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េសៀវេភៅែណនាំស 

មាជិក 
អ្្វីែដលអ្នក្រតូវែតដឹងអំពីអត្ថ្របេយាជន៍អ្នក  

Health  Net  Dental   

ភស្តុតាងៃនការធានារា៉ប់រង (EOC) 

និងទ្រមង់ែបបបទបងា្ហញព័ត៌មានបពា្ចូលគា្ន 

2023 

េខានធី Los Angeles  

គេ្រមាងធានារាប៉រ់ងសខុភាពបង្់របាកម់ុន (PHP)  
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1| ភាសា នងិទ្រមង់េផ ្សងៗ 

ភាសានិងទ្រមង់ដ៏ៃទេផ ្សងេទៀត 

ភាសាដៃទេផ្ស ងេទៀត  
អ្នកអាចទទួលបានេសៀវេភៅសមាជិកេនះនងិពត័៌មានរបស់គេ្រមាងធានារ៉ាប់រងសុខភាពដ 
ៃទេទៀតេដាយឥតគិតៃថជា្្ល ភាសាដៃទេទៀតបាន។ ទូរសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307  
(TTY 711)។ ការេហៅមកេលខេនះគឥឺ តគិតៃថ្្លេទ។ សូមអានេសៀវេភៅែណនំាសមាជិកេនះ  
េដើម ្បីែស្្វងយល់បែន្ថមអពំ េីសវាជនំ ួយែផ្នកភាសា ដូចជា េសវាអក្ន បកែ្របជាល្ទ ់មាត ់
នងិេសវាបកែ្របឯកសារ។  

ទ្រមង់ដៃទេទៀត  
អ្នកអាចទទួលបានពត័ ៌មានេនះជាទ្រមងេ់ផ្ស ងេទៀតេដាយឥតគតិៃថ្្ល ដូចជា  
អក ្សរស្រមាប់ជនពិការែភក្ន  ពមុអ្ព ក ្សរធំទំហ ំ 20  ជាសំេឡង  
នងិជាទ្រមងេ់អឡចិ្រតនូកិែដលអាចចូលេ្របបាើ នេដាយឥតគតិៃថស្្ល ្រមាបអ់ ក្ន ។  
ទរូសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307 (TTY 711)។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគិតៃថ្្លេទ។  

ការ្របា្រស័យទាកទ់ងសមាតូ ់

សិទេ្ធិ សស្នើ ុំអពំីការ្របា្រស័យទាកទ់ងសមាូត់  
អ្នកមានសិទ្ធិេស្នើសឱ ្យេយើងេធ្្វើការ្របា្រស័យទាក់ទងជាមួយអ្នកអពំ ីព័ត៌មានសខុ ភាពជា្ទល់ 
ខ្្លួន  (PHI)  របស់អ្នកជាទ្រមង ់នងិរេបៀបែដលអក្ន េសើ្នស ំុ
្របសិនេបើវា្រតូវបានផលិតយា៉ងងាយ្រសួលជាទ្រមង ់និងរេបៀបែដលបានេស្នើស ំុ
ឬេនៅទីតាងំជនំ ួស។ េយើង្រតូវែតទទួលយកសំេណើរបស់អ្នក ្របសនិេបើវាសមេហតុផល  
នងិបពា្ផកអ់ពំមីេធ រាបាយ ឬទីតាងំជនំួសែដល PHI  របស់អក្ន គួរែត្រតូវបានផ្តលជ់នូ។  
ការេសសំុអំពីការ្របា្រស័យទាក់ទងសមាត់នឹង្រតូវអនុវត្តេដាយ្រកុមហុ៊នធានារាប់រងសុខភា 

ុំ

្នើ ូ ៉
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ពកុ្នងរយៈេពល្របំាពីរ 7  ៃថតាូ ម្របតទិ ិនបនា្ទប់ពីការទទួលការបពូា្ជនតាមេអឡិច្រតនូ ក ិ  
ឬសំេណើតាមទូរសព្ទ ឬកុ្នងរយៈេពល 14 
ៃថូតាម្របតិទិនៃនការទទួលបានតាមៃ្របសណីយ៍ថា្នក់េលខមយួ។  
េយងើ នងឹជនូដំណងឹដល់អ្នកអំពីការទទួលបានការេសស្នើ ុំការ្របា្រស័យទាក់ទងសមូាតរ់បស់
អ្នក និងផ្តល់ឱ្យ អក្ន នវូសា្ថនភាព ្របសិនេបអើ ក្ន ទាកទ់ងនងឹគេ្រមាង។  

េយងើ នងឹមនិបងា្ហញព័ត៌មានេវជ្ជសា្រសែ្ត ដលទាកទ់ងនងឹេសវាសមាតូ ់ែដលផ្តល់ជូនដល់បុគ្គ
លែដល្រតូវបានការពារដល់អ្នកជាវ  
ឬអ្នកចុះេឈា្មះក្នងុគេ្រមាងណាមួយេ្រកៅពបីុគល្គ ែដល្រតូវបានការពារែដលទទួលបានការ 
ែថទំា  
អវតមា្ត នកុ្នងការអនុពាញ្ញតជាលាយលក្ខណ៍អក ្សរភាម្្ល ៗរបស់បគុ្គលែដល្រតវូបានការពារែដ 
លទទួលបានការែថទំា។  

បគុ្គលែដល្រតវូបានការពារ  
សំេដៅេលើមនុស ្សេពញវ័យណាមា្នក់ែដល្រតូវបានធានារ៉ាប់រងេដាយគេ្រមាងេសវាែថទំាសុខ
ភាពរបស់អ្នកជាវ  
ឬអនីតិជនែដលអាចយល់្រពមចំេពាះេសវាែថទំាសខុ ភាពេដាយគាន្ម ការយល្រ់ ពមពឪី ពកុឬ 
មា្តយ ឬអាណាព រាបាល្រសបច ប្បាប ់ែដលអនេុលាមេទៅតាមចប្បា បរ់ដ ្ឋ ឬសហព័ន្ធ។ 
“បគុ្គលែដល្រតវូបានការពារ”  
មនិរាបប់ពូា្ចលបគុ្គលែដលខះ្្វ សមត្ថភាពកុ្នងការផ្តល់ការយល់្រពមែដលបានជូនដណឹំ ងស 
្រមាប់ការែថទំាសខុភាពែដលអនេុលាមតាមែផ្នកទី 813 របស្រ់ កមសាកល្ប ងេនាះេទ។  
គេ្រមាងេសវាែថទំាសុខភាពមនិ ត្រមូវឱ ្យបគុ ល្គ ែដល្រតូវបានការពារទទួលបានការអនុពាញ្ញត 
ពអីក្ន ជាវ ឬអក្ន ចះុេឈា្មះេផ្ស ងេទៀតេដមើ  ្បទីទលួបានេសវាសមាតូ់ 
ឬបពា្ចូនការទាមទារស្រមាប់េសវាសមូាតេ់នាះេទ  
្របសិនេបើបុគ្គលែដល្រតវូបានការពារមានសិទ្ធិកុ្នងការយល្់រពមចំេពាះការែថទំា។   

េសវាសមាតូ ់សេំដៅេទៅេលេើ សវាសខុភាពទាងំអសែ់ដលទាកទ់ងនងឹសុខភាពផ្្លូវចិត ្ត  
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3| ភាសា នងិទ្រមងេ់ផ ្សងៗ 

ឬអាកប ្បករិយិា សុខភាពផ្្លវូ េភទ នងការបនព្ត ូជ ជងំឺឆង្្ល តាមការរួមេភទ  
វិបត្តិែដលបណា លពីការេ្របើ្របាស់សារធាតុេញៀន ការែថទំាសុខភាពអ្នកែកេភទ  
និងអំេពើហិង ឡាេលើៃដគូជិតស្និទ្ធ  

ិ

េហើយរមួបពូា្ចលទំាងេសវាែដលបានពិពណ៌នាេនៅកុ្នងែផ្នកទី 6924, 6925, 6926, 6927,  
6928, 6929 និង  6929, 6930  របស្់រកម្រគសារួ  នងិែផក្ន ទ ី 121020  និង  124260  
របស់្រកមសុខភាព និងសុវត្ថិភាព បានទទលួេដាយអ្នកជំងឺែដលមានអាយអុប ្បបរមា  
ឬេលើអប ្បបរមាែដលបានបពា្ផក់ស្រមាប់ការយល់្រពមចំេពាះេសវាែដលបានបពា្ផក់េនៅក្នងុ
ែផ្នកេនះ។   

ុំ ូេដើម ្បីេស្នើសការ្របា្រស័យទាក់ទងសមាត់ពី  Health Net  
ស្រមាបេ់សវាណាមួយែដលបានរាយខាងេលើ សូមទរូសពេ្ទ ទៅែផក្ន បេ្រមេើ សវាសមាជក ិ  
ឬអ្នកអាចបពា្ចនូសំេណើជាលាយលក្ខណអ៍ក្ស រតាមៃ្របសណីយ៍ 
ឬទូរសារេទៅកាន់បណា ញណាមួយដូចខាងេ្រកាម៖  
• អនឡាញ៖ េគហទពំរ័របស់ Health Net េដាយចូលេទៅកាន់ 

http://www.hndental.com 
• តាមរយៈៃ្របសណយ៍េទៅកានអាសយដា្ឋន៖   Health Net  Dental, P.O. Box  

10348, Van Nuys, CA  91409  
ី ់

• តាមរយៈទរសពេទៅកាន់៖ ែផក្ន បេ្រមើេសវាសមាជិករបស ់Health Net  តាមរយៈេលខ  
1-800-977-7307   

ូ ្ទ

• តាមរយៈ TDD/TTY៖ 711 

េសវាកមអ្ម ក្ន បកែ្របភាសា  
អ្នកពុចាំ ំបាច់េ្របើសមាជកិ្រគួសារ ឬមិត្តភក្តិេធើ្្វជាអ្នកបកែ្របជាល្ទ ់មាត់េឡើយ។   
ស្រមាបេ់ សវាកម្មអ្នកបកែ្របជា្ទល់មាត់ េសវាកម្មភាសាវិទ រា និងវប ្បធ៌ម  
នងិ ជនំ យួ េដាយឥតគិតៃថ្្លមាន  24  េម៉ាងក្នុងមួយៃថូ 7  ៃថូក្នុងមួយសបាហ 
ឬេដមើ  ្បទីទលួបាននូវេសៀវេភៅេនះជាភាសាេផ ្សងពីេនះ សូមទូរសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-
7307  (TTY 711)។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគិតៃថេ្្ល ទ។   

្ត ៍

ើ

http://www.hndental.com/
http://www.hndental.com/
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ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

 

 

 

  

 

 

   

   

ការភាប់្ផ ទំនាកទ់នំងជាមួយការែថទាំសខភាុ ពរបសអ្ន់ ក  
សមាជកិ Health Net  មានជេ្រមើសថ្មសី ្រមាប់ការ្រគប់្រគងកំណត់្រតាសខភាុ ពេធ្មញរបស់អ្នក។  ច ប្បាប់របស់រដ្ឋ California  

ថ្មេី ធ្្វើឱ ្យវាកាន់ែតងាយ្រសួលស្រមាប់សមាជិកក្នងកាុ រទទលួបានកំណត់្រតាសខភាុ ពរបសពួ់ កេគេនៅេពលែដលពួកេគ្រតូវការវាខំា្្លងបំ

ផុត។ ឥឡូវេនះ  

អ្នកមានសិទ្ធចូិ លេ្របើេពញេលញនវូកំណត់្រតាសុខភាពេធ្មញរបស់អ្នកេនៅេលើឧបករណចល៍ ័តរបស់អ្នកតាមរយៈកម្មវធីិ ែដលមានសុវ 

ត្ថិភាព។ វាអនុពាតឱ ញ្ញ ្យអ្នក្រគប់្រគងសុខភាពរបស់អ្នកបានល្្អ្របេសើរជាងមុន នងិដឹងថាមានធនធានអ្្វីខ្្លះ។   

សមាជកិ Health Net  ក៏អាចេសស្នើ ំុកំណត់្រតាសខភាុ ពេធ្មញរបស់អ្នកេទៅជាមួយអ្នកេនៅេពលអ្នកប្តូរគេ្រមាងសុខភាព។  

្របសនេិ បើសមាជកិបានជាស្្ល ប្ត់ រូគេ្រមាងសខភាុ ព  Health Net  នឹងេផ្ញកំើ ណត់្រតាព រាបាលរបស់អ្នកេទៅគេ្រមាងសុខភាពេផ ្សងេទៀត។  

វាផ្តលឱ ់ ្យអ្នកនូវសមត្ថភាពក្នងុ ការបេង្កតកំើ ណត់្រតាសខភាុ ពេពញេលញ  

េដើម ្បជួី យអ្នកក្នងកាុ រសេ្រមចចិត្តេលកាើ រែកលម្្អគុណភាពក្នងកាុ រែថទា ំនិងលទ្ធផលសុខភាពរបស់អ្នក។  

ស្រមាប់ព័ត៌មានបែន្ថមអំពីដំេណើរការេនះ  ឬអពំីរេបៀបរក ឡាសុវត្ថិភាពព័ត៌មានសុខភាពជា្ទល់ខ្្លួនរបស់អ្នក  

សូមចូលេមើលេគហទំព័ររបស ់Health Net  តាមរយៈេគហទំព័រ  Connecting Your  Healthcare៖ 

ជេ្រមើសថ្មីស្រមាប់ការ្រគប់្រគងកំណត់្រតាេវជ្ជសា្រស្តឌីជថីលរបស់អ្នក   

អ្នកក៏អាចចូលេមើលេគហទំព័រ My Health Application 

ស្រមាប់បពា្ជកម្មី វធីិ ែដលបេំពញតាមការអនុវត្តសុវត្ថិភាពសង់្ត ដារេដើម ្បកំី ណតទ់ីតំាងកម្មវធីិ ក្នុងការទាញយកេទៅកាន់ទូរសព្ទសាតហ្ម នូ្្វ

របសអ្ន់ កេដើម ្បបេី ង្កតគើ ណនីថ្មសី្រមាប់ការ្រគប់្រគងកណំត់្រតាេវជ្ជសា្រសេ្ត អឡច្រិ តនូិករបសអ្ន់ ក។     

្របសនេិ បើអ្នកេជឿថា  Health Net  ឬសហការីអាជីវកម្មបានរេំលាភសទ្ធិ សិ ពីី្ត ឯកជនភាពពត័ម៌ានសុខភាពរបសអ្ន់ ក  

(ឬអ្នកេផ ្សងេទៀត)  ឬបាន្រប្រពឹត្តការរំេលាភ្របេភទេផ ្សងេទៀតេលើច ប្បាប់ឯកជនភាព សនស្តិ ុខ ឬការបំពានការជនូដណំង 

អ្នកមានសិទក្នុងការដាក់ពាក ្យបណ្តឹងេទៅកាន់ការិយាល័យសិទ្ធិសីុវិល (OCR)។   

ឹ

្ធិ

អ្នកអាចដាកព់ាក ្យបណ្តងតាមអនឡាញជាមយួ  OCR  តាមរយៈ  ផតថលពាក ្យបណ្តងរបស OCR  ស្រមាបដេណរការេលឿនជាងមន  

ឬអ្នកអាចេផ្ញើពាក ្យបណ្តងរឹ បសអ្ន់ កជាលាយលក្ខណអក ៍ ្សរេទៅកាន់៖  

់ ំ ើ ុឹ ឹ ់

• អ៊ីែមល៖ OCRComplaints@hhs.gov 

• សូមេផ្ញើតាមៃ្របសណីយ៍េទៅកាន់ ៖ Centralized Case  Management Operations  

U.S. Department of  Health and Human Services   

200 Independence Avenue, S.W. 

Room  509F HHH Building 

  

  

ើ

http://www.hndental.com/
https://mmp.healthnetcalifornia.com/resources/interoperability-and-patient-access.html
https://mmp.healthnetcalifornia.com/resources/interoperability-and-patient-access.html
https://myhealthapplication.com/
https://ocrportal.hhs.gov/ocr/smartscreen/main.jsf
mailto:OCRComplaints@hhs.gov
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California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

 

 

 

  

   

 

  

5| ភាសា នងិទ្រមងេ់ផ ្សងៗ 
Washington, D.C. 20201 

ពាក ្យបណង្រឹ្ត តូវែតដាក់េទៅ  OCR  ក្នុងរយៈេពល  180  ៃថបូនាប់្ទ ពីសកម្មភាពបានេកើតេឡងែើ ដលនាឱ ំ ្យមានពាក ្យបណង្តឹ ។ OCR  

អាចពន រារេពលក្នងកាុ រដាកព់ាក ្យរយៈេពល  180  ៃថ ្របសនេិ បើអ្នកអាចបងាញ្ហ ព ី“មូលេហតសុម្រសប” 

អំពីេហតុផលែដលអ្នក្រតូវបានពន រារេពល។   

ូ

ស្រមាប់ព័ត៌មានបែន្ថមអំពីរេបៀបដាក់ពាក ្យបណងេ្ត លឯកជនភាព ឬសវត្ថភាពព័តម៌ានសខភាុ ព 

សមចលេមលេគហទពររបស្រកសងេសវាសខាភបាល និងមនុស្ស ជាតិអាេមរកតាមរយៈ 

ឹ ើ ុ ិ

ូ ូ ើ ំ ័ ់ ួ ុ ិ ិ ្តឹដំេណើរការៃនពាក ្យបណង HHS។  

អ្នកក៏អាចដាក់ពាក ្យបណ្តងេឹ ទៅកាន់ការិយាលយ័គណៈកមា្មធកិារពាណជ្ជិ កម្មសហពន័្ធចំេពាះការការពារអ្នកេ្របើ្របាសផងែ់ ដរ។  

ស្រមាប់ព័ត៌មានបែន្ថម សូមចលូេមើល ការយិាល័យការពារអ្នកេ្របើ្របាស ់FTC។  

ើ

http://www.hndental.com/
https://www.hhs.gov/hipaa/filing-a-complaint/complaint-process/index.html?language=es
https://www.ftc.gov/about-ftc/bureaus-offices/bureau-consumer-protection
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6| ភាសា នងិទ្រមងេ់ផ ្សងៗ 

ើ

http://www.hndental.com/


  

    

      

    

 ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea
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Health Net Dental  សូមសា្្វគមន៍!  
ូ ួសមអរគណុស្រមាប់ការចូលរមជាមួយ  Health Net  Dental  (Health Net)  ។ Health Net  

គឺជាគេ្រមាងសុខភាពេធ្មញស្រមាប់ជនទំាងឡាយណាែដលមាន Medi-Cal។ 

េយងេើ ធ្្វកាើ រជាមួយរដ្ឋកាលីហរ៊្្វ័ េនៀេដើម ្បជួី យអ្នកឲ ្យទទួលបានការែថទាទន្តំ សា្រស្តែដលអក្ន ្រតូវការ។   
 

េសៀវេភៅែណនាសំមាជក ិ  

េសៀវេភៅៃដែណនាសំមាជិកេនះ្របាប់អ្នកអំពីការធានារាប់៉ រងក្នុងគេ្រមាង Net Health។ សមអានវាេដាយ្របង្របយ័ត្ន  

និងឱ ្យបានេពញេលញ។ វានងឹជួយអ្នកឱ ្យយលនិ់ ងេ្របើ្របាសអត្ថ់ ្របេយាជនន៍ិងេសវាកម្មរបសអ្ន់ ក។  

វាក៏ពន ្យល់ផងែដរដលអ្ន់ កនូវសិទ្ធិនិងទនំួលខុស្រតូវរបសអ្ន់ កក្នងនាុ មជាសមាជិកៃនគេ្រមាង  Health Net។ 

ូ ុ

េសៀវេភៅែណនំាសមាជកិេនះក៏្រតូវបានេគេហៅផងែដរថាជាភស្តតុាងៃនការធានារ៉ាប់រង  (EOC)។ វា្រគាន់ែតជាេសចក្តសេង្ខបៃនច ប្បាប់  

នងេគាលការណរបស Health Net  េដាយែផ្្អកេលើកិច្ចសន រារវាង  Health Net  នងិនាយកដា្ឋនេសវាែថទំាសុខភាព (DHCS)  

ប៉ុេណា ោះ។ ្របសិនេបើអ្នកចងយ់ល់ដឹងបែន្ថមនូវល័ក្ខការណនិ៍ ងល័ក្ខខណ័្ឌៃនការធានារាប់៉ រង  

អ្នកអាចនងឹេសើ្នសុច ំ ប្បាប់សេំណៅៃនកិច្ចសន រាពីេសវាកម្មសមាជិក។  

ី

ិ ៍ ់

សូមេហៅទូរសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307 (TTY 711)  េដើម ្បីេស្នើសំុចប្បាប់ចម្្លងៃនកិចសន រា។  

អ្នកក៏អាចនឹងេសើ្នសុំច ប្បាប់សេំណៅមួយេផ ្សងេទៀតៃនេសៀវេភៅែណនំាសមាជិកេដាយឥតគិតៃថ្្លពអី្នក  

លេទៅកានេគហទពររបសេយើងតាមអាស័យដា្ឋន http://www.hndental.com  េដើម្ប េីមើលេសៀវេភៅែណនំាសមាជកិ។  

្ច

ឬចូ ់ ំ ័ ់

ទាកទងមកេ់ យងខើ  ុ្ញំ

េយើងខ្ញុំេនៅទីេនះេដើម ្បីជួយ។ ្របសនេបើអ្នកមានសណរ សមូទូរសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307  (TTY 711)។  

េយើងេនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក ពីេម៉ាង  8:00 ្រពកឹ ដលេមាង 5:00 លាូច។ ការេហៅមកេលខេនះគឥឺតគតិៃថ្្លេទ។   

អ្នកក៏អាចចូលមកកាន់េគហទពំ័រេយើងខ្ញផងែុំ ដរតាមអាសយដាន្ឋ  http://www.hndental.com។ 

សូមអរគណុ   

ិ ំ ួ

់ ៉

Health Net Dental  

P.O. Box  10348  

Van Nuys, CA 91409  

ើ
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េផើ ងនាមជាសមាជក10|ការចាប់ មក្ត ្នុ ិ

1.  ការចាប់េផ្តើមក្នុងនាមជា 

សមាជកិ

រេបៀបទទលួបានជនំួយ  
េយងចង់ើ ឱ ្យអ្នករករាី យជាមួយនឹងការែថទាទំ ន្តសា្រស្តរបសអ្ន់ ក។  ្របសិនេបើអ្នកមានសណំួរឬកង្្វលណ់ាមួយអំពីការែថទំារបសអ្ន់ ក  

េយងចង់ើ លព័ឺ ត៌មានពអី្នក!  

េសវាកមស្ម មាជក ិ  
េសវាបេ្រមើសមាជិករបស់ Health Net  េនៅទីេនះេដើម ្ីបជួយអ្នក។ េយងើ អាចៈ  

• េឆ្្លយសំណរួអពំគីេ្រមាងធានារ៉ាប់រងទន្តសា្រសនិ្ត ងេសវាកម្មទន្តសា្រសែ្ត ដលមានការធានារ៉ាបរ់ងរបស់អក្ន  ើ

• ជួយអ្នកឱ ្យេ្រជើសេរីស ឬជា្្ល ប្តរេពទ ្យេធ្មញែថទំាបឋម (PCD)  ស់ ូ

• ្របាប់អ្នកកែន្្លងែដល្រតូវទទលួការែថទាែំដលអ្នក្រតូវការ  

• ជួយអ្នកឱ ្យទទួលបានេសវាបកែ្របជា្ទលមាត ់្របសិនេបើអ្នកមិនេចះនយិាយភាសាអង់េគ្្លសេទេនាះ  ់

• ជួយអ្នកឱ ្យទទួលបានព័ត៌មានជាភាសា និងទ្រមង់េផ ្សងៗ 

្របសិនេបើអ្នក្រតូវការជំនួយ សូមទូរសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307  (TTY 711)។ េយងេនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដលៃថស្រក ពីេម៉ាង  8:00 

្រពកឹ  ដលេមាង  5:00  ការេហៅមកេលខេនះគឥឺតគតិៃថ្្លេទ។  អ្នកកអ៏ាចចូលមកកាន់េគហទពំ័រេយងខ្ញើ ំផុងែដរតាមអាសយដា្ឋន ់ ៉

ើ ់ ូ ុ

http://www.hndental.com។  

ើ

http://www.hndental.com/
http://www.hndental.com/


 
 

នរណាែដលអាចកា្្លយជាសមាជិកបាន  

    

      

    

ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 
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11|ការចាប់ ្តមកុ ិេផើ ងនាមជាសមាជ្ន ក 

អ្នកមានលក្ខណៈ្រគប់្រគានស់្រមាប់គេ្រមាង  Net Health   ពីេ្រពាះអ្នកមានលក្ខណៈសម ្បត្តិ្រគប់្រគាន់ស្រមាប់  Medi-Cal  េហើយ 

រស់េនៅក្នុង េខានធី  Los Angeles។ ស្រមាបសណួរអំពីការចុះេឈា្មះ សមេហៅទូរសព្ទេទៅកាន់  Health Care Options  តាមរយៈេលខ  

1-800-430-4263 (TTY 1-800-430-7077)។ ឬចូលេទៅកាន់េគហទំព័រ

់ ំ ូ

http://www.dhcs.ca.gov។ 

្របសិនេបើអ្នករស់េនៅក្នុងេខានធី Los Angeles  

អ្នកអាចទាក់ទងេទៅកាន់នាយកដា្ឋនេសវាសង្គមកិច្ចសាធារណៈតាមរយៈេលខ  1-866-613-3777 ឬចូលេមើលេគហទំព័រ 

https://dpss.lacounty.gov/en/resources/contact.html។ 

ើ

http://www.hndental.com/
http://www.dhcs.ca.gov/
https://dpss.lacounty.gov/en/resources/contact.html


 
 

    

      

    

ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 
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េផើ ងនាមជាសមាជក12| ការចាប់ មក្ត ្នុ ិ

ប័ណសមា្គ្ណ ល់សមាជក ិ  

ក្នងនាុ មជាសមាជកិៃនគេ្រមាង  Health Net  អ្នកនងឹទទួលបានប័ណ្ណសមាល្គ ់សមាជិកទន្តសា្រស្ត។  

អ្នក្រតូវែតបងាញ្ហ បណ័ស្ណ មាល្គ ស់មាជិកគេ្រមាងធានារាប់៉ រងទន្តសា្រសនិ្ត ងប័ណស្ណ មាល្គ អត្ត់ សពាណញ្ញ អត្ថ្របេយាជន៍គេ្រមាង Medi-

Cal របសអ្ន់ កេនៅេពលអ្នកទទលួេសវាកម្មទន្តសា្រសណា្ត មយួ។ អ្នកគរួែតដាក់ជាប់ខ្្លនួបណ័ទា្ណ ងពីំ រ្រគប់េពលេវលាទាងអសំ ។ ់  

េនះគឺជាបណ្ណសមា្គល់គេ្រមាងសុខភាពេធ្មញ នងិ  BIC  គំរេូដើម ្បបងាី ញ្ហ អ្នកថាេតើបណរ្ណ បសអ្ន់ កនងឹមានរបរាូ ងដូចេម្តច៖  

គរំ ូBIC៖  

គរំបូណ្ណសមា្គលខ់នួ្្ល Health Net៖ 

្របសិនេបើអ្នកមិនទទួលបានបណ័្ណសមា្គល់សមាជិកគេ្រមាងធានារ៉ាប់រងទន្តសា្រស្តរបសអ់ក្ន ក្នុងរងង់ប៉ុនា្មនសបា្តហ៍ៃនការចុះេឈា្មះេទ  

ឬ្របសិនេបើប័ណ្ណរបស់អ្នកខូចខាត  បាត់បង់ឬ្រតូវេគលចបាួ ត់  សមេូ ហៅទូរសព្ទេទៅកាន់េសវាកម្មសមាជិកភា្្លម។  

េយើងខ្ញុំនឹងេផ្ញើជូនអ្នកនូវប័ណថ្មីមួយ។ ទូរសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307  (TTY 711)។  

្្វ

្ណ

ើ

http://www.hndental.com/


 
 

    

      

    

ច ូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 
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13| អំពគីេ្រមាងសខុភាពេធ្មញរបសអ់្នក 

2.   អំពីគេ្រមាង

សុខភាពមាត់េធ្មញរបសអ ្នក  ់

ទិដ្ឋ ភាពទេូទៅៃនគេ្រមាងធានារាប់៉ រងទន្តសា្រស្ត 
Health Net  គឺជាគេ្រមាងសខភាុ ពេធ្មញស្រមាប់ជនទាងឡាំ យែដលមាន  Medi-Cal េនៅក្នងេុ ខានធី  Los Angeles។ 

េយងេើ ធ្្វកាើ រជាមួយរដ្ឋកាលហីរ៊្្វ័ េនៀេដើម ្បជួី យអ្នកឲ ្យទទួលបានការែថទាទន្តំ សា្រស្តែដលអក្ន ្រតូវការ។  

អ្នកអាចនងឹពិភាក ឡាជាមួយតណំាងមាក់្ន ៃនតំណាងែផ្នកេសវាកម្មសមាជិក 

របសេ់យងខ្ញើ ំុេដើម ្បែីស្្វងយលបែ់ ន្ថមអពំីគេ្រមាងធានារាប់៉ រងទន្តសា្រសនិ្ត ងរេបៀបេដម ្បីេធ្្វើវាឱ ្យមានដំេណើរការស្រមាបអ់្នក  ។  

ទូរសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307  (TTY 711)។  

ើ

េពលែដលការធានារាប់៉ រងរបសអ្ន់ កចាបេ់ផ្តមនិើ ងបពាប់ ្ច  
េនៅេពលែដលអ្នកចុះេឈាះ្ម ចលូក្នងគេុ ្រមាង  Health Net  អ្នកនឹងទទួលបានបណ្ណសមាល្គ ់សមាជិក  Health  Net  ក្នងរុ យៈេពល  7

ៃថូតាម្របតទិិនៃនការចុះេឈាះ្ម ។  សូមបងា្ហញបណ្ណសមាល្គ ់អត្ថ្របេយាជន៍  (BIC)  របស Medi-Cal និងបណស្ណ មា្គល់សមាជិក 

Health Net  របស់អក្ន រាល់េពលែដលអ្នកេទៅរកេសវាសុខភាពេធ្មញណាមយួ។  បណ្ណសមា្គល់សមាជិក  Health Net  

គឺជាភស្តុតាងបពា្ផក់ថាអ្នកបានចុះេឈា្មះជាមួយ Health Net។  

់ 

ការធានារ៉ាប់រង Medi-Cal  របសអ្ន់ កនងឹត្រមូវឱ ្យបន្តសារជាថ្មីជាេរៀងរាលឆា់ ។្នំ  

ការយិាលយ័េសវាមនសុ្ស ជាតកិ្នងេុ ខានធ្ីរបចាតំំ បន់នឹងេផ្ញទើ ្រមង់ែបបបទស្រមាបប់ន្តរបស ់ Medi-Cal  សារជាថ្មជូី នដល់អ្នក។  

សូមបំេពញទ្រមង់ែបបបទេនះ  េហើយ្របគលវ់ាជនូេទៅទភីា្នក់ងារេសវាមនុស ្សជាត្ិរបចាេំខានធីេនៅក្នងមូុ លដា្ឋនរបសអ្ន់ ក។  

អ្នកអាចបពានព័្ជូ ត៌មានរបសអ្ន់ កតាមអនឡាញ  េដាយជា្ទល់  តាមទូរសព្ទ  ឬតាមមេធ រាបាយេអឡច្រិ តនូិកេផ ្សងេទៀត  

្របសនេិ បើរកបានេនៅក្នងុេខានធីរបសអ្ន់ ក។   

អ្នក្រតូវែតជបួនងឹទន្តបណតែ្ឌិ  ដល្រតូវបានរាយនាមេនៅេលប័ើ ណ្ណសមាល្គ ់សមាជកិរបសអ្ន់ ក ។  

ើ

http://www.hndental.com/


 
 

្របសនេិ បើអ្នកមិនេ្រជើសេរសីទន្តបណតេិ្ឌ នៅេពលអ្នកចុះេឈាះ្ម េទេនាះ ទន្តបណតមា្ឌិ ក់្ន នឹង្រតូវបានចាត់តាងសំ ្រមាបអ់្នក ។  

អ្នកទូរសព្ទេទៅេលខ  1-(800) 977-7307 (TTY 711)  េដមើ  ្ីបេ្រជើសេរីសេពទ ្យេធ្មញេផ ្សង។ 

េឈា្មះនងិេលខទូរសព្ទទន្តបណ្ឌតែិ ថទាសំ ខភាុ ពបឋមគឺេនៅេលប័ើ ណ្ណសមាល្គ ស់មាជកិរបស់អ្នក ។  

    

      

    

ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

 

 

 

 

 

   

 

 

 

 

 

14| អពំគីេ្រមាងសខុភាពេធ្មញរបសអ់្នក 

អ្នកអាចនងេស្នើសំុបពា្ចប់ការធានារ៉ាប់រង Health Net   របស់អ្នកេហើយេ្រជើស

េរីសគេ្រមាងសុខភាពេធ្មញមយួេផ្ស ងេទៀតបាន្រគបេ់ពលេវលា។ ស្រមាប់ជំនួយក្នងការេ្រជើសេរសគេ្រមាងថ្ម សូមេហៅទូរសព្ទេទៅ  

Health Care Options  តាមរយៈេលខ  1-800-430-4263 (TTY 1-800-430-7077)។ ឬចូលេទៅកាន់េគហទំព័រ  

ឹ

ុ ី ី

http://www.healthcareoptions.dhcs.ca.gov។ 

អ្នកក៏អាចេស្នើសឱ ្យបពាប់្ច គេ្រមាង  Medi-Cal របសអ្ន់ កបានផងែដរ ។ អ្នក្រតូវេធ្្វតាមនតីិវធីរបស DHCS 

្របសិនេបើអកេស្នើសំុបពា្ចប់ការធានារ៉ាប់រងរបស់អក ។  

ុំ ើ ិ ់

្ន ្ន

មានេពលខ្្លះ  Health Net  មនិអាចបេ្រមើេសវាកម្មដលអ្នកបានតេទៅេទៀតេឡយ។ Health Net  

្រតូវែតបពា្ចប់ការធានារាប់៉ រងរបស់អ្នក្របសនេិ បើ៖  

ើ់

• អ្នកេរីជា្្លស់េចញេទៅេ្រកៅេខានធីឬេនៅកុ្នងពន្ធនាគារ  

• អ្នកែលងមានកម្មវិធីធានារាប់៉ រង  Medi-Cal តេទៅេទៀតេហយើ  

• អ្នកេស្នើសំុឱ ្យលុបេឈា្មះេចញពី Health Net អ្នកមានលក្ខណៈសម ្បត្ត្ិរគប្់រគាន់ស្រមាបក់ម្មវិធីេលកែើ លងជាកល់ាក់  

• អ្នក្រតូវការការវះកាតប្តូរសរីរាង្គដ៏ធំមួយ (េដាយមិនរមបពាួ ល្ចូ ត្រមងេនាម)  ់

• អ្នកបានចុះេឈា្មះជាមួយគេ្រមាងសខភាុ ពេធ្មញ  

• អ្នកបានឲ ្យនរណាមា្នកេ់ផ ្សងេទៀតេ្របើ្របាសអ់ ត្ថ្របេយាជនទ៍ន្តសា្រស្តរបសអ្ន់ ក  

ការពចារិ ណាពេិសសស្រមាបជ់នជាតេិដមើ អាេមរកិាងំកង្នុ ការែថទាសំតិ្ថ េ្រកាមការ្រគប់្រគង  
្របសិនេបើអ្នកជាជនជាតិេដើមអាេមរិកំាង  

អ្នកមានសិទមិនចុះេឈា្មះក្នុងគេ្រមាងសុខភាពេធ្មញែដលែថទំាស្ថិតេ្រកាមការ្រគប់្រគងេដាយ  Medi-Cal។ 

្របសនេិ បើអ្នក្រតូវបានចុះេឈាះ្ម េនៅក្នងុ Health Net  េនាះអក្ន អាចេសើ្នសុំចាកេចញបានេនៅ្រគប់េពលេវលា ។  

្របសនេិ បើអ្នកចាកេចញពី  Health Net  អ្នកនងឹទទួលបានការែថទាសុំខភាពេធ្មញរបសអ្ន់ កពីការគតិៃថ្្លចណំាយតាមេសវារបស ់

Medi-Cal Dental។  

្ធិ

អ្នកក៏អាចទទួលបានការែថទាសុំខភាពេធ្មញផងែដរេនៅកែន្្លងែផ្នកសុខភាពមាត់ៃនេសវាកម្មសុខភាពជនជាតិេដើមឥណា ្ឌ (Indian  

Health Service Division of Oral Health)។ អ្នកក៏អាចបន្តជាមួយ ឬលុបេឈា្មះេចញព ីHealth Net  បានផងែដរ  

ខណៈេពលែដលអ្នកទទួលបានេសវាសខភាុ ពេធ្មញពីទតីាងទាំ ងេំ នះ។ ស្រមាប់ពត័ម៌ានអំពីការចុះេឈាះ្ម  នងិការលបេុ ឈាះ ្ម  

ចូរទូរសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307 (TTY 711)។  

ើ

http://www.hndental.com/
http://www.healthcareoptions.dhcs.ca.gov/


 
 

រេបៀបែដលគេ្រមាងសុខភាពេធ្មញរបសអ់ក្ន មានដេណំ រកាើ រ  

    

      

    

ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

 

  

   

    

 

 

 

 

  

 

 

  
 

 

 

15| អំពគីេ្រមាងសខុភាពេធ្មញរបសអ់្នក 

Net Health  គជាគេ្រមាងសខភាពេធ្មញែដលបានចុះកចិ្ចសន រាជាមួយ  DHCS។ Health Net  េធ្្វកាើ រជាមួយេពទ ្យេធ្មញ  

និងអ្នកផ្តលេ់សវាដៃទេទៀតេនៅក្នងតំុ បន់េសវាកម្មរបសអ្ន់ ក  (បណា ញរបសេយង)  

េដើម ្បផ្តី លជូ់ ននវូការែថទាសំខុភាពេធ្មញដលអ្ន់ កក្នងនាុ មជាសមាជិកមួយរប។ ូ  

ុឺ

់ ើ

ែផ្នកេសវាកម្មសមាជិក Health Net  នងឹ្របាប់អ្នកពីរេបៀប  Health Net  េធ្្វើការ  

និងរេបៀបទទួលបានការែថទាសំខភាុ ពេធ្មញែដលអ្នក្រតូវការ។ េសវកម្មសមាជកិអាចជួយអ្នក ៖  

• ទទួលបាននវូបពីា្ជរាយនាមៃនទន្តបណតិ្ឌ

• រកទន្តបណិ្ឌតែថទាសំ ុខភាពបឋម (PCD) 

• កំណត់េពលេវលាណាត់ជបួជាមួយ PCD របសអ្នក ់

• ទទួលបានបណ្ណសមា្គល់សមាជិក Health Net  ថ ្មី

• ទទួលបានពត័៌មានអពំីេសវាកម្មែដល្រតូវបានធានារាប់៉ រងនិងមិន្រតូវបានធានារ៉ាប់រង  

• §ទទួលបានេសវាដកឹជពា្ជនូ  

• យលរ់េបៀបរាយការណនិ៍ ងេដាះ្រសាយបណ្តឹងសារទុក្ខនងិបណងឧទ្ទ្តឹ រណ ៍

• េស្នើសំុព័ត៌មានស្រមាប់សមាជកិ

• េឆ្្លើយសំណួរដៃទេទៀតែដលអ្នកអាចនឹងមាន  

េដើម ្បីែស្្វងយល់បែន្ថម សូមទរូសព្ទេទៅកាន់េលខ 1-800-977-7307  (TTY 711)។ ឬែសងរ្្វ កព័ត៌មានអំពីេសវាកម្មសមាជិក 

េលអនឡាើ ញតាមរយៈេគហទពំ័រ www.hndental.com។ 

ការជា្្លសប់រូ្ត គេ្រមាងធានារា៉បរ់ងទនសា្ត ្រស្ត  
អ្នកអាចនងឹចាកេចញពី  Health Net  

េហើយចូលរួមជាមួយគេ្រមាងសុខភាពេធ្មញមួយេផ ្សងេទៀតេនៅក្នុងេខានធីរបស់អ្នកបាន្រគប់េពលេវលា។ សមូេហៅទូរសព្ទេទៅកាន ់

Health Care Options តាមរយៈេលខ  1-800-430-4263 (TTY 1-800-430-7077)  េដើម ្បីេ្រជើសេរសីគេ្រមាងធានារាប៉រ់ងថ ី្ម ។ 

អ្នកអាចទូរសព្ទក្នងុចេនាះ្្ល េមាង៉ 8:00 ្រពឹក និងេមាង៉ 6:00 លាូច ពីៃថចូន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក  ឬចូលេមើលេគហទំពរ័  

www.healthcareoptions.dhcs.ca.gov។ 

វា្រតូវចំណាយេពលរហតូដល ់30 ៃថូេដើម ្បដំី េណរើ ការសេំណរើ បសអ្ន់ កក្នងកាុ រចាកេចញពី  Health Net។ 

េដើម ្បីែស្្វងយល់អពីសានភាពរបស់សំេណើរបសអ្នក សូមទូរសព្ទេទៅ Health Care Options តាមរយៈេលខ  1-800-430-4263  

(TTY 1-800-430-7077)។  

ំ ្ថ ់

ើ

http://www.hndental.com/
http://www.healthcareoptions.dhcs.ca.gov/
http://www.hndental.com


 
 

    

      

    

ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

16| អំពគីេ្រមាងសខុភាពេធ្មញរបសអ់្នក 
្របសនេិ បើអ្នកចង់ចាកេចញពី  Health Net   កាន់ែតឆាបជ់ាងេនះ អ្នកអាចេស្នើស Health Care  Options 

ស្រមាប់ការលុបេឈា្មះេលឿន (រហ័ស)។  

ុំ

្របសិនេបើេហតផុលស្រមាបក់ារេស្នសើ ំុរបស់អ្នកបំេពញបាន្រគប់េទៅនងឹច ប្បាប់្រកតិ្រកមស្រមាប់ការលុបេឈា្មះរហ័ស  

អ្នកនឹងទទលួបានលខិិ តមួយច ប្បាបេ់ដើម ្បី្របាបអ្នកថាអ្នក្រតូវបានលុបេឈា្មះេចញេហើយ ។  ់

សមាជកិែដលអាចេសើ្នសុំការលុបេឈា្មះេចញរហ័សបានេនាះរួមមាន ប៉ែន្តមនិកណំត់ចំេពាះ េក្មងែដលទទួលេសវាកម្មេ្រកាមកម្មវធី  

បីបាច់ែថទំាកនចិពា្ចឹម ឬជំនយួដល់ការយកកូនមកចពិាម្ចឹ  (Foster  Care or  Adoption Assistance)  

ុ ិ

ូ

សមាជកិែដលមានត្រមូវការែថទំាសុខភាពពិេសស នងិសមាជិកែដលបានចុះេឈា្មះរួចរាល់េនៅក្នងគេុ ្រមាង  Medicare  ឬ Medi-Cal

េផ ្សងេទៀត ឬគេ្រមាងែថទាេំ្រកាមការ្រគប់្រគងលក្ខណៈអាជីវកម្ម។   

អ្នកអាចមានលក្ខណៈ្រគប់្រគាន់ស្រមាប់ការលុបេឈា្មះេចញរហ័ស ្របសិនេបើអ្នកបំេពញលក្ខណៈដូចខាងេ្រកាម៖  

• សមាជិកែដលមាន្រគប់លក្ខន្តកៈិ ែដលមនិបានេ្របើអត្ថ្របេយាជន៍របសពួ់ កេគេ្រកាមគេ្រមាងសុខភាពេធ្មញរបសអ្ន់ ក  

ែដលត្រមវូឱ ្យ Health Net  បង់្របាក់  េនៅក្នុងអំឡងែខែដលេស្នើសំុឱ ្យលុបេឈា្មះេចញ  ុ

• ការលបេុ ឈា្មះសមាជិកែដលមាន្រគប់លក្ខន្តកៈិ ស្រមាបេ់ហតុផលមួយក្នងចំុ េណាមេហតផុលខាងេ្រកាម  

ត្រមវូឱ ្យមានឯកសារគំា ្រទ៖  

o សមាជិកគឺជាជនជាតិេដើមអាេមរិកាងមាំ ្នក់  ជាសមាជកិៃន្រគសួារជនជាតិេដើមអាេមរកាិ ំង 

ឬេ្រជើសេរសីទទួលយកេសវាកម្មសខភាុ ពេធ្មញតាមរយៈ  IHS   

និងមានការយល់្រពមជាលាយលក្ខណ៍អក ្សរពីមជ ្ឈមណល្ឌ  IHS   

ស្រមាប់ការែថទំាសុខភាពេលមើ ូលដា្ឋនគិតៃថ្្លច ំណាយតាមេសវា  

o សមាជិករបេូ នះកំពងុទទួលបានេសវាកម្មេ្រកាមកម្មវិធបបាច់ែថទំាកូនចិពា្ចឹម  ឬជនំយួដលការយកកូនមកចពិាម ្ចឹ  

(Foster  Care or  Adoption Assistance)  ឬ្រតូវបានដាកេ់នៅក្នុងការែថទំាសុខភាពៃនេសវាកម្មែថទំាកុមារ ។  

ការេស្នើសំុលុបេឈា្មះេចញ្រតូវែតបពា្ជូនេដាយឪពុកមា្តយចពា្ចឹមបេណា ះអាសន្នែដលមានការអនពាញ្ញត  

ឬឪពុកមាយ្ត ចិពឹា្ចមជាអាចិៃ្រន្តយ៍ែដលមានការអនពុាញ្ញត ឬទភីា្នក់ងារែដលមានអាជា្ញបណ័ផ្ណ ្តល់េសវាកម្មែថទា ំ

ិ ុ

ីី ់

o សមាជិកមានសា្ថនភាពសខុភាពស្មគុសា្មញ 

ការេសើ្នសុលំបេុ ឈាះ្ម េចញ្រតូវបានដាក់ជូនេដាយមានឯកសារគំា្រទៃនសា្ថនភាពសុខភាព គេ្រមាងព រាបាល  

និងរយៈេពលៃនការព រាបាលេដាយ្រគូេពទ ្យេធ្មញគិតៃថ្្លចណំាយតាមេសវារបស ់Medi-Cal ។  

o សមាជិក្រតូវបានចុះេឈា្មះេនៅក្នុងកម្មវធីិ េលើកែលង  Medi-Cal ែដល្រតវការការែថទំាពេសសេនៅផ្ទះ ូ ិ

o សមាជិកកពំងុចូលរមួ ក្នុងគេ្រមាងពិេសាធន៍ជាមួយរដ្ឋ  

o ជេ្រមើសែថទាសំ ុខភាព  (HCO)  បានចុះេឈា្មះសមាជកិមិន្រតឹម្រតូវេទៅក្នងគេុ ្រមាងខុស  

ឬផ្តល់ជូ នព័ត៌មានមិន្រតមឹ្រតូវ ។  

o សមាជិកបានបពានូ្ជ សំេណើែដលមិនរហ័សែដលបេំពញតាមត្រមូវការែដលមនិ្រតូវបានដំេណើរការទាន់េពលេដាយ  

HCO  

ើ

http://www.hndental.com/


 
 

    

      

    

ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   

 

17| អំពគីេ្រមាងសខុភាពេធ្មញរបសអ់្នក 
o សមាជកិបានជា្្លស់ទលំីេនៅ ឬ្រតូវបានដាក់េនៅេ្រកៅតំបន់េសវាកម្មរបសគេ្រមាង  ់

o សមាជិកបានជបួ្របទះនូវការែបកបាក់េនៅក្នងទំនាកទ់ំនង្រគេូពទ ្យ-អ្នកជងំ ឺែដលមនអាចេដាះ្រសាយបាន  ិុ

o សមាជិក្រតវូការេសវាកម្មមណ្ឌលែថទំាសុខភាព េហយើ នងឹសិ្ថតេនៅក្នុងការែថទំារយៈេពលែវងជាងពីរែខជាប់ៗគា ្ន

o សមាជិកបានបាតប់ង់ជីវតេហយ  ប៉ុែន្តមិនទាន់្រតូវបានឆ្្លុះបពា្ចំងេដាយ្របព័ន្ធកាលបរិេចទសិទ្ធិទទួលបាន  Medi-

Cal េនៅេឡើយ ។  

្ឆិ ើ

អ្នកអាចេស្នសចំាកេចញពី  Health Net   េដាយមានវត្តមានជា្ទល់េនៅការិយាលយធនធានមនុស ្សរបសេខានធកី្នងតំបន់របសអ្នក។  

ែសងរ្្វ កការយិាលយ័ក្នងតំុ បនរ់បសអ្ន់ កតាមរយៈេគហទពំ័រ  http://www.dhcs.ca.gov/services/medi-

cal/pages/countyoffices.aspx។ ឬទូរសព្ទេទៅកាន ់Health Care Options  តាមរយៈ  1-800-430-4263 (TTY 1-800-430-

7077)។   

័ ់ ុ ់ើ ុ

ភាពជាបប់ន្តៃនការែថទាំ 
ក្នងនាុ មជាសមាជកិរបស ់Health Net  អ្នកនងឹទទួលបានការែថទំាសុខភាពេធ្មញរបសអ្ន់ កពីអ្នកផ្តល់េសវាេនៅក្នងបុ ណា ញរបស ់

Health Net។ ឥឡវូ េនះ្របសនេិ បើអ្នកជបួព រាបាលជាមយួ្រគូេពទ ្យេធ្មញែដលមិនសតេិ្ថ នៅក្នងបណាុ  ញរបស ់Health Net  

អ្នកអាចបន្តការជួបព រាបាលេនះបានរហូតដល់រយៈេពល 12  ែខ។  

្របសិនេបើ្រគូេពទ ្យេធ្មញរបសអ្ន់ កមិនចលូរួមក្នងបណាុ  ញរបស់េយើង្រតមឹចងុបពា្ចប់ៃនរយៈេពល  12  ែខ  

អ្នកនឹង្រតូវជា្្លស់ប្តូរេទៅេ្របើ្រគូេពទ ្យេធ្មញេនៅក្នងបណាុ  ញរបស ់Health Net  វិញ។   

េដើម ្ីបមានលក្ខណៈ្រគប់្រគានស់្រមាប់ការបន្តការែថទា ំអ្នក្រតូវែតមានទំនាកទ់ំនង្រសាបជ់ាមួយេពទ ្យេធ្មញេ្រកៅបណាញ ។  

េពទ ្យេធ្មញេ្រកៅបណា ញ្រតូវែតផ្តល់កំណត់្រតាែដលគំា្រទថា  

អ្នកបានបពាប់្ច ការណាតជ់ួបមនិែមនក្នងករុ ណបនាី ន់្ទ យាង៉េហាចណាសម្ត់ ងក្នងអំុ ឡងេុ ពល  12 

ែខមុនកាលបរិេច្ឆទក្នងកាុ រចុះេឈា្មះដំបូងជាមួយនឹង Health Net  ។ 

អ្នកអាចេសើ្នសុំការបន្តការែថទំា ្របសនេិ បើអ្នកកំពុងសតក្និ្ថ ងកាុ រព រាបាលសកម្មស្រមាប់េសវាកម្មែដល្រតូវបានធានារ៉ាប់រង  

ឬមានការអនមុ័តជាមនុសកម្មស្រមាប់េសវាកម្មែដល្រតូវបានធានារាប់៉ រង។  

សមាជិកែដលមានលក្ខខណែ្ឌ ដលបានចង្រកងជាឯកសារដចូខាងេ្រកាមែដលបានចុះេនៅេ្រកាមច ប្បាប់រដ្ឋ California  

ក៏មានលក្ខណសម ្បត្ត្រិ គប់្រគាន់ស្រមាប់ការបន្តការែថទាផងំ ែដរ  តាមការេស្នសំុ៖ ើ

• ការែថទំាទារកេទើបនឹងេកើតចេនាះ្្ល ពីេពលចាប់កំេណតរើ ហតូដល ់36  ែខ  

• ការែថទាអំំ ឡុងេពលមានៃផ្ទេពាះ នងេ្រកាយេពលស្រមាលកនូ ិ

• សា្ថនភាពរំុាៃរធ៉ូន់ធូរ ឬ្រសួច្រសាវ 

• ការវះកាត់ែដលបានកណំតក់ាលវិភាគក្នងរុ យៈេពល  180  ៃថូៃនការបពា្ចប ់

ើ

http://www.hndental.com/
http://www.dhcs.ca.gov/services/medi-cal/pages/countyoffices.aspx
http://www.dhcs.ca.gov/services/medi-cal/pages/countyoffices.aspx


 
 

ឬកាលបរេិ ច្ឆទែដលមាន្របសទ្ធិ ភាពក្នុងការធានារាប់៉ រង  

    

      

    

ច ូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

  

 

 

     

 

 

 

 

 

 

 

18| អពំីគេ្រមាងសខុភាពេធ្មញរបសអ់្នក 

•  ជំងឺែដលបណា លឱ ្យសា្្លប់ 

Health Net  នឹងជនូដណំឹងដល់អ្នកេនៅេពលែដលេយងទទួើ លបានសំេណរើ បសអ្ន់ កស្រមាប់ការបន្តការែថទា ំ

កាលបរិេច្ឆទការេស្នើសំុែដល្រតូវបានទទួល  នងិរយៈេពលស្រមាប់គេ្រមាងេដើម ្បេធ្្វការសេ្រមចចិត្ត  តាមរយៈការេហៅទូរសព្ទ 

សារជាអក ្សរ អ៊ីែមល ឬលិខិតជាលាយលក្ខណ៍អក ្សរ។  

ី ើ

Health Net  នឹងពនិិត ្យ  និងបេំពញសេំ ណ ើរបសអ្ន់ កស្រមាបក់ារបន្តការែថទាក្នំ ងរុ យៈេពលដូចខាងេ្រកាម៖  

•  ការេស្នើសំុបនា្ទន់ - ដរាបណាសា្ថនភាពរបស់អ្នកទាមទារែបបេនះ ប៉ុែន្តមនិឱ ្យេលើសពី 3  

ៃថូតាម្របតទិិនពីកាលបរេិ ច្ឆទែដលបានទទួល។  

•  ការេស្នើសុំការយកចតិ្តទកុដាកភ់ា្្លមៗ - ដរាបណាសានភា្ថ ពរបសអ្ន់ កទាមទារែបបេនះ  ប៉ែុន្តមិនឱ ្យេលសើ ព ី15  

ៃថូតាម្របតទិិនពីកាលបរេិ ច្ឆទែដលបានទទួល។  

•  ការេស្នើសំុមិនែមនក្នុងករណីបនា្ទន - ដរាបណាសានភា្ថ ពរបសអ្ន់ កទាមទារែបបេនះ  ប៉ែុ ន្តមនិឱ ្យេលើសព ី30 

ៃថូតាម្របតទិិនពីកាលបរេិច្ឆទែដលបានទទួល។  

់

Health Net  នឹងេផ្ញលើ ខិិ តជនូដំណឹងដល់អ្នក មនិថាេយើងបានយល ់្រពម ឬបដេិសធសេណរបសអ្នកស្រមាប់ការបន្តការែថទំា៖ ំ ើ ់

•  សំេណើែដល្រតូវបានបដេសិ ធ –  នឹងរួមបពា្ចលូមលូេហតអុពំីការសេ្រមចចតិ្តរបសេ់យងើ  

និងសិទ្ធិរបសអ្ន់ កក្នងកាុ រដាកប់ណ្តងឹសាទកុ្ខ ឬបណ្តឹងឧទ្ធរណ៍។ ស្រមាប់ព័ត៌មានបែនម អំពីដំេណើរការេលើបណ្តឹងសាទុក 

និងបណ្តឹងឧទ្ធរណ សមេមើលជំពូកទី  6  ៃនេសៀវេភៅែណនាសមាជកេនះ។  

្ថ ្ខ 

៍ ូ ំ ិ

•  សំេណើែដលបានអនពុាញ្ញត –  នឹងរួមបពា្ចលូ មូលេហតុអពំីេសចក្តសី េ្រមចរបស់េយងើ  

រយៈេពលក្នងកាុ របន្តការែថទានឹំ ងេបើកឱ ្យេ្របើ  ដំេណរើ ការែដលេកើតេឡងបនាើ ប់្ទ ពីរយៈេពលក្នងកាុ របន្តការែថទាបពាំ ប់ ្ច  

និងសិទ្ធិរបសអ្ន់ កក្នងកាុ រេ្រជើសេរសីេពទ ្យេធ្មញេផ ្សងេនៅក្នងុបណាញ   

រយៈេពលចាបេ់ផមេ្តើ ឡងវើ ញិៃនការបនកា្ត រែថទា ំ
្របសិនេបើអ្នកជាស្្ល ប្ត់ រូ គេ្រមាងែថទាសំខភាុ ពេធ្មញសតេិ្ថ ្រកាមការ្រគប់្រគងរបសអ់្នក បនាប់ពីការចុះេឈា្មះដំបូង  

ឬ្របសនេិ បើអ្នកបាតប់ង ់េហយើ េ្រកាយមកសា្តរសទិិ្ធទទលួបាន Medi-Cal របសអ្ន់ កក្នងុអំឡងេុ ពលបន្តការែថទំារយៈេពល 12  ែខ 

េនាះរយៈេពលបន្តការែថទំាអាចនឹងចាប់េផ្តើមក្នងរុ យៈេពលែតមួយ។  

្ទ

្របសនេិ បើអ្នកជាស្្ល ់ប្តរូគេ្រមាងែថទាសុំខភាពេធ្មញសតេ្ថិ ្រកាមការ្រគប្់រគងរបស់អ្នក ឬ្របសនេិ បើអ្នកបាតប់ង់  

េនាះសិទ្ធិទទួលបានែដល្រតូវបានសា្តរជាេលើកទីពីរ  (ឬេ្រចើនជាងេនះ)  េនាះរយៈេពលបន្តការែថទានឹំ ងមិនចាប់េផ្តមេើ ឡងវើ ញិេទ  

េហយើ អ្នកនឹងមិនមានសទ្ធិ សិ្រមាប់ការបន្តការែថទារំយៈេពល 12 ែខថ្មេីនាះេទ។  

ើ

http://www.hndental.com/


 
 

្របសិនេបើអ្នក្រតលប់េទៅ  Medi-Cal FFS វញ ្របសិនេបើមាន  

េហើយេ្រកាយមកចុះេឈាះ្ម ម្តងេទៀតក្នងគេុ ្រមាងែថទាសំ្ថិតេ្រកាមការ្រគប់្រគង  

េនាះរយៈេពលបន្តការែថទានឹំ ងមិនចាប់េផ្តមេើ ឡងវើ ញិេទ។  

ិ

    

      

    

ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

 

 

 

 

 

 

 

 

 

19| អំពគីេ្រមាងសខុភាពេធ្មញរបសអ់្នក 

សិស ្សមហាវទិរា លយ័ែដលជា្្លសេ់ទៅេខានធថី្មី ឬេចញពរីដ្ឋ California 
េសវាសេ្រងា្គះបនា្ទន់ នងិការែថទាបនាំ ន់្ទ អាចរកបានចំេពាះសមាជិក  Medi-Cal ទូទំាងរដ្ឋេដាយមិនគិតពីេខានធីែដលរស់េនៅេនាះេទ។  

ដរាបណាអ្នកមានសិទ្ធិទទួលបានគេ្រមាង េនាះ Medi-Cal នងឹធានារ៉ាបរ់ងេសវាសេ្រងា្គះបនា្ទន ់

និងការែថទំាបនាន់្ទ េនៅក្នុងរដ្ឋមួយេផ ្សងេទៀត។   Medi-Cal ក៏នឹងធានារ៉ាប់រងេលកាើ រែថទាក្នំ ុង្រគាអាសន ្ន

ែដលទាមទារការចូលស្រមាកព រាបាលេនៅមន្ទរីេពទ្យ កុ្នង្របេទសកាណាដា និងមកសិុក ្របសិនេបើេសវាកម្ម្រតូវបានអនពុាញ្ញត  

េហើយេវជ្ជបណត្ឌិ  និងមន្ទរេពទ ្យបេំពញតាមច ប្បាប់របស Medi-Cal ្រគប់សព្្វ។  Medi-Cal  មិនធានារ៉ាប់រងេលើការសេ្រងាះ្គ បនា្ទន់េទ  

ការសេ្រងា្គះបនា្ទន ់ឬេសវាកម្មេផ ្សងេទៀតែដលេនៅេ្រកៅសហរដ្ឋអាេមរិក េលកែលងែត្របេទសកាណាដា នងិមុិកសក។ុិ  

ុិ

ី ់

ើ

្របសនេិ បើអ្នកជាស្្ល េ់ទៅេខានធថី្មេីដើម ្បចូី លេរៀនមហាវទ ិ រាលយ័ អ្នកេនៅែតអាចទទួលបានេសវាសខភាុ ពេធ្មញ េទាះបីជា  Health Net  

មិនបេ្រមើក្នងេុ ខានធីថ្មរីបសអ្ន់ កក៏េដាយ ប៉ែុ ន្តអ្នក្រតូវែតជនូដំណងេឹ ទៅដលគេ់ ្រមាង  Health Net។ 

ឬអ្នក្របែហលជាអាចទទួលបានេសវាកម្មតាមរយៈកម្មវធីិ  Medi-Cal Dental  ធម្មតា  

ែដល្រតូវបានេគសា្គល់ផងែដរថាជាការគិតៃថ្្លចណំាយតាមេសវា (FFS) Medi-Cal។ េនះ្រតូវបានេហៅថាភាពជាប់បន្តៃនការែថទា។ 

Health Net  ផ្តល់នូវេសវាបនការែថទំាស្រមាប់និស ្សិតមហាវិទ រាលយ្របសនេបើ៖  

ំ

្ត ័ ិ

• វាជាបពា្ហសេ្រងា្គះបនា្ទន ់ 

េដើម ្បីែស្្វងយល់បែន្ថមអពំីភាពជាបប់ន្តៃនេសវាកម្មែថទំាសខភាុ ព សមូទូរសព្ទេទៅកាន់េលខ 1-800-977-7307 (TTY 711)  ។   

្រគេពូ ទ្យេធ ្មញែដលចាកេចញ ពី  Health Net  
្របសិនេបើទន្តបណ្ឌិតរបសអ្នកឈប់េធ្្វើការជាមួយ Health Net  អ្នក្របែហល 

នឹងអាចបន្តទទួលបានេសវាកម្មពីទន្តបណ្ឌិតេនាះដ៏ែដល។ េនះគឺជាទ្រមងម់ួយេផ ្សងេទៀតៃនភាពជាបប់ន្តៃនការែថទា។ំ Health Net  

ផ្តល់នូវភាពជាបប់ន្តៃនេសវាកម្មែថទាសំ ្រមាប់ៈ  

់

• េសវាកម្មែដលមនិ្រតូវបានបពា្ចប់េដាយេពទ ្យេធ្មញមុនេពលចាកេចញពី  Health Net  

• េសវាកម្មែដលមនិ្រតវូបានបពា្ចបេ់ដាយេពទ ្យេធ្មញេ្រកៅបណា ញ េនៅេពលអ្នកសកម្មជាមយួ Health Net  

Net Health  ផ្តលជូ់ ននូវេសវាែថទំាបន្ត្របសនេិ បើអ្នកអាចបំេពញតាមល័ក្ខខណ័្ឌដចូខាងេ្រកាម៖  

ើ

http://www.hndental.com/


 
 

    

      

    

ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

  

  

 

    
 

 

  

 

   
 

 

 
 

 

 

20| អពំីគេ្រមាងសខុភាពេធ្មញរបសអ់្នក 

• េសវាកម្មេនះ្រតូវបានធានារ៉ាប់រងេនៅេ្រកាមគេ្រមាងធានារ៉ាប់រងទន្តសា្រស្តរបស់អ្នក 

• េសវាកម្មេនះគឺចាំបាច់ែផ្នកេវជ្ជសា្រស្ត 

• េសវាកមេ្ម នះបំេពញតាមការែណនាំខាងពរាបាលរ បសេ់យើង  

• អ្នកមិនមានសិទ្ធិចូលេ្របើអ្នកផ្តលេ់សវាសុខភាពេធ្មញរបស់ Health Net េទ 

Net Health  មិនបានបន្តផ្តលេ់សវាែថទំាេឡើយេនៅេ្រកាមលក្ខ័ ខ័ណដូ្ឌ ចខាងេ្រកាម៖  

• េសវាកម្មេនះ  មិន ្រតូវបានធានារ៉ាប់រងេនៅេ្រកាមគេ្រមាងធានារ៉ាប់រងទន្តសា្រស្តរបស់អ្នក  

• េសវាកម្មេនះគឺមិនចាំបាច់ែផ្នកេវជ្ជសា្រស្តេទ 

• េសវាកម្មេនះ  មិន បំេពញតាមការែណនាំខាងពរាបា លរបស់េយើង  

• អ្នកមានសិទ្ធិចូលេ្របើអ្នកផ្តលេ់សវាសុខភាពេធ្មញរបស់ Health Net 

 េដើម ្បែីសងយ្្វ លបែ់ ន្ថមអពំីភាពជាបប់ន្តៃនេសវាកម្មែថទំាសខុភាព សមូទូរសព្ទេទៅកាន់េលខ 1-800-977-7307 (TTY 711)  ។   

តៃម្្ល 

តៃមស្្ល ្រមាបសមា់ ជក ិ  
Health Net  បេ្រមើជនទាងឡាយែដលមានលក្ខណៈសម ្បត្ត្រគប់្រគាន់ស្រមាប់  Medi-Cal។ ក្នងករណភាគេ្រចើន សមាជិក Health 

Net  មនិ ចំាបាច់បង់្របាក់ស្រមាប់េសវាែដលមានការធានារ៉ាប់រង ៃថ្្លបង់ធានារាប់រង ការបង់្របាក់រួម  ឬ្របាក់កាត់កងេនាះេទ។  

េសវាកម្មែដលមានការធានារាប៉រ់ង គជឺាេសវាសុខភាពេធ្មញែដល Health Net  ទទលួខសុ្រតវូក្នងកាុ របង់ៃថ្្ល។  

ំ ិ ុ ី

៉

្របសនេិ បើអ្នកទទួលបានវក្កិ យប្រតស្រមាប់ៃថ្្លេសវា ឬការបង់្របាក់រួមណាមួយស្រមាប់េសវាកម្មែដលមានការធានារាប៉រ់ង  

សូមកុំបង់វក្កិ យប្រតេនាះ។ ចូរទូរសព្ទេទៅែផ្នកបេ្រមើេសវាសមាជិកតាមរយៈេលខ  1-800-977-7307 (TTY 711)។  

ស្រមាប់បពា្ជេីសវាែដលមានការធានារ៉ាបរ់ង សូមចូលេទៅកាន់ជំពូកទ 4។ អត្ថ្របេយាជន៍  នងិេសវាកម្ម។   ី

េលើកែលងែតេសវាសេ្រងា្គះបនា្ទន់ ឬការែថទាបនាំ ន់ ្ទ  អ្នក្រតវូែតទទួលបានការយល្់រពមជាមុនពី  Health Net  

មុនេពលអ្នកេទៅជួបេពទ ្យេធ្មញេនៅេ្រកៅបណាញ   Health Net។ ្របសិនេបើអ្នកមនិទទលួបានការយល់្រពមជាមនុេទេនាះ  

េហើយអ្នកបានេទៅជបួេពទ ្យេធ្មញេនៅេ្រកៅបណាញ  អ្នកអាចនងឹ្រតូវបង់ៃថ្្លស្រមាប់ការែថទំាសុខភាពេធ្មញ។   

្របសនេិ បើអ្នកេ្រជើសេរសីទទលួយកេសវាកម្មសខភាុ ពេធ្មញែដលជាេសវាកម្មមនិមានការរាប់៉ រងេ្រកាមគេ្រមាងេនះ  

អ្នកផ្តល់េសវាសុខភាពេធ្មញែដលចូលរួមអាចគិតៃថ្្លពអី្នកតាមតៃម្្លធម្មតា  និងតៃម្្លតាមទមាប់្្ល របស់គាត់ស្រមាប់េសវាកម្មទំាងេនាះ។  

មុនេពលផ្តលឱ ់ ្យអ្នកជំងឺនូវេសវាសខភាុ ពេធ្មញ ែដលមិនែមនជាអត្ថ្របេយាជន៍ែដល្រតវូបានធានារាប់៉ រង  

ើ

http://www.hndental.com/


 
 

េពទ ្យេធ្មញគួរែតផ្តលឱ ់ ្យអ្នកនូវគេ្រមាងព រាបាលែដលរមបពាួ ល្ចូ េសវាកម្មនីមួយៗែដលបានរំពឹងទុក  

និងតៃម្្លបាន់៉ សានរ្ម បស់េសវានីមួយៗ។   

    

      

    

ច ូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

21| អំពគីេ្រមាងសខុភាពេធ្មញរបសអ់្នក 

្របសិនេ បើអ្នកចង់បានបែន្ថមអពំីជេ្រមើសៃនការធានារាប់៉ រងេលើសុខភាពេធ្មញ អ្នកអាចទូរសព្ទេទៅេសវាសមាជិកតាមរយៈេលខ 1-

800-977-7307  (TTY 711)។ េដើម ្បីែសងយល់ឱ ្យកាន់ែតច ប្បាស់អពីការធានារ៉ាប់រងរបស់អ្នក  

អ្នក្របែហលជាចង់ពិនតិ ្យឯកសារភសុ្តតា ងៃនការធានារ៉ាបរ់ងេនះេឡងវើ ិញេដាយ្របងុ្របយត្ន័ ។  

្្វ ំ

ការេស្នើសុំ Health Net  បង្់របាកជ់នូអ្នកវិញស្រមាប់ការចណំាយ  
្របសិនេបើអ្នកទទួលបានវិក្ក យប្រតស្រមាប់េសវាកម្មែដលមានការធានារ៉ាប់រង ចូរទូរសពេ្ទ ទៅេលខ 1-800-977-7307 (TTY 711)  

ភា្្លមៗ។  ្របសនេបើអ្នកបងៃ់ថ្្លេសវាែដលអ្នកគតិថា  Net Health  គរែតរ៉ាបរងេនាះ សូមដាកព់ាក ្យទារសំណងជាមយួេយងើ ។ 1-800-

977-7307  (TTY 711)  េដើម ្បេីស្នសើ ំទ្រុ មង់ែបបបទទាមទារសំណង ឬស្រមាបជ់ំនួយកង្នុ ការដាក់ពាក ្យទាមទារសណំង។  

ិ ួ ់

េ្របើ្របាសទ្រ់ មងែ់បបបទទាមទារ េហើយ្របាប់េយើងខ្ញុំជាលាយលក្ខណ៍អក ្សរពីមូលេហតុែដលអ្នក្រតូវបង 

េដើម ្បីេស្នើសំុទ្រមង់ែបបបទទាមទារ ឬស្រមាប់ជំនួយក្នុងការដាកព់ាក ្យទាមទារ។  

េ្របើ្របាស់ទ្រមងែ់បបបទទាមទារសំ ណងេហើយ្របាប់េយងើ ខុ្ញជំាលាយល័កណ្ខ អ៍ក ្សរេហតអុ្្វបានជាអ្នក្រតូវែតបង់ៃថ្្ល។   

់

ី

្របសនេិ បើអ្នកបានបង់ស្រមាបេ់សវាែដលអ្នកបានទទួលរចេួ ហយើ  អ្នកអាចមានលក្ខណ្រគប់្រគាន់េដើម ្បទទួី លបានសណំង  

(ទទលួបាន្របាក់វិញ)  ្របសនេិ បើអ្នកបេំពញតាមលក្ខខណទា្ឌ ំងអស់ខាងេ្រកាម៖   

•  េសវាែដលអ្នកបានទទួលគឺជាេសវាែដលមានការធានារ៉ាប់រងែដល Health Net  ទទួលខសុ្រតូវក្នុងការបងៃ់ថ្្ល។  Health Net  

នឹងមិនបង់្របាកឱ់ ្យអ្នកវិញស្រមាប់េសវាកម្មែដលមិន្រតូវបានធានារ៉ាប់រងេនាះេទ។  

•  អ្នកបានទទួលេសវាែដលមានការធានារ៉ាបរ់ង បនាប់្ទ ពអី្នកមានសទ្ធិ ិទទួលបាន  Medi-Cal។ 

•  អ្នកេសើ្នសឱ ុំ ្យសងវិញក្នុងរយៈេពលមួយឆា្នគិំ តចាប់ពីៃថូែដលអ្នកបានទទលួេសវាែដលមានការធានារ៉ាប់រង។   

• អ្នកផ្តល់ភសតាងថា អ្នកបានបង់េលើ េសវាែដលមានការធានារ៉ាប់រង ដចូជាបងា្កន់ៃដលម្្អតពីិ ការិយាលយ័សខភាុ ពេធ្មញ។   ្តុ

•  អ្នកបានទទ ួលេសវាែដលមានការធានារ៉ាបរ់ងពីេពទ ្យេធ្មញរបស់ Medi-Cal េនៅក្នងបណាុ ញ របស ់Health Net។ 

អ្នកមិនចាបំាចប់ំេពញតាមលក្ខខណេ្ឌ នះេទ ្របសនេិ បើអ្នកបានទទួលេសវាសេ្រងាះ្គ បនាន់ ្ទ  ឬេសវាេផ ្សងេទៀតែដល  Medi-Cal

អនុពាតឱ ញ្ញ ្យអ្នកផ្តល់េសវាេ្រកៅបណា ញផ្តល់ជនូ េដាយគាន្ម ការយល់្រពមជាមនុ។  

•  ្របសិនេបើ េសវាែដលមានការធានារ៉ាបរ់ងជាធម្មតាទាមទារការយល់្រពមជាមុន អ្នក្រតូវផ្តល់ភស្តុតាងពីេពទ ្យេធ្មញ  

ែដលបងាញ្ហ ពីត្រមូវការែផ្នកេវជ្ជសា្រស្តស្រមាប ់េសវាែដលមានការធានារ៉ាបរ់ងេនាះ។   

្របសនេិ បើអ្នកមិនបំេពញតាមលក្ខខណណា្ឌ មួយខាងេលេើ ទ Health Net  នងឹមិនសងអ្នកវញិ េនាះេទ។ Health Net  

នឹង្របាបអ់្នកអំពកីារសេ្រមចចតិ្តរបសខ្្ល់ នួក្នងកាុ រទូទាត់សងអ្នកវញិេនៅក្នងលុ ខិិ តែដលមានេឈាះ្ម ថា  

េសចក្តជូី នដំណងអំឹ ពចីំណាត់ការ។   ្របសនេិ បើអ្នកបេំពញតាមលក្ខខណខា្ឌ ងេលទាើ ងំអស ់េពទ ្យេធ្មញែដលបានចុះេឈាះ្ម ជាមួយ  

ើ

http://www.hndental.com/


 
 

Medi-Cal គួរែតសងអ្នកវញិ នវូចំនួនទកឹ្របាកេ់ពញេលញែដលអ្នកបានបង់។   ្របសនេិ បើេពទ ្យេធ្មញរបស ់Medi-Cal

បដិេសធមនិសងអ្នកវញិ  េនាះ Health Net  នងឹសងអ្នកវញស្រមាប់ចំនួនទឹក្របាក់េពញេលញែដលអ្នកបានបង់។ Health Net  

្រតវូែតសងអក្ន វិញក ុ្នងរយៈេពល 45  ៃថូៃនៃថេូធ្្វើការបនាប់្ទ ពទីទួលបានការទាមទាររបស់អ្នក។  

    

      

    

ច ូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

 

  
 

 

   

 

 

 

 

 

 

22| អពំីគេ្រមាងសខុភាពេធ្មញរបសអ់្នក 

ិ

ស្រមាបស់មាជកិែដលមានចែំណកបនក្ទុ ចណំាយ  

អ្នកអាចនងឹ្រតូវែតបង់ៃថ្្លភាគចំែណកៃនតៃម្្លចណំាយែថទាសុំខភាពេធ្មញរបសអ្ន់ ក 

េរៀងរាល់ែខមនុេពលែដលអត្ថ្របេយាជន៍កា្្លយជាមាន្របសទ្ធិ ភិាព។  

េនះ្រតូវបានេគេហៅថាការចូលរួមចំែណកបង់ៃថ្្លចំណាយរបសអ្ន់ ក។  

ចំនួនៃនការចូលរមចំួ ែណកបង់ចំណាយរបសអ្ន់ កអា្រសយ័េទៅេល្រើ បាក់ចំណលូនិងធនធានរបសអ្ន់ ក។  

ស្រមាប់សំណួរអពីការចូលរួមចំែណកបង់ៃថចំណាយ សមទាកទងការយាលយធនធានមនុស ្សៃនេខានធី្របចាតបំន់របសអ្នក។  

ែសងរ្្វ កការយិាលយ័ក្នងតំុ បនរ់បស់អ្នក  

ំ ្្ល ូ ់ ិ ័ ំ ់

https://www.dhcs.ca.gov/services/medi-cal/Pages/CountyOffices.aspx ។ 

រេបៀបែដលទន្តបណត្ឌិ ទទលួបានការបងៃ់ថ្្ល  

គេ្រមាងធានារ៉ាបរ់ង Hea lth Net  បងៃ់ថ្្លជូនេពទ ្យេធ្មញេនៅក្នងវុ ិធីទំាងេនះ៖  

•  ការបង់ៃថ្្ល្របកបេដាយឯកសណានភាព 

o  Health Net  បង់្របាក់ដល់េពទ ្យេធ្មញមួយចំនួននូវទឹក្របាក់ែដលបានកំណត់្របចាំែខស្រមាប់សមាជក 

Health Net  នីមួយៗ។  ្របការេនះ្រតូវបានេហៅថាការបង់ៃថ្្ល្របកបេដាយឯកសណា នភាព  ។ Health Net  

និងេពទ ្យេធ្មញេធ្្វើការជាមួយគា្នេដើម ្ីបសេ្រមចចិត្តេនៅេលើចំនួនទឹក្របាកែដល្រតូវបង់។  

ិ

•  ការបង់ៃថ្្ល្របាក់ឈួ្នលេទៅតាមេសវាកម្ម  

o  េពទ ្យេធ្មញមួយចំនួនផ្តល់ការែថទាំសុខភាពេធ្មញដល់សមាជិក Net Health  

េហើយបនា្ទប់មកេផ្ញើវិក្កយប្រតគិត្របាក់មក  Net Health  ស្រមាប ់ េសវាកម្មែដលពួកេគផ្តល់ជូន។  

េនះ្រតូវបានេគេហៅថាការបង់ៃថ្្ល្របាក់ឈ្នួលេទៅតាមេសវាកម្ម។ Health Net  

និងេពទ ្យេធ្មញេធ្្វើការរួមគា្នេដើម ្ីបសេ្រមចថាេតើេសវាកម្មនីមួយៗមានតៃម្្លបុ៉នា្មន។  

េដើម ្បែីសងយ្្វ លបែ់ ន្ថមអពំីរេបៀបែដល  Hea lth Net  បង់ៃថ្្លជនូ្រគូេពទ ្យេធ្មញ ចូរទូរសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307 (TTY 711)  ។  

កមវ្ម ធិេីលកើ ទកឹចតិអ្ត ក្ន ផល្ត េ់សវា  
ច ប្បាបច់ម្្លងៃនកម្មវធីិ េលើកទកឹចតិ្តអ្នកផ្តល់េ សវារបស ់Health Net  អាចរកបានេនៅេពលេសើ្នសុំ។ ្របសិនេបើអ្នកចង់េសសើ្ន ំុច ប្បាបច់ម្្លង  

សូមទូរសព្ទេទៅែផ្នកបេ្រមើេសវាសមាជិកតាមរយៈេលខ  1-800-977-7307 (TTY 711)។  

ើ

http://www.hndental.com/
https://www.dhcs.ca.gov/services/medi-cal/Pages/CountyOffices.aspx


 
 

    

      

    

ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

 

 
 

 

 

 

 

 

 

23|រេបៀបទទួ ំ ុ ្មលបានការែថទាសខភាពេធញ 

3. រេបៀបទទួលបានេសវាសុខភាពេធ

ញ  

្ម 

ការទទួលបានេសវាកមទ្ម នសា្រ្ត ស្ត 

សមអាូ នពតមា័ ៌ នខាងេ្រកាម  េដើម ្បឱី ្យអ្នកដងឹអពំរីេបៀប នងិកែនងែ្្ល ដលអកអា្ន ចទទលួបានការែថទាេំធញ្ម ។  

អ្នកអាចចាបេ់ផ្តមទើ ទួលបានេសវាកម្មែថទាទំន្តសា្រសេ្ត នៅក្នងកាុ លបរេិច្ឆទចូលជាធរមានៃនការធានារាប់៉ រងរបសអ្ន់ ក។  

សមរូ ក ឡាប័ណស្ណ មាល្គ ស់មាជកិធានារាប់៉ រងទន្តសា្រសនិ្ត ងបណ័ ្ណ  BIC  ៃនកម្មវិធី  Medi-Cal របសអ្ន់ កជាបជ់ាមួយខ្្លនួអ្នកជានចិ្ច។  

កុំបេណា យឱ ្យនរណាមា្នក់េផ ្សងេ្របើ្របាសប័់ ណស្ណ មាល្គ ស់មាជិកឬបណ័ ្ណ BIC  របស់អ្នកឱ ្យេសាះ។  

ទន្តបណិ្ឌតក៍្រតវូបានេហៅផងែដរថាជាអ្នកផ្តល់េសវាកម្មែផ្នកទន្តសា្រស ្ត  

សមាជិកថ្មី្រតវូែតេ្រជើសេរីសទន្តបណតែ្ឌិ ថទំាសខភាុ ពបឋម  (PCD)  េនៅក្នងុបណា ញរបស់េយើងខ្ញុំ។ បណា ញរបស Health Net  

គឺជា្រកុមៃន្រគូេពទ ្យេធ្មញែដលេធ្្វកាើ រជាមួយេយើងខ្ញុំ។ អក្ន ្រតូវែតេ្រជើសេរីស PCD  មាក់្ន ក្នងរុ ង្្វង់េពល  30 ៃថពូីេពលែដលអ្នកកា្្លយជា 

សមាជកិៃន Health Net។ ្របសនេិ បើអ្នកមិនេ្រជើសេរសី  PCD  មា្នកេ់ទ េយងខ្ញុំនងេ្រជើសេរីសមា្នក់ស្រមាបអ្នក។  

់

ើ ឹ ់

អ្នកអាចេ្រជើសេរីស PCD ដ៏ែដលឬ PCD  េផ ្សងវញិស្រមាប្់រគប់សមាជិក្រគួសារទាងអសំ ក្ន់ ុង Health Net។ 

្របសនេិ បើអ្នកមានទន្តបណិ្ឌតែដលអ្នកចង់រក ឡាទុក ឬអ្នកចងែ់សងរ្្វ ក  PCD ថ អ្នកអាចេមើលេនៅក្នុងបពីា្ជរាយនាម 

និងអាសយ័ដានទំ្ឋ នាក់ទំនងរបសអ្ន់ កផ្តលេ់សវាកម្មសខភាុ ពេធ្មញ។ វាមានបពីា្ជេឈា្មះៃនរាល់្រគប់ PCD 

ទំាងអស់េនៅក្នុងបណា ញរបស់គេ្រមាងេយើងខ បពីា្ជរាយនាមនិងអាស័យដាន្ឋ ទំនាក់ទនំងរបស់អ្នកផ្តលេ់សវាកម្ម 

សុខភាពមាត់េធ្មញមានព័តម៌ានដៃទេទៀតេដើម ្ីបជួយអ្នកឱ ្យេ្រជសេរស។  

្ញុំ 

្មី 

ើ ី

្របសនេិ បើអ្នក្រតូវការបពីា្ជរាយេឈា្មះអ្នកផ្តលេ់សវាសុខភាពេធ្មញ ចូរទូរសព្ទេទៅ1-800-977-7307  (TTY 711)។ 

អ្នកក៏អាចែសងរ្្វ កបពារាី្ជ យនាមនិងអាស័យដាន្ឋ ទំនាក់ទនំងរបស់អ្នកផ្តលេ់សវាកម្មបានផងែដរេនៅេលើេគហទំព័ររបសេយ់ ើង  

www.hndental.com។ 

ើ

http://www.hndental.com/
http://www.hndental.com/


 
 

    

      

    

ច ូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

24|រេបៀបទទ ួ ំ ុ ្មលបានការែថទាសខភាពេធញ 

្របសនេិ បើអ្នកមិនអាចទទួលបានការែថទាែំដលអ្នក្រតូវការពអី្នកផ្តលេ់សវាសខភាុ ពេធ្មញែដលចូលរួមជាមួយបណា ញេយើងខ្ញុំេទ  

PCD របស់អក្ន ្រតូវែតេសើ្នសុំ Health Net  ឱ ្យបពា្ជនអ្នូ កេទៅកាន់អ្នកផ្តល់េសវាកម្មេនៅេ្រកៅបណា ញ។  

អានែផ្នកេសសសល់ៃនជំពូកេនះេដើម ្បែីសងយ្្វ លបែ់ ន្ថមអំពី  PCD បពីា្ជរាយនាម 

និងអាសយ័ដានទំ្ឋ នាក់ទំនងរបសអ្ន់ កផ្តលេ់សវាកម្មសខភាុ ពេធ្មញរបសេ់យងើ និងបណា ញ 

ៃនអ្នកផ្តលេ់សវាកម្មទន្តសា្រសរ្ត បស់េយើង។  

េនៅេពលអ្នកេហៅទូស័ព្ទេដើម ្ីបេធ្្វើកា រណាត់ជបួជាមួយ  PCD  របស់អ្នក សម 

្របាប់អ្នកែដលេឆ្្លើយទូរសព្ទថាអ្នកគឺជាសមាជកិៃនគេ្រមាងធានារ៉ាប់រង  Health Net។ 

ផ្តល់េលខសមា្គល់សមាជិករបស់អ្នកដល់គេ្រមាងធានារ៉ាប់រងទនសា្ត ្រស ្ត

ូ

េដើម ្បទទួី លបានេ្រចើនបំផុតពកីារជួបពិេ្រគាះទន្តសា្រស្តរបស់អ្នកៈ  

•  នាំយកបណ្ណសមាល ្គ ់អត្ថ្របេយាជន៍  (BIC) Medi-Cal  របស់អ្នកមកជាមួយ  

•  នាំយកប័ណ្ណសមាល្គ  ់សមាជិកគេ្រមាងធានារ៉ាប់រងទន្តសា្រស្តរបស់អ្នកមកជាមួយ  

•  នាំយកអត្តសពាញ្ញណប័ណ្ណរដ្ឋកាលហី្្វ័រេនៀឬប័ណ្ណេបើកបរែដលមានសពុលភាពរបស់អ្នកមកជាមួយ  

•  ដឹងេលខេបឡាសន្តសិ ខសង្គមរបសុ អ់្នក 

•  នាំយកបពា្ជីរាយេឈា្មះឱសថរបស់អ្នកមកជាមួយ  

•  ្រតូវេ្រតៀមខ្្លួនរួចរាល់ក្នុងការពិភាក ឡាជាមួយ្រគូេពទ ្យែថទាំសុខភាពេធ្មញបឋម  (PCD) 

របស់អ្នកអំពីបពា្ហសុខភាពេធ្មញណាមួយែដលអ្នកបានកត់សមា្គល់េឃើញស្រមាប់ខ្្លួនអ្នកជា្ទល់ ឬកូនរបស់អ្នក។  

្រត ូវ្របាកដថាបានេហៅទរូសពេ្ទ ទៅកាន់ការិយាល័យ PCD  របសអ្នក្របសនេបើ 

អ្នកនឹងយតយាឺ វ៉ឬមិនអាចេទៅបានតាមការណាតរ់បសអ្ន់ ក។  

់ ិ

ការេទៅកានក់ារណាតជ់បួរបសអ់ក ្ន  
្របសិនេបើអ្នកមិនមានមេធ រាបាយេដើម ្បេីទៅកាន់  និងមកពកីារណាត់ជួបរបសអ្ន់ កស្រមាប់េសវាែដលមានការធានារាប់៉ រងេទេនាះ  

េយើងអាចជួយេរៀបចំមេធ រាបាយេធ្្វើដំេណើរឱ ្យអ្នកបាន។ េសវាេនះ្រតវបានេគេហៅថា  ូ

មេធ រាបាយេធ្្វដំើ េណរើ ែផ្នកេវជ្ជសា្រសែ្ត ដលមនិែមនជាការសេ្រងា្គះបនា្ទន ់េហយមនែមនស្រមាប់ការសេ្រងា្គះបនា្ទន់េទ ។  

មេធ រាបាយេធ្្វដំើ េណរើ ្របេភទេនះមានស្រមាប់េសវា  និងការណាត់ជួបែដលមិនទាក់ទងនងឹេសវាសេ្រងាះ្គ បនាន់ ្ទ  

ើ ិ

េហើយអាចរកបានេដាយឥតគតិៃថ្្លស្រមាប់អ្នក។ សមចូូ លេទៅកាន់ជពំូកទី  4 (អត្ថ្របេយាជន៍  និងេសវាកម្ម)  េហើយេមលើ ែផ្នក  

មេធ រាបាយេធ្្វដំើ េណរើ ែផ្នកេវជ្ជសា្រសែ្ត ដលមនិែមនជាការសេ្រងា្គះបនា្ទន់។  

ើ

http://www.hndental.com/


 
 

    

      ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

    California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

 

 

 

 

 

25|រេបៀបទទួ ំ ុ ្មលបានការែថទាសខភាពេធញ 

េសវាកមែ្ម ថទាេំធញជា្ម ទមា្្លប ់
សខភាពមាត់គឺជាែផ្នកមួយដស៏ខានៃ់នសខភាព នងសខមាលភាពទេទៅ។  កម្មវិធីសខភាុ ពេធ្មញរបស ់Medi-Cal  

ែណនំាថាកុមារចាប់េផ្តើមេទៅជបួ្រគូេពទ ្យេធ្មញេនៅេពលដុះេធ្មញដំបូង ឬៃថខូួបកំេណើតរបស់ពួកេគ។  

ុ ំ ុ ិ ុ ុ ូ

ការែថទំាជា្របចំាគឺជាការែថទំាទន្តសា្រស្តេទៀងទាត ់Health Net  ធានារាបរងេលការែថទាជា្របចាពសណាក PCD  របសអ្នក។  

េសវាកម្មមួយចនំួនអាចនឹង្រតវូបានេផ្ទរបពូា្ជនបន្តេទៅកានទ់ន្តបណតែ្ឌិ ដលជា 

៉ ់ ើ ំ ំ ី ំ ់ ់

អ្នកឯកេទសេហើយេសវាកម្មមយួចំនួនអាចនឹងទាមទារត្រមូវឱ ្យមានការឯកភាពជាមន (ការផ្តល់សិទ្ធិអនពាញ្ញតជាមុន)។   ុ ុ

ការណាតជ់បួស្រមាបស់ខុភាពេធញដ្ម បំង ូ  
ក្នុងនាមជាសមាជកិថ្មីរបស ់Health Net  វាមានសារៈសខំាន់ស្រមាប់អ្នកក្នងកាុ រណាត់ជបួអ្នកជងំឺថ្មជីាមួយ  PCD  របស់អ្នក។  PCD 

របស់អ្នកនងឹពិនតិ ្យេមើលសា្ថនភាពេធ្មញរបស់អ្នក និងកណំត់ត្រមូវការសុខភាពេធ្មញរបស់អ្នក។ ព័ត៌មាន  PCD  

របស់អ្នកមានេនៅេលបើ ណ្ណសមា្គល់សុខភាពេធ្មញៃនសមាជកិ Health Net  របស់អ្នក  

េដើម ្បកំី ណត់កាលវភិាគណាតជ់ួបរបសអ្ន់ កចំេពាះការណាតជ់ួបស្រមាប់សខភាុ ពេធ្មញដបំងូ។  

្របសិនេបើអ្នក្រតូវការជំនួយក្នងកាុ រកំណត់េពលណាត់ជួបសុខភាពេធ្មញដបំូងជាមួយ  PCD  របស់អ្នក  

ចូរទូរសព្ទេទៅែផ្នកបេ្រមើេសវាសមាជិកតាមរយៈេលខ  1-800-977-7307 (TTY 711)។  

ការស្រមបស្រមលួការែថទា/ំការ្រគប្់រគងករណ ី
េគាលបំណងរបស់ Health Net  គឺេដើម ្ីបទទួលបានការែថទា្ំរតឹម្រតវូ េនៅេពលសម្រសប ពអី្នកផ្តលេ់សវាសម្រសប។  

អ្នកអាចមានលក្ខណ្រគប់្រគាន់ស្រមាប់ការស្រមបស្រមួលការែថទា/ំការ្រគប្រគងករណ ់ ី

្របសនេិ បើអ្នកមានសានភា្ថ ពេធ្មញែដល្រតូវការជនំួយបែន្ថម ឬ្របសនេិ បើអ្នកមានសានភា្ថ ពសខភាុ ពរយៈេពលែវង ជំងឺ  មានៃផ្ទេពាះ  

ឬគា្មនផ្ទះសែម ្បង។   

អ្នក្រគប់្រគងករណីរបសអ្ន់ កនងឹជួយឱ ្យអ្នកទទួលការែថទាែំដលអ្នក្រតូវការ។  

អ្នក្រគប់្រគងករណីក្នងគេុ ្រមាងសុខភាពរបសអ្ន់ កអាចេធ្្វើការជាមួយេយងខ្ញើ េំុ ដើម ្បសី្រមបស្រមួលការែថទាសុំខភាពេធ្មញរបស់អ្នករមួ

ជាមួយេសវាេវជ្ជសា្រស្តេផ ្សងេទៀត សា្ថបន័តាមសហគមន៍ និង/ឬរដ្ឋ  California។   

្របសនេិ បើអ្នកមានសានភា្ថ ពេធ្មញែដល្រតូវការការគំា្រទ នងិការស្រមបស្រមួលបែន្ថម  

អ្នកអាចមានអ្នក្រគប់្រគងករណីជាមួយេយើងខ្ញុ។ំ ្របសនេិ បើអ្នកមានសានភា្ថ ពសុខភាព ជំងឺ  ឬមានៃផ្ទេពាះ ឬគានផ្ទ្ម ះសែម ្បង  

ែដល្រតូវការការគំា្រទ និងការស្រមបស្រមួលបែន្ថម  

អ្នកអាចមានអ្នក្រគប់្រគងករណីែដលអាចជួយអ្នកទទួលបានេសវាសខភាុ ពេធ្មញែដលអ្នក្រតូវការ។  

អ្នក្រគប់្រគងករណីក្នងគេុ ្រមាងសុខភាពរបសអ្ន់ កអាចេធ្្វើការជាមួយេយងខ្ញើ ំេុដើម ្បសី្រមបស្រមួលការែថទាសុំខភាពេធ្មញរបស់អ្នករម ួ

ើ

http://www.hndental.com/


 
 

ជាមួយេសវាេវជ្ជសា្រស្តេផ ្សងេទៀត សា្ថបន័តាមសហគមន ៍និង/ឬរដ្ឋ  California។ សមទូូ រសព្ទេទៅែផ្នកបេ្រមើេសវាសមាជិក  

េហើយ្របាប់ថាអ្នកចង់នយិាយជាមួយអ្នក្រគប់្រគងករណី។   

    

      

    

ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

 

 

 

 

 

 

 

26|រេបៀបទទួ ំ ុ ្មលបានការែថទាសខភាពេធញ 

អ្នក្រគប់្រគងករណីក្នងគេុ ្រមាងសុខភាពេធ្មញរបស់អ្នកគឺជាបុគ្គលិកែដល្រតូវទំនាកទ់ំនង។  

ពួកេគនងឹជួយអ្នកែស្្វងយលអំ់ ពីរេបៀបទទួលបានេសវាសខភាុ ពេធ្មញែដលអ្នក្រតូវការ។   

េតើ Health Net  អាចបេ្រមអើ ក្ន  នងិត្រមវូការសខុភាពមាតរ់បសអ់ក្ន បាន្របេសរើ ជាងមនុយាង៉ដចូេមច្ត ?  
Health Net  ចង់ដងឹអំពីរេបៀបបំេពញត្រមូវការសខភាុ ពមាត់របស់អ្នកឱ ្យបានល្្អបផំុត។  

ទ្រមង់ែបបបទអំពីការវាយតៃម្្លសខភាុ ពបឋម  (IHA)  អនពុាតឱ ញ្ញ ្យ  Health Net  ្របមូលព័ត៌មានសខភាុ ព  

កំណតត់្រមូវការែថទារំបស់អ្នក នងិធានាថាអ្នកចុះេឈា្មះទទួលបានការែថទំាសុខភាពេធ្មញ្រតឹម្រតូវ  

និងការស្រមបស្រមួលេសវាេដាយឥតគិតៃថ្្លស្រមាប់អ្នក។  

េយងចង់ើ ឱ ្យអ្នកបំេពញទ្រមង់ែបបបទ  IHA ែដល្រតូវបានរួមបពូា្ចលេនៅកុ្នងេសៀវេភៅែណនំាេនះ េហើយេផ្ញើវាមកឱ ្យេយើងខ្ញុំវិញ។ អ្នក  

ក៏អាចបំេពញទ្រមង់ែបបបទ  IHA តាមអនឡាញេដាយចូលេទៅកាន ់https://www.healthnet.com/ 

ឬទូរសព្ទ េទៅែផ្នកបេ្រមើេសវាសមាជិកតាមរយៈេលខ 1-800-977-7307 (TTY 711)។  

េយើងេស្នើសំុឱ ្យសមាជិកថ្មីទំាងអស់របស់េយងបំេពញទ្រមង់ែបបបទ  OHRA េដើម ្ីបឱ ្យេយើងអាចកំណត់ថាេតើអ្នក្រតវូការជនំួយ  

និងការែថទំាែបបណា។  

ើ

ការវាយតៃម្្លសខភាុ ពដំបងូ  (IHA)  
Health Net  ែណនំាថា  ក្នងនាមជាសមាជិកថ្ម អ្នកនងឹជបួ  PCD  ថ្មរបសអ្នកក្នងរយៈេពល  90  

ៃថូបនាប់្ទ ស្រមាប់ការវាយតៃម្្លសខភាុ ពដបំងូ  (IHA)  ។ េគាលបំណងរបស់ IHA គឺេដើម ្បជួី យដល ់ PCD 

របសអ្ន់ កែសងយ្្វ លពី់ ្របវត្តែិថទាសំខភាុ ព និងត្រមូវការរបសអ្ន់ ក។  PCD 

ុ ី ី ់ ុ

របសអ្ន់ កអាចសរួអ្នកនូវសណំរួមយួចនំួនអំព្ីរបវត្តសិ ខភាុ ពរបសអ្ន់ ក ឬអាចេសើ្នសឱ ុំ ្យអ្នកបេំពញក្រមងសណំួរមួយផងែដរ។ PCD  

របសអ្ន់ កកន៏ឹង្របាបអ់្នកផងែដរអំពីការ្របឹក ឡាេយាបលែ់ផ្នកសខភាុ ព និងថាក់្ន េរៀនែដលអាចជួយអ្នកបាន។  

េនៅេពលអ្នកទូរសព្ទេទៅេដើម ្បកំី ណត់ៃថូ  IHA របសអ្ន់ ក សម្រូ បាប់អ្នកែដលេឆ្្លើយទូរសព្ទថាអ្នកជាសមាជិកៃន Health Net  ។ 

ផ្តល់េលខបណ្ណសមា្គល់ខ្្លួន Health Net  របសអ្នក។ យក  BIC  នងិបណ័ស្ណ មា្គល់ខ្្លួន Health Net  

របសអ្ន់ កេទៅក្នងកាុ រណាតជ់ួបរបសអ្ន់ ក។   

់័

អ្នកក៏គួរយកបពីា្ជឱសថ និងកត់សណំួរែដលអ្នកមានេទៅតាមខ្្លួនស្រមាប់ការណាត់ជបួ។ េ្រតៀមខ្្លនជាួ េ្រសចេដើម ្បនិី យាយជាមយួ  

PCD របសអ្ន់ កអំពតី្រមូវការ នងិក្តបាី រម្ភៃនការែថទាសំខភាុ ពរបសអ្ន់ ក។  ្រតូវ្របាកដថាបានេហៅទូរសព្ទេទៅកានការយាលយ PCD  

របសអ្ន់ ក្របសនេិ បើអ្នកនងឹយតយាឺ វ៉ឬមិនអាចេទៅបានតាមការណាត់របសអ្ន់ ក។  

់ ិ ័

ើ

http://www.hndental.com/
https://www.healthnet.com/content/healthnet/en_us/members/medi-cal/dental.html


 
 

    

      

    

ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

 

 

 

 
  

 

 

  

  

  

  

  

  

  

   

  
 

27|រេបៀបទទួ ំ ុ ្មលបានការែថទាសខភាពេធញ 

ការជាស្្ល ប់រូ្ត អក្ន ្រគប្់រគងករណី  
អ្នកនឹង្រតូវបានចាត់តាងជាំ អ្នក្រគប់្រគងករណី។ េដើម ្បី  ជាស្្ល ប្ត់ រូអ្នក្រគប់្រគងករណរីបសអ្ន់ កបាន្រគប់េពលេវលា ចូរទូរសព្ទេទៅេលខ  

1-800-977-7307 (TTY  711)។  

ការែថទារយំ ៈេពលែវង   
សមាជិករបស ់Health Net  ែដលរស់េនៅក្នងុមណ្ឌលែថទំារយៈេពលែវង រមមានជាអាទិ៍ មណ្ឌលែថទំាសខុភាព  

និងមណល្ឌ ែថទាមំនសុ ្សចាសស់្រមាប់ជនពិការែដលកំពងុលតលាូ សឱ ់ ្យមានសមត្ថភាពបំេពញត្រមូវការសខភាុ ពេធ្មញរបសពួ់ កេគ 

េនៅនឹងកែន្្លងេនៅឯមណល្ឌ ទាងេំ នះ។ ស្រមាប់សំណួរ និង/ឬជំនួយក្នងកាុ រណាតជ់ួប សមទាូ ក់ទងអ្នក្រគប់្រគងករណ ីHealth Net  

របសអ្ន់ កតាមរយៈេលខទូរសព្ទ  1-800-977-7307 (TTY 711)។  

ួ

េដើម ្បែីសងយ្្វ លបែ់ ន្ថមអពំី  LTC អ្នកអាចចូលេទៅកានភ់ា្នកង់ារេសវាកម្មសង្គមតាមអនឡាញតាមរយៈ៖  
https://www.ssa.ocgov.com/health-care-services/medi-cal-program-services/long-term-care 
ឬអ្នកអាចទូរសព្ទេទៅេលខ 714-645-3093 េដើម ្បីេស្នើសំុពាក ្យេស្នើសំុ 

រាលេ់សវាសខុភាពេធញ្ម ្រតវូែតបេំពញតាមត្រមវូការកមវ្ម ធិសីខុភាពមាតេ់ធញ្ម  Medi-Cal Dental

ែដល្រតវូបានរាបរ៉ ់ ង។   

េសវាកម្មទន្តសា្រស្តែដលអាចនឹង្រតូវបានធានារាប់៉ រងស្រមាប់កុមារគឺៈ  

• ការពិនិត ្យនិងការថតកាំរស្មីអិ៊ច 

• ការសមា្្អត 

• ការព រាបាលេដាយសារធាតុហ្្វ្្លុយអ័៊រ 

• ការពាសេ្រសាបេធញេ្ម ដាយសារធាតជុ ័រទកឹ ការពារការពក ុ

• ការប៉ះបំេពញ្របេហាងេធ្មញ 

• តួេធ្មញសប ្បនិមិត្ត ិ

• ការដកេធ្មញ 

• ការពរាបាលតាម្របឡាយឬសេធ្មញ 

• ែខ ្សរឹតត្រមង់េធ្មញ 

េសវាកម្មទន្តសា្រស្តែដលអាចនឹង្រតូវបានធានារាប់៉ រងស្រមាប់មនុស្ស េពញវយ័គឺៈ  

ើ

http://www.hndental.com/
https://www.ssa.ocgov.com/health-care-services/medi-cal-program-services/long-term-care


 
 

    

      

    

ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

  

  

   

  

  

  

  

  

  

  
 

 

 

  

 

 

 

28|រេបៀបទទួ ំ ុ ្មលបានការែថទាសខភាពេធញ 

• ការពិនិត ្យនិងការថតកាំរស្មីអិ៊ច 

• ការសមា្្អត 

• ការសមាតេ្រជា្្អ (ការឆ្កះសមាឹ តនិងការសមា្្អ តគល្្អ េ់ធ្មញ)

• ការព រាបាលេដាយសារធាតុហ្្វ្្លុយអ័៊រ 

• ការប៉ះបំេពញ្របេហាងេធ្មញ 

• តួេធ្មញសប ្បនិមិត្ត ិ

• ការពរាបាលតាម្របឡាយឬសេធ្មញ  

• ការដកេធ្មញ 

• េធ្មញសិប ្បនិម្មិតេពញ្រកាស់និងមិនេពញ្រកាស់ 

• េសវាកម្មទន្តសា្រស្តែដលចាំបាច់ែផ្នកេវជ្ជសា្រសដៃទេទៀត ្ត

ស្រមាប់បពា្ជេីពញេលញៃនេសវាកម្មទនសា្ត ្រស្តស្រមាបក់មុារនងិមនុស ្សេពញវ័យ សមអានជំពូកទ ី4 ក្នងុកូនេសៀវេភៅែណនាេនះ។  ូ ំ

ការែថទាំសខុភាពេធ្មញបនា្ទន ់
Net Health  ធានារ៉ាបរ់ងេលកាើ រែថទំាសុខភាពេធ្មញបនា្ទន។់ អ្នកអាច្រតវូការការែថទាសំ ខភាុ ពេធ្មញជាបនាន់ ្ទ  

្របសិនេបើអ្នកមានឧទាហរណមួ៍ យដចូខាងេ្រកាម៖  

• េធ្មញែបក  

• ការប៉ះបំេពញ្របេហាងេធ្មញ ការេ្រសាបេធ្មញ ឬសានេ្ព ធ្មញែដលខូច  

• ឈឺេធ្មញរិល 

្របសនេិ បើអ្នក្រតូវេទៅជួបទន្តបណិ្ឌតភាម្្ល ៗប៉ុែន្តវាមនិែមនជាការសេ្រងាះ្គ បនា្ទន់េទេនាះ ការណាតជ់ួបេដើម ្បែីថទំាសខភាុ ពបនា្ទន់អាចរក 

បានក្នងរុ យៈេពល  72 េមាង។   ៉

សូមេហៅទូរសព្ទេទៅទន្តបណត្ឌ របស់អ្នកេដើម ្បីសំុជនួយក្នុងេម៉ាងេធ្្វើការធម្មតា។ ្របសនេបើវាេនៅេ្រកៅេម៉ាងេធើ្្វការ  

សូមព រាយាមេហៅទូរសព្ទេទៅទន្តបណ្ឌិតរបសអ្ន់ កជាមនុសន។ ិ  ្របសនេិ បើអ្នកមិនអាចទាក់ទងេពទ ្យេធ្មញរបសអ្ន់ កបានេទ  

ចូរទូរសព្ទេទៅ Health Net  េពលណាក៏បានតាមរយៈេលខ  1-800-977-7307  (TTY 711)  េដើម ្បីសំុជនួយ។  

ិ ិ

 

ំ

ំ

ការែថទាំសខុភាពេធ្មញបនាន់្ទ
Health Net  ធានារ៉ាបរ់ងេលកាើ រែថទំាសុខភាពេធ្មញក្នងុ្រគាអាសន្ន។ ការសេ្រងា្គះបនាន្ទ ែ់ផ្នកសុខភាពេធ្មញអាចជាការឈចឺាប ់ការ 

ហូរឈាមឬការេហើមែដលអាចបង្កឱ ្យមានេ្រគាះថាក់្ន ដលអ្ន់ កឬេធ្មញ្របសនេិ បើមនិបានពរា បាលភា្្លមៗ។  

ការែថទំាសុខភាពេធ្មញបនាន់្ទ មានផ្តលជូ់ ន  24 េម៉ាងក្នុងមយៃថូនិង 7 ៃថូកង្នុ មួយសបាហ្ត ៍។ អ្នកមនិ្រតូវការការយល្រពមពី  Net  ួ ់

ើ

http://www.hndental.com/


 
 

Health  េដើម ្ីបទទួលការែថទាក្នំ ុង្រគាអាសន្នេឡើយ។   

    

      

    

ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

 

 

 

 

 
 

 

 

 

29|រេបៀបទទួ ំ ុ ្មលបានការែថទាសខភាពេធញ 

សមេហៅទូរសព្ទេទៅទន្តបណត្ឌ របស់អ្នកេដើម ្បីសំុជនួយក្នុងេម៉ាងេធ្្វើការធម្មតា។ ្របសនិេបវាើ េនៅេ្រកៅេម៉ាងេធ្្វើការ  

សូមព រាយាមេហៅទូរសព្ទេទៅទន្តបណ្ឌិតរបសអ្នកជាមនុសន។  ្របសនេបើអ្នកមិនអាចទាក់ទងេពទ ្យេធ្មញរបសអ់្នកបានេទ  

សូមទូរសព្ទេទៅ Health Net   េពលណាក៏បានតាមរយៈេលខ 1-800-977-7307  (TTY 711)  េដើម ្បីសជំនួយ។   

ូ ំិ

់ ិ ិ

ុំ

អ្នកក៏អាចទូរសព្ទេទៅេលខ  911  ឬេទៅមន្ទរី េពទ ្យែដលេនៅជតិបំផតុ។  ្របសនេិ បើអ្នកេនៅឆាយូពីផ្ទះ អ្នកអាចរកទន្តបណត្ឌិ

ែដលេនៅជិតអ្នកេដើម ្បទទួី លការែថទំាបនា្ទន់។ ទន្តបណ្ឌតិែដលមិនបានចុះកិច្ចសន រាជាមួយ  Health Net  

អាចគិតៃថ្្លអ្នកស្រមាប់ការែថទាបនាំ ន់្ទ ។ ្របសនេិ បើអ្នកបង់ៃថ្្លស្រមាប់ការពរា បាលសេ្រងាះ្គ បនា្ទន ់េយងនឹើ ងសងអ្នកវិញ។    

ស្រមាប់ការសេ្រងា្គះបនា្ទន់េវជសា្ជ ្រស្ត  សមូេហៅទូរសព្ទេទៅកាន់េលខ 911  ឬេទៅកាន់បន្ទប់សេ្រងា្គះបនា្ទន់ែដលេនៅជិតបំផុត។  

្របសនេិ បើអ្នក្រតូវការជំនួយ សូមទូរសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307  (TTY 711)។ េយើងេនៅទីេនះពៃីថចូន្ទ ដល់ៃថសុូ្រក ពីេម៉ាង  

8:00 ្រពឹក ដលេមាង 5:00 លាូច។ ការេហៅមកេលខេនះគឥឺតគតិៃថ្្លេទ។   ់ ៉

កែនង្្ល ែដលទទួលបានការែថទាំសខុភាពេធ្មញ  

ទនបណត ្ត ្ឌិ  
អ្នកនឹងេ្រជើសេរីស្រគូេពទ ្យែថទំាសុខភាពេធ្មញបឋម  (PCD)  ពបីពា្ជរីាយនាម  

និងអាសយដានទំ្ឋ នាក់ទំនងរបស់អ្នកផ្តល់េសវាកម្មសុខភាពេធ្មញរបស ់Health Net  ។ PCD 

របស់អ្នក្រតូវែតជាទន្តបណតែ្ឌិ ដលចូលរួមក្នងបណាុ ញ ។ េនះមាននយ័ថាទន្តបណតេ្ឌិ នៅក្នងបណាុ  ញេយើងខ្ញុ។ំ  

េដើម ្បទទួី លបានច ប្បាបច់ម្្លងៃនបពីា្ជរាយេឈា្មះអ្នកផ្តល់េសវាសុខភាពេធ្មញរបសេ់ យងខ្ញើ  ំុចរូទរូសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307  (TTY  

711)។  

អ្នកនឹងទទួលការែថទាភំាគេ្រចើនពី  PCD  របស់អ្នក។  PCD  របស់អ្នកនងឹផ្តល់ជនូអ្នកនូវការែថទំាេស្ទរើ ទំាងអសៃ់នការែថទំាទន្តសា្រស្ត 

ជា្របចារំ បសអ្ន់ ក។  PCD  របស់អ្នកនឹងបពានប្ជូ ន្ត  (បពា្ជនូ)  អ្នកេទៅកានអ់្នកឯកេទស្របសិនេបើអ្នក្រតូវការពកួេគ។  

អ្នកក៏គួរែតេហៅទូរសព្ទផងែដរ្របសិនេបើអ្នកចង្់រតួតពនិតិ ្យេមើលេដើម ្ីបឱ ្យ្របាកដចតិ្តថា  PCD  

ែដលអ្នកចង់បានកពំុងែតទទលួយកអ្នកជងំឺថ្មី។  

្របសនេិ បើអ្នកកំពងុែតជបួជាមយួទន្តបណិ្ឌតស្រមាប់សភាពជំងឺជាកល់ាកខ់្្លះេនាះមុនេពលអ្នកជាសមាជិកៃនគេ្រមាង  Health Net  

ើ

http://www.hndental.com/


 30|រេបៀបទទួ ំ ុ ្មលបានការែថទាសខភាពេធញ 
 

អ្នក្របែហលនងឹអាចបន្តជួបនងឹទន្តបណ្ឌតេនាះដ៏ែដលបាន។ េនះ្រតវបានេហៅថាភាពជាប់បន្តៃនការែថទំា។ 

អ្នកអាចអានបែន្ថមអំពីការបន្តការែថទា ំ[ទំព័រទី  17]  ៃនេសៀវេភៅែណនាេនះ។ េដើម ្បីែសងយល់បែន្ថម សូមទូរសព្ទេទៅកាន់េលខ 1-

800-977-7307  (TTY 711)។  

    

      

    

ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

ូិ

ំ ្្វ

បពារា្ជី យេឈាះ្ម នងអាិ សយដានទ្ឋ នំាកទនង់ ំ អកផល្ន ្ត េ់សវាកមទ្ម នសា្រ្ត ស ្ត
បពីា្ជរាយេឈា្មះអ្នកផ្តល់េសវាសុខភាពមាត់េធ្មញ Net Health  រាយេឈា្មះអ្នកផ្តល់េសវាែដលចូលរមក្នួ ងបណាុ ញ របស ់Net Health  

។ បណាញ គឺជា្រកុមៃនអ្នកផ្តលេសវាែដលេធ្្វការជាមួយ  Net Health។ ់ ើ

បពីា្ជរាយេឈា្មះ អ្នកផ្តលេសវាសខភាពេធ្មញរបស Health Net  រាយេឈា្មះេពទ ្យេធ្មញ េពទ ្យេធ្មញឯកេទស  និងគ្្លនិី ក  

និងគ្្លនិី កសខភាុ ពជនបទ  (RHCs)។  

់ ុ ់

បពា្ជរីាយេឈាះ្ម និងអាសយដា្ឋនទនំាកទ់នំងមានេឈាះ្ម  អាសយដា្ឋនអ្នកផ្តល់េសវាសខុភាពមាតេ់ធ្មញ េលខទរសព ្ទ 

េមាងេ៉ ធ្្វកាើ រនិងភាសាែដលនយិាយ។ បពីា្ជេនះ្របាបអ់្នកថាេតើអ្នកផ្តលេ់សវាកំពុងទទួលយកអ្នកជងំឺថ្ម ីសមត្ថភាពែផ្នកវប ្បធម៌  

និងភាសារបស់អ្នកផ្តល់េសវា (េពាលគឺភាសាែដលផ្តល់េដាយអ្នកផ្តលេសវា  ឬអ្នកបកែ្របភាសា រមួទំាងភាសាសពាញ្ញអាេមរិក)។  

វាក៏ផ្តលជូ់ នផងែដរនូវក្រមតិៃនលទ្ធភាពេ្របើ្របាស់ជារបវូ ន្តស្រមាប់អគារ ដូចជា ចំណត ផូ្្លវជ្រមាល ជេណើ្តរមានបងា្កនៃ់ដ  

និងបន្ទប់ទឹកែដលអាចចលូេ្របើ្របាស់បាន។  

័ូ

់

អ្នកអាចែស្្វងរកបពារា្ជី យេឈាះ្ម អ្នកផ្តល់េសវាសខភាុ ពេធ្មញេលើអនឡាញបានតាមេគហទពំ័រ www.hndental.com. 

្របសនេិ បើអ្នក្រតូវការបពីា្ជរាយេឈា្មះអ្នកផ្តល់េសវាជាច ប្បាប់េបាះពុម្ព ចរូទរូព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307  (TTY 711)។  

បណា ញអក្ន ផ្តល់េសវាកម្មទន្តសា្រស្ត 
បណា ញអ្នកផ្តល់េសវាសុខភាពេធ្មញរបស ់Health Net  គឺជា្រកុមៃនេពទ ្យេធ្មញ នងិេពទ ្យេធ្មញឯកេទស ែដលេធ្្វការជាមួយ Health 

Net។ អ្នកនងឹទទួលបាននូវេសវាកម្មែដលមានធានារ៉ាប់រងរបសអ្ន់ កតាមរយៈបណាញ េយើងខ្ញុំ។  

ើ

កងបណាញ ្នុ  
អ្នកនឹងេ្របើ្របាស់េពទ ្យេធ្មញេនៅក្នងបណាុ ញ របស ់Health Net  ស្រមាបត់្រមូវការែថទាសំខភាុ ពេធ្មញរបសអ្ន់ ក។  

អ្នកនឹងទទួលបានការែថទាបំងារ្ក ជំងឺនិងការែថទំា្របចំាពសីណំាក់  PCD របសអ្ន់ ក។  

អ្នកក៏នងឹេ្របើ្របាស់អ្នកឯកេទសនិងអ្នកផ្តល់េសវាកម្មដៃទេទៀតផងែដរេនៅក្នុងបណា ញេយើងខ្ញុំ។  

េដើម ្បីទទួលបានបពា្ជីរាយេឈា្មះអ្នកផ្តល់េសវាសុខភាពេធ្មញេនៅក្នុងបណា ញ ចូរទូរសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307  (TTY 711)។  

ើ
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ឬអ្នកអាចែសងរ្្វ កេឃញើ នូវបពីា្ជរាយេឈា្មះនិងអាសយដានទំ្ឋ នាក់ទនំងរបសអ្ន់ កផ្តល់េសវាកម្មសុភាពមាតេ់ធ្មញតាមេគហទំពរ័ 

    

      

    

ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

  

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

31|រេបៀបទទួ ំ ុ ្មលបានការែថទាសខភាពេធញ 

www.hndental.com ។ 

ស្រមាប់ការែថទំាទនសា្ត ្រស្តបនា្ទន់ឬសេ្រងា្គះបនា្ទន ់សូមេហៅ PCD របសអ្នក។  

្របសនេិ បើអ្នកចង់បានជំនយួេដើម ្បេីធ្្វកាើ រកណំត់េពលេវលាណាត់ជួប ឬមិនសិ្ថតេនៅក្នុងតបំន់ៃនផ្ទះរបស់អ្នក សូមទូរសព្ទេទៅេលខ 1-

800-977-7307  (TTY 711)  ។  

់

ស្រមាប់ការែថទំាសេ្រងា្គះបនាន្ទ ់េវជ្ជសា្រស ្ត សូមេហៅទូរសពេ្ទ ទៅកាន់េលខ 911  ឬេទៅកានប់ន្ទប់សេ្រងា្គះបនាន់្ទ ែដលេនៅជតិបផំតុ។  

បណាញេយងើ ខ ្ញុំ
អ្នកផ្តល់េសវាេនៅេ្រកៅបណាញ គឺជាអ្នកទាងឡាយណាែដលមិនមានកចិ្ច្រពមេ្រពៀងេធ្្វើការជាមួយ Health Net  ។ 

េលើកែលងែតការែថទំា្រគាអាសន្នឬបនា្ទន់  អ្នកអាចនងឹ្រតូវបង់ៃថ្្លេសវាែថទំាេទៅឱ ្យអ្នកផល្ត ់េសវាែដលេនៅេ្រកៅបណាញ ។  

្របសនេិ បើអ្នក្រតូវការេសវាកម្មែថទាសំខភាុ ពេធ្មញែដលមានការ្រគបដណ្តប ់អ្នកអាចនងឹទទួលបានេសវាទំាងេនះ 

ំ

េដាយមិនគិតៃថ្្លពីអ្នកផ្តល់េសវាេ្រកៅបណា ញ ដរាបណាពកួេគមានភាពចាបំាចខ់ាងេវជ្ជសា្រស ្ត និងមនិមានេនៅកងបណា ញអ្នកផ្តល់

េសវារបស់េយើង។  

្នុ

្របសិនេបើអ្នក្រតូវការជំនួយជាមួយនឹងេសវាកម្មេ្រកៅបណាញ  ចូរទូរសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307  (TTY 711)។   

្របសនេិ បើអ្នកេនៅខាងេ្រកៅតំបន់េសវាកម្មរបសេ់យងេើ ហយើ ្រតូវការការែថទាែំដលមនិែមនជាករណអីាសន ្ន ចរេហៅេទៅកាន PCD  

របស់អ្នកភា្្លម។  ឬទូរសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307  (TTY 711)។  

ូ ់

្របសិនេបើអ្នកមានសណំួរអំពកីារែថទំាេនៅេ្រកៅបណា ញ ឬេនៅេ្រកៅតំបន ់ចរេហៅេទៅកានេលខ 1-800-977-7307 (TTY 711)។  

 

ទន្តបណតិ្ឌ ែថទាបំឋម (PCD)  

ូ ់

សមាជិកថ្មី្រតូវេ្រជើសេរីស PCD  ក្នុងរយៈេពល  30 ៃថូបនា្ទបពីចុះេឈា្មះចូល Net Health។ 

អ្នកអាចនងឹេ្រជើសេរសីទន្តបណិ្ឌតទូេទៅមាក់្ន ជា  PCD របសអ្ន់ កបាន។  

់

អ្នកអាចេ្រជើសេរីសមណ្ឌលសខុភាពែដលទទួលសា្គល់េដាយសហព័ន្ធ  (FQHC)  គ្្លនិកសហគមន៍  

គ្្លនិី កសុខភាពជនជាតិេដើមអាេមរិកំាង ឬកែន្្លងែថទំាបឋមេផ ្សងេទៀតែដលមានេសវាកម្មសុខភាពេធ្មញដូចជា  PCD  

របសអ្ន់ ក្របសនេិ បើពកួេគសិ្ថតេនៅក្នុងបណាញ   Health Net  

ី

ើ

http://www.hndental.com/
http://www.hndental.com/


 
 

និង្របសនេិ បើអ្នកមានលក្ខណៈសម ្បត្ត្ិរគប់្រគាន់ស្រមាប់េសវាកម្មរបសពួ់ កេគ។  

មណ្ឌលទំាងេនះេនៅក្នុងតំបនែ់ដលមិនមានេសវាកម្មែថទាទំន្តសា្រសេ្ត ្រចនេទ។  

    

      

    

ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta
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ើ

អ្នកអាចយក  PCD  ដ៏ែដលឬខសុេផ ្សងស្រមាប់្រគប់គា្នេនៅក្នុង្រកុម្រគួសាររបសអ្ន់ កែដលជាសមាជិកៃនគេ្រមាង  Health Net  ។ 

្របសនេិ បើអ្នកមិនេ្រជើសេរសី PCD  ក្នងរុ យៈេពល  30 ៃថូេទេនាះ េពទ ្យេធ្មញមយួរបែដលេធើ្្វការជាមយួែផ្នកែថទាសមាជកិក្នង Net  

Health  នងឹេ្រជើសេរីស PCD  មួយស្រមាប់អ្នក។  

ូ ំ ុ

PCD របសអ្ន់ កនឹងៈ  

• ចាប់េផ្តើមសា្គល់ត្រមូវការទន្តសា្រស្តរបស់អ្នក 

• រក ឡាឯកសារកំណត់្រតាទន្តសា្រស្តរបស់អ្នក 

• ផ្តល់ជូនអ្នកនូវការែថទាំទន្តសា្រស្តែបបបងា្ករជំងឺនិងជា្របចាំែដលអ្នក្រតូវការ 

• បពា្ជូនបន្ត  (បពា្ជូន)អ្នកេទៅកាន់អ្នកឯកេទស្របសិនេបើអ្នក្រតូវការមា្នក់  
អ្នកអាចេមើលេនៅក្នុងបពា្ជីរាយេឈា្មះអ្នកផ្តល់េសវាសុខភាពេធ្មញេដើម ្បីែស្្វងរក PCD េនៅក្នងបណាុ ញ របស ់Health Net  ។ 

បពា្ជរីាយេឈាះ្ម និងអាស័យដានទំ្ឋ នាក់ទនំងអ្នកផ្តល់េសវាកម្មសុខភាពេធ្មញមានបពីា្ជៃន FQHCs  ែដលេធ្្វើការជាមយួគេ្រមាង  

Health Net  ។  

អ្នកអាចែស្្វងរកបពារា្ជី យេឈាះ្ម អ្នកផ្តលេ់សវាសខភាុ ពេធ្មញេលអនើ ឡាញតាមេគហទពំរ័  www.hndental.com។

ឬទរូសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307  (TTY 711)។ អ្នកកអ៏ាចេហៅទូរសព្ទផងែដរេដើម ្បែីសងរ្្វ កឱ ្យេឃើញថាេត ើ PCD ែដលអ្នកចង់ 

បានកំពុងែតទទួលអ្នកជងំឺថ្មីែដរឬេទ។  

ការេ្រជសើ េរីសទនប្ត ណ្ឌតិ 
អ្នកដឹងត្រមូវការការែថទាទន្តំ សា្រសរ្ត បសអ្ន់ ក្របេសរើ បំផុត េហតេនះវា្របេសរបផំុត្របសនេិ បើអ្នកេ្រជើសេរីស PCD  របស់អ្នក។  ុ ើ

វា្របេសរើ បំផុតក្នងកាុ រេនៅជាមយួ  PCD  មា្នក េហតុេនះគាតអ់ាចចាប់េផ្តើមសា្គលត្រមូវការែថទំាទន្តសា្រស្តរបស់អ្នក។  យា៉ងេនះក្ត ី

្របសិនេបើអ្នកចង់េធ្្វើការជា្្លសប្ត់ ូរេទៅកាន ់PCD ថ អ្នកអាចជា្្លស់ប្តូរមួយដងក្នុងែខនីមួយៗ។ អ្នក្រតូវែតេ្រជើសេរីស PCD  

មា្នក់ែដលេនៅក្នងុបណា ញអក្ន ផ្តល់េសវាសុខភាពេធ្មញរបស ់Health Net  េហយើ ែដលកំពងុែតទទលួអ្នកជងំឺថ្ម។ី  

់ ់

្មី 

ជេ្រមើសថ្មរីបសអ្ន់ កនងឹកាយ្្ល ជា PCD  របសអ្ន់ កេនៅៃថូដំបងូៃនែខបនាប់្ទ បនាប់្ទ ពអី្នកេធ្្វើការជា្្លស់ប្តូររួចមក។ េដម ្បីជា្្លស់បរ PCD  

របស់អ្នក ចូរទូរសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307  (TTY 711)។  

ើ ្តូ

ើ
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េយើងខ្ញុំអាចនងេស្នើសំុអ្នកឱ ្យជា្្លស់ប្តូរ PCD  របស់អ្នក្របសនេិ បើ  PCD េនាះមនិទទលួយកអ្នកជងំឺថ្ម ីបានចាកេចញពីបណាញ េយើងខ្ញ ំុ 

ឬមិនផ្តលក់ារែថទាដលំ អ្ន់ កជងំែឺដលមានអាយដូុ ចអ្នក។  Health Net  ឬ PCD  របស់អ្នកក៏អាចនងឹេស្នសើ អ្នំ កឱ ្យជា្្លស់ប្តរូេទៅកាន PCD  

ថ្មផងែី ដរ  ្របសនេិ បើអ្នកមនិអាចចុះស្រមុងជាមួយ ឬយល្រសបេទៅនឹង  PCD  របស់អ្នក ឬ្របសិនេបើអ្នកខកខាន  

ឬយឺតយា៉វេទៅកាន់ការណាតជ់ួប។ ្របសិនេបើេយងខ្ញុំ្រតូវការជា្្លស់ប្តូរ PCD  របស់អ្នក េយងខ្ញើ ុនឹំ ង្របាប់អ្នកជាលាយលក្ខណ៍អក ្សរ។  

    

      

    

ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

 

 

    

 

 

 

  

  

  

  

 

 

ឹ

់ុ

់

ើ ័

្របសិនេបើអកជា្្លស់ប្តូរ PCD  អ្នកនឹងទទលួបានបណ័្ណសមាល្គ ់សមាជិកគេ្រមាងទន្តសា្រស្តថ្មីមួយេទៀតេនៅក្នងបេុ ពាៃើញ្ញ ្របសណយ៍ី។ 

វានឹងមានេឈា្មះរបស ់PCD ថ្មីរបស់អ្នក។ សូមេហៅទូរសព្ទេទៅកាន់េសវាកម្មសមាជកិ្របសិនេបើអ្នកមានសំណួរអំពីការ 

ទទួលបាននូវប័ណ្ណសមា្គលសមាជិកថ្មី។  

្ន

់

ការណាតជបន់ ួ ងកាិ រជបពេួ ិ ្រគាះ  
េនៅេពលអ្នក្រតវូការការែថទាទំន្តសា្រសៈ ្ត  

• សូមេហៅទូរសព្ទេទៅកាន់ PCD របស់អ្នក 

• សូមេ្រតៀមេលខបណសមា្គ្ណ ល់សមាជកិ  Health Net   របស់អ្នកឱ ្យបានរួចរាលេ់ពលកំពុងេហៅទូរសព្ទ  

• េផ្ញើទុកសារែដលមានេឈា្មះនិងេលខទូរសព្ទរបស់អ្នក្របសិនេបើការិយាល័យបិទទា្្វរ  

• យកប័ណ្ណ  BIC  និងប័ណ្ណសមា្គលស់មាជិកគេ្រមាងធានារ៉ាប់រងទន្តសា្រស្តរបស់អ្នកេទៅកាន់ការណាត់ជួបរបស់អ្នក  

• នាំយកមកជាមួយនូវអត្តសពាញ្ញណប័ណ្ណឬប័ណ្ណេបើកបរ 

• សូមមកទាន់េពលេវលាស្រមាប់ការណាត់ជួបរបស់អ្នក។ 

• សូមេហៅទូរសព្ទភា្្លម្របសិនេបើអ្នកមិនអាចេទៅតាមការណាត់ជួបរបស់អ្នកឬ្របសិនេបើអ្នកនឹងមកយឺត។ 

• សមេ្រតៀមមានសូ ណំ ររបសួ អ្នកឲ ្យេហ់ យក្នើ ងករណុ ីែដលអ្នក្រតូវការពួកវា។ 

ការបងៃថ់  ្្ល
អ្នកមនិចំាបាច្់រតូវែតបង់ៃថ្្លបន្ទុកសាមុីជនឬៃថ្្លសហចណំាយណាមួយេនាះេឡយស្រមាប់េសវាកម្មែដល្រតូវបានធានារ៉ាប់រង។  

អ្នកមិនគួរទទួលបានវិក័យប័្រតគិត្របាកព់ីេពទ ្យេធ្មញេនាះេទ។  អ្នកអាចនងឹទទួលបានេសចក្តីពន ្យលនូ់ វអត្ថ្របេយាជន៍  (EOB)  

ឬឯកសាររាយការណពី៍ ទន្តបណ្ឌត។ ិ  EOB  និងឯកសាររាយការណ៍មិនែមនជាវក័ិ យប័្រតេទ។  

ើ

្របសនេិ បើអ្នកទទួលបានវក្កិ យប្រត ចរូទូរសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307  (TTY 711)។ ្របាប់េយងខ្ញើ ុំនូវចនំួនែដល្រតូវបានគិតៃថ្្ល  

កាលបរិេច្ឆទៃនការទទួលបានេសវាកម្មនិងេហតុផលែដលទទលួបានវក័យប័្រត។  
 
្របសនេិ បើអ្នកទទួលបានវកិ័យប័្រតឬ្រតូវបានេស្នើសំុឱ ្យបងៃ់ថ្្លសហចំណាយ  

អ្នកក៏អាចដាក់ពាក ្យទ្រមង់ែបបបទទាមទារសណំងបានផងែដរ។  

ិ

ើ

http://www.hndental.com/


 
 

អ្នកនឹង្រតូវែត្របាបេ់យងខ្ញើ ំុជាលាយល័ក្ខណអក ៍ ្សរនូវមូលេហតុែដលអ្នក្រតូវែតបង់ៃថ្្លស្រមាប់េ្រគឿងបរិការ្ខ របស់របរឬេសវាកម្ម។  

េយងខ្ញើ ំនឹុ ងអានការទាមទារសណំងរបសអ្ន់ កេហើយសេ្រមចថាេតើអ្នកអាចទទលួបាន្របាកវ់ញិែដរឬេទ។ ស្រមាបសណរ 

ឬេដើម ្បីេស្នើសំុទ្រមង់ែបបបទទាមទារសំណង សូមទូរសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307 (TTY 711)  ។  

    

      

    

ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

 

 

 

 

 
 

 

 

  

  

34|រេបៀបទទួ ំ ុ ្មលបានការែថទាសខភាពេធញ 

ំ់ ួ

ការបពានបន្ជូ  ្ត
PCD របស់អ្នកនឹងផ្តលជូ់ នអ្នកនូវការបពូា្ជនបន្តេដើម ្បបពាី ្ជនូអ្នកេទៅកាន់អ្នកឯកេទស្របសនេិ បើអ្នក្រតូវការអ្នកឯកេទស។  

អ្នកឯកេទសគជឺាទន្តបណិ្ឌតែដលមានការអប់របែំ ន្ថមេទៀតេនៅេលើវសិ ័យមួយៃនវិជា្ផទនសា្ត ្រស្ត។ PCD 

របសអ្ន់ កនងឹេធ្្វកាើ រជាមួយអ្នកេដើម ្ីបេ្រជើសេរីសអ្នកឯកេទស។ ការយាលយ PCD  របស់អ្នកអាចជួយអ្នកឱ ្យ 

េរៀបចបំេង្កតេើ ពលេវលាេដើម ្បជួី បជាមួយអ្នកឯកេទសបាន។  

ិ ័

PCD របស់អ្នកអាចនងឹផ្តល់ជនូអ្នកនូវទ្រមង់ែបបបទេដើម ្បយីកេទៅកាន់ទន្តបណតឯកេ្ឌិ ទស។  

ទន្តបណិ្ឌតឯកេទសនងឹបំេពញទ្រមង់ែបបបទេហើយេផ្ញវាើ ្រតលប់មកវិញមកកាន PCD  របស់អ្នក។   
្របសនេិ បើអ្នកចង់បានច ប្បាប់ចម្្លងៃនេគាលការណបពា៍ ូ្ជនបន្តរបស់េយើង ចរូទូរសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307 (TTY 711)។  
 

់

អ្នកមិន្រតវូការការបពា្ជនបន្តស្រមាប់ៈ ូ

• ការេទៅជបួ ពិេ្រគាះជាមយួ PCD 

• ការែថទាំបនា្ទនឬ់ សេ្រងា្គះបនា្ទន់  

ការឯកភាពជាមនុ 
សំរាប់ការែថទំាមួយចនំួន PCD  ឬទន្តបណតរិ្ឌ បសអ្ន់ កនឹង្រតូវសួរេយើងជាមុន មនុេពលអ្នកទទួលការែថទា។ ំ  

េនះ្រតូវបានេហៅថាការអនពុាតផ្តញ្ញ ល់សិទ្ធិទកុជាមុនឬការឯកភាពជាមុន។  វាមាននយថា Health Net  យល់្រសបថា  

ការែថទំាមានលកណ្ខ ៈចំាបាច់ែផ្នកេវជ្ជសា្រសែ្ត មន។    

័

ការែថទំាសុខភាពេធ្មញគជឺាការចំាបាច់ខាងែផ្្អកេវជ្ជសា្រស្រ្ត បសនេិ បើការែថទាេំនាះេដើម ្បបងាី រ្ក  នងិលបុ បបំាត់ជងំឺមាតេ់ធ្មញ  

ការឆ្្លងេមេរាគ និងការឈឺចាប់ េដើម ្ីបសា្តរទ្រមង ់នងិមខុងារេធ្មញេឡងវញ ឬកេ៏ដើម ្បែកត្រមូវការខុស្រទង់្រទាយ  

និងមុខងារមិន្រប្រកតីៃនមុខ។ េសវាកម្មទន្តសា្រស្រ្ត តូវែតបេំពញបាន្រគប់េទៅនឹង្រកតិ្រកមច ប្បាប់ៃនកម្មវធី ិ  Medi-Cal 

ស្រមាប់ភាពចំាបាច់ែផក្ន េវជសា្ជ ្រស្ត។  

ើ ិ ី

េសវាសខភាុ ពេធ្មញទាងេំ នះ្រតូវមានការយល្់រពមជាមុនេបើ  

េទាះបីជាអ្នកបានទទលួេសវាទំាងេនាះពអី្នកផ្តល់េសវាសុខភាពេធ្មញកុ្នងបណា ញរបស ់Health Net  ក៏េដាយ៖  

• ការព រាបាលការពុកេនៅ្របេហាងឬសេធ្មញ 

• តួេធ្មញសប ្បនិមិត្ត ិ

ើ

http://www.hndental.com/


 
 

    

      

    

ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

 

   

 

  

 

 

 

 

 

 

 

35|រេបៀបទទួ ំ ុ ្មលបានការែថទាសខភាពេធញ 

• េធ្មញដាក់បានទាងអស/េធញេ្ម ដាះដាកបាន់  ំ ់

• ការសមាតេ្រជា្្អ (ការឆ្កះសមាឹ តនិងការសមា្្អ តគល្្អ េ់ធ្មញ)

• េសវាកម្មទន្តសា្រស្តទូេទៅនិងការចាក់ថា្នំឲ ្យសូប់អារម្មណ៍តាមសរៃសែវ៉ន  

• េសវាសុខភាពេធ្មញេផ ្សងេទៀតែដលេពទ ្យេធ្មញរបស់អ្នកែណនាំក៏អាចត្រមូវឱ ្យមានការយល់្រពមផងែដរ 

សរំាប់េសវាកម្មមួយចនំួនដចូជាការែថទាពីំ ទន្តបណតឯកេិ្ឌ ទស  

អ្នក្រតូវការការយល្់រពមជាមនុ្របសិនេបើអ្នកទទួលបានការែថទំាពីេ្រកៅបណាញ ។ េយងើ ខ្ញំុនឹងសេ្រមចចិត្តក្នុងរង្្វង់  5  ៃថូេធ្្វើការ  

ស្រមាប់េសវាកម្មជា្របចា ំឬ 72  េម៉ាងស្រមាប់ការែថទំាបនាន្ទ ់។   

េយើងពិនិត ្យេឡងវិញនូវសំេណើសំុេដើម ្បីសេ្រមចថាេតើការែថទំាេនះមានសារៈសំខាន់ខាងេវជ្ជសា្រស នងិ្រតូវទទួលបាន 

ការធានារ៉ាប់រងឬអត់។ េយើងមនិបងៃ់ថ្្លអ្នក្រតួតពនិិត ្យេសើេរេីឡើងវិញរបស់េយើងខ្ញេំុដើម ្បបីដិេសធការ 

ធានារ៉ាប់រងឬេសវាកមទ្ម នសា្ត ្រស្តេនាះេឡើយ។ ្របសិនេបើេយើងខ្ញុំមិនយល់្រពមេលើការែថទំាេទេនាះ េយើងខ្ញុំនឹង្របាបអ្នកថាេហតុអ្្វ។   

ើ ្ត 

់ ី

Health Net  នឹងទាកទ់ងេទៅកាន់អ្នក្របសនេិ បើេយើង្រតវូការព័ត៌មានបែន្ថម ឬេពលេវលាបែន្ថមេទៀតេដើម ្ីប្រតួតពិនិត ្យេលើសេំណើ

របស់អ្នកេឡើងវិញ។  

គនំតិេយាបលទ់ពីរី 
អ្នកអាចនងឹចង់បានគំនតិេយាបល់ទពីីរអំពកីារែថទំាែដល PCD  របស់អ្នកនិ 

យាយថាអ្នក្រតូវការឬអពំេីរាគវិនិច្ឆ័យឬគេ្រមាងព រាបាលរបស់អ្នក។ ឧទាហរណ 

អ្នកអាចនងឹចង់បានគំនតិេយាបល់ទពីីរ្របសនេិ បើអ្នកមិនច ប្បាស់្របាកដថាអ្នក្រតូវការការព រាបាលឬការវះកាតតាមការេចញេវជ្ជបពា្ផ

ឬេទេនាះ។ េដើម ្បបានគំនតិេយាបលទពីីរ សមូេហៅទូរសពេ្ទ ទៅកាន ់PCD  របស់អ្នក។  PCD  

របសអ្ន់ កអាចបពូា្ជនអ្នកបន្តេទៅកាន់អ្នកផ្តល់េសវាកម្មក្នុងបណា ញស្រមាបេយាបលទពីរី។ ឬទូរសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307  

(TTY 711)។  

៍

់

ី ់

់ ់

េយងនឹើ ងចណំាយៃថ្្លស្រមាបក់ារែសងរ្្វ កគំនតិទីពីរ ្របសនិេបើអ្នកឬទន្តបណិ្ឌតក្នុងបណាញរបស់អ្នកេស្នើរសំុវា េហយើ អ្នកទទួលបាន 

េយាបល់ទពីរពីទន្តបណ្ឌិតក្នងុបណា ញ។  ី

អ្នកមិន្រតូវការការអនពុាតិញ្ញ ពីេយងេើ ដើម ្បទីទួលបានេយាបលទី់ ពរីេនាះេទ្របសនិេបើទន្តបណិ្ឌត

ែដលអ្នកេ្រជើសេរីសយកេដើម ្បសុីេំយាបលទី់ ពីរ្រតូវបានយល្់រពមជាមុន។  ្របសនេិ បើអ្នកមានសណំូមពរជាបនាន់្ទ  

េយងនឹើ ងេធ្្វកាើ រសេំរចចតិ្តក្នងរុ យៈេពល  72 េម៉ាង។ ចូរទរូសព្ទេទៅេសវាបេ្រមើសមាជកិតាមរយៈេលខ 1-800-977-7307 (TTY  

711)។  

ើ
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្របសនេិ បើេយងើ បដិេសធសេំណើរបស់អ្នកស្រមាប់មតិេយាបល់ទីពីរ  អ្នកអាចដាក់ពាក ្យបណ្តងឹសាទុក្ខបាន។  

េដើម ្បីែស្្វងយល់បែន្ថមអពីបណ្តឹងសាទុក សមចូលេទៅកាន់ែផ្នកទ ី7  េនៅកង្នុ េសៀវេភៅែណនំាេនះ។  

    

      

    

ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea
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36|រេបៀបទទួ ំ ុ ្មលបានការែថទាសខភាពេធញ 

ំ ្ខ ូ

ការមានលទភា្ធ ពទទលួបានការែថទាទំានេ់ពលេវលា  
Net Health  ្រតូវផ្តល់ការណាត់ជួបក្នងកំុ ឡងេុ ពលដូចខាងេ្រកាម៖   

• ការណាត់ជួបធម្មតា  (រមួបពាលូ្ច ទំាងការែថទំាការពារ) - 4 សបា្តហ៍ 

• ការណាត់ជបួអ្នកជំនាញ - 30 ៃថូៃនៃថូេធ្្វើការ (អាយុ 21+) ។ 30 ៃថូៃនៃថ្ូរបតិទិន (េ្រកាមអាយុ 21 ឆា)ំ្ន

• ការណាត់ជួបែថទាបនាំ ្ទន់  - 72  េម៉ាង 

• ការែថទាក្នំ ុងករណអីាសន្ន  - ្រតូវអាចរកបានរយៈេពល  24 េម៉ាង នងិ 7  ៃថូកងមួយសបាហ្ត  ៍្នុ

េសវាអបរ់សំ្តីពសីុខភាពេធ្មញ  
េសវាអប់រសំខភាុ ពេធ្មញគឺជាែផ្នកមួយៃនេសវាបងារ្ក  នងិការេទៅែថទាសំខភាុ ពេធ្មញបឋម។   

ើ
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4.  អត្ថ្របេយាជន និងេសវាកម្មេផ ្សងៗ៍

អ្្វែីដលគេ្រមាងធានារា៉បរ់ងទន្តសា្រសរ្ត បសអ្ន់ កធានារាប់៉ រង  

ក្នងែុ ផ្នកេនះេយងពើ ន ្យលពី់ េសវាកម្មែដល្រតូវបានរាប់៉ រងទាងំអសស់្រមាប់សមាជិករបស ់Net Health។ 

េសវាកម្មែដលមានការ្រគបដណ្តប់របសអ្ន់ កមនិគិតៃថ្្លចំេពាះអ្នកេទ ដរាបណាពួកេគមានភាពចំាបាចខ់ាងេវជ្ជសា្រស។ ្ត  

ការែថទំាគឺជាការចាបាំ ច់ខាងេវជ្ជសា្រស្រ្ត បសនេិ បើវាមានេគាលបំណងេដើម ្បបងាី រ្ក និងលបុបំបាត់ជំងឺមាត់េធ្មញ  

ការឆ្្លងេមេរាគនិងការឈចាឺ បេ់ដើម ្បសាី រ្ត ទ្រមងន់ិងមខុងារេធ្មញេឡើងវិញ េហយេដម ្ប ែកត្រមូវការខុស្រទង្រទាយនិង 

មុខងារមនិ្រប្រកតីៃនមុន។  

ើ ើ ី ់

េយងផ្តើ លនូ់ វ្របេភទទាងំេនះៃនេសវាកម្មទន្តសា្រសៈ ្ត  

ឧទាហរណអ៍ពំី  ្របេភទៃនេសវាកម្ម 

☐ ៃនការេធ្្វើេរាគវិនិច្ឆយ ការពិនិត ្យនងិការថតកំារស្មអី៊ចិ 

ែដលមានលក្ខណៈបងា្ករជាមុន ការសមា្្អត ការពរាបាលេដាយសារធាតុភ្្លុយអ័រ ការេ្រសាប 

(ស្រមាប់កុមារ) 

ែដលសា្តរ្រតលបឱ់ ្យដូចេដើមវិញ ការប៉ះបំេពញ្របេហាងេធ្មញការបន្តុបតេួធ្មញសិប ្បនមិិត្ត 

ៃនទន្តសា្រស្តឯកេទសបណ្តូលក្នុងេធ្មញ ការសមា្្អតយកេចញបណ្តូលេធ្មញ 

ការព រាបាលការពកុេនៅ្របេហាងឬសេធ្មញ 

ៃនទន្តសា្រស្តទាក់ទងរចនាសម្ព័ន្ធជុំវិញេធ្មញ ការវះកាត់អពា្ចញ ការសមា្្អតល្្អិតល្្អន់ 

សរីរាង្គសិប្បនមិិ្មតៃនេធ្មញែដលអាចេដាះេចញបាន ្រកាសេធ្មញពាក់បនា្ទន់ នងិេពញេលញ 

្រកាសេធ្មញពាក់េដាយែផ្នកខ្្លះ ការពត់េធ្មញ 

ការវះកាត់មាតន់ិងថា្គម-មខុ ការដកេធ្មញ 

ការែកត្រមូវេធ្មញែដលដុះខសុកែន្្លង រណបេធ្មញ (ស្រមាប់កុមារ) 

ជំងដឺរេធ្មញ ការដាក់ថា្នំឱ ្យសូប់ ការដាក់ថា្នសំណ្តំទូេទៅ 

អានេសចកសី្ត េងបៃ្ខ នអត្រ្ថ បេយាជន ៍នងិែផ្នកនមីយួៗខាងេ្រកាមេនះេដើម ្បែីស្្វង 

យលប់ែនម្ថ អពំេីសវាកមជា្ម កល់ាកែ់ដលអក្ន អាចទទលួបាន។   

ើ
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េសចកស្តី េងបៃ្ខ នអត្រ្ថ បេយាជន ៍

ខាងេ្រកាមេនះគឺជាេសចក្តីសេង្ខបៃនអត្ថ្របេយាជន៍េធ្មញស្រមាប់មនុស ្សេពញវ័យនិងកុមារ៖   

អត្ថ្របេយាជន៍ មិនែមនជាអត្ថ្របេយាជន៍  

ទ្រមងក់ារ 

វសិាលភាពេពញ 
េលញ 

មានកណំត់ 
វសិាលភាព 

ពាកព់ន័្ធនងឹការមានៃផ្ទ 
េពាះ 

ការរសេ់នៅក្នងុ 
មណ្ឌលព រាបា 
ល (SNF/ICF) 

ការវាយតៃម្្លមាត់េធ្មញ (េ្រកាមអាយុ 3 ឆា្ន)ំ 

ការពិនិត ្យេលើកដំបូង (អាយុ 3 ឆា្នំេឡើង) 

ការពិនិត ្យម្តងមា្កល (អាយុ 3 ឆា្នំេឡើង) 

ការសំអាតធម្មតា 

ការពរាបាលេដាយសារធាតុភ្្លយុអ័រ 

េសវាសា្តរេឡើងវិញ – ការប៉ះ 

ការេ្រសាបេធ្មញ*  

ការេធ្្វើត្រមឹម នងិការេរៀបចឫំស 
(ការសមា្្អតឱ្យបានសា្្អតល្្អ)**  

ការែថទំារចនាសម្ព័ន្ធជុំវិញេធ្មញ (អពា្ចញ) 

ការព រាបាលការពកុេនៅ្របេហាងឬសេធ្មញខាងមខុ 
(េធ្មញមខុ) 
ការពរាបាលការពកុេនៅ្របេហាងឬសេធ្មញខាងេ្រកា 
យ (េធ្មញេ្រកាយ) 

េធ្មញសិប ្បនិម្មតិមិនេពញ្រកាស់ 

េធ្មញសិប ្បនិម្មតិេពញ្រកាស់ 

ការដកេធ្មញ/ការវះកាត់មាតន់ងិថា្គមមខុ 

េសវាកម្មសេ្រងា្គះបនា្ទន់ 

ការេលកើ ែលងៈ  
*1.  មនិែមនជាអត្ថ្របេយាជន៍ស្រមាប់អ្នកេ្រកាមអាយ 13  ឆា្នំ។  ការេ្រសាបេធ្មញេលើថា្គម  ឬេធ្មញចង្កូម  (េធញ្ម ខាងេ្រកាយ) 

អាច្រតូវបានធានារាប់៉ រងេដាយែផ្្អកេលភាើ ពចំាបាច់ែផ្នកេវជ្ជសា្រស្ត។  

**មិនែមនជាអត្ថ្របេយាជន៍េនៅេ្រកាមអាយ ុ 13 ឆា្នំ។ អនពុាញ្ញតបានេនៅេ្រកាមកាលៈេទសៈពេិសស។  

ុ 

ើ
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39|អត្ថ្របេយាជន៍ នងិេសវាកម្ម 

កមវ្ម ធិពីនរា រេពលការែថទាេំ្រកាយេពលស្រមាលកន ូ  
កម្មវិធីពន រារេពលការែថទាេំ្រកាយេពលស្រមាលកូនផ្តល់ការធានារ៉ាប់រងបែន្ថមស្រមាប់សមាជិក  Medi-Cal  

ក្នុងអំឡុងេពលមានៃផ្ទេពាះ និងបនា្ទប់ពីមានៃផ្ទេពាះ។ កម្មវិធីេនះព្រងីកការធានារ៉ាប់រងេដាយ  Health Net  រហូតដល់ 12 

ែខបនា្ទប់ពីការបពា្ចប់ការមានៃផ្ទេពាះេដាយមិនគិតពី្របាក់ចំណូល  ភាពជាពលរដ ្ឋ  ឬសា្ថនភាពអេនា្ត្របេវសន៍  

េហើយមិនចាំបាច់មានសកម្មភាពបែន្ថមេទ។   

េសវាចំាបាច់ែផ្នកេវជសា្ជ ្រស ្ត រមួមានេសវាែដលមានការធានារ៉ាប់រងែដលសមេហតុផល និងចំាបាច់េដម ្បី៖  ើ

• ការពារជីវិត  

• ការពារជំងឺចម ្បងៗ ឬពិការភាពចម ្បង  ៗ

• បំបាត់ការឈឺចាប់ធូន់ធូរ 

• សេ្រមចបាននូវការលតលាសូ ់ និងការអភិវឌ ្ឍសម្រសបតាមអាយុ និង 

• សេ្រមចបាន រកឡាបាន និងទទួលបានសមត្ថភាពមុខងារ។ 

ស្រមាប់សមាជិកែដលមានអាយុេ្រកាម 21  ឆា ្នំ េសវាចំាបាចែ់ផ្នកេវជសា្ជ ្រស្តរួមមានេសវាែដលមានការធានារ៉ាប់រងទំាងអស់  

ែដលបានបពា្ផកខ់ាងេល ើ នងិេសវាចាបាច់េផ ្សងេទៀត ការព រាបាល និងវធានេផ ្សងេទៀតេដើម ្បែកត្រមូវ ឬការបន្ថយពិការភាព  

និងជំងផឺ្្លវូកាយ និងផ្្លវូចិត្ត  នងិលក្ខខណ្ឌនានា  តាមការត្រមូវតាមរយៈអត្ថ្របេយាជន៍  ការពិនិត ្យ  េរាគវិនិច្ឆយ  នងិការព រាបាលដំបងូ  

និងតាមកាលកណំត់  (EPSDT)  របស់សហព័ន្ធ។  េនះរាប់បពា្ចូលទំាងការែថទំាែដលចំាបាច់េដើម ្បីពរាបាល  

ឬជួយស្រមាលសាន្ថ ភាព ឬជងំផឺ្្លូវកាយ ឬផ្្លវូចតិ្ត  ឬរក ឡាសានភា្ថ ពរបសស់ មាជកិេដើម ្បកុី ឱ ំ ្យវាកាន់ែតដុនដាបេទៅៗ។   

ំ ិ ី

EPSDT  ផ្តល់េសវាបងា្ករជងំ ឺការេធ្្វើេរាគវិនិច្ឆយ  និងការព រាបាលយាងទូលទូលាយស្រមាប់ទារកមកពី្រគសួារែដលមានចំណលទាប  

កមារ នងិមនុស្ស វយជំទង់េ្រកាមអាយ 21  ឆា្នំ។  អត្ថ្របេយាជន៍  EPSDT  

៉ ំ ូ

ុ ័ ុ

មានក្រមិតខាងកាំ្្ល ជា្្ល ងអត្ថ្របេយាជន៍ស្រមាប់មនុស្ស េពញវយ័ េហើយ្រតូវបានបេង្កើតេឡងើ េដើម្ប ីធានាថា  កុមារទទលួបានការរកេមេរាគ  

និងការែថទំាទាន់េពលេវលា  ដូេច្នះបពា្ហសុខភាព្រតវូបានេជៀសវាង ឬេធ្្វេើ រាគវនិិ ច្ឆយ  

និងព រាបាលឱ ្យបានឆាប់តាមែដលអាចេធ្្វើេទៅបាន។   េគាលបំណងៃន EPSDT  

គឺេដើម ្ីបធានាថាកុមារមាក្ន ់ទទលួបានការែថទំាសុខភាព ែដលពកេគ្រតវការេនៅេពលែដលពកេគ្រតវការវា - 

ការែថទំា្រតឹម្រតវូេនៅេពលសម្រសបេនៅក្នងកែន្្លង្រតឹម្រតូវ។   ុ

ួ ូ ួ ូ

ភាពញកញាឹ បៃ់នេសវា  
េសវាកម្មសុខភាពេធ្មញ្រតូវបាន្រគបដណ្តប់្របសិនេបើចំាបាច់ខាងេវជ្ជសា្រស្ត។ េទាះយាង៉ណាកេ៏ដាយស្រមាបេ់សវាកមម្ម យួចនំនួ  

ពួកេគមានែដនកនំតថ់ាេតើអ្នកអាចទទួលបានេសវាកម្មប៉ុនានដងក្ន្ម ងរុ យៈេពលមួយជាកល់ាក់។  

ខាងេ្រកាមគឺជាេសវាកម្មទូេទៅែដលមានែដនកំណត់៖  

ើ
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40|អត្ថ្របេយាជន៍ និ ្មងេសវាកម

• ការពិនិត ្យ - េរៀងរាល់ 6 ែខ (អាយុេ្រកាម 21 ឆា)្នំ េរៀងរាល់ 12 ែខ (អាយុ 21 ឆា្នំេឡើង)

• ការថតកាំរស្មីអិច៊េធ្មញថា្គមសងខាងេដាយេធញប្ម ងា្ខគា្នំ --េរៀងរាល 6 ែខ ់

• ការថតកាំរស្មីអិ៊ចេពញមាត់--េរៀងរាល 36 ែខ ់

• ការថតកាំរស្មីអិ៊ចជំុវិញេមើលម្តងេពញមាត់ទាំងអស់ - េរៀងរាល 36 ែខ  ់

• ការវាយតៃម្្លហានិភ័យអំពីជំងឺដង្កូវសុីេធ្មញ –  ហានិភ័យក្រមិតទាបេរៀងរាល់ 6 ែខ  ហានិភ័យក្រមិតមធ ្យមេរៀងរាល់ 

4 ែខ  ហានិភ័យក្រមិតខ្ពសេរៀងរាល 3 ែខ  អាយុ  0-6 ឆាំ្នស្រមាប់ក្រមិតហានិភ័យទាងំអស់  ់ ់

• ការសំអាតេធញ្ម  - េរៀងរាល់ 6 ែខ  (េ្រកាមអាយុ 21  ឆា) េរៀងរាល 12 ែខ  (អាយុ  21  ឆា្នំេឡើង) ្នំ ់

• ការដះសមា្្អុ តេដាយជាតិភ្្លយអរ - េរៀងរាល់ 6 ែខ  (េ្រកាមអាយុ 21  ឆា) េរៀងរាល 12 ែខ  (អាយុ 21 ឆា្នំេឡើង)  ្នំ ់ុ

• ការេ្រសាបការពារេធ្មញពុក - េរៀងរាល់ 36 ែខ  (អាយុេ្រកាម  21  ឆា្នំបុ៉េណា ោះ)  

• ការបំេពញចេនា្្លះេធ្មញ - េរៀងរាល់ 12 ែខ  (ក្នុងមួយេធ្មញថ្ម) េរៀងរាល់ 36 ែខ  (ក្នុងមួយេធ្មញអចិៃ្រន្តយ៍) ី

• េ្រសាបេធ្មញ - េរៀងរាល់ 5 ឆា (អាយុ 13  ឆា្នំេឡើង)  ្នំ 

• ការលាងសមា្្អតឱ ្យបានសា្្អតល្្អ  (ការសមា្្អតកំេបារេធ្មញ/ការដាំបេងា្គលេធញ្ម ) - េរៀងរាល់  24

ែខក្នុង្រកាសេធ្មញមួយចំេហៀង (អាយុ  13 ឆា្នំេឡើង)  

• េធ្មញពាក់េពញនិងតាមែផ្នក - េរៀងរាល់ 5 ឆា្នំម្តង 

• ការជួសជុលនិងែថទាំេធ្មញ - ពីរដងក្នុងមួយឆាំ ្ន 

េសវាសខុភាពេធញព្ម ចីមាយ ូ  
សុខភាពេធ្មញពចីមាយូ គឺជាវធីិ ៃនការទទួលបានេសវាកម្មេដាយមិនសិ្ថតេនៅទីតាងែំ តមយួដូច្រគូេពទ ្យេធ្មញរបស់អ្នក។  

សុខភាពេធ្មញពចីមូាយអាចពាក់ព័ន្ធនងឹការសន្ទនាជា្ទលជ់ាមួយអ្នកផ្តល់េសវារបស់អ្នក  

ឬអាចពាក់ពន័្ធនឹងការែចករំែលកព័ត៌មានជាមួយេពទ ្យេធ្មញរបស់អ្នកេដាយគា្មនការសន្ទនាជាល្ទ េ់ទ។  វាគឺសំខាន់េនាះែដលទំាងអ្នក  

និង្រគូេពទ ្យេធ្មញរបស់អ្នក យល់្រពមថា  ការេ្របើ្របាស់េសវាពិេ្រគាះសុខភាពេធ្មញពចីមាយូស្រមាបេ់សវាកម្មជាកល់ាក ់

គឺសម្រសបស្រមាបអ់្នក។  

អ្នកអាចទាកទ់ងទន្តេពទ ្យរបស់អ្នកេដើម ្បដឹី ងថាេតើេសវាកម្ម្របេភទណាែដលអាចរកបានតាមរយៈសុខភាពេធ្មញពីចមូាយ។  

ការដកជពាឹ នេ្ជូ វជសា្រ្ជ សមនែ្ត ិ មនករណសីេ្រងាះ្គ បនាន្ទ  ់
អ្នកមានសិទ្ធសិក្តិសមនងឹទទលួបានការេ្របើ្របាសនូ់ វការដកឹជពូា្ជនេវជ្ជសា្រសមិ្ត នែមនករណសីេ្រងា្គះបនាន់ ្ទ  (NEMT)  

េនៅេពលអ្នកមនិអាចែផ្នកផ្្លវូកាយឬផ្្លវូ េវជ្ជសា្រស្តេទៅកានក់ារណាត់ជួបេវជ្ជសា្រសរ្ត បសអ្ន់ កេដាយរថយន្ត រថយន្ត្រកង  

រថេភ្្លើងឬតាក់សីុេហយគេ្រមាងបង់ៃថ្្លជនូស្រមាប់សភាពជងំឺទន្តសា្រសរ្ត បស់អ្នក។  

ុ

ើ

NEMT  គឺជាការដឹកជពូា្ជនេដាយរថយន្តគលិានសេ្រងាះ្គ  រថយន្តែវងេទសចរណបំ៍ ពាកេ់ដាយែ្រគែស្នងអ្នកជំងឺ  

ើ
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ច ូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

 

 

 

 

 

 

 

 

 

41|អត្ថ្របេយាជន៍ និ ្មងេសវាកម
រថយន្តែវងេទសចរណែ៍ដលមានេកៅអរញ ឬការដកឹជពូា្ជនតាមផូ្្លវអាកាស។ NEMT មិនែមនជារថយន្ត រថយន្ត្រកុង  

ឬរថយន្តតាក់សីុេនាះេឡើយ។ Health Net  អនពុាញ្ញតជនូនវូ  NEMT  

ី ុ

ែដលមានតៃម្្លទាបបំផតុស្រមាប់ត្រមវូការសុខភាពេធ្មញររបស់អ្នកេនៅេពលអ្នក្រតូវការេធ្្វើដំេណើរេទៅកាន់ការណាតជ់បួរបស់អ្នក។  

េនាះមាននយ័ថា  ជាឧទាហរណ ៍្របសិនេបើអ្នកអាចតាមផ្្លូវកាយ ឬផ្្លូវេវជ្ជសា្រស្ត

្រតូវបានេគដកឹជពូា្ជនេដាយរថយន្តែវនស៉ ្រមាប់អ្នកជំងេឺ្របើរេទះរុញ េនាះ Health Net  នឹងមនិបង់ៃថ្្លស្រមាប់រថសេ្រងា្គះបនា្ទន់េឡើយ។  

អ្នកមានសិទ្ធទទួិ លបានការដកឹជពា្ជូនតាមផ្្លវូអាកាសែត្របសិនេបើសានភា្ថ ពេវជ្ជសា្រស្តរបស់អ្នកេធ្្វឱ ើ ្យ 

ទ្រមង់ណាមួយក៏េដាយៃនការដឹកជពូា្ជនតាមផ្្លូវេគាកមិនអាចេទៅរួច។  

NEMT  ្រតវូែតេ្របើ្របាស់េនៅេពលែដលវាៈ  

•  ្រតវូការជាលក្ខណៈផ្្លូវកាយឬផ្្លូវេវជ្ជសា្រសដូ្ត ចែដលបានកណំត់េដាយេវជប្ជ ពា្ផជាលាយល័ក្ខណ៍អក ្សរេដាយ្រគូេពទ ្យឬ  

់•  អ្នកមិនអាចេ្របើ្របាស រថយន្ត្រកងុ រថយន្តតាក់ស ុីរថយន្តឬរថយន្តែវង្របេភទ

េទសចរណ៍តាមផ្្លូវកាយឬជាលក្ខណៈេវជ្ជសា្រស្តបានេដើម ្បេីទៅកាន់ការណាតជ់បួរបស់អ្ន ក។  

•  េដាយមានការយល់្រពមជាមនុេដាយ  Hea lth Net  ជាមួយនឹងេវជ្ជបពាជាញ្ញ លាយល័ក្ខណអក ៍ ្សរេដាយ្រគេូពទ ្យ។  

េដើម ្បីេស្នើស NEMT  សមទូ រសព្ទេទៅ  Hea lth Net  តាមរយៈេលខ  1-800-977-7307  (TTY  711)  យាងេ៉ ហាចណាស់រយៈេពលដប់  

(10)  ៃថៃូនៃថេូធ្្វកាើ រ  (ៃថចូន្ទ  –  ៃថស្រក)  មុនការណាត់ជួបរបសអ្ន់ ក។  ស្រមាប់ការណាត់ជួបករណបនាី ន់ ្ទ  សមេហៅទូរសព្ទឱ ្យ 

បានេលឿនតាមែដលអាចេធ្្វបាើ ន។ សមេូ ្រតៀមបណ័ស្ណ មាល្គ ស់មាជិករបសអ្ន់ កឱ ្យបានរចួរាល់េនៅេពលអ្នកេហៅទូរសព្ទ។  

ុំ ូ

ូ ុ ូ

ក្រមិតកណំតៃ់ន  NEMT  
មិនមានក្រមិតកណំត់ស្រមាបក់ារទទួលបាននូវ  NEMT  េទៅកាន ់ឬមកពីការ 

ណាត់ជួប្រគូេពទ ្យេធ្មញែដល្រតូវបានធានារាប់៉ រងេនៅេ្រកាម  Health Net  

េឡើយេនៅេពលែដលអ្នកផ្តល់េសវាកម្មបានេចញេវជ្ជបពា្ផវាស្រមាប់អ្នក។   

េតើអ្្វីែដលមនិអាចអនុវត្តបាន?  
្របសិនេបើសា្ថនភាពរាងកាយនិងេវជ្ជសា្រស្តរបស់អ្នកអនពុាញ្ញតឱ ្យអ្នកេទៅកានក់ែន្្លងណាត់ជួបេវជ្ជសា្រស្តេដាយរថយន្តឡាន្រកុង  

តាក់សុីឬមេធ រាបាយដកឹជពានងាូ្ជ យ្រសលួេផ ្សងេទៀតបាន។  

ការដឹកជពា្ជនូនឹងមនិ្រតវូបានផ្តលជូ់ នេឡយើ ្របសនេិ បើេសវាកម្មមិន្រតវូបានធានារ៉ាប់រងេដាយ  Health Net។ បពា្ជី

រាយេឈា្មះៃនេសវាកម្មែដល្រតូវបានធានារ៉ាប់រងគឺមានេនៅក្នុងកូនេសៀវេភៅសមាជិកេនះ។  

ចំណាយស្រមាប់សមាជកិ
មិនមានតៃម្្លចំណាយេឡយើ េនៅេពលការដឹកជពាន្រូ្ជ តូវបានអនុពាតផ្តញ្ញ លសិ់ទ្ធេិដាយគេ្រមាង Health Net  ។  

ើ
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ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

 

 

 

 

 

 

 

 

42|អត្ថ្របេយាជន៍ នងិេសវាកម្ម 

ការដកជពាឹ នម្ជូ នែិ មនេវជសា្ជ ្រស ្ត
អ្នកអាចេ្រប្របាសេសវាកម្មដកឹជពា្ជនមនិែមនេវជ្ជសា្រស ្ត  (NMT)  េនៅេពលែដលអ្នកកំពងុៈ  ើ ់ ូ

• ការេធ្្វដេណើរេទៅ  នងិមកពីការណាត់ជួបស្រមាបេ់សវា Net Health  ែដល្រតូវបានធានារាប់៉ រងតាមេវជ្ជបពា្ផ

របសអ្ន់ កផ្តលេ់សវារបសអ្ន់ ក។  

ើ ំ

Health Net  អនពុាញ្ញតឱ ្យអ្នកេ្របើរថយន្ត  រថយន្តតាក់ស រថយន្ត្រកុង  

ឬមេធរា បាយសាធារណៈ/ឯកជនេផ ្សងេទៀតេដើម ្បទីទួលបានការណាត់ជបួស្រមាប់សខុភាពេធ្មញរបសអ់ក្ន ស្រមាបេ់សវាសុខភាពេធ្ម

ញែដលមានការធានារ៉ាប់រងរបស់គេ្រមាង  

ុី

េដាយរាបប់ពូា្ចលទំាងការផ្តលសំ់ណងគតិតាមរងា្្វស់ម៉ាយល៍េនៅេពលែដលមេធរា បាយេធ្្វើដំេណើរសតិ្ថ េនៅកុ្នងរថយន្តឯកជនែដលបា 

នេរៀបចេំដាយសមាជកិ និងមនិែមនតាមរយៈឈ្មញួកណាល ៃនមេធ រាបាយេធ្្វើដេំណរើ មយួ សំបុ្រតរថយន្ត្រកងុ  

បងា្កន់ៃដជិះរថយន្តតាក់ស ឬសំបុ្រតរថេភ្្លងេើ ឡើយ។ Health Net  ផ្តលន់ូវ្របេភទ NMT  

ែដលមានតៃម្្លទាបបំផតុស្រមាប់ត្រមវូការសុខភាពេធ្មញររបស់អ្នកែដលអាចរកបានេនៅេពលណាត់ជបួរបសអ្ន់ ក។  

ុី

េដើម ្បីេស្នើសំុេសវាកម NMT  សមូេហៅទូរសព្ទេទៅ Health Net  តាមរយៈេលខ  1-800-977-7307 (TTY 711)  

យាងេ៉ ហាចណាសរ់យៈេពល 10  ៃថៃូនៃថេូធើ្្វការ  (ៃថូចន្ទ - ៃថូសុ្រក)  មនុការណាតជ់ួបរបសអ្ន់ ក  

ឬទូរសព្ទឱ ្យបានឆាបត់ាមែដលអ្នកអាច េនៅេពលែដលអ្នកមានការណាត់ជបួបនា្ទន់។ សូមេ្រតៀមបណ័្ណសមា្គល់សមាជិករបសអ្ន់ កឱ ្យ 

បានរួចរាល់េនៅេពលអក្ន េហៅទូរសព្ទ។  

្ម 

ែដនក្រមតិកណំត់ៃនេសវាកម្ម NMT  
មិនមានក្រមិតកណំត់ស្រមាបក់ារទទួលបាននូវ  NMT េទៅកាន ់ឬមកពីការណាត់ជបួ្រគូេពទ ្យេធ្មញែដលមានការធានារាប់៉ រងេនៅេ្រកាម  

Health Net  េឡយ េនៅេពលែដលអ្នកផ្តល់េសវាកម្មបានេចញេវជ្ជបពា្ផវាស្រមាប់អ្នក។   ើ

េតើអ្្វីែដលមនិអាចអនុវត្តបាន?  
 NMT  មិនអាចអនុវត្តន៍បានេទ ្របសនេិ បើៈ  

• រថយន្តសេ្រងា្គះបនា្ទន ់រថយន្តែវងេទសចរណ៍បំពាកេ់ដាយែ្រគែសងអ្ន្ន កជំងរឺថយន្តមានរេទះរុញ ឬទ្រមង់ដៃទេទៀតៃន NEMT 

មានភាពចំាបាចែ់ផ្នកេវជ្ជសា្រស្តេដើម ្ីបបានេទៅដល់េសវាកម្មែដល្រតូវបានធានារាប់៉ រង។  

• េសវាកម្មេនះមិន្រតវូបានធានារ៉ាបរងេដាយគេ្រមាងធានារ៉ាបរងHealth Net  េទ។ បពា្ជរាយេឈា្មះ ៃនេសវាកម្មែដល 

្រតវូបានធានារ៉ាប់រងគឺមានេនៅក្នុងកូនេសៀវេភៅសមាជិកេនះ។

ី់ ់

ចំណាយស្រមាប់សមាជក ិ  
មិនមានតៃម្្លចំណាយេទ េនៅេពលែដលការដឹកជពា្ជូន្រតវបានអនពុាញ្ញតេដាយ Health Net  ។ 
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43|អត្ថ្របេយាជន៍ និ ្មងេសវាកម

អី្្វែ ដលគេ្រមាងធានារ៉ាបរ់ងទន្តសា្រស្តរបស់អក្ន មិនធានារាប់រង  ៉

Medi-Cal  មនធាិ នារាបរ៉ ់ ងេលេសើ វាសខុភាពេធញ្ម ទាងំេនះេទ េនៅេពលេលសើ ពអាយី  ុ21៖ 
•  ការេ្រសាបេធ្មញែដលមានេលាហៈតៃម្្លខ្ពស់ (មាស)

•  ្របព័ន្ធលំហូរធាតុរាវៃនអពាញ ្ច  

•  កម្មវិធីែដល្រតូវបានចាតទ់ុកថាមានលក្ខណៈ  “សកល”  ឬ “រួមបពូា្ចលគា្ន”   

ជាមួយនឹងអត្ថ្របេយាជន៍ែដលមិនមានការធានារ៉ាប់ រង   

•  បាតេធ្មញសប ្បនមិ្មិ តមនិេពញ្រកាសិ ់ែដលអាចបត់ែបនបាន 

•  ការពិេ្រគាះជាមួយទន្តបណតិ្ឌ ឯកេទស  

•  ការេរៀបចំព រាបាលមនុការពរា បាលេធ្មញ (ដេង្កៀប) 

•  េសវាកម្មេ្រសាបេធ្មញ និងសារ្ត េធ្មញេឡើងវិញមិនែមនជាអត្រ្ថ បេយាជន ៍េនាះេទ  

េពលែដលបុេរនមិតិ្តរបសេ់ធ្មញសិតេ្ថ នៅក្នុងភាពគួរឱ ្យសង ្សយ័ េដាយសារែតភាពមន អាចសា្តរេឡើងវិញបាន

ឬពាក់ព័ន្ធេទៅនឹងែផ្នកេនៅជវំុញិ េធ្មញ។  

ិ

•  េសវាកម្មេ្រសាប  

និងសា្តរេធ្មញេឡើងវិញែដលផ្តល់ជូនស្រមាប់ែតការដាក់ជំនសួេ្រគាងេធ្មញែដលបានបាតប់ង់េដាយសារែតការរិចរល សំណឹក  

ពុក ឬស្រមាប់េគាលបណំងែកសម្ផស ្ស មិនែមនជាអត្ថ្របេយាជនេ៍នាះេទ។  

ិ

•  ការសមា្្អតេ្រជា/ការេកាស្រកមរេជើងេធ ្មញ 

េពលែដលការំសី្មអ៊ិចមិនបងាញ្ហ ឱ ្យេឃើញពីចំននួគរួឱ ្យកតស់មាល្គ ់ៃនការបាត់បងឆ់្្អងឹ   

និងវត្តមានៃនការេឡើងកំា្តងេធញ្ម េនៅេ្រកាមែខ ្សអពា្ចញ។

•  ្រកាសេធ្មញពាក់តាមែផក្ន ែដលេធ្្វើពីេលាហៈ េលកើ ែលងែតេពលែដលមានការែថទាែំដលមាន្រសាប ់

ឬការព រាបាលែដលមានការយល់ ្រពម ែដល្រតូវបានេ្រគាងទុកស្រមាប្់រកាសេធ្មញពាកេ់នៅជួរេផ ្សងេទៀត។  

• េធ្មញសប ិ ្បនិម្មតមិិ នេពញ្រកាសែ់ដលអចលត័  (េធ្មញសា្ពនតំណ)  ល ុះ្រតាែតមានសភាពេវជ្ជសា្រស្តែដលេលើកែលង។  

•  ការដំាបេងា្គលេធ្មញនិងេសវាកម្មទាក់ទងការដំាបេងា្គលេធញ្ម លុះ្រតាែតមានសភាពេវជសា្ជ ្រស្តែដលេលើកែលង។  

លក្ខខណ្ឌសខភាុ ពពិេសសរមួមានដូចខាងេ្រកាម៖  

o ជំងឺមហារកក្នី ង្រុ បអប់មាត ់ែដលត្រមូ វឱ្យ មានការវះកាត់យកេចញ នងិ/ឬការព រាបាលេដាយវទ ិ ្ុយសកម្ម  

ែដលនាឱ ំ ្យមានការខចូខាតដល់ឆ្្អឹងថា្គម្រតង់កែន្្លងែដលជាប់េធ្មញ

ជាកែន្្លងែដលរចនាសម្ព័ន្ធរបស់ឆ្្អឹងែដលមនិមាន មិនអាច្រទេធ្មញសប ិ ្បនមិ្មតទូិ េទៅបាន។  

o  ការែលងលូតលាសក្ន់ ុងក្រមិតធនូ់ធូរៃនឆ្្អឹងថា្គមេ្រកាមនិង/ឬឆ្្អឹងថា្គមេល

ែដលមិនអាចែកបានជាមយួនងឹវិធពីរា បាលេដាយការបនាយ្្ល សរៃសឈាមែវ ៉ន  

ឬវិធីពរាបាលេដាយការបណ្តុះឆ្្អឹងេឡើង េហយើ អ្នកជំងឺមនិអាចដំេណរើ ការមុខងារេធ្មញសប ិ ្បនិម្មតទូិ េទៅបាន។  
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44|អត្ថ្របេយាជន៍ នងិេសវាកម្ម 
o ការខូច្រទង់្រទាយៃនេ្រគាងឆ្្អងឹ ែដលរារំាងដល់ការេ្របើ្របាស់េធ្មញសិប ្បនិមត ទូេទៅ (ដចូជាជំងរឺលាកសនា្្លក ់

(arthrogryposis)  ជំងឺរលាក្រកេពញេអកូែឌរម៉ាល ់(ectodermal dysplasia)  ជំងឺេធ្មញដុះមិន្រគប់  

(anodontia)  នងិជងំឆឺ្្អងដុឹ សមិន្រប្រកតី  (dysplasia cleidocranial))។  

្មិ

o   ការខូចខាតៃនថាមខា្គ ំ្្លង  មខឬក ប្បាលេដាយសាររប ស 

េដាយរចនាសម្ព័ន្ធរបសឆ្្អ់ ឹងែដលេនៅសល់មិនអាច្រទេធ្មញសិប ្បនិម្មិត ទូេទៅបាន ។  

ុ ួ

េសវាសុខភាពេធ្មញែដលទទល ួ បានខាងេ្រកៅេខានធ ីLos Angeles មនិ្រតូវបាន្រគបដណ្តប់េទលុះ្រតាែតវាស្ថតេិ នៅក្នងភាុ ពអាសន្ន។  

្របសនេិ បើអ្នកមានសណំរួ ឬចងែ់សងយ្្វ លបែ់ ន្ថមអំពីេសវាកម្មសខភាុ ពេធ្មញ ចូរេហៅទូរសព្ទមកកម្មវធី ិ  Medi-Cal Dental តាមេលខ  

1-800-322-6384 (TTY  711)។ អ្នកក៏អាចចូលេមើលេគហទំព័ររបសកម្មវធី  Medi-Cal Dental  Program  តាមរយៈេគហទំព័រ  ់ ិ

http://www.smilecalifornia.org បានផងែដរ។ 

េសវាកម្មែដលអ្នកមនិអាចទទលួបានតាមរយៈ Health Net ឬ Medi-Cal 
មានេសវាកម្មមួយចំនួនែដលទំាង Health Net ទំាង Medi l នងឹមិនធានារ៉ា ួ-Ca ប់រងរមមាន៖ 

•  េសវាកម្មកុមាររដ្ឋ California (CCS)

•  េសវាកម្មពាក់ពន័្ធនងឹអ្្វីែដលមនិែមនទន្តសា្រស្ត 

•  េសវាកម្មសខភាពេធ្មញណាមយួែដលមិន្រតូវបាន ្រគបដណ្តបេ់ដាយកម្មវធី ិ Medi-Cal Dentalុ 

•  េសវាកម្មសុខភាពមាត់េធ្មញែដលបានចាប់េផ្តមមុើ នេពលធានាការរាប់៉ រង

ឬបនា្ទប់ពកីារបពា្ចប់ៃនការធានារ៉ាប់ រងជាមួយគេ្រមាង  

•  េសវាកម្មសខភាុ ពមាត់េធ្មញ ទ្រមង់ការ បរធាិ នឬការសា្តរ្រតលប់មកវញិេដើម ្ីបព រាបាលវបត្តិ មុិ ខងារសនាក់្្ល

េនៅចេនា្្លះថា្គមនិងេសៀតជា្ក  (TMJ)   

•  េសវាកម្មសខភាុ ពេធ្មញែដល្រតូវបានកណំត់ស្រមាប់េគាលបំណងែកសម្ផស ្សេដាយែផ្្អកេលើការពិនិត ្យេឡងវើ ិញេដាយអ្នក 

មានវិជា្ផជីវៈ  

•  េសវាកម្មសខភាុ ពេធ្មញែដល្រតូវបានកណំត់ថាមនិមានភាពចំាបាច់តាមែផ្នកេវជ្ជសា្រសែ្ត ផ្្អកេទៅេលើកា រពិនតិ ្យវាយតៃម្្លរបស

អ្នកអាជីព 

់

•  េសវាសុខភាពមាត់េធ្មញេដើម ្បជួី សជលុរចនាសម្ពន្ធ័ េធ្មញែដលបាត់បង់ពីការកកិត សំណកឹ្រតដុសេធ្មញឬការខំាេធ្មញ  

•  េសវាសុខភាពេធ្មញ

ឬឧបករណេ៍ ្របើ្របាសែ់ដល្រតវូបានផ្តលេ់ដាយេពទ ្យេធ្មញែដលមានឯកេទសខាងសរីរាង្គេធ្មញសិប ្បនិម្មត ិ  

• េសវាសុខភាពេធ្មញស្រមាបក់ារដកេធ្មញថា្គមទីប ី(ថាម្គ ទាល់)  ែដលមិនមានសពាៃញ្ញ នការពុកផុយ ការឈឺចាប់មនិអាច 

បពា ្ឈប់បាន និងការឆ្្លងេមេរាគ នងិ/ឬេធ្មញែដលមនិរារាងំការដុះេចញៃនេធ្មញេផ ្សងេទៀត  

•  េសវាសុខភាពេធ្មញែដលនឹងជាស្្ល ់ប្តរូ ទ្រមង់េធ្មញេពលខំានងិទំពារ  

•  េសវាកម្មសខភាុ ពេធ្មញណាមយួែដល្រតូវបានេធេ្្វ ឡង េនៅខាងេ្រកៅការយាលយទន្តសា្រស្តែដល្រតូវើ ើ ិ ័

ើ

http://www.hndental.com/
http://www.smilecalifornia.org/
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ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

 

 

 

   

 

 

  

  

  

  

 

 

  

 

  

  

បានចាតតំ់ាងស្រមាបអ់្នក លុះ្រតាែត្រតូវបានអនុពាតផ្តញ្ញ លស់ទ្ធិ យិា៉ងច ប្បាសលាសេដាយគេ្រមាងធានារាបរង Health Net។ ់ ់ ៉ ់

• េសវាកម្មទន្តសា្រស្តជា្របចាណំាមួយែដល្រតវូបានេធ្្វេើ ឡងេើ ដាយទន្តបណត្ឌិ ឬ 

ទន្តបណិ្ឌតឯកេទសេនៅក្នងបរុ បទសាិ ប័្ថ នមន្ទីរេពទ ្យែបបពេិ្រគាះជំងឺក្នុង/ពេ្រគាះជំងេ្រកៅ  ិ ឺ

សមអាូ នែផ្នកនីមួយៗខាងេ្រកាម េដើម ្បែី សងយ្្វ លបែ់ ន្ថម។ ឬទរូសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307 (TTY 711)។  

េសវាកម្មកុមាររដ្ឋ California (CCS) 
CCS  គឺជាកម្មវធីិ របស់រដ្ឋែដលព រាបាលកុមារអាយុេ្រកាម 21 ឆំា្នែដលមានលក្ខខណ្ឌសុខភាព  

ជំងឺឬបពា្ហសុខភាពរំុាៃរ៉ជាកលាក់មួយចំនួន េហើយកមុារេនាះបានេគារពតាមេគាលការណក៍ម្មវធិរីបស ់CCS  ។ ្របសនេបើ  Health 

Net  ឬ PCP របស់អ្នកេជឿថាកនរបសអ្នកមានលក្ខខណ ្ឌ  CCS  គាត់នងឹ្រតូវបានបពូា្ជនបន្តេទៅកាន់កម្មវិធី  CCS។  

់ ិ

ូ ់

បុគ្គលិកកម្មវិធ CCS  នងឹសេរចថាេតើកូនរបសអ្នកមានលក្ខណៈសម ្បត្ត្រគប្់រគាន់ស្រមាបេ់សវាកម្ម  CCS  ែដរឬេទ។  

្របសនេិ បើកនូរបសអ្ន់ កអាចទទួលបានការែថទំាែបបេនះ  អ្នកផ្តល់េសវា CCS  នឹងព រាបាលគាត់ឬនាងស្រមាបស់ា្ថនភាពជំង ឺCCS  ។  

Health Net  នឹងបន្តធានារ៉ាបរ់ងេលើ្របេភទៃនេសវាកម្មែដលមិនទាក់ទងនឹងលក្ខខណCCS ្ឌ  ដូចជាលហំាត់្របាណ វ៉ាកសាំងបងា្ករ  

និងការពនិតិ ្យសុខភាពកុមារ។  

ី ំ ់ ិ

់

Health Net  មិនធានារ៉ាប់រងេលើការែថទំាែដល្រតូវបានផ្តលជូនេដាយកម្មវធី  CCS  េឡើយ។ េដើម ្បឲ ្យកម្មវធី  CCS  ធានារ៉ាប់រង 

េលើបពា្ហទំាងេនះ កម្មវធី  CCS  ្រតវែតឯកភាពអនមុត័អ្នកផ្តលេសវាកម្ម េសវាកម្មនិងបរកិា្ខរ។ កម្មវធី ិ  CCS  

មិនធានារ៉ាប់រងរាល់្រគប់បពាទា្ហ ងអសំ េ់ទ។ CCS  ្រគបដណប់្ត េលបពាើ ្ហ

សុខភាពភាគេ្រចនើ ែដលេធឱើ្្វ  ្យពិការខាងរាងកាយឬែដល្រតវូការការព រាបាលេដាយេ្របើឱសថ ការវះកាតឬ់ការសា្តរនីតសិម ្បទា  

(សា្តរសមត្ថភាព)។ កម្មវធី  CCS  ធានារាបរងកុមារែដលមានបពាដូ្ហ ចជា៖   

់ ិ ី ិ

ិ ូ ់

ិ ៉ ់

• ជំងឺេបះដងូពីកំេណើត 

• ជំងឺមហារីក 

• ដុសាចម់ិនធម្មតា ំ

• ជំងឺឈាម្រកកក 

• ជំងឺេគាលក្រិ កហមរាងកេណៀ្ត វ  

• បពា្ហ្រកេពញថាយរ៉យ  

• ជំងឺទឹកេនាមែផ្្អម 

• បពា្ហត្រមងេនាមរុំាៃរធូ៉ ន់ធូរ  

• ជំងឺេថ្្លើម 

• ជងំ ឺេពាះេវៀន 

ើ

http://www.hndental.com/


  

    

      

    

ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

  

  

 

 

  

  

  

  

  

   

  

  

 

 

 

    

    
 

 

46|អត្ថ្របេយាជន៍ និ ្មងេសវាកម
• បបូរមាត/់្រកអមូមាតែ់ឆប 

• ជំងឺឆ្្អងខ្នងមាន្របេហាងបិទមនិជិត ឹ

• ជំងឺបាត់បង់ការសាប់ល ្ត ឺ 

• ជំងឺែភ្នកេឡងបាើ យ  

• ជំងឺខ្្វនពិការេដាយសារសរៃស្របសាទរងការខូចខាត ិ

• ជំងឺ្របកាច់ែដលមិនបាន្រគប់្រគង 

• ជំងឺរលាកសនា្្លក់េដាយសារ្របព័ន្ធភាពសាុំរាងកាយ 

• ជំងឺរួញស្្វិតសាច់ដុំ 

• ជំងឺេអដស៍ 

• របួសក ប្បាល ខួរក ប្បាលឬឆ្្អងខ្នងធូន់ធូរ ឹ

• រលាកធនូ់ធូរ 

• េធ្មញេកាងខុបធូន់ធូរ 

រដ្ឋបង់្របាកជ់ូនស្រមាប់េសវាកម្ម CCS។ ្របសនេបើកូនរបសអ្នកមិនមានសទ្ធសាកសមទទួលបានេសវាកម្មក្នុងកម្មវធ CCS  េទ េគនឹង 

េនៅបន្តទទួលបានការែថទំាែដលមានភាពចំាបាចែ់ផ្នកេវជសា្ជ ្រស្តពី  Health Net ដែ៏ដល។   េដើម ្ីបែសងយ្្វ លប់ែន្ថមអំពី  CCS  

ចូរទូរសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307  (TTY  711)   

ិ ់ ិ ិ ិ ី

កម្មវធីិ នងិេសវាកម្មេផ ្សងេទៀតស្រមាបអ់្នកែដលមាន  Medi-Cal 
មានកម្មវធីិ នងិេសវាកម្មេផ ្សងេទៀតស្រមាប់អ្នកែដលមាន  Medi-Cal  រួមទំាង៖  

Health Net  Health Education Department  ផ្តលជូ់ នកម្មវិធ េសវាកម្ម និងធនធានានាេដាយមិនគិតៃថ្្ល េដើម ្បជួី យសមាជិករបស ់

Medi-Cal ឱ ្យបន្តេនៅមានសុខភាពល ្្អ  នងិ្រគប់្រគងសា្ថនភាពសុខភាពរបសពួ់ កេគបាន។ សមាជក  

និងអ្នកផ្តល់េសវាអាចទទួលបានព័ត៌មានបែន្ថមៃនកម្មវធីិ  េសវាកម្មនិងធនធាន ែដលអាចរកបានេដាយការចលេទៅេមល៖   

ី

ិ

ូ ើ

https://www.healthnet.com/content/healthnet/en_us/members/medi-cal/health-net-medi-cal-wellness-

programs.html ំ ុឬទរូសព្ទមកកាន់េលខមិនគតិៃថ្្លៃនបណាញព័ត៌មានៃនការអប់រអំពសីខភាពតាមេលខ (800) 804-6074 

(TTY: 711) ។ 

សូមអានែផ្នកនីមួយៗខាងេ្រកាមេដើម ្ីបែស្្វងយលបែ់ ន្ថមអពំីកម្មវិធី  និងេសវាកម្មេផ ្សងៗស្រមាប់អ្នកែដលមាន  Medi-Cal។  សមាជិក  

និងអ្នកផ្តល់េសវាអាចទទួលបានព័ត៌មានបែន្ថមអំពីកម្មវធ េសវាកម្ម  និងធនធានែដលអាចរកបានេដាយការចលូេទៅេមើលេនៅ៖  ិ ី 

https://www.dhcs.ca.gov/services/Pages/Medi-CalDenti-Cal.aspx 

កម្មវធីិ បែន្ថមមួយចំនួនេទៀត ែដលអាចរកបានតាមរយៈ  Medi-Cal រមមាួ ន៖  

ើ

http://www.hndental.com/
https://www.healthnet.com/content/healthnet/en_us/members/medi-cal/health-net-medi-cal-wellness-programs.html
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https://www.dhcs.ca.gov/services/Pages/Medi-CalDenti-Cal.aspx
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47|អត្ថ្របេយាជន៍ និ ្មងេសវាកម

Medi-Cal Waivers ៖ គឺជាកម្មវធីមួយែដលបានផ្តលជនូេសវាកម្មបែន្ថមេទៅដល្រកមុបគុ្គលជាកល់ាក់មួយចនំួន  

េសវាកម្មេ្រកាមែដនកណំត់េនៅក្នងតំុ បន់ភូមសិា្រសជា្ត កល់ាក់  

និងការធានារ៉ាប់រងខាងែផ្នកេវជ្ជសា្រស្តរបសអ្ន់ កផ្តល់េសវាដល់បុគ្គលែដលមនិមានសិទ្ធទិទលបាន Medi-Cal ។  

ិ ់ ់

ួ

កម្មវធីិ ឱសថតាមេវជ្ជបពារ្ផ បស ់Medicare  ែផ្នក D  ៖ ច ប្បាប់មួយរួមបពា្ចលូ អត្ថ្របេយាជន៍ឱសថតាមេវជ្ជបពា្ផស្រមាបស់មាជិក  

Medicare  ែផ្នក D ។  

កម្មវិធីែថរក ឡាសខភាុ ពែភ្នក៖  

ជាអត្ថ្របេយាជន៍សខភាុ ពមយួែដល្រតូវបានធានារ៉ាប់រងស្រមាប់សមាជិកភាគេ្រចើនែដលមានសទ្ធិ ទិទលបានេនៅេ្រកាម Medi-Cal ។  ួ

ការស្រមបស្រមលួអត្រ្ថ បេយាជន ៍
Health Net  ផ្តល់េសវាកមនា្ម នា  េដើម ្បជីួយអ្នកក្នុងការស្រមបស្រមួលត្រមូវការែថទាសខភាពេធ្មញរបសអ្នកេដាយមិនគតិៃថ្្លពីអ្នក។  

្របសិនេបើអ្នកមានសណំួរ  ឬក្តីកង្្វល់េផ ្សងៗអពំីការែថទាសុំខភាពេធ្មញរបសអ្ន់ ក  ឬការែថទំាេធ្មញរបស់កនូអ្នក  សមូទូរសព្ទេទៅេលខ  

1-800-977-7307  (TTY 711)។  

ំ ុ ់

ើ
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48|េសវាសុ ្ម ្ក ់ ុ ុខភាពេធញែបបបងារស្រមាបកមារ និងយវជន 

5.   េសវាសុខភាពេធ្មញែបបបងា្ករស្រមា 

ប់កុមារ និងយុវជន   
Health Net  ផ្តល់ជូនកុមារ នងិយវជនែដលជាសមាជិកេ្រកាមអាយ 21  ឆាន្នំ ូវេសវាសុខភាពេធ្មញេដាយស័្្វយ្របវត ិ ្ត

េដើម ្បធីានាថាពួកេគទទួលបានេសវាសុខភាពេធ្មញែបបបងា្ករដ៏្រតឹម្រតវូ។ ជពំូកេនះពន ្យល់អំពីេសវាទំាងេនះ។  

ុ ុ

ការពនិ តិ្យ សខុភាពេធញ ្ម  
រក ឡាអពា្ចញេធ្មញរបសទា់ រករបសអ្ន់ កឱ ្យសាតល្្អ  ្្អ  េដាយការជតសមា្្អតអពា្ចញេធ្មញជាមយួនឹង្រកណាតជ់ូតសមាតជា្្អ េរៀងរាល់ៃថ។ូ  

េនៅ្របែហលអាយុបនួេទៅ្របាមំយួែខ “ការដះុេធ្មញ”  នងឹចាប់េផ្តើមេនៅេពលែដលេធ្មញទារកចាប់េផ្តើមេចញមក។  

អ្នកគួរែតេធ្្វើការណាតជ់ួបស្រមាបក់ារេទៅពិនិត ្យេមើលសខុភាពេធ្មញេលើកដបំូងរបសកូ់ នរបសអ្ន់ ក  

ឱ ្យបានឆាប់េនៅេពលែដលេធ្មញដំបូងរបសពួ់ កេគបានដុះេចញមក  ឬ្រតមឹៃថូកំេណតើ ទីមយួរបសពួ់ កេគ  

មួយណាក៏េដាយែដលមកដល់មុន។ េសវាកម្មសុខភាពេធញ្ម របស់ Medi-Cal គឺជាេសវាមិនគិតៃថ្្ល  ឬែដលមានតៃម្្លទាបស្រមាប៖់  

ូ

ទារកអាយុពី 1 េទៅ 4 ឆា្នំ៖ 
• ការេទៅពិនិត ្យសខភាពេធ្មញជាេលុ កដបំូងរបសើ ់ទារក 

• ការពិនិត ្យេធ្មញជាេលកដំើ បងូរបស់ទារក  

• ការពិនិត ្យេមើលេធ្មញ (រាល់ 6 ែខម្តង, រាល់ 3 ែខម្តងពីៃថូកំេណើតរហូតដល់អាយុ 3 ឆំា្ន) 

• ការថតកម្មរសអ៊្មី ចិ

• ការសមា្្អតេធ្មញ (េរៀងរាល ់6  ែខម្តង) 

• ការព រាបាលសារធាតុភ្្លុយអ័រ (េរៀងរាល់ 6 ែខម្តង) 

• ការប៉ះបំេពញ្របេហាងេធ្មញ 

• ការដកេធ្មញេចញ 

• េសវាកម្មសេ្រងា្គ ះបនា្ទន ់ 

• ការសណំ្ត (េបើចំាបាច់ែផ្នកេវជ្ជសា្រស្ត) 

ើ

http://www.hndental.com/
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49|េសវាសុ ្ម ្ក ់ ុ ុខភាពេធញែបបបងារស្រមាបកមារ និងយវជន 

កមារអាយុ  5-12 ឆា ុ ្នំ
• ការពិនិត ្យេធ្មញ (េរៀងរាល់ 6 ែខម្តង) 

• ការថតកម្មរសអ៊្មី ចិ

• ការសមា្្អតេធ្មញ (េរៀងរាល ់6  ែខម្តង) 

• ការព រាបាលសារធាតុភ្្លុយអ័រ (េរៀងរាល់ 6 ែខម្តង) 

• ការេ្រសាបថា្គមេ្រកាយ  

• ការប៉ះបំេពញ្របេហាងេធ្មញ 

• ការព រាបាលការពកុេនៅ្របេហាងឬសេធ្មញ 

• ការដកេធ្មញេចញ 

• េសវាកម្មសេ្រងា្គះបនា្ទន ់ 

• ការសណ្ត (េបើចំាបាច់ែផ្នកេវជ្ជសា្រស)្ត  ំ

កមារុ អាយុព ី 13 - 17 ឆា្នំ៖  
• ការពិនិត ្យេធ្មញ (េរៀងរាល់ 6 ែខម្តង) 

• ការថតកម្មរសអ៊្មី ចិ

• ការព រាបាលសារធាតុភ្្លុយអ័រ (េរៀងរាល់ 6 ែខម្តង) 

• ការសមា្្អតេធ្មញ (េរៀងរាល 6  ែខម្តង) ់

• ការែកត្រមវូេធ្មញែដលដុះខុសកែន្្លង (រណបេធ្មញ) ស្រមាប់អ្នកែដលមានលក្ខណៈសម ្បត្តិ្រគប់្រគាន់ 

• ការប៉ះបំេពញ្របេហាងេធ្មញ 

• តួេធ្មញសប ្បនមិិត្ត ិ

• ការព រាបាលការពកុេនៅ្របេហាងឬសេធ្មញ 

• េធ្មញដាក់បានទំាងអស់ និងេធ្មញេដាះដាក់ 

• ការឆ្កឹះសមាត្រ្្អ កម៉រនិងការសមា្្អតគលេ់ធ្មញ  

• ការដកេធញេចញ ្ម

• េសវាកម្មសេ្រងា្គះបនា្ទន់ 

• ការសណ្ត (េបើចំាបាច់ែផ្នកេវជ្ជសា្រស)្ត  ំ

្របសនេិ បើអ្នកមានសណំរួ ឬក៏ចង់ែសងយលបែន្ថមអំពីេសវាកម្មសខភាពេធ្មញ Med -Ca ែដលមានការធានារ៉ាប់រង ចូលទូរសព្ទេទៅ   

1-800-977-7307 (TTY 711) ។ អ្នកក៏អាចចូលេមើលេគហទំព័ររបស់ Health Net តាមអាសយដា្ឋន

្្វ ់ ុ i l 

www.hndental.com ។ 

ើ

http://www.hndental.com/
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50|េសវាសុ ្ម ្ក ់ ុ ុខភាពេធញែបបបងារស្រមាបកមារ និងយវជន 

ជយួដលក់មុារ  នងិយវុជនេដមើ ្ប ទីទលបាួ នេសវាសខុភាពេធញ្ម ែបបបងារ ្ក  
Health Net  នឹងជួយសមាជកិអាយុេ្រកាម 21 ឆំា្នឱ ្យទទួលបានេសវាកម្មែដលពួកេគ្រតូវការ។  Health Net  អាច៖  

• ្របាប់អ្នកអពំីេសវាកម្ម 

• ែស្្វងរកអ្នកផ្តល់េសវា 

• េធ្្វការណាត់ជបួស្រមាប់អ្នក ើ

ផ្តល់ការស្រមបស្រមួលការែថទំាេដើម ្ីបទទួលបានការែថទំាដ្៏រតឹម្រតវូ េបេទាះបជា  Health Net  

មិនទទួលខុស្រតូវចំេពាះការបង់្របាក់េលកាើ រែថទាេំនាះក៏េដាយ។ 

ើ ី

ើ
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51|សទិ្ធិ និងការទទលួខសុ្រតវូ 

6.  សិទ្ធិនិងទំនួលខុស្រតូវ 
ក្នុងនាមជាសមាជកិមា្នក់របស់ Health Net  អ្នកមានសិទ្ធ ិ និងទំនួលខុស្រតូវជាកល់ាកម់ួយចំនួន។  ជពំូកេនះនងឹពន ្យល់

អំពីសិទ្ធិនងទំនួលខុស្រតូវទាងេនាះ។ ជពំូកេនះកន៏ងឹផ្តលជនូផងែដរនូវេសចក្តជូនដំណងផ្្លវច ប្បាប់ែដលអ្នកមានសទ្ធ

ទទួលបានក្នងនាុ មជាសមាជកិរបស ់Health Net  ។ 

ិ ំ ់ ី ឹ ូ ិ ិ

សិទ្ធរិបសអ់ក ្ន
សមាជករបសិ ់ Health Net មានសិទ្ធិទំាងេនះ៖ 

• ្រត ូវបានពរា បាលេដាយការេគារពេដាយពចិារណាេដាយយកចតិ្តទកុដាក់ចេំពាះសទិិ្ធឯកជនភាពរបស់សមាជិក 

និងត្រមូវការរក ឡាការសមាត់ូ ពត័៌មានែផ្នកេវជ្ជសា្រសនិ្ត ងទន្តសា្រសរ្ត បសស់មាជកិ។  

•  ្រតូវបានេគផ្តលជូ់ ននូវព័តម៌ានអំពីគេ្រមាងនិងេសវាកម្មរបសវ់ា រមទំាងេសវាែដលមានការ្រគបដណប់ ្ត  ួ

•  អាចេ្រជើសេរសីទន្តបណតែ្ឌិ ថទាសំខភាុ ពបឋមេនៅក្នុងបណាញ របស់អ្នកចុះកិច្ចសន រា  

•  ចូលរមក្នួ ុងកា រសេ្រមចចតិ្តទាក់ទងនងឹការែថរក ឡាសុខភាពេធ្មញរបស់ពួកេគរមទាួ ំងសទ្ធិ ិក្នងកាុ របដិេសធការព រាបាល។  

•  ដាក់ពាក ្យបណ្តឹងសារទុក្ខេដាយជា្ទល់មាត ឬសរេសរជាលាយលក្ខណអ៍ ក ្សរអំពអីង្គការ ឬការែថទំាែដលទទួលបាន។  ់

•  ទទួលបានេសវាបកែ្របភាសាជា្ទល់មាត់ស្រមាប់ភាសារបសព់ួកេគ។  

•  មានលទ្ធភាពចលូេទៅកាន់មណ្ឌលសុខភាពមានលក្ខណៈសម ្បតិ្រ្ត គប់្រគានទ់ទួលសា្គលេ់ដាយសហពន័្ធ 

សា្ថប័នេសវាកម្មសុខភាពជនជាតិេដើមឥណា្រ្ឌ កហម នងិេសវាកម្មសេ្រងាះ្គ បនាន់្ទ េនៅេ្រកៅបណាញ អ្នកចះុកិច្ចសន រា 

ផ្តល់េសវាេដាយអនេុលាមតាមច ប្បាបស់ហពន័្ធ។  

•  េសើ្នសំុសវនាការថា្នករ់ដ្ឋ រមមាួ នព័តម៌ានសអំ្តី ពីកាលៈេទសៈនានាែដលេនៅេ្រកាម

េនាះសវនាការឆាបរ់ហ័សអាច្រប្រពតឹ្ត េទៅបាន។  

• មានលទ្ធភាពេ្របើ្របាសនិ់ ងទទួលបានច ប្បាប់ចម្្លង  ជា្្លសប្ត់ រូ ឬែកែ្របកណំត់្រតាេធ្មញរបសពួ់ កេគេពលច ប្បាប់អនពុាញ្ញត។ 

•  លុបេឈា្ម ះេចញតាមការេសើ្នរសុំ។   

•  ទទួលបានឯកសារព័ត៌មានស្រមាប់សមាជិកក្នងទ្រុ មង់ជនំួស (រួមមានអក ្សរផតុស្រមាប់ជនពកិារែភ្នក  

អក ្សរពុម្ពធំនងិទ្រមង់ជាអូឌីយ) តាមការេស្នើរសំុនិងទាន់េពលេវលាសម្រសបស្រមាប់ទ្រមង់ែដល 

បានេសើ្នសំនិុ ង្រសបតាម្រកមច ប្បាប់  W &  I Code Section  14182 (b) (12)។  

៉ូ

• មិន្រតវទទួលឥទ្ធពលិ ពីការរាងសំ ះ្ទ ឬភាពឯការែដល្រតូវបានេគេ្របើជាមេធ រាបាយៃនការបង្ខតបិ ង្ខ ំ ការដាក់វិន័យ  

ភាពងាយ្រសួលឬការសងសកឹ ។  

ូ

•  ទទលួព័ត៌មានអំពជីេ្រមើសៃនការព រាបាលែដលអាចរកបាន 

និងជេ្រមើសជំនួសែដល្រតូវបានបងាញ្ហ តាមលក្ខណៈសម្រសបេទៅនឹងសានភា្ថ ព នងិសមត្ថភាពរបសស់ មាជិក។  

ើ
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•  េដើម ្ីបទទួលបានច ប្បាបច់ម្្លងកណំត្់រតាសុខភាពេធ្មញរបស់គាត់

េហើ ្នរសុឱ ្យពួកេគែកែ្របឬែកត្រមូវតាមបទបពារបស្ផ សហពន័្ធ។ យេសើ ំ ់

•  េសរភីាពក្នុងការេ្របើ្របាសស់ ទ្ធិ ិទាងេំ នះេដាយមនិបះ៉ពាលដល់ រ់េបៀបែដលអ្នកេម៉ៅការេសវា 

អ្នកផ្តល់េសវាឬរដ្ឋ្រប្រពតឹ្តចំេពាះពួកេគ។ 

ទនំួលខុស្រតវូរបសអ្ន់ ក  
សមាជិករបស ់Healt h Net  មានទំនួលខុស្រតូវទាងេនះ៖  ំ

•  ទទួលការព រាបាលឲ ្យចបស់ព្្វ្រគប់ ជាមួយនឹងជមូឺតណំពជូរបស់េលាកអ្នក ។ 

•  េគារពអនុវត្តតាមច ប្បាប់របសក់ា រិយាលយ័ សខភាុ ពេធ្មញទាងអសំ  ់អំពី  ការែថទា និងការ្របតិបត្ត។ ំ ិ

•  អនុវត្តតាមដំេណើរការែណនាបន្តំ ស្រមាប់ការែថទាព ំ រាបាលឯកេទស ។  

•  ផ្តល់ដល់ PCD របសអ្ន់ កតាមការយលដឹ់ ងដ៏្របេសើរបំផុតរបសអ្ន់ កនូវពត័៌មាន ្រតឹម្រតវូអំពសីខភាុ ពរាងកាយ  

និងសខភាុ ពេធ្មញរបសអ្ន់ ក។  

•  ្របាប់ PCD  របស់អ្នក ្របសិនេបើអ្នកមានការែ្រប្របួលភា្្លមៗណាមួយ េទៅេល ើ សុខភាពរាងកាយ 

និងសខភាុ ពេធ្មញរបសអ្ន់ ក។  

•  ្របាប់ទន្តបណ្ឌិតរបស់អ្នកថាអ្នកយល់អំពីែផនការព រាបាលនងិអ្្វីែដលអ្នក្រតូវការ 

•  បន្តេនៅជាមួយែផនការព រាបាលែដលអ្នកយល់នងិបានយល្់រពមជាមួយទន្តបណ្ឌិតរបស់អ្នក  

•  េគារពតាមការណាតជ់ួបែដល្រតូវបានេ្រគាងទកុរបសអ្នកជាមួយទន្តបណ្ឌិតរបសអ្នក  ់ ់

•  ្របាបឱ់ ្យទន្តបណតរ្ឌ បសអ្នកដងឹជាមុន្របសនេបើអ្នកមនិអាចេទៅកាន់ការណាតជ់បួែដលបានេ្រគាងទុករបសអ្នក  ិ ់ ិ ់

•  ទេង្្វ្រើ ប្រពតឹ្តរបស់ខ្្លនអ្នួ កជា្ទល្់របសនេិ បើអ្នកបដិេសធការព រាបាល ឬមនិអនុវត្តតាមគេ្រមាង  PCD  ឬអ្នកឯកេទសរបសអ្ន់ ក  

•  យលដឹ់ ងអំពអីត្ថ្របេយាជន៍សខភាុ ពេធ្មញរបសអ្ន់ ក។  

•  េនះរួមបពា្ចូលទំាងអ្្វីែដល្រតូវ  និងអ្្វីែដលមិន្រតូវបានធានារាប់៉ រង និងរួមបពា្ចូលទំាងការបង 

ចណាយេទៅេល្របាកេសវាណាមយ និង្របាកស់្រមាប់េពទ ្យេធ្មញរបសអ្នក េពលអ្នកយល្រពម  ក្នងកា របំេពញេសវាកម្ម  

ែដលមិនទទួលបានការធានារាប់៉ រងេនៅេ្រកាមគេ្រមាងសខុភាពេធ្មញរបស់អ្នក។  

់

ំ ើ ់ ួ ់ ់ ុ

រេបៀបចូលពាកព់ន័្ធក្នងនាុ មជាសមាជកិ  
Health Net  ចង់ឭព័ត៌មានពអី្នក។  រាល់ឆា្នំនមីួយៗ Health Net  មានការ្របជុំេដើម ្ីបពិភាក ឡាអពំអី្្វីែដលដំេណើរការបានល ្្អ

និងរេបៀបែដលេយើងអាចែកលម្្អឱ ្យ្របេសើរេឡង។ើ  សមាជកិ្រតូវបានអេពា្ជញើ ឱ ្យចូលរម។ ួ  

ចូលរួមនឹងេយងខ្ញុំេហើយ្របាបេយើងខ្ញុំនូវអ្្វីែដលអ្នកគិត!  ើ ់
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53|សទិ្ធិ នងិការទទលួខសុ្រតូវ 

គណកមាធ្ម កិារេគាលនេយាបាយសាធារណៈរបស ់Health Net  
Health Net  មាន្រកុមមយួែដលមានេឈា្មះថាគណៈកមាធ្ម កិារេគាលនេយាបាយសាធារណៈ។  

្រកុមេនះ្រតូវបានបេង្កតេើ ឡងើ េដាយសមាជក និងអ្នកផ្តល់េសវាកម្ម។ ការចូលរមេួ នៅក្នុង្រកុមេនះគឺជាការស្រ្ម័ គចិត្ត។   

្រកុមេនះពិភាក ឡាអំពរីេបៀបែកលម្្អឱ ្យ្របេសរេឡងនវេគាលនេយាបាយរបសគេ្រមាង Health Net  េហើយទទួលខុស្រតវូចំេពាះ៖  ើ ើ ូ ់

ិ

•  ការែណនាអំំ ពីវធីិ ែដលបេ្រមើសមាជិកឱ ្យបានកាន់ែត្របេសរើ  

•  ការពិនិត ្យេឡើងវិញនូវរងា្្វស់គណភាពេដម ្បីធានាឱ ្យបាននូវការេពញចិត្តរបស់សមាជិក  ុ ើ

•  ការែណនាអំំ ពីការែកលម្្អកម្មវធីិ របស ់Health Net  

•  ការ្រតួតពិនតិ ្យេសើេរីរបាយការណហិ៍រពាញ្ញវត ុ្ថ Health Net  

្របសនេិ បើអ្នកចង់កាយ្្ល ជាែផ្នកមួយៃន្រកុមេនះ សមទូូ រសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307/TTY 711។ 

្របសិនេបើអ្នក្រតូវបានទទួលឲ ្យចូលជាគណៈកមា្មធិការ អ្នកនឹង្រតូវបានបង់ៃថ្្លជូនស្រមាបក់ារចូលរួម្របជនុនិំ មួយៗ ។  

េសចក្តីជូនដំណឹងអំពីការមិនេរីសេអើង 
ការេរីសេអើងគឺ្របឆំាងនឹ ងច ប្បាប់។  Health Net  េគារពតាមច ប្បាប់សទ្ធិសីុវិលរបស់រដ នងិសហព័ន្ធ េហយមនិេរសីេអើងេដាយខុសច ប្បាប់  

មិនរាប់បពា្ចូលមនុស ្ស  ឬ្រប្រពឹត្តចំិ េពាះពកួេគខុសពីអ្នកដ៏ៃទេដាយសារ  េភទ  ជាតសាសន ពណ៌សម ្បុរ  សាសនា  ពូជពង ្ស  

ជនជាតិេដើម  ការកណំត់អត្តសពាញ្ញណ្រកុមជនជាតិភាគតចិ  អាយ ពិការភាពផ្្លូវចិត ពិការភាពរាងកាយ  សា្ថនភាពេវជ្ជសា្រស ្ត

ព័ត៌មានែហ ្សន  សា្ថនភាព្រគសួារ េយនឌ័រ អត្តសពាណញ្ញ េយនឌ័រ ឬទេំនារផ្្លវូេភទេនាះេទ។   

ិ ្ឋ ើ

ិ ៍ 

ុ ្ត 

Health Net ផ្តល់ជូន៖ 

•  ជំនួយ 

និងេសវាឥតគតិៃថ្្លដលជនពិ់ ការភាពេដើម ្បជួី យឱ ្យពកួេគ្របា្រស័យ ទាក់ទង 

គា្នកាន់ែត្របេសើរដូចជា៖  

o  អ្នកបកែ្របភាសាកាយវិការ្របកបេដាយលក្ខណៈសម ្បត្តិ្រគប់្រគាន់  

o   ព័ត៌មានជាលាយល័ក្ខណ៍អក ្សរជាទ្រមង់ដៃទេផ ្សងេទៀត  
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54|សទិ្ធិ នងិការទទលួខសុ្រតូវ 

(អក ្សរផុសស្រមាបម់នសុ្ស ខាក់្្វ  អក ្សរពុម្ពធ ំសេម្្លង)  

ទ្រមង់េអឡិច្រតនូចិែដលអាចចូលេ្របើ្របាសប់ាន  

និងទ្រមង់េផ ្សងដៃទេទៀត)  

•  ផ្តល់នូវេសវាកភាសាេដាយឥតគតិៃថ្្លដលជនទា់ ងំឡាយែដលភាសាបឋម 

របស់ពួកេគមនិែមនជាភាសាអង់េគ្្លសដូចជា៖  

o   អ្នកបកែ្របភាសា្របកបេដាយគុណសម ្បត្តិ្រគប់្រគាន់  

o  ព័ត៌មានែដល្រតូវបានសរេសរជាភាសាដៃទេផ ្សងេទៀត  

្របស ិនេបើអ្នក្រតូវការេសវាកម្មទាងំេនះ សមូទាក់ទង  Health Net  ពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក ពីេមា៉ង  8:00 ្រពឹក ដល់េមា៉ង  

5:00 លាូច  េដាយទូរសព្ទេ ទៅេលខ  1-800-977-7307។  ្របសិនេបើអ្នកមិនអាចសា្តប់ឮ  ឬពិបាកក្នុងការនិយាយ  

សូមទូរសព្ទេទៅ  TTY 711 េដើម ្ីបេ្របើេសវាកម្មបពាូ្ជនបន្តរដ្ឋ  California។  

រេបៀបដាកប់ណង្តឹ សារទកុ ្ខ

្របសិនេបើអ្នកេជឿជាក់ថា  Health Net  បានបរាជ័យក្នងកាុ រផ្តល់េសវាទំាងេនះ 

ឬមានការេរសីេអើងេដាយខុសច ប្បាបក់្នងវុ ធីិ មួយេផ ្សងេទៀតេដាយែផ្្អកេល ើ េភទ ជាតិសាសន៍ ពណសម ្បុរ  សាសនា  ពជូពង ្ស  

េដើមកំេណតជាើ តិ  ការកណំតអ់ត្តសពាណញ្ញ ្រកមុជនជាតិ  អាយ ពិការភាពផ្្លូវចិត ពការភាពរាងកាយ សានភា្ថ ពេវជ្ជសា្រស្ត 

ព័ត៌មានែហ ្សន  សានភា្ថ ព្រគសួារ េយនឌ័រ អត្តសពាណញ្ញ េយនឌ័រ ឬទេំនារផ្្លូវេភទ  អ្នកអាចដាក់ពាក ្យបណ្តងឹសាទកុ្ខេទៅកាន់  

អ្នកស្រមបស្រមួលសិទ្ធិសីុវិលរបស Health Net  បាន។ អ្នកអាចដាក់ពាក ្យបណងតាឹ្ត មទូរសព្ទ  តាមការសរេសរ  

តាមលក្ខណៈបុគ្គល ឬតាម្របព័ន្ធេអឡច្រិ តូនកិ៖  

័

ុ ្ត ិ

់

ឹ ៉•  តាមទូរសព៖ ្ទ  សមូទាក់ទង  Health Net  េនៅចេនា្្លះេមាង ៉  8  ្រពក  ដល់េមាង  5  លាូច  ពីៃថូចន្ទដល ៃថសូ ុ្រក  តាមេលខ  

1-866-458-2208។ ឬ ្របសនេិ បើអ្នកមនិអាចសាប់្ត  ឬនយិាយបានល្្អ  សមេូ ហៅទូរសព្ទមកេលខ ៖   711  ។  

់

•  ជាលាយលកណ្ខ អ ក្ស រ៖ បំេពញទ្រមង់ពាក ្យបណង្ត  ឬសរេសរសប្រត េហើយេផ្ញើេទៅ ៖ 

អ្នកស្រមបស្រមួលសិទ្ធិសីុវិលរបស Health Net    

P.O. Box  9103   

Van Nuys, CA 91409-9103   

ំ ុ៍ ឹ

់

់ ឹ•  េទៅជួបជា ្ទល់៖ េទៅកាន់ការយិាល័យេវជ្ជបណ្ឌិតឬ Health Net  របសអ្នកេហើយនយិាយថាអ្នកចង់ដាក់ពាក ្យបណង។្ត  

•  ្របព័ន្ធេអឡច្រ តូនកិ៖ ចូលេមើលេគហទំព័ររបស Health Net  តាមរយៈ   ិ ់

ើ

http://www.hndental.com/


  

    

      

    

ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

 
 

 

 

 
 

 

 

  
 

 

 

 

  
 

 
 
 
 
 

55|សទិ្ធិ នងិការទទលួខសុ្រតូវ 
https://www.healthnet.com/content/healthnet/en_us/members/medi-cal/dental.html 

ការយិាលយ័សទិ្ធសិុវីលិ  - នាយកដាន្ឋ េសវាែថទាសំខុភាពៃនរដ្ឋ  CALIFORNIA  

អ្នកក៏អាចដាក់ពាក ្យបណ្តឹងសិទ្ធិសីុវិលជាមួយ្រកសួងសខាភិបាល  និងេសវាមនសុ ្សជាតិរបស់សហរដអា្ធ េមរិក 

ការិយាល័យស្រមាប់សិទ្ធិសីុវលិ តាមរយៈទូរសព្ទតាមការសរេសរ ឬតាម្របព័ន្ធេអឡច្រតូនិកផងែដរ៖  

ុ

ិ

• តាមទូរសព្ទ៖ សមទរូសព្ទេទៅ 916-440-7370។  ្របសនេបើអ្នកមនិអាចនយិាយ ឬសាប្ត ប់ានល្្អ សមូេហៅទូរសព្ទេទៅេលខ  

711  (េសវាបពានតទូ្ជ រូគមនាគមន)៍។  

ូ ិ

• ជាលាយលកណ្ខ អក ្សរ៖ បំេពញទ្រមង់ពាក ្យបណង្តឹ  ឬេផ្ញើលខិិ តេទៅ៖   ៍
Office of Civil Rights  
Office of Civil RightsDepartment of Health  Care Services  
Office of Civil Rights   
P.O. Box 997413, MS 0009   
Sacramento,  CA 95899-7413   

http://www.dhcs.ca.gov/Pages/Language_Access.aspx។សំណុែំបបបទពាក ្យបណងអាឹ្ត ចរកបានេនៅ  

• ្របព័ន្ធេអឡច្រិ តូនកិ៖ សមេូ ផ្ញអ៊ើ ីមលេទៅ  CivilRights@dhcs.ca.gov។

ការយិាលយ័សទិ្ធសិុវីលិ  - ្រកសងួសខុាភបិាលសហរដអា្ឋ េមរកិ នងិេសវាមនសុ្ស ជាតិ   

្របសនេិ បើអ្នកេជឿថាអ្នក្រតូវបានេរីសេអើងេលមូើ លដានពូ្ឋ ជសាសន៍  ពណ៌សមប ្បុរ  ្របភពជាតសិាសន៍  អាយុ  ពការភាព  ឬេភទ  

អ្នកក៏អាចដាក់ពាក ្យបណ្តឹងសិទ្ធិមនុស ្សជាមួយ្រកសួងសខាភិបាល  និងេសវាមនុស្ស ជាតិរបស់សហរដ្ឋអាេមរកិ 

ការិយាល័យសិទិ្ធសីុវិលតាមរយៈទូរសព្ទសរេសរជាលាយលក្ខណ៍អក ្សរ ឬេអឡច្រតូនិក៖  

ិ

ុ

ិ

• តាមទូរសព្ទ៖ េហៅទូរសព្ទេលខ 1-800-368-1019។   ្របសិនេបើអ្នកមនិអាចនិយាយ ឬសាប់្ត បានល ្្អ សូមទូរសព្ទេទៅេលខ  

TTY / TDD 1 -800-537-7697។    

• ជាលាយលកណ្ខ អក ្សរ៖ បំេពញទ្រមង់ពាក ្យបណង្តឹ  ឬេផ្ញលើ ខិិ តេទៅ៖   ៍
U.S. Department of Health and Human Services   
200 Independence Avenue, SW   
Room 509F, HHH Building   
Washington,  D.C. 20201   

ទ្រមង់ពាក ្យបណងអា្ត ចរកបានពីេគហទពំរ័  http://www.hhs.gov/ocr/office/fi e/index.html។ឹ l
• ្របព័ន្ធេអឡច្រិ តូនិក៖ សូមចូលេទៅកាន់ ការិយាល័យបណ្តឹងសិទសីុវិលតាមរយៈេគហទំព័រ   ្ធិ

https://ocrportal.hhs.gov/ocr/smartscreen/main.jsf

ើ

http://www.hndental.com/
https://www.healthnet.com/content/healthnet/en_us/members/medi-cal/dental.html
http://www.dhcs.ca.gov/Pages/Language_Access.aspx
mailto:CivilRights@dhcs.ca.gov
http://www.hhs.gov/ocr/office/file/index.html
https://ocrportal.hhs.gov/ocr/smartscreen/main.jsf
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ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

 

 

 
 

 
 

 
 

 

 

56|សទិ្ធិ នងិការទទលួខសុ្រតវូ 

កំណត់សមាល្គ អំ់ ពកីារអនវុត្តន៍ឯកជនភាព  
េសចក្តែីថ្្លងការណមួ៍ យែដលេរៀបរាប់ពពិណ៌នាអពំីេគាលការណ ៍ នងិនីតិវធីរបស Health Net  ស្រមាប់រក ឡាការសមូាត់

អំពីឯកសារកណំត់្រតាសខភាុ ពេធ្មញគឺអាចរកបាន េហើយនងឹ្រតូវបានផ្តលជូ់ នអ្នកេនៅេពលេស្នសុ។ 

ិ ់ 

ើ ំ

ដូចែដលត្រមូវទាមទារេដាយច ប្បាប់  េសចក្តីជូនដំណងេនះស្តីអំពសិទ្ធិរបសអ្នក  

ភារៈកិច្ចផ្្លូវច ប្បាប់នងិការអនុវត្តន៍ឯកជនភាពរបស់េយងទាើ កទ់ងនឹងឯកជនភាពៃនព័ត៌មានសុខភាពជា្ទល់ខ្្លនួ (PHI)។  

េសចក្តជូី នដំណងេឹ នះកន៏ិយាយផងែដរអពំីវធីិ ែដលេយងខ្ញើ អុំាចនឹង្របមូលយក េ្របើ្របាស់និងេបើកទមា្្លយ  PHI  របសអ្ន់ ក។ 

េយងខ្ញើ ំ្ុរតូវអនុវត្តន៍តាមេសចក្តីបងាប់្គ ៃនេសចក្តីជនូដណំងែឹ ដលកំពងុមាន្របសិទ្ធភិាពជាធរមាននាេពលបច្ចុប  ្បន្ន។  

េយើងខ្ញរំុក ឡាសទ្ធិ ក្និ ងកាុ រែកែ្របេទៅេលេើ សចក្តជូី នដំណងេឹ នះេនៅេពលមួយ និងេធ្្វឱ ើ ្យ 

ឹ ី ់

េសចក្តជូី នដំណងែឹ ដល្រតូវបានជាស្្ល ប្ត់ រូមាន្របសទ្ធិ ភិាពជាធរមាន ស្រមាប PHI  ទំាងអស់ែដលេយើងខ្ញុំរកឡាទក។  

អ្នកអាចរកេសចក្តីជនូដណំឹងសអំ្តី ពីឯកជនភាពថ្មបំី ផតុរបសេ់យងខ្ញើ ុំបាន េនៅេលើេគហទពំរ័របស់េយើងខុ្ញេំនៅអាសយដាន្ឋ  

់ ុ

www.hndental.com។ 

សមេហៅទូរសព្ទមកែផ្នកេសវាកម្មសមាជិករបសេយងខ្ញ ំ តាមរយៈេលខ  1-800-977-7307  (TTY 711)  ពីៃថូចន្ទ  ដល ៃថសុូ្រក  

េដើម ្បទទួី លបានច ប្បាបស់េំណៅចម្្លងជាលាយលក្ខណអក ៍ ្សរៃនេសចក្តីជនូដណំឹងេនះ។  

ូ ់ ើ ុ ់ 

កណំតស់មា្គលអ់ពំចីប្បា ប ់
ច ប្បាប់ជាេ្រចើន្រតវូបានអនុវត្តចេំពាះេសៀវេភៅែណនំាសមាជកិេនះ  

ច ប្បាប់ទាងេំ នះអាចនឹងមានមានឥទ្ធិពលប៉ះពាលេ់ ទៅេលសើ ទ្ធិ និងិទនំួលខុស្រតូវ របសអ្នកេបើេទាះបីជា 

ច ប្បាប់ទាងេំ នះមនិ្រតវូបានដាកប់ពា្ចលូ  ឬពន ្យល់េនៅក្នងុេសៀវេភៅែណនំាេនះកេ៏ដាយ។  

់

ច ប្បាបច់ម ្បងែដល្រតូវបានអនុវត្តចំេពាះេសៀវេភៅែណនាេំនះ  គឺច ប្បាបរ់ដ្ឋ និងច ប្បាប់សហព័នស្តីអំពកម្មវធី  Medi-Cal។ ច ប្បាប់សហព័ន្ធ  

និងច ប្បាប់រដ្ឋដៃទេទៀតក៏អាចនងឹ្រតូវអនុវត្តន៍ផងែដរ។  

្ធ ី ិ

កំណត់សមាល្គ អំ់ ពកីម្មវធី ិ  Medi-Cal  ក្នុងនាមជាអ្នកបង្់របាកជ់េ្រមសើ ចុងេ្រកាយ។  
ជួនកាល  ជនណាមាក់្ន េផ ្សងេទៀត  ្រតូវែតទទូាត់ជាមុនស្រមាប់េសវាែដល  Health  Net  ផ្តល់ជូនអ្នក។  ឧទាហរណ ៍

្របសនេិ បើអ្នកមានការធានារាប់៉ រងពីនិេយាជករបសអ្ន់ ក។  ្រកសងេួ សវាកម្មែថទាសំខភាុ ពរដ្ឋCaliforniaមានសទិ្ធ និងទនំួលខុស្រតូវ  

ក្នុងការ្របមូល្របាកស់្រមាប់េសវាកម្មកម្មវធីិ  Medi-Cal  ែដល្រតូវបានធានារ៉ាប់រង  ែដលស្រមាប់វាេនះកម្មវធីិ  Medi-Cal  

មិនែមនជាអ្នកបង់ៃថ្្លទូទាត់ដបំូងេទ។  

ិ

ើ
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ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

 
 

កម្មវិធី  Medi-Cal  អនេុលាមតាមច ប្បាប់  និងបទបពាត្តញ្ញ រិបសរ់ដ្ឋ  

និងសហព័ន្ធែដលទាក់ទងនងឹការទទួលខុស្រតវូផ្្លូវច ប្បាបរ់បស់ភាគីទីបចីំេពាះេសវាែថទាសុំខភាពេទៅកាន់សមាជកិរបស់ខ្្លន។ ួ  

េយើងខ្ញុំនឹងចាត់វិធានការសម្រសបទំាងអស ់េដើម ្ីបធានាឲ ្យ្របាកដថា  កម្មវិធី  Medi-Cal គជឺាអ្នកបង់្របាក់ជេ្រមើសចុងេ្រកាយ។  

កំណត់សមាល្គ អំ់ ពកីារកណំត់អត្ថ្របេយាជនែ៍ដលមានលក្ខណៈមនិអេំណាយផល  
េយើងខ្ញុំ្រតូវែតេ្រប្របាសទ្រមង់ែបបបទៃនកណំតស់មា្គល់អពំកីារកំណតអ់ត្ថ្របេយាជនែ៍ដលមានលក្ខណៈមិនអំេណាយផល  

(NABD)  េដើម ្បីជនដណំឹងដលអ្នកអំពីការបដិេសធ  ការបពា្ចប់  នងិការពន រាអូសបនាយ្្ល េពល  ឬការែកែ្របេនៅេលអើ ត្ថ្របេយាជន។៍  

្របសិនេបើអ្នកមិនយល់្រពមនងឹេសចក្តសេ្រមចរបសេ់យងខ្ញើ េំុទ អ្នកអាចដាកព់ាក ្យប្តឹងឧទ្ទរណ៍ជាមួយគេ្រមាងេយើងខ្ញុំបាន។  ី

ើ ់

ូ ់

ើ
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ច ូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

 

 

 

 

 

 

 

 

 

58| ការរាយការណ៍ និ ្ហងការេដាះ្រសាយបពា

7.   ការរាយការណ៍និងការេដាះ្រសាយប 
ពា្ហ  

មានបពាពី្ហ រ្របេភទែដលអ្នកអាចនឹងមានជាមួយគេ្រមាងធានារ៉ាប់រងទន្តសា្រស្តៈ  

•  ពាក ្យបណ្តងឹ  (ឬ បណងឹ្ត សារទកុ្ខ)  គឺេនៅេពលែដលអ្នកមានបពា ្ហជាមួយ  Health Net  ឬអ្នកផ្តលេ់សវាណាមួយ 

ឬជាមួយនឹងការែថទំាសុខភាពេធ្មញ ឬការព រាបាលែដលអ្នកទទលួបានពីអ្នកផ្តលេ់ សវា  

•  បណ្តងឹឧទ្ធរណ ៍គឺេនៅេពលែដលអ្នកមិនឯកភាពជាមួយេសចក្តសីេ្រមចរបស ់Health Net   

កុ្នងការមិនធានារាប៉់រងេទៅេលេើ សវាកម្ម ។  

អ្នកគ ួរេ្របើ្របាសដ់ំេណើរការបណ្តឹងសាទុក នងិបណ្តឹងឧទ្ទរណ៍របស Health Net  ជាមនសន េដើម ្បអនុី ពាតញ្ញ ឱ ្យេយើងខដឹងអំពបីពា្ហ

របស់អ្នក។  ្របការេនះមិនដកយកេចញសិទ្ធិ្រសបច ប្បាប់ណាមួយ នងិដេំណាះ្រសាយែកត្រមូវណាមយរបសអ្នកេទ  

េយើងខ្ញក៏ុំ នងឹមិនេរីសេអើងឬសងសក្រឹ បឆំាងនឹងអ្នកែដរស្រមាប់ការប្តងតវាឹ មកកា៉ នេ់យងខ្ញុំ។  ការឱ ្យេយងខ្ញដឹំ ងអំពបីពារ្ហ បសអ្នកនឹង 

ជួយេយើងខ្ញុំឱ ្យែកលម្្អការែថទាស្រមាប់សមាជ ក្រគប់របទាូ ងអសំ ។ ់  

្ខ ់ ុ ិ ្ញុំ

ួ ់

់ើ ើ ុ

ំ ិ

្របសនេិ បើបណ្តងឹ សាទកុ្ខរបសអ្ន់ កមិន្រតូវបានេដាះ្រសាយេទ  

អ្នកអាចនងឹដាក់ពាក ្យបណងឹ្ត ជាមួយនាយកដានែ្ឋ ថទាសំ ខុភាពេ្រកាមការ្រគប្់រគង (DMHC)  ៃនរដ្ឋ California។ 

្របសនេិ បើអ្នកមិនយល្់រពមជាមួយនឹងលទ្ធផលៃនបណឹ្តងឧទ្ធរណរ៍បសអ្ន់ កេទេនាះ អ្នកអាចេស្នើសំុសវនាការយុត្តិធម៌ថាក់រដ្ឋ។  

អ្នក្រតូវបំេពញតាមដំេណើរការបណ្តឹងឧទ្ធរណៃ៍ផ្ទក្នងរុ បស ់Health Net  

មនេុ ពលអ្នកអាចេស្នើសំុបណងសវនាការយុត្តិធម៌ថាក់រដ្ឋបាន។  

្ន

្តឹ ្ន

អ្នកក៏អាចនឹងេសើ្នសុំការ្រតតួពនិិត ្យែផ្នកេវជ្ជសា្រសេ្ត ដាយឯករាជ ្យយ (IMR)  ពី្រកសួង DMHC  ផងែដរ។  IMR  គឺជាការ 

្រតតួពនិតិ ្យេសើេរីេឡើងវញិមនិលេម្្អៀងៃន េសចក្តសេ្រមចែផ្នកទន្តសា្រស្តរបស់គេ្រមាង។ IMR  

សេ្រមចចិត្តអំពីភាពចំាបាច់ែផ្នកេវជ្ជសា្រស ្ត  ការធានារ៉ាប់រង និងវិវាទការបង់្របាក់ស្រមាប់េសវាបនា្ទនឬ់្រគាអាសន្ន។ អ្នក្រតូវេស្នើស 

IMR ក្នុងអំឡុងេពល 6  ែខ បនា្ទប់ព Health Net  បានេផ្ញជូើ នអ្នកនូវេសចក្តសីេ្រមចជាលាយលក្ខណ៍អក ្សរអំពបីណ្តងឹ 

ឧទ្ធរណរ៍បសអ្ន់ ក។  

ី
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ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 
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59| ការរាយការណ៍ និ ្ហងការេដាះ្រសាយបពា
្របសិនេបើអកេស្នើសំុសវនាការថា្នក់រដ្ឋជាមុន (សមេូ មើលខាងេ្រកាមស្រមាប់ពត័៌មានបែន្ថមេទៀតអពំីបណឹ្តងឧទ្ធរណ ៍

និងសវនាការថា្នករ់ដ) ្ឋ  អ្នកមនិអាចេស្នើស ការ្រតតួពិនតិ ្យែផ្នកេវជ្ជសា្រសេ្ត ដាយឯករាជ ្យ (IMR)  បានេនាះេទ។ ក៏ប៉ុែន ្របសនេបើអ្នក 

េស្នើស IMR  មុន េហើយមិនេពញចិត្តនងឹលទ្ធផល អ្នកអាចេស្នើសំុសវនាការថា្នករ់ដ្ឋបាន។  

អ្នកអាចទទួលបានជនំួយពី្រកសងទទួួ លបន្ទកកាុ រែថទាសំ ខភាុ ពេដាយមានការ្រគប់្រគងៃនរដ្ឋ  Californiaបាន។  

្ន

ុំ ្ត ិ

ុំ 

"នាយកដា្ឋន California Department  of Managed Health  Care  ទទួលខុស្រតូវចំេពាះការេធ្្វើនិយ័តកម 

គេ្រមាងនានាៃនេសវាែថទំាសខុភាព។  ្របសិនេបើអ្នកមានបណឹ្តងសាទុក្ខ្របឆាងនឹំ ងគេ្រមាងសខភាុ ពរបសអ្ន់ ក ដំបងូ  

អ្នកគួរែតទូរសព្ទមកគេ្រមាងសខភាុ ពរបសអ្ន់ កតាមរយៈេលខ  1-800-977-7307 (TTY 711)  

្ម 

េហើយេ្របើ្របាស់ដំេណើរការបណ្តឹងសាទុក្ខរបស់គេ្រមាងសខភាពរបស់អក មុនទាកទ់ងេទៅ្រកសងេនាះ។  

ការេ្របើនីតិវធីិ បណងសាឹ្ត ទុក្ខេនះ  មិនបានរារំាងហាមឃាតដ់លស់ ទ្ធិ ផ្្លិ វូ ច ប្បាប់ែដលអាចេកើតមានណាមួយ ឬដេណាះ 

ុ ្ន ួ

ំ

ិ្រសាយែកត្រមវូែដលអាចនឹងមានស្រមាប់អ្នកេនាះេឡើយ។ ្របសនេបើអ្នក្រតូវការជំនួយស្រមាប់បណងសារទុក្ខណាមួយពាក់ព័ន្ធនងឹ 

ករណសីេ្រងា្គះបនាន្ទ  ់បណងឹ្ត សារទុក្ខណាែដលមនិ្រតូវបានគេ្រមាងធានារ៉ាបរងសុខភាពរបសអ្ន់ កេដាះ្រសាយ 

្របកបេដាយការេពញចិត្ត ឬបណ្តឹងសារទុក្ខែដលេនៅមិនទាន្រតវបានេដាះ្រសាយអស់រយៈេពលេលសព ី30 ៃថេូហើយ អ្នកអាចនងឹទូរ 

ស័ព្ទេទៅ្រកសងេដើម ្បទទួលជនំួយ។ អ្នកកអ៏ាចនឹងមានសទិ្ធសក្តសមទទួលបានការ្រតតួពិនិត ្យេសើេរេីវជ្ជសា្រសឯក្ត រាជ ្យ  (IMR)  

ផងែដរ។ ្របសនេិ បើអ្នកមានសិទ្ធិទទួលបាន  IMR ដំេណើរការ  IMR  នឹងផ្តល់ការពិនតិ ្យេឡើងវិញេដាយមិនលំេអៀងេទៅេល ើ

ការសេ្រមចខាងេវជ្ជសា្រស ្ត ែដលបានេធ្្វេឡងេដាយគេ្រមាងសខភាព ទាកទងនឹងភាពចាបំាចែ់ផ្នកេវជសា្ជ ្រស្តៃនេសវាកម ្ម 

ឬការព រាបាលែដលបានេសស្នើ ំ ុេសចកី្តសេ្រមចេលើការធានារ៉ាប់រងស្រមាប់ការពរា បាលែដលមានលកណ្ខ ៈពិេសាធន ៍ឬេសុបអេើ ង្កត  

និងជេមាះ្្ល ៃនការទូទាត់ស្រមាបេ់សវាេវជ្ជសា្រសបនា្ត ន់ ្ទ  ឬក្នង្រុ គាអាសន្ន។ នាយកដា្ឋនកម៏ានេលខទរូសព្ទឥតគតិៃថ្្លមយួចំនួនផងែដរ 

គឺេលខ (1-888-466-2219)  និងែខ ្សទូរសព្ទ  TDD  (1-877-688-9891)  ស្រមាបអ្នកគថ្្លង់។ េគហទំព័រអន៊ធឺី ណតរិ បសនា់ យកដាន ្ឋ  

្តឹ

់

់ ូ ើ

ួ ី ិ ិ

់ើ ើ ុ

់

https://www.dmhc.ca.gov ទ្រមងែ់បបបទពាក ្យបណងតវា្ត  ៉ទ្រមង់ែបបបទេស្នើស ំុ IMR  នងិការែណនំាតាមអនឡាញ។” ឹ

ម្រន្តេីសើុបអេង្កតបណឹ្តងរបសកម្ម់ វធីិ ែថទាសខភាពេដាយមានការ្រគប ្រគង  Medi-Cal  ៃន្រកសួងេសវាកម្មែថទំាសុខភាពៃនរដ្ឋ  

Californiaកអ៏ាចជួយបានផងែដរ។ ម្រន្តីេសើុបអេង្កតបណងអា្តឹ ចជួយជាមយួនឹងបពាែ្ហ ដលគេ្រមាងមនិទានប់ានេដាះ្រសាយ  

បពា្ហក្នងកាុ រចូលរួមជាមួយ ជា្្លស់ប្តូរ  ឬចាកេចញពគីេ្រមាង នងិបពា្ហ

ំ ុ ់

ដៃទេផ ្សងៗេទៀតជាមួយនឹងគេ្រមាងែថទំាេដាយមានការ្រគប់្រគង Medi-Cal។ 

អ្នកអាចទូរសព្ទេទៅម្រន្តីេសបុើ អេង្កតបណ្តងតាឹ មរយៈេលខ  1-888-452-8609  ពីៃថូចនដល់ៃថូសុ្រក  ចាប់ពីេម៉ាង 8:00 ្រពក to 5:00 

លាូច។  

្ទ ឹ

អ្នកក៏អាចដាក់ពាក ្យបណ្តឹងសារទុក្ខជាមួយការិយាល័យទទួលបន្ទុកភាពទទួលបានសទ្ធិ ្ិរបចាេខានធីរបស់អ្នកអពំី 

ភាពមានសិទ្ធសិាកសមទទលួបានកម្មវិធី  Medi-Cal ផងែដរ។ ្របសនេិ បើអ្នកមិន្របាកដថា  

អ្នកអាចដាកព់ាក ្យបណ្តងសាទុក្ខរបសអ្នកជាមយួអ្នកណាបានេទេនាះ ចរូទូរសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307  (TTY 711)។  

ំ

ឹ ់

ើ

http://www.hndental.com/
https://www.dmhc.ca.gov/


  

    

      

    

ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

 

 

 

 

 

 

60| ការរាយការណ៍ និ ្ហងការេដាះ្រសាយបពា

បណង្តឹ តវា៉  
បណ្តឹងតវា (ឬបណឹង្ត សារទកុ្ខ)  អាចសីអំ្ត ពីការែថទំាែដលអ្នកទទួលបានពីអ្នកផ្តល់េសវាកម្មែថទំាៃនបណា ញ។  

ពាក ្យបណងក៏អាចេធ្្វើេឡើងអពំី Health Net  ផងែដរ។ សមេមើលែផ្នកខាងេ្រកាមស្រមាបព់័ត៌មានបែន្ថមអពំបីណ្តឹងឧទ្ទរណ៍និង 

សវនាការថា្នក់រដ្ឋ។  អ្នកអាចដាក់ពាក ្យបណ្តឹងជាមួយ PCD  របសអ្ន់ កឬជាមួយ  Health Net។ 

៉

្តឹ ូ

អ្នកអាចដាក់ពាក ្យបណ្តឹងជាមួយេយើងខ្ញុំតាមទូរសព ឬសារេអឡច្រិ តូនកិ។  

មិនមានែដនក្រមតិេពលេវលាេដើម ្ីបដាកព់ាក ្យបណងតវា្តឹ ៉េនាះេឡយើ ។ េដើម ្បីដាក់ពាក ្យបណ្តឹងតាមទូរសព 

ចូរទូរសព្ទេទៅកាន់ការយិាលយ័ PCD  របស់អ្នក  ឬទរូសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307  (TTY 711)។  

សូមផ្តល់េលខសមា្គល់សមាជិកគេ្រមាងធានារាប៉់រងទនសា្ត ្រស្តរបស់អក្ន  េឈា្មះ 

របស់អ្នកនងិេហតុផលស្រមាប់បណងតវា្តឹ ៉របសអ្ន់ ក។   

្ទ 

្ទ

េដើម ្បដីាក់ពាក ្យបណងតាឹ្ត មសបុំ ្រត ចូរទូរសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307  (TTY 711)។ 

េស្នើរសំុឱ ្យេផ្ញើសំណែបបបទមយច ប្បាប់េទៅអ្នក។ េនៅេពលែដលអ្នកទទលួបានទ្រមង់ពាក ្យបណ្តងរឹ ចេួ ហើយ សមបំូ េពញវា។  

្រតូវ្របាកដថាបានដាក់បពា្ចលូេឈាះ្ម  េលខសមា្គល់សមាជកិគេ្រមាងធានារ៉ាប់

រងទន្តសា្រស្តរបស់អ្នកនិងេហតុផលស្រមាប់បណ្តងឹតវ៉ារបសអ្ន់ ក។ សម្របាប់េយើងខ្ញុំនូវអែដលបានេកើតេឡងើ  និងេតើេយើងខ្ញុំអាចជួយ 

អ្នកបានេដាយរេបៀបណា។  

ុំ ួ

្្វីូ

• សមេូ ផ្ញសើ បុំ ្រតតាមៃ្របសណយ៍ីេទៅកាន ់៖  

Health Net Dental   

Appeals & Grievances   

P.O. Box  10348   

Van Nuys, CA 91410   

្របសនេិ បើអ្នក្រតូវការជំនួយកងការដាក់ពាក ្យបណ្តឹងរបស់អ្នក េយងអាចជួយអ្នកបាន។ េយើងខ្ញុំអាចផ្តលជនអ្នកនូវ 

េសវាកម្មភាសាេដាយឥតគតិៃថ្្ល។ ទូរសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307  (TTY 711)។  

្នុ ់ ូើ

ក្នងរុ យៈេពល  5  ៃថបូនាប់្ទ ពទីទួលបានពាក ្យបណឹ្តង េយងើ នឹងេផ្ញើលិខតិមយួច ប្បាបឱ់ ្យអ្នកដឹងថាេយើងបានទទួលវា។ ក្នងរុ ង្្វងេ់ពល  30 

ៃថ ូេយើងខ្ញុំនឹង្របាប់អ្នកព រេបៀបេយើងខេដាះ្រសាយបពា្ហរបស់អ្នក។  ី ្ញុំ

្របសនេិ បើអ្នកចងឱ់ ្យេយងើ េធកាើ្្វ រសេ្រមចចតិយា្ត ង៉ឆាប់រហស័ពេី្រពាះេពលេវលាែដល្រតូវការ 

េដើម ្បីេដាះ្រសាយពាក ្យបណ្តឹងរបស់អកនងេធ្្វើឱ ្យជីវិត សុខភាពឬសមត្ថភាពរបសអ្ន់ កសតក្និ្ថ ងសុ ភាពេ្រគាះថាក់្ន  

អ្នកអាចេស្នើរសំុការពនិត ្យឆាបរហ័ស  (េលឿន)  បាន។ េដើម ្បេីស្នើសំុការពិនិត ្យេឡើងវិញឆាបរ់ហ័ស ចរទរសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-

7307 (TTY 711)។ េយើងខនឹងេធ្្វើការសេ្រមចចិត្តក្នុងរង្្វងេ់ពល  72 េម៉ាងបនាប់្ទ ពីបានទទួល ពាក ្យបណងរ្តឹ បស់អ្នក។  

្ន ឹ

ិ ់ ូ ូ

្ញុំ

ើ

http://www.hndental.com/


  

    

      

    

ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta
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បណងឧទរ្តឹ ្ទ ណ ៍
បណ្តឹងឧទ្ទរណ៍ខុសពបណង។ បណ្តឹងឧទ្ទរណគឺជាសំេណសំុឱ ្យ Health Net  ្រតួតពនិតិ ្យេឡងវញ 

និងែកែ្របេសចក្តសីេ្រមចចតិ្តែដលេយងបាើ នេធ្្វអំើ ពកីារធានារ៉ាប់រងស្រមាប់េសវាកម្មែដល្រតូវបានេស្នើសំុ។ ្របសិនេបើេយងខ្ញើ ំុេផ្ញើជនូអ្នក 

នូវេសចក្តជនូដណំងអពំីការកណំតអ់ត្ថ្របេយាជនែ៍ដលមានភាពមិនអំេណាយផល  (NABD)  េហើយអ្នកមិនយល់្រសប 

នឹងេសចក្តសីេ្រមចេនះ អ្នកអាចដាកពាក ្យបណ្តឹងឧទ្ទរណ៍បានឬក៏  PCD  របសអ្នកអាចដាកពាក ្យបណ្តឹងឧទ្ទរណឱ ្យអ្នកបាន។  

ី ្តឹ ៍ ើ ើ ិ

ី ឹ

់ ់ ់ ៍

អ្នកអាចដាក់ពាក ្យបណ្តឹងឧទ្ទរណតាមទូរសព្ទឬតាមសារេអឡច្រតូនិចបាន។ អ្នក្រតវដាកព់ាក ្យបណងឧទ្ទ្តឹ រណក្ន៍ ងរុ ង្្វង់េពល  60 

ៃថូ្របតិទនិចាប់ពីកាលបរិេច្ឆទេនៅេលើេសចក្តីជូនដំណងែឹ ដលអ្នកទទួលបាន។  

៍ ិ ូ

• េដើម ្បីដាក់ពាក ្យបណងឧទ្ធ្តឹ រណ៍តាមទូរសព្ទ ចរូទរូសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307  (TTY 711)។ សូមផ្តល់េឈា្មះរបស់អ្នក  

េលខសមា្គល់សមាជកិគេ្រមាងសុខភាព និងេសវាកម្មែដលអ្នកកំពងុប្តឹងប្តងឧទ្ធរណ។  ឹ ៍

• េដើម ្បីដាក់ពាក ្យបណងឧទ្ធរណ៍តាមសំបុ្រត ចូរទូរសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307 (TTY 711)  ។ 

េស្នើរសំុឱ ្យេផ្ញើសំណែបបបទមយច ប្បាប់េទៅអ្នក។ េនៅេពលែដលអ្នកទទលួបានទ្រមង់ពាក ្យបណ្តឹងរចេួ ហយើ  សមបំូ េពញវា។  

្រតូវ្របាកដថា  អ្នកបានបពា្ចូលេឈា្មះ េលខសមា្គល់សមាជកិគេ្រមាងសុខភាពេធ្មញរបសអ្ន់ ក និង

េសវាកម្មែដលអ្នកកំពងុប្តឹងឧទ្ទរណ៍។  

្តឹ

ុំ ួ

េផទ្រើ្ញ មងែ់បបបទតាមៃ្របសណយីេ៍ទៅកាន៖់  

Health  Net Dental   

Appeals & Grievances   

P.O. Box  10348   

Van Nuys, CA 91410   

អនឡាញ៖ www.hndental.com 

្របសនេិ បើេសចក្តជូី នដំណងែឹ ដលេយងខ្ញើ ុបំានេផ្ញើជនូអ្នក្របាប់អ្នកថា  េសវាកម្មនឹងឈប់ែលងមាន  អ្នកអាចបន្តទទួលបាន 

េសវាកម្មនានាអឡុំងេពលៃនបណ្តងឹ ឧទ្ទរណរ៍បសអ្ន់ ក។ េដើម ្ីបេធ្្វដូើ ចេនះ  អ្នកឬ  PCD  របស់អ្នក្រតវេស្នើសបណងឧទ្ទរណ៍កងរង្្វងរ់យៈ 

េពល  10 ៃថគូិតពីកាលបរេិច្ឆទែដលេសចក្តីជនូដណំងឹ្រតវបានេផ្ញើតាមៃ្របសណីយជូនអ្នក។  អ្នកគរួែត្របាប់េយើងខ្ញុំថា  អ្នក 

ចង់បន្តទទួលបានេសវាកម្មនានា។  

ូ ្តឹុំ ្នុ

ូ ៍

្របសិនេបើអ្នក្រតូវការជំនួយកងការដាក់ពាក ្យបណ្តឹងឧទ្ទរណ៍របស់អក  េយងខអាចជួយអ្នកបាន។  េយើងខអាចផ្តល់ជូនអ្នកនូវ 

េសវាកម្មភាសាេដាយឥតគតិៃថ្្ល។ ទូរសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307  (TTY 711)។   

្នុ ្ន ើ ្ញុំ្ញុំ

ក្នងរុ យៈេពល  5  ៃថូបនា្ទបព់ីទទួលបានពាក ្យបណ្តងឹឧទ្ធរណ ៍េយើងនងឹេផ្ញលើ ខិិ តមួយច ប្បាបឱ់ ្យអ្នកដងឹថាេយើងបានទទួលវា។  

ើ

http://www.hndental.com/
http://www.hndental.com/
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ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

 

 
 

 

 

 

 

 

ក្នុងរង្្វង់រយៈេពល  30 ៃថ េយងខ្ញើ ំុនឹង្របាប់អ្នកនូវេសចក្តីសេ្រមចរបស់េយើងខេលើបណ្តឹងឧទ្ទរណេនាះ។   ូ ្ញុំ ៍

្របសនេិ បើអ្នកឬេវជ្ជបណតិ្ឌ របស់អ្នក  ចង់ឱ ្យេយងេើ ធ្្វើការសេ្រមចចិត្តយា៉ងឆាប់រហ័សពីេ្រពាះេពលេវលាែដល្រតូវការ 

េដើម ្បីេដាះ្រសាយពាក ្យបណ្តឹងឧទ្ធរណ៍របស់អ្នកនឹងេធឱ ្យជីវតិ សុខភាពឬសមត្ថភាពរបសអ្ន់ កស្ថតក្និ ងសុ ភាពេ្រគាះថា្នក់  

អ្នកអាចេស្នើសំុការពនិិត ្យេលឿន (ឆាប់រហ័ស)  បាន។ េដម ្បេីស្នើសំុការពិនិត ្យេឡើងវិញឆាបរហ័ស ចូរទូរសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-

7307  (TTY 711)។ េយើងខនឹងេធ្្វើេសចក្តីសេ្រមចចតិ្តក្នងរុ ង្្វង់េពល  72  េម៉ាង  បនាប់្ទ ពីទទលួបានពាក ្យបណ្តឹងឧទ្ទរណរបស់អ្នក។  

្្វើ

ើ ់

្ញុំ ៍

សវនាការថាក្ន រដ់  ្ឋ
សវនាការថា្នក់រដ្ឋគឺជាជនំួបជាមួយមនុស ្សមកពី្រកសងេសវាកម្មសង្គមៃនរដ្ឋកាលីហ្្វរេនៀ (DSS)។ េចៅ្រកមមា្នកន់ឹងជួយេដាះ្រសាយ 

បពារ្ហ បសអ្ន់ ក។ អ្នកអាចេសសើ្ន ំុសវនាការថា្នក់រដ្ឋបានែតបនា្ទបព់អី្នកបានបពាប់្ច ដំេណរើ ការបណ្តឹងឧទ្ទរណ៍េនៅក្នុង Health Net  

េហើយអ្នកេនៅែតមនិរករាយនងឹេសចក្តសេ្រមច ឬ្របសនេបើអ្នកមិនទាន់បានទទួលេសចក្ត

សេ្រមចេលបើ ណឹ្តងឧទ្ទរណរ៍បស់អ្នកបនាប់្ទ ពីបានរយៈេពល  30 ៃថូែតប៉ុេណា ោះ។  

ី ិ ី 

ួ ័

ី

អ្នកអាចេសើ្នសុំសវនាការថា្នក់រដ្ឋតាមទូរសពឬ្ទ តាមៃ្របសណយ៍ី។ អ្នក្រតូវែតេស្នើសំុសវនាការថា្នក់រដ្ឋមិនឱ ្យយូរជាងរយៈេពល 120  

ៃថូតាម្របតទិិន គិតចាប់ពីកាលបរេិច្ឆទេនៅេលេើ សចក្តជូី នដណំងែឹ ដល្របាប់អ្នកអំពីេសចក្តសីេ្រមចៃនបណងឧទ្ធឹ្ត រណ។៍ PCD  

របស់អ្នកអាចេស្នើសំុសវនាការថា្នក់រដ្ឋជូនអ្នកបាន ្របសនេិ បើគាតទ់ទួលបានេសចក្តីឯកភាពយល់្រពមពី  DSS។ សមេូ ហៅទូរសព្ទមក  

DSS េដើម ្បីេស្នើសឱ ្យរដ្ឋផ្តលេសចក្តឯកភាពស្រមាប់  PCD  របសអ្នកេដម ្បីេស្នើសំុសវនាការថា្នក់រដ្ឋ។  ុំ ់ ី ់ ើ

្របសនេិ បើេសចក្តជូី នដំណងែឹ ដលេយងខ្ញើ ំុបានេផ្ញើជូនអ្នក្របាប់អ្នកថា េសវាកម្មនងឹឈប់ែលងមាន អ្នកអាចបន្តទទួលបាន 

េសវាកម្មនានាអំឡុងេពលសវនាការថា្នក់រដ្ឋរបស់អក្ន ។ េដើម ្បេធ្្វដូចេនះ  អ្នកឬ  PCD  របសអ្នក្រតវ 

េស្នើសំុបណ្តឹងសវនាការថាក់រដ្ឋកក្នុងកំឡុងរយៈេពល 10 ៃថូគិតពីកាលបរេច្ឆទែដលេសចក្តជូនដំណងឹ្រតវបានេផ្ញើតាមៃ្របស 

ណីយ៍ជូនអ្នក។ អ្នកគួរែត្របាប់េយើងខ្ញុំថា អ្នកចងប់ន្តទទួលបានេសវាកម្មនានា។  

្ន ិ ី

ី ើ ់ ូ

ូ

េដើម ្បីេស្នើសំុសវនាការថា្នក់រដតាមទូរសព សូមេហៅទូរសព្ទេទៅអង្គភាពេឆ្្លើយតបសាធារណៈៃន្រកសួងេសវាកម្មសង្គមរដ្ឋកាលីហ្្វរ័ញា ៉ 

(DSS)  តាមរយៈេលខទូរសព្ទ  1-800-952-5253។ (TTD 1-800-952-8349)។  

្ឋ ្ទ

េដើម ្បីេស្នើសំុសវនាការថា្នក់រដតាមៃ្របសណីយ សមបំេពញទ្រមង់ែបបបទែដល្រតវបានផ្តលជូនអ្នកជាមួយនឹង 

េសចក្តីជូនដំណងអំឹ ពដីំេណាះ្រសាយបណ្តឹងឧទ្ទរណ៍របសអ្នក។   

្ឋ ៍ ូ ូ ់

់

សមូេផ្ញើវាេទៅកាន៖់  

ើ
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63| ការរាយការណ៍ និ ្ហងការេដាះ្រសាយបពា
California Department of Social  Services St ate Hearings Division  

P.O. Box  944243, MS  09-17-37   

Sacramento, CA 94244-2430   

្របសនេិ បើអ្នក្រតូវការជំនួយក្នងកាុ រេសើ្នសុំសវនាការថា្នក់រដ ្ឋ េយើងខ្ញុំអាចជួយអ្នកបាន។ េយងខ្ញើ ំុអាចផ្តលជូ់ នអ្នកនូវ 

េសវាកម្មភាសាេដាយឥតគតិៃថ្្ល។ ទូរសព្ទេទៅេលខ 1-800-977-7307 (TTY 711)។ េនៅសវនាការ  

អ្នកនឹងផ្តល់នូវចំែណកខាងអ្នក។  េយើងខ្ញុំនឹងផ្តល់ជូននូវចំែណកខាងេយងខ្ញុំ។  វានឹងសីុេពលេវលារហូតដល់ 90 

ៃថសូ្រមាបេ់ចៅ្រកមកុ្នងការសេ្រមចសំណំុេរឿងរបសអ្ន់ ក។  

ើ

្របសនេិ បើអ្នកចងឲ់ ្យេយងខ្ញើ េុំធ្្វេើ សចក្តីសេ្រមចឆាប់រហ័ស េដាយសារែតរយៈេពល 

ែដល្រតូវេ្របើេដើម ្បឲ ី ្យមានសវនាការថាក់្ន រដ្ឋអាចដាកជ់ីវតិ  សខភាព ឬសមត្ថភាពក្នងកាុ របំេពញមខុងាររាងកាយបានយា៉ងេពញេលញ 

របស់អ្នកេនៅក្នងុេ្រគាះថា្នក ់អ្នកឬ PCD របសអ់្នកអាចសរេសរលិខតិេទៅ្រកសួង DSS បាន។  

អ្នកអាចេស្នើសំុសវនាការថា្នករ់ដ្ឋរហ័សបាន។ ្រកសួង DSS ្រតូវេធ្្វើេសចក្តីសេ្រមចមិនឱ ្យេលើសពី 3 ៃថូេធើ្្វការេទ បនាប់្ទ ពីបានទទលួ 

សំេណើរបស់អក្ន េហើយ។  

ុ

្របសិនេបើអ្នកមានសវនាការថា្នក់រដ្ឋរួចេហើយ អ្នកមនិអាចេស្នើរស IMR  បានេទ។ ប៉ុែន ្របសិនេបើអ្នកេស្នើស IMR មុន  

េហើយមិនេពញចតិ្តនឹងលទ្ធផលេទ អ្នកេនៅែតអាចេសើ្នសុំសវនាការថា្នក់ជាតិបាន។  

ុំ ្ត ុំ 

ការេបាកបន្្លំ  ខះ្ច ខាយន្ផ ងិរេំលាភបពំាន 
្របសនេិ បើអ្នកសង ្័សយថា  អ្នកផ្តលេ់សវាកម្ម  ឬបុគ្គលែដលទទួលបានកម្មវធីិ  Medi-Cal បាន្រប្រពឹត្តអំិ េពើេបាកបន្្ល ំខ្ចះខា្ផយ 

ឬរំេលាភបំពាន វាជាសិទ្ទនិងទំនួលខុស្រតវរបស់អ្នកក្នុងការរាយការណ៍អំពចីំណចេុ នះ  ិ ូ

ការេបាកបន្្ល ំខ្ចះខា្ផយ និងរំេលាភបពំានរបស់អ្នកផ្តល់េសវាកម្មរួមមាន៖  

• ែកែ្របរបាយការណ៍ទនសា្ត ្រស្ត 

• េចញេវជ្ជបពា្ផឱសថេ្រចើនជាងែដលចាបំាច់តាមេវជ្ជសា្រស ្ត

• ផ្តល់េសវាកម្មទន្តសា្រស្តេ្រចនជាងែដលចំាបាច់តាមេវជ្ជសា្រស្ត ើ

• េចញវក័យប្័រតស្រមាប់េសវាកម្មែដលមនិបានផ្តលិ ់ 

• េចញវិក័យប័្រតស្រមាប់េសវាកម្មព រាបាលេនៅេពលែដលអ្នក្របកបេដាយវិជាជី្ផ វៈមិនបានផ្តល់េសវាកម្មេនាះេទ។   

ការេបាកបន្្ល ំខ្ចះខា្ផយ និងរេំ លាភបំពានេដាយអ្នកែដលទទួលបានអត្ថ្របេយាជន៍រមមាួ ន៖  

• ឱ ្យខ លក ់ឬឱ ្យបណ័្ណសមា្គលស់មាជកិគេ្រមាងធានារាប៉រ់ងទន្តសា្រសឬ្ត បណ័្ណសមា្គលសមាជិកអត្ថ្របេយាជន៍កម្មវិធី  Medi-្ចី ់

ើ
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64| ការរាយការណ៍ និ ្ហងការេដាះ្រសាយបពា
Cal (BIC)  េទៅឱ ្យនរណាមា្នកេផ ្សងេទៀត  ់

• ទទលួបានការពរា បាលឬឱសថ្រសេដៀងគា្នឬដូចគា ្ន  ពីអ្នកផ្តលេសវាកម្មេ្រចើនជាងមា្នក ់ ់ 

• េទៅកាន់បន្ទបស់េ្រងា្គះបនាន់្ទ  េនៅេពលែដលវាមិនែមនជាករណសីេ្រងា្គះបនា្ទន ់

• េ្របើ្របាស់េលខេបឡាសនិ្តសខុសង្គមឬេលខសមា្គល់សមាជកិគេ្រមាងធានារាប៉់រងទនសា្ត ្រស្តរបស់នរណាមា្នក់េផ្ស ងេទៀត  

េដើម ្បរីាយការណអំ៍ ពីករណេីបាកបន្្ល ំការខ្ចះខា្ផយ ឬការរេលាភបំពាន សូមសរេសរេឈា្មះ អាស័យដា្ឋន និងេលខ 

អត្តសពាណញ្ញ ៃនជនែដល្រប្រពឹត្តការេបាកបន្្លំ ការខ្ជះខា្ផយឬការរំេលាភបំពានេនាះ។ សមផ្តល់ព័ត៌មានឱ ្យ 

បានេ្រចើនតាមែដលអ្នកអាចដងឹអំពីបគុ្គលេនាះ ដូចជា េលខទូរសព្ទ  ឬឯកេទស  ្របសនេបើជនេនាះជាអ្នកផ្តលេសវាកម្ម។  

សូមផ្តល់កាលបរិេចទ្ឆ ៃនេហតកុារណែដលបានេកើតេឡើង នងិេសចក្តីសេង្ខបនវូអ្្វេកើតេឡងពិត្របាកដ។  

ំ

ូ

ិ ់

៍ ី ើ

សមូេផ្ញើរបាយការណរ៍បសអ់្នកេទៅកាន៖់  

Health Net Dental  

C/O LIBERTY Dental Plan  

Special Investigation  Unit  

P.O. Box  26110   

Santa Ana, CA 92799-6440   

អ្នកអាចទូរសព្ទមកកាន់ែខ ្សទូរសព្ទ្របចាកំារស្រមាប់ករណែីក្្លងបន្្ល ំការខ្ជះខា្ផយ នងិការរេលាភបំពានបានៃម្ភបួន (24)  េម៉ាង 1-888-

704-9833 (TTY: 711)។  

ំ

ើ
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65|េលខ នងិពាក ្យសខំាន់ៗ ែដល្រតវូដឹង 

8. េលខទូរសព្ទនិងពាក ្យសខាន់ៗែដល 
្រតូវដឹង  

ំ

េលខទរូសព្ទសខំានៗ់ 
• ែផ្នកបេ្រមើេសវាសមាជិករបស់ Health Net 1-800-977-7307 (TTY 711)

• អ្នកទទួលអត្ថ្របេយាជន៍ៃនគេ្រមាង Medi-Cal Dental េលខ 800-322-6384 (TTY 800-735-2922)

• មជ ្ឈមណ្ឌលជំនួយ្រកសួង DMHC៖ 888-466-2219

• Health Care Options  – ែផ្នកការែថទាំេដាយមានការ្រគប់្រគងៃនកម្មវធីិ Medi-Cal 800-430-4263

• Health Consumer  Alliance 888-804-3536

• ែផ្នកសទ្ធិ ទទួលបានកម្មវិ ិធី Medi-Cal 916-552-9200

• ែផ្នកសវនាការយុត្តិធម៌ៃនកម្មវិធី Medi-Cal 800-952-5253 (TTY 800-952-8349)

• Medi-Cal Managed Care 916-449-2000

• Medi-Cal Ombudsman 888-452-8609

ពាក្យែដល្រតូ ឹវដង 
• បណ្តងឹឧទ្ទរណ: ៍ សំេណើសំុជាផវការសំុឱ ្យ  Health Net  េធ្្វកាើ រពិនិត ្យេឡើងវញិ ចំេពាះេសវាកម្មែដល្រតវូបានបដិេសធ។  

បណ្តឹងឧទ្ធរណ៍របស់អកអាចដាក់េដាយទន្តបណ្ឌិតរបស អ្នក។  

្្លូ

្ន ់

• ែដលមានអណំាចអនវុត្តនប៍ាន:  អនុវត្តនច៍ំេពាះឬសេំ ដៅេទៅេលកាើ រមាន្របសទ្ធិ ភាពេលអ្នើ កណាមា្នក់  ឬអ្្វមួី យ។  

• ការអនពុាញ្ញតផ្តលស់ទិ្ធ៖ិ សមេមើលការអនុពាញ្ញតផ្តល់សិទ្ធិជាមុន។  ូ
• ការេចញវកិយ័ប្័រតគតិៃថ្្លេលសើ មតលុ ្យៈ ការេចញវិក័យប័្រតគិតៃថ្្លពអី្នកជំងឺស្រមាបច់ំននួខុសគា្នរ វាងកៃ្រមគិតៃថ្្លពិត 

្របាកដរបស់ទន្តបណ្ឌតនិិ ងចនំួនែដល្រតវូបានទូទាតប់ងៃ់ថ្្លេដាយគេ្រមាង  Health Net។  

េលកែើ លងែតចេំពាះតៃម្្លសហចំណាយនិងការចូលរមចំួ ែណកបង់ៃថ្្លចំណាយ  

ការេចញវិក័យប័្រតគិតៃថ្្លេទៅេលើសមតុល្យ មិន្រតូវបានអនពុាញ្ញតេឡយើ ស្រមាបេសវាកម្មែដល្រតូវបានធានារ៉ាប់រង។  ់

ើ
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• អតា្ថគាហកៈ បុគ្គលែដលមានសិទ្ធិទទួលបានអត្ថ្របេយាជន៍ក្នុងកម្មវិធី Medi-Cal។ 
• បណ័្ណសមា្គលអ់ត្តសពាណញ្ញ អតា្ថគាហក(BIC):  បណ្ណសមាល្គ  ់Medi-Cal  

ែដលផ្តល់េដាយ្រកសួងេសវាែថទំាសុខភាពេទៅកានអ់្នកទទលួផល។ BIC  រួមមានេលខរបស់អ្នកទទួលផលនងិព័ត៌មាន 

សំខាន់ៗេផ ្សងៗេទៀត  

• អត្រ្ថ បេយាជន៖៍ េសវាសុខភាពេធ្មញែដលចំាបាច់ែផ្នកេវជ្ជសា្រស្តែដល្រតូវបានផ្តល់េដាយទន្តបណ្ឌិត Health Net  

ែដលមានតាមរយៈកម្មវធី ិ  Medi-Cal Dental។  

• កម្មវធិេីសវាកម្មកមុាររដ្ឋកាលហី្្វរ័ញា ៉(CCS)៖ កម្មវធីិ សុខភាពសាធារណៈែដលផ្តល់េសវាកម្មេធ្្វើេរាគវនិិ ច្ឆ័យ និងព រាបាល  

ដល់កុមារែដលមានសទិ្ធិទទលួបាន អាយុេ្រកាម 21  ឆា ្នំ ែដលមានសភាពជងំ្ឺរសបតាមល័ក្ខខណ័្ឌរបស ់CCS  

ដូចែដលបានកំណត់និយមនយ័េដាយបទបពាតញ្ញ ្តិរដ្ឋ។  

• ជងំពឺកុ្របេហាងេធ្មញៈ វាក ្យស័ព្ទមួយេទៀតស្រមាប់េធ្មញពកុឬ្របេហាងេធ្មញ។ 

• ការពនិតិ ្យគ្្លនិី កសា្រសរា្ត វរកជងំ៖ឺ  ការពិនតិ ្យេដាយទន្តបណតេ្ឌិ ដើម ្ីបផ្តលមតិ់ េយាបល់អពំភីាព្រតឹម្រតូវៃនការព រា 

បាលែដល្រតូវបានដាក់េសេ្នើ ឡើងឬផ្តល់ជនូេដាយទន្តបណ្ឌិត Health Net  េផ ្សងេទៀត។ Health Net  

អាចនឹងទាមទារត្រមូវឱ ្យមានការពិនិត ្យេមើលជំងឺែបបគ្្លីនកិសា្រស្តេនៅេ្រកាមកាលៈេទសៈជាក់លាកម់ួយចនំនួ។  

• បណងតវា្តឹ ៖៉ ពាក ្យសម្តមិី នេពញចិត្តែដលសំែដងេចញមក 

េដាយជា្ទល់មាត់ឬជាលាយលក្ខណ៍អក ្សររួមបពា្ចូលទាងំវវិាទណាមួយ ការេស្នើសពិចារណាេឡើងវិញ  

ឬបណងឧទ្ធ្តឹ រណ៍ែដលេធ្្វើេឡងេើ ដាយអ្នក ឬទន្តបណ្ឌិតក្នងុនាមរបស់អ្នក។  

ពាក ្យបណងក៏្តឹ អាច្រតូវបានេធ្្វេើ ឡើងេដាយអ្នកតណំាងរបសអ្ន់ កផងែដរ។  

ុំ

• តៃម្្លសហចណំាយ ែផ្នកតូចមយួៃនៃថ្្លឈ្នួលទន្តបណ្ឌិតែដល្រតូវបានបង់ៃថ្្លទូទាត់េដាយអតា្ថគាហក។ 

• េសវាកមែ្ម ដល្រតវូបានធានារាប៉រ់ង:  សំណុំៃននតីិវធីិ ែថទំាេធ្មញែដលជាអត្ថ្របេយាជន៍ៃនគេ្រមាង Health Net។ Health 

Net  នឹងបង់្របាក់ែតស្រមាប់េសវាកម្មណាែដលមានភាពចំាបាច់ 

ែផ្នកេវជ្ជសា្រស្តែដល្រតូវបានផ្តល់េដាយទន្តបណិតរ្ឌ បស់គេ្រមាងធានារាប់៉ រង  Health Net  

ែដលជាអត្ថ្របេយាជន៍ៃនកម្មវធី ិ  Medi-Cal Dental  ែតប៉ុេណា ោះ។  

• ទនបណ្ត តឯកេ្ឌិ ទស៖  ទន្តបណ្ឌិតែដលផ្តល់ការែថទំាឯកេទសដូចជាឯកេទសទន្តសា្រស្តទាក់ទងនងឹ 

ែផ្នកបណ្តូលេធ្មញ  ការវះកាតម់ាត់េធ្មញ ទន្តសា្រស្តកុមារ ឯកេទសទន្តសា្រសរច្ត នាសម្ព័នជុំវិញេធ្មញ  

និងឯកេទសសរីរាង្គសិប ្បនិមតិ្តេធ្មញ  (ែខ ្សត្រមងេ់ធ្មញ)។  

្ធ

• ពិនតិ ្យតាមកាលកណំត់  នងិមនុេកើតជងំឺ  ការេធ្្វើេរាគវនិចិ្ឆយ័  និងការពរាបាល  (EPSDT)៖  

កម្មវិធីសហព័ន្ធែដលត្រមូវឱ ្យមានការែថទាំសុខភាពស្រមាប់កុមារែដលមានអាយុេ្រកាម 21  ឆ្នំា  

តាមរយៈេសវាកម្មពិនិត ្យេមើលជំងឺ  េធ្្វើេរាគវិនិច្ឆយ និងព រាបាលយូរៗម្តងជាេទៀងទាត់។  

ការែថទាំទន្តសា្រស្ត្រតូវបានដាក់បពា្ចលូក្នុងកម្មវិធី  EPSDT ។  
• ភាពមានសទិស្ធិ កស្តិ ម៖ សំេដៅេទៅេលើការបំេពញបានតាមល័ក្ខខ័ណ្ឌទាមទារត្រមូវ េដើម ្បទទួី លបានអត្ថ្របេយាជនក៍ម្មវធី ិ  

Medi-Cal។  

ើ
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• ការែថទាសំេ្រងា្គះបនា្ទន៖់  ការពិនិត ្យ  និង/ឬវាយតៃម្្លែផ្នកទន្តសា្រស ្ត េដាយទន្តបណត្ឌិ ៃនគេ្រមាង Health Net  

ឬទន្តបណ្ឌិតឯកេទស  េដើម ្ីបកណំត់ថាេតើសភាពសេ្រងា្គះបនា្ទន់ែផ្នកទន្តសា្រស្តមានែដរឬេទ  

និងេដើម ្បផី្តល់ការែថទំាេដើម ្បីពរាបាលេរាគសពាញ្ញសេ្រងា្គះបនា្ទន់ណាមួយេនៅកងរង្្វងលទ្ធភាពៃនបរិកា្ខព រាបាល្រសបតាម 

ការែថទំាែដល្រតូវបានទទួលសា្គល់ជាលកណៈវិជា្ផជីវៈ។  

្នុ ់

្ខ

• សភាពសេ្រងា្គះបនា្ទនែ់ផ្នកទន្តសា្រស្ត៖ សភាពទន្តសា្រសែ្ត ដលេនៅចំេពាះមុខអវត្តមានៃនការយកចិត្តទុកដាកភ់ា្្លម  ៗ

អាច្រតូវបានរំពងឹទុកយា៉ងសមេហតុផលថានងឹដាក់សុខភាពរបស់បុគ្គលមាក់្ន ឱ ្យស្ថិតក្នងភ័ុ យអន្តរាយ បណា លឱ ្យ 

មានការឈឺចាបឬ់ការថយចុះៃនមុខងារសរីរាង្គធូន់ធូរ។  

• ទនបណ្ត តឯកេ្ឌិ ទសបណល្តូ េធញ្ម  ទន្តបណតឯកេ្ឌិ ទសដាកក់្រមិតការ្របកបវិជា្ផជវីៈរបសខ្្ល់ ួន្រតឹមែតការព រាបាល 

ជំងឺនិងរបួសៃនបណ្តូលនងិឬសេធ្មញែតប៉ុេណាោះ ។  

• ការជាតេ់ចញមនិរាបប់ពា្ចលូ  សំេដៅេទៅេលើទ្រមង់ការទនសា្ត ្រស្តឬេសវាកម្មណាមយួែដលមិនមានេនៅេ្រកាមកម្មវិធី  Medi-

Cal Dental។  

• បណ្តឹងសារទុក្ខ៖ សូមេមើលែផ្នកបណ្តឹងតវ៉ា។ 
• អត្តសពាញ្ញណកម្ម: សំេដៅេទៅេលើអ្្វីមួយែដលបពា្ផកច់ ប្បាស់ថាមនុស ្សមា្នក់ជានរណាេគ ដចូជាប័ណ្ណេបើកបរ។ 

• ការដាកក់្រមតិកណំត៖់  សំេដៅដល់ចនំួនេសវាកម្មែដល្រតវូបានអនពុាតញ្ញ  ្របេភទេសវាកម្មែដល្រតូវបានអនពុាញ្ញត  

និង/ឬេសវាកម្មដ៏សម្រសបែផ្នកទន្តសា្រស្តែដលសមលមនឹ្ម ងលទ្ធភាពចណំាយបំផតុ។  

• េពទ្យេធ្មញ Medi-Cal៖ ទន្តបណ្ឌិតែដល្រតូវបានឯកភាពយល់្រពមឲ ្យផ្តល់េសវាកម្មដល់អតា្ថគាហកៃនកម្មវិធី Medi-Cal។ 

• ែដលចាបំាចែ់ផក្ន េវជសា្ជ ្រស៖្ត  េសវាកម្មែដល្រតូវបានធានារ៉ាប់រងែដលចំាបាចន់ិងសម្រសបស្រមាប់ការព រាបាលៃនេធ្មញ  

អពា្ចញ  និងរចនាសម្ព័ន្ធ្រទ្រទង់និងែដល្រតូវបាន  (a)ផ្តលជូន 

្រសបេទៅតាមបទដាន្រ្ឋ បកបវជិាជី្ផ វៈែដល្រតូវបានទទួលសាល្គ ់ជាលក្ខណៈវិជាជ្ផ ីវៈ (b)  

្រតូវបានកណំត់េដាយទន្តបណ្ឌិតព រាបាលថាសម្រសបជាមួយនឹងសភាពជំងឺទន្តសា្រស្ត  និង (c)  ជា្របេភទ ក្រមិតនងិ 

បរិមាណៃនេសវាកម្មសម្រសបបំផុតេបើពិចារណាេទៅដលហ់ានិភ័យជាសកានុ្ត ពល  អត្ថ្របេយាជន៍និងេសវាកម្ម 

ែដល្រតូវបានធានារ៉ាប់រងែដលជាជេ្រមើសេផ ្សង។  

់

• េសវាកម្មែដលមិន្រតូវបានធានារាប៉រ់ង:  

ទ្រមង់ការឬេសវាកម្មទន្តសា្រស្តែដលមិនែមនជាអត្ថ្របេយាជន៍ែដល្រតូវបានធានារ៉ាប់រង។  

• ទន្តបណតមិិ្ឌ នចលូរមួ៖ េពទ ្យេធ្មញែដលមិនបានចុះេឈា្មះក្នុង Medi-Cal  

េហើយមិនមានការអនុពាញ្ញតេដើម ្ីបផ្តល់េសវាដល់អ្នកទទួលផលែដលមានសិទ្ធិទទួលបាន  Medi-Cal។  
• េសចក្តជីនូដណំងឹអពំកីារអនពុាញ្ញតផ្តលស់ទិិ្ធ (NOA)៖  

ទ្រមង់ែបបបទែដលបេង្កតេើ ដាយកុំព ្ូយទ័រែដល្រតូវបានេផ្ញើេទៅទន្តបណ្ឌិតជាការ េឆ្្លើយតបេទៅនឹង 

សំេណើសំុការអនពាញ្ញតផ្តល់សទ្ធិផ្តល់េសវាកម្មរបស់ពួកេគ។ (សូមេមើលសំេណើរសំុការអនពាញ្ញតផ្តល់សទ្ធិពរាបាល)  ុ ិ ុ ិ

• ការធានារាប៉រ់ងសខភាុ ពដៃទេទៀតៈ  ការធានារាប់៉ រងស្រមាបេ់សវាកម្មពាក់ពន័្ធទន្តសា្រស្តែដលអ្នកអាចនឹងទទួល 

បានេនៅេ្រកាមគេ្រមាងធានារ៉ាប់រងទន្តសា្រស្តឯកជន  កម្មវិធធានារ៉ាប់រងណាមួយ  ី

ើ

http://www.hndental.com/


  
 

    

      

    

ចូ ូ ្ទ ិ lth Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក រទរសពេទៅេសវាសមាជតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Hea

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តរបស់ូ រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេល l.com អនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndenta

 

 

       
 

 

 

 

 

 

    

 

 

  

68|េលខ នងិពាក ្យសខំាន់ៗ ែដល្រតវូដឹង 

កម្មវិធីែថទាទន្តំ សា្រស្តសហពន័្ធឬថា្នក់រដ្ឋដៃទេទៀតណាមួយ ឬេនៅេ្រកាម 

ភាពមានសិទ្ធិទទួលបានតាមផ្្លូវច ប្បាប់ឬតាមការចុះកិច្ចសន រាដៃទេទៀត។  

• ទន្តបណតិ្ឌ វះកាតម់ាតេ់ធ្មញ៖ ទន្តបណ្ឌិតឯកេទសក្រមិតការ្របកបវិជា្ផជីវៈរបសខ្្ល់ ួនែតេទៅេលើការេធ្្វើេរាគវិនិ 

ច្ឆ័យនិងការព រាបាលេដាយវះកាត់ៃនជំងឺ  របួស វិរូបភាព ភាពខូចនងិសភាព្រទង់្រទាយៃនមាត ់ថា្គមនិងមខុែតប៉ុេណាោះ ។  

• ទនបណ្ត តឯកេ្ឌិ ទសឆងេ្្អឹ ធញ្ម ៈ ទន្តបណ្ឌិតឯកេទសែដលដាក់ក្រមិតការ្របកបវជិាជី្ផ វៈរបស់ខ្្លន្រួ តឹមែតការ 

បងា្ករនិងការព រាបាលបពា្ហេនៅក្នុងរេបៀបែដលេធ្មញខាងេលើនិងខាងេ្រកាមសគា្នលមែតប៉ុេណា ោះ។  ុី ្ម

• អ្នកផ្តលេ់សវាកម្មេ្រកៅបណាញ៖ អ្នកផ្តល់េសវាែដលមិនែមនជាែផ្នកមួយៃនបណាញ Health Net ។ 
• ការែថទាសំ្រមនៈ់ ការព រាបាលែដលស្រមាលភាពឈឺចាបប់៉ុែន្តមិនបានែកៃខបពាែដ្ហ លបណា ល 

ឲ ្យមានភាពឈឺចាប់ឬផ្តល់ែតការែកៃខបេណា ះអាសន្នែតប៉ុេណា ោះ។  

• េសវាកម្មទន្តសា្រស្តែដលចលូរមួ៖ អ្នកផ្តល់េសវាែដលបានចះេឈា្មះក្នុង Medi-Cal  

ែដលផ្តល់េសវាសុខភាពេធ្មញដល់សមាជិករបសគ់េ្រមាង។  

ុ

• ទនបណ្ត តក្ឌិ មុារ៖  ទន្តបណ្ឌតិឯកេទសែដលក្រមិតការ្របកបវិជា្ផជីវៈរបស់ខ្្លួន្រតឹមែតការព រាបាល 

កុមារពីេពលេកើតរហូតដលវ់យ័ជំទង់  េដាយផ្តល់នូវការព រាបាលបឋមនងិ្រគប្់របេភទៃនការព រាបាលែថទាបងាំ ្ករ។  

• ទន្តបណតិ្ឌ ឯកេទសរចនាសម្ពន័្ធជុវំញិេធ្មញៈ  

ទន្តបណ្ឌតិឯកេទសែដលដាកក់្រមិតការ្របកបវិជា្ផជវីៈរបសខ្្ល់ ួន្រតឹមែតការព រាបាលៃនជំងអឺពា្ចញនងិជាលិកាេនៅជុំវិញេធ្ម 

ញ។  

• បពុ្្វលាភ៖ ចនំួនទកឹ្របាក់ែដលមនុស្ស មា្នក់្រតូវបង់្របចាែំខស្រមាប់ការធានារ៉ាប់រងេធ្មញ។ សមាជិកគេ្រមាង 

មិនចំាបាច់បងៃ់ថ្្លបពុ្្វលាភធានារ៉ាប់រងេទ។  

• ការអនពុាញ្ញតផ្តលស់ទិ្ធជិាមនុ៖  សេណើសំុេដាយទន្តបណតៃនគេ្រមាងធានារ៉ាប់រង  Health Net  ឲ ្យឯកភាព 

យល់្រពមេលើេសវាកម្មមនុេពលពួកវា្រតូវបានេធ្្វើេឡើង។  

្រគូេពទ ្យទទួលបានេសចក្តីជូនដំណឹងពីការអនពាញ្ញតផ្តល់សទ (NOA)  ពី  Health Net  

ស្រមាប់េសវាកម្មែដល្រតូវបានយល់្រពមេហើយ។  

ំ ្ឌិ

ុ ិ ្ធិ 

• េលខកតូទ្រមងក់ារៈ េលខកតូែដលកំណត់អត្តសពាញ្ញណេសវាកម្មេវជ្ជសា្រស្ត ឬទន្តសា្រស្តជាក់លាកទំ់ាងឡាយ។ 

• ទន្តបណតិ្ឌ ឯកេទសសររីាង្គេធញ្ម សបិ ្បនមិតិ្ត  

ទន្តបណ្ឌតិឯកេទសែដលដាកក់្រមិតការ្របកបវិជា្ផជវីៈរបសខ្្ល់ ួន្រតឹមែតការប្តូរ 

ដាក់ជំនសួថ្មនូី វេធ្មញែដលបាត់េដាយេធ្មញសិប ្បនមិិត្ត  េធ្មញសា្ពនតណំឬេ្រគឿងជនំួសដៃទេទៀត។  

• អ្នកផ្តលេ់សវាកម្ម៖ ទន្តបណតនី្ឌិ មួយៗ អ្នកឯកេទសអនាមយ័េធ្មញែដលមានចុះបពា្ជីការេនៅក្នុង 

ការ្របកបវជិា្ផជីវៈជេ្រមើសេផ ្សង  (RDHAP)  ្រកុមទន្តបណត សាលាទន្តសា្រស ្ត  

ឬគ្្លីនិកទន្តសា្រស្តែដល្រតូវបានចុះេឈា្មះេនៅក្នងុកម្មវធីិ ទន្តសា្រស ្ត  Medi-Cal េដើម ្ីបផ្តល់ការែថទំាសុខភាព និង/ឬ 

េសវាកម្មទន្តសា្រស្តដលអ់តាគា្ថ ហកៃនកមវ្ម ធិ Medi-Cal។  ី

្ឌិ

• បពា្ជរីាយេឈា្មះនងិអាសយដា្ឋនទនំាក់ទនំងអ្នកផ្តលេ់សវាកម្ម: 
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69|េលខ នងិពាក ្យសខំាន់ៗ ែដល្រតវូដឹង 

បពាី្ជរាយេឈា្មះអ្នកផ្តល់េសវាកម្មទាងំអស់េនៅក្នុងបណាញរបស់ Health Net ។ 
• ការបពានបនូ្ជ ៈ្ត  េនៅេពល PCP  របស់អ្នកនយិាយថាអ្នកអាចទទួលការែថទាពីំ អ្នកផ្តលេ់សវាេផ ្សងេទៀត។  

ការែថទំានិងេសវាកម្មែដល្រតវូបានធានារាប់៉ រងមួយចំនួនទាមទារត្រមូវឱ ្យ

មាននូវការបពូា្ជនបន្តនងិការឯកភាពយល់្រពមជាមុន។ 

•  លក័្ខខណ័្ឌទាមទារត្រមវូ៖ សំេដៅេទៅេលើអ្្វមីយួែដលអ្នក្រតូវេធ្្វឬច ើ ប្បាប្់រកតិ្រកមែដលអ្នក្រតវូែតអនវុត្តន៍តាម។ 

•  ទំនលួខសុ្រតូវ៖  សំេដៅេទៅេលើអ្្វីមួយែដលអ្នកគួរែតេធ្្វើ ឬ្រតូវបានរំពឹងថានឹងេធ្្វើ។
•  តបំនេ់សវាកម្ម៖ តំបន់ភូមសិា្រស្តែដល Health Net បេ្រមើ។ េនះរមួ បពា្ចូលទំាងេខានធី Sacramento 

និង Los Angeles។ 

•  ចែំណកៃនតៃមច្្ល ណំាយ៖  ភាគចំែណកៃនការចណំាយេលើេសវាសុខភាពែដលអក្ន ទទួលផល្រតូវបង់ៃថ្្លទូទាតឬ់ 

សន រាបង់ៃថ្្លទូទាត់មុនេពលការបង់ៃថ្្លទូទាត់ណាមួយរបស់កម្មវិធី  Medi-Cal  អាច្រតវូបានេធ្្វើេឡើងស្រមាប់ែខេនាះ។  

•  ហតេ្ថ លខា៖ សំេដៅដល់េឈាះ្ម របស់អ្នកែដលសរេសរជាសំេណរៃដរបសអ់្នក។  

• សវនាការថាក្ន រ់ដ្ឋ  ៖ សវនាការថា្នក់រដ្ឋគឺជាដំេណើរការផវចប្បាប់ែដលអនពាញ្ញតឲ ្យអតា្ថគាហកេស្នើសំុការវាយតៃម្្លេឡើងវិញ  

េលើសំេណើសំុការអនពាញ្ញតផល់សិទ្ធិការព រាបាលណាមួយែដល្រតូវបានបដិេសធ ឬជា្្លសប្តូរ (TAR)។ វាក៏អនុពាតឱ ញ្ញ ្យ 

អ្នកទទួលផលឬទន្តបណ្ឌិតេស្នើសំុការវាយតៃម្្លេឡើងវិញេលើករណីផ្តល់សណងផងែដរ។  

ុ្្លូ

ុ ្ត ់

ំ

•  សេំណើសុកំារអនពុាញ្ញតផ្តលស់ទិ្ធដិលក់ារព រាបាល  (TAR)៖ សេណើែដលដាក់ជូនេដាយេពទ ្យេធ្មញ Health  Net  

ស្រមាប ់ ការអនុម័តេលើេសវា្រគបដណ្តប់មួយចំនួនមុនេពលការព រាបាលអាចចាប់េផ្តើម។  TAR ្រតវបាន

ទាមទារត្រមូវឱ ្យមានស្រមាប់េសវាកម្មជាក់លាក់មួយចំនួននិងេ្រកាមកាលៈេទសៈពេិ សស។  

ំ

ូ

•  ទ្រមងែ់បបបទ TAR/  ទាមទារសណំង  ៖ ទ្រមង់ែបបបទែដល្រតូវបានេ្របើ្របាសេ់ ដាយទន្តបណតេិ្ឌ នៅេពលេស្នើសការ 

អនុពាតផ្តញ្ញ ល់សិទ្ធេិ ដើម ្បអី នុវត្តន៍េសវាកម្មឬេដើម ្ីបទទួលបានការបង់ៃថ្្លទូទាត់

ស្រមាប់េសវាកម្មែដល្រតូវបានបពាប់្ច សព្្វ្រគប់េហយើ ។  

ុំ

ើ
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9.  ទ្រមង់ែបបបទ 
ទ្រមង់ពាក្យ បណង្តឹ សាទកុ្ខ  នងិបណងឹ្ត ឧទរ្ធ ណរ៍បស់សមាជក ិ  

បណ្តឹងសារទុករ្ខ បសស់មាជិក/ទ្រមង់ែបបបទៃនពាក្យ បណ្តឹង  

កាលបរិេច្ឆទ ៖ ________________________ 

សមូេបាះពមុ្ពពត័ម៌ានទាងំអស ់។   

ពត័ម៌ានពអី្នកប្តងឹ ៖ 

េឈា្មះ  េលខទូរសព្ទសំខាន  ៗ់  េលខទូរសព្ទសំខាន  ៗ់  

អាសយដា្ឋន ទី្រកុង  រដ្ឋ  េលខកូដតបំន់  

េឈា្មះៃនមនសុ ្សទាងំឡាយែដលទាកទ់ងនងឹពាក ្យបណង្តឹ ៖ 

េឈា្មះ េលខបណឹ្តងទាមទារ  

េឈា្មះ េលខបណឹ្តងទាមទារ  

េឈា្មះ េលខបណឹ្តងទាមទារ  

ើ
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សា្ថនភាពលកណ្ខ ៈៃនបណ្តងឹ  ៖ [សូមគូសយកអ្្វែីដល្រតូវ]  
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☐ 

☐ 

☐ 

 

      

      

     

        
 

   
 

 

 

 

 

 

 

☐ 

☐ 

☐ 

☐ 

ទីផ ឡារ ☐

☐

☐

 ការពិបាកកុ្នងការដកេឈាះ្ម វិញ ការទូទាតដ់ល់សមាជិក 

គណុភាព  ការដឹកជពា្ជូន ការេចញចលូក្នុងការទទលួការែថទំា 

ការែថទំាសេ្រងា្គះបនា្ទន់៖  ឥតយិាបទៃនបគុ្គលិក ការអនុវត្ត 

េផ្សងៗ ៖ 

េសចក្តែីថ្្លងពបីពា្ហ ៖ កាលបរិេច្ឆទៃនការេកើតេឡើង៖ ទីតំាង៖ 

េឈា្មះអ្នកផ្តល់េសវា៖ 

ពិពណ៌នាពីបពា/ពាក ្យបណងជាលម្្អិត ៖  ្ហ ្តឹ

េ្របើ្របាស់ែផ្នកខាងេ្រកាមៃនទ្រមង់ែបបបទេនះ ្របសនេិ បើ្រតវូការកែន្្លងបែន្ថម។  

ហតេ្ថ លខារបសស់មាជក ិ  

(ឬហត្ថេលខារបស់ឳពកុមាយ្ត ែដលសមាជកិគឺជាអ្នកភាគតិច ឬអសមត្ថភាព)  

កាលបរេិច្ឆទ  

ើ
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ការេចញផ ឡាយពត័ម៌ានែផ្នកេវជ្ជសា្រស្ត  

សមាជកិ ៖ សមផ្តល់េឈា្មះ  និងេលខទូរសព្ទៃនអ្នកផ្តល់េសវាទំាងឡាយ ែដលព រាបាលអ្នកស្រមាប់លក្ខខណ័ ្ឌ  

ែដលជា្របធានបទៃនបណ្តឹងសារទុក្ខេនះេទស  

ូ

កណំត្់រតាេវជសា្ជ ្រស្តទាងំអសែ់ដលទទលួបាននងឹ្រតវូបានរក ឡាយាង៉កងុ្ន ជេំនឿមយួយាង៉តងឹរុងឹ  

េហើយ្រតវូបានេ្របើស្រមាបែ់តការពនិតិ ្យេលើបណ្តងឹសារទកុ្ខរបសអ់្នកែតប៉េុណា ោះ  ។  

ខ្ញុំអនពុាញ្ញតនងិេសឲ ្នើ ្យអ្នកផ្តល់េសវាែដលមានរាយនាមខាងេល ើ  

បេពា្ចញនូវកណំត្់រតាពត័៌មានេវជ្ជសា្រស្តរបសខ្ញ់ ុំទំាងអស់ស្រមាប់ភាពចំាបាច់ែផ្នកេវជ្ជសា្រស្តែដលគំា្រទដលH់ealth Net 

ស្រមាប់ជា្របធានបទៃនបណងសាឹ រទកេនះ  ៖  

ហតេ្ថ លខា៖  

(្របសិនេបើចះុហត្ថេលខាេដាយអ្នកេ្រកៅពីសមាជកិ)  ទំនាក់ទនំង្រតូវជា  ៖ 
(មា្តយ ឳពកុ  អាណាព រាបាល)  

កាលបរេិច្ឆទ៖ 

្របសិនេបើអ្នកមានសណំួរបែន្ថម ឬ្រតូវការជំនយួបែន្ថម ែដលទាក់ទងនងឹបពា្ហេនះ  
សូមទាក់ទងតាមែខ ្សទូរសព្័ ឬឥតគិតៃថ្្លៃននាយកដានេ្ឋ សវាសមាជិករបសេ់យងតាើ មេលខ  1-800-977-7307 (TTY: 711)  ។  
េនៅេពលបេំពញ សមដាូ ក់សណំំែុ បបបទេនះេទៅកាន ់៖ Health Net, Attn: Medi-Cal   Member Appeals  and   Grievance   
Department,   P.O.  Box  10348,  Van  Nuys, CA   91410-0348.   េលខទរូសារ (877) 831-6019  ។  

នាយកដា្ឋន California Department of  Managed Health Care  ទទួលខុស្រតូវចំេពាះការេធ្្វើនិយ័តកម គេ្រមាង  
ធានារ៉ាប់រងេសវាកម្មែថទំាសខុភាព។  ្របសនេបើអ្នកេកើតទកុ្ខមិនសខចិត្តនងឹគេ្រមាងធានារាប់រងសខភាពរបសអ្នក  
អ្នកគួរែតទូរសព្ទមកគេ្រមាងធានារ៉ាប់រងសុខភាពរបស់អ្នកមុនសិន តាមរយៈេលខ 1-800-977-7307 /TTY  ៖   711  
េហើយេ្របើដំេណរើ ការបណឹ្តងសារទុក្ខៃនគេ្រមាងសខភាុ ពរបស់អ្នក មុនេពលទាក់ទងេទៅ្រកសួង ។ ការេ្របើនីតិវធីិ បណងសា្តឹ រទកុ្ខេនះ  
មិនបានរារំាងទប់សាត់សិទ្ធិផ្្លូវច ប្បាប ឬដំេណាះ្រសាយែកត្រមវូ ែដលអាចនឹងមានស្រមាបរ់បអ្នូ កេនាះេឡើយ។  
្របសនេិ បើអ្នក្រតូវការជំនួយស្រមាប់បណងសារទុក្ខណាមួយពាក់ព័ន្ធនងឹករណសេ្រងា្គះបនា្ទន់ បណ្តងសារទកុ្ខណាែដលមិន្រតូវបាន 
គេ្រមាងធានារាបរងសុខភាពរបសអ្នកេដាះ្រសាយ្របកបេដាយការេពញចិត្ត ឬបណ្តឹងសារទុក្ខែដលេនៅមនិទាន់
្រតូវបានេដាះ្រសាយអស់រយៈេពលេលើសពី 30 ៃថូេហើយ អ្នកអាចនឹងទូរស័ព្ទេទៅ្រកសងេដើម ្បទទលួជំនួយ។ អ្នកកអ៏ាចនងឹ 
មានសិទ្ធសក្តសមទទលបានការ្រតួតពិនតិ ្យេសើេរេីវជសា្ជ ្រសឯក្ត រាជ ្យ  (IMR)  ផងែដរ។ ្របសិនេបើអ្នកមានសិទ្ធិទទួលបាន  IMR 
ដេណរការ IMR  នឹងផ្តលការពិនតិ ្យេឡងវញេដាយមិនលេអៀងេទៅេល ការសេ្រមចខាងេវជ្ជសា្រស ្ត ែដលបានេធ្្វើេឡើងេដាយ 
គេ្រមាងសុខភាព ទាកទ់ងនងឹភាពចាបាចែ់ផ្នកេវជ្ជសា្រសៃ្ត នេសវាកម ្ម ឬការព រាបាលែដលបានេស្នើសំ  ុ 
េលើការសេ្រមចចិតេ្ត លើការធានារ៉ាប់រងស្រមាប់ការពរា បាល ែដលជាការពិេសាធន ៍ឬមានលក្ខណៈជាការ្រសាវ្រជាវ  
និងជេមាះ្្ល ៃនការទូទាត់ស្រមាបេ់សវាេវជ្ជសា្រសបនា្ត ន់្ទ ឬក្នងុ្រគាអាសន្ន។ នាយកដាន្ឋ កម៏ានេលខទរូសព្ទឥតគតិៃថម្្ល យួចំនួនផងែដរ 
គឺេលខ (  និងែខ ្សទូរសព្ទ  TDD   ស្រមាបអ្នកគថ្្លង់។ េគហទំព័ររបស់នាយកដាន្ឋ  

្ម
ិ ុ ៉ ុ ់

្ក ់
្តឹ ី ឹ

៉ ់ ់
ួ ី

ិ ិ ួ
ំ ើ ់ ើ ិ ំ ើ

ំ

1-888-466-2219) (1-877-688-9891) ់
(www.dmhc.ca.gov)  មានសំណុំែបបបទពាក ្យបណ្តងឹ ទ្រមង់ពាក ្យស IMR  នងការែណនាតាមអនឡាញ។  ុំ ិ ំ

ើ

ចូរទូរសព្ទេទៅេសវាសមាជិតាមេលខ 1-800-977-7307 (TTY/TDD 711)។ Health Net េនៅទីេនះពីៃថូចន្ទ ដល់ៃថូសុ្រក 

ពីេម៉ាង 8:00 ្រពឹក ដល់េម៉ាង 5:00 លូាច។ ការេហៅមកេលខេនះគឺឥតគតិៃថ្្លេទ។ ឬទូរសព្ទេទៅែខ ្សបពា្ជនបន្តូ របស់រដ្ឋ 

California តាមេលខ 711 ។ ចូលេមើលេលអនឡាញតាមរយៈេគហទំព័រ www.hndental.com  

http://www.hndental.com/
http://www.dmhc.ca.gov/
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