KUSH KUALIFIKOHET?

» Shtatzéna dhe foshnja;
» Fémijé té moshés 1-18 vjeg;

* Prindér dhe té aférm qé kujdesen
pér fémijé né varésing e tyre; ose

e Té rritur t&€ moshés 19-64 vjeg, jo
shtatzéna dhe gé nuk kualifikohen
pér "Medicare".

"NY State of Health" pajtohet me ligjet e zbatueshme
federale pér té drejtat civile dhe nuk diskriminon né
bazé té racés, ngjyrés, kombésisé, gjinisé, moshés
apo aftésisé sé kufizuar né programet dhe veprimtarité
e saj shéndetésore.

nystate
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GCFARE MBULOHET?

» Shérbime spitalore pér té shtruarit dhe pacientét
e jashtém

Shérbime klinike

» Ekzaminim, diagnostikim dhe trajtim pér fémijé
nén 21 vjec sipas programit shéndetésor pér
fémijét/adoleshentét

* Medikamente, furnizime, pajisje mjekésore dhe
pajisje si p.sh. karrige me rrota et;.

Shérbime laboratorike dhe grafie

» Kujdes parandalues shéndetésor dhe dentar dhe
trajtim nga doktoré dhe dentisté

» Kujdes azili

"Medicaid"

Kujdesi népérmjet agjencive té shéndetit né shtépi
dhe kujdesit personal

Trajtim né spitale psikiatrie (pér personat nén

21 vjeg ose nga 65 vjeg e lart), institucione té
shéndetit mendor dhe institucione pér personat
me prapambetje mendore ose me aftési té
kufizuar zhvillimore

Shérbime planifikimi familjar

Transport né takimet e natyrés mjekésore, duke
pérfshiré transportin publik dhe rrugén me veturé
Transport me ambulancé urgjence drejt spitalit

Produkte pér ndalimin e duhanpirjes, si p.sh.
camcgakézé dhe pulla

Disa shérbime mund t€ mos mbulohen pér shkak t€ moshés, rrethanave financiare, situatés familjare
apo kushteve té jetesés. Disa shérbime mund té kené dhe bashképagime. Nuk do t'ju duhet té
bashképaguani nése jeni né ndonjé plan té€ administruar kujdesi, pérvec disa bashképagesave

minimale pér shérbime farmaceutike.

nystateofhealth.ny.gov

1-855-355-5777 ose TTY 1-800-662-1220



Si té mésoj nése té ardhurat dhe burimet e mia meé kualifikojné pér "Medicaid"?

Grafiku mé poshté tregon se deri né ¢'nivel t& ardhurash mund t€ merrni né vit dhe té gjithsesi té kualifikoheni pér "Medicaid".”
Nivelet e té€ ardhurave bazohen mbi numrin e anétaréve té familjes gé jetojné me ju.

Nivelet e té ardhurave vjetore pér 2018

Madhésia Prind/Kujdestaré Fémijé Té rritur té moshave Shtatzéna, foshnja nén moshén 1-vjecare,
e familjes ose cifte té pamartuara pa fémijé Mosha 1-18 vje¢ 19 dhe 20 vjeg g€ jetojné ose persona gé kualifikohen pér pérfitime
ose té rritur t&€ moshave 19 dhe me prindérit té planifikimit familjar

20 vjec qé nuk jetojné me prindérit

138% e FPL 154% e FPL 155% e FPL 223% e FPL
1 $16,754 $18,696 $18,817 $27073
2 $22715 $25,349 $25,513 $36,706
5 $28,677 $32,002 $32,209 $46,340
4 $34,638 $38,654 $38,905 $55,973
5 $40,600 $45,307 $45,601 $65,607
6 $46,562 $51,960 $52,297 $75,241
7 $52,523 $58,613 $58,993 $84,874
8 $58,485 $65,266 $65,689 $94,508
9 $64,446 $71,918 $72,385 $104,141
10 $70,408 $78,571 $79,081 $113775
Ptf::r" $5,962 $6,653 $6,696 $9,634

*Bazuar né Nivelet Federale té Varférisé€ (FPL) té vitit 2018. Nivelet e t€ ardhurave mund té pérshtaten ¢do vit, bazuar né ndryshimet e FPL-sé.

Sa kushton "Medicaid"?
Primet mujore: Nuk ka prim mujor pér "Medicaid".

Ndarja e kostove: Shérbime té caktuara nén "Medicaid" kérkojné bashképagime té vogla, por ka raste kur mund t€ mos nevojitet bashképagim.

Maksimumi gé mund té shpenzoni né bashképagime té "Medicaid" brenda njé viti nuk tejkalon $200.

Pér njé listé té pyetjeve dhe pérgjigjeve mé té shpeshta rreth "Medicaid", vizitoni: http://www.health.ny.gov/health_care/medicaid/
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