¢Perdiste tu trabajo? jPuedes obtener cobertura médica!

Desde que comenzd la crisis por la pandemia del coronavirus, millones de californianos han
aplicado para beneficios de desempleo, incluyendo muchos que perdieron su cobertura por medio
de su empleador. Si tu trabajo fue afectado por COVID-19, y no tienes suficientes ingresos porque
tus horas han sido reducidas o te quedaste sin trabajo, Covered California estd aqui para ayudarte.

¢Puedo obtener cobertura médica?

, No tienes que esperar al periodo de inscripcidn abierta. Estamos en un periodo de
Sl inscripcion especial que te permite inscribirte a un plan de salud a través de Covered
Inscribete California, y puedes inscribirte a Medi-Cal durante todo el afio.
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¢Como me puedo inscribir?
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éQué es COBRA?

Tu empleador puede ofrecer cobertura de salud a través de la Ley de
Reconciliacion Presupuestaria Omnibus Consolidada (COBRA, por sus
siglas en inglés). COBRA te permite continuar tu cobertura que tenia
con su trabajo, pero lo mds probable es que tengas que pagar la parte
que solia pagar su empleador, mas una tarifa administrativa.

¢Puedo comparar la
cobertura entre COBRA
y Covered California?

Para calcular el costoy los
beneficios de una cobertura de
Covered California con una de
COBRA, usa nuestra herramienta
de Buscay Compara para
entender tus opciones antes de
tomar una decisién.

Incluso siya estds inscrito en COBRA, eres elegible para inscribirte

en la cobertura de salud a través de Covered California durante la
inscripcion abierta o mediante un periodo de inscripcion especial.
Hasta el 30 de junio de 2020, puedes inscribirte en un seguro de

salud a través de Covered California utilizando el motivo especial de
inscripcion COVID-19. También puedes solicitar Medi-Cal en cualquier
momento durante todo el afio.
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Ya tengo cobertura con Covered California, pero tengo problemas para hacer
mis pagos mensuales debido a falta de ingreso. ¢Puedo calificar para ayuda
financiera extra?

Puedes calificar para una cobertura médica gratis o de bajo costo a través de Medi-Cal o puedes obtener
mas ayuda financiera para pagar tu cobertura de Covered California. Mantén tu cuenta de CoveredCA.com/
espanol actualizada reportando cualquier cambio de ingresos que tengas.

§% ¢Es Medi-Cal una opcion?
Medi-Cal es un programa que esta disponible durante todo el afio asi que puedes aplicar para

Medi-Cal en cualquier momento. No tienes que esperarte hasta el periodo de inscripcion
abierta.

Me mandaron a mi casa sin paga no remunerada/me tomé un tiempo libre sin
pago/ estoy con licencia médica familiar pagada. ¢Cuales son mis opciones de
cobertura?

Covered California y Medi-Cal pueden ser una opcién temporal hasta que regreses a tu trabajo. Aplica a
través de CoveredCA.com/espanol. Asegulrate de actualizar tu cuenta de Covered California si tu situacion
cambia (por ejemplo: regresas a trabajar).

¢Necesitas ayuda adicional?

Tenemos asistencia gratuita disponible llamando al (800) 300-0213 entre semana de 8 a.m. a

6 p.m. Hay ayuda disponible en mas de una docena de idiomas. Visita CoveredCA.com/espanol
para encontrar un agente certificado en tu area que te pueda llamar en aproximadamente 20
minutos para ayudarte a completar tu aplicacion.
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https://storefronts.coveredca.com/?langset=es_ES
https://coveredca.helpondemand.com/lp/a8c3085e-e597-4ac8-ba23-42f245fdfa11/SP/FindHelpEN
https://coveredca.helpondemand.com/lp/a8c3085e-e597-4ac8-ba23-42f245fdfa11/SP/FindHelpEN

