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आप स्तन कैं सर, सर्विकल कैं सर, या दोनोों से पीऱ्ित लोगोों के र्लए एक र्वशेष Medi-Cal प्रोग्राम के र्लए पात्रता प्राप्त कर 

सकते हैं। यर्द आप पात्र हैं, तो यह प्रोग्राम आपके उपचार के र्लए भुगतान देगा। इस प्रोग्राम को बे्रस्ट और सवािइकल कैं सर 

ट्र ीट्मेंट् प्रोग्राम या "BCCTP" कहा जाता है। 

सभी उम्र के लोग, प्रवासी नागररक, और कोई भी र्लोंग के लोग BCCTP के र्लए पात्रता प्राप्त कर सकते हैं। आप योग्य हो 

सकते हैं, भले ही आपको पूवि में Medi-Cal नही ों र्मला हो या आपका Medi-Cal समाप्त हो गया हो। यर्द आपके पास अन्य 

स्वास्थ्य बीमा है तो आप भी अहिता  

आपको प्री-सर्विकल, सर्विकल, या स्तन कैं सर का र्नदान करवाना जरुरी है और उपचार या अनुवती देखभाल की 

आवश्यकता है। आपको California के र्नवासी होने चार्हए और कुछ आय आवश्यकताओों को पूरा करना जरुरी है। 

 
बे्रस्ट एंड सर्वाइकल कैं सर ट्र ीट्मेंट् प्रोग्रवम (BCCTP) में आरे्दन करने के 2 

तरीके हैं। 

1. अपने डॉक्टर से बवत करें। उन्हें पूछें  र्क क्या वे Every Woman Counts या Family PACT प्रोग्राम का 

र्हस्सा है या नही ों। यर्द वे हैं, तो वे आपके र्लए आवेदन कर सकते हैं। पूरे California में कई डॉक्टर इन 

काप्रोग्राम्स का र्हस्सा हैं। 

यर्द आप भाग लेने वाले डॉक्टर का पता लगाना चाहते है, तो आप: 

अपने आस-पास र्कसी स्तन या सर्विकल कैं सर डॉक्टर को ढूोंढने के र्लए Every Woman Counts से सोंपकि  

करें । 

  कॉल करें : (800) 511-2300 

  इस वेबसाइट् पर जाएों : www.dhcs.ca.gov/services/cancer/EWC/Pages/ewc-clinic-locator.aspx 
 

संपकक  Family PACT अपने नजदीकी सर्ाकइकल कैं सर डॉक्टर को खोजने के ललए. 

  कॉल करें : (916) 650-0414 

 

2.  कवउंट्ी एलललिलबललट्ी र्का र से बवत करें। उन्हें बताएों  र्क आपको स्तन या सर्विकल कैं सर है और आप 
BCCTP के र्लए साइन अप करना चाहते हैं। 

काउोंट्ी एर्लर्जर्बर्लट्ी वकि र आपकी जानकारी एक पात्र BCCTP र्वशेषज्ञ को भेजेगा। पात्र BCCTP 

र्वशेषज्ञ आपको मेल द्वारा सूर्चत करें गे र्क आपको BCCTP के र्लए स्वीकृत र्कया गया है या नही ों। 

काउोंट्ी एर्लर्जर्बर्लट्ी वकि र यह भी जाोंच करेगा र्क आप Medi-Cal के र्लए पात्र हैं या नही ों। वो  आपको 

मेल द्वारा बताएंगे लक आपको Medi-Cal के र्लए स्वीकृत र्कया गया है या नही ों। 

 

 

https://www.dhcs.ca.gov/services/cancer/EWC/Pages/ewc-clinic-locator.aspx


 और अर्िक जानकारी प्राप्त करने के र्लए www.dhcs.ca.gov/services/medi-cal/Pages/BCCTP.aspx पर जाएों
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