
採取行動保留您的 
Medi-Cal
CalOptima Health 的 Medi-Cal 計劃為您和您的
家人承保重要醫療保健服務，包括醫生看診、處方、
疫苗接種、心理健康護理等。確保在適當的時候更新
您的 Medi-Cal。 

查看您的信件 
SSA 將向您郵寄一封關於您的  
Medi-Cal 資格的信函。您可能需要填寫
續保表格。如果您收到裝在黃色信封中
的續保表格，請 透過線上、電話、親自或
郵寄提交您的，以避免您的承保出現缺
口。 

建立或查看您的線
上帳戶
您可進行註冊以收到與您 Medi-Cal 有
關的提醒通知。請建立或登入您的帳
戶以收到這些提醒通知。您可透過線
上提交續保或所要求的資訊。請瀏覽 
BenefitsCal.com.

完成您的續保表格 
(如果有的話）  
如果您收到續保表格，請在 60 天內透過
線上、電話、親自或郵寄提交您的資訊，以
避免您的承保出現缺口。

更新您的聯繫資訊 
請通報有關您姓名、郵寄地址、電子郵件
地址和電話號碼的任何新變更，以便橙縣
社會福利服務署 (Social Services Agency, 
SSA) 可以與您聯絡。請致電  
1-800-281-9799。

CalOptima Health, A Public Agency

Medi-Cal 會員
請注意

http://BenefitsCal.com
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