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CZESTO ZADAWANE PYTANIA na temat ubezpieczenia Medicaid dla
nowojorczykéw zapisanych do programu za posrednictwem Local Departments of
Social Services (LDSS) lub New York City Human Resources Administration (HRA)

19 kwietnia 2023 r.

Ze wzgl duna wymogi uj te w przepisach federalnych oraz inne udogodnienia zapewniono
Panu/Pani ci gt rejestracj w programie Medicaid bez konieczno ci odnawiania ubezpieczenia
co roku. Przepisy federalne ulegly jednak zmianie, w zwi zku z czym wiosn 2023 r. zostan
wznowione procedury dotycz ce okresowego przedtu ania uprawnie do ubezpieczenia.
Pana/Pani Local Department of Social Services (LDSS) lub New York City Human Resources
Administration (HRA) zawiadomi Pana/Pani , kiedy nadejdzie czas corocznego odnowienia
swojego ubezpieczenia.

1. Co moge zrobi¢, aby przygotowac si¢ do tej zmiany?

Nale y sprawdzi aktualno adresu, numeru telefonu i innych danych kontaktowych
przekazanych do Local Department of Social Services (LDSS) lub New York City Human
Resources Administration (HRA). Je eli informacje te ulegty zmianie lub nie ma Pan/Pani
pewno ci, czy s aktualne, nale y skontaktowa si z wydziatem LDSS lub HRA. Je eli
podany adres do korespondencji jest nieprawidlowy, powiadomienia dotycz ce Medicaid
mog do Pana/Pani nie trafi , przez co mo na straci ubezpieczenie Medicaid.

2. W jaki sposob dowiem si¢ o terminie, w ktérym konieczne bedzie odnowienie
ubezpieczenia Medicaid?

Kiedy nadejdzie termin odnowienia ubezpieczenia, otrzyma Pan/Pani poczt od LDSS lub
HRA pakiet dotycz cy odnowienia Medicaid. Otrzyma Pan/Pani wspomniany pakiet przed
dat ko cow okresu obj cia ubezpieczeniem. W przypadku gdy nie zastosuje si Pan/Pani
do instrukcji dotycz cych przedhu enia ubezpieczenia, obecne ubezpieczenie zako czy si
wraz z dat ko cow okresu obj cia ubezpieczeniem. Aby pozna dat ko cow okresu
obj cia ubezpieczeniem, nale y skontaktowa si z wydzialem LDSS lub HRA.

3. Jakie dzialania musze podjaé, aby zachowa¢ ubezpieczenie Medicaid?

Kiedy nadejdzie termin odnowienia ubezpieczenia, otrzyma Pan/Pani zawiadomienie
dotycz ce bie cego ubezpieczenia Medicaid b d te b dzie Pan/Pani musial(a) odnowi
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swoje ubezpieczenie Medicaid, podobnie jak miato to miejsce przed rozpocz ciem stanu
zagro enia zdrowia publicznego z powodu COVID-19. LDSS lub HRA wy | Panu/Pani
poczt pakiet dotycz cy odnowienia Medicaid. Aby odnowi ubezpieczenie Medicaid, nale y
wypetni formularz odnowienia ubezpieczenia zgodnie z instrukcj 1 przesta go w terminie
wskazanym na formularzu. Je eli formularz odnowienia ubezpieczenia nie zostanie przestany
do LDSS lub HRA w terminie wskazanym na formularzu, mo e doj do utraty
ubezpieczenia Medicaid.

. Jak moge zlozy¢ dokumenty w moim LDSS po otrzymaniu pakietu dotyczacego
odnowienia ubezpieczenia Medicaid, udzieleniu odpowiedzi na wszystkie pytania
i zZlozeniu podpisu na ostatniej stronie wniosku o odnowienie?

Formularze wniosku o odnowienie ubezpieczenia Medicaid mo na zto y w LDSS

Ww nast puj cy sposob: osobi cie, poczt , e-faksem lub faksem. Je li twoj LDSS posiada
dost p do aplikacji mobilnej NYDocSubmit i masz zainstalowan aplikacj NYDocSubmit
na kompatybilnym telefonie, mo esz roéwnie skorzysta z aplikacji NYDocSubmit w celu
zto enia wniosku o odnowienie. Aplikacja NYDocSubmit jest dost pna do pobrania

w Apple App Store 1 Google Play Store. Mo esz doda wypelniony i1 podpisany formularz
wniosku o odnowienie ubezpieczenia w aplikacji NYDocSubmit w sekcji ,,Other”

(Inne). Mo esz rownie przesta wszystkie dokumenty wymagane do ustalenia, czy
kwalifikujesz si do ubezpieczenia Medicaid, za po rednictwem aplikacji NYDocSubmit
poprzez dodanie dokumentéw w odpowiednich sekcjach aplikacji.

. Czy musze dostarczy¢ dowod dochodu i zasobow wraz z wnioskiem lub odnowieniem
do wydzialu LDSS lub HRA?

Wydziat LDSS lub HRA wska e we wniosku lub formularzu odnowienia ubezpieczenia,
jaki dowod b dzie potrzebny do udokumentowania Pana/Pani dochoddéw 1 zasobow.

Je eli wydzial LDSS lub HRA b dzie potrzebowa dodatkowego dowodu, otrzyma Pan/Pani
powiadomienie ze wskazaniem, jak dodatkow dokumentacj nale y dostarczy .

Nale y odpowiedzie bezzwlocznie. W razie probleméw ze zgromadzeniem niezb dnej
dokumentacji nale y niezwtocznie poinformowa wydzial LDSS lub HRA. Numer telefonu
i adres wydzialu LDSS lub HRA mo na znale na stronie

https://health.ny.gov/health care/medicaid/ldss.htm.

. Przeprowadzilem(-am) si¢ w ciagu ostatnich trzech lat i mam nowy adres albo planuje
si¢ wkrotce przeprowadzié. W jaki sposob mam poda¢ nowy adres wydzialowi LDSS
lub HRA?

Bardzo wa ne jest, aby od razu powiadomi wydzial LDSS lub HRA o nowym adresie,
numerze telefonu 1 innych informacjach kontaktowych. Je eli podany adres do
korespondenc;ji jest nieprawidlowy, powiadomienia dotycz ce Medicaid mog do Pana/Pani
nie trafi , przez co mo na straci ubezpieczenie Medicaid. Numer telefonu i adres wydziatu
LDSS lub HRA mo na znale na stronie

https://health.ny.gov/health care/medicaid/ldss.htm.
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7. Podalem(-am) nowy adres w planie Medicaid. Czy nadal musze¢ go poda¢ wydzialowi
LDSS lub HRA?

Tak. Aby mie pewno , e sprawa dotycz ca ubezpieczenia Medicaid nie zostanie

zamkni ta, nale y koniecznie powiadomi wydziat LDSS lub HRA o nowym adresie. Numer
telefonu i1 adres wydziatu LDSS lub HRA mo na znale na stronie
https://health.ny.gov/health care/medicaid/ldss.htm.

8. Uczestnicze w programie Medicaid Excess-Income (Spenddown) lub Pay-In. Czy po
rozpoczeciu procedury odnowienia ubezpieczenia bede musial(a) przedkladaé rachunki
lub potwierdzenia wplat?

Musi Pan/Pani nadal przedktada rachunki lub potwierdzenia wptaty w wydziale LDSS lub
HRA (albo w planie dtugoterminowej opieki [Managed Long Term Care Plan]) w celu
wywi zywania si z obowi zku wobec programu Medicaid Excess Income (Spenddown) lub
Pay-In. Je eli nie byl(a) Pan/Pani w stanie przedlo y rachunkoéw lub potwierdzenia wplaty
w wydziale LDSS lub HRA z powodu bezpo rednio zwi zanego ze stanem zagro enia
zdrowia publicznego z powodu COVID-19. (np. z powodu odbywania kwarantanny)

1 obecnie nie wywi zuje si Pan/Pani jeszcze ze swojego obowi zku, od dnia 1 lipca 2023 r.
b dzie Pan/Pani musiat(a) ponownie zacz wypelnia swdj comiesi czny obowi zek wobec
programu Medicaid Excess Income (Spenddown) lub Pay-In. W razie jakichkolwiek pyta
mo na skontaktowa si z wydzialem LDSS or HRA .

9. W czasie stanu zagrozenia zdrowia publicznego z powodu COVID-19 zlozylem(-am)
wniosek o bezstronne przestuchanie w sprawie uprawnienia do korzystania z programu
i przyznano mi ,,dalszq pomoc” (Aid to Continue). Jaki to ma wplyw na moje
ubezpieczenie Medicaid?

Je eli Pana/Pani ubezpieczenie Medicaid miato status ,,dalszej pomocy” w dniu 18 marca
2020 r. lub p6 niej, zachowat(a) Pan/Pani uprawnienia do korzystania z programu Medicaid
z tym samym ubezpieczeniem. Od tamtego momentu nie ograniczono ani nie zawieszono
ubezpieczenia w czasie stanu zagro enia zdrowia publicznego z powodu COVID-19.

Po rozpocz ciu procedury odnowienia ubezpieczenia skontaktujemy si z Panem/Pani w
sprawie wniosku o bezstronne przestuchanie. Pana/Pani ubezpieczenie Medicaid b dzie
mialo nadal status ,,dalszej pomocy” i nie zostanie ograniczone ani zawieszone na czas
rozpatrywania wniosku o bezstronne przestuchanie. W przypadku pyta dotycz cych
bezstronnego przestuchania nale y skontaktowa si z wydziatem LDSS lub zadzwoni pod
numer Office of Administrative Hearings podany na powiadomieniu o bezstronnym
przestuchaniu.

10. Jestem czlonkiem programu Medicaid Buy-In Program dla pracujacych osob z
niepelnosprawnosciami i stracilem(-am) prace w czasie stanu zagrozenia zdrowia
publicznego z powodu COVID-19. Czy po rozpoczeciu procedury odnowienia
ubezpieczenia utrace swoje ubezpieczenie Medicaid?
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11.

12.

Zachowa Pan/Pani uprawnienia do korzystania z ubezpieczenia Medicaid w ramach
programu Medicaid Buy-In do czasu, gdy wydziat LDSS lub HRA na nowo ustali Pana/Pani
uprawnienia do korzystania z programu Medicaid w momencie odnawiania ubezpieczenia.

Co sie wydarzy, jezeli po rozpatrzeniu kwestii odnowienia mojego ubezpieczenia okaze
si¢, ze nie kwalifikuje si¢ do Medicaid?

Chcemy, aby wszyscy uprawnieni nowojorczycy byli obj ci ubezpieczeniem. Je eli nie
b dzie si Pan/Pani kwalifikowa do programu Medicaid albo Pana/Pani wniosek zostanie
odrzucony, otrzyma Pan/Pani:
e zawiadomienie o terminie zako czenia ubezpieczenia Medicaid,
e informacje, jak zlo y odwotanie, je eli uzna Pan/Pani, e decyzja o
wypowiedzeniu ubezpieczenia byta nieprawidlowa, oraz
e informacje o innych programach ubezpiecze zdrowotnych oraz o tym, jak
ubiega si o zapisanie do tych programow za po rednictwem NY State of Health.
Wsparcie finansowe jest dost pne dla osob spetniaj cych odpowiednie kryteria
kwalifikacyjne. Rejestracja w NY State of Health pozostanie otwarta, a zatem
osoby, ktére utrac ubezpieczenie zdrowotne w trakcie procedury ponownego
ustalania uprawnie ,b d mogty zosta obj te innym ubezpieczeniem
zdrowotnym, je eli spelni odpowiednie wymagania kwalifikacyjne.

Jestem obecnie objety(-a) ubezpieczeniem Medicare oraz planem Medicaid Managed
Care. Czy po rozpoczeciu procedury odnowienia ubezpieczenia utrzymam nadal te dwa
ubezpieczenia?

Wi kszo 0s6b uprawnionych do podwojnego ubezpieczenia (Medicare 1 Medicaid) nie
pozostanie ju dlu ej w planach Medicaid Managed Care. Osoby uprawnione do podwojnego
ubezpieczenia zostan w przyszto ci wyrejestrowane do programu Fee-For-Service Medicaid
pierwszego dnia miesi ca nast puj cego po zawiadomieniu o obj ciu ubezpieczeniem
Medicare. Osoby zarejestrowane obecnie w Medicare, ktére zgodnie z wytycznymi

w zakresie zagro enia zdrowia publicznego pozostaly uczestnikami planu Medicaid
Managed Care, zostan wyrejestrowane z planu Medicaid Managed Care w momencie
odnowienia ubezpieczenia.

Program wiadczenia zintegrowanego dla 0sdb o podwojnych uprawnieniach (Integrated
Benefit for Dual Eligibles, IB-Dual) to wyboér dla konsumentow, ktéry rozpocz 1si w
okresie obowi zywania wymogu ci glego ubezpieczenia (Continuous Coverage
Requirement, CCR). Program IB-Dual umo liwia konsumentom pozostanie w planach
Mainstream Medicaid Managed Care (MMC) i/lub w planach Health and Recovery Plans
(HARP) przy jednoczesnej rejestracji w dopasowanym zaawansowanym planie Medicare
Advantage D-SNP (Duals Special Needs Plan) w ramach tego samego planu opieki
MMC/HARP. Program IB-Dual nadal b dzie dost pny dla konsumentow po zako czeniu
okresu obowi zywania CCR. Poza tymi osobami obj tymi podwojnym ubezpieczeniem po
otrzymaniu ubezpieczenia Medicare wyrejestrowanie z planu Medicaid Managed Care lub
HARP b dzie dzialaniem wta ciwym.
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13. Mam ponad 65 lat i obecnie jestem obje¢ty(-a) ubezpieczeniem Medicaid. W czasie stanu
zagrozenia zdrowia publicznego nie wymagano ode mnie ubiegania si¢ 0 Medicare ani o
inne §wiadczenia, do ktérych moge by¢ uprawniony(-a). Czy po rozpoczeciu procedury
odnowienia ubezpieczenia bede musial(a) ubiega¢ si¢ 0 Medicare oraz o inne
Swiadczenia, do ktérych moge by¢ uprawniony(-a)?

Tak. Je 1i w czasie stanu zagro enia zdrowia publicznego kwalifikowal(a) si Pan/Pani do
ubiegania si o ubezpieczenie Medicare, obecnie b dzie musiat(a) Pan/Pani ubiega si o
Medicare oraz o wszystkie inne wiadczenia, do ktorych mo e by Pan/Pani uprawniony(-a),
co stanowi warunek dalszej kwalifikacji do Medicaid. Otrzyma Pan/Pani oddzielne pismo
informuj ce o konieczno ci ubiegania si o Medicare, za LDSS lub HRA zawiadomi
Pana/Pani podczas procedury odnawiania ubezpieczenia, czy s inne wiadczenia, o ktore
musi si Pan/Pani ubiega .



