
 رسالت ما
عض و به راستا ی سلام ت خدم ت در

احترا م بهبهتری ن ش کل  و عز ت و
فرد استا رزش و  .​نیازها ی هر

چشم ان داز ما
 ، موا نع دسترسی به2027 تا سال

برا ی اعضای ما بهداش تی را  ن مراقب ت
درما ن  از میا ن بردار یم، مجوزها ی

 یک روزه و
درخواس ت-پرداخ ت آ نی مطال به

اجر برا ی ارائه کنندگا ن  ا پرداخ ت را
تعیین کنن عو امل اجتما عی  دهکنی م و

سلام ت ا عضا را به صور ت سالا نه

 .ارزیا بی کنی م
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CalOptima Health دولت ی سازما ن ی ک ، 

 CalOptima Health به آشناسازی عضو جدید 
 Medi-Cal: خوش آمدید
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 CalOptima Healthبرنامه های درمانی
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شروع به ع نوان یک عضو
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خدمات مش تریان ○

برنا مه ها پاسخ م ی  دهد▪ اع ضا در مورد  به سو الات

و درخواست های تجدیدنظر را ثبت کنند▪ اع ضا کمک می کند شکایات  به

تغی یر ش بکه بهد اشت و ارا ئه دهند ه مراقبت های اولیه▪  ( پزشک ) به
خدم ات ▪ و دس ترسی به مراقبت ها  کمک می کندهماهنگ سا زی

برنامه رابط  اعضا ○

مر اقبت کمک می ک▪ معلو لیت یا بیماری های مزمن، و  اعضای بی خانمان در دس ترسی به  .ند به سا لمندان، اعضای دار ای
 (Whole-Child Model Program)بر نامه مدل جامع کو دک ○

زمی نه خدمات کودکان کالیف رنیا▪  در ( CCS ، California Children Services) به کودکان و خانواده هایشان در
مر اقبت و د ریافت نتایج سلامتی به تر کمک می کند مراقبت ه ا، دس ترسی به تر به  .هماهنگ سا زی به تر

 CalOptima Health خدمات پشتیبانی سلامتی
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خانواده ه ای دارای فرزند ○

 بزرگسالان ○

سالمندان ○

افر اد باردار ○

ک ودکان تحت سرپرس تی موقت ○

افر اد دارای ناتوانی ○

افر اد دارای شرایط خ اص ○

را دریا فت کند؟  چه کسی می توا ند این خدمات
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 چگونه عضو شویم؟ 

کردن فرم   کامل
 Medi-Cal درخواست 

مشمول  یت از   دریافت
 سازمان خدمات 

 Orange اجتماعی 
 County 45 ظرف 

 روز 

به   داد ه  شدن  اختصا  ص
 CalOptima 

 Health 

شبکه   ان  تخاب یک
 درمانی و دکتر ظرف  

 روز 30 

سازمان  س  الانه در  تمدی د
اجتماعی   خد  مات
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○ Coalition of Orange County Community Health Centers 
▪www.coccc.org  1-714-352-5990ی ا( TTY 711) 

○ Community Health Initiative of Orange County 
▪www.chioc.org  1-855-927-8333ی ا( TTY 711) 

○ Covered California 
▪www.coveredca.com  1-800-300-1506ی ا( 4500-889-888-1 TTY) 

دفاتر منطقه ای س ازمان خدمات اجت ماعی ○

▪www.mybenefitscalwin.org  1-800-281-9799ی ا( TTY 711) 

 کجا باید درخواست داد؟

https://www.mybenefitscalwin.org
https://www.coveredca.com
https://www.chioc.org
https://www.coccc.org
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اعض ای ج دید شامل مو ارد زیر است ○  : بسته خوشامدگو یی
 CalOptima Health کارت شناسایی▪
 Medi-Calخ لاصه مز ایای▪
راه نمای فرم انت خاب ش بکه درمانی▪

 فرم انت خاب ش بکه درمانی▪

 پاکت پاسخ نامه فرم انت خاب ش بکه درمانی▪

اول یه▪ ار زیابی سلامت  Healthy Youبرو شور

 فرم اط لاعات سلامت▪

 پاکت پاسخ نامه فرم اط لاعات سلامت▪

آشناسا زی اعضای جدید▪ دعوت نا مه

الکترونیک ی▪ اطلاع یه فرمت

 خوش آمدید CalOptima Health به 
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درباره برنامه د رمانی شما
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 (BIC, Beneficiary Identification Card)کارت شناسا یی ذی نفع ○

 CalOptima Health کارت شناسایی ○

کارت های شناسایی
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آنلاین، ب ه  1. مراج عه  www.CalOptima.orgبرای درخ واست ف هرست ارائه دهن ده گان یا جستجوی
 کنید

 انتخاب دکتر و شبکه درمانی

http://www.caloptima.org/
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دگویی پس از پی دا کر دن یک دکتر،  فرم انتخاب را پر کنید  و  آن را در پ اکت موج ود در بسته خوشام ○
 . پست  نمایید

 (ادامه) انتخاب دکتر و شبکه درمانی
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 CalOptima شما همچنین می ت وانید برای ان تخاب دکت ر و شبکه درما نی با بخش خدمات مش تریان ○
Health تماس بگیرید : 

 (TTY 711 )1-888-587-8088: خدما ت مشتریان▪
 .بعدازظ هر 5:30 صبح ت ا  8جم عه از ساعت−دوشن به▪

 (ادامه) انتخاب دکتر و شبکه درمانی
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دکت ری را برای شما ان تخاب خو اهد کرد CalOptima Healthاگر ی ک دکتر انتخاب نکنید ،  ○

خ ودکار  به شما اختص اص داده می شود 10دکت ری که▪ ما یل تا آدرس خانه شما فاص له دارد به طور

و دکتر خ ود را هر ○  روز  تغییر دهید 30شما می تو انید شبکه در مانی

 (TTY 711 )1-888-587-8088: خدمات مش تریان▪

 (ادامه) انتخاب دکتر و شبکه درمانی
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 CalOptima Health مربوط به  Medi-Cal شبکه های 

ها ی درمانی  شب که
خصوصی

 AltaMed گروه پزشکی 
AMVI Care Medical Group 

CHOC Health Alliance 
Family Choice Medical Group 

HPN-Regal Medical Group 
Kaiser Permanente 

Noble Mid-Orange County 
Optum Care Network - Arta 

Optum Care Network - Monarch 
Optum Care Network - Talbert 

Prospect Medical Group 
United Care Medical Group 

مستقیم   شب که
CalOptima Health Direct 

Network 

CalOptima Health 
Community Network 
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 نحوه دریافت مراقبت
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 ماه ا ز زما ن  4خود را  ظرف  ( پزشک )ا ولین و قت وی زیت خ ود با ارائه دهنده مراقبت ه ای درما نی ا ولیه ○
تع یین کنید CalOptima Healthپیوستن ب ه 

 تان  این امر به پزشک مراقبت های درمانی ا ولیه شما کمک می کند که شما و ن یازهای مراقبت بهداشتی ○
 را بشنا سد

ت وانید این امر به شما کمک می کند که پزشک مراقبت ه ای درمان ی اصلی خ ود را بشناسید و در نتیجه ب ○
 برای حف ظ سلامت خ ود بهتر با  او همکاری کنید

 اولین وقت ویزیت خود را تعیین کنید
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 : پزشک اختصاص دا ده شده به شم ا می تو اند در موارد زیر  کمک کند ○
تکم یل یک معای نه مع مول▪

تش خیص بیما ری ی ا جرا حت▪

شم ا  به یک متخ صص▪ ار جاع دادن

 سفارش دادن نسخه ها▪

ان تقال دادن مدا رک پزشکی▪

دکتر اختص اصی داده شد ه به شما
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 . متخصص به دکتر ی گفت ه می شود که دارای دانش تکمیلی د ر  یکی از حوزه های  پزشکی است ○
 ارجاع های متخصین و خدما ت پزشکی ○

ار جاع می▪  دهد پزشک شم ا  ابتدا با ا رسال درخواست مجوز قبل ی، شم ا  را به یک متخص ص یا بر ای دریافت تجه یزات

بر ای متخ صص و تجهی زات رسیدگی می کند▪  ش بکه درمانی به درخو است مجوز قبلی

ار جاع،▪  روز کا ری طول می کشد 7 رسیدگی به درخواست های عادی بر ای نا مه

ار جاع فو ری را می تو ان ظ رف▪  ساعت ب ررسی کرد ۷۲ درخواست های

 سایر خدمات ی که ممکن است نیاز به ارجاع د اشته با شند می تو اند شامل درمان های د اخل مطب، ○
 . د عکس بردا ری با اشعه ایکس، کاره ای آزمایشگاهی، به داشت در منزل و پرستا ری خصوصی باش

 ارجاع برای خدمات تخ صصی
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 مزایا و خدمات
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خد مات آمبولانس برا ی مواقع اضطرا ری ○

درمان ه ای به داشت رفتا ری ○

تجهیزات پزشکی با دوام ○

 EPSDT, Early and)خد مات غربالگری، تشخیص ب یماری و درمان زودهن گام و دوره ای ○
periodic screening, diagnosis and treatment )  برا ی کودکان

ملاقات ه ای انجا م شده در بخش  اورژانس ○

 سمعک ○

مراقبت ه ای آسایشگ اهی ○

خد مات بیم ارستانی  ○

آزمایشگاه و رادیولوژی ○

طولا نی مد ت در خانه ○ درمان ها و خدمات بهداش تی

CalOptima Health چه خدماتی را تحت پوشش قرار می دهد؟ 
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 وسایل پزشکی ○

 ,Non -emergency medical transportation) حمل و نق ل پزشکی غیر اورژانسی ○
NEMT )

 ( Non-medical Transportation, NMT) غیر پزشکی حمل و نق ل  ○
خدمات سرپایی به داشت روا نی ○

فیزیوتراپ ی، گفتاردرما نی و کاردرما نی ○

خد مات پزشک ○

 مراقبت دور ان بارداری، مراقبت از مادر و نوز اد ○

 پروتز و ارتز ○

خدمات تخصصی به داشت روا نی ○

خدمات تراجنسی تی ○

 ( VSP ,Vision Service Plan)خدما ت بینا یی تحت مدی ریت طرح خدمات ب ینایی  ○

CalOptima Health  چه خدماتی را تحت پوشش قرار می دهد؟ 
 ( ادامه)
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○CalOptima Health  ارزیا بی صندلی چرخ دار را برای صندلی های چرخ دار سفارشی یا 
 سیستم ه ای صندل ی ارائه میدهد

ارسال کند ○  پزشک شما باید معرفی نامه ای برا ی صندلی چرخ دار ج دید

 مزیت صندلی چرخدار سف ارشی
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خدمات مراقبت ه ای فو ری ○

 امکان ملاق ات با دک تر را در هم ان  روز مراج عه و بدون وقت ق بلی برا ی شما فرا هم می کند▪

برا ی اطلاع از مکان ه ا، با ش بکه د رمانی خود تماس بگ یرید▪

پز شک ن یست▪ ار جاع از نیا زی به نا مه

 بخش  اورژانس ○
جد ی و تهدیدکننده زندگی استف اده کنید▪  . از خدمات اورژان سی برا ی بیماری ها یا جراحت ها ی
بیما رستان برویدنزدیکتر ین تماس بگ یرید ی ا  به 9-1-1ب ا ▪

ان تقال ا▪ با آ مبولانسورژ انسن قل و

خو د  را نشان دهید CalOptima Health کارت شناسایی▪

پز شک ن یست▪ ار جاع از نیا زی به نا مه

مراقبت های فوری و ا ورژانسی
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 وسیله نقلیه اورژانسی ○
آ مبولانس▪

پیراپزش کی پوشش داده نمی شود▪  . د اینها درمان های پزشکی اضطرار ی است که ب هیار در صحنه ارا ئه می کن .  خدمات
خدمات پیراپزش کی ب ا شهردار ی خود تماس بگ یرید بر ای کسب اط لاعات د رباره پوشش

 (NEMT) وسیله نقلیه پزشکی غیراورژانس ی  ○
آ مبولانس▪

 ون مخصوص ت خت چرخد ار▪

 ون مخصو ص صندلی چرخدار▪

 (NMT) وسیله نقلیه غ یر پزشکی  ○
 تاکسی▪

 اتوبوس▪

ر اننده ش خصی▪

 حمل ونقل
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○NEMT را می تو ان در زمان های  زیر به  کار برد  : 
خود روی شخصی، ا▪  توبوس ی ا شما نمی تو انید به دل یل ش رایط پزشکی ی ا جسم ی  از وسا یل نقل یه عمومی ی ا خصوصی م ثل

 تاکسی استف اده کنید

○NEMT را می تو ان برای مو ارد زیر ب ه  کار برد : 
برای دریافت خدمات ی  که ت حت پوشش▪  این ا مر شا مل نقل و ان تقال به . قر ار دارد Medi-Cal سفرهای رفت و ب رگشت

گر فتن نسخه ها و وسا یل پزشکی  .می شودقر ار ملاقات های پزشکی، دندانپزشک ی، بهد اشت روانی یا اختلال مص رف و
 :NEMTنحوه دریافت خدمات  ○

بر ای خدمات▪ درخو است دهد NEMT از دک تر خود بخواهید که

ار سال می کند▪ پز شک را بیان یه گواهی ار جاع و فرم دکت رتان یک درخو است

ارج اع  را تصویب می کند▪ ش بکه درمانی شما

 (NEMT) وسیله نقلیه پزشکی غیرا ورژانسی
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○NMT را می تو ان زمانی ب ه  کار برد که : 
خصوص ی بدون د ریافت کمک سو ار یا پیا ده شوید▪ شما بتو انید از وسا یل نقل یه عمومی و

پی اده ششم ا  از صندلی چرخد ار استف اده می کنید اما می تو انید بدون کمک ر اننده به وسی له نقل یه▪  .ویدسو ار ی ا  از آن
○NMT را می تو ان برای مو ارد زیر ب ه  کار برد : 

برای دریافت خدمات ی  که ت حت پوشش▪  این ا مر شا مل نقل و ان تقال به . قر ار دارد Medi-Cal سفرهای رفت و ب رگشت
گر فتن نسخه ها و وسا یل پزشکی  .می شودقر ار ملاقات های پزشکی، دندانپزشک ی، بهد اشت روانی یا اختلال مص رف و

 (NMT) وسیله نقلیه غیر پزشکی
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 :NMTنحوه دریافت خدمات  ○
بر ای خدماتی که مجاز باشن د، حدا قل د و  روز کا ری▪ سوا ری قر ار ملاقات ( دوشن به تا جمعه )بر ای درخو است  تان ی ا ق بل از

قر ار اضطرار ی داری د، ب ا خ ط حمل ون قل - 833-1 به شماره CalOptima Health در ا سرع وقت زمانی که یک
648-7528( TTY 711 ) در هنگام تم اس گرفتن، کارت ع ضویت . تم اس بگیرید CalOptima Health خو د  را

 . در د سترس داش ته باشید
ح مل و ن قل غیرپزش کی با ارا ئه د :  توجه داش ته باشید▪ بر ای درخو است هند ه سرخ پوستان آ مریکا همچ نین ممکن است

سرخ پوستان آ مریکا خود تماس بگیرند  .مراقبت های بهدا شتی
ح مل و ن قل غیرپزشکی▪ حمل ون قل غیرپزش کی ب ا کمت رین هزی نه که نیازهای CalOptima Health: محد ودیت های

 . شم ا  را برآورده می کن د، به نزدیکتری ن ارائه د هنده از خانه شما که قر ار ملاق ات در دسترس دارند را ارا ئه می کند
کنند بازپردا خت مستقیما ً ر ا غیرپزشک ی نق ل حم ل و هزین ه ی ا کنن د رانندگ ی خودشا ن توانن د نم ی ر ای کسبب . اعض ا

بی شتر، با - 587-888-1یا ب ا  شماره ر ایگان 8500-246-714-1 به شماره CalOptima Healthاط لاعات
8088(TTY711 ) تماس بگ یرید . 

 ,Non -Medical Transportation) وسیله نقلیه غیر پزشکی 
NMT( )ادامه ) 
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 (VSP) طرح خدمات ب ینایی  ○
خو د، ب ا ▪  تماس بگ یرید ( TTY 1-800-735-2922 )1-800-438-4560بر ای ارائه کن ندگان خدمات بینایی در م نطقه

 ماه یک بار 24 معاینات چش م هر▪

دیابت، معا ینات چ شم هر • م اه یک ب ار انجام می ش ود 12 برای اعضای م بتلا به

 ماه یک بار 24ع ینک هر▪

 خدمات بینایی
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 سایر مزایا و برنامه های تحت پوشش 
CalOptima Health 
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به مراقبت ها و پیامده ای به داشت ایجاد ش ده است Medi-Cal برای بهبود دسترس ی اعضا ی  ○

 Medi-Cal یک رویکرد جامع در خصوص مرا قبت د ارد که به شر ایط بالین ی و غیر بالینی اعضا ی  ○
با نیازهای بالا کمک می کند

 (Enhanced Care Management, ECM)خدمات مدیریت مرا قبت در مانی تقویت ش ده ○
فراگیر ی و م شارکت▪

مر اقبت درمانی▪ ا رزیابی کامل و  خدمات مدی ریت

 بهبود هماهنگ ساز ی مراقبت ها▪

 ارتقاء سلامت▪

مر اقبت جامع ا نتقالی▪

اعضا و  خانواده▪  خدمات حمایت

 هماهنگی و ار جاع به حمایت های محلی و اجتماعی▪

Medi-Cal :CalAIM در حال پیشرفت و نوآور ی در کالیفرنیا 
(California Advancing and Innovating Medi-Cal, 

CalAIM) 
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حمایت ه ای محل ی  ○

ان تقال مسکن▪  خدمات ر اهنمایی

 خدمات ا جاره و حف ظ  مسکن▪

پردا خت مسکن▪  سپرده پیش

بهبودی ب خش▪  (استرا حت پزشکی)مر اقبت
مر اقبت فردی و خانه دا ری▪  خدمات

وعده های غذایی م تناسب از نظر پزشکی▪

روزان ه▪ مر کز تو انبخشی

و بازپرور ی▪ مر کز هوشیار ی

 اسکان کوتاه مدت پس از بست ری بودن در بیما رستان▪

 (ایج اد تغییرا ت در منزل)سازگاری های دسترس پذیر ی م حیطی▪
 خدمات استرا حت▪

مرب وط به مر اکز پرستاری و خدمات ا نتقال محلی▪ انتقالها ی

 بهبود آسم▪

CalAIM  :Medi-Cal (ادامه ) در حال پیشرفت و نوآور ی در کالیفرنیا 
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خدمات تحت پ وشش بر نامه خدمات ک ودکان کالیف رنیا CalOptima Health WCMبرنام ه  ○
(California Children’s Services, CCS ) را برای ک ودکان و ج وانانCCS و اجد شر ایط

Medi-Cal ارائه می نماید  . 
○CCS  سال  و مبتلا به مشکلات خاص سلامتی، بیماری ها یا 21 یک بر نامه ایالت ی است  که کودکان زیر

 هستند را د رمان  CCSمشکلات مزمن سلامت و کسا نی را که دارای شر ایط ذک ر  شده در قوانین برنام ه 
 . می کند

 ن  یا پزشک مراقبت ه ای درما نی اصلی شما اعت قاد داشته باشد فرزندتا CalOptima Healthاگ ر  ○
دا ده می ش وید تا صلاحیت CCS است، شما یا فرزندتان به بر نامه  CCS دارای شر ایط  شهرستان ارجاع

 .  شما ارزیابی شود
 CalOptima از طریق برنام ه  CCS باشید، مراقبت های  CCSاگر شما یا  فرزندتان واجد شرایط  ○

Health WCM ارائه خو اهد شد

 ( ,WCMWhole Child Model) برنامه مدل جامع کودک
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○CalOptima Health ما م ربیان و . اطلاعات ی به زبان شما د ارد تا به شما کمک کند سا لم بمانید
 :کلاس ه ای بهداش تی داریم ک ه  به شما در زمینه های زیر کمک می کنند

 ( سیگار نکشیدن)ت رک سیگار▪
کنت رل وزن▪

مرا قبت پیش و پس از ز ایمان▪

 پرورش ف رزند▪

مر اقبت سلامت کودک▪

تغذ یه▪

 (کلس ترول، دیابت ، آس م، سلامت قلب، فشار خون بالا)مدی ریت سلامت شما▪

برنامه های آموزش های بهداشتی
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ساله هستید و ناتوانی هایی  دارید و و اجد شر ایط اسکان در آسایشگاه هستید ام ا  65ا گر حداقل  ○
 MSSP از جمله خدما ت  . بهره مند شوید MSSPمی خو اهید در منزل بمانی د، می ت وانید از خدما ت 

 :می تو ان به مو ارد زیر اشاره کرد
مر اقبت روزا نه از بزر گسالان▪ مرا کز

مر اقبت ف ردی▪ زمی نه امور روزا نه و کمک رسانی در

 نظارت م حافظتی▪

مر اقبت درمانی▪  خدمات مدی ریت

استرا حت▪

ح مل و ن قل▪

 خدمات غذا▪

 خدمات اجتماعی▪

ارتبا طی▪ خدم ات

 ,MSSP) برنامه خدمات رسانی چندمنظ وره برای سا لمندان 
Multipurpose Senior Services Program )
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 د اگر مشکلات پزشکی پیچیده ای دارید، ممکن است نیاز به خد مات مدیریت پرون ده داشته باشی ○

 :تااین خد مات عبارتند  از پرستا رها، مددکار ان اج تماعی و سایر پرسنلی که به شما کمک می کنند ○
ایجا د کنید▪ خ ود بهب ود س لامت خود اطلاع ات کسب کنید و تغیی راتی را بر ای خصو ص ش رایط سلامتی  در

برنامه های سودمند در ارتباط باشید▪  با منابع محلی و

مر اقبت های بهد اشتی خود از پ زشکان ارتباط برقرا ر کنید▪ ب ا تیم

بر ای د ستیابی به اهد اف سلامتی خود ته یه کنید▪ برنا مه ای

 خدمات  مدیریت پرونده
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مترجم شف اهی و خد مات ترجمه ○

شده به زبان های ز یر، با شبکه درما نی یا بخش خد مات مشتر ○  یان برای دریا فت مطالب مکتوب ارائه
CalOptima Health تماس بگیرید  : 

 خدمات پشتیبانی ز بانی رایگان به ص ورت تلفنی یا حضور ی  ارائه می ش وند ○

 هفته قبل از قرار ملا قات خ ود 1خد مات مترجم شف اهی زبان اشاره آمریکایی ح ضوری را حداقل  ○
درخ واست دهید

 خدمات فرهنگی و زبانی

انگل یسی •

اسپا نیایی •

ویتن امی •

ف ارسی •

کره ای •

 عربی •

چ ینی •

چاپ در شت، خط بر یل، •
سی دی ص وتی، سی د ی 

داده ها
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 :CalOptima Healthبه داشت رفتا ری

1-855-877-3885 (TTY 711) 
رو ز  هفته در دسترس استب ا  7ساعت شبانه روز و  24 برای غربالگر ی و ارجاع به خد مات سلامت رو ان

ر وز  هفته 7 ساعته  در 24دسترس ی 

TTY: 711 

 (BH, Behavioral Health) بهداشت رفتاری 
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 Medi-Calسایر برنامه ها و خدمات 
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 هستند Medi-Cal Rxداروه ای تجویزی  تحت پوشش  ○

یک برنامه هزین ه  ، Medi-Cal Rxداروهای تجو یزی ارائه شده تو سط داروخانه تحت پوشش  ○
ارائه دهن ده در .  قرار دارند Medi-Cal (FFS) برای خدمات  برخی از داروهایی که تو سط یک

 .باشند CalOptima Healthمط ب یا کلینیک دا ده می شود ممکن است تحت پ وشش
داروه ای قرار دادی ○ داروهای ی را برای شما تجوی ز کند که در ف هرست ارائهکنن ده شم ا می تو اند

Medi -Cal Rxهستند 

 ز برای ا طلاع از اینکه یک د ارو در فهرست داروهای قرارد ادی وج ود د ارد یا برای دریا فت کپی ا ○
قراردادی، با   یا TTY711 )800-977- 2273 به شمار ه  Medi-Cal Rxف هرست داروی

 ( را فشار دهید 5تماس  بگیرید و  ( 800-977-2273

 داروهای نسخه بیمار سرپایی
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 ,SMHSSpecialty mental health services) ب رخی از خد مات تخصصی به داشت روانی  ○
-Medi تو سط برنامه های به داشت روانی شهرستان ب ه اعضای  CalOptima Health به جای  ( 

Cal  دارای م عیارهای SMHS ارائه می شود  .SMHS  می تو اند شامل این خدمات سرپای ی، خدمات 
 : اق امتی و خدمات ب یماران بستر ی باشد

 ، با برنامه بهداشت روان ی  اورنج ک انتی به شمارهSMHSبرا ی کسب اطلاعات بیشتر در م ورد ○
8641-723-800-1(TTY 711 ) تماس بگیرید 

 خدمات تخصصی ب هداشت روانی

حما یت  دارویی •  خدمات

 خدمات فشرده د رمان روزانه •

خد مات توانب خشی روزانه •

 خدمات مدا خله در وضعیت های بحرانی •

تث بیت وضعیت های بحرانی •  خدمات

هدفم ند پرو نده • مد یریت

 خدمات د رمانی وضعیت های بحرانی در مراکز ا قامتی •

بیم ارستانی روانپزش کی حادخدم ات بستری •

حرفه ای ب ستری روانپزش کی •  خدمات

مر کز به داشت روانپزش کی •  خدمات
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دن دان  • نه، مان ند معای )بهداشت پیشگیرانه و  تشخیصی

کر دن دندان (عکسبردا ری با اشعه ایکس و تمیز

درد•  خدمات اورژانس ی برای ک نترل
کشیدن دندان•

کردن•  پر

(آزما یشگاهی/پیش س اخته) روکش •

دندان ها و ریشه • جرم گیری و پ اکسازی سطح

دندان های مص نوعی کامل یا جزئی •

ارتو دنسی برای کود کان واجد شرایط •

فلوراید موضعی •

- Fee-for)همانند ه زینه در برا بر خدما ت  Medi-Cal Dentalبر نامه دندان پزشکی ○
Service, FFS  )Medi-Cal قبل از دریا فت خدما ت  . برای خدمات دندان پزشکی شماست 

خ ود ر ا به ارائهکنن ده خدمات دندان پزشکی نشا ن  دهید و مطمئن شوید  که  BICدندانپزشک ی،
دندان پزشکی ر ا می پذیرد FFSارائهکنن ده

○Medi-Cal Dental ب رخی از خدمات دندانپزشکی را پوشش می دهد؛ از جمله: 

 ه اگر س ؤالی دارید یا  می خو اهید بیشتر درباره خدمات دندان پزشکی ب دانید، از طریق شمار ○
6384-322-800-1( TTY 1-800-735-2922 or 711 ) با برنامه دن دانپزشکی Medi -

Cal Dentalتماس بگیرید 

 خدمات دندانپزشکی
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 یا CalOptima Health خدماتی که تحت پوشش 
Medi -Calنیستند 



45 

 نیستند شامل اما ن ه  Medi-Cal یا  CalOptima Health بعضی ا ز خدماتی که تحت پوشش  ○
 :محد ود به موارد زیر می ش وند

آزمایشگ اهی▪ ام ا  نه محدو د  به مطالعات نابارو ری یا روش های(In vitro fertilization, IVF) لقاح  ، شا مل
تش خیص یا درمان نابارو ری

حفظ بارو ری▪

 خدمات تحقیقی و تجربی▪

جرا حی زیبایی▪

پیراپزش کی▪ خدم ات

درب اره  پوشش خدمات . این ها درمان های پزش کی اضطراری ا ست که بهی ار در صحنه ارائه می دهد •  برای کسب ا طلاعات
پیراپزش کی با شهرداری خود تم اس بگیر ید

 خدمات پوشش نیافته
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 بیمه خصوصی ○
▪CalOptima Health پرداخت کننده خدمات ت حت پوشش  است Medi-Calآخ رین

 : آنچه باید انجام دهید اگر صورت حسابی برای خدمات دریافت کردید ○
 خود را به آنها یادآو ری کنید Medi-Cal با صاد رکننده صورت حساب تماس بگ یرید ت ا بی مه سلامت▪

شم ا  کمک کن د، با ش بکه درمانی ی ا مر کز خدمات مشت ریان▪  CalOptimaا گر صاد رکننده صورت حساب ن تواند به
Health 1-888-587-8088 به شماره( TTY 711) تماس بگیر ید

 مسئولیت مالی 
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 گزارش دهی و حل مسائل
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 یا یک  CalOptima Health شکایت زمانی طرح می ش ود که شما مشکل ی  دارید یا از خدماتی که ا ز ○
ارائهکنن ده در یافت می کنید ناراضی هستید

است ب ه  ○ درخواس تی جهت بازبی نی و ت غییر تصمیمی ک ه  CalOptima Healthدرخ واست بررسی مج دد
روز از تا ریخ  اعلانی که از ما در یافت  60 شما باید  ظرف .شما گرفته ایم ( خدمات) ما در م ورد خدمت

 . کرده اید درخ واست بررسی مج دد کنید
 :برا ی طرح شک ایت یا درخ واست بررسی مج دد ○

مر کز خدمات مشت ریان▪  تماس ( TTY 711 )1-888-587-8088 به شماره CalOptima Healthب ا خط ر ایگان
بگ یرید

نمایی د▪ مراجع ه م ا دفت ر ب ه شخصا ً ی ا کنی د ارسا ل نامها ی

CalOptima Health 

Grievance and Appeals Resolution Services 
505 City Parkway West 

Orange, CA 92868 
https://www.Caloptima.org/en/ForMembers/Medi -Cal/YourRights.aspx: آنلاین▪

 نحوه طرح شکایت یا درخواست بررسی مجدد

https://www.Caloptima.org/en/ForMembers/Medi-Cal/YourRights.aspx
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به ○ قبلا ً شوی د که ایالت ی رسیدگ ی میتوانی د خواستا ر جل سه صورت ی د ر  CalOptima Health فق ط
 س از درخ واست بررسی مج دد کر ده باشید، ا ما شما همچنان از تصمیم گرفتهشده راضی نباشید یا پ

 روز، تصمیم گرفتهشد ه به شما اعلام نش ده باشد 30 گذش ت 

 روز ا ز تاریخ مندرج در  اعلان  ما در خصو ص  نامه حل و فصل درخ واست 120 شما باید  ظرف ○
بررسی مج دد، درخ واست جلسه رسیدگی ایالت ی  دهید

خدم ات اجتماعی کالیف رنیا▪  California Department of Social)با ب خش پاسخ د هی عمومی سازمان
Sciences, CDSS ) تماس بگ یرید 

• 1-800-952-5253 ( TTY 1-800-952-8349 or 711)
ار سال نمایید▪  : فرم ارائه شده به هم راه اعلان حل و فصل درخو است ب ررسی مجد د  خود را پر کنید و  به آدرس ز یر

California Department of Social Services 

State Hearing Division 

P.O. Box 944243, MS 09-17-37 
Sacramento, CA 94244-2430 

 نحوه ثبت جلس ه رسیدگی ایالتی
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 حقوق و مسئولیت ه ای شما
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 .هستند CalOptima Healthزیر حق وق شما به عنوان عضو مو ارد ○
ج • وض عیت روا نی و ما نند سواب ق پزشکی ، خود ، بودن اطلاعات پزش کی م حرمانه حف ظ حر یم خصوصی و نیاز به حف ظ ح ق ی ا ب ا ت وجه به س می

ب ا شم ا ب ا احتر ام و عزت رفتار شود ی ا جنسی ،  .درمان ، و سلامت باروری

حقو ق و مسئولیت ه ای • خدمات ، پزشک ان و پوشش ، ارا ئه دهندگ ان ت حت خدم ات جم له خدمات آن ، از بی مه درما نی  و اطلاع ات مربوط به  طرح
اختی ار شما قر ار داد ه شود  .اعض ا در

اختی ار ش • تجدیدن ظر در مربو ط به شکایت  و تم ام نامه ه ای جم له تر جمه شده به زبان دلخوا ه شما ، از کا مل ط ور اعض ا به ما قر اراطلاع ات کت بی
 . گیرد

حقو ق و مس ئولیت ه ای اعض ای  • خ ط مشی  . به شم ا  ارائه شود CalOptima Health توصیه ها یی در مورد

مر اقبت اولیه ر ا در ش بکه • بتوا نید یک ارائه دهند ه ک نید CalOptima Healthای نکه انتخ اب

ب اشید • بتوا نید به موقع به ارائه دهندگ ان ش بکه دسترسی د اشته

باشید • ح ق رد کردن درم ان  نقش د اشته جم له مراقبت ه ای درما نی خود ، از ب ا ارائه دهندگ ان خدمات درما نی در مورد تصمیم گیری  . در

کنید • ابر از مراقب تی دریافتی ر ا ی ا کت بی خود دربار ه سازم ان یا خدم ات  . شکایت شف اهی

تص میم  • خا تمه CalOptima Health از دل یل پزش کی تاخیر ، مط لع شوید (​پایان )بر ای رد ، مراقبت پزش کی خود  .ی ا تغی یر درخوا ست

 حقوق و مسئولیت های شما
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برخورد ار ش وید▪  . از هماهن گی خدم ات مراقب تی
ی ا محدودس ازی خدم ات ی ا مزای ا درخوا ست بررسی مجدد بدهید▪ تعوی ق مربو ط به رد ،  . نسبت به تصمیمه ای
بر ای زب ان خود دریا فت ک نید▪ خدم ات ترجمه و متر جم بد ون هز ینه

ی ا سا یر گروهه ا دریا فت ک نید▪ م نطقه دف تر مساعدته ای حقوقی خدم ات  حقوقی رایگ ان در

دستورالع مل ه ای پیشرفته ر ا تد وین ک نید▪

د ر▪ تجدیدنظ ر درخوا ست قبلا ً ر د شد ه باش د  و ی ا مزیت ی د ر صورتی که خدم ات ایالت ی استما ع ا ید  و هن وز از CalOptima Healthبر ای کرد ه
ی ا ا گر پس از نیستید ، مربو ط به شرای طی 30تصمیم را ضی جم له اطلاع ات تجدیدن ظر خود دریا فت نکرد ه اید ، از تصمی می در مورد درخوا ست ر وز

ک نید بر ای رسید گی سریع به مشکلات درخوا ست  لازم

لغ و عض ویت ▪ سلامت د یگری درکان تی خود ر ا دارید CalOptima Health(  کنسل کردن)امک ان  تغی یر به طرح  در صورت درخوا ست و

صغ یر دسترسی دارید▪  به خدمات ر ضایت افر اد

اعض ا در قا لب های دی گر▪ بر ای بدون هز ینه کت بی الکترون ) دسترسی به اطلاع ات صو تی  و قالبه ای ه ای بزرگ ، چ اپ در انداز ه ی کی قا بل ما نند بریل ،
موسس ات ( دسترس مطاب ق با قوان ین رفا ه و م ورد درخو است و متن اسب با قا لب ب خش ( (W&I) در ص ورت درخواست و  به موقع  14182 کد

( b)(12)
باشید▪ آز اد استفاده قر ار گیرد ی ا انتق ام مورد انضباط ، راح تی اجبار ، بر ای ی ا انزو ا که به عنو ان ابز اری محد ودیت ن وع  . از هر

 ( ادامه) حقوق و مسئولیت های شما 



53 

ن ظر گرف تن▪ بر ای درک آن بد ون در توانا یی خود متنا سب با شرای ط و جایگز ین ر ا اطلاع ات مربوط به گز ینه ه ای درما نی مو جود و راهکاره ای
ی ا  پوشش دریا فت ک نید  .هز ینه

ب خش ه ای ▪ آنها ، همانط ور که در ا صلاح ی ا تصح یح ک پی از سواب ق پزش کی خود و درخوا ست  و 164.524امک ان دسترسی و دریا فت  یک
است (Code of Federal Regulations, CFR )45 کد مقرر ات فدرال 164.526 شد ه  .مش خص

نحو ه رفت ار ▪ نا مطلوب  بر تأث یر حقو ق بد ون هیچگ ونه ا ین استفاد ه از ی ا ایا لت ب ا شم ا CalOptima Healthآز ادی  ، ارائه دهندگ ان شم ا

مامایی ، مرا کز▪ مرا کز خدم ات بهداش تی سرخپوستان ، خدم ات تأ یید فدرال ، مرا کز درما نی  مورد مرا کز زایمان مستقل ، خانواده ،  به خدم ات تنظ یم
خ ارج از ش بکه ن یز خدم ات اورژانسی مربوط به بیماریه ای مقارب تی و مطا بق با قا نون فدرال ، CalOptima Healthسلامت روستاییان ، خدم ات

ب اشید  . دسترسی د اشته

 ( ادامه) حقوق و مسئولیت های شما 
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مس ئولیت ه ای شم ا ○

اعض ا▪ کتا بچه راهنم ای پ یروی از اطلاع ات دانستن ، فه میدن  و

ت هیه برنامه درم ان▪ بر ای ب ا  ارائه دهندگان خدمات درما نی نیازه ای پزش کی خود و همک اری  درک

ب ین شما وارا ئه دهندگ ان خدمات درمانیت ان▪ تواف ق پیر وی ازبرنا مه درم ان م ورد

وض عیت خودت ان به▪ به تر خدم ات  CalOptima Health ارائه اطلاع ات ضروری دربار ه بر ای ارائه ه رچه  و ارائه دهندگان خدمات درما نی
درما نی به شم ا

ک نید▪ ن وبت خود ر ا کنسل نی از دارید ا طلاع دادن به مطب در زمان ی که وقت گرفتن و  نگه داشتن قراره ای پزش کی و

حف ظ سلامت شم ا کمک می  کند▪ آ نچه به کسب اطلاعات درباره مش کل پزش کی خود و

مید ارد▪ برنا مه ه ای مراقبته ای درما نی که شم ا ر ا س الم ن گه شر کت در

ب ا آنه ا▪ بر خورد مرتب ط با خدم ات درما نی شم ا و رعایت ا دب در ب ا افر اد همک اری

 ( ادامه) حقوق و مسئولیت های شما 
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o شخ صی  شما  خط تلف ن ویژه گزارش کلاهبرداری و اطلاعات
گز ارش کلاهبردار ی م شکوک توسط ارا ئه دهند ه یا عضو▪

مراقبت های بهد اشتی به شماره ر ایگان Medi-Calب ا  خط ویژه کلاه برداری▪                      از وز ارت خدمات
و محرما نه است- تماس بگ یرید 1-800-822-6222  این تماس ناشناس

در مانی شما نخواهد داشت▪  !گز ارش کلاهبرداری ه یچ تا ثیری ب ر مز ایا ی ا خد مات

ک میته مشورت ی اعضا خ ود است ○

اع ضا به هیئت مدیره▪  CalOptima Healthارا ئه نظ رات در مورد مسا ئل
 (Whole-Child Model)کمیسیون مشور تی خانوا ده مدل مراقب تی کامل کو دک ○

 .ارا ئه میدهد CalOptima Healthاعض ا، نظ رات خود را به هیئت مدیره CCS در مورد مسا ئل مربوط به▪

 ( ادامه) حقوق و مسئولیت های شما 
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 ساعته به 24پورتا ل  اعضا یک وب سایت آنلاین امن است که به شما امکان دسترس ی  ○
 .ا طلاعات سلامتتان را می دهد

اع ضا دس ترسی داش ته باش▪  یدشما می تو انید از طریق کام پیوتر، ت بلت یا گوشی هوشمند به پور تال

می کنند ○  : گزینه ه ای سلف سرویس، انجام موارد زیر را آسان تر و سریع تر
به رو زرسانی اط لاعات ش خصی▪ مشا هده و

خ دمات م شتریان▪  سوالی ب پرسید CalOptima Health از

ار سال از طریق پست را بدهید CalOptima Healthکارت ها ی شناسایی▪  . را چاپ کنید یا درخو است
تغی یر دهی د ▪  CalOptima Health فقط برا ی اعضا ی ش بکه اجتماعی)ش بکه درمانی و پز شک خود را

Community Network) 
 CalOptima Health Community فقط اعضای ش بکه اجتماعی) قبلی ( های)مشا هده مجوز▪

Network و ( CalOptima Health Direct

 پورتال اعضا
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سؤال ت ماس

ک ارت شناسا یی  نی از به ب ا کجا باید  CalOptima Healthا گر انتخ اب ش بکه درما نی د ارم ی ا فرم

 تماس بگ یرم؟
 CalOptima Healthمر کز خدمات مشتری ان

تغی یر دهم؟ خ ود ر ا چگونه می توا نم شب که درما نی خدمات مشتری ان  CalOptima Healthمر کز

کنم؟ پید ا انتخا بی خود ر ا ی ا ش بکه درما نی ارائهکنند ه ن ام چگ ونه  CalOptima Healthمر کز خدمات مشتری ان

تغی یر دهم؟ ارائهکنند ه خدم ات در ش بکه درما نی  خود ر ا چگ ونه  CalOptima Healthمر کز خدمات مشتری ان

یا دار و درخوا ست دهم؟ لو ازم مر اقبت تخصصی ، بر ای چگ ونه مج وز قبلی ر ا به ش بکه پزشک شم ا باید درخوا ست

مرب وطه شم ا ار سال نماید درما نی

بر ای دریا فت خدم ات صلا حیت من کاری باید انجام دهم؟ Medi-Calا گر با شد چه پای ان رسید ه کان تی به اور نج سازم ان خدم ات اج تماعی

ان تقال دهم؟ Medi-Calچگونه می توا نم صلاح یت خ ود ر ا به شهرست ان ی ا ایالت دی گری کان تی اور نج خدم ات اج تماعی سازم ان

پرسش های متداول
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○CalOptima Health  اکن ون پ یام های مت نی رسمی را با استفاده از
(CALOPT )225678:  یک کد کوتاه ارسال  می کند

 از  این شماره ا طلاعات به روزرسانی  ش ده ای درباره مراقبت های به داشتی ○
 . و مزایا ی شما را برایتان ارسال می ک نیم

 :چرا این م وضوع اهمیت د ارد ○
شم ا  کمک می کند پیا م های▪  را شناسایی کنید CalOptima Health این به

غربالگر ی و به روز▪ خود مانند یادآو ری مر اقبت های بهد اشت ا طلاعاتی در مورد
 رسانی در مورد پوشش خود را از این طریق د ریافت کنید

 :چ ه کار ی که باید انجام  دهید ○
▪225678( CALOPT) را در ل یست مخاطبین ت لفن خود ذخیره کنید 

خو د  را چک کنید▪ مر اقبت های بهد اشتی خود پیا مکهای  .بر ای اطلاع از
ب ا  شماره در صورت دا شتن سؤالات، ب ا تیم خدمات مشت ریان م ا ▪

1-888-587-8088(    ( TTY 711تماس بگ یرید 

 :در ارتبا ط باشید CalOptima Health با 
225678 (CALOPT) 
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 سؤالات 
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amitpOlaC@ 

www.CalOptima.org 
ارتباط خ ود را با ما ح فظ ک نید

https://www.CalOptima.org
https://www.facebook.com/CalOptima/
https://www.instagram.com/caloptima/
https://x.com/caloptima
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