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Aviso Sobre la Cobertura de Seguro Médico de Su Niño

( X ) 1. DCSS ha sido notificado que la cobertura de seguro médico ofrecida por el persona que paga ha terminado.

( ) 2. DCSS ha sido notificado que la cobertura del seguro no está disponible por medio del empleador del
persona que paga en este momento.

DCSS seguirá buscando el cumplimiento de la orden judicial para que el persona que paga proporcione seguro
y nos comunicaremos con usted inmediatamente con cualquier nueva información que recibamos.

Si usted tiene alguna pregunta sobre este aviso, puede comunicarse con el Servicio al Cliente de DCSS al (602)
252-4045 (dentro de Condado de Maricopa), o gratis al 1-800-882-4151, ó Servicios de TTY/TDD: 7-1-1. También
puede ponerse en contacto con nosotros por e-mail en el sitio web de DCSS en www.azdes.gov/dcss.

Equal Opportunity Employer / Program • Auxiliary aids and services are available upon request to individuals with
disabilities • To request this document in alternative format or for further information about this policy, contact the
Division of Child Support Services at (602) 252-4045; TTY/TDD Services: 7-1-1 • Disponible en español en línea
o en la oficina local.

Programa y Empleador con Igualdad de Oportunidades • Servicios y ayudantes auxiliares para personas con
discapacidades están disponibles a petición • Para obtener este documento en otro formato u obtener información
adicional sobre esta política, comuníquese con la División de Servicios de Sustento para Menores al (602)
252-4045; Servicios de TTY/TDD: 7-1-1 • Available in English online or at the local office.


