
نظام بوليصة المدفوعات والرسوم 
A.14   مقدمة 

وضع الكونجرس الملحق C من قانون تعليم الأفراد ذوي الإعاقة )IDEA( ليكون نظامًا      14.A.1
شاملاً ومنسقًا ومتعاوناً بين الوكالات لتوفير الخدمات للرضع والأطفال الصغار ذوي الإعاقة. وأقر 

المؤتمر بوجود برامج قائمة بالفعل تخدم هؤلاء السكان وتم وضع الملحق C لتوفير البنية الأساسية 

للتنسيق عبر هذه البرامج. ونتيجة لذلك، تم التنسيق لتمويل الملحق C من أجل استخدام مصادر 

التمويل الفيدرالية والحكومية والمحلية بما في ذلك التأمين العام والخاص. ونظراً لعدم وجود تمويل 

عام يكفي لتغطية كل تكاليف التدخل المبكر، لا يمكن توفير كل خدمات التدخل المبكر على نفقة 

الدولة. يتُوقع من الأسر المساهمة ماليًا في البرنامج الخاص بأطفالهم. ويمكن الوفاء بهذا التوقع من 

 Apple Health for خلال منح الوصول إلى الرعاية الصحية/التأمين الصحي الخاص وبرنامج

Medicaid /Kids لخدمات التدخل المبكر التي تخضع لمتطلبات المشاركة في تكاليف الأسرة في 
 .)ESIT( برنامج الدعم المبكر للرضع والأطفال الصغار

يحقق برنامج الدعم المبكر للرضع والأطفال الصغار )ESIT( أقصى استفادة من كل هذه      14.A.2
الموارد من أجل توفير الخدمات لأكبر عدد من الرضع والأطفال الصغار ذوي الإعاقة وأسرهم. علاوة 

على ذلك، يضمن برنامج الدعم المبكر للرضع والأطفال الصغار استخدام هذه الموارد لتقديم خدمات 

التدخل المبكر التي تكفي لتوفير فائدة إنمائية للطفل. فمن أجل أن يحافظ برنامج الدعم المبكر 

للرضع والأطفال الصغار على مجموعة كبيرة من معايير الأهلية، يلزم استخدام كل مصادر التمويل 

المتاحة، بما في ذلك الرسوم والتأمينات العامة والخاصة. 

إذا لزم الأمر لمنع حدوث تأخير في تقديم خدمات التدخل المبكر المناسبة في الوقت المناسب      14.A.3
للطفل أو أسرة الطفل، فمن الممكن أن يستخدم البرنامج الأموال بموجب الملحق C من قانون تعليم 

الأفراد ذوي الإعاقة للدفع لمقدمي الخدمات والأعمال المصرح بها، )بما في ذلك الخدمات الصحية، على 

النحو المحدد في المادة 34 من قانون اللوائح الفيدرالية الفقرة 303.16، ]وليس الخدمات الطبية[، 

وأعمال نظام البحث عن الطفل المنصوص عليها في المادة 34 من قانون اللوائح الفيدرالية الفقرات 

303.115 إلى 303.117 والفقرات 303.301 إلى 303.320، والتقييمات والتقديرات الواردة في الفقرة 
303.321(، مع مراعاة استرداد التكاليف من الوكالة أو الكيان الذي يتحمل المسؤولية النهائية عن 

الدفع. 

اتصل بنا:
 The Washington State Department 

 of Children, Youth & Families 
 Early Support for Infants and

Toddlers Program 
 P.O.  Box 40970 

 Olympia, WA 98504-0970 
  رقم الهاتف المجاني: 1-866-482-4325

www.dcyf.wa.gov

إذا كنت ترغب في الحصول على نسُخ من هذا المستند 

 بتنسيق أو لغة بديلة، فيرجى الاتصال 

بقسم توطيد العلاقات التابع لإدارة الأطفال والشباب 

 والأسر بولاية واشنطن )الهاتف

 8060-902-360  | 4831-723-800-1 ، البريد الإلكتروني 
.)ConstRelations@dcyf.wa.gov

 DCYF PUBLICATION FS_0033 |   
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B.14   البوليصة 
الأعمال والخدمات المقدمة على نفقة الدولة      14.B.1

(a ) من قانون تعليم الأفراد C 303.521  ، يجب توفير أعمال وخدمات الملحق)b( )2011(  وفقًا للمادة 34 من قانون اللوائح الفيدرالية الفقرة

ذوي الإعاقة التالية على نفقة الدولة من خلال برنامج الدعم المبكر للرضع والأطفال الصغار ومقدمي الخدمات التابعين له والتي لن 

تفُرض بموجبها أي رسوم على الأسر: 

تنفيذ متطلبات برنامج البحث عن الطفل في الفقرات من 303.301 إلى 303.303. ( 1)

(2 ) .  303 303.13)b(  التقييم والتقدير، وفقًا للفقرة 303.320، والأعمال المتعلقة بالتقييم والتقدير الواردة في الفقرة

خدمات تنسيق الخدمة )تنسيق موارد الأسرة(، على النحو المحدد في الفقرة  )b()11(303.13   والفقرة 303.33.( 3)

الأنشطة الإدارية والتنسيقية المتعلقة بما يلي:( 4)

(i ) والخطط المرحلية وفقًا للفقرات من 303.342 إلى )IFSP( تطوير ومراجعة وتقييم الخطط الفردية لخدمة الأسرة

303.345؛ 

(ii ) والإجراءات الوقائية والبنود الأخرى للنظام على مستوى الولاية لخدمات التدخل المبكر في الملحق E تنفيذ الملحق الفرعي

الفرعي D من المادة 34 من قانون اللوائح الفيدرالية الفقرة 303. 

(b ) ،"303.521  ، إذا استوفت الأسرة تعريف "عدم القدرة على الدفع)a()4()ii(  التعهد: وفقًا للمادة 34 من قانون اللوائح الفيدرالية الفقرة

فسيتم توفير كل خدمات الملحق C للطفل على النحو المحدد في الخطة الفردية لخدمة الأسرة من دون فرض أي تكاليف على الأسرة. 

بالإضافة إلى ذلك، فإن عدم قدرة الأسرة على الدفع لن تؤدي إلى تأخير خدمات الملحق C أو رفضها. 

 )FCP( الأعمال والخدمات الخاضعة لبرنامج مشاركة تكلفة الأسرة     14.B.2

(a ) 303.521  ، تخضع الأعمال والخدمات التالية لبرنامج مشاركة تكلفة الأسرة والتي يجوز)b(  وفقًا للمادة 34 من قانون اللوائح الفيدرالية الفقرة

بموجبها فرض المدفوعات المشتركة أو التأمين المشترك أو الخصومات أو الرسوم على الأسر: 

أجهزة التكنولوجيا المساعدة ( 1)

خدمات التكنولوجيا المساعدة ( 2)

الخدمات السمعية ( 3)

تقديم المشورة ( 4)

الخدمات الصحية ( 5)

خدمات التمريض ( 6)

خدمات التغذية ( 7)

العلاج المهني ( 8)

العلاج الطبيعي ( 9)

خدمات العلاج النفسي ( 10)

خدمات العمل الاجتماعي ( 11)

خدمات تقويم النطق واللغة ( 12)
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(b ) 303.521  ، لن تتحمل الأسر أكثر من التكلفة الفعلية لخدمة التدخل   )a( )4()iii(  التعهد: وفقًا للمادة 34 من قانون اللوائح الفيدرالية الفقرة

المبكر في الملحق C والتي تخضع لبرنامج مشاركة تكلفة الأسرة )مع مراعاة أي مبلغ يتم تلقيه من مصادر التمويل الأخرى المخصصة للدفع 

مقابل هذه الخدمة(. 

مصادر التمويل المدرجة في نظام المدفوعات والرسوم في واشنطن لخدمات التدخل المبكر الخاضعة لبرنامج مشاركة تكلفة الأسرة      14.B.3

حسبما هو متوقع ما لم يتم تأكيد عدم القدرة على الدفع، فإن كل الأسر التي تتلقى خدمات تخضع لبرنامج مشاركة تكلفة الأسرة 

ستساهم ماليًا في خدمات أطفالهم عن طريق الاستفادة من استحقاقات التأمين العام أو التأمين الخاص أو عن طريق دفع الرسوم 

المستحقة. ونتيجة لذلك، تم دمج مصادر التمويل التالية في سياسة نظام المدفوعات والرسوم لبرنامج الدعم المبكر للرضع والأطفال 

الصغار: 

(a ) )Medicaid /Apple Health for Kids تغطية/تأمين الرعاية الصحية العامة )برنامج

(b ) تغطية/تأمين الرعاية الصحية الخاصة

(c ) الرسوم

معلومات دخل الأسرة ونفقاتها      14.B.4

(a ) قبل إصدار فواتير التأمين العام أو الخاص، سيتم تزويد الأسر بنظام بوليصة المدفوعات والرسوم لبرنامج الدعم المبكر للرضع والأطفال

الصغار. وسيطُلب من الأسر إكمال الإشعار الكتابي المسبق والموافقة على الوصول إلى التأمين العام و/أو الخاص ونموذج التحقق من الدخل 

والنفقات حسبما يتطلب الأمر. 

(b ) الأسر في مراجعة الإشعار الكتابي المسبق والموافقة على الوصول إلى التأمين العام و/أو الخاص ونموذج )FRC( سيساعد منسق موارد الأسرة

التحقق من الدخل والنفقات وإكمالها حسبما يتطلب الأمر. 

(c ) سيتم إرسال الإشعار الكتابي المسبق والموافقة على الوصول إلى التأمين العام و/أو الخاص ونموذج التحقق من الدخل والنفقات إلى منسق

موارد الأسرة المعُيّن للأسرة. 

(d ) )FPL( وإذا نتج عن معلومات دخل الأسرة ونفقاتها بيان معدل الدخل السنوي بنسبة أقل من %200 من مستوى الفقر الفيدرالي

وفقًا لحجم الأسرة، فلن يطُلب من الأسرة دفع تكاليف التأمين المشتركة أو التأمين المشترك أو خصومات التأمين أو الرسوم الشهرية. يمكن 

استخدام تمويل الوكالة الأخرى أو تمويل الملحق C كإجراء أخير لمصدر الدفع لتغطية هذه التكاليف.

(e ) إذا نتج عن معلومات دخل الأسرة ونفقاتها بيان معدل الدخل السنوي بنسبة أكبر من %200 من مستوى الفقر الفيدرالي وفقًا لعدد

أفراد الأسرة، فسيطُلب من الأسرة دفع تكاليف التأمين المشتركة أو التأمين المشترك أو خصومات التأمين أو الرسوم الشهرية حسبما يتطلب 

الأمر. 

 )Medicaid /Apple Health for Kids استخدام تغطية/تأمين الرعاية الصحية العامة )برنامج     14.B.5

(a ) 303.520  ، لن يطُلب من الأسر المسجلة في برنامج الدعم المبكر للرضع)a()2()i(  وفقًا للمادة 34 من قانون اللوائح الفيدرالية الفقرة

والأطفال الصغار الاشتراك أو التسجيل في برنامج Medicaid /Apple Health for Kids، كشرط لتلقي أطفالهم خدمات التدخل 

 .C المبكر الواردة في الملحق

(b ) 303.520  ، سيتم تزويد الأسر بنظام بوليصة المدفوعات والرسوم لبرنامج الدعم)a()3(  وفقًا للمادة 34 من قانون اللوائح الفيدرالية الفقرة

 .C المبكر للرضع والأطفال الصغار قبل الاستفادة من الاستحقاقات العامة أو التأمين العام للطفل أو الوالد لدفع تكاليف خدمات الملحق

(c ) 303.520  ، سيحصل مقدمو خدمات التدخل المبكر على موافقة من الأسرة)a()2()ii(  وفقًا للمادة 34 من قانون اللوائح الفيدرالية الفقرة

إذا نتج عن الوصول إلى برنامج Medicaid /Apple Health for Kids أي مما يلي: 

انخفاض في حجم التغطية المتاحة مدى الحياة أو أي استحقاقات تأمين أخرى للطفل أو الوالد بموجب هذا البرنامج؛ ( 1)

التسبب في دفع والد الطفل نفقات خدمات كانت قد ستدُفع من خلال الاستحقاقات العامة أو برنامج التأمين؛ ( 2)

التسبب في أي زيادة في الأقساط أو وقف الاستحقاقات العامة أو التأمين على الطفل أو الوالدين؛ ( 3)
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حدوث خطر فقدان أهلية الطفل أو والديه للحصول على إعفاءات تتعلق بالوطن والمجتمع وفقًا لإجمالي النفقات المتعلقة ( 4)

بالصحة. 

(d ) Apple Health Apple 303.520  ، في حالة امتلاك الأسر لبرنامج)b()1(  وفقًا للمادة 34 من قانون اللوائح الفيدرالية الفقرة

Medicaid /Health for Kids والتأمين الخاص، يجب على مقدمي خدمات التدخل المبكر الحصول على موافقة الوالدين على: 

استخدام تغطية/تأمين الرعاية الصحية الخاصة للأسرة لدفع تكاليف توفير خدمات التدخل المبكر الأولية الواردة في الخطة الفردية ( 1)

لخدمات الأسرة؛ 

استخدام تغطية/تأمين الرعاية الصحية الخاصة لدفع أي زيادة في معدل تواتر الخدمات أو حجمها أو مدتها أو كثافتها في الخطة ( 2)

الفردية لخدمة الأسرة الخاصة بالطفل. 

(e ) 303.521  ، لن يتم تحميل نفقات على الأسر التي لديها تأمين أو)a()4()iv(  التعهد: وفقًا للمادة 34 من قانون اللوائح الفيدرالية الفقرة

استحقاقات عامة بمعدل أكبر على نحو غير مناسب مقارنة بالأسر التي ليس لديها تأمين أو استحقاقات عامة أو تأمين خاص.

(f ) :سيقوم مقدمو خدمات التدخل المبكر بما يلي

تقديم إخطار كتابي للأسر المسجلة في برنامج Medicaid /Apple Health for Kids لإبلاغهم بأنه سيتم الكشف عن ( 1)

معلومات الهوية الشخصية في برنامج Medicaid /Apple Health for Kids لأغراض إعداد فواتير خدمات التدخل المبكر 

 .  303.520)a()3()i(  المقدمة لأطفالهم وفقًا للمادة 34 من قانون اللوائح الفيدرالية الفقرتين 303.414 و

إخبار الأسر بأنه يحق لها سحب الموافقة على الكشف عن معلومات الهوية الشخصية لأغراض إعداد الفواتير في أي وقت وفقًا للمادة 34 ( 2)

 .  303.520)a()3()iii(   من قانون اللوائح الفيدرالية الفقرة

(3 ) Apple Health for تقديم بيان كتابي عن الفئات العامة للتكاليف التي قد تتكبدها الأسرة، نتيجة لاستخدام برنامج

 .  303.520)a()3()iv(   وفقًا للمادة 34 من قانون اللوائح الفيدرالية الفقرة Medicaid /Kids

() ) .Medicaid /Apple Health for Kids لن يدفع مقدمو خدمات التدخل المبكر تكلفة الأقساط لبرنامج

(h ) Apple 303.520  ، إذا لم يقدم الوالد الموافقة على التسجيل في برنامج)a()2()iii(  وفقًا للمادة 34 من قانون اللوائح الفيدرالية الفقرة

Medicaid /Health for Kids أو الوصول إليه، يجب على مقدمي خدمات التدخل المبكر توفير خدمات التدخل المبكر المنصوص 
 Apple في الخطة الفردية لخدمة الأسرة التي وافق عليها الوالد. لا يجوز استغلال عدم الموافقة على استخدام برنامج C عليها في الملحق

Medicaid /Health for Kids كسبب لتأخير أي خدمات للطفل أو الأسرة بموجب هذا الجزء أو رفضها.

(i ) أو في حالة رفض الأسرة تقديم معلومات Medicaid /Apple Health for Kids عندما يتعذر تأكيد صلاحية الحصول على برنامج

عن الإيرادات والنفقات، سيطُلب من الأسرة اتباع نظام بوليصة المدفوعات والرسوم الخاص بولاية واشنطن. 
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استخدام تغطية/تأمين الرعاية الصحية الخاصة      14.B.6

(a ) 303.520  ، سيتم تطبيق نظام بوليصة المدفوعات والرسوم الخاص بالدعم)b()1()iii(  وفقًا للمادة 34 من قانون اللوائح الفيدرالية الفقرة

المبكر للرضع والأطفال الصغار للأسرة، قبل استخدام تغطية/تأمين الرعاية الصحية الخاصة بالطفل أو الوالدين لدفع تكاليف خدمات 

 .C الملحق

(b ) 303.520  ، يجب على مقدمي التدخل المبكر الحصول على موافقة الوالدين)b()1()i(  ووفقًا للمادة 34 من قانون اللوائح الفيدرالية الفقرة

بشأن: 

استخدام تغطية/تأمين الرعاية الصحية الخاصة للأسرة لدفع تكاليف توفير خدمات التدخل المبكر الأولية الواردة في الخطة الفردية ( 1)

لخدمات الأسرة؛ 

استخدام تغطية/تأمين الرعاية الصحية الخاصة لدفع تكاليف أي زيادة في وتيرة الخدمات أو مدتها أو فترتها أو كثافتها في خطة ( 2)

الخدمة المنفردة لأسرة الطفل. 

(c ) 303.521  ، لن تتكلف الأسر التي لديها تأمين خاص أكثر من الأسر)a()4()iv(  التعهد: وفقًا للمادة 34 من قانون اللوائح الفيدرالية الفقرة

التي لا تمتلك تأمينًا عامًا أو استحقاقات عامة أو تأمينًا خاصًا على نحو غير متكافئ. 

(d ) 303.520  ، سيقدم مقدمو التدخل المبكر بياناً مكتوباً عن الفئات العامة)b()1()ii(  وفقًا للمادة 34 من قانون اللوائح الفيدرالية الفقرة

للتكاليف التي قد تتكبدها الأسرة نتيجة لاستخدام تغطية/تأمين الرعاية الصحية الخاصة، مثل: 

المدفوعات المشتركة أو التأمين المشترك أو الأقساط أو الخصومات أو التكاليف الأخرى طويلة الأجل، مثل خسارة الفوائد بسبب ( 1)

تغطية/تأمين الرعاية الصحية السنوية أو مدى الحياة بموجب بوليصة التأمين للطفل أو الوالدين أو أفراد أسرة الطفل؛ 

احتمالية تأثير استخدام تغطية/تأمين الرعاية الصحية الخاص سلبًا على توفر التأمين الصحي للطفل ذي الإعاقة أو الوالدين أو ( 2)

أفراد أسرة الطفل المشمولين بالبوليصة؛ واحتمالية إلغاء تغطية/تأمين الرعاية الصحية بسبب استخدام بوليصة التأمين لدفع مقابل 

خدمات التدخل المبكر للملحق C؛ 

احتمالية تأثر أقساط تغطية/تأمين الرعاية الصحية باستخدام التأمين الخاص لدفع تكاليف خدمات التدخل المبكر. ( 3)

(e ) .لن يدفع مقدمو التدخل المبكر تكلفة أقساط تغطية/تأمين الرعاية الصحية

(f ) 303.520  ، إذا لم يقدم الوالد الموافقة على الاستفادة من تغطية/تأمين)a()2()iii(  وفقًا للمادة 34 من قانون اللوائح الفيدرالية الفقرة

الرعاية الصحية الخاصة، فيجب على مقدمي التدخل المبكر توفير خدمات التدخل المبكر الواردة في الملحق C المنصوص عليها في خطة 

الخدمة المنفردة للأسرة والتي وافق عليها الوالد. لا يجوز كذلك استغلال عدم الموافقة كسبب لتأخير أي خدمات للطفل أو الأسرة أو 

رفضها. وفي حال لم يقدم الوالدان أو الأسرة الموافقة على الاستفادة من تغطية/تأمين الرعاية الصحية الخاصة بهم، سيطُلب من الأسرة 

اتباع نظام بوليصة المدفوعات والرسوم في ولاية واشنطن. 

بالنسبة إلى جميع الأسر التي تمت مطالبتهم بدفع المدفوعات المشتركة أو التأمين المشترك أو الخصومات، يمكن استخدام تمويل الوكالات ( ()

الأخرى، بما في ذلك جهة دفع الملحق C كإجراء أخير، لتغطية هذه التكاليف. 

(h ) سيتم تعليق الخدمات الخاضعة للمشاركة في التكاليف الأسرية للأسر التي تأخرت لمدة 90 يومًا في دفع المدفوعات المشتركة أو التأمين

المشترك أو الخصومات حتى يتم وضع خطة للدفع. وسيحدث هذا بعد إرسال إخطار مكتوب للأسرة، وإخطار شؤون موارد الأسرة 

ومقدمي الخدمة. 
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تعريف قدرة الوالدين على الدفع      14.B.7

لقد عرفّ برنامج الدعم المبكر للرضع والأطفال الصغار القدرة على الدفع بأنها إجمالي الدخل السنوي المعدّل للأسرة بنسبة 200% 

أو أكثر من مستوى الفقر الذي وضعه الاتحاد الفيدرالي )FPL(، والذي يكون معدّلاً ليناسب النفقات المسموح بها غير القابلة للسداد 

التي تتجاوز 10%. 

(a ) .يتطلب تحديد قدرة الأسرة على دفع الرسوم الشهرية توافر معلومات الدخل والنفقات

(b ) تتضمن المصروفات غير القابلة للسداد ما يلي: المصاريف الطبية وطب الأسنان بما في ذلك الأقساط والخصومات والمدفوعات المشتركة

والتأمين المشترك 

المصاريف الطبية وطب الأسنان بما في ذلك الأقساط والخصومات والمدفوعات المشتركة والتأمين المشترك( 1)

علاج الصحة النفسية الذي لا يغطيه التأمين ( 2)

الرعاية الصحية المنزلية التي تقدمها الوكالات المعنية بالصحة المنزلية المصرح لها ( 3)

مدفوعات دعم/إعانة الطفل ( 4)

تكبد تكاليف رعاية الطفل أثناء عمل الوالدين أو ذهابهم إلى المدرسة. ( 5)

(c ) قبل إرسال الفواتير الخاصة بتغطية/تأمين الرعاية الصحية العامة أو تغطية/تأمين الرعاية الصحية الخاصة، سيطُلب من الأسر مراجعة

الإخطار الكتابي المسبق واستكماله، والموافقة على الاستفادة من التأمين العام و/أو الخاص، ونموذج التحقق من الدخل والنفقات الذي 

يتضمن ما يلي: 

معلومات الدخل والنفقات؛ ( 1)

الموافقة على نشر المعلومات الشخصية؛ ( 2)

الموافقة على الاستفادة من تغطية التأمين العام و/أو الخاص. ( 3)

(d ).يجب مراجعة قدرة الأسرة على الدفع وتحديثها مرة واحدة سنوياً على الأقل أو قبل ذلك بناء على طلب الأسرة

تعريف عدم قدرة الوالدين على الدفع      14.B.8

لقد عرفّ برنامج الدعم المبكر للرضع والأطفال الصغار القدرة على الدفع بأنها إجمالي الدخل السنوي المعدّل للأسرة بنسبة أقل 

من %200 من مستوى الفقر الذي وضعه الاتحاد الفيدرالي )FPL(، والذي يكون معدّلاً ليناسب النفقات المسموح بها غير القابلة 

للسداد التي تتجاوز 10%. 

(a ) .يتطلب تحديد عدم قدرة الأسرة على دفع الرسوم الشهرية توافر معلومات الدخل والنفقات

(b ) :تتضمن المصروفات غير القابلة للسداد ما يلي

المصاريف الطبية وطب الأسنان بما في ذلك الأقساط والخصومات والمدفوعات المشتركة والتأمين المشترك ( 1)

علاج الصحة النفسية الذي لا يغطيه التأمين ( 2)

الرعاية الصحية المنزلية التي تقدمها الوكالات المعنية بالصحة المنزلية المصرح لها ( 3)

مدفوعات دعم/إعانة الطفل ( 4)

تكبد تكاليف رعاية الطفل أثناء عمل الوالدين أو ذهابهم إلى المدرسة. ( 5)

(c ) قبل إرسال الفواتير الخاصة بتغطية/تأمين الرعاية الصحية العامة أو تغطية/تأمين الرعاية الصحية الخاصة، سيطُلب من الأسر مراجعة

الإخطار الكتابي المسبق واستكماله، والموافقة على الاستفادة من التأمين العام و/أو الخاص، ونموذج التحقق من الدخل والنفقات الذي 

يتضمن ما يلي: 

معلومات الدخل والنفقات؛ ( 1)

الموافقة على نشر المعلومات الشخصية؛ ( 2)
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الموافقة على الاستفادة من تغطية التأمين العام و/أو الخاص. ( 3)

(d ) .يجب مراجعة قدرة الأسرة على الدفع وتحديثها مرة واحدة سنوياً على الأقل أو قبل ذلك بناء على طلب الأسرة

الرسوم      14.B.9

(a ) وفقًا للمادة 34 من قانون اللوائح الفيدرالية الفقرة 303.521، بالنسبة إلى الأسر التي تم التأكيد أن لديها "القدرة على الدفع"، حدد

برنامج الدعم المبكر للرضع والأطفال الصغار رسومًا شهرية لخدمات التدخل المبكر الخاضعة للمشاركة في التكاليف الأسرية عند حدوث 

أي مما يلي: 

رفض الأسرة استخدام تغطية/تأمين الرعاية الصحية الخاصة بهم؛ ( 1)

رفض الأسرة استخدام برنامج Medicaid /Apple Health for Kids لتغطية/تأمين الرعاية الصحية الخاصة في حين ان ( 2)

معدل دخلها السنوي يساوي %200 من مستوى الفقر الذي وضعه الاتحاد الفيدرالي؛ 

لا تمتلك الأسرة تغطية لبرنامج Medicaid /Apple Health for Kids أو تغطية/تأمين رعاية صحية خاصة. ( 3)

(b ) سيتم فرض رسوم شهرية على أعلى مستوى استنادًا إلى حجم الأسرة، بالنسبة إلى الأسر التي ترفض تقديم معلومات الدخل والنفقات، مع

احتساب أي مبلغ يتم تلقيه من مصادر تمويل عامة أخرى يتم تلقيها مقابل هذه الخدمات. 

(c ) .وسيتم تحديثه كل عام )FPL( تم وضع جدول الرسوم الشهرية بناءً على إرشادات مستوى الفقر الذي وضعه الاتحاد الفيدرالي

(d ) ،إذا وافقت الأسر على الاستفادة من تأمينهم العام و/أو الخاص لتوفير خدمات التدخل المبكر الخاضعة للمشاركة في التكاليف الأسرية

فلن يدفعوا رسومًا شهرية. 

(e ) ،"والتي ينطبق عليها تعريف "عدم القدرة على الدفع ،Medicaid /Apple Health for Kids بالنسبة إلى الأسر المسجلة في برنامج

والتي رفضت الاستفادة من مصدر هذا التمويل للدفع مقابل خدمات التدخل المبكر للملحق C، فإن جميع خدمات الملحق C المحددة 

في خطة الخدمة المنفردة للأسرة ستقدم إلى الطفل من دون تكلفة. بالإضافة إلى ذلك، فإن عدم قدرة الأسرة على الدفع لن تؤدي إلى تأخير 
خدمات الملحق C أو رفضها. 

(f ) ،والتي رفضت تقديم معلومات الدخل والنفقات ،Medicaid /Apple Health for Kids بالنسبة إلى الأسر غير المسجلة في برنامج

سيتم فرض رسوم شهرية على أعلى مستوى استنادًا إلى حجم الأسرة، مع احتساب أي مبلغ يتم تلقيه من مصادر تمويل عامة أخرى يتم 

تلقيها مقابل هذه الخدمات. 

سيتم فرض رسوم شهرية على الأسر التي ترفض الاستفادة من تغطية/تأمين الرعاية الصحية الخاصة والذين قدموا معلومات الدخل ( ()

والنفقات، وذلك بناءً على حجم الأسرة والدخل السنوي المعدّل. 

(h ) قد تطلب الأسر إعادة البت في رسومها الشهرية في أي وقت يحدث فيه تغيير في حجم الأسرة أو دخلها أو نفقاتها. وسيتم إجراء أي تعديل

على الرسوم الشهرية بعد إعادة البت فيها. 

(i ) سيتم تعليق الخدمات المقدمة لأطفال الأسر الذين تأخروا لمدة 90 يومًا في دفع الرسوم الشهرية، والخاضعين للمشاركة في التكاليف

الأسرية حتى يتم وضع خطة دفع مناسبة. وسيحدث هذا بعد إرسال إخطار مكتوب لأسرة وشؤون موارد الأسرة ومقدمي الخدمة. 
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شروط الضمانات الاجرائية      14.B.10

(a ) 303.521  ، ستقدّم إلى الأسرة نسخة من نظام بوليصة المدفوعات والرسوم التي)e(  وفقًا للمادة 34 من قانون اللوائح الفيدرالية الفقرة

توضح تفاصيل ضماناتهم الإجرائية المتعلقة بما يلي: 

فرض الرسوم؛ ( 1)

تحديد الدولة لقدرة الوالدين أو عدم قدرتهم على الدفع؛ ( 2)

المطالبة بفواتير التأمين العام أو الخاص. ( 3)

(b ) :يحق للوالدين

المشاركة في الوساطة وفقًا للمادة 34 من قانون اللوائح الفيدرالية الفقرة 303.431 ( 1)

طلب جلسة استماع بموجب الإجراءات القانونية وفقًا للمادة 34 من قانون اللوائح الفيدرالية الفقرتين 303.436 أو 303.441، ( 2)

أيهما وجب تطبيقه 

تقديم شكوى للدولة بموجب المادة 34 من قانون اللوائح الفيدرالية الفقرة 303.434( 3)

أي إجراء آخر تضعه الدولة لتسريع تسوية المطالبات المالية ( 4)

(c ) 303.521  ، سيقدم مقدمو الدعم المبكر للرضع والأطفال الصغار نسخة)e()2()i(  وفقًا للمادة 34 من قانون اللوائح الفيدرالية الفقرة

مكتوبة من نظام بوليصة المدفوعات والرسوم إلى الوالدين عند طلب ما يلي: 

الحصول على الموافقة لتوفير خدمات التدخل المبكر في اجتماع خطة الخدمة المنفردة للأسرة )IFSP(؛ ( 1)

(2 ) .C الموافقة على استخدام التأمين الخاص لدفع مقابل خدمات الملحق


