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 Community Dental Resources 
 كوميونتي دينتال ريسورسيز 

 Medicaid للأشخاص المستفيدين من برنامج

 

 

 

  Medicaid التابعة لبرنامج تأمينالخطط    

 ساعات العمل العنوان عيادة الأسنان 

 
Molina

 

 
eridian

 

Aetna 
 

Blue 
Cross

 Straight 
Medicai

d   الفئات العمرية التي
 Medicaidيخدمها برنامج 

Access Dental of 
Bloomington 

فيترانز    401 نورث  طريق 
 بكواي 

 4الجناح رقم  
إلينوي  بلومنغتون، 

61704 
1317 -608  (309 ) 

 من الإثنين إلى الجمعة 
  م  4:00ص إلى  8:00من 

✓ 
 

 
✓ 

 
✓ 
 
 

 
✓ 

 
✓ 
 

 أشهر  6فوق 

Affinity Family 
Dental 

 ,Ct Ste Aمعبر  2918
 61822شامبين إلينوي 

7999 -298  (217 ) 

 من الإثنين إلى الجمعة 
 م  3:00ص إلى  9:00من 

 جميع الفئات العمرية  ✓ ✓ ✓ ✓ ✓

Champaign-
Urbana Public 

Health District * 

 طريق ويست كينيون  201
 61820شامبين، إلينوي 

4279 -531  (217 ) 

 من الإثنين إلى الجمعة 
 م  4:30ص إلى  7:30من 

 عام  18- 0 ✓ ✓ ✓ ✓ ✓

Everyone’s Family 
Dental 

 فيزا د. 1604
 61761نورمال، إلينوي 

9159 -660  (309 ) 

 من الإثنين إلى الخميس 
 م  5:00ص إلى  9:00من 

 فوق عامين  ✓ ✓ ✓ ✓ ✓

Familia Dental - 
Champaign 

 ويست سبرينغفيلد  1905
 61821شامبين، إلينوي 

6396 -355  (217 ) 
 

 من الإثنين إلى الجمعة 
 م  6:00ص إلى  9:00من 

 السبت 
 م  4:00ص إلى  9:00من 

 جميع الفئات العمرية  ✓ ✓ ✓ ✓ ✓

Familia Dental - 
Decatur 

بيرشينغ    141 طريق 
 62526ديكاتور، إلينوي 

6559 -877  (217 ) 

 من الإثنين إلى الجمعة 
 م  6:00ص إلى  9:00من 

 السبت 
 م  4:00إلى ص  9:00من 

 جميع الفئات العمرية  ✓ ✓ ✓ ✓ ✓

Gibson Area 
Hospital Dental 

Health 

 شارع نورث ميلفين  1120
إلينوي  سيتي،  جيبسون 

60936 
2701 -784  (217 ) 

 الإثنين
 م  3:00ص إلى  8:00من 

 من الثلاثاء إلى الجمعة 
 م  4:00ص إلى  8:00من 

 جميع الفئات العمرية  ✓ ✓ ✓ ✓ ✓

 

يمكن للمرضى الذين تم فحصهم داخل المدرسة من قِبل طاقم طب الأسنان التابع لقطاع الصحة  
خلال العامين الدراسيين   School Dental Sealantعبر برنامج   (CUPHD) أوربانا-العامة في شامبين

في   المباشرة  الطبية  رعايتهم  واعتماد  تأسيس  القطاعالماضيين،  زيارة   (CUPHD) عيادات  يُرجى 
العامة  الصحة  لقطاع  الإلكتروني  نم (CUPHD) الموقع  ليتسنى  لتعبئة  المخصص  الموافقة  وذج 

 .School Dental Sealantفحص طفلك وضمه إلى برنامج 

للقطاع التابعة  والمراهقين  الأطفال  أسنان  عيادة  المسجلين   (CUPHD) تستقبل  المرضى  حالياً 
 (WICوالمستفيدين من برنامج المساعدة الغذائية التكميلية للنساء والرضع والأطفال )

 
 
 
 
 
 

يُتبع في الصفحة 
 التالية 

* 

https://www.c-uphd.org/dental-health.html
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  Medicaidخطط وبرامج تأمين     

 ساعات العمل العنوان عيادة الأسنان 

 
Molina

 

 
Meridian

 

Aetna 
 Blue Cross

 

Straight 
Medicaid

الفئات العمرية التي   
يخدمها برنامج  

Medicaid 
John T. Karich, 

DMD 
ستي    1504 دكتور  باتون 

 #6 ، 
إلينوي   ماهوميت، 

61853 
6868-  586  (217 ) 

 الإثنين والثلاثاء والخميس  
 م  4:30ص إلى  8:00من 

✓ ✓   
 جميع الفئات العمرية  ✓

Lakewood Family 
Dental 

فيترانز   1407   نورث 
 12بكواي، رقم 

إلينوي  بلومنغتون، 
61704 

3922 -233  (309 ) 

 

 
 

 جميع الفئات العمرية  ✓ ✓ ✓ ✓ ✓

Promise 
Healthcare 

Frances Nelson 

 طريق بلومنغتون  819
 61820شامبين، إلينوي 

7000-  600  (217 ) 
 شارع ساوث ريس  1002

 61801أوربانا، إلينوي 

 ساعات العمل ليست ثابتة 
 جميع الفئات العمرية  ✓ ✓ ✓ ✓ ✓

Pippin Dental -  
Indiana 

 طريق كوميرس،  4315
 47905لافاييت، إنديانا 

0220 -588  (765 ) 

 من الإثنين إلى الخميس 
 م  5:00ص إلى  8:00من 

 ساعات عمل متناوبة 
 أيام السبت 

م بتوقيت  1:00ص إلى   8:00من 
 شرق الولايات المتحدة 

 أو
بتوقيت  م 2:00ص إلى   9:00من 

 شرق الولايات المتحدة 

✓  
 عام  18- 1   ✓

SIHF Healthcare 626   طريق ويست
 لينكولن

تشارلستون، إلينوي  
61920 

7702 -345  (217 ) 

 من الإثنين إلى الجمعة 
 م  5:00ص إلى  7:00من 

 عام  20تحت  ✓ ✓ ✓ ✓ ✓

Southwest 
Pediatric 

Dental - Illinois 

د.   10759 وينترسيت 
إلينوي   بارك،  أورلاند 

60467 
0404 -580  (708 ) 

 من الإثنين إلى الخميس 
 م  3:00ص إلى  6:30من 

 الجمعة 
 م  1:00ص إلى  6:30من 

 عام  16- 0 ✓ ✓ ✓ ✓ ✓

Southwest 
Pediatric  Dental 

- Indiana 

 طريق ويكر  8217
 46373سانت جون، إنديانا 

1710-  440  (219 ) 

 الإثنين والثلاثاء والأربعاء 
 م  3:00ص إلى  7:30من 

 الجمعة 
 م  12:00ص إلى  7:30من 

 عام  16- 0 ✓ ✓ ✓ ✓ ✓

  

 

Community Dental Resources 
 كوميونتي دينتال ريسورسيز 

 Medicaid للأشخاص المستفيدين من برنامج
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 Community Dental Resources 
 كوميونتي دينتال ريسورسيز 

 Medicaid للأشخاص المستفيدين من برنامج

 

 

 Medicaidبرنامج  تقبل التعامل معفم ال ةجراح أماكن ل 

 معلومات ساعات العمل  العنوان  اسم العيادة  

Gibson Area 
Hospital 

Dental Health 

 ميلفين    نورث شارع 1120
إلينوي   سيتي،  جيبسون 

60936 
2701-784  (217 ) 

 الإثنين  
 م  3:00ص إلى   8:00من  

 الثلاثاء إلى الجمعة
 م  4:30ص إلى   8:00من  

كافة   ت Medicaid  خططتقبل  خدمات  .  التنظيف  قدم 
السادة والمواد  الأسنان،  وأطقم  العصب،  ،  الدوري،  وعلاج 

والتركيبات )التيجان(، والحشوات، والخلع العادي، بالإضافة  
فوق اللثة(،    بارزةإلى خلع أضراس العقل )بشرط أن تكون  

 .وغيرها من الخدمات
Carle Hospital 611  شارع ويست بارك 

 61801أوربانا، إلينوي  
6637-902  (217 ) 
 فيلدز ساوث  3105

 61822شامبين، إلينوي  د. 

 الإثنين إلى الجمعة 
 م  5:00ص إلى   8:00

،  Molina ،Meridianالتالية:  "Medicaid" تقبل حصرياً خطط
Aetna   تقدم خدمات خلع أضراس العقل وغيرها من  والتي

يتطلب استقبال المرضى في كلا    .الإجراءات الجراحية
 .العيادة وجود إحالة طبية مسبقةفرعي 

في  *  المقيمين  على  فقط  مقتصرة  الخدمات 
 . مقاطعة شامبين

Southwest Pediatric 
Dental - Illinois 

 شارع وينترسيت  10759
إلينوي   بارك،  أورلاند  د. 

60467 
0404-580  (708 ) 

 الإثنين إلى الخميس
 م  3:00ص إلى   6:30

 الجمعة
 م  1:00ص إلى   6:30

 

 الأسنان.  خلعتقدم خدمات و. Medicaidتقبل جميع خطط  

Southwest Pediatric  
Dental Indiana 

 ويكر   طريق 8217
 46373سانت جون، إنديانا 

1710-440  (219 ) 

 الإثنين والثلاثاء والأربعاء 
 م  3:00ص إلى   7:30

 الجمعة
 م 12:00ص إلى   7:30

 

 الأسنان. . وتقدم خدمات خلع Medicaidتقبل جميع خطط  

 

 تقويم الأسنان؟  تكاليف Medicaidبرنامج  هل يغطي

 عاماً. 21دون سن علاج تقويم الأسنان، مثل تركيب تقويم الأسنان، للأفراد  "Medicaid" يغطي برنامج 
يشترط للاستفادة من هذه التغطية الحصول على إحالة طبية من طبيب الأسنان العام، وسقوط جميع الأسنان اللبنية، وأن يعاني  

تكاليف تقويم الأسنان   "Medicaid" برنامج  لا يغطيبناءً على ذلك،    .والشديدةالمتوسطة  المريض من مشاكل تقويمية تتراوح بين  
لتحديد مدى أهليتك للحصول على تغطية علاج التقويم، يتعين عليك زيارة أحد مزودي خدمات  و  .تجميلياً بحتاً إذا كان الغرض منه  

، وذلك  "Medicaid" يُرجى الملاحظة أن بعض العيادات تقبل خططاً محددة فقط من برامج  .تقويم الأسنان المعتمدين من الولاية
 بحسب المركز أو العيادة التي تتوجه إليها 

 

 خصائيو تقويم الأسنان أ
مختلفة في منطقة   مواقع

 شيكاغو لاند وضواحيها
تختلف بحسب  

 الموقع

يقع أقرب  ،  Medicaid يقبل كافة خطط برامج
 أوربانا-فرع للعيادة من منطقتي شامبين

(CU) في مدينة هوموود بولاية إلينوي . 
 

  

https://www.orthodonticexprts.com/contact-us/
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 Community Dental Resources 
 كوميونتي دينتال ريسورسيز 

 Medicaid برنامجللأشخاص المستفيدين من 

 

 

 

 ؟الأطباء لموعدك مع؟ هل تحتاج إلى وسيلة مواصلات "Medicaid" برنامج  ن من مستفيديالهل أنت من 

وسائل نقل مجانية؛ فبصفتك عضواً في البرنامج، قد تكون مؤهلًا للحصول   "Medicaid"التابعة لبرنامج تأمينال خطة لك  تيحتقد 
يمكنك حجز هذه الرحلات شريطة أن تكون مخصصة   .موعدك الطبي )انظر أدناه لمزيد من التفاصيل(على توصيلة مجانية لحضور 

الأسنان والعيون   والذهاب إلى أطباءالوصفات الطبية،  لصرف توصيلكمتشمل هذه الخدمة  .لأغراض الرعاية الصحية والطبية
، أو (WICاعدة الغذائية التكميلية للنساء والرضع والأطفال )المس والطب العام، وتسلّم المعدات الطبية، وزيارة مراكز برنامج 

 .الصحة النفسية عيادات الذهاب إلى مواعيد

العضوية وعنوان  يتعين عليك قبل الاتصال تجهيز   الطبي،  رقم هوية  الموعد  عليك  قد يطرح    .وعنوان نقطة الانطلاقمقر 
، وسبب الموعد، وتاريخ ميلادك، ورقم هاتفك  مزود الخدمةموظف الخدمة أسئلة إضافية، مثل رقم هاتف العيادة أو المكتب، واسم  

الخدمة    .الشخصي تزويد  شريطة  المريض،  عن  نيابةً  النقل  وسيلة  لحجز  الاتصال  الرعاية  مقدمي  العضويةبإمكان  هوية    برقم 
ياسة الانتظار"، إذ تضع بعض الجهات قيوداً على المدة الزمنية المتاحة لانتظار المريض قبل  يُوصى بالاستفسار عن "س  .للمستفيد

اسم    من يرد على اتصالك   يذكر قد تذكر بعض خطوط الهاتف اسماً مختلفاً عند الاتصال بها؛ لذا لا تقلق إذا لم    .مغادرة المركبة
 خطتك التأمينية بدقة.

 

 Molina 

تجاوز  ن رحلةتطلب أي تميلًا، في حين  50تغطي مسافات تصل إلى  توصيلوفر هذه الخطة رحلات ت
يمكنكم الحجز عبر الاتصال بالرقم . هذه المسافة الحصول على موافقة مسبقة من الطبيب

6354-644-844 ، (TTY 711) ، مساءً بتوقيت  8:00 الساعة  صباحاً وحتى 8:00وذلك من الساعة
 .أيام على الأقل 3قبل الموعد الطبي بـ  التوصيليلزم حجز رحلات . ووسط أمريكا

 Meridian 

الخطة   الحالة )سبب  توفر هذه  يرتكز على طبيعة  الجغرافي  الخدمة  بيد أن نطاق  رحلات توصيل، 
والقدرة   المرافقة  المعدات  حيث  )من  العضو  ووضع  الطبي(  الاتصال   .البدنية(الموعد  يمكنكم 

  .لحجز رحلة أو للاستعلام عن الوجهات المتاحة التي تغطيها هذه الخدمة  866-796-1165بالرقم  
 .أيام على الأقل 3قبل الموعد الطبي بـ  التوصيل تيلزم حجز رحلا

Aetna Better Health 

إذا    .و/أو الذهاب إلى الصيدلياتوفر هذه الخطة خدمات توصيل مجانية لحضور المواعيد الطبية  ت
، يُرجى الاتصال  الجهة الطبية إلى المنزل  الطبي أو من  الموعد  إلى كنتم بحاجة إلى وسيلة نقل  

يُسمح لكم باصطحاب مرافق بالغ واحد إلى الموعد الطبي    .قبل الموعد بـيومي عمل على الأقل
من    ،(TTY: 711)،  1-866-329-4701م  يمكنكم الحجز عبر الاتصال بالرق  .إذا دعت الحاجة إلى ذلك

 وسط أمريكا. مساءً بتوقيت  5:00حتى صباحاً و 8:30الساعة   من الإثنين إلى الجمعة، 

 Blue Cross 

رحلات  ت الخطة  هذه  من    توصيلوفر  للاستفادة  المؤهلين  برقم منهاللأفراد  الاتصال  ويمكنكم  ؛ 
هاتف خدمات الأعضاء الموجود على ظهر بطاقتكم التأمينية لمعرفة مدى أهليتكم للحصول على  

في حال استحقاقكم للخدمة، فإن الوجهات المتاحة لكم ستختلف من شخص   .  التوصيلخدمات  
-TTY/TDD: 1-866)،  877-831-3148يمكنكم الحجز عبر الاتصال بالرقم  ة.  لآخر بناءً على تقييم الحال

الجمعة،  من     (288-3133 إلى  و  8:00الساعة    منالإثنين  الساعة  صباحاً  مساءً   6:00حتى 
 .أيام على الأقل 3قبل الموعد الطبي بـ  التوصيليلزم حجز رحلات  .بتوقيت وسط أمريكا 
 2026/ 4تم التحديث:  
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 Community Dental Resources 
 كوميونتي دينتال ريسورسيز 

 Medicaid للأشخاص المستفيدين من برنامج

 

 

 

 ماذا لو لم يكن لدي تأمين صحي لعلاج الأسنان؟ 

 معلومات  ساعات العمل العنوان اسم العيادة  

Parkland College 
Dental Clinic 

 برادلي  طريق ويست 2400
 61821شامبين، إلينوي 

2221 -351  (217 ) 

 الاثنين إلى الجمعة 
 م  5:00ص إلى   8:00

الفم،   لنظافة  الصحية  والإرشادات  الفم،  فحص  خدمات  تقدم 
الأشعة  إجراء  والتنظيف والعلاج بالفلورايد، ووضع المواد السادة، و

التنظيف    العيادةقتصر  ت   .السينية أساساً على تقديم خدمات 
تستغرق   .وفر أي علاجات أخرىت وفحوصات الأسنان فقط، ولا  

تخصص    3حوالي    الزيارات طلبة  بإجرائها  ويقوم  ونصف،  ساعات 
دولارات    10تبلغ تكلفة الخدمة    .نظافة الأسنان في كلية باركلاند

ل مجاناً  وتُقدّم  من مستفيديلسنوياً،  "  ن  " Medicaidبرنامج 
سن   دون  والأطفال  العامة،  السن    17والمساعدات  وكبار  عاماً(، 

 عاماً(. 65فوق 

Promise Healthcare 

 طريق بلومنغتون  819
 61820شامبين، إلينوي 

7000-  600  (217 ) 
 شارع ساوث ريس  1002

 61801أوربانا، إلينوي 

 ساعات العمل ليست ثابتة 

 .الترميموأعمال ، الخلع، الأسنان تشمل الخدمات المقدمة: علاج
لجميع  دخل  إثبات  تقديم  عليهم  المؤمن  غير  الأفراد  على  يتعين 

خدمات   تكلفة  لتحديد  وذلك  الزيارة،  يوم  في  الأسرة  علاج أفراد 
بناءً على مقياس  و  .المقدمة لهم  الأسنان العلاج  تُحتسب تكلفة 

 .رسوم متدرج يتناسب مع دخل المريض

Champaign County 
Christian Health Center 

 شارع ساوث ستيت،  1401
 الجناح ب، 
 61820شامبين، إلينوي 

5683 -402  (217 ) 

 
 

 : تنبيه
يوليو   من  يقبل  2025اعتبارًا  لا   :CCCHC  يطلبون   المرضى   الذين 

الأسنان طب  الوقت.  خدمات  هذا  تزال    في  لا  الخدمات  بينما 
 . متاحةالأخرى المقدمة 

 متاح.

CCHCC'S Dental  
Referral Program 

 208شارع إيست مين، جناح   44
 61820شامبين، إلينوي 

6533 -352  (217 ) 

 الاثنين إلى الجمعة 
 م  5:00ص إلى   8:00

 Champaign County Health Care) "يمثل هذا البرنامج شراكة بين  
Consumers)   مقاطعة شامبين وأطباء الأسنان في المنطقة،    في

ويهدف إلى توفير رعاية أسنان مخفضة للبالغين الذين لا يمتلكون 
 .للأسنان لصحة أي تغطية تأمينية

دولاراً فقط، وتشمل الفحص السريري    15تبلغ تكلفة الموعد الأول  
 .والأشعة السينية

بعد الموعد الأول على خصومات بنسب   "DFP" حصل أعضاء برنامجي
إلى   أو  20تصل  أو  %40  لطبيب %60  الاعتيادية  الرسوم  من   %

 .الأسنان، وذلك بناءً على مستوى الدخل
 .يُرجى الاتصال لتقديم طلب الانضمام والاستفادة من البرنامج
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