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 تنسيق الخدمات/ 
إدارة الرعاية

 الصحةالمنزلية 
أو العناية الشخصية

دار التمريض

”الرعاية المنزلية 
الداعمة“

مشمول: ستعمل 
معك ممرضة ومدير 

رعاية	

مشمول 	

مشمول 

مشمول: سيعمل معك 
طبيب وممرضة 

ممارسة وممرضة 
وعامل اجتماعي	

مشمول 

مشمول 	

مشمول 	

مشمول: سيعمل معك 
طبيب وممرضة 

ومدير رعاية ومنسق 
مركز PACE ومعالجين 

وأخصائي تغذية 
وغيرهم

مشمول 

مشمول  

مشمول 

مشمول: سيعمل معك 
استشاري برنامج 
IRIS ووكيل مالي 

 Fiscal( لرب العمل
 )Employer Agent

لمساعدتك في إدارة 
خدماتك

بإمكانك استخدم 
استخدم بطاقتك 

 Medicaid من
 “ForwardHealth”

لشراء هذه الخدمة أو 
إدارتها بنفسك 

استخدم بطاقتك 
 Medicaid

“ForwardHealth”***

مشمول  

مشمول 

مشمول 

يغطي الجدول التالي جزءًا من الخدمات المتعلقة بالصحة والرعاية طويلة الأجل، ويبين ما إذا كانت الخدمة مشمول ضمن حزمة مخصصات 
البرنامج المعين. الخدمات التي يتلقاها الشخص بالفعل مبنية على ما تم تقييمه من احتياجات ومتطلبات كل برنامج على حدة .قد تحتاج بعض 

الخدمات إلى موافقة مسبقة.

الخدمات المشمولة بالتغطية
...في برامج ويسكونسن للرعاية طويلة الأجل

     
خدمة الرعاية 
Family Care      طويلة الأجل

)رعاية الأسرة(*
      Partnership

)الشراكة(*
     PACE1*     IRIS**     

 Medicaid بطاقة
“ForwardHealth”

تشمل المساعدة في 
الأنشطة والمهام 

اليومية كتناول الطعام 
والنظافة الشخصية؛ 

والمساعدة في الأعمال 
المنزلية، مثل تحضير 

الأطعمة وغسل 
الملابس وتنظيف 

المنزل.

مشمول 
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خدمات الرعاية 

**Family Care*     Partnership*     PACE1*     IRIS     طويلة الأجل

الرعاية في آخر 
الحياة

يتم تنسيقها من قبل 
MCO و/أو دفع تكاليفها 

باستخدام بطاقتك 
 “ForwardHealth” 

Medicare أو

يتم تنسيقها ودفع تكاليفها 
من قبل MCO ويمكن دفع 
تكالفيها باستخدام بطاقتك 
الخاصة من Medicare وفقاً 

لتقديرك.

يتم تنسيقها ودفع تكاليفها 
من قبل MCO ويمكن دفع 
تكالفيها باستخدام بطاقتك 

الخاصة من Medicare وفقاً 
لتقديرك.

استخدم بطاقتك 
 Medicare الخاصة من

 Medicaid و/أو من
 ”ForwardHealth“لشراء 

هذه الخدمة

مشمول 

خدمات رعاية البالغين 
أو تقديم الراحة

توصيل الوجبات إلى 
المنزل

تعديلات على المنزل

الكراسي المتحركة 
والمعدات الأخرى

حفاضات البالغين 
والقفازات وغيرها 

من المستلزمات 
الطبية

الصحة النفسية 
والعلاج النفسي 

الخارجي وبرامج 
الدعم المجتمعي 

 (Community Support
Programs, CSP)

وسائل نقل غير 
طبية

وسائل نقل طبية

مشمول 	

مشمول 	

مشمول 

مشمول	

مشمول 	

مشمول

مشمول 	

مشمول  	

مشمول 

مشمول  	

مشمول 

مشمول 	

مشمول	

مشمول 	

مشمول	

مشمول 	

مشمول 	

مشمول  	

مشمول  

مشمول 

مشمول 

مشمول 

مشمول

مشمول

مشمول 

مشمول 

مشمول  

مشمول 

مشمول 

مشمول  

استخدم استخدم 
 Medicaid بطاقتك من

“ForwardHealth”

استخدم استخدم 
 Medicaid بطاقتك من

“ForwardHealth”

استخدم استخدم 
 Medicaid بطاقتك من

“ForwardHealth”

مشمول

مشمول  

 "Medicaid استخدم بطاقتك
"ForwardHealth

مشمول

مشمول

مشمول

مشمول

مشمول

     
 Medicaid بطاقة

“ForwardHealth”

خدمات المعيشة/ 
الرعاية المنزلية

مشمول جزئياً***مشمولة ولكن محدودمشمول ولكن محدودمشمول ولكن محدود

الإرشاد والخدمات 
العلاجية
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خدمات الرعاية 

     **Family Care*     Partnership*     PACE1*     IRIS     طويلة الأجل
 Medicaid بطاقة

“ForwardHealth”

خدمات التوظيف 

الخدمات والسلع 
المعدلة حسب الطلب

مشمول 	

	

مشمول 	

	

مشمولمشمول

مشمول

المساعدة في 
التواصل/ مترجم 

فوري  

مشمولمشمولمشمول 	مشمول 	

التدريب على 
مهارات العيش 

اليومية

مشمولمشمول مشمول 	مشمول 	

     
خدمات الرعاية 

**Family Care*     Partnership*     PACE1*     IRIS     الصحية

خدمات الأطباء

البقاء في المستشفى

العقاقير الموصوفة 
طبياً

يتم تنسيقها من قبل 
MCO و/أو دفع تكاليفها 

باستخدام بطاقتك لـ 
”ForwardHealth“ أو 

	Medicare

استخدم بطاقتك 
 Medicare الخاصة من

 Medicaid و/أو من
 “ForwardHealth”

لشراء هذه الخدمة

استخدم بطاقتك 
 Medicare الخاصة من

 Medicaid و/أو من
 “ForwardHealth”

لشراء هذه الخدمة

يتم تنسيقها ودفع 
 .MCO تكالفيها من قبل
يجب استخدام أطباء 
مشمولين في شبكة 

مقدمي الخدمات، ما 
عدا حالات الطوارئ 
أو الرعاية المستعجلة

يتم تنسيقها ودفع 
 .MCO تكالفيها من قبل
يجب استخدام أطباء 
مشمولين في شبكة 

مقدمي الخدمات، ما 
عدا حالات الطوارئ 
أو الرعاية المستعجلة

يتم تنسيقها ودفع 
 .MCO تكالفيها من قبل
يجب استخدام صيدلية 

مشمول في شبكة 
مقدمي الخدمات التابعة 

MCO لـ

يتم تنسيقها ودفع 
 .MCO تكالفيها من قبل
يجب استخدام أطباء 
مشمولين في شبكة 

مقدمي الخدمات، ما 
عدا حالات الطوارئ 
أو الرعاية المستعجلة

يتم تنسيقها ودفع 
 .MCO تكالفيها من قبل
يجب استخدام أطباء 
مشمولين في شبكة 

مقدمي الخدمات، ما 
عدا حالات الطوارئ 
أو الرعاية المستعجلة

يتم تنسيقها ودفع 
 .MCO تكالفيها من قبل
يجب استخدام صيدلية 

مشمول في شبكة مقدمي 
MCO الخدمات التابعة لـ

استخدم بطاقتك 
 Medicare الخاصة من

 Medicaid و/أو من
 “ForwardHealth”

لشراء هذه الخدمة

استخدم بطاقتك 
 Medicare الخاصة من

 Medicaid و/أو من
 “ForwardHealth”

لشراء هذه الخدمة

استخدم بطاقتك 
 Medicare الخاصة من

 Medicaid و/أو من
 “ForwardHealth”

لشراء هذه الخدمة

مشمول
 ولكن استخدم 
Medicare أولً

مشمولة
 ولكن استخدم 
Medicare أولً

مشمول
 ولكن استخدم 

Medicare Part D أولً

     
 Medicaid بطاقة

“ForwardHealth”

استخدم استخدم مشمول مشمول	مشمول 	
 Medicaid بطاقتك من

“ForwardHealth”

مشمول علاج الإدمان على 
الكحول والمخدرات
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خدمات الرعاية 

**Family Care*     Partnership*     PACE1*     IRIS     الصحية

رعاية الأسنان

رعاية القدم: طب 
الأقدام

البصر )يشمل 
النظارات الطبية(

يتم تنسيقها من قبل 
MCO و/أو دفع تكاليفها 

باستخدام بطاقتك 
”ForwardHealth“ أو 

Medicare

يتم تنسيقها من قبل 
MCO و/أو دفع تكاليفها 

باستخدام بطاقتك 
”ForwardHealth“ أو 

Medicare

يتم تنسيقها من قبل 
MCO و/أو دفع تكاليفها 

باستخدام بطاقتك 
”ForwardHealth“ أو 

Medicare

يتم تنسيقها ودفع 
 .MCO تكالفيها من قبل
يجب استخدام أطباء 

الأسنان الموظفين فيها 
أو المشمولين في شبكة 

مقدمي الخدمات

يتم تنسيقها ودفع 
.MCO تكالفيها من قبل

يتم تنسيقها ودفع 
.MCO تكالفيها من قبل

يتم تنسيقها ودفع 
 .MCO تكالفيها من قبل
يجب استخدام أطباء 

الأسنان الموظفين 
فيها أو المشمولين في 
شبكة مقدمي الخدمات

يتم تنسيقها ودفع 
.MCO تكالفيها من قبل

يتم تنسيقها ودفع 
.MCO تكالفيها من قبل

استخدم بطاقتك 
 Medicare الخاصة من

 Medicaid و/أو من
 “ForwardHealth”

لشراء هذه الخدمة

استخدم بطاقتك 
 Medicare الخاصة من

 Medicaid و/أو من
 “ForwardHealth”

لشراء هذه الخدمة

استخدم بطاقتك 
 Medicare الخاصة من

 Medicaid و/أو من
 “ForwardHealth”

لشراء هذه الخدمة

مشمول
 ولكن استخدم 
Medicare أولً

مشمول
 ولكن استخدم 
Medicare أولً

مشمول
 ولكن استخدم 
Medicare أولً

     
 Medicaid" بطاقة
ForwardHealth"

1برنامج Program of All-Inclusive Care for the Elderly (PACE ) )الرعاية الشاملة للمسنين(

 )Partnership المعروف أيضًا بـ( Family Care Partnership أو Family Care من خلال مساعدة فريق رعاية متعدد التخصصات، يختار المشاركون في برامج� *
مقدمي خدماتهم للرعاية الصحية طويلة الأجل )ومقدمي خدماتهم في برنامج Family Care Partnership( من الشبكة المقدمة من قبل منظمة الرعاية المُدارة 

 .)MCO(

**ي�شتري المشاركون في IRIS الخدمات وسبل الدعم والسلع ضمن حدود ميزانية فردية مبنية على خطة الرعاية التي تمت الموافقة عليها. ويقوم 
المشاركون باستئجار بعض مقدمي الخدمات بشكل مباشر، أو بإمكانهم شراء الخدمات من وكالة.  

 .IRIS التسجيل في برنامج (Community Based Residential Facility, CBRF) ملاحظة: لا يمكن للأفراد الذي يقيمون في دار تمريض أو منشأة سكنية جماعية***

ملاحظة: الأفراد الذين تم تشخيصهم بالفشل الكلوي غير مؤهلين للتسجيل في Partnership، إلا إذا كانوا يسجلون في منظمة رعاية مُدارة )MCO( مستثناة من 
هذه القاعدة بموجب القوانين الفيدرالية. هناك مؤسسة واحدة فقط حالياً مستثناة فيدرالياً لتسجيل المصابين بالفشل الكلوي وهي .Community Care Inc يمكن 

.PACE للمصابين بالفشل الكلوي التسجيل ببرنامج

ملاحظة: تنطبق أحكام الاسترداد من ويوظفون  على برامج Family Care و Partnership و IRIS، وستنطبق على PACE بدءًا من تاريخ 1 يوليو/تموز .2014 
إضافة إلى ذلك، لا يدفع الأفراد الذي اختاروا برنامج PACE دفعات الاستقطاع أو المشاركة بالدفع على الأدوية الموصوفة طبياً.

ملاحظة: لتكون مؤهلً للاشتراك ببرنامج Partnership، عليك أن تسجل في كل جزء من أجزاء Medicare أنت مؤهل له. 


