
Sumusunod sa Tuntunin ng Pagiging Pribado ng HIPAA 
Dibisyon ng may Kapansanan sa Pag-unlad 

Paghiling ng Pag-access sa Protektadong Impormasyon sa Kalusugan Tungkol sa Therap 

(Mga) Humihiling: I-check ang kahon sa itaas ng tao o mga tao na humihingi ng access at punan ang pormang ito. 

PAKI-PRINT. 

Basahin lamang ang mga Therap Module na magagamit sa mga Kalahok at Tagapag-alaga: 
• Mga Tipanan
• Mga Plano sa Asal at Pagsubaybay • Pangunahing Pahina ng Indibidwal
• Mga Kaganapan sa Asal • Plano ng Suporta sa Indibidwal
• Mga Pahintulot sa Badyet/Serbisyo o Talaan para sa Personal na Pokus
• Porma para sa Datos Pang-emerhensiya o Talaan ng Usapan para sa ISP

• Porma para sa Indibidwal na Datos • Datos ng ISP
• Mga Programa ng ISP (Mga Programang

Tumutulong sa Pag-unlad ng Kasanayan o
Habilitation)

Lagda ng Kalahok (kung naaangkop) Petsa 
Nauunawaan ko na kung ang tatanggap ng impormasyon ay hindi isang planong pangkalusugan o tagapagbigay ng serbisyong 
pangkalusugan, ang impormasyon ay maaaring hindi na protektado ng mga batas sa pagkapribado. 

Lagda ng Tagapag-alaga o Legal na Kinatawan (kung naaangkop) Petsa 
Nauunawaan ko na kung ang tatanggap ng impormasyon ay hindi isang planong pangkalusugan o tagapagbigay ng serbisyong 
pangkalusugan, ang impormasyon ay maaaring hindi na protektado ng mga batas sa pagkapribado... 

Ang porma ay dapat i-email sa dhhs.ddtherapaccess@nebraska.gov 
o koreo sa pamamagitan ng USPS sa:

Kagawaran ng Kalusugan at Serbisyong Pantao 
Dibisyon ng may Kapansanan sa Pag-unlad 
Attn: Therap Access 
P.O. Box 98947 
Tanging Para sa Gamit ng 

Lincoln, NE 68509-8947 DHHS: 

DHHS-DDD 2018.07 

Petsa Natanggap ang Kahilingan: Natanggap Ni (at titulo): 

Paghingi ng Access □ Oo  □ Hindi 
Pangalan ng Kalahok: 

Numero ng NFocus Person ng Kalahok: 

Paghingi ng Access □ Oo  □ Hindi 
Pangalan ng Tagapag-alaga o Legal na Kinatawan (kung naaangkop): 

Paghingi ng Access □ Oo  □ Hindi 
Pangalan ng Magulang/Dagdag na Humihiling (kung naaangkop): 
Kaugnayan sa Kalahok (kung naaangkop): 
Email address ng taong humihingi ng access: 

mailto:dhhs.ddtherapaccess@nebraska.gov
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