
 تغطية   يني ة    يكيك  
 التسجيل   الخاصة   بالتأيين الصحي خلال فت ة 

 هل   لني    تك   تتك  

 تن   ينكن   لني    

حنث   يغي    لةحياة 

تت تتدتدت ت  لستسمتتتدتاسمتاس  ت ت
تتدس ت ت  ت ت تتاتهسمت  إتات ت

 

يمةنك   ديميط   ف                  -لا   كلة     

 وقت   عمفة     معك   ك          
.NY State of Health 

 

 دتو ة   اةجكا   جعت كل    جععا    جعف     
  Medicaidكثل

  Essential Planو

 فوج    جعف       Child Health Plusو
 

 يتو ة   جعت كل    جععا    جع      

       تةا   جعت الل   جعموتو     و   

      ل ع    دو ة   لمل   د  ل   
________________________ 

 

 تشمل   ثلة ا   اث اات   اية:    ا 
 

      جعزوجج    و   جعم و          ةج

 كنزعل 

 جعامل    و   جعولا ا 

 دغللة   ل ع    جع اةا 

  دغللة   جعوفلو 

    جلانتي     ىعم   كمين    نلويو      و

 ك    كي فف    ىعم     ة 

  يمجن   دغةل       جعت كل    جععا  
 

 تنتكب    11  -فب اي     1 ن تنكن يؤهلاً لةحصكل عةى فت ة تسجيل خاصة ين  

 ك     ل  جا   جعتغةل    جع       ا  

ىمج   عط   دتمة    ك    جعفثو    ت م   دغةل    د كلنل    ك          

وفلو     و    ة         جعف ك       لمةنك   جعفثو    ت م    ل     
كع    NY State of Health.كن وض   جعتة و    ك          

:NY State of Health 
 

    يمةنك   ديميط   ف     تتة   جونتةنت    و   جع  د     و

  علً     دتو ة   جعم  تما     علً    وتتة   جع  د    

 افما   عغ ا

     جلعل   ت م   ك  تما        جلاعتا ة   ا      ة     ال

      جع وة   جعك    دةون   ك   ً    ل 

    مل   ف     ديميط   ع تفةم   ت م   ك    ىمج     ن   ا كة نك  

 جعاعو    ت م   ك  تما   ك عل 

    يمة    عواوجج   ك    نوس   جعانس    جعاعو    ت م

 عط   يةيت    عم  تمد ط         ةجص   د كل     ا    

      ىمج     ن    ك   ل    ل     جعم ل   وقمك    

 جعضةجك    كفً                

 م    يمةنك    يضً     ةجص   د كل          كت  ةا   ك     ة     

د كل    وعة    ع    داعل   ت م   ك  تما   ك عل     ىمج   قمت   

 اكعك 

 ك مج   عو     دتن     تةا   جعت الل   جعموتو  

ىمج دفةيت عتفض جلألمجل جعمغلةا ع ال ا   لمةنك جعت  ل عوتةا  

د الل       ىمج  نت ك   ً عوتةا د الل       لمةنك اي  ا  

NY State of Health   :ك   جل 

 

    جعت الل   جعوو          دغةل    د كلنل    جميما    و   دغللة

علس   ت لك   جلانتح     لتم    تةا    - ةتك   جععال    

 جعت الل   جعموتو    جعت عل 

     افض   جعا لاا    يا     ن   دةون   عميك   دغةل     

  ال    ا عوفل   عتغللة  

  تةجا   جعت الل   جع      كام ا   اوقت

    ىمج    نت   داعل   ت م   جعت كل    انو ك     لا    ت لك

 يوكً    ك    جعامل   جعت  ل     06جعتعةم         

    دوج ل   كعNY State of Health      قةو   وقت      

 كمة 

    ىمج     نت   دغةلتك   ك          وفلو      يم   يةون   عميك 

يوكً     يم   ك    اك    جعامل   جعت  ل     وجةجص   دغللة      06

 كع     ل    جعفمل   جع      اك
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عيم   لا ت         ة     ال          س ة    تةا   ع ت الل   جعموتو      ل    

 يمةنن    ىجةجص   جعتغللةجا   ت ل   
 

عتغللة      NY State of Healthىمج     ن   عميك   لمل   د  ل       توج ل   كع   

 ةتك   جععال      م    يمةنك    يضً    دغللة    ةتك          تةا   جعت الل   

 جعموتو    جعت عل  
 

  ل   يمةنن    جلالتمةج    كع   جعةتل    جع      ا  
 

ىمج    نت   كةد لً    كع   جلأفت ص   جع   ل    اك      لتو ة   كن ط   ت    جع ةم   

 جععال    جعت    ييت ون      
 

 ت م   جعوي     يمةنك   جعتا    ل        NY State of Health     كوقع   

 جعةتل    وجعم تلوم   عمفة     جعا  ا   جعت كلنل    جعمتف قما   كف ط 
 

 ك مج   عو   عط   ية    عم    د كل    و لت ج   ع ك  و   ع ةتل  
 

ىمج   عط   ية    عميك   د كل     ا    ودات ج   ع ةت ي          يزج    ا كة نك   

جعاعو    ت ل          كمين    نلويو      يو ة   نح     جعم تلوم   جعف     
(   وجعمةج ز   جععال    جعماتمفل    NYC Health + Hospitalsا عممين     

 جعةت ي    جعةتل    اةلو    ك وض    

 و يً    عم  ك 
 

 عمفة     جعمزيم   ت       nyc.gov/hilinkقط   ازي  ا   جعموقع   

 كع      جعةت ي    جععال    عغلة   جعم ك    ت ل ط 
 

ك مج   عو   عط   ية    عم    د كل    و نت   اا ج    عةت ي     ال    جن ل     و   

 ىنا ال  
 

دتو ة    ت ي     ال    ىنا ال    كا نل    ولةي    ع ةج     وجعن  ص   جعم   ل    

ك         تمة   دتضم     او  ا   وق كل    وج تت     جلأكةج    جعمنيوع    
عمفة         Family Planning Benefit Program.جن لً    ك    اةن كا   

 nyc.gov/hilink/famplan.جعمزيم    قط   ازي  ا   جعموقع   

 

  ا   ل   دمثل   ل ع    جع اةا      قً         ل ع    جلتل ج    عت كل    
 

 NY State ofجلأكة   يفتمم   ت م   تما   توجكل    يمة    لأ          اي  ا   

Health      ع تفةم   ت م    ل  جا   جعت كل    جععا    جعمت ل    ع     افض   جعتةجكا

 كام ا   عتفض    نوجم   جعم  جةي :   
 

     يمة    ع موجفنل     ول ك     جعتة ق    جع ضةجص   وللة ط   ك    جعميلمل

 اعو    كلةوت    و   جعو و    ىعم   جعت كل    جعف      و   جع           
NY State of Health  

 

 جلأفو     ك   ون   ع اعو    ت م       لChild Health Plus       اغض

 جعنحة   ت    ل ع    جع اةا
 

 جعن  ص   جعاوجكل   موجا   جعم ل   جعمن وض   يمةن     جعاعو    ت م       ل
Medicaid    اغض   جعنحة   ت    ل ع    جع اةا 

 

     يمة    عتفض   جعم  جةي     كثل   جع  يفل    عججةجص   جعم جل   عو و
وعة    لا   يمةن ط       Medicaidجلأفو      جعت  ل   ع اعو    ت م   

 NY State of Healthجعاعو    ت م   د كل          ك    

 

    يمة    ع م  جةي    للة   جعمونيل    كن وض    جعم ل   جعاعو    ت م
 جعت    دغة    جعا لاا   جععال        Medicaidكوج ي    ك تي    ك    

 جعة  ك     يم
 

يلمل   جعميلمل    اعو    كلةوت    جعميلمل    اعو    ك قت    كثل   جعة و   *

 ات  لةا     عا  
 

      ل ع    دغلة   ل ع    جع اةا   جع       اك     يم   دعت    ك   ً   ع ت الل

        تةا   جعت الل   جع             ل  جا   جعتغةل    ك       
NY State of Health  

 

 يمة    عةل   جع ة ن   ديميط   ف     ع اعو    ت م   جعتغةل    كت  ةا        

  ة  ا   د كل         
 

ىن   جعاعو    ت م   د كل     ا    ع    يمنفك   ك    جعاعو    ت م   اة ق    

  ضةجص    و   جعموجفن     و    و ع     لم   جلأق  و 
 

 

 لسمسدس تنس تتتدسمتتت تلسدس سمس تدت تمت تتت
 

 3-577-177-7555أ تتتتتت133ب لرقمتتتت اصل

___________________________________________________ 
 
 

 تت NY State of Healthدت تقت سهس تتت سمس تتقسمتتتبس تنس ترت ت

nystateofhealth.ny.gov  
 

___________________________________________________ 
 

  788788عةى       CoveredNYCإلى      ت سل    سالة    صية
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