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.لطفѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧاً دايѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧره را کѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧاملاً پѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧر کنيѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧد.
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محѧѧѧѧѧѧѧل راحѧѧѧѧѧѧѧت بѧѧѧѧѧѧѧود (از نظѧѧѧѧѧѧѧر وسѧѧѧѧѧѧѧيله حمѧѧѧѧѧѧѧل و نقѧѧѧѧѧѧѧل عمومѧѧѧѧѧѧѧی، مسѧѧѧѧѧѧѧافت، پارکينѧѧѧѧѧѧѧگ و غѧѧѧѧѧѧѧيره).
خѧѧѧѧѧѧدمات زمѧѧѧѧѧѧانی کѧѧѧѧѧѧه بѧѧѧѧѧѧه آن هѧѧѧѧѧѧا نيѧѧѧѧѧѧاز داشѧѧѧѧѧѧتم در دسѧѧѧѧѧѧترس بودنѧѧѧѧѧѧد.

بѧѧѧѧا کمѧѧѧѧک ارائه دهنѧѧѧѧده خѧѧѧѧدمات خѧѧѧѧود، اهѧѧѧѧداف درمѧѧѧѧانی را انتخѧѧѧѧاب کѧѧѧѧردم.
کѧѧѧѧѧѧادر درمѧѧѧѧѧѧانی در جلسѧѧѧѧѧѧات درمѧѧѧѧѧѧانی ام، وقѧѧѧѧѧѧت کѧѧѧѧѧѧافی را بѧѧѧѧѧѧه مѧѧѧѧѧѧن اختصѧѧѧѧѧѧاص دادنѧѧѧѧѧѧد .

کѧѧѧѧѧѧѧادر درمѧѧѧѧѧѧѧانی بѧѧѧѧѧѧѧا احѧѧѧѧѧѧѧترام بѧѧѧѧѧѧѧا مѧѧѧѧѧѧѧن رفتѧѧѧѧѧѧѧار کردنѧѧѧѧѧѧѧد .
کѧѧѧѧѧادر درمѧѧѧѧѧانی طѧѧѧѧѧوری بѧѧѧѧѧا مѧѧѧѧѧن صѧѧѧѧѧحبت می کردنѧѧѧѧѧد کѧѧѧѧѧه متوجѧѧѧѧѧه می شѧѧѧѧѧدم . 

کѧѧѧѧѧѧѧادر درمѧѧѧѧѧѧѧانی پيشѧѧѧѧѧѧѧينه فѧѧѧѧѧѧѧرهنگی مѧѧѧѧѧѧѧن (نѧѧѧѧѧѧѧژاد، مѧѧѧѧѧѧѧذهب، زبѧѧѧѧѧѧѧان و غѧѧѧѧѧѧѧيره) را در نظѧѧѧѧѧѧѧر 
گرفتѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧه و بѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧه آن حسѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧاس بودنѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧد.

احسѧѧѧѧѧѧѧاس مѧѧѧѧѧѧѧی کنم در اينجѧѧѧѧѧѧѧا راحѧѧѧѧѧѧѧت هسѧѧѧѧѧѧѧتم.

در نتيجѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧه مسѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧتقيم خѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧدماتی کѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧه دريافѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧت مѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧی کنم، بهѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧتر مѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧی توانم کارهѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧايی کѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧه 
می خواهم را انجام دهم.

بѧѧѧѧѧѧѧѧѧه خѧѧѧѧѧѧѧѧѧاطر نتѧѧѧѧѧѧѧѧѧايج مسѧѧѧѧѧѧѧѧѧتقيم خѧѧѧѧѧѧѧѧѧدماتی کѧѧѧѧѧѧѧѧѧه دريافѧѧѧѧѧѧѧѧѧت مѧѧѧѧѧѧѧѧѧی کنѧѧѧѧѧѧѧѧѧم، تمايѧѧѧѧѧѧѧѧѧل کمѧѧѧѧѧѧѧѧѧتری بѧѧѧѧѧѧѧѧѧه مصѧѧѧѧѧѧѧѧѧرف
.مѧѧѧواد مخѧѧѧدر و الکѧѧѧل دارم.

کѧѧѧѧѧѧѧادر درمѧѧѧѧѧѧѧانی در اينجѧѧѧѧѧѧѧا بѧѧѧѧѧѧѧا ارائه دهنѧѧѧѧѧѧѧدگان خѧѧѧѧѧѧѧدمات سѧѧѧѧѧѧѧلامت جسѧѧѧѧѧѧѧمی همکѧѧѧѧѧѧѧاری داشѧѧѧѧѧѧѧتند تѧѧѧѧѧѧѧا 
بѧѧѧѧѧѧه سѧѧѧѧѧѧلامت مѧѧѧѧѧѧن کمѧѧѧѧѧѧک کننѧѧѧѧѧѧد.

کѧѧѧѧѧѧادر درمѧѧѧѧѧѧانی در اينجѧѧѧѧѧѧا بѧѧѧѧѧѧا ارائه دهنѧѧѧѧѧѧدگان خѧѧѧѧѧѧدمات سѧѧѧѧѧѧلامت ذهѧѧѧѧѧѧنی همکѧѧѧѧѧѧاری داشѧѧѧѧѧѧتند تѧѧѧѧѧѧا بѧѧѧѧѧѧه
سѧѧѧѧѧѧلامت مѧѧѧѧѧѧن کمѧѧѧѧѧѧک کننѧѧѧѧѧѧد.

،کارکنѧѧѧѧѧѧان بѧѧѧѧѧѧه مѧѧѧѧѧѧن کمѧѧѧѧѧѧک کردنѧѧѧѧѧѧد تѧѧѧѧѧѧا بѧѧѧѧѧѧا خѧѧѧѧѧѧدمات مѧѧѧѧѧѧورد نيѧѧѧѧѧѧاز ديگѧѧѧѧѧѧر (خѧѧѧѧѧѧدمات اجتمѧѧѧѧѧѧاعی
اسѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧکان و غѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧيره) در ارتبѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧاط باشѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧم.

بѧѧѧѧѧѧه طѧѧѧѧѧѧور کلѧѧѧѧѧѧی، مѧѧѧѧѧѧن از خѧѧѧѧѧѧدماتی کѧѧѧѧѧѧه دريافѧѧѧѧѧѧت کѧѧѧѧѧѧردم راضѧѧѧѧѧѧی هسѧѧѧѧѧѧتم. 
توانسѧѧѧѧѧѧѧتم همѧѧѧѧѧѧѧه کمک ها/خѧѧѧѧѧѧѧدمات مѧѧѧѧѧѧѧورد نيѧѧѧѧѧѧѧاز خѧѧѧѧѧѧѧود را دريافѧѧѧѧѧѧѧت کنѧѧѧѧѧѧѧم .

ايѧѧѧѧѧѧѧن آژانѧѧѧѧѧѧѧس را بѧѧѧѧѧѧѧه دوسѧѧѧѧѧѧѧتان يѧѧѧѧѧѧѧا اعضѧѧѧѧѧѧѧای خѧѧѧѧѧѧѧانواده خѧѧѧѧѧѧѧود نѧѧѧѧѧѧѧيز توصѧѧѧѧѧѧѧيه مѧѧѧѧѧѧѧی کنم. 
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Treatment Setting (required): OP/IOP Residential OTP/NTP Detox/WM (standalone) Partial hospitalization

CalOMS Provider ID (required) Program Reporting Unit (if required by your county):

نظرسѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧنجی ادراک از درمѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧان (بزرگسѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧالان)

County / Provider
Use Only

لطفѧѧѧѧѧѧاً جهѧѧѧѧѧѧت بهبѧѧѧѧѧѧود خѧѧѧѧѧѧدمات، بѧѧѧѧѧѧه پرسѧѧѧѧѧѧش هѧѧѧѧѧѧای زيѧѧѧѧѧѧر در مѧѧѧѧѧѧورد تجربѧѧѧѧѧѧه ی خѧѧѧѧѧѧود در برنامѧѧѧѧѧѧه
پاسѧѧѧѧѧѧخ دهيѧѧѧѧѧѧد. اگѧѧѧѧѧѧر سѧѧѧѧѧѧوال در مѧѧѧѧѧѧورد موضѧѧѧѧѧѧوعی اسѧѧѧѧѧѧت کѧѧѧѧѧѧه شѧѧѧѧѧѧما آن را تجربѧѧѧѧѧѧه نکѧѧѧѧѧѧرده ايѧѧѧѧѧѧد، از

اسѧѧѧѧѧѧѧѧتفاده کنيѧѧѧѧѧѧѧѧد. پاسѧѧѧѧѧѧѧѧخ هѧѧѧѧѧѧѧѧای شѧѧѧѧѧѧѧѧما محرمانѧѧѧѧѧѧѧѧه [Not applicable] "عبѧѧѧѧѧѧѧѧارت "کѧѧѧѧѧѧѧѧاربرد نѧѧѧѧѧѧѧѧدارد
بѧѧѧѧاقی مѧѧѧѧی مانѧѧѧѧد و بѧѧѧѧر خѧѧѧѧدمات حѧѧѧѧال حاضѧѧѧѧر و يѧѧѧѧا آيѧѧѧѧن.
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جنسѧѧѧѧѧѧѧѧѧيت شѧѧѧѧѧѧѧѧѧما چيسѧѧѧѧѧѧѧѧѧت؟
( لطفѧѧѧѧѧѧا تمѧѧѧѧѧѧامی مѧѧѧѧѧѧواردی کѧѧѧѧѧѧه در مѧѧѧѧѧѧورد شѧѧѧѧѧѧما صѧѧѧѧѧѧدق مѧѧѧѧѧѧی کنѧѧѧѧѧѧد را انتخѧѧѧѧѧѧاب کنيѧѧѧѧѧѧد)

زن

اکنѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧون کمѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧی دربѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧاره خودتѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧان بگوييѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧد

مرد
مرد به زن :(transgender) تراجنسيتی

(يعنی نه مرد و نه زن - non-binary) جنسيت غيردوگانه

امريکايی سرخپوست/بومی آلاسکا
آسيايی

سياهپوست/امريکايی آفريقايی
بومی هاوايی/اهل جزاير اقيانوس آرام

سفيد/سفيد پوست اروپايی
نژاد ديگر
ناشناخته

نѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧژاد / قوميѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧت (لطفѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧاً کليѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧه مѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧوارد مѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧرتبط را انتخѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧاب کنيѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧد):

محѧѧѧѧѧدوده سѧѧѧѧѧنی:

لطفѧѧѧѧѧاً نظѧѧѧѧѧرات خѧѧѧѧѧود را بѧѧѧѧѧه مѧѧѧѧѧا اطѧѧѧѧѧلاع دهيѧѧѧѧѧد. چѧѧѧѧѧه چѧѧѧѧѧيزی در ايѧѧѧѧѧن برنامѧѧѧѧѧه مفيѧѧѧѧѧدتر بѧѧѧѧѧود؟ چѧѧѧѧѧه چѧѧѧѧѧيزی بѧѧѧѧѧه نظѧѧѧѧѧر شѧѧѧѧѧما
بايѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧد در ايѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧن برنامѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧه تغيѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧير کنѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧد؟

لطفѧѧѧѧѧѧѧѧاً اطلاعѧѧѧѧѧѧѧѧاتی کѧѧѧѧѧѧѧѧه ممکѧѧѧѧѧѧѧѧن اسѧѧѧѧѧѧѧѧت هويѧѧѧѧѧѧѧѧت شѧѧѧѧѧѧѧѧما را آشѧѧѧѧѧѧѧѧکار کنѧѧѧѧѧѧѧѧد ننويسѧѧѧѧѧѧѧѧيد. بѧѧѧѧѧѧѧѧرای مثѧѧѧѧѧѧѧѧال، اسѧѧѧѧѧѧѧѧم يѧѧѧѧѧѧѧѧا شѧѧѧѧѧѧѧѧماره تلفѧѧѧѧѧѧѧѧن
خѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧود را ننويسѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧيد

آيѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧا شѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧما از  تبѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧار مکѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧزيکی، اسѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧپانيايی يѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧا لاتيѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧن هسѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧتيد؟
ناشناخته خير بله

آيѧѧѧѧѧا شѧѧѧѧѧما خѧѧѧѧѧود را بѧѧѧѧѧه عنѧѧѧѧѧوان مѧѧѧѧѧوارد زيѧѧѧѧѧر مѧѧѧѧѧی شناسѧѧѧѧѧيد؟
(لطفѧѧѧѧѧѧا تمѧѧѧѧѧѧامی مѧѧѧѧѧѧواردی را کѧѧѧѧѧѧه در مѧѧѧѧѧѧورد شѧѧѧѧѧѧما صѧѧѧѧѧѧدق مѧѧѧѧѧѧی کنѧѧѧѧѧѧد، انتخѧѧѧѧѧѧاب کنيѧѧѧѧѧѧد)

(lesbian) و يا زن همجنس گرا (gay) مرد همجنس گرا
(bisexual) دوجنس گرا

(Queer) دگرباش (heterosexual) علاقه مند به جنس مخالف/ناهمجنس گرا
گرايش جنسی ديگر

ناشناخته

19.

زن به مرد :(transgender) تراجنسيتی

هويت جنسی ديگر

20.

21.

22.

23.

24.
65+ 56-64 46-55 36-45 26-35 18-25

اکنѧѧѧѧѧѧѧѧون بѧѧѧѧѧѧѧѧه خѧѧѧѧѧѧѧѧدماتی کѧѧѧѧѧѧѧѧه دريافѧѧѧѧѧѧѧѧت نموديѧѧѧѧѧѧѧѧد فکѧѧѧѧѧѧѧѧر کنيѧѧѧѧѧѧѧѧد؛ چѧѧѧѧѧѧѧѧه مقѧѧѧѧѧѧѧѧدار از آن درمѧѧѧѧѧѧѧѧان از راه دور بѧѧѧѧѧѧѧѧود (از طѧѧѧѧѧѧѧѧريق تلفѧѧѧѧѧѧѧѧن.17
يѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧا کنفѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧرانس ويѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧديويی)؟

تمام آن تقريباً تمام آن تقريباً نصف آن خيلی کم هيچ

چقѧѧѧѧѧѧѧدر بѧѧѧѧѧѧѧرای شѧѧѧѧѧѧѧما مفيѧѧѧѧѧѧѧد بѧѧѧѧѧѧѧوده اسѧѧѧѧѧѧѧت؟ (telehealth) در مقايسѧѧѧѧѧه بѧѧѧѧѧا قѧѧѧѧѧرار ملاقѧѧѧѧѧات هѧѧѧѧѧای حضѧѧѧѧѧوری، درمѧѧѧѧѧان از راه دو ر 18.

تا حدی بدتر تقريباً مشابه تا حدی بهتر خيلی بهتر
مصداق ندارد

از  اينکѧѧѧѧѧѧѧѧѧه  وقѧѧѧѧѧѧѧѧѧت  خѧѧѧѧѧѧѧѧѧود  را  صѧѧѧѧѧѧѧѧѧرف  پاسѧѧѧѧѧѧѧѧѧخ گويی
بѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧه  ايѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧن  پرسѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧش نامه  می کنيѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧد،  سپاسѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧگزاريم !
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