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ประกาศและการใหค้วามยนิยอมในการสือ่สาร 
ผา่นขอ้ความหรอือเีมลทีไ่มไ่ดเ้ขา้รหสั 

Notice and Consent of Communication via Text or Unencrypted Email 

ประกาศ:  การสง่ขอ้ความและอเีมลทีไ่มไ่ดเ้ขา้รหัสไม่ใชรู่ปแบบการสือ่สารทีป่ลอดภัย  ดังนัน้ 
จงึมคีวามเสีย่งทีข่อ้มูลดา้นสขุภาพทีส่ามารถระบุตัวบุคคลได ้
และขอ้มูลละเอยีดออ่นหรอืขอ้มูลความลับอืน่ ๆ 
ทีแ่จง้ไวใ้นวธิกีารสือ่สารดังกล่าวอาจถูกสง่ไปสูบุ่คคลทีไ่ม่ถูกตอ้งหรอืบุคคลทีส่ามทีไ่ม่ไดรั้บอนุญาตอาจดั
กบันทกึขอ้มลูได ้หากคุณตอ้งการใชรู้ปแบบการสือ่สารนี้ 
คุณตอ้งยนิยอมรับขอ้ความหรอือเีมลทีไ่ม่ไดเ้ขา้รหัสจาก Department of Social and Health Services 
(DSHS) ทีเ่กีย่วขอ้งกับบรกิารของคุณ  
• การใหต้วามยนิยอมนี้หมายความว่า Department 

ไม่จําเป็นตอ้งสือ่สารกับคุณดว้ยการสง่ขอ้ความแกค่ณุแต่เพยีงผูเ้ดยีวโดยเฉพาะ  
• ซึง่หากคุณไม่ลงนามในแบบฟอรม์นี้ DSHS จะไม่สามารถปฏเิสธสทิธปิระโยชน์ทีพ่งึไดรั้บของคุณได ้

การใหค้วามยนิยอม:  โปรดอา่นขอ้ความต่อไปนี้และลงนามดา้นล่าง 
เพือ่ใหค้วามยนิยอมในการสือ่สารผ่านขอ้ความหรอือเีมลทีไ่ม่ไดเ้ขา้รหัส 

ขา้พเจา้เขา้ใจและยอมรบัความเสีย่งในการสง่และรบัขอ้มูลจาก DSHS 
ผา่นการสง่ขอ้ความและอเีมลทีไ่มไ่ดเ้ขา้รหสั  ขา้พเจา้ยนิยอมใหใ้ช:้ 

  การสง่ขอ้ความ 
  อเีมลทีไ่มไ่ดเ้ขา้รหสั   

ขา้พเจา้เขา้ใจวา่ขา้พเจา้สามารถเพกิถอนความยนิยอมของขา้พเจา้อยา่งเป็นลายลกัษณ์อกัษรไ
ดต้ลอดเวลา 
ลายมอืชือ่ วันที ่
       

โปรดกรอกชือ่ตัวบรรจงของคุณทีน่ี่ 
      

วันเดอืนปีเกดิ 
      

หมายเลขโทรศัพทม์อืถอืทีไ่ดร้ับอนุญาต (พรอ้มรหสัพืน้ที)่ 
      

หมายเลขประจําตัวลูกคา้ 
      

 
เพือ่ยกเลกิการใหค้วามยนิยอม 

ขา้พเจา้        ขอเพกิถอนการใหค้วามยนิยอมของขา้พเจา้ 
(ชือ่ตัวบรรจง)  
ในการรับขอ้ความหรอือเีมลทีไ่มไ่ดเ้ขา้รหัส 
โดยการเพกิถอนนีจ้ะไม่มผีลกับขอ้มูลทีไ่ดเ้ปิดเผยไวก้อ่นหนา้ 

 ลายมอืชือ่ลูกคา้ วันที ่
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