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ਕੀਕੀ ਤੁਸੀਂਤੁਸੀਂ ਸਸਰਫ਼ਸਸਰਫ਼ ਸੰਤਾਨਸੰਤਾਨ-ਸੰਜਮਸੰਜਮ  
(FPO) ਪ੍ਰੋਗਰਾਮਾਂਪ੍ਰੋਗਰਾਮਾਂ ਲਈਲਈ ਯਰੋਗਯਰੋਗ ਹਰੋਹਰੋ?

FPO ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਫ਼਼ੈਡਰਲ ਗ਼ਰੀਬੀ ਰੇਖਾ (FPL) ਦੇ 260% ਦੇ ਬਰਾਬਰ ਜਾਂ ਹੇਠਾਂ ਦੀ ਆਮਦਨ ਵਾਲੇ ਵਾੱਸਿੰਗਟਨ 
ਦੇ ਵਸਨੀਕਾਂ ਲਈ ਉਪਲਬਧ ਹਨ, ਇਸ ਸਵੱਚ ਸਲੰਗ ਅਤੇ ਇਮੀਗ੍ੇਿਨ ਦੇ ਦਰਜ ੇਦਾ ਸਧਆਨ ਨਹੀਂ ਰਸਖਆ 
ਜਾਂਦਾ, ਜਰੋ ਪੂਰੇ ਉਦੇਿ ਵਾਲੇ ਐੱਪਲ ਹ਼ੈਲਥ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮਾਂ ਲਈ ਯਰੋਗ ਨਹੀਂ ਹਨ ਅਤੇ ਉਹਨਾਂ ਕਰੋਲ ਹਰੋਰ ਸਸਹਤ 
ਕਵਰੇਜ ਨਹੀਂ ਹ਼ੈ। ਸਜਹੜ ੇਕਲਾਇੰਟ ਬੀਮੇ ਦੇ ਘੇਰੇ ਹੇਠ ਹਨ, ਜਰੋ ਰਾਜ਼ਦਾਰੀ ਵਾਲੀਆਂ ਸੇਵਾਵਾਂ ਚਾਹ ਰਹ ੇਹਨ,  
ਵੀ FPO ਪ੍ਰੋਗਰਾਮਾਂ ਲਈ ਅਪਲਾਈ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਨ।

ਇਸਦੇਇਸਦੇ ਘੇਰੇਘੇਰੇ ਹੇਠਹੇਠ ਸਕਹੜੇਸਕਹੜ ੇ 
ਲਾਭਲਾਭ ਆਉਂਦੇਆਉਂਦੇ ਹਨਹਨ?

ਲਾਭਾਂ ਸਵੱਚ ਿਾਸਮਲ ਹਨ, ਪਰ ਇਹਨਾਂ ਤੱਕ ਸੀਮਤ ਨਹੀਂ ਹ਼ੈ:

•  ਸਵਆਪਕ ਸੰਤਾਨ-ਸੰਜਮ ਸਨਰਰੋਧਕ ਸਵਸਜ਼ਟ

•   ਸੰਤਾਨ-ਸੰਜਮ ਅਤੇ ਬੱਚਾ ਪ਼ੈਦਾ ਨਾ ਕਰਨ ਦੇ ਤਰੀਸਕਆ ਂਬਾਰ ੇਸਲਾਹਕਾਰੀ, ਜਾਣਕਾਰੀ  
ਦੇਣੀ, ਿੁਰੂਆਤ ਕਰਨੀ ਅਤੇ ਪ੍ਬੰਧ ਕਰਨਾ

•  ਸਰਸਵਕਸ (ਯਰੋਨੀ) ਕੈਂਸਰ ਦੀ ਜਾਂਚ ਕਰਨੀ

•   ਕੁਝ ਗੁਪਤ ਸਬਮਾਰੀਆ ਂ(STD) ਅਤੇ ਸਜਨਸੀ ਸਬੰਧਾਂ ਕਰਕੇ ਲੱਗਣ ਵਾਲੀ ਲਾਗ (STI)  
ਦੀ ਟ਼ੈਸਸਟੰਗ ਅਤੇ ਇਲਾਜ

•   ਬੱਚਾ ਪ਼ੈਦਾ ਨਾ ਕਰਨ ਦੀਆਂ ਪਰਚੀ ਵਾਲੀਆਂ ਜਾਂ ਸਬਨਾ ਪਰਚੀ ਵਾਲੀਆਂ ਦਵਾਈਆਂ

•  ਨਸਬੰਦੀ ਕਰਨੀ

ਤੁਸੀਂਤੁਸੀਂ ਸਕਵੇਂਸਕਵੇਂ ਅਪਲਾਈਅਪਲਾਈ ਕਰਦੇਕਰਦ ੇਹਰੋਹਰੋ? ਤੁਸੀਂ ਐੱਪਲ ਹ਼ੈਲਥ ਪ੍ਵਾਣ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਪ੍ਰੋਵਾਈਡਰ ਨਾਲ ਸਕਸੇ ਵੀ ਸਮੇਂ FPO ਪ੍ਰੋਗਰਾਮਾਂ ਲਈ ਅਪਲਾਈ  
ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਰੋ।

ਤੁਹਾਨੰੂਤੁਹਾਨੰੂ ਸਹੱਸਾਸਹੱਸਾ 1 ਸਕਵੇਂਸਕਵੇਂ ਭਰਨਾਭਰਨਾ  
ਚਾਹੀਦਾਚਾਹੀਦਾ ਹ਼ੈਹ਼ੈ?

ਇਹ ਸਹੱਸਾ ਸਬਨੈਕਾਰ ਦੀ ਸਬਹਤਰ ਜਾਣਕਾਰੀ ਨਾਲ ਪੂਰਾ ਭਸਰਆ ਜਾਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹ਼ੈ। ਅਰਜ਼ੀ ਦੇ ਸਹੱਸਾ  
1 ਸਵੱਚ ਸਦੱਤੇ ਗਏ ਸਵਿੇਿ ਸੁਆਲਾਂ ਬਾਰੇ ਹਰੋਰ ਜਾਣਕਾਰੀ, ਜਰੋ ਇਸ ਦਸਤਾਵੇਜ਼ ਸਵੱਚ ਬਾਅਦ ਸਵੱਚ  
ਉਪਲਬਧ ਕਰਾਈ ਗਈ ਹ਼ੈ।

ਅਪਲਾਈਅਪਲਾਈ ਕਰਨਕਰਨ ਸਮੇਂਸਮੇਂ, ਕੀਕੀ ਉੱਥੇਉੱਥੇ ਭਾਿਾਭਾਿਾ 
ਜਾਂਜਾਂ ਅਸਮਰੱਥਾਅਸਮਰੱਥਾ (ਅਪੰਗਤਾਅਪੰਗਤਾ) ਸੇਵਾਵਾਂਸੇਵਾਵਾਂ 
ਉਪਲਬਧਉਪਲਬਧ ਹਨਹਨ?

ਸਕਸੇ ਹਰੋਰ ਭਾਿਾ (ਇਸ ਸਵੱਚ ਦੁਭਾਿੀਆ ਜਾਂ ਛਪੀਆ ਂਹਰੋਈਆ ਂਸਮਗ੍ੀਆਂ ਦਾ ਅਨੁਵਾਦ ਿਾਸਮਲ ਹੁੰ ਦਾ ਹ਼ੈ) ਜਾਂ 
ਅਸਮਰੱਥਾ (ਅਪੰਗਤਾ) ਕਰਕੇ ਮੁਫ਼ਤ ਮਦਦ ਲ਼ੈਣ ਲਈ 1-800-562-3022 ‘ਤ ੇਕਾੱਲ ਕਰਰੋ।

ਕੀਕੀ ਤੁਸੀਂਤੁਸੀਂ ਅਪਲਾਈਅਪਲਾਈ ਕਰਨਕਰਨ ਲਈਲਈ 
ਅਖ਼ਸਤਆਰਪ੍ਾਪਤਅਖ਼ਸਤਆਰਪ੍ਾਪਤ ਨੁਮਾਇੰਦੇਨੁਮਾਇੰਦੇ  
(AREP) ਦੀਦੀ ਸੇਵਾਸੇਵਾ ਲ਼ੈਲ਼ੈ  ਸਕਦੇਸਕਦੇ ਹਰੋਹਰੋ?

AREP ਕਰੋਈ ਵੀ ਬਾਲਗ਼ ਹ਼ੈ, ਜਰੋ ਪਸਰਵਾਰ ਦੀਆਂ ਸਸਥਤੀਆਂ ਤੋਂ ਬਹੁਤ ਚੰਗੀ ਤਰ੍ਹਾਂ ਜਾਣੂ ਹ਼ੈ ਅਤੇ ਯਰੋਗਤਾ ਉਦੇਿਾਂ 
ਲਈ ਪਸਰਵਾਰ ਦੀ ਤਰਫੋਂ ਕਾਰਵਾਈ ਕਰਨ ਲਈ ਉਸ ਨੰੂ ਪਸਰਵਾਰ ਵਲੋਂ  ਅਖ਼ਸਤਆਰ ਪ੍ਾਪਤ ਹੁੰ ਦਾ ਹ਼ੈ। ਇਹ 
ਨੈਵੀਗੇਟਰ ਜਾਂ ਬ੍ਰੋਕਰ ਨਾਲ ਭਾਈਵਾਲੀ ਕਰਨ ਤੋਂ ਵੱਖ ਦਾ ਹ਼ੈ।

ਆਮਦਨਆਮਦਨ ਦੀਆਂਦੀਆਂ ਿਰਤਾਂਿਰਤਾਂ ਕੀਕੀ ਹਨਹਨ? ਆਮਦਨ FPL ਦੇ 260% ਦੇ ਬਰਾਬਰ ਜਾਂ ਘੱਟ ਹੁੰ ਦੀ ਹ਼ੈ। ਹਰੋਰ ਜਾਣਕਾਰੀ ਲਈ hca.wa.gov/ 
family-planning ‘‘ਤੇ ਜਾਓ।

ਪਸਰਵਾਰਪਸਰਵਾਰ ਦੇਦੇ ਅਕਾਰਅਕਾਰ ਦਾਦਾ ਸਨਰਣਾਸਨਰਣਾ  
ਸਕਵੇਂਸਕਵੇਂ ਕੀਤਾਕੀਤਾ ਜਾਂਦਾਜਾਂਦਾ ਹ਼ੈਹ਼ੈ?

ਪਸਰਵਾਰ ਦੇ ਅਕਾਰ ਦਾ ਸਨਰਣਾ ਟ਼ੈਕਸ ਭਰਨ ਦੀ ਸਸਥਤੀ ‘ਤ ੇਅਧਾਰਤ ਹੁੰ ਦਾ ਹ਼ੈ। ਪਸਰਵਾਰ ਦਾ ਮੈਂਬਰ ਪਤੀ/
ਪਤਨੀ ਜਾਂ ਆਸਸਰਤ ਹੰੁਦਾ ਹ਼ੈ, ਸਜਸ ਲਈ ਸਬਨੈਕਾਰ ਟ਼ੈਕਸ ਆਸਸਰਤ ਵਜੋਂ ਟ਼ੈਕਸ ਜਾਂ ਦਾਅਵੇ ਦਾਇਰ ਕਰਦਾ/
ਕਰਦੀ ਹ਼ੈ। ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਟ਼ੈਕਸ ਦਾਇਰ ਨਹੀਂ ਕੀਤੇ, ਤਾਂ ਪਸਰਵਾਰ ਦਾ ਮੈਂਬਰ ਉਸੀ ਘਰ ਸਵੱਚ ਰਸਹਣ ਵਾਲਾ ਪਤੀ/
ਪਤਨੀ ਜਾਂ ਆਸਸਰਤ ਹ਼ੈ।

ਕੀਕੀ ਤੁਹਾਨੰੂਤੁਹਾਨੰੂ ਵਾੱਸਿੰਗਟਨਵਾੱਸਿੰਗਟਨ ਸਟੇਟਸਟੇਟ  
ਦਾਦਾ ਵਸਨੀਕਵਸਨੀਕ ਮੰਸਨਆਮੰਸਨਆ ਜਾਂਦਾਜਾਂਦਾ ਹ਼ੈਹ਼ੈ?

ਇਸ ਸਮੇਂ ਰਸਹੰਦ ੇਵਾੱਸਿੰਗਟਨ ਸਟੇਟ ਦੇ ਵਸਨੀਕ ਅਤੇ ਵਾੱਸਿੰਗਟਨ ਸਵੱਚ ਰਸਹਣ ਦੇ ਇਛੁੱ ਕ ਜਾਂ ਨੌਕਰੀ ਦੀ 
ਤਲਾਿ ਸਵੱਚ ਸਟੇਟ ਸਵੱਚ ਆਉਣਾ ਜਾਂ ਨੌਕਰੀ ਦੀ ਸਜੰ਼ਮੇਵਾਰੀ ਨਾਲ ਸਟੇਟ ਸਵੱਚ ਆਉਣਾ।

ਜੇਜ ੇਤੁਹਾਨੰੂਤੁਹਾਨੰੂ ਰਾਜ਼ਦਾਰੀਰਾਜ਼ਦਾਰੀ ਵਾਲੀਆਂਵਾਲੀਆਂ  
ਸੇਵਾਵਾਂਸੇਵਾਵਾਂ ਦੀਦੀ ਲਰੋੜਲਰੋੜ ਹ਼ੈਹ਼ੈ, ਤਾਂਤਾਂ ਕੀਕੀ ਹੰੁਦਾਹੰੁਦਾ ਹ਼ੈਹ਼ੈ?

ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਇਹਨਾਂ ਛਰੋਟਾਂ ਸਵੱਚੋਂ ਇੱਕ ਪੂਰੀ ਕਰਦੇ ਹਰੋ, ਤਾਂ ਬੀਮੇ ਦੇ ਘੇਰੇ ਹੇਠਲੇ ਸਵਅਕਤੀ ਸੰਤਾਨ-ਸੰਜਮ ਦੀਆਂ 
ਰਾਜ਼ਦਾਰੀ ਵਾਲੀਆਂ ਸੇਵਾਵਾਂ ਲਈ ਯਰੋਗ ਹਰੋ ਸਕਦੇ ਹਨ: ਸੰਤਾਨ-ਸੰਜਮ ਦੀਆਂ ਰਾਜ਼ਦਾਰੀ ਵਾਲੀਆਂ ਸੇਵਾਵਾਂ 
ਲ਼ੈਣੀਆ ਂਅਤੇ 18 ਸਾਲ ਜਾਂ ਛਰੋਟੀ ਉਮਰ ਦੇ ਹਹਰੋਨ ਜਾਂ ਤੁਸੀਂ ਘਰੇਲੂ ਸਹੰਸਾ ਦੇ ਸਿਕਾਰ ਹਰੋ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡ ੇਨਾਲ 
ਦੁਰਵਰਤੋਂ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਸਵਅਕਤੀ ਦੇ ਸਸਹਤ ਬੀਮੇ ਦੇ ਘੇਰੇ ਹੇਠ ਹਰੋ।

ਜੇਜ ੇਤੁਹਾਡਾਤੁਹਾਡਾ ਕਰੋਈਕਰੋਈ ਹਰੋਰਹਰੋਰ ਬੀਮਾਬੀਮਾ ਹ਼ੈਹ਼ੈ,  
ਤਾਂਤਾਂ ਕੀਕੀ ਹੁੰ ਦਾਹੁੰ ਦਾ ਹ਼ੈਹ਼ੈ?

ਜੇ ਤੁਹਾਡਾ ਕਰੋਈ ਹਰੋਰ ਬੀਮਾ ਹ਼ੈ, ਤਾਂ ਤੁਸੀਂ FPO ਸੇਵਾਵਾਂ ਲਈ ਯਰੋਗ ਹਰੋ ਸਕਦੇ ਹਰੋ, ਜਦ ਤੱਕ ਸਕ ਤੁਸੀਂ ਸੰਤਾਨ-
ਸੰਜਮ ਦੀਆਂ ਰਾਜ਼ਦਾਰੀ ਵਾਲੀਆਂ ਸੇਵਾਵਾਂ ਨਹੀਂ ਲ਼ੈਣਾ ਚਾਹ ਰਹ ੇਹਰੋ।

ਸਸਰਫ਼ਸਸਰਫ਼ ਸੰਤਾਨਸੰਤਾਨ-ਸੰਜਮਸੰਜਮ ਸੇਵਾਵਾਂਸੇਵਾਵਾਂ ਲਈਲਈ ਅਰਜ਼ੀਅਰਜ਼ੀ
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ਸਸਹਤਸਸਹਤ ਸੰਭਾਲਸੰਭਾਲ ਅਥਾੱਸਰਟੀਅਥਾੱਸਰਟੀ (HCA) 
ਤੁਹਾਡੇਤੁਹਾਡ ੇਸਰੋਿਲਸਰੋਿਲ ਸਸਸਕਓਸਰਟੀਸਸਸਕਓਸਰਟੀ ਨੰਬਰਨੰਬਰ ਜਾਂਜਾਂ 
ਇਮੀਗ੍ੇਿਨਇਮੀਗ੍ੇਿਨ ਦਰਜੇਦਰਜੇ ਬਾਰੇਬਾਰ ੇਜਾਣਕਾਰੀਜਾਣਕਾਰੀ 
(SSN) ਦੀਦੀ ਵਰਤੋਂਵਰਤੋਂ ਸਕਵੇਂਸਕਵੇਂ ਕਰੇਗੀਕਰੇਗੀ?

HCA ਤੁਹਾਡੀ ਪਛਾਣ, ਨਾਗਸਰਕਤਾ, ਇਮੀਗ੍ੇਿਨ ਦੇ ਦਰਜ,ੇ ਜਨਮ-ਤਾਰੀਖ਼ ਅਤੇ ਹਰੋਰ ਸਸਹਤ ਸੰਭਾਲ ਕਵਰੇਜ 
ਦੀ ਉਪਲਬਧਤਾ ਦੀ ਪਿੁਟੀ ਕਰਕੇ ਤੁਹਾਡੀ ਯਰੋਗਤਾ ਦਾ ਸਨਰਣਾ ਕਰਨ ਲਈ ਇਸ ਜਾਣਕਾਰੀ ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰ 
ਸਕਦੀ ਹ਼ੈ। HCA ਸਕਸੇ ਇਮੀਗ੍ੇਿਨ ਏਜੰਸੀ ਨਾਲ ਇਹ ਜਾਣਕਾਰੀ ਸਾਂਝੀ ਨਹੀਂ ਕਰਦੀ।

ਜ ੇਤੁਹਾਡ ੇਕਰੋਲ SSN ਜਾਂ ਇਮੀਗ੍ੇਿਨ ਦਸਤਾਵੇਜ਼ ਨੰਬਰ ਨਹੀਂ ਹ਼ੈ, ਤਾਂ ਉਹ ਖ਼ਾਨੇ ਖ਼ਾਲੀ ਛੱਡ ਸਦਓ।

ਪੂਰੇਪੂਰ ੇਉਦੇਿਉਦੇਿ ਵਾਲਾਵਾਲਾ ਐੱਪਲਐੱਪਲ ਹ਼ੈਲਥਹ਼ੈਲਥ  
(Medicaid) ਕੀਕੀ ਹ਼ੈਹ਼ੈ ਅਤੇਅਤੇ ਕੀਕੀ ਤੁਹਾਨੰੂਤੁਹਾਨੰੂ  
ਇਸਇਸ ਲਈਲਈ ਅਪਲਾਈਅਪਲਾਈ ਕਰਨਕਰਨ ਦਾਦਾ  
ਆਪਣਾਆਪਣਾ ਹੱਕਹੱਕ ਛੱਡਛੱਡ ਦੇਣਾਦੇਣਾ ਚਾਹੀਦਾਚਾਹੀਦਾ ਹ਼ੈਹ਼ੈ?

ਜ ੇਤੁਸੀਂ ਪੂਰ ੇਉਦੇਿ ਵਾਲੇ ਐੱਪਲ ਹ਼ੈਲਥ ਲਈ ਯਰੋਗ ਹਰੋ, ਤਾਂ ਤੁਸੀਂ ਹਸਪਤਾਲ ਸਵੱਚ ਭਰਤੀ ਮਰੀਜ਼ ਅਤੇ  
ਬਾਹਰੀ ਮਰੀਜ਼, ਘਰੇਲੂ ਸਸਹਤ ਅਤੇ ਡਾੱਕਟਰ ਦੀਆਂ ਸੇਵਾਵਾਂ ਵਰਗੇ ਸਾਰੇ ਲਾਜ਼ਮੀ ਲਾਭਾਂ, ਹਰੋਰਨਾਂ ਦੇ ਨਾਲ  
ਅਤੇ ਪਰਚੀ ‘ਤ ੇਸਲਖੀਆਂ ਜਾਣ ਵਾਲੀਆਂ ਦਵਾਈਆਂ, ਡੈਂਟਲ ਸੇਵਾਵਾਂ ਅਤੇ ਸਰੀਰਕ ਥ਼ੈਰੇਪੀ ਵਰਗੇ ਅਖ਼ਸਤਆਰੀ 
ਲਾਭਾਂ ਲਈ ਯਰੋਗ ਹਰੋ। ਵੱਧ ਤੋਂ ਵੱਧ ਸਸਹਤ ਲਾਭਾਂ ਦੀ ਕਵਰੇਜ, ਸਜਹਨਾਂ ਲਈ ਤੁਸੀਂ ਯਰੋਗ ਹਰੋ ਸਕਦੇ ਹਰੋ, ਪਾ੍ਪਤ 
ਕਰਨ ਲਈ ਪੂਰ ੇਉਦੇਿ ਵਾਲੇ ਐੱਪਲ ਹ਼ੈਲਥ (Medicaid) ਲਈ ਅਪਲਾਈ ਕਰਨਾ ਤੁਹਾਡ ੇਸਬਹਤਰ  
ਸਹੱਤ ਸਵੱਚ ਹ਼ੈ। ਪੂਰ ੇਉਦੇਿ ਵਾਲੇ ਐੱਪਲ ਹ਼ੈਲਥ ਬਾਰ ੇਹਰੋਰ ਜਾਣਕਾਰੀ ਲਈ https://www.hca.wa.gov/
health-care-services-supports/apple-health-medicaid-coverage ’’ਤੇ ਜਾਓ।

ਕੀਕੀ ਵਰੋਟਰਵਰੋਟਰ ਦੀਦੀ ਰਸਜਸਟ੍ੇਿਨਰਸਜਸਟ੍ੇਿਨ ਬਾਰੇਬਾਰ ੇ
ਜਾਣਕਾਰੀਜਾਣਕਾਰੀ ਉਪਲਬਧਉਪਲਬਧ ਹ਼ੈਹ਼ੈ?

ਰਾਿਟਰੀ ਵਰੋਟਰ ਰਸਜਸਟ੍ੇਿਨ ਕਾਨੰੂਨ, 1973 ਅਨੁਸਾਰ ਸਾਰੀਆਂ ਸਟੇਟਾਂ ਨੰੂ ਆਪਣੇ ਸਰਕਾਰੀ ਸਹਾਇਤਾ ਵਾਲੇ 
ਦਫ਼ਤਰਾਂ ਰਾਹੀਂ ਵਰੋਟਰ ਰਸਜਸਟ੍ੇਿਨ ਮੁਹੱਈਆ ਕਰਨੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹ਼ੈ। ਵਰੋਟ ਲਈ ਰਸਜਸਟ੍ੇਿਨ ਲਈ ਅਪਲਾਈ 
ਕਰਨ ਜਾਂ ਮਨ੍ਹ ਾ ਕਰਨ ਨਾਲ ਇਸ ਏਜੰਸੀ ਵਲੋਂ  ਸਦੱਤੀਆਂ ਜਾਂਦੀਆ ਂਸੇਵਾਵਾਂ ਜਾਂ ਲਾਭਾਂ ‘ਤੇ ਅਸਰ ਨਹੀਂ ਪਏਗਾ। 
ਤੁਸੀਂ vote.wa.gov ‘ਤੇ ਵਰੋਟ ਲਈ ਰਸਜਸਟਰ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਰੋ ਜਾਂ 1-800-448-4881 ‘ਤ ੇਕਾੱਲ ਕਰਕੇ  
ਵਰੋਟਰ ਰਸਜਸਟ੍ੇਿਨ ਫ਼ਾਰਮ ਲਈ ਕਸਹ ਸਕਦੇ ਹਰੋ।

ਆਪਣੀਆਪਣੀ ਅਰਜ਼ੀਅਰਜ਼ੀ ਦੀਦੀ ਸਸਥਤੀਸਸਥਤੀ ਲਈਲਈ  
ਤੁਹਾਨੰੂਤੁਹਾਨੰੂ ਸਕਵੇਂਸਕਵੇਂ ਅਤੇਅਤੇ ਕਦੋਂਕਦੋਂ ਪਤਾਪਤਾ ਚੱਲੇਗਾਚੱਲੇਗਾ?

ਪ੍ਾਪਤ ਅਰਜ਼ੀਆ ਂਦੀ ਤਰਤੀਬ ਅਨੁਸਾਰ ਇਹਨਾਂ ‘ਤ ੇ45 ਸਦਨਾਂ ਦੇ ਅੰਦਰ ਕਾਰਵਾਈ ਕੀਤੀ ਜਾਂਦੀ ਹ਼ੈ।  
ਜ ੇਵਾਧੂ ਜਾਣਕਾਰੀ ਦੀ ਲਰੋੜ ਹ਼ੈ, ਤਾਂ ਸਬਨੈਕਾਰਾਂ ਨੰੂ ਫਰੋਨ ਅਤੇ/ਜਾਂ ਈਮੇਲ ਰਾਹੀਂ ਸੰਪਰਕ ਕੀਤਾ ਜਾਏਗਾ। 
ਕਾਰਵਾਈ ਹੁੰ ਸਦਆ ਂਸਾਰ ਹੀ ਪ੍ਵਾਣਗੀ ਜਾਂ ਖ਼ਾਰਜ ਕਰਨ ਸਬੰਧੀ ਸਚੱਠੀ ਡਾਕ ਰਾਹੀਂ ਭੇਜੀ ਜਾਏਗੀ।  
ਜਦਸਕ ਤੁਹਾਡੀ ਅਰਜ਼ੀ ਜਮ੍ਹਾ ਹਰੋਣ ਅਤੇ ਕਾਰਵਾਈ ਹਰੋਣ ਦੌਰਾਨ ਉਡੀਕ ਕਰਸਦਆਂ ਹਰੋਇਆ,ਂ  
ਕੁਝ ਪ੍ਰੋਵਾਈਡਰ ਤੁਹਾਨੰੂ ਸੇਵਾਵਾਂ ਦੇ ਸਕਦੇ ਹਨ।

ਕੀਕੀ ਤੁਸੀਂਤੁਸੀਂ ਯਰੋਗਤਾਯਰੋਗਤਾ ਸਬੰਧੀਸਬੰਧੀ ਸਨਰਣੇਸਨਰਣੇ  
ਲਈਲਈ ਅਪੀਲਅਪੀਲ ਕਰਕਰ ਸਕਦੇਸਕਦੇ ਹਰੋਹਰੋ?

ਹਾਂ, ਜ ੇਤੁਸੀਂ HCA, Washington Healthplanfinder ਜਾਂ ਸਮਾਜਕ ਅਤੇ ਸਸਹਤ ਸੇਵਾਵਾਂ ਬਾਰ ੇਸਵਭਾਗ 
(DSHS) ਵਲੋਂ  ਕੀਤੇ ਗਏ ਸਨਰਣੇ, ਸਜਸ ਨਾਲ ਸਸਹਤ ਕਵਰੇਜ ਲਈ ਤੁਹਾਡੀ ਯਰੋਗਤਾ ‘ਤ ੇਅਸਰ ਪ਼ੈ ਸਕਦਾ 
ਹ਼ੈ, ਨਾਲ ਅਸਸਹਮਤ ਹਰੋ, ਤਾਂ ਤੁਸੀਂ 90 ਸਦਨਾਂ ਦੇ ਅੰਦਰ ਅਪੀਲ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਰੋ। ਅਪੀਲਾਂ ਦੇ ਅਮਲ ਬਾਰ ੇਹਰੋਰ 
ਜਾਣਕਾਰੀ ਲਈ hca.wa.gov/about-hca/file-appeal-apple-health-medicaid ‘ਤ ੇਜਾਓ।

ਵਾੱਸਿੰਗਟਨਵਾੱਸਿੰਗਟਨ ਸਟੇਟਸਟੇਟ ਸਵੱਚਸਵੱਚ ਸੰਤਾਨਸੰਤਾਨ- 
ਸੰਜਮਸੰਜਮ ਦੀਆਂਦੀਆਂ ਹਰੋਰਹਰੋਰ ਸਕਹੜੀਆਂਸਕਹੜੀਆ ਂ 
ਸੇਵਾਵਾਂਸੇਵਾਵਾਂ ਉਪਲਬਧਉਪਲਬਧ ਹਨਹਨ?

ਵਾੱਸਿੰਗਟਨ ਸਟੇਟ ਦੇ ਸਸਹਤ ਸਵਭਾਗ ਦੇ ਸੰਤਾਨ-ਸੰਜਮ ਬਾਰ ੇਨੈਟਵਰਕ, ਸੰਤਾਨ-ਸੰਜਮ ਦੀਆਂ ਸੇਵਾਵਾਂ  
ਦੀ ਪੂਰੀ ਿ੍ੇਣੀ ਦੀ ਪੇਿਕਿ ਕਰਦਾ ਹ਼ੈ। doh.wa.gov/YouandYourFamily/FamilyPlanning/ 
FullRangeofServices ‘ਤ ੇਜਾਕੇ ਹਰੋਰ ਜਾਣਕਾਰੀ ਪ੍ਾਪਤ ਕਰਰੋ।

ਵਾੱਸਿੰਗਟਨਵਾੱਸਿੰਗਟਨ ਸਟੇਟਸਟੇਟ ਸਵੱਚਸਵੱਚ ਸਸਹਤਸਸਹਤ  
ਕਵਰੇਜਕਵਰੇਜ ਦੇਦੇ ਹਰੋਰਹਰੋਰ ਸਕਹੜੇਸਕਹੜ ੇ 
ਸਵਕਲਪਸਵਕਲਪ ਉਪਲਬਧਉਪਲਬਧ ਹਨਹਨ?

hca.wa.gov/apple-health ‘ਤ ੇਹਰੋਰ ਉਪਲਬਧ ਵਾੱਸਿੰਗਟਨ ਐੱਪਲ ਹ਼ੈਲਥ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਵੇਖਰੋ,  
ਇਸ ਸਵੱਚ ਅਯਰੋਗ ਅਤੇ ਸਬਨਾ ਦਸਤਾਵੇਜ਼ ਵਾਲੇ ਅਪ੍ਵਾਸੀਆਂ ਲਈ ਸੇਵਾਵਾਂ ਅਤੇ ਗਰਭ ਸਬੰਧੀ  
ਸੰਭਾਲ ਿਾਸਮਲ ਹੁੰ ਦੀ ਹ਼ੈ।

ਤੁਹਾਨੰੂਤੁਹਾਨੰੂ ਵਾਧੂਵਾਧੂ ਜਾਣਕਾਰੀਜਾਣਕਾਰੀ ਸਕੱਥੋਂਸਕੱਥੋਂ  
ਸਮਲਸਮਲ ਸਕਦੀਸਕਦੀ ਹ਼ੈਹ਼ੈ?

ਵਾਧੂ ਜਾਣਕਾਰੀ hca.wa.gov/family-planning ‘ਤ ੇਸਮਲ ਸਕਦੀ ਹ਼ੈ।

ii
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ਸਿਰਫ਼ਸਿਰਫ਼ ਸੰਤਾਨਸੰਤਾਨ-ਸੰਜਮਸੰਜਮ ਵਾਲੀਆਂਵਾਲੀਆਂ ਸੇਵਾਵਾਂਸੇਵਾਵਾਂ ਲਈਲਈ ਅਰਜ਼ੀਅਰਜ਼ੀ

ਕੀ ਤੁਸੀਂ ਇਸ ਸਮੇਂ ਗਰਭਵਤੀ ਹੋ?   ਹਾਂ   ਨਹੀਂ, ਜ ੇਤਸੁੀਂ ਹਾਂ ਵਿਚ ਜਵਾਬ ਦਿਦੇ ਹੋ, ਤਾਂ ਤੁਸੀਂ ਸੰਤਾਨ-ਸੰਜਮ ਸੇਵਾਵਾਂ ਲਈ ਯੋਗ ਨਹੀਂ ਹੋ, ਪਰ ਤੁਸੀਂ ਸਿਹਤ ਕਵਰੇਜ ਲਈ  
ਯੋਗ ਹ ੋਸਕਦੇ ਹੋ। wahealthplanfinder.org 'ਤੇ ਆੱਨਲਾਈਨ ਅਪਲਾਈ ਕਰੋ 

ਇਹਇਹ ਅਰਜ਼ੀਅਰਜ਼ੀ ਭਰਕੇਭਰਕ ੇਤੁਸੀਂਤੁਸੀਂ ਮੰਨਮੰਨ ਰਹੇਰਹ ੇਹੋਹ ੋਕਿਕਿ ਤੁਸੀਂਤੁਸੀਂ ਸਿਰਫ਼ਸਿਰਫ਼ ਸੰਤਾਨਸੰਤਾਨ-ਸੰਜਮਸੰਜਮ ਸੇਵਾਵਾਂਸੇਵਾਵਾਂ ਲਈਲਈ ਅਪਲਾਈਅਪਲਾਈ ਕਰਕਰ ਰਹੇਰਹ ੇਹੋ।ਹੋ। 

1. ਬਿਨੈਕਾਰਬਿਨੈਕਾਰ ਅਤੇਅਤੇ ਸੰਪਰਕਸੰਪਰਕ ਜਾਣਕਾਰੀਜਾਣਕਾਰੀ

	 	 	 	 	
ਪਹਿਲਾ ਨਾਂ (ਆਪਣਾ ਪੂਰਾ ਕਾਨੰੂਨੀ ਨਾਂ ਭਰ)ੋ	 ਵਿਚਕਾਰਲਾ ਨਾਂ	 ਅੰਤਮ ਨਾਂ

   ਮਰਦ      ਔਰਤ	 	 	 	 	 ਵਾੱਸ਼ਿੰਗਟਨ ਦੇ ਵਸਨੀਕ ਹੋ? 
	 ਜਨਮ-ਤਾਰੀਖ਼:	 ਸੋਸ਼ਲ ਸਿਕਿਓਰਿਟੀ ਨੰਬਰ	     ਹਾਂ       ਨਹੀਂ

	 	 	 	 	 	 	 	 	
ਪਤਾ, ਜਿਥ ੇਤੁਸੀਂ ਰਹਿਦ ੇਹ	ੋ ਅਪਾਰਟਮੈਂਟ #	 ਸ਼ਹਿਰ	 ਸਟੇਟ	 ਜ਼ਿਪ ਕੋਡ

	 	 	 	 	 	 	 	 	
ਡਾਕ ਪਤਾ:	 ਅਪਾਰਟਮੈਂਟ #	 ਸ਼ਹਿਰ	 ਸਟੇਟ	 ਜ਼ਿਪ ਕੋਡ

	 	 	 	 ਕੀ ਅਸੀਂ ਉਪਲਬਧ ਕਰਾਏ ਗਏ ਫਨੋ ਨੰਬਰਾਂ 'ਤ ੇਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਾਂ?
ਘਰ/ਸੈਲ/ਤਰਜੀਹੀ ਨੰਬਰ	 ਕੰਮ/ਮੈਸੇਜ ਨੰਬਰ	     ਹਾਂ       ਨਹੀਂ

	
ਈ-ਮੇਲ ਪਤਾ

ਕੀ ਤੁਹਾਨੰੂ ਅੰਗ੍ਰੇਜ਼ੀ ਬੋਲਣ, ਪੜ੍ਹਣ ਜਾਂ ਲਿਖਣ ਵਿਚ ਦਿਕਤ ਹੁੰ ਦੀ ਹ?ੈ    ਹਾਂ      ਨਹੀਂ

ਕੀ ਤੁਹਾਨੰੂ ਦੁਭਾਸ਼ੀਏ ਦੀ ਲੋੜ ਹ?ੈ     ਹਾਂ      ਨਹੀਂ , ਤੁਸੀਂ ਕਿਹੜੀ ਭਾਸ਼ਾ ਬੋਲਦੇ ਹੋ? 	

ਕੀ ਤੁਹਾਡਾ ਪ੍ਰਾਈਵੇਟ ਨਿਜੀ ਬੀਮਾ ਜਾਂ ਐੱਪਲ ਹੈਲਥ ਕਵਰੇਜ (Medicaid) ਹੋਈ ਹੈ?      ਹਾਂ      ਨਹੀਂ
ਜੇਜ ੇਤੁਸੀਂਤੁਸੀਂ ਹਾਂਹਾਂ ਵਿਚਵਿਚ ਜਵਾਬਜਵਾਬ ਦਿਤਾਦਿਤਾ ਹੈਹ,ੈ ਤਾਂ ਤੁਸੀਂ ਸੰਤਾਨ-ਸੰਜਮ ਸੇਵਾਵਾਂ ਲਈ ਯੋਗ ਨਹੀਂ ਹੋ, ਜਦ ਤੱਕ ਕਿ ਤੁਸੀਂ ਹੇਠਾਂ ਦਿਤੀਆਂ ਛੋਟਾਂ ਵਿਚੋਂ ਇੱਕ ਪੂਰੀ ਨਹੀਂ ਕਰਦ:ੇ 
   ਮੈਂ ਸੰਤਾਨ-ਸੰਜਮ ਦੀਆਂ ਰਾਜ਼ਦਾਰੀ ਵਾਲੀਆਂ ਸੇਵਾਵਾਂ ਚਾਹ ਰਿਹਾ/ਰਹੀ ਹਾਂ ਅਤੇ ਮੈਂ 18 ਸਾਲ ਜਾਂ ਘੱਟ ਉਮਰ ਦਾ/ਦੀ ਹਾਂ;  
ਜਾਂ   
   ਮੈਂ ਘਰੇਲੂ ਹਿਸਾ ਦਾ/ਦੀ ਸ਼ਿਕਾਰ ਹਾਂ ਅਤੇ ਮੈਂ, ਮੇਰੇ ਨਾਲ ਦੁਰਵਿਹਾਰ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਵਿਅਕਤੀ ਦੇ ਸਿਹਤ-ਬੀਮੇ ਦੇ ਘੇਰੇ ਹੇਠ ਹਾਂ।  

(ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਉੱਪਰ ਦਿਤੇ ਖ਼ਾਨਿਆ ਂਵਿਚੋਂ ਕਿਸੇ 'ਤ ੇਵੀ ਨਿਸ਼ਾਨ ਲਾਇਆ ਹੈ, ਤਾਂ ਹਿਸਾ (2) 'ਤ ੇਜਾਓ)

ਕੀ ਤੁਹਾਨੰੂ ਪਿਛਲੇ 30 ਦਿਨਾਂ ਦੇ ਅੰਦਰ wahealthplanfinder.org ਰਾਹੀਂ ਐੱਪਲ ਹੈਲਥ (Medicaid) ਦੀ ਪੂਰ ੇਉਦੇਸ਼ ਵਾਲੀ ਕਵਰੇਜ ਦੇਣ ਤੋਂ ਮਨ੍ਹਾ  ਕਰ ਦਿਤਾ  
ਗਿਆ ਹੈ?     ਹਾਂ      ਨਹੀਂ
ਜੇਜ ੇਹਾਂਹਾਂ,ਤਾਂਤਾਂ ਇੱਥੇ ਰੁਕੋ ਅਤੇ ਹਿਸਾ (9) 'ਤੇ ਜਾਓ। ਜਦੋਂ ਤੁਹਾਡਾ ਐੱਪਲ ਹੈਲਥ (Medicaid) ਖ਼ਾਰਜ ਕਰ ਦਿਤਾ ਗਿਆ ਸੀ, ਉਸ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਜ ੇਤੁਹਾਨੰੂ ਲੱਗਿਆ ਹੈ ਕਿ ਤੁਹਾਡ ੇ 
ਘਰ ਵਿਚ ਕੋਈ ਤਬਦੀਲੀਆ ਂਹੋਈਆ ਂਹਨ, ਤਾਂ ਆਪਣੀ ਅਰਜ਼ੀ ਪੂਰੀ ਕਰਨ ਲਈ ਹਿਸਾ (2) 'ਤੇ ਜਾਓ।
ਜੇਜ ੇਨਹੀਂਨਹੀਂ, ਤਾਂ ਤੁਹਾਨੰੂ wahealthplanfinder.org ('ਤ ੇਕਵਰੇਜ ਲਈ ਜ਼ਰੂਰ ਅਪਲਾਈ ਕਰਨਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ, ਜਦ ਤੱਕ ਤੁਸੀਂ ਉੱਪਰ ਦਿਤੀਆਂ ਗਈਆ ਂਛੋਟਾਂ ਵਿਚੋਂ  
ਇੱਕ ਪੂਰੀ ਨਹੀਂ ਕਰਦ ੇਜਾਂ ਪੂਰ ੇਉਦੇਸ਼ ਵਾਲੇ ਐੱਪਲ ਹੈਲਥ (Medicaid) ਲਈ ਅਪਲਾਈ ਨਾ ਕਰਨ ਵਾਸਤੇ ਸੂਚਿਤ ਚੋਣ ਕਰ ਰਹ ੇਹੋ))।

    �ਮੈਂਮੈਂ ਸਿਰਫ਼ਸਿਰਫ਼ ਸੰਤਾਨਸੰਤਾਨ-ਸੰਜਮਸੰਜਮ ਕਵਰੇਜਕਵਰੇਜ ਲਈਲਈ ਅਪਲਾਈਅਪਲਾਈ ਕਰਨਕਰਨ ਦੀਦੀ ਚੋਣਚੋਣ ਕੀਤੀਕੀਤੀ ਹੈਹ ੈਅਤੇਅਤੇ ਪੂਰੇਪੂਰ ੇਉਦੇਸ਼ਉਦੇਸ਼ ਵਾਲੇਵਾਲੇ ਐੱਐੱਪਲਪਲ ਹੈਲਥਹੈਲਥ (Medicaid) ਲਈਲਈ ਅਪਲਾਈਅਪਲਾਈ ਨਾਨਾ ਕਰਨਕਰਨ ਵਾਸਤੇਵਾਸਤੇ ਸੂਚਿਤਸੂਚਿਤ  
ਚੋਣਚੋਣ ਕਰਕਰ ਰਿਹਾਰਿਹਾ/ਰਹੀਰਹੀ ਹਾਂ।ਹਾਂ।

http://www.wahealthplanfinder.org
http://wahealthplanfinder.org
http://wahealthplanfinder.org
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2. ਨਾਗਰਿਕਤਾਨਾਗਰਿਕਤਾ ਅਤੇਅਤੇ ਇਮੀਗ੍ਰੇਸ਼ਨਇਮੀਗ੍ਰੇਸ਼ਨ ਦਾਦਾ ਦਰਜਾਦਰਜਾ

ਨਾਗਰਿਕ ਜਾਂ ਗ਼ੈਰ-ਨਾਗਰਿਕ ਦਾ ਦਰਜਾ: (ਇੱਕ 'ਤੇ ਨਿਸ਼ਾਨ ਲਾਓ):
   ਅਮਰੀਕੀ ਨਾਗਰਿਕ ਜਾਂ ਅਮਰੀਕੀ ਨੈਸ਼ਨਲ	  ਅਮਰੀਕਾ ਵਿਚ ਕਾਨੰੂਨੀ ਤੌਰ 'ਤੇ ਮੌਜੂਦ ਗ਼ੈਰ-ਨਾਗਰਿਕ	  ਹੋਰ

ਜ ੇਤੁਸੀਂ ਕਾਨੰੂਨੀ ਤੌਰ 'ਤੇ ਮੌਜੂਦ ਗ਼ੈਰ-ਨਾਗਰਿਕ ਹੋ, ਤਾਂ ਹੇਠਾਂ ਦਿਤੀ ਜਾਣਕਾਰੀ ਭਰੋ:

ਇਮੀਗ੍ਰੇਸ਼ਨ ਦਸਤਾਵੇਜ਼ ਦੀ ਕਿਸਮ	 “A” ਨੰਬਰ	 ਰਸੀਦ ਨੰਬਰ ਜਾਂ ਹੋਰ ਨੰਬਰ

ਵਿਦੇਸ਼ੀ ਪਾਸਪੋਰਟ ਦਾ ਨੰਬਰ	 ਰਿਹਾਇਸ਼ੀ ਦੇਸ਼	 ਆਮਦ ਦੀ ਤਾਰੀਖ਼	 ਦਸਤਾਵੇਜ਼ ਖ਼ਤਮ ਹੋਣ ਦੀ ਤਾਰੀਖ਼

3. ਰੋਜ਼ਗਾਰਰੋਜ਼ਗਾਰ/ਸਵੈਸਵੈ-ਰੋਜ਼ਗਾਰਰਜੋ਼ਗਾਰ ਤੋਂਤੋਂ ਆਮਦਨਆਮਦਨ

ਤੁਹਾਡੇਤੁਹਾਡ ੇਵਲੋਂਵਲੋਂ ਕਮਾਈਕਮਾਈ ਗਈਗਈ ਆਮਦਨਆਮਦਨ

ਮੌਜੂਦਾਮੌਜੂਦਾ ਨੌਕਰੀਦਾਤਾਨੌਕਰੀਦਾਤਾ ਦਾਦਾ ਨਾਂਨਾਂ (ਪਹਿਲੀਪਹਿਲੀ ਨੌਕਰੀਨੌਕਰੀ)				   ਟੈਲੀਫੋਨਟੈਲੀਫੋਨ ਨੰਬਰਨੰਬਰ

	 ਸਵੈ-ਰੋਜ਼ਗਾਰ ਹੋ?
ਟੈਕਸਾਂਟੈਕਸਾਂ ਤੋਂਤੋਂ ਪਹਿਲਾਂਪਹਿਲਾਂ ਕੁੱ ਲਕੁੱ ਲ ਮਹੀਨੇਵਾਰਮਹੀਨੇਵਾਰ ਆਮਦਨਆਮਦਨ				          ਹਾਂਹਾਂ      ਨਹੀਂਨਹੀਂ

ਮੌਜੂਦਾਮੌਜੂਦਾ ਨੌਕਰੀਦਾਤਾਨੌਕਰੀਦਾਤਾ ਦਾਦਾ ਨਾਂਨਾਂ (ਦੂਜੀਦੂਜੀ ਨੌਕਰੀਨੌਕਰੀ)	 ਟੈਲੀਫੋਨਟੈਲੀਫੋਨ ਨੰਬਰਨੰਬਰ

	 ਸਵੈ-ਰੋਜ਼ਗਾਰ ਹੋ?
ਟੈਕਸਾਂਟੈਕਸਾਂ ਤੋਂਤੋਂ ਪਹਿਲਾਂਪਹਿਲਾਂ ਕੁੱ ਲਕੁੱ ਲ ਮਹੀਨੇਵਾਰਮਹੀਨੇਵਾਰ ਆਮਦਨਆਮਦਨ				       ਹਾਂਹਾਂ      ਨਹੀਂਨਹੀਂ

ਪਰਿਵਾਰਪਰਿਵਾਰ ਦੇਦ ੇਹੋਰਨਾਂਹੋਰਨਾਂ ਮੈਂਬਰਾਂਮੈਂਬਰਾਂ ਵਲੋਂਵਲੋਂ ਕਮਾਈਕਮਾਈ ਗਈਗਈ ਆਮਦਨਆਮਦਨ

ਮੌਜੂਦਾਮੌਜੂਦਾ ਨੌਕਰੀਦਾਤਾਨੌਕਰੀਦਾਤਾ ਦਾਦਾ ਨਾਂਨਾਂ (ਪਹਿਲੀਪਹਿਲੀ ਨੌਕਰੀਨੌਕਰੀ)				   ਟੈਲੀਫੋਨਟੈਲੀਫੋਨ ਨੰਬਰਨੰਬਰ

	 ਸਵੈ-ਰੋਜ਼ਗਾਰ ਹੋ?
ਟੈਕਸਾਂਟੈਕਸਾਂ ਤੋਂਤੋਂ ਪਹਿਲਾਂਪਹਿਲਾਂ ਕੁੱ ਲਕੁੱ ਲ ਮਹੀਨੇਵਾਰਮਹੀਨੇਵਾਰ ਆਮਦਨਆਮਦਨ				          ਹਾਂ   ਹਾਂ       ਨਹੀਂਨਹੀਂ

ਮੌਜੂਦਾਮੌਜੂਦਾ ਨੌਕਰੀਦਾਤਾਨੌਕਰੀਦਾਤਾ ਦਾਦਾ ਨਾਂਨਾਂ (ਦੂਜੀਦੂਜੀ ਨੌਕਰੀਨੌਕਰੀ)	 ਟੈਲੀਫੋਨਟੈਲੀਫੋਨ ਨੰਬਰਨੰਬਰ

	 ਸਵੈ-ਰੋਜ਼ਗਾਰ ਹੋ?
ਟੈਕਸਾਂਟੈਕਸਾਂ ਤੋਂਤੋਂ ਪਹਿਲਾਂਪਹਿਲਾਂ ਕੁੱ ਲਕੁੱ ਲ ਮਹੀਨੇਵਾਰਮਹੀਨੇਵਾਰ ਆਮਦਨਆਮਦਨ		      ਹਾਂਹਾਂ       ਨਹੀਂਨਹੀਂ

ਜ ੇਇਸ ਸਮੇਂ ਪਰਿਵਾਰ ਦੇ ਇੱਕ ਮੈਂਬਰ ਦੇ ਦੋ ਤੋਂ ਵੱਧ ਨੌਕਰੀਦਾਤਾ ਹਨ, ਤਾਂ ਕਾਗਜ਼ਾਂ ਦੀ ਵੱਖਰੀ ਸ਼ੀਟ ਨੱਥੀ ਕਰੋ।
ਆਮਦਨ ਬਾਰ ੇਕਿਵੇਂ ਦੱਸੋ, ਬਾਰ ੇਹੋਰ ਜਾਣਕਾਰੀ ਲਈ wahbexchange.org/how-to-report-income 'ਤੇ ਜਾਓ।

4. ਪਰਿਵਾਰਪਰਿਵਾਰ ਦੀਦੀ ਹੋਰਹੋਰ ਆਮਦਨਆਮਦਨ ਮਹੀਨੇਵਾਰਮਹੀਨੇਵਾਰ ਰਕਮਰਕਮ:	  ਇਹਇਹ ਕਿਸਕਿਸ ਨੰੂਨੰੂ ਮਿਲਦੀਮਿਲਦੀ ਹੈਹ:ੈ

ਗੁਜ਼ਾਰਾ-ਭੱਤਾ/ਪਤੀ/ਪਤਨੀ ਸਹਾਇਤਾ	

ਕਿਰਾਇਆ ਅਤੇ/ਜਾਂ ਰਾੱਇਲਟੀ ਦੀ ਆਮਦਨ (ਕੁੱ ਲ)	

ਸੋਸ਼ਲ ਸਿਕਿਓਰਿਟੀ/ਰੇਲਵੇ ਰਿਟਾਇਰਮੈਂਟ ਲਾਭ	

ਬੇਰੋਜ਼ਗਾਰ	

ਰਿਟਾਇਰਮੈਂਟ ਦੀ ਆਮਦਨ, ਇਸ ਵਿਚ ਸ਼ਾਮਿਲ ਹੁੰ ਦੀ ਹ:ੈ ਪੇਨਸ਼ਨ,  ਸਲਾਨਾ-ਭੱਤਾ ਅਤੇ/ਜਾਂ IRA ਵੰਡ	

ਲਾਭ-ਅੰਸ਼, ਸਟਾੱਕ, ਸ਼ੇਅਰ, ਪੂੰ ਜੀ ਤੋਂ ਮਿਲਣ ਵਾਲੇ ਲਾਭ, ਵਿਦੇਸ਼ੀ, ਟ੍ਰੱਸ ਟ/ਹੋਰ ਪੂੰ ਜੀਕਾਰੀ ਤੋਂ ਆਮਦਨ	

ਟੈਕਸਯੋਗ ਕਬਾਇਲੀ ਆਮਦਨ	

ਖੇਤੀਬਾੜੀ ਅਤੇ ਫ਼ਿਸ਼ਿੰਗ ਤੋਂ ਆਮਦਨ (ਕੁੱ ਲ)	

ਹੋਰ ਟੈਕਸਯੋਗ ਆਮਦਨ	

(ਅਤੇ/ਜਾਂ ਸਵੈ-ਰੋਜ਼ਗਾਰ ਲਈ ਕੁੱਲ ਮਹੀਨੇਵਾਰ)

(ਅਤੇ/ਜਾਂ ਸਵੈ-ਰੋਜ਼ਗਾਰ ਲਈ ਕੁੱਲ ਮਹੀਨੇਵਾਰ)

(ਅਤੇ/ਜਾਂ ਸਵੈ-ਰੋਜ਼ਗਾਰ ਲਈ ਕੁੱਲ ਮਹੀਨੇਵਾਰ)

(ਅਤੇ/ਜਾਂ ਸਵੈ-ਰੋਜ਼ਗਾਰ ਲਈ ਕੁੱਲ ਮਹੀਨੇਵਾਰ)

http://wahbexchange.org/how-to-report-income


5. ਪਰਿਵਾਰਕਪਰਿਵਾਰਕ ਕਟੌਤੀਆਂਕਟੌਤੀਆ	ਂ	  ਮਹੀਨੇਵਾਰਮਹੀਨੇਵਾਰ ਰਕਮਰਕਮ:	  ਇਸਦਾਇਸਦਾ ਭੁਗਤਾਨਭੁਗਤਾਨ ਕੌਣਕੌਣ ਕਰਦਾਕਰਦਾ ਹੈਹ:ੈ

	� ਗੁਜ਼ਾਰਾ-ਭੱਤਾ/ਪਤੀ/ਪਤਨੀ ਸਹਾਇਤਾ ਭੁਗਤਾਨਸ਼ੁਦਾ 

	� ਯੋਗਦਾਨ/IRA ਜਾਂ ਟੈਕਸ ਤੋਂ ਪਹਿਲਾਂ ਰਿਟਾਇਰਮੈਂਟ ਖਾਤ ੇਦੇ ਯੋਗਦਾਨ

	� ਵਿਦਿਆਰਥੀ ਕਰਜ਼ੇ 'ਤੇ ਵਿਆਜ ਬਾਰ ੇਭੁਗਤਾਨ

	� ਹਥਿਆਰਬੰਦ ਫ਼ੌਜਾਂ ਦੇ ਮੈਂਬਰਾਂ ਦੇ ਜਾਣ ਦੀਆਂ ਲਾਗਤਾਂ

	� ਪੜ੍ਹਾਉਣ ਵਾਲੇ ਦੇ ਖ਼ਰਚੇ

	� ਸਿਹਤ ਬਚਤਾਂ ਦੇ ਖਾਤ ੇਵਿਚ ਯੋਗਦਾਨ

	� ਬਚਤਾਂ ਪਹਿਲਾਂ ਕਢਾਉਣ 'ਤੇ ਜੁਰਮਾਨਾ

	� ਕੁਝ ਦਾਅਵਾਯੋਗ ਕਾਰੋਬਾਰੀ ਖ਼ਰਚੇ

6. ਟੈਕਸਟੈਕਸ ਰਿਟਰਨਰਿਟਰਨ ਭਰਨਭਰਨ ਦੀਦੀ ਸਥਿਤੀਸਥਿਤੀ

ਇਸ ਸਾਲ ਲਈ ਤੁਹਾਡੀ ਰਿਟਰਨ ਦਾਇਰ ਕਰਨ ਦੀ ਸਥਿਤੀ ਕੀ ਹੋਏਗੀ?     �ਇਕੱਲਾ ਟੈਕਸ ਭਰਨ ਵਾਲਾ/ਵਾਲੀ     �ਵਿਆਹੁਤਾ ਲੋਕ ਵੱਖਰ ੇਤੌਰ 'ਤੇ ਰਿਟਰਨ ਭਰਦੇ ਹਨ

  �ਵਿਆਹੁਤਾ ਲੋਕ ਇਕੱਠਿਆ ਂਰਿਟਰਨ ਭਰਦੇ ਹਨ  �ਪਰਿਵਾਰ ਤੋਂ ਕੋਈ ਟੈਕਸ ਆਸਰਿਤ    �ਪਰਿਵਾਰ ਤੋਂ ਬਾਹਰੀ ਕੋਈ ਟੈਕਸ ਆਸਰਿਤ      �ਟੈਕਸ ਨਾ ਭਰਨ ਵਾਲੇ 

ਕੀ ਤੁਸੀਂ ਕਾਨੰੂਨੀ ਤੌਰ 'ਤੇ ਵਿਆਹ ੇਹੋਏ ਹ?ੋ	 ਜ ੇਹਾਂ, ਤਾਂ ਤੁਹਾਡ ੇਪਤੀ/ਪਤਨੀ ਦਾ ਪੂਰਾ ਕਾਨੰੂਨੀ ਨਾਂ	 	   
    ਹਾਂ       ਨਹੀਂ

ਜ ੇਤੁਸੀਂ ਟੈਕਸ ਰਿਟਰਨ ਭਰਦੇ ਹ,ੋ ਤਾਂ ਤੁਸੀਂ ਕਿਨੇ ਟੈਕਸ ਆਸਰਿਤਾਂ ਦਾ ਦਾਅਵਾ ਕਰਦ ੇਹੋ?	 	 	 ਜ ੇਨਹੀਂ, ਤਾਂ ਤੁਹਾਡ ੇਕਿਨੇ ਬੱਚੇ ਹਨ?	 	

7. ਹੁਣੇਹੁਣ ੇਜਿਹੇਜਿਹ ੇਨੌਕਰੀਨੌਕਰੀ ਖੁੰ ਝੀਖੁੰ ਝੀ ਹੈਹੈ

ਕੀ ਪਿਛਲੇ 90 ਦਿਨਾਂ ਵਿਚ ਤੁਸੀਂ ਨੌਕਰੀ ਛੱਡੀ ਹ ੈਜਾਂ ਖੰੁਝ ਗਈ ਹ?ੈ  
       ਹਾਂਹਾਂ      ਨਹੀਂਨਹੀਂ

ਜੇਜ ੇਹਾਂਹਾਂ, ਤਾਂਤਾਂ ਕਾਰੋਬਾਰਕਾਰੋਬਾਰ ਦਾਦਾ ਨਾਂਨਾਂ:  	

ਰੋਜ਼ਗਾਰਰੋਜ਼ਗਾਰ ਖ਼ਤਮਖ਼ਤਮ ਹੋਣਹੋਣ ਦੀਦੀ ਆਖ਼ਰੀਆਖ਼ਰੀ ਤਾਰੀਖ਼ਤਾਰੀਖ਼:  	

ਕੀ ਪਿਛਲੇ 90 ਦਿਨਾਂ ਵਿਚ ਤੁਹਾਡ ੇਪਤੀ/ਪਤਨੀ ਨੇ ਨੌਕਰੀ ਛੱਡੀ ਹੈ ਜਾਂ ਖੰੁਝ ਗਈ ਹ?ੈ  
       ਹਾਂਹਾਂ     ਨਹੀਂਨਹੀਂ

ਜੇਜ ੇਹਾਂਹਾਂ, ਤਾਂਤਾਂ ਕਾਰੋਬਾਰਕਾਰੋਬਾਰ ਦਾਦਾ ਨਾਂਨਾਂ:  	

ਰੋਜ਼ਗਾਰਰੋਜ਼ਗਾਰ ਖ਼ਤਮਖ਼ਤਮ ਹੋਣਹੋਣ ਦੀਦੀ ਤਾਰੀਖ਼ਤਾਰੀਖ਼: 	 	

8. ਬੰਸਬੰਸ/ਨਸਲੀਨਸਲੀ ਪਿਛੋਕੜਪਿਛੋਕੜ

ਤੁਹਾਨੰੂ ਅਸੀਂ ਆਪਣੀ ਮਰਜ਼ੀ ਨਾਲ ਸਾਨੰੂ ਆਪਣੇ ਬੰਸ ਜਾਂ ਨਸਲੀ ਪਿਛੋਕੜ ਬਾਰ ੇਦੱਸਣ ਲਈ ਕਹਿਦ ੇਹਾਂ। ਇਸ ਜਾਣਕਾਰੀ ਨੰੂ ਸੇਵਾਵਾਂ ਲਈ ਤੁਹਾਡੀ ਯੋਗਤਾ ਬਾਰ ੇਵਿਚਾਰ ਕਰਨ ਲਈ 
ਨਹੀਂ ਵਰਤਿਆ ਜਾਏਗਾ।

     �ਕਾੱਕੇਸ਼ੀਅਨ

     �ਹਿਸਪੈਨਿਕ

ਹੋਰ:  	

 �   ਕਾਲਾ ਜਾਂ ਅਫ਼ਰੀਕੀ-ਅਮਰੀਕਨ

    �ਅਮਰੀਕਨ-ਇੰਡੀਅਨ ਜਾਂ ਅਲਾਸਕਾ ਮੂਲ

ਕਬੀਲੇ ਦਾ ਨਾਂ:  	

 �   ਵੀਅਤਨਾਮੀ/ਲਾਓਸ਼ੀਅਨe/ਕੰਬੋਡੀਅਨ

 �   ਹੋਰ ਏਸ਼ਿਆਈ ਜਾਂ ਪੈਸੀਫ਼ਿਕ ਆਈਲੈਂਡਰ
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ਪਹਿਲਾ, ਵਿਚਲਾ, ਆਖ਼ਰੀ ਨਾਂ

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	



9. ਹੇਠਾਂਹੇਠਾਂ ਦਸਤਖ਼ਤਦਸਤਖ਼ਤ ਕਰਨਕਰਨ ਤੋਂਤੋਂ ਪਹਿਲਾਂਪਹਿਲਾਂ ਧਿਆਨਧਿਆਨ ਨਾਲਨਾਲ ਪੜ੍ਹੋਪੜ੍ਹੋ

  ਮੈਂ ਸਮਝਦਾ/ਸਮਝਦੀ ਹਾਂ ਕਿ:

•	� HCA, ਮੇਰੇ ਵਲੋਂ ਉਪਲਬਧ ਕਰਾਈ ਗਈ ਜਾਣਕਾਰੀ ਨੰੂ ਸਿੱਧ ਕਰਨ ਲਈ ਕਹਿ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਇਸ ਕੰਮ ਲਈ HCA ਸਬੂਤ ਹਾਸਲ ਕਰਨ ਜਾਂ ਹੋਰ ਏਜੰਸੀਆ ਂਜਾਂ ਵਿਅਕਤੀਆਂ ਨਾਲ 
ਸੰਪਰਕ ਕਰਨ ਵਿਚ ਮੇਰੀ ਮਦਦ ਕਰ ਸਕਦੀ ਹੈ।

•	� ਸਟੇਟ ਜਾਂ ਹੋਰ ਫ਼ੈਡਰਲ ਏਜੰਸੀਆ ਂਮੇਰੀ ਜਾਣਕਾਰੀ ਦਾ ਜਾਇਜ਼ਾ ਲੈ ਸਕਦੀਆਂ ਹਨ। ਇਹ ਜਾਣਕਾਰੀ ਅਮਰੀਕੀ ਕਸਟਮਸ ਅਤੇ ਇਮੀਗ੍ਰੇਸ਼ਨ ਸੇਵਾਵਾਂ (USCIS) ਨਾਲ ਸਾਂਝੀ ਨਹੀਂ 
ਕੀਤੀ ਜਾਏਗੀ।

•	� ਮੈਡੀਕਲ ਕਵਰੇਜ ਸਹਾਇਤਾ ਲਈ ਕਹਿਣ ਅਤੇ ਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰਨ ਲਈ, ਮੈਂ ਵਾੱਸ਼ਿੰਗਟਨ ਸਟੇਟ ਨੰੂ ਕਿਸੇ ਵੀ ਮੈਡੀਕਲ ਸਹਾਇਤਾ ਅਤੇ ਮੈਡੀਕਲ ਸੰਭਾਲ ਲਈ ਤੀਜੀ ਧਿਰ ਨੰੂ ਕੀਤੇ ਜਾਣ 
ਵਾਲੇ ਕਿਸੇ ਵੀ ਭੁਗਤਾਨਾਂ ਲਈ ਸਾਰ ੇਹੱਕ ਦਿਦਾ ਹਾਂ।

•	� ਮੈਂ ਸਮਝਦਾ/ਸਮਝਦੀ ਹਾਂ ਕਿ ਇਹ ਅਰਜ਼ੀ ਸਿਰਫ਼ ਗਰਭ ਦੀ ਰੋਕਥਾਮ ਲਈ ਸੰਤਾਨ-ਸੰਜਮ ਸੇਵਾਵਾਂ ਲਈ ਹੈ। ਜ ੇਮੈਨੰੂ ਕਿਸੇ ਹੋਰ ਮੈਡੀਕਲ ਕਵਰੇਜ ਸਹਾਇਤਾ ਦੀ ਲੋੜ ਪੈਂਦੀ ਹੈ, ਤਾਂ 
ਮੈਂ Washington Healthplanfinder (wahealthplanfinder.org) 'ਤੇ ਅਪਲਾਈ ਕਰ ਸਕਦਾ/ਸਕਦੀ ਹਾਂ। ਜ ੇਮੈਨੰੂ ਮਾਲੀ ਸਹਾਇਤਾ ਜਾਂ ਫ਼ੂਡ ਸਟੈਂਪਾਂ ਦੀ ਲੋੜ ਹ,ੈ ਤਾਂ ਮੈਂ 
DSHS ਭਾਈਚਾਰਕ ਸੇਵਾਵਾਂ ਬਾਰ ੇਦਫ਼ਤਰ ਜਾਂ ਵਾੱਸ਼ਿੰਗਟਨ ਕਨੈਕਸ਼ਨ (washingtonconnection.org) 'ਤੇ ਅਪਲਾਈ ਕਰ ਸਕਦਾ/ਸਕਦੀ ਹਾਂ।

•	� ਮੈਨੰੂਮੈਨੰੂ 15 ਕਾਰੋਬਾਰੀਕਾਰੋਬਾਰੀ ਦਿਨਾਂਦਿਨਾਂ ਦੇਦ ੇਅੰਦਰਅੰਦਰ ਵਾਧੂਵਾਧ ੂਜਾਣਕਾਰੀਜਾਣਕਾਰੀ ਲਈਲਈ ਕਿਸੇਕਿਸੇ ਵੀਵੀ ਬੇਨਤੀਆਂਬੇਨਤੀਆ ਂਲਈਲਈ ਜਵਾਬਜਵਾਬ ਜ਼ਰੂਰ ਦੇਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ ਜਾਂ ਮੇਰੀ ਅਰਜ਼ੀ ਖ਼ਾਰਜ ਹੋ ਜਾਏਗੀ ਅਤੇ ਮੈਂ ਆਪਣੇ ਸੰਤਾਨ-
ਸੰਜਮ ਬਾਰ ੇਪ੍ਰੋਵਾਈਡਰ ਦੇ ਦਫ਼ਤਰ ਰਾਹੀਂ ਖ਼ਰਚ ਕੀਤੀਆਂ ਗਈਆ ਂਸਾਰੀਆ ਂਲਾਗਤਾਂ ਲਈ ਜ਼ਿੰ ਮੇਵਾਰ ਹੋ ਸਕਦਾ/ਸਕਦੀ ਹਾਂ।

10. ਵਾੱਲੰਟਰੀਵਾੱਲੰਟਰੀ ਅਖ਼ਤਿਆਰਪ੍ਰਾਪਤਅਖ਼ਤਿਆਰਪ੍ਰਾਪਤ ਨੁਮਾਇੰਦਾਨੁਮਾਇੰਦਾ (AREP) 

	 	 	
ਨਾਂ/ਜੱਥੇਬੰਦੀ	 ਟੈਲੀਫੋਨ ਨੰਬਰ

	 	 	 	 	 	 	 	 	
ਡਾਕ ਪਤਾ:	 ਅਪਾਰਟਮੈਂਟ #	 ਸ਼ਹਿਰ	 ਸਟੇਟ	 ਜ਼ਿਪ ਕੋਡ

11. ਐਲਾਨਨਾਮਾਐਲਾਨਨਾਮਾ ਅਤੇਅਤੇ ਦਸਤਖ਼ਤਦਸਤਖ਼ਤ

ਮੈਂ ਇਸ ਅਰਜ਼ੀ ਵਿਚ ਦਿਤੀ ਗਈ ਜਾਣਕਾਰੀ ਨੰੂ ਪੜ੍ਹ ਅਤੇ ਸਮਝ ਲਿਆ ਹੈ। ਮੈਂ ਐਲਾਨ ਕਰਦਾ/ਕਰਦੀ ਹਾਂ ਕਿ ਝੂਠੀ ਗੁਆਹੀ ਦੀ ਸਜ਼ਾ ਹੇਠ ਮੇਰੇ ਵਲੋਂ ਇਸ ਅਰਜ਼ੀ ਵਿਚ ਦਿਤੀ ਗਈ 
ਜਾਣਕਾਰੀ ਸੱਚੀ ਅਤੇ ਸਹੀ ਹੈ ਅਤੇ ਮੇਰੀ ਬਿਹਤਰੀਨ ਜਾਣਕਾਰੀ ਅਨੁਸਾਰ ਮੁਕੰਮਲ ਹੈ।

	 	 	
ਬਿਨੈਕਾਰ ਦੇ ਦਸਤਖ਼ਤ	 ਤਾਰੀਖ਼

ਹੇਠਾਂਹੇਠਾਂ ਦਿਤਿਆਂਦਿਤਿਆ ਂਵਿਚੋਂਵਿਚੋਂ ਇੱਕਇੱਕ ਦੀਦੀ ਵਰਤੋਂਵਰਤੋਂ ਕਰਦਿਆਂਕਰਦਿਆ ਂਭਰਿਆਭਰਿਆ ਹੋਇਆਹੋਇਆ ਫ਼ਾਰਮਫ਼ਾਰਮ ਸਿਹਤਸਿਹਤ ਸੰਭਾਲਸੰਭਾਲ ਅਥਾੱਰਿਟੀਅਥਾੱਰਿਟੀ ਨੰੂਨੰੂ ਵਾਪਸਵਾਪਸ ਭੇਜੋਭੇਜ:ੋ

•  ਡਾਕਡਾਕ: HCA MEDS, PO Box 45531, Olympia WA 98504-5531

•  ਫੋਨਫੋਨ: 1-800-562-3022

•  ਫ਼ੈਕਸਫ਼ੈਕਸ: 1-866-841-2267

•  ਈਮੇਲਈਮੇਲ: apple@hca.wa.gov

4 ਦਾ 4

https://www.wahealthplanfinder.org
https://www.washingtonconnection.org
mailto:apple%40hca.wa.gov?subject=

	ਇਸ ਸਮੇਂ ਗਰਭਵਤੀ ਹੋ?: Off
	ਪਹਿਲਾ ਨਾਂ: 
	ਵਿਚਕਾਰਲਾ ਨਾਂ: 
	ਅੰਤਮ ਨਾਂ: 
	ਲਿੰਗ 8: Off
	ਲਿੰਗ 7: Off
	ਜਨਮ-ਤਾਰੀਖ਼:: 
	ਸੋਸ਼ਲ ਸਿਕਿਓਰਿਟੀ ਨੰਬਰ: 
	ਵਾੱਸ਼ਿੰਗਟਨ ਦਾ ਵਸਨੀਕ: Off
	ਪਤਾ: 
	ਅਪਾਰਟਮੈਂਟ #: 
	ਸ਼ਹਿਰ: 
	ਸਟੇਟ: 
	ਜ਼ਿਪ ਕੋਡ: 
	ਡਾਕ ਪਤਾ:: 
	ਅਪਾਰਟਮੈਂਟ ਦਾ ਡਾਕ ਪਤਾ #: 
	ਡਾਕ ਪਤੇ ਦਾ ਸ਼ਹਿਰ: 
	ਡਾਕ ਪਤੇ ਦੀ ਸਟੇਟ: 
	ਡਾਕ ਪਤੇ ਦਾ ਜ਼ਿਪ ਕੋਡ: 
	ਤਰਜੀਹੀ ਨੰਬਰ: 
	ਕੰਮ ਵਾਲੀ ਥਾਂ ਦਾ ਨੰਬਰ: 
	Email: 
	ਕੀ ਅਸੀਂ ਸੰਪਰਕ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਾਂ?: Off
	ਭਾਸ਼ਾ: 
	ਅੰਗ੍ਰੇਜ਼ੀ ਬੋਲਣ ਵਿੱਚ ਦਿੱਕਤ ਹੁੰਦੀ ਹੈ?: Off
	ਦੁਭਾਸ਼ੀਏ ਦੀ ਲੋੜ ਹੈ?: Off
	ਕੀ ਤੁਹਾਡਾ ਬੀਮਾ ਹੋਇਆ ਹੈ?: Off
	18 ਸਾਲ ਜਾਂ ਘੱਟ: Off
	ਘਰੇਲੂ ਹਿੰਸਾ ਦਾ ਸ਼ਿਕਾਰ: Off
	ਘਰੇਲੂ ਹਿੰਸਾ 3 ਦਾ ਸ਼ਿਕਾਰ ਹੈ: Off
	ਐੱਪਲ ਹੈਲਥ ਰਾਹੀਂ ਕਵਰੇਜ ਖ਼ਾਰਜ ਹੋਈ ਹੈ?: Off
	ਇਮੀਗ੍ਰੇਸ਼ਨ ਦਸਤਾਵੇਜ਼ ਦੀ ਕਿਸਮ 2: 
	"A" ਨੰਬਰ 2: 
	ਰਸੀਦ ਨੰਬਰ ਜਾਂ ਹੋਰ ਨੰਬਰ 2: 
	ਵਿਦੇਸ਼ੀ ਪਾਸਪੋਰਟ 2: 
	ਰਿਹਾਇਸ਼ੀ ਦੇਸ਼ 2: 
	ਆਮਦ ਦੀ ਤਾਰੀਖ਼ 2: 
	ਦਸਤਾਵੇਜ਼ ਖ਼ਤਮ ਹੋਣ ਦੀ ਤਾਰੀਖ਼ 2: 
	ਨੌਕਰੀਦਾਤਾ 1 ਦਾ ਨਾਂ: 
	ਨੌਕਰੀਦਾਤਾ 1 ਲਈ ਫੋਨ ਨੰਬਰ: 
	ਨੌਕਰੀਦਾਤਾ 3 ਦਾ ਨਾਂ: 
	ਨੌਕਰੀਦਾਤਾ 3 ਲਈ ਫੋਨ ਨੰਬਰ: 
	ਕੁੱਲ ਮਹੀਨੇਵਾਰ ਆਮਦਨ 1: 
	ਸਵੈ-ਰੋਜ਼ਗਾਰ 1: Off
	ਕੁੱਲ ਮਹੀਨੇਵਾਰ ਆਮਦਨ 3: 
	ਸਵੈ-ਰੋਜ਼ਗਾਰ 3: Off
	ਨੌਕਰੀਦਾਤਾ 2 ਦਾ ਨਾਂ: 
	ਨੌਕਰੀਦਾਤਾ 2 ਲਈ ਫੋਨ ਨੰਬਰ: 
	ਨੌਕਰੀਦਾਤਾ 4 ਦਾ ਨਾਂ: 
	ਨੌਕਰੀਦਾਤਾ 4 ਲਈ ਫੋਨ ਨੰਬਰ: 
	ਕੁੱਲ ਮਹੀਨੇਵਾਰ ਆਮਦਨ 2: 
	ਸਵੈ-ਰੋਜ਼ਗਾਰ 2: Off
	ਕੁੱਲ ਮਹੀਨੇਵਾਰ ਆਮਦਨ 4: 
	ਸਵੈ-ਰੋਜ਼ਗਾਰ 4: Off
	ਆਮਦਨ ਮਹੀਨੇਵਾਰ ਰਕਮ 1: 
	ਆਮਦਨ ਦੀ ਮਹੀਨੇਵਾਰ ਰਕਮ 2: 
	ਆਮਦਨ ਦੀ ਮਹੀਨੇਵਾਰ ਰਕਮ 3: 
	ਆਮਦਨ ਦੀ ਮਹੀਨੇਵਾਰ ਰਕਮ 4: 
	ਆਮਦਨ ਦੀ ਮਹੀਨੇਵਾਰ ਰਕਮ 5: 
	ਆਮਦਨ ਦੀ ਮਹੀਨੇਵਾਰ ਰਕਮ 6: 
	ਆਮਦਨ ਦੀ ਮਹੀਨੇਵਾਰ ਰਕਮ 7: 
	ਆਮਦਨ ਦੀ ਮਹੀਨੇਵਾਰ ਰਕਮ 8: 
	ਆਮਦਨ ਦੀ ਮਹੀਨੇਵਾਰ ਰਕਮ 9: 
	ਇਹ ਕਿਸ ਨੂੰ ਮਿਲਦੀ ਹੈ 1: 
	ਇਹ ਕਿਸ ਨੂੰ ਮਿਲਦੀ ਹੈ 2: 
	ਇਹ ਕਿਸ ਨੂੰ ਮਿਲਦੀ ਹੈ 3: 
	ਇਹ ਕਿਸ ਨੂੰ ਮਿਲਦੀ ਹੈ 4: 
	ਇਹ ਕਿਸ ਨੂੰ ਮਿਲਦੀ ਹੈ 5: 
	ਇਹ ਕਿਸ ਨੂੰ ਮਿਲਦੀ ਹੈ 6: 
	ਇਹ ਕਿਸ ਨੂੰ ਮਿਲਦੀ ਹੈ 7: 
	ਇਹ ਕਿਸ ਨੂੰ ਮਿਲਦੀ ਹੈ 8: 
	ਇਹ ਕਿਸ ਨੂੰ ਮਿਲਦੀ ਹੈ 9: 
	ਟੈਕਸ ਤੋਂ ਪਹਿਲਾਂ ਦੇ ਯੋਗਦਾਨ: Off
	ਵਿਦਿਆਰਥੀ ਕਰਜ਼ੇ 'ਤੇ ਵਿਆਜ: Off
	ਹਥਿਆਰਬੰਦ ਫ਼ੌਜਾਂ ਦੇ ਜਾਣ ਦੀਆਂ ਲਾਗਤਾਂ: Off
	ਪੜ੍ਹਾਉਣ ਵਾਲੇ ਦੇ ਖ਼ਰਚੇ: Off
	ਸਿਹਤ ਬਚਤਾਂ ਵਿੱਚ ਯੋਗਦਾਨ: Off
	ਬਚਤਾਂ ਪਹਿਲਾਂ ਕਢਾਉਣ 'ਤੇ ਜੁਰਮਾਨਾ: Off
	ਦਾਅਵਾ ਕੀਤੇ ਜਾਣ ਵਾਲੇ ਕਾਰੋਬਾਰੀ ਖ਼ਰਚੇ: Off
	ਮਹੀਨੇਵਾਰ ਰਕਮ ਦੀ ਕਟੌਤੀ 1: 
	ਇਸਦਾ ਭੁਗਤਾਨ ਕੌਣ ਕਰਦਾ ਹੈ 1: 
	ਰਿਟਰਨ ਭਰਨ ਦੀ ਸਥਿਤੀ 7: Off
	ਰਿਟਰਨ ਭਰਨ ਦੀ ਸਥਿਤੀ 5: Off
	ਰਿਟਰਨ ਭਰਨ ਦੀ ਸਥਿਤੀ 4: Off
	ਰਿਟਰਨ ਭਰਨ ਦੀ ਸਥਿਤੀ 3: Off
	ਰਿਟਰਨ ਭਰਨ ਦੀ ਸਥਿਤੀ 6: Off
	Filing status 2: Off
	ਪਤੀ/ਪਤਨੀ ਦਾ ਨਾਂ 2: 
	ਕਾਨੂੰਨੀ ਤੌਰ 'ਤੇ ਵਿਆਹੁਤਾ ਹੋ? 3: Off
	ਕਾਨੂੰਨੀ ਤੌਰ 'ਤੇ ਵਿਆਹੁਤਾ ਹੋ? 2: Off
	# ਦੇ ਬੱਚੇ 2: 
	# of children 2: 
	Lose your job? 3: Off
	Lose your job? 2: Off
	ਪਿਛਲੀ ਨੌਕਰੀ ਦੇ ਕਾਰੋਬਾਰ ਦਾ ਨਾਂ 2: 
	Spouse lose a job? 3: Off
	Spouse lose a job? 2: Off
	ਤੁਹਾਡਾ ਰੋਜ਼ਗਾਰ ਖ਼ਤਮ ਹੋਣ ਦੀ ਆਖ਼ਰੀ ਤਾਰੀਖ਼ 2: 
	ਪਤੀ/ਪਤਨੀ ਦੀ ਨੌਕਰੀ ਖੁੰਝਣ ਵਾਲੇ ਪਤੀ/ਪਤਨੀ ਦਾ ਨਾਂ 2: 
	ਤੁਹਾਡੇ ਪਤੀ/ਪਤਨੀ ਦੇ ਰੋਜ਼ਗਾਰ ਦੀ ਆਖ਼ਰੀ ਤਾਰੀਖ਼ 2: 
	ਬੰਸ/ਨਸਲੀ-ਮੂਲ ਪਿਛੋਕੜ 2: Off
	ਬੰਸ/ਨਸਲੀ-ਮੂਲ ਪਿਛੋਕੜ 5: Off
	ਬੰਸ/ਨਸਲੀ-ਮੂਲ ਪਿਛੋਕੜ 3: Off
	ਬੰਸ/ਨਸਲੀ-ਮੂਲ ਪਿਛੋਕੜ 6: Off
	ਬੰਸ/ਨਸਲੀ-ਮੂਲ ਪਿਛੋਕੜ 4: Off
	ਬੰਸ/ਨਸਲੀ-ਮੂਲ ਪਿਛੋਕੜ 7: Off
	ਹੋਰ ਬੰਸ/ਨਸਲੀ-ਮੂਲ ਪਿਛੋਕੜ 2: 
	ਕਬੀਲੇ ਦਾ ਨਾਂ 2: 
	AREP ਦਾ ਨਾਂ: 
	AREP ਦਾ ਫੋਨ ਨੰਬਰ: 
	AREP ਦੇ ਡਾਕ ਪਤੇ ਦੀ ਸੜਕ: 
	AREP ਦੇ ਡਾਕ ਪਤੇ ਦਾ ਅਪਾਰਟਮੈਂਟ #: 
	AREP ਦਾ ਸ਼ਹਿਰ: 
	AREP ਦੇ ਡਾਕ ਪਤੇ ਦੀ ਸਟੇਟ: 
	AREP ਦੇ ਡਾਕ ਪਤੇ ਦੀ ਜ਼ਿਪ: 
	ਬਿਨੈਕਾਰ ਦੇ ਦਸਤਖ਼ਤ ਦੀ ਤਾਰੀਖ਼: 
	ਅਮਰੀਕੀ ਨਾਗਰਿਕ 4: Off
	ਅਮਰੀਕੀ ਨਾਗਰਿਕ 3: Off
	ਅਮਰੀਕੀ ਨਾਗਰਿਕ 2: Off
	ਗੁਜ਼ਾਰਾ-ਭੱਤਾ/ਪਤੀ/ਪਤਨੀ ਸਹਾਇਤਾ ਭੁਗਤਾਨਸ਼ੁਦਾ: Off
	ਕਿਰਾਇਆ ਅਤੇ/ਜਾਂ ਰਾੱਇਲਟੀ ਦੀ ਆਮਦਨ: Off
	ਸਮਾਜਕ ਸੁਰੱਖਿਆ/ਰੇਲਵੇ ਰਿਟਾਇਰਮੈਂਟ ਲਾਭ: Off
	ਬੇਰੋਜ਼ਗਾਰੀ: Off
	ਰਿਟਾਇਰਮੈਂਟ ਦੀ ਆਮਦਨ: Off
	ਲਾਭ-ਅੰਸ਼ ਆਦਿ: Off
	ਕਬਾਇਲੀ ਆਮਦਨ: Off
	ਖੇਤੀਬਾੜੀ ਅਤੇ ਫ਼ਿਸ਼ਿੰਗ: Off
	ਟੈਕਸਯੋਗ ਹੋਰ ਆਮਦਨ: Off


