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َّ ُ . Health Net of California, Inc  ةكرش  لبق  نم   Wellcare Dual Align 129 (HMO D-SNP)ةطخ  م دق  ت ِ

 2023 املع  تغييراتوي بالسنالإخطار ال

   مةمقد

 . التكاليفوالقواعد و ةيا والتغطيالمزا  ت علىتغييرابعض ال اءيتم إجرل، سم المقبي العانا. فتخط ضو فين كعالآ يلكتم تسج لقد

 د منل على مزيحصوا. للت عنهمعلومايد من المز لىع ثورات ومكان العلتغييربشأن ا  اتلتغييربا السنوي ارالإخط  يخبرك هذا
 ب على الرابطالوي ىى موقعنا علد علالموجو لأعضاء،ب اتيك  ةعاجرم  ىرج ي  ،دعاقولا  أو  ايازملا  أو  فيلاكتلا  لحو تاملوعملا

https://wellcare.healthnetcalifornia.com ر منلأخيا صلي الفدي فأبج يببترت اتهاعريفة وتئيسيلحات الرصطد الم. تر 

  بك. خاصال  ضاءب الأعتيك

ُ

  لمحتوياتجدول ا

 ............................................................................................................................... A . 3 يةإخلاء المسؤول 

 .................................................................. B . نامجية برغطة تمراجع Medicare  وبرنامج Medi-Cal 3  ادمللعام الق 

 ........................................................................................................................ B1 4  يةلإضافد ا. الموار 

 ................................................................................................................... B2 6  تناول خطت ح. معلوما 

......................................................................................................  

 ......................................................................................................................

B3 7 م بهاالقيا ليكيتعين ع  تيء اللأشيا. ا 

C . 8  تنات على اسم خطتغييرا 

 ........................................................................ D . 8  بكةي الشت فليايدت والصخدماي اللى مقدمطرأ عي تالت تتغييراال 

 ................................................................................... E . 8  ادمللعام الق لتكاليفوا ياعلى المزا طرأي ستالت تتغييراال 

 ............................................................ E1 8  يةت الطببالخدما صةخاتكاليف اليا واللمزاى اطرأ علي ستالت تتغييرا. ال 

 .................................................................................. E2 16  وفةة الموصدويالأ ةى تغطيئة علطارت التغييرا. ال 

........................................................................................................................... F . 19    يةالإدار اتلتغييرا 

G . 19  اختيار خطة .................................................................................................................................. 

ُ  1-800-431-9007   قمرال  ىلع     Wellcare  Dual Align 129  (HMO D-SNP)ـب  لاصتلاا  ىجر يف  ، ةلأسئ  أيكلدي تانا كذإ

 (TTY:  1 17 ).ةعاسلا  ىلإ  احابص  8 ةعاسال نم  د،لأحا إلى  ننيلإثانم نوحتامنوثلملمانوكي،سرام  31 و ربوكت  1    نبي ام ةرتالف  يف   

  . ءاسم  8  ةعاسلا  ىلإ  احابص  8 ةعاسال  نم ،ةعجمال  ىإل نينلإثا نم  نوحاتم نوثلممال  نوكي ،ربتمبس  30 و لريبإ 1   نيب  ام  ةرتفلا  يفو . ءاسم  8 
 .https://wellcare.healthnetcalifornia.com   ينورتكللإا  عقوملا  ةرايزب  ىجر ي   ،اتلومعملانمدزيمىلعلوحصلل . يناجم  لاصتلاا
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2023 ت لعامتغييرالل نويس إشعار Wellcare Dual Align 129 (HMO D-SNP) 

....................................................................................................................... G1  .تنااء في خطالبق  

 ..........................................................................................................................

  19 

G2 19   يير الخطط. تغ 

H . 23   دةل على المساعالحصو .....................................................................................................................

 ..................................................................................................................................  H123. خطتنا 

...................................... H2 . Health Insurance Counseling and Advocacy Program (HICAP) 

 ............................................................................................................

 23 

H3 . Ombuds Program 23 

.......................................................................................................................... H4 . Medicare  24 

........................................................................................... ُ H5  . 24   اينرفويلاكب  ةرادملا  ةيصحلا  ةياعرلا  ةرادإ 

 1-800-431-9007  قمرال  ىلع      Wellcare  Dual Align 129  (HMO D-SNP)ـب  لاصتلاا  ىجر يف  ، ةلأسئ  أيكلدي تانا كذإ

 (TTY:  1 17 ) .ةعاسلا  ىلإ  احابص  8 ةعاسال نم  د،لأحا إلى  ننيلإثانم نوحتامنوثلملمانوكي،سرام  31 و ربوكت  1   نبي ام ةرتالف  يف   

  . ءاسم  8  ةعاسلا  ىلإ  احابص  8 ةعاسال  نم ،ةعجمال  ىإل نينلإثا نم  نوحاتم نوثلممال  نوكي ،ربتمبس  30 و لريبإ 1  نيب  ام  ةرتفلا  يفو . ءاسم  8
   ينورتكللإا  عقوملا  ةرايزب  ىجر ي   ،اتلومعملانمدزيمىلعلوحصلل  . يناجم  لاصتلاا

https://wellcare.healthnetcalifornia.com .

ُ

ً

ً ً ً

ُ

 ؟

2 

https://wellcare.healthnetcalifornia.com


   

  

 
 

Wellcare Dual Align 129 (HMO D-SNP) 2023 ت لعامتغييرالل نويس إشعار 

A . المسؤولية إخلاء  

   ىرج ي  ،تاملوعملا  نم  ديزمل .ا يازملل  ملااك ا فصو لا  ا زموج  اصخلم  ايازملا  تاملوعم  لثمتو. ةلماكلا  ةمئاقلا  تسيل  هذه ❖
 .  Wellcare Dual Align 129  (HMO D-SNP) بـ ء الخاصعضاالأ بتيك  ءةل بالخطة أو قراتصاالا

PPO   و  HMO و Centene Corporation  ة بخطةخاص Medicare  ة لـة تجاريعلام  Wellcare  تعد ❖

  ينا معلد NP  S-Dطتتعاقد خط.Part D  د لـي المعتمراعة الثابوبم Medicare   اقدة معومتع PDP  وPFFSو 
   العقد. يدتجد ىططنا علخ في للتسجيد ايعتم ية.الولااص بالخ Medicaid  برنامج

 . ءاضعلأا  لك  اهقتحسي  نل . ةنمزملا  اضرملأا  تلاالح  ةصالخا  ةيليمكتلا  ايازملا  نم  اءزج ةركوذملا  ايازملا  نكوت  دق ❖

ًًًًُ

ً

B . امجة تغطية برناجعمر  Medicare امجبرنو  Medi-Cal دمقاال للعام  

    ريشي  لكذ  نإف ،ا"نتط"خ أو  ا"نب  اصخلا" أو  نيلعافلا  ا"ن" أو  ،ن"نح" رئامضلا  ىلع  اتغييرالتي با الإشعار السنو هذينص حين

Medicare Medi-Cal Coordination Plan . 

ّ

   اجاتك،ياحت بيتل لا نتذا كادم. وإام القال العاتك خلاتياجي احتلبلضمان أنها س الآن ة بكالخاص يةغطالت راجعةري ممن الضرو

   ت.من المعلوما يدمز لىصول عللح  القسم هـ لىل إنتقا  نا.لتخلي عن خطتنك افيمك

   Medicare  جمارب  يف اكرتشم  لظتس . بلطلا  هيف تمدق يذلا  رهشلا  نم  ميو  رآخ  يف تكيضوع  يهتنتسف ،انتطخ ةرداغم  ترتاخ  اذإ
  . هلامؤ  تنك  املاط  Medi-Cal و

ً

ً

  ل:وت حل على معلومانك الحصويمك ت خطتنا،ركا تإذ

 . G2 القسم في ل الواردالجدو في    Medicareت برنامجخيارا • 

 . G2  القسم في دةوار  Medi-Cal تخدما • 

 ؟
 1-800-431-9007    قمرال  ىلع      Wellcare  Dual Align 129  (HMO D-SNP)ـب  لاصتلاا  ىجر يف  ، ةلأسئ  أيكلدي تانا كذإ

(TTY:  1 17 ) .ةعاسلا  ىلإ  احابص  8   ةعاسال نم  د،لأحا إلى  ننيلإثانم نوحتامنوثلملمانوكي،سرام  31  و ربوكت  1    نبي ام ةرتالف  يف    

  .  ءاسم  8    ةعاسلا  ىلإ  احابص  8   ةعاسال  نم ،ةعجمال  ىإل نينلإثا نم  نوحاتم نوثلممال  نوكي ،ربتمبس  30  و لريبإ 1    نيب  ام  ةرتفلا  يفو . ءاسم  8 
   ينورتكللإا  عقوملا  ةرايزب  ىجر ي   ،اتلومعملانمدزيمىلعلوحصلل  . يناجم  لاصتلاا
 https://wellcare.healthnetcalifornia.com.
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2023 ت لعامتغييرالل نويس إشعار Wellcare Dual Align 129 (HMO D-SNP) 

B1الإضافيةد. الموار  

 •

ًً

ً

ً

ំ ន ែ ូ

ែ ួ ន ដ ូ ន ៃ

់ ៃ ៃ

ន ៃ ទ ់ ៃ

ៃ ៃ

ន ៃ ទ ៃ

ូ ទ ៃ

الكورية أوفارسية أوالأو الصينية أوديةالكمبوأوةمينيعربية أو الأرالغةللث احدتت تكناإذتباه: ان 

تصل. اانيةمجة لغويةاعدت مسماخدلكفرنوفنحن،اميةفيتنالجية أولوتاجاالبانية أوأو الإس الروسية

س،مار 31 أكتوبر و 1 بينةتدالفترة المم (. فيTTY:  711 ) 1-800-431-900 7 م رقالىعل

  ةدتمملا ةرتفلا يفو .ءاسم 8  عةاسلا يةاغل ااحبص 8 الساعة من،حدلى الألاثنين إن من امتاحوونالممثل

 عةاسلا يةاغل ااحبص 8  لساعةا، منالاثنين إلى الجمعةمنونمتاحلونالممثبر،سبتم 30 أبريل و 1  بين 

 . ينامج لاصتلااو .ءاسم 8

•  ՈՒՇԱԴՐՈՒԹՅՈՒՆ: Եթե  խոսում  եք  արաբերեն, հայերեն, կամբոջերեն, 

չինարեն, պարսկերեն, կորեերեն, ռուսերեն, իսպաներեն, թագալոգ  կամ  
վիետնամերեն  լեզուներով, ապա  Ձեզ  կտրամադրվի  անվճար  լեզվական  
աջակցության  ծառայություններ։  Զանգահարեք  1-800-431-9007 (TTY՝  
711): Հոկտեմբերի  1-ից  մարտի  31-ն  ընկած  ժամանակահատվածում  
ներկայացուցիչները  հասանելի  են  երկուշաբթիից  կիրակի, ժամը՝  8 

a.m. - 8 p.m.: Ապրիլի  1-ից  սեպտեմբերի  30-ն  ընկած  
ժամանակահատվածում  ներկայացուցիչները  հասանելի  են  երկուշաբթիից  
ուրբաթ  օրերին, ժամը՝  8 a.m. - 8 p.m.: Զանգն  անվճար  է։   

•  ចំណ៖ ប្រសិនអ្កនិយាយភាសា អារ៉ា រ់ អាមេនី ខ្មរ ចិន ហ្វា ស ី កមរ៉ា រ ស្ស ី មអ្សប៉ា ញ 

តាកាឡស ក ឬម ៀតណេ 

មសវាកេជំនយខ្នកភាសាមាននល់ជនមោកអ្កមោយឥតគិតថ្ល។ 

មៅមៅកានមលម 1-800-431-9007 (TTY: 711)។ រវាងថ្លទី 1 ខ្មត ោនិងថ្លទី 31 

ខ្មេីនា អ្កតំណងអាចរកបានពីថ្លចនដលថ្លអាទិតយ ពីមមា៉ា ង 8 ប្ពឹកដល់មមា៉ា ង 

8 យរ់។ រវាងថ្លទី 1 ខ្មមេសានិងថ្លទី 30 ខ្មកញ្ញា  

អ្កតំណងអាចរកបានពីថ្លចនដល់ថ្លស ប្ក ពីមមា៉ា ង 8 ប្ពឹកដល់មមា៉ា ង 8 យរ់។ 

ការមៅទរសពមនេះ គឺឥតគិតថ្ល។  

• 請注意：我們還提供免費的語言協助服務：阿拉伯語、亞美尼亞語、柬埔寨語

、中文、波斯語、韓語、俄語、西班牙語、菲律賓語或越南語。請致電  
1-800-431-9007  (TTY：711)。在  10 月  1 日至  3 月  31 日之間，代表的服務時

間為週一至週日，上午  8 點至晚上  8 點。在  4 月  1 日至  9 月  30 日之間，代表

的服務時間為週一至週五，上午  8 點至晚上  8 點。此為免付費專線。   

 لوگ تاگايايی،پانسی، اس، روه ای، کرينی، فارسیکامبوجی، چرمنی،بی، اعربه زبانتوجه: اگر •

  د. ار می گيرقردر اختيار شمانه صورت رايگابان بدمات کمک زنيد، خصحبت می کنامیيتيا و

 بهدوشنايندگان از، نمرسما  31 اکتبر و  1بيند.اس بگيري تم ( TTY: 711) 1-800-431- 9007با 

 بهشنندگان از دونماي ر،تامبسپ 30 ل وآوري 1 بيند.تنسهترسهر در دسز ظد ابع 8 تا صبح 8نبه، تا يکش

 ت.سد. تماس رايگان اتنهسرسدستدرهرز ظد ابع 8 تا صبح 8  تا جمعه، 

 1-800-431-9007    قمرال  ىلع  Wellcare  Dual Align 129  (HMO D-SNP)    ـب  لاصتلاا  ىجر يف  ، ةلأسئ  أيكلدي تانا كذإ

 (TTY:  1 17 ) .ةعاسلا  ىلإ  احابص  8 ةعاسال نم  د،لأحا إلى  ننيلإثانم نوحتامنوثلملمانوكي،سرام  31 و ربوكت  1   نبي ام ةرتالف  يف   

  .  ءاسم  8  ةعاسلا  ىلإ  احابص  8 ةعاسال  نم ،ةعجمال  ىإل نينلإثا نم  نوحاتم نوثلممال  نوكي ،ربتمبس  30 و لريبإ 1  نيب  ام  ةرتفلا  يفو . ءاسم  8
   ينورتكللإا  عقوملا  ةرايزب  ىجر ي   ،اتلومعملانمدزيمىلعلوحصلل  . يناجم  لاصتلاا
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•  .  주의: 아랍어 , 아르메니아어 , 캄보디아어 , 중국어, 페르시아어, 한국어,  

러시아어, 스페인어 , 타갈로그어  또는  베트남어를  구사하시면 , 언어  보조  
서비스를  무료로  이용하실  수  있습니다 . 1-800-431-9007(TTY: 711) 번으로  
연락해  주십시오 . 상담원과는  10월  1일부터  3월  31일까지는  월요일~일요일 , 
오전  8시~오후  8시에  통화하실  수  있습니다 . 4월  1일부터  9월  30일까지는  
월요일~금요일 , 오전  8시~오후  8시에  통화하실  수  있습니다 . 통화는  
무료입니다 .   

•  ВНИМАНИЕ: Если вы говорите на арабском, армянском, 

камбоджийском, китайском, корейском, русском, испанском, тагальском 

или вьетнамском языках либо фарси, вам доступны бесплатные услуги 

переводчика. Позвоните по номеру 1-800-431-9007 (TTY: 711). С 1 

октября по 31 марта представители доступны с понедельника по 

воскресенье с 8 a.m. до 8  p.m. С 1 апреля по 30 сентября представители 

доступны с  понедельника по пятницу с 8 a.m. до 8  p.m. Звонок 

бесплатный.  

•  ATENCIÓN: Si habla Árabe, Armenio, Camboyano, Chino, Persa, Coreano,  

Ruso, Español, Tagalo o Vietnamita, disponemos de servicios de asistencia  

lingüística sin costo alguno para usted. Llame al 1-800-431-9007 (TTY: 711). 

Entre el 1 de Octubre y el 31 de Marzo, los representantes están disponibles  

de Lunes a Domingo, de 8 a.m. a 8 p.m. Entre el 1 de Abril y el 30 de  

Septiembre, los representantes están disponibles de Lunes  a Viernes, de 8 

a.m. a 8 p.m. La llamada es gratuita.  

•  ATENSYON: Kung nagsasalita kayo  ng Arabic, Armenian, Cambodian,  

Chinese, Farsi, Korean, Russian, Spanish, Tagalog, o Vietnamese, mayroon  

kayong magagamit na mga libreng serbisyo ng tulong sa wika. Tumawag sa 

1-800-431-9007 (TTY: 711). Mula Oktubre 1 hanggang Marso 31, available 

ang mga kinatawan mula Lunes–Linggo, 8 a.m. hanggang 8 p.m. Mula Abril 

1 hanggang Setyembre 30, available ang mga kinatawan mula Lunes– 
Biyernes, 8 a.m. hanggang 8 p.m. Libre ang tawag.  

•  LƯU Ý: Nếu quý vị  nói tiếng Ả  Rập, tiếng Armenia, tiếng Campuchia, tiếng 

Trung Quốc, tiếng Ba Tư, tiếng Hàn, tiếng Nga, tiếng Tây Ban Nha, tiếng 

Tagalog hoặc tiếng Việt, chúng tôi có sẵn các dịch vụ  hỗ  trợ  ngôn ngữ  miễn 

phí dành cho quý vị. Hãy gọi đến số  1 800 431 9007 (TTY: 711). Từ  ngày 1  

tháng 10 đến 31 tháng 3, nhân viên đại diện sẽ  làm việc từ  Thứ  Hai Chủ  
Nhật, 8 a.m. đến 8 p.m. Từ  ngày 1 tháng 4 đến 30 tháng 9, nhân viên đại 

 1-800-431-9007    قمرال  ىلع  Wellcare  Dual Align  129 (HMO D -SNP)    ـب  لاصتلاا  ىجر يف  ، ةلأسئ  أيكلدي تانا كذإ

(TTY:  1 17 ) .ةعاسلا  ىلإ  احابص  8  ةعاسال نم  د، لأحا إلى  ننيلإثانم نوحتامنوثلملمانوكي،سرام  31  وربوكت  1   نبي ام ةرتالف  يف    

  . ءاسم  8    ةعاسلا  ىلإ  احابص  8  ةعاسال  نم،ةعجمال  ىإل نينلإثانم نوحاتمنوثلممال  نوكي،ربتمبس  30  و لريبإ 1  نيب ام ةرتفلا يفو .ءاسم  8 
 

 
  ينورتكللإا  عقوملا  ةرايزب  ىجر ي   ،اتلومعملانمدزيمىلعلوحصلل  . يناجم  لاصتلاا
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Wellcare Dual Align 129 (HMO D-SNP) 2023 ت لعامتغييرالل نويس إشعار 

diện sẽ  làm việc từ  Thứ  Hai Thứ  Sáu, 8 a.m. đến 8 p.m. Cuộc gọi này được 

miễn phí.  

  أو  ةريبكلا  ةعابطلا  فروح: لثم  ،ةفلتمخ  غيصب  انامج  اتلتغييربا السنوي  ارالإخط ذال على هنك الحصويمك • 
 بين ة مافي الفتر. (TTY :711)  1-800-431-9007 لى الرقمتصل عا ي.لصوتل اتسجيأو ال يليقة براطر

   ةعاسلا  ىلإ  ااحبص 8  من الساعة الأحد، لىنين إلإثمن ا ون متاحونالممثل ، يكونمارس 31 كتوبر و 1 

 لساعةى الجمعة، من اإل نينلإثاحون من االممثلون مت يكون ر،تمبسب 30 يل وإبر 1   نيب  ام  ةرتفلا  يوف. ءاسم 8 
  ني.ال مجالاتص. ا ءمسا 8   ةعاسلا  ىلإ  ااحبص 8 

  ة.حيك الصات خطتمتأكد من فهم معلوي الف   Wellcare Dual Align 129 (HMO D-SNP)برغت • 
  . م"ئادلا  بلطلا" لكذ  ىلع  قلط ي . لكذ  تبلط  اذإ  ةليدب  ةغيصب  أو  ىرأخ  ةغلب  دامو  يكلإ  لسرن  نأ  اننكمي

  اختيارك. توثيقم بوسنقو

   لة:ي حاصال بنا فلاتء االرجا

 o يةينأو الص ة(ة )الخميريديأو الكمبو يةينرمالأ ة أوبيعرة الباللغ ادى المولحصول علد ات تريكن   

  يغةبص ة أونامييتة أو الفاغولوغيالت ة أونيلإسباأو ا يةروسأو ال يةالكور ة أوة( أو الفارسيديتقلي رف)بأح
   لة.دية ببصيغ ته اللغادى هذب إحيمكنك طل بديلة. يغةبص اته اللغدى هذب إحة. يمكنك طلديلب

  أو

 o  .كنت تريد تغيير اللغة أو الصيغة التي نرسل المواد بها إليك 

Wellcare Dual   ءاضعأ  تامدخ مسقب  لاصتلاا  ىرج يف ،ةطلخا  دامو  مهف يف ةدعاسملا  ىلإ  ةاجبح  تنك  اذإ

Align 129 (HMO  D-SNP)  1-800-431-9007  لى الرقمع  (TTY:  711) .كتوبر  1 بين ة مافي الفتر 

  ةرتفلا  يفو. ءاسم 8   ةعاسلا  ىلإ  ااحبص 8   لأحد، من الساعةى انين إللإثن من اثلون متاحون الممس، يكومار 31 و
   ةعاسلا  ىلإ  ااحبص 8  عةالى الجمعة، من السنين إلإثن من اثلون متاحون الممسبتمبر، يكو 30 يل وإبر  1 بين ما

 . ءاسم 8 

B2 .خطتنا  حول تمعلوما  

 Medi-Cal  و Medicare  تعاقد مع كل منة تصحي يةرعا خطة   Wellcare by Health Netلثمت • 
  . نيلسجملل  نيمجانربلا  كلا  ايازم  ريتوفل

 لةصحية مؤه يةغطت Wellcare Dual Align 129 (HMO  D-SNP)  لة ضمنية المشموغطالت تعدو • 
 ني قانوة المشتركة فديفرة المسؤوليت اللباي بمتطتف  اهنإو. ة"يساسلأا  ةيطغتلا  نم  ىندلأا  دلحا" مساب  فر ع ت

 على )IRS(ة اخليالد تاداالإير رةدائ م بزيارة موقع. ق)  ACA(ة التكلف رةية ميسورعاالضى ومرة الحماي

www.irs.gov/Affordable-Care-Act/Individuals-and-Families  حول تمايد من المعلومزل 

  ة.ركة المشتديفرة الت المسؤوليلبامتط

ً

ً

ً

ًً

ُ

ُ

 

ًً

ً

ً

ّ

ّ

ُ

 ؟
 1-800-431-9007    قمرال  ىلع  Wellcare  Dual Align 129  (HMO D-SNP)    ـب  لاصتلاا  ىجر يف  ، ةلأسئ  أيكلدي تانا كذإ

(TTY:  1 17 ) .ةعاسلا  ىلإ  احابص  8   ةعاسال نم  د،لأحا إلى  ننيلإثانم نوحتامنوثلملمانوكي،سرام  31  و ربوكت  1    نبي ام ةرتالف  يف    

  . ءاسم  8    ةعاسلا  ىلإ  احابص  8   ةعاسال  نم ،ةعجمال  ىإل نينلإثا نم  نوحاتم نوثلممال  نوكي ،ربتمبس  30  و لريبإ 1    نيب  ام  ةرتفلا  يفو . ءاسم  8 
 

 
   ينورتكللإا  عقوملا  ةرايزب  ىجر ي   ،اتلومعملانمدزيمىلعلوحصلل  . يناجم  لاصتلاا
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2023 ت لعامتغييرالل نويس إشعار Wellcare Dual Align 129 (HMO D-SNP) 

B3 لقيام بهاك اتي يتعين علياء ال. الأشي 

    فيك. وثرد تق تيال  فليتكاوال  ي نقدمهالتا اايت على المزييراتغ ث أيدومن ح تحقق • 

 o دمها؟تستخ تيت الخدماى الت تؤثر علتغييرا أي توجد هل   

 o دم.ام القاي العبك فتناسد من أنها سللتأك  التكاليفو  اياالمز لىطرأ عي تلتت اتغييراراجع ال  

 o سمالق لىطلع عا  E1 ةالخاص  التكاليفو   ايامزى العل   طرأي تالت تتغييراال ت حولى معلومالحصول علل 
  نا.بخطت

   ليك.وثر عد تي قلتوا وفةوصالم ويةالأد يةتغط ات علىييرتغ يد أجوو تحقق من • 

 o ت نفسها؟ليايدصتعامل مع الك اليمكن تلفة؟ هلمخ  ئةيتك ضمن فأدو تندرج يتك؟ هلة أدوتم تغطيل سته  

 o دم.ام القاي العك فناسبة ستدويالأ ةتأكد من أن تغطيلت لتغييراراجع ال  

 o 2سمالق راجعE  نقدمها. تيال يةلأدوة اى تغطيلطرأ عي تالت تتغييرال الت حولومال على معللحصو  

    أم لا. للمقبام االع في نابكتيات ضمن شوالصيدل ماتلخدي ال من مقدمون كا سيكإذ تحقق مما • 

 o ة بك؟الخاص يةيدلذا عن الص؟ مان عليكن المشرفيييتصاصالاخ فيهم تنا أطباؤك، بمنكي شبل يتوفر فه  

   تعامل معهم؟ين تالذ ت الآخرينالخدما دميت أو مقااذا عن المستشفيم

 o سمالق راجعD نا.الخاص ب  اتدليلصيت واالخدما دمييل مقدل حول اتوملى معلحصول علل  

   الخطة. في  واردةال ليةلإجماا يفتكالال في فكر • 

 o بانتظام؟ تخدمهاي تسالت صوفةة المودويالأت وصة بالخدماة الخانثريال التكاليف ما مقدار  

 o  ة الأخرى؟ت التغطيبخيارا يةلإجمالتكاليف اة اليجة مقارننت ما   

ً  . لا مأ  انتطخ   عنايضار  تنك  اذإ  ايمف  ركف • 

 1-800-431-9007    قمرال  ىلع  Wellcare  Dual Align 129  (HMO D-SNP)    ـب  لاصتلاا  ىجر يف  ، ةلأسئ  أيكلدي تانا كذإ

 (TTY:  1 17 ) .ةعاسلا  ىلإ  احابص  8 ةعاسال نم  د،لأحا إلى  ننيلإثانم نوحتامنوثلملمانوكي،سرام  31 و ربوكت  1   نبي ام ةرتالف  يف   

  .  ءاسم  8  ةعاسلا  ىلإ  احابص  8 ةعاسال  نم ،ةعجمال  ىإل نينلإثا نم  نوحاتم نوثلممال  نوكي ،ربتمبس  30 و لريبإ 1  نيب  ام  ةرتفلا  يفو . ءاسم  8
   ينورتكللإا  عقوملا  ةرايزب  ىجر ي   ،اتلومعملانمدزيمىلعلوحصلل  . يناجم  لاصتلاا
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Wellcare Dual Align 129 (HMO D-SNP) 2023 ت لعامتغييرالل نويس إشعار 

 Wellcare  Dual Align 129  ضمنقاءالب رتقر إذا

:(HMO D-SNP)  

 أي جهدم، لن تواام القاعي الء معنا فالبقا يدنت ترحال ك في

  ا لمإذ يء.ل أي شمإلى ع طرتض يث لنح  -ذلك ة لتحقيقصعوب
   Wellcareيف ايئاقلت   لاسجم  ىقبتسف ،رييغت  يأ  ءارإجب  مقت

Dual Align 129 (HMO D-SNP)  . 

ًًّ

   ط:خطر الغييقررت ت حال في

 ياجاتك،حتة ابيلتل ضلون أفة أخرى ستكتغطي ت أنررإذا ق أما
  يد منمز لىللحصول ع  G2  قسمال )راجع ططل الخديتب يمكنكف
  ىلإ  تريغ  أو  ،ةديدج ةطخ يف تلسج  اذإ . ت(املوعملا

Original Medicareيومي الدة فيالجد يةغطالت دأتب  سوف، ف  
  لي.لتا الأول من الشهر ا

C . خطتنا اسم على تغييرات 

  لى إ   Medicare-Medicaid()خطة   Health Net Cal MediConnectتنا من خطةخط يتغير اسم، س 2023يناير  1 في
Wellcare Dual Align 129  (HMO D-SNP) . 

   نم  ديزملا  اضيأ  ىقلتت  دق. ديربلا  ربع  ةديدلجا  ضوعلا  ف رعم  ةاقطب  يكلإ Wellcare Dual Align 129 (HMO D-SNP)  سترسل
   دة.دية الجلخطباسم ا تمراسلاال

ًّ

D . لشبكةليات في الصيدلخدمات واقدمي الى مرأ عتط لتيات االتغيير  

  .2023  ا لعامبن ت الخاصةليايدوالص  اتالخدم  دميمق تت شبكاد تغيرلق

 ت أوخدماي الكل من مقدم إذا كان الي لمعرفة ماالح  نايات الخاص بيدلوالص تخدماال دميمق  يلدل جعةمرا لىدة عنحن نشجعك بش
 نيا الإلكتروى موقعنلع تليايدت والصالخدما دمييل مقدل  نم  ةثدمح  ةسخن  رتوفت . لا  مأ  انتكبش  نمض  لازام  يكدل  تايلديصلا

https://wellcare.healthnetcalifornia.com . ةفحصلا  لفسأ  ةدموجولا  مارقلأا  ىلع  ءاضعلأا  تامدبخ  لاصتلاا  اضيأ  نككمي  
  يد.يك عبر البرإل  اتدليلصيت واالخدما دمييل مقلد  لاسرإ  انم  بلطتل  أو  ةثدمحلا  تامدلخا  مدقم  تاملوعم  ىلع  لصولحل

َّ

ً

ّّ

  قوقبعض الح ديكة بترك الخطة، فلالخدم ام مقدمإذا ق العام. خلال نابكتت على شتغييرا اءجرإب  اضيأ  مقون  دق اننأ  فرعت  نأ  مهملا  نم
 . ضاءب الأعتيك  من 3 لالفص  ىلإ عرجولا ىرجي ،تاملوعملا نم ديزم ىلع لصولحل .تاناصلحاو

ً

ُ

E . القادم  عاملل  ليفلتكاوا امزايال على ستطرأ  لتيات االتغيير   

1 Eطبيةات الخاصة بالخدمال  اليفوالتك االمزاي ىطرأ علست تي. التغييرات ال  

يوضح  دم.ام القاة للعبالتغطيلةذه المشموهيةت الطبالخدمابلتدفعها مقاتيبالغ الوالمةبيدمات الطبعض الخة ليير التغطيبتغسنقوم

  ت.تغييراال ذهناه هأد دولالج
       

 ؟
 1-800-431-9007    قمرال  ىلع  Wellcare  Dual Align 129  (HMO D-SNP)    ـب  لاصتلاا  ىجر يف  ، ةلأسئ  أيكلدي تانا كذإ

(TTY:  1 17 ) .ةعاسلا  ىلإ  احابص  8   ةعاسال نم  د،لأحا إلى  ننيلإثانم نوحتامنوثلملمانوكي،سرام  31  و ربوكت  1    نبي ام ةرتالف  يف    

  . ءاسم  8    ةعاسلا  ىلإ  احابص  8   ةعاسال  نم ،ةعجمال  ىإل نينلإثا نم  نوحاتم نوثلممال  نوكي ،ربتمبس  30  و لريبإ 1    نيب  ام  ةرتفلا  يفو . ءاسم  8 
 

 
   ينورتكللإا  عقوملا  ةرايزب  ىجر ي   ،اتلومعملانمدزيمىلعلوحصلل  . يناجم  لاصتلاا
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2023 ت لعامتغييرالل نويس إشعار Wellcare Dual Align 129 (HMO D-SNP) 

بل(قالم لعام)ا 2023  ( لعاما ا)هذ 2022 

ًً

 
 بالإبر وخزال - بربالإ وخزال دماتخ

  نيتيالرو

 كل في   0$يمةقب  ايكراشت  ا ديدست تدفع

  ل شهرلى زيارتين كإ صلة تزيارة، لمد
لباقم  ا( يبط  ةيرروض  تناك  اذإ  رثكأ  أو)

   ية.ينلإبر الروتبا دمات الوخزخ

 بة. مطلوغير تحالاالإ

  لى إذن مسبق.الحصول ع يلزم لا 

ًً

ً

 كل في   0$يمةقب  ايكراشت  ا ديدست تدفع

ل عامزيارة ك 24  لىإ صلة تزيارة، لمد

   ية.ينالإبر الروتت الوخز بل خدمامقاب

  بة.لإحالة مطلود تكون اق

   لى إذن مسبق.الحصول ع د يلزمق

 لمشمو  غير نويي السالفحص الطب  نويي السطبال الفحص
 ية.غطالتب

 بلمقا   0$يمةقب  ايكراشت  ا ديدست تدفع 
   ل عام.نوي كي السالفحص الطب
ًً

  لى إذن مسبق.الحصول ع يلزم لا  لى إذن مسبق.الحصول ع د يلزمق  القلب ليتأه دةإعا دماتخ

  يموتق - فقريال ودمالع يمتقو ماتخد
   نيتيالرو فقريال ودالعم

 لةشموم  غير م العمود الفقريتقوي اتخدم
 ية.غطالتب

 لكل  0$ يمةقب  ايكراشت  ا ديدست تدفع
 لصولحل   اينوس  ةرايز  24  تىزيارة، ح

 يمتقوة بة المتعلقنيتيودمات الرى الخعل
   العمود الفقري.

ًً

ً

 بة.مطلو  غير تحالاالإ بة.لإحالة مطلود تكون اق نانات الأسخدم

 1-800-431-9007  قمرال  ىلع  Wellcare  Dual Align 129  (HMO D-SNP)    ـب  لاصتلاا  ىجر يف  ، ةلأسئ  أيكلدي تانا كذإ

 (TTY:  1 17 ) .ةعاسلا  ىلإ  احابص  8 ةعاسال نم  د،لأحا إلى  ننيلإثانم نوحتامنوثلملمانوكي،سرام  31 و ربوكت  1   نبي ام ةرتالف  يف   

  . ءاسم  8  ةعاسلا  ىلإ  احابص  8 ةعاسال  نم ،ةعجمال  ىإل نينلإثا نم  نوحاتم نوثلممال  نوكي ،ربتمبس  30 و لريبإ 1  نيب  ام  ةرتفلا  يفو . ءاسم  8
   ينورتكللإا  عقوملا  ةرايزب  ىجر ي   ،اتلومعملانمدزيمىلعلوحصلل  . يناجم  لاصتلاا
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2023 ت لعامتغييرالل نويس إشعار Wellcare Dual Align 129 (HMO D-SNP) 

بل(قالم لعام)ا 2023  (لعاما ا)هذ 2022

 خدمات طب - نانطب الأس ماتخد
   نيةتيالرو نانالأس

 الأسنان من ت طبة خدمات تغطيكان

 ولم تكن  Medi-cal Denti-Cal خلال
. Medi-Cal  Connect  ةطخ نم   اءزج

 تيلأسنان الة اإلى مزايا رعاي افةلإضبا

 طة، فإن خ Medi-Cal تغطيها 
 Medicare ا منيدمز لدينا تغطي  

 يةلإضافة ات الجراحيليات والعمالخدما
 ذهمن هتتض . قدالأسنان يةرعاة بالخاص
   ر،صلا الح الالمث يلبات، على سالخدم

  لي:ا يم

  يسةالنف المعادن –  تيجانال -

   الأسنان( ت الأسنان )طقميضاتعو -

   سورالج -

 . تاءانثتسلااو ددولحا  قبطت

ً

ُ

ً

 رضية لماتالذ دارةب على الإتدريال
   السكري

  غير ةمدلخا  هذهل  د عب  نع  ةيصحلا  ةياعرلا
  ية.غطالتة بمشمول

 ةمدلخا  هذهل  د عب  نع  ةيصحلا يةرعاال

  ية.غطالتة بمشمول
ُ ُ

  ى السكريضتلزمات مرمس

ً

  كريز السس الجلوكويقتصر جهاز قيا
  Accu-Chek  لىته عومستلزما

 يه منلحصول علد اعن OneTouch و
 تة العلامال التغطي تشملا ة.دليصي

ًَّ .افلس  اهب   صرخي  مل  ام  ىرلأخا  ةيراتجلا

   كريز السس الجلوكويقتصر جهاز قيا
 ندع OneTouch   لىته عومستلزما

 يةغطت تم تلا ة.دليلصيا ليه منالحصول ع
 بةمراق ى وأنظمةة الأخرالتجاري تالعلاما

  التصريح يتم ا لمرة مستمالجلوكوز الم
 .اقبسم  لكذب

 

   ية.ة بالكمد المتعلقبيق القيويتم تط قد 

 1-800-431-9007  قمرال  ىلع  Wellcare  Dual Align 129  (HMO D-SNP)    ـب  لاصتلاا  ىجر يف  ، ةلأسئ  أيكلدي تانا كذإ

 (TTY:  1 17 ) .ةعاسلا  ىلإ  احابص  8 ةعاسال نم  د،لأحا إلى  ننيلإثانم نوحتامنوثلملمانوكي،سرام  31 و ربوكت  1   نبي ام ةرتالف  يف   

  . ءاسم  8  ةعاسلا  ىلإ  احابص  8 ةعاسال  نم ،ةعجمال  ىإل نينلإثا نم  نوحاتم نوثلممال  نوكي ،ربتمبس  30 و لريبإ 1  نيب  ام  ةرتفلا  يفو . ءاسم  8
   ينورتكللإا  عقوملا  ةرايزب  ىجر ي   ،اتلومعملانمدزيمىلعلوحصلل  . يناجم  لاصتلاا
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2023 ت لعامتغييرالل نويس إشعار Wellcare Dual Align 129 (HMO D-SNP) 

بل(قالم لعام)ا 2023  (لعاما ا)هذ 2022

 ل ميزةمقاب   0$يمةقب  ايكراشت  ا ديدست تدفع  Fitness Benefit برنامج
  بدنية.ة الللياقا

 أي ية من دونتالت اللك الخيارا تتوفر 

   تكلفة:

 يمكنك  ية:دنالب اقةلليكز امر في ية• عضو
 بقربال نية مشاركبد  ياقةة مركز لزيار

   جمانربلا  يف  اكرتشم  نكويو نكم

 كنكة: يمالمنزلي يةة البدنللياقت اأدوا• 
  من تنوعةبين مجموعة م ر منتياالاخ
 كيمكن ية.ة المنزلينبدة الللياقت اأدوا

 تين منل إلى مجموعيص ى مالحصول علا
   ستحقاق.ة ال سنات كلأدوا

  لى إذن مسبق.الحصول ع د يلزمق

 داخل  0$ يمةقب  ايكراشت  ا ديدست تدفع
  ن ميزةعبارة ع Peerfit Move  ة.الشبك

 ةريدة شهمع أرص يةدنالب اقةللي نةمر
 نتنوعة ما في مجموعة متخدامه لاس

 تتوديوهاة أو أسة الكبيراضيت الريصالاال
 اءضل الأعيحص ية.لة المحيدنالب اقةلليا

نهم دةا كل شهر للاستفايدرص 32  لىع

 يمكن .يةدنالب اقةلليب ااختيارهم لتجار في

 يةضول على عة للحصوالأرصد داماستخ
 ضية معب الريالألعاة اي صالية فهرش

 لىل إالدخو يةة وإمكانودمحد زيارات غير 
 صولالصفوف و/أو ف و/أو رافقل المك

تشمل التي  FitKits يةة البدنللياقديو اأستو

 ل.نزي المبدنية فة الللياقت اأدوا ناديقص
  ىلإ  لدخولا  ةيناكمإ   اضيأ  ءاضعلأا  لكتمي

 بدنيةة الللياقدة عن احدوم يديو غيرع فمقاط

 لا ث، حي0$  بقيمة كييد تشاربتسد
  ة.أي أرصد دمتستخ

 مة منتخدر مسة غيرصدأي أ نقل تملا ي
 تالي،إلى الشهر ال يةالشهر اتالمخصص
 أول كل شهر. ا فييثهتحد تمولكن سي

 دةصر شراء أرخيا ءعضاوسيكون للأ
  ية.إضاف

   لى إذن مسبق.الحصول ع يلزم  لا

ًً

ً

 

ً

 

ًً

ً

ً

 Healthy Foods Card  

Wellcare  على Medicare  توافق

by Health Net  ياذه المزار هتوفيل 
Value-Based   مجء من برناكجز

Insurance Design . 

 Medicare  نامج لـذا البريتيح هو

  للتحسين دةديق جطر بةتجر

 .Medicare Advantage    ططخ

 

 

Healthy Foods Card  لةمشمو  غير  
  ية.غطالتب

    بمقدار دلى بصل علتح

  ا يرهش  $50

   الةالبق اتنتجنفاقها على ملإ
  دىة لالمؤهل

  مشاركين.ة الالتجزئ ئعيبا

  دلالب ذاه يمةيل قيتم ترح لا 
  لي.لتاإلى الشهر ا
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2023 ت لعامتغييرالل نويس إشعار Wellcare Dual Align 129 (HMO D-SNP) 

بل(قالم لعام)ا 2023  (لعاما ا)هذ 2022

 لى إذن مسبق.الحصول ع د يلزمق لى إذن مسبق.الحصول ع يلزم  لا  السمع وصاتفح  -السمع ماتخد

ًً

ًً

 
ً

 السمع وصاتفح  -السمع ماتخد
   نيةتيالرو

ُ

  يمتقيب/ة وتركينيتيلروات السمع افحوص
  لةمشمو    غيرعلى السمع دةئل المساعوسا

   يةغطالتب

 في  15$01 لىل إصا يي الخطة مغطت
 لىة عل المساعدية مقابل وسائة المالالسن

  سمعال

بلمقا   0$يمةقب  ايكراشت  ا ديدست تدفع

 ل عام.واحد ك نييروت فحص سمعي 

 بلمقا   0$يمةقب  ايكراشت  ا ديدست تدفع 
 لىع دةئل المساعاحد لوسايم وتقيب/تركي

   ل عام.سمع كال

لكل  10$00 لىل إصا يي الخطة مغطت

 ىلع  ةدعاسملا  لئاسو لباقم   اينوس  نذأ

   ل عام.سمع كال

ُ   غير ةمدلخا  هذهل  د عب  نع  ةيصحلا  ةياعرلا ليةالمنز يةصحال وكالةال ايةرع
  ية.غطالتة بمشمول

 ةمدلخا  هذهل  د عب  نع  ةيصحلا  ةياعرلا

  ية.غطالتة بمشمول

  نزلدعم في المال دماتخ

ُِِّ

ًً

ً

Cal MediConnect   دم خطةلا تق

 ى ماة إللإضافبا ي المنزلت دعم فخدما
 . Medi-Cal خلال ديمه منتم تقي

 تالية فيدعم الت التك خدماتقدم خط
  ،هعم  داقعتم  دروم  لب  قنم  المنزل،

مها منيتقد يتم تيت الماالخد لىة إلإضافبا

 : Medi-Cal خلال 

  بلمقا   0$يمةقب  ايكراشت  ا ديدست تدفع 

   م.ة كل عازيار 12 

 يةمنزلام الالتنظيف والمه اتالخدم وتشمل
ةدعاسملا  ميدقت  نع  ضلاف ،تابلوجا  دادعإو

 دود. تنطبق الحيةاليوم ياةة الحشطأن في
  يود.والق

 

 1-800-431-9007    قمرال  ىلع  Wellcare  Dual Align  129 (HMO D -SNP)    ـب  لاصتلاا  ىجر يف  ، ةلأسئ  أيكلدي تانا كذإ
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2023 ت لعامتغييرالل نويس إشعار Wellcare Dual Align 129 (HMO D-SNP) 

بل(قالم لعام)ا 2023  (لعاما ا)هذ 2022

ًً

ً

   نةض المزمالأمرا - باتوجال

  ات(ناءتثلاساو ودالقي طبقتن)
  غير نةممزبالأمراض ال صةت الخاالوجبا
 ية.غطالتة بمشمول

 بلمقا   0$يمةقب  ا يكراشت ا ديدست تدفع
 نة.ممزبالأمراض ال صةت الخاالوجبا

 دةلم ليومي اصى فكحد أق اتوجب 3  ثمة 
  شهري البة فوج 84 و ، اميو 28  لىل إتص

 الميزة ل على. يمكن الحصوصىبحد أق

   شهر.أ  3  لىل إتص دةلم

ًً

ً

 باتالإصا بعد لة مامرح - باتوجال
 ت(اءاثنوالاست ودلقيبق انط)ت يدةالشد

 تصاباالإ بعد ة ماصة بمرحلت الخاالوجبا
 ية.غطالتة بمشمول  غير دةديالش

 بلمقا   0$يمةقب  ايكراشت  ا ديدست تدفع
 تصاباالإ بعد ة ماصة بمرحلت الخاالوجبا

  دة.ديالش

 دةلم ليومي اصى فكحد أق اتوجب 3  ثمة 
   بة.وج 42  يلامإجب  ، اميو 14 

   لى إذن مسبق.الحصول ع يلزم  لا

  بة.لإحالة مطلوا  قد تكون

  غطيهاي تلتا وقائيةال دماتالخ
Medicare  دولار صفر هايمتلغ قبوت  

   لى إذن مسبق.الحصول ع د يلزمق

  بة.لإحالة مطلود تكون اق

  لى إذن مسبق.الحصول ع يلزم  لا

  بة. مطلوغير تحالاالإ

  لى إذن مسبق.الحصول ع يلزم  لا  لى إذن مسبق.الحصول ع د يلزمق  التمريض اقمت طط استشاراخ

  لى إذن مسبق.الحصول ع يلزم  لا  لى إذن مسبق.الحصول ع د يلزمق  يينجالخار رضىم للمالد مات أمراضخد

 1-800-431-9007  قمرال  ىلع  Wellcare  Dual Align 129  (HMO D-SNP)    ـب  لاصتلاا  ىجر يف  ، ةلأسئ  أيكلدي تانا كذإ
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 يةبط  فةصو  وندب  عابت  يتلا  رصانعلا 
)OTC(  

 

 

 

   

 

 

2023 ت لعامتغييرالل نويس إشعار Wellcare Dual Align 129 (HMO D-SNP) 

بل(قالم لعام)ا 2023  (لعاما ا)هذ 2022

 ةيبط  ةفصو ندو  نم  عابت  يتلا  رصانعلا

 ية.تغطبال لةمشمو  غير

 تحصل  .0$ يمةقب  ايكراشت  ا ديدست تدفع
  ربع كل  260$ رهادايا قمز ى مبالغعل
  تية الات المؤهلنتجى الم لإنفاقها عل نةس
 من  )OTC( ةيبط  ةفصو ندو  نم  عابت

خلال الطلب بالبريد أو لدى بائعي التجزئة 

المشاركين. 

  ية.تالة اللى الفترة إالميز ذهم ترحيل هيت لا 

ًً

ُ

ُ ُ

ًً   خصيةالش وارئالط
  ابةتجظام الاسن

   بي(يه طنب)ت

ُ

  يةخصالطوارئ الش
   مشمول  غير بةلاستجانظام ا

 ية.غطالتب

.0$ يمةقب  ايكراشت  ا ديدست تدفع

ُ  ةمدلخا  هذهل  د عب  نع  ةيصحلا  ةياعرلا  لكلامغة الم أمراض لعبيعي والط علاجال

  ية.تغطبال لةمشمو  غير
 ةمدلخا  هذهل  د عب  نع  ةيصحلا  ةياعرلا

  ية.غطالتة بمشمول

 لى إذن مسبق.الحصول ع د يلزمق لى إذن مسبق.الحصول ع يلزم  لا مقداب الأت طخدما

ًً  يةطبال وصاتالفح - مقداب الأت طخدما
   امللأقد يةينوتالر

  دامة للأقنيتيبية الروصات الطالفحو
 ية.تغطبال لةمشمو  غير

 كل في   0$يمةقب  ايكراشت  ا ديدست تدفع

 ل عامزيارة ك 12  لىإ صلة تزيارة، لمد
  دام.قة للأنيتيبية الرودمات الطل الخمقاب

 لى إذن مسبق.الحصول ع يلزم  لا  لى إذن مسبق.الحصول ع د يلزمق   ئويل الرالتأهي دةإعا دماتخ

 1-800-431-9007  قمرال  ىلع  Wellcare  Dual Align 129  (HMO D-SNP)    ـب  لاصتلاا  ىجر يف  ، ةلأسئ  أيكلدي تانا كذإ

 (TTY:  1 17 ) .ةعاسلا  ىلإ  احابص  8 ةعاسال نم  د،لأحا إلى  ننيلإثانم نوحتامنوثلملمانوكي،سرام  31 و ربوكت  1   نبي ام ةرتالف  يف   
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2023 ت لعامتغييرالل نويس إشعار Wellcare Dual Align 129 (HMO D-SNP) 

بل(قالم لعام)ا 2023  (لعاما ا)هذ 2022

ًً

ً

ً

 يةضت المرلحالاخاصة ل يةإضاف يامزا
   (SSBCI)نةالمزم

ُ

 ىة بالمرضالخاص يةلإضافيا اذه المزاه
 لةشموم  غير نةزمض مابين بأمراالمص

  ية.غطالتب

 ب أنج. ين مسبقإذ ل علىم الحصوقد يلز
 ياصول على مزاة للحلأهليت اي بإرشاداتف

ذلك، قد لىة إبالإضاف ة.اليالت الخطة

 دارةي برنامج إاركة فب الأمر المشيتطل
  نا.طتاية مع خرعال

 تكن إذا .  0$ةميقب  ايكراشت   اديدست  عدفت
 ئتمانة اوفر بطاقة تلخط، فإن ا هلامؤ
a Vis 7$  5بلغ قدرهالدفع بم بقةمس 

  فيلاكت  ةيطغت  ىلع  ةدعاسملل   ايرهش

  أي يةي صلاحنتهست .كزلي منرافق فالم

  غير  CardexFl  ة لميزةتابع يةمبالغ مال
  كل يةي نهارافق فبالم صةة الخاتخدمالمس

  ذهدة لهمرافق المعتمت الل خدماشهر. تشم
  لي:ا يالميزة م

 صحيال لصرفوالغاز وا اءافق الكهربمر-
  ياهوالم

  ضيف أرة هاتخدم-

  لية تلفزيون كبخدم-

  دةالمحد بترولت البعض نفقا-

ُ  ةمدلخا  هذهل  د عب  نع  ةيصحلا  ةياعرلا  جلل عاة بشكوبلمطلت اخدماال

  ية.تغطبال لةمشمو  غير
 ةمدلخا  هذهل  د عب  نع  ةيصحلا  ةياعرلا

  ية.غطالتة بمشمول

 Teladoc  ية عبرضالافترا اتالزيار  ضيةفترات الاياراالز

 ية.تغطبال لةمشمو  غير

 كل بلمقا   0$يمةقب  ايكراشت  ا ديدست تدفع

 يةالصح يةرعات الل خدما. تشتممكالمة
 لىع Teladoc  نم  بك  ةصالخا  د عب  نع

 لإقلاع عنة بشأن اضافيت إاستشارا
   ية.تغذبال تعلقةت المدخين والاستشاراالت

ًً

ُ

 بة.لإحالة مطلود تكون اق بة. مطلوغير تحالاالإ نلعيت اوصافح - يةالبصر دماتالخ

 1-800-431-9007  قمرال  ىلع  Wellcare  Dual Align 129  (HMO D-SNP)    ـب  لاصتلاا  ىجر يف  ، ةلأسئ  أيكلدي تانا كذإ
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Wellcare Dual Align 129 (HMO D-SNP) 2023 ت لعامتغييرالل نويس إشعار 

بل(قالم لعام)ا 2023  (لعاما ا)هذ 2022

 ساتالعدو ظاراتلنا - يةالبصر دماتالخ
  اللاصقة

   لى إذن مسبق.الحصول ع يلزم لا

  بة.مطلو  غير تحالاالإ

  لى إذن مسبق.الحصول ع د يلزمق

  بة.لإحالة مطلود تكون اق

  صرلبت اوصافح - يةالبصر دماتالخ
   نيةتيالرو

 كل   100$ لىل إصا يي الخطة مغطت
  تظاراالنللاصقة وت ال العدساتين مقابسن

  ت(.رات والإطا)العدسا

  ية.غطالتة بمشمول  غير تيناالتحس

 ل عامك    400$لىل إصا يي الخطة مغطت
 تظاراالنللاصقة وت ال العدسامقاب

  تظارانت الت( وعدسارات والإطا)العدسا
   ت.ينات والتحسرات النظاطاراوإ

  ية.غطالتة بنات مشموللتحسيا

ًً

ُ

ً

  غير ئطوارت الحالا في يةة العالمالتغطي العالم حاءأن يعوارئ في جمالط يةطتغ
 ية.غطالتة بمشمول

 كل بلمقا   95$يمةقب  ايكراشت  ا ديدست تدفع

  ية.غطالتة بخدمة مشمول

  ىلإ  هتميق لصت  غلبمب  ةيطغت  حنمت

  ئراوطلا  تامدخ لباقم   اينوس  $50000

اجلا بشكل عإليه حتاجي تالت تالخدماو

 . دةالمتح اتلايالو خارج 

ًً

ُ

ً

 أنحاء يعي جمجلة فاالع يةة الرعاطيتغ

  العالم
اءأنح ة في جميعاجلة العية الرعايغطت

 ية.غطالتة بمشمول   غيرالعالم 

 كل بلمقا   95$يمةقب  ايكراشت  ا ديدست تدفع

  ة.بالتغطي لةخدمة مشمو

  ىلإ  هتميق لصت  غلبمب  ةيطغت  حنمت

  ئراوطلا  تامدخ لباقم   اينوس  $50000

اجلا بشكل عإليه حتاجي تالت تالخدماو

 . دةالمتح اتلايالو خارج 

2 Eوصوفةطية الأدوية المعلى تغ طارئة. التغييرات ال   

  ناة بلخاصا يةدومة الأائعلى ق طارئةال يراتتغيال

  لىني عا الإلكتروى موقعنعل  يةغطالتة بية المشموللأدوة امن قائم  ةثدمح  ةسخن  رتوفت
https://wellcare.healthnetcalifornia.com . ي أسفلدة فجوالأرقام المو ء علىالأعضا تم خدمال بقستصاالا كنك كذليمك 

  يك.د إلريالبب  يةغطالتة بمولية المشلأدوبا ئمةاق  لاسرإ  بلطل  أو  ةيدولأا  نع  ةثدحم  تاملوعم  ىلع  لصولحل  ةفحصلا

َّ

َّ

ً  ." ةيدولأا  ةمئا"ق مسا  اضيأ  يةغطالتة بية المشموللأدوة اى قائمطلق علي

 ؟
 1-800-431-9007    قمرال  ىلع  Wellcare  Dual Align 129  (HMO D-SNP)    ـب  لاصتلاا  ىجر يف  ، ةلأسئ  أيكلدي تانا كذإ

(TTY:  1 17 ) .ةعاسلا  ىلإ  احابص  8   ةعاسال نم  د،لأحا إلى  ننيلإثانم نوحتامنوثلملمانوكي،سرام  31  و ربوكت  1    نبي ام ةرتالف  يف    

  .  ءاسم  8    ةعاسلا  ىلإ  احابص  8   ةعاسال  نم ،ةعجمال  ىإل نينلإثا نم  نوحاتم نوثلممال  نوكي ،ربتمبس  30  و لريبإ 1    نيب  ام  ةرتفلا  يفو . ءاسم  8 
   ينورتكللإا  عقوملا  ةرايزب  ىجر ي   ،اتلومعملانمدزيمىلعلوحصلل  . يناجم  لاصتلاا
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2023 ت لعامتغييرالل نويس إشعار Wellcare Dual Align 129 (HMO D-SNP) 

 تي تطبقد الى القيوات علا وتغييرتي نغطيهة الدويالأ لىرات عييذلك تغ في ، بمابنا صةة الخاة الأدويى قائمات علتغيير اثبإحد ناقم
   ة.دويالأ لبعض نايتغطى تعل

   يود.أي ق ذا كان سيتم فرضما إ ولمعرفة  القادم مالعا في يةدوتغطية الأ كد منتألل يةلأدوة اراجع قائم

   لي:ا يام بمالقي ثك علىنحن نحدوية، فالأ يةغطي تتغيير ف ب أيبسب تررتض إذا

ً

ً

ً

ّ

 ه.يتغطبت نقوم اء مختلفى دوور علللعث ة آخر(دويبك )أو واصف أبيط ن معالتعاو • 

 o  يةغطالتة بية المشمولة للأدوب قائملطل  لصفحةل ادة أسفى الأرقام الوارضاء علت الأعخدمال بتصاالا يمكنك 
  لة.نفس الحا ي تعالجالت

 o ناسبك.ي تالت يةغطالتة بية المشمول لأدوى اور علالعث ة فيخدمدم الائمة مقه القذه تساعد يمكن أن  

 اء.لدوت لن المؤقمخزوة النا تغطيلب ماط • 

 o  ةيميقوتلا  ةنسلا  نم  اميو  90 أول خلال اءالدو نم ؤقتالم زونة المخبتغطي ت، نقومحالابعض ال في  . 

 o لصت  ةدمل  رمتسيسو  ةئزتجلاب  عيبلا  ةيلديص  يف اميو 30  إلى صلة تة لمددويللأ تون المؤقالمخز ذار هيستم  
  ىلع  هيف لصولحا  نككمي  يذلا  تلوقا  لحو ديزملا  ةرفعمل).دملأا  ةليطو  ةياعرلا  ةيلديص  يف اميو 31  لىإ

 .( ءاضعلأا  بّيت كمن  5للفصا راجع لبه،يفية طن مؤقت وكمخزو

 o ت.نفاد مخزونك المؤق ندب فعله عا يجن مبك بشأبيع طدث م، تحدواءمن ال مؤقت زونى مخد حصولك علعن 
 ي.الحال دوائك يةغطلك وتناء من أجتثاء اسننا إجرب مننا أو تطليه خطتغطتلف تاء مخى دويير إلالتغ يمكنك

 أو  2023  ماعل  ءاضعلأا  بيتك  نم  "و"  مسقلا  نم 9  صل، راجع الفناءتثب اسيك فعله لطلعل با يجلمعرفة م
  اء.عضالأ تدمال بخاتص

ًً

ً

ً

ً

ً

ً

ًّ

ًً

  ،دملأا  ةليطو  ةياعر  قرفم  يف شيعتو اميو 90   ىلع  ديزت  ةدمل  ةطلخا  يف اكرتشم  تنك  اذإ – 
  ةيبطلا  ةفصلوا  تناك  لاح يف لأق  أو  اميو 31  دةة فقط لمة واحدلمر زونة المخبتغطي سنقوم
  مد.الأ لةية طوينتقالالا يةارعن المخزو لىة إ لإضافبا هذا ل.يام أقلأ بةمكتو

 ى المنزل،ى إلة بالمستشفالإقام لك مننتقاد أو االأم يلةوعاية طن مرفق رنتقالك مل اي حاف – 

  لأق  مايلأ  ةبتوكم  ةيبطلا  ةفصلوا  تناك  اذإ  لأق  أو  اميو 30  دةاحد لمزون وية مخغطبت سنقوم 
 .( ءادولا  نزومخ  نم  اموي 30  ليلإجما دةتعدرف مة صت إعادحالالحالة، سنسمح به ا)وفي هذ

 الأمد، يلةطو يةرعا  إلى مرفق تشفىة بالمسالإقام نتقالك منل أو اتقالك من المنزان حال في – 

  لأق  مايلأ  ةبتوكم  ةيبطلا  ةفصلوا  تناك  اذإ  لأق  أو  اميو 31  دةاحد لمزون وية مخغطبت سنقوم
 .( ءادولا  نزومخ  نم  اموي 31  ليلإجما دةتعدرف مة صت إعادحالالحالة، سنسمح به ا)وفي هذ

 بكة.تابعة للش يةيدلي صة فبيف وصفتك الط يتعين عليك صر

 وافقةب المطاراجع خ  دم.ام القاي العية فغطالتة بة الأدوية مشمولت قائماءاثنبعض است ستظل  – 
   خيراتو اديدتح  ئكادو  ىلع  ةقافمولا  ديوق لحو تاملوعم  ةقافمولا  باطخ نمضتي . هتملست  يذلا
   لبق اديدج اباطخ يكلإ  لسرنسف ،بك  ةصالخا  ةقد الموافديم تجنا عدررإذا ق ة الدواء.ء تغطينتهاا

 1-800-431-9007    قمرال  ىلع  Wellcare  Dual Align  129 (HMO D -SNP)    ـب  لاصتلاا  ىجر يف  ، ةلأسئ  أيكلدي تانا كذإ

(TTY:  1 17 ) .ةعاسلا ىلإ احابص  8 ةعاسال نم  د، لأحا إلى  ننيلإثانم نوحتامنوثلملمانوكي،سرام  31  وربوكت  1   نبي ام ةرتالف  يف    

  . ءاسم  8    ةعاسلا  ىلإ  احابص  8   ةعاسال  نم ،ةعجمال  ىإل نينلإثا نم  نوحاتم نوثلممال  نوكي ،ربتمبس  30  و  لريبإ 1    نيب  ام  ةرتفلا  يفو . ءاسم  8 
   ينورتكللإا  عقوملا  ةرايزب  ىجري   ،اتلومعملانمدزيمىلعلوحصلل  . يناجم  لاصتلاا 
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Wellcare Dual Align 129 (HMO D-SNP) 2023 ت لعامتغييرالل نويس إشعار 

   ءانثتسا  ىلع  ةقافمولا  ءاهتنا  دعمو  باطلخا  اذه  لمشيسو.ا ميو 60  دة لا تقل عنام بمء العنتهاا
 من  9 لثناء، راجع الفصب استك فعله لطلب عليا يجناء. لمعرفة متثب اسطل يةدد وكيفاء محدو

    اء.الأعض اتتصل بخدما  أو 2023   ماعل  ءاضعلأا  بيتك  نم   "و"مسقلا

ً

ّ

    وفةلموصية ادوف الأليتكا على طارئةال يراتتغيال

 ذلك ن أن يؤثرى أخرى، يمكة إلويتك من درجأد نقل الوفي ح. و أعلىأ لأق أدوية فئة ية إلىدولأئمة اي قاية فدوبعض الأ نقلا بقمن

   ية.لأدوة اي قائمعليها ف طلعتلفة، امخ ئةت أدويتك من فا كانإذ ة ماعرفيك. لملد د التشاركيديى التسعل
 

   ة.المشمول   Part Dيةأدو تكاليف جميع اليالت دوليوضح الج

بل(قالم لعام)ا 2023 ( لعاما ا)هذ 2022 

 

ً

ً

ً

ً

  ولةالمشم t D  Parيةدوع أجمي

 Part  يةد من أدور واحشهزون لتكلفة مخ

D  في يتم صرفها تية الطيبالتغ لةالمشمو 

   بكةة الشدليصي

 

  Wellcareعلى Medicare  توافق
Health Net  by تليالتوفير أقل عم  

  من زءة/تأمين مشترك كجاد تشاركيسد

Value-Based Insurance  برنامج

Designخطةالبرنامج ل . ويسمح هذا 
Medicare  لتحسين دةديق جطر بةبتجر 

 .Medicare Advantage    ططخ

 ؟

   :1  ئةة الفدويأ

  احدر وهي لمخزون شركالتشا يدلتسديبلغ ا
للك $  3.95إلى  0$ من  ا(ميو 30) 

  ية.طب وصفة 

 : 2 ئةة الفدويأ

  احدر وهي لمخزون شركالتشا يدلتسديبلغ ا
 للك $  9.85إلى  0$ من  ا(ميو 30) 

  . بيةوصفة ط

 : 3 ئةالف يةأدو

  احدر وهي لمخزون شركالتشا يدلتسديبلغ ا
   ية.طب ل وصفةلك   0$ ا(ميو 30) 

احدر وهي لمخزون شركالتشا يدلتسديبلغ ا

 . بيةوصفة ط للك   0$ ا(ميو 30) 

 1-800-431-9007    قمرال  ىلع  Wellcare  Dual Align 129  (HMO D-SNP)    ـب  لاصتلاا  ىجر يف  ، ةلأسئ  أيكلدي تانا كذإ

(TTY:  1 17 ) .ةعاسلا  ىلإ  احابص  8   ةعاسال نم  د،لأحا إلى  ننيلإثانم نوحتامنوثلملمانوكي،سرام  31  و ربوكت  1    نبي ام ةرتالف  يف    

  .  ءاسم  8    ةعاسلا  ىلإ  احابص  8   ةعاسال  نم ،ةعجمال  ىإل نينلإثا نم  نوحاتم نوثلممال  نوكي ،ربتمبس  30  و لريبإ 1    نيب  ام  ةرتفلا  يفو . ءاسم  8 
   ينورتكللإا  عقوملا  ةرايزب  ىجر ي   ،اتلومعملانمدزيمىلعلوحصلل  . يناجم  لاصتلاا
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Wellcare Dual Align 129 (HMO D-SNP) 2023 ت لعامتغييرالل نويس إشعار 

F . اريةات الإدالتغيير 

 بل(قالم لعام)ا 2023  ( لعاما ا)هذ 2022 

  Health ضو في خطةنت عأ   طتكير ختتغ
  Net Cal MediConnect 

    Medic are-Medicaid(.)خطة

Wellcare Dual   ضو فينت عأ

 Align 129 (HMO  D-SNP) طوخط 
 Health Net Medi-Cal.  

G . خطة اختيار  

1 Gاخطتن في قاء. الب   

 لىأو تغير إ مختلفة، Medicare   ةطخ ىلإ  ريغت  لم ذانا. إخطت ء فيللبقا يءبأي ش ياميك القا. ليس علينلد ضو خطةل بأن تظل عنأم
Original Medicare ، 2023   ماعل  انتطخ يف ضوعك  ايئاقلت  سجلام  لظتسف. 

ّ

ًً

G2 .ر الخططتغيي   

    ةطلخ  عضاخ نكأ  ىلإ  ا رظنو. ماعلا  نم  ةنيعم  تاأوق  ءانثأ  مهتيضوع  ءاهنإ Medicare  خطةبعين للتالأشخاص اظم اطيع معيست

Medi-Cal لخاصةل اجيالتس اتفتر ة منء كل فترثناة أاحدتلفة مرة وطة مخلى خل إديتبأو ال تنايتك في خطضونهاء عتتمكن من إ ، قد   
   ية:تالال

ً

   سناير إلى مارمن ي • 
  نيوى يول إلمن أبري • 
   سبتمبر لىليو إمن يو • 

  التالية: تل الفترانا خلاتك في خطتء عضويإنها يمكنك ث هذه،الثلا ل الخاصةلتسجيت الى فتراة إلإضافبا

 ه الفترة،خلال هذ دةديت خطة جذا اخترديسمبر. إ 7  ىأكتوبر إل 15  ر مني تستمالت ،ل السنويجيالتس فترة • 
  يناير. 1   في دةدية الجخطي اليتك فبدأ عضور، وستديسمب 31  في ي الخطةيتك فتهي عضوتنفس

 تاختر إذا مارس. 31  ىناير إلي 1  ر مني تستمالت، و Medicare Advantage في وحفتالم يللتسجة افتر • 
   لي.لتاالأول من الشهر ا ة في اليوميدالجد ي الخطةيتك فبدأ عضوه الفترة، فستخلال هذ دةديخطة ج

ً   ال:المث يلى سبيلك. علجست  ىلع  رييغت  ءارلإج  لاهمؤ  اهنيح نكوت  ىرأخ  تلااح ةمث

   ة لنا،تابعت الالخدما قةرج منطى خات إلنتقلذا اإ • 

 ؟
 1-800-431-9007    قمرال  ىلع  Wellcare  Dual Align 129  (HMO D-SNP)    ـب  لاصتلاا  ىجر يف  ، ةلأسئ  أيكلدي تانا كذإ

(TTY:  1 17 ) .ةعاسلا  ىلإ  احابص  8   ةعاسال نم  د،لأحا إلى  ننيلإثانم نوحتامنوثلملمانوكي،سرام  31  و ربوكت  1    نبي ام ةرتالف  يف    

  . ءاسم  8    ةعاسلا  ىلإ  احابص  8   ةعاسال  نم ،ةعجمال  ىإل نينلإثا نم  نوحاتم نوثلممال  نوكي ،ربتمبس  30  و لريبإ 1    نيب  ام  ةرتفلا  يفو . ءاسم  8 
   ينورتكللإا  عقوملا  ةرايزب  ىجر ي   ،اتلومعملانمدزيمىلعلوحصلل  . يناجم  لاصتلاا
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Wellcare Dual Align 129 (HMO D-SNP) 2023 ت لعامتغييرالل نويس إشعار 

  أو ،Extra Help  أو   Medi-Calلىللحصول ع يتكتغيير أهل تم أو • 

  ترجخ أو  ،يلالحا  تلوقا  يف اهيف علاجلا  ىقلتت  أو  ،دملأا  ليطو  ةياعر  ىفشتسم  أو  ةياعر  راد  ىلإ  ا رمؤخ  تلقتنا  اذإ • 

  للتو. منها 
ً

  ة بكلخاصية اطبال ةايت الرعخدما

ً .ا نتطخ يف ايئاقلت  تكيضوع  يهتنت  ،تارايلخا  هذه  دأح  رايتاخب .Medicare   تى خدمالحصول علت لث خيارايك ثلالد

   إلى:ييرلتغنك ايمك. 1

 care  ediMبعة لـتا أخرى حيةاية صخطة رع

 : فعله يجب يك ماإل

  MEDICARE-800-1 لىع Medicare  بـ صلات

 يامأ 7  ، ايميو  ةعاس 24  ارى مد، عل)633-800-1-(4227 
  اللاتصي النصالهاتف ا دميى مستخي علنبغ. يبوعي الأسف
 . 1-787-486-2048 لى الرقمع

 نينلة للمسة الشامعايرامج الرل بت حوفساراللاست
(PACE) ,7223( لىل عاتص(  PACE-921-855-1 . 

  ت:لومامن المع  يدمزى الأو إل دةى المساعة إلبحاج نتإذا ك

   California Health Insuranceل ببرنامجاتص • 
Counseling and Advocacy Program 

  (HICAP)   ،1-800-434-0222 على الرقم

من الإثنين إلى الجمعة من الساعة  8:00 صباحا   إلى 

وللمزيد  من  المعلومات  أو  للعثور  على   5:00 مسا ء .
  ةرايز  ى رجي  ،تكقطنم  يف  HICAPمكتب  

www.aging.ca.gov/Programs_and_Ser 

 vices/Medicare_Counseling/. 

   أو

 .  Medicareيةالطب ةياعرلل  ةديدج ةطخ يف لسج

  دءد بلدينا عن   Medicareةطخ نم   ايئاقلت  كليسجت  ءاهنإ  متيس
  ة.يددتك الجتغطية خط

  بك. صةالخا  Medi-Cal تتغير خطة قد 

ً

ً

ً

ُ

ّ

ً

 ؟
 1-800-431-9007    قمرال  ىلع  Wellcare  Dual Align 129  (HMO D-SNP)    ـب  لاصتلاا  ىجر يف  ، ةلأسئ  أيكلدي تانا كذإ

(TTY:  1 17 ) .ةعاسلا  ىلإ  احابص  8   ةعاسال نم  د،لأحا إلى  ننيلإثانم نوحتامنوثلملمانوكي،سرام  31  و ربوكت  1    نبي ام ةرتالف  يف    

  .  ءاسم  8    ةعاسلا  ىلإ  احابص  8   ةعاسال  نم ،ةعجمال  ىإل نينلإثا نم  نوحاتم نوثلممال  نوكي ،ربتمبس  30  و لريبإ 1    نيب  ام  ةرتفلا  يفو . ءاسم  8 
   ينورتكللإا  عقوملا  ةرايزب  ىجر ي   ،اتلومعملانمدزيمىلعلوحصلل  . يناجم  لاصتلاا
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   إلى:ييرلتغنك ايمك. 2

  منفصلة خطة فة إلىلإضابا  Original Medicare خطة
ً Medicare  برنامجبعة لتاال ةوفلموصية ادوللأ

ً

ً

ُ

ّ

ُ

ًّ

 : فعله يجب يك ماإل

  MEDICARE-800-1 لىع  Medicare بـ صلات

يامأ 7  ، ايميو  ةعاس 24  ارى مد، عل)633-800-1-(4227 

  اللاتصي النصالهاتف ا دميى مستخي علنبغ. يبوعي الأسف
 . 1-787-486-2048 لى الرقمع

  ت:لومايد من المعمزى الأو إل دةى المساعة إلبحاج نتك  إذا

California Health Insurance   ل ببرنامجاتص • 

 Counseling and Advocacy Program 

(HICAP)   1-800-434-0222 الرقم على،  

 ىلإ   ااحبص 8:00  عةجمعة من الساى النين إللإثمن ا

 ىلع  رثوعلل  أو  تامولعملا  نم  ديزمللو . ءاسم 5:00 

  ةرايز  ى رجي  ،تكقطنم  يف    HICAPبمكت

www.aging.ca.gov/Programs_and_Ser 

 vices/Medicare_Counseling/. 

   أو

 جمانربل  ةعباتلا  ةصوفمولا  ةيدولأا  ةطخ يف ل سج

Medicare. 

 لكيسجت  ىغل يس  ،Original Medicare  يةغطء تبد بمجرد 

 .ايئاقلت  انتطخ يف

  بك. صةالخا    Medi-Calتتغير خطةلن 

 1-800-431-9007  قمرال  ىلع  Wellcare  Dual Align 129  (HMO D-SNP)    ـب  لاصتلاا  ىجر يف  ، ةلأسئ  أيكلدي تانا كذإ

 (TTY:  1 17 ) .ةعاسلا  ىلإ  احابص  8 ةعاسال نم  د،لأحا إلى  ننيلإثانم نوحتامنوثلملمانوكي،سرام  31 و ربوكت  1   نبي ام ةرتالف  يف   

  . ءاسم  8  ةعاسلا  ىلإ  احابص  8 ةعاسال  نم ،ةعجمال  ىإل نينلإثا نم  نوحاتم نوثلممال  نوكي ،ربتمبس  30 و لريبإ 1  نيب  ام  ةرتفلا  يفو . ءاسم  8
   ينورتكللإا  عقوملا  ةرايزب  ىجر ي   ،اتلومعملانمدزيمىلعلوحصلل  . يناجم  لاصتلاا

https://wellcare.healthnetcalifornia.com .

ُ

ً

ً ً ً

ُ

 ؟

21 
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Wellcare Dual Align 129 (HMO D-SNP) 2023 ت لعامتغييرالل نويس إشعار 

ً

ً

ً

ُ

ُ

ًّ

   إلى:ييرلتغنك ايمك. 3

  يةدوللأ طة منفصلةون خد  Original Medicare خطة
    Medicareبرنامجل بعةتاال وفةلموصا

    Original Medicareيل إلى خطةبدالتت بإذا قم  وظة:ملح

 صوفةة المودوية للأالمنفصل ي الخطةف يلبالتسج تقم ولم
 يلكبتسج   Medicare تقوم، قد Medicareة لبرنامجتابعال

  في بتكرغ   بعدم   Medicareتأبلغ إذا لاية، إلأدوة افي خط

  نضمام.الا

 صلحت تذا كنة إة الموصوفدويالأ يةتغط فقط وقليك فع
 ل أوب العمل صاحمث آخر ية من مصدرة للأدوى تغطيعل
 يةغطت لىة إبحاج نتإذا ك ئلة عمانت لديك أسذا كاة. إنقابال
 California Healthجمانربب  لاصتلاا  ى رجيف ،ةيدولأا

Insurance Counseling and Advocacy  

Program (HICAP)  1-800-434-0222 ملرقى اعل، 
 5:00  ىلإ   ااحبص 8:00  عةجمعة من الساى النين إل لإثمن ا

     HICAPبتكم  ىلع  رثوعلل  أو  تاملوعملا  نم  ديزملو . ءاسم

  ةرايز  ى رجي  ،تكقطنم  يف

www.aging.ca.gov/Programs_and_Service 

 s/Medicare_Counseling/. 

ُ

ً

ً

ُ

 : فعله يجب يك ماإل

  MEDICARE-800-1  لىع Medicare  بـ صلات

 يامأ 7  ، ايميو  ةعاس 24  ارى مد، عل)633-800-1-(4227 
  اللاتصي النصالهاتف ا دميى مستخي علنبغ. يبوعي الأسف
 . 1-787-486-2048 لى الرقمع

  ت:لومايد من المعمزى الأو إل دةى المساعة إلبحاج نتإذا ك

cenuraInsa Health rniifoalCل ببرنامجاتص • 

ram  Progcacyvong and AdliseCoun

(HICAP) 

   

  ،1-800-434-0222 مالرق على  

 ىلإ   ااحبص 8:00  عةجمعة من الساى النين إللإثمن ا

 ىلع  رثوعلل  أو  تامولعملا  نم  ديزمللو . ءاسم 5:00 

  ةرايز  ى رجي  ،تكقطنم  يف    HICAPبمكت

www.aging.ca.gov/Programs_and_Ser 

.vices/Medicare_Counseling/ 

 لكيسجت  ىغل يس  ،Original Medicare  يةغطء تبد بمجرد 

 .ايئاقلت  انتطخ يف

  بك. صةالخا  Medi-Cal تتغير خطة لن 

   هاب تعتتم تيال Cal  -ediMخدمات

 Health Care Options  ببرنامج  صلات د مغادرة خطتنا،بك بع صةالخا Medi-Cal  اتى خدملحصول علة ايفيك نللاستفسارات ع
  يمدتخسم  ىلع  بيج . ءاسم 6:00   ةعاسلا  ىلإ  ااحبص 8:00  عةجمعة من الساى النين إللإث، من ا1-484-580-7272  لى الرقمع

 لى خطةع إأو الرجو  ىم إلى خطة أخرمالانضتأثير ا دىم اسأل عن .1-800-430-7077  لى الرقمتصال عالا   TTYأجهزة
Original Medicare  يةغطت لىة حصولك عطريق في  Medi-Cal بك. صةالخا   

ًً

 ؟
 1-800-431-9007    قمرال  ىلع      Wellcare  Dual Align 129  (HMO D-SNP)ـب  لاصتلاا  ىجر يف  ، ةلأسئ  أيكلدي تانا كذإ

(TTY:  1 17 ) .ةعاسلا  ىلإ  احابص  8   ةعاسال نم  د،لأحا إلى  ننيلإثانم نوحتامنوثلملمانوكي،سرام  31  و ربوكت  1    نبي ام ةرتالف  يف    

  .  ءاسم  8    ةعاسلا  ىلإ  احابص  8   ةعاسال  نم ،ةعجمال  ىإل نينلإثا نم  نوحاتم نوثلممال  نوكي ،ربتمبس  30  و لريبإ 1    نيب  ام  ةرتفلا  يفو . ءاسم  8 
   ينورتكللإا  عقوملا  ةرايزب  ىجر ي   ،اتلومعملانمدزيمىلعلوحصلل  . يناجم  لاصتلاا

https://wellcare.healthnetcalifornia.com .

ُ

ً

ًًً

ُ

22 

http://aging.ca.gov/Programs_and_Services/Medicare_Counseling/
http://aging.ca.gov/Programs_and_Services/Medicare_Counseling/
http://aging.ca.gov/Programs_and_Services/Medicare_Counseling/
http://aging.ca.gov/Programs_and_Services/Medicare_Counseling/
https://wellcare.healthnetcalifornia.com


   

  

 
 

 

 

 

Wellcare Dual Align 129 (HMO D-SNP) 2023 ت لعامتغييرالل نويس إشعار 

H . ساعدةلملى الحصول عا   

1 H .خطتنا  

 العمل تأيام وساعا خلال لصفحةل اة في أسفدى الأرقام الوارضاء علت الأعخدمال باتص ة.ي أسئلأ ديكت لا كانإذ كدتنحن هنا لمساع
 ية.مجان تصالالاته ا. هذعليها نصوصالم

لخاص بكا  ءاضالأع بّي ت كاقرأ 

 يف لعاملتكالوا ياعن المزا يلتفاص ي علىيحتو ث. حيخطتك ايامزل لي المفصنونة الوصف القاثاببك بم الخاص  ضاءب الأعتي كيعد 
   يها.غطي نتة الالموصوف يةلأدوت واالخدما لىللحصول ع تباعهاب اد الواجاعو. كما يوضح حقوقك والق2023

 ناعلى موقع  ضاءب الأعتيك  نم  ةثدمح  ةسخن  رتوفت  ام  امئاد وأكتوبر.  15  ميو  للوبح  ااحتم  2023 لعام  ءاضعلأا  بّيتك سيكون
  يفةدرالوا مارقلأا ىلع ءاضعلأا تامدبخ  لاصتلاا اضيأ  نككمي  .https://wellcare.healthnetcalifornia.com  نيالإلكترو

  ني.د الإلكتروالبري عبر 2023  لعام  ضاءيب للأعكت لرسانا إب منة كي تطلل الصفحأسف

ًًَّ

ً

  يونالإلكتر ناوقعم

 لىني عتروالإلك نايحتوي موقع  ر،ذكي. وكتhttps://wellcare.healthnetcalifornia.com  لىيب عى الوعنا عليمكنك زيارة موق
 لةة المشمودويالأ ئمةقاة )ويلأدة ا( وقائماتدليلصيت واالخدما  دمييل مقدلت )ليايدت والصالخدما دميل شبكة مقت حوث المعلوماأحد

 (. يةغطالتب

Health Insurance Counseling and Advocacy Program (HICAP) .H2 

  ةيلالوا  جمانرب  ىلع  قلط ي  ،اينرفويلاك  يف.(SHIP ي )الصح التأمين  ة فيعداسملاب  اصلخا  ةيلالوا  جمانرب  لسؤومب  لاصتلاا  اضيأ  نككمي
  دتكمساع  HICAP  ستشاري(. يمكن لمHICAP ي )الصح للتأمين الدعمت وراالاستشا ي برنامجالصح التأمين في دةالخاص بالمساع

  رتبطالصحي غير م تأميندعم للوال تمج الاستشارال. إن برناديتبطط الحول خ ئلةبة عن الأسلإجاتك وايما يتعلق بخطاتك فاختيار في فهم
  ماطعة، كل مقان في كون مدربوشاري مستالصح للتأمين الدعمت واشارلاستبرنامج ا دىة. لصحي يةعاة تأمين أو خطة رركبأي ش نا أوب

  ت أو للعثورمامن المعلو يدمز. ل1-080-434-0222  لصحي هوتأمين ادعم للوال تمج الاستشاراية. رقم هاتف برنات مجانالخدما أن
  ةرايز  ىجر ي  ،تكقطنم  يف HICAP  ي لـب محلى مكتعل

 www.aging.ca.gov/Programs_and_Services/Medicare_Counseling/. 

ًُ

ُ

Ombuds Program .H3 

 تد خدماا. تعتنلة في خطشكاجهت مإذا و   Health Consumer Alliance Ombuds Program برنامج يمكن أن يساعدك
   Health Consumer Alliance Ombudsامجت. برنجميع اللغاة بالمتاحية والمجان تالخدما ت منالشكاوى والتظلما

Program : 

لىتك عنه مساعدكما يمك أو شكوى   مشكلةديكت لا كانإذ ئلتكلإجابة عن أسنك. يمكنه ابة عنيابال عة دفايعمل كجه • 

  ه.بغي فعلين فهم ما 

  تك.ة حل مشكلايفييتك وكبل حماحقوقك وس ت بشأنديك معلوماتأكد من أن لي • 

  Health Consumerجية. رقم هاتف برنامة صحعاين أو أي خطة رتأمي بأي شركة ونا أة به صلليس ل • 
Alliance Ombuds Program  1-888-804- 3536 هو. 

 ؟
 1-800-431-9007    قمرال  ىلع      Wellcare  Dual Align 129  (HMO D-SNP)ـب  لاصتلاا  ىجر يف  ، ةلأسئ  أيكلدي تانا كذإ

(TTY:  1 17 ) .ةعاسلا  ىلإ  احابص  8   ةعاسال نم  د،لأحا إلى  ننيلإثانم نوحتامنوثلملمانوكي،سرام  31  و ربوكت  1    نبي ام ةرتالف  يف    

  . ءاسم  8    ةعاسلا  ىلإ  احابص  8   ةعاسال  نم ،ةعجمال  ىإل نينلإثا نم  نوحاتم نوثلممال  نوكي ،ربتمبس  30  و لريبإ 1    نيب  ام  ةرتفلا  يفو . ءاسم  8 
   ينورتكللإا  عقوملا  ةرايزب  ىجر ي   ،اتلومعملانمدزيمىلعلوحصلل  . يناجم  لاصتلاا

https://wellcare.healthnetcalifornia.com .

ُ

ً

ًًً

ُ
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Wellcare Dual Align 129 (HMO D-SNP) 

 Medicare .H4 

 2023 ت لعامتغييرالل نويس إشعار

،MEDICARE-800-1) 1-800-633-(4227   ىلع  لاصتلاا  نككمي  ، ةرشابم are  icMedلومات منل على معللحصو

 .1-877-486- 2048 على الرقم اللاتصي النصالهاتف ا دميستخي على منبغ. يبوعم الأسأيا الطو  ى مدار الساعةعل

ً

  نيتروالإلك Medicare  وقعم

 في خطة يلا والتسجتنالاشتراك في خط إلغاء تذا اخترإ .(www.medicare.gov ) يلإلكترونا are  Medicعيمكنك زيارة موق

Medicare  فإن موقعرى،أخ Medicare    نةمقارى الدتك عللجودة لمساعت اييماة وتقاليف والتغطيالتك ت بشأني على معلومايحتو 
   طط.بين الخ

  على موقع   Medicare Plan Finderدامستخل اة في منطقتك من خلاالمتاح Medicare   ططخ ت بشأنى معلوماور علالعث يمكنك
Medicare  لعرضالإلكترو( .عطط، راجخل الت حومعلوما ني  www.medicare.gov على الخط ر فوق "العثوروانق)".ط   

Medicare  2023  لعام تأنو 

  Medicare، يف نيكرتشملا  اصشخلأا  ىلإ  ينروتكللإا  ديربلاب  بيتكلا  اذه  لسر يو. 2023 ت لعاموأن   Medicareبي تك  ةءارق نككمي
 ة بشأنتداولة الملأسئلبات لمعظم اوإجا   Medicareية منمال الحالحقوق وسبايا ومزلخص للم ي علىيحتوف. وي الخريل عام فك

 Medicare . ةيمانتيفلاو ةينيصلاو  ةينابسلإا  تاغللاب  اضيأ  بيتكلا  روفتي  . 

ُّ

ً

 نيالإلكترو   Medicareعل عليه من موقنك الحصوب، يمكتيذا الكمن ه سخةيك نلد ا لم تكنإذ
 (www.medicare.gov/Pubs/pdf/10050-medicare-and-you.pdfأو من ) لى الرقمتصال عالا خلال  

 4227)-633-080-1 (MEDICARE-800-1ي أجهزةتخدمي على مسنبغ. يبوعم الأسأيا الطو عة،ى مدار السا، علY  TT 

 .1-877-486-2048  لى الرقمتصال عالا

5 H. ا ينروفيلابك  ةرادلما  يةحصلا  يةاعرلا  ةرادإ  ُ

 في دةساعب المية. سيساعدك مركز طللصحة ادمة الرعايطط خيم خة تنظؤولينيا مسفورالية بكرالمدا يةالصح يةارعة الل إدارتتحم

DMHC  تبشأن خدما كاوىطعون والشيم الدى تقعل  Medi-Calليكيجب عصحية، فتك الخط بخصوص ي تظلميك ألد نذا كا. إ 
 ة بخطتكالخاص ت التظلماءاتخدم إجرواس (TTY:  711)  1-800-431-9007   مرقلا ىلع ةيصحلا  تكطخنع لسؤوملاب  لاأو  لاصتلاا

   من الساعة الأحد، لىنين إلإثمن ا ون متاحونالممثل ، يكونمارس 31 كتوبر و 1  بين ة مافي الفتر لإدارة.با الاتصال بلية قالصح

  عة، من الساالجمعة  إلى نينلإثمن ا مثلون متاحونسبتمبر، يكون الم 30 يل وإبر 1   نيب  ام  ةرتفلا  يوف. ءاسم 8   ةعاسلا  ىلإ  ااحبص 8 

  . لك  ةاحتم نكوت دقةلمتمح  تاعلاج  أو  ةقتحسم ةيننواقققوحيأ اذه ملظتلا ءارإج  نم ةدافتسلاا عنمت  لاو.ءاسم 8   ةعاسلا  ىلإ  ااحبص 8 
 الخطة  بلق ل يرضيك منشكه بتم حلم ييك تظلم للد ي حال كان، أو فطوارئ لةبحا يم تظلم متعلقتقد ة فيى مساعدة إلبحاج نتإذا ك

  اضيأ  لاهمؤ  نكوت  دق . ةدعاسملل  ةينعملا  ةرادلإاب  لاصتلاا  كنكمي  ،اميو 30  نل لأكثر مدون ح أو تظلم طل صة بك،ة الخالصحيا
  ةلقتسملا  ةيبطلا  ةعاجرملا  ةيلمع  نإف ،ةلقتسم  ةيبط  ةعاجرم  ىلع  لصولحل  هلامؤ  تنك  اذإ .(IMR ة )ة مستقلبياجعة طمر لىللحصول ع

 أو العلاج دمةة للخبيالط دى الضرورةبم ي تتعلقالت يةصحة البل خطة الرعايالمقدمة من ق يةبيهة للقرارات الطزة نمراجع دمستق

 وة أطارئلحالات الة لبيات الطالخدم تكلفة ن دفعت بشأة، والنزاعاثيالبح ة أوبيلتجرية ابيعذات الط تة للعلاجات التغطيراقرارح، والمقت
 لصمة لساعديم الملتقد TDD   ( 9891-688-877-1)وخط  (1-888-466-2219)  اينامج  ايفتاه  امرق  ا ضيأ  ةرادلإا  رتوف  لة.العاج
 تتعليماة والة المستقلبيراجعة الطت الملباونماذج ط ذج الشكاوىنما www.dmhc.ca.gov  نيوالإلكتر لإدارةقع افر موم. ويووالبك

   ت.نلإنترى اعل

ً

ًً

ًً

ًًً

ً

ًًًً

 ؟
 1-800-431-9007    قمرال  ىلع  ـ    Wellcare  Dual Align 129  (HMO D-SNP)ب  لاصتلاا  ىجر يف  ، ةلأسئ  أيكلدي تانا كذإ

(TTY:  1 17 ) .ةعاسلا  ىلإ  احابص  8   ةعاسال نم  د،لأحا إلى  ننيلإثانم نوحتامنوثلملمانوكي،سرام  31  و ربوكت  1    نبي ام ةرتالف  يف    

  . ءاسم  8    ةعاسلا  ىلإ  احابص  8   ةعاسال  نم ،ةعجمال  ىإل نينلإثا نم  نوحاتم نوثلممال  نوكي ،ربتمبس  30  و لريبإ 1    نيب  ام  ةرتفلا  يفو . ءاسم  8 
   ينورتكللإا  عقوملا  ةرايزب  ىجر ي   ،اتلومعملانمدزيمىلعلوحصلل  . يناجم  لاصتلاا

https://wellcare.healthnetcalifornia.com .

ُ

ً

ًًً

ُ
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   لتمييزا  عدم  رطاإخ

Wellcare قوانين الحقوق المدنية الفيدرالية والمعمول بها في الولايات.  لا تمارس شركة       Wellcare by  Health Netتتبع شركةانون.لتمييز مخالف للقا

by Health Net  ب أوأو النس دينأو ال نأو اللو نس أو العرقاس الجأس  ل مختلف علىتعاملهم بشك م أوتبعدهص أو تسخاد الأشع ضشرولتمييز غير الما 
 علنوة أو الاجتماعية الأو الحا يةينت الجة أو المعلومابيطة الالحال ة أوديسة الجالإعاق  ة أولياقة العقأو الإع مرة أو العية أو الهورقية العل القومي أو المجموعلأصا

  نسي.ه الجالتوج ة أولجنسية االهوي أو

   :تييأ ما   Wellcare by Health Netوفروت

   :ل توفيرضل، مثل أفل بشكصتواى الدتهم علالإعاقة لمساع ذوي ة للأشخاصنيت مجات وخدمامساعدا •

o  رة مؤهلينلغة إشا مترجمي   

o  ت(تنسيقان الرها مة أو غييها بسهولل إلة يمكن الوصونيت إلكتروتنسيقا ة أوتيت صوتسجيلا ة أوة كبيريقات أخرى )طباعبتنس بةت مكتومعلوما  

   :ثلسية، مالأسا ة كلغتهمنجليزيالإ غةدثون الليتح لا لذينة للأشخاص انيية مجات لغوخدما •

o  مؤهلين يينين فوررجممت   

o  ات أخرىبلغ بةت مكتومعلوما  

  7   انب  لاصتلاا  كنكمي  ،سرام 31  و  ربوتك  أ1  نيب  . 1-800-431-9007   مقرلا  ىلع   Wellcare  by  Health  Net  ـب  لصتاف  ،تامدخلا  هذه  ىلإ  ةجاحب  تنك  اذإ

  ىلإ  احابص  8    ةعاسلا  نم  ةعمجلا  ىلإ  نينثلاا  نم  انب  لاصتلاا   كنكمي  ،ربمتب  س30  ىلإ  ليربأ  1  نم  اءدب  .  ءاس  م8  ةعاسلا  ىلإ  احابص  8   ةعاسلا  نم  عوبسلأا  يف  مايأ

   ىجريف  ،اديج  عمسلا   وأ  ثدحتلا  عيطتست  لا  تنك  اذإ . ةيلارديفلا  تازاجلإاو  عوبسلأا  ةياهن  تلاطع  يفو  لمعلا  تاعاس  ءاهتنا  دعب  ةلسارم  ماظن  مدختسي . ءاسم  8   ةعاسلا
   قيسنتب  وأ  يتوص  طيرش  لكش  ىلع  وأ  ةريبك  ةعابطب  وأ  ليارب  ةقيرطب  كل  دنتسملا  اذه  ريفوت  نكمي  ،بلطلا  دنع . 117   مقرلا  ىلع  (TTY  )  يصنلا   فتاهلاب   لاصتلاا
   :ىلإ  باطخ  لاسرإ  وأ  لاصتلاا  ىجري  ،ةليدبلا  تاقيسنتلا  هذه  دحأب  ةخسن  ىلع  لوصحلل . ينورتكلإ

 Wellcare by  Health Net 

 21281 Burbank Blvd. 

 Woodland Hills, CA 91367 

 1-800-431-9007 

 711 :)TTY  ( الهاتف النص ي

  ظلمم تديية تقكيف

  أو العرق س الجنسأسا  ى علىريقة أخرالمشروع بط ز غيرييبالتم تت أو قامالخدما ذهديم هن تقعجزت ع   Wellcare by Health Netنت أنحال ظن في

  يةينت الجة أو المعلومابيطة الالحال ة أوديسة الجالإعاق  ة أوية العقلأو الإعاق مرة أو العالهوي ة أورقية العل القومي أو المجموعلأصا ب أوأو النس لديناللون أو ا أو
   أو  ايطخ أو  فتاهلر ام تظلم عبدينك تقء. يمكالأعضا تم خدمالدى قس يم تظلمتقد يمكنك الجنسي، توجهال ة أولجنسية االهوي ع أوالنو ة أولاجتماعية االحال أو

 ا :ينروتكلإ  أو اي صشخ

  5   ةعاسلاو احابص 8ين الساعةب  ،1-866-458-2208 على الرقم Wellcare by Health Net قوق المدنية لدىالح قمنسصل بات  تف:هاال عبر • 

 .711  الرقم على ( TTY ي )صلنا  تفالهبا  لاصتلاا  ىرجيف ،اديج عمسلا  أو  ثدتحلا  عيطتست  لا  تنك  اذإ  أو . ةعملجا  ىلإ  نينثلاا  نم  ،ءاسم

  :ىلإ  هلسرأوا باطخ بتكا  أو  ىكوش  ذجمون  ملأا ا: يطخ •

 Wellcare Civil Rights Coordinator 

 P.O.  Box 9103 

 Van Nuys, CA 91409-9103 

   .يم تظلمتقد دنك تريواذكر أ  Wellcare  by Health Netب أوبيدة الطة عياارقم بزي  ا:يصخش •

.   www.wellcare.com/healthnetCAي علىلإلكترونا   Wellcare by Health Netموقع رةم بزياق ا: ينورتكلإ • 
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  California في يةالصح يةت الرعااخدم دارةإ – يةدنالم لحقوقب امكت

   ايطخ أو  فتاهلا  ربع  ةيندملا  ققولحا  بتكم  ،  California ة فيلصحية اعايرلا  تامدخ ةرادإ  ىدل  ةيندم  ققوح ىكوش  ميدقت  اضيأ  نككمي

  ا :ينروتكلإ  أو

  الرقم على ( TTY ي )النصتفالهبا اللاتصى اجا، فيريدث أو السمع جتحدستطيع اللا ت تذا كنإ .1-916-440-7370 ل على الرقمصات  تف:هاال عبر • 
  .تصالات(ل الاحيدمة تر)خ 711 

  :ىلإ ا باطخ لسرأ  أو  ىكوش  ذجمون  ملأا ا: يطخ •

ً ً

ً

ً

ًً

 Deputy Director, Office of Civil Rights 

 Department 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    نيلإلكترولى الموقع اوى عاذج الشكاتتوفر نم

 .CivilRights@dhcs.ca.gov  نانوعلا  ىلإ اي نروتكلإ  اديرب  لسرأ ا: ينورتكلإ • 

  حدةلمتت االولايا في يةانلإنست اخدماوال صحةال وزارة –  يةدنالم لحقوقب امكت

  بتكم  ىدل  ةيندم  ققوح ىكوش  ميدقت  اضيأ  نككميف ،سنلجا  أو  ةاقعلإا  أو  نسلا  أو  يمقولا  لصلأا  أو  نلولا  أو  قرعلا  ساسأ  ىلع  زييمتلل  تضرعت أنك تننإذا ظ
 ا :ي نورتكلإ  أو  ايطخ أو  فتاهلا  ربع  ةدتحملا  تايلالوا  يف ةيناسنلإا  تامدلخاو  ةصحلا  ةرازو يف ةيندملا  ققولحا

 ف المخصصاتف النصي/الهاتلها  ل علىتصاالا جىا، فيريدث أو السمع جتحدستطيع اللا ت تذا كنإ . 1-800-368-1019 رقمى الاتصل عل  تف:هاال عبر •
 .1-800-537-7697  قمية على الرة السمعالإعاق حابلأص

  :ىلإ ا باطخ لسرأ  أو  ىكوش  ذجمون  ملأا ا: يطخ •

 U.S.  Department of Health and Human Services 

 200 Independence Avenue SW 

 Room 509F, HHH Building 

 Washington, D.C.  20201 

 .http://www.hhs.gov/ocr/office/file/index.html  نيلإلكترولى الموقع اوى عاذج الشكاتتوفر نم

   ة علىنيدتب الحقوق المبة شكاوى مكة بوارم بزياق  ا:ينورتكلإ • 

 https://ocrportal.hhs.gov/ocr/portal/lobby.jsf. 
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