INFOMASON INPORTANTI SOBRI APOIUS PA SAUDI DI BU MEDICAID

Toma Medidas Imediatamenti

Nu sta ta skrevi ku infomason inportanti sobri apoius pa saudi di bu Medicaid. Sima ezijidu pa
lei federal, Stadu di Rhode Island sta ta fazi kes renovason di kualifikason pa Medicaid pa
konfirma ki tudu kes utilizador di Medicaid ta kontinua kualifikadu. N&s rejistu ta indika ki bu ten
sirkunstansias spesial ki ta afeta bu kualifikason.

Bu Kol li Medicaid St3 inad

Informason ki nu ten di Departamentu pa Kriansa, Juventudi y Familias (Department of
Children, Youth, and Families, DCYF) di Rhode Island ta indika ki dja bu ka st kualifikadu pa
kobertura di Medicaid.

K Sabi si bu Podi Konti Medicaid
Si bu ta dezeja kontinua ku kobertura di Medicaid, nu ta encoraja-bu kandidata pa kes benefisiu
pa nu podi desidi si bu sta kualifikadu. Pa inskrevi, bu ten ki prienxi un kandidatura DHS-2 pa
apoiu. Bu podi fazi kel i

¢ Online: Konsulta www.healthyrhode.ri.gov y klika kel buton "Get Started" (Komesa) di
baxu di kandidata pa “Health and Human Services Programs” (Programa di Servisus di
Saudi y Sosial).

e Pur Koreiu: Diskarega kel kandidatura pa DHS-2 na www.healthyrhode.ri.gov, konpleta
kel kandidatura, y manda-l di volta pa Rhode Island Department of Human Services,
P.O. Box 8709, Cranston, Rhode Island 02920-8787.



http://www.healthyrhode.ri.gov/
http://www.healthyrhode.ri.gov/

o Pesualmenti: Koloka bu kandidatura DHS-2 konpletu na kaxa di un kualker skritoriu di
DHS. Enkontra un skritériu di DHS pertu di bé www.dhs.ri.gov/about-us/dhs-offices.

o Atraves di telefoni: Kontakta DHS na 1-855-697-4347 pa prienxi bu kandidatura DHS-2
pur telefoni.

Ka bu atraza. Kandidata pa kobertura Medicaid imediatamenti pa nu podi desidi si bu
sta kualifikadu.

Basta nu prosesa bu kandidatura, bu sta ta bai resebi un Notifikason di Desizon sobri Apoiu

(Benefits Decision Notice). Kel notifikason li sta ta bai informa si ba kobertura di Medicaid foi

aprovadu 6 negadu. Si bu negadu kobertura, bu Notifikason sobri Desizon di Apoius sta ta bai

informa-bu sobri otus opson pa bu permani ku kobertura.

e Si bu stiver kualifikadu pa un planu HealthSource RI pagu pa Stadu pur dés més, bu
Notifikason sobri Desizon di Apoius sta ta bai inklui kel Ii.

¢ Si bu ka ta konkorda ku nés desizon sobri bus apoiu, bu podi rekori ta sigi kel prosesu
deskritu na nds Notifikason sobri Desizon di Apoius.

Konsulta www.staycovered.ri.gov pa sabi mas sobri kualifikason pa Medicaid y komu
enkontra ajuda.



http://www.dhs.ri.gov/about-us/dhs-offices
http://www.staycovered.ri.gov/

