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Renew. 

Medi-Cal must be renewed 
every year. Medi-Cal will mail 
renewal packet. Complete 
and return. For help, contact 
your local Medi-Cal office or 
call 211. 

Health plans through 
Covered California must be 
renewed every year. Renewal 
information will be mailed at 
the end of the year, or contact 
Covered California at 
1 (800) 300-1506. 

Enroll. 

www.coveredca.com 

CHAMP 1 (866) 742-2273 
Covered CA 1 (800) 300-1506 

Find in-person help: 

/get-help/local/ Get Care. 

Find a primary care doctor 
in your network. 

Schedule an annual checkup 
for you and your family. 

Make sure to take your child 
to the dentist. 

Pay your monthly premium 
if your plan requires it. 

immigration agency to enforce immigration laws, but only to determine eligibility for health programs. 

Enroll. Get Care. Renew. 

You and your family may qualify for financial help: 

Household 
Size 

If 2016 household income is less than… If 2016 household income 
is between… 

1 $16,243 $31,308 $16,244 - $47,080 

2 $21,983 $42,374 $21,984 - $63,720 

3 $27,724 $53,439 $27,725 -$80,360 

4 $33,465 $64,505 $33,466 - $97,000 

5 $39,206 $75,571 $39,207-$113,640 

6 $44,947 

Adults may 
be eligible for 

Medi-Cal 

$86,636 

Children may 
be eligible for 

Medi-Cal 

$44,978 - $130,280 

May be eligible for 
financial help to purchase 

insurance through 
Covered California 
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Y RENDIR ACADÉMICAMENTE 

Asegúrate, 
para el 
bienestar de 
tu familia 

CHAMP 
1 (866) 742-2273 
achieve.lausd.net/CHAMP 

UN PROYECTO DE “THE CHILDREN’S PARTNERSHIP” 
TODOS LOS JÓVENES DEBEN ESTAR SALUDABLES

la familia es entre… 

1 $16,243 $31,308 $16,244 - $47,080 

2 $21,983 $42,374 $21,984 - $63,720 

3 $27,724 $53,439 $27,725 -$80,360 

4 $33,465 $64,505 $33,466 - $97,000 

5 $39,206 $75,571 $39,207-$113,640 

6   $44,947 

Adultos podrían 
calificar para Medi-Cal 

   $86,636 

Niños podrían 
calificar para Medi-

Cal 

$44,978 - $130,280 

Podrías calificar para asistencia financiera en la 
compra de un seguro a través de 

Covered California 

Para más información visite: 

www.allinforhealth.org 

Actualizado 03 2016 

www.coveredca.com 

CHAMP 1 (866) 742-2273 
Covered CA 1 (800) 300-1506 

Ayuda en persona: 

/get-help/local/ 

Elija su doctor de su red 
medica. 

Haga sus citas anuales con 
su doctor para usted y su 
familia. 

Asegúrese de llevar a su 
hijo(s) al dentista. 

Si su plan lo requiere, haga su 
pago mensual. 

El seguro de Medi-Cal debe ser 
renovado cada año. Medi-Cal le 
enviará por correo su paquete 
de renovación. Complete y 
regrese el paquete. Para ayuda, 
contacte su oficina de Medi-Cal 
o marque 211. 

Los planes de salud a través 
de Covered California se 
deben renovar cada año. La 
información para renovar se 
le enviara a finales de año o 
contacte a Covered California 
al 1 (800) 300-0213. 

Para familias indocumentadas visten: www.allinforhealth.org/resources#Undocumented

Su información de inmigración es confidencial, protegida, y segura. Su información no se usará para fines 

de control de inmigración. Solo se usará para determinar la elegibilidad para cobertura médica. 
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