Regional Center of Orange

Total de Gastos Anuales Relacionados con Seguros

Afio Fiscal 2019-2020

County por Diagnéstico - Expandido Paginalde 4
Para Todas las Edades Total de Servicios
Total de Gastos Servicios Gastos per Capita
Diagnéstico Consumidor Totales Autorizados per Capita Autorizados Utilizado
Autismo 71 $135,533 $605,652 $1,909 $8,530 22.4%
Autismo, Discapacidad Intelectual 10 $23,562 $92,436 $2,356 $9,244 25.5%
Autismo, Discapacidad Intelectual, Paralisis Cerebral 0
Autismo, Discapacidad Intelectual, Paralisis Cerebral, Epilepsia 0
Autismo, Discapacidad Intelectual, Paralisis Cerebral, Epilepsia, Categoria 5 0
Autismo, Discapacidad Intelectual, Pardlisis Cerebral, Categoria 5 0
Autismo, Discapacidad Intelectual, Epilepsia, Categoria 5 0
Autismo, Discapacidad Intelectual 2 $3,825 $15,393 $1,913 $7,697 24.8%
Autismo, Discapacidad Intelectual, Categoria 5 0
Autismo, Paralisis Cerebral 0
Autismo, Pardlisis Cerebral, Epilepsia 1 $322 $10,500 $322 $10,500 3.1%
Autismo, Pardlisis Cerebral, Epilepsia, Categoria 5 0
Autismo, Paralisis Cerebral, Categoria 5 0
Autismo, Epilepsia, Categoria 5 0
Autismo, Epilepsia 0
Autismo, Categoria 5 0
Discapacidad Intelectual 1 $1,372 $3,300 $1,372 $3,300 41.6%
Discapacidad Intelectual, Paralisis Cerebral 0
Discapacidad Intelectual, Pardlisis Cerebral, Epilepsia 0
Discapacidad Intelectual, Paralisis Cerebral, Epilepsia, Categoria 5 0
Discapacidad Intelectual, Paralisis Cerebral, Categoria 5 0
Discapacidad Intelectual, Epilepsia, Categoria 5 0
Discapacidad Intelectual, Epilepsia 1 $723 $2,080 $723 $2,080 34.8%
Discapacidad Intelectual, Categoria 5 0
Paralisis Cerebral 0
Paralisis Cerebral, Epilepsia 0
Paralisis Cerebral, Epilepsia, Categoria 5 0
Paralisis Cerebral, Categoria 5 0
Epilepsia, Categoria 5 0
Epilepsia 0
Categoria 5 2 $480 $3,386 $240 $1,693 14.2%
Sin Diagndstico 84 $80,949 $265,705 $964 $3,163 30.5%
Totales: 172 $246,767 $998,452 $1,435 $5,805 24.7%

Los datos sobre los gastos reportados pueden no incluir los pagos realizados por el centro regional a un proveedor de servicios en virtud de un contrato. Los servicios tipicos pagados a un proveedor de servicios en virtud de un contrato incluyen, pero no se limitan a,

Servicios De Transporte, Servicios De Transporte Auxiliar, y Servicios en Grupo para el Programa de Empleo Asistido.



Regional Center of Orange

Total de Gastos Anuales Relacionados con Seguros

County por Diagnoéstico - Expandido

Para recién nacidos hasta los 2 afios de edad, incluido

Diagnéstico

Total de
Consumidor

Total de
Gastos Servicios
Totales Autorizados

Gastos
per Capita

Afio Fiscal 2019-2020
Pagina2de 4

Servicios
per Capita
Autorizados

Utilizado

Autismo

Autismo, Discapacidad Intelectual

Autismo, Discapacidad Intelectual, Paralisis Cerebral

Autismo, Discapacidad Intelectual, Paralisis Cerebral, Epilepsia

Autismo, Discapacidad Intelectual, Paralisis Cerebral, Epilepsia, Categoria 5

Autismo, Discapacidad Intelectual, Pardlisis Cerebral, Categoria 5
Autismo, Discapacidad Intelectual, Epilepsia, Categoria 5
Autismo, Discapacidad Intelectual

Autismo, Discapacidad Intelectual, Categoria 5

Autismo, Paralisis Cerebral

Autismo, Paralisis Cerebral, Epilepsia

Autismo, Pardlisis Cerebral, Epilepsia, Categoria 5
Autismo, Paralisis Cerebral, Categoria 5

Autismo, Epilepsia, Categoria 5

Autismo, Epilepsia

Autismo, Categoria 5

Discapacidad Intelectual

Discapacidad Intelectual, Paralisis Cerebral
Discapacidad Intelectual, Pardlisis Cerebral, Epilepsia
Discapacidad Intelectual, Paralisis Cerebral, Epilepsia, Categoria 5
Discapacidad Intelectual, Paralisis Cerebral, Categoria 5
Discapacidad Intelectual, Epilepsia, Categoria 5
Discapacidad Intelectual, Epilepsia

Discapacidad Intelectual, Categoria 5

Paralisis Cerebral

Paralisis Cerebral, Epilepsia

Paralisis Cerebral, Epilepsia, Categoria 5

Paralisis Cerebral, Categoria 5

Epilepsia, Categoria 5

Epilepsia

Categoria 5

Sin Diagndstico
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$8,710 $41,236

$1,372 $3,300

$723 $2,080

$330 $2,823
$74,656 $231,438

$2,903

$1,372

$723

$330
$1,098

$13,745

$3,300

$2,080

$2,823
$3,404

21.1%

41.6%

34.8%

11.7%
32.3%

Totales:

74

$85,791 $280,877

$1,159

$3,796

30.5%

Los datos sobre los gastos reportados pueden no incluir los pagos realizados por el centro regional a un proveedor de servicios en virtud de un contrato. Los servicios tipicos pagados a un proveedor de servicios en virtud de un contrato incluyen, pero no se limitan a,

Servicios De Transporte, Servicios De Transporte Auxiliar, y Servicios en Grupo para el Programa de Empleo Asistido.



Regional Center of Orange

County por Diagnoéstico - Expandido

Para 3 afios de edad a 21 afos, incluido

Diagnéstico

Total de
Consumidor

Gastos
Totales

Total de Gastos Anuales Relacionados con Seguros

Total de
Servicios
Autorizados

Gastos
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Servicios
per Capita
Autorizados Utilizado

Autismo

Autismo, Discapacidad Intelectual

Autismo, Discapacidad Intelectual, Paralisis Cerebral

Autismo, Discapacidad Intelectual, Paralisis Cerebral, Epilepsia

Autismo, Discapacidad Intelectual, Paralisis Cerebral, Epilepsia, Categoria 5

Autismo, Discapacidad Intelectual, Pardlisis Cerebral, Categoria 5
Autismo, Discapacidad Intelectual, Epilepsia, Categoria 5
Autismo, Discapacidad Intelectual

Autismo, Discapacidad Intelectual, Categoria 5

Autismo, Paralisis Cerebral

Autismo, Paralisis Cerebral, Epilepsia

Autismo, Pardlisis Cerebral, Epilepsia, Categoria 5
Autismo, Paralisis Cerebral, Categoria 5

Autismo, Epilepsia, Categoria 5

Autismo, Epilepsia

Autismo, Categoria 5

Discapacidad Intelectual

Discapacidad Intelectual, Paralisis Cerebral
Discapacidad Intelectual, Pardlisis Cerebral, Epilepsia
Discapacidad Intelectual, Paralisis Cerebral, Epilepsia, Categoria 5
Discapacidad Intelectual, Paralisis Cerebral, Categoria 5
Discapacidad Intelectual, Epilepsia, Categoria 5
Discapacidad Intelectual, Epilepsia

Discapacidad Intelectual, Categoria 5

Paralisis Cerebral

Paralisis Cerebral, Epilepsia

Paralisis Cerebral, Epilepsia, Categoria 5

Paralisis Cerebral, Categoria 5

Epilepsia, Categoria 5

Epilepsia

Categoria 5

Sin Diagndstico
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$126,743
$22,475

$1,545

$322

$150
$6,293

$563,336
$74,436

$2,433

$10,500

$563
$34,267

$1,892
$2,497

$1,545

$322

$150
$393

$8,408 22.5%
$8,271 30.2%

$2,433 63.5%

$10,500 3.1%

$563 26.6%
$2,142 18.4%

Totales:

95

$157,528

$685,535

$1,658

$7,216 23.0%

Los datos sobre los gastos reportados pueden no incluir los pagos realizados por el centro regional a un proveedor de servicios en virtud de un contrato. Los servicios tipicos pagados a un proveedor de servicios en virtud de un contrato incluyen, pero no se limitan a,

Servicios De Transporte, Servicios De Transporte Auxiliar, y Servicios en Grupo para el Programa de Empleo Asistido.



Regional Center of Orange

Total de Gastos Anuales Relacionados con Seguros

Afio Fiscal 2019-2020

County por Diagnéstico - Expandido Pagina 4 de 4
Para mayores de 22 afios Total de Servicios
Total de Gastos Servicios Gastos per Capita

Diagnéstico Consumidor Totales Autorizados per Capita Autorizados Utilizado
Autismo 1 $80 $1,080 $80 $1,080 7.4%
Autismo, Discapacidad Intelectual 1 $1,087 $18,000 $1,087 $18,000 6.0%
Autismo, Discapacidad Intelectual, Paralisis Cerebral 0
Autismo, Discapacidad Intelectual, Paralisis Cerebral, Epilepsia 0
Autismo, Discapacidad Intelectual, Paralisis Cerebral, Epilepsia, Categoria 5 0
Autismo, Discapacidad Intelectual, Pardlisis Cerebral, Categoria 5 0
Autismo, Discapacidad Intelectual, Epilepsia, Categoria 5 0
Autismo, Discapacidad Intelectual 1 $2,280 $12,960 $2,280 $12,960 17.6%
Autismo, Discapacidad Intelectual, Categoria 5 0
Autismo, Paralisis Cerebral 0
Autismo, Paralisis Cerebral, Epilepsia 0
Autismo, Pardlisis Cerebral, Epilepsia, Categoria 5 0
Autismo, Paralisis Cerebral, Categoria 5 0
Autismo, Epilepsia, Categoria 5 0
Autismo, Epilepsia 0
Autismo, Categoria 5 0
Discapacidad Intelectual 0
Discapacidad Intelectual, Paralisis Cerebral 0
Discapacidad Intelectual, Pardlisis Cerebral, Epilepsia 0
Discapacidad Intelectual, Paralisis Cerebral, Epilepsia, Categoria 5 0
Discapacidad Intelectual, Paralisis Cerebral, Categoria 5 0
Discapacidad Intelectual, Epilepsia, Categoria 5 0
Discapacidad Intelectual, Epilepsia 0
Discapacidad Intelectual, Categoria 5 0
Paralisis Cerebral 0
Paralisis Cerebral, Epilepsia 0
Paralisis Cerebral, Epilepsia, Categoria 5 0
Paralisis Cerebral, Categoria 5 0
Epilepsia, Categoria 5 0
Epilepsia 0
Categoria 5 0
Sin Diagndstico 0

Totales: 3 $3,447 $32,040 $1,149 $10,680 10.8%

Los datos sobre los gastos reportados pueden no incluir los pagos realizados por el centro regional a un proveedor de servicios en virtud de un contrato. Los servicios tipicos pagados a un proveedor de servicios en virtud de un contrato incluyen, pero no se limitan a,

Servicios De Transporte, Servicios De Transporte Auxiliar, y Servicios en Grupo para el Programa de Empleo Asistido.



