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REGIONAL CENTER
OF ORANGE COUNTY

December 30, 2020

Ms. Maxine Milam, Assistant Chief
Office of Community Relations
Department of Developmental Services
1600 9th Street, Room 320
Sacramento, CA 95814

Dear Ms. Milam:
Re: Annual Public Meeting Regarding 2018-19 Purchase of Service Expenditure Data

In accordance with Welfare and Institution Code Section 4519.5, the Regional Center of Orange
County (RCOC) held its public meeting regarding purchase of service expenditure data for fiscal
year 2018-19 at 6:30 PM on Wednesday, March 11, 2020. RCOC scheduled this public meeting
during the evening hours in order to allow working families an opportunity to participate.

To increase understanding of the information presented at this public meeting, printed handouts
of the presentation were provided in English, Spanish and Vietnamese. Interpreters were
available during the meeting for live translation in Spanish and Vietnamese and remained
available following the presentation for questions, comments or discussions from the attendees.
We had approximately 13 attendees who were not Board members or employees. There were no
questions or comments from the public.

RCOC publicized the meeting by posting flyers in English, Spanish and Vietnamese to its
website on Friday, February 7, 2020. Flyers in English, Spanish and Vietnamese were emailed
to more than 22,000 persons served, families and vendors on Monday, February 10, 2020.
Electronic distribution of the meeting announcement also included the State Council on
Developmental Disabilities (SCDD), the Department of Developmental Services (DDS), and
Disability Rights California’s Office of Clients’ Rights Advocacy.

While the data presented at this meeting indicate that expenditure disparities do exist, it does not
explain why, other than the higher cost of out-of-home placement. The data do not indicate
whether or not the individual’s needs are being met. The costs of services vary, as do the needs
of each individual we serve.

RCOC has been holding successful public meetings regarding purchase of service expenditures
in English, Spanish and Vietnamese for several years. Outcomes of concerns expressed by the
community at these meetings have developed a better understanding of purchase of service
expenditures and more transparency of all available services.

Mailing Address: P.O. Box 22010, Santa Ana, CA 92702-2010 * Tel 714/796-5100 (24 Hours) ¢ Toll Free 800/244-3177  Fax 714/796-5200 * www.rcocdd.com



RCOC has added a list of all services and Summary of Purchase of Service Guidelines to its
website in English, Spanish and Vietnamese.

Sincerely,

< /} ',z'L/
Larry Landauer
Executive Director

Enclosures:  Meeting Summary (English)
Email Announcements (English, Spanish and Vietnamese)
Flyers (English, Spanish and Vietnamese)
Expenditure Data Presentation (English, Spanish and Vietnamese)
Purchase of Service Guidelines (English, Spanish and Vietnamese)
Sign-Sheets (English, Spanish and Vietnamese)

cc: Megan Mitchell, Department of Developmental Services
Aaron Christian, Department of Developmental Services
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RCOC MONTHLY CALENDAR

March, 2020

SORTBY DATE TITLE

6:00PM - 9:00PM at 10803 Hope Street, Suite A, Cypress, CA 90630
5 Behavior Management Workshop in Spanish- CANCELED

6:30PM - 8:30PM at 1525 N. Tustin Avenue Santa Ana, CA 92705
11 Rcoc Disparity Public Meeting

You are invited to attend a public meeting regarding Purchase of Service authorization, utilization and
expenditure

View Flyer in English

View Flyer in Spanish

View Flyer in Vietnamese

6:30PM - 8:00PM at 1525 N. Tustin Avenue Santa Ana, CA 92705
12 IEP Parent Training —~ CANCELLED

6:00PM - 9:00PM at 10803 Hope Street, Suite A, Cypress, CA 90630
1 2 Behavior Management Workshop in Spanish- CANCELED

4:00PM - 5:30PM at 1525 North Tustin Ave., Santa Ana, Ca 92705
18 Peer Advisory - CANCELLED

6:00PM - 9:00PM at 10803 Hope Street, Suite A, Cypress, CA 90630
1 9 Behavior Management Workshop in Spanish- CANCELED

6:00PM - 9:00PM at 10803 Hope Street, Suite A, Cypress, CA 90630
26 Behavior Management Workshop in Spanish- CANCELED

6:30PM - 8:30PM at 1525 N. Tustin Avenue Santa Ana, CA 92705
30 Self-Determination Program Local Advisory Committee Meeting — CANCELED

[Search this site...

SERVICE PROVIDERS NEWS & EVENTS

WHO WE ARE

Regional Center of Orange County (RCOC) is

one of 21 private, nonprofit organizations

contracted by the State of California to

coordinate lifelong services and supports for

individuals with developmental disabilities

and their families.

COVID-19 Updates and Resources

In The News

RCOC Annual Spotlight Awards

RCOC Monthly Calendar

Transition Planning

Resources for Children and Families

Self-Determination Program

Dialogue Newsletter

Special Incident Reporting

Contact Us

VIEW NEWSLETTER RESOURCES HELPFUL LINKS
Comfort Connection Description of Services
Resources for People We Serve POS Guidelines

Prospective Service Providers

Peer Advisory Committee

Special Incident Reporting

https://www.rcocdd.com/news-and-events/calendar/
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Regional Center of Orange County
Annual Public Meeting Regarding
Purchase of Service Expenditure Data
Wednesday, March 11, 2020, 6:30 PM

Meeting Summary

I.  Expenditure Data Presentation
Mr. Larry Landauer, Executive Director, presented information and data regarding
RCOC’s purchase of service expenditures based on ethnicity, race, language, and
disability.

Il.  Questions from the Public

There were no questions or comments from the attendees.

I11.  Adjournment



From: NOREPLY
Sent: Monday, February 10, 2020 1:02 PM
Subject: You are invited to attend a public meeting

REGIONAL CENTER
OF ORANGE COUNTY

Regional Center of Orange County
Public Meeting Regarding
S Purchase of Service Expenditure Data

You are invited to attend a public meeting regarding
Purchase of Service authorization, utilization and expenditure.

When:  Wednesday, March 11,2020, 6:30 p.m.

Where: Regional Center of Orange County Board Room
1525 North Tustin Avenue, Santa Ana, 92705

No childcare available.
No reservations required.
Transiation will be provided in Spanish and Vietnamese.

The Regional Center of Orange County will present data, as required by the Lanterman
Developmental Disabilities Services Act, relating to purchase of service authorization,
utilization and expenditure with respect to all of the following:




Regional Center of Orange County
1525 North Tustin Avenue
Santa Ana, Califormea 92705
Phone: (714) 796-5100 » Fax (714) 796-5200« TTY (714) 6776021

Serving individuals tn Orange County with developmental disabilities and their families

Use 17 Street exit from 35 freeway and go west
T left ar Taatin Avemae.
RCOC will be on the left side (1525 North Tustin Avemar)

n D www.rcocdd.com

Replies to this message will not be read or responded to. We're happy to help you with any questions or concerns you
may have at http://www.rcocdd.com/contact-us

This message was sent by:
Regional Center of Orange County (RCOC)

Sent Using :
P.O. Box 22010 SimpleSend
Santa Ana, CA 92702-2010 iImplesen
(714) 796-5100 v simplesend .com

If you would like to be removed from this list, please click here.



From: NOREPLY
Sent: Monday, February 10, 2020 1:13 PM
Subject: Usted esta invitado a asistir a una reunién publica

REGIONAL CENTER
OF ORANGE COUNTY

Centro Regional del Condado de Orange
& Reunion publica relacionada con la autorizacion,
OF DRANCE CONTY Utilizacion y Gastos de la compra de servicios

Usted esta invitado a asistir a una reunion piblica relacionada con la autorizacion,
utilizacién y gastos de la compra de servicios (POS).

Cuande: Miércoles, 11 de Marzo de 2020, alas 6:30 p.m.

Donde: Sala de juntas del Centro Regional del Condado de Orange
1525 North Tustin Avenue, Santa Ana, 92705

For favor tenga en cuenta lo siguiente:

- Mo se proporcionard cuidado de nifios

- No se reguieren reservaciones

- S proporcionara traduccion en espafiol y vietnamita

El Centro Regional del Condado de Orange presentari los datos, tal como lo exige la Ley de
Servicios de Discapacidades del Desarrollo Lanterman (conocida como Ley Lanterman), en
relacion con la autorizacidon, utilizacion y gastos de la compra de servicios en relacion con
todo lo siguiente:

(1) La edad de la persona recibiendo servicios,
{a) Deade nacimiento hasta los dos afios, ambos inclusive,
(b)De tres afios a 21, ambos inclusive, ¥
(c)22 afios ¥y més.
(2) Etnicidad o el origen étnico de 1a persona que recibe servicios,
{3) Idioma principal que habla la persona que recibe servicios, y
(4) Discapaci dad.

iPor favor marque su calendario ahora! Esperamos reunirnos con usted el Miércoles,
11 de Marzo de 2020 y le damos la bienvenida a sus comentari os ¥ preguntas!

RCOC esté dedicads a proveer servicios consistentes can los valoras y la filosafia de la Ley
Lantermar de Servicias de Discapacidades dal Desarralio.




Regional Center of Orange County
1525 North Tustin Avenue
Santa Ana. Califormia 92705
Tel.: (714) 796-5100 = Fax (714) 796-5200 « TTY (714) 677-6021

Sirviendo a personas en el Condado de Orange con discapacidades del desarvollo y sus familias.

A~ N 1
P g

17th Street

Civic Center

15t Stree

Bristol Strect
Flower Strect
Main Street
Grand Avenue

Use lusalida de la calle 17 desde ln autopista 55 y vava hacia el oeste.
Give hacia la izquierda en Tustin Avene.
RCOC estard sobre la izquierda (1525 North Tustin Aveinee).

n D www.rcocdd.com

Replies to this message will not be read or responded to. We're happy to help you with any questions or concerns you
may have at http://www.rcocdd.com/contact-us

This message was sent by:

Regional Center of Orange County (RCOC) Sent Using :

P.O. Box 22010 Si leSend

Santa Ana, CA 92702-2010 impiesen
warn simplesend .com

(714) 796-5100
If you would like to be removed from this list, please click here.



From: NOREPLY
Sent: Monday, February 10, 2020 1:10 PM
Subject: Than moi quy vi tham du mot buoi hop

REGIONAL CENTER
OF ORANGE COUNTY

Trung Tim Viung Quin Orange
Buéi Hop danh cho Céng Ching lién hé dén
Cac D Kién vé Chi Phi cho Viéc Mua Dich Vu

REGIONAL CENTER
OF ORANGE COUNTY

Thén méi quy vi dén tham du mét budi hop danh cho cong ching lién hé dén
vin dé cho phép, str dung va chi phi cho Viée Mua Dich Vu

Théi gian: Thir Tw, 11 thing Ba, 2020, lic 6:30 toi

Dia diém: Phong hop chinh - Regional Center of Orange County
1525 North Tustin Avenue, Santa Ana

Xin dieng dem theo tré con.

T T




REGIONAL CENTER
OF ORANGE COUNTY

Trung Tim Viang Quin Orange
1525 North Tustin Avenue
Santa Ana, California 92705
Phone: (714) 796-5100 = Fax (714) 796-5200 « TTY (714) 677-6021

Phue v nhing ciw dein Quin Orange cé kuyét 1t phat trién
vir gia dindt ho

AN

17th Street
o

Tiastin Avenue

Civic Center

nue

Bristol Strect

Grand Aves

Tiexa I 535, Irf_}' wxif Fheing 17 i i v phia Tiy.
_ Owueo trdi tgi Ducmg Tustin,
ROCOC 58 nim plia bén tay trdi (1525 North Tustin Avenne).

n D . www.rcocdd.com

Replies to this message will not be read or responded to. We're happy to help you with any questions or concerns you
may have at http://www.rcocdd.com/contact-us

This message was sent by:

Regional Center of Orange County (RCOC) Sent Using :
P.O. Box 22010 Si leSend
Santa Ana, CA 92702-2010 r_np e s n_ :
(714) 796-5100 varn simplesend .com

If you would like to be removed from this list, please click here.



Regional Center of Orange County
Public Meeting Regarding

RIGIONAL CINTIR

o GRavar cou Purchase of Service Expenditure Data

You are invited to attend a public meeting regarding

Purchase of Service authorization, utilization and expenditure.

When: Wednesday, March 11, 2020, 6:30 p.m.

Where: Regional Center of Orange County Board Room
1525 North Tustin Avenue, Santa Ana, 92705

No childcare available.
No reservations required.
Translation will be provided in Spanish and Vietnamese.

The Regional Center of Orange County will present data, as required by the Lanterman
Developmental Disabilities Services Act, relating to purchase of service authorization,
utilization and expenditure with respect to all of the following:

(1) Age of individual served,
(a) Birth to age two, inclusive,
(b) Three to age 21, inclusive, and
(c) Age twenty-two and older.

(2) Race or ethnicity of the individual served,
(3) Primary language spoken by the individual served, and
(4) Disability.

Please mark your calendar now! We look forward to meeting with you on Wednesday,
March 11" and welcome your comments and questions.

RCOC is dedicated to providing services consistent with the values and philosophy of the Lanterman
Developmental Disabilities Services Act.

(Map on reverse side)



Regional Center of Orange County
1525 North Tustin Avenue
Santa Ana, California 92705
Phone: (714) 796-5100 » Fax (714) 796-5200 » TTY (714) 677-6021

Serving individuals in Orange County with developmental disabilities and their families.

Chapman Ave.

|

Tustin Avenue

17th Street

Civic Center

1st Street

Main Street

Bristol Street
Flower Street
Grand Avenue

Use 17" Street exit from 55 freeway and go west.
Turn left at Tustin Avenue.
RCOC will be on the left side (1525 North Tustin Avenue).



Centro Regional del Condado de Orange
o Reunion publica relacionada con la autorizacion,

OF ORANGE COUNTY Utilizacion y Gastos de la compra de servicios

Usted esta invitado a asistir a una reunion publica relacionada con la autorizacion,
utilizacion y gastos de la compra de servicios (POS).

Cuando: Miércoles, 11 de Marzo de 2020, a las 6:30 p.m.

Donde: Sala de juntas del Centro Regional del Condado de Orange
1525 North Tustin Avenue, Santa Ana, 92705

Por favor tenga en cuenta lo siguiente:

- No se proporcionard cuidado de nifios

- No se requieren reservaciones

- Se proporcionara traduccion en espariol y vietnamita

El Centro Regional del Condado de Orange presentard los datos, tal como lo exige la Ley de
Servicios de Discapacidades del Desarrollo Lanterman (conocida como Ley Lanterman), en
relacion con la autorizacion, utilizacion y gastos de la compra de servicios en relacion con
todo lo siguiente:

(1)La edad de la persona recibiendo servicios,
(a) Desde nacimiento hasta los dos afios, ambos inclusive,
(b)De tres afios a 21, ambos inclusive, y
(c) 22 afios y mas.
(2) Etnicidad o el origen étnico de la persona que recibe servicios,
(3) Idioma principal que habla la persona que recibe servicios, y
(4) Discapacidad.

jPor favor marque su calendario ahora! Esperamos reunirnos con usted el Miércoles,
11 de Marzo de 2020 y le damos la bienvenida a sus comentarios y preguntas!

RCOC esta dedicado a proveer servicios consistentes con los valores y la filosofia de la Ley
Lanterman de Servicios de Discapacidades del Desarrollo.

(Mapa en el reverso)



Regional Center of Orange County
1525 North Tustin Avenue
Santa Ana, California 92705
Tel.: (714) 796-5100 » Fax (714) 796-5200 « TTY (714) 677-6021

Sirviendo a personas en el Condado de Orange con discapacidades del desarrollo y sus familias.
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Use la salida de la calle 17 desde la autopista 55 y vaya hacia el oeste.
Gire hacia la izquierda en Tustin Avenue.
RCOC estara sobre la izquierda (1525 North Tustin Avenue).



RC Trung Tam Vung Quan Orange
Buoi Hop danh cho Céng Ching lién hé dén
Cac Dir Kién vé Chi Phi cho Viéc Mua Dich Vu

REGIONAL CENTER
OF ORANGE COUNTY

Than moi guy ‘Vi dén tham du mot budi hop danh cho cong ching lién hé dén
van dé cho phép, st dung va chi phi cho Vi¢c Mua Dich Vu

Thoi gian: Thir Tw, 11 thang Ba, 2020, liic 6:30 toi

Pia diém: Phong hop chinh - Regional Center of Orange County
1525 North Tustin Avenue, Santa Ana

Xin ding dem theo tré con.
Khong can ghi danh trudc.
Néu dwoc yéu cau, sé cé thong dich tiéeng Tay-ban-nha va tiéng Viét.

Trung Tam Vung Quén Orange s€ trinh bay cac dir kién, nhu Luat Dich Vu Khuyét Tat Phat
Trién Lanterman doi hoi, lién hé dén van dé cho phép, sir dung va chi phi cho viéc mua dich
vu dua trén céc diéu sau:

(1) Tudi ctia nguoi tiéu thu,
(a) Tir khi sanh dén hai tudi, tinh du,
(b) Tt ba cho dén 21 tudi, tinh du, va
(c) Tt tudi hai muoi hai trd 1én.
(2) Chiing hay séc toc ctia ngudi tiéu thu,
(3) Ngon ngir chinh nguoi tiéu thu dung, va
(4) Khuyét tat.

Chung t6i mong dugc gip quy vi vao ngay 11 thang Ba va don cho  kién ciing nhu cau héi cia
quy vi.

RCOC tan tam cung cép nhitng dich vu theo tiéu chuan cdc gid tri va tinh than cua Ludt Dich
Vu Khuyet Tat Phat Trién Lanterman.

(Ban dé & mdt sau)



REGIONAL CENTER
OF ORANGE COUNTY

Trung Tam Vung Quan Orange
1525 North Tustin Avenue
Santa Ana, California 92705
Phone: (714) 796-5100 « Fax (714) 796-5200 « TTY (714) 677-6021

Phuc vu nhitng cir dan Qudn Orange cé khuyét tt phat trién
va gia dinh ho
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Tir xa 19 55, ldy exit Puong 17 roi di vé phia Tay.
. Queo trai tai Puong Tustin.
RCOC sé nam phia bén tay trai (1525 North Tustin Avenue).



Expenditure Data
for Fiscal Year 2018-19

Public Stakeholders'
Meeting

Presented by
Larry Landauer, Executive Director
March 11, 2020

REGIONAL CENTER
OF ORANGE COUNTY



Why We

Are Here
Tonight

* To inform you about RCOC's purchase of

service expenditures based on ethnicity,
race, language and disability ..

* To gain insights from you about the reasons

why differences in expenditures exist

* To share what we are doing to address

disparity and gather other ideas from you
about how we address it


http://www.rcocdd.com/about-rcoc/transparency-and-accountability/diversity-and-disparity-in-pos/

* Family support services are flexible and
innovative in meeting the family’s needs as
they evolve over time, are tailored to the

RCO('s preferences of the individual family, and are

consistent with their cultural norms and

GUldlng customs

Princi ples * Services and supports are sensitive to the
diverse religious, cultural, language,
socioeconomic and ethnic characteristics of
their community




*RCOC s one of 21 regional centers in
California

*We serve approximately 22,485
individuals with developmental
disabilities in Orange County

We are the fifth largest regional center

* Our Purchase of Service (POS) allocation
in fiscal year 2018-19 was $383.3 million

*We have 313 Service Coordinators
*73% are bilingual



Ethnicity of Orange County (2010 census)

American Indian or Alaska
Native, 0.00%

Asian, 17.70%

Black / African American,
1.50%

White, 44.10%

Hispanic, 33.70%

Other Ethnicity or Race / Multi-
Cultural, 3.00%

Native Hawaiian or Other
Pacific Islander, 0.00%



Ethnicity of Persons Served by RCOC

American Indian or Alaska

Native, 0.23%
Asian, 17.61%

Black / African American,
2.44%

’ Hispanic, 34.65%
Other Ethnicity or Race / Multi-

Cultural, 8.60% Native Hawaiian or Other
Pacific Islander, 0.18%

White, 36.29%

NOTE: Based on self-report at the time eligibility is determined; total count of persons served was 22,485 as of February 11, 2020



Ethnicity of RCOC Service Coordinators

American Indian or Alaska
Native, 0.32%

Asian, 24.60%
White, 17.25%

Other Ethnicity or Race / Multi-
Cultural, 1.92%

Native Hawaiian or Other
Pacific Islander, 0.00%

Black / African American,
2.56%

Hispanic, 53.35%

NOTE: Based on self-report at the of hire; total count of RCOC Service Coordinators was 313 as of February 11, 2020



How Can
We Put

Expenditure
Data In
Context?

* Represents expenditures for fiscal year 2018-19

- Keep in mind limitations of the data:

- Based on what regional centers paid for services provided
to persons served during that time period

- Persons served count —total numbers are greater than
current/actual caseload. Persons served included in data if
they received services at any time during fiscal year

- Multiple diagnoses — many persons served have more than
one diagnosis so some are counted in more than one
category

* For example, diagnosis of autism and epilepsy, counted in
both categories



What Do
We Need to
Know When

Interpreting
Expenditure
Data?

* The needs of the individuals we serve are different
- Some services are more expensive than others
- Differences in expenditures do not tell us whether or

not individuals’ needs are being met

* The expenditure data do not answer questions about

why differences exist

- We don't know why differences exist without looking at

other information

- We don’t know if the differences in expenditures are a

problem without looking at other information



Average Cost of Services

Average Cost of Services for Persons Served
by Ethnicity Across All Ages

$32,500

30,271

$30,000

$27,500

26,210

$25,000

$22,500

$20,000

$17,500

$15,230

$15,000

$12,500

$10,000

$7,500

$5,000

$2,500

$0
American Indian Asian Black/African
or Alaska Native American

$12,284

Hispanic

$13,254

$9,491

Native Hawaiian Other Ethnicity or
or Other Pacific  Race / Multi-
Islander Cultural

$30,122

White

$18,955

Overall Average

10



Average Cost of Services

Average Cost of Services for Persons Served
by Ethnicity and Age

$52,500

$49,758

$50,000

$47,500

$44,454 $44,602

$45,000
$42,500
$40,000

$36,917

$37,500

$35,000 $34,175

$32,500

$29,332

$30,000

$26,540

e $24,937
$25,000
$22,500
$20,000
$17,500

5% $13,335

$12,500

$12,8

$8,92

$10,000

1213
o) c00 s $6,58 $6,99
$5,000 $4,15
02,000 $1,902 [ I
o || |- | . .
American Indian Asian Black/African Hispanic Native Hawaiian Other Ethnicity White Overall Average
or Alaska Native American or Other Pacific or Race / Multi-
Islander Cultural

11
W Birth to 2 years, inclusive [@ Ages 3 to 21 years, inclusive [ Ages 22 years and older



POS Expenditure Differences
Based on Where Persons Served Live

Where Persons Served Live

Independent
Living or
Supported Living
1,381
5%

Licensed
Residential or
\ Medical Facility

2,697
11%

With Family
20,912
84%

POS Expenditures by Residence Type

Independent
Living or
Supported Living
$73,099,430
20%
/
With Family !'
$161,035,526 |
43% \
Licensed

Residential or
Medical Facility

$140,171,327
37%



Ethnicity of Persons Served by RCOC
Living at Home with Family

100%

921% 921% 920%
90% 88%
80%
73%
70%

70% 65%
60%

50%

40%

30%

20%

10%

0% — — — — — — —
American Indian Asian Black/African Hispanic Native Hawaiian Other Ethnicity or White
or Alaska Native American or Other Pacific Race / Multi-

Islander Cultural

NOTE: Based on self-report at the time eligibility is determined; total count of persons served was 22,485 as of February 11, 2020

81%

Overall Average

13



Average Cost of Services

$90,000

$80,000

$70,000

$60,000

$50,000

$40,000

$30,000

$20,000

$10,000

$0

$79,952

American Indian
or Alaska Native

$11,068

Black/African

Average Cost of Services for Persons Served
by Ethnicity, Residence Type and Across All Ages

American

M@ Living at Home

$58,761 $58,744

$14,751

Hispanic

$5,107
Native Hawaiian Other Ethnicity White Overall Average
or Other Pacific or Race /| Multi-
Islander Cultural
14

@ Living Out of Home



Percentage Receiving Service Coordination Only

30%

25%

20%

15%

10%

5%

0%

16.37%

English

Percentage of Persons Served
Receiving Service Coordination Only
by Primary Language

16.03%

Korean

28.67%

Spanish

23.58%

Vietnamese

18.98%

Overall Average

15



Per Capita
Authorized
Services

by Age
for Eight
Fiscal Years

Fiscal Years 2012 - 2019



$10,000

$9,000

$8,000

$7,000

$6,000

$5,000

$4,000

$3,000

$2,000

$1,000

$6,368

$5,485

$4,035

FY12

$7,397

$5,814

$4,442

FY13

By Ethnicity

Birth to Two Years of Age

Per Capita Authorized Services

$9,191
$9,01
9,013 $8,758
$7,093
$6,612
$6,400
55798| 5579'| $5,750
FY14 FY1s FY16
B Asian M Hispanic B White

$9,263

$8,801
$8,518

$7,092

$6,58
| | I5

FY19

$6,848

$6,301 $6,406

FY17 FY18

17



$16,000

$14,000

$12,000

$10,000

$8,000

$6,000

$4,000

$2,000

By Ethnicity
Three to 21 Years of Age
Per Capita Authorized Services

$14,937
' $14,491 $14,552 c1o163 sS40
$13,959 ! ! $1
$13,728 $13,523 $13,477 3774
$12,635 $12,591 $12,854
$11,009
$10,24 $9,961 $10,115
$9,117 $9,009
$8,389 $8,430
$7,

57,268 7:579

I I $6I500
FY12 FY13 FY14 FYisg FY16 FY17 FY18

W Asian M Hispanic B White 18



$50,000

$45,000

$40,000

$35,000

$30,000

$25,000

$20,000

$15,000

$10,000

$5,000

By Ethnicity
22 Years of Age and Older
Per Capita Authorized Services

$44,602

FY12 FY13 FY14 FY1s FY16 FY17 FY18 FY1g

B Asian M Hispanic B White

$40,967
$38,960
$32,148 $33,012
$30,646
$28,672 $29,736 ' $29,332
, $28,0
$27,084 — 26,54
$24,51
$21 $21,10 $21 o0 &
$20,523 34 $21,090 '93221:37
$19,232 $19,987 $20,31
$18,595
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$35,000

$30,000

$25,000

$20,000

$15,000

$10,000

$5,000

$20,388

$13,696

$9,245

FY12

$21,072

$14,290

$10,10

FY13

$14,874

$15,073 $15,258
$11,62 Is:l.z,:u. Is1207

By Ethnicity
For All Ages

Per Capita Authorized Services

$23,899
$23,108

$21,970

FY14

FY1g FY16
B Asian M Hispanic B White

$15,564

$27,252

$12,44

FY17

$28,542

$15,466

I12545

FYa18

$30,122

$15,230
12,284

FY19

20



What We've

Learned So
Far

Whether a loved one lives at home with

their family or away from home varies
depending on the family’s ethnicity

: Livin?_ away from home is more costly
|

thanTiving with family regardless of
ethnicity

- Disparity across ethnicities exists

regardless of whether or not a loved one
lives at home or away from home

- Expenditure for Hispanics is lower

across all age ranges and residence
types



What Other
Information
Can Help Us

Understand
Expenditure
Data?’

Are there differences in
expenditures?

Yes

Do these differences mean that
people’s needs are not being met?

Not necessarily

What other information is
available?

National Core Indicators (NCI)



*NCl is a voluntary effort by
public developmental disabilities

National agencies to measure and track their own
Core performance
. *The core indicators are standard
Indicators measures used across states to assess
(NCI) the outcomes of services provided to
individuals and families

Surveys N d *Indicators address key areas of concern

Nutshell... including employment, rights, service
planning, community inclusion, choice,

and health and safety .

https://www.rcocdd.com/nci/

https://www.dds.ca.qgov/rc/nci/
https://www.nationalcoreindicators.org



https://www.nationalcoreindicators.org/
https://www.nationalcoreindicators.org/
https://www.dds.ca.gov/rc/nci/
https://www.nationalcoreindicators.org/

*Access and Support Delivery

- Services and supports meet needs of
persons served and their families

Core

: * Services delivered in a way that is
Indicators respectful to the family’s culture

of Interest * Support workers/translators available
to provide information,
services/supports in the
person’s/family’s primary language




-Satisfaction

More Core - Satisfaction with services and
supports received

*Family Outcomes

- Services/supports make a difference
in family’s lives

Indicators
of Interest




NCI RCOC Adult Family Survey Results by Ethnicity

100% 96% 97%

91%

90% -

80% A

70% -

60% -

50% -

40% A

30% -

20% -

Percent Always/Usually Responses to Questions

10% A

0% -

IPP includes all the services and supports your family member needs  Overall, are you satisfied with the services and supports your family
and family member currently receive?

M Asian M Hispanic m White ® RCOC Avg
NOTE: Based on results from NCI Adult Family Surveys returned by 275 families in FY16/17



NCI RCOC Adult Family Survey Results by Ethnicity
100% 98%

92%

90% -

80% A

70% -

60% -

50% -

40% A

30% -

20% -

10% A

Percent Always/Usually Responses to Questions

0% -
Services are delivered in a manner that is respectful of your Services and supports have made a positive difference in the life of
family's/family member's culture your family/family member

B Asian M Hispanic B White B RCOC Avg

27
NOTE: Based on results from NCI Adult Family Surveys returned by 275 families in FY16/17



NCI RCOC Family Guardian Survey Results by Ethnicity

100%

100%

91%

90%

80% -

70% -

60% -

50% -

40% A

30% -

20% -

Percent Always/Usually Responses to Questions

10% A

0% -

IPP includes all the services and supports family member needs Overall, are you satisfied with the services and supports your family
member currently receives?

B Asian B Hispanic B White B RCOC Avg
NOTE: Based on results from NCI Family Guardian Surveys returned by 237 families in FY16/17



NCI RCOC Family Guardian Survey Results by Ethnicity
100% 98%

97%

94%

90% -

80% -

70% -

60% -

50% -

40% -

30% -

20% -

Percent Always/Usually Responses to Questions

10% A

0% - !
Services are delivered in a manner that is respectful of your Services and supports have made a positive difference in the life of
family's/family member's culture your family/family member

B Asian B Hispanic B White B RCOC Avg
NOTE: Based on results from NCI Family Guardian Surveys returned by 237 families in FY16/17



- Expanded family outreach and
support

i % 0% sian
Family Mentor Programs | Other Ethnicity or R Asi
W h t H Race / Multi-Cultura (3
8%
a a S Started November 2018

R C O C D O n e : 356 families have be‘en ian)Ived

Native Hawaiian or
Other Pacific Islander
0

0%

to Address
Disparity?

* Parent support groups




Developmental screenings in 2018-2019

American Indian
or Alaska Native

White Asian
W h at H a S 1% 0% 7% | Black/African
American

1%
RCOCDone e ey o
to Ad d re SS Native Hal\::/i(i)an
Disparity? " danar

(continued)

Hispanic
70%




What Has
RCOC Done

to Address

Disparity?
(continued)

Service Coordinators are trained in
nerson-centered thinking and
vlanning, over 9,100 Person Centered
ndividual Program Plans (IPP) have

been implemented

Simplification and translation of
more documents

Increased provision of interpreting
services and updated equipment



What Has
RCOC Done

to Address

Disparity?
(continued)

*Increasing collaboration with outside
agencies

Parent Support Group Leaders
Family Support Network
Social Services Agency

Mental Health Services

33



What Has
RCOC Done

to Address

Disparity?
(continued)

*Increasing community outreach
Community clinics
Faith-based organizations
Local Education Agencies
Children’s Home Society

Information via e-mail (simple send)
in language of family

34



RCOC’s

Commitment

*RCOC’'s Board of Directors has a set of

Guiding Principles that communicate
their values to the community

*RCOC is committed to meeting the

needs of those it serves regardless of
age, ethnicity, race, language or
diagnosis

*RCOC values the IPP as the driving

process for person-centered planning
and individualized services

35



Questions?

tSe

REGIONAL CENTER
OF ORANGE COUNTY




Datos sobre gastos
del ano fiscal 2018-19
Junta Publica

de Personas Interesadas

Presentado por
Larry Landauer, Director Ejecutivo
11 de marzo de 2020

REGIONAL CENTER
OF ORANGE COUNTY



*Para informarle sobre los gastos en |a
compra de servicios por parte de RCOC,
basada en origen etnico, raza, idiomay
discapacidad. ..

('_POI‘ quUE * Para obtener informacion sobre las
estamos razones por las que existen diferencias en
0S gastos.

* Para compartir lo que estamos haciendo
nara hacer frente a la disparidad y
obtener sus ideas acerca de como
afrontarla.

aqui hoy?



http://www.rcocdd.com/about-rcoc/transparency-and-accountability/diversity-and-disparity-in-pos/

* Los servicios de apoyo a la familia son flexibles
e innovadores para satisfacer las necesidades
de la familia a medida que evolucionan con el

PrincipiOS tiempo, se adaptan a las preferencias de la

familia individual y son consistentes con sus
normas y costumbres culturales.

guia del

Naole * Los servicios y apoyos tienen en cuenta las
diversas caracteristicas religiosas, culturales,
idiomaticas, socioecondmicas y étnicas de su
comunidad.




;Quienes

SOMOsS?

*EIRCOC es uno de los 21 centros regionales

en California

* Prestamos servicio a unas 22,485 personas

con discapacidades del desarrollo en el
Condado de Orange

- Somos el quinto centro regional mas grande
* Nuestra asignacion para compra de

servicios (POS) en el ano fiscal 2018-19 fue
de $383.3 millones

* Tenemos 313 coordinadores de servicios

* El 73% son bilingues



Grupos étnicos de la poblacion del Condado de Orange (basado en el censo de 2010)

Nativos Americanos, 0.00%

Asiaticos, 17.70%

Negros, afroamericanos,
1.50%

Blancos, 44.10%

Hispanos, 33.70%

Otros, 3.00%

Islefios del Pacifico, 0.00%



Grupos étnicos de las personas que reciben servicios de RCOC

Nativos Americanos, 0.23%
Asiaticos, 17.61%

Negros/Afroamericanos,
2.44%

/’ Hispanos, 34.65%

Islefios del Pacifico, 0.18%

Blancos, 36.29%

Otros, 8.60%

NOTA: Basado en la informacién proporcionada en el momento en que se determina la elegibilidad; el nomero total de personas
atendidas por el RCOC, al 11 de febrero de 2020, es de 22,485.



Grupos étnicos de los Coordinadores de Servicios del RCOC

Nativos Americanos, 0.32%

Asiaticos, 24.60%
Blancos, 17.25%

Otros, 1.92%

Islefios del Pacifico, 0.00%

Negros/Afroamericanos,
2.56%

Hispanos, 53.35%

NOTA: Basado en la informacion proporcionada en el momento de la contratacion; el nOmero total de coordinadores
de servicios del RCOC, al 11 de febrero de 2020, es de 313.



;Como
podemos
poner en

contexto los
datos sobre
gastos?

- Representa gastos del ano fiscal 2018-19
 Hay que tener en cuenta las limitaciones de los datos:

- Basado en lo que los centros regionales pagaron por servicios
prestados a personas durante ese periodo.

- NUmero de personas atendidas — las cifras totales son
mayores que el numero de casos actuales/reales. Se incluye
en los datos a personas atendidas por el RCOC si recibieron
servicios en cualquier momento del ano fiscal.

- Varios diagnosticos — muchos clientes tienen mas de un
diagnostico, asi que se les cuenta en mas de una categoria.

* Por ejemplo, el diagndstico de autismo y epilepsia se cuenta en
ambas categorias



;Que
debemos
saber cuando

Interpretamo
s datos sobre
gastos?

* Las necesidades de los individuos varian.
* Algunos servicios son mas caros que otros.
- Las diferencias en gastos no significa que no

se esten satisfaciendo las necesidades de los
individuos.

* Los datos sobre gastos no responden a

preguntas referentes a por que existen
diferencias.

* No sabemos por qué existen diferencias sin

analizar otra informacion.

* No sabemos si las diferencias en gastos son

un problema sin analizar otra informacion.



Costo promedio de los servicios

Costo promedio de los servicios prestados a personas atendidas por el RCOC
por grupo étnico a través de todas las edades

$32,500

30,271

$30,000

$27,500

26,210

$25,000

$22,500

$20,000

$17,500

$15,230

$15,000

$12,500

$10,000

$7,500

$5,000

$2,500

$0
MNegros/
Afroamericanos

Mativos
Americanos

Asiaticos

$30,122

$18,955

$12,284 $13,254

$9,491

Promedio general

Blancos

Islefios
del Pacifico

Hispanos Otros

10



Costo promedio de los servicios

$52,500
$50,000
$47,500
$45,000
$42,500
$40,000
$37,500
$35,000
$32,500
$30,000
$27,500
$25,000
$22,500
$20,000
$17,500
$15,000
$12,500
$10,000

$7,500

$5,000

$2,500

$0

Costo promedio de los servicios prestados a personas atendidas por
el RCOC por grupo étnico y edad

$49,758

$44, 454

$29,332
$26,540

$13,335
$8,518
%3 $8,43 22,843 $6,50
= $6,436[ | $6,365
i
N“'“" Asiaticos Hngr:_:s_." Hispanos
Americanos Afroamericanos

De nacimiento a 2 afios,
M inclusive

$1,902 [0

$36,917
$34,175
$24,937
$12,8
$9'62 $8,92
$7,30% $6'58 $6,99
$4,15

Isleﬁus
del Pacifico

@ De 3a 21 afios, inclusive

$44,602

Promedio
general

Blancns

11
[ Ages 22 years and older



Diferencias en gastos POS
basadas en donde viven las personas que reciben servicios

Donde viven las personas que reciben

servicios
[ Independiente o
0 - con apoyos
1,381
5%

/
/
ﬁ\ Centro médico o
\\ residencial
\ autorizado
2,697
11%

Con la familia

20,912 N e

84%

[

Con la familia !'

$161,035,526 | |
\

Gastos POS por tipo de residencia

Independiente o
con apoyos

$73,099,430
20%

43%

Centro médico o
residencial
autorizado

$140,171,327
37%



Grupos étnicos de las personas atendidas por el RCOC
que viven en casa con la familia

100%

91% 91% 90%
90% ’ 88%
80%
73%
70%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%
0% :
NitII?DE Asiaticos Neg r'-?sf Hispanos |5IEﬁ1::S Otros
Americanos Afroamericanos del Pacifico

NOTA: Basado en la informacién proporcionada en el momento en que se determina la elegibilidad; el numero total de
personas atendidas por el RCOC, al 11 de febrero de 2020, es de 22,485.

65%

Blancos

81%

Promedio
general

13



Costo promedio de los servicios

$90,000

$80,000

$70,000

$60,000

$50,000

$40,000

$30,000

$20,000

$10,000

$0

Costo promedio de los servicios prestados a personas atendidas por el

RCOC por grupo étnico, tipo de residencia y en todas las edades

$79,952

$65,366

$11,068

$44,562

$10,368

Nativos Asibticos Negros/ Hispanos
Americanos Afroamericanos

@ Viviendo en casa

$5,107

Islefios
del Pacifico

[ Viviendo fuera de casa

$58,761

$14,751

Blancos

$58,744

14



Porcentaje que recibe solamente servicios de coordinacion

30%

25%

20%

15%

10%

5%

0%

Porcentaje de personas atendidas por el RCOC que reciben solamente

16.37%

Inglés

servicios de coordinacion por idioma primario

16.03%

Coreano

28.67%

Espaniol

23.58%

Vietnamita

18.98%

Promedio general

15



Servicios
autorizados
per capita

por edad
durante
ocho anos
fiscales

Anos fiscales 2012 - 2019



$10,000

$9,000

$8,000

$7,000

$6,000

$5,000

$4,000

$3,000

$2,000

$1,000

$6,368

$5,485

$4,035

FY12

$7,397

$5,814

$4,442

FY13

Servicios autorizados per capita
desde el nacimiento hasta los dos anos de edad
por grupo étnico

$9,191 $9,263

$9,01
9013 $8,758 $8,801

$8,518

$7,093 $7,092

- $6,848

$6,612 $6,58
! $6,400 $6,301 $6,406 $6,365 5
$5,798 5579'| $5,750 |

FY14 FY1s FY16 FY17 FY18 FY1g

W Asiaticos @ Hispanos mBlancos 7



$16,000

$14,000

$12,000

$10,000

$8,000

$6,000

$4,000

$2,000

Servicios autorizados per capita
desde 3 a 21 anos de edad
por grupo étnico

$14,937
' $14,491 $14,552 c1o163 sS40
$13,959 ! ! $1
$13,728 $13,523 $13,477 3774
$12,635 $12,591 $12,854
$11,009
$10,24 $9,961 $10,115
$9,117 $9,009
$8,389 $8,430

$7,268 $7,579

I I $6I500
FY12 FY13 FY14 FYisg FY16 FY17 FY18

W Asiaticos M Hispanos MBlancos 18



$50,000

$45,000

$40,000

$35,000

$30,000

$25,000

$20,000

$15,000

$10,000

$5,000

$28,672

$19,232
$18,595

FY12

$29,736

$20,523
$19,987

FY13

$20,31

Servicios autorizados per capita

desde 22 anos de edad en adelante

$30,646

$21,10
$21,090

$21,54

FY14

por grupo étnico

$33,012

$21’93221 37|
1

FYig FY16

$32,148

W Asidticos @ Hispanos M Blancos

$38,960

$27,084
24,06

FY17

$28,05

$40,967

7
$24,51

FY18

$44,602

$29,332
|2654

FY19

19



$35,000

$30,000

$25,000

$20,000

$15,000

$10,000

$5,000

$20,388

$13,696

$9,245

FY12

$21,072

$14,290

$10,10

FY13

$14,874

$15,073
$11,62 Is:l.z,:u_

Servicios autorizados per capita

para todas las edades
por grupo étnico

$23,108

$21,970

FY14

FYaisg

W Asiaticos W Hispanos

$23,899

$15,258
$12,07

FY16

mBlancos

$15,564

$27,252

$12,44

FY17

$28,542

$15,466

I12545

FYa18

$30,122

$15,230
12,284

FY19

20



*El que un ser querido viva en casa con su
familia o fuera de casa varia
dependiendo del grupo étnico de la
familia.

*Vivir fuera de casa es mas costoso que
vivir con la familia, independientemente
de su grupo etnico.

-La disparidad entre grupos étnicos
existe independientemente de que un
ser querido viva en casa o fuera de casa.

- El gasto en |los hispanos es menor en
todas las edades y tipos de residencia.

Lo que
hemos

aprendido
hasta ahora




;Que otra
informacion
nos puede

ayudar a
entender los
datos sobre
gastos?

;Existen diferencias en gastos?
Si.
¢;Significan estas diferencias que no

se estan satisfaciendo las
necesidades de las personas?

No necesariamente.

¢Que otra informacion hay
disponible?

Indicadores Basicos Nacionales
(NCI)



Las
encuestas de
los
Indicadores

Basicos
Nacionales
(NCI) en
resumidas

cuentas...

https://www.rcocdd.com/nci/
https://www.dds.ca.qgov/rc/nci/
https://www.nationalcoreindicators.org

* El NCIl es un esfuerzo voluntario de las

agencias publicas de discapacidad del
desarrollo para medir y rastrear su propio
desempeno

- Los indicadores basicos son medidas

estandar utilizadas en todos los estados para
evaluar los resultados de los servicios
orestados a individuos y familias

* Los indicadores abordan areas clave de

oreocupacion que incluyen empleo,
derechos, planificacion de servicios, inclusion

comunitaria, eleccion, salud y sequridad .
23



https://www.nationalcoreindicators.org/
https://www.nationalcoreindicators.org/
https://www.dds.ca.gov/rc/nci/
https://www.nationalcoreindicators.org/

*Acceso y prestacion de apoyo

- Los servicios y apoyos satisfacen las
necesidades de las personas atendidas y
de sus familias

Indicadores

o * Los servicios se prestan de una manera
basicos de que respeta la cultura de la familia

interes * Hay disponibles trabajadoresy
traductores de apoyo para proporcionar
informacion, servicios/apoyos en el
idioma primario de la persona y de la
familia




*Satisfaccion

!\/Ia_s - Satisfaccion con los servicios y apoyos
indicadores recibidos

basicos de -Resultados para la familia

interes * Los servicios/apoyos marcan la
diferencia en la vida de la familia




Resultados del RCOC de la Encuesta para Familias de Adultos NCI por grupo étnico

100% 96% 97%

y 91%

9 90% -

c

£

= 380% A

S

[}

c

& 70% -

~

[3)

S

g— 60% -

2

n

" 50% -

©

=

(7]

g 40% -

Qo

(7]

g

Q 30% 7

o

2

8 20% -

c

Q

o

o 10% -

o

0% - |
IPP incluye todos Ips sernvicios y apoyos que necesita En general, ;esta usted satisfecho con los servicios y apoyos
el miembro de su familia que recibe actualmente su familia y el miembro de su familia?
B Asiaticos m Hispanos m Blancos w Promedio del
RCOC 26

NOTA: Basado en los resultados de las encuestas para familias de adultos del NCI que fueron contestadas por 275 familias en el afio fiscal 16/17



Resultados del RCOC de la Encuesta para Familias de Adultos NCI por grupo étnico
100% 98%

92%

90% -

80% A

70% -

60% -

50% -

40% A

30% -

20% -

10% A

Porcentaje de respuestas "Siempre/Generalmente"

0% -
Los servicios se prestan de una manera respetugsa con Los servicios y apoyos han marcado una diferencia
la culiura de su familia/miembro de su familia positiva en la vida de su familia/miembro de su familia

B Asiaticos m Hispanos mBlancos @ :Ec:}rréedio del

NOTA: Basado en los resultados de las encuestas para familias de adultos del NCI que fueron contestadas por 275 familias en el afio fiscal 16/17
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Resultados del RCOC de la Encuesta de Tutores de Familia NCI por grupo étnico
100%

100%

91%

90%

80% -

70% -

60% -

50% -

40% A

30% -

20% -

10% A

Porcentaje de respuestas "Siempre/Generalmente"

0% -

IPP incluye todos los servicios y apoyos que En general, jesta usted satisfecho con los servicios y
necesita la familia apoyos que recibe actualmente el miembro de su familia?
Asiaticos p RCOC

28
NOTA: Basado en los resultados de las encuestas de tutores de familia del NCI que fueron contestadas por 237 familias en el afio fiscal 16/17



Resultados del RCOC de la Encuesta de Tutores de Familia NCI por grupo étnico

100% 98% .
97% 94%
£ 90% -
()
(S
T:E 80% -
v
c
& 70% -
~
()
S
g— 60% -
2
u
“ 50% -
©
)
(7]
g 40% -
Q
(7]
o
o 30% -
©
2
o] 20%
c
(7]
(8]
o 10% -
o
0% L I - - - -
Los servicios se prestan de una manera respetuosa Los servicios y apoyos han marcado una diferencia
con la cultura de su familia/miembro de su familia positiva en la vida de su familia/miembro de su familia
= Asiaticos = Hispanos mBlancos @ :’;:'E‘:Ediﬂ del

29
NOTA: Basado en los resultados de las encuestas de tutores de familia del NCI que fueron contestadas por 237 familias en el afio fiscal 16/17



- Ampliar el alcance y apoyo para

fa m i I ia S Nativos Americanos
:Qué h
l ueé Nna * Programas de mentores
hecho el para familias i
egro
. Comenzo en noviembre de 2018 St

RCOC para

Participan actualmente 356 familias

afrontar la
disparidad?

*  Grupos de apoyo para padres

30



Evaluaciones de desarrollo Ano fiscal 2018-2019

éQUé ha Blancos Ame(;z;o::“ Asiaticos
hecho el
RCOC para

11%

afrontar la
disparidad?

(continuacion)




cQue ha
hecho el
RCOC para

afrontar la
disparidad?

(continuacion)

Los Coordinadores de Servicios estan
capacitados en Ideas Centradas en la
Persona y Planificacion, se han
implementado mas de 9,100 Planes
de Programas Individuales Centrados
en la Persona (IPP).

Simplificacion y traduccion de mas
documentos

Proporcionar mas servicios de
interpretacion y equipos actualizados



cQue ha
hecho el
RCOC para

afrontar la
disparidad?

(continuacion)

‘Incrementar la colaboracion con
agencias externas, como

* Lideres de grupo de apoyo para padres

* Red de apoyo familiar
* Agencia de servicios sociales
* Servicios de salud mental
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cQue ha
hecho el
RCOC para

afrontar la
disparidad?

(continuacion)

*Aumentar el alcance comunitario
* Clinicas comunitarias
» Organizaciones basadas en la fe
* Agencias de educacion local
* Sociedad de Hogares Infantiles

* Informacion por correo electronico
(envio simple) en el idioma de |a
familia

34



Compromiso

del RCOC

*La Junta Directiva del RCOC tiene un
conjunto de Principios guia (Guiding

Principles) que comunican sus
la comunidad.

-EI RCOC tiene el compromiso
satisfacer las necesidades de
personas a las que sirve,

Independientemente de su ec

valores a

de
as

ad, grupo

etnico, raza, idioma o diagnostico.

*EI RCOC valora el IPP como el proceso
motor para la planificacion centrada en

la persona y los servicios
individualizados.
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Cac D Lieu ChiTieu
cho Tai Khoa 2018-19
Budi Hop Cong Cong cho
CacBeén

Larry Landauer, Giam D6c Biéu Hanh
11 thang Ba, 2020

REGIONAL CENTER
OF ORANGE COUNTY



Tal Sao
Chung TOi
CoMat O

bay bem
Nay?

D& théng bao cho quy Vi biét vé cac chi

tiéu mua dich vy cua RCOC dva tren
chung toc, dong giéng, ngdn nglr va
khuyettat

*DE duvorc blet y kién cOa quy vi vé cacly

do tai sao co sy khac biét trong van dé chi
tiéu.

DE chia sé nhirng gi chung toi dang thyc

hién hau giai quyét chuyén chénh léch va
thu lvom nhirng y ki€n khac tw quy vi vé
viec ching t6i giai quyét van dé nhu thé
nao.


http://www.rcocdd.com/about-rcoc/transparency-and-accountability/diversity-and-disparity-in-pos/

Nhirng
Nguyen Tac

Huéng Dan
cua RCOC

- Cac dich vy ho tro gia dinh mang tinh uyén

chuyén va sang tao trong viéc dap ng nhirng
nhu cau cla gia dinh khi ching phat trién theo
thoi gian, dvoc diéu chinh theo chon lya cia
ting gia dinh va phu hgp vadi cac nguyén tac
van hoa va phong tuc cta ho.

- Cac dich vy va ho tro nhay bén véi cac dac diém

da dang vé ton gido, van hoa, ngon ng, kinh
té- xa héi va ching toc trong cong déng cla ho.



ChungToi

La Ai?

-RCOC la mot trong 21 trung tam

vung tai California

-Chung to6i phug vu trén 22,485

nguai cé khuyéet tat phat trién tai
Quan Orange

-Chung t6i la trung tam vung [6n thU

Nnam

-Ngan sach Mua Dich Vu (POS) cua

chung toi trong tai khda 2018-19 la
$ 383.3 triéu

-Chung toi c6 313 Phoi HAp Vién

Dich Vu
- 73% no6i dudc hai thu tiéng



Cac Chiing Toc trong Dan So tai Quin Orange (dwa trén thong ké niim 2010)

R A ~ 0 7
Tho dan My, 0.00% A chau, 17.70%

Da den, My goc
Phi chau, 1.50%

Da tring, 44.10%

Ngudi néi tiéng Tay-ban-nha,
33.70%

Chiing khac, 3.00%

Nguwoi ddao Thai-binh-dwong,
0.00%



Negwoi thudc cac chung khac nhau dwgec RCOC phuc vu

Tho dan My, 0.23%

A chau, 17.61%

Da den/M§ gbc Phi chau,
2.44%

Ngudi néi tiéng Tay-ban-nha,
34.65%

Nguwoi ddo Thai-binh-dwong,
0.18%

Da trz"lng,
36.29%

Chiing khac/Khong ro, 8.60%

GHI CHU: Dua trén su tu khai vao thoi diém phong van dau; Tong sé nguoi Tiéu Thu thuéc RCOC tinh dén 11 thang Hai, 2020 1a 22,485.



Chiing tdc ciia cac Phoi Hop Vién Dich Vu thugec RCOC

Tho dan My, 0.32%

A chiu, 24.60%
Da trang, 17.25%

Chiing khac/Khong ro, 1.92%

Ngwoi dao Thai-binh-dwong,
0.00%

‘ Da den/M¥ goc Phi chau,
2.56%

Ngudi noéi tiéng TAy-ban-nha,
53.35%

GHI CHU: Dua trén sy tu khai vao thoi diém duoc tuyén dung; Téng ) nguoi Tiéu Thu thuoc RCOC tinh dén méng 11 thang Hai, 2020 1a 313.



» Cho thay su chi tiéu ctia tai khoa 2018-19

- Xin nhé v€ nhirng gi161 han cua dir li¢u:

C h l,J N T6| - Dua trén nhirng gi cac trung tam vung da tra cho cac
g dich vu cung cap cho nhirng ngud1 duoc phuc vu trong
b é Tr‘| N h khoang thoi gian do.
: oA : - Pém s6 nguoi duge phuc vu — tong s6 16n hon con so
Bay VI e_C C h | c6 hién tai/trong ho so trén thyc té. Nhitng nguoi
T| é U R a duoc phuc vu dugc dua vao dit liéu néu ho nhén cac

dich vu vao bat ctr luc nao trong nam tai khoa.

Sao?

- Pa chan doan — nhiéu ngud1 duge phuc vu c6 hon mot
chan doan nén mot s6 dugc tinh trong nhi€u linh vuec.

. Chrfmg han, chan doan vé tu ky va dong kinh, dugc tinh trong ca
hai Iinh vuc




ChungToi
Can Biét
Nhirng Diéu
Gi Khi

Phan Tich
Cac D Lieu
ChiTieu?

» Nhu cau ctia nhitng ngudi tiéu thu khac nhau.
* Mot s6 dich vu dat tién hon nhitng dich vu khac.
» Nhitng khéc biét vé chi tiéu khong c6 nghia la cac nhu

cau cua nguoi tiéu thu khong duoc dap ing.

* Dt 11€u vé chi tieu khong tra 161 cac cau hoi ve viéc vi

sao nhirng su khac biét lai hién hitu.

* Chung t61 khong biét duoc vi sao lai co nhirng su khac

biét néu khong nhin vao nhitng thong tin khac.

* Chung t61 khong biét nhitng su khac biét trong viéc chi

tiéu co phai la mot van dé hay khong néu khong nhin
vao nhirng thong tin khac.



inh cho Dich Vu

Chi Tiéu Trung B

$32,500

$30,000

$27,500

$25,000

$22,500

$20,000

$17,500

$15,000

$12,500

$10,000

$7,500

$5,000

$2,500

$0

Chi Tiéu Trung Binh cho Dich Vu d6i véi Nhirng Nguwoi Puoc

$15,230

A chau

Phuc Vu vé mit Chiing Toc trén Pi Cac P Tuoi

Da den/
My gbc Phi chau

$12,284

Ngw&i noi tiéng
Tay-ban-nha

$9,491

Thé déan My

$13,254

Chung khéac/
Khdéng ro,

$30,122

Da tring

$18,955

Trung binh
Tinh chung

10



inh cho Dich Vu

Chi Tiéu Trung B

Chi Tiéu Trung Binh cho Dich Vu d6i v6i Nhirng Nguoi Puoc
Phuc Vu vé mat Ching Toc va Tuoi Tac

$52,500

$49,758
$50,000
$47,500
o $44, 454 $44,602
45,000
$42,500
$40,000
$37,500 $36,917
$35,000 $34,175
$32,500
$30,000 $29,332
27 £00 $26,540
e - $24,937
$25,000
$22,500
$20,000
$17,500
#1500 $13,335 $12, 8
$12,500 $8'518
$10,000 1213 $8143 $6'50 - :9,62
$7,500 $6:365 71397 $6158
$5,000 I $4115 l
$2,500 $1 902
so L1 T — — — =
My gbc Phichdu  Tay-ban-nha Khéng rd, Tinh chung

11

mSo sinh dén 2 tudi, gdp du g Tir 3 dén 21 tubi, gbp du m Tir 22 tuditrd |én



Khac Biét vé Chi Tiéu POS
Duya Trén Noi Nguwoi Pugc Phuc Vu Song

Chi Tieu POS theo Loai Cu Tru

Noi Nguwoi Duwgc Phuc Vu Song
Séng Ty Lap hay
Séng Pwgc Ho
- - Tro
Song Ty Lap hay P $73,099,430
o m— Séng bvoc Ho P \ 20%
a e Trg /
1,381
/ 5% £
y /
f/ ’f’
/ f
/ /
[ f
(/ V@&i Gia Binh
|
| Nha Tap Th&Y $161’°;’,‘/f'526 "\
\ Khoa hodc Noi 43
\ Trl C6 Gidy Phép \
: / 21697 N N
11% Nha Tap ThéY
Khoa hoac Noi
V&i Gia Pinh . Tru C6 Gidy Phép
20,912 \\-\ e $140,171,327
S T 37%

84%



Nguoi Pugc RCOC Phuc Vu xét trén mat Chung Toc
Hién Song Tai Nha véi Gia Dinh

100%

91% 91% 90%

90% 88%
81%
80%
73%
70%
70% 65%
60%
50%
40%
30%
20%
10%
0% _— re— e e r—— e D e
Thé dén My A chéu Da den/ Ngwéi noi tieng Thé dén My Ching khac/ Da tréng Trung binh
MYy goc Phichdu Tay-ban-nha Khéng rd, Tinh chung
13

GHI CHU: Dua trén sy tu khai vao thoi diém phong véan dau; Téng $6 nguoi Tiéu Thu thuoc RCOC tinh dén 11 thang Hai, 2020 1a 22,485.



Chi tiéu trung binh cho cac dich vu

Chi Tiéu Trung Binh Vé Dich Vu Cho Nhirng Ngw&i Pwoc Phuc Vu
tinh theo Chung Toc, Dién Cw Tra va Ba Cac Po Tubi

$90,000

$79,952

$80,000

$70,000

$60,000

$50,000

$40,000

$30,000

$20,000

$11,068

$10,000

Tho da Da den/ Ngwéi néi tiéng
Iy A chéu My gbc Phichdu Tay-ban-nha

m Séng O Nha

$5,107

Thé dan M CI'H:II'II khﬁl:f

o Séng Ngoai Nha

Khéng ro,

$58,761

$14,751

Da tring

$58,744

Trung binh
Tinh chung

14



oi Hop

14

by

SO0 Phan Tram Chi Nhan Dich Vu Ph

14

30%

25%

20%

15%

10%

5%

0%

S6 Phan Trim Nguwoi Tiéu Thu Song Véi Gia Pinh Chi Nhian Dich Vu Phéi Hop
tinh theo Ngon Ngir Chinh

28.67%
23.58%
18.98%
16.37% 16.03%
Tiéng Anh Tiéng Han Tiéng Tay-ban-nha Tiéng Viét Trung binh -

tinh chung



Nhtmg Dich
Vg tinh theo
Pau Ngu:(‘)’i

qua Tud1 Tac
cho Tam
Nam Tai
Khoa

Cac Nam Tai1 Khoa 2012 -2019



$10,000

$9,000

$8,000

$7,000

$6,000

$5,000

$4,000

$3,000

$2,000

$1,000

$6,368

$5,485

$4,035

FY12

$7,397

$5,814

$4,442

FY13

T So Sinh dén Hai Tubi
tinh theo Chung Toc

C6 Puoc Dich Vu ciin ctt trén Pau Nguoi

$9,013 $9,191
$8,758
$7,093
$6,612
$6,400
$5,798 $579-| $575o|
FY14 FY1s FY16
) Nguwoi noi tién :
WAchidu m J 9 mDa tréng

Tay-ban-nha

$9,263

$8,801
$8,518

$7,092

$6,58
| | IS

FY19

$6,848

$6,301 $6,406

FY17 FY18

17



$16,000

$14,000

$12,000

$10,000

$8,000

$6,000

$4,000

$2,000

$14,937

$13,728

$7,268

FY12

$13,959

$12,635

$7,579

FY13

Tir Ba dén 21 Tuoi
tinh theo Ching Toc
Co Dugc Dich Vu can cir trén Pau Nguoi

$14,552
$14,491 4,55 $14,163 $14,212
$13,
$13,523 $13,477 *3:77%
$12,591
$11,009
$10,24 $9,961 $10,115
$9,117 $9,009
$8,389 $8,430
I $6,500
FY14 FY1s FY16 FY17 FY18
Nguréri néi tién :
mAchiu m 7 9 mDa tring

Tay-ban-nha

$12,854

18



$50,000

$45,000

$40,000

$35,000

$30,000

$25,000

$20,000

$15,000

$10,000

$5,000

$28,672

$19,232
$18,595

FY12

$29,736

$20,523
$19,987

FY13

$20,31

$30,646

$21,54

FY14

Tir 22 Tuoi Tré Lén
tinh theo Ching Toc _
Co Duogc Dich Vu can ctir trén Pau Nguoi

WA chéu

$21,10
$21,090

$32,148

FYaisg
Nguréri ndi tiéng

I Tay-ban-nha

$33,012

$21,93221

I 37|

FY16

m Da tréng

$38,960

$27,084
24,06

FY17

$28,057

$40,967

$24,517

FY18

$44,602

$29,332

|2‘54.

FY19

19



$35,000

$30,000

$25,000

$20,000

$15,000

$10,000

$5,000

$20,388

$13,696

$9,245

FY12

$21,072

$14,290

$10,10

FY13

$14,874

$21,970

s1:|.62|

FY14

Cho Moi LiraTudi
tinh theo Chiing Toc
Co Duogc Dich Vu can cir trén Pau Nguoi

WA chéu

$23,108

$15,073 $15,258
$12,11 Is1207

FYaisg
Nguréri ndi tiéng

I Tay-ban-nha

$23,899

FY16
m Da tréng

$15,564

$27,252

$12,44

FY17

$28,542

$15,466

I12545

FYa18

$30,122

$15,230
12,284

FY19

20



Nhing Diéu
Ching To1
Pa Hoc

Pugc Cho
Pen Luc
Nay

* Viéc mot ngu:0’1 than song tal nha vo1 gia
dinh ho hoac song ngoa1 nha thay doi tuy
theo chung toc cua gia dinh.

. Séng ngoai nha chiu mot chi phi dat hon

la song vo1 gia dinh.
*Co su chénh 1¢ch trong moi chung toC

bat ke la ngu:(n than yéu do song tai nha
hay song ngoai nha.

*Chi ti€u cho nguo1 noi tiéng Tay—ban—
nha thap hon cho moi ltra tudi va thé loai
cu tru.



Con Nhirng
Thong Tin
Nao Khac
Co The Giap

Chung To1
Hiéu vé

Cac Dt Licu
Chi Tiéu?

C6 sy khéc biét vé chi tiéu khong?
Co.
Su khac bi¢t c6 mang y nghia la nhirng nhu

cau cua nguoi tieu thu khong dugc dap ing
khong?

Khong nhat thiét.
Con nhitng ditr kién nao khac hién c6?
Nhitng Chi Dau Can Bdn Toan Quéc (NCI)



Tom Luoc Ve
Cac Ban
Tham Do
Nhung Chi

DAu Cian Ban

Toan Quoc
(NCI)...

https://www.rcocdd.com/nci/
https://www.dds.ca.qgov/rc/nci/
https://www.nationalcoreindicators.org

*NCI lamot [ Lircity nguyen L) 1cac to churc
khuyét tat phat trién cong LI [m do luong va
theo [ isu thé hién cua ho.

- Nhiing chi dau cin ban 1a nhiing do luong

tieu chuan duoc || [dung tai cac ti€u bang
| [m danh g1a vé két qua nhirng dich vu
dugc cung cap cho cac ca nhan va gia dinh
cua ho.

* Nhitng chi dau nham vao cac mdi quan tim
chinh bao gom viéc lam, quyén lg1, ké hoach
dich vu, hoa nhap cdng dong, Su lua chon, va

suc khoe va su an toan.
. 23



https://www.nationalcoreindicators.org/
https://www.nationalcoreindicators.org/
https://www.dds.ca.gov/rc/nci/
https://www.nationalcoreindicators.org/

»Su Cung Cap Dich Vu va [ [Tro
* Cac dich vu va [ [trg dap ing nhu:ng

nhu cau ctia nguodi duoc phuc vu va gia
Nhll'ng Chi dinh ho
Dau COt Lo + C4c dich vu duge cung cap theo cung
DPuoc Quan cach ton trong van hod cua gia dinh
Tam * Nhan vién [ Em/thong dich vién co

mit dé cung cap thong tin, dich vu/L! [
trg trong ngdn nglr chinh cua gia
dinh/nguo1 dugce phuc vu




Thém
Nhirng Chi
Dau Cot Loi

DPuoc Quan
Tam

*Su Hai1 Long

* Su hai Iong Ve nhirng dich vu/L] [tr¢
nhan duoc

-Két Qua cho Gia Pinh

* Nhitng dich vu/[] [trg tao nén su khac
bi€t trong do1 song cua nhirng nguoi
trong gia dinh



Két Qua Thiam Do NCI d6i véi Gia Pinh Nguwoi Truéng Thanh thuge RCOC tinh theo Chiing Toc

100% 96% 97%

oi

91%

90% -

80% A

70% -

60% -

50% -

40% A

30% -

20% -

10% A

b

Phan tram Lu6én Luon/Thwong Xuyén Tra Loi Cac Cau H

0% - L] S x ¥ o rou i N L A L " a
IPP bao gdbm tat ca nhitng dich vu va hé trg ma than nhén NGi chung, ban c6 thoa man v&i nhirng dich vy va ho trg' ma gia
ctia ban can dinh va ngudi than cda ban hién dang nhédn dugc khéng?
A Noi tiéng .
.-lﬂ'- EhEILI .Tﬁy-ban-nha HmDa trﬂﬂg .Trung binh RCOC
, . . 26
GHI CHU: Duya trén két qua Cac Tham Do NCI doi véi Gia DPinh Nguoi Lon tir 275 gia dinh trong Tai khoa 16/17



Két Qua Thim Do NCI d6i véi Gia Pinh Nguwoi Truéng Thanh thuge RCOC tinh theo Chiing Toc

100% 8%

oi

92%

90% -

80% A

70% -

60% -

50% -

40% A

30% -

20% -

10% A

1

Phan tram Lu6én Ludon/Thwong Xuyén Tra Loi Cac Cau H

0%
. Nhitng dich vu dwoc thee hién theo mét phirong céch Nhitng dich vu va hd tro dd tao mét thay doi tich cwrc
ton trong van hoa cua gia dinh/ngwdi than ban trong cudc song gia dinh/ngréd than cua ban
- NGi tiéng
mA chdu M T4y-ban-nha mDa tring ¥ Trung binh RCOC

, . r 27
GHI CHU: Duya trén két qua Cac Tham Do NCI doi véi Gia DPinh Nguoi Lon tir 275 gia dinh trong Tai Khoa 16/17



Két Qua Thiam Do NCI d6i véi Ngwoi Giam H Gia Pinh thuéc RCOC tinh theo Chiing Toc

100%

100%

oi

91%

90%

80% -

70% -

60% -

50% -

40% A

30% -

20% -

10% A

Phan trim Ludén Luén/Thwong Xuyén Tra Loi Cac Cau H

0% -
IPP bao gom tat ca nhitng dich vy va ho trgma than nhén Noi chung, ban c6 thoa man véi nhimg dich vu va ho tro
clia han can ma gia dinh va ngirdi than cua ban hién dang nhan dwgce khong?
. Noi tiéng
mA chdu M T3y-ban-nha WDa tring B Trung binh RCOC
GHI CHU: Duya trén két qua Cac Tham Do NCI d6i v6i Nguoi Giam Ho Gia Pinh tir 237 gia dinh trong Tai Khoa 16/17
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Két Qua Thim Do NCI d6i véi Nguwoi Giam H¢ Gia Dinh thuoc RCOC tinh theo Ching Toc

100% 8%

97%

oi

94%

90% -

80% -

70% -

60% -

50% -

40% -

30% -

20% -

10% A

1

Phan tram Lu6én Luon/Thwong Xuyén Tra Loi Cac Cau H

0% -
Nhitng dich vu dwoc thire hién theo mot phwrong cach ton Nhitng dich vu va hd tro dd tao mot thay dbi tich cIec
trong van hod cua gia dinh/ngwrdd than ban trong cudc song gia dinh/ngirdd than cua ban
- Noi tiéng
mA chdu M T4y-ban-nha WDa tring B Trung binh RCOC

, . . 29
GHI CHU: Duya trén két qua Cac Tham Do NCI doi voi Giam HO Gia Pinh tir 237 gia dinh trong Tai Khoé 16/17



RCOC P
Lam Gi D&
Ung Pho

vO1 Su
Chénh
[éch?

| [Irong vigc tim hiéu gia dinh va su
| ltro

Nhitng Chuong Trinh Hudng

Dan Gia Pinh
Pa kh(] dau thang 11,2018

356 gia dinh hién dang tham gia

Da den/ My
&c Phi cha

1C
1%

30




Cac Xét Nghiém Phat Trién Nim Tai Khoa 2018-19

RCOC Da Thé dan My

4 < Ie N

Da trang A chau
Lam Gi beé 0% S e M
goc Phi chau

{ 2 1%
Ung PhO Clh(lll:(i)%] gl:-?,d
voi Su -
Chéﬂh binb-duong

Léch?
(ti€p theo)

Ngudi noi tiéng
Tay-ban-nha
70%



RCOC Pa
Lam Gi D&
Ung Pho

vO1 Su
Chénh
[éch?
(tiép theo)

- Cac Ph01 HO’p Vién Dich Vu duogc huan

luyén vé viéc hoach dinh va suy nghi tap
trung vao nguo1 nhan dich vy, trén 9,100
Ban Ké Hoach Chuong Trinh Ca Nhan
Tap Trung vao Nguo1 Nhan Dich Vu
(IPP) da duoc thuc hién.

*DPon gian hoa va chuyén dich nhiéu tai

11éu hon

- Gia tang cac dich vu thong dich va cép

nhat cac dung cu/thiét bi



RCOC Pa
Lam Gi D&
Ung Pho

vO1 Su
Chénh
[éch?
(tiép theo)

-Gia tang su hop
bén ngoai, nhu

tac vO1 cac co quan

Cac Nha Lanh Pao cua Nhom [ [(Tro

Phu Huynh
Hé Thong [

Co Quan Dic

[ro Gia Pinh
1 Vu Xa Hoi

* Nhirng Dich Vu Sttc Khoe Tam Than

33



RCOC Pa
Lam Gi D&
Ung Pho

vO1 Su
Chénh
[éch?
(tiép theo)

-Gia ting su noi két vai cong dong
Cac co quan/to churc trong cong dong
Céc to chirc dya trén niém tin
Cac Co Quan Gi1ao Duc Di1a Phuong

T6 Chirc Nha Cho Tré

Thoéng tin qua e-mail (nhan [] [gian
d1) trong ngon ngit cua gia dinh

34



Cam Keét cua

RCOC

*Ban Quan Tr1 cua RCOC ¢6 nhu:ng

Nguyén Tac Chi Pao dé truyen dat
nhiing gié tri ciia ho dén véi cong dong

*RCOC cam két dap ung nhitng nhu cau

cua nhirng nguo1 ma ho phyuc vu bat ké
tuoi tac, ching toc, dong giong, ngon
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REGIONAL CENTER OF ORANGE COUNTY
PURCHASE OF SERVICE GUIDELINES

It is the intent of the Lanterman Legislation (Welfare & Inst. Code 4500 et seq.) that regional
centers assist persons with developmental disabilities and their families in securing those
services and supports which maximize opportunities and choices in living, working, learning and
recreating in the community.

It is the intent of the Legislature to ensure that the provision of services and supports by the
regional center system is centered on the individual and the family of the individual with
developmental disabilities and takes into account the needs and preferences of the individual and
the family, where appropriate, as well as promoting community integration, independent,
productive, normal lives and stable and healthy environments. It is the further intent of the
Legislature to ensure that the provision of services to consumers and their families be effective in
meeting the goals stated in the Individual Program Plan and Individualized Family Service Plan,
reflect the preferences and choices of the consumer and family and reflect the cost-effective use
of public resources (WIC 4646 (a)). RCOC will work together with the consumer, family and
others to develop and implement either an Individual Program Plan, or an Individualized Family
Service Plan.

The Regional Center of Orange County will continue to implement innovative, cost effective
methods of service delivery, which include, but are not limited to, vouchers, consumer or parent
service coordinators, increased administrative efficiencies and alternative sources of payment for
services (WIC 4648 and 4659, and Title 17, Section 52109).

The RCOC Board of Directors have adopted a Purchase of Service Policy from which are
derived these Purchase of Service Guidelines, which RCOC staff will follow when authorizing
service requests from consumers, families or advocates. These Guidelines have been established
in accordance with the Lanterman Act and Early Start program which authorizes the regional
centers to develop and apply service standards while, at the same time, considering the
consumer’s individual needs when authorizing the service request (WIC 4624, 4651, 4648). If at
the time of the planning meeting a final agreement cannot be reached regarding which services
will be purchased by the Regional Center, then a subsequent meeting may be convened within 15
days to discuss the request and a decision made to either authorize or deny the service or develop
other alternatives. Exceptions to the Guidelines may be made on a case-by-case basis.

The Lanterman Legislation identified the following principles upon which services are to be
based and which were considered in the development of the Board policy and Purchase of
Service Guidelines:

1. The right of individuals with developmental disabilities to make choices in their own lives
requires that regional centers shall respect the choices of consumers or where appropriate,
their parents, legal guardian or conservator and provide relevant information in an
understandable form to aid the consumer in making his or her choice (WIC 4502.1).
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2. Regional Centers’ funds shall not be used to supplant the budget of any agency which has a
legal responsibility to serve all members of the general public and is receiving public funds
for providing such services (WIC 4648 (a) 8). In addition, funds will not be used if services
can be funded by private third party source such as insurance and trusts in accordance with
the Lanterman Act and Early Start, Title 17 Regulations. If a service request is modified,
terminated, or denied, consumers and families shall be provided with information regarding
their right to appeal the Regional Center’s decision per the Lanterman Act (WIC 4701-4715)
and Early Start, Title 17 Regulations (Sec. 52172, 73-74).

3. Regional Center shall first consider services and supports provided in the natural community,
home, work, and recreational settings. Services and supports shall be flexible and
individually tailored to the consumer, and if appropriate, his or her family (WIC 4648(a) 2).

4. No service or support provided by any agency or individual shall be continued unless the
consumer or, if appropriate, his or her parents, legal guardian, or conservator, agree that
planned services and supports have been provided, and reasonable progress toward objectives
has been made (WIC 4648(a) 7).

5. The determination of which services and supports are necessary for each consumer shall be
made through the Individual Program Plan or the Individualized Family Service Plan
process. The determination shall be made on the basis of the needs and preferences of the
consumer or, if appropriate, the consumer’s family, and shall include consideration of a range
of service options proposed by the Multidisciplinary/Planning Team participants, the
effectiveness of each option in meeting the goals stated in the individual program or family
plan, and the cost-effectiveness of each option (WIC 4512(b)).

6. Services purchased must be related to the developmental disability or be identified per Early
Start Regulations. Exceptions may be made on a case-by-case basis.

7. Under ordinary circumstances, the starting date for authorized services will normally be
thirty days from the date of authorization. This allows for appropriate coordination of
services by the family, RCOC staff, and service providers.

8. The Multidisciplinary/Planning Team shall consider all of the following when selecting a
provider of consumer services and supports (WIC 4648 (a)6):

(A) A provider’s ability to deliver quality services or supports which can accomplish all
or part of the consumer’s Individual Program Plan or Individualized Family Service
Plan.

(B) A provider’s success in achieving the objectives set forth in the Individual Program
Plan or Individualized Family Service Plan.

(C)  Where appropriate the existence of licensing, accreditation, or professional
certification.

(D)  The cost of providing services or supports of comparable quality by different
providers, if available.

(E)  The consumer’s or, if appropriate, the parents, legal guardian, conservator or
designated representative’s choice of providers.
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PRENATAL DIAGNOSTIC EVALUATION
Definition

Prenatal diagnostic evaluations are defined as those tests, e.g., amniocentesis,
ultrasound, etc., which are provided to persons determined to be at risk of parenting
an infant with a developmental disability. RCOC will provide financial assistance
for prenatal diagnostic evaluations when residents are not eligible for assistance
from generic or private resources.

Guidelines
A. Criteria
Any resident of Orange County who is at risk of parenting an infant with a developmental
disability is eligible for RCOC funding for prenatal diagnostic evaluations providing

there is no generic resource for such payment.

Parents with any of the following types of pregnancies/anticipated pregnancies are
eligible. Exceptions may be made on a case-by-case basis.

1. Mother is age 35 or older at time of conception.
Any person under age 35 with a history of two or more spontaneous abortions
(SAB’s).

3. Either parent has had a child with recurring genetic defect which is predictable by
prenatal diagnosis and which may cause a developmental disability.

4. Either parent is the carrier of a chromosomal or autosomal trait which is
predictable by prenatal diagnosis and which may cause developmental disability.

5. Mother is carrier of an X-linked disorder, which may cause a developmental
disability.

6. An immediate family member has a child with a neural tube defect.

7. Fetus is diagnosed with congenital abnormality or chromosome abnormality and

requires additional diagnostic confirming tests or genetic counseling.

In addition:

1. It is expected that, for the most part, referring genetic centers would do initial
screening for Medi-Cal/CAL-OPTIMA eligibility before making referral to
RCOC for funding.

2. When an applicant has health insurance, RCOC does not normally fund genetic
services.

3. When an applicant has health insurance without maternity benefits, RCOC will

fund for genetic services.
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If the applicant has health insurance with a deductible greater than $2,000, RCOC

may waive the deductible and fund for genetic services.

Some exceptions may be made in regard to funding the deductible for applicants

who do have insurance coverage. Exceptions would include:

a. Family circumstances are such that prenatal diagnosis would not be done
without funding. Exceptions would be made with approval from the RCOC
physician or RN.

b. When insurance pays a flat fee, which is less than the Medi-Cal/CAL-
OPTIMA rate, RCOC will fund the balance.

B. Levels of Service

Prenatal diagnostic evaluations provided will be based on the medical needs of the
individual.

C. Period of Service/Renewal

1.

2.

Purchase of Service authorization shall be authorized and written for the time period
in which it is anticipated the service will be provided.

When eligibility for Medi-Cal/CAL-OPTIMA has not been determined, RCOC staff
will complete the intake form and complete Purchase of Service authorization with
“Bill Medi-Cal/CAL-OPTIMA First”.

All Purchase of Service authorizations for applicants with insurance will be written
“Bill Insurance First”. In exceptional situations where Regional Center funds need to
be expended prior to the receipt of insurance reimbursement due to health or safety
reasons, then the provider of service or family shall reimburse Regional Center upon
receipt of insurance reimbursement.

All applicants who request funding for genetic services must complete the Insurance
Information Form before RCOC will process for payment.

Renewals for service authorizations shall be written if the original service was not
provided as scheduled, due to unforeseen circumstances.
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Early Intervention Services
Definitions

Early Intervention Services (e.g., infant stimulation programs) are defined as a
coordinated program of assessment and developmental services for infants from
birth to age three, who are at risk for or have been identified as having a
developmental disability. The overall goal is to assist each child in attaining
appropriate developmental milestones, and to provide parents the opportunity or
information to participate in the program which helps meet the special needs of their
child. RCOC may fund those services which have been identified as necessary to
meet the goals and objectives of the IPP and IFSP within the guidelines of the
Lanterman Act and Early Start regulations. Mandated Early Start services are
provided at no cost to the family

Guidelines
A. Criteria

The individual needs of the child will be reviewed by the Multidisciplinary Team as part
of the IFSP process to determine whether early intervention services are needed. The
following criteria are to be considered when RCOC staff authorize the request for
services. If RCOC staff are not able to authorize the requested service given regulations,
best practice or difference of opinion, then RCOC staff will discuss with the family any
concerns or identify other options. Exceptions may be made on a case-to-case basis.

1. Referrals for services, e.g., evaluations, program, etc., will be made to generic
resources by RCOC staff when appropriate, e.g., RCOC psychologist will make a
referral to the school district.

2. Generic and private resources (e.g., insurance) are to be utilized when available.
Use of private insurance for early intervention services must be voluntary where
the parents would incur a financial cost, e.g., a decrease in lifetime coverage, an
increase in premiums, or an out of pocket expense such as a deductible or co-pay.

3. Denials must be obtained from the appropriate generic and private resources in
conjunction with requesting RCOC funding. Services will be approved pending
the denial process to facilitate the provision of Early Start services as soon as

possible.

4. Early intervention services are provided until the child is 36 months of age or
younger if the child’s development is within normal limits.

5. The service coordinator will discuss the program options with the family and

discuss the family’s preferences with RCOC staff if the request is an exception to
the guidelines.
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B. Levels of Service

RCOC staff may review the recommendations of the Multidisciplinary Team to ensure
that Purchase of Service Guidelines are met. I[f RCOC staff are unable to authorize the
level of service requested by the family, based on RCOC’s criteria, or best practice, then
RCOC staff will discuss with the consumer and/or family other options. The following
services options may be funded by RCOC; exceptions may be made on a case-by-case

basis:

1. Evaluations

Assessment of an infant/toddler will be completed by RCOC staff or a
contracted vendor. Assessments are normally needed in order to make an
informed decision regarding a service request. RCOC will fund for an
assessment if it is needed to determine eligibility or the child’s programming
needs.

2. Early Intervention Programs

a.

Revised: 2/4/19

If an infant/toddler exhibits delays in all five areas of development, parents
will be given at least three referrals to global infant development programs
which meet the needs of the child and family.

RCOC may fund for a child under three who is waiting to be enrolled in an
Early Intervention program through the school district. If an opening develops
within the school district after RCOC has started funding a program, the
family will be given a choice as to whether they wish to change programs.
Global programs, which are in-center, generally offer an all-inclusive program
of occupational/physical therapy, speech therapy, as well as direct
consultation with a speech therapist.

The type of services available for an in-home program vary from program to
program and referrals will be made based on the child’s developmental and
medical needs.

The frequency and amount of service funded by RCOC depends on the
following:

e Developmental needs of the child.

e Age of the child.

e Medical fragility and/or medical clearance.

e Standards of the community/best practice.

School districts in Orange County which have early intervention programs
offer one time a week programs for children under one year of age, and two to
three times per week for children twelve months to three years. If a child is
enrolled in a global infant program that provides intervention in all areas of
development, RCOC does not normally fund additional PT/OT or speech, as
this would be a duplication of service. If the program staff identifies a severe
discrepancy in one area of development in relation to all other developmental
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areas, RCOC may consider funding additional intervention on a time-limited
basis.

g. If parents wish to have their child in a regular preschool, RCOC may assist in
supplementing additional consultation services based on the needs of the
child.

h. If a child is showing no delays, but has a high-risk condition, RCOC may fund
monthly consultations through a contracted vendor, or an RCOC service
coordinator may provide monitoring on a 6-month basis.

C. Period of Service/Renewal

1.

Revised: 2/4/19

POs authorizations are normally written for a 6-month period. Regional centers
are the payers of last resort after all public and private sources for payment have
been reviewed to determine if a referral should be made to a generic or private
resource.

Prior to the POS expiration date, the vendor is required to submit a progress
report and recommendations. RCOC requires that the progress report include
developmental levels, what progress the child has or has not made the previous 6
months, the amount of parental training and home program, and goals and
outcomes for the next six months.

Based on the program’s progress reports and the Multidisciplinary Team’s
recommendations, RCOC Eligibility Health Resources Group (EHRG) will
review continued eligibility for Early Start and/or if the program is still meeting
the needs of the child. If there is a recommendation for a change of program, the
child’s progress will be discussed with the family by the service coordinator, as
well as other program options that might be more appropriate for the child.

If RCOC’s EHRG recommends to discontinue or modify services based on the
information supplied by the program, the service coordinator will discuss the
staff’s recommendations with the family and offer to meet with the family to
discuss the issue or any additional information the family may want to present. It
is the service coordinator’s responsibility to set up the meeting and involve the
appropriate RCOC staff. If the issue of funding by RCOC for a particular service
is not resolved, the family shall be provided with a thirty day notice regarding the
action the Regional Center proposes to take, along with the parents’ request forms
for a local meeting or State Level mediation/due process hearing, and parents’
rights information. If the dispute involves a current ongoing service funded by
Regional Center, the service shall continue at the same level until the issue is
resolved.

All services provided to children under the Early Start program will terminate at
age three if the children are determined not eligible for Regional Center services
under the Lanterman Act’s eligibility criteria. The school district is responsible
for the child’s educational program at age three if they qualify for Special
Education services. A transition plan and an IEP need to be developed which
identifies the services which will be provided and the funding source for those
children who turn three and will no longer be eligible for Regional Center
services. Alternative resource information will be provided to the family if the
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child is not eligible for Regional Center or the school district program. The
school district has a responsibility to assess the child and have an IEP meeting
prior to the child’s third birthday if the child turns three during a period when
school is not in session.

The school district is responsible for providing an educational program for a child
who turns three in May or June (prior to summer school) and who continues to be
eligible for Regional Center services. The school district is responsible for
funding and having an IEP in place for the summer. It is the Regional Center
service coordinator’s and the school district’s responsibility to discuss options at
the transition meeting with the family. Parents are encouraged to request specific
services at the transition and/or IEP meeting especially if the request is for a
service not typically provided by the school, e.g., services during vacation break,
a greater number of program hours than are typically provided by the school or a
private school setting.

Children who turn three during the summer and are not eligible for summer
school, but are eligible for RCOC after three, may be funded until the beginning
of the school year.
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THERAPY SERVICES

Definitions

Therapy services are defined as those services, e.g., physical therapy, occupational therapy,
speech therapy, and feeding therapy, which are provided to the consumer to address
significant deficits in the areas of fine motor skills, gross motor skills and language
development. In addition, therapy services may also include evaluations, which are needed
to assess the consumer’s current level of functioning and the need for services. RCOC staff
will work with the consumer and family to identify needed services, provide the
appropriate referrals, and assist the consumer and family in securing those services
through the utilization of available generic and private resources.

Guidelines

A. Criteria

The individual needs of the consumer shall be determined by the Multidisciplinary or
Planning Team. The following criteria are to be met or considered by the
Multidisciplinary or Planning Team which is to include either the RCOC nurse
consultant, RCOC physician or RCOC psychologist when authorizing service requests.
RCOC staff will discuss with the consumer and/or family any concerns or identify other
options and schedule a meeting if requested by the consumer and/or family, if RCOC
staff are not able to authorize the requested service given regulations, best practice or
difference of opinion. Exceptions may be made on a case-by-case basis.

1.

o
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All generic and private resources are to be explored and utilized. This includes
CCS, Medi-Cal/CAL-OPTIMA, public school, insurance and other available
resources. For services provided under the Early Start program, use of the
family’s insurance is voluntary if the family would incur a cost by using their
insurance, i.e., co-pay, deductible, life time cap.

Denials from generic or private resources shall be documented in the consumer’s
file. With the exception of CCS referrals, funding may be approved on a time-
limited basis if the denial process is expected to take an inordinate time, or there
is a health and safety issue.

For children over the age of 36 months, the provision of therapy services should
be addressed by the local school district.

For adults no longer eligible for a school program, therapy services should be
funded by Medi-Cal/CAI-OPTIMA.

The consumer shall be assessed by a qualified professional, and agreement by the
Multidisciplinary/Planning Team and RCOC staff that services are needed.

The need for therapy is related to the developmental disability.

The condition is the result of recent deterioration or injury.
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An individualized or family service plan has been developed with appropriate
goals, objectives and timelines in which the service is to be provided.

Levels of Service

RCOC staff may review the recommendations of the Multidisciplinary/Planning Team to
ensure that Purchase of Service Guidelines are met. The following service options may
be funded by RCOC. If RCOC staff are unable to authorize the level of service requested
by the consumer and/or family, based on RCOC’s criteria, or best practice, then RCOC
staff will discuss with the consumer and/or family other options. Exceptions may be
made on a case-by-case basis.

1.

Revised: 2/4/19

Physical or Occupational Therapy

a. Evaluation for Children and Adults

PT/OT evaluations for children may be provided if a fine or gross motor
delay has been identified. For adults, evaluations may be provided if there
1s a marked deterioration in the consumer’s motor skills, there is a need for
adaptive equipment or therapy may be warranted as part of rehabilitation
after surgery or hospitalization. The primary medical doctor needs to
request the evaluation. Two hours may be authorized for evaluations done
at a PT/OT office and three hours if the evaluation is to be done in the
home if generic and private resources are not available.

The evaluation is to determine the need for the service and the report
should include baseline developmental levels in both gross and fine motor
skills and other specific information as requested.

Recommendation should include specific objectives and goals.

b. Ongoing Therapy for Early Start Children

Once the evaluation is completed, the Multidisciplinary/Planning Team,
which includes input from RCOC specialists, will review the report and, if
agreed upon, services may be provided.

Frequency of individual therapy may be up to two times per week and will
depend on the child’s diagnosis, level of involvement or other services in
progress.

If reports indicate that the child’s delays are found to be more global,
RCOC staff may recommend that a comprehensive program be considered
and initiated. The service coordinator would discuss this recommendation
with the parents, reach a consensus and obtain consent of the parents
before initiating any change.

If children are enrolled in a comprehensive program, they would normally
not be considered candidates for individual PT/OT funding through
RCOC. An exception may occur when a specific medical or behavioral
problem impacts the child’s fine or gross motor skills resulting in a
significant delay, compared to overall functioning. In such a case, therapy
may be considered in addition to the comprehensive program for a limited
time, usually not more than four months.
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C.

When a report indicates that a child’s goals have been met or they can
ambulate safely and can stoop/recover objects, physical therapy and/or
occupational therapy is phased out. The service coordinator will inform
the parents of the report’s findings and the recommended phase out period,
which would normally be 30 days. If the family is not in agreement with
the proposed change, they will be provided with local meeting and due
process information in writing.

Ongoing Therapy for Children over 3 Years of Age and Adults

Therapy is usually not funded by RCOC for consumers over the age of
three, as there are usually other generic (CAL-OPTIMA, CCS, education)
or private resources (insurance) which can be used.

If there are no other funding sources, the evaluation will be reviewed by
RCOC staff for recommendations and need for further service.

d. In-Home Therapy for CCS FEligible Children
Children with the medical indications listed below and who are eligible for

CCS Medical Therapy Unit may receive in-home PT/OT on a time-limited
basis through the RCOC.

Medically Fragile

Have had hospitalizations for illness an average of every two months until
18 months.

Requires suctioning of respiratory secretions at least once every two
hours.

Has had a tracheotomy for less than six months. (A child with a stable
tracheotomy may not be eligible for in-home therapy services.)

Has had gastrostomy feedings for less than three months and other health
problems.

Requires IV fluids/medications and is under one year of age.

Is ventilator dependent.

Immunologically Compromised

Children who have had frequent hospitalizations during the first year of
life.

Children with diagnosis of a specific immune deficiency condition.
Children who are under six months of age with other medical problems.

Medical Equipment

Includes children who aren’t able to use portable oxygen, portable suction
machines, or who are unable to travel to appointments (i.e., physician’s
office, etc.)
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2.
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Over One Year of Age

Children over one year of age will not receive in-home therapy services
when the child is eligible for California Children’s Services therapy
services.

For All Children Unable to Use Center-Based CCS Therapy

Before RCOC considers funding for CCS eligible children, a letter from
CCS is needed documenting that the child meets their criteria for in-home
therapy. RCOC funds therapy based on recommendations from CCS
therapist and it is time-limited, usually 3-6 months. CCS will need to
reassess the child in order for RCOC to continue funding the service after
the initial 3-6 months period. CAL-OPTIMA/EPSTD may also be
accessed by CCS.

Speech Therapy

a. Evaluation, Early Start

When a child’s major delay is in speech, based on developmental
screening, RCOC may fund for an additional evaluation to determine
programming needs.

The report should include the child’s level of functioning in cognitive,
expressive and receptive language. It should include goals and objectives
for the next 6 months, method of parent education and how goals are
going to be met.

b. Evaluations for Consumers over the Age of Three

Evaluations for children who are eligible for a school program can be
requested through the school as part of the IEP.

Evaluations for adults can be requested from the primary physician and
funded by generic resources.

c. Ongoing Therapy

For children, presuming the delay is at least 30% below age level, speech
consultation or ongoing therapy may be authorized. Individual sessions,
of one or two times per week, or group, 2-3 times per week, will be
considered. The Multidisciplinary Team, which shall include RCOC
specialists, will review the report, consider the recommendations and
authorize the level of service agreed upon.

Children enrolled in a RCOC vendored comprehensive infant program or
in a public school program are expected to receive some speech therapy or
consultation through those programs. Additional speech therapy may be
authorized on a time-limited basis if the child shows a significant
discrepancy in speech as compared to other areas of development.
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When available reports indicate a child has attained 70% of language level
for chronological age, therapy will usually be phased out over a transition
period. Parents will be advised of the report’s findings and the
recommended transition period by the service coordinator.

d. Ongoing Therapy, Consumer over the Age of Three

Individual or group therapy may be provided to school age children as one
of the IEP objectives.

Therapy for adults may be funded by generic or private resources (CAL-
OPTIMA, insurance).

Feeding Therapy

a. Evaluation

A feeding evaluation may be provided if the child or adult has any of the
following conditions:

GTT.

Oral/motor dis-coordination.

A medical condition that has inhibited a child or adult from exposure to
oral feedings.

Evaluations are authorized for two hours. The evaluations should include:
assessment of feeding methods; assessment of feeding behavior; behavior
problems associated with feeding; objectives and goals.

b. Ongoing Therapy

Services for adults should be requested through Medi-Cal/CAL-OPTIMA.
Frequency of therapy sessions for children may be up to two times per
week, depending on: (1) age; (2) level of involvement; (3) diagnosis; (4)
other services being received. A home program must be given to the
parent or caregiver for follow through.

If there is no current report or only minimal progress, upon completion of
the initial program plan, RCOC staff and the Planning Team may confer
with the therapist or authorize another therapist for a second opinion.

If a report indicates the child’s primary problem is behaviorally oriented,
RCOC staff may recommend behavior intervention to the parent. The
report from the feeding specialist should indicate consistency in
attendance and parents’ follow through in the home.

Once a child has demonstrated the ability to chew and swallow textured
foods, an RCOC specialist will reassess the need for ongoing therapy.

c. Supplementation

Feeding therapy for children may be authorized in addition to other
services (e.g., comprehensive program), if a specific medical problem
(e.g., GTT) causes a significant delay compared to overall functioning.
This would be on a time-limited basis, usually three months.
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C. Period of Service/Renewal

1. Purchase of Service authorizations are usually authorized and written for a period
up to six months. In exceptional situations where Regional Center funds need to
be expended prior to the receipt of insurance/CAL-OPTIMA reimbursement due
to health or safety reasons, then the provider of service or family shall reimburse
Regional Center upon receipt of insurance reimbursement when applicable.

2. Prior to the service authorization renewal, the Multidisciplinary/Planning Team
which may include RCOC specialists, will review the program progress report.
The report should include developmental levels in the respective areas, which
indicate progress from the initial evaluation, recommendations for a home
program, goals and objectives. Parent satisfaction with the services provided will
also be considered.
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RESPITE CARE SERVICES
Definitions

Respite care is defined as the provision of intermittent temporary care to an individual(s)
with developmental disabilities in order to relieve families of the constant responsibility of
caring for a family member with a developmental disability.

Families are encouraged to use available natural supports such as extended family,
neighbors and friends when available and provide the same level of support for their
children with developmental disabilities as they do to their children without disabilities.

Guidelines
A. Criteria

The individual needs of the person served and their family will be reviewed by the
Multidisciplinary/Planning Team to determine whether respite services are needed.
Parents shall provide the same level of support for their children with developmental
disabilities as they would to their children without development disabilities. Under the
American Disabilities Act a family should not be charged a higher child care rate which
exceeds the prevailing rate for the area, due solely to the child having a disability.
Reasonable accommodation needs to be made by the person or agency providing the
respite care. One or more of the following will be considered by RCOC staff when
authorizing the service request to ensure that the person served and their family meet the
criteria for respite and the level of care required. If RCOC staff are not able to authorize
the requested service given regulations, best practice or difference of opinion, then
RCOC staff will discuss with the person served and/or family any concerns or identify
other options. Exceptions may be made on a case-by-case basis.

1. The individual’s needs cannot be met by a baby-sitter.
The individual requires care and supervision due to documented challenging
behaviors.

3. The individual requires special care and supervision due to recently documented
medical problems.

4. The individual requires care and assistance due to significant self-care deficits for

his/her age, e.g., not toilet trained, inability to feed themselves.

The individual is at risk of being abused.

Parents also receive Regional Center services.

Care is required due to a temporary family crisis.

Care is required due to family stress, e.g., family is participating in counseling.
The person served, or the family is not eligible for, or does not have other generic,
family or private resources, and/or their insurance does not cover the service.
Early Start Regulations are to be followed when considering the use of family

AR SRR
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10.

11.

12.

13.

resources for children under the age of three. Verification of denials has been
submitted to RCOC.

THSS hours received and used by the person served and their family will be
reviewed by RCOC staff.

Respite hours may be used as day care; however, the number of hours authorized
would not exceed those authorized for regular respite.

Respite hours may be used to attend conferences, seminars, or support groups
specific to the developmental disability of the person served. If additional hours
are being requested for which the family would not normally qualify, each request
shall be reviewed on a case-by-case basis and taken into consideration, the topic
of the support group/conference, the number of hours being requested, and any
previous hours authorized for attendance at a support group session or conference.
Normally, 3 hours would be authorized per group session or 8 hours for an all day
conference, plus travel time.

To allow families greater flexibility in determining who will provide respite
services and when the service will be provided, it is expected that families will
utilize the parent voucher system. In some circumstances, due to the medical
needs, challenging behaviors of a person served, and/or lack of availability of
voucher service providers, other resources may be needed.

The following additional criteria shall be considered to ascertain whether another type of
service is warranted or should be recommended; exceptions may be made on a case-by-
case basis.

Revised: 2/4/19

RCOC may fund a private agency in the following situations:

a. There is written documentation in the chart that the family has been unable to
utilize the parent voucher system due to the unavailability of extended family,
neighbors or others who can provide the respite care.

b. The person served has some behaviors, which require the services of a person
who has experience working with individuals with developmental disabilities.

c. The person served is non-ambulatory and has extensive personal care needs
(total care) and there is no one available to provide respite care through the
parent voucher program.

RCOC may provide LVN/RN care for respite if the person served has a medical

condition that requires this level of intervention and there is no available generic
resource, private insurance or other resources. Whether RCOC funds an LVN or
RN depends on state licensing regulations. RCOC may provide a licensed nurse
in the following situations; exceptions may be made on a case-by-case basis.

a. Uncontrolled seizure disorder, in which
e Seizures result in respiratory compromise requiring oxygen or suctioning.
e Seizures of long duration (greater than ten minutes and occurring
frequently).
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When there is a recent history of needing to call paramedics to provide
resuscitation because of the seizure activity.

When there is a history of frequent injury (lacerations, bruises) requiring
medical care due to falls associated with seizures.

When medication adjustment has caused increased seizure activity.

When written reports document ongoing seizures/medication problems during
the respite periods.

A chronic medical condition resulting in GTT, Tracheotomy, Vs, insulin,
deep suctioning, kidney dialysis or ventilator dependency exists.

Levels of Service

The number of hours requested will be determined by the person served, family, service
coordinator, and other members of the Multidisciplinary/Planning Team based on the
needs of the individual and family. RCOC staff may review the recommendations of the
Multidisciplinary/Planning Team to ensure that requirements are met regarding respite
policy, respite criteria, use of generic resources and third party billing. If the RCOC staff
are unable to authorize the level of service requested by the consumer and/or family,
based on RCOC’s criteria, or best practice, then RCOC staff will discuss with the family
other options or obtain additional information which supports the level of service
requested by the family. Exceptions may be made on a case-by-case basis.

1.

Revised: 2/4/19

Four to eight hours per month of respite (up to 96 hours per year) will be
authorized if:

General criteria and guidelines for RCOC purchase of respite services are met.

Nine to 16 hours per month of respite (up to 192 hours) will be authorized if:

General criteria for RCOC purchase of respite services are met.
RCOC has reviewed and determined that level 1 respite hours are not meeting
the needs of the person served and family, and one of the following are met:

There is documented evidence of significant disruption to the family,
caused by the care required by the person served.

There is only one primary caregiver with limited family or social support.
The person served is medically fragile with frequent illnesses requiring
treatment.

The person served is exhibiting new challenging behaviors requiring
additional respite, pending an appropriate intervention plan.

The primary caregiver’s ability to provide an appropriate level of care and
supervision has become limited due to aging, illness or disability.
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Seventeen to 24 hours per month of respite (up to 288 hours per year) will be
authorized if:

a. General criteria for RCOC purchase of respite services is met.
b. RCOC has reviewed and determined Level 2 respite hours are not meeting the
needs of the person served and family, and one of the following are met:

e Chronic medical and physical needs include physical limits (due to
cerebral palsy, non-ambulatory, etc.) requiring total care.

e Parent has a developmental disability and is experiencing chronic
emotional and/or health problems which affect the ability to cope with the
care required by the child with the developmental disability.

e The person served is exhibiting severe challenging behaviors and is a
danger to self and others.

e There are two or more individuals served by RCOC that reside in the
family home, for which the caregiver is providing care and supervision.

e Medical needs include one of the following: use of pulmo-aide on a
regular basis, G-tube, periodic suctioning, repositioning, the person served
must be fed and feeding requires more than one hour per feeding period.

e Medical care needs interfere with the sleep of primary caregiver.

Respite hours up to 32 hours per month may be authorized on an exception basis.
These hours will be negotiated with the family and are intended to address time-
limited situations. When the situation is expected to be long-term, the general
criteria for respite must be met and a plan of action must be developed jointly
with the family to address the situation, which has necessitated the exception. On
an exception basis, due to extraordinary circumstances or crisis situations, e.g.,
the hospitalization of a primary caregiver, RCOC may authorize more than 32
hours per month. The hours authorized are time-limited, and a plan of action is to
be developed with the family.

RCOC staff will also work with the family to identify community resources,
which may provide respite services in the local community.

Exceptions may be made on a case-by-case basis. Should you believe that an
exception may be warranted for your family, please request a Planning Team
Meeting to discuss your unique circumstances (Welfare and Institutions Code
4646.5).

C. Period of Service/Renewal

Revised: 2/4/19

Purchase of Service authorizations are normally authorized and written for the
fiscal year (twelve-month period) when applicable. All Purchase of Service
authorizations for individuals with insurance will be written “Bill Insurance
First.” Early Start Regulations regarding the use of insurance and/or private
resources will be followed for children under the age of three. In exceptional
situations where Regional Center funds need to be expended prior to the receipt of
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insurance reimbursement due to health or safety reasons, then the provider of
service/family shall reimburse Regional Center upon receipt of insurance
reimbursement. Respite hours are to be used for the time period authorized, and
any unused respite hours cannot be carried over to the next fiscal year.

Purchase of Service authorizations for CNA, LVN or RN care may be written for
a period less than twelve months to allow for closer monitoring of the continued
need for the more intensive level of care.

Prior to the renewal of all respite Purchase of Service authorizations, the service
coordinator will contact the family to assess the current level of need, and the
parents’ satisfaction with the services provided.

Purchase of Service authorizations and renewals for LVN/RN care require the
signature of a RCOC nurse consultant.

Department of Developmental Services Approved: 1/23/19



CHILD CARE SERVICES
Definition

Child Care is defined as care and supervision for a child under the age of eighteen who is living
at home and is unable to care for her/himself when both parents or the single parent is employed
full time outside the home; and/or a parent whom is engaged in a full or part-time educational or
vocational training program that will lead to full or part-time employment. RCOC staft will
provide information to families about available generic and private resources, such as In-Home
Support Services (IHSS), and assist the consumer and family in securing and coordinating those
services through the use of available generic resources, innovative programs, circles of support
and natural supports.

Guidelines

A. Policy Statement

It is RCOC’s policy position that families should provide the same level of support for their
children with developmental disabilities as they would for their children without
developmental disabilities. Parents should pay the normal cost of childcare until the child
reaches the age of 13. However, there may be situations and circumstances where access to
child care services is impacted by the level, nature or degree of a child’s disability.
Subsequently, RCOC has elected to make funds available to augment the cost of a child’s day
care. The RCOC Child Care — Family Member Check List (RCOC #601) serves as the
application that identifies the needs of the consumer and family. This form will be reviewed
by the Multidisciplinary/ Planning Team to determine whether financial support for child care
services will be authorized.

Under the Americans with Disabilities Act, a family should not be charged a higher child care
rate which exceeds the prevailing/market rate for the area, solely due to the child having a
disability. Reasonable accommodation needs to be made by the person or agency providing
the day care. For children whose child care needs cannot be met by available family members,
community, generic, or alternative resources, RCOC may only fund a portion of the cost of the
child care services which exceeds the prevailing rate of providing day care services to a child
without disabilities.

B. Criteria

RCOC may fund child care services if the service requested has been reviewed using the
following criteria and is recommended by the Multidisciplinary/Planning Team. Exceptions
may be made on a case-by-case basis.

1. Both parents work full-time or a single parent is employed full-time.
2. A parent is attending a full/part time vocational program that will lead to full or part time
employment.
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Nowke

The primary caregiver is temporarily unable to provide care due to a crisis situation, (e.g.,
hospitalization of caregiver).

Generic or alternative resources are not available, e.g., CHS, IHSS, insurance.

Family support is not available (e.g. neighbors, friends or relatives).

Personal resources are not available (e.g., family income, trusts and child support).
Severe challenging behaviors and/or medical needs prevent the use of available generic
or community resources.

Child needs ADL assistance that prevents the use of available generic or Community
resources (e.g. not toilet trained at an appropriate age and is in need of assistance).

In addition:

1.

RCOC may fund the most appropriate cost-effective program available (e.g. on-site
school based after-school programs), which is consistent with the objectives of the
PCP/IPP/IFSP.

Child care shall not be provided in lieu of a public school or other non-extended day
programs.

Unused hours may not be carried over from week-to-week or month to month during the
course of the authorized contract period.

Consideration should be given to unique situations involving divorce where the child’s
parents have joint custody; and yet, both parents have employment schedules which
conflict with their personal ability to meet their child’s need for child care.

Child care is not to be utilized in lieu of a parent having voluntarily removed their child
from an available school program or during the provision of an in-home program.

For children 13-18 years of age, RCOC may fund the full cost of day child care or an
after-school program.

C. Types of Services

RCOC has identified an array of services to support the inclusion of children in before-
school, after-school and regular child care programs

1.

3.

Parent Vendored —Day Care — The provision of supplemental financial support to parents
of eligible children. Parents find and identify a child care provider not vendored with
RCOC (e.g. private childcare provider, nanny). Families are reimbursed by RCOC
through monthly time card vouchers submitted to RCOC.

Child Day Care — Centers & Family Homes — The provision of child care in a licensed
day care center, licensed day care home or after-school program site that is vendored by
RCOC.

Assessment & Report — An assessment conducted by an RCOC vendor to identify a
child’s child care needs and a child care program’s ability to serve a specific child in a
licensed child care program or a non-licensed after-school program. This assessment
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includes a written report with recommendations and a proposed plan with specific
goals/objectives to meet the child’s day care needs.

4. Consultation & Training — The provision of child specific consultation and/or training by
an RCOC vendored provider to a licensed child care program or non-licensed after-
school program and/or its staff.

5. Personal Assistance — The provision of an aide to support a child placed in a licensed day
care site or an after-school program at a 1:1, 1:2, 1:3, or 1:4 staffing ratio. Such Personal
Assistance may be provided only when a child has been assessed in a proactive manner to
be in need of such assistance, or for a child who has been rejected or ejected from a child
care program and had a subsequent assessment conducted to determine what resources
might be applied to enable the child to return to an inclusive child care program.

Personal Assistance is provided in the form of a trained aide who is to be approved for a
specified period of time and is to be reviewed for continued authorization (e.g. 3 months,
6 months or 12 months). Authorization for Personal Assistance should be based upon the
RCOC- funded assessment & report, and should include a plan for fading this form of
support services. Personal Assistance hours will not be funded for time or activities
outside of, or in addition to the licensed child care or after-school program setting.

D. Examples of Exceptions

As part of the IPP process, the Multidisciplinary/IPP Team may make exceptions to
RCOC child care guidelines. Exceptions may include, but are not limited to:

I. A family whose financial resources indicate that they are living at poverty level
(e.g. Public Assistance programs - TANF and Food Stamps recipients).

2. Situations that will result in maintaining a child in the family home and prevent
either the CPS removal or voluntary placement of a child in out-of-home care.

3. Situations involving the need for extended summer and other periods when school

is not in session may be reviewed on an individual basis. This exception does not
include typical family holidays (e.g., Christmas Day).

4. Situations where parent’s employment is inconsistent and/or does not lend itself
to a routine setting which would meet a child’s care needs (e.g. swing shifts
requiring off hours, an unemployed parent seeking employment/job interviews).

E. Authorization of Hours

The RCOC Day Care — Family Member Checklist (RCOC #601) serves as the application
that identifies the needs of the consumer and family. This form will be reviewed by the
Multidisciplinary/ Planning Team to determine whether financial support for child care
services will be authorized.
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Recognizing that parents may have various conditions of employment (e.g., flexible work
schedules), the number of hours authorized by RCOC staff will be based on the
recommendations of the Multidisciplinary/Planning Team, and the information provided by
the family on the RCOC Day Care — Family Member Check List.

If RCOC staff is unable to authorize the number of hours requested by the consumer’s
family, based on RCOC’s criteria, or best practice, then RCOC staff will discuss with the
family any other options with the family. Exceptions may be made on a case-by-case basis.

F. Period of Service/Renewal

1.

2.

Purchase of Service authorizations are normally authorized and written for a 3, 6 or 12
month period.

When authorization by RCOC staff is done on an exception basis, the period of service
authorization may be less than 6 +2-months to allow for periodic review to ensure that the
circumstances which initially warranted the hours authorized continue and the hours are
meeting the consumer’s and family’s needs.

Families are required to resubmit the RCOC Day Care — Family Member Check List at
least annually or whenever there are changes in employment, school attendance, or child
care provider.

Child care funding may be subject to a share of cost as determined by the legislative
mandates of the Family Cost Participation Plan (FCPP).

Parent vendored child care is subject to review.
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ADULT DAY PROGRAM
Definition

Day programs are defined as those programs, which assist the consumer who is no longer
eligible for services from a local public education agency or other generic resources.
Choices shall be provided to the consumer, which will enable her/him to approximate the
pattern of everyday living available to the non-disabled population of the same age.
Program options may include supported employment, adult education, day activity center,
work activity center, or other programs funded by generic resources.

Guidelines
A. Criteria

The individual program needs of the consumer will be reviewed by the Planning Team to
determine whether services are needed. If RCOC staff are not able to authorize the
requested service given regulations, best practice or difference of opinion, then RCOC
staff will discuss with the consumer and/or family any concerns or identify other options.
The following criteria are to be considered by RCOC staff when authorizing the
requested service. Exceptions may be made on a case-by-case basis:

1. RCOC shall not purchase or duplicate services, which are legally mandated to be
provided by the Departments of Rehabilitation, Habilitation, or Education.

2. Whether, and to what degree, the consumer requires regularly structured
programming.

3. Whether alternative services are available for promoting independent and
productive living.

4. Where there are two or more appropriate programs which are able to meet the

needs of the consumer; consumer choice, commuting time and cost effectiveness
will be considered.

5. Whether the consumer is making reasonable progress toward an integrated and
productive life in the community.
6. Whether the consumer’s participation in the program is providing him/her with
the opportunity to maintain his/her present skill level.
7. All services should be provided in the least restrictive environment.
B. Levels of Service

When determining the amount and type of day program services which should be
provided, the Planning Team shall consider the consumer’s choice and needs, as well as
the use of available generic resources. If RCOC staff are unable to authorize the level of
service requested by the consumer and/or family, based on RCOC'’s criteria, or best
practice, then RCOC staff will discuss with the consumer and/or family other options.
RCOC may purchase up to five days or thirty hours per week of day program services.
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Supported employment is an option, which many of the following day programs now
offer as part of their services. Categories of service options offered include:

—Z 0PN AW

0.
1.

Department of Adult Education, Community College, non-RCOC funded.
Department of Rehabilitation programs, non-RCOC funded.
Department of Habilitation programs, non-RCOC funded.
Activity centers, ratio — 1:8, 1:6.

Adult day care.

Adult day care — senior.

Adult day care, brain injured.

Adult development center, ratio — 1:4, 1:3.

Behavior management program, ratio — 1:3, 1:2, and 1:1.
Psychiatric day treatment program.
CAL-OPTIMA/Medicare-funded programs.

C. Period of Service/Renewals

1.

2.
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Purchase of Service authorizations are normally authorized and written for at least

12 months or until revoked.

Purchase of Service authorizations for behavior management programs should be

reviewed every 12 months to determine whether the consumer’s needs still
warrant a lower staffing ratio.

Prior to the renewal of the Purchase of Service authorization, the Planning Team

shall review the progress of the consumer and consumer satisfaction with the
services provided.



SUPPORT SERVICES: DAY PROGRAM
Definition

Support services are defined as additional support staff who are temporarily provided to
assist in maintaining the consumer in his/her existing day program. They may also provide
a transitional period into a new day program. Services may focus on providing additional
program staff training and supervision for the purpose of implementing a behavior
intervention program by a qualified professional, and/or assisting with daily care needs,
and/or medical needs.

Guidelines
A. Criteria

The needs of the consumer shall be reviewed by the Multidisciplinary/Planning Team and
recommendations made. RCOC staff may authorize the funding of Support Services for
a time limited period. If RCOC staff are not able to authorize the requested service based
on RCOC Purchase of the Service Guidelines, best practice, or difference of professional
opinion, then RCOC staff will discuss with the consumer and/or family and/or
consumer’s support team any concerns or identify other options. Support Services are
intended to be temporary and may be authorized for a time-limited period. Support
Services may be considered under the following circumstances. Exceptions may be made
on a case-by-case basis.

1. The case has been reviewed by the Multidisciplinary/Planning Team, the RCOC
nurse and/or psychologist and other appropriate consultants. All appropriate
resources, both generic and private, have been explored.

2. The consumer is exhibiting behavior, which may prevent continued enrollment in
the current day program unless intervention is provided to stabilize the consumer,
which will enable him/her to remain in the day program. The condition is
temporary and improvement is expected to occur within 90 days.

3. The consumer has experienced a medical condition that necessitates increased
care and supervision. The condition is temporary and improvement is expected to
occur within 90 days.

4. The consumer displays a significant reduction in functioning in regards to
activities of daily living requiring increased care. The condition is temporary and
improvement is expected to occur within 90 days.

5. If any of the above conditions are not expected to improve within 90 days,
Support Services may be authorized for a longer period of time, but no more than
one year. All authorizations beyond 90 days may be approved for extensions, but
only after a needs assessment and transition plan are completed, including the
course of action that was taken, staff training completed, and the service
outcomes. All authorizations beyond 90 days shall be reviewed by RCOC staff.
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6.

Support staff for children and adults, while attending a public school program, is
the responsibility of the school district.

Revised 5/28/09

B. Levels of Service

The amount of Support Service hours and days required will be based upon the needs of

the consumer as identified by the Multidisciplinary/Planning Team, which may include

the participation or input of the RCOC psychologist or nurse consultant. If RCOC staff
are unable to authorize the level of service requested by the consumer and/or family
and/or consumer’s support team, based on RCOC criteria, best practice, or RCOC

Purchase of Service Guidelines, the RCOC staff will discuss with the consumer and/or

family any concerns or other options. Exceptions may be made on a case-by-case basis.

In addition:

1. Funding for Support Services shall be authorized with vendors qualified to
provide Support Services.

2. If the program support cannot be provided through a contracted vendor, then
RCOC’s staff will meet with the program requesting the support to determine
whether the program can provide the additional staff support needed if funding is
provided at the allowable schedule of maximum allowances rate (SMA), or the
vendor’s usual and customary rate if the SMA code does not apply to the service
provided.

3. Support Services will be authorized for up to 90 days as outlined in Section A,
items 1, 2, 3 and 4.

4. Except in emergency situations, a transition plan must be developed with specific
timelines indicating the course of action to be taken or anticipated, staff training
needs, and anticipated service outcomes. Submission of this documentation must
be submitted for review to RCOC staff within five days prior to the beginning of
the authorization period.

5. For consumers who need Support Service for greater than 90 days, the service
coordinator must request an extension. The extension request must include an
assessment by the RCOC psychologist or nurse consultant as to need, intensity
ratio and estimated duration. The request must also include the report from the
program that includes the points listed in item 4 (Level of Service). The
extension must be approved by RCOC staff.

C. Period of Service/Renewal

I. Purchase of Service authorizations shall be authorized and written for the
recommended period of service based on the guidelines identified in Section A,
Criteria.

2. Renewals shall be authorized based on the guidelines in Section B, Level of

Service.



3. On an emergency basis only, Area Managers may authorize up to five days of
Support Services without approval from additional RCOC staff. After this time
period the authorization must be reviewed and approved by the RCOC
psychologist, nurse consultant, or other designated RCOC staff.
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TRANSPORTATION SERVICES

Definition

Transportation is defined as those services, which enable a consumer to be transported as
independently as possible from his/her place of residence to and from the day program site.
The Regional Center of Orange will work jointly with the consumer, family and service
agencies to identify needed transportation services and secure available generic and private

resources.

Guidelines

A. Criteria

The individual needs of the consumer will be reviewed by the Multidisciplinary/Planning
Team to determine whether transportation services are needed. The following criteria are
to be considered by RCOC staff when authorizing the service request. If the RCOC staff
are not able to authorize the requested service given regulations, best practice or
difference of opinion, then RCOC staff will discuss with the consumer and/or family any
concerns or identify other options. Exceptions may be made on a case-by-case basis.

1.

2.
3.
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Whenever feasible, adults over public school age, will utilize public

transportation.

All adults requesting transportation will be assessed for mobility training.

RCOC may purchase transportation services to the closest appropriate primary

program, which is able to meet the consumer’s needs when the program does not

have transportation component and public transportation is unavailable.

Transportation services may be purchased for only one primary program.

RCOC shall seek and use the most cost-effective transportation service available

when purchasing transportation.

RCOC, the consumer, and family/advocate shall annually or at the time of review

assess the potential of the consumer to travel independently utilizing a public

transportation system. The assessment may be provided by an agency vendored

in independent living skills training.

If a consumer is mobility trained and a bus pass is needed, a consumer may be

requested to fund their own pass if resources permit.

RCOC will not fund for bus pass coupons if they are not used for transportation to

a day program or work on a regular basis.

Consumer, parents and care providers are expected to provide routine

transportation to medical, dental and other appointments or functions. Incidental

transportation may be funded by RCOC on an exception basis in the following

circumstances.

a. A consumer’s SSI-SSA funds are used to fund basic daily living expenses and
the consumer’s savings/P&I do not exceed $300.



b. The consumer’s parent(s), or surrogate have a disability, which prevents them
from transporting the consumer.

c. The consumer’s medical and/or physical condition requires use of specialized
transportation to accommodate transporting the consumer.

d. The needed transportation puts an unusual demand upon the parent(s)
surrogate and/or the person most involved in the provision of direct care to the
consumer.

10. For children under the age of three, to maximize safety and quality assurance,
parents and care providers are expected to transport infants to day programs.
Transportation for infants may be funded through a parent voucher or bus pass
when there is a documented need.

11. Vendored private transportation will be funded for a consumer who
e Has been assessed and found inappropriate for mobility training.

e [s awaiting mobility training.

e There is no appropriate or viable public transportation.

B. Levels of Service

The level of service shall be based on the needs of the consumer as determined by the
Multidisciplinary/Planning Team. Frequency of service will be dependent on the needs
of the consumer but would normally not exceed five days per week; exceptions may be
made on a case-by-case basis. RCOC funded trips shall not exceed 90 minutes one-way.
Exceptions to this time limit may occur only when the consumer and as appropriate,
parents/conservators agree. If RCOC staff are unable to authorize the level of service
requested by the consumer and/or family, based on RCOC’s criteria, or best practice, then
RCOC staff will discuss with the consumer and/or family other options. Levels of
service which may be authorized by RCOC staff are:

1. Mobility training through a vendored agency, if the consumer has the potential to
travel independently.

2. Vouchered transportation.
3. OCTA ACCESS subscription or bus passes.
4. Commercially and RCOC vendored transit systems.
5. Travel Hosts program based on availability.
6. Incidental transportation may be provided on an exception basis.
C. Period of Service/Renewal
1. The Purchase of Service authorization for mobility training shall normally be

authorized and written for the recommended period of service as identified in the
vendor’s assessment of the consumer’s needs.

2. Bus passes, OCTA ACCESS subscription and Purchase of Service authorizations
are normally authorized and written until revoked or conditions change which no
longer warrant RCOC funding, e.g., consumer has adequate financial resources,
or the consumer requires another method of transportation.
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3. Commercially vendored transit systems authorizations are normally written until
revoked or the consumer’s needs warrant a change.

4. Incidental transportation would be authorized on an exception basis with specific
timelines for service delivery.
5. Authorized infant transportation will be reviewed for renewal every six months.
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RESIDENTIAL SERVICES
Definition

Residential services are defined as those services, which are provided to the consumer,
which enable him/her to live in a setting other than his/her family’s home. Residential
options may include room and board, community care facility, health care facility,
independent living or supported living. The provision of services may include personal
care, protection, supervision, periodic assistance, independent living skills training and
independent living support services.

Guidelines
A. Criteria

The individual needs of the consumer will be reviewed by the Multidisciplinary/Planning
Team to determine which services are needed. The following criteria are to be
considered by RCOC staff when authorizing the service request. If RCOC staff are not
able to authorize the requested service given regulations, best practice or difference of
opinion, then RCOC will discuss with the consumer and/or family any concerns or
identify other options. Exceptions may be made on a case-by-case basis.

1. Services shall be provided in the least restrictive environment when a home
setting is no longer available to meet the developmental, physical or emotional
needs of the consumer, or the adult consumer chooses to live in a setting other
than his/her family’s home.
For those consumers choosing to live independently or in supported living:
a. The consumer shall be at least eighteen years of age.
b. RCOC staff will work with the consumer and family to identify service needs
and availability of training programs, natural supports, generic resources and
community resources to ensure that the living arrangement chosen is
consistent with the consumer’s resources and can be sustained.
c. Independent living skills training should be provided when it is determined
that the consumer has a need for such training, and
e Has the level of skill at the time of enrollment, which will enable him/her
to complete the independent living skills training successfully in relation
to individual goals, and the ability to live independently with natural or
minimal supports.

e Demonstrates an understanding of the goals and expectations of the
program in relation to individual goals.

e Has the motivation to participate in and the ability to complete the
program in relation to individual goals.

e Does not have any problems which require continuous monitoring which
would preclude consumer placement in an unsupervised setting.
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d. A consumer who lives at home with his/her family may be provided ILS
training with the expectation that the consumer will be moving into his/her
own apartment within the next year. A plan of action needs to be developed
with specific timelines.

e. Independent living support services may be provided if:

e The consumer has completed independent skills training and support
services are needed on a maintenance basis.

e Natural support systems, i.e., friends, neighbors, family are unable to
provide assistance.

e Generic resources, e.g., IHSS, have been applied for and denied.

e Support services are needed to transition a person from his/her
family/parents’ home to his/her own living arrangements.

f.  All RCOC consumers may be considered for supported living services.
Consumers shall not be excluded based solely on the nature or severity of
his/her disability. Exceptions may be made for health and safety concerns as
determined as part of the IPP process.

B. Levels of Service

When determining the level of service, which is to be provided, the needs of the
consumer shall be considered by the Multidisciplinary/Planning Team, as well as the
consumer’s choice of service provider and cost effectiveness. If RCOC staff are unable
to authorize the level of service requested by the consumer and/or family, based on
RCOC’s criteria, or best practice, then RCOC staff will discuss with the consumer and/or
family other options. Exceptions may be made on a case-by-case basis.

1. Residential options include:

a. Licensed community care facilities which provide 24-hour care and
supervision; RCOC may provide supplemental funding, SSI-SSA would fund
basic rate.

b. Licensed health care facilities which provide 24-hour care and supervision,
e.g., ICF, ICFDDN, SNF; Medi-Cal would be expected to fund.

c. Room and board—this service would be funded through SSI-SSA or the
consumer’s earnings.

d. Independent living—basic living expenses are funded through SSI-SSA or
consumer’s earnings.

e RCOC will fund independent living skills training which provides training
in such areas as menu planning, cooking, cleaning, shopping, budgeting,
use of community resources, self advocacy training, and health and safety.

e RCOC will fund independent living support services necessary to provide
temporary assistance to the consumer, e.g., locating an apartment, coping
with a specific life situation or provide temporary assistance due to an
emergency.
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e The number of support hours authorized shall be dependent on the needs
of the person. It is expected that the number of hours authorized on an
ongoing basis shall not exceed 20 hours per month.

e. Supported living—RCOC will work with the adult consumer and his/her
family/advocate to identify needed services and develop a plan of action. Due
to the individualization of the services which may be required by the
consumer, each request will be considered on a case-by-case basis, with
RCOC funding dependent on the use of available generic and private
resources, circle of support and natural supports in the community.

RCOC may fund an initial assessment, which shall be completed by a
vendored agency. This will include a person centered plan.

A plan of action (program plan) shall be agreed to by the consumer,
family/advocate and RCOC, which identifies what services and
supports, are to be provided.

The rate of payment to the provider and a recommended period of
service shall be negotiated between the provider of service and RCOC
prior to submission of the Purchase of Service authorization to RCOC
staff, and shall be cost effective, per current supported living
regulations.

RCOC may purchase services, which cannot be provided by generic or
private resources.

Any modification to the program plan and the recommended rate of
payment shall be agreed to by the consumer, family/advocate and
RCOC.

Use of natural, community and family supports shall be maximized.

f. Family Home — RCOC staff will work with the consumer and family to
identify needed services, e.g., equipment, respite care, attendant care, etc.,
which may be needed to enable the consumer to remain in the family home.
RCOC does not fund for actual living expenses. These expenses are to be
funded by family resources, SSI, SSA, etc.

C. Period of Service/Renewal

1.

2.
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The Purchase of Service authorization for residential services, which are funded
by RCOC, shall normally be authorized and written for 12 months.

The Purchase of Service authorizations for Independent Living Skills training is
normally authorized and written for 12 months.

The Purchase of Services authorizations for Independent Living Support Services
shall be authorized and written for the time in which the support is expected to be
provided. For support services, which are provided on a maintenance or ongoing
basis, the period of service authorized shall be 12 months.

Prior to the renewal or modification of any service authorization, the Planning
Team shall review the program or residence of the consumer and consumer
satisfaction.



SUPPORT SERVICES: RESIDENTIAL
Definition

Support services are defined as additional support staff who are temporarily provided to
assist in maintaining the consumer in his/her existing residential setting. They may also
provide a transitional period into a new residential setting. Services may focus on
providing additional staff training and supervision for the purposes of implementing a
behavior intervention program, by a qualified professional, and/or assisting with daily care
needs, and/or medical needs.

Guidelines
A. Criteria

The needs of the individual shall be reviewed by the Multidisciplinary/Planning Team
and recommendations made. RCOC staff may authorize the funding of Support Services
for a time limited period. If RCOC staff are not able to authorize the requested service
based on RCOC Purchase of Service Guidelines, best practice, or difference of
professional opinion, then RCOC staff will discuss with the consumer and/or family
and/or consumer’s support team any concerns or identify other options. Support Services
are intended to be temporary, and may be authorized for a maximum of 90 days. Support
Services may be considered under one of the following circumstances; exceptions may be
made on a case-by-case basis:

1. The case has been reviewed by the Multidisciplinary/Planning Team and the
RCOC consulting psychologist or nurse consultant. The consumer is not
appropriate for:

a. 5150-psychiatric hospitalization.

b. Medi-Cal funded facility.

c. Crisis bed.
All appropriate resources, which can include a medical review by the
consumer’s physician and the utilization of consultants to develop a short-
term intervention plan, have been used prior to the request for this service.

2. The consumer is exhibiting behavior, which may prevent continued placement in
the current residential facility unless intervention is provided to stabilize the
consumer, which will enable him/her to remain in the residence. The condition is
temporary and is expected to improve within 90 days. Residential service
providers are still required to provide staffing hours in accordance with Title 17
regulations for their vendored level. Support Services are to be used as an adjunct
to this.
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The consumer has experienced a medical condition that necessitates increased
care and supervision. The condition is temporary and is expected to improve
within 90 days.

The consumer displays a significant reduction in functioning in regards to daily
living skills, requiring increase care. The condition is temporary and expected to
improve within 90 days.

B. Levels of Service

The amount of Support Services hours and days required will be based on the needs of
the consumer as identified by the Multidisciplinary/Planning Team which is to include
participation or input by the RCOC psychologist or nurse consultant. If RCOC staff are
unable to authorize the level of service requested by the consumer and/or family and/or
consumer’s support team, base on RCOC criteria, best practice, or RCOC Purchase of
Service Guidelines, then RCOC staff will discuss with the consumer and/or family any
concerns or other options. Exceptions may be made on a case-by-case basis. In addition:

1.

2.
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Funding for Support Services shall be authorized with vendors qualified to
provide support services.

If a consumer is placed in a residential facility on an emergency basis, and
support services are deemed necessary, temporary funding shall not exceed 90
days, during which time RCOC staff will develop a plan of action jointly with the
consumer’s family and/or residential provider which may include alternative
placements or other options.

Level of funding for residential support shall be based on the needs of the
consumer as determined by the planning team, with the expected outcome of
preventing placement to the state developmental center. RCOC staff shall take
into consideration the current ARM rate authorized, the entrance criteria under
which the consumer was originally accepted for residential placement, whether
the current medical condition or behavior which necessitates the request for
additional support is new, or existed at the time of the initial placement, and
whether the change is expected to be a temporary condition. Alternative options
may be considered based on the needs of the consumer. This may include a
change in residence if it is determined that the needs of the consumer cannot be
met in the current residential setting even with additional support, or the
additional support is not effecting the change necessary for the consumer to
continue living at his/her current residence.

Except for an emergency, a plan of action, which identifies a transition period,
must be developed with specific timelines indicating the course of action to be
taken or anticipated, staff training needs, and anticipated service outcomes. This
documentation must be submitted for review to RCOC staff within five days prior
to the beginning of the anticipated authorization period.



C. Period of Service/Renewal

1.
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Purchase of Service authorizations shall be authorized and written for the
recommended period of service based on the guidelines identified in Section A,
Criteria.

Renewals shall be authorized based on the guidelines in Section B, Levels of
Service.

On an emergency basis only, Area Managers may authorize up to five days of
Support Services without approval from additional RCOC staff. After this time
period, the authorization must be reviewed and approved by the RCOC
psychologist, nurse consultant or other designated RCOC staff.



PSYCHOLOGICAL, COUNSELING AND BEHAVIORAL SERVICES
Definition

Psychological, counseling and behavioral services are defined as those services (e.g.,
assessments, individual and family counseling, applied behavior analytic services and
parenting classes) that are provided by qualified professionals vendored by the regional
center to assist the consumer and/or family to effectively address issues related to the
developmental disability of the consumer.

Guidelines
A. Criteria

RCOC may fund psychological, counseling or behavioral services if the service requested
has been reviewed and recommended by the Multidisciplinary/Planning Team.
Exceptions may be made on a case-by-case basis.

The following shall be considered by the RCOC staff when authorizing services:

1. The need for psychological, counseling or behavioral services is related to the
developmental disability of the consumer.

2. Consumers and families requiring psychological, counseling or behavioral services
are expected to utilize available generic resources (e.g., Medi-Cal/ CAL-OPTIMA,
Community Mental Health, or private insurance, or trust funds)

3. There are no available generic or private resources to fund for the service, and denials
have been documented.

4. RCOC will not authorize funding of any psychological, counseling or behavioral
services that are considered experimental.

B. Levels of Service

The needs of the consumer shall be reviewed by the Multidisciplinary/Planning Team. If
RCOC staff are not able to authorize the request for service given regulations, best
practice, or difference of opinion, then RCOC staff will discuss with the consumer and/or
family any concerns or identify other options. The following services may be provided;
exceptions may be made on a case-by-case basis:

1. Behavioral Services.

Behavioral services follow the principles of applied behavior analysis and are
designed to assist consumers in learning important social and adaptive skills in
combination with educating parents or primary caregivers in the effective use of
positive behavior supports. Behavioral services are individualized to the needs of the
consumer.
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To enhance understanding of basic principles of ABA and to increase the likelihood
of success, it is recommended that parents and other caregivers attend behavior
management workshops offered by RCOC or through community resources.

a.
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RCOC may purchase an assessment that meets RCOC’s Comprehensive
Assessment Guidelines and is conducted by a qualified professional vendored by
a regional center when at least one of the following criteria are met:

i.  The consumer engages in behaviors that may be a barrier to his/her ability to
remain in the least restrictive setting and/or may be limiting his/her ability to
participate in community life; or

ii. The consumer displays behaviors that may be a barrier to his/her health or
safety or the health or safety of others; or

iii. The consumer has failed to acquire developmentally-appropriate adaptive or
functional skills (such as toileting, dressing, feeding) that are fundamental to
the attainment of social inclusion and increased independence.

RCOC may purchase behavioral services following the completion of a
comprehensive assessment and recommended treatment plan by a qualified
professional vendored by a regional center. The intervention plan must identify
goals, objectives, measurable outcomes, frequency of periodic assessment, and
level of service for consumers and their primary caregivers. The plan must also
indicate that the consumer would be a good candidate for behavior intervention
and that the family/caregiver agrees to implement the recommendations of the
intervention plan.

Behavioral services shall not exceed the type, scope, amount, and duration
identified by the Multidisciplinary/Planning Team as necessary to achieve the
consumer’s individual program plan (IPP) or individualized family service plan
(IFSP) objectives.

i. Each behavioral service, following the initial assessment of the identified
behavior(s), should begin following consensual agreement among the
Multidisciplinary/Planning Team on the goals and objectives to be addressed.

ii. All behavioral services shall be assessed for effectiveness at the frequency
described in the treatment plan, but at a minimum of every three months.

iii. Before making a determination for continuing, modifying, or terminating
behavioral services, objective measures of the behaviors identified in the
agreed-upon treatment plan must be available for review. Measurement of
parents’/caregivers’ ability to implement treatment plans across all
environments must be included to ensure the generalization of learned skills.

iv. Behavioral services end when the objectives identified in the agreed-upon
treatment plan are accomplished.

v. When progress toward behavioral objectives is not being made, barriers to
progress will be determined by the Multidisciplinary/ Planning Team to
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determine whether behavioral services should be continued, modified, or
terminated.

vi. Behavioral services should emphasize the use of positive behavior supports.
Behavior intervention procedures shall be reviewed and approved by the
Multidisciplinary/Planning Team, which includes the participation of a RCOC
Behavior Analyst or Psychologist.

vii. Restrictive procedures shall be further reviewed by the RCOC Qualified
Professional, who may refer the intervention plan to the RCOC Behavior
Modification Review Committee per Title 17 Regulations.

Counseling

Services provided shall meet the needs of the consumer and/or family. Counseling
may be provided in the form of individual, family or group therapy. Normally
sessions would not exceed one visit or counseling session per week, and the
number of sessions necessary are dependent on the needs of the consumer and/or
family and standards in the community.

Psychological Assessments

Assessments may be provided by qualified professionals vendored by regional
center if generic or private resources are not available, and if they are necessary to
provide information about the consumer’s need for psychological or counseling
services or to assess the consumer’s current level of functioning.

a. For children enrolled in a public school, psychoeducational assessments are
normally completed every three years by the school district and would not be
duplicated by RCOC.

b. Adults would not be routinely assessed unless there is a specific concern or
need. Generic resources will be utilized when available.

Parenting Classes

Services may be provided to consumers who are parents, as well to parents of
consumers, who need information or training in parenting skills. Classes are
usually a set number of sessions, or in some cases, individual training may be
provided with the number of authorized hours based on the needs of the consumer
or family.



C. Period of Service/Renewal
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Purchase of Service authorizations for assessments and parenting classes shall be
authorized for the time period in which the recommended service is to be
provided.

Purchase of Service authorization for psychological, counseling or behavioral
services shall be authorized and written for a time period not to exceed three
months. This will allow for periodic review by the Multidisciplinary/Planning
Team and additional RCOC staff, if necessary, to determine effectiveness of
treatment. Renewal or modification of services will be authorized based on the
needs of the consumer.



MEDICAL AND DENTAL SERVICES
Definition

Medical and dental services are defined as those services that are provided by licensed
professionals to improve or maintain the consumer’s health status.

Routine or preventive medical and dental care should be provided to all consumers as part
of health care maintenance. Routine medical and dental care should be provided by
available community resources. Parents are primarily responsible for providing all
medical and dental care services for their children as part of normal family expenses.
Adult consumers are expected to provide for their own medical and dental needs through
the use of county health clinics, CAL-OPTIMA/Medi-Cal providers, or private insurance.

Guidelines
A. Criteria

The individual needs of the consumer will be reviewed and determined by the
Multidisciplinary/Planning Team, which is to include participation or input by the RCOC
nurse consultant and/or RCOC physician. If RCOC staff are not able to authorize the
requested service given regulations, best practice or difference of opinion, then RCOC
staff will discuss with the consumer and/or family any concerns or identify other options.
Exceptions may be made on a case-by-case basis.

RCOC may supplement or fund for medical or dental care if:

1. The need for medical or dental care is related to the developmental disability.
2. The consumer has no funding source for the required medical or dental services.
3. It has been documented that the consumer has been denied services (e.g., CAL-

OPTIMA/Medicare, CCS, insurance) from other resources.

RCOC may fund for medication if:

1. RCOC has received medical records documenting the need for medication and the
physician’s prescription is within one year.

2. The consumer has no funding source for the required medication.

3. It has been documented that the consumer has been denied services (e.g., CAL-
OPTIMA/Medi-Cal, insurance).

4. The medication is on the Medi-Cal Formulary.

5. The medication being prescribed is related to the developmental disability.
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An exception may be made if there is a copy of the doctor’s prescription in the chart and
if there are medical records in the chart, which document why the medication is
necessary and why drugs on the Medi-Cal Formulary have not or will not benefit the
individual.

B. Levels of Service

The Multidisciplinary/Planning Team will recommend and RCOC staff may authorize the
level of service required based on the needs of the consumer and recommendations of the

licensed professional. If RCOC staff are not able to authorize the requested service given
regulations, best practice, or difference of opinion, then RCOC staff will discuss with the

consumer and/or family any concerns or identify other options.

C. Period of Service/Renewal

1. The Purchase of Service authorization shall be authorized and written for the
period in which the service is expected to be provided.

2. When appropriate, insurance or CAL-OPTIMA/Medi-Cal/Medicare are to be
billed first. In exceptional situations where Regional Center funds need to be
expended prior to the receipt of insurance/CAL-OPTIMA/Medicare
reimbursement due to health and safety reasons, then the provider of service or
family shall reimburse Regional Center upon receipt of reimbursement.

3. Purchase of Service renewals must be reviewed by the Multidisciplinary/Planning
Team and RCOC staff, which includes the RCOC nurse consultant and/or RCOC
physician.
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EQUIPMENT AND SUPPLIES
Definition

Equipment and supplies are defined as durable and nondurable medical equipment,
including wheelchairs, walkers, and diapers, eating aids, etc., which are needed by the
consumer. Due to their developmental disability, some consumers may require adaptive
devices or equipment, which will enable them to maintain or maximize their independence.
Supplies, which are nondurable, may be needed by the consumer to address a specific
developmental need.

Guidelines
A. Criteria

The individual needs of the consumer are to be reviewed by the Multidisciplinary/
Planning Team, which is to include participation or input by the RCOC nurse consultant
and/or RCOC physician. Available generic and private resources, which can provide or
purchase the needed items, are to be fully explored and utilized. Families are expected to
provide basic equipment, e.g., strollers, car seats, etc. and supplies for their children
under the age of eighteen as they would for their children without developmental
disabilities. If RCOC staff are not able to authorize the requested service, given
regulations, best practice or difference of opinion, then RCOC staff will discuss with the
consumer and/or family any concerns or identify other options.

RCOC may purchase medical or orthotic equipment and supplies for consumers in the
following circumstances, exceptions may be made on a case-to-case basis:

1. If there is no other funding source or generic service available.
. If the need for the equipment or supplies is related to the developmental disability.
3. If the equipment is prescribed by a physician and evaluated by an appropriate
professional, e.g., physical therapist, as determined by RCOC staff.
4. There are limited financial resources available to the family.
5. RCOC may fund for assistive technology per Early Start Regulations in cases

where the family would incur a cost if they used their private insurance or a
generic resource.

B. Levels of Service

The needs of the consumer shall be reviewed by the Multidisciplinary/Planning Team,
which includes input from the RCOC Nurse Consultant and/or RCOC physician. If
RCOC staff are unable to authorize the level of service requested by the consumer and/or
family, based on RCOC criteria, or best practice, then RCOC staff will discuss with the
consumer and/or family other options. Equipment and supplies funded by RCOC shall
include the following; exceptions may be made on a case-by-case basis:
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1. Van Lifts

RCOC staff will consider the funding of van lifts if all the following conditions

are met in addition to the criteria previously listed:

a. Need for lift is related to the consumer’s eligible condition for RCOC
services.

b. Consumer is unable to bear weight and, thus, cannot transfer in and out of
wheelchair.

c. Consumer is 16 years or older and/or weighs 110 pounds or more.

d. Consumer’s use of ramp is not feasible.

e. Consumer is involved in community integration. This should be addressed in
an IPP objective.

2. Durable Equipment

RCOC staff will consider the funding of a wheelchair, braces, or other durable

equipment if the following conditions are met in addition to the criteria previously

listed:

a. A child is not CCS eligible and the family has limited financial resources.

b. Ifachild is CCS eligible, RCOC will review the CCS financial criteria for
families who are over income to determine whether RCOC will assist on an
exception basis.

c. An adult is not Medi-Cal/CAL-OPTIMA eligible and has limited financial
resources.

d. RCOC may provide funding pending Medi-Cal/CAL-OPTIMA/insurance
billing if a delay in obtaining the equipment would be detrimental to the
consumer.

3. Formula/Nutritional Supplement

RCOC does not fund routine over-the-counter infant formula. RCOC policy
requires families to carry out the same responsibilities for their family member
with disabilities as they would for their family member without a developmental
disability. RCOC does not routinely fund nutritional supplements for consumers.
RCOC may fund formula or nutritional supplements if the previously listed
criteria are met, and:

a. When a consumer requires specialized formula or nutritional supplement due
to a medically documented diagnosis (i.e., FTT, malabsorbtion abnormality
and/or GTT), RCOC may consider purchasing the formula if cost exceeds the
amount of what it would cost to feed a person of the same age who is non-
disabled and they are not eligible for another generic agency or resource.
CCS will fund if the nutritional supplement is needed for an acute medical
problem. Medi-Cal/CAL-OPTIMA will fund if the nutritional supplement is
needed to maintain health. Cost would be based on Human Nutrition
Information, Current Cost Statement-Moderate Cost Plan. Additionally,
approval requires a doctor’s prescription and an IPP objective.
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b. When a consumer requires nutritional supplements due to a medically
documented diagnosis, RCOC may consider purchasing the supplement if
PMD and vendored RCOC nutritionist have recommended the supplement.

Diapers

Each family shall carry out the same responsibilities for their family member with
a disability as they would for their family member without a developmental
disability. Many children without disabilities are not completely toilet trained
until 4 or 5 years of age. RCOC will typically fund the cost of diapers at the
generic prevailing rate. RCOC may consider purchasing or providing partial
funding for one case of diapers under the following circumstances in addition to
the criteria previously listed:

a. Consumers are over the age of three years.

b. There is a statement that the consumer is unable to be trained due to the
severity of a medical/physical disability.

c. RCOC does not fund for consumers under the age of eight years who are
enuretic at night only. Many children without disabilities have this condition.

d. RCOC will not fund for diapers if the reason the child is not toilet trained is
due to the lack of parental follow-through and there is documentation in the
consumer’s chart that the child is trainable and has been successful in another
site, e.g., school. A behavior modification class will be offered to the family.

e. Ifthe cost of supplying diapers would create a financial hardship. RCOC’s
expectation is that the family will utilize generic resources.

f. Purchase of Service authorization for diapers may be considered for the
consumer who has a condition associated with a lifelong inability to achieve
bowel and bladder control. Examples of these conditions are: profound mental
retardation, severe physical conditions with congenital abnormality of the
urogenital organs, severe neuromuscular conditions with preclude toilet
training or emptying of the bladder and bowel on schedule, using a urinal or
other collection

C. Period of Service/Renewal
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Purchase of Service authorizations shall be authorized and be written to cover the
time period in which the equipment is to be purchased. In exceptional situations
where Regional Center funds need to be expended prior to the receipt of
insurance/ CAL-OPTIMA/Medicare reimbursement due to health or safety
reasons, then the provider of service or family shall reimburse Regional Center
upon receipt of insurance reimbursement.

Purchase of Service authorizations for formula or nutritional supplement are to be
authorized on a three-month basis and reviewed prior to renewal. Authorization
renewals are to include the nurse consultant’s signature.



3. Purchase of Service authorizations for diapers shall be on a six-month basis with
renewals approved, based on the consumer’s needs. If there is documentation that
a consumer has no potential for toilet training, the Purchase of Service
authorization may be approved for a longer period of service.
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SOCIAL AND RECREATIONAL SERVICES
Definition

Social and recreational activities are defined as those services, which provide the consumer
with the opportunity to develop their socialization skills and to participate in family group
activities in the home and community. Those services may be provided by Parks and
Recreation, Special Olympics, church, school, circles of support, or other resources
available to the consumer. RCOC staff will provide consumers, families and service
providers with information regarding available resources in the community

Guidelines
A. Criteria

In making recommendations to the consumer, family, or service provider regarding
available resources in the community, the individual needs of the consumer shall be
considered by the service coordinator as part of the Multidisciplinary/Planning Team
process. RCOC will not normally purchase social or recreational services, as these
should be provided by the family, community, or generic resources, including SSI. If
RCOC staff are not able to authorize the requested service given regulations, best practice
or difference of opinion, then RCOC staff will discuss with the consumer and/or family
any concerns or identify other options. RCOC staff may authorize social and recreational
services on an exception basis:

1. If it is provided to the family under previously stated respite guidelines.
. If an appropriate day program or supported work program is not available.
3. A social or recreational activity shall not be used in lieu of an appropriate

available day program.

B. Levels of Service

The type of program provided shall be based on the needs of the consumer as determined
by the Multidisciplinary/Planning Team and authorized by RCOC staff. If RCOC staff
are unable to authorize the level of service requested by the consumer and/or family,
based on RCOC’s criteria, best practice, then RCOC staff will discuss with the consumer
and/or family other options.

1. The number of days, hours or cost shall not exceed those, which would be offered
through an appropriate day program if one were available.

Revised 5/28/09



C. Period of Service/Renewal
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Purchase of Service authorizations for programs or activities authorized as respite
shall be written for a 12-month period or for a specific timeline if the activity is
not offered the entire year.

If a day program or supported work program is unavailable, an authorized
Purchase of Service authorization shall be written for a three to six-month period
or less if it is anticipated that a day program will become available.

Purchase of Service renewals for activities used as respite shall be authorized
upon agreement by the consumer, family and other Multidisciplinary/Planning
Team participants that services have been provided and have been beneficial to
the consumer and family.

Purchase of Service renewals for activities provided due to the unavailability of
an appropriate day program or supported work program shall be renewed, if there
is documentation that an appropriate day program is still not available, and the
consumer has benefited from his/her participation in the social/recreational
activity.



CENTRO REGIONAL DEL CONDADO DE ORANGE
GUIA PARA LA COMPRA DE SERVICIOS

El proposito de la Ley Lanterman (Welf. & Inst. 4500 et seq.) es el ayudar a las personas
con impedimentos de desarrollo y a sus familias a obtener servicios y apoyos necesarios
para aumentar sus oportunidades y sus opciones de vida, trabajo, aprendizaje, y
recreacion en la comunidad a través de los centros regionales.

La intencion de la Ley es asegurar que el plan del programa individual y los servicios y
apoyos proporcionados a través del sistema de centros regionales estén centralizados en
la persona con impedimentos de desarrollo y en su familia, y que se tome en
consideracion las necesidades y las preferencias de las personas y las de su familia. Otro
proposito de esta ley es el fomentar una vida normal, independiente, productiva, e
integrada en la comunidad y en un ambiente equilibrado y saludable. Ademas, el
designio de ley es asegurar que los servicios provistos a los consumidores y a sus familias
sean efectivos en el logro de las metas establecidas en el Plan del Programa Individual y
el Plan de Servicio Familiar Individualizado, que dichos servicios manifiesten las
preferencias y las opciones del consumidor y que reflejen un costo econdémico en el uso
de los recursos publicos (WIC 4646(a)). E1 RCOC trabajara juntamente con el
consumidor, su familia, y otras personas para elaborar y ejecutar el Plan del Programa
Individual o el Plan de Servicio Familiar Individualizado.

El Centro Regional del Condado de Orange continuara usando métodos nuevos y de
costo econdmico en la entrega de los servicios, incluyendo el uso de comprobantes, la
utilizacion de consumidores o padres en la coordinacion de servicios, el aumento de la
eficiencia administrativa y el empleo de diferentes alternativas para costear los servicios
(WIC 4648 y 4659, y Titulo 17, Seccioén 52109).

La Junta Directiva del RCOC ha adoptado una Poliza y Reglas Para la Compra de
Servicios, las cuales han sido usadas para preparar esta Guia para la Compra de Servicios,
la cual sera aplicada por el personal del RCOC para autorizar los servicios solicitados por
los consumidores, sus familias, o defensores. Estas reglas han sido establecidas de
acuerdo con la Ley Lanterman y el programa de Intervencion Temprana, que autoriza a
los centros regionales a crear y a aplicar normas en la entrega de servicios, al mismo
tiempo de que toma en consideracion las necesidades de los consumidores al momento de
revisar la solicitud de servicio (WIC 4624, 4651, 4648). Si en la reunion de planificacion
no se ha llegado a un acuerdo final sobre cuales son los servicios que seran comprados
por el Centro Regional, entonces se convendrad una préxima reunion dentro del término
de 15 dias, para discutir la solicitud y hacer una decision autorizando o negando el
servicio, o desarrollar otras alternativas. Pueden hacerse excepciones a las reglas segiin
las circunstancias de cada caso.

La Ley Lanterman reconoce los siguientes puntos fundamentales en los cuales la entrega

de servicios debe ser basada y los cuales han sido considerados al desarrollar las polizas
de la Junta Directiva y la Guia Para la Compra de Servicios.
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El derecho de los individuos con impedimentos de desarrollo a seleccionar
opciones en sus vidas requiere que los centros regionales respeten las selecciones
del consumidor, o cuando sea apropiado, la de sus padres, guardian legal, o
conservador, y que también proporcionen informacién al respecto de una manera
comprensible para ayudar al consumidor a hacer su decision (WIC 4502.1)

Los fondos del Centro Regional no deben ser usados para sustituir el presupuesto
de ninguna otra agencia que tiene la responsabilidad legal de servir al publico en
general y la cual recibe fondos publicos para proporcionar dichos servicios (WIC
4648(a)8). Asimismo, los fondos no deben ser usados si los servicios pueden ser
costeados por una tercera fuente de pago, tales como seguro privado y
fideicomiso de acuerdo con la Ley Lanterman y las Regulaciones de Intervencioén
Temprana, Titulo 17. Si la solicitud de servicio es modificada, terminada, o
negada, los consumidores y sus familias deben ser provistos con informacién
sobre sus derechos para apelar la decision del Centro Regional, por mandato de la
Ley Lanterman (WIC 4701-4715) y las Regulaciones de Intervencion Temprana,
Titulo 17, (Seccion 52172, 73-74).

El Centro Regional debe primero considerar los servicios y apoyos provistos en la
comunidad, el hogar, el trabajo y lugares de recreacion. Los servicios y apoyos
deben ser flexibles e individualmente creados a la medida del consumidor, y si el
caso lo requiere, a la familia del consumidor (WIC 4648(a)2).

Ningln servicio o apoyo provisto por cualquier agencia o individuo debe ser
reanudado a menos que el consumidor, o si es pertinente, sus padres, guardian
legal, o conservador estén satisfechos, y el centro regional, el consumidor, o
cuando sea pertinente, los padres o guardian legal de la persona, o el conservador
estén de acuerdo en que los servicios y los apoyos planificados han sido provistos
y se ha notado un progreso razonable en los objetivos fijados (WIC 4648(a)7).

La decision de determinar cuales son los servicios y apoyos necesarios para cada
consumidor debe ser realizada a través del proceso del Plan del Programa
Individual o el Plan de Servicio Familiar Individualizado. Esta determinacion
debe hacerse basada en las necesidades y las preferencias del consumidor, y si es
pertinente, las de su familia; también debe tomarse en consideracion las diferentes
opciones propuestas por los participantes en el plan del programa individual, la
efectividad de cada opcidn para alcanzar las metas establecidas en dicho plan, y el
costo econdomico de cada opcion (WIC 4512(b)).

La compra de servicios debe estar relacionada con la incapacidad de desarrollo o
identificada por las Regulaciones de Intervencion Temprana. Pueden hacerse
excepciones segun las circunstancias de cada caso.

Bajo circunstancias normales, el servicio autorizado comenzara 30 dias después
de su autorizacion. Esto permite una coordinacion apropiada de los servicios por
parte de la familia, del personal del RCOC y los proveedores de servicios.

En la seleccion de los proveedores de servicios y apoyos para el consumidor, el
Equipo Multidisciplinario y de Planificacion debe considerar lo siguiente (WIC
4648 (a)(6)):
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(A)

(B)

©

(D)

(E)

La capacidad del proveedor en entregar servicios de calidad o de apoyo
que logren cumplir con todo o con una parte del Plan del Programa
Individual o el Plan de Servicio Familiar Individualizado preparado para el
consumidor.

El éxito del proveedor en lograr los objetivos establecidos en el Plan del
Programa Individual o el Plan de Servicio Familiar Individualizado.

Cuando sea pertinente, el titulo o licencia, acreditacion, o certificacion
profesional del proveedor.

El costo de servicios o apoyos de calidad comparable y ofrecido por otros
proveedores, si la informacion estuviese disponible.

La seleccion del proveedor de servicios hecha por el consumidor, o
cuando sea apropiado, los padres, guardian legal, conservador, o
representante designado.
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EVALUACION DE DIAGNOSTICO PRENATAL

Definicion

Las evaluaciones de diagnostico prenatal se definen como pruebas médicas, tales
como amniocentesis, ultrasonido, etc., que se hacen a las personas que estan a riesgo
de tener un bebé con un impedimento de desarrollo. E1 RCOC proveera ayuda
econdmica para obtener las evaluaciones de diagnostico prenatal cuando las
personas no sean elegibles para recibir estos servicios por medio de recursos
publicos o privados.

Guia

A. Criterios de Elegibilidad

Cualquier persona residente del Condado de Orange, la cual esté a riesgo de tener
un bebé con un impedimento de desarrollo, es elegible para recibir fondos del
RCOC para costear las evaluaciones de diagnostico prenatal, si es que no existe
otra fuente de pago para dichos servicios.

Padres con los siguientes tipos de embarazos, o embarazos anticipados, califican
para recibir los servicios. Pueden hacerse excepciones segun las circunstancias de

cada caso.

1. Madre de 35 afos o mayor al tiempo de concebir.

Cualquier persona menor de 35 afios que tenga un historial de dos o mas
abortos espontaneos (SAB's).

3. Uno, o los dos padres, ha tenido un hijo con un defecto genético que se
puede repetir, puede causar un impedimento de desarrollo, y se puede
predecir por medio de una evaluacion de diagndstico prenatal.

4. Uno, o los dos padres, es portador de un cromosoma o autosoma que
puede causar un impedimento de desarrollo y lo cual puede pronosticarse
con una evaluacion de diagndstico prenatal.

5. La madre es la portadora de una anormalidad transmitida por genes del
cromosoma X (X-linked disorder) que puede causar un impedimento
de desarrollo.

6. Un familiar inmediato ha tenido un nifio con un defecto en el tubo neural.

7. El feto ha sido diagnosticado con una anormalidad congénita o

anormalidad de cromosoma y se requiere un diagnostico adicional para
confirmar la prueba prenatal o se necesita consejeria genética.
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Ademas:

1. Se espera que en la mayoria de los casos, los centros de asesoria genética
hagan la evaluacion inicial para cerciorarse de que la persona es elegible
para recibir beneficios de MediCal/CalOPTIMA antes de referir a la
persona al RCOC para sufragar el costo.

2. Cuando el solicitante tiene seguro médico, el RCOC normalmente no paga
por los servicios de asesoria genética.

3. Cuando el solicitante tiene seguro médico sin beneficios de maternidad, el
RCOC pagara por los servicios de asesoria genética.

4. Si el solicitante tiene seguro médico con un deducible mayor de $2,000.00,
el RCOC puede sufragar el deducible y pagar por los servicios de asesoria
genética.

5. Algunas excepciones se pudieran hacer en lo relacionado con el pago del

deducible para los solicitantes que tienen cobertura de seguro. Las

excepciones pueden incluir los casos siguientes:

a. Las circunstancias familiares son tales que la evaluacion de
diagndstico prenatal no se puede hacer si no se reciben fondos para
ello. Se pueden hacer excepciones si €stas son aprobadas por el
médico o la enfermera (RN) del RCOC.

b. Cuando la compania de seguro paga una cuota fija que es mas baja
que la tarifa de Medi-Cal/CalOPTIMA, el RCOC pagari la
diferencia.

B. Niveles de Servicio

Las evaluaciones de diagnostico prenatal se basaran en las necesidades médicas
de cada individuo.

C. Término del Servicio/Reanudacion
1. Las autorizaciones de la Compra de Servicio deben ser autorizadas por
escrito por el término de tiempo en el cual se anticipa que el servicio sera
proporcionado.

2. Cuando la elegibilidad para recibir los beneficios de Medi-
Cal/CalOPTIMA no ha sido determinada, el personal del RCOC
completard un formulario de entrada o admisioén y una Autorizacion de
Compra de Servicio que llevara por escrito "Cobrese Primero a Medi-
Cal/CalOPTIMA."
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3. Todas las Autorizaciones de Compra de Servicios para los solicitantes que
tienen seguro médico privado llevaran por escrito "Cdbrese Primero a la
Compaiiia de Seguro." En casos excepcionales, como cuando los fondos
del Centro Regional deben de emplearse antes de recibir el reembolso de
la compainia de seguros debido a razones de salud o de riesgo, queda
entendido que el proveedor de servicios o la familia debe devolver al
Centro Regional el importe del reembolso recibido de la compaiiia de
seguros.

4. Todos los solicitantes que requieran fondos para costear servicios
relacionados con la genética deben llenar el Formulario de Informacion de
Seguro antes de que el pago de los servicios sea procesado por el RCOC.

5. Las autorizaciones de servicio deben ser renovadas por escrito en caso de
que el servicio original no haya sido provisto en el tiempo acordado
debido a circunstancias imprevistas.
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SERVICIOS DE INTERVENCION TEMPRANA
Definicion

Los Servicios de Intervencion Temprana (ej., programa de estimulacion para los
bebés) se definen como un programa coordinado de servicios de evaluacion e
intervencion temprana para nifios recién nacidos hasta 36 meses de edad, los cuales
se encuentran a riesgo de sufrir un impedimento de desarrollo o que en la
actualidad lo tienen. El propdsito del programa es ayudar a cada nifio a alcanzar
un nivel de desarrollo propio de una edad temprana y proporcionar a los padres la
oportunidad o la informacion adecuada para participar en el programa que
ayudara a llenar las necesidades especiales del nifio. El RCOC puede autorizar los
fondos para costear los servicios necesarios para alcanzar las metas y los objetivos
del Plan del Programa Individual (IPP) y el Plan de Servicio Familiar
Individualizado (IFSP) dentro de las reglas estipuladas por la Ley Lanterman y las
Regulaciones de Intervencion Temprana. Los servicios de Intervencion Temprana
son provistos gratis a las familias.

Guia

A. Criterios de Elegibilidad

Las necesidades individuales del nifio serdn revisadas por el Equipo
Multidisciplinario para determinar si es necesario el servicio de intervencion
temprana. Los siguientes criterios deben ser considerados por el personal del
RCOC cuando autoricen el pedido de servicios. Si el personal del RCOC no
puede autorizar el servicio solicitado debido a las regulaciones, o en caso de que
existan diferencias de opinion o una mejor opcion, el personal del RCOC discutira
con el consumidor o su familia cualquier problema que exista, o tratara de
encontrar otras opciones. Pudieran hacerse excepciones segun las circunstancias
de cada caso. A continuacion se mencionan los criterios de elegibilidad:

I. El personal del RCOC hara recomendaciones para la adquisicion de
servicios (ej., evaluaciones, programas, etc.) genéricos o publicos cuando
sea apropiado; por ejemplo, el sicologo del RCOC le recomendara
presentarse al distrito escolar.

2. Se hara uso de recursos genéricos y privados (por ejemplo, compafiia de
seguros) si éstos estuviesen disponibles. El uso de los servicios de
intervencion temprana a través de la compaiiia de seguro privado debe ser
voluntario, en caso de que los padres incurran un costo, €j., disminucién
de cobertura de por vida, un aumento en las primas, pagar dinero de su
propio bolsillo para cubrir un deducible o un pago compartido.
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3. La negacion del servicio por parte de una agencia publica o privada debe
ser documentada por escrito al mismo tiempo que se hace la peticion para
recibir fondos del RCOC. Los servicios de Intervencion Temprana seran
aprobados lo antes posible y esto depende del resultado del proceso de
negacion.

4. Los servicios de intervencion temprana son provistos hasta que el nifio
cumple 36 meses de edad; éstos pueden ser terminados antes, en caso de
que el nifio logre el desarrollo de los conocimientos propios a su edad.

5. El coordinador de servicios discutird con la familia las diferentes opciones
del programa. En caso de que la solicitud de servicio requiera una
excepcion, el coordinador de servicios, junto con el personal del RCOC,
discutira las preferencias de la familia.

B. Niveles de Servicio

El personal del RCOC puede que revise las recomendaciones del Equipo
Multidisciplinario para asegurarse de que los puntos fundamentales de la Compra
de Servicios cumplen con las reglas convenidas. Si el RCOC no puede autorizar
el nivel de servicio solicitado debido a las regulaciones, o en caso de que exista
una mejor opcion, el personal del RCOC discutira con el consumidor o su familia
otras opciones. EI RCOC puede proveer fondos para costear las opciones de
servicio siguientes; se pueden hacer excepciones segun las circunstancias de cada
caso:

1. Evaluaciones

a. La evaluacion del bebé o menor serd realizada por el personal del
RCOC o un vendedor contratado por el RCOC. Las evaluaciones
son necesarias para hacer una informada decision sobre la solicitud
de servicio. E1 RCOC proveera fondos para costear una
evaluacion, si ésta es necesaria para determinar la elegibilidad o el
tipo de programa que concuerda con las necesidades del nifio.

2. Programas de Intervencion Temprana

a. Si el bebé o el menor presenta una demora en todas las cinco areas
de desarrollo, se les dard a los padres por lo menos tres
recomendaciones a programas de desarrollo infantil, los cuales
llenan las necesidades del nifio y la familia.

b. El RCOC puede proveer fondos para un nifio menor de tres afios
que esta en lista de espera para asistir a un programa de
Intervencion Temprana a través del distrito escolar. Si se crea una
vacante en el programa del distrito escolar después que el RCOC
ha empezado a subvencionar el programa, la familia tendra la
opcion de cambiar de programas.
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Los programas globales, generalmente ofrecen programa completo
de terapia fisica, ocupacional, y del habla, asi como también
consulta directa con un especialista del habla y lenguaje.
El tipo de servicios autorizados para un programa en el hogar varia
de acuerdo al programa y las recomendaciones estaran basadas en
las necesidades de desarrollo y médicas del nifio.
La frecuencia y la cantidad de servicios subvencionado por el
RCOC dependen de lo siguiente:

e Las necesidades de desarrollo del nifio.

e La edad del nifio.

e Fragilidad médica o justificacion médica.

e Normas establecidas en la comunidad y la mejor practica

disponible.

Los distritos escolares en el Condado de Orange que tienen
programas de Intervencion Temprana ofrecen programas para
nifios menores de un afio una vez por semana, y de dos a tres veces
por semana para nifios de 12 meses a tres afios de edad. Si un nifio
estd inscrito en un programa global de bebés, el cual provee
intervencion en todas las areas de desarrollo, el RCOC
normalmente no autoriza fondos para sufragar terapia fisica,
ocupacional o del habla, ya que esto seria duplicar el servicio. Si
el personal del programa encuentra una discrepancia severa en un
area de desarrollo del nifno, en relacion con todas las areas de
desarrollo de éste, el RCOC pudiera considerar la autorizacion de
fondos para costear servicios adicionales de intervencion por un
tiempo limitado.
Si los padres desean que sus hijos asistan a la preescolar regular, el
RCOC podra ayudarles afiadiendo servicios de consulta basados en
las necesidades del nifio.
Si el nifio no muestra retraso en su desarrollo, pero su condicion
presenta un alto riesgo, el RCOC puede autorizar fondos para
costear consultas mensuales a través de un vendedor autorizado
para ello, o un coordinador de servicios del RCOC puede
proporcionar la debida supervision cada seis meses.

C. Término del Servicio/Reanudacion

I. Las autorizaciones de la Compra de Servicio (POs) son normalmente
autorizadas por escrito por un término de 6 meses. Los Centros
Regionales son los ultimos en costear un servicio, después que todos los
recursos publicos y privados han sido revisados para determinar si la
persona debe recomendarse a dichos recursos.
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2. Antes de la renovacién o la terminacion de la Compra de Servicios (POs),
el vendedor debe de presentar un reporte documentando el progreso. El
RCOC requiere que el reporte incluya informacion sobre el nivel de
desarrollo, el progreso o la falta de progreso logrado por el nifio en los
ultimos 6 meses, la cantidad de entrenamiento a los padres y el nivel del
programa en el hogar, y metas a alcanzar o resultados esperados en los
proximos seis meses.

Basado en los reportes sobre el progreso alcanzado y las recomendaciones
del Equipo Multidisciplinario, el Grupo de Elegibilidad de Recursos de
Salud (EHRG) del Centro Regional revisara la continuacion de
elegibilidad para el programa de Intervencion Temprana y si el programa
continda llenando las necesidades del nifio. Si se recomienda un cambio
de programa, el coordinador de servicios discutira con la familia el
progreso del niflo, asi como otras opciones que pudieran ser mas
beneficiosas para el nifio.

3. Si el Grupo de Elegibilidad de Recursos de Salud del RCOC (EHRG)
recomienda discontinuar o modificar los servicios basado en la
informacion provista por el programa, el coordinador de servicios discutird
las recomendaciones hechas por el EHRG, con la familia y se reunira con
la familia para discutir el asunto o cualquier otra informacion adicional
que la familia desee presentar. El coordinador de servicios tiene la
responsabilidad de organizar la reunion e incluir al personal apropiado del
RCOC. Si el asunto relacionado con el sufrago de un servicio especifico
por parte del RCOC no es resuelto, se le debera proveer a la familia con un
aviso de 30 dias, sin importar la accion que el Centro Regional proponga
tomar, asi como también los formularios para solicitar una reunién local, o
una mediacion formal o un proceso de audiencia debido a Nivel Estatal, e
informacion sobre los derechos de los padres. Si la disputa es sobre un
servicio que esta siendo costeado por el RCOC en la actualidad, dicho
servicio debera continuarse recibiendo al mismo nivel, hasta que la
discrepancia sea resuelta.

4. Todos los servicios provistos a nifios bajo el programa Intervencion
Temprana terminaran al cumplir el niflo los tres afios de edad, si el nifio no
califica para recibir los servicios del Centro Regional bajo el criterio de
elegibilidad del Acta Lanterman. El distrito escolar es responsable por el
programa de educacion de los nifios al cumplir los tres afios, si éstos
califican para los servicios de Educacion Especial. Un plan de transicion
y un Plan de Educacion Individual (IEP) deben ser desarrollados, en los
cuales se identifican los servicios que serdn provistos y la fuente de
subvencion de servicios para estos niflos que cumplen los tres afios y ya no
son elegibles para recibir los servicios del Centro Regional.
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Informacion sobre otras fuentes de recursos serd provista a las familias, si
el nifio ya no es elegible para recibir los servicios del Centro Regional o
del programa del distrito escolar. El distrito escolar tiene la
responsabilidad de evaluar al nifio y convocar la reunion del IEP antes de
cumplir el nifio los tres afos, si éste cumple los tres afios durante el
periodo de tiempo en el cual la escuela no esta en sesion.

5. El distrito escolar es responsable por proveer un programa de educacion al
nifio cuando éste cumple los tres afios en mayo o junio (antes de la sesion
de verano) y cuando ¢l continua calificando para recibir los servicios del
Centro Regional. El distrito escolar es responsable por la subvencion del
programa escolar y por tener un IEP preparado y listo en el verano. Es la
responsabilidad del coordinador de servicios del Centro Regional, y del
distrito escolar, discutir con la familia las opciones en la reunién de
transicion. A los padres se les alienta a hacer la solicitud de servicios
especificos al momento de la reunion de transicion y el IEP, especialmente
si la solicitud es por un servicio usualmente no provisto por la escuela, ej.,
servicios durante las vacaciones, un programa de mas horas que
usualmente es provisto por la escuela, o en un ambito de escuela privada.

6. Los nifios que cumplen tres afios de edad durante el verano y no son
elegibles para asistir a la escuela de verano, pero son elegibles para los
servicios del RCOC después de cumplir tres afios, podrian recibir fondos
hasta el comienzo del afio escolar.
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SERVICIOS DE TERAPIA
Definicion

Los servicios de terapia se definen como los servicios de terapia fisica, terapia
ocupacional, terapia del lenguaje, y terapia de alimentacion, las cuales son
provistas con el proposito de ayudar al consumidor en las areas donde existe
gran deficiencia, por ejemplo, en las habilidades motoras ordinarias, y en los
desordenes severos del lenguaje. Ademas, los servicios de terapia pueden
también incluir evaluaciones para determinar el nivel funcional del
consumidor y la necesidad por el servicio. El personal del RCOC trabajara
conjuntamente con el consumidor y la familia para identificar servicios
necesarios, hacer recomendaciones apropiadas, y ayudar al consumidor y a
su familia a obtener servicios a través de la utilizacion de recursos publicos y
privados.

Guia

A. Criterios de Elegibilidad

Las necesidades individuales del consumidor deben ser determinadas por
el Equipo Multidisciplinario y de Planificacion. Los siguientes requisitos
deben ser considerados por el Equipo Multidisciplinario y de Planificacion,
el cual incluye la enfermera consultante, el médico, o el sic6logo del
RCOC cuando se autorice el pedido de servicios. Si el personal del RCOC
no puede autorizar el servicio solicitado debido a las regulaciones, o en
caso de que existan diferencias de opinién o una mejor opcion, el personal
del RCOC discutiréa con el consumidor o su familia cualquier problema
que exista o tratara de encontrar otras opciones. Pueden hacerse
excepciones segun las circunstancias de cada caso. A continuacion se
mencionan los criterios de elegibilidad.

1. Todos los recursos publicos o privados deben ser explorados y utilizados.
Esto incluye las agencias CCS, Medi-Cal/CalOPTIMA, escuela publica,
compafiia de seguros, y otros recursos disponibles. Para los servicios
provistos bajo el programa de Intervencion Temprana, si la familia incurre
algun costo por usar su seguro privado, €j., pago compartido, deducible,
maximo de cobertura, el uso del seguro privado de la familia es voluntario.

2. La negacion de servicios por parte de agencias publicas o privadas debe
ser documentada en el archivo del consumidor. Con la excepcion de las
recomendaciones de CCS, el uso de fondos para costear el servicio puede
ser aprobado por un periodo limitado de tiempo si el proceso de negacion
de servicio tomase mucho tiempo, o si se debe a razones de salud o de
riesgo.

3. Para los nifios mayores de 36 meses, los servicios de terapia deben ser
provistos por el distrito escolar de la localidad.
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4. Para los adultos que ya no son elegibles para el programa escolar, los
servicios de terapia deben ser costeados por Medi-Cal/CalOPTIMA.

5. El consumidor debera ser evaluado por un profesional calificado, y el
Equipo Multidisciplinario y el personal del RCOC deben de estar de
acuerdo con la necesidad de dichos servicios.

6. La necesidad de la terapia esta relacionada con el impedimento de
desarrollo.

7. La condicion médica es el resultado de un deterioro o lesion reciente.

8. El plan para un programa ha sido desarrollado con determinadas metas,
objetivos, y éste incluye el tiempo dentro del cual los servicios deberan ser
proporcionados.

B. Niveles de Servicios

El personal del RCOC puede que revise las recomendaciones del Equipo
Multidisciplinario y de Planificacion para asegurarse de que la Compra de
Servicios cumpla con las reglas convenidas. Si el personal del RCOC no puede
autorizar el nivel de servicio solicitado debido a los criterios del RCOC, o en caso
de que exista una mejor opcion, el personal del RCOC discutird otras opciones
con el consumidor o su familia. Se pueden hacer excepciones segun las
circunstancias de cada caso. El RCOC podria proveer fondos para costear los
servicios siguientes:

1. Terapia Fisica u Ocupacional

a. Evaluacion Para Nifios y Adultos

e Evaluacion para recibir terapia fisica u ocupacional (PT/OT)
puede ser provista si se ha identificado un retraso en las
habilidades motoras finas o gruesas del nifio. Para los adultos,
las evaluaciones pueden proporcionarse si existe un alto grado
de deterioracion en las habilidades motoras del consumidor, si
se necesita equipo de adaptacion, o si la terapia forma parte del
proceso de rehabilitacion después de una cirugia u
hospitalizacion. El médico principal de la persona debe
solicitar la evaluacion. Si los recursos publicos y privados no
estan disponibles, se autorizaran dos horas para las
evaluaciones realizadas en la oficina de un terapeuta (OT/PT) y
tres horas si la evaluacion debe hacerse en la casa.

e La evaluacion se hace para determinar la necesidad por los
servicios; el reporte de la evaluacion debe incluir los diferentes
niveles de desarrollo en habilidades motoras finas o gruesas
desde un principio, asi como otra informacion especificada y
solicitada.

e Las recomendaciones deben incluir objetivos especificos y
metas a alcanzar.
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b.

C.

Revisado 5/28/09

Terapia Continua Para Ninos del Programa de Intervencion

Temprana

Una vez finalizada la evaluacion, la cual debe incluir
sugerencias de los especialistas del RCOC, el Equipo
Multidisciplinario y de Planificacion revisara el reporte, y si
todos estan de acuerdo, se proveeran los servicios.

La frecuencia de la terapia individual puede ser hasta dos veces
por semana y dependera del diagndstico del nifo, el nivel de
complejidad, u otros servicios recibidos en la actualidad.

Si los reportes muestran que el retraso del nifio es méas bien
global, el personal del RCOC puede recomendar que se dé
comienzo a un programa mas amplio y extenso. El
coordinador de servicios discutird esta recomendacion en una
reunidn con los padres para llegar a un acuerdo y obtendra el
consentimiento de los padres antes de iniciar cualquier cambio.
Si los nifios estuviesen matriculados en un programa extenso,
ellos normalmente no serian candidatos para recibir fondos del
RCOC para costear el servicio de PT/OT. Una excepcion
puede ocurrir cuando el nifio tiene un problema médico o de
manejo de comportamiento especifico que afecta sus
habilidades motoras finas y gruesas, y ello resulta en un retraso
considerable, comparado con el funcionamiento general del
nifo. En dicho caso, la terapia puede ser considerada y
afiadida al amplio programa del nifio por un tiempo limitado,
usualmente por un maximo de cuatro meses.

Cuando el reporte indique que las metas del nifio han sido
alcanzadas o éste pueda caminar con seguridad, inclinarse,
doblar o encorvar el cuerpo, y recoger objetos, la terapia fisica
u ocupacional serd suspendida. El coordinador de servicios
informara a los padres sobre el resultado del reporte y la
recomendacion de suspender el servicio en un término de 30
dias. Si la familia no est4 de acuerdo con el cambio propuesto,
se les proveera informacion escrita sobre la reunion local y el
proceso debido.

Terapia Continua Para Nifos Mayores de 3 Afios v Adultos

La terapia no es usualmente costeada por el RCOC para los
niflos mayores de tres afios, ya que existen otros recursos
publicos (CalOPTIMA, CCS) o privados (compaiiia de
seguros) que pueden ser usados.

Si no existe otra fuente de subvencion, la evaluacion sera
revisada por el personal del RCOC para hacer las
recomendaciones necesarias y determinar la necesidad de otros
Servicios.
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Terapia en el Hogar Para Nifios Elegibles Para los Servicios de
CCS

Los nifios con las especificaciones médicas mencionadas a
continuacion, y los cuales son elegibles para recibir los servicios
del Departamento de Terapia Médica de los Servicios para Nifios
de California (CCS Medical Therapy Unit), pueden recibir terapia
fisica y ocupacional en su hogar por un tiempo limitado,
subvencionada por el RCOC.

Salud Delicada:

e El nifio ha sido hospitalizado debido a una enfermedad,
aproximadamente cada dos meses hasta cumplir los 18 meses.

e El nifio requiere succidon de secreciones en el sistema
respiratorio por lo menos una vez cada dos horas.

¢ El nifio tiene hecha una traqueostomia (incision en la traquea)
hace menos de seis meses. (Un nifio con una traqueostomia sin
complicaciones puede que no sea elegible para los servicios de
terapia en el hogar.)

e El nifio ha sido alimentado por medio de un tubo de
gastrostomia (GTT) por menos de tres meses y ha tenido otros
problemas de salud.

e El nifio requiere medicacion o fluidos intravenosos (IV) y es
menor de un afio de edad.

e El nifio requiere un aparato para realizar ventilacion pulmonar.

Problemas Inmunologicos

e Nifos que han tenido hospitalizaciones frecuentes durante el
primer afio de vida.

¢ Niflos diagnosticados con una condicion de deficiencia
inmunolodgica especifica.

e Nifos menores de seis anos de edad con otros problemas
médicos.

Equipo Médico
¢ Incluye a nifios que estan incapacitados para usar un tanque

portatil de oxigeno, maquina portatil de succion, o aquellos que
estan impedidos de trasladarse a las citas médicas, etc.
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Mayor de Un Afio de Edad

Los nifios mayores de un afio de edad no recibiran los servicios
de terapia en el hogar si ellos son elegibles para recibir terapia
a través de los Servicios Para Nifios de California (California
Children's Services).

Para Todos Los Nifios Que No Pueden Usar Los
Servicios Centralizados de Terapia de CCS

Antes de RCOC considere subvencionar servicios para niios
elegibles bajo el programa de CCS, es necesario una carta
escrita por CCS documentando que el nifo llena el criterio para
la terapia en el hogar. El RCOC costea el servicio de terapia
basado en las recomendaciones del terapeuta de CCS por un
tiempo limitado, usualmente de 3 a 6 meses. CCS necesita
volver a evaluar al nifio para que el RCOC contintie costeando
el servicio después del periodo inicial de 3 a 6 meses.
CalOPTIMA/EPSTD pueden ser contactados por CCS.

2. Terapia del Habla/Lenguaje

a.

b.

Revisado 5/28/09

Evaluacion. Intervencion Temprana

Cuando la principal demora del nifio es en el habla y el
lenguaje, basado en una evaluacion de desarrollo, el RCOC
puede costear una evaluacion adicional para determinar las
necesidades del servicio.

El reporte de la evaluacion debe incluir los diferentes niveles
de desarrollo cognoscitivo, y del lenguaje receptivo y
expresivo. Debe incluir las metas y los objetivos a alcanzar en
los proximos 6 meses, método educativo para los padres, y
cémo van a ser alcanzadas las metas.

Evaluaciones Para Los Consumidores Mayores de Tres Afnos de

Edad

Las evaluaciones para nifios que son elegibles para el programa
escolar pueden ser solicitadas a través de la escuela como parte
del IEP.

Las evaluaciones para adultos pueden ser solicitadas al doctor
principal de la persona o subvencionadas por recursos publicos
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d.

Terapia Continua

Para nifos cuya demora se estima que sea por lo menos un
30% por debajo de la edad promedio, se podria autorizar una
consulta del lenguaje o de terapia continua. Sesiones
individuales de una o dos veces por semana, o sesiones de
grupo, 2 6 3 veces por semana seran consideradas. El Equipo
Multidisciplinario, el cual debe incluir especialistas del RCOC,
revisara el reporte, tomara en consideracion las
recomendaciones, y autorizara el nivel de servicio acordado.
Los nifios inscritos en el amplio programa para bebés, el cual
es comprado por el RCOC, o nifios inscritos en el programa de
una escuela publica, estan supuestos a recibir alguna terapia del
habla o consulta, a través de dichos programas Terapia del
habla adicional pudiera ser autorizada por tiempo limitado, si el
nifio muestra una discrepancia significante en el habla
comparada con otras areas del desarrollo.

Cuando los reportes indiquen que el nifio ha alcanzado un 70%
del nivel del lenguaje apropiado a su edad, la terapia debe ser
suspendida y llevada a una fase final. El coordinador de
servicios informard a los padres acerca de los resultados del
reporte y sobre la fase final recomendada

Terapia Continua Para Consumidores Mayores de Tres Afios de

Edad

La terapia individual o en grupo puede ser provista a los nifios
de edad escolar, como uno de los objetivos del IEP.

La terapia para adultos puede ser subvencionada por recursos
publicos o privados (CalOPTIMA, compaiia de seguro).

3. Terapia de Alimentacion

Revisado 5/28/09

Evaluacion

Una evaluacion de alimentacion puede proporcionarse si el
nifo o el adulto manifiesta alguna de las condiciones
siguientes:

Tubo de Gastrostomia (GTT)

Discoordinacion oral/motora.

Una condicion médica que ha privado al nifio o al adulto de

recibir los alimentos por la boca.

Las evaluaciones son autorizadas por un término de dos horas.
Las evaluaciones deben incluir: evaluacion de los métodos de
alimentacion; evaluacion del comportamiento en la
alimentacion; problemas de comportamiento asociados con la
alimentacion; y objetivos y metas a alcanzar.
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b. Terapia Continua

e Los servicios para adultos deben ser solicitados a través de
Medi-Cal/CalOPTIMA.

e La frecuencia de las sesiones de terapia puede ser hasta de dos
veces por semana, dependiendo esto de (1) la edad; (2) el nivel
de complicacion; (3) el diagnostico; y (4) otros servicios que
estén recibiéndose. Un programa para seguirlo en casa debe
entregarsele a los padres o al proveedor de cuidado.

¢ Sino existe un reporte al dia, o solamente se ha registrado un
progreso minimo, una vez finalizado el plan del programa
inicial, el personal del RCOC puede conferenciar con el
terapeuta, o consultar con otro terapeuta para obtener una
segunda opinion.

e Si el reporte indica que el principal problema del nifio es el
comportamiento, el personal del RCOC puede recomendar a los
padres un plan para modificar la conducta del nifio. El reporte
del especialista en alimentacioén debe indicar la consistencia en
la asistencia y la persistencia en la aplicacion del programa por
parte de los padres.

e Una vez que el nifio ha demostrado la habilidad de masticar y
tragar alimentos de varias texturas, un especialista del RCOC
evaluard la continuacion de la terapia.

c. Suplemento

e La terapia de alimentacion para nifios puede ser autorizada
ademads de otros servicios (ej., programa extenso) si un
problema médico especifico (ej., GTT) causa una demora
significativa comparada con el funcionamiento general. En
este caso, la terapia seria proporcionada solamente por un
periodo de tiempo limitado, usualmente de tres meses.

C. Término del Servicio/Reanudacion

1. Las autorizaciones para la Compra de Servicios son normalmente
autorizadas por escrito por un maximo de seis meses de duracion. En
casos excepcionales, como cuando los fondos del RCOC deben de
emplearse antes de recibir el importe del reembolso de la compaiiia de
seguro o Medi-Cal/CalOPTIMA debido a razones de salud o riesgo, queda
entendido que el proveedor de servicio o la familia deben devolver al
RCOC dicho reembolso.
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2. Antes de la renovacion de las autorizaciones de servicio, el Equipo
Multidisciplinario y de Planificacion, el cual debe incluir a los
especialistas del RCOC, revisara el reporte sobre el éxito o el efecto que
ha tenido el programa. El reporte debe incluir niveles de desarrollo en
aspectos que muestran progreso sobre la evaluacion inicial,
recomendaciones para un programa en el hogar, y las metas y objetivos.
También se tomard en consideracion, la satisfaccion de los padres con los
servicios provistos.
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SERVICIOS DE RESPIRO

Definicion

El servicio de respiro (respite care) proporciona cuidado temporal e intermitente a
consumidores con un impedimento de desarrollo. El propésito es el aliviar a las
familias de la constante responsabilidad de diariamente atender a un familiar con
una incapacidad de desarrollo.

Se aconseja a las familias el usar diferentes servicios sociales de apoyo, tales como
familiares, vecinos, y amistades, siempre y cuando éstos estén disponibles. También
se les aconseja que ofrezcan el mismo nivel de apoyo a sus nifios con incapacidades
al igual que a sus nifos sin ellas.

Guia

A. Criterios de Elegibilidad

Las necesidades del consumidor y las de su familia seran revisadas por el Equipo
Multidisciplinario y de Planificacion para determinar si los servicios de respiro
son necesarios. Los padres deben proveer el mismo nivel de apoyo a sus hijos
con incapacidades de desarrollo al igual que a sus hijos sin ellas. Segln lo
estipulado en el American Disability Act, el cuidado de un nifio incapacitado no
debe costar mas de lo que cuesta la tarifa prevaleciente en el area, solamente
porque el nifio tenga una incapacidad. La persona o agencia que proporciona el
servicio de respiro debe hacer una acomodacion razonable. Uno o mas de los
siguientes requisitos deben ser considerados por el personal del RCOC cuando
autorice el pedido de servicios. Si el personal del RCOC no puede autorizar el
servicio solicitado debido a regulaciones, o en caso de que existan diferencias de
opinion o una mejor opcion, el personal del RCOC discutira con el consumidor o
la familia cualquier problema que exista o tratard de encontrar otras opciones.
Pueden hacerse excepciones segun las circunstancias de cada caso. A
continuacion se identifican los criterios de elegibilidad:

1. Las necesidades del consumidor no pueden ser satisfechas por una nifiera.

2 El consumidor requiere cuidado y supervision debido a problemas de
comportamiento documentados con anterioridad.

3. El consumidor requiere cuidado especial y supervision debido a problemas
médicos documentados recientemente.

4. El consumidor requiere cuidado y asistencia debido a una insuficiencia

significativa que confronta en el cuidado personal apropiado a su edad;
por ejemplo, cuando éste no esta entrenado para hacer sus necesidades, o
cuando no puede tomar los alimentos por si mismo.
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El consumidor esté a riesgo de ser abusado.

Los padres también son consumidores del Centro Regional.

El cuidado es requerido debido a una crisis familiar temporaria.

El cuidado es requerido debido a estrés en la familia; por ejemplo, la
familia estd asistiendo a sesiones con un consejero.

0. El consumidor o la familia no es elegible, o tiene a su disposicion recursos
publicos o privados, familiares, o la compaiiia de seguros no cubre el
servicio. Las Regulaciones de Intervencion Temprana deben ser seguidas
cuando se considere el uso de recursos familiares para nifios menores de
tres afos. Prueba de la negacion del servicio ha sido presentada por escrito

N

al RCOC.

10.  Las horas de Servicio de Apoyo en la Casa (In-Home Support Services, en
inglés) recibidas y usadas por el consumidor y su familia seran revisadas
por el personal del RCOC.

11. Las horas de respiro pueden ser utilizadas como cuidado de dia, pero no

deben de exceder el nimero de horas autorizadas para el servicio de
respiro regular.

12. Las horas de respiro pueden ser usadas para asistir a conferencias,
seminarios, o grupos de apoyo relacionados con la incapacidad de
desarrollo del consumidor. Si se solicitan horas adicionales para las cuales
la familia normalmente no califica, cada solicitud debe revisarse en cada
caso y tomar en consideracion el topico del grupo de apoyo o de la
conferencia, el nimero de horas solicitadas, y otras horas que han sido
autorizadas previamente con el proposito de asistir a grupos de apoyo o
conferencias.

Normalmente, 3 horas pueden ser autorizadas para las reuniones de grupos
y 8 horas para asistir a una conferencia el dia completo, mas el tiempo de
viaje de ida y vuelta.

13. Para darles a las familias mayor flexibilidad en determinar quién proveeria
el servicio y cudndo seria provisto, se espera que las familias utilicen el
sistema de comprobante para padres (parent voucher). En algunas
circunstancias, debido a necesidades médicas, problemas de
comportamiento, o falta de proveedores de servicio que usen el sistema de
comprobantes, puede que se necesiten otros recursos.

Los criterios adicionales siguientes deberan ser considerados para determinar si
otro tipo de servicio estd justificado o debe ser recomendado; se pueden hacer
excepciones segun las circunstancias de cada caso.

1. El RCOC puede proveer los servicios a través de una agencia privada en
los casos siguientes:

a. Hay documentacion escrita en el archivo del consumidor, la cual
indica que la familia no ha podido utilizar el comprobante para
padres debido a que no cuentan con familiares cercanos, vecinos, u
otras personas que puedan proporcionar el cuidado de respiro.
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b. El consumidor presenta ciertos problemas de comportamiento que
requieren el servicio de una persona que tiene experiencia
trabajando con personas con impedimentos de desarrollo.

c. El consumidor no puede caminar, tiene amplias necesidades de
cuidado personal (cuidado total), y no hay una persona disponible
para proveer servicios de respiro a través del sistema de
comprobantes para padres.

2. El RCOC puede proveer servicios de respiro a través de una enfermera
certificada (LVN/RN) si el consumidor presenta una condicién médica
que requiere dicho nivel de intervencion y no hay recursos publicos,
seguro médico privado, u otros recursos. Que el RCOC provea fondos
para costear a enfermeras certificadas (LVN/RN) depende de las
regulaciones estatales que rigen estas licencias. EIl RCOC puede proveer
una enfermera certificada en las situaciones siguientes; se pueden hacer
excepciones, segun las circunstancias de cada caso.

a. Trastorno convulsivo sin control, en el cual:

e Las convulsiones dan lugar a un acomodo respiratorio que
requiere la aplicacion de oxigeno o la aspiracion por medios
mecanicos.

e Las convulsiones son de larga duracion (més de diez minutos y
de frecuente ocurrencia).

¢ Existe un antecedente reciente de haber llamado a los
paramédicos para proveer resucitacion debido a un ataque
convulsivo.

e Existen antecedentes de lesiones frecuentes (ej., laceraciones,
magulladuras) que requirieron atencién médica debido a caidas
relacionadas con el ataque convulsivo.

e El ajuste en las dosis de la medicacion ha causado un aumento
en la actividad convulsiva.

b. Cuando reportes escritos sobre los servicios de respiro documenten
la existencia continua de problemas con las convulsiones o con el
uso de medicamentos durante los periodos de respiro.

c. Una condicion médica crénica que origina el uso de Tubo de
Gastrostomia (GTT), Traqueostomia, Inyecciones Intravenosas de
Insulina, aspiracion por medios mecanicos, didlisis renal o
ventilacion pulmonar.
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B. Niveles de Servicio

El nimero de horas solicitadas serd determinado por el consumidor, su familia, el
coordinador de servicios, y otros miembros del Equipo Multidisciplinario y de
Planificacidn; las horas seran otorgadas de acuerdo a las necesidades del
consumidor y su familia. El personal del RCOC puede revisar las
recomendaciones del Equipo Multidisciplinario y de Planificacion para asegurarse
de que las solicitudes cumplan con las reglas y los criterios del servicio de respiro,
se haga uso de los recursos publicos, y se identifiquen las cuentas a pagar por una
tercera entidad interesada. Si el personal del RCOC se viera imposibilitado de
autorizar las horas de servicio solicitadas por el consumidor o su familia debido a
lo estipulado en los criterios del RCOC, o debido a que exista una mejor opcion,
el personal del RCOC discutird con la familia otras opciones o adquirira
informacion la cual ayude a probar la necesidad del nivel de servicio solicitado
por la familia. Pueden hacerse excepciones segln las circunstancias de cada caso.

1. De cuatro a ocho horas mensuales de respiro (hasta 96 horas por afio)
seran autorizadas cuando:

a. Se llenan los criterios generales y las reglas del RCOC para la
compra de servicios de respiro.
2. De nueve a 16 horas mensuales de respiro (hasta 192 horas anuales) seran

autorizadas cuando:

a. Se llenan los criterios generales del RCOC para la compra de
servicios de respiro.

b. El RCOC ya ha revisado y determinado que las horas de respiro
bajo el Nivel A no satisfacen las necesidades del consumidor y su
familia, y uno de los siguientes casos aplica:

e Existe evidencia documentada de un trastorno significativo
para la familia, debido al cuidado requerido por el consumidor.

e Solo hay una persona al cuidado del consumidor y el apoyo
familiar y social es limitado.

e El consumidor esta delicado de salud y sufre de enfermedades
frecuentes que requieren tratamiento.

e El consumidor presenta nuevos problemas de conducta que
requieren servicios de respiro adicionales, y un plan de
intervencion apropiado esta pendiente.

e La habilidad o supervision del principal proveedor de cuidado
ha disminuido debido a vejez, enfermedad, o incapacidad.

3. De diecisiete a 24 horas mensuales de respiro (hasta 288 horas anuales)
seran autorizadas cuando:
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a. Se llenan los criterios generales del RCOC para la compra de
servicios de respiro.

b. El RCOC ha revisado y determinado que las horas de respiro bajo
el Nivel 2 no satisfacen las necesidades del consumidor y su
familia, y uno de los siguientes casos aplica:

e Las necesidades médicas cronicas y fisicas incluyen
limitaciones fisicas (debido a paralisis cerebral, o la
imposibilidad de caminar, etc.) que requieren un cuidado total.

e Uno de los padres tiene una incapacidad de desarrollo y padece
problemas cronicos emocionales o de salud, los cuales afectan
su habilidad de proporcionar el cuidado requerido por el nifio
que presenta una incapacidad de desarrollo.

e El consumidor exhibe problemas severos de comportamiento y
constituye un peligro para si mismo o para otras personas.

e Hay dos o mas consumidores del RCOC residiendo en el hogar
de la familia, y el cuidado y la supervision de estos individuos
son provistos por la misma persona.

e Las necesidades médicas incluyen uno de los siguientes casos:
uso regular de un aparato de ventilacién pulmonar, tubo de
Gastrostomia(GTT), aspiracion por medios mecanicos,
reposicion para mejor descanso y reposo, o el consumidor debe
ser alimentado y la accidén de alimentacion requiere mas de una
hora en cada comida.

e El cuidado médico interfiere con las horas de suefio del
principal proveedor de cuidado.

4. Hasta 32 horas mensuales de respiro pueden autorizarse con ciertas
excepciones. Estas horas serdn negociadas con la familia y se intentan usar
en situaciones de tiempo limitado. Los criterios generales para recibir
horas de respiro deben cumplirse y un plan de accion debe
inmediatamente desarrollarse, en colaboracion con la familia, para
resolver la crisis que ha hecho necesaria la excepcion. En raros casos,
debido a circunstancias extraordinarias, por ejemplo, la hospitalizacion del
principal proveedor de cuidado, el RCOC puede autorizar mas de 32 horas
de respiro por mes. Las horas autorizadas tienen un tiempo limitado, y un
plan de accion debe desarrollarse juntamente con la familia.

El RCOC mantendra una lista de los recursos existentes en la comunidad,
los cuales pueden proveer servicios de respiro en las comunidades del area.
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C. Término del Servicio/Reanudacion

1. Las autorizaciones para la Compra de Servicio son normalmente
autorizadas por escrito por un término de doce meses de duracién. Toda
autorizacion de Compra de Servicio para los consumidores llevara por
escrito "Cobrese Primero a la Compaiiia de Seguro" ("Bill Insurance
First"). Las Regulaciones de Intervencion Temprana referente al uso de
compaiia de seguro o recursos privados seran seguidas al pie de la letra en
caso de niflos menores de tres afios de edad. En casos excepcionales,
como cuando los fondos del Centro Regional deben de emplearse antes de
recibir el reembolso de la compaiiia de seguro debido a razones de salud o
de riesgo, queda entendido que el proveedor de servicio o la familia
debera devolver al Centro Regional el importe del reembolso recibido de
la compania de seguro. Las horas de respiro son para ser usadas en el
periodo de tiempo autorizado, y cualquier sobrante de horas, no pueden
acumularse para usarse el proximo afio fiscal.

2. Las autorizaciones de Compra de Servicios de cuidado de enfermeras
(CNA, LVN, y RN) pueden ser autorizadas por menos de doce meses, lo
cual permite mejor vigilancia de la necesidad por un nivel de cuidado maés
intenso.

3. Antes de la renovacion de todas las autorizaciones de Compra de Servicio
de respiro, el coordinador de servicios se comunicara con la familia para
evaluar el nivel de necesidad por este servicio, y el grado de satisfaccion
de los padres con los servicios provistos.

4. Las autorizaciones y las renovaciones de Compra de Servicio de cuidado
para una enfermera (LVN y RN) requieren la firma de una enfermera
consultante del RCOC.
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SERVICIOS DE CUIDADO DE NINOS
Definicion

El Servicio de Cuidado de Nifios se define como el cuidado y la supervision de un
nifio menor de dieciocho afios de edad, quién vive en su hogar y no puede cuidarse a
si mismo cuando ambos padres, madre o padre soltero, se encuentran
desempefiando un trabajo de tiempo completo fuera del hogar; o cuando uno de los
padres asiste tiempo completo o medio tiempo a un programa educacional o de
entrenamiento vocacional que resultara en un trabajo de tiempo completo o medio
tiempo. El personal del RCOC proveera a las familias con informacion sobre
recursos genéricos y privados disponibles, tales como Servicios de Apoyo en el
Hogar (IHSS, siglas en inglés), y asistira al consumidor y a su familia a obtener y
coordinar dichos servicios por medio de recursos genéricos disponibles, programas
innovadores, circulos de apoyo, y redes de amparo social.

Guia

A. Afirmacion Normativa

La posicion del RCOC es que las familias deben proveer el mismo nivel de apoyo
a hijos con discapacidades al igual que a hijos sin ellas. Los padres deben pagar
por el costo normal del cuidado de un nifio hasta que éste cumpla los 13 afos de
edad. No obstante, puede haber situaciones y circunstancias que impacten el
acceso a los servicios de cuidado de nifios dependiendo del nivel, la naturaleza, o
el grado de discapacidad del nifio o la nifia. Subsecuentemente, el RCOC ha
decidido disponer de fondos para cubrir el extra costo del cuidado del nifio. El
Cuidado Diurno del RCOC -- Lista de Control del Miembro Familiar (RCOC
#601) sirve como la solicitud que identifica las necesidades del consumidor y su
familia. Esta forma sera revisada por el Equipo Multidisciplinario y de
Planificacion para determinar si ayuda econdmica para sufragar los servicios de
cuidado de nifios sera autorizada.

Segun lo estipulado en el American Disability Act, el cuidado de un nifio
discapacitado no debe de costarle a la familia mas de lo que cuesta la tarifa
prevalente en el area debido solamente a que el nifio tenga una discapacidad. La
persona o agencia proveedora de servicios de cuidado de nifios debe hacer una
acomodacion razonable. En caso de que las necesidades del cuidado del nifio no
puedan ser satisfechas por la familia, la comunidad, o por recursos genéricos o de
otro tipo, el RCOC soélo puede pagar por la parte del costo que exceda la tarifa
prevalente en el area y que se aplica a nifios sin discapacidades.
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B. Criterios

El RCOC puede costear el servicio del cuidado de nifios si el servicio solicitado
ha sido revisado de acuerdo con los siguientes criterios y es recomendado por el
Equipo Multidisciplinario y de Planificacion. Pueden hacerse excepciones segin
las circunstancias de cada caso.

1. Ambos padres trabajan tiempo completo, o un padre o madre soltera esta
empleada tiempo completo.

2. El padre o la madre asiste medio tiempo o tiempo completo a un programa
vocacional que resultard en un empleo de medio o tiempo completo.

3. El principal proveedor de cuidado esta temporalmente imposibilitado de

hacerlo debido a una crisis (por ejemplo, hospitalizacion de la persona que
rinde el cuidado).

4. Recursos genéricos u otras alternativas no estan disponibles; por ejemplo:
CHS, IHSS, o seguro privado.

5. No se dispone de apoyo familiar (por ejemplo, vecino, amigo, o pariente).

6. No se cuenta con recursos personales (por ejemplo, ingreso de la familia,
fideicomisos, o sostenimiento de nifos).

7. Trastornos severos de comportamiento o necesidad médica que impiden la
utilizacion de recursos genéricos o de la comunidad.

8. El nifio o la nifa necesita asistencia ADL (siglas en inglés) que impide la
utilizacion de recursos genéricos o de la comunidad (por ejemplo, no esta
entrenado para ir al bafo a la edad adecuada y necesita asistencia).

Ademas:

1. El RCOC puede sufragar el programa de costo econdmico mas apropiado
que se encuentre disponible (por ejemplo, programas después de la escuela
que toman lugar en la misma escuela), y el cual esté de acuerdo con los
objetivos del PCP/IPP/IFSP.

2. El cuidado de nifios no debera proveerse para substituir a la escuela
publica o a otros programas de cuidado diurno no extendido.

3. Las horas que no se utilicen no pueden acumularse de semana a semana, o
de mes a mes, durante el término de tiempo del contrato autorizado.

4, Debe tomarse en consideracion situaciones unicas como un divorcio, en el

cual ambos padres tienen custodia del nifio; y ain asi, ambos padres tienen
horarios de trabajo que estan en conflicto con la facultad personal de
satisfacer las necesidades de cuidado del nifio o la nifia.

5. El cuidado de nifos no debe ser utilizado en lugar de un programa de
escuela disponible o de un programa con base en el hogar cuando uno
de los padres halla voluntariamente sacado al nifio de dichos programas.

6. Para los nifios de 13 a 18 afios de edad, el RCOC puede autorizar los
fondos para sufragar el costo total del cuidado del nifio o de un programa
para después de la escuela.

Revisado 5/28/09 28



C. Tipos de Servicios

El RCOC ha identificado una gama de servicios que apoyan la inclusion de nifios
en programas para el cuidado de nifios antes y después de la escuela y en
programas habituales para el cuidado de nifios.

1.

Padre Vendedor -- Cuidado Diurno — Suministro de ayuda econémica
suplemental para padres de nifios elegibles. Los padres localizan e
identifican a un proveedor de cuidado de nifios que no sea un vendedor del
RCOC (por ejemplo, un proveedor de cuidado de nifios privado, o una
nifiera). Las familias son reembolsadas por el RCOC a través de un vale
mensual que registra las horas de trabajo, el cual debe presentarse al
RCOC.

Cuidado Diurno de Nifios — Centros y Hogares de Familia — Suministro de
cuidado de nifios en un centro licenciado para el cuidado de nifos, un
hogar licenciado para el cuidado diurno o un programa para después de la
escuela autorizado por el RCOC a vender sus servicios.

Evaluacién e Informe — Una evaluacion realizada por un vendedor
autorizado del RCOC con el propésito de identificar las necesidades del
nifio con respecto a su cuidado y la capacidad del programa de cuidado de
niflos para servir a un nifio especifico en un programa licenciado para el
cuidado de nifios o en un programa sin licencia para el cuidado de nifios
después de las horas escolares. La evaluacion incluye un reporte por
escrito con recomendaciones y un plan propuesto con metas/objetivos que
satisfacen las necesidades del nifio con respecto a su cuidado diurno.

Consulta y Entrenamiento — El suministro de una consulta especifica sobre
el nifio y el entrenamiento por un proveedor vendedor del RCOC a un
programa licenciado para cuidar nifios o a un programa sin licencia para
cuidar nifios después de la escuela y su personal.

Asistencia Personal — El suministro de un asistente para ayudar a un nifio
colocado en un sitio licenciado para el cuidado diurno o en un programa
para después de la escuela que consta con un personal en proporcion al
nifo de 1:1 (uno a uno), 1:2, 1:3, o 1:4. Dicho Personal de Asistencia
puede proveerse solamente cuando el nifio ha sido evaluado
diligentemente y se ha encontrado que el nifo tiene necesidad de dicha
ayuda, o cuando el nifio ha sido rechazado o expulsado de un programa de
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cuidado de nifios y se ha realizado una evaluacion para determinar qué
recursos pueden utilizarse para ayudar al nifio a regresar a un programa de
cuidado de nifios inclusivo. Asistencia Personal es provista por medio de
un asistente entrenado y debe ser aprobada por un periodo especifico de
tiempo y revisada para continuar su autorizacion (por ejemplo, 3 meses, 6
meses, y 12 meses). La autorizacion para Asistencia Personal debe
basarse en una evaluacion e informe sufragados por el RCOC, y debe
incluir un plan para disminuir esta forma de servicio de apoyo. Las horas
de Asistencia Personal no seran sufragadas por tiempo o actividades
afuera o en adicion al servicio licenciado para cuidar nifios o al programa
para después de las horas escolares

Ejemplos de Excepciones

Como parte del proceso del IPP, el Equipo Multidisciplinario/IPP puede hacer
excepciones a la guia de cuidado de nifios del RCOC. Las excepciones pueden
incluir pero no estan limitadas a lo siguiente:

1. Una familia cuyos recursos econdmicos indican que viven en un nivel de
pobreza (por ejemplo, programas de Asistencia Publica — TANF y
aquellos que reciben Cupones de Alimentos).

2. Situaciones que mantendrian al nifio en el hogar de la familia y casos que
previenen la remocion del nifio por CPS o la colocacion voluntaria del
nifo para su cuidado fuera del hogar.

3. Situaciones que indican la necesidad de un verano prolongado, y durante
otros periodos cuando la escuela no esta en clases, pueden ser evaluadas
individualmente. Esta excepcion no incluye tipicos dias feriados para la
familia (por ejemplo, el Dia de Navidad).

4. Situaciones en las que el empleo de los padres es inconsistente o no se
presta a horas rutinarias que satisfagan las necesidades del cuidado del
nifo (por ejemplo, horarios cambiantes que requieren horas libres, un
padre o una madre desempleada que busca trabajo o tiene entrevistas para
obtener empleo).

Autorizacion de Horas

El Cuidado Diurno del RCOC -- La Lista de Control del RCOC para el Miembro
Familiar (RCOC #601) sirve como la solicitud que identifica las necesidades del
consumidor y su familia. Esta forma sera revisada por el Equipo
Multidisciplinario y Planificacion para determinar si ayuda econémica para
sufragar los servicios de cuidado de nifios seréd autorizada.

Reconociendo que los padres pueden tener condiciones de empleo diferentes (por
ejemplo, horarios de horas flexibles), el nimero de horas autorizadas por el
personal de RCOC se basaran en las recomendaciones del Equipo
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Multidisciplinario y Planificacion, y en la informacion proporcionada por la
familia en la forma de Cuidado Diurno del RCOC -- Lista de Control del
Miembro Familiar.

Si el RCOC se viera imposibilitado de autorizar el nimero de horas solicitadas
por la familia del consumidor, debido a los criterios del RCOC o debido a que
existe una mejor opcion, el RCOC discutira con la familia cualquier otra opcion.
Se pueden hacer excepciones segun las circunstancias de cada caso.

F. Término del Servicio vy Reanudacion

1.

2.

Las autorizaciones para la Compra de Servicio son normalmente
aprobadas por escrito y por un término 3, 6, o 12 meses.

Cuando el personal del RCOC autoriza el servicio debido a una excepcion,
el periodo de tiempo autorizado puede ser menos de 6 meses; este corto
periodo permite la revision periddica del caso y asegura de que la
situacion que inicialmente justifico las horas autorizadas es la misma, y
que las horas provistas satisfacen las necesidades del consumidor y su
familia.

Es un requisito para las familias el presentar la forma apropiada del RCOC,
Cuidado Diurno — Lista de Control del Miembro Familiar, por lo menos
una vez al afio o cuando haya cambios en los empleo, la asistencia a la
escuela, o en el proveedor de cuidado del nifio.

Los fondos para sufragar el cuidado de nifios estan supeditados a un costo
compartido segun sea determinado por los mandatos legislativos de la
Participacion de la Familia en el Costo (FCPP, siglas en inglés).

El cuidado de nifos de padre vendedor esté sujeto a revision.
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PROGRAMA DIURNO PARA ADULTOS
Definicion

Programas diurnos para adultos se definen como aquellos programas que
prestan su asistencia al consumidor, el cual ya no es elegible para continuar
recibiendo servicios de la agencia local de educacion publica u otros recursos
publicos. Diferentes opciones deberan ser ofrecidas al consumidor; estas
opciones le permitirian el disfrutar de una vida diaria lo mas parecida
posible a la de una persona sin incapacidad y de su misma edad. Las
opciones de los programas pueden incluir empleo con apoyo, educacion de
adultos, actividades por el dia, talleres, u otros programas sufragados con
recursos publicos.

Guia

Criterios de Elegibilidad

Las necesidades individuales del consumidor seran revisadas por el Equipo de
Planificacion para determinar si el servicio es necesario. Si el personal del RCOC
no puede autorizar el servicio solicitado debido a las regulaciones, o debido a que
existan diferencias de opinion, o una mejor opcion, el personal del RCOC
discutira con el consumidor, o su familia, cualquier problema que exista o tratara
de encontrar otras opciones. Los siguientes criterios seran considerados por el
personal del RCOC cuando autorice el pedido de servicio. Pueden hacerse
excepciones segun las circunstancias de cada caso.

1. El RCOC no debera comprar o duplicar servicios que legalmente estan
obligados a ser provistos por los Departamentos de Rehabilitacion,
Habilitacion, o Educacion.

2. En caso de que, y basado en el grado de necesidad, el consumidor requiera
un programa estructurado regular.

3. En caso de que los servicios alternativos estén disponibles para promover
la independencia y una vida productiva.

4. Cuando existan dos o mas programas apropiados que puedan llenar las

necesidades del consumidor, se tomara en consideracion lo siguiente: las
preferencias del consumidor, el tiempo que tome el viaje, y el costo
economico del programa.

5. En caso de que el consumidor esté mostrando un progreso razonable hacia
una vida integrada y productiva en la comunidad.

6. En caso de que la participacion del consumidor en el programa le esté
proporcionando la oportunidad de mantener el presente nivel de habilidad.

7. Todos los servicios deben ser provistos en el ambiente menos restrictivo.
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B. Niveles de Servicio

En el momento de determinar la cantidad y el tipo de servicio del programa
diurno que debera ser provisto, el Equipo de Planificacién debe considerar las
preferencias y las necesidades del consumidor, asi como el uso de los recursos
publicos disponibles. Si el personal del RCOC no puede autorizar el servicio
solicitado por el consumidor o su familia debido a los criterios del RCOC, o
debido a que exista una mejor opcion, el personal del RCOC discutira con el
consumidor, o su familia, otras opciones. El RCOC puede comprar hasta cinco
dias o treinta horas por semana. El empleo con apoyo es una opciéon que muchos
de los programas mencionados a continuacién estan ofreciendo hoy en dia como
parte de sus servicios. Las categorias o diferentes opciones incluyen:

1. Departamento de Educacion de Adultos, Colegio Comunitario de Estudios
Superiores, no sufragados por el RCOC.

Programas del Departamento de Rehabilitacion, no sufragados por el
RCOC.

Programas del Departamento de Habilitacion, no sufragados por el RCOC.
Centros de Actividades, proporcion - 1:8, 1:6.

Cuidado de dia para adultos.

Cuidado de dia para adultos — Anciano.

Cuidado de dia para adultos, dafio cerebral.

Centro de desarrollo para adultos, proporcion - 1:4, 1:3.

. Programa de control del comportamiento, proporcion - 1:3, 1:2 y 1:1.

0. Programa diurno de tratamiento psiquiatrico.

1.  CalOPTIMA/Medicare - programas con fondos propios.

o
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C. Término del Servicio/Reanudacion

1. Las autorizaciones de la Compra de Servicio son normalmente autorizadas
por escrito por lo menos por doce meses o hasta su anulacion.

2. Las autorizaciones de la Compra de Servicios de los programas para el
control del comportamiento deben ser revisadas cada doce meses para
determinar si las necesidades del consumidor todavia justifican la baja
proporcion de personal.

3. Antes de la renovacién de la autorizacion de la Compra de Servicio, el
Equipo de Planificacion debe reunirse para evaluar el progreso y el grado
de satisfaccion del consumidor con los servicios proporcionados.

Revisado 5/28/09 33



SERVICIOS DE APOYO: PROGRAMA DIURNO
Definicion

Los Servicios de Apoyo se definen como el personal de apoyo adicional
provisto temporalmente al consumidor para ayudarlo a mantenerse en su
programa diurno. Estos servicios también pueden proporcionar ayuda
durante la fase de transicion a un nuevo programa. Los servicios pueden
proveer personal adicional de entrenamiento y supervision, con el propdsito
de poner en practica un programa para el control del comportamiento por
un profesional calificado, o de asistir en las necesidades de cuidado diurno o
médicas del consumidor.

Guia

A. Criterios de Elegibilidad

Las necesidades del consumidor deben ser revisadas por el Equipo
Multidisciplinario y de Planificacion, el cual hard las recomendaciones con
respecto al caso. El personal del RCOC puede autorizar los fondos para costear
los Servicios de Apoyo por un tiempo limitado. Si el personal del RCOC no
puede autorizar el servicio solicitado debido a las regulaciones que aparecen en la
Guia de Compra de Servicios del RCOC, o en caso de que exista una mejor
opcion, o en caso de que exista diferencia de opinion entre los profesionales,
entonces el personal del RCOC discutira con el consumidor, su familia, o el
equipo de apoyo del consumidor cualquier problema que exista, o tratara de
encontrar otras opciones. Los Servicios de Apoyo son temporales y pueden ser
autorizados por un periodo limitado de tiempo. Los Servicios de Apoyo pueden
ser considerados bajo las circunstancias siguientes. Pueden hacerse excepciones
segun las circunstancias de cada caso.

1. El caso ha sido revisado por el Equipo Multidisciplinario y de
Planificacion, la enfermera, el psicologo, y otros especialistas del RCOC.
Todos los recursos, tanto los publicos como los privados han sido
explorados.

2. El consumidor exhibe un comportamiento que le impide continuar
asistiendo al actual programa diurno, al menos que una intervencion lo
estabilice y le permita permanecer en el programa diurno. La condicion es
temporal y se espera una mejoria dentro de un limite de 90 dias.

3. El consumidor ha padecido de una condicion médica que ha hecho

necesario un mayor cuidado y supervision. La condicién médica es
temporal y se espera una mejoria dentro de un limite de 90 dias.
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4. El consumidor presenta una marcada reduccién en el funcionamiento de
sus actividades diarias, requiriendo por ello un aumento en su cuidado. La
condicion es temporal y se espera una mejoria dentro de un limite de 90
dias.

5. Si no se espera mejoria dentro de un limite de 90 dias en cualquiera de las
condiciones anteriormente mencionadas, los Servicios de Apoyo pueden
ser autorizados por un periodo mas largo de tiempo, pero no por mas de un
afio. Todas las autorizaciones que se extiendan mas alla de los 90 dias
pueden ser aprobadas, pero solamente después de haber completado una
evaluacion de las necesidades y un plan de transicion, incluyendo la
trayectoria de la accion tomada, el entrenamiento realizado por el personal,
y el resultado de los servicios. Todas las autorizaciones que se extiendan
mas alla de los 90 dias deben ser revisadas por el personal del RCOC.

6. El personal de apoyo para nifios y adultos, mientras que éstos asisten a un
programa escolar publico, es la responsabilidad del distrito escolar.

B. Niveles de Servicio

La cantidad de horas de Servicios de Apoyo y los dias requeridos seran basados
en las necesidades del consumidor segun sean determinadas por el Equipo
Multidisciplinario y de Planificacion, el cual puede incluir la participacion y la
recomendacion del psicologo o la enfermera del RCOC. Si el personal del RCOC
no puede autorizar el nivel de servicio solicitado por el consumidor, su familia, o
el equipo de apoyo del consumidor debido a las reglas del RCOC, o en caso de
que exista una mejor opcion o debido a lo estipulado en la Guia de Compra de
Servicios del RCOC, el personal del RCOC discutira con el consumidor o su
familia cualquier problema que exista o tratara de encontrar otras opciones.
Pueden hacerse excepciones segun las circunstancias de cada caso. Ademas:

1. Los fondos para costear los Servicios de Apoyo deben ser autorizados para
aquellos vendedores que estén calificados para proveer los Servicios de
Apoyo.

2. Si el programa de apoyo no puede ser provisto a través de un vendedor

contratado, entonces el personal del RCOC se reunira con el programa que
esta solicitando el apoyo, y asi determinar si dicho programa puede
proveer el personal de apoyo adicional que se necesita, si se proveen
fondos a nivel de la tarifa maxima autorizada (SMA), o a nivel de la
acostumbrada y usual tarifa del vendedor si el codigo de SMA no aplica al
servicio provisto.

3. Los Servicios de Apoyo seran autorizados por un periodo de 90 dias,
como esta detallado en la Seccion A, parrafos 1, 2, 3,y 4.
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4. Excepto en caso de emergencia, un plan de transicion debe ser
desarrollado por un término especifico que indique la trayectoria de la
accion que debe tomarse o anticiparse, el entrenamiento de personal
necesario, y los anticipados resultados del servicio. En conformidad con
las reglas, esta documentacion debe ser revisada por el personal del RCOC
dentro de un limite de cinco (5) dias antes de dar comienzo el periodo de
autorizacion.

5. Para los consumidores que necesitan el Servicio de Apoyo por un periodo
de mas de 90 dias, el coordinador de servicios debe solicitar una extension.
La solicitud de extension debe incluir una evaluacion por el psicologo o la
enfermera del RCOC con respecto a la necesidad, intensidad de la
proporcidn, y el tiempo de duracion estimado. La solicitud también debe
incluir el reporte del programa, incluyendo los puntos sefalados en la
Seccion 4 (Nivel de Servicios). La extension debe ser aprobada por el

personal del RCOC.
C. Término del Servicio/Reanudacion
1. La autorizacion de la Compra de Servicios debe ser autorizada por escrito

y por el periodo de tiempo recomendado, y basada en la Guia mencionada
en la Seccion A, Criterios de Elegibilidad.

2. Las reanudaciones deben estar basadas en la Guia mencionada en la
Seccion B, Niveles de Servicio.

3. Solamente en caso de emergencia, el Gerente del Area puede autorizar los
Servicios de Apoyo por un maximo de cinco (5) dias sin que se necesite la
aprobacion de otro personal del RCOC. Después de transcurrido este
periodo de tiempo, la autorizacion debe ser revisada y aprobada por el
psicologo, la enfermera consultante, u otro personal designado por el
RCOC.
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SERVICIOS DE TRANSPORTE

Definicion

Los servicios de transporte se definen como aquellos servicios que le permiten al
consumidor trasladarse desde su casa a donde esta ubicado su programa diurno, de
la manera mas independiente posible. El Centro Regional del Condado de Orange
trabajara conjuntamente con el consumidor, su familia, y las agencias de servicio
para identificar cuales son las necesidades de transporte y garantizar el uso de los
recursos publicos y privados disponibles.

Guia

A. Criterios de Elegibilidad

Las necesidades individuales del consumidor seran revisadas por el
Equipo Multidisciplinario y de Planificacion para determinar si el servicio
de transporte es necesario. Los siguientes criterios seran considerados por
el personal del RCOC cuando autorice la solicitud de servicio. Si el
personal del RCOC no puede autorizar el servicio solicitado debido a las
regulaciones, o en caso de que existan diferencias de opinion, o una mejor
opciodn, el personal del RCOC discutira con el consumidor o su familia,
cualquier problema que exista o tratard de encontrar otras opciones.
Pueden hacerse excepciones segun las circunstancias de cada caso.

1. Siempre que sea posible, los adultos que hayan pasado la edad escolar,
utilizaran el servicio de transporte publico.

2. Todas las personas adultas que soliciten el servicio de transporte seran
evaluadas para recibir entrenamiento de movilidad.

3. RCOC puede comprar los servicios de transporte del programa principal

mas apropiado y cercano, el cual pueda satisfacer las necesidades del
consumidor cuando su programa diurno no tenga transporte propio, o
cuando el transporte publico no este disponible.

4. Los servicios de transporte pueden ser comprados solamente para ir y
venir a un programa principal.

5. En la compra del servicio de transporte, el RCOC debe buscar y usar el
programa de transporte de costo econdmico mas bajo que esta disponible.

6. Una vez al afio, o al momento de la revision del caso, el RCOC, el

consumidor, su familia, o el defensor deben evaluar la capacidad del
consumidor para viajar independientemente utilizando el sistema de
transporte publico. La evaluacion puede ser provista por una agencia
vendedora especializada en entrenamiento de habilidades de vida
independiente.
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10.

1.

Si el consumidor posee entrenamiento de movilidad y necesita un pase
para viajar en autobus, se le puede pedir que compre su propio pase si sus
recursos se lo permiten.

El RCOC no sufragara los pases para el autobus (bus pass coupons), si
¢éstos no son usados para transportarse con frecuencia regular a los
programas de dia o al trabajo.

Se espera que los consumidores, padres, y proveedores de cuidado usen
medios de transporte rutinarios para acudir a citas médicas, dentales,
reuniones y otras funciones. El RCOC puede proveer fondos para sufragar
el transporte ocasional en casos excepcionales y en las siguientes
circunstancias:

a. Los fondos del SSI-SSA del consumidor son usados para sufragar
gastos diarios y el saldo de su cuenta de ahorros mas los intereses
(P&I) no excede la cantidad de $300.00.

b. El padre, la madre, o persona encargada tiene un impedimento, el
cual previene transportar al consumidor.

c. La condicion fisica o médica del consumidor requiere el uso de
transporte con acomodacion especial para transportar al
consumidor.

d. La transportacion requerida es una carga excesiva para los padres,

para la persona encargada, o para la persona mas implicada en el
cuidado directo del consumidor.
En el caso de nifios menores de tres afios, para maximizar la seguridad y
asegurar la calidad del transporte, se espera que los padres y proveedores
de cuidado transporten a los bebés a los programas de dia. El transporte
para los bebés puede ser sufragado a través de comprobantes o pase de
autobus cuando se documente la necesidad.
La transportacion privada vendida serd subvencionada para un consumidor
que:
e Ha sido evaluado y encontrado incapaz de ser entrenado para usar el
sistema de transportacion por si mismo.
e Esta esperando comenzar el entrenamiento de movilidad.
e No existe un medio de transporte apropiado o accesible.

Niveles de Servicio

El nivel de servicio se basara en las necesidades del consumidor, segun han sido
determinadas por el Equipo Multidisciplinario y de Planificacion. La frecuencia
de los servicios dependera de las necesidades del consumidor, pero normalmente
no debe exceder un maximo de cinco dias por semana; se pueden hacer
excepciones segun las circunstancias de cada caso. Los viajes costeados por el
RCOC no deben exceder 90 minutos de ida y 90 minutos de vuelta. Excepciones
a este limite de tiempo pueden ocurrir solamente cuando el consumidor, los
padres o conservador estén de acuerdo.
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Si el personal del RCOC no puede autorizar el nivel de servicio solicitado por el
consumidor o su familia, debido a las regulaciones del RCOC, o en caso de que
exista una mejor opcidn, el personal del RCOC discutird con el consumidor, o su
familia, otras opciones.

Los niveles de servicio que pueden ser autorizados por el personal del RCOC son
los siguientes:

1.

AN

Entrenamiento de movilidad, a través de una agencia vendedora del
servicio, en caso de que el consumidor tenga la capacidad para viajar
independientemente.

Transporte por medio de comprobantes (vouchered transportation).
OCTA ACCESS o pases de autobus.

Sistemas de transporte comerciales o comprados por el RCOC.

El programa Travel Host si esta disponible.

Transporte ocasional puede ser provisto en determinadas excepciones.

C. Término del Servicio/Reanudacion

La autorizacion para la Compra de Servicio de entrenamiento de
movilidad debe ser normalmente autorizada por escrito y por el periodo de
tiempo recomendado, segiin haya sido determinado por el vendedor de
servicios en la evaluacion de las necesidades del consumidor.

Los pases de autobts, o las autorizaciones para la Compra de Servicio del
OCTA ACCESS, son normalmente autorizadas por escrito hasta que se
anulen, hasta que las condiciones cambien, o hasta que no exista
justificacion para usar los fondos del RCOC; por ejemplo, cuando el
consumidor posee recursos economicos adecuados o requiere otro método
de transporte.

Las autorizaciones para el uso de sistemas comerciales de transporte son
normalmente autorizadas por escrito hasta que se anulen o hasta que las
necesidades del consumidor justifiquen un cambio.

El transporte ocasional puede ser autorizado en determinadas excepciones
y por un tiempo especifico de duracion para la entrega del servicio.

La renovacion de la autorizacion para el transporte de infantes, sera
revisada cada seis meses.
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y la

SERVICIOS RESIDENCIALES
Definicion

Los servicios residenciales se definen como aquellos servicios que son
provistos al consumidor para permitirle el poder vivir en un medio diferente
del hogar familiar. Las opciones residenciales pueden incluir casa de
huéspedes, residencias de cuidado en la comunidad, lugares para el cuidado
de la salud, vida independiente, o vida con apoyo. Los servicios pueden
incluir cuidado personal, proteccion, supervision, asistencia periodica,
entrenamiento y servicios de apoyo para vivir independiente.

Guia

Criterios de Elegibilidad

Las necesidades individuales del consumidor seran revisadas por el Equipo
Multidisciplinario y de Planificacion para determinar los servicios que son
necesarios. Los siguientes requisitos seran considerados por el personal del
RCOC cuando autorice el pedido de servicio. Si el personal del RCOC no puede
autorizar el servicio solicitado debido a las regulaciones, o en caso de que existan
diferencias de opinion o una mejor opcion, el personal del RCOC discutira con el
consumidor o su familia cualquier problema que exista, o tratara de encontrar
otras opciones. Pueden hacerse excepciones, segun las circunstancias de cada
caso.

1. Los servicios deberan ser provistos en el ambiente menos restrictivo
posible cuando el hogar familiar ya no esté disponible para hacer frente a
las necesidades de desarrollo, fisicas y emocionales del consumidor o
cuando el consumidor prefiera vivir en otro ambiente que no sea el hogar
familiar.

Para aquellos consumidores que prefieren vivir independientemente o con

apoyo:
a. El consumidor debe tener por lo menos 18 afos de edad.
b. El personal del RCOC trabajara conjuntamente con el consumidor

familia para identificar las necesidades de servicio y la existencia
de programas de entrenamiento, apoyos naturales, recursos
publicos, y recursos de la comunidad, para asegurarse que el
arreglo de vivienda escogido esta equilibrado con los recursos del
consumidor y éste puede ser perdurable.

c. El entrenamiento de habilidades para vivir independientemente
debe ser provisto cuando se determina que el consumidor tiene la
necesidad de dicho entrenamiento, y:
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Posee la habilidad necesaria para completar el entrenamiento
de vida independiente y lograr alcanzar sus metas con €xito; y
tiene la habilidad de vivir independientemente con apoyo
normal o minimo.

Demuestra comprender las metas y las expectaciones del
programa en proporcion a sus propias metas personales.

Tiene la motivacion para participar y la habilidad para
completar el programa en relacion con sus metas personales.
No tiene algiin problema que requiera una supervision continua,
la cual pudiera impedir la colocacion del consumidor en un
lugar sin supervision.

El consumidor que vive en casa con su familia puede ser provisto
con el entrenamiento de ILS (Apoyo de Vida Independiente) con la
expectativa de que se mude para su propio apartamento dentro de
un afio. En este caso, es necesario el desarrollar un plan de accién
indicando los pasos especificos a seguir.

Los servicios de apoyo para llevar una vida independiente pueden
ser provistos cuando:

El consumidor ha completado un entrenamiento de habilidades
para vivir independientemente y los servicios de apoyo se
necesitan como sostén.

Los sistemas de apoyos naturales (ej., amigos, vecinos, y
familiares) no pueden prestar ayuda.

Los recursos publicos, por ejemplo, el IHSS (Servicios de
Apoyo en el Hogar), se han solicitado, pero han sido negados.
Los servicios de apoyo son necesarios para la transicion de la
persona del hogar familiar a su propio apartamento o casa.

Todos los consumidores del RCOC pueden ser considerados para
recibir los servicios de vida con apoyo. Se pueden hacer
excepciones debido a razones de salud y de seguridad. Los
consumidores no deben ser excluidos por razones basadas
solamente en la clase o severidad de la incapacidad. Pueden
hacerse excepciones debido a razones de salud o riesgo, como ha
sido documentado en el IPP.

B. Niveles de Servicio

Al determinar el nivel de los servicios que deben proporcionarse, las necesidades
del consumidor deberan considerarse por el Equipo Multidisciplinario y de
Planificacion, asi como la preferencia del consumidor por determinado
suministrador de servicios, y el costo econdmico del servicio. Si el personal del
RCOC se viera imposibilitado de autorizar el nivel de servicio solicitado por el
consumidor o la familia debido a los criterios del RCOC, o en caso de que exista
una mejor opcion, el personal del RCOC discutira otras opciones con el
consumidor o su familia. Se pueden hacer excepciones, segun las circunstancias

de cada caso.
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1. Las opciones residenciales incluyen:

e

Revisado 5/28/09

Residencias de cuidado certificadas, las cuales proveen cuidado y
supervision las 24 horas del dia; el RCOC puede proveer fondos
suplementales; SSI y SSA proveeran fondos para cubrir una tarifa
basica.

Residencias para el cuidado de salud certificada, las cuales proveen

cuidado y supervision las 24 horas del dia (ej., ICF, ICFDDN,

SNF); se espera que Medi-Cal proporcione los fondos para cubrir

el costo del servicio.

Casa y comidas-- este servicio serd sufragado a través de SSI, SSA,

o el salario del consumidor.

Vida independiente-- los gastos basicos de vida son sufragados por

SSI, SSA, o el salario del consumidor.

e EIRCOC proveera fondos para costear el entrenamiento para
vivir independientemente, el cual ofrece ensefanza en las
siguientes areas: planificacion del menu, cocina, limpieza,
compras, presupuesto, uso de recursos de la comunidad,
autodefensa, salud, y seguridad.

e El RCOC sufragaré los servicios de vida independiente con
apoyo que sean necesarios para proveer al consumidor una
ayuda temporal; por ejemplo, encontrar un apartamento,
hacerle frente a determinada situacion en la vida, o
proporcionarle ayuda temporal debido a una emergencia.

e El numero de horas de apoyo autorizadas dependera de las
necesidades de la persona. Se espera que el numero de horas
autorizadas no deben exceder 20 horas mensuales.

Vida con apoyo-- El RCOC trabajaréa con el consumidor adulto, su

familia, o su guardian, para identificar los servicios necesarios y

desarrollar un plan de accion. Debido al cardcter individual de los

servicios que pudieran ser requeridos por el consumidor, cada
solicitud sera considerada individualmente; y los fondos del RCOC
estaran supeditados al uso de recursos publicos y privados, circulo
de apoyo, y apoyos naturales en la comunidad.

e El RCOC puede sufragar el costo de una evaluacion inicial que
debe realizarse por una agencia vendedora. Esta evaluacion
incluird un plan centrado en la persona.

e Elplan de accién (plan del programa) debe ser aprobado por el
consumidor, su familia o guardidn, y el RCOC, el cual
identifica cudles son los servicios y apoyos que seran
proporcionados.
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e El pago al proveedor y el periodo de tiempo recomendado para
rendir el servicio deberan ser negociados por el proveedor de
servicio y el RCOC antes de que la Autorizacion de la Compra
de Servicio se presente al personal del RCOC, y debera mostrar
un costo econdmico, y un cumplimiento con las actuales
regulaciones de apoyo para vivir.

¢ EI RCOC puede comprar servicios que no puedan ser
proporcionados por recursos publicos o privados.

e (Cualquier modificacion que se haga, tanto al plan del programa
como al pago recomendado, debera contar con la aprobacion
del consumidor, la familia o guardian, y el RCOC.

e Se debera maximizar el uso de los apoyos naturales de la
comunidad.

f. Hogar Familiar - El personal del RCOC trabajara con el
consumidor y su familia para identificar los servicios necesarios
(ej., equipo, cuidado de respiro, asistente de cuidado, etc.), los
cuales puedan necesitarse para ayudar al consumidor a continuar
residiendo en el hogar familiar. E1 RCOC no sufraga el costo de
vida diario. Estos gastos son sufragados por la familia, el SSI,

SSA, etc.
C. Término del Servicio/Reanudacion
1. La autorizacion para la Compra de Servicios para los servicios

residenciales, los cuales son sufragados por el RCOC, sera normalmente
autorizada por escrito y por un término de 12 meses.

2. Las autorizaciones para la Compra de Servicio para el entrenamiento de
Habilidades Para Vivir Independientemente seran autorizadas por escrito
Y por un término de 12 meses.

3. Las autorizaciones para la Compra de Servicios de Apoyo Para Vivir
Independientemente seran autorizadas por escrito y por un término de
tiempo durante el cual el apoyo le serd proporcionado al consumidor. Para
los servicios de apoyo continuos o de mantenimiento, el término de tiempo
del servicio serd de 12 meses.

4. Antes de la renovacion de cualquier autorizacion de servicios, el Equipo
de Planificacioén debera reunirse para revisar el programa, la residencia del
consumidor y su satisfaccion con el servicio.
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SERVICIOS DE APOYO: RESIDENCIAS
Definicion

Servicios de apoyo se definen como el personal adicional de apoyo que es
temporalmente provisto al consumidor para ayudarlo a mantenerse en su actual
residencia Estos servicios también pueden proporcionarse durante el periodo de
transicion a una nueva residencia. Los servicios pueden enfocarse en el
entrenamiento y la supervision del personal del programa con el propdsito de
desarrollar una intervencion dirigida a mejorar el comportamiento del consumidor
a través de un profesional calificado, o para ayudarlo con las necesidades de
cuidado diurno o médicas.

Guia

A. Criterios de Elegibilidad

Las necesidades individuales del consumidor seran revisadas por el Equipo
Multidisciplinario y de Planificacion, el cual hard las recomendaciones con
respecto al caso. El personal del RCOC puede autorizar fondos para costear los
Servicios de Apoyo por un tiempo limitado. Si el personal del RCOC no puede
autorizar el servicio solicitado, debido a las regulaciones o en caso de que existan
diferencias de opinion, o una mejor opcion, el personal del RCOC discutira otras
opciones, asi como cualquier problema que exista, con el consumidor, su familia,
o el equipo de apoyo del consumidor, o tratard de encontrar otras soluciones. Los
Servicios de Apoyo estan destinados a ser temporales y pueden ser autorizados
por un maximo de 90 dias. Servicios de apoyo pueden ser considerados bajo una
de las siguientes circunstancias. Pueden hacerse excepciones segun las
caracteristicas de cada caso.

1. El caso ha sido revisado por el Equipo Multidisciplinario y de
Planificacion y la enfermera consultante o el psicélogo del RCOC. El
consumidor no es adecuado para:

a hospitalizacion por razones de psiquiatria, clase 5151.
b. residencia sufragada por Medi-Cal.
c. cama debido a una crisis.

Antes de solicitar este servicio, todos los recursos apropiados al
caso deben de utilizarse. Estos pueden incluir una revision clinica
por el médico del consumidor y el uso de consultores para
desarrollar un plan de intervencion a corto plazo.
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El consumidor exhibe un comportamiento que le puede impedir el
continuar residiendo en el lugar donde actualmente vive, al menos que una
intervencion lo estabilice y le permita permanecer en la residencia. La
condicion es temporal y se espera mejoria dentro de un limite de 90 dias.
Los proveedores de servicios residenciales estan obligados a suministrar
horas de personal de acuerdo con el Titulo 17 (Title 17) y con el nivel de
servicio bajo contrato. Los Servicios de Apoyo deben ser usados como un
auxilio a esto.

El consumidor ha sufrido una condicion médica que hace necesario un
aumento de cuidado y supervision. La condicion es transitoria y se espera
una mejoria dentro de un limite de 90 dias.

El consumidor presenta una marcada reduccion en el funcionamiento de
sus actividades diarias, requiriendo por ello un aumento en su cuidado. La
condicion es temporal y se espera una mejoria dentro de un limite de 90
dias.

Niveles de Servicios

La cantidad de horas de Servicio de Apoyo y los dias requeridos seran basados en
las necesidades del consumidor tal como han sido identificadas por el Equipo
Multidisciplinario y de Planificacion, el cual puede incluir la participacion y la
recomendacion del psicologo o la enfermera consultante del RCOC. Si el
personal del RCOC no puede autorizar el servicio solicitado, debido a las
regulaciones, o en caso de que existan diferencias de opinidon o una mejor opcion,
el personal del RCOC discutiré otras opciones con el consumidor y su familia.
Pueden hacerse excepciones, segun las circunstancias de cada caso. Ademas:

Los fondos para costear los Servicios de Apoyo deben ser autorizados para
aquellos vendedores que estan calificados para proveer dichos servicios.

Si el consumidor es colocado en una residencia debido a una emergencia,
y los servicios de apoyo son considerados necesarios, los fondos
temporales no deben sobrepasar los 90 dias. Durante este tiempo, el
personal del RCOC desarrollara un plan de accion junto con la familia del
consumidor y el proveedor de servicios residenciales. Dicho plan puede
incluir la colocacion en otras residencias u otras opciones.
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3. El nivel de fondos para los servicios de apoyo residencial debe estar
basado en las necesidades del consumidor segiin han sido identificadas por
el equipo de planificacion, con el esperado resultado de prevenir la
colocacién en un centro de desarrollo del Estado. El personal del RCOC
debe tomar en consideracion la tarifa ARM autorizada, el criterio de
entrada bajo el cual el consumidor fue aceptado en su colocacion
originalmente, si la condiciéon médica o comportamiento actual que
necesita el apoyo solicitado es nuevo, o existié al momento de la
colocacion inicial, o si el cambio se espera que sea temporal. Otras
alternativas pueden ser consideradas de acuerdo con las necesidades del
consumidor. Esto puede incluir un cambio en el lugar de residencia, si se
determina que las necesidades del consumidor no pueden ser satisfechas
en la residencia donde €1 o ella actualmente reside, ain con apoyo
adicional, o el apoyo adicional no estd produciendo el cambio necesario
que le permita al consumidor continuar viviendo en su residencia actual.

4. Excepto en caso de emergencia, un plan de accion que identifique el
periodo de transicion debe desarrollarse. Dicho plan debe indicar la
trayectoria de las medidas a tomar, las necesidades de entrenamiento del
personal, y el pronéstico de los resultados del servicio. Esta
documentacién debe ser presentada al personal del RCOC para su revision
cinco (5) dias antes de que el periodo de autorizacion de comienzo.

C. Término del Servicio/Reanudacion

1. La autorizacion para la Compra de Servicios debera ser autorizada como
estd escrita y por el periodo de servicio recomendado, y basada en la Guia
mencionada en la Seccion A, Criterios de Elegibilidad.

2. Las reanudaciones deben estar basadas en la Guia mencionada en la
Seccion B, Niveles de Servicios.

3. Solamente en caso de emergencia, el Gerente del Area puede autorizar los
Servicios de Apoyo por un maximo de cinco (5) dias sin que se necesite la
aprobacion de otro personal del RCOC. Después de transcurrido este
periodo de tiempo, la autorizacion debe ser revisada y aprobada por el
psicologo, la enfermera consultante, u otro personal designado por el
RCOC.
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SERVICIOS PSICOLOGICOS, DE CONSEJERIA Y MODIFICACION DE LA

CONDUCTA

Definicion

Los servicios psicolégicos, de consejeria y para modificar la conducta o el
comportamiento son aquellos servicios (por ejemplo, evaluacion, consejeria
individual o familiar, servicios analiticos aplicados a modificar la conducta, y
ensefanza sobre el arte de ser padres) provistos por expertos calificados y bajo
contrato con el RCOC para vender dichos servicios con el propdsito de ayudar al
consumidor, su familia, o ambos a enfrentarse con efectividad a asuntos
relacionados con el impedimento del desarrollo del consumidor.

Guia

A. Criterios

El RCOC puede costear servicios psicologicos, de consejeria, o para modificar la
conducta si el servicio solicitado ha sido revisado y recomendado por el Equipo
Multidisciplinario y de Planificacion. Se pueden hacer excepciones segun las
circunstancias de cada caso.

Los siguientes criterios deberan ser considerados por el personal del RCOC
cuando autorice el pedido de servicio.

1.

La necesidad de los servicios psicologicos, de consejeria, o para modificar
la conducta esta relacionada con el impedimento del desarrollo del
consumidor.

Se espera que los consumidores y familiares que requieran servicios
psicologicos, de consejeria, o para modificar la conducta utilicen recursos
publicos y privados disponibles (por ejemplo, Medi-Cal/CalOPTIMA,
agencias de Salud Mental en la Comunidad, seguro privado, o fondos en
fideicomiso).

No existen recursos publicos o privados para costear los servicios, y la
negacion de los servicios ha sido documentada.

El RCOC no autorizaré el uso de fondos para sufragar cualquier servicio
psicoldgico, de consejeria, o para modificar la conducta si dicho servicio
se considera experimental.

B. Niveles de Servicio

Las necesidades del consumidor deben ser revisadas por el Equipo Multidisciplinario y
de Planificacion. Si el personal del RCOC no puede autorizar la solicitud de servicio
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debido a la existencia de regulaciones, una mejor opcidn, o diferencias de opinion, el
personal del RCOC discutira con el

consumidor y su familia cualquier asunto que le concierna o identificara otras
opciones. Los siguientes servicios pueden ser proporcionados; pueden hacerse
excepciones segun las circunstancia de cada caso:

1. Intervencion para Modificar la Conducta

Los servicios de intervencion se basan en los principios de analisis
aplicado a modificar la conducta y tienen como propdsito el asistir al
consumidor con el aprendizaje de importantes habilidades sociales y de
adaptacion, en combinacion con la educacion de sus padres y asistentes de
cuidado en el uso efectivo de apoyos de comportamientos o conductas
positivas. Los servicios para modificar la conducta son individualizados a
las necesidades del consumidor.

Para aumentar el aprendizaje de los principios bésicos del analisis aplicado
a modificar la conducta (ABA, siglas en inglés) y aumentar las
probabilidades de éxito, se recomienda que los padres y otros asistentes de
cuidado asistan a los talleres sobre el manejo del comportamiento
ofrecidos por el RCOC o a través de recursos comunitarios existentes.

a. El RCOC puede pagar por una evaluacion que cumpla con la Guia
de Evaluacion Integral y la cual es hecha por un experto
calificado bajo contrato con el RCOC a vender sus servicios,
cuando se cumplan por lo menos uno de los siguientes criterios:

1. El consumidor presenta comportamientos que pueden
impedir su habilidad de permanecer en un entorno menos
restrictivo, o que pueda limitar sus habilidades de participar
en la vida de la comunidad, o ambos; o

il. El consumidor despliega comportamientos que pueden
ser un obstaculo a su salud o seguridad, o a la salud y
seguridad de otros; o

iii. El consumidor no ha adquirido habilidades funcionales o de
adaptacion apropiadas al desarrollo (tales como ir al bafio,
vestirse, y comer) las cuales son fundamentales para lograr
la inclusion social y aumentar la independencia.

b. El RCOC puede comprar servicios para modificar la conducta
después que se haga una evaluacion integral y se recomiende un plan de
intervencion preparado por un experto bajo contrato con el centro regional.
El plan de intervencion debe identificar metas, objetivos, resultados que se
puedan comprobar, frecuencia de evaluaciones periddicas, y nivel de
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servicio para los consumidores y sus asistentes primarios de cuidado. El

plan también debe indicar que el consumidor es un buen prospecto para la

intervencion para modificar la conducta y que la familia, asistente

de cuidado, o ambos estén de acuerdo en implementar las
recomendaciones del plan de intervencion.

c. Los servicios para modificar la conducta no deben exceder el tipo,
alcance, cantidad y duracion de los servicios que el Equipo de
Planificacion Multidisciplinario considera necesarios para realizar
el plan del Programa Individual (IPP) o los objetivos del Plan
Individual de Servicios para la Familia. (IFSP).

ii.

1il.

1v.

Cada servicio para modificar la conducta, después de

la evaluacion inicial de los comportamientos identificados,
deben comenzar después que el Equipo Multidisciplinario y
de Planificacion haya alcanzado un acuerdo sobre las metas
y objetivos a tratar.

Todos los servicios para modificar la conducta deben
ser evaluados para determinar su efectividad y con la
frecuencia descrita en el plan de tratamiento, pero como
minimo cada tres meses.

Antes de determinar si los servicios para modificar la
conducta deben continuarse, modificarse, o terminarse,
medidas objetivas de las conductas o comportamientos
identificados en el acordado plan de tratamiento deben de
estar disponibles para ser revisadas. Medidas que
demuestren la habilidad de los padres o asistentes de
cuidado de implementar los planes de tratamiento en
diferentes entornos deben de incluirse para asegurar la
generalizacion de habilidades aprendidas.

Los servicios para modificar la conducta terminan cuando
se logren los objetivos del acordado plan de tratamiento.

Cuando no haya progreso hacia el logro de los objetivos
para modificar la conducta, el Equipo Multidisciplinario y
de Planificacioén determinara las barreras que previenen
dicho progreso, y de esta forma decidira si dichos servicios
deben continuarse, modificarse, o terminarse.

Vi. Los servicios para modificar la conducta deben enfatizar el uso de
procedimientos positivos. Todas las intervenciones para modificar la
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conducta deben ser revisadas y aprobadas por el Equipo Multidisciplinario
y de Planificacion, el cual incluye la participacion de un Analista de
Conductas o un Psicologo o Psicologa del RCOC.

vii.  Los procedimientos limitativos también deben ser revisados
por un Experto Calificado del RCOC, quien a su vez puede
referir el plan al Comité de Revision de Modificacion de la
Conducta del RCOC, de acuerdo con la Regulacion del
Titulo 17.

2. Consejeria

Los servicios provistos deben satisfacer las necesidades del consumidor y
su familia. Los servicios de consejeria pueden ser proporcionados de
forma individual, familiar, o en grupo. Normalmente, las sesiones no
excederan una visita o sesion de consejeria por semana, y el nimero de
sesiones necesarias dependera de las necesidades del consumidor o la
familia, y las normas establecidas en la comunidad.

3. Evaluaciones Psicolégicas

Las evaluaciones pueden ser provistas por expertos calificados, bajo
contrato con el RCOC. Esto sucederia si los recursos publicos o privados
no estuviesen disponibles, y si éstas fuesen necesarias para obtener
informacion acerca de la necesidad de servicios psicoldgicos o de
consejeria que el consumidor tiene, o para evaluar su nivel actual de
funcionamiento.

a. Para los nifios inscritos en la escuela publica, las evaluaciones
psicoldgicas son realizadas cada tres afios por el distrito escolar y
¢éstas no seran duplicadas por el RCOC.

b. Los adultos no son evaluados rutinariamente, al menos que exista
una razon o necesidad especifica. Se utilizaran los recursos
publicos siempre que ellos estén disponibles.

4. Ensefianza Sobre el Arte de Ser Padre

Los servicios pueden ser provistos tanto a los consumidores que son
padres, como a los padres de los consumidores que necesitan informacion
o entrenamiento en la crianza de sus hijos. Las clases casi siempre
constan de un numero determinado de sesiones. En algunos casos, puede
proporcionarse entrenamiento individual por un numero fijo de horas y
basado en las necesidades del consumidor o de su familia.
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C. Término del Servicio/Reanudacion

1. Las autorizaciones para la Compra de Servicios de evaluacion y clases en
el arte de ser padre deberan ser autorizadas por el periodo de tiempo
durante el cual se suministrara el servicio recomendado.

2. Las autorizaciones de la Compra de Servicios psicologicos, de consejeria,
o para modificar la conducta deben ser autorizadas por escrito y por un
término de tiempo que no exceda tres meses. Esto permitird la revision
periodica del caso por el Equipo Multidisciplinario y de Planificacion, y
demas personal del RCOC si fuese necesario, para asi determinar la
efectividad del tratamiento. La renovacion o la modificacion de los
servicios serd autorizada de acuerdo con las necesidades del consumidor.
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SERVICIOS MEDICOS Y DENTALES

Definicion

Los servicios médicos y dentales se definen como aquellos servicios que son provistos

por profesionales de la salud para mejorar o mantener el estado de salud del
consumidor.

Cuidado médico y dental rutinarios o preventivos deben ser provistos a todos los
consumidores como parte del mantenimiento de la salud. Cuidado médico y dental
rutinarios deben ser proporcionados a través de recursos comunitarios siempre que
éstos estén disponibles. Los padres son los principales responsables de costear todos
los servicios médicos y dentales para sus hijos, como parte de los gastos normales de

la familia. Se espera que los consumidores adultos se ocupen de satisfacer sus
necesidades médicas y dentales a través de las clinicas de salud del Condado, los
suministradores de Medi-Cal/CalOPTIMA, o un seguro privado.

Guia

Criterios de Elegibilidad

Las necesidades individuales del consumidor seran revisadas y determinadas por
el Equipo Multidisciplinario y de Planificacion, lo cual incluye la participacion o
la recomendacion del médico y de la enfermera consultante del RCOC. Si el
personal del RCOC no puede autorizar el servicio solicitado debido a las
regulaciones, o en caso de que existan diferencias de opiniéon o una mejor opcion,
el personal del RCOC discutiré otras opciones con el consumidor y su familia.
Pueden hacerse excepciones segun las circunstancias de cada caso.

El RCOC puede aportar fondos o sufragar el costo del cuidado médico o dental en
caso de que:

1. La necesidad por el cuidado médico o dental esté relacionada con el
impedimento de desarrollo.

2. El consumidor carece de fuentes de fondos para costear los servicios de
cuidado médico o dental requeridos.

3. Existe documentacion por escrito que demuestra que los servicios de otros

recursos (ej., CalOPTIMA/Medi-Care, CCS, seguro privado) han sido
negados al consumidor.

El RCOC puede aportar fondos para medicamentos en caso de que:

1. El RCOC ha recibido informes médicos confirmando la necesidad del
medicamento; y la prescripcion médica estd dentro del limite de un afio.
2. El consumidor carece de fondo para costear el medicamento requerido.
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3. Existe documentacion por escrito negandole los servicios (ej., Medi-Cal,
seguro privado) al consumidor.

4. La medicacion esta en el Formulario de Medi-Cal.

5. La medicacion recetada esta relacionada con la incapacidad de desarrollo.

Se puede hacer una excepcion si el archivo del consumidor contiene lo siguiente:
una copia de la prescripcion recetada por el médico; informes médicos
documentando la necesidad de dicha prescripcion; y la razén por la cual los
medicamentos del Formulario de Medi-Cal no han beneficiado o beneficiaran al
consumidor.

B. Niveles de Servicio

El Equipo Multidisciplinario y de Planificacion hara sus recomendaciones y el
personal del RCOC podra autorizar el nivel de servicio requerido basado en las
necesidades del consumidor y en las recomendaciones de un profesional
licenciado. Si el personal del RCOC no puede autorizar el servicio solicitado
debido a las regulaciones, o en caso de que existan diferencias de opinidon o una
mejor opcion, el personal del RCOC discutira otras opciones con el consumidor y
su familia.

C. Término del Servicio/Reanudacion

1. Las autorizaciones para la Compra de Servicios deberan ser autorizadas
por escrito y por el término de tiempo durante el cual el servicio le sera
proporcionado al consumidor.

2. Cuando sea apropiado, se le cobrara primero a la compaiia de seguro,
CalOPTIMA/Medi-Cal, o Medicare. En casos excepcionales, como
cuando debido a razones de salud o de riesgo, los fondos del Centro
Regional deben de emplearse antes de recibir el reembolso de la compaiiia
de seguro, de CalOPTIMA/Medi-Cal, o de Medicare, queda entendido que
el proveedor de servicio o la familia deberd devolver al Centro Regional el
importe del reembolso recibido.

3. Las renovaciones de la Compra de Servicios deben ser revisadas por el
Equipo Multidisciplinario y de Planificacion y el personal del RCOC, el
cual incluye el médico y la enfermera consultante del RCOC.
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EQUIPOS Y SUMINISTROS MEDICOS

Definicion

Equipo y suministros médicos se definen como equipos médicos duraderos y no
duraderos. Estos incluyen sillas de ruedas, andadores, pafales, dispositivos para
asistir en la alimentacion, etc., los cuales le son necesarios al consumidor. Algunos
consumidores debido a sus impedimentos de desarrollo, pueden requerir
dispositivos o equipos adaptados, que les ayudara a mantener y maximizar su
independencia. Los suministros (no duraderos) pueden ser indispensables al
consumidor para enfrentar un problema especifico de desarrollo.

Guia

A. Criterios de Elegibilidad

Las necesidades individuales del consumidor seran revisadas por el Equipo
Multidisciplinario y de Planificacion, lo cual incluye la participacion y la
recomendacion de la enfermera consultante o el médico del RCOC. Deben
explorarse y utilizarse todos los recursos publicos o privados disponibles que
puedan proveer o comprar los articulos solicitados. Las familias estan supuestas a
proveer los equipos y los articulos basicos para los nifios menores de 18 afios de
edad. Si el personal del RCOC no puede autorizar el servicio solicitado debido a
las regulaciones, o en caso de que existan diferencias de opinion o una mejor
opcion, el personal del RCOC discutira cualquier preocupacion que haya con el
consumidor o su familia.

El RCOC puede comprar equipos médicos y articulos para los consumidores en
las circunstancias siguientes. Puede hacerse excepciones en cada caso:

1. Si no existen otros fondos o servicio publico.
Si la necesidad por el equipo o los suministros esta relacionada con el
impedimento de desarrollo.

3. Si el equipo ha sido ordenado por el doctor y solicitado por un especialista
apropiado, ej., terapeuta fisico, cuando sea indicado por el personal del
RCOC.

4. La familia tiene medios econdémicos limitados.

5. El RCOC puede otorgar fondos para adquirir tecnologia auxiliar de

acuerdo a las Regulaciones de Intervencion Temprana, en casos donde la
familia podria infligir en un costo si ellos usan su compaiiia de seguro
privado o un recurso publico.
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Niveles de Servicio

Las necesidades del consumidor seran revisadas por el Equipo Multidisciplinario
y de Planificacion, lo cual puede incluir la participacion y la recomendacion del
médico o la enfermera consultante del RCOC. Si el personal del RCOC no puede
autorizar el nivel de servicio solicitado debido a las regulaciones, o en caso de que
existan diferencias de opinion o una mejor opcion, el personal del RCOC discutira
otras opciones con el consumidor o su familia. El Equipo y los suministros
sufragados por el RCOC deben incluir los siguientes; pueden hacerse excepciones
segun las circunstancias de cada caso:

1. Plataforma Levadiza Para Camionetas.

El personal del RCOC considerara los fondos para costear la plataforma si
existen las condiciones siguientes, ademads de los criterios antes
mencionados:

a.

La necesidad de la plataforma levadiza esta relacionada con la
condicion de elegibilidad del consumidor para recibir los servicios
del RCOC.

El consumidor no puede sostener su peso y no puede entrar o salir
en su silla de ruedas.

El consumidor tiene 16 afios o mayor o pesa 110 libras o mas.

El consumidor no puede usar una rampa.

El consumidor esta integrado en la comunidad. Esto debe ser
considerado en uno de los objetivos del Plan del Programa
Individual (IPP).

2. Equipo Duradero

El personal del RCOC considerara el costear una silla de ruedas, soporte, u
otro equipo duradero si existen las condiciones siguientes, ademas de los
criterios antes mencionados:
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El nifio no es elegible para recibir los servicios de CCS y la familia
tiene medios econdémicos limitados.

Si el nifio es elegible para los beneficios de CCS, el RCOC
revisara el criterio financiero de CCS para familias que sobrepasan
el ingreso, para determinar si el RCOC ayudara en bases de
excepcion.

La persona adulta no es elegible para recibir los servicios de Medi-
Cal/CalOPTIMA y tiene medios econdmicos limitados.

El RCOC podria proveer fondos para costear el equipo, pendiente
del cobro a Medi-Cal/CalOPTIMA, o seguro privado, si la demora
en obtener el equipo prueba ser un detrimento para el consumidor.
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3. Formula Alimenticia/Suplemento Nutritivo

El RCOC no sufraga el costo de la férmula alimenticia rutinaria para nifos,
la cual se puede adquirir sin prescripcion médica. La posicion del RCOC
requiere que la familia asuma las mismas responsabilidades en el caso de
familiares con incapacidades y sin ellas. EI RCOC no subvenciona el
costo de suplementos nutritivos para los consumidores. El RCOC puede
sufragar el costo de la formula alimenticia o suplementos nutritivos si se
llenan los criterios anteriormente mencionados, y:

a. Cuando el consumidor requiere una férmula especial o un
suplemento nutritivo debido a un diagnoéstico médico que ha sido
documentado (ej., insuficiencia para aumentar de peso, absorcion
defectuosa o tubo de gastrostomia (GTT)), el RCOC puede
considerar la compra de la formula alimenticia, si el costo excede
el costo de alimentar a una persona de la misma edad sin una
incapacidad y si el consumidor no es elegible para recibir la ayuda
de otra agencia o de otros recursos para nifios. La agencia CCS
sufragara el costo si el suplemento nutritivo es necesario debido a
un problema médico agudo. El Medi-Cal/CalOPTIMA sufragara
el costo si el suplemento nutritivo es necesario para mantener la
buena salud. El costo seré calculado utilizando el Informe Sobre
Nutricion Humana y el Resumen de Costo Actual - Plan de Costo
Moderado. Ademas, la aprobacion del servicio requiere una
prescripcion médica y un objetivo documentado en el Plan del
Programa Individual (IPP).

b. Cuando el consumidor requiere un suplemento nutritivo debido a
un diagndstico médico documentado, el RCOC puede considerar la
compra del suplemento si el pediatra y el especialista de nutricion,
bajo contrata con el RCOC han recomendado el suplemento.

4. Panales

Cada familia debe asumir las mismas responsabilidades en el caso de

familiares con incapacidades que en el caso de familiares sin ellas.

Muchos nifios sin incapacidades no estan completamente entrenados para

ir al bafio hasta los 4 o0 5 afnos de edad. El RCOC sufragara el costo de los

pafiales a nivel general prevaleciente. El RCOC puede considerar la

compra completa o parcial de una caja de panales bajo las circunstancias

siguientes, incluyendo los criterios mencionados previamente:

a. Los consumidores han cumplido los tres afios.

b. Est4d documentado en un reporte que el consumidor no esté
capacitado para ser entrenado debido a su nivel de funcionamiento
o a su incapacidad médica o fisica.
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C. El RCOC no sufraga el costo de los panales para los consumidores
menores de ocho afios de edad que padecen de miccion
involuntaria (enuresis) nocturna. Muchos nifios sin incapacidades
tienen este problema.

d. El RCOC no sufragara el costo de los pafiales si la falta de
entrenamiento para ir al bafio es debido a falta de insistencia de los
padres y existe un informe en el archivo del consumidor que indica
que ¢éste puede ser entrenado y el entrenamiento ha tenido éxito en
otro lugar, €j., en la escuela. Una clase para la modificacion de
esta conducta se le ofrecerd a la familia.

e. Si el costo de los pafales crea un agobio econdmico para la familia.
El RCOC espera que la familia utilice recursos habituales.
f. Autorizacion para la Compra de Servicios para adquirir pafales

puede tomarse en consideracion en el caso de un consumidor quien
por toda su vida ha tenido una condicién asociada con la falta de
control de los intestinos y la vejiga. Ejemplos de estas condiciones
son: Retardo mental profundo, condiciones fisicas severas con
anormalidad congénita de los 6rganos urogenitales, condiciones
neuromusculares severas que impiden el entrenamiento para ir al
bafio o vaciar los intestinos o la vejiga de acuerdo a un horario, uso
de un orinal u otra forma de recogimiento.

C. Término del Servicio/Reanudacion

1. Las autorizaciones para la Compra de Servicio deberan ser autorizadas por
escrito por el periodo de tiempo durante el cual debe comprarse el equipo.
En casos excepcionales, como cuando debido a razones de salud o de
riesgo, los fondos del Centro Regional deben de emplearse antes de recibir
el reembolso de la compaifiia de seguro, CalOPTIMA/Medi-Cal, o
Medicare, queda entendido que el proveedor de servicio o la familia
debera devolver al Centro Regional el importe del reembolso recibido.

2. Las autorizaciones para la Compra de Servicio para adquirir férmula
alimenticia o suplemento nutritivo deberan ser autorizadas por un periodo
de tres meses y revisadas antes de ser reanudadas. La autorizacion para la
reanudacion del servicio debe incluir la firma de la enfermera consultante
del RCOC.

3. Las autorizaciones para la Compra de Servicio de pafiales deberan ser
autorizadas por un término de seis meses, y las reanudaciones deben ser
aprobadas y basadas en las necesidades del consumidor. Si existiera
documentacién de que el consumidor no posee la capacidad para ser
entrenado a hacer sus necesidades, la autorizacion para la Compra de
Servicio puede ser aprobada por un periodo de tiempo mas largo.
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SERVICIOS SOCIALES Y DE RECREACION

Definicion

Los servicios sociales y de recreacion se definen como aquellos servicios que ofrecen
al consumidor la oportunidad de desarrollar sus habilidades sociales y participar en
actividades familiares y de la comunidad. Estos servicios pueden ser provistos por
el departamento de Parques y Recreacion (Parks and Recreation), Olimpiadas
Especiales (Special Olympics), la iglesia, la escuela, el circulo social de apoyo, u
otros recursos a la disposicion del consumidor. El personal del RCOC
proporcionara a los consumidores, familiares, y proveedores de servicios con
informacion referente a servicios existentes en la comunidad.

Guia

A. Criterios de Elegibilidad

Como parte de las actividades del Equipo Multidisciplinario y de Planificacion,
las necesidades del individuo deberéan ser consideradas por el coordinador de
servicios al éste hacer sus recomendaciones al consumidor, a la familia, o al
proveedor de servicios, sobre los servicios existentes en la comunidad.
Normalmente, el RCOC no comprara servicios sociales o de recreacion ya que
¢éstos deben ser provistos por la familia, la comunidad, o por los recursos publicos,
incluyendo Ingreso Suplemental de Seguridad (SSI). Si el personal del RCOC no
puede autorizar el servicio solicitado, debido a las regulaciones, o en caso de que
existan diferencias de opinion o una mejor opcion, el personal del RCOC discutira
otras opciones con el consumidor y su familia. Pueden hacerse excepciones
segun las circunstancias de cada caso. Por ejemplo:

1. Si el servicio es provisto bajo la guia de servicios de respiro estipulado
anteriormente.

2. Si no existe un programa adecuado de dia o de trabajo con apoyo.

3. Una actividad social o recreativa no debe usarse cuando exista un

programa diurno apropiado.

B. Niveles de Servicio

El tipo de programa proporcionado se basard en las necesidades del consumidor,
segun han sido determinadas por el Equipo Multidisciplinario y de Planificacion y
autorizadas por el personal del RCOC. Si el personal del RCOC no puede
autorizar el servicio solicitado, debido a las regulaciones, o en caso de que existan
diferencias de opinion o una mejor opcion, el personal del RCOC discutiré otras
opciones con el consumidor y su familia.
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1. El nimero de dias, horas, o el costo del servicio no debera exceder los
beneficios ofrecidos a través de un programa diurno apropiado, en caso de
que éste estuviera disponible.

C. Término del Servicio/Reanudacion

1. Las autorizaciones para la Compra de Servicios o programas de
actividades aprobadas como actividades o servicios de respiro, seran
autorizadas por escrito y por un término de 12 meses, o por un periodo de
tiempo especifico si la actividad no se ofrece durante todo el afio.

2. Si no existiera un programa diurno o de trabajo con apoyo, la autorizacion
para la Compra de Servicio deberd ser escrita por un término de tres a seis
meses, 0 por menos tiempo si se anticipa que un programa diurno va a
estar disponible.

3. La autorizacion de Compra para reanudar actividades o servicios usados
principalmente como actividades o servicios de respiro, debera ser
aprobada siempre que el consumidor, la familia y los participantes del
Equipo Multidisciplinario y de Planificacion hayan acordado que los
servicios han sido provistos y son beneficiosos al consumidor y a su
familia.

4. La autorizacion de Compra para reanudar actividades provistas debido a la
falta de un programa diurno o de trabajo con apoyo, debera ser aprobada
siempre que haya documentacion que demuestre que un programa diurno
apropiado no existe, y que el consumidor se ha beneficiado de su
participacion en la actividad social o recreativa.
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REGIONAL CENJER OF ORANG COUNTY
QUY DINH VE VIRC MUA DJCH V{)

Lujt Lanterman (Well.& Inst. Cade 4500 ct seq.) mudn 1 cic trung tAm vﬁnﬁgﬁpdﬂ nhilng ngudi cb
Khuy&1 15t phiit idn vA gia dinh clia ho Uim ki€m nhitog dich v vA nhitng st hb ted nio gilip phit wién
1ii d2 nh@fag ca hdi va chon lita trong cudc sing, trong cdng in vic IAm, trong st hoc hdi, va trong sif
gidi tri ciia bho trong cong ding. .
Lap phip mudn bio d3m riing ahilg hoach dinh v chuong tinh ¢4 nhfin va sircung c&p abfag dich vy
trg gitGip ciia hé thing trung tim vidog t3p trung viu ngudi cé nhitng KhmyEl tit phiit trién va gia dinh
cia ho v quan tim 4€n nhilg shn cAu vi syt va thich clin ngudi b&nh va gia dinh, trong nhitng trating
hap thich déng, cing nbhar ¢ vit sif tham dif vao cing d8ng, mdl cude s0ng hinh thuting, djc i§p va hilu
ich, trong ohifag khung cdnh linh manh va bén vitag. Lap phip cdn mufin bio dAm ding vikc cung cip
nhing dich vy chi nhing agudi tidu thy va gia dinh ciia ho phii hile biu tong vife thda min ahitng
mc 1iéu duife A€ sa wrong biin hogch dinh chuifag trinh ¢ nhin, phin dnh nhiing sy ua thich va chon
Iy cdu ngai tiCu thy va phin dnh viée si¥ dung thich ddng v& mijit (i chdnh nhiing ngubn Igi cOng
cOng (WIC 4646(a)). Trung tdm RCOC s& 1dm vi¢c ching vdi ngutii tiéu thy, gia dinh cda ho vA nhimg
nguti khic 4€ phit tri€n v tharc hign mdt hin hoach dinh dyta wn c4 ohin ngudsi ahin dich vy,

Trung Tém Ving quin Orange s& ti€p wc thyje hién philng phidag phip cung cip dich vy hitu higu vi
indi mé, trong di hao gdm, nhung khdng chi gidi han VAo, cic phi€u mua hang, viée cic phSi hgp vién
dich vy 12 cha me hay 13 chinh ngu®i tiéu tw, n¥ag cao tinh hifu hiéu vé mit hinh chénh v vige sit
dyng nhitag ngun khac nhau trang vige ted tidn cho dich v (WIC 4648, 4659 va Bidu 17, Bogn
S2109).

Ban Gidm Déc clla Trung Tim RCOC di chip nhin phueng sdch v quy dinh mua dich v, m2 nhin
vi¢n ciia Trung Tam RCOC sé thi hanh khi kY thugn nhitng y&u ciu mua dich vy tit nhiing ngudi ti¢u
thy, gia dinh hay nhifng nguii hb tag ciia ho. Nhitng phwring sich vi quy dinh niy d& dinjc thiét dinh
ciin ¢ theo Luit Lantorman vi Barly Start. Nhitng luit nay cho phép céc trung tam viing phat tri€n vi
ap dyng nhitng tiéu chudn v dich vy trong khi, cling hic, quan tim d&n nhing nhu c&u cilia ci nhiin
nhilag ngui¥i tiGu thy Khi duyé&t xét y8u cu mua dich vi clia ho (WIC 4624, 4651, 4648). NEu phign
hop hoach dinh khdng duu ra dugc mit sy déng thudn cé tinh chung thiim vé& nhitng dich vy mi Trung
Tim Viing s& mua, mGt budi hop k& ti€p s& dudc triéu tip trong vong 15 ngay 4€ thio lugn v& yGu clu
mua dich vy vi G cd mdt quySt dinh cho phép mua hay ¥ chéi dich vo, hofic d& nghi nhdug chon lya

khdc. Nhitng ngoai I& so véi nhiing quy dinh ndy c6 th€ dwdc xé1 ¢iin cif rén nhiing troting hap khic
nhau.

Ludt Lanterman xic dinh nhitng nguyén tie sau diy, trén d6 viéc mua dich va s& dide citu xét. Chinh
sdch ciia han gidm ddc va nhitng quy dinh cho vide nua dich vy ciing duge dit cin bin tén nhitng
nguy&n tic niy.

. Quyén ciia nhitng ¢t rhin 6 khuyét tit phit win trong viée ke hién nhiing chon lya cho
cudc sing ciéng ciia ho ddi hoéi nhitag trung tim viing phii 16n trong nhilng sif chon lia clia
nguli 1iCu thy hay, khi thich hgp, clia cha me, ngudi giim hd phip dinh, hay ngui bio hd clia
ho va cung cAp nhing hi€u bi€l thich ding vi O hidu 42 gitip cho nguii tidu thu thyc hién sy
chon Ifa cda ho (WIC 4502.1).
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Ngin quf cda cdc trung tim viing khong duge ding d€ thay thé cho ngln qu§ cla bt cf co
quan ndo khi ngin quy clia nhilog cd quan ndy c6 wich nhi#m phép Ginh 1k A€ phye vy it
ci quin ching. Quy cla nhitng cd quan £y dugce i trg tf ngln quf chung 4€ cung cp
nhitng dich vis nwr the, (WIC 4648(a)8). Hon nifa, ngin quy cia nhilng ting t2m vilng s&
khéng dwc si¥ dung néu nhitag djch vy ndy c6 the dugc i trg bdi mdt ngubn thit ba ching
ban nhir bdo hi€ém hay nhitog quy k¥ thic ciin cf theo Lojt Lanterman va Lu§t Early Stant,
Piu 17 Quy Lult. N& yéu cu mua dich vy duxsc thay i, chim dir, hofic b 1i¥ chéi,
ngudi tiéu thy va gia dinh clia o s& dugc cho bift ahitng chi ti€t lién he dfn quydn dwgc
khi€u p3i cia ho v& quyét dinh ciia Trung TAm Ving theo Lu§t Lanterman (WIC
4701-4715) vA lugt vé Early Start, Didu 17 Quy Luft (Sec. 52172, 73-74).

Trung Tam Ving inic h€t s& cu xét nhitng djch vu vA nhitng sy tres gitip dugc cung cip
trong nhing khang cinh tif nhi€n ciia cing d8ng, oha 3, chd Rm viéc v2 gidi uf. Nhilng
dich vy va s\ h8 trg s& uyén chuyén vA dugc i trg theo phif by cBu clia nguii tidu thy, va
néu thich hgp, theo nhu ciu cla gia Anh ngudi £y (WIC 4648(a)2).

Khdog mdt dich vu bay sy trg gitp ti¥ bt cf o quan hay cé nhin ndo s& duge ti€p tyc cho
4€n khi ngudi tiéu thy hay, nfu thich hop, phy huynh, ngudi pism h phip dinh, hay ngudi
bdo h) cla ngudi Ly, thda miin, vi trung tim viing, nguli tiéu thy bay, néu thich hyp, cha
me hay ngudi gidm hd phip dinh, hay ngudi bdo h§ d8ng ¥ fing nhing dich vy va nhitng syt
hd trg dugc 48 ra Ay i ducgc cung cip, vi nbing ti€n bd kh3 di A€ d&n ghn myc titu di
awgc 48 ra duge thye hién (WIC 4648(a)7).

Quyét djnh d€ xé&t xem nhitng djch vy ¥2 sy o gidp ndo 1A cdn thi€t cho mi ngudi tidu
s& Quge thye hi€n qua tién trinh thyc hién Bin Hoach Pinh Clursbg Trinh C& Nb&n hay
Bin Hoach Pinh Dich Vy Gia Binh Quy&t dinh s& dirsc thye hifn clin cf rén ninlug obu
cfu vA sirchon Iyra cia ngudi tiéu thy vA, n€u thich hgp, gia dinh ciia ngudi gy, va s& bao
g8m syt cifu xét nhilng chon lya khéc nhau vé& dich vy dugc 62 ra bdi nhitng ngudi tham duf
vio Ban Lién Nganh/Ban Hoach Dinh, va sif st dung hitu hiéu vé miit tdi chénh cho mBi syt
chon lyfa 4€ dat d&n nhitng myc tiéu dugc d€ ra trong bin chudng trinh cd nhin hay hoach
dinh gia dinh, va sif sit dung hifu hiéu v& mit tdi chdnh cho mbi su chon lua (WIC 4512(b)).
Nhing djch vu dugc mua phii lién hé d€n khuyé&t tit phit tri€n, bay duyic xéc nhin qua
nhitog diéu luit cGa Lujt Early Start. Nhi¥ng ngoai ié s& dugc thiytc hién theo ting truBing
hgp riéng biét.

Trong nhifng tadng hgp binh thudng, ngdy khai ddu nhitag dich vu dwgc cho phép s& 1a ba
mudi ngdy sau khi chiing dugc k¥ thusin. Didu ndy gitp cho viéc ph6i hgp thich ding vé
dich vy giffa trung tim RCOC vA céc ngudi hay cd quan cung cip dich vu.

Ban Lién Nganh/Ban Hoach Dinh s& cifu xét tft ci nhilog didu sau iy khi chon Iifa co
quan hay ngudi cung cip nhifng dich vy va sif h8 rg cho ngudi tiéu thy (WIC 4648(a)6):

(A)  Khi ning clia cd quan trong viéc cung cip nhitng dich vi v sy b8 trg c6 phdm chst
dé€ c6 thE€ hoan tdt tst ci hay phin ndo Bin Hoach Bjnh Ctuwtong Trinh C4 Nhén hay
Bin Hoach Dinh Djch Vu Gia Pinh clia ngudsi nh§n dich vu.

(B)  Su thinh cOng ciia cd quan trong viéc dt dén nhitng myc tidu dugc d€ ra trong Bin
Hoach Dinh Chudng Trinh C4 Nhin hay Bin Hoach Binh Dich Vu Gia Pinh.

(C)  Khithich hgp. sy hién h@u cia c4c loai gidy ti hinh nghé, gidy chitng nhin, hay
bing hinh nght chuyén mén.



(D)  Gif biéu cung cfp nhilng dich vy hay sit b3 trg cing v6i phim chst trong duong
cia nhitog nha cung cp khic, nfu c6.

(E)  Sychon lya nhilng cd quan cung c&p dich vy ciia ngudi tidu thy hay, nu thich hdp,
clia cha me, clia ngudi gidm hd phdp dinh, hay ciia ngudi bio h6 cla ngudi tidu thy.
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NHUNG PINH LUGNG CHAN DOAN TIEN SAN

Nhitng dinh hegug chfn dosin tidn sin dnge dinh ngha 13 nhitng thi¥ nghi¢ém, ching han, thi
orde ddu 6i, sigu dm, v.v..., duge cung cfp cho nhifag ngudi cb nguy oo s& sivh con o6 khuyét
t§t phit mri€n. Trung tim ROOC s& cung cfp sy gitip 43 Qi chénh cho hing dinh lugng chiln
doén tién sin ndy khi nhitng ngudi ndy khong 4t tiéu chup 42 dwsc gidp 43 Y nbifag ngudn
ri€ng hay t8ng quit.

Binh Nghia

Quy Dinh

Tita Chofin

Bt cit mft thudbng tri phin nido ciia quin Orange néu cb nguy cd sé sinh mdt em bé bi
khuyét c3t phiit ri€n déu s& hgp 1€ d€ duge trung tim RCOC i tg cho nhilmg djnh lugng
chiin dofin tién sin min 12 khong c6 mdt ngudn t8ng quét ndo khc gilip cho viéc i trg

ndy.

Cha me ndo c6 thai hofic dang trdng dgi thai sin theo bilt ci logi ndo dusi ddy du hoi dd
diéu kién. Nhilng ngoai 18 c6 th€ dugc xét theo titng trudng bep.

Ngudi me dwge 35 i hay cao hon khi c6 thai.

2. Bit cif ai dwdi 35 w8i v 43 bj sdy thai (SAB's) hai hofic trén hai ln.

3. Hojc ngudi cha hojc ngudsi me di c6 mbt ngudi con vdi khuy&t 15t bdm sinh o6 thé
tién dosn bling thit nghiém tifn sén va c6 th€ g&y nén kbuy&t tit phdt trifn.

4, Holic cha hay mg ¢6 ~hiing chromosome hay autosome dofn trudc dusc qua thit
nghiém tién sin va c6 th€ gdy nén kbuyét 1§t phét trién.

5. Ngi®3i me o6 mang nhi€u loan lién hé-X c6 thé tao nén khuy&t it phét tri€n.

6. lgl& ngudi thin thujc g n trong gia dinh c6 mt ngudsi con bi khuy&t tit thiin kinh

8.

7. Thai nhi dudc chdn dodn 1z c6 bit thudng b&m sinh hay bt thudng vé chiing
chromosome va ddi hdi thém nhimg thit nghiém chin dodn khic d€ xdc dinh bhay sy
hudng din vé vin dé ching.

Ngodi ra:

~

Phén |6n, nhimg trung tim vé ching lo viéc gi6i thi€u pha i thic hién nhimg cdu xét
sd khdi e d€ xem ngudi bénh c6 hop 1€ d€ nhin Medi-Cal/Cal-Optima hay
khdng msdc khi gidi thiéu ho 4€n RCOC.

Khi ngudsi d€ ddn c6 bdo hi€m sitc khde, RCOC thuding sé khéng tii trg nhitag dich
vu vé chiing.



Khi bio hi€m s6c khde ciia ngudi 48 don khbag lo cho viin 88 sinh sén, RCOC s&

t3i trg nhilng djch vu vé ching. .

Né&u ngudi 4 don o6 bio hifm sdc khde véi phdn khflis triY ciia ngudi dy nhiba hoo

m.mcocwmébiins&uﬁnmunﬂﬁaiwmsmszéhg

Mt vai sy ngogi 1¢ o6 thé dunsc thrc hi€n litn he 8&n vibe tdi tr phin khfu tri¥ cho

nhilng ducng dda c6 bio hifm. Nhitng ngoai 1¢ ndy bao gim:

a. Nb¥og hodn cénh ciia gia dinh khi€n cho thi¥ nghiém tidn sin s& khéng thirc
hi¢n duge n&u khong o6 thi trg. Nbilng ngogi 1€ ndy s duge thiye hidn véi
sy chfp thn§n cita y sT hay y t4 cia RCOC.

b.  Khibio hifm trd mdt 1 phf th&p hon gis bidu cla Medi-Cal/Cal-Optims,
RCOC s& i trg phin sai biét.

Nhiog Me D6 cia Dich Vi

Nhilng dinh twgng chn dosn tién sin dtse cung cfp cin ¢ trén nhitng nhu clu v8 y t€ cia
c4 phin.

Thii Kbodng cia Dich Vu / Sy Tdi Cép

L.

2.

Nbitng don cho phép mua dich vy s2 duge kf thugn va vilt ra cho mdt thai khodng
qua 46 dich vy dusic ki vong 12 58 duye cung cip.

Khi syt hp 18 v mg t Medi-Cal/Ca)-Optima chva duic quy€t dinh, thin vién clia
RCOC & hoan t£t ddo nhin bénh va s& vi€t gify cho phép mua djch vy véi ghi chi
*Ddi tién Medi-Cal/Cal-Optima. tne.* :

Tdt ci nhitng gify cho phép mua dich vy d5i véi nhitng ngudi @& dan o6 bo hiém
s& duwge vi€t 12 "Ddi tién blo hifm tebe.” Trong nhitng hoan cdnh dic bigt khi md
ngln qui cda Trung TAm Ving phii sit dung trwde khi nhin dudc sy b8i hodn cia
bio hi€m Vi nhitag 1§ do stie kbde hay sif an tokn ciia ngudibénh, 16c 45 co quan
cung cfp djch vy hay gia dinh s& bdi bodn 13i cho Trung TAm Viing khi nh§n Gutsc
tién bdi hoan cda bio hifm.

Tit cd nhitng dung doa y&u clu i trgf cho nhitag dich vu vé chiing phii hoan tft
miu don v& bdo hi€m tmdc khi RCOC xidc ti€n viéc trd ti€n.

Sy téi cip nhilng gidy cho phép mua dich vy s& duge tinge hién néu dich vy ban ddu
di khéng duge cung cp theo nhu lich trinh, Vi nhilg hodn cénh khang thé€ tién ligu
tée.



NHUNG DJCH VU NGAN NGUA SGM

Nhitng Dich Vy Ngin Ngita S8m (ching han nhitng chudng tinh giip em bé philn khich)
asgc dinh ngha nhir 1A mot chutung tiink phéi bgp nhitng dich vy djnh lwgng va phit uiéo
dinh cho i@ tiY 56 sinh cho 4&n ba tudi, bi nguy co hay duc xéc dinh 1 c6 khoy8t t§t phit
tri€n. Myc dich chung 13 &£ gitip 48 cho cic em dat dwyc nhitng sy phit trfn diing mifc, va 48
cung cfp cho phy buynh m@t cd hfi bay nhing hi€u bift 4€ tham di vio chuing trinh; chuong
trinh duge thuse hién A€ gitp thda min nhitng nhu clu dic biét ciia con em hg. RCOC cb thé
ti trg nhing dich vy dugc xfic nhin i3 cin thift A€ thda man ahitag muc tiéu di han vi ngin
hgn rong ban IPP vi IFSP wrong vdng quy dinh cia Lugt Lanterman va Pidu Lugt Barly Start.
Nhing dich vy c6 tinh céch b6 bufc cia Barly Start 5& duigc cung cfp mién phi cho gia dinh,

Dinh Nghia

QUY BINH

Titu Condn

Nhitag nbu cdu c4 nhin cda em bé s& dissc Nh6m Lién Nghnh/Hogch Dinh duyt xét o8
quyé&t djnh xem nhitng djch vu ngin ngi¥a s6m c6 cdn thi€t khong. Nhidng tiéu chufln sau
dily s& duge chii ¥ ¢€n khi nhin vién cda RCOC ky thufn yéu cdu mua dich viu. N&u nhén
vién clia RCOC khéng thé ky thuindich vy dugc yéu cfu vi lugit [, vi phwong céch 1Am
viéc hojc do khdc ¥ ki€n, lic 46 nhén vién cia RCOC s thio lugn véi ngudi tiéu thy
va/hay gia dinh vé& nhifng quan tim hay d€ im ki€m nhitng gidi phép khéc. Nhilg ngoai 1&
c6 thé duige xét riéng theo ting tridng hop.

Nhilng giGi thigu € nhin dich vy, ching han, dinh Iugng, chiong trinh, v.v..., s
duge nhén viénciia RCOC chuy&n cho nhing ngudn t8ng qust khi thich hgp, ching
han, tim 1¥ gia clia RCOC s& gidi thidu @€n khu hoc chéinh.

Nhitag ngun tdng quét va tw nhin (chidng han, bdo hi€m) s& durkc s dyung né&u c4.
Viéc s\t dung bio hi€m tu cho nhitng dich vy ngfin ngi¥a sém I3 1y nguyén qua dé
phu huynh s& chiu mét phi t3n tdi chdnh, ching han, mdt sif ti€t gidm vé sif chim
séc hdo hi€m tron 4di, bj ting tién khifu trir, hojc phii trA tiéa mjt nhyr tién khiu
trir hay tin ddng chi.

Ngudi yéu céiu dich vu phii c6 s¥n nhitng thy tiY chSi khéng chju cung c&ipdich vu
ctia cfic ngun tdng quét va nr nhén khi yéu cu RCOC ni trg. Nhitag dich vy s&
dirge chu;n cip trong khi chd dyi €£n trinh tiY chdi 4€ giip cho viéc cung cip philng
dich vu cida Early Start dugc thutc hi€n cAng sém cing t6t.

Nhimg dich v ngin ngita sém dudc cung cp cho d€n khi em bé dugc 36 théing hay
s6m hon n€u sy phét tridn clia em & trong vong binh thudng.

Phai hgp vi€n dich vu s& thioludn véi gia dinh xem chudng trinh nao & 15t cho em
bé v s& thio ludn v8i nhin vién clia RCOC vé y thich ciia gia dinh néu yéu cdu
mua dich vu 12 ngoagi I¢ so véi quy dinh. .



Nhing Mgc B Cia Dich Vo

Nhin vién cia ROOC c6 th duyét li nbiing 42 nghj cda Ban Lifn Ngioh d€ bio dim
ring Nhilng Quy Bjnh V& VigcMua Djch Vi dugc thitc hi€n. Néu nhén vién cia RCOC
khong thé k§ thugn mbt mc d dich v ndo 46 duigc ngudi tidu thy vi/hay gia dinh yéu
cdu, difa trén nhitng tiéu chudn clis RCOC, hay difa tr&n phiting cich hinhdfng te nhit,
phiin vién clia RCOC s& thio lu§n v6i ngudi tiu thy vi/hay gia dinh vé nhilng gidi pbdp
khic. Nhitng gidi php dich vy sau dly c6 th€ dugc tdi trg b3; RCOC; nbilng ngoai 1€ 52
duge thye hién 2y theo timg udng hdp:

1. Nhitng cufc dinh lugng

Sy dinh lugng mHt em b&/mdt thi€u nhi c6 th€ duge nhén vién cia RCOC
hay mft ngudi/mbi co quan k¥ giao kéo thifc hifn. Thudng 12 cin ahitag sy
th8m heong 4€ c6 thé dua ra mt quyét dinh chinh thitc vé yéu ciu xin dich
vy. RCOC s& i trg mit cuc thi m lugng nfu d8y 12 didu cdn 48 quyét
dinh sy hgp 1€ hay quy&t dinh v& nhilng nhu ciu vé chuong trinh cia tré.

2. Nhilng chugng trinh ngéin ngita s6m

NE&u em bé/thi€u nhi cho thily sy chfm tré trén cd niim linh vifc clia sy phit
trién, phy huynh s& dugc gidi thiéu cho ft nhit 12 ba chudng trinh phét tri€n
toan dign cbo tré 4€ thda min nhimg nhu cfu ciia trd v2 gia dinh.

RCOC c6 th 1di trg cho mft em bé dudi ba tudi dang chd dgi d€ dusc vio
mét chuong xinh ngin ngiYa s6m qua khv hoc chinh. N€u c6 mdt chuiring
trinh dugc m3 trong khu hoc chfnh sau khi RCOC d8 bit 48u i trd cho mdt
chuung trinh khéc, gia dinh dwsc chon lya trong viée c6 mubn d8i chung
trinh hay khong.

Nhiing chitong trinh to2n bd c6 tinh tp trung thudng s& cung cp mét
chnrd:égulnhdiydﬁvéd dich vy budng din & lieu the l§/chm nfm ciing
n;nr sy phét tri€n ngén ngi#/nhilng sinh hoyt nhin thic vi/hay syt tham
vai.

Nhimg loai dich vu hién c6 cho m§t chisng trinh tai nha thay d8i theo ting
chuong trinh va nhilng sy gidi thiéu sé dusc dya trén phitng nhu ciu y t& va
phit trién cla tré.

T4n s§ vd mitc 4 ciia dich vy duigc RCOC tai trg tdy thufc vao nhing diéu
sau:

1. Nhitng nhu cdu vé phat trién cda da tré.

2. Tudi cla em.

3 Syt gidi han hay cho phép trong vin dé y khoa.

4. Nhiing tiéu chufin ciia cOng dBng/phitong thiic t8t nhit.

Nhiing khu hoc chénh tai quin Orange 8% c6 nhing chuung trinh ngin ngiva
sém ti¥ tntdc cung cfp nhitng chvong tinh mbt tufn mét tn cho xé dudi
mot tudi, va it hai cho d&n ba 1n mo1 tudin cho nhiing tré tir 12 théng d&n
ba tu8i. Néu mét cm di duge ghi danh vio mét chuung trinh todn b, cung
cip su ngln nga trong moi I&nh vyc phét tri€n, RCOC thidng s& khdng tai
tre nhitng dich vu tri liéu thé€ ly/cim ndm ci nhin hay ngén ngit, vi nhy thé



12 mft st I p 1ai trong viée cung cp dich vy. N& nhin vién ca chimng
winh ohin thly c6 mot khodng cich quan trong trong mdt link vifc phat
tri€n Eén h¢ d&n céc fnh vige phét tri khéc, RCOC c6 thé s& nghi d€n
chuyén tdi trg mt sif ngln ngi¥a theém trén mt cin biin gidi han v& thi

gian.

8 N&u phy huynb mu8a cho con em ho hoc tai trudng miu gifo thudng,
RCOC c6 thé gidip trong viéc cung cKp thém nbitng dich vu khii dao dita
trén nhitng nhu cfu cda em bé.

h. Néu mft dfta gré khdng cho thiy sy ch§m tré nio nhing l3i 3 trong mft
hoan cinh c6 nguy cd, ROOC c6 thé fdi trg nhitng syf tham viln bng thing
qua mjt ngudi/cd quan cung cKp dich vig c6 phim cbift hay mdt phsi hop
vién dich vy ciia RCOC c6 th€ cung cffp sy theo d3i cho mbi 6 thing.

Nbitag giffy t cho phép mua dich vy (POS) thiBng dissc ky thufin va viét ra cho
mét thdi gian sfu thing. Cic trung tim viing s& I nhitag ngubn trd tidn cubi cing
sau khi nhitng ngu8n tré tién cong vi tw di duye duyétxét € quyét dinh xem em
bé c6 nén durc gidi thiéu d€n mdt ngudn chng hodc of ndo trwde bay khéng.

Trudc ngay POS hé€t han, co quan cung cip dich vy phdi d¢ trinh mft bin tudng
trinh v& sy ti€n b vdi nhitng 42 nghi. RCOC ddi héi ring bin nidmg trink vé sy tién
b ndy phii bao gbm nhing mic 45 phAt trién, s ti€n bb ndo ma dda tré 43 dat
ho$§c khdng dat dugc trong vdng 6 thing vi¥a qua, vA nhiing muc ti€u hay k&t qui
duge ky vong trong sdu thing (di.

Difa trén nhitng bin tudng trinh v& ti€n bd ndy va nhi¥ng d€ nghi ciia Ban Lién
Nganh, Nhém Ngudn Sic Khde va Sy Hgp L& (EHRG) cia RCOC s& duyét xét
tinh trang ti€p tuc hgp 1€ cho chuong trinh Early Start va/bay xét xem chufong trinh
¢6 cdn thda mén duxsc yeu cu clia em bé khéng. N€u c6 d€ nghi thay ddi chyong
trinh, st? ti€n b cia em bé ciing nhus sif chon lya mt rong nhitg chudng trinh c6
thé thich hgp cho em s€ duge phi hgp vién dich vy thdo fun vdi gia dinh,

Néu Nhém EHRG cita RCOC dé nghj ngung hay thay dfi nhimg dich vy dita trén
nhilng dit kién duic chuong trinh cung cfp, phéi hop vién dich vy s& thdo lufn
nhimg d& nghi ndy vdi gia dinh va s¥n [dng ghp gia dinh d€ thio lugn vé& vin a8
hojc vé nhitng chi ti€t khéc ma gia dinh mudn trinh bdy. Tréich nhiém cta phBi hgp
viéndich wu [a sip ait mot cudic hop va m3i nhifing nhén vién lién hé cia RCOC
tham dyr. N&u vin 4 y&u ciu RCOC i trg mt dich vy dic biét ndo 46 khidng gidi
quyét durgc, gia dinh sé nh§n dusc mét vin bin thdng bio duge vi€t trude 30 ngly
vé dif quy€t ma RCOC sé& thi hinh, ciing v4i nhimg mfu y&u cdu cla phy huynh
cho mt buSi hop dia phuang hay mét budi trung gian hda gidi cdp Ti€u bang/mdt
ti€n trinh khi€u nai chinh thic, va nhimg dit kién v& quy£n Igi cBa phu huynh. Néu
st tranh chép lién hé d€n mbt dich vp m3 Trung Tém Vang dang cung cip, dich vu
ndy ésé dugc ti€p tuc cung cip 3 mic dd y nguyén cho dén khi vin dé duygc gidi
quyét.

Titca nhitng dich vu cung cdp cho tré trong chwong trinh Early Start s& chim diit
khi em bé €n ba tudi va n€u em dugc quyét dinh 2 khong con hop 1€ A€ tiép mc



ahia nhilng djch w3 cila Trung TSm Viing dya trén nhitng titn cindin vé syt hap 16
ciia Lujt Laoteruan nfa. Kho hoe chink cb tréch nhigm lo cho chung tinh gisio
dyc cla em ldc ba 0udi n€o em hi @8 didu ki§n € nhin ahilmg Dich Vy Gifo Dyc
Bijc Biét. Mt k& hogch chuyén ti€p v mdt bip hogch djnh IEP cin phii Ay
trifn khai va Mpbﬁﬁcﬁnhﬁnh&gﬁchwﬂos&dmwngd’pﬂmﬂn
cung clp ciic dich vy ndy khi tr& 180 ba tufi vi khOng cdn b & nkiing kién
d€ ohin djch v cla Trung Tim Ving nita. D kién v& obitng ngedn khic s& dwge
cung cf{p cho gia dinh ofu @32 tré Xhdng cdo hdi Al difu kikn A€ nhin dich vy ciia
Trung TAm Ving bay mdt chutdng trinh ciia kho hoc chinh, Khn hoc chinh c6 mdt
trich nhi@m 12 phdi thim djnh dta ré vd md mdt cude hop IEP e ngdy sinh nhft
thit ba cla em bé néu em 18n ba @i trong kic nh trubng dang trong mda nghi.

Kbu hoc chinh c6 trich nhiém phdi cung cfp mft chigmg mish gido duc cho nhilng
tré 1&n ba tudi vio thing N&m hay théng Séu (tnsc mda hoc b2) vi viin cdn dang
t€p tyc hgp 18 A€ nh§p nhimg dich vy clia ROOC. Khu hoc chinh c6 trich nhiém
phii 1di trg v md mHt cudc hop IEP trong mia hé. Tréch nhigm cla phii hop vién
thudc Trung Tim Ving vi ciia kbn hoc chink Ia thio Ingn vé nhilng syt chon lifa tai
budi hop chuyén ti€p vdigia dinh. Phy huynh digc khuy€n khich 12 hiy yéu ciiu
nhifng dich vy 13 ring v cy th tyi bufi hop chuyén tifp vi/hay IEP, nhiit1d nku
yéu cfu cho mft dich vy thuding khong dugc nhi trudng cung cfp, ching han abimg
dich vy trong I nghf b, m6t 8 gid i6n bon nhidu 5o véi 58 gid ma chitg trinh
clianhd tnMng thubing cung cilp, hay ‘cho tting hoc nt.

Céc ré 18n ba mdi rong mida he va kbdng hoi di diéu kién d€ theo hoc chung

tiinh he tai trudng, nhumg Igi hii 4l @idu kién d€ ohin dich v cda Trung Tim
Viing sau ba wdi, c6 thé s& dwge 1ai trg cho A&€m khi bt dfu niln hoc mdi.
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NHUNG DICH VU TR} LIEU

Nhitog dich vy trj liéu dwge dinh nghia 12 nhimg dich vy ching han ahir tri liéu thé 1§, tri lidu
cdm nim, tsj liéu ngdn ngt, va trj lidu v& viée cho #n ubng: obilng dich vy ndy disge cung cfp
cho ngudi tiéu thy vi nhitug khifm khuy€t quan trong md ho cb trong c4c linh vige 1ién he ¢&n
céic ky nfing clm nfm v sy phiit tién v ngdn ng®. Thém vio 46, nhifag dich vy trj liéu ndy
cdn c6 the bao gdm nhitg cude dinh lugng cin thi€t cho vigc dinh gis vé mic 43 hogt 43ng
hién tai va nhu cdu dich vy cda nguBi tiéu thy. Nhén vién clia RCOC s& lim viéc v8i ngudi
tiéu thy va gia dinh 3& Gm ohitng dich vy cin thiét, cung cip nhitng sy gidi thiu thich déng,
va gilip 43 ngudi tiéu thy v gia dinh fim dwgc ahitng dich v ndy qua viéc sit dyng nhilng
nguln t8ng quét va nhiag ngudn i nhdn hién hiu.

Dinh Nghia

QUY BINH

A.  Tite Chuin

Nhitng nhu cdu c4 nhin ciia ngudi tiéu thy s& duye quy€t dinh bdi mft Ban Lién Nganh
hay Ban Hoach Djinh. Nhilng tiéu chufin sau’d8y phdi dwyc thda miin hodic dugc xem xét
b3i Ban Lién Nganh hay Ban Hoach Dinh, bao gém hojic 12 ngui y td tham khio ca
RCOC, ho#ic 12 y sTcila RCOC, hojctim I¢ gia ciia RCOC khi nhilg y&u ciu mua dich vy
disge ky thufn. N€u nhin vién cia RCOC khéng thé ky thugn djch vy dugc yéu cdu vl vén
@8 lujt 1, phuong thitc thye hanh t6t nhit, hay vi khéc biét ¥ ki€n, oh&n vi€n cia RCOC s&
thdo luén v8i ngudi ti€u thy va/hay gia dinh nhilng quan tim hay vé€ viéc 6m ki€m nhiing
gidi phip khic. Nhifng ngoai 1é s& dige xét theo timg trvdng hop.

Ti1 c3 nhitg ngudn cdng va o phii duge tim hi€u va sit d:.u? Piéu ndy bao gém
céc co quan CCS, Medi-Cal/Optima, trudng cong I§p, bdo hi€m, vA nhilmg ngudn
hién hitu khic. DS v6i ahimg djch vy duysc cung cip qua chuing trinh Early Start,
viéc sit dung bdo hi€m cia gia dinh 1A ty nguyén qua d6 phu huynh s& chju mt phi
t8n tdi chanh, cbidng han, mft sir i€t gidm vé sit cbiim s6¢ bdo hifm tron 4, bi
t#ing ti€n kh&u triY, hofic phdi trd tién m#it nhirtién khifu triy hay tién dng chi.

Nhimg sy tix chéi cung c&p dich vy ciia nhilng ngubn cong va tir s& dusc ghi vao h8
50 cila ngudi tiéu thy. Ngogi tri¥ 13 voi nhiing sy gidi thiéu ciia CCS, sur i g &
dudc chip thuin trén mdt cin bin gidi han vé thai gian néu ti€n trioh tiX chi duge
tin 13 s& cin mot thasi gian khic thudng, hodc nfu o6 vin 48 lién hé d€n sifc khde

" vi sir an todn cho ngudi bénh.

D3i véi nhitng tré em trén 36 thing, sy cung cip nhitng dich vu thuéc v& nhitng khu
hoc chdnh dja phifong.

D61 v6i nhitng ngudi truding thinh khéng con hgp 1& d€ di hoc & trudng, nhing dich
vu tri liéu phdi dwsc Medi-Cal/Optima tai trg.

Ngudsi ti€u thy s¢ duge mét nha chuyén mén c6 phim chit dinh hvgng va dugce sy



d8ng¥ cita Ban Lién Nginh/Ban Hogch Dinh va nhn vién RCOC cho ring nhilng
dich vy £y 12 cfn thi€t.

6.  Nhuchu mij lidu c6 lién héd&n khuyEt tt phat trifn.
7. Tinh trang b&nh 12 hju qui clia mdt sy suy thoi gn A4y hay cia mdt thirang tich.

8.  Mo6tbdn hoach djnh chutong trinh & duge phéit ifn v6i nhilhg myc tide dii va ogln
han thich ing, va thdi gian qua d6 dich vy duigc cung cfp.

Nhing Migc B Ciia Dich Vi

Nha&n vién cia RCOC o6 thé duyét I3i nsing dich vy cia Ban Li2n Nganh/Ban Hoach
Dinh @€ bio dim riing Nhilng Quy Pinh V& Vitc Mua Dich Vy dwijc thic hién Nhiag
chon lifa v& dich vu dudi @y c6 th€ duyc RCOC i trg. NEu nbin vién cia RCOC khing
th€ ky thugn mft mdc 49 dich vy ndo 46 duge ngudi tiéu thy vihay gia dink yéu cdu, dia
trén nhilng tiéu chudn cia RCOC, hay dya trén phirong cich hinh 40ng tt nht, nhn vién
ciia RCOC s& th#o lun vdi ogudi tiéu thy vi/hsy gia dinh v& nhimg gidi phép kbéc. Nbing
ngoai 1§ s& dugc thytc hién tdy theo titng trnuOng hop.

1. Tri ligu thé 1§ hay cim nfm

a. Binh Lyrdog Cho Tré Em VA Neguli Lop
o Nhimg dinh lugng thé ly/cAm nfm cho tré nhd c6 the dugc Qi trg n€u mt
s¥ chim phat trién v& cim nfm dmye xbc djnh. D voi ngdi idn, ohitng
dinh luang c6 the duge thi trg n€u ¢6 mot syf suy thodi rd ring vé nhitng k§
ning di ddng cla ogudi tibu thy, c6 nhu cu v& dyng cy thich Gng bay cin
phdi c6 vidc i liéu nhy mbt phén cila viéc phyc hdi sau mt cudc gidi phiu
hay phidi nim tai benh vién. Hai ti€ng d8ng hé s&é duge ch‘gﬁép 42 nhimg
dinh lugng n2y dutgc thyrc hién tai mt vin phng trj liéu the ly/chm nim va
ba ti€ng hd s& dugic cho phép n€u sy dinh lvidog ndy dutgc 1Am tai nhi
néu céic cOng vi ur khorg hi¢n hu
e Sy dinh luyog 13 8¢ quyét dinh nhu cdu cho dich vu va bin tung trinh
phii bao gdm nhilng muitc 43 phit tri€n ciin bin v& ahitng k¥ niing di ding
va ciim nim ciing nhur céc chi 1€t dfic bigt khdc nhyr disge y&u cu.
© Nhitng 82 nghj phii bao gbm nhitng myc tidu dai va ngin han diic biét.
b. Sy T Li X
o Khi syt dinh kg d hodn tdt, Ban Lién NgAnh/Ban Hoach Dinh, v6i sy
déng gbp ¥ kién clia cic chuyén vién RCOC, s& duyét xét bin tudng tinh
va, n€u dbng ¥, dich vy s& dugsc cung cp.
* T4n s6 cda viéc trj lidu cf nbin c6 the 1&n a&n hai [4n mot tufn va s& Wy
thufc vdo sif chén doén y khoa, mfic 4) tham dv, hay vdo nhilng dich vu
khéc dang dugc tién hinh.
o N€u thfly hién nhién 1A nhitng sy phét trifn tr mugn ciia difa tré 2 todn
bd, nhiin vitn clia ROOC c6 th€ d& nghj cho m&t chisng trinh dy dd hon
dugic bit ddu. Phéi hop vién dich vy s& thio luéin v& d€ nghinay véi phy
huynh, di 48n m6t s thda thujn chung va dugc st dong ¥ ciia phu huynh
trwdc khi bit ddu bit of sy thay d8i ndo.
o N&u céc tré em difgc tham gia vic mét chudng trink todn bj, cdc em
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thuding s& khBng i xem 1 nhilng Gog vién ciia vilc trj ligu thé ij/cm
a#m cf ohin duge RCOC tdi trg. M0t ngogi 1§ c6 the xdy ra khi mjt sy khé
khiin v mjit y khoa nko d6 &nh hidng ¢&n nhitog ki ndng cim ufm v di
ddng ciia 48a tré dua d%n k&t qui 1a. mHt sy chfm phéttriéa 1 rét, so skob
v6i hogt 40ng chnag clia em. T'rong tnng hgp ndy, srtr liéu s& dirge xem
xét thém vdo churong ixinh tod n b trong mdt thdi gian ngkn han-thwdng
khSag ddi hon b thing.

-mmmbinnﬂmmmﬁr&g myc tiéu cia dita té di dat
duge hay em c6 thé di ditng an 10dn va c6 thé cdi xung/nhit dd vit, syt
liéu thé 1§ va/ay cdm nfm s& dungc b3 déin di. Phoi hop vién dich vy s
thdng b cho phy huynh vé k€t qui cila bin nmg tinh vA giai dogn bt
din dich vy, 12 30 ngdy, dwgc 82 nghj. N€u gia dinh khong ddng §
vdi 82 nghi thay d8i ndy, ho s& duyc thdng béo vé quyén xin khifu nai cip
ﬁnmmymmmmmmmotmun

OROOCMngngﬂiwwecmMuchonhMgnmu&l thu trén ba
tudi Vi tudng I c6 vhitng nguén cdng chag khic (Cat-Optima, gifo dyc
CCS) hay ahng ngudn e khic (bdo hifm) c6 thé dwge s dyng.

o Ni&u kbdng c6 mit ngudn tii trg ndo khsc, sy thim dinh s& dse nhin vién
ROOC duyét xét &€ dua 42 nghi hay xét nhu cfu cho nhitng dich vy khic.

T lidu tai nha ¢

» Céc tré em c6 nhilng x4c nh§n vé y khoa nhir dungc Liét k& dudi diy va bop
1& cho viéc nhin dich vu tri [iéu y khoa cia CCS c6 thf s& ahin Gric nhitng
tri 1iéu PT/OT t3i gia qua RCOC trong mt thiyi khoing gidi han.

Y&u dubi

° DA phdi nim trong bénh vién Vi dau 6m trong vong rung binh mbi
bai théng cho d€n 18 théing.
© ’?:i bdi phii hit dudng hé hip it nh&t 12 mdt iin mBi hai ti€ng ddng

o Cb &ng thong cufing bong dusi su théng. (MOt em 43 dn djnh trong
viéc ddng 6ng thdng cubng hong c6 thé s& khdng 48 diéu kién a8
nhin nhitng dich vu tri li¢u tai gia.)

. Diing 8ng théng vao bao ti¥ trong vdng dudi ba thing vA c6 nhitng
vin dé sitc khée khic.

Doi héi thic phim Long IV/thuéc men vi dudi mot tubi.
Phii ddng mSy thd.

C6 nhitng kh6 khin vé hé thdng 48 khing

- Tré thuding phdi nim bé&nh vién trong niim d4u ciia cube sGng.

° Tré dutgc chén dodn 13 dang & trong diéu kién suy a8 khing o rét.
o Tré cm dudi sdu thing v8i nhing vin d¢ y khoa khic.
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Dung ci y khoa

o Bao g8m nhilng ré em khong th€ ding he thifng thd hay miy hat
mang theo minh dugc, hay khdng thé di 8&n ch8 hen (chdng han d&n
viin phdng b4c si, v.v...) '

Trén m: tobi

. Tré em trén mit tudi s& khdng nhin disgc nhidng dich v trj lidu tai
gia khi 46x tré hii di dilu kién A€ nhin nhifog dick vy &j lisu cla
CCS (California Children's Services).

D&i Vi Tit C3 Nhiug Tré Kh6ng The S Dyng Tri Liéu Phip Cia CCS

) Tirude khi ROOC xét vidc @i trg cho nhilng tré hgp 18 nhin dich vy
cia CCS, RCOC cin mét 14 thur cda OCS cho bi&t 15 12 i ré hbi
63 tiéu chudn 4€ nhin sy tri liéu tgi gia. RCOC i trs sy trj lidu dya
trén nhilng 48 nghj cda céc trj idu vien tai CCS va s irj lidu ndy s&
kéo dai trong mdt thdi gian gidi hgn, thudng 1A ti¥ 3 3&n 6 thing.
CCS s& phdi thi dinh lugng dfe trd nfo mubn RCOC 6&p e Bi g
cho dich vy ndy sau khodng thdi gian 3 4&n 6 théng vita néi. CCS
ciing c6 thé gidi thitu d€n Cal-Optima/EPSDT.

»

2. Tri Liéu Ngtn Ngite .

Dinh Lutgng
e Khi syt ch§m tr€ chinh cia difa tré 12 ngdn ng, difa irén syf xem xét mic
d6 phét rri€n, RCOC c6 thé 1rd tién thém cho mdt s dinh Wwyng A€ xéc dinh
nhimg nhu cdu chudng trinh ciia em bé.
e Bin twdng tiinh phii bao gdm mdc d§ hifu bi€t cia wré rong nh§n thic,
trong ngdn ngi¥ i€p nhin va bi€u 5. N6 phii c6 nhilg muc tidu dai va
ngin hgn cho 6 théng 16i, phitong phép gido dyc phy huynh va 1am sac d&
thda nhitng mycti€udii han. .

hifng Dinh Latdag che Nguli T (i

- ! L S i} 8
« Nhitng dinh lutmg cho tré hfi dd kién d€ theo hoc tai tnfdng c6 thé
duge yéu clu qua nhd dng nby mdt phin cia bin IEP.
e Nhifng sy dinh lwyng cho ngusdi 18n c6 thé duige bic sT chinh clia ngudi
bénh y&u cu va s& duge nhitng ngudn céng cfing i try.

T liéu thudng xuyén

e P&i vdi tré em, ofu stf chim o itahdit1d 30% dudi 46 wdi, mat bubi
tham khio v& v&n d€ ngdn ngit hay sy tri li€u thudng xuyén s& duse cho
phép. Nhilng budi gip cd nhin, mft hay hai in mgt tafn, hay hop nhém,
2-3 14n mét tudn, cé thé duge a8 nghi. Ban Lién Nganh, bao gdm nhm;inbi
chuy&n mbn ciia RCOC, s& duyét xét hin tudng tinh, xem xét nhing

nghi, va cho phép miic 43 dich vy duge chip thugn.

e Tré em tham dif vio m1t chitdng trinh todn b cho tré dwgc RCOC chip
nhdn hay trong mét chitong winh ciia trudng cong &syc ki vong I nhdn mét
& nhitng sif tri Liéu ngdn ngil hay tham khio qua nhilng chidng tinh ndy.
Mat sif trf [igu thém vé ngbn npi? c6 thé duge cho phép trén mbt cin bin
gi6i han néu dida tré cho thi'y mdt su cdch biét trém trong vé viln 48 ngdn
ngi® so v8i cac linh wirc khéc cla sy phét trién.
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e Khi nhitog bin aBng trinh hifn hitu cho thify dia tré dat disge 70% midc
d8 ngdn ngl theo whi thit cla nb, vike trj ligy s& due bot din qua mit giai
doan choyén ti€p. Phy buynh s& dugc ngudi phéi bap vién dick vy cho biét
vé k€t qui ciia bin tdug trinh vi. thdi gian gidm Iin dusc 42 nghj.

17l LACU AhWOng Al by ! L il L 5a Lkl

o Tri lieu c4 nhéin bo§c nhém c6 thé dimye cung cp cho chc wé dang trong
tudi di hoc nhy mHt trong vhitng myc tidu cla bdn IEP,

o Tri liu cho ngudi 16n c6 th€ e thi trg bdi cfc ngudn cdng va 0f
(Cal-Optima, bio hi€ém).

3. Trj kiéu vé vin 48 in ubng

a.

Dinh lugng
e MGt sy djnh hagng vé vn d #n ufng s& duge cung cfip n€u em nhd hay
ngudi Idn c6 b&t oif diéu kién ndo sau diy:

Ding Sng dua thic &in

Cé6 syt bt phéi bap giifa milng va tay chin

Trong trudng bgp ks khiin vé€ y khoa khi€n cho em nhd bo3c

ogudi Jdn £y khong the #n bling milng.
o Nhimg sy djnh hegng duge cho phép 1A hai ti€ng dbng hd. Nhitg sif dinh
lugng nay phii bao gbm: dinh luigng v& phutong phép cho fin; ddnh gid hinh
vi rong Iic &n ufing; nhitng,khé khiin v& m3t hanh vi lien bé 4&n choyén in
uBng; muc tiéu nghn vA ddi han.

Sif tri iy thig :
o Nhitng dich vu cho ngudi [6n phii dugc yéu cfu qua
Medi-Cal/Cal-Optima.

e T4n s5 ciia nhitng budi tri kiéu c6 th€ 1én d€n hai 1§n mHt tudn, Wy theo
(1) wdi; (2) mic 45 tham dy; (3) chén dodn y khoa; (4) nhitng dich vy khsc
dang nhin linh. M{t chitong trinh tgi gia phdi dugc giao phé cho phy huynh
hay ngudi chim s6c 4€ thi hanh.

e NE&u khdng c6 mft bdn tudng trinh hi€n hinh ndo hay n€u sif ti€n bd qus it
i, sau khi hoan ¢4t phin diu ciia chirdng trinh, nhin vién cia RCOC c6 thé
s& tham khio vdi irf liéu vién hay kf thugn cho mdt tr lidu vién khéc d€ c6
thém y ki€n

e Néu bin wong tanh cho thi'y vin d€ chinh cilia dia tré 1a thude vé hinh
vi, nhin vién RCOC c6 thé s& d& nghi viéc nglin ngi¥a hinh vi vdi phuy
huynh. Ban tudng trinh cda tri liéu vién cho viéc &n ufing phii cho thiy sy
nhét tri trong vin dé tham dy va sy thi hanh ciia phy huynh tai nha.

o Mot khi dita tré di cho thfy khi ning nhai va nuft turc pbdm, mot
chuyén vién cia RCOC s& t4i thim dinh nhu cfu dugc ti€p tuc i liéu.

BE8 uic

o Trj liéu dn udng cho tré nho o6 the dugic ky thugn thém vio nhitng dich vy
khéc (ching han nhirchuong trinh toan b@), nfu mdt khé khiin y khoa rd rét
(ching hgn nhy viéc ddng ong truyén tinfc Zin) gly nén sif chim ix& 15 rét so
v8i mte 6 sinh hoat tdng quiL Sy cho phép ndy cé gidi han, thwdng Ia
trong vong ba thing.



Thisi gian cis Dich vu /Thi cfp

. Nbimg dcn cho phép mua dich vy thuding itge kf thugn va dnge visk cho mjt thdi
gian 18n d&n sfu théng. Trong ahing truding hep ngogi 3¢ khi nghin quy cla Trung
Tim Ving phii digc st dmg tnide khi nhin dige si bdi hodn cia bio
hi€m/Cal-Optima v ahitng 1§ do sifc khde hodic an toin cho ngudi abjn dich vy,
ngwdi cung cilp dich vy hojc gia dinb s& b8i hodn Iai cho Trung TAm Ving sau khi
nh§n Avge tidn ok Nai clia bio hiém.

2 Trudc khi gify cho phép mua dich vy duge 16i cfp, Ban Lién Nganh/Ban Hogch
Bjuh trong d6 bao g8m nhitg chuyén vign clia RCOC s& duyét xét lyi bin bf3ng
trinh ti€n bf cia chiing trinh. Bin udng trinh phii bao gdm nhitng mde 49 phiét
trién rong nhi¥ng lnh we lién hé cho thiy nhilng tién bS t [dn djnh Iugng ddu,
nhitng d& nghi cho chutog trinh tai nbd, nhitng rape &y ngén vA dai han, Sy hai
ldng cia phu huynh vdi nhitng dich vu dugc aumg cfip cilng s& dugc citu xét.
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NHUNG DICH VU V& CHAM SOC TAI GIA

Dinb Nghia

Chiim s6c tai gia duge dinh nghfa nhy sy cung cp sy chiim s6¢ c6 tinh cich tam thi, khong
lién tyc cho nhilng ngudi tiéu thy c6 khoy& 1§t phét trifo 4€ 43 ghioh ning thudug tryc vé
viécchim séc cho gia dinh 48i vdi mgt thanh vién bi kbuy&t tht chim phét ifn.

Cic gia dinh duisc khuy€n khfch sit dyng nhitag dich vip b3 trg uf ahiép hién c6, ching han
nhir sif trgf gitip cia nhilng thin quy&n trong dai gia dinh, nhitng ngudsi biog x6m va ban bé
khi nhifng ngudi ndy c6 thé nhd vi duc, va céc gia @inh c6 trich nhigm phii cung cp syt hb
trd cho céic con c4i c6 khuy&t t§1 chfm phét tri€n ciia hg véi cing mic db ninrdé: véi cde
ngudi con khic khéng bj khuy&t 13t.

Quy Binh

Tigu chufin

Nhitag nhu cfu c4 nhén cla agudi tiéu the v gia dinh s& duise duyét xét bdi Ban Lién
Nginh/Ban Hoach Pinh d€ quy&t dinh xem nhitng nhiém vy ch3m s6¢ tai gia ndo 1 cin
thi€t. Cdc bic cha me phdi cung cflp sif h8 trg cho céc con chi c6 khuy€t t§t phét grién cia
ho v8i cdng mifc 48 nhurho phii 1am d8i vai cic ngudi con khéc cia ho kb8ng bj kbuyét
t4t. Theo American Disabilities Act, mdt gia dinh sz khBng bj ddi tién chiim s6¢ r& cao
hon so v8i gid bi€u hién 4p dyng trong ving chi vi Iy do 12 d@a tré &y c6 khuy&t tit. Nhiing
sy diéu chinh hgp Iy phii dugc ngudi hay co quan cung cip dich vu chim séc tai gia thyc
hign. Mot hay nhiéu diéu sau ddy s& dge nhin vién cla RCOC ciu xét khi k¥ thujn y&u
cfu xin djch vy 4€ bio dim riing ngudi tiéu thy va gia dinh thda min dugc nhitng tidu
chuin vé viéc chdm séc tai gia va mitc d§ chim séc ddi bdi. N€u ahéin vién ciia RCOC
kh6ng thé ky thufin dich v ducc yéu chu vi viin 82 njt 18, vi phuong céich thife hién t6t
rhiit hay vi khdc biét y ki€n, nhin vién cia ROOC s& thio lugn vdi ngudi tiéu thy va/hay
gia dinh vé nhitng gidi phép khic. Nhitng ngoai 1§ s& dsc thyc hién tdy theo audng hep.
L Nhu c8u cia ngudi bé nh khéng the€ thda min bdi mt ngudi gitr wré.
2. Ngudi bénh cn syt chim s6c va theo d5i vi nhilmg kb6 khiin vé& hAnh vi 43 dugc xic
nhén trén gify td.

3. Ngudi bénh cfin sy theo ddi va chim séc dic biét vi nhitng khé khin vé& m3t y khoa
vita méi dugc ghi nhfn.

4. Ngudi bénh c&n sy chim s6c va trg giip vi nhitag khi€m khuy&t trim trong trong
viéc uf chiim séc thuc lia tubi cila ngudsi y, ching han khdng dwge hud'n Juyén
trong viéc tiéu tiéu, khdng thé ty in udng.

S. Ngudi b&nh cé nguy cd bi lam dyng.

- 6. Cha me cla nhitng ngudi bénh ndy cing I2 ngudi bénh nhin nhimg djch vu cia
Trung Tém Ving.

7. Sif chéim s6c¢ cdn thi€t vi mét s khiing hodng tam thdi trong gia dinh.

8. Su chiim s6c cén thi&t vi sy ciing thing trong gia dinh, ching han gia dinh dang
tham dy vao nhirng budi khai dao tam 1y.
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10.

11.

12,

13.

Nguisi bénh v gia dinh khbng hdi i didu kién, hay c6 mHtogudn i try kbéc, cla
gia dinh hay ciia nf nhin, vi/bay bio hi€m clia ho khBng trd tifn cho dich vy,
Nhnngbiéulnltﬁaﬂywnphiimmutmmmme&dtgm
ngubn gia dinh cho tré dudi ba wéi. Céc gifly 13t chi khng trd tién nXy phdi odp
cho RCOC.

Nbing gid @i trg v& viéc chiim s6c tgi gia cbo ngudi bénh vi gia dinh tiY cd quan
IHSS s& due duyét xét bdi nbdn vién RCOC.

Gid chim séctgigia c6 the duyc ddng nbif gi3 gill ré; my nhién, s gid dutic k§
thu§n s& khong virgt qué s gidd duise cho phép cho sy chilm s6¢ i gia binh tndag.
Nbing gid chim s6c tai gia c6 thé duyge ddng a8 tham drf nhiing hoi nghi, ohilng
budi k)i hoc hay abfing chém b irg d%c bigt lign be d&n kbuy&t tt phét trifo cla
ngu®i tiéu thy. Néu gia dinb ydu cBu thém gid ma thdng 14 gia dinh khbag hji &5
diéu kién a8 dursc, mBi yéu clu ndy s& duwgc duyét xét ribng. BE tii clia nhom hi
wa/hdsi nghi, 8 gi duscte yéu ciu, v s6 gidi gia dinh tnudc 45 85 dvige cho df tham
dif mdt nhém hb trg hay hi oghi s& duge chi ¥ €n. Thuding thufng, 3 ti€ng ding
bé s& duge chip thu§n cho mft cudc hop nhém hay 8 ti€ng d8ng b8 cho mt cude
hi nghi c3 ngdy, cOng v4ith3i gian 14i xe di va vé.

Dé gitp gia @nh o6 sy uyén chuyén thodi mii hon trong viéc quy&t dinh ai sé 1A
ngudi cung cip nhitag dich vy chiim s6¢ va kii ndo thi dich vy dude cung cifp, gia
dinh duge k¥ vong 12 s& sit dyng hé thdng trd tién cho phy huyoh. Trong mée s6
trudng hop, do nhig nhu cdu y khoa, nhimg khé khin rong hdnh vi clia ngudi
bénh, hay do thi€u ving sithién it ca nhitng ngudi cung cip dich va theo bé
théng trd tién cho phy huyah, nhitng ngudn cung cfp khéc c6 thé cin dén.

Nhilng tiéu chufln thém vao sau diy s& dugc ctu xét a8 bi€t chkc xem mit togi dich vu
khéc c6 duge bdo ddm hay A& nghj hay khOng; nhiing ngogi 18 s& dirgsc xét theo ting truding

hop.

)

RCOC c6 thé cung c£p mbt cd quan uf trong nh¥ng hod n cinh sau:

a. C6 ahimg gifl'y 13 15 rAng trong b so 13 gia dinh khong th€ s dyng h¢ thing
trd tién cho phy buynh vi sif thi€u ving cia nhilng ngudi thiin trong dai gia
dinh, ciia ngudi hing x6m, hay cda nhitng ngudi khic c6 thé cung cp sy
chiim s6c t3i gia. k

b. Ngudi bénh c6 mdt s8 hanh vi ddi hdi nhtng dich vy phii dugc cung cip tY
m&t ngudi c§ kinh nghiém 1Am viéc v6i nhing ngudi o6 kluy&t tit phst
trién.

c. Ngudsi bénh khbng di dimg duige va c6 nhitng nhu ciu chim séc cd nhin
tr m trong (syr chiim s6c todn tri€t) v khong c6 ai c6 sin 4€ cung cilp sy
chim séc tai gia qua hé théng trd tién cho phu huynh.

RCOC ¢6 thé cung cp sy chim s6c tgi gia v6i nbitug y t& LVN /RN néu ngudi

bénh vé& mit y khoa ddi hdi méc 4§ chim s6é¢ ndy vi hién kh6ng c6 mdt ngudn tdng
quét, bio hi€m 1, hay nhing ngudn ndo khéc. Viéc RCOC i trg mt ngudi y t4
LVN hay RN tdy thudc vao nhitng lugt & v& vin d hinh nghé cda ti€u bang.
RCOC ¢ thé cung cip mit y ti c6 gidy phép hanh nghé trong nhitng trudng hop

sau ddy; nhilng ngoai 1& sé duyc xét theo timg trudng hop.

a. Nhiéu lozn vé co gijt khdng ki€m soit dirge, trong 46
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. Nbing sif co gift dua d€n viéc hb hilp khé kbhéin 8di héi viéc diing
miy thd hojchdt .

Nhimg sif co gidtkéo dii (12u bon 10 phiit v xdy ra thuBng xuyén).
Khi c6 tii liéu méi nhilt cho thi'y cin phii goi nhin vién bénh vién
o4 gitip cho viéc b6 hifip vi bj co gist.

° Khi c6 t2i li¢u cho thfy nhitng v&t thaing tudng xdy ra (bj cit, b
trdly) 8di hdi sy chim s6c y khoa do viée t€ ngs 1ién hé 4€n nhidng
cdu co gift.

. Khi viéc thay d8i thudc 1am ting sy co gift.

b. Khi c6 nhitng bin tBng trinh 1d ring cho thf'y o6 chuyén co gigthay c6 vin

48 vé viéc ding thubc trong nhitng Iéc duksc chim séc tai gia.

c. Nhiing diéu kién y khoa kinh nién dua d&n viéc phiididng Sng truyén thic

&n, 8ng thdng cubng hong, chich chilt insulin dudi ghn, thd hit, ly gidi thin

hay diing mdy th3.

Nhitng Miic B Cip Dick Vo

S8 gid durte y@u chu sé duyge quy&t dinh bdi ngudi bénh, gia dinh, phéi hgp vién djich vu vd
nhilng thAnh vién khic clia Ban Liga NgAnh/Ban Hogch Djah difa trén nhitng nhu cfu ciia
agudi bénh v2 gia dinh. Nbfn viéncla RCOC c6 th€ duyét xét nhimg 42 nghj cla Ban
Lién Ngiob/Ban Hogch Dinh 48 bio dim riing nhilng quy dinh duge thuc hién lién hé d€n
viéc mua dich vy chim s6c tai gia, nhitngtiéu chufn mua djch vy, viée s dung ahimg
ngudn tong quét, va vigc ddi tifn thinh phiin th ba. N€u phin vién cla ROOC khéng the
k¢ thudn mdt nufc d6 dich vy ndo d6 dude ngudi bénh vi/hay gia dinh yéucfu, dya én
ahifog tiéu chufin cia RCOC, hay dya trén phugng tifc thnge hién 15t nhit, nhin vién cla
RCOC sé thio Iufin vdi gia dinh vé& nhilug gidi phip khic hay tim thém nhftng di¥ kién khic
g giip cho mite dd dich vip ma gia dinh ddi héi. Nh¥ng ngoai 1€ s& difge xét theo timng
trung hop.

1. B6n 4&n tim gid chim s6c mt thing (I€n d&n 96 gid mYt nim) s& duge ky thudn

n€u:
a. Nhitng ti€u chuin va quy dinh t8ng quit cia RCOC v& viéc mua nhitn vy
chiim séc tai gia duge théa.
2. Chin d€n 16 gid chim s6c mot théng (1&n d€n 192 gid bt nim) s& duge ky thudn
néu:
a. Nhiing tiéu chufn tdng quét céa RCOC trong viéc mua dich vy chim séc tai
gia dugc thda.

b. RCOC di duyé! xét vi quy&1dinh ring Mifc 85 A cia s§ gid chim séc tai
gia khong di} d€ thda min nhiing nhu clu cita ngussi bénh va gia finh, vd
mot trong nhitng difu sau diy dugc thda:

° C6 nhitng tai lidu 5 rang cho thfy nhitng khé khin trim trong cho
gia dinh dugc giy ra bdi s chim s6c ngudi bénh.

) Chi c6 mdt ngudi chdm s6c chinh vdi sy trg gliip gia dinh hay x& hji
gidi han.
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e Ngulibénhrit yén dudi va thubog bj bash lubn, Adi hdi sy chila
trj.

o Ngudi bénh cho thiy c6 nhitg khé kbhin mdi v€ mit binh vi phii
&ge chm séc thém, trong khi chdy dgi m§t chuong winh chita tri
pbdng ngira thich dug. '

. Kb niing cung cilip mdt mic 4 chlim séc vi gidm sht thich hgp cia
ogudii chiim séc chinh trd nén bj gidi han vi tudi tic, dau y&u, hay

khuy€t t§t.

3. Mudi by d€n 24 gid chim s6c mt thing (18n d€n 288 gid mHt aim) s& duge ki
thu§n n&u:
a. Nhimg tiéu chudn tng quét vé vide mna dich vu chim séc clia RCOC e
thda.

b.  RCOCdi duyBt xét vi quyét dinh ting Mifc 45 2 ciia gid chim s6c khing
thda min dugsc nhu ciu ca ngudi bénh va gia dinh, v mt trong nhing
diéu sau diy duyge théda:

@ Nhimg nhu cfu thé Iy va y khoa thudog xuyén bao gdm syt gidi han
vé mit th€ I§ (vi bi chiin thuong nio, khongdi ding dugc v.v...) ddi
hdi mbt syt chim séc toan triét.

° Phy huynh bj mdt kKuy&t tit phét trién v dang gip khiing hodng
tinh thin thudng xuyén vi/kay c6 nhitog vin dé vé sic khde dnh
hudng d&n khi nding thich ing vdi sif chiim sé¢c ma ngudi con bi
khuy&t 3t phét tri€n ddi hi.

. Ngudsi bénh cho thly ¢6 nhimg khé khin trdm trong v& hanh vi v
3 nén nguy bi€m cho chinh minh cling nhwf cho ngudi khéc.

o Gia dinh c6 hai hay nhiéu hdn hai ngudi bénh dugc RCOC giiip
cung cip sy chiim s6c va theo d8i.

» Nhifng nhu cie y khoa bao gdm mdt trong nhitng diéu sau: ding
thuling xuyén mdy trg phéi, Sng diin thitc in, ding mfy hit thudng
xuyén, phdi duge trg gidp trong vin d& ngdi, nguBi bénh phii duyc
diit thitc &n, va viéc cho #in ndy cdn hou mot tiéng ddng hd mbi ldn
&n nhu thé.

° Nhitng nhu cdu chim séc y khoa cita ngudi bénh }am cin urd gifc
ngi cBa ngudi chim sé¢ chinh.

4. S& i cham séc tai gia 18n d&n 32 ti€ng mbt thing c6 thé duge ky thugn trong
mfdng hop ngogi 18, Nhilng gidf ndy phdi duge thuong thio véi gia dinh va chi p
dung cho nhing hon cénh ngén han. Nhitng ti€u chudln t8ng quét vé vin a2 chim
séc tai gia phdi dige thda v mdt k€ hoach hinh ddng phii duge trién khai cling véi
gia dinh A€ d&i pho vdi finh trang kining hodng dia A€n st ngoni 1€ my khi tinh
trang c6 nguy cd trd nén kéo dii. Trong nhing trudng hop hin hity, dita trén nhiig
hoan canh rét dic thit, chdng han ngudi chim séc chinh phii vao bénh vién, RCOC
c6 thé ky thudin han 32 gitr ddng hS mét théng. S& gis dugc ky thusn ndy chi wong
thdi gian ngdn, vd mdt k€ hoach hanh dng phii dge tridn khai ciing véi gia dinh.
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Nhin vién cia RCOC s& lam viée véi gia dinh dé tim nhilng ngudn trong cong ddng cb
thé cung cép nhimg dich vy chiim séc tai gia trong cdng dong dia phurong.

L Nhimg gidy cho phép mua dich vy thudng dugce k¥ thuin va viét ra cho mot tai khéa (thoi
khoang 12 thang) khi thich hop. T4t ca nhimg gidy cho phép mua dich vy cho nhimg
ngudi bénh c6 bao hiém s& duge viét 1 “Péi Tién Bao Hiém Truéc”. Nhimg Diéu Lust
Early Start vé vic sir dung bdo hiém va/hay nhimg ngudn tu nhan phai duge theo sét dbi
véi tré dudi ba tudi. Trong nhimg tnrdng hop ngoai 1§ khi ngén quy cia Trung Tém Ving
phai dugc sir dung truede khi nhin duge sy boi hoan ciia bao hiém vi nhimg 1y do sirc
khée va an todn cho ngudi bénh, ngudi cung dp dich vu hay gia dinh s& tra tién lai cho
Trung T4m Vilng ngay sau khi nhin duge sy béi hoan cia bao hiém. Nhimg gidy chim séc
tai gia phai duge ding trong thdi gian duge cho phép, va bit cir nhimg gid ndo chua duge
diing khéng dugc chuyén sang nim ké tiép.

2. Nhimg giiy cho phép mua dich vy cho sy chim s6c ¢ y td CNA, LVN hay RN c¢6 thé"
dugc viét cho mot thei khodng ngdn hon 14 12 thang dé c6 thé theo ddi chit ché nhu ciu
tiép tuc cia mirc ¢6 chim séc ning.

3. Truéc khi téi cép tt ca nhimg gidy cho phép mua dich vy chim séc, phéi hop vién dich
vu s8 lién lac véi gia dinh dé d4oh gi4 mirc 45 cia nhu cdu hién tai cing nhw sy thoa mén
clia phu huynh d6i v6i nhimg dich vu dugc cung cip.

4, Nhimg giéy cho phép mua dich vu va dhimg gidy t4i cdp cho nhimg dich vy chim s6c
LVN /RN cén phai c6 chit k¥ ciia ngudi y t4 tham khao ciia RCOC.
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NHUNG DICH VU GIU TRE

Pinh Nghia

Giit Tré duge dinh nghia 14 chim séc va kiém sodt mét dira tré dwdi mudi tam tudi séng tai nha
va khong thé ty chdm sdc lay dugce vi ca hai cha me hay ngudi phy huynh déc than phai di 1am
toan théi gian & bén ngodi nha; va/hay ngudi phy huynh dang tham gia vdo mét chuong trinh gido
dyc hogic hufin nghé toan thdi hay bén thoi gian dé s& c6 mdt viéc lam todn thai hay bén thdi gian.
Nhén vién ciia RCOC s& cung cap tai liéu cho céc gia dinh vé nhimg ngudn téng quat va tu nhan
hién c6, chang han nhu Nhimg Dich Vy H8 Tro Tai Gia (IHHS), ciing nhu trg gitip ngudi bénh va
gia dinh trong viéc tim kiém v phéi hop nhimg dich vy ndy qua viéc sit dung nhimg ngudn téng
quét hién hifu, nhimg chwong trinh méi, nhimg véng hé tro va nhimg tro gitip t nhién.

Quy Dinh
A. Chinh Sich

Chinh sich ctia RCOC 14 céc gia dinh s& phai cung cép ciing mirc 4 sw ning d& cho nhimg ngudi con
bi khuyét tt phét trién ciia ho ciing nhw ho phéi lo cho nhimg ngudi con khéc khéng bi khuyét tit
phat trién. Phy huynh s& phai tra tién cho syt tréng tré binh thudng cho dén khi dira tré dén tudi 13.
Tuy nhién, c6 mt s& truong hop va hoan canh khién viéc tim dich vy git tré b anh huéng do mie
d3, tinh chét hay tinh trang khuyét tit clia d(ra tr2. Trong nhitng trudng hop @6, RCOC s& tim céch
ting trg khoan d2 tra cho chi phi giit tré. Ban DuyétKét vé Dich Vuy Giit Tré-Thanh Vién Gia Pinh
ciia RCOC (RCOC #601) duge ding nhu mét mau don dé xac dinh nhimgnhu ciu clia ngudi tiéu thy
va gia dinh, Mau don ndy s& dugc duyét xét bdi Ban Lién Nganh/Ban Hoach Pinh d€ quyét dinh xem
sw hé trg vé tai chénh cho nhimg dich vy gift tré ¢6 dugc phé chufn khéng.

Theo Luit American with Disabilities Act, mét gia dinh khong bj ddi tién giit tré voi gid biéu cao hon
gid bi€u hién dugc 4p dung trong viing chi vi dira tré c6 khuyét tit. Nhitng sy diéu chinh hop 1y phai
dugc ngudi hay co quan gift tré thye hién. Déi véi nhimg tré ma nhu cdu giff tré khéng thé thoa mén
boi gia dinh, cong dong, cdc ngudn tro gitp tdng quét, hodic cic ngudn khéc, RCOC cb thé & chi tai
trg phén ton phi sai biét cia nhimg dich vy gilt tré vugt qua gid biéu hién hanh trong vie gitt mot dira
tré khong bi khuyeét tit.

B. Tiéu chuén

RCOC c6 thé tai trg nhimg dich vy gift tré néu dich vy ma gia dinh yéu ciu dugc Ban Lién
Ngz‘mthan Hoach Dinh duyét xét va d€ nghi dya trén nhimg tiéu chuin sau ddy. Nhimg ngoai I€ c6
thé duge xét theo tirng trudng hop.

1. Cahai cha me déu lim viéc toan théi gian hay mét ngudi phy bhuynh ddc than 1am viéc toan théi

gian.

2. Mot ngudi phy huynh dang tham gia vio mét chuong trinh hufn nghé toan th&i hay bén thi gian
dé s& c6 mot viéc 1am toan thoi hay ban thoi gian,

3. Ngudi chim séc chinh trong gia dinh tam th&i khéng thé cung cép sy chim s6¢ vi mét hoan canh
khing hoéng (chang han ngudi y phai vao bénh vién).

4. Nhimg ngugn téng quat hogc thay thé khong hién c6, ching han, tro gitip ciia CHS, tro cdp THSS,

bao hiém.

Khéng c6 nhimg hd trg cho giadinh (ching han hing x6m, ban bé, hay ngudi thin),

Nhimg ngudn tu nhén khéng c6 (ching han 1¢i tirc ciia gia dinh, quff k théc, va trg cip cho con).

Sykh6 khiin trAm trong v& hanh vi v&/hay nhimg nhu ciu y khoa 1am can trd viéc sit dung nhimg

ngudn tdng quét hoic cong ddng.

s
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8.

Pira tré c4n sy gitip 45 ADL dé tranh viéc phai sir dung nhimgngudn tdng quat hay cong ddng

(chéng han em bé d4 khong dugc huin luyén tiéu tiu vao diing o tdi va bay giy cn sy trg

gitip).

Thém vao d6:

1.

RCOC c6 thé tai trg chuong trinh thich hop nao it tén phi nhét hién c6 (ching han nhimg chuong
trinh gii¥ tré sau gid hoc ngay tai trudng), nhét trf v6i nhitng myc tiéu trong nhimg ban hoach dinh
PCP/IPP/IFSP.

Viéc giit tré s& khong dugc cung cip dé thay cho viée di hoc & trudng cdng lap hay cho nhitng
chuong trinh ban ngay khéng kéo dai khac.

Nhitng gi® khong sir dung khéong duge chuyén tix tuin ndy sang tudn khac hay thing ndy qua
thang khac trong khoang thdi gian hop ddng duge chéip thusn.

S& c6 nhitng c&n nhéc cho nhimg trudng hop &3¢ thit dinh liu dén viée ly di qua 46 chame ciia
dira tré dugc quyén chung trong viée chim lo cho em; nhung, ca hai lai ¢6 thoi khoa bidu 1im
viéc khién ho khéng thé thod mén nhu ciu giit va lo cho em.

Viée giit tré s& khong dugce dung thay cho viéc mdt phy huynh ti ¥ dira dtra bé ra khoi mét
chuong trinh hoc dudmg hién hitu hodc mdt chwong trinh tai nha duge cho phép.

D6i véi trétix 13 dén 18 tudi, RCOC cb thé tai trg todn b tdn phi gifr tré hay cho mt chuong
trinh sau gié hoc.

C. Cfic Loai Dich Vy

RCOC 44 xac dinh nhiing cz‘ip d5 dich vu khéc:nhau dé hd trg cho viée héi nhip cua dira tré trong
nhitng chuong trinh truéc hay sau gi¢ hoc, va nhimg chuong trinh gitf tré binh thudng.

1.

Hop Pdng v6i Phu Huynh -- Giit Tré -- Viéc cung cip s hd try thém vé mit i chanh cho phy
huynh ctia nhimg tré hi di diéu kién. Phy huynh tim va cho biét mt ngudi giit tré khéng ki hop
ddng véi RCOC (mdt ngudi chim séc tré 1am viée tu, mot vi em). Gia dinh s& duge RCOC boi
hoan lai mién 13 m&i thing ndp cho RCOC phiéu vé gid gidc giir tré.

Giif Tré -- Cédc Trung Tdm hodc Nha Giit Tré -- Viéc cung c'ép dich vu giit tré qua mét trung tdm
gilt tré c6 gidy phép, mgt nha giit tré c6 gidy phép, hay cho mdt chwong trinh sau gi¢r hoc ¢6 ky
hop dong v6i RCOC.

Qgg' h Luong & Béo C4o -- Mot ban dinh lugng béi motngudi/co quan cb ki hop ddng véi RCOC
dé x4c dinh nhimg nhu cAu cin duge chim s6c clia dira bé va kha ning clia mot chuong trinh giit
tré dé 1o cho mt em nhd cy thé trong mot chuong trinh giit tré ¢6 gify phép hay mét chuong
trinh sau git hoc khong cin gidy phép. Viée dinh lugng ndy bao gdm mét ban béo céo véi nhilng
& nghi va mdt ké hoach cy thé véi nhitng muc tiéu xa va gin 16 rang biu d4p tmg nhitng nhu ciu
cin dugc chim séc cua dira tré.

Tham V4 ufn -wecmmgcépm@suthamvénaacbietdélo cho dira tré hay/va vié
hugn luyén do mét ngudi/co quan ¢b ky hop dong véi RCOC cho mdt chuong trinh giir tré c6 gjg;
phép hay mét chwong trinh sau gi¢ hoc khdng gidy phép va‘hay cho nhén vién ciia chuong trinh
do.

i -- Viéc cung cAp mot ngudi tro gitip dé lo cho m6t em nhé dang trong mot noi
giit tré c6 gidy phép hay trong mt chuong trinh sau gid hoe véi tf s nhén vién so véi tré duge
chim séc 13 1:1, 1:2, 1:3, hay 1:4. Mt sy Tro Gitp C4 Nhin nhu thé c6 thé duge cung cap chi
trong trudng hop da tré dugc xét dinh 1a cn c6 mét sy trg gitip nhr vay, hay cho mdt em nho da
bi mét chuong trinh giif tré dudi hay tir chéi va sau d6 da c6 mdt ban dinh lugng quyét dinh ring
ngudn nao cb thé duoc sir dung dé dua em nho tré vé mot chuong trinh giit tré mang tinh hdi
nhdp. Sy Tro Giap Cé4 Nhin dugce cung cép theo dang mdt ngudi tro gitip ¢6 huén luyén dugce

23



chép thugin trong mdt thai gian nbit dinh va s& dugc duyét xét dé tiép tuc dugc tai phé chudn
(chéng han cho 3 théng, 6 thang hay 12 théng). Viéc cho phép mét sy Try Gitp C4 Nhan nhu thé
phéi dugc dua trén ban dinh lugng & bao cdo do RCOC tii trg, va phai bao gdm mét ké hoach dé
gidm b6t din dang dich vy hd tro ndy. Nhimg gitr Tro Gitip C4 Nhén 3 khong duoc ti trg cho
thdi gian hay nhimg sinh hoat & bén ngoai, hay thém vao, khung canh giir tré ¢6 gidy phép hay
trong khubn khd ciia mét chwong trinh sau gid hoc.

D. Nhitng Thi Du vé Vin D& Ngoai Lé

Nhu mt phén ciia tién trinh thye hién mdt ban IPP, Ban Lién Nganh/IPP ¢6 thé thyc hién nhitng
ngoai 1¢ so v6i ban huéng din tng quét vé gift tré cia RCOC. Nhimg ngoai 16 niy ¢6 thé bao gom,
nhung khéng gidi ban vao, nhitng truémg hop sau:

1. Mt gia dinh ma nhimg ngudn thu nhép vé tdi chénh cho thiy ring ho dang séng & mirc 46 nghéo
khé (chéng han dang nhén nhimg tr¢ gitip ctia nhimg chuwong trinh Gitp P& Cong Céng - TANF
va nhimg ngudi nhin Thé Trg Gitip Thuc Phim)

2. Nhimg trudng hop gitip d& dé gift cho dira tré duge ¢ tai nha va trdnh cho co quan CPS dua chéu
ra khoi nha, hojc trinh viéc gia dinh .ghéi dua em vio mot chd & ngodi nha,

3. Nhimg trudng hop dinh liu dén nhu cau cho mt mia hé kéo dai va nhimg khoang th &i gian khéc
khi trnrdng hoc nghi, ¢6 thé duge duyét xét theo timg trudmg hop. Ngoai 1€ ndy khdng bao gém
nhitng ngay nghi 1 binh thudng (chang han nhu nghi 1& Giang Sinh).

4. Nhimg trudng hop ma viée 1am clia cha me khong 6n dinh va/hay khdng theo mdt thai biéu binh
thudmg @& c6 thé d4p ting dugc nhu ciu chim séc tré (ching han 1am viée trong nhitg ca thay
@bi bat thuémg, mét phy huynh dang di tim Viéc Jam hay phai di dy nhimg budi phong vén xin viéc).

L 4
E. S6 Giir Cho Phép

Bén Duyét Xét vé Dich Vu Git Tré--Thanh Vién Gia Pinh ciia RCOC (RCOC #601) duge sit dung
nhu mdt tai lidu gitp x4c dinh nhimg nhu ciu cia ngudi tiéu thu va gia dinh. Tai liéu ndy s& duge
Ban Lién Nganh/Ban Hoach Binh duyét xét dé quyét dinh xem viéc trg gitip vé tai chénh cho nhimg
dich vu giff tré ¢6 dugc phé chun hay khong.

Nhin thitc ring phu huynh ¢6 thé & trong nhimg diéu kién 1am viéc khéc nhau (ching han c6 mét thoi
biéu 1dm viéc uyén chuyén), s gi¢r duge RCOC cho phép s& dugc dya trén nhimg dé nghj cia Ban
Lién Nganh/Ban Hoach Dinh, va trén nhimg dit kién duoc gia dinh cung cép trong Ban Duyét Xét vé
Dijch Vy Gift Tré--Thanh Vién Gia Pinh ciia RCOC.

Néu nhén vién ciia RCOC khong thé ky thujn sb gi¢r duge gia dinh ngudi tiéu thy yéu chu, dya trén
tiéu chuén ciia RCOC, hay dya trén phuong thirc thye hién tdt nhit, nhan vién cia RCOC s& thio
lufn véi gia dinh v& nhimg giai phap khic. Nhimg ngoai 18 s& dugc xét theo timg trudmg hop.

F. Thdi Khodng Ciia Dich Vu / Sy T4i Cép

1. Nhimg gidy cho phép mua djch vu thudmg dugc ki thugn va viét ra cho mét thoi khoang 3, 6 hay
12 thang,

2. Khi sy ky thugn clia nhan vién RCOC dugc thyc hi?n trén co s& ngoai 1€, thoi khodng clia viée
cho phép mua dich vu ¢6 thé ngén hon 12 6 thang dé cho phép viée duyét xét dinh k hiu bao
d4m ring nhimg hoan canh ban du d4 cho phép sy ky thuén sb gitr &y vén tiép tuc, va
80 gid nay dap ing dugc nhimg nhu cdu clia ngudi tidu thy va gia dinh.

3. Gia dinh dugc yéu cAu phai ndp 1ai Ban Duyét Xét v& Dich Va Giir Tré--Thinh Vién Gia Dinh

clia RCOC it nhét'mﬁi n3dm mét 1an hodc bat cit khi ndo cé sy thay d6i vé viéc 1am, sy di hoc cua

“"i; hay sy thay ddi ngudi giif tré. ] ]

Vén @8 trg cAp giit tré c6 thé gin lién véi viée gia dinh phai chia sé tén phi theo lut, theo Ké

Hoach Tham Gia cua Gia Dinh trong viéc tra ton phi.

5. Viéc giif tré do cha me dimg tén trong hop ddng c6 thé duge duyét xét 1ai.
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NHOUNG CHUONG TRINH BAN NGAY CHO NGUUI LON

Djnh Nghia

Nhitng chifong rinh ban ngly ditge dinh nghla 13 uhfog chung tinh gisp cho ohitng ngudi
bénh khdng cda hii 4 didu kién 4€ phin nhimg djch vy clia mft cd quan gido dyc dja
phudnag hay cia nhing nguln t8ng quét khéc. Ngudi binh s& duigc cung ciip nhilng sy chon
lita gidp cho ho c6 thE dt @fn midc 49 sinh hogt gln ghi vai 161 s8ng hlag ndy cda nhitng
ngudi khng bi khuy&t t§t cdng I¥a twdi. Nhitng syt chon la v& chutung trinh c6 thé bao gdm
vidc di lAm véi st h8 trgs, giso duc tréng nién, chirdng trinh sinh hogt hing nghy, 1Am viée c6
;mgdintmngmbthingxm)nghaynhhgchmmnhkhicmﬂiwbﬂinhﬂngwn ,
ng quit.

Quy Binh

Tién Chufn

Nhitng chu cfu ¢ nhdn cda ngudi béah va gia dinh s& dugc Ban Hogch Dinh duygt xét 48
gg!l dinh xem nhiing dich vu c6 cin thi€t hay khSng. N&u nhfin vién ciia RCOC khong
k¢ thugn dich vy dugc yéu ciu vi If do [uft 18, vi phai dya vio piniong thitc thife hién
t6t nhit l:?' vi kbdc bigty ki€n, nhin vién cita RCOC s& thio lugn vdi ngudi bah vi/hay
gia dinh v€ nhing quan tim hojc Am nhitng gidi phip khéc. Nhiing tiéu chufln sau diy s&
dugc citu xét khi nhin vién RCOC ky thufn nhing dich vy dugc y&u cl. Nhilng ngoai 1&
s€ dugc xét theo ting tudag hgp.

L. RCOC s& khdng mua nhifng dich vy oridng 13p m2 phip luft quy dinh riing B Phyc
H&i, B6 Phuc Hoat hay B6 Gido duc c6 nhi€m vy phdi amgd%).

2. Ngudli b&ah c6 ciin, va cin 460 miic 45 ndo, mdt chwdng trinh c6 sy t8 chic, theo
d5i chit ch& d€ nhic 1hd, gip 63 agun bénh khdng.

3. Nhitng djch vy thay d8i c6 hin hitz khdng € ciing o cudc s6ng tr 18p vA c6 tinh
sin xuft clia ngudi bénh,

4. Khi ¢6 hai hay ohiéu hon nhitng chuang trinh thich hgp c6 th€ dép img dugc nhing
nhiag nhu cfu ciia ngudi b&nh thi sy chon Iya ctia ngudi bénh, thdi gian di chuyén
d€nchd lam va si t3n phi cia chuong winh s& duge clu xér

S. RCOC s& xét xem ngudi bé nh ¢ 6 thirc hién duge nhitng ti€n bé hap 1§ 48 c6 mbt
ddi sng hot nhip v c6 tinh sdn xuit trong cdng ddng khodng.

6. RCOC s& xét xem suf tham df cda ngudi bénh trong chuong tinh c6 cung cip cho
ho cd hji d€ duy ti trink 43 k¥ ndng hién tai cda ho khéng.

7. Td1 ci nhitng dich vy phai dugc cung c4p trong mft khung cinh it bj giéi han nhdt.

Nhijng Miéic B§ Cua Dich Vu
Khi quy&t dinh s6 lugng va thé loai cia nhitng dich vu chuung trinh phii cung cdp, Ban

Hoach Binh s& cu xét s chosn lifa v nhitng nhu ciu ciia ngudi bénh ciing nhu syt st dung
nhitng ngudn 18ng quét hién hitu. NEu nhén vién cia RCOC khéng thé ky thuin mdi mie
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@5 dick vy dugc ngudi bénh vi/hay gia dinh y&u cdu vi phdi dira vdo abiing tigu chufncla
RCOC, bay V! phai dia vAo phuting thii thit hién 18t phift, nhin vién cla ROOC s& thio
lugn vdi ngudi benh vi/hay gia Aah vE nhitng gidi phip khic. RCOC cb thé mus €n odm
ogdy hay 30 gi®y mdt mdn nhitng dich vi chiong tiah. Viée di Bm c6 hb g 12 mbt gidi
phsp ma hiér tgi nhidu chuftng ninh ban ngdy aau diy cung cp ahy mjt phin nhitag dich
vy ciia ho. Nhing loai dich vy khéic ahau duise cung cip bao g8m:

SSY®NpLuE W~

B¢ Gifo Dyc, Pai hioc cdng d8ng, nhilg chutng txinh khing do RCOC i trg.
Nhing chuong tinh cda B Phuc H8i, khong do RCOC tai trg.

Nhilng chiong trinh ciia B) Phye Hoat, kbong do RCOC tai g,

Nhifog trung tim sinh hogt, § 12 1:8, 1:6.

Nhimg chusng trinh giff ngudyi 161 ban ngdy.

Nhitng chuong trinh il ngudti (4n ban ngiy-dinh cho ngudi gid.

Nbilng chising trinh gift ngudi (6n ban ngdy-dinh cho agudli bi thisong tich nlo.
Trung tm phét ri€n cda ngudi 4o, d 18 1:4, 1:3.

Clatdng trinh cdi 88i dnh tinh, d 8 1:3, 1:2, I:1.

Chuming txinh trj liéu tim thin ban ngay.

Nbing chuong trinh do Cal-Optima/Medicare ti tre.

Nhitg gify cho phép mua djch vyt thuBng dugc ky thugn vA viét ra cho mbt thdi
khodng it nhuft [ 12 thing hay cho ¢&n khi bj hity b3.

Nhitng gify cho phép mua djch vu ciia ahiing chuting trinh cii 38i tinh tinh phii
dugc 141 duyé&t xétmdi thing d€ quy&t dinh xem 13 nhilng nhu cfu ciia ngudi béah
c6 cdn ddm bd o cho viéc mua dich vy v3i tf [& ngudi tr8ng coi thfp nhw th& hay
khdng.

Trudc khi tdi cfp gidy cho phép mua dich vy, mdt Ban Lién Nganh s& hop Ipi d€
duyét xét sy ti€n b cda ngudi bénh vi sir thda min cia ho véi dich vu disge cung

chp.
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NEONG DJCH VU HO TR¢: CHUONG TRINH BAN NGAY

Djub Nghia

Nhitng Dich Vi H8 Trg dutc dinh nghia 13 nhitag nhén vién h5 trg phy thém duisc tm thdi
cung cip 42 gifp cho ngudi bénh ti€p toc tham dif chudng trinh mA ngudi 4y hign dang tham
dyr. Chviing ciing c6 th€ cung cfp mgtgiai dogn chuyén ti€p € ngudi bnh dua vao mit
chudng trivh ban ng2y méi. Nhitng dich vy nizy c6 th€ ahfm vio viéc cung cfp thém sy
luyén va ki€m sofit cia nhén vién chuting trinh nhim vio myc dich thic hifn chitong tinh
ngin ngita hinh vi, b3i mdt chuyén vién c6 thim quyén, va/hay trg gitip cho nhitng nhu cllu
ch#m s6c hing ngdy, vii/hay nhing nhu cfu v& mity khoa.

Quy dinh

Tigu Chufn

Nhitng nhu cf u ctia agudi bénh s& duge Ban Lién Nganh/Ban Hoach Pinh duyét xét, va
sau d6 nhitng d& nghi s duc thie hién. Nhn vién clla RCOC c6 the k§ thufin s i trd vé
Nhig Dich vu H8 Trg trong mdt thdsi giaf gidi han. Néu ahfin vién cia RCOC khng thé
ky thuin dich vy dufifc yéu ciu dia trén quy dinh vé viéc mua dich vy ciia ROOC, w1 phii
difa vdo phudng thifc thyc hién t6t nhfithay vl sit khéc bigt ¢ ki€n chuyén mbn, nhin vién
ciia RCOC s& thao lufin vdi ngudi bénh va/hay gia dinh vi/hay vdi ahém hb trg clia ngudi
bénh vé& nhitag quan tim hoiic tim nhing gidi phép khéc. Dich Vu hd Tirg c6 tinh cich am
thdi vi c6 thé dugc ky thudin cho mt thii gian gidi ban. Dich Vi H Trg o6 thé duge cidu
xét trong nhilng hoin cinh sau. Nhilng ngoai 1& s& dugce xét theo timg trudng hgp.

L. Hé so da dugc Ban Lién Nginh/Ban Hoach Dinh, y 1A vi/hay tim l§ gia ciia
RCOC, hay nhiing nguisi tham khdo thich hap khdc duyét xét. Tt c ahitng ngubn
thich hgp, t8ng quit vA twnhiin, déu & duge im ki€m.

2. Ngudi b&nh c6 nhitng hinh vi c6 the cdn trd vide tifp we tham dif vio chuong trinh
ban ngdy n& sif ngin ngit khong duge cung cdp A& gitp ngudi bénh thiing bing
trd 1ai va ti&p tuc & trong chwsng trinh ban ngdy ma ho dang tham dyt. Tinh trang
ndy phai 1A tam thdi v sy cdi ti€n duge ki vong 12 s& xiy ra trong vong 90 ngdy.

3. Ngudi bénh d trong mdt difu kién v& y khoa ddi bdi phdi gia thng vidc chim sc v
theo ddi. Tinh trang ndy phii 12 tam thdi v sif cdi ti€n duge kY vong 1A s& xdy ra
trong vong 90 ngdy.

4. Ngudi b&nh cho thi'y mdt sy gidm thi€u trim wong vé khi niing hoat ddng likn hé
d€n nhing sinh hoat hing ngdy v cfn phii dugc gia ting sy chiim séc. Tinh trang
ndy phai 12 tam thi vA s\ c3i ti€n &ugc k vong 13 s& xdy ra trong vdng 90 ngly.

S. Né&u bit ¢ hoan cinh k€ trén ndo khbng duge ky vong 12 s& c6 sif cdi ti&n trong
vong 90 ngay, nhitng Dich Vi H8 Trg c6 thé duge ky thuan cho mdt thdyi gian 13u
hon, nhung khang kéo daihon mét nim. Tt ci nhing gify mua dich vy 136 hdn 90
ngdy c6 thé dudc chip thuin d€ kéo dai. nmg chi sau khi mot sit thim dinh vé
nhu cu va mdt k& hoach chuyén tEp dugc thifc hign, ké cd nhitg vi€c d thi hanh,
sithufn luyén cda nhin vién di chém dint, va k&t qua cda dich vu. T4t cd nhiing
gifly cho phép liu han 90 ngdy s& dvgc nhin vién cia RCOC duyét xét.
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6. Vige 3m ki€m nhén vién b3 trg cho ré em vA ngudi 160, trong khi theo hoc i
nhilng tsbng cng 19p, IA tréch nhidm cia khu hoc chénh,

Nbing Mde PO Ciia Dich Vu

S6 gi3 v ogdy cén thi&t cila Dich Vp H3 Trg s& dwnsc ciin cf rén nhu cfu ci2 ngudi bah
nbyf & duye Ban Lign Ngdnh/Bao Hogch Dinh xéc dinh; 58 gid ndy c6 th€ bao gdm sy
tham dyf vA cho ¥ kién cia tm If gia VA y t§ cla ROOC. N&u nhfn vién cia ROOC khng
thé k¢ thujn mbt mdc 43 dich vy dusc ngudi benh vishay gia dinh vi/bay nhém hd tg cia
ngudi bénh yéu cfu, dya trén tidu chuffn clia RCOC, trén phutng thi thit hién 5t ahif,
hay dys trén quy dinb v& viéc mua dich vy clia RCOC, nhin vign cia RCOC 38 thio lukn
véi agudsi bnh va/hay gia Qinh vé bit cif quan tim ndo hokc Gm nhifng gidi phip khéc.
Nhilng ngogi 1€ s& dirsc xét theo timg tnfmg hgp. Thém vao dé:

L. Syt tii trg cho nhing Dich Vy B8 Try s& dwgc ky thus n vdi nhing ngudi/ca quan
cung cfp dich vy c6 gifly phép d€ cung cfp nhitag dich vu h tre.

2. Né&u sif h8 trgs clia chuong trinh khdng the dwnge cung cip qua mt co quan cb k¢
hop d8ng, ahdn vién clia RCOC s& gip 3 vdi chirdng tinh yéu cfu sy bb trg a€
quyét dinh xem chudng trinh.c6 th cung cip sit b8 g cin thi&t d6 theo thdi han v
gif bidu 5i da dutic cho phép (SMA), hay theo gis bidu thudng 1¢ ciia mit cd quan
c6 k¥ hgp d8ng néu gid bidu SMA kbong th p dyng cho dich vu duc ddi bi.

3. Nhilng Dich Vy HB Trg s& diwge k¥ thufin cho d€n 90 ngly nhu di dugc d2 ra trong
Phin A, myc 1,23 4. '

4, Ngozi triy truBng hgp khdn cfp, mt k& hogch chuyén tifp pbdi dirgc wi€n khai vai
thdi gian thyfc hién 16 ring cho thily rd phitgng thitc hinh d8ng s& dugc thifc hién
hoic ky vong, nhitng nhu cfu v& s hufn luyén cda nhin vién, vi nhimg k&t qui
duge mong dgiqua dich vy. T8t cd nhitog tdi liéu ndy phii dwge ndp A€ nhin vién
RCOC duyét xét trong vang niim (5) ngdy tulc ngdy khdi ddu cita thdyi han cho
phép.

S. D6 véi nhitng ngudi bénh céin nhiag Dich Vy HB Trg I3u hon 90 ngy, phdi hop
vién dich vy phii y8u clu sy gia han. Viéc yeu cflu gia ban ndy phii bao gém mt
s th§m dinh clia ngudi tim l§ gia hay y t4 cda RCOC vé nhu clu, d 18 chim séc
cao, vd thdi gian phdng dinh. Ldi y&u ciu ndy ciing phii bao gdm mét bin bio cho
ti chwrdng trinh c6 o3 nhitng diém d3 digc 04 ra trong myc 4 (Midc DS Cia Dich
Vy). Sy gia han niy phii dusc nhén vién cia RCOC chip thuin.

hod i V/SyT

L. Nhitng gif'y cho phép mua dich vi phii dvge ky thugin va viét ra cho thisi khodng di
dugc yéu clu ciia dich v dya trén nhifng quy dinh trong Phin A clia myc Tigu
Chufin.

2. Nhiing giZ'y tdi cZp s& dugc ky thugn dya trén nhifng quy dinh trong phin B ciia
phdn Mirc P§ Ciia Dich V.
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Chi trong trudng hgp khiln cfp, nhing Quin BEc Vidng mdi k§ thufn d&€n nim (5)
ngdy Dich Vo HE Trg m2 kh8ng cfin syt 8ng ¢ ciia nhilg nhin vién RCOC khfic.
Sau thisi han ndy, gify cho pbép pbii duge duyét xét lai vi chilp thufn bdi thm 1§
gia, y t4 ca RCOC, hay nhiing nhin vién dutgc chi dinh khéc cda RCOC.
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NEUNG DJCH VU CHUYEN CH{

Dinh Nghis

Chuyén Chd dwgc dinh nghia 12 nhing djch vy gitip cho nguBi bénh dugc chuyén chd mft
cfich cng dfc 1§p nhiéu ching nd o cing tdt chig nfy tf ndi ho & d€ di 6&n v vé 1iY noi bo
IAm vi¢c trong chidng tinh ban ngdy. Trung TAm Vang qu§n Orange s& cfng tic véi ngudi
bénh, gia dinh v nhilag cd quan dich vy 42 x4c djnh nhilng dich vu chuy&n ch3 cdn thi€t Vi
tim ki€m nhitng nguén tSng quit ciing nb tf nhan hign hita,

A

Quy Binh

Tidy Chudin

nhu cdu c4 nhin cida ngudi bénh s& dwge Ban Lién Nginh/Ban Hoach Pjob duyét
xét d& quy€t dinh xem dich vy chuyén chd c6 cin thi€t khdng. Nhitng tiéu chudn sau diy
& Qe nhin vién RCOC citu xét khi k¢ thufn nhifng dich vi duge yBu cBu, N&u nhin vién
cla RCOC kh8ng thé ky thugn dich vy duige yéu cdu vi v d& lugt I8, vi phii dya vio
phvong thac thise hién t5t nhi't hay vi.sy khic biét ¥ ki€n, nhiin vién cda RCOC sé thio
lugn v8i ngudi b&nh vd/hay gia dinh vé bt ctf quan tim ndo ho¥c tim nhidng gidi phép
khic. Nhilng ngogi 1 s& dugc xét theo titng tradug hgp.

R Khic6 th& duge, ngudi 16n qui tudi di hocsE sit dyng phitdng tién chuyén chd cong
cfng.

2 Tét ci nhfng ngudi 16n yéu cdu phitdng tign chuyén chd phii dugc thdm dinh 88
duge hufn luyén vé v&n dé di chuyén.

3. RCOC c6 thé mua nhimg djch v chuy€n chd cho m0t chuung trinh ban ngly chinh
thich hgp & gin nhet A€ théa min nhifng nhu cfu cika ngudi bénh khi chuding tinh
ndy khOng c6 sif chuy&n chd riéng hay khi ngudi b&nh khong th€ oy I4p trong viéc
sitdung hé thing chuyén chd cdng cdng.

4. Nhimg dich vu chuyén chd chi c6 thé dugc mua cho mét churang trinh chinh ma
théi.

S. RCOC sé& tim ki€m va sirdung hé thBng chuyén chd nao it tfn kém nh&t hién c6 khi
mua djch vu chuyén chg.

6. RCOC, ngudibénh, va gia dinh/ngudsi hd tro hing niim hay d&n thdsi ky duydt xét s&
thim dinh Lai xem ngudi tiéu thy (nguisi bénh) c6 the di chuy@n te tic bing céch
ding h¢ th8ng chuyén chd cbng chng khbng. Sit thm dinh ndy s& duge cd quan c6
ky hgp d8ng vé viéc huiin luyén nhitng i ning s&ng tw 1 p cung cip.

7. Né&u ngudi bé ah c6 thé dugc hudn luy&n dé tirttic trong viée di chuyén va cn mot
thé di xe bus, ngudi bé&nh duge yéu cu phdi ty mua thé ndy nfu I¢i tic cho pbép.

8. RCOC sé& khéng tdi trg nhilng vé di xe bus néu chiing khBng dvge si dung cho viéc’
di chuy€n d€n mft chudng trinh ban ngdy hay d€n nai Iam viéc trén cin bin binh
thudng.

9. Ngudi tidu thy, phy huynh va nhitng ngudi chim séc duge ky vong (3 phai cung cfp
nhitng sy chuyén chd cho viée di bic si, nha sThay nhitng budi hen hoc cdng viéc
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10.

khéic c6 tinh cich djnh k. Nhilng s chuyén chd bilt ng® c6 the dugc ROOC i trg

trén cin bdn ngoai 18 n€u mHt trong nbitng hodn cnh sau diy xdy ra:

a.  Quy SSI-SSA cila ngudi bénh dugc ding d€ Qi try nhitgchi phi sivh sng
ciin bin bling ngly va tién dé dAntvP&I cita agudi dy khong nhidu hao
$300.

b. Cha me ciia ngudi bénh bay agadi & vai trd 46 ciing bj khuy&t tftva didu
a6 khifn ho khdng the chuyén chd ngudi bénh.

c. Holn cinh y khoa vi/hay the Iy cda ngudi bEah ddi hoi vide si dung bt
phuang tién chuyén chd diic bigt a€ gitp ho.

d. Sy chuyénchdmi ngudi bénh cin 4k 1o ginh afing cho ngwdi & vai trd cha
me vi/hay cho ngubi ghn b6 nhiku nht 6€n viee cung cfip sy chim sbc tic
i€p cho ngudi bénh.

D6i v6i céic tré em dusi ba 18, 4€ 130 s an todn vA bio dim vé mit phi{m chit 6i

da, cha me vA ngudi chim séc duge ki vong I3 8& chuyén chd nhilng em bé d&n

chuong trinh ban ngdy. Sy'chuyén chd cho cic em bé c6 thE s uryc thi trg qua bé

thong trd ti€n cho phy huynh hay qua vigc cung cp the di xe bus n&u b8 so cho
thiy c6 nhu cfu.

Nhilng phufong tién chuyén chd tr c6 k¢ giao kdo s& duc fi g cho nguBi tiéu thu

@ Puyc thm dinb va 84nh gis 12 kbdng thé hufn luyen duge vé mit
di chuyén.
Dang cbd d€ dugc hufln luyén v& mit di chuyén.
Khbng c6 plutong tién chuyén chd thich hgp hay phirong tién
chuyé&n chd céng cng thich déng.

Mae D8 Ciia Dich Vu

Mifc 45 clia dich v s& dirsc dyfa trén nhitog nhu ciu cia ngudi bénh nhyr Ban Lién
Nginh/Ban Hoach Binh di x4c dinh. T4n s8 ciia dich vy s& ty thufc vao nkdng nhu ciu
clia ngudi bénh nhung thudng 13 s& khéng vifgt qui niim ngdy trong tufin; nbffag ngoai J& s&
duse xét theo titg tndng hgp. N€u nhin viéncda RCOC khdng the ky thufn mdt mic 63
ciia dich vu duge ngudi boh vi/hay gia dinh yéu clu,dita trén nhitng tiéu chuffn cla
RCOC, hay diza vao phirdog thifc thize hi&n 5t nhit, nhin vién c3a RCOC sé thio lufn véi
agudi béah vd/hay gia dinh v& nhidug gidi phSp khdc. Nhitng mifc @3 dich vy nd ghfin vién
ciia RCOC c6 th€ ky thudn 1a:

O s W

Hadn luyén di chuyén, qua mdt co quan c6 k§ hop déng, néu ngudi bénh c6 khi
niing A€ tyy di chuyén.

Vigc chuyén chd dugc gia dinh 1o va tién sé trd cbo cha me.

He thing OCTA ACCESS hay thé di xe bus.

Heé thdng chuyén chd thuong mai bojc cb k¥ hgp déng véi RCOC.

Chwong trinh Travel Hosts néu hign bitu

Nhiing sy chuyén chd bit ngds c6 thé dugc cung cd p trén ciin bdn ngoai 1&.
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Thifi Khodng Ciia Dich Vu /Sy Téi Cllp

1. Gify cho phép mua dich vy cho viéc hudin luyén di chuyén thidag s& duge k¢ thugn
vi viét ra cho thdi khodng cia dich vy duigc 46 nghi qua sif thifm dinh nhiag ohe
cdu clia ngudi béoh ciia cd quan kY hgp déng.

2. Nhimg thé di xe bus bay nhfug gifly cho phép mua dich vy OCTA ACCESS thubng
s& duge ky thudin va vi&t ra cho 8&n khi ndo bj hily b3 bojchodn cinb thay 48i
khi€n cho vigc @i g clia RCOC khdng cln thift nita, ching hyn, ngudi binh c6
ngubn tai chénh thich hp, hay ngudii bénh cin mt phitng tidn chary@n chd khdc.

3. Nhilng gif'y cho phép mua dich vy cia hé th8ag chuyén chd thitrg magi thudng
dutc vi€t ra cho d&n khi bj hiy bd hay vi nhu cu cila ngudi béuh cdn cé syt thay

1.

4. Sychuyé&n chd bilitngd c6 th€ dirge k¥ thugn trén clin bén ngoai 1€ voi thdi han 16
rét v& syt cung cp dich vu.

5. Phaong tién chuyén ch3duge k¥ cho wé s& dwyc duyét xét 42 whi ofp mBi sfu
thing.
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NHONG DJCH VU NOI TRG

Binh Nghia

Nhizag dich vy nfi tni dugc dinh nghia 12 nhimg djch vy duge cung cilp cho ngudi bénh d€
gidp cho ho sfng rong mdt khuog cénh ngodi gia finh cia ho. Nhitg 16i s6ng nfi tré khic
biétcé thé bao gdm viéc sfng noi nhd ndi trd, noi mot nha chim séc trong cHng d8ng, ndi
vién chim séc sic khde, siing tif 1 p. hay s8ng duge b8 trg. Vide cung cfp nhilng dich vy ndy
6 thé bao gdm viéc chiim séc cd nbéin, bio v§, ki€m soft, gitip A8 dinh ki, hufn luyén nhing
kY ning sfng t 1ip. v nhitng djch vy bd trg cho viéc stng tf 1§p.

Quy Binh

A.  Tito Chufin

Nhiing phu c4u c4 nhin ciia ngudi bénh s& duge Ban Lién Nginh/Ban Hoach Binh duyét xét 48
quyé&t dinh xem dich v n20 12 cin thi€t. Nbitng tiéu chufn sau diy s& dugc nhin vién RCOC cfu
xétkhi k¢ thugn nhitag dich vy duge yéu cfu. N&n phin vién cia RCOC khdng th€ k¢ thuén dich
vy dugc yéu cliu vi vn d& lujt 18, vi phii dya vio phung thifc thye hi@n 8t nhét hay vi syt khdc
biét y ki€n, nhin vién ca RCOC s& thio lu§n véi ngudi bénh va/hay gia dinh vé bilit ci¥ quan tim
ndo hodc im nhitng gidi phdp khéc. Nhitag ngoai 1& s& diksic xét theo ting trudng hgp.

1. Nhing dich vu s& dugc cung c&p trong mdt khung cd nh it bj han ch€ nhift khi khung
cinh gia dinh kh6ng cdn thda min dugc ahing nhu cdu finh cdm, th€ly  hay
ph4t tri€n clia nguSi bénh, hogc ngudi bénh trudng thank chon lyfa A s6ng trong
mét khung cdnh ngodi gia dinh cda he.

DEi v8i nhilng ngudi ti&u thy chon s6ng cubc séng ty i§p bay cubc s6ng dugic hd
trg:

a. Ngudi bénh it nhdt phii duge rawdi tém tudi.
b. Nhén vién cia RCOC s& lam viéc v6i ngudi bénh vi gia dinh d&€ x4c dinh
nhitng ntu cdu dich vy va sy hién htu ciia nhifag chudng trinh huko luyén,
nhing sy b trg nf nhidn, nhing ngudn hd trg t8ng quit va nhitng ngubn hd
trg clia chng ddng € bio dim rling cubc s8ng A ngudi tidu thy di chon
thich {tng v&i nhitg ngudn hd trg ciia ho va c6 the duuc duy ti.
c. Sy hufn luyén vé nhilng k¥ nding sng ty 14p phai duysc cung cdp khi ngudi
bé&nh duge quyét dinh [ c6 nhu cflu cho syt huf{n luyén gy, v
° C6 mot e 46 vé ki nang vao lilc tham gia vio chwong trinh dé
gidp cho ho hodn it sif hufn luyén k¥ ndng s&ng tf 1§p mdt cich
thinh céng lién hé d&€n nhilng myc tiéu c4 nhin, vd khi ning sdng
ty 13p vdi nhilng teg gidp ty nhién hogc t6i thidu.

. Ching 1S dudc 12 c6 mdt sif am hidu vé& nhitng muyc tiéu va ki vong
cita chuong trinh lién hé d€n nhitng muc tiéu c4 nhin.

. C6 dong lyc d& tham gia va c6 khi ning d& hoan £4t chifiong trinh
lién hé d€n nhitng muc tiéu c4 nhan.
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I Kbbng c6 mit viin dd gl ddi hdi phii duyc tfp tyc gism sét vi Gibu
dﬁngancin:liz:;dm ngudibfnh vao sSng rong mdt khumg cinh
KbOng c6 sy ki€m sofit.

A Mot agedi bénh sSng  nhi véi gia dinh cda ho c6 thé duge cung clfpsy
buffn luyén nhing kj cing s8ng vy ip véi kY vong Ih ngudi biah Ly s& don
d&n 3 t3i nba hay clin phdng thul mutdn ridng cia ho trong nim k& 6Ep.
M§t k€ hoach thyc hién phii durye trifn khai v8i nhitag thai byn rd rét.

e Nhilng dich vy b3 trg cufe s8ng by 13p o6 th€ durse cung cfp n€u:

° Ngudi benh di hodn ¢t vide hofn luyén kP niing s6ng oy 1jp va
nhitng dich vy bl trg cn thi€t € duy i1 cude d6.

o Nhimg h¢ thfng hd trg ty nhién, ching han, ban b2, hing x6m, gia
dinh kh8ng th€ cang cp sy gitip 43.

B Nbidng ngudn try gidp t8ng quit, ching han nhur IHSS, 4% duge
thinh cfu va a3 bj ti¥ cbbi.

B Nbitng dich vy ning d8 céin thi€t d€ chuyén ngwdi bénh dang sng
trong gia dinh v8i phy huynh sang mét noi & rifng cla ho.

f. T4t cd nhitng ngudi bénh ciia RCOC d8u c6 th€ dwse cdu xét cho nbing
dich v s6ng dusc hd trg. Nhilng ogudi bak s& khong bi loai ot chd vi
khuyét (it ning céa ho. Nhitmg ngoai 1& c6 thE dirge thyre hién vi nhilng 1y
do stic khde hay an iodn.

Nbifng Médc D6 Cda Dich Vu

Khi quy&t dinh vé mutc 49 ciia nhing dich vy duye trg cfp, nhu cu ciia ngudi bénh s& duoc
Ban Lién Nganh/Ban Hoach Binh cthu xét, ciing nhir sif chon hya ciia ngudi bénh va syt it
t6n phi rong viéc cung cdp. N€u nhin vien cla RCOC khéng thé k§ thufn mdt mée 40 cla
dich vy dutfc ngudi bénh va hiy gia dinb yeu clu, dite trén lufit 1¢ clia ROOC, hay dia trén
phussng théc thige hién 15t nbit, nhin vién cda RCOC s& thio lugn v8i agudi b¢nh vi/hay
gia dinh vé nhimg gidi phip khéc. Nhilng ngogi 1¢ s& dugc xéttheo timg trudng hep.

L. Nhitng chon lya cho cudc s6ng ngodi gia dinh o6 th€ bao gdm:

a. Nhimg nha chiim séc trong cdng déng c6 gifly phép va cung cfp sy chim
s6c va gifm sft 24/24 ti€ng; RCOC c6 thé 1ai g phu cfp, SSI-SSA sé i
trg gid bi€u cin bin.

b. Nhing vién chiim séc sdc khée cé gidy phép cung cip st chdm s6c¢ va gidm
s&t 24/24 ti€ng, ching han ICF, ICEDDN, SNF; Medi-Cal duc &y vong 2
s& i trg.

c. Nh2 néi tri~dich vy ndy s& dugc SSI-SAA tai trg hay do Igi ti¥c clia ngudi
tiéu thy.

d. S8ng ty 1ap-Nhimg t8n phi cho cudc song cin bin sé& dugc SSI-SSA i g
hay do Igi tdc cia nguBi tiéu thu.

° RCOC sé& 13i rg viéc hudn luyén nhilng k¥ ning song tur I4p;
chwrong trinh ndy s& cung cip st hudm luyén trong nhimg linh vire
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nherhogch dinh cic thytc phim trong biza in, pKu niing, lanrds, di

chg, sp 3t ngin quy, s dyng nhitng ngudn trg gitip trong chng

88ng, hufn luyén ot h3 oy, vin 82 chiim séc siic khde vi sif an
todn. :

o ROOC s ki trg abing dich vy b8 trg cubc sng tyf i p cin thict dé
cung c&p mft syt gidp 43 tym thivi cho ngudi béoh, chiing han, m
mft cin phdng 88 mudn, 46i phé vai mbt hokn cinh dfc bigt
:;chﬁ'nghaycungd’ps:;giﬁpdﬂt‘ﬂﬁﬂmbt&ﬁnghﬂp
P.

° S8 gid h8 g duge k§ thugn s& ty thubc vio nhiing nhu clu cia
ngu®i bénh. S8 gid kY thufn cho mdt hodn cink dai han Aye kY
vong 12 khdng qué 20 ti€ng mOt thing.

Séng c6 b8 rg-ROOC s8 IAm vie vdi ngudi tibu thy trntdng thAnk va gia

dinh/ngudi hB trg clia ho A€ xéic dinh nbtng dich vy cdn thi€t vi trido khai

mjt k&bogch hinh d0ng. V1 sif cf nhdn héa ciia nhidng dich vy c6 thé cin
thi &t cho ngudi tiéu thy, mBi yéu cu s& duc chuxét riéng biét theo timg
trudng hgp, vdi sy fi trg clla RCOC tdy thudc vdo nhilng ngoln téng quét
vz nr nhén hién hity, vong b8 trg va nhifng sy trg gidp 0 nhién trong cdng
dong. .

q

® RCOC c6 thZ 13i rg sy thim djnh kh3i dfu dugc hodn t£it bdi co
quan ky hop 43ng. Sy thim dinh ndy s& bao gbm mft bin hoach
dinh chuong trinh dita rén c4 nhén ngudi bénh.

° M@t k€ hogch hinh d3ng (k€ hoach cho chuing trinh) s& e syt
d8ng y chung cilia ngudi tiéu thy, gia dinh/nguti hd trg, va RCOC
qua dé xéic dinh r5 nhitng dich vy vi ahilng sy trg ghip ado s& dufc
tai trd.

) Gid bi€u trd ti€n cho ngudi hay co quan cung cfp dich vy va thdi
khodng cia dich vu dugc yéu cu s& dugc thwong Iasop gila ngudi
cung cfp dich vy vd RCOC te6e khi 48 napdon mua dich v cho
nbin vién clia RCOC, va gis bi€u nay phii it t6n kém, ciin cf rén
nhdng lut I¢ hién hanh vé vidc s6ing dugc bb trg.

° RCOC c6 thé s& mua nhitng dich vy khong thé cung cdp bdi nhitng
ngubn t8ng quit vd tr nhin.

. Bt c¢ mt sy didu chinh ndo trong k& hoach ciia chuong winh vi
gid bifu dugc yéu ciu s& phii duge syt d6ng thda thufin clia ngubsi
bénh, gia dinh/ngudi h trg v3 RCOC.

B Nhitng sir hé trg b nhién trong cfng d8ng s& dugc sit dung (5i da.

S&ng Tai Nha - Nhin vién ciia RCOC s& lAm viéc chung v8i ngudi bénh va

gia dinh 4€ x4c divh nhimg dich vy cdn thi&t, ching han. nhing dyog ¢y, trg

gifip chim s6c tai gia, im ngudi chim séc, v.v... 12 nhing didu c6 thé cin
dé€ gifip ngudi bénh sdng tai gia dinh. RCOC khdng i trg nhimg t6n phf cho
cude séng &y. Nhitng tdn phi ndy s& dugc 12i trg qua ngudn Igi tdc cla gia

dinh, qua SSI, SSA, v.v...
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Thdi Khodug Ciig Dich Vu/ Sy T6i Clp

1. Gifly cho pbép mua vhilng dich vy ndi tré dusc RCOC tai trg tharing s& duxic kY
thugn va vi€t ra cho 12 théog, _ -

2. Nbimg giXy mua dich vy cho chuong tiinh buffn luyén Nhitg K§ Niing SSag Ty
Lip s& dugsc k¢ thugin va vi€t ra cho 12 thing.

3. Wﬁtymmmwuﬂmaoms&umupwmagm
vi vi€t ra cho khodng thdi giap mi sy hi trg ditige kY vong 58 cung cp. DS voi
ohitng dich vy hd trg duc cung cfp rén mot chn bin dii han hay 6 duy o 163
s8ng, thdi khodng ma dich vu duge k¥ thugn s& 1 12 théng.

4 Tinsde khi tdi cp bt cit mit gify mua dich vip ndo, mdt Ban Hogch Djnh s& duyse
u-ieu;sipvhduyetxétlaichtvnguinhhaycMBcﬁangnBib&nhcﬁngnhuwm&a
min cua ho.
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NHONG DICH vy B0 TRQ: NOT TRU

Diob Nghia

Nhimg Dich Vy H8 Trg duge dinh nghia i nhitng nhén vién b8 trg phy the m duge tgm thdi
cung cip &£ gilip cho ngudi bénh G&p tyc tham dyf chuang xink ma agadi Ly hign dang tham
dyf. Chiing ciing c6 th cung cfp mfit gisi dogn chuyén 1i€p 4€ ogudi bénh duge Gus viio it
khung cinh ndi i mdi. Nbitng dich va edy c6 thé nhfm vio viéc cung cip thém sy huiln
luyén vi ki€m soft ciia nhin vién chudng trinh nhifm vao muc dich thitc hiéo chuting trink
nghn ogia hdnh vi, b3i mt chuyén vién c6 thfm quyén, vi/hay try gitp cho nhitag nhu cu
chim s6¢ hiing ngdy, vi/hay nhitag nhu cfu v& mit y khoa.

Quy dinh

Titu Chufy

Nhifng ohu ciu ciia agudi bénh s& dutse Ban Lién Ngdah/Ban Hoach Dinh duy@t xé&, vi
sau d6 nhitng d& nghi s& dutyc thyc hifn. Nhin vi#n cia RCOC c6 thé k§ thun sif i trg vé
Nhitng Dich vy H8 Tirg trong mt thii giag gidi han. NEu nhin vién cita RCOC kb8ng theé
ky thugn dich viz duge yéu cBu dyr trén quy dinh vé viéc mua dich vp cla RCOC, i phii
3::. vao phutgng thiic thyc hi&n t5t nhife, hay Vi syt khéc bi€t ¢ ki€n chuyén mén, ohin vién
a ROOC s& thio luin véi ngudi boh vihay gis dinh vi/hay v6i nhém hb trg cla ngudi
bénh vé nhitng quan tdm hodc tim ahimg gidi phép khic. Djch Vi H8 Trg o6 tinh cich tam
thdi va c6 thé€ dugic ky thufn cho mbt thdi gian t5i da 13 90 ngdy. Dich Vu HS Trg c6 thé
duae citu xét trong nhitag hodn cinh sau. Nhitag ngoai 1€ s& duge xét theo ting audng hop-

1. Hé so d3 dugc duyét x£t bdi Ban Lién Nganh/Ban Hoach Dinh va tim Iy gia ciing
nhwt y t4 cda RCOC. Ngudi bénh khng thich higp cho:
a. viéc dua vio b&nh vién dudi quy ch€ 5150-t8m thin.
b. vi€c difa vao nhing vién do Medi-Cal tii trg.
c viéc dua vio nim trong nhing giudng khin chp

Tétcd nhitng nguén trg cfp thich hgp, c6 the€ bao gbm syt duét xét v& mit y khoa
clia y si ciia ngudi bénh va vifc sit dung nbitng nhA chuyén mén trong viéc tham
khio A€ ifn khai mbt k€ hoach phdng ngira ngin han, di duge si¥ dung tnsdc khi
yéu cdu ndy dugc € nap.

2 Ngudli bénh c6 nhitog hinh vi c6 th€ lam cdn trd viéc GEp tuc sing tgi noi nbi wid
ma ho dang & n€u sif ngfin ngda khdng dudc cung cip 4€ gidp nguisi bénh thing
bling trd lai va ti€p tyc & tai noi 46. Tinh trang ndy phii 1A tam thaxi va syt cai ti€n
dugc k¥ vong 12 s& x3y ra trong vOdng 90 ngdy. Nhitg ngudi cung cfp dich vis nfi
tni cdn bi ddi hdi 12 phdi cung cp s gi¥ c6 nhin vi€n tirc theo Diéu 17 ciia luft
dinh cho mitic 3 giao k&o cho nha néi tnf cBa ho. Nhimg Dich Vy HS Tirg duge
diing d€ phu thém cho viéc ndy.
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Ngudi bénh & trong mdt diéu kién vE y khoa ddi hdi phii gia ting viéc cham s6c va
theo d5i. Tinh trang nay phdi la tam thdi va sy cdi ti€n dirge ky vong 12 sé xdy ra
trong vong 90 ngiy.

. Ngudi bénh cho thd'y mét sy gidm thi€u trdm trong v& kha ning hoat déng lién hé

dén nhidng sinh hoat hling ngay va cdn phdi dugc gia ting sy chim séc. Tinh trang
n2y phai 12 tam thdi va sy cdi ti€n dwge ky vong 1a s& xdy ra trong vong 90 ngay.

N ite D& Ciia Dich Vu

S8 gi& va ngdy cén thi€t cila Dich Vy H3 Trg s& digc can cif trén nhu cu cda ngudi bénh
ntur di duge Ban Lién Nganh/Ban Hoach Pinh x4c dinh; s& gi® ndy c6 thé bao gdm sy
tham dy v cho ¥ ki€n ciia tdm Iy gia va y t4 clia RCOC. Néu nhin vién cia RCOC khéng
thé k¢ thusn mi¥e do dich vu ditge nguidi bénh vashay gia dinh va/hay nhém h g cia
ngu3i bénh yéu ciu, dira trén tiéu chudn cia RCOC, tén phuong thific thitc hién 5t nhit,
hay dira trén quy dinh vé viéc mua dich vy ctia RCOC, nhén vién ciia RCOC sé& thio luin
véi ngudi bénh va‘hay gia dinh vé bt cif quan tim ndo hoc im nhitng gidi phdp khéc.
Nhitng ngoai 1€ s€ dirde xét theo titng tnfding hdp. Thém vao dé:

1.

Sy tai trg cho nhimg Dich Vy H3 Trg s& dugc ky thuin véi nhiing ngudi/cd quan
cung c&p dich vu c6 gidy phép dé cung cdip nhitng dich vu hd o,

T
Néu mét ngudi bénh dude dua vao mét nha néi tni trong trudng hop khifn cip, va
nhitng dich vy hb trg dudc xét 12 can thiét, sy tai trg tam thdi s& khdng dude qua 90
ngay, trong thdi gian d6 nhén vién clia RCOC sé& trién khai mét k&€ hoach hanh
dong ciing vdi gia dinh cla ngudi bénh vd/hay ngudi cung cfp dich vu néi i, va
k& hoach nay c6 thé bao gbm viéc dua di ndi tni 8 nhitng noi khéc hay viéc tim
nhitng gidi phdp khdc nita.

Mifc 46 tai trg cho Nhitng Dich vy H8 Trg tai m4t nha ndi trit s& dugce dura wén
nhig nhu c4u ciia ngudi tiéu thy nhy d4 duge quyét dinh bdi nhém hoach dinh véi
k€1 qud mong wéc 12 trénh viée dua ngudi bénh vao trung tim phét trién cila tidu
bang. Nhén vién cia RCOC s& cdn nhéc gi4 bi€u hién hanh diige cho phép, nhiing
tiéu chuén nhip vién ma ngudi tiéu thy lic ban dfu da chdp nhan A€ dirge dua vao
ndi tnd., xét xem finh trang y khoa hién tai hay hanh vi dua dé€n viéc yéu cu dich
vu h$ trd thém vao nay c6 phii Ia méi hay khéng, hay 12 da hién hitu vao hic ddu
tién khi dugc dwa vao ndi tri, va xét xem sy thay d&i nay c6 thé dugc xem 12 mét
tinh trang tam thoi hay khong. Nhing chon lya khéc c6 thé dugc xét dén dya trén
nhiing yé&u cdu cla ngudi tiéu thu, Piéu ndy c6 (b€ bao gém viéc thay di ndi ndi
trd néu nhitng nhu cdu cia ngudi bénh khéng thé dwgc théa min trong khung cinh
ndi td hién tai cho di 12 c6 thém sir hd trg, hodc sir hd trg thém vao d6 khong tao
duge su thay d6i cén thi€t d€ ngudsi tiéu thy cd thé tiép tuc sdng tai ch3 noi trd hién
tai.

Ngoai trif trudng hgp khdn ciip, mot k& hoach hanh déng xéc dinh thdi gian chuyén
ti€p phdi dudc tri€n khai vdi thdi gian thuc hién rd rang cho thay rd phuong thic
hanh dgng sé duoc thrc hién hodic ky vong, nhitng nhu cAu vé sir huin luyén cia
nhdn vién, va nhitng k&t qui diide mong dgi qua dich vy, Tai liéu ndy phéi dugc
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ndp @€ nhan vién RCOC duyét xét trong vdng nim (5) ngly auéc ngiy khéi diu
ctia thdi han cho phép.

C.  Théi Khedng Ciia Dich Vu /Sw T4i Cfp .
1. Nhitng gid'y cho phép mua dich vy phai dudc ky thudn va viét ra cho thai
khodng d3 duge yéu cfu cia dich vu dya trén nhitng quy dinh trong Phédn A
cia muc Tiéu Chufn.

2. Nhiing gify t4i cdp s& dudc ky thuin dva trén nhitng quy dinh trong phin B
ciia phan Mic D3 Cila Dich Vu.

3. Chi trong trung hgp khén c£p, nhiing Quin PS¢ Viing méi ky thujn d&€n
nzm (5) ngay Dich Vy Hb Tr¢ ma khdng cén sty ddng ¥ clia nhitng nbhin
vién RCOC khéc. Sau thdi han nay, gidy cho phép phii dugc duyét xét lai
va chip thuin bdi tdm 1y gia, y t4 cia RCOC, hay nhitng nhin vién dugc chi
dinh khic cia RCOC,
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NHOUNG DICH VU TAM LY, KHAI PAO VA SUA pOI HANH VI
Dinh Nghia

Nhifng dich vy tdm 1y, khai dao va sita d6i hanh vi dugc dinh ngbia 13 nhitog dich
vu (ching han nhi thdm djnh t4m 1§, hwéng din khdi 890 cho c4 nhén va gia dinh,
nhing dich vy phén tich € sita 46} hanh vi, v nh@ng 16p huwdng dén phy huynh)
dugc cung c&p bdi nhidng nhi chuyén mén c6 thdm quyén d€ gidp cho ngudi bénh
vivhay gia dinh d6i phé b hi¢n véi nhifng vin 44 lién hé d€n khuyét tat phét
tri€n cia ngudi tidu thy.

Quy Pinh
A. Tiéu chuin e

RCOC c6 thé tai trg nhitng dich vy tdm 1y, khai dao hay nhitng dich vu si¥a d8i hanh
vi n€u dich vu dugc yéu ciu di duge Ban Lién NgantvBan Hoach Pinh duyét xét
va dé nghi. Nhilng ngoai ¢ s& dugc xét theo ting trudng hop.

Nhitng diéu sau day s dugc nhan vién ciia RCOC cifu xét khi ky thudn nhiing dich
vu:

1. Nhu cdu phéi c6 nhitng dich vu vé& tam 1y, khai dao hay nhitng dich vu givip sta
ddi hanh vi lién hé d&€n khuyét t4t phat trién ciia ngudi bénh.

2. Ngudi bénh va gia dinh, cin nhitng dich vu vé tam 1y, khai dao hay nhitng dich
vu gitip sita d3i hanh vi, dudc ky vong 12 sé sif dung nhitng ngudn tdng quat
hién c6, ching han, nhilng cd quan do Medi-Cal/Cal-Optima tai trg, Vién Sdc
Khde Tam Than cia Cong Dong, hay nhitng ngudn t nhan. ching han nhv quy
ky thédc cda ngudi bénh.

3. Khéng cd métngudn trg gitip tdng qu4t hoic tnhan nao hién c6 d& tai trd cho
dich vu, va nhiing st tir ch4i khong chju ci'p dich vu phai dugc ghi trong hd so.

4. RCOC sé& khong cho phép tai trg bdt cif nhitng dich vy nao vé tim ly, khdi dao
hay nhitng dich vu gidp sita d8i hanh vi dirgic coi [a c6 tinh thit nghiém.
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B. Nhiftng Mite P6 Ciia Dich Vu

Nhitng nhu cdu ciia ngudi bénh sé dugc Ban Lién Nganh/Ban Hoach Dinh duyét
xét. N€u nhin vién cda RCOC khong thé ky thuin yéu cdu mua dich vy vi vdn dé
luét 1€, hay vi phdi dya trén phuiong thifc thite hién t8t nhat, hay vi sy khéc biét ¢
ki€n, nhan vién clia RCOC sé thio luin véi ngudsi bénh va/hay gia dinh vé bt cit
quan tdm nao hoZc tim nhifng gidi phdp khic. Nhitg dich vy sau ddy c6 thé dudc
cung cip; nhitng ngoai 1€ sé dugc xét theo timg trnydng hgp:

1.

Nhitng Dich Vu vé& Sita BSi Hanh Vi

Nhitng dich vy v& sita d3i hanh vi tuin theo nhiing nguyén tic cia viéc phin
tich hanh vi itng dung va duige thi€t dinh d€ gitip cho nhiing ngudi tiéu thu hoc
héi nhitng k¥ ning ting dung va xa hgi, cding hic gido duc phy huynh hoic
nhitng ngudi chim séc chinh trong viéc sit dung mét c4ch hitu hiéu nhitng hé trg
cho viéc thay d6i hanh vi theo hudng tich cyc. Nhiing dich vu si¥a d3i hanh vi
dutgic cd nhin héa d€ dép ing nhitng nhu cdu cia ngudi tiéu thy.

q

Dé gilip cho viéc hiéu rd nhitng nguyén tic cin bdn cda ABA va d€ gia ting

"x4c sudt thanh cdng, phu huynh va nhiing ngudi cham séc khdc dudc dé nghi

tham dw nhiing budi hdi hoc vé van dé ki€m so4t hanh vi do RCOC t8 chifc
ho#c qua nhifng ngudn tai nguyén cdng dong.

a. RCOC c6 thé tai tr¢ mdt sy thim dinh d4p \ing dugc Hudng Din vé Sy
Thim Binh Toan Dién cia RCOC va do mét nha chuyén mon c6 thim
quyén thue hién, va ngudfi niy c6 ky giao kéo véi trung tdm viing, khi it nhit
mét trong nhirng tiéu chuin dirdi day durde thoa:

i. Nguéi tiéu thu c6 nhitng hanh vi c6 thé 1amcan trd kha ning cda ngudi
iy d€ sdng trong mot moi treding it bi gd bé nhét vashay c6 thé 1am gidm
khd niing cia ngudi dy trong viéc tham gia vao cudc sdng cong dong;
hoic

ii. Ngudi tiéu thu c6 nhitng hanh vi cé thé [am nguy hai cho siftc khde hoic
SIf an toadn cla ngudi dy hodc cho sitc khde hodc sif an toan clia nhitng
ngudi khdc; hoic

iil. Ngudi tiéu thu khang c6 nhitng k¥ ning 1tng dung thich hop theo tudi clia
minh hoic khdng cé nhitng k¥ ning thuc hién (ching han nhu van dé
tiéu ti€u, mic quan 4o, in udng) 1a nén tdng cho vi€c hdi nhap vio xi
héi va gia ting su tu 13p.

41



b. RCOC c6 th& mua nhitng dich vu sita di hanh vi sau khi mét sif thim dinh
toan dién duige thyc hién va m§t ban hoach dinh chia tri dugc mdt nha
chuyén mén c6 thim quyén va c6 k¥ giao k&o véi mét trung tdm viing dé
nghi. Ban hoach dinh c6 tinh ngén nguc ndy phdi x4c dinh r3 nhitng myc
tiéu dai han, ngdn han, nhiing k&t qua do lud¥ng dugc, tin s6 cda sy ddnh gia
theo dinh k¥ va mifc d§ dich vu cho ngudi ti€u thu va nhitng ngudi chiim sé¢
chinh cda ho. Ban hoach dinh cfing phai cho thdy 12 nguii tiéu thu c6 kha
ning trong viéc sita d6i hanh vi va gia dinh/ngudi chim séc ddng ¥ thuc
hién nhifng yéu cdu ma ban hoach djnh dé ra.

¢. Nhitngdich vu vé sita d8i hanh vi sé khong wrgt qud thé loai, mitc 46, s&
ligng va thdi gian thire hién dugec Ban Lién Nganh/Ban Hoach Dinh coi 12
cin thi&t dé dat dugc nhilng muc tiéu dé ra trong ban hoach dinh chuong
trinh c4 nhén ciia ngudi tiéu thy (IPP) hay trong bdn hoach dinh dich vy dic
thi cia gia dinh (IFSP).

i. Ma@i dich vy sita d8i hanh vi, theo sau mdt sy d4nh gid so khdi vé
(nhiing) hanh vi duge xdc dink, phdi dudc bit ddu sau khi Ban Lién
Nganh/Ban Hoach Dinh chdp thuén nhitng muc ti€u dai han va ng#n han
dirge nhdm téi. :

ii. T&tca nhitng dich vu sita d8i hanh vi s& dudc d4nh gid vé mit hitu hiéu
theo dinh ky dugc dé ra trong ban hoach dinh chi¥a tri, nhung it nhét 1a
mdi ba thdng.

iti. Trude khi quyé€t dinh ti€p tuc, diéu chinh, hodc ch&m dt nhing dich vu
stfa d8i hanh vi, sif do ludng nhitng muc tiéu ngin han ciia nhitng hanh vi
xdc dinh trong ban hoach dinh chifa trj d8 duigc ddng ¥ phai dutge duyét
xét lai. Sut ddnh gid vé kha nang cda phy huynh/ngudi chim s6c¢ trong
viéc thyic hién nhitng hoach dinh chira tri nay trong cdc moi trudng song
clia ngudi bénh phai duge dwa vao ban hoach dinh d€ bio dim sy phd
qudt héa cia nhitng k¥ ning hoc hdi dudc.

iv. Nhitng dich vu s¥a d3i hanh vi chim dift khi nhitng muc tiéu ng4n han
duige ddng ¥ va xdc dinh trong bin hoach dinh chifa tri 2 dutgc hoan tdt.

v. Néu suti€n bg trong nhitng muyc tiéu ngZn han cho viéc stta d8i hanh vi
khong dat dugc, nhilng khé khin cho sy tién bd s€ dirge Ban Lién
Nganh/Ban Hoach Bijnh xem xét lai d€ quyét dinh xem 12 nhimgdich vy
stra d8i hanh vi nén dirge tiép tuc, diéu chinh, hodc chim dift.

vi. Nhing dich vu sa d6i hanh vi phdi nhan manh dén viéc s dung nhitng
sit hd trg cho nhiing hanh vi tich citc. Nhitng ti&€n trinh ngin ngita hanh vi
phdi duigc Ban Lién Nganh/Ban Hoach Dinh duyét xét va chap thuin,
trong d6 ¢ su tham du cia mGt Chuyén gia Phén tich Hanh vi hay mét
tam ly gia cia RCOC.
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vii. Nhitng thd tuc ¢6 tinh gidi han sé dugc duyét xét thém bdi mot Chuyén
gia c6 thim quyén ciia RCOC, ngudi nay c6 thé gidi thiéu k& hoach
ngéan ngita cho fly ban Duyét xét Viéc Stta B3i Hanh Vi ciia RCOC theo
Luit cda Piéu Khoan 17.

2. KhidiPao

Nhitng dich vu dwge cung cap s€ ddp 1tng nhu cdu cia ngudi tiéu thy va/hay gia
dinh. Viéc hudng din khdi dao cé thé dugc thifc hién duiéi hinh thifc tri ligu cd
nhan, gia dinh hoac nhém. Thudng thi nhitng budi huéng din mang tinh tri liéu
nhy thé' sé khong vurgt qud mdt 1in mdi tuan, va s 14n tri liéu cin thi€t sé& cin
¢’ vao nhitng nhu ciu ciia ngudi tiéu thy va/hay gia dinh va theo nhitng tiéu
chuén trong cdng ddng.

3. Nhitng Thim Pinh Tam Ly

Nhitng thim dinh nay c6 thé dugc cung cip bdi nhifng nha chuyén mén c6 thim
quyén v2 c6 k¥ hgp dbng véi RCOC péu nhitng ngudn tdng quat va tr nhén
khéng c6 s&n, va n€u chiing cin thi€t d€ cung cdp nhing chi ti€t vé nhu cdu
-ngén ngifa hanh vi noi ngurdi bénh, hay nhu cdu cin khai dao hay d€ thim dinh
mifc 49 hoat dong hién tai cda ngui bénh.

a. D3i v8i nhitng ré em dang theo hoc nhi¥ng trudng cong, nhitng thdm dinh
tim ly hudng duge thitc hién mdi ba nim madt 1an do khu hoc chdnh va
RCOC sé& khong l3p lai nhiing thim dinh aYy.

b. Ngudi trudng thanh s& khong dirgc thuidng xuyén thim dinh ngoai tri khi ¢é
nhifng quan tim hay nhu ciu dic biét. Nhitng ngudn téng quit s& dgc sit
dung khi hién hitu.

4. Nhing L3dp Hoc Cho Phy Huynh

Nhirng dich vu ¢6 thé duge cung cd'p cho ngudi bénh 1a cha me, ciing nhif cung
cdp cho cha me cda ngudi bénh, khi nhifng ngudi nay can nhitng hiéu bi€t hay
cin dugc huan luyén vé nhitng k¥ ning 1am cha me. Céc 18p hoc thudng 1a bao
g8m mat 8 budi hoc, hay trong mét vai trudng hop, sir hudn luyén c4 nhin c6
thé dugc cung cap véi mdt s3 gid durgie ky thudn cin cif trén nhitng nhu ciu cia
ngudi ti€u thuy va gia dinh.
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C. Thi Khodng Ciia Dich Vu/ S T4i Céip

1. Nhitag gidy cho phép mua dich vy thdm dinh tdm 1y va cdc 18p hoc cho phy
huynh s& duige ky thuin cho mét théfi gian qua d6 dich vy yéu cdu duide cung
cdp.

2. Gif'y cho phép mua nhitng dich vy tdm 1Y, khdi dao hay sia d8i tinh tinh s&
durge ky thudn va vi€t ra cho mét thdi gian khéng qud ba théng. Piéu nay gip
cho Ban Hoach Pinh/Lién Nganh va c4 nhiing nhidn vién cia RCOC nita, khi
cén thi€t, thire hién nhi¥ng duyét xét dinh ki 8€ quyét dinh vé& sy hitu hiéu cda
dich vy. Sy tdi cip hay diéu chinh nhiing dich vu s& dugc ky thuén dura rén
nhitng nhu cdu ciia ngudi tiéu thy.
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NHUNG DICH VU Y KHOA VA NHA KHOA

Dinh Nghia

Nbilug dich vy y khoa va nha khoa duigc dinh nghfa 1A nhilng djch vy duge cung cflp bdi
ching nha chuy&n mén c6 gify phép a€ cdi i€ hofc duy tri inh trang stc khde cia ngudi
bé&nh.

Syt chim s6c y khioa v nha khoa thudng xuyén hay c6 tinh ngin ngita phii duge cung cfp cho
t#t c abimg bénh nhin ahymdt phin cla sy duy 1l sdc khde. Nhing sif chiim séc y khoa va
nha khoa thung xuy€n phii dugc cung ciip bdi nhilng ngubn trg gitp c6 sfin troog cfng dbng.
Phy huynh c6 trich nhi€m chinh trong viéc cung cfp thit c nhitng dich vy chim s6c y va nha
khoa cho con c4i ho nhyr mft phin t8n phf binh thudng ciia gia dinh. Nhitg ngudi béah tredng
thdnh duge k¥ vong I s& tf cung cfp nhithg nhu cdu y v nha khoa cia ho gua vige sit dyng
shitng bénh vién sttc khée ciia quin, nhitng cd quan cung cip Cal-Optima/Medi-Cal, hay
nhitng bdo hi€m tu.

Quy Djnh

q

Titu Chofn

Nhing nhu cBu ¢4 nhin cia ogudi bénh s& dugc Ban Lién Nganh/Ban Hogch Bjnh duyét
xét v quyét dinb. Ti€n trinh ndy s& bao glm ci vidc tham dy vA Gua ¥ kifn cla y td
va/hay béic sT ctia RCOC. N&€u nhén vién clia RCOC kb8ng th€ ky thudn dich v dudc yéu
cu vi vin 42 lugt 1¢, hay vi pbii dya trén phuong thitc thuc hién t6t nhift hojc vi sif khéc
bigt ¥ ki€n, nh&n vién cia RCOC s& thio lufn vdi ngwdi benh vi/hay gia dinh vé nhitng
quan tdm hojic 8m nhiing gidi phdp khic. Nhilng ngoai 1@ s& dudc xét theo ting tnudng hap.

RCOC c6 th€ phy trg hay 12i trg cho nhiing chdm séc y va nha khoa n€u:
1. Nhucfu y va nha khoa lién b& d&n khuyé&t tit phéit trifn.
2 Ngudi bénh khdng c6 ngubn tii trg ndo cho nhitng dich vu y vA nha khoa ciin thi€t.

3. H38 socho thiy 12 nguisi benh di bj ti¥ ch&i nhitng dich vu (ching han,
Cal-Optima/Medi-Cal, CCS, bio hi€m) ti nhitng ngubn trg gifip khéc.

RCOC c6 thé 12i trg vé thufc men néu:

1. RCOC nhin dgchd so y khoa ghi nhin nhu ciu vé thuSc men va toa cla béc st
trong vong mét ndm.

2. Ngudi b&nh khéng c6 ngudn tii trg ndo cho nhilng th¥ thusc men cén thi€t

3 Hdsd cho thiy 12 ngudi bénh d3 bi tir chdi nhing dich vu (ching han,
Cal-Optima/Medi-Cal, b3o hiém.)

4, Nhitng thudc men niy nim trong danh sich thudc ciia Medi-Cal.



C.

Nhitng thudc men disjc bic s bién toa phdi lin he 8 kbuyft tt phit widn.

Mt ngogi 18 s& duge thife hién néu c6 bin sao toa thude do béc s¥ vi€t trong bl so
va nfu trong bl so ciing c6 nhitng gifly t& y khoa cho thi(y t4i s20 nhilng thufc 46

- cfn vA tai sao nhing thufic trong danh séch clia Medi-Cal chua hojic kbang c6 ki

cho ngudi b&énh.

Nhitgg Méc Bp Ciip Dich Vy

Ban Lién Nganh/Ban Hogch Dinh s& 44 nghj vA nhin vign cla RCOC c6 th k¢ thujn mdt
mdc 45 dich vy duge yéu cu dya trén chilg nhu ciu cia pgudi béoh vi nbitng 48 nghj
ciia mft ohd chu yén mdn c6 gify phép. Néu ahéin vién cia RCOCkhOng thé ky thufa dich
vy duge y&u clu v1 vin 48 1ugt 18, bay vi phii dya trén phidag th@c thtc hién 6t nhit hojc
vi syt khdc hidt ¢ ki&n, nhan vién cila RCOC s& thio Iufin véi ngudi bénh vi/hay gia dinh
vé nb@ng quan tém hofc im nhifng gidi phdp khéc.

Thoi Khodng Cika Dich Vi / Suf Téi Cp

1.

Gify cho phép mua dich vy 58 duge ky thugn v viét ra cho mdt thisi gian qua 46
dijch vy duge ki vong s& duge cung cfp.

Khi thich hgp, bio hi€m hay Cal-Optioma/Medi-Cal/Medicare s& bj ddi tién trudc.
Trong ohitn g tndng hdp ngogi 1 khi ngln quf clia Trung T3m Ving phai duwge sit
dung trydce khi nhin dwge sy bli hodn cia bio
hiém/Cal-Optima/Medi-Cal/Medicare i ohifag } do stc khde vi an todn cho
ngudi b&nh, ngudi cung c£p dich vy hay gia dinh s& trd tién lai cho Trung Tém
Ving ngay sau khi nh&n dugc sy bdi hodn ciia bdo hifm.

Nhimg gifly 14i cfp cho phép mua dich vit phii dugc duyét xét bdi Ban Lién Nginh
va nhin vién ciia RCOC, bao gdm ci y 14 vi/hay béc si cia RCOC.
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DUNG CU VA CAC HANG CUNG CAP

Dinh Nghia

Dyng cy va cic hang cung cip dugc djnh nghia W céic dung cu y khoa bén va khoag bén, bao
g0m cfic xe liin, bdn di, t 16¢, nhilg dyng cy trg gilip cho vic &n ufing, v.v..mi ngidi banh
dnwmﬁuthﬁénmh@.mmﬁnmmdnpmwmdmgcnwdsiﬁp
thich tng && gitp ho duy t3 bokc 15i da héa syt s8ng by 18p cla ho. Nhiing hing cung cip 12
nhimg 48 khangbén ma agudi bénh c6 the cin d€ d8i phé vai mHt khé kifin diic bigt lién he
d€n khuy€t tit phit trién cia ho.

Quy Djnh

Titw Chodn

Nhitng nbu cfiu ¢4 nhén clia ngudsi bénh s& duge Ban Lién Nginh/Ban Hoach Dinh duyét
xét. Ti€n tich ndy s& bao glm ci vide tham dyf va & ¥ kifin cila y t4 vishay béc s§ cla
RCOC. Nbitng ngubn trg giipt§ng quét va tr nhn hién hita, c6 the cung ciip hay mua
nhilng thit ogudi benh cln, s& duge fim 1di vi si¥ dyng tri¢t d&. Gia dinh duwyc kY vong 1 s&
cung cfp nhing dyng cy cin bin, ching hgn nhur xe dify, gh€ ngdi, v.v..., va ohifog hang
ding cho nhilg ngudi con dudi mudi tdm tuBi cia ho nhr ho s& phii 1Am cho nhitag ngudi
con khéc khdng bj khuyét eit phit tién. N€u nhin vién cda RCOC khong thé ky thogn dich
vu 8uge yéu clu vi viln 62 luft 18, hay vi phdi difa trén phudng thic thyc hi&n 15t nh£t hodic
vi sif khdc biét ¥ ki€n, nhin vién clia RCOC s& thdo lu§n véi ngudi bénh vi/hay gia dinh
vé nhidng quan tim hodc im nhitng gidi phip khéc.

RCOC c6 th€ mua nhitug dung cy y khoa hay chinh hinh va céc hing ddng cho nguBi bénh
trong nhitag hoan cinh sau d8y, nhifag ngoai 1¢ s& dige xét theo tiing wudng hgp:

1. Né& kh8ng c6 mét ngudn tai trg hay dich vy tdng quit ndo hién c6,
2. Né&u nhu c8u cén c6 dyung cu hay hang diing lién h& &&n khuy&t tt phét trién,

3 Néu dyng cy dugc mbt bic sTmo ta va dusge dinh ligng bdi mot nha chuy&n mon
thick hgp. ching han nhymét tri li€u vién té 1y, theo nhw syt xdc dinh ciia nhin
vién RCOC.

4. Gia dinh c¢6 mét ngudn Igi tidc gidi han.
5. RCOC c6 thé i trg cho ky thuft g gitip theo Piéu Lujt Early Start trong nhiing

tnedog hop khi gia dinh s& phdi chiu m6t su phi t8n néu ho ding bd o hi€m riéng hay

mt ngudn t8ng quét

Nbitng Miic PO Ciia Dich vu

Nhing nhu cfu ca ngudi bénh s& drgc Ban Lién Nginh/Ban Hoach Binh duyét xét. Ti€n
trinh ndy s& bao gém cd viéc tham dy va dua ¥ Ki€n cla y ti va/hay béc s cda RCOC. Néu
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nhén vién cla RCOC khdng th¥ ky thugn dich vy dge yéu cu v vin @& lnftig, hay v
phdi dyfa trén phiang thide thye hién t8t nhit hojc vi sy khéic biét § ki€n, ohin vién clia
RCOC s& thio lu§n véi ngudsi bdah vishay gia @inh v& phitng quan thm ho§c im nhilng gidi
phdp khiic. Dung cy va cic hing ding dige thi trg bdi RCOC s& bao ghm nhilg thit saw;
nhimg ngoai 18 s& dwgc xét theo timg oudng hgp: =~ -

Dung cy dita ngudi bénh 1&n xe “van”

NbAn vién ciia RCOC 58 ctu xét vide i trg nhitng dyngcy dun ngidi bénh l&nu‘

“van" n€u tft ci nhitng didu kién sau dy durgc thda ciing v nhimg tiéu chufn 48

duge lidt ké trude d6:

a. Nhu cfu cdn phdi digc dira 18n xe lien hé d&n dilu kién hgp 1& cho nhitng
dich vy cia RCOC.

. Ngudi bénh khdng thé gif dutsc sdc nfing cla mioh va, nhy thE, khong thé di

chuy&n khdi v vio xe l4n.
c. Ngudi bénh duisc 16 tudi va/hay cin siing 110 pounds hay hon.
Vigc sit dyng cdu 18n ciia ngudi binh khong thich hgp.

e Ngubi bénh tham dyf vio chutsng trinh h§i nh§p vio chng ddng. Didu ndy
cén phai dm;!cghizﬁuongn:uc tiéu cia bin hoach dinh IPP.

Nbing Dung Cu Bén

Nhin vién ciia RCOC s& ctu xét vide tdi trg mft xe 1in, ahng dyng cu bao chin
tay cho viéc di dfug, hay nhitng dang cy bén khic n&d nhitng diéu kién sau iy
dugc thda cfng v8i nhifng tidu chuffn 45 duge et k& oudc:

a. M{t em bé khéng duge hop 18 cho chifang xinh CCS v gia dinh c6 mét
ngudn igi tic gidi han.

b. NE&u mft em hé hgp 1 cho CCS, RCOC s& duyét xét nhilng tidu chudn tdi
chénh cda CCS cho nhitng gia dinh c6 1¢i tdc cao € quy€t dinh xem RCOC
c6 s& gidp duac trén cin bin ngogi 1 hay khong.

c. M§t ogudi 16n khdng hgp 18 a€ dugc Medi-Cal/Cal-Optima va c6 mét
ngudn lgi a¥c gidi han,

d.  RCOC ch thé ai wg rong khi chd viéc ddi tién Medi-Cal/Cal-Optima/bio
I:ﬁlin néu sy chfm tr trong viée ob dung cu 1am sifc khde ngudi bénh bj suy
thodi.

Thytc ph&m dinh duBng/theo cbng thifc

RCOC khong tai tr¢f nhitag thyc phf m dinh dudng cho é mua thudng xuyén kbhdng
cfin toa béc s1. Chinh sfich cia RCOC ddi héi cdc gia dinh phai céng ddng tréch
nhiém d6i v6i mt thanh vién c6 khuyé&t tit clia gia dinh cling gifing nhv 1A ho phii
cé trdch nhiém d8i vdi nhing thanh vién khic khong bi khuyEt tit cia gia @inh.
RCOC kh6ng thudng xuyén @i trgs shitg thyc phiim dinh dudng cho ngudri bénh.
RCOC c6 th€ 1ai irg nhitng thyc phim dinh duBng hay theo cong thitc n€u nhilng
tiéu chudn ligt k& & wén dudc thoa, va:
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4. Ta 16t

Khi m6t ngudi bénh cdn didng thyc phifm dinh duBng hay thitc philm theo
cbng thitc djic biét vt bénh trang A& duge ghi nhin trong hd so (nghla I
khong phit tri€n trén nhng mitbinh thudng hodc v& mit th€ 1y, bi tinh trang
bt thudng trong viée co th€ nhin chiltdinh vi/hay phii diing &ng dlin
théc &n), RCOC c6 th¥ cthu xét viéc mua thy'c theo cdng thec néu tdn
pbi vugt qué s8 tidn ddng 4€ nudi duBng mOt ngudi cing mbi ma khéng bi
khuy&t t4t, v ngudi bénh khdng hgp 1€ cho mdt ngudn tngquétndo khfc.
CCS s& ti irg thygc phiim dinh duBng ndy n&un 6 cn thit cho mdt sykbé
khin y khoa trdm trong, Medi-Cal/Cal-Optima s& ti trg néu thytc phim dinh
ﬂﬁngniydnthiﬁldiduynisﬂckh&e.L&;iﬂséduucd.mu&ngiiﬁ!ucﬁa
Human Nutrition Information, Curreat Cost Statement-Moderate Cost Plan.
Thém vdo d6, sy chfp thudin 4di hdi toa cda bic s7va mdt myc tidu trong bin
hoach dinh IPP.

Khi m{t ngudsi bénh cn nhitog thitc phim dinh duBng vi bénh trang di dutsc
ghi trong h6 50, RCOC c6 thé ciu xét viéc mua thyc phfm ndy nfu bic sT
riéng va nha dinh dudng c6 k§ bgp ddng véi RCOC d& nghi logi thyc phfm
dé.

M@i gia dinh s& phdi cing déng trich nhiém lo cho ngudi bj khuy&t tit trong gia dinh minh
ciing nhy ho phdi c6 trfich nhiém 88i véi nhitng ngudi trong gia dinh khdng bj khuy&t tht.
Nhiéu tré khdng bj khuy&€t (3t ciing khdng dugc hufin luyén hodn todn v& mit vé sinh tidu
ti€u cho d&n nim 4 hoic 5 i. RCOC thud¥ng s& ti tr¢ 1€ phi mua A 16t theo gid bifu hién
hanh. RCOC c6 thé citu xét viéc mua hay cung cip mdt phin 1di trgg cho mét thing t 16t
trong nhing trdng hgp sau diy chng them véi céc titu chufn di dugc lidt ké & xén:

a.
b.

C.

Ngudi bénh I6nhdnba tusi.

C6 mot xdc quyét cho rling ngudi tiéu thu s& khdng th€ huin luyén dudc vi bi
khuy€t tit thé Iy hojc y khoa trdm trong. :
RCOC kb8ng tai trg cho mdt ngudi bénh du6i tm tubi cLl bi ddi dim vao
budi t8i. Nhiéu em bé kh6ng bj khuyét t4t ciing mic phii tinh trang ndy.
RCOC s& khdng tdi trg cho viéc mua 1 16t n€u Iy do ma dfa we khdng dudc
huén luyén vé v&n 88 vé sinh [2 & noi b8 me d& khong theo dudi viéc hufin
luy&n cho em v2 c6 tdi lifu trong hb so ciia ngudi bénh ghi nbin 12 em bé c6
thé husn luyén dugc va sy huffn luyén di thanhcéng 3 mdt chd khic, ching
han & nha trssng. M6t 18p cdi dBi tinh tinh 5& dugc cung clp cho gia dinh
NE&u t8n phi mua ti 16t tao nén mt génh niing cho gia dinh. Ky vongeiia
RCOC 2 gia dinh s& sit dyng nhitng ngudn tai nguyén 18ng quit.

Viéc cho phép mua dich vu trong vin dé ta 16t o6 thé€ dugc cdu xétcho mt
ngudi tiéu thu ma diéu kién thé 1y lien b& d€n tinh trang bt kh3 kéo ddi cd
Adi trong viéce ki€m sodt vén a2 tiéu ti€u. Nhtng thi du clia nhing tinh trang
nay Ia: bi chdm phét tri€n tim orf trdm trong, trong nhitng finh trgng thé 1y
ning vdi nhitng bit thutsng bdm sinh cda céic co quan tiéu tiéu, nhitng tinh
trang khuy& 14t trim trong vé miit cd bfp khi&n cho viéc huiln luyén di tifu
te& nén khong thé duge hodic khdng thé di tiéu ti€u ding gi® gifc, si dung
6ng din tidu hay cdc dung cu lo vé tigu tiéu khéc.
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Ciia Dijch Vy / Sy T4i

Nhitng gify cho phép mau dich vy phdi duge k¢ thugn vi vi€t ra cho khodng thdi
gian m3 dyng cy hay bing héa cin ddng duyc mua. Trong nhilng tnidng hep ngogi
12 khi ngfn quj cla Trung TAm Vidng phdi duc siY dyng tnase khi nhiin e syt bdi
hodn ciia bdo hiém/Cal-Optima/Medi-Cal/Medicare vi nhitng 1y do séc khde va an
todn cho ngudi b¢nh, ngudi cung cp djch vy bay gia dinh & tré tién lgi cho Trung
Tam Viing ngay sau khi nhgn dutgc syt b3i hodn ciia bio hidm.

Nhing gify cho phép mua thyc phim dinh didng hay theo cOng thi¥c s& dvge ky
thu§n trén ciin bin ba théng va s& &ursc duyét xét trude khi dunge t4i ciip. Nhifog
gidy tai c&p cho phép mua dich vy phdi c6 chirky cda y td cda RCOC.

Nhiing gifly cho phép mua 1 16t s& dirge k¥ cho mdt thdi khod ng séu théng v
nhitng gify tdi cp s& duge chip thugn dya trép nhimg nhu clu cila ngudsi bénh.
Néu c6 hd 30 cho thily ngudi bénh khdng c6 tiém niing d€ duxgc hufn luyén vé sinb,
gifly cho phép mua dich vu c6 thé duge chip thugn cho mdtthivi gian dai hon.
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NHUNG DICH VU XA HO1 VA GIAI TR

Dinh Nghia

Nbimg dich vy xB hdi va gidi trf 12 nhing dich vy cung cfp cho ngubi béoh mt cd hdi phit
trién nhitng k§ ning xi hYi boa cia ho vi tham dyf vAo nhiing sinh hoat ciia gia dink v dodn
nh6m tai nhi cling nh trong cing d3ng. Nhirng dich vy ndy c6 th€ duige cung cfp bdi cd quan
Parks and Recreation, Olympics diic biét, nha th, trudng hoe, clic vong b rg, va nhilng
ngudn trg givp khic cé sin cho ngudi bénh. Nhin vién cda RCOC s# cung cp cho ngudi
bénh, gia dinh cia ho vi ahing ngudi cung cp dich vy nhing tin tic lién quan 4€n nhitng
agudn bién cé trong cOng ding.

Quy Dinb

A.  Titu Chufln

Trong vilc gidi thiéu ngudi bénh, gia dinh va nhitng ngudi cung cip dich vy nhitng ngubn
trgs gidp hién c6 trong ching ddng, nhing nhu cdu cé nbhn cita ngudi béah s& duge quac tim
VA citu xét bdi ph6i hgp vién dich vy, va d8y s& 12 mit philn trong ti€n trinb 13m vigc clia
Ban Liéa NgantvBan Hoach Binh. RCOC dfudmg s& khéng mua nhitng dich vy x3 hji vd
gidi trf vi ahimg dich vit ndy phdi Gudc cung cp bdi gia dinh, chng dng, hay nhilng ngudn
tdng quét, bao gdm c SSL N&u nhin vién cila RCOC khong the ky thuln dich vy duge yéu
cfu vi viin d& ludt 1§, hay v} phii dya trén phudng thiic thitc hién 15t nhit bojc Vi sy khéc
bigt ¥ ki€n, nhiin vién ciia RCOC s& thio ludn véi ngudi bénh vi/bay gia dinh vé nhilng
quan tim bodc thm nhilng gidi phip khéc. Nhin vién cla RCOC c6 th ky thusn shing dich
vy xd hoi vA gidi tef trén m6t ciin bdn ngoai 1&:

i Néu né duge cung cfp cho gia dinh dudi quy dinh di duge trinh bay trusc vé vin dé
chiim s6c¢ tai gia,

2. N&u mét chuong trinh ban ngiy hay mt chuing trinh 13m viéc c6 hd trg khdng ¢6
sin,

3 Mbt sinh hoat xi héi hay gidi trf s& khong duic ding d€ thay th& cho mét chuong
trinh ban ngdy thich hgp c6 sin.

B.  Nhilng Mic D6 Ciia Dich vu

Loai chuong trinh duyc cung c4p sé tay thufc vao nhi¥ng nhu cfu cda pgudi benh nhu di
duge xdc dinh bdi Ban Lién Ngaah/Ban Hoach Djnh vd duge k¥ thuin bdi nhin vién
RCOC. N€u nhiin vién ciia RCOC khdng th ky thukn mdt mikc 46 cda dich vy duge ngusi
bénh vi/hay gia dinh yéu ciu vi nhimgtiéu chufnciia RCOC, hay vi phii difa tr&n phuong
thidte thyc hién 15t nhit, nhin vién cBa RCOC € thio lugn v6i ngudi bénh va/hay gia dinh
vé nhifng gidi phép khéc.

1. S& ngdy, gi® vi 13n phi s& khbng vugt qué 56 luyng ma mot chyong trinh ban ngly
thich hgp sé cung dng n€u no hién hitu.
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Vo /SdT,

Nhilng gify phép mua dich vy cho nhitag chutng trinh hay nhifng sinh hoat d wic ky
thugn ohr 13 vide chim séc t3i gia s& duge vikt ra cho mdt thd han 12 12 thing, hojc
cho mdt thdi han nhit dinh nio 46 néu sinh bogi nay khbng dudc cungckp sust nim.

N&u mdt chuiroag tanh ban ngdy hay mdt chudng tiinh 1am vigc c6 b8 g o6 sin, mdt
gify cho phép mua dich vy s& duge viél ra cho mt thisi han 1 ba d€in sdu théng hay it
han nEu mHt chnsong trinh ban nglly dukic ki vong 1A rdi s& hién hitu.

Nhirag gify tdi cdp cho phép mua ahitag dich vu sinh hoat diing nhw'13 vigc chim séc
tai gia & duge ky vdi sy ddng thufn cda ngudi bénh, gia dinh vA nhlng thinh vién
khic cis Ban Lién Nganh/Baa Hoych Dinh ting nhiing dich vu niy d3 &uwge cung cfp
vi cho thiy 13 c6 ich cho ngudi bénh vi gia dinh

Nhitag gify cho phép mua nhitng dich vy sinh hoat dZ dugc cung cfp Vi 1y do thifu
ving mdt chwraag tiinh ban ngdy thich hap hodc mdt chudng trinh 13m vie c6 hd g s&
dugc uii cEp, n€u c6 h8 sd cho thily ring mdt chuung tinh ban ngiy thich hgp hign
khéng c6, v ngudi bénh dirgc shitag phic 1¢ t8i qua sy tham dif ciia bo vao sinh hoat
x3 héi/gidi tri ndy. .

¥
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