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Ð³ñ·»ÉÇ ÍÝáÕ Ï³Ù ËÝ³Ù³Ï³É

Sacramento County-áõÙ §Medi-Cal¦-Ç ³ï³ÙÝ³µáõÅ³Ï³Ý Íñ³·ñÇ ÙÇÝã¨ 21 ï³ñ»Ï³Ý ³Ý¹³ÙÝ»ñÇ Ù»Í 
Ù³ëÇó å³Ñ³ÝçíáõÙ ¿ ³ï³ÙÝ³µáõÅ³Ï³Ý ëå³ë³ñÏáõÙ ëï³Ý³É Ï³é³í³ñíáÕ µáõÅëå³ë³ñÏÙ³Ý 
áñ¨¿ ³ï³ÙÝ³µáõÅ³Ï³Ý Íñ³·ñÇ ÙÇçáóáí:

àñå»ë½Ç ³ï³ÙÝ³µáõÅ³Ï³Ý û·ÝáõÃÛ³Ý Ï³ñÇù áõÝ»óáÕ ÙÇÝã¨ 21 ï³ñ»Ï³Ý ³ÝÓÇÝù 
Ï³ñáÕ³Ý³Ý Å³Ù³Ý³ÏÇÝ ëå³ë³ñÏáõÙ ëï³Ý³É ³ï³ÙÝ³µáõÛÅÇ Ùáï, §Medi-Cal¦ Ï³é³í³ñíáÕ 
µáõÅëå³ë³ñÏÙ³Ý ³ï³ÙÝ³µáõÅ³Ï³Ý Íñ³·ñÇ ³Ý¹³ÙÝ»ñÁ Ï³ñáÕ »Ý ¹ÇÙ»É ëáíáñ³Ï³Ý  
§Medi-Cal¦-Ç §í×³ñáõÙ ëå³ë³ñÏÙ³Ý ¹ÇÙ³ó¦ ³ï³ÙÝ³µáõÅ³Ï³Ý Íñ³·Çñ ÷áË³¹ñí»Éáõ Ñ³Ù³ñ, 
áñÁ Ñ³ÛïÝÇ ¿ Ý³¨ §Denti-Cal¦ ³ÝáõÝáí: ²Ûë Ýáñ ÁÝÃ³ó³Ï³ñ·Á Ïáãí»Éáõ ¿ §Beneficiary Dental 
Exception¦ (BDE): ÎÇó áõÕ³ñÏíáõÙ »Ý Ñ³Ûó³¹ÇÙáõÙÁ ¨ ³ÛÝ Éñ³óÝ»Éáõ óáõóáõÙÝ»ñÁ:

ºë Ñ³Ù³å³ï³ëË³Ýáõ±Ù »Ù BDE ëï³Ý³Éáõ å³Ñ³ÝçÝ»ñÇÝ
ºÃ» ¸áõù ·ïÝíáõÙ »ù ëïáñ¨ Ýßí³Í Çñ³íÇ×³ÏÝ»ñÇó áñ¨¿ Ù»ÏáõÙ, ³å³ ³ï³ÙÝ³µáõÅ³Ï³Ý 
Í³é³ÛáõÃÛáõÝÝ»ñ ëï³Ý³Éáõ Ñ³Ù³ñ Ï³ñáÕ »ù §Denti-Cal¦ ÷áË³¹ñí»É, »Ã» Ò»½ ãÇ Ñ³çáÕíáõÙ`
	 • 	 §ßï³å û·ÝáõÃÛ³Ý¦ (ó³íÇ, ³ÛïáõóÙ³Ý ¨/Ï³Ù ³ñÛáõÝ³ÑáëáõÃÛ³Ý ¹»åùáõÙ) Å³Ù³¹ñáõÃÛáõÝ  
		  ëï³Ý³É 24 Å³Ùí³ ÁÝÃ³óùáõÙ.
	 • 	 §Ññ³ï³å û·ÝáõÃÛ³Ý¦ Å³Ù³¹ñáõÃÛáõÝ ëï³Ý³É 72 Å³Ùí³ ÁÝÃ³óùáõÙ.
	 • 	 §ÁÝÃ³óÇÏ¦ (áã-Ññ³ï³å) Å³Ù³¹ñáõÃÛáõÝ ëï³Ý³É ãáñë (4) ß³µ³Ãí³ ÁÝÃ³óùáõÙ Ï³Ù
	 • 	 §Ù³ëÝ³·»ïÇ Ùáï¦ Å³Ù³¹ñáõÃÛáõÝ ëï³Ý³É Ò»ñ ¹ÇÙáõÙÇ ³ñïáÝáõÙÇó Ñ»ïá 30 ûñí³ ÁÝÃ³óùáõÙ:

Æ±Ýã å»ïù ¿ »ë ³Ý»Ù
	 1. 	ºÃ» ¸áõù ¹Åí³ñáõÃÛáõÝ áõÝ»ù Å³Ù³¹ñáõÃÛáõÝ ëï³Ý³Éáõ Ñ³ñóáõÙ, ÇÝãå»ë Ýßí³Í ¿ í»ñÁ,  
		  ËÝ¹ñáõÙ »Ýù Éñ³óÝ»É BDE-Ç Ñ³Ûó³¹ÇÙáõÙÁ ¨ ÷áëïáí, ý³ùëáí Ï³Ù ¿É»ÏïñáÝ³ÛÇÝ ÷áëïáí  
		  áõÕ³ñÏ»É Ñ³Ûó³¹ÇÙáõÙÇ Ù»ç Ýßí³Í Ñ³ëó»áí Ï³Ù ½³Ý·³Ñ³ñ»É §Dental Managed Care¦`  
		  1 (855) 347-3310 ³Ýí×³ñ Ñ»é³Ëáë³Ñ³Ù³ñáí:

	 2. 	ºÃ» ¸áõù ÷áëïáí, ý³ùëáí Ï³Ù ¿É»ÏïñáÝ³ÛÇÝ ÷áëïáí áõÕ³ñÏ»ù BDE-Ç Ñ³Ûó³¹ÇÙáõÙÁ,  
		  §Medi-Cal¦-Ç ³ï³ÙÝ³µáõÅ³Ï³Ý Íñ³·ñÇ ³ßË³ï³ÏÇóÝ»ñÇó Ù»ÏÁ Ï½³Ý·³Ñ³ñÇ Ò»½ ¨  
		  Ïï»Õ»Ï³Ý³ Ò»ñ »ñ»Ë³ÛÇ Ï³ñÇùÝ»ñÇ Ù³ëÇÝ: ´³óÇ ³Û¹, Ý³ Ï½³Ý·³Ñ³ñÇ Ò»ñ  
		  ³ï³ÙÝ³µáõÅ³Ï³Ý Íñ³·Çñ ¨ Ï÷áñÓÇ Å³Ù³¹ñáõÃÛáõÝ ëï³Ý³É Ò»½ Ñ³Ù³ñ:

	 3. 	ÐÇÝ· (5) ³ßË³ï³Ýù³ÛÇÝ ûñ ³Ýó, »Ã» Ò»ñ ³ï³ÙÝ³µáõÅ³Ï³Ý Íñ³·ÇñÁ ãÏ³ñáÕ³Ý³ Ò»ñ  
		  »ñ»Ë³ÛÇÝ ³ÝÑñ³Å»ßï ³ï³ÙÝ³µáõÅ³Ï³Ý û·ÝáõÃÛ³Ý Ñ³Ù³Ó³ÛÝ Å³Ù³¹ñáõÃÛáõÝ ï³É Ò»½,  
		  ³å³ §Medi-Cal¦-Á Ñ³í³ÝáõÃÛáõÝ Ïï³ §Denti-Cal¦ ÷áË³¹ñí»Éáõ Ò»ñ Ñ³ÛóÇÝ, Ò»½  
		  Ñ³ëï³ïÙ³Ý Ý³Ù³Ï ÏáõÕ³ñÏÇ ¨ Ï½³Ý·³Ñ³ñÇ` ÷á÷áËáõÃÛ³Ý Ù³ëÇÝ ï»Õ»Ï³óÝ»Éáõ Ñ³Ù³ñ:

	 4. 	§Denti-Cal¦ ÷áË³¹ñí»Éáõó Ñ»ïá ¸áõù Ï³ñáÕ »ù ³ï³ÙÝ³µáõÛÅ ·ïÝ»É ½³Ý·³Ñ³ñ»Éáí  
		  1-800-322-6384: §Denti-Cal¦-Á Ò»½ Ïï³ Ò»ñ ï³ñ³ÍùáõÙ ³ßË³ïáÕ »ñ»ù (3)  
		  ³ï³ÙÝ³µáõÛÅÝ»ñÇ ³ÝáõÝÝ»ñÁ, Ñ»é³ËáëÇ Ñ³Ù³ñÝ»ñÁ ¨ Ñ³ëó»Ý»ñÁ:

	 5. 	Ä³Ù³¹ñáõÃÛáõÝ ëï³Ý³Éáõ Ñ³Ù³ñ ¸áõù ÆÝùÝ»ñ¹ å»ïù ¿ ½³Ý·³Ñ³ñ»ù ³ï³ÙÝ³µáõÛÅÇÝ:

Ð³ñó»ñÇ Ï³Ù Ùï³Ñá·áõÃÛáõÝÝ»ñÇ ¹»åùáõÙ ËÝ¹ñáõÙ »Ýù ½³Ý·³Ñ³ñ»É §Dental Managed Care¦` 
1-855-347-3310 ³Ýí×³ñ Ñ»é³Ëáë³Ñ³Ù³ñáí: ²ë³ó»ù, áñ ½³Ý·³Ñ³ñáõÙ »ù §Sacramento 
Beneficiary Dental Exception¦-Ç ÁÝÃ³ó³Ï³ñ·Ç Ï³å³ÏóáõÃÛ³Ùµ:

Î³ñáÕ »ù Ý³¨ ¿É»ÏïñáÝ³ÛÇÝ áõÕ»ñÓ áõÕ³ñÏ»É` dentalmanagedcare@dhcs.ca.gov Ñ³ëó»áí:
§àõÕ»ñÓÇ ÝÛáõÃÁ¦ ïáÕáõÙ å»ïù ¿ Ýß»É` 	   Dental Managed Care BDE:


