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ਅਕਸਰ ਪੁੱਛੇ ਜਾਂਦੇ ਸਵਾਲ

NHS Resolution ਕੌਣ ਹੈ?
ਅਸੀਂ NHS ਦੇ ਵਿਰੁੱਧ ਉਠਾਏ ਗਏ ਕਲੀਨਿਕਲ ਲਾਪਰਵਾਹੀ ਦੇ ਦਾਅਵਿਆਂ ਦੇ ਪ੍ਰਬੰਧਨ ਲਈ ਜ਼ਿੰਮੇਵਾਰ ਹਾਂ। ਸਾਡੀ ਭੂਮਿਕਾ ਵਿੱਚ ਮਰੀਜ਼ ਦੀ ਸੁਰੱਖਿਆ ਵਿੱਚ ਸੁਧਾਰ ਲਿਆਉਣ ਅਤੇ ਮਰੀਜ਼ਾਂ ਦੀ ਦੇਖਭਾਲ ਲਈ ਸਰੋਤਾਂ ਨੂੰ ਬਣਾਏ ਰੱਖਣ ਵਿੱਚ ਮਦਦ ਕਰਨ ਲਈ ਸਿੱਖਿਆ ਨੂੰ ਸਾਂਝਾ ਕਰਨਾ ਸ਼ਾਮਲ ਹੈ।
ਕਲੀਨਿਕਲ ਲਾਪਰਵਾਹੀ ਕੀ ਹੈ?
ਕਲੀਨਿਕਲ (ਜਾਂ ਡਾਕਟਰੀ) ਲਾਪਰਵਾਹੀ ਉਦੋਂ ਹੁੰਦੀ ਹੈ ਜਦੋਂ ਡਾਕਟਰੀ ਪੇਸ਼ੇਵਰ ਜਾਂ ਸੰਗਠਨ, ਜਿਨ੍ਹਾਂ ਦਾ ਦੇਖਭਾਲ ਕਰਨ ਦਾ ਕਾਨੂੰਨੀ ਫਰਜ਼ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਦੇਖਭਾਲ ਦੇ ਉਮੀਦ ਕੀਤੇ ਜਾਂਦੇ ਮਿਆਰ ਨੂੰ ਪੂਰਾ ਨਹੀਂ ਕਰਦੇ, ਜਿਸ ਕਾਰਨ ਮਰੀਜ਼ ਨੂੰ ਸੱਟ ਲੱਗਦੀ ਹੈ ਜਾਂ ਮਰੀਜ਼ ਦੀ ਹਾਲਤ ਵਿਗੜ ਜਾਂਦੀ ਹੈ।  

ਤਿੰਨ-ਭਾਗਾਂ ਵਾਲੀ ਕਾਨੂੰਨੀ ਜਾਂਚ ਕਰਨ ਦੀ ਲੋੜ ਹੁੰਦੀ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਇਸ ਬਾਰੇ ਹੋਰ ਜਾਣਕਾਰੀ ਹੇਠਾਂ ਦਿੱਤੇ 'ਕਲੀਨਿਕਲ ਲਾਪਰਵਾਹੀ ਦੇ ਦਾਅਵਿਆਂ ਨਾਲ ਜਾਣ-ਪਛਾਣ' QR ਕੋਡ ਨੂੰ ਸਕੈਨ ਕਰਕੇ, ਜਾਂ ਇੱਕ ਛੋਟਾ ਵੀਡੀਓ ਦੇਖਣ ਲਈ ਆਪਣੇ ਵੈੱਬ ਬ੍ਰਾਊਜ਼ਰ ਵਿੱਚ https://youtu.be/98RYE0NIlVk ਟਾਈਪ ਕਰਕੇ ਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। 
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ਅਰਲੀ ਨੋਟੀਫਿਕੇਸ਼ਨ (Early Notification, EN) (ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਸੂਚਨਾ) ਸਕੀਮ ਕੀ ਹੈ?
NHS ਟ੍ਰਸਟਾਂ ਨੂੰ ਸਾਨੂੰ ਉਨ੍ਹਾਂ ਜਣੇਪਾ ਘਟਨਾਵਾਂ ਬਾਰੇ ਦੱਸਣਾ ਪੈਂਦਾ ਹੈ ਜੋ ਬੱਚੇ ਦੇ MRI ਦਿਮਾਗ ਦੇ ਸਕੈਨ ਨਾਲ ਸੰਬੰਧਿਤ ਕੁਝ ਮਾਪਦੰਡਾਂ ਨੂੰ ਪੂਰਾ ਕਰਦੀਆਂ ਹਨ। EN ਸਕੀਮ ਦੇ ਤਹਿਤ, ਡਾਕਟਰਾਂ ਅਤੇ ਵਕੀਲਾਂ ਦੀ ਇੱਕ ਟੀਮ ਮਿਲ ਕੇ ਉਨ੍ਹਾਂ ਹਾਲਾਤਾਂ ਦੀ ਜਾਂਚ ਕਰਨ ਲਈ ਕੰਮ ਕਰਦੀ ਹੈ ਜਿੱਥੇ ਬੱਚਿਆਂ ਨੂੰ ਜਨਮ ਸਮੇਂ ਖਾਸ ਦਿਮਾਗ ਦੀਆਂ ਸੱਟਾਂ ਲੱਗੀਆਂ ਹਨ, ਤਾਂ ਜੋ ਪਤਾ ਲਗਾਇਆ ਜਾ ਸਕੇ ਕਿ ਕੀ ਨੁਕਸਾਨ ਕਲੀਨਿਕਲ ਲਾਪਰਵਾਹੀ ਕਾਰਨ ਹੋਇਆ ਸੀ।  ਟੀਮ ਤੁਹਾਡੀ ਦੇਖਭਾਲ ਦੀ ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਜਾਂਚ ਪੂਰੀ ਕਰਦੀ ਹੈ ਅਤੇ ਜੇਕਰ ਉਨ੍ਹਾਂ ਦੀ ਤਿੰਨ-ਭਾਗਾਂ ਵਾਲੀ ਕਾਨੂੰਨੀ ਜਾਂਚ ਦਰਸਾਉਂਦੀ ਹੈ ਕਿ ਕਲੀਨਿਕਲ ਲਾਪਰਵਾਹੀ ਹੋਈ ਹੈ ਤਾਂ ਮੁਆਵਜ਼ਾ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰਦੀ ਹੈ। ਉਹ NHS ਟ੍ਰਸਟਾਂ ਦੀ ਇਹਨਾਂ ਘਟਨਾਵਾਂ ਤੋਂ ਸਿੱਖਣ ਵਿੱਚ ਵੀ ਮਦਦ ਕਰਦੇ ਹਨ ਅਤੇ ਜਣੇਪਾ ਅਤੇ ਨਵਜਨਮੇ ਬੱਚੇ ਦੀ ਦੇਖਭਾਲ (ਬੱਚੇ ਦੇ ਜੀਵਨ ਦੇ ਪਹਿਲੇ ਚਾਰ ਹਫ਼ਤਿਆਂ ਵਿੱਚ ਦੇਖਭਾਲ) ਨੂੰ ਬਿਹਤਰ ਬਣਾਉਣ ਲਈ ਮਿਲ ਕੇ ਕੰਮ ਕਰਦੇ ਹਨ। ਕਾਨੂੰਨੀ ਟੈਸਟਾਂ ਬਾਰੇ ਵਧੇਰੇ ਜਾਣਕਾਰੀ ਲਈ ਕਿਰਪਾ ਕਰਕੇ 'ਤੁਸੀਂ ਕਿਵੇਂ ਫੈਸਲਾ ਕਰਦੇ ਹੋ ਕਿ ਮੇਰਾ ਬੱਚਾ ਮੁਆਵਜ਼ੇ ਲਈ ਯੋਗ ਹੈ ਜਾਂ ਨਹੀਂ?' ਭਾਗ ਪੜ੍ਹੋ।   
ਕਿਹੜੇ ਬੱਚਿਆਂ ਦੀ ਰਿਪੋਰਟ EN ਸਕੀਮ ਨੂੰ ਕੀਤੀ ਜਾਂਦੀ ਹੈ? 
ਮਾਪਦੰਡਾਂ ਨੂੰ ਪੂਰਾ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਬੱਚਿਆਂ ਵਿੱਚ ਪੂਰੇ ਸਮੇਂ ਦੀ ਗਰਭ-ਅਵਸਥਾ (ਘੱਟੋ-ਘੱਟ 37 ਹਫ਼ਤੇ ਗਰਭ ਅਵਸਥਾ) ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਜਣੇਪੇ ਵਿੱਚ ਪੈਦਾ ਹੋਏ ਬੱਚੇ ਸ਼ਾਮਲ ਹਨ, ਜਿਨ੍ਹਾਂ ਦੇ MRI ਸਕੈਨ 'ਤੇ ਸੰਭਾਵੀ ਗੰਭੀਰ ਹਾਈਪੌਕਸਿਕ (ਘੱਟ ਆਕਸੀਜ਼ਨ ਮਿਲਣ ਨਾਲ ਸੰਬੰਧਿਤ) ਦਿਮਾਗੀ ਸੱਟ ਦੀ ਪੁਸ਼ਟੀ ਹੋਈ ਹੈ। ਜੋ ਬੱਚੇ ਚੋਣਵੇਂ ਸੀਜ਼ੇਰੀਅਨ ਸੈਕਸ਼ਨ ਦੁਆਰਾ ਪੈਦਾ ਹੋਏ ਹਨ, ਅਤੇ ਉਹ ਬੱਚੇ ਜਿਨ੍ਹਾਂ ਦੀ ਜ਼ਿੰਦਗੀ ਦੇ ਪਹਿਲੇ ਹਫ਼ਤੇ ਦੇ ਅੰਦਰ (ਜਨਮ ਅਤੇ ਛੇ ਦਿਨ ਦੇ ਵਿਚਕਾਰ) ਦੁਖਦਾਈ ਤੌਰ 'ਤੇ ਮੌਤ ਹੋ ਗਈ ਹੈ, ਇਸ ਸਕੀਮ ਦੇ ਤਹਿਤ ਸਮੀਖਿਆ ਲਈ ਯੋਗ ਨਹੀਂ ਹੋਣਗੇ।  
ਬੱਚੇ ਦੇ ਜੀਵਨ ਦੇ ਪਹਿਲੇ ਸੱਤ ਦਿਨਾਂ ਵਿੱਚ ਸੰਭਾਵੀ ਗੰਭੀਰ ਦਿਮਾਗੀ ਸੱਟ ਦਾ ਪਤਾ ਲੱਗਦਾ ਹੈ। ਇਸਦਾ ਨਿਦਾਨ ਕਰਨ ਲਈ, ਹੇਠ ਲਿਖਿਆਂ ਵਿੱਚੋਂ ਇੱਕ ਜਾਂ ਵੱਧ ਦਾ ਲਾਗੂ ਹੋਣਾ ਲਾਜ਼ਮੀ ਹੈ।  
· ਲਾਜ਼ਮੀ ਤੌਰ 'ਤੇ ਬੱਚੇ ਵਿੱਚ ਦਰਮਿਆਨੀ ਤੋਂ ਗੰਭੀਰ 'ਆਕਸੀਜਨ ਅਤੇ ਖੂਨ ਦੀ ਸਪਲਾਈ ਵਿੱਚ ਕਮੀ ਕਾਰਨ ਦਿਮਾਗੀ ਸੱਟ' (hypoxic ischaemic encephalopathy, HIE) ਹੋਣ ਦਾ ਪਤਾ ਲੱਗਿਆ ਹੋਵੇ। ਇਹ ਅਜਿਹੀ ਦਿਮਾਗੀ ਸੱਟ ਹੈ ਜੋ ਬੱਚੇ ਦੇ ਦਿਮਾਗ ਨੂੰ ਲੋੜੀਂਦੀ ਆਕਸੀਜਨ ਨਾ ਮਿਲਣ ਕਾਰਨ ਪਹੁੰਚਦੀ ਹੈ।
· ਬੱਚੇ ਨੂੰ ਥੈਰੇਪੀਟਿਕ ਤੌਰ 'ਤੇ (ਡਾਕਟਰੀ ਤਰੀਕੇ ਨਾਲ) ਠੰਡਾ ਕੀਤਾ ਗਿਆ ਹੋਣਾ ਲਾਜ਼ਮੀ ਹੈ (ਸਿਰਫ਼ ਸਰਗਰਮ ਕੂਲਿੰਗ)। ਇਹ ਉਦੋਂ ਹੁੰਦਾ ਜਦੋਂ HIE ਦੇ ਪ੍ਰਭਾਵਾਂ ਨੂੰ ਘਟਾਉਣ ਦੇ ਉਦੇਸ਼ ਨਾਲ, ਕੂਲਿੰਗ ਗੱਦੇ ਜਾਂ ਕੈਪ ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰਕੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਸਰੀਰ ਦਾ ਤਾਪਮਾਨ ਘਟਾਇਆ ਗਿਆ ਸੀ।
· ਬੱਚੇ ਦੀ ਦੌਰੇ ਪੈਣ, ਮਾਸਪੇਸ਼ੀਆਂ ਦੀ ਕਮਜ਼ੋਰੀ, ਅਸਧਾਰਨ ਰਿਫਲੈਕਸ (ਪ੍ਰਤਿਕਿਰਿਆਵਾਂ) ਜਾਂ ਅਸਧਾਰਨ ਚੂਸਣ ਦੇ ਨਾਲ ਚੇਤਨਾ ਦੀ ਸਥਿਤੀ ਬਦਲ ਗਈ ਹੋਵੇ।   
(ਉਪਰੋਕਤ MNSI ਮਾਪਦੰਡ ਦਾ ਸਰਲ ਬਣਾਇਆ ਗਿਆ ਰੂਪ ਹੈ।)

[bookmark: _Hlk209704768]ਇਹਨਾਂ ਬੱਚਿਆਂ ਦੀ ਜਣੇਪਾ ਅਤੇ ਨਵਜਨਮੇ ਬੱਚਿਆਂ ਦੀ ਸੁਰੱਖਿਆ ਜਾਂਚ (Maternity and Newborn Safety Investigations, MNSI) ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ (Maternity and Newborn Safety Investigations (MNSI) programme) ਨੂੰ ਰਿਪੋਰਟ ਕੀਤੀ ਜਾਂਦੀ ਹੈ। 

ਜਾਂਚ ਲਈ EN ਸਕੀਮ ਦੇ ਮਾਪਦੰਡ
EN ਸਕੀਮ ਇੱਕ ਖਾਸ ਕਿਸਮ ਦੀ ਦਿਮਾਗੀ ਸੱਟ ਦੀ ਜਾਂਚ ਕਰਦੀ ਹੈ ਜੋ ਸਾਡੇ ਕਲੀਨਿਕਲ MRI ਮਾਪਦੰਡਾਂ ਨੂੰ ਪੂਰਾ ਕਰਦੀ ਹੈ। 
ਅਸੀਂ ਇਲਾਜ ਦੇ ਤੌਰ 'ਤੇ ਠੰਢੇ ਕੀਤੇ ਬੱਚਿਆਂ ਦੇ ਮਾਮਲਿਆਂ ਦੀ ਜਾਂਚ ਕਰਦੇ ਹਾਂ ਜਿੱਥੇ ਚੱਲ ਰਹੀ ਨਿਊਰੋਲੌਜੀਕਲ ਸੱਟ (ਦਿਮਾਗ, ਰੀੜ੍ਹ ਦੀ ਹੱਡੀ ਜਾਂ ਨਸਾਂ ਨੂੰ ਨੁਕਸਾਨ) ਦੇ ਸਬੂਤ ਹਨ। ਇਸਦਾ ਆਮ ਤੌਰ 'ਤੇ ਇਹ ਮਤਲਬ ਹੋਵੇਗਾ ਕਿ, ਜਾਂਚ ਲਈ ਸਾਡੇ ਮਾਪਦੰਡਾਂ ਨੂੰ ਪੂਰਾ ਕਰਨ ਲਈ, ਦਿਮਾਗ ਦਾ MRI ਸਕੈਨ ਹੋਵੇਗਾ ਜੋ ਜਣੇਪੇ ਦੌਰਾਨ ਆਕਸੀਜਨ ਅਤੇ ਖੂਨ ਦੀ ਸਪਲਾਈ ਵਿੱਚ ਕਮੀ ਕਾਰਨ ਦਿਮਾਗੀ ਸੱਟ (Hypoxic Ischaemic Encephalopathy, HIE) ਦੇ ਸਬੂਤ ਦਿਖਾਉਂਦਾ ਹੈ। ਜਣੇਪੇ ਦੌਰਾਨ HIE ਅਜਿਹੀ ਦਿਮਾਗੀ ਸੱਟ ਹੈ ਜੋ ਉਦੋਂ ਹੁੰਦੀ ਹੈ ਜਦੋਂ ਦਿਮਾਗ ਨੂੰ ਆਕਸੀਜਨ ਦੀ ਸਪਲਾਈ ਵਿੱਚ ਵਿਘਨ ਪੈਂਦਾ ਹੈ।
ਅਸੀਂ ਸਾਨੂੰ ਰਿਪੋਰਟ ਕੀਤੇ ਗਏ ਮਾਮਲਿਆਂ ਦਾ ਮੁਲਾਂਕਣ ਕਰਾਂਗੇ, ਤਾਂ ਜੋ ਪੁਸ਼ਟੀ ਕੀਤੀ ਜਾ ਸਕੇ ਕਿ MRI ਸਕੈਨ 'ਤੇ ਹਾਈਪੌਕਸਿਕ (ਘੱਟ ਆਕਸੀਜ਼ਨ ਮਿਲਣ ਨਾਲ ਸੰਬੰਧਿਤ) ਸੱਟ ਦੇ ਸਬੂਤ ਹਨ ਜਾਂ ਨਹੀਂ। ਸਾਡੀ ਕਲੀਨਿਕਲ ਟੀਮ ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਸਮੀਖਿਆ ਕਰੇਗੀ, ਜਿਸ ਵਿੱਚ ਵਿਚਾਰ ਕੀਤਾ ਜਾਵੇਗਾ ਕਿ ਕੀ ਤੁਹਾਡੀ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੀ ਦੇਖਭਾਲ ਬਾਰੇ ਕੋਈ ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਚਿੰਤਾਵਾਂ ਹਨ ਅਤੇ ਕੀ ਉਸ ਦੇਖਭਾਲ ਕਾਰਨ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਨੂੰ ਸੱਟ ਲੱਗੀ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਜੇ ਅਜਿਹੀਆਂ ਚਿੰਤਾਵਾਂ ਹਨ ਕਿ ਦੇਖਭਾਲ ਕਾਰਨ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਨੂੰ ਸੱਟ ਲੱਗੀ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ, ਅਸੀਂ ਪੂਰੀ ਕਾਨੂੰਨੀ ਜਾਂਚ ਕਰਾਂਗੇ। ਜੇ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦਾ ਜਨਮ 1 ਅਕਤੂਬਰ 2023 ਨੂੰ ਜਾਂ ਇਸ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਹੋਇਆ ਸੀ, ਤਾਂ ਅਸੀਂ ਅਜਿਹਾ ਕਰਨ ਲਈ ਤੁਹਾਡੀ ਇਜਾਜ਼ਤ ਮੰਗਾਂਗੇ ਅਤੇ ਤੁਹਾਨੂੰ ਇੱਕ ਫਾਰਮ 'ਤੇ ਦਸਤਖ਼ਤ ਕਰਨ ਲਈ ਕਹਾਂਗੇ ਜੋ ਸਾਨੂੰ ਵਾਧੂ ਮੈਡੀਕਲ ਰਿਕਾਰਡਾਂ ਤੱਕ ਪਹੁੰਚ ਕਰਨ ਦੀ ਇਜਾਜ਼ਤ ਦੇਵੇਗਾ।
EN ਸਕੀਮ ਜਾਂਚ-ਪੜਤਾਲ ਦਾ ਸਾਰ
ਹਸਪਤਾਲ ਟ੍ਰਸਟ ਸਾਨੂੰ ਅਜਿਹੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਜਨਮ ਦੀ ਰਿਪੋਰਟ ਕਰੇਗਾ ਜੋ ਸਕੀਮ ਦੇ ਮਾਪਦੰਡਾਂ ਨੂੰ ਪੂਰਾ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਇਸ ਬਾਰੇ ਸਹਿਮਤੀ ਬਣਾਵਾਂਗੇ ਕਿ ਤੁਸੀਂ ਕੀ ਚਾਹੁੰਦੇ ਹੋ ਕਿ ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਕਿੰਨੀ ਵਾਰ ਅਤੇ ਕਿਸ ਤਰੀਕੇ ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰੀਏ। ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਕਿਸੇ ਵੀ ਸਮੇਂ ਆਪਣੇ ਵਕੀਲਾਂ ਨੂੰ ਨਿਰਦੇਸ਼ ਦਿੰਦੇ ਹੋ, ਤਾਂ ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਗੱਲ ਕਰਨ ਦੀ ਬਜਾਏ ਸਿੱਧਾ ਉਹਨਾਂ ਨਾਲ ਗੱਲਬਾਤ ਕਰਾਂਗੇ।  
ਕਦਮ 1	
ਇੱਕ ਵਾਰ ਜਦੋਂ ਹਸਪਤਾਲ ਟ੍ਰਸਟ ਨੂੰ ਜਣੇਪਾ ਅਤੇ ਨਵਜਨਮੇ ਬੱਚਿਆਂ ਦੀ ਸੁਰੱਖਿਆ ਜਾਂਚ (Maternity and Newborn Safety Investigations, MNSI) ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਤੋਂ ਰਿਪੋਰਟ ਮਿਲ ਜਾਂਦੀ ਹੈ, ਤਾਂ ਉਹ ਇਸਨੂੰ ਸਾਡੇ ਨਾਲ ਸਾਂਝਾ ਕਰਨਗੇ। ਇਹ ਆਮ ਤੌਰ 'ਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਜਨਮ ਤੋਂ ਛੇ ਮਹੀਨੇ ਬਾਅਦ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੇ MRI ਸਕੈਨ (ਜਿਸ ਵਿੱਚ ਇੱਕ ਮਹੀਨੇ ਤੱਕ ਦਾ ਸਮਾਂ ਲੱਗਦਾ ਹੈ) ਦੇ ਵੇਰਵਿਆਂ ਦੀ ਜਾਂਚ ਕਰਾਂਗੇ, ਅਤੇ ਜੇਕਰ ਇਸ ਗੱਲ ਦਾ ਸਬੂਤ ਹੈ ਕਿ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਨੂੰ ਜਣੇਪੇ ਦੌਰਾਨ ਹਾਈਪੌਕਸਿਕ (ਘੱਟ ਆਕਸੀਜ਼ਨ ਮਿਲਣ ਨਾਲ ਸੰਬੰਧਿਤ) ਦਿਮਾਗੀ ਸੱਟ ਲੱਗੀ ਹੈ ਤਾਂ ਅਸੀਂ ਪੜਾਅ 2 'ਤੇ ਅੱਗੇ ਵਧਾਂਗੇ।     
ਕਦਮ 2	
ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਡੀ ਦੇਖਭਾਲ ਦੀ ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਸਮੀਖਿਆ ਕਰਾਂਗੇ ਅਤੇ ਤੁਹਾਨੂੰ ਪੱਤਰ ਲਿਖ ਕੇ ਨਤੀਜਾ ਦੱਸਾਂਗੇ। ਜੇ ਅਜਿਹੀਆਂ ਚਿੰਤਾਵਾਂ ਹਨ ਕਿ ਦੇਖਭਾਲ ਕਾਰਨ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਨੂੰ ਸੱਟ ਲੱਗੀ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ, ਅਸੀਂ ਪੂਰੀ ਕਾਨੂੰਨੀ ਜਾਂਚ ਕਰਾਂਗੇ। ਜੇ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦਾ ਜਨਮ 1 ਅਕਤੂਬਰ 2023 ਨੂੰ ਜਾਂ ਇਸ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਹੋਇਆ ਸੀ, ਤਾਂ ਅਸੀਂ ਅਜਿਹਾ ਕਰਨ ਲਈ ਤੁਹਾਡੀ ਇਜਾਜ਼ਤ ਮੰਗਾਂਗੇ ਅਤੇ ਤੁਹਾਨੂੰ ਇੱਕ ਫਾਰਮ 'ਤੇ ਦਸਤਖ਼ਤ ਕਰਨ ਲਈ ਕਹਾਂਗੇ ਜੋ ਸਾਨੂੰ ਵਾਧੂ ਮੈਡੀਕਲ ਰਿਕਾਰਡਾਂ ਤੱਕ ਪਹੁੰਚ ਕਰਨ ਦੀ ਇਜਾਜ਼ਤ ਦੇਵੇਗਾ। ਇਸ ਕਦਮ ਵਿੱਚ ਤਿੰਨ ਮਹੀਨਿਆਂ ਤੱਕ ਦਾ ਸਮਾਂ ਲੱਗਦਾ ਹੈ। 
ਕਦਮ 3 	
ਇੱਕ ਵਾਰ ਜਦੋਂ ਸਾਨੂੰ ਜਾਂਚ ਕਰਨ ਲਈ ਤੁਹਾਡੀ ਇਜਾਜ਼ਤ ਅਤੇ ਵਾਧੂ ਰਿਕਾਰਡਾਂ ਤੱਕ ਪਹੁੰਚ ਕਰਨ ਲਈ ਤੁਹਾਡੀ ਸਹਿਮਤੀ ਮਿਲ ਜਾਂਦੀ ਹੈ, ਤਾਂ ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰਾਂਗੇ ਅਤੇ ਅਗਲੇ ਕਦਮਾਂ ਦੀ ਵਿਆਖਿਆ ਕਰਾਂਗੇ।       
ਕਦਮ 4	
ਇੱਕ ਵਾਰ ਜਦੋਂ ਸਾਨੂੰ ਵੱਖ-ਵੱਖ ਪ੍ਰਦਾਤਾਵਾਂ ਤੋਂ ਸਾਰੇ ਮੈਡੀਕਲ ਰਿਕਾਰਡ ਪ੍ਰਾਪਤ ਹੋ ਜਾਂਦੇ ਹਨ, ਤਾਂ ਅਸੀਂ ਇਹਨਾਂ ਨੂੰ ਸੁਤੰਤਰ ਮੈਡੀਕਲ ਅਤੇ ਕਾਨੂੰਨੀ ਮਾਹਰਾਂ ਨਾਲ ਸਾਂਝਾ ਕਰਾਂਗੇ ਜੋ ਇਹ ਮੁਲਾਂਕਣ ਕਰਨ ਲਈ ਕਿ ਕੀ ਤੁਸੀਂ ਮੁਆਵਜ਼ੇ ਦੇ ਹੱਕਦਾਰ ਹੋ, ਕਾਨੂੰਨੀ ਟੈਸਟਾਂ ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰਦੇ ਹੋਏ ਤੁਹਾਡੀ ਦੇਖਭਾਲ ਬਾਰੇ ਆਪਣੇ ਵਿਚਾਰ ਦੇਣਗੇ। ਮਾਹਿਰਾਂ ਦੀਆਂ ਕਿਸਮਾਂ ਵੱਖ-ਵੱਖ ਹੋਣਗੀਆਂ ਪਰ ਅਕਸਰ ਇਹਨਾਂ ਵਿੱਚ ਇੱਕ ਦਾਈ (ਮਿਡਵਾਈਫ਼), ਇੱਕ ਓਬਸਟੇਟ੍ਰਿਸ਼ਨ (ਪ੍ਰਸੂਤੀ ਮਾਹਿਰ), ਇੱਕ ਨਿਓਨੈਟੋਲੋਜਿਸਟ (ਨਵਜਾਤ ਮਾਹਿਰ) ਅਤੇ ਇੱਕ ਨਿਊਰੋਰੇਡੀਓਲੋਜਿਸਟ ਸ਼ਾਮਲ ਹੁੰਦੇ ਹਨ। 
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ਅਸੀਂ ਮਾਹਿਰਾਂ ਦੇ ਵਿਚਾਰਾਂ 'ਤੇ ਵਿਚਾਰ ਕਰਾਂਗੇ ਅਤੇ ਤੁਹਾਨੂੰ ਮਿਲੀ ਦੇਖਭਾਲ ਬਾਰੇ ਚਰਚਾ ਕਰਨ ਲਈ ਉਹਨਾਂ ਨਾਲ ਮੁਲਾਕਾਤ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਾਂ। ਇਹ ਇਸ ਬਾਰੇ ਫੈਸਲਾ ਕਰਨ ਲਈ ਹੁੰਦਾ ਹੈ ਕਿ ਕੀ ਦੇਖਭਾਲ ਕਰਕੇ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਨੂੰ ਸੱਟ ਲੱਗੀ ਹੈ ਜਾਂ ਇਸ ਵਿੱਚ ਦੇਖਭਾਲ ਦਾ ਯੋਗਦਾਨ ਰਿਹਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਕੀ ਤੁਹਾਡਾ ਬੱਚਾ ਮੁਆਵਜ਼ਾ ਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰਨ ਦਾ ਹੱਕਦਾਰ ਹੋਵੇਗਾ।
ਕਦਮ 6 
ਅਸੀਂ ਜਾਂਚ ਦੇ ਨਤੀਜੇ ਦੇ ਨਾਲ ਤੁਹਾਨੂੰ ਜਾਂ ਤੁਹਾਡੇ ਵਕੀਲ ਨੂੰ ਪੱਤਰ ਲਿਖਾਂਗੇ। ਇਹ ਵਿਸਤ੍ਰਿਤ ਪੱਤਰ ਦੱਸੇਗਾ ਕਿ ਕੀ ਤੁਹਾਡੀ ਦੇਖਭਾਲ ਢੁਕਵੀਂ ਸੀ ਅਤੇ ਕੀ ਕੋਈ ਕਲੀਨਿਕਲ ਲਾਪਰਵਾਹੀ ਹੋਈ ਹੈ ਜਾਂ ਨਹੀਂ। ਫਿਰ ਤੁਸੀਂ ਇਸ ਪੱਤਰ ਨੂੰ ਤੁਹਾਡੀਆਂ ਹਿਦਾਇਤਾਂ ਲੈਣ ਵਾਲੇ ਕਿਸੇ ਵੀ ਵਕੀਲ ਨਾਲ ਸਾਂਝਾ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਇਸ ਵਿੱਚ ਲਗਭਗ 18 ਮਹੀਨੇ ਲੱਗਦੇ ਹਨ। ਜੇ ਸਾਨੂੰ ਹੋਰ ਜਾਂਚ-ਪੜਤਾਲਾਂ ਕਰਨ ਦੀ ਲੋੜ ਹੈ ਤਾਂ ਇਸ ਪੱਤਰ ਨੂੰ ਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰਨ ਵਿੱਚ 18 ਮਹੀਨਿਆਂ ਤੋਂ ਵੱਧ ਸਮਾਂ ਲੱਗ ਸਕਦਾ ਹੈ। 
ਕਾਨੂੰਨੀ ਸਲਾਹ ਦਿੰਦੇ ਜਾਂ ਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰਦੇ ਸਮੇਂ ਤਿਆਰ ਕੀਤੇ ਗਏ ਦਸਤਾਵੇਜ਼ ਕਾਨੂੰਨੀ ਵਿਸ਼ੇਸ਼ ਅਧਿਕਾਰ ਨਾਮਕ ਸਿਧਾਂਤ ਅਧੀਨ ਸੁਰੱਖਿਅਤ ਹੁੰਦੇ ਹਨ। ਇਸਦਾ ਮਤਲਬ ਹੈ ਕਿ ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਨੂੰ ਜਾਂਚ ਦੌਰਾਨ ਤਿਆਰ ਕੀਤੀਆਂ ਗਈਆਂ ਮਾਹਰ ਦੀਆਂ ਰਿਪੋਰਟਾਂ ਜਾਂ ਹੋਰ ਦਸਤਾਵੇਜ਼ਾਂ ਦੀਆਂ ਕਾਪੀਆਂ ਨਹੀਂ ਦੇ ਸਕਾਂਗੇ। ਕਾਨੂੰਨੀ ਵਿਸ਼ੇਸ਼ ਅਧਿਕਾਰ ਤਾਂ ਵੀ ਲਾਗੂ ਹੁੰਦਾ ਹੈ ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੇ ਵਕੀਲਾਂ ਨੂੰ ਨਿਰਦੇਸ਼ ਦਿੰਦੇ ਹੋ।

ਕੀ ਮੈਨੂੰ ਆਪਣੀ ਖੁਦ ਦੀ ਕਾਨੂੰਨੀ ਸਲਾਹ ਲੈਣੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ?
ਤੁਸੀਂ ਕਿਸੇ ਵੀ ਸਮੇਂ ਸੁਤੰਤਰ ਕਾਨੂੰਨੀ ਸਲਾਹ ਲੈ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਜਾਂ, ਤੁਸੀਂ ਇਸ ਬਾਰੇ ਵਿਚਾਰ ਕਰਨ ਤੋਂ ਪਹਿਲਾਂ ਕਿ ਦਾਅਵਾ ਕਰਨ ਬਾਰੇ ਕਿਸੇ ਮਾਹਰ ਕਲੀਨਿਕਲ ਲਾਪਰਵਾਹੀ ਵਕੀਲ ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰਨਾ ਹੈ ਜਾਂ ਨਹੀਂ, ਸਾਡਾ ਜਾਂਚ ਦੇ ਨਤੀਜੇ ਵਾਲਾ ਪੱਤਰ ਪ੍ਰਾਪਤ ਹੋਣ ਤੱਕ ਉਡੀਕ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਅਸੀਂ ਅਜਿਹੇ ਸੰਗਠਨਾਂ ਦੇ ਵੇਰਵੇ ਨੱਥੀ ਕੀਤੇ ਹਨ ਜੋ ਤੁਹਾਡੀ ਸਹਾਇਤਾ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਨ।

ਕੀ ਮੈਨੂੰ ਕੁਝ ਹੋਰ ਜਾਣਨ ਦੀ ਲੋੜ ਹੈ? 
ਤੁਸੀਂ ਕਿਸੇ ਵੀ ਸਮੇਂ ਹਸਪਤਾਲ ਟ੍ਰਸਟ ਵਿਖੇ ਮੈਟਰਨਿਟੀ ਟੀਮ ਦੇ ਮੈਂਬਰ ਨੂੰ ਪੁੱਛ ਕੇ, ਹਸਪਤਾਲ ਟ੍ਰਸਟ ਤੋਂ ਆਪਣੇ ਮੈਡੀਕਲ ਰਿਕਾਰਡਾਂ ਦੀਆਂ ਕਾਪੀਆਂ ਮੰਗ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਤੁਹਾਨੂੰ MNSI ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਤੋਂ ਵੀ ਰਿਪੋਰਟ ਦੀ ਇੱਕ ਕਾਪੀ ਪ੍ਰਾਪਤ ਹੋ ਗਈ ਹੋਵੇਗੀ।

ਮਾਹਿਰਾਂ ਨੂੰ ਕਿਸ ਜਾਣਕਾਰੀ ਦੀ ਲੋੜ ਹੈ?
ਮਾਹਰ ਮੈਡੀਕਲ ਰਿਕਾਰਡਾਂ ਅਤੇ ਕਿਸੇ ਵੀ ਹੋਰ ਸੰਬੰਧਿਤ ਦਸਤਾਵੇਜ਼ 'ਤੇ ਵਿਚਾਰ ਕਰਨਗੇ, ਜਿਸ ਵਿੱਚ ਘਟਨਾ ਦੀਆਂ ਜਾਂਚ ਰਿਪੋਰਟਾਂ, ਸਥਾਨਕ ਅਤੇ ਰਾਸ਼ਟਰੀ ਮਾਰਗਦਰਸ਼ਨ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੀ ਦੇਖਭਾਲ ਦੇ ਸਮੇਂ ਲਾਗੂ ਨੀਤੀਆਂ, ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦਾ ਇਲਾਜ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਸਟਾਫ਼ ਦੀਆਂ ਟਿੱਪਣੀਆਂ ਸ਼ਾਮਲ ਹਨ। 
ਇੱਕ ਮਾਹਰ ਦਾ ਫਰਜ਼ ਅਦਾਲਤ ਪ੍ਰਤੀ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਉਨ੍ਹਾਂ ਦਾ ਮਕਸਦ ਨਿਰਪੱਖ ਰਾਏ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰਨਾ ਹੁੰਦਾ ਹੈ ਜੋ ਸਾਡੇ ਜਾਂ ਹਸਪਤਾਲ ਟ੍ਰਸਟ ਤੋਂ ਸੁਤੰਤਰ ਹੋਵੇ। ਉਹ ਇਸ ਬਾਰੇ ਸਲਾਹ ਦਿੰਦੇ ਹਨ ਕਿ ਦਿੱਤੀ ਗਈ ਦੇਖਭਾਲ ਦਾ ਮਿਆਰ ਕੀ ਸੀ ਅਤੇ, ਜੇ ਉਹ ਦੇਖਭਾਲ ਵੱਖਰੀ ਹੁੰਦੀ, ਤਾਂ ਕੀ ਤੁਹਾਡਾ ਬੱਚਾ ਉਸਦੇ ਜਨਮ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਘੱਟ ਬਿਮਾਰ ਹੁੰਦਾ।

ਕੀ ਤੁਹਾਨੂੰ ਮੇਰੇ ਅਤੇ ਮੇਰੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਮੈਡੀਕਲ ਰਿਕਾਰਡਾਂ ਤੱਕ ਪਹੁੰਚ ਦੀ ਲੋੜ ਹੈ?
ਡਾਕਟਰੀ ਮਾਹਿਰਾਂ ਨੂੰ ਤੁਹਾਡੀ ਗਰਭ-ਅਵਸਥਾ, ਜਣੇਪੇ ਅਤੇ ਜਨਮ ਦੇ ਸਮੇਂ ਦੇ ਤੁਹਾਡੇ ਮੈਡੀਕਲ ਰਿਕਾਰਡਾਂ ਦੀ ਸਮੀਖਿਆ ਕਰਨ ਦੀ ਲੋੜ ਹੋਵੇਗੀ। ਉਹਨਾਂ ਨੂੰ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਮੈਡੀਕਲ ਰਿਕਾਰਡ ਦੇਖਣ ਦੀ ਵੀ ਲੋੜ ਹੋਵੇਗੀ (ਜਨਮ ਤੋਂ ਲੈ ਕੇ)। 
ਸਾਡੇ ਕੋਲ ਉਸ ਹਸਪਤਾਲ ਟ੍ਰਸਟ ਦੇ ਰਿਕਾਰਡਾਂ ਤੱਕ ਪਹੁੰਚ ਹੈ ਜਿੱਥੇ ਤੁਹਾਡਾ ਬੱਚਾ ਪੈਦਾ ਹੋਇਆ ਸੀ। ਮਾਹਿਰਾਂ ਨੂੰ ਹੋਰ ਸਿਹਤ ਪ੍ਰਦਾਤਾਵਾਂ ਕੋਲ ਮੌਜੂਦ ਰਿਕਾਰਡਾਂ ਦੀ ਵੀ ਸਮੀਖਿਆ ਕਰਨ ਦੀ ਲੋੜ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ; ਜਿਵੇਂ ਕਿ ਕਿਸੇ ਵੱਖਰੇ ਹਸਪਤਾਲ ਟ੍ਰਸਟ ਤੋਂ ਨਵਜਨਮੇ ਰਿਕਾਰਡ ਜੇ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਨੂੰ ਉਸਦੇ ਜਨਮ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਕਿਸੇ ਵਿਸ਼ੇਸ਼ੱਗ ਯੂਨਿਟ ਵਿੱਚ ਤਬਦੀਲ ਕੀਤਾ ਗਿਆ ਸੀ, ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੇ ਜੀਪੀ ਦੇ ਨੋਟ ਅਤੇ ਹੋਰ ਹਸਪਤਾਲ ਨੋਟ, ਅਤੇ ਹੋਰ ਸੇਵਾਵਾਂ (ਫਿਜ਼ੀਓਥੈਰੇਪੀ, ਅਕਿਊਪੇਸ਼ਨਲ ਥੈਰੇਪੀ ਆਦਿ) ਦੇ ਰਿਕਾਰਡ। ਸਾਨੂੰ ਉਸ ਟ੍ਰਸਟ, ਜਿੱਥੇ ਤੁਸੀਂ ਜਨਮ ਦਿੱਤਾ ਸੀ, ਤੋਂ ਇਲਾਵਾ ਹੋਰ ਸੰਗਠਨਾਂ ਦੇ ਰਿਕਾਰਡਾਂ ਤੱਕ ਪਹੁੰਚ ਕਰਨ ਲਈ ਤੁਹਾਡੀ ਰਜ਼ਾਮੰਦੀ ਦੀ ਲੋੜ ਹੋਵੇਗੀ। ਜੇਕਰ ਤੁਸੀਂ ਪਹਿਲਾਂ ਹੀ ਇਹ ਨਹੀਂ ਕੀਤਾ ਹੈ, ਤਾਂ ਕਿਰਪਾ ਕਰਕੇ ਨੱਥੀ ਸਹਿਮਤੀ ਫਾਰਮ (ਅਧਿਕਾਰ ਦਾ ਫਾਰਮ) 'ਤੇ ਦਸਤਖ਼ਤ ਕਰ ਕੇ ਇਸ ਨੂੰ ਵਾਪਸ ਕਰ ਦਿਓ। 
ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਡੇ ਰਿਕਾਰਡਾਂ, ਅਤੇ ਸਾਡੀ ਜਾਂਚ ਦੇ ਨਤੀਜੇ ਵਜੋਂ ਮਿਲਣ ਵਾਲੀ ਕਿਸੇ ਵੀ ਜਾਣਕਾਰੀ ਨੂੰ ਸੰਵੇਦਨਸ਼ੀਲਤਾ ਅਤੇ ਸੁਰੱਖਿਅਤ ਢੰਗ ਨਾਲ ਸੰਭਾਲਾਂਗੇ। ਜਦੋਂ ਸਾਨੂੰ ਜਾਂਚ ਤੋਂ ਪ੍ਰਾਪਤ ਹੋਣ ਵਾਲੀ ਕੋਈ ਵੀ ਜਾਣਕਾਰੀ ਸਾਂਝੀ ਕਰਨ ਦੀ ਲੋੜ ਹੁੰਦੀ ਹੈ, ਤਾਂ ਅਸੀਂ ਇਸਨੂੰ ਸਾਂਝਾ ਕਰਨ ਤੋਂ ਪਹਿਲਾਂ ਉਸ ਜਾਣਕਾਰੀ ਨੂੰ ਗੁੰਮਨਾਮ ਬਣਾ ਦੇਵਾਂਗੇ। ਅਸੀਂ ਇਸ ਜਾਣਕਾਰੀ ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਿਵੇਂ ਕਰਾਂਗੇ, ਇਸ ਬਾਰੇ ਹੋਰ ਜਾਣਨ ਲਈ, ਕਿਰਪਾ ਕਰਕੇ https://resolution.nhs.uk/privacy-cookies/claims-management 'ਤੇ ਸਾਡਾ ਨਿੱਜਤਾ ਨੋਟਿਸ ਦੇਖੋ। 

ਤੁਸੀਂ ਇਹ ਕਿਵੇਂ ਫੈਸਲਾ ਕਰਦੇ ਹੋ ਕਿ ਮੇਰਾ ਬੱਚਾ ਮੁਆਵਜ਼ੇ ਲਈ ਯੋਗ ਹੈ ਜਾਂ ਨਹੀਂ?
ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਨੂੰ ਕਲੀਨਿਕਲ ਲਾਪਰਵਾਹੀ ਦੇ ਨਤੀਜੇ ਵਜੋਂ ਮੁਆਵਜ਼ੇ ਦਾ ਹੱਕਦਾਰ ਬਣਨ ਲਈ ਹੇਠ ਦਿੱਤੇ ਤਿੰਨ-ਭਾਗਾਂ ਵਾਲੇ ਕਾਨੂੰਨੀ ਟੈਸਟ ਨੂੰ ਪੂਰਾ ਕਰਨਾ ਲਾਜ਼ਮੀ ਹੈ। ਇਸ ਜਾਣਕਾਰੀ ਨੂੰ ਵੀਡੀਓ ਜਾਂ ਐਨੀਮੇਸ਼ਨ ਦੇ ਰੂਪ ਵਿੱਚ ਦੇਖਣ ਲਈ, ਕਿਰਪਾ ਕਰਕੇ https://youtu.be/98RYE0NIlVk 'ਤੇ ਜਾਓ  
1. ਦੇਖਭਾਲ ਦਾ ਫਰਜ਼।  ਡਾਕਟਰੀ ਪੇਸ਼ੇਵਰਾਂ ਦਾ ਦੇਖਭਾਲ ਕਰਨ ਦਾ ਫਰਜ਼ ਹੁੰਦਾ ਹੈ (ਦੂਜਿਆਂ ਦੀ ਸੁਰੱਖਿਆ ਅਤੇ ਤੰਦਰੁਸਤੀ ਨੂੰ ਯਕੀਨੀ ਬਣਾਉਣ ਦੀ ਕਾਨੂੰਨੀ ਜ਼ਿੰਮੇਵਾਰੀ)। ਜ਼ਿਆਦਾਤਰ ਹਾਲਾਤ ਵਿੱਚ, ਦੇਖਭਾਲ ਦਾ ਫਰਜ਼ ਲਾਗੂ ਹੁੰਦਾ ਹੈ ਭਾਵੇਂ ਡਾਕਟਰੀ ਪੇਸ਼ੇਵਰ ਤੁਹਾਡਾ ਮੁੱਖ ਡਾਕਟਰ ਨਾ ਹੋਵੇ, ਅਤੇ ਕਿਸੇ ਵੀ ਕਲੀਨਿਕਲ ਭੂਮਿਕਾ, ਜਿਵੇਂ ਕਿ ਡਾਕਟਰ, ਨਰਸ, ਦਾਈ (ਮਿਡਵਾਈਫ਼), ਨਰਸ ਸਹਾਇਕ, ਸਹਾਇਕ ਸਿਹਤ ਪੇਸ਼ੇਵਰ ਜਾਂ ਪੈਰਾਮੈਡਿਕ 'ਤੇ ਲਾਗੂ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ।

2. ਡਿਊਟੀ ਦੀ ਉਲੰਘਣਾ। ਇਹ ਜ਼ਰੂਰੀ ਹੈ ਕਿ ਦੇਖਭਾਲ ਦੇ ਫਰਜ਼ ਦੀ ਉਲੰਘਣਾ ਹੋਈ ਹੋਵੇ, ਮਤਲਬ ਕਿ ਪ੍ਰਾਪਤ ਕੀਤਾ ਗਿਆ ਇਲਾਜ ਉਸ ਮਿਆਰ ਤੋਂ ਹੇਠਾਂ ਡਿੱਗ ਗਿਆ ਹੋਵੇ ਜਿਸ ਨੂੰ ਉਸੇ ਸਥਿਤੀ ਵਿੱਚ ਡਾਕਟਰਾਂ ਦੇ ਕਿਸੇ ਵਾਜਬ ਅਤੇ ਜ਼ਿੰਮੇਵਾਰ ਸਮੂਹ (ਉਦਾਹਰਨ ਵਜੋਂ, ਦਾਈਆਂ, ਨਰਸਾਂ, ਡਾਕਟਰ ਅਤੇ ਹੋਰ) ਦੁਆਰਾ ਸਹੀ ਮੰਨਿਆ ਜਾਂਦਾ ਹੈ। 

3. ਕਾਰਨਤਾ। ਇੱਕ ਵਾਰ ਫਰਜ਼ ਦੀ ਉਲੰਘਣਾ ਦੀ ਪਛਾਣ ਹੋ ਜਾਣ ਤੋਂ ਬਾਅਦ, ਇਹ ਲਾਜ਼ਮੀ ਦਿਖਾਇਆ ਜਾਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ ਕਿ ਇਸ ਗੱਲ ਦੀ ਸੰਭਾਵਨਾ ਸੀ (ਸੰਭਾਵਨਾਵਾਂ ਦੇ ਸੰਤੁਲਨ 'ਤੇ) ਕਿ ਇਸ ਨਾਲ ਤੁਹਾਨੂੰ ਜਾਂ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਨੂੰ ਨੁਕਸਾਨ ਜਾਂ ਸੱਟ ਲੱਗੀ। ਲੋੜੀਂਦੇ ਮਿਆਰ ਤੋਂ ਹੇਠਾਂ ਡਿੱਗੀ ਦੇਖਭਾਲ ਅਤੇ ਕਿਸੇ ਵੀ ਹੋਏ ਨੁਕਸਾਨ ਜਾਂ ਕਾਨੂੰਨੀ ਜਾਂਚ ਦੇ ਪੂਰਾ ਨਾ ਹੋਣ ਦੇ ਵਿਚਕਾਰ ਸਿੱਧਾ ਸਬੰਧ ਹੋਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ।  

ਜੇਕਰ ਡਿਊਟੀ ਦੀ ਉਲੰਘਣਾ ਅਤੇ ਕਾਰਨਤਾ ਸਾਬਤ ਹੋ ਜਾਂਦੇ ਹਨ, ਤਾਂ ਅਦਾਲਤ ਵਿੱਤੀ ਮੁਆਵਜ਼ਾ (ਨਹੀਂ ਤਾਂ ਹਰਜਾਨਾ ਵਜੋਂ ਜਾਣਿਆ ਜਾਂਦਾ ਹੈ) ਦੇਵੇਗੀ।
ਐਕਸ਼ਨ ਅਗੇਂਸਟ ਮੈਡੀਕਲ ਐਕਸੀਡੈਂਟਸ (Action Against Medical Accidents) ਚੈਰਿਟੀ (https://www.avma.org.uk) ਕੋਲ ਉਪਯੋਗੀ ਸਪੱਸ਼ਟੀਕਰਨ ਅਤੇ ਸਵੈ-ਸਹਾਇਤਾ ਗਾਈਡਾਂ ਹਨ ਜਿਨ੍ਹਾਂ ਤੋਂ ਹੋਰ ਵਿਸਤ੍ਰਿਤ ਜਾਣਕਾਰੀ ਮਿਲਦੀ ਹੈ। 



ਤੁਸੀਂ ਮੈਨੂੰ ਆਪਣੀ ਜਾਂਚ ਦਾ ਨਤੀਜਾ ਕਿਵੇਂ ਦੱਸੋਗੇ?
ਸਾਡੀ ਜਾਂਚ ਦੇ ਅੰਤ 'ਤੇ, ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਨੂੰ ਸਾਡੇ ਨਤੀਜਿਆਂ ਦੇ ਸਾਰ ਅਤੇ ਉਨ੍ਹਾਂ ਦੇ ਕਾਰਨਾਂ ਦੇ ਨਾਲ ਇੱਕ ਵਿਸਤ੍ਰਿਤ ਪੱਤਰ ਭੇਜਾਂਗੇ, ਜਿਸ ਵਿੱਚ ਇਹ ਵੀ ਸ਼ਾਮਲ ਹੈ ਕਿ ਕੀ ਤੁਸੀਂ ਮੁਆਵਜ਼ੇ ਦੇ ਹੱਕਦਾਰ ਹੋ। 

ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਨੂੰ ਪਤਾ ਲੱਗਦਾ ਹੈ ਕਿ ਕਲੀਨਿਕਲ ਲਾਪਰਵਾਹੀ ਹੋਈ ਹੈ ਤਾਂ ਕੀ ਹੁੰਦਾ ਹੈ?
ਜੇਕਰ ਸਾਡੀ ਜਾਂਚ ਵਿੱਚ ਪਾਇਆ ਜਾਂਦਾ ਹੈ ਕਿ ਉਮੀਦ ਕੀਤੇ ਮਿਆਰ ਤੋਂ ਘੱਟ ਦੇਖਭਾਲ ਕਾਰਨ ਸੱਟ ਲੱਗੀ ਹੈ ਅਤੇ ਕਲੀਨਿਕਲ ਲਾਪਰਵਾਹੀ ਹੋਈ ਹੈ, ਤਾਂ ਤੁਹਾਡਾ ਬੱਚਾ ਮੁਆਵਜ਼ੇ ਦਾ ਹੱਕਦਾਰ ਹੋਵੇਗਾ। ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਨੂੰ ਜ਼ੋਰ ਦੇ ਕੇ ਸਲਾਹ ਦਿੰਦੇ ਹਾਂ ਕਿ ਤੁਸੀਂ ਕਿਸੇ ਅਜਿਹੇ ਵਕੀਲ ਤੋਂ ਸੁਤੰਤਰ ਕਾਨੂੰਨੀ ਸਲਾਹ ਲਓ ਜੋ ਇਸ ਤਰ੍ਹਾਂ ਦੇ ਕਲੀਨਿਕਲ ਲਾਪਰਵਾਹੀ ਦੇ ਦਾਅਵਿਆਂ ਵਿੱਚ ਮਾਹਰ ਹੈ। 

ਮੈਨੂੰ ਮੁਆਵਜ਼ਾ ਕਦੋਂ ਅਤੇ ਕਿਵੇਂ ਮਿਲੇਗਾ? 
ਅਗਲਾ ਪੜਾਅ ਹੋਰ ਜਾਂਚ ਕਰਨਾ ਹੋਵੇਗਾ ਤਾਂ ਜੋ ਤੁਹਾਨੂੰ ਅਦਾ ਕੀਤੇ ਜਾਣ ਵਾਲੇ ਮੁਆਵਜ਼ੇ ਦੀ ਰਕਮ ਦਾ ਫੈਸਲਾ ਕੀਤਾ ਜਾ ਸਕੇ। ਇਹ ਮੁਲਾਂਕਣ ਕਰਨਾ ਮੁਸ਼ਕਲ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ ਕਿ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਨੂੰ ਕਿੰਨੀ ਵਿੱਤੀ ਸਹਾਇਤਾ ਦੀ ਲੋੜ ਪਵੇਗੀ, ਕਿਉਂਕਿ ਉਹ ਹਾਲੇ ਵੀ ਵਿਕਾਸ ਕਰ ਰਿਹਾ ਹੋਵੇਗਾ, ਅਤੇ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ ਉਸਦੀ ਅਪੰਗਤਾ ਦੀ ਹੱਦ ਪਤਾ ਨਾ ਹੋਵੇ, ਕਿਉਂਕਿ ਉਸ ਦੀਆਂ ਲੋੜਾਂ ਬਦਲ ਰਹੀਆਂ ਹਨ। 
ਅੰਤਿਮ ਨਿਪਟਾਰੇ 'ਤੇ ਸਹਿਮਤੀ ਬਣਾਉਣ ਵਿੱਚ ਕਈ ਸਾਲ ਲੱਗ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਇਸ ਦੌਰਾਨ, ਅਦਾਲਤਾਂ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਨੂੰ ਤੁਰੰਤ ਜਾਂ ਨੇੜਲੇ ਭਵਿੱਖ ਵਿੱਚ ਲੋੜੀਂਦੀਆਂ ਚੀਜ਼ਾਂ ਦੀ ਲਾਗਤ ਨੂੰ ਪੂਰਾ ਕਰਨ ਲਈ ਇੱਕ ਅੰਤਰਿਮ ਭੁਗਤਾਨ ਦੇ ਸਕਦੀਆਂ ਹਨ। ਤੁਹਾਨੂੰ ਨਤੀਜਾ ਪੱਤਰ ਪ੍ਰਾਪਤ ਹੋਣ ਤੋਂ ਥੋੜ੍ਹੀ ਦੇਰ ਬਾਅਦ ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਨੂੰ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਨੁਮਾਇੰਦੇ ਨੂੰ ਇੱਕ ਮੀਟਿੰਗ ਵਿੱਚ ਬੁਲਾਵਾਂਗੇ। ਇਹ ਮੀਟਿੰਗ ਹਾਲਾਤਾਂ ਦੇ ਆਧਾਰ 'ਤੇ ਵਿਅਕਤੀਗਤ ਤੌਰ 'ਤੇ ਜਾਂ ਔਨਲਾਈਨ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਇਸ ਮੀਟਿੰਗ ਦਾ ਮਕਸਦ ਹੋਵੇਗਾ ਅਸੀਂ ਇਸ ਗੱਲ ਨੂੰ ਬਿਹਤਰ ਢੰਗ ਨਾਲ ਸਮਝੀਏ ਕਿ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਦੀ ਮੌਜੂਦਾ ਸਥਿਤੀ ਕੀ ਹੈ ਅਤੇ ਕੀ ਉਸ ਦੀਆਂ ਕੋਈ ਅਜਿਹੀਆਂ ਲੋੜਾਂ ਹਨ ਜੋ ਇਸ ਸਮੇਂ ਪੂਰੀਆਂ ਨਹੀਂ ਹੋ ਰਹੀਆਂ ਹਨ, ਅਤੇ ਹੋਰ ਜਾਣਕਾਰੀ ਪ੍ਰਾਪਤ ਕੀਤੀ ਜਾਵੇ ਜੋ ਅੰਤਰਿਮ ਭੁਗਤਾਨ ਕਰਨ ਵਿੱਚ ਸਾਡੀ ਮਦਦ ਕਰ ਸਕਦੀ ਹੈ। 
ਅਸੀਂ ਸਿਫ਼ਾਰਿਸ਼ ਕਰਦੇ ਹਾਂ ਕਿ ਇਸ ਮੀਟਿੰਗ ਵਿੱਚ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਆਉਣ ਵਾਲਾ ਵਕੀਲ ਉਹੀ ਵਕੀਲ ਹੋਵੇ ਜੋ ਤੁਹਾਡੇ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਬੱਚੇ ਲਈ ਕੰਮ ਕਰ ਹੈ, ਕਿਉਂਕਿ ਉਹ ਇਹਨਾਂ ਚਰਚਾਵਾਂ ਵਿੱਚ ਤੁਹਾਡਾ ਮਾਰਗਦਰਸ਼ਨ ਕਰ ਸਕੇਗਾ। ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਹਾਲੇ ਤੱਕ ਕੋਈ ਵਕੀਲ ਨਿਯੁਕਤ ਨਹੀਂ ਕੀਤਾ ਹੈ, ਤਾਂ ਅਸੀਂ ਮੀਟਿੰਗ ਨੂੰ ਉਦੋਂ ਤੱਕ ਮੁਲਤਵੀ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਾਂ ਜਦੋਂ ਤੱਕ ਤੁਹਾਨੂੰ ਕੋਈ ਅਜਿਹਾ ਵਿਅਕਤੀ ਨਹੀਂ ਮਿਲ ਜਾਂਦਾ ਜੋ ਤੁਸੀਂ ਚਾਹੁੰਦੇ ਹੋ ਕਿ ਤੁਹਾਡੀ ਨੁਮਾਇੰਦਗੀ ਕਰੇ।

ਸੰਪਰਕ ਵੇਰਵੇ
ਤੁਸੀਂ ਸਾਡੀ ਅਰਲੀ ਨੋਟੀਫਿਕੇਸ਼ਨ ਟੀਮ ਅਤੇ ਇਸਦੀ ਸਮਰਪਿਤ ਪਰਿਵਾਰਕ ਸੰਪਰਕ ਅਤੇ ਵਿਚੋਲਗੀ (Family Liaison and Mediation) ਟੀਮ ਨਾਲ 0207 811 6263 (ਸੋਮਵਾਰ ਤੋਂ ਸ਼ੁੱਕਰਵਾਰ ਸਵੇਰੇ 9 ਤੋਂ ਸ਼ਾਮ 5 ਵਜੇ) 'ਤੇ ਫ਼ੋਨ ਕਰਕੇ ਜਾਂ nhsr.enteam@nhs.net 'ਤੇ ਈਮੇਲ ਰਾਹੀਂ ਸੰਪਰਕ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ 



ਮੈਂ ਸਲਾਹ ਅਤੇ ਸਹਾਇਤਾ ਲਈ ਕਿੱਥੇ ਜਾ ਸਕਦਾ/ਸਕਦੀ ਹਾਂ?
[bookmark: _Hlk209705031]ਬਹੁਤ ਸਾਰੇ ਸੰਗਠਨ ਹਨ ਜੋ ਪ੍ਰਭਾਵਿਤ ਪਰਿਵਾਰਾਂ ਲਈ ਮਾਰਗਦਰਸ਼ਨ ਅਤੇ ਸਹਾਇਤਾ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰਦੇ ਹਨ। ਵਧੇਰੇ ਜਾਣਕਾਰੀ ਲਈ ਕਿਰਪਾ ਕਰਕੇ ਸਾਡੀ ਵੈੱਬਸਾਈਟ ਮਰੀਜ਼ਾਂ, ਪਰਿਵਾਰਾਂ ਜਾਂ ਦੇਖਭਾਲ ਕਰਨ ਵਾਲਿਆਂ ਲਈ ਸਹਾਇਤਾ - NHS Resolution (Support for patients, families or carers - NHS Resolution) 'ਤੇ ਜਾਓ।
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