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iLe damos la bienvenida a Health Plan of San
Mateo (HPSM)!

Cuando se aprobd su cobertura de Medi-Cal, usted se convirtid en
miembro de HPSM. HPSM le ayudara a administrar su atencion
médica pagando sus servicios de atencion médica, ademas de lo
siguiente:

* ledard acceso auna gran red de médicos y dentistas.

* leayudard a encontrar otros servicios de atencion
médica.

Esta guia le explicard algunos de los beneficios y servicios que
recibira de HPSM. Consérvela para que siempre pueda consultarla.
Para obtener mds informacion sobre sus beneficios, visite
www.hpsm.org/medi-cal.

Su tarjeta de identificacion de
miembro de HPSM se adjunta a la

portada de esta guia. Asegurese de
que la informacidn incluida en ella sea
correcta y qudrdela en un lugar seguro.
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C(omo comunicarse con HPSM
Servicios para Miembros puede ayudarle a responder sus preguntas.

Visitenos en linea o [lamenos.
Nuestro sitio web: www.hpsm.org/medi-cal

Local: 650-616-2133
Namero de teléfono gratuito: 1-800-750-4776
TTY: 1-800-855-3000 0 7-1-1




SEIS MEDIDAS PARA COMENZAR

Estos son algunos consejos rapidos para que comience a usar sus
beneficios de Medi-Cal de HPSM de inmediato.

Inicie sesion en el Portal para Miembros. Elija un
proveedor de atencion primaria (Primary Care Physician,

1 PCP), actualice su informacion, revise sus registros de
inmunizaciones, obtenga una nueva tarjeta de identificacion
de miembro y mds. www.hpsm.org/member-portal-login

Liene el Formulario de informacion de salud adjunto
2 y reenvielo en 90 dias. Esta informacion nos ayudard a
garantizar que usted reciba los servicios que podria necesitar.

Visite www.hpsm.org/findprovider para elegir a su

PCP dentro de los 30 dias. Un PCP es su socio de salud mas
importante y puede responder las preguntas que tenga sobre
su salud. HPSM le asignara un PCP si no lo elige usted mismo.



Tomar estas medidas simples le ayudara a obtener el mayor
provecho de su membresia de HPSM Medi-(al.

Programe una cita con su PCP en los dos meses

siguientes. Un examen de salud es importante, incluso
4 si se siente saludable. Puede hablar sobre metas de salud,

medicamentos, tratamientos, cdmo se siente y mas.

Obtenga informacion sobre como obtener sus
medicamentos. Visite www.medi-calrx.dhcs.ca.gov/
member/drug-lookup/ para asequrarse de que sus
medicamentos estén cubiertos. Si no estan en la lista de
medicamentos, hable de inmediato con su PCP.

Obtenga informacion sobre como obtener sus
materiales médicos. Si usa equipo médico duradero
(Durable Medical Equipment, DME), es posible que necesite
autorizacion previa. Para averiguarlo, llame a suPCP o a
Servicios para Miembros.



SUS TARJETAS DE IDENTIFICACION DE MIEMBRO
@

Asegtirese de tener estas

tarjetas de identificacion

La tarjeta de identificacion de Medi-Cal de HPSM es |a prueba

de su membresia de HPSM
.
HealthPlan Medi
i-Cal
0 'H‘“)OF SAN MATEO edi-Ca
Name:
e John CSample
Date of Birth: Medi-Cal Rx
MM/DD/UWV (for drug benefits only)
e HPSM ID: Medi-Cal CIN 123456789
123456789 BIN 022659
Card Issue Date: PCN 6334225 e
MM/DD/YYYY. GROUPID  MediCalRx
For information about your health plan benefits, 9
call Member Services: 1-800-750-4776 or visit www.hpsm.org
9 P viders with a PIN can check member el y verificati
4 ho day at 1-¢ BGD 696-4776, o1 h 9
the FFS Medi-Cal BIC
9 Submit medical claims to:

M d C \R Call Center Lin
1-800-977-2273 TYY: 711

www.Medi-CalRx.dhcs.ca.gov Claims Department: 650-616-2106 0

Nombre del miembro

Fecha de nacimiento

Nimero de identificacion de miembro
Fecha de emision de la tarjeta
Informacién para la farmacia

Instrucciones en caso de emergencias
Nimero de teléfono de los servicios de
salud mental

Nimero de teléfono de la Linea de
atencion telefonica de enfermeria
Informacion de contacto sobre los
beneficios de medicamentos

Si pierde su tarjeta, puede obtener una nueva iniciando sesion en el
Portal para Miembros en www.hpsm.org/member-portal-login.

Tarjeta de identificacion de beneficios (Benefit ID Card, BIC)
de Medi-Cal es prueba de su inscripcion en Medi-(al.

El Departamento de Servicios de Atencion Médica (Department of
Health Care Services, DHCS) de California le enviara su BIC.

TARJETA DE IDENTIFICACION DE BENEFICIOS (BIC) DE MEDI-CAL

ID No. 99999999E99999 Card
JANE DOE v

F 01011999 Issue Date 010199 ‘/ n

Benefits ¢
Identification v

State of STATE OF CALIFORNIA
Califomia BENEFITS IDENTIFICATION CARD

| 1D No. 01234567A95052

JOHN Q RECIPIENT
M 0520 1991 Issue Date 02 21 05 |

A JR



BENEFICIOS DE HPSM

@ Servicios cubiertos

Consultas con proveedores de la red de HPSM
* Atencion médicay dental preventiva
* Atencidn de salud conductual
* (entro de cuidados especializados de enfermeria
* Servicios hospitalarios y atencion de emergencia

* Atencion médica diurna para adultos a través de los
servicios comunitarios para adultos (Community-Based
Adult Services, CBAS)

* Apoyo a domicilio a través del beneficio de planificacion
y administracion de la atencidn

O Medicamentos con receta
Su plan de medicamentos se llama “Medi-Cal Rx".
Es administrado por el Departamento de Servicios
de Atencion Médica (DHCS) de California. Cubre los
medicamentos recetados por el médico.
© 1-800-977-2273 (TTY: 1-800-855-3000 0 7-1-1)

www.medi-calrx.dhcs.ca.gov



BENEFICIOS DE HPSM

@ Costos y copagos

La mayoria de los proveedores y las farmacias de HPSM no
cobran copagos a los miembros de HPSM. No obstante:

* Los proveedores y las farmacias de Medi-Cal pueden cobrar
un copago de $1 por algunos servicios y medicamentos con
receta.

* Los hospitales pueden cobrar $5 de copago por atencidn
que no es de emergencia proporcionada en una sala de
emergencias.

Pregunte a su proveedor o farmacia si le cobran copagos.

Pagos de costo compartido (Share-of-Cost, SOC)

Algunos miembros de Medi-Cal deben pagar una tarifa mensual
por sus gastos de atencion médica. La Agencia de Servicios
Humanos del Condado de San Mateo decide si usted debe
pagar un SOCen funcion de sus ingresos. Llame a la Linea de
informacion sobre beneficios de salud.

© 1-800-223-8383 (TTY: 1-800-855-3000 0 7-1-1)

HPSM Dental
HPSM también administrara sus beneficios dentales. Para

aprovechar el mayor beneficio posible, seleccione un dentista de
|la red de HPSM.

© 1-800-750-4776 (TTY: 1-800-855-3000 0 7-1-1)
www.hpsm.org/dental



PROGRAMAS Y SERVICIOS DE HPSM
@

Linea de atencion telefonica de enfermeria
Enfermeros registrados disponibles las 24 horas del dia, los 7 dias
de la semana para responder preguntas sobre sus sintomas y decirle si
necesita ver a un médico de inmediato.
© 1-833-846-8773 (TTY: 1-800-855-3000 0 7-1-1)
www.hpsm.org/member/nurse-advice-line

Consultas con el médico por teléfono o video
Pregunte a su médico si ofrecen consultas telefénicas o por video, que
estan completamente cubiertas.

www.hpsm.org/member/telemedicine

Programa de coordinacion de atencion
Un administrador de casos trabajara con usted y sus médicos para crear
un plan para alcanzar sus objetivos de salud.
© 650-616-2060 (TTY: 1-800-855-3000 0 7-1-1)
www.hpsm.org/member/care-coordination

Unidad de educacion sobre la salud
Informacion y programas de apoyo para afecciones de salud como la
diabetes, el asma, embarazos y mas.
© 650-616-2165 (TTY: 1-800-855-3000 0 7-1-1)
www.hpsm.org/healthtips



PROGRAMAS Y SERVICIOS DE HPSM

Servicios gratuitos de interpretacion

Si sumédico no habla su idioma, hay servicios de interpretacidn
disponibles por teléfono y video. Durante su consulta, pidale al médico
que llame a un intérprete. En casos especiales, un intérprete puede

acompanarlo a la consulta.

www.hpsm.org/member/language-services

Transporte gratuito para recibir servicios de atencion médica

Los miembros que no tienen otro transporte para acudir las citas
médicas, la farmacia y otros servicios de atencion médica pueden

utilizar el beneficio de transporte de HPSM. Para programar un viaje,
llame a American Logistics Company (ALC) de lunes a viernes al menos
dos (2) dias habiles antes de su cita. Para citas urgentes, llame tan pronto
como sea posible.

© 1-844-856-4389 (TTY: 1-800-855-3000 0 7-1-1)
www.hpsm.org/ride-benefit

Salud conductual leve a moderada

HPSM cubre servicios para pacientes ambulatorios como psicoterapia,
pruebas psicoldgicas y control de medicamentos. Para obtener ayuda
para recibir servicios de salud mental proporcionados por HPSM, llame al
centro de llamadas ACCESS de San Mateo County Behavioral Health and
Recovery Services (BHRS).

© 1-800-686-0101 (TTY: 1-800-855-3000 0 7-1-1)

10



INFORMACION IMPORTANTE PARA LOS MIEMBROS

@
Puede encontrar mas informacion sobre estos temas en al
Manual para miembros/Evidencia de cobertura (Evidence of
Coverage, EOC) de Medi-Cal: www.hpsm.org/medi-cal-manuals.

Restricciones de beneficios: los servicios de atencion médica
proporcionados a los miembros de HPSM (incluidos los servicios recibidos
fuera del drea de servicio de HPSM) estan sujetos a términos, condiciones,
exclusiones y limitaciones. Estos se enumeran en la Evidencia de
cobertura (EOC) de Medi-Cal.

www.hpsm.org/medi-cal-manuals

Atencion de un especialista: si necesita ver a un especialista, su PCP
trabajard con usted para elegir uno, darle una referencia y ayudarle a
programar una cita.

Presentacion de quejas o apelaciones: si no estd satisfecho con su
atencion médica, el servicio prestado por HPSM o el consultorio de su
proveedor, puede presentar una queja o apelacion. HPSM resolverd su
queja dentro de los 30 dias posteriores a su presentacion.

www.hpsm.org/member/file-a-complaint

Atencion hospitalaria: en caso de emergencia, llame al 9-1-1 o vaya
al hospital mas cercano. Si necesita atencién hospitalaria y no es una
emergencia, su PCP le dard la aprobacion previa y decidird a qué hospital
debe ir. Debe ira un hospital de la red de HPSM.

www.hpsm.org/find-a-provider

11



INFORMACION IMPORTANTE PARA LOS MIEMBROS

°
Cobertura de nueva tecnologia: HPSM revisa las solicitudes de nuevas
tecnologias y tratamientos experimentales. Se puede otorgar la aprobacién
si usted tiene una afeccion potencialmente mortal o gravemente debilitante
para la cual el tratamiento estandar no ha funcionado, no es apropiado o no
esta cubierto por Medi-Cal. Para solicitar cobertura, hable con su médico.
Los detalles se encuentran en el Manual para miembros de Medi-Cal.

www.hpsm.org/medi-cal-manuals

Presentar reclamos por servicios cubiertos: si recibe una factura
por un servicio cubierto, no la pague. Si ya pagd, llame a Servicios para
Miembros para averiguar cdmo recuperar su dinero. Consulte la pagina 3
para obtener informacidn de contacto.

www.hspm.org/member-claims

Servicio fuera de California: respecto de la atencion médica de
emergencia mientras viaja, es posible que pueda ver a un proveedor fuera
de la red sin costo. Para obtener autorizacion, llame a su PCP o a Servicios
para Miembros de inmediato.

www.hpsm.org/MC-service-area

Servicio fuera del horario de atencion de HPSM: Servicios para
Miembros estd disponible por teléfono de lunes a viernes, de 8 a. m.
a 6 p. m. Consulte la pagina 3 para obtener informacion de contacto.
Después del horario de atencidn, adn puede llamar a HPSM o a su PCP. En
caso de emergencia llame al 9-1-1 0 acuda a la sala de emergencias o al
hospital mas cercanos. Si no estd sequro de si es una emergencia, llame a
la Linea de atencidn telefdnica de enfermeria (1-833-846-8773)
(TTY: 1-800-855-3000 0 7-1-1).

12



SU PRIMERA CONSULTA DE SALUD
@

{Qué sucede en mi primera consulta de salud?

En su primera consulta de salud, su PCP le hara un chequeo médico. Le
haran preguntas sobre su salud y le brindaran informacion para ayudarlo
a mantenerse saludable. También puede hacerle a su PCP cualquier
pregunta que tenga sobre su salud en esta consulta. La primera consulta
de salud ayuda a su PCP a conocer la atencion, los medicamentos y las
vacunas que usted necesita para estar saludable.

{Cuando deberia ir a mi primera consulta de salud?

Si es un nuevo miembro, realice su primera consulta de salud dentro de
los primeros 120 dias posteriores a inscribirse en HPSM. Esto le ayudard a
aprovechar el maximo de su membresia de HPSM.

iCon qué frecuencia debo ver a mi PCP después de mi primera
consulta de salud?

Después de la primera cita, asegurese de acudir a una consulta con

su PCP por lo menos una vez al afio. Incluso si se siente saludable, es
importante que se realice controles requlares para asequrarse de ello.

{Cuanto cuesta la primera consulta de salud?
Usted realiza todas las consultas de salud con su PCP sin costo. Esto
incluye su primera consulta de salud.

( A

Obtenga mas informacion sobre
cOmo prepararse para su primera
consulta de salud en
www.hpsm.org/first-visit

13



OTROS PROGRAMAS Y SERVICIOS
@

Ofrecidos por San Mateo County Health

Salud mental y consumo de sustancias

Los mayores niveles de atencion que requieren servicios de salud mental
especializada (Specialty Mental Health Services, SMHS) se proporcionan
a través de San Mateo County Behavioral Health and Recovery Services
(BHRS). Llame para obtener informacion sobre los proveedores de salud
mental y otros servicios de salud mental.

También puede hablar con su PCP sobre problemas de salud mental y
consumo de sustancias. Trabajaran con BHRS para obtener ayuda para
usted. Los servicios de tratamiento para el consumo de sustancias también
estan disponibles a través de BHRS.

© 1-800-686-0101 (TTY: 1-800-943-2833)
www.smchealth.org/bhrs

Servicios de apoyo en el hogar (In-Home Supportive Services, IHSS)
Cubiertos por los Servicios para Adultos y Personas Mayores del condado
de San Mateo. Los IHSS ayudan a los adultos mayores y a las personas con
discapacidades a realizar actividades como bafarse, vestirse y hacer las
tareas domésticas.
© 1-800-675-8437 (TTY: 1-800-855-3000 0 7-1-1)
www.smchealth.org/home-supportive-services
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NO PIERDA SU
COBERTURA DE
MEDI-CAL

Si recibe un paquete de renovacion de
Medi-Cal, asegurese de completarlo y
enviarlo lo antes posible. Envielo incluso si
no ha completado todo el formulario.

Mantenga su informacion actualizada

OF 54
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Para Medi-Cal a través de la Agencia de Servicios

Humanos (Human Services Agency, HSA), llame al

1-800-223-8383 (TTY: 1-800-855-3000 0 7-1-1) si usted:

® Necesita una tarjeta de identificacion de beneficios (BIC)
de Medi-Cal.

e (ambia su nombre, direccion, nimero de teléfono o el
tamano de su familia.

® Presenta cambios en el tamano de su familia.
e (Obtiene una nueva cobertura de atencion médica.

® Recibe un aviso para presentar una solicitud de
renovacion.

Para miembros de Medi-Cal que reciben beneficios de
Seguridad de Ingreso Suplementario (Supplemental
Security Income, SSI) a través de la Administracion
del Seguro Social (Social Security Administration,
SSA), llame al 1-800-772-1213 (TTY: 1-800-855-3000 o
7-1-1) para cambiar su direccién o ndmero de teléfono.

15



MATERIALES INFORMATIVOS PARA LOS MIEMBROS
®

Los materiales para los miembros estan disponibles en linea en
hpsm.org/medi-cal-manuals. Los materiales impresos se pueden solicitar
completando el formulario en la pagina siquiente, cortandolo y reenvidndolo
en el sobre adjunto.

v El Manual para miembros explica los beneficios y servicios cubiertos.
También explica sus derechos y responsabilidades. Envie un correo
electronico a Customer.Support@hpsm.org para solicitar una copia
impresa.

V' El Directorio de proveedores enumera todos los proveedores de |a
red de HPSM que aceptan Medi-Cal, incluidos dentistas, médicos,
especialistas y farmacias. Para encontrar un proveedor cerca de usted,
visite www.hpsm.org/directory-search (se actualiza semanalmente)

0 llame a Servicios para Miembros. Envie un correo electrénico a
providerdirectoryrequests@hpsm.org para solicitar una copia impresa.

V' ElListado de medicamentos enumera todos los medicamentos
cubiertos. Para saber si un medicamento estd en el Listado de
medicamentos, consulte en linea (se actualiza mensualmente) en
www.hpsm.org/drug-search o llame a Servicios para Miembros. Envie un
correo electronico a Formularyrequests@hpsm.org para solicitar una
copia impresa.

Si tiene preguntas sobre cualquiera de los materiales para
los miembros mencionados anteriormente, comuniquese
con Servicios para Miembros de lunes a viernes, de 8:00 a. m.
a6:00 p. m. al 650-616-2133 o llame a la linea gratuita al
1-800-750-4776 (TTY: 1-800-855-3000 0 marque 7-1-1)

16
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Corte aqui y reenvielo a Health Plan of San Mateo

.................................... 4

_m_ HealthPlan
OF SAN MATEO

Healthy is for everyone

www.hpsm.org
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INFORMACION IMPORTANTE DE CONTACTO
o

Nuestro sitio web: hpsm.org/medi-cal

Servicios para Miembros
Local: 650-616-2133
Ndmero de teléfono gratuito: 1-800-750-4776

Administracion de la Atencién 650-616-2060

Unidad de educacién sobre la salud 650-616-2165

Linea de atencidn telefonica de enfermeria 1-833-846-8773
Salud conductual 1-800-686-0101

Servicios de transporte 1-844-856-4389

Otra informacion de contacto
Agencia de Servicios Humanos 1-800-223-8383
Behavioral Health Recovery Services 1-800-686-0101
Servicios para Adultos y Personas Mayores 1-800-675-8437
Administracion del Sequro Social 1-800-772-1213

TTY para todos los servicios

1-800-855-3000 0 marque 7-1-1.
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HEALTH PLAN

—=>— salud es para todos” y luchamos
para conseguirlo para usted.

Fundado en 1987, Health Plan of San Mateo (HPSM) es
un plan de atencion médica local sin fines de lucro que
ofrece cobertura médica y una red de proveedores a los
residentes del condado de San Mateo. HPSM mejora

|a salud de nuestros miembros a través de atencion
preventiva y de alta calidad.

www.hpsm.org

©2019 Health Plan of San Mateo (HPSM). Todos los derechos reservados.



