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	귀하의 부상에 대한 책임 소재가 누구에게 있느냐에 상관없이 혜택을 받으실 수 있습니다만, 다음의 경우는 제외됩니다. 
	 귀하가 부상당할 당시에 취해 있었던 경우 
	 다른 사람에게 부상을 입히는 중에 부상을 당했거나, 고의로 자해한 경우 
	 개인적인 이유로 인해 다른 사람에 의해 상해를 입은 경우 
	 천재지변에 의해 부상당한 경우 
	 소란스러운 장난을 치다 부상을 입은 경우 
	 비번 중 오락 활동 또는 사교 활동이나 스포츠 활동에 자발적으로 참가하는 중에 부상을 입은 경우 
	 
	2. 귀하는 근무 중 입은 부상이나 질병을 치료하기 위해 의료 지원을 받을 권리가 있습니다.  근무 중 입은 부상과 관련된 치료이며 필요한 의료 지원이라면 이 의료 지원을 받는 데 대한 시간적 제한이 없습니다.  
	 
	3. 치료 담당 의사 선택: 
	텍사스 주 재해 근로자 보상 시스템 상의 귀하의 책임 사항 


