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Introduccion

Este documento es un breve resumen de los beneficios

y servicios cubiertos por Elderplan Mas Atencion a Largo
Plazo (HMO-POS D-SNP). Incluye respuestas a preguntas
frecuentes, informacion de contacto importante, una
descripcion general de los beneficios y servicios ofrecidos
e informacion sobre sus derechos como miembro de
Elderplan Mas Atencién a Largo Plazo (HMO-POS D-SNP).
Los términos clave y sus definiciones aparecen en orden

alfabético en el ultimo capitulo de la Evidencia de cobertura.
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vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
Para obtener mas informacién, visite www.elderplan.org
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A. Descargos de responsabilidad

H Este es un resumen de los servicios de salud cubiertos
por Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) del 1 de enero de 2026 al 31 de diciembre
de 2026. Esto es solo un resumen. Lea la Evidencia de
cobertura para obtener una lista completa de beneficios.
Si no tiene una Evidencia de cobertura, llame a Servicios
para los Miembros de Elderplan Mas Atencion a Largo
Plazo (HMO-POS D-SNP) en el numero que figura en la
parte inferior de esta pagina. También puede encontrar
una copia de la Evidencia de cobertura y muchos otros
recursos para los miembros en nuestro sitio web en
www.elderplan.org

¢ Elderplan es un plan HMO que tiene contratos con Medicare
y Medicaid. La inscripcion en Elderplan depende de la
renovacion del contrato. Cualquier persona con derecho a
las Partes Ay B de Medicare puede solicitar su inscripcion.
Los miembros inscritos deben continuar pagando la prima
de la Parte B de Medicare si no la paga de otro modo
Medicaid. Este folleto describe brevemente los servicios
que cubrimos y lo que usted debe pagar. No enumera cada
uno de los servicios que cubrimos ni todas las limitaciones o
exclusiones. Para obtener una lista completa de los servicios
que cubrimos, consulte la Evidencia de cobertura para
2026 de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP). Hay una copia de la Evidencia de cobertura en
nuestro sitio web en www.elderplan.org

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
Para obtener mas informacion, visite www.elderplan.org 2
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* Cuando en este documento dice “nosotros”, “nos” o
“nuestro/a”, hace referencia a Elderplan, Inc. Cuando dice
“plan” o “nuestro plan”, hace referencia a Elderplan Mas
Atencion a Largo Plazo (HMO-POS D-SNP).

¢ Para obtener mas informacién sobre Medicare, puede
leer el manual Medicare y Usted (Medicare & You). Todos
los afnos, en otofio, se envia este folleto por correo a las
personas que tienen Medicare. Contiene un resumen
de los beneficios, los derechos y las protecciones de
Medicare, y responde las preguntas mas frecuentes sobre
Medicare. Si usted no tiene una copia de este folleto,
puede acceder a este folleto en linea en el sitio web de
Medicare (www.medicare.gov) o solicitar una copia al
1 800 MEDICARE (1-800-633-4227) las 24 horas, los
7/ dias de la semana. Los usuarios de TTY deben llamar al
1-877-486-2048.

*» Requisitos especiales de elegibilidad para nuestro
plan. Nuestro plan esta disenado para satisfacer las
necesidades de las personas que reciben ciertos
beneficios de Medicaid. (Medicaid es un programa
conjunto del gobierno federal y estatal que ayuda con
los costos médicos a ciertas personas con ingresos y
recursos limitados). Para ser elegible para nuestro plan,
usted debe ser elegible para Medicare y para todos los
beneficios de Medicaid. Ademas, usted:

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
Para obtener mas informacién, visite www.elderplan.org 3
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e Debe tener las Partes Ay B de Medicare.

e Debe vivir en el area de servicio del plan: condados de
Bronx, Dutchess, Kings, Nassau, New York, Orange,
Putnam, Queens, Richmond, Rockland Sullivan, Ulster
y Westchester.

e Debe ser ciudadano de los Estados Unidos o tener
presencia legal en los Estados Unidos.

e Debe cumplir con los requisitos especiales de
elegibilidad que se describen a continuacion.

e Debe ser mayor de 18 anos.

e Mediante la herramienta de elegibilidad actual
del estado de New York, se determina si usted es
elegible para obtener servicios de atencion a largo
plazo de Elderplan o una entidad designada por el
Departamento de Salud del Estado de New York.

e Debe ser capaz, en cualquier momento de la
inscripcion, de regresar o permanecer en su hogar y
comunidad sin poner en riesgo su salud y seguridad,
sobre la base de los criterios proporcionados por el
Departamento de Salud del estado de New York.

e Debe ser elegible para recibir el nivel de atencion en
un hogar de personas mayores (a partir del momento
de la inscripcion).

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
Para obtener mas informacion, visite www.elderplan.org Z
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e Debe requerir administracion de la atencion y prever
que necesitara, al menos, uno de los siguientes
servicios de atencion a largo plazo basados en la
comunidad durante mas de 120 dias consecutivos
desde la fecha de entrada en vigencia de la inscripcion:

a) servicios de enfermeria en el hogar
b) terapias en el hogar

c) servicios de un auxiliar de atencion de la salud
en el hogar

d) servicios de atencion personal en el hogar
e) atencion médica diurna para adultos
f) atencion de enfermeria privada

g) Servicios de asistencia personal dirigida por
el consumidor

s Tenga en cuenta que: si pierde su elegibilidad para
Medicaid, pero puede esperarse razonablemente que
la recuperara dentro de tres (3) meses, seguira siendo
elegible para la membresia en nuestro plan (en la
seccion 2.1 del capitulo 4 de la Evidencia de cobertura se
describe la cobertura durante un periodo de elegibilidad
continua estimada).

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
Para obtener mas informacién, visite www.elderplan.org 3
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** Puede obtener este documento gratis en otros formatos,
como letra grande, braille o audio. Llame 1-877-891-6447
(Los usuarios de TTY deben llamar al 711). El horario
de atencion es de 8:00 a.m. a 8:00 p.m., los 7 dias de la
semana. La llamada es gratuita.

s Este documento esta disponible sin cargo en espanol
y chino. Para obtener informacion adicional, llame a
Servicios para los Miembros al 1-877-891-6447 (Los
usuarios de TTY deben llamar al 711). El horario de
atencion es de 8:00 a.m. a 8:00 p.m., los 7 dias de
la semana.

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.

Para obtener mas informacién, visite www.elderplan.org 6
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B. Preguntas frecuentes

La siguiente tabla enumera las preguntas frecuentes.

Preguntas

frecuentes FEEPUERER

¢, Qué es §Nuestro plan MAP es una Organizacion de
un plan Mantenimiento de la Salud (HMO) afiliada

Medicaid  a un plan de necesidades especiales
Advantage (Medicaid y Medicare) con doble elegibilidad
Plus (D-SNP). Nuestro plan combina sus servicios
(MAP/HMO) de atencion a largo plazo y atencién a
+ Plan de largo plazo de Medicaid y sus servicios de
necesidades Medicare. Combina sus médicos, hospital,
especiales farmacias, atencion en el hogar, atencion
para _en un hogar de personas mayores, atencién
miembros de salud conductual (servicios de salud
con doble mental y abuso de sustancias/drogadiccién)
elegibilidad y otros proveedores de atencion médica en
(D-SNP)? un sistema de atencién médica coordinado.
- También posee coordinadores de atencién
_para ayudarlo a administrar todos sus
_proveedores y servicios. Todos ellos trabajan
juntos para proporcionarle la atencion
_que necesita.

éNuestro plan MAP se denomina Elderplan Mas
‘Atencion a Largo Plazo (HMO-POS D-SNP).

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
Para obtener mas informacion, visite www.elderplan.org 7
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Preguntas
frecuentes

¢, Obtendré :SI viene a Elderplan Mas Atencion a Largo
los mismos Plazo (HMO-POS D-SNP) de Original
beneficios Medicare u otro plan de Medicare, puede
de ;obtener beneficios o servicios diferentes.
Medicare  Usted obtendra casi todos sus beneficios
y Medicaid cubiertos de Medicare y Medicaid

Respuestas

en _directamente de Elderplan Mas Atencién
Elderplan  a Largo Plazo (HMO-POS D-SNP).

Mas _Cuando se inscribe en Elderplan Mas Atencion
Atencion 3| argo Plazo (HMO-POS D-SNP), usted

a Largo 'y su equipo de atencién colaboraran para
Plazo _desarrollar un plan de atencion individualizado
(HMO-POS 53 atender sus necesidades de salud y
D-SNP) ‘apoyo, reflejando sus preferencias y objetivos
que tengo  personales. Si toma algtin medicamento de
ahora? la Parte D de Medicare que Elderplan Mas

‘Atencion a Largo Plazo (HMO-POS D-SNP)
_no cubre normalmente, puede obtener un
_suministro temporal y lo ayudaremos a realizar
la transicion a otro medicamento o a obtener
_una excepcion para que Elderplan Mas
_Atencion a Largo Plazo (HMO-POS D-SNP)
_cubra su medicamento si es médicamente
_necesario.

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
Para obtener mas informacién, visite www.elderplan.org 8
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Preguntas
frecuentes

¢Obtendré Sitoma algun medicamento con receta de

los mismos la Parte D de Medicare que Elderplan Mas
beneficios Atencion a Largo Plazo (HMO-POS D-SNP)
de no cubre normalmente, puede obtener un
Medicare  suministro temporal y lo ayudaremos a realizar
y Medicaid la transicion a otro medicamento o a obtener

Respuestas

en _una excepcion para que Elderplan Mas
Elderplan  Atencion a Largo Plazo (HMO-POS D-SNP)
Mas _cubra su medicamento si es médicamente
Atencion necesario. Para obtener mas informacion,

a Largo llame a Servicios para los Miembros al numero
Plazo _que figura en la parte inferior de esta pagina.
(HMO-POS

D-SNP) 5

que tengo

ahora?

rd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
Para obtener mas informacién, visite www.elderplan.org 9
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Preguntas

Respuestas
frecuentes
¢Puedo _Ese suele ser el caso. Si sus proveedores
usar los (incluidos los médicos, los terapeutas, las
mismos farmacias y otros proveedores de atencion

proveedores médica) trabajan con Elderplan Mas

de atencion Atencion a Largo Plazo (HMO-POS D-SNP)
médica que 'y tienen un contrato con nosotros, puede
uso ahora? seguir consultandolos.

* L os proveedores que tienen un acuerdo
con nosotros estan “dentro de la red”. Debe
utilizar los proveedores dentro de la red de
Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo
(HMO-POS D-SNP).

* Si necesita atencion de urgencia o
emergencia, servicios de crisis de salud
conductual o servicios de dialisis fuera del
area, puede usar los proveedores fuera de
la red de Elderplan Mas Atencion a Largo
Plazo (HMO-POS D-SNP).

- Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.

Para obtener mas informacion, visite www.elderplan.org 10


http://www.elderplan.org

Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo
(HMO-POS D-SNP) | Resumen de beneficios de 2026

Preguntas

Respuestas
frecuentes

¢, Puedo ~* Nuestro plan le permite consultar

usar los ~aproveedores fuera de nuestra

mismos ~ red (proveedores no contratados).
proveedores  Sin embargo, aunque pagaremos

de atencion  determinados servicios cubiertos, el
médicaque  proveedor tiene que aceptar atenderlo.
uso ahora?  Salvo en una situacion de emergencia o de

(continuacion) ~ urgencia, los proveedores no contratados
- pueden denegarle la atencion.

Para averiguar si sus proveedores estan en
la red del plan, llame a Servicios para los
Miembros al niumero que figura en la parte
.inferior de esta pagina o lea el Directorio de
_proveedores y farmacias de Elderplan Mas
Atencion a Largo Plazo (HMO-POS D-SNP).
- También puede visitar nuestro sitio web

‘en www.elderplan.org para obtener la lista
_mas actualizada.

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
Para obtener mas informacion, visite www.elderplan.org 11
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Preguntas

Respuestas
frecuentes

¢ Puedo Sl Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo
usar los (HMO-POS D-SNP) es nuevo en su caso,
mismos trabajaremos con usted para desarrollar un

proveedores Plan de Atencién Individualizado (ICP) para

de atencion atender sus necesidades. Puede seguir

médica que usando los proveedores que utiliza ahora

uso ahora? durante 90 dias o hasta que se complete su

(continuacion) ICP. Ademas, los miembros que se inscriben
;el 1 de enero de 2026 o después, pueden
_continuar usando sus mismos proveedores de
‘salud conductual durante hasta 24 meses como
_parte de un episodio continuo de atencion.
“Episodio de atencion continuo de salud
_conductual” significa un curso de tratamiento de
‘salud conductual ambulatorio que no implique
-servicios ambulatorios y retiros ambulatorios,
_que hayan comenzado antes de la fecha de
_entrada en vigencia de la inclusion de los
_beneficios de salud conductual en el MAP en
el area de servicio geografica en el que se le
_proporcionaron servicios a una persona inscrita
~al menos dos veces durante los seis meses
_anteriores al 1 de enero de 2026 por el mismo
_proveedor para el tratamiento de la misma
~afeccion de salud conductual relacionada o una
~afeccion relacionada.

rd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
Para obtener mas informacion, visite www.elderplan.org 12


http://www.elderplan.org

Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo
(HMO-POS D-SNP) | Resumen de beneficios de 2026

Preguntas
frecuentes

Respuestas

¢, Qué es un Un administrador de atencion es su principal

adminis-
trador de
atencion?

¢ Qué

son los
servicios
y apoyos
adminis-
trados a

_persona de contacto en nuestro plan. Esta
_persona lo ayuda a controlar todos sus
_proveedores y servicios y a asegurarse de que
_obtiene lo que necesita.

Los miembros pueden tener un administrador
_de atencién que trabaja para el Plan, asi
_como un administrador de atencion médica
_especializada en el hogar/atencion médica a
_domicilio (consulte la Seccién E. Beneficios
_cubiertos fuera de Elderplan Mas Atencion a
gLargo Plazo (HMO-POS D-SNP).

Los servicios y apoyos administrados a largo

:plazo (MLTSS) representan una ayuda para
las personas que necesitan asistencia para
realizar tareas diarias, como bafarse, vestirse,
_preparar comidas y tomar medicamentos.

A menudo, estos servicios se brindan en

largo plazo su hogar o en su comunidad, pero también

(MLTSS)?

_pueden brindarse en un hogar de personas
_mayores o en un hospital cuando sea
_necesario. Los MLTSS estan disponibles para
los miembros que cumplen con determinados
_requisitos clinicos y financieros.

rd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
Para obtener mas informacion, visite www.elderplan.org 13
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Preguntas
frecuentes

¢Queé Los proveedores de nuestra red

sucede si  proporcionaran la mayoria de los servicios. Si
necesito un necesita un servicio que no se puede brindar
servicio, §dentro de nuestra red, por ejemplo, debido
pero nadie a la escasez de personal con experiencia

de la red de necesaria o disponibilidad para brindar
Elderplan servicios, Elderplan Mas Atencién a Largo

Respuestas

Mas Plazo (HMO-POS D-SNP) cubrira los servicios
Atenciéon  proporcionados por un proveedor fuera de
a Largo lared.

Plazo |

(HMO- -POS

D-SNP) |

puede :

proporcio-

narlo? 5

¢ Doénde EI area de servicio de este plan incluye
esta los condados de Bronx, Dutchess, Kings,

disponible Nassau, New York, Orange, Putnam, Queens,
Elderplan  Richmond, Rockland, Sullivan, Ulster y
Mas :Westchester Debe vivir en uno de estos
Atencion  condados para inscribirse en el plan.
a Largo ’
Plazo |
(HMO-POS
D-SNP)?

rd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
Para obtener mas informacion, visite www.elderplan.org 14
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Preguntas
frecuentes

iQuéesla La autorizacion previa significa que debe

autorizacion obtener la aprobacion de Elderplan Mas

previa? gAtencién a Largo Plazo (HMO-POS D-SNP)
_antes de que Elderplan Mas Atencién a Largo
Plazo (HMO-POS D-SNP) cubra un servicio,
‘articulo o medicamento fuera de la red. Es
posible que Elderplan Mas Atencién a Largo
Plazo (HMO-POS D-SNP) no cubra el servicio,
“articulo o medicamento si no obtiene una
~aprobacion previa. Si necesita atencion de
urgencia o emergencia, servicios de crisis
_de salud conductual o servicios de dialisis
fuera del area, no es necesario que obtenga
primero la aprobacién. Elderplan Mas
‘Atencion a Largo Plazo (HMO-POS D-SNP)
_puede proporcionarle una lista de servicios o
procedimientos que requieren que obtenga
_autorizacién previa de Elderplan Mas Atencion
‘a Largo Plazo (HMO-POS D-SNP) antes de
_que se brinde el servicio.

_Consulte el Capitulo 3 de la Evidencia de
_cobertura para obtener mas informacion sobre
la autorizacion previa. Consulte la Tabla de
_beneficios en el Capitulo 4 de la Evidencia de
_cobertura para saber que servicios requieren
‘autorizacién previa.

Respuestas

rd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
Para obtener mas informacion, visite www.elderplan.org 15
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Preguntas
frecuentes

¢Qué es la Si tiene preguntas sobre si se requiere
autorizacion autorizacion previa para determinados
previa? _servicios, procedimientos, articulos o
(continuacion) medicamentos, llame a Servicios para los
Miembros al nimero que figura en la parte
5 inferior de esta pagina para obtener ayuda.

Respuestas

¢ Pago No Debido a que usted tiene Asistencia
un monto Emedlca (Medicaid), no pagara ninguna
mensual  prima mensual para su cobertura médica.

(también  No obstante, usted debe seguir pagando la
denominado prima de la Parte B de Medicare a menos que
prima) Asistencia médica (Medicaid) o cualquier otro
segun tercero pague su prima de la Parte B.
Elderplan

Mas

Atencién a

Largo Plazo

(HMO-POS

D-SNP)?

rd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
Para obtener mas informacion, visite www.elderplan.org 16
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Preguntas
frecuentes

¢Pago un  No. Usted no paga deducibles en Elderplan
deducible Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
como D-SNP).

miembro

de

Elderplan

Mas

Atencién

a Largo

Plazo |

(HMO-POS

D-SNP)? |

Respuestas

. Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.

Para obtener mas informacion, visite www.elderplan.org 17
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Preguntas
frecuentes

¢Cudles  No se requiere costo compartido (copagos
el monto  nideducibles) para servicios médicos en
maximo no Elderplan Mas Atencién a Largo Plazo
cubierto :(HMO POS D-SNP), por lo que los gastos no
que pagareé cublertos anuales seran de $0.

por los |

servicios

meédicos

como

miembro

de

Elderplan

Mas

Atencidén

a Largo

Plazo

(HMO-POS

D-SNP)?

Respuestas

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.

Para obtener mas informacion, visite www.elderplan.org 18
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C. Descripcion general de los servicios

La siguiente tabla es una descripcion rapida de los servicios
que puede necesitar y las normas sobre los beneficios.

Limitaciones,
excepciones

e informacion
sobre beneficios
(normas que
aplican a los
beneficios)

. Excepto en una
_emergencia, su
_proveedor de
~atencion médica
.debe informarle al
_plan de su admisién
_hospitalaria.

Sus
Necesidad costos
o Servicios que con pro-

problema puede necesitar veedores
de salud dentro de
lared

Atencién para
_pacientes Copago
.internados en un de $0
_hospital |

Necesita “ ........

eh un pi

hospital _para pacientes

_externos
(incluido el Copago
tratamiento de $0
_para pacientes
_externos por
_un médico o un
_cirujano)

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.

Para obtener mas informacion, visite www.elderplan.org 19
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Limitaciones,

Sus :
Necesidad costos :ﬁﬁ?gfr:\c;?gn
o Servicios que con pro- sobre beneficios
problema puede necesitar veedores (normas que
de salud dentro de : 9
lared apllca_n a los
beneficios)
Necesita ?
atencidén :Servicios de .
en un _centro quirargico Copago
hospital ambulatorio de $0
(contlnua- (ASC) ;
cion) S W S

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.

Para obtener mas informacion, visite www.elderplan.org 20
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Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que
aplican a los
beneficios)

_Este beneficio
también esta

Sus
Necesidad costos
o Servicios que con pro-

problema puede necesitar veedores
de salud dentro de
la red

. Consultas Copago

_con medicos: de $0 disponible a traves
_proveedores vara cadg 9¢€ 12 telesalud.
D .de atencion ggonsulta Para obtener
©S€a  primaria detalles, llame a su
usarun - _proveedor actual.
provee- Este beneficio
dorde Dentroy ., ;
atenciéon fuerade [2Mbienesta
. 1 . disponible a través
médica  Consultas lared de |a telesalud
para con medicos:  Copago gdentro de Ia red
pacientes especialista de $0 gPara obtener '
externos ggggas&?:a detalles, llame a su
........ _proveedor actual.
Consultas para
tratar una Igsmn ‘Copago

0 enfermedad de $0

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
Para obtener mas informacion, visite www.elderplan.org 21
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Sus Limitac_iones,
Necesidad costos e)gc?pcmng§
o Servicios que con pro- : ;rl;rzrlr;:eancelggi oS
problema puede necesitar veedores (normas que
de salud dentro de . q
lared apllca_n a los
beneficios)
Atencién
_preventiva No se requiere
(atencion para _coseguro, copago
-evitar que . ni deducible para
Desea ¢ onferme, ggg%aogo los servicios
usarun - como vacunas preventivos
Provee-  antigripales _cubiertos por
dorde . 5 Medicare.
atgz_czlon inmunizacién)
Lnaeralgaa- %C_onsultas de
cientes gble’nestar, como gCopago
examenes de $0
externos . .
fisicos =
(continua- -
cion) Consult_a
preventiva Copago

“Bienvenidoa
Medicare” (solo gde $0
_una vez) |

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
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Limitaciones,
excepciones
e informacion
sobre beneficios
(normas que
aplican a los
beneficios)
. Puede usar
_cualquier sala
_de emergencias
0 CPEP si cree
. razonablemente que
Servicios _necesita atencion

Sus
Necesidad costos
o Servicios que con pro-

problema puede necesitar veedores
de salud dentro de
lared

de salade _de emergencia.
_emergencias, .No necesita
... Incluidas - autorizacion previa
Necesita : Copago : P
atencion SMergencias de $0 'y no tiene que estar
.de salud mental .dentro de la red. Los
de emer- _para cada: .
encia SN Programas - . Serviciosen la sala
9 .de emergencia .de emergencias NO
_psiquiatrica -se cubren fuera de
integrales los EE. UU. y sus

(CPEP) territorios, excepto

_en circunstancias
limitadas. Pongase
_en contacto con el
_plan para obtener
_detalles.

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.

Para obtener mas informacion, visite www.elderplan.org 23
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Limitaciones,
excepciones

e informacion
sobre beneficios
(normas que
aplican a los
beneficios)
. Este beneficio
también esta
_disponible a traves
. de la telesalud. Para
_obtener detalles,
llame a su proveedor
_actual. La atencion
. de urgencia no
_es atencion de

Sus
Necesidad costos
o Servicios que con pro-

problema puede necesitar veedores
de salud dentro de
lared

Necesita

atencion Copago mergencia.No
{ G e EEn de de $0 - necesita autorizacion
: : . previa y no tiene
encia urgencia para cada:
?contlnua- : ’ Eonsulta gue Eeia dentrc.)’de
cion) . la red. La atencion

. de urgencia NO
-se cubre fuera de
los EE. UU. y sus
territorios, excepto
_en circunstancias
limitadas. Pongase
.en contacto con el
_plan para obtener
_detalles.

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
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Limitaciones,

Sus :
Necesidad costos e)gccfepcmng§
o Servicios que con pro- gégrzmﬁﬁgios
problema puede necesitar veedores (normas que
de salud dentro de : q
la red apllca_n a los
beneficios)
Pruebas de
laboratorio, Copago
como analisis de : de $0
sangre
. Se requiere
~autorizacion solo
: . para tomografias
Necesita | por emision
examenes Radiografias gde p03|_tro[1es
médicos | u otras : (PET), imagenes

‘imagenes, como Copago  por resonancia
tomografias de $0 _magnética (MRI),
~axiales ~angiografias
.computarizadas _por resonancia
_magnética (MRA)
'y tomografias
_computarizadas
(CT).

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
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Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que
aplican a los
beneficios)

Sus
Necesidad costos
o Servicios que con pro-

problema puede necesitar veedores
de salud dentro de
lared

Necesita Pruebas de
examenes detecmon como

médicos pruebas de gg;)%%go
(continua-  deteccion de ’
cion) _cancer
Pruebas de
. deteccion :
‘auditiva Co 200
- (incluidos §d bag
Ay de $0
.examenes -
_auditivos de
[Tutina) -
Necesita La cobertura de
servicios ~audifonos (todos
auditivos , los tipos) es de
(asicomo | hasta $2,500
 ACCESONoS y gCopago _para ambos oidos
-~ de $0 .combinados por
gsuml_nlstros afio, segun el
gasomados) limite del beneficio.
Se requiere
- autorizacion.

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
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Limitaciones,

Sus :
Necesidad costos :)Ef\(fegfr:g::?gn
o Servicios que con pro- sobre beneficios
problema puede necesitar veedores (normas
de salud dentro de : que
lared apllca_n a los
beneficios)
. Servicios
_dentales

§(|ncIU|dos entre §Copago

~otros, examenes ,
: de $0 Para obtener mas

de rutina y : g
L ;para los informacién sobre
... limpiezas, o e .
Necesita  _ - , .servicios qué servicios estan
.. radiografias, g )
atencion .dentales  cubiertos, pongase
.empastes,
dental COronas .integrales : en contacto con
) .cubiertos : Servicios para los
. extraccion, L
. por . Miembros.
.dentaduras, .
: . Medicare
'y endodoncia
'y atencion

_periodontal)

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
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Necesidad
o Servicios que

problema puede necesitar veedores

de salud

Necesita |
atencion |
dental
(continua-
cién)

Limitaciones,
excepciones
e informacién

Sus
costos
con pro-

(normas que
aplican a los
beneficios)

dentro de
lared

Dentro
delared !
yfuera
delared
.combina-
dos ’
Los ser-
vicios
‘dentales
/integrales
-suplemen-
tarios es- |
tan limita-
dosalos
codigos
.de servicio
. selecciona-
dosdelas
. categorias |
_que figuran
~a continua-
.cion. :

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
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Servicios dentales preventivos y de diagnoéstico
suplementarios

Dentro y fuera de la red

Servicios cubiertos Copago Frecuencia

Servicios dentales preventivos y de diagnéstico
suplementarios

Evaluacion bucal periddica: §Sin cargo Una vez cada
paciente establecido . | 6meses
Evaluacion bucal limitada: por Sln cargo Una vez cada
.un problema especifico 1 Tmes ...
Evaluacion bucal integral: Sin cargo |Una vez cada
...9.?9?9[1??...D.HQ.YQ...9..§§?§P...|§.9.i99......§ ..................................................... 6meses
Evaluacién bucal detallada Sin cargo Una vez cada

y extensa: por un problema 6 meses
eespecifico, segun informe .~~~
Reevaluacion Sln cargo Una vez cada
................................................................................................................................................................................ 6meses
Evaluacion periodontal mtegral Sln cargo Una vez cada
................................................................................................................................................................................ 6meses
Control a un paciente Sln cargo Una vez cada
. W | 10dias ..
Evaluacion de un paciente Sln cargo Unavez cada

.10 dias

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
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Servicios cubiertos Copago Frecuencia

Intrabucal: primera radlografla Sln cargo  Con cobertura
periapical f

Intrabucal: cada radiografia ~ Sin cargo | Con cobertura
periapical adicional f :

Intrabucal: radiografia oclusal Sln cargo Una vez cada
.......................................................................................................................... e O ESES
Extrabucal: radiografia .Sin cargo Dos cada

de proyeccion 2D creada 1 semana
utilizando una fuente de :

radiacion estacionaria y un

LS o N N N
Radiografia dental posterior : Sin cargo Dos cada
extrabucal . 1semana
Aleta de mordida: radiografia :Sin cargo Una vez cada
UGB ). 6meses .
Aletas de mordida: dos Sincargo | Una vez cada
radiografias ] 6meses
Aletas de mordida: tres Sincargo | Una vez cada
radiografias ] 6meses
Aletas de mordida: cuatro Sincargo | Una vez cada
radiografias ] 6meses
Radiografia con aleta de .Sincargo |Una vez cada
mordida vertical: de 7 a 6 meses
BRIACAS e

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
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Servicios cubiertos Copago Frecuencia
mé'éolnimdé"féﬁé .............................................................................. Slncargo Do oada
3 1 semana

Artrograma de articulacion §Sin cargo §Con cobertura
temporomandibular, incluida

Otras radiografias Sincargo  Dos cada

de la articulacion .12 meses
temporomandibular, segin

el N N
Placa panoramica .Sincargo | Una vez cada
e S0 Meses
Radiografia cefalométrica .Sincargo Una vez cada
e S0 MESES
Imagen fotografica bucal/ .Sincargo :Dos cada
facial 2D obtenida de manera .6 meses

intrabucal o extrabucal

Captura e interpretacion de  Sincargo  Con cobertura
CT de haz cénico con campo

de vision limitado: menos de

una mandibula completa

Captura e interpretacion de  Sincargo  Con cobertura
CT de haz cénico con campo |

de visiéon de un arco dental |

completo: mandibular

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
Para obtener mas informacion, visite www.elderplan.org 31
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Servicios cubiertos Copago Frecuencia

Captura e interpretacion de  Sincargo  Con cobertura
CT de haz cénico con campo |

de vision de un arco dental

completo: maxilar, con o sin eI

craneo

Captura e interpretacion §Sin cargo  Con cobertura
de CT de haz coénico con 3

campo de vision de ambas

mandibulas, con o sin el

craneo

Captura e interpretacion de  Sincargo  Con cobertura
CT de haz conico para series
TMJ, incluidas dos o mas '

BXPOSICION S e
Tomosintesis intrabucal: serie ' Sin cargo  Una vez cada
integral oo S0 MESES
Tomosintesis intrabucal: Sincargo Una vez cada
imagende aletademordida . 12meses
Tomosintesis intrabucal: Sincargo Una vez cada
imagen periapical T J12meses
Tomosintesis intrabucal: .Sincargo  : Con cobertura
captura de imagen de serie

L N N N
Tomosintesis intrabucal: Sincargo  Con cobertura
captura de imagen de aleta de

mordida

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
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Servicios cubiertos Copago Frecuencia
ke Slncargo ............. Unavezcada ......
Captura de imagen periapical = . 12meses

Moldes de diagnostico Sincargo  Una vez cada

.12 meses

...........................................................................................................................................................................................................................................

Toma de tejido, examen Sincargo  Con cobertura
bruto y microscopico, incluye

evaluacion de margenes,

preparacion y transmision de

informes

Consulta, incluida la Sln cargo Con cobertura
preparacion de diapositivas

de los materiales de biopsia

suministrados por la fuente de

remision

Otros procedimientos de Sln cargo  Con cobertura
patologia bucal, segun :
informe

Procedimiento de diagnostico Sln cargo  Con cobertura
no especificado, segun '
informe

Profilaxis: adultos Sincargo Una vez cada
: .6 meses

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
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Servicios cubiertos Copago Frecuencia

Aplicacion topica de barniz Sln cargo | Con cobertura
de fluor :

Aplicacién tépica de fluor, Sincargo | Una vez cada
excluyeelbarniz | 6meses
Asesoramiento sobre Sincargo  Con cobertura

tabaco para el control de la
enfermedad bucal

Aplicacion de medicamento i Sin cargo :Con cobertura
para detener la caries,
por diente

Procedimiento preventivono Sincargo  Con cobertura
especificado, segun informe | :

Amalgama: una superficie, .Sincargo | Una vez cada

primariaopermanente . 12meses
Amalgama: dos superficies, Sln cargo  Unavez cada
primariaopermanente . 12meses
Amalgama: tres superficies, Sincargo :Una vez cada
primaria o permanente . 12meses
Amalgama: cuatro superficies, : Sin cargo  :Una vez cada
pnmanaopermanente12meses .....................
Resina: 1 superficie, diente Sln cargo  Una vez cada
anterior 12 meses

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
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Servicios cubiertos Copago Frecuencia

Resina: 2 superficies, diente Sincargo  Una vez cada

anterior o 12 meses
Resina: 3 superficies, diente  Sin cargo Una vez cada
antenor12meses .....................
Resina: 4 superficies o mas, o  Sin cargo Una vez cada
dlenteanterlor12meses .....................
Corona de compuesto resina, : Sin cargo Una vez cada
dlenteanter|or12meses .....................
Compuesto: 1 superficie, Sln cargo  Una vez cada
diente posterior 12 MeESES
Compuesto: 2 superficies, Sincargo Una vez cada
diente posterior 12 MeESES
Compuesto: 3 superficies, Sln cargo  Unavez cada
diente posterior 12 MeESES
Resina: 4 superficies o mas, Sincargo Una vez cada
diente posterior 12 MeESES
Incrustacion metalica: una Sln cargo  Unavez cada
Superficie B0 MeESES
Incrustacion metalica: dos Sincargo  Una vez cada
superficies ... 60meses
Incrustacion metalica: tres o Sln cargo  Unavez cada
mas superficies B0 meses
Restauracion metdlica: dos  :Sincargo Una vez cada
superficies 60 meses
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Incrustacion de porcelana/ Sincargo  Una vez cada

ceramlcaunasuperﬁme60meses .....................
Incrustacion de porcelana/ Sln cargo Unavez cada
ceramica: tres o mas .60 meses
superficies
Corona: compuesto a base de Sln cargo Unavez cada
resma(|nd|recto)60meses .....................
Corona: %2 de compuestoa | Sincargo Una vez cada
base de resina (indirecto) . 60meses
Corona: resina con metal muy : Sin cargo  Una vez cada
noble o BOmeses
Corona: resina con metal Sincargo Una vez cada
predominantemente base . 60meses
Corona: resina con metal Sincargo :Una vez cada
noble i BOMeseS
Corona: sustrato de .Sincargo | Una vez cada
porcelana/ceramico . 60meses
Corona: porcelana fundidaa Sincargo Unavez cada
metalmuynoble . ... 60meses
Corona: porcelana fundida .Sincargo Una vez cada
a metal predominantemente .60 meses
B S S
Corona: porcelana fundidaa Sincargo Una vez cada
metal noble .60 meses

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
Para obtener mas informacioén, visite www.elderplan.org 36


http://www.elderplan.org

Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo
(HMO-POS D-SNP) | Resumen de beneficios de 2026

Servicios cubiertos Copago Frecuencia

Corona: porcelana fundidaa Sincargo Una vez cada

titanio/aleaciones de titanio ~  60meses
Corona: % metal muy noble Sincargo  Una vez cada
fundido ... ... 60meses
Corona: % metal base fundido Sln cargo Una vez cada
................................................................................................................................................................................. 60 meses
Corona: % metal noble Sln cargo Unavez cada
fundido ... .. 60meses
Corona: metal muy noble Sincargo Una vez cada
completamentefundldo60meses .....................
Corona: metal Sln cargo Unavez cada
predominantemente base 60 meses
completamente fundido 1
Corona: metal noble Sin cargo Una vez cada
completamentefundldo60meses .....................
Corona: titanio y aleaciones Sln cargo Unavez cada
de titanio : .60 meses

Recementado de incrustacion, Sln cargo  Con cobertura
restauracion o restauracion de
cobertura parcial

Coronarecementada | §.!.F.‘....9§[9.9 ................ Con cobertura
Corona de acero inoxidable Sincargo Una vez cada
prefabricada, diente 60 meses
permanente
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Corona de resina prefabricada .Sin cargo Una vez cada
. 24 meses

Corona de acero inoxidable Sln cargo Unavez cada

prefabricada con carilla de 24 meses
TOSINA e
Restauracion de proteccion Sin cargo Dos cada
212 MESES
Retencion de espiga, .Sincargo Dos cada

por diente, ademas de la 12 meses
TeStaUraCion e
Perno y corona, ademas .Sincargo Una vez cada
de corona, fabricada .60 meses
indirectamente e
Cada perno adicional .Sincargo :Una vez cada
fabricado indirectamente, .60 meses
mismodiente e
Perno y corona prefabricados, : Sin cargo Unavez cada
ademasdecoronaGOmeses .....................
Luego de la extraccion .Sincargo | Una vez cada

.60 meses

Reparacion de corona por Sincargo Una vez cada
insuficiencia material de .60 meses
restauracion 3 3
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Excavacion de un diente Sincargo  Con cobertura
que determina que no es :
restaurable
Procedimiento de Sincargo  Con cobertura

restauracién no especificado,

Pulpotomia terapéutica .Sincargo  Una vez de
e POTNVIR
Terapia pulpar (empaste Sincargo  Unavez de
reabsorbible): diente _por vida

anterior primario (excluida

Terapia pulpar (empaste Sincargo  Unavezde

reabsorbible): diente _por vida

posterior principal (excluida

EndodonC|ad|enteanter|orSlncargoUnavezde ...............
: . por vida

Endodoncia, premolar §Sin cargo §Una vez de
S N 1oL i 1Ls:- N—
Endodoncia, molar Sincargo Unavezde

.por vida

Rectificacion de endodoncia Sln cargo  Unavezde
previa, diente anterior . por vida
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Rectificacion de endodoncia  Sincargo  Una vez de

previa, premolar . porvida
Rectificacion de endodoncia  Sincargo  Una vez de
previa, molar . por vida

Apicectomia: diente anterior :Sincargo :Unavez de
3 . por vida

Apicectomia: premolar .Sincargo Una vez de
(primeraraiz) .. .........porvida
Apicectomia: molar .Sincargo  Una vez de
(primeraraiz) oo POVIdE
Apicectomia (cada raiz .Sincargo Una vez de
adicional) o POVIdE

Empaste retrégrado: por raiz : Sin cargo Una vez de
.......................................................................................................................... e OT VIR

Procedimiento de endodoncia | Sln cargo  Con cobertura
no especificado, segun '

O T —————— ———
Gingivectomia o .Sincargo i Una vez cada
gingivoplastia: cuatro mas 12 meses

dientes continuos o espacios
entre dientes ligados por
cuadrante
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Glnglvectomlao ......................................................... Slncargo ............. Unavezcada ......
gingivoplastia: de uno a tres 12 meses

dientes continuos o espacios
entre dientes ligados por

e el L N N
Procedimiento de colgajo .Sin cargo Una vez cada
gingival: cuatoomas dientes 60 meses
Colgajo posicionado §S|n cargo  Con cobertura
apicalmente e
Adelgazamiento clinico de la Sln cargo  Unavezde

corona, tejido duro . por vida

Cirugia dsea, por cuadrante Sincargo Una vez cada
.......................................................................................................................... ... BOmeses
Cirugia 6sea (incluida Sincargo Una vez cada
la entrada y el cierre del 60 meses

colgajo), uno a tres dientes |

continuos O espacios entre

Rehabilitacion de tejido .Sincargo  Unavezde
orientada, dientes naturales: _por vida
barrera reabsorbible, por siio .
Rehabilitacion de tejido Sincargo Unavezde
orientada, dientes naturales: _por vida

barrera no reabsorbible,
por sitio
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Procedimientos de injerto de Sincargo  Una vez de
tejido conectivo subapitelial porvida
Aloinjerto de tejido blando Sincargo Unavez de
.......................................................................................................................... .. porvida
Procedimiento de injerto de  :Sincargo :Una vez de
tejido blando libre (incluido _por vida

la cirugia del sitio donante),

primer diente o colocacion de

Procedimiento de injertode  Sincargo  Una vez de
tejido blando libre (incluido _por vida

la cirugia del sitio donante),

cada diente contiguo adicional

o colocacion de edéntulo en el

mismo lugar del injerto f

...........................................................................................................................................................................................................................................

Procedimiento de injerto de  :Sincargo iUna vez de
tejido conectivo autégeno _por vida
(incluye los sitios quirurgicos

del donante y del receptor):

cada diente adicional

contiguo, implante o posicion

de diente edéntulo en el |
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...........................................................................................................................................................................................................................................

Procedimiento de injertode  Sincargo  Una vez de
tejido conectivo no autégeno _por vida
(incluye el sitio quirurgico

del receptor y el material

del donante): cada diente

adicional contiguo, implante

o posicion de diente edéntulo

Raspado y alisado radicular: Sincargo  Una vez cada

cuatro o mas dientes por .24 meses
cuadrante
Raspado y alisado radicular: Sincargo Una vez cada
de uno a tres dientes por 24 meses
ouadrante e
Procedimientos de .Sincargo | Una vez cada
mantenimiento periodontal .6 meses

Procedimiento periodontal no Sin cargo  Con cobertura
especificado, segun informe | 3

Dentadura postiza completa: Sincargo  Con cobertura
maxilar 3 3

Dentadura postiza completa: : Sin cargo §Con cobertura
mandibular 3 3
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"'b’é’ﬁ'fé'aij"r"é"'b'é’é{i"z'"é"'b’é?é’i’é’i ..................... Slncargo ............. Concobertura
de maxilar: base de

resina (incluidos cierres
convencionales, soportes y

Dentadura postiza parcial Sln cargo  Con cobertura
mandibular: base de resina |

(incluidos los materiales

retentivos/de cierre, soportes

y dientes)

Dentadura postiza parcial Sln cargo  Con cobertura
maxilar: estructura de =

metal fundido con bases de

dentadura postiza de resina

(incluidos los materiales

retentivos/de cierre, soportes

y dientes) ’

Dentadura postiza parcial Sln cargo  Con cobertura
mandibular: estructura de =

metal fundido con bases de

dentadura postiza de resina

(incluidos los materiales

retentivos/de cierre, soportes

y dientes) ’

Dentadura postiza superior Sln cargo  Con cobertura
parcial: base flexible ;
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Dentadura postiza inferior Sincargo  Con cobertura
parcial: base flexible f :

Ajuste de dentadura postiza :Sincargo :Cuatro cada

completa, maxilar . 12meses
Ajuste de dentadura postiza Sincargo Cuatro cada
completa, mandibular . .. 12meses
Ajuste de dentadura postiza Sincargo Cuatro cada
parcial, maxilar . .....J12meses
Ajuste de dentadura postiza Sincargo Cuatro cada
parcial, mandibular . .. 12meses
Reparacion de base de Sincargo  Dos cada
dentadura postiza completa .12 meses
conrotura, mandibular
Reparacion de base de .Sincargo Dos cada
dentadura postiza completa 12 meses

con rotura, maxilar

Reemplazo de dienterotoo Sincargo Una vez cada

perdido: dentadura postiza 12 meses
completa (cadadiente)
Reparacion de base de .Sincargo  Dos cada
dentadura postiza parcial de 12 meses
resina, mandibular
Reparacion de base de .Sincargo  Dos cada
dentadura postiza parcial de 12 meses

resina, maxilar
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Reparacion de estructura Sincargo Una vez cada
parcial fundida, mandibular = 12meses
Reparacion de estructura Sincargo Una vez cada
parcial fundida, maxilar . 12meses
Reparacion o reemplazo de  Sincargo  Dos cada
los materiales retentivos/de 12 meses

cierre rotos por diente

Reemplazo de diente roto: por Sin cargo Unavez cada

diente i 12 meSES
Agregado de diente a .Sincargo :Una vez cada
dentadura postiza parcial 12 meses
OXIStOME e
Agregado de cierre a .Sincargo Una vez cada
dentadura postiza parcial 12 meses
OXISONE e
Reparacion de base de .Sincargo Una vez cada
dentadura postiza maxilar 24 meses
COMPIELA e
Reparacion de base de .Sincargo Una vez cada
dentadura postiza mandibular 24 meses
COMPIEtA e
Reparacion de base de .Sincargo :Una vez cada
dentadura postiza parcial 124 meses
maxilar
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Ronaracion g6 base de SlncargoUnavezcada ......
dentadura postiza parcial .24 meses
mandibular
Proétesis hibrida de base Sincargo Una vez cada

.24 meses

Revestimiento de dentadura  Sincargo  Una vez cada
postiza maxilar completa (en 24 meses
el consultorio) 3 3

Revestimiento de dentadura Sincargo  Una vez cada
postiza mandibular completa 24 meses
(en el consultorio) 3 3

Revestimiento de dentadura Sincargo  Una vez cada

postiza parcial maxilar (enel .24 meses
CONSURONIO) e
Revestimiento de dentadura §Sin cargo Unavez cada
postiza parC|aI mandibular (en 24 meses

Revestimiento de dentadura Sincargo  Una vez cada
postiza maxilar completa (en 24 meses
el laboratorio) : :

Revestimiento de dentadura Sincargo  Una vez cada
postiza mandibular completa 24 meses
(en el laboratorio) 3 3

Revestimiento de dentadura Sincargo  Una vez cada
postiza parcial maxilar (en el 24 meses
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Revestimiento de dentadura Sin cargo :Una vez cada

postiza parcial mandibular (en .24 meses
ellaboratorio) e
Dentadura postiza parcial §Sin cargo Unavez cada
interina: superior . )2 MeSES
Dentadura postiza parcial .Sincargo | Una vez cada
interina: inferior . .......12meses
Acondicionamiento del tejido: :Sincargo Una vez cada
SUPETIOT e V2. TESES
Acondicionamiento del tejido: :Sincargo Una vez cada
ANFQIOr e 2.TIESES
Procedimiento de .Sincargo : Con cobertura
prostodoncia extraible no

especificado
Molde facial (seccional) .Sincargo | Una vez cada
e 2 TNESES
Molde facial (completo) .Sincargo | Una vez cada
e 2. NESES
Proétesis nasal .Sincargo | Una vez cada
e | 2. ESES
Proétesis auricular .Sincargo | Una vez cada
e 2. NESES
Proétesis orbital .Sincargo | Una vez cada

12 meses
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Protesis ocular §Sin cargo  Una vez cada
e 2 TIESES

Proétesis facial Sln cargo  Seis cada
S _— 111 S
Protesis del tabique nasal Sincargo Una vez cada

12 meses

Protesis ocular, provisional ~ Sincargo  Una vez cada
: 12 meses

Protesis craneal Sincargo Una vez cada
e 212 Meses
Protesis de implante para Sincargo Una vez cada
aumentofacial i . .12meses
Protesis nasal, reemplazo §Sin cargo Unavez cada

12 meses

Proétesis auricular, reemplazo Sincargo Una vez cada
: 12 meses

Protesis orbital, reemplazo §Sin cargo §Una vez cada
3 12 meses

Proétesis facial, reemplazo §Sin cargo Unavez cada
: 12 meses

Protesis obturadora quwurglca Sln cargo  Unavez cada
.12 meses

Protesis obturadora definitiva Sln cargo  Una vez cada
12 meses
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Proétesis obturadora,
modificacion

Una vez cada
12 meses

.Una vez cada
- 12 meses

Una vez cada
.............................................................................................................................................................................. 12meses

'Una vez cada
12 meses

Protesis de reseccion
mandibular con aleta guia

Protesis obturadora,
provisional

Aparato para trismo (no para
el tratamiento de trastornos

.Una vez cada
- 12 meses

Una vez cada
: 12 meses

.Una vez cada
.12 meses

Una vez cada
: 12 meses

.Una vez cada
.12 meses

Una vez cada
112 meses

Protesis de ayuda para el
habla, adulto

Prétesis de elevacion
palatina, definitiva
Prétesis de elevacion
palatina, provisional
Prétesis de elevacion
palatina, modificacion
Protesis de ayuda para el
habla, modificacion

Copago

Frecuencia
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Stent quirurgico Sincargo Una vez cada
e 2 TIESES
Portador de radiacién Sincargo Una vez cada
12 MESES
Protector de radiacion Sincargo Una vez cada

12 meses

Localizador de cono del haz Sincargo  Una vez cada

radiacion 12 MESES
Transporte de gel de fluor Sin cargo Dos cada
e 2 TIESES
Tablilla de comisura Sincargo Una vez cada
e 2 TIESES
Tablilla quirdrgica Sincargo Una vez cada
e 2 TIESES
Protesis maxilofacial no Sincargo  Con cobertura
-especificada, segun informe . .
Colocacion quirurgica de .Sin cargo Unavez de
implantes: implante endosteal .~~~ porvida
Colocacion quirurgica de §S|n cargo  Unavezde
Implantes pequenos . ....porvida
Barra de conexion: sujeta por Sincargo  Una vez cada
Implantes o pilares . ... 8afhos
Pilar prefabricado Sin cargo Una vez cada
8 anos
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Pilar personalizado Sin cargo Una vez cada
................................................................................................................................................................................. gahos .
Corona de porcelana/ Sincargo Una vez cada
ceramicaconpilar . .....8afos
Corona de porcelana fundida :Sincargo  Una vez cada

sobre metal soportada por ‘8 anos

pilar (metal muy noble)

Corona de porcelana fundida Sincargo  Una vez cada
sobre metal soportada por ‘8 afios

pilar (predominantemente

metal base)

Corona de porcelana fundida Sin cargo  Una vez cada
sobre metal soportada por 8 anos

Corona de metal fundido con Sincargo  Una vez cada

pilar (metal muy noble) . . 8afos
Corona de metal fundido con :Sincargo  Una vez cada
pilar, (predominantemente ‘8 anos

metal base)

Corona de metal fundido con :Sincargo Una vez cada

pilar (metalnoble) . ......8afos
Corona de porcelana/ Sln cargo  Una vez cada
Cceramicaconimplante . 8afos
Corona de porcelana/metal Sln cargo  Una vez cada
muy noble con implante : 8 anos
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Corona sobre implante: Sincargo  Una vez cada
aleaciones altamentenobles =~ 8afios
Raspado y desbridamiento en Sln cargo Unavez cada

presencia de inflamacion o .12 meses

mucositis de un solo implante,
incluyendo la limpieza de las
superficies deI implante, sin

Reparacion de protesis con Sincargo  Una vez cada

dmplante e 2. ESES
Reemplazo de aditamento, Sln cargo  Unavez cada
protesis sobre implante/pilar  ~ 12meses
Recementado o reconstitucion, Sincargo  Una vez cada
corona sobre implante/pilar =~ 24meses
Recementado o Sincargo Una vez cada
reconstitucion, protesis fija 24 meses

parcial sobre implante/pilar

Corona sobre pilar: titanio y Sln cargo Unavez cada

aleaciones de titanio ~~~~ ~ B8afios
Reparacion del pilar del Sln cargo  Una vez cada
mplante 12 MESES
Extracciéon de tornillo de Sln cargo Unavez cada
retencion de implante dahado 12 meses
Extraccion quirdrgica de Sincargo  Con cobertura
implantes 3 3
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Desbridamiento de un defecto Sin cargo  Una vez cada
periimplantario o de defectos .24 meses
alrededor de un solo implante, :

y limpieza de las superficies

expuestas del implante,

incluyendo apertura y cierre

B L0l O
Desbridamiento y Sln cargo Unavez cada
contorneado 6seo de un 24 meses

defecto periimplantario o de
defectos alrededor de un solo
implante, e incluye la limpieza
de las superficies expuestas |
del implante incluyendo

Injerto 6seo para la reparacién Sin cargo Una vez cada
de un defecto periimplantario: 24 meses

no incluye apertura ni cierre

de colgajo La colocacion de

una membrana de barrera

0 materiales biologicos para

ayudar en la regeneracion .

6sea se informa por separado

Injerto éseo en el momento de:Sin cargo  :Una vez de
la colocacion del implante . por vida
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”'ﬁé’H’é’B’ii’ii’é’éi’é’ﬁ"'&é"i’éj’i’"da ............................. Slncargo ............. Concobertura
orientada: barrera

reabsorbible, por implante

Rehabilitacion de tejido Sincargo  Con cobertura
orientada: barrera no
reabsorbible, por implante

Proétesis removible sobre .Sincargo Una vez cada
implante/pilar para arco 8 afios

edentulo, maxilar e
Proétesis removible sobre .Sincargo Una vez cada
implante/pilar para arco 8 afios

edentulo, mandibular .
Proétesis removible sobre Sincargo Una vez cada
implante/pilar para arco .8 anos
parcialmente edéntulo,

L= N N N
Protesis removible sobre Sincargo Una vez cada
implante/pilar para arco .8 anos
parcialmente edéntulo,

ALl ol N N N
Indice de implantes .Sincargo Una vez cada
radiolégicos/quirurgicos, 12 meses

SegUNINFOIME | e
Pilar de semiprecision, .Sincargo  Una vez cada
colocacion .8 afios
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Fijacion de semiprecision, Sincargo Una vez cada
colocacion 8 @00S
Reemplazo de un tornillo de  Sincargo  Una vez cada

implante 12 meses

Pontico: metal muy noble .Sin cargo Una vez cada
fundido .60 meses

Pontico: metal base fundido Sln cargo  Unavez cada
3 .60 meses

................................................................................................................................................................................. 60 meses
Pontico: titanio y aleaciones Sln cargo  Una vez cada
deftitanio i B0 meESES
Pontico: porcelana fundida Sincargo  Una vez cada
sobre metalmuynoble 60 meses
Pontico: porcelana fundida Sincargo Una vez cada
sobre metalbase . ... 60meses
Pontico: porcelana fundida Sincargo Una vez cada
Ssobremetalnoble o o 60meses
Pontico, porcelana/titanioy  Sincargo  Una vez cada

aleaciones de titanio .60 meses
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Prostodoncia en dentaduras  Sin cargo  Una vez cada

fijas pontico: porcelana/ .60 meses
COTAMICA e
Pontico: resina con metal muy Sln cargo Unavez cada
noble e BOMESES
Pontico: resina con metal Sincargo Una vez cada
base oo OO MESES
Pontico: resina con metal Sincargo Una vez cada
noble .60 meses

Retenedor: metal fundido fijo Sln cargo  Una vez cada
f .60 meses

Corona: resina con metal muy : Sln cargo Unavez cada

noble i BOmeses
Corona: resina con metal Sln cargo  Una vez cada
predominantementebase .~ 60meses
Corona: resina con metal .Sin cargo Una vez cada
noble OO MESES
Retenedor en corona: Sincargo Una vez cada
porcelana/ceramica . ..60meses
Corona: porcelana fundida Sincargo Una vez cada
sobre metalmuynoble . 60meses
Corona: porcelana fundida Sincargo Una vez cada
sobremetalbase . ... 60meses
Corona: porcelana fundida Sincargo Una vez cada
sobre metal noble .60 meses
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Corona retenedora: porcelana Sin cargo  Una vez cada
fundida a titanio y aleaciones .60 meses
de titanio 3 :

Retenedor, corona %: metal Sincargo Una vez cada

muynoblefundido . ... 60meses
Prostodoncia en dentaduras Sin cargo  Una vez cada
fijas, corona ¥4 metal .60 meses
predominantemente base |

JUNDIGO e
Prostodoncia en dentaduras :Sin cargo Una vez cada
fijas, corona % metal noble .60 meses
Rundido e
Prostodoncia en dentaduras Sincargo  Una vez cada
fijas, corona % porcelana/ .60 meses
COTAMICA e b
Retenedor, corona %: titanio y Sln cargo Unavez cada
aleaciones de titanio 60 meses
Corona: metal muy noble Sincargo Una vez cada
fundido porcompleto . . 60meses
Corona: metal base .Sincargo | Una vez cada
completamente fundido . 60meses
Corona: metal noble Sincargo  Una vez cada
completamente fundido . 60meses
Retenedor, corona: titanioy :Sincargo  Una vez cada
aleaciones de titanio .60 meses
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Recementado o refijacion de Sincargo Una vez cada

dentadura postiza parcialfijia 24 meses
Reparacion de dentadura .Sincargo | Una vez cada
postiza parcialfija . .. 60meses
Procedimiento de .Sincargo | Con cobertura
prostodoncia fija, no
especificado
Extraccion, restos de corona: Sincargo Unavezde
diente primario . porvida
Extraccion de diente brotado Sincargo Una vez de

0 raiz expuesta (elevacion _por vida
oextraccionconforceps) .
Extraccion quirdrgica de Sincargo Unavezde
dientebrotado . .........porvida
Extraccion de diente Sincargo Unavezde
impactado: entejdoblando ~  porvida
Extraccion de diente Sincargo Unavezde
impactado: parcialmente _por vida

NV NUCSO e
Extraccion de diente Sincargo Unavezde

impactado: completamente
en hueso

_por vida
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N i Slncargo ............. Unavezde ...............
impactado: completamente _por vida

en hueso con complicaciones

Extraccion quirdrgica de .Sln cargo  Unavezde
restos radiculares del diente . por vida

Cierre de fistula buco-antral §Sin cargo  Unavezde
. por vida

Cierre primario de perforacion Sln cargo Unavezde

desenosnasalesporwda ............................
Reimplantacion de diente Sincargo  Unavezde

o estabilizacion de diente . por vida
accidentalmente perdidoo

desplazado e
Trasplante de diente (incluye Sln cargo Unavezde
reimplante de un diente a otro ! | _por vida

Acceso quirurgico de diente Sin cargo Unavezde

brotado o porvida
Movilizacion de diente brotado Sin cargo  Una vez de

o mal ubicado para ayudar la _por vida
BIUDCION e e b
Colocacion de dispositivo Sln cargo Unavezde
para facilitar la erupcion del _por vida

diente afectado
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Biopsia de incision de tejido §Sin cargo Unavez cada

bucalduro(d|ente/hueso)12meses .....................
Biopsia de incision del tejido  Sincargo  Una vez cada
bucalblando12meses .....................
Reposicion quirurgica de Sincargo Unavezde
dientes e POTVIDRL
Alveoloplastia junto con Sincargo Unavez de
extracciones: cuatro o mas _por vida

dientes o espacios dentales,
por cuadrante

Alveoloplastia junto con Sincargo Unavezde
extracciones: de uno atres | . por vida
dientes o espacios dentales,

por cuadrante

Alveoloplastia sin Sincargo Unavezde
extracciones: cuatroomas | . por vida
dientes o espacios dentales,

por cuadrante

Alveoloplastia sin Sincargo Unavezde
extracciones: de uno atres | . por vida
dientes o espacios dentales,

por cuadrante

Vestibuloplastia: extension Sincargo  Dos cada
de rebordes (segunda 60 meses
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"'VéiéﬁBﬁiSﬁ'I'éuéfi'é'"('i'ﬁ'é'lﬁiaéé ....................... Slncargo ............. Doscada ......................
injertos) i OO MESES

Escision radical: diametro de  Sin cargo  Con cobertura
la lesion de hasta 1.25 cm : :

Extirpacion de lesion benigna Sin cargo  Con cobertura
superior a 1.25 cm : :

Extirpacion de lesion benigna, Sin cargo  Con cobertura
complicada 3 3

Extirpacion de lesion maligna Sincargo :Con cobertura
de hasta 1.25 cm |

Extirpacion de lesion maligna Sin cargo  Con cobertura
superior a 1.25 cm : :

Extirpacion de lesion maligna, ' Sin cargo :Con cobertura
complicada : 3

Extirpacion de tumor maligno: ' Sin cargo  Con cobertura
diametro de la lesion de hasta .

Extirpacion de tumor maligno: ' Sin cargo  Con cobertura
diametro de la lesion superior
a1.25cm :

Extraccion de quiste o tumor | Sin cargo §Con cobertura
odontogénico benigno:
diametro de la lesion de hasta .
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Extraccion de quiste o tumor Sincargo  Con cobertura
odontogénico benigno:

diametro de la lesion superior

a 1.25 cm |

Extraccion de quiste o tumor Sln cargo  Con cobertura
no odontogeénico benigno: '
diametro de la lesion de hasta

Extraccion de quiste o tumor Sln cargo  Con cobertura
no odontogénico benigno: |

diametro de la lesion superior

a1.25cm

Destruccion de lesion(es), .Sin cargo .Con cobertura
fisicaoquimica T T

Eliminacion de la exostosis: Sincargo  Una vez de

POrsitio o POT VIR
ExtracmondetoruspalatlnoSlncargoConcobertura
Extraccion de torus Sincargo  Con cobertura
AL TLC oLV S S—
Reduccion quirurgica de Sincargo Unavezde

tuberosidad 6sea . por vida

Reseccién radical del maxilar  Sin cargo  Con cobertura
o la mandibula 3 :

Incision y drenaje de absceso: Sln cargo  Con cobertura
tejido blando intrabucal ; ;
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Incision y drenaje de absceso: Sln cargo  Con cobertura
tejido blando intrabucal, :

complicado (incluye drenaje

de espacios faciales

Incisién y drenaje de absceso: Sin cargo | Con cobertura
tejido blando extrabucal f f

Incision y drenaje de absceso: Sin cargo  Con cobertura
tejido blando extrabucal,

complicado (incluye drenaje

de espacios faciales

Extraccion de cuerpo extrafio Sincargo  Con cobertura
de la mucosa, piel o tejido
alveolar subcutaneo

Extraccion de cuerpos Sincargo  Con cobertura
extranos que producen

reaccion, sistema

musculoesquelético

Ostectomia parcial/ Sincargo  Con cobertura
sequestrectomia para la
extraccion de hueso no vital

Maxilotomia de sinotomia Sincargo  Con cobertura
para la extraccion de

fragmento de diente o cuerpo

extrafno f
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e e Slncargo ............. Concobertura
(dientes inmovilizados, si :

e A= N S

Maxilar: reduccion cerrada Sln cargo §Con cobertura
(dientes inmovilizados, si '
Mandibula: reduccion abierta Sin cargo  Con cobertura
(dientes inmovilizados, si :

Mandibula: reduccion cerrada | Sln cargo  Con cobertura
(dientes inmovilizados, si '

oL 1) H N N
Arco malar o cigomatico: Sln cargo  Con cobertura
reduccion abierta e
Arco malar o cigomatico: Sincargo  Con cobertura

reduccion cerrada

Alvéolo: reduccion cerrada,  Sincargo  Con cobertura
puede incluir estabilizacion de
los dientes

Alvéolo: reduccion abierta, Sincargo  Con cobertura
puede incluir establllzaC|on de
los dientes

Huesos faciales: reduccién §Sin cargo  Con cobertura
complicada con fijacion :
y multiples abordajes
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Maxilar: reducc;lonablertaSlncargoConcobertura
Maxﬂar reducuon Cerrada éSln cargo  Con cobertura

Arco malar o cigomatico: §S|n cargo  Con cobertura
educcion abierta
Arco malar o cigomatico: .Sin cargo  : Con cobertura

reduccion cerrada

Alvéolo: reduccion abierta, Sincargo  Con cobertura
estabilizacion de los dientes f

Alvéolo: reduccion cerrada, Sincargo Con cobertura
estabilizacion de los dientes f

Huesos faciales: reduccion ~ Sin cargo  Con cobertura
complicada con fijacion y
multiples abordajes

Reduccion abierta de .Sin cargo | Con cobertura
diSIOcacion
Reduccioén cerrada de .Sin cargo  : Con cobertura
dislocacion I oo
‘Manipulacion bajo anestesia _Sin cargo  Con cobertura
Condilectomia  Sincargo Con cobertura

Discectomia quirurgica, Sincargo  Dos de por
con/sinimplante . ......vida
Reparacion con discectomia Sin cargo  Dos de por

-vida

rd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
Para obtener mas informacion, visite www.elderplan.org 66


http://www.elderplan.org

Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo
(HMO-POS D-SNP) | Resumen de beneficios de 2026

Servicios cubiertos Copago Frecuencia
Sinovectomia Sincargo  Dos de por
N N 1o - S
Miotomia Sincargo  Dos de por
N N_— (" N—
Reconstruccion articular Sincargo  Dos de por
SN N 1o - S
Artrotomia Sincargo  Dos de por
.............................................................................................................................................................................. vida
Artroplastia Sincargo  Dos de por
N N 1o - S
Artrocentesis Sincargo  Una vez cada
S _— Lo N1 J—
Artroscopia: diagnostico, con :Sin cargo :Dos de por
osinbiopsia VDB
Artroscopia: lavado y lisis de : Sin cargo Dos de por
adherencias VDR
Artroscopia: recolocacion y Sin cargo §Dos de por
estabilizaciondeldisco .~ vida
Artroscopia: sinovectomia Sincargo  Dos de por
-vida
Artroscopia: discectomia Sincargo  Dos de por
-vida
Artroscopia: desbridamiento : Sin cargo Dos de por
vida

rd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
Para obtener mas informacion, visite www.elderplan.org 67


http://www.elderplan.org

Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo
(HMO-POS D-SNP) | Resumen de beneficios de 2026

Servicios cubiertos Copago Frecuencia

Dispositivos ortésicos, segun Sln cargo  1cada
informe 12 meses

Tratamiento no especificado Sln cargo  Con cobertura
de TMD, segun informe : :

Sutura complicada: hasta Sincargo  Con cobertura
5 cm |

Sutura complicada: superior a Sln cargo  Con cobertura
5cm

Sutura de heridas pequenas §Sin cargo :Con cobertura
de hasta 5 cm |

Injerto de piel (identificar el ~ :Sin cargo :Con cobertura
defecto cubierto, la ubicacion
y el tipo de injerto) =

Osteoplastia: para Sin cargo Con cobertura
deformidades ortognaticas
Osteotomia: ramas Sincargo  Con cobertura
mandibulares e
Osteotomia: ramas Sincargo  Con cobertura

mandibulares con injerto
0seo; incluye la obtencion deI
injerto

Osteotomia: segmentada Sincargo  Con cobertura
o subapical, por sextante o |
cuadrante
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Osteotomia: cuerpo de la Sln cargo  Con cobertura
mandibula e e
LeFort | (maxilar, total)  Sincargo  Con cobertura
LeFort | (maxilar, Sincargo  Con cobertura
segmentado) T T
Le Fort Il o Le Fort Il Sln cargo §Con cobertura

(osteoplastia de los huesos
faciales por hipoplasia o
retrusion del tercio medio

LeFort Il o LeFort lll, con Sincargo  Con cobertura
injertodseo T
Injerto éseo, osteoperidstico o : Sin cargo  : Con cobertura
de cartilago de la mandibula

o el maxilar: autégeno o no

autogeno, segun informe

Aumento de senos nasales a  Sin cargo §Con cobertura
través de un enfoque vertical :

Injerto de reemplazo oseo Sincargo  Con cobertura
para la preservacion de la '
cresta, por sitio

Frenectomia bucal/labial Sln cargo  Tres de por
(frenulectomia) -vida

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
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Servicios cubiertos Copago Frecuencia
Frenectomia lingual Sincargo  Tres de por
(frenulectomia) VA
Extirpacion de tejido Sincargo  Dos de por
hiperplasico, porarco . ....vda
Extirpacion de encia Sincargo  Una vez cada
pericoronal 24 MESES
Reduccién quirurgica de Sincargo  Dos de por
luberosidad fibrosa — vida
Sialolitotomia quirurgica  Sincargo  Con cobertura
Escision de glandula salival, Sln cargo  Con cobertura
seguninforme T N
Cierre de fistulasalival __ Sincargo  Con cobertura
Traqueotom|adeemergenC|aSlncargoConcobertura
Extraccion de dispositivos Sin cargo §Con cobertura

(no por odontdlogo que colocé§
el dispositivo), incluye la '
extraccion de arcobar

Colocacion intrabucal de Sincargo  Con cobertura
un dispositivo de fijacion no
asociada a una fractura

Procedimiento quirdrgico Sincargo  Con cobertura
bucal no especificado, :

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
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Servicios cubiertos Copago Frecuencia

Tratamiento paliativo del dolor ! Sln cargo :Dos veces
dental, por consulta cada
3 .12 meses

Anestesia local que no se §Sin cargo Con cobertura
brinde en conjunto con
procedimientos operativos

o quirurgicos *No se puede

facturar por separado del

SeIVICIO PrINCIDAl. e
Anestesia por bloqueo Sincargo  Con cobertura
regional *No se puede 5

facturar por separado del

SeIVICIO PrINCIDal. e
Anestesia por bloqueo de Sincargo  Con cobertura
division trigeminal *No se :

puede facturar por separado

del servicio principal.

Anestesia local *No se puede :Sin cargo :Con cobertura
facturar por separado del :
servicio principal.

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
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Servicios cubiertos Copago Frecuencia

Anestesia general/sedacion Sln cargo §Con cobertura
profunda - cada 15 minutos

Inhalacién de 6xido nitroso/ §Sln cargo Con cobertura
analgesia ansiolitica f

Sedacion/anestesia . Sin cargo §Con cobertura
intravenosa moderada |

(consciente): primeros

15 minutos

Sedacion intravenosa Sincargo  Con cobertura
moderada (consciente): |
15 minutos

Sedacion consciente no Sincargo  Con cobertura
intravenosa. Esto incluye j

sedacién minima y moderada

no intravenosa. |

Consulta: servicio de .Sincargo i Una vez cada
diagnostico proporcionado .6 meses

por dentista o médico que :

no sea el dentista o médico

Lt (N R N
Consulta con un profesional ~ Sincargo  Una vez cada
de atencion medica .7 dias

Llame al centro de atencion  Sincargo  Con cobertura
extendida/domiciliaria f :

Llame al centro quirurgico Sincargo  Con cobertura
ambulatorio u hospitalario. ' 5

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
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Servicios cubiertos Copago Frecuencia

Visitas de observacion Sincargo  Con cobertura
presenciales (durante el :

horario habitual de atencion):

no se realizan otros servicios

Consultas presenciales: §Sin cargo :Con cobertura
después de horas
programadas con regularidad

Inyeccion terapéutica de §S|n cargo  Con cobertura
medicamento, segun informe
Inyeccion terapeutica de Sincargo  Con cobertura

medicamento, 2 o mas 5
medicamentos segun informe

Aplicacion de medicamento  Sin cargo  { Con cobertura
desensibilizante ; :

Proteccion oclusal: dispositivo Sln cargo Unavez cada

duro, arcocompleto12meses .....................
Proteccion oclusal: dispositivo : Sin cargo  : Una vez cada

Jblando, arcocompleto12meses .....................
Proteccion oclusal: dISpOSItIVO Sincargo  Una vez cada

duro, arcoparcial T J12meses .
Ajuste oclusivo: limitado Sincargo  Con cobertura
Ajuste oclusivo: completoSlncargoConcobertura
Servicios de traduccion Sincargo  Con cobertura

o de lenguaje de senas
certificados, por consulta

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
Para obtener mas informacion, visite www.elderplan.org 73


http://www.elderplan.org

Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo
(HMO-POS D-SNP) | Resumen de beneficios de 2026

Servicios cubiertos Copago Frecuencia

Administracién de casos Sincargo  Con cobertura
dentales: abordaje de las '

barreras para el cumpllmlento

de citas

Teleodontologia sincronizada; Sln cargo Con cobertura
encuentro en tiempo real ' f

T T

Teleodontologia: no Sln cargo  Con cobertura
sincronizada; informacion ~

almacenada y enviada a

un dentista para revision

ooy Lo N N N
Administracion de casos Sln cargo  Una vez cada
dentales: pacientes que .6 meses
tienen necesidades de

atencion médica especiales

Procedimiento suplementario ! Sln cargo  Con cobertura
no especificado, segun =
informe

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
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Limitaciones,

Sus :
Necesidad costos zﬁﬁggﬁ:::l?gn
o Servicios que con pro- sobre beneficios
problema puede necesitar veedores (normas
de salud dentro de : que
lared apllca_n a los
beneficios)
Necesita §Servicio§ :
.. oftalmoldgicos
atencion . luidos Copago
de la (Incil de $0

examenes de la

vista N
-vista anuales)

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
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Limitaciones,

Sus :
Necesidad costos Z’?g?g fr:g::?gn
o Servicios que con pro- sobre beneficios
problema puede necesitar veedores (normas que
de salud dentro de : 9
lared apllca_n a los
beneficios)

Cubriremos

los siguientes

_servicios:

. e Anteojos o
lentes de
contacto

. cubiertos por
Necesita ~ Medicare
atencion gAnteojos o despueés de
de la lentes de Copago  lacirugia de
vista Econtacto de $0 ~ cataratas
(conti- e Anteojos (de
nuac:on) ~rutina) no

cubiertos por
Medicare hasta
$600 por afio
como maximo.
Incluye lentes
de contacto y

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
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Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que
aplican a los
beneficios)

Sus
Necesidad costos
o Servicios que con pro-

problema puede necesitar veedores
de salud dentro de
lared

Ofra atencion de

Necesta Ia vista (incluido
atencion diagndstico y
de la | trat 0 d .Copago
vista el tratamiento de de $0

: . enfermedades
(conti-\ afecciones
nuacion) y

oculares) -

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
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Necesidad
o

Servicios que

Sus
costos
con pro-

problema puede necesitar veedores

de salud

anuales
para las
hecesi-
dades
sociales

das con
lasaludy '
orien-
tacion

Podra ponerse
_en contacto con
Controles organizaciones
desu
.comunidad
_que prestan
_servicios de
‘ayuda en
relaciona-g "?a.te”a de
vivienda,
transporte y
-administracion
_de la atencion
. .sin costo para
hacialos 042 traves
servicios
de unared de
_atencion social

(SCN) regional.

dentro de
lared

Copago
de $0

Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que
aplican a los

_beneficios)

Si le interesa,
llame a Servicios
_para los Miembros
'y lo pondremos en
_contacto con una
SCN de su zona.
El coordinador de
_atencion social
_.comprobara

. su elegibilidad,

le dara mas
.informacion sobre
_estos servicios

'y lo ayudara a
_conectarse con
ellos.

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
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Limitaciones,

Sus :

: X ion
Necesidad costos 2 if\?gfmc; c?ésm
o Servicios que con pro- sobre beneficios
problema puede necesitar veedores
d (normas que

e salud dentro de i I
lared apiican a fos
beneficios)
- Servicio de :
-salud mental
_para pacientes
internados
(servicios de
-salud mental
.alargo plazo,
.incluidos los
i . servicios para
Tiene : P
una . pacientes :

.. ‘internados en .Copago  Se requiere
afeccion _un hospital de $0 ‘autorizacién
de salud P '

. psiquiatrico o :
mental |

.general, la unidad
_psiquiatrica de |
un hospitalde
_cuidados agudos,
_un centro de '
-atencion a corto
_plazo [STCF],

_un centro de
tratamiento

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
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Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que

Sus
costos
con pro-

Necesidad
o Servicios que

problema puede necesitar veedores

de salud dentro de

Tiene
una

de salud
mental

la red

~de adicciones
~operado por el
‘estado [ATC],
_rehabilitacion

_de adicciones
_para pacientes
internados, :
_desintoxicacién
‘supervisada |
__ . médicamente
afeccion _para pacientes
‘0 un hospital de ' de $0
‘acceso critico)

Copago

(continua-  Atencién de

cion)

salud mental
_para pacientes
_externos adultos
Tratamiento
~diurno continuo !
(CDT) |
Hospitalizacion
_parcial

aplican a los

_beneficios)

Se requiere
‘autorizacioén para
la hospitalizacion
parcial.

Se requiere
~autorizacion para
el tratamiento
~diurno continuo
(CDT).

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
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Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que
aplican a los
beneficios)

Sus
Necesidad costos
o Servicios que con pro-

problema puede necesitar veedores
de salud dentro de
la red

Atencion médica
.de rehabilitacion |
.de salud mental
_para pacientes
_externos adultos

Tratamiento

~asertivo
Tiene comunitario
una (ACT)

afeccion Servicios de
de salud rehabilitacion y :dCé)%%go
mental  tratamiento de
(continua- salud mental
cion) para pacientes

_externos

(MHOTRS)

Servicios

. personalizados
~orientados a la
_recuperacion
(PROS)

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
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Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que
aplican a los
beneficios)

Sus
Necesidad costos
o Servicios que con pro-

problema puede necesitar veedores
de salud dentro de
lared

‘Servicios de
rehabilitacion
~de salud mental

'y adicciones
. para miembros
‘adultos que
_sean pacientes
Tiene externos y
una cumplancon
afeccién los requisitos C
de salud clinicos. ~opago

mental  También se de $0

(continua-  conocen como

cion) servicios de
_recuperacion y
fortalecimiento
~orientados a
la comunidad
(CORE). Los
_servicios
. CORE son:

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
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Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que
aplican a los
beneficios)

Sus
Necesidad costos
o Servicios que con pro-

problema puede necesitar veedores
de salud dentro de
lared

Rehabilitacién

_psicosocial

(PSR)

Servicios y
Tiene  apoyode
una _psiquiatria de

afeccién la comunidad

de salud (CPST)

mental  Servicios de

(continua- empoderamien-

cion) to: apoyos de
_pares

Apoyo y
_capacitacion
familiar (FST)
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Limitaciones,

Sus :
Necesidad costos e)gc?pcmng§
o Servicios que con pro- : (;Erzr&anc;ﬁgi oS
problema puede necesitar veedores (normas que
de salud dentro de : 9
lared apllca_n a los
beneficios)
Servicios de 3
crisis de salud
.mental para
‘adultos
Tiene Programa
una ‘integral de

afeccion emergencias
| Copago

de salud psiquiatricas |
mental  (CPEP) gde $0
(continua- Servicios de
cion) crisis y de
telefonia movil
Programas
-residenciales
_para crisis
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Necesidad
o

Servicios que

Sus
costos
con pro-

problema puede necesitar veedores

de salud

Tiene
una

mental

cion)

Atencion de
-salud mental
_para pacientes
_externos
(incluidos,
_entre otros,
_asesoramiento |
clinico y terapia,
.. apoyo de pares,
aleccion  rehabilitacion
. psicosocial,
(continua- ‘manejo de
.medicamentos,
_psicoeducaciéon
familiar y |
_modelos
.intensivos de
_atencién para
_pacientes
_externos)

dentro de
lared

Copago
de $0

Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que
aplican a los
beneficios)

Los servicios
_pueden ser
_prestados por
.cualquier agencia
_proveedora
~autorizada,
.designada o
~aprobada por la
Oficina de Salud
Mental (OMH), o
_por un psiquiatra o
_médico autorizado
por el estado, un
_psicdlogo clinico,
_un trabajador
~social clinico, un
.especialista en
_enfermeria clinica,
-un enfermero, un
~asistente meédico,
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Necesidad
o

problema puede necesitar veedores

de salud

Tiene
una
afeccion
de salud
mental

(continua- :
figura en la parte
‘inferior de esta
_pagina o lea la
Evidencia de
.cobertura para
_obtener mas
.informacion).

cion)

Sus
costos

Servicios que con pro-

dentro de

la red

(Nota: Esta
no es una lista
completa de |
los servicios de
‘salud mental
_extendidos
para pacientes
_externos del

plan. Llamea  Copago
‘Servicios para  de
los Miembros

$0

al numero que

Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que
aplican a los
beneficios)

_un psiquiatra
delaredde
_profesionales
.independientes
(IPN), un psicologo
‘0 enfermero de
_préctica avanzada
(APN) u otro
_profesional de

la salud mental
.calificado, segun
lo permitan las
leyes estatales
_aplicables.

_Este beneficio
también esta
_disponible a través
.de la telesalud.
Para obtener
_detalles, llame a su
proveedor actual.
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Limitaciones,

Sus :
Necesidad costos e)gc;-:-pcmm-:,-g,
o Servicios que con pro- : ;grzr&anc;ggi oS
problema puede necesitar veedores
de salud dentro de (normas que
lared apllca_n a los
beneficios)

Servicios

_moviles

para crisis
Tiene una (evaluacion . Cualquier
crisis . por teléfono o _proveedor de
de salud respuestadel _servicios moviles
mental  equipo movil Copago o residenciales
o de _para crisis); de $0 _para casos de
consumo estabilizacion crisis aprobado
de sus- residencial de _del estado de
tancias crisis a corto New York.

_plazo (para

crisis de salud

.mental)
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Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que

Sus
costos
con pro-

Necesidad
o Servicios que

problema puede necesitar veedores

de salud dentro de

la red

Servicios CORE
(que son apoyos
_moviles de salud
_conductual |

aplican a los

_beneficios)

_Estos servicios

Tiene una _ . e )
afeccion ~orientados a la _estan disponibles

personay ala . para los miembros
de salud :
mental  recuperacion. _que cumplen con
oun Los servicios 500 200 .determinados

. CORE crean ~opag - requisitos clinicos.
trastorno i~ de $0 .

or el habilidadesy Cualquier persona

Eonsumo -autoeficacia 5 _puede ser remitida
de sus- _que promueven .0 autorremitirse
tancias Y facilitan la .a los servicios

_participacion CORE.

enla

.comunidad y la |

independencia). .

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
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Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que
aplican a los
beneficios)

Sus
Necesidad costos
o Servicios que con pro-

problema puede necesitar veedores
de salud dentro de
lared

(Nota: Para

_obtener mas
Tiene una informacion
afeccion sobre servicios
de salud COREYy
mental determinar si

o un ‘es elegible para
trastorno ellos, llame a :
por el . Servicios para

consumo los Miembros

de sus- al nimero que

tancias figura en la parte

(continua- inferior de esta

cién) _péagina o lea la
Evidencia de
_cobertura).

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
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Necesidad
o

problema puede necesitar veedores

de salud

Tiene un
trastorno
por
abuso de |
sustan-
cias

Sus
costos

Servicios que con pro-

dentro de

la red

Servicios de
tratamiento
_para pacientes
.internados

'y pacientes
_externos con
trastornos
_por abuso de
. sustancias
(incluidos,
_entre otros, el

Copago

_control de la de $0

§desintoxicacién 3
'y la abstinencia,
los servicios |
-residenciales

‘a corto plazo,
los servicios

_en centros de
tratamiento
residenciales y
el tratamiento

Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que
aplican a los

’ beneficios)

Se requiere

- autorizacion para
los servicios

_de tratamiento
_para pacientes
.internados por
trastornos por

el consumo de

. sustancias.

El acceso de
telesalud es
_dependiente de la
_disponibilidad del
_proveedor.

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
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Sus
costos
con pro-

Necesidad
o Servicios que

problema puede necesitar veedores

dentro de
lared

de salud

_asistido con
_medicamentos
.con metadona).

(Nota: Esta
_no es una lista
.completa de
los servicios
Tiene un de trastornos
trastorno por el consumo
por éde sustancias
abuso de extendidos del
sustan- §plan. Llame a
cias ‘Servicios para
(continua- los Miembros
cion) ‘al nimero que

figura en la parte
/inferior de esta
paginaoleala

. Evidencia de
_cobertura para
_obtener mas
_informacion).

Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que
aplican a los

’ beneficios)

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
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Limitaciones,

Sus :
- excepciones
Necesidad - costos e informacion
o Servicios que conpro- _ . eneficios
problema puede necesitar veedores (normas que
de salud dentro de i ‘1
lared apiican a fos
beneficios)
_El plan cubre
Necesita | _hasta 100 dias
un lugar _por cada periodo
para Atencion de Copago € beneficios. No
vivir .enfermeria bag . se requiere una
donde  especializada - hospitalizacion
haya _previa de 3 dias.
personas - Se requiere
disponi- | _autorizacion.

bles para  Hogar de
ayudarle :personas
mayores

Copago Se requiere
de $0 ‘autorizacion.

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
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Sus
costos
con pro-

Necesidad
o Servicios que

problema puede necesitar veedores

de salud
lared

Necesita

un lugar

para

vivir Cuidado

donde  asistencial

haya (atencion a Copago
personas largo plazoen  de $0

disponi- un centro de
bles para enfermeria)
ayudarle
(continua-
cion) ‘

dentro de

Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que
aplican a los
beneficios)

Los servicios
-estan cubiertos
_para las personas
_que cumplen

.con el nivel de
_atencién en un
_centro de atencion
.de enfermeria 'y
_cuyas metas de
_rehabilitacion se
han alcanzado o
_descontinuado sin
_plan para recibir
el alta en el plazo
.de 180 dias de
~admision.

Se requiere
-autorizacion.

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
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Necesidad
o

Servicios que

Sus
costos
con pro-

problema puede necesitar veedores

de salud

Necesita

terapia
después
de un
acciden-
te cere-
brovas-
cular u
otro tipo
de acci-

Necesita

ayuda
para
acceder
alos

servicios
de salud

dentro de

la red

Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que
aplican a los

_beneficios)

_emergencia

gde $0

%Terapia ~ :

_ocupacional, Dentro y

gfisioterapia o) fuera de Se requiere

gterapla de_I habla lared %autorizacién.

(para pacientes Copago

‘externos o en el de $0

‘hogar) §

........ Se S
~ambulancia por

, § .cada viaje de

‘ida o vuelta.

- Transporte de  Copago Solo se requiere

~autorizacion para
los servicios
‘que no sean de

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
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Necesidad
o

problema puede necesitar veedores

de salud

Necesita
medica-
mentos
para
tratar

su enfer-
medad o
afeccion

Sus
costos

Servicios que con pro-

dentro de

lared

Medicamentos
_con receta

de la Parte B

_de Medicare
(incluidos los
_que administra
-su proveedor en
.su consultorio,
~algunos
_medicamentos
para el
tratamiento
_del cancer

'y algunos

. medicamentos
utilizados con
_ciertos equipos
. médicos)

Copago
de $0

Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que
aplican a los

beneficios)

_Es posible que
‘se requiera
_autorizacion
_para ciertos
_medicamentos.
Lea la Evidencia
.de cobertura
_para obtener mas
.informacion estos
_medicamentos.

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
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Necesidad
o

Servicios que

Sus
costos
con pro-

problema puede necesitar veedores

de salud

medica-
mentos
para
tratar

cion)

Medicamentos

Necesita CON recetade
|a Parte D de

Medicare* Q)

%Nota: Todos los

su enfer. Medicamentos,
medad o ‘incluidos los
.. _ . medicamentos
afeccion .
(con tinug- 9ENErcosy
.de marca, se

_encuentran en
_un solo nivel

dentro de
lared

Sino
recibe
Ayuda
~adicional
_para
_pagar sus
_medica-
_mentos,
paga
$615 en
la primera
etapa, la
_etapa del
_deducible.

Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que
aplican a los
beneficios)

Pueden existir
limitaciones con
respecto a los tipos
_de medicamentos
_cubiertos.
Consulte la Lista

de medicamentos

_cubiertos (Lista de
.medicamentos)
_de Elderplan Mas
_Atencion a Largo
Plazo (HMO-POS
D-SNP) en

. www.elderplan.org

_para obtener mas
informacion.

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
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Necesidad

o

Servicios que

Sus
costos
con pro-

problema puede necesitar veedores

de salud

Necesﬂag

medica-
mentos
para
tratar

su enfer-
medad o
afeccion
(continua-

cion)

dentro de
lared

Una vez
_que haya
_pagado
$615
_por sus
_medica-

. mentos,
pasaala
_etapa de
.cobertura
inicial.

Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que
aplican a los
beneficios)

Una vez que usted
0 alguien en su
_nombre pague
$2,100, habra
‘alcanzado la
_etapa de cobertura
_en situaciones
_catastroficas

'y pagara $0

. por todos sus
_medicamentos

_de Medicare.
Para obtener mas
_informacion sobre
_esta etapa, lea

la Evidencia de
.cobertura.

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
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Sus
Necesidad costos
o Servicios que con pro-

problema puede necesitar veedores
de salud dentro de
lared

Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que
aplican a los

Enla

_Etapa de
_cobertura |
Necesita inicial:
medica-
mentos | Para los
para _medica-
tratar _mentos
su enfer- _genéricos
medado (incluso
afeccion los medi-
(continua- _camentos
cion) .de marca
_considera-
~dos gené-
_ricos):

beneficios)

_Elderplan Mas
Atencion a Largo
Plazo (HMO-POS
.D-SNP) puede

. solicitarle que
_pruebe primero un

. medicamento para
tratar su enfermedad
_antes de cubrir otro
.medicamento para
_esa afeccion.
.Algunos

. medicamentos
tienen limites de
_cantidad.

. Su proveedor
_debe obtener

-autorizacion previa

;de Elderplan Mas
Atencion a Largo
Plazo (HMO-POS
_D-SNP) para ciertos
. medicamentos.

Si tiene preguntas Ilame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
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Necesidad

o

Servicios que

Sus
costos
con pro-

problema puede necesitar veedores

de salud

Necesita

medica-
mentos
para
tratar

su enfer- |
medad o
afeccion
(contlnua-s

cion)

dentro de
lared

Segun
‘suAyuda
_adicional,
_usted
paga lo
_siguiente:
Copago
de $0o0
.Copago
de $1.60
0
Copago
de $5.10
0

25% del
_costo

Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que
aplican a los
beneficios)

*Suministro

_para un mes

_para farmacia
_minorista estandar
(dentro de la red),
_atencidn a largo
plazo (31 dias) y
_costo compartido
fuera de la

red. Suministro
_extendido para
farmacia minorista
_estandar (dentro
de lared)y costo
_compartido de

. pedido por correo.
ATambién esta
_disponible un

. suministro para 60
_dias para el costo
_minorista estandar

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
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Limitaciones,

Sus !
Necesidad costos e’f"?PC'On??
o Servicios que  con pro- :t;grzrlr;]eancelggios
problema puede necesitar veedores erTEe G
de salud dentro de : q

B apllca_n a los

beneficios)

:.Zﬁgf gTNDS: suministro
mentos no extendido.
para ;Clert.os
tratar . medlc_arr_lentos
su enfer- gespeclzlall_za_dos
medad o estaran limitados
afecciéon aun suministro
(continua-§ para 30 dias como
cion) ‘méaximo por surtido.

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
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Sus Limitac_iones,
Necesidad costos e)fcgpcmngg,
o Servicios que  con pro- :C:Brzrlr;]eanc;ﬁgios
problema puede necesitar veedores (normas
de salud dentrode | . que
lared aplican a los
beneficios)
Para j
todos los

demas  QNo pagara mas
‘medica- de $35 porun
‘mentos: suministro para

Necesita o %

medica- ‘Segun  un mes de cada
mentos suAyuda producto de

para ~adicional, insulina cubierto
tratar ‘usted por nuestro plan,
su enfer- pagalo  independientemente
medad o siguiente: del costo

afeccion copago  compartido de los
(continua- de$0,  medicamentos de

cion) copago laParteByla
~de $4.90, Parte D, incluso si
.copago éno ha pagado su
de $12.65 deducible.
025% del
_costo 3

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
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Sus Limitaciones,
Necesidad costos e)gc?pcmn?§
: Servicios que _conpro- b reyenaticios
problema puede necesitar veedores
de salud dentrode (Mormas que
la red aplican a los
beneficios)
Los
copagos
_por medi-
_camentos
pueden
Necesita e
medica- segun el
mentos nivel de
para ayuda
tratar : adicional
que
afeccion EEt?treaner
(continua- v
cron) _detalles,
_puede
_ponerse
en
contacto
_con el plan.:

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
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Limitaciones,
excepciones

e informacion
sobre beneficios
(normas que
aplican a los
beneficios)
Debe acudir a
_determinadas
farmacias para
.obtener un numero

Sus
Necesidad costos
o Servicios que con pro-

problema puede necesitar veedores
de salud dentro de
lared

Necesita : o
. .muy limitado de
medica- medicamentos
mentos )
ara gdebldo a requisitos
P .especiales
tratar f .de manejo
su enfer- : inejo,
medad o gcoordlnamon de
ol . proveedores o
afeccion instruccion de
(continua- L
- . pacientes que la
cion) :

_mayoria de las
farmacias de su
_red no pueden
.cumplir.

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
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Sus Limitac_iones,
Necesidad costos e)gc;-:-pcmm-:,-g,
o Servicios que con pro- : ;grzr&anc;ggi oS
problema puede necesitar veedores
de salud dentro de (normas que
la red apllca_n a los
beneficios)
_Estos
_medicamentos
Necesita figuran en el sitio
medica- | -web del plan,
mentos el formulario y
para los materiales
tratar impresos, como
su enfer- _asi también en el
medad o _buscador del plan
afecciéon .de medicamentos
(continua- .con receta de
cion) Medicare en

. www.medicare.gov/
. plan-compare.

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
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Limitaciones,
excepciones
e informacion
sobre beneficios
(normas que
aplican a los
beneficios)
Para algunos
Necesita . medicamentos,

Sus
Necesidad costos
o Servicios que con pro-

problema puede necesitar veedores
de salud dentro de
lared

medica- _puede obtener un

mentos _suministro a largo
ara : plazo (también

P Medicamentos P (

Copago denominado

tratar .

su enfer- ?g_l\_/g?ta libre de $0 _suministro

medad o _extendido, de
afeccion | - hasta 90 dias)
(continua- _en las farmacias
cion) _minoristas estandar

0 por correo.

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
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Necesidad
o Servicios que

Sus
costos
con pro-

problema puede necesitar veedores

de salud

Necesita

medica- |

mentos

para Medicamentos
tratar .de venta

su enfer- libre (OTC)
medad o (continuacion)
afeccion |

(cont/nua-s

cion)

dentro de
lared

Copago
de $0

Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que
aplican a los
beneficios)

Pueden existir
limitaciones con
respecto a los tipos
_de medicamentos
_cubiertos.
Consulte la Lista
_de medicamentos
_cubiertos (Lista de
. medicamentos)
_de Elderplan Mas
Atencion a Largo
Plazo (HMO-
POS D-SNP)
_para obtener
.mas informacion.

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
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Limitaciones,

Sus :
Necesidad costos e)gc;-:-pcmm-:,-g,
o Servicios que con pro- : ;grgrlr:eanceli(‘)igi oS
problema puede necesitar veedores (normas que
de salud dentro de : 9
la red apllca_n a los
beneficios)
Cubriremos
los siguientes
servicios:
Servicios
_de podiatria

. suplementarios
Dentro de la red
. Copago de $0 por

. .consulta. Puede
: Servicios ;

Necesita " . .. recibir hasta 12
atencioén g(incrl)uidos Copago consultas de
delos ' de $0 -atencion para
. .examenes de : .
pies P : los pies de rutina
rutina) por afio.
Fuera de la red
Copago de $0 por

_consulta. Puede
recibir hasta 12
.consultas de
_atencion para
los pies de rutina
. por afo.
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Limitaciones,

Sus :
Necesidad costos e)gc;-:-pcmm-:,-g,
o Servicios que con pro- : ;grzr&anc;ggi oS
problema puede necesitar veedores (normas que
de salud dentro de : 9
lared apllca_n a los
beneficios)
Necesita |
atencion
de los  Servicios .Copago Se requiere
pies -ortésicos de $0 -autorizacion.
(continua-
cion :

Sillas de ruedas,
nebulizadores,

_muletas,

~andadores
Necesita de rodillas,
equipos ‘andadores |
médicos COMunesy Se requiere
e §su[n|n|stros de Copago ‘autorizacion para
ros (DME) ©X/98no, por de $0  determinados
o sumi-  Siemplo articulos.

. (Nota: Esta
nistros 1 es una

lista completa

_de los DME

'y suministros

_cubiertos.
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Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que
aplican a los
beneficios)

Sus
Necesidad costos
o Servicios que con pro-

problema puede necesitar veedores
de salud dentro de
lared

Llame a
.. Servicios para
Necesita )
equipos los Miembros
médicos ~al numero
'que figura
A E ey e parte
ros (DME
( ) inferior de esta
O sumi-

'paglna oleala

nistros
(continua- . Evidencia de

. cobertura para
cion)

:obtener mas
_informacion).
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Limitaciones,

Sus :
: excepciones
Necesidad - costos e infgrm acién
o Servicios que con pro- sobre beneficios
problema puede necesitar veedores (normas que
de salud dentro de : 9
lared apllca_n a los
beneficios)
Servicios
_disponibles
=_Servicios d_g :Copago a pedidp.
interpretacion de $0 . Comuniquese con
oral el Departamento
Necesita | _de Servicios para
servicios | los Miembros.
de inter- | - Servicios
pretacion ' .disponibles
=|Intérpr(_ate de :Copago a pedidp.
lenguaje de de $0 . Comuniquese con
~sefas : el Departamento

~de Servicios para
los Miembros.

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
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Limitaciones,
excepciones
e informacion
sobre beneficios
(normas que
aplican a los
beneficios)
Puede recibir
_hasta 60 consultas
_por ano para los
_siguientes servicios
_de acupuntura
_expandidos:
: e Acupuntura
Copago e Terapia con
cubiertos | mOX|bus_t|’on
e Acupresion

| e Tui Na
e Gua Sha
e Reflexologia
e Terapia de luz

infrarroja

Sus
Necesidad costos
o Servicios que con pro-

problema puede necesitar veedores
de salud dentro de
lared

CoordlnaC|on de Copago
ja_tenciluon del plan de $0

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
Para obtener mas informacion, visite www.elderplan.org 111


http://www.elderplan.org

Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo
(HMO-POS D-SNP) | Resumen de beneficios de 2026

Necesidad
o Servicios que

Sus
costos
con pro-

problema puede necesitar veedores

de salud

dentro de
lared

Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que
aplican a los
beneficios)

- Solo cubrimos
la manipulacion

Servicios de Copago manual de la
.quiropractica de $0 .columna para
corregir una
. subluxacion.
S Las tiras reactivas
servicios | ara la diabetes
Ul gI%s. medidores dey
(contmua-s .
.glucosa en sangre
cion) . SO
;Sumlnlstros .Copago  estan limitados

para la diabetes de $0

‘a determinados
fabricantes:
Abbott Diabetes
Care y Ascensia
Diabetes Care.

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
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Limitacion
e excetagignee: ,
Necesidad costos e in fg rmacion
o Servicios que con pro- sobre beneficios
problema puede necesitar veedores
(normas que
de salud dentro de i I
lared apiican a fos
beneficios)
. Diagnéstico
'y tratamiento
_periodicos
. de deteccion
tempranos
y periddicos
(EPSDT) EI EPSDT es para
(incluidas pruebas _miembros menores
. de deteccion de 21 anos
Otros
servicios épreventlva, .de edad.
.examenes Copago
cubiertos :
. médicos, pruebas : de $0 . Se requiere
(contlnua-: : N
cion) _de deteccion ~autorizacion para
Y servicios los servicios
-auditivos, _de atencion de
_inmunizaciones, _enfermeria privada.
_pruebas de '
_deteccion y
_servicios de
_atencion de
_enfermeria
privada)

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
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Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que
aplican a los
beneficios)

Los servicios

_de planificacion
familiar brindados
_por proveedores

Sus
Necesidad costos
o Servicios que con pro-

problema puede necesitar veedores
de salud dentro de
lared

Planificacion Copago

Iy ; fuera de la red

gfamlllar §de e _estan cubiertos

. directamente por el
Otros _pago por servicio
servicios _de Medicaid.
cubiertos _Elderplan Mas
(continua-- Atencion a Largo
cion) Plazo (HMO-POS

Cuidados Copago D-SNP) pagara

_de hospicio de $0 _una uUnica consulta

_por asesoramiento
‘antes de que elija
el hospicio.

Copago

gl\{lam?graflasm de $0

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
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Necesidad
o

problema puede necesitar veedores

de salud

Otros
servicios

cion)

Sus
costos

Servicios que con pro-

dentro de

la red

. Servicios
_administrados
alargoplazoy
_apoyos (MLTSS)
(incluidos, :
_entre otros,

los servicios
_de vivienda
asistida,
_cognitivos y del
cubiertos
(continua-
'y fisioterapia;
_servicios

_de tareas
_domésticas;
_comidas
_entregadas

~a domicilio;
_modificaciones
residenciales

Copago

habla, terapia de $0

ocupacional

Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que
aplican a los
beneficios)

Los MLTSS
_brindan servicios
_para los miembros
_que necesitan el
nivel de atencion
_que normalmente
~se brinda en

.un centro de
_enfermeria y que
les permite recibir
-atencion necesaria
_en un entorno
-residencial o
.comunitario.

Un MLTSS

_esta disponible
_para todos los
.miembros; la
_autorizacion

_de un servicio

. especifica, incluida

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
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8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.

Para obtener mas informacion, visite www.elderplan.org 115


http://www.elderplan.org

Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo
(HMO-POS D-SNP) | Resumen de beneficios de 2026

Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que

Sus
costos
con pro-

Necesidad
o Servicios que

problema puede necesitar veedores

de salud dentro de

Otros
servicios
cubiertos

(continua-
terapéuticos y

_de rehabilitacién
_en un entorno
_de atencion
‘médica y de
_enfermeria,
‘bajo superV|S|on
_de dichos
_profesionales)

cion)

§AtenC|on medlca
diurna (mclwdos

la red

(como la

‘instalacion de
rampas o barras
_para adultos); y
_atencién diurna
_para adultos '

aplican a los
beneficios)

|la cantidad, se
‘indica en el Plan
_de atencion
.individualizado del
_miembro.

Se requiere

- los servicios
. preventivos,

. Copago
Ed e $0

- autorizacion.

.Se brinda atencion
_médica diurna
_para cubrir las
necesidades de
las personas con
_deterioros fisicos o
_cognitivos a fin de
facilitarles la vida
_comunitaria.

Se requiere
~autorizacion.

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
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Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que
aplican a los
beneficios)

Sus
Necesidad costos
o Servicios que con pro-

problema puede necesitar veedores
de salud dentro de
lared

Asistencia de 5
_cuidado personal
(PCA\) (asistencia
_con actividades
. diarias, como

baniarse,
.vestirse,
_usar el bano,
.comprar, cocinar,
Otros P .
servicios -incluidas tareas
relacionadas .Copago  Se requiere
cubiertos .\ salud de $0 _autorizacion
(cont/nua-: . '
. realizadas por :
cion) ~

_una persona
_calificada en

el hogar de un
_miembro, bajo

la supervision
.de un enfermero
_profesional :
registrado, segun
lo certifique

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a

8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.

Para obtener mas informacion, visite www.elderplan.org 117


http://www.elderplan.org

Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo
(HMO-POS D-SNP) | Resumen de beneficios de 2026

Limitaciones,
excepciones

e informacién
sobre beneficios
(normas que
aplican a los
beneficios)

Sus
Necesidad costos
o Servicios que con pro-

problema puede necesitar veedores
de salud dentro de
lared

_un médico de
‘acuerdoconel
plan de atenC|on

Otros _escrito del
servicios .m|embro)
cubiertos Servicios Copago . Se requiere
(continua- protésicos ~ de$0  autorizacion.
cion) Servicios
para ayudar Copago
a controlar su de $0
enfermedad .

El resumen de beneficios anterior se proporciona solo para
fines informativos. Para obtener mas informacion sobre
sus beneficios, puede leer la Evidencia de cobertura de
Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS D-SNP).
Si tiene preguntas, también puede llamar a Servicios para
los Miembros de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo
(HMO-POS D-SNP) a los numeros de la parte inferior de
esta pagina.

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
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D. Servicios adicionales cubiertos por Elderplan
Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS D-SNP)

Esta no es una lista completa. Llame a Servicios para los
Miembros o lea la Evidencia de cobertura para saber mas
sobre otros servicios cubiertos.

Servicios adicionales cubiertos por Elderplan Sus

Mas Atencién a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP)

Juegos para el cerebro con BrainHQ® §Copago

Los miembros tendran acceso a un programa de $0
de entrenamiento de la memoria en linea para
mejorar la funcién cerebral mediante juegos,
crucigramas y otros ejercicios divertidos.

costos

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
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Servicios adicionales cubiertos por Elderplan Sus

Mas Atencién a Largo Plazo (HMO-POS

D-SNP) costos
Programas educativos sobre salud y Copago
bienestar Beneficio de ejercicio fisico de $0
(gimnasio)

Los miembros tienen acceso al Programa

de ejercicios y envejecimiento saludable
Silver&Fit® sin costo alguno. Bajo este
programa, los miembros pueden acceder a

los centros de ejercicio fisico participantes sin
costo. Ademas, los miembros pueden elegir 1
(un) kit de ejercicio fisico en el hogar por afno

de beneficios sin costo alguno. Los miembros
también pueden acceder a otras caracteristicas
del programa Silver&Fit®, incluidos miles de
videos de ejercicios a pedido, eventos virtuales
a través del Club de bienestar, y sesiones
de entrenamiento especializadas. EI numero
gratuito de Silver&Fit es 1-877-427-4788

(TTY 711), de lunes a viernes de 8:00 a.m.

a 9:00 p.m.

............................................................................................

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
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Servicios adicionales cubiertos por Elderplan Su

Mas Atencién a Largo Plazo (HMO-POS e
D-SNP)

Tarjeta Flex Copago

El beneficio de la tarjeta Flex consiste en una gde $0
asignacion de $500 para usar en 2026 en |
gastos no cubiertos para servicios dentales,

de la vista, auditivos o de ejercicio fisico.

Cualquier benef|C|o que no se use en dolares
vence al final del afno calendario o si cancela su
inscripcion en el plan. -

oTC Copago

Puede comprar hasta $950 por trimestre de de $0
productos de OTC elegibles con una tarjeta :

para OTC provista por Elderplan. El saldo de

la tarjeta OTC se transferira de un trimestre a

otro, pero vencera al final del ano.

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
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Servicios adicionales cubiertos por Elderplan

Mas Atencién a Largo Plazo (HMO-POS gg:tos
D-SNP)

Beneficios suplementarios especiales para Copago
personas con enfermedades créonicas* de $0

Para los miembros elegibles (con ciertas
afecciones cronicas), los Beneficios
suplementarios especiales para personas con
enfermedades crénicas se combinan con el
beneficio de OTC para incluir los siguientes
articulos/servicios:

* Paseos sociales

 Asistencia con la renta/hipoteca
* Pago de la factura de Internet y servicios
e Comidas entregadas a domicilio
» Alimentos saludables y productos frescos

*La elegibilidad se determina en funcion de si
padece una enfermedad cronica asociada a
los Beneficios suplementarios especiales para
personas con afecciones crénicas (SSBCI)
(OTC ampliado). Entre los ejemplos de
afecciones asociadas a los SSBCI se incluyen
trastornos cardiovasculares, diabetes, artritis,
trastornos pulmonares cronicos y enfermedad
renal cronica. Existen otras afecciones
elegibles que no se incluyeron en la lista. Los
estandares pueden variar para este beneficio.

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
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Servicios adicionales cubiertos por Elderplan Su

Mas Atencién a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP)

Teladoc® Copago

Teladoc® lo conecta con médicos certificados ~ de $0
por la junta las 24 horas del dia, los 7 dias :

de la semana por videoconferencias o

conversaciones telefonicas en su teléfono

inteligente, tableta o computadora. Estos

medicos pueden ayudar a diagnosticar, tratar

e incluso emitir recetas para una variedad de
afecciones que no sean de emergencia.

‘Cobertura internacional de servicios de Copago
emergencia, transporte de emergencia de $0
y servicios de urgencia

Tiene cobertura anual para un maximo de
$50,000 por afio.

Asistencia en viajes Copago

Obtenga ayuda las 24 horas, los 7 dias de la de $0
semana cuando viaja mas de 100 millas de |

casa o a otro pais. Este programa lo conecta

con los medicos, hospitales, farmacias y otros
servicios de todo el mundo, por lo que nunca se
quedara sin atencion. -

costos

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
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E.Beneficios cubiertos fuera de Elderplan Mas Atencién
a Largo Plazo (HMO-POS D-SNP)

Esta no es una lista completa. Llame a Servicios para los
Miembros al numero que aparece en la parte inferior de esta
pagina para saber mas sobre otros servicios no cubiertos
por Elderplan Mas Atencién a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP), pero que si estan disponibles a través del pago por
servicio de Medicaid.

Otros servicios cubiertos directamente por

el pago por servicio de Medicaid BUSICOSLOS
Programa de vivienda asistida éCopago de
$0
Servicios de administraciéon completa de §Copago de
casos de Medicaid $0
Tratamiento supervisado para tuberculosis §Copago de
$0
Programa de exencion a los servicios §Copago de
basados en el hogar y la comunidad %0
Beneficios de farmacia de Medicaid §Copago de
permitidos por la ley estatal (categorias $0

de medicamentos seleccionados que se
excluyen del beneficio de la Parte D de
Medicare)

.......................................................................................................................................................

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
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Otros servicios cubiertos directamente por

el pago por servicio de Medicaid 20 Eerie
Servicios de la Oficina para personas con éCopago de
discapacidades del desarrollo $0

Servicios de planificacion familiar prestados §Copago de
fuera de la red en virtud de disposiciones de  $0
acceso directo.

......................................................................................................................................................................................................

Servicios de rehabilitacion brindados a §Copago de
miembros de residencias comunitarias (CR)  $0

con licencia de la OMH y programas de
tratamiento basados en la familia

Transporte meédico que no es de emergencia §Copago de

$0

Si tiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros

de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
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8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.

Para obtener mas informacion, visite www.elderplan.org 125


http://www.elderplan.org

Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo
(HMO-POS D-SNP) | Resumen de beneficios de 2026

F. Servicios no cubiertos por Elderplan Mas Atencién a
Largo Plazo (HMO-POS D-SNP), Medicare y Medicaid

Los siguientes servicios no estan cubiertos por nuestro plan.
Esta no es una lista completa. Llame a Servicios para los
Miembros al numero que aparece en la parte inferior de esta
pagina para averiguar sobre otros servicios excluidos.

Servicios no cubiertos por Elderplan Mas Atencion a

Largo Plazo (HMO-POS D-SNP), Medicare y Medicaid

Cirugia estética, sinoes  Servicios de un proveedor

médicamente necesaria.  que no forma parte del plan
(a menos que el plan lo envie

Cuidado asistencial. El cuidado asistencial es
la atencién personal que
_no requiere de la atencién
_continua de personal médico
0 paramédico capacitado; es
_decir, el cuidado que lo ayuda
_con las actividades de la
vida cotidiana como bafarse
0 vestirse.

..................................................................................................................

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
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Servicios no cubiertos por Elderplan Mas Atencion a
Largo Plazo (HMO-POS D-SNP), Medicare y Medicaid
Procedimientos, equipos

y medicamentos

experimentales y

quirurgicos. Los

procedimientos y

articulos experimentales

son aquellos articulos

y procedimientos que

Original Medicare

determina que no son

aceptados, generalmente,

por la comunidad médica.

Los cargos cobrados por

atencion a sus familiares
inmediatos o miembros de
su hogar. |

Atencion de enfermeria
de tiempo completo en su
hogar.

..................................................................................................................

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
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Servicios no cubiertos por Elderplan Mas Atencion a

Largo Plazo (HMO-POS D-SNP), Medicare y Medicaid

Zapatos ortopedicos o ;Cublertos en situaciones
dispositivos de apoyo para especificas: zapatos que
los pies. forman parte de un soporte de

_pierna y que estan incluidos
‘en el costo del soporte de
_pierna. Zapatos ortopédicos
0 terapéuticos para personas
_con enfermedad de

_pie diabético.

...........................................................................................................................................................................................

Articulos personales en su
habitacion en un hospital

o centro de enfermeria
especializada, como un
teléfono o televisor.

Habitacion privada en el
hospital.

Reversion de

procedimientos de |
esterilizacion o suministros
anticonceptivos sin receta.

Atencion quiropractica de
rutina

..................................................................................................................

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
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Servicios no cubiertos por Elderplan Mas Atencion a

Largo Plazo (HMO-POS D-SNP), Medicare y Medicaid
Queratotomia radial, =
cirugia LASIK y otros :
dispositivos de ayuda para
baja vision. 5

Servicios considerados no
razonables ni necesarios,
segun las normas de
Original Medicare.

..................................................................................................................

G. Sus derechos y obligaciones como miembro del plan

Como miembro de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo
(HMO-POS D-SNP), tiene ciertos derechos relacionados con
su atencion médica. También tiene ciertas responsabilidades
con respecto a los proveedores de atencion médica que le
brindan atencion. Independientemente de su afeccién, no

se le puede impedir que reciba un tratamiento médicamente
necesario. Puede utilizar estos derechos sin perder sus
servicios de atencion médica. Le informaremos sobre

sus derechos, al menos, una vez por ano. Para obtener

mas informacidén sobre sus derechos, lea la Evidencia

de cobertura.

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
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Sus derechos incluyen, entre otros, los siguientes:

e Tiene derecho al respeto, la justicia y la dignidad.
Esto incluye el derecho a lo siguiente:

o Obtener servicios cubiertos sin inquietud sobre raza,
origen étnico, nacionalidad, color, religion, credo, sexo
(incluidos los estereotipos y la identidad de género),
edad, estado de salud, discapacidad mental, fisica o
sensorial, orientacion sexual, informacion genética,
capacidad de pago o capacidad para hablar en inglés.
Ningun proveedor de atencion médica debera realizar
ninguna practica con respecto a ningun miembro que
constituya una discriminacion ilegal conforma a alguna
ley ni reglamento estatal ni federal.

o Pedir y obtener informacion en otros formatos
(por ejemplo, tamano de letra grande, braille, audio)
sin cargo.

o No ser sometido a ninguna forma de restriccion
o reclusion fisica.

o No recibir facturas de los proveedores de la red.

o Obtener respuesta de manera completa y educada
a sus preguntas e inquietudes.

o Gozar libremente de sus derechos sin ningun efecto
negativo en la forma en que Elderplan Mas Atencion
a Largo Plazo o su proveedor lo tratan.

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
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e Tiene derecho a obtener informacion sobre su
atencion médica. Esto incluye la informacion sobre el
tratamiento y sus opciones de tratamiento, sin importar el
costo o la cobertura de los beneficios. Esta informacién
debe estar en un formato y un idioma que comprenda.
Estos derechos incluyen la obtencion de informacion
sobre lo siguiente:

o Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo
(HMO-POS D-SNP)

o Descripcion de los servicios que cubrimos
o COomo obtener los servicios
o Cuanto le costaran los servicios

o Los nombres de los proveedores de salud y los
administradores de atencion

o Sus derechos y responsabilidades

e Tiene derecho a tomar decisiones sobre su atencion,
incluso a rechazar el tratamiento. Esto incluye el
derecho a lo siguiente:

o Elegir un proveedor de atencion primaria (PCP) y
cambiar de PCP en cualquier momento durante el afo.
Puede llamar al 1-877-891-6447 (TTY 711) si desea
cambiar de PCP.

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
8:00 p.m., los 7 dias de la semana. La llamada es gratuita.
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o Consultar a un proveedor de salud para mujeres sin
una remision.

o Recibir sus servicios y medicamentos cubiertos
con rapidez.

o Conocer sobre todas las opciones de tratamiento,
independientemente de su precio o si estan cubiertas.

o Negarse al tratamiento en cuanto la ley permite,
incluso si su proveedor de atencion médica le
aconseja lo contrario.

o Dejar de tomar los medicamentos, incluso si su
proveedor de atencion médica le aconseja lo contrario.

o Solicitar una segunda opinion sobre cualquier atencion
meédica que su PCP o su equipo de atencion le
recomienden. Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo
(HMO-POS D-SNP) pagara el costo de su consulta
de segunda opinion.

o Hacer que se conozcan sus deseos de atencion medica
en directivas anticipadas.

e Tiene derecho a acceder oportunamente a la atencién
sin barreras de comunicacion ni de acceso fisico. Esto
incluye el derecho a lo siguiente:

o Recibir atencion médica de manera oportuna.

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
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o Entrar y salir del consultorio de un proveedor de
atencion médica. Esto significa que debe haber
un acceso libre de barreras para las personas
con discapacidades de acuerdo con la Ley de
Estadounidenses con Discapacidades.

o Recibir ayuda de intérpretes para la comunicacion con
sus médicos, otros proveedores y el plan de salud.
Llame a Servicios para los Miembros al 1 877 891 6447
(TTY 711) si necesita ayuda con este servicio.

o Tener la Evidencia de cobertura y los materiales
impresos de Elderplan Mas Atencion a Largo
Plazo (HMO-POS D-SNP) traducidos a su idioma
principal, o que estos materiales se lean en voz alta
si tiene problemas para ver o leer. Los servicios de
interpretacion se pondran a su disposicion cuando los
solicite de manera gratuita.

o No ser sometido a ninguna forma de restriccion
o reclusion fisica que puedan ser utilizadas como medio
de coercion, fuerza, castigo, disciplina, conveniencia
o represalia.

e Tiene derecho a obtener atencién de emergencia y de
urgencia cuando la necesite. Esto significa que tiene
derecho a lo siguiente:

o Obtener servicios de atencion de emergencia y
urgencia, durante las 24 horas, los 7 dias de la semana,

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
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sin aprobacion previa.

o Consultar a un proveedor de atencion de urgencia o de
emergencia fuera de la red, cuando sea necesario.

e Tiene derecho a la confidencialidad y la privacidad.
Esto incluye el derecho a lo siguiente:

o Solicitar y obtener una copia de sus registros meédicos
en un formato en el que pueda comprenderlos y a pedir
que se modifiquen o se corrijan.

o Hacer que su informacion de salud personal se
mantenga confidencial. No se divulgara a ninguna
persona su informacion personal de salud sin su
consentimiento, a menos que lo requiera la ley.

o Tener privacidad durante el tratamiento.

e Tiene derecho a presentar quejas sobre sus servicios
o su atencion cubiertos. Esto incluye el derecho a
lo siguiente:

o Acceder a un proceso simple para expresar sus
inquietudes y esperar un seguimiento de Elderplan Mas
Atencion a Largo Plazo (HMO-POS D-SNP).

o Presentar una queja o un reclamo contra nosotros
0 nuestros proveedores. También tiene el derecho
a apelar ciertas decisiones que nosotros o nuestros
proveedores tomemos.

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
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o Solicitar una audiencia estatal (audiencia imparcial
del estado).

o Obtener un motivo detallado por el que se rechazaron
los servicios.

Sus responsabilidades incluyen, entre otras,
las siguientes:

e Tiene la responsabilidad de tratar a las demas
personas con respeto, imparcialidad y dignidad.
Debe hacer lo siguiente:

o Tratar a sus proveedores de atencion médica con
dignidad y respeto.

o Acudir a todas las citas, llegar a tiempo y llamar con
anticipacion si llegara tarde o debe cancelar.

e Tiene la responsabilidad de brindar informacion sobre
usted y su salud. Debe hacer lo siguiente:

o Indicarle a su proveedor de atencion médica las quejas
sobre su salud con claridad y proporcionar tanta
informacidén como sea posible.

o Decirle a su proveedor de atencion medica sobre usted
y su historia médica.

o Informarle a su proveedor de atencion médica que
usted es un miembro de Elderplan Mas Atencion a
Largo Plazo (HMO-POS D-SNP).

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
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o Hablar con su PCP, administrador de atencién médica u
otra persona apropiada sobre como recibir los servicios
de un especialista antes de acudir a un hospital
(excepto en casos de emergencia).

o Decirle a su PCP, equipo de atenciéon, navegador u otra
persona adecuada, dentro de un plazo de 24 horas,
sobre cualquier tratamiento de emergencia o
fuera de la red.

o Avisar a Servicios para los Miembros de Elderplan Mas
Atencion a Largo Plazo (HMO-POS D-SNP) si hay
cambios en su informacion personal, como su direccion
o0 numero de teléfono.

e Tiene la responsabilidad de tomar decisiones sobre
su atencion, incluso de rechazar el tratamiento. Debe
hacer lo siguiente:

o Informarse sobre sus problemas de salud y sobre
cualquier tratamiento recomendado y considerarlo antes
de que se lleve a cabo.

o Asociarse con su equipo de atencion y crear planes de
tratamiento y objetivos de manera conjunta.

o Segquir las instrucciones y los planes de atencion que
usted y su proveedor de atencion medica han acordado,
y recordar que rechazar el tratamiento recomendado
por su proveedor de atencion meédica puede danar
su salud.

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
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e Usted tiene la responsabilidad de obtener los
servicios de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo
(HMO-POS D-SNP).

Debe hacer lo siguiente:

o Obtener toda su atencion médica de Elderplan Mas
Atencion a Largo Plazo (HMO-POS D-SNP), excepto en
casos de emergencia, atencion de urgencia, servicios
de crisis de salud conductual, servicios de dialisis fuera
del area o servicios de planificacion familiar, a menos
que Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) proporcione una autorizacion previa para la
atencion fuera de la red.

o No permitir que otra persona use su tarjeta de
identificacion de miembro de Elderplan Mas Atencion a
Largo Plazo (HMO-POS D-SNP) para obtener servicios
de atencion medica.

o Avisar a Elderplan Mas Atencién a Largo Plazo (HMO-
POS D-SNP) cuando crea que alguien abuso6 de
manera intencional de los beneficios o servicios de
Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP).

Para obtener mas informacion sobre sus derechos, puede
leer la Evidencia de cobertura. Si tiene preguntas, también
puede llamar a Servicios para los Miembros de Elderplan
Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS D-SNP) a los
numeros que figuran en la parte inferior de esta pagina.

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
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H. Coémo presentar una queja o apelar un servicio
denegado

Si tiene una queja o considera que Elderplan Mas Atencién
a Largo Plazo (HMO-POS D-SNP) debe cubrir algo que le
negamos, llame a Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo
(HMO-POS D-SNP) al 1-877-891-6447. (Los usuarios de
TTY deben llamar al 711). Puede presentar una queja o
apelar nuestra decision.

Si tiene preguntas sobre las quejas y las apelaciones, puede
leer el Capitulo 8 de la Evidencia de cobertura. También
puede llamar a Servicios para los Elderplan Mas Atencién a
Largo Plazo (HMO-POS D-SNP) a los numeros que figuran
en la parte inferior de esta pagina.

ELDERPLAN

ATTN: APPEALS & GRIEVANCES
55 WATER STREET, 46TH FLOOR
NEW YORK, NY 10041

Las llamadas al 1-877-891-6447 son gratuitas. De 8:00 a.m.
a 8:00 p.m., los 7 dias de la semana TTY: 711

FAX: 718 765-2027

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
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I. Qué debe hacer si sospecha de fraude

La mayoria de los profesionales de salud y las
organizaciones de atencion medica que proporcionan
servicios son honestos. Lamentablemente, es posible que
existan algunas personas deshonestas.

Si cree que un médico, un hospital o una farmacia estan
actuando de manera inapropiada, comuniquese con
nosotros.

e Llamenos a los Servicios para los Miembros de Elderplan
Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS D-SNP). Los
numeros de teléfono estan en los numeros que figuran en
la parte inferior de esta pagina.

e O bien, llame a Medicare al 1-800-MEDICARE
(1-800-633-4227). Los usuarios de TTY pueden llamar
al 1-877-486-2048. Puede llamar a estos numeros en
forma gratuita.

e O bien, llame a la Linea de fraude de Medicaid del Estado
de New York al 1-877-87 FRAUD.

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
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Lista de verificacion para
la preinscripcion

Es importante que usted comprenda totalmente nuestros
beneficios y normas antes de tomar la decision de
inscribirse. Si tiene alguna pregunta, puede llamar al servicio
al cliente y hablar con un representante al 1-877-891-6447.

Comprenda los beneficios

La Evidencia de cobertura (EOC) proporciona una
lista completa de todas las coberturas y servicios.

Es importante que revise la cobertura, los costos

y los beneficios del plan antes de inscribirse. Visite
www.elderplan.org o llame al 1-877-891-6447 para ver
una copia de la EOC.

Revise el directorio de proveedores (o preguntele a su
meédico) para asegurarse de que los médicos que consulta
ahora estén en la red. Si no estan en la lista, esto significa
gue probablemente deba elegir un nuevo médico.

Revise el directorio de farmacias para asegurarse

de que la farmacia a la que acude para obtener sus
medicamentos con receta esté en la red. Si la farmacia
no esta en la lista, es probable que deba elegir una
nueva para obtener sus medicamentos con receta.

Revise el formulario para asegurarse de que sus
medicamentos estén cubiertos.

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
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Comprenda las normas importantes

Debe continuar pagando la prima de |la Parte B de
Medicare. Esta prima normalmente se descuenta de su
cheque mensual del Seguro Social.

Los beneficios, las primas y los copagos 0 coseguros
pueden cambiar el 1 de enero de 2027.

Su cobertura médica y de medicamentos con receta

se comparo con su cobertura de seguro actual.

Se convertira en miembro de Elderplan cuando se
verifique su inscripcion y deje de tener cobertura con su
plan actual.

Nuestro plan le permite ver a los proveedores fuera de
nuestra red (proveedores no contratados). Sin embargo,
mientras paguemos ciertos servicios, el proveedor debe
estar de acuerdo con tratarlo. Salvo en una situacion

de emergencia o de urgencia, los proveedores no
contratados pueden denegarle la atencion. Ademas,
usted pagara un copago mayor por los servicios
recibidos por proveedores no contratados.

Este es un plan de necesidades especiales de doble
elegibilidad (D-SNP). Su posibilidad de inscribirse se
basara en la verificacion de que tiene derecho tanto
a Medicare como a la asistencia médica de un plan
estatal a través de Medicaid.

vd Sitiene preguntas, llame a Servicios para los Miembros
de Elderplan Mas Atencion a Largo Plazo (HMO-POS
D-SNP) al 1 877-891-6447 TTY 711, de 8:00 a.m. a
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AVISO SOBRE NO DISCRIMINACION

Elderplan cumple con las leyes federales de derechos civiles. Elderplan no excluye a las personas ni
las trata de manera diferente debido a su raza, color, nacionalidad, edad, discapacidad o sexo (como
se define en el Titulo 45 del Cddigo de Regulaciones Federales (CFR), Seccion 92.101(a)(2)).

Elderplan provee lo siguiente:

. Ayuda y servicios gratuitos a las personas con discapacidades
para que se comuniquen con nosotros, como los siguientes:
o Intérpretes calificados de lenguaje de sefias
o Informacion por escrito en otros formatos (letra grande, audio,
formatos electronicos accesibles, otros formatos)

. Servicios de idiomas gratuitos a las personas cuyo idioma
principal no es el inglés, como los siguientes:
o Intérpretes calificados
o Informacion en otros idiomas

Si necesita estos servicios, llame a Elderplan al 1-877-891-6447.
Los usuarios de TTY/TDD deben llamar al 711.

Si considera que Elderplan no le ha proporcionado estos servicios o le brindé un trato diferente
debido a su raza, color, nacionalidad, edad, discapacidad o sexo, puede presentar un reclamo ante
el coordinador de derechos civiles a través de los siguientes medios:

e Correo postal: 55 Water Street, 46" Floor, New York, NY 10041

e Teléfono: 1-877-326-9978 (los usuarios de TTY/TDD deben llamar al 711)
e Fax: 1-718-758-3643

e En persona: 55 Water Street, 46" Floor, New York, NY 10041

e Correo electronico: COMPLIANCEDEPT@MJHS.ORG

Ademas, puede presentar una queja de derechos civiles ante la Oficina de Derechos Civiles del
Departamento de Salud y Servicios Humanos de los EE. UU. de las siguientes maneras:

e Sitio web: Portal de quejas de la Oficina de Derechos Civiles
https.//ocrportal.hhs.gov/ocr/portal/lobby.jsf

e Correo postal: U.S. Department of Health and Human Services
200 Independence Avenue SW., Room 509F, HHH Building
Washington, DC 20201
Los formularios de quejas se encuentran disponibles en
http://www.hhs.gov/ocr/office/file/index.html

e Teléfono: 1-800-368-1019 (TTY/TDD 800-537-7697)

Este aviso esta disponible en el sitio web de Elderplan:
https://www.elderplan.org/disclaimers/notice-of-nondiscrimination/ H3347 _EPS17876_C



https://www.elderplan.org/disclaimers/notice-of-nondiscrimination/
http://www.hhs.gov/ocr/office/file/index.html
https://ocrportal.hhs.gov/ocr/portal/lobby.jsf
mailto:COMPLIANCEDEPT@MJHS.ORG

ASISTENCIA LINGUISTICA

ATTENTION: Language assistance services and other aids, free of charge, are English
available to you. Call 1-877-891-6447 (TTY:711).
ATENCION: Dispone de servicios de asistencia lingiiistica y otras ayudas, gratis. Spanish
Llame al 1-877-891-6447 (TTY:711).
THER: AL R E S VB R S5 LA A B R 55 . BB 1-877-891-6447 Chinese
(TTY:711).

1-877-891-6447 23 L Joail ll dalia dgilaall (5 AY) Claeluaall g 4y galll sacbusall lads :das>e | Arabic

(TTY:711)
o o K& MUIA R JIEH KNS RS2 0lEotal &= JUAsSLICH Korean
1-877-891-6447 (TTY:711) HO 2 HEGH A AIL.
BHMMAHWE! Bam goctynHbl 6ecnnaTtHble yCryrin nepeBogyuka u apyrme suabl Russian
nomoLun. 3BoHUTE o Homepy 1-877-891-6447 (TTY:711).
ATTENZIONE: Sono disponibili servizi di assistenza linguistica e altri ausili gratuiti. ltalian
Chiamare il 1-877-891-6447 (TTY:711).
ATTENTION : Des services d’assistance linguistique et d’autres ressources d’aide French
vous sont offerts gratuitement. Composez le 1-877-891-6447 (TTY:711).
ATANSYON: Gen sévis pou bay asistans nan lang ak 16t &d ki disponib gratis pou ou. French
Rele 1-877-891-6447 (TTY:711). Creole
.00'TIN "X XD 72V7'WIN [VIVT ,97'0 YVIYTIX [IX OYO'INYO §7'N TRI9Y 121IUDN Yiddish
. (TTY:711) 1-877-891-6447 voin
UWAGA: Dostepne sg bezptatne ustugi jezykowe oraz inne formy pomocy. Zadzwon: Polish
1-877-891-6447 (TTY:711).
ATENSYON: Available ang mga serbisyong tulong sa wika at iba pang tulong nang Tagalog
libre. Tumawag sa 1-877-891-6447 (TTY:711).
SCATCTS AT TN TS ARCIN G2 Sy ARG S48 &y Soer| 1-877-891-6447 (TTY:711)-¢ Bengali
(TN F]
VINI RE: Pér ju disponohen shérbime asistence gjuhésore dhe ndihma té tjera falas. Albanian
Telefononi 1-877-891-6447 (TTY:711).
MPOZOXH: Ymrnpeoieg YAwooikng BorBeiag kar GAAa Bondruara gival otn d1aBeon Greek
oag, dwpedv. KaAéote o1o 1-877-891-6447 (TTY:711).
JS U Al mslae S ) S Ol G glae 500 ) ledd (S Ciglas (e ) tole b A s Urdu

(TTY:711) 1-877-891-6447 .S




Melderplan

homefirst.

una agencia participante del Sistema de Salud MJHS

Para obtener mas informacion,
lldamenos sin cargo al

1-877-891-6447

de 8:00 a.m. a 8:00 p.m.,
los 7 dias de la semana.

Los usuarios de TTY/TDD
deben llamar al

711

Visite nuestro sitio web

Elderplan.org

Elderplan es un plan HMO que tiene contratos con Medicare y Medicaid.

La inscripcion en Elderplan depende de la renovacion del contrato. Cualquier
persona con derecho a las Partes Ay B de Medicare puede solicitar su inscripcion.
Los miembros inscritos deben continuar pagando la prima de la Parte B de
Medicare si no la paga de otro modo Medicaid.


http://Elderplan.org
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