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	Fecha

	
	
	     

	
	Miembro del personal del DADS

	
	     

	
	Dirección y teléfono de la oficina

	
	( Name and Address)
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	Aviso de estado del Programa de Recuperación de Medicaid

	
	
	
	
	

	Debido a que usted solicitó beneficios del siguiente programa antes del primero de marzo de 2005, el Programa de Recuperación de Medicaid (MERP) no lo afecta a usted:

	

	
	 FORMCHECKBOX 
 Atención en un centro para convalecientes (NF) 

	
	 FORMCHECKBOX 
 Centro de atención intermedia para personas con una discapacidad intelectual o un padecimiento relacionado (ICF/IID)

	
	 FORMCHECKBOX 
 Servicios en el Hogar y en la Comunidad (HCS)

	
	 FORMCHECKBOX 
 Servicios de Apoyo y Asistencia para Vivir en la Comunidad  (CLASS)

	
	 FORMCHECKBOX 
 Programa de Texas para Vivir en Casa (TxHmL)

	
	 FORMCHECKBOX 
 Programa Opcional Combinado (CWP)

	
	 FORMCHECKBOX 
 Programa de Personas Sordociegas con Discapacidades Múltiples (DBMD)

	
	 FORMCHECKBOX 
 Programa de Alternativas en la Comunidad (CBA)  

	
	 FORMCHECKBOX 
 Servicios de Ayudante en la Comunidad (CAS)

	No dude en comunicarse con el miembro del personal del Departamento de Servicios para Adultos Mayores y Personas Discapacitadas (DADS) que se menciona antes si tiene preguntas adicionales.
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