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សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់គសប្មាង Neighborhood Health 

Plan of Rhode Island INTEGRITY 
ថ្ងៃទី 1 ណខមករា ឆ្ន ាំ 2023 – ថ្ងៃទី 31 ណខធ្នូ ឆ្ន ាំ 2023 

ការធានរា៉ោរ់រងសុខភាព្ និងឱសងររស់អ្នកសប្កាមគសប្មាង Neighborhood Health 

Plan of Rhode Island INTEGRITY (Neighborhood INTEGRITY) គសប្មាង 

Medicare – Medicaid   

ការណែនាំអ្ាំពី្សសៀវសៅណែនាំសប្មារ់សមាជិក 

សសៀវសៅណែនាំសនេះប្ារ់អ្នកអ្ាំពី្ការធានរា៉ោរ់រងររស់អ្នកសប្កាម Neighborhood INTEGRITY រហូរដេ់ថ្ងៃទី 

31 ណខធ្នូ ឆ្ន ាំ 2023។ សសៀសៅសនេះព្នយេ់អ្ាំពី្សសវាកមមណងទាំសុខភាព្ ការធានរា៉ោរ់រងសេើសុខភាព្ផ្ៃូវចិរត 
ការធានរា៉ោរ់រងសេើឱសងតាមសវជជរញ្ជជ  រមួទាំងសសវាកមម និងជាំនួយរយៈសព្េណវង។ សសវាកមម 
និងជាំនួយរយៈសព្េណវងជួយអ្នកឱយសៅផ្ទេះជាំនួសឱយការសៅកាន់មនទីរណងទាំមនុសសចាស់ជរា ឬមនទីរសព្ទយ។ 

ពាកយគនៃឹេះ និងនិយមន័យថ្នពាកយមានតាមេាំដារ់អ្កខរប្កមកនុងជាំពូ្កចុងសប្កាយថ្នសសៀវសៅណែនាំសមាជិក។ 

សនេះជាឯកសារចារ់ សាំខាន់មួយ។ សូមរកាទុកសសៀវសៅសនេះសៅកណនៃងណដេមានសុវរែិភាព្។ 

គសប្មាង Neighborhood INTEGRITY សនេះប្រូវានផ្តេ់ជូនសដាយគសប្មាង Neighborhood Health Plan of 

Rhode Island។ សៅសព្េណដេ សសៀវសៅណែនាំសមាជិក សនេះនិយាយថា “សយើង” “សយើងខ្ុាំ” ឬ “ររស់សយើង” 

សនេះមានន័យថាជា Neighborhood Health Plan of Rhode Island។ សៅសព្េណដេនិយាយថា “គសប្មាង” ឬ 

“គសប្មាងររស់សយើង” សនេះមានន័យថាជា Neighborhood INTEGRITY។ 

ATENCIÓN: Si usted habla español, servicios de asistencia con el idioma, de forma gratuita, están 
disponibles para usted. Llame a Servicios a los Miembros al 1-844-812-6896 (TTY 711), de 8 am a 8 
pm, de lunes a viernes, de 8 am a 12 pm los Sábados. En las tardes de los Sábados, domingos y 
feriados, se le pedirá que deje un mensaje. Su llamada será devuelta dentro del siguiente día hábil. La 
llamada es gratuita. 
ATENÇÃO: Se você fala português, o idioma, os serviços de assistência gratuita, estão disponíveis 
para você. Os serviços de chamada em 1-844-812-6896 TTY (711), 8 am a 8 pm, de segunda a sexta-
feira; 8 am a 12 pm no sábado. Nas tardes de sábado, domingos e feriados, você pode ser convidado 
a deixar uma mensagem. A sua chamada será devolvido no próximo dia útil. A ligação é gratuita. 

សូមយកចិរតទុកដាក់៖ ប្រសិនសរើអ្នកនិយាយភាសាណខមរ មានសសវាកមមជាំនួយណផ្នកភាសាសដាយមិនគិរថ្ងៃស 
ប្មារ់អ្នក។ សូមទូរស័ព្ទសៅសសវាសមាជិកតាមរយៈសេខ 1-844-812-6896 (TTY 711) ចារ់ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់ 
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8 យរ់ថ្ងៃចនទ - សុប្ក សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់ 12 យរ់សៅថ្ងៃសៅរ។៍ សៅសរៀងរាេ់រសសៀេថ្ងៃសៅរ ៍ថ្ងៃអាទិរយ និងថ្ងៃ 
ឈរ់សប្មាក អ្នកអាចប្រូវានសសនើសុាំឱយទុកសារ។ ការសៅររស់អ្នកនឹងប្រូវានសគសៅប្រឡរ់មកវញិកនុងថ្ងៃ 
សធ្វើការរនទ រ់។ ការទូរស័ព្ទគឺឥរគិរថ្ងៃ។ 

អ្នកអាចទទួេានឯកសារសនេះសដាយឥរគិរថ្ងៃកនុងទប្មង់សផ្សងៗសទៀរ ដូចជាអ្កសរពុ្មពធ្ាំ អ្កសរសប្មារ់មនុសស 
ពិ្ការណននក ឬសាំសឡង។ សូមទូរស័ព្ទមកណផ្នកសសវាកមមសមាជិកតាមសេខ 1-844-812-6896 ចារ់ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក 
ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ថ្ងៃច័នទដេ់ថ្ងៃសុប្ក សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់ 12 ថ្ងៃប្រង់សៅថ្ងៃសៅរ។៍ អ្នកសប្រើ TTY គួរណរសៅទូរស 
ព្ទមកកាន់ TTY 711។ ការសៅទូរសព្ទគឺឥរគិរថ្ងៃ។ 

សោកអ្នកអាចសសនើសុាំយកឯកសារសនេះាន និងឯកសារននសៅសព្េអ្នគរជាភាសាណដេសោកអ្នកចង់ាន 

និង/ឬទប្មង់សផ្សងសទៀរតាមរយៈការសៅទូរសព្ទសៅកាន់ណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក។ សគសៅថា "សាំសែើ សុាំមាន 
សុព្េភាព្ជាអ្ចិថ្្នតយ៍"។ ណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិកនឹងរញ្ចូ េឯកសារសាំសែើ សុាំមានសុព្េភាព្ជាអ្ចិថ្្នតយ៍ 
ររស់អ្នកសៅកនុងកាំែរ់ប្តាសមាជិកររស់អ្នក សដើមបីឱយអ្នកអាចទទួេឯកសារានសៅសព្េសនេះ និងនសព្េអ្ 
នគរកនុងភាសាណដេអ្នកចង់ាន និង/ឬទប្មង់ណដេអ្នកចង់ាន។ សោកអ្នកអាចរតូរ ឬេុរការសសនើសុាំជាអ្ចិ 
ថ្្នតយ៍ររស់អ្នក សៅសព្េណាមួយក៏ាន តាមរយៈការសៅទូរសព្ទមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក។ 
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ការរដិសសធ្មិនទទួេខុសប្រវូ 

❖ ការធានរា៉ោរ់រងសៅសប្កាមគសប្មាង Neighborhood INTEGRITY គឺជាការធានរា៉ោរ់រងសុខភាព្ណដ 
េមានេកខែៈប្គរ់ប្ាន់ ណដេសគសៅថា “ការធានរា៉ោរ់រងសាំខាន់កប្មិរអ្របររមា”។ វារាំសព្ 
ញានតាមេកខខែឌ រប្មវូថ្នទាំនួេខុសប្រូវ ណដេរមួចាំណែកាន ជាេកខែៈរុគគេថ្នចារ់ការ 
ការពារអ្នកជាំងឺ និងការណងទាំណដេមានរថ្មៃសមរមយ (Affordable Care Act’s, ACA)។ សូមចូេសៅ 
កាន់សគហទាំព័្រសសវាកមមចាំែូេថ្ផ្ទកនុង (IRS) តាមរយៈអាសយដាា ន  
www.irs.gov/Affordable-Care-Act/Individuals-and-Families សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្េកខខ 
ែឌ រប្មូវថ្នទាំនួេខុសប្រូវ ណដេរមួចាំណែកាន ជាេកខែៈរុគគេ។ 

❖ ប្រសិនសរើអ្នកទទួេាន ឬមានសិទធិទទួេានសសវា និងជាំនួយរយៈសព្េណវង (LTSS) អ្នកប្រណហ 
េជាប្រូវរង់ថ្ងៃចាំណាយសេើសសវាទាំងសនេះមួយណផ្នក។ សគសៅថា “ការរមួចាំណែកថ្ងៃចាំណាយ” 

សហើយចាំនួនទឹកប្ាក់ប្រូវានកាំែរ់សដាយ Rhode Island Medicaid។ 

❖ Neighborhood Health Plan of Rhode Island គឺជាគសប្មាងសុខភាព្មួយណដេចុេះកិចចសនាទាំង 
ជាមួយនឹង Medicare និង Rhode Island Medicaid សដើមបីផ្តេ់អ្រែប្រសយាជន៍ររស់កមមវធីិ្ទាំងពី្រ 
សនេះសៅដេ់អ្នកចុេះស ម្ េះ។ 

❖ អ្នកផ្តេ់សសវាសប្ៅរណាត ញ/អ្នកណដេាម នចុេះកិចចសនា គឺមិនមានការព្វកិចចកនុងការព្ាាេសមាជិ 
កររស់ Neighborhood INTEGRITY សនេះសទ សេើកណេងណរសែិរសៅកនុងសាែ នភាព្សស្ គ្ េះរនទ ន់។ 

សូមសៅទូរសព្ទមកសេខសសវារសប្មើអ្រិងិជនររស់សយើង ឬសមើេសសៀវសៅណែនាំសប្មារ់សមាជិក 
ររស់អ្នកសប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម ណដេរមួមានការរមួចាំណែកថ្ងៃចាំណាយ ណដេអ្នុវរតចាំសពាេះសសវា 
កមមសប្ៅរណាត ញររស់សយើង។ 

http://www.irs.gov/Affordable-Care-Act/Individuals-and-Families
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A. សូមសាវ គមន៍មកកាន់ Neighborhood INTEGRITY 

Neighborhood INTEGRITY គឺជាគសប្មាង Medicare-Medicaid។ គសប្មាង Medicare-Medicaid គឺជាសាែ រ័ន 
មួយណដេរសងកើរសឡើងពី្សវជជរែឌិ រ មនទីរសព្ទយ ឱសងសាែ ន អ្នកផ្តេ់សសវា និងជាំនួយរយៈសព្េណវង និងអ្នកផ្ត 
េ់សសវាសផ្សងសទៀរ។ គសប្មាងសនេះក៏មានអ្នកប្គរ់ប្គង និងប្កមុណងទាំ សដើមបជួីយអ្នកកនុងការប្គរ់ប្គងអ្នកផ្តេ់សស 
វា និងសសវាកមមទាំងអ្ស់ររស់អ្នកផ្ងណដរ។ ពួ្កសគទាំងអ្ស់សនេះសធ្វើការ្ររមួាន  សដើមបផី្ដេ់នូវការណងទាំ
ព្ាាេណដេអ្នកប្រូវការ។ 

Neighborhood INTEGRITY ទទួេានការយេ់ប្ព្មពី្រដា Rhode Island និង Centers for Medicare & 

Medicaid Services (CMS) កនុងការផ្ដេ់ជូនសសវាកមមដេ់សោកអ្នក ណដេជាណផ្នកមួយថ្នគាំនិរផ្ដួចសផ្ដើម 
ថ្នការណងទាំរមួរញ្ចូ េាន ។ 

គាំនិរផ្តួចសផ្តើមណងទាំចប្មុេះគឺជាកមមវធីិ្រ ា្ ញរមួាន ណដេប្គរ់ប្គងសដាយ Rhode Island និងរដាា និាេសហព័្ 
នធសដើមបផី្តេ់ការណងទាំសុខភាព្កាន់ណរប្រសសើរសប្មារ់អ្នកណដេមានទាំង Medicare និង Medicaid។ សប្កាមកា 
រចងអុេរ ា្ ញសនេះ រដាា និាេសហព័្នធ និងរដាចង់សាកេបងវធីិ្ងមី សដើមបីណកេមអរសរៀរណដេអ្នកទទួេានសស 
វាកមមណងទាំសុខភាព្ Medicare និង Medicaid ររស់អ្នក។  
  

B. ព័្រ៌មានអ្ាំពី្ Medicare និង Medicaid 
B1. Medicare 
Medicare គឺជាកមមវធីិ្ធានរា៉ោរ់រងសុខភាព្ររស់សហព័្នធសប្មារ់៖ 

 មនុសសណដេមានអាយុ 65 ឆ្ន ាំសឡើងសៅ 

 មនុសសមួយចាំនួនណដេមានអាយុសប្កាម 65 ឆ្ន ាំណដេមានពិ្ការភាព្ជាក់ោក់ និង 

 អ្នកណដេមានជាំងឺរប្មងសនមដាំណាក់កាេចុងសប្កាយ (សខាយរប្មងសនម)។ 
B2. Medicaid 
កមមវធីិ្ Medicaid គឺជាកមមវធីិ្ណដេប្គរ់ប្គងសដាយរដាា និាេសហព័្នធ និងរដាណដេជួយប្រជាជនណដេមាន 
ប្ាក់ចាំែូេ និងធ្នធានរិចរួចកនុងការរង់ថ្ងៃសសវាកមម និងជាំនួយរយៈសព្េណវង និងថ្ងៃចាំណាយសវជជសាស្រសត។ 

កមមវធីិ្សនេះប្គរដែត រ់សេើសសវាកមមរណនែម និងឱសងណដេមិនមានការធានរា៉ោរ់រងពី្ Medicare។ សៅ Rhode 

Island សគសៅ Medicaid ថាជា Rhode Island Medicaid។ 
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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រដានីមួយៗសសប្មចថា៖ 

 អ្វីណដេរារ់ជាប្ាក់ចាំែូេ និងធ្នធាន 

 អ្នកណាណដេមានេកខែសមបរតិប្គរ់ប្ាន់ 

 សសវាកមមអ្វីខៃេះណដេប្រូវានរា៉ោរ់រង សហើយ 

 ការចាំណាយសប្មារ់សសវាកមម។ 

រដាអាចសសប្មចចិរតពី្រសរៀរដាំសែើ រការកមមវធីិ្ររស់ពួ្កសគ ដរារណាពួ្កសគអ្នុវរតតាមវធិានសហព័្នធ។ 

Medicare និង Rhode Island ប្រវូណរយេ់ប្ព្មសេើ Neighborhood INTEGRITY សរៀងរាេ់ឆ្ន ាំ។ អ្នកអាចទទួេ 
ានសសវាកមម Medicare និង Rhode Island Medicaid តាមរយៈគសប្មាងររស់សយើងដរារណា៖ 

 សយើងសប្ជើសសរ ើសសដើមបផី្តេ់ជូនគសប្មាង និង 

 Medicare និងរដា Rhode Island នូវការយេ់ប្ព្មសេើគសប្មាងសនេះ។ 

សទេះរីជាគសប្មាងររស់សយើងឈរ់ដាំសែើ រការនសព្េខាងមុខក៏សដាយ ក៏សិទធិទទួេានសសវាកមម Medicare 

និង Rhode Island Medicaid ររស់អ្នកនឹងមិនរងផ្េរ៉ោេះពាេ់សឡើយ។ 
  

C. គុែសមបរតិថ្នគសប្មាងសនេះ 

ឥឡូវសនេះ អ្នកនឹងទទួេានសសវាកមម Medicare និង Rhode Island Medicaid ណដេមានការធានរា៉ោរ់រងររ 
ស់អ្នកទាំងអ្ស់ពី្Neighborhood INTEGRITY រមួទាំងឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ។ អ្នកមិនចាំណាយប្ាក់រណនែម 

សដើមបចូីេរមួកនុងគសប្មាងសុខភាព្សនេះសទ។ 

Neighborhood INTEGRITY នឹងជួយសធ្វើឱយអ្រែប្រសយាជន៍ Medicare និង Rhode Island Medicaid ររស់អ្នក 
ដាំសែើ រការកាន់ណរប្រសសើរជាមួយាន  និងកាន់ណរប្រសសើរសប្មារ់អ្នក។ គុែសមបរតិមួយចាំនួនរមួមាន៖ 

 អ្នកនឹងអាចសធ្វើការជាមួយគសប្មាងសុខភាព្មួយសប្មារ់រាេ់រប្មូវការធានរា៉ោរ់រងសុខភាព្ររ
ស់អ្នក។ 

 អ្នកនឹងមានប្កមុណងទាំមួយណដេអ្នកានជួយដាក់រញ្ចូ េាន ។ ប្កុមណងទាំររស់អ្នកអាចរារ់រញ្ចូ  
េទាំងសវជជរែឌិ រ គិោនុរដាា យិកា អ្នកផ្តេ់ប្រឹកា ឬអ្នកជាំនញសុខភាព្សផ្សងសទៀរណដេសៅ 
ទីសនេះ សដើមបជួីយអ្នកឱយទទួេានការណងទាំតាមអ្នកប្រូវការ។ 
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
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 អ្នក អាចមានអ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំមាន ក់។ អ្នកប្គរ់ប្គងមួយររូសនេះគឺជាអ្នកណដេសធ្វើការជា 
មួយអ្នក ជាមួយ Neighborhood INTEGRITY និងជាមួយអ្នកផ្តេ់ការណងទាំររស់អ្នក សដើមបីប្ា 
កដថាអ្នកទទួេានការណងទាំតាមណដេអ្នកប្រូវការ។ 

 អ្នកនឹងអាចដឹកនាំការណងទាំសដាយខៃួនឯងសដាយមានជាំនួយពី្ប្កមុណងទាំ 
និងអ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំររស់អ្នក។ 

 ប្កមុណងទាំ និងអ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំនឹងសធ្វើការជាមួយអ្នក សដើមបីសរៀរចាំគសប្មាងណងទាំណដេប្រវូ 
ានរចនសឡើងយា៉ោងពិ្សសសសដើមបីស្ៃើយររនឹងរប្មូវការសុខភាព្ររស់អ្នក។ ប្កុមណងទាំនឹងទ 
ទួេខុសប្រូវកនុងការសប្មរសប្មួេសសវាកមមណដេអ្នកប្រូវការ។ សនេះមានន័យថា ឧទហរែ៍៖ 

o ប្កមុណងទាំររស់អ្នកនឹងសធ្វើឱយប្ាកដថាអ្នកផ្តេ់សសវាររស់អ្នកដឹងអ្ាំពី្ឱសងទាំងអ្ស់ណដេ
អ្នកសប្រើ សដើមបីឱយពួ្កសគអាចការ់រនែយផ្េរ៉ោេះពាេ់ណាមួយ។ 

o ប្កមុណងទាំររស់អ្នកនឹងសធ្វើឱយប្ាកដថាេទធផ្េសរសតររស់អ្នកប្រូវានណចករ ាំណេកជាមួយសវ
ជជរែឌិ រររស់អ្នកទាំងអ្ស់ និងអ្នកផ្តេ់សសវាសផ្សងសទៀរ។ 

  

D. រាំរន់សសវាកមមររស់ Neighborhood INTEGRITY 

រាំរន់សសវាកមមររស់សយើងគឺសៅ រដា Rhode Island។ 

មានណរប្រជាជនណដេរស់សៅកនុងរាំរន់ផ្ដេ់សសវាកមមររស់សយើងខ្ុាំរ៉ោុសណាណ េះណដេអាចទទួេានគសប្មាង 

Neighborhood INTEGRITY។ 

ប្រសិនសរើអ្នករដូរទីេាំសៅសៅសប្ៅរដា Rhode Island អ្នកមិនអាចរនតសៅកនុងគសប្មាងសនេះសទៀរសទ។ សូមសមើេ 
ជាំពូ្កទី 8 ណផ្នក J សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្ផ្េរ៉ោេះពាេ់ថ្នការផ្ទៃ ស់រតូរសចញពី្រាំរន់សសវាកមមររស់សយើង។ 
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
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E. អ្វីណដេសធ្វើឱយអ្នកមានសិទធិកាៃ យជាសមាជិកថ្នគសប្មាង 

អ្នកមានសិទធិចូេរមួកនុងគសប្មាងររស់សយើងានដរារណា៖ 

 អ្នកមានអាយុ 21 ឆ្ន ាំ ឬចាស់ជាងសនេះ និង 

 អ្នករស់សៅកនុងរាំរន់សសវាកមមររស់សយើង (រុគគេណដេជារ់ឃុាំមិនប្រូវានចារ់ទុកថារស់សៅកនុង 
រាំរន់សសវាកមមនូមិសាស្រសតសទ សរើសទេះរីជាពួ្កសគមានទីតាាំងសៅកនុងរាំរន់សនេះក៏សដាយ) និង 

 អ្នកមានទាំង Medicare Part A និង Medicare Part B សហើយអ្នកមានសិទធិទទួេាន Part D និង 

 អ្នកគឺជាព្េរដាសហរដាអាសមរកិ ឬមានវរតមានស្សរចារ់សៅកនុងសហរដាអាសមរកិ និង 

 អ្នកមានសិទធិចូេរមួកនុងកមមវធីិ្ Rhode Island Medicaid។ 
  

F. អ្វីណដេប្រវូរ ាំពឹ្ងទុក សៅសព្េអ្នកចូេរមួកនុងគសប្មាងសុខភាព្សេើកដាំរូង 

សៅសព្េណដេអ្នកចូេរមួកនុងគសប្មាងដាំរូង អ្នកនឹងទទួេានការវាយរថ្មៃកនុងរយៈសព្េ 90 ថ្ងៃដាំរូង។ 

មាននរណាមាន ក់ពី្ប្កមុប្គរ់ប្គងការណងទាំររស់សយើងនឹងទក់ទងអ្នកតាមទូរសព្ទ សដើមបរីញ្ច រ់ការវាយរថ្មៃ 
ជាមួយអ្នក។ សដាយណផ្អកសេើរប្មវូការររស់អ្នក អ្នកអាចទទួេាននូវការវាយរថ្មៃដ៏ទូេាំទូោយរណនែមសទៀរ 
កនុងរយៈសព្េ 45 ថ្ងៃសប្កាយថ្ងៃណដេអ្នកានចុេះស ម្ េះចូេជាធ្រមាន។ ការវាយរថ្មៃដ៏ទូេាំទូោយនឹង 
ពិ្និរយសមើេឱយកាន់ណរសីុជសប្ៅសៅសេើរប្មូវការ សមរែភាព្ររស់អ្នក និងសសវាកមមណដេអ្នកអាចប្រូវការ។ 

ប្រសិនសរើសោកអ្នកជាសមាជិកងមីររស់ Neighborhood INTEGRITY សនេះអ្នកអាចរនតសប្រើអ្នកផ្ដេ់សសវា 

ណដេអ្នកសប្រើនសព្េរចចុរបននសនេះរយៈសព្េ 180 ថ្ងៃ។ 

រនទ រ់ពី្រយៈសព្េ 180 ថ្ងៃ អ្នកនឹងប្រូវសប្រើសវជជរែឌិ រ និងអ្នកផ្តេ់សសវាសផ្សងសទៀរសៅកនុងរណាត ញររស់ 

Neighborhood INTEGRITY។ អ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញគឺជាអ្នកផ្តេ់សសវាណដេសធ្វើការជាមួយគសប្មាង 
សុខភាព្។ សូមសមើេ ជាំពូ្កទី 3 ណផ្នក D សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្ការទទួេានការណងទាំ។ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 1៖ ការចារ់សផ្ដើមកនុងនមជាសមាជិក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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G. គសប្មាងណងទាំររស់អ្នក 

គសប្មាងណងទាំររស់អ្នកគឺជាគសប្មាងសប្មារ់សសវាកមមសុខភាព្ណាណដេអ្នកនឹងទទួេាន និងរសរៀរណដេ 
អ្នកនឹងទទួេានសសវាកមមទាំងសនេះ។ 

រនទ រ់ពី្ការវាយរថ្មៃររស់អ្នក ប្កុមណងទាំររស់អ្នកនឹងជួរជាមួយអ្នក សដើមបនិីយាយអ្ាំពី្សសវាកមមសុខភាព្ 
ណាខៃេះណដេអ្នកប្រូវការ និងចង់ាន។ អ្នក និងប្កមុណងទាំររស់អ្នករមួាន នឹងសរៀរចាំគសប្មាងណងទាំររស់អ្នក។ 

ជាសរៀងរាេ់ឆ្ន ាំ ប្កមុណងទាំររស់អ្នកនឹងសធ្វើការជាមួយអ្នក សដើមបីសធ្វើរចចុរបននភាព្គសប្មាងណងទាំររស់អ្នក 

ប្រសិនសរើសសវាកមមសុខភាព្ណដេអ្នកប្រូវការ និងចង់ានការផ្ទៃ ស់រតូរ។ 
  

H. រុព្វោនធានរា៉ោរ់រងគសប្មាងប្រចាាំណខររស់ Neighborhood INTEGRITY 

Neighborhood INTEGRITY មិនមានប្ាក់រុព្វោនគសប្មាងប្រចាាំណខ (monthly plan premium) សទ។ 
  

I. សសៀវសៅណែនាំសមាជិក 

សសៀវសៅណែនាំសប្មារ់សមាជិកសនេះគឺជាណផ្នកមួយថ្នកិចចសនាររស់សយើងជាមួយអ្នក។ សនេះមានន័យថាសយើង 
ប្រូវណរអ្នុវរតតាមវធិានទាំងអ្ស់សៅកនុងឯកសារសនេះ។ ប្រសិនសរើអ្នកគិរថាសយើងានសធ្វើអ្វីណដេផ្ទុយនឹងវធិាន 
ទាំងសនេះ អ្នកអាចរតឹងឧទធរែ៍ ឬជាំទស់សៅនឹងសកមមភាព្ររស់សយើងាន។ សប្មារ់ព័្រ៌មានអ្ាំពី្រសរៀររតឹង 
ឧទធរែ៍ សូមសមើេជាំពូ្កទី 9 ណផ្នក D ឬទូរសព្ទសៅសេខ 1-800-MEDICARE (1-800-633-4227)។ 

អ្នកអាចសសនើសុាំ សសៀវសៅណែនាំសប្មារ់សមាជិកានសដាយសៅទូរសព្ទមក ណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក 

តាមសេខ 1-844-812-6896។ អ្នកក៏អាចសមើេសសៀវសៅណែនាំសមាជិកតាមរយៈសគហទាំព័្រ 
www.nhpri.org/INTEGRITY ឬទញយកវាពី្សគហទាំព័្រសនេះានផ្ងណដរ។ 

កិចចសនាមានសុព្េភាព្សប្មារ់ណខណដេអ្នកានចុេះស ម្ េះសៅកនុង Neighborhood INTEGRITY។ 
  

J. ព័្រ៌មានសាំខាន់ៗសផ្សងសទៀរណដេអ្នកនឹងទទួេានពី្សយើងខ្ុាំ 

អ្នកគួរណរទទួេានរែណសមាគ េ់សមាជិក Neighborhood INTEGRITY មួយរចួសៅសហើយ ព័្រ៌មានអ្ាំពី្រសរៀរ 
ចូេសប្រើ រញ្ជ ីស ម្ េះអ្នកផ្ដេ់សសវា និងឱសងសាែ ន រញ្ជ ីររកិាខ រសវជជសាស្រសតណដេសប្រើានយូរ និង ព័្រ៌មានអ្ាំពី្ 
រសរៀរចូេសប្រើ រញ្ជ ីឱសងណដេមានការធានរា៉ោរ់រង។  

http://www.nhpri.org/integrity


សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 1៖ ការចារ់សផ្ដើមកនុងនមជាសមាជិក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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J1. រែណសមាគ េ់សមាជិក Neighborhood INTEGRITY ររស់អ្នក 

សប្កាមគសប្មាងររស់សយើង អ្នកនឹងមានរែណមួយសប្មារ់សសវាកមម Medicare និង Rhode Island Medicaid 

ររស់អ្នក រមួទាំងសសវាកមម និងជាំនួយរយៈសព្េណវង និងជាំនួយ និងសវជជរញ្ជជ ណដេមានការរា៉ោរ់រងសដាយគសប្មាង 

Neighborhood INTEGRITY។ អ្នកប្រូវណររ ា្ ញរែណសនេះ សៅសព្េអ្នកទទួេានសសវាកមម ឬសវជជរញ្ជជ ណា 
មួយ។ សនេះជារែណគាំរ ូសដើមបរី ា្ ញឱយអ្នកសឃើញថាររូរាងរែណររស់អ្នកនឹងមានេកខែៈណររណា៖ 

  

ប្រសិនសរើរែណររស់អ្នកខូច ារ់ ឬប្រូវសចារេួច សូមទូរសព្ទមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិកភាៃ ម សហើយសយើងនឹង 
រញ្ជូ នរែណងមីឱយអ្នក។ 

ដរារណាអ្នកជាសមាជិកថ្នគសប្មាងររស់សយើង អ្នកមិនចាាំាច់សប្រើរែណ Medicare ព្ែ៌ប្កហម ស និងសខៀវ 
ឬរែណ Rhode Island Medicaid (“anchor”) ររស់អ្នក សដើមបទីទួេានសសវាកមមណដេមានការធានរា៉ោរ់រងពី្ 

Neighborhood INTEGRITY សនេះសទ។ រកាទុករែណ Medicare ររស់អ្នកសៅកណនៃងណដេមានសុវរែិភាព្ កនុង 
ករែីណដេអ្នកប្រូវការវាសៅសព្េសប្កាយ។ សប្រើរែណ Rhode Island Medicaid (“anchor”) ររស់អ្នកសប្មារ់ 
សសវាសុខភាព្សធ្មញ និងមសធ្ាាយសធ្វើដាំសែើ រសវជជសាស្រសតមិនសែិរកនុងភាព្អាសនន (NEMT)។ សូមសមើេជាំពូ្កទី 

4 សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្សព្េណាណដេប្រូវសប្រើរែណ Rhode Island Medicaid ("anchor") ររស់អ្នក។ 

ប្រសិនសរើអ្នករ ា្ ញរែណ Medicare ររស់អ្នកជាំនួសឱយរែណសមាគ េ់សមាជិក Neighborhood INTEGRITY 

ររស់អ្នក អ្នកផ្តេ់សសវាអាចនឹងសចញវកិកយរប្រសៅ Medicare ជាំនួសគសប្មាងររស់សយើង សហើយអ្នកអាចនឹង 
ទទួេានវកិកយរប្រមួយ។ សូមសមើេជាំពូ្កទី 7 ណផ្នក A សដើមបណីសវងយេ់ពី្អ្វីណដេប្រវូសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកទទួេ 
ានវកិកយរប្រពី្អ្នកផ្តេ់សសវា។ 

  



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 1៖ ការចារ់សផ្ដើមកនុងនមជាសមាជិក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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J2. រញ្ជ ីស ម្ េះអ្នកផ្ដេ់សសវា និងឱសងសាែ ន 

រញ្ជ ីស ម្ េះអ្នកផ្តេ់សសវា និងឱសងសាែ នរាយស ម្ េះអ្នកផ្តេ់សសវា និងឱសងសាែ នននកនុងរណាត ញ 

Neighborhood INTEGRITY។ ខែៈសព្េណដេអ្នកជាសមាជិកថ្នគសប្មាងររស់សយើងខ្ុាំ អ្នកប្រូវណរសប្រើអ្នក 
ផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញ សដើមបទីទួេានសសវាកមមណដេមានការធានរា៉ោរ់រង។ មានករែីសេើកណេងមួយចាំនួន 
សៅសព្េអ្នកចូេរមួកនុងគសប្មាងររស់សយើងជាសេើកដាំរូង (សូមសមើេទាំព័្រ 41)។ 

អ្នកអាចសសនើសុាំរញ្ជ ីស ម្ េះអ្នកផ្តេ់សសវា និងឱសងសាែ នានសដាយទូរសព្ទមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក 
តាមរយៈសេខ 1-844-812-6896។ អ្នកក៏អាចសមើេរញ្ជ ីស ម្ េះអ្នកផ្ដេ់សសវា និងឱសងសាែ នតាមរយៈសគ 
ហទាំព័្រ www.nhpri.org/INTEGRITY ឬទញយកវាពី្សគហទាំព័្រសនេះានផ្ងណដរ។ 

រញ្ជ ីស ម្ េះអ្នកផ្តេ់សសវា និងឱសងសាែ នរាយស ម្ េះអ្នកជាំនញណងទាំសុខភាព្នន (ដូចជាសវជជរែឌិ រ គិោនុ 
រដាា យិកា និងអ្នកចិរតសាស្រសត) ទីកណនៃងនន (ដូចជាមនទីរសព្ទយ ឬគៃីនិក) និងអ្នកផ្តេ់សសវាាាំប្ទ (ដូចជាអ្នកផ្ដេ់ 
សសវាសុខភាព្សព្េថ្ងៃសប្មារ់មនុសសសព្ញវយ័ និងអ្នកផ្ដេ់សសវាសុខភាព្តាមផ្ទេះ) ណដេអ្នកអាចសមើេសឃើញ 
ថាជាសមាជិក Neighborhood INTEGRITY។ រញ្ជ ីសនេះក៏រាយស ម្ េះឱសងសាែ នណដេសមាជិកអាចសប្រើ សដើមប ី
ទទួេានឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ផ្ងណដរ។ 

រញ្ជ ីស ម្ េះអ្នកផ្តេ់សសវា និងឱសងសាែ នមានអាសយដាា នអ្នកផ្តេ់សសវា និងឱសងសាែ ន និងព័្រ៌មានទាំនក់ 
ទាំនង ក៏ដូចជាព័្រ៌មានេមអិរសផ្សងសទៀរដូចជាថ្ងៃ និងសមា៉ោងថ្នប្ររិររតិការ ឯកសទស និងជាំនញសប្មារ់អ្នកផ្ត 
េ់សសវា និងឱសងសាែ នទាំងអ្ស់សៅកនុងរណាត ញ Neighborhood INTEGRITY។ 

និយមន័យថ្នអ្នកផ្ដេ់សសវាកនុងរណាដ ញ 

 អ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញររស់ Neighborhood INTEGRITY រមួមាន៖ 

o សវជជរែឌិ រ គិោនុរដាា ក និងអ្នកជាំនញណងទាំសុខភាព្សផ្សងសទៀរ ណដេអ្នកអាចសប្រើជា 
សមាជិកថ្នគសប្មាងររស់សយើង 

o គៃីនិក មនទីរសព្ទយ កណនៃងណងទាំមនុសសចាស់ជរា និងកណនៃងសផ្សងសទៀរណដេផ្តេ់សសវាសុខ 
ភាព្សៅកនុងគសប្មាងររស់សយើង និង 

o ទីភាន ក់្រសុខភាព្តាមផ្ទេះ អ្នកផ្គរ់ផ្គង់សប្គឿងររកិាខ រសវជជសាស្រសតសប្រើានយូរ និងអ្នកសផ្សង 
សទៀរណដេផ្គរ់ផ្គង់ទាំនិញ និងសសវាកមមណដេអ្នកទទួេតាមរយៈ Medicare ឬ Rhode 

Island Medicaid។ 

អ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញានយេ់ប្ព្មទទួេយកការទូទរ់ប្ាក់ពី្គសប្មាងររស់សយើងសប្មារ់សសវាកមមណដ
េមានការធានរា៉ោរ់រងជាការទូទរ់ប្ាក់សព្ញសេញ។ ប្រសិនសរើអ្នកទទួេាន ឬមានសិទធិទទួេានសស 

http://www.nhpri.org/integrity


សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 1៖ ការចារ់សផ្ដើមកនុងនមជាសមាជិក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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វាកមម និងជាំនួយរយៈសព្េណវង សនេះអ្នកអាចនឹងប្រូវរង់ប្ាក់មួយណផ្នកថ្នថ្ងៃសសវាកមមទាំងសនេះ។ សគសៅថា 

“ការរមួចាំណែកថ្ងៃចាំណាយ” សហើយចាំនួនទឹកប្ាក់ប្រូវានកាំែរ់សដាយ Rhode Island Medicaid។ 

និយមន័យថ្នឱសងសាែ នកនុងរណាដ ញ 

 ឱសងសាែ នកនុងរណាដ ញគឺជាឱសងសាែ ន (ហាងេក់ថាន ាំ) ណដេានយេ់ប្ព្មរាំសព្ញតាមសវជជ 
រញ្ជជ សប្មារ់សមាជិកគសប្មាងររស់សយើង។ សប្រើរញ្ជ ីស ម្ េះអ្នកផ្ដេ់សសវា និងឱសងសាែ ន 

សដើមបីណសវងរកឱសងសាែ នកនុងរណាដ ញណដេអ្នកចង់សប្រើ។ 

 សេើកណេងណរកនុងសព្េមានអាសនន អ្នកប្រូវណររាំសព្ញសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នកសៅតាមឱសងសាែ នកនុង 
រណាដ ញណាមួយររស់សយើង ប្រសិនសរើអ្នកចង់ឱយគសប្មាងររស់សយើងជួយអ្នកកនុងការចាំណាយ។ 

សូមទូរសព្ទមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិកតាមរយៈសេខ 1-844-812-6896 សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម។ សគហទាំព័្រ 
ររស់ណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក និងសគហទាំព័្រ Neighborhood INTEGRITY អាចផ្តេ់ឱយអ្នកនូវព័្រ៌មានងមីរាំផុ្រ 
អ្ាំពី្ការផ្ទៃ ស់រតូរសៅកនុងឱសងសាែ នកនុងរណាត ញ និងអ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញររស់សយើង។ 

រញ្ជ ីររកិាខ រសវជជសាស្រសតណដេសប្រើានយូរ (DME) 

ជាមួយនឹងសសៀវសៅណែនាំសមាជិកសនេះ សយើងានសផ្្ើឱយអ្នកនូវរញ្ជ ីថ្នររកិាខ រសវជជសាស្រសតសប្រើានយូរររស់ 

Neighborhood INTEGRITY។ រញ្ជ ីសនេះប្ារ់អ្នកអ្ាំពី្មា៉ោកយីសហា និងប្កុមហ ុនផ្េិរររស់ DME ណដេសយើង 
រា៉ោ រ់រង។ រញ្ជ ីមា៉ោកយីសហា ប្កុមហ ុនផ្េិរ និងអ្នកផ្គរ់ផ្គង់ងមីៗរាំផុ្រក៏មានសៅសេើសគហទាំព័្រររស់សយើង 
ផ្ងណដរសៅ www.nhpri.org/INTEGRITY។ សូមសមើេជាំពូ្កទី 4 សដើមបណីសវងយេ់រណនែមអ្ាំពី្ DME។ 

J3. រញ្ជ ីឱសងណដេទទួេានការធានរា៉ោ រ់រង 

គសប្មាងមានរញ្ជ ីឱសងណដេទទួេានការធានរា៉ោរ់រង។ សយើងសៅការ់ថា “រញ្ជ ីឱសង”។ 

រញ្ជ ីសនេះសរៀររារ់ពី្ឱសងណាណដេប្រវូានរា៉ោ រ់រងសដាយ Neighborhood INTEGRITY។ 

រញ្ជ ីឱសងក៏ប្ារ់អ្នកផ្ងណដរ ប្រសិនសរើមានវធិាន ឬការររឹរបរិសេើឱសងណាមួយដូចជាការកាំែរ់ចាំនួន 
ណដេអ្នកអាចទទួេានជាសដើម។ សូមសមើេ ជាំពូ្កទី 5 ណផ្នក C សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្វធិាន និងការដាក់ 
កាំហិរទាំងសនេះ។ 

http://www.nhpri.org/integrity


សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 1៖ ការចារ់សផ្ដើមកនុងនមជាសមាជិក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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ជាសរៀងរាេ់ឆ្ន ាំ សយើងនឹងរញ្ជូ ន ព័្រ៌មានអ្ាំពី្វធីិ្ចូេសប្រើ រញ្ជ ីឱសងសៅអ្នក រ៉ោុណនតការផ្ទៃ ស់រតូរខៃេះអាចនឹងសកើរ 
សឡើងកនុងអ្ាំឡុងឆ្ន ាំសនេះ។ សដើមបីទទួេានព័្រ៌មានងមីរាំផុ្រអ្ាំពី្ឱសងណដេទទួេានការធានរា៉ោរ់រង សូមចូេ 
សមើេសគហទាំព័្រ www.nhpri.org/INTEGRITY ឬទូរសព្ទសៅសេខ 1-844-812-6896។ 

J4. ការព្នយេ់អ្ាំពី្អ្រែប្រសយាជន៍ 

សៅសព្េអ្នកសប្រើអ្រែប្រសយាជន៍ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ណផ្នក D ររស់អ្នក សយើងនឹងសផ្្ើជូនអ្នកនូវសសចកដីសសងខរ 
មួយចារ់ សដើមបីជួយឱយអ្នកយេ់ និងតាមដានការរង់ប្ាក់សប្មារ់ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ណផ្នក D ររស់អ្នក។ 

សសចកដីសសងខរសនេះប្រូវានសគសៅថា ការព្នយេ់អ្ាំពី្អ្រែប្រសយាជន៍ (ឬ EOB)។ 

EOB ប្ារ់អ្នកពី្ចាំនួនសររុណដេអ្នក ឬ អ្នកសផ្សងសទៀរជាំនួសអ្នក ានចាំណាយសេើថ្ងៃទិញឱសងតាមសវជជរញ្ជជ  

Part D ររស់អ្នក និងចាំនួនសររុណដេសយើងានចាំណាយសេើឱសងតាមសវជជរញ្ជជ  Part D នីមួយៗររស់អ្នកកនុង 
អ្ាំឡុងសព្េមួយណខ។ EOB មានព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្ឱសងណដេអ្នកសប្រើ។ ជាំពូ្កទី 6 ផ្តេ់នូវព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្ 

EOB និងវធីិ្ណដេអាចជួយអ្នកកនុងការតាមដានការធានរា៉ោរ់រងសេើឱសងររស់អ្នក។ 

EOB ក៏អាចរកានផ្ងណដរសៅសព្េអ្នកសសនើសុាំ។ សដើមបីទទួេានចារ់ចមៃង សូមទក់ទងណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក។ 

អ្នកមានជសប្មើសកនុងការទទួេានការព្នយេ់អ្ាំពី្អ្រែប្រសយាជន៍ Part D ររស់អ្នកតាមប្រព័្នធសអ្ឡិចប្រូនិក។ 

កាំណែសអ្ឡិចប្រូនិកផ្តេ់ព័្រ៌មានដូចាន  និងកនុងទប្មង់ដូចាន នឹងការព្នយេ់អ្ាំពី្អ្រែប្រសយាជន៍ជាឯកសារប្កដាស 
ណដេអ្នកទទួេានសៅថ្ងៃសនេះ។ សដើមបីចារ់សផ្តើមទទួេានការព្នយេ់អ្ាំពី្អ្រែប្រសយាជន៍តាមប្រព័្នធសអ្ឡិចប្រូនិក 

សូមចូេសៅកាន់សគហទាំព័្រ www.caremark.com ឬទូរសព្ទសៅណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក សដើមបីចុេះស ម្ េះ។ អ្នកនឹង 
ទទួេានការជូនដាំែឹងតាមអីុ្ណមេ សៅសព្េអ្នកមានការព្នយេ់អ្ាំពី្អ្រែប្រសយាជន៍ងមីណដេរប្មូវឱយសរើកសមើេ។ 

ប្រូវរកាទុករាយការែ៍ទាំងសនេះ។ វាគឺជាព័្រ៌មានសាំខាន់អ្ាំពី្ការចាំណាយសេើឱសងររស់អ្នក។ 
  

K.  វធីិ្រកាទុកកាំែរ់ប្តាសមាជិកភាព្ររស់អ្នកឱយមានរចចុរបននភាព្ 

អ្នកអាចរកាទុកកាំែរ់ប្តាសមាជិកភាព្ររស់អ្នកឱយមានរចចុរបននភាព្ានសដាយប្ារ់សយើងឱយដឹងពី្សព្េសវ
ោណដេព័្រ៌មានររស់អ្នកផ្ទៃ ស់រតូរ។ 

អ្នកផ្តេ់សសវា និងឱសងសាែ នកនុងរណាដ ញថ្នគសប្មាងចាាំាច់ប្រូវមានព័្រ៌មានប្រឹមប្រូវអ្ាំពី្អ្នក។ ពួ្កសគ 
សប្រើកាំែរ់ប្តាសមាជិកភាព្ររស់អ្នកសដើមបីដឹងថាសសវាកមម និងឱសងអ្វីខៃេះ ណដេអ្នកទទួេាន សហើយនឹង 
ប្រូវចាំណាយរ៉ោុនម ន។ សដាយសាររញ្ជា សនេះ វាសាំខាន់ណាស់ណដេអ្នកជួយសយើងរកាទុកព័្រ៌មានររស់អ្នក 
ឱយមានរចចុរបននភាព្។ 

  

http://www.nhpri.org/integrity
https://www.caremark.com/


សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 1៖ ការចារ់សផ្ដើមកនុងនមជាសមាជិក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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ប្ារ់សយើងឱយដឹងដូចខាងសប្កាម៖ 

 ការផ្ទៃ ស់រតូរស ម្ េះររស់អ្នក អាសយដាា នររស់អ្នក ឬសេខទូរសព្ទររស់អ្នក 

 រាេ់ការផ្ទៃ ស់រតូរការធានរា៉ោរ់រងសុខភាព្សផ្សងសទៀរ ដូចជាពី្និសយាជកររស់អ្នក និសយាជកររស់ 
រតីឬប្រព្នធររស់អ្នក ឬនិសយាជកររស់ថ្ដគូរស់សៅកនុងប្គួសារររស់អ្នក ឬសាំែងររស់រុគគេិក 

 ការទមទរសាំែងណាមួយដូចជាការទមទរសាំែងពី្សប្ាេះថាន ក់ចរាចរែ៍ 

 ការចូេសប្មាកកនុងមនទីរណងទាំមនុសសចាស់ជរា ឬមនទីរសព្ទយ 

 ការណងទាំសៅកនុងមនទីរសព្ទយសប្ៅរាំរន់ ឬសប្ៅរណាត ញ ឬរនទរ់សស្ គ្ េះរនទ ន់ 

 ការផ្ទៃ ស់រតូរសេើអ្នកសមើេណងររស់អ្នក (ឬនរណាមាន ក់ណដេទទួេខុសប្រវូចាំសពាេះអ្នក) 

 អ្នកគឺជាណផ្នកមួយ ឬកាៃ យជាណផ្នកថ្នការសិកាស្សាវប្ជាវគៃីនិក (កាំែរ់សមាគ េ់៖ អ្នកមិនរប្មូវ 
ឱយប្ារ់គសប្មាងររស់អ្នកអ្ាំពី្ការសិកាស្សាវប្ជាវគៃីនិកណដេអ្នកមានរាំែងចូេរមួសនេះសទ 

រ៉ោុណនតសយើងសេើកទឹកចិរតឱយអ្នកសធ្វើដូសចនេះ)។ 

ប្រសិនសរើមានព័្រ៌មានផ្ទៃ ស់រតូរ សូមប្ារ់សយើងសដាយការសៅទូរសព្ទមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិកតាម 
រយៈសេខ 1-844-812-6896។ 

K1. ឯកជនភាព្ថ្នព័្រ៌មានសុខភាព្ផ្ទទ េ់ខៃួន (PHI) 

ព័្រ៌មានសៅកនុងកាំែរ់ប្តាសមាជិកភាព្ររស់អ្នកអាចរមួរញ្ចូ េព័្រ៌មានសុខភាព្ផ្ទទ េ់ខៃួន (PHI)។ ចារ់រប្មូវ 
ឱយសយើងរកាទុក PHI ររស់អ្នកជាេកខែៈឯកជន។ សយើងប្រូវប្ាកដថា PHI ររស់អ្នកទទួេានការការពារ។ 

សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្រសរៀរណដេសយើងការពារ PHI ររស់អ្នក សូមសមើេជាំពូ្កទី 8 ណផ្នក C1។ 
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សសចកដីសផ្ដើម 

ជាំពូ្កសនេះផ្តេ់ឱយអ្នកនូវព័្រ៌មានទាំនក់ទាំនងសប្មារ់ធ្នធានសាំខាន់ៗណដេអាចជួយអ្នកស្ៃើយសាំែួរររស់អ្នក
អ្ាំពី្ Neighborhood INTEGRITY និងអ្រែប្រសយាជន៍ណងទាំសុខភាព្ររស់អ្នក។ អ្នកក៏អាចសប្រើជាំពូ្កសនេះសដើមបី 
ទទួេានព័្រ៌មានអ្ាំពី្វធីិ្ទក់ទងអ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំររស់អ្នក និងអ្នកសផ្សងសទៀរណដេអាចរស ូាាំពារកនុង 
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A. រសរៀរទក់ទងណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY 

សៅទូរសព្ទមក
សេខ 

1-844-812-6896 ការសៅទូរសព្ទសនេះគឺឥរគិរថ្ងៃ។ 

ចារ់ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និងពី្សមា៉ោង 8  
ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់សៅថ្ងៃសៅរ។៍ សៅរសសៀេថ្ងៃសៅរ ៍ថ្ងៃអាទិរយ 
និងថ្ងៃឈរ់សប្មាក សោកអ្នកអាចសផ្្ើសារមកកាន់សយើងខ្ុាំាន។ សយើងខ្ុាំនឹង 
សៅទូរសព្ទសៅអ្នកវញិសៅថ្ងៃសធ្វើការរនទ រ់។ 

សយើងខ្ុាំមានសសវាកមមអ្នករកណប្រផ្ទទ េ់មារ់សដាយឥរគិរថ្ងៃសប្មារ់អ្នកណដេមិ
នសចេះភាសាអ្ង់សគៃស។ 

TTY 711 ការសៅទូរសព្ទសនេះគឺឥរគិរថ្ងៃ។ 

សេខសនេះគឺសប្មារ់អ្នកណដេមានរញ្ជា កនុងការសាត រ់ ឬការនិយាយ។ 

អ្នកប្រូវណរមានឧរករែ៍ទូរសព្ទពិ្សសស សដើមបីសធ្វើការសៅទូរសព្ទ។ 

ចារ់ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និងពី្សមា៉ោង 8 

ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់សៅថ្ងៃសៅរ។៍ សៅរសសៀេថ្ងៃសៅរ ៍ថ្ងៃអាទិរយ 
និងថ្ងៃឈរ់សប្មាក សោកអ្នកអាចសផ្្ើសារមកកាន់សយើងខ្ុាំាន។ 

សយើងខ្ុាំនឹងសៅទូរសព្ទសៅអ្នកវញិសៅថ្ងៃសធ្វើការរនទ រ់។ 

សរសសរ Neighborhood Health Plan of Rhode Island 
Attn: Member Services 
910 Douglas Pike 
Smithfield, RI 02917 

សគហទាំព័្រ www.nhpri.org/INTEGRITY 

 

A1. សព្េសវោណដេប្រវូទក់ទង ណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក 

 សាំែួរអ្ាំពី្គសប្មាង 

 សាំែួរអ្ាំពី្ការទមទរ វកិកយរប្រ ឬរែណសមាគ េ់សមាជិក 

http://www.nhpri.org/integrity
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 ការសសប្មចចិរតសេើការធានរា៉ោរ់រងអ្ាំពី្ការណងទាំសុខភាព្ររស់អ្នក 

o ការសសប្មចចិរតសេើការធានរា៉ោរ់រងអ្ាំពី្ការណងទាំសុខភាព្ររស់អ្នកគឺជាការសសប្មចចិរតអ្ាំពី្៖ 

–  អ្រែប្រសយាជន៍ និងសសវាណដេមានការធានរា៉ោរ់រងររស់អ្នក ឬ 

–  ចាំនួនទឹកប្ាក់ណដេសយើងនឹងចាំណាយសប្មារ់សសវាសុខភាព្ររស់អ្នក។ 

o សៅទូរសព្ទមកសយើងខ្ុាំ ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរអ្ាំពី្ការសសប្មចចិរតសេើការធានរា៉ោរ់រង 
អ្ាំពី្ការណងទាំសុខភាព្។ 

o សដើមបីណសវងយេ់រណនែមអ្ាំពី្សសចកដីសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង សូមសមើេជាំពូ្កទី 9 ណផ្នក D។ 

 រែដឹ ងឧទធរែ៍អ្ាំពី្ការណងទាំសុខភាព្ររស់អ្នក 

o រែតឹ ងឧទធរែ៍គឺជាវធីិ្ផ្ៃូវការថ្នការសសនើសុាំឱយសយើងពិ្និរយសមើេការសសប្មចចិរតណដេសយើង
ានសធ្វើសឡើងអ្ាំពី្ការធានរា៉ោរ់រងររស់អ្នក សហើយសសនើសុាំឱយសយើងផ្ទៃ ស់រតូរវា ប្រសិនសរើអ្នក 
គិរថាសយើងានសធ្វើខុស។ 

o សដើមបីណសវងយេ់រណនែមអ្ាំពី្ការដាក់ពាកយរែដឹ ងឧទធរែ៍ សូមសមើេជាំពូ្កទី 9 ណផ្នក D។ 

 ពាកយរែតឹ ងអ្ាំពី្ការណងទាំសុខភាព្ររស់អ្នក 

o អ្នកអាចដាក់ពាកយរែដឹ ងរវា៉ោអ្ាំពី្សយើងខ្ុាំ ឬអ្នកផ្តេ់សសវាណាមួយ (រមួទាំងអ្នកផ្តេ់សសវា 
មិនមានកនុងរណាត ញ ឬអ្នកផ្ដេ់សសវាកនុងរណាត ញ)។ អ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញគឺជាអ្នក 
ផ្តេ់សសវាណដេសធ្វើការជាមួយគសប្មាងសុខភាព្។ អ្នកក៏អាចដាក់ពាកយរែដឹ ងរវា៉ោអ្ាំពី្គុែ 
ភាព្ថ្នការណងទាំណដេអ្នកានទទួេមកកាន់សយើងខ្ុាំ ឬសៅកាន់សាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ 

(សូមសមើេណផ្នក F ខាងសប្កាម)។ 

o ប្រសិនសរើពាកយរែតឹ ងររស់អ្នកនិយាយអ្ាំពី្សសចកដីសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រងអ្ាំពី្ការណង
ទាំសុខភាព្ររស់អ្នក អ្នកអាចដាក់ពាកយរែដឹ ងរវា៉ោ (សូមសមើេណផ្នកខាងសេើ)។ 

o អ្នកអាចសផ្្ើពាកយរែតឹ ងអ្ាំពី្សិទធិ Neighborhood INTEGRITY សៅកាន់ Medicare ាន។ 

អ្នកអាចសប្រើទប្មង់ណរររទសេើអ្នឡាញតាមរយៈសគហទាំព័្រ 
www.medicare.gov/MedicareComplaintForm/home.aspx ។ ឬអ្នកអាចទូរសព្ទសៅសេខ 

1-800-MEDICARE (1-800-633-4227) សដើមបីសុាំជាំនួយាន។ 

o សដើមបីណសវងយេ់រណនែមអ្ាំពី្ការដាក់ពាកយរែតឹ ងរវា៉ោអ្ាំពី្ការណងទាំសុខភាព្ររស់អ្នក 

សូមសមើេជាំពូ្កទី 9 ណផ្នក J។ 

http://www.medicare.gov/MedicareComplaintForm/home.aspx


សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 2៖ សេខទួរសព្ទ និងធ្នធានសាំខាន់ៗ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 

 

21 

 

 ការសសប្មចចិរតសេើការធានរា៉ោរ់រងអ្ាំពី្ឱសងររស់អ្នក 

o ការសសប្មចចិរតសេើការធានរា៉ោរ់រងអ្ាំពី្ឱសងររស់អ្នកគឺជាការសសប្មចចិរតអ្ាំពី្៖ 

– អ្រែប្រសយាជន៍ និងឱសងណដេមានការធានរា៉ោរ់រងររស់អ្នក ឬ 

– ចាំនួនទឹកប្ាក់ណដេសយើងនឹងចាំណាយសប្មារ់ឱសងររស់អ្នក។ 

o ទឹកប្ាក់សនេះអ្នុវរតចាំសពាេះឱសង Part D ររស់អ្នក ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់Rhode Island 

Medicaid និងឱសងាម នសវជជរញ្ជជ ររស់ Rhode Island Medicaid។ 

o សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្សសចកដីសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រងអ្ាំពី្ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់
អ្នក សូមសមើេជាំពូ្កទី 9 ណផ្នក E និង F។ 

 ការរតឹងឧទធរែ៍អ្ាំពី្ឱសងររស់អ្នក 

o ការរដឹងឧទធរែ៍គឺជាវធីិ្មួយកនុងការសសនើសុាំឱយសយើងផ្ទៃ ស់រតូរការសសប្មចចិរតសេើការធានរា៉ោរ់រង។ 

o អ្នកអាចសសនើសុាំរែតឹ ងឧទធរែ៍សប្មារ់ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់ Medicaid ឬ Part D ររស់អ្នក 
សដាយការសៅទូរសព្ទមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិកតាមរយៈសេខ 1-844-812-6896 (TTY 711)។ 
 ឱសងណដេមិនណមនជាឱសង Part D ប្រូវានសរសសរកូដជា “DP” សៅកនុងរញ្ជ ីឱសងររស់សយើ 
ង។ ទាំងសនេះគឺជាប្រសនទឱសង Medicaid។ 

o សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្ការដាក់ពាកយរែតឹ ងឧទធរែ៍អ្ាំពី្ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នក 

សូមសមើេជាំពូ្កទី 9 ណផ្នក E និង F។ 

 ការរដឹងរវា៉ោអ្ាំពី្ឱសងររស់អ្នក 

o អ្នកអាចដាក់ពាកយរែតឹ ងរវា៉ោអ្ាំពី្សយើង ឬឱសងសាែ នណាមួយាន។ សនេះរមួរញ្ចូ េទាំង 
ពាកយរែតឹ ងរវា៉ោអ្ាំពី្ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នក។ 

o ប្រសិនសរើពាកយរែតឹ ងរវា៉ោររស់អ្នកទក់ទងនឹងការសសប្មចចិរតសេើការធានរា៉ោរ់រងអ្ាំពី្ឱស
ងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នក អ្នកអាចសធ្វើការរតឹងឧទធរែ៍ាន។ (សូមសមើេណផ្នកខាងសេើ)។ 

o អ្នកអាចសផ្្ើពាកយរែតឹ ងអ្ាំពី្សិទធិ Neighborhood INTEGRITY សៅកាន់ Medicare ាន។ 

អ្នកអាចសប្រើទប្មង់ណរររទសេើអ្នឡាញសៅកនុងសគហទាំព័្រ 
www.medicare.gov/MedicareComplaintForm/home.aspx ។ ឬអ្នកអាចទូរសព្ទសៅសេខ 

1-800-MEDICARE (1-800-633-4227) សដើមបីសុាំជាំនួយាន។ 

o សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្ការដាក់ពាកយរែតឹ ងរវា៉ោអ្ាំពី្ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នក 

សូមសមើេជាំពូ្កទី 9 ណផ្នក J។ 

http://www.medicare.gov/MedicareComplaintForm/home.aspx


សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 2៖ សេខទួរសព្ទ និងធ្នធានសាំខាន់ៗ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 

 

22 

 

 ការរង់ប្ាក់សប្មារ់ការណងទាំសុខភាព្ ឬឱសងណដេអ្នកានរង់រចួសហើយ 

o សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្រសរៀរសសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំរង់សងអ្នកវញិ ឬរង់វកិកយរប្រណដេ 
អ្នកានទទួេ សូមសមើេជាំពូ្កទី 7 ណផ្នក A។ 

o ប្រសិនសរើអ្នកសសនើសុាំឱយសយើងរង់វកិកយរប្រ សហើយសយើងរដិសសធ្ណផ្នកណាមួយថ្នសាំសែើ  
ររស់អ្នក អ្នកអាចរតឹងឧទធរែ៍ចាំសពាេះការសសប្មចចិរតររស់សយើងាន។ សូមសមើេជាំពូ្កទី 9 

ណផ្នក E3 និង F5 សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្រែតឹ ងឧទធរែ៍។ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 2៖ សេខទួរសព្ទ និងធ្នធានសាំខាន់ៗ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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B. រសរៀរទក់ទងអ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំររស់អ្នក 

អ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំគឺជាអ្នកព្ាាេណដេទទួេានការអ្នុញ្ជា រ (ទាំងគិោនុរបដាា យិការឋម ឬរុគគេិក 
សងគម) ណដេជួយអ្នកកនុងការប្គរ់ប្គងអ្នកផ្តេ់សសវា និងសសវាកមមទាំងអ្ស់ររស់អ្នក។ ពួ្កសគសធ្វើការជាមួយ 

ប្កមុណងទាំររស់អ្នក សដើមបីប្ាកដថាអ្នកទទួេានការណងទាំណដេអ្នកប្រូវការ។ ប្រសិនសរើអ្នកសប្ជើសសរ ើស អ្នក 
អាចមានអ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំមាន ក់សដើមបជួីយសប្មរសប្មួេការណងទាំររស់អ្នក។សដើមបីសសនើសុាំ ផ្ទៃ ស់រតូរ 
ឬទក់ទងអ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំ សូមទូរសព្ទមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក។ 

ប្រសនទទាំនក់ទាំនង  

សៅទូរសព្ទមកសេខ 1-844-812-6896 ការសៅទូរសព្ទសនេះគឺឥរគិរថ្ងៃ។ 

ចារ់ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និងពី្សមា៉ោង 8 

ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់សៅថ្ងៃសៅរ។៍ សៅរសសៀេថ្ងៃសៅរ ៍ថ្ងៃអាទិរយ 
និងថ្ងៃឈរ់សប្មាក សោកអ្នកអាចសផ្្ើសារមកកាន់សយើងខ្ុាំាន។ 

សយើងខ្ុាំនឹងសៅទូរសព្ទសៅអ្នកវញិសៅថ្ងៃសធ្វើការរនទ រ់។ 

សយើងខ្ុាំមានសសវាកមមអ្នករកណប្រផ្ទទ េ់មារ់សដាយឥរគិរថ្ងៃសប្មារ់អ្នក 
ណដេមិនសចេះភាសាអ្ង់សគៃស។ 

TTY 711 ការសៅទូរសព្ទសនេះគឺឥរគិរថ្ងៃ។ 

សេខសនេះគឺសប្មារ់អ្នកណដេមានរញ្ជា កនុងការសាត រ់ ឬការនិយាយ។ 

អ្នកប្រូវណរមានឧរករែ៍ទូរសព្ទពិ្សសស សដើមបីសធ្វើការសៅទូរសព្ទ។ 

ចារ់ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និងពី្សមា៉ោង 8 

ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់សៅថ្ងៃសៅរ។៍ សៅរសសៀេថ្ងៃសៅរ ៍ថ្ងៃអាទិរយ 
និងថ្ងៃឈរ់សប្មាក សោកអ្នកអាចសផ្្ើសារមកកាន់សយើងខ្ុាំាន។ 

សយើងខ្ុាំនឹងសៅទូរសព្ទសៅអ្នកវញិសៅថ្ងៃសធ្វើការរនទ រ់។ 

សរសសរ Neighborhood Health Plan of Rhode Island 
ATTN: Care Management 
910 Douglas Pike 
Smithfield, RI 02917 

សគហទាំព័្រ www.nhpri.org/INTEGRITY 

http://www.nhpri.org/integrity


សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 2៖ សេខទួរសព្ទ និងធ្នធានសាំខាន់ៗ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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B1. សព្េសវោណដេប្រវូទក់ទងអ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំររស់អ្នក 

 សាំែួរអ្ាំពី្ការណងទាំសុខភាព្ររស់អ្នក 

 សាំែួរអ្ាំពី្ការទទួេានសសវាសុខភាព្ផ្ៃូវចិរត មសធ្ាាយសធ្វើដាំសែើ រ និងសសវាកមម និងជាំនួយ 
រយៈសព្េណវង (LTSS) 

រុគគេណដេមានរប្មូវការណងទាំកប្មិរខពស់ ឬខពស់រាំផុ្រ សហើយអ្នកណដេប្រវូការការណងទាំតាមសាែ រ័ន អាចនឹង 
មានសិទធិទទួេានសសវាកមម និងជាំនួយរយៈសព្េណវង (LTSS) សៅកនុងផ្ទេះររស់អ្នក។ LTSS គឺជាសសវាកមម 
និងជាំនួយសផ្សងៗាន ណដេជួយដេ់មនុសសចាស់ និងជនពិ្ការឱយរាំសព្ញសសចកតីប្រូវការប្រចាាំថ្ងៃររស់ពួ្កសគ 
សប្មារ់ជាំនួយ និងការណកេមអគុែភាព្ជីវរិរស់សៅររស់ពួ្កសគ សដើមបឱីយពួ្កសគអាចរស់សៅកនុងសហគមន៍ 
ប្រករសដាយសុវរែិភាព្។ 

សព្េខៃេះ អ្នកអាចទទួេានជាំនួយកនុងការណងទាំសុខភាព្ប្រចាាំថ្ងៃ និងរប្មូវការសប្មារ់ការរស់សៅប្រចាាំថ្ងៃ 
ររស់អ្នក។ អ្នកប្រណហេជាអាចទទួេានសសវាកមមទាំងសនេះ៖ 

 ការណងទាំមនុសសចាស់ជរាណដេមានជាំនញ 

 ការព្ាាេសដាយចេន 

 ការព្ាាេសាដ រវជិាជ ជីវៈ (occupational therapy) 

 ការព្ាាេការនិយាយ 

 សសវាកមមសវជជសាស្រសតសងគម 

 ការណងទាំសុខភាព្តាមផ្ទេះ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 2៖ សេខទួរសព្ទ និងធ្នធានសាំខាន់ៗ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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C. រសរៀរទក់ទងណខសទូរសព្ទប្រឹកាសយារេ់ជាមួយគិោនុរដាា ក 

ណខសទូរសព្ទប្រឹកាសយារេ់ជាមួយគិោនុរដាា យិកាអាចសប្រើាន 24 សមា៉ោងកនុងមួយថ្ងៃ 7 ថ្ងៃកនុងមួយសាត ហ៍។ 

គិោនុរដាា យិកាអាចជួយអ្នកកនុងការសសប្មចចិរតអ្ាំពី្កណនៃងណដេេអរាំផុ្រសប្មារ់ការទទួេានការណងទាំដូចជា
សវជជរែឌិ រ ការណងទាំរនទ ន់ ឬរនទរ់សស្ គ្ េះរនទ ន់ររស់អ្នក។ ពួ្កសគក៏អាចជួយស ៃ្ើយសាំែួរអ្ាំពី្រញ្ជា សុខ 
ភាព្ររស់អ្នក សាំែួរអ្ាំពី្ការសប្រើប្ាស់ឱសង និងអ្វីណដេអ្នកអាចសធ្វើានសៅផ្ទេះ សដើមបីណងរកាសុខភាព្ររស់អ្នក។ 

ប្រសនទទាំនក់ទាំនង  

សៅទូរសព្ទមកសេខ 1-844-617-0563 ការសៅទូរសព្ទសនេះគឺមិនគិរថ្ងៃសទ។ 

24 សមា៉ោងកនុងមួយថ្ងៃ 7 ថ្ងៃកនុងមួយសាត ហ៍ 

សយើងខ្ុាំមានសសវាកមមអ្នករកណប្រផ្ទទ េ់មារ់សដាយឥរគិរថ្ងៃសប្មារ់ 
អ្នកណដេមិនសចេះភាសាអ្ង់សគៃស។ 

TTY 711 ការសៅទូរសព្ទសនេះគឺមិនគិរថ្ងៃសទ។ 

សេខសនេះគឺសប្មារ់អ្នកណដេមានរញ្ជា កនុងការសាត រ់ ឬការនិយាយ។ 

អ្នកប្រូវណរមានឧរករែ៍ទូរសព្ទពិ្សសស សដើមបីសធ្វើការសៅទូរសព្ទ។ 

24 សមា៉ោងកនុងមួយថ្ងៃ 7 ថ្ងៃកនុងមួយសាត ហ៍ 

 
C1. សព្េសវោណដេប្រវូទក់ទងណខសទូរសព្ទប្រឹកាសយារេ់ជាមួយគិោនុរដាា យិកា 

 សាំែួរអ្ាំពី្ការណងទាំសុខភាព្ររស់អ្នក 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 2៖ សេខទួរសព្ទ និងធ្នធានសាំខាន់ៗ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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D. រសរៀរទក់ទងណខសទូរសព្ទវរិរតិសុខភាព្ផ្ៃូវចិរត 

ណខសទូរសព្ទវរិរតិសុខភាព្ផ្ៃូវចិរតផ្តេ់ព័្រ៌មាន និងការាាំប្ទសដាយផ្ទទ េ់ដេ់សមាជិកណដេប្រូវការរកទីតាាំង និង 
ទទួេានសសវាកមមសុខភាព្ផ្ៃូវចិរត ឬការសប្រើប្ាស់សារធារុសញៀន។ 

ប្រសនទទាំនក់ទាំនង  

សៅទូរសព្ទមកសេខ 1-401-443-5995 ការសៅទូរសព្ទសនេះគឺមិនគិរថ្ងៃសទ។ 

24 សមា៉ោងកនុងមួយថ្ងៃ 7 ថ្ងៃកនុងមួយសាត ហ៍ 

សយើងខ្ុាំមានសសវាកមមអ្នករកណប្រផ្ទទ េ់មារ់សដាយឥរគិរថ្ងៃសប្មារ់អ្នក 
ណដេមិនសចេះភាសាអ្ង់សគៃស។ 

TTY 711 ការសៅទូរសព្ទសនេះគឺមិនគិរថ្ងៃសទ។ 

សេខសនេះគឺសប្មារ់អ្នកណដេមានរញ្ជា កនុងការសាត រ់ ឬការនិយាយ។ 

អ្នកប្រូវណរមានឧរករែ៍ទូរសព្ទពិ្សសស សដើមបីសធ្វើការសៅទូរសព្ទ។ 

24 សមា៉ោងកនុងមួយថ្ងៃ 7 ថ្ងៃកនុងមួយសាត ហ៍ 

 
D1. សព្េសវោណដេប្រវូទក់ទងណខសទូរសព្ទវរិរតិសុខភាព្ផ្ៃូវចិរត 

 សាំែួរអ្ាំពី្សសវាសុខភាព្ផ្ៃូវចិរត 

 សាំែួរអ្ាំពី្សសវាកមមវរិរតិថ្នការសប្រើប្ាស់សារធារុសញៀន 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 2៖ សេខទួរសព្ទ និងធ្នធានសាំខាន់ៗ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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E. រសរៀរទក់ទងកមមវធីិ្ជាំនួយណផ្នកធានរា៉ោរ់រងសុខភាព្រដា (SHIP) 

និងកមមវធីិ្ជាំនួយកនុងការចុេះស ម្ េះររស់ Medicare-Medicaid (MME) 

កមមវធីិ្ជាំនួយណផ្នកធានរា៉ោរ់រងសុខភាព្រដា (SHIP) ផ្តេ់ការប្រឹកាធានរា៉ោរ់រងសុខភាព្សដាយឥរគិរថ្ងៃដេ់អ្នក 
ណដេចូេរមួកនុង Medicare។ សៅកនុងរដា Rhode Island កមមវធីិ្ SHIP ប្រូវានផ្តេ់សដាយការយិាេ័យវ ័
យចាំណាស់ប្រករសដាយសុខភាព្េអ (OHA)។ 

កមមវធីិ្ាាំប្ទការចុេះស ម្ េះ Medicare-Medicaid (MME) ផ្តេ់ការប្រឹកាធានរា៉ោរ់រងសុខភាព្មួយទេ់ 
មួយសដាយឥរគិរថ្ងៃដេ់អ្នកណដេមាន Medicare និង Medicaid។ សៅកនុងរដា Rhode Island កមមវធីិ្ MME 

ប្រូវានផ្តេ់សដាយ The POINT។ 

SHIP និង The POINT មិនជារ់ទាំនក់ទាំនងជាមួយប្កុមហ ុនធានរា៉ោរ់រង ឬគសប្មាងសុខភាព្ណាមួយសឡើយ។ 

ប្រសនទទាំនក់ទាំនង  

សៅទូរសព្ទមកសេខ Rhode Island SHIP: 1-888-884-8721 
ពី្សមា៉ោង 8:30 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 4:00 រសសៀេ ពី្ថ្ងៃចនទ ដេ់ថ្ងៃសុប្ក 
The POINT: 1-401-462-4444 
ពី្សមា៉ោង 8:30 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 4:00 រសសៀេ ពី្ថ្ងៃចនទ ដេ់ថ្ងៃសុប្ក 

TTY 711 
សេខសនេះគឺសប្មារ់អ្នកណដេមានរញ្ជា កនុងការសាត រ់ ឬការនិយាយ។ 

អ្នកប្រូវណរមានឧរករែ៍ទូរសព្ទពិ្សសស សដើមបីសធ្វើការសៅទូរសព្ទ។ 

សរសសរ Office of Health Aging, Louis Pasteur Building 
57 Howard Avenue 
Cranston, RI 02920 
Attention: SHIP Program 

សគហទាំព័្រ www.oha.ri.gov 

 
  

http://www.oha.ri.gov/


សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 2៖ សេខទួរសព្ទ និងធ្នធានសាំខាន់ៗ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
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E1. សព្េសវោណដេប្រវូនិយាយជាមួយអ្នកផ្តេ់ប្រឹកា SHIP 

 សាំែួរអ្ាំពី្ការធានរា៉ោរ់រងសុខភាព្ Medicare ររស់អ្នក 

o អ្នកប្រឹកា SHIP អាចស្ៃើយសាំែួរររស់អ្នកអ្ាំពី្ការផ្ទៃ ស់រតូរសៅគសប្មាង Medicare ងមី 
សហើយអាចជួយអ្នកាន៖ 

– យេ់ពី្ជសប្មើសថ្នគសប្មាងររស់អ្នក 

– យេ់ពី្សិទធិររស់អ្នក 

– ដាក់ពាកយរែតឹ ងរវា៉ោអ្ាំពី្ការណងទាំ និងការព្ាាេសុខភាព្ររស់អ្នក និង 

– សដាេះស្សាយរញ្ជា ជាមួយវកិកយរប្រររស់អ្នក។ 
 

E2. សព្េណដេប្រវូពិ្សប្ាេះជាមួយអ្នកប្រឹកា MME 

 សាំែួរអ្ាំពី្ជសប្មើសររស់អ្នកសប្មារ់ការធានរា៉ោរ់រងសេើសុខភាព្ សប្ពាេះណរអ្នកមានសិទធិ 
ទទួេាន Medicare និង Medicaid 

o អ្នកប្រឹកា MME សៅឯ The POINT អាចជួយអ្នក៖ 

– ណសវងយេ់ពី្ជសប្មើសថ្នការធានរា៉ោរ់រងសុខភាព្ររស់អ្នកតាមរយៈការប្រឹកាជសប្មើស 
មួយទេ់មួយ 

– យេ់ពី្សិទធិររស់អ្នក 

– សដាេះស្សាយរញ្ជា ណាមួយពាក់ព័្នធនឹងសិទធិទទួេាន Medicaid និង 

– ចូេសប្រើការធានរា៉ោរ់រងសេើសវជជរញ្ជជ រសណាត េះអាសនន ណផ្នក D ប្រសិនសរើចាាំាច់ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 2៖ សេខទួរសព្ទ និងធ្នធានសាំខាន់ៗ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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F. រសរៀរទក់ទងសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (QIO) 

រដាររស់សយើងមានសាែ រ័នមួយណដេមានស ម្ េះថា KEPRO។ សាែ រ័នសនេះគឺជាប្កុមសវជជរែឌិ រ និងអ្នកជាំនញណងទាំ 
សុខភាព្ដថ្ទសទៀរណដេជួយណកេមអគុែភាព្ថ្នការណងទាំចាំសពាេះអ្នកណដេចូេរួមកនុង Medicare។ KEPRO 

មិនមានទាំនក់ទាំនងជាមួយគសប្មាងររស់សយើងសទ។ 

ប្រសនទទាំនក់ទាំនង  

សៅទូរសព្ទមកសេខ 1-888-319-8452 

TTY 1-844-843-4776 
សេខសនេះគឺសប្មារ់អ្នកណដេមានរញ្ជា កនុងការសាត រ់ ឬការនិយាយ។ 

អ្នកប្រូវណរមានឧរករែ៍ទូរសព្ទពិ្សសស សដើមបីសធ្វើការសៅទូរសព្ទ។ 

សរសសរ KEPRO 
5700 Lombardo Center Drive, Suite 100 
Seven Hills, OH 44131 

សគហទាំព័្រ www.keprogio.com 

 
F1. សព្េសវោណដេប្រវូទក់ទង KEPRO 

 សាំែួរអ្ាំពី្ការណងទាំសុខភាព្ររស់អ្នក 

o អ្នកអាចដាក់ពាកយរែដឹ ងអ្ាំពី្ការណងទាំណដេអ្នកទទួេាន ប្រសិនសរើអ្នក៖ 

–  មានរញ្ជា ជាមួយនឹងគុែភាព្ថ្នការណងទាំ 

–  គិរថាការសាន ក់សៅមនទីរសព្ទយររស់អ្នករញ្ច រ់សេឿនសព្ក ឬ 

–  គិរថាការណងទាំសុខភាព្តាមផ្ទេះររស់អ្នក ការណងទាំសៅមនទីរព្ាាេជាំនញ ឬសសវាសៅ 
មនទីរសាត រនីរិសមបទសប្មារ់អ្នកជាំងឺមិនសាន ក់ព្ាាេដ៏ទូេាំទូោយ (CORF) រញ្ច រ់ 
សេឿនសព្ក។ 

http://www.keprogio.com/
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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G. រសរៀរទក់ទង Medicare 

Medicare គឺជាកមមវធីិ្ធានរា៉ោរ់រងសុខភាព្ររស់សហព័្នធសប្មារ់មនុសសណដេមានអាយុ 65 ឆ្ន ាំឬចាស់ 
ជាងសនេះ ជនពិ្ការមួយចាំនួនណដេមានអាយុសប្កាម 65 ឆ្ន ាំ និងអ្នកណដេមានជាំងឺរប្មងសនមដាំណាក់ 
កាេចុងសប្កាយ (ការសខាយរប្មងសនមជាអ្ចិថ្្នតយ៍ណដេរប្មវូឱយមានការោង្ម ឬរតូររប្មងសនម)។ 

ទីភាន ក់្រសហព័្នធទទួេរនទុក Medicare គឺជាមជឈមែឌ េសប្មារ់សសវាកមម Medicare & Medicaid ឬ CMS។ 

ប្រសនទទាំនក់ទាំនង  

សៅទូរសព្ទមក
សេខ 

1-800-MEDICARE (1-800-633-4227) 
ការសៅទូរសព្ទសៅសេខសនេះគឺឥរគិរថ្ងៃ 24 សមា៉ោងកនុងមួយថ្ងៃ 7 

ថ្ងៃកនុងមួយសាត ហ៍។ 

TTY 1-877-486-2048 ការសៅទូរសព្ទសនេះគឺមិនគិរថ្ងៃសទ។ 

សេខសនេះគឺសប្មារ់អ្នកណដេមានរញ្ជា កនុងការសាត រ់ ឬការនិយាយ។  
អ្នកប្រូវណរមានឧរករែ៍ទូរសព្ទពិ្សសស សដើមបីសធ្វើការសៅទូរសព្ទ។ 

សគហទាំព័្រ www.medicare.gov 
សនេះគឺជាសគហទាំព័្រផ្ៃូវការសប្មារ់ Medicare។ វាផ្តេ់ឱយអ្នកនូវព័្រ៌មានងមីៗអ្ាំពី្ 

Medicare។ វាក៏មានព័្រ៌មានអ្ាំពី្មនទីរសព្ទយ មែឌ េណងទាំមនុសសចាស់ សវជជ 
រែឌិ រ ភាន ក់្រសុខភាព្តាមផ្ទេះ មនទីរោង្ម មនទីរសាត រនីរិសមបទ 
សប្មារ់អ្នកជាំងឺសាន ក់ព្ាាេ និងមែឌ េណងទាំអ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុង 
សប្កាយផ្ងណដរ។ 

វារមួរញ្ចូ េសគហទាំព័្រណដេមានប្រសយាជន៍ និងសេខទូរសព្ទ។ វាក៏មានកូន 
សសៀវសៅណដេអ្នកអាចសាេះពុ្មពានភាៃ មៗពី្កុាំព្យូទ័រររស់អ្នក។ ប្រសិនសរើអ្នក 
មិនមានកុាំព្យូទ័រសទ រណាណ េ័យកនុងមូេដាា នររស់អ្នក ឬមែឌ េណងទាំ 
មនុសសចាស់ប្រណហេជាអាចជួយអ្នកចូេសមើេសគហទាំព័្រសនេះសដាយសប្រើកុាំព្យូ
ទ័រររស់ពួ្កសគ។ ឬអ្នកអាចទូរសព្ទសៅ Medicare តាមសេខខាងសេើ 
សហើយប្ារ់ពួ្កសគពី្អ្វីណដេអ្នកកាំពុ្ងរកសមើេ។ ពួ្កសគនឹងរកសឃើញព័្រ៌មាន 
សៅសេើសគហទាំព័្រ សាេះពុ្មភវាសចញ សហើយសផ្្ើវាសៅអ្នក។ 

http://www.medicare.gov/
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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H. រសរៀរទក់ទង Rhode Island Medicaid 

Medicaid ជួយរង់ថ្ងៃចាំណាយសេើការណងទាំសុខភាព្ និងសសវាកមម និងជាំនួយរយៈសព្េណវង សប្មារ់អ្នកណដេ 
មានប្ាក់ចាំែូេ និងធ្នធានរិចរួច។ 

អ្នកប្រូវានចុេះស ម្ េះសៅកនុង Medicare និង Medicaid។ ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរអ្ាំពី្ជាំនួយណដេអ្នកទទួេ 
ានពី្ Medicaid សូមទូរសព្ទសៅ Rhode Island Medicaid។ 

H1. ព័្រ៌មានទូសៅសដីអ្ាំពី្កមមវធីិ្ Medicaid 
0 
ប្រសនទទាំនក់ទាំនង  

សៅទូរសព្ទមកសេខ 1-855-697-4347 
ពី្សមា៉ោង 8:30 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 3:30 រសសៀេ ពី្ថ្ងៃចនទ ដេ់ថ្ងៃសុប្ក 

TTY 711 
សេខសនេះគឺសប្មារ់អ្នកណដេមានរញ្ជា កនុងការសាត រ់ ឬការនិយាយ។ 

អ្នកប្រូវណរមានឧរករែ៍ទូរសព្ទពិ្សសស សដើមបីសធ្វើការសៅទូរសព្ទ។ 

សរសសរ Virks Building, 3 West Road, Cranston, RI 02920 

សគហទាំព័្រ www.dhs.ri.gov 

 
  

http://www.oha.ri.gov/
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 

 

32 

 

H2. ព័្រ៌មានអ្ាំពី្ LTSS 
0 
ប្រសនទទាំនក់ទាំនង  

សៅទូរសព្ទមកសេខ 1-401-574-8474 
ពី្សមា៉ោង 8:30 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 3:30 រសសៀេ ពី្ថ្ងៃចនទ ដេ់ថ្ងៃសុប្ក 

TTY 711 
សេខសនេះគឺសប្មារ់អ្នកណដេមានរញ្ជា កនុងការសាត រ់ ឬការនិយាយ។ 

អ្នកប្រូវណរមានឧរករែ៍ទូរសព្ទពិ្សសស សដើមបីសធ្វើការសៅទូរសព្ទ។ 

សរសសរ DHS Long-Term Services and Supports 
P.O. Box 8709, Cranston, RI 02920 

អីុ្ណមេ dhs.ltss@dhs.ri.gov 

សគហទាំព័្រ www.dhs.ri.gov 

ទូរសារ 1-401-574-9915 

http://www.oha.ri.gov/
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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I. រសរៀរទក់ទង RIPIN Healthcare Advocate 

RIPIN Healthcare Advocate ដាំសែើ រការជាការាាំពារជាំនួសអ្នក។ ពួ្កសគអាចស្ៃើយសាំែួរនន ប្រសិនសរើ 
សោកអ្នកមានរញ្ជា  ឬពាកយរែតឹ ងសហើយអាចជួយសោកអ្នកឱយយេ់ពី្អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ។ RIPIN Healthcare 

Advocate ក៏ជួយដេ់អ្នកណដេចុេះស ម្ េះកនុង Neighborhood INTEGRITY ទក់ទងនឹងរញ្ជា សសវាកមម ឬ 
វកិកយរប្រផ្ងណដរ។ កមមវធីិ្ទាំងសនេះមិនមានទាំនក់ទាំនងជាមួយគសប្មាងររស់សយើង ឬជាមួយប្កមុហ ុនធាន 
រា៉ោ រ់រង ឬគសប្មាងសុខភាព្ណាមួយសទ។ សសវាកមមររស់កមមវធីិ្ទាំងសនេះគឺឥរគិរថ្ងៃ។ 

ប្រសនទទាំនក់ទាំនង  

សៅទូរសព្ទមកសេខ 1-855-747-3224 
ពី្សមា៉ោង 8:00 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 5:00 ោៃ ច ពី្ថ្ងៃចនទ ដេ់ថ្ងៃសុប្ក 

TTY 711 
សេខសនេះគឺសប្មារ់អ្នកណដេមានរញ្ជា កនុងការសាត រ់ ឬការនិយាយ។ 

អ្នកប្រូវណរមានឧរករែ៍ទូរសព្ទពិ្សសស សដើមបីសធ្វើការសៅទូរសព្ទ។ 

សរសសរ 300 Jefferson Boulevard, Warwick, RI 02888 

អីុ្ណមេ HealthcareAdvocate@ripin.org 

សគហទាំព័្រ www.ripin.org/healthcareadvocate/ 

mailto:HealthcareAdvocate@ripin.org
http://www.ripin.org/healthcareadvocate/


សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 2៖ សេខទួរសព្ទ និងធ្នធានសាំខាន់ៗ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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J. រសរៀរទក់ទង The Alliance for Better Long Term Care   

The Alliance for Better Long Term Care គឺជាកមមវធីិ្ម្នតីទទួេពាកយរែដឹ ងណដេជួយអ្នកឱយណសវងយេ់ 
ពី្មនទីរណងទាំមនុសសចាស់ជរា និងកណនៃងណងទាំរយៈសព្េណវងសផ្សងសទៀរ។ វាក៏ជួយសដាេះស្សាយរញ្ជា រវាងកណនៃង 
ទាំងសនេះ និងអ្នករស់សៅទីសនេះ ឬប្គួសារររស់ពួ្កសគផ្ងណដរ។ 

ប្រសនទទាំនក់ទាំនង  

សៅទូរសព្ទមកសេខ 1-401-785-3340 ឬ 1-888-351-0808 

ពី្សមា៉ោង 9:00 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 4:30 រសសៀេ ពី្ថ្ងៃចនទ ដេ់ថ្ងៃសុប្ក 

TTY 711 
សេខសនេះគឺសប្មារ់អ្នកណដេមានរញ្ជា កនុងការសាត រ់ ឬការនិយាយ។ 

អ្នកប្រូវណរមានឧរករែ៍ទូរសព្ទពិ្សសស សដើមបីសធ្វើការសៅទូរសព្ទ។ 

សរសសរ 422 Post Road, Suite 204 Warwick, RI 02888 

សគហទាំព័្រ www.alliancebltc.org 

http://www.alliancebltc.org/


សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 2៖ សេខទួរសព្ទ និងធ្នធានសាំខាន់ៗ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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K. ធ្នធានសផ្សងសទៀរ 

ការយិាេ័យ Rhode Island Office of Healthy Aging ជួយផ្តេ់ព័្រ៌មានដេ់មនុសសចាស់ ប្គួសារ និងអ្នក 
ណងទាំថ្ន Rhode Island។ កមមវធីិ្ និងសសវាកមមមួយចាំនួនរមួមានជាអាទិ៍ ការប្គរ់ប្គងករែី ការផ្តេ់ជាំនួយណផ្នក 
កសៅត ជាំនួយណផ្នកចារ់ សសវា និងជាំនួយការរយៈសព្េណវងររស់ Rhode Island Medicaid (LTSS) និងរាយ 
ការែ៍អ្ាំពី្ការរ ាំសោនរាំពានសេើមនុសសចាស់។ 

ប្រសនទទាំនក់ទាំនង  

សៅទូរសព្ទមកសេខ 1-401-462-3000 

TTY 1-401-462-0740 
សេខសនេះគឺសប្មារ់អ្នកណដេមានរញ្ជា កនុងការសាត រ់ ឬការនិយាយ។ 

អ្នកប្រូវណរមានឧរករែ៍ទូរសព្ទពិ្សសស សដើមបីសធ្វើការសៅទូរសព្ទ។ 

សរសសរ Office of Healthy Aging 
25 Howard Avenue, Bldg. 57 
Cranston, RI 02920 

សគហទាំព័្រ www.oha.ri.gov 

ណខសទូរសព្ទផ្ដេ់ព័្រ៌មានថ្ន ប្កសួងសសវាកមមមនុសស (Department of Human Services, DHS) 

ផ្តេ់ព័្រ៌មានទូសៅអ្ាំពី្កមមវធីិ្ជាំនួយអាហាររូរែមភរណនែម (SNAP) ជាំនួយសាធារែៈទូសៅ (GPA) និងកមមវធីិ្ទី 
ភាន ក់្រសផ្សងសទៀរ។ 

ប្រសនទទាំនក់ទាំនង  

សៅទូរសព្ទមកសេខ 1-855-697-4347 

TTY 711 
សេខសនេះគឺសប្មារ់អ្នកណដេមានរញ្ជា កនុងការសាត រ់ ឬការនិយាយ។ 

អ្នកប្រូវណរមានឧរករែ៍ទូរសព្ទពិ្សសស សដើមបីសធ្វើការសៅទូរសព្ទ។ 

សគហទាំព័្រ www.dhs.ri.gov/DHSOffices/index.php 

http://www.oha.ri.gov/
https://dhs.ri.gov/about-us/dhs-offices


សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 2៖ សេខទួរសព្ទ និងធ្នធានសាំខាន់ៗ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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Crossroads Rhode Island ផ្តេ់ព័្រ៌មានអ្ាំពី្រថ្មៃផ្ទេះសមរមយសប្មារ់ប្គសួារ និងរុគគេ សសវាអ្រ់រ ាំ និងសសវា
ការ្រ រណនែមសេើ 24 សមា៉ោងកនុងមួយថ្ងៃ 7 ថ្ងៃកនុងមួយសាត ហ៍ ចាំសពាេះសសវាសស្ គ្ េះរនទ ន់។ 

ប្រសនទទាំនក់ទាំនង  

សៅទូរសព្ទមកសេខ 1-401-521-2255 

TTY 711 
សេខសនេះគឺសប្មារ់អ្នកណដេមានរញ្ជា កនុងការសាត រ់ ឬការនិយាយ។ 

អ្នកប្រូវណរមានឧរករែ៍ទូរសព្ទពិ្សសស សដើមបីសធ្វើការសៅទូរសព្ទ។ 

សរសសរ 160 Broad Street 
Providence, RI 02903 

សគហទាំព័្រ www.crossroadsri.org 

មជឈមែឌ េចារ់សតីពី្ភាព្ពិ្ការ (Rhode Island Disability Law Center, RIDLC) 

គឺជាការយិាេ័យចារ់មិនណសវងរកប្ាក់ចាំសែញឯករាជយមួយ ណដេានកាំែរ់ថា ជាប្រព័្នធការពារ 
និងរស ូាាំពារររស់សហព័្នធ Rhode Island។ ពួ្កសគជួយផ្តេ់ជាំនួយណផ្នកចារ់សដាយឥរគិរថ្ងៃដេ់ជនពិ្ការ។ 

ប្រសនទទាំនក់ទាំនង  

សៅទូរសព្ទមកសេខ 1-401-831-3150 

TTY 1-401-831-5335 
សេខសនេះគឺសប្មារ់អ្នកណដេមានរញ្ជា កនុងការសាត រ់ ឬការនិយាយ។ 

អ្នកប្រូវណរមានឧរករែ៍ទូរសព្ទពិ្សសស សដើមបីសធ្វើការសៅទូរសព្ទ។ 

សរសសរ Rhode Island Disability Law Center Inc. 
33 Broad Street, Suite 601 
Providence, RI 02903 

សគហទាំព័្រ www.drri.org 

https://www.crossroadsri.org/
https://drri.org/


សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 2៖ សេខទួរសព្ទ និងធ្នធានសាំខាន់ៗ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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United Way of Rhode Island ផ្តេ់ជូនព័្រ៌មានសដាយឥរគិរថ្ងៃ និងរកាព័្រ៌មានសមាៃ រ់អ្ាំពី្ជាំនួយសប្មារ់ 
រប្មូវការសសវាមនុសស ដូចជាអាហារតាមេាំសៅដាា ន និងការណងទាំកុមារ។ 

ប្រសនទទាំនក់ទាំនង  

សៅទូរសព្ទមកសេខ 211 ឬ 1-401-444-0600 

TTY 711 
សេខសនេះគឺសប្មារ់អ្នកណដេមានរញ្ជា កនុងការសាត រ់ ឬការនិយាយ។ 

អ្នកប្រូវណរមានឧរករែ៍ទូរសព្ទពិ្សសស សដើមបីសធ្វើការសៅទូរសព្ទ។ 

សរសសរ 50 Valley Street 
Providence, RI 02909 

សគហទាំព័្រ www.uwri.org 
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A. ព័្រ៌មានអ្ាំពី្ “សសវាកមម” “សសវាកមមណដេប្រវូានធានរា៉ោរ់រង” “អ្នកផ្តេ់សសវា” និង 

“អ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញ” 

សសវាកមមគឺជាការណងទាំសុខភាព្ សសវាកមម និងជាំនួយរយៈសព្េណវង (LTSS) សមាភ រផ្គរ់ផ្គង់ សុខភាព្ផ្ៃូវចិរត ឱសង 
តាមសវជជរញ្ជជ  និងឱសងាម នសវជជរញ្ជជ  ររកិាខ រ និងសសវាកមមសផ្សងសទៀរ។ សសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងគឺជា 
សសវាកមមណាមួយកនុងចាំសណាមសសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងចាំណាយឱយ។ សសវាណងទាំសុខភាព្ និងសសវាកមម 
និងជាំនួយរយៈសព្េណវងណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងមានរាយកនុងតារាងអ្រែប្រសយាជន៍សៅកនុងជាំពូ្កទី 4។ 

អ្នកផ្តេ់សសវាគឺជាសវជជរែឌិ រ គិោនុរដាា យិកា និងអ្នកសផ្សងសទៀរណដេផ្តេ់សសវាកមម និងការណងទាំដេ់សោក 
អ្នក។ ពាកយ "អ្នកផ្តេ់សសវា" ក៏មានរមួរញ្ចូ េទាំងមនទីរសព្ទយ ទីភាន ក់្រសុខភាព្តាមផ្ទេះ គៃីនិក និងកណនៃងសផ្សង 
សទៀរណដេផ្តេ់ឱយអ្នកនូវសសវាណងទាំសុខភាព្ រររកិាខ រសវជជសាស្រសត និងសសវាកមម និងជាំនួយរយៈសព្េណវងផ្ងណដរ។ 

អ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញគឺជាអ្នកផ្តេ់សសវាណដេសធ្វើការជាមួយគសប្មាងសុខភាព្។ អ្នកផ្តេ់សសវាទាំងសនេះ 
ានយេ់ប្ព្មទទួេយកការទូទរ់ប្ាក់ររស់សយើងជាការរង់ប្ាក់សព្ញ។ អ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញសចញ 
វកិកយរប្រមកសយើងសដាយផ្ទទ េ់សប្មារ់ការណងទាំណដេពួ្កសគផ្តេ់ឱយអ្នក។ សៅសព្េណដេអ្នកសប្រើអ្នកផ្តេ់សសវា 
កនុងរណាត ញ ជាធ្មមតាអ្នកមិនរង់ប្ាក់អ្វីទាំងអ្ស់សប្មារ់សសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រង។ សទេះជាយា៉ោង 
ណាក៏សដាយ ប្រសិនសរើអ្នកមានសិទធិទទួេានសសវាកមម និងជាំនួយរយៈសព្េណវង (LTSS) អ្នកអាចនឹងប្រូវ 
ចាំណាយខៃេះសេើសសវាកមមសនេះ។ សគសៅថា “ការរមួចាំណែកថ្ងៃចាំណាយ” សហើយចាំនួនទឹកប្ាក់ប្រូវានកាំែរ់ 
សដាយ Rhode Island Medicaid។ 
  

B. វធិានសប្មារ់ការទទួេានការណងទាំសុខភាព្ សុខភាព្ផ្ៃូវចិរត និងសសវាកមម 
និងជាំនួយរយៈសព្េណវង (LTSS) ររស់អ្នកណដេរា៉ោ រ់រងសដាយគសប្មាង 

Neighborhood INTEGRITY រា៉ោ រ់រងសេើសសវាកមមទាំងអ្ស់ណដេរា៉ោ រ់រងសដាយ Medicare សហើយសសវាកមមភាគសប្ចើន 
រា៉ោ រ់រងសដាយ Rhode Island Medicaid។ សសវាកមមសនេះរួមរញ្ចូ េទាំងសុខភាព្ផ្ៃូវចិរត និងសសវាកមម និងជាំនួយរយៈ 
សព្េណវង។ សទេះជាយា៉ោងណាក៏សដាយ អ្រែប្រសយាជន៍ Medicaid មួយចាំនួននឹងសៅណរប្រូវានរា៉ោ រ់រងតាមរយៈ 
Rhode Island Medicaid ដូចជាសសវាសុខភាព្សធ្មញ និងសសវាដឹកជញ្ជូ នណផ្នកសវជជសាស្រសតមិនសែិរកនុងភាព្អាសនន 
(NEMT) ររស់អ្នក។ សយើងអាចជួយអ្នកឱយទទួេានសសវាកមមទាំងសនេះ។ 
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សុខភាព្ និងសសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសផ្សងសទៀរររស់អ្នក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
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ជាទូសៅNeighborhood INTEGRITY នឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការណងទាំសុខភាព្ និងសសវាកមមណដេអ្នកទទួេ 
ាន ប្រសិនសរើអ្នកសធ្វើតាមវធិានគសប្មាង។ សដើមបីទទួេានការធានរា៉ោរ់រងសដាយគសប្មាងររស់សយើង៖ 

 ការណងទាំណដេអ្នកទទួេប្រូវណរជាអ្រែប្រសយាជន៍គសប្មាង។ មានន័យថាវាប្រូវណររមួរញ្ចូ េសៅ 
កនុងតារាងអ្រែប្រសយាជន៍ថ្នគសប្មាង។ (តារាងមានកនុងជាំពូ្កទី 4 ថ្នសសៀវសៅណែនាំសនេះ)។ 

 ការណងទាំប្រូវណរចាាំាច់ខាងសវជជសាស្រសត។ ការចាាំាច់ណផ្នកសវជជសាស្រសតមានន័យថាអ្នកប្រូវការសស 
វាកមម សដើមបីការពារ សធ្វើសរាគវនិិចឆ័យ ឬព្ាាេជាំងឺណដេទក់ទងនឹងសុខភាព្ សដើមបីការពារ 
សាែ នភាព្សុខភាព្មិនឱយកាន់ណរធ្ៃន់ធ្ៃរ ឬសដើមបីរកាសាែ នភាព្សុខភាព្នសព្េរចចុរបននររស់ 
អ្នក។ វារារ់រញ្ចូ េទាំងការណងទាំណដេជួយអ្នកមិនឱយចូេមនទីរសព្ទយ ឬមនទីរណងទាំមនុសសចាស់ជ 
រា។ វាក៏មានន័យថា សសវាកមម ការផ្គរ់ផ្គង់ ររកិាខ រ ឬឱសងរាំសព្ញតាមសតង់ដារណដេទទួេយក 
ានថ្នការអ្នុវរតណផ្នកសវជជសាស្រសត។ 

 អ្នកប្រូវណរមានអ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំរឋម (PCP) កនុងរណាត ញ ណដេានរ គ្ រ់ការណងទាំ ឬាន 
ជប្មារប្ារ់អ្នកឱយសប្រើអ្នកផ្តេ់សសវាសផ្សងសទៀរ។ កនុងនមជាសមាជិកគសប្មាង អ្នកប្រូវណរ 
សប្ជើសសរ ើសអ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញឱយសធ្វើជា PCP ររស់អ្នក។ 

o អ្នកមិនប្រវូការការរញ្ជូ នរនតពី្ PCP ររស់អ្នកសប្មារ់ការណងទាំកនុងប្ាអាសនន ការណងទាំ 
ណដេប្រូវការចាាំាច់ជារនទ ន់ ការណងទាំសុខភាព្អាករបកិរយិា ឬសប្រើប្ាស់អ្នកផ្តេ់សស 
វាសុខភាព្ររស់ស្រសតីសនេះសទ។ អ្នកអាចទទួេានការណងទាំប្រសនទសផ្សងសទៀរសដាយមិន 
ចាាំាច់មានការរញ្ជូ នរនតពី្ PCP ររស់អ្នក។ សដើមបណីសវងយេ់រណនែមអ្ាំពី្សរឿងសនេះ 

សូមសមើេទាំព័្រទី 47។ 

o សដើមបីណសវងយេ់រណនែមអ្ាំពី្ការសប្ជើសសរ ើស PCP សូមសមើេទាំព័្រទី 46។ 

o ចាំណាាំ៖ យា៉ោងសហាចណាស់សប្មារ់រយៈសព្េប្ាាំមួយណខដាំរូង ណដេអ្នកានចុេះស ម្ េះកនុងគសប្មាង 
ររស់សយើង អ្នកអាចរនតសប្រើប្ាស់អ្នកផ្តេ់សសវារចចុរបននររស់អ្នក សដាយមិនគិរថ្ងៃ ប្រសិនសរើពួ្ក 
សគមិនណមនជាណផ្នកថ្នរណាត ញររស់សយើងសនេះសទ។ សគសៅថារយៈសព្េរនតការណងទាំ។ កនុងអ្ាំឡុង 
សព្េប្ាាំមួយណខដាំរូងណដេអ្នកានចុេះស ម្ េះកនុងគសប្មាងររស់សយើង អ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំររស់ 
សយើងនឹងទក់ទងអ្នក សដើមបីជួយអ្នកណសវងរកអ្នកផ្តេ់សសវាសៅកនុងរណាត ញររស់សយើង។ រនទ រ់ពី្ 
ការរនតថ្នរយៈសព្េណងទាំានរញ្ច រ់ សយើងនឹងណេងរា៉ោ រ់រងសេើការណងទាំររស់អ្នកសទៀរសហើយ 

ប្រសិនសរើអ្នករនតសប្រើប្ាស់អ្នកផ្តេ់សសវាសប្ៅរណាត ញ។ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 3៖ ការសប្រើប្ាស់ការធានរា៉ោរ់រងររស់គសប្មាងសប្មារ់រណងទាំ 
សុខភាព្ និងសសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសផ្សងសទៀរររស់អ្នក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 

 

43 

 

 អ្នកប្រវូណរទទួេការណងទាំររស់អ្នកពី្អ្នកផ្ដេ់សសវាកនុងរណាដ ញ។ ជាធ្មមតា គសប្មាងនឹងមិន 
រា៉ោ រ់រងការណងទាំពី្អ្នកផ្តេ់សសវាណដេមិនសធ្វើការជាមួយគសប្មាងសុខភាព្សឡើយ។ សនេះជាករែី 
ខៃេះៗ សៅសព្េណដេវធិានសនេះមិនអ្នុវរត៖ 

o គសប្មាងសនេះសផ្ទត រសេើការណងទាំសព្េមានអាសនន ឬការណងទាំចាាំាច់រនទ ន់ពី្អ្នកផ្តេ់ 
សសវាសប្ៅរណាត ញ។ សដើមបីណសវងយេ់រណនែម និងណសវងយេ់ថាសរើការណងទាំកនុងប្ាអាសនន 
ឬការណងទាំចាាំាច់ជារនទ ន់មានន័យយា៉ោងណា សូមសមើេណផ្នកទី I ទាំព័្រទី 53 ។ 

o ប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការការណងទាំណដេគសប្មាងររស់សយើងរា៉ោ រ់រង សហើយអ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរ 
ណាត ញររស់សយើងមិនអាចផ្តេ់ឱយអ្នកាន អ្នកអាចទទួេានការណងទាំពី្អ្នកផ្តេ់សសវា 
សប្ៅរណាត ញាន។ អ្នកផ្តេ់សសវាររស់អ្នកប្រូវណរដាក់រញ្ជូ នេិខិរអ្នុញ្ជា រជាមុន និង 
ទទួេានការយេ់ប្ព្មពី្ Neighborhood មុនសព្េអ្នកទទួេសសវាកមម។ កនុងសាែ នភាព្ 
សនេះ សយើងនឹងរា៉ោរ់រងសេើការណងទាំ សដាយមិនគិរថ្ងៃចាំសពាេះអ្នក។ សដើមបីណសវងយេ់អ្ាំពី្ការ 
ទទួេានការយេ់ប្ព្ម សដើមបីសប្រើប្ាស់អ្នកផ្តេ់សសវាសប្ៅរណាត ញ សូមសមើេណផ្នក D 

ទាំព័្រទី 45។ 

o គសប្មាងសនេះរា៉ោ រ់រងសេើសសវាោង្មរប្មងសនម សៅសព្េអ្នកសែិរសៅខាងសប្ៅរាំរន់ 
សសវាកមមររស់គសប្មាង ឬសៅសព្េណដេអ្នកផ្តេ់សសវាររស់អ្នកសប្មារ់សសវាកមមសនេះ 
មិនទាំសនរ ឬមិនអាចចូេសប្រើានកនុងរយៈសព្េខៃី។ អ្នកអាចទទួេានសសវាកមមទាំងសនេះ 
សៅឯមជឈមែឌ េោង្មមានការរញ្ជជ ក់ពី្ Medicare។ 

o សៅសព្េណដេអ្នកចូេរមួកនុងគសប្មាងសនេះជាសេើកដាំរូង អ្នកអាចរនតសប្រើប្ាស់អ្នកផ្តេ់សស 
វាណដេអ្នកសប្រើកនុងសព្េសនេះរយៈសព្េសប្មារ់រយៈសព្េ 180 ថ្ងៃរនទ រ់ពី្អ្នកចុេះស ម្ េះ 
សេើកដាំរូង ឬរហូរដេ់គសប្មាងណងទាំររស់សយើងានរញ្ច រ់។ 

o អ្នកអាចណសវងរកសសវាកមមណផ្នការប្គសួារ (ព្នាកាំសែើ រ) ានពី្អ្នកផ្តេ់សសវាទាំងឡាយ។ 

អ្នកមិនរប្មូវឱយមានការអ្នុញ្ជា រសប្មារ់សសវាកមមទាំងសនេះសទ។ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 3៖ ការសប្រើប្ាស់ការធានរា៉ោរ់រងររស់គសប្មាងសប្មារ់រណងទាំ 
សុខភាព្ និងសសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសផ្សងសទៀរររស់អ្នក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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C. ព័្រ៌មានអ្ាំពី្អ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំររស់អ្នក 

C1. សរើអ្វីសៅអ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំ 

 អ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំគឺជាអ្នកព្ាាេណដេមានអាជ្ារ័ែណ (ទាំងគិោនុរបដាា យិការឋម 

ឬរុគគេិកសងគម) ណដេជួយអ្នកកនុងការប្គរ់ប្គងអ្នកផ្តេ់សសវា និងសសវាកមមទាំងអ្ស់ររស់អ្នក។ 

ពួ្កសគសធ្វើការជាមួយ ប្កមុណងទាំររស់អ្នក សដើមបីប្ាកដថាអ្នកទទួេានការណងទាំណដេអ្នកប្រូវការ។ 

C2. រសរៀរណដេអ្នកអាចទក់ទងអ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំររស់អ្នក 

 សេខផ្ទទ េ់ខៃួនររស់អ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំររស់អ្នកនឹងប្រូវានចុេះកនុងគសប្មាងណងទាំររស់អ្នក
សប្កាមព័្រ៌មានប្កុមណងទាំ។ 

 អ្នកក៏អាចទក់ទងអ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំររស់អ្នកានផ្ងណដរ សដាយទូរសព្ទមកណផ្នកសសវា 
រសប្មើសមាជិក និងសសនើសុាំនិយាយជាមួយអ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំររស់អ្នកតាមសេខ 

1-844-812-6896 (TTY 711) ចសនៃ េះពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់ 8 យរ់ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក ពី្សមា៉ោង 8 

ប្ពឹ្កដេ់ 12 ថ្ងៃប្រង់សៅថ្ងៃសៅរ។៍ សៅរសសៀេថ្ងៃសៅរ ៍ថ្ងៃអាទិរយ និងថ្ងៃឈរ់សប្មាក 

រុគគេិកអាចនឹងសសនើសុាំអ្នកឱយសផ្្ើសារទុក។ សយើងខ្ុាំនឹងសៅទូរសព្ទសៅអ្នកវញិសៅថ្ងៃសធ្វើការ 
រនទ រ់។ ការសៅទូរស័ព្ទសនេះ គឺឥរគិរថ្ងៃ។ 

C3. រសរៀរណដេអ្នកអាចផ្ទៃ ស់រតូរ អ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំររស់អ្នក 

 អ្នកអាចសសនើសុាំផ្ទៃ ស់រដូរអ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំររស់អ្នកានសដាយសៅទូរសព្ទមកណផ្នកសសវារ
សប្មើសមាជិកតាមរយៈសេខ 1-844-812-6896 (TTY 711) ចសនៃ េះពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់ 8 យរ់ថ្ងៃ 
ចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់ 12 ថ្ងៃប្រង់សៅថ្ងៃសៅរ។៍ សៅរសសៀេថ្ងៃសៅរ ៍ថ្ងៃអាទិរយ 
និងថ្ងៃឈរ់សប្មាក រុគគេិកអាចនឹងសសនើសុាំអ្នកឱយសផ្្ើសារទុក។ សយើងខ្ុាំនឹងសៅទូរសព្ទសៅអ្នក 
វញិសៅថ្ងៃសធ្វើការរនទ រ់។ ការសៅទូរស័ព្ទសនេះ គឺឥរគិរថ្ងៃ។ 
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D. ការណងទាំពី្អ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំរឋម អ្នកឯកសទស អ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញសផ្សង 
សទៀរ និងអ្នកផ្តេ់សសវាសប្ៅរណាត ញ 

D1. ការណងទាំពី្អ្នកផ្ដេ់សសវាណងទាំរឋម 

អ្នកប្រូវណរសប្ជើសសរ ើស អ្នកផ្ដេ់សសវា ណងទាំរឋម (PCP) សដើមបីផ្ដេ់ និងប្គរ់ប្គងការណងទាំររស់អ្នក។ 

និយមន័យថ្ន “PCP” សហើយថាសរើ PCP នឹងសធ្វើអ្វីខៃេះសប្មារ់អ្នក 

អ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំរឋមររស់អ្នកគឺជាអ្នកផ្តេ់សសវាចមបងររស់អ្នក សហើយនឹងទទួេខុសប្រូវកនុងការផ្តេ់ 
ការការពារ និងសសវាណងទាំរឋមជាសប្ចើនររស់អ្នក។ PCP ររស់អ្នកនឹងជាណផ្នកមួយថ្នប្កុមណងទាំររស់អ្នក។ 

PCP ររស់អ្នកនឹងជួយអ្នកឱយ៖ 

 អ្និវឌ្ឍគសប្មាងណងទាំររស់អ្នក៖ 
 កាំែរ់ពី្រប្មូវការណងទាំររស់អ្នក៖ 
 ណែនាំ ឬសសនើសុាំសសវាកមម និងសមាភ រជាសប្ចើនណដេអ្នកប្រូវការ៖ 
 ទទួេានការអ្នុញ្ជា រជាមុនពី្ប្កុមណងទាំររស់អ្នក ឬ Neighborhood INTEGRITY 

តាមការចាាំាច់ និង 
 សប្មរសប្មួេការណងទាំររស់អ្នក។ 

PCP ររស់អ្នកអាចជាអ្នកផ្តេ់សសវាណាមួយកនុងចាំសណាមអ្នកផ្តេ់សសវាខាងសប្កាម ឬកនុងកាេៈសទសៈ 
មួយចាំនួន អាចជាអ្នកឯកសទស៖ 

 ឯកសទសជាំងឺកនុងប្គសួារ (Family Practice) 
 ឯកសទសជាំងឺមនុសសធ្ាំ (Internal Medicine) 
 ឯកសទសជាំងឺទូសៅ (General Practice) 
 ឯកសទសណងទាំមនុសសចាស់ (Geriatrics) 
 ឯកសទសសរាគស្រសតី (Gynecology) 
 គិោនុរដាា យិកាណដេមានមានអាជ្ារ័ែណ (CNP) 
 ជាំនួយការប្គសូព្ទយ (PA) 
 គិោនុរដាា យិកាសប្មាេទរកណដេមានអាជ្ារ័ែណ 
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អ្នកមិនអាចសប្ជើសសរ ើសគៃីនិក (RHC ឬ FQHC) ជាអ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំរឋមររស់អ្នកានសទ រ៉ោុណនតប្រសិនសរើអ្នក 
ផ្តេ់សសវាណដេអ្នកសប្ជើសសរ ើសការ្រសៅគៃីនិក សហើយរាំសព្ញតាមេកខែៈវនិិចឆ័យ អ្នកផ្តេ់សសវាសនេះអាចជា 
អ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំរឋមររស់អ្នក។ 

ការសប្ជើសសរ ើសយក PCP ររស់អ្នក 

អ្នកអាចសប្ជើសសរ ើសអ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំរឋមសៅកនុងរណាត ញររស់សយើងាន។ អ្នកអាចណសវងរករញ្ជ ីអ្នកផ្ដេ់ 
សសវាណដេានចូេរួមគសប្មាងសៅសេើសគហទាំព័្រររស់សយើងតាមរយៈអាសយដាា ន www.nhpri.org/INTEGRITY  
។ សូមទក់ទងមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក សដាយទូរសព្ទមកសេខ 1-844-812-6896 (TTY 711) ប្រសិនសរើអ្នក 
ប្រូវការជាំនួយកនុងការណសវងរក PCP សៅកនុងរាំរន់ររស់អ្នក។ ប្រសិនសរើអ្នកមិនសប្ជើសសរ ើស PCP សទ សយើងនឹងចារ់ 
តាាំងមាន ក់ឱយអ្នក។ 

ប្រសិនសរើអ្នកានសប្ជើសសរ ើស PCP រចួសហើយ សហើយអ្នកផ្តេ់សសវាសនេះមិនប្រូវានរាយសេើរែណសមាគ េ់មាជិក 
ររស់អ្នកសទ អ្នកអាចទក់ទងមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក សដើមបីសសនើសុាំការផ្ទៃ ស់រតូរសនេះានសដាយទូរសព្ទសៅ 
សេខ 1-844-812-6896 (TTY 711)។ 

ជសប្មើសកនុងការផ្ទៃ ស់រដូរ PCP ររស់អ្នក 

អ្នកអាចផ្ទៃ ស់រតូរ PCP ររស់អ្នកសដាយសហរុផ្េណាមួយានប្គរ់សព្េកនុងរយៈសព្េសព្ញមួយឆ្ន ាំ។ សហើយ 

PCP ររស់អ្នកក៏អាចនឹងចាកសចញពី្រណាត ញគសប្មាងររស់សយើង។ សយើងអាចជួយអ្នកកនុងការណសវងរក PCP ងមី 
ប្រសិនសរើ PCP ណដេអ្នកកាំពុ្ងសប្រើឥឡូវសនេះ ចាកសចញពី្រណាត ញររស់សយើង។ ប្រសិនសរើអ្នកមិនសប្ជើសសរ ើស 

PCP ងមីសទ សយើងនឹងចារ់តាាំងមាន ក់ឱយអ្នក។ 

ប្រសិនសរើអ្នកចង់ផ្ទៃ ស់រតូរ PCP ររស់អ្នក សូមទូរសព្ទមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិកតាមរយៈសេខ 

1-844-812-S6896 (TTY 711)។ 

សយើងនឹងផ្ទៃ ស់រតូរ PCP ររស់អ្នកឱយមានប្រសិទធភាព្ចារ់ពី្កាេររសិចឆទណដេានសសនើសុាំ សហើយសផ្្ើរែណ 
សមាគ េ់សមាជិកងមីសៅអ្នក។ 

http://www.nhpri.org/integrity
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សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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D2. ការណងទាំពី្អ្នកឯកសទស និងអ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញសផ្សងសទៀរ 

អ្នកឯកសទសគឺជាអ្នកផ្តេ់សសវាណដេផ្តេ់ការណងទាំសុខភាព្សប្មារ់ជាំងឺជាក់ោក់ ឬណផ្នកណាមួយថ្នរា 
ងកាយ។ មានអ្នកឯកសទសជាសប្ចើនប្រសនទ។ ទាំងសនេះ គឺជាឧទហរែ៍ជាក់ណសដងមួយចាំនួន៖ 

 ប្គូសព្ទយឯកសទសជាំងឺមហារកីណងទាំអ្នកជាំងឺមហារកី។ 

 អ្នកឯកសទសជាំងឺសរេះដូងណងទាំអ្នកជាំងឺណដេមានរញ្ជា សរេះដូង។ 

 ប្គូសព្ទយជាំនញ្អឹងណងទាំអ្នកជាំងឺណដេមានរញ្ជា ្អឹង សនៃ ក់ ឬសាច់ដុាំ។ 

វាជាការចាាំាច់ណដេប្រូវនិយាយជាមួយអ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំរឋម (PCP) ររស់អ្នក មុនសព្េអ្នកជួរអ្នកឯក 
សទស។ Neighborhood មិនរប្មូវឱយអ្នកមានការរញ្ជូ នរនតសៅជួរអ្នកឯកសទសសទ។ សទេះយា៉ោងណាក៏សដាយ 

អ្នកគួរណរជូនដាំែឹងដេ់ PCP ររស់អ្នក និងអ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំររស់អ្នកឱយដឹងពី្រណប្មរប្មួេណាមួយ 
សៅកនុងសុខភាព្ររស់អ្នក។ 

រនទ រ់ពី្ានជួរជាមួយអ្នកឯកសទស ពួ្កសគអាចរ គ្ រ់សសវាកមម ឬឱសងសផ្សងសទៀរណដេអាចទមទរការ 
អ្នុញ្ជា រជាមុន។ ការអ្នុញ្ជា រជាមុនមានន័យថាអ្នកប្រូវណរទទួេានការយេ់ប្ព្មពី្ Neighborhood មុន 
សព្េទទួេានសសវាកមម ឱសងជាក់ោក់ ឬជួរអ្នកផ្តេ់សសវាសប្ៅរណាត ញ។ ជាធ្មមតា អ្នកផ្តេ់សសវាររស់ 
អ្នកនឹងសផ្្ើសាំរុប្រ ឬទប្មង់ណរររទដេ់ Neighborhood ណដេព្នយេ់ពី្រប្មូវការសប្មារ់សសវាកមម ឬឱសង។ 

សដើមបីណសវងយេ់រណនែម សូមសមើេតារាងអ្រែប្រសយាជន៍សៅកនុងជាំពូ្កទី 4។ 

ការសប្ជើសសរ ើស PCP ររស់អ្នកមិនកាំែរ់អ្នកឱយសប្ជើសសរ ើសអ្នកឯកសទស ឬមនទីរសព្ទយជាក់ោក់ណាសទ។ 

ប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការជាំនួយកនុងការណសវងរកអ្នកឯកសទស អ្នកអាចសសនើសុាំ PCP ររស់អ្នក ឬចូេសមើេសគហទាំព័្រ 
www.nhpri.org/INTEGRITY ររស់សយើង សដើមបសីមើេរញ្ជ ីស ម្ េះអ្នកផ្តេ់សសវា និងឱសងសាែ នររស់សយើង។ 

ប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការជាំនួយ អ្នកក៏អាចទូរសព្ទមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិកតាមរយៈសេខ 1-844-812-6896 

(TTY 711)។ 

https://www.nhpri.org/medicare-medicaid/


សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 3៖ ការសប្រើប្ាស់ការធានរា៉ោរ់រងររស់គសប្មាងសប្មារ់រណងទាំ 
សុខភាព្ និងសសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសផ្សងសទៀរររស់អ្នក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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D3. អ្វីណដេប្រវូសធ្វើសៅសព្េអ្នកផ្តេ់សសវាចាកសចញពី្គសប្មាងររស់សយើង 

អ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញណដេអ្នកកាំពុ្ងសប្រើអាចនឹងចាកសចញពី្គសប្មាងររស់សយើង។ ប្រសិនសរើអ្នកផ្តេ់សសវា 
ណាមួយររស់អ្នកចាកសចញពី្គសប្មាងររស់សយើង អ្នកមានសិទធិ និងការការពារជាក់ោក់ណដេប្រូវានសសងខរ 
ដូចខាងសប្កាម៖ 

 សទេះរីជារណាត ញអ្នកផ្តេ់សសវាររស់សយើងអាចផ្ទៃ ស់រតូរកនុងឆ្ន ាំក៏សដាយ សយើងប្រវូណរផ្តេ់ឱយអ្នក 
នូវការទទួេានការណងទាំសដាយមិនមានការរ ាំខានពី្រណាត ញអ្នកផ្តេ់សសវាណដេមានេកខែ
សមបរតិប្គរ់ប្ាន់។ 

 សយើងនឹងខិរខាំប្រឹងណប្រងសដាយអ្ស់ពី្ចិរតសដើមបផី្តេ់សសចកតីជូនដាំែឹងជូនអ្នកយា៉ោងសហាចណា
ស់ 30 ថ្ងៃ សដើមបឱីយអ្នកមានសព្េសវោកនុងការសប្ជើសសរ ើសអ្នកផ្តេ់សសវាងមី។ 

 សយើងនឹងជួយអ្នកសប្ជើសសរ ើសអ្នកផ្តេ់សសវាងមីណដេមានេកខែសមបរតិប្គរ់ប្ាន់សដើមបរីនត 
ប្គរ់ប្គងរប្មូវការណងទាំសុខភាព្ររស់អ្នក។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកកាំពុ្ងទទួេការព្ាាេសវជជសាស្រសត អ្នកមានសិទធិសសនើសុាំ សហើយសយើងនឹងសធ្វើការ 
ជាមួយអ្នកសដើមបីធានថា ការព្ាាេចាាំាច់ណផ្នកសវជជសាស្រសតណដេអ្នកកាំពុ្ងទទួេមិនមាន 
ការរ ាំខាន។ 

 ប្រសិនសរើសយើងមិនអាចណសវងរកអ្នកឯកសទសកនុងរណាត ញណដេមានេកខែៈសមបរតិប្គរ់ប្ាន់
ណដេអ្នកអាចចូេសប្រើានសទ សយើងប្រវូសរៀរចាំឱយមានអ្នកឯកសទសសប្ៅរណាត ញសដើមបីផ្តេ់ 
ការណងទាំដេ់អ្នក។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកសជឿថា សយើងមិនានជាំនួសអ្នកផ្តេ់សសវាពី្មុនររស់អ្នកជាមួយអ្នកផ្តេ់សសវា 
ណដេមានេកខែៈសមបរតិប្គរ់ប្ាន់ ឬណដេថាការណងទាំររស់អ្នកមិនប្រូវានប្គរ់ប្គងសដាយ 
សមរមយសទសនេះ អ្នកមានសិទធិដាក់ពាកយរែតឹ ងសាទុកខ ឬរែតឹ ងឧទធរែ៍ (សូមសមើេជាំពូ្កទី 9 

សប្មារ់ព័្រ៌មានសតីពី្ការដាក់ពាកយរែដឹ ងសាទុកខ និងរែតឹ ងឧទធរែ៍)។ 

ប្រសិនសរើអ្នករកសឃើញថាអ្នកផ្តេ់សសវាណាមាន ក់ររស់អ្នកកាំពុ្ងចាកសចញពី្គសប្មាងររស់សយើង សូមទក់ទង 
មកសយើងខ្ុាំ សដើមបឱីយសយើងខ្ុាំអាចជួយអ្នកកនុងការណសវងរកអ្នកផ្តេ់សសវាងមី និងប្គរ់ប្គងការណងទាំររស់អ្នកសដាយ 
ទូរសព្ទមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិកសេខ 1-844-812-6896 (TTY 711)។ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 3៖ ការសប្រើប្ាស់ការធានរា៉ោរ់រងររស់គសប្មាងសប្មារ់រណងទាំ 
សុខភាព្ និងសសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសផ្សងសទៀរររស់អ្នក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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D4. រសរៀរទទួេានការណងទាំពី្អ្នកផ្តេ់សសវាសប្ៅរណាត ញ 

ប្រសិនសរើអ្នកផ្តេ់សសវាមិនសែិរសៅកនុងរណាត ញររស់សយើងសទ អ្នក ឬអ្នកផ្តេ់សសវាររស់អ្នកនឹងទទួេខុសប្រូវ 
កនុងការទក់ទងសយើងខុ្ាំ សដើមបីទទួេានការអ្នុញ្ជា រសប្មារ់ការពិ្សប្ាេះសប្ៅរណាត ញររស់អ្នក។ ប្កុមប្គូសព្ទយ 
ណងទាំសុខភាព្ររស់សយើងនឹងពិ្និរយសមើេរាេ់សាំសែើ សុាំការអ្នុញ្ជា រជាមុន។ វាអាចនឹងមានការដាក់កាំែរ់ 
ជាក់ោក់មួយចាំនួនចាំសពាេះការអ្នុញ្ជា រដូចជាចាំនួនថ្នការពិ្សប្ាេះ។ ប្រសិនសរើសសវាកមមមានសៅកនុងរណាត ញ 
គសប្មាងររស់សយើង ការសសនើសុាំសសវាកមមសនេះអាចនឹងប្រូវានរដិសសធ្។ អ្នកណរងណរមានសិទធិរតឹងឧទធរែ៍ជានិចច។ 

ប្រសិនសរើអ្នកសប្រើអ្នកផ្តេ់សសវាសប្ៅរណាត ញ អ្នកផ្តេ់សសវាសនេះប្រូវណរមានសិទធិចូេរមួកនុង Medicare និង/ឬ 

Medicaid។ 

 សយើងមិនអាចចាំណាយសេើអ្នកផ្តេ់សសវាណាណដេមិនមានសិទធិចូេរមួកនុង Medicare និង/ឬ 

Medicaid សឡើយ។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកសប្រើអ្នកផ្តេ់សសវាណដេមិនមានសិទធិចូេរមួកនុង Medicare និង/ឬ Medicaid សទ 

អ្នកប្រូវណររង់ថ្ងៃសព្ញសេញសេើសសវាកមមណដេអ្នកទទួេាន។ 

 អ្នកផ្តេ់សសវាប្រូវណរប្ារ់អ្នកថាពួ្កសគមិនមានសិទធិចូេរមួកនុង Medicare និង/ឬ Medicaid 

ប្រសិនសរើពួ្កសគមិនមានសិទធិចូេរមួសទ។ 
  

E. រសរៀរទទួេានសសវាកមម និងជាំនួយរយៈសព្េណវង (LTSS) 

សសវាកមម និងជាំនួយរយៈសព្េណវង (LTSS)គឺជាអ្រែប្រសយាជន៍ណដេអាចជួយអ្នកកនុងការ្រប្រចាាំថ្ងៃដូចជាការងូរ 
ទឹក ការសសៃៀកពាក់ ការសដើរទិញអី្វា៉ោន់ ការសាកគក់ និងការសេរឱសង។ សសវាកមមទាំងសនេះភាគសប្ចើនប្រូវានផ្តេ់ 
ជូនសៅកនុងផ្ទេះររស់អ្នក រ៉ោុណនតក៏មានការផ្តេ់ជូនសៅកនុងកណនៃងដូចជាមែឌ េណងទាំសព្េថ្ងៃសប្មារ់មនុសសសព្ញវ ័
យ ឬមនទីរណងទាំមនុសសចាស់ជរាផ្ងណដរ។ កនុងនមជាសមាជិកថ្ន Neighborhood INTEGRITY អ្នកនឹងទទួេាន 
ការវាយរថ្មៃ សដើមបីជួយកាំែរ់រប្មូវការ LTSS ររស់អ្នក។ អ្រែប្រសយាជន៍ររស់ LTSS អាចមានសប្មារ់អ្នក 

ប្រសិនសរើអ្នកមានេកខែសមបរតិប្គរ់ប្ាន់កនុងការទទួេានអ្រែប្រសយាជន៍ទាំងសនេះ សហើយប្រសិនសរើអ្នកសិទធិ 
ទទួេានការណងទាំរយៈសព្េណវងររស់ Rhode Island Medicaid។ ប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការសសវាកមមទាំងសនេះ 

សយើងនឹងមានការរញ្ចូ េសៅកនុងគសប្មាងណងទាំររស់អ្នក ណដេអ្នកជួយរសងកើរជាមួយប្កុមណងទាំររស់អ្នក។ 

  



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 3៖ ការសប្រើប្ាស់ការធានរា៉ោរ់រងររស់គសប្មាងសប្មារ់រណងទាំ 
សុខភាព្ និងសសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសផ្សងសទៀរររស់អ្នក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សសវាកមមណដេរកានរមួមាន៖ 

 ការណងទាំណដេមានជាំនញសៅមនទីរណងទាំមនុសសចាស់ជរា 

 ការព្ាាេសដាយចេន 

 ការណកណប្រររសិាែ នរិចរួច (ការណកណប្រសគហដាា នសប្មារ់រប្មូវការជនពិ្ការ) 

 ការណងទាំរសណាដ េះអាសនន (Respite care) 

 សសវាកមមសមផ្ទេះ (Homemaker services) 

 ការសប្មរសប្មួេថ្នការផ្ទៃ ស់រតូរ/សសវាកមមសប្មារ់ការផ្ទៃ ស់រដូរ (Transition coordination/services) 

ប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការជាំនួយកនុងការទទួេានសសវាកមមទាំងសនេះ សូមទក់ទងអ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំររស់ 
អ្នកណដេនឹងជួយអ្នកកនុងដាំសែើ រការសដើមបកីាំែរ់ថាសរើអ្នកតាមសិទធិទទួេានការណងទាំរយៈសព្េណវងររស់ 

Rhode Island Medicaid ណដរឬសទ។ សដើមបីទក់ទងអ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំររស់អ្នក សូមទូរសព្ទមកណផ្នកសស 
វារសប្មើសមាជិកតាមរយៈសេខ 1-844-812-6896 (TTY 711)។ 
  

F. រសរៀរទទួេានសសវាសុខភាព្អាករបកិរយិា 

សសវាកមមសុខភាព្ផ្ៃូវចិរត និងការសប្រើប្ាស់សារធារុសញៀនប្រូវានសគសៅថាសសវាកមមសុខភាព្ផ្ៃូវចិរត។ សសវាកមម 
សុខភាព្ផ្ៃូវចិរតអាចមានសប្មារ់សមាជិក Neighborhood INTEGRITY ទាំងអ្ស់។ Optum™ គឺជាអ្រែប្រសយាជន៍ 
សុខភាព្ផ្ៃូវចិរត និងជាអ្នកប្គរ់ប្គងរណាត ញសប្មារ់គសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island។ 

អ្នកនឹងទទួេានការវាយរថ្មៃ សដើមបជួីយកាំែរ់រប្មូវការសុខភាព្ផ្ៃូវចិរត។ ប្រសិនសរើអ្នកប្រវូការសសវាកមម 
សុខភាព្ផ្ៃូវចិរត នឹងមានការរញ្ចូ េសសវាកមមទាំងសនេះសៅកនុងគសប្មាងណងទាំររស់អ្នក ណដេអ្នកជួយរសងកើរ 
ជាមួយប្កមុណងទាំររស់អ្នក។ 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ រញ្ជា  ឬវរិរតិទក់ទងនឹងសុខភាព្ផ្ៃូវចិរត សូមទូរសព្ទមកសេខ 1-401-443-5995 

រយៈសព្េ 24 សមា៉ោងកនុងមួយថ្ងៃ 7 ថ្ងៃកនុងមួយសាត ហ៍។ សមាជិក TTY សៅមកសេខ 711។ សេខសនេះគឺសប្មារ់ 
អ្នកណដេមានរញ្ជា កនុងការសាត រ់ ឬការនិយាយ។ អ្នកប្រូវណរមានឧរករែ៍ទូរសព្ទពិ្សសស សដើមបីសធ្វើការសៅទូរ 
សព្ទ។ ការសៅទូរសព្ទសនេះ គឺឥរគិរថ្ងៃ។ សយើងខ្ុាំមានសសវាកមមអ្នករកណប្រផ្ទទ េ់មារ់សដាយឥរគិរថ្ងៃសប្មារ់ 
អ្នកណដេមិនសចេះភាសាអ្ង់សគៃស។ 
  



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 3៖ ការសប្រើប្ាស់ការធានរា៉ោរ់រងររស់គសប្មាងសប្មារ់រណងទាំ 
សុខភាព្ និងសសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសផ្សងសទៀរររស់អ្នក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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G. រសរៀរទទួេានការណងទាំផ្ទទ េ់ខៃួន 

G1. សរើអ្វីជាការណងទាំផ្ទទ េ់ខៃួន 

 ការណងទាំផ្ទទ េ់ខៃួនគឺជាជសប្មើសកនុងការជួេអ្នកណងទាំផ្ទទ េ់ខៃួនររស់អ្នក (PCA)។ 

G2. សរើនរណាខៃេះអាចទទួេានការណងទាំផ្ទទ េ់ខៃួន 

 សមាជិកណដេមានសិទធិទទួេ និងទទួេានសសវាកមម និងជាំនួយរយៈសព្េណវង (LTSS) មាន 
ជសប្មើសកនុងការទទួេានការណងទាំផ្ទទ េ់ខៃួន។ សដើមបចូីេរមួកនុងការណងទាំផ្ទទ េ់ខៃួន សូមទូរសព្ទ 
សៅអ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំររស់អ្នកតាមរយៈការសៅសៅសេខ 1-844-812-6896 (TTY 711)។ 

G3. រសរៀរទទួេជាំនួយសដើមបជួីេអ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំផ្ទទ េ់ខៃួន 

 ប្រសិនសរើអ្នកសប្ជើសសរ ើសចូេរមួកនុងការណងទាំផ្ទទ េ់ខៃួន អ្នក ឬអ្នកទទួេានការចារ់តាាំងររស់ 
អ្នកនឹងទទួេខុសប្រូវកនុងការសប្ជើសសរ ើស ជួេ សរៀរចាំកាេវភិាគ រែតុ េះរណាត េ និងសរើចាាំាច់ 

រញ្ឈរ់ PCA ររស់អ្នក។ ការកាំែរ់សដាយខៃួនឯងថ្នសសវាកមម PCA គឺជាការសម័ប្គចិរត។ 

វសិាេភាព្ណដេសមាជិកចង់កាំែរ់សដាយខៃួនឯងគឺជាជសប្មើសររស់សមាជិក។ 

 សគហទាំព័្រ The Rewarding Work គឺជាធ្នធានតាមអីុ្នធឺ្ែិរណដេជួយសមាជិកណដេចូេរមួ 
កនុងការណងទាំផ្ទទ េ់ខៃួនឱយណសវងរក PCA សប្មារ់សប្ជើសសរ ើស។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេ 
សៅកាន់សគហទាំព័្រ www.RewardingWork.org ឬទូរសព្ទសៅអ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំររស់អ្នក។ 

  

H. រសរៀរទទួេានសសវាកមមដឹកជញ្ជូ ន 

អ្នកអាចមានសិទធិទទួេានការរញ្ចុ េះថ្ងៃសាំរុប្រសធ្វើដាំសែើ រតាមរងយនតប្កុង RIPTA។ សដើមបីទទួេានការរញ្ចុ េះ 
ថ្ងៃសាំរុប្រសធ្វើដាំសែើ រតាមរងយនតប្កុង RIPTA សូមចូេសៅកាន់ការយិាេ័យកាំែរ់អ្រតសញ្ជា ែររស់ RIPTA 

(RIPTA Identification Office) សៅ One Kennedy Plaza, Providence, RI 02903 ឬការយិាេ័យសសវារសប្មើ 
អ្រិងិជន RIPTA សៅ 705 Elmwood Avenue, Providence, RI 02907។ ទូរសព្ទសៅ RIPTA តាមរយៈសេខ 

1-401-784-9500 សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម ឬសូមចូេសៅកាន់សគហទាំព័្រ www.ripta.com/reducedfareprogram ។ 

ប្រសិនសរើអ្នកមិនអាចសប្រើប្ាស់សាំរុប្ររងយនតប្កុង RIPTA ានសទ សនេះ Rhode Island Medicaid នឹងរា៉ោ រ់រង 
សេើសសវាដឹកជញ្ជូ នណផ្នកសវជជសាស្រសតមិនសែិរកនុងប្ាអាសនន (NEMT) សប្មារ់យានជាំនិេះសៅកាន់ការណារ់ជួរ 
ណផ្នកសវជជសាស្រសត សុខភាព្សធ្មញ ឬការណារ់ជួរទក់ទងនឹងសុខភាព្សផ្សងសទៀរ។ ប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការ NEMT 

ជាប្រចាាំ សូមទូរសព្ទសៅសេខ 1-855-330-9131 (TTY 711) ពី្សមា៉ោង 5:00 ប្ពឹ្ក ដេ់ 6:00 ោៃ ច ពី្ថ្ងៃចនទ ដេ់ 

https://www.rewardingwork.org/
https://www.ripta.com/riders-with-disabilities/


សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 3៖ ការសប្រើប្ាស់ការធានរា៉ោរ់រងររស់គសប្មាងសប្មារ់រណងទាំ 
សុខភាព្ និងសសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសផ្សងសទៀរររស់អ្នក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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ថ្ងៃសុប្ក ឬណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY តាមរយៈសេខ 1-844-812-6896  
(TTY: 711)។ សៅសព្េកាំែរ់កាេវភិាគ NEMT សូមសប្រើរែណសមាគ េ់ Rhode Island Medicaid (“anchor”) 

ររស់អ្នក។ អ្នកក៏អាចកាំែរ់សព្េណារ់ជួរសសវាកមម NEMT ជាសទៀរទរ់តាមរយៈផ្រងេសមាជិកអ្នឡាញ 
សៅសេើ www.mtm-inc.net/rhode-island/ ានផ្ងណដរ។ 

អ្នកអាចសសនើសុាំការដឹកជញ្ជូ នណងទាំរនទ ន់ 24 សមា៉ោងកនុងមួយថ្ងៃ 7 ថ្ងៃកនុងមួយសាត ហ៍។ កាំែរ់កាេវភិាគដឹក 
ជញ្ជូ នសប្មារ់ការណងទាំណដេមិនរនទ ន់ឱយានយា៉ោងសហាចណាស់ 48 សមា៉ោងមុនសព្េការណារ់ជួរររស់អ្នក។ 

ទូរសព្ទសៅកាំែរ់កាេវភិាគសៅ៖ ប្រសិនសរើអ្នកប្រវូការយានជាំនិេះសៅ៖ 

ថ្ងៃចនទ ថ្ងៃពុ្ធ្ 

ថ្ងៃអ្ គ្ រ ថ្ងៃប្ព្ហសបរិ៍ 

ថ្ងៃពុ្ធ្ ថ្ងៃសុប្ក ថ្ងៃសៅរ ៍ថ្ងៃអាទិរយ 

ថ្ងៃប្ព្ហសបរិ៍ ថ្ងៃចនទ 

ថ្ងៃសុប្ក ថ្ងៃអ្ គ្ រ 

កនុងករែីមានអាសនន អ្នកគួរណរទូរសព្ទសៅសេខ 911 សប្មារ់មសធ្ាាយសធ្វើដាំសែើ ររនទ ន់ សហើយសៅ 
រនទរ់សស្ គ្ េះរនទ ន់ណដេសៅជិររាំផុ្រ។ 

https://www.mtm-inc.net/rhode-island/


សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 3៖ ការសប្រើប្ាស់ការធានរា៉ោរ់រងររស់គសប្មាងសប្មារ់រណងទាំ 
សុខភាព្ និងសសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសផ្សងសទៀរររស់អ្នក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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I. រសរៀរទទួេានសសវាកមមណដេប្រវូានធានរា៉ោរ់រងសៅសព្េអ្នកមានអាសនន 
ឬប្រវូការការណងទាំរនទ ន់ណផ្នកសវជជសាស្រសត ឬកនុងអ្ាំឡុងសព្េមានសប្ាេះមហនតរាយ 

I1. ការណងទាំសៅសព្េអ្នកមានអាសននណផ្នកសវជជសាស្រសត 

និយមន័យររស់ពាកយភាព្អាសននណផ្នកសវជជសាស្រសត 

អាសននណផ្នកសវជជសាស្រសត គឺជាសាែ នភាព្សវជជសាស្រសតណដេមានសរាគសញ្ជា ដូចជាឈឺចារ់ខាៃ ាំង ឬររួសធ្ៃន់ធ្ៃរ។ 

សាែ នភាព្សនេះគឺធ្ៃន់ធ្ៃរខាៃ ាំងណដេថា ប្រសិនសរើមិនមានការយកចិរតទុកណផ្នកសវជជសាស្រសតភាៃ មៗសទ អ្នក 

ឬអ្នកណដេមានចាំសែេះដឹងមធ្យមអ្ាំពី្សុខភាព្ និងឱសងអាចរ ាំពឹ្ងថាវានឹងអាចមានេទធផ្េដូចជា៖ 

 ហានិន័យធ្ៃន់ធ្ៃរដេ់សុខភាព្ររស់អ្នក ឬកូនណដេមិនទន់សកើរររស់អ្នក ឬ 

 សប្ាេះថាន ក់ធ្ៃន់ធ្ៃរដេ់មុខ្ររាងកាយ ឬ 

 ភាព្មិនប្រប្ករីធ្ៃន់ធ្ៃរថ្នសររីាងគ ឬណផ្នកណាមួយថ្នរាងកាយ ឬ 

 កនុងករែីស្រសតីមានថ្ផ្ទសពាេះកាំពុ្ងសប្មាេ សៅសព្េ៖ 

o មិនមានសព្េសវោប្គរ់ប្ាន់កនុងការសផ្ទរអ្នកសៅមនទីរសព្ទយមួយសផ្សងសទៀរមុនសព្េសប្មាេ។ 

o ការសផ្ទរសៅកាន់មនទីរសព្ទយមួយសផ្សងសទៀរអាចរងកការគាំរាមកាំណហងដេ់សុខភាព្ ឬសុវរែិ 
ភាព្ររស់អ្នក ឬកូនណដេមិនទន់សកើរររស់អ្នក។ 

អ្វីណដេប្រវូសធ្វើប្រសិនសរើអ្នកមានអាសននណផ្នកសវជជសាស្រសត 

ប្រសិនសរើអ្នកមានអាសននណផ្នកសវជជសាស្រសត៖ 

 រកជាំនួយឱយានឆ្រ់រហ័សតាមណដេអាចសធ្វើសៅាន។ ទូរសព្ទសៅសេខ 911 ឬសប្រើរនទរ់ស 
ស្ គ្ េះរនទ ន់ ឬមនទីរសព្ទយណដេសៅជិររាំផុ្រ។ សៅទូរសព្ទសៅរងយនតសស្ គ្ េះរនទ ន់ប្រសិនសរើ 
អ្នកប្រូវការ។ អ្នកមិនចាាំាច់ទទួេការយេ់ប្ព្ម ឬការរញ្ជូ នរនតពី្ PCP ររស់អ្នកសទ។ អ្នកមិន 
ចាាំាច់សប្រើអ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញសទ។ អ្នកអាចទទួេានការណងទាំសវជជសាស្រសតកនុងប្ា 
អាសននសៅសព្េណាណដេអ្នកប្រូវការវា សៅប្គរ់ទីកណនៃងសៅកនុងសហរដាអាសមរកិ 

ឬណដនដីររស់សហរដាអាសមរកិពី្រាេ់អ្នកផ្តេ់សសវាណាមួយណដេមានអាជ្ារែណរដាប្រឹមប្រូវ។ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 3៖ ការសប្រើប្ាស់ការធានរា៉ោរ់រងររស់គសប្មាងសប្មារ់រណងទាំ 
សុខភាព្ និងសសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសផ្សងសទៀរររស់អ្នក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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 ប្រវូប្ាកដថាអ្នករាយការែ៍ដេ់គសប្មាងររស់សយើងអ្ាំពី្ភាព្អាសននររស់អ្នក ឱយានឆ្រ់
តាមណដេអាចសធ្វើសៅាន។ សយើងចាាំាច់ប្រវូតាមដានសេើការណងទាំសព្េមានអាសននររស់អ្នក។ 

ជាធ្មមតា អ្នក ឬនរណាមាន ក់សផ្សងសទៀរគួរណរសៅទូរសព្ទមកប្ារ់សយើងអ្ាំពី្ការណងទាំសព្េមាន 
អាសននររស់អ្នក កនុងរយៈសព្េ 48 សមា៉ោង។ យា៉ោងណាកដី អ្នកនឹងមិនចាាំាច់រង់ប្ាក់សប្មារ់សសវា 
កមមសស្ គ្ េះរនទ ន់សដាយសារណរការព្នារសព្េកនុងការប្ារ់សយើងសនេះសទ។ សៅទូរសព្ទមកណផ្នក 
សសវារសប្មើសមាជិក ឬអ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំររស់អ្នកតាមសេខ 1-844-812-6896 (TTY 711) ពី្ 
សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ សប្មារ់ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់ 12 ថ្ងៃប្រង់សៅថ្ងៃសៅ 
រ។៍ សៅរសសៀេថ្ងៃសៅរ ៍ថ្ងៃអាទិរយ និងថ្ងៃឈរ់សប្មាក រុគគេិកអាចនឹងសសនើសុាំអ្នកឱយសផ្្ើសារទុក។ 

សយើងខ្ុាំនឹងសៅទូរសព្ទសៅអ្នកវញិសៅថ្ងៃសធ្វើការរនទ រ់។ 

 សសវាកមមណដេប្រវូានធានរា៉ោ រ់រងកនុងភាព្អាសននណផ្នកសវជជសាស្រសត 

ប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការរងយនតសស្ គ្ េះរនទ ន់ សដើមបីសធ្វើដាំសែើ រសៅកាន់រនទរ់សស្ គ្ េះរនទ ន់ គសប្មាងររស់សយើង 
ធានរា៉ោរ់រងសេើករែីសនេះ។ សយើងក៏រា៉ោ រ់រងសេើសសវាសវជជសាស្រសដកនុងអ្ាំឡុងសព្េមានអាសននផ្ងណដរ។ 

សដើមបីណសវងយេ់រណនែម សូមសមើេតារាងអ្រែប្រសយាជន៍សៅកនុងជាំពូ្កទី 4 ណផ្នក D។ 

អ្នកផ្តេ់សសវាណដេផ្តេ់ការណងទាំកនុងប្ាអាសននសសប្មចចិរតសៅសព្េណដេសាែ នភាព្ររស់អ្នកមានសសែរភាព្ 

សហើយភាព្អាសននណផ្នកសវជជសាស្រសតានរញ្ច រ់។ ពួ្កសគនឹងរនតព្ាាេអ្នក សហើយនឹងទក់ទងមកសយើងខ្ុាំ សដើមប ី
សធ្វើណផ្នការ ប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការការណងទាំតាមដានសដើមបីឱយមានភាព្ប្រសសើរសឡើង។ 

គសប្មាងររស់សយើងរា៉ោ រ់រងសេើការណងទាំតាមដានររស់អ្នក។ ប្រសិនសរើអ្នកទទួេានការណងទាំសព្េមានអាសនន 
ររស់អ្នកពី្អ្នកផ្តេ់សសវាសប្ៅរណាត ញ សយើងនឹងព្ាយាមឱយអ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញទទួេខុសប្រូវសេើការ 
ណងទាំររស់អ្នកឱយានឆ្រ់តាមណដេអាចសធ្វើសៅាន។ 

អ្វីណដេប្រវូសធ្វើប្រសិនសរើអ្នកមានអាសននណផ្នកសុខភាព្ផ្ៃូវចិរត 

ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬវរិរតិសុខភាព្ផ្ៃូវចិរត សូមសៅទូរសព្ទមកណខសទូរសព្ទវរិរតិសុខភាព្ផ្ៃូវចិរតតាមសេខ 

1-401-443-5995 24 សមា៉ោងកនុងមួយថ្ងៃ 7 ថ្ងៃកនុងមួយសាត ហ៍។ ការសៅទូរសព្ទសនេះ គឺឥរគិរថ្ងៃ។ សយើងខ្ុាំមាន 
សសវាកមមអ្នករកណប្រផ្ទទ េ់មារ់សដាយឥរគិរថ្ងៃសប្មារ់អ្នកណដេមិនសចេះភាសាអ្ង់សគៃស។ សមាជិក TTY សៅ 
មកសេខ 711។ សេខសនេះគឺសប្មារ់អ្នកណដេមានរញ្ជា កនុងការសាត រ់ ឬការនិយាយ។ អ្នកប្រវូណរមានឧរករែ៍ 
ទូរសព្ទពិ្សសស សដើមបីសធ្វើការសៅទូរសព្ទ។ ការសៅទូរសព្ទសនេះ គឺឥរគិរថ្ងៃ។ 

  



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 3៖ ការសប្រើប្ាស់ការធានរា៉ោរ់រងររស់គសប្មាងសប្មារ់រណងទាំ 
សុខភាព្ និងសសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសផ្សងសទៀរររស់អ្នក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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ការទទួេានការណងទាំរនទ ន់ សទេះរីមិនណមនជាករែីមានអាសននក៏សដាយ 

សព្េខៃេះ អាចនឹងមានការពិ្ាក សដើមបីដឹងថាអ្នកមានភាព្អាសននណផ្នកសវជជសាស្រសត ឬសុខភាព្ផ្ៃូវចិរត ឬអ្រ់។ 

អ្នកប្រណហេជាប្រូវការការណងទាំសព្េមានអាសននជាប្រចាាំ សហើយអ្នកផ្តេ់សសវាថាវាមិនណមនជាករែីអាសនន 
សទ។ ដរារណាអ្នកគិរថាសុខភាព្ររស់អ្នកសែិរកនុងសប្ាេះថាន ក់ធ្ៃន់ធ្ៃរសមសហរុផ្េ សយើងនឹងធានរា៉ោរ់រង
សេើការណងទាំររស់អ្នក។ 

សទេះយា៉ោងណាក៏សដាយ រនទ រ់ពី្អ្នកផ្តេ់សសវាឯកភាព្ថាវាមិនណមនជាករែីអាសននសទ សយើងនឹងធានរា៉ោរ់រង
សេើការណងទាំរណនែមររស់អ្នក ប្រសិនសរើ៖ 

 អ្នកសប្រើអ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញ ឬ 

 ការណងទាំរណនែមណដេអ្នកទទួេប្រវូានចារ់ទុកថាជា “ការណងទាំចាាំាច់រនទ ន់” សហើយអ្នកប្រវូអ្នុវរត
តាមវធិានសដើមបទីទួេានការណងទាំសនេះ។ (សូមសមើេណផ្នករនទ រ់) 

I2. ការណងទាំចាាំាច់រនទ ន់ 

និយមន័យពាកយ ការណងទាំចាាំាច់រនទ ន់ 

ការណងទាំចាាំាច់ជារនទ ន់ គឺជាការណងទាំណដេអ្នកទទួេានសប្មារ់សាែ នភាព្ណដេមិនណមនជាភាព្អាសនន 
រ៉ោុណនតប្រវូការការណងទាំភាៃ មៗ។ ឧទហរែ៍ អ្នកអាចនឹងមានការសរ ើសឡើងថ្នសាែ នភាព្ណដេមានស្សារ់ ឬការឈឺ
រាំព្ង់កធ្ៃន់ធ្ៃរណដេសកើរសឡើងសៅចុងសាត ហ៍ សហើយប្រូវព្ាាេវា។ 

ការណងទាំចាាំាច់រនទ ន់ សៅសព្េអ្នកសែិរសៅកនុងរាំរន់សសវាកមមររស់គសប្មាង 

កនុងសាែ នភាព្ភាគសប្ចើន សយើងនឹងធានរា៉ោរ់រងសេើការណងទាំចាាំាច់រនទ ន់ ប្រសិនសរើ៖ 

 អ្នកទទួេានការណងទាំសនេះពី្អ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញ សហើយ 

 អ្នកសធ្វើតាមវធិានសផ្សងៗសទៀរណដេមានររយិាយសៅកនុងជាំពូ្កសនេះ។ 

សទេះជាយា៉ោងណាក៏សដាយ ប្រសិនសរើវាមិនអាចសៅរចួ ឬសមសហរុផ្េកនុងការសៅរកអ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត  
ញសនេះសទ សយើងនឹងរា៉ោរ់រងសេើការណងទាំចាាំាច់ជារនទ ន់ ណដេអ្នកទទួេានពី្អ្នកផ្តេ់សសវាសប្ៅរណាត ញ។ 

សដើមបីទទួេានសសវាចាាំាច់រនទ ន់ អ្នកគួរណរសៅមែឌ េណងទាំរនទ ន់ណដេសៅជិររាំផុ្រណដេកាំពុ្ងសរើកដាំ 
សែើ ការ។ ប្រសិនសរើអ្នកកាំពុ្ងណសវងរកការណងទាំរនទ ន់សៅកនុងរាំរន់សសវាកមមររស់សយើង អ្នកគួរណរសមើេសៅកនុង
រញ្ជ ីស ម្ េះអ្នកផ្តេ់សសវា និងឱសងសាែ ន សដើមបីទទួេាន រញ្ជ ីមែឌ េណងទាំរនទ ន់សៅកនុងរណាត ញគសប្មាង
ររស់សយើង។ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 3៖ ការសប្រើប្ាស់ការធានរា៉ោរ់រងររស់គសប្មាងសប្មារ់រណងទាំ 
សុខភាព្ និងសសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសផ្សងសទៀរររស់អ្នក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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ការណងទាំចាាំាច់រនទ ន់ សៅសព្េអ្នកសៅសប្ៅរាំរន់សសវាកមមររស់គសប្មាង 

សៅសព្េអ្នកសៅសប្ៅរាំរន់សសវាកមមររស់គសប្មាង អ្នកប្រណហេជាមិនអាចទទួេានការណងទាំពី្អ្នកផ្តេ់សសវា
កនុងរណាត ញសទ។ កនុងករែីសនេះ គសប្មាងររស់សយើងនឹងធានរា៉ោរ់រងសេើការណងទាំចាាំាច់រនទ ន់ណដេអ្នកទទួេ
ានពី្អ្នកផ្តេ់សសវាមួយណាក៏សដាយ។ 

គសប្មាងររស់សយើងមិនធានរា៉ោរ់រងសេើការណងទាំចាាំាច់រនទ ន់ ឬការណងទាំសព្េមានអាសនន ឬមិនមានអាសនន 
ណាមួយសផ្សងសទៀរណដេអ្នកទទួេានសៅសប្ៅសហរដាអាសមរកិសទ។ 

I3. ការណងទាំអ្ាំឡុងសព្េមានសប្ាេះមហនតរាយ 

ប្រសិនសរើអ្និាេថ្នរដាររស់អ្នក សេខាធិ្ការប្កសួងសុខានិាេ និងសសវាកមមមនុសសររស់សហរដាអាសមរកិ 

ឬប្រធានធិ្ររីសហរដាអាសមរកិប្រកាសអ្ាំពី្សាែ នភាព្សប្ាេះមហនតរាយ ឬសប្ាេះអាសននសៅកនុងរាំរន់នូមិសាស្រសត 
ររស់អ្នក អ្នកសៅណរមានសិទធិទទួេានការណងទាំពី្ Neighborhood INTEGRITY។ 

សូមចូេសមើេសគហទាំព័្រររស់សយើង សដើមបីទទួេានព័្រ៌មានអ្ាំពី្រសរៀរទទួេានការណងទាំណដេចាាំាច់
កនុងអ្ាំឡុងសព្េមានការប្រកាសពី្សប្ាេះមហនតរាយ៖ www.nhpri.org/INTEGRITY ។ 

កនុងអ្ាំឡុងសព្េមានការប្រកាសអ្ាំពី្មហនតរាយ ប្រសិនសរើអ្នកមិនអាចសប្រើអ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញណាមួយ 
ានសទ សយើងនឹងអ្នុញ្ជា រឱយអ្នកទទួេានការណងទាំពី្អ្នកផ្តេ់សសវាសប្ៅរណាត ញសដាយមិនគិរថ្ងៃពី្អ្នក។ 

ប្រសិនសរើអ្នកមិនអាចសប្រើឱសងសាែ នកនុងរណាត ញកនុងអ្ាំឡុងសព្េមានការប្រកាសពី្សប្ាេះមហនតរាយសទ អ្នក 
នឹងអាចរាំសព្ញឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នកសៅឯឱសងសាែ នសប្ៅរណាត ញាន។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម 

សូមសមើេជាំពូ្កទី 5។ 

 

  

J. អ្វីណដេប្រវូសធ្វើប្រសិនសរើអ្នកទទួេានវកិកយរប្រសដាយផ្ទទ េ់ចាំសពាេះសសវាកមម 
ណដេប្រវូានធានរា៉ោរ់រងសដាយគសប្មាងររស់សយើង 

ប្រសិនសរើអ្នកផ្តេ់សសវាសផ្្ើវកិកយរប្រឱយអ្នកជាំនួសឱយការសផ្្ើសៅកាន់គសប្មាង អ្នកអាចសសនើសុាំឱយសយើងរង់ 
វកិកយរប្រាន ។ 

អ្នកមិនគួររង់វកិកយរប្រសដាយខៃួនឯងសទ។ ប្រសិនសរើអ្នករង់វកិកយរប្រសនេះ គសប្មាងនឹងមិនអាចរង់ប្ាក់ 
ឱយអ្នកវញិានសទ។ 

http://www.nhpri.org/integrity


សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 3៖ ការសប្រើប្ាស់ការធានរា៉ោរ់រងររស់គសប្មាងសប្មារ់រណងទាំ 
សុខភាព្ និងសសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសផ្សងសទៀរររស់អ្នក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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ប្រសិនសរើអ្នកានរង់ប្ាក់សប្មារ់សសវាណដេមានការរា៉ោ រ់រងររស់អ្នក ឬប្រសិនសរើអ្នកានទទួេវកិកយរប្រ 
សប្មារ់សសវាសវជជសាស្រសតណដេមានការរា៉ោរ់រង សូមសយាងសៅជាំពូ្កទី 7 សដើមបណីសវងយេ់ពី្អ្វីណដេប្រវូសធ្វើ។ 

J1. អ្វីណដេប្រវូសធ្វើ ប្រសិនសរើសសវាកមមមិនប្រវូានធានរា៉ោរ់រងសដាយគសប្មាងររស់សយើង 

Neighborhood INTEGRITY ធានរា៉ោរ់រងសេើសសវាកមមទាំងអ្ស់៖ 

 ណដេចាាំាច់ណផ្នកសវជជសាស្រសត និង 

 ណដេប្រូវានរាយកនុងតារាងអ្រែប្រសយាជន៍ររស់គសប្មាង (សូមសមើេជាំពូ្កទី 4) និង 

 ណដេថាអ្នកទទួេានសដាយអ្នុវរតតាមវធិានររស់គសប្មាងដូចខាងសប្កាម។ 

ប្រសិនសរើអ្នកទទួេានសសវាកមមណដេមិនប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសដាយគសប្មាងររស់សយើង អ្នកប្រវូណររង់
ថ្ងៃសព្ញសដាយខៃួនឯង។ 

ប្រសិនសរើអ្នកចង់ដឹងថាសរើសយើងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមម ឬការណងទាំណផ្នកសវជជសាស្រសតណាមួយ 

អ្នកមានសិទធិសសនើសុាំសយើងាន។ អ្នកក៏មានសិទធិសសនើសុាំមកកាន់សយើងជាោយេកខែ៍អ្កសរានណដរ។ 

ប្រសិនសរើសយើងជូនដាំែឹងដេ់អ្នកថាសយើងនឹងមិនរង់ថ្ងៃសសវាកមមររស់អ្នកសទ អ្នកមានសិទធិរតឹងឧទធរែ៍
ចាំសពាេះការសសប្មចចិរតររស់សយើង។ 

ជាំពូ្កទី 9 ព្នយេ់ពី្អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកចង់ឱយគសប្មាងធានរា៉ោរ់រងសេើសមាភ រ ឬសសវាកមមសវជជសាស្រសត។ 

វាក៏ប្ារ់អ្នកពី្រសរៀររតឹងឧទធរែ៍ចាំសពាេះការសសប្មចចិរតររស់គសប្មាងផ្ងណដរ។ អ្នកក៏អាចទូរសព្ទមក 

ណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក សដើមបីណសវងយេ់រណនែមអ្ាំពី្សិទធិរតឹងឧទធរែ៍ររស់អ្នក។ 

សយើងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមមួយចាំនួនរហូរកប្មិរជាក់ោក់មួយ។ ប្រសិនសរើអ្នកសប្រើសេើសចាំនួនកាំែរ់ 

អ្នកនឹងប្រវូរង់ថ្ងៃសព្ញ សដើមបទីទួេានសសវាកមមប្រសនទសនេះរណនែមសទៀរ។ សូមទូរសព្ទមក 

ណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក សដើមបីដឹងពី្ណដនកាំែរ់ និងថាសរើអ្នកជិរ្នដេ់ណដនកាំែរ់ឬសៅ។ 

  



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 3៖ ការសប្រើប្ាស់ការធានរា៉ោរ់រងររស់គសប្មាងសប្មារ់រណងទាំ 
សុខភាព្ និងសសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសផ្សងសទៀរររស់អ្នក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 

 

58 

 

  

K. ការធានរា៉ោរ់រងសេើសសវាណងទាំសុខភាព្សៅសព្េអ្នកសែិរកនុងការសិកា 
ស្សាវប្ជាវគៃីនិក 

K1. និយមន័យថ្នពាកយ ការសិកាស្សាវប្ជាវគៃីនិក 

ការសិកាស្សាវប្ជាវគៃីនិក (សៅមា៉ោងសទៀរានថា ការសាកេបងព្ាាេ) គឺជាវធីិ្ណដេសវជជរែឌិ រ និងអ្នកផ្ត 
េ់សសវាសផ្សងសទៀរសធ្វើសរសតសេើការណងទាំសុខភាព្ ឬឱសងប្រសនទងមី។ ការសិកាស្សាវប្ជាវគៃីនិកណដេប្រូវាន 
យេ់ប្ព្មសដាយ Medicare ជាធ្មមតាសុាំឱយអ្នកសម័ប្គចិរតចូេរមួកនុងការសិកាសនេះ។ 

សៅសព្េណដេ Medicare យេ់ប្ព្មសេើការសិកាណដេអ្នកចង់ចូេរមួ សហើយអ្នករ ា្ ញចាំណារ់អារមមែ៍ អ្នក 
ណដេសធ្វើការសេើការសិកាសនេះនឹងទក់ទងសៅអ្នក។ រុគគេមាន ក់សនេះនឹងប្ារ់អ្នកអ្ាំពី្ការសិកា សហើយណសវង 
យេ់ថាសរើអ្នកមានេកខែៈសមបរតិប្គរ់ប្ាន់សដើមបីចូេរមួកនុងការសិកាសនេះណដរឬសទ។ អ្នកអាចចូេរមួកនុង 
ការសិកាសនេះានដរារណាអ្នករាំសព្ញតាមេកខខែឌ ។ អ្នកក៏ប្រូវណរយេ់ដឹង និងទទួេយកនូវអ្វីណដេអ្នក 
ប្រូវសធ្វើសប្មារ់ការសិកាសនេះផ្ងណដរ។ 

កនុងសព្េណដេអ្នកសែិរកនុងការសិកា អ្នកអាចសៅណរមានស ម្ េះកនុងគសប្មាងររស់សយើង។ តាមរសរៀរសនេះ 

អ្នករនតទទួេានការណងទាំពី្គសប្មាងររស់សយើងណដេមិនទក់ទងនឹងការសិកាសឡើយតាមរសរៀរសនេះ។ 

ប្រសិនសរើអ្នកចង់ចូេរមួកនុងការសិកាស្សាវប្ជាវគៃីនិក ណដេយេ់ប្ព្មសដាយ Medicare អ្នកមិនចាាំាច់ប្ារ់ 
សយើងខ្ុាំ ឬទទួេានការយេ់ប្ព្មពី្សយើងខ្ុាំ ឬអ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំរឋមររស់អ្នកសនេះសទ។ អ្នកផ្តេ់សសវាណដេ 
ផ្តេ់ការណងទាំដេ់អ្នកណដេជាណផ្នកមួយថ្នការសិកាមិនចាាំាច់ប្រវូណរជាអ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញសនេះសទ។ 

សយើងសេើកទឹកចិរតឱយអ្នកប្ារ់សយើងខ្ុាំមុនសព្េអ្នកចារ់សផ្តើមការចូេរមួកនុងការសិកាស្សាវប្ជាវគៃីនិក។ 

ប្រសិនសរើអ្នកមានគសប្មាងចូេរមួកនុងការសិកាស្សាវប្ជាវគៃីនិក អ្នក ឬអ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំររស់អ្នកគួរណរ 
ទក់ទងមក ណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក សដើមបឱីយសយើងដឹងថាអ្នកនឹងចូេរមួកនុងការសាកេបងព្ាាេសនេះ។ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 3៖ ការសប្រើប្ាស់ការធានរា៉ោរ់រងររស់គសប្មាងសប្មារ់រណងទាំ 
សុខភាព្ និងសសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសផ្សងសទៀរររស់អ្នក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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K2. ការទូទរ់ប្ាក់សប្មារ់សសវាកមម សៅសព្េអ្នកកាំពុ្ងសែិរកនុងការសិកាស្សាវប្ជាវគៃីនិក 

ប្រសិនសរើអ្នកសម័ប្គចិរតសប្មារ់ការសិកាស្សាវប្ជាវគៃីនិកណដេ Medicare អ្នុញ្ជា រ អ្នកនឹងមិនាច់រង់ប្ាក់ 
សប្មារ់សសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសប្កាមការសិកាសនេះសទ សហើយ Medicare នឹងរង់ថ្ងៃសសវាកមមណដេ 
ប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសប្កាមការសិកា ក៏ដូចជាថ្ងៃចាំណាយជាប្រចាាំណដេទក់ទងនឹងការណងទាំររស់អ្នកផ្ងណដរ។ 

សៅសព្េណដេអ្នកចូេរមួកនុងការសិកាស្សាវប្ជាវគៃីនិកណដេប្រូវានអ្នុញ្ជា រសដាយ Medicare អ្នកនឹងទទួេ 
ានការធានរា៉ោរ់រងសេើសមាភ រ និងសសវាកមមភាគសប្ចើនណដេអ្នកទទួេានណដេជាណផ្នកមួយថ្នការសិកា។ 

ការធានរា៉ោរ់រងសនេះរមួមាន៖ 

 Medicare នឹងរង់ថ្ងៃរនទរ់ និងអាហារសប្មារ់ការសាន ក់សៅមនទីរសព្ទយសទេះរីអ្នកមិនាន
សែិរកនុងការសិកាក៏សដាយ។ 

 ការវេះការ់ ឬការវេះការ់សផ្សងសទៀរណដេជាណផ្នកមួយថ្នការសិកាស្សាវប្ជាវ។ 

 ការព្ាាេផ្េរ ាំខាន និងផ្េវាិកណាមួយណដេរណាដ េមកពី្ការណងទាំប្រសនទងមី។ 

ប្រសិនសរើអ្នកជាណផ្នកមួយថ្នការសិកាណដេ Medicare មិនានអ្នុញ្ជា រសនេះសទ អ្នកនឹងប្រូវរង់ថ្ងៃចាំណាយ 
ទាំងឡាយណដេសកើរសឡើងកនុងសព្េសិកា។ 

K3. ណសវងយេ់រណនែម អ្ាំពី្ការសិកាស្សាវប្ជាវគៃីនិក 

អ្នកអាចណសវងយេ់រណនែមអ្ាំពី្ការចូេរមួកនុងការសិកាស្សាវប្ជាវគៃីនិកតាមរយៈការអានណផ្នក “Medicare និង 
ការសិកាស្សាវប្ជាវគៃីនិក” សៅសេើសគហទាំព័្រ Medicare (www.medicare.gov/Pubs/pdf/02226-Medicare-

and-Clinical-Research-Studies.pdf)។ អ្នកក៏អាចសៅទូរសព្ទផ្ងណដរសៅសេខ 1-800-MEDICARE  
(1-800-633-4227) 24 សមា៉ោងកនុងមួយថ្ងៃ 7 ថ្ងៃកនុងមួយសាត ហ៍។ អ្នកសប្រើ TTY គួរណរសៅទូរសព្ទសៅកាន់សេខ 

1-877-486-2048។ 

  

http://www.medicare.gov/Pubs/pdf/02226-Medicare-and-Clinical-Research-Studies.pdf
http://www.medicare.gov/Pubs/pdf/02226-Medicare-and-Clinical-Research-Studies.pdf
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L.  សរើសសវាកមមណងទាំសុខភាព្ររស់អ្នកប្រវូានធានរា៉ោ រ់រងយា៉ោងដូចសមតច សៅសព្េ 
ណដេអ្នកទទួេានការណងទាំសៅកនុងសាែ រ័នសាសនណដេណងទាំសុខភាព្មិន 
ណមនសវជជសាស្រសត 

L1. និយមន័យថ្នពាកយសាែ រ័នសាសនណដេណងទាំសុខភាព្មិនណមនសវជជសាស្រសត 

សាែ រ័នសាសនណដេណងទាំសុខភាព្មិនណមនសវជជសាស្រសតគឺជាកណនៃងមួយណដេផ្តេ់ការណងទាំដូចណដេអ្នកទទួេ
ានសៅកនុងមនទីរសព្ទយ ឬកណនៃងណងទាំមនុសសចាស់ជរាណដេមានជាំនញទូសៅណដរ។ ប្រសិនសរើការទទួេានការ 
ណងទាំសៅកនុងមនទីរសព្ទយ ឬមនទីរណដេមានជាំនញណងទាំមនុសសចាស់ជរាផ្ទុយនឹងជាំសនឿសាសនររស់អ្នក 

សយើងនឹងធានរា៉ោរ់រងសេើការណងទាំសៅកនុងសាែ រ័នណងទាំសុខភាព្មិនណមនសវជជសាស្រសតេកខែៈសាសនវញិ។ 

អ្រែប្រសយាជន៍សនេះគឺសប្មារ់ណរសសវាកមមសប្មាកសៅមនទីរសព្ទយររស់ Medicare Part A រ៉ោុសណាណ េះ 

(សសវាកមមណងទាំសុខភាព្មិនតាមេកខែៈសវជជសាស្រសត)។ 

L2. ការទទួេានការណងទាំពី្សាែ រ័នសាសនណដេណងទាំសុខភាព្មិនណមនសវជជសាស្រសត 

សដើមបីទទួេានការណងទាំពី្សាែ រ័នសាសនណដេណងទាំសុខភាព្មិនណមនសវជជសាស្រសត អ្នកប្រូវណរចុេះហរែសេខា 
សេើឯកសារផ្ៃូវចារ់ណដេរញ្ជជ ក់ថាអ្នកប្រឆ្ាំងនឹងការទទួេការព្ាាេសវជជសាស្រសតណដេ “មិនសេើកណេងាន”។ 

 ការព្ាាេសវជជសាស្រសតណដេ “មិនសេើកណេងាន” គឺជាការណងទាំណាមួយណដេជាការ 
សម័ប្គចិរត និងមិនប្រូវានរប្មូវសដាយចារ់សហព័្នធ រដា ឬមូេដាា ន។ 

 ការព្ាាេសវជជសាស្រសតណដេ “សេើកណេងាន” គឺជាការណងទាំណាណដេមិនណមនជាការ 
សម័ប្គចិរត សហើយប្រូវានទមទរសប្កាមចារ់សហព័្នធ រដា ឬមូេដាា ន។ 

សដើមបីទទួេានការធានរា៉ោរ់រងពី្គសប្មាងររស់សយើង ការណងទាំណដេអ្នកទទួេពី្សាែ រ័នសាសនណដេណងទាំ 
សុខភាព្មិនណមនសវជជសាស្រសត ប្រវូណររាំសព្ញតាមេកខខែឌ ដូចខាងសប្កាម៖ 

 មជឈមែឌ េណដេផ្តេ់ការណងទាំប្រូវណរមានការរញ្ជជ ក់ពី្ Medicare។ 

 ការធានរា៉ោរ់រងសដាយគសប្មាងររស់សយើងសេើសសវាកមមមានណដនកប្មិរប្រឹមណរការណងទាំណដេមិ
នណមនជាេកខែៈសាសនណររ៉ោុសណាណ េះ។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកទទួេានសសវាកមមណដេប្រូវានផ្តេ់ជូនអ្នកសៅកនុងមជឈមែឌ េណាមួយពី្សាែ
រ័នសនេះ ចាំែុចខាងសប្កាមនឹងអ្នុវរត៖ 
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សុខភាព្ និងសសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសផ្សងសទៀរររស់អ្នក 
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o អ្នកប្រូវណរមានសាែ នភាព្សវជជសាស្រសតណដេអាចអ្នុញ្ជា រឱយអ្នកទទួេានសសវាណដេប្រវូា
នធានរា៉ោរ់រងសប្មារ់ការណងទាំសៅមនទីរសព្ទយ ឬការណងទាំណដេមានជាំនញសៅកណនៃងណងទាំ 
មនុសសចាស់ជរា។ 

o អ្នកប្រូវណរទទួេានការអ្នុញ្ជា រពី្គសប្មាងររស់សយើងមុនសព្េណដេអ្នកអាចចូេសប្មាក
សៅកណនៃងសនេះាន សរើមិនដូសចនេះសទការសាន ក់សៅររស់អ្នកនឹងមិនមានការធានរា៉ោរ់រងសឡើយ។ 

ការធានរា៉ោរ់រងសេើការសប្មាកកនុងមនទីរសព្ទយ គឺណផ្អកសៅសេើភាព្ចាាំាច់ណផ្នកសវជជសាស្រសត សហើយរប្មូវឱយមានការ 
អ្នុញ្ជា រជាមុន។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែមសតីពី្ការធានរា៉ោរ់រងសេើការសប្មាកកនុងមនទីរសព្ទយ សូមសមើេតារាង 
អ្រែប្រសយាជន៍សៅកនុងជាំពូ្កទី 4។ 
  

M. ររកិាខ រសវជជសាស្រសតណដេសប្រើានយូរ (DME) 

M1. DME ជាសមាជិកថ្នគសប្មាងររស់សយើង 

DME រមួមានររស់រររមួយចាំនួនណដេានរញ្ជជ ទិញសដាយអ្នកផ្តេ់សសវាដូចជា រសទេះរញុ សឈើប្ចរ់ ប្រព័្នធពូ្ក 
សប្រើថាមព្េ សមាភ រផ្គរ់ផ្គង់ជាំងឺទឹកសនមណផ្អម ណប្គមនទីរសព្ទយណដេរញ្ជជ ទិញសដាយអ្នកផ្តេ់សសវាសប្មារ់សប្រើ 
ប្ាស់កនុងផ្ទេះ មា៉ោ សីុនរញ្ចូ េសារធារុរាវចូេតាមសរថ្សណវ ៉ោន (IV) ឧរករែ៍ជាំនួយរសងកើរការនិយាយ ររកិាខ  
និងសមាភ រផ្គរ់ផ្គង់អុ្កសីុណសន មា៉ោ សីុន្ពុង (nebulizers) និងសឈើទរ់សដើរ។ 

អ្នកនឹងជាមាច ស់សមាភ រមួយចាំនួនជានិចចដូចជាសររីាងគសិរបនិមមិរ (prosthetics)។ 

សៅកនុងណផ្នកសនេះ សយើងពិ្ភាកាអ្ាំពី្ DME ណដេអ្នកប្រូវជួេ។ កនុងនមជាសមាជិកររស់ Neighborhood 

INTEGRITY ជាធ្មមតា អ្នកនឹងមិនណមនជាមាច ស់ DME សទ សទេះរីជាអ្នកជួេវារយៈសព្េរ៉ោុនម នក៏សដាយ។ 

កនុងសាែ នភាព្មានកាំែរ់មួយចាំនួន សយើងនឹងសផ្ទរកមមសិទធិថ្នររស់រររ DME សៅកាន់អ្នក។ ទូរសព្ទមកណផ្នកសស 
វារសប្មើសមាជិក សដើមបីណសវងយេ់អ្ាំពី្រប្មវូការណដេអ្នកប្រូវរាំសព្ញ និងឯកសារណដេអ្នកប្រវូការផ្ដេ់ជូន។ 

សទេះរីជាអ្នកមាន DME រហូរដេ់ 12 ណខជារ់ៗាន សៅសប្កាម Medicare មុនសព្េអ្នកចូេរមួកនុងគសប្មាង 
ររស់សយើងក៏សដាយ ក៏អ្នកនឹងមិនមានជាមាច ស់កមមសិទធិថ្នររកិាខ រសនេះណដរ។ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 3៖ ការសប្រើប្ាស់ការធានរា៉ោរ់រងររស់គសប្មាងសប្មារ់រណងទាំ 
សុខភាព្ និងសសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសផ្សងសទៀរររស់អ្នក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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M2. ភាព្ជាមាច ស់ DME សៅសព្េអ្នករតូរសៅ Original Medicare ឬ Medicare Advantage 

សៅកនុងកមមវធីិ្ Original Medicare អ្នកណដេជួេ DME ប្រសនទជាក់ោក់ណាមួយ នឹងកាៃ យជាមាច ស់ររស់វា 
រនទ រ់ពី្រយៈសព្េ 13 ណខ។ សៅកនុងគសប្មាង Medicare Advantage គសប្មាងអាចកាំែរ់ចាំនួនណខណដេអ្នក 
ប្រូវជួេ DME ប្រសនទជាក់ោក់មួយចាំនួនមុនសព្េពួ្កសគអាចកាៃ យជាមាច ស់សេើសមាភ រសនេះ។ 

ចាំណាាំ៖ អ្នកអាចរកនិយមន័យថ្នពាកយគសប្មាង Original Medicare និង Medicare Advantage សៅកនុងជាំពូ្កទី 

12 ាន។ អ្នកក៏អាចណសវងរកព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្ររកិាខ រទាំងសនេះសៅកនុងសសៀវសៅណែនាំ Medicare និង អ្នកឆ្ន ាំ 
2023 ផ្ងណដរ។ ប្រសិនសរើអ្នកាម នចារ់ចមៃងថ្នកូនសសៀវសៅសនេះសទ អ្នកអាចទទួេវាានសៅសេើសគហទាំព័្រ 
ររស់ Medicare(www.medicare.gov) ឬតាមរយៈការសៅទូរសព្ទសៅសេខ 1-800-MEDICARE 

(1-800-633-4227) 24 សមា៉ោងកនុងមួយថ្ងៃ 7 ថ្ងៃកនុងមួយសាដ ហ៍។ អ្នកសប្រើប្ាស់ TTY គួរណរទូរសព្ទសៅសេខ 

1-877-486-2048។ 

អ្នកនឹងប្រវូសធ្វើការទូទរ់ប្ាក់ចាំនួន 13 ដងជារ់ាន សប្កាមគសប្មាង Original Medicare ឬអ្នកនឹងប្រូវទូទរ់ចាំនួន 
ថ្នការទូទរ់ជារ់ៗាន ណដេានកាំែរ់សដាយគសប្មាង Medicare Advantage សដើមបសីធ្វើជាមាច ស់កមមសិទធិសេើ 
សមាភ រ DME ប្រសិនសរើ៖ 

 អ្នកមិនានកាៃ យជាមាច ស់សេើសមាភ រ DME ខែៈសព្េណដេអ្នកសៅកនុងគសប្មាងររស់សយើងសឡើយ 

សហើយ 

 អ្នកចាកសចញពី្គសប្មាងររស់សយើង និងទទួេានអ្រែប្រសយាជន៍ Medicare ររស់អ្នកសៅខាង 
សប្ៅគសប្មាងសុខភាព្ណាមួយសៅកនុងកមមវធីិ្ Original Medicare ឬគសប្មាង Medicare Advantage។ 

ប្រសិនសរើអ្នកសធ្វើការទូទរ់ប្ាក់សប្មារ់សមាភ រ DME សប្កាមគសប្មាង Medicare Original ឬ Medicare Advantage 

មុនសព្េណដេអ្នកានចូេរួមកនុងគសប្មាងររស់សយើង ការចាំណាយសប្មារ់គសប្មាង Medicare Original ឬ 

Medicare Advantage ទាំងសនេះ មិនរារ់រញ្ចូ េការចាំណាយណដេអ្នកប្រូវរង់ រនទ រ់ពី្ចាកសចញពី្គសប្មាង 
ររស់សយើងសទ។ 

 អ្នកនឹងប្រវូសធ្វើការទូទរ់ប្ាក់ចាំនួន 13 ដងជារ់ៗាន សប្កាមគសប្មាង Original Medicare 

ឬចាំនួនថ្នការរង់ប្ាក់ងមីៗ ជារ់ៗាន  ណដេានកាំែរ់សដាយគសប្មាង Medicare Advantage 

សដើមបីកាៃ យជាមាច ស់សេើសមាភ រសនេះ។ 

 មិនមានករែីសេើកណេងចាំសពាេះរញ្ជា សនេះសទសៅសព្េណដេអ្នកប្រឡរ់សៅគសប្មាង Original 

Medicare ឬ Medicare Advantage វញិ។ 

http://www.medicare.gov/


សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 3៖ ការសប្រើប្ាស់ការធានរា៉ោរ់រងររស់គសប្មាងសប្មារ់រណងទាំ 
សុខភាព្ និងសសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសផ្សងសទៀរររស់អ្នក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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M3. អ្រែប្រសយាជន៍សេើឧរករែ៍អុ្កសីុណសនកនុងនមជាសមាជិកថ្នគសប្មាងររស់សយើង 

ប្រសិនសរើអ្នកមានេកខែសមបរតិប្គរ់ប្ាន់សប្មារ់ការធានរា៉ោរ់រងសេើឧរករែ៍អុ្កសីុណសនសដាយ Medicare 

សហើយអ្នកគឺជាសមាជិកថ្នគសប្មាងររស់សយើង សយើងនឹងរា៉ោ រ់រងដូចខាងសប្កាម៖ 

 ការជួេឧរករែ៍អុ្កសីុណសន 

 ការណចកចាយអុ្កសីុណសន និងររមិាែអុ្កសីុណសន 

 សប្គឿងរាំព្ង់ និងសប្គឿងរនទ រ់រនសាំណដេពាក់ព័្នធសប្មារ់ការណចកចាយអុ្កសីុណសន និងររមិាែអុ្កសីុណសន 

 ការណងទាំ និងជួសជុេររកិាខ រអុ្កសីុណសន 

ររកិាខ រអុ្កសីុណសនប្រូវណរប្រគេ់ជូនវញិ សៅសព្េណដេវាណេងចាាំាច់ណផ្នកសវជជសាស្រសតសប្មារ់អ្នក ឬប្រសិនសរើ 
អ្នកចាកសចញពី្គសប្មាងររស់សយើង។ 

M4. ររកិាខ រអុ្កសីុណសនសៅសព្េអ្នករតូរសៅគសប្មាង Original Medicare ឬ Medicare Advantage 

សៅសព្េណដេររកិាខ រអុ្កសីុណសនមានភាព្ចាាំាច់ណផ្នកសវជជសាស្រសត សហើយអ្នកចាកសចញពី្គសប្មាងររស់សយើង 

និងរតូរសៅ Original Medicare អ្នកនឹងប្រវូជួេវាពី្អ្នកផ្គរ់ផ្គង់កនុងរយៈសព្េ 36 ណខ។ ការរង់ថ្ងៃជួេប្រចាាំ 
ណខររស់អ្នកសប្មារ់ររកិាខ រ និងសមាភ រផ្គរ់ផ្គង់អុ្កសីុណសន រមួទាំងសសវាកមមណដេានរាយខាងសេើ។ 

ប្រសិនសរើររកិាខ រអុ្កសីុណសនមានភាព្ចាាំាច់ណផ្នកសវជជសាស្រសត រនទ រ់ពី្អ្នកជួេវាអ្ស់រយៈសព្េ 36 ណខ៖ 

 អ្នកផ្គរ់ផ្គង់ររស់អ្នកប្រូវណរផ្តេ់ររកិាខ រ សមាភ រផ្គរ់ផ្គង់ និងសសវាកមមអុ្កសីុណសនកនុងរយៈសព្េ 24 

ណខរណនែមសទៀរ។ 

 អ្នកផ្គរ់ផ្គង់ររស់អ្នកប្រូវណរផ្គរ់ផ្គង់ររកិាខ រ និងសមាភ រផ្គរ់ផ្គង់អុ្កសីុណសនរហូរដេ់ 5 

ឆ្ន ាំប្រសិនសរើមានចាាំាច់ណផ្នកសវជជសាស្រសត។ 

  



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 3៖ ការសប្រើប្ាស់ការធានរា៉ោរ់រងររស់គសប្មាងសប្មារ់រណងទាំ 
សុខភាព្ និងសសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសផ្សងសទៀរររស់អ្នក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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ប្រសិនសរើឧរករែ៍អុ្កសីុណសនសៅណរមានភាព្ចាាំាច់ណផ្នកសវជជសាស្រសតសៅចុងរញ្ច រ់ថ្នរយៈសព្េ 5 ឆ្ន ាំ៖ 

 អ្នកផ្គរ់ផ្គង់ររស់អ្នកនឹងឈរ់ផ្ដេ់ឧរករែ៍សទៀរសហើយ សហើយអ្នកអាចសប្ជើសសរ ើសយកររកិាខ រ
ជាំនួសពី្អ្នកផ្គរ់ផ្គង់សផ្សងណាមួយសទៀរ។ 

 រយៈសព្េ 5 ឆ្ន ាំងមីានចារ់សផ្តើមសហើយ។ 

 អ្នកនឹងជួេពី្អ្នកផ្គរ់ផ្គង់រយៈសព្េ 36 ណខ។ 

 រនទ រ់មកអ្នកផ្គរ់ផ្គង់ររស់អ្នកប្រូវផ្តេ់ររកិាខ រ សមាភ រផ្គរ់ផ្គង់ និងសសវាកមមអុ្កសីុណសនរយៈសព្េ 

24 ណខរណនែមសទៀរ។ 

 វដតងមីចារ់សផ្តើមសរៀងរាេ់ 5 ឆ្ន ាំមតង ររកិាខ រអុ្កសីុណសនសៅណរមានភាព្ចាាំាច់ណផ្នកសវជជសាស្រសត។ 

សៅសព្េណដេររកិាខ រអុ្កសីុណសនមានភាព្ចាាំាច់ណផ្នកសវជជសាស្រសត សហើយអ្នកចាកសចញពី្គសប្មាងររស់សយើង 

និងរតូរសៅគសប្មាង Medicare Advantage គសប្មាងនឹងធានរា៉ោរ់រងយា៉ោងសហាចណាស់ក៏ដូចប្រឹមអ្វីណដេ 

Original Medicare មានធានរា៉ោររងសេើណដរ។ អ្នកអាចសាកសួរគសប្មាង Medicare Advantage ររស់អ្នកថា 
សរើររកិាខ រ និងសមាភ រផ្គរ់ផ្គង់អុ្កសីុណសនណដេគសប្មាងធានរា៉ោរ់រងសេើមានអ្វីខៃេះ 

សហើយអ្នកនឹងប្រូវចាំណាយសេើអ្វីខៃេះ។ 
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សសចកដីសផ្ដើម 
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A. សសវាកមមណដេប្រវូានធានរា៉ោ រ់រងររស់អ្នក 

ជាំពូ្កសនេះប្ារ់អ្នកអ្ាំពី្សសវាកមមណដេ Neighborhood INTEGRITY រង់ថ្ងៃជូន។ អ្នកក៏អាចណសវងយេ់អ្ាំពី្សសវា 
កមមណដេមិនប្រវូានធានរា៉ោរ់រងផ្ងណដរ។ ព័្រ៌មានអ្ាំពី្អ្រែប្រសយាជន៍ឱសងមានសៅកនុងជាំពូ្កទី 5។ ជាំពូ្កសនេះក៏ 
ព្នយេ់ពី្ណដនកាំែរ់សេើសសវាកមមមួយចាំនួនផ្ងណដរ។ 

ប្រសិនសរើអ្នកទទួេាន ឬមានសិទធិទទួេានសសវាកមម និងជាំនួយរយៈសព្េណវង (LTSS) អ្នកអាចនឹងរប្មូវឱយ 
រង់ថ្ងៃចាំសពាេះណផ្នកខៃេះសេើថ្ងៃសសវាកមមទាំងសនេះ។ សគសៅថា “ការរមួចាំណែកថ្ងៃចាំណាយ” សហើយចាំនួនទឹកប្ាក់ 
ប្រូវានកាំែរ់សដាយ Rhode Island Medicaid។ ប្រសិនសរើអ្នកមិនទទួេាន ឬមិនមានសិទធិសដើមបីទទួេាន 

LTSS សទ អ្នកនឹងមិនាច់ចាំណាយប្ាក់សប្មារ់សសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងររស់អ្នកសនេះសទ ដរារ 
ណាអ្នកអ្នុវរតតាមវធិានររស់គសប្មាង។ សូមសមើេជាំពូ្កទី 3 សប្មារ់ព័្រ៌មានេមអិរអ្ាំពី្វធិានររស់គសប្មាង។ 

ប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការជាំនួយកនុងការណសវងយេ់ថាសរើសសវាកមមណាខៃេះណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រង សូមទូរសព្ទសៅ 

អ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំ និង/ឬណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក តាមសេខ 1-844-812-6896 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់ សមា៉ោង 8 

យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទ ដេ់ថ្ងៃសុប្ក និងពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់សៅថ្ងៃសៅរ។៍ សៅរសសៀេថ្ងៃសៅរ ៍ថ្ងៃអាទិរយ 
និងថ្ងៃឈរ់សប្មាក អ្នកអាចប្រូវានសសនើសុាំឱយទុកសារ។ សយើងខុ្ាំនឹងសៅទូរសព្ទសៅអ្នកវញិសៅថ្ងៃសធ្វើការរនទ រ់។ 

A1. កនុងអ្ាំឡុងសព្េមានអាសននណផ្នកសុខភាព្សាធារែៈ 

គសប្មាងនឹងរា៉ោ រ់រងសេើការសធ្វើសរសតសមសរាគ COVID-19 និងសសវាកមមណដេទក់ទងនឹងការសធ្វើសរសតសមសរាគ COVID-19 

ណដេានរញ្ជជ ក់ សដាយមិនមានការណចករ ាំណេកថ្ងៃចាំណាយ ការអ្នុញ្ជា រជាមុន ឬការប្គរ់ប្គងការសប្រើប្ាស់ 
សផ្សងសទៀរសប្មារ់អ្នកចុេះស ម្ េះកនុងគសប្មាងអ្ាំឡុងសព្េមានអាសននណផ្នកសុខភាព្សាធារែៈណដេានប្រកាស។ 
  

B. វធិានប្រឆ្ាំងនឹងអ្នកផ្តេ់សសវាណដេគិរប្ាក់ពី្អ្នកសប្មារ់សសវាកមម 

សយើងមិនអ្នុញ្ជា រឱយអ្នកផ្តេ់សសវាររស់ Neighborhood INTEGRITY គិរថ្ងៃពី្អ្នកសប្មារ់សសវាកមមណដេប្រូវ 
ានធានរា៉ោរ់រងសនេះសទ។ សយើងរង់ប្ាក់ឱយអ្នកផ្តេ់សសវាររស់សយើងសដាយផ្ទទ េ់ សហើយសយើងការពារអ្នកពី្ការ 
គិរថ្ងៃណាមួយ។ សនេះជាការពិ្រ សទេះរីជាសយើងរង់ថ្ងៃឱយអ្នកផ្តេ់សសវារិចជាងការគិរថ្ងៃពី្អ្នកផ្តេ់សសវា
សប្មារ់សសវាកមមក៏សដាយ។ 

អ្នកមិនគួរទទួេានវកិកយរប្រពី្អ្នកផ្តេ់សសវាណាមាន ក់សប្មារ់សសវាកមមណដេប្រវូានធានរា៉ោ រ់រងសឡើយ។ 

ប្រសិនសរើអ្នកសធ្វើ សូមសមើេជាំពូ្កទី 7 ឬសៅទូរសព្ទមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក។ ការសេើកណេងណរមួយគរ់ 
ចាំសពាេះរញ្ជា សនេះគឺប្រសិនសរើអ្នកកាំពុ្ងទទួេាន LTSS សហើយ Rhode Island Medicaid និយាយថាអ្នកប្រូវ 
រង់ថ្ងៃមួយណផ្នកថ្នថ្ងៃសសវាកមមទាំងសនេះ។ 
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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C. តារាងអ្រែប្រសយាជន៍ថ្នគសប្មាងររស់សយើង 

តារាងអ្រែប្រសយាជន៍សៅកនុងណផ្នក D ប្ារ់អ្នកថាសរើសសវាកមមណាខៃេះណដេគសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃជូន។ ណផ្នកសនេះរាយ 
ស ម្ េះប្រសនទសសវាកមមតាមេាំដារ់អ្កខរប្កម និងព្នយេ់ពី្សសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រង។ 

សយើងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមណដេមានរាយសៅកនុងតារាងអ្រែប្រសយាជន៍ ណរសៅសព្េណដេរាំសព្ញតាម 
សាេការែ៍ដូចខាងសប្កាមរ៉ោុសណាណ េះ។ ប្រសិនសរើអ្នកមិនទទួេាន ឬមិនមានសិទធិទទួេានសសវាកមម និង 
ជាំនួយរយៈសព្េណវង (LTSS) អ្នកមិនាច់រង់ថ្ងៃអ្វីទាំងអ្ស់សប្មារ់សសវាកមមណដេមានរាយសៅកនុងតារាងអ្រែ 
ប្រសយាជន៍ ដរារណាអ្នករាំសព្ញតាមរប្មូវការធានរា៉ោរ់រងណដេានព្ែ៌នសៅខាងសប្កាម។ ប្រសិនសរើអ្នក 
ទទួេាន ឬមានសិទធិទទួេាន LTSS អ្នកប្រណហេជារប្មវូឱយរង់ថ្ងៃសេើណផ្នកខៃេះថ្នថ្ងៃសសវាកមមទាំងសនេះ។ 

សគសៅថា “ការរមួចាំណែកថ្ងៃចាំណាយ” សហើយចាំនួនទឹកប្ាក់ប្រូវានកាំែរ់សដាយ Rhode Island Medicaid។ 

 សសវាណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងររស់ Medicare និង Rhode Island Medicaid ររស់អ្នក ប្រវូណរ
ផ្តេ់ជូនសយាងសៅតាមវធិានណដេានកាំែរ់សដាយ Medicare និង Rhode Island Medicaid។ 

 សសវាកមម (រួមមាន ការណងទាំសវជជសាស្រសត សសវាកមម សមាភ រផ្គរ់ផ្គង់ ររកិាខ រ និងឱសង) ប្រូវណរមានភាព្ចាាំាច់ 
ណផ្នកសវជជសាស្រសត។ ភាព្ចាាំាច់ណផ្នកសវជជសាស្រសតមានន័យថាអ្នកប្រូវការសសវាសវជជសាស្រសត វេះការ់ ឬសសវាកមម 
សផ្សងសទៀរសដើមបីរ ក្ រ សធ្វើសរាគវនិិចឆ័យ ឬព្ាាេជាំងឺ ឬសដើមបីរកាសាែ នភាព្សុខភាព្រចចុរបននររស់អ្នក។ 

វារារ់រញ្ចូ េទាំងការណងទាំណដេជួយអ្នកមិនឱយចូេមនទីរសព្ទយ ឬមនទីរណងទាំមនុសសចាស់ជរា។ វាក៏មាន 
ន័យថាសសវាកមម ការផ្គរ់ផ្គង់ ឬឱសងរាំសព្ញតាមសតង់ដារណដេានទទួេយកថ្នការអ្នុវរដន៍ណផ្នកសវជជ 
សាស្រសតផ្ងណដរ។ ភាព្ចាាំាច់ណផ្នកសវជជសាស្រសតរួមមាន សសវាកមមសដើមបីរ ក្ រសាែ នភាព្ជាំងឺសដើមបីកុាំឱយ
កាន់ណរអាប្កក់សៅៗ។ 

 អ្នកទទួេានការណងទាំពី្អ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញ។ អ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញគឺជាអ្នកផ្តេ់សសវាណដេ 
សធ្វើការជាមួយគសប្មាងសុខភាព្។ កនុងករែីភាគសប្ចើន គសប្មាងនឹងមិនរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការណងទាំណដេអ្នក 
ទទួេានពី្អ្នកផ្តេ់សសវាសប្ៅរណាត ញសទ។ ជាំពូ្កទី 3 មានព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្ការសប្រើប្ាស់អ្នកផ្ដេ់សស 
វាកនុងរណាត ញ និងអ្នកផ្តេ់សសវាសប្ៅរណាត ញ។ 

 អ្នកមានអ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំរឋម (PCP) ឬប្កុមណងទាំណដេកាំពុ្ងផ្តេ់ និងប្គរ់ប្គងសេើការណងទាំររស់អ្នក។  
 សសវាកមមមួយចាំនួនណដេមានរាយសៅកនុងតារាងអ្រែប្រសយាជន៍ប្រូវានធានរា៉ោរ់រងេុេះប្តាណរសវជជរែឌិ រ 

ឬអ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញសផ្សងសទៀរទទួេានការអ្នុញ្ជា រពី្សយើងខុ្ាំជាមុនសិន។ សនេះសៅថាការ 
អ្នុញ្ជា រជាមុន (PA)។ សសវាកមមណដេមានការរា៉ោ រ់រង ណដេប្រូវការ PA ប្រូវានសមាគ េ់សៅកនុងតារាង 
អ្រែប្រសយាជន៍សដាយសញ្ជា ផ្ទក យ (*)។ 

 អ្នកនឹងសឃើញណផ្ៃសា៉ោម  សនេះសៅជារ់សសវារ ក្ រសៅកនុងតារាងអ្រែប្រសយាជន៍។ 
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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D. តារាងអ្រែប្រសយាជន៍ 

សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 ការ្ៃុេះសមើេសរថ្ស្មរកីសា៉ោងសៅសពាេះ  
(Abdominal aortic aneurysm screening) 

គសប្មាងសនេះនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការ្ៃុេះអ្ ុេប្តាសសានមតង 

(ultrasound screening) សប្មារ់អ្នកណដេប្រឈម 
នឹងហានិន័យ។ គសប្មាងធានរា៉ោរ់រងសេើការ្ៃុេះពិ្និរយសនេះ 

ប្រសិនសរើអ្នកប្រឈមនឹងកតាត ហានិន័យមួយចាំនួន 

សហើយប្រសិនសរើអ្នកទទួេានការរញ្ជូ នរនតពី្ប្គូសព្ទយ 
ជាំនួយការប្គសូព្ទយ គិោនុរដាា យិការមធ្យម 

ឬគិោនុរដាា យិកាឯកសទសររស់អ្នក។ 

$0 

 ការរ ាំេូរកូន* 

គសប្មាងនឹងមិនរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការរ ាំេូរកូនសនេះសទ សេើកណេង 
ណរករែីរ ាំសោនសសព្សនែវៈ ឬសមនធការ (incest) ឬប្រសិនសរើ 
ការមានថ្ផ្ទសពាេះសនេះគាំរាមកាំណហងដេ់អាយុជីវរិររស់មាត យ ។ 

*រប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន។ 

$0 

 ការចាក់មជុេវទិាសាស្រសតសប្មារ់ការឈឺ្អឹងខនងណផ្នកខាង
សប្កាមរុាាំថ្រ ៉ោ* 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការជួរពិ្និរយរហូរដេ់សៅ 12 

ដងកនុងរយៈសព្េ 90 ថ្ងៃប្រសិនសរើអ្នកមានការឈឺ្អឹង 
ខនងណផ្នកខាងសប្កាមរុាាំថ្រ ៉ោ ណដេប្រូវានកាំែរ់ថា៖ 

 មានរយៈសព្េ 12 សាត ហ៍ ឬយូរជាងសនេះ 

អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់។ 

 

$0 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 4៖ តារាងអ្រែប្រសយាជន៍ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

ការចាក់មជុេវទិាសាស្រសតសប្មារ់ការឈឺ្អឹងខនងណផ្នកខាង
សប្កាមរុាាំថ្រ ៉ោ*  (រ) 

 មិនជាក់ោក់ (មិនមានមូេសហរុជាប្រព័្នធណដេអាច 
កាំែរ់ាន ដូចជា មិនទក់ទងនឹងការរាេដាេថ្ន 
ជាំងឺមហារកី រោក ឬជាំងឺ្ៃង)។ 

 មិនទក់ទងនឹងការវេះការ់ និង 

 មិនទក់ទងជាមួយនឹងការមានថ្ផ្ទសពាេះ។ 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ 8 វគគរណនែមសទៀរ ប្រសិនសរើអ្នក 
មានភាព្ប្រសសើរសឡើង។ អ្នកប្រណហេជាមិនទទួេការ 
ព្ាាេសដាយចាក់មជុេវទិាសាស្រសតសេើសពី្ 20 ដងកនុង 
មួយឆ្ន ាំសទ។ 

ការព្ាាេសដាយចាក់មជុេវទិាសាស្រសតប្រូវណររញ្ឈរ់ 

ប្រសិនសរើអ្នកមិនានធូ្រស្សាេ ឬឈឺកាន់ណរធ្ៃន់ធ្ៃរ។ 

*រប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន។ 

$0 

 សសវាកមមណងទាំមនុសសសព្ញវយ័* 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាណងទាំមនុសសសព្ញវយ័។ 

គសប្មាងធានរា៉ោរ់រងសេើសសវាណងទាំមនុសសសព្ញវយ័សព្េថ្ងៃពី្រ
កប្មិរគឺ៖ សសវាកមមកប្មិរមូេដាា ន និងសសវាកមមកប្មិរខពស់។ 

ឧទហរែ៍ខៃេះថ្នសសវាណងទាំមនុសសសព្ញវយ័គឺ៖ 

 សកមមភាព្សងគម និងសកមមភាព្កមានតនន 

 អាហារ 

 ការណងទាំមនុសសចាស់ជរា ឬការណងទាំមុខររួស 

*អាចរប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន។ 

$0 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 4៖ តារាងអ្រែប្រសយាជន៍ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 ការប្ររួពិ្និរយ និងការប្រឹកាសេើការសប្រើប្ាស់សប្គឿងស្ស 
វងឹមិនានប្រឹមប្រវូ 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការប្ររួពិ្និរយការសប្រើប្ាស់សប្គឿង 
ស្សវងឹមិនានប្រឹមប្រវូ (alcohol-misuse screening) ។ 

ប្រសិនសរើអ្នកពិ្និរយសឃើញថាវជិជមានចាំសពាេះការសប្រើសប្គឿង
ស្សវងឹមិនប្រឹមប្រូវ គសប្មាងនឹងធានរា៉ោរ់រងសេើការ
ប្រឹកាសយារេ់ជាមួយអ្នកផ្តេ់សសវា ឬអ្នកព្ាាេ 
ណដេមានសមរែភាព្។ 

$0 

 សសវាកមមរងយនតសស្ គ្ េះរនទ ន់* 

សសវាយានយនតសស្ គ្ េះរនទ ន់ណដេប្រវូានធានរា៉ោរ់រងរមួ
មាន តាមយនតសហាេះ ឧរែមាភ គចប្ក និងរងយនតសស្ គ្ េះ។ 

រងយនតសស្ គ្ េះរនទ ន់នឹងនាំអ្នកសៅកណនៃងណដេសៅជិររាំផុ្
រ ណដេអាចផ្តេ់ការណងទាំដេ់អ្នកាន។ 

សាែ នភាព្ររស់អ្នកប្រវូណរធ្ៃន់ធ្ៃរប្គរ់ប្ាន់ណដេការសៅការសធ្វើដាំ
សែើ រតាមវធីិ្សផ្សងសទៀរអាចរងកសប្ាេះថាន ក់ដេ់អាយុជីវរិ ឬ 
សុខភាព្ររស់អ្នក។ សសវាកមមរងយនតសស្ គ្ េះរនទ ន់សប្មារ់ 
ករែីសផ្សងសទៀរប្រូវណរមានការអ្នុញ្ជា រពី្គសប្មាង។ 

កនុងករែីណដេមិនមានភាព្អាសនន គសប្មាងអាចរង់ថ្ងៃ 
សប្មារ់រងយនតសស្ គ្ េះរនទ ន់។ សាែ នភាព្ររស់អ្នកប្រូវ 
ណរធ្ៃន់ធ្ៃរប្គរ់ប្ាន់ណដេការសៅការសធ្វើដាំសែើ រតាមវធីិ្សផ្សង
សទៀរអាចរងកសប្ាេះថាន ក់ដេ់អាយុជីវរិ ឬសុខភាព្ររស់អ្នក។ 

*ការអ្នុញ្ជា រជាមុនអាចនឹងរប្មវូឱយមានសប្មារ់សសវាកមម 
Medicare ណដេមិនមានភាព្អាសនន។ 

$0 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 4៖ តារាងអ្រែប្រសយាជន៍ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 ការជួរពិ្និរយសុខុមាេភាព្ប្រចាាំឆ្ន ាំ 

គសប្មាងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការប្ររួពិ្និរយប្រចាាំឆ្ន ាំសរៀងរាេ់ 12 ណខ 
មតង។ ការសធ្វើណររសនេះគឺសដើមបរីសងកើរ ឬសធ្វើរចចុរបននភាព្គសប្មាង 
រ ក្ រសដាយណផ្អកសេើកតាត ហានិន័យនសព្េរចចុរបននររស់អ្នក។ 

$0 

 ការវាស់ណវងមា៉ោស្អឹង (Bone mass measurement) 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការពិ្និរយព្ាាេជាក់ោក់សប្មា
រ់សមាជិកណដេមានេកខែសមបរតិប្គរ់ប្ាន់ (ជាធ្មមតា 

នរណាមាន ក់មានហានិន័យារ់រង់មា៉ោស្អឹង ឬមានហានិន័យថ្ន 
ជាំងឺពុ្ក្អឹង)។ ការពិ្និរយព្ាាេកាំែរ់អ្ាំពី្មា៉ោស្អឹង ណសវងរក 
ការារ់រង់្អឹង ឬណសវងយេ់អ្ាំពី្គុែភាព្្អឹង។ 

គសប្មាងក៏នឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់អ្នកផ្តេ់សសវា សដើមបីពិ្និរយសមើេ 

និងផ្តេ់សយារេ់សេើេទធផ្េផ្ងណដរ។ 

សសវាកមមសនេះប្រូវានកាំែរ់ប្រឹមមដង (1) សរៀងរាេ់ថ្មភរួន (24) 

ណខ។ 

$0 

 ការតាមដានជាំងឺមហារកីសុដន់ (ការងរ្ៃុេះសុដន់ 

(mammograms)) 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសៅសេើការងរ្ៃុេះសុដន់ និងការពិ្និរយសុដន់។ 

សសវាកមមសនេះប្រូវានកប្មិរប្រឹមការពិ្និរយមដង (1) 

សរៀងរាេ់ដរ់ពី្រ (12) ណខ។ 

$0 
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 សសវាសាត រនីរិសមបទសរេះដូង (Cardiac rehabilitation service) 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាសាត រនីរិសមបទសរេះដូងដូច
ជា ការសធ្វើេាំហារ់ប្ាែ ការអ្រ់រ ាំ និងការប្រឹកា។ សមាជិក 
ប្រូវណររាំសព្ញេកខខែឌ មួយចាំនួនសៅតាមរទរញ្ជជ
ររស់អ្នកផ្ដេ់សសវា។ 

គសប្មាងក៏នឹងធានរា៉ោរ់រងសេើកមមវធីិ្សាត រនីរិសមបទសរេះដូង
កប្មិរខពស់ ណដេមានកប្មិរខពស់ជាងកមមវធីិ្សាត រនីរិ 
សមបទសរេះដូងកប្មិរសតង់ដារ។ 

$0 

 ការជួរពិ្និរយ សដើមបកីារ់រនែយហានិន័យថ្នជាំងឺ 
សរថ្ស្មសរេះដូង (ការព្ាាេជាំងឺសរេះដូង) 

គសប្មាងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការជួរពិ្និរយជាមួយនឹងអ្នកផ្តេ់សស 
វាណងទាំរឋមររស់អ្នក សដើមបជួីយការ់រនែយហានិន័យ
ថ្នជាំងឺសរេះដូង។ កនុងអ្ាំឡុងសព្េថ្នការជួរពិ្និរយសនេះ អ្នកផ្តេ់ 
សសវាររស់អ្នកអាច៖ 

 ពិ្ភាកាអ្ាំពី្ការសប្រើប្ាស់ថាន ាំអាសពីរនី 

 ប្ររួពិ្និរយសមាព ធ្្មររស់អ្នក ឬ 

 ផ្តេ់ឱយអ្នកនូវគនៃឹេះ សដើមបសីធ្វើឱយប្ាកដថាអ្នកកាំពុ្ងររសិភាគ 
អាហារានេអ។ 

$0 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 ការសធ្វើសរសតជាំងឺសរថ្ស្មសរេះដូង (សរេះដូង) 

គសប្មាងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការសធ្វើសរសត្ ម សដើមបពិី្និរយរក 
សមើេជាំងឺសរថ្ស្មសរេះដូង។ ការសធ្វើសរសត្ មទាំង 
សនេះក៏ពិ្និរយរកសមើេរញ្ជា សដាយសារណរហានិន័យខពស់ថ្នជាំងឺ
សរេះដូងផ្ងណដរ។ 

សសវាកមមសនេះប្រូវានកាំែរ់ប្រឹមមដង (1) សរៀងរាេ់ហុកសិរ 

(60) ណខ។ 

$0 

 

 

ការព្ាាេសផ្សងថ្នគសប្មាងណងទាំ* 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមណដេប្កុមណងទាំររស់អ្នក 

ានកាំែរ់សៅកនុងគសប្មាងណងទាំេកខែៈរុគគេររស់អ្នក។ 

ឧទហរែ៍ខៃេះថ្ន 

សសវាកមមទាំងសនេះមានដូចជា៖ 

 ការចាក់មជុេវទិាសាស្រសត (Acupuncture) 

 សសវាកមមចារ់សរថ្ស (Chiropractic services) 

 សសវាកមមសមផ្ទេះ (Homemaker services) 

 ការព្ាាេសដាយមា៉ោសា (Massage therapy) 

 អាហារនាំយកមកដេ់ផ្ទេះររស់អ្នក 

 ថាន ក់សមាធិ្ (Meditation) 

 ប្រព័្នធស្ៃើយររនឹងភាព្អាសននផ្ទទ េ់ខៃួន  
(Personal emergency response system, PERS) 

 យូហាគ  

*អាចរប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន។ 

$0 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 ការពិ្និរយរកជាំងឺមហារកីមារ់សបូន និងទវ រមាស  
(Cervical and vaginal cancer screening) 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការសធ្វើសរសត Pap (pap test) 

និងការពិ្និរយប្រាក។ 

សសវាកមមសនេះប្រូវានកប្មិរប្រឹមការពិ្និរយមដង (1) 

សរៀងរាេ់ដរ់ពី្រ (12) ណខ។ 

$0 

 សសវាកមមចារ់សរថ្ស (Chiropractic services)* 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមដូចខាងសប្កាម៖ 

 ការណករប្មូវ្អឹងខនងសដើមបឱីយប្រង់ជួរ (spine alignment) 

*រប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន។ 

$0 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ការពិ្និរយរកសមើេជាំងឺមហារកីសពាេះសវៀនធ្ាំ  
(Colorectal cancer screening) 

គសប្មាងនឹងចាំណាយសេើ៖ 

 ការ្ៃុេះប្កព្េះសដាយសុងរាំព្ង់ណដេអាចររ់ណរនាន 

(flexible sigmoidoscopy) (ឬការងរ្ៃុេះសដាយសប្រើ 
សូេុយសយុង ណដេមានជារិារយី៉ោូម(barium enema)) 

 ការសធ្វើសរសត្ មសៅកនុងោមក (Fecal occult blood test) 

 ការងរ្ៃុេះសពាេះសវៀនធ្ាំ (Screening colonoscopy) 

(ឬការងរ្ៃុេះសដាយសប្រើសូេុយសយុង ណដេមាន 
ជារិារយី៉ោូម (barium enema)) 

អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់។ 
 

$0 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 
ការពិ្និរយរកសមើេជាំងឺមហារកីសពាេះសវៀនធ្ាំ  
(Colorectal cancer screening) (ត) 

 ការសធ្វើសរសត្ មកនុងោមកសដាយសប្រើសារធារុ 

Guaiac (Guaiac-based fecal occult blood test) 

ឬការសធ្វើសរសតសារធារុគីមីថ្នប្រព័្នធសុាាំកនុងោមក 

(fecal immunochemical test) សរៀងរាេ់ 12 ណខមតង 

ឬតាមការចាាំាច់ណផ្នកសវជជសាស្រសត 

 ការប្ររួពិ្និរយសពាេះសវៀនធ្ាំណផ្អកសេើ DNA  
(DNA based colorectal screening) សរៀងរាេ់ 3  
ឆ្ន ាំមតង ឬតាមការចាាំាច់ណផ្នកសវជជសាស្រសត 

 ការសធ្វើសរសដប្ររួពិ្និរយ Cologuard® ប្រវូាន 
កប្មិរប្រឹមមដង (1) សរៀងរាេ់ថ្មភរួន (24) ណខ 

ណដេអ្នកមានអាយុកាំែរ់ពី្ 50-85 ឆ្ន ាំ។ 

$0 

 ការប្រឹកាសដើមបរីញ្ឈរ់ការជក់ារ ីឬការសប្រើប្ាស់ថាន ាំជក់ 

ប្រសិនសរើអ្នកសប្រើថាន ាំជក់ គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការ 
ប្រឹកាសយារេ់ជួរមុខាន ផ្ទទ េ់ សដើមបជួីយអ្នក
រញ្ឈរ់ការជក់ារ ីឬការសប្រើប្ាស់ថាន ាំជក់។ 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការប្រឹកាតាមទូរសព្ទ 
និងការាាំប្ទសផ្សងសទៀរ។ 

$0 

 ការពិ្និរយរកសមើេជាំងឺធាៃ ក់ទឹកចិរត 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការពិ្និរយរកសមើេជាំងឺធាៃ ក់ទឹកចិរត
។ ការប្ររួពិ្និរយនឹងប្រវូសធ្វើសឡើងសៅកនុងកណនៃងណងទាំរឋម 
ណដេអាចផ្តេ់ការព្ាាេតាមដានរនត និងការរញ្ជូ នរនត។ 

សសវាកមមសនេះប្រូវានកប្មិរប្រឹមការពិ្និរយមដង (1) 

សរៀងរាេ់ដរ់ពី្រ (12) ណខរ៉ោុសណាណ េះ។ 

$0 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 4៖ តារាងអ្រែប្រសយាជន៍ 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 ការពិ្និរយរកសមើេជាំងឺទឹកសនមណផ្អម 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការពិ្និរយសមើេជាំងឺទឹកសនមណផ្អម 

(រមួរញ្ចូ េទាំងការសធ្វើសរសតជារិគៃុយកូសមុនសព្េញុាំ 
អាហារ (fasting glucose tests) ផ្ងណដរ)។ 

សសវាកមមសនេះប្រូវានកប្មិរប្រឹមការពិ្និរយមដង (1) សរៀងរាេ់ 
ដរ់ពី្រ (12) ណខ។ សប្មារ់សមាជិកណដេប្រូវានសគសធ្វើសរាគវនិិចឆ័ 
យថាមានជារិសករសេើសពី្ធ្មមតា សសវាកមមសនេះប្រូវានធាន 
រា៉ោ រ់រងសរៀងរាេ់ប្ាាំមួយ (6) ណខមតង។ 

$0 
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ឯង (Diabetic self-management training)សសវាកមមសប្មារ់ 
ប្គរ់ប្គងជាំងឺទឹកសនមណផ្អមសដាយខៃួនឯង និងសមាភ រផ្គរ់ផ្គង់* 

គសប្មាងសនេះនឹងរង់ប្ាក់សប្មារ់សសវាខាងសប្កាមសប្មារ់រា
េ់មនុសសទាំងអ្ស់ណដេមានជាំងឺទឹកសនមណផ្អម (មិនថាពួ្ក 
សគសប្រើអាាំងស ុយេីនឬអ្រ់សនេះសទ)៖ 

 សមាភ រផ្គរ់ផ្គង់សដើមបីតាមដានជារិគៃុយកូសកនុង្ម 

(blood glucose) ររស់អ្នករមួមាន៖ 
o ឧរករែ៍តាមដានគៃុយកូសកនុង្ម 
o រនទេះសរសតគៃុយកូសកនុង្ម (Blood glucose test strips) 

 សមាជិកមានជាំងឺទឹកសនមណផ្អមណដេសប្រើប្ាស់
អាាំងស ុយេីន (Insulin dependent) 

ឬសមាជិកមានជាំងឺទឹកសនមណផ្អមសព្េមានគន៌៖ 
 ប្រូវានដាក់កប្មិរប្រឹមមួយរយ (100) រនទេះសរ សតសប្មារ់ 
សរៀងរាេ់សាមសិរ (30) ថ្ងៃមដង សៅ សព្េទទួេាន
ពី្អ្នកេក់ររកិាខ រសវជជសាស្រសត ណដេសប្រើានយូរ (DME)។ 

អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់។ 

$0 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

វគគរែតុ េះរណាត េសប្មារ់ប្គរ់ប្គងជាំងឺទឹកសនមណផ្អមសដាយខៃួន
ឯង (Diabetic self-management training)សសវាកមមសប្មារ់ 
ប្គរ់ប្គងជាំងឺទឹកសនមណផ្អមសដាយខៃួនឯង និងសមាភ រផ្គរ់ផ្គង់*  (រ) 

 ប្រវូានដាក់កប្មិរប្រឹមមួយរយ (100) 

រនទេះសរសតសប្មារ់សរៀងរាេ់ថ្មភប្ាាំ (25) 

ថ្ងៃមដងសៅសព្េទទួេានពី្ឱសងសាែ ន 

 សមាជិកណដេមិនសប្រើប្ាស់អាាំងស ុយ
េីន (Non-insulin dependent) ៖ 

 ប្រវូានដាក់កប្មិរប្រឹមមួយរយ (100) 

រនទេះសរសតសប្មារ់សរៀងរាេ់សៅសិរ (90) 

ថ្ងៃមដងសៅសព្េទទួេានពី្អ្នកេក់ររកិាខ រ 
សវជជសាស្រសតណដេសប្រើានយូរ (DME) 

 ប្រវូានដាក់កប្មិរប្រឹមមួយរយ (100) 

រនទេះសរសតសប្មារ់សរៀងរាេ់សៅសិរ (90) 

ថ្ងៃមដងសៅសព្េទទួេានពី្ឱសងសាែ ន 

o ឧរករែ៍ជួស្ម (Lancet devices) 

និងមជុេជួស្ម (lancets) 

o សូេុយសយុងប្គរ់ប្គងជារិគៃុយកូស (Glucose-

control solutions) សប្មារ់ពិ្និរយសមើេភាព្ 
ប្រឹមប្រវូថ្នរនទេះសរសត (accuracy of test strips) 

និងតាមដាន 

 សប្មារ់អ្នកជាំងឺទឹកសនមណផ្អមណដេមានជាំងឺសៅសជើងធ្ៃន់
ធ្ៃរសដាយទឹកសនមណផ្អម (diabetic foot disease) គសប្មាង 
នឹងរង់ថ្ងៃដូចខាងសប្កាម៖ 

អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់។ 

$0 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 
 

វគគរែតុ េះរណាត េសប្មារ់ប្គរ់ប្គងជាំងឺទឹកសនមណផ្អមសដាយខៃួន
ឯង (Diabetic self-management training)សសវាកមមសប្មារ់ 
ប្គរ់ប្គងជាំងឺទឹកសនមណផ្អមសដាយខៃួនឯង និងសមាភ រផ្គរ់ផ្គង់*  (រ) 

o ណសបកសជើងចាក់ពុ្មភសៅតាមសជើងរុគគេសប្មារ់ព្ា
ាេមួយគូ (therapeutic custom-molded shoes) 

(រមួរញ្ចូ េទាំងវរែុស កអ្ម) និងវរែុស កអ្មពី្រគូ 
រណនែមសទៀរកនុងមួយឆ្ន ាំតាមប្ររិទិន ឬ 

o ណសបកសជើងសប្ៅមួយគូ និងវរែុស កអ្មរីគូ 
ជាសរៀងរាេ់ឆ្ន ាំ (មិនរារ់រញ្ចូ េវរែុស កអ្ម
ចេ័រណដេមិនានរប្មវូតាមរុគគេណដេាន 
ផ្តេ់ជូនជាមួយណសបកសជើងសនេះសទ) 

គសប្មាងក៏នឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការរាំពាក់រប្មូវណសបកសជើង
ចាក់ពុ្មភសៅតាមសជើង ឬណសបកសជើងសប្ៅផ្ងណដរ។ 

 គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការរែតុ េះរណាត េ សដើមប ី
ជួយអ្នកកនុងការប្គរ់ប្គងជាំងឺទឹកសនមណផ្អមកនុងករែី
មួយចាំនួន។ 

អាចមានណដនកាំែរ់សេើមា៉ោកយីសហា និងប្កុមហ ុនផ្េិ 
រសប្មារ់សមាភ រផ្គរ់ផ្គង់ណដេមានផ្គរ់ផ្គង់សៅ
ឱសងសាែ នផ្ងណដរ។ 

*រប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រសប្មារ់រនទេះសធ្វើសរសតណដេមិ
ននិយមសប្រើ (non-preferred test strips) សៅតាមឱស 
ងសាែ ន។ រប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន 
សប្មារ់សសវាកមម និងសមាភ រផ្គរ់ផ្គង់សផ្សងសទៀរ។ 

$0 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 ម្េវាជំនួយជ ំវញិម្េលេរោល 

 

ម្េលម ន 
និងម្រោយេរោលររវូបានធានារ៉ា ប់រងេរោប់ស្រេតីដែលោនផ្ទៃ
ម្ ោះ និងោត យថ្មីម្មម ង។ 
ខាងម្រោមម្នោះជាឧទាហរណ៍ផ្នម្េវាកមមជ ំវញិម្េលេរោលដែ
លររវូបានរ៉ា ប់រង៖ 

 
 ម្េវាកមមគំររែល់ោត យដែលោនផ្ទៃម្ ោះ 
ម្្វើឱ្យលរធទលផ្នោរេរោលកូនោន់ដររបម្េើរ 
និងគំររែល់ោត យថ្មីម្មម ង 
 

 ោរគំររ 
និងទតល់ជំនួយែល់ោរបំម្ៅរឹកម្ ោះោត យ 
និងោរដថ្ទំាទារក 
 

 ទតល់្នធាន ោរអប់រ ំោរដថ្ទំា និង 
ោរគំររទលូវអារមមណ៍េរោប់េោជិកបនាៃ ប់េីោរ
ោនផ្ទៃម្ ោះបញ្ច ប់ម្ៅ 
 

 គំររែល់េោជិក និងរកមុរគួសារ 
កន ងអំឡ ងម្េលជាេោះម្េបើយម្រោយេរោល 

 
 
ម្េវាម្ទេងៗម្រៀរអាចនឹងររូវបានរ៉ាប់រង។ 
 
គម្រោងនឹងចំណាយេរោប់ោរជួបេិនិរយរបំាមួយ (6) 
ម្លើកកន ងម្េលោនផ្ទៃម្ ោះមតងេរោប់ោរដថ្ទំាម ននិងម្រោយ
េរោល និងមួយ (1) ែងេរោប់ោរេិនិរយម្េលឈឺម្ ោះ 
និងម្េលេរោល។ 

$0 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 ឧរករែ៍សវជជសាស្រសតណដេសប្រើានយូរ (DME) និងសមាភ រផ្គរ់ 
ផ្គង់ណដេពាក់ព័្នធ* 

(សប្មារ់និយមន័យថ្ន “ររកិាខ រសវជជសាស្រសតណដេសប្រើានយូរ 
(DME)” សូមសមើេជាំពូ្កទី 12 ក៏ដូចជាជាំពូ្កទី 3 ណផ្នក M 

ថ្នសសៀវសៅណែនាំសនេះ។) 

ខាងសប្កាមសនេះគឺជាឧទហរែ៍ថ្នសមាភ រ DME ណដេប្រូវ 
ានធានរា៉ោរ់រង៖ 

 រសទេះរញុ 

 សឈើប្ចរ់ 

 ប្រព័្នធពូ្កសប្រើប្ាស់ថាមព្េ 

 សមាភ រផ្គរ់ផ្គង់ជាំងឺទឹកសនមណផ្អម 

 ណប្គមនទីរសព្ទយប្រូវានរញ្ជជ ទិញសដាយអ្នកផ្ដេ់សសវាស
ប្មារ់សប្រើប្ាស់កនុងផ្ទេះ 

 មា៉ោ សីុនរញ្ចូ េសារធារុរាវចូេតាមសរថ្សណវ ៉ោន 

(Intravenous infusion pump) 
 ឧរករែ៍ជាំនួយរសងកើរការនិយាយ 

 ររកិាខ រ និងសមាភ រផ្គរ់ផ្គង់អុ្កសីុណសន 

 មា៉ោ សីុន្ពុង (Nebulizers) 

 សឈើទរ់សដើរ 

ឧរករែ៍សផ្សងសទៀរអាចប្រូវានធានរា៉ោរ់រងផ្ងណដរ។ 

 
អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់។ 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

ររកិាខ រសវជជសាស្រសតណដេសប្រើានយូរ (DME) និងសមាភ រផ្គរ់ 
ផ្គង់ណដេពាក់ព័្នធ*(រ) 

ជាមួយនឹងសសៀវសៅណែនាំសមាជិកសនេះ សយើងានសផ្្ើឱយអ្នកនូវ 
រញ្ជ ី DME ររស់ Neighborhood INTEGRITY។ រញ្ជ ីសនេះប្ារ់ 
អ្នកអ្ាំពី្មា៉ោកយីសហា និងប្កមុហ ុនផ្េិរររស់ DME ណដេសយើង 
រង់ថ្ងៃជូន។ រញ្ជ ីស ម្ េះមា៉ោកយីសហា ប្កុមហ ុនផ្េិរ និងអ្នកផ្គរ់ 
ផ្គង់ងមីៗ ក៏មានសៅសេើសគហទាំព័្រ www.nhpri.org/INTEGRITY 

ផ្ងណដរ។ 

ជាទូសៅ Neighborhood INTEGRITY ធានរា៉ោរ់រងសេើ (DME) 

ណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសដាយ Medicare និង Rhode Island 

Medicaid ពី្មា៉ោកយីសហា និងអ្នកផ្េិរកនុងរញ្ជ ីសនេះ។ សយើងនឹង 
មិនធានរា៉ោរ់រងសេើមា៉ោកយីសហា និងអ្នកផ្េិរសផ្សងសទៀរសនេះសទ 

េុេះប្តាណរប្គូសព្ទយ ឬអ្នកផ្តេ់សសវាសផ្សងសទៀរជូនដាំែឹងដេ់ 
សយើងថាអ្នកប្រូវការមា៉ោកយីសហាសនេះ។ សទេះយា៉ោងណាក៏សដាយ 

ប្រសិនសរើអ្នកជាសមាជិកងមីររស់ Neighborhood INTEGRITY 

និងកាំពុ្ងសប្រើមា៉ោកយីសហា DME ណដេមិនមានសៅកនុងរញ្ជ ីររស់ 
សយើង សយើងនឹងរនតរង់ថ្ងៃសេើមា៉ោកយីសហាសនេះសប្មារ់អ្នករហូរ
ដេ់ 90 ថ្ងៃ។ 
 

កនុងអ្ាំឡុងសព្េសនេះ អ្នកគួរណរពិ្សប្ាេះជាមួយអ្នកផ្តេ់សសវា 
ររស់អ្នក សដើមបីសសប្មចថាសរើមា៉ោកយីសហាណាណដេប្រឹម 
ប្រូវណផ្នកសវជជសាស្រសតសប្មារ់អ្នក រនទ រ់ពី្រយៈសព្េ 90 ថ្ងៃ។ 

(ប្រសិនសរើអ្នកមិនយេ់ស្សរជាមួយអ្នកផ្តេ់សសវាររស់អ្នក 

អ្នកអាចសសនើសុាំឱយពួ្កសគរញ្ជូ នអ្នកសប្មារ់មរិសយារេ់ទីពី្រ។) 

 
អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់។ 
 
 

$0 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

http://www.nhpri.org/integrity
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សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 

 

82 

 

សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

ររកិាខ រសវជជសាស្រសតណដេសប្រើានយូរ (DME) និងសមាភ រផ្គរ់ 
ផ្គង់ណដេពាក់ព័្នធ*(រ) 

ប្រសិនសរើអ្នក (ឬអ្នកផ្តេ់សសវាររស់អ្នក) មិនយេ់ស្សរនឹង 
សសចកតីសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រងររស់គសប្មាងសទ អ្នក 

ឬអ្នកផ្តេ់សសវាររស់អ្នកអាចដាក់ពាកយរែតឹ ងឧទធរែ៍ាន
។ អ្នកក៏អាចដាក់ពាកយរែតឹ ងឧទធរែ៍ានណដរ ប្រសិនសរើ 
អ្នកមិនយេ់ស្សរនឹងសសចកតីសសប្មចររស់អ្នកផ្តេ់សសវា 
ររស់អ្នក អ្ាំពី្ផ្េិរផ្េ ឬមា៉ោកយីសហាណដេប្រឹមប្រវូ
សប្មារ់សាែ នភាព្សុខភាព្ររស់អ្នក។ (សប្មារ់ព័្រ៌មាន 
រណនែមអ្ាំពី្រែតឹ ងឧទធរែ៍ សូមសមើេជាំពូ្កទី 9។) 

*អាចរប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន និងណដនកាំែរ់ 
ររមិាែ។ 

$0 

 ការណងទាំសព្េមានអាសនន 

ការណងទាំសព្េមានអាសននមានន័យថាសសវាកមមណដេ៖ 

 ផ្តេ់ឱយសដាយអ្នកផ្តេ់សសវាណដេប្រវូានរែតុ េះរណាត
េ សដើមបផី្តេ់សសវាសស្ គ្ េះរនទ ន់ និង 

 ប្រូវការព្ាាេសព្េមានអាសននណផ្នកសវជជសាស្រសត។ 

ភាព្អាសននណផ្នកសវជជសាស្រសត គឺជាសាែ នភាព្សវជជសាស្រសត 
ណដេមានសរាគសញ្ជា ឈឺចារ់ខាៃ ាំង ឬររួសធ្ៃន់ធ្ៃរ។ សាែ ន 
ភាព្សនេះគឺធ្ៃន់ធ្ៃរខាៃ ាំងណដេថា ប្រសិនសរើមិនមានការយកចិរត 
ទុកណផ្នកខាងសវជជសាស្រសតភាៃ មៗសទ អ្នកណដេមានចាំសែេះដឹង 
មធ្យមអ្ាំពី្សុខភាព្ និងឱសងអាចរ ាំពឹ្ងថាវានឹងអាចមាន 
េទធផ្េដូចជា៖ 

អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់។ 

 

$0 
ប្រសិនសរើអ្នកទទួេានការណង
ទាំសព្េមានអាសនន សៅមនទីរ 
សព្ទយសប្ៅរណាត ញ សហើយប្រូវ 
ការការសប្មាកណងទាំសុខ 
ភាព្កនុងមនទីសព្ទយ រនទ រ់ពី្ការ 
ករែីអាសននររស់អ្នកមានសែិរ 
ភាព្សហើយ អ្នកប្រូវណរប្រឡរ់សៅ 
មនទីរសព្ទយកនុងរណាត ញវញិ សដើមប ី
ទទួេានការរង់ប្ាក់សប្មារ់
ការណងទាំររស់អ្នក។ អ្នកអាចសាន  
ក់សៅមនទីរសព្ទយសប្ៅរណាត ញា
នសប្មារ់ការសប្មាកណងទាំសុខ
ភាព្សប្មារ់អ្នកជាំងឺសប្មាកកនុង
មនទីសព្ទយររស់អ្នក េុេះប្តាណរ 
គសប្មាងអ្នុញ្ជា រសេើការសាន ក់
សៅររស់អ្នក។ 
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សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

ការណងទាំកនុងប្ាអាសនន (រ) 

 ហានិន័យធ្ៃន់ធ្ៃរដេ់សុខភាព្ររស់អ្នក ឬចាំសពាេះកូន 
ណដេមិនទន់សកើរររស់អ្នក ឬ 

 សប្ាេះថាន ក់ធ្ៃន់ធ្ៃរដេ់មុខ្ររាងកាយ ឬ 

 ភាព្មិនប្រប្ករីធ្ៃន់ធ្ៃរថ្នសររីាងគ 
ឬណផ្នកណាមួយថ្នរាងកាយ ឬ 

 កនុងករែីស្រសតីមានថ្ផ្ទសពាេះកាំពុ្ងសប្មាេ សៅសព្េ៖ 

o មិនមានសព្េសវោប្គរ់ប្ាន់កនុងការសផ្ទរអ្នកសៅ
មនទីរសព្ទយមួយសផ្សងសទៀរមុនសព្េសប្មាេ។ 

o ការសផ្ទរសៅកាន់មនទីរសព្ទយមួយសផ្សងសទៀរអាចរងកការ
គាំរាមកាំណហងដេ់សុខភាព្ ឬសុវរែិភាព្ររស់អ្នក 

ឬកូនណដេមិនទន់សកើរររស់អ្នក។ 

គសប្មាងសនេះនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការណងទាំសព្េមានអាសនន 
និងសសវាដឹកជញ្ជូ នរនទ ន់។ 

ការធានរា៉ោរ់រងប្រូវានកាំែរ់ចាំសពាេះសហរដាអាសមរកិ 

និងទឹកដីប្គរ់ប្គងសដាយសហរដាអាសមរកិណររ៉ោុសណាណ េះ។ 

$0 

 ការណកណប្រររសិាែ ន ឬផ្ទេះ* 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការផ្ទៃ ស់រតូរចាំសពាេះផ្ទេះ ឬយានយនត 
ររស់អ្នក សដើមបជួីយអ្នកឱយរស់សៅសដាយសុវរែិភាព្សៅផ្ទេះ។ 

ខាងសប្កាមសនេះគឺជាឧទហរែ៍ថ្នសសវាកមមណដេប្រវូាន 
ធានរា៉ោរ់រង៖ 

 រារចារ់កាន់ 
 សៅអី្សប្មារ់ងូរទឹក 

អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់។ 

$0 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

ការណកណប្រររសិាែ ន ឬផ្ទេះ*(រ) 
 ឧរករែ៍សប្រើសប្មារ់ការររសិភាគអាហារ 
 សៅអី្ប្គរសេើចានរងគន់ (Raised toilet seats) 

 ផ្ៃូវសឡើងជសែដើ រសប្មារ់រសទេះរញុ 
 រស គ្ េសតាងឈរ 

សសវាកមមសផ្សងសទៀរក៏អាចប្រូវានធានរា៉ោរ់រងផ្ងណដរ។ 

*រប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន។ 

$0 

 សសវាកមមណផ្នការប្គសួារ (ព្នាកាំសែើ រ) 

ចារ់អ្នុញ្ជា រឱយអ្នកសប្ជើសសរ ើសអ្នកផ្តេ់សសវាណាមួយ សដើមប ី
អាចទទួេានសសវាកមមណផ្នការប្គសួារ (ព្នាកាំសែើ រ)ជាក់ 
ោក់ពី្អ្នកផ្ដេ់សសវាសនេះ។ សនេះមានន័យថាអ្នកអាចទទួេាន 
សសវាកមមណផ្នការប្គួសារ (ព្នាកាំសែើ រ)ពី្អ្នកផ្ដេ់សសវាកនុង 
រណាត ញ ឬអ្នកផ្តេ់សសវាសប្ៅរណាត ញ គៃីនិក មនទីរសព្ទយ 
ឱសងសាែ ន ឬការយិាេ័យណផ្នការប្គួសារ (ព្នាកាំសែើ រ)។ 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមដូចខាងសប្កាម៖ 

 ការប្ររួពិ្និរយ និងការព្ាាេណផ្នកសវជជសាស្រសត 
ររស់ណផ្នការប្គួសារ (ព្នាកាំសែើ រ) 

 មនទីរពិ្សសាធ្ន៍សប្មារ់ណផ្នការប្គួសារ (ព្នាកាំសែើ រ) 

និងការសធ្វើសរាគវនិិចឆ័យ 

អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់។ 

 

 

 

$0 
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សសវាកមមណផ្នការប្គសួារ (ព្នាកាំសែើ រ) (រ) 

 វធីិ្សាស្រសតសៅកនុងណផ្នការប្គួសារ (ព្នាកាំសែើ រ) 

(ថាន ាំព្នារកាំសែើ រ, រនទេះរិទ, កង់ដាក់កនុងសបូន, 

IUD, ការចាក់ថាន ាំ, កងដាក់សប្កាមណសបក) 

 សមាភ រផ្គរ់ផ្គង់ណផ្នការប្គសួារ (ព្នាកាំសែើ រ) 

ណដេមានសវជជរញ្ជជ  (សស្សាមអ្នម័យ រ៉ោុងព្នារកាំសែើ រ 

ហវូមព្នារកាំសែើ រ សនៃឹកហវីេព្នារកាំសែើ រ 

សស្សាមអ្នម័យស្រសតី សនទេះព្នារកាំសែើ រ) 

 ការប្រឹកា និងសធ្វើសរាគវនិិចឆ័យអ្ាំពី្ភាព្ាម នកូន 

និងសសវាកមមណដេពាក់ព័្នធ 

 ការប្រឹកា និងការសសធ្វើសរសតរកសមើេជាំងឺកាមសរាគ 

(sexually transmitted infections, STIs) សមសរាគ 
សអ្ដស៍/ជាំងឺសអ្ដស៍ (HIV/AIDS) និងជាំងឺពាក់ព័្នធ 
នឹងសមសរាគសអ្ដស៍ (HIV) 

 ការព្ាាេជាំងឺកាមសរាគ (STI) 

 ការសប្កៀវសដាយសម័ប្គចិរត (Voluntary sterilization) 

(អ្នកប្រូវណរមានអាយុ 21 ឆ្ន ាំ ឬចាស់ជាងសនេះ សហើយ 
អ្នកប្រូវណរចុេះហរែសេខាសេើទប្មង់ណរររទយេ់ 
ប្ព្មសេើការសប្កៀវររស់សហព័្នធ។ យា៉ោងរិច 30 ថ្ងៃ 
រ៉ោុណនតមិនសេើសពី្ 180 ថ្ងៃ ប្រូវ្ៃងការ់សៅចសនៃ េះកាេ 
ររសិចឆទណដេអ្នកចុេះហរែសេខាសេើទប្មង់ណរររទ 

និងកាេររសិចឆទថ្នការវេះការ់)។ 

 ការប្រឹកាអ្ាំពី្ណហសន (Genetic counseling) 
អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់។ 
 
 
 

$0 
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

សសវាកមមណផ្នការប្គសួារ (ព្នាកាំសែើ រ) (រ) 
គសប្មាងសនេះក៏នឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមណផ្នការប្គសួារ 
(ព្នាកាំសែើ រ)មួយចាំនួនសផ្សងសទៀរផ្ងណដរ។ សទេះជាយា៉ោង 
ណាក៏សដាយ អ្នកប្រូវណរសប្រើអ្នកផ្តេ់សសវាសៅកនុងរណាត  
ញររស់គសប្មាងសប្មារ់សសវាកមមដូចខាងសប្កាម៖ 

 ការព្ាាេជាំងឺសអ្ដស៍ និងជាំងឺពាក់ព័្នធនឹងសមសរាគសអ្ដស៍ 

រមួទាំងការប្គរ់ប្គងករែីសវជជសាស្រសតសប្មារ់អ្នកផ្ទុកសម 
សរាគសអ្ដស៏/ជាំងឺសអ្ដស៍ និងសសវាប្គរ់ប្គងសសវាណងទាំមិន
តាមេកខែៈសវជជសាស្រសតសប្មារ់អ្នកផ្ទុកសមសរាគសអ្ដស៏/ 
ជាំងឺសអ្ដស៍ ឬមានហានិន័យ្ៃងសមសរាគសអ្ដស៍ 

 ការសធ្វើសរសតណហសន (Genetic testing) 

$0 

 

 អ្រែប្រសយាជន៍ណផ្នកកាយសមបទ 

អ្រែប្រសយាជន៍ណផ្នកកាយសមបទរួមមានសមាជិកភាព្សុខភាព្ 

និងទីកណនៃងហារ់ប្ាែសដាយមានឧរករែ៍តាមដានសកមមភាព្។ 

$0 

 កមមវធីិ្អ្រ់រ ាំសុខភាព្ និងសុខមាេភាព្ 

គសប្មាងសនេះនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការប្គរ់ប្គងជាំងឺ និងកមមវធីិ្សុខ 
ភាព្ សដើមបីជួយអ្នកឱយយេ់កាន់ណរចាស់អ្ាំពី្ជាំងឺ និងកដីារមភ 
អ្ាំពី្សុខភាព្។ គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់កមមវធីិ្អ្រ់រ ាំជាប្កុម និង 
ឯករតជនរួមមាន សសវាកមមព្ាាេអាហារូររែមភ និងកមមវធីិ្ 
ប្គរ់ប្គងទមៃន់សៅសព្េការអ្រ់រ ាំប្រូវានសធ្វើសឡើងសដាយអ្នកជាំនញ
ណផ្នកចាំែីអាហារណដេមានអាជ្ារ័ែណ។ ជាំងឺរុាាំថ្រ ៉ោដូចជាជាំងឺហឺរ 

ទឹកសនមណផ្អម និងជាំងឺសទេះសួររុាាំថ្រ ៉ោ (COPD) អាចនឹងពិ្ាកប្គរ់ 
ប្គង។ គសប្មាងក៏នឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការសធ្វើសរសតពិ្សសស និងឱស 
ងសដើមបីជួយប្គរ់ប្គងជាំងឺររស់អ្នកឱយនឹងនរ និងសធ្វើឱយអ្នកមាន 
សុខភាព្េអផ្ងណដរ។ 

$0 
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 អ្រែប្រសយាជន៍ខាងអាហារ និងអាហាររូរែមភណដេផ្តេ់សុខ 
ភាព្េអ 

ការរា៉ោ រ់រងរមួមានអាហារណដេផ្តេ់សុខភាព្េអ និងរែណប្ាក់ 
សនសាំណដេមានប្ាក់ឧររែមភប្រចាាំណខ $25 ណដេអាចសប្រើប្ាស់ 
សដើមបីទិញសប្គឿងឧរសភាគររសិភាគណដេផ្តេ់សុខភាព្េអ 
និងសមបូរសដាយជីវជារិរាំរ៉ោន។ 

$0 

 សសវាកមមសធ្វើសរសតការសាដ រ់សាំសឡង 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការពិ្និរយសេើការសាដ រ់សាំសឡងជា
ប្រចាាំ រមួទាំងសរសតសាត រ់សាំសឡង និងសរសតរការេាំនឹងណដេ 
សធ្វើសឡើងសដាយអ្នកផ្តេ់សសវាររស់អ្នក។ ការសធ្វើសរសតទាំងសនេះ 
ផ្ដេ់ដាំែឹងប្ារ់អ្នកថាសរើអ្នកប្រូវការការព្ាាេណផ្នកសវជជ
សាស្រសតឬសទ។ ការសធ្វើសរសតទាំងសនេះប្រូវានធានរា៉ោរ់រងជា 
ការណងទាំសប្មារ់អ្នកជាំងឺសប្មាកសប្ៅមនទីរសព្ទយ សៅសព្េ 
អ្នកទទួេានការសធ្វើសរសតទាំងសនេះពី្ប្គសូព្ទយ សព្ទយជាំនញ 
ខាងសសារទសសន៍ (audiologist) ឬអ្នកផ្តេ់សសវាណដេមាន 
េកខែសមបរិតប្គរ់ប្ាន់សផ្សងសទៀរ។ 

គសប្មាងសនេះក៏ធានរា៉ោរ់រងសេើឧរករែ៍ជាំនួយការសាត រ់ 

និងវាយរថ្មៃសប្មារ់ការរាំពាក់ឧរករែ៍ជាំនួយការសាត រ់
សរៀងរាេ់រីឆ្ន ាំមតង។ 

$0 
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 ការពិ្និរយរកសមើេសមសរាគសអ្ដស៍ 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការពិ្និរយរកសមើេសមសរាគសអ្ដស៍ 

និងការសធ្វើសរសដសមសរាគសអ្ដស៍។ គសប្មាងក៏នឹងរង់ថ្ងៃ 
សប្មារ់ការប្គរ់ប្គងករែីសវជជសាស្រសតសប្មារ់អ្នកផ្ទុកសមសរា
គសអ្ដស៏/ជាំងឺសអ្ដស៍ និងសសវាប្គរ់ប្គងសសវាណងទាំមិន 
ណមនសវជជសាស្រសតសប្មារ់អ្នកផ្ទុកសមសរាគសអ្ដស៏/ជាំងឺសអ្ដស៍ 

ឬអ្នកណដេមានហានិន័យ្ៃងសមសរាគសអ្ដស៍។ 

សសវាកមមសនេះប្រូវានកប្មិរប្រឹមការពិ្និរយមដង (1) សរៀងរាេ់ដរ់ 
ពី្រ (12) ណខរ៉ោុសណាណ េះ។ ការពិ្និរយរណនែមប្រវូានធានរា៉ោរ់រង 
សប្មារ់សមាជិកណដេមានថ្ផ្ទសពាេះ។ 

$0 

 សសវាកមមណងទាំតាមផ្ទេះ* 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាណងទាំផ្ទទ េ់ខៃួនដូចជា ជាំនួយ 
សប្មារ់ការសសៃៀកសសមៃៀករាំពាក់ និងអាហារ និងសសវាកមម 
តាមផ្ទេះដូចជា សសវាសាកគក់ និងសសវាសដើរទិញអី្វា៉ោន់ជាសដើ 
ម។ សសវាកមមណងទាំតាមផ្ទេះមិនរារ់រញ្ចូ េការណងទាំ 
រសណាដ េះអាសនន (Respite care) ឬការណងទាំសព្េថ្ងៃសឡើយ។ 

គសប្មាងក៏អាចរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមសផ្សងសទៀរណដេមិន
មានរាយសៅទីសនេះផ្ងណដរ។ 

*រប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន។ 

$0 
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 ទីភាន ក់្រការណងទាំសុខភាព្តាមផ្ទេះ* 

មុនសព្េអ្នកអាចទទួេានសសវាសុខភាព្តាមផ្ទេះ អ្នកផ្តេ់សសវា 
ប្រូវណរជូនដាំែឹងប្ារ់ថាអ្នកប្រូវការសសវាទាំងសនេះ សហើយសស 
វាទាំងសនេះប្រូវណរផ្តេ់សដាយទីភាន ក់្រការណងទាំសុខភាព្តាមផ្ទេះ។ 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមដូចខាងសប្កាម៖ 

 ការណងទាំណដេមានជាំនញសប្មារ់មនុសសចាស់ជរាសព្
ញសមា៉ោង សប្ៅសមា៉ោង ឬរសណាដ េះអាសនន អ្នកជាំនួយការ 
ណងទាំមនុសសចាស់ជរាណដេមានអាជ្ារ័ែណ និងសស 
វាកមមជាំនួយសុខភាព្តាមផ្ទេះ 

 ការព្ាាេសដាយចេន ការព្ាាេសាដ រវជិាជ ជីវៈ 
(occupational therapy) និងការព្ាាេការនិយាយ 

o គសប្មាងនឹងធានរា៉ោរ់រងសេើការជួរពិ្និរយអ្នកជាំងឺមិន
សប្មាកសព្ទយសររុ 24 ដងសប្មារ់ការព្ាាេ 
សាដ រវជិាជ ជីវៈ (occupational therapy) ។ 

o គសប្មាងនឹងធានរា៉ោរ់រងសេើការជួរពិ្និរយអ្នកជាំងឺមិន
សប្មាកសព្ទយសររុ 24 ដងសប្មារ់ការព្ាាេ
សដាយចេន។ 

o គសប្មាងនឹងធានរា៉ោរ់រងសេើការជួរពិ្និរយអ្នកជាំងឺស
ប្មាកសប្ៅមនទីរសព្ទយសររុ 24 ដងសប្មារ់ការ 
ព្ាាេការនិយាយ។ 

 សសវាសវជជសាស្រសត និងសងគម 

 ររកិាខ រ និងសមាភ រផ្គរ់ផ្គង់សវជជសាស្រសត 

គសប្មាងក៏អាចរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមសផ្សងសទៀរណដេមិនមាន
រាយសៅទីសនេះផ្ងណដរ។ 

*អាចរប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន។ 

$0 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 ការព្ាាេសដាយចាក់រញ្ចូ េវរែុរាវសៅផ្ទេះ  
(Home infusion therapy) 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការព្ាាេសដាយចាក់រញ្ចូ េវ
រែុរាវសៅផ្ទេះ (Home infusion therapy) ណដេប្រូវាន 
កាំែរ់ថាជាឱសង ឬសារធារុជីវសាស្រសតណដេប្រូវាន 
ចាក់រញ្ចូ េសៅកនុងសរថ្សណវ ៉ោន ឬចាក់ចូេសប្កាមណសបក 

និងផ្តេ់ជូនអ្នកសៅតាមផ្ទេះ។ សយើងប្រូវការសមាភ រខាង 
សប្កាមសនេះជាចាាំាច់ សដើមបអី្នុវរតការព្ាាេសដាយ 
ចាក់រញ្ចូ េវរែុរាវសៅផ្ទេះ (home infusion) ៖ 

 ថាន ាំ ឬសារធារុជីវសាស្រសតដូចជាឱសងប្រឆ្ាំងវរីសុ 

(antiviral) ឬ immune globulin 

 ររកិាខ រ ដូចជាឧរករែ៍រូម និង 

 សមាភ រផ្គរ់ផ្គង់ដូចជារាំព្ង់ ឬរាំព្ង់រូម។ 

គសប្មាងសនេះនឹងធានរា៉ោរ់រងសេើសេើសសវាកមមព្ាាេសដាយចាក់
រញ្ចូ េវរែុរាវសៅផ្ទេះ (home infusion) ណដេរមួមានជាអាទិ៍៖ 

 សសវាកមមេកខែៈអាជីព្រមួមាន សសវាកមមណងទាំ 
មនុសសចាស់ជរា ប្រូវានផ្តេ់ជូនស្សរតាមគសប្មាង 
ណងទាំររស់អ្នក 

 ការរែតុ េះរណាត េនិងការអ្រ់រ ាំររស់សមាជិកមិនប្រូវ
ានរារ់រញ្ចូ េកនុងអ្រែប្រសយាជន៍ DME សទ 

 ការពិ្និរយតាមដានពី្ចមាៃ យ និង 

 សសវាកមមពិ្និរយតាមដានសប្មារ់ការផ្តេ់ការព្ាាេ
សដាយចាក់រញ្ចូ េវរែុរាវសៅផ្ទេះ និងឱសងចាក់តាមផ្ទេះ
ផ្គរ់ផ្គង់សដាយអ្នកផ្ដេ់សសវាការព្ាាេសដាយចាក់រញ្ចូ
េវរែុរាវសៅផ្ទេះណដេមានេកខែសមបរតិប្គរ់ប្ាន់។ 

$0 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 ការណងទាំសប្មារ់អ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយ 

អ្នកមានសិទធិសប្ជើសសរ ើសសសវាណងទាំសប្មារ់អ្នកជាំងឺដាំណាក់
កាេចុងសប្កាយ ប្រសិនសរើអ្នកផ្តេ់សសវា និងនយក 
ប្គរ់ប្គងសវជជសាស្រសតណផ្នកណងទាំអ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេ 
ចុងសប្កាយររស់អ្នកកាំែរ់ថាអ្នកមានរុសរវនិិចឆ័យ 
ជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយ (terminal prognosis) ។ 

សនេះមានន័យថាអ្នកមានជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយ 

សហើយរ ាំពឹ្ងថាអ្នកនឹងមានជីវរិរស់សៅសប្មារ់រយៈសព្េប្ាាំ
មួយណខ ឬរិចជាងសនេះ។ អ្នកអាចទទួេានការណងទាំពី្កមម 
វធីិ្ណងទាំអ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយណាមួយណដេទទួ
េានការអ្នុញ្ជា រពី្ Medicare។ គសប្មាងប្រូវណរជួយអ្នក 
ណសវងរកកមមវធីិ្មែឌ េណងទាំអ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយ
ណដេរញ្ជជ ក់សដាយ Medicare។ អ្នកផ្តេ់សសវាថ្នមែឌ េ 
ណងទាំអ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយររស់អ្នកអាចជាអ្នកផ្ត
េ់សសវាកនុងរណាត ញ ឬអ្នកផ្តេ់សសវាសប្ៅរណាត ញ 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃដូចខាងសប្កាមខែៈសព្េណដេអ្នកកាំពុ្ងទ
ទួេានសសវាណងទាំសប្មារ់អ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយ៖ 

 ឱសងសដើមបពី្ាាេសរាគសញ្ជា  និងការឈឺចារ់ 

 ការណងទាំរសណាដ េះអាសនន (Respite care) សព្េខៃី 

 ការណងទាំតាមផ្ទេះ 

សសវាកមមណងទាំសប្មារ់អ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយ 

និងសសវាកមមណដេប្រវូានធានរា៉ោ រ់រងសដាយ Medicare 

Part A ឬ B ប្រវូានរង់ថ្ងៃចាំណាយសដាយ Medicare។ 

 សូមសមើេណផ្នក F ថ្នជាំពូ្កសនេះសប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម។ 

អរថរបម្ោជន៍ម្នោះបនតម្ៅរំេ័របនាៃ ប់។ 

 

$0 
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ោរដថ្ទំាេរោប់អនកជំងឺែំណាក់ោលច ងម្រោយ (បនត) 
 
សប្មារ់សសវាកមមណដេរា៉ោ រ់រងសដាយ Neighborhood 

INTEGRITY រ៉ោុណនតមិនប្រវូានរា៉ោ រ់រងសដាយ Medicare 

Part A ឬ B សទ៖ 

 Neighborhood INTEGRITY នឹងធានរា៉ោរ់រងសេើសសវា 
កមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងររស់គសប្មាង ណដេ
មិនប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសប្កាម Medicare Part A ឬ B។ 

គសប្មាងនឹងធានរា៉ោរ់រងសេើសសវាកមម មិនថាសសវាកមម 
ទាំងសនេះទក់ទងនឹងរុសរវនិិចឆ័យជាំងឺដាំណាក់កាេ 
ចុងសប្កាយ (terminal prognosis) ឬអ្រ់សនេះសទ។ អ្នក
មិនចាំណាយអ្វីសប្មារ់សសវាកមមទាំងសនេះសទ។ 

សប្មារ់ឱសងណដេអាចមានការធានរា៉ោរ់រងពី្អ្រែប្រសយាជ
ន៍ Medicare Part D ររស់ Neighborhood INTEGRITY៖ 

 ឱសងមិនណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសដាយទាំងកមមវធីិ្ណង
ទាំសប្មារ់អ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយ និងគសប្មាង 
ររស់សយើងកនុងសព្េណរមួយសទ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម 

សូមសមើេជាំពូ្កទី 5។ 

ចាំណាាំ៖ ប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការការណងទាំមិនណមនសប្មារ់អ្នក 
ជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយ អ្នកគួរណរទូរសព្ទសៅអ្នក 
ប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំររស់អ្នក សដើមបីសរៀរចាំសសវាកមម។ 

ការណងទាំមិនណមនសប្មារ់អ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយគឺ
ជាការណងទាំណដេមិនទក់ទងនឹងរុសរវនិិចឆ័យជាំងឺដាំណាក់កា
េចុងសប្កាយ (terminal prognosis) ររស់អ្នក។ 

អ្នកអាចសៅទូរសព្ទមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិកតាមសេខ 

1-844-812-6896 ពី្ថ្ងៃចនទ – សុប្ក ចារ់ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់ 

12 ថ្ងៃប្រង់សៅថ្ងៃសៅរ។៍ 
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ការចាក់ថាន ាំរ ក្ រ 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមដូចខាងសប្កាម៖ 

 វា៉ោក់សាាំងជាំងឺរោកសួរ (Pneumonia vaccine) 

 ការចាក់ថាន ាំរ ក្ រជាំងឺផ្ទត សាយមតងកនុងរដូវផ្ទត សាយនីមួយៗ
សៅរដូវសៃឹកសឈើប្ជុេះ និងរដូវរ្រ សដាយមានការចាក់ថាន ាំ 
រ ក្ រជាំងឺផ្ទត សាយរណនែម ប្រសិនសរើចាាំាច់ណផ្នកសវជជសាស្រសត 

 ទទួេានវា៉ោក់សាាំងជាំងឺរោកសងៃើមប្រសនទ B (Hepatitis B 

vaccine) ប្រសិនសរើអ្នកមានហានិន័យខពស់ ឬមធ្យមប្រឈម 
នឹងការ្ៃងជាំងឺរោកសងៃើមប្រសនទ B (hepatitis B) 

 វា៉ោក់សាាំង COVID-19 

 ទទួេានវា៉ោក់សាាំងសផ្សងសទៀរ ប្រសិនសរើអ្នកមានហានិ 
ន័យ សហើយហានិន័យសនេះប្រឹមប្រូវតាមវធិានថ្នការ 
ធានរា៉ោរ់រង Medicare Part B ឬ Rhode Island Medicaid 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់វា៉ោក់សាាំងសផ្សងសទៀរណដេប្រូវនឹងវ ិ
ធានធានរា៉ោរ់រងររស់ Rhode Island Medicaid ឬ Medicare 

Part D។ សូមអានជាំពូ្កទី 6 សដើមបណីសវងយេ់រណនែម។ 

$0 
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(incontinence) * 

គសប្មាងសនេះនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់សមាភ រផ្គរ់ផ្គង់ដូចជា៖ 

 សខាទឹកសនម 

  រប្មូវឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុនសៅសព្
េររមិាែមានចសនៃ េះរវាងមួយរយសៅសិ
ររី (193) និងរីរយ (300) កនុងមួយណខ។ 

  កាំែរ់ប្រឹមចាំនួនរីរយ (300) កនុងមួយណខ។ 

 រនទេះប្កាេប្ទរ់ 

  ប្រូវានដាក់កប្មិរប្រឹមមួយរយហាសិរ (150) 

រនទេះប្កាេប្ទរ់ណដេអាចសាេះសចាេានកនុងមួយ 
ណខ។ 

 សខាប្ទនរ់ស្សរូទឹកសនម 

*រប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន។ 

$0 

 សសវាកមមជាំនួយាាំប្ទសៅកនុងផ្ទេះ 

ការរា៉ោ រ់រងរមួមានរហូរដេ់ 120 សមា៉ោងកនុងមួយឆ្ន ាំថ្នការ 
ណងទាំសដាយគូកនសដើមបីជួយដេ់កិចចការប្រចាាំថ្ងៃ។ 

$0 
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 ការណងទាំពី្មនទីរសព្ទយសប្មារ់អ្នកជាំងឺសប្មាកកនុងមនទីរសព្ទយ* 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសេើការណងទាំពី្មនទីរសព្ទយសប្មារ់អ្នកជាំងឺ
សប្មាកកនុងមនទីរសព្ទយណដេមានភាព្ចាាំាច់ណផ្នកសវជជសាស្រសត
។ គសប្មាងនឹងធានរា៉ោរ់រងសេើសសវាកមមដូចខាងសប្កាម៖ 

 រនទរ់ពាក់កណាត េឯកជន (ឬរនទរ់ឯកជន 

ប្រសិនសរើចាាំាច់សប្មារ់ណផ្នកសវជជសាស្រសត) 

 មាូរអាហារ រមួទាំងរររអាហារពិ្សសស 

 សសវាកមមណងទាំមនុសសចាស់ជរាជាប្រចាាំ 

 ការចាំណាយសេើណផ្នកណងទាំពិ្សសសដូចជាការណងទាំអ្នកជាំ
ងឺធ្ៃន់ធ្ៃរ (intensive care) ឬណផ្នកណងទាំជាំងឺសរេះដូងធ្ៃន់ធ្ៃរ 
(coronary care unit) 

 ឱសង និងការសប្រើប្ាស់ឱសង 

 ការសធ្វើសរសតមនទីរពិ្សសាធ្ន៍ 

និងការសធ្វើសរសដរកសរាគវនិិចឆ័យសផ្សងសទៀរ 

 សសវាកាាំរសមីអិុ្ច និងសសវាកមមវទិយុសាស្រសតសផ្សងសទៀរ 
រមួមានទាំងសមាភ រ និងសសវាកមមរសចចកសទសផ្ងណដរ 

 សមាភ រផ្គរ់ផ្គង់ណផ្នកវេះការ់ និងណផ្នកសវជជសាស្រសតណដេចាាំាច់ 

 សមាភ រសប្រើប្ាស់ ដូចជារសទេះរញុ 

 សសវាកមមរនទរ់វេះការ់ និងរនទរ់សស្ គ្ េះសប្កាយការវេះ 
ការ់ (recovery room) 

 ការព្ាាេសដាយចេន សដាយការព្ាាេសាដ រ 
វជិាជ ជីវៈ (occupational therapy) និងការព្ាាេ 
សដាយការនិយាយ 

អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់។ 

 

$0 

អ្នកប្រូវណរទទួេានការអ្នុញ្ជា
រពី្គសប្មាង សដើមបរីនតទទួេាន 
ការណងទាំសប្មារ់ការសប្មាក
សៅកនុងមនទីរសព្ទយសប្ៅរណាត ញ 

រនទ រ់ពី្ករែីអាសននររស់អ្នក
ានេអប្រសសើរសឡើងវញិសហើយ។ 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

ការណងទាំពី្មនទីរសព្ទយសប្មារ់អ្នកជាំងឺសប្មាកកនុងមនទីរសព្ទយ* (រ) 

 សសវាកមមសប្មាកព្ាាេអ្នកជាំងឺសប្រើប្ាស់សារធារុ
សញៀនសៅមនទីរសព្ទយ 

 ្ម រមួមានការរកាទុក និងការប្គរ់ប្គង 

o គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់្ម (whole blood) 

សកាសិកា្មប្កហម (packed red cells) 

និងណផ្នកសផ្សងសទៀរថ្ន្ម។ 

 សសវាកមមប្គូសព្ទយ 

 ការរតូរសររីាងគរួមមាន ស្សទរ់ណកវណននក (cornea) រប្មងសនម 

(kidney) រប្មងសនម/េាំណព្ង (kidney/pancreas) សរេះដូង 

(heart) សងៃើម (liver) សួរ (lung) សរេះដូង/សួរ (heart/lung) 

ខួរ អ្ឹង (bone marrow) សកាសិកាសដើម (stem cells) និងសពាេះ 
សវៀន/សប្គឿងសពាេះសវៀន (intestine/multiviscera)។ ការរតូរសរ ី
រាងគប្រសនទសផ្សងៗសទៀរអាចប្រូវានធានរា៉ោរ់រងផ្ងណដរ។ 

ប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការការរតូរសររីាងគ មជឈមែឌ េរតូរសររីាងគណដេ 
អ្នុញ្ជា រសដាយ Medicare នឹងពិ្និរយសមើេសេើករែីររស់អ្នក 

សហើយសសប្មចចិរតថាសរើអ្នកស័កដិសមជាសរកខជនសប្មារ់ការរតូរ
សររីាងគឬអ្រ់។ អ្នកផ្តេ់សសវារតូរសររីាងគអាចសែិរសៅកនុងមូេដាា  
ន ឬសប្ៅរាំរន់សសវាកមម។ 

ប្រសិនសរើអ្នកផ្តេ់សសវារតូរសររីាងគកនុងមូេដាា នមាន្នទៈកនុង
ការទទួេយកអ្ប្តារថ្មៃររស់ Medicare សនេះអ្នកអាច 
ទទួេានសសវាកមមរតូរសររីាងគររស់អ្នកសៅមូេដាា ន ឬសៅ 
ខាងសប្ៅគាំរណូងទាំសប្មារ់សហគមន៍ររស់អ្នក។ 

អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់។ 

 

 

$0 

អនកររូវររួលបានោរអន ញ្ញា រ
េីគម្រោង ម្ែើមបបីនតររួលបាន 
ោរដថ្ទំាេរោប់ោរេរោក
ម្ៅកន ងមនៃីរម្េរយម្រៅបណាត ញ
បនាៃ ប់េីករណីអាេននរបេ់អនក
បានរបម្េើរម្ឡើងវញិម្ហើយ។ 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

ការណងទាំពី្មនទីរសព្ទយសប្មារ់អ្នកជាំងឺសប្មាកកនុងមនទីរសព្ទយ* (រ) 

ប្រសិនសរើ Neighborhood INTEGRITY ផ្តេ់សសវាកមមរតូរស 
ររីាងគសៅទីតាាំងឆ្ៃ យណដេសែិរសៅសប្ៅរាំរន់សសវាកមម 
សហើយអ្នកសសប្មចចិរតទទួេការរតូរសររីាងគសៅទីសនេះ 

សយើងនឹងសរៀរចាំ ឬរង់ថ្ងៃផ្ទេះសាំណាក់ និងថ្ងៃសធ្វើដាំសែើ រ 
សប្មារ់អ្នក និងមនុសសមាន ក់សទៀរ។ 

*រប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន។ 

$0 

អនកររូវររួលបានោរអន ញ្ញា រ
េីគម្រោង ម្ែើមបបីនតររួលបាន 
ោរដថ្ទំាេរោប់ោរេរោក
ម្ៅកន ងមនៃីរម្េរយម្រៅបណាត ញ
បនាៃ ប់េីករណីអាេននរបេ់អនក
បានរបម្េើរម្ឡើងវញិម្ហើយ។ 

 សសវាអ្នកជាំងឺសាន ក់ព្ាាេសៅមនទីរសព្ទយចិរតសាស្រសត* 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមណងទាំសុខភាព្ផ្ៃូវចិរតណដ
េប្រូវការការសប្មាកព្ាាេសៅមនទីរសព្ទយ។ 

*រប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន។ 

$0 
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 សសវាកមម និងសមាភ រផ្គរ់ផ្គង់សប្មារ់ជាំងឺរប្មងសនម 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមដូចខាងសប្កាម៖ 

 សសវាកមមអ្រ់រ ាំអ្ាំពី្ជាំងឺរប្មងសនម សដើមបីរសប្ងៀនអ្ាំពី្ការណងទាំ 
រប្មងសនម និងជួយសមាជិកឱយសធ្វើការសសប្មចចិរត
ានេអអ្ាំពី្ការណងទាំររស់ពួ្កសគ។ អ្នកប្រវូណរមានជាំងឺរប្មង 
សនមរុាាំថ្រ ៉ោដាំណាក់កាេទី IV សហើយអ្នកផ្តេ់សសវាររស់អ្នក 
ប្រូវណររញ្ជូ នអ្នករនត។ គសប្មាងនឹងធានរា៉ោរ់រងរហូរដេ់ 
ប្ាាំមួយវគគសេើសសវាកមមអ្រ់រ ាំអ្ាំពី្ជាំងឺរប្មងសនម។ 

 ការព្ាាេសដាយការោង្ម (dialysis) សប្មារ់ 
អ្នកជាំងឺមិនសាន ក់ព្ាាេ ណដេរមួមានទាំងការព្ាាេ
សដាយការោង្មសៅសព្េណដេសែិរសៅសប្ៅរាំរន់
សសវាជារសណាត េះអាសនន ដូចានព្នយេ់កនុងជាំពូ្កទី 3 ឬ 
សៅសព្េណដេអ្នកផ្តេ់សសវាររស់អ្នកសប្មារ់សសវាសនេះ
ជារសណាត េះអាសននមិនទាំសនរ ឬមិនអាចចូេសប្រើាន។ 

 ការព្ាាេសដាយការោង្ម (dialysis) ប្រសិនសរើ 
អ្នកប្រូវានរញ្ជូ នចូេមនទីរសព្ទយ សដើមបីទទួេានការ 
ណងទាំពិ្សសស 

 ការរែតុ េះរណាត េសដីពី្ការោង្ម (dialysis) សដាយខៃួន 
ឯងរមួទាំងការរែតុ េះរណាត េសប្មារ់អ្នក និងអ្នកណដេជួយ 
អ្នកកនុងការព្ាាេសដាយការោង្មសៅផ្ទេះ 

 ររកិាខ រ និងសមាភ រផ្គរ់ផ្គង់សប្មារ់ការោង្ម 

(dialysis) តាមផ្ទេះ 

អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់ 

 

 

$0 
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

សសវាកមម និងសមាភ រផ្គរ់ផ្គង់សប្មារ់ជាំងឺរប្មងសនម(រ) 

 សសវាកមមប្ទប្ទង់ដេ់សគហដាា នមួយចាំនួនដូចជាការចុេះសៅ
ពិ្និរយចាាំាច់សដាយអ្នកជាំនញោង្មណដេទទួេា
នការរែដុ េះរណាដ េ សដើមបីពិ្និរយសេើការោង្មសៅ 
ផ្ទេះររស់អ្នក សដើមបជួីយសព្េមានអាសនន និងសដើមបីពិ្និរយ 
សមើេឧរករែ៍ោង្ម និងការផ្គរ់ផ្គង់ទឹក 

អ្រែប្រសយាជន៍ឱសង Medicare Part B ររស់អ្នក នឹងរង់ថ្ងៃ 
សប្មារ់ឱសងមួយចាំនួនសប្មារ់ការោង្ម។ 

សប្មារ់ព័្រ៌មាន សូមសមើេ “ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់ 

Medicare ណផ្នក B” សៅកនុងតារាងសនេះ។ 

$0 

 ការពិ្និរយរកសមើេជាំងឺមហារកីសួរ 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការរកពិ្និរយជាំងឺមហារកីសួរសរៀងរា
េ់ 12 ណខមតង ប្រសិនសរើអ្នក៖ 

 មានអាយុ 50-77 ឆ្ន ាំ និង 

 មានការពិ្សប្ាេះសយារេ់ និងមានការជួរពិ្និរយសដើមបី 
សសប្មចចិរតរមួាន ជាមួយសវជជរែឌិ រររស់អ្នក ឬអ្នកផ្ត 
េ់សសវាណដេមានេកខែសមបរតិប្គរ់ប្ាន់ និង 

 ានជក់ារយីា៉ោងសហាចណាស់មួយ (1) កញ្ច រ់កនុងមួយថ្ងៃរ 
យៈសព្េ 20 ឆ្ន ាំសដាយាម នសញ្ជា  ឬសរាគសញ្ជា ថ្នជាំងឺ 
មហារកីសួរ ឬកាំពុ្ងជក់កនុងសព្េរចចុរបននសនេះ ឬានឈរ់ 
ជក់ារកីនុងរយៈសព្េ 15 ឆ្ន ាំចុងសប្កាយសនេះ។ 

រនទ រ់ពី្ការពិ្និរយរកសមើេសេើកដាំរូង គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃ 
សប្មារ់ការពិ្និរយរកសមើេសផ្សងសទៀរជាសរៀងរាេ់ឆ្ន ាំ
សដាយមានរទរញ្ជជ ជាោយេកខែ៍អ្កសរពី្សវជជរែឌិ រររស់អ្ន
ក ឬអ្នកផ្តេ់សសវាណដេមានេកខែសមបរតិប្គរ់ប្ាន់។ 

$0 
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 អាហារ 

គសប្មាងសនេះនឹងរង់ប្ាក់សប្មារ់អាហារដឹកដេ់ផ្ទេះរនទ រ់ពី្សច
ញពី្មនទីរសព្ទយ ឬការវេះការ់។ អ្រែប្រសយាជន៍សនេះរា៉ោ រ់រងសេើ 
អាហារដរ់រួន (14) សព្េសប្មារ់រយៈសព្េពី្រ (2) សាត ហ៍ 

និងកាំែរ់ពី្រដង (2) គរ់កនុងមួយឆ្ន ាំ។ 

$0 

 

 

 

កមមវធីិ្រ ក្ រជាំងឺទឹកសនមណផ្អមររស់ Medicare  
(Medicare Diabetes Prevention Program, MDPP) 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមម MDPP។ MDPP ប្រូវាន 
រសងកើរសឡើង សដើមបជួីយអ្នករសងកើនឥរយិារងណដេមានសុខ 
ភាព្េអ។ វាផ្តេ់ជាការរែតុ េះរណាត េជាក់ណសតងសៅកនុង៖ 

 ការផ្ទៃ ស់រតូររររអាហាររយៈសព្េណវង និង 

 រសងកើនសកមមភាព្រាងកាយ និង 

 វធីិ្រកាការសប្មកទមៃន់ និងរសរៀរ 
រស់សៅណដេមានសុខភាព្េអ។ 

$0 

 

 ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់កមមវធីិ្ Medicare ណផ្នក B 

ឱសងទាំងសនេះប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសប្កាម Part B ររស់ 

Medicare។ Neighborhood INTEGRITY នឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ 
ឱសងដូចខាងសប្កាម៖ 

 ជាទូសៅ ឱសងណដេអ្នកមិនអាចសប្រើខៃួនឯងាន ប្រូវការ 
ចាក់ ឬចាក់រញ្ចូ េកនុងសព្េអ្នកកាំពុ្ងទទួេានការ 
ព្ាាេពី្សវជជរែឌិ រ អ្នកជាំងឺសប្មាកសប្ៅមនទីរសព្ទយ 
ឬមជឈមែឌ េសសវាកមមវេះការ់សស្ គ្ េះរនទ ន់។ 

អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់។ 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់កមមវធីិ្ Medicare ណផ្នក B (ត) 

 ឱសងណដេអ្នកទទួេសដាយសប្រើររកិាខ រសវជជសាស្រសតណដេសប្រើ
ានយូរ (ដូចជាមា៉ោ សីុន្ពុង) ណដេប្រវូានអ្នុញ្ជា រសដាយ 
គសប្មាង 

 សារធារុសធ្វើឱយ្មកក (clotting factor) ណដេអ្នកប្រូវ 
សធ្វើការចាក់ថាន ាំសដាយខៃួនឯង ប្រសិនសរើអ្នកមានជាំងឺ្ម 
ប្កកក (hemophilia) 

 ឱសងប្រឆ្ាំងប្រព័្នធភាព្សុាាំ (immunosuppressive drug) 

ប្រសិនសរើអ្នកានចុេះស ម្ េះចូេកនុង Medicare Part A 

សៅសព្េទទួេការរតូរសររីាងគ 
 ឱសងព្ាាេជាំងឺពុ្ក អ្ឹង (osteoporosis drug) ណដេប្រូវចាក់ 
រញ្ចូ េ។ ឱសងទាំងសនេះប្រូវានរង់ថ្ងៃសប្មារ់អ្នក ប្រសិនសរើ 
អ្នកមិនអាចសចញពី្ផ្ទេះាន មានរញ្ជា ាក់ អ្ឹងណដេអ្នកផ្តេ់ 
សសវារញ្ជជ ក់ថាទក់ទងនឹងជាំងឺពុ្ក អ្ឹងសប្កាយសព្េអ្ស់រដូវ 
សហើយមិនអាចចាក់ថាន ាំសដាយខៃួនឯងាន 

 អ្ង់ទីណហសន (antigen) 
 ឱសងប្រឆ្ាំងមហារកីណដេប្រូវសេរ (oral anti-cancer drug) 

និងឱសងប្រឆ្ាំងនឹងការចស អ្ រ (anti-nausea drug) ជាក់ 
ោក់មួយចាំនួន 

 ឱសងមួយចាំនួនសប្មារ់ការោង្ម (dialysis) សៅផ្ទេះរមួ 
មាន សារធារុប្រឆ្ាំង្មកក ថាន ាំរនារសប្មារ់សារធារុ 
ប្រឆ្ាំង្មកក (antidote for heparin) (សៅសព្េមានភាព្ 
ចាាំាច់ណផ្នកសវជជសាស្រសត) ថាន ាំសពឹកសដាយោរសេើណសបក 

(topical anesthetics) និងភាន ក់្រសភ្ាចការរសងកើរ្ម 
ប្កហម (erythropoiesis-stimulating agent) (ដូចជា Epogen, 

Procrit, Epoetin Alfa, Aranesp, ឬ Darbepoetin Alfa) 
អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់។ 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់កមមវធីិ្ Medicare ណផ្នក B (ត) 

 IV immune globulin សប្មារ់ការព្ាាេសៅផ្ទេះសេើជាំងឺ 
ប្រព័្នធភាព្សុាាំចុេះសខាយ (immune deficiency disease) 

 រាំែខាងសប្កាមនឹងនាំអ្នកសៅកាន់រញ្ជ ីឱសងណផ្នក B 

ណដេសែិរសប្កាមការព្ាាេជាជាំហាន៖ 

https://www.nhpri.org/providers/provider-
resources/pharmacy/medical-step-therapy-criteria 

សយើងក៏ធានរា៉ោរ់រងសេើវា៉ោក់សាាំងមួយចាំនួនណដេសែិរសៅសប្កា
មអ្រែប្រសយាជន៍ថ្នឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់ Medicare Part 

B និង Part D ផ្ងណដរ។ 

ជាំពូ្កទី 5 ព្នយេ់អ្ាំពី្អ្រែប្រសយាជន៍ររស់ឱសងតាមសវជជ 
រញ្ជជ សប្មារ់អ្នកជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេសៅមនទីរ 
សព្ទយ។ វាព្នយេ់អ្ាំពី្វធិានណដេអ្នកប្រូវណរអ្នុវរតតាម 

សដើមបីឱយសវជជរញ្ជជ ទទួេានការធានរា៉ោរ់រង។ 

ជាំពូ្កទី 6 ព្នយេ់ពី្អ្វីណដេអ្នកប្រូវរង់ថ្ងៃចាំសពាេះឱសងតាម
សវជជរញ្ជជ សប្មារ់អ្នកជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេសៅមនទីរ 
សព្ទយតាមរយៈគសប្មាងររស់សយើង។ 

*ការអ្នុញ្ជា រអាចអ្នុវរតចាំសពាេះសសវាកមមមួយចាំនួនសៅកនុ
ងប្រសនទសនេះ រមួមានជាអាទិ៍ ឱសងណដេផ្ដេ់សដាយអ្នកផ្ត 
េ់សសវាណដេប្រូវានសចញសវជជរញ្ជជ កនុងការព្ាាេជាំងឺ
មហារកី ប្រព័្នធភាព្សុាាំចុេះសខាយ (immune deficiency 

disease) ជាំងឺកប្ម ជាំងឺប្រព័្នធប្រសាទនិងសាច់ដុាំ 
(neuromuscular disorder) ជាំងឺហឺរ ជាំងឺរោកសនៃ ក់ 
្អឹង (osteoarthritis) និងជាំងឺពុ្ក្អឹង (osteoporosis) ។ 

**អាចនឹងរប្មូវឱយមានការព្ាាេជាជាំហានៗ សប្មារ់ 
ប្រសនទឱសងតាមសវជជរញ្ជជ  Part B ដូចខាងសប្កាម៖ 

អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់។ 

$0 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់កមមវធីិ្ Medicare ណផ្នក B (ត) 

 សារធារុសធ្វើឱយ្មកក (Hemophilia clotting factor) 
 ឱសងព្ាាេជាំងឺសវ័យសុាាំ/រោករុាាំថ្រ ៉ោ 
 ឱសងព្ាាេជាំងឺដុាំសាច់ និងជាំងឺប្ារ់្ម 
 ប្រឆ្ាំងនឹងសារធារុនាំឱយកអួរ (anti-emetics) 
 ឱសងប្រឆ្ាំងនឹងជាំងឺរោកសនៃ ក់ 
 កៃូរ ុយេីនសុាាំ (IVIG និង SCIG) 
 ភាន ក់្រ ជាំងឺប្កិនសប្ចើនមុខ (MS) 
 ឱសងព្ាាេជាំងឺសរ ៉ោទីន 
 អ្ងគទីករម៉ោូែូកៃូន 
  កតាត ជាំរញុប្កុមសកមមរយៈសព្េយូរ  
(Long acting colony stimulating factors) 

  កតាត ជាំរញុប្កុមសកមមរយៈសព្េខៃី  
(Short acting colony stimulating factors) 

 ការព្ាាេជាំនួសអ្ង់សីុម 
  អាសីុរអីុ្យា៉ោេុយរ ៉ោនិូក (Hyaluronic acid) 
 ឱសងប្រឆ្ាំងនឹងជាំងឺហឺរ 
 ឱសងអ្ង់ដូប្គីន និងសមតារ៉ោូេីស  
(Endocrine and metabolic agents) 

 អ្ង់ប្ដូណហសន (Androgens) 
 អ្ង់សីុម Bacterial collagenase 
 ភាន ក់្រជាំងឺសវិរសាច់ដុាំ Duchene  
(Duchene Muscular Dystrophy agents) 

 ឱសងប្រឆ្ាំងនឹងផ្សិរណដេទក់ទងនឹង Imidazole 
អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់។ 
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សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 

 

104 

 

សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់កមមវធីិ្ Medicare ណផ្នក B (ត) 
 Corticotropin 
 ឱសងព្ាាេជាំងឺរពូ្ជ Angioedema (HAE) 
 ភាន ក់្រជាំងឺប្រព័្នធការពាររាងកាយវាយប្រហារ 
រាងកាយ (SLE) 

 អ្ងគទីករប្រូសរអីុ្នម៉ោូែូកៃូែេណដេព្ាាេសរាគ 
និងរ ក្ រសមសរាគសដាយេកខែៈអ្សកមម (Passive 

immunizing and treatment agents monoclonal 
antibodies) 

 ឱសងព្ាាេជាំងឺខូចសរថ្សប្រសាទណដេទក់ទ
ងនឹងជាំងឺអាមីុទបូស 

 ឱសង ALS 
 ឱសងព្ាាេជាំងឺររូរាងកាយរកីធ្ាំធារ់ហួសសហរុ 
 ឱសងព្ាាេសរាគសញ្ជា តាមកាេកាំែរ់ 
ណដេទក់ទងនឹង Cryopyrin 

 ឱសងព្ាាេជាំងឺឈឺកាេប្រកាាំង 
 ឱសងព្ាាេជាំងឺធាៃ ក់ទឹកចិរត/PDD 
 ឱសងព្ាាេជាំងឺសាច់ដុាំ្អឹងខនង (SMA) 
 ឱសងព្ាាេសររីាងគ 
 ឱសងព្ាាេសមាព ធ្សរថ្ស្មសួរសឡើង (PAH) 
 សារធារុរ ាំសញច Erythropoiesis (ESA) 
 Botulinum toxins 

*ការអ្នុញ្ជា រជាមុនប្រវូានទមទរ 

$0 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 ការណងទាំសៅកណនៃងណងទាំមនុសសចាស់ជរា* 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមដូចខាងសប្កាម៖ 
 រនទរ់ពាក់កណាត េឯកជន ឬរនទរ់ឯកជន 

ប្រសិនសរើមានភាព្ចាាំាច់ណផ្នកសវជជសាស្រសត 

 មាូរអាហារ រមួទាំងរររអាហារពិ្សសស 

 សសវាណងទាំមនុសសចាស់ជរា 

 ការព្ាាេសដាយចេន ការព្ាាេសាដ រវជិាជ ជីវៈ 
(occupational therapy) និងការព្ាាេការនិយាយ 

 ឱសងណដេអ្នកទទួេានជាណផ្នកមួយថ្នគសប្មាងណង
ទាំររស់អ្នក រមួមានសារធារុណដេមានសៅកនុងខៃួន
ស្សារ់ដូចជា កតាត កក្មជាសដើម 

 ្ម រមួមានការរកាទុក និងការប្គរ់ប្គង 

o គសប្មាងសនេះនឹងចាំណាយសេើ្មទាំងអ្ស់ 

្មប្កហមសុទធ និងណផ្នកសផ្សងសទៀរទាំង 
អ្ស់ថ្ន្ម រមួទាំងការរកាទុក និងការ 
ប្គរ់ប្គងសដាយចារ់សផ្តើមពី្ផ្ទញដាំរូង។ 

 ការផ្គរ់ផ្គង់សមាភ រៈសវជជសាស្រសត និងសមាភ រៈវេះការ់ 
សដាយកណនៃងណងទាំមនុសសចាស់ 

 ការសធ្វើសរសតសៅមនទីរពិ្សសាធ្ន៍ផ្តេ់សដាយកណនៃងណងទាំ
មនុសសចាស់ជរា 

 សសវាងរកាាំរសមីអិុ្ច និងសសវាងរសដាយវទិយុសកមមសផ្សង 
សទៀរណដេផ្តេ់សដាយកណនៃងណងទាំមនុសសចាស់ជរា 

 សសវាកមមប្គូសព្ទយ/អ្នកផ្តេ់សសវា 

អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់។ 

 

$0 

ប្រសិនសរើអ្នកទទួេានការ 
ណងទាំសប្មារ់មនុសសចាស់ជរា 

អ្នកប្រណហេជាប្រូវចាំណាយ
ណផ្នកមួយចាំនួនថ្នថ្ងៃសសវា 
កមមររស់អ្នក។ សគសៅថា 

“ការរមួចាំណែកថ្ងៃចាំណាយ” 

សហើយចាំនួនទឹកប្ាក់ប្រូវានកាំ
ែរ់សដាយ Rhode Island 

Medicaid។ 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

ការណងទាំសៅកណនៃងណងទាំមនុសសចាស់ជរា* (រ) 

គសប្មាងក៏នឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមសផ្សងសទៀរណដេមិនមា
នរាយសៅទីសនេះផ្ងណដរ។ ជាធ្មមតា អ្នកនឹងទទួេានការ 
ណងទាំររស់អ្នកពី្កណនៃងននកនុងរណាត ញ។ សទេះយា៉ោងណា 
ក៏សដាយ អ្នកប្រណហេជាអាចទទួេានការណងទាំពី្កណនៃង 
សប្មាកព្ាាេណដេមិនមានសៅកនុងរណាត ញររស់ 
សយើងផ្ងណដរ។ អ្នកអាចទទួេានការណងទាំពី្កណនៃងខាង 
សប្កាម ប្រសិនសរើកណនៃងទាំងសនេះទទួេយកការទូទរ់
កនុងចាំនួនទឹកប្ាក់ថ្នគសប្មាងររស់សយើង៖ 

 មនទីរណងទាំមនុសសចាស់ ឬសហគមន៍សប្មារ់អ្នកចូេ 
និវរតន៍ណដេប្រូវរនតការណងទាំ ណដេអ្នកានរស់សៅ 

មុនសព្េណដេអ្នកានសៅមនទីរសព្ទយ (ដរារណាកណនៃង 
សនេះផ្តេ់ការណងទាំសដាយកណនៃងណងទាំមនុសសចាស់) 

 កណនៃងណងទាំមនុសសចាស់ណដេរតីប្រព្នធររស់អ្នករស់
សៅសព្េអ្នកចាកសចញពី្មនទីរសព្ទយ 

*រប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន។ 

$0 

 

 អ្រែប្រសយាជន៍អាហាររូរែមភ/រររអាហារ 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការព្ាាេ និងប្រឹកាណផ្នកអាហា 
ររូរែមភសវជជសាស្រសតណដេផ្តេ់សដាយអ្នកជាំនញខាងចាំែីអាហារ
ណដេមានការអ្នុញ្ជា រ សដើមបជួីយអ្នកកនុងការប្គរ់ប្គងសាែ ន 
ភាព្រុាាំថ្រ ៉ោ ឬរញ្ជា សវជជសាស្រសតដូចជា ទឹកសនមណផ្អម ជាំងឺសេើស 
្ម ធារ់ ឬមហារកីជាសដើម។ គសប្មាងក៏នឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ 
ការព្ាាេ និងការប្រឹកាណផ្នកអាហារររូរែមភសវជជសាស្រសតផ្ង 
ណដរ ប្រសិនសរើអ្នកកាំពុ្ងសប្រើថាន ាំណដេអាចរ៉ោេះពាេ់ដេ់សមរែ 
ភាព្រាងកាយររស់អ្នក កនុងការស្សូរយកសារធារុចិញ្ច ឹម 

ឬការរ ាំោយអាហារររស់អ្នក។ 

$0 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 ការពិ្និរយ និងព្ាាេជាំងឺធារ់សដើមបសីប្មកទមៃន់ 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការប្រឹកា សដើមបីជួយអ្នកសប្មក 
ទមៃន់។ អ្នកប្រូវណរទទួេានការប្រឹកាសៅកនុងកណនៃងណងទាំ 
រឋម។ តាមវធីិ្សនេះ វាអាចប្គរ់ប្គងសៅានសដាយគសប្មាង 
ការពារសព្ញសេញររស់អ្នក។ ពិ្ភាកាជាមួយអ្នកផ្តេ់សស 
វាណងទាំរឋមររស់អ្នក សដើមបីណសវងយេ់រណនែម។ 

សសវាកមមសនេះប្រូវានកាំែរ់ប្រឹមថ្មភពី្រ (22) ដងសរៀងរាេ់ 
ដរ់ពី្រ (12) ណខ។ 

$0 

 សសវាកមមថ្នកមមវធីិ្ព្ាាេជាំងឺសដាយសប្រើថាន ាំ Opioid 

(Opioid treatment program, OTP) 

គសប្មាងររស់សយើងរង់ប្ាក់សប្មារ់សសវាខាងសប្កាមសដើមបី
ព្ាាេរញ្ជា សប្រើប្ាស់អូ្ផ្យូអីុ្រ (OUD)៖ 

 សកមមភាព្រញ្ចូ េកនុងខៃួន 

 ការវាយរថ្មៃតាមកាេកាំែរ់ 

 ថាន ាំណដេប្រូវានអ្នុញ្ជា រសដាយរដាាេចាំែីអាហារ 
និងឪសង (Food and Drug Administration, FDA) 

សហើយប្រសិនសរើអាច នឹងមានការប្គរ់ប្គង 

និងផ្តេ់ឱយអ្នកនូវឱសងទាំងសនេះ 

 ការប្រឹកាសេើការសប្រើប្ាស់សារធារុសញៀន 

 ការព្ាាេជាេកខែៈរុគគេ និងជាប្កមុ 

 ការសធ្វើសរសតរកសមើេសារធារុគីមី 

ឬសារធារុសញៀនសៅកនុងខៃួនររស់អ្នក 

(ការសធ្វើសរសតជារិពុ្េ) 

$0 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 4៖ តារាងអ្រែប្រសយាជន៍ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 ការសធ្វើសរសតសរាគវនិិចឆ័យអ្នកជាំងឺសប្មាកសប្ៅមនទីរសព្ទយ 
រមួទាំងសសវាកមម និងសមាភ រៈផ្គរ់ផ្គង់សប្មារ់ការព្ាាេ* 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមដូចខាងសប្កាម៖ 

 ការងរកាាំរសមីអិុ្ច 

 ការព្ាាេសដាយកាាំរសមីវទិយុសកមម (រា៉ោដយូម និងអីុ្ 
សូរូរ) ណដេរមួមានវរែុធារុ និងសមាភ រៈផ្គរ់ផ្គង់ 
រសចចកសទសផ្ងណដរ 

 សមាភ រៈផ្គរ់ផ្គង់វេះការ់ ដូចជាសសមៃៀករាំពាក់ 

 សប្គឿងអ្រ រ៉ោង់សឺម៉ោង់ និងឧរករែ៍សផ្សងសទៀរណដេសប្រើ 
សប្មារ់ការាក់្អឹង និងភាៃ រ់្អឹង 

 ការសធ្វើសរសតមនទីរពិ្សសាធ្ន៍ 

 ្ម ការរកាទុក្ម និងការប្គរ់ប្គង្ម 

 ការសធ្វើសរសតសរាគវនិិចឆ័យសផ្សងៗសទៀរសប្មារ់អ្នកជាំងឺស
ប្មាកសប្ៅមនទីរសព្ទយ 

 ការសធ្វើសរសតណហសនមិនប្រវូានសប្រើសប្មារ់ការសធ្វើសរាគវនិិ
ចឆ័យអ្នកមានថ្ផ្ទសពាេះសទ 
o រប្មូវឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន 

 ការព្ាាេ T-Cell (CAR-T) 
o រប្មូវឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន 

 ការសធ្វើសរសត IgE (សរាគប្ររិកមម) 

o រប្មូវឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុនសៅសព្េការ 
សធ្វើសរសតសប្ចើនជាងដរ់ប្ាាំ (15) ដងប្រូវាន 
ទទួេកនុងដរ់ពី្រ (12) ណខជារនតរនទ រ់ 

អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់។ 

$0 
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

ការសធ្វើសរសតសរាគវនិិចឆ័យអ្នកជាំងឺសប្មាកសប្ៅមនទីរសព្ទយ 
រមួទាំងសសវាកមម និងសមាភ រៈផ្គរ់ផ្គង់សប្មារ់ការព្ាាេ* (រ) 

 ការសធ្វើសរសតប្កិនប្រមារ់ 

o កាំែរ់ប្រឹមសរសតមួយ (1) កនុងមួយជីវរិ 

គសប្មាងក៏អាចរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមសផ្សងសទៀរណដេមិន
មានរាយសៅទីសនេះផ្ងណដរ។ 

*អាចរប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន។ 

$0 

 

 សសវាពី្មនទីរសព្ទយសប្មារ់អ្នកជាំងឺសប្មាកសប្ៅមនទីរសព្ទយ* 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមមានភាព្ចាាំាច់ណផ្នកសវជជ
សាស្រសតណដេអ្នកទទួេានសៅកនុងណផ្នកអ្នកជាំងឺសប្មាកសប្ៅ
មនទីរសព្ទយររស់មនទីរសព្ទយសប្មារ់ការសធ្វើសរាគវនិិចឆ័យ 

ឬព្ាាេជាំងឺ ឬររួសនន។ 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមដូចខាងសប្កាម៖ 

 សសវាកមមសៅកនុងណផ្នកសព្េមានអាសនន ឬគៃីនិកសប្មារ់ 
អ្នកជាំងឺសប្មាកសប្ៅមនទីរសព្ទយ ដូចជាការវេះការ់អ្នកជាំងឺ
សប្មាកសប្ៅមនទីរសព្ទយ ឬសសវាកមមអ្សងករ 

o សសវាកមមអ្សងករជួយសវជជរែឌិ រររស់អ្នកឱយដឹង
ចាស់ថាសរើអ្នកប្រូវការរញ្ជូ នចូេមនទីរសព្ទយជា 

“អ្នកជាំងឺសប្មាកកនុងមនទីរសព្ទយ” មាន ក់ឬអ្រ់។ 

o ជួនកាេអ្នកអាចសាន ក់សៅមនទីរសព្ទយមួយយរ់ 

សហើយសៅណរជា “អ្នកជាំងឺសប្មាកសប្ៅមនទីរ 
សព្ទយ” ដណដេ។ 

អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់។ 

 

$0 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

សសវាពី្មនទីរសព្ទយសប្មារ់អ្នកជាំងឺសប្មាកសប្ៅមនទីរសព្ទយ* (រ) 

o អ្នកអាចទទួេានព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្អ្នកជាំងឺ 
សាន ក់ព្ាាេសៅមនទីរសព្ទយ ឬអ្នកជាំងឺមិន 
សប្មាកព្ាាេសៅមនទីរសព្ទយសៅកនុងរែណព័្រ៌
មានសនេះ៖ www.medicare.gov/media/11101 

 មនទីរពិ្សសាធ្ន៍ និងការសធ្វើសរសតសរាគវនិិចឆ័យប្រវូាន 
ទូទរ់សដាយមនទីរសព្ទយ 

 នឹងមានការណងទាំសុខភាព្ផ្ៃូវចិរត ណដេរមួមានការណងទាំសៅ 
កនុងកមមវធីិ្ចូេសប្មាកសៅមនទីរសព្ទយមដងមាក េ (partial-

hospitalization) ប្រសិនសរើអ្នកផ្តេ់សសវារញ្ជជ ក់ថានឹងប្រូវ 
ការការព្ាាេសប្មារ់អ្នកជាំងឺសប្មាកកនុងមនទីរសព្ទយ 
ប្រសិនសរើមិនមានកមមវធីិ្សនេះសទ 

 សសវាងរកាាំរសមីអិុ្ច និងវទិយុសកមមសផ្សងសទៀរណដេ 
ទូទរ់សដាយមនទីរសព្ទយ 

 សមាភ រៈផ្គរ់ផ្គង់សវជជសាស្រសតដូចជាសប្គឿងអ្រ និងរ៉ោង់សឺម៉ោង់ 

 ការប្ររួពិ្និរយ និងសសវារ ក្ រមានរាយកនុងតារាងអ្រែ 
ប្រសយាជន៍ 

 ឱសងមួយចាំនួនណដេអ្នកមិនអាចសប្រើសដាយខៃួនឯងាន 

គសប្មាងក៏អាចរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមសផ្សងសទៀរណដេមិន
មានរាយសៅទីសនេះផ្ងណដរ។ 

*អាចរប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន។ 

$0 
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 ការណងទាំសុខភាព្ផ្ៃូវចិរតសប្មារ់អ្នកជាំងឺសប្មាកសប្ៅមនទីរសព្ទយ* 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមសុខភាព្ផ្ៃូវចិរតណដេផ្ត
េ់សដាយ៖ 

 មែឌ េសុខភាព្ផ្ៃូវចិរតសហគមន៍ 

 ប្គូសព្ទយផ្ៃូវចិរត ឬសវជជរែឌិ រណដេមានការអ្នុញ្ជា រពី្រដា 

 ចិរតវទូិព្ាាេ 

 រុគគេិកសងគមណផ្នកគៃីនិក 

 អ្នកឯកសទសខាងគិោនុរដាា យិកាគៃីនិក 

 គិោនុរដាា យិកាមធ្យម 

 ជាំនួយការប្គសូព្ទយ ឬ 

 អ្នកជាំនញណងទាំសុខភាព្ផ្ៃូវចិរតណដេមានសមរែភាព្ប្គរ់
ប្ាន់ណាមាន ក់ររស់ Medicare - ឬ Rhode Island Medicaid 

ណដេប្រូវានអ្នុញ្ជា រតាមចារ់រដាជាធ្រមាន។ 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាដូចខាងសប្កាម៖ 

 សសវាកមមគៃីនិក 

 ការព្ាាេជាេកខែៈរុគគេ ប្កមុ និងប្កមុប្គួសារ 

 ការអ្នតរាគមន៍ និងការរកាសសែរភាព្សព្េមានវរិរតិ 

 សសវាសស្ គ្ េះរនទ ន់ 

 ការវាយរថ្មៃសរាគវនិិចឆ័យ 

 ការសធ្វើសរសតចិរតសាស្រសត 

 ការវាយរថ្មៃ និងការប្គរ់ប្គងសេើការសប្រើប្ាស់ឱសង 

អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់។ 

  

 

$0 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

ការណងទាំសុខភាព្ផ្ៃូវចិរតសប្មារ់អ្នកជាំងឺសប្មាកសប្ៅមនទីរសព្ទយ* 

(រ) 

 សសវាកមមឯកសទសសប្មារ់អ្នកណដេមានជាំងឺផ្ៃូវចិរតធ្ៃន់ធ្ៃ
រ រមួមានការព្ាាេសុខភាព្តាមផ្ទេះ និងការព្ាាេ 
តាមសហគមន៍ 

 ការចូេព្ាាេសៅមនទីរសព្ទយមដងមាក េ 

 ការព្ាាេសព្េថ្ងៃ/ោៃ ច 

 ការព្ាាេដិរដេ់សប្មារ់អ្នកជាំងឺសប្មាកសប្ៅមនទីរសព្ទយ 

 កៃឹរកមានត 

 ការព្ាាេសដាយការសធ្វើសរាគវនិិចឆ័យសទវរដងរមួរញ្ចូ េ
ាន សប្មារ់អ្នកណដេមានជាំងឺផ្ៃូវចិរត និងវរិរតិថ្នការសប្រើ 
ប្ាស់សារធារុសញៀន 

 ការព្ាាេសុខភាព្ផ្ៃូវចិរតតាមដីការរស់រុោការ 

គសប្មាងក៏អាចរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមសផ្សងសទៀរណដេមិន
មានរាយសៅទីសនេះផ្ងណដរ។ 

*អាចរប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន។ 

$0 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 សសវាសាត រនីរិសមបទសប្មារ់អ្នកជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេ 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការព្ាាេសដាយចេន ការ 
ព្ាាេសដាយការអ្នុវរតន៍វជិាជ ជីវៈ ការព្ាាេការនិយាយ 

ការព្ាាេភាសា ការព្ាាេការសាត រ់ និងការព្ាាេ 
ផ្ៃូវដសងាើម។ 

  គសប្មាងនឹងរា៉ោ រ់រងសេើការជួរពិ្និរយ 
សប្មារ់អ្នកជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេ
សររុចាំនួន 24 សេើកសប្មារ់
ការព្ាាេសដាយចេន។ 

  គសប្មាងនឹងរា៉ោ រ់រងសេើការជួរពិ្និរយររ
ស់អ្នកជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេសររុចាំនួន 

24 សេើកសប្មារ់ការព្ាាេជាំងឺសដាយ 
សកមមភាព្ការ្រ។ 

  គសប្មាងនឹងធានរា៉ោរ់រងសេើការជួរពិ្និ
រយអ្នកជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេសររុ 24 

ដងសប្មារ់ការព្ាាេការនិយាយ។ 

អ្នកអាចទទួេានសសវាសាត រនីរិសមបទអ្នកជាំងឺមិនសប្មាក
ព្ាាេ ពី្ណផ្នកអ្នកជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេររស់មនទីរសព្ទយ 
ការយិាេ័យអ្នកព្ាាេឯករាជយ មនទីរសាដ នីរិសមបទស 
ប្មាសរើអ្នកជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេទូេាំទូោយ (CORF) 

និងកណនៃងសផ្សងៗសទៀរ ។ 

$0 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 សសវាកមមព្ាាេការសប្រើប្ាស់សារធារុសញៀនសប្មារ់អ្នក
ជាំងឺសប្មាកសប្ៅមនទីរសព្ទយ* 

គសប្មាងនឹងចាំណាយសេើ៖ 

 ការប្រឹកាសេើការសប្រើប្ាស់សារធារុសញៀន 

 កមមវធីិ្ព្ាាេសដាយការសប្រើថាន ាំជាំនួយ opioid ណដេរមួ 
មានការសប្រើសមតាដូន និងការប្រឹកា រមួទាំងសវជជរញ្ជជ  
សប្មារ់ការសប្រើប្ាស់ថាន ាំសផ្សងៗសទៀរដូចជា 

Suboxone® ជាសដើម 

 សសវាកមមផ្ទេះសុខភាព្ររស់កមមវធីិ្ព្ាាេជាំងឺសដាយសប្រើ
ថាន ាំ opioid (OTP) ណដេផ្តេ់ធ្នធានដេ់សមាជិកណដេ 
ពឹ្ងណផ្អកសេើថាន ាំ opioid ណដេរចចុរបននកាំពុ្ងទទួេាន ឬ 

ណដេរាំសព្ញតាមេកខែៈវនិិចឆយសប្មារ់ការព្ាាេសដា
យសប្រើឱសងជាំនួយ 

 ការរនារជារិពុ្េណដេប្រូវានប្គរ់ប្គងតាមេកខែៈ
សវជជសាស្រសតសៅកនុងមនទីរសព្ទយ ឬកមមវធីិ្រនារជារិពុ្េ 

 ការព្ាាេសដាយការសធ្វើសរាគវនិិចឆ័យសទវរដងរមួរញ្ចូ េ
ាន សប្មារ់អ្នកណដេមានជាំងឺផ្ៃូវចិរត និងវរិរតិថ្នការសប្រើ 
ប្ាស់សារធារុសញៀន 

 ការព្ាាេការសប្រើប្ាស់សប្គឿងសញៀនតាមរ គ្ រ់រញ្ជជ
រុោការ 

គសប្មាងក៏អាចរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមសផ្សងសទៀរណដេមិន
មានរាយសៅទីសនេះផ្ងណដរ។ 

*អាចរប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន។ 

$0 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 ការវេះការ់អ្នកជាំងឺសប្មាកសប្ៅមនទីរសព្ទយ* 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់ការវេះការ់អ្នកជាំងឺសប្មាកសប្ៅម
នទីរសព្ទយ និងសសវាកមមសៅមនទីរណងទាំអ្នកជាំងឺសប្មាកសប្ៅ 
មនទីរសព្ទយ និងមែឌ េវេះការ់រនទ ន់។ 

*អាចរប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន។ 

$0 

 សសវាកមមប្គសូព្ទយ/អ្នកផ្តេ់សសវាណដេរមួមានការចូេជួរពិ្និ
រយសៅការយិាេ័យររស់សវជជរែឌិ រ* 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមដូចខាងសប្កាម៖ 

 សសវាណងទាំសុខភាព្ចាាំាច់ ឬសសវាកមមវេះការ់េកខែៈ 
សវជជសាស្រសតណដេមានផ្តេ់ជូនសៅតាមកណនៃងដូចជា៖ 

o ការយិាេ័យប្គសូព្ទយ 

o មជឈមែឌ េវេះការ់សស្ គ្ េះរនទ ន់ណដេមានកា
ររញ្ជជ ក់ 

o ណផ្នកអ្នកជាំងឺសប្មាកសប្ៅមនទីរសព្ទយររស់មនទីរសព្ទយ 

 ការពិ្សប្ាេះសយារេ់ ការសធ្វើសរាគវនិិចឆ័យ និងការព្ាាេ 
សដាយអ្នកឯកសទស 

 ការពិ្និរយប្រសចៀក និងការពិ្និរយរុេយភាព្មូេដាា ន 
ណដេប្រូវានផ្តេ់ជូនសដាយអ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំរឋម 
ររស់អ្នក ប្រសិនសរើសវជជរែឌិ រររស់អ្នកសចញសវជជ 
រញ្ជជ សដើមបីសមើេថាសរើអ្នកប្រូវការការព្ាាេណដរឬសទ 

អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់។ 

 

 

$0 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

សសវាប្គសូព្ទយ/អ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំ រមួទាំងការជួរពិ្និរយសៅ 
ការយិាេ័យររស់សវជជរែឌិ រ*(រ) 

 សសវាកមម telehealth រណនែមមួយចាំនួនរមួទាំងសស 
វាកមមសប្មារ់៖ 

o សសវាកមមប្គូសព្ទយណងទាំរឋម 

o សសវាកមមអ្នកឯកសទសប្គសូព្ទយ 

o វគគនីមួយៗសប្មារ់សសវាកមមឯកសទសសុខភាព្ផ្ៃូវចិរត 

o វគគប្កុមសប្មារ់សសវាកមមឯកទសសុខភាព្ផ្ៃូវចិរត 

o អ្នកជាំនញណងទាំសុខភាព្សផ្សងៗសទៀរ 

o វគគជាេកខែៈរុគគេសប្មារ់សសវាកមមចិរតសាស្រសត 

o វគគជាប្កុមសប្មារ់សសវាចិរតសាស្រសត 

 សសវាកមមណងទាំសុខភាព្តាមសអ្ឡិចប្រនិូករណនែមមួយចាំនួន៖ 

o វគគជាេកខែៈរុគគេសប្មារ់ការសប្រើប្ាស់សារធារុ
សញៀនថ្នអ្នកជាំងឺសប្មាកសប្ៅមនទីរសព្ទយ 

o វគគជាប្កុមសប្មារ់ការសប្រើប្ាស់សារធារុសញៀន
ថ្នអ្នកជាំងឺសប្មាកសប្ៅមនទីរសព្ទយ 

o សសវាកមមអ្រ់រ ាំជាំងឺរប្មងសនម 

o ការរែតុ េះរណាត េប្គរ់ប្គងជាំងឺទឹកសនមណផ្អម
សដាយខៃួនឯង 

o សសវាកមមរ ក្ រសផ្សងសទៀរធានរា៉ោរ់រងសដាយ Medicare។ 

រប្មូវឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុនសប្មារ់សសវាកមម 
telehealth ។ 

អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់។ 

$0 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

សសវាប្គសូព្ទយ/អ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំ រមួទាំងការជួរពិ្និរយសៅ 
ការយិាេ័យររស់សវជជរែឌិ រ*(រ) 

 អ្នកមានជសប្មើសកនុងការទទួេានសសវាកមមទាំងសនេះតាម
រយៈការជួរផ្ទទ េ់ ឬតាម telehealth។ ប្រសិនសរើអ្នក 
សប្ជើសសរ ើសកនុងការទទួេានសសវាកមមមួយកនុងចាំសណាម
សសវាកមមទាំងសនេះតាម telehealth អ្នកប្រូវណរសប្រើអ្នកផ្តេ់ 
សសវាកនុងរណាត ញណដេផ្តេ់សសវាកមមសដាយ telehealth។ 

 សសវាកមម Telehealth សប្មារ់ការណារ់ជួរទក់ទង 
នឹងជាំងឺរប្មងសនមដាំណាក់កាេចុងសប្កាយប្រចាាំណខស
ប្មារ់សមាជិកោង្មរប្មងសនមសៅផ្ទេះសៅកនុងម
ែឌ េោង្មរប្មងសនមសៅមនទីរ ឬមនទីរសព្ទយ 
ណដេទទួេការព្ាាេធ្ៃន់ធ្ៃរ កណនៃងោង្ម 
រប្មងសនម ឬផ្ទេះររស់សមាជិក។ 

 សសវាកមម Telehealth សដើមបីសធ្វើសរាគវនិិចឆ័យ វាយរថ្មៃ 
ឬព្ាាេសរាគសញ្ជា ថ្នជាំងឺដាច់សរថ្ស្មខួរកាេ 

 សសវាកមម Telehealth សប្មារ់សមាជិកណដេមានរញ្ជា  
សប្រើប្ាស់សារធារុសញៀន ឬរញ្ជា សុខភាព្ផ្ៃូវចិរតណដេ 
សកើរសឡើងរមួាន  

 សសវាកមម Telehealth សប្មារ់ការសធ្វើសរាគវនិិចឆយ ការវាយរថ្មៃ 
និងការព្ាាេរញ្ជា សុខភាព្ផ្ៃូវចិរត ប្រសិនសរើ៖ 

o អ្នកមានជួរពិ្និរយសដាយផ្ទទ េ់កនុងរយៈសព្េ 6 ណខមុន 
សព្េជួរពិ្និរយសេើកដាំរូងររស់អ្នក 

o អ្នកមានការជួរពិ្និរយផ្ទទ េ់ជាសរៀងរាេ់ 12 ណខមដង ខែៈ 
សព្េណដេកាំពុ្ងទទួេានសសវាកមម telehealth ទាំងសនេះ 

អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់។ 

 

$0 
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

សសវាប្គសូព្ទយ/អ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំ រមួទាំងការជួរពិ្និរយសៅ 
ការយិាេ័យររស់សវជជរែឌិ រ*(រ) 

o ការសេើកណេងអាចប្រវូានសធ្វើសឡើងចាំសពាេះករែីខាង
សេើសប្មារ់កាេៈសទសៈជាក់ោក់មួយចាំនួន 

 សសវាកមម Telehealth សប្មារ់ការជួរពិ្និរយសុខភាព្ 
ផ្ៃូវចិរតណដេផ្តេ់សដាយគៃីនិកសុខភាព្ជនរទ និង 
មែឌ េសុខភាព្មានការទទួេសាគ េ់ពី្សហព័្នធ 

 ការចុេះស ម្ េះចូេតាមណររនិមមិរ (ឧទហរែ៍ តាមទូរ 
សព្ទ ឬការជណជកតាមវសីដអូ្) ជាមួយសវជជរែឌិ រររស់ 
អ្នករយៈសព្េ 5-10 នទី ប្រសិនសរើ៖ 

o អ្នកមិនណមនជាអ្នកជាំងឺងមីសទ សហើយ 

o ការចុេះស ម្ េះមិនទក់ទងនឹងការចូេជួរសៅការ ិ
យាេ័យកនុងរយៈសព្េ 7 ថ្ងៃកនៃងមកសនេះ និង 

o ការចុេះស ម្ េះចូេមិននាំឱយមានការចូេជួរ
សៅការយិាេ័យកនុងរយៈសព្េ 24 សមា៉ោង 

ឬការណារ់ជួរណដេមានឆ្រ់រាំផុ្រ 

 ការវាយរថ្មៃវសីដអូ្ និង/ឬររូភាព្ណដេអ្នកសផ្្ើសៅសវជជរែឌិ រ 
ររស់អ្នក និងការរកស្សាយ និងការតាមដានសដាយសវជជ 
រែឌិ រររស់អ្នកកនុងរយៈសព្េ 24 សមា៉ោង ប្រសិនសរើ៖ 

o អ្នកមិនណមនជាអ្នកជាំងឺងមីសទ សហើយ 

o ការវាយរថ្មៃមិនទក់ទងនឹងការចូេជួរសៅ
ការយិាេ័យកនុងរយៈសព្េ 7 ថ្ងៃ និង 

អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់។ 

 

 

$0 
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

សសវាប្គសូព្ទយ/អ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំ រមួទាំងការជួរពិ្និរយសៅ 
ការយិាេ័យររស់សវជជរែឌិ រ*(រ) 

o ការវាយរថ្មៃនឹងមិននាំឱយមានការចូេជួរ
សៅការយិាេ័យកនុងរយៈសព្េ 24 សមា៉ោង 

ឬការណារ់ជួរណដេមានឆ្រ់រាំផុ្រសនេះសទ 

 ការពិ្សប្ាេះជាមួយសវជជរែឌិ រររស់អ្នកតាមទូរសព្ទ 
អីុ្នធឺ្ែិរ ឬកាំែរ់ប្តាសុខភាព្សអ្ឡិចប្រនិូក 

ប្រសិនសរើអ្នកមិនណមនជាអ្នកជាំងឺងមី 

 មរិទីពី្រ សដាយអ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញមួយ 
សផ្សងសទៀរមុនសព្េវេះការ់ 

 ការណងទាំសុខភាព្មារ់សធ្មញ និងសធ្មញមិនជាប្រចាាំ រមួមាន 

ការគិរថ្ងៃរនទរ់វេះការ់ និងសសវាចាក់ថាន ាំសពឹក។ សសវាកមម 
ណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងប្រូវានកាំែរ់ចាំសពាេះ៖ 

o ការវេះការ់ថាគ ម ឬសប្ាង្អឺងពាក់ព័្នធ 

o ការអ្មការាក់្អឹងថាគ ម ឬ្អឹងមុខ 

o ការដកសធ្មញ មុនសព្េព្ាាេជាំងឺមហារកី 

neoplastic សដាយកាាំរសមីវទិយុសកមម ឬ 

o សសវាកមមណដេនឹងប្រូវានរា៉ោ រ់រងសៅសព្េផ្តេ់
សដាយប្គូសព្ទយ។ 

*អាចរប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន។ 

$0 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 សសវាកមមាទវជិាជ សាស្រសត 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមដូចខាងសប្កាម៖ 

 ការសធ្វើសរាគវនិិចឆ័យ និងការព្ាាេតាមសវជជសាស្រសត 
ឬវេះការ់សេើការរងររួស និងជាំងឺប្រអ្រ់សជើង 

(ដូចជាប្មាមសជើងរាងញញួរ ឬដុេះរនៃ ណកងសជើង) 
 ការណងទាំសជើងជាប្រចាាំសប្មារ់សមាជិកណដេមានេកខខ
ែឌ រ៉ោេះពាេ់ដេ់សជើង ដូចជាជាំងឺទឹកសនមណផ្អម 

$0 

 ការពិ្និរយរកជាំងឺមហារកីប្កសព្ញប្រសូាត រ 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមដូចខាងសប្កាម៖ 

 ការេូកប្មាមពិ្និរយងង់ោមកឌី្ជីងេ 

 សរសតអ្ង់ទីណហសនជាក់ោក់ថ្នប្កសព្ញប្រូសាត រ (PSA) 

សសវាកមមសនេះប្រូវានកប្មិរប្រឹមការប្ររួពិ្និរយ (1) 

ដងកនុងរយៈសព្េដរ់ពី្រ (12) ណខសប្មារ់សមាជិក 
អាយុចារ់ពី្ 50 ឆ្ន ាំសឡើងសៅ។ 

$0 

 ឧរករែ៍សិរបនិមមិរ និងសមាភ រៈផ្គរ់ផ្គង់ណដេពាក់ព័្នធ* 

ឧរករែ៍សិរបនិមមិរជាំនួស ណផ្នកទាំងអ្ស់ ឬមួយណផ្នកថ្ន រួខៃួន 

ឬមុខ្រកនុងខៃួន។ គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសេើឧរករែ៍សិរបនិមមិរ 
ដូចខាងសប្កាម៖ 

 ងង់ភាជ រ់សៅនឹងកណនៃងសពាេះសរើកចាំហ និងសមាភ រៈផ្គរ់ផ្គង់ 
ទក់ទងនឹងការណងទាំការវេះការ់សធ្វើរនធោមកពី្សពាេះសវៀនធ្ាំ 

 ងមជាំនួយសរេះដូង 
 ដសងកៀរសធ្មញ 

អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់។ 

$0 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 4៖ តារាងអ្រែប្រសយាជន៍ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

ឧរករែ៍សិរបនិមមិរ និងសមាភ រៈផ្គរ់ផ្គង់ណដេពាក់ព័្នធ* (រ) 

 ណសបកសជើងសិរបនិមមិរ 

 ថ្ដ និងសជើងសិរបនិមមិរ 

 សុដន់សិរបនិមមិរ (រមួទាំងអាវប្ទនរ់វេះការ់ 

សប្កាយការវេះការ់យកសុដន់សចញ) 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសេើការផ្គរ់ផ្គង់មួយចាំនួនទក់ទងនឹងឧរក
រែ៍សិរបនិមមិរ។ ពួ្កសគក៏នឹងចាំណាយសេើការជួសជុេ 

ឬរដូរឧរករែ៍សិរបនិមមិរផ្ងណដរ។ 

គសប្មាងសនេះផ្តេ់ជូននូវការធានរា៉ោរ់រងមួយចាំនួន រនទ រ់ពី្ 
ការវេះការ់យកណននកសឡើងាយសចញ ឬការវេះការ់ណននកសឡើង 
ាយ។ សូសមើេ “សសវាណងទាំសុខភាព្ណននក” សព្េសប្កាយសៅ 
កនុងណផ្នកសនេះសប្មារ់ព័្រ៌មានេមអិរ។ 

គសប្មាងសនេះនឹងមិនរង់ប្ាក់សប្មារ់ឧរករែ៍សធ្មញពាក់សិ
របនិមមិរសទ។ 

គសប្មាងសនេះអាចចាំណាយសេើឧរករែ៍សផ្សងសទៀរណដេមិន
ានរាយសៅទីសនេះ។ 

*អាចរប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន។ 

$0 

 

 សសវាកមមសាត រនីរិសមបទសួរ 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់កមមវធីិ្សាត រនីរិសមបទសួរសប្មា
រ់សមាជិកណាណដេមានជាំងឺសទេះសួររុាាំថ្រ ៉ោពី្កប្មិរមធ្យមសៅ
ធ្ៃន់ធ្ៃរ (COPD)។ សមាជិកប្រូវណរមាន សសចកដីរ គ្ រ់រញ្ជជ  

សប្មារ់ការសាត រនីរិសមបទសួរពី្សវជជរែឌិ រ ឬអ្នកផ្តេ់សស 
វាណដេព្ាាេ COPD។ 

$0 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 សសវាព្ាាេសុខភាព្ផ្ៃូវចិរត និងសសវាព្ាាេការ 
សប្រើប្ាស់សារធារុសញៀនសៅផ្ទេះ* 

គសប្មាងនឹងចាំណាយសេើ៖ 

 សសវាតាមផ្ទេះព្ាាេសុខភាព្ផ្ៃូវចិរតរយៈសព្េខៃី 
និងណវង។ 

 ការព្ាាេការសប្រើប្ាស់សារធារុសញៀនធ្ៃន់ធ្ៃរ 
សៅតាមផ្ទេះ 

 ការព្ាាេសុខភាព្ផ្ៃូវចិរត និងការសប្រើប្ាស់សារធារុ 
សប្គឿងសញៀនតាមរ គ្ រ់រញ្ជជ រុោការ 

*អាចរប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន។ 

$0 

 សសវារ ក្ រការចូេសប្មាកសៅមនទីរសព្ទយ ឬកណនៃងណងទាំ 
មនុសសចាស់ជរា* 

គសប្មាងសនេះនឹងចាំណាយសេើកញ្ច រ់សសវាកមមមានកាំែរ់
សប្មារ់អ្នកណដេមានហានិន័យខពស់ កនុងការចូេសប្មាក 
កនុងមនទីរសព្ទយ ឬការចូេសប្មាកកនុងកណនៃងណងទាំមនុសស 
ចាស់ជរា ណដេរមួមាន៖ 

 សសវាកមមសមផ្ទេះ ដូចជាការសរៀរចាំមាូរអាហារ ឬការ 
ណងទាំតាមផ្ទេះជាប្រចាាំ 

 ការផ្ទៃ ស់រតូររនតិចរនតួចតាមផ្ទេះររស់អ្នកដូចជា រារ
កាន់ចារ់ សៅអី្ងូរទឹក និងសៅអី្ប្គរសេើចានរងគន់ 

 សសវាព្ាាេសដាយចេនមុនសព្េវេះការ់ 

ប្រសិនសរើការព្ាាេសនេះអាចជួយសធ្វើឱយធូ្រ 
សសបើយ ឬការ់រនែយសព្េសវោសាត រនីរិសមបទ 

អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់។ 

$0 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 4៖ តារាងអ្រែប្រសយាជន៍ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

សសវារ ក្ រការចូេសប្មាកសៅមនទីរសព្ទយ ឬកណនៃងណងទាំ 
មនុសសចាស់ជរា* (រ) 

 ការវាយរថ្មៃសេើការព្ាាេសដាយចេនសប្មារ់ឧ
រករែ៍ ឬសមាភ រៈសប្រើប្ាស់កនុងផ្ទេះ 

*អាចរប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន។ 

 ការប្ររួពិ្និរយ និងផ្តេ់ប្រឹកាអ្ាំពី្ការ្ៃងជាំងឺកាមសរាគ (STI) 

គសប្មាងសនេះនឹងចាំណាយសេើការប្ររួពិ្និរយកាៃ មីសឌ្ៀ សរាគប្រសមេះ 

ជាំងឺសាវ យ និងជាំងឺរោកសងៃើមប្រសនទ B។ អ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំ 
រឋម ប្រវូណររ គ្ រ់រញ្ជជ ការសធ្វើសរសតសនេះ។ 

គសប្មាងក៏ចាំណាយសេើវគគពិ្សប្ាេះសយារេ់ទេ់មុខាន  ពិ្សប្ាេះ 
សយារេ់ខាងឥរយិារងកប្មិរខពស់សរៀងរាេ់ឆ្ន ាំសប្មារ់មនុសស
សព្ញវយ័ណដេមានសកមមភាព្ផ្ៃូវសនទកនុងកប្មិរសកើរមានហានិ
ន័យថ្នជាំងឺកាមសរាគខពស់។ 

វគគពិ្សប្ាេះសយារេ់សុខភាព្ផ្ៃូវចិរតកប្មិរខពស់ប្រវូានកាំែ
រ់ប្រឹមពី្រ (2) វគគសរៀងរាេ់ឆ្ន ាំ។ 

$0 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 កណនៃងណងទាំមនុសសចាស់ជរាណដេមានជាំនញ (SNF)* 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមដូចខាងសប្កាម៖ 

 រនទរ់ពាក់កណាត េឯកជន ឬរនទរ់ឯកជន ប្រសិនសរើ 
ចាាំាច់សប្មារ់ណផ្នកសវជជសាស្រសត 

 មាូរអាហារ រមួទាំងរររអាហារពិ្សសស 

 សសវាណងទាំមនុសសចាស់ជរា 

 ការព្ាាេសដាយចេន ការព្ាាេសាដ រវជិាជ ជីវៈ 
(occupational therapy) និងការព្ាាេការនិយាយ 

 ឱសងណដេអ្នកទទួេានជាណផ្នកមួយថ្នគសប្មាងណងទាំរ
រស់អ្នក រមួមានសារធារុណដេមានសៅកនុងខៃួនស្សារ់ដូច 
ជាប្រូសរអីុ្នការពារការហូរ្ម 

 ្ម រមួមានការរកាទុក និងការប្គរ់ប្គង 

o គសប្មាងសនេះនឹងចាំណាយសេើ្មទាំងអ្ស់ 

្មប្កហមសុទធ និងណផ្នកសផ្សងសទៀរទាំង 
អ្ស់ថ្ន្ម រមួទាំងការរកាទុក និងការ 
ប្គរ់ប្គងសដាយចារ់សផ្តើមពី្ផ្ទញដាំរូង។ 

o ការផ្គរ់ផ្គង់សមាភ រៈសវជជសាស្រសត និងសមាភ រៈវេះ 
ការ់សដាយកណនៃងណងទាំមនុសសចាស់ 

 ការសធ្វើសរសតសៅមនទីរពិ្សសាធ្ន៍ផ្តេ់សដាយកណនៃងណងទាំម
នុសសចាស់ជរា 

 សសវាងរកាាំរសមីអិុ្ច និងសសវាងរសដាយវទិយុសកមមសផ្សង 
សទៀរណដេផ្តេ់សដាយកណនៃងណងទាំមនុសសចាស់ជរា 

អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់។ 

 

$0 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

ការណងទាំសៅមែឌ េណងទាំសុខភាព្ជាំនញ (SNF)*(រ) 

 ឧរករែ៍សប្រើប្ាស់កនុងផ្ទេះ ដូចជា រសទេះរញុ ណដេជាធ្មម 
តាប្រូវានផ្តេ់ឱយសដាយកណនៃងណងទាំមនុសសចាស់ជរា 

 សសវាកមមប្គូសព្ទយ/អ្នកផ្តេ់សសវា 

គសប្មាងក៏អាចរង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមសផ្សងសទៀរណដេមិន
មានរាយសៅទីសនេះផ្ងណដរ។ 

ជាធ្មមតា អ្នកនឹងទទួេានការណងទាំររស់អ្នកពី្កណនៃងនន 
កនុងរណាត ញ។ សទេះយា៉ោងណាក៏សដាយ អ្នកប្រណហេជាអាច 
ទទួេានការណងទាំពី្កណនៃងសប្មាកព្ាាេណដេមិនមាន 
សៅកនុងរណាត ញររស់សយើងផ្ងណដរ។ អ្នកអាចទទួេានការ 
ណងទាំពី្កណនៃងខាងសប្កាម ប្រសិនសរើកណនៃងទាំងសនេះទទួេ 
យកការទូទរ់កនុងចាំនួនទឹកប្ាក់ថ្នគសប្មាងររស់សយើង៖ 

 មនទីរណងទាំមនុសសចាស់ ឬសហគមន៍សប្មារ់អ្នកចូេ 
និវរតន៍ណដេប្រូវរនតការណងទាំ ណដេអ្នកានរស់សៅ 

មុនសព្េណដេអ្នកានសៅមនទីរសព្ទយ (ដរារណាកណនៃង 
សនេះផ្តេ់ការណងទាំសដាយកណនៃងណងទាំមនុសសចាស់) 

 មែឌ េណងទាំណដេរតីឬប្រព្នធ ឬថ្ដគូរស់សៅជាមួយាន  
ររស់អ្នករស់សៅ សៅសព្េអ្នកចាកសចញពី្មនទីរសព្ទយ 

*រប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន ។ 

$0 

 ររកិាខ រសវជជសាស្រសតពិ្សសស/ឧរករែ៍ជាំនួយរនទ រ់រនសាំ* 

គសប្មាងសនេះនឹងចាំណាយសេើររកិាខ រ និងសប្គឿងផ្គរ់ផ្គង់សវជជ 
សាស្រសត ពិ្សសស សដើមបផី្តេ់ភាព្្យស្សួេដេ់អ្នកកនុងការសធ្វើ 
សកមមភាព្ប្រចាាំថ្ងៃដូចជា ការររសិភាគ និងការងូរទឹកជាសដើម។ 

*រប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន ។ 

$0 
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សសវាកមមណដេគសប្មាងររស់សយើងរង់ថ្ងៃជូន អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ថ្ងៃ 

 ការព្ាាេសដាយការសធ្វើេាំហារ់ប្ាែណដេមានការប្ររួ
ពិ្និរយ (SET) 

គសប្មាងនឹងរង់ថ្ងៃ SET សប្មារ់សមាជិកណដេមានមាន 
សរាគសញ្ជា ជាំងឺសទេះសរថ្ស្ម (PAD) ណដេមានការរញ្ជូ ន 
រនតសៅកាន់ PAD សប្មារ់ប្គូសព្ទយណដេទទួេខុសប្រូវសេើ 
ការព្ាាេ PAD។ គសប្មាងនឹងចាំណាយសេើ៖ 

 វគគរហូរដេ់ 36 វគគកនុងរយៈសព្េ 12 សាត ហ៍ ប្រសិនសរើ 
េកខខែឌ រប្មូវ SET ទាំងអ្ស់ប្រវូានរាំសព្ញ 

 ណងមសមា៉ោង 36 វគគរណនែម ប្រសិនសរើយេ់ថាមានភាព្ 
ចាាំាច់ណផ្នកសវជជសាស្រសតសដាយអ្នកផ្ដេ់សសវា 

កមមវធីិ្ SET ប្រូវណរមាន៖ 

 វគគណដេមានរយៈសព្េ 30 សៅ 60 នទីថ្នកមមវធីិ្រែតុ េះ 
រណាត េហារ់ប្ាែព្ាាេសប្មារ់ PAD 

សប្មារ់សមាជិកណដេមានការរមួេប្កសព្ើ 
សដាយសារ្មររ់មិនេអ (កាត មកាច់សជើង) 

 សៅកនុងកណនៃងសប្មារ់អ្នកជាំងឺមិនសប្មាកសៅមនទីរសព្ទយ 
ឬសៅកនុងការយិាេ័យររស់ប្គូសព្ទយ 

 ផ្តេ់ជូនសដាយរុគគេិកណដេមានេកខែសមបរតិប្គរ់ប្ាន់
ណដេសធ្វើឱយប្ាកដថាអ្រែប្រសយាជន៍សេើសពី្សប្ាេះថាន ក់ 

និងអ្នកណដេទទួេានការរែតុ េះរណាត េកនុងការព្ាា
េសដាយការសធ្វើេាំហារ់ប្ាែសប្មារ់ PAD 

 សប្កាមការប្ររួពិ្និរយផ្ទទ េ់ររស់ប្គូសព្ទយ ជាំនួយការប្គូសព្ទយ 
ឬគិោនុរដាា យិកា/អ្នកឯកសទសខាងគិោនុរដាា យិកាគៃីនិ
កណដេទទួេការរែតុ េះរណាត េរសចចកសទសជាំនួយជីវរិទាំ
ងកប្មិរមូេដាា ន និងកប្មិរជាន់ខពស់។ 

$0 
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 ការណងទាំចាាំាច់រនទ ន់ 

ការណងទាំចាាំាច់រនទ ន់គឺការផ្ដេ់ការណងទាំណដេមិនមានភាព្
អាសនន សដើមបីព្ាាេ៖ 

 ជាំងឺសវជជសាស្រសតមួយរ ាំសព្ច ឬ 

 ការរងររួសធ្ៃន់ធ្ៃរ ឬ 

 សាែ នភាព្មួយណដេប្រូវការការណងទាំភាៃ មៗ។ 

ប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការការណងទាំចាាំាច់រនទ ន់ ដាំរូងអ្នកគួរណរ 
សាកេបងទទួេវាពី្អ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញ។ សទេះជា 
យា៉ោងណាក៏សដាយ អ្នកអាចសប្រើអ្នកផ្តេ់សសវាសប្ៅរណាត ញ 

សៅសព្េណដេអ្នកមិនអាចសៅរកអ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញ
ាន (ឧទហរែ៍ សៅសព្េអ្នកសៅខាងសប្ៅរាំរន់សសវាកមម 
ររស់គសប្មាង ឬអ្ាំឡុងសព្េចុងសាត ហ៍)។ 

ការធានរា៉ោរ់រងប្រូវានដាក់កាំហិរចាំសពាេះសហរដាអាសមរកិ 

និងទឹកដីររស់សហរដាអាសមរកិ។ 

$0 
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ការណងទាំចកខុ* 

គសប្មាងសនេះនឹងចាំណាយសេើការប្ររួពិ្និរយណកវណននក និង 
ណវ ៉ោនតាជាប្រចាាំសរៀងរាេ់ពី្រឆ្ន ាំមតង។ ណកវកញ្ច ក់ណវ ៉ោនតាប្រូវ 
ានរា៉ោរ់រងសេើសពី្មួយដងជាសរៀងរាេ់ពី្រឆ្ន ាំមតង ប្រសិន 
មានភាព្ចាាំាច់ខាងសវជជសាស្រសត។ ណកវដាក់កនុងណននកអាច 
ទទួេានការធានរា៉ោរ់រង ប្រសិនសរើអ្នកមានសាែ នភាព្ចកខុ 
ឬណននកណដេទទួេានការព្ាាេេអប្រសសើសដាយសប្រើណកវ
ដាក់កនុងណននកជាជាងសប្រើណវ ៉ោនតា។ 

គសប្មាងសនេះនឹងចាំណាយសេើសសវាសវជជរែឌិ រសប្មារ់អ្នកជាំ
ងឺសប្មាកសប្ៅមនទីរសព្ទយ និងសសវាកមមអ្នកផ្តេ់សសវាសផ្សង 
សទៀរសប្មារ់ការសធ្វើសរាគវនិិចឆ័យ និងការព្ាាេជាំងឺ 

និងការរងររួសណននក។ ឧទហរែ៍សនេះរមួរញ្ចូ េទាំងការ 
ពិ្និរយណននកប្រចាាំឆ្ន ាំសប្មារ់អ្នកសកើរជាំងឺទឹកសនមណផ្អមចាំសពាេះ
អ្នកណដេមានជាំងឺទឹកសនមណផ្អម និងការព្ាាេចាំសពាេះការ 
ចុេះសខាយថ្នណននកណដេទក់ទងនឹងអាយុ។ 

សប្មារ់អ្នកណដេមានហានិន័យខពស់ថ្នជាំងឺដក់ទឹកកនុងណននក 

គសប្មាងនឹងចាំណាយសេើការប្ររួពិ្និរយជាំងឺដក់ទឹកកនុងណននក។ 

អ្នកណដេមានហានិន័យខពស់ថ្នជាំងឺដក់ទឹកកនុងណននករមួមាន៖ 

 អ្នកណដេមានប្រវរតិប្គសួារមានជាំងឺដក់ទឹកកនុងណននក 

 អ្នកណដេមានជាំងឺទឹកសនមណផ្អម 

 ជនជារិអាសមរកិ-អា្ហវិកណដេមានអាយុសេើសពី្ 50 ឆ្ន ាំ 
និងចាស់ជាងសនេះ និង 

 ជនជារិអាសមរកិសអ្សា៉ោញណដេមានអាយុសេើសពី្ 65 ឆ្ន ាំ 
ឬចាស់ជាងសនេះ 

អ្រែប្រសយាជន៍សនេះមានរនតសៅទាំព័្ររនទ រ់។ 

 

$0 
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 ការណងទាំចកខុ* (រ) 

គសប្មាងនឹងប្រូវចាំណាយសេើណវ ៉ោនតា ឬណកវដាក់កនុងណននកមួយគូរ 
រនទ រ់ពី្ការវេះការ់សឡើងាយណននកមដងៗ សៅសព្េសវជជរែឌិ រស ក 
រញ្ចូ េណកវដាក់កនុងណននក។ សរើអ្នកមានសសវាកមមវេះការ់ាយណននក 
ពី្រដាច់សដាយណឡកពី្ាន  អ្នកប្រូវទទួេានណវ ៉ោនតាមួយគូរ 

សប្កាយសព្េវេះការ់រចួ។ អ្នកមិនអាចទទួេានណវ ៉ោនតាពី្រ 
គូានសទ រនទ រ់ពី្ការវេះការ់សេើកទីពី្រ សទេះរីជាអ្នកមិនាន 
ទទួេណវ ៉ោនតាមួយគូរ រនទ រ់ពី្ការវេះការ់សេើកដាំរូងក៏សដាយ។ 

ការពិ្និរយសមើេជាំងឺដក់ទឹកកនុងណននកប្រូវានដាក់កាំហិរប្រឹមមួ
យ (1) កនុងដរ់ពី្រ (12) ណខ។ 

*អាចរប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន។ 

$0 

 ការណារ់ជួរសដើមបរី ក្ រជាំងឺ “Medicare សូមសាវ គមន៍” 

គសប្មាងសនេះរា៉ោ រ់រងសេើការណារ់ជួរសដើមបរី ក្ រជាំងឺ "Medicare 

សូមសាវ គមន៍" មួយដង។ ការណារ់ជួរសនេះរមួមាន៖ 

 ការវាយរថ្មៃសុខភាព្ររស់អ្នក 

 ការអ្រ់រ ាំ និងការពិ្សប្ាេះសយារេ់អ្ាំពី្សសវាកមមរ ក្ រ 
ណដេអ្នកប្រូវការ (ណដេរមួមានការប្រួរពិ្និរយ និង 
ការចាក់ថាន ាំ) និង 

 ការរញ្ជូ នរនតសប្មារ់ការណងទាំសផ្សងសទៀរ ប្រសិនសរើ 
អ្នកប្រូវការវា។ 

ចាំណាាំ៖ សយើងរា៉ោ រ់រងសេើការណារ់ជួរសដើមបីរ ក្ រជាំងឺ "Medicare 

សូមសាវ គមន៍" កនុងរយៈសព្េណរ 12 ណខដាំរូងណដេអ្នកមាន 

Medicare Part B រ៉ោុសណាណ េះ។ សៅសព្េណដេអ្នកសធ្វើការណារ់ជួរ 
អ្នក សូមប្ារ់ការយិាេ័យអ្នកផ្តេ់សសវាររស់អ្នកថាអ្នកចង់ 
សរៀរចាំសព្េណារ់ជួរសដើមបីរ ក្ រជាំងឺ "Medicare សូមសាវ គមន៍"។ 

$0 
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សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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គសប្មាងររស់សយើងក៏រា៉ោ រ់រងសេើសសវាកមម និងជាំនួយរយៈសព្េណវង (LTSS) សប្មារ់សមាជិកណដេប្រវូការសសវា 
កមមទាំងសនេះ និងមានេកខែៈប្គរ់ប្ាន់សប្មារ់ LTSS តាមរយៈ Rhode Island Medicaid។ អ្នកប្រណហេជា 
ប្រូវចាំណាយសេើណផ្នកខៃេះថ្នថ្ងៃសសវាកមម។ សគសៅការរង់ប្ាក់មួយណផ្នកសនេះថា “ការរមួចាំណែកថ្ងៃចាំណាយ” 

សហើយចាំនួនទឹកប្ាក់ប្រូវានកាំែរ់សដាយគសប្មាង Medicaid ថ្នរដា Rhode Island។  

សសវាកមម LTSS អ្វីណដេអ្នក
ប្រវូរង់ថ្ងៃ 

ជាំនួយកនុងការរស់សៅ* 

គសប្មាងនឹងងចាំណាយសេើសសវាកមម និងជាំនួយដេ់អ្នកកនុងការរស់សៅកណនៃងរស់សៅ 
ណដេមានជាំនួយ។ គសប្មាងរា៉ោរ់រងកប្មិរជាសប្ចើនថ្នការរស់សៅសដាយមានជាំនួយណផ្អក 
សេើរប្មូវការណផ្នកសវជជសាស្រសតររស់អ្នក។ 

*រប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន។ 

កាំែរ់សដាយ 

Rhode Island 
Medicaid 

សសវាកមមអ្នតរកាេសហគមន៍ 

គសប្មាងសនេះនឹងផ្តេ់សសវាកមមនន សដើមបជួីយអ្នកផ្ទៃ ស់រតូរពី្កណនៃង ឬសាែ រ័នណងទាំ 
មនុសសចាស់សៅជាកណនៃងណងទាំេកខែៈឯកជនវញិ។ គសប្មាងសនេះក៏នឹងចាំណាយ 
សេើការចាំណាយមួយចាំនួនសប្មារ់ការរស់សៅមួយដង សដើមបជួីយអ្នកសរៀរចាំសគហដាា ន 
ឯកជនមួយ សៅសព្េអ្នកផ្ទៃ ស់សចញពី្កណនៃង ឬសាែ រ័នណងទាំមនុសសចាស់។ 

កាំែរ់សដាយ 

Rhode Island 
Medicaid 

ជាំនួយសប្មារ់សព្េថ្ងៃ 

គសប្មាងនឹងចាំណាយសេើសសវាកមមនន សដើមបជួីយអ្នកឱយសចេះជួយខៃួនឯង និងទទួេ 
ានជាំនញសងគម។ 

កាំែរ់សដាយ 

Rhode Island 
Medicaid 

ជាំនួយការ្រ 

គសប្មាងសនេះនឹងចាំណាយសេើសសវាកមមនន ដូចជាការប្ររួពិ្និរយ មសធ្ាាយសធ្វើ 
ដាំសែើ រ ឬការរែតុ េះរណាត េ សដើមបជួីយឱយអ្នកទទួេាន ឬរកាការ្រណដេទទួេ 
ានប្ាក់កថ្ប្ម។ 

កាំែរ់សដាយ 

Rhode Island 
Medicaid 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 4៖ តារាងអ្រែប្រសយាជន៍ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សសវាកមម LTSS អ្វីណដេអ្នក
ប្រវូរង់ថ្ងៃ 

សមផ្ទេះ* 

គសប្មាងសនេះនឹងចាំណាយសេើសសវាកមមសមផ្ទេះ សដើមបជួីយរាំសព្ញភារៈកិចចទូសៅររស់ 
មាច ស់ផ្ទេះ ដូចជាការសរៀរចាំមាូរអាហារ ឬការណងទាំតាមផ្ទេះទូសៅ។ 
 
*រប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន។ 

កាំែរ់សដាយ 

Rhode Island 
Medicaid 

សសវាដឹកជញ្ជូ នអាហារដេ់ផ្ទេះ 

គសប្មាងសនេះនឹងចាំណាយសេើថ្ងៃដឹកជញ្ជូ នមាូរអាហារមួយសព្េសប្មារ់រយៈសព្េ
ប្ាាំថ្ងៃកនុងមួយសាត ហ៍សៅដេ់ផ្ទេះររស់អ្នក។ 

កាំែរ់សដាយ 

Rhode Island 
Medicaid 

ជាំនួយការណងទាំផ្ទទ េ់ខៃួន* 

គសប្មាងសនេះនឹងចាំណាយសេើជាំនួយកនុងសកមមភាព្ប្រចាាំថ្ងៃសៅផ្ទេះ ឬសហគមន៍ររស់ 
អ្នក ប្រសិនសរើអ្នកមានពិ្ការភាព្ សហើយមិនអាចសធ្វើសកមមភាព្ននសដាយខៃួនឯងាន។ 
 
*រប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន។ 

កាំែរ់សដាយ 

Rhode Island 
Medicaid 

ភារៈកិចចណងទាំេកខែៈឯកជន 

គសប្មាងសនេះនឹងចាំណាយសេើការណងទាំរុគគេ និងការណងទាំជារនតរនទ រ់ណដេផ្តេ់ 
សដាយគិោនុរដាា យិកា ណដេមានការអ្នុញ្ជា រសៅកនុងផ្ទេះររស់អ្នក។ 

កាំែរ់សដាយ 

Rhode Island 
Medicaid 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 4៖ តារាងអ្រែប្រសយាជន៍ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សសវាកមម LTSS អ្វីណដេអ្នក
ប្រវូរង់ថ្ងៃ 

សសវាសាត រនីរិសមបទ* 

គសប្មាងសនេះនឹងចាំណាយសេើសសវាកមមព្ាាេសដាយចេន ព្ាាេតាមការប្រករ 
វជិាជ ជីវៈ ព្ាាេការនិយាយសដាយមានឯកសទសសៅមជឈមែឌ េសាត រនីរិសមបទ 
សប្មារ់អ្នកជាំងឺសប្មាកសប្ៅមនទីរសព្ទយ។ 

  គសប្មាងនឹងរា៉ោ រ់រងសេើការជួរពិ្និរយសប្មារ់អ្នកជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេ
សររុចាំនួន 24 សេើកសប្មារ់ការព្ាាេសដាយចេន។ 

  គសប្មាងនឹងរា៉ោ រ់រងសេើការជួរពិ្និរយររស់អ្នកជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេសររុចាំ
នួន 24 សេើកសប្មារ់ការព្ាាេជាំងឺសដាយសកមមភាព្ការ្រ។ 

  គសប្មាងនឹងធានរា៉ោរ់រងសេើការជួរពិ្និរយអ្នកជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេសររុ 

24 ដងសប្មារ់ការព្ាាេការនិយាយ។ 

*អាចរប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន។ 

កាំែរ់សដាយ 

Rhode Island 
Medicaid 

ជាំនួយតាមផ្ទេះ 

គសប្មាងនឹងចាំណាយសេើសសវាកមមនន សដើមបជួីយអ្នកកនុងសកមមភាព្ប្រចាាំថ្ងៃកនុង 
ការរស់សៅកនុងផ្ទេះផ្ទទ េ់ខៃួនររស់អ្នក ដូចជាការសរៀនរសរៀរសរៀរចាំមាូរអាហារ 
និងសធ្វើកិចចការផ្ទេះជាសដើម។ 

កាំែរ់សដាយ 

Rhode Island 
Medicaid 

ការណងទាំរសណាដ េះអាសនន 

គសប្មាងសនេះនឹងចាំណាយសេើសសវាកមមណងទាំរយៈសព្េខៃី ឬរសណាត េះអាសនន សៅសព្េ 
រុគគេណដេណរងណរសមើេណងទាំអ្នកមិនអាចផ្តេ់ការណងទាំាន។ 

កាំែរ់សដាយ 

Rhode Island 
Medicaid 

RIte @ Home (ការសរៀរចាំការរស់សៅណដេមានជាំនួយ – ការរស់សៅរមួាន ) 

គសប្មាងសនេះនឹងចាំណាយសសវាណងទាំផ្ទទ េ់ខៃួន និងសសវាកមមសផ្សងសទៀរណដេផ្តេ់ 
សដាយអ្នកសមើេណងទាំណដេរស់សៅកនុងផ្ទេះ។ 

កាំែរ់សដាយ 

Rhode Island 
Medicaid 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 4៖ តារាងអ្រែប្រសយាជន៍ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សសវាកមម LTSS អ្វីណដេអ្នក
ប្រវូរង់ថ្ងៃ 

សសវាកមម និងជាំនួយផ្ទទ េ់ខៃួន 

ប្រសិនសរើអ្នកានចុេះស ម្ េះកនុងការណងទាំសដាយខៃួនឯង គសប្មាងនឹងរង់ប្ាក់ 
សប្មារ់៖ 

 សសវាកមម ររកិាខ រ និងសមាភ រៈផ្គរ់ផ្គង់ណដេជួយអ្នកឱយរស់សៅកនុងសហគមន៍ 

 សសវាកមមនន សដើមបីជួយអ្នកប្គរ់ប្គង និងចាំណាយសេើសសវាកមមផ្ទទ េ់ខៃួនររស់អ្នក 

កាំែរ់សដាយ 

Rhode Island 
Medicaid 

ការសមើេណងមនុសសចាស់/មនុសសសព្ញវយ័ 

គសប្មាងសនេះនឹងចាំណាយសេើជាំនួយមិនណមនសវជជសាស្រសត និងជាំនួយណផ្នកសងគមជាមួយ 
នឹងសកមមភាព្ប្រចាាំថ្ងៃដូចជាការសរៀរចាំមាូរអាហារ ការសាកគក់ និងការសដើរទិញឥវា៉ោន់។ 

កាំែរ់សដាយ 

Rhode Island 
Medicaid 

សសវាងទាំមនុសសចាស់ជរាណដេមានជាំនញ* 

គសប្មាងសនេះនឹងចាំណាយសេើសសវាណងទាំមនុសសចាស់ជរាណដេមានជាំនញ។ 
 
*អាចរប្មវូឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន។ 

កាំែរ់សដាយ 

Rhode Island 
Medicaid 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 4៖ តារាងអ្រែប្រសយាជន៍ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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E.  អ្រែប្រសយាជន៍ណដេមានការធានរា៉ោរ់រងសៅខាងសប្ៅគសប្មាង Neighborhood 

INTEGRITY 
សសវាកមមខាងសប្កាមមិនប្រវូានធានរា៉ោរ់រងសដាយ Neighborhood INTEGRITY សទ រ៉ោុណនតអាចរកានតាមរយៈ 
Medicare ឬ Rhode Island Medicaid។ 

E1. ការណងទាំសប្មារ់អ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយ 

អ្នកមានសិទធិសប្ជើសសរ ើសសសវាណងទាំសប្មារ់អ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយ ប្រសិនសរើអ្នកផ្តេ់សសវា និង 
នយកប្គរ់ប្គងសវជជសាស្រសតណផ្នកណងទាំអ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយររស់អ្នកកាំែរ់ថាអ្នកមានរុសរវនិិចឆ័ 
យជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយ (terminal prognosis) ។ សនេះមានន័យថាអ្នកមានជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយ 

សហើយរ ាំពឹ្ងថាអ្នកនឹងមានជីវរិរស់សៅសប្មារ់រយៈសព្េប្ាាំមួយណខ ឬរិចជាងសនេះ។ អ្នកអាចទទួេានការ 
ណងទាំពី្កមមវធីិ្ណងទាំអ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយណាមួយណដេទទួេានការអ្នុញ្ជា រពី្ Medicare។ 

គសប្មាងប្រូវណរជួយអ្នកកនុងការណសវងរកកមមវធីិ្មែឌ េណងទាំអ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយណដេានរញ្ជជ ក់
សដាយ Medicare។ អ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំសប្មារ់អ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយររស់អ្នកអាចជាអ្នកផ្តេ់ 
សសវាកនុងរណាត ញ ឬអ្នកផ្តេ់សសវាសប្ៅរណាត ញ។ 

សូមសមើេតារាងអ្រែប្រសយាជន៍សៅកនុងណផ្នក D ថ្នជាំពូ្កសនេះសប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្អ្វីណដេ Neighborhood 

INTEGRITY រង់ខែៈសព្េណដេអ្នកកាំពុ្ងទទួេានសសវាណងទាំសៅមែឌ េណងទាំអ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុង 
សប្កាយ។ 

សប្មារ់សសវាណងទាំសប្មារ់អ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយ និងសសវាននណដេរា៉ោ រ់រងសដាយ Medicare Part 

A ឬ B ណដេទក់ទងនឹងការវនិិចឆ័យជាមុនថាអ្នកមានជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយ៖ 

 អ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំសប្មារ់អ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយនឹងសចញវកិកយរប្រ Medicare 

សប្មារ់សសវាកមមររស់អ្នក។ Medicare នឹងចាំណាយសេើសសវាណងទាំសប្មារ់អ្នកជាំងឺដាំណាក់ 
កាេចុងសប្កាយណដេទក់ទងនឹងការវនិិចឆ័យជាមុនថាអ្នកមានជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយ។ 

អ្នកមិនចាំណាយអ្វីសប្មារ់សសវាកមមទាំងសនេះសទ។ 

  



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 4៖ តារាងអ្រែប្រសយាជន៍ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សប្មារ់សសវាកមមននណដេប្រវូានរា៉ោ រ់រងសដាយ Medicare ណផ្នក A ឬ B ណដេមិនពាក់ព័្នធនឹង 
ការព្ាាេដាំណាក់កាេចុងសប្កាយររស់អ្នក៖ 

 អ្នកផ្តេ់សសវានឹងសចញវកិកយរប្រ Medicare សប្មារ់សសវាកមមររស់អ្នក។ Medicare 

នឹងរង់ថ្ងៃសសវាកមមណដេរា៉ោរ់រងសដាយ Medicare Part A ឬ B។ អ្នកមិនចាំណាយអ្វី 
សប្មារ់សសវាកមមទាំងសនេះសទ។ 

សប្មារ់ឱសងណដេអាចមានការធានរា៉ោរ់រងពី្អ្រែប្រសយាជន៍ Medicare Part D ររស់ Neighborhood 

INTEGRITY៖ 

 ឱសងមិនណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសដាយទាំងកមមវធីិ្ណងទាំសប្មារ់អ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កា
យ និងគសប្មាងររស់សយើងកនុងសព្េណរមួយសទ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមសមើេជាំពូ្កទី 5។ 

ចាំណាាំ៖ ប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការការណងទាំមិនណមនសប្មារ់អ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយ អ្នកគួរណរទូរសព្ទ 
សៅអ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំររស់អ្នក សដើមបសីរៀរចាំសសវាកមម។ ការណងទាំមិនណមនសប្មារ់អ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុង 
សប្កាយគឺជាការណងទាំណដេមិនទក់ទងនឹងរុសរវនិិចឆ័យជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយ (terminal prognosis) 

ររស់អ្នក។ អ្នកអាចទូរសព្ទមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក តាមរយៈសេខ 1-844-812-6896 និង 711 ពី្សមា៉ោង 8 

ប្ពឹ្កដេ់ 8 យរ់ ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់ 12 ថ្ងៃប្រង់សៅថ្ងៃសៅរ។៍ សៅរសសៀេថ្ងៃសៅរ ៍
ថ្ងៃអាទិរយ និងថ្ងៃឈរ់សប្មាក អ្នកអាចប្រូវានសសនើសុាំឱយទុកសារ។ សយើងខ្ុាំនឹងសៅទូរសព្ទសៅអ្នកវញិសៅ 
ថ្ងៃសធ្វើការរនទ រ់។ ការសៅទូរសព្ទគឺឥរគិរថ្ងៃ។ 

E2. សសវាកមមមារ់សធ្មញ 

ការណងទាំមារ់សធ្មញជាប្រចាាំដូចជាការសមាអ រ ការចាក់រាំសព្ញ ឬការដាក់សធ្មញ ប្រវូានរា៉ោ រ់រងសដាយ Rhode 

Island Medicaid។ សប្មារ់ការណងទាំសុខភាព្សធ្មញជាសទៀងទរ់ សូមណសវងរកអ្នកផ្តេ់សសវាណដេទទួេយក 

Rhode Island Medicaid សហើយសប្រើរែណសមាគ េ់ Rhode Island Medicaid ("anchor") ររស់អ្នក។ កនុង 
ករែីមួយចាំនួន ការណងទាំសុខភាព្សធ្មញណដេទមទរសដើមបពី្ាាេជាំងឺ ឬររួសអាចប្រូវានរា៉ោរ់រងសដាយ 
គសប្មាងជាការណងទាំអ្នកជាំងឺសាន ក់ព្ាាេ ឬអ្នកជាំងឺមិនសាន ក់ព្ាាេ។ សូមទូរសព្ទសៅ Neighborhood 

INTEGRITY តាមរយៈសេខ 1-844-812-6896 (TTY: 711) ប្រសិនសរើអ្នកមិនចាស់ថាសរើគសប្មាង ឬ Rhode 

Island Medicaid រា៉ោរ់រងសេើសសវាសុខភាព្សធ្មញណដេអ្នកប្រូវការ 
ឬប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការជាំនួយកនុងការណសវងរកសព្ទយសធ្មញ។ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 4៖ តារាងអ្រែប្រសយាជន៍ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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E3. ការដឹកជញ្ជូ នសព្េណដេមិនមានអាសនន 

អ្នកអាចមានសិទធិទទួេានការរញ្ចុ េះថ្ងៃសាំរុប្រសធ្វើដាំសែើ រតាមរងយនតប្កុង RIPTA។ សដើមបីទទួេានការរញ្ចុ េះ 
ថ្ងៃសាំរុប្រសធ្វើដាំសែើ រតាមរងយនតប្កុង RIPTA សូមចូេសៅកាន់ការយិាេ័យកាំែរ់អ្រតសញ្ជា ែររស់ RIPTA 

សៅ One Kennedy Plaza, Providence, RI 02903 ឬការយិាេ័យសសវារសប្មើអ្រិងិជន RIPTA សៅ 705 

Elmwood Avenue, Providence, RI 02907។ សូមសៅសព្ទសៅ RIPTA តាមរយៈសេខ 1-401-784-9500  
(TTY: 1-800-745-5555) សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម ឬចូេសមើេសគហទាំព័្រ www.ripta.com/reducedfareprogram ។ 

ប្រសិនសរើអ្នកមិនអាចសប្រើប្ាស់សាំរុប្ររងយនតប្កុង RIPTA ានសទ សនេះ Rhode Island Medicaid នឹងរា៉ោ រ់រង 
សេើសសវាដឹកជញ្ជូ នណផ្នកសវជជសាស្រសតមិនសែិរកនុងប្ាអាសនន (NEMT) សប្មារ់យានជាំនិេះសៅកាន់ការណារ់ជួរ 
ណផ្នកសវជជសាស្រសត សុខភាព្សធ្មញ ឬការណារ់ជួរទក់ទងនឹងសុខភាព្សផ្សងសទៀរ។ ប្រសិនសរើអ្នកប្រវូការ NEMT 

ជាសទៀងទរ់ សូមទូរសព្ទសៅសេខ 1-855-330-9131 (TTY 711) ពី្សមា៉ោង 5:00 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 6:00 ោៃ ច 

ពី្ថ្ងៃចនទ ដេ់ថ្ងៃសុប្ក ឬ Neighborhood INTEGRITY តាមរយៈសេខ 1-844-812-6896 (TTY: 711)។ 

សៅសព្េណារ់ជួរសសវាកមម NEMT សូមសប្រើរែណសមាគ េ់ Rhode Island Medicaid (“anchor”) ររស់អ្នក។ 

អ្នកក៏អាចកាំែរ់សព្េណារ់ជួរសសវាកមម NEMT ជាសទៀរទរ់តាមរយៈផ្រងេសមាជិកអ្នឡាញសៅសេើ 
www.mtm-inc.net/rhode-island/ ។ 

អ្នកអាចសសនើសុាំការដឹកជញ្ជូ នណងទាំរនទ ន់ 24 សមា៉ោងកនុងមួយថ្ងៃ 7 ថ្ងៃកនុងមួយសាត ហ៍។ កាំែរ់កាេវភិាគដឹក 
ជញ្ជូ នសប្មារ់ការណងទាំណដេមិនរនទ ន់ឱយានយា៉ោងសហាចណាស់ 48 សមា៉ោងមុនសព្េការណារ់ជួរររស់អ្នក។ 

ទូរសព្ទសៅកាំែរ់កាេវភិាគសៅ៖ ប្រសិនសរើអ្នកប្រវូការយានជាំនិេះសៅ៖ 
ថ្ងៃចនទ ថ្ងៃពុ្ធ្ 
ថ្ងៃអ្ គ្ រ ថ្ងៃប្ព្ហសបរិ៍ 
ថ្ងៃពុ្ធ្ ថ្ងៃសុប្ក ថ្ងៃសៅរ ៍ថ្ងៃអាទិរយ 
ថ្ងៃប្ព្ហសបរិ៍ ថ្ងៃចនទ 
ថ្ងៃសុប្ក ថ្ងៃអ្ គ្ រ 
 
E4. សសវាកមមតាមផ្ទេះសប្មារ់អ្នកណដេមានពិ្ការភាព្ណផ្នករញ្ជា  និងការេូរោស់ 

សសវាកមមតាមផ្ទេះសប្មារ់អ្នកណដេមានពិ្ការភាព្ណផ្នករញ្ជា  និងការេូរោស់ប្រូវានរា៉ោរ់រងសដាយ Rhode 

Island Medicaid។ សៅទូរសព្ទសៅ Neighborhood INTEGRITY តាមសេខ 1-844-812-6896 (TTY: 711) 

ប្រសិនសរើអ្នកមិនចាស់ថាសរើសសវាកមមណដេអ្នកប្រូវការប្រូវានរា៉ោ រ់រងសដាយគសប្មាង ឬ Rhode Island 

Medicaid ឬអ្រ់។ 

https://www.ripta.com/riders-with-disabilities/
https://www.mtm-inc.net/rhode-island/


សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 4៖ តារាងអ្រែប្រសយាជន៍ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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E5. សសវាកមមរកាសែិរភាព្កនុងផ្ទេះ 

ប្រសិនសរើអ្នកាម នផ្ទេះសណមបង សែិរកនុងហានិន័យកនុងការកាៃ យជាជនាម នផ្ទេះសណមបង ឬផ្ទៃ ស់រតូរពី្មែឌ េណងទាំ 
សៅកាន់សហគមន៍ អ្នកអាចទទួេានសសវាកមមពី្ Rhode Island Medicaid សដើមបជួីយអ្នកជាមួយនឹងរញ្ជា  
ទក់ទងនឹងេាំសៅឋាន។ ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរអ្ាំពី្សសវាកមមណដេ Rhode Island Medicaid រា៉ោរ់រង 

ឬប្រសិនសរើអ្នកចង់ានការរញ្ជូ នរនតសៅកាន់កមមវធីិ្សនេះ សូមទូរសព្ទសៅ Neighborhood INTEGRITY 

តាមរយៈសេខ 1-844-812-6896 (TTY: 711)។ 
  

F.  អ្រែប្រសយាជន៍ណដេមិនានធានរា៉ោរ់រងសដាយគសប្មាង Neighborhood 

INTEGRITY ឬ Rhode Island Medicaid 

ណផ្នកសនេះប្ារ់អ្នកពី្ប្រសនទអ្រែប្រសយាជន៍ណដេប្រូវានដកសចញសដាយគសប្មាង។ ានដកសចញមានន័យ 
ថាគសប្មាងមិនចាំណាយសប្មារ់អ្រែប្រសយាជន៍ទាំងសនេះសទ។ Medicare និង Rhode Island Medicaid 

ក៏មិនរង់ថ្ងៃឱយអ្រែប្រសយាជន៍ទាំងសនេះណដរ។ 

រញ្ជ ីខាងសប្កាមព្ែ៌នអ្ាំពី្សសវាកមម និងធារុមួយចាំនួនណដេមិនប្រវូានធានរា៉ោរ់រងសដាយគសប្មាងសប្កាម 
េកខខែឌ ណាមួយ និងមួយចាំនួនសទៀរណដេប្រវូានដកសចញសដាយគសប្មាងណរកនុងករែីខៃេះរ៉ោុសណាណ េះ។ 

គសប្មាងសនេះនឹងមិនចាំណាយសេើអ្រែប្រសយាជន៍ណផ្នកសវជជសាស្រសតណដេមានរាយកនុងណផ្នកសនេះ (ឬកណនៃងសផ្សងសទៀរ 
សៅកនុងសសៀវសៅណែនាំសប្មារ់សមាជិក) សេើកណេងណរសប្កាមេកខខែឌ ជាក់ោក់ណដេានសរៀររារ់។ 

សទេះរីជាអ្នកទទួេានសសវាសៅឯកមនទីរសស្ គ្ េះរនទ ន់ក៏សដាយ គសប្មាងសនេះនឹងមិនរង់ប្ាក់សប្មារ់សសវា 
កមមសនេះសទ។ ប្រសិនសរើអ្នកគិរថាសយើងគួរណររង់ថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមណដេមិនមានការធានរា៉ោរ់រង អ្នកអាច 
ដាក់ពាកយរែតឹ ងឧទធរែ៍ាន។ សប្មារ់ព័្រ៌មានអ្ាំពី្ការដាក់ពាកយរែដឹ ងឧទធរែ៍ សូមសមើេជាំពូ្កទី 9។ 

រណនែមសេើការដកសចញ ឬការដាក់កាំហិរសផ្សងៗណដេមានសរៀររារ់កនុងតារាងអ្រែប្រសយាជន៍ ធារុ និងសសវាកមម 
ខាងសប្កាមមិនប្រវូានធានរា៉ោ រ់រងសដាយគសប្មាងររស់សយើងសឡើយ៖ 

 សសវាកមមប្រូវានចារ់ទុកថាមិនមានេកខែៈ "សមសហរុផ្េ និងចាាំាច់" សយាងសៅតាមសតង់ 
ដារររស់ Medicare និង Rhode Island Medicaid សេើកណេងណរសសវាកមមទាំងសនេះប្រូវានរាយ 
សៅកនុងគសប្មាងររស់សយើងជាសសវាកមមណដេធានរា៉ោរ់រង។ 

 ការព្ាាេណផ្នកសវជជសាស្រសត និងការព្ាាេសដាយវេះការ់ពិ្សសាធ្ន៍ ធារុ និងឱសង សេើកណេង 
ណរប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសដាយ Medicare ឬសែិរសប្កាមការសិកាស្សាវប្ជាវគៃីនិកណដេអ្នុញ្ជា រសដាយ 

Medicare ឬសដាយគសប្មាងររស់សយើង។ សូមសមើេជាំពូ្កទី 3 សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្ការសិកា 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 4៖ តារាងអ្រែប្រសយាជន៍ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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ស្សាវប្ជាវគៃីនិក។ ការព្ាាេ និងធារុពិ្សសាធ្ន៍គឺជាធារុទាំងឡាយណដេមិនប្រូវានទទួេ 
យកជាទូសៅសដាយសហគមន៍សវជជសាស្រសត។ 

 ការព្ាាេសដាយការវេះការ់សប្មារ់ការធារ់ហួសប្រមាែ សេើកណេងណរសព្េណដេវា 
ចាាំាច់ខាងសវជជសាស្រសត សហើយ Medicare ឬ Rhode Island Medicaid ចាំណាយសេើសសវាសនេះ។ 

 រនទរ់ឯកជនសៅកនុងមនទីរសព្ទយ សេើកណេងណរមានភាព្ចាាំាច់ណផ្នកសវជជសាស្រសត។ 

 សមាភ រៈផ្ទទ េ់ខៃួនសៅកនុងរនទរ់ររស់អ្នកសៅមនទីរសព្ទយ ឬកណនៃងណងទាំមនុសសចាស់ ដូចជាទូរសព្ទ 
ឬទូរទសសន៍។ 

 ថ្ងៃសសវាប្រូវានគិរថ្ងៃសដាយរតីឬប្រព្នធ ឬថ្ដគូរស់សៅជាមួយាន  អាណាព្ាាេ ឬរាំណាង 
ស្សរចារ់ររស់អ្នក។ 

 នីរិវធីិ្ ឬសសវាកមមរសងកើនការសប្ជើសសរ ើស ឬសម័ប្គចិរត (រារ់រញ្ចូ េទាំងការសប្មកទមៃន់ ការ 
រែដុ េះសក់ ការសណមតងសនទ ការសណមតងអ្រតព្េកមម សាេរាំែងណកសមផសស ការប្រឆ្ាំងនឹង 
ភាព្ចាស់ និងការសណមតងផ្ៃូវចិរត) សេើកណេងណរកនុងករែីចាាំាច់ខាងសវជជសាស្រសត។ 

 ការវេះការ់ណកសមផសស ឬការ្រណកសមផសសសផ្សងសទៀរ សេើកណេងណរវាចាាំាច់សដាយសារមាន 
ររួសសដាយថ្ចដនយ ឬណកេមអណផ្នកណាមួយថ្នរាងកាយណដេមិនមានប្ទង់ប្ទយប្រឹមប្រវូ។ 

សទេះជាយា៉ោងណាក៏សដាយ គសប្មាងសនេះនឹងចាំណាយសេើការរសងកើរសុដន់សឡើងវញិ 

រនទ រ់ពី្វេះការ់យកសុដន់សចញ និងចាំណាយសេើការព្ាាេសុដន់សផ្សងសទៀរឱយប្រូវនឹងវា។ 

 ការណងទាំព្ាាេ្អឹងខនង សប្ៅពី្ការព្ាាេ្អឹងខនងសដាយថ្ដស្សរតាមសាេការែ៍ណែនាំ 
ថ្នការធានរា៉ោរ់រងររស់ Medicare។ 

 ប្ទនរ់សជើងព្ាាេ្អឹង (Orthopedic shoes) េុេះប្តាណរប្ទនរ់សជើងជាណផ្នកមួយថ្នណខសសជើង សហើយ 
ប្រូវានរារ់រញ្ចូ េកនុងរថ្មៃថ្នណខសសជើង ឬប្ទនរ់សជើងគឺសប្មារ់អ្នកណដេមានជាំងឺទឹកសនមណផ្អម។ 

 ការវេះសចាេះភាន សពាក់ណកវណននកសដាយកាាំរសមី ការវេះការ់ LASIK និងជាំនួយចកខុវស័ិយសខាយដ៏ថ្ទសទៀរ។ 

 នីរិវធីិ្រ្ញ្ជច សការសធ្វើឱយណេងមានកូន និងសមាភ រៈផ្គរ់ផ្គង់ព្នារកាំសែើ រណដេាម នសវជជរញ្ជជ ។ 

 សសវាកមមព្ាាេតាមធ្មមជារិ (Naturopath) (ការសប្រើប្ាស់វធីិ្ព្ាាេណររធ្មមជារិ ឬជាំនួស)។ 

 សសវាកមមប្រូវានផ្តេ់ជូនអ្រីរយុទធជនកនុងមនទីរកិចចការអ្រីរយុទធជន (VA)។ សទេះជាយា៉ោងណា 
ក៏សដាយ សៅសព្េណដេអ្រីរយុទធជនទទួេានសសវាសស្ គ្ េះរនទ ន់សៅមនទីរសព្ទយ VA សហើយ 
មានការណចករ ាំណេកថ្ងៃចាំណាយររស់ VA សយើងនឹងសងប្ាក់សៅអ្រីរយុទធជនវញិសប្មារ់ 
ចាំនួនទឹកប្ាក់ណដេពួ្កសគានរង់។ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 5៖ ការទទួេានឱសងតាមសវជជរញ្ជជ សប្មារ់អ្ន 
កជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេររសអ់្នកតាមរយៈគសប្មាង 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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ជាំពូ្កទី 5៖ ការទទួេានឱសងតាមសវជជរញ្ជជ សប្មារ់អ្នកជាំងឺសប្មាកសប្ៅ 
មនទីរសព្ទយររស់អ្នកតាមរយៈគសប្មាង 

  

សសចកដីសផ្ដើម 

ជាំពូ្កសនេះព្នយេ់ពី្វធិានននកនុងការទទួេានឱសងតាមសវជជរញ្ជជ សប្មារ់អ្នកជាំងឺសប្មាកសប្ៅមនទីរសព្ទយររ
ស់អ្នក។ ទាំងសនេះគឺជាឱសងណដេអ្នកផ្តេ់សសវាររស់អ្នករ គ្ រ់រញ្ជជ សប្មារ់អ្នកណដេអ្នកទទួេានពី្ឱស 
ងសាែ ន ឬតាមការរញ្ជជ ទិញតាមសាំរុប្រ។ ឱសងទាំងសនេះរារ់រញ្ចូ េទាំងឱសងណដេសែិរសប្កាមការប្គរ់ប្គង 
ររស់ Medicare Part D និង Medicaid។ ពាកយគនៃឹេះ និងនិយមន័យថ្នពាកយមានតាមេាំដារ់អ្កខរប្កមកនុង 
ជាំពូ្កចុងសប្កាយថ្នសសៀវសៅណែនាំសមាជិក។ 

Neighborhood INTEGRITY ក៏ធានរា៉ោរ់រងសេើឱសងដូចខាងសប្កាមផ្ងណដរ សរើសទេះរីឱសងទាំងសនេះនឹងមិន 
ប្រូវានពិ្ភាកាសៅកនុងជាំពូ្កសនេះក៏សដាយ៖ 

 ឱសងណដេរា៉ោរ់រងសដាយ Medicare Part A។ ឱសងទាំងសនេះរមួរញ្ចូ េទាំងឱសងមួយចាំនួន 
ណដេានផ្តេ់ឱយអ្នក សៅសព្េអ្នកសប្មាកសៅកនុងមនទីរសព្ទយ ឬកណនៃងណងទាំមនុសសចាស់ជរា។ 

 ឱសងណដេរា៉ោរ់រងសដាយ Medicare Part B។ ឱសងទាំងសនេះរមួមានឱសងព្ាាេសដាយសប្រើ 
សារធារុគីមី ការចាក់ថាន ាំមួយចាំនួនណដេប្រូវានផ្តេ់ឱយអ្នកកនុងការណារ់ជួរសៅការយិាេ័យ 
ជាមួយសវជជរែឌិ រ ឬអ្នកផ្តេ់សសវាសផ្សងសទៀរ និងឱសងណដេអ្នកប្រូវានផ្តេ់ឱយសៅគៃីនិក 
ោង្ម។ សដើមបីណសវងយេ់រណនែមអ្ាំពី្អ្វីណដេឱសង Medicare ណផ្នក B ប្រវូានរា៉ោរ់រង 

សូមសមើេតារាងអ្រែប្រសយាជន៍សៅកនុងជាំពូ្កទី 4។ 

វធិានសប្មារ់ការធានរា៉ោរ់រងសេើឱសងអ្នកជាំងឺសប្មាកសប្ៅមនទីរសព្ទយ 

គសប្មាងនឹងរា៉ោ រ់រងសេើឱសងររស់អ្នក ដរារណាអ្នកសធ្វើតាមវធិានកនុងណផ្នកសនេះ។ 

1. អ្នកប្រវូណរមានសវជជរញ្ជជ ណដេសរសសរសដាយសវជជរែឌិ រ ឬអ្នកផ្តេ់សសវាសផ្សងសទៀរ សហើយវាប្រូវណរមាន 
សុព្េភាព្សប្កាមចារ់ររស់រដាធ្រមាន។ រុគគេសនេះសប្ចើនណរជាអ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំរឋមររស់អ្នក (PCP)។ 

វាក៏អាចជាអ្នកផ្តេ់សសវាសផ្សងសទៀរផ្ងណដរ ប្រសិនសរើអ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំរឋមររស់អ្នក ានរញ្ជូ នអ្នករនត 
សប្មារ់ការណងទាំ។ 
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A. ការរាំសព្ញសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នក 

A1. ការរាំសព្ញសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នកសៅឱសងសាែ នកនុងរណាដ ញ 

កនុងករែីភាគសប្ចើន គសប្មាងនឹងប្រូវចាំណាយសេើសវជជរញ្ជជ  េុេះប្តាណរសវជជរញ្ជជ ទាំងសនេះប្រូវានរាំសព្ញសៅ 
តាមឱសងសាែ នកនុងរណាដ ញររស់គសប្មាង។ ឱសងសាែ នកនុងរណាដ ញគឺជាហាងេក់ឱសងណដេានយេ់ 
ប្ព្មរាំសព្ញតាមសវជជរញ្ជជ សប្មារ់គសប្មាងសមាជិកររស់សយើង។ អ្នកអាចសប្រើឱសងសាែ នកនុងរណាត ញណា 
មួយររស់សយើង។ 

សដើមបីណសវងរកឱសងសាែ នកនុងរណាត ញ អ្នកអាចរកសមើេសៅកនុងរញ្ជ ីរាយស ម្ េះអ្នកផ្តេ់សសវា និងឱសងសាែ ន 

សដាយចូេសមើេសគហទាំព័្រររស់សយើង ឬទក់ទងណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក។ 

A2. ការសប្រើប្ាស់រ័ែណសមាគ េ់សមាជិកសៅសព្េអ្នករាំសព្ញសវជជរញ្ជជ  

សដើមបីរាំសព្ញសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នក សូមរ ា្ ញរែណសមាគ េ់សមាជិកររស់អ្នកសៅឱសងសាែ នកនុងរណាដ ញ 
ររស់អ្នក។ ឱសងសាែ នកនុងរណាត ញនឹងសចញវកិកយរប្រឱយគសប្មាងសប្មារ់ ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ណដេមាន 
ការធានរា៉ោរ់រងររស់អ្នក។ 

ប្រសិនសរើអ្នកមិនានយករ័ែណសមាគ េ់សមាជិកតាមខៃួនសទ សៅសព្េអ្នករាំសព្ញសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នក សូមសសនើ 
ឱយឱសងសាែ នសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង សដើមបទីទួេានព័្រ៌មានចាាំាច់។ 

ប្រសិនសរើឱសងសាែ នមិនអាចទទួេានព័្រ៌មានចាាំាច់សទ អ្នកអាចនឹងប្រវូរង់ថ្ងៃសវជជរញ្ជជ សព្ញ សៅសព្េ 
អ្នកសប្ជើសយកឱសងសាែ នសនេះ។ រនទ រ់មក អ្នកអាចសសនើសុាំឱយសយើងសងអ្នកវញិ។ ប្រសិនសរើអ្នកមិនអាចរង់ 
ថ្ងៃឱសងសនេះសទ សូមទក់ទងមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិកភាៃ មៗ។ សយើងនឹងសធ្វើអ្វីណដេសយើងអាចសធ្វើាន សដើមប ី
ជួយសោកអ្នក។ 

 សដើមបីណសវងយេ់អ្ាំពី្រសរៀរសសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំសងអ្នកវញិ សូមសមើេជាំពូ្កទី 7។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការជាំនួយកនុងការរាំសព្ញសវជជរញ្ជជ  អ្នកអាចទក់ទងសៅណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក។ 

  



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 5៖ ការទទួេានឱសងតាមសវជជរញ្ជជ សប្មារ់អ្ន 
កជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេររសអ់្នកតាមរយៈគសប្មាង 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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A3. អ្វីណដេប្រវូសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកចង់ផ្ទៃ ស់រតូរសៅឱសងសាែ នកនុងរណាត ញសផ្សង 

ប្រសិនសរើអ្នកផ្ទៃ ស់រតូរឱសងសាែ ន សហើយប្រូវការការរាំសព្ញសវជជរញ្ជជ សឡើងវញិ អ្នកអាចអាចសសនើសុាំឱយមានការ 
សរសសរសវជជរញ្ជជ ងមីពី្អ្នកផ្តេ់សសវា ឬ សសនើសុាំឱយឱសងសាែ នររស់អ្នកសផ្ទរសវជជរញ្ជជ សៅឱសងសាែ នងមី ប្រសិនសរើ 
សៅសេ់ការរាំសព្ញសឡើងវញិសទៀរ។ 

ប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការជាំនួយកនុងការផ្ទៃ ស់រដូរឱសងសាែ នកនុងរណាដ ញររស់អ្នក អ្នកអាចទក់ទងសៅណផ្នកសសវា 
រសប្មើសមាជិកាន។ 

A4. អ្វីណដេប្រវូសធ្វើ ប្រសិនសរើឱសងសាែ នររស់អ្នកចាកសចញពី្រណាត ញ 

ប្រសិនសរើឱសងសាែ នណដេអ្នកសប្រើចាកសចញពី្រណាត ញររស់គសប្មាង អ្នកនឹងប្រូវណសវងរកឱសងសាែ នកនុង 
រណាត ញងមី។ 

សដើមបីណសវងរកឱសងសាែ នកនុងរណាត ញងមី អ្នកអាចរកសមើេសៅកនុងរញ្ជ ីរាយស ម្ េះអ្នកផ្តេ់សសវា និងឱសងសាែ ន 

សដាយចូេសមើេសគហទាំព័្រររស់សយើង ឬទក់ទងណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក។ 

A5. ការសប្រើប្ាស់ឱសងសាែ នឯកសទស 

ជួនកាេ សវជជរញ្ជជ ប្រូវណររាំសព្ញសៅឱសងសាែ នឯកសទស។ ឱសងសាែ នឯកសទសរមួមាន៖ 

 ឱសងសាែ នណដេផ្គរ់ផ្គង់ឱសងសប្មារ់ការព្ាាេសដាយការព្យួរសសរ ៉ោមូសៅផ្ទេះ។ 

 ឱសងសាែ នណដេផ្គរ់ផ្គង់ឱសងដេ់អ្នករស់សៅកនុងកណនៃងណងទាំរយៈសព្េណវង ដូចជាមនទីរណងទាំ 
មនុសសចាស់ជាសដើម។ 

o ជាធ្មមតា កណនៃងណងទាំរយៈសព្េណវងមានឱសងសាែ នផ្ទទ េ់ខៃួនររស់ពួ្កសគ។ ប្រសិនសរើអ្នក 
ជាអ្នករស់សៅកណនៃងណងទាំរយៈសព្េណវង សយើងប្រវូណរធានថាអ្នកអាចទទួេានឱសង 
ណដេអ្នកប្រូវការសៅតាមឱសងសាែ នសៅកណនៃងសនេះ។ 

o ប្រសិនសរើឱសងសាែ នសៅកណនៃងណងទាំរយៈសព្េណវងររស់អ្នកមិនមានសៅកនុងរណាត ញររស់
សយើងសទ ឬអ្នកមានការេាំាកកនុងការទទួេានអ្រែប្រសយាជន៍ឱសងររស់អ្នកសៅកណនៃង 
ណងទាំរយៈសព្េណវង សូមទក់ទងមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក។  

 ឱសងសាែ នណដេរសប្មើសសវាសុខភាព្ឥណាឌ /កុេសមព័នធ/កមមវធីិ្សុខភាព្ឥណាឌ ទីប្កុង។ សេើក 
ណេងណរសែិរកនុងភាព្មានអាសនន មានណរជនជារិសដើមអាសមរកិាាំង ឬជនជារិសដើមអាឡាសាក សទ 
ណដេអាចសប្រើឱសងសាែ នទាំងសនេះាន។  



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 5៖ ការទទួេានឱសងតាមសវជជរញ្ជជ សប្មារ់អ្ន 
កជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេររសអ់្នកតាមរយៈគសប្មាង 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
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 ឱសងសាែ នណដេណចកចាយឱសងណដេប្រូវានដាក់កាំហិរសដាយ FDA 

សៅកាន់ទីតាាំងជាក់ោក់ ឬណដេរប្មូវឱយមានការប្គរ់ប្គងពិ្សសស 

ការសប្មរសប្មួេពី្អ្នកផ្តេ់សសវា ឬការអ្រ់រ ាំអ្ាំពី្ការសប្រើប្ាស់ររស់ពួ្កសគ។ (សមាគ េ់៖ 

សសណារយី៉ោូសនេះគួរណរសកើរសឡើងសដាយកប្ម។)  

សដើមបីណសវងរកឱសងសាែ នឯកសទស អ្នកអាចរកសមើេសៅកនុងរញ្ជ ីរាយស ម្ េះអ្នកផ្តេ់សសវា និងឱសងសាែ ន 

សដាយចូេសមើេសគហទាំព័្រររស់សយើង ឬទក់ទងណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក។ 

A6. ការសប្រើប្ាស់សសវាកមមរញ្ជជ ទិញតាមសាំរុប្រ សដើមបទីទួេានឱសងររស់អ្នក 

សប្មារ់ប្រសនទឱសងមួយចាំនួន អ្នកអាចសប្រើសសវាកមមរញ្ជជ ទិញតាមសាំរុប្រកនុងរណាត ញររស់គសប្មាង។ ជា 
ទូសៅ ឱសងណដេមានតាមរយៈការរញ្ជជ ទិញតាមសាំរុប្រគឺជាឱសងណដេអ្នកសប្រើជាប្រចាាំសប្មារ់សាែ នភាព្ 
សុខភាព្រុាាំថ្រ ៉ោ ឬយូរអ្ណងវង។ 

សសវាកមមរញ្ជជ ទិញតាមថ្ប្រសែីយ៍ថ្នគសប្មាងររស់សយើង អ្នុញ្ជា រឱយអ្នករញ្ជជ ទិញរហូរដេ់ការផ្គរ់ផ្គង់រយៈ 
សព្េ 90 ថ្ងៃ។ ការផ្គរ់ផ្គង់រយៈសព្េ 90 ថ្ងៃមានការរង់ប្ាក់រមួដូចាន នឹងការផ្គរ់ផ្គង់រយៈសព្េមួយណខណដរ។ 

ការរាំសព្ញសវជជរញ្ជជ តាមសាំរុប្រ 

សដើមបីទទួេានទប្មង់ណរររទរញ្ជជ ទិញ និង ព័្រ៌មានអ្ាំពី្ការរាំសព្ញសវជជរញ្ជជ តាមសាំរុប្រ៖ 

 ចូេសមើេសគហទាំព័្ររញ្ជជ ទិញតាមសាំរុប្រ សហើយចុេះស ម្ េះតាមអ្នឡាញសៅសេើសគហទាំព័្រ 
www.caremark.com/mailservice 

 ឬសៅទូរសព្ទមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក។ 

ជាធ្មមតា សវជជរញ្ជជ ណដេរញ្ជជ ទិញតាមសាំរុប្រនឹងរញ្ជូ នមកដេ់អ្នកកនុងរយៈសព្េ 7-10 ថ្ងៃថ្នថ្ងៃសធ្វើការ។ 

ប្រសិនសរើសវជជរញ្ជជ ណដេរញ្ជជ ទិញតាមសាំរុប្រររស់អ្នកប្រូវានព្នារសព្េ សហើយអ្នកប្រូវការការផ្គរ់ផ្គង់ 
រនទ ន់ពី្ឱសងសាែ នេក់រាយ សូមទូរសព្ទមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក សដើមបជួីយកនុងការសសនើសុាំការរដិសសធ្។ 

http://www.caremark.com/mailservice


សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 5៖ ការទទួេានឱសងតាមសវជជរញ្ជជ សប្មារ់អ្ន 
កជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេររសអ់្នកតាមរយៈគសប្មាង 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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ដាំសែើ រការរញ្ជជ ទិញតាមសាំរុប្រ 

សសវាកមមរញ្ជជ ទិញតាមសាំរុប្រមាននីរិវធីិ្សផ្សងៗាន សប្មារ់សវជជរញ្ជជ ងមីណដេទទួេានពី្អ្នក សវជជរញ្ជជ ងមីណដេ 
ទទួេានសដាយផ្ទទ េ់ពី្ការយិាេ័យអ្នកផ្តេ់សសវាររស់អ្នក សហើយរាំសព្ញសវជជរញ្ជជ ណដេរញ្ជជ ទិញតាម 
សាំរុប្រររស់អ្នកសឡើងវញិ៖ 

1.   សវជជរញ្ជជ ងមីណដេឱសងសាែ នទទួេានពី្អ្នក 

ឱសងសាែ ននឹងរាំសព្ញ និងសចញសវជជរញ្ជជ ងមីណដេទទួេានពី្អ្នកសដាយសវ័យប្រវរតិ។ 

2.   សវជជរញ្ជជ ងមីណដេឱសងសាែ នទទួេានសដាយផ្ទទ េ់ពី្ការរយិាេ័យអ្នកផ្ដេ់សសវាររស់អ្នក 

ឱសងសាែ ននឹងរាំសព្ញ និងសចញសវជជរញ្ជជ ងមីណដេទទួេានពី្អ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំសុខភាព្សដាយ 
មិនចាាំាច់សាកសួរអ្នកជាមុន ប្រសិនសរើ៖ 

 អ្នកានសប្រើសសវាកមមរញ្ជជ ទិញតាមសាំរុប្រជាមួយនឹងគសប្មាងសនេះកាេពី្មុន ឬ 

 អ្នកចុេះស ម្ េះសប្មារ់ការសចញសវជជរញ្ជជ ងមីៗទាំងអ្ស់ណដេអ្នកទទួេសដាយផ្ទទ េ់ពី្អ្នកផ្តេ់សស
វាណងទាំសុខភាព្។ អ្នកអាចសសនើសុាំការណចកចាយសដាយសវ័យប្រវរតិនូវរាេ់សវជជរញ្ជជ ងមីទាំងអ្ស់ 
ឥឡូវសនេះ ឬសៅសព្េណាក៏ានតាមរយៈការទូរសព្ទសៅសេខ 1-844-268-1908។ 

ប្រសិនសរើអ្នកានសប្រើការរញ្ជជ ទិញតាមថ្ប្រសែីយ៍កាេពី្មុន 

សហើយមិនចង់ឱយឱសងសាែ នរាំសព្ញសដាយសវ័យប្រវរតិ និងដឹកជញ្ជូ នសវជជរញ្ជជ ងមីនីមួយៗ 

សូមទក់ទងមកសយើងខ្ុាំតាមរយៈការទូរសព្ទមកសេខ 1-844-268-1908។ 

ប្រសិនសរើអ្នកមិនធាៃ រ់សប្រើការដឹកជញ្ជូ នតាមថ្ប្រសែ៍ីររស់សយើងសនេះសទ និង/ឬសសប្មចចិរតរញ្ឈរ់ 
ការរាំសព្ញសវជជរញ្ជជ ងមីសដាយសវ័យប្រវរតិ ឱសងសាែ ននឹងទក់ទងអ្នករាេ់សព្េណដេពួ្កសគទទួេ 
ានសវជជរញ្ជជ ងមីពី្អ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំសុខភាព្ សដើមបីរកសមើេថាសរើអ្នកចង់ឱយរាំសព្ញឱសង 

និងដឹកជញ្ជូ នភាៃ មៗណដរឬសទ។ . 

 ការសធ្វើណររសនេះនឹងផ្តេ់ឱយអ្នកនូវឱកាសសដើមបសីធ្វើឱយប្ាកដថាឱសងសាែ នកាំពុ្ងផ្ដេ់ឱសងប្រឹម
ប្រូវ (រមួទាំងកមាៃ ាំង ររមិាែ និងទប្មង់ររូភាព្) សហើយសរើចាាំាច់ អាចឱយអ្នកេុរសចាេ 

ឬព្នារសព្េការរញ្ជជ ទិញ មុនសព្េមានការដឹកជញ្ជូ ន។ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 5៖ ការទទួេានឱសងតាមសវជជរញ្ជជ សប្មារ់អ្ន 
កជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេររសអ់្នកតាមរយៈគសប្មាង 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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 ជាការសាំខាន់ណាស់ណដេអ្នកប្រូវស្ៃើយរររាេ់សព្េណដេឱសងសាែ នទក់ទងមកអ្នក សដើមបីឱយ 
ពួ្កសគដឹងថាប្រវូសធ្វើអ្វីជាមួយសវជជរញ្ជជ ងមី និងការពារមិនឱយមានការព្នារសព្េកនុងការដឹកជញ្ជូ ន 
ណាមួយ។ 

សដើមបីសប្ជើសសរ ើសសចញពី្ការដឹកជញ្ជូ នសដាយសវ័យប្រវរតិនូវសវជជរញ្ជជ ងមី ណដេអ្នកានទទួេសដាយ 
ផ្ទទ េ់ពី្ការយិាេ័យអ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំសុខភាព្ររស់អ្នក សូមទក់ទងមកសយើងខ្ុាំតាមរយៈ 
ការទូរសព្ទមកសេខ 1-844-268-1908។ 

3.   ការរាំសព្ញសវជជរញ្ជជ តាមថ្ប្រសែីយ៍ 

សប្មារ់ការរាំសព្ញ សូមទក់ទងឱសងសាែ នររស់អ្នករយៈសព្េ 15 ថ្ងៃមុនសព្េសវជជរញ្ជជ រចចុរបននររស់ 
អ្នកនឹងអ្ស់ សដើមបបី្ាកដថា ការរញ្ជជ ទិញរនទ រ់ររស់អ្នកប្រូវានដឹកជញ្ជូ នសៅអ្នកទន់សព្េ។ 

ដូសចនេះឱសងសាែ នអាចទក់ទងអ្នក សដើមបីរញ្ជជ ក់ពី្ការរញ្ជជ ទិញររស់អ្នក មុនសព្េដឹកជញ្ជូ ន សូម 
ប្ាកដថាប្រវូប្ារ់ឱសងសាែ ននូវមសធ្ាាយេអរាំផុ្រសដើមបីទក់ទងអ្នក។ អ្នកអាចសធ្វើរចចុរបននភាព្ 
ព័្រ៌មានសនេះតាមរយៈការទូរសព្ទសៅសេខ 1-844-268-1908 ឬសដាយការចូេសមើេសគហទាំព័្រ 
www.caremark.com ។ 

A7. ការទទួេានការផ្គរ់ផ្គង់ឱសងរយៈសព្េណវង 

អ្នកអាចទទួេការផ្គរ់ផ្គង់ឱសងណងទាំរយៈសព្េណវងកនុងរញ្ជ ីឱសងគសប្មាងររស់សយើង។ ឱសងណងទាំគឺជា 
ថាន ាំណដេអ្នកសប្រើជាប្រចាាំសប្មារ់សាែ នភាព្សុខភាព្រុាាំថ្រ ៉ោ ឬយូរអ្ណងវង។  

ឱសងសាែ នកនុងរណាត ញមួយចាំនួនអ្នុញ្ជា រឱយអ្នកទទួេានការផ្គរ់ផ្គង់ឱសងណងទាំរយៈសព្េណវង។ ការ 
ផ្គរ់ផ្គង់រយៈសព្េ 90 ថ្ងៃមានប្ាក់សងរណដេប្រវូរង់ដូចាន នឹងការផ្គរ់ផ្គង់រយៈសព្េមួយណខណដរ។ រញ្ជ ីស ម្ េះ 
អ្នកផ្ដេ់សសវា និងឱសងសាែ ន ប្ារ់អ្នកថាសរើឱសងសាែ នណាខៃេះណដេអាចផ្ដេ់ការផ្គរ់ផ្គង់ឱសងណងទាំរយៈ 
សព្េណវងដេ់អ្នក។ អ្នកក៏អាចទូរសព្ទមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិកសដើមបីទទួេានព័្រ៌មានរណនែម។ 

សប្មារ់ប្រសនទឱសងមួយចាំនួន អ្នកអាចសប្រើសសវាកមមរញ្ជជ ទិញតាមថ្ប្រសែីយ៍កនុងរណាត ញររស់គសប្មាង 

សដើមបីទទួេានការផ្គរ់ផ្គង់ឱសងណងទាំរយ:សព្េណវង។ សូមសមើេណផ្នកខាងសេើ សដើមបណីសវងយេ់អ្ាំពី្សសវារញ្ជជ  
ទិញតាមថ្ប្រសែីយ៍។ 

https://www.caremark.com/


សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 5៖ ការទទួេានឱសងតាមសវជជរញ្ជជ សប្មារ់អ្ន 
កជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេររសអ់្នកតាមរយៈគសប្មាង 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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A8. ការសប្រើប្ាស់ឱសងសាែ នណដេមិនមានសៅកនុងរណាត ញររស់គសប្មាង 

ជាទូសៅ សយើងរង់ថ្ងៃឱសងណដេានរាំសព្ញសៅឱសងសាែ នសប្ៅរណាត ញណរសៅសព្េណដេអ្នកមិនអាចសប្រើឱ 
សងសាែ នកនុងរណាត ញរ៉ោុសណាណ េះ។ សយើងមានឱសងសាែ នកនុងរណាត ញសៅខាងសប្ៅរាំរន់សសវាកមមររស់សយើង 

ណដេអ្នកអាចទទួេានសវជជរញ្ជជ ណដេានរាំសព្ញររស់អ្នកកនុងនមជាសមាជិកថ្នគសប្មាងររស់សយើង។ 

សយើងនឹងរង់ថ្ងៃសវជជរញ្ជជ ណដេានរាំសព្ញសៅតាមឱសងសាែ នសប្ៅរណាត ញកនុងករែីដូចខាងសប្កាម៖ 

 ទីភាន ក់្រប្គរ់ប្គងភាព្អាសននររស់សហព័្នធ (FEMA) ានប្រកាសអាសនន 

 ការព្ាាេជាំងឺ សៅសព្េសធ្វើដាំសែើ រសៅខាងសប្ៅរាំរន់សសវាកមមររស់គសប្មាង 

រ៉ោុណនតសៅកនុងសហរដាអាសមរកិ ណដេមិនមានឱសងសាែ នកនុងរណាត ញ។ 

កនុងករែីទាំងសនេះ សូមពិ្និរយសមើេជាមុនជាមួយណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក សដើមបីរកសមើេថាសរើមានឱសងសាែ ន 
កនុងរណាត ញសៅជិរឬអ្រ់។ 

A9. រង់ឱយអ្នកវញិ ប្រសិនសរើអ្នករង់ថ្ងៃសេើសវជជរញ្ជជ  

ប្រសិនសរើអ្នកប្រូវណរសប្រើឱសងសាែ នសប្ៅរណាត ញ ជាទូសៅអ្នកនឹងប្រូវចាំណាយថ្ងៃទាំងស្សុង សៅសព្េអ្នក 
ទទួេានសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នក។ អ្នកអាចសសនើសុាំឱយសយើងសងអ្នកវញិ។ 

សដើមបីណសវងយេ់រណនែមអ្ាំពី្សរឿងសនេះ សូមសមើេជាំពូ្កទី 7។ 
  

B. រញ្ជ ីឱសងររស់គសប្មាង 

គសប្មាងមានរញ្ជ ីឱសងណដេទទួេានការធានរា៉ោរ់រង។ សយើងសៅការ់ថា “រញ្ជ ីឱសង”។ 

ឱសងសៅកនុងរញ្ជ ីឱសងប្រូវានសប្ជើសសរ ើសសដាយគសប្មាងសដាយមានជាំនួយពី្ប្កុមសវជជរែឌិ រ និងឱសងការ។ី 

រញ្ជ ីឱសងក៏ប្ារ់អ្នកផ្ងណដរ ប្រសិនសរើមានវធិានណាមួយណដេអ្នកប្រូវអ្នុវរត សដើមបទីទួេានឱសងររស់ 
អ្នក។ 

ជាទូសៅសយើងនឹងរា៉ោ រ់រងសេើឱសងសៅកនុងរញ្ជ ីឱសងររស់គសប្មាង ដរារណាអ្នកសធ្វើតាមវធិានណដេានព្នយេ់ 
សៅកនុងជាំពូ្កសនេះ។ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 5៖ ការទទួេានឱសងតាមសវជជរញ្ជជ សប្មារ់អ្ន 
កជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេររសអ់្នកតាមរយៈគសប្មាង 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 

 

149 

 

B1. ឱសងសៅកនុងរញ្ជ ីឱសង 

រញ្ជ ីឱសងរមួមានឱសងណដេសែិរសប្កាមការធានរា៉ោរ់រង Medicare Part D និងឱសងណដេមានសវជជរញ្ជជ  

និងាម នសវជជរញ្ជជ មួយចាំនួន និងធារុណដេមានការធានរា៉ោរ់រងសៅកនុងអ្រែប្រសយាជន៏ Medicaid ររស់អ្នក។ 

រញ្ជ ីឱសងរមួមានឱសងមានស ម្ េះមា៉ោកយីសហា ឱសងទូសៅ និងឱសង biosimilars។ 

ឱសងមានមា៉ោកយីសហាគឺជាឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ណដេប្រូវានេក់សប្កាមស ម្ េះយីសហាណដេប្គរ់ប្គងសដាយប្កុ
មហ ុនផ្េិរឱសង។ ឱសងមានមា៉ោកយីសហាណដេសមុគសាម ញជាងឱសងធ្មមតា (ឧទហរែ៍ ឱសងណដេមាន 
មូេដាា នសេើប្រសូរអីុ្ន) ប្រវូានសគសៅថាផ្េិរផ្េជីវសាស្រសត។ សៅកនុងរញ្ជ ីឱសង សៅសព្េណដេសយើង 
សាំសៅសៅសេើ “ឱសង” វាអាចមានន័យថាជាឱសង ឬផ្េិរផ្េជីវសាស្រសត ដូចជាវា៉ោក់សាាំង ឬអាាំងស ុយេីន។ 

ឱសងទូសៅមានសារធារុសកមមដូចាន សៅនឹងឱសងមានមា៉ោកយីសហាណដរ។ សដាយសារផ្េិរផ្េជីវសាស្រសត 
មានភាព្សមុប្គសាម ញជាងឱសងធ្មមតា ជាំនួសឱយការមានទប្មង់ទូសៅ ឱសងទាំងសនេះមានជសប្មើសណដេប្រូវ 
ានសគសៅថា biosimilars។ ជាទូសៅ ឱសងទូសៅ និងឱសង biosimilars មានប្រសិទធភាព្ដូចាន សៅនឹងឱស 
ងមានមា៉ោកយីសហា ឬផ្េិរផ្េជីវសាស្រសត សហើយជាធ្មមតាមានរថ្មៃទរជាង។ មានឱសងជាំនួសឱសងទូសៅ 

ឬជសប្មើសឱសង biosimilar មានសប្មារ់ឱសងមានមា៉ោកយីសហាជាសប្ចើន និងផ្េិរផ្េជីវសាស្រសតមួយចាំនួន។ 

គសប្មាងររស់សយើងក៏រា៉ោ រ់រងសេើឱសង និងផ្េិរផ្េណដេាម នសវជជរញ្ជជ មួយចាំនួនផ្ងណដរ។ ឱសងណដេាម ន 
សវជជរញ្ជជ មួយចាំនួនមានរថ្មៃធូ្រថ្ងៃ ជាងឱសងណដេមានសវជជរញ្ជជ  សហើយមានប្រសិទធភាព្ដូចាន ផ្ងណដរ។ 

សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមទូរសព្ទមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក។ 

B2. វធីិ្ណសវងរកឱងសៅកនុងរញ្ជ ីឱសង 

សដើមបីដឹងថាសរើឱសងណដេអ្នកកាំពុ្ងសប្រើមានកនុងរញ្ជ ីឱសងឬអ្រ់ អ្នកអាច៖ 

 ចូេសមើេសគហទាំព័្រររស់គសប្មាងតាមរយៈ www.nhpri.org/INTEGRITY ។ រញ្ជ ីឱសង 
សៅសេើសគហទាំព័្រណរងណរជារញ្ជ ីមានរចចុរបននភាព្ងមីរាំផុ្រ។ 

 សូមសៅទូរសព្ទមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក សដើមបីរកសមើេថាសរើឱងមានសៅកនុងរញ្ជ ីឱសង 
ររស់គសប្មាងឬអ្រ់ ឬសសនើសុាំចារ់ចមៃងថ្នរញ្ជ ី។ 

http://www.nhpri.org/integrity


សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 5៖ ការទទួេានឱសងតាមសវជជរញ្ជជ សប្មារ់អ្ន 
កជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេររសអ់្នកតាមរយៈគសប្មាង 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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B3. ឱសងណដេមិនមានសៅកនុងរញ្ជ ីឱសង 

គសប្មាងសនេះមិនរា៉ោ រ់រងសេើឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ទាំងអ្ស់សទ។ ឱសងមួយចាំនួនមិនមានសៅកនុងរញ្ជ ីឱសងសទ 

ពី្សប្ពាេះចារ់មិនអ្នុញ្ជា រឱយគសប្មាងរា៉ោរ់រងសេើឱសងទាំងសនេះសទ។ កនុងករែីសផ្សងសទៀរ សយើងាន 
សសប្មចចិរតមិនរញ្ចូ េឱសងសៅកនុងរញ្ជ ីឱសងសទ។ 

Neighborhood INTEGRITY នឹងមិនរង់ថ្ងៃសេើឱសងណដេមានកនុងណផ្នកសនេះសទ។ ឱសងទាំងសនេះសៅថា 
ឱសងណដេមិនរារ់រញ្ចូ េ។ ប្រសិនសរើអ្នកទទួេានសវជជរញ្ជជ ថាន ាំណដេមិនរារ់រញ្ចូ េអ្នកប្រូវណររង់ប្ាក់ 
សដាយខៃួនឯង។ ប្រសិនសរើអ្នកគិរថាសយើងគួរណររង់ថ្ងៃឱសងណដេមិនរារ់រញ្ចូ េសដាយសារណរករែីររស់អ្នក 

អ្នកអាចដាក់ពាកយរែតឹ ងឧទធរែ៍ាន។ (សដើមបីណសវងយេ់អ្ាំពី្ការដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ សូមសមើេជាំពូ្កទី 9។) 

សនេះគឺជាវធិានទូសៅចាំនួនរីសប្មារ់ថាន ាំណដេមិនរារ់រញ្ចូ េ៖ 

1. គសប្មាងធានរា៉ោរ់រងររស់សយើងសេើឱសងសប្មារ់អ្នកជាំងឺសប្មាកសប្ៅមនទីរសព្ទយ (ណដេរមួរញ្ចូ េ 
ទាំងឱសង Part D និងឱសង Medicaid) មិនអាចរង់ថ្ងៃសប្មារ់ឱសងណដេនឹងប្រូវានរា៉ោរ់រងរចួ 
សហើយសៅសប្កាម Medicare Part A ឬ Part B។ ឱសងណដេរា៉ោរ់រងសប្កាម Medicare Part A ឬ Part 

B ប្រវូានធានរា៉ោរ់រងសដាយ Neighborhood INTEGRITY សដាយឥរគិរថ្ងៃ រ៉ោុណនតឱសងទាំងសនេះ 
មិនប្រូវានចារ់ទុកជាណផ្នកមួយថ្នអ្រែប្រសយាជន៍ឱសងណដេប្រវូានសចញសវជជរញ្ជជ ឱយអ្នកជាំងឺមិន
សប្មាកកនុងមនទីរសព្ទយររស់អ្នក។ 

2. គសប្មាងររស់សយើងមិនអាចរា៉ោរ់រងសេើឱសងណដេានទិញឱសងសៅសប្ៅសហរដាអាសមរកិ និងទឹក 
ដីររស់ខៃួនសទ។ 

3. ការសប្រើប្ាស់ឱសងប្រូវណរមានការយេ់ប្ព្មពី្រដាាេចាំែីអាហារ និងឱសង ឬាាំប្ទសដាយឯក 
សារសយាងសវជជសាស្រសតជាក់ោក់ណដេជាការព្ាាេសប្មារ់សាែ នភាព្ររស់អ្នក។ អ្នកផ្តេ់សសវា 
ររស់អ្នកប្រណហេជាសចញសវជជរញ្ជជ ឱសងមួយចាំនួន សដើមបីព្ាាេសាែ នភាព្ររស់អ្នក សទេះរីជាវា 
មិនប្រូវានអ្នុញ្ជា រឱយព្ាាេសាែ នភាព្សនេះក៏សដាយ។ សគសៅថាការសប្រើប្ាស់ឱសងណដេមិន 
មានការរិទសាៃ ក។ ជាធ្មមតា គសប្មាងររស់សយើងមិនរា៉ោ រ់រងសេើឱសង សៅសព្េណដេឱសងទាំង 
សនេះប្រូវានសចញសវជជរញ្ជជ សប្មារ់ការសប្រើប្ាស់ឱសងណដេមិនមានការរិទសាៃ ក។ 

  



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 5៖ ការទទួេានឱសងតាមសវជជរញ្ជជ សប្មារ់អ្ន 
កជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេររសអ់្នកតាមរយៈគសប្មាង 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
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តាមចារ់ ប្រសនទឱសងណដេានរាយខាងសប្កាមមិនប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសដាយ Medicare ឬ Medicaid សទ។  

 ឱសងណដេប្រូវានសប្រើ សដើមបីផ្សព្វផ្ាយភាព្មានកូន 

 ឱសងណដេប្រូវានសប្រើសប្មារ់សាេរាំែងណកសមផសស ឬសដើមបផី្សព្វផ្ាយការរែដុ េះសក់ 

 ឱសងណដេប្រូវានសប្រើសប្មារ់ព្ាាេការខូចមុខ្រផ្ៃូវសនទ ឬ្រ់េិងគដូចជា Viagra®, 

Cialis®, Levitra® និង Caverject® 

 ឱសងព្ាាេអ្នកជាំងឺសប្មាកសប្ៅមនទីរសព្ទយសៅសព្េណដេប្កុមហ ុនណដេផ្េិរឱសងនិយា
យថាអ្នកប្រូវណរមានការសធ្វើសរសត ឬផ្ដេ់សសវាកមមសដាយពួ្កសគ 

B4. ថាន ក់ថ្នរញ្ជ ីឱសង 

ឱសងទាំងអ្ស់ណដេមានសៅកនុងរញ្ជ ីឱសងររស់គសប្មាងមានសៅកនុងថាន ក់មួយកនុងចាំសណាមថាន ក់ទាំង 3។ 

ថាន ក់គឺជាប្កមុថាន ាំណដេមានប្រសនទដូចាន ជាទូសៅ (ឧទហរែ៍ឱសងណដេមានមា៉ោកយីសហា ឱសងទូសៅ 

ឬឱសងណដេាម នសវជជរញ្ជជ )។ 

 ថាន ក់ទី 1 រមួមានឱសងទូសៅ 

 ថាន ក់ទី 2 រមួមានឱសងមានមា៉ោកយីសហា 

 ថាន ក់ទី 3 រមួមានឱសងណដេមិនណមនជាសវជជរញ្ជជ ររស់ Medicare និងឱសងណដេាម នសវជជរញ្ជជ  

(OTC) 

សដើមបីដឹងថាសរើ ឱសងររស់អ្នកសែិរកនុងថាន ក់ណាមួយ សូមរកសមើេឱសងសៅកនុងរញ្ជ ីឱសងររស់គសប្មាង។ 

ជាំពូ្កទី 6 ប្ារ់ពី្ចាំនួនទឹកប្ាក់ណដេអ្នកប្រូវរង់សប្មារ់ឱសងកនុងថាន ក់នីមួយៗ។ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 5៖ ការទទួេានឱសងតាមសវជជរញ្ជជ សប្មារ់អ្ន 
កជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេររសអ់្នកតាមរយៈគសប្មាង 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
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C. ណដនកាំែរ់សេើឱសងមួយចាំនួន 

សប្មារ់ឱសងណដេមានសវជជរញ្ជជ មួយចាំនួន វធិានពិ្សសសកាំែរ់ពី្រសរៀរ និងសព្េណាណដេគសប្មាងរា៉ោរ់រង 
សេើឱសងទាំងសនេះ។ ជាទូសៅ វធិានររស់សយើងសេើកទឹកចិរតអ្នកឱយទទួេឱសងណដេមានប្រសិទធភាព្សប្មារ់ 
សាែ នភាព្សវជជសាស្រសតររស់អ្នក សហើយមានសុវរែិភាព្ និងប្រសិទធភាព្។ សៅសព្េណដេឱសងណដេមានសុវរែិ 
ភាព្ រថ្មៃធូ្រថ្ងៃនឹងមានប្រសិទធភាព្ដូចនឹងឱសងណដេមានរថ្មៃថ្ងៃជាងណដរ គសប្មាងរ ាំពឹ្ងថាអ្នកផ្តេ់សសវា 
ររស់អ្នកនឹងសចញសវជជរញ្ជជ ឱសងណដេមានរថ្មៃធូ្រថ្ងៃ។ 

ប្រសិនសរើវធិានពិ្សសសសប្មារ់ឱសងររស់អ្នក ជាធ្មមតាវាមានន័យថាអ្នក ឬអ្នកផ្ដេ់សសវាររស់អ្នកនឹងប្រវូ 
ចារ់វធិានការរណនែម សដើមបឱីយសយើងរា៉ោ រ់រងសេើឱសង។ ឧទហរែ៍ អ្នកផ្តេ់សសវាររស់អ្នកប្រណហេជាប្រូវ 
ប្ារ់សយើងពី្ការសធ្វើសរាគវនិិចឆ័យររស់អ្នក ឬផ្តេ់េទធផ្េថ្នការសធ្វើសរសត្ មជាមុន។ ប្រសិនសរើអ្នក ឬអ្នកផ្ត 
េ់សសវាររស់អ្នកគិរថាវធិានររស់សយើងមិនគួរអ្នុវរតចាំសពាេះសាែ នភាព្ររស់អ្នកសទ អ្នកគួរណរសសនើសុាំឱយសយើង 
សេើកណេង។ សយើងអាច ឬអាចនឹងមិនយេ់ប្ព្មអ្នុញ្ជា រឱយអ្នកសប្រើឱសងសដាយមិនចាាំាច់ចារ់វធិានការ 
រណនែម។ 

សដើមបីណសវងយេ់រណនែមអ្ាំពី្ការសសនើសុាំការសេើកណេង សូមសមើេជាំពូ្កទី 9។ 

1. ការដាក់កប្មិរសេើការសប្រើប្ាស់ឱសងមានមា៉ោកយីសហា សៅសព្េណដេមានកាំណែទូសៅ 

ជាទូសៅ ឱសងទូសៅមានប្រសិទធភាព្ដូចាន សៅនឹងឱសងមានមា៉ោកយីសហា សហើយជាធ្មមតាមានរថ្មៃ 
ទរជាង។ កនុងករែីភាគសប្ចើន ប្រសិនសរើមានកាំណែទូសៅអ្ាំពី្ឱសងមានមា៉ោកយីសហា ឱសងសាែ ន 
កនុងរណាត ញររស់សយើងនឹងផ្តេ់ឱយអ្នកនូវកាំណែទូសៅ។ 

 ជាធ្មមតា សយើងនឹងមិនរង់ប្ាក់សប្មារ់ឱសងមានមា៉ោកយីសហាសនេះសទ សៅសព្េណដេមាន 
កាំណែទូសៅ។ 

 សទេះជាយា៉ោងណាក៏សដាយ ប្រសិនសរើអ្នកផ្តេ់សសវាររស់អ្នកានប្ារ់សយើងខ្ុាំអ្ាំពី្សហរុផ្េសវជជ 
សាស្រសតថា ទាំងឱសងទូសៅ ឬឱសងណដេមានការរា៉ោ រ់រងសផ្សងសទៀរ ណដេព្ាាេសាែ នភាព្ 
ដូចាន នឹងមានប្រសិទធភាព្សប្មារ់អ្នក សនេះសយើងនឹងរា៉ោ រ់រងសេើឱសងមានមា៉ោកយីសហា។ 

  



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 5៖ ការទទួេានឱសងតាមសវជជរញ្ជជ សប្មារ់អ្ន 
កជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេររសអ់្នកតាមរយៈគសប្មាង 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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2. ការទទួេានការអ្នុញ្ជា រពី្គសប្មាងជាមុន 
សប្មារ់ឱសងមួយចាំនួន អ្នក ឬអ្នកផ្តេ់សសវាររស់អ្នកប្រូវណរទទួេានការយេ់ប្ព្មពី្ Neighborhood 

INTEGRITY មុនសព្េអ្នករាំសព្ញសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នក។ ប្រសិនសរើអ្នកមិនទទួេានការអ្នុញ្ជា រសទ 

Neighborhood INTEGRITY មិនអាចរា៉ោ រ់រងសេើឱសងានសទ។ 

3. សាកេបងសប្រើឱសងសផ្សងជាមុនសិន 
ជាទូសៅ គសប្មាងចង់ឱយអ្នកសាកេបងសប្រើឱសងណដេមានរថ្មៃធូ្រថ្ងៃ (ណដេសប្ចើនណរមានប្រសិទធភាព្) 

មុនសព្េគសប្មាងរា៉ោរ់រងសេើឱសងណដេថ្ងៃជាង។ ឧទហរែ៍ ប្រសិនសរើឱសង A និងឱសង B ព្ាាេ 
សាែ នភាព្សវជជសាស្រសតដូចាន  សហើយឱសង A ចាំណាយរិចជាងឱសង B សនេះគសប្មាងអាចរប្មូវឱយអ្នក 
សាកេបងសប្រើឱសង A ជាមុនសិន។ 

ប្រសិនសរើឱសង A មិនមានប្រសិទធភាព្សប្មារ់អ្នកសទ សនេះគសប្មាងនឹងរា៉ោរ់រងសេើឱសង B។ 

សគសៅថាការព្ាាេជាជាំហានៗ។ 

4. ណដនកាំែរ់ថ្នររមិាែ 
សប្មារ់ឱសងមួយចាំនួន សយើងដាក់កប្មិរររមិាែឱសងណដេអ្នកអាចមាន។ សគសៅថាណដនកាំែរ់ថ្ន 
ររមិាែ។ ឧទហរែ៍ គសប្មាងអាចដាក់កប្មិរចាំនួនឱសងណដេអ្នកអាចទទួេានរាេ់សព្េណដេអ្នក 
រាំសព្ញសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នក។ 

សដើមបីដឹងថាសរើវធិានណាមួយខាងសេើប្រូវអ្នុវរតចាំសពាេះឱសងណដេអ្នកសប្រើ ឬចង់សប្រើ សូមពិ្និរយសមើេ 
រញ្ជ ីឱសង។ សប្មារ់ព័្រ៌មានងមីៗរាំផុ្រ សូមទូរសព្ទមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក ឬពិ្និរយសមើេសគហ 
ទាំព័្រររស់សយើងតាមរយៈ www.nhpri.org/INTEGRITY ។ 

  

D. មូេសហរុណដេឱសងររស់អ្នកអាចនឹងមិនប្រវូានធានរា៉ោរ់រង 

សយើងព្ាយាមសធ្វើឱយការរា៉ោ រ់រងឱសងររស់អ្នកដាំសែើ រការេអសប្មារ់អ្នក រ៉ោុណនតសព្េខៃេះឱសងអាចមិនប្រូវ 
ានធានរា៉ោរ់រងតាមរសរៀរណដេអ្នកចង់ានសនេះសទ។ ឧទហរែ៍៖ 

 ឱសងណដេអ្នកចង់សប្រើមិនប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសដាយគសប្មាងសនេះសទ។ ឱសងសនេះប្រណហេជាមិន 
មានសៅកនុងរញ្ជ ីឱសងសទ។ កាំណែឱសងទូសៅអាចប្រូវានធានរា៉ោរ់រង រ៉ោុណនតកាំណែឱសងមា៉ោក 
យីសហាណដេអ្នកចង់សប្រើមិនមានការធានរា៉ោរ់រងសទ។ ឱសងអាចនឹងងមី សហើយសយើងមិនទន់ានពិ្និ 
រយសមើេវាសឡើងវញិសៅសឡើយ សដើមបីធានសុវរែិភាព្ និងប្រសិទធភាព្។ 

  

http://www.nhpri.org/integrity


សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 5៖ ការទទួេានឱសងតាមសវជជរញ្ជជ សប្មារ់អ្ន 
កជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេររសអ់្នកតាមរយៈគសប្មាង 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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 ឱសងប្រូវានធានរា៉ោរ់រង រ៉ោុណនតមានវធិានពិ្សសស ឬណដនកាំែរ់សេើការធានរា៉ោរ់រងសប្មារ់ឱ 
សងសនេះ។ ដូចណដេានព្នយេ់សៅកនុងណផ្នកខាងសេើ ឱសងមួយចាំនួនណដេរា៉ោ រ់រងសដាយ 
គសប្មាងមានវធិានណដេកាំែរ់ការសប្រើប្ាស់ររស់ពួ្កសគ។ កនុងករែីខៃេះ អ្នក ឬអ្នកសចញសវជជ 
រញ្ជជ ររស់អ្នកប្រណហេជាចង់សសនើសុាំឱយសយើងសេើកណេងចាំសពាេះវធិានសនេះ។ 

មានកិចចការជាសប្ចើនណដេអ្នកអាចសធ្វើាន ប្រសិនសរើឱសងររស់អ្នកមិនប្រវូានធានរា៉ោរ់រងតាម 
រសរៀរណដេអ្នកចង់ាន។ 

D1. ការទទួេានការផ្គរ់ផ្គង់រសណាត េះអាសនន 

កនុងករែីមួយចាំនួន គសប្មាងអាចផ្តេ់ឱយអ្នកនូវការផ្គរ់ផ្គង់ឱសងរសណាត េះអាសនន សៅសព្េឱសងមិនមានសៅ 
កនុងរញ្ជ ីឱសង ឬសៅសព្េណដេមានការដាក់កប្មិរតាមមសធ្ាាយមួយចាំនួន។ ការសធ្វើណររសនេះផ្តេ់សព្េសវ 
ោឱយអ្នកនិយាយជាមួយអ្នកផ្តេ់សសវាររស់អ្នកអ្ាំពី្ការទទួេានឱសងសផ្សង ឬសសនើសុាំគសប្មាងសដើមបរីា៉ោ រ់រង 
សេើឱសង។ 

សដើមបទីទួេានការផ្គរ់ផ្គង់ឱសងរសណាដ េះអាសនន អ្នកប្រវូណររាំសព្ញតាមវធិានទាំងពី្រខាងសប្កាម៖ 

1. ឱសងណដេអ្នកានឹងកាំពុ្ងសប្រើ៖ 

 ណេងសែិរសៅសេើរញ្ជ ីឱសងររស់គសប្មាងសទៀរសហើយ ឬ 

 មិនណដេមានសៅកនុងរញ្ជ ីឱសងររស់គសប្មាង ឬ 

 ឥឡូវសនេះប្រូវានដាក់កប្មិរសៅកនុងវធីិ្មួយចាំនួន។ 

2. អ្នកប្រូវណរសែិរកនុងសាែ នភាព្មួយកនុងចាំសណាមសាែ នភាព្ទាំងសនេះ៖ 

 អ្នកសែិរសៅកនុងគសប្មាងកាេពី្ឆ្ន ាំមុន។ 

o សយើងនឹងធានរា៉ោរ់រងសៅសេើការផ្គរ់ផ្គង់ឱសងជារសណាដ េះអាសននកនុងអ្ាំឡុងរយៈសព្
េ 90 ថ្ងៃដាំរូងថ្នឆ្ន ាំតាមប្ររិទិន ប្រសិនសរើឱសងររស់អ្នកណេងមានសៅកនុង 
រញ្ជ ីឱសងររស់គសប្មាង ឬឥឡូវសនេះប្រវូានកាំែរ់តាមមសធ្ាាយណាមួយ។ 

  



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 5៖ ការទទួេានឱសងតាមសវជជរញ្ជជ សប្មារ់អ្ន 
កជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេររសអ់្នកតាមរយៈគសប្មាង 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
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o ការផ្គរ់ផ្គង់រសណាត េះអាសននសនេះនឹងមានរយៈសព្េរហូរដេ់៖ 

o ការផ្គរ់ផ្គង់រយៈសព្េ 30 ថ្ងៃ ប្រសិនសរើអ្នកមិនរស់សៅកនុងកណនៃងណងទាំរយៈសព្េណវង 

o ការផ្គរ់ផ្គង់រយៈសព្េ 31 ថ្ងៃប្រសិនសរើអ្នករស់សៅកនុងមនទីរណងទាំរយៈសព្េណវង 

o ប្រសិនសរើសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នកប្រូវានសរសសរសប្មារ់រយៈសព្េរិចជាងសនេះ 

សយើងនឹងអ្នុញ្ជា រឱយមានការរាំសព្ញសឡើងវញិសប្ចើនដងរហូរដេ់ចាំនួនសប្រើឱសងអ្
រិររមា 30 ថ្ងៃ។ អ្នកប្រូវណររាំសព្ញសវជជរញ្ជជ សៅតាមឱសងសាែ នកនុងរណាដ ញ។ 

o ឱសងសាែ នណងទាំរយៈសព្េណវងអាចផ្តេ់ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នកកនុងររមិាែ
រិចរួចកនុងសព្េណរមួយ សដើមបីការពារកុាំឱយមានការខជេះខាជ យ។ 

 អ្នកគឺជាអ្នកងមីចាំសពាេះគសប្មាង។ 

o សយើងនឹងរា៉ោ រ់រងសេើការផ្គរ់ផ្គង់ឱសងរសណាដ េះអាសននថ្ន ឱសងរសណាដ េះអាសនន 
ររស់អ្នក កនុងអ្ាំឡុងសព្េ 90 ថ្ងៃដាំរូងថ្នសមាជិកភាព្ររស់អ្នកសៅកនុងគសប្មាង។ 

o ការផ្គរ់ផ្គង់រសណាត េះអាសននសនេះនឹងមានរយៈសព្េរហូរដេ់៖ 

▪ ការផ្គរ់ផ្គង់រយៈសព្េ 30 ថ្ងៃ ប្រសិនសរើអ្នកមិនរស់សៅកនុងកណនៃងណងទាំរយៈសព្េណវង 

▪ ការផ្គរ់ផ្គង់រយៈសព្េ 31 ថ្ងៃ ប្រសិនសរើអ្នករស់សៅកនុងកណនៃងណងទាំរយៈសព្េណវង និង 

▪ ការផ្គរ់ផ្គង់រយៈសព្េ 90 ថ្ងៃសប្មារ់ឱសងណដេរា៉ោរ់រងសដាយ Medicaid។ 

o ប្រសិនសរើសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នកប្រូវានសរសសរសប្មារ់រយៈសព្េរិចជាងសនេះ សយើងនឹង 
អ្នុញ្ជា រឱយមានការរាំសព្ញសឡើងវញិសប្ចើនដងរហូរដេ់រយៈសព្េអ្រិររមា 30 ថ្ងៃថ្ន 
ឱសងណផ្នក D ឬការផ្គរ់ផ្គង់រយៈសព្េ 90 ថ្ងៃ ថ្នឱសងណដេធានរា៉ោរ់រងសដាយ Medicaid 
។ អ្នកប្រវូណររាំសព្ញសវជជរញ្ជជ សៅតាមឱសងសាែ នកនុងរណាដ ញ។ 

o ឱសងសាែ នណងទាំរយៈសព្េណវងអាចផ្តេ់ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នកកនុងររមិាែ
រិចរួចកនុងសព្េណរមួយ សដើមបីការពារកុាំឱយមានការខជេះខាជ យ។ 
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កជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេររសអ់្នកតាមរយៈគសប្មាង 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 

 

156 

 

 អ្នកសែិរសៅកនុងគសប្មាងសប្ចើនជាង 90 ថ្ងៃសហើយរស់សៅកនុងមនទីរណងទាំរយៈសព្េណវង 

សហើយប្រូវការការផ្គរ់ផ្គង់ភាៃ មៗ។ 

o សយើងនឹងរា៉ោ រ់រងការផ្គរ់ផ្គង់រយៈសព្េ 31 ថ្ងៃ ឬរិចជាងសនេះ ប្រសិនសរើសវជជរញ្ជជ  
ររស់អ្នកប្រូវានសរសសរកនុងរយៈសព្េរិចជាងសនេះ។ សនេះគឺជាការរណនែមសៅ 
នឹងការផ្គរ់ផ្គង់រសណាត េះអាសននខាងសេើ។ 

o ប្រសិនសរើកប្មិរថ្នការណងទាំររស់អ្នកមានការផ្ទៃ ស់រតូរ សនេះសយើងនឹងរា៉ោរ់រងការ 
ផ្គរ់ផ្គង់យា៉ោងសហាចណាស់ការផ្គរ់ផ្គង់មួយរយៈសព្េ 31 ថ្ងៃ 

o សដើមបីសសនើសុាំការផ្គរ់ផ្គង់ឱសងជារសណាត េះអាសនន 
សូមទូរសព្ទមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក។ 

សៅសព្េអ្នកទទួេការផ្គរ់ផ្គង់ឱសងរសណាត េះអាសនន អ្នកគួរណរពិ្សប្ាេះជាមួយអ្នកផ្តេ់សសវាររស់អ្នក 

សដើមបីសសប្មចថាប្រវូសធ្វើអ្វី សៅសព្េណដេការផ្គរ់ផ្គង់ររស់អ្នកអ្ស់។ សនេះជាជសប្មើសររស់អ្នក៖ 

 អ្នកអាចរតូរសៅសប្រើឱសងសផ្សងាន។ 

អាចនឹងមានឱសងសផ្សងណដេធានរា៉ោរ់រងសដាយគសប្មាងណដេមានប្រសិទធភាព្សប្មារ់អ្នក។ 

អ្នកអាចទូរសព្ទមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក សដើមបីសសនើសុាំរញ្ជ ីឱសងណដេទទួេានការធាន 
រា៉ោ រ់រងណដេព្ាាេសាែ នភាព្សវជជសាស្រសតណរមួយ។ រញ្ជ ីសនេះអាចជួយអ្នកផ្តេ់សសវាររស់អ្នក 
ឱយរកសឃើញឱសងណដេទទួេានការធានរា៉ោរ់រងណដេអាចមានប្រសិទធភាព្សប្មារ់អ្នក។ 

ឬ 

 អ្នកអាចសសនើសុាំការសេើកណេងាន។ 

អ្នក និងអ្នកផ្តេ់សសវាររស់អ្នកអាចសសនើសុាំគសប្មាងឱយសធ្វើការសេើកណេងាន។ ឧទហរែ៍ អ្នក 
អាចសសនើសុាំគសប្មាងឱយរា៉ោ រ់រងសេើឱសង សទេះរីជាវាមិនមានសៅកនុងរញ្ជ ីឱសងក៏សដាយ។ ឬអ្នក 
អាចសសនើសុាំគសប្មាងឱយរា៉ោ រ់រងឱសងសដាយាម នណដនកាំែរ់។ ប្រសិនសរើអ្នកផ្តេ់សសវាររស់អ្នក 
និយាយថា អ្នកមានសហរុផ្េសវជជសាស្រសតេអសប្មារ់ការសេើកណេង ពួ្កសគអាចជួយអ្នកកនុងការ 
សសនើសុាំការសេើកណេងមួយាន។ 

  



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 5៖ ការទទួេានឱសងតាមសវជជរញ្ជជ សប្មារ់អ្ន 
កជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេររសអ់្នកតាមរយៈគសប្មាង 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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ប្រសិនសរើឱសងណដេអ្នកកាំពុ្ងសប្រើនឹងប្រវូដកសចញពី្រញ្ជ ីឱសង ឬមានការដាក់កាំហិរកនុងវធីិ្មួយចាំនួនសប្មារ់ 
ឆ្ន ាំសប្កាយ សយើងនឹងអ្នុញ្ជា រឱយអ្នកសសនើសុាំការសេើកណេងមុនឆ្ន ាំសប្កាយ។ 

 សយើងនឹងប្ារ់អ្នកអ្ាំពី្ការផ្ទៃ ស់រតូរណាមួយសៅកនុងការធានរា៉ោរ់រងសេើឱសងររស់អ្នកសប្មារ់
ឆ្ន ាំសប្កាយ។ រនទ រ់មកអ្នកអាចសសនើសុាំឱយសយើងសធ្វើការសេើកណេង និងរា៉ោ រ់រងសេើឱសងតាមរសរៀរ 
ណដេអ្នកចង់ឱយរា៉ោ រ់រងឱសងសនេះសៅឆ្ន ាំសប្កាយ។ 

 សយើងនឹងស្ៃើយររនឹងការសសនើសុាំការសេើកណេងកនុងរយៈសព្េ 72 សមា៉ោង រនទ រ់ពី្សយើងទទួេ 
ានសាំសែើ សុាំររស់អ្នក (ឬសសចកតីណងៃងាាំប្ទររស់អ្នកសចញសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នក)។ 

សដើមបីណសវងយេ់រណនែមអ្ាំពី្ការសសនើសុាំការសេើកណេងមួយ សូមសមើេជាំពូ្កទី 9។ 

ប្រសិនសរើសោកអ្នកប្រូវការជាំនួយកនុងការសសនើសុាំករែីសេើកណេង សោកអ្នកអាចទក់ទងសៅណផ្នកសសវា 
រសប្មើអ្រិងិជន។ 
  

E. ការផ្ទៃ ស់រដូរសេើការធានរា៉ោរ់រងសេើឱសងររស់អ្នក 

ការផ្ទៃ ស់រតូរភាគសប្ចើនសៅកនុងការធានរា៉ោរ់រងឱសងសធ្វើសឡើងសៅថ្ងៃទី 1 ណខមករា រ៉ោុណនត Neighborhood 

INTEGRITY អាចនឹងរណនែម ឬដកឱសងកនុងរញ្ជ ីឱសងកនុងឆ្ន ាំ។ សយើងក៏អាចនឹងផ្ទៃ ស់រដូរវធិានអ្ាំពី្ 
ឱសងររស់ពួ្កសយើងផ្ងណដរ។ ឧទហរែ៍ សយើងអាច៖ 

 សសប្មចចិរតថាទមទរ ឬមិនទមទរការយេ់ប្ព្មជាមុន (PA) សប្មារ់ឱសង។ (PA 

គឺជាការយេ់ប្ព្មពី្ Neighborhood INTEGRITY មុនសព្េណដេអ្នកអាចទទួេានឱសង។) 

 រណនែម ឬផ្ទៃ ស់រដូរចាំនួនឱសងណដេអ្នកអាចទទួេ (សៅថាណដនកាំែរ់ថ្នររមិាែ)។ 

 រណនែម ឬផ្ទៃ ស់រដូរការររឹរបរិការព្ាាេតាមជាំហានសេើឱសង។ 

(ការព្ាាេតាមជាំហានមានន័យថាអ្នកប្រូវណរសាកេបងសប្រើឱសងមួយមុខសិន 

មុនសព្េសយើងនឹងរា៉ោ រ់រងសេើឱសងសផ្សងសទៀរ។) 

សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្វធិានថ្នឱសងទាំងសនេះ សូមសមើេណផ្នក C មុនកនុងជាំពូ្កសនេះ។ 

ប្រសិនសរើអ្នកកាំពុ្ងសប្រើឱសងណដេទទួេានការធានរា៉ោរ់រងសៅសដើមឆ្ន ាំ ជាទូសៅសយើងនឹងមិនដកសចញ 

ឬផ្ទៃ ស់រដូរការរា៉ោ រ់រងសេើឱសងកនុងអ្ាំឡុងសព្េណដេសៅសេ់ថ្នឆ្ន ាំសនេះសទ សេើកណេងណរ៖ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 5៖ ការទទួេានឱសងតាមសវជជរញ្ជជ សប្មារ់អ្ន 
កជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេររសអ់្នកតាមរយៈគសប្មាង 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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 ឱសងងមី ធូ្រថ្ងៃជាងមានសៅសេើទីផ្ារណដេមានប្រសិទធភាព្ដូចាន នឹងឱសងកនុងរញ្ជ ីឱ 
សងកនុងសព្េសនេះ ឬ 

 សយើងរកសឃើញថាឱសងមិនមានសុវរែិភាព្ ឬ 

 ឱសងមួយប្រូវានដកសចញពី្ទីផ្ារ។ 

សដើមបីទទួេានព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្អ្វីណដេសកើរសឡើងសៅសព្េរញ្ជ ីឱសងមានការផ្ទៃ ស់រតូរ អ្នកណរងណរអាច៖ 

 ពិ្និរយសមើេរញ្ជ ីឱសង Neighborhood INTEGRITYងមីរាំផុ្រសេើអ្នឡាញតាមសគហទាំព័្រ 
www.nhpri.org/INTEGRITY ឬ 

 សៅទូរសព្ទមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក សដើមបពិី្និរយសមើេរញ្ជ ីឱសងណដេមានរចចុរបនន 
ភាព្តាមរយៈសេខ 1-844-812-6896។ 

នឹងសកើរមានការផ្ទៃ ស់រដូរមួយចាំនួនសេើរញ្ជ ីឱសងភាៃ មៗ។ ឧទហរែ៍៖ 

 អាចរកានឱសងទូសៅងមី។ សព្េខៃេះ ឱសងទូសៅងមីមានសៅសេើទីផ្ារណដេមានប្រសិទធភាព្ 
ដូចឱសងមា៉ោកយីសហាសៅកនុងរញ្ជ ីឱសងនសព្េរចចុរបននណដរ។ សៅសព្េណដេមានឱសងណររ 
សនេះ សយើងអាចនឹងដកឱសងមា៉ោកយីសហាសចញ និងរណនែមថាន ាំទូសៅងមីរ៉ោុណនតថ្ងៃឱសងងមីគឺសៅ 
ណរដ៏ណដេ។ 

សៅសព្េសយើងរណនែមឱសងទូសៅងមី សយើងក៏អាចនឹងសសប្មចចិរតថាប្រូវរកាទុកឱសងមា៉ោក 
យីសហារញ្ជ ីផ្ងណដរ រ៉ោុណនតអាចនឹងផ្ទៃ ស់រដូរវធិានថ្នការធានរា៉ោរ់រង ឬណដនកាំែរ់ររស់វា។ 

o សយើងប្រណហេជាមិនអាចប្ារ់អ្នកជាមុន មុនសព្េសយើងសធ្វើការផ្ទៃ ស់រដូរសនេះានសទ 

រ៉ោុណនតសយើងនឹងសផ្្ើព័្រ៌មានអ្ាំពី្ការផ្ទៃ ស់រដូរជាក់ោក់ណដេសយើងនឹងសធ្វើសឡើងដេ់អ្នក។ 

o អ្នក ឬអ្នកផ្ដេ់សសវាអាចសសនើសុាំ “ការសេើកណេង” ពី្ការផ្ទៃ ស់រដូរទាំងសនេះាន។ សយើងនឹងសផ្្ើ 
សសចកដីជូនដាំែឹងអ្ាំពី្ជាំហានណដេអ្នកអាចសធ្វើានកនុងការសសនើសុាំការសេើណេងដេ់អ្នក។ 

សូមសមើេជាំពូ្កទី 9 ថ្នសសៀវសៅណែនាំសនេះសប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្ការសេើកណេង។ 

http://www.nhpri.org/integrity


សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 5៖ ការទទួេានឱសងតាមសវជជរញ្ជជ សប្មារ់អ្ន 
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 ឱសងប្រវូានដកសចញពី្ទីផ្ារ។ ប្រសិនសរើរដាាេចាំែីអាហារនិងឱសង (Food and Drug 

Administration, FDA) ណងៃងការែ៍ថា ឱសងណដេអ្នកកាំពុ្ងសេរគឺមិនមានសុវរែិភាព្ ឬសរាង 
ចប្កផ្េិរឱសងមិនផ្េិរឱសងសទ សយើងនឹងដកវាសចញពី្រញ្ជ ីឱសង។ ប្រសិនសរើអ្នកកាំពុ្ង 
សប្រើឱសង សយើងនឹងប្ារ់អ្នកឱយដឹង។ អ្នកផ្តេ់សសវាររស់អ្នកក៏នឹងដឹងអ្ាំពី្ការផ្ទៃ ស់រតូរសនេះ 
ណដរ។ ារ់អាចសធ្វើការជាមួយអ្នក សដើមបីរកឱសងសផ្សងសទៀរសប្មារ់សាែ នភាព្ររស់អ្នក។ 

សយើងអាចនឹងសធ្វើការផ្ទៃ ស់រតូរសផ្សងណដេរ៉ោេះពាេ់ដេ់ឱសងណដេអ្នកសប្រើប្ាស់។ សយើងនឹងប្ារ់អ្នកជាមុនអ្ាំពី្ 
ការផ្ទៃ ស់រដូរសផ្សងៗទាំងសនេះសេើរញ្ជ ីឱសង។ ការផ្ទៃ ស់រដូរសនេះអាចសកើរសឡើង ប្រសិនសរើ៖ 

 FDA ផ្ដេ់ការណែនាំងមី ឬមានសាេការែ៍ណែនាំគៃីនិកងមីអ្ាំពី្ឱសង។ 

 សយើងរណនែមឱសងទូសៅណដេមិនណមនជាឱសងងមីសប្មារ់ទីផ្ារ និង 

o ជាំនួសឱសងមា៉ោកយីសហាណដេមានសេើរញ្ជ ីឱសងនសព្េរចចុរបនន ឬ 

o ផ្ទៃ ស់រដូរវធិានថ្នការធានរា៉ោរ់រង ឬណដនកាំែរ់សប្មារ់ឱសងមា៉ោកយីសហា។ 

សៅសព្េការផ្ទៃ ស់រដូរទាំងសនេះសកើរមានសឡើង សយើងនឹង៖ 

 ប្ារ់អ្នកឱយដឹង យា៉ោងសហាចណាស់ 30 ថ្ងៃមុនសព្េសយើងសធ្វើការផ្ទៃ ស់រដូររញ្ជ ីឱសង ឬ 

 ជូនដាំែឹងឱយអ្នកដឹង និងផ្គរ់ផ្គង់ឱសងឱយអ្នករយៈសព្េ 30 ថ្ងៃរនទ រ់ពី្អ្នកសសនើសុាំការរាំសព្ញសឡើងវញិ។ 

ការសធ្វើណររសនេះនឹងផ្តេ់សព្េឱយអ្នកពិ្សប្ាេះជាមួយសវជជរែឌិ រ ឬអ្នកសចញសវជជរញ្ជជ សផ្សងសទៀរ។ 

ពួ្កសគអាចជួយអ្នកកនុងការសសប្មច៖ 

 ថាសរើមានឱសងណដេស្សសដៀងនឹងឱសងកនុងរញ្ជ ីឱសង ណដេអ្នកអាចសប្រើជាំនួសឬអ្រ់ ឬ 

 ថាសរើប្រូវសសនើសុាំការសេើកណេងពី្ការផ្ទៃ ស់រតូរទាំងសនេះឬសទ។ សដើមបីណសវងយេ់រណនែមអ្ាំពី្ការ 
សសនើសុាំការសេើកណេង សូមសមើេជាំពូ្កទី 9។ 

សយើងអាចនឹងសធ្វើការផ្ទៃ ស់រតូរសផ្សងណដេមិនរ៉ោេះពាេ់ដេ់ឱសងណដេអ្នកសប្រើប្ាស់សៅសព្េសនេះ។ ចាំសពាេះការ 
ផ្ទៃ ស់រតូរណររសនេះ ប្រសិនសរើអ្នកកាំពុ្ងសប្រើថាន ាំណដេសយើងានធានរា៉ោរ់រងសៅសដើមឆ្ន ាំ ជាទូសៅសយើងនឹងមិនេុរ 
សចាេ ឬផ្ទៃ ស់រតូរការធានរា៉ោរ់រងសេើឱសងសនេះកនុងរយៈសព្េសព្ញមួយឆ្ន ាំសនេះសទ។ 

ឧទហរែ៍ ប្រសិនសរើសយើងដកឱសងណដេអ្នកកាំពុ្ងសប្រើសចញ ឬដាក់កប្មិរសេើការសប្រើប្ាស់ឱសងសនេះ 

សនេះការផ្ទៃ ស់រតូរនឹងមិនរ៉ោេះពាេ់ដេ់ការសប្រើប្ាស់ឱសងររស់អ្នក កនុងរយៈសព្េសព្ញមួយឆ្ន ាំ។ 
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F. ការធានរា៉ោ រ់រងសេើឱសងកនុងករែីពិ្សសស 

F1. ប្រសិនសរើអ្នកសប្មាកសៅកនុងមនទីរសព្ទយ ឬកណនៃងណងទាំមនុសសចាស់ណដេមានជាំនញណដេ 
ប្រវូានធានរា៉ោរ់រងសដាយគសប្មាង 

ប្រសិនសរើអ្នកទទួេានការអ្នុញ្ជា រឱយចូេសប្មាកកនុងមនទីរសព្ទយ ឬកណនៃងណងទាំមនុសសចាស់ជរាណដេមាន 
ជាំនញណដេសែិរសប្កាមរា៉ោរ់រងសដាយគសប្មាងសនេះ ជាទូសៅសយើងនឹងចាំណាយសេើថ្ងៃឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់ 
អ្នកកនុងអ្ាំឡុងសព្េណដេអ្នកសាន ក់សៅ។ អ្នកនឹងមិនចាាំាច់ចាំណាយប្ាក់សងរណដេប្រវូរង់សទ។ សៅសព្េណដេ 
អ្នកចាកសចញពី្មនទីរសព្ទយ ឬកណនៃងណងទាំមនុសសចាស់ជរាណដេមានជាំនញ សនេះគសប្មាងនឹងរា៉ោ រ់រងសេើឱស 
ងររស់អ្នក ដរារណាឱសងរាំសព្ញតាមវធិានថ្នការធានរា៉ោរ់រងទាំងអ្ស់ររស់សយើង។ 

F2. ប្រសិនសរើអ្នកសែិរសៅកនុងកណនៃងណងទាំរយៈសព្េណវង 

ជាធ្មមតា កណនៃងណងទាំរយៈសព្េណវង ដូចជាមនទីរណងទាំមនុសសចាស់ជរា មានឱសងសាែ នផ្ទទ េ់ខៃួន ឬឱសងសាែ ន 
ណដេផ្គរ់ផ្គង់ឱសងសប្មារ់អ្នករស់សៅទីសនេះទាំងអ្ស់ររស់ខៃួន។ ប្រសិនសរើអ្នកកាំពុ្ងរស់សៅកនុងកណនៃងណងទាំ 
រយៈសព្េណវង អ្នកអាចនឹងទទួេានឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នកតាមរយៈឱសងសាែ នសៅកណនៃងសនេះ 

ប្រសិនសរើវាជាណផ្នកថ្នរណាត ញររស់សយើង។ 

ពិ្និរយសមើេរញ្ជ ីស ម្ េះអ្នកផ្ដេ់សសវា និងឱសងសាែ នររស់អ្នក សដើមបដឹីងថាសរើឱសងសាែ នសៅកណនៃងណងទាំរយៈ 
សព្េណវងររស់អ្នកគឺជាណផ្នកមួយថ្នរណាដ ញររស់សយើងឬអ្រ់។ ប្រសិនសរើវាមិនណមនសទ ឬប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការ 
ព័្រ៌មានរណនែម សូមទក់ទងមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក។ 

F3. ប្រសិនសរើអ្នកសែិរសៅកនុងកមមវធីិ្ណងទាំសប្មារ់អ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយណដេ 
រញ្ជជ ក់សដាយ Medicare 

ឱសងមិនណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសដាយទាំងកមមវធីិ្ណងទាំសប្មារ់អ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយ 

និងគសប្មាងររស់សយើងកនុងសព្េណរមួយសទ។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកចុេះស ម្ េះកនុងកមមវធីិ្ណងទាំសប្មារ់អ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយ Medicare សហើយប្រូវកា 
រឱសងរាំារ់ការឈឺចារ់ ឱសងរាំារ់ការចង់កអួរ ឱសងរញ្ចុ េះ ឬឱសងព្ាាេការងរ់ារមភណដេមិន 
ប្រូវានរា៉ោ រ់រងសដាយកមមវធីិ្ររស់អ្នក សប្ពាេះវាមិនទក់ទងនឹងរុសរវនិិចឆ័យររស់អ្នក និងសាែ នភាព្ពាក់ព័្នធ 
គសប្មាងររស់សយើងប្រូវណរទទួេការជូនដាំែឹងពី្ អ្នកសចញសវជជរញ្ជជ  ឬអ្នកផ្តេ់សសវាថ្នកមមវធីិ្ររស់អ្នក 
ថាឱសងសនេះមិនមានជារ់ទក់ទងាន មុនសព្េណដេគសប្មាងររស់សយើងអាចធានរា៉ោរ់រងសេើឱសងសនេះ។ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 5៖ ការទទួេានឱសងតាមសវជជរញ្ជជ សប្មារ់អ្ន 
កជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេររសអ់្នកតាមរយៈគសប្មាង 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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 សដើមបីការពារមិនឱយមានការព្នារសព្េកនុងការទទួេានឱសងណដេមិនជារ់ទក់ទងណាមួយណដេ
គួរណរមានការរា៉ោរ់រងពី្គសប្មាងររស់សយើង អ្នកអាចសសនើសុាំអ្នកផ្តេ់កមមវធីិ្ ឬអ្នកសចញសវជជរញ្ជជ សដើមបីឱយ 
ប្ាកដថាសយើងមានការជូនដាំែឹងថាឱងសនេះមិនជារ់ទក់ទង មុនសព្េអ្នកសសនើសុាំឱសងសាែ នឱយ 
រាំសព្ញសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នក។ 

ប្រសិនសរើអ្នកចាកសចញពី្កមមវធីិ្ណងទាំសប្មារ់អ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយ គសប្មាងររស់សយើងគួរណររា៉ោ រ់រង 
សេើឱសងទាំងអ្ស់ររស់អ្នក។ សដើមបីរ ក្ រមិនឱយមានការព្នាសព្េណាមួយសៅឱសងសាែ ន សៅសព្េណដេ 
អ្រែប្រសយាជន៍កមមវធីិ្ណងទាំសប្មារ់អ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយ Medicare ររស់អ្នករញ្ច រ់ អ្នកគួរណរយក 
ឯកសារសៅឱសងសាែ ន សដើមបីរញ្ជជ ក់ថាអ្នកានចាកសចញពី្កមមវធីិ្រចួសហើយ។ សូសមើេណផ្នកមុនថ្នជាំពូ្កសនេះ 

ណដេប្ារ់អ្ាំពី្វធិានសប្មារ់ការទទួេានការធានរា៉ោរ់រងសេើឱសងសៅសប្កាមណផ្នក D។ 

សដើមបីណសវងយេ់រណនែមអ្ាំពី្អ្រែប្រសយាជន៍ថ្នមែឌ េណងទាំអ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយ សូមសមើេជាំពូ្កទី 4។ 
  

G. កមមវធីិ្សតីពី្សុវរែិភាព្ឱសង និងការប្គរ់ប្គងឱសង 

G1. កមមវធីិ្ជួយសមាជិកឱយសប្រើប្ាស់ឱសងសដាយសុវរែិភាព្ 

រាេ់សព្េណដេអ្នករាំសព្ញសវជជរញ្ជជ  សយើងណសវងរករញ្ជា ណដេអាចសកើរមានដូចជារញ្ជា ឱសង ឬឱសងណដេ៖ 

 ប្រណហេជាមិនចាាំាច់សទពី្សប្ពាេះអ្នកកាំពុ្ងសប្រើឱសងសផ្សងសទៀរណដេមានប្រសិទធភាព្ដូចាន  

 ប្រណហេជាមិនមានសុវរែិភាព្សប្មារ់អាយុ ឬសនទររស់អ្នកសទ 

 អាចរងកសប្ាេះថាន ក់ដេ់អ្នក ប្រសិនសរើអ្នកសប្រើវាកនុងសព្េណរមួយ 

 មានសប្គឿងផ្សាំណដេអ្នកមាន ឬអាចមានអាណឡសីុ 

 មានររមិាែឱសងរាំារ់ការឈឺចារ់ opioid ណដេាម នសុវរែិភាព្ 

ប្រសិនសរើសយើងរកសឃើញរញ្ជា ណដេអាចសកើរមានកនុងការសប្រើប្ាស់ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នក សយើងនឹងសធ្វើ 
ការជាមួយអ្នកផ្តេ់សសវាររស់អ្នកសដើមបីណករប្មូវរញ្ជា ។ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 5៖ ការទទួេានឱសងតាមសវជជរញ្ជជ សប្មារ់អ្ន 
កជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេររសអ់្នកតាមរយៈគសប្មាង 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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G2. កមមវធីិ្ជួយសមាជិកកនុងការប្គរ់ប្គងឱសងររស់ពួ្កសគ 

ប្រសិនសរើអ្នកសប្រើឱសងសប្មារ់សាែ នភាព្សវជជសាស្រសតខុសៗាន  និង/ឬសែិរកនុងកមមវធីិ្ប្គរ់ប្គងឱសង សដើមប ី
ជួយអ្នកសប្រើឱសង opioid ររស់អ្នកសដាយសុវរែិភាព្ អ្នកអាចមានសិទធិទទួេានសសវាកមមសដាយមិនគិរ 
ថ្ងៃតាមរយៈកមមវធីិ្ប្គរ់ប្គងការព្ាាេសដាយឱសង (MTM)។ កមមវធីិ្សនេះជួយអ្នក និងអ្នកផ្តេ់សសវាររស់ 
អ្នកឱយប្ាកដថាឱសងររស់អ្នកកាំពុ្ងមានប្រសិទធភាព្ សដើមបពី្ប្ងឹងសុខភាព្ររស់អ្នក។ ឱសងការ ីឬជាំនញ 
សុខភាព្សផ្សងសទៀរនឹងផ្តេ់ឱយអ្នកនូវការពិ្និរយសមើេយា៉ោងទូេាំទូោយសេើឱសងទាំងអ្ស់ររស់អ្នក សហើយ 
ពិ្សប្ាេះជាមួយអ្នកអ្ាំពី្៖ 

 វធីិ្កនុងការទទួេានអ្រែប្រសយាជន៍សប្ចើនរាំផុ្រពី្ឱសងណដេអ្នកសប្រើ 

 កដីារមភណាមួយណដេអ្នកមានដូចជាថ្ងៃចាំណាយសេើឱសង និងប្ររិកមមររស់ឱសង 

 វធីិ្េអរាំផុ្រកនុងការសប្រើឱសងររស់អ្នក 

 សាំែួរ ឬរញ្ជា ណាមួយណដេអ្នកមានអ្ាំពី្សវជជរញ្ជជ ររស់អ្នក និងសេើការសប្រើឱស 
ងណដេាម នសវជជរញ្ជជ  

អ្នកនឹងទទួេានសសចកតីសសងខរជាោយេកខែ៍អ្កសរថ្នការពិ្ភាកាសនេះ។ សសចកតីសសងខរមានគសប្មាង 
សកមមភាព្ឱសងណដេណែនាំអ្ាំពី្អ្វីណដេអ្នកអាចសធ្វើាន សដើមបីសធ្វើឱយការសប្រើប្ាស់ឱសងមានប្រសិទធភាព្េអ 
រាំផុ្រ។ អ្នកក៏នឹងទទួេានរញ្ជ ីឱសងផ្ទទ េ់ខៃួនណដេរមួរញ្ចូ េទាំងឱសងទាំងអ្ស់ណដេអ្នកកាំពុ្ងសប្រើ និង 
មូេសហរុណដេអ្នកសប្រើវា។ សេើសពី្សនេះសទៀរ អ្នកនឹងទទួេានព័្រ៌មានអ្ាំពី្ការសចាេឱសងណដេមានសវជជ 
រញ្ជជ ជាសារធារុណដេប្រូវានប្គរ់ប្គងសដាយសុវរែិភាព្។ 

វាជាគាំនិរេអកនុងការកាំែរ់សព្េថ្នការពិ្និរយសមើេឱសងររស់អ្នក មុនសព្េសធ្វើការណារ់ជួរ "សុខុមាេភាព្" 

ប្រចាាំឆ្ន ាំររស់អ្នក ដូសចនេះអ្នកអាចពិ្សប្ាេះជាមួយអ្នកផ្តេ់សសវាររស់អ្នកអ្ាំពី្គសប្មាងសកមមភាព្ និងរញ្ជ ីឱសង 
ររស់អ្នកាន។ យកគសប្មាងសកមមភាព្ និងរញ្ជ ីឱសងររស់អ្នកតាមខៃួន សព្េអ្នកសៅជួរ ឬសព្េណាណដេ 
អ្នកពិ្សប្ាេះជាមួយសវជជរែឌិ រ ឱសងការ ីនិងអ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំសុខភាព្សផ្សងសទៀរ។ សូមយករញ្ជ ីឱសង 
ររស់អ្នកសៅជាមួយផ្ង ប្រសិនសរើអ្នកសៅមនទីរសព្ទយ ឬរនទរ់សស្ គ្ េះរនទ ន់។ 

កមមវធីិ្ប្គរ់ប្គងការព្ាាេសដាយឱសងគឺជាការសម័ប្គចិរត និងឥរគិរថ្ងៃសប្មារ់សមាជិកណដេមានេកខែ
សមបរតិប្គរ់ប្ាន់។ ប្រសិនសរើសយើងមានកមមវធីិ្ណដេសាកសមនឹងរប្មូវការររស់អ្នក សយើងនឹងចុេះស ម្ េះអ្នក 
សៅកនុងកមមវធីិ្ សហើយរញ្ជូ នព័្រ៌មានដេ់អ្នក។ ប្រសិនសរើអ្នកមិនចង់ចូេរមួកនុងកមមវធីិ្សទ សូមប្ារ់ឱយសយើងដឹង 

សហើយសយើងនឹងដកអ្នកសចញពី្កមមវធីិ្។ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 5៖ ការទទួេានឱសងតាមសវជជរញ្ជជ សប្មារ់អ្ន 
កជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេររសអ់្នកតាមរយៈគសប្មាង 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរណាមួយអ្ាំពី្កមមវធីិ្ទាំងសនេះ សូមទក់ទងមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក ឬអ្នកប្គរ់ប្គង 
ណផ្នកណងទាំររស់អ្នក។ 

G3. កមមវធីិ្ប្គរ់ប្គងឱសង សដើមបជួីយសមាជិកឱយសប្រើ ឱសងអូ្ពី្អ្យ (opioid)ររស់ពួ្កសគ 
ប្រករសដាយសុវរែិភាព្ 

Neighborhood INTEGRITY មានកមមវធីិ្មួយណដេអាចជួយសមាជិកឱយសប្រើប្ាស់ opioid តាមសវជជរញ្ជជ  

និងឱសងដ៏ថ្ទសទៀរណដេប្រូវានសប្រើប្ាស់ខុសជាប្រចាាំ។ កមមវធីិ្សនេះសៅថាកមមវធីិ្ប្គរ់ប្គងឱសង (DMP)។ 

ប្រសិនសរើអ្នកសប្រើឱសង opioid ណដេអ្នកទទួេានពី្សវជជរែឌិ រ ឬឱសងការជីាសប្ចើន ឬប្រសិនសរើអ្នកមានការ 
សប្រើប្ាស់ឱសង opioid សប្ចើនសព្កនសព្េងមីៗសនេះ សយើងអាចពិ្ភាកាជាមួយសវជជរែឌិ រ សដើមបីសធ្វើឱយប្ាកដថាការ 
សប្រើប្ាស់ឱសង opioid មានេកខែៈសមស្សរ និងចាាំាច់ខាងសវជជសាស្រសត។ សធ្វើការជាមួយសវជជរែឌិ រររស់អ្នក 

ប្រសិនសរើសយើងសសប្មចចិរតថាការសប្រើប្ាស់ឱសង opioid ឬឱសង benzodiazepine តាមសវជជរញ្ជជ មិនមានសុវរែិ 
ភាព្ សយើងអាចនឹងដាក់កប្មិររសរៀរណដេអ្នកអាចទទួេានឱសងទាំងសនេះ។ ណដនកាំែរ់អាចរួមមាន៖ 

 រប្មូវឱយអ្នកទទួេានសវជជរញ្ជជ ទាំងអ្ស់សប្មារ់ឱសងទាំងសនេះពី្ឱសងសាែ នជាក់ោក់មួយ 

និង/ឬពី្សវជជរែឌិ រជាក់ោក់មួយ 

 កាំែរ់ចាំនួនឱសងទាំងសនេះ ណដេសយើងនឹងរា៉ោរ់រងសប្មារ់អ្នក 

ប្រសិនសរើសយើងគិរថាណដនកាំែរ់មួយ ឬសប្ចើនគួរណរអ្នុវរតចាំសពាេះអ្នក សយើងនឹងសផ្្ើសាំរុប្រមួយចារ់ជាមុន។ 

សាំរុប្រសនេះនឹងព្នយេ់អ្ាំពី្ណដនកាំែរ់ណដេសយើងគិរថាគួរណរអ្នុវរត។ 

អ្នកនឹងមានឱកាសប្ារ់សយើងឱយដឹងថាអ្នកចង់សប្រើសវជជរែឌិ រ ឬឱសងសាែ នណាមួយ សហើយព័្រ៌មានណាមួយ 
ណដេអ្នកគិរថាសាំខាន់ណដេសយើងគួរដឹង។ ប្រសិនសរើសយើងសសប្មចចិរតដាក់កប្មិរការធានរា៉ោរ់រងររស់អ្នកចាំសពាេះ 
ឱសងទាំងសនេះ រនទ រ់ពី្អ្នកមានឱកាសស ៃ្ើយររ សយើងនឹងសផ្្ើសាំរុប្រមួយសទៀរណដេរញ្ជជ ក់ពី្ណដនកាំែរ់ទាំងសនេះ។ 

ប្រសិនសរើអ្នកគិរថាសយើងានសធ្វើខុស អ្នកមិនយេ់ស្សរថាអ្នកមានហានិន័យកនុងការសប្រើប្ាស់ឱសងតាមសវជជ 
រញ្ជជ មិនប្រឹមប្រូវ ឬអ្នកមិនយេ់ស្សរនឹងណដនកាំែរ់ អ្នក និងអ្នកសចញសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នកអាចដាក់ពាកយរែតឹ  
ងឧទធរែ៍ាន។ ប្រសិនសរើអ្នកដាក់ពាកយរែតឹ ងឧទធរែ៍ សយើងនឹងពិ្និរយសមើេករែីររស់អ្នកសឡើងវញិ សហើយ 
ប្ារ់អ្នកឱយដឹងពី្ការសសប្មចចិរតររស់សយើង។ ប្រសិនសរើសយើងរនតរដិសសធ្ណផ្នកណាមួយថ្នរែតឹ ងឧទធរែ៍ 
ររស់អ្នកណដេទក់ទងនឹងណដនកាំែរ់កនុងការទទួេានឱសងទាំងសនេះ សយើងនឹងរញ្ជូ នករែីររស់អ្នកសដាយ 
សវ័យប្រវរតិសៅអ្ងគភាព្ពិ្និរយសមើេឯករាជយ (IRE)។ (សដើមបីណសវងយេ់អ្ាំពី្ការដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ និងសដើមបី 
ណសវងយេ់រណនែមមអ្ាំពី្ IRE សូមសមើេជាំពូ្កទី 9។) 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 5៖ ការទទួេានឱសងតាមសវជជរញ្ជជ សប្មារ់អ្ន 
កជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេររសអ់្នកតាមរយៈគសប្មាង 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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DMP ប្រណហេជាមិនអ្នុវរតចាំសពាេះអ្នកសទ ប្រសិនសរើអ្នក៖ 

 មានសាែ នភាព្សវជជសាស្រសតមួយចាំនួនដូចជាជាំងឺមហារកី ឬជាំងឺសកាសិកា្មប្កហមរាង 
កូចកសែត ៀវ 

 កាំពុ្ងទទួេានការណងទាំសប្មារ់អ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយ ណងទាំរសណាដ េះអាសនន 
ឬការណងទាំដាំណាក់កាេចុងសប្កាយថ្នជីវរិ ឬ 

 រស់សៅកនុងកណនៃងណងទាំរយៈសព្េណវង 

G4. កមមវធីិ្សដើមបជួីយសមាជិកកនុងការសាេះសចាេឱសងតាមសវជជរញ្ជជ  និងសារធារុប្គរ់ប្គង 
ណដេមិនានសប្រើប្រករសដាយសុវរែិភាព្ 

វាមានសារៈសាំខាន់ណាស់កនុងការរាំារ់សចាេនូវឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ណដេមិនសប្រើសៅកនុងផ្ទេះររស់អ្នក។ 

អ្នកអាច៖ 

 នាំពួ្កឱសងទាំងសនេះសៅប្រអ្រ់ដាក់ឱសងសាេះសចាេ ឬប្ពឹ្រតិការែ៍យកមកវញិ។ 

 សាេះសចាេមជុេសដាយសុវរែិភាព្តាមរយៈកមមវធីិ្ ENCORE Needle Exchange 

o សៅកាន់ 557 Broad Street, Providence, RI, 02907 

o ទូរសព្ទសៅសេខ 1-401-781-0665 សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម 

ឱសងរាំារ់ការឈឺចារ់តាមសវជជរញ្ជជ ភាគសប្ចើនគឺជាសារធារុណដេមានការប្គរ់ប្គង សហើយអាចសញៀនកនុងកា 
េៈសទសៈមួយចាំនួន ជាពិ្សសសប្រសិនសរើមិនានសប្រើប្រឹមប្រូវ។ សដើមបសីាេះរង់សចាេឱសងរាំារ់ការឈចឺារ់ 
តាមសវជជរញ្ជជ  ប្រូវប្ាកដថាទីតាាំងសាេះសចាេឱសងទទួេយកសារធារុណដេានប្គរ់ប្គង។ សប្មារ់ព័្រ៌មាន 
រណនែម សូមពិ្សប្ាេះជាមួយឱសងការកីនុងមូេដាា នររស់អ្នក ឬចូេសមើេសគហទាំព័្រ 
www.preventoverdoseri.org/get-rid-of-meds/ ។ 

 

http://www.preventoverdoseri.org/get-rid-of-meds/
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ជាំពូ្កទី 6៖ អ្វីណដេអ្នកប្រវូចាំណាយសប្មារ់ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ថ្នគសប្មាង 

Medicare និង Medicaid ររស់អ្នក 

  

សសចកដីសផ្ដើម 

ជាំពូ្កសនេះប្ារ់ពី្អ្វីណដេអ្នកប្រូវចាំណាយសប្មារ់ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ សប្មារ់អ្នកជាំងឺសប្មាកសប្ៅមនទីរសព្ទយររ
ស់អ្នក។ តារយៈពាកយ “ឱសង” សយើងមានន័យថា៖ 

 ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់ Medicare Part D និង 

 ឱសង និងធារុននណដេធានរា៉ោរ់រងសៅសប្កាម Rhode Island Medicaid និង 

 ឱសង និងធារុននណដេធានរា៉ោរ់រងសដាយគសប្មាងជាអ្រែប្រសយាជន៍រណនែម។ 

សដាយសារណរអ្នកមានសិទធិទទួេាន Medicaid អ្នកនឹងទទួេាន “ជាំនួយរណនែម” ពី្ Medicare សដើមបីជួយរង់ 
ថ្ងៃឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់ Medicare Part D ររស់អ្នក។ 

ជាំនួយរណនែម (Extra Help) គឺជាកមមវធីិ្ Medicare ណដេជួយមនុសសមានប្ាក់ចាំែូេ 

និងធ្នធានរិចរួចកនុងការការ់រនែយចាំណាយថ្ងៃឱសងតាមសវជជរញ្ជជ កនុងណផ្នក D ថ្នគសប្មាង 

Medicare ដូចជារុព្វោនរា៉ោ រ់រង ប្ាក់ណដេប្រវូការ់កង ឬការរង់ប្ាក់រមួាន ជាសដើម។ សគអាចសៅ 

"ជាំនួយរណនែម" ានមា៉ោងសទៀរថា “ការឧររែមភប្ាក់សប្មារ់អ្នកមានចាំែូេទរ” ឬ“ LIS”។ 

 
ពាកយគនៃឹេះសផ្សងសទៀរ និងនិយមន័យររស់ពាកយទាំងសនេះមានតាមេាំដារ់អ្កខរប្កមកនុងជាំពូ្កចុងសប្កាយ 
ថ្នសសៀសៅណែនាំសមាជិក។ 
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សដើមបីណសវងយេ់រណនែមអ្ាំពី្ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ  អ្នកអាចរកសមើេសៅកនុងកណនៃងទាំងសនេះ៖ 

 រញ្ជ ីឱសងណដេមានការធានរា៉ោរ់រងររស់គសប្មាង។ 

o សយើងសៅថា “រញ្ជ ីឱសង”។ រញ្ជ ីសនេះប្ារ់អ្នកថា៖ 

– ឱសងណាណដេគសប្មាងរង់ថ្ងៃឱយ 

– សរើឱសងីមួយៗសែិរសៅកនុងថាន ក់មួយណាកនុងចាំសណាមថាន ក់ទាំង 3 

– ថាសរើមានណដនកាំែរ់ណាមួយសេើឱសងណដរឬសទ 

o ប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការចារ់ងរចមៃងរញ្ជ ីឱសង សូមទូរសព្ទមកណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក។ 

អ្នកក៏អាចរកសឃើញរញ្ជ ីឱសងសៅសេើសគហទាំព័្រររស់សយើងផ្ងណដរតាមរយៈសគហទាំព័្រ 
www.nhpri.org/INTEGRITY ។ រញ្ជ ីឱសងសៅសេើសគហទាំព័្រណរងណរមានរចចុរបននភាព្ 
ងមីរាំផុ្រ។ 

 ជាំពូ្កទី 5 ថ្នសសៀវសៅណែនាំសប្មារ់សមាជិកសនេះ។ 

o ជាំពូ្កទី 5 ប្ារ់ពី្រសរៀរទទួេឱសងតាមសវជជរញ្ជជ សប្មារ់សអ្នកជាំងឺមិនសាន ក់ព្ាាេ 
ររស់អ្នកតាមរយៈគសប្មាង។ 

o វារមួមានវធិានណដេអ្នកប្រវូអ្នុវរតតាម។ វាក៏ប្ារ់ផ្ងណដរថាសរើឱសងប្រសនទណា 
ណដេមិនមានការធានរា៉ោរ់រងសៅកនុងគសប្មាងររស់សយើង។ 

 សសៀវសៅរញ្ជ ីស ម្ េះអ្នកផ្ដេ់សសវា និងឱសងសាែ នររស់គសប្មាង។ 

o កនុងករែីភាគសប្ចើន អ្នកប្រូវសប្រើឱសងសាែ នកនុងរណាត ញ សដើមបីទទួេានឱសងណដេ 
ទទួេានការធានរា៉ោរ់រងររស់អ្នក។ ឱសងសាែ នកនុងរណាដ ញគឺជាឱសងសាែ នណដេ 
ានយេ់ប្ព្មសធ្វើការជាមួយគសប្មាងររស់សយើង។ ឱសងសាែ នសនេះក៏ប្រូវណរចុេះស ម្ េះ 
ជាមួយ Rhode Island Medicaid ផ្ងណដរ។ 

o រញ្ជ ីស ម្ េះអ្នកផ្ដេ់សសវា និងឱសងសាែ ន មានរញ្ជ ីឱសងសាែ នកនុងរណាដ ញ។ 

អ្នកអាចអានរណនែមអ្ាំពី្ឱសងកនុងរណាត ញកនុងជាំពូ្កទី 5។ 

 

http://www.nhpri.org/integrity
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A. ការព្នយេ់ពី្អ្រែប្រសយាជន៍ (EOB) 

គសប្មាងររស់សយើងរនតតាមដានឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នក។ សយើងរនតតាមដានថ្ងៃចាំណាយពី្រប្រសនទ៖ 

 ការចាំណាយសចញពី្សហាស ៉ោររស់អ្នក។ សនេះជាចាំនួនទឹកប្ាក់ណដេអ្នក ឬអ្នកសផ្សងតាងនមឱយ 
អ្នករង់ថ្ងៃសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នក។ 

 ថ្ងៃចាំណាយឱសងសររុររស់អ្នក។ សនេះជាចាំនួនទឹកប្ាក់ណដេអ្នក ឬអ្នកសផ្សងតាងនមឱយអ្នក 
រង់ថ្ងៃសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នក រូករមួនឹងចាំនួនទឹកប្ាក់ណដេគសប្មាងចាំណាយ។ 

សៅសព្េអ្នកទទួេានឱសងតាមសវជជរញ្ជជ តាមរយៈគសប្មាង សយើងសផ្្ើឱយអ្នកនូវសសចកតីសសងខរមួយសៅថា 

ការព្នយេ់អ្ាំពី្អ្រែប្រសយាជន៍។ សយើងសៅការ់ថា EOB។ EOB មានព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្ឱសងណដេអ្នកសប្រើ។ 

EOB រមួមាន៖ 

 ព័្រ៌មានសប្មារ់ណខ។ សសចកតីសសងខរប្ារ់អ្ាំពី្ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ណដេអ្នកទទួេានសប្មារ់ 
ណខមុន។ វារ ា្ ញពី្ថ្ងៃចាំណាយសេើឱសងសររុ អ្វីណដេគសប្មាងានចាំណាយ និងអ្វីណដេអ្នក 

និងអ្នកសផ្សងសទៀរចាំណាយសប្មារ់អ្នកានចាំណាយ។ 

 ព័្រ៌មានអ្ាំពី្រថ្មៃឱសង។ សនេះគឺជារថ្មៃសររុថ្នឱសង និងការផ្ទៃ ស់រតូរភាគរយថ្នរថ្មៃឱសង 
ចារ់តាាំងពី្ការរាំសព្ញសេើកដាំរូង។ 

 ជសប្មើសណដេមានរថ្មៃទរ។ សៅសព្េមាន ពួ្កវារ ា្ ញសៅកនុងសសចកដីសសងខរខាងសប្កាមឱសង 
រចចុរបននររស់អ្នក។ អ្នកអាចពិ្សប្ាេះជាមួយអ្នកសចញសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នក សដើមបណីសវងយេ់រណនែម។ 

សយើងផ្តេ់ជូននូវការធានរា៉ោរ់រងសេើឱសងណដេមិនមានការធានរា៉ោរ់រងសប្កាម Medicare។ 

 ប្ាក់ណដេានទូទរ់សេើឱសងទាំងសនេះនឹងមិនរារ់រញ្ចូ េកនុងថ្ងៃចាំណាយសចញពី្សហាស ៉ោសរុ
រររស់អ្នកសទ។ 

 សដើមបីរកសមើេថាឱសងណាណដេគសប្មាងររស់សយើងរា៉ោ រ់រង សូមសមើេរញ្ជ ីឱសង។ 

  



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 6៖ អ្វីណដេអ្នកប្រូវរង់ប្ាក់សប្មារ់ឱស 
ងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់ Medicare និងMedicaid 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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B. វធីិ្តាមដានថ្ងៃចាំណាយឱសងររស់អ្នក 

សដើមបីតាមដានថ្ងៃចាំណាយសេើឱសងររស់អ្នក និងប្ាក់ណដេអ្នកចាំណាយ សយើងសប្រើកាំែរ់ប្តាណដេ 
សយើងទទួេានពី្អ្នក និងពី្ឱសងសាែ នររស់អ្នក។ សនេះជាវធីិ្ណដេអ្នកអាចជួយសយើង៖ 

1. សប្រើរ័ែណសមាគ េ់ សមាជិកររស់អ្នក។ 

រ ា្ ញរ័ែណសមាគ េ់សមាជិកររស់អ្នករាេ់សព្េណដេអ្នករាំសព្ញសវជជរញ្ជជ ។ ការសធ្វើណររសនេះ 
នឹងជួយឱយសយើងដឹងថាសរើសវជជរញ្ជជ ណាណដេអ្នករាំសព្ញ និងអ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់។ 

2. សូមប្ាកដថាសយើងមានព័្រ៍មានណដេសយើងប្រវូការ ។ 

ផ្តេ់ឱយសយើងខ្ុាំនូវចារ់ចមៃងថ្នរ ក្ ន់ថ្ដសប្មារ់ឱសងណដេមានការធានរា៉ោរ់រងណដេអ្នកានរង់
ថ្ងៃ។ អ្នកអាចសសនើសុាំឱយសយើងសងអ្នកវញិចាំសពាេះថ្ងៃចាំណាយឱសងសនេះ។ 

សនេះជាសព្េខៃេះណដេអ្នកគួរផ្តេ់ឱយសយើងនូវចារ់ចមៃងថ្នវកិកយរប្រររស់អ្នក៖ 

 សៅសព្េអ្នកទិញឱសងណដេមានការធានរា៉ោរ់រងសៅតាមឱសងសាែ នកនុងរណាដ ញកនុងរថ្មៃពិ្
សសស ឬសប្រើរ័ែណរញ្ចុ េះរថ្មៃណដេមិនណមនជាណផ្នកថ្នអ្រែប្រសយាជន៍ររស់គសប្មាងររស់សយើង 

 សៅសព្េណដេអ្នកចាំណាយប្ាក់សងរណដេប្រូវរង់សេើឱសងណដេអ្នកទទួេានសប្កាមកមមវធីិ្ជាំ
នួយអ្នកជាំងឺររស់ប្កុមហ ុនផ្េិរឱសង 

 សៅសព្េអ្នកទិញឱសងណដេទទួេានការធានរា៉ោរ់រងសៅឱសងសាែ នសប្ៅរណាត ញ 

 សៅសព្េអ្នករង់ថ្ងៃសព្ញសប្មារ់ឱសងណដេទទួេានការធានរា៉ោរ់រង 

សដើមបីណសវងយេ់អ្ាំពី្រសរៀរសសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំរង់សងអ្នកវញិសប្មារ់ឱសង សូមសមើេជាំពូ្កទី 7។ 

3. សូមសផ្្ើមកសយើងនូវព័្រ៌មានអ្ាំពី្ប្ាក់ណដេអ្នកសផ្សងទូទរ់ឱយអ្នក ។ 

ការទូទរ់ណដេសធ្វើសឡើងសដាយរុគគេ និងសាែ រ័នជាក់ោក់មួយចាំនួនក៏រារ់រញ្ចូ េកនុងការ 
ចាំណាយសចញពី្សហាស ៉ោររស់អ្នកណដរ។ ឧទហរែ៍ ការទូទរ់ប្ាក់ណដេសធ្វើសឡើងសដាយ 
កមមវធីិ្ជាំនួយណផ្នកឱសងសាែ នរដា កមមវធីិ្ជាំនួយឱសង AIDS សសវាសុខភាព្ឥណាឌ  

និងសរបុរសធ្ម៌ភាគសប្ចើនរារ់រញ្ចូ េកនុងការចាំណាយសចញពី្សហាស ៉ោររស់អ្នក។ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 6៖ អ្វីណដេអ្នកប្រូវរង់ប្ាក់សប្មារ់ឱស 
ងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់ Medicare និងMedicaid 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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4. ពិ្និរយសមើេ EOBs ណដេសយើងសផ្្ើជូនអ្នក។ 

សៅសព្េអ្នកទទួេាន EOB សៅកនុងសាំរុប្រ សូមប្ាកដថាវាសព្ញសេញ និងប្រឹមប្រូវ។ ប្រសិនសរើ 
អ្នកគិរថាមានអ្វីមួយខុស្គង ឬារ់រង់ ឬប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរណាមួយ សូមទូរសព្ទសៅ 
ណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក។ អ្នកមានជសប្មើសកនុងការទទួេានការព្នយេ់អ្ាំពី្អ្រែប្រសយាជន៍ Part D 

ររស់អ្នកតាមប្រព័្នធសអ្ឡិចប្រូនិក។ វាផ្តេ់នូវព័្រ៌មានដូចាន  និងកនុងទប្មង់ដូចាន នឹងការព្នយេ់អ្ាំពី្ 
អ្រែប្រសយាជន៍ជាប្កដាសណដេអ្នកទទួេានសៅថ្ងៃសនេះ។ សដើមបីចារ់សផ្តើមទទួេានការព្នយេ់អ្ាំពី្ 
អ្រែប្រសយាជន៍តាមប្រព័្នធសអ្ឡិចប្រនិូក សូមចូេសៅកាន់សគហទាំព័្រ www.caremark.com សដើមបចុីេះ 
ស ម្ េះ។ អ្នកនឹងទទួេានការជូនដាំែឹងតាមអីុ្ណមេ សៅសព្េអ្នកមានការព្នយេ់អ្ាំពី្អ្រែ 
ប្រសយាជន៍ងមីណដេរប្មូវឱយសរើកសមើេ។ ប្រវូប្ាកដថារកាទុក EOBs ទាំងសនេះ។ រាយការែ៍ទាំង 
សនេះគឺជាកាំែរ់ប្តាសាំខាន់ថ្នការចាំណាយសេើឱសងររស់អ្នក។ 

  

C. អ្នកមិនចាំណាយអ្វីសប្មារ់ការផ្គរ់ផ្គង់ឱសងរយៈសព្េមួយណខ ឬរយៈ 
សព្េណវងសនេះសទ 

ជាមួយនឹង Neighborhood INTEGRITYអ្នកមិនចាំណាយប្ាក់អ្វីទាំងអ្ស់សប្មារ់ឱសងណដេទទួេានការ 
ធានរា៉ោរ់រង ដរារណាអ្នកសធ្វើតាមវធិានររស់គសប្មាង។ 

C1. ថាន ក់ថ្នគសប្មាង 

ថាន ក់ថាន ាំគឺជាប្កមុឱសងកនុងរញ្ជ ីឱសង។ ឱសងទាំងអ្ស់ណដេមានសៅកនុងរញ្ជ ីឱសងររស់គសប្មាងមានសៅកនុង 
ថាន ក់មួយកនុងចាំសណាមថាន ក់ទាំង 3។ អ្នកមិនមានប្ាក់សងរណដេប្រូវរង់សប្មារ់ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ  និងឱសង 
ាម នសវជជរញ្ជជ សៅសេើរញ្ជ ីឱសងររស់ Neighborhood INTEGRITY។ សដើមបីរកសមើេថាន ក់សប្មារ់ឱសងររអ្នក 

អ្នកអាចរកសមើេសៅកនុងរញ្ជ ីឱសងាន។ 

 ឱសងថាន ក់ទី 1 គឺជាឱសងទូសៅ។ 

 ឱសងថាន ក់ទី 2 គឺជាឱសងណដេមា៉ោកយីសហា។ 

 ឱសងថាន ក់ទី 3 គឺជាឱសងតាមសវជជរញ្ជជ  និងឱសងាម នសវជជរញ្ជជ  (OTC) ររស់ Medicare។ 

  

https://www.caremark.com/


សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 6៖ អ្វីណដេអ្នកប្រូវរង់ប្ាក់សប្មារ់ឱស 
ងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់ Medicare និងMedicaid 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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C2. ជសប្មើសឱសងសាែ នររស់អ្នក 

ទឹកប្ាក់ណដេអ្នកចាំណាយសេើឱសងអាស្ស័យសេើថាសរើអ្នកទទួេឱសងពី្៖ 

 ឱសងសាែ នកនុងរណាដ ញ ឬ 

 ជាឱសងសាែ នសប្ៅរណាត ញ។ 

កនុងករែីមួយចាំនួន សយើងរា៉ោររង់សេើសវជជរញ្ជជ ណដេានរាំសព្ញសៅតាមឱសងសាែ នសប្ៅរណាត ញ។ សូមសមើេ 
ជាំពូ្កទី 5 សដើមបរីកសមើេថា សរើសៅសព្េណាណដេសយើងនឹងសធ្វើសរឿងសនេះ។ 

សដើមបីណសវងយេ់រណនែមអ្ាំពី្សរឿងសនេះ សូមសមើេជាំពូ្កទី 5 សៅកនុងសសៀវសៅណែនាំ និងសសៀវសៅរញ្ជ ីស ម្ េះ 
អ្នកផ្ដេ់សសវា និងឱសងសាែ នររស់គសប្មាង។ 

C3. ការទទួេានការផ្គរ់ផ្គង់ឱសងរយៈសព្េណវង 

ចាំសពាេះឱសងមួយចាំនួន អ្នកអាចទទួេានការផ្គរ់ផ្គង់រយៈសព្េណវង (សៅមា៉ោងសទៀរថា "ការផ្គរ់ផ្គង់រណនែម") 

សៅសព្េអ្នករាំសព្ញសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នក។ ការផ្គរ់ផ្គង់រយៈសព្េណវងគឺជាការផ្គរ់ផ្គង់រហូរដេ់រយៈសព្េ 90 ថ្ងៃ។ 

អ្នកមិនចាាំាច់ចាំណាយសប្មារ់ការផ្គរ់ផ្គង់រយៈសព្េណវងសទ។ 

សប្មារ់ព័្រ៌មានេមអិរអ្ាំពី្ទីកណនៃង និងរសរៀរទទួេានការផ្គរ់ផ្គង់ឱសងរយៈសព្េណវង សូមសមើេជាំពូ្កទី 5 

ឬសសៀវសៅរញ្ជ ីស ម្ េះអ្នកផ្ដេ់សសវា និងឱសងសាែ ន។ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 6៖ អ្វីណដេអ្នកប្រូវរង់ប្ាក់សប្មារ់ឱស 
ងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់ Medicare និងMedicaid 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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C4. អ្វីណដេអ្នកប្រវូរង់ 

ការរមួចាំណាយថ្ងៃចាំណាយររស់អ្នក សៅសព្េអ្នកទទួេានការផ្គរ់ផ្គង់ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ណដេទទួេាន 
ការធានរា៉ោ រ់រងរយៈសព្េមួយណខ ឬរយៈសព្េណវង ពី្៖ 

 

ឱសងសាែ ន
កនុងរណាដ ញ 
ការផ្គរ់ផ្គង់រ
យៈសព្េ 
មួយណខ 

ឬរហូរដេ់ 

90 ថ្ងៃ 

សសវាកមមរញ្ជជ ទិញតាម
សាំរុប្រររស់គសប្មាង 
ការផ្គរ់ផ្គង់រយៈ 
សព្េមួយណខ 

ឬរហូរដេ់ 90 ថ្ងៃ 

ឱសងសាែ នណងទាំរយៈ
សព្េណវងកនុងរណាដ ញ 
ការផ្គរ់ផ្គង់រហូរដេ់ 

31 ថ្ងៃ 

ឱសងសាែ នសប្ៅរណាដ ញ 
ការផ្គរ់ផ្គង់រហូរដេ់ 30 ថ្ងៃ។ 

ការធានរា៉ោ រ់រងប្រូវានកាំែ
រ់ចាំសពាេះករែីមួយចាំនួន។ 

សូមសមើេជាំពូ្កទី 5 

សប្មារ់ព័្រ៌មានេមអិរ។ 

ការរមួចាំណែក
ថ្ងៃចាំណាយ 
ថាន ក់ទី 1 
(ឱសងទូសៅ) 

$0 $0 $0 $0 

ការរមួចាំណែក
ថ្ងៃចាំណាយ 
ថាន ក់ទី 2 
(ឱសងមាន 
មា៉ោកយីសហា) 

$0 $0 $0 $0 

ការរមួចាំណែក
ថ្ងៃចាំណាយ 
ថាន ក់ទី 3 
(ឱសងតាមសវជជ
រញ្ជជ មិនណមន 

Medicare 

និងឱសង 
ាម នសវជជរញ្ជជ  

(OTC)) 

$0 $0 $0 $0 

សប្មារ់ព័្រ៌មានអ្ាំពី្ឱសងសាែ នណដេអាចផ្តេ់ឱយអ្នកនូវការផ្គរ់ផ្គង់រយៈសព្េណវង សូមសមើេសសៀវសៅរញ្ជ ី 
ស ម្ េះអ្នកផ្ដេ់សសវា និងឱសងសាែ នររស់គសប្មាង។ 

  



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 6៖ អ្វីណដេអ្នកប្រូវរង់ប្ាក់សប្មារ់ឱស 
ងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់ Medicare និងMedicaid 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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D. ការចាក់វា៉ោក់សាាំង 

សារសាំខាន់អ្ាំពី្ថ្ងៃណដេអ្នកប្រវូរង់សប្មារ់វា៉ោក់សាាំង - គសប្មាងររស់សយើងធានរា៉ោរ់រងវា៉ោក់សាាំង  
Medicare Part D ភាគសប្ចើនសដាយឥរគិរថ្ងៃពី្អ្នក។ ការធានរា៉ោរ់រងររស់សយើងសប្មារ់ការចាក់ 
ថាន ាំវា៉ោក់សាាំង Medicare Part D មានពី្រណផ្នក៖ 

1. ណផ្នកដាំរូងថ្នការធានរា៉ោរ់រងគឺសប្មារ់ថ្ងៃចាំណាយសេើវា៉ោក់សាាំងសដាយខៃួនឯង។ វា៉ោក់សាាំងសនេះ 
គឺជាឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ។ 

2. ណផ្នកទីពី្រថ្នការធានរា៉ោរ់រងគឺសប្មារ់ថ្ងៃចាំណាយសេើការចាក់វា៉ោក់សាាំងដេ់អ្នក។ ឧទហរែ៍ 

សព្េខៃេះអ្នកអាចចាក់វា៉ោក់សាាំងជាថាន ាំរ ក្ រណដេអ្នកផ្តេ់សសវាផ្ដេ់ឱយអ្នក។ 

D1. អ្វីណដេអ្នកប្រវូដឹងមុនសព្េចាក់វា៉ោក់សាាំង 

សយើងសូមណែនាំឱយអ្នកទូរសព្ទមកសយើងជាមុនតាមរយៈណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិករាេ់សព្េណដេអ្នកមាន 
គសប្មាងទទួេការចាក់វា៉ោក់សាាំង។ 

 សយើងអាចប្ារ់អ្នកពី្រសរៀរណដេការចាក់វា៉ោក់សាាំងររស់អ្នកប្រូវានរា៉ោរ់រងសដាយគសប្មាង 
ររស់សយើង។ 

 សយើងអាចប្ារ់អ្នកពី្វធីិ្ណងរកាថ្ងៃចាំណាយឱយសៅទរសដាយសប្រើឱសងសាែ ន និងអ្នកផ្តេ់ 
សសវាកនុងរណាត ញ។ ឱសងសាែ នកនុងរណាដ ញគឺជាឱសងសាែ នណដេានយេ់ប្ព្មសធ្វើការ 
ជាមួយគសប្មាងររស់សយើង។ អ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញគឺជាអ្នកផ្តេ់សសវាណដេសធ្វើការ 
ជាមួយគសប្មាងសុខភាព្។ អ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញគួរសធ្វើការជាមួយ Neighborhood 

INTEGRITY សដើមបីធានថា អ្នកមិនប្រូវចាំណាយមុនសប្មារ់វា៉ោក់សាាំងណផ្នក D សនេះសទ។ 
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សសចកដីសផ្ដើម 
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A. ការសសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំរង់ថ្ងៃសសវាកមម ឬឱសងររស់អ្នក 

អ្នកមិនគួរទទួេវកិកយរប្រសប្មារ់សសវាកមមកនុងរណាត ញ ឬឱសងកនុងរណាដ ញសទ។ អ្នកផ្ដេ់សសវាកនុងរណាដ ញ 
ររស់សយើងខ្ុាំប្រវូណរទូទរ់វកិកយរប្រពី្គសប្មាងសនេះសប្មារ់សសវាកមម និងឱសងណដេអ្នកានទទួេរចួសហើយ។ 

អ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញគឺជាអ្នកផ្តេ់សសវាណដេសធ្វើការជាមួយគសប្មាងសុខភាព្។ 

ប្រសិនសរើអ្នកទទួេានវកិកយរប្រសប្មារ់ ការណងទាំសុខភាព្ ឬឱសង សូមសផ្្ើវកិកយរប្រសនេះមកសយើងខ្ុាំ។ 

សដើមបីសផ្្ើវកិកយរប្រមកសយើងខ្ុាំ សូមសមើេទាំព័្រ 174។ 

 ប្រសិនសរើសសវាកមមឬឱសងទាំងសនេះប្រូវានធានរា៉ោរ់រង សយើងខ្ុាំនឹងរង់ប្ាក់ឱយអ្នកផ្ដេ់សសវា 
សដាយផ្ទទ េ់។ 

 ប្រសិនសរើសសវាកមម ឬឱសងប្រូវានរា៉ោរ់រង សហើយអ្នកានរង់ប្ាក់រចួសហើយសនេះ វាជាសិទធិ 
ររស់អ្នកកនុងទទួេានប្ាក់សងវញិ។ 

 ប្រសិនសរើសសវាកមមឬឱសងទាំងសនេះមិនប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសទ សយើងខ្ុាំនឹងជប្មារសោកអ្នក។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកកាំពុ្ងទទួេសសវាកមម និងជាំនួយរយៈសព្េណវង អ្នកអាចនឹងប្រូវរង់ប្ាក់មួយណផ្នក 
ថ្នចាំណាយថ្ងៃសសវាកមមទាំងសនេះ។ សយើងសៅវាថា “ការរមួចាំណែកថ្ងៃចាំណាយ” សហើយចាំនួន
ទឹកប្ាក់នឹងប្រវូកាំែរ់សដាយកមមវធីិ្ Rhode Island Medicaid។ 

សូមទក់ទងណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិកប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរណាមួយ។ ប្រសិនសរើអ្នកទទួេានវកិកយរប្រ 

សហើយអ្នកមិនដឹងថាប្រូវសធ្វើដូចសមដច សយើងខ្ុាំអាចជួយាន។ អ្នកក៏អាចសៅទូរសព្ទានផ្ងណដរ ប្រសិនសរើអ្នក 
ចង់ផ្ដេ់ព័្រ៌មានដេ់សយើងខ្ុាំអ្ាំពី្សាំសែើ សុាំសរើកប្ាក់ណដេអ្នកានសផ្្ើមកសយើងខ្ុាំរចួសហើយ។ 

ទាំងសនេះគឺជាឧទហរែ៍ថ្នសព្េសវោណដេអ្នកអាចនឹងប្រូវការ សដើមបីសសនើសុាំឱយគសប្មាងររស់សយើងខ្ុាំរង់ប្ាក់ 
ជូនអ្នកវញិ ឬរង់ប្ាក់តាមវកិកយរប្រណដេអ្នកានទទួេ៖ 
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1. សព្េណាណដេអ្នកទទួេានការសស្ គ្ េះរនទ ន់ ឬការណងទាំសុខភាព្ណដេប្រវូការជារនទ ន់ពី្អ្នក 
ផ្ដេ់សសវាសប្ៅរណាដ ញ 

អ្នកគួរណរសសនើសុាំឱយអ្នកផ្ដេ់សសវាសនេះទូទរ់វកិកយរប្រពី្គសប្មាងសនេះ។ 

 ប្រសិនសរើអ្នករង់ប្ាក់សព្ញសៅសព្េណដេអ្នកទទួេការណងទាំសនេះ សូមសសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំរង់ 
ប្ាក់ជូនអ្នកវញិ។ សូមសផ្្ើវកិកយរប្រ និងឯកសារនសតុតាងអ្ាំពី្ការរង់ប្ាក់ររស់អ្នកមកសយើងខ្ុាំ។ 

 អ្នកអាចនឹងទទួេានវកិកយរប្រពី្អ្នកផ្ដេ់សសវា ណដេសសនើសុាំឱយរង់ប្ាក់ណដេអ្នកគិរថាអ្នក 
មិនានជាំពាក់។ សូមសផ្្ើវកិកយរប្រ និងឯកសារនសតុតាងអ្ាំពី្ការរង់ប្ាក់ររស់អ្នកមកសយើងខ្ុាំ។ 

o ប្រសិនសរើអ្នកផ្ដេ់សសវាកមមគួរណរទទួេការរង់ប្ាក់ សយើងខ្ុាំនឹងរង់ប្ាក់ឱយអ្នកផ្ដេ់សស 
វាសនេះសដាយផ្ទទ េ់។ 

o ប្រសិនសរើអ្នកានរង់ប្ាក់ថ្ងៃសសវាកមមសនេះរចួសហើយ សយើងខ្ុាំនឹងរង់ប្ាក់ជូនអ្នកវញិ។ 

2. សៅសព្េអ្នកផ្ដេ់សសវាកនុងរណាដ ញសផ្្ើវកិកយរប្រសៅអ្នក 

អ្នកផ្ដេ់សសវាកនុងរណាដ ញប្រូវណរទូទរ់វកិកយរប្រពី្គសប្មាងសនេះជានិចច។ សូមរ ា្ ញរែណ 
សមាគ េ់សមាជិកថ្នគសប្មាង Neighborhood INTEGRITY ររស់អ្នក សៅសព្េអ្នកទទួេសសវាកមម 
ឬសវជជរញ្ជជ ណាមួយ។ ការទូទរ់វកិកយរប្រមិនប្រឹមប្រូវ/មិនសមស្សរសកើរសឡើងសៅសព្េអ្នកផ្ដេ់ 
សសវា (ដូចជាសវជជរែឌិ រ ឬមនទីរសព្ទយ) ទូទរ់ថ្ងៃសសវាកមមសេើសពី្ចាំនួនថ្នការរមួចាំណែកថ្ងៃចាំណាយ 
កនុងគសប្មាងសនេះពី្អ្នក។ សូមសៅទូរសព្ទសៅណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក 

ប្រសិនសរើអ្នកទទួេានវកិកយរប្រណាមួយ។ 

 សដាយសារគសប្មាង Neighborhood INTEGRITY រង់ប្ាក់ទាំងស្សុងថ្ងៃសសវាកមមររស់អ្នក ដូសចនេះអ្នក 
មិនមានទាំនួេខុសប្រវូកនុងការរង់ថ្ងៃចាំណាយសេើអ្វីទាំងអ្ស់។ អ្នកផ្ដេ់សសវាមិនគួរទូទរ់វកិកយរប្រ 
សេើថ្ងៃសសវាកមមទាំងសនេះពី្អ្នកសនេះសទ។ 

 រាេ់សព្េណដេអ្នកទទួេវកិកយរប្រពី្អ្នកផ្ដេ់សសវាកនុងរណាដ ញ សូមសផ្្ើវកិកយរប្រសនេះមកសយើងខ្ុាំ។ 

សយើងខ្ុាំនឹងទក់ទងសៅអ្នកផ្ដេ់សសវាសនេះសដាយផ្ទទ េ់ រចួសដាេះស្សាយរញ្ជា សនេះ។ សទេះយា៉ោងណា 

ប្រសិនសរើអ្នកកាំពុ្ងទទួេសសវាកមម និងជាំនួយរយៈសព្េណវង អ្នកអាចនឹងប្រូវរង់ប្ាក់មួយណផ្នកថ្ន 
ចាំណាយថ្ងៃសសវាកមមទាំងសនេះ។ សគសៅការរង់ប្ាក់មួយណផ្នកសនេះថា “ការរមួចាំណែកថ្ងៃចាំណាយ” 

សហើយចាំនួនទឹកប្ាក់ប្រូវានកាំែរ់សដាយគសប្មាង Medicaid ថ្នរដា Rhode Island។ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 7៖ ការសសនើសុាំឱយសយើងរង់វកិកយរប្រណដេអ្នកាន 
ទទួេសប្មារ់សសវាកមម ឬឱសងណដេទទួេានការធានរា៉ោរ់រង 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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 ប្រសិនសរើអ្នកានរង់ប្ាក់តាមវកិកយរប្រពី្អ្នកផ្ដេ់សសវាកនុងរណាដ ញរចួសហើយ សូមសផ្្ើ 
វកិកយរប្រ និងឯកសារនសតុតាងអ្ាំពី្ការរង់ប្ាក់ររស់អ្នកមកសយើងខ្ុាំ។ សយើងនឹងរង់ថ្ងៃសសវា 
កមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងររស់អ្នក។ 

3. សៅសព្េអ្នកសប្រើឱសងសាែ នសប្ៅរណាដ ញ សដើមបសីរើកឱសងតាមសវជជរញ្ជជ  

ប្រសិនសរើអ្នកសប្រើឱសងសាែ នសប្ៅរណាត ញ អ្នកនឹងប្រូវរង់ថ្ងៃសព្ញសប្មារ់សវជជរញ្ជជ ររស់អ្នក។ 

 កនុងករែីរិចរួចរ៉ោុសណាណ េះ សយើងខ្ុាំនឹងរា៉ោ រ់រងថ្ងៃសរើកឱសងតាមសវជជរញ្ជជ សៅឱសងសាែ ន 
សប្ៅរណាដ ញ។ សូមសផ្្ើចារ់ចមៃងថ្នរ ក្ ន់ថ្ដររស់អ្នក សៅសព្េអ្នកសសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំរង់ 
ប្ាក់ជូនអ្នកវញិ។ 

 សូមសមើេជាំពូ្កទី 5 សដើមបីណសវងយេ់រណនែមអ្ាំពី្ឱសងសាែ នសប្ៅរណាត ញ។ 

4. សៅសព្េអ្នករង់ប្ាក់សព្ញថ្ងៃតាមសវជជរញ្ជជ  សដាយសារអ្នកមិនានយករែណសាំាេ់សមាជិក 
សៅជាមួយ 

ប្រសិនសរើអ្នកមិនានយករែណសាំាេ់សមាជិកសៅជាមួយសទ អ្នកអាចសសនើសុាំឱយឱសងសាែ នសៅ 
ទូរសព្ទសៅគសប្មាងសនេះ ឬសសនើសុាំឱយពិ្និរយសមើេព័្រ៌មានអ្ាំពី្ការចុេះស ម្ េះកនុងគសប្មាងររស់អ្នក។ 

 ប្រសិនសរើឱសងសាែ នមិនអាចទទួេានព័្រ៌មានណដេពួ្កសគប្រូវការភាៃ មៗសទ អ្នកអាចនឹង 
ប្រូវរង់ប្ាក់សព្ញថ្ងៃតាមសវជជរញ្ជជ សដាយខៃួនអ្នក។ 

 សូមសផ្្ើចារ់ចមៃងថ្នរ ក្ ន់ថ្ដររស់អ្នក សៅសព្េអ្នកសសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំរង់ប្ាក់ជូនអ្នកវញិ។ 

5. សៅសព្េអ្នករង់ប្ាក់សព្ញថ្ងៃសប្មារ់ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ  សដាយសារវាមិនមានការធានរា៉ោរ់រង 

អ្នកអាចនឹងរង់ប្ាក់សព្ញថ្ងៃតាមសវជជរញ្ជជ  សដាយសារឱសងមិនប្រូវានធានរា៉ោរ់រង។ 

 ឱសងអាចនឹងមិនមានសៅកនុងរញ្ជ ីឱសងណដេមានការធានរា៉ោរ់រងររស់គសប្មាង (រញ្ជ ីឱសង) 

ឬឱសងសនេះអាចមានេកខខែឌ ជាក់ោក់រប្មូវ ឬការដាក់កាំហិរណដេអ្នកមិនានដឹង 

ឬមិនគិរថាការដាក់កាំហិរសនេះគួរអ្នុវរតចាំសពាេះអ្នក។ ប្រសិនសរើអ្នកសសប្មចចិរតថាសរើក 
ឱសងសនេះ អ្នកអាចនឹងប្រវូរង់ប្ាក់សព្ញថ្ងៃ។ 

o ប្រសិនសរើអ្នកមិនរង់ថ្ងៃឱសង រ៉ោុណនតគិរថាវាគួរណរប្រវូានធានរា៉ោរ់រង អ្នកអាចសសនើសុាំ 
សសចកដីសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង (សូមសមើេជាំពូ្កទី 9)។ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 7៖ ការសសនើសុាំឱយសយើងរង់វកិកយរប្រណដេអ្នកាន 
ទទួេសប្មារ់សសវាកមម ឬឱសងណដេទទួេានការធានរា៉ោរ់រង 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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o ប្រសិនសរើអ្នក និងសវជជរែឌិ រររស់អ្នក ឬអ្នកសចញសវជជរញ្ជជ សផ្សងសទៀរគិរថា 

អ្នកប្រូវការឱសងភាៃ មៗ អ្នកអាចសសនើសុាំសសចកដីសសប្មចសេើការរា៉ោ រ់រងឆ្រ់រហ័ស 

(សូមសមើេជាំពូ្កទី 9)។ 

 សូមសផ្្ើចារ់ចមៃងថ្នរ ក្ ន់ថ្ដររស់អ្នក សៅសព្េអ្នកសសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំរង់ប្ាក់ជូនអ្នកវញិ។ 

កនុងសាែ នភាព្មួយចាំនួន សយើងខ្ុាំអាចនឹងប្រូវការព័្រ៌មានរណនែមពី្សវជជរែឌិ រររស់អ្នក ឬអ្នក 
សចញសវជជរញ្ជជ សផ្សងសទៀរ សដើមបីរង់ប្ាក់ថ្ងៃឱសងជូនអ្នកវញិ។ 

សៅសព្េអ្នកសផ្្ើសាំសែើ សុាំសរើកប្ាក់ សយើងខ្ុាំនឹងពិ្និរយសមើេសាំសែើ ររស់អ្នក រចួសសប្មចថាសរើគួរធានរា៉ោរ់រង 
សេើសសវាកមម ឬឱសងសនេះឬអ្រ់។ សគសៅការសសប្មចសនេះថា "ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង"។ ប្រសិនសរើ 
សយើងខ្ុាំសសប្មចថាគួរមានការធានរា៉ោរ់រង សយើងខ្ុាំនឹងរង់ប្ាក់ថ្ងៃ សសវាកមម ឬឱសងសនេះ។ ប្រសិនសរើសយើង 
ខ្ុាំរដិសសធ្សាំសែើ សុាំសរើកប្ាក់ររស់អ្នក អ្នកអាចរដឹងឧទធរែ៍ប្រឆ្ាំងនឹងការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំាន។ 

សដើមបីណសវងយេ់អ្ាំពី្ការដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ សូមសមើេជាំពូ្កទី 9។ 
  

B. ការសផ្្ើសាំសែើ សុាំសរើកប្ាក់ 

សូមសផ្្ើវកិកយរប្រ និងឯកសារនសតុតាងអ្ាំពី្ការរង់ប្ាក់ររស់អ្នកមកសយើងខ្ុាំ។ ឯកសារនសតុតាងអ្ាំពី្ការរង់ 
ប្ាក់អាចជាចារ់ចមៃងថ្នមូេរបទនរប្រ (ណសក) ណដេអ្នកានសរសសរ ឬរ ក្ ន់ថ្ដពី្អ្នកផ្ដេ់សសវា។ 

វាជាការប្រសសើរ ប្រសិនសរើអ្នកងរចមៃងវកិកយរប្រ និងរ ក្ ន់ថ្ដររស់អ្នកទុកជាឯកសារសយាង។  អ្នកអាច 
សសនើសុាំជាំនួយពី្អ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំររស់អ្នក។ 

សាំសែើ សុាំសរើកប្ាក់ថ្ងៃសសវាកមមសវជជសាស្រសត និងររកិាខ រសវជជសាស្រសតណដេសប្រើានយូរ￼ (DME)សូមសផ្្ើសាំសែើ  
សុាំសរើកប្ាក់ររស់អ្នកតាមសាំរុប្រ សដាយភាជ រ់មកជាមួយវកិកយរប្រ ឬរ ក្ ន់ថ្ដមកសយើងខ្ុាំតាមអាសយដាា ន 
សនេះ៖ 

Neighborhood Health Plan of Rhode Island 

ចាំណាាំ៖ សសវាកមមសប្មារ់សមាជិក 

910 Douglas Pike 
Smithfield, RI 02917 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 7៖ ការសសនើសុាំឱយសយើងរង់វកិកយរប្រណដេអ្នកាន 
ទទួេសប្មារ់សសវាកមម ឬឱសងណដេទទួេានការធានរា៉ោរ់រង 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សាំសែើ សុាំសរើកប្ាក់ថ្ងៃសសវាកមមសុខភាព្អាករបកិរយិា (behavorial health service) 

Optum® 

PO Box 30760 
Salt Lake City, UT 84130-0760 

ណផ្នក D៖ សាំសែើ សុាំសរើកប្ាក់ថ្ងៃឱសងតាមសវជជរញ្ជជ  

CVS Caremark® 

PO BOX 52066 
Phoenix, AZ 85072-2066 

អ្នកក៏អាចសៅទូរសព្ទសៅកាន់គសប្មាងររស់សយើងខ្ុាំានផ្ងណដរ សដើមបសីសនើសុាំសរើកប្ាក់។ សូមសៅទូរសព្ទ 
សៅកាន់គសប្មាង Neighborhood INTEGRITY តាមរយៈសេខ 1-844-812-6896 និង 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក 

ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទ - សុប្ក និងសមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់សៅថ្ងៃសៅរ។៍ សៅរសសៀេថ្ងៃ 
សៅរ ៍ថ្ងៃអាទិរយ និងថ្ងៃឈរ់សប្មាក អ្នកអាចប្រូវានសសនើសុាំឱយទុកសារ។ សយើងខ្ុាំនឹងសៅទូរសព្ទសៅអ្នក 
វញិសៅថ្ងៃសធ្វើការរនទ រ់។ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ 
  

C. សសចកដីសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង 

សៅសព្េសយើងខ្ុាំទទួេានសាំសែើ សុាំសរើកប្ាក់ររស់អ្នក សយើងខ្ុាំនឹងសធ្វើការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង។ 

សនេះមានន័យថា សយើងខ្ុាំនឹងសសប្មចថាសរើឱសង ឬការណងទាំសុខភាព្ររស់អ្នកប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសដាយ 
គសប្មាងសនេះឬអ្រ់។ សយើងខ្ុាំក៏នឹងសសប្មចផ្ងណដរសេើចាំនួនទឹកប្ាក់ (ប្រសិនសរើមាន) ណដេអ្នកប្រូវរង់ប្ាក់ 
ថ្ងៃឱសង និងការណងទាំសុខភាព្។ 

 សយើងខ្ុាំនឹងជប្មារដេ់អ្នក ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំប្រវូការព័្រ៌មានរណនែមពី្អ្នក។ 

 ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំសសប្មចថាឱសង ឬការណងទាំសុខភាព្ប្រវូានធានរា៉ោរ់រង សហើយអ្នកានអ្នុ 
វរតតាមវធិានទាំងអ្ស់សដើមបីទទួេានការធានរា៉ោរ់រងសទៀរសនេះ សយើងខ្ុាំនឹងរង់ប្ាក់ ថ្ងៃធានរា៉ោរ់ 
រង។ ប្រសិនសរើអ្នកានរង់ប្ាក់ថ្ងៃឱសង ឬសសវាកមមសនេះរចួសហើយ សយើងខ្ុាំនឹងសផ្្ើមូេរបទនរ 
ប្រតាមសាំរុប្រសៅអ្នក។ ប្រសិនសរើអ្នកមិនទន់ានរង់ប្ាក់ថ្ងៃសសវាកមម ឬឱសងសៅសឡើយសទ 

សយើងខ្ុាំនឹងរង់ប្ាក់ឱយអ្នកផ្ដេ់សសវាសដាយផ្ទទ េ់។ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 7៖ ការសសនើសុាំឱយសយើងរង់វកិកយរប្រណដេអ្នកាន 
ទទួេសប្មារ់សសវាកមម ឬឱសងណដេទទួេានការធានរា៉ោរ់រង 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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ជាំពូ្កទី 3 ព្នយេ់អ្ាំពី្វធិានសដើមបីទទួេានការធានរា៉ោរ់រងសេើសសវាកមមររស់អ្នក។ ជាំពូ្កទី 5 ព្នយេ់អ្ាំពី្វធិាន 
សដើមបីទទួេានការធានរា៉ោរ់រងសេើឱសងតាមសវជជរញ្ជជ កនុងណផ្នក D ថ្នគសប្មាង Medicare ររស់អ្នក។ 

 ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំសសប្មចថាមិនរង់ប្ាក់ថ្ងៃឱសង ឬសសវាកមមសទ សយើងខ្ុាំនឹងសផ្្ើេិខិរមួយ 
ណដេព្នយេ់អ្ាំពី្មូេសហរុថ្នការសសប្មចថាមិនរង់ប្ាក់សនេះសៅអ្នក។ េិខិរសនេះក៏នឹងព្នយេ់ 
អ្ាំពី្សិទធិកនុងការដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នកផ្ងណដរ។ 

 សដើមបីណសវងយេ់រណនែមអ្ាំពី្សសចកដីសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង សូមសមើេជាំពូ្កទី 9។ 
  

D. រែដឹ ងឧទធរែ៍ 

ប្រសិនសរើអ្នកគិរថា សយើងានប្រប្ពឹ្រតកាំហុសណដេានរដិសសធ្សាំសែើ សុាំសរើកប្ាក់ររស់អ្នក សនេះអ្នកអាច 
សសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំផ្ទៃ ស់រដូរការសសប្មចចិរតាន។ សគសៅការសធ្វើណររសនេះថាការដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍។ អ្នកក៏អាច 
ដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ានផ្ងណដរ ប្រសិនសរើអ្នកមិនយេ់ស្សរសៅនឹងចាំនួនទឹកប្ាក់ណដេសយើងខ្ុាំរង់ជូន។ 

ដាំសែើ រការរដឹងឧទធរែ៍គឺជាដាំសែើ រការផ្ៃូវការណដេមាននីរិវធីិ្េមអិរ និងកាេររសិចឆទផុ្រកាំែរ់សាំខាន់ៗ។ 

សដើមបីណសវងយេ់រណនែមអ្ាំពី្រែដឹ ងឧទធរែ៍ សូមសមើេជាំពូ្កទី 9។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកចង់ដាក់ពាកយរែដឹ ងឧទធរែ៍អ្ាំពី្ការទទួេានរង់ប្ាក់ប្រឡរ់មកវញិសប្មារ់
សសវាណងទាំសុខភាព្ សូមសមើេទាំព័្រ 212។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកចង់ដាក់ពាកយរែដឹ ងឧទធរែ៍អ្ាំពី្ការទទួេានរង់ប្ាក់ប្រឡរ់មកវញិសប្មារ់
ឱសង សូមសមើេទាំព័្រ 240។ 
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A. សិទធិររស់អ្នកកនុងការទទួេានសសវាកមម និងព័្រ៌មានតាមរសរៀរណដេរាំសព្ញរប្មវូ 
ការររស់អ្នក 
We must ensure that all services are provided to you in a culturally competent and accessible manner. 

We must also tell you about the plan’s benefits and your rights in a way that you can understand. We 

must tell you about your rights each year that you are in our plan. 
 To get information in a way that you can understand, call Member Services. Our plan 

has free interpreter services available to answer questions in different languages. 
 Our plan can also give you materials in languages other than English and in formats 

such as large print, braille, or audio. 
 Our plan can also give you materials in Spanish, Portuguese, and Khmer/Cambodian. 

You can ask to get this document and future materials in your preferred language and/or 
alternate format by calling Member Services. This is called a “standing request”. Member 
Services will document your standing request in your member record so that you can 
receive materials now and in the future in your preferred language and/or format. You 
can change or delete your standing request at any time by calling Member Services. 

If you are having trouble getting information from our plan because of language problems or a disability 
and you want to file a complaint, call: 

 Medicare at 1-800-MEDICARE (1-800-633-4227). You can call 24 hours a day, 7 days a 
week. TTY users should call 1-877-486-2048. 

 Medicaid at to file a complaint with Rhode Island Medicaid, contact the Rhode Island 
Department of Human Services (DHS) office at 1-855-697-4347 (TTY 711). You may 
also go to your local DHS office for in-person assistance. Call 1-855-697-4347 (TTY 
711) to find the nearest DHS office to you. 

 Office of Civil Rights at 1-800-368-1019 or TTY 1-800-537-7697. 
Debemos garantizarle la prestación de todos los servicios de una forma culturalmente competente y 
accesible. Además, debemos informarle sobre los beneficios del plan y sus derechos de manera que 
pueda entenderlos. Debemos informarle sobre sus derechos cada año mientras esté en nuestro plan. 

 Si desea obtener información que pueda entender, llame a Servicios para afiliados. 
Nuestro plan ofrece servicios gratuitos de interpretación para responder a las preguntas 
en diferentes idiomas. 

 Nuestro plan también puede brindarle materiales en otros idiomas además del inglés y 
en formatos como letra grande, braille o audio. 
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 Nuestro plan también puede facilitarle materiales en español, portugués y 
jemer/camboyano. Puede solicitar que le entreguen este documento y futuros materiales 
en su idioma preferido o en un formato alternativo llamando a Servicios para afiliados. 
Esto se denomina "solicitud permanente". Servicios para afiliados registrará su solicitud 
permanente en su expediente de afiliado de modo que de ahora en adelante pueda 
recibir los materiales en el idioma o formato que prefiera. Puede modificar o eliminar la 
solicitud permanente en cualquier momento llamando a Servicios para afiliados. 

Si tiene dificultades para obtener información del plan debido a problemas de idioma o una 
discapacidad y desea presentar una queja, comuníquese con: 

 Medicare llamando al 1-800-MEDICARE (1-800-633-4227). Puede comunicarse las 
24 horas del día, los 7 días de la semana. Los usuarios del modo TTY pueden llamar  
al 1-877-486-2048. 

 Medicaid de Rhode Island a través de la Oficina del Departamento de Servicios 
Humanos (DHS) de Rhode Island llamando al 1-855-697-4347 (TTY 711). También 
puede acudir a la oficina local del DHS para recibir asistencia en persona. Llame al  
1-855-697-4347 (TTY 711) para encontrar la oficina más cercana del DHS. 

 la Oficina de Derechos Civiles al 1-800-368-1019 o TTY 1-800-537-7697. 
Devemos garantir que todos os serviços sejam fornecidos a si de maneira culturalmente competente 
e acessível. Também devemos informá-lo sobre os benefícios do plano e os seus direitos de uma 
maneira que possa entender. Devemos informá-lo sobre os seus direitos a cada ano que está no 
nosso plano. 

 Para obter informações de uma forma compreensível, ligue para os Serviços dos 
Membros. o nosso plano tem serviços de intérprete gratuitos disponíveis para responder 
a perguntas em diferentes idiomas. 

 O nosso plano também pode fornecer materiais noutros idiomas além do Inglês e em 
outros formatos como letras grandes, braille ou áudio. 

 O nosso plano também pode fornecer materiais em Espanhol, Português e Khmer/Cambojano. 
Pode pedir para obter este documento e materiais futuros no seu Idioma preferido e/ou 
formato alternativo ao ligar para os Serviços dos Membros. Isto é chamado de “pedido 
permanente”. Os Serviços dos Membros irão documentar a sua solicitação permanente no seu 
registo de membro para que possa receber materiais agora e no futuro no seu idioma e/ou 
preferido. Pode alterar ou excluir a sua solicitação permanente a qualquer momento ao ligar 
para os Serviços dos Membros. 

Se está a ter problemas para obter informações do nosso plano devido a problemas de idioma ou 
deficiência e deseja registar uma reclamação, ligue para: 

 Medicare através do 1-800-MEDICARE (1-800-633-4227). Pode ligar 24 horas por dia, 7 
dias por semana. Hoje utilizadores TTY devem ligar para o número 1-877-486-2048. 

 Medicaid para registar uma reclamação, através do Rhode Island Medicaid, entre em 
contato com o escritório do Departamento de Serviços Humanos de Rhode Island 
(DHS) através do número 1-855-697-4347 (TTY 711). Também pode ir ao escritório 
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local do DHS para obter assistência pessoalmente. Ligue para o número 1-855-697-
4347 (TTY 711) para encontrar o escritório do DHS mais próximo de si. 

 Escritório de Direitos Civis através do número 1-800-368-1019 ou TTY 1-800-537-7697. 
 

ម្យើងររូវដរធានាម ម្េវាកមមទំាងអេ់ ររូវបានទតល់ជូនម្ៅអនកតាមរម្បៀបដែលអាចម្របើបាន និងេមស្េប 
តាមវបប្ម៌។ ម្យើងររូវដររបាប់អនកអំេីអរថរបម្ោជន៍របេ់គម្រោង និងេិរធិរបេ់អនកតាមវ ិ្ ីដែលអនកអាចយល់ 
ម្ៅបាន។ េួកម្យើងររូវដររបាប់អនកអំេីេិរធិរបេ់អនកម្ៅម្រៀងរល់ឆ្ន ំដែលអនកេថិរកន ងគម្រោងរបេ់ម្យើង។ 

 ម្ែើមបីររួលេ័រ៌ោនកន ងវ ិ្ ីដែលអនកអាចយល់បានម្នាោះ រូរេេៃម្េវាេោជិក។ គម្រោងរបេ់ 
ម្យើងោនម្េវាអនកបកដរបផ្ទៃ ល់ោរ់ម្ យឥរគិរផ្ថ្ល ដែលអាចរកបានម្ែើមបីម្្លើយេំណួរ 
នានាជាភាសាម្ទេងៗ។ 

 គម្រោងរបេ់ម្យើងក៏អាចទតល់ជូនអនកនូវឯកសារនានាជាភាសាម្រៅេីភាសាអង់ម្គលេ និងជា 
ររមង់ែូចជា េ មពអកេរ្ំ អកេរសាៃ បេរោប់ជនេិោរដននក ឬជាេំម្ឡង។ 

 គម្រោងរបេ់ម្យើងខ្ ំក៏អាចទតល់ខលឹមសារឱ្យអនកជាភាសាម្អេប៉ាញ េ័ររ យហ្កា ល់ និងភាសាដខមរ/ 
កមព ជាទងដែរ។ ម្ោកអនកអាចម្េនើេ ំឯកសារម្នោះ និងេោា រកន ងម្េលអនាគរ ជាភាសាដែល 
ម្ោកអនកចង់បាន និង/ឬ ររមង់ម្ទេងម្រៀរ តាមរយៈោរម្ៅរូរេ័េៃម្ៅោន់ដទនកម្េវាបម្រមើ 
េោជិក។ ម្គម្ៅម "េំម្ណើ េ ំោនេ េលភាេជាអចិផ្្នតយ៍"។ ដទនកម្េវាបម្រមើេោជិកនឹង 
បញ្ចូ លឯកសារេំម្ណើ េ ំោនេ េលភាេជាអចិផ្្នតយ៍របេ់អនកម្ៅកន ងកំណរ់រតាេោជិករបេ់អន
ក ម្ែើមបីឱ្យអនកអាចររួលឯកសារបានម្ៅម្េលម្នោះ និងនាម្េលអនាគរកន ងភាសាដែលអនកចង់ 
បាន និង/ឬររមង់ដែលអនកចង់បាន។ ម្ោកអនកអាចបតូរ ឬល បោរម្េនើេ ំជាអចិផ្្នតយ៍របេ់អនក 
ម្ៅម្េលណាមួយក៏បាន តាមរយៈោរម្ៅរូរេេៃមកដទនកម្េវាបម្រមើេោជិក។ 

របេិនម្បើអនកោនបញ្ញា កន ងោរររួលបានេ័រ៌ោនេីគម្រោងរបេ់ម្យើង ម្ យសារដរបញ្ញា ភាសា ឬេិោរភាេ 
ម្ហើយអនកចង់ ក់ កយបណតឹ ង ចូររូរេេៃម្ៅ៖ 

 Medicare តាមរយៈ1-800-MEDICARE (1-800-633-4227)។ អនកអាចរូរេេៃមក  
24 ម្ោ៉ាងកន ងមួយផ្ថ្ៃ 7 ផ្ថ្ៃកន ងមួយេបាត ហ៍។ អនកម្របើ TTY គួរដរម្ៅរូរេេៃម្ៅោន់ម្លខ  
1-877-486-2048។ 

 Medicaid តាមម្លខ ម្ែើមប ីក់ កយបណតឹ ងជាមួយនឹង Rhode Island Medicaid ចូរទាក់រង 
ម្ៅោន់ោរោិល័យផ្នរកេួងម្េវាមន េេជារិផ្នរែឋ Rhode Island (Rhode Island 
Department of Human Services, DHS) តាមម្លខ 1-855-697-4347 (TTY 711)។ 
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អនកក៏អាចម្ៅោន់ោរោិល័យ DHS កន ងរំបន់របេ់អនកេរោប់ជំនួយម្ យផ្ទៃ ល់។ 
រូរេេៃម្ៅោន់ 1-855-697-4347 (TTY 711) ម្ែើមបីដេវងរកោរោិល័យ DHS 
ដែលជិរអនកបំទ រ។ 

 ោរោិល័យេិរធិេ ីវលិ (Office of Civil Rights) តាមម្លខ 1-800-368-1019 or TTY  
1-800-537-7697។  

B. ទាំនួេខុសប្រវូររស់សយើងកនុងការធានឱយានថា អ្នកមានេទធភាព្ទទួេានឱសង 

និងសសវាកមមណដេមានការធានរា៉ោ រ់រងកនុងសព្េសមស្សរ 

កនុងនមជាសមាជិកថ្នគសប្មាងររស់សយើងខ្ុាំ៖ 

 អ្នកមានសិទធិសប្ជើសសរ ើសអ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំរឋម (PCP) សៅកនុងរណាដ ញររស់គសប្មាង។ 

អ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញគឺជាអ្នកផ្តេ់សសវាណដេសធ្វើការជាមួយគសប្មាងសុខភាព្។ 

អ្នកអាចរកសមើេព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្ការសប្ជើសសរ ើសអ្នកផ្តេ់សសវា PCP សៅកនុងជាំពូ្កទី 3។ 

o សូមសៅទូរសព្ទសៅសសវាកមមសប្មារ់សមាជិក ឬពិ្និរយសមើេរញ្ជ ីស ម្ េះអ្នកផ្ដេ់សសវា 

និងឱសងសាែ ន សដើមបីណសវងយេ់រណនែមអ្ាំពី្អ្នកផ្ដេ់សសវាកនុងរណាដ ញ និងអ្នកផ្ដេ់សស 
វាណាខៃេះកាំពុ្ងទទួេយកអ្នកជាំងឺងមី។ 

 សយើងខ្ុាំមិនរប្មវូឱយមានការណែនាំរនតសនេះសទ។ 

 អ្នកមានសិទធិកនុងការទទួេានសសវាកមមណដេមានការធានរា៉ោរ់រងពី្អ្នកផ្ដេ់សសវាកនុងរណាដ ញ
កនុងរយៈសព្េសមស្សរ។ 

o សិទធិសនេះរមួរញ្ចូ េទាំងសិទធិកនុងការទទួេានសសវាកមមកនុងសព្េសមស្សរពី្អ្នកឯកសទស 
ផ្ងណដរ។ 

o ប្រសិនសរើអ្នកមិនអាចទទួេានសសវាកមមកនុងរយៈសព្េសមស្សរសទ 

សយើងខ្ុាំប្រវូណររង់ប្ាក់ថ្ងៃណងទាំសប្ៅរណាដ ញ។ 

 អ្នកមានសិទធិកនុងការទទួេានសសវាកមមសស្ គ្ េះរនទ ន់ ឬការណងទាំណដេប្រូវការជារនទ ន់ 
សដាយមិនចាាំាច់មានការអ្នុញ្ជា រជាមុន(PA)។ 

 អ្នកមានសិទធិកនុងការសរើកឱសងតាមសវជជរញ្ជជ សៅឱសងសាែ នកនុងរណាត ញណាមួយក៏ាន 
ររស់សយើងខ្ុាំសដាយាម នការព្នារសព្េយូរសឡើយ។ 
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 អ្នកមានសិទធិដឹងថាសព្េណាណដេអ្នកអាចសប្រើអ្នកផ្តេ់សសវាសប្ៅរណាត ញាន។ 

សដើមបីណសវងយេ់រណនែមអ្ាំពី្ឱសងសាែ នសប្ៅរណាត ញ សូមសមើេជាំពូ្កទី 3។ 

ជាំពូ្កទី 9 សរៀររារ់អ្ាំពី្អ្វីណដេអ្នកអាចសធ្វើាន ប្រសិនសរើអ្នកគិរថាអ្នកមិនកាំពុ្ងទទួេានឱសង ឬសស 
វាកមមកនុងរយៈសព្េសមស្សរសទ។ ជាំពូ្កទី 9 ក៏សរៀររារ់ផ្ងណដរអ្ាំពី្អ្វីណដេអ្នកអាចសធ្វើាន ប្រសិនសរើសយើង 
ខ្ុាំានរដិសសធ្ចាំសពាេះការធានរា៉ោរ់រងសេើឱសង ឬសសវាកមមររស់អ្នក សហើយអ្នកមិនយេ់ស្សរចាំសពាេះ 
ការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំ។ 

  

C. ទាំនួេខុសប្រូវររស់សយើងកនុងការការពារព័្រ៌មានអ្ាំពី្សុខភាព្ផ្ទទ េ់ខៃួនររស់អ្នក (PHI) 

សយើងខ្ុាំការពារព័្រ៌មានអ្ាំពី្សុខភាព្ផ្ទទ េ់ខៃួនររស់អ្នក (PHI) តាមការរប្មូវសដាយចារ់រដា និងសហព័្នធ។ 

PHI ររស់អ្នករួមរញ្ចូ េព័្រ៌មានណដេអ្នកានផ្ដេ់ឱយសយើងខុ្ាំ សៅសព្េអ្នកចុេះស ម្ េះកនុងគសប្មាងសនេះ។ 

វាក៏រួមរញ្ចូ េកាំែរ់ប្តាសវជជសាស្រសត ប្ព្មទាំងព័្រ៌មានអ្ាំពី្សុខភាព្ និងសវជជសាស្រសតសផ្សងសទៀរររស់អ្នកផ្ងណដរ។ 

អ្នកមានសិទធិទក់ទងនឹងព័្រ៌មានររស់អ្នក និងប្គរ់ប្គងពី្រសរៀរណដេ PHI ររស់អ្នកប្រូវានសប្រើប្ាស់។ 

សយើងខ្ុាំផ្ដេ់សសចកដីជូនដាំែឹងជាោយេកខែ៍អ្កសរដេ់អ្នក ណដេសរៀររារ់អ្ាំពី្សិទធិទាំងសនេះ។ សគសៅ 
សសចកដីជូនដាំែឹងសនេះថា "សសចកដីជូនដាំែឹងអ្ាំពី្ការអ្នុវរតណផ្នកឯកជនភាព្"។ សសចកដីជូនដាំែឹងសនេះ 
ក៏ព្នយេ់អ្ាំពី្រសរៀរណដេសយើងខ្ុាំការពារឯកជនភាព្ថ្ន PHI ររស់អ្នកផ្ងណដរ។ 

C1. រសរៀរណដេសយើងខ្ុាំការពារ PHI ររស់អ្នក 

សយើងសធ្វើឱយប្ាកដថា អ្នកណដេាម នការអ្នុញ្ជា រមិនសមើេ ឬផ្ទៃ ស់រតូរកាំែរ់ប្តាររស់អ្នកសនេះសទ។ 

សេើកណេងណរករែីណដេានករ់សមាគ េ់ខាងសប្កាមទាំងសនេះ សយើងមិនផ្តេ់ព័្រ៌មានសុខភាព្ររស់ 
អ្នកសៅនរណាមាន ក់ណដេមិនផ្តេ់ការណងទាំររស់អ្នក ឬរង់ប្ាក់សប្មារ់ការណងទាំររស់អ្នកសនេះសទ។ 

ប្រសិនសរើផ្ដេ់ព័្រ៌មាន សយើងខ្ុាំប្រូវមានការអ្នុញ្ជា រជាោយេកខែ៍អ្កសរពី្អ្នកជាមុន។ ការអ្នុញ្ជា រជា 
ោយេកខែ៍អ្កសរអាចផ្ដេ់សដាយអ្នក ឬសដាយនរណាមាន ក់ណដេមានសិទធិស្សរចារ់កនុងការសសប្មច 
ចិរតជាំនួសអ្នក។ 

មានករែីមួយចាំនួនណដេសយើងខ្ុាំមិនចាាំាច់មានការអ្នុញ្ជា រជាោយេកខែ៍អ្កសរររស់អ្នកជាមុន។ 

ករែីសេើកណេងទាំងសនេះប្រូវានអ្នុញ្ជា រ ឬរប្មវូសដាយចារ់។ 

 សយើងខ្ុាំប្រវូានរប្មូវឱយរសញ្ចញ PHI សៅឱយទីភាន ក់្ររដាា និាេណដេកាំពុ្ងប្ររួពិ្និរយគុែ 
ភាព្ថ្នការណងទាំររស់សយើងខ្ុាំ។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 8៖ សិទធិ និងទាំនួេខុសប្រូវររស់អ្នក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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 សយើងខ្ុាំប្រវូានរប្មូវឱយផ្ដេ់ PHI ររស់អ្នកសៅឱយគសប្មាង Medicare។ ប្រសិនសរើគសប្មាង 

Medicare រសញ្ចញ PHI ររស់អ្នកសប្មារ់ការស្សាវប្ជាវ ឬការសប្រើប្ាស់សផ្សងសទៀរ សកមមភាព្ 
សនេះនឹងសធ្វើសឡើងស្សរតាមចារ់សហព័្នធ។ 

 សយើងខ្ុាំប្រវូានរប្មូវឱយរាយការែ៍ព័្រ៌មានសវជជសាស្រសតជាេកខែៈអ្នមិកសៅកនុងមូេដាា នទិ
ននន័យអ្ាំពី្ការទមទរសាំែងពី្អ្នកទូទរ់សាំែងទាំងអ្ស់ (Rhode Island All Payer Claims 

Database, APCD) ថ្នរដា Rhode Island, HeathFacts RI អ្ាំពី្ការសប្រើប្ាស់ការណងទាំសុខភាព្ 

និងចាំណាយររស់សមាជិក។ ព័្រ៌មានផ្ទទ េ់ខៃួន ដូចជាស ម្ េះ សេខរររសនតិសុខសងគម 

អាសយដាា ន ថ្ងៃណខឆ្ន ាំកាំសែើ រ និងសេខរែណសមាគ េ់សមាជិកគសប្មាង Neighborhood 

INTEGRITY ររស់អ្នកមិនប្រូវានរាយការែ៍សឡើយ។ ប្រសិនសរើអ្នកសប្ជើសសរ ើសមិនរញ្ចូ េ 
ព័្រ៌មានររស់អ្នកសទ អ្នកអាចសប្ជើសសរ ើសសចញសដាយចូេសៅកាន់សគហទាំព័្រ  
www.riapcd-optout.com ។ ប្រសិនសរើអ្នកចង់ដកសចញ (opt-out) តាមទូរសព្ទ សូមសៅ 
សៅណខសទូរសព្ទសប្មារ់ផ្ដេ់ជាំនួយដេ់អ្នកសប្រើប្ាស់ធានរា៉ោរ់រងសុខភាព្ RI (RI Health 

Insurance Consumer Support Line, RI-REACH) តាមរយៈសេខ 1-855-747- 3224។ 

C2. អ្នកមានសិទធិសមើេកាំែរ់ប្តាសវជជសាស្រសតររស់អ្នក 

អ្នកមានសិទធិកនុងការពិ្និរយសមើេកាំែរ់ប្តាសវជជសាស្រសតររស់អ្នក និងទទួេានចារ់ចមៃងថ្នកាំែរ់ប្តាររស់ 
អ្នក។ សយើងខ្ុាំប្រូវានអ្នុញ្ជា រឱយគិរថ្ងៃសសវាពី្អ្នកសប្មារ់ការងរចមៃងកាំែរ់ប្តាសវជជសាស្រសតររស់អ្នក។ 

អ្នកមានសិទធិកនុងការសសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំសធ្វើរចចុរបននភាព្ ឬណករប្មូវសេើកាំែរ់ប្តាសវជជសាស្រសតររស់អ្នក។ 

ប្រសិនសរើអ្នកសសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំសធ្វើដូសចនេះ សយើងខ្ុាំនឹងសហការជាមួយអ្នកផ្ដេ់សសវាណងទាំសុខភាព្ររស់អ្នក 

សដើមបីសសប្មចថាសរើគួរណកណប្រឬអ្រ់។ 

អ្នកមានសិទធិកនុងការដឹងថាសរើ PHI ររស់អ្នកប្រូវានណចករ ាំណេកជាមួយអ្នកដថ្ទឬអ្រ់ និងណចករ ាំណេក 
សដាយរសរៀរណា។ 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬកដីារមភសផ្សងៗអ្ាំពី្ឯកជនភាព្ថ្ន PHI ររស់អ្នក សូមសៅទូរសព្ទសៅសសវា 
កមមសប្មារ់សមាជិក។ 

  

https://www.riapcd-optout.com/


  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 8៖ សិទធិ និងទាំនួេខុសប្រូវររស់អ្នក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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D. ទាំនួេខុសប្រវូររស់សយើងកនុងការផ្ដេ់ឱយអ្នកនូវព័្រ៌មានអ្ាំពី្គសប្មាង អ្នកផ្ដេ់សសវា 
កនុងរណាដ ញររស់គសប្មាង និងសសវាកមមណដេមានការធានរា៉ោរ់រងររស់អ្នក 

កនុងនមជាសមាជិកថ្នគសប្មាង Neighborhood INTEGRITY អ្នកមានសិទធិកនុងការទទួេានព័្រ៌មានពី្សយើង 
ខ្ុាំ។ ប្រសិនសរើអ្នកមិនសចេះភាសាអ្ង់សគៃសសទ សយើងខ្ុាំមានសសវាកមមរកណប្រផ្ទទ េ់មារ់ឥរគិរថ្ងៃ សដើមបសី្ៃើយរាេ់ 
សាំែួរណដេអ្នកអាចមានអ្ាំពី្គសប្មាងសុខភាព្ររស់សយើងខ្ុាំ។ សដើមបទីទួេានអ្នករកណប្រផ្ទទ េ់មារ់ ប្ាន់ណរ 
សៅទូរសព្ទមកសយើងខ្ុាំតាមរយៈសេខ 1-844-812-6896 (TTY 711) ។ សនេះជាសសវាកមមឥរគិរថ្ងៃ។ គសប្មាង 
ររស់សយើងខ្ុាំក៏អាចផ្តេ់ខៃឹមសារឱយអ្នកជាភាសាសអ្សា៉ោញ ព័្រទុយហាក េ់ និងភាសាណខមរ/កមពុជាផ្ងណដរ។ សយើងខ្ុាំ 
ក៏អាចផ្តេ់ព័្រ៌មានដេ់អ្នកកនុងទប្មង់សាេះពុ្មពអ្កសរធ្ាំ អ្កសរសាទ រ ឬជាសាំសឡងផ្ងណដរ។ 

ប្រសិនសរើអ្នកចង់ានព័្រ៌មានអ្ាំពី្ចាំែុចណាមួយខាងសប្កាម សូមសៅទូរសព្ទសៅសសវាកមមសប្មារ់សមាជិក៖ 

 គសប្មាងររស់សយើងខ្ុាំ រមួមាន៖ 

o ព័្រ៌មានហិរញ្ាវរែុ 

o រសរៀរណដេសមាជិកថ្នគសប្មាងានវាយរថ្មៃសេើគសប្មាងសនេះ 

o ចាំនួនរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់សមាជិក 

o រសរៀរដកខៃួនសចញពី្គសប្មាងសនេះ 

 អ្នកផ្ដេ់សសវា និងឱសងសាែ នកនុងរណាដ ញររស់សយើងខ្ុាំ រមួមាន៖ 

o រសរៀរសប្ជើសសរ ើស ឬផ្ទៃ ស់រដូរអ្នកផ្ដេ់សសវាណងទាំរឋម 

o េកខែសមបរតិររស់អ្នកផ្ដេ់សសវា និងឱសងសាែ នកនុងរណាដ ញររស់សយើងខ្ុាំ 

o រសរៀរណដេសយើងខ្ុាំរង់ប្ាក់ឱយអ្នកផ្ដេ់សសវាកនុងរណាដ ញ 

o រញ្ជ ីអ្នកផ្ដេ់សសវា និងឱសងសាែ នសៅកនុងរណាដ ញររស់គសប្មាង សៅកនុងរញ្ជ ីស ម្ េះអ្នក 
ផ្ដេ់សសវា និងឱសងសាែ ន។ សប្មារ់ព័្រ៌មានេមអិររណនែមអ្ាំពី្អ្នកផ្ដេ់សសវា ឬឱសងសាែ ន 
ររស់សយើង សូមសៅទូរសព្ទសៅណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក ឬចូេសមើេសគហទាំព័្រររស់សយើង 
តាមរយៈ www.nhpri.org/INTEGRITY ។ 

 សសវាកមមណដេមានការរា៉ោរ់រង (សូមសមើេជាំពូ្កទី 3 និងទី 4) និងឱសង (សូមសមើេជាំពូ្កទី 5 និងទី 6) 

និងអ្ាំពី្ចារ់ណដេអ្នកប្រវូណរអ្នុវរតតាម រមួមាន៖ 

http://www.nhpri.org/integrity


  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 8៖ សិទធិ និងទាំនួេខុសប្រូវររស់អ្នក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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o ឱសង និងសសវាកមមណដេធានរា៉ោរ់រងសដាយគសប្មាងសនេះ 

o ណដនកាំែរ់សប្មារ់ឱសង និងការធានរា៉ោរ់រងររស់អ្នក 

o វធិានណដេអ្នកប្រូវណរអ្នុវរតតាម សដើមបីទទួេានឱសង និងសសវាកមមណដេមានការធាន 
រា៉ោ រ់រង 

 សហរុអ្វីានជាអ្វីមួយមិនប្រូវានរា៉ោរ់រង និងអ្វីណដេអ្នកអាចសធ្វើានអ្ាំពី្វា (សូមសមើេជាំពូ្កទី 9) 

រមួទាំងការសសនើសុាំសយើងខ្ុាំឱយ៖ 

o ព្នយេ់ជាោយេកខែ៍អ្កសរអ្ាំពី្មូេសហរុណដេអ្វីមួយមិនប្រូវានធាន 

o ផ្ទៃ ស់រដូរការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំ 

o រង់ប្ាក់ថ្ងៃវកិកយរប្រណដេអ្នកានទទួេ 

  

E. កមមវធីិ្ណកេមអគុែភាព្ររស់ Neighborhood INTEGRITY 

សយើងខ្ុាំចង់សធ្វើឱយប្ាកដថា អ្នកមានេទធភាព្ទទួេានការណងទាំគុែភាព្ខពស់។ កមមវធីិ្ណកេមអគុែភាព្ 
ររស់សយើងខ្ុាំតាមដានទិដាភាព្សាំខាន់ៗថ្នការណងទាំររស់អ្នក។ សយើងខ្ុាំប្ររួពិ្និរយសេើគុែភាព្ថ្នការណងទាំ 
និងសសវាកមមណដេអ្នកទទួេាន។ សយើងខ្ុាំខិរខាំជានិចច សដើមបីណកេមអគុែភាព្។ សយើងខ្ុាំសផ្្ើការរ ាំេឹកសៅ 
សមាជិក និងអ្នកផ្ដេ់សសវាររស់សយើងខ្ុាំអ្ាំពី្វា៉ោក់សាាំងប្គុនផ្ទដ សាយធ្ាំ ការរនតសៅជួរប្គូសព្ទយ ការសេរឱ 
សងររស់អ្នក ការទទួេទនអាហារជាំនួយសុខភាព្ ក៏ដូចជាព័្រ៌មានជាក់ោក់អ្ាំពី្អាការដូចជា ជាំងឺហឺរ 

ជាំងឺទឹកសនមណផ្អម និងជាំងឺសខាយសរេះដូង (Heart Failure) ជាសដើម។ 

សយើងខ្ុាំចង់សធ្វើឱយប្ាកដថាអ្នក៖ 

 មានភាព្្យស្សួេកនុងការទទួេានការណងទាំណផ្នកអាករបកិរយិា 

និងសវជជសាស្រសតណដេមានគុែភាព្ 

 ទទួេានកមមវធីិ្រ ក្ រសុខភាព្ណដេរាំសព្ញតាមរប្មូវការររស់អ្នក 
 ទទួេានជាំនួយសប្មារ់អាការ ឬជាំងឺរុាាំថ្រ ៉ោណដេអ្នកមាន 
 ទទួេានជាំនួយ សៅសព្េណដេអ្នកប្រូវការរាំផុ្រដូចជា រនទ រ់ពី្សៅមនទីរសព្ទយ 
ឬសៅសព្េណដេអ្នកឈឺជាសដើម 

 មានការសព្ញចិរតខាៃ ាំងចាំសពាេះអ្នកផ្ដេ់សសវា និងគសប្មាងសុខភាព្ររស់អ្នក 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 8៖ សិទធិ និងទាំនួេខុសប្រូវររស់អ្នក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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វធីិ្មួយកនុងចាំសណាមវធីិ្ននណដេសយើងខ្ុាំវាស់សទង់ពី្កប្មិរេអថ្នសសវាកមមគឺតាមរយៈការវាស់សទង់ 

HEDIS®។ HEDIS មកពី្ពាកយសព្ញថា សាំែុាំ ព័្រ៌មាន និងទិននន័យអ្ាំពី្ប្រសិទធភាព្ថ្នការណងទាំសុខ 
ភាព្ (Healthcare Effectiveness Data and Information Set) ។ ទិននន័យ HEDIS ជួយសយើងខ្ុាំកនុងការ 
តាមដានអ្វីៗដូចជា សមាជិកររស់សយើងខ្ុាំសៅជួរអ្នកផ្ដេ់សសវាណងទាំរឋម សេរឱសងជាំងឺហឺរ ឬប្រួរ 
ពិ្និរយសុខភាព្សាំខាន់ៗររស់ខៃួនញឹកញរ់កប្មិរណា។ រណនែមពី្សនេះ សយើងខ្ុាំជួរជាមួយសមាជិក 

និងអ្នកផ្ដេ់សសវា សដើមបសីាដ រ់មរិសយារេ់អ្ាំពី្សកមមភាព្ណកេមអគុែភាព្ណដេអាចសដាេះស្សាយ 
កដីកងវេ់ររស់សមាជិកាន។ សកមមភាព្ និងកមមវធីិ្ណកេមអគុែភាព្ររស់សយើងខ្ុាំប្រូវានប្ររួពិ្និ 
រយសដាយគែៈកមាម ធិ្ការទទួេរនទុកណផ្នកកិចចការគៃីនិកររស់គសប្មាង Neighborhood 

(Neighborhood’s Clinical Affairs Committee) និងប្រូវានដាក់រញ្ជូ នសៅប្កមុប្រឹកានយកររស់ 
គសប្មាង Neighborhood (Neighborhood’s Board of Directors) ។ 

  

F. អ្នកផ្ដេ់សសវាកនុងរណាដ ញមិនអាចទូទរ់វកិកយរប្រពី្អ្នកសដាយផ្ទទ េ់ 

សវជជរែឌិ រ មនទីរសព្ទយ និងអ្នកផ្ដេ់សសវាសផ្សងសទៀរសៅកនុងរណាដ ញររស់សយើងខ្ុាំមិនអាចរងខាំឱយអ្នក 
រង់ប្ាក់ថ្ងៃសសវាកមមណដេមានការធានរា៉ោរ់រងានសទ។ ពួ្កសគក៏មិនអាចគិរថ្ងៃពី្អ្នកានណដរ 
ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំរង់ប្ាក់រិចជាងចាំនួនណដេអ្នកផ្ដេ់សសវាានគិរថ្ងៃពី្សយើងខ្ុាំ។ ករែីសេើកណេង 
ណរមួយរ៉ោុសណាណ េះចាំសពាេះចាំែុចសនេះគឺ ប្រសិនសរើអ្នកកាំពុ្ងទទួេានសសវាកមម និងជាំនួយរយៈសព្េណវង  
(LTSS) សហើយគសប្មាង Medicaid ថ្នរដា Rhode Island រញ្ជជ ក់ថាអ្នកប្រូវណររង់ប្ាក់មួយណផ្នកថ្នចាំណា 
យថ្ងៃសសវាកមមទាំងសនេះ។ សយើងសៅវាថា “ការរមួចាំណែកថ្ងៃចាំណាយ” សហើយចាំនួនទឹកប្ាក់នឹងប្រូវ 
កាំែរ់សដាយកមមវធីិ្ Rhode Island Medicaid។ សដើមបណីសវងយេ់ពី្អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកផ្តេ់សសវា 
កនុងរណាត ញព្ាយាមគិរប្ាក់ពី្អ្នកសប្មារ់សសវាកមមណដេមានការធានរា៉ោរ់រង សូមសមើេជាំពូ្កទី 7។ 
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G. សិទធិររស់អ្នកកនុងការដកខៃួនសចញពី្គសប្មាងសនេះ 

ាម ននរណាមាន ក់អាចរងខាំឱយអ្នករនតសប្រើគសប្មាងររស់សយើងខ្ុាំានសទ ប្រសិនសរើអ្នកមិនចង់។ 

 អ្នកមានសិទធិកនុងការទទួេានអ្រែប្រសយាជន៍សប្ចើនរាំផុ្រពី្សសវាកមមណងទាំសុខភាព្ររស់អ្នកតា
មរយៈគសប្មាង Original Medicare ឬ Medicare Advantage។ 

 អ្នកអាចទទួេានអ្រែប្រសយាជន៍ថ្នការសប្រើឱសងតាមសវជជរញ្ជជ កនុងណផ្នក D ថ្នគសប្មាង 

Medicare ពី្គសប្មាងសប្រើឱសងតាមសវជជរញ្ជជ  ឬពី្គសប្មាង Medicare Advantage។ 

 សូមសមើេជាំពូ្កទី 10 សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្សព្េណាណដេអ្នកអាចចូេរមួជាមួយ 

Medicare Advantage ងមី ឬគសប្មាងអ្រែប្រសយាជន៍ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកដកខៃួនសចញពី្គសប្មាងររស់សយើងខ្ុាំ អ្នកនឹងទទួេានសសវាកមមថ្នគសប្មាង 

Medicaid ររស់អ្នកសដាយផ្ទទ េ់តាមរយៈថ្ងៃសសវាសប្មារ់សសវាកមម (FFS) ររស់គសប្មាង 

Medicaid ថ្នរដា Rhode Island (Rhode Island Medicaid Fee for Service) ។ 

សដើមបីទទួេានព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្ថ្ងៃសសវា FFS ររស់គសប្មាង Medicaid ថ្នរដា Rhode Island 

សូមសៅទូរសព្ទសៅសេខ 1-855-697-4347 ចនទ-សុប្ក សមា៉ោង 8:30 ប្ពឹ្ក- 3:30 រសសៀេ ។ 
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H. សិទធិររស់អ្នកកនុងការសធ្វើការសសប្មចចិរតអ្ាំពី្ការណងទាំសុខភាព្ររស់អ្នក 

H1. សិទធិររស់អ្នកកនុងការដឹងអ្ាំពី្ជសប្មើសព្ាាេររស់អ្នក និងសសប្មចចិរតអ្ាំពី្ការណងទាំ 
សុខភាព្ររស់អ្នក 

អ្នកមានសិទធិទទួេានព័្រ៌មានសព្ញសេញពី្សវជជរែឌិ រ 

និងអ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំសុខភាព្សផ្សងសទៀរររស់អ្នក។ អ្នកផ្ដេ់សសវាររស់អ្នកប្រូវណរព្នយេ់អ្ាំពី្ជាំងឺ 

និងជសប្មើសព្ាាេររស់អ្នកតាមរសរៀរណដេអ្នកអាចយេ់ាន។ អ្នកមានសិទធិកនុងការ៖ 

 ដឹងពី្ជសប្មើសររស់អ្នក។ អ្នកមានសិទធិនឹងឱយសគប្ារ់អ្ាំពី្ការព្ាាេប្គរ់ប្រសនទសប្មារ់សាែ ន 
ភាព្សុខភាព្ររស់អ្នក។ 

 ដឹងពី្ហានិន័យ។ អ្នកមានសិទធិនឹងឱយសគប្ារ់អ្ាំពី្ហានិន័យណដេពាក់ព័្នធទាំងឡាយ។ សគប្រូវ 
ណរប្ារ់អ្នកជាមុន ប្រសិនសរើសសវាកមម ឬការព្ាាេណាមួយគឺជាណផ្នកថ្នការពិ្សសាធ្ 
ស្សាវប្ជាវ (research experiment) ។ អ្នកមានសិទធិកនុងការរដិសសធ្ចាំសពាេះការព្ាាេ 
សប្មារ់ពិ្សសាធ្ន៍ (experimental treatment) ។ 

 សាដ រ់សយារេ់ទីពី្រ។ អ្នកមានសិទធិកនុងការសប្រើប្ាស់អ្នកផ្តេ់សសវាសផ្សងសទៀរ មុនសព្េសសប្មច 
ចិរតសេើការព្ាាេ។ 

 និយាយថា “សទ”។ អ្នកមានសិទធិកនុងការរដិសសធ្ចាំសពាេះការព្ាាេណាមួយ។ សិទធិសនេះរមួ 
រញ្ចូ េទាំងសិទធិកនុងការចាកសចញពី្មនទីរសព្ទយ ឬមជឈមែឌ េសវជជសាស្រសតសផ្សងសទៀរ សទេះរីជា 
អ្នកផ្ដេ់សសវាររស់អ្នកណែនាំមិនឱយអ្នកសធ្វើដូសចនេះក៏សដាយ។ អ្នកក៏មានសិទធិកនុងការឈរ់សេរ 
ឱសងផ្ងណដរ។ ប្រសិនសរើអ្នករដិសសធ្ចាំសពាេះការព្ាាេ ឬឈរ់សេរឱសង អ្នកនឹងមិនប្រូវ 
ានដកសចញពី្គសប្មាងសឡើយ។ សទេះយា៉ោងណា ប្រសិនសរើអ្នករដិសសធ្ចាំសពាេះការព្ាាេ 

ឬឈរ់សេរឱសង មានន័យថាអ្នកទទួេខុសប្រូវទាំងស្សុងសេើអ្វីណដេសកើរសឡើងចាំសពាេះអ្នក។ 

 សសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំព្នយេ់អ្ាំពី្មូេសហរុណដេអ្នកផ្ដេ់សសវាានរដិសសធ្មិនផ្ដេ់ការណងទាំ។ អ្នក 
មានសិទធិកនុងការទទួេានការព្នយេ់ពី្សយើងខ្ុាំ ប្រសិនសរើអ្នកផ្ដេ់សសវាណាមួយានរដិសសធ្ 
មិនផ្ដេ់ការណងទាំណដេអ្នកសជឿជាក់ថាអ្នកគួរណរទទួេាន។ 

 សសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំធានរា៉ោ រ់រងសេើថ្ងៃឱសង ឬសសវាកមមណដេប្រវូានរដិសសធ្ ឬជាធ្មមតាមិនប្រវូ 
ានធានរា៉ោ រ់រង។សគសៅចាំែុចសនេះថា ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង។ ជាំពូ្កទី 9 ណផ្នក E2 

ប្ារ់ពី្រសរៀរសសនើសុាំសសចកដីសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រងពី្គសប្មាង។ 
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សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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H2. សិទធិររស់អ្នកកនុងការនិយាយអ្ាំពី្អ្វីណដេអ្នកចង់ឱយសធ្វើសឡើង ប្រសិនសរើអ្នកមិនអាចសសប្មច 
ចិរតអ្ាំពី្ការណងទាំសុខភាព្សដាយខៃួនអ្នកសទ 

ជួនកាេ មនុសសមិនអាចសធ្វើការសសប្មចចិរតអ្ាំពី្សុខភាព្សដាយខៃួនឯងានសទ។ មុនសព្េអ្នកដថ្ទអាច 
សសប្មចចិរតជាំនួសាន អ្នកអាច៖ 

 រាំសព្ញទប្មរ់ណរររទជាោយេកខែ៍អ្កសរ សដើមបផី្ដេ់សិទធិឱយនរណាមាន ក់សធ្វើការសសប្មច 
ចិរតអ្ាំពី្ការណងទាំសុខភាព្ជាំនួសអ្នក។ 

 ផ្ដេ់ការណែនាំជាោយេកខែ៍អ្កសរដេ់អ្នកផ្ដេ់សសវាររស់អ្នកអ្ាំពី្រសរៀរណដេអ្នកចង់ឱយពួ្ក
សគចារ់ណចងការណងទាំសុខភាព្ររស់អ្នក ប្រសិនសរើអ្នកមិនអាចសសប្មចចិរតសដាយខៃួនអ្នកានសទ។ 

ឯកសារផ្ៃូវចារ់ណដេអ្នកអាចសប្រើសប្មារ់ផ្ដេ់ការណែនាំររស់អ្នកប្រូវានសៅថា រណាដ ាំណែនាំទុកជាមុន។ 

រណាដ ាំណែនាំទុកជាមុនមានប្រសនទ និងស ម្ េះខុសៗាន ។ ឧទហរែ៍ដូចជា រណាដ ាំណងទាំសុខភាព្ និងសិទធិ 
អ្ាំណាចសមធាវសីប្មារ់ការណងទាំសុខភាព្ជាសដើម។ 

អ្នកមិនចាាំាច់សប្រើរណាដ ាំណែនាំទុកជាមុនក៏ាន រ៉ោុណនតអ្នកអាចសប្រើានប្រសិនសរើអ្នកចង់។ សនេះគឺជាអ្វីណដេប្រូវសធ្វើ៖ 

 យកទប្មង់ណរររទ។ អ្នកអាចយកទប្មង់ណរររទពី្អ្នកផ្តេ់សសវា សមធាវ ីទីភាន ក់្រផ្ដេ់សសវា 
កមមណផ្នកចារ់ ឬរុគគេិកសងគមកិចចររស់អ្នក។ សាែ រ័នណដេផ្ដេ់ព័្រ៌មានដេ់អ្នកសប្រើប្ាស់អ្ាំពី្ 

Medicare ឬ Medicaid ដូចជា The POINT ជាសដើមក៏អាចមានទប្មង់ណរររទរណាដ ាំណែនាំ 
ទុកជាមុនផ្ងណដរ។ អ្នកក៏អាចចូេសៅកាន់សគហទាំព័្រររស់មនទីរសុខានិាេថ្នរដា Rhode 

Island (Rhode Island’s Department of Health) តាមរយៈអាសយដាា ន 

health.ri.gov/lifestages/death/about/endoflifedecisions/ to get the form។ 

 រាំសព្ញទប្មង់ណរររទ រចួចុេះហរែសេខា។ ទប្មង់ណរររទសនេះគឺជាឯកសារផ្ៃូវចារ់។ អ្នកគួរណរ 
ពិ្ចារណារកសមធាវឱីយជួយអ្នកកនុងការសរៀរចាំទប្មង់ណរររទសនេះ។ 

 ផ្ដេ់ចារ់ចមៃងដេ់អ្នកណដេចាាំាច់ប្រវូដឹងអ្ាំពី្ទប្មង់ណរររទសនេះ។ អ្នកគួរណរផ្តេ់ចារ់ចមៃង 
មួយចារ់ថ្នទប្មង់ណរររទសនេះសៅអ្នកផ្តេ់សសវាររស់អ្នក។ អ្នកគួរណរផ្ដេ់ចារ់ចមៃងមួយ 
ចារ់ផ្ងណដរសៅរុគគេណដេអ្នកសប្ជើសសរ ើសជាអ្នកសសប្មចចិរតជាំនួសអ្នក។ អ្នកក៏គួរណរផ្ដេ់ចារ់ 
ចមៃងសៅមិរតន័កតិជិរសនិទធ ឬសមាជិកប្គួសារផ្ងណដរ។ រកាចារ់ចមៃងមួយចារ់សៅផ្ទេះ។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកសប្ាងនឹងសប្មាកព្ាាេសៅមនទីរសព្ទយ សហើយអ្នកានចុេះហរែសេខាសេើរណាដ ាំ 
ណែនាំទុកជាមុនរចួសហើយ សូមយករណាដ ាំសនេះមួយចារ់សៅមនទីរសព្ទយ។ 

http://health.ri.gov/lifestages/death/about/endoflifedecisions/


  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 8៖ សិទធិ និងទាំនួេខុសប្រូវររស់អ្នក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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មនទីរសព្ទយនឹងសួរអ្នកថាសរើអ្នកានចុេះហរែសេខាសេើទប្មង់ណរររទរណាដ ាំណែនាំទុកជាមុនឬអ្រ់ និងថាសរើ 
អ្នកមានវាជារ់ខៃួនឬសទ។ 

ប្រសិនសរើអ្នកមិនានចុេះហរែសេខាសេើទប្មង់ណរររទរណាដ ាំណែនាំទុកជាមុនសទ មនទីរសព្ទយមានទប្មង់ 
ណរររទ សហើយនឹងសួរអ្នកថាសរើអ្នកចង់ចុេះហរែសេខាសេើទប្មង់ណរររទណាមួយឬអ្រ់។ 

សូមចងចាាំថា វាជាជសប្មើសររស់អ្នកថាប្រូវរាំសព្ញរណាដ ាំណែនាំទុកជាមុនឬអ្រ់។ 

H3. អ្វីណដេគួរសធ្វើ ប្រសិនសរើមិនអ្នុវរតតាមការណែនាំររស់អ្នក 

ប្រសិនសរើអ្នកានចុេះហរែសេខាសេើរណាដ ាំណែនាំទុកជាមុន សហើយអ្នកសជឿជាក់ថាអ្នកផ្ដេ់សសវា ឬមនទីរ 
សព្ទយមិនានអ្នុវរតតាមការណែនាំកនុងរណាដ ាំសនេះសទ អ្នកអាចដាក់រែដឹ ងរវា៉ោសៅមនទីរសុខានិាេថ្នរដា 
Rhode Island សដាយសៅទូរសព្ទសៅសេខ 1-401-222-5960 (TTY711) ឬសដាយសផ្្ើសាំរុប្រសៅ៖ 

 
Department of Health 
3 Capitol Hill 
Providence, RI 02908 
  

I.  សិទធិររស់អ្នកកនុងការដាក់រែដឹ ងរវា៉ោ និងសសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំពិ្ចារណាសឡើងវញិសេើការ 
សសប្មចររស់សយើង 

ជាំពូ្កទី 9 ប្ារ់ពី្អ្វីណដេអ្នកអាចសធ្វើាន ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬកងវេ់ណាមួយអ្ាំពី្សសវាកមម ឬការណងទាំ 
ររស់អ្នកណដេមានការធានរា៉ោរ់រង។ ឧទហរែ៍ អ្នកអាចសសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំសធ្វើការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង 

ដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍មកសយើងខ្ុាំសដើមបរីដូរការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង ឬដាក់រែដឹ ងរវា៉ោ។ 

អ្នកមានសិទធិកនុងការទទួេានព័្រ៌មានអ្ាំពី្រែដឹ ងឧទធរែ៍ និងរែដឹ ងរវា៉ោណដេសមាជិកសផ្សងសទៀរានដាក់ 
ប្រឆ្ាំងនឹងគសប្មាងររស់សយើងខុ្ាំ។ សដើមបីទទួេានព័្រ៌មានសនេះ សូមសៅទូរសព្ទសៅសសវាកមមសប្មារ់សមាជិក។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 8៖ សិទធិ និងទាំនួេខុសប្រូវររស់អ្នក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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I1. អ្វីណដេគួរសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកសជឿជាក់ថាកាំពុ្ងមានការប្រប្ពឹ្រតចាំសពាេះអ្នកសដាយមិនសសមើភាព្ 

ឬអ្នកចង់ទទួេានព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្សិទធិររស់អ្នក 

ប្រសិនសរើអ្នកសជឿថា អ្នកប្រូវានសគប្រប្ពឹ្រតសដាយមិនសសមើភាព្ – សហើយវាមិនអ្ាំពី្ការសរ ើសសអ្ើង 
ចាំសពាេះសហរុផ្េណដេមានរាយកនុងទាំព័្រ 283 –ឬអ្នកចង់ានព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្សិទធិររស់អ្នក 

អ្នកអាចទទួេានជាំនួយសដាយការសៅទូរសព្ទសៅ៖ 

 សសវាកមមសប្មារ់សមាជិក។ 

 The POINT តាមរយៈសេខ 1-401-462-4444 (TTY 711)។ The POINT ផ្ដេ់ព័្រ៌មាន និងការ 
ណែនាំរនតសប្មារ់កមមវធីិ្ និងសសវាកមមសប្មារ់មនុសសចាស់ មនុសសសព្ញវយ័ណដេមានពិ្ការ 
ភាព្ និងអ្នកណងទាំររស់ពួ្កសគ។ 

 Medicare តាមរយៈសេខ 1-800-MEDICARE (1-800-633-4227) 24 សមា៉ោងកនុងមួយថ្ងៃ និង  
7 ថ្ងៃកនុងមួយសាដ ហ៍។ TTY 1-877-486-2048។ ((អ្នកក៏អាចអាន ឬទញយក “សិទធិ និង 
ការការពារពី្ Medicare” ណដេមានសៅសគហទាំព័្រររស់ Medicare តាមរយៈអាសយដាា ន 

www.medicare.gov/Pubs/pdf/11534-Medicare-Rights-and-Protections.pdf ។) 

 RIPIN Healthcare Advocate។ សប្មារ់ព័្រ៌មានេមអិរអ្ាំពី្អ្ងគការសនេះ និងរសរៀរទក់ទងអ្ងគ 
ការសនេះ សូមសមើេជាំពូ្កទី 2 ណផ្នក I។ 

 The Alliance for Better Long Term Care។ សប្មារ់ព័្រ៌មានេមអិរអ្ាំពី្អ្ងគការសនេះ និងរសរៀរ 
ទក់ទងអ្ងគការសនេះ សូមសមើេជាំពូ្កទី 2 ណផ្នក J។ 

 គសប្មាង Medicaid ថ្នរដា Rhode Island តាមរយៈសេខ 1-855-697-4347 អ្នកសប្រើប្ាស់  
TTY គួរសៅទូរសព្ទសៅសេខ 711។ 
 

  

http://www.medicare.gov/Pubs/pdf/11534-Medicare-Rights-and-Protections.pdf
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J. ទាំនួេខុសប្រវូររស់អ្នកកនុងនមជាសមាជិកថ្នគសប្មាងសនេះ 

កនុងនមជាសមាជិកថ្នគសប្មាង អ្នកមានទាំនួេខុសប្រូវកនុងការសធ្វើកិចចការដូចានសរៀររារ់ខាងសប្កាម។ 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរសផ្សងៗ សូមសៅទូរសព្ទសៅសសវាកមមសប្មារ់សមាជិក។ 

 សូមអានសសៀវសៅណែនាំសមាជិក សដើមបណីសវងយេ់អ្ាំពី្អ្វីណដេមានការធានរា៉ោរ់រង និងវធិាន 
ណដេអ្នកប្រូវអ្នុវរតតាម សដើមបីទទួេានឱសង និងសសវាកមមណដេមានការធានរា៉ោរ់រង។ 

o សសវាកមមណដេមានការរា៉ោរ់រង សូមសមើេជាំពូ្កទី 3 និងទី 4។ ជាំពូ្កទាំងសនេះប្ារ់អ្នកអ្ាំពី្ 
អ្វីណដេមានការធានរា៉ោរ់រង អ្វីណដេាម នការធានរា៉ោរ់រង វធិានណដេអ្នកប្រូវអ្នុវរតតាម 

និងអ្វីណដេអ្នកប្រូវរង់ប្ាក់។ 

o ឱសងណដេមានការរា៉ោរ់រង សូមសមើេជាំពូ្កទី 5 និងទី 6។ 

 ប្ារ់សយើងខ្ុាំអ្ាំពី្ការធានរា៉ោ រ់រងសេើឱសងតាមសវជជរញ្ជជ  ឬសុខភាព្សផ្សងសទៀរណដេអ្នកមាន។ 

សយើងខ្ុាំប្រវូានរប្មូវឱយធានថា អ្នកកាំពុ្ងសប្រើប្ាស់ប្គរ់ជសប្មើសថ្នការធានរា៉ោរ់រងទាំងអ្ស់ 
ររស់អ្នក សៅសព្េអ្នកទទួេានការណងទាំសុខភាព្។ សូមសៅទូរសព្ទសៅសសវាកមមសប្មារ់ 
សមាជិក ប្រសិនសរើអ្នកមានការធានរា៉ោរ់រងសផ្សងសទៀរ។ 

 ប្ារ់សវជជរែឌិ រ និងអ្នកផ្ដេ់សសវាណងទាំសុខភាព្សផ្សងសទៀរររស់អ្នកថា អ្នកានចុេះស ម្ េះកនុង 
គសប្មាងររស់សយើង។ រ ា្ ញរែណសមាគ េ់សមាជិក រាេ់សព្េណដេអ្នកទទួេានឱសង 

ឬសសវាកមម។ 

 ជួយឱយសវជជរែឌិ រ និងអ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំសុខភាព្សផ្សងសទៀរររស់អ្នកអាចផ្ដេ់នូវការណងទាំដ៏ 
េអរាំផុ្រដេ់អ្នក។ 

o ផ្ដេ់ព័្រ៌មានណដេពួ្កសគប្រូវការអ្ាំពី្អ្នក និងសុខភាព្ររស់អ្នកដេ់ពួ្កសគ។ ណសវងយេ់ 
អ្ាំពី្រញ្ជា សុខភាព្ររស់អ្នកឱយានសប្ចើនតាមណដេអាចសធ្វើាន។ អ្នុវរតតាមការណែនាំ 
និងគសប្មាងព្ាាេណដេអ្នក និងអ្នកផ្ដេ់សសវាររស់អ្នកឯកភាព្ាន ។ 

o ប្រូវប្ាកដថាសវជជរែឌិ រ និងអ្នកផ្ដេ់សសវាសផ្សងសទៀរររស់អ្នកដឹងអ្ាំពី្ឱសងទាំងអ្ស់ 
ណដេអ្នកកាំពុ្ងសប្រើ។ ចាំែុចសនេះរមួរញ្ចូ េទាំងឱសងតាមសវជជរញ្ជជ  ឱសងាម នសវជជរញ្ជជ  

វតីាមីន និងអាហាររាំរ៉ោនសផ្សងៗ។ 

o ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរសផ្សងៗ សូមប្ាកដថាប្រូវសាកសួរ។ សវជជរែឌិ រ និងអ្នកផ្ដេ់ 
សសវាសផ្សងសទៀរររស់អ្នកប្រូវណរព្នយេ់អ្ាំពី្រញ្ជា តាមរសរៀរណដេអ្នកអាចយេ់ាន។ 

ប្រសិនសរើអ្នកសួរសាំែួរ សហើយអ្នកមិនយេ់អ្ាំពី្ចសមៃើយ សូមសួរមដងសទៀរ។ 
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 គួរសចេះគិរពិ្ចារណា។ សយើងខ្ុាំរ ាំពឹ្ងថាសមាជិកទាំងអ្ស់សចេះសារព្សិទធិររស់អ្នកជាំងឺសផ្សង 
សទៀរ។ សយើងខ្ុាំក៏រ ាំពឹ្ងផ្ងណដរថា អ្នកសធ្វើសកមមភាព្សដាយសារព្សៅកនុងការយិាេ័យររស់ 
សវជជរែឌិ រ មនទីរសព្ទយ និងការយិាេ័យររស់អ្នកផ្ដេ់សសវាសផ្សងសទៀរររស់អ្នក។ 

 រង់ប្ាក់សេើអ្វីណដេអ្នកជាំពាក់។ កនុងនមជាសមាជិកថ្នគសប្មាង អ្នកទទួេខុសប្រូវសេើ 
ការរង់ប្ាក់ទាំងសនេះ៖ 

o រុព្វោនរា៉ោ រ់រង (premium) ណផ្នក A និងរុព្វោនរា៉ោរ់រង (premium) ណផ្នក B ថ្នគសប្មាង 

Medicare។ សប្មារ់សមាជិកថ្នគសប្មាង Neighborhood INTEGRITY ភាគសប្ចើន 

Medicaid រង់ប្ាក់ថ្ងៃរុព្វោនរា៉ោរ់រង (premium) ណផ្នក A និងថ្ងៃរុព្វោនរា៉ោរ់រង 

(premium) ណផ្នក B ររស់អ្នក។ 

o ប្រសិនសរើអ្នកទទួេាន LTSS អ្នកអាចនឹងប្រូវរង់ប្ាក់មួយណផ្នកថ្នចាំណាយថ្ងៃសសវា 
កមមររស់អ្នក។ សយើងសៅវាថា “ការរមួចាំណែកថ្ងៃចាំណាយ” សហើយចាំនួនទឹកប្ាក់នឹង 
ប្រូវកាំែរ់សដាយកមមវធីិ្ Rhode Island Medicaid។ 

 សូមប្ារ់សយើងខ្ុាំ ប្រសិនសរើអ្នករដូរទីេាំសៅ។ ប្រសិនសរើអ្នកសប្ាងរដូរទីេាំសៅ ចាាំាច់ប្រវូ 
ប្ារ់សយើងខ្ុាំភាៃ ម។ សូមសៅទូរសព្ទសៅសសវាកមមសប្មារ់សមាជិក។ 

o ប្រសិនសរើអ្នករដូរទីេាំសៅសៅសប្ៅរាំរន់ផ្ដេ់សសវាកមមររស់សយើងខ្ុាំ អ្នកមិនអាចរនតសៅកនុង 
គសប្មាងសនេះសទៀរសទ។ មានណរប្រជាជនណដេរស់សៅកនុងរាំរន់ផ្ដេ់សសវាកមមររស់សយើងខ្ុាំ 
រ៉ោុសណាណ េះណដេអាចទទួេានគសប្មាង Neighborhood INTEGRITY។ ជាំពូ្កទី 1 ណផ្នក D 

សរៀររារ់អ្ាំពី្រាំរន់ផ្ដេ់សសវាកមមររស់សយើងខ្ុាំ។ 

o សយើងខ្ុាំអាចជួយឱយអ្នកដឹងថាសរើអ្នកកាំពុ្ងរដូរទីេាំសៅសៅសប្ៅរាំរន់ផ្ដេ់សសវាកមមររស់សយើង
ខ្ុាំឬអ្រ់។ កនុងអ្ាំឡុងសព្េចុេះស ម្ េះពិ្សសស អ្នកអាចរដូរសៅគសប្មាង Original Medicare 

ឬចុេះស ម្ េះកនុងគសប្មាងសប្រើឱសងតាមសវជជរញ្ជជ  ឬសុខភាព្ររស់ Medicare សៅកនុងទី 
តាាំងងមីររស់អ្នក។ 

o ទនទឹមនឹងសនេះ ប្រូវប្ារ់ឱយគសប្មាង Medicare និង Medicaid ានដឹងអ្ាំពី្អាសយដាា នងមី 
ររស់អ្នកផ្ងណដរ សៅសព្េអ្នករដូរទីេាំសៅ។ សូមសមើេជាំពូ្កទី 2 សប្មារ់សេខទូរសព្ទររស់ 

Medicare និង Medicaid ។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 8៖ សិទធិ និងទាំនួេខុសប្រូវររស់អ្នក 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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o ប្រសិនសរើអ្នករដូរទីេាំសៅសៅកនុងរាំរន់ផ្ដេ់សសវាកមម សយើងខ្ុាំសៅណរចាាំាច់ប្រវូដឹងដូចាន ។ 

សយើងខ្ុាំប្រវូរការចចុរបននភាព្ថ្នកាំែរ់ប្តាអ្ាំពី្សមាជិកភាព្ររស់អ្នក និងដឹងពី្វធីិ្ទក់ទង 
សៅអ្នក។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬកដីារមភសផ្សងៗ សូមសៅទូរសព្ទសៅសសវាកមមសប្មារ់សមាជិក 

សដើមបីទទួេានជាំនួយ។ 
  

K. សរើប្រវូសធ្វើអ្វីប្រសិនសរើសោកសងសយ័ពី្ការេួចរនៃាំ 

អ្នកជាំនញ និងសាែ រ័នណងទាំសុខភាព្ភាគសប្ចើនណដេផ្តេ់សសវាកមម គឺមានភាព្សសាម េះប្រង់។ គួរឱយសសាក 
សាដ យ ប្រណហេជាមានខៃេះណដេមិនសសាម េះប្រង់។ 

ប្រសិនសរើអ្នកគិរថាសវជជរែឌិ រ មនទីរសព្ទយ ឬឱសងសាែ នសផ្សងសទៀរកាំពុ្ងប្រប្ពឹ្រតកាំហុស សូមទក់ទងមក 
សយើងខ្ុាំ។ 

 សូមសៅទូរសព្ទមកសយើងខ្ុាំតាមរយៈសសវាកមមសប្មារ់សមាជិកថ្នគសប្មាង Neighborhood 

INTEGRITY។ សេខទូរសព្ទមានសៅណផ្នកខាងសប្កាមថ្នទាំព័្រសនេះ។ 

 ឬសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Medicare តាមរយៈសេខ 1-800-MEDICARE (1-800-633-4227)។ 

សប្មារ់អ្នកសប្រើប្ាស់ TTY គួរសៅទូរសព្ទសៅសេខ 1-877-486-2048។ អ្នកអាចសៅទូរសព្ទ 
សៅសេខទាំងសនេះសដាយឥរគិរថ្ងៃ 24 សមា៉ោងកនុងមួយថ្ងៃ និង 7 ថ្ងៃកនុងមួយសាត ហ៍។ 

 អ្នកក៏អាចសៅទូរសព្ទសៅការយិាេ័យសុចររិភាព្ររស់គសប្មាងថ្នរដា Rhode Island  
(Rhode Island Office of Program Integrity) តាមរយៈសេខ 1-401-462-6503 ឬអ្គគ 
នយកដាា នសមធាវថី្នរដា Rhode Island (Department of Rhode Island Attorney General) 

សដើមបីរាយការែ៍អ្ាំពី្ការសាករនៃាំ ការរាំពានសេើអ្នកជាំងឺ ឬការសធ្វសប្រណហស ឬការរនៃាំឱស 
ងកនុងគសប្មាង Medicaid តាមរយៈសេខ 1-401-222-2556 ឬ 1-401-274-4400 ext. 2269 ឬ 

 ម្នតីណផ្នកអ្នុសោមតាមចារ់ររស់គសប្មាង Neighborhood តាមរយៈសេខ 1-401-427-6799 

(TTY 711) ឬ 

 ណខសទូរសព្ទរនទ ន់ណផ្នកអ្នុសោមតាមចារ់ររស់គសប្មាង Neighborhood (Neighborhood’s 

Compliance Hotline) តាមរយៈសេខ 1-888-579-1551។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រវូសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោ រ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 
  

សសចកដីសផ្ដើម 

ជាំពូ្កសនេះមានព័្រ៌មានអ្ាំពី្សិទធិររស់អ្នក។ សូមអានជាំពូ្កសនេះសដើមបីណសវងយេ់អ្ាំពី្អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើ៖ 

 អ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោអ្ាំពី្គសប្មាងររស់សយើងខ្ុាំ។ 

 អ្នកប្រូវការសសវាកមម សមាភ រ ឬឱសងណដេគសប្មាងររស់អ្នកានរញ្ជជ ក់ថានឹង 
មិនរង់ប្ាក់ជូន។ 

 អ្នកមិនយេ់ស្សរជាមួយការសសប្មចររស់គសប្មាងអ្ាំពី្ការណងទាំររស់អ្នក។ 

 អ្នកគិរថាសសវាកមមណដេមានការធានរា៉ោរ់រងររស់អ្នករញ្ច រ់ឆ្រ់រហ័សសព្ក។ 

ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬកដីារមភណាមួយ អ្នកប្រវូអានជាំពូ្កសនេះប្រង់ណផ្នកណដេប្រវូនឹងសាែ នភាព្ររស់ 
អ្នកានសហើយ។ ជាំពូ្កសនេះប្រូវានណចកជាណផ្នកសផ្សងៗាន  សដើមបជួីយអ្នកឱយរកសឃើញអ្វីណដេអ្នកកាំពុ្ង 
ណសវងរកានយា៉ោង្យស្សួេ។ 

ប្រសិនសរើអ្នកកាំពុ្ងប្រឈមនឹងរញ្ជា ពាក់ព័្នធនឹងសុខភាព្ ឬសសវាកមម និងជាំនួយរយៈសព្េណវងររស់អ្នក 

អ្នកគួរណរទទួេានការណងទាំសុខភាព្ ឱសង និងសសវាកមម ក៏ដូចជាជាំនួយរយៈសព្េណវងណដេសវជជរែឌិ រ 

និងអ្នកផ្ដេ់សសវាសផ្សងសទៀរររស់អ្នកកាំែរ់ថាមានភាព្ចាាំាច់សប្មារ់ការណងទាំររស់អ្នក ណដេជាណផ្នក 
មួយថ្នគសប្មាងណងទាំររស់អ្នក។ ប្រសិនសរើអ្នកកាំពុ្ងមានរញ្ជា ពាក់ព័្នធនឹងការណងទាំររស់អ្នក អ្នកអាច 
សៅទូរសព្ទសៅ RIPIN Healthcare Advocate តាមរយៈសេខ 1-855-747-3224 (TTY 711) សដើមបទីទួេ 
ានជាំនួយ។ ជាំពូ្កសនេះព្នយេ់អ្ាំពី្ជសប្មើសសផ្សងាន ណដេអ្នកមានសប្មារ់រញ្ជា  និងរែដឹ ងរវា៉ោខុសៗាន  
រ៉ោុណនតអ្នកអាចសៅទូរសព្ទសៅ RIPIN Healthcare Advocate ានជានិចច សដើមបីជួយណែនាំអ្នកកនុងការសដាេះ 
ស្សាយរញ្ជា ។ 

សប្មារ់ធ្នធានរណនែមសដើមបីសដាេះស្សាយកងវេ់ររស់អ្នក និងវធីិ្ទក់ទងធ្នធានទាំងសនេះ សូមសមើេជាំពូ្កទី 2 

ណផ្នក I សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្ RIPIN Healthcare Advocate។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 
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ររស់អ្នក។ គសប្មាង Medicare និង Medicaid ានអ្នុម័រសេើដាំសែើ រការទាំងសនេះ។ ដាំសែើ រការនីមួយៗមាន 
សាំែុាំ វធិាន នីរិវធីិ្ និងកាេររសិចឆទកាំែរ់ណដេអ្នក និងសយើងខ្ុាំប្រូវណរអ្នុវរតតាម។ 

A1. អ្ាំពី្ពាកយរសចចកសទសផ្ៃូវចារ់ 

វធិាន និងកាេររសិចឆទកាំែរ់មួយចាំនួនសៅកនុងជាំពូ្កសនេះមានពាកយរសចចកសទសផ្ៃូវចារ់ណដេពិ្ាកយេ់។ 

កនុងចាំសណាមពាកយទាំងសនេះ មានពាកយជាសប្ចើនណដេអាចនឹងពិ្ាកយេ់ ដូសចនេះសយើងខ្ុាំានសប្រើពាកយសប្មាយ 
ជាំនួសឱយពាកយរសចចកសទសផ្ៃូវចារ់ជាក់ោក់។ សយើងសប្រើពាកយសរសសរការ់ឱយានរិចតាមណដេអាចសធ្វើាន។ 

ឧទហរែ៍ សយើងនឹងនិយាយថា៖ 

 “ការដាក់រែដឹ ងរវា៉ោ” ជាំនួសឱយពាកយ “ការដាក់រែដឹ ងសារទុកខ” 

 “ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង” ជាំនួសឱយពាកយ “សសចកដីសសប្មចចុងសប្កាយររស់សាែ រ័ន” 

“សសចកដីសសប្មចចុងសប្កាយសេើអ្រែប្រសយាជន៍” “សសចកដីសសប្មចចុងសប្កាយសេើហានិន័យ” ឬ 

“សសចកដីសសប្មចចុងសប្កាយសេើការធានរា៉ោរ់រង” 

 “ការសសប្មចរហ័សសេើការធានរា៉ោរ់រង” ជាំនួសឱយពាកយ “សសចកដីសសប្មចចុងសប្កាយ
ណដេប្រូវានព្សនៃឿនដាំសែើ រការ” 

ការសចេះពាកយរសចចកសទសផ្ៃូវចារ់ប្រឹមប្រូវអាចជួយអ្នកឱយប្ាស្ស័យទក់ទងានកាន់ណរចាស់ោស់ 

ដូសចនេះសហើយសយើងខ្ុាំផ្ដេ់ពាកយទាំងសនេះផ្ងណដរ។ 
  

B. កណនៃងណដេប្រវូសៅទូរសព្ទសៅសដើមបទីទួេានជាំនួយ 

B1. កណនៃងសប្មារ់ទទួេជាំនួយ និងព័្រ៌មានរណនែម 

ជួនកាេអាចមានការភាន់ប្ចឡាំកនុងការចារ់សផ្ដើម ឬអ្នុវរតតាមដាំសែើ រការសដាេះស្សាយរញ្ជា ណាមួយ។ 

វាកាន់ណរ្យនឹងភាន់ប្ចឡាំសៅសទៀរ ប្រសិនសរើអ្នកមិនសូវស្សួេខៃួន ឬសខាយកមាៃ ាំង។ សប្ៅពី្សនេះ 

អ្នកប្រណហេជាមិនមានចាំសែេះដឹងណដេអ្នកប្រវូការ សដើមបីរនតសៅជាំហានរនទ រ់។ 

  



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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អ្នកអាចទទួេជាំនួយពី្ RIPIN Healthcare Advocate 

ប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការជាំនួយ អ្នកអាចសៅទូរសព្ទសៅ RIPIN Healthcare Advocate ានជានិចច។ RIPIN 

Healthcare Advocate គឺជាកមមវធីិ្ទទួេពាកយរែដឹ ង និងសសុើរអ្សងករ ណដេអាចស្ៃើយសាំែួរររស់អ្នក 

និងជួយអ្នកឱយយេ់ពី្អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ សដើមបសីដាេះស្សាយរញ្ជា ររស់អ្នក។ សូមសមើេ ជាំពូ្កទី 2 ណផ្នក I 

សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្កមមវធីិ្ម្នតីរែដឹ ងសាធារែៈ។ 

RIPIN Healthcare Advocate មិនមានទាំនក់ទាំនងជាមួយនឹងសយើងខ្ុាំ ឬជាមួយប្កុមហ ុនធានរា៉ោរ់រង 

ឬគសប្មាងសុខភាព្ណាមួយសទ។ ពួ្កសគអាចជួយអ្នកឱយយេ់ថាសរើដាំសែើ រការមួយណាណដេប្រូវសប្រើ។  
សេខទូរសព្ទសប្មារ់ទក់ទងសៅ RIPIN Healthcare Advocate គឺ 1-855-747-3224 (TTY 711)។ 

សសវាកមមទាំងសនេះគឺឥរគិរថ្ងៃ។ 

អ្នកអាចទទួេានជាំនួយពី្ កមមវធីិ្ជាំនួយធានរា៉ោរ់រងសុខភាព្រដា (SHIP) និងកមមវធីិ្ាាំប្ទការចុេះស ម្ េះ 

Medicare-Medicaid (MME) 
សោកអ្នកក៏អាចសៅទូរសព្ទសៅកាន់កមមវធីិ្ជាំនួយធានរា៉ោរ់រងសុខភាព្រដា (State Health Insurance 

Assistance Program, SHIP) សដើមបពិី្ភាកាជាមួយអ្នកប្រឹកាសយារេ់ SHIP អ្ាំពី្ Medicare ានផ្ងណដរ។ 

សៅកនុងរដា Rhode Island កមមវធីិ្ SHIP ប្រូវានផ្តេ់សដាយការយិាេ័យវយ័ចាំណាស់ប្រករសដាយសុខភាព្េអ 
(OHA)។ កមមវធីិ្ SHIP ានរែតុ េះរណាត េអ្នកផ្ដេ់ប្រឹកាសៅប្គរ់រដាទាំងអ្ស់ សហើយសសវាកមមននគឺ 
ឥរគិរថ្ងៃ។ សដើមបពិី្សប្ាេះជាមួយអ្នកប្រឹកាសយារេ់ររស់ SHIP សូមទូរសព្ទសៅសេខ 1-888-884-8721  
(TTY 711) និងសគហទាំព័្រររស់ពួ្កសគសូមចូេសមើេ www.oha.ri.gov ។ 

កមមវធីិ្ាាំប្ទការចុេះស ម្ េះ Medicare-Medicaid (MME) ផ្តេ់ការប្រឹកាធានរា៉ោរ់រងសុខភាព្មួយទេ់មួយ 
សដាយឥរគិរថ្ងៃដេ់អ្នកណដេមាន Medicare និង Medicaid។ សៅកនុងរដា Rhode Island កមមវធីិ្  
MME ប្រូវានផ្តេ់សដាយ The POINT។ សដើមបពិី្សប្ាេះជាមួយអ្នកប្រឹកា MME សូមទូរសព្ទសៅសេខ  
1-401-462-4444 (TTY 711)។ 

សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមសមើេ ជាំពូ្កទី 2។ 

ការទទួេានជាំនួយពី្ Medicare 

អ្នកអាចសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Medicare សដាយផ្ទទ េ់ សដើមបឱីយជួយសដាេះស្សាយរញ្ជា ។ អ្នកអាចទទួេ 
ានជាំនួយពី្គសប្មាង Medicare តាមពី្ររសរៀរសនេះ៖ 

 សៅទូរសព្ទសៅសេខ 1-800-MEDICARE (1-800-633-4227) 24 សមា៉ោងកនុងមួយថ្ងៃ និង 7 

ថ្ងៃកនុងមួយសាត ហ៍។ TTY: 1-877-486-2048. ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ 

https://www.oha.ri.gov/


  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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 ចូេសមើេសគហទាំព័្រ www.medicare.gov ររស់ Medicare។ 

ការទទួេានជាំនួយពី្គសប្មាង Medicaid 

អ្នកក៏អាចទទួេានជាំនួយពី្គសប្មាង Medicaid ានផ្ងណដរ។ សូមទក់ទងសៅណខសទូរសព្ទផ្ដេ់ព័្រ៌មានររស់ 
មនទីរសសវាកមមមនុសសសាស្រសតថ្នរដា Rhode Island (Rhode Island Department of Human Services, DHS) 

តាមសេខ 1-855-697-4347 (TTY 711) សដើមបទីទួេានជាំនួយពាក់ព័្នធនឹងសសវាកមម និងការាាំប្ទរយៈ 
សព្េណវង (LTSS) ររស់ Medicaid និង DHS តាមរយៈសេខ 1-401-574-9915 សប្មារ់ជាំនួយពាក់ព័្នធនឹង 

LTSS ររស់ Medicaid។ 

ការទទួេានជាំនួយពី្អ្ងគការណកេមអគុែភាព្ររស់ Rhode Island (QIO) 

រដា Rhode Island មានសាែ រ័នមួយស ម្ េះ KEPRO។ សាែ រ័នសនេះគឺជាប្កុមសវជជរែឌិ រ និងអ្នកជាំនញណងទាំ 
សុខភាព្សផ្សងសទៀរ ណដេជួយណកេមអគុែភាព្ណងទាំសមាជិក ណដេចូេរមួកនុងគសប្មាង Medicare។  
KEPRO មិនជារ់ពាក់ព័្នធនឹងគសប្មាង Neighborhood INTEGRITY សទ។ 

 សូមសៅទូរសព្ទសៅសេខ 1-888-319-8452 ពី្សមា៉ោង 9 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 5 ោៃ ច ពី្ថ្ងៃចនទ 
ដេ់ថ្ងៃសុប្ក និងពី្សមា៉ោង 11 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 3 រសសៀេសៅថ្ងៃសសារ ៍អាទិរយ និងថ្ងៃឈរ់ 
សប្មាក។ អ្នកអាចសផ្្ើសារជាសាំសឡងាន 24 សមា៉ោងកនុងមួយថ្ងៃ។ អ្នកសប្រើ TTY ទូរសព្ទសៅ 
សេខ 1-855-843-4776។ សេខសនេះគឺសប្មារ់អ្នកណដេមានរញ្ជា កនុងការសាត រ់ ឬការនិយា 
យ។ អ្នកប្រវូណរមានឧរករែ៍ទូរសព្ទពិ្សសស សដើមបីសធ្វើការសៅទូរសព្ទ។ 

 សូមសផ្្ើសាំរុប្រសៅ៖ 
KEPRO 
5700 Lombardo Center Drive, Suite 100 
Seven Hills, OH 44131 

 សូមចូេសមើេសគហទាំព័្រ KEPRO តាមរយៈអាសយដាា ន៖ www.keproqio.com/ 

http://www.medicare.gov/
https://www.keproqio.com/


  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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C. រញ្ជា ពាក់ព័្នធនឹងអ្រែប្រសយាជន៍ររស់អ្នក 

C1. ការសប្រើប្ាស់ដាំសែើ រការសប្មារ់ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោ រ់រង និងរែដឹ ងឧទធរែ៍ 

ឬសប្មារ់ដាក់រែដឹ ងរវា៉ោ 

ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬកដីារមភណាមួយ អ្នកប្រវូអានជាំពូ្កសនេះប្រង់ណផ្នកណដេប្រវូនឹងសាែ នភាព្ររស់ 
អ្នកានសហើយ។ តារាងខាងសប្កាមនឹងជួយអ្នកឱយរកសឃើញណផ្នកថ្នជាំពូ្កសនេះ ណដេប្រូវនឹងរញ្ជា  

ឬរែដឹ ងរវា៉ោររស់អ្នក។ 

សរើរញ្ជា  ឬកដីារមភររស់អ្នកពាក់ព័្នធនឹងអ្រែប្រសយាជន៍ ឬការធានរា៉ោរ់រងឬ? 

(ចាំែុចសនេះរមួរញ្ចូ េទាំងរញ្ជា ថាសរើឱសងតាមសវជជរញ្ជជ  ឬការណងទាំសវជជសាស្រសតជាក់ោក់ប្រវូានធាន 
រា៉ោ រ់រងឬអ្រ់ ថាសរើវាប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសដាយរសរៀរណា និងរញ្ជា ណដេពាក់ព័្នធនឹងការរង់ប្ាក់ 
ថ្ងៃឱសងតាមសវជជរញ្ជជ  ឬការណងទាំសវជជសាស្រសត។) 

ាន។ 
រញ្ជា ររស់ខ្ុាំគឺអ្ាំពី្  

អ្រែប្រសយាជន៍ ឬការធានរា៉ោរ់រងសនេះសទ។ 

សូមសមើេ ណផ្នក D៖ “សសចកដីសសប្មចសេើការ 
ធានរា៉ោ រ់រង និងរែដឹ ងឧទធរែ៍” សៅទាំព័្រ 206។ 

សទ។ 
រញ្ជា ររស់ខ្ុាំមិនណមនអ្ាំពី្  

អ្រែប្រសយាជន៍ ឬការធានរា៉ោរ់រងសនេះសទ។ 

សូមរ ាំេងសៅណផ្នក J៖ “រសរៀរដាក់ពាកយរែដឹ ងរវា៉ោ” 

សៅទាំព័្រ 269។ 

 
  

D. សសចកដីសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង និងរែដឹ ងឧទធរែ៍ 

D1. ទិដាភាព្ទូសៅថ្នការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង និងរែដឹ ងឧទធរែ៍ 

ដាំសែើ រការថ្នការសសនើសុាំឱយមានការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង និងការដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ជារ់ពាក់ព័្នធនឹង 
រញ្ជា ណដេទក់ទងនឹងអ្រែប្រសយាជន៍ និងការធានរា៉ោរ់រងររស់អ្នក។ វាក៏រមួរញ្ចូ េរញ្ជា ពាក់ព័្នធនឹងការ 
រង់ប្ាក់ផ្ងណដរ។ 

  



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សរើអ្វីសៅជាការសសប្មចសេើការធានរា៉ោ រ់រង? 

ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រងគឺជាការសសប្មចដាំរូងររស់សយើងខ្ុាំអ្ាំពី្អ្រែប្រសយាជន៍ និងការធានរា៉ោរ់រង 
ររស់អ្នក ឬអ្ាំពី្ចាំនួនទឹកប្ាក់ណដេសយើងខ្ុាំនឹងរង់ដេ់ថ្ងៃសសវាកមមសវជជសាស្រសត សមាភ រ ឬឱសងររស់អ្នក។ 

សយើងខ្ុាំសធ្វើការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង សៅរាេ់សព្េណដេសយើងខ្ុាំសសប្មចថាសរើអ្វីខៃេះប្រូវធានរា៉ោរ់រង 
សប្មារ់អ្នក និងចាំនួនទឹកប្ាក់ណដេសយើងខ្ុាំប្រូវរង់។ 

ប្រសិនសរើអ្នក ឬអ្នកផ្ដេ់សសវាររស់អ្នកមិនប្ាកដថាសរើសសវាកមម សមាភ រ ឬឱសងណាមួយប្រូវានធាន 
រា៉ោ រ់រងសដាយគសប្មាង Medicare ឬ Medicaid ឬអ្រ់ អ្នកណាមាន ក់កនុងចាំសណាមអ្នកទាំងពី្រអាចសសនើសុាំឱយមាន 
ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង មុនសព្េណដេអ្នកផ្ដេ់សសវាអាចផ្ដេ់សសវាកមម សមាភ រ ឬឱសងសនេះ។ 

សរើអ្វីសៅជារែដឹ ងឧទធរែ៍? 

រែតឹ ងឧទធរែ៍គឺជាវធីិ្ផ្ៃូវការថ្នការសសនើសុាំសយើងខ្ុាំឱយពិ្និរយសមើេការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំសឡើងវញិ និងផ្ទៃ ស់រដូរ 
ការសសប្មចសនេះ ប្រសិនសរើអ្នកគិរថាសយើងខ្ុាំានប្រប្ពឹ្រតកាំហុស។ ឧទហរែ៍ សយើងខ្ុាំអាចនឹងសសប្មច 
ថាសសវាកមម សមាភ រ ឬឱសងណដេអ្នកចង់ានមិនប្រូវានធានរា៉ោរ់រង ឬណេងធានរា៉ោរ់រងសដាយគសប្មាង 

Medicare ឬ Medicaid សទៀរសហើយ។ ប្រសិនសរើអ្នក ឬអ្នកផ្ដេ់សសវាររស់អ្នកមិនយេ់ស្សរនឹងការសសប្មច
ររស់សយើងខ្ុាំសទ អ្នកអាចរដឹងឧទធរែ៍ាន។ 

D2. ការទទួេានជាំនួយពាក់ព័្នធនឹងសសចកដីសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង និងរែដឹ ងឧទធរែ៍ 

សរើខ្ុាំអាចសៅទូរសព្ទទទួេានជាំនួយពី្អ្នកណាខៃេះពាក់ព័្នធនឹងការសសប្មចសេើការធានរា៉ោ រ់រង ឬដាក់រែដឹ ង 
ឧទធរែ៍? 

អ្នកអាចទទួេានជាំនួយពី្អ្នកទាំងសនេះ៖ 

 សៅទូរសព្ទសៅសសវាកមមសប្មារ់សមាជិកតាមរយៈសេខ 1-844-812-6896។ 

 សៅទូរសព្ទសៅ RIPIN Healthcare Advocate សដើមបទីទួេានជាំនួយសដាយឥរគិរថ្ងៃ។  
RIPIN Healthcare Advocate ជួយមនុសសណដេានចុេះស ម្ េះកនុងគសប្មាង Medicaid 

ពាក់ព័្នធនឹងរញ្ជា ទូទរ់វកិកយរប្រ ឬសសវាកមម។ សេខទូរសព្ទគឺ 1-855-747-3224 (TTY 711)។ 

 សៅទូរសព្ទសៅ The POINT សដើមបទីទួេានជាំនួយសដាយឥរគិរថ្ងៃ។ The POINT 

គឺជាសាែ រ័នឯករាជយ។ សាែ រ័នសនេះមិនជារ់ពាក់ព័្នធនឹងគសប្មាងសនេះសទ។ សេខទូរសព្ទគឺ  
1-401-462-4444 (TTY 711)។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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 ពិ្ភាកាជាមួយសវជជរែឌិ រ ឬអ្នកផ្ដេ់សសវាសផ្សងសទៀរររស់អ្នក។ សវជជរែឌិ រ ឬអ្នកផ្ដេ់សស 
វាសផ្សងសទៀរររស់អ្នកអាចសសនើសុាំឱយមានការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង ឬរែដឹ ងឧទធរែ៍ 
ជាំនួសអ្នកាន។ 

 ពិ្សប្ាេះជាមួយមិរតនកដិ ឬសមាជិកប្គសួារ សហើយសុាំឱយពួ្កសគរាំណាងឱយអ្នក។ អ្នកអាច 
ចុចស ម្ េះរុគគេសផ្សងសទៀរឱយសធ្វើសកមមភាព្ជាំនួសអ្នកកនុងនមជា “រាំណាង” សដើមបីសសនើសុាំ 
ឱយមានការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង ឬសដើមបីដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍។ 

o ប្រសិនសរើអ្នកចង់ឱយមិរតនកតិ សាច់ញរិ ឬអ្នកសផ្សងសទៀរសធ្វើជារាំណាងររស់អ្នក 

សូមសៅទូរសព្ទសៅសសវាកមមសប្មារ់សមាជិក និងសសនើសុាំទប្មង់ណរររទ 

“ការណរងតាាំងអ្នករាំណាង”។ 

o អ្នកក៏អាចទទួេានទប្មង់ណរររទសដាយការចូេសមើេ  
www.cms.gov/Medicare/CMS-Forms/CMS-Forms/downloads/cms1696.pdf ឬ 

www.nhpri.org/wp-content/uploads/2019/04/2017-INTEGRITY-AOR-Form-

CMS1696-1.pdf ។ ទប្មង់ណរររទសនេះផ្ដេ់សិទធអ្នុញ្ជា រដេ់រុគគេសនេះកនុងការ 
សធ្វើសកមមភាព្ជាំនួសអ្នក។ អ្នកប្រូវណរផ្ដេ់ឱយសយើងខ្ុាំនូវចារ់ចមៃងថ្នទប្មង់ណររ 
រទណដេានចុេះហរែសេខារចួ។ 

 អ្នកក៏មានសិទធិសសនើសុាំឱយសមធាវសីធ្វើសកមមភាព្ជាំនួសអ្នកានផ្ងណដរ។ អ្នកអាចសៅទូរសព្ទសៅ 
សមធាវរីរស់អ្នកផ្ទទ េ់ ឬយកស ម្ េះសមធាវពីី្គែៈសមធាវកីនុងរាំរន់ ឬសសវាកមមណដេសគណែនាំ 
រនតដេ់អ្នកសផ្សងសទៀរ។ ប្កុមអ្នកចារ់មួយចាំនួននឹងផ្ដេ់សសវាកមមផ្ៃូវចារ់ឥរគិរថ្ងៃដេ់អ្នក  
ប្រសិនសរើអ្នកមានេកខែសមបរតិប្គរ់ប្ាន់។ ប្រសិនសរើអ្នកចង់ឱយសមធាវរីាំណាងឱយអ្នក អ្នកនឹង 
ប្រូវរាំសព្ញទប្មង់ណរររទថ្នការណរងតាាំងអ្នករាំណាងសនេះ។ 

o សទេះយា៉ោងណា សដើមបីសសនើសុាំឱយមានការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង ឬដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ 
ប្គរ់ប្រសនទ អ្នកមិនចាាំាច់មានសមធាវក៏ីាន។ 

  

http://www.cms.gov/Medicare/CMS-Forms/CMS-Forms/downloads/cms1696.pdf
https://www.nhpri.org/wp-content/uploads/2019/04/2017-INTEGRITY-AOR-Form-CMS1696-1.pdf
https://www.nhpri.org/wp-content/uploads/2019/04/2017-INTEGRITY-AOR-Form-CMS1696-1.pdf


  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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D3. ការសប្រើណផ្នកថ្នជាំពូ្កសនេះ ណដេនឹងជួយអ្នក 

មានសាែ នភាព្រួនប្រសនទខុសៗាន ណដេពាក់ព័្នធនឹងការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង និងរែដឹ ងឧទធរែ៍។ 

សាែ នភាព្នីមួយៗមានវធិាន និងកាេររសិចឆទកាំែរ់ខុសៗាន ។ សយើងខ្ុាំពុ្េះណចកជាំពូ្កសនេះជាណផ្នកខុសៗាន  
សដើមបីជួយអ្នកឱយរកសឃើញវធិានណដេអ្នកប្រូវអ្នុវរតតាម។ អ្នកប្ាន់ណរអានណផ្នកណដេប្រវូនឹងរញ្ជា ររស់ 
អ្នកានសហើយ៖ 

 ណផ្នក E សៅទាំព័្រ 209 ផ្តេ់ឱយអ្នកនូវព័្រ៌មាន ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា អ្ាំពី្សសវាកមម ររស់រររ និងឱសង 

(រ៉ោុណនតមិនណមនឱសងណផ្នក D)។ ឧទហរែ៍ សូមសប្រើណផ្នកសនេះប្រសិនសរើ៖ 

o អ្នកមិនកាំពុ្ងទទួេានការណងទាំសវជជសាស្រសតណដេអ្នកចង់ាន សហើយអ្នកសជឿជាក់ថាគសប្មាង 
ររស់សយើងខ្ុាំផ្ដេ់ការធានរា៉ោរ់រងសេើការណងទាំសនេះ។ 

o សយើងខ្ុាំមិនានអ្នុម័រសេើសសវាកមម សមាភ រ ឬឱសងណដេអ្នកផ្ដេ់សសវាររស់អ្នកចង់ផ្ដេ់ឱយអ្នក 

សហើយអ្នកសជឿជាក់ថាការណងទាំសនេះគួរណរមានការធានរា៉ោរ់រង។ 

– សមាគ េ់៖ សប្រើណរណផ្នក E រ៉ោុសណាណ េះ ប្រសិនសរើទាំងសនេះជាឱសងណដេមិនប្រូវានរា៉ោរ់រងសដាយ 
ណផ្នក D។ ឱសងសៅកនុងរញ្ជ ីឱសងណដេមានការរា៉ោរ់រង ក៏ប្រូវានសគសាគ េ់ថាជា រញ្ជ ីឱសង 

ណដេមាន "DP" មិនប្រូវានរា៉ោរ់រងសដាយណផ្នក D។ សូមសមើេណផ្នក F សៅទាំព័្រ 230 សប្មារ់រ 
ែតឹ ងឧទធរែ៍អ្ាំពី្ឱសងណផ្នក D។ 

o អ្នកានទទួេសសវាកមម ឬការណងទាំសវជជសាស្រសតណដេអ្នកគិរថាគួរណរមានការធានរា៉ោរ់រង 

រ៉ោុណនតសយើងខ្ុាំមិនរង់ប្ាក់សប្មារ់ការណងទាំសនេះ។ 

o អ្នកានទទួេ និងានរង់ប្ាក់ថ្ងៃសសវាកមម ឬសមាភ រសវជជសាស្រសតណដេអ្នកានគិរថា 
មានការធានរា៉ោរ់រង សហើយអ្នកសសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំរង់ប្ាក់ជូនអ្នកវញិ។ 

o អ្នកប្រូវានសគជប្មារថា ការធានរា៉ោរ់រងសប្មារ់ការណងទាំណដេអ្នកាននិងកាំពុ្ងទទួេ 
នឹងប្រូវការ់រនែយ ឬរញ្ឈរ់ណរមដង សហើយអ្នកមិនយេ់ស្សរជាមួយការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំ។ 

–  សមាគ េ់៖ ប្រសិនសរើការធានរា៉ោរ់រងណដេនឹងប្រូវរញ្ឈរ់គឺសប្មារ់ការណងទាំសៅមនទីរសព្ទយ ការ 
ណងទាំសុខភាព្តាមផ្ទេះ ការណងទាំសៅកណនៃងណងទាំពី្គិោនុរដាា កជាំនញ ឬ សសវាកមមសៅ 
កណនៃងសាត រនីរិសមបទអ្នកជាំងឺមិនសប្មាកកនុងមនទីរសព្ទយដ៏ទូេាំទូោយ (CORF) សនេះអ្នកប្រូវ 
អានណផ្នកដាច់សដាយណឡកថ្នជាំពូ្កសនេះ សដាយសារវធិានពិ្សសសប្រវូអ្នុវរតចាំសពាេះ 
ការណងទាំកនុងប្រសនទទាំងសនេះ។ សូមសមើេណផ្នក G និងណផ្នក H សៅទាំព័្រ 247 និង 254។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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o សាំសែើ ររស់អ្នកសប្មារ់សសចកដីសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រងអាចប្រូវានប្ចានសចាេ 

ណដេមានន័យថា សយើងនឹងមិនពិ្និរយសមើេសាំសែើ សនេះសទ។ ឧទហរែ៍ថ្នសព្េណដេ 
សយើងអាចប្ចានសចាេសាំសែើ ររស់អ្នកគឺ៖ ប្រសិនសរើសាំសែើ ររស់អ្នកមិនសព្ញសេញ 

ប្រសិនសរើនរណាមាន ក់សធ្វើការសសនើសុាំជាំនួសអ្នក រ៉ោុណនតមិនានផ្តេ់ឱយសយើងនូវនសតុតាង 
ណដេអ្នកានយេ់ប្ព្មអ្នុញ្ជា រឱយពួ្កសគសធ្វើការសសនើសុាំ ឬប្រសិនសរើអ្នកសសនើសុាំឱយដក 
សាំសែើ រររសស់អ្នក។ ប្រសិនសរើសយើងប្ចានសចាេសាំសែើ សុាំសសចកដីសសប្មចសេើការ 
ធានរា៉ោរ់រង សយើងនឹងសផ្្ើការជូនដាំែឹងណដេព្នយេ់ពី្មូេសហរុ និងរសរៀរសសនើសុាំឱយ 
មានការពិ្និរយសឡើងវញិអ្ាំពី្ការប្ចានសចាេ។ ការពិ្និរយសឡើងវញិសនេះគឺជាដាំសែើ រការ 
ផ្ៃូវការណដេសគសៅថារែតឹ ងឧទធរែ៍ 

 ណផ្នក F សៅទាំព័្រ 233 ផ្តេ់ឱយអ្នកនូវព័្រ៌មានអ្ាំពី្ឱសងណផ្នក D។ ឧទហរែ៍ សូមសប្រើណផ្នក 
សនេះប្រសិនសរើ៖ 

o អ្នកចង់សសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំសធ្វើការសេើកណេងកនុងការធានរា៉ោរ់រងសេើឱសងកនុងណផ្នក D 

ណដេាម នសៅកនុងរញ្ជ ីឱសងររស់សយើងខ្ុាំ។ 

o អ្នកចង់សសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំសេើកណេងសប្មារ់ណដនកាំែរ់ថ្នររមិាែឱសងណដេអ្នក 
អាចទទួេាន។ 

o អ្នកចង់ឱយសយើងខ្ុាំធានសេើឱសងណដេរប្មូវឱយមានការអ្នុញ្ជា រជាមុន (PA)។ 

o សយើងខ្ុាំមិនានអ្នុម័រឱយផ្តេ់ការសេើកណេងឬយេ់ប្ព្មតាមសាំសែើ ររស់អ្នក សហើយអ្នក 

ឬសវជជរែឌិ រររស់អ្នក ឬអ្នកសចញសវជជរញ្ជជ សផ្សងសទៀរគិរថាសយើងខ្ុាំគួរណរអ្នុម័រ។ 

o អ្នកចង់សសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំរង់ប្ាក់ថ្ងៃឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ណដេអ្នកានទិញរចួសហើយ។ 

(សនេះជាការសសនើសុាំឱយមានការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រងអ្ាំពី្ការរង់ប្ាក់។) 

 ណផ្នក G សៅទាំព័្រ 249 ផ្ដេ់ព័្រ៌មានអ្ាំពី្ការសសនើសយើងខ្ុាំឱយរា៉ោ រ់រងសេើរយៈសព្េការសាន ក់សៅ 
មនទីរសព្ទយររស់អ្នកជាំងឺសប្មាកព្ាាេ សរើអ្នកយេ់ថាអ្នកផ្ដេ់សសវាឱយអ្នកចាកសចញ 
ពី្មនទីរសព្ទយឆ្រ់សព្ក។ សូមសប្រើណផ្នកសនេះប្រសិនសរើ៖ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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o អ្នកកាំពុ្ងសប្មាកសៅមនទីរសព្ទយ សហើយគិរថាអ្នកផ្ដេ់សសវាានសសនើសុាំឱយអ្នកចាកសចញពី្ 
មនទីរសព្ទយឆ្រ់រហ័សសព្ក។ 

 ណផ្នក H សៅទាំព័្រ 259 ផ្តេ់ជូនអ្នកនូវព័្រ៌មាន ថាសរើអ្នកគិរថាការណងទាំសុខភាព្សៅផ្ទេះ 

ការណងទាំសៅមនទីរណងទាំជាំនញ និងសសវាមនទីរសាត រនីរិសមបទសប្មារ់អ្នកជាំងឺមិនសប្មាក 
ព្ាាេសៅមនទីរសព្ទយដ៏ទូេាំទូោយ (CORF) ររស់អ្នកប្រូវានរញ្ច រ់ឆ្រ់រហ័សសព្កឬយា៉ោងណា ។ 

ប្រសិនសរើអ្នកមិនប្ាកដថាគួរសប្រើណផ្នកមួយណា សូមសៅទូរសព្ទសៅសសវាកមមសប្មារ់សមាជិកតាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896។ 

ប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការព័្រ៌មាន ឬជាំនួយសផ្សងសទៀរ សូមសៅទូរសព្ទសៅ RIPIN Healthcare Advocate 

តាមរយៈសេខ 1-855-747-3224 (TTY 711)។ 

  

E. រញ្ជា អ្ាំពី្សសវាកមម ររស់រររ និងឱសង (រ៉ោុណនតមិនណមនឱសងណផ្នក D)។ 

E1. សព្េណដេប្រវូសប្រើណផ្នកសនេះ 

ណផ្នកសនេះសរៀររារ់អ្ាំពី្អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា ពាក់ព័្នធនឹងអ្រែប្រសយាជន៍ថ្នសសវាកមមណងទាំរយៈ 
សព្េណវង សសវាសុខភាព្អាករបកិរយិា និងសសវាសវជជសាស្រសតររស់អ្នក។ អ្នកក៏អាចសប្រើណផ្នកសនេះសប្មារ់រញ្ជា  
ពាក់ព័្នធនឹងឱសងណដេមិនមានសៅកនុងណផ្នក D រមួទាំងឱសងកនុងណផ្នក B ថ្នគសប្មាង Medicare ផ្ងណដរ។ ឱស 
ងសៅកនុងរញ្ជ ីឱសងណដេមាន "DP" គឺមិនប្រូវានរា៉ោរ់រងសដាយណផ្នក D សនេះសទ។ សប្រើណផ្នក F រែដឹ ងឧទធរែ៍ 
អ្ាំពី្ឱសងណផ្នក D។ 

ណផ្នកសនេះសរៀររារ់អ្ាំពី្អ្វីណដេអ្នកអាចសធ្វើាន ប្រសិនសរើអ្នកជួរសាែ នភាព្ណាមួយកនុងចាំសណាមសាែ នភាព្ទាំង 
ប្ាាំខាងសប្កាម៖ 

1.    អ្នកគិរថាសយើងធានរា៉ោរ់រងសេើសសវាកមមណងទាំរយៈសព្េណវង សសវាសុខភាព្អាករបកិរយិា និងសសវា 
សវជជសាស្រសតណដេអ្នកប្រូវការ រ៉ោុណនតមិនកាំពុ្ងទទួេាន។ 

អ្វីណដេអ្នកអាចសធ្វើាន៖ អ្នកអាចសសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំសធ្វើការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង។ សូម 
សមើេណផ្នក E2 សៅទាំព័្រ 212 សប្មារ់ព័្រ៌មានអ្ាំពី្ការសសនើសុាំសសចកដីសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង។ 

2.    សយើងមិនានអ្នុម័រសេើការណងទាំ ណដេអ្នកផ្ដេ់សសវាររស់អ្នកចង់ផ្ដេ់ឱយអ្នក សហើយអ្នកគិរថា
សយើងគួរណរអ្នុម័រសនេះសទ។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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អ្វីណដេអ្នកអាចសធ្វើាន៖ អ្នកអាចរដឹងឧទធរែ៍ប្រឆ្ាំងនឹងការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំ ណដេមិនអ្នុម័រ 
សេើការណងទាំសនេះ។ សូមសមើេណផ្នក E3 សៅទាំព័្រ 216 សប្មារ់ព័្រ៌មានអ្ាំពី្ការដាក់ពាកយរែដឹ ង 
ឧទធរែ៍។ 

3.     អ្នកានទទួេសសវាកមម ឬសមាភ រណដេអ្នកគិរថាសយើងផ្ដេ់ការធានរា៉ោរ់រង រ៉ោុណនតសយើងនឹង 
មិនរង់ប្ាក់ឱយ។ 

អ្វីណដេអ្នកអាចសធ្វើាន៖ អ្នកអាចរដឹងឧទធរែ៍ប្រឆ្ាំងនឹងការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំ ណដេមិនរង់ 
ប្ាក់សនេះ។ សូមសមើេណផ្នក E3 សៅទាំព័្រ 216 សប្មារ់ព័្រ៌មានអ្ាំពី្ការដាក់ពាកយរែដឹ ងឧទធរែ៍។ 

4.     អ្នកានទទួេ និងានរង់ប្ាក់ថ្ងៃសសវាកមម ឬសមាភ រណដេអ្នកានគិរថាមានការធានរា៉ោរ់រង 

សហើយអ្នកចង់ឱយសយើងសរើកប្ាក់សាំែងថ្ងៃសសវាកមម ឬសមាភ រទាំងសនេះជូនអ្នកវញិ។ 

អ្វីណដេអ្នកអាចសធ្វើាន៖ អ្នកអាចសសនើសុាំឱយសយើងសងអ្នកវញិ។ សូមសមើេណផ្នក E5 សៅទាំព័្រ 230 

សប្មារ់ព័្រ៌មានអ្ាំពី្ការសសនើសុាំការរង់ប្ាក់។ 

5.    សយើងានការ់រនែយ ឬរញ្ឈរ់ការធានរា៉ោរ់រងររស់អ្នកសប្មារ់សសវាកមមជាក់ោក់មួយចាំនួន 

សហើយអ្នកមិនយេ់ស្សរជាមួយការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំ។ 

អ្វីណដេអ្នកអាចសធ្វើាន៖ អ្នកអាចរដឹងឧទធរែ៍ប្រឆ្ាំងនឹងការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំ ណដេានការ់ 
រនែយ ឬរញ្ឈរ់សសវាកមមសនេះ។ សូមសមើេណផ្នក E3 សៅទាំព័្រ 216 សប្មារ់ព័្រ៌មានអ្ាំពី្ការ 
ដាក់ពាកយរែដឹ ងឧទធរែ៍។ 

ចាំណាាំ៖ ប្រសិនសរើការធានរា៉ោរ់រងណដេនឹងប្រូវរញ្ឈរ់គឺសប្មារ់ការណងទាំសៅមនទីរសព្ទយ ការណងទាំ 
សុខភាព្តាមផ្ទេះ ការណងទាំសៅកណនៃងណងទាំពី្គិោនុរដាា កជាំនញ ឬ សសវាកមមសៅកណនៃងសាត រនីរិ 
សមបទអ្នកជាំងឺមិនសប្មាកកនុងមនទីរសព្ទយដ៏ទូេាំទូោយ (CORF) សនេះវធិានពិ្សសសប្រូវអ្នុវរត។ 

អានណផ្នក G ឬ H សៅទាំព័្រ 249 និង 259 សដើមបីណសវងយេ់រណនែម។ 

E2. ការសសនើសុាំឱយមានការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង 

រសរៀរសសនើសុាំឱយមានការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង សដើមបទីទួេានសសវាកមមណងទាំរយៈសព្េណវង 

សសវាសុខភាព្អាករបកិរយិា និងសសវាសវជជសាស្រសត 

សដើមបីសសនើសុាំឱយមានការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង សូមសៅទូរសព្ទ សផ្្ើសាំរុប្រ ឬទូរសារមកសយើងខ្ុាំ 
ឬប្ារ់អ្នករាំណាង ឬអ្នកផ្ដេ់សសវាររស់អ្នកឱយសសនើសុាំសយើងខ្ុាំសធ្វើការសសប្មច។ 
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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 អ្នកអាចសៅទូរសព្ទមកសយើងខ្ុាំតាមរយៈសេខ៖ 1-844-812-6896 TTY: 711 

 អ្នកអាចសផ្្ើទូរសារមកសយើងខ្ុាំតាមរយៈសេខ៖ 1-401-459-6023 

 អ្នកអាចសផ្្ើសាំរុប្រមកសយើងខ្ុាំតាមរយៈអាសយដាា ន៖ 

Neighborhood Health Plan of Rhode Island 
Attention: Utilization Management 
910 Douglas Pike 
Smithfield, RI 02917 

សរើការសសប្មចសេើការធានរា៉ោ រ់រងប្រវូចាំណាយសព្េរ៉ោុនម ន? 

ប្រសិនសរើសាំសែើ ររស់អ្នកមិនណមនសប្មារ់ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ កនុងណផ្នក B ថ្នគសប្មាង Medicare សទ ជាធ្មមតា 

វាចាំណាយសព្េរហូរដេ់ 14 ថ្ងៃតាមប្ររិទិន (ទាំងថ្ងៃសធ្វើការ និងមិនសធ្វើការ) រនទ រ់ពី្អ្នកានសសនើសុាំ។ 

ប្រសិនសរើសាំសែើ ររស់អ្នកគឺសប្មារ់ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ កនុងណផ្នក B ថ្នគសប្មាង Medicare សយើងខ្ុាំនឹងផ្ដេ់ 
ការសសប្មចដេ់អ្នកមិនឱយសេើសពី្ 72 សមា៉ោងសទ រនទ រ់ពី្សយើងខ្ុាំទទួេានសាំសែើ ររស់អ្នករចួ។ 

ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំមិនផ្ដេ់ការសសប្មចដេ់អ្នកកនុងរយៈសព្េ 14 ថ្ងៃតាមប្ររិទិនសទ (ឬ 72 សមា៉ោងសប្មារ់ឱស 
ងតាមសវជជរញ្ជជ កនុងណផ្នក B ថ្នគសប្មាង Medicare) អ្នកអាចរដឹងឧទធរែ៍ាន។ 

ជួនកាេ សយើងខ្ុាំប្រូវការសព្េសវោរណនែម សនេះសយើងខ្ុាំនឹងសផ្្ើេិខិរជូនដាំែឹងសៅអ្នកថា សយើងខ្ុាំប្រូវការសព្េ 
សវោរហូរដេ់ 14 ថ្ងៃតាមប្ររិទិនសទៀរ។ េិខិរសនេះនឹងព្នយេ់ពី្មូេសហរុណដេប្រូវការសព្េសវោរណនែម។ 

សយើងខ្ុាំមិនអាចចាំណាយសព្េរណនែមកនុងការផ្ដេ់ការសសប្មចដេ់អ្នកសទ ប្រសិនសរើសាំសែើ ររស់អ្នកគឺសប្មារ់ 
ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ កនុងណផ្នក B ថ្នគសប្មាង Medicare។ 

សរើខ្ុាំអាចទទួេានការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រងឆ្រ់រហ័សជាងសនេះានសទ? 

ាន។ ប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការការស្ៃើយររឆ្រ់រហ័សជាងសនេះសដាយសាររញ្ជា សុខភាព្ររស់អ្នក សូមសសនើសុាំឱយ 
សយើងខ្ុាំសធ្វើការ “សសប្មចរហ័សសេើ ការធានរា៉ោរ់រង ។” ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំអ្នុម័រសេើសាំសែើ សនេះ សយើងខ្ុាំនឹងជូន 
ដាំែឹងដេ់អ្នកអ្ាំពី្ការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំកនុងរយៈសព្េ 72 សមា៉ោង (ឬកនុងរយៈសព្េ 24 សមា៉ោងសប្មារ់ឱស 
ងតាមសវជជរញ្ជជ កនុងណផ្នក B ថ្នគសប្មាង Medicare)។ 

សទេះយា៉ោងណា ជួនកាេសយើងខ្ុាំប្រូវការសព្េសវោរណនែម សហើយសយើងខ្ុាំនឹងសផ្្ើេិខិរជូនដាំែឹងសៅអ្នកថា 

សយើងខ្ុាំប្រវូការសព្េសវោរហូរដេ់ 14 ថ្ងៃតាមប្ររិទិនសទៀរ។ េិខិរសនេះនឹងព្នយេ់ពី្មូេសហរុណដេប្រូវ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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ការសព្េសវោរណនែម។ សយើងខ្ុាំមិនអាចចាំណាយសព្េរណនែមកនុងការផ្ដេ់ការសសប្មចដេ់អ្នកសទ ប្រសិនសរើ 
សាំសែើ ររស់អ្នកគឺសប្មារ់ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ កនុងណផ្នក B ថ្នគសប្មាង Medicare។ 

ពាកយចារ់សប្មារ់ “ការសសប្មចរហ័សសេើការធានរា៉ោរ់រង” គឺ 

“សសចកដីសសប្មចចុងសប្កាយណដេប្រវូានព្សនៃឿនដាំសែើ រការ”។ 

ការសសនើសុាំឱយមានការសសប្មចរហ័សសេើការធានរា៉ោ រ់រង 

 ប្រសិនសរើអ្នកសសនើសុាំឱយមានការសសប្មចរហ័សសេើការធានរា៉ោរ់រង សូមចារ់សផ្ដើមសដាយសៅទូរសព្ទ 
ឬសផ្្ើទូរសារមកគសប្មាងររស់សយើងខុ្ាំ សដើមបីសសនើសុាំឱយសយើងខុ្ាំធានរា៉ោ រ់រងសេើការណងទាំណដេអ្នកចង់ាន។ 

 អ្នកអាចសៅទូរសព្ទមកសយើងខ្ុាំតាមរយៈសេខ 1-844-812-6896 (TTY 711) ឬសផ្្ើទូរសារតាមរយៈសេខ 

1-401-459-6023។ សប្មារ់ព័្រ៌មានេមអិរអ្ាំពី្រសរៀរទក់ទងមកសយើងខ្ុាំ សូមសមើេជាំពូ្កទី 2 ណផ្នក A។ 

 អ្នកក៏អាចឱយអ្នកផ្ដេ់សសវា ឬអ្នករាំណាងររស់អ្នកសៅទូរសព្ទមកសយើងខ្ុាំានផ្ងណដរ។ 

ទាំងសនេះគឺជាវធិានកនុងការសសនើសុាំឱយមានការសសប្មចរហ័សសេើការធានរា៉ោ រ់រង៖ 

អ្នកប្រូវណររាំសព្ញតាមេកខខែឌ រប្មវូទាំងពី្រខាងសប្កាម សដើមបទីទួេានការសសប្មចរហ័សសេើការ 
ធានរា៉ោរ់រង៖ 

1. អ្នកអាចទទួេានការសសប្មចរហ័សសេើ ការធានរា៉ោរ់រង េុេះប្តាណរអ្នកកាំពុ្ងសសនើសុាំឱយមានការធាន 
រា៉ោ រ់រងសេើការណងទាំសវជជសាស្រសត ឬសមាភ រណដេអ្នកមិនទន់ានទទួេ។ (អ្នកមិនអាចសសនើសុាំឱយមានការ 
សសប្មចរហ័សសេើ ការធានរា៉ោរ់រង ានសទ ប្រសិនសរើសាំសែើ ររស់អ្នកគឺអ្ាំពី្ការរង់ប្ាក់ថ្ងៃណងទាំសវជជ 
សាស្រសត ឬសមាភ រណដេអ្នកានទទួេរចួសហើយ។) 

2. អ្នកអាចទទួេានការសសប្មចរហ័សសេើ ការធានរា៉ោរ់រង េុេះប្តាណរកាេររសិចឆទកាំែរ់សតង់ដាររយៈ 
សព្េ 14 ថ្ងៃតាមប្ររិទិន (ឬកាេររសិចឆទកាំែរ់រយៈសព្េ 72 សមា៉ោងសប្មារ់ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ កនុងណផ្នក 

B ថ្នគសប្មាង Medicare) អាចរងកសប្ាេះថាន ក់ធ្ៃន់ធ្ៃរដេ់សុខភាព្ររស់អ្នក ឬរ៉ោេះពាេ់ដេ់សមរែភាព្ 
រាំសព្ញមុខ្រថ្នរាងកាយររស់អ្នក។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកផ្ដេ់សសវាររស់អ្នកនិយាយថា អ្នកចាាំាច់ប្រវូមានការសសប្មចរហ័សសេើការធានរា៉ោរ់រង 

សយើងខ្ុាំនឹងផ្ដេ់ការសសប្មចរហ័សដេ់អ្នកសដាយសវ័យប្រវរតិ។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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 ប្រសិនសរើអ្នកសសនើសុាំសសចកដីសសប្មចសេើការរា៉ោ រ់រងរហ័សសដាយាម នការាាំប្ទពី្អ្នកផ្តេ់សសវាររស់អ្នក 

សយើងនឹងសសប្មចចិរតថា សរើអ្នកទទួេានសសចកដីសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រងឆ្រ់រហ័សណដរឬសទ។ 

o ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំសសប្មចថាសុខភាព្ររស់អ្នកមិនរាំសព្ញតាមេកខខែឌ រប្មវូឱយមានការសសប្មចរ
ហ័សសេើការធានរា៉ោរ់រងសទសនេះ សយើងខ្ុាំនឹងសផ្្ើេិខិរសៅអ្នក។ សយើងខ្ុាំក៏នឹងសប្រើកាេររសិចឆទកាំែរ់ 
សតង់ដាររយៈសព្េ 14 ថ្ងៃតាមប្ររិទិន (ឬកាេររសិចឆទកាំែរ់រយៈសព្េ 72 សមា៉ោងសប្មារ់ឱសង 
តាមសវជជរញ្ជជ កនុងណផ្នក B ថ្នគសប្មាង Medicare) ជាំនួសវញិផ្ងណដរ។ 

o េិខិរសនេះនឹងជប្មារអ្នកថា ប្រសិនសរើអ្នកផ្ដេ់សសវាររស់អ្នកសសនើសុាំឱយមានការសសប្មចរហ័សសេើ 
ការធានរា៉ោរ់រង សយើងខ្ុាំនឹងផ្ដេ់ការសសប្មចរហ័សសេើការធានរា៉ោរ់រងដេ់អ្នកសដាយសវ័យប្រវរតិ។ 

o េិខិរសនេះក៏នឹងសរៀររារ់អ្ាំពី្រសរៀរណដេអ្នកអាចដាក់ “រែដឹ ងរវា៉ោរហ័ស” អ្ាំពី្ការសសប្មចររស់ 
សយើងខ្ុាំកនុងការផ្ដេ់ការសសប្មចសតង់ដារសេើការធានរា៉ោរ់រង ជាំនួសឱយការសសប្មចរហ័សសេើ 
ការធានរា៉ោរ់រង។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្ដាំសែើ រការដាក់ពាកយរែតឹ ងរវា៉ោ រមួទាំងការរតឹង 
រវា៉ោរហ័ស សូមសមើេណផ្នក J សៅទាំព័្រ 269។ 

សរើខ្ុាំនឹងដឹងសដាយរសរៀរណា ប្រសិនសរើការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រងគឺការដិសសធ្ថា សទ? 

ប្រសិនសរើចសមៃើយគឺការរដិសសធ្ថា សទ សយើងខ្ុាំនឹងសផ្្ើេិខិរជូនដាំែឹងសៅអ្នកអ្ាំពី្មូេសហរុថ្នការ 
ស្ៃើយរដិសសធ្ថា សទ។ 

 ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំស្ៃើយរដិសសធ្ថា សទ អ្នកមានសិទធិកនុងការសសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំផ្ទៃ ស់រដូរការសសប្មច 
សនេះសដាយដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ាន។ ការដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍មានន័យថា អ្នកសសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំប្ររួ 
ពិ្និរយសឡើងវញិសេើការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំ ណដេានរដិសសធ្សេើការធានរា៉ោរ់រង។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកសសប្មចចិរតដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ មានន័យថាអ្នកកាំពុ្ងរនតសៅដាំសែើ រការ
រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 1 (សូមអានណផ្នករនទ រ់ សដើមបីទទួេានព័្រ៌មានរណនែម)។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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E3. រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 1 សប្មារ់សសវាកមម សមាភ រ និងឱសង (មិនណមនឱសងកនុងណផ្នក D) 

សរើអ្វីសៅជារែដឹ ងឧទធរែ៍? 

រែតឹ ងឧទធរែ៍គឺជាវធីិ្ផ្ៃូវការថ្នការសសនើសុាំសយើងខ្ុាំឱយពិ្និរយសមើេការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំសឡើងវញិ និងផ្ទៃ ស់រដូរ 
ការសសប្មចសនេះ ប្រសិនសរើអ្នកគិរថាសយើងខ្ុាំានប្រប្ពឹ្រតកាំហុស។ ប្រសិនសរើអ្នក ឬសវជជរែឌិ រ ឬអ្នកផ្ដេ់ 
សសវាសផ្សងសទៀរររស់អ្នកមិនយេ់ស្សរនឹងការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំសទ អ្នកអាចរដឹងឧទធរែ៍ាន។ កនុងករែី 
ទាំងអ្ស់ អ្នកប្រូវណរចារ់សផ្ដើមរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នកសៅកប្មិរទី 1។ 

ប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការជាំនួយកនុងអ្ាំឡុងសព្េដាំសែើ រការថ្នរែដឹ ងឧទធរែ៍ អ្នកអាចសៅទូរសព្ទសៅ RIPIN 

Healthcare Advocate តាមរយៈសេខ 1-855-747-3224 (TTY 711)។ RIPIN Healthcare Advocate 

មិនមានទាំនក់ទាំនងជាមួយនឹងសយើងខ្ុាំ ឬជាមួយប្កមុហ ុនធានរា៉ោរ់រង ឬគសប្មាងសុខភាព្ណាមួយសទ។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សរើអ្វីសៅជារែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 1? 

  
រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 1 គឺជារែដឹ ង 
ឧទធរែ៍ដាំរូងមកកាន់គសប្មាងររស់សយើង 
ខ្ុាំ។ សយើងនឹងពិ្និរយសមើេសសចកដីសសប្មច 
សេើការធានរា៉ោរ់រងររស់អ្នក សដើមបីរក 
សមើេថាសរើវាប្រឹមប្រូវឬអ្រ់។ អ្នកប្ររួពិ្និ 
រយសឡើងវញិនឹងជារុគគេណដេមិនាន 
សធ្វើការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រងសដើម 
ដាំរូង។ សៅសព្េសយើងខ្ុាំរញ្ច រ់ការ 
ប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិ សយើងខ្ុាំនឹងផ្ដេ់ការ 
សសប្មចររស់សយើងខ្ុាំដេ់អ្នកជា 
ោយេកខែ៍អ្កសរ។ 

ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំជប្មារដេ់អ្នករនទ រ់ 
ពី្ការប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិថា សសវាកមម 
ឬសមាភ រសនេះមិនប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសទ 

សនេះករែីររស់អ្នកអាចរនតសៅរែដឹ ង 
ឧទធរែ៍កប្មិរទី 2។ 

សរើខ្ុាំអាចដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 1 

សដាយរសរៀរណា? 

 សដើមបីចារ់សផ្ដើមរែដឹ ងឧទធរែ៍ 
ររស់អ្នក អ្នក សវជជរែឌិ រ អ្នក 
ផ្ដេ់សសវាសផ្សងសទៀរ ឬអ្នក 
រាំណាងររស់អ្នកប្រូវណរទក់ទង 
មកសយើងខ្ុាំ។ អ្នកអាចសៅទូរសព្ទមកសយើងខ្ុាំតាមរយៈសេខ 1-844-812-6896។ សប្មារ់ 
ព័្រ៌មានេមអិររណនែមអ្ាំពី្រសរៀរទក់ទងមកសយើងខ្ុាំ សូមសមើេជាំពូ្កទី 2 ណផ្នក A។ 

 អ្នកអាចសសនើសុាំសយើងខ្ុាំឱយសរៀរចាំ “រែដឹ ងឧទធរែ៍សតង់ដារ” ឬ “រែដឹ ងឧទធរែ៍រហ័ស” ាន។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកកាំពុ្ងសសនើសុាំរែដឹ ងឧទធរែ៍សតង់ដារ ឬរែដឹ ងឧទធរែ៍រហ័ស សូមដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ 
ររស់អ្នកជាោយេកខែ៍អ្កសរ ឬសៅទូរសព្ទមកសយើងខ្ុាំ។ 

 
ពិ្និរយសមើេប្រសួៗ៖ រសរៀរដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 1 

អ្នក អ្នកផ្ដេ់សសវា ឬអ្នករាំណាងររស់អ្នកអាចដាក់ 
សាំសែើ ររស់អ្នកជាោយេកខែ៍អ្កសរ រចួសផ្្ើសាំរុប្រ 

ឬទូរសារមកសយើងខ្ុាំ។ អ្នកក៏អាចសសនើសុាំឱយសរៀរចាំរែដឹ ង 
ឧទធរែ៍សដាយសៅទូរសព្ទមកសយើងខ្ុាំានផ្ងណដរ។ 

 សូមសសនើសុាំកនុងរយៈសព្េ 60 ថ្ងៃតាមប្ររិទិនពី្សព្េ 
ណដេអ្នកសសប្មចថានឹងរតឹងឧទធរែ៍។ ប្រសិនសរើ 
អ្នកខកកាេររសិចឆទកាំែរ់សដាយមានមូេសហរុ 
សមស្សរ អ្នកសៅណរអាចរដឹងឧទធរែ៍ានដណដេ។ 

 ប្រសិនសរើអ្នករដឹងឧទធរែ៍សដាយសារសយើងានប្ារ់អ្នកថា 

សសវាកមមណដេអ្នកទទួេាននសព្េរចចុរបនននឹងប្រូវ 
ានផ្ទៃ ស់រដូរ ឬរញ្ឈរ់ អ្នកមានសព្េរិចជាងសនេះ 
ពី្ររីថ្ងៃកនុងការរដឹងឧទធរែ៍ ប្រសិនសរើអ្នកចង់រនតទទួេ 
ានសសវាកមមសនេះ ខែៈសព្េណដេរែដឹ ងឧទធរែ៍ 
ររស់អ្នកកាំពុ្ងដាំសែើ រការ។ 

 សូមរនតអានណផ្នកសនេះ សដើមបីណសវងយេ់អ្ាំពី្កាេ 
ររសិចឆទកាំែរ់ណដេប្រូវនឹងរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក។ 

 
 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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o អ្នកអាចដាក់សាំសែើ មកអាសយដាា នខាងសប្កាម៖  

Neighborhood Health Plan of Rhode Island 
Attention: Grievance and Appeals Coordinator 
910 Douglas Pike 
Smithfield, RI 02917 

 
o អ្នកក៏អាចសសនើសុាំឱយសរៀរចាំរែដឹ ងឧទធរែ៍សដាយសៅទូរសព្ទមកសយើងខ្ុាំតាមរយៈសេខ 1-

844-812-6896 ានផ្ងណដរ។ 

ពាកយផ្ៃូវចារ់សប្មារ់ “រែដឹ ងឧទធរែ៍រហ័ស” គឺ “ការពិ្ចារណាសឡើងវញិណដេប្រវូានព្សនៃឿនដាំសែើ រការ”។ 

 

សរើអ្នកដថ្ទអាចដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ជាំនួសខ្ុាំានសទ? 

ាន។ សវជជរែឌិ រ ឬអ្នកផ្ដេ់សសវាសផ្សងសទៀរររស់អ្នកអាចដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ជាំនួសអ្នកាន។ ដូចាន សនេះណដរ  
រុគគេសប្ៅពី្សវជជរែឌិ រ ឬអ្នកផ្ដេ់សសវាសផ្សងសទៀរររស់អ្នកក៏អាចដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ជាំនួសអ្នកានផ្ងណដរ 
រ៉ោុណនតអ្នកប្រូវណររាំសព្ញទប្មង់ណរររទណរងតាាំងអ្នករាំណាងជាមុនសិន។ ទប្មង់ណរររទសនេះផ្ដេ់សិទធិអ្នុញ្ជា រ 
ឱយរុគគេសផ្សងសទៀរសធ្វើសកមមភាព្ជាំនួសអ្នក។ 
 
ប្រសិនសរើសយើងមិនទទួេានទប្មង់ណរររទសនេះសទ សហើយមាននរណាមាន ក់កាំពុ្ងសធ្វើជារាំណាងឱយអ្នក សាំសែើ  
រែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នកនឹងប្រូវានប្ចានសចាេ។ ប្រសិនសរើសរឿងសនេះសកើរសឡើង អ្នកមានសិទធិឱយអ្នកសផ្សងសទៀរ 
ពិ្និរយសមើេការប្ចានសចាេររស់សយើង។ សយើងនឹងសផ្្ើជូនអ្នកនូវសសចកតីជូនដាំែឹងជាោយេកខែ៍អ្កសរ 
ណដេព្នយេ់អ្ាំពី្សិទធិររស់អ្នកកនុងការសសនើសុាំឱយអ្ងគការប្ររួពិ្និរយឯករាជយពិ្និរយសមើេសសចកដីសសប្មចររស់សយើ
ងកនុងការប្ចានសចាេរែតឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក។ 

  



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សដើមបីទទួេានទប្មង់ណរររទការណរងតាាំងអ្នករាំណាង សូមទូរសព្ទសៅណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក សហើយសសនើសុាំ 
ទប្មង់ណរររទមួយចារ់ ឬសូមចូេសៅកាន់សគហទាំព័្រ www.cms.gov/Medicare/CMS-Forms/CMS-

Forms/downloads/cms1696.pdf ឬ www.nhpri.org/wp-content/uploads/2019/04/2017-INTEGRITY-AOR-

Form-CMS1696-1.pdf ។ 

ប្រសិនសរើរែដឹ ងឧទធរែ៍ប្រវូានដាក់សដាយនរណាមាន ក់សប្ៅពី្អ្នក ឬសដាយសវជជរែឌិ រ ឬអ្នកផ្ដេ់សសវាសផ្សង 
សទៀរ សយើងខ្ុាំប្រូវណរទទួេានទប្មង់ណរររទណរងតាាំងអ្នករាំណាងណដេានរាំសព្ញរចួជាមុនសិន សទើរសយើងខ្ុាំ 
អាចប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិសេើរែដឹ ងឧទធរែ៍សនេះ។ 

សរើខ្ុាំមានរយៈសព្េរ៉ោុនម នកនុងការដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍? 

អ្នកប្រូវណរសសនើសុាំដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍កនុងរយៈសព្េ 60 ថ្ងៃតាមប្ររិទិន ពី្កាេររសិចឆទសៅសេើេិខិរជូនដាំែឹង 
អ្ាំពី្ការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំណដេានសផ្្ើសៅអ្នក។ 

ប្រសិនសរើអ្នកខកកាេររសិចឆទកាំែរ់សនេះ និងមានមូេសហរុសមស្សរចាំសពាេះការខកខានសនេះ សយើងខ្ុាំអាច 
ផ្ដេ់សព្េសវោរណនែមកនុងការដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍។ ឧទហរែ៍ថ្នមូេសហរុសមស្សរមានដូចជា៖ អ្នកាន 
ឈឺធ្ៃន់ធ្ៃរ ឬសយើងខ្ុាំានផ្ដេ់ព័្រ៌មានខុសអ្ាំពី្កាេររសិចឆទកាំែរ់សប្មារ់សសនើសុាំដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍។ អ្នកគួរ 
ណរព្នយេ់ពី្មូេសហរុថ្នភាព្យឺរយា៉ោវសប្មារ់រែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក សៅសព្េអ្នកដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍។ 

ចាំណាាំ៖ ប្រសិនសរើអ្នករដឹងឧទធរែ៍សដាយសារសយើងានប្ារ់អ្នកថា សសវាកមមណដេអ្នកទទួេាននសព្េ 
រចចុរបនននឹងប្រូវានផ្ទៃ ស់រដូរ ឬរញ្ឈរ់ អ្នកមានសព្េរិចជាងសនេះពី្ររីថ្ងៃកនុងការរដឹងឧទធរែ៍ ប្រសិនសរើអ្នក 
ចង់រនតទទួេានសសវាកមមសនេះ ខែៈសព្េណដេរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នកកាំពុ្ងដាំសែើ រការ។ សូមអាន 

“សរើអ្រែប្រសយាជន៍ររស់ខ្ុាំរនតមានកនុងអ្ាំឡុងរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរ 1 ណដរឬសទ” សៅទាំព័្រ 223 សប្មារ់ព័្រ៌មាន 
រណនែម។ 

សរើខ្ុាំអាចទទួេានចារ់ចមៃងថ្នករែីររស់ខ្ុាំានសទ? 

ាន។ សូមសសនើសុាំចារ់ចមៃងឥរគិរថ្ងៃពី្សយើងខ្ុាំសដាយសៅទូរសព្ទសៅសសវាកមមសប្មារ់សមាជិកតាមសេខ  
1-844-812-6896 ។ 

សរើអ្នកផ្ដេ់សសវាររស់ខ្ុាំអាចផ្ដេ់ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្រែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់ខ្ុាំដេ់អ្នកានសទ? 

ាន អ្នក និងអ្នកផ្ដេ់សសវាររស់អ្នកអាចផ្ដេ់ព័្រ៌មានរណនែមដេ់សយើងខ្ុាំសដើមបីាាំប្ទដេ់រែដឹ ងឧទធរែ៍ 
ររស់អ្នក។ 

  

http://www.cms.gov/Medicare/CMS-Forms/CMS-Forms/downloads/cms1696.pdf
http://www.cms.gov/Medicare/CMS-Forms/CMS-Forms/downloads/cms1696.pdf
https://www.nhpri.org/wp-content/uploads/2019/04/2017-INTEGRITY-AOR-Form-CMS1696-1.pdf
https://www.nhpri.org/wp-content/uploads/2019/04/2017-INTEGRITY-AOR-Form-CMS1696-1.pdf


  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 

 

221 

 

សរើសយើងខ្ុាំនឹងសធ្វើការសសប្មចសេើរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នកសដាយរសរៀរណា? 

សយើងខ្ុាំពិ្និរយសមើេសដាយយកចិរតទុកដាក់សេើព័្រ៌មានទាំងអ្ស់អ្ាំពី្សាំសែើ សុាំឱយមានការធានរា៉ោរ់រងសេើការណង 
ទាំសវជជសាស្រសតររស់អ្នក។ រនទ រ់មក សយើងពិ្និរយថាសរើសយើងានអ្នុវរតតាមរាេ់វធិានទាំងអ្ស់សៅសព្េសយើង 
ានចសមៃើយថា សទ ចាំសពាេះសាំសែើ ររស់អ្នកណដរឬសទ។ អ្នកប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិនឹងជារុគគេណដេមិនានសធ្វើការ 
សសប្មចសដើមដាំរូង។ 

ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំប្រូវការព័្រ៌មានរណនែម សយើងខ្ុាំអាចសសនើសុាំពី្អ្នក ឬអ្នកផ្ដេ់សសវាររស់អ្នក។ 

សរើខ្ុាំនឹងទទួេានដាំែឹងអ្ាំពី្ការសសប្មចសេើរែដឹ ងឧទធរែ៍ “សតង់ដារ” សៅសព្េណា? 

សយើងខ្ុាំប្រវូណរផ្ដេ់ចសមៃើយដេ់អ្នកកនុងរយៈសព្េ 30 ថ្ងៃតាមប្ររិទិន រនទ រ់ពី្ទទួេរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក  
(ឬកនុងរយៈសព្េ 7 ថ្ងៃតាមប្ររិទិន រនទ រ់ពី្ទទួេរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នកសប្មារ់ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ  
កនុងណផ្នក B ថ្នគសប្មាង Medicare)។ សយើងខ្ុាំនឹងផ្ដេ់ការសសប្មចដេ់អ្នកឱយឆ្រ់រហ័សជាងសនេះ ប្រសិនសរើ 
សាែ នភាព្សុខភាព្ររស់អ្នកប្រូវការឱយសយើងខ្ុាំសធ្វើដូសចនេះ។ 

 សទេះយា៉ោងណា ប្រសិនសរើអ្នកសសនើសុាំសព្េរណនែម ឬប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំប្រវូប្រមូេព័្រ៌មានរណនែម សយើង 
ខ្ុាំអាចចាំណាយសព្េរហូរដេ់ 14 ថ្ងៃសទៀរតាមប្ររិទិន។ ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំសសប្មចថាប្រូវការសព្េ 
រណនែមរ៉ោុនម នថ្ងៃសទៀរកនុងការសសប្មច សយើងខ្ុាំនឹងសផ្្ើេិខិរព្នយេ់ពី្មូេសហរុណដេប្រវូការសព្េរណនែម 
ដេ់អ្នក។ សយើងខ្ុាំមិនអាចចាំណាយសព្េរណនែមសដើមបសីធ្វើការសសប្មចសឡើយ ប្រសិនសរើរែដឹ ងឧទធរែ៍ 
ររស់អ្នកគឺសប្មារ់ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ កនុងណផ្នក B ថ្នគសប្មាង Medicare។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកសជឿជាក់ថា សយើងខ្ុាំមិនគួរចាំណាយសព្េរណនែមរ៉ោុនម នថ្ងៃសទៀរសទ អ្នកអាចដាក់ 
"រែដឹ ងរវា៉ោរហ័ស" អ្ាំពី្ការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំណដេប្រូវចាំណាយសព្េរណនែមរ៉ោុនម នថ្ងៃ។ សៅ 
សព្េអ្នកដាក់រែដឹ ងរវា៉ោរហ័ស សយើងខ្ុាំនឹងផ្ដេ់ចសមៃើយចាំសពាេះរែដឹ ងរវា៉ោររស់អ្នកកនុងរយៈ 
សព្េ 24 សមា៉ោង។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្ដាំសែើ រការដាក់ពាកយរែតឹ ងរវា៉ោ រមួទាំងការរតឹងរវា៉ោ 
រហ័ស សូមសមើេណផ្នក J សៅទាំព័្រ 269។ 

 ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំមិនផ្ដេ់ចសមៃើយចាំសពាេះរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នកកនុងរយៈសព្េ 30 ថ្ងៃតាមប្ររិទិនសទ  
(ឬកនុងរយៈសព្េ 7 ថ្ងៃតាមប្ររិទិន រនទ រ់ពី្ទទួេរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នកសប្មារ់ឱសងតាមសវជជ 
រញ្ជជ កនុងណផ្នក B ថ្នគសប្មាង Medicare) ឬសៅចុងរញ្ច រ់ថ្នថ្ងៃរណនែម (ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំានចាំណាយ 
សព្េរណនែមរ៉ោុនម នថ្ងៃ) សយើងខ្ុាំនឹងរញ្ជូ នករែីររស់អ្នកសៅដាំសែើ រការថ្នរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី  
2 សដាយសវ័យប្រវរតិ ប្រសិនសរើរញ្ជា ររស់អ្នកពាក់ព័្នធនឹងការធានរា៉ោរ់រងសេើសសវាកមម ឬសមាភ រថ្ន 
គសប្មាង Medicare។ អ្នកនឹងទទួេានការជូនដាំែឹង សៅសព្េករែីសនេះសកើរសឡើង។ ប្រសិនសរើរញ្ជា  
ររស់អ្នកពាក់ព័្នធនឹងការធានរា៉ោរ់រងសេើសសវាកមម ឬសមាភ រថ្នគសប្មាង Medicaid អ្នកអាចដាក់ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 

 

222 

 

រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 សដាយខៃួនអ្នកាន។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្ដាំសែើ រការថ្នរែតឹ  
ងឧទធរែ៍កប្មិរ 2 សូមសមើេណផ្នក E4 សៅទាំព័្រ 223។ 

ប្រសិនសរើចសមៃើយររស់សយើងខ្ុាំគឺ "យេ់ប្ព្ម" ចាំសពាេះអ្វីណដេអ្នកានសសនើសុាំមួយណផ្នក ឬទាំងអ្ស់ សយើងប្រូវណរ 
អ្នុម័រ ឬផ្ដេ់សសវាកមម ឬសមាភ រដេ់អ្នកឱយានឆ្រ់តាមណដេសាែ នភាព្សុខភាព្ររស់អ្នកប្រូវការចាាំាច់ 

រ៉ោុណនតមិនឱយសេើសពី្ 72 សមា៉ោងសទ សដាយគិរចារ់ពី្កាេររសិចឆទណដេសយើងខ្ុាំទទួេការសសប្មចសនេះ (ឬកនុងរយៈ 
សព្េ 7 ថ្ងៃតាមប្ររិទិន រនទ រ់ពី្ទទួេរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នកសប្មារ់ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ កនុងណផ្នក B 

ថ្នគសប្មាង Medicare)។ 

ប្រសិនសរើចសមៃើយររស់សយើងខ្ុាំគឺ "សទ" ចាំសពាេះអ្វីណដេអ្នកានសសនើសុាំមួយណផ្នក ឬទាំងអ្ស់ សយើងខ្ុាំនឹងសផ្្ើេិខិរ 
សៅអ្នក។ ប្រសិនសរើរញ្ជា ររស់អ្នកពាក់ព័្នធនឹងការធានរា៉ោរ់រងសេើសសវាកមម ឬសមាភ រថ្នគសប្មាង Medicare 

េិខិរសនេះនឹងសរៀររារ់ប្ារ់អ្នកថាសយើងខ្ុាំានរញ្ជូ នករែីររស់អ្នកសៅអ្ងគភាព្ប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិឯករាជយ 
សប្មារ់រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 សហើយ។ ប្រសិនសរើរញ្ជា ររស់អ្នកពាក់ព័្នធនឹងការធានរា៉ោ រ់រងសេើសសវាកមម 
ឬសមាភ រថ្នគសប្មាង Medicaid េិខិរសនេះនឹងសរៀររារ់ប្ារ់អ្នកអ្ាំពី្រសរៀរដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 សដាយ 
ខៃួនអ្នក។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្ដាំសែើ រការថ្នរែតឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរ 2 សូមសមើេណផ្នក E4 សៅទាំព័្រ 223។ 

សរើខ្ុាំនឹងទទួេានដាំែឹងអ្ាំពី្ការសសប្មចសេើរែដឹ ងឧទធរែ៍ “រហ័ស” សៅសព្េណា? 

ប្រសិនសរើអ្នកសសនើសុាំឱយដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍រហ័ស សយើងខ្ុាំនឹងផ្ដេ់ចសមៃើយដេ់អ្នកកនុងរយៈសព្េ 72 សមា៉ោង 
រនទ រ់ពី្ទទួេរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក។ សយើងខ្ុាំនឹងផ្ដេ់ចសមៃើយដេ់អ្នកឆ្រ់រហ័សជាងសនេះ ប្រសិនសរើសុខ 
ភាព្ររស់អ្នករប្មូវឱយសយើងខ្ុាំសធ្វើដូសចនេះ។ 

 សទេះយា៉ោងណា ប្រសិនសរើអ្នកសសនើសុាំសព្េរណនែម ឬប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំប្រវូប្រមូេព័្រ៌មានរណនែម សយើង 
ខ្ុាំអាចចាំណាយសព្េរហូរដេ់ 14 ថ្ងៃសទៀរតាមប្ររិទិន។ ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំសសប្មចថាប្រូវការសព្េ 
រណនែមរ៉ោុនម នថ្ងៃសទៀរកនុងការសសប្មច សយើងខ្ុាំនឹងសផ្្ើេិខិរព្នយេ់ពី្មូេសហរុណដេប្រវូការសព្េរណនែម
ដេ់អ្នក។ សយើងខ្ុាំមិនអាចចាំណាយសព្េរណនែមកនុងការសសប្មចសនេះសទ ប្រសិនសរើសាំសែើ ររស់អ្នកគឺ 
សប្មារ់ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ កនុងណផ្នក B ថ្នគសប្មាង Medicare។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកសជឿជាក់ថា សយើងខុ្ាំមិនគួរចាំណាយសព្េរណនែមរ៉ោុនម នថ្ងៃសទៀរសទ អ្នកអាចដាក់ "រែដឹ ង 
រវា៉ោរហ័ស" អ្ាំពី្ការសសប្មចររស់សយើងខុ្ាំណដេប្រូវចាំណាយសព្េរណនែមរ៉ោុនម នថ្ងៃ។ សៅសព្េអ្នកដាក់ 
រែដឹ ងរវា៉ោរហ័ស សយើងខុ្ាំនឹងផ្ដេ់ចសមៃើយចាំសពាេះរែដឹ ងរវា៉ោររស់អ្នកកនុងរយៈសព្េ 24 សមា៉ោង។ សប្មារ់ 
ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្ដាំសែើ រការដាក់ពាកយរែតឹ ងរវា៉ោ រួមទាំងការរតឹងរវា៉ោរហ័ស សូមសមើេណផ្នក J សៅទាំព័្រ 
269។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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 ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំមិនផ្ដេ់ចសមៃើយចាំសពាេះរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នកកនុងរយៈសព្េ 72 សមា៉ោង ឬសៅ 
ចុងរញ្ច រ់ថ្នថ្ងៃរណនែមសទ (ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំានចាំណាយសព្េរណនែមរ៉ោុនម នថ្ងៃសហើយសនេះ) សយើង 
ខ្ុាំនឹងរញ្ជូ នករែីររស់អ្នកសៅដាំសែើ រការថ្នរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 សដាយសវ័យប្រវរតិ ប្រសិនសរើ 
រញ្ជា ររស់អ្នកពាក់ព័្នធនឹងការធានរា៉ោរ់រងសេើសសវាកមម ឬសមាភ រថ្នគសប្មាង Medicare។ អ្នកនឹងទទួេ 
ានការជូនដាំែឹង សៅសព្េករែីសនេះសកើរសឡើង។ ប្រសិនសរើរញ្ជា ររស់អ្នកពាក់ព័្នធនឹងការធាន 
រា៉ោ រ់រងសេើសសវាកមម ឬសមាភ រថ្នគសប្មាង Medicaid អ្នកអាចដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 សដាយខៃួន 
អ្នកាន។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្ដាំសែើ រការថ្នរែតឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរ 2 សូមសមើេណផ្នក E4 សៅ 
ទាំព័្រ 223។ 

ប្រសិនសរើចសមៃើយររស់សយើងខ្ុាំគឺ យេ់ប្ព្ម ចាំសពាេះអ្វីណដេអ្នកានសសនើសុាំមួយណផ្នក ឬទាំងអ្ស់ សយើងខ្ុាំប្រូវណរ 
ផ្ដេ់សិទធិអ្នុញ្ជា រ ឬផ្ដេ់ការធានរា៉ោរ់រងឱយានឆ្រ់តាមណដេសាែ នភាព្សុខភាព្ររស់អ្នកប្រូវការចាាំាច់ 

រ៉ោុណនតមិនឱយសេើសពី្ 72 សមា៉ោងសទ សដាយគិរចារ់ពី្កាេររសិចឆទណដេសយើងខ្ុាំសធ្វើការសសប្មចសនេះ។ 

ប្រសិនសរើចសមៃើយររស់សយើងខ្ុាំគឺ "សទ" ចាំសពាេះអ្វីណដេអ្នកានសសនើសុាំមួយណផ្នក ឬទាំងអ្ស់ សយើងខ្ុាំនឹងសផ្្ើេិខិរ 
សៅអ្នក។ ប្រសិនសរើរញ្ជា ររស់អ្នកពាក់ព័្នធនឹងការធានរា៉ោរ់រងសេើសសវាកមម ឬសមាភ រថ្នគសប្មាង Medicare 

េិខិរសនេះនឹងសរៀររារ់ប្ារ់អ្នកថាសយើងខ្ុាំានរញ្ជូ នករែីររស់អ្នកសៅអ្ងគភាព្ប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិឯក 
រាជយសប្មារ់រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 សហើយ។ ប្រសិនសរើរញ្ជា ររស់អ្នកពាក់ព័្នធនឹងការធានរា៉ោរ់រងសេើសស 
វាកមម ឬសមាភ រថ្នគសប្មាង Medicaid េិខិរសនេះនឹងសរៀររារ់ប្ារ់អ្នកអ្ាំពី្រសរៀរដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី  
2 សដាយខៃួនអ្នក។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្ដាំសែើ រការថ្នរែតឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរ 2 សូមសមើេណផ្នក E4 សៅ 
ទាំព័្រ 223។ 

សរើអ្រែប្រសយាជន៍ររស់ខ្ុាំរនតមានកនុងអ្ាំឡុងរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 1 ណដរសទ? 

ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំសសប្មចថា ផ្ទៃ ស់រដូរ ឬរញ្ឈរ់ការធានរា៉ោរ់រងសេើសសវាកមមណដេប្រវូានអ្នុម័រពី្មុន 

សយើងខ្ុាំនឹងសផ្្ើេិខិរជូនដាំែឹងសៅអ្នក មុនសព្េសធ្វើសកមមភាព្សនេះ។ ប្រសិនសរើអ្នកមិនយេ់ស្សរនឹង 
សកមមភាព្សនេះសទ អ្នកអាចដាក់រែដឹ ង ឧទធរែ៍កប្មិរទី 1 រចួសសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំរនតអ្រែប្រសយាជន៍ររស់ 
អ្នកពី្សសវាកមមសនេះ។ អ្នកប្រូវណរដាក់សាំសែើ សៅថ្ងៃ ឬមុនថ្ងៃថ្នចាំែុចទីពី្រខាងសប្កាម 

សដើមបីរនតអ្រែប្រសយាជន៍ររស់អ្នក៖ 

 កនុងរយៈសព្េ 10 ថ្ងៃរនទ រ់ពី្កាេររសិចឆទសផ្្ើេិខិរជូនដាំែឹងអ្ាំពី្សកមមភាព្ ឬ 

 កាេររសិចឆទចារ់សផ្ដើមសុព្េភាព្ថ្នសកមមភាព្តាមការសប្ាងទុក។ 

ប្រសិនសរើអ្នករាំសព្ញតាមេកខខែឌ ថ្នកាេររសិចឆទកាំែរ់សនេះ អ្នកអាចរនតទទួេានសសវាកមមណដេមាន 
វវិាទសនេះ ខែៈសព្េណដេរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នកកាំពុ្ងដាំសែើ រការ។ ប្រសិនសរើអ្រែប្រសយាជន៍ររស់ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 

 

224 

 

អ្នកប្រូវានរនត សហើយេទធផ្េចុងសប្កាយថ្នរែដឹ ងឧទធរែ៍គឺស្សរតាមសកមមភាព្ររស់សយើង សនេះសយើងអាច 
ទរថ្ងៃសសវាកមមណដេានផ្ដេ់ឱយអ្នកមកវញិ ខែៈសព្េណដេរែដឹ ងឧទធរែ៍កាំពុ្ងរង់ចាាំការសសប្មច។ 

E4. រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 សប្មារ់សសវាកមម សមាភ រ និងឱសង (មិនណមនឱសងកនុងណផ្នក D) 

ប្រសិនសរើគសប្មាងសនេះស្ៃើយរដិសសធ្ថា "សទ" សៅកប្មិរទី 1 សរើមានអ្វីសកើរសឡើងរនទ រ់សទៀរ? 

ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំស្ៃើយរដិសសធ្ថា "សទ" ចាំសពាេះរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 1 ររស់អ្នកមួយណផ្នក ឬទាំងអ្ស់ សយើង 
ខ្ុាំនឹងសផ្្ើេិខិរសៅអ្នក។ េិខិរសនេះនឹងសរៀររារ់ប្ារ់អ្នកថាសរើសសវាកមម ឬសមាភ រសនេះជាធ្មមតាប្រូវានធាន 
រា៉ោ រ់រងសដាយគសប្មាង Medicare និង/ឬ Medicaid ឬអ្រ់។ 

 ប្រសិនសរើរញ្ជា ររស់អ្នកពាក់ព័្នធនឹងសសវាកមម ឬសមាភ រថ្នគសប្មាង Medicare អ្នកនឹងទទួេានការ 
សរៀរចាំរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 សដាយសវ័យប្រវរតិសៅអ្ងគភាព្ប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិឯករាជយ 
(Independent Review Entity, IRE) រនទ រ់ពី្រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 1 រញ្ច រ់ភាៃ ម។ 

 ប្រសិនសរើរញ្ជា ររស់អ្នកពាក់ព័្នធនឹងសសវាកមម ឬសមាភ រថ្នគសប្មាង Medicaid អ្នកអាចដាក់រែដឹ ង 
ឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 សៅការយិាេ័យសវនការយុរតិធ្ម៌ប្រចាាំរដាថ្នការយិាេ័យប្ររិររតិថ្នសសវាសុខ
ភាព្ និងមនុសសសាស្រសត (Executive Office of Health and Human Services, EOHHS)។ កនុងករែីជា 
សប្ចើន អ្នកក៏អាចសសនើសុាំឱយមានការប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិខាងសប្ៅ RI ានផ្ងណដរ។ ប្រសិនសរើអ្នកអាច 
សសនើសុាំឱយមានការប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិខាងសប្ៅ RI សនេះេិខិរណដេសយើងខ្ុាំសផ្្ើសៅអ្នកអ្ាំពី្ការសសប្មច 
សេើរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 1 នឹងសរៀររារ់ប្ារ់អ្នកអ្ាំពី្រសរៀរសសនើសុាំសនេះ។ ប្រសិនសរើអ្នកមិនប្ាកដថា 
សរើអ្នកអាចសសនើសុាំឱយមានការប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិខាងសប្ៅ RI ឬអ្រ់សទ អ្នកអាចទក់ទងមកសយើងខ្ុាំតាម 
រយៈសេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711។ ព័្រ៌មានក៏មានសៅខាងសប្កាមផ្ងណដរ។ ទាំងសវនការ 
យុរតិធ្ម៌ប្រចាាំរដា និងការប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិខាងសប្ៅ RI ប្រវូសធ្វើសឡើងសដាយសាែ រ័នឯករាជយណដេមិន 
ណមនជាណផ្នកថ្នគសប្មាងសនេះ។ 

 ប្រសិនសរើរញ្ជា ររស់អ្នកពាក់ព័្នធនឹងសសវាកមម ឬសមាភ រណដេអាចប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសដាយគសប្មាង  
Medicare និង Medicaid អ្នកនឹងទទួេានការសរៀរចាំរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 សដាយសវ័យប្រវរតិសៅ 
អ្ងគភាព្ IRE។ អ្នកក៏អាចសសនើសុាំដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 សៅសាែ រ័នប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិខាង 
សប្ៅ RI និង/ឬការយិាេ័យសវនការយុរតិធ្ម៌ប្រចាាំរដាានផ្ងណដរ។ េិខិរណដេសយើងខ្ុាំសផ្្ើសៅអ្នក 
អ្ាំពី្ការសសប្មចសេើរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 1 នឹងសរៀររារ់ប្ារ់អ្នកអ្ាំពី្រសរៀរសសនើសុាំសនេះ។ ព័្រ៌មាន 
ក៏មានសៅខាងសប្កាមផ្ងណដរ។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សរើអ្វីសៅជារែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2? 

រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 គឺជារែដឹ ងឧទធរែ៍ទីពី្រ ណដេសធ្វើសឡើងសដាយសាែ រ័នឯករាជយ ណដេមិនជារ់ពាក់ព័្នធ 
ជាមួយគសប្មាងសនេះ។ ប្រសិនសរើរញ្ជា ររស់អ្នកពាក់ព័្នធនឹងសសវាកមម ឬសមាភ រថ្នគសប្មាង Medicare សនេះ 
រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 ប្រូវសធ្វើសឡើងសដាយសាែ រ័នឯករាជយ ណដេសគសៅថាអ្ងគភាព្ប្ររួពិ្និរយសឡើង 
វញិឯករាជយ (Independent Review Entity, IRE)។ IRE គឺជាអ្ងគការប្ររួពិ្និរយឯករាជយមួយណដេប្រវូានជួេ 
សដាយ Medicare ។ វាមិនណមនជាទីភាន ក់្ររដាា និាេសនេះសទ។ Medicare ប្ររួពិ្និរយការ្រររស់អ្ងគការ 
ប្ររួពិ្និរយឯករាជយ។ ប្រសិនសរើរញ្ជា ររស់អ្នកពាក់ព័្នធនឹងសសវាកមម ឬសមាភ រថ្នគសប្មាង Medicaid អ្នកអាច 
សសនើសុាំដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 សៅសាែ រ័នប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិខាងសប្ៅ RI និង/ឬការយិាេ័យសវន 
ការយុរតិធ្ម៌ប្រចាាំរដាថ្នការយិាេ័យ EOHHS។ 

រញ្ជា ររស់ខ្ុាំពាក់ព័្នធនឹងសសវាកមម ឬសមាភ រថ្នគសប្មាង Medicaid។ សរើខ្ុាំអាចដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 

សដាយរសរៀរណា? 

រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 សប្មារ់សសវាកមម ឬសមាភ រថ្នគសប្មាង Medicaid គឺជារែដឹ ងឧទធរែ៍ទីពី្រណដេសធ្វើ 
សឡើងសដាយសាែ រ័នប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិខាងសប្ៅ RI ឬសវនការយុរតិធ្ម៌ប្រចាាំរដាថ្នការយិាេ័យ EOHHS។ 

អ្នកអាចដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 សនេះមួយណាក៏ាន ឬក៏ទាំងពី្រកនុងរយៈសព្េ 120 ថ្ងៃថ្នប្ររិទិន រនទ រ់ 
ពី្កាេររសិចឆទសផ្្ើេិខិរអ្ាំពី្ការសសប្មចសេើកប្មិរទី 1 ររស់សយើងខ្ុាំ។ សៅសព្េរញ្ច រ់ការប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិ 
សេើកប្មិរទី 2 អ្នកនឹងទទួេានការសសប្មចជាោយេកខែ៍អ្កសរ។ 

ប្រសិនសរើអ្នកខកកាេររសិចឆទកាំែរ់សនេះ និងមានមូេសហរុសមស្សរចាំសពាេះការខកខានសនេះ សាែ រ័នប្ររួពិ្និ 
រយសឡើងវញិខាងសប្ៅ RI ឬ EOHHS អាចផ្ដេ់សព្េសវោរណនែមកនុងការដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍។ ឧទហរែ៍ថ្ន 
មូេសហរុសមស្សរមានដូចជា៖ អ្នកានឈឺធ្ៃន់ធ្ៃរ ឬសយើងខ្ុាំានផ្ដេ់ព័្រ៌មានខុសអ្ាំពី្កាេររសិចឆទកាំែរ់ 
សប្មារ់សសនើសុាំដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍។ 

ចាំណាាំ៖ ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំានរនតអ្រែប្រសយាជន៍ររស់អ្នកពី្សសវាកមមណដេមានវវិាទ ខែៈសព្េណដេរែដឹ ង 
ឧទធរែ៍កប្មិរទី 1 ររស់អ្នកកាំពុ្ងដាំសែើ រការ អ្នកមានសព្េរិចជាងសនេះរ៉ោុនម នថ្ងៃកនុងការរដឹងឧទធរែ៍។ 

ប្រសិនសរើអ្នកចង់រនតទទួេានសសវាកមមសនេះកនុងអ្ាំឡុងសព្េរែតឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរ 2 សូមអាន “សរើអ្រែ 
ប្រសយាជន៍ររស់ខ្ុាំរនតមានកនុងអ្ាំឡុងរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរ 2 ណដរសទ” សៅទាំព័្រ 223 សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម។ 

  



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សរើខ្ុាំដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 សដាយរសរៀរណា? សវនការយុរតិធ្ម៌ប្រចាាំរដាថ្នការយិាេ័យ EOHHS? 

សដើមបីចារ់សផ្ដើមរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 ររស់អ្នក អ្នក សវជជរែឌិ រ អ្នកផ្ដេ់សសវាសផ្សងសទៀរ ឬអ្នករាំណាង 
ររស់អ្នកប្រូវណររាំសព្ញទប្មង់ណរររទ សដើមបសីសនើសុាំឱយមានសវនការកនុងរយៈសព្េ 120 ថ្ងៃរនទ រ់ពី្កាេររសិចឆទ 
សផ្្ើេិខិរអ្ាំពី្ការសសប្មចសេើកប្មិរទី 1 ររស់សយើងខ្ុាំ។ 

អ្នក ឬអ្នករាំណាងររស់អ្នកអាចសសនើសុាំទប្មង់ណរររទសនេះ៖ 

 តាមរយៈការទូរសព្ទសៅការយិាេេ័រែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់ការយាេ័យប្ររិររតិថ្នសសវាសុខភា
ព្ និងមនុសសសាស្រសត (Executive Office of Health and Human Services, EOHHS) តាមរយៈ 
សេខ (401) 462-2132 (TTY 711)។ 

 សដាយសផ្្ើសាំសែើ ររស់អ្នកតាមអីុ្ណមេសៅកាន់ OHHS.AppealsOffice@ohhs.ri.gov ។ 

 សដាយសផ្្ើសាំសែើ តាមទូរសារសៅសេខ (401) 462-0458។ 

 អ្នកក៏អាចសៅទូរសព្ទសៅ RIPIN Healthcare Advocate តាមរយៈសេខ 1-855-747-3224 

(TTY 711) សដើមបីទទួេានជាំនួយានផ្ងណដរ។ 

ទប្មង់ណរររទថ្នសវនការយុរតិធ្ម៌ប្រចាាំរដាអាចសផ្្ើតាមសាំរុប្រ ទូរសារ ឬអីុ្ណមេាន។ 

អ្នកក៏អាចសសនើសុាំឱយមានសវនការយុរតិធ្ម៌ប្រចាាំរដាសេឿន (រហ័ស) មួយ សៅសេើទប្មង់ណរររទសនេះ 
ានផ្ងណដរ។ 

អ្នកអាចដាក់សាំសែើ អ្ាំពី្រែដឹ ងឧទធរែ៍សៅអាសយដាា នខាងសប្កាម៖ 

EOHHS Appeals Office, Virks Building, 3 West Rd., Cranston, RI 02920 

ការយិាេ័យសវនការយុរតិធ្ម៌ប្រចាាំរដានឹងកាំែរ់សព្េសរើកសវនការ។ ពួ្កសគនឹងសផ្្ើេិខិរជូនដាំែឹង 
សៅអ្នកណដេមានរញ្ជជ ក់កាេររសិចឆទ សមា៉ោង និងទីតាាំងថ្នសវនការមិនឱយយូរជាង 15 ថ្ងៃមុនកាេររសិចឆទ 
សរើកសវនការសនេះសឡើយ។ 
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សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សរើខ្ុាំដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 សដាយរសរៀរណា? ការប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិខាងសប្ៅ RI? 

អ្នកអាចសសនើសុាំឱយមានការប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិខាងសប្ៅ RI សដាយទក់ទងមកសយើងខ្ុាំតាមរយៈសេខ  
1-844-812-6896 និង TTY 711 កនុងរយៈសព្េរួន (4) ណខរនទ រ់ពី្កាេររសិចឆទសផ្្ើេិខិរអ្ាំពី្ការសសប្មច 
សេើកប្មិរទី 1។ សយើងខ្ុាំនឹងរញ្ជូ នរនតព័្រ៌មានអ្ាំពី្រែដឹ ងឧទធរែ៍សៅសាែ រ័នប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិខាងសប្ៅ RI 

កនុងរយៈសព្េប្ាាំថ្ងៃថ្នថ្ងៃសធ្វើការរនទ រ់ពី្ទទួេសាំសែើ ររស់អ្នកសុាំឱយប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិខាងសប្ៅ RI។ អ្នក 
នឹងទទួេានការសសប្មចជាោយេកខែ៍អ្កសរពី្សាែ រ័នប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិខាងសប្ៅ RI វញិកនុងរយៈសព្េ 

10 ថ្ងៃថ្នថ្ងៃសធ្វើការ រនទ រ់ពី្ពួ្កសគទទួេព័្រ៌មានចាាំាច់ទាំងអ្ស់សប្មារ់ប្ររួពិ្និរយករែីររស់អ្នកសឡើងវញិ 

រ៉ោុណនតមិនឱយសេើសពី្ 45 ថ្ងៃសឡើយ សដាយគិរចារ់ពី្សព្េណដេពួ្កសគានទទួេសាំសែើ សនេះ។ 

ការរដិសសធ្រែដឹ ងឧទធរែ៍មួយចាំនួនមិនមានសិទធិទទួេានការប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិខាងសប្ៅ RI សទ។ 

ប្រសិនសរើអ្នកមិនប្ាកដថាសរើអ្នកអាចសសនើសុាំឱយមានការប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិខាងសប្ៅ RI ឬអ្រ់សទ អ្នកអាច 
ទក់ទងមកសយើងខ្ុាំតាមរយៈសេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711។ សយើងខ្ុាំអាចជួយឱយអ្នកដឹងថាសរើការប្ររួ 
ពិ្និរយសឡើងវញិខាងសប្ៅ RI អាចផ្ដេ់ជូនសប្មារ់សាែ នភាព្ររស់អ្នកឬអ្រ់។ 

រញ្ជា ររស់ខ្ុាំពាក់ព័្នធនឹងសសវាកមម ឬសមាភ រថ្នគសប្មាង Medicare។ សរើនឹងមានអ្វីសកើរសឡើងសៅរែដឹ ង 
ឧទធរែ៍កប្មិរទី 2? 

អ្ងគភាព្ប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិឯករាជយ (Independent Review Entityç IRE) នឹងប្រួរពិ្និរយសេើការសសប្មច 
កប្មិរទី 1 សដាយប្រងុប្រយ័រន រចួសសប្មចថាសរើគួរណរផ្ទៃ ស់រដូរការសសប្មចសនេះឬអ្រ់។ 

 អ្នកមិនចាាំាច់សសនើសុាំដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 សឡើយ។ សយើងខ្ុាំនឹងសផ្្ើការរដិសសធ្នន 
សដាយសវ័យប្រវរតិ (ទាំងអ្ស់ ឬមួយណផ្នក) សៅអ្ងគភាព្ IRE។ អ្នកនឹងទទួេានការជូនដាំែឹង 

សៅសព្េករែីសនេះសកើរសឡើង។ 

 អ្ងគភាព្ IRE ប្រូវានជួេសដាយគសប្មាង Medicare និងមិនជារ់ពាក់ព័្នធនឹងគសប្មាងសនេះសទ។ 

 អ្នកអាចសសនើសុាំចារ់ចមៃងថ្នឯកសារររស់អ្នកសដាយសៅទូរសព្ទសៅសសវាកមមសប្មារ់សមាជិក
តាមរយៈសេខ 1-844-812-6896។ 

អ្ងគភាព្ IRE ប្រូវណរផ្ដេ់ចសមៃើយដេ់អ្នកចាំសពាេះរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 កនុងរយៈសព្េ 30 ថ្ងៃថ្នប្ររិទិន 

រនទ រ់ពី្អ្ងគភាព្សនេះទទួេរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក (ឬកនុងរយៈសព្េ 7 ថ្ងៃថ្នប្ររិទិន រនទ រ់ពី្ទទួេរែដឹ ង 
ឧទធរែ៍ររស់អ្នកសប្មារ់ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ កនុងណផ្នក B ថ្នគសប្មាង Medicare)។ វធិានសនេះប្រវូអ្នុវរត 
ប្រសិនសរើអ្នកានរញ្ជូ នរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នកមុនសព្េទទួេានសសវាកមម ឬសមាភ រសវជជសាស្រសត។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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 សទេះយា៉ោងណា ប្រសិនសរើអ្ងគភាព្ IRE ប្រូវការប្រមូេព័្រ៌មានរណនែមណដេអាចជាប្រសយាជន៍ 
ដេ់អ្នក អ្ងគភាព្សនេះអាចចាំណាយសព្េរហូរដេ់ 14 ថ្ងៃសទៀរតាមប្ររិទិន។ ប្រសិនសរើ 
អ្ងគភាព្ IRE ប្រូវការសព្េរណនែមរ៉ោុនម នថ្ងៃ អ្ងគភាព្សនេះនឹងជូនដាំែឹងសៅអ្នកតាមរយៈ 
សាំរុប្រ។ អ្ងគភាព្ IRE មិនអាចចាំណាយសព្េរណនែមកនុងការសសប្មចដេ់អ្នកសទ ប្រសិនសរើ 
sរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នកគឺសប្មារ់ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ កនុងណផ្នក B ថ្នគសប្មាង Medicare។ 

ប្រសិនសរើអ្នកធាៃ រ់មាន “រែដឹ ងឧទធរែ៍រហ័ស” សៅកប្មិរទី 1 អ្នកនឹងមានរែដឹ ងឧទធរែ៍រហ័សសដាយ 
សវ័យប្រវរតិសៅកប្មិរទី 2។ អ្ងគភាព្ IRE ប្រវូណរផ្ដេ់ចសមៃើយដេ់អ្នកកនុងរយៈសព្េ 72 សមា៉ោងរនទ រ់ពី្អ្ងគ 
ភាព្សនេះទទួេរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក។ 

 សទេះយា៉ោងណា ប្រសិនសរើអ្ងគភាព្ IRE ប្រូវការប្រមូេព័្រ៌មានរណនែមណដេអាចជាប្រសយាជន៍ 
ដេ់អ្នក អ្ងគភាព្សនេះអាចចាំណាយសព្េរហូរដេ់ 14 ថ្ងៃសទៀរតាមប្ររិទិន។ ប្រសិនសរើ 
អ្ងគភាព្ IRE ប្រូវការសព្េរណនែមរ៉ោុនម នថ្ងៃ អ្ងគភាព្សនេះនឹងជូនដាំែឹងសៅអ្នកតាមរយៈ 
សាំរុប្រ។ អ្ងគភាព្ IRE មិនអាចចាំណាយសព្េរណនែមកនុងការសសប្មចដេ់អ្នកសទ ប្រសិនសរើ 
រែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នកគឺសប្មារ់ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ កនុងណផ្នក B ថ្នគសប្មាង Medicare។ 

ចុេះសរើសសវាកមម ឬសមាភ រររស់ខ្ុាំអាចមានការធានរា៉ោ រ់រងពី្គសប្មាង Medicare និង Medicaid វញិ? 

ប្រសិនសរើរញ្ជា ររស់អ្នកពាក់ព័្នធនឹងសសវាកមម ឬសមាភ រណដេអាចប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសដាយគសប្មាង Medicare 

និង Medicaid សយើងខ្ុាំនឹងរញ្ជូ នរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 ររស់អ្នកសដាយសវ័យប្រវរតិសៅអ្ងគភាព្ប្រួរពិ្និរយ 
សឡើងវញិឯករាជយ (IRE)។ អ្ងគភាព្ IRE នឹងសធ្វើការសសប្មចថាសរើគសប្មាង Medicare គួរណរធានរា៉ោរ់រងសេើសស 
វាកមម ឬសមាភ រសនេះឬអ្រ់។ អ្នកក៏អាចដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 សៅសាែ រ័នប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិខាងសប្ៅ 

RI ឬសៅការយិាេ័យ EOHHS សដើមបីសុាំឱយមានសវនការយុរតិធ្ម៌ប្រចាាំរដាានផ្ងណដរ។ សូមអ្នុវរតតាមការ 
ណែនាំសៅទាំព័្រ 223។ 

សរើអ្រែប្រសយាជន៍ររស់ខ្ុាំរនតមានកនុងអ្ាំឡុងរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 ណដរសទ? 

ប្រសិនសរើរញ្ជា ររស់អ្នកពាក់ព័្នធនឹងសសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសដាយគសប្មាង Medicare រ៉ោុសណាណ េះ 

សនេះអ្រែប្រសយាជន៍ររស់អ្នកពី្សសវាកមមសនេះនឹងមិនរនតមានសទកនុងអ្ាំឡុងដាំសែើ រការថ្នរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 

2 សៅអ្ងគភាព្ប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិឯករាជយសទ។ 

ប្រសិនសរើរញ្ជា ររស់អ្នកពាក់ព័្នធនឹងសសវាកមម ណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសដាយគសប្មាង Medicaid ឬសសវា 
កមមណដេអាចប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសដាយគសប្មាង Medicare និង Medicaid សនេះអ្រែប្រសយាជន៍ររស់អ្នក 
ពី្សសវាកមមសនេះនឹងរនតមានប្រសិនសរើ៖ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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 អ្នកានរាំសព្ញេកខខែឌ ប្គរ់ប្ាន់សប្មារ់រនតទទួេានអ្រែប្រសយាជន៍ កនុងអ្ាំឡុងរែដឹ ង 
ឧទធរែ៍កប្មិរទី 1 ររស់អ្នក។ 

 អ្នកដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 ររស់អ្នក និងសសនើសុាំឱយរនតអ្រែប្រសយាជន៍ររស់អ្នកកនុងរយៈ 
សព្េ 10 ថ្ងៃរនទ រ់ពី្កាេររសិចឆទសផ្្ើេិខិរអ្ាំពី្ការសសប្មចសេើកប្មិរទី 1 ររស់សយើងខ្ុាំ។ អ្នក 
អាចសសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំរនតអ្រែប្រសយាជន៍ររស់អ្នកសដាយសៅទូរសព្ទមកសយើងខ្ុាំតាមរយៈសេខ 

1-844-812-6896 ឬសដាយដាក់សាំសែើ ជាោយេកខែ៍អ្កសរសៅគសប្មាង Neighborhood 

Health Plan of Rhode Island សដាយជូនចាំសពាេះ៖ Grievance and Appeals Coordinator,  
910 Douglas Pike, Smithfield, RI 02917 ឬទូរសារ៖ 1-401-709-7005 ។ 

ប្រសិនសរើអ្នករាំសព្ញតាមេកខខែឌ រប្មូវទាំងសនេះ អ្នកអាចរនតទទួេានសសវាកមមណដេមានវវិាទសនេះ ខែៈ 
សព្េណដេរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នកកាំពុ្ងដាំសែើ រការ។ ប្រសិនសរើអ្រែប្រសយាជន៍ររស់អ្នកប្រូវានរនត សហើយ 
េទធផ្េចុងសប្កាយថ្នរែដឹ ងឧទធរែ៍គឺស្សរតាមសកមមភាព្ររស់សយើង សនេះសយើងអាចទរថ្ងៃសសវាកមមណដេ 
ានផ្ដេ់ឱយអ្នកមកវញិ ខែៈសព្េណដេរែដឹ ងឧទធរែ៍កាំពុ្ងរង់ចាាំការសសប្មច។ 

សរើខ្ុាំនឹងដឹងអ្ាំពី្ការសសប្មចសនេះសៅសព្េណា? 

អ្នកនឹងទទួេានេិខិរមួយណដេព្នយេ់ពី្ការសសប្មចររស់សវនការយុរតិធ្ម៌ប្រចាាំរដាកនុងរយៈសព្េ 90 ថ្ងៃ 
សដាយគិរចារ់ពី្កាេររសិចឆទណដេអ្នកានសសនើសុាំឱយសរើកសវនការ។ អ្នកនឹងទទួេានេិខិរមួយណដេ 
ព្នយេ់ពី្ការសសប្មចថ្នការប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិខាងសប្ៅ RI កនុងរយៈសព្េ 10 ថ្ងៃរនទ រ់ពី្ពួ្កសគទទួេព័្រ៌មាន 
ចាាំាច់ទាំងអ្ស់សប្មារ់ប្រួរពិ្និរយករែីររស់អ្នកសឡើងវញិ រ៉ោុណនតមិនឱយសេើសពី្ 45 ថ្ងៃសឡើយ សដាយគិរចារ់ 
ពី្សព្េណដេពួ្កសគានទទួេរែដឹ ងឧទធរែ៍សនេះ។ ប្រសិនសរើអ្នករាំសព្ញតាមេកខខែឌ ប្គរ់ប្ាន់សប្មារ់ 
សវនការយុរតិធ្ម៌សេឿនប្រចាាំរដា សនេះការយិាេ័យ EOHHS ប្រវូណរផ្ដេ់ចសមៃើយដេ់អ្នកកនុងរយៈសព្េ 72 សមា៉ោ  
ង។ ប្រសិនសរើអ្នករាំសព្ញតាមេកខខែឌ ប្គរ់ប្ាន់សប្មារ់ការប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិខាងសប្ៅ RI សេឿន សនេះអ្នក 
នឹងទទួេានចសមៃើយកនុងរយៈសព្េ 48 សមា៉ោង។ សទេះយា៉ោងណា ប្រសិនសរើការយិាេ័យ EOHHS ឬសាែ រ័នប្រួរ 
ពិ្និរយសឡើងវញិខាងសប្ៅ RI ប្រូវការប្រមូេព័្រ៌មានរណនែមណដេអាចជួយដេ់អ្នក ការយិាេ័យ ឬសាែ រ័នសនេះ 
អាចចាំណាយសព្េរហូរដេ់ 14 ថ្ងៃសទៀរតាមប្ររិទិន។ 

 ប្រសិនសរើការសសប្មចសេើរែដឹ ងឧទធរែ៍គឺ "យេ់ប្ព្ម" ចាំសពាេះអ្វីណដេអ្នកានសសនើសុាំសៅកនុង 
រែដឹ ងឧទធរែ៍សតង់ដារររស់អ្នកមួយណផ្នក ឬទាំងអ្ស់ សយើងខ្ុាំប្រូវណរអ្នុម័រ ឬផ្ដេ់សសវាកមម 
ឬសមាភ រដេ់អ្នកឱយានឆ្រ់តាមណដេសាែ នភាព្សុខភាព្ររស់អ្នកប្រូវការចាាំាច់ រ៉ោុណនតមិន 
ឱយសេើសពី្ 72 សមា៉ោងសទ សដាយគិរចារ់ពី្កាេររសិចឆទណដេសយើងខ្ុាំទទួេការសសប្មចសនេះ។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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 ប្រសិនសរើការសសប្មចសេើរែដឹ ងឧទធរែ៍គឺ "សទ" ចាំសពាេះអ្វីណដេអ្នកានសសនើសុាំមួយណផ្នក ឬទាំង 
អ្ស់ វាមានន័យថាការយិាេ័យ EOHHS ឬសាែ រ័នប្រួរពិ្និរយខាងសប្ៅ RI ានរញ្ជជ ក់ស្សរ 
តាមការសសប្មចសេើកប្មិរទី 1 ណដរ។ ចាំែុចសនេះសៅថា “ាាំប្ទការសសប្មច”។ ឬអាចសៅមា៉ោង 
សទៀរថា “ប្ចានសចាេរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក”។ 

ប្រសិនសរើរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 ររស់អ្នកាន្ៃងសៅអ្ងគភាព្ប្រួរពិ្និរយឯករាជយ (IRE) អ្ងគភាព្សនេះ 
នឹងសផ្្ើេិខិរមួយសៅអ្នកណដេព្នយេ់ពី្ការសសប្មចររស់ខៃួន។ 

 ប្រសិនសរើអ្ងគភាព្ IRE ផ្ដេ់ចសមៃើយ "យេ់ប្ព្ម" ចាំសពាេះអ្វីណដេអ្នកានសសនើសុាំសៅកនុងរែដឹ ង 
ឧទធរែ៍សតង់ដារររស់អ្នកមួយណផ្នក ឬទាំងអ្ស់ សយើងខ្ុាំប្រូវណរផ្ដេ់សិទធិអ្នុញ្ជា រសប្មារ់ការ 
ធានរា៉ោរ់រងសេើការណងទាំសវជជសាស្រសតឱយានឆ្រ់តាមណដេសាែ នភាព្សុខភាព្ររស់អ្នកប្រូវការ
ចាាំាច់ រ៉ោុណនតមិនឱយសេើសពី្ 72 សមា៉ោងសទ សដាយគិរចារ់ពី្កាេររសិចឆទណដេសយើងខ្ុាំទទួេការ 
សសប្មចសនេះ។ ប្រសិនសរើអ្នកធាៃ រ់មានរែដឹ ងឧទធរែ៍រហ័ស សយើងខ្ុាំប្រូវណរផ្ដេ់សិទធិអ្នុញ្ជា រ 
សប្មារ់ការធានរា៉ោរ់រងសេើការណងទាំសវជជសាស្រសត ឬផ្ដេ់សសវាកមម ឬសមាភ រកនុងរយៈសព្េ 72 

សមា៉ោង សដាយគិរចារ់ពី្កាេររសិចឆទណដេសយើងខ្ុាំទទួេានការសសប្មចពី្អ្ងគភាព្ IRE។ 

 ប្រសិនសរើអ្ងគភាព្ IRE ផ្ដេ់ចសមៃើយ "យេ់ប្ព្ម" ចាំសពាេះអ្វីណដេអ្នកានសសនើសុាំសៅកនុងរែដឹ ង 
ឧទធរែ៍សតង់ដារររស់អ្នកមួយណផ្នក ឬទាំងអ្ស់សប្មារ់ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ កនុងណផ្នក B ថ្ន 
គសប្មាង Medicare សយើងខ្ុាំប្រូវណរផ្ដេ់សិទធិអ្នុញ្ជា រ ឬផ្ដេ់ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ កនុងណផ្នក B ថ្ន 
គសប្មាង Medicare កនុងរយៈសព្េ 72 សមា៉ោងរនទ រ់ពី្សយើងខ្ុាំទទួេការសសប្មចពី្អ្ងគភាព្ IRE។ 

ប្រសិនសរើអ្នកធាៃ រ់មានរែដឹ ងឧទធរែ៍រហ័ស សយើងខ្ុាំប្រូវណរផ្ដេ់សិទធិអ្នុញ្ជា រ ឬផ្ដេ់ឱសង 
តាមសវជជរញ្ជជ កនុងណផ្នក B ថ្នគសប្មាង Medicare កនុងរយៈសព្េ 24 សមា៉ោងរនទ រ់ពី្កាេររសិចឆទ 
ណដេសយើងខ្ុាំទទួេការសសប្មចពី្អ្ងគភាព្ IRE។ 

 ប្រសិនសរើអ្ងគភាព្ IRE ផ្ដេ់ចសមៃើយរដិសសធ្ថា សទ សៅសេើមួយណផ្នក ឬទាំងអ្ស់ ចាំសពាេះអ្វីណដេ 
អ្នកានសសនើសុាំ វាមានន័យថាពួ្កសគយេ់ស្សរតាមការសសប្មចសេើកប្មិរទី 1។ ចាំែុចសនេះ 
សៅថា “ាាំប្ទការសសប្មច”។ ឬអាចសៅមា៉ោងសទៀរថា “ប្ចានសចាេរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក”។ 

ចុេះសរើការយិាេ័យសវនការយុរតិធ្ម៌ប្រចាាំរដាថ្នការយិាេ័យ EOHHS និង/ឬសាែ រ័នប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិខាង 
សប្ៅ RI និងអ្ងគភាព្ប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិឯករាជយសធ្វើការប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិសេើរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 

សហើយសធ្វើការសសប្មចខុសៗាន ? 

ប្រសិនសរើការយិាេ័យសវនការយុរតិធ្ម៌ប្រចាាំរដាថ្នការយិាេ័យ EOHHS សាែ រ័នប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិខាង 
សប្ៅ RI ឬអ្ងគភាព្ប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិឯករាជយសសប្មចថា "យេ់ប្ព្ម" ចាំសពាេះអ្វីណដេអ្នកានសសនើសុាំមួយណផ្នក 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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ឬទាំងអ្ស់ សយើងខ្ុាំនឹងផ្ដេ់សសវាកមម ឬសមាភ រណដេានអ្នុម័រសសទើរណរដូចាន សៅនឹងអ្វីណដេអ្នកានសសនើសុាំសៅ 
កនុងរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក។ 

ប្រសិនសរើការសសប្មចសនេះគឺ "សទ" ចាំសពាេះអ្វីណដេខ្ុាំានសសនើសុាំមួយណផ្នក ឬទាំងអ្ស់ សរើខ្ុាំអាចដាក់រែដឹ ង 
ឧទធរែ៍សផ្សងសទៀរានសទ? 

ាន កនុងករែីមួយចាំនួន។ 

ប្រសិនសរើរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 ររស់អ្នកាន ៃ្ងសៅការយិាេ័យសវនការយុរតិធ្ម៌ប្រចាាំរដាថ្នការយិាេ័យ 

EOHHS និង/ឬសាែ រ័នប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិខាងសប្ៅ RI សហើយពួ្កសគានផ្ដេ់ចសមៃើយ "សទ" ចាំសពាេះរែដឹ ងឧទធរែ៍ 
កប្មិរទី 2 ររស់អ្នកមួយណផ្នក ឬទាំងអ្ស់សប្មារ់សសវាកមម សមាភ រ ឬឱសងថ្នគសប្មាង Medicaid អ្នកអាចដាក់ 
រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 3 ាន។ សយើងខុ្ាំនឹងសផ្្ើេិខិរមួយសៅអ្នកណដេនឹងសរៀររារ់ប្ារ់អ្នកអ្ាំពី្រសរៀរដាក់ 
រែដឹ ងសនេះ។ ដាំសែើ រការថ្នរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 3 សប្មារ់សសវាកមម សមាភ រ ឬឱសងថ្នគសប្មាង Medicaid 

សៅកនុងរុោការរដា។ សូមសមើេណផ្នក I2 សៅទាំព័្រ 826  សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម។ 

ប្រសិនសរើរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 ររស់អ្នកាន្ៃងសៅអ្ងគភាព្ប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិឯករាជយ (IRE) អ្នកអាច 
រដឹងឧទធរែ៍មដងសទៀរាន េុេះប្តាណររថ្មៃជាដុោៃ រថ្នសសវាកមម ឬសមាភ រណដេអ្នកចង់ានគឺស្សរតាមចាំនួនអ្រប 
ររមាជាក់ោក់ណររ៉ោុសណាណ េះ។ េិខិរណដេអ្នកទទួេានពី្អ្ងគភាព្ IRE នឹងព្នយេ់ពី្សិទធិរដឹងឧទធរែ៍រណនែម 
ណដេអ្នកអាចមាន។ សូមសមើេណផ្នក I1 សៅទាំព័្រ 268 សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម។ 

E5. រញ្ជា អ្ាំពី្ការរង់ប្ាក់ 

សយើងខុ្ាំមិនអ្នុញ្ជា រឱយអ្នកផ្ដេ់សសវាកនុងរណាដ ញររស់សយើងខុ្ាំទូទរ់វកិកយរប្រ ថ្ងៃសសវាកមម និងសមាភ រ ណដេប្រូវ 
ានធានរា៉ោរ់រងពី្អ្នកសនេះសទ។ សនេះជាការពិ្រ សទេះរីជាសយើងខុ្ាំរង់ប្ាក់ឱយអ្នកផ្ដេ់សសវាសនេះរិចជាងចាំនួនណដេ 
ពួ្កសគគិរថ្ងៃសេើសសវាកមម ឬសមាភ រណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងក៏សដាយ។ អ្នកមិនប្រូវានរប្មូវឱយរង់ប្ាក់តាម 
វកិកយរប្រណាមួយសឡើយ។ ករែីសេើកណេងណរមួយរ៉ោុសណាណ េះចាំសពាេះចាំែុចសនេះគឺ ប្រសិនសរើអ្នកកាំពុ្ងទទួេាន 
សសវាកមម និងជាំនួយរយៈសព្េណវង សហើយគសប្មាង Rhode Island Medicaid រញ្ជជ ក់ថាអ្នកប្រូវណររង់ប្ាក់មួយណផ្នក 
ថ្នចាំណាយថ្ងៃសសវាកមមទាំងសនេះ។ សយើងសៅវាថា “ការរួមចាំណែកថ្ងៃចាំណាយ” សហើយចាំនួនទឹកប្ាក់នឹងប្រូវ 
កាំែរ់សដាយកមមវធីិ្ Rhode Island Medicaid។ ប្រសិនសរើអ្នកកាំពុ្ងទទួេសសវាកមម និងជាំនួយរយៈសព្េណវង អ្នក 
អាចនឹងប្រូវរង់ប្ាក់មួយណផ្នកថ្នចាំណាយថ្ងៃសសវាកមមទាំងសនេះផ្ងណដរ។ ចាំនួនទឹកប្ាក់សនេះប្រូវានកាំែរ់សដាយ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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គសប្មាង Rhode Island Medicaid។ សយើងសៅវាថា “ការរួមចាំណែកថ្ងៃចាំណាយ” សហើយចាំនួនsទឹកប្ាក់នឹង 
ប្រូវកាំែរ់សដាយកមមវធីិ្ Rhode Island Medicaid។ 

ប្រសិនសរើអ្នកទទួេានវកិកយរប្រសប្មារ់សសវាកមម និងសមាភ រណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រង សូមសផ្្ើវកិកយរប្រ 
សនេះមកសយើងខ្ុាំ។ អ្នកមិនគួររង់វកិកយរប្រសដាយខៃួនឯងសទ។ សយើងខ្ុាំនឹងទក់ទងសៅអ្នកផ្ដេ់សសវាសនេះសដាយ 
ផ្ទទ េ់ រចួសដាេះស្សាយរញ្ជា សនេះ។ 

សដើមបីទទួេានព័្រ៌មានរណនែម សូមចារ់សផ្ដើមសដាយការអានជាំពូ្កទី 7៖ “សៅសព្េអ្នកផ្ដេ់សសវាកនុងរណាដ ញសផ្្ើ 
វកិកយរប្រសៅអ្នក។” ជាំពូ្កទី 7 ណផ្នក A សរៀររារ់អ្ាំពី្សាែ នភាព្ណដេអ្នកអាចនឹងប្រូវសសនើសុាំសរើកប្ាក់សាំែង  
ឬរង់វកិកយរប្រណដេអ្នកានទទួេពី្អ្នកផ្ដេ់សសវា។ វាក៏ប្ារ់ពី្រសរៀរសផ្្ើឯកសារមកសយើងខ្ុាំ សដើមបីសសនើសុាំ 
សរើកប្ាក់ផ្ងណដរ។ 

សរើខ្ុាំអាចសសនើសុាំឱយអ្នករង់ប្ាក់ ថ្ងៃ សសវាកមម ឬសមាភ រណដេខ្ុាំានរង់ប្ាក់រចួ មកខ្ុាំវញិានសទ? 

សូមចងចាាំថា ប្រសិនសរើអ្នកទទួេានវកិកយរប្រសប្មារ់ សសវាកមម និងសមាភ រណដេប្រវូានធានរា៉ោរ់រង អ្នក 
មិនគួររង់វកិកយរប្រសនេះសដាយខៃួនឯងសទ។ រ៉ោុណនតប្រសិនសរើអ្នករង់វកិកយរប្រសនេះ អ្នកអាចទទួេានប្ាក់ 
រងវិេសងវញិ ប្រសិនសរើអ្នកានអ្នុវរតតាមវធិានកនុងការទទួេសសវាកមម និងសមាភ រ។ ចាំនួនទឹកប្ាក់ណដេអ្នក 
ប្រូវរង់គឺជាចាំណែកថ្នចាំណាយររស់អ្នកសេើសសវាកមម និងជាំនួយរយៈសព្េណវងណររ៉ោុសណាណ េះ។ សគសៅការរង់ 
ប្ាក់មួយណផ្នកសនេះថា “ការរមួចាំណែកថ្ងៃចាំណាយ” សហើយចាំនួនទឹកប្ាក់ប្រូវានកាំែរ់សដាយគសប្មាង 

Medicaid ថ្នរដា Rhode Island។ 

ប្រសិនសរើអ្នកសសនើសុាំសរើកប្ាក់វញិ មានន័យថាអ្នកកាំពុ្ងសសនើសុាំឱយមានការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង។ 

សយើងនឹងពិ្និរយសមើេថាសរើសសវាកមម ឬររស់រររណដេអ្នកានរង់ប្ាក់គឺប្រវូានធានរា៉ោរ់រងឬអ្រ់ សហើយ 
ថាសរើអ្នកានសធ្វើតាមវធិានទាំងអ្ស់សប្មារ់ការសប្រើប្ាស់ការធានរា៉ោរ់រងររស់អ្នកណដរឬសទ។ 

 ប្រសិនសរើសសវាកមម ឬសមាភ រណដេអ្នកានរង់ប្ាក់រចួប្រូវានធានរា៉ោរ់រង សហើយអ្នកានអ្នុ 
វរតតាមវធិានទាំងអ្ស់ សយើងនឹងសផ្្ើប្ាក់ថ្ងៃសសវាកមម ឬសមាភ រសនេះកនុងរយៈសព្េ 60 ថ្ងៃតាម 
ប្ររិទិនរនទ រ់ពី្សយើងទទួេសាំសែើ ររស់អ្នក។ ប្រសិនសរើអ្នកមិនទន់ានរង់ប្ាក់ថ្ងៃសសវាកមម 
ឬសមាភ រសៅសឡើយសទ សយើងខ្ុាំនឹងសផ្្ើប្ាក់សៅអ្នកផ្ដេ់សសវាសដាយផ្ទទ េ់។ សៅសព្េសយើងខ្ុាំសផ្្ើ 
ប្ាក់ វាមានន័យសសមើនឹងការផ្ដេ់ចសមៃើយថា យេ់ប្ព្ម ចាំសពាេះសាំសែើ សុាំឱយមានការសសប្មចសេើ 
ការធានរា៉ោរ់រងររស់អ្នកដូសចាន េះណដរ។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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 ប្រសិនសរើសសវាកមម ឬសមាភ រសនេះមិនប្រូវានធានរា៉ោរ់រង ឬអ្នកមិនានអ្នុវរតតាម
វធិានទាំងអ្ស់សទ សយើងខ្ុាំនឹងសផ្្ើេិខិរមួយណដេព្នយេ់ថាសយើងខ្ុាំនឹងមិនរង់ប្ាក់ថ្ងៃសសវាកមម 
ឬសមាភ រសទ សហើយព្នយេ់មូេសហរុផ្ងណដរ។ 

ចុេះសរើសយើងខ្ុាំស្ៃើយថាសយើងខ្ុាំនឹងមិនរង់ប្ាក់សទសនេះ? 

ប្រសិនសរើអ្នកមិនយេ់ស្សរនឹងការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំសទ អ្នកអាចដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ាន។ សូមអ្នុវរត 
តាមដាំសែើ រការរែតឹ ងឧទធរែ៍ណដេានសរៀររារ់សៅកនុងណផ្នក E3 សៅទាំព័្រ 216។ សៅសព្េអ្នកអ្នុវរតតាមការ 
ណែនាំទាំងសនេះ សូមចាំណាាំ៖ 

 ប្រសិនសរើអ្នកដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍សដើមបីទទួេប្ាក់សាំែងវញិ សយើងខ្ុាំប្រូវណរផ្ដេ់ចសមៃើយដេ់ 
អ្នកកនុងរយៈសព្េ 60 ថ្ងៃតាមប្ររិទិនរនទ រ់ពី្សយើងខ្ុាំទទួេរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកកាំពុ្ងសសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំរង់ប្ាក់ថ្ងៃសសវាកមម ឬសមាភ រណដេអ្នកានទទួេ និង 
ានរង់ប្ាក់សដាយខៃួnអ្នករចួ សៅអ្នកវញិ អ្នកមិនអាចសសនើសុាំឱយមានរែដឹ ងឧទធរែ៍រហ័សសទ។ 

ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំស្ៃើយរដិសសធ្ថា សទ ចាំសពាេះរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក សហើយសសវាកមម ឬសមាភ រសនេះជាធ្មមតា 
ប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសដាយគសប្មាង Medicare សយើងខ្ុាំនឹងរញ្ជូ នករែីររស់អ្នកសដាយសវ័យប្រវរតិសៅអ្ងគភាព្ 
ប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិឯករាជយ (Independent Review Entity, IRE)។ សយើងខ្ុាំនឹងជូនដាំែឹងសៅអ្នកតាមេិខិរ 

ប្រសិនសរើករែីសនេះសកើរសឡើង។ 

 ប្រសិនសរើអ្ងគភាព្ IRE ផ្ទៃ ស់រដូរការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំ សហើយផ្ដេ់ចសមៃើយថាសយើងខ្ុាំគួរ 
ណររង់ប្ាក់ជូនអ្នក សយើងខ្ុាំប្រូវណរសផ្្ើប្ាក់សៅអ្នក ឬអ្នកផ្ដេ់សសវាកនុងរយៈសព្េ 30 ថ្ងៃតាម 
ប្ររិទិន។ ប្រសិនសរើចសមៃើយចាំសពាេះរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នកគឺជាចសមៃើយ យេ់ប្ព្ម សៅដាំណាក់ 
កាេណាមួយកនុងដាំសែើ រការថ្នរែដឹ ងឧទធរែ៍រនទ រ់ពី្កប្មិរទី 2 សយើងខ្ុាំប្រវូណរសផ្្ើប្ាក់ណដេ 
អ្នកានសសនើសុាំ សៅអ្នក ឬអ្នកផ្ដេ់សសវាកនុងរយៈសព្េ 60 ថ្ងៃតាមប្ររិទិន។ 

 ប្រសិនសរើអ្ងគភាព្ IRE ផ្ដេ់ចសមៃើយរដិសសធ្ថា សទ ចាំសពាេះរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក សនេះមាន 
ន័យថាពួ្កសគយេ់ស្សរតាមការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំសដាយមិនអ្នុម័រតាមសាំសែើ ររស់អ្នក 
សទ។ (ចាំែុចសនេះសៅថា “ាាំប្ទការសសប្មច”។ ឬអាចសៅមា៉ោងសទៀរថា “ប្ចានសចាេរែដឹ ង 
ឧទធរែ៍ររស់អ្នក”។) េិខិរណដេអ្នកទទួេាននឹងព្នយេ់ពី្សិទធិរដឹងឧទធរែ៍រណនែមណដេអ្នក
អាចមាន។ អ្នកអាចរដឹងរវា៉ោមដងសទៀរាន េុេះប្តាណររថ្មៃជាទឹកប្ាក់ថ្នសសវាកមម ឬសមាភ រ 
ណដេអ្នកចង់ានគឺស្សរតាមចាំនួនអ្របររមាជាក់ោក់ណររ៉ោុសណាណ េះ។ សូមសមើេណផ្នក I សៅទាំព័្រ 
268 សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្កប្មិររណនែមថ្នរែដឹ ងឧទធរែ៍។ 
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(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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ប្រសិនសរើសយើងស្ៃើយថា សទ ចាំសពាេះរែតឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក និងសសវាកមម ឬសមាភ រណដេជាធ្មមតាប្រូវាន 
រា៉ោ រ់រងសដាយ Medicare អ្នកអាចដាក់ពាកយរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរ 2 សដាយខៃួនអ្នក (សូមសមើេ ណផ្នក E4  
សៅទាំព័្រ 238)។ 

  

F. ឱសងណផ្នក D 

F1. អ្វីណដេប្រវូសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា កនុងការទទួេានឱសងកនុងណផ្នក D ឬប្រសិនសរើអ្នក 
ចង់ឱយសយើងខ្ុាំរង់ប្ាក់ថ្ងៃឱសងកនុងណផ្នក D ជូនអ្នកវញិ 

អ្រែប្រសយាជន៍ររស់អ្នកកនុងនមជាសមាជិកថ្នគសប្មាងររស់សយើងខ្ុាំរមួរញ្ចូ េទាំងការធានរា៉ោរ់រងសប្មារ់ឱស
ងតាមសវជជរញ្ជជ ជាសប្ចើន។ ភាគសប្ចើនថ្នឱសងទាំងសនេះគឺជា "ឱសងកនុងណផ្នក D"។ មានឱសងពី្ររីមុខណដេណផ្នក 

D ថ្នគសប្មាង Medicare មិនធានរា៉ោរ់រង រ៉ោុណនតគសប្មាង Medicaid អាចនឹងធានរា៉ោរ់រង។ ណផ្នកសនេះអ្នុវរតចាំសពាេះ 
ណររែដឹ ងឧទធរែ៍សប្មារ់ឱសងកនុងណផ្នក D រ៉ោុសណាណ េះ។ 

រញ្ជ ីឱសងរមួរញ្ចូ េឱសងមួយចាំនួនណដេមាន "DP"។ ឱសងទាំងសនេះមិនណមនជាឱសងកនុងណផ្នក D សទ។ 

រែដឹ ងឧទធរែ៍ ឬសសចកដីសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រងអ្ាំពី្ឱសងណដេមាននិមិរតសញ្ជា  "DP" អ្នុវរតតាម 
ដាំសែើ រការសៅកនុងណផ្នក E សៅទាំព័្រ 211។ 

សរើខ្ុាំអាចសសនើសុាំឱយមានការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង ឬដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍អ្ាំពី្ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ កនុង 
ណផ្នក D ានសទ? 

ាន។ ទាំងសនេះគឺជាឧទហរែ៍ថ្នការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រងណដេអ្នកអាចសសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំសសប្មចអ្ាំពី្ 
ឱសងកនុងណផ្នក D ររស់អ្នក៖ 

 អ្នកសសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំផ្ដេ់ករែីសេើកណេងដូចជា៖ 

o ការសសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំធានរា៉ោ រ់រងសេើឱសងកនុងណផ្នក D ណដេាម នសៅកនុងរញ្ជ ីឱសងររស់ 
គសប្មាងសនេះ។ 

o ការសសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំសេើកណេងចាំសពាេះការដាក់កាំហិរសេើការធានរា៉ោរ់រងសប្មារ់ឱសង 
ររស់គសប្មាងសនេះ (ដូចជាណដនកាំែរ់ថ្នររមិាែឱសងណដេអ្នកអាចទទួេាន) 

 អ្នកសាកសួរសយើងខ្ុាំថាសរើឱសងណាមួយប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសប្មារ់អ្នកឬអ្រ់ (ឧទហរែ៍ 

សៅសព្េឱសងររស់អ្នកមានសៅកនុងរញ្ជ ីឱសងររស់គសប្មាងសនេះ រ៉ោុណនតសយើងរប្មូវឱយអ្នកទទួេ 
ានការអ្នុម័រពី្សយើងខ្ុាំ មុននឹងសយើងធានរា៉ោរ់រងសេើឱសងសនេះសប្មារ់អ្នក)។ 
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(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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ចាំណាាំ៖ ប្រសិនសរើឱសងសាែ នររស់អ្នកប្ារ់អ្នកថាមិនអាចសរើកឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នកានសទ 

អ្នកនឹងទទួេានការជូនដាំែឹងណដេព្នយេ់ពី្រសរៀរទក់ទងមកសយើងខ្ុាំសដើមបសីសនើសុាំឱយមានការ 
សសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង។ 

 អ្នកសសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំរង់ប្ាក់ថ្ងៃឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ណដេអ្នកានទិញរចួសហើយ។ សនេះជាការសសនើសុាំ 
ឱយមានការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រងអ្ាំពី្ការរង់ប្ាក់។ 

ពាកយផ្ៃូវចារ់សប្មារ់ការសសប្មចចិរតសេើការធានរា៉ោរ់រងអ្ាំពី្ឱសងររស់អ្នកកនុងណផ្នក D គឺ 

"សសចកដីសសប្មចចុងសប្កាយសេើការធានរា៉ោ រ់រង"។ 

 
ប្រសិនសរើអ្នកមិនយេ់ស្សរនឹងការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រងររស់សយើងខ្ុាំសទ អ្នកអាចរដឹងឧទធរែ៍សៅសេើ 
ការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំាន។ ណផ្នកសនេះសរៀររារ់ប្ារ់អ្នកអ្ាំពី្រសរៀរសសនើសុាំឱយមានការសសប្មចសេើការធាន 
រា៉ោ រ់រង និងរសរៀរសសនើសុាំដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍។ 
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សូមសប្រើតារាងខាងសប្កាមសដើមបីជួយអ្នកសសប្មចថាសរើណផ្នកមួយណាមានព័្រ៌មានសប្មារ់សាែ នភាព្ររស់អ្នក៖ 

សរើអ្នកសែិរកនុងសាែ នភាព្មួយណាកនុងចាំសណាមសាែ នភាព្ទាំងសនេះ? 

សរើអ្នកប្រូវការឱសង
ណដេាម នកនុងរញ្ជ ីឱ
សងររស់សយើងខ្ុាំ 
ឬប្រូវការឱយសយើងខ្ុាំ
សេើកណេងវធិាន 

ឬការដាក់ 
កាំហិរណាមួយសេើឱ
សងណដេសយើងខ្ុាំធា
នរា៉ោ រ់រងណដរឬសទ? 

សរើអ្នកចង់ឱយសយើងខ្ុាំធានរា៉ោ
រ់រងសេើឱសងណដេមានកនុង
រញ្ជ ីឱសងររស់សយើងខ្ុាំ 
សហើយអ្នកសជឿជាក់ថាអ្នក 
រាំសព្ញតាមវធិាន ឬការ 
ដាក់កាំហិរថ្នគសប្មាង 

(ដូចជាទទួេាន 
ការអ្នុម័រជាមុន) 

សប្មារ់ឱសងណដេអ្នក 
ប្រូវការណមនឬសទ? 

សរើអ្នកចង់សសនើសុាំឱយសយើ
ងខ្ុាំរង់ប្ាក់ថ្ងៃឱសង
ណដេអ្នកានទទួេ 

និងានរង់ប្ាក់រចួសហើ
យ សៅអ្នកវញិណមនសទ? 

សរើសយើងខ្ុាំានជប្មារអ្ន
កសហើយឬសៅថាសយើងខ្ុាំ
នឹងមិនធានរា៉ោរ់រង 

ឬរង់ប្ាក់ថ្ងៃឱសង 
សៅតាមអ្វីណដេអ្នក 
ចង់ឱយធានរា៉ោរ់រង 

ឬសៅតាមចាំនួនណដេ 
អ្នកានរង់ប្ាក់សទ
សនេះ? 

អ្នកអាចសសនើសុាំឱយសយើ
ងខ្ុាំផ្ដេ់ករែីសេើក
ណេង។ 

(សនេះគឺជាប្រសនទមួយ
ថ្នការសសប្មចសេើកា
រធានរា៉ោរ់រង។) 

អ្នកអាចសសនើសុាំឱយសយើង 
ខ្ុាំសធ្វើការសសប្មចសេើការ 
ធានរា៉ោ រ់រង។ 

អ្នកអាចសសនើសុាំឱយ 
សយើងសងអ្នកវញិ។ 

(សនេះគឺជាប្រសនទមួយ 
ថ្នការសសប្មចសេើការ
ធានរា៉ោរ់រង។) 

អ្នកអាចដាក់រែដឹ ង 
ឧទធរែ៍ាន។ 

(សនេះមានន័យថាអ្នកកាំពុ្
ងសសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំពិ្ចារ
ណាសឡើងវញិ។) 

ចារ់សផ្ដើមជាមួយណផ្នក 

F2 សៅទាំព័្រ 236។ 

ក៏សូមសមើេណផ្នក F3 

និង F4 សៅទាំព័្រ 237 

និង 238 ផ្ងណដរ។ 

រ ាំេងសៅណផ្នក F4 សៅទាំព័្រ 
238។ 

រ ាំេងសៅណផ្នក F4 

សៅទាំព័្រ 238។ 
រ ាំេងសៅណផ្នក F5 

សៅទាំព័្រ 243។ 

 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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F2. ករែីសេើកណេង 

ករែីសេើកណេងគឺជាការអ្នុញ្ជា រឱយទទួេានការធានរា៉ោរ់រងសេើឱសងណដេជាធ្មមតាមិនមានកនុងរញ្ជ ីឱស
ងររស់សយើងខ្ុាំ ឬការអ្នុញ្ជា រឱយសប្រើឱសងសនេះសដាយមិនចាាំាច់អ្នុវរតតាមវធិាន និងណដនកាំែរ់ជាក់ោក់។ 

ប្រសិនសរើឱសងណាមួយាម នកនុងរញ្ជ ីឱសងររស់សយើងខ្ុាំ ឬមិនប្រវូានធានរា៉ោរ់រងតាមអ្វីណដេអ្នកចង់ានសទ 

អ្នកអាចសសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំផ្ដេ់ "ករែីសេើកណេង"។ 

សៅសព្េអ្នកសសនើសុាំឱយមានករែីសេើកណេង សវជជរែឌិ រ ឬអ្នកសចញសវជជរញ្ជជ សផ្សងសទៀរររស់អ្នកនឹងប្រវូ 
ព្នយេ់មូេសហរុតាមកបួនសវជជសាស្រសតថាសហរុអ្វីានជាអ្នកប្រូវការករែីសេើកណេង។ 

ទាំងសនេះគឺជាឧទហរែ៍ថ្នករែីសេើកណេងណដេអ្នក ឬសវជជរែឌិ រររស់អ្នក ឬអ្នកសចញសវជជរញ្ជជ សផ្សងសទៀរ 
អាចសសនើសុាំសយើងខ្ុាំឱយផ្ដេ់ករែីសេើកណេង៖ 

1. ការធានរា៉ោរ់រងសេើឱសងកនុងណផ្នក D ណដេាម នសៅកនុងរញ្ជ ីឱសងររស់សយើងខ្ុាំ។ 

2. ការដកការដាក់កាំហិរសចញពី្ការធានរា៉ោរ់រងររស់សយើងខ្ុាំ។ មានវធិាន ឬការដាក់កាំហិររណនែមណដេអ្នុវរត 
ចាំសពាេះឱសងមួយចាំនួនសៅកនុងរញ្ជ ីឱសងររស់សយើង (សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមសមើេជាំពូ្កទី 5 ណផ្នក C)។ 

 វធិាន និងការដាក់កាំហិររណនែមសេើការធានរា៉ោរ់រងសប្មារ់ឱសងមួយចាំនួនរមួមាន៖ 

o ប្រូវានរប្មវូឱយសប្រើឱសងជាទូសៅ ជាំនួសឱយឱសងមានមា៉ោកយីសហា។ 

o ទទួេានការអ្នុម័រពី្គសប្មាងជាមុនសិន មុននឹងសយើងខ្ុាំយេ់ប្ព្មធានរា៉ោរ់រងសេើឱស 
ងសប្មារ់អ្នក។ (ជួនកាេសគសៅចាំែុចសនេះថា “ការផ្ដេ់ការអ្នុញ្ជា រជាមុន” (PA)។) 

o ប្រូវានរប្មវូឱយសាកេបងសប្រើឱសងសផ្សងសទៀរជាមុនសិន មុននឹងសយើងខ្ុាំយេ់ 
ប្ព្មធានរា៉ោរ់រងសេើឱសងណដេអ្នកកាំពុ្ងសសនើសុាំ។ (ជួនកាេសគសៅចាំែុចសនេះថា 

“ការព្ាាេជាជាំហានៗ”។) 

o ណដនកាំែរ់ថ្នររមិាែ។ សប្មារ់ឱសងមួយចាំនួន 

សយើងដាក់កប្មិរររមិាែឱសងណដេអ្នកអាចមាន។ 

រញ្ជ ីឱសងជូនកាេសគសៅពាកយផ្ៃូវចារ់សប្មារ់ការដកការដាក់កាំហិរសេើការធានរា៉ោរ់រង 
សប្មារ់ឱសងណាមួយថាជាការសសនើសុាំ “ករែីសេើកណេងសៅកនុងរញ្ជ ីឱសង”។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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F3. ចាំែុចសាំខាន់ៗណដេប្រវូដឹងអ្ាំពី្ការសសនើសុាំឱយមានករែីសេើកណេង 

សវជជរែឌិ រររស់អ្នក ឬអ្នកសចញសវជជរញ្ជជ សផ្សងសទៀរប្រវូណរប្ារ់សយើងខ្ុាំនូវមូេសហរុតាមកបួនសវជជសាស្រសត។ 

សវជជរែឌិ រររស់អ្នក ឬអ្នកសចញសវជជរញ្ជជ សផ្សងសទៀរប្រូវណរផ្ដេ់ឱយសយើងខ្ុាំនូវរាយការែ៍ណដេព្នយេ់ 
ពី្មូេសហរុតាមកបួនសវជជសាស្រសតសដើមបសីសនើសុាំឱយមានករែីសេើកណេង។ ការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំអ្ាំពី្ករែី 
សេើកណេងនឹងមានភាព្រហ័សជាងមុន ប្រសិនសរើអ្នករញ្ចូ េព័្រ៌មានសនេះពី្សវជជរែឌិ រររស់អ្នក ឬអ្នកសចញ 
សវជជរញ្ជជ សផ្សងសទៀរ សៅសព្េអ្នកសសនើសុាំឱយមានករែីសេើកណេង។ 

ជាធ្មមតា រញ្ជ ីឱសងររស់សយើងខ្ុាំមានឱសងសេើសពី្មួយមុខណដេសប្រើសប្មារ់ព្ាាេអាការជាក់ោក់។ 

ឱសងទាំងសនេះប្រូវានសៅថាឱសង "ជាំនួស"។ ប្រសិនសរើឱសងជាំនួសអាចផ្ដេ់ប្រសិទធភាព្ដូចាន សៅនឹងឱស 
ងណដេអ្នកកាំពុ្ងសសនើសុាំ និងមិនរណាដ េឱយមានផ្េរ៉ោេះពាេ់ ឬរញ្ជា សុខភាព្រណនែមសទៀរសទ ជាទូសៅសយើងនឹង 
មិនអ្នុម័រតាមសាំសែើ សុាំផ្ដេ់ករែីសេើកណេងររស់អ្នកសទ។ 

សយើងខ្ុាំនឹងផ្ដេ់ចសមៃើយ យេ់ប្ព្ម ឬរដិសសធ្ថា សទ ចាំសពាេះសាំសែើ សុាំផ្ដេ់ករែីសេើកណេងររស់អ្នក 

 ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំផ្ដេ់ចសមៃើយ យេ់ប្ព្ម ចាំសពាេះសាំសែើ សុាំផ្ដេ់ករែីសេើកណេងររស់អ្នក ជាធ្មមតា 
ករែីសេើកណេងសនេះរនតរហូរដេ់ចុងរញ្ច រ់ថ្នឆ្ន ាំប្ររិទិន។ ករែីសនេះនឹងមានជាក់ណសតង ដរារ 
ណាអ្នកផ្ដេ់សសវាររស់អ្នករនតសចញសវជជរញ្ជជ ឱយសប្រើឱសងសនេះសប្មារ់អ្នក 

សហើយឱសងសនេះរនតមានសុវរែិភាព្ និងប្រសិទធភាព្កនុងការព្ាាេអាការររស់អ្នក។ 

 ប្រសិនសរើសយើងផ្ដេ់ចសមៃើយរដិសសធ្ថា សទ ចាំសពាេះសាំសែើ សុាំផ្ដេ់ករែីសេើកណេងររស់អ្នក អ្នកអាច 
សសនើសុាំឱយមានការប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិសេើការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំសដាយការដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍។ 

ណផ្នក F5 សៅទាំព័្រ 243 ប្ារ់ពី្រសរៀរដាក់ពាកយរែដឹ ងឧទធរែ៍ប្រសិនសរើសយើងស្ៃើយថា សទ។ 

ណផ្នករនទ រ់សរៀររារ់ប្ារ់អ្នកអ្ាំពី្រសរៀរសសនើសុាំឱយមានការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រមួទាំងករែីសេើកណេង 
ផ្ងណដរ។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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F4. រសរៀរសសនើសុាំឱយមានការសសប្មចសេើការធានរា៉ោ រ់រងអ្ាំពី្ឱសងកនុងណផ្នក D ឬការសរើកប្ាក់ 
ថ្ងៃឱសងកនុងណផ្នក D រមួទាំងករែីសេើកណេង 

អ្វីណដេប្រវូសធ្វើ 

 សសនើសុាំប្រសនទថ្នការ 
សសប្មចសេើការធាន 
រា៉ោ រ់រងណដេអ្នកចង់ាន។ 

សៅទូរសព្ទ សផ្្ើសាំរុប្រ 

ឬទូរសារមកសយើងខ្ុាំ 
សដើមបីដាក់សាំសែើ ររស់ 
អ្នក។ អ្នកអាចសៅទូរ 
សព្ទមកសយើងខ្ុាំតាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 
។ រមួរញ្ចូ េស ម្ េះររស់ 
អ្នក ព័្រ៌មានទាំនក់ទាំនង 

និងព័្រ៌មានអ្ាំពី្ការទម 
ទរ។ 

 អ្នក ឬសវជជរែឌិ រររស់អ្នក 

(ឬអ្នកសចញសវជជរញ្ជជ  
សផ្សងសទៀរ) ឬនរណា 
មាន ក់សផ្សងសទៀរណដេ 
កាំពុ្ងសធ្វើសកមមភាព្ជាំនួស 
អ្នក អាចសសនើសុាំឱយមាន 
ការសសប្មចសេើការធាន 
រា៉ោ រ់រងាន។ អ្នកក៏អាច 
ឱយសមធាវសីធ្វើសកមមភាព្ 
ជាំនួសអ្នកានផ្ងណដរ។ 

 សូមអានណផ្នក D2 សៅទាំព័្រ 207 សដើមបីណសវងយេ់អ្ាំពី្រសរៀរផ្តេ់ការអ្នុញ្ជា រឱយនរណាមាន ក់សផ្សង 
សទៀរសធ្វើសកមមភាព្ជាអ្នករាំណាងររស់អ្នក។ 

 
ពិ្និរយសមើេប្រសួៗ៖ រសរៀរសសនើសុាំឱយមានការសសប្មចសេើការធាន 
រា៉ោ រ់រងអ្ាំពី្ឱសង ឬការរង់ប្ាក់ 

សូមសៅទូរសព្ទ សផ្្ើសាំរុប្រ ឬទូរសារមកសយើងខុ្ាំសដើមបីសសនើសុាំ ឬប្ារ់អ្នក 
រាំណាង ឬសវជជរែឌិ រ ឬអ្នកសចញសវជជរញ្ជជ សផ្សងសទៀរឱយសសនើសុាំ។ សយើង 
ខុ្ាំនឹងផ្ដេ់ចសមៃើយអ្ាំពី្ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រងសតង់ដារកនុងរយៈសព្េ 

72 សមា៉ោង។ សយើងខុ្ាំនឹងផ្ដេ់ចសមៃើយអ្ាំពី្ការសរើកប្ាក់សាំែងថ្ងៃឱសងកនុង 
ណផ្នក D ណដេអ្នកានរង់ប្ាក់រួចសហើយកនុងរយៈសព្េ 14 ថ្ងៃតាមប្ររិទិ 
ន។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកកាំពុ្ងសសនើសុាំផ្ដេ់ករែីសេើកណេង សូមដាក់ 
រាយការែ៍ាាំប្ទពី្សវជជរែឌិ រររស់អ្នក ឬអ្នកសចញសវជជ 
រញ្ជជ សផ្សងសទៀរមកជាមួយផ្ង។ 

 អ្នក ឬសវជជរែឌិ រ ឬអ្នកសចញសវជជរញ្ជជ សផ្សងសទៀរររស់អ្នក 
អាចសសនើសុាំឱយមានការសសប្មចរហ័សាន។ (ជាធ្មមតាការ 
សសប្មចរហ័សសធ្វើសឡើងកនុងរយៈសព្េ 24 សមា៉ោង។) 

 សូមអានណផ្នកសនេះ សដើមបឱីយប្ាកដថាអ្នកមានេកខែសមបរតិ 
ប្គរ់ប្ាន់សប្មារ់ការសសប្មចរហ័ស! សូមអានណផ្នកសនេះ 

សដើមបីរកសមើេព័្រ៌មានអ្ាំពី្កាេររសិចឆទកាំែរ់ថ្នការ 
សសប្មចផ្ងណដរ។ 

 
 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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 អ្នកមិនចាាំាច់ផ្ដេ់សិទធិអ្នុញ្ជា រជាោយេកខែ៍អ្កសរដេ់សវជជរែឌិ រ ឬអ្នកសចញសវជជរញ្ជជ  
សផ្សងសទៀរររស់អ្នក សដើមបសីសនើសុាំឱយមានការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រងជាំនួសអ្នកសទ។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកចង់សសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំរង់ប្ាក់ថ្ងៃឱសងសៅអ្នកវញិ សូមអានជាំពូ្កទី 7 ណផ្នក A ថ្នសសៀវសៅ 
ណែនាំសនេះ។ ជាំពូ្កទី 7 សរៀររារ់អ្ាំពី្រយៈសព្េណដេអ្នកអាចនឹងប្រវូការ សដើមបសីសនើសុាំសរើកប្ាក់សាំែ 
ង។ វាក៏ប្ារ់ពី្រសរៀរសផ្្ើឯកសារមកសយើងខ្ុាំ សដើមបសីសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំរង់ប្ាក់ណដេជាចាំណែកថ្ន 
ចាំណាយររស់សយើងខ្ុាំសេើឱសងណដេអ្នកានរង់ប្ាក់រចួផ្ងណដរ។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកកាំពុ្ងសសនើសុាំផ្ដេ់ករែីសេើកណេង សូមផ្ដេ់ "រាយការែ៍ាាំប្ទ"។ សវជជរែឌិ រ ឬអ្នក 
សចញសវជជរញ្ជជ សផ្សងសទៀរររស់អ្នកប្រូវណរផ្ដេ់មូេសហរុតាមកបួនសវជជសាស្រសតសប្មារ់ករែីសេើក 
ណេងចាំសពាេះឱសង។ សយើងសៅចាំែុចសនេះថា "រាយការែ៍ាាំប្ទ"។ 

 សវជជរែឌិ រ ឬអ្នកសចញសវជជរញ្ជជ សផ្សងសទៀរររស់អ្នកអាចសផ្្ើរាយការែ៍សនេះតាមទូរសារ ឬសាំរុប្រ 
មកសយើងខ្ុាំ។ ពុ្ាំសនេះសទ សវជជរែឌិ រ ឬអ្នកសចញសវជជរញ្ជជ សផ្សងសទៀរររស់អ្នកអាចប្ារ់សយើងខ្ុាំតាម 
ទូរសព្ទ រនទ រ់មកសផ្្ើរាយការែ៍តាមទូរសារ ឬតាមសាំរុប្រ។ 

ប្រសិនសរើសុខភាព្ររស់អ្នករប្មវូឱយមានករែីសេើកណេង សូមសសនើសុាំសយើងខ្ុាំឱយមាន “ការសសប្មចរហ័ស 
សេើការធានរា៉ោ រ់រង” 

សយើងខ្ុាំនឹងសប្រើ “កាេររសិចឆទកាំែរ់សតង់ដារ” ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំមិនានយេ់ប្ព្មឱយសប្រើ “កាេររសិចឆទ 
កាំែរ់រហ័ស” សទសនេះ។ 

 សសចកដីសសប្មចសេើការធានរា៉ោ រ់រងសតង់ដារមានន័យថា សយើងនឹងផ្តេ់ចសមៃើយជូនអ្នកកនុងរយៈសព្េ  
72 សមា៉ោងរនទ រ់ពី្សយើងទទួេានរាយការែ៍ពី្អ្នកផ្តេ់សសវាររស់អ្នក។ 

 សសចកដីសសប្មចសេើការធានរា៉ោ រ់រងរហ័សមានន័យថា សយើងនឹងផ្តេ់ចសមៃើយជូនអ្នកកនុងរយៈសព្េ  
24 សមា៉ោងរនទ រ់ពី្សយើងទទួេានសសចកដីណងៃងការែ៍ពី្អ្នកផ្តេ់សសវាររស់អ្នក។ 

ពាកយផ្ៃូវចារ់សប្មារ់ “ការសសប្មចរហ័សសេើការធានរា៉ោរ់រង” គឺ “សសចកដីសសប្មចចុងសប្កាយសេើ
ការធានរា៉ោ រ់រងណដេប្រវូានព្សនៃឿនដាំសែើ រការ”។ 

 
អ្នកអាចទទួេានការសសប្មចរហ័សសេើការធានរា៉ោរ់រង េុេះប្តាណរអ្នកកាំពុ្ងសសនើសុាំឱសងណដេអ្នកមិនទន់ 
ានទទួេ។ (អ្នកមិនអាចទទួេានការសសប្មចរហ័សសេើការធានរា៉ោរ់រងសទ ប្រសិនសរើអ្នកកាំពុ្ងសសនើសុាំឱយ 
សយើងខ្ុាំរង់ប្ាក់សៅអ្នកវញិសប្មារ់ថ្ងៃឱសងណដេអ្នកានទិញរចួសហើយ។) 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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អ្នកអាចទទួេានការសសប្មចរហ័សសេើការធានរា៉ោរ់រង េុេះប្តាណរការសប្រើកាេររសិចឆទកាំែរ់សតង់ដារ 
អាចរងកសប្ាេះថាន ក់ធ្ៃន់ធ្ៃរដេ់សុខភាព្ររស់អ្នក ឬរ៉ោេះពាេ់ដេ់សមរែភាព្រាំសព្ញមុខ្រថ្នរាងកាយ 
ររស់អ្នក។ 

ប្រសិនសរើសវជជរែឌិ រ ឬអ្នកសចញសវជជរញ្ជជ សផ្សងសទៀរររស់អ្នកប្ារ់សយើងខ្ុាំថាសុខភាព្ររស់អ្នកចាាំាច់ 
ប្រូវមាន “ការសសប្មចរហ័សសេើការធានរា៉ោរ់រង” សយើងខ្ុាំនឹងយេ់ប្ព្មផ្ដេ់ការសសប្មចរហ័សសេើការធាន 
រា៉ោ រ់រងដេ់អ្នកសដាយសវ័យប្រវរតិ សហើយេិខិរសនេះនឹងជប្មារអ្នកដូសចនេះ។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកសសនើសុាំឱយមានការសសប្មចរហ័សសេើ ការធានរា៉ោរ់រង សដាយខៃួនអ្នកផ្ទទ េ់ (សដាយាម ន 
ការាាំប្ទពី្សវជជរែឌិ រ ឬអ្នកសចញសវជជរញ្ជជ សផ្សងសទៀរររស់អ្នក) សយើងខ្ុាំនឹងសសប្មចថាសរើអ្នកនឹង 
ទទួេានការសសប្មចរហ័សសេើ ការធានរា៉ោរ់រង ឬអ្រ់។ 

 ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំសសប្មចថាសាែ នភាព្សុខភាព្ររស់អ្នកមិនរាំសព្ញតាមេកខខែឌ រប្មវូឱយមានការស
សប្មចរហ័សសេើការធានរា៉ោរ់រងសទ សយើងខ្ុាំនឹងសប្រើកាេររសិចឆទកាំែរ់សតង់ដារជាំនួសវញិ។ 

o សយើងខ្ុាំនឹងសផ្្ើេិខិរជូនដាំែឹងសៅអ្នកអ្ាំពី្ចាំែុចសនេះ។ េិខិរសនេះនឹងសរៀររារ់អ្ាំពី្រសរៀរ 
ដាក់ការរវា៉ោអ្ាំពី្ការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំ ណដេានផ្ដេ់ការសសប្មចសតង់ដារដេ់អ្នក។ 

o អ្នកអាចដាក់ "ការរវា៉ោរហ័ស" រចួទទួេការស្ៃើយររចាំសពាេះការរវា៉ោររស់អ្នកកនុងរយៈសព្េ  
24 សមា៉ោង។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្ដាំសែើ រការដាក់ពាកយរែតឹ ងរវា៉ោ រមួទាំងការរតឹងរវា៉ោ 
រហ័ស សូមសមើេណផ្នក J សៅទាំព័្រ 269។ 

កាេររសិចឆទកាំែរ់សប្មារ់ "ការសសប្មចរហ័សសេើការធានរា៉ោ រ់រង" 

 ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំសប្រើកាេររសិចឆទកាំែរ់រហ័ស សយើងខ្ុាំប្រូវណរផ្ដេ់ចសមៃើយដេ់អ្នកកនុងរយៈសព្េ  
24 សមា៉ោង។ ចាំែុចសនេះសាំសៅសេើរយៈសព្េ 24 សមា៉ោងរនទ រ់ពី្សយើងខ្ុាំទទួេានសាំសែើ ររស់អ្នក។  
ឬ ប្រសិនសរើអ្នកកាំពុ្ងសសនើសុាំការសេើកណេង សនេះមានន័យថាកនុងរយៈសព្េ 24 សមា៉ោងរនទ រ់ពី្សយើង 
ទទួេានសសចកដីណងៃងការែ៍ពី្សវជជរែឌិ រ ឬអ្នកសចញសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នកណដេាាំប្ទសាំសែើ ររស់អ្នក។ 

សយើងខ្ុាំនឹងផ្ដេ់ចសមៃើយដេ់អ្នកឆ្រ់រហ័សជាងសនេះ ប្រសិនសរើសុខភាព្ររស់អ្នកប្រូវការចាាំាច់។ 

 ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំមិនរាំសព្ញតាមកាេររសិចឆទកាំែរ់សនេះសទ សយើងខ្ុាំនឹងរញ្ជូ នសាំសែើ ររស់អ្នក 
សៅដាំសែើ រការថ្នរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2។ សៅកប្មិរទី 2 អ្ងគភាព្ប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិឯករាជយ 
(Independent Review Entity) នឹងប្ររួពិ្និរយសាំសែើ ររស់អ្នកសឡើងវញិ។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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 ប្រសិនសរើចសមៃើយររស់សយើងខ្ុាំគឺ យេ់ប្ព្ម ចាំសពាេះអ្វីណដេអ្នកានសសនើសុាំមួយណផ្នក ឬទាំងអ្ស់ សយើង 
ខ្ុាំប្រូវណរផ្ដេ់ការធានរា៉ោរ់រងកនុងរយៈសព្េ 24 សមា៉ោងរនទ រ់ពី្សយើងខ្ុាំទទួេសាំសែើ ររស់អ្នក ឬរាយ 
ការែ៍ាាំប្ទសាំសែើ ររស់អ្នកពី្សវជជរែឌិ រ ឬអ្នកសចញសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នក។ 

 ប្រសិនសរើចសមៃើយររស់សយើងខ្ុាំគឺការរដិសសធ្ថា សទ ចាំសពាេះអ្វីណដេអ្នកានសសនើសុាំមួយណផ្នក ឬទាំងអ្ស់ 

សយើងខ្ុាំនឹងសផ្្ើេិខិរមួយសៅអ្នកណដេព្នយេ់ពី្មូេសហរុណដេសយើងខ្ុាំានស្ៃើយរដិសសធ្ថា សទ។ 

េិខិរសនេះក៏នឹងព្នយេ់ពី្រសរៀរណដេអ្នកអាចរដឹងឧទធរែ៍ប្រឆ្ាំងនឹងការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំផ្ងណដរ។ 

កាេររសិចឆទកាំែរ់សប្មារ់ “ការសសប្មចសតង់ដារសេើការធានរា៉ោ រ់រង” អ្ាំពី្ឱសងណដេអ្នកមិនទន់ានទទួេ 

 ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំសប្រើកាេររសិចឆទកាំែរ់សតង់ដារ សយើងខ្ុាំប្រូវណរផ្ដេ់ចសមៃើយដេ់អ្នកកនុងរយៈសព្េ  
72 សមា៉ោងរនទ រ់ពី្សយើងខ្ុាំទទួេានសាំសែើ ររស់អ្នក។ ឬ ប្រសិនសរើអ្នកកាំពុ្ងសសនើសុាំការសេើកណេង សនេះ 
មានន័យថាកនុងរយៈសព្េ 72 សមា៉ោងរនទ រ់ពី្សយើងទទួេានសសចកដីណងៃការែ៍ាាំប្ទពី្សវជជរែឌិ រ ឬអ្នក 
សចញសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នក។ សយើងខ្ុាំនឹងផ្ដេ់ចសមៃើយដេ់អ្នកឆ្រ់រហ័សជាងសនេះ ប្រសិនសរើសុខភាព្ររស់ 
អ្នកប្រូវការចាាំាច់។ 

 ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំមិនរាំសព្ញតាមកាេររសិចឆទកាំែរ់សនេះសទ សយើងខ្ុាំនឹងរញ្ជូ នសាំសែើ ររស់អ្នករនត 
សៅដាំសែើ រការថ្នរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2។ សៅកប្មិរទី 2 អ្ងគភាព្ប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិឯករាជយ 
(Independent Review Entity) នឹងប្ររួពិ្និរយសាំសែើ ររស់អ្នកសឡើងវញិ។ 

 ប្រសិនសរើចសមៃើយររស់សយើងខ្ុាំគឺ យេ់ប្ព្ម ចាំសពាេះអ្វីណដេអ្នកានសសនើសុាំមួយណផ្នក ឬទាំងអ្ស់ 

សយើងខ្ុាំប្រវូណរអ្នុម័រ ឬផ្ដេ់ការធានរា៉ោរ់រងកនុងរយៈសព្េ 72 សមា៉ោងរនទ រ់ពី្សយើងខ្ុាំទទួេសាំសែើ  
ររស់អ្នក ឬរាយការែ៍ាាំប្ទពី្សវជជរែឌិ រ ឬអ្នកសចញសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នក ប្រសិនសរើអ្នកសសនើសុាំឱយ 
មានករែីសេើកណេង។ 

 ប្រសិនសរើចសមៃើយររស់សយើងខ្ុាំគឺការរដិសសធ្ថា សទ ចាំសពាេះអ្វីណដេអ្នកានសសនើសុាំមួយណផ្នក ឬទាំងអ្ស់ 

សយើងខ្ុាំនឹងសផ្្ើេិខិរមួយសៅអ្នកណដេព្នយេ់ពី្មូេសហរុណដេសយើងខ្ុាំានស្ៃើយរដិសសធ្ថា សទ។ 

េិខិរសនេះក៏នឹងព្នយេ់ពី្រសរៀរណដេអ្នកអាចរដឹងឧទធរែ៍ប្រឆ្ាំងនឹងការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំផ្ងណដរ។ 

  



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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កាេររសិចឆទកាំែរ់សប្មារ់ “ការសសប្មចសតង់ដារសេើការធានរា៉ោ រ់រង” អ្ាំពី្ឱសងណដេអ្នកានទិញរចួសហើយ 

 សយើងខ្ុាំប្រវូណរផ្ដេ់ចសមៃើយដេ់អ្នកកនុងរយៈសព្េ 14 ថ្ងៃតាមប្ររិទិនរនទ រ់ពី្សយើងខ្ុាំទទួេសាំសែើ  
ររស់អ្នក។ 

 ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំមិនរាំសព្ញតាមកាេររសិចឆទកាំែរ់សនេះសទ សយើងខ្ុាំនឹងរញ្ជូ នសាំសែើ ររស់អ្នកសៅ 
ដាំសែើ រការថ្នរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2។ សៅកប្មិរទី 2 អ្ងគភាព្ប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិឯករាជយ 
(Independent Review Entity) នឹងប្ររួពិ្និរយសាំសែើ ររស់អ្នកសឡើងវញិ។ 

 ប្រសិនសរើចសមៃើយររស់សយើងខ្ុាំគឺ យេ់ប្ព្ម ចាំសពាេះអ្វីណដេអ្នកានសសនើសុាំមួយណផ្នក ឬទាំងអ្ស់ សយើងខ្ុាំ 
នឹងរង់ប្ាក់ជូនអ្នកកនុងរយៈសព្េ 14 ថ្ងៃតាមប្ររិទិន។ 

 ប្រសិនសរើចសមៃើយររស់សយើងខ្ុាំគឺការរដិសសធ្ថា សទ ចាំសពាេះអ្វីណដេអ្នកានសសនើសុាំមួយណផ្នក ឬទាំងអ្ស់ 

សយើងខ្ុាំនឹងសផ្្ើេិខិរមួយសៅអ្នកណដេព្នយេ់ពី្មូេសហរុណដេសយើងខ្ុាំានស្ៃើយរដិសសធ្ថា សទ។ 

េិខិរសនេះក៏នឹងព្នយេ់ពី្រសរៀរណដេអ្នកអាចរដឹងឧទធរែ៍ប្រឆ្ាំងនឹងការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំផ្ងណដរ។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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F5. រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 1 សប្មារ់ឱសងកនុងណផ្នក D 

 សដើមបីចារ់សផ្ដើមរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់ 
អ្នក អ្នក សវជជរែឌិ រ អ្នកសចញសវជជ 
រញ្ជជ សផ្សងសទៀរ ឬអ្នករាំណាង 
ររស់អ្នកប្រូវណរទក់ទងមកសយើងខ្ុាំ។ 

រមួរញ្ចូ េស ម្ េះររស់អ្នក ព័្រ៌មាន 
ទាំនក់ទាំនង និងព័្រ៌មានទក់ទងនឹង 
ការទមទរររស់អ្នក។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកកាំពុ្ងសសនើសុាំរែដឹ ង 
ឧទធរែ៍សតង់ដារ អ្នកអាចដាក់ 
រែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នកសដាយសផ្្ើ 
សាំសែើ ជាោយេកខែ៍អ្កសរ។ 

អ្នកក៏អាចសសនើសុាំឱយសរៀរចាំរែដឹ ង 
ឧទធរែ៍សដាយសៅទូរសព្ទមកសយើង 
ខ្ុាំតាមរយៈសេខ 1-844-812-6896 

ានផ្ងណដរ។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកចង់ានរែដឹ ងឧទធរែ៍ 
រហ័ស អ្នកអាចដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ 
ររស់អ្នកជាោយេកខែ៍អ្កសរ 
ឬអ្នកអាចសៅទូរសព្ទមកសយើងខ្ុាំ។ 

 សូមដាក់សាំសែើ សុាំរដឹង 
ឧទធរែ៍កនុងរយៈសព្េ 60 ថ្ងៃតាម 
ប្ររិទិន ពី្កាេររសិចឆទសៅ
សេើេិខិរជូនដាំែឹងអ្ាំពី្ការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំណដេានសផ្្ើសៅអ្នក។ ប្រសិនសរើអ្នកខកកាេររសិចឆទ 
កាំែរ់សនេះ និងមានមូេសហរុសមស្សរចាំសពាេះការខកខានសនេះ សយើងខ្ុាំអាចផ្ដេ់សព្េសវោរណនែមកនុង 
ការដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍។ ឧទហរែ៍ មូេសហរុសមស្សរថ្នការខកកាេររសិចឆទកាំែរ់មានដូចជា 

ប្រសិនសរើអ្នកមានជាំងឺធ្ៃន់ធ្ៃរណដេមិនអាចឱយអ្នកទក់ទងមកសយើងខ្ុាំាន ឬប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំានផ្ដេ់ 
ព័្រ៌មានមិនប្រឹមប្រវូ ឬមិនសព្ញសេញអ្ាំពី្កាេររសិចឆទកាំែរ់សប្មារ់សសនើសុាំរែដឹ ងឧទធរែ៍។ 

 
ពិ្និរយសមើេប្រសួៗ៖ រសរៀរដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 1 

អ្នក សវជជរែឌិ រ ឬអ្នកសចញសវជជរញ្ជជ  ឬអ្នករាំណាងររស់ 
អ្នកអាចដាក់សាំសែើ ររស់អ្នកជាោយេកខែ៍អ្កសរ រចួ 
សផ្្ើសាំរុប្រ ឬទូរសារមកសយើងខ្ុាំ។ អ្នកក៏អាចសសនើសុាំឱយ 
សរៀរចាំរែដឹ ងឧទធរែ៍សដាយសៅទូរសព្ទមកសយើងខ្ុ ាំ 
ានផ្ងណដរ។ 

 សូមសសនើសុាំកនុងរយៈសព្េ 60 ថ្ងៃតាមប្ររិទិនពី្សព្េ 
ណដេអ្នកសសប្មចថានឹងរតឹងឧទធរែ៍។ ប្រសិនសរើ 
អ្នកខកកាេររសិចឆទកាំែរ់សដាយមានមូេសហរុ 
សមស្សរអ្នកសៅណរអាចរដឹងឧទធរែ៍ានដណដេ។ 

 អ្នក សវជជរែឌិ រ ឬអ្នកសចញសវជជរញ្ជជ  ឬអ្នករាំណាង 
ររស់អ្នកអាចសៅទូរសព្ទមកសយើងខ្ុាំសប្មារ់ 
រែដឹ ងឧទធរែ៍រហ័ស។ 

 សូមអានណផ្នកសនេះ 

សដើមបីឱយប្ាកដថាអ្នកមានេកខែសមបរតិប្គរ់ 
ប្ាន់សប្មារ់ការសសប្មចរហ័ស! សូមអានណផ្នកសនេះ 
សដើមបីរកសមើេព័្រ៌មានអ្ាំពី្កាេររសិចឆទកាំែរ់ថ្ន 
ការសសប្មចផ្ងណដរ។ 

 
 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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 អ្នកមានសិទធិសសនើសុាំចារ់ចមៃងថ្នព័្រ៌មានអ្ាំពី្រែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នកពី្សយើងខ្ុាំ។ សដើមបីសសនើសុាំ 
ចារ់ចមៃង សូមសៅទូរសព្ទសៅសសវាកមមសប្មារ់សមាជិកតាមរយៈសេខ 1-844-812-6896។ 

ពាកយផ្ៃូវចារ់សប្មារ់រែដឹ ងឧទធរែ៍សៅគសប្មាងសនេះអ្ាំពី្ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រងសប្មារ់ឱស 
ងកនុងណផ្នក D គឺ “សសចកដីសសប្មចសឡើងវញិ” ថ្នគសប្មាង។ 

 
ប្រសិនសរើអ្នកចង់ អ្នក និងសវជជរែឌិ រ ឬអ្នកសចញសវជជរញ្ជជ សផ្សងសទៀរររស់អ្នកអាចផ្ដេ់ព័្រ៌មានរណនែមដេ់ 
សយើងខ្ុាំសដើមបីាាំប្ទរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក។ 

ប្រសិនសរើសុខភាព្ររស់អ្នកប្រវូការចាាំាច់ សូមសសនើសុាំ "រែដឹ ងឧទធរែ៍រហ័ស" 

 ប្រសិនសរើអ្នករដឹងឧទធរែ៍ប្រឆ្ាំងនឹងការសសប្មចររស់គសប្មាងសយើងខ្ុាំអ្ាំពី្ឱសងណដេអ្នកមិនទន់ាន 
ទទួេ អ្នក និងសវជជរែឌិ រ ឬអ្នកសចញសវជជរញ្ជជ សផ្សងសទៀរររស់អ្នកនឹងប្រូវសសប្មចថាសរើអ្នកប្រវូការ 
"រែដឹ ងឧទធរែ៍រហ័ស" ឬអ្រ់។ 

 េកខខែឌ រប្មូវសប្មារ់ការទទួេាន “រែតឹ ងឧទធរែ៍រហ័ស” គឺដូចាន នឹងការទទួេាន “សសចកតី 
សសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រងរហ័ស” សៅកនុងណផ្នក F4 សៅទាំព័្រ 238។ 

ពាកយផ្ៃូវចារ់សប្មារ់ “រែដឹ ងឧទធរែ៍រហ័ស” គឺ “សសចកដីសសប្មចសឡើងវញិណដេប្រវូានព្សនៃឿ 
នដាំសែើ រការ”។ 

 
គសប្មាងររស់សយើងខ្ុាំនឹងប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិសេើរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក រចួផ្ដេ់ការសសប្មចររស់សយើង 
ខ្ុាំដេ់អ្នក 

 សយើងខ្ុាំពិ្និរយសមើេសដាយយកចិរតទុកដាក់មដងសទៀរសេើព័្រ៌មានទាំងអ្ស់អ្ាំពី្សាំសែើ សុាំឱយមានការធាន
រា៉ោរ់រងររស់អ្នក។ សយើងពិ្និរយថាសរើសយើងានអ្នុវរតតាមរាេ់វធិានទាំងអ្ស់សៅសព្េសយើងានចសមៃើយ 
ថា សទ ចាំសពាេះសាំសែើ ររស់អ្នកណដរឬសទ។ សយើងខ្ុាំអាចទក់ទងសៅអ្នក ឬសវជជរែឌិ រ ឬអ្នកសចញសវជជរញ្ជជ  
សផ្សងសទៀរររស់អ្នក សដើមបទីទួេានព័្រ៌មានរណនែម។ អ្នកប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិនឹងជារុគគេណដេមិន 
ានសធ្វើការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រងសដើមដាំរូង។ 

  



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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កាេររសិចឆទកាំែរ់សប្មារ់ “រែដឹ ងឧទធរែ៍រហ័ស” 

 ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំសប្រើកាេររសិចឆទកាំែរ់រហ័ស សយើងខ្ុាំនឹងផ្ដេ់ចសមៃើយដេ់អ្នកកនុងរយៈសព្េ 72 សមា៉ោង 
រនទ រ់ពី្សយើងខ្ុាំទទួេានរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក ឬឆ្រ់រហ័សជាងសនេះ ប្រសិនសរើសុខភាព្ររស់អ្នក 
ប្រូវការចាាំាច់។ 

 ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំមិនផ្ដេ់ចសមៃើយដេ់អ្នកកនុងរយៈសព្េ 72 សមា៉ោងសទ សយើងខ្ុាំនឹងរញ្ជូ នសាំសែើ ររស់អ្នក 
សៅដាំសែើ រការថ្នរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2។ សៅកប្មិរទី 2 អ្ងគភាព្ប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិឯករាជយ 
(Independent Review Entity) នឹងប្ររួពិ្និរយរែតឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នកសឡើងវញិ។ 

 ប្រសិនសរើចសមៃើយររស់សយើងខ្ុាំគឺ "យេ់ប្ព្ម" ចាំសពាេះអ្វីណដេអ្នកានសសនើសុាំមួយណផ្នក ឬទាំងអ្ស់ សយើង 
ខ្ុាំប្រូវណរផ្ដេ់ការធានរា៉ោរ់រងកនុងរយៈសព្េ 72 សមា៉ោងរនទ រ់ពី្សយើងខ្ុាំទទួេរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក។ 

 ប្រសិនសរើចសមៃើយររស់សយើងខ្ុាំគឺការដិសសធ្ថា សទ ចាំសពាេះអ្វីណដេអ្នកានសសនើសុាំមួយណផ្នក ឬទាំងអ្ស់ 

សយើងខ្ុាំនឹងសផ្្ើេិខិរមួយសៅអ្នកណដេព្នយេ់ពី្មូេសហរុថ្នការផ្ដេ់ចសមៃើយថា សទ។ 

កាេររសិចឆទកាំែរ់សប្មារ់ "រែដឹ ងឧទធរែ៍សតង់ដារ" 

 ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំសប្រើកាេររសិចឆទកាំែរ់សតង់ដារ សយើងខ្ុាំប្រូវណរផ្ដេ់ចសមៃើយដេ់អ្នកកនុងរយៈសព្េ 7 

ថ្ងៃថ្នប្ររិទិនរនទ រ់ពី្សយើងខ្ុាំទទួេានរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក ឬឆ្រ់រហ័សជាងសនេះ ប្រសិនសរើសុខ 
ភាព្ររស់អ្នកប្រូវការចាាំាច់ សេើកណេងណរប្រសិនសរើអ្នកសសនើសុាំសយើងខ្ុាំឱយរង់ប្ាក់ថ្ងៃឱសងណដេអ្នក 
ានទិញរចួសហើយជូនអ្នកវញិ។ ប្រសិនសរើអ្នកសសនើសុាំសយើងខ្ុាំឱយរង់ប្ាក់ថ្ងៃឱសងណដេអ្នកានទិញរចួ 
សហើយជូនអ្នកវញិ សយើងខ្ុាំប្រូវណរផ្ដេ់ចសមៃើយដេ់អ្នកកនុងរយៈសព្េ 14 ថ្ងៃថ្នប្ររិទិនរនទ រ់ពី្សយើងខ្ុាំ 
ទទួេានរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក។ ប្រសិនសរើអ្នកគិរថា សុខភាព្ររស់អ្នកប្រូវការចាាំាច់ អ្នកគួរណរ 
សសនើសុាំ "រែដឹ ងឧទធរែ៍រហ័ស"។ 

 ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំមិនផ្ដេ់ការសសប្មចដេ់អ្នកកនុងរយៈសព្េ 7 ថ្ងៃតាមប្ររិទិន ឬ 14 ថ្ងៃតាមប្ររិទិន 

ប្រសិនសរើអ្នកានសសនើសុាំសយើងខ្ុាំឱយរង់ប្ាក់ថ្ងៃឱសងណដេអ្នកានទិញរចួសហើយ ជូនអ្នកវញិសទសនេះ 

សយើងខ្ុាំនឹងរញ្ជូ នសាំសែើ ររស់អ្នកសៅដាំសែើ រការថ្នរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2។ សៅកប្មិរទី 2 អ្ងគ 
ភាព្ប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិឯករាជយ (Independent Review Entity) នឹងប្ររួពិ្និរយរែតឹ ងឧទធរែ៍ររស់ 
អ្នកសឡើងវញិ។ 

  



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 

 

247 

 

 ប្រសិនសរើចសមៃើយររស់សយើងខ្ុាំគឺ យេ់ប្ព្ម ចាំសពាេះអ្វីណដេអ្នកានសសនើសុាំមួយណផ្នក ឬទាំងអ្ស់៖ 

o ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំអ្នុម័រតាមសាំសែើ សុាំឱយមានការធានរា៉ោរ់រង សយើងខ្ុាំប្រូវណរផ្ដេ់ការធាន 
រា៉ោ រ់រងឱយានឆ្រ់រហ័សតាមរប្មូវការចាាំាច់ររស់សុខភាព្អ្នក រ៉ោុណនតមិនឱយសេើសពី្ 7 ថ្ងៃ 
តានប្ររិទិនរនទ រ់ពី្សយើងខ្ុាំទទួេានរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក ឬ 14 ថ្ងៃតាមប្ររិទិន 

ប្រសិនសរើអ្នកានសសនើសុាំសយើងខ្ុាំឱយរង់ប្ាក់ថ្ងៃឱសងណដេអ្នកានទិញរចួសហើយជូនអ្នកវញិ។ 

o ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំអ្នុម័រតាមសាំសែើ សុាំរង់ប្ាក់ថ្ងៃឱសងណដេអ្នកានទិញរចួសហើយជូនអ្ន
កវញិ សយើងខ្ុាំនឹងសផ្្ើប្ាក់សៅអ្នកកនុងរយៈសព្េ 30 ថ្ងៃតាមប្ររិទិនរនទ រ់ពី្សយើងខ្ុាំទទួេ 
ានសាំសែើ សុាំរដឹងឧទធរែ៍ររស់អ្នក។ 

 ប្រសិនសរើចសមៃើយររស់សយើងខ្ុាំគឺការរដិសសធ្ថា សទ ចាំសពាេះអ្វីណដេអ្នកានសសនើសុាំមួយណផ្នក ឬទាំងអ្ស់ 

សយើងខ្ុាំនឹងសផ្្ើេិខិរមួយសៅអ្នកណដេព្នយេ់ពី្មូេសហរុថ្នការផ្ដេ់ចសមៃើយថា សទ និងសរៀររារ់ពី្រសរៀរ 
រដឹងឧទធរែ៍ប្រឆ្ាំងនឹងការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំ។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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F6. រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 សប្មារ់ឱសងកនុងណផ្នក D 

ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំស្ៃើយថា សទ ចាំសពាេះរែដឹ ង 
ឧទធរែ៍ររស់អ្នកមួយណផ្នក ឬទាំងអ្ស់ អ្នក 
អាចសប្ជើសសរ ើសថាគួរទទួេយកការសសប្មច 
សនេះ ឬដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍រនតសទៀរ។ 

ប្រសិនសរើអ្នកសសប្មចចិរតថារនតសៅរែដឹ ង 
ឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 អ្ងគភាព្ប្រួរពិ្និរយ
សឡើងវញិឯករាជយ (Independent Review 

Entity, IRE) នឹងប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិសេើ 
ការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំ។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកចង់ឱយអ្ងគភាព្ IRE សធ្វើ 
ការប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិសេើករែី 
ររស់អ្នក សនេះសាំសែើ សុាំរដឹងឧទធរែ៍ 
ររស់អ្នកប្រូវណរសធ្វើសឡើងជា 
ោយេកខែ៍អ្កសរ។ េិខិរណដេ 
សយើងខ្ុាំសផ្្ើសៅអ្ាំពី្ការសសប្មចររស់ 
សយើងខ្ុាំសៅកនុងរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរ 
ទី 1 នឹងព្នយេ់ពី្រសរៀរសសនើសុាំ 
រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2។ 

 សៅសព្េអ្នកដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍សៅ 
អ្ងគភាព្ IRE សយើងខ្ុាំនឹងរញ្ជូ ន 
សាំែុាំ សរឿងររស់អ្នកសៅអ្ងគភាព្ 
សនេះ។ អ្នកមានសិទធិសសនើសុាំចារ់ចមៃងថ្នសាំែុាំ សរឿងររស់អ្នកសដាយសៅទូរសព្ទសៅសសវាកមមសប្មារ់ 
សមាជិកតាមរយៈសេខ 1-844-812-6896។ 

 អ្នកមានសិទធិផ្ដេ់ព័្រ៌មានសផ្សងសទៀរដេ់អ្ងគភាព្ IRE សដើមបីាាំប្ទរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក។ 

 អ្ងគភាព្ IRE គឺជាសាែ រ័នឯករាជយណដេប្រូវានជួេសដាយគសប្មាង Medicare។ អ្ងគភាព្សនេះ 
មិនជារ់ពាក់ព័្នធនឹងគសប្មាងសនេះសទ សហើយក៏មិនណមនជាទីភាន ក់្ររដាា និាេណដរ។ 

 
ពិ្និរយសមើេប្រសួៗ៖ រសរៀរដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 

ប្រសិនសរើអ្នកចង់ឱយអ្ងគភាព្ប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិឯករាជយសធ្វើ 
ការប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិសេើករែីររស់អ្នក 

សនេះសាំសែើ សុាំរដឹង 
ឧទធរែ៍ររស់អ្នកប្រូវណរសធ្វើសឡើងជាោយេកខែ៍អ្កសរ។ 

 សូមសសនើសុាំកនុងរយៈសព្េ 60 ថ្ងៃតាមប្ររិទិនពី្សព្េ 
ណដេអ្នកសសប្មចថានឹងរតឹងឧទធរែ៍។ ប្រសិនសរើ 
អ្នកខកកាេររសិចឆទកាំែរ់សដាយមានមូេសហរុសម 
ស្សរ អ្នកសៅណរអាចរដឹងឧទធរែ៍ានដណដេ។ 

 អ្នក សវជជរែឌិ រ អ្នកសចញសវជជរញ្ជជ សផ្សងសទៀរ ឬអ្នក 
រាំណាងររស់អ្នកអាចសសនើសុាំរែដឹ ងឧទធរែ៍ 
កប្មិរទី 2។ 

 សូមអានណផ្នកសនេះ សដើមបឱីយប្ាកដថាអ្នកមាន 
េកខែសមបរតិប្គរ់ប្ាន់សប្មារ់ការសសប្មច 
រហ័ស! សូមអានណផ្នកសនេះ សដើមបីរកសមើេព័្រ៌មាន 
អ្ាំពី្កាេររសិចឆទកាំែរ់ថ្នការសសប្មចផ្ងណដរ។ 

 
 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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 អ្នកប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិសៅអ្ងគភាព្ IRE នឹងពិ្និរយសមើេសដាយយកចិរតទុកដាក់សេើព័្រ៌មានទាំងអ្ស់ 
ណដេពាក់ព័្នធនឹងរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក។ សាែ រ័នសនេះនឹងសផ្្ើេិខិរមួយសៅអ្នកណដេព្នយេ់ពី្ការ 
សសប្មចររស់ខៃួន។ 

ពាកយផ្ៃូវចារ់សប្មារ់រែដឹ ងឧទធរែ៍សៅអ្ងគភាព្ IRE អ្ាំពី្ឱសងកនុងណផ្នក D គឺ “ការពិ្ចារណាសឡើងវញិ”។ 

 
កាេររសិចឆទកាំែរ់សប្មារ់ "រែដឹ ងឧទធរែ៍រហ័ស" សៅកប្មិរទី 2 

 ប្រសិនសរើសុខភាព្ររស់អ្នកប្រូវការចាាំាច់ សូមសសនើសុាំ "រែដឹ ងឧទធរែ៍រហ័ស" ពី្អ្ងគភាព្ប្ររួពិ្និរយ 
សឡើងវញិឯករាជយ (Independent Review Entity, IRE)។ 

 ប្រសិនសរើអ្ងគភាព្ IRE យេ់ប្ព្មផ្ដេ់ "រែដឹ ងឧទធរែ៍រហ័ស" ដេ់អ្នក អ្ងគភាព្សនេះប្រវូណរផ្ដេ់ចសមៃើយ 
សប្មារ់រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 ររស់អ្នកកនុងរយៈសព្េ 72 សមា៉ោងរនទ រ់ពី្ទទួេានសាំសែើ សុាំរដឹង 
ឧទធរែ៍ររស់អ្នក។ 

 ប្រសិនសរើអ្ងគភាព្ IRE ផ្ដេ់ចសមៃើយថា យេ់ប្ព្ម ចាំសពាេះអ្វីណដេអ្នកានសសនើសុាំមួយណផ្នក ឬទាំងអ្ស់ 

សយើងខ្ុាំប្រវូណរផ្ដេ់ការអ្នុញ្ជា រ ឬផ្ដេ់ការធានរា៉ោរ់រងសេើឱសងកនុងរយៈសព្េ 24 សមា៉ោងរនទ រ់ពី្ 
សយើងខ្ុាំទទួេានការសសប្មច។ 

កាេររសិចឆទកាំែរ់សប្មារ់ "រែដឹ ងឧទធរែ៍សតង់ដារ" សៅកប្មិរទី 2 

 ប្រសិនសរើអ្នកមានរែដឹ ងឧទធរែ៍សតង់ដារសៅកប្មិរទី 2 អ្ងគភាព្ប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិឯករាជយ 
(Independent Review Entity, IRE) ប្រូវណរផ្ដេ់ចសមៃើយសប្មារ់រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 ររស់ 
អ្នកកនុងរយៈសព្េ 7 ថ្ងៃតាមប្ររិទិនរនទ រ់ពី្អ្ងគភាព្សនេះទទួេានរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក  
ឬ 14 ថ្ងៃតាមប្ររិទិន ប្រសិនសរើអ្នកានសសនើសុាំសយើងខ្ុាំឱយរង់ប្ាក់ថ្ងៃឱសងណដេអ្នកានទិញរចួ 
សហើយជូនអ្នកវញិ។ 

 ប្រសិនសរើអ្ងគភាព្ IRE ផ្ដេ់ចសមៃើយថា យេ់ប្ព្ម ចាំសពាេះអ្វីណដេអ្នកានសសនើសុាំមួយណផ្នក ឬទាំងអ្ស់ 

សយើងខ្ុាំប្រវូណរផ្ដេ់ការអ្នុញ្ជា រ ឬផ្ដេ់ការធានរា៉ោរ់រងសេើឱសងកនុងរយៈសព្េ 72 សមា៉ោងរនទ រ់ពី្សយើង 
ខ្ុាំទទួេានការសសប្មច។ 

 ប្រសិនសរើអ្ងគភាព្ IRE អ្នុម័រតាមសាំសែើ សុាំរង់ប្ាក់ថ្ងៃឱសងណដេអ្នកានទិញរចួសហើយជូនអ្នកវញិ 

សយើងខ្ុាំនឹងសផ្្ើប្ាក់សៅអ្នកកនុងរយៈសព្េ 30 ថ្ងៃតាមប្ររិទិនរនទ រ់ពី្សយើងខ្ុាំទទួេានការសសប្មច។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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ចុេះសរើអ្ងគភាព្ប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិឯករាជយស្ៃើយថា សទ ចាំសពាេះរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 ររស់អ្នក? 

ចសមៃើយថា សទ មានន័យថាអ្ងគភាព្ប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិឯករាជយ (Independent Review Entity, IRE) យេ់ស្សរ 
តាមការសសប្មចររស់សយើងសដាយមិនអ្នុម័រតាមសាំសែើ ររស់អ្នកសទ។ ចាំែុចសនេះសៅថា “ាាំប្ទការសសប្មច 
”។ ឬអាចសៅមា៉ោងសទៀរថា “ប្ចានសចាេរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក”។ 

ប្រសិនសរើអ្នកចង់រនតសៅដាំសែើ រការថ្នរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 3 សនេះឱសងណដេអ្នកសសនើសុាំប្រូវណររាំសព្ញតាម 
រថ្មៃចាំនួនទឹកប្ាក់ជាអ្របររមា។ ប្រសិនសរើរថ្មៃជាចាំនួនទឹកប្ាក់គឺរិចជាងចាំនួនអ្របររមា អ្នកមិនអាច 
រដឹងឧទធរែ៍រនតានសទ។ ប្រសិនសរើរថ្មៃជាចាំនួនទឹកប្ាក់មានចាំនួនសប្ចើនប្គរ់ប្ាន់ អ្នកអាចសសនើសុាំរែដឹ ង 
ឧទធរែ៍កប្មិរទី 3 ាន។ េិខិរណដេអ្នកានទទួេពី្អ្ងគភាព្ IRE នឹងសរៀររារ់ប្ារ់អ្នកអ្ាំពី្រថ្មៃជាចាំនួនទឹក 
ប្ាក់ណដេប្រូវការចាាំាច់ សដើមបីរនតដាំសែើ រការថ្នរែដឹ ងឧទធរែ៍។ 
  

G. ការសសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំធានរា៉ោ រ់រងសេើការសប្មាកព្ាាេសៅមនទីរសព្ទយយូរជាងមុន 

សៅសព្េអ្នកចូេសប្មាកព្ាាេសៅមនទីរសព្ទយ អ្នកមានសិទធិទទួេានសសវាកមមកនុងមនទីរសព្ទយទាំងអ្ស់ណដេ 
សយើងខ្ុាំធានរា៉ោរ់រង ណដេចាាំាច់សប្មារ់សធ្វើសរាគវនិិចឆ័យ និងព្ាាេជាំងឺ ឬររួសររស់អ្នក។ 

កនុងអ្ាំឡុងសព្េសប្មាកសៅមនទីរសព្ទយណដេមានការធានរា៉ោរ់រង អ្នកផ្ដេ់សសវាររស់អ្នក និងរុគគេិកមនទីរសព្ទយ 
នឹងសធ្វើការជាមួយអ្នក សដើមបីសប្រៀមសប្មារ់ថ្ងៃណដេអ្នកសចញពី្មនទីរសព្ទយ។ ពួ្កសគក៏នឹងជួយសរៀរចាំសប្មារ់ការ 
ណងទាំណាមួយណដេអ្នកអាចនឹងប្រូវការ រនទ រ់ពី្អ្នកសចញពី្មនទីរសព្ទយផ្ងណដរ។ 

 សគសៅថ្ងៃណដេអ្នកសចញពី្មនទីរសព្ទយថា “កាេររសិចឆទសចញពី្មនទីរសព្ទយ”។ 

 អ្នកផ្ដេ់សសវាររស់អ្នក ឬរុគគេិកមនទីរសព្ទយនឹងប្ារ់អ្នកអ្ាំពី្កាេររសិចឆទសចញពី្មនទីរសព្ទយ។ 

ប្រសិនសរើអ្នកគិរថា អ្នកប្រូវានសសនើសុាំឱយសចញពី្មនទីរសព្ទយឆ្រ់រហ័សសព្ក អ្នកអាចសសនើសុាំសប្មាកសៅមនទីរ 
សព្ទយយូរជាងសនេះ។ ណផ្នកសនេះសរៀររារ់ប្ារ់អ្នកអ្ាំពី្រសរៀរសសនើសុាំ។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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G1. ការណសវងយេ់អ្ាំពី្សិទធិកនុងគសប្មាង Medicare ររស់អ្នក 

កនុងរយៈសព្េពី្រថ្ងៃរនទ រ់ពី្អ្នកចូេសប្មាកព្ាាេសៅមនទីរសព្ទយ រុគគេិកសរៀរចាំករែី ឬគិោនុរដាា កនឹង 
ផ្ដេ់ឯកសារជូនដាំែឹងដេ់អ្នក ណដេមានស ម្ េះថា “សារសាំខាន់ពី្គសប្មាង Medicare អ្ាំពី្សិទធិររស់អ្នក។” 

ប្រសិនសរើអ្នកមិនទទួេានការជូនដាំែឹងសនេះសទ សូមសសនើសុាំវាពី្រុគគេិកមនទីរសព្ទយ។ ប្រសិនសរើអ្នកប្រវូការ 
ជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅសសវាកមមសប្មារ់សមាជិកតាមរយៈសេខ 1-844-812-6896។ អ្នកក៏អាចសៅទូរ 
សព្ទផ្ងណដរសៅសេខ 1-800-MEDICARE (1-800-633-4227) 24 សមា៉ោងកនុងមួយថ្ងៃ 7 ថ្ងៃកនុងមួយសាត ហ៍។ 

សប្មារ់អ្នកសប្រើប្ាស់ TTY គួរសៅទូរសព្ទសៅសេខ 1-877-486-2048។ 

សូមអានការជូនដាំែឹងសនេះសដាយប្រងុប្រយ័រន និងសួរសាំែួរប្រសិនសរើអ្នកមិនយេ់សទ។ “សារសាំខាន់” ប្ារ់ 
អ្នកអ្ាំពី្សិទធិររស់អ្នកកនុងនមជាអ្នកជាំងឺកនុងមនទីរសព្ទយ រមួទាំងសិទធិកនុងការ៖ 

 ទទួេានសសវាកមមណដេធានរា៉ោរ់រងសដាយគសប្មាង Medicare កនុងអ្ាំឡុង និងសប្កាយការសប្មាក 
ព្ាាេកនុងមនទីរសព្ទយររស់អ្នក។ អ្នកមានសិទធិដឹងថាសសវាកមមទាំងសនេះគឺជាអ្វីខៃេះ អ្នកណានឹងរង់ប្ាក់ 
ថ្ងៃសសវាកមមទាំងសនេះ និងកណនៃងណាណដេអ្នកអាចទទួេានសសវាកមមទាំងសនេះ។ 

 រមួចាំណែកសសប្មចអ្ាំពី្រយៈសព្េថ្នការសប្មាកកនុងមនទីរសព្ទយររស់អ្នក។ 

 ដឹងពី្កណនៃងណដេប្រូវរាយការែ៍អ្ាំពី្កដីារមភណដេអ្នកមានអ្ាំពី្គុែភាព្ថ្នការណងទាំកនុងមនទីរសព្ទយ 
ររស់អ្នក។ 

 រែដឹ ងឧទធរែ៍ ប្រសិនសរើអ្នកគិរថា អ្នកប្រូវានសសនើសុាំឱយសចញពី្មនទីរសព្ទយឆ្រ់រហ័សសព្ក។ 

អ្នកគួរណរចុេះហរែសេខាសេើការជូនដាំែឹងររស់គសប្មាង Medicare សដើមបរី ា្ ញថាអ្នកានទទួេ និងយេ់ 
ពី្សិទធិររស់អ្នក។ ការចុេះហរែសេខាសេើការជូនដាំែឹងសនេះមិនណមនមានន័យថា អ្នកយេ់ស្សរតាមកាេ 
ររសិចឆទសចញពី្មនទីរសព្ទយ ណដេអ្នកប្រណហេជាប្រូវានប្ារ់សដាយអ្នកផ្ដេ់សសវាររស់អ្នក ឬរុគគេិកមនទីរ 
សព្ទយសនេះសទ។ 

សូមរកាទុកចារ់ចមៃងថ្នការជូនដាំែឹងណដេានចុេះហរែសេខា ដូសចនេះសហើយរអ្នកនឹងមានព័្រ៌មានសៅកនុងថ្ដ 

ប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការ។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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 សដើមបីសមើេចារ់ចមៃងថ្នការជូនដាំែឹងសនេះជាមុន អ្នកអាចសៅទូរសព្ទសៅសសវាកមមសប្មារ់សមាជិក 
តាមរយៈសេខ 1-844-812-6896។ អ្នកក៏អាចសៅទូរសព្ទសៅ 1-800 MEDICARE (1-800-633-4227) 

24 សមា៉ោងកនុងមួយថ្ងៃ និង 7 ថ្ងៃកនុងមួយសាត ហ៍។ សប្មារ់អ្នកសប្រើប្ាស់ TTY គួរសៅទូរសព្ទសៅសេខ 

1-877-486-2048។ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ 

 អ្នកក៏អាចសមើេសសចកដីចូនដាំែឹងអ្នឡាញានផ្ងណដរតាមរយៈ  
www.cms.gov/Medicare/Medicare-General-Information/BNI/HospitalDischargeAppealNotices ។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅសសវាកមមសប្មារ់សមាជិក ឬគសប្មាង Medicare 

តាមរយៈសេខខាងសេើ។ 

G2. រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 1 សដើមបរីដូរកាេររសិចឆទសចញពី្មនទីរសព្ទយររស់អ្នក 

ប្រសិនសរើអ្នកចង់ឱយសយើងខ្ុាំធានរា៉ោរ់រងសេើសសវាកមមសប្មារ់អ្នកជាំងឺកនុងមនទីរសព្ទយយូរជាងមុន អ្នកប្រូវណរសសនើ 
សុាំរដឹងឧទធរែ៍។ 

សាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ នឹងសធ្វើការប្ររួពិ្និរយរែតឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរ 1 សដើមបរីកសមើេថាសរើកាេររសិចឆទថ្ន 
ការចាកសចញណដេានសប្ាងទុកររស់អ្នកគឺសមស្សរតាមសវជជសាស្រសតសប្មារ់អ្នកណដរឬសទ។ សៅកនុងរដា 
Rhode Island សាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality Improvement Organization) ប្រូវានសៅថា KEPRO។ 

សដើមបីដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ឱយផ្ទៃ ស់រដូរកាេររសិចឆទសចញពី្មនទីរសព្ទយររស់អ្នក សូមសៅទូរសព្ទសៅ KEPRO 

តាមរយៈសេខ៖ 1-888-319-8452។ 

សៅទូរសព្ទភាៃ មៗ! 

សូមសៅទូរសព្ទសៅសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality Improvement Organization) មុនសព្េអ្នកចាកសចញ 
ពី្មនទីរសព្ទយ និងកុាំឱយហួសកាេររសិចឆទ សចញពី្មនទីរសព្ទយណដេានសប្ាងទុក។ "សារសាំខាន់ពី្ Medicare 

អ្ាំពី្សិទធិររស់អ្នក" មានព័្រ៌មានអ្ាំពី្រសរៀរទក់ទងសៅសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្។ 

http://www.cms.gov/Medicare/Medicare-General-Information/BNI/HospitalDischargeAppealNotices


  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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 ប្រសិនសរើអ្នកសៅទូរសព្ទមុនសព្េអ្នកចាកសចញ 

អ្នកប្រូវានអ្នុញ្ជា រឱយសប្មាកសៅមនទីរសព្ទយ 
សប្កាយកាេររសិចឆទសចញពី្មនទីរសព្ទយណដេាន 
សប្ាងទុកររស់អ្នកសដាយមិនរង់ប្ាក់ ខែៈ 
សព្េណដេអ្នករង់ចាាំទទួេការសសប្មចសេើ 
រែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នកពី្សាែ រ័នណកេមអគុែ 
ភាព្។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកមិនសៅទូរសព្ទសដើមបរីដឹងឧទធរែ៍ 
សទ សហើយអ្នកសសប្មចចិរតរនតសប្មាកសៅមនទីរ 
សព្ទយសប្កាយកាេររសិចឆទសចញពី្មនទីរសព្ទយណដេ 
ានសប្ាងទុកររស់អ្នក អ្នកអាចនឹងប្រវូរង់ 
ប្ាក់ថ្ងៃណងទាំកនុងមនទីរសព្ទយទាំងអ្ស់ណដេអ្នក 
ទទួេានសៅសប្កាយកាេររសិចឆទសចញពី្មនទីរ 
សព្ទយណដេានសប្ាងទុកររស់អ្នក។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកខកកាេររសិចឆទកាំែរ់កនុងការទក់ទងសៅសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality 

Improvement Organization) អ្ាំពី្រែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក អ្នកអាចដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍សដាយ 
ផ្ទទ េ់សៅគសប្មាងររស់សយើងខ្ុាំជាំនួសវញិ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានេមអិរ សូមសមើេណផ្នក G4 សៅទាំព័្រ 256។ 

សយើងខ្ុាំចង់សធ្វើឱយប្ាកដថា អ្នកយេ់ពី្អ្វីណដេអ្នកប្រូវសធ្វើ និងកាេររសិចឆទកាំែរ់។ 

 សូមសសនើសុាំជាំនួយ ប្រសិនសរើអ្នកប្រវូការ។ ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រវូការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទ 
សៅសសវាកមមសប្មារ់សមាជិកតាមរយៈសេខ 1-844-812-6896 ានប្គរ់សព្េ។ អ្នកក៏អាចទូរសព្ទសៅ 

RIPIN Healthcare Advocate តាមរយៈសេខ 1-855-747-3224 (TTY 711) កមមវធីិ្ជាំនួយណផ្នកធាន 
រា៉ោ រ់រងសុខភាព្រដា (SHIP) តាមរយៈសេខ 1-888-884-8721 (TTY 711) ឬ The POINT តាមរយៈ 
សេខ 1-401-462-4444 (TTY 711)។ 

អ្វីសៅជាសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality Improvement Organization)? 

សាែ រ័នសនេះជាប្កមុសវជជរែឌិ រ និងអ្នកជាំនញណងទាំសុខភាព្សផ្សងសទៀរណដេជួេសដាយរដាា និាេសហព័្នធ។ 

អ្នកជាំនញទាំងសនេះមិនណមនជាណផ្នកថ្នគសប្មាងររស់សយើងខ្ុាំសទ។ គសប្មាង Medicare ជួេពួ្កសគឱយមកពិ្និរយ 
និងជួយណកេមអគុែភាព្ណងទាំសប្មារ់មនុសសណដេចូេរមួកនុងគសប្មាង Medicare។ 

 
ពិ្និរយសមើេប្រសួៗ៖ រសរៀរដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ 
កប្មិរទី 1 សដើមបផី្ទៃ ស់រដូរកាេររសិចឆទសចញ 
ពី្មនទីរសព្ទយររស់អ្នក 

សូមសៅទូរសព្ទសៅសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្  
(Quality Improvement Organization) 

សប្មារ់រដាររស់អ្នកតាមរយៈសេខ 

1-888-319-8452 និងសសនើសុាំឱយមានការ 
“ប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិរហ័ស”។ 

សូមសៅទូរសព្ទមុនសព្េអ្នកចាកសចញពី្មនទីរ 
សព្ទយ និងមុនកាេររសិចឆទសចញពី្មនទីរសព្ទយ 
ណដេានសប្ាងទុកររស់អ្នក។ 

 
 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សសនើសុាំឱយមាន “ការប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិរហ័ស” 

អ្នកប្រូវណរសសនើសុាំឱយសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality Improvement Organization) "ប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិ 
រហ័ស" សេើការសចញពី្មនទីរសព្ទយររស់អ្នក។ ការសសនើសុាំឱយ "ប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិរហ័ស" មានន័យថាអ្នកសសនើ 
សុាំឱយសាែ រ័នសនេះសប្រើកាេររសិចឆទកាំែរ់រហ័សសប្មារ់រែដឹ ងឧទធរែ៍ ជាំនួសឱយកាេររសិចឆទកាំែរ់សត 
ង់ដារ។ 

ពាកយផ្ៃូវចារ់សប្មារ់ “ការប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិរហ័ស” គឺ “ការប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិភាៃ មៗ”។ 

 
សរើមានអ្វីសកើរសឡើងកនុងអ្ាំឡុងសព្េប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិរហ័ស? 

 អ្នកប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិសៅសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality Improvement Organization) នឹងសួរអ្នក 

ឬអ្នករាំណាងររស់អ្នកថា សហរុអ្វីានជាអ្នកគិរថា ការធានរា៉ោរ់រងគួរណររនតផ្ដេ់ជូន សប្កាយកាេ 
ររសិចឆទសចញពី្មនទីរសព្ទយណដេានសប្ាងទុក។ អ្នកមិនចាាំាច់សរៀរចាំអ្វីមួយជាោយេកខែ៍អ្កសរសនេះ 
សទ រ៉ោុណនតអ្នកអាចសរៀរចាំាន ប្រសិនសរើអ្នកចង់។ 

 អ្នកប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិនឹងពិ្និរយសមើេកាំែរ់ប្តាសវជជសាស្រសតររស់អ្នក ពិ្ភាកាជាមួយអ្នកផ្ដេ់សសវា 

និងប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិសេើព័្រ៌មានទាំងអ្ស់ណដេពាក់ព័្នធនឹងការសប្មាកសៅមនទីរសព្ទយររស់អ្នក។ 

 យា៉ោងយូរសៅសព្េថ្ងៃប្រង់ រនទ រ់ពី្អ្នកប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិប្ារ់សយើងខ្ុាំអ្ាំពី្រែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក 

អ្នកនឹងទទួេានេិខិរមួយណដេរញ្ជជ ក់ពី្កាេររសិចឆទសចញពី្មនទីរសព្ទយណដេានសប្ាងទុក 
ររស់អ្នក។ េិខិរសនេះព្នយេ់ពី្មូេសហរុណដេអ្នកផ្ដេ់សសវាររស់អ្នក មនទីរសព្ទយ ក៏ដូចជាសយើងខ្ុាំគិរ 
ថាវាជាការប្រឹមប្រូវណដេអ្នកប្រូវសចញពី្មនទីរសព្ទយសៅកាេររសិចឆទសនេះ។ 

ពាកយផ្ៃូវចារ់សប្មារ់ការព្នយេ់ជាោយេកខែ៍អ្កសរសនេះគឺ “ការជូនដាំែឹងេមអិរអ្ាំពី្ការសចញពី្មនទីរ 
សព្ទយ”។ អ្នកអាចទទួេានគាំរេិូខិរសនេះសដាយសៅទូរសព្ទសៅសសវាកមមសប្មារ់សមាជិកតាមរយៈសេខ  
1-844-812-6896។ អ្នកក៏អាចសៅទូរសព្ទផ្ងណដរសៅសេខ 1-800-MEDICARE (1-800-633-4227) 24 

សមា៉ោងកនុងមួយថ្ងៃ 7 ថ្ងៃកនុងមួយសាត ហ៍។ អ្នកសប្រើ TTY គួរណរសៅទូរសព្ទសៅកាន់សេខ 1-877-486-2048។ 

ឬអ្នកក៏អាចសមើេសសចកដីចូនដាំែឹងគាំរអូ្នឡាញានផ្ងណដរតាមរយៈ www.cms.gov/Medicare/Medicare-

General-Information/BNI/HospitalDischargeAppealNotices 

 
 

https://www.cms.gov/Medicare/Medicare-General-Information/BNI/HospitalDischargeAppealNotices
https://www.cms.gov/Medicare/Medicare-General-Information/BNI/HospitalDischargeAppealNotices
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(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
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ចុេះសរើចសមៃើយគឺ យេ់ប្ព្ម? 

 ប្រសិនសរើសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality Improvement Organization) ផ្ដេ់ចសមៃើយថា យេ់ប្ព្ម 

ចាំសពាេះរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក សយើងខ្ុាំប្រូវណររនតធានរា៉ោរ់រងសេើសសវាកមមកនុងមនទីរសព្ទយររស់អ្នក 
កនុងរយៈសព្េចាាំាច់តាមកបួនសវជជសាស្រសត។ 

ចុេះសរើចសមៃើយគឺការរដិសសធ្ថា សទ? 

 ប្រសិនសរើសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality Improvement Organization) ផ្ដេ់ចសមៃើយថា សទ ចាំសពាេះ 
រែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក មានន័យថាកាេររសិចឆទសចញពី្មនទីរសព្ទយណដេានសប្ាងទុកររស់អ្នក 
គឺសមស្សរតាមកបួនសវជជសាស្រសតសហើយ។ ប្រសិនសរើដូសចនេះ ការធានរា៉ោរ់រងររស់សយើងខ្ុាំសប្មារ់សសវា 
កមមអ្នកជាំងឺកនុងមនទីរសព្ទយររស់អ្នកនឹងរញ្ច រ់សៅសព្េថ្ងៃប្រង់ រនទ រ់ពី្សាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ 

(Quality Improvement Organization) ផ្ដេ់ចសមៃើយររស់ខៃួន។ 

 ប្រសិនសរើសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ផ្ដេ់ចសមៃើយថា សទ សហើយអ្នកសសប្មចចិរតសប្មាកសៅមនទីរសព្ទយ 
សនេះអ្នកអាចនឹងប្រូវរង់ប្ាក់ថ្ងៃរនតសប្មាកសៅមនទីរសព្ទយររស់អ្នក។ ចាំណាយថ្ងៃណងទាំសុខភាព្ណដេ 
អ្នកអាចនឹងប្រូវរង់គឺចារ់សផ្ដើមពី្សព្េថ្ងៃប្រង់ រនទ រ់ពី្សាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality Improvement 

Organization) ផ្ដេ់ចសមៃើយររស់ខៃួន។ 

 ប្រសិនសរើសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality Improvement Organization) រដិសសធ្រែដឹ ងឧទធរែ៍ 
ររស់អ្នក សហើយអ្នករនតសប្មាកកនុងមនទីរសព្ទយសប្កាយកាេររសិចឆទសចញពី្មនទីរសព្ទយណដេាន 
សប្ាងទុកររស់អ្នក សនេះអ្នកអាចដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 ាន។ 

G3. រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 សដើមបរីដូរកាេររសិចឆទ សចញពី្មនទីរ សព្ទយររស់អ្នក 

ប្រសិនសរើសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality Improvement Organization) ានរដិសសធ្រែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់ 
អ្នក សហើយអ្នករនត សប្មាកកនុងមនទីរសព្ទយសប្កាយកាេររសិចឆទសចញពី្មនទីរសព្ទយណដេានសប្ាងទុកររស់អ្នក 

សនេះអ្នកអាចដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 ាន។ អ្នកនឹងប្រូវទក់ទងសៅសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality 

Improvement Organization) មដងសទៀរ សហើយសសនើសុាំឱយសធ្វើការប្ររួ ពិ្និរយសឡើងវញិមួយសផ្សងសទៀរ។ 

សូមសសនើសុាំឱយមានការប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិកប្មិរទី 2 កនុងរយៈសព្េ 60 ថ្ងៃតាមប្ររិទិន រនទ រ់ពី្សាែ រ័នណកេមអ 
គុែភាព្ (Quality Improvement Organization) ានផ្ដេ់ចសមៃើយថា សទ ចាំសពាេះរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 1 

ររស់អ្នក។ អ្នកអាចសសនើសុាំឱយមានការប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិសនេះាន េុេះប្តាណរអ្នកានសប្មាកសៅមនទីរសព្ទយ 
សប្កាយកាេររសិចឆទថ្នការធានរា៉ោរ់រងសេើការណងទាំររស់អ្នកានរញ្ច រ់។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សៅកនុងរដា Rhode Island សាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality Improvement Organization) ប្រូវានសៅថា 

KEPRO។ អ្នកអាចទក់ទងសៅ KEPRO តាមរយៈសេខ៖ 1-888-319-8452។ 

 អ្នកប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិសៅសាែ រ័នណក 
េមអគុែភាព្ (Quality Improvement 

Organization)នឹងពិ្និរយសមើេមដងសទៀរ 
សដាយយកចិរតទុកដាក់សេើព័្រ៌មានទាំង 
អ្ស់ណដេពាក់ព័្នធនឹងរែដឹ ងឧទធរែ៍ 
ររស់អ្នក។ 

 កនុងរយៈសព្េ 14 ថ្ងៃតាមប្ររិទិនរនទ រ់ 
ពី្ទទួេានសាំសែើ សុាំឱយប្រួរពិ្និរយ 
សឡើងវញិជាសេើកទីពី្រររស់អ្នក អ្នក 
ប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិសៅសាែ រ័នណកេមអ 
គុែភាព្ (Quality Improvement Organization) នឹងសធ្វើការសសប្មច។ 

សរើមានអ្វីសកើរសឡើងប្រសិនសរើចសមៃើយគឺ យេ់ប្ព្ម? 

 សយើងខ្ុាំប្រវូណររង់ប្ាក់ជូនអ្នកវញិសប្មារ់ចាំណែកថ្នចាំណាយររស់សយើងខ្ុាំសេើការណងទាំណដេអ្នកាន
ទទួេតាាំងពី្សព្េថ្ងៃប្រង់ រនទ រ់ពី្កាេររសិចឆទថ្នការសសប្មចសេើរែដឹ ងឧទធរែ៍ទីមួយររស់អ្នក។ 

សយើងខ្ុាំប្រវូណររនតផ្ដេ់ការធានរា៉ោរ់រងសេើការណងទាំ អ្នកជាំងឺកនុងមនទីរសព្ទយ ររស់អ្នកកនុងរយៈសព្េ
ចាាំាច់តាមកបួនសវជជសាស្រសត។ 

 អ្នកប្រូវណររនតរង់ប្ាក់ណដេជាចាំណែកថ្នចាំណាយររស់អ្នក សហើយណដនកាំែរ់ថ្នការធានរា៉ោរ់រង 
អាចនឹងប្រូវអ្នុវរត។ 

សរើមានអ្វីសកើរសឡើងប្រសិនសរើចសមៃើយគឺការរដិសសធ្ថា សទ? 

វាមានន័យថាសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality Improvement Organization) យេ់ស្សរតាមការសសប្មចសេើ 
កប្មិរទី 1 សហើយនឹងមិនផ្ទៃ ស់រដូរសទ។ េិខិរណដេអ្នកទទួេាននឹងសរៀររារ់ប្ារ់អ្នកពី្អ្វីណដេអ្នកអាចសធ្វើាន 

ប្រសិនសរើអ្នកចង់រនតដាំសែើ រការថ្នរែដឹ ងឧទធរែ៍។ 

ប្រសិនសរើសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality Improvement Organization) រដិសសធ្រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 

ររស់អ្នក អ្នកអាចនឹងប្រូវរង់ប្ាក់សព្ញថ្ងៃសប្មារ់ការសប្មាកររស់អ្នកសប្កាយកាេររសិចឆទសចញពី្មនទីរសព្ទយ 
ណដេានសប្ាងទុកររស់អ្នក។ 

 
ពិ្និរយសមើេប្រសួៗ៖ រសរៀរដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 

សដើមបផី្ទៃ ស់រដូរកាេររសិចឆទសចញពី្មនទីរសព្ទយររស់អ្នក 

សូមសៅទូរសព្ទសៅសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality 

Improvement Organization) 

សប្មារ់រដាររស់អ្នកតាមរយៈសេខ 1-888-319-8452 

និងសសនើសុាំឱយមានការប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិមួយសផ្សងសទៀរ។ 

 
 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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G4. មានអ្វីសកើរសឡើង ប្រសិនសរើអ្នកខកកាេររសិចឆទកាំែរ់សប្មារ់រែដឹ ងឧទធរែ៍ 

ប្រសិនសរើអ្នកខកកាេររសិចឆទកាំែរ់សប្មារ់រែដឹ ងឧទធរែ៍ មានវធីិ្មួយសទៀរសដើមបីដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ 
កប្មិរទី 1 និងកប្មិរទី 2 ណដេសគសៅថារែដឹ ងឧទធរែ៍ជាំនួស។ រ៉ោុណនតរែដឹ ងឧទធរែ៍ទាំងពី្រកប្មិរដាំរូង 
មានភាព្ខុសាន ។ 

រែដឹ ងឧទធរែ៍ជាំនួសកប្មិរទី 1 សដើមបរីដូរកាេររសិចឆទសចញពី្មនទីរសព្ទយររស់អ្នក 

ប្រសិនសរើអ្នកខកកាេររសិចឆទកាំែរ់សប្មារ់ទក់ទងសៅសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality Improvement 

Organization) (ណដេមានរយៈសព្េ 60 ថ្ងៃ ឬមិនឱយហួសកាេររសិចឆទសចញពី្មនទីរសព្ទយណដេាន 
សប្ាងទុកររស់អ្នក សទេះមួយណាដេ់មុនក៏សដាយ) អ្នកអាចដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍មកសយើងខ្ុាំសដាយសសនើសុាំ 
ឱយមាន “ការប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិរហ័ស”។ ការប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិរហ័សគឺជារែដឹ ងឧទធរែ៍ណដេសប្រើ 
កាេររសិចឆទកាំែរ់រហ័ស ជាំនួសឱយកាេររសិចឆទកាំែរ់សតង់ដារ។ 

 កនុងអ្ាំឡុងសព្េប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិសនេះ 

សយើងខ្ុាំពិ្និរយសមើេព័្រ៌មានទាំងអ្ស់
អ្ាំពី្ការសប្មាកសៅមនទីរសព្ទយររស់អ្នក។ 

សយើងពិ្និរយសមើេថាសរើសសចកដីសសប្មច 
អ្ាំពី្សព្េណាណដេអ្នកគួរចាកសចញពី្ 
មនទីរសព្ទយមានភាព្យុរតិធ្ម៌ និងអ្នុវរត 
តាមវធិានទាំងអ្ស់ឬអ្រ់។ 

 សយើងខ្ុាំនឹងសប្រើកាេររសិចឆទកាំែរ់រហ័ស 

ជាំនួសឱយកាេររសិចឆទកាំែរ់សតង់ដារ 
សដើមបីផ្ដេ់ចសមៃើយដេ់អ្នកអ្ាំពី្ការប្ររួ 
ពិ្និរយសឡើងវញិសនេះ។ សនេះមានន័យថា 

សយើងខ្ុាំនឹងផ្ដេ់ការសសប្មចដេ់អ្នកកនុង 
រយៈសព្េ 72 សមា៉ោងរនទ រ់ពី្អ្នកសសនើសុាំឱ្ 
យមាន "ការប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិរហ័ស"។ 

 ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំផ្ដេ់ចសមៃើយថា យេ់ប្ព្ម ចាំសពាេះការប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិរហ័សររស់អ្នក 

វាមានន័យសសមើនឹងសយើងខ្ុាំយេ់ស្សរថា អ្នកសៅណរប្រូវសប្មាកសៅមនទីរសព្ទយរនទ រ់ពី្កាេ 
ររសិចឆទសចញពី្មនទីរសព្ទយ។ សយើងខ្ុាំនឹងរនតធានរា៉ោរ់រងសេើសសវាកមមកនុងមនទីរសព្ទយកនុងរយៈ 
សព្េចាាំាច់តាមកបួនសវជជសាស្រសត។ វាក៏មានន័យសសមើនឹងសយើងខ្ុាំយេ់ប្ព្មរង់ប្ាក់ជូនអ្នក 

 
ពិ្និរយសមើេប្រសួៗ៖ 

រសរៀរដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ជាំនួសកប្មិរទី 1 

សូមសៅទូរសព្ទសៅសសវាកមមសប្មារ់សមាជិកររស់ 
សយើងខ្ុាំ សហើយសសនើសុាំឱយមាន “ការប្រួរពិ្និរយសឡើង 
វញិរហ័ស” សេើកាេររសិចឆទសចញពី្មនទីរសព្ទយររស់ 
អ្នក។ 

សយើងខ្ុាំនឹងផ្ដេ់ការសសប្មចកនុងរយៈសព្េ 72 

សមា៉ោង។ 

 
 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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វញិសប្មារ់ចាំណែកថ្នចាំណាយររស់សយើងខ្ុាំសេើការណងទាំណដេអ្នកានទទួេចារ់តាាំងពី្ 
កាេររសិចឆទណដេសយើងខ្ុាំាននិយាយថា ការធានរា៉ោរ់រងររស់អ្នកនឹងរញ្ច រ់។ 

 ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំផ្ដេ់ចសមៃើយថា សទ ចាំសពាេះការប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិរហ័សររស់អ្នក 

វាមានន័យសសមើនឹងសយើងខ្ុាំផ្ដេ់ចសមៃើយថាកាេររសិចឆទសចញពី្មនទីរសព្ទយណដេានសប្ាង 
ទុកររស់អ្នកមានភាព្សមស្សរតាមកបួនសវជជសាស្រសតសហើយ។ ការធានរា៉ោរ់រងររស់សយើងខ្ុាំ 
សប្មារ់សសវាកមមអ្នកជាំងឺកនុងមនទីរសព្ទយររស់អ្នករញ្ច រ់សៅថ្ងៃណដេសយើងខ្ុាំានផ្ដេ់ចសមៃើយ 
ថាការធានរា៉ោរ់រងររស់អ្នកនឹងរញ្ច រ់។ 

o ប្រសិនសរើអ្នកានសប្មាកសៅមនទីរសព្ទយសប្កាយកាេររសិចឆទសចញពី្មនទីរសព្ទយណដេានសប្ាងទុ
កររស់អ្នក សនេះអ្នកអាចនឹងប្រូវរង់ប្ាក់សព្ញថ្ងៃសប្មារ់ការណងទាំកនុងមនទីរសព្ទយណដេអ្នកាន 
ទទួេសៅសប្កាយកាេររសិចឆទសចញពី្មនទីរសព្ទយណដេានសប្ាងទុក។ 

 សដើមបីឱយប្ាកដថា សយើងានអ្នុវរតតាមវធិានទាំងអ្ស់សៅសព្េផ្ដេ់ចសមៃើយថា សទ ចាំសពាេះរែដឹ ង 
ឧទធរែ៍រហ័សររស់អ្នក សយើងនឹងរញ្ជូ នរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នកសៅ "អ្ងគភាព្ប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិ 
ឯករាជយ (Independent Review Entity)"។ សៅសព្េសយើងខ្ុាំសធ្វើដូសចនេះ វាមានន័យថាករែីររស់អ្នក 
នឹងរនតសៅដាំសែើ រការថ្នរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 សដាយសវ័យប្រវរតិ។ 

ពាកយផ្ៃូវចារ់សប្មារ់ “ការប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិរហ័ស” ឬ "រែដឹ ងឧទធរែ៍រហ័ស" គឺ “រែដឹ ងឧទធរែ៍ណដេ
ប្រវូានព្សនៃឿនដាំសែើ រការ”។ 

 
រែដឹ ងឧទធរែ៍ជាំនួសកប្មិរទី 2 សដើមបរីដូរកាេររសិចឆទសចញពី្មនទីរសព្ទយររស់អ្នក 

សយើងខ្ុាំនឹងរញ្ជូ នព័្រ៌មានសប្មារ់រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 ររស់អ្នកសៅអ្ងគភាព្ប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិឯករាជយ 
(Independent Review Entity, IRE) កនុងរយៈសព្េ 24 សមា៉ោងរនទ រ់ពី្សយើងខ្ុាំផ្ដេ់ការសសប្មចសេើកប្មិរទី 1 

ររស់អ្នក។ ប្រសិនសរើអ្នកគិរថា សយើងខ្ុាំមិនរាំសព្ញតាមកាេររសិចឆទកាំែរ់សនេះ ឬកាេររសិចឆទកាំែរ់សផ្សង 
សទៀរសទ អ្នកអាចដាក់រែដឹ ងរវា៉ោាន។ ណផ្នក J សៅទាំព័្រ 269 ប្ារ់អ្ាំពី្រសរៀរដាក់ពាកយរែដឹ ងរវា៉ោ។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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កនុងអ្ាំឡុងរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 អ្ងគភាព្ IRE សធ្វើការ 
ប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិសេើការសសប្មចររស់សយើង សៅសព្េ 
សយើងានផ្ដេ់ចសមៃើយរដិសសធ្ថា សទ ចាំសពាេះ “ការប្ររួ 
ពិ្និរយសឡើងវញិរហ័ស” ររស់អ្នក។ អ្ងគភាព្សនេះសសប្មច 
ថាសរើការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំគួរណរផ្ទៃ ស់រដូរឬអ្រ់។ 

 អ្ងគភាព្ IRE សធ្វើ “ការប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិរហ័ស” 

សេើរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នកសទ។ ជាធ្មមតា 

អ្នកប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិផ្ដេ់ចសមៃើយដេ់អ្នក 
កនុងរយៈសព្េ 72 សមា៉ោង។ 

 អ្ងគភាព្ IRE គឺជាសាែ រ័នឯករាជយណដេប្រូវាន 
ជួេសដាយគសប្មាង Medicare។ អ្ងគភាព្សនេះមិនជារ់ពាក់ព័្នធនឹងគសប្មាងររស់សយើងខ្ុាំសទ សហើយក៏មិន
ណមនជាទីភាន ក់្ររដាា និាេណដរ។ 

 អ្នកប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិសៅអ្ងគភាព្ IRE នឹងពិ្និរយសមើេសដាយយកចិរតទុកដាក់សេើព័្រ៌មាន 
ទាំងអ្ស់ណដេពាក់ព័្នធនឹងរែដឹ ងឧទធរែ៍អ្ាំពី្ការសចញពី្មនទីរសព្ទយររស់អ្នក។ 

 ប្រសិនសរើអ្ងគភាព្ IRE ផ្ដេ់ចសមៃើយថា យេ់ប្ព្ម ចាំសពាេះរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក សយើងខ្ុាំប្រូវណររង់ 
ប្ាក់ជូនអ្នកវញិសប្មារ់ចាំណែកថ្នចាំណាយររស់សយើងខ្ុាំសេើការណងទាំសៅមនទីរសព្ទយររស់សយើងខ្ុាំ
ណដេអ្នកានទទួេតាាំងពី្កាេររសិចឆទសចញពី្មនទីរសព្ទយណដេានសប្ាងទុកររស់អ្នក។ សយើងខ្ុាំក៏ប្រូវ 
ណររនតការធានរា៉ោរ់រងសេើសសវាកមមកនុងមនទីរសព្ទយកនុងរយៈសព្េចាាំាច់តាមកបួនសវជជសាស្រសតផ្ងណដរ។ 

 ប្រសិនសរើអ្ងគភាព្ IRE ផ្ដេ់ចសមៃើយថា សទ ចាំសពាេះរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក សនេះមានន័យថាពួ្កសគ 
យេ់ស្សរតាមសយើងខ្ុាំថា កាេររសិចឆទសចញពី្មនទីរសព្ទយណដេានសប្ាងទុកររស់អ្នកមាន
ភាព្សមស្សរតាមកបួនសវជជសាស្រសតសហើយ។ 

 េិខិរណដេអ្នកទទួេានពី្អ្ងគភាព្ IRE នឹងសរៀររារ់ប្ារ់អ្នកពី្អ្វីណដេអ្នកអាចសធ្វើាន ប្រសិនសរើអ្នក 
ចង់រនតដាំសែើ រការថ្នការប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិ។ េិខិរសនេះនឹងផ្ដេ់ព័្រ៌មានេមអិរអ្ាំពី្រសរៀររនតសៅ 
រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 3 ណដេប្រូវជាំនុាំជប្មេះសដាយសៅប្កម។ 

  

 
ពិ្និរយសមើេប្រសួៗ៖ រសរៀរដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ 
ជាំនួសកប្មិរទី 2 

អ្នកមិនចាាំាច់សធ្វើអ្វីទាំងអ្ស់។ គសប្មាងសនេះ 
នឹងរញ្ជូ នរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នកសៅអ្ងគភាព្ 
ប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិឯករាជយសដាយសវ័យប្រវរតិ 
(Independent Review Entity)។ 

 
 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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H. អ្វីណដេប្រវូសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកគិរថាការណងទាំសុខភាព្តាមផ្ទេះ ការណងទាំពី្គិោនុរ 
ដាា កជាំនញ ឬសសវាកមមសៅមនទីរសាត រនីរិសមបទសប្មារ់អ្នកជាំងឺមិនសាន ក់ព្ាាេ 
ដ៏ទូេាំទូោយ (CORF) ររស់អ្នកនឹងរញ្ច រ់សេឿនសព្ក 

ណផ្នកសនេះសរៀររារ់អ្ាំពី្ប្រសនទថ្នការណងទាំខាងសប្កាមណររ៉ោុសណាណ េះ៖ 

 សសវាកមមណងទាំសុខភាព្តាមផ្ទេះ។ 

 ការណងទាំពី្គិោនុរដាា កជាំនញសៅកណនៃងណងទាំពី្គិោនុរដាា កជាំនញ។ 

 ការណងទាំសដើមបីសាដ រនីរិសមបទណដេអ្នកកាំពុ្ងទទួេានកនុងនមជាអ្នកជាំងឺមិនសប្មាកកនុងមនទី
រសព្ទយ សៅកណនៃងសាត រនីរិសមបទអ្នកជាំងឺមិនសប្មាកកនុងមនទីរសព្ទយដ៏ទូេាំទូោយ (CORF) 

ណដេអ្នុម័រសដាយគសប្មាង Medicare។ ជាធ្មមតា ចាំែុចសនេះមានន័យថាអ្នកកាំពុ្ងទទួេាន 
ការព្ាាេជាំងឺ ឬសប្ាេះថាន ក់ ឬអ្នកកាំពុ្ងធូ្រសសបើយពី្ការវេះការ់កប្មិរធ្ៃន់។ 

o តាមរយៈការណងទាំណាមួយកនុងចាំសណាមប្រសនទទាំងសនេះ អ្នកមានសិទធិរនតទទួេានសសវា 
កមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងកនុងរយៈសព្េណដេអ្នកផ្ដេ់សសវារញ្ជជ ក់ថាអ្នកប្រវូការចាាំាច់។ 

o សៅសព្េសយើងខ្ុាំសសប្មចថាឈរ់ធានរា៉ោរ់រងសេើការណងទាំទាំងសនេះ សយើងខ្ុាំប្រូវណរជូន 
ដាំែឹងសៅអ្នកមុនសព្េសសវាកមមររស់អ្នករញ្ច រ់។ សៅសព្េការធានរា៉ោរ់រងសេើ 
ការណងទាំររស់អ្នករញ្ច រ់ សយើងខ្ុាំនឹងឈរ់រង់ប្ាក់ថ្ងៃណងទាំររស់អ្នក។ 

ប្រសិនសរើអ្នកគិរថា សយើងខ្ុាំរញ្ច រ់ការធានរា៉ោរ់រងសេើការណងទាំររស់អ្នកឆ្រ់រហ័សសព្ក អ្នកអាចរដឹងឧទធរែ៍ 
ប្រឆ្ាំងនឹងការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំាន។ ណផ្នកសនេះសរៀររារ់ប្ារ់អ្នកអ្ាំពី្រសរៀរសសនើសុាំរដឹងឧទធរែ៍។ 

H1. សយើងខ្ុាំនឹងប្ារ់អ្នកជាមុន សៅសព្េការធានរា៉ោ រ់រងររស់អ្នកនឹងរញ្ច រ់ 

អ្នកនឹងទទួេានការជូនដាំែឹងយា៉ោងសហាចណាស់ពី្រថ្ងៃ មុនសព្េសយើងខ្ុាំឈរ់រង់ប្ាក់ថ្ងៃណងទាំររស់អ្នក។ 

សគសៅការជូនដាំែឹងសនេះថា "ការជូនដាំែឹងអ្ាំពី្ការមិនធានរា៉ោរ់រងថ្នគសប្មាង Medicare"។ សសចកដីជូន 
ដាំែឹងជាោយេកខែ៍អ្កសរប្ារ់អ្នកពី្កាេររសិចឆទណដេសយើងនឹងរញ្ឈរ់ការរា៉ោ រ់រងសេើការណងទាំររស់អ្នក 

និងរសរៀររតឹងឧទធរែ៍ចាំសពាេះសសចកដីសសប្មចសនេះ។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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អ្នក ឬអ្នករាំណាងររស់អ្នកគួរណរចុេះហរែសេខាសេើការជូនដាំែឹងជាោយេកខែ៍អ្កសរសនេះ សដើមបរី ា្ ញ 
ថាអ្នកានទទួេសហើយ។ ការចុេះហរែសេខាសេើវា មិនណមនមានន័យសសមើនឹងអ្នកយេ់ស្សរតាមគសប្មាងសនេះថា 
ដេ់សព្េណដេប្រូវឈរ់ទទួេានការណងទាំសទ។ 

សៅសព្េការធានរា៉ោរ់រងររស់អ្នករញ្ច រ់ សយើងនឹងឈរ់រង់ប្ាក់។ 

H2. រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 1 សដើមបរីនតការណងទាំររស់អ្នក 

ប្រសិនសរើអ្នកគិរថា សយើងខ្ុាំរញ្ច រ់ការធានរា៉ោរ់រងសេើការណងទាំររស់អ្នកឆ្រ់រហ័សសព្ក អ្នកអាចរដឹងឧទធរែ៍ 
ប្រឆ្ាំងនឹងការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំាន។ ណផ្នកសនេះសរៀររារ់ប្ារ់អ្នកអ្ាំពី្រសរៀរសសនើសុាំរដឹងឧទធរែ៍។ 

មុនសព្េចារ់សផ្ដើមរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក អ្នកប្រូវយេ់ពី្អ្វីណដេអ្នកប្រូវសធ្វើ និងកាេររសិចឆទកាំែរ់។ 

 រាំសព្ញតាមកាេររសិចឆទកាំែរ់។ កាេររសិចឆទកាំែរ់មានសារៈសាំខាន់ណាស់។ ប្រូវប្ាកដ 
ថាអ្នកយេ់ និងអ្នុវរតតាមកាេររសិចឆទកាំែរ់ណដេសប្រើសប្មារ់កិចចការណដេអ្នកប្រូវណរសធ្វើ។ 

គសប្មាងររស់សយើងខ្ុាំក៏មានកាេររសិចឆទកាំែរ់ណដេប្រូវណរអ្នុវរតតាមផ្ងណដរ។ (ប្រសិនសរើអ្នក 
គិរថា សយើងខ្ុាំមិនរាំសព្ញតាមកាេររសិចឆទកាំែរ់ររស់សយើងខ្ុាំសទ អ្នកអាចដាក់រែដឹ ងរវា៉ោ 
ាន។ ណផ្នក J សៅទាំព័្រ 926  ប្ារ់អ្នកអ្ាំពី្រសរៀរដាក់ពាកយរែដឹ ងរវា៉ោ។) 

 សូមសសនើសុាំជាំនួយ ប្រសិនសរើអ្នកប្រវូការ។ ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រវូការជាំនួយ សូម
សៅទូរសព្ទសៅសសវាកមមសប្មារ់សមាជិកតាមរយៈសេខ 1-844-812-6896 ានប្គរ់សព្េ។  
ឬសៅទូរសព្ទសៅកមមវធីិ្ State Health Insurance Assistance Program តាមរយៈសេខ  
1-401-462-4444។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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កនុងអ្ាំឡុងរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 1 សាែ រ័នណកេមអ 
គុែភាព្ (Quality Improvement Organization) 

នឹងប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិសេើរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក 

រចួសសប្មចថាប្រូវផ្ទៃ ស់រដូរការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំឬ 
អ្រ់។ សៅកនុងរដា Rhode Island សាែ រ័នណកេមអ 
គុែភាព្ (Quality Improvement Organization) 

ប្រូវានសៅថា KEPRO។ អ្នកអាចទក់ទងសៅ 

KEPRO តាមរយៈសេខ៖ 1-888-319-8452។ 

ព័្រ៌មានអ្ាំពី្ការរដឹងឧទធរែ៍សៅសាែ រ័នណកេមអគុែ 
ភាព្ (Quality Improvement Organization) ក៏មាន 
សៅកនុងការជូនដាំែឹងអ្ាំពី្ការមិនធានរា៉ោរ់រងថ្ន 
គសប្មាង Medicare ផ្ងណដរ។ សនេះជាការជូនដាំែឹង 
ណដេអ្នកានទទួេ សៅសព្េអ្នកប្រូវានប្ារ់
ថាសយើងខ្ុាំនឹងឈរ់ធានរា៉ោរ់រងសេើការណងទាំររស់អ្នក។ 

អ្វីសៅជាសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality 

Improvement Organization)? 
សាែ រ័នសនេះជាប្កមុសវជជរែឌិ រ និងអ្នកជាំនញណងទាំសុខភាព្សផ្សងសទៀរណដេជួេសដាយរដាា និាេសហព័្នធ។ 

អ្នកជាំនញទាំងសនេះមិនណមនជាណផ្នកថ្នគសប្មាងររស់សយើងខ្ុាំសទ។ គសប្មាង Medicare ជួេពួ្កសគឱយមកពិ្និរយ 
និងជួយណកេមអគុែភាព្ណងទាំសប្មារ់មនុសសណដេចូេរមួកនុងគសប្មាង Medicare។ 

សរើអ្នកគួរណរសសនើសុាំអ្វី? 

សសនើសុាំពួ្កសគដាក់ "រែដឹ ងឧទធរែ៍ឆ្រ់រហ័ស"។ សនេះគឺជាការពិ្និរយសឡើងវញិឯករាជយថាសរើវាសមស្សរតាម
សវជជសាស្រសត ឬក៏អ្រ់សរើសយើងខ្ុាំរញ្ច រ់ការធានរា៉ោរ់រងសេើសសវាររស់អ្នក។ 

សរើកាេររសិចឆទកាំែរ់ររស់អ្នកសប្មារ់ទក់ទងសៅសាែ រ័នសនេះផុ្រសៅសព្េណា? 

 អ្នកប្រូវណរទក់ទងសៅសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality Improvement Organization) មិនឱយ 
ហួសសព្េថ្ងៃប្រង់ រនទ រ់ពី្អ្នកានទទួេការជូនដាំែឹងជាោយេកខែ៍អ្កសរ ណដេសរៀររារ់ 
ប្ារ់អ្នកអ្ាំពី្សព្េសវោណដេសយើងខ្ុាំនឹងឈរ់ធានរា៉ោរ់រងសេើការណងទាំររស់អ្នក។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកខកកាេររសិចឆទកាំែរ់កនុងការទក់ទងសៅសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality 

Improvement Organization) អ្ាំពី្រែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក អ្នកអាចដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍

 
ពិ្និរយសមើេប្រសួៗ៖ រសរៀរដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ 
កប្មិរទី 1 សដើមបសីសនើសុាំគសប្មាងឱយរនតការណងទាំ 
ររស់អ្នក 

សូមសៅទូរសព្ទសៅសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្  
(Quality Improvement Organization) សប្មារ់ 
រដាររស់អ្នកតាមរយៈសេខ 1-888-319-8452 និង 
សសនើសុាំឱយមាន “រែដឹ ងឧទធរែ៍ឆ្រ់រហ័ស”។ 

សូមសៅទូរសព្ទមុនសព្េអ្នកចាកសចញពី្ទីភាន ក់្រ 
ឬកណនៃងណដេកាំពុ្ងផ្ដេ់ការណងទាំររស់អ្នក និងមុន 
កាេររសិចឆទសចញពី្មនទីរសព្ទយណដេានសប្ាងទុក 
ររស់អ្នក។ 

 
 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សដាយផ្ទទ េ់មកសយើងខ្ុាំជាំនួសវញិ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានេមអិរអ្ាំពី្វធីិ្សផ្សងសទៀរកនុងការដាក់ 
ពាកយរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក សូមសមើេណផ្នក H4 សៅទាំព័្រ 265។ 

ពាកយផ្ៃូវចារ់សប្មារ់ការជូនដាំែឹងជាោយេកខែ៍អ្កសរសនេះគឺ "ការជូនដាំែឹងអ្ាំពី្ការមិនធាន 
រា៉ោ រ់រងថ្នគសប្មាង Medicare"។ សដើមបទីទួេានចារ់ចមៃងគាំរូ សូមសៅទូរសព្ទសៅសសវាកមមសប្មារ់ 
សមាជិកតាមរយៈសេខ 1-844-812-6896 ឬ 1-800-MEDICARE (1-800-633-4227) 24 សមា៉ោងកនុង 
មួយថ្ងៃ និង 7 ថ្ងៃកនុងមួយសាត ហ៍។ អ្នកសប្រើ TTY គួរណរសៅទូរសព្ទសៅកាន់សេខ 1-877-486-2048។ 

ឬសូមសមើេចារ់ចមៃងអ្នឡាញតាមរយ៖ www.cms.gov/Medicare/Medicare-General-

Information/BNI/MAEDNotices 

 
សរើមានអ្វីសកើរសឡើងកនុងអ្ាំឡុងសព្េប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិររស់សាែ រ័នណកេមអគុែភាព្  
(Quality Improvement Organization)? 

 អ្នកប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិសៅសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality Improvement Organization) 

នឹងសួរអ្នក ឬអ្នករាំណាងររស់អ្នកអ្ាំពី្មូេសហរុណដេអ្នកគិរថា ការធានរា៉ោរ់រងសេើសស 
វាកមមគួរណររនតផ្ដេ់ជូន។ អ្នកមិនចាាំាច់សរៀរចាំអ្វីមួយជាោយេកខែ៍អ្កសរសនេះសទ រ៉ោុណនត 
អ្នកអាចសរៀរចាំាន ប្រសិនសរើអ្នកចង់។ 

 សៅសព្េអ្នកសសនើសុាំដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ គសប្មាងសនេះប្រូវណរសរសសរេិខិរមួយសផ្្ើសៅអ្នក 

និងសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality Improvement Organization)សដាយព្នយេ់ពី្មូេសហរុ 
ណដេសសវាកមមររស់អ្នកគួរណររញ្ច រ់។ 

 អ្នកប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិក៏នឹងពិ្និរយសមើេកាំែរ់ប្តាសវជជសាស្រសតររស់អ្នក ពិ្ភាកាជាមួយ 
អ្នកផ្ដេ់សសវាររស់អ្នក និងប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិសេើព័្រ៌មានណដេគសប្មាងររស់សយើង 
ខ្ុាំានផ្ដេ់ឱយពួ្កសគផ្ងណដរ។ 

 កនុងរយៈសព្េមួយថ្ងៃសព្ញ រនទ រ់ពី្អ្នកប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិទទួេានព័្រ៌មានទាំង 
អ្ស់ណដេពួ្កសគប្រវូការ ពួ្កសគនឹងប្ារ់អ្នកអ្ាំពី្ការសសប្មចររស់ពួ្កសគ។ អ្នកនឹង 
ទទួេានេិខិរមួយណដេព្នយេ់ពី្ការសសប្មចសនេះ។ 

ពាកយផ្ៃូវចារ់សប្មារ់េិខិរណដេព្នយេ់អ្ាំពី្មូេសហរុណដេសសវាកមមររស់អ្នកគួរណររញ្ច រ់សនេះ 
គឺ "ការព្នយេ់េមអិរអ្ាំពី្ការមិនធានរា៉ោ រ់រង"។ 

http://www.cms.gov/Medicare/Medicare-General-Information/BNI/MAEDNotices
http://www.cms.gov/Medicare/Medicare-General-Information/BNI/MAEDNotices


  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សរើមានអ្វីសកើរសឡើងប្រសិនសរើអ្នកប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិផ្ដេ់ចសមៃើយថា យេ់ប្ព្ម? 

 ប្រសិនសរើអ្នកប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិផ្ដេ់ចសមៃើយថា យេ់ប្ព្ម ចាំសពាេះរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក 

សយើងខ្ុាំប្រវូណររនតផ្ដេ់សសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងររស់អ្នកកនុងរយៈសព្េចាាំាច់ 
តាមកបួនសវជជសាស្រសត។ 

សរើមានអ្វីសកើរសឡើងប្រសិនសរើអ្នកប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិផ្ដេ់ចសមៃើយថា សទ? 

 ប្រសិនសរើអ្នកប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិផ្ដេ់ចសមៃើយថា សទ ចាំសពាេះរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក សនេះ 
ការធានរា៉ោរ់រងររស់អ្នកនឹងរញ្ច រ់សៅកាេររសិចឆទណដេសយើងខ្ុាំានជប្មារអ្នក។ សយើង 
ខ្ុាំនឹងឈរ់រង់ប្ាក់ណដេជាចាំណែកថ្នចាំណាយររស់សយើងខ្ុាំសេើការណងទាំសនេះ។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកសសប្មចចិរតរនតទទួេការណងទាំសុខភាព្តាមផ្ទេះ ការណងទាំពី្គិោនុរដាា កជាំនញ 

ឬសសវាកមមសៅកណនៃងសាត រនីរិសមបទអ្នកជាំងឺមិនសប្មាកកនុងមនទីរសព្ទយដ៏ទូេាំទូោយ (CORF) 

រនទ រ់ពី្កាេររសិចឆទថ្នការធានរា៉ោរ់រងររស់អ្នករញ្ច រ់ អ្នកនឹងប្រូវរង់ប្ាក់សព្ញថ្ងៃសេើការ 
ណងទាំសនេះសដាយខៃួនអ្នក។ 

H3. រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 សដើមបរីនតការណងទាំររស់អ្នក 

ប្រសិនសរើសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality Improvement Organization) ានផ្ដេ់ចសមៃើយថា សទ ចាំសពាេះ 
រែដឹ ងឧទធរែ៍សនេះ សហើយអ្នកសប្ជើសសរ ើសរនតទទួេការណងទាំ សប្កាយការធានរា៉ោរ់រងសេើការណងទាំររស់ 
អ្នកានរញ្ច រ់ សនេះអ្នកអាចដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 ាន។ 

កនុងអ្ាំឡុងរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 សាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality Improvement Organization)នឹងប្ររួ 
ពិ្និរយមដងសទៀរសេើការសសប្មចររស់ពួ្កសគសៅកប្មិរទី 1។ ប្រសិនសរើពួ្កសគយេ់ស្សរតាមការសសប្មច 
សៅកប្មិរទី 1 អ្នកអាចនឹងប្រូវរង់សព្ញថ្ងៃសប្មារ់ការណងទាំសុខភាព្តាមផ្ទេះ ការណងទាំពី្គិោនុរដាា កជាំនញ 

ឬសសវាកមមសៅកណនៃងសាត រនីរិសមបទអ្នកជាំងឺមិនសប្មាកកនុងមនទីរសព្ទយដ៏ទូេាំទូោយ (CORF) រនទ រ់ពី្កាេ 
ររសិចឆទណដេសយើងខ្ុាំានរញ្ជជ ក់ថាការធានរា៉ោរ់រងររស់អ្នកនឹងរញ្ច រ់។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សៅកនុងរដា Rhode Island សាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ 

(Quality Improvement Organization) ប្រូវានសៅថា 

KEPRO។ អ្នកអាចទក់ទងសៅ KEPRO តាមរយៈ 
សេខ៖ 1-888-319-8452។ សូមសសនើសុាំឱយមានការ 
ប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិកប្មិរទី 2 កនុងរយៈសព្េ 60 

ថ្ងៃតាមប្ររិទិន រនទ រ់ពី្សាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ 

(Quality Improvement Organization) ានផ្ដេ់ 
ចសមៃើយថា សទ ចាំសពាេះរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 1 

ររស់អ្នក។ អ្នកអាចសសនើសុាំឱយមានការប្រួរពិ្និរយ 
សឡើងវញិសនេះាន េុេះប្តាណរអ្នកានរនតទទួេ 
ការណងទាំ សប្កាយកាេររសិចឆទថ្នការធានរា៉ោរ់
រងសេើការណងទាំររស់អ្នកានរញ្ច រ់។ 

 អ្នកប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិសៅសាែ រ័នណកេមអ 
គុែភាព្ (Quality Improvement 

Organization)នឹងពិ្និរយសមើេមដងសទៀរសដាយ 
យកចិរតទុកដាក់សេើព័្រ៌មានទាំងអ្ស់ណដេ 
ពាក់ព័្នធនឹងរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក។ 

 សាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality Improvement Organization)នឹងសធ្វើការសសប្មចកនុងរយៈ 
សព្េ 14 ថ្ងៃតាមប្ររិទិន រនទ រ់ពី្ទទួេ ានសាំសែើ សុាំដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក។ 

សរើមានអ្វីសកើរសឡើងប្រសិនសរើសាែ រ័នប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិផ្ដេ់ចសមៃើយថាយេ់ប្ព្ម? 

 សយើងប្រូវណររង់ប្ាក់ជូនអ្នកវញិសប្មារ់ចាំណែកថ្នចាំណាយររស់សយើងសេើការណងទាំណដេអ្នក
ានទទួេចារ់តាាំងពី្កាេររសិចឆទណដេសយើងាននិយាយថា ការធានរា៉ោរ់រងររស់អ្នកនឹង 
រញ្ច រ់។ សយើងប្រូវណររនតផ្ដេ់ការធានរា៉ោរ់រងសេើការណងទាំកនុងរយៈសព្េចាាំាច់តាមកបួនសវជជ 
សាស្រសត។ 

សរើមានអ្វីសកើរសឡើងប្រសិនសរើសាែ រ័នប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិផ្ដេ់ចសមៃើយថា សទ? 

 វាមានន័យថាពួ្កសគយេ់ស្សរតាមការសសប្មចររស់ពួ្កសគសេើរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 1 

សហើយនឹងមិនផ្ទៃ ស់រដូរសទ។ 

 
ពិ្និរយសមើេប្រសួៗ៖ រសរៀរដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ 
កប្មិរទី 2 សដើមបរីប្មវូឱយគសប្មាងធានរា៉ោរ់រង
សេើការណងទាំររស់អ្នកយូរជាងមុន 

សូមសៅទូរសព្ទសៅសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្  
(Quality Improvement Organization) សប្មារ់ 
រដា Rhode Island តាមរយៈសេខ 1-888-319-8452 

និងសសនើសុាំឱយមានការប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិមួយ 
សផ្សងសទៀរ។ 

សូមសៅទូរសព្ទមុនសព្េអ្នកចាកសចញពី្ទីភាន ក់្រ 
ឬកណនៃងណដេកាំពុ្ងផ្ដេ់ការណងទាំររស់អ្នក និងមុន 
កាេររសិចឆទសចញពី្មនទីរសព្ទយណដេានសប្ាងទុក 
ររស់អ្នក។ 

 
 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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 េិខិរណដេអ្នកទទួេាននឹងសរៀររារ់ប្ារ់អ្នកពី្អ្វីណដេប្រវូសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកចង់រនតដាំសែើ រ 
ការថ្នការប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិ។ េិខិរសនេះនឹងផ្ដេ់ព័្រ៌មានេមអិរអ្ាំពី្រសរៀររនតសៅរែដឹ ង 
ឧទធរែ៍កប្មិររនទ រ់ ណដេប្រូវជាំនុាំជប្មេះសដាយសៅប្កម។ 

H4. អ្វីណដេសកើរសឡើង ប្រសិនសរើអ្នកខកកាេររសិចឆទកាំែរ់សប្មារ់ដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ 
កប្មិរទី 1 ររស់អ្នក 

ប្រសិនសរើអ្នកខកកាេររសិចឆទកាំែរ់សប្មារ់រែដឹ ងឧទធរែ៍ មានវធីិ្មួយសទៀរសដើមបីដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ 
កប្មិរទី 1 និងកប្មិរទី 2 ណដេសគសៅថារែដឹ ងឧទធរែ៍ជាំនួស។ រ៉ោុណនតរែដឹ ងឧទធរែ៍ទាំងពី្រកប្មិរដាំរូង 
មានភាព្ខុសាន ។ 

រែដឹ ងឧទធរែ៍ជាំនួសកប្មិរទី 1 សដើមបរីនតការណងទាំររស់អ្នកឱយានយូរជាងមុន 

ប្រសិនសរើអ្នកខកកាេររសិចឆទកាំែរ់សប្មារ់ទក់ទងសៅសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality Improvement 

Organization)អ្នកអាចដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍មកសយើងខ្ុាំសដាយសសនើសុាំឱយមាន “ការប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិរហ័ស”។ 

ការប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិរហ័សគឺជារែដឹ ងឧទធរែ៍ណដេសប្រើកាេររសិចឆទកាំែរ់រហ័ស ជាំនួសឱយកាេររសិចឆទ 
កាំែរ់សតង់ដារ។ 

 កនុងអ្ាំឡុងសព្េប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិសនេះ 

សយើងខ្ុាំពិ្និរយសមើេព័្រ៌មានទាំងអ្ស់អ្ាំពី្ 
ការណងទាំសុខភាព្តាមផ្ទេះររស់អ្នក ការ 
ណងទាំពី្គិោនុរដាា កជាំនញ ឬការណងទាំ 
ណដេអ្នកកាំពុ្ងទទួេានសៅកណនៃងសាត រ 
នីរិសមបទអ្នកជាំងឺមិនសប្មាកកនុងមនទីរ 
សព្ទយដ៏ទូេាំទូោយ (CORF)។ សយើងពិ្និ 
រយសមើេថាសរើសសចកដីសសប្មចអ្ាំពី្សព្េ 
ណាណដេសសវាកមមររស់អ្នកគួរណររញ្ច រ់ 

មានភាព្យុរតិធ្ម៌ និងអ្នុវរតតាមវធិាន 
ទាំងអ្ស់។ 

 
ពិ្និរយសមើេប្រសួៗ៖ រសរៀរដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ 
ជាំនួសកប្មិរទី 1 

សូមសៅទូរសព្ទសៅសសវាកមមសប្មារ់សមាជិកររស់ 
សយើងខ្ុាំ និងសសនើសុាំឱយមាន “ការប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិ 
រហ័ស”។ 

សយើងខ្ុាំនឹងផ្ដេ់ការសសប្មចកនុងរយៈសព្េ 72 

សមា៉ោង។ 

 
 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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 សយើងខ្ុាំនឹងសប្រើកាេររសិចឆទកាំែរ់រហ័ស ជាំនួសឱយកាេររសិចឆទកាំែរ់សតង់ដារ សដើមបីផ្ដេ់ 
ចសមៃើយដេ់អ្នកអ្ាំពី្ការប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិសនេះ។ សយើងខ្ុាំនឹងផ្ដេ់ការសសប្មចដេ់អ្នកកនុងរយៈ 
សព្េ 72 សមា៉ោងរនទ រ់ពី្អ្នកសសនើសុាំឱយមាន "ការប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិរហ័ស"។ 

 ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំផ្ដេ់ចសមៃើយថា យេ់ប្ព្មចាំសពាេះការប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិរហ័សររស់អ្នក វា 
មានន័យសសមើនឹងសយើងខ្ុាំយេ់ប្ព្មរនតធានរា៉ោរ់រងសេើសសវាកមមររស់អ្នកកនុងរយៈសព្េចាាំាច់ 
តាមកបួនសវជជសាស្រសត។ វាក៏មានន័យសសមើនឹងសយើងខ្ុាំយេ់ប្ព្មរង់ប្ាក់ជូនអ្នកវញិសប្មារ់ 
ចាំណែកថ្នចាំណាយររស់សយើងខ្ុាំសេើការណងទាំណដេអ្នកានទទួេចារ់តាាំងពី្កាេររសិចឆទ 
ណដេសយើងខ្ុាំាននិយាយថា ការធានរា៉ោរ់រងររស់អ្នកនឹងរញ្ច រ់។ 

 ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំផ្ដេ់ចសមៃើយថា សទ ចាំសពាេះការប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិរហ័សររស់អ្នក វាមានន័យ 
សសមើនឹងសយើងខ្ុាំរញ្ជជ ក់ថា ការរញ្ឈរ់សសវាកមមររស់អ្នកមានភាព្សមស្សរតាមកបួនសវជជសាស្រសត 
សហើយ។ ការធានរា៉ោរ់រងររស់សយើងខ្ុាំរញ្ច រ់ប្រឹមថ្ងៃណដេសយើងខ្ុាំានផ្ដេ់ចសមៃើយថាការធាន 
រា៉ោ រ់រងនឹងរញ្ច រ់។ 

ប្រសិនសរើអ្នករនតទទួេសសវាកមម រនទ រ់ពី្ថ្ងៃណដេសយើងខ្ុាំានផ្ដេ់ចសមៃើយថានឹងរញ្ឈរ់សសវាកមមទាំងសនេះ 

អ្នកអាចនឹងប្រវូរង់ប្ាក់សព្ញថ្ងៃសប្មារ់សសវាកមមទាំងសនេះ។ 

សដើមបីឱយប្ាកដថា សយើងានអ្នុវរតតាមវធិានទាំងអ្ស់សៅសព្េផ្ដេ់ចសមៃើយថា សទ ចាំសពាេះរែដឹ ងឧទធរែ៍ 
រហ័សររស់អ្នក សយើងនឹងរញ្ជូ នរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នកសៅ "អ្ងគភាព្ប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិឯករាជយ 
(Independent Review Entity)"។ សៅសព្េសយើងខ្ុាំសធ្វើដូសចនេះ វាមានន័យថាករែីររស់អ្នកនឹងរនតសៅដាំសែើ រការ 
ថ្នរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 សដាយសវ័យប្រវរតិ។ 

ពាកយផ្ៃូវចារ់សប្មារ់ “ការប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិរហ័ស” ឬ "រែដឹ ងឧទធរែ៍រហ័ស" គឺ 

“រែដឹ ងឧទធរែ៍ណដេប្រវូានព្សនៃឿនដាំសែើ រការ”។ 

 
  



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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រែដឹ ងឧទធរែ៍ជាំនួសកប្មិរទី 2 សដើមបរីនតការណងទាំររស់អ្នកឱយានយូរជាងមុន 

សយើងខ្ុាំនឹងរញ្ជូ នព័្រ៌មានសប្មារ់រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 ររស់អ្នកសៅអ្ងគភាព្ប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិឯករាជយ 
(Independent Review Entity, IRE) កនុងរយៈសព្េ 24 សមា៉ោងរនទ រ់ពី្សយើងខ្ុាំផ្ដេ់ការសសប្មចសេើកប្មិរទី 1 

ររស់អ្នក។ ប្រសិនសរើអ្នកគិរថា សយើងខ្ុាំមិនរាំសព្ញតាមកាេររសិចឆទកាំែរ់សនេះ ឬកាេររសិចឆទកាំែរ់សផ្សង 
សទៀរសទ អ្នកអាចដាក់រែដឹ ងរវា៉ោាន។ ណផ្នក J សៅទាំព័្រ 269 ប្ារ់អ្ាំពី្រសរៀរដាក់ពាកយរែដឹ ងរវា៉ោ។ 

កនុងអ្ាំឡុងរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 អ្ងគភាព្ IRE សធ្វើការប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិសេើការសសប្មចររស់សយើង សៅ 
សព្េសយើងានផ្ដេ់ចសមៃើយរដិសសធ្ថា សទ ចាំសពាេះ “ការប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិរហ័ស” ររស់អ្នក។ អ្ងគភាព្សនេះ 
សសប្មចថាសរើការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំគួរណរផ្ទៃ ស់រដូរឬអ្រ់។ 

 អ្ងគភាព្ IRE សធ្វើ “ការប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិរហ័ស” 

សេើរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នកសទ។ ជាធ្មមតា 

អ្នកប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិផ្ដេ់ចសមៃើយដេ់អ្នក 
កនុងរយៈសព្េ 72 សមា៉ោង។ 

 អ្ងគភាព្ IRE គឺជាសាែ រ័នឯករាជយណដេប្រូវាន 
ជួេសដាយគសប្មាង Medicare។ អ្ងគភាព្សនេះមិន 
ជារ់ពាក់ព័្នធនឹងគសប្មាងររស់សយើងខ្ុាំសទ សហើយ 
ក៏មិនណមនជាទីភាន ក់្ររដាា និាេណដរ។ 

 អ្នកប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិសៅអ្ងគភាព្ IRE នឹង 
ពិ្និរយសមើេសដាយយកចិរតទុកដាក់សេើ 
ព័្រ៌មានទាំងអ្ស់ណដេពាក់ព័្នធនឹងរែដឹ ង 
ឧទធរែ៍ររស់អ្នក។ 

 ប្រសិនសរើអ្ងគភាព្ IRE ផ្ដេ់ចសមៃើយថា យេ់ប្ព្ម ចាំសពាេះរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក សយើងខ្ុាំប្រូវ 
ណររង់ប្ាក់ជូនអ្នកវញិសប្មារ់ចាំណែកថ្នថ្ងៃចាំណាយររស់សយើងសេើការណងទាំ។ សយើងខ្ុាំក៏ប្រូវ 
ណររនតការធានរា៉ោរ់រងសេើសសវាកមមររស់អ្នកកនុងរយៈសព្េចាាំាច់តាមកបួនសវជជសាស្រសតផ្ងណដរ។ 

 ប្រសិនសរើអ្ងគភាព្ IRE ផ្ដេ់ចសមៃើយរដិសសធ្ថា សទ ចាំសពាេះរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក សនេះមាន 
ន័យថាពួ្កសគយេ់ស្សរតាមសយើងខ្ុាំថា ការរញ្ឈរ់ការធានរា៉ោរ់រងសេើសសវាកមមមានភាព្សម 
ស្សរតាមកបួនសវជជសាស្រសតសហើយ។ 

 
ពិ្និរយសមើេប្រសួៗ៖ រសរៀរដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ 
កប្មិរទី 2 សដើមបរីប្មវូឱយគសប្មាងរនតការណងទាំ 
ររស់អ្នក 

អ្នកមិនចាាំាច់សធ្វើអ្វីទាំងអ្ស់។ គសប្មាងសនេះ 
នឹងរញ្ជូ នរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នកសៅអ្ងគភាព្ 
ប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិឯករាជយសដាយសវ័យប្រវរតិ 
(Independent Review Entity)។ 

 
 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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េិខិរណដេអ្នកទទួេានពី្អ្ងគភាព្ IRE នឹងសរៀររារ់ប្ារ់អ្នកពី្អ្វីណដេអ្នកអាចសធ្វើាន ប្រសិនសរើអ្នកចង់រនត 
ដាំសែើ រការថ្នការប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិ។ េិខិរសនេះនឹងផ្ដេ់ព័្រ៌មានេមអិរអ្ាំពី្រសរៀររនតសៅរែដឹ ងឧទធរែ៍ 
កប្មិរទី 3 ណដេប្រូវជាំនុាំជប្មេះសដាយសៅប្កម។ 
  

I. ការរនតរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នកហួសពី្កប្មិរ 2 

I1. ជាំហានរនទ រ់សប្មារ់សសវាកមម និងសមាភ រកនុងគសប្មាង Medicare 

ប្រសិនសរើអ្នកានដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 1 និងរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 សប្មារ់សសវាកមម ឬសមាភ រថ្ន 
គសប្មាង Medicare សហើយរែដឹ ងឧទធរែ៍ទាំងពី្រររស់អ្នកប្រូវានប្ចានសចាេ អ្នកអាចមានសិទធិរនតសៅរែដឹ ង 
ឧទធរែ៍សៅកប្មិររនទ រ់។ េិខិរណដេអ្នកទទួេានពី្អ្ងគភាព្ប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិឯករាជយ (Independent 

Review Entity) នឹងសរៀររារ់ប្ារ់អ្នកពី្អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកចង់រនតដាំសែើ រការថ្នរែដឹ ងឧទធរែ៍។ 

ដាំសែើ រការថ្នរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 3 គឺជាសវនការររស់សៅប្កមចារ់ណផ្នករដាាេ (Administrative Law 

Judge, ALJ)។ រុគគេណដេសធ្វើការសសប្មចសៅកនុងរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 3 គឺសៅប្កម ALJ ឬសមធាវវីនិិចឆ័យ។  
ប្រសិនសរើអ្នកចង់ឱយសៅប្កម ALJ ឬសមធាវវីនិិចឆ័យប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិសេើករែីររស់អ្នក សនេះសមាភ រ ឬសសវា 
កមមសវជជសាស្រសតណដេអ្នកកាំពុ្ងសសនើសុាំប្រវូណររាំសព្ញតាមចាំនួនទឹកប្ាក់ជាអ្របររមា។ ប្រសិនសរើរថ្មៃជាចាំនួន 
ទឹកប្ាក់គឺរិចជាងកប្មិរអ្របររមា អ្នកមិនអាចរដឹងឧទធរែ៍រនតានសទ។ ប្រសិនសរើរថ្មៃជាចាំនួនទឹកប្ាក់មាន 
ចាំនួនសប្ចើនប្គរ់ប្ាន់ អ្នកអាចសសនើសុាំឱយសៅប្កម ALJ ឬសមធាវវីនិិចឆ័យសរើកសវនការជាំនុាំជប្មេះរែដឹ ងឧទធរែ៍ 
ររស់អ្នក។ 

ប្រសិនសរើអ្នកមិនយេ់ស្សរនឹងការសសប្មចររស់សៅប្កម ALJ ឬសមធាវវីនិិចឆ័យសទ អ្នកអាចទក់ទងសៅប្កមុ 
ប្រឹការែដឹ ងឧទធរែ៍ថ្នគសប្មាង Medicare(Medicare Appeals Council) ។ រនទ រ់ពី្សនេះ អ្នកអាចមានសិទធិ 
សសនើសុាំឱយរុោការសហព័្នធពិ្និរយសមើេរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក។ 

ប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការជាំនួយសៅដាំណាក់កាេណាមួយកនុងដាំសែើ រការថ្នរែដឹ ងឧទធរែ៍ អ្នកអាចទក់ទងសៅ 

RIPIN Healthcare Advocate។ សេខទូរសព្ទគឺ 1-855-747-3224 (TTY 711)។ 

I2. ជាំហានរនទ រ់សប្មារ់សសវាកមម និងសមាភ រកនុងគសប្មាង Medicaid 

អ្នកក៏មានសិទធិរដឹងឧទធរែ៍សប្ចើនសទៀរផ្ងណដរ ប្រសិនសរើរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នកគឺអ្ាំពី្សសវាកមម សមាភ រ ឬឱស 
ងណដេគសប្មាង Medicaid អាចធានរា៉ោរ់រង។ ប្រសិនសរើការយិាេ័យសវនការយុរតិធ្ម៌ប្រចាាំរដាថ្នការយិាេ័យ 

EOHHS ឬសាែ រ័នប្រួរពិ្និរយសឡើងវញិខាងសប្ៅ RI ផ្ដេ់ចសមៃើយថា សទ ចាំសពាេះរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 2 ររស់ 
អ្នកសេើមួយណផ្នក ឬប្គរ់ណផ្នកទាំងអ្ស់សប្មារ់សសវាកមម សមាភ រ ឬឱសងថ្នគសប្មាង Medicaid សនេះ អ្នកអាច 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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ដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 3 ាន។ សយើងខ្ុាំនឹងសផ្្ើេិខិរមួយសៅអ្នកណដេនឹងសរៀររារ់ប្ារ់អ្នកអ្ាំពី្រសរៀរ 
ដាក់រែដឹ ងសនេះ។ ដាំសែើ រការថ្នរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិរទី 3 សប្មារ់សសវាកមម សមាភ រ ឬឱសងថ្នគសប្មាង 

Medicaid សៅកនុងរុោការរដា។ 

សដើមបីទទួេានព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្រសរៀររនតសៅរែដឹ ងឧទធរែ៍កប្មិររនទ រ់ សូមទាំនក់ទាំនងមកពួ្កសយើង 
ខ្ុាំតាមរយៈសេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711។ អ្នកក៏អាចសសនើសុាំជាំនួយពី្ RIPIN Healthcare Advocate 

ានផ្ងណដរ។ សេខទូរសព្ទគឺ 1-855-747-3224 (TTY 711)។ 
  

J. រសរៀរដាក់ពាកយរែដឹ ងរវា៉ោ 

J1. ប្រសនទរញ្ជា ណដេគួរសធ្វើការរវា៉ោ 

ដាំសែើ រការថ្នរែដឹ ងរវា៉ោប្រូវានសប្រើសប្មារ់ប្រសនទរញ្ជា មួយចាំនួនណររ៉ោុសណាណ េះ ដូចជារញ្ជា ពាក់ព័្នធនឹងគុែ 
ភាព្ថ្នការណងទាំ រយៈសព្េរង់ចាាំ និងសសវារសប្មើអ្រិងិជនជាសដើម។ ទាំងសនេះជាឧទហរែ៍ថ្នប្រសនទរញ្ជា  
ណដេចារ់ណចងសដាយដាំសែើ រការថ្នរែដឹ ងរវា៉ោ។ 

រែដឹ ងរវា៉ោអ្ាំពី្គុែភាព្ 

 អ្នកមិនសព្ញចិរតចាំសពាេះគុែភាព្ថ្នការណងទាំ 
ដូចជាការណងទាំណដេអ្នកានទទួេសៅ 
កនុងមនទីរសព្ទយជាសដើម។ 

រែដឹ ងរវា៉ោអ្ាំពី្ឯកជនភាព្ 

 អ្នកគិរថានរណាមាន ក់មិនានសារព្ 
សិទធិឯកជនភាព្ររស់អ្នក ឬានណចក 
រ ាំណេកព័្រ៌មានសមាៃ រ់អ្ាំពី្អ្នក។ 

រែដឹ ងរវា៉ោអ្ាំពី្សសវារសប្មើអ្រិងិជនមិនេអ 

 រុគគេិក ឬអ្នកផ្ដេ់សសវាណងទាំសុខភាព្ 
មានភាព្គាំសរាេះគាំសរ ើយ ឬមិនសារព្អ្នក។ 

 រុគគេិកគសប្មាង Neighborhood INTEGRITY 

ានប្រប្ពឹ្រតមិនេអចាំសពាេះអ្នក។ 

 អ្នកគិរថាអ្នកប្រូវានសគរងខាំឱយចាកសចញពី្គសប្មាងសនេះ។ 

 
ពិ្និរយសមើេប្រសួៗ៖ រសរៀរដាក់រែដឹ ងរវា៉ោ 

អ្នកអាចដាក់រែដឹ ងរវា៉ោថ្ផ្ទកនុងមកគសប្មាងររស់ 
សយើងខ្ុាំ និង/ឬរែដឹ ងរវា៉ោខាងសប្ៅសៅសាែ រ័ន 
ណដេមិនជារ់ពាក់ព័្នធនឹងគសប្មាងររស់សយើងខ្ុាំ។ 

សដើមបីដាក់រែដឹ ងរវា៉ោថ្ផ្ទកនុង សូមសៅទូរសព្ទសៅ 
សសវាកមមសប្មារ់សមាជិក ឬសផ្្ើេិខិរមកសយើង 
ខ្ុាំ។ 

មានសាែ រ័នសផ្សងៗណដេចារ់ណចងរែដឹ ងរវា៉ោខាង 
សប្ៅ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមអានណផ្នក J3 

សៅទាំព័្រ 273។ 

 
 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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រែដឹ ងរវា៉ោអ្ាំពី្េទធភាព្ចូេសប្រើសសវា 

 អ្នកមិនអាចចូេសៅសប្រើសសវាកមមណងទាំសុខភាព្ និងររកិាខ រសៅកនុងការយិាេ័យ
ររស់អ្នកផ្ដេ់សសវា ឬសវជជរែឌិ រសដាយផ្ទទ េ់ាន។ 

 អ្នកផ្ដេ់សសវាររស់អ្នកមិនផ្ដេ់ការសប្មរសប្មួេសមស្សរណដេអ្នកប្រវូការដូចជា 

អ្នករកណប្រភាសាកាយវកិារអាសមរកិជាសដើម។ 

រែដឹ ងរវា៉ោអ្ាំពី្រយៈសព្េរង់ចាាំ 

 អ្នកកាំពុ្ងមានរញ្ជា កនុងការទទួេានការណារ់ជួរ ឬកាំពុ្ងរង់ចាាំការណារ់ជួរយូរសព្ក។ 

 សវជជរែឌិ រ ឱសងការ ីឬអ្នកជាំនញណផ្នកសុខភាព្សផ្សងសទៀរ ឬរុគគេិកផ្ដេ់សសវាកមម
សប្មារ់សមាជិក ឬរុគគេិកគសប្មាងសផ្សងសទៀរានទុកអ្នកឱយរងចាាំយូរសព្ក។ 

រែដឹ ងរវា៉ោអ្ាំពី្អ្នម័យ 

 អ្នកគិរថាការយិាេ័យររស់សវជជរែឌិ រ មនទីរសព្ទយ ឬគៃីនិកាម នអ្នម័យ។ 

រែដឹ ងរវា៉ោអ្ាំពី្េទធភាព្សប្រើភាសា 

 សវជជរែឌិ រ ឬអ្នកផ្ដេ់សសវាររស់អ្នកមិនផ្ដេ់អ្នករកណប្រផ្ទទ េ់មារ់ឱយអ្នក
កនុងអ្ាំឡុងសព្េណារ់ជួរ។ 

រែដឹ ងរវា៉ោអ្ាំពី្ការប្ាស្ស័យទក់ទងពី្សយើងខ្ុាំ 

 អ្នកគិរថាសយើងខ្ុាំខកខានមិនានផ្ដេ់ការជូនដាំែឹង ឬេិខិរណដេអ្នកគួរណរានទទួេ។ 

 អ្នកគិរថាព័្រ៌មានជាោយេកខែ៍អ្កសរណដេសយើងខ្ុាំានសផ្្ើសៅអ្នកមានភាព្ពិ្ាកនឹងយេ់
សព្ក។ 

  



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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រែដឹ ងរវា៉ោអ្ាំពី្រនទ រ់សព្េសវោថ្នសកមមភាព្ររស់សយើងខ្ុាំ ណដេពាក់ព័្នធនឹងការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង 

ឬរែដឹ ងឧទធរែ៍ 

 អ្នកសជឿជាក់ថាសយើងខ្ុាំមិនរាំសព្ញតាមកាេររសិចឆទកាំែរ់ថ្នការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង 

ឬការស្ៃើយររសៅនឹងរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក។ 

 អ្នកសជឿជាក់ថា រនទ រ់ពី្ទទួេានការសសប្មចសេើរែដឹ ងឧទធរែ៍ ឬការធានរា៉ោរ់រងណដេាាំ 
ប្ទអ្នក សយើងខ្ុាំមិនរាំសព្ញតាមកាេររសិចឆទកាំែរ់ថ្នការអ្នុម័រ ឬការផ្ដេ់សសវាកមមដេ់អ្នក 

ឬរង់ប្ាក់ជូនអ្នកវញិសប្មារ់សសវាកមមសវជជសាស្រសតមួយចាំនួន។ 

 អ្នកសជឿជាក់ថា សយើងខ្ុាំមិនានរញ្ជូ នករែីររស់អ្នករនតសៅអ្ងគភាព្ប្ររួពិ្និរយសឡើងវញិឯក 
រាជយ (Independent Review Entity) ទន់សព្េសវោសទ។ 

ពាកយផ្ៃូវចារ់សប្មារ់ "រែដឹ ងរវា៉ោ" គឺ "រែដឹ ងសារទុកខ"។ 

ពាកយផ្ៃូវចារ់សប្មារ់ "ការដាក់រែដឹ ងរវា៉ោ" គឺ "ការដាក់រែដឹ ងសារទុកខ"។ 

 
សរើរែដឹ ងរវា៉ោមានប្រសនទខុសៗាន ឬអ្រ់? 

ាន។ អ្នកអាចដាក់រែដឹ ងរវា៉ោថ្ផ្ទកនុង និង/ឬរែដឹ ងរវា៉ោខាងសប្ៅាន។ រែដឹ ងរវា៉ោថ្ផ្ទកនុងប្រូវានដាក់ និងប្រួរ 
ពិ្និរយសដាយគសប្មាងររស់សយើងខុ្ាំ។ រែដឹ ងរវា៉ោខាងសប្ៅប្រូវានដាក់ និងប្រួរពិ្និរយសដាយសាែ រ័នណដេមិនជារ់ 
ពាក់ព័្នធជាមួយគសប្មាងររស់សយើងខុ្ាំ។ ប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការជាំនួយកនុងការដាក់រែដឹ ងរវា៉ោថ្ផ្ទកនុង និង/ឬរែដឹ ង 
ខាងសប្ៅ អ្នកអាចសៅទូរសព្ទសៅ RIPIN Healthcare Advocate តាមរយៈសេខ 1-855-747-3224 (TTY 711)។ 

J2. រែដឹ ងរវា៉ោថ្ផ្ទកនុង 

សដើមបីដាក់រែដឹ ងរវា៉ោថ្ផ្ទកនុង សូមសៅទូរសព្ទសៅសសវាកមមសប្មារ់សមាជិកតាមរយៈសេខ 1-844-812-6896។ 

អ្នកអាចដាក់រែដឹ ងរវា៉ោានប្គរ់សព្េ ប្រសិនសរើរែដឹ ងសនេះមិនណមនអ្ាំពី្ឱសងកនុងណផ្នក D។ ប្រសិនសរើរែដឹ ង 
រវា៉ោសនេះគឺអ្ាំពី្ឱសងកនុងណផ្នក D អ្នកប្រូវណរដាក់រែដឹ ងសនេះកនុងរយៈសព្េ 60 ថ្ងៃតាមប្ររិទិន រនទ រ់ពី្អ្នកាន 
ជួររញ្ជា ណដេអ្នកចង់រវា៉ោ។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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 ប្រសិនសរើមានអ្វីសផ្សងសទៀរណដេអ្នកប្រូវសធ្វើ សសវាកមមសប្មារ់សមាជិកនឹងជប្មារដេ់អ្នក។ 

 អ្នកក៏អាចសរសសររែដឹ ងរវា៉ោររស់អ្នក រចួសផ្្ើមកសយើងខ្ុាំានផ្ងណដរ។ ប្រសិនសរើអ្នកដាក់ 
រែដឹ ងរវា៉ោររស់អ្នកជាោយេកខែ៍អ្កសរ សយើងខ្ុាំនឹងស្ៃើយររសៅនឹងរែដឹ ងរវា៉ោររស់ 
អ្នកជាោយេកខែ៍អ្កសរដូចាន ។ 

 

ពាកយផ្ៃូវចារ់សប្មារ់ “រែដឹ ងរវា៉ោរហ័ស” គឺ “រែដឹ ងសារទុកខណដេប្រវូានព្សនៃឿនដាំសែើ រការ”។ 

 
ប្រសិនសរើអាច សយើងខ្ុាំនឹងស្ៃើយររសៅអ្នកភាៃ មៗ។ ប្រសិនសរើអ្នកសៅទូរសព្ទមកសយើងខ្ុាំសដើមបីដាក់រែដឹ ងរវា៉ោ 
សយើងខ្ុាំប្រណហេជាអាចស្ៃើយររតាមការសៅទូរសព្ទដណដេសនេះ។ ប្រសិនសរើសាែ នភាព្សុខភាព្ររស់អ្នក 
រប្មូវឱយសយើងខ្ុាំស្ៃើយររយា៉ោងឆ្រ់រហ័ស សយើងខ្ុាំនឹងស្ៃើយររភាៃ ម។ 

 សយើងខ្ុាំស្ៃើយររសៅនឹងរែដឹ ងរវា៉ោភាគសប្ចើនកនុងរយៈសព្េ 30 ថ្ងៃតាមប្ររិទិន។ ប្រសិនសរើ 
សយើងប្រូវការព័្រ៌មានរណនែម សហើយការព្នារសព្េ អាចផ្ដេ់ផ្េប្រសយាជន៍ប្រសសើររាំផុ្រ 
ដេ់អ្នក ឬប្រសិនសរើអ្នកសសនើសុាំសព្េរណនែម សយើងអាចចាំណាយសព្េរហូរដេ់ 14 ថ្ងៃសទៀរ 
តាមប្ររិទិន (សររុ 44 ថ្ងៃតាមប្ររិទិន) សដើមបីស្ៃើយររសៅនឹងរែដឹ ងរវា៉ោររស់អ្នក។ សយើងខ្ុាំ 
នឹងជប្មារអ្នកជាោយេកខែ៍អ្កសរអ្ាំពី្មូេសហរុណដេសយើងខ្ុាំប្រូវការសព្េរណនែម។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកដាក់រែដឹ ងរវា៉ោ សដាយសារសយើងខ្ុាំានរដិសសធ្សាំសែើ សុាំឱយមាន "ការសសប្មច 
រហ័សសេើការធានរា៉ោរ់រង" ឬ "រែដឹ ងឧទធរែ៍រហ័ស" ររស់អ្នក សយើងខ្ុាំនឹងផ្ដេ់ "រែដឹ ងរវា៉ោ 
រហ័ស" សដាយសវ័យប្រវរតិ និងស្ៃើយររសៅនឹងរែដឹ ងរវា៉ោររស់អ្នកកនុងរយៈសព្េ 24 សមា៉ោង។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកដាក់រែដឹ ងរវា៉ោ សដាយសារសយើងខ្ុាំានចាំណាយសព្េរណនែមកនុងការដាក់រែដឹ ង 
ឧទធរែ៍ ឬសធ្វើការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង សយើងខ្ុាំនឹងផ្ដេ់ "រែដឹ ងរវា៉ោរហ័ស" សដាយ 
សវ័យប្រវរតិ និងស្ៃើយររសៅនឹងរែដឹ ងរវា៉ោររស់អ្នកកនុងរយៈសព្េ 24 សមា៉ោង។ 

ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំមិនយេ់ស្សរនឹងរែដឹ ងរវា៉ោមួយចាំនួន ឬទាំងអ្ស់ររស់អ្នកសទ សយើងខ្ុាំនឹងជប្មារអ្នក 

និងព្នយេ់មូេសហរុររស់សយើងខ្ុាំដេ់អ្នក។ សយើងខ្ុាំនឹងស្ៃើយររថាសរើសយើងខ្ុាំយេ់ស្សរនឹងរែដឹ ង 
រវា៉ោររស់អ្នកឬអ្រ់។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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J3. រែដឹ ងរវា៉ោខាងសប្ៅ 

អ្នកអាចប្ារ់គសប្មាង Medicare អ្ាំពី្រែដឹ ងរវា៉ោររស់អ្នកាន 

អ្នកអាចរញ្ជូ នរែដឹ ងរវា៉ោររស់អ្នកសៅគសប្មាង Medicare ាន។ ទប្មង់ណរររទថ្នរែដឹ ងរវា៉ោររស់ Medicare 

មានសៅសគហទាំព័្រ៖ www.medicare.gov/MedicareComplaintForm/home.aspx ។ 

គសប្មាង Medicare យកចិរតទុកដាក់រាំផុ្រចាំសពាេះរែដឹ ងរវា៉ោររស់អ្នក សហើយនឹងសប្រើព័្រ៌មានសនេះសដើមបជួីយណក 
េមអគុែភាព្ររស់កមមវធីិ្ថ្នគសប្មាង Medicare។ 

ប្រសិនសរើអ្នកមានកដីារមភ ឬមរិណកេមអសផ្សងសទៀរ ឬប្រសិនសរើអ្នកមានអារមមែ៍ថាគសប្មាងសនេះមិនអាចសដាេះ 
ស្សាយរញ្ជា ររស់អ្នកានសទ សូមសៅទូរសព្ទសៅសេខ 1-800-MEDICARE (1-800-633-4227)។ អ្នកសប្រើ 
ប្ាស់ TTY អាចសៅទូរសព្ទសៅសេខ 1-877-486-2048។ ការសៅទូរសព្ទគឺឥរគិរថ្ងៃ។ 

អ្នកអាចប្ារ់នយកដាា នសុខានិាេថ្នរដា Rhode Island (Rhode Island Department of Health) ឬ 
ការយិាេ័យសនងការទទួេរនទុកណផ្នកធានរា៉ោរ់រងសុខភាព្ថ្នរដា Rhode Island (Rhode Island Office of 

the Health Insurance Commissioner) អ្ាំពី្រែដឹ ងរវា៉ោររស់អ្នក 

អ្នកអាចដាក់រែដឹ ងរវា៉ោសៅមនទីរសុខានិាេថ្នរដា Rhode Island (Rhode Island Department of Health) 

សដាយសៅទូរសព្ទសៅសេខ 1-401-222-2231 (TTY 711)។ អ្នកក៏អាចដាក់រែដឹ ងរវា៉ោសៅការយិាេ័យសនង 
ការទទួេរនទុកណផ្នកធានរា៉ោរ់រងសុខភាព្ថ្នរដា Rhode Island (Rhode Island Office of the Health Insurance 

Commissioner)ផ្ងណដរសដាយសៅទូរសព្ទសៅសេខ 1-401-462-9517 (TTY 711)។ 

អ្នកអាចដាក់រែដឹ ងរវា៉ោសៅការយិាេ័យទទួេរនទុកណផ្នកសិទធិព្េរដា (Office for Civil Rights) 

អ្នកអាចដាក់រែដឹ ងរវា៉ោសៅការយិាេ័យទទួេរនទុកណផ្នកសិទធិព្េរដា (Office for Civil Rights) ថ្ននយកដាា ន 
សុខានិាេនិងសសវាកមមមនុសសសាស្រសត (Department of Health and Human Services)ប្រសិនសរើអ្នកគិរ 
ថាអ្នកមិនប្រវូានសគប្រប្ពឹ្រតចាំសពាេះអ្នកសដាយសសមើភាព្សទ។ ឧទហរែ៍ អ្នកអាចដាក់រែដឹ ងរវា៉ោអ្ាំពី្សិទធិទ
ចូេសប្រើសសវាសដាយជនពិ្ការឬជាំនួយណផ្នកភាសា។ សេខទូរសព្ទសប្មារ់ការយិាេ័យទទួេរនទុកណផ្នកសិទធិ 
ព្េរដាគឺ 1-800-368-1019។ អ្នកសប្រើប្ាស់ TTY គួរសៅទូរសព្ទសៅសេខ 1-800-537-7697។ 

អ្នកក៏អាចចូេសមើេសគហទាំព័្រ www.hhs.gov/ocr ផ្ងណដរ សដើមបទីទួេានព័្រ៌មានរណនែម។ 

អ្នកក៏អាចទក់ទងសៅការយិាេ័យទទួេរនទុកណផ្នកសិទធិព្េរដាកនុងរាំរន់សៅខាងសប្កាមសនេះានផ្ងណដរ៖ 

http://www.medicare.gov/MedicareComplaintForm/home.aspx
http://www.hhs.gov/ocr


  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 9៖ អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ ប្រសិនសរើអ្នកមានរញ្ជា  ឬរែដឹ ងរវា៉ោ  
(ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង រែដឹ ងឧទធរែ៍ រែដឹ ងរវា៉ោ) 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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 គែៈកមាម ធិ្ការទទួេរនទុកណផ្នកសិទធិមនុសសថ្នរដា Rhode Island (Rhode Island Commission 

for Human Rights) តាមរយៈសេខ 1-401-222-2661។ អ្នកសប្រើប្ាស់ TTY គួរសៅទូរសព្ទសៅ 
សេខ 1-401-222-2664។ អ្នកអាចចូេសមើេសគហទាំព័្រ www.richr.ri.gov សដើមបទីទួេាន 
ព័្រ៌មានរណនែម។ 

 ម្នតីទាំនក់ទាំនងសមព័នធការកនុងសហគមន៍ថ្នមនទីរសសវាកមមមនុសសសាស្រសតររស់រដា Rhode Island 

(Rhode Island Department of Human Services Community Relations Liaison Officer) 

តាមរយៈសេខ 1-401-415-8500។ អ្នកសប្រើប្ាស់ TTY គួរសៅទូរសព្ទសៅសេខ 1-401-462-6239 

or 711។ 

 ការយិាេ័យទទួេរនទុកណផ្នកសិទធិព្េរដា (Office for Civil Right, OCR) ប្រចាាំរាំរន់  
New England Region តាមរយៈសេខ 1-800-368-1019។ អ្នកសប្រើប្ាស់ TTY គួរសៅទូរ 
សព្ទសៅសេខ 1-800-537-7697។ 

អ្នកក៏អាចមានសិទធិសប្កាមចារ់សដីពី្ជនជារិអាសមរកិណដេមានពិ្ការភាព្ផ្ងណដរ ។ អ្នកអាចទក់ទងសៅ  
RIPIN Healthcare Advocate សដើមបទីទួេានជាំនួយ។ សេខទូរសព្ទគឺ 1-855-747-3224 (TTY 711)។ 

អ្នកអាចដាក់រែដឹ ងរវា៉ោសៅសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality Improvement Organization) 

សៅសព្េរែដឹ ងរវា៉ោររស់អ្នកគឺអ្ាំពី្គុែភាព្ថ្នការណងទាំ អ្នកក៏មានជសប្មើសពី្រផ្ងណដរ៖ 

 ប្រសិនសរើអ្នកចង់ អ្នកអាចដាក់រែដឹ ងរវា៉ោអ្ាំពី្គុែភាព្ថ្នការណងទាំ
សដាយផ្ទទ េ់សៅសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality Improvement Organization) 

(សដាយមិនចាាំាច់ដាក់រែដឹ ងរវា៉ោមកសយើងខ្ុាំ)។ 

 ឬអ្នកអាចដាក់រែដឹ ងរវា៉ោមកសយើងខ្ុាំ និងសៅសាែ រ័នណកេមអគុែភាព្  
(Quality Improvement Organization)។ ប្រសិនសរើអ្នកដាក់រែដឹ ងរវា៉ោសៅសាែ រ័នសនេះ 

សយើងខ្ុាំនឹងសហការជាមួយពួ្កសគ សដើមបសីដាេះស្សាយរែដឹ ងរវា៉ោររស់អ្នក។ 

សាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality Improvement Organization) គឺជាប្កុមសវជជរែឌិ រអ្នុវរតជាំនញព្ាាេ 

និងអ្នកជាំនញណងទាំសុខភាព្សផ្សងសទៀរណដេជួេសដាយរដាា និាេសហព័្នធសដើមបីពិ្និរយសមើេ និងណក 
េមអការណងទាំណដេផ្ដេ់ឱយអ្នកជាំងឺកនុងគសប្មាង Medicare។ សដើមបីណសវងយេ់រណនែមអ្ាំពី្សាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ 

សូមសមើេជាំពូ្កទី 2 ណផ្នក F។ សៅរដា Rhode Island សាែ រ័រណកេមអគុែភាព្ប្រូវានសគសៅថា KEPRO។ 

សេខទូរសព្ទសប្មារ់ KEPRO គឺ 1-888-319-8452។ 

http://www.richr.ri.gov/
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សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 

 

276 

 

 

ជាំពូ្កទី 10៖ ការរញ្ច រ់សមាជិកភាព្ររស់អ្នកសៅកនុងគសប្មាង  
Medicare-Medicaid ររស់សយើងខ្ុាំ 
  

សសចកដីសផ្ដើម 

ជាំពូ្កសនេះសរៀររារ់ប្ារ់អ្នកអ្ាំពី្សព្េសវោ និងរសរៀរណដេអ្នកអាចរញ្ច រ់សមាជិកភាព្ររស់អ្នកកនុងគសប្មាង 
ររស់សយើងខ្ុាំ និងជសប្មើសថ្នការធានរា៉ោរ់រងសុខភាព្ររស់អ្នក រនទ រ់ពី្អ្នកដកខៃួនសចញពី្គសប្មាងររស់ 
សយើងខ្ុាំ។ ប្រសិនសរើអ្នកដកខៃួនសចញពី្គសប្មាងររស់សយើងខ្ុាំ អ្នកនឹងសៅណរសែិរកនុងកមមវធីិ្ Medicare និង 
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ថ្នពាកយមានតាមេាំដារ់អ្កខរប្កមកនុងជាំពូ្កចុងសប្កាយថ្នសសៀវសៅណែនាំសមាជិក។ 

តារាងមារិកា 
A.  សៅសព្េណដេអ្នកអាចរញ្ច រ់សមាជិកភាព្ររស់អ្នកសៅកនុងគសប្មាង Medicare-Medicaid ររស់សយើង .. 277 

B.  រសរៀរកនុងការរញ្ច រ់សមាជិកភាព្ររស់អ្នកសៅកនុងគសប្មាងររស់សយើង................................................ 278 

C.  រសរៀរទទួេានសសវាកមមថ្នគសប្មាង Medicare និង Medicaid ដាច់សដាយណឡកពី្ាន  ......................... 278 

C1. រសរៀរទទួេានសសវាកមមថ្នគសប្មាង Medicare ........................................................................ 278 

C2. រសរៀរទទួេានសសវាកមមថ្នគសប្មាង Medicaid ររស់អ្នក .......................................................... 282 

D.  រនតទទួេានឱសង និងសសវាកមមសវជជសាស្រសតររស់អ្នកតាមរយៈគសប្មាងររស់សយើង 

រហូរដេ់សមាជិកភាព្ររស់អ្នករញ្ច រ់ ........................................................................................... 282 

E.  សាែ នភាព្សផ្សងសទៀរ សៅសព្េសមាជិកភាព្ររស់អ្នករញ្ច រ់ ............................................................. 283 

F.  វធិានប្រឆ្ាំងនឹងការសសនើសុាំឱយអ្នកដកខៃួនសចញពី្គសប្មាងររស់សយើង
សដាយសារមូេសហរុពាក់ព័្នធនឹងសុខភាព្ណាមួយ .......................................................................... 284 

G.  សិទធិររស់អ្នកកនុងការដាក់ពាកយរែដឹ ងរវា៉ោ ប្រសិនសរើសយើងរញ្ច រ់សមាជិកភាព្ 
ររស់អ្នកសៅកនុងគសប្មាងររស់សយើង ................................................................................................ 284 

H.  រសរៀរទទួេានព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្ការរញ្ច រ់សមាជិកភាព្កនុងគសប្មាងររស់អ្នក ............................... 284 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 10៖ ការរញ្ច រ់សមាជិកភាព្ររស់អ្នកសៅ 
កនុងគសប្មាង Medicare-Medicaid ររស់សយើងខ្ុាំ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 

 

277 

 

 
  

A. សៅសព្េណដេអ្នកអាចរញ្ច រ់សមាជិកភាព្ររស់អ្នកសៅកនុងគសប្មាង Medicare-

Medicaid ររស់សយើង 

អ្នកអាចរញ្ច រ់សមាជិកភាព្ររស់អ្នកសៅកនុងគសប្មាង Neighborhood INTEGRITY Medicare-Medicaid ាន 
ប្គរ់សព្េកនុងអ្ាំឡុងឆ្ន ាំប្ររិទិន សដាយការចុេះស ម្ េះកនុងគសប្មាង Medicare Advantage មួយសផ្សងសទៀរ ឬ 
សដាយការរដូរសៅគសប្មាង Original Medicare។ 

សមាជិកភាព្ររស់អ្នកនឹងរញ្ច រ់សៅថ្ងៃចុងសប្កាយថ្នណខណដេសយើងខ្ុាំទទួេសាំសែើ សុាំផ្ទៃ ស់រដូរគសប្មាងររស់អ្នក
។ ឧទហរែ៍ ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំទទួេានសាំសែើ ររស់អ្នកសៅថ្ងៃទី 18 ណខមករា សនេះការធានរា៉ោរ់រងររស់អ្នក 
កនុងគសប្មាងររស់សយើងខ្ុាំនឹងរញ្ច រ់សៅថ្ងៃទី 31 ណខមករា។ ការធានរា៉ោរ់រងងមីររស់អ្នកនឹងចារ់សផ្ដើមសៅថ្ងៃទី 
មួយថ្នណខរនទ រ់ (ថ្ងៃទី 1 ណខកុមភៈ កនុងឧទហរែ៍សនេះ)។ ប្រសិនសរើអ្នកដកខៃួនសចញពី្គសប្មាងររស់សយើងខ្ុាំ អ្នក 
អាចទទួេានព័្រ៌មានអ្ាំពី្៖ 

 ជសប្មើស Medicare សៅកនុងតារាងសៅទាំព័្រ 278។ 

 សសវាកមមររស់ Rhode Island Medicaid សៅទាំព័្រ 279។ 

អ្នកអាចទទួេានព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្សព្េសវោណដេអ្នកអាចរញ្ច រ់សមាជិកភាព្ររស់អ្នកសដាយសៅទូរសព្ទសៅ៖ 

 ណខសសប្មារ់ចុេះស ម្ េះកនុងគសប្មាង Medicare-Medicaid តាមរយៈសេខ 1-844-602-3469 ពី្ថ្ងៃ 
ចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក ពី្សមា៉ោង 8:00 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 6:00 ោៃ ច។ អ្នកសប្រើប្ាស់ TTY គួរសៅទូរសព្ទ 
សៅសេខ 711។ 

 កមមវធីិ្ជាំនួយណផ្នកធានរា៉ោរ់រងសុខភាព្រដា (SHIP) ការយិាេ័យមនុសសចាស់មានសុខភាព្េអ 
(OHA) តាមរយៈសេខ1-888-884-8721។ អ្នកសប្រើប្ាស់ TTY គួរសៅទូរសព្ទសៅសេខ 711។ 

 កមមវធីិ្ជាំនួយកនុងការចុេះស ម្ េះររស់ Medicare-Medicaid (MME) The POINT តាមរយៈសេខ 

1-401-462-4444។ អ្នកសប្រើប្ាស់ TTY គួរសៅទូរសព្ទសៅសេខ 711។ 

 Medicare តាមរយៈសេខ 1-800-MEDICARE (1-800-633-4227) 24 សមា៉ោងកនុងមួយថ្ងៃ និង 7 

ថ្ងៃកនុងមួយសាដ ហ៍។ សប្មារ់អ្នកសប្រើប្ាស់ TTY គួរសៅទូរសព្ទសៅសេខ 1-877-486-2048។ 

ចាំណាាំ៖ ប្រសិនសរើអ្នកកាំពុ្ងចូេរមួកនុងកមមវធីិ្ប្គរ់ប្គងឱសង អ្នកមិនអាចផ្ទៃ ស់រដូរគសប្មាងានសទ។ សូម 
សមើេជាំពូ្កទី 5 សប្មារ់ព័្រ៌មានអ្ាំពី្កមមវធីិ្ប្គរ់ប្គងឱសង។ 
 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 10៖ ការរញ្ច រ់សមាជិកភាព្ររស់អ្នកសៅ 
កនុងគសប្មាង Medicare-Medicaid ររស់សយើងខ្ុាំ 
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B. រសរៀរកនុងការរញ្ច រ់សមាជិកភាព្ររស់អ្នកសៅកនុងគសប្មាងររស់សយើង 

ប្រសិនសរើអ្នកសសប្មចចិរតរញ្ច រ់សមាជិកភាព្ររស់អ្នក សូមប្ារ់ Rhode Island Medicaid ឬ Medicare 

ថាអ្នកចង់ចាកសចញពី្ Neighborhood INTEGRITY៖ 

 សូមសៅទូរសព្ទសៅណខសសប្មារ់ចុេះស ម្ េះកនុងគសប្មាង Medicare-Medicaid តាមរយៈសេខ  
1-844-602-3469 ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក ពី្សមា៉ោង 8:00 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 6:00 ោៃ ច។ អ្នកសប្រើ 
ប្ាស់ TTY គួរសៅទូរសព្ទសៅសេខ 711 ឬ 

 សូមទូរសព្ទសៅកាន់ Medicare តាមរយៈសេខ 1-800-MEDICARE (1-800-633-4227) 24 

សមា៉ោងកនុងមួយថ្ងៃ 7 ថ្ងៃកនុងមួយសាដ ហ៍។ អ្នកសប្រើប្ាស់ TTY (អ្នកណដេសខាយការសាដ រ់ និង 
ការនិយាយ) គួរសៅទូរសព្ទសៅសេខ 1-877-486-2048។ សៅសព្េអ្នកសៅទូរសព្ទសៅសេខ  
1-800-MEDICARE អ្នកក៏អាចចុេះស ម្ េះកនុងគសប្មាងឱសង ឬសុខភាព្សផ្សងសទៀរថ្នគសប្មាង 

Medicare ានផ្ងណដរ។ ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្ការទទួេានសសវា Medicare ររស់អ្នក 

សៅសព្េអ្នកចាកសចញពី្គសប្មាងររស់សយើង គឺសែិរសៅកនុងតារាងសៅទាំព័្រ 278។ 

  

C. រសរៀរទទួេានសសវាកមមថ្នគសប្មាង Medicare និង Medicaid ដាច់សដាយ 
ណឡកពី្ាន  

ប្រសិនសរើអ្នកចាកសចញពី្ Neighborhood INTEGRITY អ្នកនឹងប្រឡរ់សៅទទួេានសសវា Medicare និង 

Medicaid ររស់អ្នកសដាយណឡកពី្ាន ។ 

C1. រសរៀរទទួេានសសវាកមមថ្នគសប្មាង Medicare 

អ្នកនឹងមានជសប្មើសអ្ាំពី្រសរៀរទទួេានអ្រែប្រសយាជន៍ររស់អ្នកថ្នគសប្មាង Medicare។ 

អ្នកមានជសប្មើសរីកនុងការទទួេានសសវាកមមររស់អ្នកពី្គសប្មាង Medicare។ តាមរយៈការសប្ជើសសរ ើស 
ជសប្មើសមួយកនុងចាំសណាមជសប្មើសទាំងសនេះ មានន័យថាអ្នកនឹងរញ្ច រ់សមាជិកភាព្ររស់អ្នកកនុងគសប្មាង 
ររស់សយើងខ្ុាំសដាយសវ័យប្រវរតិ។ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 10៖ ការរញ្ច រ់សមាជិកភាព្ររស់អ្នកសៅ 
កនុងគសប្មាង Medicare-Medicaid ររស់សយើងខ្ុាំ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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ជសប្មើស សកមមភាព្ 
1. សោកអ្នកអាចរតូរសៅ៖ 

គសប្មាងសុខភាព្ Medicare មួយមាន 
ដូចជា Medicare Advantage 

ឬកមមវធីិ្ណងទាំរមួរញ្ចូ េប្គរ់យា៉ោង 
សប្មារ់មនុសសចាស់ (Program of All-

inclusive Care for the Elderly, PACE) 

សនេះគឺជាអ្វីណដេប្រវូសធ្វើ៖ 

សូមទូរសព្ទសៅកាន់ Medicare តាមរយៈ 
សេខ 1-800-MEDICARE (1-800-633-4227) 

24 សមា៉ោងកនុងមួយថ្ងៃ 7 ថ្ងៃកនុងមួយសាដ ហ៍។ 

អ្នកសប្រើ TTY គួរណរសៅទូរសព្ទសៅកាន់សេខ 

1-877-486-2048 សដើមបចុីេះស ម្ េះណរកនុង 
គសប្មាងសុខភាព្ររស់កមមវធីិ្ Medicare 

ងមីរ៉ោុសណាណ េះ។ 

ប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការជាំនួយ ឬព័្រ៌មានរណនែម៖ 

 សៅទូរសព្ទសៅកាន់ Rhode Island  
SHIP តាមរយៈសេខ  
1-888-884-8721  
ឬ ទូរសព្ទសៅ POINT តាមរយៈសេខ  
1-401-462-4444។ អ្នកសប្រើប្ាស់  
TTY គួរសៅទូរសព្ទសៅសេខ 711។ 

អ្នកនឹងប្រវូេុរស ម្ េះសចញពី្គសប្មាង 

Neighborhood INTEGRITY សដាយសវ័យប្រវ 
រិត សៅសព្េការធានរា៉ោរ់រងថ្នគសប្មាងងមី 
ររស់អ្នកចារ់សផ្តើម។ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 10៖ ការរញ្ច រ់សមាជិកភាព្ររស់អ្នកសៅ 
កនុងគសប្មាង Medicare-Medicaid ររស់សយើងខ្ុាំ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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2. សោកអ្នកអាចរតូរសៅ៖ 

Original Medicare 

ជាមួយនឹងគសប្មាងថាន ាំមានសវជជរញ្ជជ  
ររស់ Medicare ដាច់សដាយណឡក 

សនេះគឺជាអ្វីណដេប្រវូសធ្វើ៖ 

សូមទូរសព្ទសៅកាន់ Medicare តាមរយៈសេខ 

1-800-MEDICARE (1-800-633-4227) 24 

សមា៉ោងកនុងមួយថ្ងៃ 7 ថ្ងៃកនុងមួយសាដ ហ៍។ 

អ្នកសប្រើ TTY គួរណរសៅទូរសព្ទសៅកាន់សេខ 

1-877-486-2048។ 

ប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការជាំនួយ ឬព័្រ៌មានរណនែម៖ 

 សៅទូរសព្ទសៅកាន់ Rhode Island 

SHIP តាមរយៈសេខ  
1-888-884-8721 ឬ ទូរសព្ទសៅ 

POINT តាមរយៈសេខ  
1-401-462-4444។ អ្នកសប្រើប្ាស់ TTY 

គួរសៅទូរសព្ទសៅសេខ 711។ 

អ្នកនឹងប្រវូេុរស ម្ េះសចញពី្គសប្មាង 

Neighborhood INTEGRITY សដាយសវ័យ
ប្រវរិត សៅសព្េការធានរា៉ោរ់រងថ្នគសប្មាង 

Original Medicare ររស់អ្នកចារ់សផ្តើម។ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 10៖ ការរញ្ច រ់សមាជិកភាព្ររស់អ្នកសៅ 
កនុងគសប្មាង Medicare-Medicaid ររស់សយើងខ្ុាំ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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3. សោកអ្នកអាចរតូរសៅ៖ 

Orginal Medicare ណដេាម នគសប្មាង 
ថាន ាំមានសវជជរញ្ជជ ររស់ Medicare ដាច់ 
សដាយណឡក 

ចាំណាាំ៖ ប្រសិនសរើសោកអ្នករតូរសៅ 
គសប្មាង Orginal Medicare សហើយមិនចុេះ 
ស ម្ េះសៅកនុងគសប្មាងថាន ាំមានសវជជរញ្ជជ  
ររស់ Medicare ដាច់សដាយណឡកសនេះ  
Medicare អាចចុេះស ម្ េះសោកអ្នកសៅ 
កនុងគសប្មាងថាន ាំមួយ សេើកណេងណរសោក 
អ្នកប្ារ់សៅ Medicare ថាសោកអ្នកមិន 
ចង់ចូេរមួសទ។ 

សោកអ្នកគួរណរសាេះរង់សចាេការធាន 
រា៉ោ រ់រងថាន ាំមានសវជជរញ្ជជ ណរកនុងករែីណដេ 
សោកអ្នកមានការធានរា៉ោរ់រងថាន ាំពី្ប្រនព្ 
សផ្សងមួយសទៀរ ដូចជានិសយាជិក ឬសហ 
ជីព្រ៉ោុសណាណ េះ។ ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរអ្ាំពី្ 
ថាសរើអ្នកប្រូវការការធានរា៉ោរ់រងសេើឱស 
ងណដរឬសទ សូមទូរសព្ទសៅកាន់ SHIP  
ប្រចាាំរដា Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-888-884-8721 ឬ The POINT  
តាមរយៈសេខ 1-401-462-4444 អ្នកសប្រើ 
ប្ាស់ TTY គួរសៅទូរសព្ទសៅសេខ 

711។ ពួ្កសគនឹងរញ្ជូ នអ្នករនតឱយសៅ 
ជួរអ្នកប្រឹកាសយារេ់ថ្នកមមវធីិ្ជាំនួយ 
ធានរា៉ោរ់រងសុខភាព្រដា (State Health  
Insurance Assistance Program, SHIP)។ 

សនេះគឺជាអ្វីណដេប្រវូសធ្វើ៖ 

សូមទូរសព្ទសៅកាន់ Medicare តាមរយៈសេខ 

1-800-MEDICARE (1-800-633-4227) 24 

សមា៉ោងកនុងមួយថ្ងៃ 7 ថ្ងៃកនុងមួយសាដ ហ៍។ 

អ្នកសប្រើ TTY គួរណរសៅទូរសព្ទសៅកាន់សេខ 

1-877-486-2048។ 

ប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការជាំនួយ ឬព័្រ៌មានរណនែម៖ 

 សៅទូរសព្ទសៅកាន់ Rhode Island 

SHIP តាមរយៈសេខ  
1-888-884-8721 ឬ ទូរសព្ទសៅ 

POINT តាមរយៈសេខ  
1-401-462-4444។ អ្នកសប្រើប្ាស់ TTY 

គួរសៅទូរសព្ទសៅសេខ 711។ 

អ្នកនឹងប្រវូេុរស ម្ េះសចញពី្គសប្មាង 

Neighborhood INTEGRITY សដាយសវ័យ
ប្រវរិត សៅសព្េការធានរា៉ោរ់រងថ្នគសប្មាង 

Original Medicare ររស់អ្នកចារ់សផ្តើម។ 

 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 10៖ ការរញ្ច រ់សមាជិកភាព្ររស់អ្នកសៅ
កនុងគសប្មាង Medicare-Medicaid ររស់សយើងខ្ុាំ 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
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C2. រសរៀរទទួេានសសវាកមមថ្នគសប្មាង Medicaid ររស់អ្នក 

ប្រសិនសរើអ្នកដកខៃួនសចញពី្គសប្មាង Medicare-Medicaid អ្នកនឹងទទួេានសសវាកមមថ្នគសប្មាង Medicaid

ររស់អ្នកសដាយផ្ទទ េ់តាមរយៈសសវាកមមគិរថ្ងៃតាមការសប្រើសសវា (Fee for Service, FFS) ររស់គសប្មាង Rhode

Island Medicaid ។ 

សសវាកមមថ្នគសប្មាង Medicaid ររស់អ្នករារ់រញ្ចូ េទាំងសសវាកមម និងជាំនួយរយៈសព្េណវង (LTSS) និងការ 
ណងទាំសុខភាព្អាករបកិរយិាភាគសប្ចើន។ 

D. រនតទទួេានឱសង និងសសវាកមមសវជជសាស្រសតររស់អ្នកតាមរយៈគសប្មាងររស់សយើង
រហូរដេ់សមាជិកភាព្ររស់អ្នករញ្ច រ់

ប្រសិនសរើអ្នកចាកសចញពី្ Neighborhood INTEGRITY វាអាចចាំណាយសព្េសវោមុនសព្េសមាជិកភាព្ររស់ 
អ្នករញ្ច រ់ សហើយការធានរា៉ោរ់រង Medicare និង Rhode Island Medicaid ងមីររស់អ្នកចារ់សផ្តើម។ កនុងអ្ាំឡុង 
សព្េសនេះ សូមរនតទទួេយកឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នក និងការណងទាំសុខភាព្តាមរយៈគសប្មាងររស់សយើង។ 

សប្រើអ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញររស់សយើងសដើមបទីទួេានការណងទាំសវជជសាស្រសត។

សប្រើឱសងសាែ នកនុងរណាត ញររស់សយើង រមួមានទាំងតាមរយៈសសវាឱសងសាែ នរញ្ជជ
ទិញតាមថ្ប្រសែីយ៍ររស់សយើង សដើមបរីាំសព្ញសវជជរញ្ជជ ររស់អ្នក។ 

ប្រសិនសរើអ្នកកាំពុ្ងសប្មាកព្ាាេសៅមនទីរសព្ទយសៅថ្ងៃណដេសមាជិកភាព្ររស់អ្នកសៅកនុង N

eighborhood INTEGRITY ានរញ្ច រ់ គសប្មាងររស់សយើងរហូរដេ់អ្នកប្រវូានអ្នុញ្ជា រឱយ 
សចញពី្មនទីរសព្ទយ។ ការធានរា៉ោរ់រងសនេះនឹងសធ្វើសឡើង សទេះរីជាការធានរា៉ោរ់រងសុខភាព្ងមី
ររស់អ្នកចារ់សផ្ដើមមុនសព្េណដេអ្នកសចញពី្មនទីរសព្ទយក៏សដាយ។ 



សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 10៖ ការរញ្ច រ់សមាជិកភាព្ររស់អ្នកសៅ 
កនុងគសប្មាង Medicare-Medicaid ររស់សយើងខ្ុាំ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
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E. សាែ នភាព្សផ្សងសទៀរ សៅសព្េសមាជិកភាព្ររស់អ្នករញ្ច រ់ 

ទាំងសនេះគឺជាករែីណដេគសប្មាង Neighborhood INTEGRITY ប្រូវណររញ្ច រ់សមាជិកភាព្ររស់អ្នកកនុង
គសប្មាងសនេះ៖ 

 ប្រសិនសរើមានចសនៃ េះសព្េផ្ទអ កការធានរា៉ោរ់រងកនុងណផ្នក A និងណផ្នក B ថ្នគសប្មាង Medicare។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកណេងមានេកខែៈសមបរតិប្គរ់ប្ាន់សប្មារ់ Rhode Island Medicaid 

សទៀរសហើយ។ គសប្មាងររស់សយើងគឺសប្មារ់អ្នកណដេមានេកខែៈសមបរតិប្គរ់ប្ាន់ 
សប្មារ់ទាំង Medicare និង Rhode Island Medicaid។ 

 ប្រសិនសរើអ្នករដូរទីេាំសៅសៅសប្ៅរាំរន់ផ្ដេ់សសវាកមមររស់សយើងខ្ុាំ។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកមិនសៅកនុងរាំរន់ផ្ដេ់សសវាកមមររស់សយើងខ្ុាំយូរជាងប្ាាំមួយណខ។  

o ប្រសិនសរើអ្នករដូរទីេាំសៅ ឬសធ្វើដាំសែើ រកនុងរយៈសព្េយូរ អ្នកប្រូវសៅទូរសព្ទសៅ 

សសវាកមមសប្មារ់សមាជិក សដើមបបី្ជារថាសរើកណនៃងណដេអ្នករដូរទីេាំសៅសៅ 

ឬសធ្វើដាំសែើ រសៅសនេះ សែិរសៅកនុងរាំរន់ផ្ដេ់សសវាកមមររស់សយើងខ្ុាំឬអ្រ់។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកជារ់ព្នធនារសដាយសាររទសេមើសប្ព្ហមទែឌ ។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកកុហក ឬមិនផ្ដេ់ព័្រ៌មានអ្ាំពី្ការធានរា៉ោរ់រងសផ្សងសទៀរ
ណដេអ្នកមានសប្មារ់ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកមិនណមនជាព្េរដាសហរដាអាសមរកិ 

ឬមានវរតមានសដាយមិនស្សរចារ់សៅសហរដាអាសមរកិ។ 

o អ្នកប្រូវណរជាព្េរដាសហរដាអាសមរកិ ឬមានវរតមានសដាយស្សរចារ់សៅសហរដាអាសមរកិ 

សទើរអាចសធ្វើជាសមាជិកថ្នគសប្មាងររស់សយើងខ្ុាំាន។ 

o មជឈមែឌ េសសវាកមមថ្នគសប្មាង Medicare និង Medicaid នឹងជូនដាំែឹងដេ់សយើងខ្ុាំ 
ប្រសិនសរើអ្នកមិនមានសិទធិរនតជាសមាជិកសដាយឈរសេើមូេដាា នសនេះ។ 

o សយើងខ្ុាំប្រវូណរេុរស ម្ េះអ្នក ប្រសិនសរើអ្នកមិនរាំសព្ញតាមេកខខែឌ រប្មវូសនេះសទ។ 

សយើងអាចសធ្វើឱយអ្នកចាកសចញពី្គសប្មាងររស់សយើងសប្មារ់សហរុផ្េខាងសប្កាមាន េុេះប្តាណរសយើងទទួេ 
ានការអ្នុញ្ជា រពី្ Medicare និង Rhode Island Medicaid ជាមុនសិន៖ 
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កនុងគសប្មាង Medicare-Medicaid ររស់សយើងខ្ុាំ 
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 ប្រសិនសរើអ្នករសញ្ចញអាករបកិរយិាណដេរងកការរ ាំខានឥរឈរ់ឈរ និងសធ្វើឱយសយើងខ្ុាំពិ្ាកនឹង 
ផ្ដេ់ការណងទាំណផ្នកសវជជសាស្រសតដេ់អ្នក និងសមាជិកសផ្សងសទៀរកនុងគសប្មាងររស់សយើងខ្ុាំ។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកឱយនរណាមាន ក់សផ្សងសទៀរសប្រើរែណសមាគ េ់សមាជិកររស់អ្នក សដើមបីទទួេ 
ានការណងទាំសវជជសាស្រសត។ 

o ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំរញ្ច រ់សមាជិកភាព្ររស់អ្នកសដាយសារមូេសហរុសនេះ គសប្មាង 

Medicare អាចឱយអ្គគអ្ធិ្ការកិចចសធ្វើការសសុើរអ្សងករសេើករែីររស់អ្នក។ 
  

F. វធិានប្រឆ្ាំងនឹងការសសនើសុាំឱយអ្នកដកខៃួនសចញពី្គសប្មាងររស់សយើងសដាយសារ 
មូេសហរុពាក់ព័្នធនឹងសុខភាព្ណាមួយ 

ប្រសិនសរើអ្នកមានអារមមែ៍ថា អ្នកប្រូវានសសនើសុាំឱយដកខៃួនសចញពី្គសប្មាងររស់សយើងខ្ុាំសដាយសារ 
មូេសហរុពាក់ព័្នធនឹងសុខភាព្ អ្នកគួរណរសៅទូរសព្ទសៅ Medicare តាមរយៈសេខ 1-800-MEDICARE 

(1-800-633-4227)។ អ្នកសប្រើប្ាស់ TTY គួរណរទូរសព្ទសៅសេខ 1-877-486-2048។ អ្នកអាចសៅទូរសព្ទ  
24 សមា៉ោងកនុងមួយថ្ងៃ និង 7 ថ្ងៃកនុងមួយសាត ហ៍។ អ្នកក៏គួរណរទូរសព្ទសៅ Rhode Island Medicaid ផ្ងណដរ។ 

ណខសទូរសព្ទសប្មារ់ចុេះស ម្ េះកនុងគសប្មាង Medicare-Medicaid គឺ 1-844-602-3469 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់ 
សមា៉ោង 6 ោៃ ច ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក។ អ្នកសប្រើប្ាស់ TTY គួរសៅទូរសព្ទសៅសេខ 711។ 
  

G. សិទធិររស់អ្នកកនុងការដាក់ពាកយរែដឹ ងរវា៉ោ ប្រសិនសរើសយើងរញ្ច រ់សមាជិកភាព្ររស់ 
អ្នកសៅកនុងគសប្មាងររស់សយើង 

ប្រសិនសរើសយើងខ្ុាំរញ្ច រ់សមាជិកភាព្ររស់អ្នកកនុងគសប្មាងររស់សយើងខ្ុាំ សនេះសយើងខ្ុាំប្រូវណរជប្មារអ្នកអ្ាំពី្មូេ 
សហរុថ្នការរញ្ច រ់សមាជិកភាព្ររស់អ្នកជាោយេកខែ៍អ្កសរ។ សយើងខ្ុាំក៏ប្រូវណរព្នយេ់ពី្រសរៀរណដេអ្នក 
អាចដាក់រែដឹ ងសារទុកខ ឬដាក់រែដឹ ងរវា៉ោអ្ាំពី្ការសសប្មចររស់សយើងខ្ុាំណដេរញ្ច រ់សមាជិកភាព្ររស់អ្នកផ្ង 
ណដរ។ អ្នកក៏អាចសមើេជាំពូ្កទី 9 ណផ្នក J សប្មារ់ព័្រ៌មានអ្ាំពី្រសរៀរដាក់ពាកយរែដឹ ងឧទធរែ៍។ 
  

H. រសរៀរទទួេានព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្ការរញ្ច រ់សមាជិកភាព្កនុងគសប្មាងររស់អ្នក 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬចង់ានព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្សព្េណាណដេសយើងអាចរញ្ច រ់សមាជិកភាព្ររស់អ្នក 

អ្នកអាចទូរសព្ទសៅណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិកតាមរយៈសេខ 1-844-812-6896 (TTY711)។ 
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សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 

 

285 

 

 

ជាំពូ្កទី 11៖ ការជូនដាំែឹងផ្ៃូវចារ់ 
  

សសចកដីសផ្ដើម 

ជាំពូ្កសនេះរមួរញ្ចូ េសសចកដីជូនដាំែឹងផ្ៃូវចារ់ណដេអ្នុវរតចាំសពាេះសមាជិកភាព្ររស់អ្នកសៅកនុង Neighborhood 

INTEGRITY។ ពាកយគនៃឹេះ និងនិយមន័យថ្នពាកយមានតាមេាំដារ់អ្កខរប្កមកនុងជាំពូ្កចុងសប្កាយថ្ន
សសៀវសៅណែនាំសមាជិក។ 

តារាងមារិកា 
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A. សសចកដីជូនដាំែឹងអ្ាំពី្ចារ់ 

មានចារ់ជាសប្ចើនប្រូវអ្នុវរតចាំសពាេះសសៀវសៅណែនាំសមាជិកសនេះ។ ចារ់ទាំងសនេះអាចរ៉ោេះពាេ់ដេ់សិទធិ និង 
ទាំនួេខុសប្រូវររស់អ្នក សទេះរីជាចារ់ទាំងសនេះមិនប្រូវានរញ្ចូ េ ឬព្នយេ់សៅកនុងសសៀវសៅណែនាំសនេះ 
ក៏សដាយ។ ចារ់ចមបងណដេប្រូវអ្នុវរតចាំសពាេះសសៀវសៅណែនាំសនេះគឺចារ់សហព័្នធសដីពី្កមមវធីិ្ថ្នគសប្មាង 

Medicare និង Medicaid។ ចារ់រដា និងសហព័្នធសផ្សងសទៀរក៏អាចនឹងប្រូវអ្នុវរតផ្ងណដរ។ 
  

A. សសចកដីជូនដាំែឹងអ្ាំពី្ការមិនសរ ើសសអ្ើង 

រាេ់ប្កមុហ ុន ឬទីភាន ក់្រណដេសហការជាមួយគសប្មាង Medicare និង Medicaid ប្រូវណរសារព្ចារ់ណដេ 
ការពារអ្នកពី្ការសរ ើសសអ្ើង ឬការប្រប្ពឹ្រតមិនសសមើភាព្។ សយើងមិនសរ ើសសអ្ើង ឬប្រប្ពឹ្រតិមកសេើខុសពី្អ្នកដថ្ទ 
សដាយសារអាយុររស់អ្នក រទពិ្សសាធ្ទមទរ ព្ែ៌សមបុរ ជារិសាសន៍ ន័សតុតាងថ្នការធានរា៉ោរ់រង សយន 
ឌ័្រ ព្រ៌មានណហសន ទីតាាំងនូមិសាស្រសតសៅកនុងរាំរន់សសវាកមម សាែ នភាព្សុខភាព្ ប្រវរតិណផ្នកសវជជសាស្រសត ពិ្ការភាព្ 
ខាងសរិអារមមែ៍ ឬរាងកាយ សដើមកាំសែើ រជារិ ពូ្ជសាសន៍ សាសន ផ្ៃូវសនទ ឬទាំសនរផ្ៃូវសនទសនេះសទ។ 

រណនែមពី្សនេះសទៀរ អ្នកមិនអាចប្រវូដានប្រប្ពឹ្រតខុសពី្អ្នកដថ្ទ សដាយសារណររែដឹ ងឧទធរែ៍សេើការណងទាំសុខ 
ភាព្ អាករបកិរយិា អ្រតសញ្ជា ែសយនឌ័្រ ការរ ា្ ញសយនឌ័្រ សមរែភាព្ផ្ៃូវចិរត ការទទួេការណងទាំសុខភាព្ 

ឬការសប្រើប្ាស់សសវាណងទាំសុខភាព្សនេះសទ។ 

ការប្រប្ពឹ្រតចាំសពាេះអ្នកប្រករសដាយភាព្ថ្ងៃងនូរ និងការសារព្ប្គរ់សព្េសវោគឺជាទាំនួេខុសប្រូវររស់សយើង។ 

ប្រសិនសរើអ្នកចង់ានព័្រ៌មានរណនែម ឬមានកដីារមភអ្ាំពី្ការសរ ើសសអ្ើង ឬការប្រប្ពឹ្រតសដាយមិនសសមើភាព្៖ 

 សូមសៅទូរសព្ទសៅនយកដាា នសុខានិាេ និងសសវាកមមមនុសសសាស្រសត (Department of Health 

and Human Services) ការយិាេ័យទទួេរនទុកណផ្នកសិទធិព្េរដា (Office for Civil Rights) 

តាមរយៈសេខ 1-800-368-1019។ អ្នកសប្រើប្ាស់ TTY អាចសៅទូរសព្ទសៅសេខ 1-800-537-7697។ 

អ្នកអាចចូេសមើេសគហទាំព័្រ www.hhs.gov/ocr សដើមបទីទួេានព័្រ៌មានរណនែម។ 

 អ្នកក៏អាចសៅទូរសព្ទសៅការយិាេ័យទទួេរនទុកណផ្នកសិទធិព្េរដា (Office for Civil Rights) 

កនុងរាំរន់ានផ្ងណដរ។ 

o គែៈកមាម ធិ្ការទទួេរនទុកណផ្នកសិទធិមនុសសថ្នរដា Rhode Island (Rhode Island 

Commission for Human Rights) តាមរយៈសេខ 1-401-222-2661។ អ្នកសប្រើប្ាស់ TTY 

គួរសៅទូរសព្ទសៅសេខ 1-401-222-2664។ អ្នកអាចចូេសមើេសគហទាំព័្រ www.richr.ri.gov 

សដើមបីទទួេានព័្រ៌មានរណនែម។ 

http://www.hhs.gov/ocr
http://www.richr.ri.gov/
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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o ម្នតីទាំនក់ទាំនងសមព័នធការកនុងសហគមន៍ថ្នមនទីរសសវាកមមមនុសសសាស្រសតររស់រដា Rhode 

Island (Rhode Island Department of Human Services Community Relations Liaison 

Officer) តាមរយៈសេខ 1-401-415-8500។ អ្នកសប្រើប្ាស់ TTY គួរសៅទូរសព្ទសៅសេខ  
1-401-462-6239 or 711។ 

ប្រសិនសរើអ្នកមានពិ្ការភាព្ និងប្រវូការជាំនួយសដើមបមីានេទធភាព្ទទួេានសសវាកមមណងទាំសុខភាព្ ឬអ្នក 
ផ្ដេ់សសវា សូមសៅទូរសព្ទសៅសសវាកមមសប្មារ់សមាជិក។ ប្រសិនសរើអ្នកមានរែដឹ ងរវា៉ោ ដូចជារញ្ជា អ្ាំពី្ 
េទធភាព្សប្រើរសទេះរញុជាសដើម សសវាកមមសប្មារ់សមាជិកអាចជួយាន។ 

  

C. ការជូនដាំែឹងអ្ាំពី្គសប្មាង Medicare កនុងនមជាអ្នករង់ប្ាក់ទីពី្រ 

ជួនកាេ នរណាមាន ក់សផ្សងសទៀរប្រវូរង់ប្ាក់ជាមុនសទើរអាចទទួេានសសវាកមមណដេសយើងខ្ុាំផ្ដេ់ឱយអ្នក។ 

ឧទហរែ៍ ប្រសិនសរើអ្នកជួរសប្ាេះថាន ក់រងយនត ឬប្រសិនសរើអ្នករងររួសសៅកណនៃងសធ្វើការ 
សនេះណផ្នកសាំែងសប្មារ់រុគគេិក ឬប្កុមហ ុនធានរា៉ោរ់រងប្រូវណររង់ប្ាក់ជាមុន។ 

សយើងខ្ុាំមានសិទធិ និងទាំនួេខុសប្រវូកនុងការប្រមូេប្ាក់សប្មារ់សសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសដាយ
គសប្មាង Medicare ណដេកនុងសនេះ គសប្មាង Medicare មិនណមនជាអ្នករង់ប្ាក់ទីមួយ។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 12៖ និយមន័យថ្នពាកយសាំខាន់ៗ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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ជាំពូ្កទី 12៖ និយមន័យថ្នពាកយសាំខាន់ៗ 
  

សសចកដីសផ្ដើម 

ជាំពូ្កសនេះរមួរញ្ចូ េពាកយគនៃឹេះ និងនិយមន័យថ្នពាកយទាំងសនេះណដេសប្រើកនុងសសៀវសៅណែនាំសមាជិកសនេះ។ 

ពាកយទាំងសនេះប្រូវានរសប្មៀរតាមេាំដារ់អ្កខរប្កម។ ប្រសិនសរើអ្នករកមិនសឃើញពាកយណាមួយណដេអ្នក 
កាំពុ្ងណសវងរក ឬប្រសិនសរើអ្នកប្រូវការព័្រ៌មានរណនែម សេើសពី្អ្វីណដេសរៀររារ់កនុងនិយមន័យ សូមទក់ទង 
សៅសសវាកមមសប្មារ់សមាជិក។ 

 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 12៖ និយមន័យថ្នពាកយសាំខាន់ៗ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សកមមភាព្កនុងជីវភាព្ប្រចាាំថ្ងៃ៖ សកមមភាព្ណដេមនុសសសធ្វើសៅថ្ងៃធ្មមតាៗដូចជា ការទទួេទន ការសប្រើ 
រនទរ់ទឹក ការសសៃៀកពាក់ ការងូរទឹក ឬការដុសសធ្មញជាសដើម។ 

រង់ប្ាក់ធានរា៉ោ រ់រងសព្េរង់ចាាំការសសប្មច៖ អ្នកអាចរនតទទួេានអ្រែប្រសយាជន៍ររស់អ្នក ខែៈ 
សព្េណដេអ្នកកាំពុ្ងរង់ចាាំការសសប្មចអ្ាំពី្រែដឹ ងឧទធរែ៍ ឬសវនការយុរតិធ្ម៌។ ការរនតធានរា៉ោរ់រងសនេះ 
ប្រូវានសៅថា “រង់ប្ាក់ធានរា៉ោរ់រងសព្េរង់ចាាំការសសប្មច”។ 

មជឈមែឌ េវេះការ់សស្ គ្ េះរនទ ន់៖ កណនៃងណដេផ្ដេ់ការវេះការ់សប្មារ់អ្នកជាំងឺមិនសប្មាកកនុងមនទីរសព្ទយ 
ដេ់អ្នកជាំងឺណដេមិនប្រូវការការណងទាំកនុងមនទីរសព្ទយ និងអ្នកណដេមិនរ ាំពឹ្ងថាប្រូវការការណងទាំសេើសពី្  
24 សមា៉ោង។ 

រែដឹ ងឧទធរែ៍៖ វធីិ្ណដេអ្នកអាចរតាាំងនឹងសកមមភាព្ររស់សយើង ប្រសិនសរើអ្នកគិរថាសយើងានប្រប្ពឹ្រត 
កាំហុស។ អ្នកអាចសសនើសុាំឱយសយើងខ្ុាំផ្ទៃ ស់រដូរការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រងសដាយដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍។ ជាំពូ្កទី 

9 ណផ្នក D ព្នយេ់ពី្រែដឹ ងឧទធរែ៍ រមួទាំងរសរៀរដាក់រែដឹ ងឧទធរែ៍ផ្ងណដរ។ 

ការវាយរថ្មៃ៖ ការប្រួរពិ្និរយសេើប្រវរតិណងទាំសុខភាព្ និងអាការរចចុរបននររស់អ្នកជាំងឺ។ ការប្រួរពិ្និរយសនេះ 
សធ្វើសឡើង សដើមបដឹីងពី្សុខភាព្ររស់អ្នកជាំងឺ និងរសរៀរណដេសុខភាព្អាចនឹងណប្រប្រួេនសព្េអ្នគរ។ 

ឱសងមានមា៉ោកយីសហា៖ ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ណដេផ្េិរ និងេក់សដាយប្កុមហ ុនណដេានផ្េិរឱស 
ងសនេះដាំរូងសគ។ ឱសងមានមា៉ោកយីសហាមានសារធារុផ្សាំសកមមដូចសៅនឹងឱសងទូសៅកនុងប្រសនទសនេះ 
ណដរ។ ឱសងទូសៅប្រវូានផ្េិរ និងេក់សដាយប្កុមហ ុនឱសងសផ្សងសទៀរ។ 

អ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំ៖ រុគគេសាំខាន់មាន ក់ណដេសធ្វើការជាមួយអ្នក ជាមួយគសប្មាងសុខភាព្ និងជាមួយអ្នក 
ផ្ដេ់ការណងទាំររស់អ្នក សដើមបីធានថាអ្នកទទួេានការណងទាំណដេអ្នកប្រូវការ។ 

គសប្មាងណងទាំ៖ គសប្មាងសប្មារ់សសវាកមមសុខភាព្ណាណដេអ្នកនឹងទទួេាន និងរសរៀរណដេអ្នកនឹង 
ទទួេានសសវាកមមទាំងសនេះ។ 

ប្កមុការ្រណផ្នកណងទាំ៖ ប្កមុការ្រណផ្នកណងទាំអាចរារ់រញ្ចូ េទាំងសវជជរែឌិ រ គិោនុរដាា ក អ្នកប្រឹកា 
សយារេ់ ឬអ្នកជាំនញណផ្នកសុខភាព្សផ្សងសទៀរណដេរង់ចាាំជួយអ្នកឱយទទួេានការណងទាំណដេអ្នកប្រូវ 
ការ។ ប្កមុការ្រណផ្នកណងទាំររស់អ្នកក៏នឹងជួយអ្នកកនុងការសរៀរចាំគសប្មាងណងទាំផ្ងណដរ។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 12៖ និយមន័យថ្នពាកយសាំខាន់ៗ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
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មជឈមែឌ េសសវាកមមថ្នគសប្មាង Medicare និង Medicaid (Centers for Medicare & 

Medicaid Services, CMS)៖ ទីភាន ក់្រសហព័្នធណដេទទួេរនទុកសេើ Medicare។ ជាំពូ្កទី 2 ណផ្នក  
G ព្នយេ់ពី្រសរៀរទក់ទងសៅមជឈមែឌ េ CMS។ 

រែដឹ ងរវា៉ោ៖ អ្ាំែេះអ្ាំណាងផ្ទទ េ់មារ់ ឬជាោយេកខែ៍អ្កសរ ណដេរញ្ជជ ក់ថាអ្នកមានរញ្ជា  ឬកដីារមភអ្ាំពី្ 
សសវាកមម ឬការណងទាំណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រង។ អ្ាំែេះអ្ាំណាងសនេះរមួរញ្ចូ េទាំងកដីារមភអ្ាំពី្គុែភាព្ថ្នការ 
ណងទាំររស់អ្នក អ្នកផ្ដេ់សសវាកនុងរណាដ ញ ឬឱសងសាែ នកនុងរណាដ ញររស់សយើងខ្ុាំ។ ស ម្ េះផ្ៃូវការសប្មារ់ 

“ការដាក់រែដឹ ងរវា៉ោ” គឺ “ការដាក់រែដឹ ងសាទុកខ”។ 

កណនៃងសាត រនីរិសមបទអ្នកជាំងឺមិនសប្មាកកនុងមនទីរសព្ទយដ៏ទូេាំទូោយ (CORF)៖ កណនៃងណដេ 
ផ្ដេ់សសវាកមមសាដ រនីរិសមបទជាចមបង រនទ រ់ពី្មានជាំងឺ សប្ាេះថាន ក់ ឬការវេះការ់កប្មិរធ្ៃន់។ កណនៃងសនេះផ្ដេ់ 
សសវាកមមសផ្សងៗជាសប្ចើន រមួទាំងការព្ាាេរាងកាយ សសវាកមមចិរតសាស្រសត ឬសងគម ការព្ាាេផ្ៃូវដសងាើម 

ការព្ាាេសដាយការអ្នុវរតវជិាជ ជីវៈ ការព្ាាេឱយសចេះនិយាយសឡើងវញិ និងសសវាកមមវាយរថ្មៃ
មជឈដាា នកនុងផ្ទេះ។ 

ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោ រ់រង៖ ការសសប្មចអ្ាំពី្អ្រែប្រសយាជន៍ណដេសយើងធានរា៉ោរ់រង។ ការសសប្មចសនេះ 
រមួរញ្ចូ េទាំងការសសប្មចអ្ាំពី្ឱសង និងសសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រង ឬចាំនួនទឹកប្ាក់ណដេសយើង 
ខ្ុាំនឹងរង់សប្មារ់ថ្ងៃសសវាកមមសុខភាព្ររស់អ្នកផ្ងណដរ។ ជាំពូ្កទី 9 ណផ្នក D ព្នយេ់អ្ាំពី្រសរៀរសសនើសុាំសយើង 
ខ្ុាំឱយមានសសចកដីសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង។ 

ឱសងណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រង៖ 

ពាកយណដេសយើងសប្រើសដើមបសីាំសៅសេើឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ទាំងអ្ស់ណដេគសប្មាងររស់សយើងធានរា៉ោរ់រង។ 

សសវាកមមណដេប្រវូានធានរា៉ោរ់រង៖ 

ពាកយជាទូសៅណដេសយើងសប្រើសដើមបីសាំសៅសេើការណងទាំសុខភាព្ទាំងអ្ស់ សសវាកមម និងជាំនួយរយៈសព្េណវង 

(LTSS) សប្គឿងផ្គរ់ផ្គង់ ឱសងមិនរប្មវូឱយមានសវជជរញ្ជជ  និងឱសងតាមសវជជរញ្ជជ  ររកិាខ រ និងសសវាកមមសផ្សងសទៀរ 
ណដេគសប្មាងររស់សយើងធានរា៉ោរ់រង។ 

ការរែតុ េះរណាត េសមរែភាព្ណផ្នកវរបធ្ម៌៖ ការរែតុ េះរណាត េណដេផ្តេ់ការណែនាំរណនែមសប្មារ់
អ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំសុខភាព្ររស់សយើង ណដេជួយពួ្កសគឱយយេ់កាន់ណរចាស់អ្ាំពី្សាវតារ រថ្មៃ និង
ជាំសនឿររស់អ្នក សដើមបីសប្មរសប្មួេសសវាកមមឱយប្រវូតាមរប្មូវការសងគម វរបធ្ម៌ និងភាសាររស់អ្នក។ 



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 12៖ និយមន័យថ្នពាកយសាំខាន់ៗ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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ការេុរស ម្ េះសចញ៖ ដាំសែើ រការថ្នការរញ្ច រ់សមាជិកភាព្ររស់អ្នកសៅកនុងគសប្មាងររស់សយើង។ ការេុរ 
ស ម្ េះសចញអាចមានេកខែៈសម័ប្គចិរត (ជសប្មើសររស់អ្នកផ្ទទ េ់) ឬមិនសម័ប្គចិរត (មិនណមនជាជសប្មើសររស់អ្នក 
ផ្ទទ េ់)។ 

ថាន ក់ថ្នឱសង៖ ប្កុមឱសងសៅកនុងរញ្ជ ីឱសងររស់សយើង។ ឱសងណដេាម នសវជជរញ្ជជ  (OTC) ឱសងមានមា៉ោក 
យីសហា ឬឱសងទូសៅគឺជាឧទហរែ៍អ្ាំពី្ថាន ក់ថ្នឱសង។ រាេ់ឱសងសៅកនុងរញ្ជ ីឱសងគឺសែិរកនុងថាន ក់ណា 
មួយកនុងចាំសណាមថាន ក់ទាំង 3 ។ 

ររកិាខ រសវជជសាស្រសតណដេសប្រើានយូរ (DME)៖ សមាភ រមួយចាំនួនណដេសវជជរែឌិ រររស់អ្នករញ្ជជ ទិញ 
សប្មារ់សប្រើប្ាស់សៅកនុងផ្ទេះររស់អ្នកផ្ទទ េ់។ ឧទហរែ៍ថ្នសមាភ រទាំងសនេះរមួមាន រសទេះរញុ សឈើប្ចរ់ ប្រព័្នធ 
ពូ្កសប្រើប្ាស់ថាមព្េ សប្គឿងសប្រើប្ាស់សប្មារ់អ្នកជាំងឺទឹកសនមណផ្អម ណប្គមនទីរសព្ទយណដេរញ្ជជ ទិញសដាយ
អ្នកផ្ដេ់សសវាសប្មារ់សប្រើប្ាស់កនុងផ្ទេះ មា៉ោ សីុនរូមរញ្ចូ េសារធារុរាវចូេតាមសរថ្ស ឧរករែ៍ជាំនួយការ 
និយាយ ឧរករែ៍ និងសមាភ រផ្គរ់ផ្គង់អុ្កសីុណសន ឧរករែ៍្ពុង និងឧរករែ៍ជាំនួយការសដើរ។ 

ការសស្ គ្ េះរនទ ន់៖ ការសស្ គ្ េះរនទ ន់ណផ្នកសវជជសាស្រសតគឺសៅសព្េណដេអ្នក ឬរុគគេសផ្សងសទៀរណដេមាន 
ចាំសែេះដឹងជាមធ្យមអ្ាំពី្សុខភាព្ និងឱសង សជឿជាក់ថា អ្នកមានសរាគសញ្ជា សវជជសាស្រសតណដេប្រវូការការយក 
ចិរតទុកដាក់ខាងសវជជសាស្រសតជារនទ ន់ សដើមបីការពារសសចកដីសាៃ រ់ ការារ់រង់ណផ្នករាងកាយ ឬការារ់រង់ 

ឬពិ្ការភាព្ធ្ៃន់ធ្ៃរដេ់ការរសងកើរមុខ្ររាងកាយ សហើយប្រសិនសរើអ្នកជាស្រសតីមានថ្ផ្ទសពាេះ ការារ់រង់កូនណដេ 
មិនទន់សកើរ។ សរាគសញ្ជា សវជជសាស្រសតអាចជាររួសធ្ៃន់ធ្ៃរ ឬការឈចុឺកចារ់ខាៃ ាំង។ 

ការណងទាំសស្ គ្ េះរនទ ន់៖ 

សសវាកមមណដេប្រូវានធានរា៉ោរ់រងណដេានផ្តេ់ឱយសដាយអ្នកផ្តេ់សសវាណដេប្រូវានរែតុ េះរណាត េ សដើមបផី្ត 
េ់សសវាសស្ គ្ េះរនទ ន់ និងប្រូវការព្ាាេសព្េមានអាសននណផ្នកសវជជសាស្រសត។ 

ករែីសេើកណេង៖ 

ការអ្នុញ្ជា រឱយទទួេានការធានរា៉ោរ់រងសេើឱសងណដេជាធ្មមតាមិនប្រូវានធានរា៉ោរ់រង ឬការអ្នុញ្ជា រឱយ 
សប្រើឱសងសនេះសដាយមិនចាាំាច់អ្នុវរតតាមវធិាន និងណដនកាំែរ់ជាក់ោក់។ 

ជាំនួយរណនែម៖ កមមវធីិ្ Medicare ណដេជួយមនុសសមានប្ាក់ចាំែូេ និងធ្នធានរិចរួចកនុងការការ់រនែយ 
ចាំណាយថ្ងៃឱសងតាមសវជជរញ្ជជ កនុងណផ្នក D ថ្នគសប្មាង Medicare ដូចជារុព្វោនរា៉ោរ់រង ប្ាក់ណដេប្រូវការ់ 
កង ឬការរង់ប្ាក់រមួាន ជាសដើម។ សគអាចសៅ "ជាំនួយរណនែម" ានមា៉ោងសទៀរថា “ការឧររែមភប្ាក់សប្មារ់អ្នក 
មានចាំែូេទរ” ឬ“ LIS”។ 
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សវនការយុរតិធ្ម៌៖ ឱកាសកនុងការប្ារ់ពី្រញ្ជា ររស់អ្នកសៅរុោការ ឬការយិាេ័យសវនការយុរតិធ្ម៌ 
ប្រចាាំរដា (State Fair Hearing Office) និងរ ា្ ញថាការសសប្មចររស់សយើងគឺមិនប្រឹមប្រូវសទ។ 

ឱសងទូសៅ៖ ឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ណដេអ្នុញ្ជា រសដាយរដាា និាេសហព័្នធ សដើមបីសប្រើជាំនួសឱសងមានមា៉ោក 
យីសហា។ ឱសងទូសៅមានសារធារុផ្សាំសកមមដូចសៅនឹងឱសងមានមា៉ោកយីសហាណដរ។ ជាធ្មមតាវាមានរថ្មៃ 
សថាកជាង និងមានប្រសិទធភាព្េអដូចឱសងមានមា៉ោកយីសហាណដរ។ 

រែដឹ ងសារទុកខ៖ រែដឹ ងរវា៉ោណដេអ្នកដាក់អ្ាំពី្សយើងខ្ុាំ ឬឱសងសាែ ន ឬអ្នកផ្ដេ់សសវាកនុងរណាដ ញណាមួយ 
ររស់សយើង។ រែដឹ ងសនេះរមួរញ្ចូ េទាំងរែដឹ ងរវា៉ោអ្ាំពី្គុែភាព្ថ្នការណងទាំផ្ងណដរ។ 

គសប្មាងសុខភាព្៖ សាែ រ័នណដេរមួមានសវជជរែឌិ រ មនទីរសព្ទយ ឱសងសាែ ន អ្នកផ្ដេ់សសវាសប្មារ់សសវាកមម 
រយៈសព្េណវង និងអ្នកផ្ដេ់សសវាសផ្សងសទៀរ។ សាែ រ័នសនេះក៏មានអ្នកប្គរ់ប្គងណផ្នកណងទាំផ្ងណដរ សដើមបជួីយអ្នក 
កនុងការប្គរ់ប្គងអ្នកផ្ដេ់សសវា និងសសវាកមមទាំងអ្ស់ររស់អ្នក។ ពួ្កសគទាំងអ្ស់សនេះសធ្វើការ្ររមួាន  សដើមប ី
ផ្ដេ់នូវការណងទាំព្ាាេណដេអ្នកប្រូវការ។ 

ជាំនួយការណងទាំសុខភាព្តាមផ្ទេះ៖ 

រុគគេណដេផ្ដេ់សសវាកមមននសដាយមិនចាាំាច់មានជាំនញដូចគិោនុរដាា ក ឬអ្នកព្ាាេមានអាជ្ារែណ 
ដូចជាជួយណងទាំេកខែៈផ្ទទ េ់ខៃួន (ងូរទឹក សប្រើប្ាស់រនទរ់ទឹក សសៃៀកពាក់ ឬអ្នុវរតេាំហារ់ប្ាែតាមសវជជ 
រញ្ជជ ជាសដើម)។ ជាំនួយការណងទាំសុខភាព្តាមផ្ទេះមិនមានអាជ្ារែណណផ្នកណងទាំ ឬផ្ដេ់ការព្ាាេសទ។ 

សងគហដាា ន៖ កមមវធីិ្ផ្ដេ់ការណងទាំ និងជាំនួយសប្មារ់ជួយមនុសសណដេមានរុសរវនិិចឆយជាំងឺដាំណាក់
កាេចុងសប្កាយ ឱយរស់សៅប្រករសដាយផ្ទសុកភាព្។ រុសរវនិិចឆយជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយមានន័យថា 

រុគគេមាន ក់មានជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយ និងរ ាំពឹ្ងថាអាចរស់ានយា៉ោងយូរប្ាាំមួយណខសទៀរ ឬរិចជាងសនេះ។ 

 អ្នកចុេះស ម្ េះណដេមានរុសរវនិិចឆ័យជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយមានសិទធិសប្ជើសសរ ើសការណងទាំ
សៅដាំណាក់កាេចុងសប្កាយ។ 

 ប្កមុអ្នកជាំនញ និងអ្នកណងទាំណដេ្ៃងការ់ការរែដុ េះរណាដ េពិ្សសសជាអ្នកផ្ដេ់ការណងទាំ 
ដេ់រុគគេសនេះទាំងស្សុង សដាយរមួមានរប្មូវការណផ្នកសាម ររី សងគម អារមមែ៍ និងរាងកាយ។ 

 គសប្មាង Neighborhood INTEGRITY ប្រូវណរផ្ដេ់រញ្ជ ីស ម្ េះអ្នកផ្ដេ់សសវាណងទាំសៅដាំណាក់ 
កាេចុងសប្កាយកនុងរាំរន់នូមិសាស្រសតររស់អ្នក។ 
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
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293 

 

ការទូទរ់វកិកយរប្រមិនប្រឹមប្រវូ/មិនសមស្សរ៖ សាែ នភាព្សៅសព្េណដេអ្នកផ្ដេ់សសវា (ដូចជាសវជជ 
រែឌិ រ ឬមនទីរសព្ទយ) សចញវកិកយរប្រថ្ងៃសសវាកមមសេើសពី្ចាំនួនថ្នការរមួចាំណែកថ្ងៃចាំណាយសេើគសប្មាងសនេះ 
ពី្អ្នក។ សូមរ ា្ ញរែណសមាគ េ់សមាជិកថ្នគសប្មាង Neighborhood INTEGRITY ររស់អ្នក សៅសព្េអ្នក 
ទទួេសសវាកមម ឬសវជជរញ្ជជ ណាមួយ។ សូមសៅទូរសព្ទសៅណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក ប្រសិនសរើអ្នកទទួេាន 
វកិកយរប្រណាមួយណដេអ្នកមិនយេ់។ 

សដាយសារណរ Neighborhood INTEGRITY រង់ប្ាក់ទាំងស្សុងសប្មារ់ថ្ងៃសសវាកមមររស់អ្នក សនេះអ្នកមិន 
ជាំពាក់ការរមួចាំណែកថ្ងៃចាំណាយសទ។ អ្នកផ្ដេ់សសវាមិនគួរទូទរ់វកិកយរប្រសេើថ្ងៃសសវាកមមទាំងសនេះពី្អ្នក 
សនេះសទ។ 

អ្នកជាំងឺសប្មាកកនុងមនទីរសព្ទយ៖ 

ពាកយសប្មារ់សប្រើសៅសព្េណដេអ្នកប្រូវានទទួេឱយចូេសប្មាកព្ាាេសៅមនទីរសព្ទយជាផ្ៃូវការ សដើមបទីទួេ 
ានសសវាកមមសវជជសាស្រសតជាំនញ។ ប្រសិនសរើអ្នកមិនប្រូវានទទួេឱយចូេសប្មាកព្ាាេសៅមនទីរសព្ទយជា 
ផ្ៃូវការសនេះសទ សគសៅណរអាចចារ់ទុកអ្នកជាអ្នកជាំងឺមិនសប្មាកព្ាាេកនុងមនទីរសព្ទយដណដេ សពាេគឺមិនណមន 
ជាអ្នកជាំងឺសប្មាកព្ាាេកនុងមនទីរសព្ទយសទ សទេះរីជាអ្នកសប្មាកសព្ញមួយយរ់ក៏សដាយ។ 

រញ្ជ ីឱសងណដេមានការធានរា៉ោ រ់រង (រញ្ជ ីឱសង)៖ 

រញ្ជ ីឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ណដេគសប្មាងសនេះមានការធានរា៉ោរ់រង។ គសប្មាងសនេះសប្ជើសសរ ើសឱសងសៅកនុងរញ្ជ ីសនេះ 

សដាយមានជាំនួយពី្សវជជរែឌិ រ និងឱសងការ។ី រញ្ជ ីឱសងសនេះប្ារ់អ្នក ថាសរើមានវធិានណាមួយណដេអ្នក 
ប្រូវអ្នុវរត សដើមបីទទួេានឱសងររស់អ្នកណដរឬសទ។ ជួនកាេសគសៅរញ្ជ ីឱសងសនេះថា “រញ្ជ ីស ម្ េះឱសង”។ 

សសវាកមម និងជាំនួយរយៈសព្េណវង (LTSS)៖ សសវាកមម និងជាំនួយរយៈសព្េណវងគឺជាសសវាកមមណដេជួយណក 
េមអេកខខែឌ សវជជសាស្រសតរយៈសព្េណវង។ ភាគសប្ចើនថ្នសសវាកមមទាំងសនេះជួយឱយអ្នកអាចសប្មាកសៅផ្ទេះ 
ររស់អ្នក ដូសចនេះអ្នកមិនចាាំាច់សៅមែឌ េណងទាំមនុសសចាស់ ឬមនទីរសព្ទយសនេះសទ។ 

ការឧររែមភប្ាក់សប្មារ់អ្នកមានចាំែូេទរ (LIS)៖ សូមសមើេ “ជាំនួយរណនែម”។ 
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Medicaid (ឬជាំនួយណផ្នកសវជជសាស្រសត)៖ កមមវធីិ្ណដេប្គរ់ប្គងសដាយរដាា និាេសហព័្នធ និងរដាណដេជួយ 
មនុសសមានប្ាក់ចាំែូេ និងធ្នធានរិចរួចកនុងការរង់ប្ាក់ថ្ងៃសសវាកមម និងជាំនួយរយៈសព្េណវង (LTSS) 

និងចាំណាយថ្ងៃព្ាាេសុខភាព្។ 

 កមមវធីិ្សនេះប្គរដែត រ់សេើសសវាកមមរណនែម និងឱសងណដេមិនមានការធានរា៉ោរ់រងពី្ Medicare។ 

 កមមវធីិ្ថ្នគសប្មាង Medicaid មានភាព្ខុសាន សៅតាមរដានីមួយៗ រ៉ោុណនតចាំណាយថ្ងៃណងទាំសុខ 
ភាព្ភាគសប្ចើនប្រូវានធានរា៉ោរ់រង ប្រសិនសរើអ្នកមានេកខែសមបរតិប្គរ់ប្ាន់សប្មារ់ 
គសប្មាង Medicare និង Medicaid។ 

 សូមសមើេជាំពូ្កទី 2 ណផ្នក H សប្មារ់ព័្រ៌មានអ្ាំពី្រសរៀរទក់ទងសៅ Medicaid សៅកនុងរដា 
ររស់អ្នក។ 

 

ចាាំាច់តាមកបួនសវជជសាស្រសត៖ ណផ្នកសនេះសរៀររារ់អ្ាំពី្សសវាកមម សប្គឿងផ្គរ់ផ្គង់ ឬឱសងណដេអ្នកប្រូវការ 
សដើមបីការពារ សធ្វើសរាគវនិិចឆយ ឬព្ាាេអាការតាមកបួនសវជជសាស្រសត ឬសដើមបរីកាសាែ នភាព្សុខភាព្រចចុរបនន 
ររស់អ្នក។ វារារ់រញ្ចូ េទាំងការណងទាំណដេជួយអ្នកមិនឱយចូេមនទីរសព្ទយ ឬមនទីរណងទាំមនុសសចាស់ជរា។ 

វាក៏មានន័យថាសសវាកមម ការផ្គរ់ផ្គង់ ឬឱសងរាំសព្ញតាមសតង់ដារណដេានទទួេយកថ្នការអ្នុវរដណផ្នក 
សវជជសាស្រសតផ្ងណដរ។ 

Medicare៖ កមមវធីិ្ធានរា៉ោរ់រងសុខភាព្សហព័្នធសប្មារ់មនុសសណដេមានអាយុយា៉ោងរិច 65 ឆ្ន ាំ មនុសស 
មួយចាំនួនណដេមានអាយុសប្កាម 65 ឆ្ន ាំណដេមានពិ្ការភាព្ជាក់ោក់ និងមនុសសណដេមានជាំងឺរប្មងសនម
ដាំណាក់កាេចុងសប្កាយ (ជាទូសៅ អ្នកណដេសខាយរប្មងសនមជាអ្ចិថ្្នតយ៍ណដេប្រវូការោង្ម ឬរដូរ 
រប្មងសនម)។ អ្នកណដេមាន Medicare អាចទទួេានការធានរា៉ោរ់រងសុខភាព្ Medicare ររស់ពួ្កសគតាម 
រយៈ Original Medicare ឬគសប្មាងណងទាំសប្កាមការប្គរ់ប្គង (សូមសមើេ “គសប្មាងសុខភាព្”)។ 

គសប្មាង Medicare Advantage Plan៖ កមមវធីិ្ Medicare ណដេប្រវូានសគសាគ េ់ផ្ងណដរថាជា “Medicare 

ណផ្នក C” ឬ “គសប្មាង MA” ណដេផ្តេ់គសប្មាងតាមរយៈប្កមុហ ុនឯកជន។ គសប្មាង Medicare រង់ប្ាក់ឱយប្កុម 
ហ ុនទាំងសនេះ សដើមបីធានរា៉ោរ់រងសេើអ្រែប្រសយាជន៍កនុងគសប្មាង Medicare ររស់អ្នក។ 

សសវាកមមណដេធានរា៉ោរ់រងសដាយគសប្មាង Medicare៖ សសវាកមមណដេធានរា៉ោរ់រងសដាយ Medicare ណផ្នក 

A និងណផ្នក B។ គសប្មាងសុខភាព្ររស់ Medicare រមួទាំងគសប្មាងររស់សយើង ប្រូវណរធានរា៉ោរ់រងសេើសសវាកមម 
ទាំងអ្ស់ណដេធានរា៉ោរ់រងសដាយ Medicare ណផ្នក A និងណផ្នក B។ 
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អ្នកចុេះស ម្ េះកនុងគសប្មាង Medicare-Medicaid៖ 

រុគគេណដេមានេកខែសមបរតិប្គរ់ប្ាន់សដើមបីទទួេានការធានរា៉ោរ់រងពី្ Medicare និង Medicaid។ សគ 
អាចសៅអ្នកចុេះស ម្ េះកនុងគសប្មាង Medicare-Medicaid ានមា៉ោងសទៀរថា “រុគគេមានសិទធិទទួេានសទវ 
គសប្មាង”។ 

ណផ្នក A ថ្នគសប្មាង Medicare៖ កមមវធីិ្ Medicare ណដេធានរា៉ោរ់រងសេើការណងទាំកនុងមនទីរសព្ទយណដេ 
ចាាំាច់រាំផុ្រតាមកបួនសវជជសាស្រសត កណនៃងណងទាំពី្គិោនុរដាា កជាំនញ ការណងទាំសុខភាព្តាមផ្ទេះ និងការ 
ណងទាំសៅមែឌ េណងទាំអ្នកជាំងឺដាំណាក់កាេចុងសប្កាយ។ 

ណផ្នក B ថ្នគសប្មាង Medicare៖ កមមវធីិ្ Medicare ណដេធានរា៉ោរ់រងសេើសសវាកមម (ដូចជាការសធ្វើសរសតសៅ 
រនទរ់ពិ្សសាធ្ន៍ ការវេះការ់ និងជាំនួរអ្នកផ្ដេ់សសវា) និងសប្គឿងផ្គរ់ផ្គង់ (ដូចជារសទេះរញុ និងឧរករែ៍ជាំនួយ 
ការសដើរ) ណដេចាាំាច់តាមកបួនសវជជសាស្រសតសប្មារ់ព្ាាេជាំងឺ ឬអាការណាមួយ។ Medicare ណផ្នក B ក៏ធាន 
រា៉ោ រ់រងសេើសសវាកមមប្ររួពិ្និរយសុខភាព្ និងរ ក្ រជាំងឺជាសប្ចើនផ្ងណដរ។ 

ណផ្នក C ថ្នគសប្មាង Medicare៖ កមមវធីិ្ Medicare ណដេអ្នុញ្ជា រឱយប្កមុហ ុនធានរា៉ោរ់រងសុខភាព្ឯកជន 
ផ្ដេ់អ្រែប្រសយាជន៍ររស់ Medicare តាមរយៈគសប្មាង Medicare Advantage។ 

ណផ្នក D ថ្នគសប្មាង Medicare៖ កមមវធីិ្អ្រែប្រសយាជន៍ណផ្នកឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ររស់ Medicare។ (សយើងខ្ុាំ 
សៅកមមវធីិ្សនេះសដាយខៃីថា “ណផ្នក D”។) ណផ្នក D ធានរា៉ោរ់រងសេើឱសងតាមសវជជរញ្ជជ សប្មារ់អ្នកជាំងឺមិនសប្មាក 
សៅមនទីរសព្ទយ វា៉ោក់សាាំង និងសប្គឿងផ្គរ់ផ្គង់មួយចាំនួន ណដេមិនធានរា៉ោរ់រងសដាយណផ្នក A ឬណផ្នក B ថ្នគសប្មាង 

Medicare ឬគសប្មាង Medicaid។ គសប្មាង Neighborhood INTEGRITY រមួរញ្ចូ េទាំង Medicare ណផ្នក D។ 

ឱសងកនុងណផ្នក D ថ្នគសប្មាង Medicare៖ ឱសងណដេអាចធានរា៉ោរ់រងសប្កាម Medicare ណផ្នក D។ សមាជ 
ានដកប្រសនទឱសងជាក់ោក់សចញពី្ការធានរា៉ោរ់រងឱសងណផ្នក D។ Medicaid អាចធានរា៉ោរ់រងសេើឱស 
ងទាំងសនេះមួយចាំនួន។ 

សមាជិក (សមាជិកថ្នគសប្មាងររស់សយើង ឬសមាជិកថ្នគសប្មាង)៖ រុគគេណដេចូេរមួកនុងគសប្មាង 

Medicare និង Medicaid ណដេមានេកខែសមបរតិប្គរ់ប្ាន់សដើមបទីទួេានសសវាកមមណដេមានការធាន 
រា៉ោ រ់រង រុគគេណដេានចុេះស ម្ េះកនុងគសប្មាងររស់សយើង និងរុគគេណដេទទួេានការរញ្ជជ ក់អ្ាំពី្ការចុេះ 
ស ម្ េះររស់ខៃួនសដាយមជឈមែឌ េសសវាកមមររស់ Medicare និង Medicaid (Centers for Medicare & 

Medicaid Services, CMS) និងរដា។ 
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សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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សសៀវសៅណែនាំសមាជិក និងព័្រ៌មានរ ា្ ញ៖ ឯកសារសនេះ រមួជាមួយទប្មង់ណរររទចុេះស ម្ េះររស់អ្នក 

និងឯកសារភាជ រ់ ឬសសចកតីអ្មភាជ រ់សផ្សងសទៀរ ណដេព្នយេ់ពី្ការធានរា៉ោរ់រងររស់អ្នក អ្វីណដេសយើងប្រូវណរសធ្វើ 
សិទធិររស់អ្នក និងអ្វីណដេអ្នកប្រូវណរសធ្វើកនុងនមជាសមាជិកថ្នគសប្មាងររស់សយើង។ 

ណផ្នកសសវាករសប្មើសមាជិក៖ 

ណផ្នកមួយកនុងគសប្មាងររស់សយើងណដេទទួេខុសប្រវូកនុងការស្ៃើយររសាំែួរររស់អ្នកអ្ាំពី្សមាជិកភាព្ អ្រែ 
ប្រសយាជន៍ រែដឹ ងសាទុកខ និងរែដឹ ងឧទធរែ៍ររស់អ្នក។ សូមសមើេជាំពូ្កទី 2 ណផ្នក A សប្មារ់ព័្រ៌មានអ្ាំពី្ 
រសរៀរទក់ទងសៅណផ្នកសសវារសប្មើសមាជិក។ 

ឱសងសាែ នកនុងរណាដ ញ៖ ឱសងសាែ ន (ហាងេក់ឱសង) ណដេានយេ់ប្ព្មសរើកឱសងតាមសវជជរញ្ជជ
ឱយសមាជិកថ្នគសប្មាងររស់សយើង។ សយើងខ្ុាំសៅពួ្កសគថា “ឱសងសាែ នកនុងរណាដ ញ” សដាយសារពួ្កសគាន 
យេ់ប្ព្មសហការជាមួយគសប្មាងររស់សយើងខ្ុាំ។ កនុងករែីភាគសប្ចើន សវជជរញ្ជជ ររស់អ្នកប្រវូានធានរា៉ោរ់រង 

េុេះប្តាណរអ្នកសរើកឱសងតាមសវជជរញ្ជជ ទាំងសនេះសៅឱសងសាែ នណាមួយកនុងចាំសណាមឱសងសាែ នកនុងរណាដ ញ
ររស់សយើង។ 

អ្នកផ្តេ់សសវាកនុងរណាត ញ៖ “អ្នកផ្តេ់សសវា” គឺជាពាកយទូសៅណដេសយើងសប្រើសប្មារ់សវជជរែឌិ រ គិោនុរ 
ដាា ក និងអ្នកសផ្សងសទៀរណដេផ្ដេ់សសវាកមម និងការណងទាំដេ់អ្នក។ ពាកយសនេះក៏រមួរញ្ចូ េទាំងមនទីរសព្ទយ ទី 
ភាន ក់្រសុខភាព្តាមផ្ទេះ គៃីនិក និងកណនៃងសផ្សងសទៀរណដេផ្តេ់ឱយអ្នកនូវសសវាកមមណងទាំសុខភាព្ ររកិាខ រសវជជ 
សាស្រសត ប្ព្មទាំងសសវាកមម និងជាំនួយរយៈសព្េណវងផ្ងណដរ។ 

 ពួ្កសគទទួេានអាជ្ារែណ ឬមានការរញ្ជជ ក់ពី្គសប្មាង Medicare និងពី្រដា សដើមបីផ្ដេ់សស 
វាកមមណងទាំសុខភាព្។ 

 សយើងខ្ុាំសៅពួ្កសគថា “អ្នកផ្ដេ់សសវាកនុងរណាដ ញ” សៅសព្េពួ្កសគយេ់ប្ព្មសហការជាមួយ 
គសប្មាងសុខភាព្ និងទទួេយកការរង់ប្ាក់ររស់សយើងខ្ុាំ សហើយមិនគិរប្ាក់ពី្សមាជិកររស់ 
សយើងខ្ុាំសេើសចាំនួនសឡើយ។ 

 ខែៈសព្េណដេអ្នកជាសមាជិកថ្នគសប្មាងររស់សយើងខ្ុាំ អ្នកប្រូវណរសប្រើអ្នកផ្តេ់សសវាកនុង 
រណាត ញ សដើមបទីទួេានសសវាកមមណដេមានការធានរា៉ោរ់រង។ សគអាចសៅអ្នកផ្ដេ់សស 
វាកនុងរណាដ ញានមា៉ោងសទៀរថា “អ្នកផ្ដេ់សសវាកនុងគសប្មាង”។ 

  



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 12៖ និយមន័យថ្នពាកយសាំខាន់ៗ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 

 

297 

 

កណនៃង ឬមែឌ េណងទាំ៖ កណនៃងណដេផ្ដេ់ការណងទាំសប្មារ់មនុសសណដេមិនអាចទទួេានការណងទាំសៅផ្ទេះ 

រ៉ោុណនតជាមនុសសណដេមិនប្រវូការសប្មាកសៅមនទីរសព្ទយ។ 

សាែ រ័នទទួេពាកយរែដឹ ង និងសសុើរអ្សងករ (Ombudsman)៖ 

ការយិាេ័យសៅកនុងរដាររស់អ្នកណដេសធ្វើជាអ្នករស ូមរិជាំនួសឱយអ្នក។ ពួ្កសគអាចស្ៃើយសាំែួរនន ប្រសិនសរើ 
សោកអ្នកមានរញ្ជា  ឬពាកយរែតឹ ងសហើយអាចជួយសោកអ្នកឱយយេ់ពី្អ្វីណដេប្រូវសធ្វើ។ សសវាររស់ 

ombudsman គឺឥរគិរថ្ងៃ។ អ្នកអាចរកសមើេព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្ម្នតីរែដឹ ងសាធារែៈសៅកនុងជាំពូ្កទី 2 និងទី 

9 ថ្នសសៀវសៅណែនាំសនេះ។ 

សសចកដីសសប្មចចុងសប្កាយររស់សាែ រ័ន៖ គសប្មាងសនេះានសធ្វើសសចកដីសសប្មចចុងសប្កាយររស់សាែ រ័ន 

សៅសព្េគសប្មាងសនេះ ឬអ្នកផ្ដេ់សសវាណាមួយររស់ខៃួន សធ្វើការសសប្មចថាសរើសសវាកមមប្រូវានធានរា៉ោរ់រង 
ឬអ្រ់ ឬថាសរើអ្នកប្រូវរង់ប្ាក់ថ្ងៃសសវាកមមណដេមានធានរា៉ោរ់រងចាំនួនរ៉ោុនម ន។ សគសៅសសចកដីសសប្មចចុង 
សប្កាយររស់សាែ រ័នថា "ការសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង" សៅកនុងសសៀវសៅណែនាំសនេះ។ ជាំពូ្កទី 9 ណផ្នក D 

ព្នយេ់អ្ាំពី្រសរៀរសសនើសុាំសយើងខ្ុាំឱយមានសសចកដីសសប្មចសេើការធានរា៉ោរ់រង។ 

Original Medicare (Medicare ណររចាស់ ឬ Medicare គិរថ្ងៃតាមការសប្រើសសវាកមម)៖ គសប្មាង 

Original Medicare ប្រូវានផ្ដេ់ជូនសដាយរដាា និាេ។ សប្កាមគសប្មាង Original Medicare សសវាកមម Medicare 

ប្រូវានធារា៉ោរ់រងសដាយការរង់ប្ាក់ឱយសវជជរែឌិ រ មនទីរសព្ទយ និងអ្នកផ្ដេ់សសវាណងទាំសុខភាព្សផ្សងសទៀរកនុង 
ចាំនួនណដេានកាំែរ់សដាយសមាជ។ 

 អ្នកអាចសប្រើរាេ់សវជជរែឌិ រ មនទីរសព្ទយ ឬអ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំសុខភាព្សផ្សងសទៀរ 

ណដេទទួេយក Medicare។ គសប្មាង Original Medicare មានពី្រណផ្នក៖ ណផ្នក A 

(ធានរា៉ោរ់រងសេើមនទីរសព្ទយ) និងណផ្នក B (ធានរា៉ោរ់រងសេើសវជជសាស្រសត)។ 

 គសប្មាង Original Medicare មានផ្ដេ់ជូនសៅប្គរ់ទីកណនៃងកនុងសហរដាអាសមរកិ។ 

 ប្រសិនសរើអ្នកមិនចង់ចូេរមួកនុងគសប្មាងររស់សយើងខ្ុាំសទ អ្នកអាចសប្ជើសសរ ើសគសប្មាង 

Original Medicare។ 

  



  

សសៀវសៅណែនាំសមាជិកររស់ Neighborhood INTEGRITY ជាំពូ្កទី 12៖ និយមន័យថ្នពាកយសាំខាន់ៗ 

 

 

ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
សេខ 1-844-812-6896 និង TTY 711 ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និង ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់
សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 
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ឱសងសាែ នសប្ៅរណាដ ញ៖ ឱសងសាែ នណដេមិនានយេ់ប្ព្មសហការជាមួយគសប្មាងររស់សយើង សដើមប ី
សប្មរសប្មួេ ឬផ្ដេ់ឱសងណដេមានការធានរា៉ោរ់រងដេ់សមាជិកថ្នគសប្មាងររស់សយើង។ ឱសងភាគ 
សប្ចើនណដេអ្នកទទួេានពី្ឱសងសាែ នសប្ៅរណាដ ញមិនប្រូវានធានរា៉ោរ់រងសដាយគសប្មាងររស់សយើងសទ 

េុេះប្តាណរប្រូវអ្នុវរតេកខខែឌ មួយចាំនួន។ 

អ្នកផ្ដេ់សសវាសប្ៅរណាដ ញ ឬមែឌ េសប្ៅរណាដ ញ៖ អ្នកផ្ដេ់សសវា ឬកណនៃងណដេមិនប្រូវានជួេ 

កាន់ការ់ ឬប្ររិររតិការសដាយគសប្មាងររស់សយើង និងមិនចុេះកិចចសនា សដើមបផី្ដេ់សសវាកមមណដេមានការ 
ធានរា៉ោរ់រងដេ់សមាជិកថ្នគសប្មាងររស់សយើង។ ជាំពូ្កទី 3 ណផ្នក D ព្នយេ់ពី្អ្នកផ្ដេ់សសវា ឬមែឌ េសប្ៅ 
រណាដ ញ។ 

ឱសងាម នសវជជរញ្ជជ  (OTC)៖ ឱសងមិនរប្មូវមានសវជជរញ្ជជ សាំសៅសេើថាន ាំ ឬឱសងណដេរុគគេមាន ក់អាចទិញ 
សដាយាម នសវជជរញ្ជជ ពី្អ្នកជាំនញណងទាំសុខភាព្។ 

ណផ្នក A៖ សូមសមើេ “Medicare ណផ្នក A”។ 

ណផ្នក B៖ សូមសមើេ “Medicare ណផ្នក B”។ 

ណផ្នក C៖ សូមសមើេ “Medicare ណផ្នក C”។ 

ណផ្នក D៖ សូមសមើេ “Medicare ណផ្នក D”។ 

ឱសងកនុងណផ្នក D៖ សូមសមើេ “ឱសង Medicare ណផ្នក D”។ 

ព័្រ៌មានផ្ទទ េ់ខៃួនអ្ាំពី្សុខភាព្ (អាចសៅានមា៉ោងសទៀរថា ព័្រ៌មានអ្ាំពី្សុខភាព្ណដេប្រវូ 
ានការពារ) (PHI)៖ ព័្រ៌មានអ្ាំពី្អ្នក និងសុខភាព្ររស់អ្នក ដូចជាស ម្ េះ អាសយដាា ន សេខរររសនតិ 
សុខសងគម ជាំនួរជាមួយប្គូសព្ទយ និងប្រវរតិសប្រើឱសងជាសដើម។ សូមសមើេសសចកតីជូនដាំែឹងអ្ាំពី្ការអ្នុវរត 
ឯកជនភាព្ររស់សយើង Neighborhood INTEGRITY សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែមអ្ាំពី្រសរៀរណដេ Neighborhood 

INTEGRITY ការពារ សប្រើប្ាស់ និងរ ា្ ញ PHI ររស់អ្នក ក៏ដូចជាសិទធិររស់អ្នកណដេទក់ទងនឹង PHI 

ររស់អ្នក។ 
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សៅថ្ងៃសៅរ។៍ ការទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺ ឥរគិរថ្ងៃ។ សប្មារ់ព័្រ៌មានរណនែម សូមចូេសៅកាន់ www.nhpri.org/INTEGRITY។ 

 

299 

 

អ្នកផ្ដេ់សសវាណងទាំរឋម (PCP)៖ អ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំរឋមររស់អ្នក គឺជាសវជជរែឌិ រ ឬអ្នកផ្តេ់សសវា 
សផ្សងសទៀរ ណដេអ្នកសប្រើដាំរូងសប្មារ់រញ្ជា សុខភាព្ភាគសប្ចើន។ 

 ពួ្កសគធានថា អ្នកទទួេានការណងទាំណដេអ្នកប្រូវការសដើមបីមានសុខភាព្េអ។ ពួ្កសគក៏អាច 
ពិ្ភាកាជាមួយសវជជរែឌិ រ និងអ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំសុខភាព្ដថ្ទសទៀរអ្ាំពី្ការណងទាំររស់អ្នក 

និងរញ្ជូ នអ្នកសៅឱយពួ្កសគសមើេរនត។ 

 សៅកនុងគសប្មាងសុខភាព្ជាសប្ចើនររស់ Medicare អ្នកប្រូវសប្រើអ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំរឋមសិន 

មុនសព្េអ្នកអាចសប្រើអ្នកផ្តេ់សសវាណងទាំសុខភាព្ដថ្ទាន។ 

 សូមសមើេ ជាំពូ្កទី 3 ណផ្នក D សប្មារ់ព័្រ៌មានអ្ាំពី្ការទទួេានការណងទាំពី្អ្នកផ្ដេ់សស 
វាណងទាំរឋម។ 

ការអ្នុញ្ជា រជាមុន (PA)៖ ការយេ់ប្ព្មពី្ Neighborhood INTEGRITY ណដេអ្ញនកប្រវូណរទទួេ 
ានមុនសព្េអ្នកអាចទទួេានសសវាជាក់ោក់មួយចាំនួន ឬឱសង ឬសប្រើប្ាស់អ្នកផ្តេ់សសវាសប្ៅរណាត  
ញ។ Neighborhood INTEGRITY ប្រណហេជាមិនធានរា៉ោរ់រងសេើសសវាកមម ឬឱសងសទ ប្រសិនសរើអ្នកមិន 
ទទួេានការយេ់ប្ព្ម។ 

សសវាសវជជសាស្រសតកនុងរណាដ ញមួយចាំនួនទទួេានការរា៉ោរ់រងណរកនុងករែីណដេសវជជរែឌិ រររស់អ្នក 

ឬអ្នកផ្ដេ់សសវាកនុងរណាដ ញសផ្សងសទៀរទទួេាន PA ពី្គសប្មាងររស់សយើងណររ៉ោុសណាណ េះ។ 

 សសវាណដេមានការធានរា៉ោរ់រងណដេប្រវូការ PA ប្រូវានសមាគ េ់សៅកនុងតារាងអ្រែ 
ប្រសយាជន៍សៅកនុងជាំពូ្កទី 4 ណផ្នក F។ 

ឱសងមួយចាំនួនប្រវូានរា៉ោរ់រង េុេះប្តាណរអ្នកទទួេាន PA ពី្សយើងខ្ុាំរ៉ោុសណាណ េះ។ 

 ឱសងណដេមានការរា៉ោរ់រងណដេប្រូវការ PA ប្រូវានសមាគ េ់សៅកនុងរញ្ជ ីឱស 
ងណដេមានការរា៉ោ រ់រង។ 

សររីាងគសិរបនិមមិរ និងឧរករែ៍រប្មង់សប្ាង្អឹងសជើង៖ ទាំងសនេះគឺជាឧរករែ៍សវជជសាស្រសតណដេ 
រញ្ជជ ទិញសដាយសវជជរែឌិ រ ឬអ្នកផ្ដេ់សសវាណងទាំសុខភាព្សផ្សងសទៀរររស់អ្នក។ សមាភ រណដេប្រូវាន 
ធានរា៉ោរ់រងរមួមានជាអាទិ៍ ថ្ដ ខនង និងប្រដារ់អ្ររាំព្ង់ក អ្វយវៈសិរបនិមមិរ ណននកសិរបនិមមិរ និងឧរករែ៍ 
ណដេប្រូវការសប្មារ់ជាំនួសមុខ្រ ឬសប្គឿងកនុង ណដេរមួទាំងសប្គឿងផ្គរ់ផ្គង់សប្មារ់វេះការ់សរើកផ្ៃូវចូេ
សពាេះសវៀនធ្ាំ និងការព្ាាេសដាយចាក់អាហាររាំរ៉ោនតាមសរថ្ស និងតាមសពាេះសវៀនផ្ងណដរ។ 
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ប្រសិនសរើអ្នកមានសាំែួរ ឬប្រូវការជាំនួយ សូមសៅទូរសព្ទសៅគសប្មាង Neighborhood Health Plan of Rhode Island តាមរយៈ 
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សាែ រ័នណកេមអគុែភាព្ (Quality improvement organization, QIO)៖ ប្កុមសវជជរែឌិ រ និងអ្នក 
ជាំនញណងទាំសុខភាព្សផ្សងសទៀរណដេជួយណកេមអគុែភាព្ណងទាំសប្មារ់មនុសសណដេមាន Medicare។ 

ពួ្កសគប្រូវានជួេសដាយរដាា និាេសហព័្នធសដើមបពិី្និរយសមើេ និងណកេមអការណងទាំណដេផ្ដេ់ឱយអ្នកជាំងឺ។ 

សូមសមើេជាំពូ្កទី 2 ណផ្នក F សប្មារ់ព័្រ៌មានអ្ាំពី្រសរៀរទក់ទងសៅ QIO សៅកនុងរដាររស់អ្នក។ 

ណដនកាំែរ់ថ្នររមិាែ៖ ណដនកាំែរ់ថ្នររមិាែឱសងណដេអ្នកអាចទទួេាន។ ណដនកាំែរ់អាច 
មានសប្មារ់ររមិាែឱសងណដេសយើងធានរា៉ោរ់រងកនុងមួយសវជជរញ្ជជ ។ 

សសវាកមមសាត រនីរិសមបទ៖ ការព្ាាេណដេអ្នកទទួេាន សដើមបីជួយអ្នកឱយធូ្រសេះសសបើយពី្ជាំងឺ សប្ាេះ 
ថាន ក់ ឬការវេះការ់កប្មិរធ្ៃន់។ សូមសមើេជាំពូ្កទី 4 ណផ្នក F សដើមបីណសវងយេ់រណនែមអ្ាំពី្សសវាសាត រនីរិសមបទ។ 

ការយិាេ័យប្ររិររតិថ្នសសវាសុខភាព្ និងមនុសសសាស្រសត (Executive Office of Health and 

Human Services, EOHHS) ថ្នរដា Rhode Island៖ ទីភាន ក់្ររដាណដេទទួេខុសប្រូវកនុងការ 
ប្គរ់ប្គងកមមវធីិ្ Medicaid សៅកនុងរដា Rhode Island។ ជាំពូ្កទី 2 ណផ្នក H ព្នយេ់ពី្រសរៀរទក់ទងសៅ 
ការយិាេ័យ EOHHS។ 

រាំរន់ផ្ដេ់សសវាកមម៖ រាំរន់នូមិសាស្រសតណដេគសប្មាងសុខភាព្ទទួេយកសមាជិក ប្រសិនសរើគសប្មាង 
សនេះដាក់កាំហិរសេើសមាជិកភាព្ សដាយណផ្អកសេើកណនៃងណដេប្រជាជនរស់សៅ។ ជាទូសៅ សប្មារ់គសប្មាងណដេ 
ដាក់កាំហិរសេើអ្នកផ្ដេ់សសវា និងមនទីរសព្ទយណាមួយណដេអ្នកអាចសប្រើប្ាស់ វាក៏ជារាំរន់ណដេអ្នកអាចទទួេ 
ានសសវាកមមជាទមាៃ រ់ (មិនសស្ គ្ េះរនទ ន់) ផ្ងណដរ។ រាំរន់ផ្ដេ់សសវាកមមររស់គសប្មាង Neighborhood 

INTEGRITY គឺរដា Rhode Island។ មានណរប្រជាជនណដេរស់សៅកនុងរាំរន់ផ្ដេ់សសវាកមមររស់សយើងខ្ុាំរ៉ោុសណាណ េះ 
ណដេអាចទទួេានគសប្មាង Neighborhood INTEGRITY។ ប្រសិនសរើអ្នករដូរទីេាំសៅសៅសប្ៅរដា Rhode 

Island អ្នកមិនអាចរនតសៅកនុងគសប្មាងសនេះសទៀរសទ។ 

កណនៃងណងទាំពី្គិោនុរដាា កជាំនញ (SNF)៖ កណនៃងណងទាំពី្គិោនុរដាា កណដេមានរុគគេិក និងររកិាខ រ 
សប្មារ់ផ្ដេ់ការណងទាំពី្គិោនុរដាា កជាំនញ សហើយកនុងករែីភាគសប្ចើនគឺសសវាកមមសាដ រនីរិសមបទជាំនញ 

និងសសវាកមមសុខភាព្ណដេពាក់ព័្នធសផ្សងសទៀរ។ 

ការណងទាំសៅកណនៃងណងទាំពី្គិោនុរដាា កជាំនញ (SNF)៖ ការណងទាំពី្គិោនុរដាា កជាំនញ និងសសវាកមម 
សាដ រនីរិសមបទណដេផ្ដេ់ជូនជារនតរនទ រ់ និងជាប្រចាាំថ្ងៃសៅកណនៃងណងទាំពី្គិោនុរដាា កជាំនញ។ 

ឧទហរែ៍ថ្នការណងទាំសៅកណនៃងណងទាំពី្គិោនុរដាា កជាំនញរមួរញ្ចូ េការព្ាាេរាងកាយ ឬការចាក់ 
រញ្ចូ េសារធារុរាវតាមសរថ្ស (IV) ណដេគិោនុរដាា ក ឬសវជជរែឌិ រណដេានចុេះរញ្ជ ីអាចផ្ដេ់ជូន។ 
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អ្នកឯកសទស៖ អ្នកផ្តេ់សសវាណដេផ្តេ់ការណងទាំសុខភាព្សប្មារ់ជាំងឺជាក់ោក់ ឬណផ្នកណាមួយថ្នរាងកាយ។ 

ទីភាន ក់្រ Medicaid ររស់រដា៖ សូមសមើេ “ការយាេ័យប្ររិររតិថ្នសសវាសុខភាព្ 

និងមនុសសសាស្រសតថ្នរដា Rhode Island (Rhode Island Executive Office of Health and Human Services)”។ 

ការព្ាាេជាជាំហានៗ៖ វធិានថ្នការធានរា៉ោរ់រងណដេរប្មូវឱយអ្នកសាកេបងសប្រើឱសងសផ្សងសទៀរជាមុន 
សិន មុនសព្េណដេសយើងធានរា៉ោរ់រងសេើឱសងណដេអ្នកកាំពុ្ងសសនើសុាំ។ 

ប្ាក់ចាំែូេរណនែមពី្រររសនតិសុខសងគម (SSI)៖ អ្រែប្រសយាជន៍ប្រចាាំណខណដេរង់ប្ាក់សដាយរររសនតិ 
សុខសងគមឱយមនុសសណដេមានប្ាក់ចាំែូេ ឬធ្នធានរិចរួចណដេមានពិ្ការភាព្ ពិ្ការណននក ឬអាយុយា៉ោង 
រិច 65 ឆ្ន ាំ។ អ្រែប្រសយាជន៍ SSI មិនដូចាន សៅនឹងអ្រែប្រសយាជន៍ថ្នរររសនតិសុខសងគមសទ។ 

ការណងទាំណដេប្រវូការជារនទ ន់៖ ការណងទាំណដេអ្នកទទួេានសៅសព្េមានជាំងឺ ររួស ឬអាការណដេមិន 
ណមនជាការសស្ គ្ េះរនទ ន់ រ៉ោុណនតប្រវូការការណងទាំភាៃ មៗ។ អ្នកអាចទទួេានការណងទាំណដេប្រូវការជារនទ ន់ពី្ 
អ្នកផ្ដេ់សសវាសប្ៅរណាដ ញ សៅសព្េអ្នកផ្ដេ់សសវាកនុងរណាដ ញមិនអាចផ្ដេ់សសវាកមមាន ឬអ្នកមិនអាចសៅ 
រកពួ្កសគាន។ 
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សសវាកមមសប្មារ់សមាជិកថ្នគសប្មាង Neighborhood INTEGRITY 

សៅទូរសព្ទម
កសេខ 

1-844-812-6896 

ការសៅទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺឥរគិរថ្ងៃ។ ចារ់ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ 

ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និងពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់សៅថ្ងៃសៅរ ៍

សៅរសសៀេថ្ងៃសៅរ ៍ថ្ងៃអាទិរយ និងថ្ងៃឈរ់សប្មាក សោកអ្នកអាច 
សផ្្ើសារមកកាន់សយើងខ្ុាំាន។ សយើងខ្ុាំនឹងសៅទូរសព្ទសៅអ្នកវញិសៅ 
ថ្ងៃសធ្វើការរនទ រ់។ 

សសវាកមមសប្មារ់សមាជិកក៏មានសសវាកមមអ្នករកណប្រភាសាផ្ទទ េ់មារ់សដា
យឥរគិរថ្ងៃសប្មារ់អ្នកណដេមិនសចេះភាសាអ្ង់សគៃសផ្ងណដរ។ 

TTY 711 

សេខសនេះរប្មវូឱយមានឧរករែ៍ទូរសព្ទពិ្សសស និងសប្រើសប្មារ់មនុសស 
ណដេមានរញ្ជា ពិ្ាកកនុងការសាត រ់ឬការនិយាយណររ៉ោុសណាណ េះ។ 

ការសៅទូរសព្ទមកសេខសនេះគឺឥរគិរថ្ងៃ។ 

ចារ់ពី្សមា៉ោង 8 ប្ពឹ្ក ដេ់សមា៉ោង 8 យរ់ ពី្ថ្ងៃចនទដេ់ថ្ងៃសុប្ក និងពី្សមា៉ោង  
8 ប្ពឹ្កដេ់សមា៉ោង 12 ថ្ងៃប្រង់សៅថ្ងៃសៅរ។៍ សៅរសសៀេថ្ងៃសៅរ ៍ថ្ងៃអាទិរយ 
និងថ្ងៃឈរ់សប្មាក សោកអ្នកអាចសផ្្ើសារមកកាន់សយើងខ្ុាំាន។ សយើងខ្ុាំ 
នឹងសៅទូរសព្ទសៅអ្នកវញិសៅថ្ងៃសធ្វើការរនទ រ់។ 

សរសសរ Neighborhood Health Plan of Rhode Island 
910 Douglas Pike 
Smithfield, RI 02917 

សគហទាំព័្រ www.nhpri.org/INTEGRITY 
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