
الآباء•

الوصي أو الوصي القانوني•

ل من قبَِل المحكمة ل• لموافقة على الأب بالتبني أو أي شخص مُخوَّ

ا للفصل وفق  )الرعاية الطبية لأي طفل في مكان بعيد عن المنزل 

 Revised Code ofمن 13.34أ أو 13.32

Washington(RCWقانون واشنطن المُنقَّح ،))

قة بالرعاية أي شخص لديه تخويل مُوقَّع باتخاذ القرارات المتعل•

الصحية نيابة  عنك

أحد الأقارب المسؤولين عن رعايتك الصحية•

ردين ممرضة المدرسة، أو الاستشاري، أو الجمعية المعنية بالمش•

 McKinney-Ventoإذا كنت تعُتبر مشرد ا بموجب قانون )

Homeless Education Act*)

ا أو أكثر وقدَّمت طلب  16تبلغ من العمر . تم تحريرك قانونيًا• ا عام 

.  للتحرر من والدَيك وتم منحك ذلك

.كنت متزوجًا من قاصر أو بالغ مُحرّر•

م اللقاح أنك قاصر ناضج•  Mature Minorبموجب يقرر مُقدِّّ

Doctrine(مبدأ القاصر الناضج**.)

للشباب 19-لقاحات فيروس كوفيد

فهم الموافقة

البالغون الذين يمكنهم 

:الموافقة نيابةً عنك

:يمكنك الموافقة بنفسك إذا

كل من تبلغ أعمارهم( إدارة الصحة في ولاية واشنطن) Washington State Department of Healthتوُصي 

مي اللقاحات موافقة ولي الأمر أو الوصي على تلقيهم الل.أشهر سنوات فأكثر بالحصول على اللقاح6 قاح نيابة  عن يطلب العديد من مُقد ِ

ا18الأشخاص الذين يبلغون من العمر  ا ومستقلا  عن والدَيك، فيمكنك الموافقة بنفسك في ب18ومع ذلك، إذا كنت أصغر من . عام  عض عام 

وضح هذه ت. الحالات أو الحصول على الموافقة من خلال مدرستك إذا كنت تعاني من عدم الاستقرار السكني ولست مع أحد الوالدَين أو وصي

م لقاح لخدمتك، وكيفي اللقاح ة الاستعداد لموعدالوثيقة الأنواع المختلفة للموافقة المسموح بها بموجب قانون الولاية، وكيفية العثور على مُقد ِ

.  الخاص بك

 Mature Minorمزيد من المعلومات عن **

Doctrine:

مي اللقاحات للقص ر بتقديم موافق ة صحيحة بموجب يسمح بعض مُقد ِ

"Mature Minor Doctrine " إذا كانوا قادرين على فهم

.  عواقب الإجراءات الطبية أو تقديرها

ا، سيقي م مُ  ا ناضج  مو عند تحديد ما إذا كان المريض قاصر  قد ِ

اللقاحات عمر القاصر، وذكاءه، ونضجه، وتدريبه، وخبرته، 

غ، واستقلاله الاقتصادي أو عدمه، وتصرفه العام كشخص بال

.وتحرره من سيطرة الآباء

مزيد من المعلومات عن استخدام قانون *

McKinney-Vento:

بموجب قانون الولاية، تكون ممرضة المدرسة، واستشاريو 

لين لم نح المدرسة، والجمعيات المعنية بالطلاب المشردين مخو 

على )ن الموافقة على إعطاء اللقاحات للشباب المشردين أو البالغي

 McKinney-Vento homelessقانون النحو المُحدَّد بموجب 

education act ن لا الذي(باللغة الإنجليزية فقط–الفيدرالي

.  يخضعون للوصاية الفعلية من أحد الآباء أو الأوصياء

 The National Center for Homeless:رابط المورد

Education ،،م الدعم للطلاب المشردين التي تقُد ِ
https://nche.ed.gov/wp-

content/uploads/2018/10/youth.pdf-

باللغة الإنجليزية فقط

https://nche.ed.gov/wp-content/uploads/2018/10/youth.pdf
https://nche.ed.gov/wp-content/uploads/2018/10/youth.pdf
https://nche.ed.gov/wp-content/uploads/2018/10/youth.pdf
https://nche.ed.gov/wp-content/uploads/2018/10/youth.pdf


نصائح للحصول على اللقاح

د أماكن الحصول على اللقاح)Vaccine Locatorاستخدام خيارات الترشيح المتوفرة على □ (  مُحدِّّ

(vaccinelocator.doh.wa.gov )م اللقاح لمعرفة نوع الموافقة التي يقبلها يارات ستساعدك خ. أو الاتصال بمُقدِّّ

م لقاح مناسب لوضعكVaccine Locatorالترشيح الملائمة للشباب المتاحة على  ثال، على سبيل الم. في العثور على مُقد ِ

م ل قاح يقبل الموافقة إذا كان لديك شخص بالغ يمكنه الموافقة نيابة  عنك، ولكن لا يمكنه الذهاب معك إلى الموعد، ابحث عن مُقد ِ

.الكتابية

مكنه ملء وصي ي/إذا لم يكن لديك أحد الوالدَينالبحث عن أماكن اللقاح التي تقبل الدخول الطارئ أو الاتصال لتحديد موعد،□

مي اللقاحات من أحد الوالدَين أو الوصي ملء نموذج الموافقة للحص. النموذج عبر الإنترنت ول على موعد يطلب العديد من مُقد ِ

.عبر الإنترنت

تقديم الطلب نيابة  McKinney-Ventoإذا كنت تعاني من عدم الاستقرار السكني، فإنه يمكن لقانون . التحقق مع مدرستك□

سة، يمكنك العمل مع ممرضة المدرسة، أو استشاري المدر(. يرُجى الاطلاع على الجهة الأمامية لمزيدٍ من المعلومات. )عنك

.أو الجهة المعنية بالطلاب المشردين للحصول على الموافقة

:الاستعداد لنوع الموافقة التي تحتاج إلى تقديمها□

.إذا كانت هناك حاجة لحضور أحد البالغين في موعدك، فيرُجى التنسيق معه□

م اللقاح يقبل الموافقة الكتابية، فتحقق مما إذا كان الشخص الذي يوفر الموافقة نيابة  □ عنك يمكنه طباعة إذا كان مُقد ِ

.النموذج وتوقيعه أم لا

ر أو بالغين متحررين، فقد تحتاج إلى ت□ ر المتزوجين من قص  ر المتحررين أو القص  .قديم الوثائقإذا كنت من القص 

، وكنت تشعر بالقلق من أن تكون McKinney-Ventoفي حالة الحصول على الموافقة بموجب استخدام قانون □

م اللقاح أسئلة، احضِر نسخة من   Revised(: قانون الموافقة المستنيرة)Informed Consent lawلدى مُقد ِ

Code of Washington(RCWقانون واشنطن المُنقَّح ،)د الجزء باللغة الإنجليزية فقط-7.70.065 وحد ِ

-https://app.leg.wa.gov/RCW/default.aspx?cite=7.70.065: رابط القانون. )الخاص بالمدارس

.لا يعَُد هذا شرط ا: ملاحظة( باللغة الإنجليزية فقط

ثائق والمعلومات في حالة السعي للحصول على الموافقة لنفسك من خلال مبدأ القاصر الناضج، قد تحتاج إلى تقديم الو□

مي اللقاحات، لكنه قد يس. التي توضح استقلاليتك عن والدَيك اعد، حيث إن بعض لا يكون ذلك مطلوب ا من جميع مُقد ِ

مي اللقاحات دون القاصر الناضج في المكان، لكنهم يقبلون قرارات مُقد ِ مي اللقاحات لا يحد ِ .السابقين بخصوصهممُقد ِ

للحصول على # ، ثم الضغط على VAX-HELP-833-1أو الاتصال بالرقم COVIDVaccineWA.orgيرُجى زيارة : للحصول على مزيدٍ من المعلومات

.   المساعدة اللغوية

ا لوجه)الموافقة الشفهية • (عبر الهاتف أو وجه 

(نموذج)الموافقة الكتابية •

.يشترط البعض كلا  من الموافقة الكتابية والشفهية•

م الموافقة عنك بنف• .سهموافقة الشخص البالغ الذي يقُد ِ

مو اللقاحات الموافقة بعدة طرق مختلفة .يقبل مُقدِّّ

DOH 825-018 July 2023 Arabic
نرجو من العملاء المصابين بالصمم أو . 0127-525-800-1لطلب الحصول على هذه الوثيقة بتنسيق آخر، اتصِل بالرقم 

أو إرسال بريد إلكتروني إلى العنوان ( Washington Relay)711صعوبة في السمع الاتصال بالرقم 
civil.rights@doh.wa.gov

http://vaccinelocator.doh.wa.gov
https://gcc02.safelinks.protection.outlook.com/?url=http%3A%2F%2Fapp.leg.wa.gov%2FRCW%2Fdefault.aspx%3Fcite%3D7.70.065&data=04%7C01%7Ctara.bostock%40doh.wa.gov%7C1798452e7c0040ad5e4a08d94e1b7ac7%7C11d0e217264e400a8ba057dcc127d72d%7C0%7C0%7C637626702814173995%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAwMDAiLCJQIjoiV2luMzIiLCJBTiI6Ik1haWwiLCJXVCI6Mn0%3D%7C1000&sdata=7X3utF8yGchNodadisskQabNFLiShBUYgExXsx33iiA%3D&reserved=0
https://app.leg.wa.gov/RCW/default.aspx?cite=7.70.065

	Slide 1
	Slide 2

