ব্্যবসায় না থাকে, অথবা যদি আপনি নিজ-সম্মতির বয়সে পৌ�ৌঁঁছান বা পরিস্থিতি দেখা দেয় এবং Health 
Home রো�োগীর তথ্্য শেয়ার করার সম্মতি (Health Home Patient Information Sharing Consent) ফর্্ম (DOH-5055) সম্পূর্্ণ করেন।

 17.	আমি যদি আজকে একটি Health Home নথিভুক্ত না হই, আমি কি পরে আমার মন পরিবর্্ত ন করতে পারি? 

হ্যাঁ। আপশন্ ক্য ক্কারন্া সময় ন্শথভুতি হরত পাররন্, যশে আপশন্ ক্যাগ্যতা অজ্মন্ করর চরলন্।

18.	 Health Home প্্ররোগ্রাম সম্পর্্ককে  আমার কো�োনো�ো প্রশ্ন থাকলে, আমি যো�োগাযো�োগ করতে পারি: 

 ক্থরক 		  -এ 
ক্কয়ার ম্যারন্জাররর ন্াম, যশে জান্া থারক	 পশরচয্মা ব্যবস্াপন্া সংস্ার ন্াম	 ক্িান্ ন্�র 

Health Homeর ন্াম:    ক্িান্ ন্�র: 		
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