
 می‌توانید این سند را به زبان‌های دیگر، پرینت کلان، خط بریل یا قالبی که ترجیح می‌دهید دریافت
کنید. با پراگرام کمیونیتی پارتنر اوتریچ

 به تماس شو ید. ما همه تماس‌ها از طرف افراد ی که مشکلات شنوایی یا گفتاری دارند را می‌پذیریم یا
.می‌توانید با 711 به تماس شوید

(Community Partner Outreach). با شماره
community.outreach@odhsoha.oregon.gov یا با شماره 283-1955 (971)

 از 1 ژوئیه 2023
 افراد در هر سن یا هر وضعیت مهاجرت، ممکن است واجد شرایط
Oregon Health Plan ,مزایای کامل و رایگان پلان صحی 

(OHP) باشند

،

.

چه کسانی واجد شرایط هستند؟
افرادی که:

در Oregon زندگی می کنند و

شامل شرط درآمد و سایر شرایط باشند.

 چه کسی می تواند به شما در
 درخواست دادن یا ثبت نام کمک کند؟
 کمیونیتی پارتنرهای مورد اعتماد و تایید شده می

توانند به صورت یک به یک به شما کمک کنند، یا

به تماس شوید.
1-800-699-9075

می توانید با

Oregon.gov/HealthierOregon
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