
CARE قانون

قانون یاری رسانی، بازیابی، 
و توانمندسازی جامعه

معیار صلاحیت

برطبق قانون CARE افراد بالغ مشخصی حق دارند که در دادگاه مدنی دادخواستی 
را مطرح کنند تا یک توافقنامه CARE داوطلبانه یا طرح CARE به حکم دادگاه ایجاد 

شود. این طرح می تواند شامل درمان، منابع اسکان و سایر خدمات برای افراد مبتلا به 
اسکیزوفرنی درمان نشده و سایر اختلالات روان پریشی باشد.

معیار صلاحیت
افراد 18 سال و بالاتر که طیف اسکیزوفرنی یا سایر اختلالات 	 

روان پریشی در آنها تشخیص داده شده است،
فرد علائم شدید و طولانی مدتی دارد که می تواند باعث عملکرد 	 

رفتاری شود که به طور قابل توجهی با فعالیت های اولیه زندگی 
روزمره )یعنی فعالیت های اساسی مربوط به مراقبت شخصی( 

تداخل دارد و در صورت عدم درمان، حمایت و توانبخشی 
ممکن است منجر به عدم توانایی در حفظ سازگاری باثبات و 

عملکرد مستقل برای مدت طولانی یا نامحدود شود،
فرد با درمان سرپایی داوطلبانه مداوم دارای ثبات نمی شود،	 
یا بعید است که فرد به صورت ایمن/مستقل در جامعه دوام 	 

بیاورد )مانند حفظ ایمنی شخصی، بهداشت، رژیم غذایی، 
سلامت و/یا روابط ضروری بدون نظارت( و وضعیت رو به 

وخامت است یا خدمات و حمایت برای جلوگیری از عود یا 
بدتر شدن بیماری الزامی است،

مشارکت در قانون CARE یک جایگزین با کم ترین 	 
محدودکنندگی است، و

فرد احتمالاً از شرکت در یک توافقنامه یا طرح CARE سود 	 
خواهد برد.

CARE تشخیص صلاحیت برای
اختلالات طیف اسکیزوفرنی عبارتند از:

اسکیزوفرنی، اختلال اسکیزوافکتیو، اختلال اسکیزوفرنی فُرم، 
سایر طیف اسکیزوفرنی مشخص شده و سایر اختلالات 

روان پریشی، طیف اسکیزوفرنی نامشخص و سایر اختلالات 
روان پریشی.

سایر اختلالات روان پریشی عبارتند از:
اختلال روانی مختصر، اختلال هذیانی، اختلال شخصیت 

اسکیزوتایپی، اختلال روان پریشی ناشی از دارو، کاتاتونیا مرتبط 
با اختلال روانی دیگر، کاتاتونیای نامشخص.

تشخیص های روانپزشکی که فاقد معیارهای صلاحیت هستند:*
هر گونه اختلال مرتبط با موادی که در بالا ذکر نشده است	 اختلال دوقطبی دارای مشخصات روان پریشی	 افسردگی ماژور دارای مشخصات روان پریشی	 کاتاتونیا مرتبط با یک بیماری دیگر	 اختلال روان پریشی ناشی از یک مشکل جسمی عمومی	 

* به جز مواقعی که با تشخیص دیگری که در بالا ذکر شده همراه باشد
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CARE قانون

اسکیزوفرنی و اختلالات مرتبط 
با آن چیست؟

اسکیزوفرنی:
اسکیزوفرنی یک اختلال روانی است که توسط یک متخصص 

مراقبت های سلامت مجاز و بر اساس معیارهای مندرج در راهنمای 
تشخیصی و آماری ©(DSM-5TR) تشخیص داده شود - و با علائم 

شدید و پایدار در حوزه های زیر تعریف می شود:

علائم منفی - مانند احساسات ضعیف، بی تفاوتی، اختلال 	 حرکات یا اعمال به شدت نامنظم یا غیرعادی	 افکار آشفته	 توهمات	 هذیان	 
در قضاوت، مشکل در انجام وظایف اساسی، یا گوشه گیری 

اجتماعی.

علائم برای اینکه شرایط اسکیزوفرنی را داشته باشند باید با اختلال 
عملکرد اجتماعی یا شغلی همراه باشد، حداقل 6 ماه طول بکشد و 

نباید ناشی از اختلال روانی یا جسمی دیگری باشد.

اختلالات مرتبط:
سایر اختلالات طیف اسکیزوفرنی برخی از خصوصیات مشابه 

اسکیزوفرنی را دارند، اما ممکن است همه معیارهای آن تشخیص 
را نداشته باشند یا بهتر است ذیل یک اختلال متفاوت توصیف شوند.

منابع اطلاعاتی
وبسایت قانون CARE شورای قضایی کالیفرنیا

برگه اطلاعات CARE )مارس 2023)
CARE واژه نامه اصطلاحات قانون

CARE معیار صلاحیت قانون
مؤسسات رفاهی قانون 5972 §

یک فرد فقط در صورتی واجد شرایط رویه CARE است 
که همه موارد زیر صدق کند:

الف( سن فرد 18 سال یا بیشتر باشد.
)ب( فرد در حال حاضر دچار یک بیماری روانی 

شدید باشد، همانطور که در بند (2) از زیربخش )ب( 
بخش 5600.3 تعریف شده است و در دسته اختلال زیر 

تشخیص داده شده است: طیف اسکیزوفرنی و سایر 
اختلالات روان پریشی، همانطور که در جدیدترین نسخه 

راهنمای تشخیصی و آماری اختلالات روانی تعریف شده 
است. این بخش صلاحیت دادخوانده را بر اساس یک 

اختلال روان پریشی مبتنی بر مشکل جسمی تعیین نمی کند 
یا دارای ماهیت عمدتاً روانپزشکی نیست، که شامل، اما 
نه محدود به، مشکلات جسمانی مانند آسیب های مغزی، 

اوتیسم، زوال عقل یا مشکلات عصبی می شود. فردی 
که بر طبق تعریف بند (2) بخش فرعی )الف( بخش 

1374.72 قانون ایمنی و سلامت، اخیراً دارای اختلال 
مصرف مواد تشخیص داده است، اما معیارهای لازم در 

این بخش را ندارد، واجد شرایط رویه CARE نیست.
)ج( فرد برای درمان داوطلبانه مداوم به لحاظ بالینی 

تثبیت نشده است.
)د( حداقل یکی از موارد زیر وجود داشته باشد:

(1) احتمال اینکه فرد بدون نظارت در جامعه دوام 
بیاورد وجود نداشته باشد و وضعیت فرد به طور قابل 

ملاحظه ای رو به وخامت باشد.
(2) برای جلوگیری از عود یا بدتر شدن وضعیت فرد که 

می تواند منجر به ناتوانی شدید یا آسیب جدی به شخص 
یا دیگران شود، همانطور که در بخش 5150 تعریف شده 

است، به خدمات و حمایت نیاز است.
 CARE یا توافقنامه CARE ه( مشارکت در یک طرح(

کمترین محدودیت جایگزین ضروری برای اطمینان از 
بهبودی و ثبات فرد خواهد بود.

)و( این احتمال وجود دارد که شخص از مشارکت در 
طرح CARE یا توافقنامه CARE بهره مند شود.
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