
क्या आपके ्या परिवयाि के ककसी सदस् के पयास वर्तमयान में न्यू्ॉक्त  ियाज् 
Medicaid, Child Health Plus ्या दी Essential Plan के मयाध्म से 
सवयास्थ् बीमया है? 
न्यू्ॉर्क  राज् जल्द ही पात्रता जांच फिर से शुरू ररेगा ताफर ् ह सुनिश्चत फर्ा 
जा सरे फर िामिनत अभी भी इि रा््कक्रिों रे मिए ् ोग् हैं। इसरा ितिब है फर 
आपरो अपिे स्ास्थ् बीिा ् ा अपिे परर्ार रे स्दस्ों रे बीिा रो ि्ीिीरृत 
ररिे रे मिए रार्क्ाई ररिे री आ्््रता हो सरती है। उ्दाहरण रे मिए, ्द्द 
COVID-19 िहािारी शुरू होिे से पहिे से आपरी आ् िें बहुत ब्दिा् आ्ा है, 
तो संभ् है फर स्ास्थ् बीिा िें िािांफरत रहिे रे मिए आपरो NY State of 
Health रो उस जािरारी री ररपोर्क ररिे री आ्््रता हो। 
्हया ँकुछ चीजें हैं जो आप रै्याि िहने के लिए अभी कि सकर ेहैं:

1   टेकसट अिट्त के लिए सयाइन अप किनया।
NY State of Health से एसएिएस/एिएिएस रेकसर अिर्क प्ापत ररिे रे मिए 
साइि अप ररें ताफर आप िहत्पयूण्क स्ास्थ् बीिा अपडरे से िा चुरे, शजसिें आपरे 
र्रेज रो ि्ीिीरृत ररिे रा सि् भी शामिि है। सब ्सक्राइब ररिे रे मिए, 
1-866-988-0327 पि START टेक् स ्ट किें।

2   पककया किें कक आपकया परया अप टयू  डटे है। 
सुनिश्चत ररें फर NY State of Health ् ा आपरे स्ािी् Medicaid रा्ा्कि् रे 
पास आपरा ्त्किाि डार पता, फोि िंबर और ईिेि पता है ताफर ्े आपरे स्ास्थ् 
बीिा रे बारे िें आपसे संपर्क  रर सरें ।
अगर आपरे पास NY State of Health रे िाध्ि से बीिा है तो आप निि ्ि रर 
सरत ेहैं:
• रॉि 1-855-355-5777 (TTY: 1-800-662-1220)

• nystateofhealth.ny.gov पर अपिे अराउंर िें िॉग इि ररें 
• https://info.nystateofhealth.ny.gov/findassistor पर एर 

सहा्र खोजें
्द्द आपरे पास अपिे राउंरी रे Medicaid रा्ा्कि् ्ा न्यू्ॉर्क  मसरी रे Human 
Resources Administration (HRA) रे िाध्ि से Medicaid है, तो अपिे पत े
और संपर्क  जािरारी रे सा् अपिे स्ािी् रा्ा्कि् से संपर्क  ररें।

3   सयूचचर िहें। 
अधिर जािरारी रे मिए https://info.nystateofhealth.ny.gov/
COVID-19-Changes पर जाएं।  NY State of Health  नि्मित सि् 
अिुसार इस पेज रो िई सयूचिा रे सा् अ्गत ररता रहेगा। 

NY State of Health 
न्यू्ॉर्क  रा आधिराररर 
स्ास्थ् ्ोजिा बाजार है।

्द्द आप 19 ्र्क ्ा अधिर 
आ् ुरे हैं ्ा New York 
State िें रहत ेहैं, तो हि 
आपरे द्ारा ्हि री जा 
सरिे ्ािी रीित पर 
स्ास्थ् बीिा खोजिे िें 
आपरी सहा्ता रर सरत ेहैं।

िैं िािांरि रैसे ररूूँ ?

ननमन के बयािे में कुछ महतवपयूर्त र्थ्
Medicaid, Child Health Plus औि 
Essential Plan नयालमरों के लिए परिवर्तन  
आ िहे हैं
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nystateofhealth.ny.gov

्ा
1-855-355-5777 ्ा 
TTY: 1-800-662-1220

्ा
आपरे घर ्ा रा्ा्कि् रे पास 
फरसी प्िाणणर व्शकतगत 
सहा्ता प््दाि ररिे ्ािे 
सहा्र द्ारा निःशुलर 
सहा्ता रे िाध्ि से। 

NY State of Health िागयू संघी् िागररर 
अधिरारों रे राियूि और राज् राियूिों रे 
अिुपािि रे तहत जानत, रंग, राष्ट्ी् ियूि, 
संप््दा्/िि्क, मिगं, आ्ु, ्ै् ादहर/पारर्ाररर 
शस्नत, धगरफतारी रे रररॉड्क, आपराधिर 
्दोर, मिगं री पहचाि, ्ौि अमभव्न्ास, 
पयू््कनििा्कररत आिु्ंमशर व्शरेताओ,ं सैन् 
शस्नत, घरेियू दहसंा पीड़ित री शस्नत और/्ा 
प्नतशोि रे आिार पर भे्दभा् िही ंररता है।
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