
  
 

  
 Brooklyn, New York 11219 

  
 إقـــرار تســـلم

 )HIPAA (الصحيتأمين القانون الحمل والمسئولية بموجب إشـــعار ممارسات الخصوصية ب
 

 وبالتالي تم إعلامي بكيف یمكن أن یستخدم           هذا"إشـعار ممارسات الخصوصية  "صورة من   تسلمت  أقـر أنا الموقع أدناه بأنني        
الوصول وآذلك آيف یمكنني  و والمنشآت المذآورة في صدر هذا الإشعار المعلومات الصحية التي تتعلق بي؛هویكشف المستشفى 

حمایة للأنواع الخاصة لشروح آتابية منفصلة  من آما أقر وأفهم أنه یمكنني أن أطلب صوراً .لى هذه المعلومات وآيف أتحكم فيهاإ
 .الصحة العقليةمعلومات و) HIV (البشریةبفيروس نقص المناعة الخصوصية التي تنطبق على المعلومات المتعلقة 

 
 

_________________________________________       
                                 تـوقيع المـریض أو الممثل الشخصي

_________________________________________ 
 )ف آبيرةبأحر(آتابة اسـم المـریض أو الممثل الشخصي 

 
_________________________________________ 

 التـاریخ
 

_________________________________________ 
 أو الممثلين الشخصيينالشخصي وصـف سـلطة الممثل 

 
 * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * 

 
 )ع أعلاهللاسـتخدام الداخلي في حالة تعذر الحصول على التوقي( 

 
أن نبذل جهداً و على أننا لا بد – فيما عدا حالات الطوارئ -)HIPAA(١٩٩٦ لعام الصحيتأمين الینص قانون الحمل والمسئولية ب

في أول موعد " إشـعار ممارسات الخصوصية"الحصول على إقرار آتابي من المرضى بتسلمهم ما یختص بلإثبات حسن النية  في
بذل هذا الجهد لتسليمهم هذا الإشعار بما في ذلك ( نقوم فيه بتزویدهم بعلاج أو منتجات أو خدمات ٢٠٠٣ إبریل ١٤لهم من تاریخ 

). مع المرضى بغرض تقدیم الخدمات لهمآخر اتصال أي في وقت إدخالهم إلى المستشفى أو في أول زیارة لهم لقسم بها أو في أول 
من لى إقرار آتابي حين یكون ذلك ممكنا بشكل معقول بعد علاج حالة                ویجب علينا بذل جهد إثبات حسن النية  في الحصول ع            

الحصول على هذا الإقرار فعلينا أن نسجل جهودنا لإثبات حسن النية  ولم لم نتمكن من الحصول من مكن نتفإن لم  .طوارئحالات ال
  .عليه

 
 ):لتاریخاآتب اســمك وا(وصـف جهـود إثبات حسن النية  في الحصول على إقرار آتابي 

١._______________________________________________________________________________ 
 _________________________________ :التاریخ_________________________________: الاسـم     
٢._______________________________________________________________________________ 
 _________________________________ :التاریخ_________________________________: الاسـم     
٣.______________________________________________________________________________ 
 _________________________________ :التاریخ_________________________________: الاسـم     
 

 یجب وضع النسخة الأصلية من هذا النموذج في السـجل الطبي
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 ٢٠٠٣ إبریل ١٤ :تاریخ بدء التنفيذ
 

 إشـــعار ممارسـات الخصوصيـة
 

لى إ الوصول المعلومات الطبية الخاصة بك وآيف یمكنك  وتُكشـفسـتخدمیصف هذا الإشـعار آيف یمكن أن تُ
 الصحية كنحن مطالبون بموجب القانون بحمایة خصوصية معلومات .ا الإشـعار بعنایةیـرجى مراجعـة هذ . هذه المعلومات

بإیجاز آيف  )  ٢ــ    ١الصفحات  (تلخص هذه الطبقة العلویة       :ویعطى هذا الإشعار من طبقتين     .وتزویدك بصورة من هذا الإشعار    
 ـ٣الصفحات  (ية الصحية، أما الطبقة السفلك معلوماتمعنتعامل   بتفاصيل أآثر عن ممارسات الخصوصية الخاصة بنا فتزودك) ١٠ ـ

 جویس أ ليهي / الأسـتاذهو مسـئولنا لشـئون الخصوصية إن  .إجراءاتهاآذا عن و
 

 هـذا الإشــعار؟ب زمتلمـن ی
 

أعضاء مرآز مایمونيدز الطبي، آما یصف       المتبعة في    یصف هذا الإشعار ممارسات الخصوصية المتعلقة بالمعلومات الصحية       
 وسوف یلتزم    .فریق الطبي بالمرآز ومقدمي الرعایة الصحية الذین یشترآون مع مستشفانا في تقدیم خدمات الرعایة الصحية                  ال
 بما في ذلك منشآتناأي متخصص رعایة صحية یقوم بعلاجك في أي من  )١: (ممارسات الخصوصية الموصوفة في هذا الإشـعارب

 بما في ذلك شبكتنا للخدمات منشآتنا موظف أو طالب أو متدرب أو متطوع في أي من أي) ٢(شبكتنا للخدمات الصحية المتنقلة؛    
مرآز مایمونيدز  "أي موظف أو عضو من أعضاء الفریق الطبي أو متدرب أو طالب أو متطوع بشرآة                   )  ٣(الصحية المتنقلة؛   

أي شرآاء  )  ٤(؛  ).Infusion Options, Inc"  (إنفيوجن أوبشنز "أو شرآة   )  .MMC Pharmacy, Inc"  (الطبي فارمسي 
أو لشرآة  )  .MMC Pharmacy, Inc"  (مرآز مایمونيدز الطبي فارمسي    "لمستشفانا أو لشرآة     )  یتم وصفهم أدناه  (تجاریين  

نـرجو ملاحظة أن طبيبك الخاص قد یتبع ممارسات خصوصية مختلفة تتصل  و )..Infusion Options, Inc" (إنفيوجن أوبشنز"
  . الصحية وآيفية الكشف عنها فيما یتعلق بالرعایة التي یقدمها لك في عيادتهمعلوماتكل هباستخدام

 
  هــامةتلخيصيـةمعلــومات 

 
دوجلاس / ك أیة أسـئلة حول هذا الإشــعار أو ترغب في الحصول على معلومات أآثر، یرجى الاتصال بالسيددیإذا آانت ل .الأســئلة

 ).٧١٨ (٢٨٣-٧٢١٢ئيس لعلاقات المرضى على رقم جابلون المساعد الخاص للرئيس ونائب الر
 

الحصول على تفویض آتابي منك قبل استخدام معلوماتك الصحية أو مشارآتها مع آخرین ب بشكل عام قومسن .طلب تفویض آتابي
یض ویمكنك في حالة منحنا تفو      .ویمكنك أیضاً طلب نقل سجلاتك إلى شخص آخر بملأ نموذج تفویض آتابي              .خارج المستشفى 

 في إلغاء تفویض آتابي یرجى الكتابة تكفي حالة رغبو .بالفعل عليه آتابي أن تقوم بإلغائه في أي وقت باستثناء القدر الذي اعتمدنا
  .إلى قسم خدمات المعلومات الصحية بالمستشفى

 
استخدام معلوماتك الصحية أو قبل منك  نحتاج فيها إلى تفویض آتابي لاهناك بعض المواقف التي  .استثناءات طلب تفویض آتابي

 :وتلك الاستثناءات هي .مشارآتها مع آخرین
قد نستخدم أو نكشف معلوماتك الصحية لعلاج حالتك أو لتحصيل مستحقات  .ع والعمليــات التجاریةــالعــلاج والـدف •

 ). من هذا الإشعار٤-٣راجع الصفحات ( .هذا العلاج أو لإدارة عمليــاتنا التجاریة
 
ربما نضمن دليل المرضى       .لأسرة والأصدقاء المشترآين في رعایتك     فراد ا لمرضى وآشف المعلومات لأ    دليل ا  •

الخاص بنا معلومات عنك أو نتشارك معلوماتك الصحية مع أفراد الأسرة والأصدقاء المشترآين في رعایتك إذا لم 
 ).من هذا الإشعار ٥راجع الصفحة ( .تكن تعترض على استخدامها أو الكشف عنها بهذه الطریقة

 
ربما نستخدم أو نكشف عن معلوماتك الصحية في مواقف معينة التزاماً بالقانون أو للوفاء                         .الاحتياجات العامة  •

 ). من هذا الإشعار٧ – ٥راجع الصفحات ( .بالاحتياجات العامة الهامة
 

 ). من هذا الإشعار٨راجع الصفحة ( .في حالة حجب المعلومات آلياً أو جزئياً •
 

راجع (  . معلوماتك الصحية وأن تحصل على صورة منها        تفحصإن من حقك بوجه عام أن ت         .لى معلوماتك الصحية  إآيف تصل    
 ). من هذا الإشعار٨الصفحة 
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راجع ( .ل معلوماتك الصحية إذا اعتقدت أنها غير دقيقة أو غير آاملةیعدت انمطلب أن تإن من حقك  .آيف تصحح معلوماتك الصحية 

 ). من هذا الإشعار٨الصفحة 
 

إذ معلوماتك آشف التي تم فيها حالات ال باًإن من حقك أن تتسلم تقریر .آيف تحدد الآخرین الذین حصلوا على معلوماتك الصحية 
 ). من هذا الإشعار٩راجع الصفحة ( .الأشخاص أو المنظمات المعينة التي آشفنا لها عن معلوماتك الصحيةهذا التقریر یحدد 

 
إن من حقك أن تطلب فرض قيود أآثر على طریقة استخدامنا لمعلوماتك الصحية أو                      ب حمایة إضافية لخصوصيتك    آيف تطل  

 ). من هذا الإشعار١٠راجع الصفحة ( .مشارآتنا لها مع آخرین
 
زل بدلا من إن من حقك أن تطلب منا الاتصال بك بطریقة أآثر سریة مثل أن نتصل بك في المن .سـریةأآثر آيف تطلب اتصالات  

 ). من هذا الإشعار١٠راجع الصفحة ( .الاتصال في العمل
 

إن من حقك أن تحدد ممثلاً شخصياً یمكنه التصرف نيابة عنك للتحكم في خصوصية                .آيف یمكن لأحد الأشخاص أن ینوب عنك       
 ). من هذا الإشعار١٠راجع الصفحة ( .معلوماتك الصحية

 
 .ومعلومات الصحة العقلية) HIV(للمعلومات التي تتعلق بفيروس نقص المناعة البشریة آيف تعلم عن أنواع الحمایة الخاصة  

لطلب   .ومعلومات الصحة العقلية  )  HIV(تنطبق أنواع الحمایة الخاصة على المعلومات المتعلقة بفيروس نقص المناعة البشریة            
-٧٢١٢لاتصال بقسم علاقات المرضى على رقم صور من الإشعارات الخاصة التي تتصل بهذه الأنواع من المعلومات یرجى ا   

 ). من هذا الإشعار١٠راجع الصفحة ). (٧١٨ (٢٨٣
 

هذه  ویمكنك طلب    .إن من حقك الحصول على صورة على الورق من هذا الإشعار              .آيف تحصل على صورة من هذا الإشـعار        
ة فعل ذلك یرجى الاتصال بقسم علاقات المرضى على ولكيفي .في أي وقت)  هذا الإشعار مناًحاليمعمول بها أو أي نسخة (صورة ال

) احاليالمعمول به الإشعار نسخة من أو (الحصول على صورة من هذا الإشعار وتستطيع إضافة إلى ذلك ). ٧١٨ (٢٨٣-٧٢١٢رقم 
تتوافر وسوف  .  أو طلبها في زیارتك القادمة    www.maimonidesmed.org :وهو)  الإنترنت(من موقعنا على الشبكة الدولية      

وربما نغير من ممارسات الخصوصية الخاصة بنا  .بقسم الاستقباللذلك دائما في مواضع مخصصة المعمول به نسخة من إشعارنا 
وجدیر بالذآر أن الإشعار المنقح  .فإن فعلنا فسوف ننقح هذا الإشعار بحيث تحصل على ملخص دقيق بممارساتنا .من وقت لآخر

ونحن مطالبون  .ك الصحية ویشمل ذلك المعلومات التي نشأت أو نقحت قبل إصدار الإشعار الجدیدسوف ینطبق على جميع معلومات
 .زال ساري المفعولالذي لا یبالالتزام بالبنود الواردة في الإشعار 

 
یر الصحة إذا آنت تعتقد بأن حقوق الخصوصية الخاصة بك قد انتهكت فلك أن تتقدم إلينا بشكوى أو إلى وز .آيف تتقدم بشـكوى 

ولن ). ٧١٨(٢٨٣-٧٢١٢للتقدم بشكوى إلينا یرجى الاتصال بقسم علاقات المرضى بالمستشفى على رقم و .والخدمات الإنسانية
 . ضدك للتقدم بشكوىاًینتقم منك أحد أو یتخذ إجراء
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 التي یتم حمایتهاالصحية ما المعلومات 

 
وبعض أمثلة المعلومات      . بالصحة تتعلقك بخدمات    تزویدك أثناء    نحن ملزمون بحمایة خصوصية المعلومات التي نجمعها عن           

  :الصحية التي یتم حمایتها هي
 

 .المعلومات التي تدل على أنك مریض بالمستشفى أو تتلقى علاجاً أو خدمات أخرى تتعلق بالصحة من مستشفانا _
 ).مثل ما قد تكون مصاباً به من مرض(المعلومات عن حالتك الصحية  _
المستقبل     التي حصلت عليها بالمستشفى أو قد تحصل عليها في             هاعن منتجات الرعایة الصحية أو خدمات      المعلومات   _

 ).آإجراء عملية مثلاً( 
 ).مثل ما إذا آانت الوصفة قيد التغطية(المعلومات عن مزایا الرعایة الصحية الخاصة بك في برنامج تأميني  _

 
 :عندما تقترن بـ

 
 )اسمك أو عنوانك أو وضعك التأمينيمثل (المعلومات السكانية  _
 )مثل رقمك في الضمان الاجتماعي أو رقم هاتفك أو رقم رخصة القيادة الخاصة بك(الأرقام المميزة التي قد تحدد هویتك  _
 .أنواع المعلومات الأخرى التي قد تحدد هویتك _

 
 آيف یمكن أن نستخدم أو نكشف عن معلوماتك الصحية دون تفویض آتابي منك

 
نكشف عن معلوماتك الصحية بدون الحصول على و آيف یمكننا أن نستخدم لتعلم ضمنا هذا الإشعار شرحا أآثر تفصيلاً أدناه لقد

 .تفویض آتابي منك
 
 .العـــلاج والدفــع والعمليــات التجاریة .١
 

ت هذا العلاج ولإدارة عملياتنا     وللحصول على مستحقا    علاج حالتك لشارك فيها آخرین    نیمكننا أن نستخدم معلوماتك الصحية أو        
بمقدم تختص  وفي بعض الحالات قد نكشف عن معلوماتك الصحية فيما یتصل بأنشطة دفع أو بعمليات تجاریة معينة                       .التجاریة

 جهدفي " للمرآز الطبي"وفریقه الطبي ومقدمو رعایة صحية آخرین تابعين " المرآز الطبي"یشترك  .رعایة صحية أو دافع آخریْن
 یسمح بمشارآة المعلومات فيما مما ،)HIPAA (الصحيتأمين الم لتوفير الرعایة الصحية آما یجوزه قانون الحمل والمسئولية بمنظ

كيف یمكن أن تستخدم أو تكشف          لوفيما یلي مزید من الأمثلة            .بينهم فقط لأغراض العلاج والدفع وعمليات الرعایة الصحية            
 .المعلومات الخاصة بك لهذه الأغراض

 
یمكننا أن نتشارك معلوماتك الصحية مع الأطباء أو الممرضين والممرضات أو مع مقدمي الرعایة الصحية الآخرین                       .العــلاج

ویمكن لطبيب  .یستطيعون بدورهم أن یستخدموا هذه المعلومات لتشخيص حالتك أو علاجهاوبالمستشفى الذین یشترآون في رعایتك 
 .صحية مع طبيب آخر بداخل المستشفى أو بمستشفى آخر لتحدید آيفية تشخيص حالتك أو علاجهابمستشفانا أن یتشارك معلوماتك ال

یمكن آما  . مزید من الرعایة الصحيةلتوفيرویمكن لطبيبك أیضاً أن یتشارك في معلوماتك الصحية مع طبيب آخر تم تحویلك إليه 
رآوا المعلومات الصحية الخاصة بك لتزویدك بالخدمات أو لتنسيقها لأقسام المختلفة وممارسين الرعایة الصحية بمستشفانا أن یتشال
وسوف یتوفر لأعضاء هيئة التدریس بمستشفانا والطلاب والمتطوعين            .من أمثلتها الوصفات وتحاليل المعمل والأشعات      التي  و

برامج المستمرة للتعليم    لاوالمتدربين إمكانية الوصول إلى معلوماتك الصحية لأغراض التدریب والعلاج حيث یشارآون في                      
 .والتدریب وفترات الامتياز والتخصص

 
الحصول على مستحقاتنا في مقابل خدمات الرعایة تمكن من  مع آخرین آيما ننتقاسمهانستخدم معلوماتك الصحية أو  قد    .الـدفــع

وطة بأمر رعایتك لكي نحصل على        ك مع شرآة التأمين الصحي المن       معلومات  نتقاسمفعلى سبيل المثال قد        .الصحية المقدمة لك  
ولربما احتاج الأمر إلى أن       .علاجالما تم إنفاقه بعد أن قمنا بعلاجك أو لتحدید ما إذا آانت شرآة التأمين ستغطي نفقات                 لتعویض  

 إلى  آإدخالكك لنخبر شرآة التأمين الصحي الخاصة بك عن حالتك الصحية حتى یتسنى لنا الحصول على موافقة مسبقة على علاج
مثل شرآة  -  معلوماتك مع مقدمي الرعایة الآخرین ودافعي المستحقاتتقاسمأخيراً قد ن .المستشفى لإجراء جراحة من نوع معين

 . لغرض أنشطة الدفع الخاصة بهم- سيارات الإسعاف
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تشمل الإدارة الداخلية وتنا التجاریة  مع آخرین لكي نقوم بعملياسمهااقیمكننا أن نستخدم معلوماتك الصحية أو نت .العمـليات التجاریـة
 مثل تحسين الأداء ومراجعة      ، الرعایة التي نقدمها إليك     واقتصادیةوالتخطيط والأنشطة المتعددة التي تسعى إلى تحسين الجودة           

 نستخدم معلوماتك فعلى سبيل المثال قد .الاستخدام والتدقيق الداخلي والاعتماد والمصادقة والترخيص والأنشطة التعليمية والمرجعية
وقد  . لكیقدمونها الرعایة بك أو لتعليمهم آيفية تحسين الرعایة التي في المرضى أو لتقييم أداء موظفينا إرضاءالصحية للقيام بمسوح 

نكشف عن معلوماتك الصحية لممثلي مرضانا من أجل الرد على ما قد یكون لدیك من شكاوى وللتأآد من أن زیارتك لنا زیارة                         
أخيراً قد نتشارك في معلوماتك الصحية مع مقدمي الرعایة الصحية الآخرین ودافعي المستحقات بغرض إتمام                  . بالراحة تشعرك

الرعایة الصحية و  بينك أو آان مقدموعمليات تجاریة معينة تختص بهم إذا آانت هذه المعلومات تتصل بعلاقة حالية أو سالفة بينهم 
  . بحمایة خصوصية معلوماتك الصحيةةن الفدرالييانون بموجب القيأو دافعي المستحقات هؤلاء مطالب

 
ربما نستخدم معلوماتك الصحية إبان قيامنا بتقدیم العلاج إليك للاتصال بك             .التذآير بالمواعيد وبدائل العلاج والمزایا والخدمات     

بدائل ممكنة للعلاج عليك تك الصحية لنقترح آما قد نستخدم معلوما .بغرض تذآيرك بأن لدیك موعداً للحصول على علاج أو خدمات
 .أو مزایا أو خدمات صحية قد تعود عليك بالنفع

 
المرتبطة بك لدعم عملياتنا التجاریة وللاتصال بك طلباً للتبرع ) السكانية(إننا قد نستخدم المعلومات الدیموغرافية  .جمــع الأمــوال

لمعلومات على عمرك والنوع ومحل الإقامة ومحل العمل والتواریخ التي تلقيت فيها وتشتمل هذه ا. بأموال تساعدنا على أداء مهامنا
وإذا لم ترغب في أن نتصل  .وأیضاً قد نتشارك هذه المعلومات مع مؤسسة خيریة سوف تتصل بك لجمع الأموال نيابة عنا .العلاج

 ).٧١٨(٢٨٣-٧٠٤٦بك بغرض جمع المال فيمكنك الاتصال بمكتب التطویر على رقم 
 

 هذه  تعوزهربما آشفنا عن معلوماتك الصحية للمقاولين والوآلاء والشرآاء التجاریين الآخرین ممن                       .الشــرآاء التجـاریون 
فعلي سبيل المثال قد نتشارك معلوماتك الصحية مع  .المعلومات لمساعدتنا في الحصول على المستحقات أو لتنفيذ عملياتنا التجاریة

وقد نتشارك معلوماتك الصحية  .عدنا على الحصول على الدفعات المستحقة من شرآة التأمين التي تتبعهاشرآة تحصيل فواتير تسا
ومن الأمثلة الأخرى أننا قد  .مع الكتبة أو مدخلي البيانات الطبية ومعاوني خدمات التصویر الذین یساعدوننا في نسخ سجلاتك الطبية

صحية ال تنانا بالاستشارات المتخصصة عن آيفية تحسين رعایاشرآة قانونية تزود معلوماتك الطبية مع شرآة محاسبة أو نتقاسم
 أو مع شرآة تأمين أو منظمة إدارة مخاطر بغرض الحصول على استشارات متخصصة عن آيفية إدارة المخاطر ،والتزامنا بالقانون

وإذا آشفنا عن معلوماتك الصحية لأحد شرآائنا التجاریين  .وإدارة المسئوليات القانونية بما في ذلك المطالبات التأمينية أو القانونية
 .فسوف نبرم معه عقداً مكتوباً للتأآد من أنه یقوم أیضاً بحمایة خصوصية معلوماتك الصحية

 
 الأسـرة والأصـدقاءأفـراد / دليـل المرضى .٢
 

بنا أو نشارك فيها أفراد الأسـرة والأصدقاء  الخاص  من خلاله ونكشف عنها"دليل المرضى "ربما نستخدم معلوماتك الصحية في
ولسوف نعطيك ودائما الفرصة لإبداء اعتراضك على ذلك إلا إذا آان الوقت ضيقاً بسبب حالة طبية طارئة  .المشترآين في رعایتك

لم نكون مطالبين وسوف نتبع رغباتك ما  ).وفي هذه الحالة سوف تتمكن من التعبير عما تفضله بمجرد زوال هذه الحالة الطارئة(
 .قانوناً بالعكس

 
 – مستقرة –معقولة : مثال(سوف نضمن الدليل اسمك وموقعك بمستشفانا وحالتك العامة فإن لم یكن لدیك اعتراض  .دلــيل المـرضى

 عدا مذهبك – وقد نصرح بهذه المعلومات التي بالدليل . مریضاً بالمستشفى أو بأي من منشآتناما دمتومذهبك الدیني .) الخ...حرجة 
وقد نعطي المعلومات الخاصة بمذهبك الدیني إلى أحد رجال الدین مثل قس أو  . إلى الأشخاص الذین یسألون عنك بالاسم–الدیني 

 . حبر حتى وإن لم یسأل أو تسأل عنك بالاسم
 

 أو أحد أقاربكأحد أفـراد الأسرة أو إن لم یكن لدیك اعتراض فيمكننا مشارآة  .أفــراد الأســرة والأصـدقاء المشترآون في رعایتك
ویمكننا أیضاً  .دفع المستحقات الخاصة بهذه الرعایةبصدیق شخصي مقرب في معلوماتك الصحية ممن یكون مضطلعاً برعایتك أو 

 أو موقعك وحالتك العامة هنا بالمستشفىب أو ممثلك الشخصي أو شخص آخر یكون مسئولاً عن رعایتك الأسرةأن نبلغ أحد أفراد 
التي والكوارث في وفي بعض الحالات قد نحتاج إلى مشارآة المعلومات الخاصة بك مع منظمة إغاثة  .الحادث الأليم عند وفاتكب

 . إبلاغ هؤلاء الأشخاصعلىسوف تساعدنا 
 
 .الاحتياجات العامة .٣
 

انون أو للوفاء بالاحتياجات العامة الهامة التي ربما نستخدم معلوماتك الصحية ونتشارك فيها مع آخرین حتى یتسنى لنا الالتزام بالق
 .نصفها فيما یلي
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وسوف نقوم أیضاً بإشعارك باستخداماتنا أو  . بذلكاقد نستخدم أو نكشف معلوماتك الصحية إذا آنا مطالبين قانون .آما یتطلبه القانون

 .آشفنا عن هذه المعلومات إذا آان القانون یتطلب ذلك الإشعارحالات 
 

أو لوآالة حكومية أجنبية تتعاون مع (لى مسئولي الصحة العامة المعتمدین إقد نكشف معلوماتك الصحية  .طة الصحــة العــامـةأنشــ
فعلى سبيل المثال قد نتشارك في معلوماتك الصحية مع  .لصحة العامةالخاصة باحتى یتمكنوا من أداء أنشطتهم ) هؤلاء المسئولين

إننا قد نكشف أیضاً عن معلوماتك الصحية  .لين بالسيطرة على أحد الأمراض أو الإصابات أو الإعاقاتالمسئولين الحكوميين الموآ
 إذا –إلى شخص آان قد تعرض لمرض من الأمراض التي تنتقل عن طریق الاتصال أو یكون معرض لخطر الإصابة به أو نشره 

ومات الصحية عنك إلى صاحب العمل الذي تعمل به إذا آان قد تعاقد أخيراً، قد نصرح ببعض المعل .أجاز لنا قانون من القوانين ذلك
معنا لإجراء آشف بدني عليك واآتشفنا أنك مصاب بإصابة أو مرض لهما علاقة بالعمل ولا بد لصاحب العمل أن یعلم بذلك لكي 

  .یتبع قوانين التوظيف
 

ك الصحية إلى هيئة صحية عامة معتمدة لتلقي تقاریر عن الاعتداء قد نصرح بمعلومات .ضحایا الاعتداء أو الإهمال أو العنف العائلي
فعلي سبيل المثال قد نبلغ المسئولين الحكوميين بمعلوماتك إذا آنا نعتقد بشكل معقول أنك آنت ضحية  .أو الإهمال أو العنف العائلي

صریح بهذه المعلومات ولكن في بعض الحالات سوف نبذل طاقتنا للحصول على إذن منك قبل التو .لاعتداء أو إهمال أو عنف عائلي
 .قد نكون مطالبين أو مفوضين بالتصرف بدون الحصول على إذنك منك

 
قد نصرح بمعلوماتك الصحية إلى الوآالات الحكومية المعتمدة بالقيام بمراجعات أو تحقيقات أو                      .أنشــطة الإشــراف الصحي   

مية بمراقبة عمل نظام الرعایة الصحية وبرامج الإعانات الحكومية مثل ميدي آير             وتقوم هذه الوآالات الحكو     .منشآتنابتفتيشات  
 .وميدي آيد، آما أنها تراقب مدى الالتزام ببرامج الحكومة التنظيمية وقوانين الحقوق المدنية

 
لأغذیة والأدویة  قد نكشف عن معلوماتك الصحية إلى شخص أو شرآة تنظمها هيئة ا                .مـراقـبة المنتج وإصلاحـه واسـترجاعه   
 .لغرض الإبلاغ عن مشاآل المنتجات

 
 إداریة تفصل في قضية أو نزاعلجنة تحكيم  من محكمة أو اًقد نكشف عن معلوماتك الصحية إذا تلقينا بذلك أمر .القضایا والمنازعات

 . ما
 

 :تيةقد نكشف عن معلوماتك الصحية لمسئولي تطبيق القانون للأسباب الآ .أجهزة تطبيق القانون
 

 .ب باتباعهاالتزاماً بأوامر المحكمة أو بالقوانين التي نطالَ •
 أي مساعدة لمسئولي تطبيق القانون في التعرف على مشتبه به أو هارب أو شاهد أو شخص مفقود أو لتحدید مكان •

 .منهم
) ٢(؛ لعجزكئة أو أنه لا یمكننا الحصول على موافقتك بسبب حالتك الطار) ١( :إذا آنت ضحية في جریمة وقد حددنا •

أنه في  )  ٣(حاجة مسئولي تطبيق القانون لهذه المعلومات على الفور لأداء واجبات تطبيق القانون المنوطة بهم؛                   
 . تقدیرنا آمتخصصين یصبح آشف هذه المعلومات لمسئولي تطبيق القانون هؤلاء في صالحك

 .إذا شككنا في أن وفاتك نتجت عن سلوك إجرامي •
 .وري الإبلاغ عن جریمة وقعت بممتلكاتناإذا آان من الضر •
مثل ما قد   (خارج منشآتنا   إذا آان من الضروري الإبلاغ عن جریمة اآتشفت أثناء الاستجابة لحالة طبية طارئة                   •

 ).یكتشفه فنيو الحالات الطبية الطارئة بمسرح الجریمة
 

ة أو نتشارآها مع آخرین عند ضرورة منع تهدید خطير قد نستخدم معلوماتك الصحي .لتفادي تهدید خطير محدق بالصحة أو السلامة
وفي مثل هذه الحالات سوف نتشارك معلوماتك فقط مع           .ومحدق بصحتك أو سلامتك أو بصحة أو سلامة شخص آخر أو العامة           

انون إذا  وربما نقوم أیضاً بالكشف عن معلوماتك الصحية إلى مسئولي تطبيق الق               .منع ذلك التهدید  المساعدة ل شخص قادر على     
إلا أن تكون قد    ( من المحتمل أن تكون قد تسببت في إصابة شخص آخر بإیذاء في بدنه                  ةفيأخبرتنا بأنك اشترآت في جریمة عن      

 ).مثل سجن أو مؤسسة صحة عقلية(أو إذا قررنا أنك هارب من تحفظ قانوني ) اعترفت بهذه الحقيقة بينما تطلب المشورة
 

قد نكشف عن معلوماتك الصحية إلى المسئولين الفدراليين المعتمدین  .ستخباریة أو خـدمات الحـمایةالأمـن القـومي والأنشـطة الا
 .الذین یقومون بأنشطة تخص الأمن القومي والاستخبارات أو تتعلق بخدمات حمایة الرئيس أو المسئولين الهامين الآخرین

 



 
 

  
6

د نكشف المعلومات الصحية المتعلقة بك إلى هيئات القيادة العسكریة إذا آنت في القوات المسلحة فق العسكریون وقدامى المحاربين
وقد نقوم أیضاً بالكشف عن المعلومات الصحية            .المناسبة فيما یتصل بالأنشطة التي یرونها ضروریة لتنفيذ مهامهم العسكریة             

 .المتصلة بالعسكریين الأجانب إلى الهيئة العسكریة الأجنبية المناسبة
 

إذا آنت سـجيناً أو آنت محتجزاً من قبل ضابط تطبيق القانون فقد نكشف عن معلوماتك  .سسات الإصلاح والتهذیبالســجناء ومؤ
الصحية إلى ضباط السجن أو ضباط تطبيق القانون إذا آان ذلك ضروریاً لشمولك بالرعایة الصحية أو للحفاظ على سلامة المكان 

رآة المعلومات اللازمة لحمایة صحة السجناء والأشخاص الآخرین وسلامتهم ممن ویشمل هذا مشا. الذي تحبس فيه وأمنه ونظامه
 .یوآل إليهم الأشراف على السجناء ونقلهم

 
قد نكشف عن معلوماتك الصحية لبرامج تعویضات العمال أو البرامج المماثلة التي تعمل على إتاحة المزایا                       .تعویضات العمال 

 .المتعلقة بإصابات العمل
 

إذا وقع الحادث الأليم وتوفيت فقد نكشف عن معلوماتك الصحية إلى             . الشرعيون ومفتشو الصحة ومتعهدو دفن الموتى      الأطباء
وربما قمنا أیضاً   .إن ذلك قد یكون ضروریاً لتحدید سبب الوفاة مثلا          ).مسئول الفحص الطبي  (الطبيب الشرعي أو مفتش الصحة      

 .وتى حسبما یلزم لتمكينهم من أداء واجباتهمبالتصریح بهذه المعلومات لمتعهدي دفن الم
 

إذا وقع الحادث الأليم وتوفيت فقد نكشف عن معلوماتك الصحية للمنظمات التي تشتري أو تخزن  .التبـرع بالأعضـاء والأنسـجة
أو زرع الأعضاء الأعضاء أو العيون أو الأنسجة الأخرى بحيث تستطيع هذه المنظمات عمل تحریات تثبت بها ما إذا آان التبرع 

 .ونرجو ملاحظة أن التبرع بالأعضاء والأنسجة لا یزال یحتاج إلى الموافقة عليه .ممكناً في ظل القوانين التي تنطبق على الحالة
 

سوف نطلب موافقتك الكتابية في معظم الحالات قبل استخدام معلوماتك الصحية أو مشارآتها مع الآخرین بغرض                      .الأبحــــاث
بعض الظروف قد نستخدم أو نكشف عن معلوماتك الصحية بدون موافقتك الكتابية إذا حصلنا على ظل بيد أنه في  ،بحاثإجـراء الأ

خصوصيتك سوى ما آان بنسبة تهدیداً لموافقة من خلال إجراء خاص نضمن بها أن إجراء الأبحاث بدون موافقتك الكتابية لا یمثل 
وربما نقوم آذلك بالتصریح      .باستخدام الباحثين لاسمك أو هویتك بصورة علنية      ولن نسمح تحت أي ظرف من الظروف          .ضئيلة

 .بمعلوماتك الصحية بدون موافقة آتابية لأشخاص یعدون لمشروع بحثي مستقبلي طالما لن تغادر أي معلومات تحدد هویتك منشآتنا
 بأبحاث یستخدمون فيها معلومات عن أشخاص         وتوفيت فقد نتشارك معلوماتك الصحية مع أناس یقومون          الأليمإذا وقع الحادث    

 .متوفين طالما وافقوا على عدم إخراج أي معلومات من شأنها أن تحدد هویتك من منشآتنا
 
حتى تحدد هویتك التي قد معلومات القد نستخدم أو نكشف معلوماتك الصحية إذا قمنا باستبعاد   .حجب المعلومات آلياً أو جـزئيا .٤

ع وربما نستخدم أیضاً ونكشف معلومات صحية محجوبة حجباً جزئياً ترتبط بك إذا وقّ. لصحية محجوبة حجباً آلياًالمعلومات اتصير 
الشخص الذي سيتلقى هذه المعلومات اتفاقاً یقوم بموجبه بحمایة خصوصية المعلومات آما تنص عليه قوانين الولایة والقوانين                      

مثل الاسم أو (محجوبة جزئياً على أیة معلومات من شأنها أن تحدد هویتك تحدیداً مباشراً  تشتمل المعلومات الصحية اللنو .الفدرالية
 ).عنوان الشارع أو رقم الضمان الاجتماعي أو رقم الفاآس أو عنوان البرید الإلكتروني أو عنوان موقع الإنترنت أو رقم الرخصة

 
 خصوصية معلوماتك الصحية قد تحدث حالات آشف لهذه                في حين نتخذ الخطوات المعقولة لحمایة           .الكشــف العـارض   .٥

فعلى سبيل المثال  . الكشفأو الاستخدام اها أو آنتيجة لا یمكن تجنبها لهذعنكشف الا أو هاستخداملنا بمسموح ما هو المعلومات أثناء 
 .ا مصادفةعلاج أو یسمعونهأثناء جلسة یتواجدون في منطقة العلاج معلوماتك الصحية قد یرى مرضى آخرون 

 
 حقوقك في الوصول إلى معلوماتك الصحية والتحكم فيها

 
إن هذه الحقوق هامة لأنها سوف تساعدك على التأآد من ( :الى معلوماتك الصحية والتحكم فيهإ للوصولإنك تتمتع بالحقوق التالية 

شارك  نحكم في الطریقة التي نستخدمها بها أووهي قد تساعدك أیضاً في الت .أن المعلومات الصحية التي تخصك لدینا معلومات دقيقة
 ).فيها آخرین أو في الطریقة التي نتواصل بها معك بشأن أمورك الصحية
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 حق فحص السجلات ونسخها .١
 

إن من حقك فحص معلوماتك الصحية والحصول على صورة منها؛ تلك المعلومات التي یمكن أن تستخدم في اتخاذ القرارات بشأنك 
ولفحص   ).تحصيل الفواتير (وتشمل هذه السجلات السجلات الطبية والمحاسبية           .طالما احتفظنا بها في سجلاتنا     وشأن علاجك   

وإذا طلبت صورة  .معلوماتك الصحية والحصول على صورة منها یرجى التقدم بطلب آتابي إلى قسم خدمات المعلومات الصحية
والمصاریف  .لبرید والمستلزمات الأخرى التي نستخدمها لإنفاذ طلبكقد نطالبك بمصاریف عن تكلفة التصویر واف كمن معلومات

 .دولاراً أمریكياً لكل صفحة ویجب أن تدفع بوجه عام قبل أو وقت تسلمك للصور المطلوبة ٠٫٧٥القياسية هي 
 

 یوماً إذا ٣٠ طلب صورة من السجلات في غضون نرد علىوعادة ما  . أیام١٠طلبك بفحص السجلات في خلال نرد على وسوف 
على   للردوإذا آنا في حاجة إلى وقت إضافي          .یوماً إذا آانت بمنشأة أخرى      ٦٠آانت المعلومات متواجدة بمنشأتنا، وفي غضون       

 . على طلبكاً نهائياًتوقع ردتلتصویر فسوف نقوم بإبلاغك آتابياً في الإطار الزمني المذآور أعلاه لشرح سبب التأخير ومتي لطلب 
 

فإن فعلنا فسوف     .ف معينة مقيدة جداً قد نرفض طلبك بفحص المعلومات الخاصة بك أو الحصول على صورة منها                إننا في ظرو  
وسوف نزودك أیضاً بإشعار آتابي یبين لك أسباب الرد بملخص فقط ووصفاً آاملاً  .نزودك في هذه الحالة بملخص لهذه المعلومات

وسيتضمن الإشعار آذلك معلومات عن آيفية التقدم  .كنك ممارسة هذه الحقوقلحقوقك في أن نعيد النظر في هذا الرفض وآيف یم
وإن آان لدینا سبب لرفض جزء فقط من طلبك فسوف نتيح  .بشكوى عن هذه الأمور إلينا أو إلى وزیر الصحة والخدمات الإنسانية

 .نستطيع أن ندعك تفحصها أو تنسخهالك إمكانية آاملة للوصول إلى الأجزاء المتبقية بعد استبعاد المعلومات التي لا 
 
 حـق تعـدیل السـجلات .٢
 

 من حقك طلب تعدیل إذ ،إذا اعتقدت أن المعلومات الصحية التي تخصك لدینا تعوزها الصحة أو الكمال فلك أن تطلب منا تعدیلها
وینبغي أن یشتمل طلبك  .ات الصحيةولطلب ذلك التعدیل یرجى الكتابة إلى قسم خدمات المعلوم .المعلومات ما بقيت في سجلاتنا

وإذا آنا في     . یوماً ٦٠ومن المعتاد أن نرد على طلبك خلال          .بهذا التعدیل القيام  على الأسباب التي تدعوك إلى الاعتقاد بأن علينا         
 على اً نهائياًتوقع ردتلشرح سبب التأخير ومتي  یوما ٦٠خلال  طلبك فسوف نقوم بإبلاغك آتابياً للرد علىحاجة إلى وقت إضافي 

 .طلبك
 

وسوف یكون من حقك  .فسنزودك بإشعار آتابي نبين لك فيه ما وراء ذلك من أسبابأو الطلب برمته وإن رفضنا جزءاً من طلبك 
ضك لقرارنا أن تتقدم بإفادة تشرح ارتعافمثلاً سيتاح لك الفرصة حال  .تضمين سجلاتك معلومات معينة تتصل بالتعدیل الذي طلبته

معلومات عن آيفية التقدم بشكوى إلينا أو إلى        على   الإشعار آذلك    شتملوسي  . سجلاتك هاضمنن علماً بأننا س   ؛جه الاعتراض فيها و 
 .شرح لك هذه الإجراءات بمزید من التفصيل في أي إشعار بالرفض نرسله إليكنوسوف  .وزیر الصحة والخدمات الإنسانية

 
 اتحـق طلب تقریر بحالات الكشف عن المعلوم .٣
 

یعرفك بأشخاص أو منظمات أخرى معينة ) آما هي موصوفة أدناه(إن لك الحق في طلب تقریر عن حالات الكشف عن المعلومات 
قمنا بالكشف لهم أو لها عن معلوماتك الصحية بموجب القوانين المنطبقة وحالات الحمایة التي یتضمنها إشعار ممارسات                                  

 الصحية داخل المستشفى أو بينه وبين ككشف عن المعلومات طرق مشارآة معلوماتولا یصف تقریر حالات ال .الخصوصية هذا
الموصوفة في إشعار    الأخرى  الحمایة  آافة أنواع     هذا الإشعار ما اتبعت         صدرالمنشآت والأشخاص الوارد ذآرهم جميعاً في          

فردنا عادة " مرآز مایمونيدز الطبي"إلى وإذا تم التقدم بطلب تقریر عن حالات الكشف عن المعلومات  .ممارسات الخصوصية هذا
ولن یحتوي في المعتاد على حالات      )  بما في ذلك عياداتنا   (ما یقتصر على حالات الكشف عن المعلومات التي قام بها المستشفى             

فردین في  هذا الإشعار مثل ما آشف عنه أطباء منصدرالكشف التي قامت بها الكيانات الأخرى أو الأشخاص الآخرین ممن ذآر في 
  .عياداتهم الخاصة

 
 :آما لن یحتوي التقریر على معلومات عن حالات الكشف التالية

 
 .الحالات التي آشفنا فيها عن المعلومات لك أو لممثلك الشخصي •
 . لموافقتك الكتابيةطبقاًالحالات التي آشفنا فيها عن المعلومات  •
 . والدفع والعمليات التجاریةالحالات التي آشفنا فيها عن المعلومات لأغراض العلاج •
 .دليل المرضىمن خلال حالات آشف المعلومات  •
 .حالات آشف المعلومات إلى أصدقائك وأفراد أسرتك المشترآين في رعایتك أو دفع مستحقات هذه الرعایة •
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مثل المعلومات التي سمعها مریض  (حالات آشف المعلومات العارضة المصاحبة لاستخدام وآشف مسموح بهما        •
 .)خر مصادفة آان یمر بالمكانآ

حالات آشف المعلومات لأغراض الأبحاث أو الصحة العامة أو عملياتنا التجاریة المتعلقة جميعاً بأجزاء محدودة من  •
 .معلوماتك الصحية لا تحدد هویتك تحدیداً مباشراً

 .نشطة الاستخباریةحالات الكشف عن المعلومات إلى المسئولين الفدراليين الموآلين بالأمن القومي والأ •
 .ضباط تطبيق القانون وأحالات آشف المعلومات عن السجناء إلى مؤسسات الإصلاح والتهذیب  •
 .٢٠٠٣ إبریل ١٤حالات آشف المعلومات السابقة لتاریخ  •

 
منية یجب أن یحدد طلبك فترة زو .ولطلب تقریر عن حالات آشف المعلومات یرجى الكتابة إلى قسم خدمات المعلومات الصحية

فمثلا قد  .للحصول على الحالات التي ترغب في أن نضمنها التقریر) ٢٠٠٣ إبریل ١٤ولكن بعد تاریخ (خلال الست سنوات السابقة 
إن من حقك الحصول على تقریر . ٢٠٠٥ ینایر ١ و٢٠٠٤ ینایر ١ترغب في قائمة بحالات الكشف عن المعلومات التي قمنا بها بين 

غير أننا قد نطالبك بمصاریف تكلفة تزویدك بأي تقریر إضافي إذا آان في نفس فترة الاثني عشر  ،اً شهر١٢ عن آل فترة يمجان
 . وسوف نبلغك بأیة تكلفة حتى یتاح لك اختيار سحب الطلب أو تعدیله قبل تكبد أي تكاليف . هذهشهراً

 
ا آنا في حاجة إلى وقت إضافي لإعداد التقریر وإذا م . یوما٦٠ًتقریر خلال    تقدمه للحصول على     ومن المعتاد أن نرد على طلب     

وفي حالات نادراً ما تحدث قد        .الذي طلبته فسوف نبلغك آتابياً عن سبب التأخير والتاریخ الذي یمكن أن تتوقع فيه تسلم التقریر                 
 .ألا نفعللبوا منا ط تطبيق القانون أو وآالة حكومية يمسئوللأن أحد نضطر إلى تأخير تزویدك بالتقریر بدون إبلاغك بهذا 

 
 حـق طلب حمایة إضافية لخصوصيتك .٤
 

لاج حالتك أو لتحصيل عإن من حقك طلب قيامنا بوضع قيود أآثر على الطریقة التي نستخدم أو نكشف بها عن معلوماتك الصحية ل
لومات الخاصة بك لأفراد أسرتك أو ویمكنك آذلك طلب تقييد آيفية آشفنا عن المع .علاج أو لإدارة عملياتنا التجاریةهذا المستحقات 

 .فعلى سبيل المثال تستطيع أن تطلب ألا نكشف المعلومات المتعلقة بعملية جراحية أجریت لك .صدقائك المشترآين في رعایتكلأ
المعلومات التي ترغب في تقييدها؛ ) ١(ویجب أن یتضمن طلبك  ".مسئول شئون الخصوصية"ولطلب وضع قيود یرجى الكتابة إلى 

من ترغب في تطبيق هذه القيود ) ٣(ما إذا آنت ترغب في تقييد آيفية استخدامنا للمعلومات أو آيفية مشارآتها أو الكيفيتين معاً؛ ) ٢(
 .وسوف نرسل إليك رداً آتابياً .عليه

 
ومع ذلك  . به قانوناًنحن غير مطالبين بالموافقة على طلبك وضع القيود وفي بعض الحالات قد یكون القيد الذي تطلبه غير مسموح

ولئن آنا قد وافقنا على . إن وافقنا فسنلتزم بهذه الموافقة إلا إذا آانت المعلومات مطلوبة لعلاجك في حالة طارئة أو للالتزام بالقانون
 ما أبلغناك ومن حقنا نحن أیضاً في ظروف معينة أن نلغي العمل بالقيد .فرض قيد من القيود فمن حقك أن تلغي العمل به في أي وقت

 . على أننا في حالات أخر سنحتاج إلى الحصول على إذن منك قبل أن نلغي القيد؛بذلك قبلها
 
 حـق طلب اتصالات سـریة .٥
 

إن من حقك أن تطلب منا أن نتصل بك فيما یتعلق بأمورك الطبية بطریقة أآثر سریة وذلك بأن تطلب أن نتصل بك بطرق بدیلة أو 
ولطلب اتصالات أآثر سریة یرجى  .سبيل المثال یمكنك أن تطلب منا أن نتصل بك في المنزل بدلاً من العملفعلى  .في أماآن أخرى

نرجو أن تحدد في  .فلن نسألك عن السبب بل سنحاول أن نلبي جميع الطلبات المعقولة .الكتابة إلى قسم علاقات المرضى بالمستشفى
م بهما في الاتصال بك وعليك أیضاً أن تحدد آيفية دفع مستحقات رعایتك الصحية إذا وسيلة والمكان اللذین ترغب في أن نلتزالطلبك 

  .المكان البدیلينفي ما تم الاتصال بك بهذه الوسيلة أو 
 

 معلـــومات إضـافيـة
 

صية إن من حقك أن تحدد ممثلاً شخصياً یمكنه التصرف نيابة عنك للتحكم في خصو                       .آيف یمكن لأحد الأشخاص أن ینوب عنك         
ونرجو ملاحظة أن تحدید شخص ما ليتصرف نيابة عنك في التحكم في خصوصية معلوماتك الصحية لا یعطيه  .معلوماتك الصحية

وعادة ما یكون للوالدین والأوصياء الحق في التحكم في خصوصية             .في حد ذاته حق اتخاذ القرارات المتعلقة بالعلاج نيابة عنك          
 . ا آان مسموحاً لهؤلاء القصر بموجب القانون بالتصرف في أمورهم بأنفسهمالمعلومات الصحية للقصر إلا إذ
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تنطبق أنواع الحمایة  .ومعلومات الصحة العقلية) HIV(أنواع الحمایة الخاصة للمعلومات المتعلقة بفيروس نقص المناعة البشریة 
وقد لا ینطبق بعض أجزاء       .ات الصحة العقلية  ومعلوم)  HIV(الخاصة على المعلومات المتعلقة بفيروس نقص المناعة البشریة         
وإذا آنت ترغب في الحصول على شرح آتابي لكيفية حمایة هذه  .إشعار ممارسات الخصوصية العام هذا على أنواع المعلومات هذه

 ).٧١٨ (٢٨٣-٧٢١٢المعلومات یرجى الاتصال بقسم علاقات المرضى على رقم 
 

ك أیة أسـئلة حول هذا     دیوإذا آانت ل  .   ليهي   جویس أ /  ا لشئون الخصوصية هو الأسـتاذ    إن مسئولن   .مســئول شــئون الخصـوصية  
دوجلاس جابلون المساعد الخاص للرئيس ونائب / أو ترغب في الحصول على معلومات أآثر، یرجى الاتصال بالسيد" الإشــعار"

 ).٧١٨ (٢٨٣-٧٢١٢الرئيس لعلاقات المرضى على رقم 
 


