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L.A. Care Medicare Plus (HMO D-SNP) | Resumen de beneficios 2025

Introduccion

Este documento es un breve resumen de los beneficios y servicios cubiertos por L.A. Care Medicare Plus. Incluye respuestas a preguntas
frecuentes, informacién de contacto importante, un resumen de los beneficios y servicios ofrecidos, e informacién acerca de sus derechos como
miembro de L.A. Care Medicare Plus. Los términos mds importantes y sus definiciones figuran en orden alfabético en el dltimo capitulo del

Manual para Miembros.
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Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org. 1



A. Avisos legales

Manual para Miembros para ver la lista completa de beneficios. El Manual para Miembros de 2025 estara disponible para el 15 de octubre
de 2024 en nuestro sitio web en medicare.lacare.org. Para recibir una copia gratuita por correo, llame a Servicios para los Miembros al
1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la semana, incluso los dias festivos.

u Este es un resumen de los servicios de salud cubiertos por L.A. Care Medicare Plus para 2025. Esto es solamente un resumen. Lea el

% L.A. Care Medicare Plus (HMO D-SNP) es un plan de salud que tiene contratos con Medicare y Medi-Cal para brindar los beneficios de ambos
programas a las personas inscritas. La inscripcién en L.A. Care Medicare Plus depende de la renovacién de los contratos.

+ Esta no es una lista completa. La informacién sobre los beneficios es un resumen breve, no una descripcion completa de los beneficios. Para
obtener mas informacién, comuniquese con el plan o lea el Manual para Miembros de L.A. Care Medicare Plus.

% ATTENTION: If you speak English, language assistance services, are available to you. Free aids and services for people with disabilities are also
available. We have free interpreter services to answer any questions you may have about our health or drug plan. To get these free services,
just call us at 1-833-522-3767 (TTY: 711), 24 hours a day, 7 days a week, including holidays. The call is free.
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2 Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org. 2
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+«» CEEB TOOM: Yog tias koj hais lus Hmoob, yeej muaj cov kev pab txhais lus rau koj. Puav leej muaj cov neeg pab dawb thiab cov kev pab rau
cov tib neeg muaj cov kev tsis taus. Peb muaj cov neeg txhais lus pab dawb los teb tej lus nug uas koj muaj txog peb lub tswv yim tswj xyuas
kev noj gab haus huv thiab tshuaj. Xav tau cov kev pab dawb no, tsuas hu rau peb ntawm 1-833-522-3767 (TTY: 711), 24 teev ib hnub twg,
7 hnub ib lim tiam twg, nrog rau cov hnub caiv. Hu xov tooj dawb xwb.
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« COR FIM JANGX LONGX OC: Beiv taux meih gorngv benx ang gitv waac nor, ninh mbuo se duqv mbenc maaih tengx nzie waac jauv-louc
bun meih oc. Corc aengx zoix mbenc duqv maaih jaa-dorngx aengx caux gong-bou jauv-louc liouh bun nzie wuaaic fangx nyei buonc mienh.
Yie mbuo mbenc maaih faan waac mienh wang-henh tengx nzie dau waac bun muangx dongh meih maaih waac qiemx zuqc naaic gorngv taux yie
mbuo goux heng-wangc a’fai ndie-daan wuov. Liouh zipv longc taux naaiv deix zuangx wang-henh jauv-louc nor, douc waac lorx taux yie mbuo
yiem njiec naaiv 1-833-522-3767 (TTY: 711), yietc hnoi yiem zuov benx 24 norm ziangh hoc, yietc norm leix baaiz bouc dauh yiem zuov benx
7 hnoi, lemh jienv hnoi-gingc yaac maiv dingh oc. Naaiv norm douc waac gorn se wang-henh longc.
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+«» BHVUMAHWE! Ecnn Bbl roBOpWTE NO-PYCCKK, BaM ByayT OKasaHbl YCyri A3bIKOBOW NOAAEPKKM. JTLam C MHBaNMAHOCTbIO NpefoCTaBNAlTCA
6ecnnatHble ycnyru 1 cpepcTea. Mbl npefocTaBnaemM yciyr yCTHOro nepeBopa, YTobbl OTBETUTL Ha NloOble BOMPOCHI O HaLIeM MilaHe
CTpaxoBaHWA UK NeKapcTBEHHOro obecneyeHua. YTobbl BOCMONb30BaTLCA STUMM HeCcnnaTHbIMK YC/Iyramu, MPOCTO NO3BOHUTE HaM MO
TenedpoHy 1-833-522-3767 (nuHna TTY: 711) 24 yaca B CyTKW, 7 AHEN B Heenio, BKIOYaA Npa3gHNYHble AHWU. 3BOHOK 6ecniaTHbIN.

% ATENCION: Si habla espafiol, tiene a su disposicion servicios de asistencia idiomatica. También hay asistencia y servicios gratuitos para las
personas que tienen discapacidades. Tenemos servicios de interpretacidn gratuitos para responder cualquier pregunta que pueda tener
acerca de nuestro plan de salud o de medicamentos. Para obtener estos servicios gratuitos, simplemente llamenos al 1-833-522-3767 (TTY: 711),
las 24 horas del dia, los 7 dias de la semana, incluso los dias festivos. La lamada es gratuita.

2

«» PAALALA: Kung nagsasalita kayo ng Tagalog, may makukuha kayong mga serbisyo ng tulong sa wika. Mayroon ding mga libreng tulong at
serbisyo para sa mga taong may mga kapansanan. Mayroon kaming mga libreng serbisyo ng interpreter para sagutin ang anumang tanong
ninyo tungkol sa aming planong pangkalusugan o panggamot. Para makuha ang mga libreng serbisyong ito, tawagan lang kami sa
1-833-522-3767 (TTY: 711), 24 na oras sa isang araw, 7 araw sa isang linggo, kasama ang mga holiday. Libre ang tawag.

< Tsansu : daawanzing fusnisanuiamdasiuneliunas uananadl fefinnumiawmdauaru3nisene q Wiliunuaaa
nwwanwee 1fivinsauniianaudauinaaiafiiimsunnulssiuguawviamaads dsasnisusnswiwiani Tusatnsdwid
891577 1-833-522-3767 (@ wisusunwsasmensiafuniasgiifitlavnluniswe na 711) inafusaan 24 1w Nufeiunaa Taealude
A lddnala 9

2 Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org. 4



« BAXKIJIMBO! Skmo Bu po3MoBisieTe yKpaiHCHKOI0, CKOPUCTAUTECS TOCIyraMid MOBHOT MATPUMKH. MU Tako O€3KOIITOBHO HA/TAEMO CIIEIialibHI
3aco0u 3B’SI3Ky W MOCITYTH JIFOMISAM 3 0COOMMBUMU TToTpedaMu. CKOPUCTABIIMCH OE3KOIITOBHUMH MOCIyTaMH Mepekianada, Bu moxere orpumaru
BIJNIOBIIi HAa OyAb-sKi 3alIUTaHHA PO IJIaH MEAWYHOTO CTPAaXyBaHHS UM IUIAH CTPAXOBOI'O MOKPUTTS JiKapchKux 3aco0iB. 11106 Ge3komTOBHO
OTPUMATH 11l TOCTYTH, IPOCTO 3aTenedonyite HaMm Ha Homep 1-833-522-3767 (TTY: 711). Mu roToBi BianmoBigaTy Ha Barni a3BiHKH 111710,1000BO,
7 ITHIB HA TWXKJEHb, Y TOMY YHCJI1 Y CBATKOBI JiHI. J[3B1IHKM O€3KOIITOBHI.
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LUU Y: Néu quy vi n6i Tiéng Viét, ching t6i san c6 dich vu hé trg ngén ngl danh cho quy vi. Chung téi cling sdn ¢6 nhiing phuong tién trg
giup va dich vu mién phi danh cho ngudi khuyét tat. Ching téi c6 dich vu thong dich vién mién phi dé giai dap bat ky thac mac nao quy vi c6
thé c6 vé chuang trinh bao hiém suc khée hodc chuong trinh thuéc clia chiing téi. D& nhan nhiing dich vu mién phi nay, quy vi chi can goi
cho chiing téi theo s6 1-833-522-3767 (TTY: 711), 24 gi& méi ngay, 7 ngay trong tuan, ké ca ngay lé. Cudc goi nay mién phi.

+¢ For more information about Medicare, you can read the Medicare & You handbook. It has a summary of Medicare benefits, rights, and
protections and answers to the most frequently asked questions about Medicare. You can get it at the Medicare website (www.medicare.gov)
or by calling 1-800-MEDICARE (1-800-633-4227), 24 hours a day, 7 days a week. TTY users should call 1-877-486-2048. For more information
about Medi-Cal, you can check the California Department of Healthcare Services (DHCS) website (www.dhcs.ca.gov/) or contact the Medi-Cal
Office of the Ombudsman1-888-452-8609, Monday through Friday, between 8:00 a.m. and 5:00 p.m. You can also call the special Ombudsman
for people who have both Medicare and Medi-Cal, at 1-855-501-3077, Monday through Friday, between 9:00 a.m. and 5:00 p.m.

ATTENTION: If you need help in your language, call 1-833-522-3767 (TTY: 711). Aids
and services for people with disabilities, like documents in braille and large print, are
also available. Call 1-833-522-3767 (TTY: 711). These services are free.
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Zuygtpkt whuwly (Armenian)

o NPCUNMNP(F3NDUL: Bph Qg ogunipinit £ hwupjuynp QEp 1Eqyny,
quuquhwptp 1-833-522-3767 (TTY: 711): Ywt bl odwmunul] vhgngubtp nu
dSwnwynipntuubp hwydwunuumpntu mutgnn wudwiug hwdwp, ophtiwly’
uypnipking b junonp inuyyuighp ymphp: Quiquhwpbp 1-833-522-3767 (TTY 711):
Ujn swnwnipiniuutpt waddwn b

}Eﬁh H "Y1+ (Chinese)
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AT 2ISES (Punjabi)
. s el ﬁs'@?"swrﬂ-rérs T feg Hee & 83 J 3T IS a9 1-833-522-3767
(TTY: 711). WUrIH B &8t AoTfEs™ w3 AT, fie o 98 w3 A sudl &9
TH3ed, T GUSET IJ&| % Jd 1-833-522-3767 (TTY: 711). fod AT<=f HS3 I&|
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+ €T & 3R 3MMIHT AT 37T H FErIcAT il 3HGRFhcll g al
1-833-522-3767 (TTY: 711) UX hidl | ITASFddT drel o9 o foIT Fer=ar
IR JaT, ST 9 3R I3 O 7 Y g 39y &1 1-833-522-3767
(TTY: 711) W HieT HY| I FaW o o B

2 Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org. 6



Nge Lus Hmoob Cob (Hmong)

« CEEB TOOM: Yog koj xav tau kev pab txhais koj hom lus hu rau 1-833-522-3767
(TTY: 711). Muaj cov kev pab txhawb thiab kev pab cuam rau cov neeg xiam oob
ghab, xws li puav leej muaj ua cov ntawv su thiab luam tawm ua tus ntawv loj. Hu rau
1-833-522-3767 (TTY: 711). Cov kev pab cuam no yog pab dawb xwb.

HKGEFGC (Japanese)
e VEE HARGE TOXICDI IR 1X 1-833-522-3767 (TTY: 711) ~BEHEL 72 &
wom%@ﬁﬂ%i%@#ﬁ%r&k R NWEBREHLDOFO-O DY —1E &
HHE L TWET, 1-833-522-3767 (TTY: 711) ~BEEL IV, 26 0H—
BRI HEERCERL L TuvE T,

staro] B 712}+¢] (Korean)

. F-oJA el AEte] dojR =8-S kil Al 0 AT 1-833-522-3767 (TTY:711) HH
s A 2 A O E ﬂx} N B3} o] ot = HES S =
AMHE| 225 Olﬁ 7}&%4 U}. 1-833-522-3767 (TTY: 711 0.2 )&} AI A &

ol|#] e Mu| A= T a7 AZH Y}

2 Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org.



CNLDWIFIVI0 (Laotian)

« U, 0: Tuincisoniveoiwgoeciis luwignzeuin lotnmach
1;833-522-3767 (TTY: 711). §95000508B2cc0:nMWOINWFITUHLE NI
cQuCeON ammcdvanzawgvcczm?mwJZme Tonwvmach 1-833-522-3767
(TTY: 711). NWOSNWCRIDOGo v gs90109.

Mien Tagline (Mien)

o LONGC HNYOUV JANGX LONGX OC: Beiv taux meih giemx longc mienh tengx faan
benx meih nyei waac nor douc waac daaih lorx taux 1-833-522-3767 (TTY:711).
Liouh lorx jauvlouc tengx aengx caux nzie gong bun taux ninh mbuo wuaaic fangx
mienh, beiv taux longc benx nzangc-pokc bun hluo mbiutc aengx caux aamz
mborqv benx domh sou se mbenc nzoih bun longc. Douc waac daaih lorx
1-833-522-3767 (TTY:711). Naaiv deix nzie weih gong-bou jauv-louc se benx
wang-henh tengx mv zuqc cuotv nyaanh oc.

UNEE n'jmm ANI21 (Cambodian)

. GAM3 i‘UH‘ﬁ Ria ﬁm:]Stﬁ Man ﬁjﬁjﬁ‘ﬁ fJy gmjmsﬁma 1-833-522-3767
(TTY: 711)‘1 i?iSIiﬁ i iﬁjﬁﬁﬁ FUTENT $ShmI uﬁmﬂﬁﬁmﬁmﬁﬁmﬁﬁgmﬁj
ﬁjLH‘lUﬁSﬂﬁmﬁﬁ U{]ﬁﬁﬂiﬁjiiﬁjimﬁﬁjimﬁﬁ AR GIND SHRRINI GIOBRIUS
1-833-522-3767 (TTY: 711)1 IfUNHRYFINISS ‘HSﬁﬁiGiSjtﬁ"l

2 Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org.



(Farsi) (o b 4 llaa
L e il 50 SeS 3 a gl 40 3l i e Rl s
Aila uLgSJSM LS\J\J q\)é\ Ua gada CaladA E (PSS J.U.&_' s 1-833-522-3767 (TTY; 71 1)
i 1-833-522-3767 (TTY:711) L .caud s 50 30 e Sy nas mbcls 5 Qi phd sladius
g e 43 ) G clead ol 580

Pyccknin cnoraH (Russian)

« BHUMAHWE! Ecnn Bam Hy>KHa NOMOLLb Ha BalleM POAHOM A3blKe, 3BOHUTE NO HOMepy
1-833-522-3767 (TTY: 711). TakxKe npefoCTaBnAlTCA CpeacTsa 1 ycnyru ona niogen
C OrpaHNYEHHbIMN BO3MOKHOCTAMU, HANPUMEP, AOKYMEHTbI KPYMHbIM WPUGTOM nin
wpndTtom bpanna. 3s8oHuTe No Homepy 1-833-522-3767 (TTY: 711). Takne ycnyru
npeaocTaBnATCcA becnnaTtHo.

Mensaje en espainol (Spanish)

« ATENCION: si necesita ayuda en su idioma, llame al 1-833-522-3767 (TTY: 711).
También ofrecemos asistencia y servicios para personas con discapacidades, como
documentos en braille y con letras grandes. Llame al 1-833-522-3767 (TTY: 711).
Estos servicios son gratuitos.

2 Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org.



Tagalog Tagline (Tagalog)

« ATENSIYON: Kung kailangan mo ng tulong sa iyong wika, tumawag sa
1-833-522-3767 (TTY: 711). Mayroon ding mga tulong at serbisyo para sa mga taong
may kapansanan, tulad ng mga dokumento sa braille at malaking print. Tumawag sa
1-833-522-3767 (TTY: 711). Libre ang mga serbisyong ito.

unn'launslne (Thai) |

 1U5aN91: mnﬂmm"aomsmwmjaﬂmﬁalﬂummwaoﬂm AT INIANY 1N
wuneLRY 1-833-522-3767 (TTY: 711) uanannil fowsau AU nlauazusnig
619 9 SnsuyAAaiiauiiaig Ly AN 1369 9 Adudnesiusasuazianaisi
NN M N HIUUIR TR ﬂ'ajmﬂmﬂwm“’l,ﬂmummaw 1-833-522-3767 (TTY: 711)
L T3 a1 nsuusnstianil

[pumiTKa yKpaiHcbkoto (Ukrainian)

- YBATA! Akwo Bam noTpi6bHa Aonomora Baluolo pifHO0 MOBOIO, TenedpoHynTe
Ha Homep 1-833-522-3767 (TTY: 711). Jliogn 3 obMeXeHNMN MOXKITMBOCTAMMU
TaKOX MOXYTb CKOPUCTaTUCA [OMNOMIXHMMM 3acobamMim Ta NOCNyramu, Hanpukniag,
OTPMMATN AOKYMEHTU, HaAPYKOBaHi Wpudtom bpanna ta Benukum wpndtom.
TenedoHynTe Ha Homep 1-833-522-3767 (TTY: 711). Ui nocnyrn 6e3KoLTOBHi.

Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
@

semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org. 10



Khau hiéu tiéng Viét (Viethamese)

« CHU Y: Néu quy vi can trg gitip bang ngdén ngl ctia minh, vui long goi s6
1-833-522-3767 (TTY: 711). Ching i cling ho tro va cung cap cac dich vu danh cho
ngudi khuyét tat, nhu tai liéu bang chi néi Braille va chit khé 16n (chi hoa). Vui long goi
sO 1-833-522-3767 (TTY: 711). Cac dich vu nay déu mién phi.

« Puede obtener este documento en forma gratuita en otros formatos, como letra grande, braille o audio. Llame al 1-833-522-3767 (TTY:711),
las 24 horas del dia, los 7 dias de la semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita.

« Este documento esta disponible de forma gratuita en drabe, armenio, chino, panyabi, hindi, hmong, japonés, coreano, laosiano, mien,
camboyano, persa, ruso, espanol, tagalo, tailandés, ucraniano y vietnamita. Estas versiones también estan disponibles en nuestro sitio web en
medicare.lacare.org.

» Puede pedirnos que siempre le enviemos la informacién en el idioma o formato que necesite. Esto se llama solicitud permanente. Llevaremos
un registro de su solicitud permanente para que no necesite realizar solicitudes por separado cada vez que le enviemos informacion. Para
recibir este documento en otro idioma que no sea el inglés o en un formato alternativo, comuniquese con Servicios para los Miembros al
(833) 522-3767, TTY: 711, las 24 horas del dia, los 7 dias de la semana, incluso los dias festivos. Un representante puede ayudarle a realizar o
cambiar una solicitud permanente.

Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la »
@

semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org.



B. Preguntas frecuentes

La siguiente tabla incluye algunas preguntas frecuentes.

Preguntas frecuentes ‘ Respuestas

{Qué es un Medicare-Medi-Cal Plan?

Un Medicare-Medi-Cal Plan es un plan de salud que tiene contratos con Medicare y Medi-Cal para
brindar los beneficios de ambos programas a las personas inscritas. Es para personas de 21 anos
o0 mas. Un Medicare-Medi-Cal Plan es una organizacion integrada por médicos, hospitales,
farmacias, proveedores de Servicios y Recursos de Apoyo a Largo Plazo Administrados (Managed
Long-term Services and Supports, MLTSS) y otros proveedores. También tiene coordinadores

de cuidado que le ayudaran a manejar todos sus proveedores, servicios y apoyo. Todos trabajan
juntos para proporcionarle la atencién médica que necesita.

{Recibiré en L.A. Care Medicare Plus
los mismos beneficios de Medicare y
Medi-Cal que recibo ahora?

Recibira la mayor parte de sus beneficios cubiertos por Medicare y Medi-Cal directamente a

través de L.A. Care Medicare Plus. Usted trabajara con un equipo de proveedores que le ayudara a
determinar qué servicios lograran satisfacer mejor sus necesidades. Esto significa que algunos de
los servicios que recibe ahora podrian cambiar, segun sus necesidades y la evaluacion de su médico
y equipo de cuidados. También puede recibir otros beneficios fuera de su plan de salud de la misma
manera que lo hace ahora, directamente de una agencia estatal o del condado, como Servicios de
Asistencia en el Hogar (In-Home Supportive Services, IHSS), servicios especializados para la salud
mental y para trastornos de consumo de sustancias, o servicios de centros regionales.

Al inscribirse en L.A. Care Medicare Plus, usted y su equipo de atencion médica trabajaran juntos
para desarrollar un Plan de atencién médica personalizado para abordar sus necesidades de salud
y apoyo, que refleje sus preferencias y objetivos personales.

Si esta tomando algun medicamento recetado de la Parte D de Medicare que L.A. Care Medicare
Plus no suele cubrir, usted puede obtener un suministro temporal y nosotros le ayudaremos a
hacer la transicién a otro medicamento o a obtener una excepcion para que L.A. Care Medicare
Plus cubra su medicamento si es médicamente necesario. Para obtener mas informacién, llame a
Servicios para los Miembros o al nUmero que figura en la parte inferior de esta pagina.

2 Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org.
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Preguntas frecuentes ‘ Respuestas

{Puedo ir a los mismos médicos que Por lo general, podra hacerlo. Si sus proveedores (incluidos médicos, hospitales, terapeutas,
voy ahora? farmacias y otros proveedores de atencién médica) trabajan con L.A. Care Medicare Plus y tienen
un contrato con nosotros, usted podra seguir consultandolos.

« Los proveedores que tienen contrato con nosotros estan “dentro de la red”. Los proveedores
de la red participan en nuestro plan. Eso significa que aceptan a los miembros de nuestro
plany prestan servicios que estan cubiertos por nuestro plan. Debe usar los proveedores
de lared de L.A. Care Medicare Plus. Si usa proveedores o farmacias que no estan en
nuestra red, es posible que el plan no pague estos servicios o medicamentos.

« Sinecesita atencion médica de urgencia o emergencia, o servicios de didlisis fuera del area,
puede usar proveedores fuera de la red del plan de L.A. Care Medicare Plus.

« Siactualmente se encuentra bajo tratamiento con un proveedor que esta fuera de la red de
L.A. Care Medicare Plus, o si tiene una relacion establecida con un proveedor que esta fuera de la
red de L.A. Care Medicare Plus, llame a Servicios para los Miembros para saber cdmo mantener el
contacto y pedir la continuidad de la atencién médica.

Para ser elegible para la continuidad de la atencion médica (COC):
o Usted debe haberse atendido con el médico de atencién primaria (PCP) o el especialista
al menos una vez durante los ultimos 12 meses y debe tener una préxima cita con el PCP
o especialista dentro de los préximos 12 meses.
o Su proveedor debe estar dispuesto a aceptar las tarifas de L.A. Care Health Plan y el
contrato con el grupo médico/la IPA correspondiente.
o Su proveedor no debe tener ningun problema documentado en relacion con la
calidad de la atenciéon médica que pueda causar que L.A. Care o el grupo de médicos
participantes (Participating Physician Group, PPG) excluyan al proveedor de su red.
Cada solicitud de continuidad de la atencién médica debe completarse dentro de un plazo de:
o Treinta (30) dias consecutivos a partir de la fecha en que L.A. Care o el PPG recibe la solicitud;
o Quince (15) dias consecutivos si la condicién médica del miembro requiere atenciéon mas
inmediata, como préximas citas u otras necesidades de atencién médica acuciantes; o
o Tres (3) dias consecutivos si hay riesgo de dano para el miembro.
Para averiguar si sus médicos pertenecen a la red del plan, llame a Servicios para los Miembros
a los numeros que figuran en la parte inferior de esta pagina o lea el Directorio de proveedores y
farmacias de L.A. Care Medicare Plus en el sitio web del plan en medicare.lacare.org.
Si usted es un miembro nuevo de L.A. Care Medicare Plus, le ayudaremos a desarrollar un Plan de
atencién médica personalizado para abordar sus necesidades.

2 Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org. 13



Preguntas frecuentes ‘ Respuestas

{Qué es un administrador de
atencion médica de L.A. Care
Medicare Plus?

Un administrador de atencién médica de L.A. Care Medicare Plus es uno de sus contactos
principales. Esta persona le ayuda a gestionar todos sus proveedores y servicios, y se asegura de
que usted reciba lo que necesita.

{Qué son los Servicios y Recursos de
Apoyo a Largo Plazo (LTSS)?

Los Servicios y Recursos de Apoyo a Largo Plazo (Long-Term Services and Supports, LTSS) constituyen
una ayuda para las personas que necesitan asistencia para sus tareas cotidianas, como bafarse, ir

al bafo, vestirse, preparar la comida y tomar los medicamentos. La mayoria de estos servicios se
proporcionan en su hogar o en su comunidad, pero podrian proporcionarse en una residencia de
reposo o un hospital. En algunos casos, una agencia del condado u otra agencia podria administrar
estos servicios, y su coordinador de atencién médica o equipo de cuidados trabajara con esa agencia.

{Qué es un Programa de Servicios
Multiproposito para Personas de la
Tercera Edad (MSSP)

Un Programa de Servicios Multipropésito para Personas de la Tercera Edad (Multipurpose Senior
Services Program, MSSP) brinda coordinacion de la atencién médica continua con proveedores
de atencion médica mas alla de lo que su plan de salud ya proporciona, y puede conectarle con
otros servicios y recursos comunitarios que usted necesite. Este programa le ayuda a obtener
servicios para vivir de manera independiente en su casa.

{Qué sucede si necesito un servicio,
pero ningun integrante de la red
de L.A. Care Medicare Plus puede
proporcionarlo?

La mayoria de los servicios se proporcionaran a través de proveedores de nuestra red. Si necesita
un servicio que no se puede proporcionar dentro de nuestra red, L.A. Care Medicare Plus pagara
el costo de un proveedor fuera de la red.

i{Donde esta disponible L.A. Care
Medicare Plus?

El drea de servicio de este plan abarca El condado de Los Angeles, California. Debe vivir en esta
area para afiliarse al plan.

{Qué es una autorizacion previa?

Una autorizacion previa es una aprobacién de L.A. Care Medicare Plus para buscar servicios fuera
de nuestra red o para obtener servicios no cubiertos habitualmente por nuestra red antes de
recibir los servicios. Es posible que L.A. Care Medicare Plus no cubra el servicio, procedimiento,
producto o medicamento si usted no obtiene una autorizacién previa.

Si necesita atencion médica de urgencia o emergencia, o servicios de dialisis fuera del

area, no necesitara obtener primero una autorizacion previa. L.A. Care Medicare Plus puede
proporcionarle a usted o a su proveedor una lista de los servicios o procedimientos que requieren
que usted obtenga autorizacion previa de L.A. Care Medicare Plus antes de la prestacion del
servicio. Si desea preguntar si necesita autorizacion previa para servicios, procedimientos,
productos o medicamentos especificos, lame a Servicios para los Miembros o a los nimeros que
figuran en la parte inferior de esta pagina para obtener ayuda.

2 Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org.
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Preguntas frecuentes ‘ Respuestas

{Qué es una referencia? Una referencia significa que su proveedor de atencién primaria (primary care provider, PCP) debe
darle la aprobacién para que usted pueda atenderse con alguien que no sea su PCP. La referencia
es diferente a una autorizacién previa. Si no obtiene una referencia de su PCP, es posible que

L.A. Care Medicare Plus no cubra los servicios. L.A. Care Medicare Plus puede proporcionarle una lista
de los servicios o procedimientos que requieren que usted obtenga una referencia de su PCP antes
de la prestacion del servicio.

Consulte el Manual para Miembros para obtener mas informacion acerca de cuando necesitara
una referencia de su PCP.

:{Debo pagar un monto mensual No. Como usted tiene Medi-Cal, no pagara ninguna prima mensual, incluida su prima de la Parte
(también llamado prima) en B de Medicare, por su cobertura médica.
L.A. Care Medicare Plus?

{Pago un deducible por ser miembro No. Usted no paga deducibles en L.A. Care Medicare Plus.
del plan L.A. Care Medicare Plus?

{Cual es la cantidad maxima de No hay costos compartidos por los servicios médicos en L.A. Care Medicare Plus, asi que sus
bolsillo que pagaré por servicios costos de bolsillo anuales seran $0.

médicos como miembro del plan
L.A. Care Medicare Plus?

{Qué sucede si pierdo la Si usted esta dentro del periodo de 3 meses de consideracion de elegibilidad continua de nuestro
elegibilidad para Medi-Cal? plan, seguiremos proporcionandole todos los beneficios de Medicare cubiertos por el plan
Medicare Advantage. Sin embargo, durante este periodo, no seqguiremos cubriendo los beneficios
de Medicaid que estén incluidos en el plan estatal de Medicaid correspondiente, ni pagaremos las
primas de Medicare o los costos compartidos de los que el estado seria responsable si usted no
hubiera perdido su elegibilidad para Medicaid. Su costo de los servicios pueden cambiar, consulte
el Manual para Miembros para obtener mas informacion.

Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
@

semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org. 15



C. Lista de servicios cubiertos

La siguiente tabla es un breve resumen de los servicios que podria necesitar, sus costos y las reglas sobre los beneficios.

Necesidad
o problema

relacionado
con la salud

Necesita
atencion médica
hospitalaria

Servicios que podria
necesitar

Estadia en el hospital

Sus costos para
proveedores dentro
delared

S0

Limitaciones, excepciones e informacion
sobre los beneficios (reglas sobre los
beneficios)

Los servicios hospitalarios estan cubiertos cuando el
médico a cargo de su tratamiento y L.A. Care Medicare
Plus determinen que son médicamente necesarios.
No hay un limite en la cantidad de dias médicamente
necesarios cubiertos para cada estadia en el hospital.

Excepto en caso de emergencia, su médico debe
comunicarle al plan que usted sera hospitalizado. Usted
debe atenderse con médicos, especialistas y hospitales
de la red. Es posible que se necesite una autorizaciéon
previa para los procedimientos que no sean de
emergencia en hospitales de la red.

Atencién de un médico o
cirujano

$0

La atencion de un médico y un cirujano se proporciona
como parte de su estadia en el hospital. Es posible

que se apliquen las reglas de autorizacién previa y los
requisitos de referencia.

Servicios hospitalarios
ambulatorios,
incluida la observaciéon

$0

Servicios de centros
quirurgicos ambulatorios
(Ambulatory surgical center,
ASQ)

$0

Es posible que se apliquen las reglas de autorizacién
previa y los requisitos de referencia.

2 Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org.
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Necesidad
o problema

relacionado
con la salud

Quiere un
médico
(continta
en la pagina
siguiente)

Servicios que podria
necesitar

Sus costos para
proveedores dentro
delared

Limitaciones, excepciones e informacion
sobre los beneficios (reglas sobre los
beneficios)

Visitas para tratar una lesion $0 Usted debe atenderse con médicos, especialistas

o enfermedad y hospitales de la red.
Si necesita atencion médica de urgencia o emergencia,
o servicios de dialisis fuera del area, no necesitara
obtener primero la aprobacion.

Atencién de un especialista S0 Usted debe atenderse con médicos, especialistas
y hospitales de la red.
Se necesita autorizacién previa y referencia para
hospitales y especialistas de la red.

Visitas preventivas, como un $0 Visita preventiva anual cada 12 meses.

examen fisico

Atencion médica para evitar S0 Es posible que se apliquen las reglas de autorizacién

que se enferme, como vacunas previa.

contra la gripe y pruebas de

deteccién del cancer

Acupuntura $0 Limite de dos visitas por mes. Es posible que se

(cubierta por Medicare)

permitan mas visitas con autorizacion previa si son
meédicamente necesarias.

Para visitas de acupuntura cubiertas por Medicare:
Hasta 12 visitas de acupuntura en 90 dias si tiene dolor
lumbar crénico. 8 sesiones adicionales de acupuntura
para el dolor lumbar crénico si muestra una mejoria. No
podra obtener mas de 20 tratamientos de acupuntura
para el dolor lumbar crénico por afo. Los tratamientos
de acupuntura para el dolor lumbar crénico deben
interrumpirse si usted no mejora o si empeora.

Es posible que se apliquen las reglas de autorizacién
previa y los requisitos de referencia.

Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org.
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Necesidad
o problema

relacionado
con la salud

Servicios que podria
necesitar

Sus costos para
proveedores dentro
delared

Limitaciones, excepciones e informacion
sobre los beneficios (reglas sobre los
beneficios)

urgencia

Quiere un “Bienvenido a Medicare” S0 Durante los primeros 12 meses de su nueva cobertura

médico (visita preventiva de la Parte B, puede obtener una visita preventiva

(contintia de la una sola vez) “Bienvenido a Medicare” o una visita preventiva anual.

pagina anterior) Después de sus primeros 12 meses, puede obtener una
visita preventiva anual cada 12 meses.

Necesita Servicios de salas de S0 Puede recibir atencion médica de emergencia cubierta

atencion médica | emergencias cuando la necesite, dondequiera que esté en los

de emergencia Estados Unidos o sus territorios, sin autorizacién previa
ni referencia.
Los servicios de atencién médica de emergenciay de
urgencia recibidos fuera de los Estados Unidos y sus
territorios estan cubiertos hasta $10,000 en total por
ano calendario.

Atencion médica de S0 Puede recibir atencion médica de urgencia cubierta

cuando la necesite, dondequiera que esté en los
Estados Unidos o sus territorios, sin autorizaciéon previa
ni referencia.

Los servicios de atencién médica de emergenciay de
urgencia recibidos fuera de los Estados Unidos estan
cubiertos hasta un limite de $10,000 en total por afo
calendario.

Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org.
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Necesidad
o problema

relacionado
con la salud

Servicios que podria
necesitar

Sus costos para
proveedores dentro
delared

Limitaciones, excepciones e informacion
sobre los beneficios (reglas sobre los
beneficios)

Necesita Servicios de diagnéstico S0 Es posible que se apliquen las reglas de autorizacion
examenes radiolégico (por ejemplo, previa y los requisitos de referencia.
médicos radiografias u otros

servicios de imagenes,

como tomografias axiales

computarizadas)

Analisis de laboratorio S0 Es posible que se apliquen las reglas de autorizacién

y procedimientos de previa y los requisitos de referencia.

diagndstico, como ) o o )

analisis de sangre No se .nece5|ta' autorizacién previa ni referencia para los

servicios relacionados con pruebas de COVID-19.

Necesita Pruebas de audicion. $0 Es posible que se apliquen los requisitos de referencia.
servicios de
audiologia/para
la audicion Aparatos para la sordera $0

Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org.
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Necesidad
o problema

relacionado
con la salud

Necesita
atencion dental
(continua

en la pagina
siguiente)

Servicios que podria
necesitar

Chequeos dentales y
atencion dental preventiva

Sus costos para
proveedores dentro
delared

S0

Limitaciones, excepciones e informacion
sobre los beneficios (reglas sobre los
beneficios)

Nuestro plan cubre servicios y
procedimientos dentales, que incluyen:

- Exdmenes bucales, 1 por afo

+ Limpiezas, 1 por ano

« Tratamiento con fldor, 1 aplicacion tépica
- Radiografias, 1 por afo

Nuestro plan se asocia con Liberty Dental para
proporcionar sus beneficios dentales. Es posible que

se apliquen exclusiones y limitaciones de beneficios.
Puede haber excepciones si es médicamente necesario.

Para buscar un dentista de la red, puede llamar a
Servicios para los Miembros al 1-855-552-8243 o
consultar el directorio de proveedores dentales en linea
en medicare.lacare.org. Se recomienda que consulte a
su dentista dentro de la red para verificar la cobertura
de los beneficios antes de obtener servicios dentales.

Si elige atenderse con un dentista fuera de la red, los
servicios que reciba no estaran cubiertos por nuestro
plan.

Hay servicios dentales adicionales, como chequeos y
atencidén preventiva, disponibles a través del Programa
Dental de Medi-Cal. Para mas informacion, visite el sitio
web en dental.dhcs.ca.gov/.

2 Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org.
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Necesidad Servicios que podria Sus costos para Limitaciones, excepciones e informacion

o problema necesitar proveedores dentro sobre los beneficios (reglas sobre los
relacionado delared beneficios)

con la salud

Necesita Atencién dental de $0 Nuestro plan cubre servicios y procedimientos dentales,
atencion dental restauraciony de que incluyen los siguientes:

(continua de la emergencia

pagina anterior) + Restauraciones

« Endodoncia, 1 por diente de por vida
« Periodoncia

« Prétesis dentales (fijas y removibles)
« Cirugia bucal/maxilofacial

- Servicios adicionales generales

Nuestro plan se asocia con Liberty Dental para
proporcionar sus beneficios dentales. Es posible que

se apliquen exclusiones y limitaciones de beneficios.
Puede haber excepciones si es médicamente necesario.

Para buscar un dentista de la red, puede llamar a
Servicios para los Miembros al 1-855-552-8243 o
consultar el directorio de proveedores dentales en linea
en medicare.lacare.org. Se recomienda que consulte a su
dentista dentro de la red para verificar la cobertura de los
beneficios antes de obtener servicios dentales. Si elige
atenderse con un dentista fuera de la red, los servicios
que reciba no estaran cubiertos por nuestro plan.

Las reglas de autorizacién previa figuran en el Manual
para Miembros y es posible que se apliquen los
requisitos de referencia.

Hay servicios dentales disponibles a través del
Programa Dental de Medi-Cal. Para mas informacion,
visite el sitio web en dental.dhcs.ca.gov/.

Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
@
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necesitar
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proveedores dentro
delared

Limitaciones, excepciones e informacion
sobre los beneficios (reglas sobre los
beneficios)

Necesita Examenes de la vista S0 Examenes de la vista médicamente necesarios
atencion de la para el diagnéstico y tratamiento de enfermedades y
vista condiciones de los ojos, incluida una prueba anual de
deteccion de glaucoma para personas en riesgo.
Es posible que se apliquen los requisitos de referencia.
Hasta 1 examen suplementario de rutina de la vista
por aho
Anteojos o lentes de S0 Un par de anteojos (marcos y cristales) o lentes de
contacto contacto después de una cirugia de cataratas.
Es posible que se apliquen los requisitos de referencia.
Anteojos (marcos y cristales) o lentes de contacto hasta
un limite de $500 de cobertura del plan cada dos afos.
Otra atencién de la vista S0
Necesita Servicios de salud mental S0 La cobertura incluye:
servicios de e
salud mental « Terapia individual
(continua . Terapia grupal
e Iq B + Terapia de familia
siguiente)

« Consultas psiquiatricas

« Pruebas psicoldgicas y neuropsicologicas cuando
estan clinicamente indicadas para evaluar una
condiciéon de salud mental

Es posible que se apliquen las reglas de autorizacién
previa. Sin embargo, no se necesita autorizacién previa
para una evaluacion inicial de la salud mental.

2 Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org.
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Sus costos para
proveedores dentro
delared

Limitaciones, excepciones e informacion
sobre los beneficios (reglas sobre los
beneficios)

Necesita
servicios de
salud mental
(continia dela
pagina anterior)

Atencidn para pacientes
hospitalizados y
ambulatorios y servicios
comunitarios para personas
que necesitan servicios de
salud mental

S0

Usted recibe hasta 190 dias de por vida en un hospital
psiquiatrico para pacientes hospitalizados. Los servicios
psiquiatricos para pacientes hospitalizados cuentan
para el limite de por vida de 190 dias solo si se cumple
con ciertas condiciones. Esta limitaciéon no se aplica a
los servicios psiquiatricos para pacientes hospitalizados
proporcionados en un hospital general.

El plan cubre 90 dias para una hospitalizacion.

El plan cubre 60 dias de reserva de por vida. Copago de
$0 por dia de reserva de por vida.

Excepto en caso de emergencia, su médico debe
comunicarle al plan que usted sera hospitalizado.

Usted tiene acceso a los servicios para los trastornos

de la conducta médicamente necesarios que

estén cubiertos por Medicare y Medi-Cal. Nuestro

plan no proporciona los servicios de salud mental
especializados de Medi-Cal ni los servicios para
trastornos de consumo de sustancias del condado, pero
estos servicios estan a su disposicion a través de las
agencias de salud conductual del condado.

Los servicios de salud mental especializados de Medi-Cal
estan a su disposicion a través del plan de salud mental
(Mental Health Plan, MHP) del condado si usted cumple
con los criterios para acceder a estos servicios.

Para obtener mas informacién, consulte el Manual para
Miembros.

Es posible que se apliquen las reglas de autorizacion
previa.

2 Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org.
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o problema necesitar proveedores dentro sobre los beneficios (reglas sobre los
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con la salud

Necesita Servicios para trastornos S0 El consumo de sustancias incluye*:

servicios para de consumo de sustancias . Tratamiento ambulatorio

trastornos de « Tratamiento ambulatorio intensivo
consumP de « Administracion de casos
sustancias

« Tratamiento asistido con medicamentos
(Medication Assisted Treatment, MAT)

« Control de la abstinencia (también conocido
como desintoxicacion)

+ Vivienda de transicién para la recuperacion

- Servicios de apoyo para la recuperacion

« Tratamiento residencial

Es posible que se aplique la autorizacion previa para
algunos servicios.

*Algunos servicios estan a cargo de la agencia de
Prevencion y Control del Abuso de Sustancias del
Departamento de Salud Publica del condado de
Los Angeles.

Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
@

semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org. 24
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proveedores dentro
delared

Limitaciones, excepciones e informacion
sobre los beneficios (reglas sobre los
beneficios)

Necesita un Atencion de enfermeria S0 Centro de cuidados especializados de enfermeria
lugar para vivir especializada (Skilled Nursing Facility, SNF)
con personas Es posible que se requiera la coordinaciéon de su médico
disponibles para y que se apliquen las reglas de autorizacién previa y los
ayudarle requisitos de referencia.
No hay un limite en la cantidad de dias cubiertos por el
plan para cada estadia en un SNF.
Servicios de salud en el hogar
Incluye atencién de enfermeria especializada y servicios
de rehabilitacion intermitentes y a corto plazo que son
meédicamente necesarios.
Es posible que se apliquen las reglas de autorizacién
previa y los requisitos de referencia.
Atencidén en una residencia S0 Es posible que se apliquen las reglas de autorizacion
de reposo previa y los requisitos de referencia.
Cuidado temporal $0
para adultos y
cuidado temporal grupal
para adultos
Necesita terapia Terapia ocupacional, fisica S0 La terapia fisica, la terapia ocupacional y los servicios

después de
un derrame
cerebral o
accidente

o del habla

para patologias del habla y del lenguaje médicamente
necesarios estan cubiertos mientras usted esté en un
hospital o en un hospital de enfermeria.

Es posible que se apliquen los requisitos de
autorizacién previa y referencia para continuar con los
servicios luego del alta.

2 Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org.
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proveedores dentro
delared

Limitaciones, excepciones e informacion
sobre los beneficios (reglas sobre los
beneficios)

Necesita ayuda Servicios de ambulancia S0 No se requiere autorizacion previa para servicios de
para obtener ambulancia de emergencia dentro y fuera de la red.
servicios de Para los servicios de ambulancia que no sean de
salud emergencia, es posible que se apliquen los requisitos
de autorizacién previa.
Transporte de emergencia S0
Transporte para asistir a citas | $0 Transporte de rutina
médicas y servicios médicos Es posible que se apliquen los requisitos de referencia.
Viajes de ida y vuelta ilimitados todos los anos a lugares
aprobados por el plan.
Transporte médico que no sea de emergencia
Comuniquese con L.A. Care Medicare Plus o consulte el
Manual para Miembros para obtener mas detalles.
Necesita Medicamentos recetados de S0 Los medicamentos de la Parte B incluyen
medicamentos la Parte B de Medicare medicamentos administrados por su médico en su
para tratar su consultorio, algunos medicamentos orales para el
enfermedad cancer y algunos medicamentos usados con ciertos
o condicion equipos médicos. Lea el Manual para Miembros para
(continua obtener mas informacién sobre estos medicamentos.
en Ia. pagid Es posible que se apliquen las reglas de autorizaciéon
siguiente) previa.

Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org.
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sobre los beneficios (reglas sobre los
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Necesita
medicamentos
para tratar su
enfermedad

o condicion
(continua de la
pagina anterior)

Medicamentos recetados de
la Parte D de Medicare

Todos los medicamentos
cubiertos de la Parte D

$0 por un suministro para
30 dias.

Puede haber limitaciones en los tipos de medicamentos
cubiertos. Consulte la Lista de medicamentos cubiertos
(Lista de medicamentos) de L.A. Care Medicare Plus
para obtener mas informacion.

Para algunos medicamentos cubiertos de la Parte D
de Medicare, se proporcionan suministros extendidos
(para 100 dias) en farmacias minoristas de la red o
mediante pedido por correo. El costo compartido de
estos suministros extendidos es el mismo que el de un
suministro para un mes.

Medicamentos de venta libre S0 Puede haber limitaciones en los tipos de medicamentos
(over-the-counter, OTC) cubiertos. Para obtener mas informacidén, consulte
la Lista de medicamentos cubiertos (Lista de
medicamentos) de L.A. Care Medicare Plus.
Necesita Servicios de rehabilitacion S0 Servicios de rehabilitacion para pacientes ambulatorios
ayuda para La terapia fisica, la terapia ocupacional y los servicios

mejorar o tiene
necesidades de
salud especiales
(continua

en la pagina
siguiente)

para patologias del habla y del lenguaje médicamente
necesarios estan cubiertos.

Es posible que se requiera la coordinacion de su médico
y que se apliquen las reglas de autorizacion previa y los
requisitos de referencia.

Para obtener detalles, comuniquese con L.A. Care
Medicare Plus.

Servicios de rehabilitacion cardiaca y pulmonar

Es posible que se requiera la coordinacién de su médico
y que se apliquen las reglas de autorizacién previa y los
requisitos de referencia.

2 Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org.
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sobre los beneficios (reglas sobre los
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Necesita Equipos médicos para $0 Es posible que se apliquen las reglas de autorizacién previa.
ayuda para atencién médica en el hogar Para mas detalles, comuniquese con L.A. Care Medicare Plus
mejorar o tiene
necesidades de Servicios de dialisis S0 La didlisis en un centro o en el hogar esta cubierta
salud especiales cuando sea recetada por un proveedor con licencia.
(c?n_tmua de _'a Dialisis fuera del area (proporcionada fuera de su
pagina anterior) condado, pero en los Estados Unidos)
Se cubre con aprobacién previa, cuando el centro
con licencia de Medicare tenga espacio y la suficiente
informacién sobre usted como para darle el tratamiento
adecuado. Un administrador de atencién médica de
L.A. Care Medicare Plus y el trabajador social de su
centro de didlisis le ayudaran a localizar un centro de
dialisis cuando esté de viaje.
Es posible que se apliquen las reglas de autorizacion
previa y referencia.
Para mas detalles, comuniquese con L.A. Care Medicare Plus.
Necesita Servicios de podiatria $0 Las visitas de podiatria cubiertas por Medicare se
cuidado de los limitan a exdmenes y tratamiento de los pies si tiene
pies dano nervioso relacionado con la diabetes o cumple
con determinadas condiciones.
Es posible que se apliquen las reglas de autorizacién
previa y los requisitos de referencia.
Servicios de ortesis $0 Es posible que se apliquen las reglas de autorizacion

previa.

2 Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org.
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Necesita Sillas de ruedas, muletas S0 Se proporcionan cuando sean médicamente necesarias
equipos médicos | yandadores y recetadas por un proveedor con licencia.
duraderos ol i | lasd L i
(Durable Medical Es posible que se apliquen las reglas de autorizacién previa.
Equipment, Para mas detalles, comuniquese con L.A. Care Medicare Plus.
DME)
Nota: IEI§ta nxe) Nebulizadores $0 Se proporcionan cuando sean médicamente necesarias
es una lista y recetadas por un proveedor con licencia.
completa de los
DME cubiertos. Es posible que se apliquen las reglas de autorizacién previa.
Para obtener una ] ] )
lista completa Para mas detalles, comuniquese con L.A. Care Medicare Plus.
comuniquese con
Servicios para Equipos y suministros para $0 Se proporcionan cuando sean médicamente necesarias
los Miembros administrar oxigeno y recetadas por un proveedor con licencia.
o consulte el
Capitulo 4 del Es posible que se apliquen las reglas de autorizacién previa.
Manual para i ) .
. Para mas detalles, comuniquese con L.A. Care Medicare Plus.
Necesita ayuda Servicios de salud en el S0 Es posible que se apliquen las reglas de autorizacion
para vivir en su hogar previay los requisitos de referencia.
hogar (continua ) ) )
en la pagina Para mas detalles, comuniquese con L.A. Care Medicare Plus.
siguiente)

Servicios del hogar, como S0 Es posible que se apliquen las reglas de autorizacién previa.

limpieza o tareas domésticas,
o modificaciones en el hogar
como barras de sujeciéon

Para mas detalles, comuniquese con L.A. Care Medicare Plus.

Para miembros elegibles para el MSSP o los IHSS.

Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org.
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para la diabetes

Necesita ayuda Servicios diurnos para adultos, | $0 Es posible que se apliquen las reglas de autorizacion
para vivir en su Servicios Comunitarios previa y los requisitos de referencia.
hogar (continda | para Adultos (CBAS) u otros s detall . p I
dela pagina servicios de apoyo Para mas detalles, comuniquese con L.A. Care Medicare Plus.
anterior)
Servicios diurnos de S0
recuperacion de las habilidades
Servicios para ayudarle a S0 Es posible que se apliquen las reglas de autorizacion
vivir en forma independiente previa y los requisitos de referencia.
(servicios de salud en el b << detall ) LA Care Medi Pl
hogar o servicios de asistente ara mas detalles, comuniquese con L.A. Care Medicare Plus.
de cuidado personal)
Servicios Servicios quiropracticos S0
adicionales (cubiertos por Medicare)
(continua
en la pagina Administracién de casos $0 Es posible que se apliquen los requisitos de referencia.
siguiente ) ] .
9 ) Para mas detalles, comuniquese con L.A. Care Medicare Plus.
Suministros y servicios S0 Capacitacion para el autocontrol de la diabetes;

suministros para el monitoreo de la diabetes; calzado
terapéutico o plantillas.

Los servicios y suministros para la diabetes se limitan
a marcas, productos o fabricantes especificos.
Comuniquese con el plan para obtener una lista de los
suministros cubiertos.

Es posible que se apliquen las reglas de autorizacién previa.

2 Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org.
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Servicios Servicios de Asistencia en el S0 Nuestro plan paga hasta 60 horas por ano por Servicios
adicionales Hogar con Papa Pals de asistencia en el hogar. El beneficio de Servicios de
(contintia de la Asistencia en el Hogar ofrecido por acompanantes
pagina anterior) examinados y capacitados (Papa Pals) lleva la ayuda

directamente hasta la puerta de su hogar. Brindan
asistencia con las actividades cotidianas, como
transporte (a las citas médicas, la farmacia o cualquier
otro lugar al que necesite ir), apoyo de cuidadores,
asistencia tecnoldgica, ayuda para utilizar los beneficios
del plan de salud, ayuda con tareas domésticas livianas
Yy, por supuesto, interaccion social.

Beneficio de entrenamiento S0 L.A. Care Medicare Plus ofrece un beneficio de
fisico de SilverSneakers® entrenamiento fisico a través de SilverSneakers®.

SilverSneakers® es un beneficio de
entrenamiento fisico que puede ayudarle a llevar
una vida mas saludable y mas activa a través de
la conexion entre el ejercicio y la vida social.

« SilverSneakers® ofrece acceso a una red nacional de
sedes participantes, donde usted puede tomar clases
y usar equipos de ejercicios y otras instalaciones.
Inscribase en tantas sedes como quiera, en cualquier
momento. Usted también tiene acceso a instructores
que dan clases de ejercicio grupales especialmente
disenadas, en personay en linea, los siete dias de la
semana.

SilverSneakers es una marca registrada de Tivity Health, Inc.
© 2024 Tivity Health, Inc. Todos los derechos reservados.

Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
[ J

semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org. 31
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con la salud

Servicios Asignacion de la tarjeta de S0 Recibira una asignacion mensual combinada de $120
adicionales beneficios prepaga que se precargara en su tarjeta de beneficios prepaga
(continta de la de Mastercard®. El saldo restante no se transfiere al mes
pagina anterior) siguiente.

Su asignacién mensual combinada puede utilizarse
para los siguientes beneficios:

Productos de venta libre (OTQ):

Puede usar este beneficio para pedir productos OTC

sin receta aprobados para la salud y el bienestar, como
medicamentos para la tos y el resfrio, vitaminas, analgésicos,
vendas y pruebas de venta libre para la COVID-19.

Dado que su plan participa en el programa de disefio
del seguro basado en el valor, también puede usar su
tarjeta para cualquiera de los siguientes beneficios:

Alimentos saludables, frutas y verduras

Puede usar su tarjeta como ayuda para obtener la
nutricidon que necesita para lograr una dieta bien
equilibrada. Las categorias de alimentos saludables,
frutas y verduras incluyen lo siguiente: frutas frescas,
verduras, comidas congeladas, carne, mariscos, batidos
nutricionales, agua y mucho mas.

Asistencia con los servicios publicos

Puede usar su tarjeta como ayuda para el costo de los
servicios publicos de su hogar. Los miembros tienen

la opcién de usar este beneficio para pagar servicios
del hogar como electricidad, calefaccion, conexién por
cable o satelital, servicios de telecomunicaciones, redes
informaticas o servicios de informacion, y mucho mas.

Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
@

semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org. 32
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Servicios Gasolina para automoéviles (combustible en la gasolinera)
adicionales Puede usar su tarjeta para pagar el combustible en
(contintia de la la gasolinera. Los miembros tienen la opcién de usar
pagina anterior) este beneficio para pagar el combustible en estaciones

de servicio y surtidores de combustible automaticos.

El beneficio se limita a pagar el combustible en la
gasolinera. No puede hacer ninguna compra dentro de
las tiendas de las estaciones de combustible. También
tenga en cuenta que es posible que algunas estaciones
de combustible apliquen una restriccion en la cantidad
(las cantidades pueden diferir), lo cual puede provocar
el rechazo de su transaccion.

Para obtener mas informacion sobre como utilizar
estos beneficios, comuniquese con NationsBenefits®
al 1-833-571-7587 (TTY: 711) o visite el sitio web LACare.
NationsBenefits.com.

Sistema personal de respuesta $0
ante emergencias (PERS)

Servicios de protesis $0 Es posible que se apliquen las reglas de autorizacién previa.
Acupuntura y servicios $0 Usted tiene cobertura para hasta 45 visitas por afo
quiropracticos de rutina (combinadas) para acupuntura y visitas quiropracticas

de rutina con un proveedor participante. Este beneficio
combinado se ofrece ademas de sus tratamientos de
acupuntura y servicios quiropracticos cubiertos por
Medicare y Medi-Cal por necesidad médica.

Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
[ J

semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org. 33
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Podiatria de rutina S0 Usted tiene cobertura para hasta 12 visitas por afo
Servicios de telesalud S0

Examen fisico anual S0 Usted tiene cobertura para 1 visita por afo

Beneficios y servicios de S0 El plan cubre los siguientes servicios y programas
bienestar/educaciény suplementarios de educacion sobre salud y bienestar:
otros beneficios y servicios o Linea de Enfermeria

suplementarios

Beneficio de comidas S0 Comida como Medicina

Nuestro plan brinda comidas saludables elaboradas a
la medida de sus necesidades. Usted podra recibir las
comidas directamente en su hogar durante un maximo
de 12 semanas. Quizas pueda recibir este beneficio si
cumple con uno de los siguientes criterios:

o Una enfermedad o una condicion de salud a largo
plazo. Esto puede incluir diabetes, cancer, derrame
cerebral, insuficiencia cardiaca u otros problemas
del corazén. También puede incluir determinados
problemas pulmonares, VIH o una necesidad de
salud mental.

o Un alta reciente de un hospital o
una residencia de reposo.

o Necesidades de salud generalizadas que sea
necesario atender.

o Durante el programa, usted debe poder recibir un

envio de comidas cada semana. También necesitara

almacenar y preparar las comidas apropiadamente.
Es posible que se apliquen otras restricciones.

2 Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org.
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Necesidad Servicios que podria Sus costos para Limitaciones, excepciones e informacion

o problema necesitar proveedores dentro sobre los beneficios (reglas sobre los
relacionado delared beneficios)

con la salud

Servicios Radioterapia S0

adicionales

(contintia de la Servicios para ayudar a S0

pagina anterior) controlar su enfermedad

El resumen de beneficios anterior es proporcionado solo con fines informativos y no es una lista completa de los beneficios. Para ver una lista
completa y mas informacién sobre sus beneficios, puede leer el Manual para Miembros de L.A. Care Medicare Plus. Si no tiene un Manual para
Miembros, llame a Servicios para los Miembros de L.A. Care Medicare Plus al nUmero que figura en la parte inferior de esta pagina para pedir uno.
Si tiene preguntas, también puede llamar a Servicios para los Miembros o visitar medicare.lacare.org.

D. Beneficios cubiertos fuera de L.A. Care Medicare Plus

Hay algunos servicios que usted puede obtener que no tienen cobertura de L.A. Care Medicare Plus, pero si estan cubiertos por Medicare,
Medi-Cal o una agencia estatal o del condado. Esta no es una lista completa. Llame a Servicios para los Miembros al nimero que figura en la
parte inferior de esta pagina para obtener informacién sobre estos servicios.

Otros servicios cubiertos por Medicare, Medi-Cal o una agencia estatal Sus costos

Algunos servicios dentales S0

Puede encontrar la informacion de contacto para miembros de Atencién Dental Administrada (Dental
Managed Care, DMC) en www.dental.dhcs.ca.gov/Contact_Us/DMC_Member_Contact_Information/
DMCMemberContactinformation.

Para la cobertura dental de Medi-Cal de pago por servicio, comuniquese con Medi-Cal Dental al
1-800-322-6384 o visite el sitio web en smilecalifornia.org o sonriecalifornia.org.

2 Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org. 35



Otros servicios cubiertos por Medicare, Medi-Cal o una agencia estatal Sus costos
Ciertos servicios de cuidados para enfermos terminales cubiertos fuera de L.A. Care Medicare Plus S0
Rehabilitacion psicosocial S0
administracion de casos personalizada S0
Habitacion y comida en casa de reposo S0
Programa de Servicios de Asistencia en el Hogar (In-Home Supportive Services, IHSS) S0
Servicios especializados de salud mental y para trastornos de consumo de sustancias S0
Cuidados asistidos S0
Programa de Servicios Multiproposito para Personas de la Tercera Edad (Multipurpose Senior Services 50
Program, MSSP)

Servicios en un centro regional S0

2 Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org.
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E. Servicios que no estan cubiertos por L.A. Care Medicare Plus, Medicare ni Medi-Cal

Esta no es una lista completa. Llame a Servicios para los Miembros o al nimero que figura en la parte inferior de esta pagina para averiguar por
otros servicios excluidos.

Servicios que no estan cubiertos por L.A. Care Medicare Plus, Medicare ni Medi-Cal

Determinados equipos médicos duraderos (DME), como elevadores
para escaleras, deshumidificadores, sistemas de alerta telefénica y
Terapia de pareja baneras de hidromasaje. Si tiene alguna pregunta o no sabe si su DME
esta cubierto, comuniquese con Servicios para los Miembros para
obtener mas informacién.

Fertilizacion in vitro, lo que incluye, a modo de ejemplo, Preservacion de la fertilidad
estudios de infertilidad o procedimientos para diagnosticar o
tratar la infertilidad

Servicios experimentales Modificaciones en el hogar

F. Sus derechos como miembro del plan

Como miembro de L.A. Care Medicare Plus, usted tiene determinados derechos. Puede ejercer estos derechos sin ser castigado. También puede
ejercer estos derechos sin perder sus servicios de atencién médica. Le informaremos acerca de sus derechos al menos una vez al afo. Para
obtener mas informacién sobre sus derechos, lea el Manual para Miembros. Estos son algunos de sus derechos:

« Tiene derecho al respeto, la justicia y la dignidad. Esto incluye el derecho a:

o Obtener servicios cubiertos sin importar su condicidon de salud, estado de salud, recepcion de servicios de salud, experiencia en
reclamaciones, antecedentes médicos, discapacidad (incluida la discapacidad mental), estado civil, edad, sexo (incluidos los estereotipos
sexuales y la identidad de género), orientacién sexual, origen nacional, raza, color, religion, credo o asistencia publica

o Recibir informacion en otros idiomas y formatos (por ejemplo, letra grande, braille o audio) sin cargo
o No ser sometido a ninguna forma de restriccion fisica ni reclusion.

« Tiene derecho a recibir informacion sobre su atencion médica. Esto incluye informacion sobre el tratamiento y sus opciones de
tratamiento. Esta informacién debe estar en un idioma y formato que usted pueda entender. Esto incluye el derecho a obtener informacion
sobre lo siguiente:

o Descripcién de los servicios que cubrimos.

2 Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org.
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o

o

(0]

Como obtener los servicios.
Cuanto le costaran los servicios.

Nombres de los proveedores de atencién médica

« Tiene derecho a tomar decisiones sobre su atencion médica, lo que incluye rechazar el tratamiento. Esto incluye el derecho a:

(0]

(0]

Elegir un proveedor de atencion primaria (PCP) y cambiar de PCP en cualquier momento durante el aho.

Si es mujer, consultar a un especialista en salud femenina sin una referencia.

Obtener sus servicios y medicamentos cubiertos rapidamente.

Conocer todas las opciones de tratamiento, sin importar su costo o si estan cubiertas.

Rechazar el tratamiento, incluso si su proveedor de atencién médica le aconseja lo contrario.

Dejar de tomar un medicamento, incluso si su proveedor de atencién médica le aconseja lo contrario.

Solicitar una segunda opinién. L.A. Care Medicare Plus pagara el costo de su visita para recibir una segunda opinion.

Dé a conocer sus deseos de atencion médica en directivas anticipadas

» Tiene derecho a acceder de forma oportuna a la atencion médica, sin ningtin obstaculo que impida la comunicacion o el acceso fisico.
Esto incluye el derecho a:

o

(0]

(0]

Recibir atencién médica oportuna.

Poder entrar y salir del consultorio de un proveedor de atencién médica. Esto significa acceso sin barreras para las personas con
discapacidad, de conformidad con la Ley de Estadounidenses Discapacitados.

Tener intérpretes que le ayuden a comunicarse con sus proveedores de atencién médica y su plan de salud.

« Tiene derecho a solicitar atencion médica de emergencia y de urgencia cuando la necesite. Esto significa que tiene derecho a:

(0]

o

Recibir servicios de emergencia sin autorizaciéon previa en una emergencia.

Usar un proveedor de atencién de urgencia o de emergencia fuera de la red, cuando sea necesario.

« Tiene derecho a la confidencialidad y la privacidad. Esto incluye el derecho a:

o

o

Solicitar y recibir una copia de sus expedientes médicos en un formato que comprenda, y pedir que sus expedientes se modifiquen o
corrijan.

Que se proteja la privacidad de su informacién médica personal.

Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la

semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org. 38



Tiene derecho a presentar una queja o apelar un servicio denegado, demorado o modificado, consulte la secciéon G a continuacién. Esto
incluye el derecho a:

o Presentar una queja contra nosotros o nuestros proveedores.
o Apelar determinadas decisiones tomadas por nosotros o por nuestros proveedores.

o Presentar una queja ante el Departamento de Atencidon Médica Administrada (Department of Managed Health Care, DMHC) de California
a través del niUmero gratuito (1-888-466-2219), o de una linea TDD (1-877-688-9891) para las personas con dificultades de audicién o del
habla. El sitio web del DMHC (www.dmhc.ca.gov/) tiene formularios para presentar una queja, formularios de solicitud de una Revisién
Médica Independiente (Independent Medical Review, IMR) e instrucciones disponibles en linea.

o Solicitar que el DMHC realice una IMR de los servicios o suministros de Medi-Cal que sean de naturaleza médica.
o Solicitar una Audiencia del Estado.

o Obtener una razén detallada de por qué se negaron los servicios y pedir copias gratuitas de toda la informacion que se utilizé para tomar la
decision.

Para obtener mas informacién sobre sus derechos, puede leer el Manual para Miembros. Si tiene preguntas, puede llamar a Servicios para los
Miembros de L.A. Care Medicare Plus al nUmero que figura en la parte inferior de esta pagina.

También puede llamar al defensor de los derechos del paciente especial para las personas que tienen Medicare y Medi-Cal al 1-855-501-3077,
de lunes a viernes, de 9:00 a. m. a 5:00 p. m; o a la Oficina del Defensor de los Derechos del Paciente de Medi-Cal al 1-888-452-8609, de lunes a
viernes, de 8:00 a. m. a 5:00 p. m.

G. Como presentar una queja o apelar un servicio denegado, demorado o modificado

Si tiene una queja o cree que L.A. Care Medicare Plus deneg6, demoré o modificé un servicio de manera inadecuada, llame a Servicios para los
Miembros al nimero que figura en la parte inferior de esta pagina. Quizas pueda apelar nuestra decision.

Para preguntas acerca de quejas y apelaciones, puede leer el Capitulo 9 del Manual para Miembros. También puede llamar a Servicios para los
Miembros de L.A. Care Medicare Plus al nimero que figura en la parte inferior de esta pagina.

Para quejas y apelaciones, también puede comunicarse con nosotros por los siguientes medios:

Fax: 1-213-438-5748

Correo: L.A.Care Medicare Plus
Attention: Appeals and Grievance -348
1200 W 7th Street

Los Angeles, CA 90017

Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la 39
@

semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org.



En linea: www.lacare.org/online-grievance-form

Para quejas y apelaciones, también puede usar el proceso de Revision Médica Independiente (IMR) y queja del Departamento de Atencién
Médica Administrada por los siguientes medios:

Teléfono: 1-888-466-2219
TTY: 1-877-688-9891
En linea: www.dmhc.ca.gov

El sitio web del DMHC tiene formularios para presentar una queja, formularios de solicitud de IMR e instrucciones en linea.

H. Qué hacer si tiene sospechas de fraude

La mayoria de los profesionales y organizaciones de atencién médica que prestan servicios son honestos. Pero desafortunadamente, puede
haber algunos deshonestos.

Si usted cree que un médico, hospital o farmacia esta haciendo algo incorrecto, comuniquese con nosotros.

« Llame a Servicios para los Miembros de L.A. Care Medicare Plus. Los niUmeros de teléfono figuran en la tapa de este resumen.
« O bien, llame al Centro de Servicios al Cliente de Medi-Cal al 1-800-841-2900. Los usuarios de TTY pueden llamar al 1-800-497-4648.

« O llame a Medicare al numero 1-800-MEDICARE (1-800-633-4227). Los usuarios de TTY pueden llamar al 1-877-486-2048. Puede llamar a estos
numeros gratuitamente, las 24 horas del dia, los 7 dias de la semana.

» Puede denunciar un caso de fraude:
» Electrénicamente en reportingfraud@lacare.org.

« De manera andnima a través de la linea directa para casos de fraude de L.A. Care (800) 400-4889

Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la 20
@

semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org.



Si tiene preguntas generales o preguntas acerca de nuestro plan, los servicios, el area de servicios, la facturacion o la tarjeta de
identificacion para miembros, llame a Servicios para los Miembros de L.A. Care Medicare Plus.

1-833-522-3767

Las llamadas a este numero son gratuitas. Las 24 horas del dia, los 7 dias de la semana, incluso los dias festivos

TTY: 71

Las llamadas a este numero son gratuitas. Las 24 horas del dia, los 7 dias de la semana, incluso los dias festivos.

El Departamento de Servicios para los Miembros también cuenta con servicios gratuitos de interpretacién para las personas que no hablan inglés.

2 Si tiene alguna pregunta, llame a L.A. Care Medicare Plus al 1-833-522-3767 (TTY: 711), las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, incluso los dias festivos. La llamada es gratuita. Para obtener mas informacion, visite medicare.lacare.org.
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Linea gratuita: 1.833.522.3767 | TTY: 711 lacare.org

Si tiene preguntas generales o preguntas acerca de nuestro plan, los servicios, el
area de servicios, la facturacion o la tarjeta de identificacion para miembros, llame a
Servicios para los Miembros de L.A. Care Medicare Plus.

1-833-522-3767

Las llamadas a este numero son gratuitas. Las 24 horas del dia, los 7 dias de la semana,
incluso los dias festivos

El Departamento de Servicios para los Miembros también cuenta con servicios gratuitos de
interpretacion para las personas que no hablan inglés.

TTY: 71

Las llamadas a este numero son gratuitas. Las 24 horas del dia, los 7 dias de la semana,
incluso los dias festivos.




	Resumen de beneficios
	Introducción
	Índice
	A. Avisos legales
	B. Preguntas frecuentes
	C. Lista de servicios cubiertos
	D. Beneficios cubiertos fuera de L.A. Care Medicare Plus
	E. Servicios que no están cubiertos por L.A. Care Medicare Plus, Medicare ni Medi-Cal
	F. Sus derechos como miembro del plan
	G. Cómo presentar una queja o apelar un servicio denegado, demorado o modificado
	H. Qué hacer si tiene sospechas de fraude


