
이제 어떤 일이 일어나게 되나요?
• �조기 중재 담당자가 평가 일정을 정하기 위해 연락드릴 것입니다.

• �부모나 보호자가 이 평가에 참여하는 것이 중요합니다. 

• �일주일 정도 내에 조기 중재 서비스로부터 연락이 없으면 NYSDOH의 조기 중재국에 연락해 주시기 바랍니다.

  자세한 정보: health.ny.gov/EHDI
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• �아기가 청각장애인이거나 난청이 있는 경우, 지역 보건부에서 가족을 돕기 위한 무료 서비스를 연결해 드릴 수 있습니다. 뉴욕주 
보건부(New York State Department of Health, NYSDOH)의 조기 중재 프로그램(Early Intervention Program)은 
아기의 초기 언어 발달을 지원하기 위한 특별 서비스를 제공합니다. 

• �조기 중재 서비스를 빨리 시작할수록 아기가 연령에 맞는 의사소통 능력을 발달시킬 가능성이 더 높아집니다. 

• �청능사(청각 관리 전문가), 소아과 의사 또는 다른 의료진이 귀하의 카운티나 자치구의 조기 중재 서비스와 연락을 하는 데 
도움을 줄 수 있습니다. 

• �또한 NYSDOH의 조기 중재국(Bureau of Early Intervention)에 다음 연락처로 직접 연락하실 수도 있습니다.

> 전화: (518) 473-7016
> 이메일: beipub@health.ny.gov

조기 중재 프로그램에 연락하실 때 다음 정보를 공유할 수 있도록 준비해 주십시오.

아기에게 의사소통 
지원이 필요합니다
생후 6개월까지 조기 중재 프로그램에 아기를 등록하십시오.
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