
您的孩子是否失去了
Medicaid 或 CHIP 福利？
您有权上诉。

如果你所在州的医疗补助机构拒绝福利的申请书，他们必须以书面形式

解释原因，这称之“处理通知书“你有权对该决定提出上诉

上诉听证会议可以让您在会议上解释为何医疗补助计画应该更改决定，

并让您的孩子保留医疗补助的福利之原因。您的处理通知书如何要求上

诉听证会议

你的处理通知书中可能会附有一份表格，你可以填写该表格来对拒绝的决定

提出上诉。如果您没有收到上诉表格，您可以写信给您所在州的医疗补助机

构，写明“我想要进行上诉听证会议”，信中须包含您的孩子姓名和出生日
期，如您的处理通知书上列出案件编号，请一并注明在表格上。

填写表格或写信并在“处理通知书”上的截止日期寄回。

每个州对于寄回上诉的截止日期有不同的规定。从寄出“处理通知书”之后，
不超过90天。

将您的上诉表格或是信件寄至或送至您所在州的医疗补助机构。他们必须

在“处理通知书”上的截止日期前收到表格或信件。

了解更多信息，请访问  familyvoices.org/unwinding.

您所在得医疗补助机构将与您联系，安排上诉听证会，可

能是面谈或是透过电话。

您有权聘请律师或让其他人为您辩护。

如果您需要帮助了解您的”处理通知书“或发送上诉
信，请联系您所在州的家庭对家庭健康信息中心

的家庭之声附属组织


