
Lunes a Viernes 
8 AM—5 PM 

707-784-3900 o 
1-800-400-6001 

• Marque 2-1-1 para ayuda con cui-

dado de niños,  despensa de co-

mida, y servicios voluntarios. 

• Para solicitar ayuda monetaria o 

CalFresh (Estampillas de Co-

mida), visite su oficina regional 

de  E&ES: 

• Vallejo: 365 Tuolumne St. 

(CalWORKs o Asistencia 

General, CalFresh -

Estampillas de comida) 

707-553-5000 

• Fairfield: 275 Beck Ave. 

(CalWORKs & CalFresh -

Estampillas de Comida) 

707-784-8050 

• Vacaville:                      

1119 E. Monte Vista Ave. 

(CalWORKs & CalFresh -

Estampillas de comida) 

707-469-4500 

Condado de 
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de Beneficios  

(BAC) 

Respuestas a su preguntas 
sobre CalFresh (Estampillas 

de Comida) y Medi-Cal 

Condado de Solano 
Servicios de Empleo 

& Elegibilidad 
 (E&ES) 

 
Centro de Acción de 

Beneficios 
 (BAC) 

 
707-784-3900  

1-800-400-6001 
 

Fax: 707-864-3108 
 

Lunes a Viernes  
8 AM—5 PM 

  ¿Necesita mas   
  ayuda? 

 
BENEFITS ACTION CENTER

COUNTY OF SOLANO 

“We Are Here For You”

Ver. 1.0 1/21/09 



¿Que es el BAC? 

707-784-3900 o 1-800-400-6001 

Despues de que su caso es apro-

bado, el Centro de Acción de 

Beneficios (BAC) es el lugar que 

debe llamar para ayuda con sus 

beneficios de CalFresh 

(Estampillas de  Comida) y/o 

Medi-Cal/CMSP. 

• Una llamada lo comunica con 

un trabajador quien  podra 

contestar sus 

preguntas y    

hacer los 

cambios    

necesarios a 

su caso. 

• Recibira respuestas a sus 

preguntas mas rapidamente, 

como tambien reducira la  ne-

cesidad de que usted tenga 

que ir a la oficina y   esperar 

en linea. 

Necesito medicina y mi 
tarjeta no trabaja! 

Encontre Empleo! 

Perdi mi trabajo. Necesito saber cuanto voy 
a recibir de beneficios 

Mi doctor dijo que ya 

no tengo Medi-Cal. 

Tengo CalFresh (Estampillas de 
Comida), pero necesito Medi-Cal. 

Alguien se paso a vivir 

o salio de mi casa 

Tuve un bebe! 

Despues de que le aprueben los 
beneficios el BAC le puede ayudar cuando: 

Perdi mi tarjeta de 

EBT! 

Me mude! 
Y 

mas! 

Estoy Embarazada! 

Mis ingresos han cambiado.. 

Tengo otro 
seguro de salud 


