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:Tiene su hijo
seguro de salud?

Si su respuesta es no, una ayuda podria estar disponible.

Minnesota Health Care Programs (Programas de Cuidado Médico de Minnesota) tiene
seguro de salud disponible gratis y a bajos costos para nifos y familias que califiquen.

Su hijo puede que califique si el ingreso de su hogar es menos de:

Tamano de la familia Ingreso mensual Ingreso anual
2 $3,875 $46,502
3 54,888 558 657
4 55,901 570,812
5 6,913 $82,967

El ingreso es uno de los factores para calificar. Otros reglamentos y limites aplican. Para
mas informacion llame a la oficina de su condado o visite al http://mn.gov/dhs/people-we-
serve/adults/health-care/. Los limites de ingreso mencionados arriba son validos hasta el
30 de junio, 2020.

Para recibir una solicitud de MNsure para cobertura de salud y para ayuda con el
pago de costos (DHS-6696):

B Imprima una de http://mn.gov/dhs/people-we-serve/adults/health-care/
B Llame al teléfono gratis 877-KIDS-NOW (877-543-7669)

B lamea: N PrairieCountyAlliance
507-431-5600

Para obtener esta informacidn en formatos accesibles o

N asistencia con mayor acceso igualitario a servicios humanos,
escriba a DHS.info@state.mn.us, llame al 800-657-3739 o use
su servicio preferido de retransmision. apat (2-1s)
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