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ਸਿ�ਹਤ-�ੰਭਾਾਲ ਕਵਰੇੇਜ ਦਾ ੇਹੱਕ ਅਤੇ ਸਿ�ੰਮੇੇਵਾਰੇੀਆਂਂ
ਇ�ਇ� ਦਾ�ਤਾਵੇ�ਦਾ�ਤਾਵੇ� ਸਿਵੱਚਸਿਵੱਚ:

• • ��ੈਕਸ਼ਨਾ��ੈਕਸ਼ਨਾ 1 ਸਿ�ਹਤ-�ੰਭਾਾਲ ਕਵਰੇੇਜ ਦਾ ੇ�ਾਰੇ ੇਪੰੋ�ਗਰੇਾਮੇ
• • ��ੈਕਸ਼ਨਾ��ੈਕਸ਼ਨਾ 2 ਸਿ�ਰੇਫ਼ Washington Apple Health
• • ��ੈਕਸ਼ਨਾ��ੈਕਸ਼ਨਾ 3 ਸਿ�ਰੇਫ਼ ਢੁੁਕਵਂ ਸਿ�ਹਤ ਪੰਲਾਨਾ
• • ��ੈਕਸ਼ਨਾ��ੈਕਸ਼ਨਾ 4 ਸਿਸ਼ਕਾਇਤ ਦਾਾਇਰੇ ਕਰੇਨਾਾ

1.	1.	ਸਿ�ਹਤਸਿ�ਹਤ--�ੰਭਾਾਲ�ੰਭਾਾਲ		ਕਵਰੇੇਜਕਵਰੇੇਜ		ਦਾੇਦਾ	ੇ	�ਾਰੇੇ�ਾਰੇ	ੇ	ਪੰੋ�ਗਰੇਾਮੇਪੰੋ�ਗਰੇਾਮੇ		

ਤੁਹਾਡੇੇਤੁਹਾਡੇ	ੇਹੱਕਹੱਕ
Washington Health Benefit Exchange ਐਕ�ਚਂਜ ਅਤੇ ਸਿ�ਹਤ-�ੰਭਾਾਲ ਅਥਾੱਾੱਸਿਰੇਟੀੀ (HCA) ਨੰੰਾ ਹੇਠਾਂਂ ਸਿਦੱਾਤਾ ਕੰਮੇ �ਰੇੰਰੇ ਕਰੇਨਾਾ ਚਾਹੀਦਾਾ ਹ:ੈ

ਬੇੇਨਾਤੀਬੇੇਨਾਤੀ ਕੀਤੇ�ਗਏ��ਾਰੇੇ�ਫ਼ਾਰੇਮੇ�ਪੰੜ੍ਹਹਣ�ਅਤੇ�ਇ��ਨੰੰਾ�ਭਾਰੇਨਾ�ਸਿਵੱਚ�ਤੁਹਾਡੇੀ�ਮੇਦਾਦਾ�ਕਰੇਨਾਾ।ਕੀਤੇ�ਗਏ��ਾਰੇੇ�ਫ਼ਾਰੇਮੇ�ਪੰੜ੍ਹਹਣ�ਅਤੇ�ਇ��ਨੰੰਾ�ਭਾਰੇਨਾ�ਸਿਵੱਚ�ਤੁਹਾਡੇੀ�ਮੇਦਾਦਾ�ਕਰੇਨਾਾ। Washington Health Benefit Exchange (HBE), ਵਾੱਸਿਸ਼ੰਗਟੀਨਾ 
ਹੈਲਥਾੱਪੰਲਾਨਾਫ਼ਾਈਂਡਂੇਰੇ (Washington Healthplanfinder) ਦਾਾ ਪੰੋਬੰੇਧ ਕਰੇਦਾਾ ਹ,ੈ ਸਿਜੱਥਾੱ ੇਤੁ�ਂ ਅਪੰਲਾਈਂ ਕਰੇਨਾ ਲਈਂ ਜਂਦਾ ੇਹ� ਅਤੇ ਆਂਪੰਣੀ ਸਿ�ਹਤ ਅਤੇ ਡੇਂਟੀਲ 
ਕਵਰੇੇਜ ਦਾਾ ਪੰੋਬੰੇਧ ਕਰੇਦਾ ੇਹ�। ਮੇਦਾਦਾ ਲਈਂ ਤੁ�ਂ 1-855-923-4633 'ਤ ੇWashington Healthplanfinder ਗਾਹਕ �ਹਾਇਤਾ �ਂਟੀਰੇ ਨਾਾਲ �ੰਪੰਰੇਕ ਕਰੇ �ਕਦਾੇ ਹ�।  
ਜ ੇਤੁ�ਂ ਬੇ�ਰੁੇਗ, ਨੇਾਤਰੇਹੀਣ ਜਂ ਅ�ਮੇਰੱੇਥਾੱ (ਅਪੰਾਹਜ) ਸ਼ਖ਼� ਹ� ਜਂ ਤੁਹਾਨੰੰਾ ਲੰਮੇੀ-ਸਿਮੇਆਂਦਾ ਦਾੀਆਂ ਂ�ੇਵਾਵਂ ਅਤੇ �ਹਾਇਤਾ (LTSS) ਦਾੀ ਲ�ੜ੍ਹ ਹ,ੈ ਤਂ ਤੁ�ਂ  
1-877- 501-2233 'ਤ ੇ�ਮੇਾਜਕ ਅਤੇ ਸਿ�ਹਤ �ੇਵਾਵਂ ਬੇਾਰੇ ੇਸਿਵਭਾਾਗ (DSHS) ਨਾਾਲ �ੰਪੰਰੇਕ ਕਰੇ �ਕਦਾੇ ਹ�। 

ਦਾੁਭਾਾਸ਼ੀਆਂ�ਜਂ�ਅਨੁਾਵਾਦਾਕ��ੇਵਾਵਂਦਾੁਭਾਾਸ਼ੀਆਂ�ਜਂ�ਅਨੁਾਵਾਦਾਕ��ੇਵਾਵਂ HBE, ਸਿ�ਹਤ-�ੰਭਾਾਲ ਅਥਾੱਾੱਸਿਰੇਟੀੀ (HCA) ਜਂ DSHS ਨਾਾਲ �ੰਪੰਰੇਕ ਕਰੇਨਾ ਵੇਲੇ ਤੁਹਾਨੰੰਾ ਸਿਬੇਲਕੁਲ ਮੇੁਫ਼ਤ ਅਤੇ ਸਿਬੇਨਾਾ ਦਾੇਰੇ ਕੀਸਿਤਆਂ ਂ
ਉਪੰਲਬੇਧ ਕਰੇਾਉਣੀਆਂਂ। �ਾਡੇੇ ਨਾਾਲ ਸਿਕ�ੇ ਵੀ �ਮੇਂ �ੰਪੰਰੇਕ ਕਰੇਕ ੇਤੁ�ਂ ਦਾੁਭਾਾਸ਼ੀਏ ਲਈਂ ਬੇੇਨਾਤੀ ਕਰੇ �ਕਦਾੇ ਹ�। 

ਤੁਹਾਡੇੀ�ਸਿਨਾਜੀ�ਜਾਣਕਾਰੇੀ�ਨੰੰਾ�ਗੁਪੰਤ�ਰੱੇਖਣਾਤੁਹਾਡੇੀ�ਸਿਨਾਜੀ�ਜਾਣਕਾਰੇੀ�ਨੰੰਾ�ਗੁਪੰਤ�ਰੱੇਖਣਾ , ਪੰਰੇ ਯੋ�ਗਤਾ ਅਤੇ ਰੇਸਿਜ�ਟੀੋੇਸ਼ਨਾ ਦਾ ੇਉਦਾੇਸ਼ਂ ਲਈਂ ਅ�ੀ ਕੁਝ ਜਾਣਕਾਰੇੀ ਸਿਕ�ੇ ਹ�ਰੇ �ਟੀੇਟੀ ਅਤੇ ਫ਼ੈਡੇਰੇਲ ਏਜੰ�ੀਆਂ ਂਨਾਾਲ  
�ਂਝੀ ਕਰੇ �ਕਦਾੇ ਹਂ। wahealthplanfinder.org/us/en/privacy-policy.html’ਤੇ HBE  ਦਾੀ�ਰੇਾ�ਦਾਾਰੇੀ��ਬੰੇਧੀ�ਪੰਾੱਸਿਲ�ੀ�ਪੰੜ੍ਹਹ�।ਦਾੀ�ਰੇਾ�ਦਾਾਰੇੀ��ਬੰੇਧੀ�ਪੰਾੱਸਿਲ�ੀ�ਪੰੜ੍ਹਹ�।

ਤੁਹਾਨੰੰਾ�ਅਪੰੀਲ�ਕਰੇਨਾ�ਦਾਾ�ਮੇੌਕਾ�ਦਾੇਣਾਤੁਹਾਨੰੰਾ�ਅਪੰੀਲ�ਕਰੇਨਾ�ਦਾਾ�ਮੇੌਕਾ�ਦਾੇਣਾ ਜ ੇਤੁ�ਂ HBE ਜਂ DSHS ਵਲਂ ਕੀਤ ੇਗਏ ਸਿਕ�ੇ ਫ਼ੈ�ਲੇ, ਸਿਜ� ਨਾਾਲ ਸਿ�ਹਤ ਕਵਰੇੇਜ ਲਈਂ ਤੁਹਾਡੇੀ ਯੋ�ਗਤਾ, LTSS, ਸਿ�ਹਤ ਪੰਲਾਨਾ, 
ਸਿ�ਹਤ ਬੇੀਮੇਾ ਪੰੋੀਮੇੀਅਮੇ ਟੀੈਕ�-ਕੋੈਸਿਡੇਟੀ, ਪੰੋੀਮੇੀਅਮੇ ਲਈਂ ਮੇਦਾਦਾ ਜਂ ਲਾਗਤ-�ਂਝੀ ਕਰੇਨਾ ਲਈਂ ਕਟੀੌਤੀਆਂ ਂਕਰੇਕ ੇਤੁਹਾਡੇੀ ਯੋ�ਗਤਾ 'ਤ ੇਅ�ਰੇ ਪੰਂਦਾਾ ਹ,ੈ ਨਾਾਲ �ਸਿਹਮੇਤ ਨਾਹਂ 
ਹ�। ਅਪੰੀਲ ਲਈਂ ਕਹ ੇਜਾਣ ਤ,ੇ ਤੁਹਾਡੇ ੇਕੇ� ਦਾਾ ਜਾਇ�ਾ ਸਿਲਆਂ ਜਾਏਗਾ। ਤੁ�ਂ wahbexchange.org/contact-us/appeals 'ਤ ੇਜਾਕ ੇਜਂ 1-855-923-4633 
'ਤ ੇWashington Healthplanfinder ਗਾਹਕ �ਹਾਇਤਾ �ਂਟੀਰੇ ਨਾਾਲ �ੰਪੰਰੇਕ ਕਰੇਕ ੇHBE ਦਾੀਆਂ ਂਅਪੰੀਲਂ �ਬੰੇਧੀ ਅਮੇਲ ਬੇਾਰੇ ੇਹ�ਰੇ ਜਾਣਕਾਰੇੀ ਦਾਾ ਪੰਤਾ ਲਾ �ਕਦਾੇ 
ਹ�। DSHS ਪੰੋ�ਗਰੇਾਮੇਂ ਲਈਂ ਅਪੰੀਲਂ ਬੇਾਰੇ ੇਜਾਣਕਾਰੇੀ ਵਾ�ਤੇ 1-877-501-2233 'ਤ ੇDSHS ਨਾਾਲ �ੰਪੰਰੇਕ ਕਰੇ� ਜਂ ਆਂਪੰਣ ੇ�ਥਾੱਾਨਾਕ ਹ�ਮੇ ਅਤੇ ਭਾਾਈਂਚਾਰੇਕ �ੇਵਾਵਂ ਬੇਾਰੇ ੇ
ਦਾਫ਼ਤਰੇ (Home and Community Services Office) ਸਿਵੱਚ ਜਾਓ। ਜ ੇਇਹ ਅਪੰੀਲ Washington Apple Health (Medicaid) ਕਵਰੇੇਜ ਦਾ ੇਫ਼ੈ�ਲੇ ਬੇਾਰੇ ੇਹ,ੈ ਤਂ 
ਤੁਹਾਡੇ ੇਲਈਂ ਪੰੋਸ਼ਾ�ਨਾੀ �ੁਣਵਾਈਂ ਦਾਾ ਪੰੋਬੰੇਧ ਕੀਤਾ ਜਾਏਗਾ।

ਤੁਹਾਡੇੇ�ਨਾਾਲ�ਢੁੁਕਵਂ�ਸਿਵਹਾਰੇ�ਕਰੇਨਾਾ।�ਪੱੰਖਪੰਾਤ�ਕਰੇਨਾਾ�ਕਾਨੰੰਾਨਾ�ਦਾੇ�ਸਿਖ਼ਲਾਫ਼�ਹੈ।ਤੁਹਾਡੇੇ�ਨਾਾਲ�ਢੁੁਕਵਂ�ਸਿਵਹਾਰੇ�ਕਰੇਨਾਾ।�ਪੱੰਖਪੰਾਤ�ਕਰੇਨਾਾ�ਕਾਨੰੰਾਨਾ�ਦਾੇ�ਸਿਖ਼ਲਾਫ਼�ਹੈ। HBE ਅਤੇ HCA ਫ਼ੈਡੇਰੇਲ ਸਿ�ਸਿਵਲ ਹੱਕਂ ਬੇਾਰੇ ੇਲਾਗ ੰਕਾਨੰੰਾਨਾਂ ਦਾੀ ਪੰਾਲਣਾ ਕਰੇਦਾੀ ਹ ੈ 
ਅਤੇ ਬੰੇ�, ਰੰੇਗ, ਰੇਾਸ਼ਟੀਰੇੀ ਮੇੰਲ, ਉਮੇਰੇ, ਅ�ਮੇਰੱੇਥਾੱਾ (ਅਪੰੰਗਤਾ) ਜਂ �ੈਕ� ਦਾ ੇਅਧਾਰੇ 'ਤ ੇਪੱੰਖਪੰਾਤ ਨਾਹਂ ਕਰੇਦਾੀ। HBE ਅਤੇ HCA ਲ�ਕਂ ਦਾ ੇਬੰੇ�, ਰੰੇਗ, ਰੇਾਸ਼ਟੀਰੇੀ ਮੇੰਲ, 
ਉਮੇਰੇ, ਅ�ਮੇਰੱੇਥਾੱਾ (ਅਪੰੰਗਤਾ) ਜਂ �ੈਕ� ਕਰੇਕ ੇਉਹਨਾਂ ਨੰੰਾ ਬੇਾਹਰੇ ਨਾਹਂ ਰੱੇਖਦਾੀ ਜਂ ਉਹਨਾਂ ਨਾਾਲ ਵੱਖਰੇੀ ਤਰੇਹਂ ਦਾਾ ਸਿਵਹਾਰੇ ਨਾਹਂ ਕਰੇਦਾੀ।

HBE ਅਤੇ HCA �ਟੀੇਟੀ ਦਾ ੇਲਾਗ ੰਕਾਨੰੰਾਨਾਂ ਦਾੀ ਪੰਾਲਣਾ ਕਰੇਦਾੀ ਹ ੈਅਤੇ ਧਰੇਮੇ-ਸਿ�ਧਂਤ, ਸਿਲੰਗ, ਸਿਲੰਗ-ਪੰੋਗਟੀਾਵ ੇਜਂ ਪੰਛਾਾਣ, ਸਿਜਨਾ�ੀ ਰੇੁਝਾਨਾ, ਸਿਵਆਂਹੁਤਾ �ਸਿਥਾੱਤੀ,  
ਧਰੇਮੇ, �ਸਿਤਕਾਰੇ ਨਾਾਲ ਸਿਡੇ�ਚਾਰੇਜ ਕੀਤ ੇਗਏ �ਾਬੇਕਾ ਫ਼ੌਜੀ ਜਂ ਫ਼ੌਜੀ-ਦਾਰੇਜਾ ਜਂ ਅ�ਮੇਰੱੇਥਾੱ (ਅਪੰਾਹਜ) ਸਿਵਅਕਤੀ ਵਲਂ ਸਿ�ਖਲਾਈਂ-ਪੰੋਾਪੰਤ ਡੇੌਗ ਗਾਈਂਡੇ ਜਂ �ਰੇਸਿਵ� 
ਐਨਾੀਮੇਲ ਬੇਾਰੇ ੇਪੱੰਖਪੰਾਤ ਨਾਹਂ ਕਰੇਦਾੀ।

HBE ਅਤੇਅਤੇ HCA:

• ਅ�ਮੇਰੱੇਥਾੱ (ਅਪੰਾਹਜ) ਲ�ਕਂ ਨੰੰਾ ਮੇੁਫ਼ਤ �ਹਾਇਕ ਉਪੰਕਰੇਣ ਅਤੇ �ੇਵਾਵਂ ਮੇੁਹੱਈਂਆਂ ਕਰੇਦਾੀ ਹ,ੈ ਤਂ ਜ� ਉਹ �ਾਡੇੇ ਨਾਾਲ ਅ�ਰੇਦਾਾਰੇ ਤਰੇੀਕ ੇਨਾਾਲ ਗੱਲਬੇਾਤ ਕਰੇ �ਕਣ, 
ਸਿਜਵ:ਂ

 ◦ �ੰਕੇਤ ਭਾਾਸ਼ਾ ਦਾ ੇਯੋ�ਗਤਾਪੰੋਾਪੰਤ ਦਾੁਭਾਾਸ਼ੀਏ
 ◦ ਹ�ਰੇਨਾਂ ਰੇੰਪੰਂ ਸਿਵੱਚ ਸਿਲਖਤੀ ਜਾਣਕਾਰੇੀ (ਵੱਡੇੇ ਅੱਖਰੇ, ਆੱਂਡੇੀਓ, ਪੰਹੁੰ ਚਯੋ�ਗ ਇਲੈਕਟੀੋਾੱਸਿਨਾਕ ਫ਼ਾੱਰੇਮੇੈਟੀ, ਹ�ਰੇ ਫ਼ਾੱਰੇਮੇੈਟੀ)

• ਉਹਨਾਂ ਲ�ਕਂ ਨੰੰਾ ਮੇੁਫ਼ਤ ਭਾਾਸ਼ਾ �ੇਵਾਵਂ ਮੇੁਹੱਈਂਆਂ ਕਰੇਨਾੀਆਂ,ਂ ਸਿਜਹਨਾਂ ਦਾੀ ਮੇਂ-ਬੇ�ਲੀ ਅੰਗੋੇ�ੀ ਨਾਹਂ ਹ,ੈ ਸਿਜਵ:ਂ
 ◦ ਯੋ�ਗਤਾਪੰੋਾਪੰਤ ਦਾੁਭਾਾਸ਼ੀਏ
 ◦ ਹ�ਰੇਨਾਂ ਭਾਾਸ਼ਾਵਂ ਸਿਵੱਚ ਸਿਲਖਤੀ ਜਾਣਕਾਰੇੀ ਜ ੇਤੁਹਾਨੰੰਾ ਇਹਨਾਂ �ੇਵਾਵਂ ਦਾੀ ਲ�ੜ੍ਹ ਹ,ੈ ਤਂ 1-855-923-4633 ਨਾਾਲ �ੰਪੰਰੇਕ ਕਰੇ�।.
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ਜ ੇਤੁਹਾਨੰੰਾ ਲੱਗਦਾਾ ਹ ੈਸਿਕ HBE ਜਂ HCA ਇਹ �ੇਵਾਵਂ ਉਪੰਲਬੇਧ ਕਰੇਾਉਣ ਸਿਵੱਚ ਨਾਾਕਾਮੇ ਰੇਹੀ ਹ ੈਜਂ ਸਿਕ�ੇ ਹ�ਰੇ ਤਰੇੀਕ ੇਨਾਾਲ ਪੱੰਖਪੰਾਤ ਕੀਤਾ ਸਿਗਆਂ ਹ,ੈ ਤਂ ਤੁ�ਂ ਇਹਨਾਂ ਕ�ਲ 
ਸਿਸ਼ਕਾਇਤ ਦਾਾਇਰੇ ਕਰੇ �ਕਦਾੇ ਹ�:

• • Health Care Authority Division of Health Care Authority Division of 
Legal ServicesLegal Services
ATTN: Compliance Officer 
(ADA/Nondiscrimination Coordinator) 
PO Box 1757 
Olympia, WA 98507-1757 
1-855-859-2512 
ਫ਼ੈਕ�: 1-360-841-7653

      appeals@wahbexchange.org

• • Washington Health Benefit Exchange Washington Health Benefit Exchange 
Legal DepartmentLegal Department
ATTN: Legal Division Equal Access/Equal 
Opportunity Coordinator 
PO Box 42704 
Olympia, WA 98501-2704 
1-855-682-0787 
ਫ਼ੈਕ�: 1-360-507-9234 
compliance@hca.wa.gov

ਤੁ�ਂ ਆਂਪੰ ਜਾਕੇ ਜਂ ਡੇਾਕ, ਫ਼ੈਕ� ਜਂ ਈਂਮੇੇਲ ਰੇਾਹਂ ਸਿਸ਼ਕਾਇਤ ਦਾਾਇਰੇ ਕਰੇ �ਕਦਾੇ ਹ�। ਸਿਸ਼ਕਾਇਤ ਦਾਾਇਰੇ ਕਰੇਨਾ ਵੇਲੇ, ਜ ੇਤੁਹਾਨੰੰਾ ਮੇਦਾਦਾ ਚਾਹੀਦਾੀ ਹ,ੈ ਤਂ Washington 
Health Benefit Exchange ਦਾਾ ਕਾਨੰੰਾਨਾ ਸਿਵਭਾਾਗ ਜਂ ਕਾਨੰੰਾਨਾੀ �ੇਵਾਵਂ ਬੇਾਰੇ ੇHCA ਸਿਡੇਵੀ�ਨਾ ਤੁਹਾਡੇੀ ਮੇਦਾਦਾ ਲਈਂ ਉਪੰਲਬੇਧ ਹੈ।

ਤੁ�ਂ ਡੇਾਕ, ਈਂਮੇੇਲ, ਫੋ�ਨਾ ਰੇਾਹਂ ਅਮੇਰੇੀਕਾ ਦਾ ੇਸਿ�ਹਤ ਅਤੇ ਮੇਨੱੁਾਖੀ �ੇਵਾਵਂ ਬੇਾਰੇ ੇਸਿਵਭਾਾਗ (U.S. Department of Health and Human Services), ਸਿ�ਸਿਵਲ  
ਹੱਕਂ ਬੇਾਰੇ ੇਦਾਫ਼ਤਰੇ (Office for Civil Rights) ਜਂ ਇ�ਦਾ ੇਨਾਾਲ ਹੀ ਹੇਠਾਂਂ ਸਿਦੱਾਤ ੇਸਿਵਭਾਾਗ ਕ�ਲ ਵੀ ਆੱਂਨਾਲਾਈਂਨਾ ਸਿਸ਼ਕਾਇਤ ਦਾਾਇਰੇ ਕਰੇ �ਕਦਾੇ ਹ�:

U.S. Department of Health and Human Services 
200 Independence Avenue SW 
Room 509F, HHH Building 
Washington, D.C. 20201
ਫੋ�ਨਾ: 1-800-368-1019, 800-537-7697 (TDD)
ਈਂਮੇੇਲ: ocrmail@hhs.gov
ਆੱਂਨਾਲਾਈਂਨਾ: ocrportal.hhs.gov/ocr/smartscreen/main.jsf

hhs.gov/sites/default/files/ocr-cr-complaint-form-package.pdf 'ਤ ੇਸਿਸ਼ਕਾਇਤ-ਫ਼ਾਰੇਮੇ ਉਪੰਲਬੇਧ ਹਨਾ:

ਤੁਹਾਡੇੀਆਂਂ�ਸਿ�ੰਮੇੇਵਾਰੇੀਆਂਂਤੁਹਾਡੇੀਆਂਂ�ਸਿ�ੰਮੇੇਵਾਰੇੀਆਂ	ਂ
ਜੇ�ਤੁਹਾਡੇੇ�ਕ�ਲ���ਸ਼ਲ�ਸਿ�ਸਿਕਓਸਿਰੇਟੀੀ�ਨੰਾਬੇਰੇਜੇ�ਤੁਹਾਡੇੇ�ਕ�ਲ���ਸ਼ਲ�ਸਿ�ਸਿਕਓਸਿਰੇਟੀੀ�ਨੰਾਬੇਰੇ (SSN) ਜਂ�ਇਮੇੀਗੋੇਸ਼ਨਾ�ਦਾ�ਤਾਵੇ��ਨੰਾਬੇਰੇ�ਹੈਜਂ�ਇਮੇੀਗੋੇਸ਼ਨਾ�ਦਾ�ਤਾਵੇ��ਨੰਾਬੇਰੇ�ਹ,ੈ ਤਂਤਂ ਤੁਹਾਨੰੰਾ ਇਹ �ਰੇੰਰੇ ਉਪੰਲਬੇਧ ਕਰੇਾਉਣਾ ਚਾਹੀਦਾਾ ਹੈ। ਜ ੇਤੁਹਾਡੇ ੇਕ�ਲ  
SSN ਜਂ ਇਮੇੀਗੋੇਸ਼ਨਾ ਦਾ�ਤਾਵੇ� ਨਾਹਂ ਹ,ੈ ਤਂ ਤੁ�ਂ ਅਜ ੇਵੀ ਸਿ�ਹਤ-�ੰਭਾਾਲ ਕਵਰੇੇਜ ਲਈਂ ਅਪੰਲਾਈਂ ਕਰੇ �ਕਦਾੇ ਹ�, ਪੰਰੇ ਤੁ�ਂ ਮੇਾਲੀ �ਹਾਇਤਾ ਵਾਲੇ �ਾਰੇ ੇਪੰੋ�ਗਰੇਾਮੇਂ ਲਈਂ 
ਹੱਕਦਾਾਰੇ ਨਾਹਂ ਹ� �ਕਦਾੇ। ਅ�ਂ ਤੁਹਾਡੇੀ ਪੰਛਾਾਣ, ਨਾਾਗਸਿਰੇਕਤਾ, ਇਮੇੀਗੋੇਸ਼ਨਾ-�ਸਿਥਾੱਤੀ, ਜਨਾਮੇ-ਤਾਰੇੀਖ਼ ਅਤੇ ਸਿ�ਹਤ-�ੰਭਾਾਲ ਦਾੀ ਸਿਕ�ੇ ਹ�ਰੇ ਕਵਰੇੇਜ ਦਾੀ ਉਪੰਲਬੇਧਤਾ ਦਾੀ ਪੰੁਸ਼ਟੀੀ 
ਕਰੇਕ ੇਪੰੋ�ਗਰੇਾਮੇਂ ਲਈਂ ਤੁਹਾਡੇੀ ਯੋ�ਗਤਾ ਦਾੀ ਜਂਚ ਕਰੇਨਾ ਲਈਂ ਇ� ਜਾਣਕਾਰੇੀ ਦਾੀ ਵਰੇਤ ਂਕਰੇਦਾ ੇਹਂ। ਅ�ਂ ਇਹ ਜਾਣਕਾਰੇੀ ਸਿਕ�ੇ ਵੀ ਇਮੇੀਗੋੇਸ਼ਨਾ ਏਜੰ�ੀ ਨਾਾਲ �ਂਝੀ ਨਾਹਂ 
ਕਰੇਦਾੇ। ਕੁਝ ਟੀੈਕ�-ਕੋੈਸਿਡੇਟੀਂ ਅਤੇ ਪੰੋ�ਗਰੇਾਮੇਂ ਲਈਂ SSN ਦਾੀ ਲ�ੜ੍ਹ ਪੰਂਦਾੀ ਹੈ।

ਜ ੇਤੁ�ਂ ਆਂਪੰਣੇ ਲਈਂ ਜਂ ਆਂਪੰਣ ੇਪੰਸਿਰੇਵਾਰੇ ਦਾ ੇਸਿਕ�ੇ ਮੇਂਬੇਰੇ ਲਈਂ SSN ਜਂ ਇਮੇੀਗੋੇਸ਼ਨਾ ਦਾ�ਤਾਵੇ� ਨੰਾਬੇਰੇ ਉਪੰਲਬੇਧ ਨਾਹਂ ਕਰੇਾਉਂਦਾ,ੇ ਤਂ ਵਾਧ ੰਜਾਣਕਾਰੇੀ ਲਈਂ �ਾਨੰੰਾ 
ਤੁਹਾਡੇ ੇਨਾਾਲ �ੰਪੰਰੇਕ ਕਰੇਨਾਾ ਪੰ ੈ�ਕਦਾਾ ਹੈ। ਜ ੇਏਜੰ�ੀ ਵਲਂ ਬੇੇਨਾਤੀ ਕੀਤੀ ਗਈਂ ਹ ੈਸਿਕ ਤੁ�ਂ ਹੱਕਦਾਾਰੇ ਹ�, ਤਂ ਫ਼ੈ�ਲਾ ਕਰੇਨਾ ਲਈਂ ਕ�ਈਂ ਵੀ ਜਾਣਕਾਰੇੀ ਜਂ ਲ�ੜ੍ਹਂਦਾਾ �ਬੇੰਤ 
ਉਪੰਲਬੇਧ ਕਰੇਾਓ।

ਤੁਹਾਨੰੰਾ�ਇਹਨਾਂ�ਗੱਲਂ�ਬੇਾਰੇੇ�ਪੰਤਾ�ਹ�ਣਾ�ਚਾਹੀਦਾਾ�ਹੈਤੁਹਾਨੰੰਾ�ਇਹਨਾਂ�ਗੱਲਂ�ਬੇਾਰੇੇ�ਪੰਤਾ�ਹ�ਣਾ�ਚਾਹੀਦਾਾ�ਹੈ
ਇੱਥਾੱੇ �ਟੀੇਟੀ ਅਤੇ ਫ਼ੈਡੇਰੇਲ ਦਾ ੇਕੁਝ ਕਾਨੰੰਾਨਾ ਹਨਾ, ਸਿਜਹਨਾਂ ਨਾਾਲ Washington Healthplanfinder ਅਤੇ �ਟੀੇਟੀ ਵਲਂ ਚਲਾਏ ਜਂਦਾ ੇਐਪੰਲੀਕੇਸ਼ਨਾ ਸਿ��ਟੀਮੇ ਅਤੇ ਉਹਨਾਂ ਦਾੀ 
ਵਰੇਤ ਂਕਰੇਨਾ ਵਾਲੇ ਸ਼ਖ਼� ਵਜ ਂਤੁਹਾਡੇ ੇਹੱਕ ਅਤੇ ਸਿ�ੰਮੇੇਵਾਰੇੀਆਂ ਂਅਤੇ ਉਹਨਾਂ ਦਾੀ ਵਰੇਤ ਂਕਰੇਨਾ ਨਾਾਲ ਤੁਹਾਨੰੰਾ ਸਿਮੇਲਣ ਵਾਲੀ ਕਵਰੇੇਜ ਨੰੰਾ ਕੰਟੀੋ�ਲ ਕਰੇਦਾ ੇਹਨਾ। ਇਹਨਾਂ ਸਿ��ਟੀਮੇਂ  
ਦਾੀ ਵਰੇਤ ਂਕਰੇਕ,ੇ ਤੁ�ਂ ਉਹਨਾਂ ਕਾਨੰੰਾਨਾਂ ਦਾੀ ਪੰਾਲਣਾ ਕਰੇਨਾ ਲਈਂ �ਸਿਹਮੇਤ ਹੁੰ ਦਾ ੇਹ�, ਜ� ਉਹਨਾਂ ਦਾੀ ਵਰੇਤ ਂਕਰੇਨਾ ਵਾਲੇ ਸਿਕ�ੇ ਸਿਵਅਕਤੀ ਅਤੇ ਉ�ਦਾੇ ਨਾਤੀਜ ੇਵਜ ਂਉ� ਨੰੰਾ ਸਿਮੇਲਣ 
ਵਾਲੀ ਕਵਰੇੇਜ 'ਤ ੇਲਾਗ ੰਹੁੰ ਦਾ ੇਹਨਾ। 

ਰੇਾਸ਼ਟੀਰੇੀ�ਵ�ਟੀਰੇ�ਰੇਸਿਜ�ਟੀੋੇਸ਼ਨਾ�ਕਾਨੰੰਾਨਾਰੇਾਸ਼ਟੀਰੇੀ�ਵ�ਟੀਰੇ�ਰੇਸਿਜ�ਟੀੋੇਸ਼ਨਾ�ਕਾਨੰੰਾਨਾ, 1973 ਚਾਹੁੰ ਦਾਾ ਹ ੈਸਿਕ �ਾਰੇੀਆਂ ਂ�ਟੀੇਟੀਂ ਆਂਪੰਣ ੇ�ਰੇਕਾਰੇੀ �ਹਾਇਤਾ ਦਾਫ਼ਤਰੇਂ ਰੇਾਹਂ ਵ�ਟੀਰੇ ਰੇਸਿਜ�ਟੀੋੇਸ਼ਨਾ ਉਪੰਲਬੇਧ ਕਰੇਾਉਣ।  
ਵ�ਟੀ ਪੰਾਉਣ ਲਈਂ ਰੇਸਿਜ�ਟੀੋੇਸ਼ਨਾ ਲਈਂ ਅਪੰਲਾਈਂ ਕਰੇਨਾ ਜਂ ਰੇਸਿਜ�ਟੀੋੇਸ਼ਨਾ ਕਰੇਨਾ ਤ ਂਮੇਨਾਹ ਾ ਕਰੇਨਾ ਲਈਂ ਕਵਰੇੇਜ ਲਈਂ ਤੁਹਾਡੇੀ ਯੋ�ਗਤਾ ਜਂ �ਾਡੇੀਆਂਂ ਏਜੰ�ੀਆਂ ਂਰੇਾਹਂ ਸਿਦੱਾਤ ੇ
ਜਾਣ ਵਾਲੇ ਲਾਭਾ ਅਤੇ �ੇਵਾਵਂ ਜਂ ਲਾਭਾਂ 'ਤ ੇਕ�ਈਂ ਅ�ਰੇ ਨਾਹਂ ਪੰਏਗਾ। ਤੁ�ਂ vote.wa.gov 'ਤ ੇਵ�ਟੀ ਲਈਂ ਰੇਸਿਜ�ਟੀੋੇਸ਼ਨਾ ਕਰੇ �ਕਦਾੇ ਹ� ਜਂ 1-800-448-4881 'ਤ ੇਕਾੱਲ 
ਕਰੇਕ ੇਵ�ਟੀਰੇ ਰੇਸਿਜ�ਟੀੋੇਸ਼ਨਾ ਫ਼ਾਰੇਮੇਂ ਲਈਂ ਕਹ�।

ਸਿ�ਹਤ�ਬੇੀਮੇਾ�ਪੰ�ਰੇਟੀੇਸਿਬੇਸਿਲਟੀੀ�ਅਤੇ�ਜਵਾਬੇਦਾੇਹੀ�ਬੇਾਰੇੇ�ਕਾਨੰੰਾਨਾਸਿ�ਹਤ�ਬੇੀਮੇਾ�ਪੰ�ਰੇਟੀੇਸਿਬੇਸਿਲਟੀੀ�ਅਤੇ�ਜਵਾਬੇਦਾੇਹੀ�ਬੇਾਰੇੇ�ਕਾਨੰੰਾਨਾ (HIPAA) ਦਾੀਆਂ ਂਪੰਾਬੰੇਦਾੀਆਂ ਂHBE, HCA, ਅਤੇ DSHS ਨੰੰਾ ਤੁਹਾਡੇੀ ਜਂ ਤੁਹਾਡੇ ੇਪੰਸਿਰੇਵਾਰੇ ਸਿਵਚਲੇ ਸਿਕ�ੇ ਵੀ 
ਸ਼ਖ਼� ਜਂ ਤੁਹਾਡੇ ੇਪੰਸਿਰੇਵਾਰੇ ਦਾ ੇਸਿਕ�ੇ ਵੀ ਮੇਂਬੇਰੇ ਦਾੀ ਸਿ�ਹਤ ਜਾਣਕਾਰੇੀ ਬੇਾਰੇ ੇਸਿਵਚਾਰੇ-ਚਰੇਚਾ ਕਰੇਨਾ ਤ ਂਰੇ�ਕਦਾਾ ਹ,ੈ ਇ� ਸਿਵੱਚ ਅਖ਼ਸਿਤਆਂਰੇਪੰੋਾਪੰਤ ਨੁਾਮੇਾਇੰਦਾਾ, ਜਦਾ ਤੱਕ 
ਸਿਕ ਉ� ਸ਼ਖ਼� ਕ�ਲ ਮੇੁਖ਼ਤਾਰੇਨਾਾਮੇਾ (ਪੰਾਵਰੇ ਆੱਂਫ਼ ਅਟੀਾੱਰੇਨਾੀ) ਨਾਾ ਹ�ਵ ੇਜਂ ਤੁ�ਂ ਇ� ਜਾਣਕਾਰੇੀ ਦਾਾ ਖੁ਼ਲਾ�ਾ ਕਰੇਨਾ ਲਈਂ ਅਖ਼ਸਿਤਆਂਰੇ ਦਾੇਣ ਵਾਲੇ �ਸਿਹਮੇਤੀ ਫ਼ਾਰੇਮੇ 'ਤ ੇ
ਦਾ�ਤਖਤ ਨਾਾ ਕੀਤ ੇਹ�ਣ। ਇ� ਸਿਵੱਚ ਮੇਾਨਾਸਿ�ਕ ਸਿ�ਹਤ ਜਾਣਕਾਰੇੀ, HIV, AIDS, STD ਦਾ ੇਟੀੈ�ਟੀ ਨਾਤੀਜ ੇਜਂ ਇਲਾਜ ਅਤੇ ਨਾਸ਼ਾਬੰੇਦਾੀ ਦਾੀਆਂ ਂ�ੇਵਾਵਂ ਦਾਾ ਖੁ਼ਲਾ�ਾ ਕਰੇਨਾਾ 
ਸ਼ਾਸਿਮੇਲ ਹੈ। HBE ਦਾੀ ਰੇਾ�ਦਾਾਰੇੀ ਬੇਾਰੇ ੇਪੰਾੱਸਿਲ�ੀ ਬੇਾਰੇ ੇਹ�ਰੇ ਜਾਣਕਾਰੇੀ ਲਈਂ wahealthplanfinder.org/_content/PrivacyPolicy.html ‘ਤੇ�ਜਾਓ।

ਪੰੁੱ ਜਤ�ਸਿਵੱਚਲੀ�ਦਾੇਖਭਾਾਲ�ਬੇਾਰੇੇ�ਕਾਨੰੰਾਨਾਪੰੁੱ ਜਤ�ਸਿਵੱਚਲੀ�ਦਾੇਖਭਾਾਲ�ਬੇਾਰੇੇ�ਕਾਨੰੰਾਨਾ HBE, HCA ਅਤੇ DSHS ਨੰੰਾ ਤੁਹਾਡੇੀ ਜਂ ਤੁਹਾਡੇ ੇਪੰਸਿਰੇਵਾਰੇ ਦਾ ੇਸਿਕ�ੇ ਮੇਂਬੇਰੇ ਬੇਾਰੇ,ੇ ਸਿਕ�ੇ ਵੀ ਅਸਿਜਹ ੇਸ਼ਖ਼�, ਸਿਜ�ਨੰੰਾ ਇਹ ਜਾਣਕਾਰੇੀ  
ਲੈਣ ਦਾਾ ਅਖ਼ਸਿਤਆਂਰੇ ਨਾਹਂ ਹ ੈਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇੀ �ਸਿਹਮੇਤੀ ਤ ਂਸਿਬੇਨਾਾ ਸਿਨਾਜੀ ਤੌਰੇ ‘ਤ ੇਪੰਛਾਾਣੀ ਜਾਣ ਵਾਲੀ ਜਾਣਕਾਰੇੀ (PII) ਦਾੇਣ ਤ ਂਰੇ�ਕਦਾਾ ਹੈ।

mailto:appeals%40wahbexchange.org?subject=
http://ocrportal.hhs.gov/ocr/smartscreen/main.jsf
http://hhs.gov/sites/default/files/ocr-cr-complaint-form-package.pdf
http://vote.wa.gov
http://wahealthplanfinder.org/_content/PrivacyPolicy.html
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ਉਹ�ਜਾਣਕਾਰੇੀ,�ਜ��ਤੁ�ਂਉਹ�ਜਾਣਕਾਰੇੀ,�ਜ��ਤੁ�ਂ HBE, HCA ਅਤੇਅਤੇ DSHS ਨੰੰਾ�ਸਿਦੰਾਦਾੇ�ਹ�ਨੰੰਾ�ਸਿਦੰਾਦਾੇ�ਹ�, ਦਾੀ ਸਿ�ਹਤ-�ੰਭਾਾਲ ਕਵਰੇੇਜ ਲਈਂ ਤੁਹਾਡੇੀ ਯੋ�ਗਤਾ ਦਾਾ ਫ਼ੈ�ਲਾ ਕਰੇਨਾ ਲਈਂ ਫ਼ੈਡੇਰੇਲ ਅਤੇ �ਟੀੇਟੀ ਦਾ ੇਅਫ਼�ਰੇ 
ਇ� ਜਾਣਕਾਰੇੀ ਦਾੀ ਪੰੁਸ਼ਟੀੀ ਕਰੇ �ਕਦਾੇ ਹਨਾ। ਇ� ਸਿਕ�ਮੇ ਦਾੀ ਪੰੁਸ਼ਟੀੀ ਕਰੇਨਾ ਸਿਵੱਚ ਯੋ�ਗਤਾ ਤ ਂਬੇਾਅਦਾ ਦਾ ੇਜਾਇ� ੇਅਤੇ ਏਜੰ�ੀ ਦਾ ੇ�ਟੀਾਫ਼ ਵਲਂ ਕੀਤੀ ਜਾਣ ਵਾਲੀ ਅੱਗੇ ਦਾੀ 
ਕਾਰੇਵਾਈਂ ਸ਼ਾਸਿਮੇਲ ਹੁੰ ਦਾੀ ਹੈ।

ਜੇ�ਤੁ�ਂ�ਜੇ�ਤੁ�ਂ�Washington HealthplanfinderWashington Healthplanfinder�ਰੇਾਹਂ�ਸਿ�ਹਤ�ਬੇੀਮੇ�ੇਲਈਂ�ਅਪੰਲਾਈਂ�ਕਰੇਨਾਾ�ਸ਼ੁਰੰੇ�ਕੀਤਾ�ਹੈ�ਅਤ�ੇਸਿਕ��ੇਵੀ�ਕਾਰੇਣ�ਕਰੇਕ�ੇਅਰੇ�ੀ�ਭਾਰੇਨਾ�ਦਾਾ�ਅਮੇਲ�ਪੰੰਰੇਾ��ਰੇਾਹਂ�ਸਿ�ਹਤ�ਬੇੀਮੇ�ੇਲਈਂ�ਅਪੰਲਾਈਂ�ਕਰੇਨਾਾ�ਸ਼ੁਰੰੇ�ਕੀਤਾ�ਹੈ�ਅਤ�ੇਸਿਕ��ੇਵੀ�ਕਾਰੇਣ�ਕਰੇਕ�ੇਅਰੇ�ੀ�ਭਾਰੇਨਾ�ਦਾਾ�ਅਮੇਲ�ਪੰੰਰੇਾ�
ਨਾਹਂ�ਕਰੇਦੇਾਨਾਹਂ�ਕਰੇਦੇਾ, ਤਂਤਂ ਤਹੁਾਡੇੀ ਜਾਣਕਾਰੇੀ Washington Healthplanfinder ਸਿਵੱਚ �ਟੀ�ਰੇ ਕੀਤੀ ਜਾਏਗੀ ਅਤ ੇਤ�ੁਂ 90 ਸਿਦਾਨਾਂ ਤੱਕ ਇ� ਤੱਕ ਪੰਹੰੁਚ ਕਰੇ �ਕ�ਗ।ੇ ਜ ੇਤ�ੁਂ  
90-ਸਿਦਾਨਾਂ ਦਾੀ ਸਿਮੇਆਂਦਾ ਤ ਂਬੇਾਅਦਾ ਅਰੇ�ੀ ਮੇਕੰੁਮੇਲ ਨਾਹਂ ਕਰੇਦੇਾ, ਤਂ ਤਹੁਾਡੇੀ ਜਾਣਕਾਰੇੀ Washington Healthplanfinder ਸਿ��ਟੀਮੇ ਤ ਂਸਿਡੇਲੀਟੀ ਕਰੇ ਸਿਦੱਾਤੀ ਜਾਏਗੀ।

HBE, HCA ਅਤੇਅਤੇ DSHS ਤੁਹਾਡੇੇ�ਸਿ�ਹਤ�ਬੇੀਮੇਾ�ਪੰਲਾਨਾ�ਦਾਾ�ਪੰੋਬੰੇਧ�ਕਰੇਨਾ�ਲਈਂ�ਸਿ�ੰਮੇੇਵਾਰੇ�ਨਾਹਂ�ਹੈ।ਤੁਹਾਡੇੇ�ਸਿ�ਹਤ�ਬੇੀਮੇਾ�ਪੰਲਾਨਾ�ਦਾਾ�ਪੰੋਬੰੇਧ�ਕਰੇਨਾ�ਲਈਂ�ਸਿ�ੰਮੇੇਵਾਰੇ�ਨਾਹਂ�ਹੈ। ਤੁਹਾਡੇੀ ਸਿ�ਹਤ ਬੇੀਮੇਾ ਕੰਪੰਨਾੀ, ਤੁਹਾਡੇ ੇਲਾਭਾਂ ਬੇਾਰੇ ੇਹ�ਰੇ ਜਾਣਕਾਰੇੀ 
ਮੇੁਹੱਈਂਆਂ ਕਰੇਾ �ਕਦਾੀ ਹੈ।

ਆਂਪੰਣ ੇਸਿ�ਹਤ ਬੇੀਮੇਾ ਪੰਲਾਨਾ ਦਾੀਆਂ ਂਸ਼ਰੇਤਂ ਬੇਾਰੇ,ੇ ਜ ੇਤੁਹਾਡੇ ੇਕ�ਈਂ �ੁਆਂਲ ਹਨਾ, ਇ� ਸਿਵੱਚ ਤੁ�ਂ ਸਿਕਹੜ੍ਹ ੇਲਾਭਾਂ ਲਈਂ ਹੱਕਦਾਾਰੇ ਹ�, ਤੁਹਾਡੇ ੇਪੰਲਾਨਾ ਹੇਠਾਂ ਸਿਵੱਤ-ਂ ਬੇਾਹਰੇੀ ਖ਼ਰੇਚ,ੇ 
ਲਾਭਾ ਦਾਾ ਦਾਾਅਵਾ ਕਰੇਨਾ ਅਤੇ ਲਾਭਾ ਖ਼ਾਰੇਜ ਕੀਤ ੇਜਾਣ ਬੇਾਰੇ ੇਅਪੰੀਲ ਕਰੇਨਾਾ ਸ਼ਾਸਿਮੇਲ ਹ,ੈ ਤਂ ਤੁਹਾਨੰੰਾ ਆਂਪੰਣੀ ਸਿ�ਹਤ ਬੇੀਮੇਾ ਕੰਪੰਨਾੀ ਨਾਾਲ �ੰਪੰਰੇਕ ਕਰੇਨਾਾ ਚਾਹੀਦਾਾ ਹੈ। ਜ ੇਤੁ�ਂ 
Washington Healthplanfinder ਰੇਾਹਂ ਖ਼ਰੇੀਦਾੀ ਗਈਂ ਕ�ਈਂ ਵੀ ਸਿ�ਹਤ ਬੇੀਮੇਾ ਕਵਰੇੇਜ ਖ਼ਤਮੇ ਹ�ਣ ਤ ਂਬੇਾਅਦਾ ਵੀ COBRA ਲਈਂ ਹੱਕਦਾਾਰੇ ਹ�, ਤਂ COBRA ਦਾਾ ਪੰੋਬੰੇਧ 
ਕਰੇਨਾਾ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ੇਲਈਂ �ਰੇੰਰੇੀ COBRA ਦਾ ੇਨੋਾਸਿਟੀ�ਂ ਅਤੇ ਚ�ਣ ਕਰੇਨਾ ਦਾੀ ਸਿਮੇਆਂਦਾ ਮੇੁਹੱਈਂਆਂ ਕਰੇਨਾਾ, ਤੁਹਾਡੇ ੇਨੌਾਕਰੇੀਦਾਾਤਾ ਦਾੀ ਸਿ�ੰਮੇੇਵਾਰੇੀ ਹੈ।

ਜਦਾ�ਤੱਕ�ਤੁਹਾਨੰੰਾ�ਤੁਹਾਡੇੇ�ਵਲਂ�ਚੁਣੀ�ਗਈਂ�ਬੇੀਮੇਾ�ਕੰਪੰਨਾੀ�ਤਂ�ਪੰੋਵਾਣਗੀਜਦਾ�ਤੱਕ�ਤੁਹਾਨੰੰਾ�ਤੁਹਾਡੇੇ�ਵਲਂ�ਚੁਣੀ�ਗਈਂ�ਬੇੀਮੇਾ�ਕੰਪੰਨਾੀ�ਤਂ�ਪੰੋਵਾਣਗੀ- ਪੱੰਤਰੇ�ਅਤੇ�ਬੇੀਮੇਾ�ਪੰਾੱਸਿਲ�ੀਪੱੰਤਰੇ�ਅਤੇ�ਬੇੀਮੇਾ�ਪੰਾੱਸਿਲ�ੀ, ਸਿਜ�ਨੰੰਾ ਬੇੀਮੇ ੇਦਾਾ ਇਕਰੇਾਰੇਨਾਾਮੇਾ ਜਂ �ਰੇਟੀੀਸਿਫ਼ਕੇਟੀ ਵੀ ਸਿਕਹਾ 
ਜਂਦਾਾ ਹ,ੈ ਤੁਹਾਨੰੰਾ ਨਾਹਂ ਸਿਮੇਲ ਜਂਦਾਾ, ਉ� �ਮੇਂ ਤੱਕ ਕ�ਈਂ ਵੀ ਮੇੌਜੰਦਾਾ ਬੇੀਮੇਾ ਕਵਰੇੇਜ ਰੱੇਦਾ ਨਾਾ ਕਰੇ� ਜਂ ਕ�ਈਂ ਵੀ COBRA ਲਾਭਾ ਖ਼ਾਰੇਜ ਨਾਾ ਕਰੇ�। ਯੋਕੀਨਾੀ ਬੇਣਾਓ ਸਿਕ ਤੁਹਾਨੰੰਾ 
ਪੰਾੱਸਿਲ�ੀ ਦਾੀਆਂ ਂਸ਼ਰੇਤਂ �ਮੇਝ ਆਂ ਗਈਂਆਂ ਂਹਨਾ ਅਤੇ ਤੁ�ਂ �ਸਿਹਮੇਤ ਹ�, ਤਂ ਪੰੋਭਾਾਵੀ ਤਾਰੇੀਖ਼, ਉਡੇੀਕ ਦਾ ੇ�ਸਿਮੇਆਂਂ, ਪੰੋੀਮੇੀਅਮੇ ਦਾੀ ਰੇਕਮੇ, ਲਾਭਾਂ, ਬੰੇਸਿਦਾਸ਼ਂ, ਰੱੇਦਾ ਕਰੇਨਾ ਅਤੇ 
ਰੇਾਈਂਡੇਰੇਂ ‘ਤ ੇਖ਼ਾ� ਸਿਧਆਂਨਾ ਸਿਦਾਓ।

2.	2.	ਸਿ�ਰੇਫ਼ਸਿ�ਰੇਫ਼	Washington Apple HealthWashington Apple Health

ਤੁਹਾਡੇੇ�ਹੱਕਤੁਹਾਡੇੇ�ਹੱਕ

Washington Health Benefit Exchange ਅਤੇ ਸਿ�ਹਤ-�ੰਭਾਾਲ ਅਥਾੱਾੱਸਿਰੇਟੀੀ (HCA) ਨੰੰਾ ਹੇਠਾਂਂ ਸਿਦੱਾਤਾ ਕੰਮੇ �ਰੇੰਰੇ ਕਰੇਨਾਾ ਚਾਹੀਦਾਾ ਹੈ

 ਜ ੇਤੁ�ਂ ਪੰੁੱ ਸਿਛਾਆਂ ਹ,ੈ ਤਂ�ਤੁਹਾਨੰੰਾ�ਤੁਹਾਡੇੇ�ਹੱਕਂ�ਅਤੇ�ਸਿ�ੰਮੇੇਵਾਰੇੀਆਂਂ�ਬੇਾਰੇੇ��ਮੇਝਾਉਣਾ।ਤਂ�ਤੁਹਾਨੰੰਾ�ਤੁਹਾਡੇੇ�ਹੱਕਂ�ਅਤੇ�ਸਿ�ੰਮੇੇਵਾਰੇੀਆਂਂ�ਬੇਾਰੇੇ��ਮੇਝਾਉਣਾ।

ਇਹ�ਹੱਕ�ਤੁਹਾਨੰੰਾ�ਅੰਸ਼ਕ�ਅਰੇ�ੀ��ਬੇਸਿਮੇਟੀ�ਕਰੇਨਾ�ਦਾੀ�ਇਜਾ�ਤ�ਸਿਦੰਾਦਾਾ�ਹੈ,ਇਹ�ਹੱਕ�ਤੁਹਾਨੰੰਾ�ਅੰਸ਼ਕ�ਅਰੇ�ੀ��ਬੇਸਿਮੇਟੀ�ਕਰੇਨਾ�ਦਾੀ�ਇਜਾ�ਤ�ਸਿਦੰਾਦਾਾ�ਹੈ, ਇ� ਸਿਵੱਚ ਘੱੱਟੀ�-ਘੱੱਟੀ ਤੁਹਾਡੇਾ ਨਾਂ, ਪੰਤਾ ਅਤੇ ਦਾ�ਤਖ਼ਤ ਅਤੇ ਅਰੇ�ੀਦਾਾਤਾ ਦਾ ੇਅਖ਼ਸਿਤਆਂਰੇਪੰੋਾਪੰਤ 
ਨੁਾਮੇਾਇੰਦਾ ੇਦਾ ੇਦਾ�ਤਖ਼ਤ ਸ਼ਾਸਿਮੇਲ ਹੁੰ ਦਾ ੇਹਨਾ। �ਾਨੰੰਾ ਅੰਸ਼ਕ ਅਰੇ�ੀ ਸਿਮੇਲਣ ਵਾਲੀ ਤਾਰੇੀਖ਼ ਹੀ ਅਰੇ�ੀ ਦਾੀ ਤਾਰੇੀਖ਼ ਹੁੰ ਦਾੀ ਹ,ੈ ਉਹ ਤਾਰੇੀਖ਼ ਤੁਹਾਡੇੀ ਕਵਰੇੇਜ ਦਾ ੇਪੰੋਭਾਾਵੀ ਹ�ਣ ਵੇਲੇ 
ਅ�ਰੇ ਪੰਾ �ਕਦਾੀ ਹੈ। ਤੁਹਾਡੇੀ ਅਰੇ�ੀ ਮੇੁਕੰਮੇਲ ਹ�ਣ ਤ ਂਬੇਾਅਦਾ ਹੀ ਅ�ਂ ਤੁਹਾਡੇੀ ਕਵਰੇੇਜ ਬੇਾਰੇ ੇਅੰਤਮੇ ਫ਼ੈ�ਲਾ ਕਰੇਂਗੇ।

ਇਹ�ਹੱਕਇਹ�ਹੱਕ WAC 182-503-0005 ਹੇਠਾਂ ਸਿਕ�ੇ ਵੀ ਤਰੇੀਕ ੇਦਾੀ ਵਰੇਤ ਂਕਰੇਸਿਦਾਆਂ,ਂ ਤੁਹਾਨੰੰਾ�ਅੰਸ਼ਕ�ਅਰੇ�ੀ�ਲਈਂ�ਅਪੰਲਾਈਂ�ਕਰੇਨਾ�ਜਂ��ਬੇਸਿਮੇਟੀ�ਕਰੇਨਾ�ਦਾੀ�ਇਜਾ�ਤ�ਸਿਦੰਾਦਾਾ�ਹੈ।ਤੁਹਾਨੰੰਾ�ਅੰਸ਼ਕ�ਅਰੇ�ੀ�ਲਈਂ�ਅਪੰਲਾਈਂ�ਕਰੇਨਾ�ਜਂ��ਬੇਸਿਮੇਟੀ�ਕਰੇਨਾ�ਦਾੀ�ਇਜਾ�ਤ�ਸਿਦੰਾਦਾਾ�ਹੈ।

ਤੁਹਾਡੇੀ�ਅਰੇ�ੀ��ਬੰੇਧੀ�ਅਮੇਲ�ਨੰੰਾ�ਤੇ�ੀ�ਨਾਾਲ�ਪੰੰਰੇਾ�ਕਰੇਨਾਾਤੁਹਾਡੇੀ�ਅਰੇ�ੀ��ਬੰੇਧੀ�ਅਮੇਲ�ਨੰੰਾ�ਤੇ�ੀ�ਨਾਾਲ�ਪੰੰਰੇਾ�ਕਰੇਨਾਾ ਅਤੇ ਇਹ ਅਮੇਲ WAC 182-503-0060 ਹੇਠਾਂ ਦੱਾ�ੀ ਗਈਂ �ਮੇਂ ਦਾੀ ਸਿਮੇਆਂਦਾ ਤੱਕ ਹੀ ਪੰੰਰੇਾ ਹ�ਣਾ ਚਾਹੀਦਾਾ ਹੈ।

ਤੁਹਾਨੰੰਾਤੁਹਾਨੰੰਾ 10 ਕੈਲੰਡੇਰੇ�ਸਿਦਾਨਾ�ਦਾੇਣੇ,ਕੈਲੰਡੇਰੇ�ਸਿਦਾਨਾ�ਦਾੇਣੇ, ਯੋ�ਗਤਾ ਦਾਾ ਫ਼ੈ�ਲਾ ਕਰੇਨਾ ਲਈਂ �ਾਨੰੰਾ ਇੰਨਾਾ �ਮੇਂ ਚਾਹੀਦਾਾ ਹੈ। ਜੇ ਤੁਹਾਨੰੰਾ ਹ�ਰੇ �ਮੇਂ ਚਾਹੀਦਾਾ ਹ,ੈ ਤਂ ਅ�ਂ ਤੁਹਾਨੰੰਾ ਹ�ਰੇ �ਮੇਂ ਸਿਦਾਆਂਂਗੇ।  
ਜ ੇਤੁ�ਂ �ਾਨੰੰਾ ਇਹ ਜਾਣਕਾਰੇੀ ਨਾਹਂ ਸਿਦੰਾਦਾ ੇਜਂ ਹ�ਰੇ �ਮੇਂ ਲਈਂ ਕਸਿਹੰਦਾ ੇਹ�, ਤਂ ਅ�ਂ ਤੁਹਾਡੇੀ ਸਿ�ਹਤ-�ੰਭਾਾਲ ਕਵਰੇੇਜ ਨੰੰਾ ਖ਼ਾਰੇਜ, ਬੰੇਦਾ ਜਂ ਬੇਦਾਲ �ਕਦਾੇ ਹਂ।

ਜੇ�ਤੁਹਾਨੰੰਾ�ਕ�ਈਂ�ਜਾਣਕਾਰੇੀਜੇ�ਤੁਹਾਨੰੰਾ�ਕ�ਈਂ�ਜਾਣਕਾਰੇੀ ਜਂ �ਬੇੰਤ ਹਾਸਿ�ਲ ਕਰੇਨਾ ਸਿਵੱਚ ਕ�ਈਂ ਸਿਦੱਾਕਤ ਹ� ਰੇਹੀ ਹ,ੈ ਤਂ ਅ�ਂ ਤੁਹਾਡੇੀ ਮੇਦਾਦਾ ਕਰੇਂਗ,ੇ ਤਂਜ� ਅ�ਂ ਫ਼ੈ�ਲਾ ਕਰੇ �ਕੀਏ ਸਿਕ ਤੁ�ਂ ਹੱਕਦਾਾਰੇ ਹ� ਜਂ 
ਨਾਹਂ। ਜ ੇ�ਾਨੰੰਾ ਕ�ਈਂ ਅਸਿਜਹਾ ਦਾ�ਤਾਵੇ� ਚਾਹੀਦਾਾ ਹ,ੈ ਸਿਜ� ਲਈਂ ਤੁਹਾਨੰੰਾ ਲਾਗਤ ਦਾੇਣੀ ਪੰਏਗੀ, ਤਂ ਉਹ ਦਾ�ਤਾਵੇ� ਅ�ਂ ਮੰੇਗਾਵਂਗ ੇਅਤੇ ਉ� ਖ਼ਰੇਚ ੇਦਾਾ ਭਾੁਗਤਾਨਾ ਕਰੇਂਗੇ।

ਬੇਹੁਤੇ�ਮੇਾਮੇਸਿਲਆਂਂ�ਸਿਵੱਚਬੇਹੁਤੇ�ਮੇਾਮੇਸਿਲਆਂਂ�ਸਿਵੱਚ, ਅ�ਂ�ਤੁਹਾਨੰੰਾ�ਘੱੱਟੀ�ਅ�ਂ�ਤੁਹਾਨੰੰਾ�ਘੱੱਟੀ�-ਘੱੱਟੀਘੱੱਟੀ 10 ਸਿਦਾਨਾ�ਪੰਸਿਹਲਂ�ਦੱਾ�ਂਗੇ�ਸਿਕਸਿਦਾਨਾ�ਪੰਸਿਹਲਂ�ਦੱਾ�ਂਗੇ�ਸਿਕ ਅ�ਂ ਤੁਹਾਡੇੀ ਸਿ�ਹਤ-�ੰਭਾਾਲ ਕਵਰੇੇਜ ਬੰੇਦਾ ਕਰੇ ਰੇਹ ੇਹਂ।

ਬੇਹੁਤੇ�ਮੇਾਮੇਸਿਲਆਂਂ�ਸਿਵੱਚਬੇਹੁਤੇ�ਮੇਾਮੇਸਿਲਆਂਂ�ਸਿਵੱਚ 45 ਸਿਦਾਨਾਂ�ਦਾੇ�ਅੰਦਾਰੇ�ਸਿਲਖਤੀ�ਯੋ�ਗਤਾ�ਬੇਾਰੇੇ�ਫ਼ੈ�ਲਾ�ਦਾੇਣਾ।ਸਿਦਾਨਾਂ�ਦਾੇ�ਅੰਦਾਰੇ�ਸਿਲਖਤੀ�ਯੋ�ਗਤਾ�ਬੇਾਰੇੇ�ਫ਼ੈ�ਲਾ�ਦਾੇਣਾ। ਅ�ਮੇਰੱੇਥਾੱਾ (ਅਪੰੰਗਤਾ) ਨਾਾਲ ਜੁੜ੍ਹੀ ਸਿ�ਹਤ-�ੰਭਾਾਲ ਕਵਰੇੇਜ ਦਾ ੇਕੁਝ ਮੇਾਮੇਸਿਲਆਂਂ ਸਿਵੱਚ 60 
ਸਿਦਾਨਾ ਲੱਗ �ਕਦਾੇ ਹਨਾ। ਗਰੇਭਾ-ਅਵ�ਥਾੱਾ ਦਾ ੇਮੇੈਡੇੀਕਲ ਬੇਾਰੇ ੇਅ�ਂ 15 ਸਿਦਾਨਾਂ ਦਾ ੇਅੰਦਾਰੇ ਸਿਲਖਤੀ ਫ਼ੈ�ਲਾ ਸਿਦਾਆਂਂਗੇ।

ਜੇ�ਅ�ਂ�ਤੁਹਾਡੇਾ�ਕੇ��ਆੱਂਸਿਡੇਟੀ�ਕਰੇਦਾੇ�ਹਂਜੇ�ਅ�ਂ�ਤੁਹਾਡੇਾ�ਕੇ��ਆੱਂਸਿਡੇਟੀ�ਕਰੇਦਾੇ�ਹਂ, ਤਂ ਇਹ ਹੱਕ ਤੁਹਾਨੰੰਾ ਪੰੜ੍ਹਤਾਲਕਰੇਤਾ ਨਾਾਲ ਗੱਲ ਕਰੇਨਾ ਤ ਂਮੇਨਾਹ ਾ ਕਰੇਨਾ ਦਾੀ ਇਜਾ�ਤ ਸਿਦੰਾਦਾਾ ਹੈ। ਤੁ�ਂ ਪੰੜ੍ਹਤਾਲਕਰੇਤਾ ਨੰੰਾ ਆਂਪੰਣ ੇ
ਘੱਰੇ ਸਿਵੱਚ ਆਂਉਣ ਤ ਂਮੇਨਾਹ ਾ ਕਰੇ �ਕਦਾੇ ਹ�। ਤੁ�ਂ ਪੰੜ੍ਹਤਾਲਕਰੇਤਾ ਨੰੰਾ ਸਿਕ�ੇ ਹ�ਰੇ �ਮੇਂ ‘ਤ ੇਵਾਪੰ� ਆਂਉਣ ਲਈਂ ਕਸਿਹ �ਕਦਾੇ ਹ�। ਅਸਿਜਹੀ ਸਿਕ�ੇ ਵੀ ਬੇੇਨਾਤੀ ਦਾਾ ਸਿ�ਹਤ-�ੰਭਾਾਲ 
ਕਵਰੇੇਜ ਲਈਂ ਤੁਹਾਡੇੀ ਯੋ�ਗਤਾ ‘ਤ ੇਅ�ਰੇ ਨਾਹਂ ਪੰਏਗਾ।

Washington Apple HealthWashington Apple Health�ਕਵਰੇੇਜ�ਨੰੰਾ�ਜਾਰੇੀ�ਰੱੇਖਣਾ,�ਕਵਰੇੇਜ�ਨੰੰਾ�ਜਾਰੇੀ�ਰੱੇਖਣਾ, ਸਿਜ� ਸਿਮੇਆਂਦਾ ਦਾੌਰੇਾਨਾ ਅ�ਂ ਫ਼ੈ�ਲਾ ਕਰੇਦਾ ੇਹਂ ਸਿਕ WAC 182-504-0125 ਅਨੁਾ�ਾਰੇ ਤੁ�ਂ ਸਿਕ�ੇ ਹ�ਰੇ ਪੰੋ�ਗਰੇਾਮੇ 
ਲਈਂ ਹੱਕਦਾਾਰੇ ਹ�

ਤੁਹਾਨੰੰਾ�ਇਕ�-ਸਿਜਹੀਆਂਂ�ਪੰਹੁੰ ਚ��ੇਵਾਵਂ�ਦਾੇਣੀਆਂਂਤੁਹਾਨੰੰਾ�ਇਕ�-ਸਿਜਹੀਆਂਂ�ਪੰਹੁੰ ਚ��ੇਵਾਵਂ�ਦਾੇਣੀਆਂ ਂWAC 182-503-0120 ਸਿਵੱਚ ਦੱਾ�ੇ ਗਏ ਅਨੁਾ�ਾਰੇ, ਜ ੇਤੁ�ਂ ਹੱਕਦਾਾਰੇ ਹ�।
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ਤੁਹਾਡੇੀਆਂਂਤੁਹਾਡੇੀਆਂ	ਂਸਿ�ੰਮੇੇਵਾਰੇੀਆਂਂਸਿ�ੰਮੇੇਵਾਰੇੀਆਂ	ਂ
ਤੁਹਾਨੰੰਾ:
ਲ�ੜ੍ਹ�ਅਨੁਾ�ਾਰੇ�ਤਬੇਦਾੀਲੀਆਂਂ�ਬੇਾਰੇੇ�ਦੱਾ�ਣਾ,ਲ�ੜ੍ਹ�ਅਨੁਾ�ਾਰੇ�ਤਬੇਦਾੀਲੀਆਂਂ�ਬੇਾਰੇੇ�ਦੱਾ�ਣਾ, ਤਬੇਦਾੀਲੀ ਦਾ ੇ30 ਸਿਦਾਨਾਂ ਦਾ ੇਅੰਦਾਰੇ WAC 182-504-0105 ਅਤੇ WAC 182-504-0110 ਅਨੁਾ�ਾਰੇ ਤਬੇਦਾੀਲੀ �ਰੇੰਰੇ ਕਰੇਨਾੀ 
ਚਾਹੀਦਾੀ ਹੈ। ਇਹ ਵੇਖਣ ਲਈਂ ਆਂਪੰਣਾ ਪੰੋਵਾਣਗੀ ਪੱੰਤਰੇ ਪੰੜ੍ਹਹਣਾ ਸਿਕ ਤੁਹਾਨੰੰਾ ਸਿਕਹੜ੍ਹੀਆਂ ਂਤਬੇਦਾੀਲੀਆਂ ਂਬੇਾਰੇ ੇ�ਰੇੰਰੇ ਦੱਾ�ਣਾ ਚਾਹੀਦਾਾ ਹੈ।

ਨਾਸਿਵਆਂਉਣ�ਨੰੰਾ�ਮੇੁਕੰਮੇਲ�ਕਰੇਨਾਾ,ਨਾਸਿਵਆਂਉਣ�ਨੰੰਾ�ਮੇੁਕੰਮੇਲ�ਕਰੇਨਾਾ, ਜਦਾ ਂਸਿਕਹਾ ਜਂਦਾਾ ਹੈ।

ਮੇੈਡੇੀਕਲ�ਪੰੋ�ਵਾਈਂਡੇਰੇਂ�ਨੰੰਾ�ਜਾਣਕਾਰੇੀ�ਦਾੇਣਾ,ਮੇੈਡੇੀਕਲ�ਪੰੋ�ਵਾਈਂਡੇਰੇਂ�ਨੰੰਾ�ਜਾਣਕਾਰੇੀ�ਦਾੇਣਾ, ਸਿ�ਹਤ-�ੰਭਾਾਲ �ੇਵਾਵਂ ਲਈਂ ਸਿਬੇਸਿਲੰਗ �ਾਨੰੰਾ ਕਰੇਨਾੀ ਚਾਹੀਦਾੀ ਹੈ।

Medicare�ਲਈਂ�ਅਪੰਲਾਈਂ�ਕਰੇਨਾਾ,�ਲਈਂ�ਅਪੰਲਾਈਂ�ਕਰੇਨਾਾ, ਜ ੇਤੁ�ਂ ਇ� ਲਈਂ ਹੱਕਦਾਾਰੇ ਹ�। 

HCA �ਟੀਾਫ਼�ਨਾਾਲ��ਸਿਹਯੋ�ਗ�ਕਰੇਨਾਾ,�ਟੀਾਫ਼�ਨਾਾਲ��ਸਿਹਯੋ�ਗ�ਕਰੇਨਾਾ, ਜਦਾ ਂਸਿਕਹਾ ਜਂਦਾਾ ਹੈ।

ਤੁਹਾਨੰੰਾ�ਇਹਨਾਂ�ਗੱਲਂ�ਬੇਾਰੇੇ�ਪੰਤਾ�ਹ�ਣਾ�ਚਾਹੀਦਾਾ�ਹੈਤੁਹਾਨੰੰਾ�ਇਹਨਾਂ�ਗੱਲਂ�ਬੇਾਰੇੇ�ਪੰਤਾ�ਹ�ਣਾ�ਚਾਹੀਦਾਾ�ਹੈ
Apple Health ਲਈਂ ਕਸਿਹਕ ੇਅਤੇ ਪੰੋਾਪੰਤ ਕਰੇਨਾ ਵੇਲੇ, ਤੁ�ਂ ਸਿਕ�ੇ ਵੀ ਮੇੈਡੇੀਕਲ �ਹਾਇਤਾ ਅਤੇ ਸਿ�ਹਤ-�ੰਭਾਾਲ ਲਈਂ ਸਿਕ�ੇ ਵੀ ਤੀਜੀ ਸਿਧਰੇ ਨੰੰਾ ਭਾੁਗਤਾਨਾ ਕਰੇਨਾ ਦਾ ੇ�ਾਰੇ ੇਹੱਕ 
ਵਾੱਸਿਸ਼ੰਗਟੀਨਾ �ਟੀੇਟੀ ਨੰੰਾ ਸਿਦੰਾਦਾ ੇਹ�।

• • ਏਜੰ�ੀ��ਂਝਾ�ਕਰੇ��ਕਦਾੀ�ਹੈ,ਏਜੰ�ੀ��ਂਝਾ�ਕਰੇ��ਕਦਾੀ�ਹੈ, ਬੱੇਚ ੇਦਾ ੇਪੰੋ�ਫ਼ਾਈਂਲ ਦਾ ੇਟੀੀਕਾਕਰੇਣ ਟੀੋੈਸਿਕੰਗ ਸਿ��ਟੀਮੇ ਨਾਾਲ ਤੁਹਾਡੇ ੇਬੱੇਚ ੇਦਾ ੇਟੀੀਕਾਕਰੇਣ ਦਾਾ ਇਸਿਤਹਾ�।
• • ਤੁਹਾਡੇੇ�ਵਲਂ�ਸਿਦੱਾਤੀ�ਗਈਂ�ਇਹ�ਜਾਣਕਾਰੇੀਤੁਹਾਡੇੇ�ਵਲਂ�ਸਿਦੱਾਤੀ�ਗਈਂ�ਇਹ�ਜਾਣਕਾਰੇੀ ਸਿ�ਹਤ-�ੰਭਾਾਲ ਕਵਰੇੇਜ, ਨਾਗਦਾ �ਹਾਇਤਾ, ਭਾ�ਜਨਾ �ਹਾਇਤਾ ਅਤੇ ਬੇਾਲ-�ੰਭਾਾਲ ਦਾੀਆਂ ਂਸਿਰੇਆਂਇਤਂ ਵਰੇਗ ੇਪੰੋ�ਗਰੇਾਮੇਂ 
ਲਈਂ ਯੋ�ਗਤਾ ਅਤੇ ਮੇਹੀਨੇਾਵਾਰੇ ਲਾਭਾਂ ਦਾਾ ਫ਼ੈ�ਲਾ ਕਰੇਨਾ ਲਈਂ DSHS ਨੰੰਾ ਉਪੰਲਬੇਧ ਕਰੇਾਈਂ ਜਾ �ਕਦਾੀ ਹੈ।

ਕਾਨੰੰਾਨਾ�ਅਨੁਾ�ਾਰੇ,�ਵਾੱਸਿਸ਼ੰਗਟੀਨਾ��ਟੀੇਟੀ�ਐ�ਟੀੇਟੀ�ਵ�ੰਲੀਕਾਨੰੰਾਨਾ�ਅਨੁਾ�ਾਰੇ,�ਵਾੱਸਿਸ਼ੰਗਟੀਨਾ��ਟੀੇਟੀ�ਐ�ਟੀੇਟੀ�ਵ�ੰਲੀ (RCW 41.05A.090, RCW 43.20B.080, ਅਤੇ ਚੈਪੰਟੀਰੇ 182-527 WAC) ਰੇਾਹਂਰੇਾਹਂ  ਤੁਹਾਡੇੀਤੁਹਾਡੇੀ  ਐ�ਟੀੇਟੀਐ�ਟੀੇਟੀ  ਤਂਤ ਂ ਮੇੈਡੇੀਕਲਮੇੈਡੇੀਕਲ  
�ੇਵਾਵਂ�ੇਵਾਵਂ, , ਸਿਜ�ਸਿਜ�  ਲਈਂਲਈਂ  ਉ�ਨੇਾਉ�ਨੇਾ  ਭਾੁਗਤਾਨਾਭਾੁਗਤਾਨਾ  ਕੀਤਾਕੀਤਾ  ਹੈਹ,ੈ , ਦਾੀਆਂਂਦਾੀਆਂ ਂ ਕਈਂਕਈਂ  ਲਾਗਤਂਲਾਗਤਂ  ਦਾੀਦਾੀ ਵ�ੰਲੀ ਕਰੇ �ਕਦਾੀ ਹੈ। ਤੁਹਾਡੇੀ ਮੇੌਤ ਤ ਂਬੇਾਅਦਾ, ਤੁਹਾਡੇ ੇਸਿਪੱੰਛਾ ੇਰੇਸਿਹ ਗਏ ਜੀਵਨਾ-�ਾਥਾੱੀ ਦਾੀ ਮੇੌਤ ਅਤੇ 
ਤੁਹਾਡੇ ੇਸਿਜਉਂਦਾ ੇਬੱੇਸਿਚਆਂ ਂਦਾੀ ਉਮੇਰੇ 21 �ਾਲ ਜਂ ਵੱਧ ਹ�ਣ ਤੱਕ ਐ�ਟੀੇਟੀ ਦਾੀ ਵ�ੰਲੀ ਨਾਹਂ ਕੀਤੀ ਜਂਦਾੀ। ਜ ੇਤੁਹਾਡੇੀ ਮੇੌਤ ਵੇਲੇ ਸਿਜਉਂਦਾਾ ਬੱੇਚਾ ਨੇਾਤਰੇਹੀਣ/ਅ�ਮੇਰੱੇਥਾੱ (ਅਪੰੰਗ) �ੀ, 
ਤਂ ਉ� �ਮੇ ਂਇਹ ਵ�ੰਲੀ ਨਾਹਂ ਕੀਤੀ ਜਂਦਾੀ। ਵ�ੰਲੀ ਵਾਲੀਆਂਂ ਲਾਗਤਂ ਸਿਵੱਚ ਸ਼ਾਸਿਮੇਲ ਹਨਾ:

• Washington Apple Health ਦਾੀਆਂ ਂਕੁਝ ਲੰਮੇੀ-ਸਿਮੇਆਂਦਾ ਦਾੀਆਂ ਂ�ੇਵਾਵਂ ਅਤੇ �ਹਾਇਤਾ, ਜ ੇ�ੇਵਾਵਂ ਲੈਣ ਵੇਲ਼ੇੇ ਤੁਹਾਡੇੀ ਉਮੇਰੇ 55 �ਾਲ ਜਂ ਵੱਧ ਹ;ੈ
• ਸਿ�ਰੇਫ਼ �ਟੀੇਟੀ ਦਾੀਆਂ ਂਰੇਕਮੇਂ ਵਾਲੀਆਂਂ ਕੁਝ �ੇਵਾਵਂ, ਸਿਜਹੜ੍ਹੀਆਂ ਂ�ੇਵਾਵਂ ਲੈਣ ਵੇਲੇ ਤੁਹਾਡੇੀ ਉਮੇਰੇ ਨੰੰਾ ਸਿਧਆਂਨਾ ਸਿਵੱਚ ਨਾਹਂ ਰੇਸਿਖਆਂ ਜਂਦਾਾ।

ਤੁ�ਂ WAC 182-527-2746 ਹੇਠਾਂ ਲਾਗਤ ਦਾੀ ਵ�ੰਲੀ ਦਾ ੇਅਧੀਨਾ �ੇਵਾਵਂ ਦਾੀ �ੰਚੀ ਦਾਾ ਪੰਤਾ ਲਾ �ਕਦਾੇ ਹ�। ਤੁ�ਂ WAC 182-527-2754 ਹੇਠਾਂ ਵ�ੰਲੀ ਤ ਂਬੇਾਹਰੇ ਰੱੇਖੀ ਗਈਂ 
�ੰਪੰਤੀਆਂ ਂਦਾੀ �ੰਚੀ ਦਾਾ ਪੰਤਾ ਲਾ �ਕਦਾੇ ਹ�। �ਟੀੇਟੀ 42 U.S. ਕ�ਡੇ 1396p ਦਾੀਆਂ ਂਸ਼ਰੇਤਂ ਅਨੁਾ�ਾਰੇ, ਮੇੌਤ ਤ ਂਬੇਾਅਦਾ ਵ�ੰਲੀ ਲਈਂ ਮੇੌਤ ਤ ਂਪੰਸਿਹਲਂ ਹੱਕ-ਰੇਖਾਈਂ ਵੀ ਦਾਾਇਰੇ ਕਰੇ 
�ਕਦਾੀ ਹੈ। ਕਬੇਾਇਲੀ �ਮੇੀਨਾਂ ਅਤੇ ਅਮੇਰੇੀਕੀ ਭਾਾਰੇਤੀਆਂ ਂਅਤੇ ਅਲਾ�ਕਾ ਦਾ ੇਮੇੰਲ ਸਿਨਾਵਾ�ੀਆਂਂ ਦਾੀਆਂ ਂਕੁਝ �ੰਪੰਤੀਆਂ ਂਨੰੰਾ ਵ�ੰਲੀ (WAC 182-527-2754) ਤ ਂਛਾ�ਟੀ ਸਿਦੱਾਤੀ ਜਾ 
�ਕਦਾੀ ਹੈ। �ਟੀੇਟੀ ਜਾਇਦਾਾਦਾ ਜਂ ਤੁਹਾਡੇੀ ਐ�ਟੀੇਟੀ ਨੰੰਾ ਵੇਚਕੇ ਵ�ੰਲੀ ਕਰੇ �ਕਦਾੀ ਹ,ੈ ਜਦਾ ਤੱਕ ਸਿਕ:

• �ੰਪੰਤੀ ਸਿਵੱਚ ਤੁਹਾਡੇਾ ਜੀਵਨਾ-�ਾਥਾੱੀ ਨਾਹਂ ਰੇਸਿਹੰਦਾਾ; 
• ਤੁਹਾਡੇ ੇਭਾੈਣ-ਭਾਰੇਾ �ੰਪੰਤੀ ਸਿਵੱਚ ਨਾਹਂ ਰੇਸਿਹੰਦਾ,ੇ �ਸਿਹ-ਮੇਾਲਕ ਨਾਹਂ ਹਨਾ ਅਤੇ ਕੁਝ ਸ਼ਰੇਤਂ ਪੰੰਰੇੀਆਂ ਂਨਾਹਂ ਕਰੇਦਾੇ।
• ਤੁਹਾਡੇਾ ਬੱੇਚਾ �ੰਪੰਤੀ ਸਿਵੱਚ ਨਾਹਂ ਰੇਸਿਹੰਦਾਾ ਅਤੇ ਨੇਾਤਰੇਹੀਣ/ਅ�ਮੇਰੱੇਥਾੱ (ਅਪੰਾਹਜ) ਹ;ੈ ਜਂ
• ਤੁਹਾਡੇਾ ਬੱੇਚਾ �ੰਪੰਤੀ ਸਿਵੱਚ ਨਾਹਂ ਰੇਸਿਹੰਦਾਾ ਅਤੇ 21 �ਾਲ ਤ ਂਘੱੱਟੀ ਉਮੇਰੇ ਦਾਾ ਨਾਹਂ ਹੈ।

ਤੁ�ਂ WAC 182-527-2734 ਸਿਵੱਚ ਮੇੌਤ ਤ ਂਪੰਸਿਹਲਂ ਹੱਕ-ਰੇਖਾਈਂ ਹੇਠਾਂ ਲਾਗਤ ਦਾੀ ਵ�ੰਲੀ ਨਾਾਲ �ਬੰੇਸਿਧਤ �ੇਵਾਵਂ ਦਾੀ �ੰਚੀ ਦਾਾ ਪੰਤਾ ਲਾ �ਕਦਾੇ ਹ�।
ਜ ੇਤੁ�ਂ ਪੰੋ�ਵਾਈਂਡੇਰੇਂ ਤ ਂਗ਼ੈੈਰੇ�ਰੇੰਰੇੀ ਸਿ�ਹਤ-�ੰਭਾਾਲ �ੇਵਾਵਂ ਚਾਹੁੰ ਦਾ ੇਹ�, ਤਂ ਤੁਹਾਨੰੰਾ ਇੱਕ ਸਿ�ਹਤ-�ੰਭਾਾਲ ਪੰੋ�ਵਾਈਂਡੇਰੇ, ਫੋਾਰੇਮੇੇ�ੀ ਅਤੇ ਜਂ ਹ�ਪੰਤਾਲ ਤੱਕ �ੀਮੇਤ ਕੀਤਾ 

ਜਾ �ਕਦਾਾ ਹੈ।
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3.	3.	�ਸਿਰੇਫ਼�ਢੁੁਕਵਾਂ��ਸਿਹਤ�ਪੰਲਾਨਾ�ਸਿਰੇਫ਼�ਢੁੁਕਵਾਂ��ਸਿਹਤ�ਪੰਲਾਨਾ

ਤੁਹਾਨੰੰਾ�ਇਹਨਾਂ�ਗੱਲਂ�ਬੇਾਰੇੇ�ਪੰਤਾ�ਹ�ਣਾ�ਚਾਹੀਦਾਾ�ਹੈਤੁਹਾਨੰੰਾ�ਇਹਨਾਂ�ਗੱਲਂ�ਬੇਾਰੇੇ�ਪੰਤਾ�ਹ�ਣਾ�ਚਾਹੀਦਾਾ�ਹੈ
ਜ ੇਤੁ�ਂ Washington Healthplanfinder ਰੇਾਹਂ ਢੁੁਕਵਂ ਸਿ�ਹਤ ਪੰਲਾਨਾ ਸਿਵੱਚ ਰੇਸਿਜ�ਟੀਰੇ ਹ� ਅਤੇ ਆਂਪੰਣੀ ਯੋ�ਗਤਾ ਦਾੀ ਪੰੁਸ਼ਟੀੀ ਕਰੇਨਾ ਲਈਂ ਚ�ਖੀ ਜਾਣਕਾਰੇੀ ਉਪੰਲਬੇਧ ਨਾਹਂ 
ਕਰੇਾਉਂਦਾ,ੇ ਤਂ ਯੋ�ਗਤਾ ਦਾੀਆਂ ਂਸ਼ਰੇਤਂ ਪੰੰਰੇੀਆਂ ਂਕਰੇਨਾ ਵਾ�ਤੇ ਹ�ਰੇ ਜਾਣਕਾਰੇੀ ਉਪੰਲਬੇਧ ਕਰੇਾਉਣ ਲਈਂ ਤੁਹਾਡੇ ੇਕ�ਲ 90 ਸਿਦਾਨਾ ਹ�ਣਗੇ। ਤੁਹਾਡੇ ੇਵਲਂ ਟੀੈਕ�-ਕੋੈਸਿਡੇਟੀ ਲਈਂ ਕੀਤ ੇ
ਗਏ ਸਿਕ�ੇ ਵੀ ਅਗਾਊਂ ਭਾੁਗਤਾਨਾ ਦਾਾ ਸਿਨਾਪੰਟੀਾਰੇਾ ਕੀਤਾ ਜਾਏਗਾ।

  ਜੇ�ਤੁਹਾਡੇਾ���ਸ਼ਲ�ਸਿ�ਸਿਕਓਸਿਰੇਟੀੀ�ਨੰਾਬੇਰੇਜੇ�ਤੁਹਾਡੇਾ���ਸ਼ਲ�ਸਿ�ਸਿਕਓਸਿਰੇਟੀੀ�ਨੰਾਬੇਰੇ (SSN) ਹੈਹ,ੈ ਤਂ�ਤੁਹਾਨੰੰਾ�ਇਹ�ਨੰਾਬੇਰੇ�ਆਂਪੰਣੀ�ਅਰੇ�ੀਤਂ�ਤੁਹਾਨੰੰਾ�ਇਹ�ਨੰਾਬੇਰੇ�ਆਂਪੰਣੀ�ਅਰੇ�ੀ ‘ਤੇ��ਰੇੰਰੇ�ਭਾਰੇਨਾਾ�ਚਾਹੀਦਾਾ�ਹੈ।ਤੇ��ਰੇੰਰੇ�ਭਾਰੇਨਾਾ�ਚਾਹੀਦਾਾ�ਹੈ। ਜ ੇਤੁਹਾਡੇਾ ��ਸ਼ਲ ਸਿ�ਸਿਕਓਸਿਰੇਟੀੀ ਨੰਾਬੇਰੇ 
(SSN) ਨਾਹਂ ਹ,ੈ ਤਂ ਤੁ�ਂ ਅਜ ੇਵੀ Washington Healthplanfinder‘ਤ ੇਸਿ�ਹਤ ਬੇੀਮੇਾ ਖ਼ਰੇੀਦਾ �ਕਦਾੇ ਹ�। ਇ� ਜਾਣਕਾਰੇੀ ਦਾੀ ਵਰੇਤ ਂਅ�ਂ ਤੁਹਾਡੇੀ ਪੰਛਾਾਣ, 
ਨਾਾਗਸਿਰੇਕਤਾ, ਇਮੇੀਗੋੇਸ਼ਨਾ-�ਸਿਥਾੱਤੀ, ਜਨਾਮੇ-ਤਾਰੇੀਖ਼ ਅਤੇ ਸਿ�ਹਤ �ੰਭਾਾਲ ਦਾੀ ਸਿਕ�ੇ ਹ�ਰੇ ਕਵਰੇੇਜ ਦਾੀ ਉਪੰਲਬੇਧਤਾ ਦਾੀ ਪੰੁਸ਼ਟੀੀ ਕਰੇਕ ੇਇਹ ਪੰਤਾ ਲਾਉਣ ਲਈਂ ਕਰੇਦਾ ੇਹਂ ਸਿਕ 
ਕੀ ਤੁ�ਂ ਸਿ�ਹਤ-�ੰਭਾਾਲ ਕਵਰੇੇਜ ਲਈਂ ਯੋ�ਗ ਹ� ਜਂ ਨਾਹਂ। ਅ�ਂ ਸਿਕ�ੇ ਵੀ ਇਮੇੀਗੋੇਸ਼ਨਾ ਏਜੰ�ੀ ਨਾਾਲ ਇਹ ਜਾਣਕਾਰੇੀ �ਂਝੀ ਨਾਹਂ ਕਰੇਦਾੇ। ਕੁਝ ਟੀੈਕ�-ਕੋੈਸਿਡੇਟੀਂ ਅਤੇ ਪੰੋ�ਗਰੇਾਮੇਂ 
ਲਈਂ SSN ਦਾੀ ਲ�ੜ੍ਹ ਪੰਂਦਾੀ ਹੈ।

ਜ ੇਤੁ�ਂ ਆਂਪੰਣੇ ਲਈਂ ਜਂ ਆਂਪੰਣ ੇਘੱਰੇ ਦਾ ੇਸਿਕ�ੇ ਮੇਂਬੇਰੇ ਲਈਂ ��ਸ਼ਲ ਸਿ�ਸਿਕਓਸਿਰੇਟੀੀ ਨੰਾਬੇਰੇ ਨਾਹਂ ਸਿਦੰਾਦਾ,ੇ ਤਂ �ਾਨੰੰਾ ਵਾਧ ੰਜਾਣਕਾਰੇੀ ਲਈਂ ਤੁਹਾਡੇ ੇਨਾਾਲ ਅੱਗੇ ਦਾੀ ਕਾਰੇਵਾਈਂ 
ਕਰੇਨਾੀ ਪੰ ੈ�ਕਦਾੀ ਹੈ।

ਜੇ�ਤੁ�ਂ�ਜੇ�ਤੁ�ਂ�Washington HealthplanfinderWashington Healthplanfinder�ਰੇਾਹਂ�ਢੁੁਕਵਂ�ਸਿ�ਹਤ�ਪੰਲਾਨਾ�ਸਿਵੱਚ�ਰੇਸਿਜ�ਟੀਰੇ�ਹ��ਅਤੇ�ਤੁਹਾਡੇੀ�ਆਂਮੇਦਾਨਾ�ਸਿਵੱਚ�ਤਬੇਦਾੀਲੀ�ਹ�ਈਂ�ਹੈ�ਰੇਾਹਂ�ਢੁੁਕਵਂ�ਸਿ�ਹਤ�ਪੰਲਾਨਾ�ਸਿਵੱਚ�ਰੇਸਿਜ�ਟੀਰੇ�ਹ��ਅਤੇ�ਤੁਹਾਡੇੀ�ਆਂਮੇਦਾਨਾ�ਸਿਵੱਚ�ਤਬੇਦਾੀਲੀ�ਹ�ਈਂ�ਹ,ੈ ਤਂਤਂ ਸਿਜੰਨਾੀ ਛਾੇਤੀ ਹ� 
�ਕੇ, ਤੁ�ਂ �ਾਨੰੰਾ ਦੱਾ�ਣਾ ਚਾਹੀਦਾਾ ਹੈ। ਆਂਮੇਦਾਨਾ ਸਿਵੱਚ ਤਬੇਦਾੀਲੀ ਨਾਾਲ ਟੀੈਕ�-ਕੋੈਸਿਡੇਟੀਂ ਜਂ ਲਾਗਤ �ਂਝੀ ਕਰੇਨਾ ਨਾਾਲ ਜੁੜ੍ਹੀਆਂ ਂਕਟੀੌਤੀਆਂ ਂਸਿਵੱਚ ਤਬੇਦਾੀਲੀ ਹ� �ਕਦਾੀ ਹ,ੈ 
ਸਿਜਹਨਾਂ ਲਈਂ ਤੁ�ਂ ਹੱਕਦਾਾਰੇ ਹ�। ਆਂਮੇਦਾਨਾ ਸਿਵੱਚ ਤਬੇਦਾੀਲੀ ਤ ਂਬੇਾਅਦਾ ਤੁ�ਂ ਘੱੱਟੀ ਲਾਗਤ ਵਾਲੇ ਪੰਲਾਨਾ ਲਈਂ ਹੱਕਦਾਾਰੇ ਹ� �ਕਦਾੇ ਹ� ਜਂ ਜ ੇਤੁਹਾਡੇੀ ਆਂਮੇਦਾਨਾ ਸਿਵੱਚ ਵਾਧਾ 
ਹੁੰ ਦਾਾ ਹ ੈਅਤੇ ਤੁ�ਂ ਇਹਨਾਂ ਤਬੇਦਾੀਲੀਆਂ ਂਬੇਾਰੇ ੇਨਾਹਂ ਦੱਾ�ਦਾੇ, ਤਂ ਸਿਮੇਲੇ ਹ�ਏ ਟੀੈਕ�-ਕੋੈਸਿਡੇਟੀ ਦਾਾ ਇੱਕ ਸਿਹੱ�ਾ ਤੁਹਾਨੰੰਾ ਵਾਪੰ� ਕਰੇਨਾਾ ਪੰ ੈ�ਕਦਾਾ ਹੈ।  

ਤੁ�ਂ ਆਂਪੰਣ ੇWashington Healthplanfinder ਅਕਾਉਂਟੀ ਸਿਵੱਚ ਲਾੱਸਿਗਨਾ ਕਰੇਕ ੇਅਤੇ “ਤਬੇਦਾੀਲੀ ਦਾੀ ਸਿਰੇਪੰ�ਰੇਟੀ” ਦਾੀ ਚ�ਣ ਕਰੇਕ ੇਆਂਮੇਦਾਨਾ ਸਿਵੱਚ ਤਬੇਦਾੀਲੀ ਬੇਾਰੇ ੇਦੱਾ� 
�ਕਦਾੇ ਹ�। ਮੇਦਾਦਾ ਲਈਂ ਜਂ ਫੋ�ਨਾ ਰੇਾਹਂ �ਾਨੰੰਾ ਦੱਾ�ਣ ਲਈਂ 1-855-923-4633 'ਤ ੇ�ਾਡੇੇ ਗਾਹਕ �ਹਾਇਤਾ ਕਂਦਾਰੇ ਨੰੰਾ ਕਾੱਲ ਕਰੇ�। 

ਟੀੈਕ�ਟੀੈਕ�-ਕੋੈਸਿਡੇਟੀਂ�ਦਾਾ�ਸਿਮੇਲਾਨਾ�ਕਰੇਨਾਾ��ਰੇੰਰੇੀ�ਹੈਕੋੈਸਿਡੇਟੀਂ�ਦਾਾ�ਸਿਮੇਲਾਨਾ�ਕਰੇਨਾਾ��ਰੇੰਰੇੀ�ਹ:ੈ ਤੁਹਾਨੰੰਾ ਸਿਮੇਲੇ ਹ�ਏ ਟੀੈਕ�-ਕੋੈਸਿਡੇਟੀਂ ਦਾੀ ਸਿਰੇਪੰ�ਰੇਟੀ IRS ਨੰੰਾ ਦਾੇਣੀ ਪੰਏਗੀ। ਇੰਜ ਤੁ�ਂ �ਲਾਨਾਾ IRS ਟੀੈਕ� ਸਿਰੇਟੀਰੇਨਾ ਦਾਾਇਰੇ ਕਰੇਕ ੇ
ਅਤੇ ਢੁੁਕਵਂ IRS ਫ਼ਾਰੇਮੇ ਸ਼ਾਸਿਮੇਲ ਕਰੇਕ ੇਕਰੇ �ਕਦਾੇ ਹ�। ਟੀੈਕ�-ਕੋੈਸਿਡੇਟੀਂ ਬੇਾਰੇ ੇIRS ਨੰੰਾ ਜਾਣਕਾਰੇੀ ਨਾਾ ਦਾੇਣ ਬੇਦਾਲੇ ਤੁ�ਂ ਭਾਸਿਵੱਖ ਸਿਵੱਚ ਟੀੈਕ�-ਕੋੈਸਿਡੇਟੀ ਹਾਸਿ�ਲ ਨਾਹਂ ਕਰੇ 
�ਕ�ਗੇ।  ਹ�ਰੇ ਜਾਣਕਾਰੇੀ ਲਈਂ IRS ਫ਼ਾਰੇਮੇ 1095 ਅਤੇ 8962 ਸਿਵੱਚ ਸਿਦੱਾਤੀਆਂ ਂਗਈਂਆਂ ਂਸਿਹਦਾਾਇਤਂ ਪੰੜ੍ਹਹ�। 

ਦਾਰੇ�ਾਈਂਆਂਂ�ਗਈਂਆਂਂ�ਸਿ�ਹਤ�ਬੇੀਮੇੇ�ਦਾੀਆਂਂ�ਲਾਗਤਂ�ਬੇਦਾਲ��ਕਦਾੀਆਂਂ�ਹਨਾਦਾਰੇ�ਾਈਂਆਂਂ�ਗਈਂਆਂਂ�ਸਿ�ਹਤ�ਬੇੀਮੇੇ�ਦਾੀਆਂਂ�ਲਾਗਤਂ�ਬੇਦਾਲ��ਕਦਾੀਆਂਂ�ਹਨਾ: ਸਿ�ਹਤ ਬੇੀਮੇਾ ਕੰਪੰਨਾੀ ਦਾੀਆਂ ਂਅੰਡੇਰੇਰੇਾਈਂਸਿਟੰੀਗ ਪੰੋੈਕਸਿਟੀ�ਂ ਅਤੇ ਸਿਕ�ੇ ਵੀ ਉਪੰਲਬੇਧ ਸਿਵਕਲਪੰਂ 
ਬੇਾਰੇ ੇਤੁਹਾਡੇੀ ਚ�ਣ ਦਾ ੇਅਧਾਰੇ ‘ਤ ੇਲਾਗਤਂ ਬੇਦਾਲ �ਕਦਾੀਆਂਂ ਹਨਾ।

ਦਾਰੇ�ਾਈਂਆਂਂ�ਗਈਂਆਂਂ�ਦਾਰੇਂ�ਸਿ�ਰੇਫ਼�ਤੁਹਾਡੇੇ�ਵਲਂ�ਬੇੇਨਾਤੀ�ਕੀਤੀ�ਗਈਂ�ਪੰੋਭਾਾਵੀ�ਤਾਰੇੀਖ਼�ਲਈਂ�ਹੈ।ਦਾਰੇ�ਾਈਂਆਂਂ�ਗਈਂਆਂਂ�ਦਾਰੇਂ�ਸਿ�ਰੇਫ਼�ਤੁਹਾਡੇੇ�ਵਲਂ�ਬੇੇਨਾਤੀ�ਕੀਤੀ�ਗਈਂ�ਪੰੋਭਾਾਵੀ�ਤਾਰੇੀਖ਼�ਲਈਂ�ਹੈ। ਤੁਹਾਡੇੀ ਪੰੋੀਮੇੀਅਮੇ ਦਾਰੇ ਤੁਹਾਡੇ ੇਪੰਸਿਰੇਵਾਰੇ ਦਾ ੇਲ�ਕਂ ਦਾੀ ਉਮੇਰੇ ‘ਤ ੇਸਿਨਾਰੇਭਾਰੇ 
ਕਰੇਦਾੀ ਹੈ। ਜੇ ਤੁਹਾਡੇ ੇਪੰਸਿਰੇਵਾਰੇ ਦਾ ੇਸਿਕ�ੇ ਮੇਂਬੇਰੇ ਦਾਾ ਜਨਾਮੇ ਸਿਦਾਨਾ ਪੰਲਾਨਾ ਦਾਾ ਜਾਇ�ਾ ਲੈਣ ਅਤੇ ਪੰਲਾਨਾ ਸ਼ੁਰੇ ੰਹ�ਣ (ਪੰੋਭਾਾਵੀ ਤਾਰੇੀਖ਼) ਸਿਵਚਕਾਰੇ ਆਂਉਂਦਾਾ ਹ,ੈ ਤਂ ਤੁਹਾਡੇ ੇ
ਪੰੋੀਮੇੀਅਮੇ ਦਾੀ ਲਾਗਤ ਵਧ �ਕਦਾੀ ਹੈ। ਤੁਹਾਡੇ ੇਵਲਂ ਚੁਣੀ ਗਈਂ ਬੇੀਮੇਾ ਕੰਪੰਨਾੀ �ਮੇਂ ਦਾੀ ਸਿਕ�ੇ ਵੀ ਸਿਮੇਆਂਦਾ ਲਈਂ ਆਂਪੰਣੀਆਂ ਂਦਾਰੇਂ ਦਾੀ ਗਾਰੰੇਟੀੀ ਨਾਹਂ ਦਾ ੇ�ਕਦਾੀ। ਜਦਾ ਤੱਕ 
ਤੁਹਾਡੇੀ ਬੇੀਮੇਾ ਕੰਪੰਨਾੀ ਭਾੁਗਤਾਨਾ ਸਿਮੇਲਣ ਦਾੀ ਪੰੁਸ਼ਟੀੀ ਨਾਹਂ ਕਰੇਦਾੀ, ਉ� �ਮੇਂ ਤੱਕ ਤੁਹਾਡੇੀ ਕਵਰੇੇਜ ਸ਼ੁਰੇ ੰਨਾਹਂ ਹ�ਏਗੀ।

ਤੁ�ਂ�ਵਾੱਸਿਸ਼ੰਗਟੀਨਾ��ਟੀੇਟੀ�ਦਾੇ�ਰੇ��ਗਾਰੇ��ੁਰੱੇਸਿਖਆਂ�ਸਿਵਭਾਾਗ�ਵਲਂ�ਤੁਹਾਡੇੀ�ਉਜਰੇਤ�ਅਤੇ�ਰੇ��ਗਾਰੇ�ਨਾਾਲ�ਜੁੜ੍ਹੇ�ਅੰਕਸਿੜ੍ਹਆਂਂ�ਨੰੰਾਤੁ�ਂ�ਵਾੱਸਿਸ਼ੰਗਟੀਨਾ��ਟੀੇਟੀ�ਦਾੇ�ਰੇ��ਗਾਰੇ��ੁਰੱੇਸਿਖਆਂ�ਸਿਵਭਾਾਗ�ਵਲਂ�ਤੁਹਾਡੇੀ�ਉਜਰੇਤ�ਅਤੇ�ਰੇ��ਗਾਰੇ�ਨਾਾਲ�ਜੁੜ੍ਹੇ�ਅੰਕਸਿੜ੍ਹਆਂਂ�ਨੰੰਾ HBE ਲਈਂ�ਜਾਰੇੀ�ਕਰੇਨਾ�ਦਾੀ��ਸਿਹਮੇਤੀ�ਸਿਦੰਾਦਾੇ�ਲਈਂ�ਜਾਰੇੀ�ਕਰੇਨਾ�ਦਾੀ��ਸਿਹਮੇਤੀ�ਸਿਦੰਾਦਾੇ�
ਹ�।ਹ�। ਤੁ�ਂ ਮੰੇਨਾਦਾ ੇਹ� ਸਿਕ ਇਹ �ਸਿਹਮੇਤੀ ਦਾੇਣ ਨਾਾਲ Washington Healthplanfinder ਸਿਵੱਚ ਅਰੇ�ੀ ਦਾੇਣ ਅਤੇ ਸਿਫੋਰੇ ਤ ਂਫ਼ੈ�ਲਾ ਕਰੇਨਾ ਦਾਾ ਅਮੇਲ �ਰੇਲ ਬੇਣਾਉਣ ਸਿਵੱਚ 
ਮੇਦਾਦਾ ਸਿਮੇਲੇਗੀ। ਤੁਹਾਡੇੀ ਸਿਨਾਜੀ ਜਾਣਕਾਰੇੀ ਦਾੀ �ਾਡੇੀ ਰੇਾ�ਦਾਾਰੇੀ �ਬੰੇਧੀ ਪੰਾੱਸਿਲ�ੀ ਸਿਵੱਚ ਦੱਾ�ੇ ਗਏ ਅਨੁਾ�ਾਰੇ �ੁਰੱੇਸਿਖਆਂ ਕੀਤੀ ਜਾਏਗੀ। wahealthplanfinder.org/
us/en/privacy-policy.html 'ਤ ੇHBE ਦਾੀ ਰੇਾ�ਦਾਾਰੇੀ �ਬੰੇਧੀ ਪੰਾੱਸਿਲ�ੀ ਵੇਖ�। 

4.	4.	ਸ਼ਸਿਕਾਇਤ�ਦਾਾਇਰੇ�ਕਰੇਨਾਾਸ਼ਸਿਕਾਇਤ�ਦਾਾਇਰੇ�ਕਰੇਨਾਾ

ਫ਼ੈਡੇਰੇਲ ਕਾਨੰੰਾਨਾ ਅਤੇ ਅਮੇਰੇੀਕਾ ਦਾ ੇਸਿ�ਹਤ ਅਤੇ ਮੇਨੱੁਾਖੀ �ੇਵਾਵਂ ਬੇਾਰੇ ੇਸਿਵਭਾਾਗ (HHS) ਦਾੀ ਪੰਾੱਸਿਲ�ੀ ਅਨੁਾ�ਾਰੇ, ਇ� �ੰ�ਥਾੱਾ ਨੰੰਾ ਬੰੇ�, ਰੰੇਗ, ਰੇਾਸ਼ਟੀਰੇੀ ਮੇੰਲ, �ੈਕ�, ਉਮੇਰੇ ਜਂ 
ਅ�ਮੇਰੱੇਥਾੱਾ (ਅਪੰੰਗਤਾ) ਦਾ ੇਅਧਾਰੇ ‘ਤ ੇਪੱੰਖਪੰਾਤ ਕਰੇਨਾ ਤ ਂਮੇਨਾਾਹੀ ਕੀਤੀ ਗਈਂ ਹੈ। ਪੱੰਖਪੰਾਤ ਦਾੀ ਸਿਸ਼ਤਾਇਤ ਦਾਾਇਰੇ ਕਰੇਨਾ ਲਈਂ HHS ਨਾਾਲ �ੰਪੰਰੇਕ ਕਰੇ�। 

Regional Manager,Regional Manager,
Office for Civil RightsOffice for Civil Rights
U.S. Department of Health and Human ServicesU.S. Department of Health and Human Services
2201 Sixth Ave. M/S: RX-11
Seattle, WA 98121-1831
ਫੋ�ਨਾ: 1-800-368-1019
TDD: 1-800-537-7697 
ਫ਼ੈਕ�: 206-615-2297

ਤੁ�ਂ HHS, ਸਿ�ਸਿਵਲ ਹੱਕਂ ਬੇਾਰੇ ੇਦਾਫ਼ਤਰੇ ਸਿਵੱਚ ਸਿ�ਸਿਵਲ ਹੱਕਂ ਬੇਾਰੇ ੇਵੀ ਸਿਸ਼ਕਾਇਤ ਦਾਾਇਰੇ ਕਰੇ �ਕਦਾੇ ਹ�।

http://wahealthplanfinder.org/us/en/privacy-policy.html
http://wahealthplanfinder.org/us/en/privacy-policy.html
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[English] Language assistance services, including 
interpreters and translation of printed materials, are 
available free of charge. Call 1-800-562-3022  
(TRS: 711). 

[Amharic] የቋንቋ እገዛ አገልግሎት፣ አስተርጓሚ እና የሰነዶችን 
ትርጉም ጨምሮ በነጻ ይገኛል፡፡ 1-800-562-3022 (TRS: 711) 
ይደውሉ፡፡ 

 [Arabic]  خدمات المساعدة في اللغات، بما في ذلك المترجمین الفوریین
                 وترجمة المواد المطبوعة، متوفرة مجاناً، اتصل على رقم

3022-562-800-1 )TRS: 711 .( 

[Burmese] ဘာသာျပန္ဆုိသူမ်ားႏွင့္ ထုတ္ျပန္ထားသည့္ 

စာရြက္စာတမ္းမ်ားဘာသာျပန္ျခင္းအပါအဝင္ 

ဘာသာစကားအေထာက္အကူဝန္ေဆာင္မႈမ်ားကုိ အခမ့ဲရႏုိင္ပါသည။္ 

1-800-562-3022 (TRS: 711) ကုိဖုန္းေခၚဆုိပါ။ 

[Cambodian] esvaCMnYyPasa rYmmanTaMg/ñkbkE®bpÊal'mat' nig

karbkE®bGksare◊HBumı KW/acrk◊neday≤tKit´z¬. 

ehATUrs¤BÊeTAelx 1-800-562-3022 (TRS: 711). 

[Chinese] 免费提供语言协助服务，包括口译员和印制

资料翻译。请致电 1-800-562-3022 (TRS: 711)。 

[Farsi (Persian)]   خدمات کمک زبانی، از جملھ مترجم شفاھی و
ترجمھ اسناد و مدارک (مطالب) چاپی، بصورت رایگان ارائھ خواھد شد.با  

 تماس بگیرید.  (TRS: 711) 3022-562-800-1 شماره

[French] Des services d’aide linguistique, dont des 
interprètes et la traduction des documents, sont 
disponibles gratuitement. Appelez le 1-800-562-3022 
(TRS : 711). 

[Korean] 통역 서비스와 인쇄 자료 번역을 포함한 언어 
지원 서비스를 무료로 이용하실 수 있습니다.             
1-800-562-3022 (TRS: 711)번으로 전화하십시오. 

[Laotian] kanbMrikand™anfaSa,  lvmtzgnaYEpfaSa ElA 
kanEpewk San†Ifim,  mIRv™VH™FrIodYbB˚id Æ̊a.  otHaelk 1-800-
562-3022 (TRS: 711). 

 [Pashto]  پھ انګلیسي ژبھ باندې دپوھیدلو، پھ شمول د ژباړونکي او د
چاپ شوي موادو ژباړه کولو د مرستې خدمتونھ، پرتھ لھ تادیې پھ وړیا  

 توګھ شتون لري. دې خدمت تھ لاسرسې موندلو لپاره دې شمٻرې  
تھ زنګ ووھئ (د اوریدلو یا خبرو کولو معلولیت   1-800-562-3022

  (TRS): 711)لرونکې خلکو د زنګ وھلو شمٻره

[Portuguese] Serviços de assistência linguística, 
incluindo interpretação e tradução de versões 
impressas, estão disponíveis gratuitamente. Ligue 
para 1-800-562-3022 (TRS: 711). 

[Punjabi] ਭਾਸ਼ਾ ਸਹਾਇਤਾ ਸੇਵਾਵ�—ਦੁਭਾਸ਼ੀਏ ਅਤੇ ਿਪ�ੰਟ ਕੀਤੀ ਹੋਈ 

ਸਮੱਗਰੀ ਦ ੇਅੰਨੁਵਾਦ ਸਮਤੇ—ਮੁਫ਼ਤ ਉਪਲੱਬਧ ਹਨ। 1-800-562-3022 

(TRS: 711) 'ਤੇ ਕਾਲ ਕਰੋ। 

[Russian] Языковая поддержка, в том числе услуги 
переводчиков и перевод печатных материалов, 
доступна бесплатно. Позвоните по номеру             
1-800-562-3022 (TRS: 711). 

[Somali] Adeego caawimaad luuqada ah, ay ku jirto 
turjubaano afka ah iyo turjumid lagu sameeyo 
waraaqaha la daabaco, ayaa lagu helayaa lacag 
la’aan. Wac 1-800-562-3022 (TRS: 711). 

[Spanish] Hay servicios de asistencia con idiomas, 
incluyendo intérpretes y traducción de materiales 
impresos, disponibles sin costo. Llame al 1-800-562-
3022 (TRS: 711). 

[Tagalog] Mga serbisyong tulong sa wika, kabilang 
ang mga tagapagsalin at pagsasalin ng nakalimbag 
na mga kagamitan, ay magagamit ng walang bayad. 
Tumawag sa 1-800-562-3022 (TRS: 711). 

[Tigrigna] ተርጎምትን ናይ ዝተፅሓፉ ማተርያላት ትርጉምን ሓዊሱ ናይ 
ቋንቋ ሓገዝ ግልጋሎት፤ ብዘይ ምንም ክፍሊት ይርከቡ፡፡                
ብ 1-800-562-3022 (TRS: 711) ደውል፡፡ 

[Ukrainian] Мовна підтримка, у тому числі послуги 
перекладачів та переклад друкованих матеріалів, 
доступна безкоштовно. Зателефонуйте за 
номером 1-800-562-3022 (TRS: 711). 

[Vietnamese] Các dịch vụ trợ giúp ngôn ngữ, bao gồm 
thông dịch viên và bản dịch tài liệu in, hiện có miễn 
phí. Gọi 1-800-562-3022 (TRS: 711). 


