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Дата вступления в действие: 16 февраля 2026 г. 

Уведомление о порядке использования конфиденциальной 
информации, касающейся лечения расстройств, связанных с 
употреблением психоактивных веществ – Brown University Health 
 
Настоящее уведомление касается информации о состоянии вашего здоровья, 
полученной в процессе лечения расстройства, связанного с употреблением 
психоактивных веществ (SUD), в рамках программ организации Brown University 
Health. Если вы не получаете лечение в рамках программы SUD, защита вашей 
информации осуществляется в соответствии с законом HIPAA, а эти дополнительные 
средства защиты не применяются. Уведомление содержит следующие разделы: (1) 
информация относительно порядка использования и раскрытия нами документации 
с вашими данными SUD; (2) ваши права в отношении информации, касающейся 
вашего лечения SUD; и (3) порядок подачи жалобы в случае возникновения у вас 
предположения о возможном нарушении этих прав или конфиденциальности либо 
безопасности вашей информации, касающейся лечения SUD.  
 
Вы имеете право получить копию этого уведомления в бумажной или электронной 
форме и, в случае возникновения вопросов, обсудить его с нашим специалистом по 
защите персональных данных, контактная информация которого указана далее. Мы 
обязаны предоставить пациентам, получающим лечение в рамках наших программ 
SUD, данное уведомление, указывающее наши юридические обязательства и 
порядок использования конфиденциальной информации, а также уведомить 
пациентов в случае нарушения конфиденциальности их незащищенной 
документации SUD. Настоящее уведомление касается информации относительно 
лечения SUD, защищенной в соответствии с положениями федеральных норм 42 
CFR, часть 2, которые предусматривают дополнительные средства защиты 
конфиденциальности информации, касающейся SUD. Не все услуги лечения, 
предоставляемые организацией Brown University Health, связаны с программами 
SUD. Лечение, которое проводит организация Brown University Health за рамками 
программ SUD (в том числе, среди прочего, скрининг злоупотребления 
психоактивными веществами, осуществляемый в пунктах скорой помощи или вашим 
лечащим врачом), охватывается только Уведомлением о порядке использования 
конфиденциальной информации согласно закону HIPAA, но не данным 
дополнительным уведомлением.   
 
1. Защита документации, касающейся SUD 
Конфиденциальность документации пациента, касающейся SUD, которую мы 
обеспечиваем, находится под защитой федеральных законов и нормативных актов.  
Мы раскрываем вашу информацию, касающуюся лечения SUD, нашему персоналу по 
мере необходимости, чтобы обеспечить ваше лечение или для выставления вам 
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счетов за услуги. Однако, в общем, мы не имеем права сообщить лицу за пределами 
учреждения, проводящего лечение SUD, что вы участвуете в программе как пациент, 
или раскрыть какую-либо информацию, идентифицирующую ваши проблемы, 
связанные с употреблением психоактивных веществ, за исключением случаев, 
указанных ниже. 
 
2. В каких случаях мы можем раскрывать информацию без вашего согласия 
Мы можем раскрывать вашу информацию без вашего письменного согласия только в 
ограниченном числе указанных ниже случаев. 

• Неотложные состояния. Информация раскрывается медицинскому 
персоналу, которому она требуется для лечения состояния, представляющего 
непосредственную угрозу вашему здоровью. 

• QSO. Информация раскрывается квалифицированным организациям (QSO), 
предоставляющим услуги от нашего имени, которые в письменной форме 
согласились обеспечивать защиту информации таким же образом, как от нас 
требуется, чтобы мы осуществляли защиту информации. 

• Преступления в пределах учреждения. Информация раскрывается 
правоохранительным органам для уведомления о совершении вами или угрозе 
совершения преступления в нашем учреждении или в отношении нашего 
персонала. 

• Насилие над детьми или неисполнение родительских обязанностей. 
Информация раскрывается органу опеки штата над детьми в соответствии с 
требованиями законодательства штата. 

• Проведение исследований или аудита. Информация раскрывается 
квалифицированному персоналу с целью проведения исследований, аудита 
или оценки программы, при условии осуществления строгого надзора и 
заключения соглашений о неразглашении информации. 

• Постановления суда. Информация раскрывается только, если мы получим 
постановление суда, соответствующее требованиям положений 42 CFR, часть 
2.  В частности, обратите внимание, что документация или свидетельские 
показания относительно вашей документации не могут использоваться в 
гражданском, административном, уголовном или законодательном процессе 
против вас, если вы не предоставили для этой цели конкретное письменное 
согласие или суд не издал постановление, соответствующее правовой норме 
«достаточного основания», указанной в положениях 42 CFR, часть 2. 
 

3. Раскрытие информации, требующее вашего конкретного письменного 
согласия   
Во всех прочих случаях мы будем запрашивать ваше конкретное письменное 
согласие на раскрытие вашей информации за пределами нашей программы. 
• С целью обеспечения для вас наивысшего уровня конфиденциальности 

организация Brown University Health не использует «широкое» или «общее» 
согласие в отношении будущего лечения, оплаты или медицинского 
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обслуживания. Мы требуем, чтобы каждый бланк заявления о согласии, 
подписанный вами, содержал указание поименованного лица или 
конкретного идентифицируемого группового получателя; и 

• если вы предоставили нам заявление о согласии без указания конкретного 
получателя, мы примем все возможные меры, чтобы получить ваше 
последующее обновленное согласие до раскрытия какой-либо информации. 
 

Если вы согласились, чтобы мы раскрыли вашу информацию, вы в любое время 
можете изменить свое решение и написать нам (по почтовому адресу или адресу 
электронной почты, указанным внизу в данном уведомлении) с просьбой прекратить 
раскрытие. В таком случае мы прекратим последующее раскрытие вашей 
информации, но не сможем прекратить раскрытие какой-либо информации, которая 
уже была раскрыта. 
 
4. Ваши права как пациента, участвующего в программе 
Как пациент, участвующий в программе лечения SUD, реализуемой в организации 
Brown University Health, вы имеете определенные права в отношении вашей 
информации дополнительно к правам, описанным в нашем Уведомлении о порядке 
использования конфиденциальной информации согласно закону HIPAA. 

• Право на получение отчета о раскрытии информации. Вы имеете право 
потребовать отчет об определенных случаях раскрытия нами вашей 
информации, касающейся SUD, отдельным лицам или организациям за 
пределами программы лечения SUD в течение последних трех (3) лет. 
Поскольку мы требуем, чтобы вы предоставили конкретное письменное 
согласие с указанием поименованного получателя информации в отношении 
лечения, оплаты и медицинского обслуживания, эти типовые случаи 
раскрытия информации обычно исключаются из данного отчета. Этот 
перечень в основном включает случаи раскрытия информации без вашего 
согласия (например, с целью уведомления о преступлении или насилии над 
детьми). 

• Право на получение копий. Вы имеете право получить бумажную или 
электронную копию настоящего уведомления, а также нашего Уведомления о 
порядке использования конфиденциальной информации согласно закону 
HIPAA по запросу.  Вы также можете ознакомиться с этим уведомлением на 
сайте: http://www.brownhealth.org/about/patient-privacy. 

• Право на отказ от получения сообщений о сборе средств. Вы имеете право 
отказаться от получения сообщений, касающихся сбора средств. 

 
Наши обязательства перед вами 

• Мы стремимся соблюдать конфиденциальность информации о вашем 
лечении.  Мы обязаны выполнять условия уведомления, действующего на 
текущий момент.  В случае внесения изменений в процедуру ведения 
документации мы внесем изменения в наше уведомление и предоставим вам 
новое уведомление во время вашего следующего визита, если вы 

http://www.brownhealth.org/about/patient-privacy
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продолжаете получать лечение. Если вы больше не получаете лечение в 
рамках этой программы, то вы можете запросить обновленную копию нашего 
уведомления или можете ознакомиться с последней действующей редакцией 
уведомления на нашем сайте: http://www.brownhealth.org/about/patient-
privacy. 
 

В случае возникновения проблемы или вопроса, касающихся настоящего  
уведомления или конфиденциальности ваших данных, вы можете обратиться к  
специалисту по защите персональных данных, контактная информация которого 
указана ниже. Кроме того, вы имеете право подать жалобу Министру 
здравоохранения и социального обеспечения.  Для получения инструкций 
относительно того, как обратиться к Министру, свяжитесь со специалистом по 
защите персональных данных. К вам не будут применяться ответные меры за подачу 
жалобы. 
 
Специалист по защите персональных данных Brown University Health 
15 LaSalle Square  
Providence, RI 02903 
privacyofficer@brownhealth.org 
 

http://www.brownhealth.org/about/patient-privacy
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