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Ohtenga ayuda con:
e FoodShare

e Medicaid _

e BadgerCare Plus

e Caretaker Supplement

e Family Planning Only Services
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Puede:

e Solicitar beneficios

- e Pagar las primas

® Hacer preguntas
¢ Hablar con un trabajador
® Presentar pruebas o verificacion

1

e Wisconsin Shares (cuidado infantil) 'de informacion
s - o Informar cambios
e Renovar beneficios

e Obtener una nueva tarjeta QUEST

Comuniquese con IMIlES:
e Teléfono: 888-947-6583 (Voz) 0 711 (TTY)

e Fax: 414-438-4580
Envie por fax con una hoja de rastreo de documentos: 888-409-1979

Para volver a solicitar, ingresea X
| e Correo postal: Milwaukee Enrollment Services
6055 N. 64th St., Milwaukee, W1 53218

https://www.dhs.wisconsin.gov/forms/printfbrmsonline.htm

(NUumero de publicacion P-OOOé4A)
e En persona:

— MIIES Offices, 6055 N. 64th St.
HorariodeLaVde8a.m.a4 p.m.

- UMOS, 2701 S. Chase Ave.
HorariodeLaVde8a.m.a4 p.m.

e En linea: access.wi.gov
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FoodShare

This institution is an
equal opportunity provider.
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