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សូមេឆ្ល ើ យសំណួរ Ȝង េ្រកាម េɖយែផ្អក េលើ  6  ែខ ចុងេ្រកាយ
ឬ្រប សិនេបើ អ្នក មិនʌន ទទួលេស ʼក ម្មរ យៈ េព ល 6  ែខ េទ  ្រȡន់ ែត ផ្តល់ ចេម្ល ើ យ
េɖយែផ្អក េលើ េស ʼក ម្មែដ លអ្នក ʌន ទទួលរ ហូតមកដល់េព លេនះ ។
សូមចង៉l លបȯ្ហ ញ ɸេតើ អ្នក យល់្រស បȜ្ល ំ ង យល់្រស ប ស្ថ ិ តេʈចំណុចកɮ្ត ល  មិនយល់្រស ប
ឬមិនយល់្រស បʩ៉ងȜ្ល ំ ងȾមួ យនឹង្រប េʩគនីមួយៗ េʈȜង េ្រកាម េនះ ។   េ្រជើ សេរ ̡ ស
" មិនˢច អនុវ ត្តʌន " ្រប សិនេបើ សំណួរ គឺអំពីអ្វ ̡ មួយែដ លមិនែដ លេកើ តេឡើ ង។

* CSI County Client Number
DHCS 1744 KH
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ខɌ ៉ ំ ចូលចិត្តេស ʼក ម្មែដ លខɌ ៉ ំ ʌន ទទួលេʈទីេនះ ។
្រប សិនេបើ ខɌ ៉ ំ ʤន ជេ្រមើ សេផˍង េទ̻ ត
ខɌ ៉ ំ នឹងេʈែត ទទួលយកេស ʼក ម្មពី ទីʟ្ន ក់ ȯរ េនះ ដ
ែដ ល។
ខɌ ៉ ំ នឹងែណʇំ ទីʟ្ន ក់ ȯរ េនះ េɾឲʧមិ ត្តភ ក្ត ិ  ឬ
សʤជិ ក្រគ̳ ˏរ ។
ទីɳំ ងេស ʼក ម្មេនះ ʤន ʟព ȯយ ្រស̳ ល  ។
ដូចȾ  កែន្លង ចតរ ថយន្ត
មេធʪʌយ េធ្វ ̡ ដំេណើ រ ˏʂរ ណៈ  ចʤ្ង យ  Ⱦេដើ ម

បុគ្គលិ កʤន ឆន្ទៈ ចង់ជួបខɌ ៉ ំ ឲʧʌន ញឹកɏប់ ɳម ែដ
លខɌ ៉ ំ គិតɸʼȴំ ʌច់ ។
បុគ្គលិ កʌន ទូរ ស័ព្ទម កខɌ ៉ ំ វ ិ ញកʆ ៉ ងរ យៈ េព ល ២៤
េʤ៉ង។
េស ʼក ម្មʤន េʈេព លែដ លˏក សមស្រʤប់ ខɌ ៉ ំ ។
ខɌ ៉ ំ ˢច ទទួលʌន ្រគ ប់េស ʼក ម្ម
ែដ លខɌ ៉ ំ គិតɸខɌ ៉ ំ ្រត̰ វ ការ ។

ខɌ ៉ ំ ˢច ជួប្រគ̰ េព ទʧផʁ ̱ វ ចិត្តʌន
េʈេព លɮែដ លខɌ ៉ ំ ចង់ជួប។
បុគ្គលិ កេʈទី េនះ ʤន ជំេនឿɸខɌ ៉ ំ ˢច រ ̡ កចេ្រមើ ន
ʕ្ល ស់ បɲ ̱ រ  និង ធូរ េសʊើ យវ ិ ញʌន ។
ខɌ ៉ ំ ʤន ˢរ ម្មណ៍ ្រស̳ លកʆ ៉ ងការ សួរ សំណួរ អំពីការ ពʪ
ʌល និងការ េ្របើ ɸ្ន ំ រ បស់ខɌ ៉ ំ ។
ខɌ ៉ ំ ʤន ˢរ ម្មណ៍ ɸʤន េស រ ̡ʟព កʆ ៉ ងការ តʼ͋។

1.
2.

3.

4.

5.

6.

7.
8.

9.

10.

11.

12.

យល់្រព មខ្
ʷំ ង

យល់្រព ម មិនយល់្រព
ម

មិនយល់្រព
មȜ្ល ំ ង

មិនʚក់ ព័
ន្ធ

អពʪ្រកឹ
ត

សូម ជួយ ទីʟ្ន ក់ ȯរ  រ បស់ េយើ ង ែក លម្អ េស ʼក ម្ម េɖយ េឆ្ល ើ យ សណួំរ  មួយ ចំនួន។
ចេម្ល ើ យរ បស់អ្នក នឹង្រត̰ វ ʌន រ កːទុ កȾស ʤ្ង ត់  េហើ យនឹងមិនប៉ះ ʚល់ ដល់េស ʼក ម្មប ចȳ ៉ បʊន្ន
ឬអʇគ តែដ លអ្នក ទទួលʌន េʇះ េទ ។

Khmer

សូមបំេព ញកʆ ៉ ងរ ង្វង់ ឱʧʌន
េព ញេល ញ។

្រតឹ ម្រត̰ វ
មិន ្រតឹ ម្រត̰ x

The MHSIP Consumer Survey was developed through a collaborative effort of consumers, the Mental Health Statistics Improvement Program (MHSIP) community, and the Center for Mental Health Services.

✓

ខɌ ៉ ំ ្រត̰ វ ʌន េគ ផ្តល់ ព័ត៌ʤន អំពីសិទ្ធិ រ បស់ខɌ ៉ ំ ។
បុគ្គលិ កʌន េលើ កទឹកចិត្តខɌ ៉ ំ ឱʧទ ទួលខុស
្រត̰ វ េលើ រ េប̻បែដ លខɌ ៉ ំ រ ស់េʈកʆ ៉ ងជីវ ិ តរ បស់ខɌ ៉ ំ ។

13.
14.

Do Not Use Photocopied Forms
MHSIP Consumer Survey - OLDER ADULT

2026

36974



***Must be entered on EVERY page*** 2 / 5

ខɌ ៉ ំ  មិនែម នȾបុ គ្គលិ កេទ
ែដ លʌន សេ្រម ចពីេȡលេɗពʪʌល រ បស់ខɌ ៉ ំ ។
បុគ្គលិ កយល់ពីˏវ ɳវ បʊធ ម៌រ បស់ខɌ ៉ ំ   ។
ដូចȾ  ពូជˏសន៍ ˏសʇ  ʟˏ  Ⱦេដើ ម

17.

18.

បុគ្គលិ កʌន ្រʌប់ ខɌ ៉ ំ ពីផលប៉ះ ʚល់ បʇ្ទ ប់ បនˍ ំ អ្
 វ ̡ ខ្ល ះ ែដ លខɌ ៉ ំ គួរ យកចិត្តទុ កɖក់ ។
បុគ្គលិ កʌន េȡរ ពបំណង្រʌɸ្ន រ បស់ខɌ ៉ ំ អំពីអ្នក
ɮែដ លគួរ ្រត̰ វ ʌន  និង
អ្នក ɮែដ លមិនគួរ ្រត̰ វ ʌន ផ្តល់ ព័ត៌ʤន អំពីការ
ពʪʌល រ បស់ខɌ ៉ ំ ។

15.

16.

យល់្រព មខ្
ʷំ ង

យល់្រព ម មិនយល់្រព
ម

មិនយល់្រព
មȜ្ល ំ ង

មិនʚក់ ព័
ន្ធ

អពʪ្រកឹ
ត

19.

20.

បុគ្គលិ កʌន ជួយឲʧខɌ ៉ ំ ទទួលʌន ព័ត៌ʤន ែដ លខɌ ៉ ំ ត្
រ ូ វ ការ
េដើ មʊី ឲʧខɌ ៉ ំ ˢច ទទួលបនɼ ៉ ក្រគ ប់្រគ ងជំងឺរ បស់ខɌ ៉ ំ
ʌន ។
ខɌ ៉ ំ ្រត̰ វ ʌន េលើ កទឹកចិត្តឱʧេ្របើ ្រʌស់ កម្ម
 វ ិ ធីែដ ល្រគ ប់្រគ ងេɖយអ្នក េ្របើ ្រʌស់   ។
្រក ុ មȡំ ្រទ មជɁម ណ្ឌ ល ចូលជួបសំុជំនួយេɖយេស រ ̡
ែខˍទូ រ ស័ព្ទស ្រʤប់ អ្នក ʤន វ ិ បត្ត ិ  Ⱦេដើ ម

ខɌ ៉ ំ េɖះ ្រˏយ បɐ្ហ ្រប ȴំ ៃថ្ងកាន់ ែត ʤន ្រប សិទ្
ធិʟព ។
ខɌ ៉ ំ ˢច ្រគ ប់្រគ ងជីវ ិ តរ បស់ខɌ ៉ ំ ʌន ្រប េសើ រ Ⱦង មុន។
ខɌ ៉ ំ ˢច េɖះ ្រˏយ វ ិ បត្ត ិ ʌន ្រប េសើ រ Ⱦង មុន។
ខɌ ៉ ំ កំពុងʤន ទំʇក់ ទំនង្រប េសើ រ Ⱦង មុនȾម
◌ួយ្រគ̳ ˏរ រ បស់ខɌ ៉ ំ ។

Ⱦលទ្ធផ លʕ្ទ ល់ ៃន េស ʼក ម្មែដ លខɌ ៉ ំ ʌន ទទួល៖
21.

22.
23.
24.

ខɌ ៉ ំ សេ្រម ចʌន លទ្ធផ ល្រប េសើ រ Ⱦង មុនេʈក្
នុង ្ˏថ ន ʟព សង្គម ។
ខɌ ៉ ំ សេ្រម ចʌន លទ្ធផ ល្រប េសើ រ Ⱦង មុនេʈˏʷ
និង/ ឬ កែន្លង េធ្វ ̡ ការ ។
្ˏថ ន ʟព ផ្ទះ រ បស់ខɌ ៉ ំ ʌន ្រប េសើ រ េឡើ ង។

េʲគ សɐ្ញ រ បស់ខɌ ៉ ំ មិនកំពុងរͅ Ȝន ខɌ ៉ ំ Ȝ្ល ំ ងេʇះ េទ ។

25.

26.

27.
28.

ខɌ ៉ ំ េធ្វ ̡ េរឿ ងែដ លʤន អត្ថន័ យចំេʚះ ខɌ ៉ ំ Ⱦង មុន។
ខɌ ៉ ំ ˢច េɖះ ្រˏយ ចំេʚះ េស ចក្ត ី ្រត̰ វ ការ រ បស់ខ្
ញំុʌន ្រប េសើ រ Ⱦង មុន។
ខɌ ៉ ំ ˢច េɖះ ្រˏយ េរឿ ងេផˍង ៗʌន ្រប េសើ រ Ⱦង
មុន េʈេព លពួកʼʤន បɐ្ហ ។
ខɌ ៉ ំ ˢច េធ្វ ̡ េរឿ ងែដ លខɌ ៉ ំ ចង់េធ្វ ̡ ʌន ្រប េសើ រ Ⱦ
ងមុន។

29.
30.

31.

32.
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ខɌ ៉ ំ រ ̡ កʲយ នឹងមិត្តʟព ែដ លខɌ ៉ ំ ʤន ។
ខɌ ៉ ំ ʤន អ្នក ែដ លខɌ ៉ ំ ˢច េធ្វ ̡ េរឿ ងរ ̡ កʲយ Ⱦម
◌ួយʌន ។
ខɌ ៉ ំ ʤន ˢរ ម្មណ៍ ɸខɌ ៉ ំ Ⱦស ʤជិ កʤ្ន ក់ េʈកʆ ៉ ងស
ហគមន៍រ បស់ខɌ ៉ ំ ។
េʈេព លʤន វ ិ បត្ត ិ  ខɌ ៉ ំ នឹងʤន ការ ȡំ ្រទ
ែដ លខɌ ៉ ំ ្រត̰ វ ការ ពី្រគ̳ ˏរ  ឬ មិត្តភ ក្ត ិ ។

33.
34.

35.

36.

Ⱦលទ្ធផ លʕ្ទ ល់ ៃន េស ʼក ម្មែដ លខɌ ៉ ំ ʌន ទទួល៖

សំʲប់ សំណួរ ចំនួនបួនបʇ្ទ ប់  សូមេឆ្ល ើ យសំʲប់ ទំʇក់ ទំនងȾមួ យបុគ្គល
ែដ លេ្រȘពី អ្នក ផ្តល់ េស ʼសុ ខʟព ផʁ ̱ វ ចិត្តរ បស់អ្នក ។

យល់្រព មខ្
ʷំ ង

យល់្រព ម មិនយល់្រព
ម

មិនយល់្រព
មȜ្ល ំ ង

មិនʚក់ ព័
ន្ធ

អពʪ្រកឹ
ត
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* CSI County Client Number

សូមេឆ្ល ើ យសំណួរ Ȝង េ្រកាម េនះ េដើ មʊី ឱʧេយើ ង ្ˏគ ល់ អ្នក កាន់ ែត ចʍស់ ។

1. ɳម ការ ʌ៉ន់ ្ˏម ន  េតើ អ្នក ʌន ទទួលេស ʼេʈទី េនះ រ យៈ េព លបុ៉ʇ្ម ន េហើ យ?
េនះȾការចូលជួបពិនិតʧជម្ង ឺȾមួយ្រគ̰េពទʧេលើកដំបូងរបស់ខɌ ៉ ំេʈទីេនះ។
ខɌ ៉ ំʌនចូលជួបពិនិតʧជម្ង ឺȾមួយ្រគ̰េពទʧេ្រចើនȾងមួយេលើក បុ៉ែន្តខɌ ៉ ំʌនទទួលេសʼមិនɽន់ʌនមួយែខេʈេឡើយេទ។
1-2 ែខ
3-5 ែខ
6 ែខ េɾ 1 ȹ្ន ំ
េ្រចើនȾង 1 ȹ្ន ំ

មួយȹ្ន ំ  ឬតិចȾង

សូមេឆ្ល ើ យសំណួរ ȴប់ ពីទី 2  ដល់ទី 4
្រប សិនេបើ អ្នក កំពុងែត ʌន ទទួលេស ʼក ម្មសុ ខʟព

ផʁ ̱ វ ចិត្ត  ស្រʤប់

សូមេឆ្ល ើ យសំណួរ ȴប់ ពីទី 5  ដល់ទី 7
្រប សិនេបើ អ្នក កំពុងែត ʌន ទទួលេស ʼក ម្មសុ ខʟព ផʁ ̱

វ ចិត្ត  ស្រʤប់

ȴប់ ɳំ ងពីកូនរ បស់អ្នក ȴប់ េផ្តើ មទទួលេស ʼសុ
ខʟព ផʁ ̱ វ ចិត្ត
េតើ ការ ប៉ះ ទង្គ ិ ចȾមួ យបូ៉លីសរ បស់ពួកេគ …

េតើ អ្នក ្រត̰ វ ʌន ȴប់ ខ្ល
◌ួនឬេទ  ȴប់ ɳំ ងពីអ្នក
ȴប់ េផ្តើ មទទួលេស ʼសុ ខʟព ផʁ ̱ វ ចិត្ត ?
េតើ អ្នក ្រត̰ វ ʌន ȴប់ ខ្
លួនកʆ ៉ ងអំឡុងេព ល 1 2
ែខ មនេព លេʇះ ឬេទ ?

ʤន អត់ʤនេទ

ʤន អត់ʤនេទ

2.

3.

4.

5.

6.

7.

េតើ អ្នក ្រត̰ វ ʌន ȴប់ ខʁ ̴ ន
កʆ ៉ ងអំឡុងេព ល ១២
ែខ ចុងេ្រកាយ េនះ ឬេទ ?
េតើ អ្នក ្រត̰ វ ʌន ȴប់ ខʁ ̴ ន
កʆ ៉ ងអំឡុងេព ល 1 2
ែខ មុនេព លេʇះ ឬេទ ?

ȴប់ ɳំ ងពីអ្នក ȴប់ េផ្តើ មទទួលេស ʼសុ ខʟព ផʁ ̱
វ ចិត្តេតើ អ្នក ʤន ជួបȾមួ យបូ៉លីសេទ …

ʤន អត់ʤនេទ

ʤន អត់ʤនេទ

េ្រចើ នȾង មួយȹ្ន ំ

្រត̰វʌនកាត់បន្ថយ

េʈដែដល 
ʌនេកើនេឡើង
មិនʚក់ព័ន្ធ

ឧɽហ រ ណដូ៍ចȾ
ពួកេគ មិន្រត̰ វ ʌន ȴប់ ខʁ ̴ ន
ȹេȺេɖយ បូ៉លីស
្រត̰ វ ʌន ʇំ ខʁ ̴ នេɖយបូ៉លីសេɾកាន់ កម្ម វ ិ ធទីី
ជ្រម ក ឬ កម្ម វ ិ ធីវ ិ បត្ត ិ ɮមួយ

ពួកេគ មិនʌន ប៉ះ ទង្គ ិ ចȾមួ យបូ៉លីសេʈឆ្
ʇំ េនះ  ឬ ȹ្ន ំ មុនេʇះ េទ

្រត̰វʌនកាត់បន្ថយ

េʈដែដល
ʌនេកើនេឡើង
មិនʚក់ព័ន្ធ

ឧɽហ រ ណដូ៍ចȾ
ពួកេគ មិន្រត̰ វ ʌន ȴប់ ខʁ ̴ ន
ȹេȺេɖយ បូ៉លីស
្រត̰ វ ʌន ʇំ ខʁ ̴ នេɖយបូ៉លីសេɾកាន់ កម្ម វ ិ ធទីី
ជ្រម ក ឬ កម្ម វ ិ ធីវ ិ បត្ត ិ ɮមួយ

ពួកេគ មិនʌន ប៉ះ ទង្គ ិ ចȾមួ យបូ៉លីសេʈឆ្
ʇំ េនះ  ឬ ȹ្ន ំ មុនេʇះ េទ

សូមេឆ្ល ើ យសំណួរ Ȝង េ្រកាម េនះ េដើ មʊី ឱʧេយើ ង ្ˏគ ល់ អ្នក កាន់ ែត ចʍស់ ។

8.

V

{
V

បុរស ្រស្ត ីេភ ទរ បស់អ្នក គឺអ្វ ̡ ?

េតើ អ្នក Ⱦពូ ជˏស ន៍អ្វ ̡ ?

េតើ អ្នក ʤន េដើ មកំេណើតមិុកសិុក/ េអ សʍ៉ញ / ˢេម រ ិ ក˝ទី ន? ʤន អត់ʤនេទ មិនដឹង

េដើមកំេណើតជនȾតិែសʊកស

ជនȾតិˢេមរកិˢ្រហ្វ ិក/ែសʊកេȝ្ម
ˢសីុ
េដើមកំេណើតឥɮ្ឌ  ឬ ˢ˝ ្ˏក ˢេមរកិ

ជនȾតិេដើមˢេមរកំិាង / អ្នករស់េʈែដនេកាះʌ៉សីុហ្វ ិកេផˍងេទ̻ត

ˏសន៍មួយេទ̻ត
មិនដឹង

9.

10. សូមគូសសʤ្គ ល់ ្រគ ប់ចេម្ល ើ យែដ លʚក់ ព័ន្ធ
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េតើ សំេɯឯកˏរ Ⱦអ កˍរ  និង/ ឬ េស ʼក ម្មɽំ ង˝យ ែដ លអ្នក ʌន ទទួល
្រត̰ វ ʌន ផ្តល់ ជូនȾʟˏែដ លអ្នក េ្រជើ សេរ ̡ សែម នេទ ?
ឧɽហ រ ណ៍ ខិត្តប័ ណ្ណ ែដ លេរ̻ បʲប់ អពីំេស ʼក ម្មែដ លˢច រ កʌន  សិទ្ធិ រ បស់អ្នក Ⱦអ្នក េ្របើ ្រʌស់
នងិ ព័តʤ៌ន អប់រͅ សុខʟព ផʁ ̱ វ ចតិ្ត  Ⱦេដើ ម

សូមអរ គុណែដ លʌន ចំɮយេព លេឆ្ល ើ យសំណួរ ɽំ ងេនះ !

សូមផ្តល់ េʩបល់េʈទីេនះ ។  េយើ ងȴប់ ˢរ ម្មណ៍ ɽំ ងមតិតបវ ិ ជ្ជʤន  និង អវ ិ ជ្ជʤន ។
ដូចȡ្ន េនះ ផងែដ រ  ្រប សិនេបើ ʤន ែផ្នក ɮមួយ
ែដ លមិន្រត̰ វ ʌន ្រគ បដណ្ត ប់ េɖយក្រម ងសំណួរ េនះ ែដ លអ្នក គិតɸគួ រ ʤន  សូមសរ េស រ ពួកʼេʈទី េនះ ។
សូមអរ គុណចំេʚះ េព លេវ ʷនិ ងការ សហការ រ បស់អ្នក កʆ ៉ ងការ បំេព ញក្រម ងសំណួរ េនះ ។

16.

13.

េតើ ការ ពិនិតʧɳម រ យៈ  រ បស់អ្នកtelehealth 
េ្រប̼ បេធ̻បេɾនឹងការ មកពិនិតʧេɖយ ʕ្ទ ល់ មុខɳម ែប ប្រប ៃព ណី

14.

15.ខɌ ៉ ំ ចង់ទទួលʌន ការ ពʪʌល សុខʟព ផʁ ̱ វ ចតិ្តរ បសខ់Ɍ ៉ ំ ស្រʤប់ កម្ម វ ិ ធីេនះ បែន្ថម េទ̻ ត
ɳម រ យៈ ការ ជួបពិេ្រȡះ េɖយ្រប េʩល។
មិនយល់្រពមȜ្ល ងំ មិនយល់្រពម អពʪ្រកឹត យល់្រពម យល់្រពមȜ្ល ងំ
មិនʚក់ព័ន្ធ

កាន់ែតចុះអន់ថយ ដូចȾកាន់ែតˢ្រកក់Ⱦងមុន ្របែហលȾដូចȡ្ន ដូចȾ្របេសើរȾងមុន លl្របេសើរȾងមុនេ្រចើន
មិនʚក់ព័ន្ធ

ȡ្ម ន តិចតួចɮស់ ្របែហលʚក់កɮ្ត ល េស្ទ ើរែតɽងំអស់ ɽងំអស់

ʤន អត់ʤនេទ12.

11.េតើ អ្នក េកើ តេʈៃថ្ងែខ ȹ្ន ំ ɮ ?
ែខ ៃថ្ង ȹ្ន ំ

- -

ឥឡ̰វ គិតអំពីេស ʼក ម្មʇʇ  ែដ លអ្នក ʌន ទទួល,  េតើ ɳម េត េល សុខʟព ចំនួនបុ៉ʇ្ម ន  ?
ɳម ទូរ ស័ព្ទ  ឬការ េធ្វ ̡ សន្ន ិ សិទɳម វ ̡ េដ អូ

Make sure the same CSI County Client Number is written on all pages of this survey.

Code for not completing the survey (if applicable):
Refused Impaired Language Other

County Code:
FOR OFFICE USE ONLY

County Reporting Unit (optional):

* CSI County Client Number

Date of Survey Administration:

/ /0 5 2 0 2 6
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