LET YOUR VOICE
BE HEARD

OCT 2023 - JUN 2024

NATIONAL CORE INDICATORS
(NCI) FAMILY SURVEYS

Don't forget to participate!

Surveys evaluate the services
and supports you and your
family member receive through
your regional center and service
providers.

Surveys address topics like:

. Rights « Health & Safety

. Choices . Other Important Topics
. Service Planning

« Community Inclusion

WHY?

Surveys are mailed
directly to you from the

Let your regional center

and the Department of State Council on

Developmental Services Developmental

You will receive one of (DDS) know what you Disabilities (SCDD).
three NCI surveys based

. think about your Fill out the survey on
on whether your family . g
member with 1/DD is: services. paper and mail it in
. a child living in the Participating helps your  (Postage is already paid)
family home regional center and DDS OR
+ an adult living in the understand how services

Use the code in your
letter to fill out the
survey online.

family home and supports impact you,

of the family home ones.

Questions? Email
@g QAProject@SCDD.ca.gov or NCIHelp@dds.ca.gov



DEJE QUE SE
ESCUCHE SU VOZ

OCTUBRE 2023 - JUNIO 2024

ENCUESTAS DE INDICADORES
BASICOS NACIONALES (NCI)

PARA LAS FAMILIAS

iNo olvide participar!

Las encuestas evaltan los servicios y
apoyos que reciben usted y el miembro de
su familia a través de su centro regional y
los prestadores de servicios.

Las encuestas abordan temas como:

» Derechos

 Decisiones

* Planificacién de
servicios

* Inclusién comunitaria

¢{QUE ENCUESTA

RECIBIRA?

Recibira una de tres
encuestas de NCI, segun
si el miembro de su
familia con discapacidades
intelectuales y de
desarrollo (1/DD) es:
* un nifio que vive en el
hogar familiar
¢ un adulto que vive en
el hogar familiar
¢ un adulto que vive
fuera del hogar familiar

+ Salud y seguridad

+ Otros temas importantes

¢POR QUE?

Comparta su opinién sobre
los servicios que recibe
con el centro regional y el
Departamento de Servicios
de Desarrollo (DDS).

Su participaciéon ayuda al
centro regional y al DDS
a entender el impacto que
ejercen estos servicios
y apoyos sobre usted,
su familia y sus seres
queridos.

{COMO?

El Consejo Estatal de
Discapacidades del
Desarrollo (SCDD) le
enviard las encuestas por
correo directamente.

Complete la encuesta
impresa y enviela por
correo postal (el franqueo
ya esta pago).

(o]

Use el cédigo que figura en

la carta para completar la
encuesta en linea.

¢Preguntas? Correo electrénico

QAProject@SCDD.ca.gov o NCIHelp@dds.ca.gov
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