
Molina Healthcare 
Washington Apple 
Health प्रबंधित देखभाल
नामाकित व्यक्ति िी हैैंडबुि 2024ं

MolinaHealthcare.com

https://www.MolinaHealthcare.com


गैर-भदभाव की सचना  
Molina Healthcare of Washington  

Apple Health (Medicaid)  

Molina Healthcare of Washington, Inc. (“Molina”) Federal और Washington राज्य िे नागररि अकििारो 
िा पालन िरता हैै जो स्ास्थ्य दखभाल सवाओ से संबंकित हैैं। Molina सभी सदस्ो िो स्ास्थ्य दखभाल सवाए उपलब्ध 
िराता हैै और नस्ल, रंग, राष्ीय मूल, उम्र, कदव्यागता, कलंग, लगकगि पहैचान या यौन पहैचान िे आिार पर िोई भदभाव 
नहैी िरता। Molina नस्ल, रंग, राष्ीय मूल, उम्र, कदव्यागता, कलंग, लगकगि पहैचान या यौन अकभकवन्ास िे आिार पर लोगो 
िो बकहैष्त नहैी िरता या उनि साथ अलग बताव नहैी िरता।

Molina, से्ट िे िाननो िा भी पालन िरता हैै और पंथ, कलंग, लगकगि अकभव्यक्ति या पहैचान, यौन अकभकवन्ास, 
नागररिता या आव्रजन िी क््थथकत, बच्ो वाल पररवार, ववाकहैि क््थथकत, िमता, सम्ानपवि सेवामुति किए गए पूवता सकनि या 
सैन् क््थथकत अथवा कदव्याग व्यक्ति द्ारा प्रकिकषित डॉग गाइड या सकवस एकनमल िा इस्माल िरन िे आिार पर भदभाव 
नहैी िरता।

आप हैमस बात िर सिें  इस िाय में आपिी सहैायता िे कलए, मोकलना कनः िल्क सवाए प्रदान िरती हैै:
•  कदव्याग लोगो िे कलए सहैायता और सवाए
 
 

o िुिल साइन लैंगे्ज इटरप्रटर 
o  अन् फ़ॉमट में कलक्खत सामग्ी (बड़ा कपं्रट, ऑकडयो, एके्स िरन योग्य इलक्ॉकनि फ़ॉमट, दूसरे फ़ॉमट)

•  उन लोगो िे कलए भाषा सवाए कजनिी प्राथकमि भाषा अंगे्ज़ी नहैी हैै, जैसे कि:
 
 
 

o  योग्य इटरप्रटर
o  आपिी भाषा में अनवाद िी गई कलक्खत सामग्ी
o  कबल्कल सरल भाषा में कलखी गई सामग्ी

अगर आपिो ये सवाए चाकहैए, तो Molina सदस् सवाओ से (800) 869-7165, TTY/TTD: 711 पर संपिता  िरें। अगर 
आप मानत हैैं कि Molina ये सवाए उपलब्ध िरान में नािाम रहैा हैै या उसन नस्ल, रंग, राष्ीय मूल, उम्र, कदव्यागता, कलंग, 
लगकगि पहैचान या यौन अकभकवन्ास िे आिार पर किसी और तरीि से भदभाव किया हैै, तो आप हैमार नागररि अकििार 
समन्वयि िो (866) 606-3889, या TTY: 711 पर कििायत दजता िरा सित हैैं।
आप अपनी कििायत civil.rights@molinahealthcare.com िो ईमेल भी िर सित हैैं; या किर अपनी कििायत 
(800) 816-3778 पर फै़क् िर सित हैैं। आप व्यक्तिगत रूप से या डाि, फै़क् या ईमेल िे ज़ररए अपनी कििायत 
दजता िरा सित हैैं। अगर आपिो कििायत दजता िरान में मदद चाकहैए, तो हैमार नागररि अकििार समन्वयि आपिी 
मदद िे कलए उपलब्ध हैैं।
अगर आप अपनी कििायत डाि से भेजते हैैं, तो डाि यहैा भेजें:
 
 
 

Civil Rights Coordinator
200 Oceangate
Long Beach, CA 90802

आप नागररि अकििार संबंिी कििायत इनि पास भी दजता िरा सित हैैं:
U.S. Department of Health and Human Services, ऑकफ़स फ़ॉर कसकवल राइटस इलक्ॉकनि रूप से ऑकफ़स 
फ़ॉर कसकवल राइटस िंप्लेंट पोटल िे ज़ररए। यहै https://ocrportal.hhs.gov/ocr/smartscreen/main.jsf पर 
या डाि या फ़ोन िे ज़ररए यहैा उपलब्ध हैै:

 U.S. Department of Health and Human Services
 200 Independence Avenue, SW Room 509F, HHH Building
 
 

Washington, D.C. 20201
1-800-368-1019, 800-537-7697 (TDD)

कििायत फ़ॉम http://www.hhs.gov/ocr/office/file/index.html पर उपलब्ध हैैं। Washington से्ट बीमा 
आयुति िायालय िो इलक्ॉकनि रूप से बीमा आयुति िायालय कििायत पोटल िे जररय। यहै  
https://www.insurance.wa.gov/file-complaint-or-check-your-complaint-status िे ज़ररए या 
किर 800-562-6900, 360-586-0241 (TDD) पर फ़ोन िरि उपलब्ध हैै। कििायत फ़ॉम  
https://fortress.wa.gov/oic/onlineservices/CC/pub/Login.aspx पर उपलब्ध हैैं।
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Non-Discrimination Tag Line– Section 1557 
Molina Healthcare of Washington, Inc. 

Apple Health (Medicaid) 

You have the right to get this information in a different format, such as audio, Braille, or large font due to 
special needs or in your language at no additional cost. Choice counseling is provided by HCA’s Medical 
Assistance Customer Service Center. For assistance, you may call 1-800-562-3022, TRS 711. 
Usted tiene derecho a recibir esta información en un formato distinto, como audio, braille, o letra grande, debido 
a necesidades especiales; o en su idioma sin costo adicional. 

English 

Spanish 

Chinese 

ATTENTION: If you speak English, language assistance services, free of charge, 
are available to you. Call 1-800-869-7165 (TTY: 711). 
ATENCIÓN: si habla español, tiene a su disposición servicios gratuitos de asistencia 
lingüística. Llame al 1-800-869-7165 (TTY: 711). 
!"#$%&'()*+,-&./0123456789:;<=>
1-800-869-7165 (TTY: 711) :

Vietnamese 

Korean 

CHÚ Ý: Nếu bạn nói Tiếng Việt, có các dịch vụ hỗ trợ ngôn ngữ miễn phí dành cho bạn. 
Gọi số 1-800-869-7165 (TTY :711). ABC> 
DEFG>HIJKL>MNO>PF>QR>STUG>VWX>YIJZ>[>
\]^_`> abcddbcefbgaeh>ijjkC>gaal>mnX>opq>ArKs`>

Russian 

Tagalog 

Ukrainian 

ВНИМАНИЕ: Если вы говорите на русском языке, то вам доступны бесплатные 
услуги перевода. Звоните 1-800-869-7165 (телетайп: 711). 
PAUNAWA: Kung nagsasalita ka ng Tagalog, maaari kang gumamit ng mga serbisyo 
ng tulong sa wika nang walang bayad. Tumawag sa 1-800-869-7165 (TTY: 711). 
УВАГА! Якщо ви розмовляєте українською мовою, ви можете звернутися до 
безкоштовної служби мовної підтримки. Телефонуйте за номером 
1-800-869-7165 (телетайп: 711).

Cambodian 
(Mon-Khmer) 

Japanese 注意事項：日本語を話される場合、無料の言語支援をご利用いただけます。 
1-800-869-7165（TTY: 711）まで、お電話にてご連絡ください。

Amharic ማስታወሻ: የሚናገሩት ቋንቋ ኣማርኛ ከሆነ የትርጉም እርዳታ ድርጅቶች፣ በነጻ ሊያግዝዎት ተዘጋ ተዋል፡ ወደ 
ሚከተለው ቁጥር ይደውሉ 1-800-869-7165 (መስማት ለተሳናቸው: 711). 

Cushite XIYYEEFFANNAA: Afaan dubbattu Oroomiffa, tajaajila gargaarsa afaanii, kanfaltiidhaan 
ala, ni argama. Bilbilaa 1-800-869-7165 (TTY: 711). 

Arabic مقرب لصتا .ناجملاب كل رفاوتت ةیوغللا ةدعاسملا تامدخ نإف ،ةغللا ركذا ثدحتت تنك اذإ :ةظوحلم
711). :مكبلاو مصلا فتاھ مقر( 1-800-869-7165

Punjabi 

German 

Laotian 

ਿਧਆਨ ਿਦਉ: ਜੇ ਤੁਸ. ਪੰ ਜਾਬੀ ਬੋਲਦੇ ਹ,ੋ ਤ7 ਭਾਸ਼ਾ ਿਵੱ ਚ ਸਹਾਇਤਾ ਤੁਹਾਡੇ ਲਈ ਮੁਫ਼ਤ ਉਪਲਬਧ ਹੈ। 

1-800-869-7165 (TTY: 711)'ਤੇ ਕਾਲ ਕਰੋ।
ACHTUNG: Wenn Sie Deutsch sprechen, stehen Ihnen kostenlos sprachliche 
Hilfsdienstleistungen zur Verfügung. Rufnummer: 1-800-869-7165 (TTY: 711). 
ໂປດຊາບ, ຖ້າ ່ວາ ທ່ານເົ ້ວາພາສາລາວ, ການໍບິລການ ່ຊວຍເຼືຫອ ້ດານພາສາ, ໂດຍໍ່ບເສັຽ ່ຄາ, 
ແ ່ມນີມ ້ພອມໃ ້ຫ ່ທານ. ໂທຣ 1-800-869-7165 (TTY: 711). 
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Non-Discrimination Notification 
Molina Healthcare of Washington 

Apple Health (Medicaid) 

Molina Healthcare of Washington, Inc. (“Molina”) complies with applicable Federal and Washington State civil 
rights laws that relate to health care services. Molina offers health care services to all members without regard 
to, and does not discriminate on the basis of race, color, national origin, age, disability, sex, gender identity, or 
sexual identity. Molina does not exclude people or treat them differently because of race, color, national origin, 
age, disability, sex, gender identity, or sexual orientation. 

Molina also complies with applicable state laws and does not discriminate on the basis of creed, gender, gender 
expression or identity, sexual orientation, citizenship or immigration status, families with children, marital 
status, religion, honorably discharged veteran or military status, or the use of a trained dog guide or service 
animal by a person with a disability. 

To help you talk with us, Molina provides services free of charge: 
• Aids and services to people with disabilities

o Skilled sign language interpreters
o Written material in other formats (large print, audio, accessible electronic formats, other formats)

• Language services to people whose primary language is not English, such as:
o Qualified interpreters
o Written material translated in your language
o Material that is simply written in plain language

If you need these services, contact Molina Member Services at (800) 869-7165, TTY/TTD: 711. 
If you believe that Molina has failed to provide these services or discriminated in another way on the basis of race, 
color, national origin, age, disability, sex, gender identity, or sexual orientation, you can file a grievance with our 
Civil Rights Coordinator at (866) 606-3889, or TTY, 711. 

You can also email your complaint to civil.rights@molinahealthcare.com; or fax your complaint to (800) 816-
3778. You can file a grievance in person or by mail, fax, or email. If you need help filing a grievance, our Civil 
Rights Coordinator is available to help you. 

If you send by mail, please mail your complaint to: 
Civil Rights Coordinator 
200 Oceangate 
Long Beach, CA 90802 

You can also file a civil rights complaint with: 
The U.S. Department of Health and Human Services, Office for Civil Rights electronically through the Office 
for Civil Rights Complaint Portal. This is available at https://ocrportal.hhs.gov/ocr/smartscreen/main.jsf or 
by mail or phone at: 

U.S. Department of Health and Human Services 
200 Independence Avenue, SW Room 509F, HHH Building 
Washington, D.C. 20201 
1-800-368-1019, 800-537-7697 (TDD)

Complaint forms are available at http://www.hhs.gov/ocr/office/file/index.html. The Washington State 
Office of the Insurance Commissioner electronically through the Office of the Insurance Commissioner 
Complaint portal. This is available at https://www.insurance.wa.gov/file-complaint-or-check- your-
complaint-status or by phone at 800-562-6900, 360-586-0241 (TDD). Complaint forms are available at 
https://fortress.wa.gov/oic/onlineservices/CC/pub/Login.aspx. 
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गैर-भेदभाव वाली टैग लाइन– सेक्शन 1557 Molina 
Healthcare of Washington, Inc. 

Apple Health (Medicaid) 

आपिो खास ज़रूरतों िे चलते यहै जानिारी किसी अलग फ़ॉममेट, जैसे कि ऑकडयो, बे्ल या बड़ फ़ॉन्ट में या अपनी भाषा 
में कबना किसी अकतररति खचता िे पाने िा अकििार हैै। पसंद िी िाउंसकलंग HCA िे कचकित्ा सहैायता ग्ाहैि सेवा िें द्र 
द्ारा उपलब्ध िराई जाती हैै। सहैायता िे कलए, आप 1-800-562-3022, TRS 711 पर िॉल िर सिते हैैं। 
Usted tiene derecho a recibir esta información en un formato distinto, como audio, braille, o 
letra grande, debido a necesidades especiales; o en su idioma sin costo adicional. 

अंगे्ज़ी ATTENTION: If you speak English, language assistance services, free of charge,
are available to you. Call 1-800-869-7165 (TTY: 711). 

से्कनि ATENCIÓN: si habla español, tiene a su disposición servicios gratuitos de 
asistencia lingüística. Llame al 1-800-869-7165 (TTY: 711). 

चीनी 注意 ： 如果您使用繁體中文 ， 您可以免費獲得語言援助服務。 請致電 
1-800-869-7165 (TTY: 711)  。 

कवयतनामी CHÚ Ý: Nếu bạn nói Tiếng Việt, có các dịch vụ hỗ trợ ngôn ngữ miễn phí dành cho bạn. 
Gọi số 1-800-869-7165 (TTY: 711). 

िोररयाई 주의: 한국어를 사용하시는 경우, 언어 지원 서비스를 무료로 이용하실 수 있습니다. 
1-800-869-7165 (TTY: 711) 번으로 전화해 주십시오. 

रूसी ВНИМАНИЕ: Если вы говорите на русском языке, то вам доступны бесплатные услуги   
перевода. Звоните 1-800-869-7165 (телетайп: 711). 

टैगलॉग PAUNAWA: Kung nagsasalita ka ng Tagalog, maaari kang gumamit ng mga 
serbisyo ng tulong sa wika nang walang bayad. Tumawag sa 1-800-869-7165 
(TTY: 711). 

यूके् कनयाई УВАГА! Якщо ви розмовляєте українською мовою, ви можете звернутися до безкоштовної 
служби мовної підтримки. Телефонуйте за номером 1-800-869-7165 (телетайп: 711). 

िं बोकडयाई 
(मोन-खमेर) 1-800-869-7165 (TTY: 711) 
जापानी 注意事項 ：日本語を話される場合、 無料の言語支援をご利用いただけます 。 

1-800-869-7165（TTY:  711）まで、お電話にてご連絡ください。 

अम्हााररि ማስታወሻ: የሚናገሩት ቋንቋ ኣማርኛ ከሆነ የትርጉም እርዳታ ድርጅቶች፣ በነጻ ሊያግዝዎት 
ተዘጋ ተዋል፡ ወደ ሚከተለው ቁጥር ይደውሉ 1-800-869-7165 (መስማት ለተሳናቸው: 711). 

िुिी XIYYEEFFANNAA: Afaan dubbattu Oroomiffa, tajaajila gargaarsa afaanii, 
kanfaltiidhaan ala, ni argama. Bilbilaa 1-800-869-7165 (TTY: 711). 

अरबी   Arabic 

जमतान ਧਿਆਨ ਧਿਉ: ਜੇ ਤੁਸੀੀਂ ਪੰਜਾਬੀ ਬੋਲਦੇ ਹੋ, ਤਾਂ ਭਾਸ਼ਾ ਧਿੱਚ ਸੀਹਾਇਤਾ ਤੁਹਾਡੇ ਲਈ ਮੁਫ਼ਤ ਉਪਲਬਿ ਹੈ। 
1-800-869-7165 (TTY: 711)’ਤੇ ਕਾਲ ਕਰੋ। 

पंजाबी ACHTUNG: Wenn Sie Deutsch sprechen, stehen Ihnen kostenlos sprachliche    
Hilfsdienstleistungen zur Verfügung. Rufnummer: 1-800-869-7165 (TTY: 711). 

लाओकटयन ໂປດຊາບ, ຖ້  ້ າວ່່າ ທ່່ານເວ່ ້  າພາສາລາວ່, ການບໍລິການຊ່ວ່ຍເຫືຼື  ອດ້ານພາສາ, ໂດຍບ່ເສັຽຄ່່າ, ແມ່່ນມີ່ພ້ອມ່ໃຫ້ຼືທ່່ານ. ໂທ່ຣ 
 1-800-869-7165 (TTY: 711). 

Non-Discrimination Tag Line– Section 1557
Molina Healthcare of Washington, Inc. 

Apple Health (Medicaid)

You have the right to get this information in a different format, such as audio, Braille, or large font due to 
special needs or in your language at no additional cost. Choice counseling is provided by HCA’s Medical 
Assistance Customer Service Center. For assistance, you may call 1-800-562-3022, TRS 711. 
Usted tiene derecho a recibir esta información en un formato distinto, como audio, braille, o letra grande, debido 
a necesidades especiales; o en su idioma sin costo adicional. 

English ATTENTION: If you speak English, language assistance services, free of charge, are 
available to you. Call 1-800-869-7165 (TTY: 711). 

Spanish ATENCIÓN: si habla español, tiene a su disposición servicios gratuitos de asistencia 
lingüística. Llame al 1-800-869-7165 (TTY: 711). 

Chinese 

Vietnamese 

Korean 

Russian ВНИМАНИЕ: Если вы говорите на русском языке, то вам доступны бесплатные 
услуги перевода. Звоните 1-800-869-7165 (телетайп: 711). 

Tagalog PAUNAWA: Kung nagsasalita ka ng Tagalog, maaari kang gumamit ng mga serbisyo ng 
tulong sa wika nang walang bayad. Tumawag sa 1-800-869-7165 (TTY: 711). 

Ukrainian УВАГА! Якщо ви розмовляєте українською мовою, ви можете звернутися до 
безкоштовної служби мовної підтримки. Телефонуйте за номером 
1-800-869-7165 (телетайп: 711). 

Cambodian 
(Mon-Khmer) 

Japanese 注意事項：日本語を話される場合、無料の言語支援をご利用いただけます。

1-800-869-7165（TTY: 711）まで、お電話にてご連絡ください。

Amharic ማስታወሻ: የሚናገሩት ቋንቋ ኣማርኛ ከሆነ የትርጉም እርዳታ ድርጅቶች፣ በነጻ ሊያግዝዎት ተዘጋ ተዋል፡ ወደ
ሚከተለውቁጥር ይደውሉ 1-800-869-7165 (መስማት ለተሳናቸው: 711). 

Cushite XIYYEEFFANNAA: Afaan dubbattu Oroomiffa, tajaajila gargaarsa afaanii, kanfaltiidhaan 
ala, ni argama. Bilbilaa 1-800-869-7165 (TTY: 711). 

Arabic 

Punjabi

German ACHTUNG: Wenn Sie Deutsch sprechen, stehen Ihnen kostenlos sprachliche 
Hilfsdienstleistungen zur Verfügung. Rufnummer: 1-800-869-7165 (TTY: 711). 

Laotian 
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Molina Healthcare of Washington, Inc.

Apple Health (Medicaid)

You have the right to get this information in a different format, such as audio, Braille, or large font due to 
special needs or in your language at no additional cost. Choice counseling is provided by HCA’s Medical 
Assistance Customer Service Center. For assistance, you may call 1-800-562-3022, TRS 711. 
Usted tiene derecho a recibir esta información en un formato distinto, como audio, braille, o letra grande, debido 
a necesidades especiales; o en su idioma sin costo adicional. 

English ATTENTION: If you speak English, language assistance services, free of charge, are 
available to you. Call 1-800-869-7165 (TTY: 711). 

Spanish ATENCIÓN: si habla español, tiene a su disposición servicios gratuitos de asistencia 
lingüística. Llame al 1-800-869-7165 (TTY: 711). 

Chinese 

Vietnamese 

Korean 

Russian ВНИМАНИЕ: Если вы говорите на русском языке, то вам доступны бесплатные 
услуги перевода. Звоните 1-800-869-7165 (телетайп: 711). 

Tagalog PAUNAWA: Kung nagsasalita ka ng Tagalog, maaari kang gumamit ng mga serbisyo ng 
tulong sa wika nang walang bayad. Tumawag sa 1-800-869-7165 (TTY: 711). 

Ukrainian УВАГА! Якщо ви розмовляєте українською мовою, ви можете звернутися до 
безкоштовної служби мовної підтримки. Телефонуйте за номером 
1-800-869-7165 (телетайп: 711). 

Cambodian 
(Mon-Khmer) 

Japanese 注意事項：日本語を話される場合、無料の言語支援をご利用いただけます。

1-800-869-7165（TTY: 711）まで、お電話にてご連絡ください。

Amharic ማስታወሻ: የሚናገሩት ቋንቋ ኣማርኛ ከሆነ የትርጉም እርዳታ ድርጅቶች፣ በነጻ ሊያግዝዎት ተዘጋ ተዋል፡ ወደ
ሚከተለውቁጥር ይደውሉ 1-800-869-7165 (መስማት ለተሳናቸው: 711). 

Cushite XIYYEEFFANNAA: Afaan dubbattu Oroomiffa, tajaajila gargaarsa afaanii, kanfaltiidhaan 
ala, ni argama. Bilbilaa 1-800-869-7165 (TTY: 711). 

Arabic 

Punjabi

German ACHTUNG: Wenn Sie Deutsch sprechen, stehen Ihnen kostenlos sprachliche 
Hilfsdienstleistungen zur Verfügung. Rufnummer: 1-800-869-7165 (TTY: 711). 

Laotian 
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Non-Discrimination Tag Line– Section 1557 
Molina Healthcare of Washington, Inc. 

Apple Health (Medicaid) 

You have the right to get this information in a different format, such as audio, Braille, or large font due to 
special needs or in your language at no additional cost. Choice counseling is provided by HCA’s Medical 
Assistance Customer Service Center. For assistance, you may call 1-800-562-3022, TRS 711. 
Usted tiene derecho a recibir esta información en un formato distinto, como audio, braille, o letra grande, debido 
a necesidades especiales; o en su idioma sin costo adicional. 

English ATTENTION: If you speak English, language assistance services, free of charge, are 
available to you. Call 1-800-869-7165 (TTY: 711). 

Spanish ATENCIÓN: si habla español, tiene a su disposición servicios gratuitos de asistencia 
lingüística. Llame al 1-800-869-7165 (TTY: 711). 

Chinese !"#$%&'()*+,-&./0123456789:;<=>
1-800-869-7165 (TTY: 711) : 

Vietnamese CHÚ Ý: Nếu bạn nói Tiếng Việt, có các dịch vụ hỗ trợ ngôn ngữ miễn phí dành cho bạn. 
Gọi số 1-800-869-7165 (TTY: 711). 

Korean ?@A>BCDE>FGHIJ>KLM>ND>OP>QRSE>TUV>WGHX>Y>
Z[\]^> _`abb`acd`e_cf>ghhiA>e__j>klV>mno>?pIq^>

Russian ВНИМАНИЕ: Если вы говорите на русском языке, то вам доступны бесплатные 
услуги перевода. Звоните 1-800-869-7165 (телетайп: 711). 

Tagalog PAUNAWA: Kung nagsasalita ka ng Tagalog, maaari kang gumamit ng mga serbisyo ng 
tulong sa wika nang walang bayad. Tumawag sa 1-800-869-7165 (TTY: 711). 

Ukrainian УВАГА! Якщо ви розмовляєте українською мовою, ви можете звернутися до 
безкоштовної служби мовної підтримки. Телефонуйте за номером 
1-800-869-7165 (телетайп: 711). 

Cambodian   
(Mon-Khmer) 

Japanese 注意事項：日本語を話される場合、無料の言語支援をご利用いただけます。 
1-800-869-7165（TTY: 711）まで、お電話にてご連絡ください。 

Amharic ማስታወሻ: የሚናገሩት ቋንቋ ኣማርኛ ከሆነ የትርጉም እርዳታ ድርጅቶች፣ በነጻ ሊያግዝዎት ተዘጋ ተዋል፡ ወደ 
ሚከተለው ቁጥር ይደውሉ 1-800-869-7165 (መስማት ለተሳናቸው: 711). 

Cushite XIYYEEFFANNAA: Afaan dubbattu Oroomiffa, tajaajila gargaarsa afaanii, kanfaltiidhaan 
ala, ni argama. Bilbilaa 1-800-869-7165 (TTY: 711). 

Punjabi ਿਧਆਨ ਿਦਉ: ਜੇ ਤੁਸ. ਪੰਜਾਬੀ ਬੋਲਦੇ ਹੋ, ਤ7 ਭਾਸ਼ਾ ਿਵੱਚ ਸਹਾਇਤਾ ਤੁਹਾਡੇ ਲਈ ਮੁਫ਼ਤ ਉਪਲਬਧ ਹੈ। 

1-800-869-7165 (TTY: 711)'ਤੇ ਕਾਲ ਕਰੋ। 
German ACHTUNG: Wenn Sie Deutsch sprechen, stehen Ihnen kostenlos sprachliche 

Hilfsdienstleistungen zur Verfügung. Rufnummer: 1-800-869-7165 (TTY: 711). 
Laotian  ໂປດຊາບ, ຖ້າວ່າ ທ່ານເວົ ້ າພາສາລາວ, ການບໍ ລິ ການຊ່ວຍເຫຼື ອດ້ານພາສາ, ໂດຍບໍ່ ເສັຽຄ່າ, 

ແມ່ນມີ ພ້ອມໃຫ້ທ່ານ. ໂທຣ 1-800-869-7165 (TTY: 711). 

نك اذإ مقرب لصت ا .ناجملابكل رفاوتتةیوغللا ةدعاسمل ا تامدخ نإف،ةغل لا ركذ ا ثدحتتت: ةظوحلم
 711).: مكبلاومصلافتاھمقر(1-800-869-7165
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05  |  क्ा आपके क़ोई प्रश्न हैैं? सदस्य सेवाओ ंको (800) 869-7165 या (TTY 711) पर कॉल करें ।

आपका स्ागत है
Molina Healthcare और Washington Apple Health मेें 
आपका स्ागत है
Washington Apple Health (Medicaid) मेें नामेांकन कराने के ललए आपका धन्यवाद और आपके 
हेैल्थ प्ान, Molina Healthcare मेें आपका स्ागत हैै। आपको कवरेज उपलब्ध कराने के ललए हैमे 
Apple Health के साथ कामे करते हैैं। यहै हैैंडबुक आपके कवर लकए गए लाभो ंऔर सेवाएँ पान ेके 
तरीको ंपर ज़्ादा जानकारी उपलब्ध कराएगी।

Apple Health के ज़्ादातर क्ाइंट ने प्रबंलधत 
देखभाल के साथ नामेांकन कराया हुआ हैै। इसका 
मेतलब हैै लक Apple Health आपके हेैल्थ प्ान के 
ललए आपके कवरेज का एक मेालसक प्रीलमेयमे चुकाता 
हैै। आपके कवरेज मेें शारीररक और व्यवहैारात्मक 
स्ास्थ्य सेवाएँ जैसे लक लनवारक, प्राथलमेक, लवशेषज्ञ 
देखभाल, टेलीमेेलडलसन और दूसरी स्ास्थ्य सेवाएँ शालमेल 
हैैं। आपको प्रदाताओ ंको Molina Healthcare के 
नेटवक्क  मेें देखना चालहैए। हैमेारे नेटवक्क  से बाहैर प्राप्त 
की गई ज़्ादातर सेवाएँ तब तक कवर नहैी ंकी जाएँगी, जब तक लक इनकी पहैले से अनुमेलत न ली गई हैो।   
हैमेारे नेटवक्क  से बाहैर प्राप्त की गई देखभाल की पहैले से अनुमेलत लेने के ललए अपने प्राथलमेक देखभाल 
प्रदाता (PCP) के साथ कामे करें। अगर सेवा क्ेत्र से बाहैर आपकी कोई आपातकालीन स््थथलत बनती हैै, तो 
हैमे आपातकालीन सेवाएँ कवर करेंगगे।

अगले कुछ हैफ़ो ंमेें हैमे नए सदस्यो ंके साथ संपक्क  करेंगगे। आप कोई भी सवाल पूछ सकते हैैं और 
अपॉइंटमेेंट लेने मेें मेदद पा सकते हैैं। हैमे आपसे संपक्क  करें  इसस ेपहैले अगर आपका कोई सवाल हैै, तो 
हैमेारी फ़ोन लाइनें आपके लकसी भी सवाल के ललए खुली हैैं। हैमेें 1-800-869-7165 (TTY 711) पर, 
सोमेवार से शुक्रवार, सुबहै 7:30 बजे से शामे 6:30 बजे तक कॉल करें। 

अगर अंगे्ज़ी आपकी पसंदीदा भाषा नही ंहै या ििर आप सुन नही ंपाते हैं, सुन और देख नही ंपाते 
हैं या आपको सुनने मेें परेशानी आती हैै, तो हैमे मेदद कर सकते हैैं। हैमे चाहैते हैैं लक आप हैमेारे स्ास्थ्य 
देखभाल फ़ायदो ंको एक्ेस कर पाएँ। अगर आपको कोई भी जानकारी अंग्ेज़ी के अलावा लकसी दूसरी 
भाषा मेें चालहैए, लजसमेें साइन लैंग्ेज भी शालमेल हैै, तो हैमेें 1-800-869-7165 (TTY 711) पर कॉल 
करे। हैमे आपको भाषा संबंधी सहैायता लबना लकसी खच्क के उपलब्ध कराते हैैं। हैमे आपके ललए आपकी 
भाषा बोलने वाला प्रदाता ढँूढने मेें भी आपकी मेदद कर सकते हैैं। 
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जब आप Apple Health के कवर लकए हुए लकसी स्ास्थ्य दखभाल अपॉइटमेेंट मेें शालमेल हैोते हैैं, तो 
आप भाषा के एक्स से जुड़ी सेवाओ के ललए पात्र हैो जाते हैैं। आपक प्रदाता को आपक अपॉइटमेेंट के 
ललए एक इटरप्रेटर शेड्ल करना ज़रूरी हैै। अपॉइटमेेंट तय करते समेय, अपने स्ास्थ्य दखभाल प्रदाता 
को बताए लक आपको एक इटरप्रेटर की ज़रूरत हैै।

े ं
े ं े े ं

ं ू ं े
ँ ं

बोली जाने वाली भाषा के इटरप्रेटर आपक अपॉइटमेेंट के दौरान प्रदाता के ऑलफ़स जा सकते हैैं, फ़ोन पर 
रहै सकते हैैं या लिर वीलडयो मेें मेौजूद रहै सकते हैैं। साइन लैंग्ज इटरप्रेटर प्रदाता के ऑलफ़स जा सकते हैैं 
या लिर आपक अपॉइटमेेंट के दौरान वीलडयो कॉल पर मेौजूद रहै सकते हैैं। 

ं े ं
े ं

े ं

अगर हैमेार इटरप्रेटर सलव्कसेज़ प्रोग्ामे के बार मेें आपका कोई भी सवाल हैै, तो हैमेारी वेबसाइट 
MolinaHealthcare.com/WA पर जाए। आप hca.wa.gov/interpreter-services 
पर Health Care Authority (HCA) इटरप्रेटर सलव्कसेज़ का वेबपेज भी देख सकते हैैं या लिर 
interpretersvcs@hca.wa.gov पर HCA इटरप्रेटर सलव्कसेज़ को ईमेेल भेज सकते हैैं।

े ं े
ँ
ं

ं

अगर आपको जानकारी को समेझने मेें मेदद चालहैए या अगर आपको वहै दूसरे फ़ॉमेमेट मेें चालहैए, तो हैमेें 
कॉल करें। अगर आप लदव्यांग हैैं, देख नहैी सकते हैैं या आपको दखने मेें परशानी आती हैै, आप सुन नहैी 
पात ेहैैं या आपको सुनने मेें परशानी आती हैै या आप इस लकताब या दसरी सामेलग्यो को समेझ नहैी पा रहेै 
हैैं, तो हैमेें 1-800-869-7165 (TTY 711) पर कॉल करें। हैमे आपको ये सामेलग्या ँलकसी दूसरे फ़ॉमेमेट 
मेें या लिर ब्ल जैसी सहैायक सामेग्ी, मेफ़ मेें उपलब्ध करा सकते हैैं। हैमे आपको बता सकते हैैं लक लकसी 
प्रदाता के ऑलफ़स मेें व्ीलचेयर ले जाई जा सकती हैै या नहैी या लिर उनक पास खास कम्ूलनकशन 
लडवाइस या दूसरे खास उपकरण हैैं या नहैी। हैमे यहै भी उपलब्ध कराते हैैं:

ं े े ं
े ू ं ं

े ु
ं े े

ं

  • TTY लाइन (हैमेारा TTY फ़ोन नंबर 711 हैै)।
• बडे़ लप्रंट मेें जानकारी।
• अपॉइटमेेंट लेने या अपॉइटमेेंट के ललए पररवहैन की व्यव्थथा करने मेें मेदद।
• उन प्रदाताओ के नामे और पते लजन्ह खास दखभाल से जुड़ी ज़रूरतो मेें मेहैारत हैालसल हैै।

 
 ं ं
 ं ें े ं

https://www.molinahealthcare.com/members/wa/en-US/mem/medicaid/contact-us/multi-language-taglines.aspx
mailto:interpretersvcs@hca.wa.gov
https://www.hca.wa.gov/free-or-low-cost-health-care/i-need-medical-dental-or-vision-care/interpreter-services-clients
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मेहत्वपूर््ड संपक्ड  जानकारी

संगठन ग्ाहक
सेवा के घंटे

ग्ाहक
सेवा के फ़़ोन नंबर वेबसाइट का पता

Molina 
Healthcare

सोमेवार से शुक्रवार  
सुबहै 7:30 बजे से 
शामे 6:30 बजे तक

1-800-869-7165
TTY 711

Molinahealthcare.com/WA

Health Care 
Authority (HCA) 
Apple Health 
Customer Service

सोमेवार से शुक्रवार
सुबहै 7 बजे से शामे 5 
बजे तक

1-800-562-3022
TRS 711

hca.wa.gov/apple-health

Washington 
Healthplanfinder 

सोमेवार से शुक्रवार
सुबहै 8 बजे से शामे 
6 बजे तक

1-855-923-4633
TTY 711
1-855-627-9604

wahealthplanfinder.org

मेेरे स्ास्थ्य देखभाल प्रदाता
हैमेारा सुझाव हैै लक आप तुरंत एक्ेस के ललए अपने प्रदाताओ ंके नामे और फ़ोन नंबर ललखकर रखें।  
हैमेारी वेबसाइट MolinaProviderDirectory.com/WA पर हैमेारी प्रदाता लनदमे गलशका मेें यहै जानकारी उपलब्ध हैोगी।  

आप हैमेें कॉल भी कर सकते हैैं और हैमे मेदद करगगे।

स्ास्थ्य देखभाल प्रदाता नामे फ़़ोन नंबर

मेेरा प्राथलमेक देखभाल प्रदाता:

मेेरा आचरणगत स्ास्थ्य प्रदाता:

मेेरा दंत लचलकत्ा प्रदाता:

मेेरा लवशेषज्ञ देखभाल प्रदाता

मेेरा फ़ामेमेसी प्रदाता

इस हैैंडबुक स ेकोई भी कानूनी अलधकार या पात्रता नहैी ंबनती। आपको इस हैैंडबुक पर Apple Health के बारे मेें 
जानकारी के एकमेात्र सोस्क के तौर पर भरोसा नहैी ंकरना चालहैए। इस हैैंडबुक का मेकसद आपकी सेहैत स ेजुडे़  
फ़ायदो ंके बारे मेें जानकारी का सारांश उपलब्ध कराना हैै। आप इंटरनेट पर Health Care Authority के कानून  
और लनयमे पेज पर जाकर Apple Health प्रोग्ामे के बारे मेें ज़्ादा जानकारी यहैा ंस ेपा सकते हैैं:  
hca.wa.gov/about-hca/rulemaking.

ें

https://www.molinahealthcare.com/members/wa/en-us/Pages/home
https://www.hca.wa.gov/free-or-low-cost-health-care/i-need-medical-dental-or-vision-care
https://www.wahealthplanfinder.org/
https://www.hca.wa.gov/about-hca/rulemaking
https://molina.sapphirethreesixtyfive.com/?network_id=40&geo_location=47.844717,-122.198488&locale=en&ci=molina
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इस हैंर्बुक का इसे्मेाल करने का तरीका
यहै सेवाओ ंके ललए आपकी गाइड हैै। नीच ेदी गई टेबल मेें देखें लक सवालो ंके ललए लकससे संपक्क  करना चालहैए।

अगर इस बारे मेें आपका क़ोई भी सवाल है संपक्ड  करें…

•  अपने Apple Health प्रबंलधत देखभाल योजना को
बदलना या उसमेें से नामेांकन वापस लेना पेज 11

•  आपके प्ान मेें शालमेल नहैी ंकी गई ंApple Health
की कवर की गई ंसेवाएँ पान ेका तरीका पेज 10

• आपका ProviderOne सेवा काड्क पेज 9

HCA:
• ProviderOne क्ाइंट पोट्कल:

waproviderone.org/client

• fortress.wa.gov/hca/p1contactus/

अगर आपके अब भी सवाल हैैं या आपको ज़्ादा मेदद की 
ज़रूरत हैै, तो 1-800-562-3022 पर कॉल करें।

• अपना प्रदाता चुनना या बदलना पेज 14
• कवर की गई सेवाएँ या दवाइया ँपेज 22
• लशकायत करना पेज 48
•  आपके हेैल्थ प्ान के लकसी फै़सले के स्खलाफ़ अपील

करना लजसका असर आपके फ़ायदो ंपर पड़ता हैै
पेज 50

Molina Healthcare से 1-800-869-7165 
(TTY 711) पर या लिर ऑनलाइन  
Molinahealthcare.com/WA पर जाएँ।

• आपका लचलकत्ा देखभाल पेज 22
• लवशेषज्ञो ंको रेफ़रल पेज 14

आपका प्राथलमेक देखभाल प्रदाता। अगर आपको  
प्राथलमेक देखभाल प्रदाता चुनन ेमेें मेदद चालहैए, तो हैमेें  
1-800-869-7165 (TTY 711) पर कॉल करें  या लिर
ऑनलाइन MolinaProviderDirectory.com/WA
पर जाएँ।

आप 1-888-275-8750 (TTY 711) पर Molina 
Healthcare की 24-घंटा नस्क सलाहै लाइन पर भी 
कॉल कर सकते हैैं

• आपके खात ेमेें हैोने वाल ेबदलाव जैसे लक:
o पते मेें बदलाव,
o आय मेें बदलाव,
o वैवालहैक स््थथलत,
o गभा्कव्थथा और
o जन्म या गोद लेना।

Washington Healthplanfinder से 
1-855-WAFINDER (1-855-923-4633) पर या
लिर ऑनलाइन: wahealthplanfinder.org पर जाएँ।.

• धोखाधड़ी, बबा्कदी और दुरुपयोग की ररपोट्क कैसे करें।

Washington State Health Care Authority 

•  Washington Apple Health पात्रता संबंधी
धोखाधड़ी की ररपोट्क करना
hca. wa.gov/about-hca/other-
administrative-activities/fraud-
prevention
1-360-725-0934

• Medicaid प्रदाताओ ंको ररपोट्क करना
hottips@hca.wa.gov
1-833-794-2345

लवस्तृत जानकारी के ललए इस वेबपेज पर जाएँ:
hca.wa.gov/about-hca/other-
administrative-activities/fraud-prevention

https://www.waproviderone.org/client
https://fortress.wa.gov/hca/p1contactus/
https://www.molinahealthcare.com/members/wa/en-us/Pages/home
https://molina.sapphirethreesixtyfive.com/?ci=wa-molina&network_id=40&geo_location=47.844717,-122.198488&locale=en
https://www.wahealthplanfinder.org
https://www.hca.wa.gov/about-hca/other-administrative-activities/fraud-prevention
https://www.hca.wa.gov/about-hca/other-administrative-activities/fraud-prevention
https://www.hca.wa.gov/about-hca/other-administrative-activities/fraud-prevention
mailto:hottips@hca.wa.gov
https://hca.wa.gov/about-hca/other-administrative-activities/fraud-prevention
https://hca.wa.gov/about-hca/other-administrative-activities/fraud-prevention
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शुरुआत करना
सेवाएँ एके्स करने के िलए आपक़ो द़ो कार््ड की ज़रूरत पडे़गी, 
आपका Molina Healthcare सदस्य ID कार््ड और आपका 
ProviderOne सेवा कार््ड।
1. आपका Molina Healthcare सदस्य ID कार््ड

आपका सदस्य ID काड्क, कवरेज मेें नामेांकन करने के 30 लदनो ंके बाद आ 
जाएगा। आपकी सदस्य ID संख्ा आपका सदस्य ID काड्क हैोगा। अगर आपके 
काड्क पर दी गई जानकारी गलत हैै या वहै आपको 30 लदनो ंके अंदर नहैी ंलमेलता 
हैै, तो हैमेें तरंुत कॉल करें। अपना सदस्य ID काड्क हैमेशेा साथ रखें और देखभाल 
करते समेय इसे हैर बार लदखाएँ। लकसी प्रदाता के पास जान ेया पचची ललखवान े
के ललए आपको अपना काड्क आन ेतक इंतज़ार करन ेकी ज़रूरत नहैी ंहैै। अगर 
आपका काड्क आन ेस ेपहैले आपको देखभाल की ज़रूरत हैो, तो हैमेसे फ़ोन पर 
1-800-869-7165 (TTY 711) पर या संपक्क  करें  या लिर हैमेसे ईमेेल के ज़ररए
MHWMemberServicesWeb@MolinaHealthcare.com पर संपक्क  करें।
पात्रता की जाँच करन ेके ललए आपके प्रदाता भी हैमेसे संपक्क  कर सकत ेहैैं।

MyMolina.com

RxBIN: 1234567  
RxPCN: ADV       
RxGRP: Rx0567

Member: John Doe         
Identification #: 123456789        
Date of Birth: 01/01/2008          
Client ID: 0000001

Program: IMC-PREM 
PCP Name: Mary Jones
PCP Phone: (855)123-4567          
PCP Location: Local Clinic 5         
PCP Eff: 01/01/2023
Auth: (800) 100-0000

Member Services: (800) 869-7165 
Teladoc: (800) 835-2362 or 
Teladoc.com/MolinaWA

2. आपका ProviderOne सेवा कार््ड
आपक़ो मेेल र्ाक मेें एक ProviderOne सेवा कार््ड भी िमेलेगा। आपके Apple Health कवरेज के ललए योग्य पाए
जाने के बाद 10 लदनो ंके अंदर आपका ProviderOne सेवा काड्क आपको डाक से भेज लदया जाएगा। यहै एक प्ास्टिक 
का ID काड्क हैोता हैै जो दूसरे लकसी भी हेैल्थ इंश्ोरेंस ID काड्क जैसा लदखता हैै। इस काड्क को अपने पास रखें और अपनी 
जानकारी की सुरक्ा करें।

आपके सेवा काड्क मेें शालमेल हैो ंगगे:

• ProviderOne ID नंबर
• जारी करने की तारीख
• ProviderOne की वेबसाइट
• ग्ाहैक सेवा की जानकारी

आपके सेवा काड्क मेें शालमेल नहैी ंहैो ंगगे:

• आव्रजन की स््थथलत

अगर आपको पहैले एक काड्क लमेल चुका हैै, तो HCA आपको नया काड्क नहैी ंभेजेगा। ज़रूरत पड़ने पर, आप नए काड्क का 
अनुरोध कर सकते हैैं। हैर व्यस्ति का अपना खुद का ProviderOne क्ाइंट नंबर हैोता हैै। अपने डॉक्टर से अपॉइंटमेेंट के
ललए इस काड्क को अपने साथ ले जाएँ। प्रदाता इस काड्क का इस्ेमेाल यहै पक्ा करने के ललए इस्ेमेाल करेंगगे लक आपकी 
सेवाएँ कवर की जाती हैैं या नहैी।ं 

mailto:MHWMemberServicesWeb@MolinaHealthcare.com
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ProviderOne सेवा कार् का इस्मेाल करना
आप WAPlanfinder मेोबाइल ऐप के ज़ररए अपने ProviderOne सेवा काड की एक लडलजटल कॉपी देख सकते हैैं। ऐप 
के बार मेें wahbexchange.org/mobile/ पर ज़्ादा जानें। जब आपक पास एक लडलजटल कॉपी हैमेेशा हैोगी, तो आपको 
ररप्समेेंट ऑड्कर करने की ज़रूरत नहैी पड़गी!

आपका ProviderOne क्ाइट नंबर आपक काड के पीछ ललखा हुआ हैै। यहै नौ अंको का हैोगा और “WA” पर खत्म 
हैोगा। अपना कवरज शुरू हैोने की पुलटि करें  या waproviderone.org/client पर ProviderOne क्ाइट पोटल के 
ज़ररए अपना हेैल्थ प्ान बदलें।

स्ास्थ्य देखभाल प्रदाता भी ProviderOne का इसे्मेाल करके यहै देखते हैैं लक आप Apple Health मेें नामेालंकत हैैं या नहैी।ं

अगर आपक़ो नया ProviderOne सेवा कार् चािहए
अगर आपक़ो अपना कार् नही िमेला है, जानकारी गलत है या आपका कार् ख़ो गया है, त़ो आप नए 
ProviderOne सेवा कार् का अनऱोध कर सकत हैं। आप ररप्समेट का अनऱोध कई तरीक़ो से कर सकत हैं:

• ProviderOne की क्ाइट पोटल वेबसाइट पर जाए: waproviderone.org/client 
• 1-800-562-3022 पर टोल-फ़्ी IVR को कॉल करें , लदए गए संकतो का पालन करे।
• बदलाव के ललए ऑनलाइन अनुरोध करें : fortress.wa.gov/hca/p1contactus/ 

o “क्ाइट” चुनें।
o “सेवा काड” चुनने के ललए लवषय चुन डॉपडाउन का इसे्मेाल करें।

नए काड का कोई शुल्क नहैी लगता हैै। डाक से नया काड लमेलन ेमेें सात से 10 लदन का समेय लगता हैै। 

िकसी प्रबिधत दखभाल य़ोजना के िबना कवर की गई Apple 
Health सवाए (िजन्ह सेवा के बदल शुल्क भी कहा जाता है)
HCA कुछ फ़ायदो और सेवाओ का सीध ेभुगतान करता हैै, भले हैी आपने कोई हेैल्थ प्ान ललया हैो।  
इन फ़ायदो मेें शालमेल हैैं:

• लकसी डेंटल प्रोफ़शनल से डेंटल सेवाए,  

• बच्ो के ललए नज़र के चश् (20 साल या इसस ेकमे उम्र के), 

• दीघ्ककाललक दखभाल सेवाए और सहैायता1

1 Apple Health Expansion के तहैत दीघा्कवलध सेवाए और सहैायता कवर नहैी की जाती।

, 

•  फ़टि्क टेिप्स मेैटलन्कटी सपोट सलव्कसेस (MSS), फ़टि्क टेिप्स इन्फ़ट केस मेैनेजमेेंट (ICM), बच्ो के जन्म संबंधी लशक्ा, 
Substance Using Pregnant People (SUPP) प्रोग्ामे, जन्म से पहैले आनुवंलशक परामेश्क, गभा्कव्थथा की 
समेास्प्त और

• लवकासात्मक लवकलांगता वाल ेलोगो के ललए सेवाए।
इन फ़ायदो को पान ेके ललए आपको लसफ़ अपने ProviderOne सेवा काड की ज़रूरत पड़गी। आपक PCP या Molina 
Healthcare इन सेवाओ को एक्स करने और आपकी दखभाल मेें समेन्वयन करने मेें आपकी मेदद करगगे। कवर लकए 
गए फ़ायदो पर ज़्ादा जानकारी के ललए पेज 22 दखें। अगर आप लकसी फ़ायद या यहैां सूची मेें दी गई सेवा के बार मेें सवाल 
पूछना चाहैते हैैं, तो हैमेें कॉल करें।
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11  |  क्ा आपके क़ोई प्रश्न हैं? सदस्य सेवाओ ंको (800) 869-7165 या (TTY 711) पर कॉल करें।

हेल्थ प्ान बदलना
आपको लकसी भी समेय अपना हेैल्थ प्ान बदलने का अलधकार हैै। आपके द्ारा बदलाव करने के बाद, अगले हैी मेहैीने 
आपका प्ान बदल सकता हैै। अपने नए प्ान के नेटवक्क  मेें प्रदाताओ ंको दखनेे  से पहैले यहै पक्ा करें  लक आपका प्ान 
बदल गया हैै।  

अपना प्ान बदलने के कई तरीक हैैं।े

• Washington Healthplanfinder की वेबसाइट पर अपना प्ान बदल: wahealthplanfinder.org
• ProviderOne के क्ाइट पोटल पर जाए: waproviderone.org/client
• बदलाव के ललए ऑनलाइन अनुरोध करें : fortress.wa.gov/hca/p1contactus/home/client

o लवषय “हेैल्थ प्ान मेें नामेांकन करें/बदलें” चुनें।
o HCA को कॉल करें : 1-800-562-3022 (TRS: 711)।

अगर आप हेैल्थ प्ान बदलने का फ़सला लेते हैैं, तो हैमे लचलकत्ा के तौर पर ज़रूरी दखभाल मेें बदलने के ललए आपक नए 
प्ान पर कामे करगग, तालक आपको अपनी ज़रूरत की सेवाए लमेलती रहैें।  

ध्ान दें : Patient Review and Coordination प्रोग्ामे मेें नामेांलकत लोगो को एक साल तक उसी हेैल्थ प्ान मेें रहैना
चालहैए। अगर आप कहैी और जाते हैैं तो हैमेसे संपक करें।

अमेररकन इिर्यन और अलास्ा के मूेल िनवािसय़ो के िलए 
जानकारी 
HCA, Washington के अमेेररकी इलडयन और अलास्ा के मेूल लनवालसयो को Apple Health कवरज द्ारा प्रबंलधत 
दखभाल योजना या प्रबलंधत न की जाने वाली दखभाल योजना के Apple Health कवरज के बीच चुनने का लवकल्प देता 
हैै (लजसे सेवा के ललए शुल्क भी कहैा जाता हैै)। HCA ऐसा संघीय लनयमेो का अनुपालन करने, इलडयन स्ास्थ्य सेवा लवतरण 
प्रणाली को मेान्यता देने और यहै पक्ा करने मेें मेदद करने के ललए करता हैै लक आपक ललए सांस्लतक रूप से सबसे सहैी 
स्ास्थ्य सेवा उपलब्ध हैो। आप सवालो के ललए या अपना नामेांकन बदलने के ललए HCA से 1-800-562-3022 पर 
संपक कर सकते हैैं। आप लकसी भी समेय अपने चयन को बदल सकते हैैं, लेलकन यहै बदलाव अगले उपलब्ध मेहैीने तक 
प्रभावी नहैी हैोगा।

अगर आप अमेेररकन इलडयन या Alaska के मेूल लनवासी हैैं, तो आप लकसी इलडयन सलव्कस फ़लसललटी, टाइबल हेैल्थ केयर 
प्रोग्ामे या Seattle इलडयन हेैल्थ बोड जैसे लकसी अब्कन इलडयन हेैल्थ प्रोग्ामे (UIHP) या Spokane के नेलटव प्रोजेक्ट के 
ज़ररए स्ास्थ्य दखभाल सेवाए हैालसल कर सकते हैैं।  
इन स्क्लनक के प्रदाता जानकार हैैं और आपकी संस्लत, समेुदाय और स्ास्थ्य दखभाल की ज़रूरतो को समेझते हैैं। अगर 
आप लकसी इलडयन हेैल्थ सलव्कस (IHS) फ़लसललटी, टाइबल हेैल्थ प्रोग्ामे या UIHP के ज़ररए लकसी टाइबल अलसटिर से जुड़ हैैं 
या उनक साझेदार हैैं, तो वे फ़सला करने मेें आपकी मेदद कर सकते हैैं।

वे आपको आपकी ज़रूरत की दखभाल उपलब्ध कराएगे या लिर आपको लकसी लवशेषज्ञ के पास भेजगगे। वे यहै फ़सला करने 
मेें आपकी मेदद कर सकते हैैं लक प्रबंलधत दखभाल वाला प्ान चुनना हैै या लिर लबना प्रबंलधत दखभाल योजना वाला Apple 
Health कवरज। अगर आप अपनी स्ास्थ्य दखभाल या अपने स्ास्थ्य दखभाल कवरज के बार मेें सवाल पूछना चाहैते हैैं, तो 
आपक टाइबल या UIHP कमे्कचारी आपकी मेदद कर सकते हैैं।
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Apple Health Expansion मेें नामेािकत ल़ोग़ो के िलए जानकारी
Apple Health Expansion एक नया प्रोग्ामे हैै लजसे कुछ खास इलमेग्शन स््थथलतयो वाल े19 साल या इसस ेज़्ादा उम्र 
वाल ेलोगो को पूरी सीमेा वाला स्ास्थ्य दखभाल कवरज उपलब्ध कराने के ललए लडज़ाइन लकया गया हैै। योग्य क्ाइट मेें वे 
लोग शालमेल हैैं जो अपनी इलमेग्शन स््थथलत के आधार पर दूसरे Apple Health प्रोग्ामे के ललए योग्य नहैी हैो पाते। इस 
प्रोग्ामे के तहैत, आपका नामेांकन आपक देश मेें ऑफ़र लकए जाने वाल ेलकसी हेैल्थ प्ान मेें लकया जाता हैै। यहै हेैल्थ प्ान 
आपकी स्ास्थ्य दखभाल का प्रबंधन करता हैै और सेवाए हैालसल करने और अपनी दखभाल से समेन्वयन करने मेें मेदद के 
ललए यहैी आपका संपक लबंद हैै।

Apple Health Expansion मेें दूसरे Apple Health प्रोग्ामे मेें कवर की जाने वाली ज़्ादातर सेवाए शालमेल हैैं। अपने 
Apple Health Expansion कवरज के तहैत आपक पास मेलडकल, डेंटल, फ़ामेमेसी और व्यवहैारात्मक स्ास्थ्य सेवाओ 
का एक्स हैै।  

Apple Health Expansion के तहैत उपलब्ध कुछ सेवाओ मेें शालमेल हैैं:

• शारीररक और आचरणगत स्ास्थ्य सेवाए
• दंत लचलकत्ा सेवाए
• Apple Health के कवर लकए गए अपॉइटमेेंट तक पररवहैन
• इटरप्रेटर सेवाए
• फ़ामेमेसी (Apple Health की पसंदीदा दवा सूची मेें ओवर-द-काउटर और लप्रस््रिप्शन दवाइया ँशालमेल हैैं)
• लवज़न हैाडवेयर (21 साल से कमे उम्र के क्ाइट के ललए)

कुछ सेवाए Apple Health Expansion कवरज के तहैत उपलब्ध नही हैैं। इनमेें ये शालमेल हैैं लेलकन ये इन्ही तक सीलमेत
नहैी हैैं: 

• शुरुआती और समेय-समेय पर ्रिीलनंग, लनदान और इलाज (EPSDT)
• सहैायक सुपरलवज़न
• Private duty nursing
• लंबे समेय तक नलसिंग फ़लसललटी दखभाल
• तत्ाल दखभाल सुलवधा
• Health Home प्रोग्ामे

आगे लदए गए Apple Health प्रोग्ामे उपलब्ध हैैं, चाहै नागररकता या इलमेग्शन की स््थथलत कुछ भी हैो।

• बच्ो के ललए Apple Health
• गभ्कवती व्यस्तियो के ललए Apple Health
• गभा्कव्थथा के बाद का कवरज
• केवल पररवार लनयोजन

आपक अिधकार और िनजता
हैमेार ललए आपक स्ास्थ्य से जुड़ी जानकारी की सुरक्ा करना और उसे गोपनीय बनाए रखना कानूनन ज़रूरी हैै। हैमे फ़ायद 
उपलब्ध कराने, इलाज करने, भुगतान करने और स्ास्थ्य सेवा संबंधी ऑपरशंस करने के ललए आपकी जानकारी का इस्ेमेाल 
करते हैैं और उसे शेयर करते हैैं। आपकी इलमेग्शन स््थथलत की सुरक्ा की जाएगी और आपको लमेली दखभाल के संबंध मेें 
आपक द्ारा लशकायत दज्क करने या पूछताछ करने पर आपक स्खलाफ़ कोई कारवाई नहैी की जाएगी। लनजता के बार मेें 
ज़्ादा जानकारी इस मेन्युअल के “हमे आपकी िनजता की रक्ा करत हैं” सेक्शन के तहैत लमेल सकती हैै।
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िनजी स्ास्थ्य बीमेा का इस्मेाल करना और आपका Molina 
Healthcare कवरज
कुछ नामेांलकत व्यस्तियो का लनजी स्ास्थ्य बीमेा हैो सकता हैै। हैमे दूसरे बीमेा के साथ लमेलकर कामे करक कुछ सहै-
भुगतान, कटौलतयो और सेवाओ को कवर कर सकते हैैं लजन्ह लनजी स्ास्थ्य बीमेा कवर नहैी करते। 

पक्ा करें  लक आपक स्ास्थ्य दखभाल प्रदाता Molina Healthcare के प्रदाता नेटवक मेें मेौजूद हैैं या वे ऐसे लकसी भी 
सहै-भुगतान, कटौती या शेष रालश के ललए हैमेें लबल देने के ललए तैयार हैैं, लजसे आपका लनजी बीमेा कवर नहैी करता हैै। 
इसकी मेदद से आप अपनी जेब से हैोने वाल ेखच्क से बच जाएगे।

जब आप डॉक्टर या दूसरे लचलकत्ा प्रदाताओ के पास जाए, तो सभी काड लदखाए। इसमेें शालमेल हैै:

• लनजी स्ास्थ्य बीमेा काड,

• ProviderOne सेवा काड और
• Molina Healthcare सदस्य ID काड।

Molina Healthcare से तुरत संपक करें , अगर:

• आपका लनजी स्ास्थ्य बीमेा कवरज खत्म हैो जाता हैै,

• आपक लनजी स्ास्थ्य बीमेा कवरज मेें बदलाव हैोता हैै या
• अपने लनजी स्ास्थ्य बीमेा के साथ Apple Health का इस्ेमेाल करने के बार मेें आपका कोई भी सवाल हैै।
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स्ास्थ्य दखभाल पान का तरीका

अपना प्राथिमेक दखभाल प्रदाता (PCP) चुनने का तरीका
एक प्राथलमेक दखभाल प्रदाता (PCP) चुनना मेहैत्वपूण्क हैै। आपको अपने PCP की जानकारी अपने सदस्य ID काड पर 
लमेल सकती हैै। अगर आप कोई PCP नहैी चुनते हैैं, तो हैमे आपक ललए चुनगगे। अगर आपको पहैले से हैी PCP लदख रहैा 
हैै या आपने लकसी प्रदाता के बार मेें सुना हैै लजसे आप आज़मेाना चाहैते हैैं, तो प्रदाता का अनुरोध करें। आप लजस प्रदाता 
को दखना चाहैते हैैं अगर वहै हैमेार नेटवक मेें नहैी हैै, तो हैमे एक नया PCP ढढने मेें आपकी मेदद कर सकते हैैं। आपको 
दखभाल मेें रुकावट के लबना हेैल्थ प्ान बदलने का अलधकार हैै। यहै अलधकार HCA की दखभाल मेें बदलाव की नीलत मेें 
लदया गया हैै।

पररवार के हैर एक योग्य सदस्य का अपना खुद का PCP हैो सकता हैै या लिर आप अपने पररवार के उन सभी योग्य 
सदस्यो की दखभाल के ललए एक PCP चुन सकते हैैं, लजनक पास Apple Health का प्रबंलधत दखभाल कवरज हैै। आप 
MolinaProviderDirectory.com/WA पर या हैमेें 1-800-869-7165 (TTY 711) पर कॉल करक अपने या अपने 
पररवार के ललए लकसी भी समेय एक नया PCP चुन सकते हैैं।

अपना पहला PCP अपॉइटमेट सेट करना
आपक PCP आपकी स्ास्थ्य दखभाल से जुड़ी ज़्ादातर ज़रूरतो का ख्ाल रखगगे। आपको जो सेवाए लमेल सकती हैैं उनमेें 
शालमेल हैैं लनयलमेत चेक-अप, इम्नाइज़शन (शॉटस) और दूसरे इलाज।

लकसी PCP का रोगी बनने के ललए, उन्हें चुनते हैी तुरत एक अपॉइटमेेंट लें। इसस ेहैमेें आपकी ज़रूरत के समेय आपको 
दखभाल लदलान ेमेें मेदद लमेलेगी।

आपक शारीररक और व्यवहैारात्मक स्ास्थ्य इलतहैास के बार मेें ज़्ादा से ज़्ादा जान लेना आपक PCP के ललए मेददगार 
हैोता हैै। अपने ProviderOne सेवा काड, Molina Healthcare सदस्य ID काड और दूसरे लकसी भी बीमेा काड को 
साथ ले जाना न भूलें। अपना स्ास्थ्य इलतहैास ललखकर रखें। इनमेें से लकसी की भी सूची बना ल:

• आपकी मेलडकल या आचरणगत स्ास्थ्य लचंताए,

• आप जो दवाइया ँलेते हैैं और
• वे सवाल जो आप अपने PCP से पूछना चाहैते हैैं।

अगर आप अपॉइटमेट कैं सल करना चाहत हैं, त़ो िजतनी जल्ी ह़ो सके अपन PCP क़ो बता दें।

खास दखभाल और रफ़रल पान का तरीका
अगर आपको ऐसी दखभाल चालहैए जो आपक PCP नहैी दे सकते हैैं, तो वे आपको लकसी लवशेषज्ञ के पास भेजगगे। आपक 
PCP आपको समेझा सकते हैैं लक रफ़रल लकस तरहै कामे करते हैैं। अगर आपको लगता हैै लक लवशेषज्ञ आपकी ज़रूरतो 
को पूरा नहैी करते हैैं, तो अपने PCP से बात करें। इसकी मेदद से आप लकसी दूसरे लवशेषज्ञ से लमेल सकते हैैं।

आपको कुछ इलाज या सेवाएँ देन ेस ेपहैले, आपके PCP को हैमेसे पवू्क-अनमुेोदन या पहैल ेस ेमेजं़रीू  लेनी हैोगी। आपके PCP 
आपको बता सकत ेहैैं लक लकन सेवाओ ंके ललए पवू्क-अनमुेोदन की ज़रूरत हैै या लिर आप हैमेें कॉल करके पूछ सकत ेहैैं। 

े े

https://molina.sapphirethreesixtyfive.com/
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अगर हैमेार नेटवक मेें कोई लवशेषज्ञ नहैी हैै, तो हैमे आपको हैमेार नेटवक के बाहैर के लकसी लवशेषज्ञ से ज़रूरी दखभाल 
लदलाएगे। हैमेार नेटवक के बाहैर की लकसी भी लवलज़ट के ललए हैमेें पहैले से अनुमेलत लेने की ज़रूरत पड़ सकती हैै। इसक 
बार मेें अपने PCP से चचा्क करें।
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े

आपक PCP हैमेसे लचलकत्ा जानकारी के साथ पहैले से मेंज़री देने का अनुरोध करगग, तालक वे हैमेें बता सकें  लक आपको 
इस दखभाल की ज़रूरत क्ो हैै। हैमेार ललए अनुरोध के पाँच लदनो के अंदर आपक PCP को जवाब देना ज़रूरी हैोगा। हैमे 
आपको ज़्ादा से ज़्ादा 14 लदनो मेें अंदर हैमेार फ़सले के बार मेें बता दगगे।

े ू ें े
े ं े ं े

ं े ै े ें

अगर हैमे इस अनुरोध को नामेंज़र करते हैैं और आप हैमेार फ़सले से असहैमेत हैैं, तो आपको अपील करने का अलधकार हैै। 
इसका मेतलब हैै लक आप हैमेसे लकसी दूसरे व्यस्ति से इस अनुरोध की समेीक्ा करने के ललए कहै सकते हैैं। ज़्ादा जानकारी 
के ललए पेज 50 दखें। अगर आपक PCP या Molina Healthcare आपको हैमेार नेटवक से बाहैर के लकसी लवशेषज्ञ के
पास भेजते हैैं और हैमे इसकी पहैले से मेंज़री देते हैैं, तो आप लकसी भी खच्क के ललए लज़म्दार नहैी हैैं।

ू े ै

े े े ्क
ू े ं

वे सवाए ज़ो आप रफ़रल के िबना हािसल कर सकत हैंे ं े े
आपको हैमेार नेटवक के लकसी प्रदाता से लमेलन ेके ललए अपने PCP से रफ़रल की ज़रूरत नहैी हैै, अगर आपको इनकी 
ज़रूरत हैो:

े ्क े ं

• आचरणगत स्ास्थ्य संकटकालीन प्रलतसाद सेवाओ मेें शालमेल हैैं:
o संकटकालीन हैस्क्प
o  मेूल्ांकन और उपचार सेवाए

• पररवार लनयोजन सेवाए
• HIV या AIDS का परीक्ण
• प्रलतरक्ण
• बाह्यरोगी आचरणगत स्ास्थ्य सेवाए  

• यौन रूप से संचाररत रोग का इलाज और फ़ॉलो-अप दखभाल
• ट्बरक्ोलसस जांच और फ़ॉलो-अप दखभाल
• मेलहैलाओ की स्ास्थ्य सेवाओ मेें शालमेल हैैं:

o  मे ातत्व से जुड़ी सेवाए लजनमेें लमेडवाइफ़ की सेवाए 

शालमेल हैैं और
o  स्न या पेस्विक परीक्ण
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टलीहल्थ/टलीमेिर्िसने े े े
अगर आपके प्रदाता इसे सपोट्क करत ेहैैं, तो आप व्यस्तिगत 
अपॉइंटमेेंट के बजाय फ़ोन या कंप्टूर पर अपन ेप्रदाता स ेलमेल 
सकत ेहैैं। इसे टेलीमेलेडलसन के नामे स ेजाना जाता हैै। टेलीहेैल्थ (लज
टेलीमेलेडलसन भी कहैा जाता हैै) लनजी, इंटरैस्क्टव और ररयल-टाइमे 
ऑलडयो या ऑलडयो वीलडयो कम्लूनकेशन हैोन ेचालहैए। आपके 
Apple Health कवरेज के तहैत वचु्कअल तत्ाल देखभाल भी एक लवकल्प हैै। ज़्ादा जानकारी पेज 39 पर लमेल सकती हैै।

से 

आप अपने प्रदाता से जानकारी शेयर करक एक हैी जगहै पर रहेै लबना, लनदान और इलाज पा सकते हैैं।े

अपने स्क्लनक से पूछ लक क्ा वे टलीहैल्थ सेवाए ऑफ़र करते हैैं। आप Molinahealthcare.com/WA-Telehealth 
पर ज़्ादा जान सकते हैैं।

ें े े ँ

https://www.molinahealthcare.com/members/wa/en-us/mem/telehealth
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आपक़ो Molina Healthcare के र्ॉक्टर, फ़ामेसी, आचरर्गत स्ास्थ्य प्रदाताओ के 
पास और अस्पताल़ो मेें जाना चािहए 

मे ं
ं

आपको उन शारीररक और व्यवहैारात्मक स्ास्थ्य प्रदाताओ की सेवाए लेनी हैोगी, जो Molina Healthcare के साथ कामे 
करते हैैं। हैमेार पास आपक ललए अस्पताल और फ़ामेमेसी भी उपलब्ध हैैं। आप हैमेार प्रदाताओ, फ़ामेमेसी और अस्पतालो के 
बार मेें जानकारी वाली डायरक्टरी का अनुरोध कर सकते हैैं। लनदगलशकाओ मेें शालमेल हैैं: 

ं ँ ं
े े े ं ं
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 • अस्पताल और फ़ामेमेसी।
• प्रदाता का नामे, ्थथान और फ़ोन नंबर।
• लवशेषज्ञता, योग्यताए और मेेलडकल लडग्ी।
• उस मेेलडकल सू्ल का नामे लजसमेें आपने पढ़ाई की हैै, रसीडसी की पूण्कता और बोड सलटलफ़कशन की स््थथलत।
• वे प्रदाता जो भाषा बोलते हैैं।
• प्रदाता लकस तरहै के रोगी (वयस्, बच्े वगैरहै) दखते हैैं।  

• यहै पहैचान करना लक कौन से PCP नए रोगी स्ीकार कर रहेै हैैं।
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लनदगलशका पान ेके ललए, हैमेारी सदस्य सेवा लाइन को 1-800-869-7165 (TTY 711) पर कॉल करें  या लिर हैमेारी 
वेबसाइट MolinaProviderDirectory.com/WA पर जाए।

मे
ँ

स्ास्थ्य दखभाल सवाओ का भगताने े ं ु
Apple Health का क्ाइट हैोने के नाते, आपक पास लकसी भी कवर की गई सेवा के ललए कोई भी सहै-भुगतान या कटौती 
नहैी हैै। आपको अपनी सेवाओ के ललए शुल्क चुकाना पड़ सकता हैै, अगर: 

ं े
ं ं

 

 

 

 

 

• आपको ऐसी सेवा लमेलती हैै लजसे Apple Health मेें कवर नहैी लकया जाता हैै, जैसे लक कॉस्ेलटक सज्करी।  

• आपको ऐसी सेवा लमेलती हैै जो मेेलडकल तौर पर ज़रूरी नहैी हैै।
•  आपको अपने हेैल्थ प्ान का नामे नहैी पता हैै और आपको जो सेवा प्रदाता लदख रहैा हैै, उसे लबल भेजने का तरीका 

नहैी पता हैै।  

o   आपको जब भी सेवाओ की ज़रूरत हैो, तो अपने ProviderOne सेवा काड और हेैल्थ प्ान सदस्य ID काड 
को अपने साथ ले जाना मेहैत्वपूण्क हैै। 

•  आपको लकसी ऐसे सेवा प्रदाता की ओर से दखभाल लमेलती हैै जो हैमेार नेटवक मेें नहैी हैै और यहै आपक हेैल्थ प्ान 

मेें लमेलन ेवाली कोई आपातकालीन या पहैले से मेंज़ूर की गई सुलवधा नहैी हैै।
• आप लकसी लवशेषज्ञ से दखभाल पान ेके हैमेार लनयमेो का पालन नहैी करते हैैं।

ं
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प्रदाताओ को कवर की गई सेवाओ के ललए आपस ेभुगतान नहैी मेाँगना चालहैए। अगर आपको लबल लमेलता हैै, तो हैमेें 
1-800-869-7165 (TTY 711) पर कॉल करें। हैमे आपक प्रदाता के साथ कामे करक यहै पक्ा करगगे लक वे सहैी 
तरीक से लबल भेज रहेै हैैं।

ं ं ं
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https://molina.sapphirethreesixtyfive.com/?ci=wa-molina&network_id=40&geo_location=47.844717,-122.198488&locale=en
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Quality Improvement प्ऱोग्ामे
Molina Healthcare Quality Improvement प्रोग्ामे यहै पक्ा करने का कामे करता हैै लक सदस्यो को अपने प्रदाता 
नेटवक और हेैल्थ प्ान से अच्ी दखभाल और उपयोगी सेवाए लमेलें। 

ं
्क े ँ

Molina Healthcare’s Quality Improvement प्ऱोग्ामे:

• यहै पक्ा करता हैै लक आपक पास लकसी योग्य स्ास्थ्य दखभाल टीमे का एक्ेस हैो।
• अगर  उपलब्ध कराई गई दखभाल की गुणवत्ा मेें कोई समेस्या हैो, तो उसकी समेीक्ा करता हैै और कारवाई करता

हैै। 

• हैमेार सदस्यो की सांस्लतक तौर पर और भाषा के स्र पर अलग-अलग ज़रूरतो का जवाब देता हैै।
• हैमेार सदस्यो और प्रदाताओ के ललए लशक्ा के ज़ररए स्ास्थ्य दखभाल मेें सुरक्ा को बढ़ावा देता हैै।
• सदस्यो  को यहै जानने मेें मेदद करने के ललए स्स्थ रहन के सझाव लदए जाते हैैं लक उन्हें लकन सेवाओ की ज़रूरत

हैै और उनकी ज़रूरत कब हैै। 

• हैमेार  प्रोग्ामे और सेवाए प्राप्त करने मेें सदस्यो की मेदद करने के ललए,  गर्वत्ापर् स्ास्थ्य दखभाल प्राप्त
करन की मेागदिशका उपलब्ध कराता हैै।

• HEDIS®  (हैल्थकयर इफ़स्क्टवनेस डेटा एंड इफ़मेमेशन सेट) के ज़ररए हैमेारी परफ़ॉमेमेंस को ट्र ैक करता हैै और
उसका मेूल्ांकन करता हैै। 

o   HEDIS® स्ास्थ्य की दखभाल करने के सबसे बडे़ पैमेान ेपर इस्ेमेाल हैोने वाल ेपरफ़ॉमेमेंस सुधार टूल मेें से एक
हैै जो स्ास्थ्य की दखभाल की गुणवत्ा के कई पहैलुओ जैसे लक लनवारक और तंदरुस्ी की ्रिीलनंग, डायलबटीज़ 
का प्रबंधन, गभा्कव्थथा के ललए प्रसव से पहैले और उसक बाद दखभाल और बच्ो के ललए वैस्क्नेशन की तुलना 
करने मेें मेदद करता हैै।

• हैमेार  सदस्यो को सवमे ऑफ़र करता हैै, तालक वे हैमेें हेैल्थ प्ान और CAHPS® (कज़्ूमेर असेसमेेंट ऑफ़ हैल्थकयर
प्रोवाइडस्क एंड लसटिम्स) के साथ अपने अनुभव और संतुलटि के बार मेें बता सकें ।

े े
े ्क

े ं तृ ं
े ं ं े

ं े ु ं

े ं ं ु ू ्ड े
े ्ड ्ड

े े े ं

े
े ं ु

े े ं

े ं ं े े
े

हैमेारी प्रलक्रयाओ, लक्षो और पररणामेो के बार मेें जानने के ललए, क्ोगलक वे आपकी सदस्य दखभाल और सेवाओ से जुड़ हैोते 
हैैं, यहैाँ जाए: MolinaHealthcare.com/WAQIProgram। 

ं ं ं े ं े ं े
ँ

सेहैतमेंद तरीक से जीने पर सदस्य जानकारी के ललए, यहैाँ जाए:  
Molinahealthcare.com/MHWMedicaidPublications या MolinaHealthcare.com/StayingHealthy। 

े ँ

अगर आपको Molina Healthcare के Quality Improvement प्रोग्ामे के ब्ौर या प्रोग्ेस ररपोट की कॉपी चालहैए, तो 
कपया 1-800-869-7165 (TTY 711) पर सदस्य सेवाओ को कॉल करें।

े ्क
तृ ं

https://www.molinahealthcare.com/members/common/en-US/healthy/wellcheckups/wellcheckups.aspx
https://www.molinahealthcare.com/members/wa/en-US/mem/medicaid/imc/quality/resources/newsletters.aspx
https://www.molinahealthcare.com/members/wa/en-us/mem/medicaid/imc/quality/hedis.aspx
https://www.molinahealthcare.com/members/wa/en-us/mem/medicaid/imc/quality/cahps.aspx
https://www.molinahealthcare.com/members/wa/en-us/mem/medicaid/imc/quality/quality-improvement.aspx
https://www.molinahealthcare.com/members/wa/en-US/mem/medicaid/imc/quality/resources/newsletters.aspx
https://www.molinahealthcare.com/members/common/en-US/healthy/home.aspx?utm_source=www.molinahealthcare.com/stayinghealthy&amp;utm_medium=vanity%20url&amp;utm_campaign=staying%20healthy
https://www.molinahealthcare.com/members/wa/en-US/mem/medicaid/imc/quality/resources/newsletters.aspx
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Utilization Management प्ऱोग्ामे
Molina Healthcare चाहैता हैै लक आपको ऐसी दखभाल लमेल ेजो आपक ललए सहैी हैो और ऐसी दखभाल न लमेले लजसकी 
आपको ज़रूरत न हैो। हैमे यहै सुलनलचित करने मेें मेदद करते हैैं लक लचलकत्ा संबंधी आवश्कताओ, उनकी उपयुतिता और 
कवर लकए गए लाभो पर आधाररत लनण्कय लेकर आपको सहैी स्र की दखभाल लमेले। 

े े े
ं

ं े

हैमे न कहैने के ललए, ये लनण्कय लेने वाल ेटिाफ़ को कोई इनामे नहैी देते हैैं। इसस ेसुलनलचित हैोता हैै लक हैमेार लनण्कय लनष्पक् हैो।ं 
अगर आपको इस बार मेें कोई प्रश्न पूछना हैै लक ये लनण्कय कैसे ललए जाते हैैं, तो Molina Healthcare को  
1-800-869-7165 (TTY 711) पर, सुबहै 7:30 – शामे 6:30, सोमेवार – शुक्रवार तक कॉल करें। 

ं े
े

हमे नई तकनीक का मूेल्ांकन कैसे करत हैंे
हैमे यहै तय करने के ललए नए उपकरणो, दवाओ और प्रलक्रयाओ की समेीक्ा करते हैैं लक लचलकत्ा संबंधी आवश्कताओ 
के आधार पर उन्हें कवर लकया जाना चालहैए या नहैी। कुछ नए उपकरण, दवा और प्रलक्रयाओ का परीक्ण अब भी लकया जा 
रहैा हैै, तालक यहै देखा जा सके लक वे सच मेें मेदद करते हैैं या नहैी। अगर उनका परीक्ण अब भी लकया जा रहैा हैै, तो उन्हें 
प्रयोगात्मक या अन्वेषणात्मक कहैा जाता हैै। इन सेवाओ को शोध के बाद कवर लकया जाता हैै और Molina Healthcare 
पक्ा करता हैै लक वे नुकसानदायी हैोने के बजाय ज़्ादा फ़ायदमेंद हैो।ं अगर आप और जानकारी पाना चाहैते हैैं, तो हैमेसे 
1-800-869-7165 (TTY 711) पर, सुबहै 7:30 – शामे 6:30, सोमेवार – शुक्रवार तक संपक करें।

ं ं ं ं
ं ं

ं
ं

े
्क
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आपातकालीन स्स्थित मेें या जब आप घर से दर ह़ो तब दखभाल पानाू ं े
आपातकालीन स्स्थित मेें
अगर आपको अचानक या कोई गंभीर स्ास्थ्य समेस्या हैो, जो आपक लहैसाब से आपात स््थथलत हैो, तो 911 पर कॉल करें  या 
नज़दीकी आपातकालीन लवभाग मेें जाए।

े
ँ

उसक बाद हैमेें यहै बताने के ललए जल्ी से जल्ी कॉल करें  लक आप लकसी आपात स््थथलत मेें थे और आपने दखभाल कहैाँ 
प्राप्त की थी। लकसी आपात स््थथलत के मेामेल ेमेें दखभाल पान ेके ललए आपको पहैले से अनुमेलत की ज़रूरत नहैी हैोती हैै। 
अगर आप लकसी आपात स््थथलत मेें हैैं, तो आप लकसी भी अस्पताल या आपातकालीन सेलटग का उपयोग कर सकते हैैं।

े े
े ं

ं

अस्पताल के आपातकालीन लवभाग मेें केवल तभी जाए, जब कोई आपात स््थथलत हैो। सामेान्य दखभाल के ललए आपातकालीन 
लवभाग मेें न जाए।

ँ े
ँ

अगर आपक़ो तत्ाल दखभाल की ज़रूरत ह़ोे
आपकी चोट या बीमेारी ऐसी हैो सकती हैै जो कोई आपातकालीन स््थथलत नहैी हैै लेलकन उसे तत्ाल दखभाल की ज़रूरत 

हैै। हैमेार नेटवक मेें तत्ाल दखभाल सुलवधाए ढढने के ललए 1-800-869-7165 (TTY 711) पर हैमेसे संपक करें  या 
MolinaProviderDirectory.com/WA पर हैमेारी वेबसाइट दखें। लकसी तत्ाल दखभाल सुलवधा पर जाना हैै या नहैी, 
इसस ेजुड़ा आपका कोई भी प्रश्न हैोने पर हैमेारी 24-घंट उपलब्ध नस्क लाइन को 1-888-275-8750 (TTY 711) पर कॉल 
करें। यहै लाइन सप्ताहै के (7) लदन खुली रहैती हैै।

ं े
े ्क े ँ ू ँ ्क

े े ं
े

अगर आपक़ो कुछ घंट़ो ंके बाद दखभाल की ज़रूरत ह़ोे
सहैायता के ललए हैमेारी 24-घंट नस्क लाइन को 1-888-275-8750 (TTY 711) पर कॉल करें  और सहैायता मेाँगें। े

आप अपने हेैल्थ प्ान की वचु्कअल तत्ाल दखभाल सेवा को फ़ोन, स्ाटफ़ोन, टबलेट या कप्ूटर से भी  
1-800-835-2362 (TTY 711) पर कॉल कर सकते हैैं, Teladoc.com/MolinaWa पर जा सकते हैैं या लिर 
Teladoc ऐप डाउनलोड कर सकते हैैं: Teladoc.com/mobile. 

े ्क ै ं

यहै पता करने के ललए अपने PCP को कॉल करें , व्यस्तिगत रूप से या टलीहैल्थ के जररए लमेलें लक वे कामे के समेय के बाद 
मेें दखभाल देत ेहैैं या नहैी। 

े े
े ं

आचरर्गत स्ास्थ्य संकट 

आचरर्गत स्ास्थ्य आपातकालीन स्स्थित/संकट के उदाहरऱ्ो ंमेें शािमेल ह़ो सकता है जब क़ोई:

•  खुद को और/या दसरो को नुकसान पहुचाने या 
मेारन ेकी धमेकी देता हैै या इस बार मेें बात करता हैै

• हैताश मेहैसूस करता हैै
• गुस्ा या अलनयंलत्रत क्रोध मेहैसूस करता हैै
•  फं़सा हुआ मेहैसूस करता हैै, जैसे बाहैर लनकलने का 

कोई तरीका हैी न हैो
• लापरवाहैी भरे व्यवहैार मेें शालमेल हैो जाता हैै

ू ं ँ
े

• लफ़क्रमेंद, उत्ेलजत मेहैसूस करता हैै या सो नहैी पाता हैै
• दोस्ो और पररवार से दूर हैो जाता हैै
• मेूड मेें अचानक हैोने वाल ेबदलावो का सामेना करता हैै
• जीने की कोई वजहै नहैी दखता हैै
• शराब और नशे का इस्ेमेाल बढ़ा लेता हैै

ं
ं

ं
ं े

https://molina.sapphirethreesixtyfive.com/?ci=wa-molina&network_id=40&geo_location=47.844717,-122.198488&locale=en
https://www.teladoc.com/molinawa/
https://www.teladoc.com/molinawa/
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अगर आप आपकी जान-पहैचान का कोई व्यस्ति मेानलसक स्ास्थ्य से जुड़ी आपदा का अनुभव कर रहैा हैै, तो अपने देश 
की आपदा लाइन पर कॉल करें।

•  तुरंत मेदद के िलए: जीवन-घातक आपात स््थथलत के ललए 911 पर या मेानलसक स्ास्थ्य से जुड़ी आपात स््थथलत के
ललए 988 पर कॉल करें।

•  िकसी मेानिसक स्ास्थ्य संकट या आत्महत्ा के िवचाऱो के संबंध मेें तत्ाल मेदद के िलए: राष्ीय
आत्महत्ा ऱोकथामे लाइफ़लाइन स ेसंपक करें  1-800-273-8255 (TRS: 1-800-799-4889) या लिर
988 पर कॉल करें  या मेैसेज भेजें।
यहै लाइन मेफ़, गोपनीय और 24/7/365 उपलब्ध हैै। अगर आपको अपने लकसी लप्रयजन की लचंता हैै, लजन्ह आपदा
सहैायता की ज़रूरत हैो सकती हैै, तो आप 988 भी डायल कर सकते हैैं।

Washington ररकवरी हेल्प लाइन उन लोगो के ललए एक 24-घंट की आपदा सहैायता और रफ़रल लाइन हैै, जो
मेानलसक स्ास्थ्य से जुड़ी समेस्याओ, नशीले पदाथ्क के उपयोग के लवकार संबंधी उपचार की सेवाओ और जुए की लत से जूझ 
रहेै हैैं। 1-866-789-1511 या 1-206-461-3219 (TTY) पर कॉल या टेक्स्ट करें , recovery@crisisclinic.org 
पर ईमेेल करें  या warecoveryhelpline.org पर जाए। लकशोर व्यस्ति खास समेय के दौरान लकशोरो से जुड़ सकते हैैं: 
1-866-833-6546, teenlink@crisisclinic.org या teenlink.org।

काउटी सकटकालीन लाइन के फ़़ोन नंबर
आप अपने या लकसी लमेत्र या पाररवाररक सदस्य की सहैायता का अनुरोध करने के ललए अपनी ्थथानीय आपदा लाइन पर कॉल 
कर सकते हैैं। काउटी का संकटकालीन नंबर नीच ेदेखें:

रीजन काउटीं सकटकालीन लाइनं ें

Great Rivers Cowlitz, Grays Harbor, Lewis, Pacific, 
Wahkiakum

1-800-803-8833

Greater Columbia Asotin, Benton, Columbia, Franklin, Garfield, 
Kittitas, Walla Walla, Whitman, Yakima

1-888-544-9986

King King 1-866-427-4747

North Central Chelan, Douglas, Grant, Okanogan 1-800-852-2923

North Sound Island, San Juan, Skagit, Snohomish, 
Whatcom

1-800-584-3578

Pierce Pierce 1-800-576-7764

Salish Clallam, Jefferson, Kitsap 1-888-910-0416

Spokane Adams, Ferry, Lincoln, Pend Oreille, 
Spokane, Stevens

1-877- 266-1818

Southwest Clark, Klickitat, Skamania 1-800-626-8137

Thurston-Mason Mason, Thurston 1-800-270-0041

https://988lifeline.org/
https://988lifeline.org/
mailto:recovery@crisisclinic.org
https://warecoveryhelpline.org
mailto:teenlink@crisisclinic.org
https://www.teenlink.org/
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जब क़ोई स्ास्थ्य दखभाल प्रदाता आपक़ो देखेगा, तब के िलए अपक्ाए
प्रदाता से लमेलन ेके ललए इतज़ार का समेय आपकी दखभाल की ज़रूरतो पर लनभ्कर करता हैै। प्रदाता से लमेलन ेके ललए 
इतज़ार का संभालवत समेय नीच ेदखें।

• आपातकालीन दखभाल: लदन के 24 घंट, सप्ताहै के सात लदन उपलब्ध।  
•  तत्ाल दखभाल: 24 घंट के अंदर आपक PCP, व्यवहैार संबंधी स्ास्थ्य प्रदाता, तत्ाल दखभाल क्ीलनक या 

अन्य प्रदाता के साथ ऑलफ़स लवलज़ट। 

• िन यिमेत दखभाल: 10 लदन के अंदर आपक PCP, व्यवहैार संबंधी स्ास्थ्य प्रदाता, तत्ाल दखभाल क्ीलनक 
या अन्य प्रदाता के साथ ऑलफ़स लवलज़ट। जो स्ास्थ्य समेस्याए, जो तत्ाल श्णी की या आपात स््थथलत नहैी आती हैैं, 
उनक ललए सामेान्य दखभाल का प्रबंध लकया जाता हैै और उसमेें प्रदाता से लनयलमेत रूप से लवलज़ट शालमेल हैोती हैैं।

•  िन वारक दखभाल: आपक PCP या अन्य प्रदाता के साथ 30 लदनो के अंदर ऑलफ़स लवलज़ट। लनवारक दखभाल के 
उदाहैरणो मेें शालमेल हैैं: 
o सालाना शारीररक जाँच (लजन्ह चेक-अप भी कहैा जाता हैै),  
o वेल-चाइल्ड लवलज़ट,  
o मेलहैलाओ के स्ास्थ्य की सालाना दखभाल और
o प्रलतरक्ण (शॉटस)।

लकसी प्रदाता से लमेलन ेमेें ऊपर लदए गए से ज़्ादा समेय लग रहैा हैै, तो हैमेसे संपक करें।
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आपक फ़ायद
Molina Healthcare मेें कवर ह़ोन वाल फ़ायद
यहै अनुभाग Molina Healthcare द्ारा कवर लकए जाने वाल ेलाभ और सेवाए लदखाता हैै। यहै कवर की गई सेवाओ की 
पूरी सूची नहैी हैै। अगर आपकी ज़रूरत की सेवा सूची मेें नहैी हैै, तो अपने प्रदाता से पूछ या हैमेसे संपक करें। आप हैमेार 
लाभ और सेवाए MolinaHealthcare.com/WA पर देख सकत ेहैैं।

कवर की गई स्ास्थ्य संबंधी दखभाल सेवाओ के ललए पहैले से मेंज़री की ज़रूरत हैो सकती हैै। कवर नहैी की गई सभी 
सेवाओ के ललए हैमेारी ओर से पहैले से मेंज़री की ज़रूरत हैै। प्रबंलधत दखभाल योजना के लबना Apple Health के मेाध्यमे 
से कवर नहैी की गई सेवाओ के ललए HCA से पहैले मेंज़री लेना ज़रूरी हैोता हैै। 

कुछ सेवाए लवलज़ट की संख्ा द्ारा सीलमेत हैैं। अगर आपको और लवलज़ट की ज़रूरत हैो, तो आपका प्रदाता सीमेा बढ़ाने 
(LE) का अनुरोध कर सकता हैै। अगर आपको कवर नहैी की जाने वाली सेवाए चालहैए, तो अपने प्रदाता से लनयमे मेें अपवाद 
(ETR) का अनुरोध करने के ललए कहैें।

कुछ सेवाएँ प्राप्त करन ेस ेपहैले आपको अपन ेPCP स ेरेफ़रल और/या Molina Healthcare स ेपहैल ेमेजं़रीू  लेना ज़रूरी हैो 
सकता हैै। अगर आपन ेरेफ़रल या पहैले स ेमंेजू़री नहैी ंली हैै, तो हैो सकता हैै लक हैमे उन सेवाओ ंके ललए भुगतान न करें। सेवा 
हैालसल करन ेस ेपहैले यहै सलनलु चित करन ेके ललए अपन ेPCP के साथ लमेलकर कामे करें  लक पहैले स ेमेजं़रूी लमेल चुकी हैै।

सामेान्य सवाए और आपातकालीन दखभाल

े े े
ँ ं

ं ं ें ्क े
ँ

े ं ू ं
ं ू े

ं ं ू

ँ
ं ँ

सेवा अितररक्त जानकारी

आपातकालीन सेवाएँ United States मेें सभी जगहै प्रलत लदन 24 घंट, प्रलत सप्ताहै सात लदन 
उपलब्ध। 

े

अस्पताल, अंतः रोगी और बाह्यरोगी 
सेवाएँ

समेस् गैर-आपातकालीन दखभाल के ललए हैमेारी ओर से मेंज़री लमेलना 
ज़रूरी हैै।

े ू

तत्ाल दखभाले तत्ाल देखभाल का उपयोग तब करें , जब आपको कोई ऐसी समेस्या हैो 
लजसमेें तरंुत देखभाल की ज़रूरत हैो, ललके न आपके जीवन को खतरा नहैी ंहैो।

लनवारक दखभाले पेज 21 देखें

अस्पताल मेें अंत:रोगी पुनवा्कस (शारीररक
लचलकत्ा)

 हैमेारी ओर से स्ीकत हैोना चालहैए। तृ

प्रलतरक्ण/
टीकाकरण
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हैमेार सदस्य उनक PCP, फ़ामेमेसी या ्थथानीय स्ास्थ्य लवभाग की ओर से 
इम्नाइज़शन के ललए पात्र हैैं। अपनी इम्नाइज़शन सीरीज़ का समेय तय 
करने के बार मेें अलधक जानकारी के ललए अपने प्रदाता से पूछ या सदस्य 
सेवाओ से संपक करें। 

अलधक जानकारी के ललए आप स्ास्थ्य लवभाग  
doh.wa.gov/youandyourfamily/immunization पर भी जा 
सकते हैैं।

https://www.MolinaHealthcare.com/members/wa/en-us/mem/medicaid/imc/covered/covered
https://doh.wa.gov/youandyourfamily/immunization
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23  |  क्ा आपके क़ोई प्रश्न हैं? सदस्य सेवाओ ंको (800) 869-7165 या (TTY 711) पर कॉल करें।

कुशल नलसिंग सुलवधा (SNF) कुछ समेय के ललए कवर लकया गया, लचलकत्कीय रूप से आवश्क सेवाए। 
अलतररति सेवाए उपलब्ध हैो सकती हैैं। हैमेें 1-800-869-7165  
(TTY 711) पर कॉल करें।  

े ्क ँ ं े
ू ँ

फ़ामेसी या दवा की पचची
Apple Health प्राथलमेकता वाली दवाओ की सूची (PDL) नामे की एक कवर की गई दवाओ की सूची का उपयोग करते 
हैैं। PDL दवाओ की एक सूची हैोती हैै लजन्ह Molina Healthcare कवर करता हैै। आपक प्रदाता को आपको वे दवाए 
ललखनी चालहैए, जो PDL मेें हैो।ं आप हैमेें कॉल करक लनम्नललस्खत की मेांग कर सकते हैैं: 

• PDL की एक प्रलत।
• प्रदाताओ और फ़ामेा्कलसटि के उस समेूहै के बार मेें जानकारी, लजन्होगने PDL का लनमेा्कण लकया हैै।
• कौन-सी दवाए कवर की जाती हैैं, इस ेतय करने के हैमेार तरीक के बार मेें हैमेारी नीलत की एक कॉपी।
• PDL मेें गैर-मेौजूद दवा की अनुमेलत के ललए पूछने का तरीका।

कुछ दवाए Apple Health द्ारा लकसी प्रबंलधत दखभाल योजना के लबना कवर की जाती हैैं। प्रश्न पूछने या अलधक जानने के 
ललए हैमेें 1-800-869-7165 (TTY 711) पर कॉल करें।

आपको हैमेार प्रदाता नेटवक की लकसी फ़ामेमेसी से दवाए प्राप्त करनी हैोगी। इसस ेसुलनलचित हैोता हैै लक आपक लप्रस््रिप्शन 
को कवर लकया जाएगा। अपने आस-पास फ़ामेमेसी ढढने मेें मेदद पान ेके ललए हैमेें कॉल करें। 
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सेवा अितररक्त जानकारी

फ़ामेमेसी संबंधी सेवाएं सदस्यो को भागीदार फ़ामेमेगलसयो का उपयोग करना चालहैए। हैमे  
Apple Health PDL का उपयोग करते हैैं। फ़ामेमेसी की सूची पान ेके ललए हैमेें 
1-800-869-7165 (TTY 711) पर कॉल करें।

ं ं

बच़्ो के िलए स्ास्थ्य दखभाल सवाए ं े े ँ
21 साल से कमे उम्र के बच्ो और युवाओ के पास एक स्ास्थ्य दखभाल लाभ हैोता हैै, लजसे अलची एंड पीररयॉलडक ्रिीलनंग, 
डायग्ोस्टिक एंड टीटमेेंट (EPSDT)2 
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2 Apple Health Expansion के अंतग्कत EPSDT कवर नहैी हैै।

कहैा जाता हैै। EPSDT मेें ्रिीलनंग, लनदान और उपचार सेवाओ की पूरी रेंज शालमेल 
हैोती हैै। ्रिीलनंग से संभालवत शारीररक, व्यवहैार या लवकास संबंधी स्ास्थ्य दखभाल की ऐसी ज़रूरतो को पहैचानने मेें मेदद 
लमेल सकती हैै, लजनमेें अलतररति लनदान और उपचार की ज़रूरत पड़ सकती हैै। 

EPSDT मेें ऐसी कोई भी नैदालनक जाँच और लचलकत्ीय रूप से ज़रूरी उपचार शालमेल हैोते हैैं, जो लकसी शारीररक या 
व्यवहैार संबंधी अस््थथता को ठीक करने या बेहैतर करने के ललए आवश्क हैोते हैैं। इसमेें ऐसे लकसी बच्े की सहैायता करने 
के ललए आवश्क अलतररति सेवाए शालमेल हैोती हैैं, लजसका लवकास देरी से हैो रहैा हैै। 

इन सेवाओ का लक्ष स््थथलतयो को लबगड़ने से रोकने और लकसी बच्े की स्ास्थ्य दखभाल समेस्या को कमे करने का हैोता हैै। 
EPSDT बच्ो और युवाओ के ललए स्ास्थ्य दखभाल पर जल्ी और लनयलमेत पहँुच को प्रोत्ालहैत करता हैै।

ं

ं
ं
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EPSDT ्रिीलनंग को कभी-कभी वेल-चाइल्ड या वेल-केयर चेक-अप कहैा जाता हैै। 3 साल से कमे उम्र के बच् ब्ाइट 
फ़यूचस्क EPSDT शेड्ल के अनुसार वेल-चाइल्ड चेक-अप के पात्र हैोते हैैं और 3-20 साल की उम्र के बच् हैर कलेंडर वष्क 
मेें वेल-चाइल्ड चेक-अप के ललए पात्र हैोते हैैं। लकसी स््थथ बच् की जांच मेें लनम्नललस्खत बात शालमेल हैोनी चालहैए:

• संपूण्क स्ास्थ्य और लवकासात्मक इलतहैास।
• एक पूण्क शारीररक जांच।
• उम्र और स्ास्थ्य संबंधी इलतहैास पर आधाररत स्ास्थ्य से जुड़ा लशक्ण और काउलसललंग।
• आँखो ंकी जांच।
• सुनने की क्मेता की जांच।
• प्रयोगशाला मेें जांच।
• लेड जांच।
• खाने या सोने से जुड़ी समेस्याओ की समेीक्ा।
• A ccess to Baby and Child Dentistry (ABCD) योग्य PCP द्ारा मेुख स्ास्थ्य ्रिीलनंग और मेुख स्ास्थ्य 

सेवाए।
• प्रलतरक्ण (शॉटस)।
• मेानलसक स्ास्थ्य की जांच। 

• मेादक पदाथ्क के उपयोग से जुड़ लवकार की जांच।

जब लकसी बच् के लचलकत्ा प्रदाता द्ारा लकसी स्ास्थ्य स््थथलत का लनदान लकया जाता हैै, तो बच् के प्रदाता:

• बच् का उपचार करगग, अगर यहै प्रदाता के लचलकत्ा दायर मेें हैै; या
•  बच् को उपचार के ललए लकसी उपयुति लवशेषज्ञ के पास रेफ़र करगग,  लजसमेें अलतररति जांच या लवशेष आकलन 

शालमेल हैो सकते हैैं, जैसे: 
o लवकासात्मक मेूल्ांकन, 

o व्यापक मेानलसक स्ास्थ्य, 

o मेादक पदाथ्क के उपयोग से जुड़ लवकार का आकलन, या
o पोषण संबंधी परामेश्क। 

•  उपचार प्रदाता अपनी सेवाओ के पररणामेो को EPSDT ्रिीलनंग प्रदाता(ओ)ं को रेफ़र करगगे। 20 वष्क और उससे 
कमे उम्र के बच्ो के ललए सभी सेवाओ, लजनमेें गैर-कवर की गई सेवाए भी शालमेल हैैं, उनकी लचलकत्ा से जुड़ी 
आवश्कता के ललए समेीक्ा की जानी चालहैए। 
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अलतररति सेवाओ मेें शालमेल हैैं:

सेवा अितररक्त जानकारी

ऑलटज़मे की जांच सभी बच्ो के ललए 18 मेहैीने और 24 मेहैीने की उम्र पर उपलब्ध। ं

काइरोप्रैस्क्टक दखभाले 20 साल और उससे कमे उम्र के बच्ो के ललए आपक PCP के रफ़रल के साथ।ं े े

लवकासात्मक जांच सभी बच्ो के ललए ्रिीलनंग नौ मेहैीने, 18 मेहैीने और 24 और 30 मेहैीने के बीच की 
उम्र पर उपलब्ध हैै।

ं

Private Duty Nursing 
(PDN) या Medically 
Intensive Children का 
प्रोग्ामे (MICP)1

17 और उससे कमे की उम्र के बच्ो के ललए कवर लकया जाता हैै। हैमेारी ओर से 
स्ीकत हैोना चालहैए। 18 से 20 साल के युवाओ के ललए, इस ेएलजंग एंड लॉन्ग-टमे्क 
सपोट एडलमेलनटिशन (ALTSA)1 के ज़ररए कवर लकया जाता हैै। संपक जानकारी के 
ललए पेज 45 दखें।

ं
तृ ं
्क ्र े ्क

े

ं

1 Apple Health Expansion के तहैत दीघा्कवलध सेवाए और सहैायता कवर नहैी की जाती।ँ ं



आपके फ़़ायदे

हैमेारी वेबसाइट MolinaHealthcare.com पर जाएँ  |  26

आचरर्गत स्ास्थ्य
व्यवहैार संबंधी स्ास्थ्य सेवाओ मेें मेानलसक स्ास्थ्य और नशीले पदाथ्क के उपयोग संबंधी लवकार के उपचार की सेवाए शालमेल 
हैैं। अगर आपको काउलसललंग, जाँच या व्यवहैार संबंधी सहैायता की ज़रूरत हैै, तो हैमे प्रदाता ढढने मेें आपकी मेदद कर 
सकते हैैं। हैमेसे 1-800-869-7165 (TTY 711) पर संपक करें  या हैमेारी प्रदाता डायरक्टरी से कोई प्रदाता चुनें। 

ं ँ
ं ू ँ

्क े

सेवा अितररक्त जानकारी

व्यावहैाररक आचरण के
लवश्ेषण (ABA) 

ऑलटज़मे स्पेक्टमे लवकारो और लवकास संबंधी अन्य लवकलांगता से प्रभालवत लोगो  
की सहैायता उनक संचार, सामेालजक और व्यवहैार संबंधी कौशल को सुधारन ेमेें 
करता हैै।

्र ं ं
े

मेादक पदाथ्क के उपयोग 
से जुड़ लवकार (SUD) की 
उपचार सेवाए 

े
ं

SUD उपचार सेवाओ मेें शालमेल हैो सकते हैैं:ं
• आकलन
• संलक्प्त हैस्क्ेप और उपचार के ललए रफ़रले
• व्यस्तिगत, पाररवाररक और समेूहै थेरपीे
• बाह्यरोगी, आवासीय और अंतः रोगी
• मेादक द्रव्य प्रलत्थथापन उपचार सेवाएं
• केस प्रबंधन
• सहैकमेची सहैायता
• संकटकालीन सेवाएं
• लनकासी प्रबंधन (लवषहैरण)

मेानलसक स्ास्थ्य उपचार मेानलसक स्ास्थ्य सेवाए तब कवर की जाती हैैं, जब वे लकसी व्यवहैार संबंधी स्ास्थ्य 
एजेंसी द्ारा प्रदान की जाती हैैं या लकसी साइकाइलटटि, सायकोलॉलजटि, लाइसेंस 
प्राप्त मेानलसक स्ास्थ्य काउलसलर, लायसेंस प्राप्त क्ीलनकल सामेालजक काय्ककता्क या 
लायसेंस प्राप्त वैवालहैक और पाररवाररक थेरलपटि द्ारा प्रदान की जाती हैैं। 
मेानलसक स्ास्थ्य सेवाओ मेें शालमेल हैो सकते हैैं: 

ँ
्र

ं
े

ं
• सेवन मेूल्ांकन, आकलन और जांच
• सहैकमेची सहैायता
• मेानलसक स्ास्थ्य उपचार हैस्क्ेप जैसे:

o व्यस्तिगत, पाररवाररक और समेूहै थेरपीे
o बाह्यरोगी, आवासीय और अंतः रोगी
o गहैन और सलंक्प्त उपचार मेॉडल

• संकटकालीन सेवाएं
• दवा प्रबंधन और लनगरानी
• देखभाल प्रबंधन और सामेुदालयक एकीकरण

ओलपयोइड लवकार के ललए 
दवाएं (MOUD)  

पहैले इस ेमेेलडकशन अलसटिड टीटमेेंट (MAT) कहैा जाता था। नशीले पदाथ्क के 
सेवन के कुछ लवकारो के उपचार मेें उपयोग की जाने वाली दवाए। अलधक जानकारी 
के ललए हैमेें 1-800-869-7165 (TTY 711) पर कॉल करें।

े े ्र
ं ँ

जुए की समेस्या से जुड़ लवकार 
के उपचार मेें हैस्क्ेप

े कवर की गई सेवा मेें शालमेल हैैं:
• आकलन
• लचलकत्ीय व्यस्तिगत, पाररवाररक और/या समेूहै सेवाएं
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ं े े
ं ं ्र

ं ं ्र

Washington टेिट फ़लमेली यूथ लसटिमे पाटनर राउड टेबल (FYSPRT) बच्ो, युवाओ और पररवारो की व्यवहैार संबंधी 
स्ा्थथ की अलग-अलग ज़रूरतो के प्रलत समेुदाय-आधाररत दृलटिकोण प्रदान करक पररवारो, युवाओ, लसटिमे और समेुदायो 
को लटकाऊ संसाधनो को मेज़बूत करने के ललए मेंच प्रदान करता हैै।  

ै ्क ं ं ं ं
ं े ं ं ं

ं

अलधक जानकारी के ललए Health Care Authority (HCA) की वेबसाइट पर जाए: hca.wa.gov/about-hca/
programs-and-initiatives/behavioral-health-and-recovery/family-youth-system-partner-
round-table-fysprt।

ं

Apple Health द्ारा कवर की गई व्यवहैार संबंधी स्ास्थ्य सेवाओ के अलावा, Molina Healthcare के पास सीलमेत 
जनरल फं़ड-टेिट (GFS) फं़ड हैैं लजसका उपयोग सदस्यो के ललए तब लकया जा सकता हैै, जब सेवा Apple Health द्ारा 
कवर नहैी की गई हैो। इन फं़ड की उपलब्धता की गारटी नहैी हैै और एक बार समेाप्त हैो जाने पर संबंलधत सेवाए उपलब्ध 
नहैी हैोगी। Health Care Authority (HCA) ने इन फं़ड के ललए प्राथलमेकता के आधार पर उपयोगो को चुना हैै, लजसे 
लचलकत्ा आवश्कताओ को पूरा करना और इसका अनुरोध लकसी अनुबंलधत प्रदाता द्ारा Molina Healthcare की 
नीलतयो के अनुसार लकया जाना चालहैए। फं़ड उपलब्ध हैोने पर GFS फं़ड का उपयोग लनम्नललस्खत सेवाओ के ललए लकया जा 
सकता हैै। सबसे ज़्ादा प्राथलमेकता वाली सेवाओ मेें शालमेल हैैं: 

ं
ं

ं ं ं ँ
ं ं ं

ं
ं ं

ं

 •  मेादक पदाथ्क के उपयोग स ेजुड़ लवकार (SUD) की उपचार सेवाएे ं
 •  आचरण के लहैसाब से स्ास्थ्य व्यस्तिगत दखभाल े
 •   आवासीय सेवाए, लजनमेें ये शालमेल हैैं, लेलकन इन्ही तक सीलमेत नहैी हैैं: अस्पताल की डायवज़्कन व्यव्थथा मेें कमेरा और 

भोजन, मेादक पदाथ्क के उपयोग से जुड़ लवकार और मेानलसक स्ास्थ्य का आवासीय व्यव्थथा मेें या स्तंत्र रूप से 
मेूल्ांकन और उपचार की सुलवधाए 

ं ं ं
े

ं
 •  गैर-Medicaid मेुखर सामेुदालयक उपचार का प्रोग्ामे (PACT) सेवाओ और सहैायता सलहैत अलधक तेज़ी से 

उपचार 
ं

 •  मेूत्र लवश्षण परीक्ण े
 •  बच्ो के ललए लचलकत्ीय हैस्क्प ं े
 •  संयत करने वाली सेवाए ं
 •  पुनवा्कस केस प्रबंधन 

कपया अपने प्रदाता से पूछ लक अलतररति सेवाए प्रदान की जा सकती हैैं या नहैी (अगर संसाधन उपलब्ध हैो)।तृ ें ँ ं ं

प़ोषर्

सेवा अितररक्त जानकारी

लचलकत्ीय पोषण थेरपीे 20 साल और उससे कमे उम्र के लोगो के ललए तब कवर लकया जाता हैै, जब 
लचलकत्ा रूप से आवश्क हैो और EPSDT ्रिीलनंग के बाद प्रदाता द्ारा रेफ़र 
लकया गया हैो।

ं

 • इसमेें  लचलकत्ीय पोषण थेरपी, पोषण आकलन और उन स््थथलतयो के ललए 

परामेश्क शालमेल हैै, जो मेूल्ांकन और उपचार के ललए पंजीकत आहैार 
लवशेषज्ञ (RD) के लचलकत्ा के दायर मेें हैैं।

े ं
तृ

े

एटरल और पैरटरल पोषण ं ें सभी नामेांलकत लोगो के ललए पैरन्रल पोषण सप्ीमेेंट और सामेग्ी।
ट्ूब से भोजन लेने वाल ेहैर उम्र के सभी नामेांलकत लोगो के ललए एटरनल न्यूटीशन 
प्रोडक्ट और सप्ाई। गंभीर बीमेारी के समेाधान के ललए सीलमेत समेय तक 20 साल 
और इसस ेकमे उम्र के क्ाइट के ललए ओरल एटरनल न्यूटीशन प्रोडक्ट।

आपके फ़़ायदे
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https://hca.wa.gov/about-hca/programs-and-initiatives/behavioral-health-and-recovery/family-youth-system-partner-round-table-fysprt
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स्ास्थ्य दखभाल की िवशष ज़रूरत या लंबे समेय तक चलन वाली बीमेारीे े ें े
अगर आपकी लवशेष स्ास्थ्य दखभाल ज़रूरते हैो या कोई लंबी-अवलध की बीमेारी हैो, तो आप हैमेार Health Home3 

3 Apple Health Expansion के अंतग्कत Health Home प्रोग्ामे कवर नहैी हैै।

काय्कक्रमे या दखभाल समेन्वय सेवाओ के ज़ररए अलतररति सेवाओ के ललए पात्र हैो सकते हैैं। इसमेें लवशेषज्ञ तक सीधी पहँुच 
शालमेल हैो सकती हैै। कुछ मेामेलो मेें, आप अपने लवशेषज्ञ का उपयोग अपने PCP के रूप मेें कर सकते हैैं। दखभाल 
समेन्वय और दखभाल प्रबंधन के बार मेें अलधक जानकारी के ललए हैमेें कॉल करें।

े ं े
े ं ं

ं े
े े

थेरेपी

सेवा अितररक्त जानकारी

बाह्य रोगी पुनवा्कस 
(व्यावसालयक, शारीररक और 
वाक थेरपी)े

यहै एक सीलमेत लाभ हैै। अलधक जानकारी के ललए हैमेें 1-800-869-7165 
(TTY 711) पर कॉल करें। पाबंलदया ंलागू हैो सकती हैैं, चाहै लनम्न मेें से लकसी भी 
व्यव्थथा मेें इन्हें लकया जाए:

े

 • आउट पेशेंट स्क्लनक
 • बाह्यरोगी अस्पताल
 •  Medicare-प्रमेालणत हैोमे हेैल्थ एजेंसी द्ारा घर, जब 20 वष्क और उससे 

कमे उम्र के बच्ो को लकसी स्ीकत न्यूरोडवलपमेेंटल सेंटर मेें प्रदान लकया 
जाता हैै। देखें: 
doh.wa.gov/Portals/1/Documents/Pubs/970-199-NDCList. 
pdf

ं तृ े

  

हैलबललटलटव सेवाएै े ं दलनक जीवन के ललए ऐसे कौशल और काय्कशीलता बनाए रखने, सीखने या बेहैतर 
करने मेें आपकी मेदद करने वाली स्ास्थ्य संबंधी दखभाल सेवाए जो जन्मजात, 
आनुवंलशक या प्रारलभक-अलधग्लहैत स्ास्थ्य स््थथलतयो के कारण प्राप्त नहैी लकए गए 
थे। यहै एक सीलमेत लाभ हैै। अलधक जानकारी के ललए हैमेें 1-800-869-7165 
(TTY 711) पर कॉल करें।  

ै
े ँ

ं ं ं

पाबंलदया ंलागू हैो सकती हैैं, चाहै लनम्न मेें से लकसी भी व्यव्थथा मेें इन्हें लकया जाए:े
 • आउट पेशेंट स्क्लनक
 • बाह्यरोगी अस्पताल
 •  Medicare-प्रमेालणत हैोमे इन्फ़यूज़न एजेंसी द्ारा घर, जब 20 वष्क या उससे 

कमे उम्र के बच्ो को लकसी स्ीकत न्यूरोडवलपमेेंटल सेंटर मेें प्रदान लकया 
जाता हैै। देखें:  
 doh.wa.gov/Portals/1/Documents/Pubs/970-199-NDCList.
pdf

ं तृ े

ं

आपके फ़़ायदे

https://doh.wa.gov/Portals/1/Documents/Pubs/970-199-NDCList.pdf
https://doh.wa.gov/Portals/1/Documents/Pubs/970-199-NDCList.pdf
https://doh.wa.gov/Portals/1/Documents/Pubs/970-199-NDCList.pdf
https://doh.wa.gov/Portals/1/Documents/Pubs/970-199-NDCList.pdf
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 िवशषज्ञता

िवशषज्ञताे

सेवा अितररक्त जानकारी

एटीजन (एलजची सीरमे)ं एलजची शॉटस।्

बैररएलटक सज्करी्र बैररएलटक सज्करी के ललए पहैले से स्ीकलत लेना आवश्क हैै। केवल HCA-स्ीकत 
सेंटस्क ऑफ़ एक्ेलेंस (COE) मेें उपलब्ध।

्र तृ तृ

बायोफ़ीडबैक थेरपीे प्ान की आवश्कताओ तक सीलमेत।ं

कीमेोथेरपीे कुछ सेवाओ के ललए पूव्क-स्ीकलत की आवश्कता हैो सकती हैै।ं तृ

कॉस्ेलटक सज्करी केवल तब जब सज्करी और संबंलधत सेवाए और सामेग्ी जन्मजात शारीररक दोषो, 
बीमेाररयो, शारीररक आघात को ठीक करने के ललए या कैं सर हैोने पर उपचार के ललए 
मेटिक्टमेी ररकटिक्शन के ललए प्रदान की जाती हैैं।

ँ ं
ं

ै े ं ्र

डायलबटीज़ से जुड़ी सामेग्ी पूव्क-स्ीकलत के लबना सीलमेत सामेग्ी उपलब्ध हैै। पूव्क-स्ीकलत पर अलतररति सामेग्ी 
उपलब्ध हैै।

तृ तृ

डायलललसस इन सेवाओ के ललए पूव्क-स्ीकलत की आवश्कता हैो सकती हैै।ं तृ

हैपेटाइलटस C उपचारे डायरक्ट-एस्क्टग एटीवायरल दवाए लप्र्रिाइब करने के ललए लायसेंसीकत लकसी भी 
प्रदाता को Apple Health सदस्यो को ्रिीन करने की अनुमेलत हैै। इसमेें प्राथलमेक 
दखभाल प्रदाता, नशीले पदाथ्क के उपयोग के लवकार की उपचार सुलवधाए और अन्य 
शालमेल हैैं।
Apple Health द्ारा प्रबंलधत दखभाल योजना के लबना कुछ हैपेटाइलटस C उपचार 
की दवाए कवर की जाती हैैं। अलधक जानने के ललए हैमेें 1-800-869-7165 
(TTY 711) पर कॉल करें।

े ं ं ँ तृ
ं

े ँ

े े
ँ

अंग प्रत्ारोपण Apple Health द्ारा प्रबंलधत दखभाल योजना के लबना कुछ अंग प्रत्ारोपण कवर 
लकए जाते हैैं। अलधक जानकारी के ललए हैमेें 1-800-869-7165 (TTY 711) पर 
कॉल करें।

े

ऑक्ीजन और श्वसन संबंधी 
सेवाएं

योग्य नामेांलकत व्यस्तियो को मेलडकल रूप से ज़रूरी ऑक्ीजन और/या रस्स्परटरी 
थेरपी उपकरण, सामेग्ी और सेवाए।

ं े े े
े ँ

पोलडयाटी्र यहै एक सीलमेत लाभ हैै। लवशेष जानकारी के ललए हैमेें 1-800-869-7165  
(TTY 711) पर कॉल करें।

धूम्रपान छोड़ना PCP रफ़रल या पूव्क-अनुमेलत वाल ेया उसक रलहैत सभी ग्ाहैको के ललए कवर लकया 
जाता हैै। 
Molina My Health – Tobacco Cessation प्ऱोग्ामे के बार मेें जानने के ललए 
हैमेार स्ास्थ्य प्रबंधन लवभाग को (866) 891-2320 (TTY 711) पर कॉल करें।

े े ं

े
े

टांसहैल्थ सेवाए्र े ं टांसहैल्थ और जेंडर लडस्ोररया के उपचार से संबंलधत सेवाओ मेें हैामेमोन ररप्समेेंट 
थेरपी, प्बटची सप्रेशन थेरपी और मेानलसक स्ास्थ्य सेवाए शालमेल हैैं। इन सेवाओ के 
ललए पहैले से अनुमेलत लेने की आवश्कता हैो सकती हैै।

्र े ं े
े ू े ँ ं

तपेलदक (TB) जांच और 
फ़ॉलोअप

आपक पास अपने PCP के पास या ्थथानीय स्ास्थ्य लवभाग मेें जाने का चुनाव हैै।े

े

आपके फ़़ायदे

https://www.molinahealthcare.com/members/wa/en-us/mem/medicaid/imc/covered/hm/health-management-programs.aspx


आपके फ़़ायदे

सनना और दखनाु े

सेवा अितररक्त जानकारी

ऑलडयोलॉजी जांच सुनने से जुड़ी ्रिीलनंग जांच।

कॉस्क्यर इम्प्ांट लडवाइस 
और बोन एंकड्क लहैयररग एड 
(BAHA) लडवाइस

ं
 

इम्प्ांट, पुज़मे, एक्सरी, बैटररया,ँ चाज्कर और मेरम्त सलहैत बायलैटरल कॉक्ीयर 
इम्प्ांट सभी व्यस्तियो के ललए एक कवर लकया गया लाभ हैै।

े े
ं

BAHA लडवाइस (सलज्ककल रूप से इप्ांट लकया गया और सॉफ़ट बैंड हैडबैंड), 
ररप्समेेंट पुज़मे और बैटररयो सलहैत, BAHA, 20 साल और उससे कमे उम्र के बच्ो 
के ललए एक लाभ हैै।

ं े
े ं ं

आँखो ंकी जांच और चशे् आपको हैमेार प्रदाता नेटवक का उपयोग करना हैोगा। लाभ संबंधी जानकारी के ललए 
हैमेें कॉल करें। 20 साल और उससे कमे उम्र के बच्ो के ललए, आँख के चश् और 
हैाडवेयर लफ़लटग कवर लकए जाते हैैं। आपको आईलवयर आपूलत्ककता्क यहैां लमेल सकते 
हैैं: https://fortress.wa.gov/hca/p1findaprovider/।

े ्क
ं े

्क ं

कमे कीमेत पर आँख के चश् की ज़रूरत वाल ेवयस्ो के ललए आप भाग लेने वाल े
ऑलटिकल प्रदाताओ के मेाध्यमे से चश् के फे़्मे और लेंस खरीद सकते हैैं। भागीदार 
प्रदाताओ की सूची यहैां पाए: hca.wa.gov/assets/free-or-low-cost/
optical_providers_adult_medicaid.pdf।

े ं
ं े

ं ं
 

Molina 21 वष्क से अलधक उम्र के सदस्यो को Zenni आईलवयर से लनः शुल्क चश्े 
प्रदान करता हैै! बायफ़ोकल और प्रोग्ेलसव लेंस के साथ-साथ 55 से ज़्ादा टिाइल 
ऑनलाइन ब्ाउज़ करें। लिर उन्हें वचु्कअल तौर पर आज़मेाए। आपक चश्े ऑड्कर 
पर बनाए जाएगे और सीध ेआपक घर पर पहुचाए जाएगे। अलधक जानकारी के ललए 
MolinaHealthcare.com/memberWA पर जाए।

ं

ं े
ँ े ँ ँ

ं  

श्वण परीक्ण और श्वण यंत्र परीक्ण सभी लोगो के ललए कवर लकया गया लाभ हैै।ं

श्वण यंत्र लनम्नललस्खत के ललए उपलब्ध हैैं:
 • 20 वष्क और उससे कमे उम्र के बच्े
 • प्रोग्ामे के मेानदडो को पूरा करने वाल ेवयस्ं ं  

इनक सलहैत मेोनोरल श्वण यंत्र:े
 • लिलटगं
 • िॉलो अप
 • बैटररयां
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पररवार िनय़ोजन/प्रजनन स्ास्थ्य

सेवा अितररक्त जानकारी

लप्रस््रिप्शन और ओवर-
द-काउटर जन्म लनयंत्रण, 
गभ्कलनरोधक और आपातकालीन 
गभ्कलनरोधक (प्ान B) सलहैत 
पररवार लनयोजन सेवाए

ं

ं

आप हैमेार प्रदाताओ के नेटवक का उपयोग कर सकते हैैं या अपने ्थथानीय स्ास्थ्य 
लवभाग या पररवार लनयोजन क्ीलनक जा सकते हैैं।

े ं ्क

HIV/AIDS जांच आपक पास ्रिीलनंग के ललए लकसी पररवार लनयोजन क्ीलनक, ्थथानीय स्ास्थ्य 
लवभाग या अपने PCP के पास जाने का लवकल्प हैै।

े
 

गभा्कव्थथा के बाद का कवरज 
(APC)

े अगर आप Apple Health कवरज मेें नामेांलकत हैैं और गभ्कवती हैैं, तो आपकी 
गभा्कव्थथा के समेाप्त हैोने के बाद आप अलधकतमे 12 मेहैीने का पोटिपाटमे कवरज 
प्राप्त कर सकती हैैं। अलधक जानकारी के ललए hca.wa.gov/apc पर जाए।

े
्क े

ं  

िचिकत्ा उपकरर् और सामेग्ी
हैमे लचलकत्ा उपकरण या सामेग्ी तब कवर करते हैैं जब वे लचलकत्ा रूप से आवश्क हैो और आपक स्ास्थ्य दखभाल 
प्रदाता द्ारा ललखे गए हैो।ं ज़्ादातर उपकरणो और सामेग्ी का भुगतान करने से पहैले हैमेें पहैले उनकी मेंज़ूरी लेनी हैोगी। 
कवर लकए गए लचलकत्ा उपकरणो और सामेग्ी के बार मेें अलधक जानकारी के ललए हैमेें कॉल करें।

ं े े
ं

ं े

सेवा अितररक्त जानकारी

लचलकत्ा उपकरण अलधकांश उपकरणो के ललए पूव्क-स्ीकलत लमेलना ज़रूरी हैै। अलधक जानकारी के 
ललए हैमेें 1-800-869-7165 (TTY 711) पर कॉल करें।

ं तृ

लचलकत्ा सामेग्ी अलधकांश सामेग्ी के ललए पूव्क-स्ीकलत लमेलना ज़रूरी हैै। अलधक जानकारी के ललए 
हैमेें 1-800-869-7165 (TTY 711) पर कॉल करें।

तृ
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लैब और एक्-रे

सेवा अितररक्त जानकारी

रलडयोलॉजी और मेलडकल 
इमेलजंग सेवाए
े े

े ं
कुछ सेवाओ के ललए पूव्क-स्ीकलत की आवश्कता हैो सकती हैै।ं तृ

लैब और एक्-रे सेवाएं कुछ सेवाओ के ललए पूव्क-स्ीकलत की आवश्कता हैो सकती हैै।ं तृ

नीच ेदशा्कई गई पाबंलदयां लसफ़ बाह्यरोगी नैदालनक सेवाओ के ललए हैैं: ्क ं
 • ड्र ग जांच लसफ़ तब, जब लचलकत्कीय रूप से आवश्क हैो और:्क
  o लचलकत् क द्ारा लचलकत्ा मेूल्ांकन के भाग के रूप मेें आदेश लदया  

गया हैो; 
या

  
   

  o लचलक त्ा परीक्ण या उपचार के ललए उपयुतिता का आकलन करने के 
ललए मेादक पदाथ्क उपयोग से जुड़ लवकार की जांच की आवश्कता हैो।े  

नामेांलकत व्यस्ति के घर मेें या लकसी नलसिंग सुलवधा मेें प्रदान की गई पोटबल एक्-रे 
सेवाए उन लफ़ल्ो तक सीलमेत हैैं लजनमेें कॉन्ाटि मेीलडया का उपयोग शालमेल नहैी 
हैोता हैै।

मे
ँ ं ्र ं

मेिहलाओ का स्ास्थ्य और मेातत्वं ृ

सेवा अितररक्त जानकारी

स्न पंप कुछ प्रकारो के ललए पहैले से स्ीकलत लेने की आवश्कता हैो सकती हैै।ं तृ

प्रसूलत सेवाएं •    प्रसवपूव्क दखभाल: लनयलमेत ऑलफ़स लवलज़ट और अपनी पसंद के प्रदाता से 
संबंलधत सेवाए।

े
ं

•   लकसी अस्पताल, प्रसव कें द्र मेें प्रसव या घर पर जन्म। आपक ललए प्रसव का सबसे 
अच्ा लवकल्प क्ा हैै, यहै लनधा्कररत करने के ललए अपने प्रसूलत सेवा प्रदाता से 
चचा्क करें।

े

•   लाइसेंस प्राप्त दाई,  नस्क दाई या लचलकत्क द्ारा करवाए गए प्रसव।
•    जन्म देने वाल ेव्यस्ति के ललए 12 मेहैीने की प्रसव के बाद व्यापक दखभाल।े
•    लशशुओ के ललए एक साल की लचलकत्ा दखभाल।ं े
•    स्नपान - दग्धपान परामेश्क।ु

मेलहैला की स्ास्थ्य दखभाले सामेान्य और लनवारक स्ास्थ्य दखभाल सेवाए जैसे मेाततृत्व या अलभभावक दखभाल, 
मेैमेोग्ामे, प्रजनन स्ास्थ्य, सामेान्य जाँच, गभ्कलनरोधक सेवाए, यौन संचाररत रोगो का 
परीक्ण और उपचार व स्नपान।

े ँ े
ँ ं
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आपके फ़़ायदे

अितररक्त सवाए, ज़ो हमे उपलब्ध करात हे ँ े ैं 

  Molina सहायता ख़ोजक 
   आवास, नौकरी प्रलशक्ण, पररवहैन, लशक्ा जैसी और भी सेवाओ के ललए संसाधन खोजने  मेें सहैायता। 

MolinaHelpFinder.com पर जाए।
ं

ं  

  24-घंटे नस्ड सलाह लाइन 
  पंजीकत नस्क से बात करने के ललए लदन या रात, लकसी भी समेय कॉल करें।तृ  

   • 1-888-275-8750 अंग्जी और अन्य भाषाएे ं   
   • TTY 711 बलधर और सुनने मेें कलठनाई 

  Text4baby 
   आप प्रसव से पहैले दखभाल, लशशु के स्ास्थ्य, अपने बच् की परवररश और अन्य बातो पर मेफ़ टेक्स्ट संदशो के 

ललए साइन अप कर सकते हैैं। 511411 को “BABY” टेक्स्ट करक साइन अप करें  या text4baby.org पर जाए। 
मेोबाइल और इटनेट दरें  लागू हैो सकती हैैं।

े े ं ु े ं
े ं

ं  

  90-िदन के िप्रस््रिप्शन रीिफ़ल  
  चुलनंदा लंबी-अवलध की दवाओ पर 90-लदन का ररलफ़ल लेकर समेय बचाए।ं ँ  

  DentistLink 
  dentistlink.org पर Apple Health कवरज स्ीकार करने वाल ेदाँतो के ्थथानीय डॉक्टर से जुड़।  

यहै संसाधन Washington टेिट मेें सभी Apple Health सदस्यो ंके ललए उपलब्ध हैै।
े ं ें
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स्ास्थ्य प्रबधन प्ऱोग्ामें
Molina Healthcare आपकी स्ास्थ्य स््थथलतयो को बहेैतर समेझने मेें आपकी और आपक पररवार की मेदद करने वाल े
काय्कक्रमे प्रदान करता हैै। आपको लकसी केस प्रबंधक (नस्क और पंजीकत डायटीलशयन) का कॉल आ सकता हैै, जो आपको 
आपकी स्ास्थ्य दखभाल से जुड़ी आवश्कताओ के आधार पर लशक्ण और सहैायता प्रदान कर सकता हैै। आपक और 
आपक केस प्रबंधक द्ारा तय लकए गए लक्षो के आधार पर आपको स्ास्थ्य लशक्ण सामेग्ी भी भेजी जा सकती हैै।

ं े
तृ

े ं े
े ं  

मेैं कैसे नामेाकन करंू?ं  
लकसी काय्कक्रमे मेें शालमेल हैोने के ललए, आपको कुछ शतमें पूरी करनी हैोगी। शततों को पूरा करने वाल ेसदस्य अपने-आप 
नामेांलकत हैो जाते हैैं। अपने स्ास्थ्य प्रबंधन प्रोग्ामेो के ललए सदस्यो की पहैचान करने के ललए Molina Healthcare 
लनम्नललस्खत जानकारी का उपयोग करता हैै:

ं
ं ं

 

 • दाव े

 • फ़ामेमेसी 
 • अन्य स्ास्थ्य प्रबंधन प्रोग्ामे 

 •   आप खुद को लकसी प्रोग्ामे के ललए रेफ़र कर सकते हैैं, या आपका प्रदाता आपको रेफ़र कर सकता हैै। यहै आप पर 

लनभ्कर करता हैै लक आप लकसी प्रोग्ामे मेें शालमेल हैोना चाहैते हैैं या नहैी। आप लकसी भी समेय हैटाए जाने के ललए कहै 
सकते हैैं।

ं
 

आपक ललए लनः शुल्क उपलब्ध प्रोग्ामेो मेें शालमेल हैै:े ं

            Molina मेाय हेल्थ – Tobacco Cessation प्ऱोग्ामे 
   वयस् सदस्य, लजनकी उम्र 18 वष्क या उससे अलधक हैै, जो तंबाक का उपयोग छोड़न ेकी कोलशश करने और छोड़न े

के ललए तैयार हैैं, वे लकसी प्रलशलक्त स्ास्थ्य लशक्क के साथ सीध ेलमेलकर इनक ललए कामे करगे:
ू

े ें  

  • दखभाल के ललए, tobacco cessation का एक व्यस्तिगत प्ान बनानाे  

  • छोड़न ेकी पूरी प्रलक्रया के दौरान मेदद प्राप्त करना 

  धूम्रपान छोड़न ेमेें आपकी मेदद करने के ललए अन्य संसाधन: Smokefree.gov

  Molina मेाय हेल्थ – Weight Management प्ऱोग्ामे
   वयस् सदस्यो के ललए, लजनकी उम्र 18 वष्क या उससे अलधक हैै, जो वज़न कमे करने मेें रुलच रखते हैैं (बैररएलटक 

सज्करी के ललए लनधा्कररत लोगो को छोड़कर)। एक केस मेैनेजर:
ं ्र

ं  

  • आपक साथ लमेलकर दखभाल का weight management प्ान बनाएगाे े  

  • सुलनलचित करगा लक दखभाल का प्ान आपकी ज़रूरतो को पूरा करने के ललए व्यस्तिगत हैे े ं ै 
  •  आपको अपना वज़न घटाने के लक्ष तक पहुचने मेें मेदद करगां े   
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  Molina मेाय हेल्थ – Nutrition Consult प्ऱोग्ामे  
   आपकी पोषण स्ास्थ्य आवश्कताओ ंमेें सहैायता करने के ललए Molina एक Nutrition Consultation प्रोग्ामे 

प्रस्ुत करता हैै। एक पंजीकतृ त आहैार लवशेषज्ञ आपके साथ लमेलकर इनके ललए कामे करेगा: 

  • आपकी स्ास्थ्य संबंधी लचंताओ ंको समेझना 
  • आपके साथ लमेलकर देखभाल का व्यस्तिगत प्ान बनाना 
  •  आपकी स्ास्थ्य स््थथलतयो ंको बेहैतर स्-प्रबंलधत करने के ललए आपको टूल और सहैायता प्रदान करता हैै। 

Molina My Health – 2 वष्क और उससे अलधक उम्र के बच्ो ंऔर वयस् सदस्यो ंके ललए अ्थथमेा के साथ 
जीना, लजन्हें अ्थथमेा का लनदान हुआ हैै। एक केस मेैनेजर आपकी इनमेें मेदद करेगा: 

  • अपने लक्णो ंको समेझना और पहैचानना 
  • लक्णो ंको बढ़ाने वाल ेलट्रगर से बचना 
  • अ्थथमेा के ललए तय दवाओ ंको समेझना  

  Molina मेाय हेल्थ – र्ायिबटीज़ के साथ जीना  
  18  साल और उससे अलधक उम्र के वयस् सदस्यो के ललए, लजन्ह डायलबटीज की समेस्या हैै। सदस्य अपने केस 

मेैनेजर के साथ कामे करगे और इनक बार मेें जानेंगे: 
ं ें

ें े े

  • स्ास्थ्यकारी भोजन 

  • अपनी ब्लड शुगर की जांच करने और अपने हैीमेोग्ोलबन A1c स्र को जानने का मेहैत्व 

  • रोज़ाना की गलतलवलध की अहैलमेयत 

  • अपने डॉक्टर द्ारा बताए गए डायलबटीज़ स्-प्रबंधन प्ान का पालन करना  

  Molina मेाय हेल्थ – हृदय िविलता के साथ जीना  
ं ें े

े े
  18  साल और उससे अलधक उम्र के वयस् सदस्यो के ललए, लजन्ह लदल के दौर की समेस्या हैै। सदस्य अपने केस 

मेैनेजर से इनक बार मेें जानेंगे: 

  • हृदय के ललए स्ास्थ्यकारी भोजन 

  • अपने वज़न की लनगरानी करना 
  • डॉक्टर को लक्णो ंमेें हैोने वाल ेबदलावो ंकी जानकारी देना 
  • रोज़ाना की गलतलवलध की अहैलमेयत और बताए गए तरीके से दवाएं लेना  
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  Molina मेाय हेल्थ – COPD के साथ जीना
   18 साल और उससे अलधक उम्र के वयस् सदस्यो ंके ललए, लजन्हें COPD की समेस्या हैै। सदस्य अपने केस मेैनेजर 

से इनके बारे मेें जानेंगगे: 

  • सांस लेने के व्यायामे  

  • गलतलवलधयो ंका प्ान बनाना और गलत बनाए रखना  
  • ऑक्ीजन से संबंलधत सुरक्ा उपाय  

  • लनधा्कररत समेय पर दवाएं लेने का मेहैत्व

  Molina मेाय हेल्थ – उच् रक्तचाप के साथ रहना 
  18  साल और उससे अलधक उम्र के वयस् सदस्यो के ललए, लजन्ह हैाई ब्लड प्रेशर की समेस्या हैै।

सदस्य अपने केस मेैनेजर से इनक बार मेें जानगगे: 
ं ें

े े ें
     

  • हृदय के ललए स्ास्थ्यकारी भोजन  

  • रतिचाप की लनगरानी करना  
  • रोज़ाना की गलतलवलध की अहैलमेयत  

  • लनदमेशानुसार दवाएं लेने का मेहैत्व 

  Molina मेाय हेल्थ – अवसाद के साथ जीना 

   18 साल और उससे अलधक उम्र के वयस् सदस्यो ंके ललए, लजन्हें या तो लडप्रेशन की समेस्या हैै या लजनमेें लडप्रेशन के 
लक्ण हैैं। प्रोग्ामे को इनके ललए लडज़ाइन लकया गया हैै: 

  • लक्णो ंकी शुरुआती पहैचान को बढ़ावा देना  
  • लशक्ा, मेाग्कदश्कन और सहैायता प्रदान करना  
  • लजंदगी का सामेना करने के कौशल लसखाना  
  • उपलब्ध सेवाएं, उपचार लवकल्प और सामेुदालयक सहैायता साझा करना 
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मूेल्-विध्डत लाभ (VAB)
वैल्ू एडेड लाभ (VAB) Molina Healthcare द्ारा पेश लकए जाते हैैं और आपके Apple Health लाभो ंके अलतररति 
हैोते हैैं। ये आपको देखभाल और स्ास्थ्य के सामेालजक लनधा्करको ंके ललए अलधक लवकल्प दे सकते हैैं। VAB स्ैस्च्क हैैं और 
आपके ललए लनः शुल्क हैैं।

Member Rewards प्ऱोग्ामे*
Molina प्रलतरक्ण, प्रसवपूव्क देखभाल और डायलबटीज़ 

जांच जैसी कल्ाण से जुड़ी चुलनंदा गलतलवलधयो ंको पूरा 
करने के ललए सदस्यो ंको पुरस्ार देता हैै। 

आपको और आपके पररवार को पुरस्ार लदलान ेवाली 
सेवाओ ंकी सूची देखने के ललए, MolinaHealthcare.
com/WA-Medicaid-Wellness पर जाए। ं

Molina आपके स्ास्थ्य के लाभ लेना पहैले से सरल 
बनाता हैै। जब आप अपने कल्ाण से जुड़ी गलतलवलधया ं
पूरी कर लें, तो लसफ़्क  हैमेें बता दें और हैमे लववरण की 
पुलटि करेंगे और आपको आपका पुरस्ार देंग!े 

मेुझे मेेरा पुरस्ार कैसे लमेलेगा? 

1. आपके (या आपके बच्ो)ं के ललए योग्य सेवाएँ समेय पर पूरी करें।
2. अपना पुरस्ार प्राप्त करने के लनदमेशो ंके ललए हैमेारे वेबपेज पर जाएं!

मेहैत्वपूण्क जानकारी: 
• Apple Health सदस्य हैर कैलेंडर वष्क मेें कुल $200 तक के पुरस्ार प्राप्त कर सकते हैैं।
•  ररवाड्क साल मेें अलधकतमे एक बार प्राप्त लकए जा सकते हैैं। उदाहैरण के ललए, डायलबटीज़ A1C परीक्ण हैर 3 से 6

मेहैीने मेें पूरा लकया जाना चालहैए, लेलकन आप हैर वष्क $25 का लसफ़्क  एक पुरस्ार प्राप्त कर सकते हैैं।
•  आपने 2024 मेें जो सेवाएं पूरी की हैैं, उनके ललए पुरस्ार के सभी अनुरोध Molina Healthcare को 31 जनवरी,

2025 तक सबलमेट लकए जाने चालहैए।

क्ा आपके कोई प्रश्न हैैं?  

कतृ पया सदस्य सेवाओ ंको यहैां कॉल करें : 1-800-869-7165 (TTY 711) 

*स्ास्थ्य स ेजुडे़ पुरस्ार लबना लकसी सूचना के बदल सकते हैैं। पाबंलदया ंलागू।

https://www.molinahealthcare.com/members/wa/en-US/mem/medicaid/imc/health-and-wellness/health-and-wellness.aspx
https://www.molinahealthcare.com/members/wa/en-US/mem/medicaid/imc/health-and-wellness/health-and-wellness.aspx
https://www.MolinaHealthcare.com/WA-Medicaid-Wellness
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मुेफ़्त आईिवयर
शानदार लदखें। और भी बेहैतर देखें। Molina सदस्य 
अब Zenni आईलवयर से मेुफ़ चश् ेहैालसल कर सकते 
हैैं! यहै लाभ 21+ उम्र के सदस्यो ंके ललए हैै।

बायफ़ोकल और प्रोग्ेलसव लेंस के साथ-साथ 55 से 
अलधक टिाइल को ऑनलाइन ब्ाउज़ करें। उन्हें वचु्कअल 
तौर पर आज़मेाएं। आपके द्ारा ऑड्कर लकए गए चश् े
आपके घर पर लडलीवर लकए जाते हैैं!

इन आसान चरणो ंका पालन करें :

 • 
ं

 कैमेरा-सक्मे कंप्ूटर, सेलफ़ोन या टैबलेट से 
Molina.zennioptical.com पर जाए

 • अपनी जानकारी की पुलटि करें
 • Zenni के वचु्कअल ट्र ाय-ऑन टूल का उपयोग करें
 • अपना लप्रस््रिप्शन डालें या उसकी तस्ीर लें
 • अपने पसंदीदा फे़्मे खोजें

Boys & Girls Club की सदस्यता
Molina, Washington टेिट मेें Boys & Girls Clubs मेें 6 से 18 वष्क की उम्र के Apple Health सदस्यो ंके ललए 

वालष्कक सदस्यता शुल्क**

**Boys & Girls Club सदस्यता लाभ केवल वालष्कक सदस्यता शुल्क कवर करती हैै। कुछ क्ब मेालसक भागीदारी शुल्क 
लेत ेहैैं, लजस ेचुकाना सदस्य की लज़मे्दारी हैै। अलतररति छात्रवतृलत् उपलब्ध हैो सकती हैै, कतृ पया अपन े्थथानीय बॉयज़ एंड गर्ल्क 
क्ब स ेपूछताछ करें।

 को कवर करता हैै। आपका बच्ा प्राप्त करता हैै:  

 • सू्ल के बाद वाल ेसमेय के साथ-साथ खुलने के घंटो ंके दौरान क्ब मेें प्रवेश (शामे 7:30 बजे तक खुला रहैता हैै) 
 • समेर क्ब मेें प्रवेश 
 • स््थथ जीवनशैली, लफ़टनेस और हैोमेवक्क  सहैायता पर कें गलद्रत सू्ल के बाद के प्रोग्ामे 
 • ज़्ादातर क्ब लनः शुल्क नाश्ा या भोजन प्रदान करते हैैं 
 • कुछ क्ब आपके बच्े के सू्ल से क्ब तक लनः शुल्क पररवहैन प्रदान कर सकते हैैं 
 • और भी बहुत कुछ! 

अपने ्थथानीय Boys & Girls Club मेें जाएँ और साइन अप करने के ललए अपना Molina सदस्य ID काड्क लदखाएँ। आप 
अपने आस-पास के क्ब को खोजने के ललए Washingtonclubs.org/locations पर भी जा सकते हैैं! 

FarmboxRx का िचिकत्ीय रूप से तैयार भ़ोजन
Molina पात्र सदस्यो ंको उनके ठीक हैोने के दौरान FarmboxRx भोजन और अस्पताल से छुट्ी के बाद सहैायता सेवाएं 
प्रदान करता हैै: 

 • अंत:रोगी के अस्पताल मेें भतची हैोने के बाद, ज़्ादा से ज़्ादा 28 शेफ़ द्ारा तैयार लकया गया स्ास्थ्यकारी भोजन 
 • एक सप्ताहै तक लदन मेें दो बार भोजन, दो सप्ताहै तक के ललए 
 • गुणवत्ा वाला भोजन 
 • खाना जो खाने के ललए लसफ़ 2-3 लमेनट मेें तैयार हैो जाता हैै  ्क
 • लकसी तैयारी की आवश्कता नहैी!ं 

अलधक जानकारी के ललए, इनपेशेंट टेि के बाद अपने Molina ट्र ांलज़शन और केयर कोच से बात करें।

https://molina.zennioptical.com/ConfirmAuthentication/intro
http://www.washingtonclubs.org/locations/
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Smartphone Assistance प्ऱोग्ामेp

पात्र सदस्य Molina का यहै लवशेष सेवा प्ान प्राप्त कर 
सकते हैैं, जो आपके ललए लनः शुल्क हैै और इसमेें लनम्न 
शालमेल हैैं: 

 • असीलमेत बातचीत 

 • असीलमेत टेक्स्ट 

 • अंतरराटि्र ीय कॉललंगpp

ppMolina सदस्यो ंके ललए लवशेष: चुलनंदा देशो ंमेें Mexico, Canada, China, South Korea 
और Vietnam शालमेल हैैं। 

 

Molina इस सहैायता काय्कक्रमे पर TruConnect के 
साथ साझेदारी कर रहैा हैै। 

आज हैी साइन अप करें ! TruConnect.com/
Molina पर जाए या 1-844-700-0795 (ं TTY 711) पर कॉल करें।
pयहै लाभ FCC’s Lifeline and Affordable Connectivity प्रोग्ामे (ACP) स ेलमेलन ेवाल ेलाभो ंके ललए पात्र सदस्यो ं
के ललए हैै।  

वचु्डअल अत्ावश्यक देखभाल
अगर आप अच्ा मेहैसूस नहैी ंकर रहेै हैैं और अपने 
प्राथलमेक देखभाल प्रदाता (PCP) को लदखान ेमेें 
असमेथ्क हैैं, तो Molina Healthcare आपके ललए 
सुरलक्त और भरोसेमेंद तरीके से देखभाल उपलब्ध 
कराता हैै - Teladoc के मेाध्यमे से वचु्कअल तौर पर 
बहुत ज़्ादा ज़रूरी देखभाल के ज़ररए, वो भी लबना 
लकसी खच्क के।+

+Molina, Teladoc अनुबंलधत प्रदाताओ ंके ज़ररए Washington टेिट मेें अपन ेApple Health सदस्यो ंको लबना लकसी 
शुल्क के यहै सेवा प्रदान करता हैै। मेोबाइल और इंटरनेट दरें  लाग ूहैो सकती हैैं।

 वचु्कअल तौर पर बहुत ज़्ादा ज़रूरी 
दखभाल मेें, आप बोड-प्रमेालणत डॉक्टर से अपने फ़ोन, 
स्ाटफ़ोन, टबलेट या कप्ूटर के जररये 24/7 बात कर 
सकते हैैं। 

े ्क
्क ै ं

वचु्कअल तौर पर बहुत ज़रूरी देखभाल इनके ललए 
बलढ़या हैै:

 • सदची, साइनस संक्रमेण, गले मेें ख़राश, आँखो ंका लाल हैोना और एलजची जैसी मेामेूली बीमेाररयाँ।   

सेवा के ललए आज हैी पंजीकरण करें , तालक आप पूरी तरहै तैयार हैो जाएँ। 

 •  member.teladoc.com/molinawa पर जाए  ं
 • 1-800-835-2362 (TTY 711) को कॉल करें : 
 • Teladoc ऐप डाउनलोड करें : teladoc.com/mobile 

अनुवाद सेवाएं उपलब्ध हैैं। आपात स््थथलतयो ंमेें 911 पर कॉल करें। 

https://www.truconnect.com/molina
https://www.truconnect.com/molina
https://member.teladoc.com/molinawa
https://www.teladoc.com/mobile
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आचरर्गत स्ास्थ्य आभासी सवाएे ं
Molina Healthcare कई ऐसे टेलीमेेलडलसन प्रदाताओ ंऔर स्ास्थ्य प्ेटफ़ॉमे्क के साथ साझेदारी करता हैै जो तब सहैायता 
प्रदान कर सकते हैैं जब आपको अकेलेपन का अनुभव हैो रहैा हैो या मेानलसक स्ास्थ्य के ललए उपचार और नशीले पदाथ्क के 
उपयोग से जुडे़ लवकार के उपचार संबंधी सेवाओ ंकी ज़रूरत हैो। आप Molina Healthcare के मेूल्-वलध्कत लाभ वेबपेज 
पर Behavioral Health & Recovery शीष्कक के अंतग्कत इन सहैायताओ ंके बारे मेें अलधक जानकारी प्राप्त कर सकते 
हैैं, MolinaHealthcare.com/MemberWA पर जाएं।

अपने घर पर आरामे से रहते हुए िकसी व्यवहार संबंधी स्ास्थ्य प्रदाता से बात करें।

Molina Healthcare ने मेानलसक स्ास्थ्य शालमेल करने के ललए Teladoc के मेाध्यमे से हैमेारी वचु्कअल सेवाओ ंमेें लवस्ार 
लकया हैै। अब सदस्य आपके चुने हुए वातावरण मेें गोपनीय थेरेपी प्राप्त कर सकते हैैं।

• लचंता, खाने के लवकार, अवसाद, शोक, पाररवाररक परेशालनयो ंऔर अन्य के बारे मेें सहैायता प्राप्त करें
• बोड्क-प्रमेालणत मेनोलचलकत्को,ं मेनोवैज्ञालनको ंया लाइसेंस प्राप्त लचलकत्को ंमेें से लकसी का चयन करें
• लवशेषज्ञता, ्थथान, भाषा, ललंग और दवा ललखने की क्मेता के आधार पर कोई लचलकत्क चुनें

अपनी ऑनलाइन लवलज़ट के ललए अपॉइंटमेेंट तय करें। अपॉइंटमेेंट, ्थथानीय समेय के अनुसार सप्ताहै मेें सातो ंलदन, सुबहै 7 से 
रात 9 बजे तक उपलब्ध हैैं। सदस्य चल रहेै अपॉइंटमेेंट के ललए भी उसी लचलकत्क को रख सकते हैैं!

आज हैी एक गोपनीय लचलकत्ा अपॉइंटमेेंट तय करें ! Teladoc.com/MolinaWA पर जाएं या (800) 835-2362 
(TTY 711) पर कॉल करें।

आपात स््थथलतयो ंमेें 911 पर कॉल करें। 

BeMe ऐप (भावनाओ ंक़ो िनयंिरित करने मेें सहायता)
BeMe एक मेानलसक स्ास्थ्य कल्ाण ऐप हैै, लजसे भावनाओ ंऔर चुनौलतयो ं(जैसे सू्ल का तनाव, आत्म-सम्ान का लनमेा्कण 

करना, स््थथ आदतें लवकलसत करना, ररश्ो ंऔर बातचीत मेें सुधार करना और बदमेाशी से लनपटना) को प्रबंलधत करने मेें 
लकशोरो ं(13 से 19 वष्क की उम्र) की मेदद करने को ध्यान मेें रखकर बनाया गया हैै। आवश्कता हैोने पर यहै ऐप लाइव 
कोलचंग और आपदा सहैायता प्रदान कर सकता हैै। 

Apple App Store या Google Play Store मेें “BeMe”  
ऐप खोजें और डाउनलोड करें  या इस QR कोड को सै्न करें।

Pyx Health ऐप (अकेलेपन और िचंता से िनपटने मेें मेदद)
लकसी को भी जीवन की चुनौलतयो ंसे अकेले नहैी ंजूझना चालहैए। यहैी कारण हैै लक हैमे सदस्यो ंको Pyx Health ऐप उपलब्ध 
कराते हैैं। प्रौद्ोलगकी की सहैायता और दयावान टिाफ़ के जररये, दोस्ाना व्यवहैार और हंैसी-मेजाक से खुद को हैर लदन 
बेहैतर मेहैसूस कराएं।

आज हैी साइन अप करें ! Apple App Store या Google Play Store पर “Pyx Health” खोजें। अलधक जानकारी के
ललए, MolinaHealthcare.com/MemberWA पर जाएं।

देखभाल समेन्वय
जिटल मेामेले का प्रबंधन करने वाली सेवाएँ
जलटल केस प्रबंधन एक ऐसी सेवा हैै, जो जलटल या कई स्ास्थ्य देखभाल संबंधी ज़रूरतो ंवाल ेसदस्यो ंको देखभाल और सेवाएं 
पान ेमेें मेदद करती हैै। केस मेैनेजर आपके लक्षो ंको ध्यान मेें रखकर, आपकी देखभाल को प्रबंलधत करने मेें मेदद करते हैैं। 
नामेांकन के समेय आपकी पहैली स्ास्थ्य जांच (स्ास्थ्य आकलन) मेें आपने प्रश्नो ंके जो उत्र लदए हैैं, उनके आधार पर प्ान 
प्रलतलनलध, केस प्रबंधन का सुझाव दे सकता हैै। 

https://www.MolinaHealthcare.com/MemberWA
https://www.teladoc.com/MolinaWA/
https://www.MolinaHealthcare.com/MemberWA
https://molinawa.onelink.me/mgG2/25cuwbiw?af_qr=true
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41  |  क्ा आपके क़ोई प्रश्न हैं? सदस्य सेवाओ ंको (800) 869-7165 या (TTY 711) पर कॉल करें।

आप लकसी भी समेय अपने ललए या पररवार के लकसी सदस्य के ललए केस प्रबंधन सेवाओ ंकी मेांग कर सकते हैैं। स्ास्थ्य सेवा 
प्रदाता, लड्थचाज्क प्ान बनाने वाल,े देखभाल करने वाल ेऔर लचलकत्ा प्रबंधन काय्कक्रमे भी आपको केस प्रबंधन के ललए रेफ़र 
कर सकते हैैं। आपको केस प्रबंधन सेवाओ ंके ललए सहैमेलत देना ज़रूरी हैै। अगर आपको कोई प्रश्न पूछना हैै, तो  
1-800-869-7165 (TTY 711) पर कॉल करें।

अितररक्त देखभाल समेन्वय सेवाएँ, ज़ो हमे उपलब्ध करा सकते हैं
कारावास से बाहर िनकलना
Molina Healthcare of Washington के पास, शहैर और काउंटी जेलो,ं सुधार सुलवधाओ ंके लवभाग और बाल लहैरासत 
और पुनवा्कस सुलवधाओ ंमेें कैद सभी सदस्यो ंके ्थथानांतरण और देखभाल के प्रबंधन के ललए एक समेलप्कत टीमे हैै।  सूचना 
लमेलन ेपर, सदस्यो ंकी वापसी की योजना का प्रबंधन करने, संसाधनो ंकी सहैायता देने, समेुदाय मेें उनकी सुचारु वापसी 
सुलनलचित करने के ललए केस प्रबंधन टिाफ़, जेल टिाफ़, और संबद्ध भागीदारो ंके साथ लमेलकर कामे करेगा।  

कारावास के शुरुआती 30 कैलेंडर लदनो ंतक या सदस्य की ररहैाई के बाद आवश्कतानुसार ्थथानांतरण काल मेें देखभाल 
समेन्वय प्रदान लकया जाएगा और इसमेें लनम्नललस्खत चीज़ें शालमेल हैो सकती हैैं, लेलकन इन तक सीलमेत नहैी ंहैैं:

 • सदस्यो ंको अपॉइंटमेेंट के ललए पररवहैन मेें सहैायता करना
 • लचलकत्ा और/या आचरणगत स्ास्थ्य प्रदाताओ ंके साथ देखभाल ्थथालपत करना
 • आवास संबंधी संसाधन प्रदान करना
 • आवश्कतानुसार रोज़गार सहैायता
 • अनुरोध के अनुसार अन्य सहैायता संबंधी सेवाएं  

अलतररति देखभाल प्रबंधन सेवाओ ंमेें, ज़रूरत के मेुतालबक सेवा की अनुमेलत प्रदान करके और शीघ्रता से दवाएं प्रदान करके 
यहै सुलनलचित करना शालमेल हैै लक देखभाल मेें कोई देरी या अंतराल न हैो।
केस प्रबंधन 

केस प्रबंधन सेवाएं नसतों और सामेालजक काय्ककता्कओ ंद्ारा प्रदान की जाती हैैं, जो सदस्यो ंको पुरानी बीमेाररयो ंऔर आत्म-
देखभाल मेें आने वाली बाधाओ ंका प्रबंधन करने मेें मेदद करती हैैं। केस मेैनेजर ऐसा करके मेदद कर सकते हैैं: 

 • आपके प्रदाताओ ंके साथ देखभाल का प्रबंधन करना 
 • आपको आवश्क सेवाओ ंके ललए रेफ़र करना 
 • आपको सामेुदालयक संसाधनो ंसे जोड़ना 
 • स्ास्थ्य लशक्ा और कोलचंग प्रदान करना 
 • आपकी स्ास्थ्य स््थथलतयो ंको प्रबंलधत करने मेें मेदद करना 

Molina Healthcare अपने सदस्यो ंके बारे मेें जानना चाहैता हैै और ज़रूरतमेंद लोगो ंको जल् से जल् केस प्रबंधन सेवाएं 
प्रदान करना चाहैता हैै। केस प्रबंधन मेें नामेांलकत सदस्यो ंको नामेांकन के शुरुआती 60 लदनो ंमेें हैमेारी टीमे कॉल करती 
हैै, लजसमेें उनसे ्रिीलनंग से जुडे़ प्रश्न (इसे स्ास्थ्य आकलन भी कहैा जाता हैै) पूछे जाते हैैं। अगर हैमे फ़ोन के ज़ररए आपस े
संपक्क  नहैी ंकर पात ेहैैं, तो हैमे आपको स्ास्थ्य आकलन के प्रश्न मेेल करेंगे। आप इसे भरकर संलग् ललिािे मेें वापस भेज 
सकते हैैं (डाक शुल्क की आवश्कता नहैी ंहैै), हैमेें वापस कॉल करें , या आकलन पूरा करने के ललए MyMolina.com पर 
ऑनलाइन जाएं। 

केस प्रबंधन लनम्नललस्खत लवशेष प्रोग्ामेो ंमेें भी सहैायता करता हैै: 

 • बैररएलट्रक सज्करी 
 • व्यावहैाररक आचरण के लवश्ेषण (ABA) वाली थेरेपी 
 • ट्र ांसजेंडर के स्ास्थ्य से जुड़ी सेवाएं 
 • लवशेष स्ास्थ्य देखभाल की आवश्कता वाल ेबच्े 

https://member.molinahealthcare.com/
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 • प्रत्ारोपण 

 

 • सदस्यो ंको लशक्ा, संसाधन, और अपनी स््थथलत को बेहैतर ढंग से समेझने मेें मेदद करने के ललए सहैायता प्रदान करना 

केस प्रबंधन सेवाओ ंके बारे मेें अलधक जानकारी के ललए, कतृ पया 1-800-869-7165 (TTY 711) पर सदस्य सेवाओ ंको 
कॉल करें।

Health Home प्ऱोग्ामे3

Health Home क्ा है? 

अगर आप Health Home सेवाओ ंके ललए पात्र हैैं, तो आपको स्ागत कॉल और प्रोग्ामे और सेवाओ ंके बारे मेें बताने वाला 
एक पत्र प्राप्त हैोगा। एक देखभाल प्रबंधक आपसे लमेलन ेऔर आपको Health Home सेवाएं व्यस्तिगत रूप से प्रदान करने 
के ललए उपलब्ध हैोगा। 

Health Home सेवाओ ंके िलए कौन पारि है? 

Health Home सेवाएं Apple Health के उन सदस्यो ंके ललए हैैं, लजन्हें अपनी पुरानी स््थथलतयो ंके प्रबंधन मेें सहैायता 
की और प्रदाताओ ंऔर सामेुदालयक सेवाओ ंके बीच देखभाल के प्रबंधन मेें मेदद की आवश्कता हैै। Health Care 
Authority यहै तय करता हैै लक Health Home सेवाओ ंके ललए कौन पात्र हैै। 

Health Home कोई भौलतक जगहै नहैी ंहैै। यहै देखभाल प्रबंधन सेवाओ ंका एक सेट हैै। इन सेवाओ ंमेें शालमेल हैैं: 
 • व्यापक देखभाल प्रबंधन  
 • देखभाल प्रबंधन और स्ास्थ्य की बेहैतरी  
 •  व्यापक ्थथानांतरण योजना - जब आपको अस्पताल या नलसिंग हैोमे जैसे लकसी अन्य सं्थथान से छुट्ी लमेलती हैै, तो 

मेदद प्राप्त करें  
 •  व्यस्तिगत और पररवार सहैायता सेवाएं - आपके स्ास्थ्य लक्षो ंतक पहंुचने मेें सहैायता प्रदान करने के ललए पररवार, 

दोस्ो ंऔर देखभाल करने वालो ंको लशलक्त करती हैैं 
 • सामेुदालयक और सामेालजक सहैायता सेवाओ ंके ललए रेफ़रल  
 • आपकी पुरानी बीमेाररयो ंके ललए सहैायता और आपके स्ास्थ्य लक्षो ंको पूरा करने मेें सहैायता 
Health Home प्ऱोग्ामे मेें शािमेल ह़ोने से मेेरा मेौजूदा कवरेज िकस तरह प्रभािवत ह़ोता है? 

आपके अपील संबंधी अलधकारो ंसलहैत, Apple Health से जुडे़ मेौजूदा लाभ नहैी ंबदलते हैैं 
 • आप अपने मेौजूद प्रदाताओ ंको बनाए रख सकते हैैं  
 • Health Home देखभाल प्रबंधन सेवाएं स्ैस्च्क अलतररति लाभ हैैं, जो आपको लबना लकसी खच्क के उपलब्ध हैैं

िकसी प्रबंिधत देखभाल प्ान के िबना कवर की गई ंApple Health सेवाएँ
Apple Health कुछ अन्य सेवाओ ंको कवर करता हैै, जो प्रबंलधत देखभाल योजना (लजसे सेवा-के ललए-शुल्क के रूप मेें 
भी जाना जाता हैै) के अंतग्कत कवर नहैी ंकी जाती हैैं। समेुदाय-आधाररत काय्कक्रमेो ंसे लमेलन ेवाल ेअन्य लाभो ंऔर सेवाओ ंकी 
सूची नीच ेदी गई हैै, बशतमे आप हैमेारे साथ नामेांलकत हैो।ं इन सेवाओ ंको प्राप्त करने और आपकी देखभाल का समेन्वय करने 
मेें आपकी मेदद करने के ललए हैमे आपके PCP के साथ प्रबंधन करेंगे। सभी सेवाओ ंके ललए आपको अपने ProviderOne 
सेवा काड्क का उपयोग करना हैोगा।  

सूची मेें नहैी ंलदए गए लकसी लाभ या सेवा के बारे मेें प्रश्न पूछने के ललए हैमेें कॉल करें। सेवाओ ंकी पूरी सूची के  
ललए, प्रबंलधत देखभाल योजना के लबना Apple Health कवरेज पुस्स्का देखें:  
hca.wa.gov/assets/free-or-low-cost/19-065.pdf।

3 Apple Health Expansion के अंतग्कत Health Home प्रोग्ामे कवर नहैी ंहैै।

https://hca.wa.gov/assets/free-or-low-cost/19-065.pdf
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गभ्कपात सेवाएँ Apple Health सेवा-के ललए-शुल्क कवर करता हैै:
• दवाई से गभ्कपात, लजसे गभ्कपात की गोली के रूप मेें भी जाना जाता हैै।
• सलज्ककल गभ्कपात, लजसे इन-स्क्लनक गभ्कपात भी कहैा जाता हैै।

Apple Health प्रबंलधत देखभाल संगठन (MCO) मेें नामेांलकत ग्ाहैक, गभ्कपात 
सेवाओ ंके ललए खुद को अपने MCO से बाहैर रेफ़र कर सकते हैैं। 
लकसी भी जलटलता के ललए फ़ॉलोअप शालमेल हैै।

एम्ुलेंस सेवाएं (एयर) प्रबंलधत देखभाल संगठन (MCO) मेें नामेांलकत क्ाइंट सलहैत, Apple Health 
क्ाइंट को प्रदान की जाने वाली सभी एयर एंबुलेंस वाली पररवहैन सेवाएं।

एम्ुलेंस सेवाएं (जमेीनी) प्रबंलधत देखभाल संगठन (MCO) मेें नामेांलकत क्ाइंट सलहैत, Apple Health 
क्ाइंट को सभी ग्ाउंड एंबुलेंस वाली पररवहैन सेवाएं, आपातकालीन और गैर-
आपातकालीन, प्रदान की जाती हैैं। 

संकटकालीन सेवाएं आपके रहैने के ्थथान के आधार पर, आपकी सहैायता के ललए संकटकालीन सेवाएं 
उपलब्ध हैैं। जीवन के ललए खतरा पैदा करने वाली आपात स््थथलत के ललए 911 पर 
कॉल करें  या मेानलसक स्ास्थ्य संबंधी आपात स््थथलत के ललए 988 पर कॉल करें। 
अपने क्ेत्र के आँकडे़ देखने के ललए पेज नंबर 20 पर जाएँ।

राटि्र ीय आत्महैत्ा रोकथामे लाइफ़लाइन के ललए: 988 पर कॉल या टेक्स्ट करें  या
1-800-273-8255 पर कॉल करें , TTY उपयोगकता्क 1-206-461-3219 पर
कॉल करें। मेानलसक स्ास्थ्य या मेादक पदाथ्क के उपयोग से जुडे़ लवकार वाल ेसंकट
के ललए, कतृ पया आचरणगत स्ास्थ्य प्रशासन संगठन (BH-ASO) को कॉल करें।
Apple Health पात्रता पर ध्यान लदए लबना, Washington के लनवालसयो ंके ललए
BH-ASO सहैायता संकट सेवाएं। फ़ोन नंबर ऊपर पेज नंबर 20 पर या इस ललंक
पर देख ेजा सकते हैैं: hca.wa.gov/mental-health-crisis-lines।

दंत लचलकत्ा सेवाएँ अनुबंलधत सेवाओ ंमेें शालमेल हैैं: 
• डेंगलटटि द्ारा ललखे गए लप्रस््रिप्शन।
• ABCD प्रमेालणत प्रदाता द्ारा प्रदान की जाने वाली ABCD सेवाएं।
• डेंगलटटि द्ारा प्रदान की जाने वाली लचलकत्ा/सज्करी सेवाएँ।
• अस्पताल/एंबुलेंस वाली सज्करी सेंटर फै़लसललटी का शुल्क।

Apple Health द्ारा अन्य सभी दंत लचलकत्ा सेवाएं, लबना लकसी प्रबंलधत देखभाल 
योजना के कवर की जाती हैैं। आपको लकसी ऐसे दंत लचलकत्क को लदखाना चालहैए, 
लजसने लबना लकसी प्रबंलधत देखभाल योजना के, आपके ProviderOne सेवा काड्क 
का उपयोग करके Apple Health को लबल देने के ललए सहैमेलत व्यति की हैो। 

ज़्ादा जानकारी यहैाँ उपलब्ध हैै:
• ऑनलाइन hca.wa.gov/dental-services पर या
• 1-800-562-3022 पर HCA को कॉल करें।

Washington Apple Health को ऑनलाइन स्ीकार करने वाल ेप्रदाता को 
ढँूढने के ललए, इन ललंक पर जाएँ: 

• DentistLink.org या
• Fortress.wa.gov/hca/p1findaprovider/

https://www.hca.wa.gov/free-or-low-cost-health-care/i-need-behavioral-health-support/mental-health-crisis-lines
https://www.hca.wa.gov/free-or-low-cost-health-care/i-need-medical-dental-or-vision-care/how-do-i-get-dental-care
https://DentistLink.org
https://fortress.wa.gov/hca/p1findaprovider/
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चश्ो ंऔर लफ़लटंग की सेवाएँ 20 साल या इसस ेकमे उम्र के बच्ो ंके ललए - प्रबंलधत देखभाल योजना के लबना 
चश्ो ंकी फे़्मे, लेंस और कॉनै्क्ट लेंस, Apple Health कवरेज के तहैत कवर 
लकए गए हैोते हैैं। 

21 साल या इसस ेज़्ादा उम्र के वयस्ो ंके ललए - चश्ो ंकी फे़्मे और लेंस Apple 
Health के तहैत कवर नहैी ंलकए जाते हैैं, लेलकन अगर आप उन्हें खरीदना चाहैें, 
तो आप उन्हें प्रलतभागी ऑलटिकल प्रदाताओ ंसे कमे कीमेत पर ऑड्कर कर सकते हैैं। 
यहैाँ जाएँ: hca.wa.gov/assets/free-or-low-cost/optical_providers_
adult_medicaid.pdf।

फ़टि्क टेिप्स मेैटलन्कटी सपोट्क 
सलव्कसेस (MSS), इन्फ़ैं ट 
केस मेैनेजमेेंट (ICM) और 
चाइल्डबथ्क एजुकेशन (CBE)

MSS मेें गभ्कवती और प्रसूता मेलहैलाओ ंको घर या ऑलफ़स मेें स्ास्थ्य और 
जागरूकता सेवाएँ दी जाती हैैं, तालक उनकी गभा्कव्थथा अच्ी रहेै और लशशु स््थथ 
रहेै। 

ICM मेें एक साल तक की उम्र के बच्ो ंवाल ेपररवारो ंको समेुदाय के लचलकत्ीय, 
सामेालजक, शैक्लणक और अन्य संसाधनो ंके बारे मेें बताया जाता हैै और उनका 
उपयोग करना लसखाया जाता हैै, तालक लशशु और पररवार अच्ी तरहै जीवनयापन 
कर सके। 

CBE मेें गभ्कवती मेलहैलाओ ंऔर उनके सहैायको ंको सामेूलहैक कक्ाएँ प्रदान की 
जाती हैैं, लजनमेें अलधकतृ त HCA CBE प्रदाता लशक्ा देता हैै। लवषयो ंमेें गभा्कव्थथा मेें 
चेतावनी के लक्ण, पोषण, स्नपान, प्रसव योजना, प्रसव-काल और प्रसव के दौरान 
अपेक्ाएं, और नवजात लशशु की सुरक्ा शालमेल हैै।

अपने क्ेत्र के प्रदाताओ ंके बारे मेें जानने के ललए, hca.wa.gov/free-or-low-
cost-health-care/i-need-medical-dental-or-vision-care/first-
steps-enhanced-services पर जाए।ँ

बच्ो ंके ललए आंतररक रोगी 
मेानलसक लचलकत्ा देखभाल

(5 से 17 साल तक के  
बच्ो ंके ललए Children’s  
Long-term Inpatient 
प्रोग्ामे (CLIP))

यहै प्रोग्ामे, लडपाट्कमेेंट ऑफ़ हेैल्थ (DOH) द्ारा प्रमेालणत एजेंगलसयो ंके द्ारा हैी प्रदान 
लकया जाना चालहैए। ये सेवाएं प्राप्त करने मेें मेदद के ललए हैमेें कॉल करें। 

दीघ्ककाललक देखभाल सेवाएँ 
और सहैायता (LTSS)

इस बुकलेट का पेज नंबर 45 देखें।

नसबंदी, 20 साल और उससे 
कमे उम्र

टेिरेलाइज़ेशन फ़ॉमे्क 30 लदन पहैले पूरा करे या छूट से जुड़ी ज़रूरतो ंको पूरा करे। 
नसबंदी को हैटाना कवरेज मेें शालमेल नहैी ंहैै। 

ट्र ांसहेैल्थ सेवाएं इन सेवाओ ंमेें सज्करी, सज्करी के बाद की समेस्याएँ और लनचल ेलहैस्े की सज्करी 
की तैयारी के ललए इलेक्ट्र ोलाइलसस या लेज़र हेैयर ररमेूवल। पहैले स्ीकतृ लत लेना 
ज़रूरी हैै। पहैले स्ीकतृ लत लेने के ललए 1-800-562-3022 पर कॉल करें  या 
transhealth@hca.wa.gov पर ईमेेल भेजें। अलधक जानकारी के ललए  
hca.wa.gov/transhealth पर जाए।ं

https://hca.wa.gov/assets/free-or-low-cost/optical_providers_adult_medicaid.pdf
https://hca.wa.gov/assets/free-or-low-cost/optical_providers_adult_medicaid.pdf
https://www.hca.wa.gov/free-or-low-cost-health-care/i-need-medical-dental-or-vision-care/first-steps-enhanced-services
https://www.hca.wa.gov/free-or-low-cost-health-care/i-need-medical-dental-or-vision-care/first-steps-enhanced-services
https://www.hca.wa.gov/free-or-low-cost-health-care/i-need-medical-dental-or-vision-care/first-steps-enhanced-services
mailto:transhealth@hca.wa.gov
https://www.hca.wa.gov/free-or-low-cost-health-care/i-need-medical-dental-or-vision-care/transhealth-program
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Substance Using 
Pregnant People 
(SUPP) प्रोग्ामे

SUPP काय्कक्रमे ऐसी गभ्कवती मेलहैलाओ के ललए एक अंत:रोगी अस्पताल-आधाररत 
काय्कक्रमे हैै, लजन्ह लचलकत्ा की ज़रूरत हैै और लजनका मेादक पदाथ्क उपयोग का 
इलतहैास हैै। काय्कक्रमे का उदे्श् अस्पताल की व्यव्थथा मेें वापसी प्रबंधन और 
लचलकत्ा ्थथालयत्व और उपचार प्रदान करक, बच् को जन्म देने वाल ेमेाता-लपता और 
उनक अजन्मे बच् को हैोने वाल ेनुकसान को कमे करना हैै।

ं
ें

े े
े े

ज़्ादा जानकारी और अलधकत प्रदाताओ की सूची दखने के ललए, यहैाँ जाए  
hca.wa.gov/supp-program.

तृ ं े ँ

गैर आपातकालीन मेलडकल 
अपॉइटमेेंट के ललए पररवहैन 
की सुलवधा

े
ं

Apple Health गैर-आपातकालीन स्ास्थ्य दखभाल अपॉइटमेेंट के ललए आने-
जाने के ललए ज़रूरी पररवहैन सेवाओ का भुगतान करता हैै। सेवाओ और सीमेाओ 
के बार मेें जानने के ललए, अपने क्त्र मेें पररवहैन सेवा प्रदाता (ब्ोकर) को कॉल करें। 
आपका क्ेत्रीय ब्ोकर आपक ललए सबसे उलचत, कमे से कमे खच्क वाले पररवहैन की 
व्यव्थथा करगा। ब्ोकस्क की सूची hca.wa.gov/transportation-help पर 
उपलब्ध हैै।

े ं
ं ं ं

े े
े

े

दीघकािलक सवाए और सहायता (LTSS)1

वतृद्धाव्थथा और एलजंग एंड लॉन्ग-टमे्क सपोट एडलमेलनटिशन (ALTSA) - गतृहै और समेुदालयक सेवाए (HCS) वद्ध लोगो और 
लवकलांग व्यस्तियो के ललए, घर के भीतर दखभाल या सामेुदालयक आवासीय व्यव्थथा सलहैत उनक अपने घरो मेें लंबे समेय 
के ललए उपलब्ध दखभाल सेवाए प्रदान करता हैै। HCS, लोगो को नलसिंग हैोमे से लनकलने मेें सहैायता करने और पाररवाररक 
दखभाल करने वालो की सहैायता करने के ललए भी सेवाए प्रदान करता हैै। ये सेवाए आपक हेैल्थ प्ान द्ारा प्रदान नहैी की 
जाती हैैं। लंबे समेय के ललए उपलब्ध दखभाल सेवाओ के बार मेें और अलधक जानकारी प्राप्त करने के ललए, अपने ्थथानीय 
HCS काया्कलय को कॉल करें।

्क ्र े ं तृ ं
ं े े ं
े ं ं

े ं ं ं े ं
े ं े

LTSS यहै ज़रूरी हैै लक ALTSA गतृहै और सामेुदालयक सेवाए ने इन सेवाओ को मेंज़र करे। ज़्ादा जानकारी के
ललए अपने लोकल HCS ऑलफ़स को कॉल करें :

ं ं ू

रीजन 1 – Adams, Asotin, Benton, Chelan, Columbia, Douglas, Ferry, Franklin,
Garfield, Grant, Kittitas, Klickitat, Lincoln, Okanogan, Pend Oreille, Spokane, 
Stevens, Walla Walla, Whitman, Yakima – 1-509-568-3767 या 1-866-323-9409

रीजन 2N – Island, San Juan, Skagit, Snohomish और Whatcom –
1-800-780-7094 नलसिंग फ़लसललटी इनटकै े
रीजन 2S – King – 1-206-341-7750

रीजन 3 – Clallam, Clark, Cowlitz, Grays Harbor, Jefferson, Kitsap, Lewis, Mason,
Pacific, Pierce, Thurston, Skamania, Wahkiakum – 1-800-786-3799

्ड े ँ

सेवा

लवकासात्मक लवकलांगता प्रशासन (DDA) का उदे्श् लवकासात्मक लवकलांगता वाल ेबच्ो और वयस्ो के साथ-साथ उनक 
पररवारो को उनकी ज़रूरत और पसंद के आधार पर, उनक समेुदाय मेें सेवाए और सहैायता प्राप्त करने मेें मेदद करना हैै। 
सेवाओ और सहैायता के बार मेें और अलधक जानकारी प्राप्त करने के ललए, dshs.wa.gov/dda/ पर जाए या नीच ेसूची मेें 
लदए गए अपने ्थथानीय DDA काया्कलय को कॉल करें। 

ं ं े
ं े ं

ं े ं

1 Apple Health Expansion के तहैत लंबे समेय के ललए उपलब्ध सेवाए और सहैायता उपलब्ध नहैी हैैं।

https://www.hca.wa.gov/free-or-low-cost-health-care/i-need-medical-dental-or-vision-care/substance-using-pregnant-people-supp-program
https://www.hca.wa.gov/free-or-low-cost-health-care/i-need-medical-dental-or-vision-care/transportation-services-nonemergency
https://www.dshs.wa.gov/dda/
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शारीररक 
या मेानिसक 
िवकास से जुड़ी 
अक्मेताओ वाल 
ल़ोग़ो के िलए 
सवाए 

ं े
ं

े ँ

यहै ज़रूरी हैै लक लवकासात्मक लवकलांगता प्रशासन (DDA) इन सेवाओ को मेंज़र करे। अगर 
आपको जानकारी या सेवाए चालहैए, तो कपया अपने DDA ्थथानीय काया्कलय से यहैाँ संपक करें :

ं ू
ँ तृ ्क

रीजन 1 – Asotin, Chelan, Douglas, Ferry, Lincoln, Okanogan, Pend Oreille, 
Spokane, Stevens, Whitman  
1-800-319-7116 पर कॉल करें  या R1ServiceRequestA@dshs.wa.gov पर ईमेेल भेजें

रीजन 1 – Adams, Benton, Columbia, Franklin, Garfield, Grant, Kittitas, 
Klickitat, Walla Walla, Yakima 
1-866-715-3646 पर कॉल करें  या R1ServiceRequestB@dshs.wa.gov पर ईमेेल भेजें

रीजन 2N – Island, San Juan, Skagit, Snohomish, Whatcom -  
1-800-567-5582 पर कॉल करें  या R2ServiceRequestA@dshs.wa.gov  
पर ईमेेल भेजें

रीजन 2S – King  
1-800-974-4428 पर कॉल करें  या R2ServiceRequestB@dshs.wa.gov पर ईमेेल भजेें

रीजन 3 – Kitsap, Pierce 
 1-800-735-6740 पर कॉल करें  या R3ServiceRequestA@dshs.wa.gov पर ईमेेल भजेें

रीजन 3 – Clallam, Clark, Cowlitz, Grays Harbor, Jefferson, Lewis, Mason, 
Pacific, Skamania, Thurston, Wahkiakum 
1-888-707-1202 पर कॉल करें  या R3ServiceRequestB@dshs.wa.gov पर ईमेेल भेज

बाल, युवा और पररवार लवभाग (DCYF), पांच वष्क से कमे उम्र के बच्ो के ललए सेवाए और काय्कक्रमे उपलब्ध कराता हैै।ं ं

Early Childhood Education and Assistance (ECEAP) और Head Start, Washington के  
प्री-लकडरगाटन प्रोग्ामे हैैं, जो कमे आय वाले पररवारो के तीन और चार वषचीय बच्ो को सू्ल और जीवन मेें सिलता  
के ललए तैयार करते हैैं। ECEAP सू्ल से पहैले की उम्र के लकसी भी बच् और पररवार के ललए खुला हैै, अगर वे  
आय सीमेा के दायर मेें आते हैैं। ECEAP और Head Start प्री-सू्ल लवलज़ट के ललए  

ं ्क ं ं
े

े
dcyf.wa.gov/services/earlylearning-childcare/eceap-headstart पर जाए। ँ

िशशुओ ंऔर नने्ह बच़्ो ंके िलए प्रारंिभक सहायता (ESIT) सेवाएं, जन्म स ेतीन साल तक के, लवकासात्मक लवलंब या 
लवकलांगता वाल ेबच्ो ंको बचपन के शरुुआती वषतों के दौरान और भलवष्य मेें अलग-अलग व्यव्थथाओ ंमेें सलक्रय और सिल हैोन े
मेें सक्मे बनान ेके ललए लडज़ाइन की गई हैैं। व्यव्थथाओ ंमेें उनके घर, चाइल्डकेयर, प्रीसू्ल या सू्ल प्रोग्ामे और उनके समेदुाय 
शालमेल हैो सकत ेहैैं। अलधक जानकारी के ललए, dcyf.wa.gov/services/child-development-supports/esit  
पर जाएं।

पररवाऱो के िलए घर का दौरा स्स्छिक, पररवार-कगलद्रत हैै और आपक बच् के शारीररक, सामेालजक और भावनात्मक 
स्ास्थ्य मेें सहैायता करने के ललए भावी मेाता-लपता और नए लशशुओ और छोट बच्ो वाल ेपररवारो को लदया जाता हैै। अलधक 
जानकारी के ललए, dcyf.wa.gov/services/child-development-supports/home-visiting पर जाए।

ं ै ें े े
ं े ं ं

ं

प्रारिभक बचपन हस्क्प और ऱोकथामे सवाए (ECLIPSE) जन्म से पांच साल तक के उन बच्ो की सेवा करता 
हैै, लजन्ह बाल दव्य्कवहैार और उपेक्ा का खतरा हैै और गहैर सदमे का सामेना करने कारण आचरण पर आधाररत स्ास्थ्य 
समेस्याओ का अनुभव कर सकते हैैं। सेवाए King काउटी और Yakima काउटी मेें प्रदान की जाती हैैं। अलधक जानकारी के 
ललए,dcyf.wa.gov/services/early-learning-providers/eceap पर जाए।

ं े े ं ं
ें ु े े

ं ं ं ं
ं

हैमेसे संपक करें  और हैमे आपको इन सेवाओ से जोड़ने मेें मेदद कर सकते हैैं।्क ं

ें

mailto:R1ServiceRequestA@dshs.wa.gov
mailto:R1ServiceRequestB@dshs.wa.gov
mailto:R2ServiceRequestA@dshs.wa.gov
mailto:R2ServiceRequestB@dshs.wa.gov
mailto:R3ServiceRequestA@dshs.wa.gov
mailto:R3ServiceRequestB@dshs.wa.gov
https://www.dcyf.wa.gov/services/earlylearning-childcare/eceap-headstart
https://www.dcyf.wa.gov/services/child-development-supports/esit
https://www.dcyf.wa.gov/services/child-development-supports/home-visiting
https://www.dcyf.wa.gov/services/early-learning-providers/eceap
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शािमेल नही की गई सवाए (कवर नही की गई) 
लनम्नललस्खत सेवाए Apple Health Expansion, या Apple Health द्ारा प्रबंलधत दखभाल योजना के लबना कवर नहैी 
की जाती हैैं। अगर आप इनमेें से कोई भी सेवा लेते हैैं, तो आपको लबल का भुगतान करना पड़ सकता हैै। लकसी भी प्रश्न के 
ललए Molina Healthcare को कॉल करें  या देखें लक क्ा ऐसी सेवा के ललए कोई मेल्-वलध्कत लाभ लवकल्प हैै लजसे कवर 
नहैी लकया गया हैै। अलधक जानकारी के ललए hca.wa.gov/vab-chart पर हैमेारी मेल्-वलध्कत लाभो की लनदगलशका दखें।

सेवा अितररक्त जानकारी

वैकस्ल्पक लचलकत्ा एक्पंक्चर, धमे्क आधाररत लचलकत्ा, आ्थथा लचलकत्ा, हैब्कल थेरपी, हैोम्ोपैथी, मेसाज 
या मेसाज थेरपी।

ू े
े

वयस्ो (21 साल और इसस े
ज़्ादा उम्र के लोगो) के ललए 
काइरोप्रैस्क्टक दखभाल

ं
ं

े

स्ैस्च्क कॉस्ेलटक या 
प्ास्टिक सज्करी

इनमेें फे़स ललफ़ट, टैटू हैटाना या हेैयर टांसप्ांट शालमेल हैैं।्र

बाँझपन, नपुंसकता और यौन 
अक्मेता की जाँच और उपचार

वैवालहैक परामेश्क और सके् 
थेरपीे

गैर लचलकत्ा उपकरण जैसे लक रैंप या घर मेें लकए जाने वाल ेअन्य बदलाव।

व्यस्तिगत आरामे के आइटमे

रोज़गार, बीमेा या लाइसगलसंग के 
ललए ज़रूरी शारीररक परीक्ण

ें

ऐसी सेवाए, लजनकी अनुमेलत 
संघीय या राज्य के कानून नहैी 
देते हैैं या लजनकी अनुमेलत 
अमेेररका के द्ीपीय क्ेत्रो मेें नहैी 
हैोती हैै

ँ
ं

ं ं

अमेेररका के द्ीपीय क्ेत्रो मेें शालमेल हैैं:ं
 • Puerto Rico
 • Guam
 • U.S. Virgin Islands
 • Northern Mariana Islands
 • American Samoa

United States से बाहैर 
प्रदान की जाने वाली सेवाएँ

वज़न घटाने और लनयंलत्रत करने 
की सेवाएँ

वज़न घटाने के उदे्श् से वजन घटाने वाली दवाए, उत्ाद, लजमे सदस्यताए या 
उपकरण।

ं ं

ं े ं

ू
ं ू ं मे े

ं े ँ ं ं

https://www.hca.wa.gov/assets/free-or-low-cost/19-0084-apple-health-managed-care-vab-comparison-chart.pdf
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अपन स्ास्थ्य की जानकारी एके्स करनाे

  My Molina मे़ोबाइल ऐप
  Mo lina Healthcare का एक मेोबाइल ऐप हैै, लजसे आप (अंग्ज़ी या स्पेलनश मेें) डाउनलोड कर सकते हैैं। यहै 

ऐप आपको अपने स्ाटफ़ोन या टबलेट के ज़ररये उपयोगी सदस्य जानकारी तक आसान पहंुच प्रदान करता हैै। इसस े
आप यहै कर सकते हैैं: 

े
्क ै

  • अपने आसपास लकसी प्रदाता या क्ीलनक को ढँूढ सकते हैैं 
  • अपने फ़ोन से अपना Molina ID काड देख सकते हैैं ्क
  • अपना प्रदाता बदल ें
  • अपने पररवार के ललए अलतररति सहैायता पान ेके ललए सामेुदालयक संसाधन देखें 
  • इसक अलावा और भी बहुत कुछ! े

ऐप डाउनलोड करने के ललए Apple App Store या Google Play Store पर जाए; या नीच ेलदए गए QR कोड को 
सै्न करें।

ँ

अगर आपको मेदद की ज़रूरत है, ै तो कतृ पया 1-800-869-7165 (TTY 711) पर Molina Healthcare को कॉल करें।

  MyMolina.com
  अगर  आप डस्टॉप कप्टर का उपयोग करते हैैं, तो नया ID काड आसानी से प्राप्त करने, केस मेैनेजर का अनुरोध 

करने, स्ास्थ्य संबंधी जानकारी दखने के साथ हैी और भी बहुत कुछ करने के ललए हैमेार सुरलक्त सदस्य पोटल 

MyMolina.com पर जाए।

े ं ू ्क
े े ्क

ं

अगर आप अपन प्रदाता, हेल्थ प्ान या दखभाल के िकसी पहल से नाखश हैंे े ू ु
आपको या आपक अलधकत प्रलतलनलध को लशकायत दज्क करने का अलधकार हैै। इस ेपररवाद कहैा जाता हैै। लशकायत दज्क 
करने से आपक लनजता के अलधकार जोस्खमे मेें नहैी पड़गगे। हैमे पररवाद दज्क करने मेें आपकी मेदद करगगे। पररवाद दज्क करने 
के ललए हैमेें 1-800-869-7165 (TTY 711) पर कॉल करें  या इस पत ेपर मेेल भेज:

े तृ
े ं ें ें

ें

 ईमेेल: WAMemberServices@MolinaHealthcare.com 

 फै़क्: 1-877-814-0342 

 पता: Molina Healthcare 

 Attention: Member Appeals 

 P.O. Box 4004 

 Bothell, WA 98041-4004

https://qrco.de/bcTDqk
https://member.molinahealthcare.com/
https://member.molinahealthcare.com/
mailto:WAMemberServices@MolinaHealthcare.com
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पररवाद या िशकायत इन मेामेल़ो से संबंिधत ह़ो सकती हैं:ें ं

 • आपक डॉक्टर के ऑलफ़स से जुड़ी कोई समेस्या।े
 • अपने डॉक्टर से लबल लमेलन ेसे जुड़ी कोई समेस्या।
 • भुगतान नहैी लकए गए लचलकत्ा लबल के कारण वसूली के ललए भेजा जाना।ं
 • आपकी दखभाल की गुणवत्ा या आपक साथ कैसा व्यवहैार लकया गया।े े
 • डॉक्टरो या हेैल्थ प्ान द्ारा प्रदान की गई सेवा।ं  

 • स्ास्थ्य सेवा प्राप्त करने मेें आपको हैोने वाली कोई अन्य समेस्याए।ं

हैमे आपको फ़ोन या पत्र द्ारा दो काय्कलदवस के अंदर यहै बता दगग लक हैमेें आपका पररवाद
या लशकायत लमेल गई हैै। हैमे आपकी समेस्याओ को जल् से जल् सुलझाने की कोलशश करगग,
इसमेें 45 लदन से ज़्ादा समेय नहैी लगेगा। आप हैमेें कॉल करक हैमेारी लशकायत नीलत की मेफ़ प्रलत प्राप्त कर सकते हैैं।

ें े
ं ें े

ं े ु

आचरर्गत स्ास्थ्य सलाहकार (िजन्ह पहल Ombuds कहा जाता था)ें े
व्यवहैार से संबलंधत स्ास्थ्य की दखभाल करने वाला व्यस्ति ऐसा कोई व्यस्ति हैोता हैै, जो आपक व्यवहैार से जुड़ी स्ास्थ्य 
सेवाओ से संबंलधत लचंताओ के संबंध मेें लनशुल्क और गोपनीय सहैायता प्रदान करने के ललए उपलब्ध रहैता हैै। अगर व्यवहैार 
से जुड़ स्ास्थ्य के बार मेें आपका कोई पररवाद, अपील या लनष्पक् सुनवाई की बात हैो, तो ये आपकी समेस्याओ के समेाधान मेें 
आपकी मेदद कर सकते हैैं। आचरणगत स्ास्थ्य सलाहैकार का आपक हेैल्थ प्ान से कोई लेना-देना नहैी हैै। यहै सेवा ऐसा 
कोई व्यस्ति उपलब्ध कराता हैै, लजसने पहैले व्यवहैारात्मक स्ास्थ्य सेवाए ली हैैं या ऐसा कोई व्यस्ति लजसक पररवार मेें लकसी 
ने व्यवहैारात्मक स्ास्थ्य सेवाए ली हैैं। 

े े
ं ं

े े ं
े ं

ँ े
ँ

अपने क्त्र मेें आचरणगत स्ास्थ्य सलाहैकार से संपक करने के ललए नीच ेलदए गए फ़ोन नंबरो का उपयोग करें। े ्क ं

हैर क्त्र के ललए संपक नंबर 1-800-366-3103 हैै। या आचरणगत स्ास्थ्य सलाहै काया्कलय को  
info@obhadvocacy.org पर ईमेेल करें।

े ्क

Molina Healthcare ने मेानलसक स्ास्थ्य शालमेल करने के ललए Teladoc के मेाध्यमे से हैमेारी वचु्कअल सेवाओ मेें लवस्ार 
लकया हैै। अब सदस्य आपक चुने हुए वातावरण मेें गोपनीय थेरपी प्राप्त कर सकते हैैं।

ं
े े

 • लचंता, खाने के लवकार, अवसाद, शोक, पाररवाररक परशालनयो और अन्य के बार मेें सहैायता प्राप्त करेंे ं े
 • बोड-प्रमेालणत मेनोलचलकत्को, मेनोवैज्ञालनको या लाइसेंस प्राप्त लचलकत्को मेें से लकसी का चयन करें  ्क ं ं ं
 • लवशेषज्ञता, ्थथान, भाषा, ललंग और दवा ललखने की क्मेता के आधार पर कोई लचलकत्क चुनें

अपनी ऑनलाइन लवलज़ट के ललए अपॉइटमेेंट तय करें। अपॉइटमेेंट, ्थथानीय समेय के अनुसार सप्ताहै मेें सातो लदन, सुबहै 7 से 
रात 9 बजे तक उपलब्ध हैैं। सदस्य चल रहेै अपॉइटमेेंट के ललए भी उसी लचलकत्क को रख सकते हैैं!

ं ं ं
ं

आज हैी एक गोपनीय लचलकत्ा अपॉइटमेेंट तय करें ! Teladoc.com/MolinaWA पर जाए या (844)-870-6821 
(TTY 711) पर कॉल करें।

ं ं
 

mailto:info@obhadvocacy.org
https://www.Teladoc.com/MolinaWA
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रीजन काउंटी संकटकालीन लाइनें

Great Rivers Cowlitz, Grays Harbor, Lewis, Pacific, 
Wahkiakum

1-800-803-8833

Greater Columbia Asotin, Benton, Columbia, Franklin, Garfield, 
Kittitas, Walla Walla, Whitman, Yakima

1-888-544-9986

King King 1-866-427-4747

North Central Chelan, Douglas, Grant, Okanogan 1-800-852-2923

North Sound Island, San Juan, Skagit, Snohomish, 
Whatcom

1-800-584-3578

Pierce Pierce 1-800-576-7764

Salish Clallam, Jefferson, Kitsap 1-888-910-0416

Spokane Adams, Ferry, Lincoln, Pend Oreille, 
Spokane, Stevens

1-877-266-1818

Southwest Clark, Klickitat, Skamania 1-800-626-8137

Thurston-Mason Mason, Thurston 1-800-270-0041

अस्ीकृितय़ो,ं अपील और प्रशासिनक सुनवाई के बारे मेें मेहत्वपूर््ड जानकारी
अस्ीकृित उसे कहते हैं, जब आपका हेल्थ प्ान, आपके द्ारा या आपके डॉक्टर द्ारा मेांगी गई सेवा को स्ीकतृ त नहैी ं
करता या उसका भुगतान नहैी ंकरता हैै। जब हैमे लकसी सेवा से इनकार करते हैैं, तो हैमे आपको एक पत्र भेजते हैैं, लजसमेें 
आपको बताया जाता हैै लक हैमेने अनुरोलधत सेवा से इनकार क्ो ंलकया। यहै पत्र हैमेारे लनण्कय की आलधकाररक सूचना हैोता 
हैै। यहै आपको आपके अलधकारो ंऔर अपील का अनुरोध करने के तरीके के बारे मेें जानकारी देता हैै।
 
आपको लकसी भी लनण्कय की समेीक्ा की मेांग करने का अलधकार हैै, अगर आप उस लनण्कय से असहैमेत हैैं, सोचत ेहैैं लक यहै 
सहैी नहैी ंथा, सभी लचलकत्ा जानकारी पर लवचार नहैी ंलकया गया था, या आपको लगता हैै लक लनण्कय की समेीक्ा लकसी अन्य 
व्यस्ति द्ारा की जानी चालहैए।

अपील उसे कहते हैं, जब आप हैमेसे आपके मेामेल ेकी लिर से समेीक्ा करने के ललए कहैते हैैं, क्ोंगलक आप हैमेारे लनण्कय से 
असहैमेत हैैं। अगर लकसी ने आपको कोई सेवा देने से मेना कर लदया हैो, तो आप उसके ललए अपील कर सकते हैैं। अस्ीकतृ त 
की गई सेवाओ ंके स्खलाफ़ अपील करने से आपके लनजता के अलधकार जोस्खमे मेें नहैी ंपड़ेंगगे। आप हैमेें बताने के ललए कॉल 
कर सकते या ललख   सकते हैैं, लेलकन आपको अस्ीकतृ लत की तारीख से 60 लदनो ंके भीतर अपनी अपील के बारे मेें हैमेें सूलचत 
करना हैोगा। हैमे अपील दज्क करने मेें आपकी मेदद कर सकत ेहैैं। आपका प्रदाता, कोई आचरण स्ास्थ्य सलाहैकार, या 
कोई अन्य व्यस्ति आपके ललए अपील कर सकता हैै, अगर आप यहै कहैने के ललए हैस्ाक्र करते हैैं लक आप उस अपील 
से सहैमेत हैैं। जब हैमे अपने लनण्कय की समेीक्ा करें , उस दौरान आपके पास लसफ़्क  10 लदन हैोते हैैं, अगर आप उस सेवा को 
प्राप्त करना जारी रखना चाहैते हैैं जो आपको लमेल रहैी हैै। अपील के ललए आपका अनुरोध प्राप्त हैोने के पांच लदन के अंदर 
हैमे आपको ललस्खत मेें जवाब देकर इसकी जानकारी देंगगे। ज़्ादातर मेामेलो ंमेें हैमे 14 लदनो ंके अंदर आपकी अपील की 
समेीक्ा करेंगगे और उस पर लनण्कय लेंगगे। अगर हैमेें लनण्कय लेने के ललए अलधक समेय चालहैए हैोगा, तो हैमे इस बारे मेें आपको 
ज़रूर बताएंगे। अपील का लनण्कय 28 लदनो ंके अंदर लकया जाना चालहैए।
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आप अपील का अनुरोध मेौस्खक या ललस्खत रूप से कर सकते हैैं। ललस्खत मेें अपील अनुरोध Member Appeals, 
Molina Healthcare, P.O. Box 4004, Bothell, WA 98041-4004 को, फै़क् के जररये 1-877-814-0342 
पर या ईमेेल के जररये WAMemberServices@MolinaHealthcare.com पर भेजे। हैमे आपकी अपील दज्क करने मेें 
आपकी मेदद कर सकते हैैं। मेौस्खक रूप से अपील का अनुरोध करने के ललए, हैमेें 1-800-869-7165 (TTY 711) पर 
कॉल करें। 

ध्ान दें : अगर अपील की प्रलक्रया के दौरान आपको सेवा लमेलती रहैती हैै और आप अपील हैार जाते हैैं, तो आपक़ो प्राप्त 
हुई सवाओ का भगतान करना पड़ सकता है। े ं ु

अगर वह अजजेंट है। बहुत ज़्ादा आवश्क लचलकत्ा स््थथलतयो ंके ललए, आप या आपका डॉक्टर हैमेें कॉल करके त्वररत 
(शीघ्र) अपील के ललए कहै सकत ेहैैं। अगर आपकी लचलकत्ा स््थथलत की ज़रूरत हैै, तो आपकी देखभाल के बारे मेें तीन लदन 
के अंदर लनण्कय ले ललया जाएगा। तुरंत अपील की मेांग करने के ललए, हैमेें बताएं लक आपको जल् लनण्कय की ज़रूरत क्ो ं
हैै। अगर हैमे आपके अनुरोध को अस्ीकार करते हैैं, तो आपकी अपील की समेीक्ा ऊपर बताई गई उसी समेय सीमेा मेें की 
जाएगी। अगर हैमे तुरंत अपील के आपके अनुरोध को अस्ीकार करते हैैं, तो हैमे आपको मेौस्खक सूचना जल् देने के ललए 
उलचत प्रयास ज़रूर करेंगगे। अगर आपको आपके त्वररत अपील के अनुरोध को मेानक अपील मेें बदलने का हैमेारा लनण्कय 
पसंद नहैी ंहैै, तो आप लशकायत दज्क कर सकते हैैं। अगर हैमे आपके तुरंत अपील के अनुरोध को अस्ीकार करते हैैं, तो हैमे 
आपको कॉल करने की कोलशश करेंगगे, तालक हैमे अस्ीकतृ लत का कारण बता सकें  और आपके लकसी भी प्रश्न का उत्र देने मेें 
मेदद कर सकें । हैमे लनण्कय के दो लदनो ंक अंदर सूचना मेेल ज़रूर करेंगगे। 

अगर आप अपील के लनण्कय से असहैमेत हैैं, तो आपको प्रशासलनक सुनवाई की मेांग करने का अलधकार हैै। प्रशासलनक 
सुनवाई मेें कोई ऐसा प्रशासलनक लवलध न्यायाधीश आपके मेामेले की समेीक्ा करेगा, जो हैमेारे ललए या HCA के ललए कामे नहैी ं
करता। 

आपके पास, प्रशासलनक सुनवाई का अनुरोध करने के ललए, अपील पर हैमेारे लनण्कय की लतलथ से 120 लदन हैोते हैैं। अगर 
आप उस सेवा को प्राप्त करना जारी रखना चाहैते हैैं, जो हैमेारी अस्ीकतृ लत से पहैले से प्राप्त की जा रहैी थी, तो आपके पास 
प्रशासलनक सुनवाई की मेांग करने के ललए लसफ़्क  10 लदन हैोते हैैं। 

प्रशासलनक सुनवाई की मेांग करने के ललए आपको प्रशासलनक सुनवाई काया्कलय को यहै बताना हैोगा लक Molina 
Healthcare शालमेल हैै; सुनवाई का कारण; लकस सेवा को अस्ीकार लकया गया; अस्ीकार करने की लतलथ; और लजस लतलथ 
को अपील अस्ीकार की गई। साथ हैी, अपना नामे, पता और फ़ोन नंबर ज़रूर दें। 

सुनवाई के ललए कोई अनुरोध सबलमेट करने के ललए:

 1. एडलमेलनटि्र ेलटव लहैयररंग के ऑलफ़स को (oah.wa.gov) 1-800-583-8271 पर कॉल करें , 
या  

 2. या इस पते पर पत्र भेजें: 
  Office of Administrative Hearings

  P.O. Box 42489 

  Olympia, WA 98504-2489

आप लकसी वकील से बात कर सकते हैैं या सुनवाई मेें लकसी अन्य व्यस्ति से अपना प्रलतलनलधत्व करवा सकते हैैं। अगर आपको
वकील ढँूढने मेें मेदद चालहैए हैो, तो nwjustice.org पर जाएँ या 1-888-201-1014 पर NW A106 जस्टिस स्क्यर 
लाइन पर कॉल करें। वकील खोजने मेें मेदद मेांगने से आपके लनजता के अलधकार जोस्खमे मेें नहैी ंपड़ेंगगे। 

प्रशासलनक सुनवाई न्यायाधीश आपको अपने लनण्कय की व्याख्ा करते वाली सूचना भेजेंगगे। अगर आप सुनवाई के लनण्कय से 
असहैमेत हैैं, तो आपको लनण्कय के लवरुद्ध सीध ेHCA के अपील बोड्क मेें अपील करने या स्तंत्र समेीक्ा संगठन (IRO) से 
आपके मेामेल ेकी समेीक्ा की मेांग करने का अलधकार हैै। 

mailto:WAMemberServices@MolinaHealthcare.com
https://oah.wa.gov
https://nwjustice.org/home
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मेहत्वपूर््ड समेय सीमेा: अगर आप सुनवाई के लनण्कय के लवरुद्ध अपील करने के ललए कोई कार्कवाई नहैी ंकरते हैैं, तो सुनवाई 
का लनण्कय आपको मेेल लकए जाने की लतलथ से 21 िदऩो ंके अंदर अंलतमे आदेश बन जाता हैै।

अगर आप सुनवाई के लनण्कय से असहैमेत हैैं, तो आप स्तंत्र समेीक्ा का अनुरोध कर सकते हैैं। आपको लनष्पक् ररव्यू करवान े
की ज़रूरत नहैी ंहैै और आप इस चरण को छोड़ सकते हैैं और HCA के बोड्क ऑफ़ अपील से ररव्यू करने को कहै सकते हैैं।

कोई  IRO लकसी डॉक्टर द्ारा की गई स्तंत्र समेीक्ा हैै, जो हैमेारे ललए कामे नहैी ंकरता हैै। IRO का अनुरोध करने के ललए, 
आपको हैमेें कॉल करना हैोगा और सुनवाई लनण्कय पत्र प्राप्त हैोने के 21 लदनो ंके भीतर IRO द्ारा समेीक्ा के ललए अनुरोध 
करना हैोगा। IRO की मेांग करने के पांच लदनो ंके अंदर आपको कोई भी अलतररति जानकारी हैमेें प्रदान करनी हैोगी। हैमे 
आपको IRO के लनण्कय से अवगत कराएँगे।
अगर आपको IRO दज्क करने मेें मेदद चालहैए हैो, तो कतृ पया Molina Healthcare से संपक्क  करें : 

 ईमेेल: WAMemberServices@MolinaHealthcare.com 

 फै़क्: 1-877-814-0342 

 पता: Molina Healthcare 

 Attention: Member Appeals 

 P.O. Box 4004 

 Bothell, WA 98041-4004

अगर आप IRO के फै़सले से खुश नहैी ंहैैं, तो आप HCA के बोड्क ऑफ़ अपील से अपने केस का ररव्यू करने के ललए ररव्यू 
जज का अनुरोध कर सकते हैैं। का अनुरोध कर सकते हैैं। अपने IRO फै़सले का पत्र पान ेके बाद आपके पास ररव्यू का 
अनुरोध करने के ललए केवल 21 लदन का समेय हैोता हैै। समेीक्ा न्यायाधीश का लनण्कय अंलतमे हैोता हैै। ररव्यू जज से अपने 
केस का ररव्यू करने का अनुरोध करने के ललए:

 • 1-844-728-5212 को कॉल करें : 
या  

 • इस पते पर पत्र भेजें:
  HCA Board of Appeals 

  P.O. Box 42700 

  Olympia, WA 98504-2700

mailto:WAMemberServices@MolinaHealthcare.com
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आपके अिधकार
नामेांलकत व्यस्ति के रूप मेें, आपके पास यहै अलधकार हैै लक:

 •  उपचार से इनकार करने सलहैत, अपनी स्ास्थ्य देखभाल के बारे मेें लनण्कय लें। इसमेें शारीररक और व्यवहैार से 
संबंलधत स्ास्थ्य सेवाएँ शालमेल हैोती हैैं।

 • सभी उपलब्ध उपचार लवकल्पो ंके बारे मेें जानकारी प्राप्त करें , भले हैी उनकी लागत कुछ भी हैो।
 • अपना PCP चुनें या बदलें।
 • अपने हेैल्थ प्ान के बारे मेें लकसी अन्य प्रदाता से दूसरी राय लें।
 • सेवाएँ समेय पर पाएँ।
 •  उलचत सम्ान के साथ उपचार पाएँ। भेदभाव करने की अनुमेलत नहैी ंहैै। लकसी भी व्यस्ति के साथ उसकी जालत, रंग, 

राटि्र ीय मेूल, ललंग, लैंगलगक पसंद, आयु, धमे्क, पंथ, लवकलांगता या आव्रजन स््थथलत के कारण अलग या अनुलचत व्यवहैार 
नहैी ंलकया जा सकता।

 • बुरे पररणामेो ंकी लचंता लकए बगैर, अपनी स्ास्थ्य देखभाल और लचंताओ ंके बारे मेें खुलकर चचा्क करें।
 • अपनी लनजता की रक्ा करें  और अपनी देखभाल के बारे मेें जानकारी गोपनीय रखें।
 • अपने मेेलडकल ररकॉड्क की कॉपी मेांगें और हैालसल करें।
 • ज़रूरत हैोने पर अपने मेेलडकल ररकॉड्क मेें सुधार की मेांग करें  और सुधार करवाएं।
 • इन चीज़ो ंके बारे मेें पूछें  और इनके बारे मेें जानकारी लें:
  o आपकी स्ास्थ्य सेवा और कवर की जा रहैी सेवाओ ंके बारे मेें।
  o  आपके प्रदाता के बारे मेें और इस बारे मेें लक रोलगयो ंको लवशेषज्ञो ंऔर अन्य प्रदाताओ ंको रेफ़र कैसे लकया  

जाता हैै।
  o इस बारे मेें लक आपकी लचलकत्ा सेवा के ललए हैमे आपके प्रदाताओ ंको भुगतान कैसे करते हैैं।
  o देखभाल के सभी लवकल्पो ंके बारे मेें और इस बारे मेें लक आपको खास तरहै की देखभाल क्ो ंलमेल रहैी हैै।
  o  अपनी देखभाल के बारे मेें लचंता या लशकायत दज्क करने मेें मेदद कैसे प्राप्त करें  या सेवाओ ंकी अस्ीकतृ लत की या 

अपील की समेीक्ा की मेांग करने मेें मेदद कैसे प्राप्त करें।
  o  नीलतयो ंऔर प्रलक्रयाओ,ं काय्कप्रणाली लदशा-लनदमेश और बदलावो ंसे जुडे़ सुझावो ंके तरीको ंसलहैत हैमेारी 

संगठनात्मक संरचना।
 •  योजना नीलतया,ं लाभ, सेवाएं और सदस्यो ंके अलधकार और लज़म्ेदाररयो ंकी जानकारी, कमे से कमे सालाना  

प्राप्त करें।
 • Molina Healthcare के सदस्य के तौर पर अपने अलधकारो ंऔर लज़म्ेदाररयो ंके बारे मेें सुझाव दें
 • संकटकालीन फ़ोन नंबरो ंकी सूची प्राप्त करें।
 • मेानलसक या लचलकत्ा संबंधी अलग्मे लनदमेश प्रपत्र भरन ेमेें मेदद पाएँ।
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आपकी िज़मे्दाररयाँ
नामेांलकत व्यस्ति के रूप मेें, आप सहैमेलत देते हैैं लक:

 • अपने स्ास्थ्य और स्ास्थ्य देखभाल की ज़रूरतो ंके बारे मेें अपने प्रदाताओ ंसे चचा्क करें।
 • अपनी स्ास्थ्य देखभाल के बारे मेें लनण्कय लेने मेें सहैायता करें , लजसमेें उपचार से इनकार करना भी शालमेल हैै।
 • अपनी स्ास्थ्य समेस्याओ ंको जानें और लजन उपचार लक्षो ंपर सहैमेलत जताई हैै, उनमेें लजतना हैो सके भाग लें।
 • अपने प्रदाताओ ंऔर Molina Healthcare को अपने स्ास्थ्य के बारे मेें पूरी जानकारी दें।
 • अपने प्रदाता के उन लनदमेशो ंका पालन करें , लजन पर आपने सहैमेलत जताई हैै।
 •  आप अपॉइंटमेेंट का ध्यान रखेंगगे और समेय पर उपस््थथत हैो ंगगे। अगर आपको देरी हैोने वाली हैै या अगर आपको 

अपॉइंटमेेंट कैं सल करना हैै, 
तो आप अपने प्रदाता के ऑलफ़स को कॉल करेंगगे।  

 •  अपने प्रदाताओ ंको वहै जानकारी दें , लजसकी ज़रूरत उन्हें आपको सेवाएं प्रदान करने का भुगतान लकए जाने के  

ललए हैै।
 •  आप अपने सभी अपॉइंटमेेंट मेें अपना ProviderOne सेवा काड्क और Molina Healthcare सदस्य ID काड्क 

लेकर जाएँगे।
 • अपने हेैल्थ प्ान और उसमेें कवर की गई सेवाओ ंके बारे मेें जानें।
 • जब आपको स्ास्थ्य देखभाल सेवाओ ंकी ज़रूरत हैो, तब उनका उपयोग करें।
 •  आप स्ास्थ्य देखभाल सेवाओ ंका उपयोग सहैी तरीके से करेंगगे। अगर आप ऐसा नहैी ंकरते हैैं, तो आपको Patient 

Review and Coordination प्रोग्ामे मेें नामेांलकत लकया जा सकता हैै। इस प्रोग्ामे मेें, आपके ललए एक PCP, 
एक फ़ामेमेसी, लनयंलत्रत पदाथतों के ललए एक लप्र्रिाइबर और गैर-आपातकालीन देखभाल के ललए एक अस्पताल 
असाइन लकया जाता हैै। आपको उसी प्ान मेें कमे से कमे 12 मेहैीने तक रहैना ज़रूरी हैै।

 •  अगर आपके पररवार के सदस्यो ंकी संख्ा या स््थथलत बदलती हैै, जैसे लक गभा्कव्थथा, जन्म, गोद लेना, पता बदलना, 
आप Medicare या अन्य बीमेा के ललए पात्र हैो जाते हैैं, या आपके आव्रजन की स््थथलत बदल जाती हैै, तो HCA को 
सूलचत करें।

 •  आप wahealthplanfinder.org पर Washington Healthplanfinder का उपयोग करके हैर साल 
अपने कवरेज का नवीनीकरण करवाएँगे और अपने अकाउंट मेें हुए बदलावो,ं जैसे लक आय, वैवालहैक स््थथलत, जन्म, 
दत्कग्हैण, पते मेें बदलाव और मेेलडकेयर या अन्य बीमेा के पात्र बनने के बदलावो ंकी सूचना देंगगे।

अिग्मे िनदमेश

अिग्मे िनदमेश क्ा ह़ोता है?

अलग्मे लनदमेश आपके स्ास्थ्य देखभाल के ललए लवकल्पो ंको ललस्खत रूप मेें प्रस्ुत करता हैै। अलग्मे लदशालनदमेश आपके 
डॉक्टर और पररवार को यहै बताते हैैं लक:

  • इन स््थथलतयो ंमेें आप लकस प्रकार की स्ास्थ्य देखभाल पाना चाहैेंगगे या नहैी ंपाना चाहैेंगगे:
  • बेहैोश हैोने पर।
  • स्ास्थ्य देखभाल से जुडे़ फै़सले लेने की स््थथलत मेें न हैोने पर।
  • अपने डॉक्टर या पररवार को यहै बताने की स््थथलत मेें न रहैने पर लक आपको लकस तरहै की देखभाल चालहैए।
  • क्ा आप अपनी मेतृत् ुके बाद अपने अंग दान करना चाहैते हैैं।

https://www.wahealthplanfinder.org
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  • क्ा आप चाहैते हैैं लक अगर कभी आप अपनी स्ास्थ्य दखभाल से जुड़ फ़सले न ले पाए, तो कोई और वे फ़सला लें।े े ै ँ ै

अलग्मे लनदश का मेतलब हैै लक आपक लप्रयजन या आपका डॉक्टर आपकी इच्ाओ के आधार पर आपक ललए लचलकत्ा 
लवकल्प चुन सकते हैैं। Washington राज्य मेें तीन प्रकार के अलग्मे लदशालनदश प्रचललत हैैं: 

मे े ं े
मे

 1.  स्ास्थ्य दखभाल के ललए दीघ्ककालीन पॉवर ऑफ़ अटॉनची। यहै आपक ललए लचलकत्ा लनण्कय लेने के ललए लकसी अन्य 
व्यस्ति को नालमेत करता हैै, अगर आप खुद लनण्कय लेने मेें सक्मे नहैी हैैं।

2.  स्ास्थ्य दखभाल लदशालनदश (लललवंग लवल)। यहै ललस्खत दस्ावेज़ लोगो को बताता हैै लक क्ा आप अपना जीवनकाल 
बढ़ाने के ललए उपचार लेना चाहैते हैैं।

3. अंगदान का अनुरोध।

े े
ं

 े मे ं

 

अपने डॉक्टर और अपने करीबी लोगो से चचा्क करें। आप लकसी भी समेय अलग्मे लनदश को रद् कर सकते हैैं। आप हैमेसे, 
अपने डॉक्टर से या अस्पताल से अलग्मे लनदशो के बार मेें अलधक जानकारी प्राप्त कर सकते हैैं। आप यहै भी कर सकते हैैं:

• अलग्मे लनदशो पर अपने हेैल्थ प्ान की नीलतया ंदखने के ललए कहैें। 

•  अगर आपक लदशालनदश का पालन नहैी लकया गया हैै, तो Molina Healthcare या HCA के पास पररवाद  

दज्क करें।

ं मे
मे ं े

 मे ं े
  े मे ं

जीवन रक्क उपचार के ललए डॉक्टर के आदेश (POLST) फ़ॉमे्क लकसी भी ऐसे व्यस्ति के ललए हैै, लजसकी स्ास्थ्य स््थथलत 
गंभीर हैै और लजसे जीवन-रक्क उपचार के बार मेें लनण्कय लेने की ज़रूरत हैै। आपका प्रदाता आपकी इच्ाओ को स्पटि और 
लवलशटि लचलकत्ा आदशो के रूप मेें प्रस्त करने के ललए POLST फ़ॉमे्क का उपयोग कर सकता हैै। अलग्मे लनदशो के बार मेें 
ज़्ादा जानने के ललए हैमेसे संपक करें।

े ं
े ं ु मे ं े

्क

मेानिसक स्ास्थ्य के अिग्मे िनदशमे

मेानिसक स्ास्थ्य का अिग्मे िनदश क्ा ह़ोता है?मे

मेानलसक स्ास्थ्य अलग्मे लनदश एक ऐसा कानूनी ललस्खत दस्ावेज़ हैै, जो उस समेय के ललए आपकी इच्ा को बताता हैै, जब 
आपकी मेानलसक स््थथलत इतनी गंभीर हैो जाए लक आपको दसरो की मेदद लेनी पडे़, तब क्ा लकया जाए। यहै तब हैो सकता हैै 
जब आपका फ़सला खराब हैो और/या आप असरदार ढंग से संचार नहैी कर पा रहेै हैो।ं

इसस ेदसरो को जानकारी लमेल सकती हैै लक आप कैसा इलाज चाहैते हैैं या नहैी चाहैते हैैं, साथ हैी, इसस ेलकसी ऐसे व्यस्ति 
की पहैचान हैो सकती हैै लजसे आपने अपनी ओर से फ़सला करने का अलधकार लदया हैै।

अगर आपक पास शारीररक स्ास्थ्य दखभाल संबंधी कोई अलग्मे लनदश हैै, तो आपको अपने मेानलसक स्ास्थ्य दखभाल 
प्रदाता को बताना चालहैए तालक उन्हें आपकी इच्ाए पता चलें।

मे
ू ं

ै ं

ू ं ं
ै

े े मे े
ँ
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मेैं मेानिसक स्ास्थ्य के अिग्मे िनदश क़ो पूरा कैसे करंू?मे
आपको मेानलसक स्ास्थ्य से जुडे़ अलग्मे लदशालनदमेश के फ़ॉमे्क की कॉपी और उसे भरने के बारे मेें ज़्ादा जानकारी  
hca.wa.gov/health-care-services-and-supports/behavioral-health-recovery mental-health-
advance-directives पर लमेल सकती हैै 

Molina Healthcare, आपका आचरणगत स्ास्थ्य देखभाल प्रदाता या आचरणगत स्ास्थ्य सलाहैकार भी फ़ॉमे्क को पूरा 
करने मेें आपकी मेदद कर सकता हैै। ज़्ादा जानकारी के ललए हैमेसे संपक्क  करें।

ध़ोखाधड़ी, बबा्डदी और दुरुपय़ोग क़ो ऱोकना
जब धोखाधड़ी, बबा्कदी और दुरुपयोग ऐसे हैी छूट जाता हैै, तो करदाताओ ंको डॉलरो ंका नुकसान हैोता हैै। इन डॉलरो ं
का इस्ेमेाल Apple Health के जलटल फ़ायदो ंऔर सेवाओ ंका कवरेज समेाज मेें पहँुचाने के ललए लकया जा सकता हैै। 
नामेांलकत व्यस्ति के रूप मेें आप धोखादायक या बबा्कदी करन ेवाल ेतरीको ंकी पहैचान करने की खास स््थथलत मेें हैोते हैैं। अगर 
आपको इनमेें से कुछ भी लदखाई दे, तो कतृ पया हैमेें बताएँ:

 •  अगर कोई आपके ProviderOne सेवा काड्क के बदले मेें आपको पैसा या सामेान ऑफ़र करता हैै या अगर आपको 
लकसी स्ास्थ्य अपॉइंटमेेंट पर जाने के बदल ेमेें पैसा या सामेान ऑफ़र लकया जाता हैै।

 • जब आपको ऐसे सामेान या सेवाओ ंके लाभ का स्पटिीकरण लमेल,े जो आपको लमेली हैी नहैी ंहैो।ं
 • अगर आप गलत तरीके से लाभ ले रहेै लकसी व्यस्ति को जानते हैो।ं
 • धोखाधड़ी, दुरुपयोग या गैर-ज़रूरी लगने वाली ऐसी अन्य प्रलक्रयाएँ, लजनके बारे मेें आपको पता चला हैो।

आप अपना नामे बताकर या नामे बताए िबना ध़ोखाधड़ी की ररप़ोट्ड यहाँ कर सकते हैं: 

Molina Healthcare अनुपालन AlertLine 

 • फ़ोन टॉल फ़्ी: 1-866-606-3889 

 • ऑनलाइन: MolinaHealthcareAlertLine.com 

Molina Healthcare सदस्य सेवाएँ 

 • फ़ोन टॉल फ़्ी: 1-800-869-7165 (TTY 711) 

 Molina Healthcare अनुपालन अलधकारी 

  Molina Healthcare of Washington  
  Attn: Compliance Officer 
  P.O. Box 4004  
  Bothell, WA 98041-4004

अलधक जानकारी के ललए HCA की धोखाधड़ी रोकन ेवाली वेबसाइट पर जाएँ: hca.wa.gov/about-hca/other 
administrative-activities/fraud-prevention.

https://www.hca.wa.gov/free-or-low-cost-health-care/i-need-behavioral-health-support/mental-health-advance-directives
https://www.hca.wa.gov/free-or-low-cost-health-care/i-need-behavioral-health-support/mental-health-advance-directives
https://secure.ethicspoint.com/domain/media/en/gui/75190/
https://www.hca.wa.gov/about-hca/other-administrative-activities/fraud-prevention
https://www.hca.wa.gov/about-hca/other-administrative-activities/fraud-prevention
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हमे आपकी िनजता की रक्ा करते हैं
हैमेारे ललए आपकी आव्रजन स््थथलत के साथ हैी आपकी स्ास्थ्य संबंधी जानकारी की सुरक्ा करना और उसे लनजी बनाए रखना 
कानूनन ज़रूरी हैै। हैमे फ़ायदे उपलब्ध कराने, इलाज करने, भुगतान करने और स्ास्थ्य सेवा संबंधी ऑपरेशंस करने के ललए 
आपकी जानकारी का इस्ेमेाल करत ेहैैं और उस ेशेयर करते हैैं। हैमे आपकी जानकारी कानून की अनुमेलत और ज़रूरत के 
लहैसाब से दूसरी वजहैो ंसे भी इस्ेमेाल और शेयर करत ेहैैं।

सुरलक्त स्ास्थ्य जानकारी (PHI) का मेतलब स्ास्थ्य संबंधी उस जानकारी से हैै, जैसे लक लचलकत्ा ररकॉड्क, लजसमेें आपका 
नामे, सदस्य संख्ा या हेैल्थ प्ान मेें इसे्मेाल या शेयर लकए जाने वाल ेदूसरे पहैचानकता्क शालमेल हैैं। हेैल्थ प्ान और HCA 
इन वजहैो ंस ेPHI को शेयर करते हैैं:

 • उपचार —आपके PCP और अन्य स्ास्थ्य सेवा प्रदाताओ ंके बीच के रेफ़रल शालमेल हैोते हैैं। 

 •  भुगतान – भुगतान से संबलंधत फै़सला लेने के ललए हैमे PHI का उपयोग या उसे शेयर कर सकते हैैं। इसमेें दाव,े 
इलाज की मेंज़ूररया ँऔर लचलकत्ा से जुड़ी ज़रूरतो ंके बारे मेें फै़सले शालमेल हैो सकते हैैं। 

 •  स्ास्थ्य देखभाल के िरियाकलाप — हैमे आपके दाव ेसे लमेली जानकारी का इस्ेमेाल आपको लकसी ऐसे हेैल्थ 
प्रोग्ामे के बारे मेें बताने के ललए कर सकते हैैं लजससे आपको मेदद लमेल सकती हैै। 

हैमे आगे दी गई पररस््थथलतयो ंमेें आपस ेललस्खत अनुमेलत ललए लबना आपकी PHI का इस्ेमेाल या उसे शेयर कर सकते हैैं: 

 •   पररवार के सदस्यो,ं अन्य ररश्ेदारो ंऔर आपके करीबी लनजी दोस्ो ंके सामेन ेआपकी PHI का खुलासा करने की 
अनुमेलत हैै, बशतमे: 

  o  जानकारी आपकी देखभाल करने वाल ेया उस देखभाल के ललए भुगतान करने के ललए लज़म्ेदार पररवार के 
सदस्य या दोस् से सीध ेतौर पर संबंलधत हैो; और आपने या तो उसका खुलासा करने की मेौस्खक सहैमेलत दी हैो 
या उसका खुलासा करने पर आपलत् जताने का मेौका लदए जान ेपर भी आपलत् न जताई हैो।

 •   कानून HCA या Molina Healthcare को इन वजहैो ंस ेआपकी PHI का इस्ेमेाल करने या उसे शेयर करने की 
अनुमेलत देता हैै:

  o  जब Department of Health and Human Services (DHHS) के यू.एस. सेके्रटरी हैमेसे आपकी PHI 
शेयर करने के ललए कहैते हैैं। 

  o  लोक स्ास्थ्य एव ंसुरक्ा, लजसमेें रोग की रोकथामे और लनयंत्रण करने मेें मेदद करने वाली लोक स्ास्थ्य एजेंगलसया ँ
शालमेल हैो सकती हैैं।

  o सरकारी एजेंगलसयो ंको ऑलडट या लवशेष गलतलवलधयो,ं
   जैसे लक राटि्र ीय सुरक्ा गलतलवलधयो ंके ललए आपकी PHI की ज़रूरत हैो सकती हैै। 

  o कुछ मेामेलो ंमेें ररसच्क के ललए, जब लकसी लनजी या सं्थथागत समेीक्ा मेंडल द्ारा मेंज़ूरी दी गई हैो।
  o  कानूनी काय्कवालहैयो ंके ललए जैस ेलक न्यायालय के आदेश का पालन करने के ललए। आपकी PHI, अंलतमे संस्ार 

लनदमेशको ंया शव परीक्को ंसे भी शेयर की जा सकती हैै, तालक वे इसकी मेदद स ेअपना कामे कर सकें ।
  o  जब कानून प्रवत्कन एजेंगलसयो ंको लकसी संलदग्ध व्यस्ति, गवाहै या गुमे हुए व्यस्ति को ढँूढने मेें मेदद चालहैए हैो। 

अगर हैमेें लगता हैै लक आप दुव्य्कवहैार, अनदेखी या घरेलू लहंैसा का लशकार हैो सकते हैैं, तो आपकी PHI दूसरे 
कानूनी अलधकाररयो ंसे भी शेयर की जा सकती हैै।

  o कमे्कचाररयो ंके प्रलतकर कानूनो ंका पालन करने के ललए।

उपरोति सूची मेें शालमेल नहैी ंकी गई बाकी सभी वजहैो ंके ललए आपकी ललस्खत मेंज़ूरी ज़रूरी हैोती हैै। आप हैमेें दी गई 
ललस्खत मेंज़ूरी को रद् कर सकते हैैं। हैालाँलक, आपका रद् करना, रद् लकए जाने से पहैले की गई कार्कवाइयो ंपर लागू नहैी ं
हैोगा।  

क्ा आपक क़ोई प्रश्न हैं? सदस्य सेवाओ को (800) 869-7165 या (TTY 711) पर कॉल करें।
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आपको हैमेारे पास रखी गई आपकी सुरलक्त स्ास्थ्य जानकारी (PHI) की प्रलत लेने और उसकी समेीक्ा करने का अलधकार 
हैै। इसमेें कवरेज संबंधी दाव ेकरने और Molina Healthcare सदस्य हैोने के नाते ललए जाने वाल ेदूसरे फै़सलो ंमेें इस्ेमेाल 
लकए गए ररकॉड्क शालमेल हैो सकते हैैं। आपको अपना अनुरोध ललस्खत मेें देना हैोगा। आप अपना अनुरोध करने के ललए 
Molina Healthcare के फ़ॉमे्क का इस्ेमेाल कर सकते हैैं। कुछ मेामेलो ंमेें, हैमे अनुरोध नामेंज़ूर कर सकते हैैं। 

मेहत्वपूर््ड ऩोट
हमेारे पास आपके मेेिर्कल ररकॉर््ड की पूर््ड प्रितयां नही ंहैं। अगर आप अपने मेेिर्कल ररकॉर््ड पर नज़र र्ालना 
चाहते हैं, उनकी प्रित चाहते हैं या उन्हें बदलना चाहते हैं, त़ो कृपया अपने र्ॉक्टर या स्लििनक से संपक्ड  करें।
अगर आपक़ो लगता है िक हमेने आपकी PHI की ग़ोपनीयता के आपके अिधकाऱो ंका उलं्घन िकया है, त़ो आप: 

 •  हैमेें कॉल करके लशकायत दज्क करा सकते हैैं। हैमे लशकायत दज्क करने की वजहै से आपके स्खलाफ़ कोई कार्कवाई 
नहैी ंकरेंगगे। आपको लमेलन ेवाली देखभाल लकसी भी तरहै से नहैी ंबदलेगी।

 • इस ललंक पर जाकर अमेेररका के DHHS, ऑलफ़स ऑफ़ द लसलवल राइट्स पर लशकायत दज्क करवाएँ:  
ocrportal.hhs.gov/ocr/portal/lobby.jsf या अपनी लशकायत इस पते पर भेजें: 

 
  U.S. Department of Health and Human Services
  200 Independence Ave SW, Room 509F, HHH Building 
  Washington, D.C 20201

  या:

  1-800-368-1019 (TDD 1-800-537-7697) को कॉल करें :

ध्ान दें : यहै जानकारी केवल ओवरव्यू के ललए दी गई हैै। हैमेारे ललए आपकी PHI को गोपनीय रखना और आपको 
प्ान की गोपनीयता प्रलक्रयाओ ंऔर आपकी PHI के बारे मेें हैर साल ललस्खत जानकारी देना ज़रूरी हैै। अलतररति 
लववरण के ललए कतृ पया अपनी लनजता प्रलक्रयाओ ंकी सूचना देखें। आप हैमेसे 1-800-869-7165 (TTY 711), 
P.O. Box 4004, Bothell, WA 98041-4004 पर संपक्क  भी कर सकते हैैं या ज़्ादा जानकारी के ललए 
MHWMemberServicesWeb@MolinaHealthcare.com पर ईमेेल करें।

हैमेारी वेबसाइट MolinaHealthcare.com पर जाएँ 

https://ocrportal.hhs.gov/ocr/smartscreen/main.jsf
mailto:MHWMemberServicesWeb@MolinaHealthcare.com
https://MolinaHealthcare.com
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	Molina Healthcare’s Quality Improvement प्ऱोग्ामे:
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