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 روزنامه اعضا |  فصل بهار 2025

 یادآوری :
 ، CalOptima Health برای حفظ سلامت خود ویزیت سلامتی را با پزشک خود ظرف 3 ماه پس از عضویت در 

 و پس از آن سالانه برنامه ریزی کنید . 



 دستگاه اندازه گیری فشار 
 خون را بدون هیچ هزینه

ای دریافت کنید

 به عنوان یک عضو  CalOptima Health Medi-Cal، می توانید بدون هیچ هزینه ای 
 یک دستگاه فشار خون دریافت کنید. اگر فشار خون بال  دارید، از پزشک خود بخواهید 

 یک دستگاه فشار خون  برای شما دستور دهد .

فشار خون همان فشاری است که خون به دیواره رگ های شما وارد می نماید. سرخ رگها خون را از قلب شما 
 به سایر قسمت های بدن می برند. 

 فشار خون بالا که فشار خون )hypertension ( نیز نامید ه می شود، فشار خونی است که بالاتر از محدوده سالم است. فشار خون 
 بالا شما را در معرض خطر بیماری قلبی و سکته مغزی قرار می دهد.

 محدوده فشار خون طبیعی زیر 120/80 است .

برای دریافت فشارسن ج :
1. از مطب پزشک بخواهید که ابتدا با داروخانه تأیید کند که 

 آنها می توانند اقلام نسخه را ارائه کنند یا خیر.

از پزشک بپرسید که آیا می توانند درخواست را مستقیماً به  . 2
 داروخانه ارسال کنند .

اگردریافت در منزل را ترجیح می دهید، از مطب پزشک  •
 بپرسید که آیا داروخانه اقلام را به منزل ارسال می نماید 

 یا خیر.
 • اگر می خواهید فشار سنج خود را از داروخانه تحویل 

 بگیرید، یک نسخه از دستور پزشک را با خود ببرید.

چه زمان ی باید فشار خونم را چک کن م؟
 • حتما فشار خون خود را طبق توصیه پزشک در خانه 

 چک کنید.
• قبل از مراجعه به پزشک فشار خون خود را چک کنید و 

 نتایج خود را با پزشک خود در میان بگذارید. 
• فشار خون خود را در صبح و عصر اندازه گیری کنید تا 

 ببینید آیا تفاوت عمده ای وجود دارد که باید با پزشک 
خود در میان بگذارید یا خیر .

ب ا صحب ت ب ا پزش ک خ ود، راه ه ای مدیریت  و پیشگیری  از فش ار خ ون بالا  را بیاموزی د.
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 همین امروز برای حفظ سلامت 
 لبخند فرزندتان اقدام کنید!

 یادآوری در مورد بیمه دندانپزشکی 

یک لبخند  سالم پایه و اساس سلامت کلی بدن است، بنابراین اهمیت سلامت دندان 
 را فراموش نکنید. معاینات منظم دندانپزشکی به اندازه ویزیت پزشک مهم است و 

 اکنون زمان مناسبی برای برنامه ریزی یک ویزیت است.

دلیل اهمیت سل مت دندان چیست : برنامه ریزی ویزیت دندانپزشکی هر 6 ماه 
یکبار به  پیشگیری از پوسیدگی و عفونت های جدی دهان و دندان کمک می کند. در 
هر معاینه، کو دک شما معاینه کامل دندان، تمیز کردن دندان ها و درمان با وارنیش 

 فلوراید را برای جلوگیری از پوسیدگی دریافت می کند.

 آیا می دانستید؟
 ارائه دهنده مراقبت های اولیه کودک

 شما )PCP( همچنین می تواند از 

 وارنیش فلوراید برای کمک به جلوگیری 

PCP از پوسیدگی استفاده کند .  با 

فرزندتان تماس بگیرید و بپرسید که آیا 
 وارنیش فلوراید موضعی در مطب او 

 ارائه می شود یا خیر.

 به کودک خود یک عمر 
 لبخند سالم را هدیه دهید:

 نوزادان و کودکان نوپا
)0-3(: اولین ویزیت 

دندانپزشکی فرزندتان را در 
زمانی که اولین دندان او ظاهر 
 شد یا تا اولین سالگرد تولدش 

 برنامه ریزی کنید.

12 (: با مراجعه  ) 4 تا  کودکان
 به دندانپزشکی هر 6 ماه یکبار 

 لثه ها و دندان های کودک خود را 

 مستحکم و سالم نگه دارید.

20 (: از  نوجوانان ) 13 تا
آنجایی که دندان های دائمی در 
این سن رشد کرده اند، با ورود 
 فرزند شما به دوران بزرگسالی 

 معاینات منظم هر 6 ماه یکبار

 برای حفظ سلامت دهان و دندان 

بسیار اهمیت دارد.

 از مزای ای دندانپزشک ی خ ود غاف ل نشوید !

 اگر کودک شما دندانپزشک ندارد، طرح Smile, California می تواند کمک کند. 
TTY 1-800-735-2922( 1-800-322-6384 ( تماس بگیرید یا از   با شماره
 وبسایت smilecalifornia.org دیدن کنید تا یک دندانپزشک تحت قرارداد

 Medi-Cal را در نزدیکی خود پیدا کنید . 

http://smilecalifornia.org
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 چه کسانی باید آزمایش شوند؟

 • کودکان باید ابتدا در 12 ماهگی و 
 دوباره در 24 ماهگی برای سرب خون 

 آزمایش شوند. 

اگر فرزندتان آزمایش سرب خون  •
 را انجام نداده است، میتوانید یک 

 آزمایش جبرانی انجام دهید.

 آزمایش فرزندتان برای سرب: آنچه شما 
 باید بدانید

 آزمایش سرب خون

 سرب چیست؟
س رب فل زی اس ت ک ه باع ث مش کلات عم ده سلامتی  در کودک ان خردس ال م ی ش ود. بسیاری  از اجن اس ح اوی س رب دیگ ر فروخت ه

نمیشون د، ام ا س رب هن وز هم  در خانه ه ای قدیمی تر  و اطراف  آن، داروه ای خانگ ی سنت ی، غذاها و  در برخ ی محص ولات یاف ت می ش ود.

 چرا تست سرب؟  
 • سطح سرب خون ایمن برای کودکان وجود ندارد. 

حتی سطوح پایین سرب می تواند بر مغز، رشد، ی ادگیری، رفتار کودک تأثیر بگذارد و باعث مشکلات سلامتی دیگر شود.  • 
اکث ر کودکان ی که  در خونش ان س رب وجود  دارد هی چ نشانه ای  از خ ود نش ان نم ی دهند  و ممک ن اس ت سال م ب ه نظ ر برسن د  و • 

رفتا ر کنند .  

تست سرب بهترین ر اه برای شناسایی این است که فرزندتان در معرض سرب قرار گرفته است.

 آزمایش سرب خون چگونه انجام می شود؟
مقدار کمی خون از انگش ت، پاشنه پا یا بازو گرفته می شود و برای وجود سرب آزمایش می شود.

توسط یک سوزن کوچک از انگشت یا پاشن ه پا چند قطره خون را جمع می کنند و نتایج را سریع اعلام میکنند.  • 
 • همچنین ممکن است برای تایید سطح سرب از رگ خون گرفته شود.

تاخیر نکنید. با پزشک فرزندتان در مورد انجام تست سرب در خون مشورت نمایید . 
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 با این غربالگری های سرطان از سلامت خود 
 محافظت کنید

توضیحات: اطلاعات موجود در این خبرنامه صرفا ً برا ی مقاصد آموزشی و اطلاع رسانی است و جای توصیه های پزشکی حرفه ای 
 را نمی گیرد. اگر سوالی دارید، لطفا با پزشک خود تماس بگیرید .

 غربالگریهای سرطان

 غربالگری سرطان سینه
هر کسی بدون توجه به جنسیت ممکن است به سرطان سینه 
مبتلا شود. در مورد انجام ماموگرافی با پزشک خود صحبت 

 کنید. ماموگرافی از هر پستان با استفاده از اشعه ایکس عکس 
می گیرد تا وجود سرطان را بررسی کند که اینکار معمولا ً از سن

 40 سالگی شروع می شود. در صورت وجود نگرانی، با شما 
 برای انجام آزمایشات بیشترتماس گرفته می شود .

Cervical Cancer Screening 
پاپ اسمیر )یا تست پاپ اسمیر( غربالگری سرطان دهانه رحم 
برای افرادی است که دهانه رحم )قسمت پایینی رحم( دارند. 

آزمایش پاپ اسمیر می تواند توده هایی را در دهانه رحم پیدا 
کند که طبیعی نیستند و می توانند به سرطان تبدیل شوند. مهم 
 است که با ارائه دهنده خود صحبت کنید تا بدانید هر چند وقت 

یکبار نیاز به انجام آزمایش پاپ اسمیر دارید . 

 معاینه تشخیصی سرطان روده بزرگ یا مقعد  
 از سن 45 سالگی ، با پزشک خود در مورد زمان انجام غربالگری 

سرطان روده بزرگ و مقعد مشورت نمایید. احتمال ابتلا به 
سرطان روده بزرگ و مقعد با افزایش سن بیشتر میشود. 

 غربالگری های زیادی برای سرطان روده بزرگ و مقعد وجود 
 دارد، از جمله :

) FIT  · آزمایش مدفوع ) FOBT یا
 · سیگموئیدوسکوپی انعطاف پذیر

 · کولونوسکوپی 
 · سی تی کولونوگرافی )کولونوسکوپی مجازی(

 در م ورد اینک ه ک دام آزمای ش ب رای شم ا بهت ر است  و ه ر چن د وق ت
برای کمک  خو د صحبت کنید . پز شک شوید ، با آزما یش با ید یکبا ر

ب ه سال م مان دن، مه م اس ت ک ه سرطان  را ب ه موق ع پی دا کنی د ت ا
درم ان شوی د. بتوانی د فوراً 

برای کسب اطلاعات بیشتر به این وبسایت مراجعه کنید: 
 .www.caloptima.org 

غربالگری های به موقع سرطان می تواند به یافتن سلول های سرطانی قبل از رشد یا انتشار به سایر نقاط بدن کمک کند .
 انجام به موقع غربالگری ها می تواند به تشخیص زودهنگام و جلوگیری از تاخیر در درمان کمک کند. در زیر چند غربالگری را نام 

می بریم که نباید به تعویق بیافتند : 

غربالگری در 
مورد زندگی 

 است نه 
 سرطان.

بیایید غربالگری را انجام دهیم OC ساکنین 

https://www.caloptima.org


 ویزیت سال نه سل متی 

 کارت هدیه  $50

 اعضای 45 ساله و بالاتر که یک بازدید 
 سالانه سلامتی را در سال 2025 تکمیل 

می کنند )هیچ فرم پاداش سلامتی مورد 
 نیاز نیست( 

 آزمایش سرب خون در سن
 24 ماهگی

 کارت هدیه  $25

 اعضای بین 24 تا 35 ماهه که آزمایش 
 سرب خون را در سال 2025 انجام داده اند 

 )هیچ فرم پاداش سلامتی مورد نیاز نیست(   

A1C تست دیابت 

 کارت هدیه  $25

 اعضا بین سنین 18 تا 75 سال که بیماری 
 دیابت در آنها تشخیص داده شده است 

 و آزمایش A1C را در سال 2025 انجام
 داده اند

 غربالگری سرطان سینه

 کارت هدیه  $25

 اعضای 50 تا 74 ساله که در سال 2025
ماموگرافی غربالگری سرطان سینه را 

 تکمیل می کنند 

 غربالگری سرطان دهانه رحم

 کارت هدیه  $25

 اعضای 21 تا 64 ساله که غربالگری سرطان 
 دهانه رحم را در سال 2025 تکمیل می کنند 

معاینه چشم دیابت

 کارت هدیه $25

 اعضای 18 تا 75 ساله با تشخیص دیابت 
 که در سال 2025 وقت معاینه چشم آنها 
 فرارسیده و یک معاینه اتساعی یا شبکیه 

 دیابت را انجام دهند

 آزمایش سرب خون در سن
 12 ماهگی

 کارت هدیه  $25

 اعضای بین 12 تا 23 ماهه که آزمایش 
 سرب خون را در سال 2025 انجام داده اند 
 )هیچ فرم پاداش سلامتی مورد نیاز نیست( 

غربالگری سرطان روده بزرگ و 
 مقعد 

 کارت هدیه  $50

 اعضای 45 تا 75 ساله که کولونوسکوپی را 
 در سال 2025 انجام داده اند 

معاینه پس از زایمان

 کارت هدیه $25

 اعضایی که معاینه پس از زایمان را بین 
 هفته 1 تا 12 پس از زایمان انجام می دهند

ک ارت ه ای هدی ه خود را  از دس ت ندهی د!
 در اینجا جوایز سل مت اعضای  CalOptima Health در سال 2025 آمده است  

 CalOptima Health به اعضای واجد شرایط  برای ایفای نقش فعال در سلامت خود جوایز سلامتی میدهد. برای آشنایی با 2
ببینید . برای اطلاعات  بیشتر  باشند« را  در  صفحه 10  جایزه،  اطلاعات »اعضا ممکن است واجد شرایط جوایز جدید  سلامت  رفتاری

کنید .  و دریافت فرم های جوایز سلامت، به www.caloptima.org مراجعه

عرضه جوایز سلامت به جز برای ویزیت سالانه سلامتی، آزمایش سرب خون  در 12 ماهگی و آزمایش سرب  خون  در 24 ماهگی  به فرم تکمیل شده 
پاداش سلامتی نیاز دارد. برای واجد شرایط شدن برای این کارت هدیه، شما  باید همه موارد لازم واجد شرایط شدن برای جوایز سلامت را برآورده 
 کنید تا واجد شرایط دریافت جوایز خود شوید. پس از دریافت  فرم تکمیل شده یا تائید ویزیت شما،  حداقل ۸ هفته  طول می کشد تا جایزه شما را 
پردازش کنیم. از جوایز نمی توان برای خرید الکل، تنباکو، اسلحه گرم، کارت هدیه یا بلیط بخت آزمایی استفاده کرد. جوایز ارزش نقدی  ندارند  و
CalOptima Health در صورت گم شدن یا سرقت آنها مسئولیتی برعهده ندارد. شما می  توانید  فقط 1 بار در سال تقویمی برای دریافت هر یک از 
 جوایز سلامتی تأیید شوید. جوایز تنها تا زمان اتمام بودجه، در دسترس هستند. پس از لغو عضویت در طرح، جوایز قابل دسترسی نیستند.  این 

برنام ه ممکن است در هر زمانی بدون اطلاع قبلی تغییر کند یا پایان یابد.

http://www.caloptima.org
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ی ک طرح CalOptima Health 
دهد  Medicare را ارائ ه م ی

 آیا می دانستید ...

آی ا اعض ای خان واده ی ا دوستان ی داری د ک ه پوش ش Medicare و
OneCare ط رح CalOptima Health دارن د؟ Medi-Cal 

)HMO D-SNP(, a Medicare Advantage Special 
Needs Plan، را ارائ ه م ی ده د ک ه ممک ن اس ت ب رای آنه ا مناسب

هم ه مزای ای Medicare و ادغ ام باشد.  OneCare با
و  پزشک  Medi-Cal در ی ک ط رح واحد  و بی ش  از 7,500

متخصص  در اورن ج کانت ی، دریاف ت مراقب ت ه ای بهداشت ی را
ای  هز ینه ماها نه و هیچ کسر آسا ن تر می کند . هیچ حق بیمه

ط رح گزین ه دارن د : وج ود ن دارد. به  علاوه، اعض ا بی ن 2

CalOptima Health OneCare Complete 
همه  بیمارستا نی و پز شکی و خدما ت ا ست که ا صلی ما طر ح

پوشش  برا ی شما داروه ای تجوی زی تح ت پوشش  را ب ا هزین ه $0
م ی ده د. ای ن مزای ا شام ل بسیاری  از مزای ای اضاف ی مانن د مزایای
تناس ب ان دام، دندانپزشک ی جام ع، ک ارت کم ک هزین ه چن د منظوره
م واد غذایی و  اقلام ب دون نسخه )OTC( و  ب رای flex card 

م وارد دیگ ر است . 

CalOptima Health OneCare Flex Plus 
ط رح جدی د کمهزین ه م ا اس ت ک ه ب ا قابلی ت انعط اف ب الا طراحی

ش ده اس ت ک ه ویزی ت دکتر  و اقامت  در بیمارستان  را ب ا $0
هزین ه ارائ ه میده د. ای ن مزای ا شام ل مزای ای اضاف ی سخاوتمندانه
ب ا موجودی flex card منظور ه هز ینه چند کار ت کمک ما نند ا ی

بیشت ر برای  اقلام ب دون نسخ ه، خدم ات دندانپزشک ی جامع،
مزای ای تناس ب اندام  و م وارد دیگ ر است.

ب رای واج د شرای ط ب ودن ب رای OneCare ، ی ک ف رد بای د 21
سال  و بالات ر داشت ه باش د. ساک ن اورن ج کانت ی باش د. دارای

Medi- هستند،  و مزای ای کام ل B و A بخشها ی Medicare 
هی چ سهمی  از هزینه  را داشت ه باش د. از ب دون Cal 

دی دن کنی د ی ا ب رای دریافت www.caloptima.org 
توسط Medicare اطلاع ات بیشت ر درب اره ط رح

توس ط ب ا شم اره تلف ن رایگان CalOptima Health
ساع ت شبانه  روز و TTY 711( 1-877-412-2734 (  در 24

بگیرید .  تما س رو ز هفته 7 

م ی توان د ب رای خری د م واد CalFresh 
غذای ی ب ه شم ا کم ک مال ی ارائ ه ده د

شم ا مجب ور نیستی د بی ن خری د م واد غذای ی سالم  و پرداخ ت قب وض خ ود، مانن د اج اره، یکی
خانواده م اه ب رای ی ک دلار * در د هید تا 975 درخواس ت CalFresh  را انتخ اب کنی د. ب رای 
حدا کثر 292 دلار* در م اه ب رای ی ک ف رد دریاف ت کنی د. ای ن برنام ه مزایایی  را بر نفر ه یا 4

 روی ی ک ک ارت نق دی ص ادر م ی کن د ک ه م ی تواند  در فروشگ اه ه ای م واد غذای ی، بازارهای
کشاورزان  و آنلای ن استف اده ش ود .

درخواست دهید یا با خدمات مشتری  BenefitsCal.com اکنون در 

TTY (  تماس بگیرید 711( 1-888-587-8088  CalOptima Health به شماره

وجود  داد . هیچ تضمینی نخوا هد ر ا تغییر مزایا ی Medi-Cal شما برنا مه Medi-Cal نیست و * CalFresh یک
شرای ط شم ا متف اوت است. ن دارد که  در ص ورت درخواس ت واج د شرای ط شوید  و می زان مزای ا بس ت به

 

http://www.caloptima.org
http://BenefitsCal.com
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خدمات سلامت 
رفتاری از راه دور در 

 دسترس است 

خدمات سل مت رفتاری

 درمان مشکل ت سل مت روان به صورت آنل ین 
 در دسترس دانش آموزان  است

در مدارس مناطق شرکت کننده در این طرح در سراسر اورنج کانتی به خدمات درمانی  K-12 آیا می دانستید دانش آموزان
دسترسی دارند؟ دانش آموزان با یک درمانگر دارای مجوز که در زمینه  Hazel Health  آنلاین سلامت روان از راه دور

 کودکان و نوجوانان تخصص دارد مطابقت داده می شوند. این برنامه برای دانش آموزان دارای بیمه یا بدون بیمه به صورت 

 رایگان ارائه می شود. این برنامه پشتیبانی تخصصی را ارائه می دهد که ثابت شده است که موثر، سریع و آسان است.

 بــرای ثبــت نام در برنامــه درمانی آنلاین با هزینه
اســکن کنید. را QR ما، کد $0 

 جهت کسب اطل عات بیشتر با شماره
بگیرید. تماس 1-888-541-7063 

 ، TeleMed2U  CalOptima Health از طری ق شراک ت ب ا
خدم ات درمان از راه دور  را ب رای مراقب ت ه ای بهداشت ی

رفت اری ب ه اعض ا ارائ ه م ی ده د. ای ن خدم ات گزین ه ه ای بهت ری
ب رای دسترس ی شم ا ب ه مراقب ت ها  و خدم ات سرپای ی سلام ت

رفتاری را  در دست رس شم ا ق رار م ی دهن د. ارائ ه دهندگ ان
متوسط  مشکلا ت خفیف تا ا ز و سیعی  TeleMed2U طیف

 را درم ان م ی کنن د. آنه ا م ی توانن د درم ان سرپای ی سلامت
 روان  را ارائ ه دهند  و داروه ای سلامت  روان شما  را مدیری ت
ب ا شم اره رایگ ان TeleMed2U تما س با توا نید با  کنند . می

9210-585-844-1 ، خدم ات درمانی از راه دور  را درخواس ت
کنی د. ب رای کس ب اطلاع ات بیشتر  در م ورد ای ن برنامه  و سای ر

ب ا خ ط خدم ات سلام ت رفت اری خدم ات سلام ت رفت اری 
شمار ه   CalOptima Health Behavioral Health ، با

شبانه  سا عت TTY 711( 1-855-877-3885( ، در 24 رایگ ان
بگیرید .  رو ز هفته  تما س  روز،  7

Telemed2U می تواند درمان 
سرپایی سلامت روان را ارائه دهند 

 و داروهای سلامت روان شما را 

 مدیریت کنند.

https://4fe7.short.gy/31b2eb
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 پس از مراجعه به اورژانس یا اقامت در بیمارستان 
 با پزشک خود پیگیری کنید

 دریافت اطلاعات در زبان ها و یا فرمت های دیگر
اطلاعات و مطالب به چاپ درشت ، فرمت ها و زبان های دیگر )انگلیسی، اسپانیایی، ویتنامی، 

فارسی، کره ای، چینی و عربی( در دسترس میباشند. لطفا با خدمات مشتریان تماس بگیرید و به 
 ما بگویید که زبان ترجیحی  گفتاری و نوشتاری شما چیست، و اگر نیاز به اطلاعات و یا مطالب در 

فرمهای دیگردارید به اطلاع ما برسانید .

 پیگیری پس از مراجعه به اورژانس

پس از خروج از اورژانس یا زمانی که پس از اقامت در 
بیمارستان به خانه رفتید، ممکن است مدتی طول بکشد تا 

بیمارستان سوابق پزشکی شما را برای پزشک شما ارسال 
کند. برای اطمینان از دریافت بهترین مراقبت، مهم است که 
 یک ویزیت پیگیری بعد از مرخص شدن را با پزشک خود در 

 عرض 7 روز برنامه ریزی کنید .

در یک ویزیت بعد  از مرخص شدن، پزشک شما داروهای 
جدیدی را که ممکن است تجویز شده باشد بررسی می کند و 
دلایل نیاز به مراقبت های اورژانسی یا اقامت در بیمارستان 

را بررسی می کند. این ویزیت پیگیری می تواند از اقامت 
مجدد در بیمارستان یا سایر مشکلات جلوگیری کند. ویزیت 

 های پیگیری می تواند به صورت حضوری یا از طریق تلفن 
 همراه باشد .

 اگر سؤالی دارید یا برای ملاقات بعد از مرخص شدن 
 با پزشک خود نیاز به کمک دارید، با خدمات مشتری
 CalOptima Health به صورت رایگان با شماره
)TTY 711 ( تماس بگیرید .  1-888-587-8088

این ویزیت پیگیری می تواند از 
 اقامت مجدد در بیمارستان یا 

 سایر مشکلات جلوگیری کند.

CalOptima Health  دفترچه راهنمای اعضای 
به روزترین دف ترچه راهنمای اعضا در حال حاضر در وب سایت ما و بنا به درخواست در

 www.caloptima.org در دسترس است. اگر مایل هستید از طریق پست برایتان ارسال گردد، 
 لطفا با خدمات مشتریان با شماره رایگان TTY 711( 1-888-587-8088( تماس حاصل کنید .

http://www.caloptima.org
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 اعضا ممکن است واجد شرایط مشوق 
 های جدید سلامت رفتاری باشند

 جوایز خدمات سل مت رفتاری

 مراقبت های پیگیری برای کودکان با تجویز داروی 
) ADHD( اختل ل کمبود توجه/بیش فعالی 

 CalOptima Health یک پاداش سلامتی اعضای 
 برای اعضای واجد شرایط در رده سنی 6 تا 12 سال با 

 تشخیص ADHD دارد. اعضای واجد شرایط می توانند با

 انجام 3 ویزیت پیگیری در عرض 5 ماه پس از تجویز داروی

ADHD، یک کارت هدیه 25 دلاری بدون هزینه دریافت 
 کنند. فرم این پاداش سلامت را در وب سایت ما به آدرس

ژانوی ه  www.caloptima.org پر کنید و قبل از 31
ارس ال کنی د ت ا ک ارت هدی ه CalOptima Health 2026 ، به

25 دلاری رایگ ان خود  را دریاف ت کنید . 

غربالگری دیابت برای افراد مبتل  به اسکیزوفرنی یا 
 اختل ل دوقطبی که از داروهای ضد روان پریشی 

 استفاده می کنند

 غربالگری دیابت برای سلامتی شما مهم است. به عنوان یک 

 عضو CalOptima Health Medi-Cal، می توانید بدون 

هیچ هزینه ای غربالگری دیابت را انجام دهید. در طول ویزیت 
با پزشکتان، پزشک باید یک برگه آزمایشگاهی برای غربالگری 
 دیابت به شما بدهد. در غیر این صورت، لطفا یکی درخواست 

 کنید. اعضای واجد شرایط در رده سنی 18 تا 64 سال می 

 توانند با انجام غربالگری دیابت بین 1 ژانویه 2025 تا 31

 دسامبر  2025 ، یک کارت هدیه 25 دلاری رایگان دریافت کنند.

 CalOptima Health بقیه مراحل را انجام می دهد. هیچ 
 فرمی برای ارسال وجود ندارد.

دیابت نباید  از قبل در اعضا تشخیص داده شده باشد. همچنین 
 باید حداقل 1 مورد از داروهای ضد روان پریشی ذکر شده در 

 اطلاعیه پاداش سلامت برای آنها تجویز شده باشد.

ب ه شم اره رایگ ان CalOptima Health اگر  در م ورد ای ن پی ام سؤال ی داری د، ب ا خدم ات مشتری ان
TTY 711( 1-855-877-3885 ( تم اس بگیری د. ب رای اطلاع ات بیشتر  در م ورد ای ن جوای ز سلامت ی اعضا،

. www.caloptima.org از وبسای ت م ا بازدی د کنی د 

http://www.caloptima.org
http://www.caloptima.org/
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 به عنوان یک عضو جدید CalOptima Health ، یک بسته تحت عنوان »به CalOptima Health خوش آمدید « را توسط پست 

 دریافت خواهید کرد که شامل موارد زیر است :

خلاصه مزای ا
اطلاعاتی  در م ورد نح وه دسترس ی ب ه کتابچ ه راهنم ای اعض ا

CalOptima Health ک ارت شناسای ی

ف رم انتخ اب شبک ه بهداشت  و راهنم ای ف رم انتخ اب
د یگر اطلاعا ت مهم

لطفا ً بل فاصله بسته را باز کنید و ابتدا این کار را انجام دهید :

 اعضای جدید از اینجا شروع می کنند 

 اگر به کمک نیاز دارید، از دوشنبه تا جمعه، از ساعت 8 صبح تا 5:30 بعد از ظهر، با خدمات مشتریان CalOptima Health به 

به صورت رای گان تماس بگیرید. ما کارکنانی داریم که به زبان شما صحبت می کنند.  ) TTY 711( 1-888-587-8088  شماره

)PCP (  و یک شبکه بهداشتی را انتخاب کنید  یک ارائه دهنده مراقبت های اولیه
این بسته دستورالعملهای ی در مورد نحوه دسترسی به فهرست ارائهدهنده شبکه سلامت در وبسایت 

PCP ) ارائهدهندهای که به شما دارد. لطفا ً یک www.caloptima.org به نشانی CalOptima Health 
 کمک میکند مراقبتهای مورد نیاز خود را دریافت کنید(  را انتخاب کنید که با شبکه بهداشتی انتخابی شما قرارداد 

 دارد. اگر ظرف 45 روز پس از پیوستن به CalOptima Health یکی را انتخاب نکنید، ما یک PCP برای شما 

 انتخاب می کنیم .

 فرم انتخاب شبکه بهداشت و درمان را پر کنید
انت خابی خود را فهرست کنید، فرم را امضا کنید و در اسرع وقت آن را به PCP شبکه بهداشتی و 

 CalOptima Health برگردانید. همچنین  میتوانید انتخابهای خود را در پورتال اعضا در آدرس زیر انجام دهید
member.caloptima.org. 

 کتابچه راهنمای اعضای  CalOptima Health خود را بخوانید
 کتابچه راهنمای شما اطلاعاتی درباره برنامه ها و خدمات CalOptima Health دارد. برای اطلاع از مواردی

 که ما پوشش می دهیم، نحوه تغییر شبکه بهداشتی یا ارائه دهنده مراقبت های اولیه  PCP و سایر جزئیات،

به کتابچه راهنمای خود مراجعه کنی د. کتابچه راهنمای اعضا به صورت آنلاین در این وبسایت یافت می شود
www.caloptima.org . اگر میخواه ید کتابچه راهنمای اعضا برای شما پست شود، با خدمات مشتریان تماس 

 بگیرید.

 اولین قرار ویزیت خود را ظرف  3 ماه برنامه ریزی کنید
 در 3 ماه اول پس از پیوستن به CalOptima Health از PCP خود بازدید کنید. اولین ویزیت با همکاری 

 همزمان با پزشک به شما کمک می کند سلامت خود را حفظ کنید.

 درباره برنامه پاداش سل مت اعضا بیاموزید
اعضای وا جد شرایط برای ایفای نقش فعال در سلامت خود، جوایز سلامت اعضا را   CalOptima Health به

www.caloptima.org . بدون هزین ه ارائه می دهد! برای اطلاعات بیشتر به این وبسایت مراجعه نمایید
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 اعلامیه عدم تبعیض

CalOptima Health .ازقوانین حقوق مدنی ایالتی و دولتی تبعیت میکند CalOptima Health .تتبعیض خلاف قانون است 
هرگزبر خلاف قانون به دلیل جنسیت، نژاد، رنگ پوست، م ذهب، اصل و نسب، ملیت، قومیت، سن، ناتوانی ذهنی ، ناتوانی جسمی ، 

سابقه پزشکی، اطلاعات ژنتیک، وضعیت تاهل، هویت ج نسیتی یا گرایش جنسی رفتاری متفاوت نخواهد داشت وتبعیض نمیگذارد. 
 CalOptima Health منابع زیر را ارائه میکند :  

 کمکها و خدمات  رایگان به افراد معلول برای یاری در برقراری ارتباط بهتر، مانند: 

 مترجمان زبان اشاره رسمی

 اطلاعات کتبی در قالبهای دیگر )چاپ درشت، صوتی، فرمهای الکترونیک قابل دسترسی و غیره (

 خدمات زبانی رایگان برای افرادی که زبان اصلی آنها انگلیسی نیست مانند:

 مترجم رسمی

 اطلاعات کتبی به زبانهای دیگر

اگر به این کمکها نیاز دارید لطفا ً با CalOptima Health در روزهای دوشنبه تا جمعه بین ساعات 8 صبح تا 5:30 بعد از ظهر
بگیرید. اگر به خوبی قادر به شنوایی یا   از طریق شماره تلفن 8500-246-714-1 یا شماره رایگان 8088-587-888-1 تماس

TTY 711 تماس بگیرید.  در صورت درخواست شما این نوشته را میتوانیم به خط بریل، چاپ درشت، کاست  تکلم نیستید، لطفا ً با
 صوتی یا بطور الکترونیک در دسترس شما قرار دهیم.  برای دریافت یک نسخه در یکی از این قالب های جایگزین، لطفا درخواست 

 کتبی خود را به آدرس زیر ارسال نمایید: 

CalOptima Health 
505 City Parkway West 
Orange, CA 92868 
1-714-246-8500 (TTY 711) 

 چگونگی ارائه شکایت

 اگر فکر می کنید که CalOptima Health در ارائه این خدمات از نظر جنسیت ، نژاد ، رنگ ، مذهب ، نسب ، ملیت ، قومیت ، 
سن ، ناتوانی ذهنی ، ناتوانی جسمی ، وضعیت پزشکی ، اطلاعات ژنتیکی ، وضعیت تاهل ، هویت جنسیتی یا گرایش جنسی ، به 

 طورغیر قانونی تبعیض قائل شده یا قادر به ارائه خدمات نبوده میتوانید شکایت خود را به CalOptima Health ارائه نمایید.  
 شما میتوانید شکایت خود را بطور تلفنی، کتبی یا آنلاین ارائه نمایید: 

 تلفنی : با CalOptima Health در روزهای دوشنبه تا جمعه بین ساعات 8 صبح تا 5:30 بعد از ظهر از طریق شماره
بگیرید. اگر به خوبی قادر به شنوایی یا تکلم   تلفن 8500-246-714-1 یا شماره رایگان 8088-587-888-1 تماس

TTY 711 تماس بگیرید . نیستید، لطفا ً با

 کتبی: فرم شکایت را تکمیل کنید یا نامه ای به آدرس زیر ارسال نمایید:

CalOptima Health Grievance and Appeals 
505 llCity Parkway West 
Orange, CA 92868 

 حضوری: به مطب پزشکتان یا CalOptima Health مراجعه کنید و در مورد ارائه شکایت درخواست نمایید.

مراجعه نمایید . www.caloptima.org در CalOptima Health آنلاین: به وبسایت 
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 دفتر حقوق مدنی –
سازمان خدمات مراقبتهای درمانی کالیفرنیا

شما میتوانید شکایت خود را به دفتر حقوق مدنی وزارت بهداشت و خدمات اجتماعی آمریکا توسط تلفن، نامه یا آنلاین ارائه 
نمایید:  

اگر به خوبی قادر به شنوایی یا تکلم نیستید، لطفاً با شماره TTY 711 )سرویس رله  . 916-440-7370  تلفنی: شماره
 مخابراتی( تماس بگیرید. 

فرم شکایت را تکمیل کنید یا نامه ای به آدرس زیر ارسال نمایید :   کتبی:

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 

است .   فرم شکایت در وبسایت http://www.dhcs.ca.gov/Pages/Language_Access.aspx موجود

ایمیل کنید. . CivilRights@dhcs.ca.gov  آنلاین: به آدرس 

 دفتر حقوق مدنی –
وزارت بهداشت و خدمات اجتماعی آمریکا  

اگر فکر می کنید که براساس نژاد، رنگ، ملیت، سن ، ناتوانی ذهنی ، ناتوانی یا جنسیت در مورد شما تبعیض قائل شده اند میتوانید 
 شکایت خود را به دفتر حقوق مدنی وزارت بهداشت و خدمات اجتماعی آمریکا توسط تلفن، نامه یا آنلاین ارائه نمایید: 

توسط TTY  تلفنی: شماره 1019-368-800-1 اگر به خوبی قادر به شنوایی یا تکلم نیستید، لطفاً با 
7697-537-800-1 تماس بگیرید.

 کتبی: فرم شکایت را تکمیل کنید یا نامه ای به آدرس زیر ارسال نمایید: 

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  :فرم شکایت در وبسایت 

 آنلاین: به پورتال دفتر حقوق شهروندی در  https://ocrportal.hhs.gov/ocr/portal/lobby.jsf مراجعه نمایید.

TAGLINES 
English Tagline 
ATTENTION: If you need help in your 
language call 1-888-587-8088 (TTY 711). Aids 
and services for people with disabilities, like 
documents in braille and large print, are 
also available. Call 1-888-587-8088 (TTY 711). 
These services are free of charge. 

) Arabic( الشعار بالعربية 

يُرجى الانتباه: إذا احتجت إلى المساعدة بلغتك، فاتصل 
تتوفر أيضًا  .(TTY 711) 1-888-587-8088  بـ

للأشخاص ذوي الإعاقة، مثل  المساعدات والخدمات
المكتوبة بطريقة بريل والخط الكبير اتصل بـ   المستندات

1-888-587-8088 (TTY 711). هذه الخدمات مجانية.

	

	

	

Multi-language Interpreter Services

	

	

	

https://ocrportal.hhs.gov/ocr/portal/lobby.jsf
http://www.hhs.gov/ocr/office/file/index
mailto:CivilRights@dhcs.ca.gov
http://www.dhcs.ca.gov/Pages/Language_Access.aspx
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Nqe Lus Hmoob Cob (Hmong) 

CEEB TOOM: Yog koj xav tau kev pab txhais 
koj hom lus hu rau 1-888-587-8088 (TTY 711). 
Muaj cov kev pab txhawb thiab kev pab cuam 
rau cov neeg xiam oob qhab, xws li puav leej 
muaj ua cov ntawv su thiab luam tawm ua tus 
ntawv loj. Hu rau 1-888-587-8088 (TTY 711). 
Cov kev pab cuam no yog pab dawb xwb. 

日本語表記 (Japanese) 
注意日本語での対応が必要な場合は 
1-888-587-8088 (TTY 711) へお電話ください。 
点字の資料や文字の拡大表示など、 障がいをお
持ちの方のためのサービスも用意しています。 
1-888-587-8088 (TTY 711) へお電話ください。 こ
れらのサービスは無料で提供しています。
한국어 태그라인 (Korean) 
유의사항: 귀하의 언어로 도움을 받고 싶으시면 
1-888-587-8088 (TTY 711) 번으로 문의하십시오. 
점자나 큰 활자로 된 문서와 같이 장애가 있는 
분들을 위한 도움과 서비스도 이용 가능합니다. 
1-888-587-8088 (TTY 711) 번으로 문의하십시오. 
이러한 서비스는 무료로 제공됩니다. 

ແທກໄລພາສາລາວ (Laotian) 
ປະກາດ: ຖ້້າທ່່ານຕ້້ອງການຄວາມຊ່່ວຍເຫຼືື ອໃນພາສາຂອງ 
ທ່່ານໃຫຼື້ໂທ່ຫຼືາເບີີ 1-888-587-8088 (TTY 711). ຍັງມີ 
ຄວາມຊ່່ວຍເຫຼືື ອແລະການບີໍລິການສໍາລັບີຄົນພິການ ເຊ່ັ ນ 
ເອກະສານທ່ີ ເປັນອັກສອນນູນແລະມີໂຕ້ພິມໃຫຼືຍ່ ໃຫຼື້ໂທ່ຫຼືາ 
ເບີີ 1-888-587-8088 (TTY 711). ການບີໍລິການເຫຼືືົ ານີ ບີໍ  
ຕ້້ອງເສຍຄ າໃຊ່້ຈ່່າຍໃດໆ. 
Mien Tagline (Mien) 
LONGC HNYOUV JANGX LONGX OC: Beiv taux 
meih qiemx longc mienh tengx faan benx 
meih nyei waac nor douc waac daaih lorx taux 
1-888-587-8088 (TTY 711). Liouh lorx jauv-
louc tengx aengx caux nzie gong bun taux 
ninh mbuo wuaaic fangx mienh, beiv taux 
longc benx nzangc-pokc bun hluo mbiutc 
aengx caux aamz mborqv benx domh sou se 
mbenc nzoih bun longc. Douc waac daaih lorx 
1-888-587-8088 (TTY 711). Naaiv deix nzie weih 
gong-bou jauv-louc se benx wang-henh tengx 
mv zuqc cuotv nyaanh oc. 
Frase em português (Portuguese) 
ATENÇÃO: Se você precisar de ajuda no seu 
idioma, ligue para 1-888-587-8088 
(TTY 711). Serviços e auxílio para pessoas com 
incapacidades, como documentos em braile 
ou impressos com letras grandes, também 
estão disponíveis. Ligue para 1-888-587-8088 
(TTY 711). Esses serviços são gratuitos. 

Հայերեն պիտակ (Armenian) 
ՈՒՇԱԴՐՈՒԹՅՈՒՆ: Եթե Ձեզ օգնություն 
է հարկավոր Ձեր լեզվով, զանգահարեք  
1-888-587-8088 (TTY 711): Կան նաև 
օժանդակ միջոցներ ու ծառայություններ 
հաշմանդամություն ունեցող անձանց 
համար, օրինակ` Բրայլի գրատիպով 
ու խոշորատառ տպագրված նյութեր։ 
Զանգահարեք 1-888-587-8088 (TTY 711): 
Այդ ծառայություններն անվճար են։ 

ឃ្លាា សម្គាា ល់់ជា ភា ស ខ្មែ ែរ (Cambodian) 
ចំំណាំំំ៖ បើ ើអ្ននក ត្រូ ូវ កំរជំំនួួយ ជំំភាំសាំ រ សា់អ្ននក សាូម ទូូរសា័ព្ទទ 
បើទូៅបើ ខ 1-888-587-8088 (TTY 711) ។ ជំំនួួយ នួិង 
បើសាវំកមម សាត្រូមំ ់ ជំនួព្ទិកំរ ដូូចំជំំឯកសាំរសារបើសារជំំអ្នកសរផុុសា 
សាត្រូមំ ់ជំនួព្ទិកំរភ្នែភានក ឬឯកសាំរសារបើសារជំំអ្នកសរព្ទុមពធំំ ក៏អ្នំចំ 
រកបាំនួផុងភ្នែដូរ។ ទូូរសា័ព្ទទមកបើ ខ 1-888-587-8088 
(TTY 711) ។ បើសាវំកមមទូំំងបើនួះមិនួគិិ ថ្លៃ ៃបើ ើយ។
简体中文标语 (Simplified Chinese) 

请注意：如果您需要以您的母语提供帮助，请致
电 1-888-587-8088 (TTY 711)。 我们另外还提供
针对残疾人士的帮助和服务，例如盲文和大字体
阅读，提供您方便取用。 请致电 1-888-587-8088 
(TTY 711)。  这些服务都是免费的。
繁體中文標語(Traditional Chinese) 
注意: 如果您需要以您的語言獲得幫助，請致電 
1-888-587-8088 (TTY 711)。  為殘障人士也提
供幫助和服務，例如盲文和大字體的文件。致電 
1-888-587-8088 (TTY 711)。  這些服務是免費的。 

(Farsi) مطلب به زبان فارسی 

می خواهید به زبان خود کمک دریافت کنید، توجه :  اگر
بگیرید .  (TTY 711)  8088-587-888-1 تماس  با

کمک ها و خدمات مخصوص افراد دارای معلولیت،
نسخه های خط بریل و چاپ با حروف بزرگ، نیز  مانند
1-888-587-8088     (TTY 711) است .  با  موجود

می شوند . بگیرید .  این خدمات رایگان ارائه  تماس

ગુજરાતી ટૅગ લાઇન (Gujarati) 

ધ્્યયાન આપો: જો તમને તમયારી ભયાષયામયાં મદદની જરૂર હો્ય તો 
આ નંબર પર કૉલ કરો: 1-888-587-8088 (TTY 711). 
વિકલયાંગ લોકો મયાટ ેસહયા્ય અને સેિયાઓ, જેમ કે બ્ેઇલ અને 
મોટી પ્રિન્ટમયાં પણ દસ્તયાિેજો ઉપલબ્્ધ છે. કૉલ કરો: 
1-888-587-8088 (TTY 711). આ સેિયા વિનયામૂલ્્યે 
ઉપલબ્્ધ છે. 

हिंदी टैगलाइनी (Hindi) 

ध््ययान देें: अगर आपको अपनी भयाषया मेें सहया्यतया की आवश््यकतया 
है तो 1-888-587-8088 (TTY 711) पर कॉल करें। 
अशक्ततया वयाले लोगों के ललए सहया्यतया और सेवयाएं , जैसे ब्ेल 
और बडे़ प््रििंट मेें भी देस्तयावेज़ उपलब््ध हैं। 1-888-587-8088 
(TTY 711) पर कॉल करें। ्ये सेवयाए ंनन: शुल्क हैं। 
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ਪੰਜਾਬੀ ਟੈਗਲਾਈਨ )Punjabi( 
ਧਿਆਨ ਦਿਓ: ਜੇ ਤੁਹਾਨੂੰ ਆਪਣੀ ਭਾਸ਼ਾ ਵਿੱਚ ਮਦਦ ਦੀ ਲੋੜ ਹੈ ਤਾਂ 
ਕਾਲ ਕਰੋ 1-888-587-8088 (TTY 711). ਅਪਾਹਜ ਲੋਕਾਂ 
ਲਈ ਸਹਾਇਤਾ ਅਤੇ ਸੇਵਾਵਾਂ, ਜਿਵੇਂ ਕਿ ਬ੍ਰੇਲ ਅਤੇ ਮੋਟੀ ਛਪਾਈ ਿਵੱਚ 
ਦਸਤਾਵੇਜ਼, ਵੀ ਉਪਲਬਧ ਹਨ| ਕਾਲ ਕਰੋੋ 1-888-587-8088 
(TTY 711) ਇਹ ਸੇਵਾਵਾਂ ਮੁਫਤ ਹਨ| 

Titlu în limba română (Romanian) 
ATENȚIE: În cazul în care aveți nevoie de ajutor 
în limba dvs., sunați la 1-888-587-8088 
(TTY 711). Sunt disponibile, de asemenea, 
ajutoare și servicii pentru persoanele cu 
dizabilități, precum documente în limbaj Braille 
și cu caractere mărite. Sunați la 1-888-587-8088 
(TTY 711). Aceste servicii sunt gratuite. 
Русский слоган (Russian) 
ВНИМАНИЕ! Если вам нужна помощь на 
вашем родном языке, звоните по номеру 
1-888-587-8088 (линия TTY 711). Также 
предоставляются средства и услуги для 
людей с ограниченными возможностями, 
например документы крупным шрифтом 
или шрифтом Брайля. Звоните по номеру 
1-888-587-8088 (линия TTY 711). Такие услуги 
предоставляются бесплатно. 
Mensaje en español (Spanish) 
ATENCIÓN: si necesita ayuda en su idioma, 
llame al 1-888-587-8088 (TTY 711). También 
ofrecemos asistencia y servicios para personas 
con discapacidades, como documentos 
en braille y con letras grandes. Llame al 
1-888-587-8088 (TTY 711). Estos servicios son 
gratuitos. 
Tagalog Tagline (Tagalog) 
ATENSIYON: Kung kailangan mo ng tulong 
sa iyong wika, tumawag sa 1-888-587-8088 
(TTY 711). Mayroon ding mga tulong at 
serbisyo para sa mga taong may kapansanan, 
tulad ng mga dokumento sa braille at 
malaking print. Tumawag sa 1-888-587-8088 
(TTY 711). Libre ang mga serbisyong ito. 
แท็กไลน์ภาษาไทย (Thai) 
โปรดทราบ: หากคุณต้องการความช่วยเหลือ 
เป็นภาษาของคุณ กรุณาโทรศัพท์ไปที่หมายเลข 
1-888-587-8088 (TTY 711) นอกจากนี้ ยังพร้อม 
ให้ความช่วยเหลือและบริการต่าง ๆ สำาหรับบุคคลที่มี 
ความพิการ เช่น เอกสารต่าง ๆ ที่เป็นอักษรเบรลล์และ 
เอกสารที่พิมพ์ด้วยตัวอักษรขนาดใหญ่ กรุณาโทรศัพท ์
ไปที่หมายเลข 1-888-587-8088 (TTY 711) ไม่มีค่า 
ใช้จ่ายสำาหรับบริการเหล่านี้ 

Türkçe Etiket (Turkish) 
DIKKAT:  Kendi dilinizde yardıma ihtiyacınız 
varsa 1-888-587-8088 (TTY 711) numaralı 
telefonu arayın. Braille alfabesi ve büyük 
harflerle yazılmış belgeler gibi engellilere 
yönelik yardım ve hizmetler de mevcuttur. 
Call: 1-888-587-8088 (TTY 711). Bu hizmetler 
ücretsizdir. 
Примітка українською (Ukrainian) 
УВАГА! Якщо вам потрібна допомога 
вашою рідною мовою, телефонуйте на 
номер 1-888-587-8088 (TTY 711). Люди з 
обмеженими можливостями також можуть 
скористатися допоміжними засобами 
та послугами, наприклад, отримати 
документи, надруковані шрифтом Брайля 
та великим шрифтом. Телефонуйте на 
номер 1-888-587-8088 (TTY 711). Ці послуги 
безкоштовні. 

(Urdu)  اردو ٹیگ لائن 

توجہ: اگر آپکو اپنی  زبان میں  مدد کی ضرورت ہے توکال کریں
711). معذور افراد کے لئے امداد     TTY) 1-888-587-8088

اور خدمات ، جیسے بریل اور بڑے  پرنٹ میں دستاویزات، بھی 
 . (711    TTY) 1-888-587-8088  دستیاب ہیں۔ کال

 یہ خدمات  مفت  ہیں۔

Khẩu hiệu tiếng Việt (Vietnamese) 
CHÚ  : Nếu qu  vị cần trợ giúp bằng ngôn 
ngữ của mình, vui lòng gọi số 1-888-587-8088 
(TTY 711). Chúng tôi cũng hỗ trợ và cung cấp 
các dịch vụ dành cho người khuyết tật, như tài 
liệu bằng chữ nổi Braille và chữ khổ lớn (chữ 
hoa). Vui lòng gọi số 1-888-587-8088 (TTY 711). 
Các dịch vụ này đều miễn phí. 



 مشاوره بعد از ساعت کاری
PCP اگ ر ب ه مش اوره پزشک ی بعد  از ساع ت ک اری نی از داری د، ب ا دفت ر
)Nurse Advice Line ( که شم اره تلف ن خ ط مش اوره پرست اری  یا

شما  درج ش ده CalOptima Health در پش ت ک ارت شناسای ی 
بگیر ید . تما س

 فوریت های پزشکی
 با 911 تماس بگیرید یا برای یک وضعیت اورژانس واقعی به 

 نزدیکترین مرکز اورژانس مراجعه کنید.

CalOptima Health خدمات مشتریان 
 ازدوشنبه تا جمعه از ساعت 8 صبح تا 5:30 بعد از ظهر  

TTY: 711 | 1-888-587-8088 :شماره رایگان 

CalOptima Health خط خدمات سل مت رفتاری 
Behavioral Health Line 

 برای کمک در زمینه دسترسی به خدمات سلامت روان. 
 24 ساعت شبانه روز، 7 روز هفته. 

TTY: 711 | 1-855-877-3885 :شماره رایگان 

CalOptima Health, A Public Agency 
P.O. Box 11063 
Orange, CA 92856-8163 

www.caloptima.org 

PRI-040-442_F )04/25( .عکسه ای ارائ ه شده.  از م دل عک س گرفت ه ش ده اس ت

 آموزش سل مت 
برای خدمات بهداشتی و سلامتی که به شما در حفظ سلامتیتان 

 کمک می کنند. 
 از دوشنبه تا جمعه، از ساعت 8 صبح تا 5 بعد از ظهر. 

TTY: 711 | 1-888-587-8088 :شماره رایگان

 خط مشاوره پرستار
برای اطلاع از اینکه آیا برای دریافت مراقبت نیاز به رفتن به مطب 

 پزشک، مراکزمراقبت های فوری یا بخش اورژانس دارید یا خیر. 
 24 ساعت شبانه روز، 7 روز هفته.  
شماره رایگان: 447-8441- 1-844

TTY: 1-844-514-3774 

Medi-Cal Dental برنامه دندانپزشکی 
 برای کمک در زمینه مزایای دندانپزشکی. 

شماره رایگان:  1-800-322-6384
TTY: 1-800-735-2922 

VSP )برنامه خدمات بینایی (
شماره رایگان:  1-800-877-7195

TTY: 1-800-428-483 

 شماره تلفن های مهم

http://www.caloptima.org

	BETTER TOGETHER
	راشف یریگ هزادنا هاگتسد هنیزه چیه نودب ار نوخ دینک تفایرد یا
	برای دریافت فشارسنج :
	چه زمانی باید فشار خونم را چک کنم؟

	یادآوری در مورد بیمه دندانپزشکی همین امروز برای حفظ سلامت لبخند فرزندتان اقدام کنید!
	به کودک خود یک عمر لبخند سالم را هدیه دهید:
	آیا می دانستید؟

	آزمایش سرب خون آزمایش فرزندتان برای سرب: آنچه شما باید بدانید
	سرب چیست؟
	چرا تست سرب؟
	آزمایش سرب خون چگونه انجام می شود؟
	چه کسانی باید آزمایش شوند؟

	غربالگریهای سرطان با این غربالگری های سرطان از سلامت خود محافظت کنید
	غربالگری سرطان سینه
	Cervical Cancer Screening
	معاینه تشخیصی سرطان روده بزرگ یا مقعد

	کارت های هدیه خود را از دست ندهید!
	در اینجا جوایز سل مت اعضای CalOptima Health در سال 2025 آمده است
	ویزیت سال نه سل متی
	غربالگری سرطان سینه
	آزمایش سرب خون در سن 12 ماهگی
	آزمایش سرب خون در سن 24 ماهگی
	غربالگری سرطان دهانه رحم
	غربالگری سرطان روده بزرگ و مقعد
	تست دیابت A1C
	معاینه چشم دیابت
	معاینه پس از زایمان

	CalOptima Health OneCare Complete
	CalOptima Health OneCare Flex Plus

	CalFresh می تواند برای خرید مواد غذایی به شما کمک مالی ارائه دهد
	خدمات سل مت رفتاریخدمات سلامت رفتاری از راه دور در دسترس است
	پیگیری پس از مراجعه به اورژانس پس از مراجعه به اورژانس یا اقامت در بیمارستان با پزشک خود پیگیری کنید
	دفترچه راهنمای اعضای CalOptima Health
	دریافت اطلاعات در زبان ها و یا فرمت های دیگر

	جوایز خدمات سل مت رفتاری اعضا ممکن است واجد شرایط مشوق های جدید سلامت رفتاری باشند
	مراقبت های پیگیری برای کودکان با تجویز داروی اختل ل کمبود توجه/بیش فعالی ( ADHD)
	غربالگری دیابت برای افراد مبتل به اسکیزوفرنی یا اختل ل دوقطبی که از داروهای ضد روان پریشی استفاده می کنند

	اعضای جدید از اینجا شروع می کنند
	اعالمیه عدم تبعیض
	چگونگی ارائه شکایت
	دفتر حقوق مدنی –سازمان خدمات مراقبتهای درمانی کالیفرنیا
	دفتر حقوق مدنی –وزارت بهداشت و خدمات اجتماعی آمریکا

	Multi-language Interpreter Services
	English Tagline
	(Arabic) الشعار بالعربية
	(Armenian) Հայերեն պիտակ
	(Cambodian)
	(Simplified Chinese) 简体中文标语
	(Traditional Chinese) 繁體中文標語
	(Farsi) مطلب به زبان فارسی
	(Gujarati) ગુજરાતી ટૅગ લાઇન
	(Hindi) हिंदी टैगलाइनी
	(Hmong) Nqe Lus Hmoob Cob
	(Japanese) 日本語表記
	(Korean) 한국어 태그라인
	(Laotian) ແທກໄລພາສາລາວ
	(Mien) Mien Tagline
	(Portuguese) Frase em português
	)Punjabi( ਪੰਜਾਬੀ ਟੈਗਲਾਈਨ
	(Romanian) Titlu în limba română
	(Russian) Русский слоган
	(Spanish) Mensaje en español
	(Tagalog) Tagalog Tagline
	(Thai) แท็กไลน์ภาษาไทย
	(Turkish) Türkçe Etiket
	(Ukrainian) Примітка українською
	(Urdu) اردو ٹیگ الئن
	(Vietnamese) Khẩu hiệu tiếng Việt

	شماره تلفن های مهم
	مشاوره بعد از ساعت کاری
	خدمات مشتریان CalOptima Health
	خط خدمات سل مت رفتاری CalOptima Health Behavioral Health Line
	آموزش سل مت
	خط مشاوره پرستار
	برنامه دندانپزشکی Medi-Cal Dental
	VSP (برنامه خدمات بینایی )





