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.Y si tengo alguna pregunta? —
Si necesitsa inscribirse en HealthChoices o cambiar de plan de seguro medico, i .
usted puede llamar a: Una guia de los planes de Seguro medico
PA Enrollment Services  1-800-440-3989  TTY 1-800-618-4225 de Pennsylvania HealthChoices Medicaid

Si necesita mds informacién sobre su plan o algtin plan que le interese, puede llamar a uno de estos
numeros:

HealthChoices Noroeste (Condados Cameron, Clarion, Clearfield, Crawford, Elk, Erie, For-
est, Jefferson, McKean, Mercer, Potter, Venango y Warren):

AmeriHealth Caritas 1-888-991-7200 TTY 1-888-987-5704
Geisinger Health Plan 1-855-227-1302 TTY 711
Health Partners Plans 1-800-553-0784 TTY 711
UPMC for You 1-800-286-4242 TTY |.800-361-2629

Si quiere copias de esta guia o para pedir esta informacion en otro formato, como Braille, letras
Grandes o cinta de audio, llame al: 1-800-440-3989

This guide is also available on the Department of Human Service’s website at:
https://www.dhs.pa.gov/HealthChoices/HC-Services/Documents/North%20West%20Zone.pdf

Lea adentro para comparer sus opciones
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Como puede ayudarte esta guia

Esta guia ayudara a elegir un plan de seguro médico.

Siya esta en un plan de HealthChoices, usted puede comparer su plan con todos los demas. Usted

no tiene que cambiar de plan. Recuerde que puede cambiar el plan si usted quiere. La informacion en el cuadro grafico muestra que bien los planes prestan sus servicios como se sienten

La informacion de esta guia la proporcionaron los planes de seguro medico de HealthChoices y sus los miembros con el plan. Usted puede usar esta informacion junto con su paquete de inscripcién o

miembros. inicie una session en www.enrollnow.net para elegir un plan.
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=- Después de unirse a un plan de seguro medico, usted recibira la mayoria de sus
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Los beneficios basicos son los siguientes. Sus beneficios seran basados de acuerdo a su elegibilidad fissicnleorprinalcleg
para Asistencia Médica. Esto se llama su categoria de asistencia. Diabetes * % * kK x * * * %
¢ Consultas médicas y visitas al hospital - incluye servicios de laboratorio y radiografias, servicios Maternidad * Xk X * * ko *
de emergencias y consultas con especialistas. Salud de la mujer * % kK * % * * %k
e Médicinas - medicamentos de receta y medicamentos de venta libre, si el medico le da una i i
receta para ellos. ' Obteme.ndo la atencion * % % Kk * % * * % %k
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e Atencion médica para mujeres - cuidado de embarazo, planificacdn familiar y métodos Satisfaccié ! plan d
anticonceptivos. atisfaccion con el plan de * % * % * % * % % K
seguro médico

Atencion dental - atencion dental rutina para nifos hasta los 20 afios de edad; los beneficios

varian para los adultos. En cada drea, el departamento combind varias medidas para obtener una calificacién. La clalificacion de

estrellas de un plan representa solamente las medidas de desempefio que el plan report en cadadrea.
* % =Bajo; % % % =Promedio; % % % % =Mds Alto

¢ Cuidado de la vista - Servicios médicamente necesarios, incluyendo examenes do los ojos,

j I . . .
anteojos y lentes % = Madso bajo;

e Equipo Médico - como sillas de ruedas y suministros diabéticos.

¢ Cuidado quiropractico, fisioterapia, cuidado de los pies y cuidado de salud en el hogar. éQUé se midio Satisfaccion con los servicios

¢ Allos miembros les parece que reciben la

Atencion de rutina para mujeres y nifios atencion necesaria inmediatamente?

Si usted vive en estos condados, usted esta en HealthChoices Noroeste ¢Los nifios visitaron medico para un cheqyeo?

Usted puede elegir: ¢Las mujeres recibieron exdmenes exploratorios

para detector el cancer del seno?
¢Las mujeres embarazadas recibieron atencion que

¢ Los miembros estan satisfechos con su plan

ico?
AmeriHealth Caritas de Seguro medico:

e UPMC for You

Geisinger
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Venango Elk Cameron
Mercer
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Y

necesitaban?

¢Los nifios recibieron atencion dental?

Miembroa con enfermadades crdnicas
¢Nifnos y adultos con asma recibieron la atencion

que necesitaban?

¢Los adultos con diabetes recibieron la atencion

que necesitaban?

¢Los adultos recibieron la atencion que necesitaban
su presion sanguinea alta?
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Puede encontrar una lista complete de las medidas y tarifas del plan se salud para cada area de desempefrio de la Guia del Consumidor en:



https://www.dhs.pa.gov/HealthChoices/HC
http:www.enrollnow.net

