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ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਦਖ਼ਲ ਦੇ ਪੜਾਅ: ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਦਖ਼ਲ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਲਈ ਇੱਕ ਮਾਤਾ-ਪਿਤਾ ਦਾ ਮੁੱਢਲਾ ਮਾਰਗਦਰਸ਼ਨ ਇੱਕ ਆਨਲਾਈਨ ਪ੍ਰਕਾਸ਼ਨ ਹੈ ਜੋ ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਦਖ਼ਲ ਬਾਰੇ 
ਵਧੇਰੇ ਵਿਸਤ੍ਰਿਤ ਜਾਣਕਾਰੀ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਮਹੱਤਵਪੂਰਣ ਮੁਲਾਕਂਣ ਜਾਣਕਾਰੀ ਦੀ ਇੱਕ ਚੈੱਕਲਿਸਟ, ਅਤੇ ਨਮੂਨਾ ਪੱਤਰਾ ਂਦੁਆਰਾ ਮਾਪਿਆ ਂਦੀ ਉਹਨਾ ਂਦੇ ਸਹੀ 
ਪ੍ਰਕਿਰਿਆ ਦੇ ਪ੍ਰਕਿਰਿਆ ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰਨ ਵਿੱਚ ਮਦਦ ਕਰਨ ਲਈ, ਇਸ ਪੁਸਤਿਕਾ ਵਿੱਚ ਉਪਲਬਧ ਸੰਸਾਧਨਾ ਂਵਿੱਚ ਪ੍ਰਭਾਵੀ ਪੇਰੈਂਟ ਐਡਵੋਕੇਟ ਹੋਣ ਵਜੋਂ ਸੁਝਾਅ ਸ਼ਾਮਲ 
ਹਨ। ਇਹ ਪੁਸਤਕ ਇੱਥੇ ਉਪਲਬਧ ਹੈ: www.nyhealth.gov/publications/0532/index.htm.

www.nyhealth.gov/publications/0532/index.htm.
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ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਦਖ਼ਲ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਵਿੱਚ 
ਤੁਹਾਡਾ ਸੁਆਗਤ ਹੈ
ਨਿਊ ਯਾਰਕ ਸਟੇਟ ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਦਖ਼ਲ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ EIP ਦੇਸ਼ ਭਰ ਵਿੱਚ EIP 

ਦਾ ਹਿੱਸਾ ਹੈ। ਇਹ ਤਿੰਨ ਸਾਲ ਤੋਂ ਘੱਟ ਉਮਰ ਦੇ ਨਿਆਣਿਆ ਂਅਤੇ ਬੱਚਿਆ ਂ

ਲਈ ਹੈ ਜੋ ਮਾਨਸਿਕ ਵਿਲੱਖਣ ਅਤੇ ਅਪਾਹਜਤਾ ਦੇ ਵਿਕਾਸ ਦੇ ਕਾਰਨ ਦੂਜੇ 
ਬੱਚਿਆ ਂਵਾਗਂ ਤਰੱਕੀ ਨਹੀਂ ਕਰ ਰਹੇ ਹਨ। ਅਪਾਹਜਤਾ ਦਾ ਮਤਲਬ ਹੈ ਕਿ 

ਬੱਚੇ ਦੀ ਸਰੀਰਕ ਜਾ ਂਮਾਨਸਿਕ ਰੋਗ ਦੀ ਪਛਾਣ ਕੀਤੀ ਗਈ ਹੈ ਜਿਸ ਨਾਲ 

ਵਿਕਾਸ ਦੀਆ ਂਸਮੱਸਿਆਵਾ ਂਪੈਦਾ ਹੋ ਸਕਦੀਆ ਂਹਨ। ਇਨ੍ਹਾਂ ਵਿੱਚ ਸ਼ਾਮਲ 

ਹਨ, ਪਰ ਔਟਿਜ਼ਮ, ਡਾਊਨ ਸਿੰਡਰੋਮ, ਮੋਟਰ ਵਿਕਾਰ, ਜਾ ਂਨਜ਼ਰ ਅਤੇ ਸੁਣਨ 

ਦੀਆ ਂਸਮੱਸਿਆਵਾ ਂਤੱਕ ਸੀਮਤ ਨਹੀਂ ਹਨ। ਵਿਕਾਸ ਵਿੱਚ ਦੇਰੀ ਦਾ ਮਤਲਬ 

ਹੈ ਕਿ ਵਿਕਾਸ ਦੇ ਕੁਝ ਖੇਤਰਾ ਂਵਿੱਚ ਜਿਵੇਂ ਵਿਕਾਸ, ਸਿਖਲਾਈ ਅਤੇ ਸੋਚ, ਜਾ ਂ
ਸੰਚਾਰ ਕਰਨ ਵਿੱਚ ਬੱਚਾ ਪਿੱਛੇ ਹੈ। 

ਪਹਿਲਾ ਕਦਮ ਕਾਉਂਟੀ ਵਿੱਚ EIP ਲਈ ਬੱਚੇ ਦਾ ਹਵਾਲਾ ਹੈ, ਜਿੱਥ ੇਤੁਸੀਂ 
ਰਹਿੰਦ ੇਹੋ। ਨਿਊਯਾਰਕ ਸਟੇਟ (NYS) ਅਤੇ ਨਿਊਯਾਰਕ ਸ਼ਹਿਰ ਦੇ ਸਾਰ ੇ

ਕਾਉਂਟੀਆ ਂਵਿੱਚ ਇੱਕ EIP ਹੈ। ਜਿਨ੍ਹਾਂ ਬੱਚਿਆ ਂਨੂੰ ਸੇਵਾਵਾ ਂਦੀ ਲੋੜ ਹੋ 
ਸਕਦੀ ਹੈ ਉਨ੍ਹਾਂ ਦਾ ਪਹਿਲਾ ਂEIP ਲਈ ਹਵਾਲਾ ਦਿੱਤਾ ਜਾਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ। 
ਮਾ-ਂਪਿਓ ਆਪਣੇ ਬੱਚੇ ਨੂੰ EIP ਕੋਲ ਭੇਜ ਸਕਦ ੇਹਨ ਜੇ ਉਨ੍ਹਾਂ ਨੂੰ ਆਪਣੇ ਬੱਚੇ 
ਦੇ ਵਿਕਾਸ ਬਾਰੇ ਕੋਈ ਚਿੰਤਾ ਹੈ। NYS ਵਿੱਚ, ਕੁਝ ਪੇਸ਼ੇਵਰਾ ਂਨੂੰ ਬੱਚਿਆ ਂਦਾ 
EIP ਹਵਾਲਾ ਕਰਨ ਦੀ ਲੋੜ ਹੁੰਦੀ ਹੈ ਜੇ ਕਿਸ ੇਵਿਕਾਸ ਸੰਬੰਧੀ ਸਮੱਸਿਆ 

ਦਾ ਸ਼ੱਕ ਹੈ। ਹਵਾਲੇ ਤੋਂ ਬਾਅਦ, ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚ ੇਦਾ ਮੁਲਾਕਂਣ ਯੋਗ ਪੇਸ਼ਾਵਰਾ ਂ
ਦੁਆਰਾ ਕੀਤਾ ਜਾਵੇਗਾ। ਜੇ ਤੁਹਾਡਾ ਬੱਚਾ ਯੋਗ ਹੈ ਤਾ ਂਤੁਹਾਡੀ ਕਾਉਂਟੀ EIP 

ਜਾ ਂਨਿਊਯਾਰਕ ਸ਼ਹਿਰ EIP ਤੁਹਾਡੀ ਸੇਵਾਵਾ ਂਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰਨ ਵਿੱਚ ਮਦਦ 

ਕਰੇਗਾ। ਪ੍ਰਾਈਵੇਟ ਬੀਮਾ ਅਤੇ ਮੈਡੀਕੇਡ ਸਮੇਤ ਸਿਹਤ ਬੀਮਾ, Early 

Intervention ਸੇਵਾਵਾ ਂਲਈ ਭੁਗਤਾਨ ਕਰਨ ਲਈ ਵਰਤਿਆ ਜਾ ਸਕਦਾ 
ਹੈ। EIP ਸੇਵਾਵਾ ਂਤੁਹਾਡੇ ਲਈ ਕਿਸ ੇਵੀ ਕੀਮਤ 'ਤੇ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕੀਤੀਆ ਂਜਾਣੀਆ ਂ

ਚਾਹੀਦੀਆ ਂਹਨ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੀ ਬੀਮਾ ਕਵਰੇਜ 'ਤੇ ਅਸਰ ਨਹੀਂ ਪਾਵੇਗੀ। 

ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਦਖ਼ਲ (EI) ਸੇਵਾਵਾ ਂਤੁਹਾਡੀ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਪਰਿਵਾਰ ਦੀ ਮਦਦ ਕਰ 

ਸਕਦੀਆ ਂਹਨ:

• �ਆਪਣੇ ਬੱਚੇ ਦੀ ਸੰਭਾਲ ਕਰਨ ਦੇ ਸਭ ਤੋਂ ਵਧੀਆ ਤਰੀਕੇ ਸਿੱਖ;ੋ 

• �ਸਹਾਇਤਾ ਅਤੇ ਆਪਣੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਵਿਕਾਸ ਦੀ ਸਹਾਇਤਾ ਅਤੇ 
ਉਤਸ਼ਾਹਿਤ ਕਰ;ੋ ਅਤੇ

• �ਆਪਣੇ ਬੱਚੇ ਨੂੰ ਪਰਿਵਾਰ ਅਤੇ ਸਮਾਜਿਕ ਗਤੀਵਿਧੀਆ ਂਵਿੱਚ 

ਸ਼ਾਮਲ ਕਰੋ।

ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਦਖ਼ਲ ਸੇਵਾਵਾ ਂਸਮਾਜ ਵਿੱਚ ਕਿਤੇ ਵੀ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕੀਤੀਆ ਂਜਾ 
ਸਕਦੀਆ ਂਹਨ ਜਿੱਥ ੇਤੁਹਾਡਾ ਬੱਚਾ ਖਾਸ ਤੌਰ 'ਤੇ ਆਪਣਾ ਦਿਨ ਬਿਤਾਉਂਦਾ 
ਹੈ, ਜਿਸ ਵਿੱਚ ਸ਼ਾਮਲ ਹਨ: 

• �ਤੁਹਾਡਾ ਘਰ; 

• �ਆਗਂਨਵਾੜੀ ਜਾ ਂਫੈਮਿਲੀ ਡੇਅ ਕੇਅਰ ਹੋਮ ਜਿਸ ਵਿੱਚ ਤੁਹਾਡਾ ਬੱਚਾ 
ਹਾਜਰ ਹੁੰਦਾ ਹੈ; 

• �ਸਮਾਜਿਕ/ਮਨੋਰੰਜਨ ਕੇਂਦਰਾ,ਂ ਖੇਡਣ ਵਾਲੇ ਸਮੂਹ, ਖੇਡ ਦੇ ਮੈਦਾਨ, 

ਲਾਇਬ੍ਰੇਰੀਆ,ਂ ਜਾ ਂਕਿਸ ੇਵੀ ਥਾ ਂ'ਤੇ ਮਾ-ਂਪਿਓ ਅਤੇ ਛੋਟ ੇਬੱਚੇ ਮਜ਼ੇ ਅਤੇ 
ਸਹਾਇਤਾ ਲਈ ਜਾਦਂੇ ਹਨ; ਅਤੇ 

• �ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਬਚਪਨ ਦੇ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਅਤੇ ਕੇਂਦਰ, ਜਿਵੇਂ ਕਿ Early Head 

start। 
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ਪੇਸ਼ੇਵਰ ਜਿਵੇਂ ਕਿ ਡਾਕਟਰ ਤੁਹਾਡੇ ਨਿਆਣੇ ਜਾ ਂਬੱਚੇ ਨੂੰ EIP ਵਿੱਚ ਭੇਜ ਸਕਦ ੇ
ਹਨ, ਜਦੋਂ ਤਕ ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਵਿਕਾਸ ਬਾਰੇ ਕੋਈ ਚਿੰਤਾ ਨਹੀਂ ਕਰਦੇ। ਜੇ 
ਤੁਹਾਡੀ ਕੋਈ ਚਿੰਤਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਤੁਸੀਂ ਆਪਣੇ ਬੱਚੇ ਨੂੰ ਕਾਉਂਟੀ ਵਿੱਚ EIP ਕੋਲ ਭੇਜ 
ਸਕਦ ੇਹੋ ਜਿੱਥੇ ਤੁਸੀਂ ਰਹਿੰਦੇ ਹੋ। ਕਾਉਂਟੀ ਦੇ ਸੰਪਰਕਾ ਂਨੂੰ ਆਨਲਾਈਨ ਲੱਭਿਆ 
ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ: www.health.ny.gov/community/infants_
children/early_intervention/county_eip.htm 

ਜਾ,ਂ ਤੁਸੀਂ "ਗ੍ਰੋਇਗੰ ਅਪ ਹੈਲਥੀ" 24-ਘੰਟੇ ਦੀ ਹੌਟਲਾਈਨ ਨੂੰ 
1-800-522-5006 'ਤੇ ਕਾਲ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹੋ; ਨਿਊ ਯਾਰਕ ਸ਼ਹਿਰ ਵਿੱਚ 
311 ਡਾਇਲ ਕਰੋ। ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੇ ਡਾਕਟਰ ਜਾ ਂਆਪਣੇ ਭਰੋਸ ੇਵਾਲੇ ਵਿਅਕਤੀ 
ਨਾਲ ਗੱਲ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹੋ ਅਤੇ ਹਵਾਲੇ ਨਾਲ ਤੁਹਾਡੀ ਮਦਦ ਕਰਨ ਲਈ 
ਉਸਨੂੰ ਪੁੱਛ ਸਕਦ ੇਹੋ। ਹਵਾਲਾ ਪ੍ਰਕਿਰਿਆ ਤੁਹਾਨੂੰ EIP ਦੇ ਬਾਰੇ ਜਾਨਣ ਵਿੱਚ 
ਮਦਦ ਕਰਦੀ ਹੈ। ਤੁਹਾਨੂੰ ਇਹ ਫੈਸਲਾ ਕਰਨਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ ਜੇ EIP ਤੁਹਾਡੇ 
ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਲਈ ਸਮਝ ਵਿੱਚ ਆਉਂਦਾ ਹੈ। ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦਾ ਪ੍ਰੋਗ੍ਰਾਮ ਦੇ 
ਮੁਲਾਕਂਣ ਤੋਂ ਪਹਿਲਾ ਂਅਤੇ ਸੇਵਾਵਾ ਂਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰਨ ਤੋਂ ਪਹਿਲਾ,ਂ ਤੁਹਾਨੂੰ ਲਾਜ਼ਮੀ 
ਤੌਰ 'ਤੇ ਆਪਣੀ ਲਿਖਤੀ ਆਗਿਆ ਦੇਣੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ। 

ਹਵਾਲਾ: ਪਹਿਲਾ ਕਦਮ

www.health.ny.gov/community/
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ਤੁਹਾਡਾ ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਸੇਵਾ ਸੰਚਾਲਕ 
EIP ਵਿੱਚ ਮਿਲਣ ਵਾਲੇ ਪਹਿਲੇ ਵਿਅਕਤੀਆ ਂਵਿਚੋਂ ਇੱਕ ਤੁਹਾਡਾ Initial 
Service Co-ordinator (ISC) ਹੈ। ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਵਿਕਾਸ ਲਈ 
ਤੁਹਾਡਾ ISC ਤੁਹਾਡੀਆ ਂਚਿੰਤਾਵਾ ਂਬਾਰੇ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਗੱਲ ਕਰੇਗਾ। ਉਹ 
EIP ਬਾਰੇ ਤੁਹਾਡੇ ਕਿਸ ੇਵੀ ਪ੍ਰਸ਼ਨ ਦਾ ਉੱਤਰ ਦੇਵੇਗਾ।

ISC ਇਹ ਵੀ ਕਰੇਗਾ: 

• �ਆਪਣੇ ਪਰਿਵਾਰ ਦੇ ਅਧਿਕਾਰਾ ਂਦੀ ਸਮੀਖਿਆ ਕਰ ੋਅਤੇ ਯਕੀਨੀ 
ਬਣਾਓ ਕਿ ਤੁਸੀਂ ਉਹਨਾ ਂਨੂੰ ਸਮਝਦ ੇਹੋ; 

• �EIP ਲਈ ਆਪਣੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਮੁਲਾਕਂਣ ਬਾਰੇ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਗੱਲ ਕਰ,ੋ 
ਅਤੇ ਇਹ ਮੁਲਾਕਂਣ ਇਹ ਕਿਵੇਂ ਨਿਰਧਾਰਤ ਕਰੇਗਾ ਕਿ ਤੁਹਾਡਾ ਬੱਚਾ 
EIP ਰਾਹੀਂ ਸੇਵਾਵਾ ਂਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰਨ ਦੇ ਯੋਗ ਹੈ; 

• �ਤੁਹਾਡੀ ਕਾਉਂਟੀ ਵਿੱਚ ਤੁਹਾਨੂੰ ਮੁਲਾਕਂਣਕਰਤਾਵਾ ਂਦੀ ਸੂਚੀ ਦਿੰਦਾ ਹੈ 
ਅਤੇ ਇੱਕ ਚੁਨਣ ਵਿੱਚ ਮਦਦ ਕਰਦਾ ਹੈ ਜੋ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ 
ਪਰਿਵਾਰ ਦੀ ਲੋੜਾ ਂਨੂੰ ਪੂਰਾ ਕਰਦਾ ਹੈ;

• �ਤੁਹਾਡੀ ਅਨੁਮਤੀ ਨਾਲ, ਆਪਣੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਮੁਲਾਕਂਣ ਲਈ ਪ੍ਰਬੰਧ ਕਰਨ 
ਵਿੱਚ ਮਦਦ ਕਰ;ੋ 

• �ਜੇ ਤੁਹਾਨੂੰ ਇਸ ਦੀ ਜ਼ਰੂਰਤ ਹੈ, ਤਾ ਂਆਪਣੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਮੁਲਾਕਂਣ ਲਈ 
ਆਵਾਜਾਈ ਦਾ ਪ੍ਰਬੰਧ ਕਰਨ ਵਿੱਚ ਮਦਦ ਕਰ;ੋ 

• �ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਚਾਹੋ ਤਾ ਂਆਪਣੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਮੁਲਾਕਂਣ ਵਿੱਚ ਸ਼ਾਮਲ ਹੋਵੋ; 

• �ਤੁਹਾਨੂੰ ਸੂਚਿਤ ਕਰਦ ੇਹਾ ਂਕਿ, NYS ਵਿੱਚ, EI ਸੇਵਾਵਾ ਂਤੁਹਾਡੇ 
ਪਰਿਵਾਰ ਨੂੰ ਮੁਫ਼ਤ ਵਿੱਚ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕੀਤੀਆ ਂਜਾਣੀਆ ਂਚਾਹੀਦੀਆ ਂ
ਹਨ। ਹਾਲਾਕਂਿ, EIP ਦੇ ਲਈ NYS ਦੇ ਭੁਗਤਾਨ ਦੇ ਸਿਸਟਮ ਵਿੱਚ 
EI ਸੇਵਾਵਾ ਂਦੀ ਅਦਾਇਗੀ ਦੇ ਲਈ ਜਨਤਕ ਬੀਮਾ (ਜਿਵੇਂ ਕਿ ਮੈਡਿਕੇਡ 
ਅਤੇ ਚਾਈਲਡ ਹੈਲਥ ਪਲਸ) ਅਤੇ ਨਿਜੀ ਬੀਮਾ (ਜਿਵੇਂ ਕਿ ਸੰਯੁਕਤ 
ਸਿਹਤ ਦੇਖਭਾਲ ਅਤੇ ਹੋਰ) ਦੀ ਵਰਤੋ ਸ਼ਾਮਲ ਹੈ; 

• �ਜਨਤਕ ਅਤੇ ਨਿਜੀ ਬੀਮੇ ਸਮੇਤ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਬੀਮਾ ਕਵਰੇਜ ਬਾਰੇ 
ਜਾਣਕਾਰੀ ਅਤੇ ਦਸਤਾਵੇਜ਼ ਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰੋ। ਇਸ ਜਾਣਕਾਰੀ ਵਿੱਚ 
ਸ਼ਾਮਲ ਹਨ: ਬੀਮਾ ਪਾਲਿਸੀ ਦੀ ਕਿਸਮ ਜਾ ਂਸਿਹਤ ਲਾਭ ਯੋਜਨਾ, 
ਬੀਮਾਕਰਤਾ ਜਾ ਂਯੋਜਨਾ ਪ੍ਰਬੰਧਕ ਦਾ ਨਾਮ, ਪਾਲਿਸੀ ਜਾ ਂਯੋਜਨਾ 
ਪਛਾਣ ਨੰਬਰ, ਪਾਲਿਸੀ ਵਿੱਚ ਕਵਰੇਜ ਦੀ ਕਿਸਮ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਬੀਮੇ 
ਦੇ ਬਿੱਲ ਲਈ ਲੋੜੀਂਦੀ ਕੋਈ ਹੋਰ ਜਾਣਕਾਰੀ; ਅਤੇ 

• �ਆਪਣੇ ਪਰਿਵਾਰ ਦੇ ਸਿਹਤ ਬੀਮਾ ਨਾਲ ਸੰਬੰਧਿਤ ਆਪਣੇ ਅਧਿਕਾਰਾ ਂ
ਅਤੇ ਜ਼ਿੰਮੇਵਾਰੀਆ ਂਨੂੰ ਸਮਝਾਓ, ਅਤੇ ਪਰਿਵਾਰਕ ਬੀਮਾ ਲਾਭਾ ਂਲਈ 
ਸੁਰੱਖਿਆ ਦੇ ਬਾਰੇ ਆਪਣੇ ਸਵਾਲਾ ਂਦਾ ਜਵਾਬ ਦਵੋ। 

ਜੇ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦਾ ਮੁਲਾਕਂਣ ਦਰਸਾਉਂਦਾ ਹੈ ਕਿ ਉਹ EIP ਲਈ ਯੋਗ ਹੈ, ਤਾ ਂ
ਤੁਹਾਡਾ ISC ਇਹ ਕਰੇਗਾ: 

• �EIP ਬਾਰੇ ਆਪਣੇ ਸਵਾਲਾ ਂਦਾ ਜਵਾਬ ਦਿਓ; 

• �ਆਪਣੀ Individualized Family Service Plan (IFSP) 'ਤੇ 
ਕੰਮ ਕਰਨ ਲਈ ਇੱਕ ਮੀਟਿੰਗ ਸਥਾਪਤ ਕਰ;ੋ 

• �ਇਹ ਸਮਝਣ ਵਿੱਚ ਤੁਹਾਡੀ ਮਦਦ ਕਰਦਾ ਹੈ ਕਿ ਇਹ ਮੀਟਿੰਗ 
ਕਿਹੋ ਜਿਹੀ ਹੋਵੇਗੀ, ਹੋਰ ਕੋਣ ਇੱਥੇ ਹੋਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਕਿਸ 
ਨੂੰ ਬੁਲਾਇਆ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ; 

• �ਸਮਝਾਓ ਕਿ ਤੁਹਾਡਾ ਸਿਹਤ ਬੀਮਾ ਕਿਵੇਂ ਵਰਤਿਆ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ ਅਤੇ 
Early Intervention ਸੇਵਾਵਾ ਂਤੁਹਾਡੇ ਲਈ ਮੁਫ਼ਤ ਹੋਣਗੀਆ;ਂ 

• �ਜੇ ਤੁਹਾਡਾ ਬੱਚਾ ਬੀਮਾ-ਰਹਿਤ ਹੈ, ISC ਮੈਡੀਕੇਡ, ਚਾਈਲਡ ਹੈਲਥ 
ਪਲੱਸ, ਅਤੇ Social Security Disability Income ਸਮੇਤ 
ਤੁਹਾਡੇ ਲਾਭ ਦੇ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮਾ ਂਦੀ ਪਛਾਣ ਕਰਨ ਅਤੇ ਉਨ੍ਹਾਂ ਲਈ ਅਰਜ਼ੀ 
ਦੇਣ ਵਿੱਚ ਤੁਹਾਡੀ ਸਹਾਇਤਾ ਲਈ ਜਿੰਮੇਵਾਰ ਹੈ, ਜਿਸ ਲਈ ਤੁਹਾਡਾ 
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ਪਰਿਵਾਰ ਯੋਗ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ, ਪਰ, ਤੁਹਾਨੂੰ EIP ਸੇਵਾਵਾ ਂਮੁਹੱਈਆ 
ਕਰਾਉਣ ਲਈ ਨਾਮਾਕਂਣ ਦੀ ਜ਼ਰੂਰਤ ਨਹੀਂ ਹੈ; 

• �ਆਪਣੇ ਪਰਿਵਾਰ ਦੇ ਨਿਜੀ ਬੀਮਾ ਕਵਰੇਜ ਅਤੇ ਮੈਡੀਕੇਡ ਸਥਿਤੀ ਦੇ 
ਅਹੁਦੇ ਬਾਰੇ ਜਾਣਕਾਰੀ ਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰ;ੋ 

• �ਤੁਹਾਡੀ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਨੂੰ ਲੋੜੀਂਦੀਆ ਂਸੇਵਾਵਾ ਂਬਾਰੇ ਅਸਹਿਮਤੀਆ ਂ
ਸਮੇਤ - ਕਿਸ ੇਵੀ ਤਰ੍ਹਾਂ ਦੀਆ ਂਸਮੱਸਿਆਵਾ ਂਨੂੰ ਹੱਲ ਕਰਨ ਵਿੱਚ ਮਦਦ 
ਕਰਦਾ ਹੈ; 

• �ਹੋਰ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮਾ ਂਅਤੇ ਸੇਵਾਵਾ ਂਬਾਰੇ ਤੁਹਾਨੂੰ ਜਾਣਕਾਰੀ ਦਿੰਦਾ ਹੈ ਜੋ 
ਕਿ ਤੁਹਾਡੇ ਪਰਿਵਾਰ ਦੀ ਮਦਦ ਕਰ ਸਕਦੀਆ ਂਹਨ, ਜਿਸ ਵਿੱਚ 
ਵਿਕਾਸ ਸੰਬੰਧੀ ਅਪਾਹਜਤਾਵਾ ਂਵਾਲੇ ਲੋਕ (OPWDD) ਯੋਗਤਾ ਅਤੇ 
ਉਪਲਬਧ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮਾ ਂਅਤੇ ਸੇਵਾਵਾ ਂਲਈ NYS ਦਫ਼ਤਰ ਸ਼ਾਮਲ ਹਨ; 

• �ਤੁਹਾਡੇ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਮੁਲਾਕਂਣਾ ਂਨਾਲ ਚਰਚਾ ਕਰ ੋਕਿ ਕੀ ਤੁਹਾਡਾ 
ਬੱਚਾ OPWDD ਦੇ ਅਧੀਨ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮਾ ਂਅਤੇ ਸੇਵਾਵਾ ਂਲਈ ਸੰਭਾਵੀ ਤੌਰ 
'ਤੇ ਯੋਗ ਹੈ; ਅਤੇ 

• �ਤੁਹਾਡੀ ਸਹਿਮਤੀ ਨਾਲ, OPWDD ਪ੍ਰੋਗਰਾਮਾ ਂਅਤੇ ਸੇਵਾਵਾ ਂਲਈ 
ਆਪਣੇ ਬੱਚੇ ਦੀ ਸੰਭਾਵਤ ਯੋਗਤਾ ਦੇ ਉਚਿਤ OPWDD ਸੰਪਰਕ 
ਵਿਅਕਤੀ ਨੂੰ ਸੂਚਿਤ ਕਰੋ। ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਦਿਲਚਸਪੀ ਰੱਖਦ ੇਹੋ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਡਾ 
ਸੇਵਾ ਸੰਚਾਲਕ ਤੁਹਾਨੂੰ OPWDD ਦਾ ਹਵਾਲਾ ਦੇਣ ਵਿੱਚ ਸਹਾਇਤਾ 
ਕਰੇਗਾ। 

ਜੇ ਮੁਲਾਕਂਣ ਤੋਂ ਇਹ ਪਤਾ ਲੱਗਦਾ ਹੈ ਕਿ ਤੁਹਾਡਾ ਬੱਚਾ EIP ਲਈ ਯੋਗ ਨਹੀਂ 
ਹੈ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਡਾ ISC ਤੁਹਾਨੂੰ ਦੂਜੀਆ ਂਸੇਵਾਵਾ ਂਬਾਰੇ ਦੱਸੇਗਾ ਜੋ ਮਦਦ ਕਰ 
ਸਕਦੀਆ ਂਹਨ। ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਮੁਲਾਕਂਣ ਦੇ ਨਤੀਜਿਆ ਂਨਾਲ ਅਸਹਿਮਤ ਹੋ, ਤਾ ਂ
ਤੁਸੀਂ ਫੈਸਲੇ ਦੀ ਅਪੀਲ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹੋ। ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਮੁਲਾਕਂਣ ਦੇ ਨਤੀਜਿਆ ਂ
ਨਾਲ ਸਹਿਮਤ ਨਹੀਂ ਹੁੰਦੇ ਤਾ ਂਤੁਸੀਂ ਵਿਕਲਪਾ ਂਨੂੰ ਵੇਖਣ ਲਈ "Early 
Intervention Program ਵਿੱਚ ਮਾਪਿਆ ਂਦੇ ਤੌਰ 'ਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਹੱਕਾ"ਂ 'ਤੇ 
ਭਾਗ ਦੀ ਸਮੀਖਿਆ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹੋ। 
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ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦਾ ਮੁਲਾਕਂਣ 
ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਇਹ ਫੈਸਲਾ ਕਰਦ ੇਹੋ ਕਿ EIP ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਅਤੇ ਪਰਿਵਾਰ ਦੀ ਮਦਦ 

ਕਰ ਸਕਦੀ ਹੈ, ਤਾ ਂਅਗਲਾ ਕਦਮ ਇਹ ਹੋਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ ਕਿ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦਾ 
ਮੁਲਾਕਂਣ ਕੀਤਾ ਜਾਵੇ। ਇਸ ਮੁਲਾਕਂਣ ਨੂੰ ਬਹੁ-ਅਨੁਸ਼ਾਸਨੀ ਮੁਲਾਕਂਣ ਕਿਹਾ 
ਜਾਦਂਾ ਹੈ 

(MDE)। "ਬਹ-ੁਅਨੁਸ਼ਾਸਨ" ਤੋਂ ਭਾਵ ਹੈ ਕਿ ਵੱਖ-ਵੱਖ ਵਿਸ਼ਿਆ ਂਜਾ ਂਪੇਸ਼ੇ ਤੋਂ 
ਯੋਗ ਪੇਸ਼ਾਵਰਾ ਂਦੀ ਇੱਕ ਟੀਮ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਮੁਲਾਕਂਣ ਵਿੱਚ ਹਿੱਸਾ ਲਵੇਗੀ। 
ਕੁਝ ਨਿਸ਼ਚਿਤ ਸਥਿਤੀਆ ਂਵਾਲੇ ਬੱਚੇ ਆਪਣੇ ਆਪ ਹੀ EIP ਲਈ ਯੋਗ ਹੁੰਦੇ 
ਹਨ। ਇਹਨਾ ਂਬੱਚਿਆ ਂਲਈ, MDE ਦਾ ਉਦੇਸ਼ ਵਿਕਾਸ ਦੇ ਸਾਰ ੇਖੇਤਰਾ ਂ
ਵਿੱਚ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੀਆ ਂਸ਼ਕਤੀਆ,ਂ ਲੋੜਾ ਂਅਤੇ ਕੰਮਕਾਜ ਦੇ ਮੌਜੂਦਾ ਪੱਧਰ ਦਾ 
ਮੁਲਾਕਂਣ ਕਰਨਾ ਹੈ। ਵਿਕਾਸ ਦੇ ਪੰਜ ਖੇਤਰ ਜਿਨ੍ਹਾਂ ਦੀ IFSP ਦੇ ਵਿਕਾਸ ਲਈ 

ਸਹਾਇਤਾ ਕੀਤੀ ਜਾਵੇਗੀ: ਸਮਝਣ ਯੋਗ (ਸਿੱਖਣਾ ਅਤੇ ਸੋਚਣਾ), ਸਰੀਰਕ 

(ਵਿਕਾਸ, ਨਜ਼ਰ ਅਤੇ ਸੁਨਣਾ, ਕੁੱਲ ਅਤੇ ਵਧੀਆ ਮੋਟਰਾ ਂਦੀ ਕਾਬਲੀਅਤ), 

ਸੰਚਾਰ (ਸਮਝਣ ਅਤੇ ਸ਼ਬਦਾ ਂਦੀ ਵਰਤੋਂ), ਸਮਾਜਿਕ-ਭਾਵਨਾਤਮਕ (ਦੂਜਿਆ ਂ

ਨਾਲ ਸੰਬੰਧਿਤ), ਅਤੇ ਅਨੁਕੂਲ (ਸਵੈ-ਸਹਾਇਤਾ ਦੇ ਹੁਨਰ, ਜਿਵੇਂ ਕਿ 

ਖੁਆਉਣਾ)। ਜੇਕਰ ਵਿਕਾਸ ਹੋਣ ਵਿੱਚ ਦੇਰ ਹੋਣ ਦਾ ਸ਼ੱਕ ਹੈ, ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦਾ 
ਮੁਲਾਕਂਣ ਕੀਤਾ ਜਾਵੇਗਾ ਤਾ ਂਕਿ ਇਹ ਨਿਰਧਾਰਤ ਕੀਤਾ ਜਾ ਸਕੇ ਕਿ ਕੀ ਉਹ 

EI ਸੇਵਾਵਾ ਂਅਤੇ ਸਮਰਥਨ ਲਈ ਯੋਗ ਹੈ। 
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ਮੁਲਾਕਂਣਕਰਤਾਵਾ ਂਦੀ ਸੂਚੀ ਵਿੱਚੋਂ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਮੁਲਾਕਂਣ ਕਰਨ ਲਈ 

ਸਾਰ ੇਵਿਕਲਪਾ ਂਦੀ ਚਰਚਾ ਕਰਨ ਲਈ ਤੁਹਾਡਾ ISC ਜ਼ਿੰਮੇਵਾਰ ਹੈ। ਇਸ 

ਵਿੱਚ ਤੁਹਾਨੂੰ ਇਹ ਫੈਸਲਾ ਕਰਨ ਵਿੱਚ ਮਦਦ ਮਿਲਦੀ ਹੈ ਕਿ ਕਿਹੜਾ 
ਮੁਲਾਕਂਣਕਰਤਾ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੀਆ ਂਲੋੜਾ,ਂ ਮੁਲਾਕਂਣਕਰਤਾ ਦਾ ਸਥਾਨ, 

ਮੁਲਾਕਂਣਾ ਂਦੇ ਪ੍ਰਦਰਸ਼ਨ ਦੀਆ ਂਕਿਸਮਾ ਂਅਤੇ ਮੁਲਾਕਂਣ ਲਈ ਸਥਾਪਿਤ 

ਕਰਨਾ (ਘਰ ਜਾ ਂਮੁਲਾਕਂਣ ਏਜੰਸੀ) ਦੇ ਅਧਾਰ 'ਤੇ ਵਧੀਆ ਹੋਵੇਗਾ। 

ਇਕ ਵਾਰ ਜਦੋਂ ਤੁਸੀਂ ਇੱਕ ਮੁਲਾਕਂਣਰ ਚੁਣ ਲੈਂਦੇ ਹੋ, ਜਾ ਂਤੁਸੀਂ ਜਾ ਂਤੁਹਾਡੀ 
ISC, ਤੁਹਾਡੀ ਆਗਿਆ ਨਾਲ, ਤੁਹਾਡੇ ਮੁਲਾਕਂਣਰ ਨੂੰ ਬੁਲਾਵੇਗਾ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ 
ਬੱਚੇ ਦੇ ਮੁਲਾਕਂਣ ਲਈ ਨਿਯੁਕਤੀ ਕਰੇਗਾ। ਮੁਲਾਕਂਣ ਤੋਂ ਪਹਿਲਾ ਂਤੁਹਾਨੂੰ 

ਆਪਣੀ ਲਿਖਤੀ ਸਹਿਮਤੀ ਦੇਣੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ। ਮੁਲਾਕਂਣ ਪ੍ਰਕਿਰਿਆ ਤੁਹਾਡੇ 
ਬੱਚੇ ਅਤੇ ਪਰਿਵਾਰ ਦੇ ਸੱਭਿਆਚਾਰਕ ਪਿਛੋਕੜ, ਘਰ ਵਿੱਚ ਬੋਲੇ ਗਏ ਭਾਸ਼ਾਵਾ ਂ
ਸਮੇਤ, ਜਵਾਬਦੇਹ ਹੋਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ। 

ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦਾ MDE ਸ਼ਾਮਲ ਹੋਵੇਗਾ: 

• �ਇੱਕ ਸਿਹਤ ਮੁਲਾਕਂਣ, ਜਿਸ ਵਿੱਚ ਨਜ਼ਰ ਅਤੇ ਸੁਣਨ ਦੀ ਜਾਚਂ ਸ਼ਾਮਲ 

ਹੈ। ਜਦੋਂ ਵੀ ਸੰਭਵ ਹੋ ਸਕੇ ਆਪਣੇ ਬੱਚੇ ਦਾ ਸਿਹਤ ਮੁਲਾਕਂਣ ਆਪਣੇ 
ਬੱਚੇ ਦੇ ਸਿਹਤ ਦੇਖਭਾਲ ਪ੍ਰਦਾਤਾ ਦੁਆਰਾ ਕੀਤੀ ਜਾਣੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ। 
ਜੇ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਨੇ ਹਾਲ ਹੀ ਵਿੱਚ ਜਾਚਂ ਕਰਵਾਈ ਹੈ, ਤਾ ਂਨਵੇਂ ਦੀ ਲੋੜ 

ਨਹੀਂ ਹੋ ਸਕਦੀ; 

• �ਤੁਹਾਡੀ ਸਹਿਮਤੀ ਨਾਲ, ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਪਹਿਲੇ ਰਿਕਾਰਡਾ ਂਦੀ 
ਸਮੀਖਿਆ ਜੋ ਸਹਾਇਕ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ; 

• �ਵਿਕਾਸ ਦੇ ਹਰੇਕ ਖੇਤਰ ਵਿੱਚ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੀਆ ਂਸ਼ਕਤੀਆ ਂਅਤੇ 
ਜ਼ਰੂਰਤਾ ਂਦਾ ਮੁਲਾਕਂਣ (ਸਰੀਰਕ, ਸਮਝਣ ਯੋਗ, ਸੰਚਾਰ, ਸਮਾਜਕ-

ਭਾਵਨਾਤਮਕ, ਅਤੇ ਅਨੁਕੂਲ); 

• �ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਵਿਕਾਸ ਨਾਲ ਸੰਬੰਧਿਤ ਤੁਹਾਡੀਆ ਂਚਿੰਤਾਵਾ ਂਬਾਰੇ, ਅਤੇ 
ਤੁਹਾਡਾ ਬੱਚਾ ਕਿਹੋ ਜਿਹਾ ਹੈ, ਬਾਰੇ ਇੱਕ ਇਟੰਰਵਿਊ; ਅਤੇ 

• �ਜੇਕਰ EI ਸੇਵਾਵਾ ਂਘਰ ਦੇ ਬਾਹਰ ਹੋਣਗੀਆ ਂਤਾ ਂਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੀ 
ਆਵਾਜਾਈ ਦੀਆ ਂਲੋੜਾ ਂਬਾਰੇ ਇੱਕ ਚਰਚਾ ਹੋਵੇਗੀ। 

MDE ਦੇ ਨਤੀਜੇ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੀ EIP ਦੀ ਯੋਗਤਾ ਨੂੰ ਨਿਰਧਾਰਤ ਕਰਨ 

ਲਈ ਵਰਤੇ ਜਾਣਗੇ। ਤੁਸੀਂ ਅਤੇ ਮੁਲਾਕਂਣ ਟੀਮ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੀ ਵਿਕਾਸ 

ਪ੍ਰਗਤੀ ਬਾਰੇ ਸਾਰੀ ਜਾਣਕਾਰੀ ਦੀ ਪੂਰਤੀ ਅਤੇ ਸਮੀਖਿਆ ਕਰੇਗੀ। ਮੁਲਾਕਂਣ 

ਟੀਮ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਇਸ ਬਾਰੇ ਗੱਲ ਕਰੇਗੀ ਕਿ ਕੀ ਤੁਹਾਡਾ ਬੱਚਾ ਵਿਕਾਸ 

ਵਿੱਚ ਦੇਰੀ, ਜਾ ਂਤਸ਼ਖ਼ੀਸ ਵਾਲੀ ਸਰੀਰਕ ਜਾ ਂਮਾਨਸਿਕ ਸਥਿਤੀ ਲਈ EIP 

ਮਾਪਦੰਡ ਨੂੰ ਪੂਰਾ ਕਰਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ EIP ਲਈ ਯੋਗ ਹੈ। 
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ਪਰਿਵਾਰਕ ਮੁਲਾਕਂਣ 
ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੇ MDE ਦੇ ਹਿੱਸੇ ਵਜੋਂ, ਤੁਹਾਨੂੰ ਸਵੈ-ਇੱਛਤ ਪਰਿਵਾਰਕ 
ਮੁਲਾਕਂਣ ਵਿੱਚ ਹਿੱਸਾ ਲੈਣ ਦਾ ਮੌਕਾ ਦਿੱਤਾ ਜਾਵੇਗਾ; ਇਸ ਦੀ ਲੋੜ ਨਹੀਂ 
ਹੈ। ਪਰਿਵਾਰਕ ਮੁਲਾਕਂਣ ਪਰਿਵਾਰਕ ਨਿਰਦੇਸ਼ਤ ਹੁੰਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ 
ਦੇ ਵਿਕਾਸ ਅਤੇ ਦੇਖਭਾਲ ਦੇ ਨਾਲ ਸੰਬੰਧਿਤ ਤੁਹਾਡੇ ਪਰਿਵਾਰ ਦੇ ਸਰੋਤਾ,ਂ 
ਤਰਜੀਹਾ,ਂ ਅਤੇ ਚਿੰਤਾਵਾ ਂਦੇ ਨਿਰਧਾਰਣ ਕਰਨ ਵਿੱਚ ਤੁਹਾਡੀ ਮਦਦ ਕਰਨ 
ਲਈ ਵਰਤਿਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ; ਇਹ ਨਹੀਂ ਤੁਹਾਡੇ ਪਾਲਣ-ਪੋਸ਼ਣ ਦੇ ਹੁਨਰ ਦੀ 
ਜਾਚਂ ਹੈ। ਪਰਿਵਾਰਕ ਮੁਲਾਕਂਣ ਵਿਅਕਤੀਗਤ ਰੂਪ ਵਿੱਚ ਤੁਹਾਡੇ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ 
ਪਰਿਵਾਰ ਦੁਆਰਾ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕੀਤੀ ਗਈ ਜਾਣਕਾਰੀ 'ਤੇ ਅਧਾਰਿਤ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। 

ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੀ ਮੁਲਾਕਂਣ ਟੀਮ ਦੇ ਮੈਂਬਰ ਦੇ ਨਾਲ ਇੱਕ-ਤੋਂ-ਇੱਕ ਚਰਚਾ। 
ਪਰਿਵਾਰਕ ਮੁਲਾਕਂਣ ਇਹ ਸੋਚਣ ਵਿੱਚ ਤੁਹਾਡੀ ਮਦਦ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ ਕਿ 
ਤੁਹਾਨੂੰ EI ਸੇਵਾਵਾ ਂਅਤੇ ਦੂਜੀਆ ਂਸਮਾਜਿਕ ਸੇਵਾਵਾ ਂਜਾ ਂਸਹਿਯੋਗਾ ਂਤੋਂ ਕਿਸ 
ਚੀਜ਼ ਦੀ ਲੋੜ ਹੈ। ਇਹ ਤੁਹਾਡੀ IFSP ਮੀਟਿੰਗ ਲਈ ਤਿਆਰੀ ਕਰਨ ਵਿੱਚ 
ਵੀ ਤੁਹਾਡੀ ਮਦਦ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਤੁਹਾਡੇ ਦੁਆਰਾ ਸ਼ੇਅਰ ਕੀਤੀ ਜਾਣ ਵਾਲੀ 
ਸਾਰੀ ਜਾਣਕਾਰੀ ਨੂੰ ਪ੍ਰਾਈਵੇਟ ਰੱਖਿਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਇਹ ਫੈਸਲਾ ਕਰਦ ੇ
ਹੋ ਕਿ ਮੁੱਲਾਕਂਣ ਤੋਂ ਕਿਸ ਜਾਣਕਾਰੀ ਨੂੰ ਮੁਲਾਕਂਣ ਦੀ ਰਿਪੋਰਟ ਵਿੱਚ ਸ਼ਾਮਲ 
ਕਰਨਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੀ IFSP ਮੀਟਿੰਗ ਵਿੱਚ ਚਰਚਾ ਕੀਤੀ ਗਈ। 
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ਵਿਅਕਤੀਗਤ ਪਰਿਵਾਰ ਸਰਵਿਸ ਪਲਾਨ, ਜਾ ਂIFSP, ਇੱਕ ਲਿਖਤ ਯੋਜਨਾ 
ਹੈ ਜੋ ਖਾਸ ਤੌਰ 'ਤੇ ਤੁਹਾਡੇ, ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਪਰਿਵਾਰ ਲਈ ਤਿਆਰ 
ਕੀਤੀ ਜਾਦਂੀ ਹੈ ਜੋ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਅਤੇ ਪਰਿਵਾਰ ਨੂੰ ਪ੍ਰਾਪਤ ਹੋਣ ਵਾਲੀਆ ਂ
EI ਸੇਵਾਵਾ ਂਦੀ ਰੂਪ ਰੇਖਾ ਤਿਆਰ ਕਰਦੀ ਹੈ ਅਤੇ ਦੱਸਦੀ ਹੈ। ਜੇ MDE 
ਦਰਸਾਉਂਦਾ ਹੈ ਕਿ ਤੁਹਾਡਾ ਬੱਚਾ EIP ਲਈ ਯੋਗ ਹੈ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਡਾ ISC 
ਬਿਠਾਉਣ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡਾ IFSP ਲਿਖਣ ਲਈ IFSP ਮੀਟਿੰਗ ਸਥਾਪਿਤ 
ਕਰੇਗਾ। IFSP ਇੱਕ ਬਹੁਤ ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ ਦਸਤਾਵੇਜ਼ ਹੈ ਅਤੇ ਤੁਸੀਂ ਉਸ ਟੀਮ 
ਦਾ ਇੱਕ ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ ਮੈਂਬਰ ਹੋ ਜੋ ਇਸ ਨੂੰ ਵਿਕਸਤ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਜੇ ਤੁਹਾਨੂੰ 
ਯੋਜਨਾ ਬਾਰੇ ਸੋਚਣ ਲਈ ਵਾਧੂ ਸਮੇਂ ਦੀ ਜ਼ਰੂਰਤ ਹੈ ਤਾ ਂਇਸ ਬਾਰੇ ਪੁੱਛੋ। ਤੁਸੀਂ 
ਪਰਿਵਾਰ ਦੇ ਦੂਜ ੇਮੈਂਬਰਾ ਂਨਾਲ ਯੋਜਨਾ 'ਤੇ ਚਰਚਾ ਕਰਨੀ ਚਾਹ ਸਕਦ ੇਹੋ 
ਜਾ ਂਇਸ ਦੀ ਸਮੀਖਿਆ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹੋ ਕਿ ਇਹ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਅਤੇ ਪਰਿਵਾਰ 
ਦੀਆ ਂਜ਼ਰੂਰਤਾ ਂਨੂੰ ਪੂਰਾ ਕਰੇ। ਯੋਜਨਾ ਦੇ ਪੂਰਾ ਹੋਣ 'ਤੇ ਤੁਹਾਨੂੰ ਆਪਣੇ IFSP 
'ਤੇ ਦਸਤਖਤ ਕਰਨ ਲਈ ਕਿਹਾ ਜਾਵੇਗਾ। ਜਦੋਂ ਤੁਸੀਂ IFSP 'ਤੇ ਦਸਤਖਤ 
ਕਰਦ ੇਹੋ, ਤੁਸੀਂ ਦਿਖਾਉਂਦ ੇਹੋ ਕਿ ਤੁਸੀਂ IFSP ਦੀ ਮੀਟਿੰਗ ਵਿੱਚ ਸੀ ਅਤੇ ਤੁਸੀਂ 
ਯੋਜਨਾ ਵਿੱਚ ਸੇਵਾਵਾ ਂਨਾਲ ਸਹਿਮਤ ਹੋ। ਤੁਸੀਂ EI ਸੇਵਾਵਾ ਂਸ਼ੁਰੂ ਕਰਨ ਲਈ 
ਆਪਣੀ ਸਹਿਮਤੀ ਦੇ ਰਹੇ ਹੋ। 

ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਅਤੇ IFSP ਟੀਮ IFSP 'ਤੇ ਸਹਿਮਤ ਨਹੀਂ ਹੁੰਦੇ ਤਾ ਂਤੁਹਾਨੂੰ IFSP 'ਤੇ 
ਦਸਤਖਤ ਕਰਨ ਦੀ ਲੋੜ ਨਹੀਂ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਉਨ੍ਹਾਂ ਸੇਵਾਵਾ ਂਨੂੰ ਸ਼ੁਰੂ ਕਰਨ ਲਈ 
ਆਪਣੀ ਲਿਖਤੀ ਸਹਿਮਤੀ ਦੇ ਸਕਦ ੇਹੋ ਜਿਹਨਾ ਂਨਾਲ ਤੁਸੀਂ ਸਹਿਮਤ ਹੋ, ਅਤੇ 
ਅਸਹਿਮਤੀ ਹੱਲ ਕਰਨ ਲਈ ਤੁਹਾਡੇ ਨਿਯਮਿਤ ਪ੍ਰਕਿਰਿਆ ਦੇ ਅਧਿਕਾਰਾ ਂਦਾ 
ਇਸਤੇਮਾਲ ਕਰੋ। 

ISC ਤੁਹਾਨੂੰ ਦੱਸੇਗਾ ਕਿ IFSP ਮੀਟਿੰਗ ਵਿੱਚ ਕੀ ਹੁੰਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਤੁਹਾਨੂੰ 
ਤਿਆਰ ਕਰਨ ਵਿੱਚ ਮਦਦ ਕਰਦ ੇਹਨ। ਤੁਹਾਡੀ IFSP ਦੀ ਮੀਟਿੰਗ ਵਿੱਚ 
ਕੁਝ ਅਹਿਮ ਗੱਲਾ ਂਬਾਰੇ ਤੁਹਾਨੂੰ ਜਾਣਨ ਦੀ ਜ਼ਰੂਰਤ ਹੈ: 

• �IFSP ਦੀ ਮੀਟਿੰਗ ਇੱਕ ਸਮੇਂ ਅਤੇ ਸਥਾਨ 'ਤੇ ਹੋਣੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ ਜੋ 
ਤੁਹਾਡੇ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਪਰਿਵਾਰ ਲਈ ਚੰਗਾ ਹੈ; 

• �ਤੁਸੀਂ, ਤੁਹਾਡੀ ISC, ਤੁਹਾਡੀ ਕਾਊਂਟੀ ਵਿੱਚ Early Intervention 
Official (EIO), ਅਤੇ ਮੁਲਾਕਂਣ ਟੀਮ ਜਾ ਂਟੀਮ ਦੇ ਚੁਣੇ ਗਏ ਮੈਂਬਰ ਨੂੰ 
ਮੀਟਿੰਗ ਵਿੱਚ ਹਿੱਸਾ ਲੈਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ; 

• �ਤੁਸੀਂ ਦੂਜਿਆ ਂਨੂੰ IFSP ਮੀਟਿੰਗ ਵਿੱਚ ਸ਼ਾਮਲ ਹੋਣ ਲਈ ਬੁਲਾ ਸਕਦ ੇ
ਹੋ, ਜਿਵੇਂ ਕਿ ਪਰਿਵਾਰ, ਦੋਸਤ, ਤੁਹਾਡੀ ਦਾਈ, ਜਾ ਂਬਾਲ ਸੰਭਾਲ ਪ੍ਰਦਾਤਾ; 

• �ਤੁਹਾਡਾ ISC ਤੁਹਾਡੀ ਸਹਿਮਤੀ ਨਾਲ ਮੀਟਿੰਗ ਵਿੱਚ ਹਿੱਸਾ ਲੈਣ ਲਈ 
ਹੋਰਨਾ ਂਨੂੰ ਸੱਦਾ ਦੇ ਸਕਦਾ ਹੈ; 

• �ਤੁਸੀਂ ਮੀਟਿੰਗ ਵਿੱਚ ਹਿੱਸਾ ਲੈਣ ਲਈ ਕਿਸ ੇਵਕੀਲ ਨੂੰ ਪੁੱਛ ਸਕਦ ੇਹੋ; 

• �ਤੁਸੀਂ, ਤੁਹਾਡਾ ISC, ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦਾ ਮੁਲਾਕਂਣਕਰਤਾ, ਅਤੇ ਤੁਹਾਡਾ 
EIO ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਵਿਕਾਸ ਬਾਰੇ ਇਕੱਠੀ ਕੀਤੀ ਗਈ ਜਾਣਕਾਰੀ ਦੀ 
ਸਮੀਖਿਆ ਕਰੇਗਾ ਅਤੇ ਇਹ ਫੈਸਲਾ ਕਰੇਗਾ ਕਿ EIP ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਅਤੇ 
ਪਰਿਵਾਰ ਦੀ ਕਿਵੇਂ ਮਦਦ ਕਰੇਗਾ; 

• �ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਵਿਕਾਸ ਨਾਲ ਸੰਬੰਧਿਤ ਤੁਹਾਡੇ ਪਰਿਵਾਰ ਦੇ 
ਸਰੋਤ, ਤਰਜੀਹਾ ਂਅਤੇ ਚਿੰਤਾਵਾ ਂਬਾਰੇ ਚਰਚਾ ਕੀਤੀ ਜਾਵੇਗੀ; 

• �ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੇ ਬੱਚੇ ਅਤੇ ਪਰਿਵਾਰ ਲਈ ਨਤੀਜਿਆ ਂਦੀ 
ਪਛਾਣ ਕਰਨ ਵਿੱਚ ਸਹਾਇਤਾ ਕਰੋਗ ੇ(ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੇ 
ਵਿਕਾਸ ਵਿੱਚ ਸੁਧਾਰਾ ਂਨੂੰ ਦੇਖਣਾ ਚਾਹੁੰਦ ੇਹੋ); 

• �ਰਣਨੀਤੀਆ,ਂ ਗਤੀਵਿਧੀਆ,ਂ ਅਤੇ ਸੇਵਾਵਾ ਂਜਿਹੜੀਆ ਂ
ਨਤੀਜੇ ਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰਨ ਦੀ ਉਮੀਦ ਕਰਦੀਆ ਂਹਨ ਉਹ 
ਯੋਜਨਾ 'ਤੇ ਵਿਕਸਤ ਕੀਤੀਆ ਂਅਤੇ ਲਿਖੀਆ ਂਜਾਣਗੀਆ;ਂ 

• �ਰਾਹਤ ਸੇਵਾਵਾ ਂਲਈ ਤਹੁਾਡੀ ਲੋੜ ਬਾਰੇ ਚਰਚਾ ਕੀਤੀ 
ਜਾਵਗੇੀ, ਜਿਵੇਂ ਉਚਿਤ ਅਤ ੇਤਹੁਾਡ ੇਬਚੱ ੇਅਤ ੇਪਰਿਵਾਰ ਦੀਆ ਂ
ਵਿਅਕਤੀਗਤ ਲੋੜਾ ਂਦ ੇਆਧਾਰ 'ਤ ੇਨਿਸ਼ਚਿਤ ਕੀਤਾ ਜਾਵਗੇਾ। 
ਰਾਹਤ ਸੇਵਾਵਾ ਂਦਾ ਇਸਤਮੇਾਲ ਸੰਭਾਲ ਕਰਨ ਦੀਆ ਂ
ਜ਼ਿੰਮੇਵਾਰੀਆ ਂਦੀ ਅਸਥਾਈ ਰਾਹਤ ਲਈ ਕੀਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ 
ਹ ੈਜ ੋਤਹੁਾਡ ੇਬਚੱ ੇਲਈ ਜ਼ਰੂਰੀ ਹ ੋਸਕਦਾ ਹ।ੈ ਰਾਹਤ ਘਰ ਜਾ ਂ
ਕਿਸੇ ਹਰੋ ਉਚਿਤ ਜਗਹ੍ਾ 'ਤ ੇਪ੍ਰਦਾਨ ਕੀਤੀ ਜਾ ਸਕਦੀ ਹ;ੈ 

• �ਤੁਹਾਡੇ IFSP ਵਿੱਚ ਸੇਵਾ ਸ਼ਾਮਲ ਕਰਨ ਲਈ, ਤੁਸੀਂ ਅਤੇ 
IFSP ਟੀਮ ਦੇ ਸਾਰ ੇਮੈਂਬਰਾ ਂਨੂੰ ਸੇਵਾ ਲਈ ਸਹਿਮਤ ਹੋਣਾ 
ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ; ਅਤੇ 

ਤੁਹਾਡੀ ਵਿਅਕਤੀਗਤ ਪਰਿਵਾਰਕ 
ਸੇਵਾ ਯੋਜਨਾ 
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• �ਤੁਸੀਂ IFSP ਵਿੱਚ ਪਛਾਣੀ ਗਈ ਕਿਸ ੇਵੀ ਹੋਰ EI ਸੇਵਾਵਾ ਂਨੂੰ 

ਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰਨ ਲਈ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਹੱਕ ਨੂੰ ਖ਼ਤਰ ੇਵਿੱਚ ਪਾਏ ਬਿਨਾ ਂ
ਕਿਸ ੇਵੀ EI ਸੇਵਾ ਨੂੰ ਸਵੀਕਾਰ ਜਾ ਂਨਕਾਰ ਸਕਦ ੇਹੋ। 

ਤੁਹਾਡੇ ਪਰਿਵਾਰ ਦੀ IFSP ਵਿੱਚ ਹੇਠ ਦਿੱਤੀ ਜਾਣਕਾਰੀ ਸ਼ਾਮਲ ਹੋਵੇਗੀ: 

• �ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਮੌਜੂਦਾ ਪੱਧਰ ਦੇ ਕੰਮ ਕਾਜ ਦਾ ਬਿਆਨ; 

• �ਤੁਹਾਡੀ ਆਗਿਆ ਦੇ ਨਾਲ, ਤੁਹਾਡੇ ਪਰਿਵਾਰ ਦੇ ਸਰੋਤਾ,ਂ 
ਤਰਜੀਹਾ,ਂ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਵਿਕਾਸ ਨਾਲ ਸੰਬੰਧਿਤ ਚਿੰਤਾਵਾ ਂ
ਦਾ ਬਿਆਨ; 

• �EI ਸੇਵਾਵਾ ਂਤੋਂ ਉਮੀਦ ਕੀਤੇ ਗਏ ਮੁਖੱ ਨਤੀਜਿਆ ਂਦਾ ਬਿਆਨ। IFSP 

ਨਤੀਜੇ ਸਾਰਥਕ ਹਣੋ ੇਚਾਹੀਦੇ ਹਨ ਅਤ ੇਤਹੁਾਡ ੇਬਚੱ ੇਅਤ ੇਪਰਿਵਾਰ 

ਦੀਆ ਂਲੋੜਾ ਂਅਤ ੇਤਰਜੀਹਾ ਂਦ ੇਆਧਾਰ 'ਤ ੇਹਣੋ ੇਚਾਹੀਦੇ ਹਨ; 

• �ਆਵਾਜਾਈ ਸਮੇਤ EI ਸੇਵਾਵਾ ਂਦਾ ਬਿਆਨ, ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਅਤੇ 
ਪਰਿਵਾਰ ਦੀਆ ਂਲੋੜਾ ਂਨੂੰ ਪੂਰਾ ਕਰਨ ਲਈ ਜ਼ਰੂਰੀ ਹੈ; 

• �ਜਦੋਂ ਤੁਹਾਡਾ ਬੱਚਾ ਡੇਅ ਕੇਅਰ ਵਿੱਚ ਹੁੰਦਾ ਹੈ ਉਸ ਲਈ ਇੱਕ 

ਯੋਜਨਾ, ਅਤੇ ਜਦੋਂ ਲੋੜ ਹੋਵੇ, ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੀਆ ਂਲੋੜਾ ਂਪੂਰੀਆ ਂ

ਕਰਨ ਲਈ EI ਸੇਵਾ ਪ੍ਰਦਾਤਾਵਾ ਂਲਈ ਡੇ ਕੇਅਰ ਸਟਾਫ ਨੂੰ 

ਸਿਖਲਾਈ ਦੇਣ ਲਈ; 

• �ਇੱਕ ਡਾਕਟਰ, ਡਾਕਟਰ ਦੇ ਸਹਾਇਕ ਜਾ ਂਨਰਸ ਪ੍ਰੈਕਟੀਸ਼ਨਰ 

ਦੇ EI ਸੇਵਾਵਾ ਂਲਈ ਹੁਕਮ ਅਤੇ ਤਜਵੀਜ਼ ਜਿਸਦੇ ਲਈ ਵਿਸ਼ੇਸ਼ 

ਡਾਕਟਰੀ ਪੇਸ਼ਾਵਰਾ ਂਤੋਂ ਹੁਕਮ/ਤਜਵੀਜ਼ ਦੀ ਜ਼ਰੂਰਤ ਹੁੰਦੀ ਹੈ; 

• �ਹੋਰ ਸੇਵਾਵਾ ਂਦੇ ਬਾਰੇ ਬਿਆਨ, ਜਿਸ ਵਿੱਚ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਅਤੇ 
ਪਰਿਵਾਰ ਦੁਆਰਾ ਜ਼ਰੂਰੀ ਡਾਕਟਰੀ ਸੇਵਾਵਾ ਂਸਮੇਤ EIP 

ਦੁਆਰਾ ਪ੍ਰਦਾਨ ਜਾ ਂਭੁਗਤਾਨ ਨਹੀਂ ਕੀਤਾ ਗਿਆ; 

• �ਇੱਕ ਵਾਰ ਜਦੋਂ ਤੁਸੀਂ ਯੋਜਨਾ 'ਤੇ ਦਸਤਖਤ ਕਰ ਦਿੱਤ ੇਹਨ ਅਤੇ 
ਤੁਸੀਂ ਆਗਿਆ ਦੇ ਦਿੱਤੀ ਹੈ, ਉਹ ਮਿਤੀਆ ਂਜਿੰਨਾ 'ਤੇ IFSP 

ਮੀਟਿੰਗ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਸੇਵਾਵਾ ਂਦੇ ਜਿੰਨੀ ਜਲਦੀ ਸੰਭਵ ਹੋ ਸਕੇ ਸ਼ੁਰੂ 
ਹੋਣ ਦੀ ਉਮੀਦ ਹੈ; 

• �ਚਲੰਤ ਸੇਵਾ ਸੰਚਾਲਕ ਦਾ ਨਾਮ ਜੋ ਯੋਜਨਾ ਨੂੰ ਲਾਗੂ ਕਰਨ ਵਿੱਚ 

ਤੁਹਾਡੀ ਮਦਦ ਕਰੇਗਾ; 

• �ਪੂਰਵ-ਸਕੂਲ ਵਿਸ਼ਸ਼ੇ ਸਿਖਿਆ ਸੇਵਾਵਾ ਂਸਮੇਤ ਤੁਹਾਡ ੇਬਚੱਿਆ ਂਅਤੇ 
ਪਰਿਵਾਰ ਨੂੰ ਹਰੋ ਸੇਵਾਵਾ ਂਵਿਚੱ ਬਦਲਣ ਵਿਚੱ ਮਦਦ ਲਈ ਕਦਮ। 
EIP ਵਿਚੱ, ਇਸਨੂੰ ਤਬਦੀਲੀ ਯਜੋਨਾ ਕਿਹਾ ਜਾਦਂਾ ਹ;ੈ ਅਤੇ 

• �ਕੁਦਰਤੀ ਵਾਤਾਵਰਣ ਦਾ ਬਿਆਨ ਜਿੱਥ ੇEI ਸੇਵਾਵਾ ਂਪ੍ਰਦਾਨ 

ਕੀਤੀਆ ਂਜਾਣਗੀਆ।ਂ "ਕੁਦਰਤੀ ਵਾਤਾਵਰਣ" ਦਾ ਮਤਲਬ ਹੁੰਦਾ 
ਹੈ ਸੈਟਿੰਗਾ ਂਜਿੱਥ ੇਕਿ ਨਿਆਣਿਆ ਂਅਤੇ ਬੱਚਿਆ ਂਨੂੰ ਆਮ ਕਰਕੇ 

ਭਾਈਚਾਰ ੇਵਿੱਚ ਪਾਇਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਇਹ ਤੁਹਾਡੇ ਘਰ ਜਾ ਂਕਿਸ ੇ

ਹੋਰ ਭਾਈਚਾਰ ੇਦਾ ਸਥਾਨ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ, ਜਿਵੇਂ ਡੇਅ ਕੇਅਰ ਜਾ ਂ
ਖੇਡ ਦੇ ਮੈਦਾਨ ਵਿੱਚ। 

IFSP ਵਿੱਚ ਸੂਚੀਬੱਧ ਹੋਣ ਵਾਲੀਆ ਂEI ਸੇਵਾਵਾ ਂਲਈ ਤੁਹਾਡੀ ਸਹਿਮਤੀ 
ਦੇਣ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਸੇਵਾਵਾ ਂਜਿੰਨੀ ਜਲਦੀ ਹੋ ਸਕੇ ਸ਼ੁਰੂ ਹੋਣੀਆ ਂਚਾਹੀਦੀਆ ਂ

ਹਨ। ਤੁਹਾਡੇ EIO ਨੂੰ ਮੁਲਾਕਂਣ ਲਈ ਘੱਟ ਤੋਂ ਘੱਟ ਸਲਾਨਾ ਬੈਠਕ 

ਬੁਲਾਉਣੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ ਅਤੇ, ਜਿਵੇਂ ਲੋੜ ਹੋਵੇ, ਆਪਣੇ ਬੱਚੇ ਅਤੇ ਪਰਿਵਾਰ 

ਲਈ IFSP ਦੀ ਸੋਧ ਕਰੋ। EIO ਇਹ ਯਕੀਨੀ ਬਣਾਉਣ ਲਈ ਵੀ 
ਜਿੰਮੇਵਾਰ ਹੈ ਕਿ IFSP ਦੀ ਸਮੀਖਿਆ ਹਰ 6 ਮਹੀਨੇ ਜਾ ਂਇਸ ਤੋਂ ਵੱਧ 

ਵਾਰ ਕੀਤੀ ਗਈ ਹੈ ਜੇਕਰ ਤੁਸੀਂ ਸਮੀਖਿਆ ਦੀ ਬੇਨਤੀ ਕਰਦ ੇਹੋ। 
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ਕੁਦਰਤੀ ਵਾਤਾਵਰਣ 
ਸੰਘੀ ਕਾਨੂੰਨ ਜਿਸ ਨੇ EIP ਬਣਾਇਆ ਹੈ ਕਹਿੰਦਾ ਹੈ ਕਿ EI ਸੇਵਾਵਾ ਂਕੁਦਰਤੀ 
ਮਾਹੌਲ ਵਿੱਚ ਜਿੰਨੀ ਸੰਭਵ ਹੋ ਸਕੇ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕੀਤੀ ਜਾਣੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ। ਕੁਦਰਤੀ 
ਮਾਹੌਲ ਉਹ ਸੈਟਿੰਗਾ ਂਹਨ ਜਿੱਥ ੇਨਿਆਣਿਆ ਂਅਤੇ ਬੱਚਿਆ ਂਨੂੰ ਵਿਸ਼ੇਸ਼ ਲੋੜਾ ਂ
ਦੇ ਨਾਲ ਅਤੇ ਬਿਨਾ,ਂ ਅਤੇ ਉਹਨਾ ਂਦੇ ਪਰਿਵਾਰ ਰੋਜ਼ਾਨਾ ਦੀ ਰੁਟੀਨ ਅਤੇ 
ਗਤੀਵਿਧੀਆ ਂਵਿੱਚ ਹਿੱਸਾ ਲੈਂਦੇ ਹਨ ਜੋ ਉਹਨਾ ਂਲਈ ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ ਹੁੰਦੀਆ ਂ
ਹਨ ਅਤੇ ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ ਸਿੱਖਣ ਦੇ ਮੌਕਿਆ ਂਦੇ ਰੂਪ ਵਿੱਚ ਕੰਮ ਕਰਦੀਆ ਂ
ਹਨ। ਕੁਦਰਤੀ ਵਾਤਾਵਰਣ ਵਿੱਚ ਤੁਹਾਡਾ ਘਰ, ਸਥਾਨ ਜਿੱਥ ੇਬਾਲ ਸੰਭਾਲ 
ਪ੍ਰਦਾਨ ਕੀਤੀ ਜਾਦਂੀ ਹੈ, ਖੇਡ ਦੇ ਮੈਦਾਨ, ਰੈਸਟੋਰੈਂਟ, ਜਨਤਕ ਆਵਾਜਾਈ, 
ਲਾਇਬ੍ਰੇਰੀਆ,ਂ ਸੁਪਰਮਾਰਕਿਟਾ,ਂ ਪੂਜਾ ਦੇ ਸਥਾਨ ਅਤੇ ਹੋਰ ਭਾਈਚਾਰਕ 
ਸੈਟਿੰਗਾ ਂਸ਼ਾਮਲ ਹੋ ਸਕਦੀਆ ਂਹਨ। ਕੁਦਰਤੀ ਵਾਤਾਵਰਣ ਸਿਰਫ਼ ਜਗ੍ਹਾ ਜਾ ਂ
ਸਥਾਨਾ ਂਬਾਰੇ ਨਹੀਂ ਹਨ। 

ਉਹ ਪਰਿਵਾਰਕ ਰੁਟੀਨ ਅਤੇ ਗਤੀਵਿਧੀਆ ਂਸਮੇਤ ਪਰਿਵਾਰਕ ਭੋਜਨ, 
ਨਹਾਉਣ, ਬੈੱਡ ਟਾਈਮ, ਪਰਿਵਾਰਕ ਜਸ਼ਨ, ਘਰ ਦੇ ਕੰਮ ਅਤੇ ਪਰਿਵਾਰ 
ਅਤੇ ਦੋਸਤਾ ਂਨੂੰ ਮਿਲਣ ਬਾਰੇ ਵੀ ਹਨ। ਕੁਝ ਸੇਵਾਵਾ ਂਹੋ ਸਕਦੀਆ ਂਹਨ 
ਜੋ ਇੱਕ ਏਜੰਸੀ ਜਾ ਂਸਕੂਲ ਵਿੱਚ ਮੁਹੱਈਆ ਕੀਤੀਆ ਂਜਾਦਂੀਆ ਂਹਨ ਜੋ 
EI ਸੇਵਾਵਾ ਂਵਿੱਚ ਮੁਹਾਰਤ ਰੱਖਦ ੇਹਨ ਜੇਕਰ ਇਹ ਉਹ ਸੈਟਿੰਗ ਹੈ ਜੋ 
ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਲਈ ਸਭ ਤੋਂ ਵਧੀਆ ਹੈ। ਕੁਦਰਤੀ ਵਾਤਾਵਰਣ ਹੋਣ ਦੇ ਨਾਤੇ, 
ਖ਼ਾਸ ਲੋੜਾ ਂਵਾਲੇ ਜਾ ਂਬਿਨਾ ਂਲੋੜਾ ਂਵਾਲੇ ਬੱਚੇ ਭਾਈਚਾਰ/ੇਆਢਂ-ਗੁਆਢਂ 
ਗਤੀਵਿਧੀਆ ਂਅਤੇ ਘਟਨਾਵਾ ਂਵਿੱਚ ਰਹਿੰਦ,ੇ ਸਿੱਖਦ,ੇ ਖੇਡਦੇ ਅਤੇ ਹਿੱਸਾ ਲੈਂਦੇ 
ਹਨ, ਇਸ ਨਾਲ ਸਾਰ ੇਬੱਚਿਆ ਂਨੂੰ ਇੱਕ-ਦੂਜ ੇਤੋਂ ਸਿੱਖਣ ਦਾ ਮੌਕਾ ਮਿਲਦਾ ਹੈ। 
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ਤੁਹਾਡਾ ਚਲੰਤ ਸੇਵਾ ਸੰਚਾਲਕ 
ਤੁਹਾਡੀ ਪਹਿਲੀ IFSP ਦੀ ਮੁਲਾਕਾਤ 'ਤੇ ਤੁਹਾਨੂੰ ਇੱਕ ਚਲੰਤ ਸੇਵਾ ਸੰਚਾਲਕ 
(OSC) ਚੁਣਨ ਲਈ ਕਿਹਾ ਜਾਵੇਗਾ ਜੋ ਤੁਹਾਡੇ ISC ਤੋਂ ਵੱਖਰਾ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ। 
ਆਪਣੇ OSC ਦੀ ਚੋਣ ਕਰਨਾ ਇੱਕ ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ ਫੈਸਲਾ ਹੈ। ਇਹ ਸੇਵਾ 
ਸੰਚਾਲਕ ਤੁਹਾਡੇ IFSP ਨੂੰ ਕਾਰਵਾਈ ਵਿੱਚ ਰੱਖਣ ਲਈ ਜ਼ਿੰਮੇਵਾਰ ਹੋਵੇਗਾ। 

ਤੁਹਾਡਾ ਚਲੰਤ ਸੇਵਾ ਸੰਚਾਲਕ ਵੀ ਇਸ ਲਈ ਜ਼ਿੰਮੇਵਾਰ ਹੋਵੇਗਾ: 

• �ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਕਿਸ ੇਵੀ ਸਮਾਸਂੂਚੀ ਜਾ ਂਹੋਰ ਲੋੜਾ ਂਬਾਰੇ ਗੱਲ 
ਕਰ ਰਹੇ ਹਾ ਂਜੋ ਤੁਹਾਡੇ ਪਰਿਵਾਰ ਦੇ ਕੋਲ ਹੋ ਸਕਦੀਆ ਂਹਨ ਜੋ 
ਪ੍ਰਦਾਤਾਵਾ ਂਦੇ ਮੁਲਾਕਂਣ ਨੂੰ ਪ੍ਰਭਾਵਿਤ ਕਰਣਗੀਆ;ਂ 

• �ਤਹੁਾਡ ੇਬਚੱ ੇਅਤ ੇਪਰਿਵਾਰ ਦੀ Early Intervention ਸੇਵਾ ਲੋੜਾ ਂ
ਦੀ ਪਛਾਣ ਕਰਨ ਲਈ ਆਪਣ ੇIFSP ਦੀ ਸਮੀਖਿਆ ਕਰਨਾ; 

• �ਸਮਾ-ਂਸਾਰਣੀ, ਸੇਵਾਵਾ ਂਅਤੇ ਹੋਰ ਲੋੜਾ ਂਦੀ ਪੁਸ਼ਟੀ ਕਰਨ ਲਈ 
ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰਨਾ; 

• �IFSP ਵਿੱਚ ਸੇਵਾਵਾ ਂਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਪ੍ਰਦਾਤਿਆ ਂਨੂੰ ਸੌਂਪਣਾ 
ਅਤੇ ਪ੍ਰਬੰਧ ਕਰਨਾ ਜੋ ਨਿਊ ਯਾਰਕ Department of 
Health ਨਾਲ ਸਮਝੌਤ ੇਦੇ ਅਧੀਨ ਮਨਜ਼ੂਰ ਹਨ; 

• �ਤੁਹਾਡੇ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਨਿਰਧਾਰਤ ਪ੍ਰਦਾਤਾ(ਵਾ)ਂਦੇ ਵਿਚਕਾਰ ਸੰਪਰਕ 
ਦਾ ਪ੍ਰਬੰਧ ਕਰਨਾ; 

• �EI ਸੇਵਾਵਾ ਂਨੂੰ ਦੂਜੀਆ ਂਸੇਵਾਵਾ ਂਨਾਲ ਤਾਲਮੇਲ ਕਰਨਾ ਜੋ ਤੁਹਾਡੇ 
ਪਰਿਵਾਰ ਨੂੰ ਮਿਲ ਰਹੀਆ ਂਹਨ, ਜਿਵੇਂ ਕਿ ਡੇ ਕੇਅਰ ਸੇਵਾਵਾ;ਂ 

• �ਇਹ ਯਕੀਨੀ ਬਣਾਉਣਾ ਕਿ ਤੁਹਾਡਾ ਬੱਚਾ ਅਤੇ ਪਰਿਵਾਰ ਤੁਹਾਡੇ 
IFSP ਵਿੱਚ ਸਾਰੀਆ ਂਸੇਵਾਵਾ ਂਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰ ਲੈਂਦਾ ਹੈ; 

• �ਤੁਹਾਡੇ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਨਿਰਧਾਰਤ ਪ੍ਰਦਾਤਾ(ਵਾ)ਂ ਨਾਲ ਮਿਲ ਕੇ ਇਹ 
ਯਕੀਨੀ ਬਣਾਉਣ ਲਈ ਕਿ ਸਮਾ-ਂਸਾਰਣੀ ਅਤੇ ਸੇਵਾ ਦਾ ਪਹਿਲਾ 
ਦਿਨ ਲੋੜੀਂਦੀ ਸਮਾ ਂਸੀਮਾ ਦੇ ਅੰਦਰ ਵਾਪਰਦਾ ਹੈ; 

• �ਵਕਾਲਤ ਦੀ ਸੇਵਾਵਾ ਂਬਾਰੇ ਤੁਹਾਨੂੰ ਸੂਚਿਤ ਕਰਨਾ; 

• �ਇਹ ਯਕੀਨੀ ਬਨਾਉਣਾ ਕਿ ਤੁਹਾਡੇ IFSP ਦੀਆ ਂਛੇ-ਮਹੀਨਿਆ ਂ
ਦੀਆ ਂਸਮੀਖਿਆਵਾ ਂਅਤੇ ਸਾਲਾਨਾ ਮੁਲਾਕਂਣਾ ਂਮੁਕੰਮਲ ਹੋ 
ਗਈਆ ਂਹਨ; 

• �ਤੁਹਾਡੇ IFSP ਵਿੱਚ ਕੋਈ ਵੀ ਤਬਦੀਲੀ ਕਰਨ ਵਿੱਚ ਤੁਹਾਡੀ 
ਸਹਾਇਤਾ ਕਰਨਾ ਜੋ ਕਿ ਛੇ ਮਹੀਨੇ ਦੀ ਸਮੀਖਿਆ ਅਤੇ ਸਾਲਾਨਾ 
ਮੁਲਾਕਂਣਾ ਂਵਿਚਕਾਰ ਲੋੜੀਂਦੀ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ; 

• �ਲੋੜ ਪੈਣ 'ਤੇ ਆਪਣੇ ਪਰਿਵਾਰ ਦੀ ਬੀਮਾ ਜਾਣਕਾਰੀ ਨੂੰ ਅਪਡੇਟ 
ਕਰਨਾ। ਜੇਕਰ ਮੈਡੀਕੇਡ ਅਤੇ ਚਾਈਲਡ ਹੈਲਥ ਪਲੱਸ ਸਮੇਤ 
ਪਰਿਵਾਰ ਦੀ ਬੀਮਾ ਪਾਲਿਸੀ ਵਿੱਚ ਕੋਈ ਵੀ ਬਦਲਾਵ ਹੈ ਤਾ ਂ
ਤੁਹਾਨੂੰ ਆਪਣੇ OSC ਨੂੰ ਇਹ ਦੱਸਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ; 

• �EIP ਤੋਂ ਪੂਰਵਸਕੂਲ ਵਿਸ਼ੇਸ਼ ਸਿੱਖਿਆ ਸੇਵਾਵਾ ਂਵਿੱਚ ਆਪਣੇ ਬੱਚੇ 
ਦੀ ਸੰਭਵ ਤਬਦੀਲੀ ਦਾ ਸਕੂਲੀ ਜ਼ਿਲ੍ਹਿਆ ਂਨੂੰ ਸੂਚਿਤ ਕਰ;ੋ ਅਤੇ 

• �ਤੁਹਾਨੂੰ ਇੱਕ ਤਬਦੀਲੀ ਯੋਜਨਾ ਤਿਆਰ ਕਰਨ ਲਈ ਮਿਲਣਾ 
ਜਿਸ ਵਿੱਚ ਤੁਹਾਨੂੰ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਨੂੰ EIP ਨੂੰ ਛੱਡਣ ਅਤੇ 
ਨਵੀਆ ਂਸੇਵਾਵਾ ਂਸ਼ੁਰੂ ਕਰਨ ਵਿੱਚ ਮਦਦ ਕਰਨ ਲਈ ਲੋੜੀਂਦ ੇ
ਕਦਮ ਸ਼ਾਮਲ ਹੋਣਗੇ। 
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ਸਿਹਤ ਬੀਮਾ ਜਾਣਕਾਰੀ
ਇਹ ਤੁਹਾਡੇ ਸੇਵਾ ਸੰਚਾਲਕ ਲਈ ਤੁਹਾਡੇ ਪਰਿਵਾਰ ਦੀ ਸਭ ਤੋਂ ਹਾਲੀਆ ਅਤੇ 
ਸਹੀ ਸਿਹਤ ਬੀਮਾ ਜਾਣਕਾਰੀ ਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰਨ ਲਈ ਬਹੁਤ ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ ਹੈ। 
ਤੁਹਾਡਾ ਸੇਵਾ ਸੰਚਾਲਕ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਤੁਹਾਡੇ ਪਰਿਵਾਰ ਦੀ ਸਿਹਤ ਬੀਮਾ ਯੋਜਨਾ 
ਦੀ ਕਿਸਮ ਦੀ ਖੋਜ ਕਰੇਗਾ ਅਤੇ ਇਹ ਪਛਾਣ ਕਰਨ ਵਿੱਚ ਸਹਾਇਤਾ ਕਰੇਗਾ 
ਕਿ ਕੀ ਤੁਹਾਡੀ ਯੋਜਨਾ ਨਿਊਯਾਰਕ ਸਟੇਟ ਇਸੰ਼ੋਰੈਂਸ ਲਾਅ ("ਨਿਯੰਤ੍ਰਿਤ") 
ਅਧੀਨ ਕੰਮ ਕਰਦੀ ਹੈ, ਜਾ ਂਨਿਊਯਾਰਕ ਸਟੇਟ ਇਸੰ਼ੋਰੈਂਸ ਲਾਅ ਦੁਆਰਾ 
ਨਿਯੰਤ੍ਰਿਤ ਨਹੀਂ ਹੈ ("ਗੈਰ-ਨਿਯੰਤ੍ਰਿਤ ")। ਤੁਹਾਡਾ ਸੇਵਾ ਸੰਚਾਲਕ ਵੀ ਤੁਹਾਡੇ 
ਪਰਿਵਾਰ ਦੀ ਬੀਮਾ ਪਾਲਿਸੀ ਹੇਠ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਲਈ ਉਪਲਬਧ ਲਾਭਾ ਂਦੀ ਹੱਦ 
ਬਾਰੇ ਜਾਣਕਾਰੀ ਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰੇਗਾ। ਜੇ ਤੁਹਾਡੇ ਪਰਿਵਾਰ ਦੀ ਸਿਹਤ ਬੀਮਾ ਯੋਜਨਾ 
ਨਿਊਯਾਰਕ ਸਟੇਟ ਇਸੰ਼ੋਰੈਂਸ ਲਾਅ ਦੁਆਰਾ ਨਿਯੰਤ੍ਰਿਤ ਨਹੀਂ ਕੀਤੀ ਗਈ ਹੈ, ਤਾ ਂ
ਯੋਜਨਾ ਨੂੰ ਬਿੱਲ ਨਹੀਂ ਕੀਤਾ ਜਾਵੇਗਾ ਜਦੋਂ ਤੱਕ ਤੁਸੀਂ ਸੂਚਿਤ ਲਿਖਤੀ ਸਹਿਮਤੀ 
ਨਹੀਂ ਦਿੰਦੇ। 

ਸਿਹਤ ਬੀਮਾ ਕਵਰੇਜ ਦੀਆ ਂਕਿਸਮਾ ਂ
ਮੈਡੀਕੇਡ ਅਤੇ ਮੈਡੀਕੇਡ ਪ੍ਰਬੰਧਿਤ ਦੇਖਭਾਲ ਯੋਜਨਾਵਾ ਂਦਾ ਪ੍ਰਬੰਧ ਰਾਜ ਭਰ 
ਦੀਆ ਂਕਈ ਸਿਹਤ ਯੋਜਨਾਵਾ ਂਦੁਆਰਾ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਸੇਵਾਵਾ ਂਨੂੰ ਸਿੱਧੇ ਤੌਰ 
'ਤੇ ਮੈਡੀਕੇਡ ਦੇ ਬਿੱਲ ਬਣਾਇਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। 

ਚਾਈਲਡ ਹੈਲਥ ਪਲੱਸ (CHP) ਨੂੰ ਸਮੁੱਚੇ ਰਾਜ ਵਿੱਚ ਕਈ ਸਿਹਤ ਦੇਖ-ਰੇਖ 
ਯੋਜਨਾਵਾ ਂਦੁਆਰਾ ਪ੍ਰਬੰਧਿਤ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। EIP ਦੇ ਸੰਬੰਧ ਵਿੱਚ CHP 
NYS ਬੀਮਾ ਕਾਨੂੰਨ ਦੇ ਅਧੀਨ ਹੈ। 

ਹੈਲਥ ਇਸੰ਼ੋਰੈਂਸ ਯੋਜਨਾਵਾ ਂਜਿਹੜੀਆ ਂਨਿਊ ਯਾਰਕ ਰਾਜ ਤੋਂ ਬਾਹਰ ਜਾਰੀ 
ਕੀਤੀਆ ਂਜਾ ਂਲਿਖੀਆ ਂਗਈਆ ਂਹਨ, ਜੋ ਨਿਯੰਤ੍ਰਿਤ ਨਹੀਂ ਹੁੰਦੀਆ ਂਹਨ 
(ਉਦਾਹਰਣ ਲਈ, ਬਲੂ ਕ੍ਰਾਸ/ਬਲੂ ਸ਼ੀਲਡ ਯੋਜਨਾਵਾ ਂਜੋ ਕਿਸ ੇਹੋਰ ਰਾਜ 
ਵਿੱਚ ਜਾਰੀ ਕੀਤੀਆ ਂਗਈਆ ਂਹਨ, ਨਿਯੰਤ੍ਰਿਤ ਨਹੀਂ ਹੁੰਦੀਆ ਂਹਨ)। 

Health Spending Accounts/Health savings accounts 
(HSA) ਡਾਕਟਰੀ ਬਚਤ ਖਾਤ ੇਹਨ ਅਤੇ ਇਹ ਬੀਮਾ ਨਹੀਂ ਮੰਨਿਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ; 
ਇਨ੍ਹਾਂ ਖਾਤਿਆ ਂਬਾਰੇ ਜਾਣਕਾਰੀ ਤੁਹਾਡੀ ਸੇਵਾ ਸੰਚਾਲਕ ਦੁਆਰਾ ਇਕੱਠੀ ਨਹੀਂ 
ਕੀਤੀ ਜਾਣੀ ਚਾਹੀਦੀ। 

ਤੁਹਾਡਾ ISC ਨਿਊ ਯਾਰਕ ਰਾਜ ਪਬਲਿਕ ਹੈਲਥ ਐਂਡ ਇਸੰ਼ੋਰੈਂਸ ਲਾਅ ਦੀਆ ਂ
ਜ਼ਰੂਰਤਾ ਂਬਾਰੇ ਵੀ ਵਿਚਾਰ ਕਰੇਗਾ, ਜਿਸ ਵਿੱਚ ਸ਼ਾਮਲ ਹਨ: 

• �ਨਿਊ ਯਾਰਕ ਸਟੇਟ ਪਬਲਿਕ ਹੈਲਥ ਲਾਅ ਦੇ ਅਧੀਨ, EI ਸੇਵਾਵਾ ਂਨੂੰ 
ਮਾਪਿਆ ਂਲਈ ਕਿਸ ੇਵੀ ਕੀਮਤ 'ਤੇ ਮੁਹੱਈਆ ਕਰਨਾ ਲਾਜ਼ਮੀ ਹੈ; 

• �ਨਿਜੀ ਬੀਮਾ ਅਤੇ ਮੈਡੀਕੇਡ EI ਸੇਵਾਵਾ ਂਲਈ NYS' ਭੁਗਤਾਨ 
ਦੇ ਸਿਸਟਮ ਦਾ ਹਿੱਸਾ ਹਨ। ਇਹ ਪ੍ਰਾਈਵੇਟ ਪੇਅਰਜ਼ EIP 
ਲਈ ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ ਸਰੋਤ ਹਨ; 

• �ਸਿਹਤ ਬੀਮਾ ਸਿਰਫ਼ EI ਸੇਵਾਵਾ ਂਦੇ ਭੁਗਤਾਨ ਲਈ ਵਰਤਿਆ ਜਾਵੇਗਾ 
ਜੇ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੀ/ਪਰਿਵਾਰ ਦੀ ਪਾਲਿਸੀ ਨਿਯੰਤ੍ਰਿਤ ਹੈ, ਜਾ ਂਤੁਹਾਡੀ 
ਸਹਿਮਤੀ ਨਾਲ, ਜੇ ਪਾਲਿਸੀ ਗ਼ੈਰ-ਨਿਯੰਤ੍ਰਿਤ ਹੈ; ਅਤੇ 

• �ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੇ IFSP ਵਿਚਲੀ ਸਾਰੀਆ ਂEIP ਸੇਵਾਵਾ,ਂ ਸੇਵਾ ਤਾਲਮੇਲ 
ਅਤੇ ਮੁਲਾਕਂਣਾ ਂਸਮੇਤ, ਪ੍ਰਦਾਨ ਕੀਤੀਆ ਂਜਾਣੀਆ ਂਚਾਹੀਦੀਆ ਂਹਨ ਜੇ 
ਤੁਸੀਂ ਬੀਮਾ ਜਾਣਕਾਰੀ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰਨ ਤੋਂ ਇਨਕਾਰ ਕਰਦ ੇਹੋ, ਜਾ ਂਜੇ 
ਤੁਹਾਡਾ ਬੱਚਾ ਬੀਮਾ-ਰਹਿਤ ਹੈ। 

ਨਿਯੰਤ੍ਰਿਤ ਬੀਮਾ ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਲਈ ਸੁਰੱਖਿਆ 

ਮਾ-ਂਪਿਓ ਜੇਬ ਵਿੱਚੋਂ ਕਿਸ ੇਵੀ ਖਰਚ ੇਦਾ ਭੁਗਤਾਨ ਨਹੀਂ ਕਰਦ,ੇ ਜਿਵੇਂ EI 
ਸੇਵਾਵਾ ਂਲਈ ਕਟੌਤੀਆ ਂਜਾ ਂਸਹਿ-ਭੁਗਤਾਨ। 

EI ਸੇਵਾਵਾ ਂਵਿੱਚ ਕਿਸ ੇਵੀ ਵੱਧ ਤੋਂ ਵੱਧ ਸਾਲਾਨਾ ਜਾ ਂਜੀਵਨ ਭਰ ਦੀ ਪਾਲਸੀ 
ਦੀਆ ਂਹੱਦਾ ਂਦੇ ਵਿਰੁੱਧ ਬੀਮਾਕਰਤਾਵਾ ਂਨੂੰ ਕਿਸੇ ਵੀ ਲਾਭ ਦਾ ਭੁਗਤਾਨ ਕਰਨ 
ਦੀ ਆਗਿਆ ਨਹੀਂ ਹੈ। 

ਬੀਮਾਕਰਤਾ ਦੁਆਰਾ ਅਦਾਇਗੀ ਕੀਤ ੇEI ਦੇ ਦੌਰ ੇਦੀ ਗਿਣਤੀ ਨੂੰ ਘੱਟ 
ਨਹੀਂ ਕਰ ਸਕਦ ੇਨਹੀਂ ਤਾ ਂਸਿਹਤ ਦੇਖਭਾਲ ਲਈ ਬੱਚੇ ਅਤੇ ਪਰਿਵਾਰ ਲਈ 
ਉਪਲਬਧ ਹੈ। 

ਬੀਮਾਕਰਤਾ ਇੱਕ ਪਰਿਵਾਰ ਦੇ ਬੀਮਾ ਕਵਰੇਜ ਦੇ ਨਵੀਨੀਕਰਨ ਵਿੱਚ 
ਨਾਕਾਮ ਜਾ ਂਅਸਫ਼ਲ ਨਹੀਂ ਹੋ ਕਿਉਂਕਿ ਕਿਉਂਕਿ ਇੱਕ ਬੱਚਾ EI ਸੇਵਾਵਾ ਂ
ਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰ ਰਿਹਾ ਹੈ। 

ਬੀਮਾਕਰਤਾ ਸਿਹਤ ਬੀਮਾ ਪਰੀਮਿਅਮ ਨੂੰ ਪੂਰੀ ਤਰ੍ਹਾਂ ਵਧਾ ਨਹੀਂ ਸਕਦ ੇ
ਕਿਉਂਕਿ ਇੱਕ ਬੱਚਾ EI ਸੇਵਾਵਾ ਂਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰ ਰਿਹਾ ਹੈ। 



12	 New York State Department of Health 

ਗ਼ੈਰ -ਨਿਯੰਤ੍ਰਿਤ ਬੀਮਾ ਦੀ ਵਰਤੋਂ 

ਜੇ ਇੱਕ ਪਰਿਵਾਰ ਦੀ ਬੀਮਾ ਯੋਜਨਾ NYS ਦੁਆਰਾ ਨਿਯੰਤ੍ਰਿਤ ਨਹੀਂ ਕੀਤੀ 
ਜਾਦਂੀ ਬੀਮਾ ਕਾਨੂੰਨ, ਉਸ ਯੋਜਨਾ ਦਾ ਬਿੱਲ ਨਹੀਂ ਦਿੱਤਾ ਜਾਵੇਗਾ ਜਦੋਂ 
ਤਕ ਤੁਸੀਂ ਸੂਚਿਤ ਲਿਖਤੀ ਸਹਿਮਤੀ ਨਹੀਂ ਦਿੰਦੇ। ਜੇ ਤੁਸੀਂ EIP ਸੇਵਾਵਾ ਂ
ਦੇ ਭੁਗਤਾਨ ਲਈ ਗ਼ੈਰ-ਨਿਯੰਤ੍ਰਿਤ ਬੀਮੇ ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰਨ ਲਈ ਲਿਖਤੀ 
ਸਹਿਮਤੀ ਦਿੰਦ ੇਹੋ, ਤਾ ਂਇਸ ਸਹਿਮਤੀ ਨੂੰ ਹਰ IFSP ਮੀਟਿੰਗ 'ਤੇ ਦੁਬਾਰਾ 
ਦਸਤਖਤ ਕਰਨ ਦੀ ਲੋੜ ਹੋਵੇਗੀ। 

ਜੇ ਤੁਹਾਡੇ ਪਰਿਵਾਰ ਦਾ ਬੀਮਾ NYS ਬੀਮਾ ਕਾਨੂੰਨ ਦੁਆਰਾ ਨਿਯੰਤ੍ਰਿਤ 
ਨਹੀਂ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਡੇ ਬੀਮਾ ਲਾਭਾ ਂਦੀ ਸੁਰੱਖਿਆ ਨਹੀਂ ਹੋ ਸਕਦੀ 
ਹੈ ਜੇ EIP ਸੇਵਾਵਾ ਂਲਈ ਬਿੱਲ ਕੀਤਾ ਗਿਆ ਹੈ। ਇਸ ਕੇਸ ਵਿੱਚ, ਬੀਮਾ 
ਸਿਰਫ਼ ਤਾ ਂਹੀ ਵਰਤਿਆ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ ਜੇਕਰ ਤੁਸੀਂ ਪੂਰੀ ਤਰ੍ਹਾਂ ਸੂਚਿਤ ਹੋ 
ਅਤੇ ਲਿਖਤੀ ਸਹਿਮਤੀ ਦੇਣ ਲਈ ਚੁਣਦ ੇਹੋ। 

ਮਾ-ਂਪਿਓ ਦੀਆ ਂਜ਼ਿੰਮੇਵਾਰੀਆ ਂ

ਮੈਡੀਕੇਡ ਅਤੇ ਚਾਈਲਡ ਹੈਲਥ ਪਲੱਸ ਸਮੇਤ ਜੇ ਤੁਹਾਡੇ ਪਰਿਵਾਰ ਦੀ ਬੀਮਾ 
ਪਾਲਿਸੀ ਵਿੱਚ ਕੋਈ ਬਦਲਾਵ ਹਨ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਨੂੰ ਜਿੰਨੀ ਛੇਤੀ ਸੰਭਵ ਹੋ ਸਕੇ 
ਆਪਣੇ ਸੇਵਾ ਸੰਚਾਲਕ ਨੂੰ ਦੱਸ ਦੇਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ। 

ਜੇ ਤੁਹਾਡੀ ਸਿਹਤ ਬੀਮਾ ਕੰਪਨੀ ਤੁਹਾਨੂੰ EI ਸੇਵਾਵਾ ਂਦੇ ਭੁਗਤਾਨ ਲਈ 
ਇੱਕ ਚੈੱਕ ਭੇਜਦੀ ਹੈ, ਤਾ ਂਇਹ ਭੁਗਤਾਨ ਗਲਤੀ ਨਾਲ ਤੁਹਾਨੂੰ ਭੇਜਿਆ 

ਗਿਆ ਸੀ। ਇਹ ਭੁਗਤਾਨ ਸਿੱਧਾ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੇ EI ਪ੍ਰਦਾਤਾ ਜਾ ਂਪ੍ਰਦਾਤਾ 
ਦੀ ਏਜੰਸੀ ਨੂੰ ਭੇਜਿਆ ਜਾਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ ਕਿ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦਾ ਪ੍ਰਦਾਤਾ ਇਸ 
ਲਈ ਕੰਮ ਕਰਦਾ ਹੈ ਜਾ ਂਸੰਪਰਕ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਤੁਹਾਨੂੰ ਚੈੱਕ ਨੂੰ ਨਕਦ ਨਹੀਂ 
ਕਰਨਾ ਚਾਹੀਦਾ। ਤੁਰੰਤ ਆਪਣੀ ਬੀਮਾ ਕੰਪਨੀ ਨੂੰ ਗਲਤੀ ਬਾਰੇ ਸੂਚਿਤ 
ਕਰ,ੋ ਅਤੇ ਬੀਮਾ ਕੰਪਨੀ ਨੂੰ ਚੈੱਕ ਵਾਪਸ ਕਰਨ ਦੇ ਨਾਲ ਸਹਾਇਤਾ ਲਈ 
ਆਪਣੇ ਸੇਵਾ ਸੰਚਾਲਕ ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰੋ। 

ਜੇ ਤੁਹਾਡੀ NYS ਨਿਯੰਤ੍ਰਿਤ ਹੈਲਥ ਬੀਮਾ ਕੰਪਨੀ ਤੁਹਾਡੀ ਬੀਮਾ ਪਾਲਿਸੀ 
ਵਿੱਚ ਦਰਸਾਈਆ ਂਸਾਲਾਨਾ ਅਤੇ ਜੀਵਨ ਮਿਆਰਾ ਂਲਈ EI ਸੇਵਾਵਾ ਂ
ਲਈ ਅਦਾਇਗੀ ਕਰਦੀ ਹੈ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਨੂੰ ਤੁਰੰਤ ਤਰੁੱਟੀ ਦਾ ਬੀਮਾ ਕੰਪਨੀ 
ਨੂੰ ਸੂਚਿਤ ਕਰਨਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਮਦਦ ਲਈ ਆਪਣੇ ਸੇਵਾ ਸੰਚਾਲਕ 
ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰਨਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ। 

ਜੇ ਤੁਹਾਡੇ Health Spending Account (HSA) ਫੰਡ ਤੁਹਾਡੇ 
ਸਿਹਤ ਬੀਮਾ ਕੰਪਨੀ ਦੁਆਰਾ EI ਸੇਵਾਵਾ ਂਦੇ ਭੁਗਤਾਨ ਲਈ ਗਲਤ ਤਰੀਕੇ 
ਨਾਲ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੇ EI ਸੇਵਾ ਪ੍ਰਦਾਤਾ ਨੂੰ ਭੇਜੇ ਗਏ ਸਨ ਤਾ ਂਤੁਹਾਨੂੰ ਤੁਰੰਤ 
ਆਪਣੇ ਸੇਵਾ ਸੰਚਾਲਕ ਨੂੰ ਸੂਚਿਤ ਕਰਨਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ। EI ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਦੇ 
ਅਧੀਨ ਇਹ ਅਦਾਇਗੀਆ ਂਦੀ ਇਜਾਜ਼ਤ ਨਹੀਂ ਹੈ ਅਤੇ ਬੀਮਾਕਰਤਾ 
ਦੁਆਰਾ ਤੁਹਾਡੇ HSA ਨੂੰ ਤੁਰੰਤ ਵਾਪਸ ਕੀਤਾ ਜਾਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ। ਤੁਹਾਡਾ 
EI ਪ੍ਰਦਾਤਾ ਤੁਹਾਡੀ ਸਿਹਤ ਬੀਮਾ ਕੰਪਨੀ ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰਨ ਲਈ 
ਜ਼ਿੰਮੇਵਾਰ ਹੈ ਜੋ ਭੁਗਤਾਨ ਨੂੰ ਵਾਪਸ ਕਰਨ ਲਈ ਨਿਰਦੇਸ਼ ਮੰਗੇਗਾ ਜੋ 
ਤੁਹਾਡੇ ਉਪਲਬਧ ਲਾਭਾ ਂ'ਤੇ ਵਾਪਸ ਕਰ ਦਿੱਤਾ ਜਾਵੇਗਾ। 
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ਤਬਦੀਲੀ: ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਅਗਲੇ ਕਦਮ
EIP ਨੂੰ ਛੱਡ ਕੇ ਸਾਰ ੇਬੱਚਿਆ ਂਲਈ ਇੱਕ ਤਬਦੀਲੀ ਯੋਜਨਾ ਂਨੂੰ ਵਿਕਸਿਤ 
ਕੀਤਾ ਜਾਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ, ਉਨ੍ਹਾਂ ਦੇ ਤੀਜੇ ਜਨਮਦਿਨ ਦੇ ਕਰੀਬ ਜਾ ਂਉਸ ਦੇ 
ਨੇੜੇ, ਜਿਸ ਵਿੱਚ ਪੂਰਵ-ਸਕੂਲ ਵਿਸ਼ੇਸ਼ ਸਿੱਖਿਆ ਜਾ ਂਹੋਰ ਸੇਵਾਵਾ ਂਵੀ ਸ਼ਾਮਲ 
ਹਨ। ਤਬਦੀਲੀ ਦੀ ਯੋਜਨਾ ਵਿੱਚ ਕੋਈ ਵੀ ਮਦਦ, ਸਹਾਇਤਾ, ਅਤੇ ਸੇਵਾਵਾ ਂ
ਸ਼ਾਮਲ ਹੋਣੀਆ ਂਚਾਹੀਦੀਆ ਂਹਨ ਜੋ ਤੁਹਾਨੂੰ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਨੂੰ ਸੇਵਾਵਾ ਂਵਿੱਚ 
ਬਦਲਾਵ ਦੇ ਅਨੁਕੂਲ ਕਰਨ ਅਤੇ ਸੁਚੱਜੀ ਤਬਦੀਲੀ ਕਰਨ ਦੀ ਲੋੜ ਹੋ ਸਕਦੀ 
ਹੈ। ਤਬਦੀਲੀ ਯੋਜਨਾ ਦੀ ਚਰਚਾ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੀ ਪਹਿਲੀ IFSP ਨਾਲ ਸ਼ੁਰੂ 
ਹੋਣੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ। ਕੁਝ ਬੱਚਿਆ ਂਨੂੰ ਹੁਣ ਕੋਈ ਵੀ ਸੇਵਾਵਾ ਂਦੀ ਲੋੜ ਨਹੀਂ 
ਹੋਵੇਗੀ। ਦੂਜੇ ਬੱਚਿਆ ਂਅਤੇ ਪਰਿਵਾਰਾ ਂਨੂੰ ਬਚਪਨ ਦੇ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮਾ ਂਜਾ ਂਉਨ੍ਹਾਂ 
ਦੇ ਭਾਈਚਾਰ ੇਵਿੱਚ ਹੋਰ ਸੇਵਾਵਾ ਂਲਈ ਪ੍ਰੇਰਿਤ ਕੀਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਜੇ ਤੁਸੀਂ 
ਜਾ ਂਕੋਈ ਹੋਰ ਇਹ ਸੋਚਦਾ ਹੈ ਕਿ ਤੁਹਾਡਾ ਬੱਚਾ ਪੂਰਵ-ਸਕੂਲ ਦੀਆ ਂਵਿਸ਼ੇਸ਼ 
ਸਿੱਖਿਆ ਸੇਵਾਵਾ ਂਲਈ ਯੋਗ ਹੈ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਡਾ ਸੇਵਾ ਸੰਚਾਲਕ ਤੁਹਾਡੇ ਸਕੂਲੀ 
ਜ਼ਿਲ੍ਹੇ ਦੀ ਪੂਰਵ-ਸਕੂਲ ਵਿਸ਼ੇਸ਼ ਸਿੱਖਿਆ (CPSE) ਕਮੇਟੀ ਨੂੰ ਸੂਚਿਤ ਕਰੇਗਾ। 
ਤੁਹਾਡੇ ਕੋਲ CPSE ਨੋਟੀਫਿਕੇਸ਼ਨ ਦੇ "ਔਪਟ ਆਉਟ" ਲਈ ਮੌਕਾ ਹੋਵੇਗਾ। 
ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਇਤਰਾਜ਼ ਕਰਦ ੇਹੋ ਤਾ ਂOSC ਇਹ ਕਦਮ ਨਹੀਂ ਲੈ ਸਕਦਾ। 

ਤਬਦੀਲੀ ਲਈ ਅਤਿਰਿਕਤ ਕਦਮ ਹਨ: 

• �ਤੁਹਾਡੇ OSC ਨੂੰ ਤੁਹਾਨੂੰ ਤਬਦੀਲੀ ਕੇਂਦਰ ਦਾ ਮੌਕਾ ਦੇਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ। 
ਇੱਕ ਤਬਦੀਲੀ ਕਾਨਫਰੰਸ ਇੱਕ ਮੀਟਿੰਗ ਹੈ ਜੋ ਕਿ ਫੈਸਲਾ ਲੈਣ ਲਈ 
CPSE (ਜਾ ਂਉਸ ਦੇ ਮਨੋਨੀਤ) ਦੇ ਪ੍ਰਧਾਨ ਕੋਲ ਰੱਖੀ ਗਈ ਹੈ ਕਿ ਤੁਹਾਡੇ 
ਬੱਚੇ ਨੂੰ ਪੂਰਵ-ਸਕੂਲ ਦੀਆ ਂਵਿਸ਼ੇਸ਼ ਸਿੱਖਿਆ ਸੇਵਾਵਾ ਂਲਈ ਭੇਜਿਆ 
ਜਾਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ ਜਾ ਂਨਹੀਂ। ਇਸ ਮੀਟਿੰਗ ਨੂੰ ਇੱਕ ਤਬਦੀਲੀ ਕਾਨਫਰੰਸ 
ਕਿਹਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਫੈਸਲਾ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹੋ ਕਿ ਕੀ ਤੁਸੀਂ ਇੱਕ ਤਬਦੀਲੀ 
ਕਾਨਫਰੰਸ ਕਰਨਾ ਚਾਹੁੰਦ ੇਹੋ ਜਾ ਂਨਹੀਂ। ਇਸ ਕਾਨਫਰੰਸ ਲਈ ਤੁਹਾਨੂੰ 
ਆਪਣੇ OSC ਨੂੰ ਤੁਹਾਡੀ ਸਹਿਮਤੀ ਦੇਣ ਲਈ ਕਿਹਾ ਜਾਵੇਗਾ; 

• �ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਤਬਦੀਲੀ ਕਾਨਫਰੰਸ ਕਰਨ ਤੋਂ ਇਨਕਾਰ ਕਰ ਦਿੰਦ ੇਹੋ, ਤਾ ਂ
ਤੁਹਾਡਾ OSC ਤੁਹਾਨੂੰ ਲਿਖਤੀ ਤਬਦੀਲੀ ਜਾਣਕਾਰੀ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰੇਗਾ; 

• �ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਤਬਦੀਲੀ ਕਾਨਫਰੰਸ ਲਈ ਸਹਿਮਤੀ ਦਿੰਦ ੇਹੋ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਡਾ 
OSC ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਕਬਦੀਲੀ ਕਾਨਫਰੰਸ, CPSE ਦੇ ਪ੍ਰਧਾਨ/ਮਨੋਨੀਤ 
ਅਤੇ IFSP ਟੀਮ ਦੇ ਦੂਜ ੇਮੈਂਬਰਾ ਂਲਈ ਸੱਦ ੇਦੇ ਰੂਪ ਵਿੱਚ ਪ੍ਰਬੰਧ ਕਰੇਗਾ। 
CPSE ਦੁਆਰਾ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਪਹਿਲਾ ਂਸੇਵਾਵਾ ਂਲਈ ਯੋਗ ਹੋਣ ਦੇ 
ਘੱਟੋ-ਘੱਟ 90 ਦਿਨ ਪਹਿਲਾ ਂਤਬਦੀਲੀ ਕਾਨਫਰੰਸ ਰੱਖਣੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ 
ਤੁਹਾਡਾ OSC ਤੁਹਾਨੂੰ ਇਹ ਜਾਣਕਾਰੀ ਦੇਵੇਗਾ ਕਿ ਤੁਹਾਡਾ ਬੱਚਾ ਪਹਿਲਾ ਂ
CPSE ਦੁਆਰਾ ਸੇਵਾਵਾ ਂਲਈ ਯੋਗ ਹੈ। 

• �ਚਾਹੇ ਤੁਸੀਂ ਇੱਕ ਤਬਦੀਲੀ ਕਾਨਫਰੰਸ ਨੂੰ ਚੁਣਦੇ ਹੋ ਜਾ ਂਨਹੀਂ, ਤੁਸੀਂ 
ਆਪਣੇ ਬੱਚੇ ਨੂੰ ਸਕੂਲੀ ਜ਼ਿਲ੍ਹਾ CPSE ਲਈ ਭੇਜਣ ਦਾ ਫੈਸਲਾ ਕਰ 
ਸਕਦ ੇਹੋ। ਤੁਹਾਡਾ OSC ਇਹ ਹਵਾਲਾ ਬਣਾਉਣ ਵਿੱਚ ਤੁਹਾਡੀ ਮਦਦ 
ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਲਈ CPSE ਦੁਆਰਾ ਮੁਲਾਕਂਣ ਕੀਤ ੇ
ਜਾਣ ਲਈ ਤੁਹਾਨੂੰ ਆਪਣੇ ਬੱਚੇ ਦਾ ਲੋੜੀਂਦੇ ਸਮੇਂ ਵਿੱਚ ਅਤੇ CPSE ਦੇ 
ਲਈ ਆਪਣੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਤੀਜੇ ਜਨਮਦਿਨ ਤੋਂ ਪਹਿਲਾ ਂਪੂਰਵ-ਸਕੂਲੀ ਵਿਸ਼ੇਸ਼ 
ਸਿੱਖਿਆ ਦੇ ਲਈ ਆਪਣੇ ਬੱਚੇ ਦੀ ਯੋਗਤਾ ਬਾਰੇ ਫੈਸਲਾ ਲੈਣ ਦੇ ਲਈ 
ਹਵਾਲਾ ਦੇਣ ਦੀ ਲੋੜ ਹੋਵੇਗੀ। ਨਹੀਂ ਤਾ,ਂ EI ਸੇਵਾਵਾ ਂਲਈ ਯੋਗਤਾ 
ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਤੀਜੇ ਜਨਮ ਦਿਨ ਤੋਂ ਪਹਿਲਾ ਂਦੇ ਦਿਨ ਖ਼ਤਮ ਹੋ ਜਾਵੇਗੀ; 
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• �ਇਕ ਵਾਰ ਜਦੋਂ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦਾ ਹਵਾਲਾ ਦਿੱਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਤਾ ਂCPSE 
ਤੁਹਾਨੂੰ ਇਸ ਬਾਰੇ ਦੱਸਣ ਲਈ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰੇਗਾ ਕਿ ਤੁਹਾਡੇ 
ਬੱਚੇ ਦਾ ਮੁਲਾਕਂਣ ਕਿਵੇਂ ਕਰਨਾ ਹੈ। CPSE ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦਾ ਮੁਲਾਕਂਣ 
ਕਰਨ ਲਈ ਤੁਹਾਡੀ ਲਿਖਤੀ ਸਹਿਮਤੀ ਮੰਗੇਗਾ; 

• �ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੇ EIP ਦੇ ਰਿਕਾਰਡਾ ਂਦਾ ਇਸਤੇਮਾਲ CPSE ਦੁਆਰਾ 
ਕੀਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ ਇਹ ਫੈਸਲਾ ਕਰਨ ਲਈ ਕਿ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦਾ 
ਮੁਲਾਕਂਣ ਕਿਵੇਂ ਕਰਨਾ ਹੈ। ਤੁਹਾਡਾ ਸੇਵਾ ਸੰਚਾਲਕ EIP ਤੋਂ ਮੁਲਾਕਂਣ 
ਦੀਆ ਂਰਿਪੋਰਟਾ ਂਅਤੇ ਦੂਜੇ ਰਿਕਾਰਡਾ ਂਦੀ ਪਹਿਚਾਣ ਕਰਨ ਲਈ ਤੁਹਾਡੇ 
ਨਾਲ ਕੰਮ ਕਰੇਗਾ ਜੋ ਕਿ ਮਦਦਗਾਰ ਸਿੱਧ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਤੁਹਾਡੇ OSC 
ਨੂੰ EIP ਮੁਲਾਕਂਣ ਰਿਪੋਰਟਾ ਂਅਤੇ ਰਿਕਾਰਡਾ ਂਨਾਲ CPSE ਪ੍ਰਦਾਨ 
ਕਰਨ ਲਈ ਤੁਹਾਡੀ ਲਿਖਤੀ ਸਹਿਮਤੀ ਦੀ ਲੋੜ ਹੋਵੇਗੀ ਜੋ ਸਹਾਇਕ 
ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ; 

• �ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੀ ਯੋਗਤਾ ਅਤੇ ਸੇਵਾਵਾ ਂਬਾਰੇ ਫੈਸਲਾ ਕਰਨ ਲਈ CPSE 
ਦੀ ਇੱਕ ਬੈਠਕ ਜ਼ਰੂਰ ਹੋਣੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ, ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦਾ ਮੁਲਾਕਂਣ 
ਕਰਨ ਲਈ ਤੁਹਾਡੀ ਲਿਖਤੀ ਸਹਿਮਤੀ ਲੈਣ ਦੇ 60 ਦਿਨਾ ਂਦੇ ਅੰਦਰ, 
ਸਕੂਲ ਜਿਲ੍ਹੇ ਵਿੱਚ ਸਿੱਖਿਆ ਬੋਰਡ ਨੂੰ ਸਿਫਾਰਸ਼ ਜ਼ਰੂਰ ਮੁਹੱਈਆ ਕਰਨੀ 
ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ CPSE ਪ੍ਰਧਾਨ ਨੂੰ ਇਸ ਮੀਟਿੰਗ ਵਿੱਚ ਆਪਣੇ 
OSC ਨੂੰ ਬੁਲਾਉਣ ਲਈ ਕਹਿ ਸਕਦ ੇਹੋ; 

• �ਜ ੇਤਹੁਾਡਾ ਬਚੱਾ ਪੂਰਵ-ਸਕੂਲ ਵਿਸ਼ੇਸ਼ ਸਿਖਿਆ ਦ ੇਯਗੋ ਹ,ੈ ਤਾ ਂਤਹੁਾਡ ੇ
ਬਚੱ ੇਲਈ ਇੱਕ Individual Education Plan (IEP) ਤਿਆਰ 
ਕੀਤਾ ਜਾਵਗੇਾ। ਜਦੋਂ ਤਹੁਾਡਾ ਬਚੱਾ ਪਹਿਲਾ ਂਯਗੋ ਹੁਦੰਾ ਹ ੈਜਾ ਂਤਹੁਾਡ ੇ
ਬਚੱ ੇਦੀ ਉਮਰ ਹਣੋ ਤਕੱ EIP ਵਿਚੱ ਰਹਿਣ ਦੀ ਚਣੋ ਕਰਦਾ ਹ ੈਤਾ ਂਤਸੁੀਂ 
ਪੂਰਵ-ਸਕੂਲ ਦ ੇਵਿਸ਼ੇਸ਼ ਵਿਦਿਅਕ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਅਤ ੇਸੇਵਾਵਾ ਂਸ਼ੁਰ ੂਕਰਨ 
ਦੀ ਚਣੋ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹ।ੋ ਜ ੇਤਸੁੀਂ ਫੈਸਲਾ ਕਰਦੇ ਹ ੋਕਿ ਤਸੁੀਂ ਆਪਣ ੇਬਚੱੇ 
ਨੂੰ EIP ਛੁੜਵਾਉਣਾ ਚਾਹੁਦੇੰ ਹ ੋਅਤ ੇਸਕੂਲ ਦੀਆ ਂਵਿਸ਼ੇਸ਼ ਵਿਦਿਅਕ 
ਸੇਵਾਵਾ ਂਸ਼ੁਰ ੂਕਰਨਾ ਚਾਹੁਦੇੰ ਹ,ੋ ਤਾ ਂਤਹੁਾਨੂੰ ਆਪਣ ੇਸਕੂਲੀ ਜ਼ਿਲ੍ਹੇ ਵਿਚੱ 
CPSE ਪ੍ਰਧਾਨ ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰਨਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹ;ੈ ਅਤ ੇ

• �ਜੇ ਤੁਹਾਡਾ ਬੱਚਾ ਪੂਰਵ-ਸਕੂਲ ਵਿਸ਼ੇਸ਼ ਸਿਖਿਆ ਦੇ ਯੋਗ ਨਹੀਂ ਹੈ, ਤਾ ਂ
EIP ਸੇਵਾਵਾ ਂਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੀ ਤਿੰਨ ਸਾਲ ਦੀ ਉਮਰ ਤੋਂ ਪਹਿਲਾ ਂਖ਼ਤਮ 
ਹੋ ਜਾਵੇਗੀ। ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਲਈ ਇੱਕ ਤਬਦੀਲੀ ਦੀ ਯੋਜਨਾ ਤੁਹਾਡੇ 
ਇਨਪੁਟ ਨਾਲ ਕੀਤੀ ਜਾਵੇਗੀ। ਜੇ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਅਤੇ ਪਰਿਵਾਰ ਨੂੰ ਹੋਰ 
ਸੇਵਾਵਾ ਂਦੀ ਲੋੜ ਹੈ, ਯੋਜਨਾ ਵਿੱਚ ਇਹ ਸੇਵਾਵਾ,ਂ ਅਤੇ ਇਹਨਾ ਂਸੇਵਾਵਾ ਂ
ਨੂੰ ਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰਨ ਵਿੱਚ ਤੁਹਾਡੀ ਮਦਦ ਲਈ ਕਦਮ ਸ਼ਾਮਲ ਹੋਣਗੇ। 
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ਮਾ-ਪਿਓ ਦੇ ਰੂਪ ਵਿੱਚ ਤੁਹਾਡੇ ਹੱਕ 
ਮਾ-ਂਪਿਓ ਹੋਣ ਦੇ ਨਾਤੇ, EIP ਦੇ ਅਧੀਨ ਤੁਹਾਡੇ ਅਧਿਕਾਰ ਹਨ। ਇਹ ਤੁਹਾਡੇ ਸੇਵਾ 
ਸੰਚਾਲਕ ਅਤੇ ਸੇਵਾ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰਨ ਵਾਲਿਆ ਂਦੀ ਜ਼ਿੰਮੇਵਾਰੀ ਹੈ ਕਿ ਉਹ ਤੁਹਾਡੇ 
ਹੱਕਾ ਂਦੀ ਵਿਆਖਿਆ ਕਰਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਇਹ ਯਕੀਨੀ ਬਣਾਉਂਦਾ ਹੈ ਕਿ ਤੁਸੀਂ ਉਨ੍ਹਾਂ ਨੂੰ 
ਸਮਝਦ ੇਹੋ, ਅਤੇ ਉਨ੍ਹਾਂ ਨੂੰ ਲਾਗੂ ਕਰਨ ਵਿੱਚ ਤੁਹਾਡੀ ਮਦਦ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਉਦਾਹਰਣ 
ਲਈ, ਤੁਹਾਨੂੰ ਪਹਿਲਾ ਂਲਿਖਤੀ ਨੋਟਿਸ ਦਾ ਹੱਕ ਹੈ। EIO ਦੀ ਪਹਿਚਾਣ, ਮੁਲਾਕਂਣ, 
ਸੇਵਾ ਦੀ ਸਥਾਪਨਾ ਜਾ ਂਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਅਤੇ ਪਰਿਵਾਰ ਲਈ ਢੁਕਵੀਂ EI ਸੇਵਾਵਾ ਂਦੀ 
ਵਿਵਸਥਾ ਸ਼ੁਰੂ ਕਰਨ ਜਾ ਂਬਦਲਣ ਤੋਂ ਇਨਕਾਰ ਕਰਨ ਤੋਂ ਪਹਿਲਾ ਂ10 ਕੰਮਕਾਜੀ 
ਦਿਨਾ ਂਦੇ ਅੰਦਰ EIO ਵੱਲੋਂ ਤੁਹਾਨੂੰ ਪਹਿਲਾ ਂਲਿਖਤੀ ਨੋਟਿਸ ਦੇਣਾ ਲਾਜ਼ਮੀ ਹੈ। 

ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੀ EIP ਲਈ ਯੋਗਤਾ, ਜਾ ਂਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੀਆ ਂEI ਸੇਵਾਵਾ ਂਬਾਰੇ 
ਸ਼ਿਕਾਇਤਾ,ਂ ਅਸਹਿਮਤੀਆ ਂਜਾ ਂਮਤਭੇਦਾ ਂਦਾ ਨਿਪਟਾਰਾ ਕਰਨ ਲਈ ਤੁਹਾਡੇ ਕੋਲ 
ਵੀ ਯੋਗ ਵਿਧੀ ਪ੍ਰਕਿਰਿਆਵਾ ਂਦੀ ਵਰਤੋ ਕਰਨ ਦਾ ਅਧਿਕਾਰ ਹੈ। ਅਸਿਹਮਤੀ 
ਜਾ ਂਮਤਭੇਦਾ ਂਦੇ ਨਿਪਟਾਰੇ ਲਈ ਉਚਿਤ ਵਿਧੀ ਪ੍ਰਕਿਰਿਆਵਾ ਂਦਾ ਪ੍ਰਯੋਗ ਕਰਨ 
ਦਾ ਤੁਹਾਡਾ ਅਧਿਕਾਰ ਵਿਚੋਲਗੀ, ਨਿਰਪੱਖ ਸੁਣਵਾਈ, ਅਤੇ ਸਿਸਟਮ ਸ਼ਿਕਾਇਤ 
ਪ੍ਰਕਿਰਿਆ ਤਕ ਪਹੁੰਚਣ ਦਾ ਅਧਿਕਾਰ ਸ਼ਾਮਲ ਹੈ: 

ਵਿਚਲੋਗੀ ਤਹੁਾਡ ੇਬਚੱ ੇਦੀ Early Intervention ਦੀਆ ਂਸੇਵਾਵਾ ਂਬਾਰੇ ਹੋ 
ਸਕਦੀਆ ਂਅਸਹਿਮਤੀਆ ਂਅਤ ੇਸ਼ਿਕਾਇਤਾ ਂਨੂੰ ਲਾਗ ੂਕਰਨ ਲਈ ਇੱਕ ਸਵ-ੈਇੱਛਤ 
ਅਤ ੇਗਪੁਤ ਤਰੀਕਾ ਹ।ੈ ਵਿਚਲੋਗੀ ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਤਹੁਾਡੀ ਅਤ ੇਤਹੁਾਡ ੇEIO ਦੀ ਜਿਨੰੀ 

ਆਸਾਨੀ ਅਤ ੇਤਜੇ਼ੀ ਨਾਲ ਸੰਭਵ ਹ ੋਸਕੇ ਸਮਝੌਤ ੇਤਕ ਪਹੁਚੰਣ ਵਿਚੱ ਮਦਦ ਦੇ 
ਲਈ ਕੀਤੀ ਜਾਦਂੀ ਹ।ੈ ਇਹ ਇੱਕ ਵਿਚਲੇੋ ਦੁਆਰਾ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹ।ੈ ਵਿਚੋਲਿਆ ਂ
ਨੂੰ ਤਹੁਾਡੀ ਕਾਉਂਟੀ ਦ ੇਸਮਾਜਿਕ ਵਿਵਾਦ ਸਮਾਧਾਨ ਕੇਂਦਰ ਦੁਆਰਾ ਸਿਖਲਾਈ 
ਪ੍ਰਾਪਤ, ਪ੍ਰਮਾਣਿਤ ਅਤ ੇਸਪੁਰਦ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹ।ੈ ਉਹ ਇੱਕ ਸਮੱਸਿਆ ਦ ੇਸਾਰੇ 
ਪੱਖਾ ਂਨੂੰ ਸੁਨਣ ਅਤ ੇਨਿਰਪੱਖ ਬਣਨ ਦ ੇਵਿਚੱ ਮਾਹਿਰ ਹੁਦੰ ੇਹਨ। ਵਿਚਲੇੋ Early 
Intervention ਵਿਚੱ ਮਾਹਿਰ ਨਹੀਂ ਹੁਦੰ ੇਹਨ। ਉਹ ਮਾਹਿਰ ਵਿਚਲੇੋ ਹਨ ਜ ੋEIP 
ਬਾਰੇ ਜਾਣਦੇ ਹਨ ਅਤ ੇਸਮਝਦੇ ਹਨ। 

ਸ਼ਾਮਲ ਮੱੁਦਿਆ ਂਬਾਰੇ ਚਰਚਾ ਕਰਨ ਲਈ ਵਿਚਲੋਾ ਤੁਹਾਨੂੰ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡ ੇEIO ਨੂੰ 
ਮਿਲੇਗਾ ਅਤੇ ਜਵਾਬ ਲੱਭਣ ਵਿਚੱ ਤੁਹਾਡੀ ਮਦਦ ਕਰੇਗਾ। ਤੁਹਾਡ ੇਦੋਵਾ ਂਨੂੰ Early 
Intervention ਸੇਵਾਵਾ ਂਬਾਰੇ ਆਪਣੀ ਚਿਤੰਾਵਾ ਂਨੂੰ ਸਾਝਂਾ ਕਰਨ ਦਾ ਮੌਕਾ ਮਿਲੇਗਾ, 
ਜਿਸ ਦਾ ਨਿਪਟਾਰਾ ਕਰਨ ਦੀ ਲੋੜ ਹ।ੈ ਸਮਾਜਿਕ ਵਿਵਾਦ ਕੇਂਦਰ ਵਲੱੋਂ ਵਿਚਲੋਗੀ 
ਲਈ ਲਿਖਤੀ ਬਨੇਤੀ ਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰਨ ਦ ੇ30 ਦਿਨਾ ਂਦ ੇਅਦੰਰ ਵਿਚਲੋਗੀ ਦੀ ਪ੍ਰਕਿਰਿਆ 
ਪੂਰੀ ਹਣੋੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹ।ੈ ਇੱਕ ਵਾਰ ਵਿਚਲੋਗੀ ਖਤਮ ਹ ੋਜਾਣ ਤੋਂ ਬਾਅਦ, ਇੱਕ 
ਲਿਖਤੀ ਸਮਝੌਤਾ ਤਿਆਰ ਕੀਤਾ ਗਿਆ ਹ ੈਜ ੋਕਿਸ ਦੀ ਸਹਿਮਤੀ ਹਈੋ ਸੀ ਅਤ ੇਕਿਸੇ 
ਬਕਾਇਆ ਮੱੁਦਿਆ ਂਦੀ ਵਿਆਖਿਆ ਕਰਦਾ ਹ।ੈ ਤੁਹਾਡਾ ਸੇਵਾ ਸੰਚਾਲਕ ਇਹ ਯਕੀਨੀ 
ਬਣਾਵਗੇਾ ਕਿ ਇਹ ਸਮਝੌਤਾ ਤੁਹਾਡ ੇIFSP ਵਿਚੱ ਜੋੜਿਆ ਗਿਆ ਹ।ੈ ਜ ੇਮਤਭਦੇ 
ਦਾ ਨਿਪਟਾਰਾ ਨਹੀਂ ਕੀਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹ,ੈ ਤਾ ਂਤੁਹਾਡ ੇEIO ਨੂੰ ਤੁਹਾਡ ੇਨਾਲ ਇੱਕ ਹਰੋ 
ਅਧਿਕਾਰ ਬਾਰੇ ਚਰਚਾ ਕਰਨੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹ,ੈ ਜ ੋਇਕ ਨਿਰਪੱਖ ਸੁਣਵਾਈ ਹ।ੈ 
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IFSP ਵਿਚੱ ਤਹੁਾਡ ੇਬਚੱ ੇਦੀਆ ਂਸੇਵਾਵਾ ਂਦ ੇਬਾਰੇ ਤਹੁਾਡ ੇEIO ਨਾਲ ਮਤਭਦੇਾ ਂ
ਦ ੇਨਿਪਟਾਰੇ ਦਾ ਇੱਕ ਹਰੋ ਤਰੀਕਾ ਨਿਰਪੱਖ ਸੁਣਵਾਈ ਹ।ੈ ਵਿਚਲੋਗੀ ਦੀ 
ਤਰ੍ਹਾਂ, ਇਕ ਨਿਰਪੱਖ ਸੁਣਵਾਈ ਤਹੁਾਡ ੇ'ਤ ੇਕਿਸੇ ਵੀ ਕੀਮਤ' ਤ ੇਲਾਜ਼ਮੀ ਨਹੀਂ 
ਹਣੋੀ ਚਾਹੀਦੀ। ਤਸੁੀਂ ਇੱਕ ਨਿਰਪੱਖ ਸੁਣਵਾਈ ਦੀ ਮੰਗ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹ ੋਜੇ 
ਤਹੁਾਡਾ ਬਚੱਾ ਕਿਸੇ ਮੁਲਾਕਂਣਕਰਤਾ ਦੁਆਰਾ ਸੇਵਾਵਾ ਂਲਈ ਅਯਗੋ ਪਾਇਆ 
ਗਿਆ ਹ।ੈ ਤਹੁਾਨੂੰ ਇਨ੍ਹਾਂ ਸਮੱਸਿਆਵਾ ਂਦਾ ਨਿਪਟਾਰਾ ਕਰਨ ਲਈ ਨਿਰਪੱਖ 
ਸੁਣਵਾਈ ਦੀ ਮੰਗ ਕਰਨ ਦਾ ਅਧਿਕਾਰ ਹ,ੈ ਭਾਵੇਂ ਤਸੁੀਂ ਪਹਿਲਾ ਂਵਿਚੋਲਗੀ 
ਵਿਚੱ ਹਿਸੱਾ ਲੈਂਦੇ ਹ।ੋ ਨਿਰਪੱਖ ਸੁਣਵਾਈ ਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰਨ ਤੋਂ ਪਹਿਲਾ ਂਤਹੁਾਨੂੰ 
ਵਿਚਲੋਗੀ ਵਿਚੱ ਹਿਸੱਾ ਲੈਣ ਦੀ ਲੋੜ ਨਹੀਂ ਹ।ੈ ਦੋਵੇਂ ਵਿਕਲਪ ਤਹੁਾਡ ੇਅਤ ੇ
ਤਹੁਾਡ ੇਪਰਿਵਾਰ ਲਈ ਖੁਲੇੱ ਹਨ। ਨਿਰਪੱਖ ਸੁਣਵਾਈਆ ਂਸੁਣਵਾਈ ਅਫਸਰਾ ਂ
ਦੁਆਰਾ ਕੀਤੀਆ ਂਜਾਦਂੀਆ ਂਹਨ ਜ ੋਸਹੀ ਅਤ ੇਨਿਰਪੱਖ ਹਨ। ਇਹ ਸੁਣਵਾਈ 
ਵਾਲੇ ਅਫ਼ਸਰ ਪ੍ਰਬਧੰਕੀ ਕਾਨੂੰਨ ਦ ੇਜੱਜ ਹਨ ਜ ੋਕਿ ਹਲੈਥ ਕਮਿਸ਼ਨਰ ਜਾ ਂ
ਮਨੋਨੀਤ ਦੁਆਰਾ ਨਿਰਧਾਰਤ ਕੀਤੇ ਜਾਦੇਂ ਹਨ। ਸੁਣਵਾਈ ਕਰਨ ਵਾਲੇ 
ਅਧਿਕਾਰੀ ਕੋਲ ਤਹੁਾਨੂੰ ਜਾ ਂEIO ਦੁਆਰਾ ਕੀਤੀਆ ਂਗਈਆ ਂਬਨੇਤੀਆ ਂਦਾ 
ਫ਼ੈਸਲਾ ਕਰਨ ਦੀ ਸ਼ਕਤੀ ਹ।ੈ ਸੁਣਵਾਈ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਅਫ਼ਸਰ ਤਹੁਾਡ ੇਬਚੱ ੇਦੇ 
ਮਾਮਲੇ ਵਿਚੱ ਇਸ ਮੁਦੱ ੇਜਾ ਂਚਿਤਾ ਬਾਰੇ ਅਤੰਿਮ ਫ਼ੈਸਲਾ ਕਰਨਗ।ੇ 

ਸੁਣਵਾਈ ਵੇਲੇ ਮਾ-ਂਪਿਓ ਅਤੇ EIO ਗਵਾਹੀ ਦਿੰਦ ੇਹਨ ਅਤੇ ਆਪਣੇ ਵਿਚਾਰਾ ਂ
ਨੂੰ ਸਮਰਥਨ ਦੇਣ ਲਈ ਗਵਾਹ ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹਨ। ਮਾ-ਂਪਿਓ 
ਨਿਰਪੱਖ ਸੁਣਵਾਈ ਲਈ ਇੱਕ ਦੋਸਤ, ਹੋਰ ਮਾ-ਂਪਿਓ, ਇੱਕ ਵਕੀਲ ਜਾ ਂ
ਅਟਾਰਨੀ ਲੈ ਸਕਦ ੇਹਨ। ਸੁਣਵਾਈ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਅਧਿਕਾਰੀ ਨੂੰ 30 ਦਿਨਾ ਂ
ਵਿੱਚ ਫੈਸਲੇ 'ਤੇ ਜ਼ਰੂਰ ਪਹੁੰਚਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ। ਸੁਣਵਾਈ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਅਫਸਰ 
ਦਾ ਫ਼ੈਸਲਾ ਆਖਰੀ ਹੈ। ਤੁਹਾਨੂੰ ਜਾ ਂEIO ਨੂੰ ਸੁਣਵਾਈ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਅਫ਼ਸਰ 
ਦੇ ਫੈਸਲੇ ਦੀ ਕਾਨੂੰਨੀ ਸਮੀਖਿਆ ਦੀ ਮੰਗ ਕਰਨ ਦਾ ਅਧਿਕਾਰ ਹੈ। 

ਨਿਰਪੱਖ ਸੁਣਵਾਈ ਲਈ ਬੇਨਤੀ ਕਰਨ ਲਈ, ਤੁਹਾਨੂੰ ਨਿਊ ਯਾਰਕ ਦੇ ਰਾਜ 
Department of Health, ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਦਖ਼ਲ ਬਿਊਰੋ ਦੇ ਡਾਇਰੈਕਟਰ 
ਨੂੰ ਲਿਖਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਕਿਸ ੇਵੀ ਸਮੇਂ ਨਿਰਪੱਖ ਸੁਣਵਾਈ ਦੀ ਮੰਗ 
ਕਰ ਸਕਦ ੇਹੋ। ਜੇ ਤੁਹਾਡੀ ਸ਼ਿਕਾਇਤ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੀ ਯੋਗਤਾ ਬਾਰੇ ਹੈ, 
ਹਾਲਾਕਂਿ, ਤੁਹਾਡੀ ਬੇਨਤੀ ਉਸ ਤਾਰੀਖ ਤੋਂ ਛੇ ਮਹੀਨਿਆ ਂਦੇ ਅੰਦਰ ਕੀਤੀ 
ਜਾਣੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ ਜਦੋਂ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਨੂੰ ਸੇਵਾਵਾ ਂਲਈ ਅਯੋਗ ਪਾਇਆ 
ਗਿਆ ਸੀ। 

ਵਿਚੋਲਗੀ ਜਾ ਂਨਿਰਪੱਖ ਸੁਣਵਾਈ ਤੋਂ ਇਲਾਵਾ, ਮਾ-ਂਪਿਓ ਲਈ ਇੱਕ ਹੋਰ 
ਵਿਕਲਪ ਜਿਨ੍ਹਾਂ ਨੂੰ, EIP ਕਿਵੇਂ ਕੰਮ ਕਰ ਰਿਹਾ ਹੈ ਇੱਕ ਸਿਸਟਮ ਦੀ 
ਸ਼ਿਕਾਇਤ ਨੂੰ ਦਰਜ਼ ਕਰਨਾ ਹੈ ਨਾਲ ਸਮੱਸਿਆ ਹੈ। ਸਮੱਸਿਆਵਾ ਂਦੀਆ ਂ
ਕੁਝ ਉਦਾਹਰਣਾ ਂਵਿੱਚ ਸ਼ਾਮਲ ਹਨ: 

• �Early Intervention Official ਲਈ ਇੱਕ ਬੱਚੇ ਦੇ ਹਵਾਲੇ ਦੇ 
45 ਦਿਨਾ ਂਦੇ ਅੰਦਰ-ਅੰਦਰ IFSP ਪੂਰਾ ਨਹੀਂ ਹੋਇਆ; 

• �ਸਮੇਂ ਸਿਰ ਸੇਵਾਵਾ ਂਪ੍ਰਦਾਨ ਨਹੀਂ ਕੀਤੀਆ ਂਗਈਆ;ਂ 

• ਤੁਹਾਡੇ IFSP ਵਿੱਚ ਸੂਚੀਬੱਧ ਸੇਵਾਵਾ ਂਨਹੀਂ ਮਿਲ ਰਹੀਆ;ਂ 

• �ਕਿਸ ੇਬੱਚੇ ਨੂੰ ਸੇਵਾਵਾ ਂਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰਨਾ ਜਦੋਂ ਮਾਤਾ-ਪਿਤਾ ਨੇ ਅਨੁਮਤੀ 
ਨਹੀਂ ਦਿੱਤੀ ਹੈ; ਅਤੇ 

• �ਉਹਨਾ ਂਥਾਵਾ ਂਵਿੱਚ ਸੇਵਾਵਾ ਂਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰਨਾ ਜਿੱਥ ੇਸਿਹਤ ਜਾ ਂਸੁਰੱਖਿਆ 
ਸੰਬੰਧੀ ਚਿੰਤਾਵਾ ਂਹਨ। 

ਇੱਕ ਸਿਸਟਮ ਸ਼ਿਕਾਇਤ ਦਰਜ ਕੀਤੀ ਜਾ ਸਕਦੀ ਹੈ ਜੇ ਤੁਹਾਨੂੰ ਲੱਗਦਾ 
ਹੈ ਕਿ ਤੁਹਾਡਾ EIO, ਸੇਵਾ ਸੰਚਾਲਕ, ਮੁਲਾਕਂਣਕਰਤਾ ਜਾ ਂਸੇਵਾ ਪ੍ਰਦਾਤਾ 
ਕਾਨੂੰਨ ਦੇ ਅਧੀਨ ਆਪਣੀ ਨੌਕਰੀ ਨਹੀਂ ਕਰ ਰਹੇ ਹਨ। ਇੱਕ ਸਿਸਟਮ 
ਦੀ ਸ਼ਿਕਾਇਤ ਦਰਜ ਕਰਨ ਲਈ, ਤੁਹਾਨੂੰ New York State 
Department of Health, ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਦਖ਼ਲ ਬਿਊਰ ੋਦੇ ਨਿਦੇਸ਼ਕ ਨੂੰ 
ਲਿਖਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ। ਤੁਹਾਨੂੰ ਆਪਣੀ ਸ਼ਿਕਾਇਤ ਦੀ ਇੱਕ ਕਾਪੀ ਤੁਹਾਡੇ 
ਸੇਵਾ ਸੰਚਾਲਕ, ਕਾਉਂਟੀ ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਦਖ਼ਲ ਅਧਿਕਾਰੀ, ਅਤੇ ਕਿਸ ੇਵੀ 
ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਦਖ਼ਲ ਪ੍ਰਦਾਤਾ(ਵਾ)ਂ ਜੋ ਸ਼ਿਕਾਇਤ ਦੇ ਅਧੀਨ ਹੈ, ਨੂੰ ਵੀ ਅੱਗੇ 
ਭੇਜਣੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ। Department of Health ਨੂੰ ਤੁਹਾਡੀ ਸ਼ਿਕਾਇਤ 
ਦੀ ਜਾਚਂ ਕਰਨੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ। 

ਜੇ ਤੁਸੀਂ Department of Health ਕੋਲ ਸ਼ਿਕਾਇਤ ਕਰਦ ੇਹੋ ਤਾ ਂ
ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ Department of Health ਸਟਾਫ਼ ਦੁਆਰਾ ਸੰਪਰਕ 
ਕੀਤਾ ਜਾਵੇਗਾ। ਤੁਹਾਨੂੰ ਦੱਸਿਆ ਜਾਵੇਗਾ ਕਿ ਤੁਹਾਡੀ ਸ਼ਿਕਾਇਤ ਦੀ ਕਿਵੇਂ 
ਜਾਚਂ ਕੀਤੀ ਜਾਵੇਗੀ। ਇਸ ਵਿੱਚ ਤੁਹਾਡਾ ਇਟੰਰਵਿਊ ਸ਼ਾਮਲ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ, 
ਸ਼ਿਕਾਇਤ ਵਿੱਚ ਨਾਮਕ ਕੋਈ ਵੀ ਵਿਅਕਤੀ, ਅਤੇ ਹੋਰ ਜਿਨ੍ਹਾਂ ਕੋਲ ਸ਼ਿਕਾਇਤ 
ਬਾਰੇ ਲੋੜਵੰਦ ਜਾਣਕਾਰੀ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ। 

ਸ਼ਿਕਾਇਤ ਪ੍ਰਾਪਤ ਹੋਣ ਤੋਂ 60 ਦਿਨਾ ਂਦੇ ਅੰਦਰ Department of 
Health ਨੂੰ ਆਪਣੀ ਜਾਚਂ ਪੂਰੀ ਕਰਨੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ। ਜਾਚਂ ਪੂਰੀ ਹੋਣ 
'ਤੇ ਤੁਹਾਨੂੰ ਆਪਣੀ ਸ਼ਿਕਾਇਤ ਪ੍ਰਤੀ ਇਕ ਲਿਖਤੀ ਜਵਾਬ ਮਿਲੇਗਾ। ਇਹ 
ਜਵਾਬ ਤਫ਼ਤੀਸ਼ ਦੇ ਨਤੀਜੇ ਮੁਹੱਈਆ ਕਰਵਾਏਗਾ ਅਤੇ ਕਿਸ ੇਵੀ ਕਾਰਵਾਈ 
ਨੂੰ ਨਿਸ਼ਚਿਤ ਕਰੇਗਾ ਜੋ ਲਿਆ ਜਾਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ। Department of 
Health ਇਹ ਯਕੀਨੀ ਬਣਾਉਣ ਲਈ ਜਿੰਮੇਵਾਰ ਹੈ ਕਿ ਸਮੱਸਿਆ ਨੂੰ ਠੀਕ 
ਕਰਨ ਲਈ ਸਾਰ ੇਕਦਮ ਚੁੱਕੇ ਗਏ ਹਨ। 

ਇਹਨਾ ਂਪ੍ਰਕਿਰਿਆਵਾ ਂਨਾਲ ਤੁਹਾਡੀ ਮਦਦ ਕਰਨ ਲਈ ਨਮੂਨਾ ਪੱਤਰ, ਪੰਨਾ 
19 'ਤੇ ਸ਼ੁਰੂ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। 
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ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਦਖ਼ਲ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ 
ਸੰਪਰਕ ਜਾਣਕਾਰੀ 
Early Intervention ਬਾਰੇ ਵਧੇਰੇ ਜਾਣਕਾਰੀ ਲਈ 
ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਸੇਵਾਵਾ,ਂ ਸੰਪਰਕ ਕਰ:ੋ 

New York State Department of Health 
Bureau of Early Intervention 
Corning Tower Building, Room 287 
Empire State Plaza 
Albany, New York 12237-0660 
(518) 473-7016 
ਫੈਕਸ: (518) 486-1090 
 ਈ-ਮੇਲ: beipub@health.ny.gov 
ਮਾ-ਂਪਿਓ, EIP ਦੇ ਨਿਯਮ, ਸੰਬੰਧਿਤ ਸ਼ਰਤਾ ਂਅਤੇ ਸੰਖੇਪ ਰਚਨਾਵਾ ਂਦੇ 
ਲਈ ਅਕਸਰ ਪੁੱਛੇ ਜਾਣ ਵਾਲੇ ਸਵਾਲ, ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਸਥਾਨਕ EIP ਦੇ 
ਲਈ ਟੈਲੀਫੋਨ ਨੰਬਰ ਇੱਥੇ ਆਨਲਾਈਨ ਉਪਲਬਧ ਹਨ:  
www.health.ny.gov/community/infants_children/
early_intervention/county_eip.htm 

Early Intervention ਅਤੇ ਹੋਰ ਬਾਲ-ਸੰਬੰਧਿਤ ਸੇਵਾਵਾ ਂਬਾਰੇ ਵਧੇਰੇ 
ਜਾਣਕਾਰੀ ਲਈ, ਹੇਠਾ ਂਦਿੱਤ ੇਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰ:ੋ 

“Growing Up Healthy”  
("ਗ੍ਰੋਇਗੰ ਅਪ ਹੈਲਥੀ") 24-ਘੰਟੇ ਦੀ ਹਾਟਲਾਈਨ 
1-800-522-5006 
ਨਿਊ ਯਾਰਕ ਸ਼ਹਿਰ ਵਿੱਚ, ਡਾਇਲ311 

Early Childhood Direction Centers 
New York State Education Department  
(ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਬਚਪਨ ਦਿਸ਼ਾ ਕੇਂਦਰ 
ਨਿਊ ਯਾਰਕ ਰਾਜ ਸਿੱਖਿਆ ਵਿਭਾਗ) 
www.p12.nysed.gov/specialed/techassist/ecdc/ 
(518) 486-7462 
TTY: (518) 474-5652 

New York Parent and Kid Connection Helpline  
(ਨਿਊ ਯਾਰਕ ਪੇਰੈਂਟ ਅਤੇ ਕਿੱਡ ਕਨੈਕਸ਼ਨ ਹੈਲਪਲਾਈਨ) 
1-800-345-KIDS (5437) 
(ਸੋਮਵਾਰ-ਸ਼ੁੱਕਰਵਾਰ ਸਵੇਰੇ 9 ਵਜੇ-ਸ਼ਾਮ 5 ਵਜੇ ਤੱਕ ਉਪਲਬਧ) 

NYS Justice Center for the Protection 
of People with Special Needs  
(ਖ਼ਾਸ ਲੋੜਾ ਂਵਾਲੇ ਲੋਕਾ ਂਦੀ ਸੁਰੱਖਿਆ ਲਈ NYS ਜਸਟਿਸ ਸੈਂਟਰ) 
www.justicecenter.ny.gov/services-supports/
advocacy 
1-800-624-4143 ਜਾਣਕਾਰੀ ਅਤੇ ਹਵਾਲਾ (ਸੋਮਵਾਰ-ਸ਼ੁੱਕਰਵਾਰ, 
ਸਵੇਰੇ 8:30 ਵਜੇ- ਸ਼ਾਮ 4: 30 ਵਜੇ ਤਕ) 
TTY: NYS ਰੀਲੇਅ ਲਈ 7-1-1 ਡਾਇਲ ਕਰ ੋਅਤੇ ਓਪਰੇਟਰ ਨੂੰ 
ਦਿਓ 1-800-624-4143 

Assistive Technology (TRAID) Program  
(ਸਹਾਇਕ ਤਕਨਾਲੋਜੀ (TRAID) ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ) 
www.justicecenter.ny.gov/services-supports/
assistive-technology-traid 

Parent to Parent of New York State  
(ਪੇਰੈਂਟ ਟ ੂਪੇਰੈਂਟ ਆਫ਼ ਨਿਊ ਯਾਰਕ ਸਟੇਟ) 
www.parenttoparentnys.org 
(518) 381-4530 or 1-800-305-8817 

Parent Training and Information Centers  
(ਮਾਪਿਆ ਂਦਾ ਸਿਖਲਾਈ ਅਤੇ ਸੂਚਨਾ ਕੇਂਦਰ) 
www.parenttip.org 
ਰਾਜਵਿਆਪੀ (NYC ਨੂੰ ਛੱਡ ਕੇ): (585) 546-1700 
ਸਿਰਫ਼ ਨਿਊਯਾਰਕ ਰਾਜ: 1-800-650-4967 

Starbridge 
(ਨਿਊ ਯਾਰਕ ਸਿਟੀ ਦੇ 5 ਨਗਰਾ ਂਨੂੰ ਛੱਡ ਕੇ ਰਾਜਵਿਆਪੀ) 
www.starbridgeinc.org 
(585) 546-1700 or 1-800-650-4967 (in NYS) 

INCLUDEnyc 
(ਨਿਊ ਯਾਰਕ ਸਿਟੀ ਦੇ 5 ਨਗਰਾ ਂਦੀ ਸੇਵਾ) 
ਵਿਸ਼ੇਸ਼ ਲੋੜਾ ਂਵਾਲੇ ਬੱਚਿਆ ਂਲਈ ਪਹਿਲਾ ਂਸਰੋਤ) 
www.includenyc.org 
(212) 677-4650 

Advocates for Children of New York  
(ਨਿਊਯਾਰਕ ਦੇ ਬੱਚਿਆ ਂਲਈ ਵਕੀਲ)  
(ਨਿਊ ਯਾਰਕ ਸਿਟੀ ਦੇ 5 ਨਗਰਾ ਂਦੀ ਸੇਵਾ) 
www.advocatesforchildren.org 
1-800-427-6033 or (212) 947-9779 

www.health.ny.gov/community/infants_
www.p12.nysed.gov/specialed/techassist/ecdc/
www.justicecenter.ny.gov/services-
www.justicecenter.ny.gov/services-
www.parenttoparentnys.org
www.parenttip.org
www.starbridgeinc.org
www.includenyc.org
www.advocatesforchildren.org
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ਪਰਿਵਾਰਕ 
ਚਿੰਤਾ 

Early Intervention ਸੇਵਾਵਾ*ਂ 
• �ਸਹਾਇਕ ਤਕਨਾਲੋਜੀ 

ਉਪਕਰਨਾ ਂਅਤੇ ਸੇਵਾਵਾ ਂ

• ਔਡੀਓਲੋਜੀ 

• �ਪਰਿਵਾਰਕ ਸਿਖਲਾਈ, ਸਲਾਹ, 
ਘਰ ਦੇ ਦੌਰੇ ਅਤੇ ਮਾ-ਂਪਿਓ 
ਸਹਾਇਤਾ ਸਮੂਹ 

• �ਸਿਰਫ਼ ਜਾਚਂ-ਪੜਤਾਲ ਜਾ ਂ
ਮੁਲਾਕਂਣ ਦੇ ਉਦੇਸ਼ਾਂ ਲਈ 
ਡਾਕਟਰੀ ਸੇਵਾਵਾ ਂ

• ਨਰਸਿੰਗ ਸੇਵਾਵਾ ਂ

• ਪੋਸ਼ਣ ਸੇਵਾਵਾ ਂ

• ਵਿਵਸਾਇਕ ਇਲਾਜ 

• ਸਰੀਰਕ ਇਲਾਜ 

• ਮਨੋਵਿਗਿਆਨਕ ਸੇਵਾਵਾ ਂ

• ਰਾਹਤ ਸੇਵਾਵਾ ਂ

• ਸੇਵਾ ਦਾ ਤਾਲਮੇਲ 

• ਸੋਸ਼ਲ ਵਰਕ ਸੇਵਾਵਾ ਂ

• ਵਿਸ਼ੇਸ਼ ਹਦਾਇਤ 

• �ਭਾਸ਼ਣ-ਭਾਸ਼ਾ ਦਾ ਰੋਗ 
ਵਿਗਿਆਨ 

• ਨਜ਼ਰ ਸੇਵਾ 

• ਸੇਹਤ ਸੇਵਾਵਾ ਂ

• �ਆਵਾਜਾਈ ਅਤੇ ਸੰਬੰਧਿਤ 
ਲਾਗਤਾ ਂ

1. ਹਵਾਲਾ (ਜਦੋਂ ਤੱਕ ਮਾ-ਂਪਿਓ ਇਤਰਾਜ਼ ਨਹੀਂ ਕਰਦ)ੇ 

• �ਹਵਾਲਾ ਸਰੋਤ ਜਾ ਂਮਾ-ਂਪਿਓ, ਬੱਚੇ ਦੇ ਵਿਕਾਸ ਵਿੱਚ ਦੇਰੀ ਜਾ ਂ
ਅਪਾਹਜ ਹੋਣ ਦਾ ਸ਼ੱਕ ਕਰਦੇ ਹਨ 

 • �Early Intervention Program (EIP) ਦੇ ਲਾਭਾ ਂਬਾਰੇ 
ਪਰਿਵਾਰ ਨੂੰ ਸੂਚਿਤ ਕੀਤਾ 

  • �ਬੱਚੇ ਨੂੰ ਪਛਾਣ ਦੇ ਦੋ ਦਿਨਾ ਂਦੇ ਅੰਦਰ Early 
Intervention Official (EIO) ਦਾ ਹਵਾਲਾ ਦਿਤਾ ਗਿਆ 

     • �EIO ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਸੇਵਾ ਸੰਚਾਲਕ ਨੂੰ ਨਿਯਕੁਤ ਕਰਦਾ ਹੈ 2. ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਸੇਵਾ 
ਸੰਚਾਲਕ 

4. IFSP ਮੀਟਿੰਗ* 
(ਜੇ ਬੱਚੇ ਯੋਗ ਹਨ) 

 • ਪਰਿਵਾਰ ਲੋੜੀਂਦੇ ਨਤੀਜੇ ਪਛਾਣਦਾ ਹੈ 

• Early Intervention ਸੇਵਾਵਾ ਂਨੂੰ ਸਪਸ਼ਟ ਕੀਤਾ ਗਿਆ 

• �ਲਿਖਤੀ ਯੋਜਨਾ ਨੂੰ ਵਿਕਸਿਤ ਕਰੋ ਪਰਿਵਾਰ ਅਤੇ EIO IFSP 
ਨਾਲ ਸਹਿਮਤ ਹੁੰਦੇ ਹਨ 

• ਚੱਲ ਸੇਵਾ ਸੰਚਾਲਕ ਦੀ ਪਛਾਣ ਕਰੋ (OSC) 

• EIO ਸਮਾਜਿਕ ਸੁਰੱਖਿਆ ਨੰਬਰ ਹਾਸਿਲ ਕਰਦਾ ਹੈ 

• EIP ਬਾਰੇ ਜਾਣਕਾਰੀ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰਦਾ ਹੈ 

• ਅਧਿਕਾਰਾ ਂਦੇ ਪਰਿਵਾਰ ਨੂੰ ਸੂਚਿਤ ਕਰਦਾ ਹੈ 

• ਮੁਲਾਕਂਣਕਰਤਾਵਾ ਂਦੀ ਸਮੀਖਿਆ ਸੂਚੀ 

• �ਬੀਮਾ/ਮੈਡੀਕੇਡ ਜਾਣਕਾਰੀ ਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰਦਾ ਹੈ 

• ਹੋਰ ਸੰਬੰਧਿਤ ਜਾਣਕਾਰੀ ਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰਦਾ ਹੈ 

3. ਮੁਲਾਕਂਣ * 
• ਯੋਗਤਾ ਨਿਰਧਾਰਤ ਕਰੋ 

• ਪਰਿਵਾਰਕ ਮੁਲਾਕਂਣ (ਵਿਕਲਪਿਕ) 

 • �ਵਿਅਕਤੀਗਤ ਪਰਿਵਾਰ ਲਈ 
ਜਾਣਕਾਰੀ ਇਕੱਠੀ ਕਰੋ ਸੇਵਾ 

ਯੋਜਨਾ (IFSP) 

• �ਸੰਖੇਪ ਅਤ ੇਰਿਪੋਰਟ ਪੇਸ਼ ਕੀਤੀ 
ਗਈ IFSP ਤੋਂ ਪਹਿਲਾਂ

ਵਿਕਾਸ ਦਾ ਖੇਤਰ 
ਸਮਝਣ ਯੋਗ 

• ਸ਼ਰੀਰਕ (ਨਜ਼ਰ ਅਤੇ ਸੁਣਨ ਸਮੇਤ) 

• ਸੰਚਾਰ 

• ਸਮਾਜਿਕ/ਭਾਵਨਾਤਮਕ 

• ਅਨੁਕੂਲ ਵਿਕਾਸ 

5. IFSP ਦੀ ਸਮੀਖਿਆ ਛੇ ਮਹੀਨੇ, 
ਸਾਲਾਨਾ ਮੁਲਾਕਂਣ ਕਰੋ 
• �ਨਤੀਜਿਆ,ਂ ਰਣਨੀਤੀਆ ਂਅਤੇ/ਜਾ ਂਸੇਵਾਵਾ ਂਨੂੰ ਜਾਰੀ ਰੱਖਣ, ਜੋੜਨ, 

ਸੋਧਣ ਜਾ ਂਮਿਟਾਉਣ ਦਾ ਫ਼ੈਸਲਾ ਕੀਤਾ ਗਿਆ ਹੈ 

• �ਜੇ ਮਾ-ਂਪਿਓ ਬੇਨਤੀਆ ਂਕਰਦੇ ਹਨ, ਤਾ ਂਛੇਤੀ ਸਮੀਖਿਆ ਕੀਤੀ ਜਾ 
ਸਕਦੀ ਹੈ (ਜੇ ਮਾਪੇ ਸੇਵਾਵਾ ਂਵਿੱਚ ਵਾਧੇ ਦੀ ਮੰਗ ਕਰਦੇ ਹਨ, ਤਾ ਂ
EIO ਪੂਰਕ ਮੁਲਾਕਂਣ ਦੀ ਮੰਗ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ) 

* ਮਾ-ਂਪਿਓ/ਸਰਪ੍ਰਸਤ ਪ੍ਰਕਿਰਿਆ ਦੀਆ ਂਕਾਰਵਾਈਆ ਂਨੂੰ ਵਰਤ ਸਕਦੇ ਹਨ। 

ਮੁਲਾਕਂਣ, IFSP, IFSP ਵਿੱਚ ਸੇਵਾਵਾ ਂਦਾ ਪ੍ਰਬੰਧ, ਅਤੇ ਤਬਦੀਲੀ ਲਈ ਮਾ-ਂ
ਪਿਓ/ਸਰਪ੍ਰਸਤ ਦੀ ਸਹਿਮਤੀ ਦੀ ਲੋੜ ਹੈ। 

6. ਤਬਦੀਲੀ 
• �IFSP ਵਿੱਚ ਸ਼ਾਮਲ ਤਬਦੀਲੀ ਲਈ ਯੋਜਨਾ 

• �ਇਸ ਲਈ ਤਬਦੀਲੀ: 

- �ਸਿਖਿਆ ਕਾਨੂੰਨ ਦੇ ਸੈਕਸ਼ਨ 4410 ਦੇ 
ਅਧੀਨ ਸੇਵਾਵਾ ਂ(3-5 ਸਿਸਟਮ) 

ਜਾ ਂ

- �ਹੋਰ ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਬਚਪਨ ਦੀਆ ਂਸੇਵਾਵਾ,ਂ 
ਜਿਵੇਂ ਕਿ ਲੋੜੀਂਦਾ ਹੈ 
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ਨਮੂਨਾ 

ਆਪਣੇ ਬੱਚੇ ਦਾ ਹਵਾਲਾ ਕਿਵੇਂ ਦੇਣਾ ਹੈ

	 (ਸੰਮਿਲਿਤ ਮਿਤੀ) 

(Early Intervention Official ਦਾ ਨਾ ਂਸ਼ਾਮਲ ਕਰ)ੋ
(ਸੜਕ ਦਾ ਪਤਾ)
(ਸ਼ਹਿਰ/ਰਾਜ/ਜ਼ਿਪ ਕੋਡ)

ਪਿਆਰ ੇ(Early Intervention Official ਦਾ ਨਾਮ ਪਾਓ):

ਮੈਂ ਆਪਣਾ ਬੱਚਾ (ਬੱਚੇ ਦਾ ਨਾਮ), Early Intervention Program ਵਿੱਚ ਭੇਜਣਾ 
ਚਾਹਾਗਂਾ। ਮੇਰਾ ਬੱਚਾ (ਬੱਚੇ ਦੀ ਉਮਰ) ਹੈ ਅਤੇ ਉਸ ਦੇ ਵਿਕਾਸ ਵਿੱਚ ਸਮੱਸਿਆਵਾ ਂ
ਜਾਪਦੀਆ ਂਹਨ। ਮੈਂ ਸਮਝਦਾ ਹਾ ਂਕਿ ਇੱਕ ਸੇਵਾ ਸੰਚਾਲਕ ਦੁਆਰਾ ਮੈਨੂੰ ਸੰਪਰਕ ਕੀਤਾ 
ਜਾਵੇਗਾ ਜੋ ਮੈਨੂੰ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਸਮਝਾਵੇਗਾ ਅਤੇ ਇੱਕ ਸੂਚੀ ਵਿੱਚੋਂ ਮੁੱਲਾਕਂਣਕਰਤ ੇਦੀ ਚੋਣ ਕਰਨ 
ਵਿੱਚ ਮੇਰੀ ਮਦਦ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ ਜੋ ਮੈਨੂੰ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕੀਤੀ ਜਾਵੇਗੀ। ਮੈਂ ਇਹ ਵੀ ਸਮਝਦਾ/
ਦੀ ਹਾ ਂਕਿ Early Intervention ਦ ੇਪੜਾਅ: Early Intervention ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਲਈ 
ਮਾ-ਂਪਿਓ ਦਾ ਮੁੱਢਲਾ ਮਾਰਗਦਰਸ਼ਨ ਮੈਨੂੰ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕੀਤਾ ਜਾਵੇਗਾ।

ਮੇਰ ੇਤੱਕ ਪਹੁੰਚਣ ਦਾ ਸਭ ਤੋਂ ਵਧੀਆ ਸਮਾ ਂਹੈ (ਦਿਨ ਅਤੇ ਸਮਾ ਂਸ਼ਾਮਲ ਕਰ)ੋ।

ਸ਼ੁਭਚਿੰਤਕ,

(ਤੁਹਾਡੇ ਦਸਤਖਤ)
(ਨਾਮ ਸ਼ਾਮਲ ਕਰ)ੋ
(ਸੜਕ ਦਾ ਪਤਾ)
(ਸ਼ਹਿਰ/ਰਾਜ/ਜ਼ਿਪ ਕੋਡ)
(ਕਾਉਂਟੀ)
(ਖੇਤਰ ਕੋਡ/ਫੋਨ ਨੰਬਰ)
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ਨਮੂਨਾ 

ਆਪਣੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਰਿਕਾਰਡ ਦੀ ਸਮੀਖਿਆ 
ਕਰਨ ਲਈ ਕਿਵੇਂ ਪੁੱਛਣਾ ਹੈ 

	 (ਸੰਮਿਲਿਤ ਮਿਤੀ) 

(ਨਾਮ ਸ਼ਾਮਲ ਕਰ)ੋ, Early Intervention Official
(ਸੜਕ ਦਾ ਪਤਾ)
(ਸ਼ਹਿਰ/ਰਾਜ/ਜ਼ਿਪ ਕੋਡ)

ਪਿਆਰ ੇ(Early Intervention ਅਧਿਕਾਰੀ/ਸੇਵਾ ਪ੍ਰਦਾਤਾ/ਸੇਵਾ ਸ਼ਾਮਲ ਕਰੋ
ਸੰਚਾਲਕ/ਮੁਲਾਕਂਣਰ):

ਮੈਂ ਆਪਣੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਰਿਕਾਰਡ (ਬੱਚੇ ਦੇ ਨਾਮ) ਦੀ ਸਮੀਖਿਆ ਕਰਨਾ ਚਾਹਾਗਂਾ/ਗੀ, ਜੋ 
(ਸੇਵਾ ਪ੍ਰਦਾਤਾ ਦੇ ਨਾਮ) ਤੋਂ Early Intervention ਸੇਵਾਵਾ ਂਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰ ਰਿਹਾ ਹੈ।

ਮੈਂ ਸਮਝਦਾ/ਦੀ ਹਾ ਂਕਿ ਜੇ ਮੇਰ ੇਕੁਝ ਸਵਾਲ ਹਨ ਤਾ ਂਮੈਨੂੰ ਮੇਰ ੇਰਿਕਾਰਡ ਵਿੱਚੋਂ ਜਾਣਕਾਰੀ 
ਪ੍ਰਾਪਤ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ, ਅਤੇ ਕਿਸ ੇਨੂੰ ਮੈਂ ਚੁਣਿਆ ਹੈ ਜੋ ਮੇਰ ੇਲਈ ਰਿਕਾਰਡਾ ਂਦੀ ਸਮੀਖਿਆ 
ਕਰਦਾ ਹੈ।

ਮੇਰ ੇਤੱਕ ਪਹੁੰਚਣ ਦਾ ਸਭ ਤੋਂ ਵਧੀਆ ਸਮਾ ਂਹੈ (ਦਿਨ ਅਤੇ ਸਮਾ ਂਸ਼ਾਮਲ ਕਰ)ੋ।

ਸ਼ੁਭਚਿੰਤਕ,

(ਤੁਹਾਡੇ ਦਸਤਖਤ)
(ਨਾਮ ਸ਼ਾਮਲ ਕਰ)ੋ
(ਸੜਕ ਦਾ ਪਤਾ)
(ਸ਼ਹਿਰ/ਰਾਜ/ਜ਼ਿਪ ਕੋਡ)
(ਕਾਉਂਟੀ)
(ਖੇਤਰ ਕੋਡ/ਫੋਨ ਨੰਬਰ)
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ਨਮੂਨਾ 

ਵਿਚੋਲਗੀ ਲਈ ਬੇਨਤੀ ਕਿਵੇਂ ਕਰਨੀ ਹੈ

	 (ਸੰਮਿਲਿਤ ਮਿਤੀ) 
(ਨਾਮ ਸ਼ਾਮਲ ਕਰ)ੋ, Early Intervention Official
(ਨਾ ਂਸ਼ਾਮਲ ਕਰ)ੋ ਕਾਊਂਟੀ ਵਿਭਾਗ
(ਸੜਕ ਦਾ ਪਤਾ)
(ਸ਼ਹਿਰ/ਰਾਜ/ਜ਼ਿਪ ਕੋਡ)

ਪਿਆਰ ੇ(Early Intervention Official ਦਾ ਨਾਮ ਪਾਓ):

ਮੇਰ ੇਸੇਵਾ ਸੰਚਾਲਕ ਅਤੇ ਕਾਉਂਟੀ EIO ਨਾਲ ਆਪਣੀਆ ਂਚਿੰਤਾਵਾ ਂਨੂੰ ਸਾਝਂਾ ਕਰਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ, ਅਸੀਂ Early Intervention ਦੀਆ ਂਸੇਵਾਵਾ ਂ
ਲਈ (ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦਾ ਪੂਰਾ ਨਾ ਂਸ਼ਾਮਲ ਕਰਿ) ਪ੍ਰਬੰਧ ਕਰਨ ਸੰਬੰਧੀ ਸਮਝੌਤ ੇਤੱਕ ਪਹੁੰਚਣ ਵਿੱਚ ਅਸਮਰਥ ਹਾ।ਂ

ਇਸ ਲਈ, ਮੈਂ ਵਿਚੋਲਗੀ ਲਈ ਬੇਨਤੀ ਦਰਜ ਕਰਾਉਣਾ ਚਾਹੁੰਗਾ/ਗੀ।

ਅਸੀਂ ਹੇਠ ਲਿਖ ੇ'ਤੇ ਸਹਿਮਤ ਨਹੀਂ ਹੋ ਸਕਦ:ੇ
(ਲਾਗੂ ਹੋਣ ਵਾਲੇ ਸਾਰ ੇਚੈੱਕ ਕਰ)ੋ

FF �Early Intervention Program ਲਈ ਮੇਰ ੇਬੱਚੇ ਦੀ ਯੋਗਤਾ। ਮੈਂ ਸਮਝਦਾ/ਦੀ ਹਾ ਂਕਿ ਮੇਰ ੇਬੱਚੇ ਨੂੰ ਸੇਵਾਵਾ ਂਲਈ ਅਯੋਗ ਪਾਏ 
ਜਾਣ ਦੀ ਮਿਤੀ ਤੋਂ ਛੇ ਮਹੀਨਿਆ ਂਦੇ ਅੰਦਰ ਵਿਚੋਲਗੀ ਲਈ ਬੇਨਤੀ ਜ਼ਰੂਰ ਕੀਤੀ ਜਾਣੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ।

FF ਮੇਰ ੇਬੱਚੇ ਅਤੇ ਪਰਿਵਾਰ ਲਈ Early Intervention ਸੇਵਾਵਾ ਂਜਾ ਂਮੁਲਾਕਂਣਾ ਂਦੀ ਬੇਨਤੀ ਕੀਤੀ ਗਈ ਹੈ।

FF ਕਾਉਂਟੀ ਨੇ ਮੇਰ ੇਬੱਚੇ ਅਤੇ ਪਰਿਵਾਰ ਲਈ Early Intervention ਸੇਵਾਵਾ ਂਜਾ ਂਮੁਲਾਕਂਣਾ ਂਨੂੰ ਦੇਣ ਤੋਂ ਇਨਕਾਰ ਕਰ ਦਿੱਤਾ ਹੈ।

FF ਮੇਰ ੇਬੱਚੇ ਅਤੇ ਪਰਿਵਾਰ ਲਈ Early Intervention ਸੇਵਾਵਾ ਂਜਾ ਂਮੁਲਾਕਂਣ ਵਿੱਚ ਬਦਲਾਵ।

(ਛੋਟਾ ਵਰਣਨ ਸ਼ਾਮਲ ਕਰ)ੋ

1.  ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਅਤੇ ਪਰਿਵਾਰ ਨੂੰ ਕਿਨੀ ਛੇਤੀ Early Intervention ਸੇਵਾਵਾ ਂਮੁਹੱਈਆ ਕਰਵਾਈਆ ਂਜਾ ਰਹੀਆ ਂਹਨ?

2. ਇਹ ਸਮਝਾਓ ਕਿ ਹਰੇਕ ਖੇਤਰ ਲਈ ਕੀ ਸਹਿਮਤ ਨਹੀਂ ਹੋ ਸਕਦਾ ਜਿੱਥ ੇਤੁਸੀਂ ਸਹਿਮਤ ਨਹੀਂ ਹੋ ਸਕਦੇ।

3. �ਮਹੱਤਵਪੂਰਣ ਤੱਥਾ ਂਅਤੇ/ਜਾ ਂਦਸਤਾਵੇਜ਼ਾਂ ਦੀਆ ਂਕਾਪੀਆ ਂਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰ ੋਜੋ ਤੁਹਾਨੂੰ ਲਗਦੀਆ ਂਹਨ ਕਿ ਦੂਜਿਆ ਂਲਈ ਪੜ੍ਹਨਯੋਗ ਹਨ।

4. ਆਪਣੇ ਪ੍ਰਸਤਾਵਿਤ ਹੱਲ ਜਾ ਂਤਰਤੀਬ ਸਾਝਂਾ ਕਰੋ।

ਮੈਂ ਸਮਝਦਾ/ਦੀ ਹਾ ਂਕਿ ਮੇਰੀ ਬਨੇਤੀ ਪ੍ਰਾਪਤ ਹਣੋ ਦ ੇਦ ੋਦਿਨਾ ਂਦ ੇਅਦੰਰ, EIO ਵਿਚੋਲਗੀ ਲਈ ਮੇਰੀ ਬਨੇਤੀ ਦੀ ਲਿਖਤ ਵਿਚੱ ਉਚਿਤ 
Community Dispute Resolution Centre (CDRC) ਨੂੰ ਸੂਚਿਤ ਕਰੇਗਾ। EIO ਇੱਕੋ ਸਮੇਂ ਸੇਵਾ ਸੰਚਾਲਕ ਨੂੰ ਭਜੇੇਗਾ ਅਤ ੇਮੈਨੂੰ 
ਨੋਟੀਫਿਕੇਸ਼ਨ ਦੀ ਕਾਪੀ ਭਜੇੇਗਾ। ਬਨੇਤੀ ਪ੍ਰਾਪਤ ਹਣੋ 'ਤ,ੇ CDRC ਵਿਚਲੋਗੀ ਦੀ ਪ੍ਰਕਿਰਿਆ ਬਾਰੇ ਚਰਚਾ ਕਰਨ ਲਈ ਮਰੇ ੇਨਾਲ ਅਤ ੇEIO 
ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰੇਗਾ।

ਮੇਰ ੇਤੱਕ ਪਹੁੰਚਣ ਦਾ ਸਭ ਤੋਂ ਵਧੀਆ ਸਮਾ ਂਹੈ (ਦਿਨ ਅਤੇ ਸਮਾ ਂਸ਼ਾਮਲ ਕਰ)ੋ।

ਸ਼ੁਭਚਿੰਤਕ,
(ਤੁਹਾਡੇ ਦਸਤਖਤ)
(ਨਾਮ ਸ਼ਾਮਲ ਕਰ)ੋ
(ਗਲੀ ਦਾ ਪਤਾ/ਪੀ.ਓ. ਬਾਕਸ)
(ਸ਼ਹਿਰ/ਰਾਜ/ਜ਼ਿਪ ਕੋਡ)
(ਕਾਉਂਟੀ)
(ਖੇਤਰ ਕੋਡ/ਫੋਨ ਨੰਬਰ)
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ਨਮੂਨਾ 

	 (ਸੰਮਿਲਿਤ ਮਿਤੀ) 
Director, Early Interview Beureo
NYS Department of Health
Corning Tower Building 
Room 287 Empire State Plaza
Albany, New York 12237-0660

ਪਿਆਰ ੇਡਾਇਰੈਕਟਰ:

ਮੇਰ ੇਸੇਵਾ ਸੰਚਾਲਕ ਅਤੇ ਕਾਉਂਟੀ Early Intervention Official ਨਾਲ ਆਪਣੀਆ ਂਚਿੰਤਾਵਾ ਂਨੂੰ ਸਾਝਂਾ ਕਰਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ, ਮੈਂ ਆਪਣੇ ਬੱਚੇ 
ਲਈ Early Intervention ਸੇਵਾਵਾ ਂਦੇ ਪ੍ਰਬੰਧ ਦੇ ਸੰਬੰਧ ਵਿੱਚ ਸਮਝੌਤ ੇਤੱਕ ਪਹੁੰਚਣ ਵਿੱਚ ਅਸਮਰੱਥ ਹਾ।ਂ ਇਸ ਲਈ, ਮੈਂ ਆਪਣੀ Early 
Intervention ਸੇਵਾਵਾ ਂਦੇ ਪ੍ਰਬੰਧਾ ਂਦੇ ਸੰਬੰਧ ਵਿੱਚ (ਮੇਰ ੇਬੱਚੇ ਦਾ ਪੂਰਾ ਨਾਮ ਸ਼ਾਮਲ ਕਰ)ੋ ਮੇਰ ੇਬੱਚੇ ਲਈ ਨਿਰਪੱਖ ਸੁਣਵਾਈ ਲਈ ਇੱਕ 
ਬੇਨਤੀ ਦਾਇਰ ਕਰਨਾ ਚਾਹੁੰਗਾ/ਗੀ।

ਅਸੀਂ ਹੇਠ ਲਿਖ ੇ'ਤੇ ਸਹਿਮਤ ਨਹੀਂ ਹੋ ਸਕਦ:ੇ
(ਲਾਗੂ ਹੋਣ ਵਾਲੇ ਸਾਰ ੇਚੈੱਕ ਕਰ)ੋ

FF �Early Intervention Program ਲਈ ਮੇਰ ੇਬੱਚੇ ਦੀ ਯੋਗਤਾ। ਮੈਂ ਸਮਝਦਾ/ਦੀ ਹਾ ਂਕਿ ਨਿਰਪੱਖ ਸੁਣਵਾਈ ਦੀ ਬੇਨਤੀ ਉਸ ਮਿਤੀ 
ਤੋਂ ਛੇ ਮਹੀਨਿਆ ਂਦੇ ਅੰਦਰ ਕੀਤੀ ਜਾਣੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ ਜਦੋਂ ਮੇਰ ੇਬੱਚੇ ਨੂੰ ਸੇਵਾਵਾ ਂਲਈ ਅਯੋਗ ਪਾਇਆ ਗਿਆ ਸੀ।

FF ਮੇਰ ੇਬੱਚੇ ਅਤੇ ਪਰਿਵਾਰ ਲਈ Early Intervention ਸੇਵਾਵਾ ਂਜਾ ਂਮੁਲਾਕਂਣਾ ਂਦੀ ਬੇਨਤੀ ਕੀਤੀ ਗਈ ਹੈ।

FF ਕਾਉਂਟੀ ਨੇ ਮੇਰ ੇਬੱਚੇ ਅਤੇ ਪਰਿਵਾਰ ਲਈ Early Intervention ਸੇਵਾਵਾ ਂਜਾ ਂਮੁਲਾਕਂਣਾ ਂਨੂੰ ਦੇਣ ਤੋਂ ਇਨਕਾਰ ਕਰ ਦਿੱਤਾ ਹੈ।

FF ਮੇਰ ੇਬੱਚੇ ਅਤੇ ਪਰਿਵਾਰ ਲਈ Early Intervention ਸੇਵਾਵਾ ਂਜਾ ਂਮੁਲਾਕਂਣ ਵਿੱਚ ਬਦਲਾਵ।

(ਛੋਟਾ ਵਰਣਨ ਸ਼ਾਮਲ ਕਰ)ੋ

1.  ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਅਤੇ ਪਰਿਵਾਰ ਨੂੰ ਕਿਨੀ ਛੇਤੀ Early Intervention ਸੇਵਾਵਾ ਂਮੁਹੱਈਆ ਕਰਵਾਈਆ ਂਜਾ ਰਹੀਆ ਂਹਨ?

2. ਇਹ ਸਮਝਾਓ ਕਿ ਹਰੇਕ ਖੇਤਰ ਲਈ ਕੀ ਸਹਿਮਤ ਨਹੀਂ ਹੋ ਸਕਦਾ ਜਿੱਥ ੇਤੁਸੀਂ ਸਹਿਮਤ ਨਹੀਂ ਹੋ ਸਕਦੇ।

3. �ਮਹੱਤਵਪੂਰਣ ਤੱਥਾ ਂਅਤੇ/ਜਾ ਂਦਸਤਾਵੇਜ਼ਾਂ ਦੀਆ ਂਕਾਪੀਆ ਂਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰ ੋਜੋ ਤੁਹਾਨੂੰ ਲਗਦੀਆ ਂਹਨ ਕਿ ਦੂਜਿਆ ਂਲਈ ਪੜ੍ਹਨਯੋਗ ਹਨ। 
ਜੇ ਅਜਿਹੇ ਹੋਰ ਲੋਕ ਹਨ ਜੋ ਤੁਹਾਡੇ 'ਤੇ ਵਿਸ਼ਵਾਸ ਕਰਦ ੇਹਨ ਤਾ ਂਸ਼ਾਇਦ ਕੋਈ ਸੰਭਾਵੀ ਗਵਾਹ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ ਜਾ ਂਸੰਬੰਧਿਤ ਜਾਣਕਾਰੀ ਹੋ 
ਸਕਦੀ ਹੈ, ਕਿਰਪਾ ਕਰਕੇ ਸੂਚੀਬੱਧ ਕਰ ੋਕਿ ਉਹ ਕੌਣ ਹਨ ਅਤੇ ਤੁਸੀਂ ਕਿਉਂ ਵਿਸ਼ਵਾਸ ਕਰਦ ੇਹੋ ਕਿ ਉਹ ਮਹੱਤਵਪੂਰਣ ਹੋ ਸਕਦ ੇਹਨ।

4. ਆਪਣੇ ਪ੍ਰਸਤਾਵਿਤ ਹੱਲ ਜਾ ਂਤਰਤੀਬ ਸਾਝਂਾ ਕਰੋ।

ਮੈਂ ਸਮਝਦਾ/ਦੀ ਹਾ ਂਕਿ ਨਿਊ ਯਾਰਕ ਰਾਜ Department of Health ਤੋਂ ਕੋਈ ਇਸ ਚਿੱਠੀ ਨੂੰ ਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰਨ 'ਤੇ ਮੇਰ ੇਨਾਲ ਸੰਪਰਕ 
ਕਰੇਗਾ।

ਮੇਰੇ ਤੱਕ ਪਹੁੰਚਣ ਦਾ ਵਧੀਆ ਸਮਾ ਂਹੈ (ਦਿਨਾ ਂਅਤੇ ਸਮਿਆ ਂਨੂੰ ਸ਼ਾਮਲ ਕਰ)ੋ।

ਸ਼ੁਭਚਿੰਤਕ,

(ਤੁਹਾਡੇ ਦਸਤਖਤ)
(ਨਾਮ ਸ਼ਾਮਲ ਕਰ)ੋ
(ਗਲੀ ਦਾ ਪਤਾ/ਪੀ.ਓ. ਬਾਕਸ)
(ਸ਼ਹਿਰ/ਰਾਜ/ਜ਼ਿਪ ਕੋਡ)
(ਕਾਉਂਟੀ)
(ਖੇਤਰ ਕੋਡ/ਫੋਨ ਨੰਬਰ)

ਨਿਰਪੱਖ ਸੁਣਵਾਈ ਲਈ ਬੇਨਤੀ ਕਿਵੇਂ ਕਰੀਏ
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ਨਮੂਨਾ 

	 (ਸੰਮਿਲਿਤ ਮਿਤੀ) 

Director, Early Interview Beureo
NYS Department of Health
Corning Tower Building
Room 287 Empire State Plaza
Albany, New York 12237-0660

ਪਿਆਰ ੇਡਾਇਰੈਕਟਰ:
ਮੈਨੂੰ ਪਤਾ ਹੈ ਕਿ ਮੈਂ ਆਪਣੀ ਸ਼ਿਕਾਇਤ ਸੇਵਾ ਸੰਚਾਲਕ, Early Intervention ਪ੍ਰਦਾਤਾ (EI), ਕਾਉਂਟੀ ਜਾ ਂਸਟੇਟ ਨਾਲ ਗੈਰ-ਰਸਮੀ ਤੌਰ 'ਤੇ ਸੰਬੋਧਨ 
ਕਰ ਸਕਦਾ ਹਾ;ਂ ਹਾਲਾਕਂਿ, ਮੈਂ ਇੱਕ ਰਸਮੀ ਸਿਸਟਮ ਸ਼ਿਕਾਇਤ ਦਰਜ ਕਰਾਉਣਾ ਚਾਹੁੰਗਾ/ਗੀ ਕਿਉਂਕਿ ਮੈਂ ਮੰਨਦਾ/ਦੀ ਹਾ ਂਕਿ ਇੱਕ EI ਪ੍ਰਦਾਤਾ ਅਤੇ/
ਜਾ ਂਕਾਉਂਟੀ ਅਤੇ/ਜਾ ਂਰਾਜ ਨੇ ਭਾਗ C ਦਾ ਉਲੰਘਣ ਕੀਤਾ ਹੈ, ਸੰਘੀ ਨਿਯਮਾ ਂਦੇ ਕੋਡ ਦਾ ਸਿਰਲੇਖ 34 ਜਾ ਂ10 ਨਿਊਯਾਰਕ ਕੋਡ, ਨਿਯਮ ਅਤੇ ਸ਼ਰਤਾ ਂ
ਉਪ-ਧਾਰਾ 69-4 ਜਾ ਂਜਨਤਕ ਸਿਹਤ ਕਾਨੂੰਨ ਦੇ ਆਰਟੀਕਲ 25 ਦਾ ਸਿਰਲੇਖ II- ਏ।

FF ਇਸ EI ਸਿਸਟਮ ਸ਼ਿਕਾਇਤ ਲਈ ਕਥਿਤ ਉਲੰਘਣਾ(ਵਾ)ਂ ਨੂੰ ਦੱਸੋ:
(ਸਮੱਸਿਆ ਦਾ ਇੱਕ ਛੋਟਾ ਵੇਰਵਾ ਪਾਉ ਅਤੇ ਸਿਸਟਮ ਸ਼ਿਕਾਇਤ ਨਾਲ ਸੰਬੰਧਿਤ ਤੱਥ ਸ਼ਾਮਲ ਕਰੋ।
ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੀ ਸਿਸਟਮ ਸ਼ਿਕਾਇਤ ਨਾਲ ਸੰਬੰਧਿਤ ਹੋਰ ਦਸਤਾਵੇਜ਼ ਵੀ ਜੋੜ ਸਕਦ ੇਹੋ।)

FF ਜੇ ਉਲੰਘਣਾ ਇੱਕ ਖਾਸ ਬੱਚੇ ਨਾਲ ਸੰਬੰਧਿਤ ਹੁੰਦੀ ਹੈ:
(ਬੱਚੇ ਦਾ ਨਾਮ/ਜਨਮ ਦੀ ਮਿਤੀ/ਘਰ ਦਾ ਪਤਾ/ਬੱਚੇ ਦੇ ਵਿਕਾਸ ਦੀ ਕਾਉਂਟੀ ਨੂੰ ਸ਼ਾਮਲ ਕਰੋ।)
(EI ਸੇਵਾ ਪ੍ਰਦਾਤਾ(ਵਾ)ਂ ਦਾ ਨਾ,ਂ ਸੇਵਾ ਸੰਚਾਲਕ ਅਤੇ ਬੱਚੇ ਦੀ ਸੇਵਾ ਕਰਨ ਵਾਲੀ ਕਿਸ ੇਵੀ EI ਏਜੰਸੀ ਦਾ ਨਾ ਂਸ਼ਾਮਲ ਕਰੋ।)
(ਉਲੰਘਣਾ ਕਰਨ ਲਈ ਪ੍ਰਸਤਾਵਿਤ ਹੱਲਾ ਂਜਾ ਂਨਤੀਜਿਆ ਂਨੂੰ ਸ਼ਾਮਲ ਕਰੋ।)

ਮੈਂ ਸਮਝਦਾ/ਦੀ ਹਾ ਂਕਿ:
• �ਨਿਊ ਯਾਰਕ ਦੇ ਰਾਜ Department of Health (ਵਿਭਾਗ) ਸਿਰਫ਼ ਇੱਕ ਕਥਿਤ ਉਲੰਘਣਾ ਦੀ ਜਾਚਂ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ ਜੇ ਇਹ ਪੱਤਰ ਪ੍ਰਾਪਤ 

ਕਰਨ ਤੋਂ ਪਹਿਲਾ ਂਇੱਕ ਸਾਲ ਦੇ ਅੰਦਰ ਹੋਇਆ ਹੈ;
• �ਜੇ ਕਿਸ ੇਸਿਸਟਮ ਦੀ ਸ਼ਿਕਾਇਤ ਪ੍ਰਾਪਤ ਕੀਤੀ ਜਾਦਂੀ ਹੈ ਜੋ ਨਿਰਪੱਖ ਸੁਣਵਾਈ ਜਾ ਂਵਿਚੋਲਗੀ ਦਾ ਵਿਸ਼ਾ ਹੈ, ਵਿਭਾਗ ਨੂੰ ਸੰਭੋਦਿਤ ਕੀਤ ੇਜਾ ਰਹੇ 

ਸਿਸਟਮ ਸ਼ਿਕਾਇਤ ਦੇ ਕਿਸ ੇਵੀ ਹਿੱਸੇ ਨੂੰ ਅਲੱਗ ਰੱਖਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ;
• �ਜੇ ਕੋਈ ਮੁੱਦਾ ਉਠਾਇਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ ਜਿਸਦਾ ਪਹਿਲਾ ਂਹੀ ਵਿਚੋਲਗੀ ਜਾ ਂਨਿਰਪੱਖ ਸੁਣਵਾਈ ਵਿੱਚ ਫੈਸਲਾ ਕੀਤਾ ਗਿਆ ਹੈ ਜਾ ਂਨਿਰਪੱਖ ਸੁਣਵਾਈ 

ਉਹੀ ਧਿਰਾ ਂਵਿੱਚ ਸ਼ਾਮਲ ਹੈ, ਵਿਚੋਲਗੀ ਜਾ ਂਨਿਰਪੱਖ ਸੁਣਵਾਈ ਦਾ ਫੈਸਲਾ ਸਨਮਾਨਿਤ ਕੀਤਾ ਗਿਆ ਹੈ;
• �ਪ੍ਰਾਪਤ ਹੋਣ ਦੇ 60 ਦਿਨਾ ਂਦੇ ਅੰਦਰ ਮੇਰੀ ਸਿਸਟਮ ਸ਼ਿਕਾਇਤ ਦੀ ਜਾਚਂ ਕੀਤੀ ਜਾਵੇਗੀ ਅਤੇ ਮੇਰਾ ਇਟੰਰਵਿਊ ਲਿੱਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਇੱਕ 

ਲਿਖਤੀ ਜਵਾਬ ਮਿਲੇਗਾ;
• �ਟਾਈਮਲਾਈਨ ਨੂੰ ਵਿਸਤਾਰ ਕੀਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ ਜੇ ਸਿਸਟਮ ਸ਼ਿਕਾਇਤ ਜਾ ਂਸ਼ਿਕਾਇਤ ਦੇ ਸੰਬੰਧ ਵਿੱਚ ਖਾਸ ਹਾਲਤਾ ਂਹਨ ਅਤੇ ਧਿਰਾ ਂਵਿਚਕਾਰ 

ਵਿਚੋਲਗੀ ਕਰਨ ਦੀ ਚੋਣ ਕੀਤੀ ਜਾਦਂੀ ਹੈ; ਅਤੇ
• �ਉਸੇ ਸਮੇਂ ਮੈਂ ਵਿਭਾਗ ਨੂੰ ਇਹ ਸਿਸਟਮ ਸ਼ਿਕਾਇਤ ਭੇਜ ਰਿਹਾ ਹਾ,ਂ ਇਹ ਜ਼ਰੂਰੀ ਹੈ ਕਿ:<7

- ਮੈਂ ਇਸ ਸਿਸਟਮ ਸ਼ਿਕਾਇਤ ਦੀ ਇੱਕ ਕਾਪੀ ਅੱਗੇ ਭੇਜਦਾ ਹਾ:ਂ
• ਮੇਰ ੇਬੱਚੇ ਦਾ ਸੇਵਾ ਸੰਚਾਲਕ, ਜਦੋਂ ਸਿਸਟਮ ਸ਼ਿਕਾਇਤ ਬੱਚੇ ਲਈ ਵਿਸ਼ੇਸ਼ ਹੁੰਦੀ ਹੈ;
• ਕਾਉਂਟੀ Early Intervention Official ਜਾ ਂEarly Intervention Manager; ਅਤੇ
• ਕੋਈ ਵੀ EI ਪ੍ਰਦਾਤਾ(ਵਾ)ਂ ਜੋ ਇਸ ਸਿਸਟਮ ਦੀ ਸ਼ਿਕਾਇਤ ਦਾ ਵਿਸ਼ਾ ਹੈ; ਜਾਂ

- �ਮੈਂ ਬੇਨਤੀ ਕਰ ਸਕਦਾ/ਦੀ ਹਾ ਂਕਿ ਵਿਭਾਗ ਮੇਰੀ ਸ਼ਿਕਾਇਤ ਨੂੰ ਅਗਾਹਂ ਭੇਜਣ ਦੀ ਬਜਾਏ ਉਪਰੋਕਤ ਸੂਚੀਬੱਧ ਧਿਰਾ ਂਨੂੰ ਸਿਸਟਮ 
ਸ਼ਿਕਾਇਤ ਅੱਗੇ ਭੇਜੇ।

ਮੇਰੇ ਤੱਕ ਪਹੁੰਚਣ ਦਾ ਸਭ ਤੋਂ ਵਧੀਆ ਸਮਾ ਂ(ਦਿਨਾ ਂਅਤੇ ਸਮਿਆ ਂਨੂੰ ਸ਼ਾਮਲ ਕਰ)ੋ 'ਤੇ ਹੈ।

ਸ਼ੁਭਚਿੰਤਕ,
(ਤੁਹਾਡੇ ਦਸਤਖਤ)
(ਨਾਮ ਸ਼ਾਮਲ ਕਰ)ੋ
(ਗਲੀ ਦਾ ਪਤਾ/ਪੀ.ਓ. ਬਾਕਸ)
(ਸ਼ਹਿਰ/ਰਾਜ/ਜ਼ਿਪ ਕੋਡ)
(ਕਾਉਂਟੀ)
(ਖੇਤਰ ਕੋਡ/ਫੋਨ ਨੰਬਰ)

ਇਕ ਸਿਸਟਮ ਦੀ ਸ਼ਿਕਾਇਤ ਕਿਵੇਂ ਕਰਨੀ ਹੈ



ਨੋਟਸ



ਨੋਟਸ



Department
of Health

ਨਿਉ ਯਾਰਕ ਸਟੇਟ ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਦਖ਼ਲ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਦਾਖਲ ਜਾ ਂਪਹੁੰਚ ਹੋਣ ਦੇ ਜਾ ਂਇਸਦੇ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮਾ ਂਅਤੇ ਗਤੀਵਿਧੀਆ ਂਵਿੱਚ ਇਲਾਜ ਜਾ ਂਰੁਜ਼ਗਾਰ ਵਿੱਚ ਰੁਕਾਵਟ ਦੇ ਆਧਾਰ 'ਤੇ 
ਵਿਤਕਰਾ ਨਹੀਂ ਕਰਦਾ ਹੈ। 

ਜ ੇਤੁਸੀਂ ਮਹਿਸੂਸ ਕਰਦੇ ਹੋ ਕਿ ਤੁਹਾਨੂੰ ਨਿਊ ਯਾਰਕ ਸਟੇਟ Early Intervention Program ਵਿੱਚ ਦਾਖਲੇ ਜਾ ਂਪਹੁੰਚ ਜਾ ਂਇਲਾਜ ਜਾ ਂਰੁਜ਼ਗਾਰ ਨਾਲ ਵਿਤਕਰਾ ਕੀਤਾ ਗਿਆ 
ਹੈ ਤਾ ਂਤੁਸੀਂ ਹੋਰ ਸਾਰੇ ਅਧਿਕਾਰਾ ਂਅਤੇ ਉਪਚਾਰਾ ਂਤੋਂ ਇਲਾਵਾ ਸੰਪਰਕ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹ:ੋ Bureau of Early Intervention, New York State Department of 
Health, Empire State Plaza, Corning Tower, Room 287, Albany, NY 12237-0660. 

ਸਾਨੂੰ ਇਸ 'ਤੇ ਫਾਲੋ ਕਰੋ:  
health.ny.gov 

facebook.com/nysdoh 
twitter.com/healthnygov 

youtube.com/nysdoh 
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