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12/2/09	   1/6/10	   1/8/10	   1/12/10	   1/18/10	   1/20/10	   1/26/10	   2/10/10	   2/17/10	   2/24/10	   3/4/10	   3/10/10	   3/24/10	   3/31/10	   4/14/10	   4/21/10	   4/28/10	  

Exis2ng	  P	   2,648	  	   6,722	  	   8,000	  	   8,888	  	   10,551	  	   11,658	  	   13,872	  	   24,352	  	   29,971	  	   37,969	  	   50,376	  	   59,754	  	   82,786	  	   88,908	  	   96,203	  	   94,987	  	   92,501	  	  

New	  P	   1,027	  	   3,578	  	   3,983	  	   4,536	  	   5,571	  	   5,919	  	   6,300	  	   9,216	  	   9,680	  	   10,668	  	   11,714	  	   12,383	  	   14,045	  	   14,972	  	   16,333	  	   17,189	  	   18,157	  	  

Total	  E	   1,165	  	   5,259	  	   5,653	  	   6,456	  	   7,329	  	   8,065	  	   9,556	  	   15,771	  	   18,258	  	   22,090	  	   26,045	  	   31,343	  	   45,605	  	   55,998	  	   83,305	  	   100,020	  	   122,977	  	  

Total	  I	   5	  	   12	  	   13	  	   9	  	   9	  	   8	  	   9	  	   44	  	   50	  	   67	  	   93	  	   117	  	   164	  	   190	  	   197	  	   206	  	   265	  	  

Provider Enrollment as of April 28, 2010 

Exis,ng	  P	  =	  Current	  providers	  con2nuing	  to	  work	  during	  their	  provider	  enrollment	  process	  
New	  P	  =	  New	  providers	  who	  are	  in	  the	  provider	  enrollment	  process	  	  
Total	  E	  =	  Providers	  Comple2ng	  the	  Enrollment	  Criteria	  and	  Determined	  Eligible	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  
Total	  I	  =	  Providers	  Determined	  Ineligible	  
Providers	  	  in	  "P"	  or	  Pending	  status	  are	  those	  who	  have	  begun	  the	  enrollment	  process	  and	  s2ll	  must	  complete	  one	  or	  more	  of	  the	  
enrollment	  requirements	  set	  forth	  below:	  
	   1.	  	  DOJ	  criminal	  background	  check	  including	  fingerprin2ng	  
	   2.	  	  Complete	  provider	  orienta2on	  
	   3.	  	  Complete	  and	  sign	  the	  provider	  enrollment	  form	  
	   4.	  	  Complete	  and	  sign	  the	  SOC	  846	  Provider	  Agreement	  Form	  


