
Text Message:

ນ້ີ້� ແມ່່ນຂ້ໍ້ຄວາມຈາກ RI Medicaid. ກົົດລະບຽບໃໝ່່ຂອງລັັດຖະບານກາງຈະຢຸຸດຕິິການໃຫ້້ສິິດປະກັັນສຸຂະພາບ Medicaidແກ່່
ບາງຄົົນທ່ີ່� ບ່ໍ່ແມ່່ນພົນລະເມືືອງສະຫະລັັດ ໃນວັນທີີ  1 ຕຸຸລານ້ີ້� . ຖ້້າຫາກວ່່າ ການປ່ຽນແປງນ້ີ້� ສົ່່ � ງຜົົນກະທົົບຕ່ໍ່ Medicaid ຂອງທ່່ານ, 
ລັັດ RI ຈະສົ່່ � ງຈົົດໝາຍຫາທ່່ານເພື່່ � ອຂໍໍຂ້ໍ້ມູູນເພີ່່ � ມເຕີີມ . ກະລຸຸນາເປີີ ດ ແລະ ຕອບຈົົດໝາຍທຸຸກສະບັັບທ່ີ່� ທ່່ານໄດ້້ຮັັບໂດຍທັັນທີີ .  
ສຳຳ �ລັບລາຍລະອຽດເພີ່່ � ມເຕີີມ , ກະລຸຸນາເຂ້ົ້� າສູ່່�  ລະບົົບບັັນຊີີຂ ອງທ່່ານທ່ີ່�  healthyrhode.ri.gov ຫືຼື�  ເຂ້ົ້� າເບິ່່ � ງທ່ີ່�  staycovered.
ri.gov/updates  

 

Snail mail and email:

ການປ່ຽນແປງການມີີ ສິິດໄດ້້ຮັັບ MEDICAID ໂດຍອີີ ງຕາມສະຖານະການເຂ້ົ້� າເມືືອງ ກະລຸຸນາອ່່ານ

ເຖິງ ຜູ້ໄດ້ຮັບ Medicaid, 

ກົດໝາຍໃໝ່ຂອງລັດຖະບານກາງຈະຢຸດຕິການໃຫ້ສິດປະກັນສຂະພາບ Medicaidແກ່ບາງຄົນທີ່  ບໍ່ ແມ່ນພົນລະເມືອງສະຫະລັດ. 
ນັບຕ້ັງແຕ່ວັນທີ  1 ຕຸລາ 2026 ເປັນຕນໄປ, ສະເພາະກຸ່ມຄົນທີ່  ບໍ່ ແມ່ນພົນລະເມືອງດ່ັງຕໍ່ ໄປນີ້  ເທົ ່ ານ້ັນ ຈຶ ່ ງຈະມີສ ດໄດ້ຮັບ Medic-
aid:

•  ຜູ້ຢູ່ອາໄສຖາວອນຢາງຖືກຕ້ອງຕາມກົດໝາຍ (ຫຼ ັ ງຈາກໄລຍະເວລາລໍຖ້າຫ້າປີ , ຖ້າຫາກວ່າມີ )

•  ຜູ້ເຂົ ້ າເມືອງຊາວຄິວບາ/ເຮຕ

•   ຜູ້ອົບພະຍົບຕາມຂໍ້ຕ ກລົງ COFA (ບຸກຄົນມາຈາກໄມໂຄຣນີ ເຊຍ, ໝູ່ເກາະມາແຊລ ແລະ ປາເລົາ); ແລະ 

•  ເດັກນ້ອຍ ແລະ ຜູ້ຖືພາ.

ຖ້າຫາກວ່າ ທ່ານບໍ່ ແມ່ນພົນລະເມືອງ ຫຼື  ຜູ້ມີສ ນຊາດສະຫະລັດ ແລະ ບໍ່ ໄດ້ຈັດຢູ່ໃນກຸ່ມໃດໜ່ຶງເຫຼົ ່ ານີ້  , ການຄຸ້ມຄອງ Medic-
aid ຂອງທ່ານຈະສິ້ນສ ດລົງ ເມ່ືອກົດລະບຽບໃໝ່ຂອງລັດຖະບານກາງມີຜ ນບັງຄັບໃຊ້ ໃນວັນທີ  1 ຕຸລາ 2026. ຖ້າຫາກວ່າ 
ສະຖານະການເຂົ ້ າເມືອງຂອງທ່ານມີ ການປ່ຽນແປງເມ່ືອບໍ່ ດົນມານີ້  , ກະລຸນາ ອັບເດດຂໍ້ມ ນບັນຊີ  Medicaid ຂອງທ່ານ ໃຫ້ໄວ
ເທົ ່ າທີ່  ຈະໄວໄດ້ ເພ່ືອໃຫ້ທ່ານສາມາດສືບຕໍ່ ໄດ້ຮັບການຄຸ້ມຄອງ.

ຂ້າພະເຈ້ົາຈະອັບເດດບັນຊີ  Medicaid ຂອງຂ້າພະເຈ້ົາໄດ້ແນວໃດ?
ພໍທັລລູກຄ້າ ແລະ ແອັບມືຖື HealthyRhode ແມ່ນຊອງທາງທີ່  ໄວທີ່ສ  ດໃນການສງເອກະສານ ແລະ ອັບເດດບັນຊີຂ ອງ
ທ່ານ ທ່ານສາມາດເຂົ ້ າສູ່ລະບົບບັນຊີຂ ອງທ່ານໄດ້ ໂດຍການເຂົ ້ າໄປເບ່ິງທີ່   healthyrhode.ri.gov ຫຼື  ດາວໂຫຼ ດແອັບມືຖື 
HealthyRhode. 

ນອກຈາກນີ້   ທ່ານຍັງສາມາດສ່ົງເອກະສານເພ່ືອອັບເດດບັນຊີຂ ອງທ່ານໄດ້ ໂດຍການເຂົ ້ າໄປສູນສະແກນເອກະສານ ຫຼື  ຕູ້ຮັບ
ເອກະສານຂອງ DHS ຫຼື  ໄປທີ່ສ  ຳນັກງານ DHS ດ້ວຍຕົນເອງ. ສຳລັບລາຍຊື່ສ ະຖານທີ່ທ  ງໝົດ, ກະລຸນາເຂົ ້ າໄປເບ່ິງທີ່   dhs.
ri.gov/about-us/dhs-offices. ນອກຈາກນີ້   ທ່ານຍັງສາມາດສ່ົງເອກະສານທາງໄປສະນີ ໄປທີ່   STATE OF RHODE 
ISLAND P.O. BOX 8709 CRANSTON, RI 02920-8787

ຈະມີຫ ຍັງເກີດຂຶ້ນຕໍ່  ໄປ?
ທາງລັດຈະແຈ້ງໃຫ້ທ່ານຊາບສະເໝີ  ກ່ອນທີ່  ຈະເຮັດການປ່ຽນແປງໃດໆກ່ຽວກັບ Medicaid ຂອງທ່ານ. ຖ້າຫາກວ່າ ກົດໝາຍ
ລັດຖະບານກາງສະບັບໃໝ່ນີ້ມີຜ   ນບັງຄັບໃຊ້ກັບທ່ານ, ທ່ານຈະໄດ້ຮັບໜັງສືແຈ້ງການຈາກລັດໂຣດໄອແລນ ເພ່ືອຂໍເອກະສານ
ເພີ່ມ  ເຕີມ . ທ່ານຈະໄດ້ຮັບສຳເນົ າຂອງໜັງສືແຈ້ງການສະບັບນີ້  ໃນບັນຊີ  HealthyRhode ຂອງທ່ານ ໃນເດືອນສງຫາ. ຖ້າຫາກວ່າ 
ທ່ານໄດ້ລົງທະບຽນເພ່ືອຮັບໜັງສືແຈ້ງການເປັນເອກະສານ, ທ່ານກໍຈະໄດ້ຮັບສຳເນົ າທາງໄປສະນີ ເຊ່ັນກັນ. ກະລຸນາເປີ ດ ແລະ ຕອບ
ໜັງສືແຈ້ງການທກສະບັບທີ່ທ  ານໄດ້ຮັບຈາກລັດໂຣດໄອແລນໂດຍທັນທີ . 

ຖ້າຫາກວ່າ ທ່ານ

July Notice: Medicaid Eligibility Changes Impacting Non-Citizens (Laotian)

http://ອັບເດດຂໍ້ມູນບັນຊີ Medicaid ຂອງທ່ານ
http://healthyrhode.ri.gov


ບໍ່ມີສ  ດໄດ້ຮັບ Medicaid ອີກຕໍ່ ໄປແລ້ວ, ໜັງສືແຈ້ງການຂອງທ່ານຈະລະບຸຂໍ້ມ ນກ່ຽວກັບວິ ທີ ອື່ນ ໆ ເພ່ືອເຂົ ້ າເຖິງການບໍລິການ
ດູແລສຸຂະພາບ. ນອກຈາກນີ້  , ໜັງສືແຈ້ງການດ່ັງກ່າວຈະແຈ້ງໃຫ້ທ່ານຊາບກ່ຽວກັບວິ ທີ ການຍື່ນ ອຸທອນ ຖ້າຫາກວ່າທ່ານບໍ່ ເຫັນດີ
ກັບການຕດສິນໃຈໃດໆຂອງທາງລັດກ່ຽວກັບການຄຸ້ມຄອງ Medicaid ຂອງທ່ານ. 

ຂ້າພະເຈ້ົາຈະກວດສອບໃບສະໝັກຂໍການເຂົ ້ າເມືອງຂອງຂ້າພະເຈ້ົາໄດ້ແນວໃດ?
ຖ້າຫາກວ່າ ທ່ານມີ ໃບສະໝັກ, ຄຳຮ້ອງ ຫຼື  ຄຳຮ້ອງຂໍກ່ຽວກັບການເຂົ ້ າເມືອງ ທີ່  ຍັງຢູ່ໃນຂນຕອນການພິຈາລະນາໂດຍສຳນັກງານ
ກວດຄົນເຂົ ້ າເມືອງ ແລະ ສັນຊາດສະຫະລັດ (United States Citizenship and Immigration Services, USCIS), 
ທ່ານສາມາດກວດສອບສະຖານະຜ່ານທາງອອນລາຍໄດ້ທີ່   egov.uscis.gov. ທ່ານຈະຕ້ອງໃຊ້ເລກໃບຢື ນຢນການຮບ 13 ຕົວ
ເລກ (ເຊ່ິງຢູ່ໃນແບບຟອມ I-797 ຫຼື  I-797C). 

ຖ້າຫາກວ່າ ທ່ານມີ ຄຳຖາມ ຫຼື  ຕ້ອງການຂໍ້ມ ນເພີ່ມ  ເຕີມ ກ່ຽວກັບການປ່ຽນແປງນີ້  , ກະລຸນາເຂົ ້ າໄປເບ່ິງທີ່   staycovered.ri.gov/
Medicaid-updates.

http://egov.uscis.gov.
http://staycovered.ri.gov/Medicaid-updates. 
http://staycovered.ri.gov/Medicaid-updates. 

