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ਇਸ ਨ� ਿਟਸ ਿਵੱਚ ਇਹ ਦੱਿਸਆ ਿਗਆ ਹੈ ਿਕ ਤਹੁਾਡੀ ਡਾਕਟਰੀ ਜਾਣਕਾਰੀ ਦੀ ਵਰਤ� ਿਕਵ� ਕੀਤੀ ਜਾ ਸਕਦੀ ਹੈ ਅਤੇ ਉਸਨੰੂ ਜਾਹਰ ਕਦ� ਕੀਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਤੁਸ� ਇਸ ਜਾਣਕਾਰੀ ਤਕ ਿਕਵ� ਪਹੰੁਚ ਸਕਦ ੇਹੋ। ਿਕਰਪਾ ਕਰਕ ੇਇਸਦੀ 

ਸਮੀਿਖਆ ਿਧਆਨ ਨਾਲ ਕਰੋ। 

ਗੋਪਨੀਯਤਾ ਅਿਭਆਸ� ਦਾ ਇਹ ਨ� ਿਟਸ ਇਹਨ� ਦੇ ਿਨੱਜਤਾ ਅਿਭਆਸ� ਦਾ ਵਰਣਨ ਕਰਦਾ ਹੈ: ਵਾਲਮਾਰਟ ਹੈਲਥ ਐਡਂ ਵੈੱਲਨ� ੱਸ ਦੇ ਆਪਰੇਸ਼ਨ (Walmart Health & Wellness operations), ਸੈਮਜ਼ ਕਲੱਬ ਹੈਲਥ ਐਡਂ ਵੈੱਲਨ� ੱਸ ਦ ੇਆਪਰੇਸ਼ਨ 

(Sam’s Club Health & Wellness operations), ਅਤੇ ਵੱਖਰੀਆ ਂਿਸਹਤ ਸੰਭਾਲ ਪਰ੍ੈਕਿਟਸ� ਅਤੇ ਵਾਲਮਾਰਟ ਹੈਲਥ ਿਵਚਲੇ ਭਾਈਵਾਲ ਪਰ੍ਦਾਨਕ ਵਾਲਮਾਰਟ ਹੈਲਥ ਕਨੰੂਨੀ ਤਰੌ ’ਤੇ ਵਾਲਮਾਰਕ ਇੰਕ. ਤ� ਅਲੱਗ ਹੈ ਅਤੇ ਇਸ ਿਵੱਚ ਡਾਕਟਰੀ, 

ਦੰਦ� ਸੰਬੰਧੀ, ਅਤੇ ਿਵਵਹਾਰ ਸੰਬੰਧੀ ਿਸਹਤ ਪਰ੍ੈਕਿਟਸ� ਸ਼ਾਮਲ ਹਨ। ਇਹ ਸਾਰੀਆਂ ਸੰਸਥਾਵ� ਇਕੱਠੀਆ ਂਬਣੀਆਂ ਹਨ ਅਤੇ ਇਹ ਸੰਗਿਠਤ ਿਸਹਤ ਸੰਭਾਲ ਬੰਦੋਬਸਤ ਿਵੱਚ ਭਾਗ ਲ�ਦੀਆਂ ਹਨ। ਇਹ ਨ� ਿਟਸ ਉਹਨ� ਿਸਹਤ ਸੰਭਾਲ ਪਰ੍ਦਾਤਾਵ� ਦੀਆ ਂ

ਸਾਰੀਆਂ ਸਹੂਲਤ� ਅਤੇ ਸਵੇਾ ਸਪੁਰਦਗੀ ਸਾਈਟ� ਤ ੇਲਾਗੂ ਹੰੁਦਾ ਹੈ, ਿਜਵ� ਵਾਲਮਾਰਟ ਅਤੇ ਸੈਮਜ਼ ਕਲੱਬ ਦੀਆਂ ਥਾਵ� ਿਜੱਥ ੇਵਾਲਮਾਰਟ ਹੈਲਥ ਪਰ੍ੈਕਿਟਸ� ਅਤੇ ਭਾਈਵਾਲ ਪਰ੍ਦਾਨਕ ਕੰਮ ਕਰਦੇ ਹਨ, ਅਤੇ ਵਾਲਮਾਰਟ ਜ� ਸੈਮਜ਼ ਕਲੱਬ ਦੀ ਫਾਰਮੇਸੀ, 

ਿਵਜ਼ਨ ਸ�ਟਰ, ਜ� ਆਪਟੀਕਲ ਸਥਾਨ। ਇਹ ਵਾਲਮਾਰਟ ਹੈਲਥ ਵਰਚੂਅਲ ਕੇਅਰ ਵੱਲ� ਇਹਨ� ਸੇਵਾਵ� ਦੀ ਅਦਾਇਗੀ ’ਤੇ ਵੀ ਲਾਗੂ ਹੰੁਦਾ ਹੈ। ਅਸ� ਸਮਝਦ ੇਹ� ਿਕ ਤੁਹਾਡੀ ਡਾਕਟਰੀ ਜਾਣਕਾਰੀ ਿਨੱਜੀ ਹੈ ਅਤੇ ਅਸ� ਇਸ ਦੀ ਰੱਿਖਆ ਲਈ ਵਚਨਬੱਧ 

ਹ�। ਅਸੀ ਤੁਹਾਡੀ ਸੁਰੱਿਖਆ ਪਰ੍ਾਪਤ ਿਸਹਤ ਜਾਣਕਾਰੀ (“ਪੀਐੱਚਆਈ”) ਦੀ ਗੁਪਤਤਾ ਕਾਇਮ ਰੱਖਣ ਲਈ (“PHI”), ਕਾਨੰੂਨ ਦਆੁਰਾ ਵਚਨਬੱਧ ਹ�, ਸਾਨੰੂ ਤੁਹਾਡੇ ਪੀ.ਐੱਚ.ਆਈ. ਬਾਰੇ ਸਾਡ ੇਕਾਨੰੂਨੀ ਫਰਜ਼� ਅਤੇ ਗੋਪਨੀਯਤਾ ਅਿਭਆਸ� ਬਾਰੇ ਤੁਹਾਨੰੂ 

ਇਹ ਨ� ਿਟਸ ਦਣੇਾ, ਅਤੇ ਤਹੁਾਨੰੂ ਤੁਹਾਡੀ ਅਸੁਰੱਿਖਅਤ PHI ਨੰੂ ਸੁਰੱਿਖਆ ਉਲੰਘਣਾ ਬਾਰੇ ਦਸਣਾ PHI। ਮੌਜੂਦਾ ਨ� ਿਟਸ ਦੀਆਂ ਸ਼ਰਤ� ਦੀ ਪਾਲਣਾ ਕਰਨਾ ਸਾਡੇ ਲਈ ਲਾਜ਼ਮੀ ਹੈ। 

PHI ਦੀ ਵਰਤ� ਅਤੇ ਖੁਲਾਸ ੇਿਜਸਨੰੂ ਤਹੁਾਡੀ ਆਿਗਆ ਦੀ ਜ਼ਰਰੂਤ ਨਹ�: 1. ਇਲਾਜ ਦ ੇਲਈ। ਅਸ� ਤੁਹਾਡੀ PHI ਦੀ ਵਰਤ� ਅਤੇ ਖੁਲਾਸਾ ਇਲਾਜ ਦੇ ਮਕਸਦ� ਵਾਸਤ ੇਕਰ ਸਕਦ ੇਹ� ਿਜਵ� ਿਕ ਡਾਕਟਰ ਦੀਆ ਂਤਜਵੀਜ਼� ਦੇਣਾ ਜ� ਤਸ਼ਖੀਸ� ਪਰ੍ਦਾਨ 

ਕਰਾਉਣਾ, ਜ� ਤੁਹਾਡੇ ਿਸਹਤ ਸੰਭਾਲ ਪਰ੍ਦਾਨਕ� ਿਵੱਚ� ਇੱਕ ਜ� ਵਧੇਰੇ ਿਵੱਚ ਿਸਹਤ ਸੰਭਾਲ ਦਾ ਪਰ੍ਬੰਧਨ ਕਰਨਾ ਅਤੇ ਇਹਨ� ਿਵੱਚ ਤਾਲਮੇਲ ਿਬਠਾਉਣਾ। ਅਸ� ਤੁਹਾਡੀ ਿਸਹਤ ਦਖੇਭਾਲ ਜ� ਇਲਾਜ ਦਾ ਪਰ੍ਬੰਧਨ ਕਰਨ ਅਤੇ ਇਸ ਿਵੱਚ ਤਾਲਮਲੇ 

ਿਬਠਾਉਣ ਲਈ ਤੁਹਾਡੀ PHI ਦਾ ਖੁਲਾਸਾ ਇਲਾਜ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਡਾਕਟਰ�, ਪਰ੍ਦਾਤਾਵ�, ਫਾਰਮੇਸੀਆਂ, ਅੱਖ� ਸੰਬੰਧੀ ਸੇਵਾਵ� ਦੇ ਪਰ੍ਦਾਨਕ�, ਅਤ ੇਹੋਰ ਿਸਹਤ ਦੇਖਭਾਲ ਪਰ੍ਦਾਤਾਵ� ਜੋ ਿਵੱਚ ਸ਼ਾਮਲ ਕੋਲ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹ�। 2. ਭਗੁਤਾਨ ਦ ੇਲਈ। ਅਸ� 

ਤੁਹਾਡੀ PHI ਦੀ ਵਰਤ� ਅਤੇ ਖੁਲਾਸਾ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹ� ਤ� ਜੋ ਅਸ� ਅਤੇ ਹੋਰ ਕਵਰਡ ਸੰਸਥਾਵ� ਜ� ਿਸਹਤ ਦੇਖਭਾਲ ਪਰ੍ਦਾਤਾ ਤੁਹਾਡੇ ਕੋਲ�, ਤੁਹਾਡੀ ਬੀਮਾ ਕੰਪਨੀ, ਜ� ਿਕਸੇ ਤੀਜੀ ਿਧਰ ਤ� ਭੁਗਤਾਨ ਲੈ ਸਕਣ। ਇਸ ਿਵੱਚ ਸਟੇਟ ਮੈਡੀਕਡੇ (Medicade), 

ਮੈਡੀਕੇਅਰ (Medicare) ਜ� ਦੂਜੀਆਂ ਿਸਹਤ ਯੋਜਨਾਵ� ਵਲ� ਬੀਮੇ ਲਈ ਯੋਗਤਾ ਦੀ ਜ�ਚ ਕਰਨਾ, ਤੁਹਾਡੀ ਭਰਤੀ ਦੀ ਸਿਥਤੀ ਦਾ ਪਤਾ ਲਗਾਉਣਾ ਅਤੇ ਉਹਨ� ਹ�ਦ� ਨੰੂ ਜਾਣਕਾਰੀ ਦੇਣਾ ਸ਼ਾਿਮਲ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ ਜੋ ਿਬਲ ਭੇਜਣ ਅਤ ੇਪੈਿਸਆਂ ਦੀ 

ਉਗਰਾਹੀ ਕਰਨ ਿਵੱਚ ਸਾਡੀ ਮਦਦ ਕਰਦੀਆ ਂਹਨ। 3. ਿਸਹਤ ਦਖੇਭਾਲ ਦੀਆ ਂਕਾਰਵਾਈਆ ਂਲਈ। ਅਸ� ਤੁਹਾਡ ੇਪੀ.ਐੱਚ.ਆਈ ਦੀ ਵਰਤ� ਸਾਡ ੇਿਸਹਤ ਦੇਖ-ਰੇਖ ਦੀਆਂ ਕਾਰਵਾਈਆ ਂਅਤੇ ਹੋਰ ਕਵਰਡ ਅਦਾਿਰਆ ਂਦੇ ਿਸਹਤ ਦੇਖ-ਰੇਖ ਕਾਰਜ� ਲਈ 

ਕਰ ਸਕਦ ੇਹ� ਿਜਸ ਨਾਲ ਤੁਹਾਡਾ ਿਰਸ਼ਤਾ ਹੈ। ਿਸਹਤ ਦੇਖਭਾਲ ਦੀਆਂ ਕਾਰਵਾਈਆ ਂਿਵੱਚ ਿਸਹਤ ਸੰਭਾਲ ਸੇਵਾਵ� ਪਰ੍ਦਾਨ ਕਰਨ ਅਤੇ ਇਹ ਯਕੀਨੀ ਬਣਾਉਣ ਲਈ ਜ਼ਰੂਰੀ ਹੈ ਿਕ ਤੁਹਾਨੰੂ ਗੁਣਵੱਤਾ ਵਾਲੀ ਗਾਹਕ ਸੇਵਾ ਪਰ੍ਾਪਤ ਹੋਵੇ। 4. ਸਾਡ ੇਸਮਹੂਕ 

ਿਸਹਤ ਸੰਭਾਲ ਕਾਰਜ� ਲਈ। ਸਾਡੀ ਆਯੋਿਜਤ ਿਸਹਤ ਦੇਖਭਾਲ ਪਰ੍ਬੰਧ ਿਵਚ ਿਹੱਸਾ ਲੈਣ ਵਾਲੀ ਹਰੇਕ ਸੰਸਥਾਗਤ ਿਸਹਤ ਸੰਭਾਲ ਪਰ੍ਦਾਤਾ (�ਪਰ ਦੱਿਸਆ ਿਗਆ ਹੈ) ਸੰਗਿਠਤ ਿਸਹਤ ਦੇਖਭਾਲ ਦੇ ਪਰ੍ਬੰਧਨ ਨਾਲ ਸਬੰਧਤ ਿਸਹਤ ਦੇਖ-ਰੇਖ ਕਾਰਜ� 

ਨੰੂ ਪੂਰਾ ਕਰਨ ਲਈ ਇਕ ਦੂਜੇ ਨਾਲ PHI ਸ�ਝਾ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਖਾਸ ਤੌਰ 'ਤੇ, ਵਾਲਮਾਰਟ ਹੈਲਥ ਪਰ੍ਕੈਿਟਸ� ਅਤੇ ਭਾਈਵਾਲ ਪਰ੍ਦਾਨਕ ਇੱਕ ਦੂਜੇ ਨਾਲ ਅਤੇ ਵਾਲਮਾਰਟ ਹੈਲਥ ਐਡਂ ਵੈੱਲਨ� ੱਸ ਜ� ਸਮੈਜ਼ ਕਲੱਬ ਹੈਲਥ ਐਡਂ ਵੈੱਲਨ� ੱਸ ਨਾਲ PHI 

ਸ�ਝੀ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਨ। 5. ਿਸਹਤ ਨਾਲ ਸੰਬੰਧਤ ਉਤਪਾਦ� ਅਤ ੇਸਵੇਾਵ�ਬਾਰ ੇਤਹੁਾਡ ੇਨਾਲ ਗੱਲਬਾਤ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹਨ। ਅਸ� ਤਹੁਾਡੀ ਦੇਖਭਾਲ ਅਤੇ ਸਬੰਧਤ ਮਾਮਿਲਆ ਂਦ ੇਸੰਬੰਧ ਿਵੱਚ ਤੁਹਾਡ ੇਨਾਲ ਗੱਲਬਾਤ ਕਰਨ ਲਈ ਤੁਹਾਡੀ PHI ਦੀ ਵਰਤ� 

ਅਤੇ ਖੁਲਾਸਾ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹ�। ਉਦਾਹਰਣ ਦੇ ਲਈ, ਅਸ� ਤੁਹਾਡ ੇPHI ਦੀ ਵਰਤ� ਜ� ਮੁਲਾਕਾਤ ਦੀਆਂ ਯਾਦ-ਦਹਾਨੀਆਂ ਮੁਹੱਈਆ ਕਰਾਉਣ, ਉਪਲੱਬਧ ਰੋਕੂ ਦੇਖਭਾਲ ਬਾਰੇ ਸਲਾਹ ਦੇਣ, ਦਵਾਈ ਥੈਰੇਪੀ ਪਰ੍ਬੰਧਨ ਸੇਵਾਵ� ਪਰ੍ਦਾਨ ਕਰਨ, ਜ� ਖੋਜ ਦ ੇ

ਮੌਿਕਆਂ ਰਾਹ� ਉਪਲਬਧ ਇਲਾਜ� ਸਮਤੇ ਿਵਕਲਪਕ ਇਲਾਜ� ਬਾਰੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਸੂਿਚਤ ਕਰਨ ਲਈ ਇਸਦੀ ਵਰਤ� ਜ� ਖੁਲਾਸਾ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹ�। 6. ਤਹੁਾਡੀ ਦਖੇਭਾਲ ਲਈ ਸ਼ਾਮਲ ਿਵਅਕਤੀ ਜ� ਤਹੁਾਡੀ ਦਖੇਭਾਲ ਲਈ ਭਗਤਾਨ ਅਸ� ਤੁਹਾਡੀ PHI ਦਾ 

ਖੁਲਾਸਾ ਿਕਸੇ ਪਿਰਵਾਰਕ ਮ�ਬਰ, ਦਸੂਰੇ ਿਰਸ਼ਤੇਦਾਰ, ਦਸੋਤ ਜ� ਤੁਹਾਡੇ ਦੁਆਰਾ ਪਛਾਣ ੇਗਏ ਿਕਸ ੇਹੋਰ ਿਵਅਕਤੀ ਨੰੂ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹ�, ਜੋ ਤੁਹਾਡੀ ਡਾਕਟਰੀ ਦੇਖਭਾਲ ਜ� ਤੁਹਾਡੀ ਦੇਖਭਾਲ ਲਈ ਭੁਗਤਾਨ ਿਵੱਚ ਸ਼ਾਮਲ ਹੈ, ਬਸ਼ਰਤੇ ਤੁਸ� ਇਸ ਖੁਲਾਸ ੇ

ਲਈ ਸਿਹਮਤ ਹੰੁਦੇ, ਤੁਹਾਨੰੂ ਇਤਰਾਜ਼ ਕਰਨ ਦਾ ਮਕੌਾ ਿਮਿਲਆ ਅਤੇ ਕੀਤਾ ਅਿਜਹਾ ਨਾ ਕਰੋ, ਜ� ਅਸ� ਆਪਣ ੇਪੇਸ਼ੇਵਰ ਿਨਰਣ ੇਿਵਚ ਉਨਹ੍ � ਸਿਥਤੀਆਂ ਤ� ਪਤਾ ਲਗਾ�ਦ ੇਹ� ਿਕ ਖੁਲਾਸਾ ਢੁਕਵ� ਹੈ। 7. ਕਾਨੰੂਨੀ ਲੋੜ ਮਤੁਾਬਕ। ਅਸ� ਤੁਹਾਡੀ PHI ਦਾ 

ਖੁਲਾਸਾ ਕਰ�ਗੇ ਜਦ ਅਸ� ਿਵਸ਼ਵਾਸ ਕਰਦੇ ਹ� ਿਕ ਸੰਘੀ, ਪਰ੍�ਤਕੀ, ਜ� ਸਥਾਨਕ ਕਨੰੂਨ ਜ� ਅਦਾਲਤੀ ਆਦੇਸ਼ ਜ� ਇਹੋ ਿਜਹੀ ਿਕਸੇ ਹੋਰ ਮੰਗ ਦੁਆਰਾ ਸਾਡੇ ਕਲੋ� ਅਿਜਹਾ ਕਰਨਾ ਲੋਿੜਆ ਜ�ਦਾ ਹੈ। 8. ਤਹੁਾਡੀ ਿਸਹਤ ਜ� ਸਰੁੱਿਖਆ ਨੰੂ ਗੰਭੀਰ ਖਤਰ ੇਨੰੂ 

ਰਕੋਣ ਲਈ। ਜਦ� ਿਕਸੇ ਗੰਭੀਰ ਖ਼ਤਰੇ ਨੰੂ ਰੋਕਣ ਜ� ਘਟਾਉਣ ਲਈ ਜ਼ਰੂਰੀ ਹੋਵੇ ਤ� ਅਸ� ਤੁਹਾਡੀ PHI ਦਾ ਉਪਯੋਗ ਜ� ਿਕਸੇ ਵੀ ਿਵਅਕਤੀ ਨੰੂ ਜ� ਜਨਤਕ ਤੌਰ ’ਤੇ ਖੁਲਾਸਾ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹ�। 9. ਿਸਹਤ ਦੀ ਿਨਗਰਾਨੀ ਵਾਲੀ ਗਤੀਿਵਧੀਆ ਂਲਈ। ਅਸ� 

ਕਾਨੰੂਨ ਦਆੁਰਾ ਅਿਧਕਾਿਰਤ ਜ� ਲੋੜ�ਦੀਆਂ ਗਤੀਿਵਧੀਆਂ ਿਜਵ� ਿਕ ਲੇਖਾ-ਪੜਤਾਲ�, ਜ�ਚ�, ਅਤੇ ਿਸਹਤ ਦੇਖਭਾਲ ਪਰ੍ਣਾਲੀ ਦੀ ਿਨਗਰਾਨੀ ਲ਼ਈ ਜ਼ਰੂਰੀ ਲਾਇਸੰਸਸ਼ਦੁਾ ਜ� ਹੋਰ ਗਤੀਿਵਧੀਆਂ, ਲਾਭ ਪਰ੍ੋਗਰਾਮ� ਅਤੇ ਨਾਗਿਰਕ ਅਿਧਕਾਰ� ਲਈ ਇੱਕ 

ਿਸਹਤ ਿਨਗਰਾਨੀ ਏਜੰਸੀ ਨੰੂ PHI ਦਾ ਖੁਲਾਸਾ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹ�। 10. ਜਨਤਕ ਿਸਹਤ ਅਤ ੇਸਰੁੱਿਖਆ ਲਈ। ਅਸ� ਜਨਤਕ ਿਸਹਤ ਅਤੇ ਸੁਰੱਿਖਆ ਦੀਆਂ ਗਤੀਿਵਧੀਆਂ ਿਜਵ� ਿਕ ਿਬਮਾਰੀ ਨੰੂ ਰੋਕਣ ਜ� ਿਨਯੰਤਰਣ ਕਰਨ, ਜ਼ਖਮੀ ਹੋਣ ਜ� ਅਪਾਹਜ 

ਹੋਣਾ, ਬਦਸਲੂਕੀ ਦੀ ਿਰਪੋਰਟ ਕਰਨ, ਅਣਗਿਹਲੀ ਜ� ਘਰੇਲੂ ਿਹੰਸਾ ਦੀ ਿਰਪੋਰਟ ਕਰਨ, ਅਤੇ ਦਵਾਈਆਂ ਨੰੂ ਯਾਦ ਕਰਨ ਜ� ਪਰ੍ਤੀਕੂਲ ਪਰ੍ਤੀਿਕਰ੍ਆਵ� ਦੀ ਿਰਪੋਰਟ ਕਰਨ ਵਰਗੇ ਜਨਤਕ ਿਸਹਤ ਅਤ ੇਸੁਰੱਿਖਆ ਗਤੀਿਵਧੀਆ ਂਲਈ ਅਸ� ਤੁਹਾਡੇ 

ਪੀ.ਐੱਚ.ਆਈ. ਦਾ ਖੁਲਾਸਾ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹ�। 11. ਅਦਾਲਤੀ ਅਦਾਲਤੀ ਮਕੁੱਦਿਮਆ ਂਅਤ ੇਿਵਵਾਦ� ਲਈ। ਅਸ� ਇੱਕ ਅਦਾਲਤ ਜ� ਪਰ੍ਸ਼ਾਸਿਨਕ ਆਦਸੇ਼ ਦੇ ਜਵਾਬ ਿਵੱਚ ਤੁਹਾਡੇ PHI ਦਾ ਖੁਲਾਸਾ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹ�, ਜ ਿਵੱਚ ਜਵਾਬ ਨੰੂ ਇੱਕ ਅਵਗੁਣ, 

ਖੋਜ ਬੇਨਤੀ, ਜ� ਹੋਰ ਕਨੰੂਨੀ ਪਰ੍ਿਕਿਰਆ ਜੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਬੇਨਤੀ ਬਾਰੇ ਦੱਸਣ ਜ� ਸੁਰੱਿਖਆ ਆਰਡਰ ਪਰ੍ਾਪਤ ਕਰਨ ਲਈ। 12. ਕਾਨੰੂਨ ਲਾਗ ੂਅਸ� PHI ਦਾ ਖੁਲਾਸਾ ਿਕਸ ੇਕਾਨੰੂਨ ਲਾਗੂ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਅਿਧਕਾਰੀ ਨੰੂ ਕੁਝ ਕਾਨੰੂਨ ਲਾਗੂ ਕਰਨ ਦੇ ਉਦੇਸ਼� ਲਈ 

ਕਰ ਸਕਦ ੇਹ�, ਿਜਵ� ਿਕ ਸਾਡ ੇਅਹਾਤੇ 'ਤ ੇਅਪਰਾਧ ਦੀ ਿਰਪੋਰਟ ਕਰਨਾ ਜ� ਕਨੰੂਨ ਦੀ ਤਾਮੀਲ ਕਰਵਾਉਣ ਸੰਬੰਧੀ ਪੁੱਛਿਗੱਛ� ਦਾ ਜਵਾਬ ਦੇਣ ਲਈ। 13. ਿਵਸ਼ਸ਼ੇ ਸਰਕਾਰੀ ਕਾਰਜ� ਲਈ। ਅਸ� ਤੁਹਾਡੀ PHI ਪਰਗਟ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹ�: (1) ਜੇ ਤਸੁ� 

ਫੌਜੀ ਹੋ, ਫੌਜੀ ਅਿਧਕਾਰੀਆਂ ਦੇ ਮੰਗਣ ਤੇ; (2) ਜੇ ਤੁਸ� ਜੇਲਹ੍ ਿਵੱਚ ਜ� ਿਹਰਾਸਤ ਿਵੱਚ ਹੋ, ਜੇਲਹ੍ ਜ� ਕਾਨੰੂਨ ਪਾਲਣ ਅਿਧਕਾਰੀ ਨੰੂ; (3) ਕੁਝ ਹਾਲਾਤ ਿਵੱਚ ਕਾਨੰੂਨ ਪਾਲਣ ਿਵਵਸਥਾ ਵਲ� ਬੇਨਤੀ ਿਮਲਣ ਤੇ; (4) ਕਮੌੀ ਸੁਰੱਿਖਆ ਲਈ, ਕਾਨੰੂਨ ਵਲ� 

ਮਨਜ਼ਰੂ ਕਾਰਨ� ਕਰਕ;ੇ (5) ਅਿਧਕਾਰ-ਪਰ੍ਾਪਤ ਸੰਘੀ ਅਿਧਕਾਰੀਆਂ ਨੰੂ, ਰਾਸ਼ਟਰਪਤੀ, ਦੂਜੇ ਮਨਜ਼ਰੂਸ਼ਦੁਾ ਿਵਅਕਤੀਆ ਂਜ� ਿਵਦੇਸ਼ੀ ਰਾਸ਼ਟਰ-ਪਰ੍ਮੁੱਖ� ਦੀ ਸੁਰੱਿਖਆ ਲਈ। 14. ਵਰਕਰ� ਦ ੇਮਆੁਵਜ਼ ੇਲਈ। ਵਰਕਰ� ਦ ੇਮਆੁਵਜ਼ੇ ਅਤੇ ਦੂਜੇ ਅਿਜਹੇ 

ਪਰ੍ੋਗਰਾਮ� ਲਈ ਅਸ� ਤੁਹਾਡੀ PHI ਪਰਗਟ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹ�। 15. ਅੰਗ ਅਤੇ ਿਟਸ਼ ੂਦਾਨ ਲਈ। ਦਾਨ ਜ� ਟਰ੍�ਸਪਲ�ਟ ਦੇ ਉਦਸ਼ੇ� ਲਈ ਅਸ� ਤੁਹਾਡੀ PHI ਦਾ ਖੁਲਾਸਾ ਅੰਗ ਪਰ੍ਾਪਤ ਕਰਨ ਵਾਲੀਆਂ ਜ� ਇਹੋ ਿਜਹੀਆਂ ਹੋਰ ਸੰਸਥਾਵ� ਨੰੂ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹ�। 

16. ਕੋਰਨੋਰ� ਅਤੇ ਅੰਤਮ ਸੰਸਕਾਰ ਡਾਇਰਕੈਟਰ� ਲਈ। ਅਸ� PHI ਦਾ ਖੁਲਾਸਾ ਿਕਸੇ ਸਸਕਾਰ ਘਰ ਦ ੇਡਾਇਰੈਕਟਰ, ਕੋਰੋਨਰ, ਜ� ਮੈਡੀਕਲ ਜ�ਚਕਰਤਾ ਨੰੂ ਲਾਗੂ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਕਾਨੰੂਨ ਨਾਲ ਇਕਸਾਰ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹ� ਤ� ਜੋ ਉਨਹ੍ � ਨੰੂ ਉਨਹ੍ � ਦੇ ਫਰਜ਼� ਨੰੂ 

ਪੂਰਾ ਕਰਨ ਦੇ ਯੋਗ ਬਣਾਇਆ ਜਾ ਸਕ।ੇ 17. ਿਨੱਜੀ ਪਰ੍ਤੀਿਨਧ� ਲਈ। ਅਸ� ਤੁਹਾਡੇ PHI ਨੰੂ ਿਕਸ ੇਿਵਅਕਤੀ ਦਆੁਰਾ ਕਾਨੰੂਨੀ ਤੌਰ 'ਤੇ ਕੰਮ ਕਰਨ ਲਈ ਅਿਧਕਾਰਤ ਿਕਸ ੇਿਵਅਕਤੀ ਨੰੂ, ਿਜਵ� ਿਕ ਇੱਕ ਮ�-ਿਪਓ, ਕਾਨੰੂਨੀ ਸਰਪਰ੍ਸਤ, ਜ� ਪਰ੍ਬੰਧਕ ਜ� 

ਤੁਹਾਡੀ ਜਾਇਦਾਦ ਦੇ ਪਰ੍ਬੰਧਕ ਵਜ� ਖੁਲਾਸਾ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹ�। 18. ਟੀਕਾਕਰਨ ਦ ੇਸਬਤੂ ਲਈ। ਅਸ� ਿਕਸੇ ਸਕੂਲ ਜ� ਿਕਸੇ ਸੰਭਾਿਵਤ ਿਵਿਦਆਰਥੀ ਬਾਰੇ ਟੀਕ ੇਦਾ ਸਬੂਤ ਮੁਹੱਈਆ ਕਰਵਾ ਸਕਦੇ ਹ�, ਿਜਵ� ਿਕ ਕਾਨੰੂਨ ਦਆੁਰਾ ਜ਼ਰੂਰਤ ਹੈ, ਜੇ 

ਮਾਿਪਆਂ / ਸਰਪਰ੍ਸਤ ਦਆੁਰਾ ਅਿਧਕਾਿਰਤ, ਜ� ਹੋਰ ਅਿਧਕਾਰਤ ਿਵਅਕਤੀ ਦੁਆਰਾ ਲਾਗੂ ਹੋਣ ਦੇ ਨਾਤ।ੇ 19. ਖਜੋ। ਅਸ� ਉਹਨ� ਖੋਜ ਮਕਸਦ� ਦ ੇਸੰਬੰਧ ਿਵੱਚ PHI ਦੀ ਵਰਤ� ਜ� ਖੁਲਾਸਾ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹ�, ਿਜਨਹ੍ � ਵਾਸਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਅਖਿਤਆਰਕਰਨ 

ਦੀ ਲੋੜ ਪੈ ਸਕਦੀ ਹੈ (ਹੇਠ� ਵਰਣਨ ਕੀਤਾ ਿਗਆ ਹੈ)। ਅਸ� PHI ਦੀ ਵਰਤ� ਜ� ਖੁਲਾਸਾ ਹੇਠ ਿਲਖੇ ਕੰਮ� ਲਈ ਵੀ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹ�: (1) ਿਕਸ ੇਸੰਸਥਾਗਤ ਸਮੀਿਖਆ ਬੋਰਡ ਜ� ਪਰਦੇਦਾਰੀ ਬੋਰਡ ਦਆੁਰਾ ਿਕਸੇ ਛਟੋ ਦੀ ਪੈਰਵਾਈ ਕਰਦੇ ਹੋਏ; 

(2) ਿਕਸੇ ਖੋਜ ਲਈ ਿਤਆਰੀ ਦੇ ਸੰਬੰਧ ਿਵੱਚ; ਅਤੇ (3) ਇੱਕ ਸੀਮਤ ਡੇਟਾ ਸੈੱਟ ਵਜ� (ਉਹ PHI ਿਜਸ ਿਵੱਚ� ਕਈ ਪਛਾਣ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਵੇਰਵੇ ਹਟਾ ਿਦੱਤੇ ਜ�ਦ ੇਹਨ)। 

PHI ਦੀ ਵਰਤ� ਅਤ ੇਖਲੁਾਸ ੇਜੋ ਤਹੁਾਡ ੇਅਖਿਤਆਰਕਰਨ ਦੀ ਮੰਗ ਕਰਦ ੇਹਨ: ਅਸ� ਤੁਹਾਡ ੇਅਖਿਤਆਰ ਤ� ਿਬਨ� ਤੁਹਾਡੀ PHI ਦੀ ਵਰਤ� ਜ� ਖੁਲਾਸਾ ਨਹ� ਕਰ�ਗੇ, ਜਦ ਤੱਕ ਿਕ ਅਿਜਹੇ ਉਪਯੋਗ� ਜ� ਖੁਲਾਿਸਆ ਂਦੀ HIPAA ਵੱਲ� ਇਜਾਜ਼ਤ ਨਹ� 

ਿਦੱਤੀ ਜ�ਦੀ। ਤਸੁ� ਿਕਸ ੇਵੀ ਸਮ� ਿਲਖਤੀ ਰੂਪ ਿਵੱਚ ਆਪਣਾ ਅਖਿਤਆਰ ਰੱਦ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹੋ ਿਜਵ� ਿਕ ਅਖਿਤਆਰ ਿਵੱਚ ਦੱਿਸਆ ਿਗਆ ਹੈ। ਤੁਹਾਡ ੇਵੱਲ� ਰੱਦ ਕਰਨਾ ਤੁਹਾਡੇ ਵੱਲ� ਦਸਤਖਤ ਕੀਤੇ ਅਖਿਤਆਰ ਿਵੱਚ ਤੈਅ ਕੀਤੇ ਮਕਸਦ� ਵਾਸਤੇ 

PHI ਦੀ ਹੋਰ ਵਰਤ� ਜ� ਖੁਲਾਸੇ ਨੰੂ ਰੋਕ ਦੇਵੇਗਾ, ਿਸਵਾਏ ਉਸ ਹੱਦ ਦੇ ਿਜੱਥ ੇਅਸ� ਪਿਹਲ� ਹੀ ਅਿਜਹੇ ਅਖਿਤਆਰ ’ਤ ੇਭਰੋਸਾ ਕਰਕ ੇਕਾਰਵਾਈ ਕਰ ਚੁੱਕ ੇਹ� ਜ� ਿਜੱਥ ੇਕਨੰੂਨ ਦੁਆਰਾ ਸਾਨੰੂ ਮਨਾਹੀ ਕੀਤੀ ਜ�ਦੀ ਹੈ। ਸਾਨੰੂ ਿਕਸੇ ਵੀ ਕਾਨੰੂਨ ਦੀ ਪਾਲਣਾ 

ਕਰਨੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ ਜੋ HIPAA ਨਾਲ� ਸਖਤ ਹੈ। 1. ਪੀਐਚਆਈ ਦੀ ਿਵਕਰੀ। ਜਦ� ਤੱਕ ਤਸੁ� ਸਾਨੰੂ ਅਿਜਹਾ ਕਰਨ ਦਾ ਅਿਧਕਾਰ ਨਹ� ਿਦੰਦੇ ਜ� HIPAA ਦੁਆਰਾ ਆਿਗਆ ਿਦੱਤੀ ਜ�ਦੀ ਹੈ, ਉਦ� ਤਕ ਅਸ� ਿਸੱਧੇ ਜ� ਅਿਸੱਧੇ ਤੌਰ 'ਤੇ ਭੁਗਤਾਨ ਦ ੇ

ਬਦਲੇ ਤੁਹਾਡੇ PHI ਦੀ ਵਰਤ� ਜ� ਖੁਲਾਸਾ ਨਹ� ਕਰ�ਗੇ। ਜਦ ਜਾਣਕਾਰੀ ਨੰੂ HIPAA ਦੇ ਅਨੁਸਾਰ ਸ਼ਨਾਖਤਹੀਣ ਕੀਤਾ ਜ�ਦਾ ਹੈ ਤ� ਅਸ� ਜਾਣਕਾਰੀ ਦੀ ਵਰਤ� ਜ� ਖੁਲਾਸਾ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹ�। 2. ਮਨ� ਿਚਿਕਤਸਾ ਨ� ਟ-ਕਥਨ। ਿਸਵਾਏ ਸੀਮਤ ਹਾਲਾਤ� ਦੇ, 

ਅਸ� ਤੁਹਾਡੇ ਅਖਿਤਆਰ ਤ� ਿਬਨ� ਿਕਸੇ ਕਾ�ਸਿਲੰਗ ਸਸ਼ੈਨ ਦੌਰਾਨ ਤੁਹਾਡੀ ਗੱਲਬਾਤ ਨੰੂ ਦਸਤਾਵੇਜ਼ਬੱਧ ਕਰਦ ੇਹੋਏ ਿਕਸ ੇਮਾਨਿਸਕ ਿਸਹਤ ਪੇਸ਼ਵੇਰ ਦਆੁਰਾ ਦਰਜ ਕੀਤ ੇਮਨ� ਿਚਿਕਤਸੀ ਨ� ਟ-ਕਥਨ� ਨੰੂ ਨਹ� ਵਰਤ ਸਕਦ ੇਜ� ਖੁਲਾਸਾ ਨਹ� ਕਰ 

ਸਕਦ।ੇ 3. ਮਾਰਕੀਿਟੰਗ। ਤੁਹਾਡ ੇਅਿਧਕਾਰ ਨਾਲ, ਅਸ� ਤੁਹਾਡੇ ਪੀਐਚਆਈ ਦੀ ਵਰਤ� ਕਰ ਸਕਦ ੇਹ� ਜ� ਖੁਲਾਸਾ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹ� ਮਾਰਕੀਿਟੰਗ ਉਦਸੇ਼� ਲਈ। 4.ਖਜੋ ਦ ੇਉਦਸੇ਼। ਅਸ� �ਪਰ ਵਰਣਨ ਹਾਲਾਤ� ਤ� ਇਲਾਵਾ, ਤੁਹਾਡ ੇਅਖਿਤਆਰ ਦੇ 

ਨਾਲ ਖੋਜ ਦੇ ਮਕਸਦ� ਵਾਸਤੇ PHI ਦੀ ਵਰਤ� ਜ� ਖੁਲਾਸਾ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹ�। 

ਤਹੁਾਡ ੇਕਲੋ ਆਪਣੀ PHI ਦ ੇਸੰਬੰਧ ਿਵੱਚ ਹਠੇ ਿਦੱਤ ੇਅਿਧਕਾਰ ਹਨ: 1. ਤਸੁ� ਇਲਾਜ, ਅਦਾਇਗੀ ਜ� ਿਸਹਤ ਦੇਖ-ਰੇਖ ਦੀਆ ਂਕਾਰਵਾਈਆ ਂਲਈ ਆਪਣੀ PHI ਦੀ ਵਰਤ� ਜ� ਖੁਲਾਸੇ 'ਤੇ, ਜ� ਸਾਡੀ ਦੇਖਭਾਲ ਿਵਚ ਸ਼ਾਮਲ ਿਕਸੇ ਿਵਅਕਤੀ ਨੰੂ ਜ� 

ਤੁਹਾਡੀ ਦੇਖਭਾਲ ਲਈ ਭਗੁਤਾਨ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਿਜਵ� ਿਕ ਿਕਸੇ ਪਿਰਵਾਰਕ ਮ�ਬਰ ਜ� ਦੋਸਤ PHI ਦੇ ਖੁਲਾਸੇ' ਤੇ ਪਾਬੰਦੀ ਦੀ ਬਨੇਤੀ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਸਾਨੰੂ ਸਿਹਮਤ ਹੋਣ ਦੀ ਲੋੜ ਨਹ� ਹੈ। ਜੇ ਅਸ� ਰਾਜ਼ੀ ਹੋ ਜ�ਦੇ ਹ� ਤ� ਅਸ�, ਕਝੁ ਐਮਰਜ�ਸੀ 

ਵਾਲੇ ਜ� ਕਾਨੰੂਨੀ ਤੌਰ ਤੇ ਜ਼ਰੂਰੀ ਹਾਲਾਤ ਨੰੂ ਛੱਡ ਕੇ, ਤੁਹਾਡੀ ਬੇਨਤੀ ਮਤੁਾਬਕ ਕੰਮ ਕਰ�ਗੇ। 2. ਤਸੁ� ਇਲਾਜ, ਭੁਗਤਾਨ, ਜ� ਿਸਹਤ ਸੰਭਾਲ ਕਰਨ ਦ ੇਉਦਸ਼ੇ� ਲਈ ਸੰਪੂਰਨ ਭਗੁਤਾਨ ਕੀਤੀਆਂ ਜਾਣ ਵਾਲੀਆਂ (ਆਪਣੀ ਜੇਬ ਿਵਚ�) ਸੇਵਾਵ� ਬਾਰੇ 

ਆਪਣੀ ਿਸਹਤ ਯੋਜਨਾ ਨੰੂ PHI ਦੇ ਕੁਝ ਖੁਲਾਿਸਆ ਂ�ਪਰ ਬੰਦਸ਼� ਲਈ ਬੇਨਤੀ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। 3. ਜੇ ਆਸਾਨੀ ਨਾਲ ਬਣ ਸਕਦੀ ਹੋਵੇ, ਤ� ਤਸੁ� ਆਪਣ ੇਮੈਡੀਕਲ ਿਰਕਾਰਡ� ਦੀ ਕਾਗਜ਼ੀ ਜ� ਇਲੈਕਟਰ੍ਾਿਨਕ ਕਾਪੀ ਦਾ ਮਆੁਇਨਾ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹੋ 

ਅਤੇ ਇਸ ਨੰੂ ਪਰ੍ਾਪਤ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹੋ; ਜ� ਇਹ ਿਨਰਦੇਸ਼ ਦ ੇਸਕਦ ੇਹੋ ਿਕ ਅਸ� ਤੁਹਾਡੇ ਵੱਲ� ਮਨ� ਨੀਤ ਿਵਅਕਤੀ ਨੰੂ ਇਹ ਦੇ ਦਈੇਏ। ਤੁਹਾਡੀ ਬਨੇਤੀ ਪੂਰੀ ਕਰਨ ਲਈ ਅਸ� ਇਸਦ ੇਖਰਚੇ ਦੀ ਤੁਹਾਡੇ ਕਲੋ� ਮੰਗ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹ�। ਅਸ� ਤੁਹਾਡੀ 



ਿਸਹਤ ਅਤੇ ਤੰਦਰੁਸਤੀ ਸਬੰਧੀ ਨ� ਿਟਸ: ਿਜਨਹ੍ � ਿਵੱਚ ਗੋਪਨੀਯਤਾ ਪਰ੍ਥਾਵ� ਬਾਰੇ ਨ� ਿਟਸ, ਭਾਸ਼ਾ ਸਹਾਇਤਾ ਸੇਵਾਵ� ਅਤੇ ਸਹਾਇਕ ਸਾਧਨ ਸ਼ਾਮਲ ਹਨ 
 

ਬੇਨਤੀ ਨੰੂ ਅਸਵੀਕਾਰ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹ�, ਿਜਸ ਸਿਥਤੀ ਿਵੱਚ ਤਸੁ� ਇਨਕਾਰ ਦੀ ਸਮੀਿਖਆ ਲਈ ਬਨੇਤੀ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। 4. ਤਸੁ� ਬਨੇਤੀ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ ਅਸ� ਕੁਝ PHI ਿਵੱਚ ਸਧੋ ਕਰੀਏ ਜੇ ਇਹ ਗਲਤ ਹੈ ਜ� ਅਧੂਰੀ ਹੈ। ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਪਣੀ ਬਨੇਤੀ 

ਦਾ ਸਮਰਥਨ ਕਰਨ ਲਈ ਕੋਈ ਕਾਰਨ ਪਰ੍ਦਾਨ ਕਰਨਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ। ਅਸ� ਤਹੁਾਡੀ ਬੇਨਤੀ ਨੰੂ ਅਸਵੀਕਾਰ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹ� ਜੇ PHI ਸਹੀ ਅਤੇ ਸੰਪੂਰਨ ਹੋਵ ੇਜ� ਸਾਡੀ ਸੰਗਿਠਤ ਿਸਹਤ ਦੇਖਭਾਲ ਪਰ੍ਬੰਧ ਿਵੱਚ ਸੰਬੰਿਧਤ ਪਰ੍ਦਾਤਾ ਦਆੁਰਾ ਰੱਖੀ ਗਈ 

PHI ਦਾ ਿਹੱਸਾ ਨਾ ਹੋਵ।ੇ ਜੇ ਅਸ� ਤੁਹਾਡੀ ਬਨੇਤੀ ਨੰੂ ਅਸਵੀਕਾਰ ਕਰਦ ੇਹ�, ਤ� ਤੁਹਾਨੰੂ ਅਸਿਹਮਤੀ ਦਾ ਿਬਆਨ ਜਮਹ੍ਾ ਕਰਨ ਦਾ ਅਿਧਕਾਰ ਹੈ। ਤੁਹਾਡੀ ਬਨੇਤੀ ਤੁਹਾਡ ੇਮੈਡੀਕਲ ਿਰਕਾਰਡ, to ਦਾ ਿਹੱਸਾ ਬਣ ਜਾਏਗੀ, ਜਦ� ਅਸੀ ਉਸ ਚੀਜ਼ ਜ� 

ਿਬਆਨ ਦਾ ਖੁਲਾਸਾ ਕਰਦੇ ਹ� ਿਜਸ ਨੰੂ ਤਸੁ� ਅਧੂਰਾ ਜ� ਗਲਤ ਮੰਨਦੇ ਹੋ। 5. ਤੁਸ� ਆਪਣੀ PHI ਦੇ ਪਰ੍ਗਟਾਿਵਆਂ ਦਾ ਿਹਸਾਬ-ਿਕਤਾਬ ਮੰਗ ਸਕਦ ੇਹੋ। ਇਹ ਤੁਹਾਡ ੇPHI ਦਆੁਰਾ ਕੀਤੇ ਖੁਲਾਿਸਆਂ ਦੀ ਇੱਕ ਸਚੂੀ ਹੈ, ਇਲਾਜ, ਅਦਾਇਗੀ ਜ� 

ਿਸਹਤ ਦੇਖ-ਰੇਖ ਕਾਰਜ� ਤ� ਇਲਾਵਾ, ਅਤੇ ਕਾਨੰੂਨ ਦੁਆਰਾ ਆਿਗਆ ਪਰ੍ਾਪਤ ਅਪਵਾਦ� ਤ� ਇਲਾਵਾ। ਤਹੁਾਡੀ ਬਨੇਤੀ ਨੰੂ ਇੱਕ ਸਮ� ਅਵਧੀ ਿਨਰਧਾਰਤ ਕਰਨੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ, ਜੋ ਿਕ ਬੇਨਤੀ ਦੀ ਿਮਤੀ ਤ� ਛੇ ਸਾਲ� ਤ� ਵੱਧ ਨਹ� ਹੋ ਸਕਦੀ। 6. ਤੁਸ� 

ਬੇਨਤੀ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹੋ ਿਕ ਤੁਹਾਡ ੇਨਾਲ ਅਸ� ਿਕਸ ੇਿਵਸ਼ੇਸ਼ ਤਰੀਕੇ ਨਾਲ ਜ� ਿਕਸ ੇਿਵਸ਼ਸ਼ੇ ਥ� ਤੇ ਸੰਪਰਕ ਕਰੀਏ। ਉਦਾਹਰਨ ਲਈ, ਤੁਸ� ਇਹ ਬੇਨਤੀ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹੋ ਿਕ ਅਸ� ਤਹੁਾਡੇ ਨਾਲ ਿਸਰਫ ਕੰਮ ਤ,ੇ ਜ� ਿਕਸੇ ਦੂਜੇ ਿਰਹਾਇਸ਼ੀ ਪਤੇ ਤੇ ਜ� 

ਪੋਸਟ ਆਿਫਸ ਬਾਕਸ ਰਾਹ� ਸੰਪਰਕ ਕਰੀਏ। ਤੁਹਾਡੀ ਿਲਖਤੀ ਬਨੇਤੀ ਿਵੱਚ ਇਹ ਦੱਸਣਾ ਜ਼ਰੂਰੀ ਹੈ ਿਕ ਤੁਹਾਡੇ ਮੁਤਾਬਕ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਿਕਵ� ਅਤੇ ਿਕੱਥੇ ਸੰਪਰਕ ਕੀਤਾ ਜਾਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ। ਅਸ� ਵਾਜਬ ਬਨੇਤੀਆਂ ਮਨਜ਼ਰੂ ਕਰ�ਗੇ। ਜੇ ਤਸੁ� 

ਇਹਨ� ਿਵੱਚ� ਿਕਸ ੇਵੀ ਅਿਧਕਾਰ ਦੀ ਵਰਤ� ਕਰਨਾ ਚਾਹੰੁਦ ੇਹੋ, ਤ� ਢਕੁਵ� ਫਾਰਮ ਲੈਣ ਲਈ ਵਾਲਮਾਰਟ, ਸਮੈਜ਼ ਕਲੱਬ, ਜ� ਵਾਲਮਾਰਟ ਹੈਲਥ ਦੇ ਉਸ ਸਥਾਨ ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰੋ ਿਜਸਨ�  ਤੁਹਾਡੀਆਂ ਸੇਵਾਵ� ਪਰ੍ਦਾਨ ਕਰਵਾਈਆ ਂਸੀ, ਜ� HIPAA 

Compliance, Walmart Inc., 2608 SE J Street, Mailstop 0230, Bentonville, AR. ਨੰੂ ਿਲਖਤੀ ਬੇਨਤੀ ਜਮਹ੍� ਕਰੋ। 72716-0230. ਤੁਸ� ਇਸ ਨ� ਿਟਸ ਦੀ ਦਸਤਾਵੇਜ਼ੀ ਕਾਪੀ ਆਪਣ ੇਵਾਲਮਾਰਟ, ਸੈਮਜ਼ ਕਲੱਬ, ਵਾਲਮਾਰਟ ਹੈਲਥ ਜ� 

ਔਨਲਾਈਨ ਇਸ ਪਤੇ ਤ� ਪਰ੍ਾਪਤ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹੋ ਜ� ਆਨਲਾਈਨ ਪਰ੍ਾਪਤ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ: https://corporate.walmart.com/privacy-security/notices/. 

ਭਾਸ਼ਾ ਸਹਾਇਤਾ ਸਵੇਾਵ� ਅਤ ੇਸਹਾਇਕ ਸਾਧਨ: ਅਫਰੋਡਏਬਲ ਕਅੇਰ ਐਕਟ (Affordable Care Act) ਦੇ ਸਕੈਸ਼ਨ 1557 ਦ ੇਤਿਹਤ, ਅਸ� ਗਾਹਕ� ਅਤੇ ਮ�ਬਰ� ਨੰੂ ਅਤੇ ਸਾਡ ੇਿਸਹਤ ਸੰਭਾਲ ਪਰ੍ੋਗਰਾਮ, ਗਤੀਿਵਧੀਆਂ, ਜ� ਸੇਵਾਵ� ਦ ੇਮਰੀਜ਼�, 

ਭਾਗੀਦਾਰ�, ਲਾਭਪਾਤਰੀਆਂ, ਨਾਮ�ਕਤ� ਅਤ ੇਿਬਨ� ਕਾਰ� ਨੰੂ ਬਨੇਤੀ ਕਰਨ 'ਤ ੇਅਤ ੇਮੁਫਤ ਿਵੱਚ ਭਾਸ਼ਾ ਸਹਾਇਤਾ ਸੇਵਾਵ� ਅਤ ੇਸਹਾਇਕ ਸਾਧਨ ਅਤ ੇਸਵੇਾਵ� ਪਰ੍ਦਾਨ ਕਰਦ ੇਹ�। ਇਸ ਿਨੱਜਤਾ ਦ ੇਅਮਲ� ਬਾਰ ੇਨ� ਿਟਸ ਿਵੱਚ ਤਬਦੀਲੀਆ:ਂ ਸਾਡ ੇ

ਕੋਲ ਇਸ ਨ� ਿਟਸ ਨੰੂ ਬਦਲਣ ਅਤੇ ਪੀ ਐਚ ਆਈ ਲਈ ਪਰ੍ਭਾਵਸ਼ਾਲੀ ਨ� ਿਟਸ ਨੰੂ ਪਰ੍ਭਾਵਸ਼ਾਲੀ ਬਣਾਉਣ ਦਾ ਅਿਧਕਾਰ ਹੈ ਜੋ ਅਸ� ਪਿਹਲ� ਹੀ ਬਣਾਈ ਰੱਖਦ ੇਹ� ਜ� ਭਿਵੱਖ ਿਵੱਚ ਪਰ੍ਾਪਤ ਕਰਦੇ ਹ�। ਮੌਜੂਦਾ ਨ� ਿਟਸ ਦੀ ਇੱਕ ਕਾਪੀ ਅਸ� ਿਕਸੇ 

ਜਨਤਕ ਥ� ਤੇ ਲਗਾਵ�ਗੇ। ਜੇ ਅਸ� ਆਪਣਾ ਨ� ਿਟਸ ਬਦਲਦ ੇਹ�, ਤ� ਤੁਸ� ਸਧੋ ਕੀਤ ੇਗਏ ਨ� ਿਟਸ ਦੀ ਨਕਲ ਆਨਲਾਈਨ ਪਰ੍ਾਪਤ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ: https://corporate.walmart.com/privacy-security/notices/. 

ਹਰੋ ਜਾਣਕਾਰੀ ਲੈਣ ਜ� ਿਕਸ ੇਸਮੱਿਸਆ ਦੀ ਸਚੂਨਾ ਦਣੇ ਲਈ: ਜੇ ਇਸ ਨ� ਿਟਸ ਬਾਰੇ ਤੁਹਾਡ ੇਕਈੋ ਪਰ੍ਸ਼ਨ ਹਨ, ਤ� ਸੰਪਰਕ ਕਰੋ HIPAA ਕੰਪਲ�ਸ, ਵਾਲਮਾਰਟ ਇੰਕ., 2608 SE ਜੇ ਸਟਰ੍ੀਟ, ਮੇਲਸਟਾਪ 0230, 

ਬ�ਟਨਿਵਲੇ, ਏ.ਆਰ। 72716-0230 ਜ� ਫ਼ਨੋ (800) WAL-MART. ਜੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਲਗਦਾ ਹੈ ਿਕ ਤਹੁਾਡੇ ਗੋਪਨੀਯਤਾ ਦੇ ਅਿਧਕਾਰ� ਦੀ ਉਲੰਘਣਾ ਕੀਤੀ ਗਈ ਹੈ, ਤ� ਤਸੁ� ਇੱਕ ਿਲਖਤੀ ਿਸ਼ਕਾਇਤ ਦਰਜ ਕਰ ਸਕਦੇ 

ਹੋ, ਅਤੇ ਸਾਡੇ HIPAA ਪਾਲਣਾ ਅਿਧਕਾਰੀ �ਪਰ ਿਦੱਤੇ ਪਤੇ ਤੇ ਜ� ਿਸਹਤ ਅਤੇ ਮਨੁੱਖੀ ਸੇਵਾਵ� ਿਵਭਾਗ ਦ ੇਸਕੱਤਰ, ਨਾਗਿਰਕ ਅਿਧਕਾਰ� ਲਈ ਦਫ਼ਤਰ ਤੇ।  

  ਇਹਨ� ਅਤ ੇਹਰੋ ਿਸਹਤ ਅਤ ੇਤੰਦਰਸੁਤੀ ਨ� ਿਟਸ� ਦ ੇ

ਿਡਜੀਟਲ ਸੰਸਕਰਣ� ਵਾਸਤ ੇQR ਕਡੋ ਸਕਨੈ ਕਰ।ੋ  

https://corporate.walmart.com/privacy-security/notices/
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