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আপনার সয্াবয্ সেবর্াৎতম যেৎনর বয্বয্া করার জনয্, New York েয্ট য্ায্য্ িবভাগ (NYSDOH) য্দানকারীেদর জনয্ SHIN-
NY (িনউ ইয়েকর্ র জনয্ েয্ট েহলথ ইনফরেমশন েনটওয়াকর্ ) নােম একিট কিয্উটার েনটওয়ােকর্ র মাধয্েম আপনার য্ায্য্ তথয্ 
আদান-য্দান করা সয্ব কেরেছ। VNS Health েফডােরল এবং রায্ীয় য্িবধােনর অংশ িহসােব SHIN-NY-েত অংশয্হণ কের 
যা আপনার য্ােয্য্র তথয্ আদান-য্দান করার সুেযাগ কের েদয় যােত অনয্ানয্ য্দানকারীরা আপনার েগাপনীয়তা এবং িনরাপৎতা রয্া 
করার পাশাপািশ েরাগীর যেৎনর গ‍ণগত মান, সময্য় এবং দয্তা উয্ত করেত আপনার তথয্ েদখেত পাের। 
 
SHIN-NY হল "েনটওয়াকসমেহর েনটওয়াকর্ " যা New York-এর আটিট আয্িলক েযাগয্ সৎতােক (QE) রাজয্ জুেড় সংযুয্ 
কের। য্িতিট েযাগয্ সৎতা (বা RHIO) তার িনজয্ েনটওয়াকর্  পিরচালনা কের যা অংশয্হণকারী য্দানকারীেদর েথেক ইেলকয্য্িনক 
েহলথ েরকডর্  সংয্হ কের। 

র্ ূ

 
VNS Health িনয্িলিখত অলাভজনক আয্িলক য্ায্য্ তথয্ সংয্াগ‍িলর (RHIO) সােথ কাজ কের: Bronx RHIO এবং 
Healthix, SHIN-NY-েক আপনার জনসংখয্া ও য্ায্য্ সংয্ায্ তথয্ য্দান করেত। 
 
আমরা আপনােক SHIN-NY েথেক আপনার সয্েকর্  তথয্ অয্ােয্স এবং য্হেণ VNS Health-েক সয্িত েদওয়ার জনয্ একিট 
NYSDOH অনুেমািদত ফেমর্ য্ায্র করেত বলিছ। VNS Health েকবল তখনই SHIN-NY েথেক আপনার িচিকৎসা সংয্ায্ 
তথয্ অয্ােয্স করেব যিদ আপিন আমােদর সয্িত ফেমর্ VNS Health-েক আপনার িলিখত অনুমিত েদন। 
 
আপিন এিট য্তয্াহার না করা পযর্য্ আপনার সয্িত কাযর্কর থাকেব। আপিন েয েকােনা সময় একিট নতুন ফমর্ পূরণ কের আপনার সয্িত 
য্তয্াহার করেত পােরন যােত আপিন SHIN-NY-েত আপনার তথয্ অয্ােয্স করার জনয্ VNS Health-েক েদওয়া সয্িত 
য্তয্াখয্ান করেত পােরন। 
 
অিতিরয্ তেথয্র জনয্ আপিন েযেত পােরন এই িঠকানায়: nyehealth.org/shin-ny/what-is-the-shin-ny 
 
য্ায্য্ তথয্ িবিনময় সয্েকর্  য্ায়শই িজয্ািসত য্য্ 
 
েকান য্ায্য্েসবা য্দানকারীরা আমার তথয্ েশয়ার করেব? 
VNS Health New York িসিট এলাকায় েবশ কেয়কিট আয্িলক য্ায্য্ তথয্ সংয্ায় (RHIO) অংশয্হণ কের। য্িতিটর 
অয্গর্ত য্দানকারীর তািলকা আমােদর ওেয়বসাইেট পাওয়া যােব vnshealth.org/health-information-exchange-এই 
িঠকানায় এবং িনয়িমত আপেডট করা হয়। 
 
আিম েকন আমার য্ােয্য্র তথয্ েশয়ার করেত চাইব? 
যখন হাসপাতাল, ডায্ার, নাসর্ এবং অনয্ানয্ য্ায্য্েসবা য্দানকারীেদর কােছ আপনার য্ােয্য্র তথয্ থােক, তারা আপনােক আরও ভাল 
যৎন এবং িচিকৎসা িদেত পাের। SHIN-NY আপনার সরবরাহকারীেদর য্ত এবং িনরাপেদ লয্াব পরীয্া, িচিকৎসা ইিতহাস, ওষুধ, 
অয্ালািজর্  এবং অনয্ানয্ য্ায্য্ য্িতেবদন সহ আপনার সবেচেয় আপ-টু-েডট তথয্ অয্ােয্স করার অনুমিত েদয় যােত তারা সয্াবয্ 
সেবর্াৎতম যৎন য্দান করেত পাের। 
 

https://www.nyehealth.org/shin-ny/what-is-the-shin-ny/
http://www.vnshealth.org/health-information-exchange
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আমার য্ােয্য্র তথয্ েশয়ার করা কীভােব যেৎনর মান উয্ত করেব?  

ু

SHIN-NY আপনার য্ায্ যেৎনর মান উয্ত কের কারণ আপনার য্দানকারীরা সমিয্ত যৎন য্দান করেত সয্ম হেব। আপনার 
েমিডেকল েরকডর্ গ‍িল আরও পূণর্ায্ হেব, যা বয্য়বহুল পরীয্া বা পয্িতর য্িট এবং নকল কমােত পাের। আপনার সময্ িচিকৎসক এবং 
অনয্ানয্ সরবরাহকারীরা সাময্সয্পূণর্ তথয্ পােবন, যা আরও সিঠক েরাগ িনণর্য় এবং আরও লয্য্বয্ িচিকৎসার সুেযাগ কের েদেব। 
 
আমার য্ায্য্ তথয্ িক বয্িয্গত এবং েগাপনীয়? 
একদম। য্দানকারীরা িচিকৎসা তেথয্র েগাপনীয়তা সংয্ায্ েফডােরল এবং রায্ীয় আইন েমেন চেল। SHIN-NY আপনার সয্িত ছাড়া 
কারও সােথ আপনার য্ায্য্ তথয্ েশয়ার করেব না, িকছু িনিদর্ য্ পিরিয্িত বয্াতীেরেখ েযমন েকােনা জরুরী অবয্া েযখােন আপনার তেথয্র 
অয্ােয্স আপনার য্ােয্য্র জনয্ বা জনিনরাপৎতার িবষয়গ‍িলর জনয্ গ‍রুয্পূণর্ হয়। 
 
আমার অিধকার িক? 
একজন েরাগী/সদসয্ িহেসেব, VNS Health-েক আপনার ইেলকয্য্িনক য্ায্য্ সংয্ায্ তথয্ অয্ােয্স করার অনুমিত েদওয়ার িসয্ায্ 
েনওয়ার অিধকার আপনার আেছ। আপিন যিদ আপনার িলিখত অনুমিত না েদওয়ার িসয্ায্ েনন, VNS Health আয্িলক য্ায্য্ তথয্ 
সংয্া (RHIO)-এর মাধয্েম আপনার তথয্ অয্ােয্স করেব না। আপিন যিদ িলিখত অনুমিত েদন এবং পের আপনার মন পিরবতর্ ন 
কেরন, আপিন একিট নতন ফমর্ পূরণ কের এিট য্তয্াহার করেত পারেবন েযখােন আপিন SHIN-NY-েত আপনার তথয্ অয্ােয্স 
করার জনয্ VNS Health-েক েদওয়া সয্িত য্তয্াখয্ান করেত পারেবন। 
 
আপিন যিদ সয্িত না েদওয়ার িসয্ায্ েনন, তাহেল VNS Health-এর কােছ আপনার য্ায্য্ সয্িকর্ ত তেথয্র অয্ােয্স নাও থাকেত 
পাের যা আমরা আপনােক িচিকৎসা করার সময় গ‍রুয্পূণর্ এবং সহায়ক হেত পাের। আপনার েগাপনীয়তা সয্েকর্  য্য্ থাকেল, অনুয্হ 
কের েদখুন Joint HIPAA Notice of Privacy Practices of VNS Health OHCA 
(vnshealth.org/hipaa) যা আপনার ভিতর্ র সময় আপনােক েদওয়া হেয়েছ। (যিদ আপনার অনয্ একিট অনুিলিপর য্েয়াজন হয়, 
আপনার VNS Health নাসর্ বা েথরািপয্েক একিট িদেত বলুন।) 
 
আিম আেরা তেথয্র জনয্ কার সােথ েযাগােযাগ করেত পাির?  
য্য্ িজয্াসা করেত বা তেথয্র জনয্, VNS Health েগাপনীয়তা কমর্কতর্ ার সােথ েযাগােযাগ করুন:  
220 East 42nd Street, 6th Floor, New York, NY 10017; 
VNSHealthCompliance@vnshealth.org. 
 
য্ায্য্ তথয্ িবিনমেয়র (Health Information Exchange) িনিদর্ য্ অপােরশন এবং/অথবা য্ায্য্েসবা য্দানকারী 
অংশয্হণকারীরা মােঝ মােঝ েনািটশ ছাড়াই পিরবিতর্ ত হেত পােরন, তেব সবেচেয় সায্িতক িববরণ সবর্দা আমােদর ওেয়বসাইেট পাওয়া 
যােব vnshealth.org/health-information-exchange.-এই িঠকানায়। 
 
"পিরচয় চুির" এর ঝঁুিক আেছ িক? 
VNS Health শ‍ধুমায্ আপনার িচিকৎসা সংয্ায্ তথয্ এবং িবিলংেয়র জনয্ য্েয়াজনীয় েযেকােনা য্ায্য্ বীমার তথয্ েশয়ার কের। 
আমরা আপনার আিথর্ক তথয্ েহলথ ইনফরেমশন এয্েচেয্ জমা েদব না। উপরয্, HIE-সমূহ শ‍ধুমায্ য্ায্য্েসবা য্দানকারীরা বয্বহার 
কেরন যারা আপনােক আরও ভােলা যৎন য্দােনর জনয্ আপনার য্ােয্য্র তথয্ েদেখন। আপনার তথয্ শ‍ধুমায্ ঐসব য্দানকারীেদর য্ারা 
অয্ােয্স করা েযেত পাের যােদর আপিন অনুেমাদন কেরেছন এবং যারা আপনার েগাপনীয়তা রয্া করার জনয্ কেঠার িনরাপৎতা বয্বয্া 
এবং পয্িত েমেন চলেত সয্ত হেয়েছন। িবেশষ য্যুিয্ আপনার বয্িয্গত এবং েগাপন তথয্ েদখার জনয্ অনুেমািদত নয় এমন েয 
কাউেক িবরত রােখ।

https://www.vnshealth.org/corporate-compliance-privacy/privacy-statements/hipaa-privacy-notice/
http://www.vnshealth.org/hipaa
mailto:VNSHealthCompliance@vnshealth.org
https://www.vnshealth.org/health-information-exchange/
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সংেবদনশীল তথয্ সয্েকর্ একিট িবেশষ বাতর্ া।      
আপিন যিদ সয্িত েদন, VNS Health তািলকাভুয্ RHIO-সমূেহর মাধয্েম আপনার সময্ উপলয্ ইেলকয্য্িনক য্ায্য্ তথয্ 
অয্ােয্স করেত পারেব এবং তািলকাভুয্ RHIO-গ‍েলা আপনার উপলয্ সময্ ইেলকয্য্িনক তথয্ VNS Health-এর কােছ য্কাশ 
করেত পাের। আপনার য্ায্য্-সয্িকর্ ত তেথয্র মেধয্ েমিডেকল েরকডর্  এবং অনয্ানয্ সংিয্য্ িচিকৎসা তথয্ অয্ভুর্ য্ থাকেত পাের, িকয্ 
এেতই সীমাবয্ নয় েযমন: আপনার হেয়েছ এমন অসুয্তা বা আঘােতর ইিতহাস (েযমন ডায়ােবিটস বা হাড় ভাঙা), পরীয্ার ফলাফল 
(েযমন এয্-ের বা রয্ পরীয্া), এবং আপনার েনওয়া ওষুেধর তািলকা। এই তথয্ অনয্ানয্ য্দানকারী এবং য্ায্য্েসবা বীমার পিরকয্না 
েথেক পাওয়া েযেত পাের। উপরয্, আপনার যৎন সয্েকর্  অনয্ানয্ তথয্, েযমন আপনােক সনায্ করেত বয্বহার করা েযেত পাের এমন 
বয্িয্গত এবং েগাপন তথয্; আপনার এবং আপনার পিরবার সয্েকর্  তথয্; এবং আিথর্ক/িবিলংেয়র তথয্, সবগ‍েলাই পাওয়া েযেত পাের। 
 
দয়া কের সেচতন থাকুন েয আপনার য্ায্য্ সয্িকর্ ত তথয্ সংেবদনশীল য্ায্য্ অবয্ার সােথ সয্িকর্ ত হেত পাের, যার মেধয্ সীমাবয্তা 
ছাড়াই আেছ: 
 

• পদােথর্র অপবয্বহার (য্াগ ও অয্ালেকাহল বয্বহােরর সমসয্া) 
• জয্ িনয়য্ণ এবং গভর্ পাত (পিরবার পিরকয্না) 
• কয্ায্ার 
• েজেনিটক (উৎতরািধকারসূেয্ য্ায্) েরাগ বা পরীয্া, য্বণতা েজেনিটক পরীয্ার তথয্ সহ 
• HIV AIDS 
• মানিসক েরাগ; মানিসক য্িতবয্কতা এবং িবকাশমূলক অয্মতা 
• েযৗনবািহত এবং েযৗনেরাগ সহ সংয্ামক েরাগ। 

 
অনুমিত 
য্ায্য্ তথয্ িবিনমেয় অংশয্হেণর জনয্ আপনার িলিখত সয্িত একিট পৃথক সয্িত ফেমর্ অনুেরাধ করা হেব। 
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েরাগী/সদেস্যর তথ্য অ্যাের্েসর জন্য অনেুমাদন 
একিট র্ার্্য তথ্য িবিনময় র্িতর্ােনর মাধ্যেম 

 
েরাগী/সদেসর্র নাম  
 
 

জর্ তািরখ েরাগী/সদসর্ সনার্করণ নর্র 

েরাগী/সদেসর্র িঠকানা 
 
 
 

 
আিম অনুেরাধ করিছ েয আমার যর্ এবং িচিকত্সা সর্িকর্ত র্ার্র্ তথর্ এই ফেম র্র উির্খ অনুসাের অর্াের্স করা েহাক। Bronx 
RHIO এবং Healthix নামক র্ার্র্ তথর্ িবিনময় র্িতর্ােনর মাধর্েম VNS Health র্ার্র্েসবা র্দানকারী এবং র্ার্র্েসবা বীমা 
পিরকর্নার্িলেক আমার িচিকৎসা সংর্ার্ নিথেত র্েবশািধকার েদওয়ার অনুমিত েদওয়া হেব িক না, তা আিম েবেছ িনেত 
পাির।  VNS Health Home Care, VNS Health Hospice Care, VNS Health Personal Care, Medical Care at Home, P.C. 
এবং VNSNY Care Management IPA, েসইসােথ VNS Health র্ার্র্ পিরকর্না নােম পিরিচত র্ার্র্েসবা র্দানকারীেদর 
সির্িলতভােব এই র্েপ "VNS Health" িহসােব উের্খ করা হয়। আিম যিদ সর্িত িদই, তাহেল িবিভর্ জায়গা েথেক আমার 
েমিডেকল েরকড র্ েযখােন আিম র্ার্র্েসবা পাই তা রাজর্বর্াপী কির্উটার েনটওয়াক র্ বর্বহার কের অর্াের্স করা েযেত পাের। 
Bronx RHIO এবং Healthix হল অলাভজনক র্িতর্ান যারা ইেলকর্িনকভােব মানুেষর র্ার্র্ সংির্র্ তথর্ েশয়ার কের, HIPAA 
এবং New York ের্ট আইেনর েগাপনীয়তা এবং িনরাপর্া মান পূরণ কের এবং SHIN-NY (িনউ ইয়েকরর্  জনর্ রার্িয় র্ার্র্ তথর্ 
েনটওয়াক)র্ -েত অংশর্হণ কের। আরও জানেত, তােদর ওেয়বসাইট িভিজট কর্ন এই িঠকানায়: 

• BronxRHIO.org 
• Healthix.org 

 
এই ফেম র্আিম েয পছর্ই কির তা আমার িচিকৎসা েসবা পাওয়ার র্মতােক র্ভািবত করেব না। আিম এই ফেম র্েয 
পছর্িট কির তা আমােক র্ার্্য বীমা কভােরজ র্দান বা আমার িচিকৎসা িবল পিরেশাধ করার িসর্ার্ েনওয়ার 
উের্েশ্য র্ার্্য বীমাকারীেদর আমার তথ্য অ্যাের্স করার অনুমিত েদয় না। 
 
আমার সর্িতর পছর্ আমার পছের্র বা ঁিদেক একিট বাের্ িটকিচর্ েদওয়া আেছ। 

আিম এখন বা ভিবষর্েত এই ফম র্িট পূরণ করেত পাির। 
আিম েয েকােনা সময় একিট নতিন ফম র্পূরণ কের আমার িসর্র্ার্ পিরবতর্ন করেত পাির। 
 

 1. আিম র্ার্র্েসবা র্দােনর জনর্ Bronx RHIO এবং Healthix-এর মাধর্েম আমার সমর্ ইেলকর্িনক র্ার্র্ তথর্ 
অর্াের্স করার জনর্ VNS Health-েক সর্িত িদির্। 
 
 

 2. আিম েয েকােনা উের্েশর্ জনর্ Bronx RHIO এবং Healthix-এর মাধর্েম আমার ইেলকর্িনক র্ার্র্ তথর্ অর্াের্স 
করার জনর্ VNS Health-েক সর্িত িদেত অর্ীকৃিত জানাির্। 
 

 
আিম যিদ Bronx RHIO এবং/অথবা Healthix-এ অংশর্হণকারী সমর্ র্দানকারী সংর্া এবং র্ার্র্ পিরকর্নার্িলেক Bronx 
RHIO এবং/অথবা Healthix-এর মাধর্েম আমার ইেলকর্িনক র্ার্র্ তথর্ অর্াের্স করার জনর্ সর্িত িদেত অর্ীকৃিত জানােত 
চাই, তাহেল আিম তােদর ওেয়বসাইট িভিজট কের বা সরাসির তােদর েফান কের তা করেত পাির: 

• BronxRHIO.org   (718) 708-6630 
• Healthix.org  (877) 695-4749  

 
এই ফম র্সর্েক র্ আমার র্ের্র উর্র েদওয়া হেয়েছ এবং আমােক এই ফেম র্র একিট অনুিলিপ েদওয়া হেয়েছ। 
 
েরাগী/সদসর্ বা েরাগী/সদেসর্র আইিন র্িতিনিধর র্ার্র 
 
 
 

তািরখ 

আইিন র্িতিনিধর র্র্ার্ের নাম (যিদ র্েযাজর্ হয়) 
 
 
 

েরাগী/সদেসর্র সােথ আইিন র্িতিনিধর সর্ক র্
(যিদ র্েযাজর্ হয়) 

http://bronxrhio.org/
https://healthix.org/
http://bronxrhio.org/
https://healthix.org/


 
Bronx RHIO এবং Healthix-এর মাধ্যেম অ্যাের্স করা তথ্য এবং সর্িত র্ির্য়া সর্েক র্ িবশদ িববরণ: 
 

1. েযভােব আপনার তথ্য ব্যবহার করা হেত পাের। আপনার ইেলকর্িনক র্ার্র্ তথর্ র্ধুমার্ িনর্িলিখত র্ার্র্েসবা পিরেষবার জনর্ 
বর্বহার করা হেব:  
• িচিকৎসা েসবা। আপনােক িচিকৎসা ও সংির্র্ েসবা র্দান করেত। 
• বীমা েযাগ্যতা যাচাইকরণ। আপনার র্ার্র্ বীমা আেছ িকনা এবং এিট িক কভার কের তা পরীর্া করেত। 
• যর্ ব্যবর্াপনা কায র্র্ম। এর মেধর্ রেয়েছ উপযুর্ িচিকৎসা েসবা েপেত আপনােক সহায়তা করা, আপনােক র্দর্ পিরেষবার 

র্ণগত মান উর্ত করা, আপনােক র্দর্ একািধক র্ার্র্েসবা পিরেষবার িবধােনর সমর্য় করা, বা িচিকৎসা েসবার একিট পিরকর্না 
অনুসরেণ আপনােক সহায়তা করা।  

• র্ণগত মান উর্য়ন কায র্র্ম। আপনার এবং সমর্ েরাগীেদর েদওয়া িচিকৎসা েসবার মান মূলর্ায়ন এবং উর্ত করেত। 

2. আপনার সর্েক র্ েয ধরেনর তথ্য অর্ভি র্র্ করা হেয়েছ। আপিন যিদ সর্িত েদন, তাহেল তািলকাভির্ র্দানকারী র্িতর্ান(র্েলা) 
এবং/অথবা র্ার্র্ পিরকর্না(র্েলা) Bronx RHIO এবং Healthix-এর মাধর্েম উপলর্ আপনার সমর্ ইেলকর্িনক র্ার্র্ তথর্ অর্াের্স 
করেত পারেব। এই ফম র্িট র্ার্র করার তািরেখর আেগ এবং পের ৈতির করা তথর্ এেত অর্ভি র্র্ রেয়েছ। আপনার েহলথ েরকেড র্ আপনার 
হেয়েছ এমন অসুর্তা বা আঘােতর ইিতহাস অর্ভি র্র্ থাকেত পাের (েযমন ডায়ােবিটস বা হাড় ভাঙা), পরীর্ার ফলাফল (েযমন এর্-ের বা 
রর্ পরীর্া), এবং আপিন েয ওষুধর্িল িনেয়েছন তার তািলকা। এই তেথর্র মেধর্ সংেবদনশীল র্ার্র্ অবর্া অর্ভি র্র্ থাকেত পাের, যার 
মেধর্ সীমাবর্র্তা ছাড়াই আেছ:

 

• অর্ালেকাহল বা র্াগ বর্বহােরর 
সমসর্া এবং ডায়াগেনািসস 

• জর্ িনয়র্ণ ও গভর্পাত (পিরবার 
পিরকর্না) 

• েজেনিটক (উর্রািধকারসূের্ র্ার্) 
েরাগ বা পরীর্া  

• HIV/AIDS 
• মানিসক র্াের্র্র েরাগাবর্া 

• েযৗনবািহত েরাগ 
• ঔষধ এবং েডাজ 
• ডায়াগনির্ক তথর্ 
• এলািজ র্
• পদাথ র্বর্বহােরর ইিতহােসর সারসংের্প 
• ির্িনকাল েনাট 
• িডসচােজরর্  সারসংের্প 
• কম র্সংর্ােনর তথর্  

• বসবােসর পিরির্িত 
• সামািজক সমথনর্  
• দািব এনকাউর্ােরর েডটা 
• লর্াব েটর্ 
• র্মার ইিতহাস 
• র্ার্র্ বীমা দািবর ইিতহাস 

 

3. আপনার সর্েক র্ র্ার্্য তথ্য েকাথা েথেক আেস । আপনার সর্েক র্ তথর্ এমন জায়গা েথেক আেস েযর্িল আপনােক িচিকৎসা েসবা বা র্ার্র্ 
বীমা র্দান কেরেছ। এর মেধর্ থাকেত পাের হাসপাতাল, িচিকৎসক, ফােমিসর্ , ির্িনকাল লর্াবেরটির, র্ার্র্ বীমাকারী, Medicaid ের্ার্াম এবং 
অনর্ানর্ সংর্া যারা ইেলকর্িনকভােব র্ার্র্ তথর্ আদান র্দান কের। একিট পূণ র্ার্, সার্িতক তািলকা Bronx RHIO এবং Healthix েথেক পাওয়া 

 

যায়। আপিন েয েকােনা সময় তােদর ওেয়বসাইট েচক কের বা সরাসির েফান কের একিট আপেডট তািলকা েপেত পােরন।
• BronxRHIO.org   (718) 708-6630 
• Healthix.org  (877) 695-4749 

4. আপিন সর্িত িদেল েক আপনার সর্েক র্ তথ্য অ্যাের্স করেত পারেব। র্ধুমার্ অর্াের্েসর জনর্ সর্িত িদেয়েছন এমন ডার্ার এবং 
র্িতর্ােনর (র্েলা) অনর্ানর্ কমর্র্ অংশর্হণকারীরা যারা এই ফম র্র্ারা অনুেমািদত ির্য়াকলাপর্িল সর্াদন কেরন েযমনিট র্থম অনুের্েদ 
উপের বিণ র্ত হেয়েছ। 

5. জনর্ার্্য এবং অর্ সংর্হকারী র্িতর্ােনর অ্যাের্স। েফডােরল, রাজর্ বা র্ানীয় জনর্ার্র্ র্িতর্ান এবং িনিদর্র্ িকছি  অর্ সংর্হকারী 
র্িতর্ান, িনিদর্র্ জনর্ার্র্ এবং অর্ র্িতর্াপেনর উের্েশর্ েরাগীর সর্িত ছাড়াই র্ার্র্ তথর্ অর্াের্স করার জনর্ আইন র্ারা অনেমু ািদত। আপিন 
সর্িত েদন, সর্িত িদেত অর্ীকৃিত জানান বা সর্িত ফম র্পূরণ না কেরন এসব িবেবচনা না কেরই, এই র্িতর্ানর্িল Bronx RHIO এবং Healthix-
এর মাধর্েম এই উের্েশর্ আপনার তথর্ অর্াের্স করেত পাের। 

6. আপনার তেথ্যর অনুপযুর্ অ্যাের্স বা ব্যবহােরর জন্য জিরমানা। আপনার ইেলকর্িনক র্ার্র্ তেথর্র অনুপযুর্ অর্াের্স বা বর্বহােরর 
জনর্ জিরমানা রেয়েছ। যিদ েকােনা সমেয় আপনার সের্হ হয় েয আপনার সর্েক র্ তথর্ যার েদখা বা অর্াের্স করা উিচত িছল না এমন েকউ তা 
েদেখেছ বা অর্াের্স কেরেছ, তাহেল (212) 290-4773 নর্ের New York-এর িভিজিটং নাস র্পিরেষবায় েফান কর্ন বা উপের তািলকাভির্ Bronx 
RHIO এবং/অথবা Healthix ওেয়বসাইটর্িল েদখুন; অথবা (518) 474-5423 নর্ের NYS র্ার্র্ িবভাগেক েফান কর্ন; অথবা িনর্িলিখত িলের্ 
েফডােরল অিফস ফর িসিভল রাইটেসর অিভেযাগ র্ির্য়া অনুসরণ কর্ন: http://www.hhs.gov/ocr/privacy/hipaa/complaints/ 

7. তেথ্যর পুনঃর্কাশ। আপনার সর্েক র্ র্ার্র্ তথর্ অর্াের্স করার জনর্ আপিন সর্িত িদেয়েছন এমন েয েকােনা সংর্া(র্েলা) আপনার র্ার্র্ তথর্ 
পুনরায় র্কাশ করেত পাের, তেব র্ধুমার্ রাজর্ এবং েফডােরল আইন এবং র্িবধান র্ারা অনুেমািদত মার্ায়। অর্ালেকাহল/র্াগ িচকৎসা সর্িকতর্  
তথর্ বা েগাপনীয় HIV সর্িকতর্  তথর্ েকবল অর্াের্স করা েযেত পাের এবং পুনরায় র্কােশর িনেষধার্া সর্িকতর্  র্েয়াজনীয় িববৃিত সেমত 
থাকেলই েকবল পুনরায় র্কাশ করা েযেত পাের। 

8. কাযকরর্ ী সময়কাল। এই সর্িত ফম র্িট আপনার সর্িত পছর্ পিরবতনর্  করার িদন পয র্র্ বা Bronx RHIO এবং/অথবা Healthix-এর কাজ বর্ না 
হওয়া পয র্র্ কাযকরর্  থাকেব। (অথবা আপনার মৃতি ্যর 50 বছর পর পয র্র্, েযিট র্থেম ঘেট)। যিদ Bronx RHIO এবং/অথবা Healthix অনর্ 
একিট েযাগর্ সর্ার সােথ একীভূত হয় তাহেল আপনার সর্িতর পছর্ নতিন একির্ত হওয়া সর্ার সােথ কাযকরর্  থাকেব। 

9. আপনার সর্িতর পছর্ পিরবতর্ন করা। আপিন আপনার নতিন পছের্র সােথ একিট নতিন সর্িত ফম র্জমা িদেয় েযেকােনা সময় এবং েয 
েকােনা র্দানকারী র্িতর্ান বা র্ার্র্ পিরকর্নার জনর্ আপনার সর্িতর পছর্ পিরবতর্ন করেত পােরন। েয সংর্ার্িল আপনার সর্িত কাযকরর্  
থাকাকালীন Bronx RHIO এবং/অথবা Healthix-এর মাধর্েম আপনার র্াের্র্র তথর্ অর্াের্স কের তারা তােদর িনজর্ েমিডেকল েরকেড র্ আপনার 
তথর্ অনুিলিপ বা অর্ভি র্র্ করেত পারেব। এমনিক আপিন পের আপনার সর্িতর িসর্র্ার্ পিরবতনর্  করার িসর্র্ার্ িনেলও, তােদর আপনার তথর্ 
েফরত েদওয়ার বা তােদর েরকড র্ েথেক এিট সরােনার র্েয়াজন েনই। 

10. ফেম র্র অনুিলিপ। আপিন এই সর্িত ফেম র্র একিট অনুিলিপ পাওয়ার অিধকারী৷ 
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