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메디케어 처방약 플랜 비용의 추가 지원을 
받고 계시다면, 사회보장국에서 귀하의 

현황을 파악하기 위해 정기적으로 연락드릴 
수도 있습니다. 이 심사는 추가 지원을 받고 
있는 귀하가 여전히 자격이 되는지 그리고 모든 
혜택을 제대로 받고 있는지 확인하는 것입니다. 

만약 그 확인 절차에 선택되지 않으셨다면, 
귀하가 받는 추가 지원 비용에는 변화가 없을 
것입니다.

사회보장국은 언제 이 심사를 합니까?
심사는 보통 매년 8월 말에 이루어집니다.

사회보장국에서는 저에게 어떻게 
연락합니까? 
“사회보장국 추가 지원 수혜 자격 심사(Social 

Security Administration Review of Your 
Eligibility for Extra Help) (SSA-1026)”
라는 양식을 보내 드립니다. 30일 기간 내에 이 
양식을 작성하셔서 보내주십시오. 추가 지원에 
조정이 필요할 경우, 그 내용은 다음 해 1월부터 
적용됩니다. 예를 들어, 사회보장국에서 2011년 8
월에 자격 심사 양식을 보내드리면 귀하께서는 30
일 내에 이 양식을 제출하셔야 하고, 만약 추가 
지원에 대한 조정이 필요할 경우, 그 조정사항은 
2012년 1월부터 시행될 것입니다.

양식 작성에 도움이 필요하면 어떻게 
합니까? 
가족 구성원, 간병인 및 제 3자에게 도움을 

요청하십시오. 사회보장국에서도 귀하의 질문에 
답을 해드립니다. 1-800-772-1213으로 전화 
주십시오. 청각 장애인의 경우, TTY 번호인 
1-800-325-0778을 이용하실 수 있습니다. 
지역 내 사회보장국 사무소를 직접 방문하실 수도 
있습니다.

추가 지원이 어떻게 조정됩니까?
다음 중 한 가지 조정 사항이 발생할 수 

있습니다:
• 귀하가 받으시는 추가 지원의 금액에 변화 없음
• 귀하가 받으시는 추가 지원의 금액이 증가함
• 귀하가 받으시는 추가 지원의 금액이 감소함, 

또는
• 귀하에 대한 추가 지원의 종료.

심사 양식을 제출하지 않으면 어떻게 
됩니까?
귀하의 추가 지원이 다음 해 1월에 종료됩니다.

사회보장국의 심사 결과에 대해 어떻게 알 
수 있습니까? 
사회보장국에서는 내려진 결정에 대해 설명하는 

서신을 보내드릴 것입니다. 그 결정이 올바르지 
않다고 생각되시면, 이의를 제기하실 권리가 
있습니다. 그 서신에 귀하의 이의 제기 권리에 대한 
설명도 포함될 것입니다.

더 자세한 정보를 어떻게 얻을 수 
있습니까?
메디케어 처방약 플랜 비용의 추가 지원에 대한 

자세한 정보 및 사회보장에 대한 일반 정보는, 
www.socialsecurity.gov 를 방문하시거나 
1-800-772-1213(TTY: 1-800-325-0778)로 
문의하십시오. 받으신 서신에 관련된 문의사항이 
있으시면, 문의전화시 서신을 구비하시기 바랍니다. 
저희가 귀하의 질문에 답해드리는 데 도움이 
됩니다. 

메디케어 처방약 플랜과 특별 가입 기간에 
대해서는, www.medicare.gov 를 방문하시거나 
1-800-MEDICARE(1-800-633-4227;  
TTY 1-877-486-2048)로 문의하십시오.
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Review Of Your Eligibility For Extra Help  
With Medicare Prescription Drug Plan  
Costs: Some Things You Should Know

If you get Extra Help with your Medicare 
prescription drug plan costs, Social 

Security may contact you periodically to 
review your status. This review will ensure 
that you are still eligible for the Extra Help 
and receiving all the benefits you deserve. 

If you are not selected for a review, 
there will be no change in the amount of 
Extra Help you receive.

When will Social Security do  
this review?
Reviews will be done each year usually 

at the end of August. 

How will Social Security contact 
me? 
We will send you a form to complete, 

called Social Security Administration 
Review of Your Eligibility for Extra Help 
(SSA-1026). You will have 30 days to 
complete and return this form. Any 
necessary adjustments to the Extra 
Help will be effective in January of the 
following year. For example, if we send 
you a review form in August 2011  
and you return the review form within  
30 days, any necessary adjustment to  
your Extra Help will be effective in 
January 2012.

What if I need help completing  
the form? 
Family members, caregivers, and third 

parties can help you complete the form. 
Social Security also can help answer 
questions you may have. Just call us  
at 1-800-772-1213. If you are deaf or 
hard of hearing, please call our TTY 
number at 1-800-325-0778. You also  
may visit your local Social Security office 
for assistance.
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What kind of adjustment will be 
made to my Extra Help?
One of the following will occur:

• No change in the amount of Extra Help  
you receive;

• An increase in the amount of Extra Help  
you receive; 

• A decrease in the amount of Extra Help 
you receive; or 

• Termination of your Extra Help.

What will happen if I do not 
return the review form?
Your Extra Help will be terminated in 

January of the following year.

How will I know what decision  
Social Security made on the 
review? 
Social Security will send you a letter 

explaining the decision we made. If you 
believe the decision is incorrect, you will 
have the right to appeal it. The letter also 
will explain your appeal rights.

How can I get more information? 
For more information about Extra Help 

with your Medicare prescription drug plan 
costs or general information about Social 
Security, visit www.socialsecurity.gov 
or call Social Security at 1-800-772-1213 
(TTY 1-800-325-0778). If you call because 
you have questions about a letter you 
received, please have the letter with you. 
It will help us answer your questions.

To learn more about Medicare 
prescription drug plans and special 
enrollment periods, visit www.medicare.gov 
or call 1-800-MEDICARE  
(1-800-633-4227; TTY 1-877-486-2048).

Social Security Administration
SSA Publication No. 05-10111KOR
January 2011 
Web Only

http://www.socialsecurity.gov/prescriptionhelp/SSA-1026B-OCR-SM-INST.pdf
http://www.socialsecurity.gov/prescriptionhelp/SSA-1026B-OCR-SM-INST.pdf
www.socialsecurity.gov
www.medicare.gov

	사회보장국은 언제 이 심사를 합니까?
	사회보장국에서는 저에게 어떻게 연락합니까?
	양식 작성에 도움이 필요하면 어떻게 합니까?
	추가 지원이 어떻게 조정됩니까?
	심사 양식을 제출하지 않으면 어떻게 됩니까?
	사회보장국의 심사 결과에 대해 어떻게 알 수 있습니까?
	더 자세한 정보를 어떻게 얻을 수 있습니까?
	When will Social Security dothis review?
	How will Social Security contact me?
	What if I need help completingthe form?
	What kind of adjustment will be made to my Extra Help?
	What will happen if I do not return the review form?
	How will I know what decisionSocial Security made on the review?
	How can I get more information?

