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AVISO CONJUNTO DE PRATICAS DE PRIVACIDADE

Este aviso conjunto descreve como informacdes médicas sobre vocé podem ser
usadas e divulgadas, e como vocé pode obter acesso a essas informacdes.
Favor revisa-lo com cuidado.

Este Aviso Conjunto esta sendo fornecido para vocé em nome da Stamford Health e dos praticantes com
privilégios clinicos que trabalham nas entidades listadas abaixo (coletivamente referidas na presente como
“N6s” ou “Nossas”). Compreendemos que suas informag¢des médicas sdo privadas e confidenciais.
Adicionalmente, somos obrigados por lei a manter a privacidade de “informagdes de saude protegidas”.
“Informacgdes de saude protegidas” ou “ISP* incluem quaisquer informagdes individualmente identificaveis
gue obtemos de vocé ou de outros que se relacionam a sua saude fisica ou mental passada, presente ou
futura, aos cuidados de salde que vocé recebeu ou pagamentos de seus cuidados de saulde.
Compartilharemos as informacfes de saude protegidas uns com o0s outros, conforme necessério, para
realizar o tratamento, pagamento ou operagdes de cuidado de salde relacionadas aos servi¢os a serem
fornecidos em quaisquer de nossas instalagdes listadas abaixo. Nos reservamos o direito a mudar os
termos deste Aviso de tempos em tempos, e a tornar a notifica¢éo revisada valida para todas as ISPs que
mantemos. Vocé pode pedir uma coépia escrita de seu aviso de privacidade mais atualizado de nosso
provedor, ou pode acessa-lo em nosso website, em www.stamfordhealth.org.

Um Sistema Organizado de Saude € um grupo de entidades que participam de um sistema organizado de
salde. As seguintes entidades e individuos que fornecem cuidados e servigos médicos nessas entidades
sdo parte do Sistema Organizado de Saude da Stamford Health:

1. Médicos que sdo membros da Equipe Médica do Stamford Hospital
2. O Stamford Hospital

3. O Stamford Health Medical Group

4, O Stamford Health Occupational Health Services, LLC

Nossas Responsabilidades
Somos obrigados pelas Regras Federais de Privacidade a:

Manter a privacidade de suas informacdes protegidas de saude

Avisé-lo sobre nossas obrigacdes legais e praticas de privacidade, bem como seus direitos, relativos as
suas informag@es protegidas de saude

Obedecer aos termos deste aviso de privacidade até o momento que alterarmos este aviso

Conceder acesso aos registros eletronicamente e sem atraso, com certas excecoes

Seus Direitos de Informac¢8es de Saude

e Acesso ao Seu Prontuério Médico e Informacbes de Pagamento: Seu Prontuario Médico € de
propriedade da instalacdo de saude onde vocé recebeu cuidados médicos. Contudo, vocé tem o direito
de olhar e de receber uma copia de seu prontuario médico e das informacdes de pagamento. Para
fazé-lo, favor entrar em contato com o escritorio de Gerenciamento de InformagBes Médicas da
Stamford Health, em 1-203-276-7455. Pode ser necessario que vocé faca seu pedido por escrito. Em
certas situacdes, ndés podemos negar o seu pedido. Se o fizermos, iremos informar, por escrito, nossas
razBes para a negativa e explicaremos o seu direito de ter a negativa revista.
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Direito a Pedir um Aditivo ao Seu Prontudrio: Se vocé acredita que uma parte importante das
informacdes esta faltando no seu prontuario médico, ou que as informacdes contidas no seu prontuario
estao incorretas, vocé tem o direito de pedir que aditemos o seu prontuario. Seu pedido deve ser por
escrito, e deve conter o motivo do seu pedido. Para fazé-lo, favor entrar em contato com o escritério
de Gerenciamento de Informa¢cdes Médicas da Stamford Health, em 1-203-276-7455.

Podemos negar seu pedido para aditar seu prontuario se as informacdes a serem aditadas nao foram
criadas por nos, se acreditamos que as informagdes ja sdo precisas e completas, ou se as informacdes
nao estdo contidas em registros que vocé seria permitido por lei a ver e copiar. Mesmo se aceitarmos
seu aditamento, ndo iremos apagar quaisquer informagées ja presentes em nNossos registros.

Direito a Obter uma Lista das Divulgac¢fes que Fizemos: Vocé tem o direito de pedir uma lista das
divulgacdes que fizemos de suas informacgdes de saude. A lista hdo contera divulgacdes que fizemos
para os propdsitos de tratamento, pagamento e operagdes de saude ou aquelas feitas diretamente
para vocé. Nao conterd divulgacBes que foram autorizadas por vocé e certas outras divulgacdes
excluidas por lei. A lista ndo conterd divulgacdes que foram feitas antes de 14 de abril de 2003.

Seu pedido deve ser por escrito. Para pedir uma lista das divulgacges, favor entrar em contato com o
escritorio de Gerenciamento de Informa¢des Médicas da Stamford Health em 1-203-276-7455.

Direito a Pedir uma Restricdo sobre Certos Usos ou Divulgac¢des: Vocé tem o direito de pedir que
limitemos como usamos e divulgamos suas informa¢des de salde. Se vocé pedir para restringir a
divulgacao de seu prontudrio para um plano de salde para pagamento ou operagdes de saude e vocé
pagou do seu bolso por um item ou servigos de saude, entdo seu pedido sera acatado para restringir
aquela por¢éo do prontuario médico. Todos os outros pedidos serdo considerados, mas ndo temos a
obrigacao legal de aceita-los. Se nds os aceitarmos, iremos cumprir com seu pedido, exceto se vocé
necessite de tratamento de emergéncia.

Seu pedido deve ser por escrito. Para fazer um pedido de restricdes, favor entrar em contato com o
escritorio de Gerenciamento de Informa¢des Médicas da Stamford Health em 1-203-276-7455.

Direito a Escolher Como Vocé Recebe Suas Informac¢fes de Salde: Vocé tem o direito de pedir
gue nos comuniquemos com vocé de determinada maneira, tal como por correio ou fax, ou hum
determinado local, tal como um endereco residencial ou uma caixa postal. Tentaremos honrar seu
pedido se pudermos fazé-lo razoavelmente.

Seu pedido deve ser por escrito, e deve especificar como ou onde vocé deseja ser contatado. Para
fazé-lo, favor entrar em contato com o escritorio de Gerenciamento de InformagBes Médicas da
Stamford Health, em 1-203-276-7455.

Notificacdo de Violacdo: No caso de suas informac8es de saude serem violadas, temos o dever de
Ihe fornecer um aviso da violagéo.

Pessoa para Contato: Se vocé acredita que seus direitos de privacidade foram infringidos, vocé pode
protocolizar uma reclamacéo por escrito com a pessoa listada abaixo. Ndo tomaremos nenhuma acéo
retaliatoria contra vocé se vocé protocolizar uma reclamacao sobre nossas praticas de privacidade. Se
vocé quiser protocolizar uma reclamacgéo conosco ou com 0 Secretario do Departamento de Servigos
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Humanos e de Saulde, favor contatar nosso Departamento de Relagbes com o Paciente no 1-203-276-
2590.

Como suas Informagdes Protegidas de Salide serdo Usadas e Compartilhadas

Tratamento: Podemos usar e divulgar suas informacdes de saude para fornecer tratamento ou
servicos, para coordenar ou gerenciar seus cuidados de salde, ou para encaminhamentos ou
consultas médicas. Poderemos divulgar suas informacfes de salde para médicos, enfermeiros,
técnicos, estudantes de medicina e outras pessoas que estdo envolvidas no seu cuidado. Podemos
compartilhar informacgdes sobre vocé para coordenar os diferentes servicos que vocé necessita, tais
como receitas médicas, exames laboratoriais e radiografia. Podemos divulgar informag&es sobre vocé
para pessoas fora de nossa instalacéo que podem estar envolvidas no seu tratamento apds sua alta,
tais como membros da familia, agéncias de saude domiciliar, terapeutas, asilos, sacerdotes e outros.
Podemos fornecer informagdes para o seu plano de saude ou outro fornecedor para organizar um
encaminhamento ou consulta. Podemos usar ou divulgar suas informa¢fes de salde para enviar
notificacdes de internacdo em tempo real, alta e transferéncia para provedores de cuidados pos-
agudos, praticantes de cuidados primarios, grupos médicos e entidades e qualquer outra entidade que
vocé identificar como sendo responsavel pelos seus cuidados primarios que necessitem de
informacgdes para tratamento, coordenacéo de tratamento ou atividades de melhoria de qualidade.

Pagamento: Podemos usar e divulgar suas informac¢des de salde para que possamos receber
pagamento pelo tratamento e servicos que foram fornecidos. Podemos compartilhar essas
informagBes com sua seguradora ou um terceiro usado para processar informacfes de faturamento.
Podemos contatar sua seguradora para verificar quais os beneficios que vocé tem direito, obter
autorizacdo prévia, e falar com eles sobre seu tratamento para ter certeza que eles pagardo por ele.
Podemos compartilhar informacdes com terceiros que nos ajudam a processar pagamentos, tais como
empresas de faturamento, empresas de processamento de sinistros, e empresas de cobranca.

Operagdes de Saude: Podemos usar e divulgar suas informacdes de salde, conforme necessario,
para operar nossa instalacdo e ter certeza que todos 0s n0ossos pacientes recebem um tratamento de
gualidade. Podemos usar suas informacdes de salde para avaliar a qualidade dos servigos que vocé
recebeu, ou o desempenho de nossa equipe no seu tratamento. Podemos usar as informacdes de
saude para melhorar nosso desempenho ou para encontrar melhores maneiras de fornecer
tratamento. Podemos usar suas informacgdes de salde para conceder privilégios a equipe médica ou
para avaliar a competéncia de nossos profissionais de saude. Podemos usar suas informag6es de
saude para decidir quais servi¢os adicionais devemos oferecer e se novos tratamentos sao efetivos.
Podemos divulgar suas informacdes de salde para estudantes e profissionais para propositos de
revisdo e aprendizado. Podemos combinar suas informacfes de salde com informacdes de outras
instalacdes de saude para comparar como estamos e ver onde podemos fazer melhorias. Podemos
usar suas informag8es de salide para o planejamento de negdcios, ou divulga-las para advogados,
contadores, consultores e outros, de modo a ter certeza que estamos cumprindo a lei. Podemos
remover das suas informacgfes de saude quaisquer informacdes que o identifiquem, para que outros
possam usar as informacdes sem identificacdo para estudar salde e a entrega de tratamentos de
salude sem que saibam quem vocé é.

Troca de Informagdes de Saude: Podemos compartilhar suas informagdes de salde que obtemos
ou criamos sobre vocé com outros fornecedores de cuidados com a salde ou entidades de cuidados
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com a saude, tais como o seu plano de saude ou seguradora de saude, conforme permitido por lei,
através de Trocas de Informacfes de Saude (TISs) das quais participamos. A Connie é a TIS oficial
de Connecticut. Usar a Connie nos permite acessar informac¢des de salde de todos os fornecedores
de cuidados de saude de Connecticut, antes de determinar o seu plano de tratamento. Isso nos permite
realizar um tratamento mais seguro e eficiente. Por exemplo, informac6es sobre seus cuidados
médicos passados e sua condicdo de salde atual e medicamentos podem estar disponiveis para nos
ou para ou seu médico de cuidados primarios que nao seja da Stamford Health ou de seu hospital, se
eles participam da TIS também. Em situagGes de emergéncia, quando vocé pode ndo ser capaz de
fornecer informacgdes, a Connie permite que enfermeiras e médicos vejam rapidamente seu historico
médico e tomem nota de alergias ou condi¢cdes de saldde que possam afetar seu tratamento. Seu
médico de cuidados primarios também seria notificado se vocé foi recentemente internado num
hospital para fornecer qualquer suporte posterior. Os prontuarios médicos dos pacientes da Stamford
Health serdo automaticamente compartiihados através da Connie quando a Stamford Health se
conectar ao TIS. Informac¢des de saude do paciente, tais como consultadas, condi¢Bes ativas, alergias,
histérico de receituario de farmacos, ou resultados de exames e laboratério, serdo disponibilizados
para todos os fornecedores de cuidados de salude usando a Connie.

Sua participacdo na Connie ndo € obrigatéria e vocé ndo é obrigado a compartilhar suas informacgdes
de saude com a Connie. O formulario para op¢do de ndo estar na Connie deve ser preenchido
SOMENTE se vocé ndo quer compartilhar suas informacdes de sadde com quaisquer dos seus
fornecedores de cuidados com salde através da Connie. O formulario para ndo participar da Connie
esta disponivel na Internet, em https://conniect.org/for-patients/opt-out/, ou através do telefone
1.866.987.5514.

Lembretes de Consulta e Informacdes de Servi¢go: Podemos usar ou divulgar suas informagdes de
salde para contata-lo para fornecer lembretes de consultas, ou informa-lo sobre alternativas de
tratamento, outros servigos relativos a saude, ou beneficios que possam interessa-lo. Nés usamos
lembretes de consulta por mensagem de texto para ajudarmos nossos pacientes a lembrarem de
consultas marcadas. Quando vocé se registra como paciente, tera a oportunidade de optar por nédo
participar do uso de lembretes de consulta por mensagem de texto. N6s ndo podemos garantir que
as mensagem de texto sejam privadas e que ndo serdo vistas por outros em seu telefone. Assim
sendo, se vocé ndo quer receber lembretes de consulta por mensagem de texto, favor contatar o
escritorio de seu fornecedor.

Lista de Pacientes: Se vocé for um paciente no The Stamford Hospital, podemos manter seu nome,
localizagdo na instalacdo, e sua condi¢cdo geral numa lista para fornecer a qualquer um que pergunte
por vocé pelo nome. Podemos fornecer essas informacdes e sua filiacao religiosa para sacerdotes,
mesmo se eles ndo souberem seu nome. Vocé pode pedir para mantermos suas informacdes fora da
lista, mas vocé deve saber que se vocé assim o fizer, visitantes e floristas ndo serdo capazes de
encontrar seu quarto se vocé for um paciente do hospital.

Individuos Envolvidos no Seu Tratamento: Podemos fornecer suas informacdes de salude para
pessoas envolvidas no seu tratamento, tais como membros da familia ou amigos, a menos que vocé
nos peca para nao fazé-lo. Podemos fornecer suas informacdes para alguém que ajude a pagar pelo
seu tratamento. Podemos revelar informacdes para organizacdes de socorro a desastres, tais como a
Cruz Vermelha, para que elas possam entrar em contato com sua familia.

Atividades de Angariacdo de Fundos: A Stamford Health depende extensivamente de atividades
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privadas de angariacdo de fundos para sustentar nossas missGes de saude. Podemos usar suas
informacdes de contato e as datas de seu tratamento, mas ndo as suas informacdes de tratamento,
de modo que possamos fornecer uma oportunidade para vocé fazer uma doacdo para nossos
programas de angariagdo de fundos. Se vocé quiser, pode pedir para ndo ser contatado para
propésitos de angariacao de fundos. Para fazer esse pedido, favor ligar para 1-(203)-276-5900.

Pesquisa: Podemos revelar suas informacodes de salde para pesquisa médica aprovada por uma das
nossas comissdes oficiais de revisdo de pesquisa, que tenha avaliado o propésito da pesquisa e
estabelecido os padrdes para proteger a privacidade de suas informacdes de salde. Podemos divulgar
suas informacgdes de saude para um pesquisador se preparando para conduzir um projeto de pesquisa.

Doacédo de Orgaos e Tecidos: Podemos usar ou divulgar suas informagdes de salde relativas a
doacado de 6rgdos, corneas ou transplante de tecidos ou bancos de doac¢des de érgaos, conforme
necessario, para facilitar essas atividades.

Atividades de Saude Publica: Podemos divulgar suas informacdes de salde para autoridades de
salde publica ou juridicas, cujas atividades oficiais incluam a prevencédo ou o controle de doencas,
ferimentos ou deficiéncias. Por exemplo, devemos relatar determinadas informagbes sobre
nascimentos, mortes e varias doengas para agéncias governamentais. Podemos divulgar informacdes
de saude para médicos legistas, examinadores médicos e diretores de funeréarias, conforme permitido
por lei, para que estes fagam o seu dever. Podemos usar ou revelar informag6es de salde para relatar
reacBes a medicamentos, problemas com produtos ou notificar pessoas de recalls de produtos que
elas possam estar usando. Podemos usar ou revelar suas informacfes de salude para notificar uma
pessoa que possa ter sido exposta a uma doenca ou possa estar em risco de contrair ou disseminar
uma doenca.

Ameaca Grave a Saude e a Seguranca: Podemos divulgar suas informa¢cBes de salde quando
necessario para prevenir uma ameagca grave a sua salde e seguranga, ou a seguranga e a saude do
publico ou de outra pessoa. Somente divulgaremos suas informagfes de salde para alguém
razoavelmente capaz de ajudar a prevenir ou mitigar a ameaca, tal como a policia ou autoridades
governamentais.

Requerido por Lei, Procedimentos Legais, Atividades de Supervisdo de Salde, e Policia:
Divulgaremos suas informacdes de salde quando formos obrigados a fazé-lo por lei federal, estadual
ou outra. Por exemplo, temos o dever de relatar vitimas de abuso, negligéncia ou violéncia doméstica,
bem como pacientes com ferimento a bala. Divulgaremos suas informa¢des de sadde quando
ordenados num procedimento juridico ou administrativo, tal como uma intimacgéao, pedido de producao
de provas, mandado, citagcdo, ou outro processo legal. Podemos divulgar suas informac8es de salde
para uma autoridade policial sobre uma morte que acreditamos poder ser resultado de uma conduta
criminal, ou sobre uma conduta criminal que possa ter ocorrido em nossa instalacéo. Podemos divulgar
suas informacfes de salde para uma agéncia de supervisdo de salde para as atividades autorizadas
por lei, tais como auditorias, investigactes, inspecdes e concessao de licenca.

Funcdes Especializadas de Governo: Se vocé é militar ou veterano, revelaremos suas informacgdes
de salide conforme requerido por autoridades de comando. Podemos divulgar suas informacgdes de
saude para autoridades federais para propoésitos de seguranca nacional, tais como a protecao do
Presidente dos Estados Unidos ou a conducao de operacdes de inteligéncia autorizadas. Podemos
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divulgar suas informacdes de salide para fazer determinacdes de adequacdo médica para Servigo no
Exterior.

e Instalagdes Prisionais: Se vocé for um detento de uma prisdo ou esta sob a custodia de uma
autoridade policial, podemos divulgar suas informacdes de salde para a unidade prisional ou a
autoridade policial. Podemos revelar suas informacdes de salde para a sua salde e seguranca, para
a saude e seguranga de outros, ou para a seguranca da instituicao prisional.

e Leis Trabalhistas: Podemos divulgar suas informacdes de salde conforme requerido pelas leis
trabalhistas aplicaveis e similares.

e Anotacdes de Psicoterapia: Podemos usar ou divulgar suas anotacdes de psicoterapia para
tratamento, pagamento e operacdes de cuidados com a salde. Isso pode incluir o uso ou divulgagéo
de suas anotacdes de psicoterapia para programas de treinamento em servigos de salde mental, na
defesa de uma acéo judicial, ou para a supervisdo do tomador das anotacbes de psicoterapia.
Obteremos sua autorizacdo para todos os outros usos ou divulgagbes de suas anotacbes de
psicoterapia.

e Marketing: Obteremos sua autorizacao antes de usarmos ou divulgarmos suas informacdes de salde
para fins de marketing, com exce¢édo de podermos usar suas informacdes para uma discussdo em
pessoa sobre um servi¢o ou para lhe dar um presente de valor simbdlico.

e Autorizacdo Necesséria para a Venda de Suas Informacfes de Saude: Se vendermos suas
informag@es protegidas de salde, obteremos sua autorizacdo primeiro.

e Sua Autorizacdo Escrita: Outros usos e divulgagfes de suas informag8es de saude, ndo cobertos
por este Aviso ou pelas leis que nos governam, somente serdo feitos com sua autoriza¢do escrita.
Vocé pode revogar sua autorizagdo por escrito a qualquer tempo, e descontinuaremos usos e
divulgacdes futuras de suas informacgdes de salide para os motivos cobertos por sua autorizagdo. Nao
somos capazes de retomar quaisquer divulgacdes que j& foram feitas com sua autorizagao, e temos o
dever de reter os registros de tratamento que fornecemos a vocé.

Para Mais Informagdes ou Para Comunicar um Problema
Se vocé tem duvidas sobre este aviso, ou
Se vocé tem preocupacdes sobre essas préticas de privacidade, ou

Se vocé acredita que seus direitos de privacidade foram infringidos, favor contatar:

O Diretor de Privacidade da Stamford Health, One Hospital Plaza, Stamford, CT 06904, ou ligar: 1-203-
276-7533.

Se vocé acredita que seus direitos de privacidade foram infringidos, vocé também pode protocolizar uma
reclamacao com o Escritério de Direitos Civis, Departamento de Servigos de Salde e Humanos dos EUA,
Government Center, J.F. Kennedy Federal Building --- Sala 1875, Boston, MA 02203. N&o tomaremos
nenhuma acdo contra vocé, se vocé protocolizar uma reclamacéao.

Favor enviar pedidos sobre seu prontuario médico para:
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Stamford Health, Departamento de Geréncia de Informagfes de Saude, One Hospital Plaza, PO Box 9317,
Stamford, CT 06904, ou ligue: 1-203-276-7455.

Revisado: Julho 2022
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