OSOBY UPRAWNIONE

» Kobiety w cigzy i niemowleta;
* Dzieci w wieku 1-18 lat;

» Rodzice i krewni sprawujgcy opieke
nad dzie¢mi na ich utrzymaniu; oraz

» Osoby doroste w wieku 19-64 lat,
niebedace w cigzy i nieuprawnione
do Medicare.

NY State of Health zapewnia zgodno$¢

z obowigzujgcymi, federalnymi ustawami dotyczacymi
praw obywatelskich i nie dopuszcza sie¢ dyskryminacji

ze wzgledu na rasg, kolor skory, pochodzenie

narodowe, pte¢, wiek lub niepetnosprawnos$¢ w ramach

swoich programéw zdrowotnych i dziatan.

nystate

The Official Health Plan Marketplace

Medicaid

ZAKRES UBEZPIECZENIA

Ustugi leczenia szpitalnego i ambulatoryjnego
Ustugi przychodni

Wczesne badania kontrolne, diagnostyka oraz
leczenie dzieci ponizej 21 roku zycia w ramach
programu Child/Teen Health Program

Lekarstwa, materiaty, urzgdzenia medyczne oraz
sprzet, taki jak wozki inwalidzkie itd.

Badania laboratoryjne i przeswietlenia

Profilaktyka zdrowia i opieka stomatologiczna
oraz leczenie przez lekarzy i stomatologow

Opieka w domu opieki

Opieka poprzez placéwki opieki w domu i opieki
osobistej

Leczenie w szpitalach psychiatrycznych (dla
0s0b ponizej 21 roku zycia lub powyzej 65 roku
zycia), placoéwkach zdrowia psychicznego oraz
placowkach dla osob op6znionych umystowo lub
niepetnosprawnych rozwojowo

Ustugi planowania rodziny

Transport na wizyty, wigczajac transport
publiczny i kilometréwke

Transport karetkg do szpitala

Produkty utatwiajgce rzucenie palenia, takie jak
gumy i plastry

Niektére ustugi moga by¢ wytgczone ze wzgledu na wiek, okolicznosci finansowe, sytuacje rodziny lub
miejsce zamieszkania. Niektére ustugi mogg obejmowac niewielkie doptaty. Doptata nie jest pobierana
w przypadku planu opieki zarzgdzanej, oprécz niewielkiej doptaty za ustugi apteki.

nystateofhealth.ny.gov

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



Jak dowiedzie¢ sie, czy moj dochdd i zasoby kwalifikujg mnie do Medicaid?

Ponizszy wykres przedstawia wysoko$¢ dochodu rocznie uprawniajgcg do Medicaid.*
Poziomy dochodu s3 oparte na liczbie cztonkéw rodziny mieszkajgcych z ubezpieczonym.

Poziomy rocznego dochodu 2018

Liczba oséb w Rodzice/opiekunowie Dzieci Osoby doroste w wieku Kobiety w cigzy, niemowleta
gospodar- lub samotne pary bez dzieci wiek 1-18 lat 19 i 20 lat, mieszkajace ponizej 1 roku zycia
stwie lub osoby doroste w wieku 19 i 20 lat, u rodzicéw lub osoby uprawnione do swiadczen
domowym niemieszkajace u rodzicow na planowanie rodziny
138% FPL 154% FPL 155% FPL 223% FPL
1 $16,754 $18,696 $18,817 $27,073
2 $22,715 $25,349 $25,513 $36,706
3 $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 $104141
10 $70,408 $78,571 $79,081 $113,775
Do::;l;:wa $5,962 $6,653 $6,696 $9,634

*Na podstawie ,Federalnego poziomu ubdstwa 2018” (FPU). Poziomy dochodu moga by¢ dostosowywane kazdego roku w oparciu o zmiany FPU.

lle kosztuje Medicaid?
Sktadki miesieczne: Brak sktadek miesiecznych do Medicaid.
Udziat w kosztach: Niektére ustugi w ramach Medicaid wymagajg niewielkiej doptaty, istnieja pewne sytuacje niewymagajgce doptaty.
Najwyzsza kwota doptaty w ramach Medicaid rocznie wyniesie 200 USD.

W celu uzyskania listy odpowiedzi na najczesciej zadawane pytania na temat Medicaid nalezy przej$¢ na strone:
http://www.health.ny.gov/health_care/medicaid/
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