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Coémo acceder a su Manual del afiliado
Su Manual del afiliado es una herramienta valiosa que lo ayudara a entender sus beneficios y
derechos como afiliado de nuestro plan. También proporciona informacién sobre con quién
ponerse en contacto por diferentes asuntos.

Como obtener una copia del Manual del afiliado

Puede acceder a su Manual del afiliado de diferentes maneras:

o Sitiene acceso a Internet, puede visitar esta pagina web:
mmp.absolutetotalcare.com/mmp/benefits/member-handbook.html.

e Sidesea que le enviemos el Manual del afiliado por correo, llamenos al: 1-855-735-4398
(TTY: 711) de 8:00 a. m. a 8:00 p. m., de lunes a viernes y solicitenos que le enviemos
una copia por correo. Después del horario de atencion, los fines de semana y los dias
feriados nacionales es posible que se le pida que deje un mensaje. Le devolveremos la
llamada durante el proximo dia habil.

Si solicita una copia por correo, la recibira aproximadamente 7 dias después de enviar su solicitud.

Tenga en cuenta: el Manual del afiliado para el proximo ano del plan estara disponible en el
sitio web o para envios por correo a partir del 15 de octubre.

Qué informacion importante se encuentra en su Manual del afiliado

A continuacién, incluimos una lista de algunos tipos de informacioén que puede obtener en su
Manual del afiliado.

1. Primeros pasos como afiliado
e ;Qué debe esperar cuando se inscribe por primera vez en un plan de salud?

2. Numeros de teléfono y recursos importantes
o Contactos para preguntas sobre facturacion, decisiones de cobertura, apelaciones sobre
su atencion médica.
e Como ponerse en contacto con su coordinador de la atencién asignado.
e Como ponerse en contacto con la Linea de enfermeria, que esta disponible las 24 horas

del dia, los 7 dias de la semana llamando al 1-855-735-4398 (TTY: 711).

3. Como utilizar la cobertura del plan para obtener atencion médica y otros servicios

cubiertos

o Cbmo obtener atencion médica, servicios de salud conductual y servicios y apoyos a largo
plazo cubiertos por el plan.

e Como elegir su proveedor de atencién primaria (PCP).
Como recibir atencion de especialistas, otros proveedores de la red y de proveedores
fuera de la red.

e Como puede obtener los servicios cubiertos si tiene una emergencia médica o una
necesidad urgente de recibir atencion.

e Qué hacer si su proveedor le factura los servicios.

H1723_19_EOCFlyer_Approved_08302018 (SPN) FLY024018SNOO


mmp.absolutetotalcare.com/mmp/benefits/member-handbook.html

4. Tabla de beneficios

e Descripcion de los servicios y productos que cubre nuestro plan, junto con lo siguiente:
o Cualquier costo.
o Cualquier requisito para una remisién de su PCP o una autorizacion previa de

nuestro plan antes de obtener el servicio o producto.
e Servicios y apoyos a largo plazo que paga nuestro plan (como cuidado personal y sistema
de respuesta personal ante emergencias).
e Beneficios cubiertos fuera de nuestro plan pero disponibles a través de Medicare.

5. Como obtener medicamentos con receta para pacientes ambulatorios a través del plan

e Como obtener sus medicamentos con receta, incluso a través de servicios de pedidos
por correo.

¢ Qué se incluye en la Lista de medicamentos (también conocida como Lista de
medicamentos cubiertos).

¢ Limites respecto de la cobertura de algunos medicamentos y por qué su medicamento
puede no estar cubierto.

e Como solicitar un suministro temporal.

6. Lo que le corresponde pagar por los medicamentos con receta de Medicare y Healthy
Connections de Medicaid

7. Como solicitarnos que paguemos nuestra parte de una factura que usted recibié por
concepto de servicios o medicamentos cubiertos
¢ Cuando puede solicitarnos que paguemos los servicios 0 medicamentos.
e Como y donde enviarnos su solicitud de pago.

8. Sus derechos y responsabilidades

¢ Tiene derecho a que le proporcionemos informaciéon de una manera que satisfaga sus
necesidades (por ejemplo, en otros idiomas o en otros formatos como letra de imprenta
grande, braille o audio).
Debemos tratarle con respeto, imparcialidad y dignidad en todo momento.
Debemos proteger su informacién personal de salud.
Usted tiene derecho a dejar el plan en cualquier momento.
Usted tiene derecho a presentar quejas y pedirnos que reconsideremos nuestras
decisiones.

9. Qué debe hacer si tiene un problema o una queja (decisiones de cobertura,
apelaciones, quejas)
¢ Qué debe hacer si tiene un problema y a quién puede llamar para pedir ayuda. Por
ejemplo:

o Problemas sobre servicios, productos y medicamentos.

o Como solicitarnos la cobertura de una estadia en el hospital mas prolongada.

o Si considera que la atencion médica a domicilio, la atencion de enfermeria
especializada o los servicios en un centro de rehabilitacion integral para pacientes
ambulatorios (CORF) finalizan demasiado pronto.

e Cbmo presentar una queja.

10. Cancelacién de la membresia en nuestro plan de Medicare y Medicaid
¢ ;Como puede cancelar la membresia en nuestro plan?
e Sideja nuestro plan y no desea un plan de Medicare y Medicaid diferente, como recibe los
servicios de Medicare y Healthy Connections de Medicaid.



11. Avisos legales

12. Definiciones de palabras importantes

Absolute Total Care (plan de Medicare y Medicaid) es un plan de salud que tiene contratos con
Medicare y South Carolina Healthy Connections de Medicaid para proporcionar beneficios de
ambos programas a las personas inscritas.

ATENCION: Si habla espafiol, tiene a su disposicién servicios gratis de asistencia linglistica.
Llame al 1-855-735-4398 (TTY: 711) de 8:00 a. m. a 8:00 p. m., de lunes a viernes. Después del
horario de atencion, los fines de semana y los dias feriados nacionales es posible que se le pida
que deje un mensaje. Le devolveremos la llamada durante el proximo dia habil. La llamada es
gratis.

ATTENTION: If you speak English, language assistance services, free of charge, are available to
you. Call 1-855-735-4398 (TTY: 711) from 8 a.m. to 8 p.m., Monday through Friday. After hours,
on weekends and on federal holidays, you may be asked to leave a message. Your call will be
returned within the next business day. The call is free.

Los proveedores fuera de la red/no contratados no tienen ninguna obligacion de tratar a los
afiliados de Absolute Total Care, excepto en situaciones de emergencia. Para obtener mas
informacion, incluido el costo compartido que se aplica a los servicios fuera de la red, llame a
nuestro numero de servicio al cliente o consulte el Manual del afiliado.
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