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သက််ရိှိ�ထင််ရှား� �းလူှူဒါါန်းး�သူ ပ့ံ့�ပိုးး��ကူညီရီေး�းပရုို� ဂရမ်် သတ််မှှတ််ချျက််ပြ�ည့့်�မီမုှု
လျှော�ာ�က််လွှာာ� (Living Donor Support Program Eligibility Application) 
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ခြုံ�ံ�ငံုံ�သုံးး��သပ််မုှုနှှင့့်� သတ််မှှတ််ချျက််ပြ�ည့််�မီမုှု- နယူးး�ယော�ာက််ပြ�ည််နယ်် သက််ရိှိ�ထင််ရှား��းလှူဒူါါန်းး�သူူ ပ့ံ့�ပိုးး��ကူူညီရေး�းပရုို�ဂရမ််သည်် သတ််မှှတ််ချျက််ပြ�ည့့်�မီသော�ာ သက််ရိှိ�ထင််ရှား��း 

ကိုု�ယ််တ္ငငင်းး�အင်္ဂါါ� လှူဒူါါန်းး�သူူများ�း�ကိုု� ခရီးး�သွားး��ခြ�င်းး�၊ တည်းး�ခိုု�ခြ�င်းး�နှှင့့်� အစား�းအစာာ အသုံးး��စရိိတ််များ�း�၊ ဆုံးး��ရှုံး�း ��သွားး��သော�ာ လုုပ်အားး�ခများ�း� သို့့� မဟုတ်ု် အလုုပ်ပျျက််ကွွက််ခြ�င်းး�

အတွွက်် ကုုန်က်ျျစရိိတ််၊ မှီီ�ခိုု�သူူပြု�ုစုုစော�ာင့့်�ရှော�ာ�က််ရေး�းအသုံးး��စရိိတ််များ�း�နှှင့့်� သက််ရိှိ�ထင််ရှား��း လှူဒူါါန်းး�ရေး�းလုုပ်ငန်းး�စဉ််နှှင့့်� ဆက််စပ်သော�ာ ရင်းး�စား�းငွေ�ေပြ�န်မ်ရမည့့်� ဆေး�းကုုသ

ရေး�း ကုုန်က်ျျစရိိတ််အချို့�့ �တို့့�အတွွက်် ကူူညီပေး�းသည််။ လျှော�ာ�က််ထားး�ရန် ်လှူဒူါါန်းး�သူူသည်် လျှော�ာ�က််လွှာာ�၏ သတ််မှှတ််ထားး�သော�ာ အပိုု�င်းး�များ�း�ကိုု� ဖြ�ည့့်�စွွက််ရမည််ဖြ�စ််ပြီး�း� နယူးး�

ယော�ာက််ပြ�ည််နယ််တွွင်် နေေထိုု�င််ကြော��ာင်းး� သက််သေ�ပြ�ရန် ်တရား�းဝင််စာာရွွက််စာာတမ်းး�များ�း�၏ မိိတ္တူ�များ�း�ကိုု� ပူးး�တွဲဲ�ပေး�းပို့့� ရမည််။ သက််ရိှိ�ထင််ရှား��းလှူဒူါါန်းး�သူူ ပ့ံ့�ပိုးး��ကူူညီရေး�းပရုို�

ဂရမ်် သတ််မှှတ််ချျက််ပြ�ည့့်�မီမှုုကိုု� ခွဲဲ�စိိတ််မှုု မပြု�ုမီီ ဆုံးး��ဖြ�တ််ရန် ်လိုု�အပ််သည််။

သက််ရိှိ�ထင််ရှား��း လှူဒူါါန်းး�သူူလျှော�ာ�က််လွှာာ�၏ အစိိတ််အပိုု�င်းး�တစ်ခုုတွွင်် လက််ခံံသူူက ဖြ�ည့့်�စွွက််ပြီး�း� နယူးး�ယော�ာက််ပြ�ည််နယ််၌ နေေထိုု�င််ကြော��ာင်းး� သက််သေ�ပြ�န်ရ်န် ်တရား�းဝင််

စာာရွွက််စာာတမ်းး�များ�း�၏ မိိတ္တူ�များ�း�ကိုု� ပူးး�တွဲဲ�ပေး�းပို့့� ရမည့့်� အပိုု�င်းး�လည်းး� ပါါဝင််သည််။ 

ညှွှန်က်ြား�း�ချျက််များ�း�

1. �လက််ခံံသူူလျှော�ာ�က််လွှာာ�ကိုု� ဖြ�ည့့်�စွွက််ပါါ၊ လိုု�အပ််သော�ာ မေး�းခွွန်းး�အားး�လုံးး��ကိုု� ဖြေ�ေဆိုု�ထားး�ကြော��ာင်းး� သေ�ချာ�ာပါါစေ�။

2. �နယူးး�ယော�ာက််ပြ�ည််နယ််တွွင်် နေေထိုု�င််ကြော��ာင်းး� သက််သေ�ပြ�ချျက််ကိုု� ပူးး�တွဲဲ�တင််ပြ�ပါါ။ လက််ရိှိ�နေေထိုု�င််ကြော��ာင်းး� သက််သေ�ပြ�သချျက်် နှှစ်မျိုး�း� �ကိုု� လိုု�အပ််သည််။ သက််သေ�ပြ�

ချျက််များ�း�သည်် လျှော�ာ�က််လွှာာ�ဖြ�ည့့်�စွွက််သည့့်� ရက််စွဲဲ�မှှ လွွန်ခ်ဲ့့�သော�ာ ရက််ပေါ�ါင်းး� 90 အတွွင်းး�ရိှိ� ရက််စွဲဲ�တစ်ခုုခုုဖြ�င့့်� ဖြ�စ််ရမည််။ နယူးး�ယော�ာက််ပြ�ည််နယ််တွွင်် နေေထိုု�င််ကြော��ာင်းး� 

သက််သေ�ပြ�ရန် ်တင််သွွင်းး�သော�ာ စာာရွွက််စာာတမ်းး�များ�း�သည်် သက််ရိှိ�ထင််ရှား��း လှူဒူါါန်းး�မှုုလက််ခံံသူူ၏ အမည််အပြ�ည့့်�အစုံံ�နှှင့့်� လက််ရိှိ�နေေထိုု�င််ရာာနေေရာာတို့့�ကိုု� ဖော်�်�ပြ�ရမည််။ 

တရား�းဝင််ခွွင့့်�ပြု�ုထားး�သော�ာ နေေထိုု�င််ကြော��ာင်းး� စာာရွွက််စာာတမ်းး�များ�း�စာာရင်းး�ကိုု� သိိနိုု�င််ရန် ်အော�ာက််တွွင်် ကြ�ည့့်�ရှု�ုပါါ- 

•	 နေေထိုု�င််ကြော��ာင်းး� ထော�ာက််ခံံစာာ

•	 အငှား��း သို့့� မဟုတ်ု် အပေါ�ါင်် ရှှင်းး�တမ်းး�များ�း�

•	 အလုုပ်ရှှင််ထံံမှှ လစာာဖြ�တ််ပိုု�င်းး�

•	 ဘဏ်် သို့့� မဟုတ်ု် ရင်းး�နှီးး��မြှု��ုပ်နှံံ�မှုု ရှှင်းး�တမ်းး�များ�း�

•	 အလုုပ်လက််မဲ့့� စစ်ဆေး�းမှုုဖြ�တ််ပိုု�င်းး�များ�း�

•	 ဆန္ဒဒမဲဲပေး�းသူူ စာာရင်းး�သွွင်းး�ကတ်် 

•	 W2 သို့့� မဟုတ်ု် 1099

•	 လူူမှုုဖူူလုံံ�ရေး�း သို့့� မဟုတ်ု် မသန်စ်ွွမ်းး�မှုု  

ထုုတ််ပြ�န်ခ်ျျက််များ�း�

•	 အိိမ််ခြံ�ံမြေ�ေအခွွန်ဘ်ေ�လ်များ�း� 

•	 တယ်လီီဖုုန်းး�ဘေ�လ်များ�း�

•	 လျှှပ်စစ်မီီတာာ၊ ရေ�မီီတာာ

•	 အခွွန်ပ်ြ�န်တ်မ်းး�များ�း�

3. �ဖြ�ည့့်�စွွက််ပြီး�း�သည််နှှင့့်� ပူးး�တွဲဲ�ပေး�းပို့့� မှု�ုများ�း�နှှင့့်� လက််မှှတ််ရေး�းထိုးး��ထားး�သော�ာ မှှန်က်န်က်ြော��ာင်းး� သက််သေ�ခံံချျက််အပါါအဝင်် လျှော�ာ�က််လွှာာ�ကိုု� သင််၏ လူူမှုုဖူူလုံံ�ရေး�းဝန်ထ်မ်းး�

အားး� သို့့� မဟုတ်ု် လျှော�ာ�က််လွှာာ�ကိုု� သုံးး��သပ််ပြီး�း� သက််ရိှိ�ထင််ရှား��းလှူဒူါါန်းး�သူူ ပ့ံ့�ပိုးး��ကူူညီရေး�းပရုို�ဂရမ််ထံံ တင််သွွင်းး�ပေး�းမည့့်� အစား�းထိုးး��ကုုသရေး�းပညာာရှှင််အားး� ပေး�းအပ််ပါါ။ န

ယူးး�ယော�ာက််ပြ�ည််နယ်် သက််ရိှိ�ထင််ရှား��းလှူဒူါါန်းး�သူူ ပ့ံ့�ပိုးး��ကူူညီရေး�းပရုို�ဂရမ်် (New York State Living Donor Support Program, NYS-LDSP) သို့့�  တိုု�က််ရုို�က်် မပေး�းပို့့� ပါါနှှင့့်�။ 

မေး�းမြ�န်းး�လုို�သည်မ်ျား�း� ရိှိ�ပါါသလားး�။

သင််က အကူူအညီီ သို့့� မဟုတ်ု် ရှှင်းး�လင်းး�ပြော��ာကြား�း�မှုု လိုု�အပ််လျှှင်် တာာဝန်ရိ်ှိ� လူူမှုုဖူူလုံံ�ရေး�းဝန်ထ်မ်းး�ထံံ သို့့� မဟုတ်ု် အစား�းထိုးး��ကုုသရေး�းစင််တာာရိှိ� အစား�းထိုးး��ကုုသရေး�းပညာာရှှင််

ထံံ ဆက််သွွယ်ပေး�းပါါ။ သက််ရိှိ�ထင််ရှား��းလှူဒူါါန်းး�သူူ ပ့ံ့�ပိုးး��ကူူညီရေး�းပရုို�ဂရမ််ထံံ (518) 408-3431 မှှတစ်ဆင့့်�လည်းး� ဆက််သွွယ်နိုု�င််သည်် သို့့� မဟုတ်ု် LivingDonor@health.ny.gov 

သို့့�  မေး�းလ်ပို့့� ၍�လည်းး� ဆက််သွွယ်နိုု�င််ပါါသည််။ 

http://LivingDonor@health.ny.gov
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သက််ရိှိ�ထင််ရှား��းလှူ ဒါါန်းး�သူူ ပ့ံ့�ပိုးး��ကူူညီရီေး�းပရုို� ဂရမ်- လက််ခံံသူူလျှော�ာ�က််လွှာာ�

လက််ခံံသူူ၏ အချျက််အလက််များ�း�

ညှွှန်က်ြား�း�ချျက််များ�း�- သက််ရိှိ�ထင််ရှား��းလှူဒူါါန်းး�သူူအဖြ�စ်် လျှော�ာ�က််ထားး�သူူ၏ နော�ာက််ဆုံးး��ရည််ရွွယ်ထားး�သော�ာ လက််ခံံသူူက ဖြ�ည့့်�စွွက််ရန်န်ှှင့့်� ခွဲဲ�စိိတ််မှုုမပြု�ုမီီ အစား�းထိုးး��ကုုသ

ရေး�းစင််တာာသို့့�  တင််ပြ�ရန်။်

သက််ရိှိ�ထင််ရှား� �းလှူဒါါန်းး�မုှု လက််ခံံသူူ၏ ပထမ အမည်စ်ာာလုံးး�� အမည် ်အလယ််စာာလုံးး�� နော�ာက််ဆုံးး�� အမည်စ်ာာလုံးး�� မွေး�း�သက္ကက ရာာဇ််

လက််ခံံသူူ၏ အမြဲ�ဲတမ်းး�နေေရပ််လိိပ််စာာ- ������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

သင်က သက််ရိှိ�ထင််ရှား� �းလှူဒါါန်းး�သူူနှှင့့်� အတူူနေေထိုု�င််ပါါသလားး�။ ☐ ဟုတ်ု်ပါါသည််   ☐ မဟုတ်ု်ပါါ  မဟုတ်ု်လျှှင်် သင််၏ လက််ရိှိ�မြေ�ေပြ�င််လိိပ်စာာကိုု� အော�ာက််တွွင်် ပေး�းအပ််ပါါ-

လိိပ််စာာ 1- ���������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

လိိပ််စာာ 2- ���������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

မြို့�့�- _____________________________________________________________________________________________________   ပြ�ည်န်ယ််- ____________________   ဇစ်ကုုဒ်- ����������������������������������������������������

ဦးးစား�းပေး�း ဖုုန်းး�- _______________________________________________________________________________________   အခြား�း� ဖုုန်းး�- �������������������������������������������������������������������������������������

အီးး�မေး�းလ်- �������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

လျှော�ာ�က််လွှာာ�တင််သွွင်းး�ချိိ �န်၌် နယူးး�ယော�ာက််ပြ�ည််နယ််တွွင်် နေေထိုု�င််ကြော��ာင်းး� ထော�ာက််ခံံပေး�းမည့့်� စာာရွွက််စာာတမ်းး�နှှစ်ခုုကိုု� လိုု�အပ််သည််။ လက််ခံံသော�ာ စာာရွွက််စာာတမ်းး�များ�း�ကိုု� 

သိိနိုု�င််ရန် ်စာာမျျက််နှာာ� 1 ကိုု� ကြ�ည့့်�ရှု�ုပါါ။ သင်် ပူးး�တွဲဲ�ပေး�းပို့့� မည့့်� စာာရွွက််စာာတမ်းး�နှှစ်ခုုကိုု� အော�ာက််တွွင်် ဖော်�်�ပြ�ပေး�းပါါ- 

1. _____________________________________________________________________________________________________    2. �������������������������������������������������������������������������������������������������������� 

လက်ခံံသူ၏ လူူမုှုပထဝီီအချျက််အလက်များ�း� 

နယူးး�ယော�ာက််ပြ�ည််နယ််-သက််ရိှိ�ထင််ရှား��းလှူဒူါါန်းး�သူူ ပ့ံ့�ပိုးး��ကူူညီရေး�းပရုို�ဂရမ််က ကူူညီကယ်ဆယ်ပေး�းသော�ာ လူူဦးးရေ�ကိုု� ပိုု�မိုု�နား�းလည််သိိရိှိ�နိုု�င််ရန် ်ကျွွန်ုု�ပ််တို့့�သည်် အော�ာက််ပါါ

အပိုု�င်းး�ကိုု� ဖြ�ည့့်�စွွက််ပေး�းရန် ်သင့့်�အားး� တော�ာင်းး�ဆိုု�ပါါသည််။ အော�ာက််ပါါမေး�းခွွန်းး�များ�း�အတွွက်် သင့့်�အဖြေ�ေများ�း�သည်် ပရုို�ဂရမ်် သတ််မှှတ််ချျက််ပြ�ည့့်�မီမှုု သို့့� မဟုတ်ု် ရင်းး�စား�းရငွေ�ေ

ဆုံးး��ဖြ�တ််ချျက််များ�း�အပေါ်�် လွှှမ်းး�မိုးး��သက််ရော�ာက််မည််မဟုတ်ု်ပါါ။ 

လိိင်- ☐ ကျားး��   ☐ မ   ☐ အခြား�း�- _____________________________________________________________________________________________  

လူူမျိုး�း ��/မျိုး�း ��နွွယ််စုု- � ☐ လူူဖြူ�ူ၊ ဟစ္စစပန်းး�နစ်် မဟုတ်ု်သူူ   ☐ လူူမည်းး�၊ ဟစ္စစပန်းး�နစ်် မဟုတ်ု်သူူ   ☐ ဟစ္စစပန်းး�နစ််/လက််တင််လူူမျိုး�း� �   ☐ မသိိ/အခြား�း�    

☐ အာာရှှတိုု�က််သားး�၊ ဟစ္စစပန်းး�နစ်် မဟုတ်ု်သူူ   ☐ အမေ�ရိိကန် ်အိိန္ဒိိ�ယလူူမျိုး�း� �/အလက််စကာာဇာာတိိ၊ ဟစ္စစပန်းး�နစ်် မဟုတ်ု်သူူ    

☐ ပစိိဖိိတ််ကျွွန်းး�သားး�၊ ဟစ္စစပန်းး�နစ််မဟုတ်ု်သူူ   ☐ လူူမျိုး�း� �စုံံ�ကပြား�း�၊ ဟစ္စစပန်းး�နစ်် မဟုတ်ု်သူူ 

ပညာာရေး�း-  �☐ အထက််တန်းး�မပြီး�း�မြော��ာက််သူူ   ☐ အထက််တန်းး�ဘ့ွဲ့�ရ/GED   ☐ နည်းး�ပညာာ/ကုုန်သ်ွွယ်ရေး�း ကျော�ာ�င်းး�   ☐ ကော�ာလိိပ်တက််ဖူးး�သည််    

☐ 2 နှှစ်တက်် ကော�ာလိိပ်ဘ့ွဲ့�   ☐ 4 နှှစ်တက်် ကော�ာလိိပ်ဘ့ွဲ့�   ☐ 4 နှှစ်တက်် ကော�ာလိိပ်အဆင့့်�ထက်် ကျော်�်��လွွန်သ်ည်် 

သက််ရိှိ�ထင််ရှား� �းလှူဒါါန်းး�သူူ ပံ့့�ပိုးး��ကူူညီရီေး�းပရုို� ဂရမ်သို့့�  လျှော�ာ�က််ထားး�သော�ာ သက််ရိှိ�ထင််ရှား� �းလှူဒါါန်းး�သူူထံံမှှ သင် လက််ခံံရယူမည့်� ကိုု�ယ််တွွင်းး�အင်္ဂါါ�-   

☐ ကျော�ာ�က််ကပ်   ☐ အသည်းး�   ☐ အခြား�း�၊ တိိတိိကျျကျျ ဖော်�်�ပြ�ပေး�းပါါ- ______________________________________________

ဖြ�စ်နိုု�င််သော�ာ သက််ရိှိ�ထင််ရှား� �း လူှူဒါါန်းး�သူူအမည်-် ������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

ဖြ�စ်နိုု�င််သော�ာ အခြား�း� သက််ရိှိ�ထင််ရှား� �း လူှူဒါါန်းး�သူူတစ်ဦးးဦးးသည် ်ဤလူှူဒါါန်းး�သူူ လျှော�ာ�က််လွှာာ�မတိုု�င််မီီ သင့့်�အားး� လူှူဒါါန်းး�ပေး�းရန် ်နယူးး�ယော�ာက််ပြ�ည်န်ယ််-သက််ရိှိ�ထင််ရှား� �း

လူှူဒါါန်းး�သူူ ပံ့့�ပိုးး��ကူူညီရီေး�း ပရုို� ဂရမ်ထံံမှှ ရင်းး�စား�းငွေ�ေ တော�ာင်းး�ခံံဖူးး�ပါါသလားး�။ ☐ ဟုတ်ု်ပါါသည််   ☐ မဟုတ်ု်ပါါ 

သင်က လက််ရိှိ�တွွင် ကျော�ာ�က််ကပ််ဆေး�းနေေရပါါသလားး�။ ☐ ဟုတ်ု်ပါါသည််   ☐ မဟုတ်ု်ပါါ 

စာာလုံးး��ကြီး�း�ဖြ�င့််� ရေး�းသားး�ထားး�သော�ာ အမည်-် _________________________________________________________________________________    

လက််မှှတ််- ___________________________________________________________________________________________________________________________    ရက််စွဲဲ�- ____________________________________________________________
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လက်ခံံသူ၏ မှှန်က်န်က်ြော��ာင်းး� သက််သေ�ခံံချျက််ဖော�ာင််

လက််ခံံသူူအတွွက်် ညှွှန်က်ြား�း�ချျက််များ�း�- ထိိပ်ဆုံးး��စာာကြော��ာင်းး�ရိှိ� ကွွက််လပ်တွွင်် သင့့်�အမည််ကိုု� ရေး�းသားး�ပါါ၊ ထုုတ််ပြ�န်ရ်ှှင်းး�လင်းး�ချျက််များ�း� အားး�လုံးး��ကိုု� စေ့�့စေ့�့စပ်စပ် ဖတ််ရှုု ပြီး�း� 

အော�ာက််တွွင်် သင့့်�အမည််ကိုု� လက််မှှတ််ရေး�းထိုးး��ပါါ။ 

ကျွွန်ုု�ပ်် __________________________________________________________________________________________________________________သည်် အလားး�အလာာရိှိ�သော�ာ သက််ရိှိ�ထင််ရှား��း ကိုု�ယ််တ္ငငင်းး�အင်္ဂါါ� 

လှူဒူါါန်းး�သူူထံံမှှ လက််ခံံသူူတစ်ဦးးအနေေဖြ�င့့်� သတ််မှှတ််ချျက််ပြ�ည့့်�မီမှုု လျှော�ာ�က််လွှာာ�တွွင်် တော�ာင်းး�ဆိုု�ထားး�သော�ာ အချျက််အလက််များ�း�အားး�လုံးး��ကိုု� မှှန်မ်ှှန်က်န်က်န် ်ပြ�ည့့်�

ပြ�ည့််�စုံံ�စုံံ� ပေး�းအပ််ထားး�ပြီး�း� ဖြ�စ််ပါါသည််။

•	 အစား�းထိုးး��ကုုသရေး�းစင််တာာ၏ ဝန်ထ်မ်းး�များ�း�သည်် အဖိုးး��တန်ဆ်ုုလာာဘ်် (valuable consideration) အကြော��ာင်းး� ကျွွန်ုု�ပ််အားး� အသိိပညာာပေး�းထားး�ပါါသည််၊ ကျွွန်ုု�ပ််

သည်် NOTA (42 U.S.C. §274e) ၏ ပုုဒ်မ 301 ကိုု� ကျွွန်ုု�ပ်် နား�းလည််တတ််စွွမ်းး�သမျှှ အပြ�ည့့်�အဝ လေး�းစား�းလိုု�က််နာာပါါသည််၊ လူူသားး�ကိုု�ယ််အင်္ဂါါ�တစ်ခုုခုုကိုု� လူူသားး�

ကိုု�ယ််တွွင်းး�အင်္ဂါါ� အစား�းထိုးး��ကုုသမှုုတွွင်် အသုံးး��ပြု�ုရန် ်အဖိုးး��တန်ဆ်ုုလာာဘ််ဖြ�င့့်� လဲဲလှှယ်၍ သိိလျျက်် ရရိှိ�ခြ�င်းး�၊ လက််ခံံခြ�င်းး� သို့့� မဟုတ်ု် လွှဲဲ�ပြော��ာင်းး�ပေး�းခြ�င်းး�

တို့့�သည်် တရား�းမဝင််ကြော��ာင်းး� ယင်းး�ပုုဒ်မက ပြ�ဋ္ဌာာန်းး�ထားး�သည််။

•	 သက််ရိှိ�ထင််ရှား��း ကိုု�ယ််တွွင်းး�အင်္ဂါါ�လှူဒူါါန်းး�မှုု ခံံယူူရေး�းအတွွက်် ကျွွန်ုု�ပ််၏ ဆုံးး��ဖြ�တ််ချျက််ကိုု� အဖိုးး��တန်ဆ်ုုလာာဘ််တစ်ခုုခုုဖြ�င့့်� အလဲဲအလှှယ်ပြု�ု၍  

ချျမှှတ််ခဲ့့�ခြ�င်းး� မဟုတ်ု်ပါါ။

•	 ဤလှူဒူါါန်းး�မှုု လုုပ်ငန်းး�စဉ််နှှင့့်�စပ်လျျဉ်းး�၍ အဖိုးး��တန်ဆ်ုုလာာဘ််ဖြ�င့့်� အလဲဲအလှှယ်ပြု�ုလုုပ်ထားး�ကြော��ာင်းး� ညွှှန်ပ်ြ�နေေသော�ာ မည််သည့့်�အချျက််အလက််ကိုု�မဆိုု�  

ကျွွန်ုု�ပ်် မတွေ့�ရိ့ှိ�ရပါါ။ 

•	 လှူဒူါါန်းး�သူူသည်် အာာမခံံမူူဝါါဒ၊ အလုုပ်ရှှင်် အကျိုးး ���ခံံစား�းခွွင့့်�၊ ပြ�ည််နယ််နစ််နာာကြေး��း ပရုို�ဂရမ််၊ ဖယ်ဒရယ် သို့့� မဟုတ်ု် ပြ�ည််နယ်် ကျျန်းး�မာာရေး�းအကျိုးး ���ခံံစား�းခွွင့့်�

များ�း� ပရုို�ဂရမ်် သို့့� မဟုတ်ု် ကြို�ု�တင််ငွေ�ေပေး�းချေ�ေမှုုနည်းး�ဖြ�င့့်� ကျျန်းး�မာာရေး�းအာာမခံံ ပေး�းအပ််သော�ာ အဖ့ွဲ့�အစည်းး�ကဲ့့�သို့့�  ပြ�င််ပအဖ့ွဲ့�အစည်းး� ငွေ�ေပေး�းချေ�ေသူူတစ်ဦးးဦးး

ထံံမှှ ဆုံးး��ရှုံး�း ��သွားး��သော�ာ လုုပ်အားး�ခများ�း�၊ ခရီးး�သွားး��ခြ�င်းး�နှှင့့်� အခြား�း�သတ််မှှတ််ချျက််ပြ�ည့့်�မီသော�ာ အသုံးး��စရိိတ််များ�း�အတွွက်် ရင်းး�စား�းငွေ�ေ ရရိှိ�ထားး�လျှှင်် သို့့� မဟုတ်ု် 

ရယူူထားး�လျှှင်် နယူးး�ယော�ာက််ပြ�ည််နယ်် သက််ရိှိ�ထင််ရှား��းလှူဒူါါန်းး�သူူ ပ့ံ့�ပိုးး��ကူူညီရေး�း ပရုို�ဂရမ််သည်် ယင်းး�အသုံးး��စရိိတ််များ�း�အတွွက်် ရင်းး�စား�းငွေ�ေကိုု� သက််ရိှိ�ထင််ရှား��း 

ကိုု�ယ််တွွင်းး�အင်္ဂါါ� လှူဒူါါန်းး�သူူတစ်ဦးးဦးးအားး� ဥပဒေ�အရ မပေး�းအပ််နိုု�င််ကြော��ာင်းး� ကျွွန်ုု�ပ်် နား�းလည််ပါါသည််။

•	 အချျက််အလက်် စိိစစ်အတည််ပြု�ုရေး�း၊ ပရုို�ဂရမ််သတ််မှှတ််ချျက်် ပြ�ည့့်�မီမှုု ဆုံးး��ဖြ�တ််ရေး�း နှှင့့်�/သို့့� မဟုတ်ု် ရင်းး�စား�းငွေ�ေ ဆုံးး��ဖြ�တ််ရေး�း ရည််ရွွယ်ချျက််များ�း�အတွွက်် 

ကျွွန်ုု�ပ််၏အချျက််အလက််များ�း�ကိုု� နယူးး�ယော�ာက််ပြ�ည််နယ်် သက််ရိှိ�ထင််ရှား��းလှူဒူါါန်းး�သူူ ပ့ံ့�ပိုးး��ကူူညီရေး�း ပရုို�ဂရမ််ထံံ မျှှဝေ�ပေး�းရန် ်အစား�းထိုးး��ကုုသရေး�းစင််တာာအားး� 

ကျွွန်ုု�ပ်် ခွွင့့်�ပြု�ုချျက််ပေး�းပါါသည််။ 

•	 သုံးး��သပ််ရေး�း သို့့� မဟုတ်ု် စိိစစ်အတည််ပြု�ုရေး�း ရည််ရွွယ်ချျက််များ�း�အတွွက်် လိုု�အပ််လာာလျှှင်် လက််ခံံသူူ သို့့� မဟုတ်ု် အစား�းထိုးး��ကုုသရေး�းစင််တာာက သတ််မှှတ််ပေး�း

ထားး�သည့့်� ပြ�င််ပအဖ့ွဲ့�အစည်းး� ငွေ�ေပေး�းချေ�ေသူူတစ်ဦးးဦးးထံံ လိုု�အပ််သော�ာ အနည်းး�ဆုံးး��အချျက််အလက််များ�း�ကိုု�သာာ လွှဲဲ�အပ််ပေး�းရန် ်နယူးး�ယော�ာက််ပြ�ည််နယ်် သက််ရိှိ�

ထင််ရှား��းလှူဒူါါန်းး�သူူ ပ့ံ့�ပိုးး��ကူူညီရေး�းပရုို�ဂရမ််အားး� ကျွွန်ုု�ပ်် ခွွင့့်�ပြု�ုချျက််ပေး�းပါါသည််။ 

ဤဖော�ာင််တွွင်် လက််မှှတ််ရေး�းထိုးး��ခြ�င်းး�ဖြ�င့့်� ကျွွန်ုု�ပ််သည်် ဖယ်ဒရယ်နှှင့့်� ပြ�ည််နယ််ဥပဒေ�များ�း�နှှင့့်�အညီီ မုုသားး�သက််သေ�ခံံခြ�င်းး� ပြ�စ််ဒဏ််အကြော��ာင်းး� သိိရိှိ�ကာာ ကျွွန်ုု�ပ််

ပေး�းအပ််သော�ာ အချျက််အလက််များ�း�အားး�လုံးး��မှာာ� အမှှန်ဖ်ြ�စ််ကြော��ာင်းး�၊ မှှန်က်န်တ်ိိကျျကြော��ာင်းး�နှှင့့်� ပြ�ည့့်�စုံံ�ကြော��ာင်းး� ကြေ��ညာာအပ််ပါါသည််။ ထို့့� ပြ��င်် ကျွွန်ုု�ပ််က နယူးး�

ယော�ာက််ပြ�ည််နယ်် သက််ရိှိ�ထင််ရှား��းလှူဒူါါန်းး�သူူ ပ့ံ့�ပိုးး��ကူူညီရေး�းပရုို�ဂရမ််နှှင့့်�အညီီ အကူူအညီီရယူူရန် ်လျှော�ာ�က််ထားး�ရာာတွွင်် အမှှန်တ်ရား�းကိုု� မပြော��ာဆိုု�လျှှင်် သို့့� မဟုတ်ု် 

ကျွွန်ုု�ပ််က လျှော�ာ�က််လွှာာ�လုုပ်ငန်းး�စဉ််အတွွင်းး� အချျက််အလက််ပေး�းအပ််ရာာတွွင်် အဖြ�စ််မှှန်မ်ျား�း�ကိုု� ဖုံးး��ကွွယ်ထားး�လျှှင်် သို့့� မဟုတ်ု် ထုုတ််ဖော်�်�မပြော��ာဆိုု�လျှှင်် ဖယ်ဒရယ်

နှှင့့်� ပြ�ည််နယ််ဥပဒေ�သည်် ပြ�စ််ဒဏ််များ�း� ချျမှှတ််နိုု�င််ကြော��ာင်းး� နှှင့့်�/သို့့� မဟုတ်ု် ထော�ာင််ချျနိုု�င််ကြော��ာင်းး� သို့့� မဟုတ်ု် တော�ာင်းး�ဆိုု�ထားး�သော�ာ ရင်းး�စား�းငွေ�ေအကူူအညီီကိုု� ပယ်ချျ

နိုု�င််ကြော��ာင်းး� ကျွွန်ုု�ပ်် နား�းလည််ပါါသည််။

လက််ခံံသူူ လက််မှှတ််- ____________________________________________________________________________________________________________________________________    ရက််စွဲဲ�- �����������������������������������

အစား�းထိုးး��ကုုသရေး�းစင်တာာ လျှော�ာ�က််လွှာာ�ဖြ�ည့်�စွွက််ပေး�းပို့့�သူူ၏ လက််မှှတ််- ________________________________________________________________    ရက််စွဲဲ�- �����������������������������������

လျှော�ာ�က််လွှာာ�ဖြ�ည့်�စွွက််ပေး�းပို့့�သူူ၏ အမည်အ်ပြ�ည့်�အစံုံ�- �����������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

လျှော�ာ�က််လွှာာ�ဖြ�ည့်�စွွက််ပေး�းပို့့�သူူ၏ ရာာထူးး�- ���������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

လျှော�ာ�က််လွှာာ�ဖြ�ည့်�စွွက််ပေး�းပို့့�သူူ၏ ဖုုန်းး�နံပံါါတ််- ___________________________________________________________________________________________________

လျှော�ာ�က််လွှာာ�ဖြ�ည့်�စွွက််ပေး�းပို့့�သူူ၏ အီးး�မေး�းလ်- ����������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������


	Recipient's Address of Primary Residence: 
	Address 1: 
	Address 2: 
	E-mail address: 
	City: 
	Preferred Phone Number: 
	Other Gender: 
	Other, please specify: 
	Potential Living Donor Name: 
	Alternate Phone Number: 
	State: 
	ZIP code: 
	Do you live with the living donor: Off
	NYS residency Supporting Documents 1: 
	NYS residency Supporting Documents 2: 
	Gender: Off
	Race/Ethnicity: Off
	Education: Off
	Organ you will be receiving from living donor: Off
	Other potential living donors: Off
	Are you currently on dialysis: Off
	Printed Name: 
	Living Donor's First Name 2: 
	Living Donor's Middle Initial 2: 
	Living Donor's Last Name 2: 
	Living Donor's Date of Birth 2: 
	Application Number: 
	Applicant Number: 
	Recipient's full name: 
	Date of Signature: 
	Transplant center application filer's date of signature: 
	Application filer's full name: 
	Application filer title: 
	Application filer phone number: 
	Application filer e-mail: 


