
 
 

April 1, 2016 

 

Para los padres o tutores de:  

Miembro del Programa de Healthy Kids  

Street Address, City, zipcode 

RE: Cancelación de la inscripción del Programa Healthy Kids de su hijos 

 

Su hijo será dado de baja del programa Healthy Kids a partir del 1 de junio de 2016. Esto es 

porque su hijo será elegible para beneficios completos de Medi-Cal bajo una nueva ley.  

El Estado de California aprobó una ley que permitirá a todos los niños menores de 18 años, con 

ingreso bajo 266% del nivel federal de pobreza (para una familia de 4, esto es $64,512 en bruto 

ingresos anuales), independientemente de su estatus migratorio, recibirá beneficios completos 

bajo Medi-Cal. La ley entrará en vigencia no antes del 1 de mayo de 2016. En base a nuestros 

registros, su hijo será elegible para Medi-Cal y no será elegible para el programa de Healthy 

Kids. Con cobertura de Medi-Cal completa su hijo podrá recibir servicios médicos, dentales, 

visión y servicios de salud mental.  A mediados de abril, más información será enviada de parte 

del Estado con respecto a esta transición.  

Si su hijo está activo bajo Medi-Cal Restringido (de emergencia) durante la transición, será 

inscrito automáticamente en Medi-Cal completo.   La mayoría de nuestros miembros de 

Healthy Kids ya está recibiendo Medi-Cal Restringido. Si no está seguro si su hijo está activo en 

Medi-Cal restringido, puede llamar a la Agencia de Servicios Humanos al 1-800-223-8383, o la 

Unidad de Cobertura de Salud al 650 616-2002, para averiguar.  

Si su hijo no está inscrito en Medi-Cal restringido es muy importante que se inscriba de  

inmediato.  Usted puede solicitar Medi-Cal restringido con un Consejero de Inscripción 

Certificado o un Analista de Beneficios de Medi-Cal.  Por favor, llame al 650 616-2002 si usted 

desea ayuda con la solicitud.  Si ya ha solicitado Medi-Cal Restringido, puede revisar el estado 

de su aplicación con la Agencia de Servicios Humanos al 1-800-223-8383. 

 



 
 

Si su hijo ya está inscrito en Medi-Cal Restringido, por favor asegúrese de que su hijo mantenga 

activo el Medi-Cal Restringido. Por ejemplo, si es hora para la renovación de Medi-Cal, 

asegúrese de completar todo el papeleo.  

A partir del 1 de junio 2016, si el programa de Healthy kids se ha descontinuado, puede apelar su 

terminación de Healthy Kids, por medio de la forma que está a continuación. Si usted quiere 

ayuda legal gratuita con su apelación, puede llamar a la Sociedad de Ayuda Legal del Condado 

de San Mateo al 1-650-558-0915 o al número gratuito 1-800-381-8898.  

Si usted tiene alguna pregunta, por favor llámenos al 650 616-2002. 

Sinceramente, 

Unidad de Cobertura de Salud del Condado de San Mateo  

 

APELACIÓN 
(Correo postal, correo electrónico, fax o entregar en persona este formulario de apelación a 

Claudia Lopez, Unidad de Cobertura de Salud, Healthy Kids Appeals, 801 Gateway Blvd., Suite 

300, South San Francisco, CA 94080. E-mail:  cllopez@smcgov.org  FAX: 650-616-8049.) 

Nombre___________________________________ Número de Teléfono: __________________ 

Nombre del Niño(s) _________________________Fecha de nacimiento del niño: ___________ 

 

No estoy de acuerdo con la discontinuación del Program de Healthy Kids. La razón que no estoy 

de acuerdo es: 
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