
Больше выбор, лучшее обслуживание. В этом наше преимущество.
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Основные льготы на 2027 год
План CareOregon Advantage Plus (HMO D-SNP) предназначен для лиц, имеющих 
право на участие одновременно в программах Medicare и Medicaid. Вам будут 
предоставлены Medicare льготы, включая специальные льготы, доступные 
только членам плана CareOregon Advantage. 

Льготы Вы платите
Ежемесячный страховой взнос 0 долл.
Ежегодная франшиза 0 долл.
Приемы у врачей  (в кабинете или на дому)

Ежегодный профилактический визит и/или регулярные физические осмотры 0 долл.
Поставщик первичной медико-санитарной помощи или специалист (в сети обслуживания) 0 долл. 

Рецептурные препараты (запас на срок до 100 дней)
Непатентованные препараты или патентованные препараты,  
рассматриваемые как непатентованные 0, 1,65, 5,80 долл.

Патентованные препараты 0, 5.00, 14.40 долл. 
Лекарственные препараты уровней 1 и 6 (см. перечень лекарственных препаратов) 0 долл.

Вакцины по программе Medicare Part D
Рекомендованные вакцины* 0 долл.
Все остальные вакцины 0, 5.00, 14.40 долл. 

Средства для контроля диабета 0 долл.-20%
Лабораторные анализы и рентгенологические 
исследования 0 долл. 
Амбулаторная хирургия и услуги 0 долл. 
Стационарная госпитализация 0 долл.
Срочная медицинская помощь   
(страховое обеспечение действует по всей стране) 0 долл.
Отделение скорой помощи   
(страховое обеспечение действует по всей стране)  0 долл.
Машина скорой помощи (страховое обеспечение действует по всей стране) 0 долл.
*Рекомендовано Консультативным комитетом по практике иммунизации (ACIP)
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Дополнительные льготы для наших членов Вы платите
Льгота для занятий фитнесом —  НОВИНКА!

Доступ к большому выбору тренажерных залов и 
возможность выбрать один комплект для домашних 
занятий фитнесом в рамках программы Silver&Fit

0 долл.

Услуги компании Papa Pals (до 60 часов в год) 0 долл.
Персональная система экстренного 
реагирования (PERS) 

мониторинг и реагирование на экстренные ситуации  
24 часа в сутки, 7 дней в неделю

0 долл.

Плановая проверка зрения  (каждые 12 месяцев) 0 долл.

Дополнительные льготы Вы получаете

CareOregon  
Advantage 
CareCard 

• 70 долл.  в квартал (280 долл. 
в год) на товары медицинского 
назначения, приобретаемые 

• Долл. Денежные вознаграждения 
за выполнение предусмотренных 
программой действия, способствующие 
укреплению здоровья

Очки или контактные линзы 
предоставляемая сумма   
(каждые 12 месяцев)

Страхованием обеспечиваются 
базовые, прогрессивные и 
высокоиндексные линзы для очков.

• 175 долл. потратить на оправы       	
   ИЛИ
• 100 долл., которые можно потратить 

на контактные линзы (вместо очков) 

Льготы для членов, 
отвечающих определённым 
критериям

Вы получаете

Специальные дополнительные 
льготы для больных хроническим 
заболеванием(SSBCI)† 

225 долл. в квартал (900 долл. в 
год) на полезные продукты питания, 
свежие фрукты и овощи; эта сумма 

зачисляется на вашу карту CareCard
Прибор для измерения 
артериального давления‡

Один прибор каждые 24 месяца
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Льготы для участников программ Medicare и  Medicaid  
(Oregon Health Plan)
Перечисленные ниже льготы обеспечиваются вашим страхованием по программе 
Medicaid, а не страхованием в рамках плана CareOregon Advantage Plus. Если у вас 
есть вопросы относительно вашего страхового обеспечения по программе Medicaid 
и льгот, пожалуйста, позвоните в администрацию своего плана. Вы также можете 
позвонить в местное отделение по делам пожилых людей и лиц c ограниченными 
возможностями. В вашем справочнике участника программы Medicaid также будет 
содержаться информация о ваших льготах по программе Medicaid, совместном 
несении расходов и многом другом.

Льготы Вы 
платите

Доставка готового питания после одной госпитализации
2-х разовое питание в течение 14 дней. Предлагается только тем членам плпна, 
чьи льготы по программе Medicaid находятся в ведении организации CareOregon.

0 долл.

Дополнительное стоматологическое обслуживание
Обследования и рентген (включая скрининг на рак полости рта) 0 долл.
Чистка зубов, обработка фторсодержащим препаратом, установка пломб и 
удаление зубов. 0 долл.
Устанавливайте полные зубные протезы каждые 10 лет и частичные протезы 
каждые 5 лет по рекомендации своего стоматолога, независимо от того, как долго 
у вас не было зубов (требуется разрешение)

0 долл.

Корректировка зубных протезов, замена отсутствующих или сломанных вставных зубов 0 долл.
Глубокая чистка при заболеваниях десен 0 долл.
Экстренная стоматологическая помощь 0 долл.

Льготы для лиц с нарушениями слуха
Проверка слуха (каждые 12 месяцев) 0 долл.
Слуховые аппараты (требуется разрешение, до 2 аппаратов каждые 5 лет) 0 долл.
Батарейки для слуховых аппаратов (60 штук в течение календарного года) 0 долл.

Средства от недержания мочи
Подгузники для взрослых, одноразовые трусы/прокладки, впитывающие простыни, перчатки 0 долл.

Иглоукалывание и хиропрактика (требуется предварительное разрешение) 0 долл.
Транспорт (неограниченное количество поездок на приемы) 0 долл.
Услуги переводчика при посещении кабинета врача 0 долл.
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Для получения дополнительной информации о плане CareOregon 
Advantage позвоните нам по бесплатному номеру 888-712-3258; для лиц с 
нарушениями слуха по телетайпу (TTY): 711.
Мы работаем с 8:00 до 20:00, без выходных с 1 октября по 31 марта и с 8:00 до 
20:00, с понедельника по пятницу с 1 апреля по 30 сентября. Посетите наш сайт по 
адресу careoregonadvantage.org/plans 
План CareOregon Advantage Plus - это план HMO D-SNP с контрактом программы 
Medicare/Medicaid. Регистрация для участия в плане в CareOregon Advantage Plus 
зависит от продления контракта. 
Этот документ можно получить на другом языке, крупным шрифтом, шрифтом 
Брайля или в другом удобном для вас формате. Вы также имеете право на 
услуги переводчика. Вы можете получить помощь сертифицированного или 
квалифицированного медицинского переводчика. Эта помощь предоставляется 
бесплатно. Позвоните по телефону 503‑416‑4279, по бесплатному номеру 
888‑712‑3258 или через TTY: 711 либо сообщите об этом своему врачу или 
другому медицинскому специалисту. Мы принимаем звонки через службу 
релейной связи.
H5859_CO2027_BHI_M

†Эта льгота является частью специальной программы «Специальные 
дополнительные льготы для лиц с хроническими заболеваниями» (SSBCI). Право 
на эту льготу могут иметь члены плана с подтвержденным диагнозом сахарного 
диабета, хронической сердечной недостаточности, сердечно-сосудистого 
заболевания, хронического заболевания легких, неврологического расстройства 
или другого заболевания, предусмотренного условиями программы. Право на 
эту льготу определяется не только наличием этих заболеваний. До получения 
этой льготы необходимо выполнить все требования для ее предоставления. 
Для получения дополнительной информации ознакомьтесь с документом 
«Свидетельство о страховом обеспечении на 2027 год» (Evidence of Coverage, 
EOC) или позвоните в отдел обслуживания клиентов.
‡Для тех, у кого диагностирована гипертония. Не все члены плана имеют на  
это право.
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