
من   Cardinal Care يتحقق برنامج
 مدى أهليتك كل عام

ي ولا�ة فرجين�ا) تأ��د أهل�ة العضو وتجد�د تغطيته  Medicaid(برنامج   Cardinal Care�حاول برنامج 
�ض

ي حال طلب الم��د من الب�انات، يتم إرسال نموذج تجد�د إ� العضو.  
بالاستعانة بالمعلومات الحال�ة. و�ض

 اتبع الخطوات التال�ة للتأ�د من مراجعة أهليتك �شكل صحيح! 

 الاستعداد 
ل الذي �سكن ف�ه، وتأ�د من   فف ات قد تؤثر ع� مدى أهليتك، مثل الدخل وحجم الم� أبلغ عن أي تغي�ي

لتصل إل�ك كل الإشعارات! �مكن إجراء  -حصول الولا�ة ع� أحدث معلومات الاتصال الخاصة بك 
 تلك التحديثات: 

نت ع�  ♦ . و�ذا لم �كن لد�ك حساب بالفعل، ف�مكنك  commonhelp.virginia.govع�ب الإن�ت
 إ�شاء حساب باستخدام رقم الحالة أو معرف العم�ل الخاص بك. 

   1-855-242-8282 ع� الرقم  Cover Virginiaأو ع�ب الهاتف بالاتصال ع�  ♦
 :  ) 1590-221-888(الهاتف الن�ي

�د أو �سل�مه بنفسك  ♦  . للإدارة المحل�ة للخدمات الاجتماع�ةع�ب ال�ب

 المراجعة والرد 
ي أو الرسائل النص�ة المتعلقة  ♦

وئن �د الإل��ت �د الرسم�ة أو رسائل ال�ب يُر�ب قراءة جميع رسائل ال�ب
 بعنا�ة.  Cardinal Careبتغط�ة 

رسلت إل�ك. وأجب عن كل   ♦
�
ي أ اك وقوائم المراجعة الئت وُ�ر�ب إ�مال جميع نماذج تجد�د الاش�ت

ور�ة. تحتاج الولا�ة إ� تلك   الأسئلة وقم بتحد�ث المعلومات القد�مة وجمع أي إثباتات �ض
 .

ً
 المعلومات للتأ�د من أنك لا تزال مؤه�

 إرسال نموذج التجد�د الخاص بك 
ي و�لا فستنت�ي التغط�ة الخاصة  ♦

من المهم تقد�م نموذج التجد�د الخاص بك قبل الموعد النهائئ
 بك. 

نت من خلال  ♦ أو ع�ب الهاتف من خلال  Commonhelp�مكن تقد�م طلبات التجد�د ع�ب الإن�ت
CoverVA   .أو إ� الإدارة المحل�ة للخدمات الاجتماع�ة 

ي حال لم تعد مؤه� للحصول ع� خدمة
 Cardinal Care �ف

ف   Cardinal Careقد �كون سكان فرجين�ا الذين �فقدون تغط�ة  ي التأمني
ة �سج�ل خاصة للتسج�ل �ف ف لف�ت مؤهلني

م السوق خ�ارات تغط�ة بأسعار معقولة ومساعدة مال�ة لأولئك  ي فرجين�ا. وُ�قدِّ
ف �ف الص�ي من خلال سوق التأمني

. يُر�� ز�ارة   ن  لمعرفة الم��د.  1-888-687-1501أو الاتصال ع� الرقم  ovia.gmarketplace.virginالمؤهلني

للحصول ع� م��د من المعلومات حول  via.gocoverva.dmas.virginيُر�� ز�ارة 
Cardinal Care   ي والرسائل

وئف �د الإل��ت ي خدمة إرسال التحديثات ع�ب ال�ب
اك �ف وللاش�ت

 النص�ة. 

، �مكنك الاتصال بـ  :   8282-242-855-1ع� الرقم   Cover Virginiaللاستفسارات أو الحصول ع� م��د من المساعدة أو خدمات المساعدة اللغ��ة أو الطباعة بخط كب�ي (الهاتف الن�ي
ي 1-888-221-1590

ونى �د الإل��ت  .covervirginia@dmas.virginia.gov) أو ع� ال�ب
ف الأشخاص ع� أساس العِرق أو اللون أو الأصل أو الجنس أو العمر أو الإعاقة.  مة بني ي برامجه وخدماته المُقدَّ

ف هذا ال��ان �ف ّ ة تجد�د  لا ُ�م�ي �ة  Cardinal��ش ن  0425باللغة الإنجل�ي
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