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ADA /504 Pemberitahuan

Non-diskriminasi
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Pemberitahuan tentang Non-diskriminasi Berbasis Disabilitas atas Pakta Aksi Amerika
bersama Disabilitas 1990 dan Ayat 504 Pakta Rehabilitasi 1973

Pasal Il Aksi Amerika bersama Disabilitas dan Ayat 504 Pakta
Rehabilitasi mengharuskan DCYF tidak mendiskriminasi
individu yang memenuhi kualifikasi namun memiliki
disabilitas dalam program, layanan, maupun aktivitas.

Komunikasi Efektif

DCYF, jika diminta, akan memberikan bantuan yang
sesuai agar komunikasi yang efektif terjalin dan individu
disabilitas yang berkualifikasi bisa berpartisipasi secara
setara dalam program, layanan, serta aktivitas DCYF.
Bantuan dan layanan dapat berupa penerjemah bahasa
isyarat, dokumen dalam braile, dan cara-cara lain agar
informasi dan komunikasi dapat diakses oleh mereka

yang kesulitan dalam bicara, mendengar, maupun melihat.

Modifikasi untuk Peraturan dan Prosedur

DCYF akan membuat perubahan semestinya pada
peraturan dan program agar mereka dengan disabilitas
memiliki kesempatan setara untuk berpartisipasi dalam
program, layanan, dan aktivitas DCYF. Contohnya,
individu dengan hewan pemandu dipersilakan di kantor
Negara, walau biasanya hewan tidak diperbolehkan.

Washington State Department of

CHILDREN, YOUTH & FAMILIES

Permintaan Bantuan atau Layanan untuk
Menjamin Komunikasi Efektif atau
Modifikasi Peraturan

Siapapun yang membutuhkan bantuan atau layanan demi
komunikasi efektif maupun perubahan peraturan atau
prosedur agar bisa berpartisipasi dalam program, layanan,
atau aktivitas DCYF harap menghubungi salah satu
petugas di bawah ini secepatnya, sebisa mungkin dalam
48 jam sebelum jadwal acara:

1. Pegawai DCYF, atau

2. Koordinator DCYF ADA
dcyf.adaaccessibility@dcyf.wa.gov
No telepon: (360) 480-7230, nomor sambungan 7-1-1

ADA tidak mengharuskan DCYF melakukan hal yang akan
mengubah program atau layanan secara fundamental

atau memaksakan beban finansial atau administratif yang
berlebihan.



mailto:dcyf.adaaccessibility%40dcyf.wa.gov?subject=

Keluhan

Keluhan bahwa program, layanan, atau aktivitas DCYF tidak
bisa diakses untuk individu dengan disabilitas harus diterima
oleh DCYF dalam kurun waktu satu tahun yang sama
dengan acara yang dikeluhkan memberikan perlakuan tidak
adil karena disabilitas, dan disampaikan kepada:

DCYF ADA Accessibility Program
Department of Children, Youth, and Families
1500 Jefferson St., SE

Olympia, WA 98501
dcyf.adaaccessibility@dcyfwa.gov

No telepon: (360) 480-7230

Washington Relay: 711 atau 1-800-833-6384

Negara bagian Washington tidak menarik biaya dari
siapapun dengan disabilitas atau kelompok maupun
individu dengan disabilitas untuk membayar biaya
layanan bantuan atau layanan atau perubahan peraturan
maupun praktik seperlunya.

DCYF memiliki kebijakan keluhan internal ADA, tetapi
individu dengan disabilitas masih bisa mengirim keluhan
diskriminasi disabilitas pada Departemen Keadilan

AS Divisi Hak Sipil untuk pelanggaran ADA Pasal I,
pelanggaran Ayat 504 U.S. Department of Health and
Human Services (Departemen Layanan Kesehatan dan
Kemanusiaan AS), atau Human Rights Commission
(Komisi Hak Asasi) dari Negara Bagian Washington.

US Department of Justice (Departemen Keadilan AS,
DO)), Divisi Hak Sipil

https://civilrights.justice.gov

Hubungi Department Of Justice (Departemen Keadilan)
untuk Melaporkan Pelanggaran Hak Sipil online:
https://civilrights.justice.gov/report

Untuk mengajukan Keluhan ADA lewat pos, unduh

formulir Keluhan ADA:
www.ada.gov/t2cmpfrm.html

Kirim formulir yang sudah diisi ke:

US DOJ — Civil Rights Division
950 Pennsylvania Ave, NW
4CON, 9th Floor
Washington, DC 20530

US Department of Health & Human Service
(Departemen Layanan Kesehatan & Kemanusiaan),
Office of Civil Rights (Kantor Hak Sipil)

Panduan Pengisian Keluhan Hak Sipil:
www.hhs.gov/civil-rights/filing-a-complaint/complaint-
process/index.html

Portal Keluhan HHS - OCR Online:
https://ocrportal.hhs.gov/ocr/smartscreen/main.jsf

Untuk mengajukan Keluhan Ayat 504 Pakta Rehabilitasi
lewat pos, unduh formulir Diskriminasi Hak Sipil:
www.hhs.gov/sites/default/files/ocr-60-day-frn-cr-crf-
complaint-forms-508r-11302022.pdf

Kirim formulir yang sudah diisi ke:

Centralized Case Management Operations
U.S. HHS — 200 Independence Ave., SW.
Room 509F HHH Bldg.

Washington DC 20201

Washington State Human Rights Commission
(Komisi Hak Asasi Manusia Washington, WSHRC)

www.hum.wa.gov

Untuk mengajukan Keluhan Diskriminasi Disabilitas terkait
Akomodasi Publik lewat pos, unduh formulir Keluhan
Akomodasi Publik:

www.hum.wa.gov/file-complaint

Kirim formulir yang sudah diisi ke:

WSHRC — Olympia Headquarters
711S. Capitol Way, Suite 402

PO Box 42490

Olympia, WA 98504

DCYF tidak mendiskriminasi dan memberikan akses setara ke semua program dan layanan bagi semua orang tanpa memandang ras, warna kulit, gender, agama, jabatan,
status pernikahan, negara asal, kewarganegaraan atau status imigrasi, umur, orientasi seksual atau identitas gender, status penugasan militer, status sebagai ibu menyusui,

dan adanya disabilitas fisik, indera, maupun mental ataupun penggunaan anjing atau hewan pemandu. Jika membutuhkan salinan gratis publikasi ini dalam format atau
bahasa lain, silakan hubungi Constituent Relations (Relasi Konstituen) DCYF melalui 1-800-723-4831 email communications@dcyf.wa.gov.
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