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Consejos para el seminario a 
través de Zoom

Todos los participantes:
Use la función de preguntas y respuestas (Q&A) para 
enviar sus preguntas
• Usaremos los últimos 10 minutos del seminario web para 

responder preguntas
• Le haremos seguimiento a cualquier pregunta que no podamos contestar
• Si prefiere hacer su pregunta verbalmente, por favor solicite que se le 

permita prender su micrófono en la caja de preguntas y respuesta (Q&A)

Este seminario web está siendo grabado
• Será compartido en nuestro sitio web de la preparación para el fin de 

la emergencia de salud pública por COVID-19 en
oregon.gov/covid-phe-partners, al concluir la presentación de hoy



Consejos para el seminario a 
través de Zoom

English speaking participants:
Use the world icon to gain access to interpretation
Select the ENG channel



Idioma y acceso para personas con 
discapacidades
• El pasado 9 de mayo de 2023 a las 10 a.m. PST, se llevó a 

cabo un seminario web en inglés. En ese seminario web se 
presentó el mismo material que se presentará hoy.



Programación
Actualizaciones y fechas claves sobre la preparación para el fin 
de la emergencia de salud pública por COVID-19

Actualizaciones del proceso de renovaciones de programas médicos​

Descripción general del programa de salud básico (Basic Health
Programa, en ingles) 

Actualizaciones de beneficios alimentarios

Preguntas

Recursos nuevos para socios comunitarios 



Actualizaciones y fechas claves sobre la 
preparación para el fin de la emergencia 
de salud pública por COVID-19



Durante la emergencia de salud pública, las 
personas han permanecido cubiertas por Medicaid

La ley de respuesta al coronavirus (conocido como Family First 
Coronavirus Response Act en inglés):
1. Permitió que las personas continúen con los beneficios de OHP durante la 

emergencia de salud pública federal.
2. Hizo más fácil que las personas se inscribieran.

Lo que sabemos ahora:
El presidente Biden recientemente anunció que la emergencia de salud pública 
federal por COVID-19 terminará el 11 de mayo, 2023
A partir del 1 de abril, Oregón debe comenzar las renovaciones médicas
para más de 1.4 millones de personas que reciben beneficios de OHP. Oregon
tendrá 14 meses para completar las renovaciones.



Objetivo: Preservar los beneficios
Asegurar que todas las personas y familias que son elegibles para los beneficios a 
través del sistema ONE reciban y continúen recibiendo servicios de manera oportuna 
y sin interrupción

Proveer una guía para aquellos que ya no son elegibles para los beneficios y 
coordinar recursos adicionales

Proveer información clara sobre cómo se puede ayudar a las personas 
que están recibiendo beneficios



Fechas claves

Dic 
2022

29 de diciembre del 2022
Proyecto de ley de 
financiamiento federal 
aprobado

1 de marzo de 2023
Fin de las asignaciones 
de emergencia de SNAP

Abril 2023
Primer lote de 
renovación 
médicas 
comienza

Ultima emisión de 
beneficios alimentarios 
de P-EBT para niños 
del verano de 2022 

La línea de tiempo completa de renovaciones por el fin de las protecciones de la 
Emergencia de Salud Publica, es de abril del 2023 a junio del 2024. Las renovaciones 
médicas se realizarán en lotes mensuales a partir de abril de 2023 hasta enero de 
2024. Las respuestas a los avisos de renovación y las solicitudes de información 
deben presentarse en un plazo de 90 días.

11 de mayo del 2023
La declaración PHE 
se vencera

Junio 2023
Terminaran las
exenciones de 
SNAP para 
estudiantes 
de educación 
superior

1 de julio del 2023
Reestablecen 
los requisitos 
de trabajo de 
SNAP para adultos 
sin discapacidades 
y sin dependientes Enero 2024

Grupo final de 
renovaciones 
médicas

Julio 
2024



Actualizaciones del proceso de 
renovaciones de programas médicos



Abril 2023 

Renovaciones 
de programas 
médicos 

Casos 
Renovados con éxito

75,436
Individuos 

Renovados con éxito

133,232

Casos con 
una RFI

29,072 Casos con 
renovación activa

13,208

Individuos 
con una RFI

46,894

Individuos 
no elegibles

8,394

RFI = Solicitud de información

Renovación activa = ruta de 
renovación donde se envía el 
paquete de renovación con la 
información previa del hogar



Fechas claves sobre las renovaciones

Clave

Período de renovación

PRIMER AVISO RECORDATORIO

SEGUNDO AVISO RECORDATORIO

El proceso de renovación se cierra por falta de respuesta

Período de 60 días en el cual los beneficios se mantienen vigentes

Período de reconsideración de 90 días donde el miembro ya no tiene 
beneficios, pero no necesitaría completar una NUEVA solicitud

Período en el que el miembro necesitará completar una NUEVA solicitud, 
si sus beneficios han terminado debido a la falta de respuesta

1
2

1

1
1

1
1

1

1

1
1

1

2
2

2
2

2

2

2

2
2

2

Oregón decidió extender el proceso de 
las renovaciones durante 10 meses, 
entre abril 2023 hasta enero 2024.
El último grupo de renovaciones será el 30 
de abril de 2024, y los beneficios se 
terminarán el 30 de junio de 2024, si no hay 
respuesta.



Esta cronología ilustra períodos claves 
para miembros que no respondan a 
tiempo

Haga clic 
en las 
fechas

Periodo especial de inscripción al mercado de seguros médicos 

Abr
2023

Mayo
2023

Jun 
2023

Jul 
2023

Ago
2023

Sep 
2023

Oct 
2023

Nov 
2023

Dic
2023

Ene
2024

Feb 
2024

Mar 
2024

Abr
2024

Mayo
2024

Jun 
2024

Jul 
2024

Ago
2024

Menú 
principal

1er Aviso Recordatorio 1
2º Aviso Recordatorio2 Fin de coberturaC

Aviso del fin de coberturaN

Período de 
reconsideración de 90 

días 

Cuando haya vencido el período de reconsideración de 
90 días, el miembro debe presentar una nueva solicitud

Periodo de 
renovación 1 2

Período adverso 
de 60 días CN

Impacto de la carga de trabajo
*Volumen de llamadas* Oficinas locales* Centro de Atención al Cliente ONE  

Período de 
reconsideración de 90 días 1 2 CN

Período de 
reconsideración de 90 días 1 2 CN

Período de 
reconsideración de 90 días 1 2 CN

Cuando haya vencido el período de reconsideración de 
90 días, el miembro debe presentar una nueva solicitud

Período adverso
de 60 días

Período adverso
de 60 días 

Período adverso
de 60 días 

Periodo de 
renovación

Periodo de 
renovación

Periodo de 
renovación

Cuando haya vencido el período de reconsideración de 
90 días, el miembro debe presentar una nueva solicitud

Cuando haya vencido el período de 
reconsideración de 90 días, el miembro debe 
presentar una nueva solicitud

Período de renovación: durante este 
tiempo, el sistema ONE identifica a todos 
los que están listos para la renovación en 
un mes determinado y se envían avisos a 
los miembros informándoles de su estatus 
y si se requieren más acciones.

Período adverso de 60 días: 30 días 
después de que se envía el 2º recordatorio y 
aún no hay respuesta del miembro, se envía 
un aviso del fin de la cobertura. El miembro 
continuará recibiendo beneficios por 60 días 
adicionales. 

Período de reconsideración de 90 días: si el miembro responde 
durante el período adverso de 60 días, la cobertura se renueva sin 
interrupciones. Después del día 60, los beneficios terminarán. El miembro 
aún tendrá 90 días para responder y continuar el proceso de renovación. 
Cuando  haya vencido el período de reconsideración de 90 días y el 
miembro debe presentar una nueva solicitud.



14

Renovaciónes por población para mantener el acceso

Mes 14Mes 1 Mes 2 Mes 5 Mes 7Mes 3 Mes 8 Mes 10 Mes 12Mes 4 Mes 6 Mes 9 Mes 11 Mes 13

Iniciar las renovaciones dentro de los 10 meses Finalizar las renovaciones para el mes 14

FASE 1
INICIAR CON LOS CASOS:

• Padre/madre u otro pariente 
encargado del cuidado (PCR, por 
sus siglas en ingles)

• Medicaid para menores (mayoría de 
los casos)

• Beneficiarios del Programa de 
Seguridad de Ingreso Suplementario

FASE 2
SEGUIR CON LOS CASOS DE:

• Embarazo y recién nacidos
• Medicaid para menores (transición 

para los que cumplieron 19 años 
durante el PHE)

• Los que sean elegibles para el 
Bridge Plan

• Nativos Americanos / Nativos de 
Alaska (El orden de renovación fue 
decisión tomada por las tribus)

FASE 3
DISTRIBUIR LOS SIGUIENTES CASOS

DENTRO DE ESTE PLAZO
• OHP Plus y servicios de cuidado a largo plazo 1
• OHP Plus y servicios de cuidado a largo plazo 2
• Programa de ahorros del Medicare 

(Medicare Savings Program)
• Población con posible discapacidades
• Población sin hogar (excepto que no habrá 

renovaciones en enero)
• Beneficiarios del Programa de Asistencia 

Nutricional Suplementaria (SNAP)
• Personas que no hablan inglés
• Otros



Descripción general 
del Programa Básico 
de Salud 



Los adultos de bajos ingresos obtuvieron cobertura 
durante la emergencia publica ya que menos personas 

quedaron sin seguro debido a la pérdida del OHP

<138% FPL

138-200% FPL

201-400% FPL

401%+ FPL

75%

100%

2019 2021

(Población prevista 

para el programa 

Bridge)

Tasa de cobertura medica basada en  

ingreso Tamaño 
de la 
familia 138% FPL 200% FPL

1 $20,120 $29,160

2 $27,214 $39,440

3 $34,307 $49,720

4 $41,400 $60,000

FPL= nivel de pobreza federal, FPL por sus 

siglas en ingles



Cómo pueden verse afectados 
los miembros del OHP

>1.4 Millones
Población

actualmente inscrita 
en el OHP

La mayoría
continuará 

inscrita en OHP

Aproximadamente
300,000 ya no 

estarán inscritos

Cobertura de Medicare, cobertura 1915(c) 

Cobertura del empleador

Mercado de Seguros Médicos de Oregón

Programa Básico de Salud (Nuevo)



Metas del “Programa Puente”

• Preservar las ganancias de cobertura
• Maximizar los fondos federales
• Administrado por organizaciones de atención 

coordinada, CCOs por sus siglas en ingles
• Beneficios por medio de los CCO estén disponibles
• Sin costos de inscripción
• Tasas de capitación que eventualmente permitirán pagos más 

altos de los que actualmente se les permite a los proveedores 
de OHP

• Explorar estrategias para minimizar los aumentos del costo 
mensual y la pérdida de cobertura para los consumidores 
>200% FPL que permanecen en el Mercado



Plan para presentar el Programa Básico de 
Salud

• Bajo la Sección 1331, los estados pueden implementar un Programa Básico de 
Salud (BHP, por sus siglas en inglés) para personas de hasta 200% de FPL que de 
otro modo serían elegibles para la cobertura del Mercado de Seguros Médicos.
▪ Para implementar un BHP, los estados reciben fondos federales para cubrir a 

los afiliados elegibles para BHP
• OHA planea presentar un plan (conocido como 1331 Blueprint) al Centros de 

Servicios de Medicare y Medicaid (CMS) en julio de 2023, con el objetivo de 
aprobación federal para fin de año

• El Plan de Oregón definirá el BHP basado en la dirección recibida del proyecto de 
ley 4035 y del grupo de trabajo del Programa Puente (Bridge Program Task Force, 
en inglés)



Cronograma inicial: Expansión temporal de Medicaid y 
Programa Básico de Salud

Comienzan las 

redeterminaciones

4/1/23

Expansión temporal de Medicaid (TME, 1115)

Presentar anteproyecto BHP y obtener la aprobación federal (1331)

Jan Apr Jul Oct

2023

Lanzamiento del Programa Básico de Salud (1331)TME (1115 cont.)

Jan Apr Jul Oct

2024

Aug Sep NovJunMay DecFeb Mar

Aug Sep NovJunMay DecFeb Mar

2025

2024

Obtener la aprobación para la expansión 

temporal

Lanzamiento de BHP entre abril y julio

Última actualización: 4/6/23



Poblaciones inscritas en el BHP

• Los beneficiarios de BHP serán una combinación de personas previamente sin seguro, provenientes 
del mercado individual de ACA o provenientes de Medicaid después del final de la emergencia publica

Total: ~102,100

Personas que no tienen seguro medico
Con base en la población sin seguro en 2021, OW 
estimó la inscripción de BHP entre los que no tienen 
seguro medico utilizando modelos de micro 
simulación, proyectados para 2025. 11,300

Personas que se mudan del mercado individual 
de ACA
Incluye a las personas actualmente cubiertas en el 
Mercado con ingresos entre 138-200% FPL en 2021, 
proyectado para 2025.

35,800

Personas que se mudan de Medicaid
Incluye a la población de FPL del 138-200% que hará la 
transición a la categoría de Expansión Temporal de 
Medicaid después del final del PHE, que de otro modo 
sería elegible para el Mercado.

55,000 55,000

Examining Cost and Revenue Estimates for a BHP in Oregon | November 15, 2022 | Manatt Health Strategies



Mediados de 2024
Plan de implementación para OHP y personas sin seguro

• Cuando BHP se lance en 2024, las 
personas elegibles que actualmente 
son:

• Los beneficiarios del OHP harán la 
transición al BHP

• Los que no tienen seguro medico 
pueden inscribirse en el BHP a través 
del mercado facilitado por el 
gobierno federal (FFM) o sistema de 
ONE 



Mediados de 2024
Plan de implementación de  para los afiliados de planes del 

Mercado de Seguros

• Cuando el BHP se lance en 2024, las personas elegibles que actualmente están inscritas en el 
Mercado tendrían la opción de inscribirse en el BHP a través del Sistema FFM o ONE.

• Oregon anticipa que la inscripción a mitad de año en el BHP del Mercado probablemente será 
mínima, porque:

▪ Los miembros del Mercado elegibles para BHP NO se cambiaran automáticamente a BHP

▪ Para inscribirse en el BHP a mitad de año, los miembros del Mercado deben actualizar su 
solicitud de FFM o solicitar el BHP a través del Sistema ONE, fuera de un OEP.

▪ Debido a que los miembros del Mercado pueden volver a inscribirse automáticamente 
en sus planes durante un OEP, el cambio para los miembros del Mercado elegibles para 
BHP ocurrirá con el tiempo desde el lanzamiento hasta diciembre de 2026.

• Las personas elegibles para BHP que actualicen su solicitud de FFM o soliciten cobertura a través 
del Sistema ONE ya no serán elegibles para créditos fiscales para comprar cobertura en el 
Mercado.



Período de comentarios públicos 

• Se invita al público a presentar comentarios verbales y escritos sobre el 
plan preliminar del Programa Básico de Salud del 1 de Mayo, 2023 a través 9 
de Junio, 2022.

• Puede ofrecer comentarios verbales en una audiencia pública:
• 31 de May 31, 2023 | Medicaid Advisory Committee | 9AM – 12PM | haga 

click aquí para unirse a la junta
• Envié Comentarios escritos por correo electrónico a 

katie.waldo@oha.oregon.gov o envie por correo a:

Health Policy and Analytics Bridge Program Team
Attn: Joanna Yan
421 SW Oak St Suite 875
Portland, OR 97204

https://www.zoomgov.com/j/1607869858?pwd=UkE1NGFVT2dna21lT29FQzlkcE1Sdz09
mailto:katie.waldo@oha.oregon.gov


Actualizaciones sobre el 
programa de beneficios 
alimentarios



P-EBT del verano para niños 

• La última semana de marzo, avisos fueron enviados por 
correo a 390,000 niños elegibles

• Los niños elegibles recibirán una segunda carta con la 
tarjeta P-EBT antes del 31 de mayo de 2023

• Los hogares recibirán una suma de $391 por cada niño 
elegible que son:
• Los niños menores de 6 años que recibieron 

SNAP en cualquier momento entre el 1 de junio y el 
31 de agosto del 2022

• Los niños de edad escolar elegibles para 
comidas gratuitas o reducidas, durante el último mes 
del año escolar 2021-22

Los beneficiarios de P-
EBT de verano recibirán 
esta tarjeta P-EBT por 
correo antes del 31 de 

mayo de 2023 para 
acceder a los beneficios 

de alimentos



Servicio al cliente de P-EBT

• Un centro de llamadas P-EBT está abierto de lunes a viernes de 8 a.m. a 5 p.m. PST
• Llame al: 1-844-ORE-PEBT (1-844-673-7328)

• Las personas que llamen tendrán la opción de elegir inglés o español. Las 
personas que llamen pueden solicitar intérpretes para otros idiomas.

• Correo electrónico: EBT.ebtschoolmeals@odhsoha.oregon.gov
• Visite PEBT.Oregon.Gov para obtener información actualizada y preguntas frecuentes
• Un kit de herramientas de comunicaciones P-EBT está disponible. Incluye una hoja 

de preguntas frecuentes actualizada, un póster y una infografía para compartir con 
las familias, así como publicaciones listas para las redes sociales y un video 
promocional sobre el programa P-EBT para el verano de 2022.
• Kit de herramientas en ingles
• Kit de herramientas en español

mailto:EBT.ebtschoolmeals@odhsoha.oregon.gov
https://www.oregon.gov/dhs/ASSISTANCE/FOOD-BENEFITS/Pages/P-EBT.aspx
https://www.oregon.gov/dhs/ASSISTANCE/FOOD-BENEFITS/Documents/pebt-2022-toolkit-en.docx?utm_medium=email&utm_source=govdelivery
https://www.oregon.gov/dhs/ASSISTANCE/FOOD-BENEFITS/Documents/pebt-2022-toolkit-es.docx?utm_medium=email&utm_source=govdelivery


SNAP – Adultos sin discapacidad y sin 
dependientes (ABAWD)

• Los requisitos de trabajo para SNAP ABAWD se detuvieron 
durante la emergencia de salud pública por COVID-19 y se reactivarán el 1 de julio 
del 2023. Los avisos se enviarán por correo el 24 de abril a las personas que se 
determine que son ABAWD.

• Si un beneficiario de SNAP con estado ABAWD no está trabajando o realizando 
ciertas actividades relacionadas con el trabajo al menos 80 horas al mes, solo 
puede obtener beneficios de SNAP durante tres meses, en un período de tres años.

• La personas que vivan en algunas áreas de Oregón con tasas de desempleo más 
altas que la tasa nacional, no tendrán que cumplir con los requisitos de trabajo. A 
otros se les permitirá el uso limitado de otras excepciones.

• Las siguientes áreas reactivarán los requisitos de trabajo: Clackamas, Deschutes, 
Jackson, Lane, Linn, Marion, Multnomah y Washington.



Recursos de comunicación

Recursos de comunicación sobre los límites de tiempo de SNAP para personas con 
estado ABAWD

• Herramienta de cambio explicara la experiencia, el proceso y los recursos del 
beneficiario para este beneficio

• Aviso
• Página web de ODHS para destinatarios de SNAP en Ingles y Español
• Sitio de Web del Departamento de Empleo de Oregón  con videos de orientación en 

varios idiomas y detalles sobre el apoyo laboral

https://www.oregon.gov/oha/PHE/Documents/SNAP-ABAWD-Change-Tool.pdf
https://dhsoha.sharepoint.com/teams/Hub-DHS-ET/Transmittals/Forms/AllItems.aspx?id=%2Fteams%2FHub%2DDHS%2DET%2FTransmittals%2FABAWD%20Mass%20Notice%20English%20%281%29%2Epdf&parent=%2Fteams%2FHub%2DDHS%2DET%2FTransmittals
https://www.oregon.gov/dhs/ASSISTANCE/FOOD-BENEFITS/Pages/snap-time-limits.aspx
https://www.oregon.gov/dhs/es/Pages/snap-limites-tiempo.aspx
https://www.oregon.gov/employ/jobseekers/Pages/SNAP%20and%20STEP%20Program.aspx


Cambios de SNAP para estudiantes 
universitarios

En junio de 2023, finalizarán dos exenciones temporales que hicieron que más 
estudiantes universitarios fueran elegibles para SNAP.  Estas exenciones son:

· Elegibilidad para un puesto federal de estudio de trabajo
· Contribución familiar esperada (EFC por sus siglas en inglés) de $0
El fin de estas dos exenciones afectará tanto a las nuevas solicitudes como a las 
renovaciones.

Tipo de aplicación Fecha de presentación
¿Se pueden aplicar las dos 

exenciones temporales para 
estudiantes?

Nuevas aplicaciones SNAP
A más tardar el 10 de junio de 2023 Si

A partir del 11 de junio de 2023 No

Renovaciones
A mas tardar el 30 de junio de 2023 Si

A partir del 1 de julio de 2023 No



Sesión de preguntas y respuestas
Utilice la función de preguntas y respuestas para enviar sus preguntas
Si prefiere hacer su pregunta verbalmente, solicite que se le quite el silencio 
en la caja de preguntas y respuestas.

Cualquier pregunta que no podamos 
responder en vivo será respondida por 
escrito y publicada en 
http://www.oregon.gov/covid-phe-partners. 
Las preguntas y respuestas de los 
seminarios web anteriores ya están 
disponibles en el sitio web.

http://www.oregon.gov/covid-phe-partners


Guías de avisos de ONE

• Estas guías proporcionan descripciones generales de varios avisos del sistema ONE y son para que los 
socios comunitarios los utilicen para apoyar a las personas que reciben beneficios y que podrían acudir a 
ellos con sus avisos.
• Seis guías de avisos de ONE están disponibles en inglés y español. Los socios comunitarios pueden 
encontrar estas herramientas en nuestra pagina Oregon.gov/covid-phe-partners.

https://www.oregon.gov/oha/phe/pages/partners.aspx?utm_source=OHA&utm_medium=egov_redirect&utm_campaign=https%3A%2F%2Fwww.oregon.gov%2Fcovid-phe-partners


Herramientas de cambio

Visión general: El personal y los socios comunitarios pueden usar las herramientas de cambio de PHE-
U para proveer información a las personas que reciben beneficios médicos y no médicos sobre sus 
renovaciones y cambios en sus beneficios. Cada colección de información proporciona mapas sobre el 
proceso y escenarios que ilustran lo que las personas pueden esperar durante el proceso de 
renovación, así como las acciones que pueden tomar y los recursos que pueden usar en su proceso.

Las herramientas de cambio 
incluyen:
• OHP y cuidados a largo plazo
• Asignaciones de emergencia 

de SNAP
• SNAP para estudiantes 

universitarios
• SNAP para personas con 

estado ABAWD

Visite https://www.oregon.gov/oha/PHE/Pages/Change-Tools.aspx o PHE Unwinding OWL 
site para acceder a estas herramientas.

https://www.oregon.gov/oha/PHE/Pages/Change-Tools.aspx
https://dhsoha.sharepoint.com/teams/Hub-ODHSOHA-PHE
https://dhsoha.sharepoint.com/teams/Hub-ODHSOHA-PHE


Keep Covered: Materiales de la campaña

Inglés y español a principios de mayo; 12 idiomas adicionales para finales 
de mayo
Descargue y solicite copias impresas en línea

Cartel y carpa de mesa Volante Hoja informativa Medios Sociales



Conectando a las personas con los recursos de alimentos 
en su comunidad

• Sitio web en inglés y español 
actualizado

• Kit de herramientas con recursos 
descargables en varios idiomas

• La publicidad en redes sociales se 
expande al inglés, ruso, chino 
simplificado, español y vietnamita



Manténgase conectado

Visite www.oregon.gov/covid-phe-partners para obtener información sobre PHE 
COVID-19, grabaciones y presentaciones de seminarios web de PHE anteriores y 
el kit de herramientas para socios comunitarios.

Para suscribirse directamente a nuestro nuevo boletín de socios llamado "Keep
Covered", visite: https://public.govdelivery.com/accounts/ORDHS/signup/35855

Envíe un correo electrónico a PHE-Unwinding@odhsoha.oregon.gov con 
preguntas o para compartir sus comentarios.

http://www.oregon.gov/covid-phe-partners
https://public.govdelivery.com/accounts/ORDHS/signup/35855


Serie de información para 
socios comunitarios: Preparación para el 
fin de la emergencia de salud pública por 

COVID-19

¡Gracias por asistir!
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