Conserve su seguro

de salud.

cTiene cobertura de
Medical Assistance o
MinnesotaCare?

Esté atento a su correo postal para obtener informacion sobre la ren-
ovacion y asegurese de responder a tiempo. Estamos a su disposicion

para evitar que pierda su seguro. Visite mn.gov/dhs/renewmycoverage (). “t‘"ﬁ@
para obtener mas informacion. #
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