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	MỤC ĐÍCH:  Biểu mẫu này để thu thập chấp thuận của phụ huynh trong việc sử dụng bảo hiểm tư nhân mà con em họ tham gia, để cung cấp hoặc thanh toán cho các dịch vụ được yêu cầu theo Đạo Luật Giáo Dục Dành Cho Người Khuyết Tật (Individuals with Disabilities Education Act, IDEA).  Phụ huynh không bắt buộc phải chấp thuận việc sử dụng các phúc lợi bảo hiểm.  Nếu phụ huynh có thắc mắc về yêu cầu này, họ nên gọi cho giám đốc chương trình giáo dục đặc biệt của học khu để được giải thích lý do tại sao yêu cầu cần được thực hiện.



CHẤP THUẬN CỦA PHỤ HUYNH TRONG VIỆC SỬ DỤNG CÁC PHÚC LỢI BẢO HIỂM TƯ NHÂN 

	Gửi:
	
	V/v: 
	

	
	Phụ huynh/người giám hộ/học sinh trưởng thành
	
	Tên/Ngày sinh của học sinh



Chúng tôi đề nghị quý vị chấp thuận cho phép chúng tôi sử dụng các phúc lợi bảo hiểm của quý vị cho (các) dịch vụ sau đây: (nêu rõ dịch vụ như – hẹn khám với Bác Sĩ; đánh giá; trị liệu lời nói; v.v...) 
	



Điều này có nghĩa là quý vị đồng ý nộp yêu cầu thanh toán bảo hiểm cho (các) dịch vụ nêu ở trên.  Nếu quý vị đồng ý, học khu sẽ bồi hoàn cho quý vị mọi khoản tiền tự trả mà quý vị có thể phải chịu, bao gồm các khoản đồng thanh toán hoặc khấu trừ.  Để được bồi hoàn, quý vị phải cung cấp cho học khu bản sao các hóa đơn y tế không được đài thọ có liên quan tới (các) dịch vụ đã nêu ở trên trong vòng 60 ngày sau khi nhận hóa đơn.

Học khu không yêu cầu quý vị sử dụng bảo hiểm của quý vị nếu việc này sẽ giảm bớt khoản tiền đài thọ trọn đời hiện có của con em quý vị hoặc phúc lợi khác; khiến quý vị phải tự chi trả cho các dịch vụ mà con em quý vị có thể cần ngoài thời gian ở trường; tăng phí bảo hiểm; hoặc dẫn tới việc ngưng các phúc lợi hoặc dịch vụ này.

Nếu học khu muốn dùng bảo hiểm của con em quý vị cho các dịch vụ không được nêu ở trên, học khu phải có sự chấp thuận của quý vị đối với bất cứ thủ tục mới nào.

Nếu quý vị từ chối chấp thuận, việc từ chối này không làm giảm trách nhiệm của học khu trong việc cung cấp các dịch vụ bắt buộc cho con em quý vị.

Nếu con em quý vị không còn theo học tại học khu này, chấp thuận này sẽ không được chuyển sang học khu mới.  Quý vị có thể rút lại chấp thuận của quý vị bất cứ lúc nào.

Khi nộp đơn chấp thuận, quý vị xác nhận rằng (1) quý vị đã được thông báo toàn bộ thông tin liên quan tới hoạt động này; (2) quý vị hiểu rằng việc chấp thuận này là một hành động tự nguyện của quý vị và quý vị có thể hủy bỏ chấp thuận bất cứ lúc nào; và (3) nếu quý vị hủy bỏ chấp thuận, việc hủy bỏ này sẽ không có hiệu lực trở về trước; nghĩa là mọi hoạt động đã xảy ra sẽ không bị hủy bỏ.

☐	Tôi chấp thuận cho phép sử dụng các phúc lợi bảo hiểm của tôi cho (các) dịch vụ nêu trên.
☐	Tôi không chấp thuận cho phép sử dụng các phúc lợi bảo hiểm của tôi cho (các) dịch vụ nêu trên.  Tôi hiểu rằng việc từ chối của tôi không ảnh hưởng tới việc sử dụng các dịch vụ mà con em tôi được quyền hưởng.
	
	
	

	Chữ ký của phụ huynh/người giám hộ
	
	Ngày
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