
 

СВОДКА УВЕДОМЛЕНИЯ О МЕТОДАХ 
ОБЕСПЕЧЕНИЯ КОНФИДЕНЦИАЛЬНОСТИ 

 
В рамках программы All Smiles Community Oral Health конфиденциальности вашей защищенной медицинской 
информации, называемой также «историей болезни», уделяется большое внимание. По ряду причин могут по-
требоваться использование этой информации или ее раскрытие другим сторонам. Настоящее «Уведомление 
о методах обеспечения конфиденциальности» поясняет, каким образом мы можем использовать и раскрывать 
информацию, содержащуюся в истории болезни. НА ЭТОЙ СТРАНИЦЕ НЕ ПРИВОДИТСЯ ПОЛНЫЙ ТЕКСТ УВЕДОМ-
ЛЕНИЯ О МЕТОДАХ ОБЕСПЕЧЕНИЯ КОНФИДЕНЦИАЛЬНОСТИ. Полный текст этого уведомления предоставляется 
по требованию. Помимо наших долгосрочных обязательств по защите относящейся к вам информации суще-
ствуют некоторые обязательства, предусмотренные федеральными законами. В частности, мы обязаны предо-
ставить вам данное уведомление. 

 

ЧТО РАЗЪЯСНЯЕТСЯ В ПОЛНОМ ТЕКСТЕ УВЕДОМЛЕНИЯ О МЕТОДАХ ОБЕСПЕЧЕНИЯ КОНФИДЕНЦИ-
АЛЬНОСТИ? 

 

• Как мы можем использовать вашу медицинскую информацию и раскрывать ее без ва-
шего разрешения? 

o С целью вашего лечения. 
o С целью обеспечения оплаты предоставленных вам услуг. 
o С целью представления отчетов в учреждения федерального правительства, правительства штата и мест-

ных правительств, а также в другие учреждения, перед которыми мы обязаны отчитываться по закону. 
o В случаях представления отчетов или раскрытия информации в целях общественного здравоохранения, 

обеспечения безопасности и (или) проведения исследований. 

• Как мы можем раскрывать относящуюся к вам информацию только в том случае, если 
вы не возражаете против этого? 

o С целью предоставления относящейся к вам информации вашим родственникам, друзьям и другим 
сторонам, участвующим в процессе вашего лечения или оплаты используемых вами услуг. 

o С целью осведомления ваших родственников и друзей о вашем местонахождении и о вашем общем 
состоянии в случае катастрофы. 

• В каких не упомянутых выше случаях мы можем использовать вашу медицинскую ин-
формацию и раскрывать ее только с вашего разрешения? 

 
• К числу ваших юридических прав, предусмотренных федеральными законами о конфи-

денциальности личной информации, относятся следующие. 
o Право просматривать и копировать вашу медицинскую информацию. 
o Право требовать исправления ошибок или пропусков, допущенных при регистрации вашей меди-

цинской информации. 
o Право запрашивать перечень мест, в которых была получена относящаяся к вам информация, если 

она не была получена с вашего разрешения или в целях обеспечения оплаты, лечения или здраво-
охранения. 

o Право требовать ограничения объема информации, используемой или раскрываемой нами в целях 
лечения, обеспечения оплаты или здравоохранения, либо информации, раскрываемой нами вашим 
родственникам или другим сторонам, участвующим в вашем медицинском обслуживании (мы не 
обязаны удовлетворять такое требование). 

o Право требовать обеспечения конфиденциальности нашего общения с вами. 
o Право требовать, в любое время, предоставления вам распечатанного экземпляра «Уведомления о 

методах обеспечения конфиденциальности». 
o Право получать извещения о случаях доступа неуполномоченных сторон к вашей защищенной ме-

дицинской информации. 
o Право подавать жалобу в том случае, если вы считаете, что ваши права на обеспечение конфиден-

циальности были нарушены. 
o Право полностью оплачивать самостоятельно ту или иную медицинскую продукцию или услугу, 

ограничивая раскрытие обеспечивающей ваше медицинское страхование стороне информации о 
предоставлении вам такой продукции или услуги. 


