
 

 
  

   

  

          

  

    

   

 

 

 

  

        
 

      
  

  

    
         

   

  

    

   

   

   

 

  

  

       
   

  

  

  

ການຍິ ນຍອມຮ່ວມກັ ນ 
ການຍິ ນຍອມຮ່ວມກັ ນແມ່ ນຫຍັ ງ 

ື້ ການຍິນຍອມຮ່ວມກັນໝາຍຄວາມວ່າທ່ານ ແລະ ສູນພາກພນຕົ ກລົງເຫັນດີນໍ າກັນກັບການບໍ ລິການຂອງທ່ານ. 
ື້ ື້ ່ຂໍຕົ ກລົງຂອງທ່ານຈະຕື້ອງເປັນລາຍລັກອັກສອນກ່ຽວກັບການຕັ ດສິນໃຈຂອງສູນພາກພນທີຈະ: 

• ຫຼຸ ດລົ ງ, ປ່ຽນ ຫ ຢຼຸດການບໍ ລິການໃນແຜນໂຄງການສ່ວນບຼຸ ກຄົນ (Individual Program Plan (IPP)) ຂອງທ່ານ 
່• ປະຕິ ເສດການບໍ ລິ ການໃໝ່ທີ ທ່ານຕື້ອງການ 

້ ່ຈະເປັນແນວໃດຖ້າຫາກວ່າທ່ານ ແລະ ສູນກາງພາກພນບໍເຫັ ນດີນໍາ 

ເມອທານ  ແລະ  ສນພາກພື້ ນຂອງທານບ່ ເຫນດີ , ສນພາກພື້ ນຈະຕອງສງແຈງການຂອງການປະຕິ ບດ  (NOA)ໃຫທານ. ໃນ  
NOA  ຈະບອກໃຫທາຊາບກຽວກບຜົ ນການຕັ ດສນໃຈຂອງສນພາກພື້ ນ.
ມັ ນຍັ ງບອກທານກຽວກັ ບສິ ດຂອງທານໃນການອທອນ.  

່ ່ ູ ່ ໍ ັ ູ ື້ ົ່ ື້ ັ ື້ ່

ື້ ່ ່ ັ ີ ູ

່ ່ ່ ຼຸ

່ ້ ່ວິ ທີ ການທີ ສູນປະຈໍ າພາກພນຂອງທ່ານສາມາດສະແດງໃຫ້ເຫັ ນວ່າມີ ການຍິ ນຍອມຮ່ວມກັ ນທີ ເປັ ນລາຍລັ ກອັ ກ 

ສອນ 

່ ່ຈະມີ ການຍິ ນຍອມຮ່ວມກັ ນກໍ ຕໍ ເມອ: 
• ທ່ານໄດື້ເຊັ ນແຜນ IPP ໂດຍມີ ການສະເໜີ ການປ່ຽນແປງ ຫ ການປະຕິ ເສດ. IPP 

່ຈະຕື້ອງເປັ ນພາສາທີທ່ານຕື້ອງການ. 
• ່ທ່ານໄດື້ເຊັ ນບັ ນຊີ ລາຍຊ່ ຂອງການບໍ ລິ ການທີມີ ການສະເໜີ ການປ່ຽນແປງ ຫ ການປະຕິ ເສດ. 

່ລາຍຊ່ ການບໍ ລິ ການຕື້ອງເປັ ນພາສາທີທ່ານຕື້ອງການ. 
• ່ທ່ານໄດື້ ສ່ົ ງເອກະສານທີເປັ ນລາຍລັ ກອັ ກສອນຈາກສ ື້ ູ ນພາກພນ, 

່ ່ທີບອກວ່າທ່ານຕົ ກລົ ງເຫັ ນດີ ກັ ບການຕັ ດສິ ນໃຈທີຈະປ່ຽນແປງ ຫ ປະຕິ ເສດການບໍ ລິ ການ. 
ເອກະສານລາຍລັ ກອັ ກສອນສາມາດເປັ ນອີ ເມວ ຫ ຈົ ດໝາຍ ຫເອກະສານລາຍລັ ກອັ ກສອນອ່ ນໆ. 

່ ່ ່ ້ບາດກ້າວຕ່າງໆ ເມອບໍ ມີ ເອກະສານທີ ສະແດງຂໍ ຕົ ກລົ ງ 
່ ື້ ຖື້າບໍ ມີ ເອກະສານການຍິ ນຍອມຮ່ວມກັ ນເປັ ນລາຍລັ ກອັ ກສອນ, ສູ ນພາກພນສາມາດ: 

່ ື້ ່ ່ ື້ 

ື້ ື້ ່ 

• ສົງຈົດໝາຍໃຫື້ທ່ານອະທິບາຍວ່າເປັນຫຍັງສູນພາກພນຈງເຊອວ່າທ່ານເຫັນດີກັບການຕັ ດສິນໃຈຂອງເຂົາເຈົາ. 
ອັນນີເອີນວ່າ ຈົດໝາຍຄວາມເຊອດື້ວຍຄວາມບໍ ລິສຼຸ ດໃຈ. 

• ສ່ົ ງແຈື້ງການຂອງການປະຕິບັ ດ (NOA). 

້ ່ ່ຂໍ ມູນທີ ຕ້ອງມີ ຢູ່ໃນຈົ ດໝາຍຄວາມເຊອດ້ວຍຄວາມບໍ ລິ ສຸດໃຈ 

່ ່ຈດໝາຍຄວາມເຊອດວຍຄວາມບໍ ລສດໃຈຕອງໄດສງພາຍໃນ  5 ວັ ນ  
ວນລດຖະການນບຈາກວນທ່ ສນປະຈາພາກພນເຊອວາທານໄດຕົ ກລງເຫນດີ .  

ົ ື້ ິ ຼຸ ື້ ື້ ົ

ື້ ່ັ ັ ັ ັ ີ ູ ໍ ່ ່ ື້ ົ ັ

່ຈົດໝາຍຄວາມເຊອດື້ວຍຄວາມບໍ ລິສຼຸ ດໃຈຕື້ອງມີ : 

ື້ ່ ື້ ່ ່• ຂໍເທັດຈິງທີສະແດງໃຫື້ເຫັນວ່າເປັນຫຍັງສູນກາງພາກພນຈງເຊອວ່າທ່ານຕົ ກລົງເຫັນດີ 

່ ື້ • ການກະທໍ າທີ ສູ ນພາກພນວາງແຜນຈະປະຕິ ບັ ດ 

• ເຫດຜົ ນຕ່າງໆໃນການປະຕິ ບັ ດ 

ື້ ື້ • ຂໍ ມູນກ່ຽວກັ ບຂັ ນຕອນການອຼຸ ທອນ 

ື້ ື້ ່• ຂໍມູນກ່ຽວກັບວິທີເວົາວ່າເປັນຫຍັງທ່ານບໍ ເຫັນດີ 



 

 

 

 

   

  

 

     

   

    

    

  

 

   

  

 
   

   

 

 

ື້ ່ ື້ • ວິ ທີ ການຮັ ບຂໍ ມູນອນໆກ່ຽວກັ ບຂັ ນຕອນການອຼຸ ທອນ, ແລະ 
• ແບບຟອມຄໍ າຮື້ອງຂໍ ການອຼຸ ທອນ. 

ື້ ່ຈົ ດໝາຍສະບັ ບນີ ຈະຕື້ອງເປັ ນພາສາທີ ທ່ານຕື້ອງການ. 

ື້ ່ ື້ ່ຖື້ າທ່ານບອກສູນພາກພນວ່າທ່ານບໍ ເຫັນດີ , ສູນພາກພນຈະຕື້ອງສົ ງ NOA ໃຫື້ທ່ານ. 

່ການຊ່ວຍເຫອທີ ມີ ຢູ່: 

ົ ົ ິ ົ ື້ ິ ຼຸ ່

•  ຜປະສານງານການບໍ ລການຂອງທານ  ຫ ພະນກງານສນພາກພື້ ນຄນອ່ ນອາດຈະສາມາດຊວຍໄດ. 
ເຂາເຈື້ າສາມາດອະທບາຍຈດໝາຍຄວາມເຊ່ ອດວຍຄວາມບໍ ລສດໃຈ  ຫ  NOA. ເຂົ າເຈົ າອາດຈະສົ ງທານໄປຫາຄົ ນອ່ ນ  
ຫ  ອົ ງການທີ ສາມາດຊວຍໄດ.  

ູ ື້ ິ ່ ັ ູ ົ ່ ື້

ື້ ່

່ ່ ື້

່ ່•  ຫອງການຜກວດສອບແຫງລັ ດທີ ກົ ມບໍ ລິ ການພັ ດທະນາອາດຈະສາມາດຊວຍອະທິ ບາຍຈົ ດໝາຍຄວາມເຊອດວຍຄວາ

ມບໍ ລິ ສຼຸ ດໃຈ  ຫ  NOA. ພວກເຂົ າຍັ ງສາມາດລົ ມກັ ບທານກຽວກັ ບທາງເລອກຂອງທານຖາທານບ່ ໍ ເຫັ ນດີ ນໍ າ.
ຜກວດສອບແຫງລັ ດສາມາດສະໜອງຂື້ ໍ ມນກຽວກັ ບສິ ດການອທອນຂອງທານໄດ.
ທານອາດຕິ ດຕ່ ຜກວດສອບແຫງລັ ດໄດທ່ : (877) 658-9731  ຫ

ື້ ູື້ ່ ່ ື້  

່ ່ ່ ື້ ່

ູ ື້ ່ ູ ່ ຼຸ ່ ື້

່ ໍ ູ ື້ ່ ື້ ີ   Ombudsperson@dds.ca.gov   
່• ຜສະໜັ ບສະໜນດານສດທຂອງລກຄາໃນທອງຖນຂອງທານ  (Clients’ Rights Advocate, CRA) at (800) 

390-7032  ສໍ າລັ ບ  ພາກເໝອ  ຄາລິ ຟໍ ເນຍ  ຫ  
(866) 833-6712  ສໍ າລັ ບ  ພາກໃຕື້  ຄາລິ ຟໍ ເນຍ. CRA  ຂອງທານສາມາດຊວຍທານໃຫເຂື້ າໃຈຈົ ດໝາຍຢນຢັ ນ  ຫ  
NOA. ພວກເຂົ າສາມາດໃຫຂື້ ໍ ມນກຽວກັ ບທາງເລອກຂອງທານ. CRA  
ສາມາດຊວຍໃຫທານຕັ ດສິ ນໃຈວາຈະດໍ າເນີ ນຂື້ ັ ນຕອນໃດແດ.  

ູ ື້ ູ ື້ ິ ິ ູ ື້ ື້ ິ ່

່ ່ ່ ື້ ົ

ື້ ູ ່ ່

່ ື້ ່ ່ ່
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