
State of California–Health and Human Services Agency Department of Developmental Services

利益衝突申報聲明
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您在區域中心所擔任職務的職責與責任要求您提交本利益衝突申報聲明。本聲明的目的是協助您、區域中心及加州
發展服務部（DDS）確認涉及您的任何關係、職位或情況，這些可能在您履行區域中心的職責與義務時，與您可能
擁有的其他財務利益和/或關係之間產生利益衝突。為了全面起見，本申報聲明要求您提供有關您財務利益的資訊。

如果您擁有一項或多項個人、商業或財務利益，或存在任何關係，且這些會導致一位了解相關事實的理性人士質 
疑您在執行區域中心職責時的公正性，則一般而言會存在「利益衝突」。會產生利益衝突的具體情況和關係已載於
《加州法規彙編》第 17 篇第 54500 條至第 54530 條。您應仔細閱讀這些條文，以了解可能造成利益衝突的具體財
務利益和關係。

請根據您的所知如實回答以下問題。如果您發現某個問題需要進一步說明和/或空間不足以完整回答，請附加所需
的補充頁面，並在您的答案旁註明問題編號以便參考。如果區域中心發現涉及您的利益衝突，則需要制定一份利
益衝突解決方案。腳註中已提供部分相關定義，以協助您回答本聲明。

您必須在開始於區域中心受僱之日起三十（30）日內，或自您被任命為區域中心理事會或諮詢委員會理事會成員
之日起三十（30）日內，提交本申報聲明。此後，只要您仍受僱於區域中心，或仍為區域中心理事會或諮詢委員會
董事會的成員，您每年都必須於每年8月1日之前提交年度申報聲明。此外，如果您的身份發生任何可能導致利益
衝突的變更，您也必須在該變更發生之日起三十（30）日內提交申報聲明。可能構成您狀態變更並需要您提交更
新申報聲明的情況，已在下方腳註一中說明。

A. 申報人資訊

姓名： _____________________________________________    區域中心： __________________________

區域中心職位/職稱	 理事會成員
 理事會中之供應商諮詢委員會成員
 承包商 代理人

申報狀態： 年度 新任命（日期）： ___________________
 狀態變更1

 若發生狀態變更，請註明狀態變更的日期及情況：

1. 請列出您的職稱，並描述您在區域中心的工作職責。

1  狀態變更包括先前未申報但應申報的活動、先前已申報活動情況的變更、財務利益的變更、家庭關係的變更、法律承諾的變更、區域中心職位或職責
的變更、更換區域中心，或外部職位或職責的變更。請參閱《加州法規彙編》第 17 篇第 54531(d) 條及第 54532(d) 條。

執行主任
員工
顧問
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理事會成員
理事會中之供應商諮詢委員
會成員
執行主任
員工/其他

2. 您或您的家庭成員2 是否在任何區域中心的服務提供者或承包商所屬的實體或組織工作？
      是         否 —— 若回答是，請提供該實體或組織的名稱，並描述其為區域中心或區域中心服務對象提供的服
務內容。 如果該服務提供者或承包商為州或地方政府實體，請提供具體的州或地方政府實體名稱，並描述您在
該州或地方政府實體的工作職責。

3. 您或您的家庭成員是否擁有或在任何區域中心的服務提供者或承包商所屬的實體或組織擔任職務3？
      是         否 —— 若回答是，請提供該實體或組織的名稱，描述其為區域中心或區域中心服務對象提供的服務內
容，並描述您或您的家庭成員的財務利益。

4. 您是否是區域中心諮詢委員會理事會成員？       是         否 —— 若回答是，您是否為該理事會或提供服務給區域
中心或區域中心服務對象之實體或組織的理事會成員、所有人或員工？           是         否 —— 若回答是，請提供
該實體或組織的名稱，並描述其為區域中心或區域中心服務對象提供的服務內容。

5. 如果您是區域中心諮詢委員會理事會成員，且對上面第 4 題的所有問題均回答「是」，以下任何一項是否適用
於您：(a) 您是否為區域中心理事會的高級職員；(b) 您是否對向區域中心服務提供者購買服務的事項進行表
決；或 (c) 您是否對涉及您可能擁有財務利益的事項進行表決？           是         否 —— 若回答是，請說明。

2 「家庭成員」包括您的配偶、同居伴侶、父母、繼父母、祖父母、兄弟姊妹、繼兄弟姊妹、子女、繼子女、孫子女、岳父母、公婆、姐夫、妹夫、嫂子、 
弟媳、女婿與媳婦。請參閱《加州法規彙編》第 17 篇第 54505(f) 條。

3  在本問題中，「擔任職務」通常是指您或您的家庭成員在區域中心服務提供者或承包商所屬的實體或組織中擔任董事、高級職員、所有人、合夥人、員
工或股東。關於在區域中心服務提供者或承包商中可能產生利益衝突的具體職務描述，請參閱《加州法規彙編》第 17 篇第 54520 條及第 54526 條。
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6. 您在執行區域中心職務時所做的任何決策，是否有可能使您或您的家庭成員獲得財務上的利益4？ 
[註：如果該財務利益是普遍提供給區域中心服務對象或其家庭的，理事會成員無需對此問題回答「是」。]   
      是         否 —— 若回答是，請說明。

7. 您是否負責代表區域中心協商、制定5、簽署或核准合約？ 
      是         否 —— 若回答是，請說明。

8. 您是否在與區域中心簽訂的任何合約6中擁有經濟利益？         是         否 ——  若回答是，您是否曾代表區域中心
協商、制定、簽署或核准該合約？         是         否 ——  若回答是，請說明。

9. 您的任何家庭成員是否在與區域中心簽訂的任何合約中擁有經濟利益？         是         否 —— 若回答是，您是否曾
代表區域中心協商、制定、簽署或核准該合約？         是         否 —— 若回答是，請說明。

4  一般而言，如果某項決策會直接或間接導致您或您的家庭成員獲得經濟利益或避免經濟損失，該決策即可能使您或您的家庭成員受益。關於可能使您
或您的家庭成員獲得經濟利益的決策類型的具體描述，請參見《加州法規彙編》第 17 篇第 54522 條及第 54527 條。

5  《加州法規彙編》第 17 篇第 54523(b)(2) 條及第 54528(b)(2) 條描述了構成參與訂立合約的行為類型。
6  就第 8 題及第 9 題而言，對合約擁有經濟利益一般是指對合約擁有任何直接或間接的利益，無論金額多少，只要該利益會導致您或您的家庭成員獲得

任何形式的經濟收益或避免任何形式的經濟損失。《加州法規彙編》第 17 篇第 54523 條及第 54528 條規定了何種情況下會產生合約中的經濟利益。

理事會成員
理事會中之供應商諮詢委員
會成員
執行主任
員工/其他
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INTERNAL USE ONLY（僅供內部使用）
Date this Statement was received by Reviewer:
The reporting individual does        does not have a        present        potential conflict of interest
Signature of Designated Reviewer Date Review Completed

我 _________________________________ （正楷填寫姓名）謹此確認我已閱讀並理解區域中心的《利益衝突
政策》，且據我所知所信，我對本《利益衝突申報聲明》中各項問題的回答均完整、真實且正確。我同意，如果我得
知任何可能表明本聲明不準確或我未遵守區域中心的利益衝突政策或相關適用法律的資訊，我將立即通知區域中
心指定人員。我理解，根據《福利及機構法典》第 4626 條，如果我明知在本《利益衝突申報聲明》中提供不實資
訊，將可能面臨最高五萬美元（$50,000）的民事處罰。

簽名 ____________________________________________  日期 ____________________

10. 您是否評審由您的家庭成員提交的求職申請或合約投標文件？ 
      是         否 —— 若回答是，請說明。

11. 您的工作職責要求您以區域中心及區域中心服務對象的最大利益為優先。您是否存在任何尚未於上述問題中
討論過的情況或其他經濟利益，會妨礙您以區域中心或其服務對象的最大利益行事？          是         否 —— 若回
答是，請說明。

B. 確認聲明

理事會成員
理事會中之供應商諮詢委員
會成員
執行主任
員工/其他
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