
 

 

 
 

   
 

  
 

 

        

        
 

  
        

       

      
 

  
  

     

   
 

  
             

             

             

             

    

 

 

  

     

  

  

  

 
 

 

 

 

    

ក្រដាសŒពេញ ក៱Ÿទរំ ុ /ã Œណ្ង សមាជរĝ ឹ ិ 

àលŒŸីពឆេទោៈ 

សមសŸកᝑ ពសŸេត័ មានņំងអស៌  ់  ជាអរហŸេមុ ។ែ    
េ័តមានŒណ្ឹងោៈ ៌ ĝ

( ) ( ) 
 ពលâទកᝑŸស័េធផ្ធោះ  ពលâទកᝑŸស័េធពňឝើàŸ ព  ្ ោះ    យ

អាសយដានផ្វកᝒវ     ទកᝂក្រង     ŸĜឌ     សុកᝂŒរកᝑĜ ឌ  ូ    

ព យ្  ោះមនសហុ    ភĜលņរទង់ នងŒឹ ណ្ĝ  ងោៈឹ  
#: 
ពលâ   ID  ព យ្ ោះ 

 #:  
ពលâ   ID  ព យ្ ោះ 
#:  
ពលâ   ID  ព យ្ ោះ 

លរãណ្ោៈមនŒណ្ĝ ងោៈឹ [គកᝑសņំងអស់ភĜលពារ់េ័ន]ŉ 
យ វរលយŒ័ក្តសមាជិរàŸេិŕរĜរព  ្ ោះពឆញ   àŸផ្ក៲យលរ ់  ី 

លទŉភាេឆំពពាោះàŸភែņំ Ųនជំនិោះ    គុណ្ភាេ    

àŸអនុញិ  ត   អារŒœរិŸីŲŒុគឃលិរ àŸភែņំជាŒŐ  ន ់   ធ ា

ពផ្ហងពទៀត: 

ទកᝂរភនវងោៈ àលŒŸីពឆេទមនឧŒœតĝិពេតុោៈ      ពសឆរភĝកᝂ ែងវ Œញិែ  ោៈ    

ព  ្ ោះអបរផ្ĝល់ពសវា   យ __________________________________________ 

ពŸៀŒរាŒ់Œញិែ /Œណ្ĝ ឹង ឲ្រពរŖោះរŖយោៈ 

06152017 



 

 

  
 

  
 
 

                                                                          

 
 

 
 

       
 

     
 

        
  

 
 
 

  

 
 

                                              
 

 
 
 
 
 
 

  

  

 

 

      

    

         
  

  

àលŒŸីពឆេទ 

ពក្Œើខាងâបងមនក្រដាសŒំពេញពនោះ ពŒើសិនក្តកᝒវàŸរភនវងសŸពសŸភែមពទៀត។ 

េតៃពលខាសមាជិរ       

(ឬ   េតៃពលខាមនមាតាŒិតា   ពŒើសិនសមាជិរជាអនកᝂតិជន   ឬអសមតៃភាេ)  

àŸŒពដញេតមានសâភាេ ជ ័ ៌ ុ

សមាជរោៈិ សកᝑមផ្ĝល់ព យ្ ោះ និងពលâទកᝑŸស័េធមនអបរផ្ĝល់ពសវា ភĜលអាឆជាŕនេųŕលអបរ សំរាŒ់លរãណ្ោៈជារមយវតៃូ មនក៱Ÿទុរãពនោះ។ 

រំណ្ត់ ុ ់ ភĜលŕនទទលក᝔ នឹងក្តវŕនŸរក៲ទរជាសងាតŒផ្ត ុ ំ ់ ំ ុ ពេយពក្ŒសរាŒភតពោលŒំណ្ង ើ ំ ់ មនàŸេនតរិ ពមលក៱ រŸŒសអបរŒព្ោះ។ Ÿទុ ã ់ ោ៉ុ ណ៓ក្តាសâភាេņំងអស កᝒ ើ ិ ើ 

តាមŸយោៈពនោះ âឋូំអនុញិា ត និងពសបើអបរផ្ĝល់ពសវាភĜលមានរត់ពőខាងពលើ ឲ្រŒពដជញរំណ្ត់ក្តា សុâភាេអឝកᝂមក᝔យ និងņំងអស់ ពŇ HEALTH NET ពĜើមœកᝂោំក្ទសុâភាេជាýំŕឆ់ 
សំរាŒ់រមយវតៃូ មនក៱Ÿទុរãពនោះ។ 

េតពៃ លខា: _____________________________ àលŒŸពី ឆទោៈេ    _____________________

(ពŒើសិនŕនឆុោះេតៃពលខាពដាយមនុសហពក្áេកᝂសមាជរិ) ទំŐរ់ទំនងោៈ   ____________________  

ĝ

06152017 

 (មា  យ   ឪេុរ   អា្េųŕល)     



 

 

         
       

   

 

 

 

 
   

              
 

      

     

       
 

 

 
          
         

 
   

 

         
    

  

        

    

		            
  

		     

		    

		     

       
        

   

ក្ŒសិនពŒើអបរមានសំណ្ក᝔ Ÿអឝកᝂភែមពទៀត ឬក្តកᝒវàŸជំនក᝔យŒភនៃម ពារ់េ័នŉនឹងពŸឿងរាោ៊ វពនោះ សកᝑមņរ់ទងភផ្បរពសវាសមាជិរ តាមពលâ ឥតពឆញមែវ (800) 675-6110 ឬ TTY/TDD: 
(800)-431-0964។ ពőពេលŒំពេញឆŒ់ សកᝑមŒដឈកᝒនក្រដាស ŒំពេញពនោះពŇោៈ Health Net, Attn: Medi-Cal Member Appeals and 
Grievance Department, P.O Box 10348, Woodland Hills, CA 91367។ ពលâទកᝑŸក៱Ÿ: (877) 831-6019។ 

សទិ Ÿŉិ Œសអ់ រ ប  
ពőពក្àម   MEDI-CAL  ក្គŒក់្គងàŸភែņំ   

ពŒអើ រ ប មនយលិ ក្ ់ សŒជាមយàក᝔ Ÿសពំ  ŸឆភĜលŕនពň ឝើ  សរំា ŒàŸ់ េųŕលអរពទប    អរអាឆប Œងតĝឹ វាោ៊  ŕន។    àŸតវា ោ៊ ព នោះ   ក្តវកᝒ ŕនŒងជាមĝឹ យក᝔    HEALTH NET  ŸŒសអ់រ។ប   

ŸពŒៀŒŒងតĝឹ វាោ៊   
អបរមានពេល 60 មែ ច ýŒ់តាំងេកᝂàលŒŸីពឆេទមនសŒំុក្ត “ជកᝑនĜំណ្ងេកᝂàŸសំពŸឆ” (Notice of Action) ពនោះ ពĜើមœកᝂŒĝឹងតវា។  រ៏Œោ៉ុភនĝ ពŒសើ នពőិ ពេលŒឆŒœនជូ ពប នោះ 
អបររេំងភតទុ ទលà ក᝔ Ÿេųŕល    ពេយអ ើ រ ប ឆងŒន ់ àŸ ĝ េųŕលពទៀត   អបរក្តវកᝒ ភតពសសបើ តវាុំ ោ៊ រងពេលបូ    10 មែ  ច ýŒ់តាំងេកᝂàលŒŸីពឆេទមនសំŒុក្តពនោះ   ŕនពŕោះក្តាមក្Œសណ្កᝂយ ៍  ឬŕនក្Œគល់ឲ្រអបរ   ឬ   
មុនàលŒŸីពឆេទភĜលក្រម ពវជ    Œណ្  ិតŸŒស់អបរ    ឬ   Health Net ភែវងថាពសវានឹងឈŒ់។     អបរក្តកᝒវភតភែវងថា   អបរឆង់Ÿរក៲àŸេųŕល   ពőពេលអបរŒĝឹងតវា  ។ 

    ឹ       ោ៊  

ូ ឈ ឌ ោ៊

អបរអាឆŒĝឹងតវាោ៊ តាមទកᝑŸស័េធ ជាលាយល័រãណ៍្អរហŸ ឬជាពអក៼ិរក្តកᝒនិរោៈ 

• តាមទកᝑŸស័េធោៈ ņរ់ទង Health Net ពដាយទកᝑŸស័េធពŇពលâ (800) 675-6110។ ឬ ពŒើសិនអបរក៱ĝ Œ់មិនឮ ឬនិŲយ មិនŕនលឣ សកᝑមពក៻ពលâ  
TTY/TDD: (800)-431-0964។  

• ជាលាយល័រãណ៍្អរហŸោៈ Œំពេញក្រដាសŒំពេញតវាោ៊ ឬសŸពសŸសំŒុក្ត និងពផ្ឋើវាពŇោៈ 

Health Net     
Attn:Medi-Cal Member Appeals and Grievance  Department 
P.O Box 10348     
Woodland Hills, CA 91367     

• តាមទកᝑŸក៱Ÿ ពŇពលâទកᝑŸក៱Ÿោៈ (877) 831-6019។ 

• ជាពអក៼ិរក្តកᝒនិរោៈ ពមើលពគេ៍ទំេ័ŸŸŒស់ Health Net ពőោៈ www.healthnet.com។

àŸីŲល័យពវជឈŒណ្  ិតŸŒស់អបរ   នឹងមានក្រដាសŒំពេញពនោះភĜŸ។    គំពរាងសុâភាេŸŒស់អបរ   រ៏អាឆពផ្ឋើក្រដាសŒំពេញ   ពŇឲ្រអបរ   ŕនភĜŸ។   ឌ

អបរអាឆនឹងŒĝឹងក៱Ÿទុរãពដាយâវួនឯង។    ឬ   អបរអាឆឲ្រមានញាតិសŐ  ន   មិក្តភ័រ   អបរោំពាŸ   ពវជឈŒណ្  ិត   ឬពមធាវŸŒស់អបរ   Œĝឹង   សំរាŒ់អបរ។    អបរអាឆពផ្ឋើេ័ត៌មានក្Œពភទអឝកᝂមក᝔យ   
ភĜលអបរឆង់ឲ្រគំពរាងសុâភាេŸŒស់អបរេិនិតរពមើល។     ពវជឈŒណ្  ិតមា  រ់ភĜលâុសេកᝂ   ពវជឈŒណ្  ិត   ភĜលពňឝើàŸសំពŸឆĜំŒកᝑង   នឹងេិនិតរពមើលàŸតវា  ŸŒស់អបរ។   

ĝ ĝិ ឌ កᝃ
ឌ ប ឌ ោ៊

Health Net មានពេល 30 មែច ពĜើមœកᝂផ្ĝល់ឆំពក៼ើយឲ្រអបរ។ ពőពេលពŐោះ អបរនឹងទទក᝔លសំŒុក្ត “ជកᝑនĜំណឹ្ងĜំព្ោះក្ក៱យ àŸតវាោ៊ ” (Notice of Appeal 
Resolution) មក᝔យឆŖŒ់។ សំŒុក្តពនោះនងឹក្ŕŒ់អបរ េកᝂអឝកᝂៗភĜល Health Net ŕនសំពŸឆ។ ពŒសិនអរមិនŕនទទលសŒក្តពនោះ រងពេល ើ ប ក᝔ ំ ុ បូ 30 មែពទ អរអាឆោៈ ច ប 

• ពសបើស   “àŸេនិតរេិ ឆិយព័  ដាយពេទរឯររាជរ”    (Independent Medical Review,  IMR)  ពេើយអបរេិនិតរពមើល   េកᝂខាងពក្á   
ភĜលមិនពារ់េ័នŉនឹងគំពរាងសុâភាេ   នឹងេិនិតរពមើលរŸណ្កᝂŸŒស់អបរ។     
ុំ

• ពសបើសុំ ឌ Ÿ” ពេើយពþក្រមនឹងេិនិតរពមើលរŸណ្កᝂŸŒស់អបរ។ “ŸĜសវŐà

06152017 

www.healthnet.com�


 

 

 

 

      
  

 

 
    

 

 
    

 

 
        

       
  

   

   

        

         

សកᝑមអានភផ្បរពőខាងពក្àម   សំរាŒ់ពសឆរĝកᝂភណ្ŐំេកᝂŸពŒៀŒពសបើសុ ំ  IMR  ឬŸĜឌសវŐàŸ។   

àŸតវាោ៊  ពដាយេពនៀវ ន  
ពŒើសិនអបរគិតថាàŸŸង់ý ំ  30 មែច   នឹងពៅេយងĜល់សុâភាេŸŒស់អបរ   អបរអាឆនឹងŕនឆំពក៼ើយរបូងពេល   72 ពមា  ង។    ពőពេល   Œំពេញពាររតវា  ŸŒស់អបរ   
ក្តកᝒវភែវងមកᝑលពេតុàŸŸង់ýំនឹងពៅេយងĜល់សុâភាេŸŒស់អបរ។     ក្តកᝒវពňឝើឲ្រក្ŕរĜ   ថាអបរពសបើស   “àŸតវាោ៊   ពដាយេពនៀវ ន”។   

ោ៉ ោ៊
ុំ

ពŒសើ នអ ិ បរមនយល ិ ក្ ់ សŒ   ជាមយនក᝔ ងàŸឹ សពំ  ŸឆមនàŸតវាោ៊   
ពŒើសិនអបរŕនŒĝឹងតវាោ៊ និងŕនទទក᝔លសំŒុក្ត “ជកᝑនĜំណឹ្ងĜំព្ោះក្ក៱យàŸតវាោ៊ ” ភĜលក្ŕŒ់អបរថាគំពរាងសុâភាេŸŒស់អបរ នឹងពőភតមិនផ្ĝល់ពសវា ឬអរមនភĜលŕនទទលសŒក្តក្ŕŒអរេàŸសពŸឆពទ ពេយ ប ិ ក᝔ ំ ុ ់ ប កᝂ ំ ើ 
30 មែច ៏ វរŕនរនងផ្ុត អបរអាឆោៈ 

• ពសបើស   “àŸេនិ ិតរេឆិ យព័ ដាយពេទរឯររាជរ”   (IMR) ពេើយអបរេិនិតរពមើលេកᝂខាងពក្á   ភĜលមិនពារ់េ័នŉនឹងគំពរាង   សុâភាេ   នឹងេិនិតរពមើលរŸណ្កᝂŸŒស់អបរ។   ុំ

• ពសបើសុំ “ŸĜសវŐàŸ” ពេើយពþក្រមនឹងេិនិតរពមើលរŸណ្កᝂŸŒស់អបរ។ ឌ 

អបរអាឆពសសបើ   ំុ  IMR នងŸĜិ សវឌ Őà Ÿ   ņំងេŸ កᝂ មâពőុ ពេលក្េមោប  ។      អបររ៏អាឆពសបើសុំàŸមក᝔យ   មុនàŸមក᝔យពទៀត   ភក្រងពលាពŒើសិន   វានឹងពដាោះក្ក៱យŒញិ  ŸŒស់អបរ   ŕនមុន។    ឧņេŸណ្  ពŒើសិនអបរពសបើសុ ំ  
IMR  ជាមុន   Œោ៉ុភនĝមិនយល់ក្សŒជាមក᝔យនឹងàŸសំពŸឆ   ពទ   អបរពőភតអាឆពសបើសុŸំĜឌសវŐàŸ   ពőពេលពក្àយ។    ភតŲ  ង្មិញ   ពŒើសិនអបរពសបើសុំŸĜឌសវŐàŸជាមុន   Œោ៉ុភនĝŸĜឌសវŐàŸ   ŕនពរើតពក៼ើងពŇពេើយ   
អបរមិនអាឆពសបើស   IMR  ŕនពទ។     ពőរបូងរŸណ្កᝂពនោះ   ŸĜឌសវŐàŸ   មានàŸសំពŸឆជាឆុងពក្àយ។   

៍ែ
ោ៉

ុំ

អបរនឹងមិនក្តកᝒវŒង់ក្ŕរ់ សំរាŒ់ IMR ឬŸĜឌសវŐàŸពក៼ើយ។ 

àŸេនិ តរេិ ឆិ យព័ ដាយពេទរឯររាជរ   (IMR)  
ពŒើសិនអបរឆង់ŕន IMR  ជាĜំŒកᝑង អបរក្តកᝒវភតŒĝឹងតវាជាមក᝔យគំពរាងសុâភាេŸŒស់អបរសិន។  ពŒើសិនអបរមិនឮĜំណឹ្ងេកᝂគំពរាងសុâ ភាេŸŒស់អបរ របូងពេល 30 មែចពទ 
ឬពŒើសិនអបរមិនសŒŖយឆិតĝជាមក᝔យនឹងàŸសំពŸឆ   មនគំពរាងសុâភាេŸŒស់អបរពទ   ជាŒŐ  Œ់មរ   សឹមអបរអាឆពសបើសុ ំ  IMR។    អបរក្តកᝒវភតពសបើសុ ំ  IMR  របូងពេល   180 មែ ច  ýŒ់តាំងេកᝂàŸŒŸីពឆេទមនសំŒុក្ត   
“ជកᝑនĜំណ្ងĜំព្ោះ   ក្ក៱យàŸតវា  ” ។   

  ោ៊      
ធ

ឹ ោ៊

អបរអាឆនងទឹ ទលក᝔    IMR ភាវ  មៗ   ពដាយមនŕិ ឆ់Œងតĝឹ វាោ៊  ជាម ុនសនពទ។ិ     ពនោះគជារŸឺ ណ្ភ កᝂ ĜលសâភាេŸŒសុ អ ់ បរ   ឋិតរងពក្បូ ោោះថាប  រ ់   ភាវ  មៗ   ឬសពំ ណ្ក្ើ តវកᝒ ŕនŒĜពិ សň   េពកᝂ ក្ពាោះàŸេųŕលក្តវកᝒ ŕនýតទ ់ រុ 
ជាàŸេពិ ក៱ňន  ៍  ឬàŸពសŒអុើ ពងតល ។   

ក្ŒពŲគពőខាងពក្àម នឹងផ្ĝល់ឲ្រអបរនកᝑវេ័ត៌មានេកᝂŸពŒៀŒពសបើសុំ IMR។ សកᝑមរំណ្ត់ថាពាររ “ក៱Ÿទុរ”ã គឺនិŲយņំងអំេកᝂ “Œណ្ĝ ឹង” និង “àŸតវាោ៊ ”។ 

ក្រសក᝔ងក្គŒ់ក្គងសុខាភិŕល   (Department of  Managed Health  Care) ŸĜឌàលកᝂេឝ័Ÿនកᝂញា   ទទក᝔លâុសក្តកᝒវសំរាŒ់àŸដារ ់  ŒដាតĝិĜល់គំពរាងពសវាភែņំសុâភាេ។    
ពŒើសិនអបរមានក៱Ÿទុរãមក᝔យ   ņស់នឹងគំពរាងសុâភាេŸŒស់អបរ   ពŐោះជាĜំŒកᝑងŒំផុ្ត   អបរ   គក᝔ŸភតទកᝑŸស័េធពŇ   Health Net តាមពលâ   (800)  675-6110  
ពេើយក្តកᝒវពក្Œើវňកᝂពňឝើក៱ŸទុរãមនគំពរាងសុâភាេŸŒស់អបរសិន   មុននឹង   ņរ់ទងក្រសក᝔ង។    àŸពក្Œើវň ព ňឝើក៱Ÿទុរãពនោះ   មិនក៺មឃាតន់កᝑវសិទŉិក្សŒឆŖŒ់អឝកᝂមក᝔យ   ភĜលឤឆយរមរពក្Œើ   ឬĜំព្ោះក្ក៱យអឝកᝂៗ   
ភĜលឤឆមានសំរាŒ់អបរពក៼ើយ។    ពŒើសិនអបរក្តកᝒវàŸជំនក᝔យឲ្រពដាោះក្ក៱យក៱Ÿទុរã   ភĜលņរ់ទងនឹងភាេឤសនប   ឬក៱Ÿទុរãអឝកᝂមក᝔យ   ភĜលគំពរាងសុâភាេŸŒស់អបរ   មិនņន់ŕនពដាោះក្ក៱យឲ្រោŒ់ឆិតពőពក៼យ  
ឬរ៏ក៱ŸទុរãភĜលពőភតមិនņន់ពដាោះក្ក៱យŸក᝔ឆ   ពលើសេកᝂឆំនក᝔ន   30 មែច   អបរឤឆទកᝑŸស័េធពŇក្រសក᝔ង   សំរាŒជ់ំនក᝔យ។    អបររ៏ឤឆនឹងមានសិទŉិទទក᝔ល   àŸេិនិតរេិឆ័យពដាយពេទរ   ឯររាជរ   (Independent 
Medical Review, IMR)  ភĜŸ។    ពŒើសិនអបរមានសិទŉិទទក᝔ល   IMR  ពŐោះវň   IMR  នឹងផ្ĝល់àŸេិនិតរពមើលពក៼ើងវញពដាយមិនលំពអៀង   នកᝑវàŸសពំŸឆខាងសុâភាេ   ភĜល  
គំពរាងសុâភាេŕនសំពŸឆឆំពពាោះពរាោេųŕលýំŕឆ ់  នកᝑវពសវា   ឬàŸេųŕលភĜលŕនពសបើ   ឬàŸសពំŸឆេកᝂàŸរា  Œ់Ÿង   សំរាŒà់ŸេųŕលភĜលជាលរãណ្ោៈមនàŸេិពក៱ňន   ឬàŸពសុើŒអពងលត   និងទំŐស់àŸ  
Œង់ក្ŕរ់សំរាŒ់មែវេųŕលជាអាសនប   ឬពសវាភែសុâភាេជាŒŐ  ន់។    ក្រសក᝔ងរ៏មានពលâទកᝑŸស័េធឥតពឆញមែវ   (1-888-HMO-2219)  និងភâហ   TDD  (1-877-688-9891)  
សំរាŒ់អបរក្តពឆៀរňចន   និងអន់សំĜកᝂផ្ងភĜŸ។   ពគេ៍ទំេ័Ÿអុិនទ័Ÿណ្ិតŸŒស់ក្រសក᝔ង   (http://www.hmohelp.ca.gov)  មានក្រដាសŒំពេញŒណ្  ឹង   ក្រដាសŒំពេញដារ ់  ពាររសុ ំ  IMR  
និងពសឆរĝកᝂភណ្ŐំតាមŒ  ្ ញ។   

ោ៉

ី កᝂី
ថ ើ
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ŸĜសវឌ Őà Ÿ  
ពŒើសិនអបរឆង់ŕនŸĜឌសវŐàŸ អបរក្តកᝒវភតពសបើសុំរបូងពេល 120 មែច ýŒ់តាំងេកᝂàលŒŸីពឆេទមនសំŒុក្ត “ជកᝑនĜំណឹ្ងĜំព្ោះក្ក៱យ àŸតវាោ៊ ” ។ អបរអាឆពសបើសុំŸĜឌសវŐàŸ តាមទកᝑŸស័េធ 
ឬជាលាយល័រãណ៍្អរហŸោៈ 

• តាមទកᝑŸស័េធោៈ សកᝑមទកᝑŸស័េធពŇពលâ 1-800-952-5253។ ពលâពនោះអាឆជាŸវល់្ស់។ អបរអាឆនឹងទទក᝔លក៱Ÿឲ្រ ទកᝑŸស័េធមរវីញពőពេលពក្àយពទៀត។ 
ពŒើសិនអបរមិនអាឆនិŲយŕន ឬឮŕនលឣ សកᝑមពក៻ពលâ TTY/TDD 1-800-952-8349។ 

• ជាលាយល័រãណ៍្អរហŸោៈ Œំពេញក្រដាសŒំពេញ ŸĜឌសវŐàŸ ឬពផ្ឋើសំŒុក្តពŇោៈ 

California Department of Social Services     
State Hearings Division     
P.O.  Box 944243, Mail  Station 9-17-37     
Sacramento CA 94244-2430     

ក្តកᝒវŒដជកᝒលព យ្ ោះ អាសយដាឌ ន ពលâទកᝑŸស័េធ ពលâសកᝑសųល់សឹររួŸីទកᝂ ŸŒស់អបរ និងមកᝑលពេតុភĜលអបរឆង់ŕនŸĜឌសវŐ àŸ។ ពŒើសិនជន្មាប រ់ភĜលជក᝔យអបរពសបើសុំŸĜឌសវŐàŸ រ៏Œភនៃមនកᝑវព យ្ ោះ 
អាសយដាឌ ន និងពលâទកᝑŸស័េធ ŸŒស់ពគ ពŇនឹងក្រដាសŒំពេញ ឬសំŒុក្តផ្ងភĜŸ។ ពŒើសិនអបរក្តកᝒវàŸអបរŒរភក្Œ ក្តកᝒវក្ŕŒព់យើងនកᝑវភាក៱ភĜលអបរនិŲយ។ អបរនឹងមិនក្តកᝒវŒង់ក្ŕរ់ 
សំរាŒ់អបរŒរភក្Œពក៼ើយ។ អបរនឹងŕនអបរŒរភក្Œមាប រ់។ 

ŒŐ  Œ់េកᝂអបរពសបើសុំŸĜឌសវŐàŸមរ   វាអាឆនឹងពក្ŒើពេលĜល់ពŇ   90 មែច   ពĜើមœកᝂសំពŸឆពŇពលើរŸណ្កᝂŸŒស់អបរ   និងពផ្ឋើឆំពក៼ើយឲ្រអបរ។   ពŒើសិនអបរគិតថាàŸŸង់ýំយកᝑŸ   នឹងពៅេយងĜល់សុâភាេŸŒស់អបរ   
ពŐោះអបរអាឆនឹងŕនឆំពក៼ើយរបូងពេល   3 មែចពňឝើàŸ។    ពសបើ   ពវជឈŒណ្  ិត   ឬគំពរាងសុâភាេŸŒស់អបរ   ឲ្រសŸពសŸសំŒុក្តសំរាŒ់អបរ។    សំŒុក្តពŐោះក្តកᝒវភតេនរល់លតលឣន់    អំេ ŸពŒៀŒភĜលàŸŸង់ýំĜល់ពŇ   90 មែច   ឲ្រ  
រŸណ្កᝂŸŒស់អបរក្តកᝒវŕនសំពŸឆ   នឹងពៅេយងňចន់ňចŸĜល់ជកᝂវ ត   សុâភាេ   ឬសមតៃភាេŸŒសអ់បរ   ពĜើមœ ទទក᝔ល   Ÿរក៲   ឬឲ្រមានĜំពណ្ើŸ àŸជាអតិŒŸីមាពក៼ើងវញ ។    ŒŐ  Œ់មរ   រ៏ពňឝើឲ្រក្ŕរĜថាអបរពសបើស  “សវŐàŸ  
ពដាយេពនៀវ ន” និងផ្ĝល់សំŒុក្តមរ   ជាមក᝔យនឹងសំពណ្ŸŒស់អបរ   សំរាŒ់សវŐàŸ។   

ធ
ឌ កᝂឣិ

ី ុំកᝂ ី ធ
ើ

អបរអាឆនឹងនិŲយពőឯŸĜឌសវŐàŸ ពដាយâវួនឯង។ ឬ អបរអាឆឲ្រមានញាតិសŐĝ ន មិក្តភ័រĝិ អបរោំពាŸ ពវជឈŒណ្ឌ ិត ឬពមធាវកᝃ និŲយសំរាŒ់អបរ។ ពŒើសិនអបរឆង់ឲ្រមនុសហមាប រ់ពទៀត និŲយសំរាŒ់អបរ 
ពŐោះអបរក្តកᝒវភតក្ŕŒ់àŸីŲល័យŸĜឌសវŐàŸ ថា មនុ ា ត ឲ្រនិŲយជក᝔សអបរ។ មនុសហពនោះគឺពក៻ថា “អបរតំ្ងŕនអនុញិត”។សហពŐោះŕនអនុញិ ា 

ជំនយខាក᝔ ងឆŖŒ ់  
អបរអាឆនឹងទទក᝔លជំនក᝔យខាងឆŖŒ់ឥតគិតមែវ។ ទកᝑŸស័េធពŇ [name and telephone number of the county’s consumer rights hotline]។ 
អបររ៏អាឆទកᝑŸស័េធពŇ សងឃមជំនក᝔យខាងឆŖŒ់ (Legal Aid Society) តាមមកᝑលដាឌ ន របូងពខានňកᝂŸŒស់អបរ តាមពលâ 1-888-804-3536 ŕនភĜŸ។ 
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