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การละเว้นสิทธ์ิส าหรับผู้ที่มีความบกพร่องด้านพฒันาการ (DD) 
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การใช้ชีวติในครอบครัวที่ได้รับความช่วยเหลือ 
ค าจ ากัดความและข้อก าหนดของการบริการท่ีแสดงไว้ด้านล่างนีไ้ม่ได้รวมรายละเอียดและข้อก าหนดท้ังหมดไว้ด้วย ส าหรับมาตรฐานการบริการ ข้อก าหนด 
ประเภทและคุณสมบัติของผู้ให้บริการ และข้อมูลเกี่ยวการคืนเงินท่ีได้ส ารองจ่าย แสดงไว้ท่ีการละเว้นสิทธ์ิส าหรับ DD ภายใต้บริการระดับบ้านและชุมชน (HCBS) ของเมดิเคด 
(Medicaid) ท่ีเหมาะสม

ความพร้อมในการบริการของการละเว้นสิทธ์ิ 
การละเวน้สิทธ์ิส าหรับผูมี้ความบกพร่องดา้นพฒันาการแบบเบ็ดเสร็จ (CDD) 
การละเวน้สิทธ์ิของบริการวนัส าหรับผูใ้หญ่ท่ีมีความบกพร่องดา้นพฒันาการ (DDAD) 
การละเวน้สิทธ์ิส าหรับการช่วยเหลือระดบัครอบครัว (FSW)

รหัสการบริการ NFOCUS 
การใช้ชีวติในครอบครัวที่ได้รับความช่วยเหลือ – ตัวแทน หรือ อสิระ 7494 

ค าจ ากดัความของการบริการ 
การใชชี้วิตในครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือเป็นบริการดา้นการฟ้ืนฟูสมรรถภาพแบบเป็นระยะ ๆ ท่ีมีสอนทกัษะต่าง ๆ 
เก่ียวกบัการใชชี้วิตดว้ยตนเองและการเป็นส่วนหน่ึงกบัชุมชนใหแ้ก่ผูเ้ขา้ร่วมโครงการ 
บริการการใชชี้วิตในครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือจะถูกจดัใหมี้ข้ึนในบา้นส่วนตวัของครอบครัวของผูเ้ขา้ร่วมโครงการ

เง่ือนไขของการให้บริการ 

A. ผูเ้ขา้ร่วมโครงการท าการเลือกบริการแต่ละบริการตามความจ าเป็นของตวัเอง
1. โดยควรเป็นบริการท่ีช่วยใหส้ามารถใชชี้วิตดว้ยตนเองและมีส่วนร่วมในชุมชนไดม้ากยิง่ข้ึน และ
2. บริการของการละเวน้สิทธ์ิท่ีถูกเลือกและผูท่ี้เป็นผูใ้ห้บริการของบริการเหล่านั้นจะถูกระบุไวใ้นแผนความช่วยเหลือรายบุคคล (ISP) 

ของผูเ้ขา้ร่วมโครงการ

B. บริการการใชชี้วิตในครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือประกอบดว้ยการสอนทกัษะการปรับตวัในการท ากิจกรรมต่าง ๆ ในชีวิตประจ าวนั เช่น 
(แต่ไม่จ ากดัเพียงกิจกรรมต่อไปน้ี:
1. สุขอนามยัส่วนบุคคล
2. การซกัผา้และงานบา้นเลก็ ๆ นอ้ย ๆ
3. การจดัเตรียมอาหาร
4. กิจกรรมต่าง ๆ ในชุมชน และ
5. ทกัษะทางสังคมและการใชเ้วลาวา่ง

C. การใชชี้วิตในครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือเป็นบริการดา้นการฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และจะตอ้งมีถึงโปรแกรมของการฟ้ืนฟูสมรรถภาพดว้ย
โดยการจดัท าโปรแกรมการฟ้ืนฟูสมรรถภาพเป็นรายบุคคล และมีการบนัทึกขอ้มูลทุกคร้ังท่ีใหบ้ริการ

D. ส่วนหน่ึงของบริการน้ีสามารถไดรั้บส่งมอบแบบเสมือนจริงได ้ซ่ึงรวมถึง (ไม่ไดจ้  ากดัเพียงส่ิงต่อไปน้ี):
1. ความตอ้งการต่าง ๆ ของผูเ้ขา้ร่วมโครงการจะตอ้งสามารถไดรั้บการตอบสนองไดด้ว้ยการช้ีน าดว้ยวาจาและการให้การช่วยเหลืออ่ืน ๆ

ท่ีสามารถใหไ้ดใ้นรูปแบบเสมือนจริง
2. มีใหส้ าหรับผูเ้ขา้ร่วมโครงการท่ีอยูใ่นกลู่มของการจดัหาเงินทุนระดบัพื้นฐานและระดบักลาง
3. บริการการใชชี้วิตอยูใ่นครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือท่ีจดัใหใ้นแต่ละสัปดาห์ส่วนใหญ่จะตอ้งจดัให้แบบพบหนา้กนั และ
4. จ านวนการให้การช่วยเหลือแบบเสมือนจริงจะตอ้งไม่เกินสัปดาห์ละ 10 ชัว่โมงจากจ านวนการให้การช่วยเหลือทั้งหมดสัปดาห์ละ 70 ชัว่โมง
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E. บริการการใชชี้วิตในครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือ มีขอ้ก าหนดดงัต่อไปน้ี: 

1. บริการการใชชี้วิตในครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือ เป็นบริการดา้นการฟ้ืนฟูสมรรถภาพแบบเป็นระยะ ๆ 
ท่ีให้บริการแก่ผูเ้ขา้ร่วมโครงการท่ีไม่ตอ้งการการช่วยเหลืออยา่งต่อเน่ืองตลอด 24 ชัว่โมง 

2. ไม่สามารถใหบ้ริการการใชชี้วิตในครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือในขณะท่ีผูเ้ขา้ร่วมโครงการก าลงันอนหลบัได ้
3. โดยทัว่ไปจะจดัใหมี้บริการการใชชี้วิตในครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือบริการท่ีบา้นของครอบครัวของผูเ้ขา้ร่วมโครงการ 
4. บางส่วนของบริการน้ีสามารถจดัข้ึนในชุมชนเพื่อท ากิจกรรมทางสังคมและการใชเ้วลาวา่งได ้
5. ไม่สามารถใหบ้ริการการใชชี้วิตในครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือในท่ีพกัอาศยัท่ีผูใ้หบ้ริการประเภทตวัแทนเป็นเจา้ของ หรือเป็นผูเ้ช่า 

ด าเนินการ หรือควบคุม ได ้
6. ไม่สามารถจดัใหมี้บริการการใชชี้วิตในครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือในบา้นของผูใ้หบ้ริการประเภทอิสระได ้
7. สามารถใหบ้ริการการใชชี้วิตในครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือใหแ้ก่ผูเ้ขา้ร่วมโครงการไดสู้งสุดสามคนในเวลาเดียวกนั 

ไม่อนุญาตใหมี้กลุ่มท่ีมีจ านวนผูเ้ขา้ร่วมโครงการมากกวา่ 3 คนเขา้ร่วมในบริการน้ี 

8. ผูเ้ขา้ร่วมโครงการของบริการการใชชี้วิตในครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือไม่สามารถรับบริการ Behavior In-Home, Habilitation, 
Independent Living หรือ Medical In-Home ได ้

9. ผูเ้ขา้ร่วมโครงการของบริการการใชชี้วิตในครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือไม่สามารถรับบริการต่อไปน้ีในวนัเดียวกนัได:้ 
a. การฟ้ืนฟูสมรรถภาพในท่ีพกัอาศยั-ท่ีบา้นแบบต่อเน่ือง 
b. การฟ้ืนฟูสมรรถภาพในท่ีพกัอาศยั-แบบบา้นอุปถมัภ ์
c. การฟ้ืนฟูสมรรถภาพในท่ีพกัอาศยั-แบบใชชี้วิตร่วมกนั หรือ 
d. การฟ้ืนฟูสมรรถภาพในท่ีพกัอาศยัเพื่อการบ าบดั 

10. ผูเ้ขา้ร่วมโครงการของบริการการใชชี้วิตในครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือไม่สามารถหารายไดร้ะหวา่งท่ีมีการให้บริการได ้
11. บริการการใชชี้วิตในครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือไม่สามารถมีบริการหรือส่วนใดส่วนหน่ึงของบริการท่ีมีใหผ้า่นทางการศึกษาของรัฐ รวมถึง: 

a. โครงการต่าง ๆ ในเขตพื้นท่ีของโรงเรียนในทอ้งถ่ินของผูเ้ขา้ร่วมโครงการ 
รวมถึงบริการการก ากบัดูแลหลงัเลิกเรียนและในเวลากลางวนัในเวลาท่ีโรงเรียนปิดท าการ เช่น ปิดเทอมฤดูร้อน 
วนัหยดุตามก าหนดการของโรงเรียน และวนัท่ีครูเขา้รับการฝึกอบรม 

b. ในระหวา่งเวลาเรียนท่ีก าหนดโดยเขตพื้นท่ีของโรงเรียนในทอ้งถ่ินส าหรับผูเ้ขา้ร่วมโครงการโดยไม่ค  านึงถึงประเภทของ
โรงเรียนท่ีเลือก (รัฐ เอกชน หรือท่ีบา้น) และ 

c. เวลาของการใหบ้ริการดา้นการศึกษาท่ีมีหรือมีใหบ้ริการนั้นจะรวมอยูใ่นเวลาของการใหบ้ริการท่ีรวมการบริการแบบราย
วนัแลว้ทงัหมด 35 ชัว่โมงต่อสัปดาห์ 

12. บริการการใชชี้วิตในครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือไม่สามารถซ ้าซอ้น แทนท่ี 
หรือท าซ ้ากบับริการอ่ืนท่ีคลา้ยคลึงกนัท่ีใหบ้ริการผา่นทางเมดิเคดได ้

13. บริการการใชชี้วิตอยูใ่นครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือมีขีดจ ากดัเวลาต่อสัปดาห์ดงัน้ี: 
a. 70 ชัว่โมงส าหรับการละเวน้สิทธ์ิส าหรับ CDD 
b. 25 ชัว่โมงส าหรับการละเวน้สิทธ์ิส าหรับ DDAD และ 
c. 70 ชัว่โมง ส าหรับ FSW 
d. ตั้งแต่เวลา 00.00 น. ของวนัจนัทร์จนถึง 23.59 น. ของวนัอาทิตย ์นบัเป็นหน่ึงสัปดาห์ 

ข้อก าหนดของผู้ให้บริการ 

ข้อมูลท่ีระบุไว้ด้านล่างนีไ้ม่มีอยู่ในข้อก าหนดท้ังหมดของผู้ให้บริการ มีวัตถปุระสงค์เพ่ือเป็นข้อมูลท่ัวไปเกี่ยวกับผู้ให้บริการของการให้บริการเฉพาะส าหรับ DD นี ้

A. ผูใ้หบ้ริการของบริการการละเวน้สิทธ์ิทุกคนตอ้ง: 
1. เป็นผูใ้ห้บริการของเมดิเคด 
2. ปฏิบติัตามกฎหมายการปกครองรัฐเนบราสกาและกฎหมายของรัฐเนบราสกาท่ีเก่ียวขอ้งทั้งหมด 
3. ปฏิบติัตามมาตรฐานท่ีไดอ้ธิบายไวใ้นขอ้ตกลงของผูใ้หบ้ริการของบริการการดูแลระยะยาวกบัแผนกเมดิเคด 

และผูใ้ห้บริการของการดูแลระยะยาว 
4. ด าเนินการฝึกอบรมใหก้บั DHHS ใหเ้สร็จส้ินเม่ือไดรั้บการร้องขอ และ 
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5. ใชห้ลกัการป้องกนัการติดเช้ือและควบคุมการแพร่กระจายเช้ือ 

B. ผูใ้ห้บริการประเภทตวัแทนส าหรับ DD หรือผูใ้หบ้ริการประเภทอิสระสามารถน าเสนอบริการการใชชี้วิตอยูใ่นครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือได ้

1. ผูใ้ห้บริการประเภทตวัแทนส าหรับ DD 

คือบริษทัท่ีลงทะเบียนเป็นผูใ้ห้บริการของเมดิเคดและไดรั้บการรับรองจากกองสุขภาพและบริการมนุษย ์(DHHS) ในการให้บริการส าหรับ 
DD โดยมีหนา้ท่ีรับผิดชอบในส่ิงต่อไปน้ี: 

a. การวา่จา้งหรือการท าสัญญาและการก ากบัดูแลบุคลากรและผูรั้บเหมาท่ีท างานร่วมกบัผูเ้ขา้ร่วมโครงการ 
b. การวา่จา้งบุคลากรตามคุณสมบติั ประสบการณ์ และความสามารถท่ีแสดงให้เห็น 

c. การจดัใหมี้การฝึกอบรมเพื่อใหม้ัน่ใจว่าพนกังานมีคุณสมบติัท่ีจะใหบ้ริการในระดบัการดูแลท่ีจ าเป็น 

d. การตกลงท่ีจะจดัท าแผนการฝึกอบรมให้กบั DHHS 
e. การท าใหแ้น่ใจวา่มีการใหบ้ริการท่ีมีคุณภาพเพียงพอ และ 
f. หนา้ท่ีการบริหารอ่ืน ๆ 

2. ผูใ้ห้บริการประเภทอิสระส าหรับ DD คือบุคคลหรือผูข้ายท่ีลงทะเบียนเป็นผูใ้ห้บริการของเมดิเคด โดยไดรั้บการจา้งงานโดยผูเ้ขา้ร่วมโครงการ 

a. ผูเ้ขา้ร่วมโครงการมีหนา้ท่ีรับผิดชอบในการวา่จา้งและก ากบัดูแลผูใ้ห้บริการของเขา 

C. สามารถจดัการบริการการใชชี้วิตในครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือดว้ยตวัเองได ้
D. ญาติของผูเ้ขา้ร่วมโครงการท่ีไม่ไดเ้ป็นผูป้กครองหรือไม่ไดเ้ป็นผูท่ี้รับผิดชอบตามกฎหมายอ่ืน ๆ 

ของผูเ้ขา้ร่วมโครงการสามารถใหบ้ริการการใชชี้วิตในครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือได ้หากมีคุณสมบติัตรงตามขอ้ก าหนดอ่ืน ๆ 
E. บริการการใชชี้วิตในครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือตอ้งใชร้ะบบการตรวจสอบการเยีย่มทางอิเลก็ทรอนิกส์ (EVV) 

ท่ีใชง้านไดซ่ึ้งช่วยใหส้ามารถเช็คอินและเช็คเอาตก์ารนดัหมายบริการทางอิเลก็ทรอนิกส์ได ้
ผูใ้หบ้ริการการใชชี้วิตในครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือตอ้งมีทกัษะทางดา้นคอมพิวเตอร์และการเขา้ถึงเทคโนโลยสี าหรับระบบ EVV 

อตัราค่าใช้จ่าย 

A. จะตอ้งซ้ือบริการการใชชี้วิตในครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือภายในงบประมาณรายบุคคลประจ าปีของผูเ้ขา้ร่วมโครงการ 
B. บริการการใชชี้วิตในครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือจะไดรั้บคืนเงินตามอตัรารายชัว่โมง 
C. บริการการใชชี้วิตในครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือมีอตัราค่าบริการท่ีแตกต่างกนั ข้ึนอยูก่บัจ านวนผูรั้บบริการ: 

1. เป็นรายบุคคล (ผูเ้ขา้ร่วมหน่ึงคน) 
2. เป็นกลุ่มท่ีมีจ านวนสองคน และ 
3. เป็นกลุ่มท่ีมีจ านวนสามคน 

D. ค่าใชจ่้ายของการเดินทาง จะ: 

1. รวมอยูใ่นค่าใชจ่้ายในระหวา่งการให้บริการการใชชี้วิตในครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือ 
2. ไม่รวมอยูใ่นค่าเดินทางไปยงัสถานท่ีท่ีบริการการใชชี้วิตในครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือเร่ิมตน้ข้ึน และ 
3. ไม่รวมในค่าเดินทางออกจากสถานท่ีท่ีบริการการใชชี้วิตอยูใ่นครอบครัวท่ีไดรั้บความช่วยเหลือส้ินสุดลง 

E. อตัราค่าใชจ่้ายส าหรับ DD จะแสดงอยูใ่นหนา้เวบ็ไซตข์องผูใ้ห้บริการส าหรับ DD 

1. ตารางค่าธรรมเนียมมีผลใชไ้ดค้ร้ังละหน่ึงรายการเท่านั้น 

2. วนัท่ีท่ีเร่ิมตน้จะถูกระบุไวใ้นตารางแต่ละตาราง และทนัทีท่ีตารางค่าธรรมเนียมไมถู่กตอ้งอีกต่อไป วนัท่ีส้ินสุดจะถูกเพิ่มเขา้ไป 

https://dhhs.ne.gov/Pages/DD-Providers.aspx

