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�یا ا سرپرست ت ، والد� یا ن  FIRST_NAME کےمعز ز

پورا  اؤ سے متعلقضرور�یا ات کو
ر� ت ا �بر طبی �یا ز�یا ادہ یا ا پروگرام چھوٹے بچوں کی بہت

 ن
� ضرور�یاات )CEN(  کا  یا ر معمولی

 ن
�  بچوں کی

اگلےاگلے گیایا ا ہے۔ اپنےاپنے کیایا ا ا� یا کےلیے یا تصادفی طور پر منتخب  کر� ت ا ہے۔ آپ کے بچے کو پروگرام کے ابتدائی مقامات میںیا سے
یاں۔ یاں۔پڑھ� پڑ ھ � راہ کرمکرم اساس خطخط کوکو �بر راہ�بر � برار ے�برارےمیں یامیںیا جاننےجاننے کےکےلیے یالیےیا  مراحلمراحل کےکے

 دمات کے دفتر.1
 ن
نشوو نما سے متعلقمعذور� یا وں کی � کر� یا ۔ � برات  دمات کے رابطہ کار سے

 ن
� کی  جلد ہی اپنے بچے

 امل ہونے
 شا
گیا یا ا ہے۔ اگر آپ پروگرام میں یا � لیایا ا  یا مطلعکیا یا ا ہے کہ آپ کے بچے کو منتخب کر

 ن
 )ODDS(  نے ا�

تو   ہے،
 ن

دلچسپی  کر�  گے۔ اگر آپ کی اس میں    ، تو وہ اگلے مراحل میں  آپ کی رہنمائی دلچسپی رکھتے  میں 
خانہ  کی جا سکے۔ اگر آپ کا بچہ، بچوں کی انتہائی درون

 
 کو � دوسر ے بچے   جگہ کسی  اکہ

د�  ت   بتا
 

ا�   راہ کرم
گا۔ کر ے  امل ہے، تو ان کا عملہ آپ کی مدد کےلیے  آپ سے رابطہ

 
  دمات  کی انتظار کی فہرست  میں

 ن
 

 اپنے .
 � ت
 یا ن
 ار�
اس � ت کرا� ن ا ہے۔ اگر آپ  پروگرام میں یا اندراج

 � ت
 یا ن
 ار�
� ت آ�یا ا اس ہوگا کہ کر� ن ا  یا

 ن
 19 جولائیجولائی: آپ کو�

گا۔ میں یا چلا جائے  ر
 ن
آ� �ہیں یا ، تو آپ کا بچہ انتظار کی فہرست ت کے  یا بتاتے

 ن
�  دمات کے رابطہ کار کو

 ن
�  بچے کی

د�یا . اگر کسی بچے کی د� یا بھال حاصلہو گی۔ والد� یا ن کی 0 گھنٹے� ت �برامعاو ضہ میں یا ، آپ کے بچے کو فی ہفتہ  پروگرام
۔  �ہیں یا

 ت
سکتے  یا کر

 ت ت
ان � درمیایا د� یا بھال کرنے والوں کے  وں کو

 ن ٹ
گھنٹو والد� یا ن �ہیں یا ، تو وہ ز�یا ادہ ا�یا سے  بھال کرنے والے

۔ یا چا� ہیں ہو� ن ا ر�یا استہائے متحدہ میں یا کام کرنے کا اہل والد� یا ن اور سرپرستوں کو لیےیا ،  راہم کرنے کے
 ن
� د� یا بھال  � برامعاو ضہ

 یا ت سے .
سرپرست ت کیحیثیت یا شا والد�یا ن �یا ا و� ت ت ، آپ پر � برامعاو ضہ د� یا بھال کرنے والے کے طور پر کام کرتے  اپنے بچے کے

یا  کرتے �ہیں
و ضاحت ت اس � برات کی  ر میں یا اکثر پوچھے گئے سوالات

 ن
آ� عا ئد ہوں گی۔ اس خط کے دار�یا اں  مختلف قانونی ذمہ

گا۔  ور )DSP(  آپ کا کردار ک�یس ے بدلے
یا شا � پیش  معاون

راست ت �بر راہ � برامعاو ضہ  کہ بطور

 ات  کو  دمات کے رابطہ کار
 ن
کی  کرتے  ، تو آپ کے بچے  راج

 ن
ا�    کرا� ن  چاہتے  اگر آپ پروگرام میں  اندراج

درمیا یا ان بتانی ہوگی۔  ODDS کو 15 مئیمئی سےسے 19 جولائیجولائی کے

 کر ے گا کہ:.
 ت
تصد�یا ODDS � یا  بر

 ت
�

گیا یا ا ہے، اوراور میں یا اندراج ہو Medicaid آپ کے بچہ کا 

دمات
ن
 دمات�
 ن
� انی

ن
 انیا�
 ن
ون محکمہمحکمہ ا� اور� یا وناور�یا

 دمات کا دفتر
 ن
� نشوو نما سے متعلقمعذور� یا وں کی

[Return location] 
[Return address 1] 
[Return address ] 
[City state ZIP] 

Client name 
Client address 
City, state, ZIP 

MM/DD/YYYY 



 5 کا صفحہ 

اوراور کر� ت ا ہے، ا� یا کو پورا د� یا بھال کے درجاتمیں یا سے CEN پروگرام کے  وہ

 اؤ سےمتعلق
ر� ت ا �بر طبی �یا ز�یا ادہ  رہ )ONA( میں یا بہت

ن  ئز
جا� ضرور�یاات کے اور� یا ون جا نچ ان کے  اس کی

۔ یا چا� ہیں ہو� ن ا ا 5b میںیا 5m �یا گروپس  یا سروس
 ن

ا�  ضرور�یا ات کےلیے یا کی جا چکی ہے۔

b. ور 
یا شا  � پیش

 معاو� ن ت
کو �بر راہ راست ت د ے، تو اس کے بعد آپ  کر

 ت
تصد� یا ODDS آپ کے بچے کی ا� ہیں ل� یا� ت کی  حت بر بر

مجرمانہ  ر� بر یا ت اور
 ت
یا ۔ اسمیں یا � چا� ہیں گزر� ن ا ملا زمت ت کے عمل سے  میں یا

 ن
 راہم کنندہ ا� یا بر

 ن
�  )DSP(  بننے کےلیے یا

ہوگا۔ ڈ� یا ٹ کر� ن ا پلان )ISP(  کو بھی اپ  امل ہے۔ آپ کو اپنے بچے کے انفرادی سپورٹ
 شا
� جا نچ  پس منظر کی

۔  �ہیں یا
 ت
سکتے کر� ن ا شروع کر د� یا بھال کرنے والے کے طور پر کام � برامعاو ضہ  1 جولائیجولائی کو آپ اپنے بچے کے

c.ٹ ڈ� یا اور ISP کو اپ ر� بر یا ت
ت
� ، ملازمت ت  دمات کا رابطہ کار

 ن
� کی  اور آپ کے بچے

ن
 راہم کنندہ ا� یا بر

 ن
�  آپ کی

گے۔ کر� یا  کرنے میں یا آپ کی رہنمائی

تو . ہو تی ہے،  یا ر
 ن
یا ۔ اگر آپ کی ملازمت ت کے عملمیں یا � ت ا � چا� ہیں جا� ن ا  ملازمت ت پر رکھا

 � ت
 یا ن
 ار�
� ت  15 ستمبرستمبر: آپ کو اس

ہے۔  ما� ن سکتی
و� ت ت  ر�یا د

 ن
 مز

 ن
ا� یا بر  راہم کنندہ

 ن
�  آپ کی

 وسائلوسائل
یا  �ہیں
 ت
سکتے کر� یا ۔ آپ ای م �یال بھی کر  دمات کے رابطہ کار سے رابطہ

 ن
� �بر راہ کرم اپنے بچے کی �ہیں یا ، تو  اگر آپ کے سوالات

وسائل  �ہیں یا اور
 ت
 ر �یا د جانسکتے

 ن
مز  یا بر پر

 پیش
بر � و� یا CEN پروگرام کے cenprogram@odhs.oregon.gov ۔ آپ

 : یا  �ہیں
 ت
 تلاش کر سکتے

 https://www.oregon.gov/odhs/idd/Pages/sb-91-implementation.aspx. ۔

 
سکتے   بھی کر اسکین ڈ�  وائس پر اس کوڈ کو مو�  ئل  یا بر پر جانے کےلیے  آپ اپنے

 پیش
�    و�
� ہیں یا ۔

۔ حاضر     کا عملہ اس عمل میں  آپ کی مدد کےلیے   یا اور
 ٹ
�  آپ کے بچے کی معاون

 آپ کا مخلص،

 ل
   ڈا� ن

 رکٹر
 
ڈا�  عبوری

 دمات کا دفتر
 ن
� نشوو نما سے متعلقمعذور� یا وں کی

https://www.oregon.gov/odhs/idd/Pages/sb-91-implementation
https://cenprogram@odhs.oregon.gov�
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 اکثراکثر پوچھےپوچھے جانےجانے والےوالے سوالاتسوالات

کردارکردار ا کیا کیایا رے بچےبچے کاکا میر  ےمیریا  میں میںیا
ن
لینےیا
 
میں میںیا حصہحصہلینے یا   پروگرامپروگرام راہم کنندہکنندہ منتخبمنتخب کرنےکرنے اوراور

ن
 راہم�
 ن
 امعاو ضہ�برامعاوضہ  ن کوکو اپنااپنا  والد� یا نوالد�یا

 ہے؟ہے؟

ہوگا۔ کر� ن  انتخاب والوں کا د�  بھال کرنے سرپرست  کے طور پر، آپ کو اپنے چھوٹے بچےکے امعاو ضہ  ا   والد�
آپ چا�  ۔ اگر کر� ن   یا ال

 ن
تبادلہ �   ارات پر

 ن
ا� د�  بھال کے تمام سا تھ دمات کے رابطہ کاروں کو آپ کے بچے کے

 ن
 

 دمات کا رابطہ کار
 ن
کر� یا ، تو آپ کی � د� یا بھال کرنے والے کے طور پر کام یا چاہتا ہے کہ آپ اس کی

 
 کا بچہ �

سا تھ کسی بھی مسئلے کو حل کرنے کےلیے یا کام کر سکتا ہے۔  آپ اور آپ کے بچے کے

ہے ؟ہے؟ ا کیا یا اکیایا رد نمائندہنمائندہ
ن
امز ر د�ن
 ن
امز �ن

 یا
 ن

قا�بر �  کر� ت ا ہےحت بر بر وہ شخص اس
ہدا� یا ت  ر د نمائندہ کسی شخص کے انفرادی سپورٹ پلان )ISP(  کی

 ن
 امز
 � ن

سے کی وجہ کرتے �ہیں یا ۔ مفادات کے تصادم � یا کردار ادا  عموماً
سرپرست ت والد� یا ن اور لیےیا ، کے  ا� برالغوں

� ن  ہو� ت ا ہے۔
کے  اس

ا سرپرست ت والد�یا ن � یا  ا� برالغ کے
کسی � ن حت بر بر  یا ہو سکتا۔

 ن
�  راہم کنندہ

 ن
� � برامعاو ضہ  ا� برالغ کا

� ن  � یا نمائندہ ان کے
کردار کو � یا والد�یا ن �یا ا سرپرست ت نہ ہو تو کسی اور  راہم کنندہ ہوں اور اسے پورا کرنے کےلیے یا کوئی دوسرا

 ن
�  � برامعاو ضہ

۔ یا چا� ہیں کر� ن ا  ادا

ہوں ؟ہوں؟ د رکھرکھ سکتاسکتا امید یا دامیدیا ا کیا یا اکیایا دمات کےکے رابطہرابطہ کارکار سےسے
ن
 دمات�
 ن
� میں یامیںیا اپنیاپنی

ڈ� یا ٹ کرنے کےلیے یا  دمات کا رابطہ کار آپ کے بچے کے انفرادی سپورٹ پلان )ISP(  کو اپ
 ن
�  آپ کے بچے کی

کیے یا جانے سے د� یا بھال کرنے کے طور پر رقم ادا ڈ� یا ٹ آپ کو اپنے بچے کی � یا اپ کر ے گا۔ سا تھ کام  آپ کے
 پہلے کی جانی چا� ہیں یا ۔

پر، ہے۔ CEN پروگرام کےلیے یا منتخب ہونے کیایا ا جا سکتا ا� یا چھوٹ میں یا و� ت ت میں یا صرف ا� یا  بچوں کا اندراج
سمجھنے کو � یا کر ے گا۔ وہ آپ پر � برات  یا ار

ت ن
ا� سا تھ  دمات کا رابطہ کار آپ اور آپ کے بچے کے

 ن
�  آپ کے بچے کی

کیسیا  دمات سے کس طرح مختلفہے۔ آپ اپنے
 ن
موجودہ � CEN پروگرام آپ کے بچے کی گے کہ کر� یا  میں یا مدد

گے۔  یا
 ن

جا� کے � برار ے میںیا ما ہانہ کیس یا کے انتظام کے رابطہ  یا ارات اور تقاضوں� بر یا کہ
 ن ت
ا�  کے انتظام کے

کروں؟کروں؟  ورور )DSP(  کےکے طورطور پرپر ک�یس ےک�یسے سائنسائن اپاپ
شا یا  � پیش یا شا�پیش

ت  معاو� ن تمعاو�ن
راست تراستت راہ راہ�بر �بر سا تھساتھ  کےکے

ن
بر ا�یا
 ن
ا� یا بر راہم کنندہکنندہ

ن
 راہم�
 ن
�  میں یامیںیا

یا  س � یا�اں پہلے ہی کہہچکی �ہیں
 ن
بر � � ا �یا کر� یا گے۔ کچھ  تلاش کرنے میں یا آپ کی مدد

 ن
 راہم کنندہ ا� یا بر

 ن
�  دمات کے رابطہ کار

 ن
� 

 راہم
 ن
کو �  �ہیں یا ۔ آپ

 ت
ہوسکتے  یا اب

 ت
دستیا دوسر ے چاہتی �ہیں یا ۔ کر� ن ا  دمات حاصل

 ن
� والد� یا ن کی د� یا بھال کرنے والے  کہ وہ

ہے۔ ٹ پر مل سکتی ہے جو اس خط کے شروع میںیا درج و� یا بر سا� ئز  کنندگان کی فہرست ت CEN کی
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؟ یا  �ہیں یا ؟�ہیں
ت
سکتے
 ت
سکتے راہم کرکر

ن
 راہم�
 ن
دمات �

ن
 دمات�
 ن
� ا کیایا اکیایا DSP ن بطوربطور والد� یا نوالد�یا  کےکےلیے یالیےیا

ن
بر ا�یا
 ن
بر ا� یا راہم کنندہکنندہ

ن
 راہم�
 ن
� 

 دمات
 ن
کی � د� یا بھال  گار کی

 دمت ت
 ن
ہے۔ � لیےیا � بر بنا سکتی  دمات کے

 ن
� د� یا بھال کی  گار کی

 دمت ت
 ن
� 

 ن
 راہم کنندہ ا� یا بر

 ن
� 

آلاتی رو زمرہ کی زندگی کی  ا،
د�یا ن ا لقمہ نگرانی � یا وں )ADL(  کےلیے یا سرگرمیو یا رو زمرہ کی زندگی کی ہا تھ سے مدد،  میں یا

: یا یا � بر کام �ہیں د� یا بھال کے ۔ ADLs خود کی �ہیں یا  امل
 شا
� اں )IADL(  اور صحت سے متعلق کام  سرگرمیایا

کھا� ن ا
کر� ن ا � بر یا ت الخلا ء کا استعمال

ہو� ن ا  یا ار
 ت
�

کپڑ ے پہننا، اور
 ا۔
 غسل کر� ن

 
 ن
             یا

 ن
�     یا

 ن
�      

      
  ت          

  ن یا   ن � ہیں

            پیشالیسیو یا یا
 
  

 
      

 
  


 ن
   

   
 ن
 
   ن      

 
 ن
      حت بر بر 


� 
    ت       � ہیں    

     یاق       پیشالیسیو یا یا

بر   یا  

ا مطلبمطلبہے؟ہے؟ کیایا اکیایا ا� یاا�یا کوکو پوراپورا کرنےکرنے کاکا د� یاد�یا بھالبھال کےکے درجاتدرجاتمیں یامیںیا سےسے میں یامیںیا  CEN پروگرامپروگرام
والے دا نشورانہ معذوری  ی �یا ا

یال � ٹ یاس �  یا ر، آپ کا بچہ ہسپتال، نرسنگ ف �
CEN پروگرام کے� بر ن  اس کا مطلب ہے کہ

گا۔ قا� بر ہو د� یا بھال حاصل کرنے کے  راہم کردہ
 ن
� میں یا  ی

 ر ف� یاس� یال� ٹ
کیئر یا ئز درمیایا انی  لوگوں کےلیے یا

ہے؟ہے؟ رق
ن
 رق�
ن
ا  کیا کیایا راہم کنندہکنندہ کےکے کردارکردار میں میںیا

ن
 راہم�
 ن
 امعاو ضہ�برامعاوضہ  ن کےکے کردارکردار اوراور  والد�یا  والد�

و�ت  کنندہ    راہم
 ن
کہ  امعاوضہ   رق  ہے

 ن
اہم  ا�  گیا  ہے۔ دکھا�   یا پیش کے چارٹ میں 

 ن
  کہ  � بر یا ،    رق

 ن
 کئی 

رپورٹر ز ہوتے� ہیں یا ۔ لازمی رپورٹر کے طور پر، آپ کو حکام کو بدسلوکی �یا ا غفلت کے شکوک کی  بدسلوکی کے لازمی
 چا� ہیں یا ۔

 اطلاع د�یا ن

کر� یا ۔ � یا ہاٹ لائن دن 50-855 ) 7(   پر کال -SAFE  کےلیے یا بدسلوکی کی ہاٹ لائن
 ن
د� یا  اطلاع

 میں یا گھنٹے، سال میںیا 5 دن کھلی رہتی ہے۔



 5 کا صفحہ  5

یا ت
تحیثیت یا شا یا
شا  ورور )DSP(  کیکی حیثیتیا

شا� پیش یا شا یا �پیش تمعاو� ن ت  معاو�ن
راہ راستتراست ت �بر راہ� بر

ت سےسے کردارکردار سےسے کامکام کرتےکرتے ہوئےہوئے کردارکردار یا
تحیثیت یا شا یا
شا نوالد� یا ن کیکی حیثیتیا والد�یا ر� برا� ہیں ر  DSP کےکے اوقاتاوقات سےسے �برا�ہیں
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� بر یا ا  راہم کر� یا
 ن
�  دمات

 ن
� ADL/IADL  صرف

ہدا� یا ت کی گئی ہے ذر� یا  کے
 ن
 راہم کنندہ ا� یا بر

 ن
 کہ �

معاہد ےمیں یا � بر یا ا کہ ISP اور/�یا ا سروس کے
گیا یا ا ہے کیا یا ا � بر یا ان

 یا
 ن

د� یا بھال پر کوئی � پیشابندی�

      
کے 10 سال سے کم عمر    راہم کرتے و� ت

 ن
�  دمات

 ن
 ت�

یا کر سکتے
 ن

د� یا بھال � دوسر ے بچوں کی
 یا
 ن

د� یا بھال پر کوئی � پیشابندی�

      
د� یا � برالغ کی   کسی کمزور  راہم کرتے و� ت

 ن
� دمات

 ن
 ت�

 یا کر سکتے
 ن

 بھال�

 یا
 ن

د� یا بھال پر کوئی � پیشابندی�

 جن سے آپ
 ت
د ے سکتے یا

ن
 رائض انجام �

 ن
� گھر� یا و

فا ئدہ � بر راہ راستت کے بچے کو CEN پروگرام میں یا
ہو�ت ا ہے  یا

 ن
� 

 یا
 ن

 پر کوئی � پیشابندی �
 ن
د� یا  رائض انجام

 ن
گھر� یا و �

اجا زت صرف ISP کے  اؤ سے متعلق امداد کی
ر� ت � بر

 مطابق ہے
          

  ت
یا ہے

 
 � پیشابندی �

اجازت روز گار کی   خود  ھ کر کام کرنے
  ٹ   دور
ہے  یا

 
� 

 یا 
ن

 پیشا  �      
  ٹ 

 راہم کنندہ مفادات کے تصادم کی وجہ
 ن
� � برامعاو ضہ

د ے سکتا  یا
 ن

� 
ہدا� یا ت  سے ISP کو

ISP اپنے بچے کے 
 راہم کنندہ کسی بھی و� ت ت

 ن
 � برامعاو ضہ �

د ے سکتا۔ � یا مفادات کا تصادم ہے۔  یا
 ن

� 
ہدا� یا ت  کو

ہے، اگر کوئی  یا
 ن

 راہم کنندہ �
 ن
ر د نمائندہ جو � برامعاو ضہ �

 ن
امز �ن

 یا ہے تو
 ن

 یا اب �
 ت
دستیا والد� یا ن اس کردار کےلیے یا  دوسرا

کر� ن ا چا� ہیں یا د� یا ن ا چا� ہیں یا ، دستخط  یا ار
ن ت
ا�  اسے ISP سروسز کو
 اور اس کی نگرانی کرنی چا� ہیں یا

 �ہیں یا جسے آپ مفتپسند
 ت
سکتے فارمیٹ یا ٹ میں یا حاصل کر اس �یا ا ر� یا ، �بر  ٹ ،

 ن
پر� �بر ٹ ر ے ز� برانوں،  ر دوسری

دستاو�یا ن � یا  آپ
کر�یا 5811-5 9- 50 پر رابطہ سے  دمات کے دفتر

 ن
� نشوو نما سے متعلقمعذور�یا وں کی اور� یا ون �ہیں یا ۔  کرتے

قبول ر� یا کالز کو کر� یا ۔ ہم تمام dd.directorsoffice@odhsoha.oregon.gov پر ای م � یال  �یا ا
 کرتے� ہیں یا ۔
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