計劃名稱
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計劃資訊封面
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計劃協調員須知：請填寫此頁中要求的有關此計劃的詳細資訊。請以正楷清晰填寫。請將此頁作為已完成的資料收集表單之封面寄回給調查協調員。

1. 場所名稱： 					 地址：					 城市：	州：	郵遞區號：  	

2. 計劃協調員姓名（請提供完整的名字和姓氏，並提供最佳聯絡人的日間聯絡電話和/或電子郵件，以便就表單上的任何疑問與其聯絡）

	
	
	電話號碼：( ) -

	名
	姓
	  電子郵件：	



您是否想收到來自國家 CDSME 資源中心的計劃資訊？

	是
	否
	

	
	
	電話號碼：( ) -

	名
	姓
	  電子郵件：	



您是否想收到來自國家 CDSME 資源中心的計劃資訊？是
否


3. 您的年齡是？歲

4. 您是否是西班牙裔、拉丁裔或西語裔？是
否



5. 您的種族是？勾選所有適用的選項。
· 美洲印第安人或阿拉斯加原住民
· 亞裔
· 黑人或非裔美國人
· 夏威夷原住民或其他太平洋島民
· 白人
· 其他種族（請說明）  	
OMB 控制編號 0985-0036
到期日期 2026 年 1 月 31 日


6. 以下哪個選項最符合您作為計劃協調員的狀態？
· 有薪員工
· 志願者
· 其他

7. 計劃開始日期 (mm/dd/yyyy)：	/	/	_ 結束日期 (mm/dd/yyyy): 	/	/ 		
8. 計劃如何提供服務？（勾選所有適用的選項）
· 當面
· 電話/電話會議
· 郵寄
· 自行決定
9. 您是否為該計劃提供了「Session 0」服務？（「Session 0」是可選的計劃開始前會議。並非所有計劃都提供「Session 0」。）
· 是
· 否
· 不知道

10. 該計劃是什麼類型？僅標記一項。[承批人注意：請調整此部分內容以適應當地計劃設計]
· Active Living Every Day
· 關節炎基金會水療計劃 (Arthritis Foundation Aquatic Program)
· 關節炎基金會鍛煉計劃 (Arthritis Foundation Exercise Program)
· BRI 護理諮詢
· Cancer: Thriving and Surviving
· 慢性病自我管理計劃 (CDSMP)
· 慢性疼痛自我管理計劃 (CPSMP)
· 糖尿病自我管理計劃 (DSMP)
· Eat Smart, Move More, Weigh Less
· 增強體質 (Enhance Fitness)
· 增強健康 (Enhance Wellness)
· Fit and Strong!
· Geri-Fit
· 高血壓控制健康教練 (Health Coaches for Hypertension Control)
· 健康理念 (Healthy IDEAS)
· 健康事項計劃 (Health Matters Program)
· 延年益壽的健康運動 (Healthy Moves for Aging Well)
· HomeMeds
· Live in Control (¡Sí, Yo Puedo Controlar Mí Diabetes!)
· 健康社區生活 (Living Well in the Community)
· Mind Over Matter
· On the Move
· PEARLS

· 愛滋病毒積極自我管理計劃 (Positive Self-Management Program for HIV)
· PREPARE for Your Care
· Programa de Manejo Personal de la Diabetes（西語 DSMP）
· 尊重選擇 (Respecting Choices)
· 篩檢、簡短干預和轉診治療 (SBIRT)
· Tomando Control de su Salud（西語 CDSMP）
· 輕鬆行走 (Walk With Ease)
· 健康恢復行動計劃 (WRAP)
· 工作場所慢性病自我管理計劃 (wCDSMP)

11. 請選擇您在提供此計劃時使用的語言：
· 英語
· 西班牙語
□ 其他： ________________________________________

12. 直接支援此計劃的資金來源有哪些？勾選所有適用的選項。
· ACL CDSME 撥款
· 《美國老年法案》（法令 III-D、III-E 等）
· 疾病預防與控制中心
· 其他聯邦資助
· Medicaid/Medicaid Waiver
· Medicare/Medicare Advantage
· 其他醫療保健服務付款人
· 基金會資助
· 企業資助
· 不知道
· 其他：  	



公共負擔聲明：
根據 1995 年《削減文書法》(Paperwork Reduction Act)，除非資訊收集標註有效的 OMB 控制編號 (OMB 0985-0036)，否則對其的回應為非必需的。此資訊收集的公共報告負擔估計為平均每次回應 0.34 小時，包括收集和維護所需資料以及完成和審閱所收集資訊的時間。受訪者可自願選擇是否回應此資訊收集。
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