النموذج 7 مجموعة جمع الأدلة المتعلقة بالاعتداء الجنسي في كمنولث ماساتشوستس: تعليمات العناية اللاحقة
	
	من
	متى
	ما يجب فعله

	
	الجميع
	يومان
بعد زيارة قسم الطوارئ
	ننصحك بالتحدث مع أحد محامي أزمات الاغتصاب (Rape Crisis Advocate) أو المستشار الذي تختارينه. تحتوي حزمة المعلومات الخاصة بك على معلومات حول مراكز أزمة الاغتصاب المحلية (RCC)
رقم الاتصال بمراكز أزمة الاغتصاب المحلية (RCC): ________________________________________

	
	الجميع
	من أسبوع واحد إلى 
أسبوعين 
بعد زيارة قسم الطوارئ
	قد يكون من المفيد زيارة مقدم الرعاية الأولية الخاص بك (PCP) لمناقشة أي مخاوف لديك وتقييم صحتك العامة.

	☐
	أُشير لضرورة تناول دواء الوقاية من فيروس نقص المناعة البشرية (الإيدز)، وقد قبلت
	من 2 إلى 5 أيام
بعد زيارة قسم الطوارئ
	نوصيك بالاتصال بمقدم الرعاية الصحية لفيروس نقص المناعة البشرية و/أو طبيب الرعاية الأولية (PCP) لمواصلة إدارة الدواء في غضون 2-5 أيام
معلومات الاتصال لمتابعة فيروس نقص المناعة البشرية (الإيدز): ______________________

	☐
	أُشير لضرورة تناول دواء الوقاية من فيروس نقص المناعة البشرية (الإيدز)، وقد رفضت
	ثلاثة أيام
بعد الاعتداء
	أنت مؤهل(ـة) لبدء تناول أدوية الوقاية من فيروس نقص المناعة البشرية خلال 3 أيام (72 ساعة) من الاعتداء. إذا كنت ترغب(ين) في تناول دواء الوقاية من فيروس نقص المناعة البشرية بعد مغادرتك اليوم، اتصل(ـي) بمقدم الرعاية الأولية الخاص بك (PCP).

	
	الجميع
	6 أسابيع
بعد زيارة قسم الطوارئ
	ننصحك بإجراء اختبار الأجسام المضادة لفيروس نقص المناعة البشرية، اتصل(ـي) بمقدم الرعاية الأولية الخاص بك (PCP). عند إجراء الاختبار في الأسبوع السادس، اسأل(ـي) طبيبك أو مستشار فيروس نقص المناعة البشرية إذا كان يجب عليك إجراء اختبارات إضافية ومتى يجب عليك ذلك.

	☐
	أُشير لضرورة تناول وسائل منع الحمل الطارئة (EC)، وقد قبلت ذلك
	3 أسابيع بعد زيارة قسم الطوارئ
	ننصحك بإجراء اختبار الحمل مرة أخرى بعد 3 أسابيع من تناول وسائل منع الحمل الطارئة.  على الرغم من أن وسائل منع الحمل الطارئة تعمل بشكل جيد للغاية، إلا أنها ليست فعالة بنسبة 100%.
التاريخ: _____________________

	☐
	أُشير لضرورة تناول وسائل منع الحمل الطارئة (EC)، وقد رفضت ذلك
	5 أيام
بعد الاعتداء
	يمكنك تناول وسائل منع الحمل الطارئة خلال 5 أيام (120 ساعة) بعد الاعتداء. تتوفر وسائل منع الحمل الطارئة بدون وصفة طبية في معظم الصيدليات، أو يمكنك الحصول على وصفة طبية من مقدم الرعاية الأولية الخاص بك، أو طبيب أمراض النساء والتوليد، أو عيادة تنظيم الأسرة. للعثور على عيادة، تفضلي بزيارة www.mass.gov/dph/familyplanning أو تحدثي مع أحد المدافعين في مركز أزمة الاغتصاب. ننصح بإجراء اختبار الحمل بعد 14 يوماً من الاعتداء.

	☐
	لقد أُشير لضرورة تناول لقاح أو لقاحات، وقد قبلت هذا
	4 أسابيع
بعد زيارة قسم الطوارئ
	إن لقاحات التهاب الكبد B وفيروس الورم الحليمي البشري هي جزء من سلسلة لقاحات، وسوف تتطلب جرعات إضافية لتكون أكثر فعالية. اتصل(ـي) بمقدم الرعاية الأولية الخاص بك أو عيادة ممولة من الدولة للحصول على اللقاح التالي في السلسلة. لمزيد من المعلومات، اتصل(ـي) على 18002324636 أو زيارة www.vaccines.gov

	☐
	لقد أُشير إلى ضرورة إجراء فحص السموم، وقد قبلت
	12 أسبوع
بعد زيارة قسم الطوارئ
	قد يستغرق اختبار السموم 12 أسبوعاً أو أكثر حتى تصبح النتائج متاحة. إذا أبلغت الشرطة عن الاعتداء، فيمكنك الاتصال بقسم الشرطة في المدينة/البلدة التي وقع فيها الاعتداء لمعرفة نتائجك. إذا لم تبلغ الشرطة بالاعتداء، فيمكنك الاتصال بالرقم 18662694265 وتقديم رقم المجموعة الخاصة بك لتلقي نتائجك. يمكنك الحصول على الاستشارة من خلال الخط الساخن لمركز أزمة الاغتصاب المحلي الخاص بك إذا كانت لديك مخاوف بشأن النتائج.


  RETAIN THIS FORM FOR HOSPITAL RECORDS                           PROVIDE PATIENT WITH PHOTOCOPYهل تمت مراجعة حزمة معلومات المريض وتقديمها؟ ☐ نعم         				تم مراجعة بطاقة التتبع (Track-Kit) وإعطاؤها؟ ☐ نعم   
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توقيع المريض 									توقيع مقدم الخدمة الطبية

تاريخ										 تاريخ
 نظام تتبع المعدات: سوف يُدخل رقم (أرقام) المجموعة الخاصة بك في نظام التتبع (TRACK-KIT) الخاص بولاية ماساتشوستس، ولكن لن يُدخل اسمك ومعلوماتك الشخصية فيه. لقد أُعطي لك بطاقة تحتوي على رقم (أرقام) مجموعتك وكلمة مرور تسمح لك بتتبع موقع مجموعتك (مجموعاتك). لمعرفة المزيد عن النظام، يمكنك الذهاب إلى هنا: mass.gov/saeck
معلومات حول مجموعة الأدلة الخاصة بك: إذا اخترت الإبلاغ عن الاعتداء الذي تعرضت له إلى سلطات إنفاذ القانون أو كان عمرك أقل من 16 عاماً، فسوف يحلل مختبر الجرائم مجموعتك. إذا اخترت عدم الإبلاغ عن الاعتداء الذي تعرضت له، فلن تُحلل مجموعة الأدلة الخاصة بك، ولكن سوف تحتفظ بها جهات إنفاذ القانون لمدة 15 عاماً على الأقل.
فواتير المشفى وتعويض الضحايا: أنت مؤهل(ـة) للحصول على تعويض الضحية سواء اخترت الإبلاغ عن الاعتداء للشرطة أم لا. لا يُطلب منك استخدام التأمين الشخصي الخاص بك (باستثناء Medicare أو Medicaid) لتغطية رعاية قسم الطوارئ الخاص بك إذا تم استكمال إجراء مجموعة جمع الأدلة، ويمكنك طلب أن يرسل المستشفى الفاتورة مباشرة إلى قسم تعويضات الضحايا والمساعدة في ماساتشوستس (VCAD). سوف تُرسل جميع معلومات الفواتير إلى قسم تعويضات الضحايا والمساعدة في ماساتشوستس (VCAD) وتعتبر السجلات المرسلة إلى قسم تعويضات الضحايا والمساعدة في ماساتشوستس (VCAD) سرية ولا يمكن إصدارها دون موافقتك أو ضمن مسألة قانونية. إذا تلقيت فاتورة بالخطأ، فيجب عليك الاتصال بقسم تعويضات الضحايا والمساعدة في ماساتشوستس (VCAD) للحصول على المساعدة. يرجى مراجعة طلب مصاريف ما بعد الفحص الجنائي للاعتداء الجنسي في ماساتشوستس الموجود ضمن حزمة معلومات المريض الخاصة بك فيما يتعلق باسترداد النفقات الأخرى.
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