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Recibié un aviso de GetCoveredNJ después de enviar el formulario de inscripcion NJ-EZ Enroll
NJ Division of Taxation envié su informacion a GetCoveredNJ tras enviar el formulario de inscripcion
NJ-EZ Enroll con su declaracion de impuestos del estado de NJ. Inicie sesidn en su cuenta existente
de GetCoveredNJ para completar su inscripcion.
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Complete la solicitud llenada previamente con su informacion
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previamente con su informacién seleccionando el botdn “Continuar la solicitud”.

SIGUIENTES PASOS

Se perdi6 el periodo de inscripcion abierta para comprar e inscribirse en un plan de salud. Aun puede inscribirse si tiene un Evento

de vida calificado.
REANUDAR SOLICITUD

Revise su solicitud para confirmar la informacion que ya se llend y proporcione detalles adicionales. Actualice su solicitud
si contiene informacion incorrecta (tal como ingresos, miembros del hogar fiscal, ciudadania o estatus migratorio, etc.)
antes de enviarla.
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Después de enviar su solicitud, revise los resultados de su elegibilidad y vaya al panel o pantalla principal de
su cuenta. Bajo “Siguientes Pasos”, usted vera:

1. Unbotdn “buscar planes para comprar”. Automaticamente sera elegible para un Periodo Especial de
Inscripcion;
2. Seleccione “Continuar” para comprar un plan.

SIGUIENTES PASOS

L abajo para

BUSCAR PLANES PARA COMPRAR

Su cobertura comenzara el primer dia del mes siguiente a su inscripcion.

4 Elija un plan de salud

——— Cuando vea el botdn “buscar planes para comprar”, elija un plan de salud dentro del periodo de
tiempo en el panel o pantalla principal de su cuenta.

5 Pague la cuota del primer mes

—— Para gue su cobertura comience, usted debe pagar la cuota del primer mes a tiempo.

Usted tendra 60 dias para inscribirse en la cobertura a través de GetCoveredNJ después de la remision de NJ Division of Taxation.

¢Tiene mas preguntas?
éNecesita ayuda? Hay ayuda disponible en su darea  yisite nuestras preguntas frecuentes (“Programa de
GetCovered.NJ.gov/espanol seguro de salud de facil inscripcidn de New Jersey”) en
GetCovered.NJ.gov/espanol/



https://nj.gov/getcoverednj/espanol/findanswers/faqs/
http://www.getcovered.nj.gov/espanol
https://www.nj.gov/getcoverednj/espanol/help/local/
https://nj.gov/getcoverednj/espanol
https://enroll.getcovered.nj.gov/hix/?lang=es

