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Pautas de atencion

Necesidades de La mei()l‘ atencion

comunicacion

P . - Herramientas para mejorar la salud
roporcionamos serviClos

gratuitos para ayudarle a Ofrecemos a nuestros proveedores herramientas para
comunicarse con nosotros. que puedan atender mejor a nuestros miembros. Estas
Podemos enviarle informacion herramientas se denominan pautas de préactica clinica.
en idiomas distintos al inglés Informan a los proveedores sobre las mejores practicas
o en letra grande. Puede para tratar las enfermedades y promover el bienestar.
solicitar un intérprete. Para

solicitar ayuda, llame a la Las pautas abarcan la atencion de una

linea gratuita de Servicios serie de enfermedades y afecciones

para miembros al nimero como la diabetes, la presioén alta -
telefénico que aparece en y la depresion. También brindan

la Pagina 8. informacion sobre como

mantenerse sano con una dieta
adecuada, ejercicio y vacunas.
Para obtener mas informacion,
visite uhcprovider.com/cpg.



http://uhcprovider.com/cpg

Equidad en salud

Seguridad y
proteccion

Como utilizamos y protegemos las
necesidades lingiiisticas, culturales
y sociales

En UnitedHealthcare® ayudamos a coordinar

su atencién médica con todos sus proveedores.
Para ello, recibimos y compartimos informacion
importante sobre usted, que puede incluir

Su raza, etnia, idioma que habla, identidad

de género, orientacion sexual y necesidades
sociales. Esta informacion y otros datos
personales sobre usted se consideran
informacioén de salud protegida (PHI). Podemos
compartir esta informacién con sus proveedores
de atenciéon médica como parte del tratamiento,
el pago y las operaciones. Esto nos ayuda a
satisfacer sus necesidades de atencion médica.

Algunos ejemplos de cdmo podemos utilizar
esta informacién para mejorar nuestros
servicios son:
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Encontrar brechas en la atencion

Ayudarlo con otros idiomas que no sean inglés
Crear programas que cubran sus necesidades
Informar a sus proveedores de atencién
meédica qué idioma(s) habla usted

No utilizamos estos datos para denegar la
cobertura o limitar los beneficios. Protegemos
esta informacion de la misma forma que
protegemos el resto de la PHI. El acceso es
exclusivo para los empleados que necesiten
utilizar los datos. Nuestras instalaciones

y computadoras estan aseguradas. Sus

datos se encuentran seguros gracias a las
contrasenas de las computadoras y otros
sistemas de proteccion.

Para entender mejor como protegemos sus
datos culturales, visite uhc.com/about-us/
rel-collection-and-use. Para obtener mas
informacién sobre nuestro programa de
equidad en salud, visite unitedhealthgroup.
com/what-we-do/health-equity.html.

iStock.com/VioletaStoimenova
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Manual para miembros

Todo sobre su plan médico

¢Haleido su Manual para miembros? Es una
excelente fuente de informacidn. Le indica

como usar su plan y explica:

e Sus derechos y
responsabilidades
como miembro

e Sus beneficios y los
servicios que tiene

e Los beneficios y servicios
que no estan a su
disposicion (exclusiones)

e Los costos que puede tener
por la atencién médica

e COmo averiguar acerca de
los proveedores de la red

e Como funcionan sus
beneficios de medicamentos
con receta

e Qué hacer si necesita
atencion cuando se
encuentra fuera de
la ciudad

Beneficios del plan

e Cuando y como puede

obtener atencién de un
proveedor fuera de la red
Doénde, cuando y como
obtener atencion primaria,
fuera de horario, de salud
del comportamiento,
especializada, hospitalaria
y de emergencia

e Nuestra politica de privacidad
e Qué hacer si recibe

una factura

Como expresar una queja
o apelar una decision
relacionada con

la cobertura

Como solicitar un intérprete
u obtener ayuda con el
idioma o traduccion

Cuidamos de usted

e La forma en que
el plan decide qué
nuevos tratamientos o
tecnologias se cubren

e COomo denunciar fraudes
y abusos

Consigalo todo. Puede
EE leer el Manual para

miembros en linea en
myuhc.com/communityplan/
benefitsandcvg. O llame a la
linea gratuita de Servicios para
miembros al numero telefénico
que aparece en la Pagina 8
para solicitar una copia.

Queremos asegurarnos de que reciba la
atencion que necesita cuando la necesita.
Si necesita ayuda para llegar al consultorio
de su proveedor, podemos ayudarle.
Nuestro plan médico ofrece beneficios de
transporte para llevarlo a sus citas. Llame a
la linea gratuita de Servicios para miembros
al numero de teléfono que aparece en la
Pagina 8 para obtener mas informacion.

Si necesita consultar a un proveedor de
inmediato, puede recibir atencién fuera

del horario laboral en los centros de atencion
de urgencias. También tenemos NurseLine,
una linea de enfermeria, a la que puede
llamar en cualquier momento — 24 horas al
dia, 7 dias a la semana. También hay visitas
virtuales disponibles.

Para encontrar un nuevo proveedor o
buscar centros de atencidn de urgencias
cerca de usted, visite connect.werally.com/
state-plan-selection/uhc.medicaid/state.
O utilice la aplicacion de UnitedHealthcare.
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Prescripciones

Sus beneficios de

medicamentos

Lo que necesita saber

Visite nuestro sitio web para obtener informacion
acerca de sus beneficios de medicamentos con
receta. En él se incluye informacion sobre:

1. Qué medicamentos estan cubiertos.
Hay disponible una lista de medicamentos
cubiertos. Es posible que tenga que usar
un medicamento genérico en lugar de uno
de marca.

2. D6nde surtir las recetas. Puede encontrar
una farmacia cerca de su domicilio que
acepte su plan. También puede obtener
algunos medicamentos por correo.

Reglas que pueden aplicar. Es posible

que algunos medicamentos se cubran

solo en determinados casos. Por ejemplo,
es posible que tenga que probar otro
medicamento primero. (Esto se denomina
terapia escalonada). O bien, podria necesitar
la aprobacion de UnitedHealthcare para
usar un medicamento. (Esto se denomina
autorizacioén previa). También es posible
que haya limites en cuanto a la cantidad que
puede obtener de ciertos medicamentos.

4. Costos para usted. No tiene copagos por
las recetas.

o

Busque. Encuentre informacion sobre

sus beneficios de medicamentos

en myuhc.com/communityplan/
pharmaciesandrx. O llame a la linea gratuita
de Servicios para miembros al numero telefénico
que aparece en la Pagina 8.
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Administracion de la utilizacion

La atencion
adecuada

La administracién de la utilizacion
(UM) le ayuda a asegurarse de que
reciba la atencion y los servicios
adecuados cuando los necesita.
Nuestro personal de UM revisa los
servicios que su proveedor solicita.
En ellos se compara la atencién y los
servicios que solicita su proveedor
con las pautas de practica clinica.
También se compara lo que se solicita
con los beneficios que tiene.

Si la atencién no esta cubierta por
sus beneficios, es posible que sea
denegada. También puede denegarse
cuando no cumple las pautas de

la practica clinica. No pagamos ni
remuneramos a nuestros proveedores
ni al personal por denegar servicios

o aprobar un menor nivel de atencion.
Si la atencién es denegada, usted y su
proveedor tienen derecho a apelar la
decisién. Se le indicara como hacerlo
en la carta de denegacion.

Si tiene alguna duda, llame a la linea
gratuita de Servicios para miembros
al numero telefénico que aparece
en la Pagina 8. Los servicios de
TTY y de asistencia con el idioma
se encuentran disponibles en caso
de que los necesite.
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Herramientas para la salud

Manténgase sano

Programas de ayuda para el control de la salud

UnitedHealthcare Community Plan ofrece programas y servicios que
le ayudan a estar saludable. También disponemos de servicios que

le permiten controlar mejor las enfermedades y otras necesidades de
cuidados. Estos forman parte de nuestro programa Population Health
(Salud de la poblacién). Estos pueden incluir:

Educacion en salud y recordatorios

Apoyo y educacion en la maternidad

Apoyo para los trastornos de consumo de sustancias

Programas de ayuda con necesidades de salud complejas

(los administradores de cuidados se comunican con su proveedor
y otras agencias externas)

Estos programas son voluntarios. Se ofrecen sin costo alguno
para usted. Puede elegir descontinuar cualquier programa en
cualquier momento.

Conozca mas. Puede encontrar mas informacion
sobre nuestros programas y servicios en myuhc.com/
communityplan/healthwellness. Si quiere una remision
a nuestro programa de administracion de atencién médica, llame
a la linea gratuita de Servicios para miembros al numero que aparece
en la Pagina 8.
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Atencion primaria
Hagase cargo

Prepararse para la consulta con su proveedor
puede ayudarlo a sacar el maximo provecho.
Igualmente, puede asegurarse de que su
proveedor tenga conocimiento de toda la
atencion médica que usted recibe. Aqui

le sugerimos 4 formas de hacerse cargo

de su atencién médica:

o los medicamentos en si. Mencione quién
se los receto.

Informe a su proveedor sobre los otros
proveedores que consulta. Incluya los
proveedores de salud del comportamiento.
Lleve copias de los resultados de pruebas o
planes de tratamiento de otros proveedores.
4. Si estuvo hospitalizado o en la sala de

w

1. Antes de la consulta, considere como emergencias (emergency room, ER),
quiere aprovecharla. Concéntrese en consulte a su proveedor tan pronto como
las 3 cuestiones principales con las que sea posible después del alta. Comparta
requiere ayuda. con él las instrucciones que le dieron en el

2. Informe a su proveedor cuales momento del alta. Un seguimiento adecuado
medicamentos o vitaminas toma puede evitar otra hospitalizacion o visita
regularmente. Lleve una lista escrita ala ER.
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Examenes médicos

La prevencion
es la mejor
medicina

Las citas y los examenes de deteccion
periodicos pueden ayudarle a hacerse
cargo de su salud

La atencidn preventiva es importante, lo
mantiene sano. La atencion preventiva incluye
examenes de rutina, examenes de deteccidon

y vacunas para evitar que se enferme o presente
otros problemas de salud. Todos los adultos
deben visitar a su proveedor de atencién
primaria una vez al afio para una consulta

de rutina anual.

En esta consulta, pregunte sobre sus examenes
de deteccién y vacunas. Los examenes

de deteccién pueden ayudar a detectar
enfermedades y afecciones frecuentes

de forma temprana, cuando es mas facil
controlarlas. Las vacunas protegen contra las
enfermedades graves que pueden requerir un
tiempo de hospitalizacién. Consulte el articulo
en la pagina 4 para obtener mas informacién
acerca de las vacunas para los adultos.

Examen de deteccion del cancer de mama:
Las mujeres que tienen entre 50y 74 afios y
tienen un riesgo promedio de padecer cancer
de mama, deben hacerse una mamografia
cada 2 anos para saber si lo tienen.

Examen de deteccion del cancer de cuello
uterino: Las mujeres entre 21y 29 anos deben
realizarse una prueba de Papanicolaou cada 3
afnos. Luego, pruebas de Papanicolaou y de VPH
cada 5 anos para mujeres entre 30 y 65 anos de
edad. Las pruebas pueden finalizar a los 65 afnos

en el caso de las mujeres con un historial de
resultados normales de Papanicolaou.

Examen de deteccion del cancer colorrectal:

El examen de deteccion de cancer colorrectal

se recomienda para los adultos entre 50y 75
anos. Existen diferentes formas de realizar un
examen de deteccion de cancer colorrectal. Las
opciones incluyen colonoscopia, sigmoidoscopia
flexible y analisis de heces en casa. Hable con

su proveedor sobre cual es la mejor opcién

para usted.

Examen de deteccion del cancer de pulmon:
Los adultos entre 55 y 80 afnos deben consultar
a su médico sobre un examen de deteccion de
cancer de pulmon si tienen antecedentes de
haber fumado en exceso y fuman actualmente
(o han dejado de fumar en los ultimos 15 anos).

S
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¢Es el momento de una revision médica? Llame hoy a su proveedor de atencion
primaria para consultar si esta al dia con todos los examenes de deteccidon y vacunas
recomendados. Programe una cita con su proveedor si ya le corresponde una consulta.

iStock.com/Rockaa



Ayuda con el idioma

Necesidades de comunicacion

Proporcionamos servicios gratuitos para
ayudarle a comunicarse con nosotros. Podemos
enviarle informacién en idiomas distintos al
inglés o en letra grande. Puede solicitar un
intérprete. Para solicitar ayuda, llame a la linea
gratuita de Servicios para miembros al numero
que aparece en la Pagina 8.

We provide free services to help you
communicate with us. We can send you
information in languages other than English or in
large print. You can ask for an interpreter. To ask
for help, please call Member Services toll-free at
the phone number on Page 8.
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Recursos para miembros

Estamos aqui
para usted

Queremos que le sea lo mas
facil posible aprovechar al
maximo su plan médico.
Como miembro, usted tiene
NUMErosos servicios y
beneficios a su disposicion.

Servicios para miembros:
Obtenga ayuda con sus
preguntas y preocupaciones.
Encuentre un proveedor o
centro médico de urgencias,
pregunte por sus beneficios u
obtenga ayuda para programar
una cita, en cualquier idioma
(lamada gratuita).
1-800-895-2017, TTY 711

Nuestro sitio web: Nuestro
sitio web guarda toda su
informacion médica en un
solo lugar. Puede encontrar
un proveedor, consultar sus
beneficios o su tarjeta de
identificacion de miembro,

dondequiera que se encuentre.

myuhc.com/communityplan

Aplicacion de
UnitedHealthcare: Acceda

a la informacién de su plan
de salud dondequiera que
esté. Consulte su cobertura
y beneficios. Encuentre
proveedores cercanos dentro
de la red. Consulte su tarjeta
de identificacién de miembro,
obtenga indicaciones para
llegar al consultorio de su
proveedor y mucho mas.
Descarguela desde la App
Store® o Google Play™

8 Health Talk

NurseLine: Obtenga
asesoramiento médico

sin costo por parte de una
enfermera las 24 horas del
dia, los 7 dias de la semana
(lamada gratuita).
1-800-542-8630,

TTY 1-800-855-2880

Quit For Life: Obtenga ayuda
sin costo para dejar de fumar
(llamada gratuita).
1-866-784-8454, TTY 711
quitnow.net

Transporte: Llame a Servicios
para miembros para preguntar
por el transporte de ida y vuelta
a sus visitas al médicoy a la
farmacia. Para programar un
servicio de transporte, llame

al menos 5 dias habiles antes
de la cita. Ofrecemos 30 viajes
de ida o 15 viajes de iday
vuelta al ano hacia y desde

su PCP, WIC, farmacia u otros
proveedores participantes de
atencion médica o de salud
del comportamiento, como
proveedores oftalmoldgicos,
odontolégicos y de salud
mental y uso de sustancias.
1-800-895-2017, TTY 711

Administracion de cuidados:
Este programa es para
miembros con enfermedades
cronicas y necesidades
complejas. Puede recibir
llamadas telefénicas, consultas
a domicilio, educacioén en
salud, remisiones a recursos
de la comunidad, recordatorios
de citas, asistencia con

el transporte y méas

(lamada gratuita).
1-800-895-2017, TTY 711

Live and Work Well: Encuentre
articulos, herramientas de
autocuidado, proveedores

de atencion y recursos de
salud mental y consumo

de sustancias.
liveandworkwell.com

Teléfono Pulsewrx: Obtenga
datos de alta velocidad,
minutos y mensajes de texto
ilimitados cada mes. Ademas
de un teléfono inteligente sin
costo alguno para usted.
uhc.mybenefitphone.com

Healthy First Steps® (Primeros
pasos saludables): ;Esta
embarazada actualmente?

Es importante que usted y su
bebé reciban atencion prenatal
y posnatal tempranay regular.
Gane recompensas por asistir
a las citas programadas con

su proveedor. Si necesita ayuda
para encontrar un obstetra

y empezar a participar en
nuestro programa Healthy

First Steps, llame al 1-800-
599-5985, TTY 711, o visite
uhchealthyfirststeps.com.

Pase a lo digital: Suscribase

al correo electronico, mensajes
de texto y archivos digitales
para recibir mas rapidamente
su informacién médica.
myuhc.com/communityplan/
preference

© 2024 United HealthCare Services, Inc. Todos los derechos reservados.
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Civil Rights Notice

Discrimination is against the law. UnitedHealthcare Community Plan of Ohio complies with
applicable federal civil rights laws and does not discriminate on the basis of any of the following:

* Race * Age * Medical condition

» Color * Disability (including physical * Sex (including sex stereotypes
« National origin or mental impairment) and gender identity)

« Military Status * Ancestry « Sexual orientation

* Religion * Political beliefs * Health status (including the

« Genetic information * Public assistance status need for health services)

UnitedHealthcare Community Plan of Ohio provides free auxiliary aids and services to people with
disabilities to communicate effectively with us, such as:
* Qualified American Sign Language interpreters

* Written information in other formats (large print, audio, accessible electronic formats,
other formats)

UnitedHealthcare Community Plan of Ohio provides free language services to people whose primary
language is not English, such as:

* Qualified interpreters

* Information written in other languages

If you need these services, please call Member Services using the toll-free number on your member
identification card.

You have the right to file a discrimination complaint if you believe you were treated in a discriminatory
way by UnitedHealthcare Community Plan of Ohio. You can file a complaint and ask for help filing a
complaint in person or by mail, phone, fax, or email at:

Civil Rights Coordinator
UnitedHealthcare Civil Rights Grievance
P.O. Box 30608

Salt Lake City, UT 84130

Email: UHC_Civil_Rights@uhc.com

You can also file a civil rights complaint with the U.S. Department of Health and Human Services,
Office for Civil Rights:

Online: https://www.hhs.gov/civil-rights/filing-a-complaint/index.html

By mail: U.S. Department of Health and Human Services
200 Independence Avenue SW, Room 509F, HHH Building
Washington, D.C. 20201

By phone: 1-800-368-1019 (TDD: 1-800-537-7697)

CSOH24MP0161991_000



English: ATTENTION: If you speak English, language assistance services, free of charge, are
available to you. If you need help, please call the toll-free number on your member identification card.

Spanish: ATENCION: Si habla espafiol, los servicios de asistencia de idiomas estan disponibles
para usted sin cargo. Si necesita ayuda, llame al numero de teléfono gratuito que aparece en su
tarjeta de identificaciéon de miembro.

Ukrainian: YBATA! kLo B1 roBopuTe YKpaiHCbKOIO MOBOIO, BU MOXKeTe CKOPUCTaTUCA
6e3KOLWTOBHUMYM NOCNyramu nepeknagaya. AKwo Bam NoTpibHa gonomora, 3atenedoHyiiTe 3a
6e3KOLITOBHUM HOMEPOM, BKa3aHMM Yy Ballii ineHTUdiKaLinHIiN KapTui yyacHMKa.

Haitian Creole: ATANSYON: Si w pale Kreyol Ayisyen, gen sevis éd pou lang ki disponib gratis pou
ou. Si ou bezwen ed, tanpri rele nimewo gratis lan ki sou kat idantifikasyon ou kdbm manm lan.

Nepali: & fagere: qurE AdTel HI Siedgr® W, TUIEeH AT | HIST HeladT SaTeE [ : Yo TUAT U B | HUaT quRars
HEd TfGUHAT qUTSe! TewdT Ufad HISHT WU Sid-fh Tt B ey |

\J\ o).c\ u.a\;d\ ?EJM uJ‘; Jaail | L\l;n M}aﬂ\ pac Ll cilaad &l ).‘. M_u)ad\ haaty s \J\ :auii :Arabic
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Russian: BHumaHune! Ecnu Bl roBopuTe no-pyccku, Bol moxeTe 6ecnnaTHO BOCNONb30BaTbCA
nomolLLbio nepeBogurka. Ecnu Bam Hy>kHa nomoLb, N03BOHMTE NO HOMepy TenedoHa anA
6ecnnaTHbIX 3BOHKOB, YKa3aHHOMY Ha Baluen ngeHTneukaunoHHOM KapTouKe y4acTHMKa.

Somali: OGSOONOW: Haddii aad ku hadasho Soomaali, adeegyada kaalmada luugadda,
00 bilaash ah, ayaad heli kartaa. Haddii aad u baahan tahay caawimaad, fadlan wac lambarka sida
bilaashka loo waco ee ku yaala kaarkaaga agoonsiga xubinnimo.

French: ATTENTION : si vous parlez frangais, vous pouvez obtenir une assistance linguistique gratuite.
Si vous avez besoin d’aide, veuillez composer le numéro gratuit figurant sur votre carte de membre.

Kinyarwanda (Burundi): ICYITONDERWA: Niba uvuga lkinyarwanda, serivisi z’ubufasha mu
by’indimi zirahari ku buntu. Niba ukeneye ubufasha, hamagara nimero itishyurwa iri ku karita yawe
iranga umunyamuryango.

Swahili: TAZAMA: : Ikiwa unasungumza Kiswahili, huduma za usaidizi kuhusu lugha, bila malipo,
zinapatikana kwa ajili yako. Ikiwa unahitaji msada, tafadhali piga simu bila malipo kwa nambari iliyo
kwenye kitambulisho chako cha mshiriki.

Uzbek: DIQQAT: Agar ingliz tilida so‘zlasangiz, til masalasida yordam beradigan bepul xizmatlar
mavjud. Agar yordam zarur bo‘lsa, a’zo identifikatsiya kartasidagi bepul ragamga telefon qiling.

Ogiud 0yl gwli «aSgi byg b digioss> u‘.:.u).o.)L,J).)‘ngsLsp ) giuny 1 gl dS iyl :Pashto
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Turkish: DIKKAT: ingilizce konusuyorsaniz, size {icretsiz dil yardimi hizmetleri sunulabilir. Yardima
ihtiyac duyarsaniz, litfen tye kimlik kartinizdaki Ucret telefon numarasini arayin.
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Vietnamese: LUU Y: Néu quy vi néi tiéng Viét, chung t6i c6 dich vu hd trg ngén ngir mién phi danh
cho quy vi. Néu quy vi can trg giup, vui long goi s6 mién cudc trén thé nhan dang héi vién clia quy vi.



