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QI Department
200 Oceangate, Suite 100
Long Beach, CA 90802

¢, Tiene preguntas acerca
de su salud?
iLlame a nuestra Linea de

Consejos de Enfermeras las 24
horas al dia!

Inglés y otros idiomas:

(888) 275-8750

Espaiol: (866) 648-3537

iSu salud es nuestra prioridad!

Los usuarios de TTY deben llamar al 711.

MolinaHealthcare.com
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Estas en familia.
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Primavera 2017 Boletin de salud y bienestar

iBienvenidos, miembros nuevos!

Los miembros nuevos deben consultar con su proveedor de atencion
primaria (PCP, por sus siglas en inglés) para recibir una Evaluacion Inicial
de la Salud (THA, por sus siglas en inglés) dentro de los primeros 120 dias

de su membresia. Los nifios también deben recibir una IHA dentro de los
primeros 120 dias de su membresia. Para los nifios de menos de 2 afios, la
IHA debe hacerse ya sea dentro de los primeros 120 dias, o como lo sugiere
la Academia Americana de Pediatria (AAP, por sus siglas en inglés), el
intervalo de tiempo que sea menor. Por favor consulte con el médico de su
nino. La primera cita con su nuevo PCP les permite familiarizarse cuando se
siente bien. Su PCP revisard su estado de salud y sus necesidades médicas.

Consulte con su PCP para recibir sus evaluaciones anuales, pruebas, los
resultados de pruebas, las vacunas y cuando esta enfermo. Si usted o su nifio
necesita atencion especializada, su PCP le ayudara para obtenerlo. Su PCP le
ayudara a mantener a usted y a su nifo saludables.

Siempre trate de llegar a tiempo a su IHA y a otras citas. Si llegard tarde o no
puede asistir a su cita, comuniquese con el consultorio de su médico.

Si usted tiene preguntas acerca de la consulta con su PCP para obtener la
IHA, comuniquese con el Departamento de Servicios para Miembros de
Molina Healthcare al 1(888) 665-4621.

¢+ Tiene problemas para hablar con su médico en inglés? Usted tiene
derecho a un intérprete. Este servicio se ofrece sin costo alguno para usted.
Inférmele al personal del consultorio si usted prefiere hablar en su propio
idioma (incluyendo el lenguaje de sefias). Si necesita ayuda, por favor
comuniquese al Departamento de Servicios al Cliente al (888) 665-4621,
(TTY / TDD al 711), para el Servicio de Retransmision de California, de

lunes a viernes, de 7:00 a. m. a 7:00 p. m.
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Todos los boletines estan
disponibles en
MolinaHealthcare.com.

Para obtener esta informacion en
su idioma preferido o en formatos
accesibles, por favor comuniquese
con el Departamento de Servicios
para Miembros. El nimero de
teléfono se encuentra al reverso
de su tarjeta de identificacion de
miembro.

Este boletin informativo también
estd disponible en inglés. Por
favor, comuniquese con el
Departamento de Servicios para
Miembros para pedir una copia en
inglés.
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Conozca lo que Molina le ofrece en linea

sHa ingresado recientemente a la pagina web de Molina? Tiene muchos recursos disponibles para ayudarle a conocer
como funciona Molina. Uno de estos excelentes recursos es la Guia sobre como obtener atencion médica de calidad. Puede
encontrar la Guia en la pagina web, bajo la seccion del Programa de Mejoramiento de Calidad. Ingrese a
http://tinyurl.com/MHCQualityGuide.

Esta Guia le ayudara a conocer los programas y servicios que ofrecemos a nuestros miembros. Puede leer informacion
sobre nuestro:
Programa de mejoramiento de calidad. Siempre buscamos maneras de mejorar el cuidado que usted recibe.

Puede leer sobre el progreso que realizamos cada afio.

Programa de Administracion de Casos. Estamos disponibles para ofrecerle ayuda adicional si padece una

condicion médica continua y complicada.

Programa de Administracion de la Salud. Ofrecemos consejos sobre como mantenerse saludable si padece una

condicion cronica.

Esta Guia incluye informacién sobre como nosotros:

protegemos su privacidad;

colaboramos con nuestros proveedores para
asegurar que usted recibe atenciéon médica
adecuada;

tomamos decisiones acerca de su atencion médica;
evaluamos nuevos servicios para proporcionarlos
como parte de los beneficios que cubrimos;

le ayudamos durante una emergencia para que
obtenga atencion médica después de las horas de
consulta;

le ayudamos a obtener respuestas a las preguntas
que tiene sobre el beneficio de medicamentos;

le damos informacion acerca de los servicios que
ofrecemos para problemas de salud conductual;

le informamos sobre sus derechos y
responsabilidades cuando se inscribe en nuestro
plan de salud;

le ofrecemos consejos sobre como obtener una
segunda opinién acerca de su atencién médica con
otro proveedor;

le ensefilamos como obtener cuidado fuera de la red;
le permitimos presentar una queja si tiene

problemas con su atencién médica o los servicios
de Molina;
le permitimos apelar un servicio denegado por un
reclamo cuando este no se ha pagado;
le informamos cémo encontrar informacion en
el directorio de proveedores acerca de nuestros
proveedores;
le ayudamos a aprender como llenar una directiva
anticipada para ayudarle a tomar decisiones sobre
su propio cuidado;
evaluamos nuevas investigaciones para determinar
silos nuevos servicios han demostrado ser seguros;
ofrecemos servicios TTY / TDD para nuestros
miembros que necesitan ayuda con audicién o
habla;
ofrecemos servicios de interpretacion para
miembros que los necesiten;
le informamos cémo acceder a herramientas en
linea, como:

o valoracion de salud;

o herramientas de autogestion y calculadoras.

Esta Guia contiene una lista de control con informacion que puede encontrar en la pagina web. La informacién incluye:

Como ordenar tarjetas de identificacion
Como comunicarse por correo electronico con el
Departamento de Servicios para Miembros y la
Linea de Consejos de Enfermeras
Una lista de los proveedores y hospitales
contratados con Molina. Los datos incluyen:
 los nombres, direcciones y nimeros de
teléfono de proveedores;
o elestado de certificacion de un proveedor
con el Consejo Médico;
« las horas de consulta de todos los centros;
o los proveedores que estan aceptando
nuevos pacientes;
o+ losidiomas que habla el proveedor o su

MolinaHealthcare.com

personal;
« lainformacién de hospitales incluyendo el
nombre, direccion y estado de acreditacion.
Detalles acerca de los beneficios y servicios que se
incluyen y excluyen en su cobertura.
Los copagos que debe hacer (cuando es pertinente).
Qué hacer si usted recibe una factura por un
reclamo.
FAQs (las preguntas mas frecuentes y sus
respuestas).
Otros procedimientos de farmacia, como:
 los medicamentos no cubiertos;
o loslimites y cuotas de medicamentos;
el procedimiento para solicitar una
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excepcion para los medicamentos no o Como comunicarse con el personal del

incluidos en la Lista de medicamentos Departamento de Administracion de Utilizacién
preferidos; (UM, por sus siglas en inglés) para problemas o

o el procedimiento para sustituir un preguntas relacionadas a utilizacion.
medicamento genérico, hacer un  Afirmacién de UM sobre los incentivos
intercambio terapéutico (el uso de describiendo que Molina no retribuye a los
medicamentos diferentes que tienen los proveedores que toman las decisiones de UM.
mismos efectos) y los protocolos para la  Guias preventivas de salud y calendarios de
terapia escalonada (el uso de determinados vacunacion.
medicamentos primero antes de cubrir otro o Sus derechos y responsabilidades, y la privacidad de
medicamento para la misma condicién). su informacion.

Puede imprimir la Guia y cualquier otra informacioén que necesite de nuestra pagina web. Asimismo, puede comunicarse
con el Departamento de Servicios para Miembros para pedir que se le envie por correo una copia impresa de la
informacion. El nimero de teléfono se encuentra al reverso de su tarjeta de identificacién del miembro.

El fraude, despilfarro y abuso médico

El fraude, despilfarro y abuso médico puede aumentar los costos de la atencién médica y afectar la calidad del cuidado.
Usted puede reportar un fraude, despilfarro y abuso por medio de la linea telefénica AlertLine de Molina. Usted puede
llamar las 24 horas del dia, los siete dias de la semana. Llame gratuitamente al (866) 606-3889, TTY al 711. También

puede reportar una preocupacioén por medio de la pagina web de AlertLine en https://MolinaHealthcare.AlertLine.com.

Acerca de nuestros miembros: proteccion de su privacidad

Su privacidad es importante para nosotros. Respetamos y protegemos su privacidad. Molina Healthcare quiere informarle
como se utiliza y comparte su informacion médica protegida (PHI, por sus siglas en inglés). Por favor, visite el siguiente
enlace para un resumen sobre cémo Molina protege su privacidad: http://tinyurl.com/MHCQualityGuide

Nuestra Notificacion de las Normas de Privacidad incluye mas informacién sobre como utilizamos y compartimos la PHI
de nuestros miembros. Puede encontrar la Notificacion de las Normas de Privacidad en su totalidad en nuestra pagina
web en MolinaHealthcare.com. También, puede pedir una copia de nuestra Notificacion de las Normas de Privacidad
comunicandose con el Departamento de Servicios para Miembros. El nimero de teléfono se encuentra al reverso de su
tarjeta de identificacion de miembro.

Directorio de proveedores en internet

s;Sabia usted que puede encontrar un proveedor o farmacia en linea? Visitd MolinaHealthcare.com/ProviderSearch.

Educacion para la salud

Como miembro de Molina, usted cuenta con acceso a educacion de salud en nuestra pagina web. Visite http://tinyurl.
com/MolinaHealthEd. Si usted padece de diabetes, hable con su proveedor sobre un examen ocular con dilatacion.

Servicios de interpretacion por teléfono

Como miembro de Molina, usted tiene acceso a servicios de interpretacion vienticuatro (24) horas al dia en cada punto
de entrega de servicios médicos, sin costo alguno. Para solicitar un intérprete, llame al Departamento de Servicios para
Miembros. El nimero de teléfono se encuentra al reverso de su tarjeta de identificaciéon de miembro. Si no cuenta con
un teléfono, por favor hable con su proveedor o farmacéutico si usted prefiere hablar en un idioma que no sea inglés. Su
proveedor o farmacéutico coordinara un intérprete por teléfono para usted. Usted no necesita tener un menor de edad,

amigo o familiar para actuar como su intérprete.

MolinaHealthcare.com
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HEALTHCARE Molina Healthcare
Your Extended Family.

Molina Healthcare (Molina) complies with all Federal civil rights laws that relate to healthcare services.
Molina offers healthcare services to all members and does not discriminate based on race, color, national
origin, age, disability, or sex.

Molina also complies with applicable state laws and does not discriminate on the basis of creed, gender,
gender expression or identity, sexual orientation, marital status, religion, honorably discharged veteran or
military status, or the use of a trained dog guide or service animal by a person with a disability.

To help you talk with us, Molina provides services free of charge:
* Aids and services to people with disabilities
o Skilled sign language interpreters
o Written material in other formats (large print, audio, accessible electronic formats, Braille)
 Language services to people who speak another language or have limited English skills
o Skilled interpreters
o Written material translated in your language

If you need these services, contact Molina Member Services. The number is on the back of your Member ID
card (TTY: 711).

If you think that Molina failed to provide these services or discriminated based on your race, color, national
origin, age, disability, or sex, you can file a complaint. You can file a complaint in person, by mail, fax, or
email. If you need help writing your complaint, we will help you. Call our Civil Rights Coordinator at (866)
606-3889, or TTY: 711.

Mail your complaint to: Civil Rights Coordinator, 200 Oceangate, Long Beach, CA 90802

You can also email your complaint to civil.rights@molinahealthcare.com. Or, fax your complaint.
FAX Numbers for Molina Civil Rights Coordinator

CA | (844)479-5337 | NM | (505)342-0583 | UT | (866)472-0589

FL | (877)508-5748 | OH | (866) 713-1891 | WA | (800) 816-3778

MI | (248)925-1799 | TX | (877)816-6416 | WI | (888) 560-2043

You can also file a civil rights complaint with the U.S. Department of Health and Human Services, Office for
Civil Rights. Complaint forms are available at http://www.hhs.gov/ocr/office/file/index.html. You can mail it
to:

U.S. Department of Health and Human Services,

200 Independence Avenue, SW

Room 509F, HHH Building

Washington, D.C. 20201

You can also send it to a website through the Office for Civil Rights Complaint Portal at
https://ocrportal.hhs.gov/ocr/portal/lobby.jsf.

If you need help, call (800) 368-1019; TTY (800) 537-7697.

5941240MP0417
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You have the right to get this information in a different format, such as audio, Braille, or large font due to
special needs or in your language at no additional cost.

Usted tiene derecho a recibir esta informacion en un formato distinto, como audio, braille, o letra grande,
debido a necesidades especiales; o en su idioma sin costo adicional.

ATTENTION: If you speak English, language assistance services, free of charge, are available to you. Call
Member Services. The number is on the back of your Member ID card. (English)

ATENCION: si habla espafiol, tiene a su disposicion servicios gratuitos de asistencia lingiiistica. Llame a
Servicios para Miembros. El nimero de teléfono esta al reverso de su tarjeta de identificacion del miembro.
(Spanish)
IR AREEREEG TS0 R DI EE SRS RIS - SAERE G B - EastiE S
EHEEEE ° (Chinese)
CHU Y: Néu ban noi Tléng Viét, co cac dich vu hd tro ngoén ngit mién phi danh cho ban. Hay goi Dich vu
Thanh vién. S8 dién thoai c6 trén mat sau thé ID Thanh vién caa ban. (Vietnamese)
PAUNAWA: Kung nagsasalita ka ng Tagalog, maaari kang gumamit ng mga serbisyo ng tulong sa wika nang
walang bayad. Tumawag sa Mga Serbisyo sa Miyembro. Makikita ang numero sa likod ng iyong ID card ng
Miyembro. (Tagalog)
=o: et=0HE MEBotAl= 832, 60 XI& MUHIASE RS2 0/|&ota! = JUAsLICH &
NMUIASZ Hetotd Al L. @iP‘ﬁiE 2 & 1D It HEHO JUsLICH (Korean)

CilA 3 g g 138 Gl o855 slime Y1 iladd anidy Joail &l e iy sill) Bae Lusal) ladas 5 ey yall A2l i S 13) s

(Arabic) .ch daldll puaall Cay a5 Al

ATANSYON: Si w pale Kreyol Ayisyen, gen sevis €d pou lang ki disponib gratis pou ou. Rele S¢vis Manm.
W ap jwenn nimewo a sou do kat idantifikasyon manm ou a. (French Creole)
BHUMAHMWE: Ecnu Bbl roBOpUTE Ha PYCCKOM fA3bIKe, Bbl MOXKeTe 6ecnnaTHO BOCMNO/1b30BaTbCA YCayramm
nepeBoA4mKa. MossoHuTe B OTAEN 06CNYKMBAHWA y4aCcTHUKOB. Homep TenedoHa yKasaH Ha 06paTHoW
CTOpoHe Balei |D-KapTbl yyacTHMKa. (Russian)
NhTUCNRESNPU. Bpl ngnip jununid Ep huybpkl, jupnn bp wuddwp ogunyby 1kqyh odwinuily
Swnwynipyniiiikphg: Quiquhwpt p Zwgwhinpnubph vywuwpuwb pudhi: Zkpwpmuh hwdwpp
upquwsd k abp Utinudwlgnipjut inyuwjubugdwt pupnh tinlih dwunid: (Armenian)
FEEE: BREZEINDGBE, BEHOSEXEESFRAVEETEY,

ZEBY—EXRFTHEECZS, BEFESF2EIDh—FORAICEHSIATEYFT,

(Japanese)
obed a8 (el Lime | ladd Ly ki L G psd )3 4338 (053 ¢l ) SaS iladd ciS o i (a3 ) 40 8l tan 53
(Farsi) .o sadi z o Lad Gy guiae (Alulid S Gy (55 S
fimrrs fel: Aag 3HT UArsl S8 J, 37 3973 38 I RT3 A< He3 Qusey I&1 Heg Aafefid
(Member Services) & @& 31 &5 3I'3 Member ID (A3 wrel Ft.) 793 © fug® UA J1 (Punjabi)
ACHTUNG: Wenn Sie Deutsch sprechen, stehen Ihnen kostenlos sprachliche Hilfsdienstleistungen zur
Verfligung. Wenden Sie sich telefonisch an die Mitgliederbetreuungen. Die Nummer finden Sie auf der

Riickseite Threr Mitgliedskarte. (German)

ATTENTION : Si vous parlez frangais, des services d'aide linguistique vous sont proposés gratuitement.
Appelez les Services aux membres. Le numéro figure au dos de votre carte de membre. (French)

LUS CEEV: Yog tias koj hais lus Hmoob, cov kev pab txog lus, muaj kev pab dawb rau koj. Cov npawb xov
tooj nyob tom gab ntawm koj daim npav tswv cuab. (Hmong)
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