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CenCal CareConnect, HMO D-SNP | 2026 Resumen de beneficios 
Introducción 
Este documento es un breve resumen de los beneficios y servicios cubiertos por CenCal CareConnect. Incluye 
respuestas a preguntas frecuentes, información de contacto importante, un resumen de beneficios y servicios 
ofrecidos, e información sobre sus derechos como miembro de CenCal CareConnect. Los términos y sus 
definiciones aparecen en orden alfabético en el último capítulo del Manual para miembros. 
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A. Descargos de responsabilidad 
Este resumen de los servicios de salud cubiertos por CenCal CareConnect del 1.º de enero de 2026 al 
31 de diciembre de 2026. Esto es solo un resumen. Lea el Manual para Miembros para obtener la lista 
completa de beneficios. Puede acceder al Manual para Miembros visitando nuestro sitio web en  
www.cencalhealth.org/careconnect o llamando a Servicios para Miembros al 1-877-814-1861  
(TTY: CA Relay al 711). 

° CenCal CareConnect es una organización para el cuidado de la salud (Health Maintenance Organization, 
HMO) de un plan de necesidades especiales de doble elegibilidad (Dual Special Needs Plan, D-SNP) con 
contrato de Medicare y Medi-Cal. La inscripción en CenCal CareConnect depende de la renovación 

° del contrato. 

Para obtener más información sobre Medicare, puede leer el manual Medicare & You (Medicare y Usted). 
Tiene un resumen de los beneficios, derechos y protecciones de Medicare y respuestas a las preguntas 
más frecuentes sobre Medicare. Puede obtenerlo en el sitio web de Medicare (www.medicare.gov) o 
llamando al 1-800-MEDICARE (1-800-633-4227). Los usuarios de TTY deben llamar al 1-877-486-2048. Para 
obtener más información sobre Medi-Cal, puede consultar el sitio web del Departamento de Servicios 
de Salud de California (Department of Healthcare Services, DHCS) (www.dhcs.ca.gov/) o comunicarse con 
la Oficina del Defensor General de Medi-Cal al 1-888-452-8609, de lunes a viernes, de 8:00 a.m. a 5:00 
p.m. También puede llamar al Defensor del Pueblo especial para personas con Medicare y Medi-Cal al 
1-855-501-3077, de lunes a viernes, de 9:00 a. m. a 5:00 p.m. 

Aviso de disponibilidad de servicios de asistencia lingüística y ayudas y servicios auxiliares 

English 
ATTENTION: If you need help in your language, call 1-877-814-1861 
(TTY: CA Relay at 711). Aids and services for people with disabilities, 
like documents in braille and large print, are also available. Call 
1-877-814-1861 (TTY: CA Relay at 711). These services are free of charge. 

! 
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° Este documento está disponible de forma gratuita en inglés y español. 

° Para hacer una solicitud permanente para recibir materiales en idiomas distintos al inglés o en un formato 
alternativo, o para hacer cambios a una solicitud permanente, llame a los Servicios para Miembros de 
CenCal CareConnect al 1-877-814-1861 (TTY: CA Relay al 711), los 7 días de la semana, de 8 a.m. a 8 p.m., hora 
del Pacífico. CenCal Health mantendrá su información como una solicitud permanente para futuros envíos y 
comunicaciones, para que usted no necesite realizar una solicitud por separado cada vez. 
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B. Preguntas frecuentes (Frequently asked questions, FAQ) 
La siguiente tabla incluye las preguntas frecuentes. 

Preguntas frecuentes Respuestas 

¿Qué es un plan Medi-Medi? Un plan Medi-Medi es un plan de salud que tiene contratos con Medicare 
y Medi-Cal para brindar beneficios de ambos programas a los afiliados. Es 
para personas mayores de 21 años. Un plan Medi-Medi es una organización 
compuesta por médicos, hospitales, farmacias, proveedores de servicios 
y apoyos a largo plazo (Long-term Services and Supports, LTSS) y otros 
proveedores. También cuenta con coordinadores de atención para ayudarle 
a administrar todos sus proveedores, servicios y apoyos. Todos trabajan 
juntos para brindarle la atención que necesita. 

¿Recibiré los mismos 
beneficios de Medicare y 
Medi-Cal que recibo ahora 
en CenCal CareConnect? 

Recibirá la mayoría de sus beneficios cubiertos de Medicare y  
Medi-Cal directamente de CenCal CareConnect. Trabajará con un equipo de 
proveedores que le ayudarán a determinar qué servicios satisfarán mejor 
sus necesidades. Esto significa que algunos de los servicios que recibe ahora 
pueden cambiar según sus necesidades y la evaluación de su médico y su 
equipo de atención. También puede obtener otros beneficios fuera de 
su plan de salud de la misma manera que lo hace ahora, directamente de 
una agencia estatal o del condado como Servicios de Apoyo en el Hogar  
(In-Home Supportive Services, IHSS), servicios especializados de salud 
mental y trastornos por uso de sustancias, o servicios del centro regional. 

Cuando se inscribe en CenCal CareConnect, usted y su equipo de atención 
trabajarán juntos para desarrollar un plan de atención que aborde sus 
necesidades de salud y apoyo, y que refleje sus preferencias y objetivos 
personales. 

Si está tomando algún medicamento de la Parte D de Medicare que CenCal 
CareConnect normalmente no cubre, puede obtener un suministro temporal 
y le ayudaremos a hacer la transición a otro medicamento o a obtener 
una excepción para que CenCal CareConnect cubra su medicamento si es 
médicamente necesario. Para obtener más información, llame a Servicios 
para Miembros al 1-877-814-1861 (TTY: CA Relay al 711). 

¿Puedo ir con los mismos 
médicos a los que voy ahora? 
(continúa en la siguiente 
página) 

Con frecuencia, ese es el caso. Si sus proveedores (incluidos médicos, 
hospitales, terapeutas, farmacias y otros proveedores de atención médica) 
trabajan con CenCal CareConnect y tienen un contrato con nosotros, puede 
seguir acudiendo a ellos. 

• Los proveedores con un acuerdo con nosotros están “dentro de la red”. Los 
proveedores de la red participan en nuestro plan. Eso significa que aceptan 
miembros de nuestro plan y brindan servicios que nuestro plan cubre. 
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Preguntas frecuentes Respuestas 

¿Puedo ir con los mismos 
médicos a los que voy ahora? 
(continúa de la página 
anterior) 

Usted debe utilizar los proveedores de la red de CenCal CareConnect. Si 
utiliza proveedores o farmacias que no están en nuestra red, es posible que 
el plan no pague estos servicios o medicamentos. 

• Si necesita atención urgente o de emergencia o servicios de diálisis fuera 
del área, puede utilizar proveedores fuera del plan de CenCal CareConnect. 

• Si actualmente está en tratamiento con un proveedor que está fuera 
de la red de CenCal CareConnect, o tiene una relación establecida con 
un proveedor que está fuera de la red de CenCal CareConnect, llame a 
Servicios para Miembros para consultar cómo mantenerse conectado y 
solicitar la continuidad de la atención. 

• Si ha tenido una visita que no es de emergencia a un proveedor de cuidado 
primario o especializado una vez durante los últimos 12 meses antes de 
que se inscribiera en nuestro plan, usted y su proveedor pueden solicitar 
la continuidad de la atención. Si su proveedor está dispuesto a aceptar 
las tarifas de pago de nuestro plan, entonces puede continuar recibiendo 
atención de este proveedor de cuidado primario o especializado durante 
12 meses adicionales después de que se inscriba en nuestro plan. Usted, su 
proveedor o su representante autorizado puede solicitar la continuidad de 
la atención para continuar el tratamiento. 

• Determinamos una relación existente al revisar su información de salud 
disponible o la información que usted nos proporcione. Tenemos 30 
días para responder a su solicitud. Puede solicitarnos que tomemos una 
decisión más rápida y debemos responder en 15 días. Usted o su proveedor 
debe mostrar documentación de una relación existente y aceptar ciertos 
términos cuando haga la solicitud. 

• Después de que termine el periodo de continuidad de la atención, 
usted deberá utilizar médicos y otros proveedores de la red de CenCal 
CareConnect que estén afiliados a la red de salud de su proveedor de 
cuidado primario, a menos que hagamos un acuerdo con su médico fuera 
de la red. 

• Llame a Servicios para Miembros para obtener más información y comenzar 
su solicitud. 
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Preguntas frecuentes Respuestas 

¿Puedo ir con los mismos 
médicos a los que voy ahora? 
(continúa de la página 
anterior) 

Para saber si sus médicos están en la red del plan, llame a Servicios para 
Miembros al 1-877-814-1861 (TTY: CA Relay al 711) o lea el Directorio de 
proveedores y farmacias de CenCal CareConnect en el sitio web del plan en 
www.cencalhealth.org/careconnect. 

Si CenCal CareConnect es nuevo para usted, trabajaremos con usted para 
desarrollar un plan de atención que aborde sus necesidades. 

¿Qué es un coordinador 
de atención de CenCal 
CareConnect? 

Un coordinador de atención de CenCal CareConnect es la persona principal con 
la que puede ponerse en contacto. Esta persona le ayuda a administrar todos 
sus proveedores y servicios y a asegurarse de que obtenga lo que necesita. 

¿Qué son los servicios y 
apoyos a largo plazo (LTSS)? 

Los servicios y apoyos a largo plazo (Long-term Services and Supports, 
LTSS) son ayuda para las personas que necesitan asistencia para realizar 
tareas diarias como bañarse, ir al baño, vestirse, preparar la comida y tomar 
medicamentos. La mayoría de estos servicios se presta en su hogar o en su 
comunidad, pero podría brindarse en un hogar para personas mayores o en un 
hospital. En algunos casos, un condado u otra agencia puede administrar estos 
servicios, y su coordinador de atención o equipo de atención trabajará con esa 
agencia. 

¿Qué es un Programa de 
Servicios Multipropósito para 
Personas Mayores (MSSP)? 

Un Programa de Servicios Multipropósito para Personas Mayores (Multipurpose 
Senior Services Program, MSSP) proporciona coordinación de atención continua 
con proveedores de atención médica más allá de lo que su plan de salud ya 
ofrece y puede conectarlo con otros servicios y recursos comunitarios que 
necesite. Este programa le ayuda a obtener servicios que le ayudan a vivir de 
forma independiente en su hogar. 

¿Qué pasa si necesito un 
servicio, pero nadie en la red 
de CenCal CareConnect puede 
proporcionarlo? 

La mayoría de los servicios la proporcionarán nuestros proveedores de la red. 
Si necesita un servicio que no se puede brindar dentro de nuestra red, CenCal 
CareConnect pagará el costo de un proveedor fuera de la red. 

¿Dónde está disponible CenCal 
CareConnect? 

El área de servicio de este plan incluye: el condado de Santa Barbara y el 
condado de San Luis Obispo, California. Debe vivir en una de estas áreas para 
unirse al plan. 
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Preguntas frecuentes Respuestas 

¿Qué es una 
autorización previa? 

Autorización previa significa la aprobación de CenCal CareConnect para buscar 
servicios fuera de nuestra red o para obtener servicios que nuestra red no 
cubre normalmente antes de que reciba los servicios. Es posible que CenCal 
CareConnect no cubra el servicio, procedimiento, artículo o medicamento si no 
obtiene autorización previa. 

Si necesita atención urgente o de emergencia o servicios de diálisis fuera 
del área, no necesita obtener autorización previa. CenCal CareConnect 
puede proporcionarle a usted o a su proveedor una lista de servicios o 
procedimientos que requieren que obtenga autorización previa de CenCal 
CareConnect antes de que se preste el servicio. Si tiene preguntas sobre si se 
requiere autorización previa para obtener servicios, procedimientos, artículos 
o medicamentos específicos, llame a Servicios para Miembros al 1-877-814-1861 
(TTY: CA Relay al 711) para obtener ayuda. 

¿Qué es un pase? Un pase significa que su proveedor de cuidado primario (Primary Care Provider, 
PCP) debe dar su aprobación para que usted acuda con alguien que no sea 
su PCP. Un pase es diferente a la autorización previa. Si no recibe un pase 
de su PCP, es posible que CenCal CareConnect no cubra los servicios. CenCal 
CareConnect puede proporcionarle una lista de servicios que requieren que 
obtenga un pase de su PCP antes de que se preste el servicio. 

Consulte el Manual para Miembros para obtener más información sobre 
cuándo necesitará obtener un pase de su PCP. 

¿Debo pagar una cantidad 
mensual (también llamada 
prima) bajo CenCal 
CareConnect? 

No. Dado que tiene Medi-Cal, no pagará ninguna prima mensual, incluida la 
prima de la Parte B de Medicare, por su cobertura de salud. 

¿Debo pagar un deducible 
como miembro de CenCal 
CareConnect? 

No. No paga deducibles en CenCal CareConnect. 

¿Cuál es el monto máximo 
de gastos de bolsillo que 
pagaré por servicios médicos 
como miembro de CenCal 
CareConnect? 

En CenCal CareConnect, no hay costos compartidos para los servicios médicos, 
por lo que sus gastos de bolsillo anuales serán de $0. 
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Necesidad o inquietud 
de salud 

Servicios que 
podría necesitar 

Su costo por 
proveedores 
de la red 

Información de limitaciones, excepciones y 
beneficios (reglas sobre beneficios) 

Necesita atención 
hospitalaria 

Hospitalización $0 Se pueden aplicar reglas de autorización. 
Se pueden aplicar requisitos de pase. 
Comuníquese con el plan para obtener los 
detalles. 

Atención de un 
médico o cirujano 

$0 Se pueden aplicar reglas de autorización. 
Se pueden aplicar requisitos de pase. 
Comuníquese con el plan para obtener los 
detalles. 

Servicios 
hospitalarios 
ambulatorios, 
incluida la 
observación 

$0 Se pueden aplicar reglas de autorización. 
Se pueden aplicar requisitos de pase. 
Comuníquese con el plan para obtener los 
detalles. 

Servicios de un 
centro quirúrgico 
ambulatorio 
(Ambulatory 
Surgical Center, 
ASC) 

$0 Se pueden aplicar reglas de autorización. 
Se pueden aplicar requisitos de pase. 
Comuníquese con el plan para obtener los 
detalles. 

Quiere un médico 
(continúa en la 
siguiente página) 

Visitas para tratar 
una lesión o 
enfermedad 

$0 Se pueden aplicar reglas de autorización. 
Se pueden aplicar requisitos de pase. 
Comuníquese con el plan para obtener los 
detalles. 

Atención de un 
especialista 

$0 Se pueden aplicar requisitos de pase. 
Comuníquese con el plan para obtener los 
detalles. 

Consultas de 
bienestar, como 
un examen físico 

$0 

Atención médica 
para evitar que 
se enferme, como 
vacunas contra la 
gripe y pruebas 
de detección de 
cáncer 

$0 

C. Lista de servicios cubiertos 
La siguiente tabla es una descripción general rápida de los servicios que podría necesitar, sus costos y las reglas 
sobre los beneficios. 
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Necesidad o inquietud 
de salud 

Servicios que 
podría necesitar 

Su costo por 
proveedores 
de la red 

Información de limitaciones, excepciones y 
beneficios (reglas sobre beneficios) 

Quiere un médico 
(continúa de la página 
anterior) 

“Bienvenida 
a Medicare” 
(consulta 
preventiva solo 
una vez) 

$0 

Necesita atención 
de emergencia 

Servicios de 
la sala de 
emergencias 

$0 Los servicios de atención de emergencia 
también están cubiertos fuera de la red y sin 
requisitos de autorización previa. 

No se cubre fuera de los Estados Unidos. 
Comuníquese con el plan para obtener 
los detalles. 

Atención urgente $0 Los servicios de atención de urgencia también 
están cubiertos fuera de la red y sin requisitos 
de autorización previa. 

No se cubre fuera de los Estados Unidos. 
Comuníquese con el plan para obtener 
los detalles. 

Necesita pruebas médicas Servicios de 
radiología 
diagnóstica (por 
ejemplo, 
radiografías u 
otros servicios 
de diagnóstico 
por imágenes, 
como tomografías 
computarizadas 
[TC] o imágenes 
por resonancia 
magnética [IRM]) 

$0 Se pueden aplicar reglas de autorización. 
Se pueden aplicar requisitos de pase. 
Comuníquese con el plan para obtener los 
detalles. 

Pruebas de 
laboratorio y 
procedimientos 
de diagnóstico, 
como análisis 
de sangre 

$0 Se pueden aplicar reglas de autorización. 
Se pueden aplicar requisitos de pase. 
Comuníquese con el plan para obtener los 
detalles. 
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Necesidad o inquietud 
de salud 

Servicios que 
podría necesitar 

Su costo por 
proveedores 
de la red 

Información de limitaciones, excepciones y 
beneficios (reglas sobre beneficios) 

Necesita servicios 
de audición 

Pruebas de 
audición 

$0 Beneficio complementario: 
Un examen de rutina al año. Examen para 
diagnosticar y tratar problemas de audición 
y equilibrio. 

Aparatos 
auditivos 

$0 Beneficio complementario: 
Asignación de $1,250 para hasta 2 aparatos 
auditivos con ajuste. 

Es posible que se necesite autorización previa. 
Comuníquese con el plan para obtener los 
detalles. 

Necesita atención dental Revisiones 
dentales y 
cuidados 
preventivos 

$0 Medi-Cal cubre las revisiones dentales y el 
cuidado preventivo. 

Ciertos servicios dentales están disponibles a 
través del Programa Dental Medi-Cal o  
Medi-Cal FFS. Si tiene preguntas o desea 
obtener más información sobre los servicios 
dentales, llame al programa dental de  
Medi-Cal al 1-800-322-6384 (TTY 1-800-735-
2922 o al 711). También puede visitar el sitio 
web del programa dental de Medi-Cal al:  
https://www.dental.dhcs.ca.gov o 
https://smilecalifornia.org/contact-us/. 

Atención dental 
restaurativa y 
de emergencia 

$0 Ciertos servicios dentales están disponibles a 
través del Programa Dental Medi-Cal o Medi-
Cal FFS. Si tiene preguntas o desea obtener 
más información sobre los servicios dentales, 
llame al programa dental de  
Medi-Cal al 1-800-322-6384 (TTY 1-800-735-
2922 o al 711). También puede visitar el sitio 
web del programa dental de Medi-Cal al: 
https://www.dental.dhcs.ca.gov o 
https://smilecalifornia.org/contact-us/. 
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Necesidad o inquietud 
de salud 

Servicios que 
podría necesitar 

Su costo por 
proveedores de 
la red 

Información de limitaciones, excepciones y 
beneficios (reglas sobre beneficios) 

Necesita cuidado de la 
vista 

Exámenes de 
la vista 

$0 Examen cubierto por Medicare para 
diagnosticar y tratar enfermedades y 
afecciones de los ojos (incluida la prueba de 
detección de glaucoma anual). 

Beneficio complementario: 
Un examen de la vista de rutina al año. 

Anteojos o lentes 
de contacto 

$0 Un par de anteojos (lentes y armazones) o 
lentes de contacto cubiertos por Medicare 
después de la cirugía de cataratas. 

Beneficio complementario: 
Asignación de $400 cada 2 años para lentes 
de contacto o anteojos (anteojos y lentes). 

Otra atención de 
la vista 

$0 

Necesita servicios de 
salud mental (continúa en 
la siguiente página) 

Servicios de 
salud mental 

$0 Los servicios de salud mental o del 
comportamiento para pacientes ambulatorios 
incluyen, entre otros, los siguientes: 

• Evaluación y tratamiento de salud mental 
individual y grupal 

• Servicios del Programa Ambulatorio 
Intensivo (Intensive Outpatient Program, 
IOP) 

• Servicios del Programa de Hospitalización 
Parcial (Partial Hospitalization Program, 
PHP) 

• Pruebas psicológicas para evaluar una 
condición de la salud mental 

• Terapia electroconvulsiva 
(Electroconvulsive Therapy, ECT) 

• Estimulación magnética transcraneal 
(Transcranial Magnetic Stimulation, TMS) 

• Servicios de salud mental para pacientes 
hospitalizados 
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? 

Necesidad o inquietud 
de salud 

Servicios que 
podría necesitar 

Su costo por 
proveedores de 
la red 

Información de limitaciones, excepciones y 
beneficios (reglas sobre beneficios) 

Necesita servicios de 
salud mental (continúa 
de la página anterior)  
(continúa en la siguiente 
página) 

Servicios de salud 
mental 

$0 Se pueden aplicar reglas de autorización. 
Se pueden aplicar requisitos de pase. 
Comuníquese con el plan para obtener los 
detalles. 

Para preguntas sobre la salud del 
comportamiento, llame a Servicios para 
Miembros al 1-877-814-1861 y seleccione la 
opción para hablar con el equipo de Salud del 
Comportamiento. 

Los servicios de salud mental especializados 
de Medi-Cal están disponibles a través de su 
Plan de Salud Mental del Condado (Mental 
Health Plan, MHP) si cumple el requisito de 
elegibilidad. Para acceder a estos servicios, 
comuníquese con las Líneas de Acceso de 
su área: 

Línea de acceso de bienestar del 
Departamento de Comportamiento del 
Condado de Santa Barbara (las 24 horas, los  
7 días de la semana): 1-888-868-1649 

Línea de acceso de bienestar del 
Departamento de Comportamiento del 
Condado de San Luis Obispo (las 24 horas, los 
7 días de la semana): 1-800-838-1381 
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? 

Necesidad o inquietud 
de salud 

Servicios que 
podría necesitar 

Su costo por 
proveedores de 
la red 

Información de limitaciones, excepciones y 
beneficios (reglas sobre beneficios) 

Necesita servicios de 
salud mental (continúa 
de la página anterior) 
(continúa en la siguiente 
página) 

Atención 
hospitalaria y 
ambulatoria 
y servicios 
comunitarios 
para personas 
que necesitan 
servicios de salud 
mental 

$0 Nuestro plan cubre hasta 190 días de atención 
de salud mental para pacientes hospitalizados 
en un hospital psiquiátrico. La limitación de 
hospitalización no se aplica a los servicios de 
salud mental para pacientes hospitalizados 
que se proporcionan en un hospital general. 

Después de 190 días, la agencia de salud 
mental del condado local coordinará 
la autorización y pagará los servicios 
psiquiátricos para pacientes hospitalizados. 

Se pueden aplicar reglas de autorización. 
Se pueden aplicar requisitos de pase. 
Comuníquese con el plan para obtener los 
detalles. 

Para preguntas sobre la salud del 
comportamiento, llame a Servicios para 
Miembros al 1-877-814-1861 y seleccione la 
opción para hablar con el equipo de Salud del 
Comportamiento. 

Los servicios de salud mental especializados 
de Medi-Cal están disponibles a través de su 
Plan de Salud Mental del Condado (Mental 
Health Plan, MHP) si cumple el requisito de 
elegibilidad. Para acceder a estos servicios, 
comuníquese con las Líneas de Acceso de 
su área: 

Línea de acceso de bienestar del 
Departamento de Comportamiento del 
Condado de Santa Barbara (las 24 horas, los 7 
días de la semana): 1-888-868-1649 

Línea de acceso de bienestar del 
Departamento de Comportamiento del 
Condado de San Luis Obispo (las 24 horas, los 
7 días de la semana): 1-800-838-1381 
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? 

Necesidad o inquietud de 
salud 

Servicios que 
podría necesitar 

Su costo por 
proveedores de 
la red 

Información de limitaciones, excepciones y 
beneficios (reglas sobre beneficios) 

Necesita servicios para 
trastornos por consumo 
de sustancias 

Servicios para 
trastornos por 
consumo de 
sustancias 

$0 Los servicios por el consumo de sustancias 
incluyen: 

• Detección, evaluación, intervención 
breve y pase a tratamiento (Screening, 
Assessment, Brief Intervention and Referral 
to Treatment, SABIRT) 

• Servicios del Programa de Tratamiento de 
Opiáceos (Opioid Treatment Program, OTP) 

Para preguntas sobre la salud del 
comportamiento y servicios de trastorno por 
consumo de sustancias, llame a Servicios para 
Miembros al 1-877-814-1861 y seleccione la 
opción para hablar con el equipo de Salud del 
Comportamiento. 

Los servicios de salud mental especializados 
de Medi-Cal están disponibles a través de su 
Plan de Salud Mental del Condado (Mental 
Health Plan, MHP) si cumple el requisito de 
elegibilidad. Para acceder a estos servicios, 
comuníquese con las Líneas de Acceso de 
su área: 

Línea de acceso de bienestar del Departamento 
de Comportamiento del Condado de Santa 
Barbara (las 24 horas, los 7 días de la semana): 
1-888-868-1649 

Línea de acceso de bienestar del Departamento 
de Comportamiento del Condado de San Luis 
Obispo (las 24 horas, los 7 días de la semana): 
1-800-838-1381 

Necesita un lugar para 
vivir con personas 
disponibles para ayudarle 

Atención de 
enfermería 
especializada 

$0 Se pueden aplicar reglas de autorización. 
Se pueden aplicar requisitos de pase. 
Comuníquese con el plan para obtener los 
detalles. 
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? 

Necesidad o inquietud 
de salud 

Servicios que 
podría necesitar 

Su costo por 
proveedores de 
la red 

Información de limitaciones, excepciones y 
beneficios (reglas sobre beneficios) 

Necesita un lugar para 
vivir con personas 
disponibles para ayudarle 

Atención de 
enfermería en 
el hogar 

$0 Se pueden aplicar reglas de autorización. 
Se pueden aplicar requisitos de pase. 
Comuníquese con el plan para obtener 
los detalles. 

Necesita terapia después 
de un ataque cerebral o 
un accidente 

Terapia física, 
ocupacional y 
del habla 

$0 Se pueden aplicar reglas de autorización. 
Se pueden aplicar requisitos de pase. 
Comuníquese con el plan para obtener los 
detalles. 

Necesita ayuda para 
obtener servicios de salud 
(continúa en la 
siguiente página) 

Servicios de 
ambulancia 

$0 Se pueden aplicar reglas de autorización. 
Comuníquese con el plan para obtener los 
detalles. 

Transporte de 
emergencia 

$0 

Transporte a 
citas y servicios 
médicos 
(continúa en la 
siguiente página) 

$0 Transporte no médico (Non-Medical 
Transportation, NMT): sus beneficios incluyen 
el transporte a sus citas cuando la cita 
es para un servicio cubierto por el plan y 
usted no tiene acceso al transporte. Puede 
obtener un viaje, sin costo, cuando haya 
probado todas las demás formas de obtener 
transporte y: 

• Va o viene de una cita para un servicio 
cubierto por su plan autorizado por su 
proveedor, o 

• Va a recoger medicamentos recetados y 
suministros médicos. 

Transporte médico que no es de emergencia 
(Non-Emergency Medical Transportation, 
NEMT): puede obtener transporte médico 
si tiene necesidades médicas que no le 
permiten usar un auto, autobús o taxi para 
asistir a sus citas para servicios cubiertos y 
citas en farmacias cubiertas por el plan. 

• Para miembros con condiciones médicas 
y físicas que requieren transporte 
especializado 
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? 

Necesidad o inquietud 
de salud 

Servicios que 
podría necesitar 

Su costo por  
proveedores de 
la red 

Información de limitaciones, excepciones y 
beneficios (reglas sobre beneficios) 

Necesita ayuda para 
obtener servicios de salud 
(continúa de la 
página anterior) 

Transporte a 
citas y servicios 
médicos 
(continúa de la 
página anterior) 

$0 • Requiere una autorización por escrito 
de un médico u otro proveedor porque 
no puede física o mentalmente usar un 
autobús, taxi, automóvil o camioneta 
para llegar a su cita 

• Incluye ambulancia, silla de ruedas, 
camilla o transporte por aire 

Comuníquese con el plan para obtener 
los detalles. 

Necesita medicamentos 
para tratar su enfermedad 
o condición (continúa en 
la siguiente página) 

Medicamentos de 
la Parte B 
de Medicare 

$0 Los medicamentos de la Parte B incluyen 
medicamentos recetados por su médico en 
su consultorio, algunos medicamentos orales 
contra el cáncer y algunos medicamentos 
utilizados con ciertos equipos médicos. Lea 
el Manual para Miembros para obtener más 
información sobre estos medicamentos. 

Se pueden aplicar reglas de autorización. 
Comuníquese con el plan para obtener los 
detalles. 
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? 

Necesidad o inquietud 
de salud 

Servicios que 
podría  
necesitar 

Su costo por  
proveedores de  
la red 

Información de limitaciones, excepciones y 
beneficios (reglas sobre beneficios) 

Necesita medicamentos 
para tratar su enfermedad 
o condición (continúa 
de la página anterior) 
(continúa en la siguiente 
página) 

Medicamentos 
de la Parte D de 
Medicare 

Nivel 1: 
Genéricos 
preferidos 

Nivel 2: 
Genéricos 

Nivel 3: De 
marca preferida 

Nivel 4: 
Medicamentos 
de marca no 
preferida 

Nivel 5: Nivel de 
especialidad 

Nivel 6: 
Medicamentos 
de atención 
selecta 

Nivel 1: 
$0 para un 
suministro de 
30 días 

Nivel 2: 
de $0 a $5.10 para 
un suministro de 
30 días 

Nivel 3: 
de $0 a $12.65 para 
un suministro de 
30 días de 
medicamentos de 
marca preferida 

Nivel 4: 
de $0 a $12.65 para 
un suministro de 
30 días de 
medicamentos de 
marca no preferida 

Nivel 5: 
de $0 a $12.65 para 
un suministro de 
30 días nivel de 
especialidad 

Nivel 6: 
$0 para un 
suministro de 
30 días de 
medicamentos de 
atención selecta 

Puede haber limitaciones en los tipos de 
medicamentos cubiertos. Consulte la 
Lista de medicamentos cubiertos (Lista de 
medicamentos) de CenCal CareConnect 
para obtener más información. 

Una vez que usted u otros en su nombre 
paguen $2,100.00, habrá alcanzado la etapa 
de cobertura catastrófica y usted pagará $0 
por todos sus medicamentos de Medicare. 
Lea el Manual para Miembros para obtener 
más información sobre esta etapa. 

Muchos de los medicamentos cubiertos 
están disponibles para suministros de días 
extendidos (hasta 100 días de suministro) en 
la mayoría de las ubicaciones de venta al por 
menor y pedidos por correo por el mismo 
costo que un suministro de 1 mes. Consulte 
la Lista de medicamentos cubiertos (Lista de 
medicamentos) de CenCal CareConnect para 
obtener más información. 
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? 

Necesidad o inquietud 
de salud 

Servicios que 
podría  
necesitar 

Su costo por  
proveedores de  
la red 

Información de limitaciones, excepciones y 
beneficios (reglas sobre beneficios) 

Necesita medicamentos 
para tratar su enfermedad 
o condición (continúa de 
la página anterior) 

Los copagos para 
medicamentos 
pueden variar 
según el nivel de 
Ayuda Adicional 
(Extra Help) 
que reciba. 
Comuníquese con 
el plan para 
obtener más 
detalles. 

Necesita medicamentos 
para tratar su enfermedad 
o condición 

Medicamentos 
de venta libre 
(Over-the-
counter, OTC) 

$0 Beneficio complementario: 
CenCal CareConnect ofrece un beneficio 
complementario que proporciona una 
asignación para la compra de ciertos 
artículos de venta libre (OTC). Para obtener 
más información sobre este beneficio, 
comuníquese con Servicios para Miembros al 
número que aparece al final de esta página. 

Se proporciona una asignación de $120 por 
trimestre. Los montos no utilizados NO se 
trasladan al trimestre siguiente. 

Puede haber limitaciones en los tipos de 
medicamentos cubiertos. 

Necesita ayuda para 
mejorar o tiene 
necesidades de salud 
especiales 

Servicios de 
rehabilitación 

$0 Se pueden aplicar reglas de autorización. 
Comuníquese con el 
plan para obtener los detalles. 

Equipos 
médicos para 
la atención 
domiciliaria 

$0 Se pueden aplicar reglas de autorización. 
Comuníquese con el 
plan para obtener los detalles. 

Servicios de 
diálisis 

$0 

Necesita cuidado de los 
pies 

Servicios de 
podología 

$0 Se pueden aplicar reglas de autorización. Se 
pueden aplicar requisitos de pase. Comuníquese 
con el plan para obtener los detalles. 

Servicios 
ortopédicos 

$0 Se pueden aplicar reglas de autorización. 
Comuníquese con el 
plan para obtener los detalles. 
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? 

Necesidad o inquietud 
de salud 

Servicios que 
podría  
necesitar 

Su costo por  
proveedores de  
la red 

Información de limitaciones, excepciones y 
beneficios (reglas sobre beneficios) 

Necesita equipo médico 
duradero (durable medical 
equipment, DME) 

Nota: Esta no es una 
lista completa del DME 
cubierto. Para obtener 
una lista completa, 
comuníquese con 
Servicios para Miembros o 
consulte el Capítulo 4 del 
Manual para Miembros. 

Sillas de 
ruedas, muletas 
y andaderas 

$0 Se pueden aplicar reglas de autorización. 
Comuníquese con el 
plan para obtener los detalles. 

Nebulizadores $0 Se pueden aplicar reglas de autorización. 
Comuníquese con el 
plan para obtener los detalles. 

Equipos y 
suministros 
de oxígeno 

$0 Se pueden aplicar reglas de autorización. 
Comuníquese con el 
plan para obtener los detalles. 

Necesita ayuda para vivir 
en el hogar (continúa en la 
siguiente página) 

Servicios de 
salud 
domiciliaria 

$0 Los servicios de salud domiciliaria cubren los 
servicios de salud que se proporcionan en su 
hogar cuando se consideran médicamente 
necesarios y son recetados por su médico 
o por un asistente médico, enfermero 
practicante o enfermero clínico especialista. 
Los servicios de salud domiciliaria se limitan 
a servicios como atención de enfermería 
especializada a tiempo parcial, asistente de 
salud a domicilio a tiempo parcial, terapia 
física, ocupacional y del habla especializada, 
servicios sociales médicos y suministros 
médicos. 

Se pueden aplicar reglas de autorización. 
Se pueden aplicar requisitos de pase. 
Comuníquese con el plan para obtener 
los detalles. 
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? 

Necesidad o inquietud 
de salud 

Servicios que 
podría  
necesitar 

Su costo por 
proveedores de 
la red 

Información de limitaciones, excepciones y 
beneficios (reglas sobre beneficios) 

Necesita ayuda para vivir 
en el hogar (continúa de la 
página anterior) (continúa 
en la siguiente página) 

Servicios del 
hogar, como 
limpieza o 
mantenimiento 
del hogar, o 
modificaciones 
en el hogar 
como barras de 
apoyo 

$0 Para obtener información en el condado de 
Santa Barbara, comuníquese con los Servicios 
de Apoyo en el Hogar (In-Home Supportive 
Services, IHSS) de los Servicios Sociales de 
Santa Barbara: 

Oficina de Santa Barbara: 805-681-4550 

Oficina de Santa Maria: 805-346-8303 

Oficina de Lompoc: 805-737-6020 

Para obtener información en el condado 
de San Luis Obispo, comuníquese con los 
Servicios de Apoyo en el Hogar (IHSS) de los 
Servicios Sociales de San Luis Obispo: 
Oficina de Atascadero: 805-461-6110 

Oficina de Arroyo Grande: 805-474-2103 
Si necesita ayuda o desea saber qué Apoyos 
Comunitarios pueden estar disponibles para 
usted, llame al 805-562-1698 y seleccione la 
opción 1 para obtener Apoyos Comunitarios o 
llame a su proveedor de salud. 

Servicios de 
salud diurnos 
para adultos, 
Servicios 
Comunitarios 
para Adultos 
(Community 
Based Adult 
Services, CBAS) 
u otros servicios 
de apoyo 

$0 La elegibilidad para participar en los 
Servicios Comunitarios para Adultos (CBAS) 
se determina mediante una evaluación y 
un plan individualizado de servicios que 
cumpla sus necesidades sociales y de salud 
específicas. 

Se pueden aplicar reglas de autorización. Se 
pueden aplicar requisitos de pase. Comuníquese 
con el plan para obtener los detalles. 

Servicios de 
habilitación 
diurna 

$0 La habilitación diurna es para personas sin 
hogar que ingresaron a una vivienda en los 
últimos 24 meses, y personas en riesgo de 
quedarse sin hogar o de ser internadas cuya 
estabilidad de vivienda podría mejorarse 
mediante la participación en un programa de 
habilitación diurna. 

Se aplican las reglas de autorización. 
Comuníquese con el plan para obtener los 
detalles. 
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? 

Necesidad o inquietud 
de salud 

Servicios que 
podría  
necesitar 

Su costo por 
proveedores de 
la red 

Información de limitaciones, excepciones y 
beneficios (reglas sobre beneficios) 

Necesita ayuda para vivir 
en el hogar (continúa de 
la página anterior) 

Servicios para 
ayudarle a vivir 
por su cuenta 
(servicios de 
atención médica 
domiciliaria 
o servicios 
de cuidado 
personal) 

$0 Para obtener información en el condado de 
Santa Barbara, comuníquese con los Servicios 
de Apoyo en el Hogar (IHSS) de los Servicios 
Sociales de Santa Barbara: 

Oficina de Santa Barbara: 805-681-4550 

Oficina de Santa Maria: 805-346-8303  

Oficina de Lompoc: 805-737-6020 

Para obtener información en el condado 
de San Luis Obispo, comuníquese con los 
Servicios de Apoyo en el Hogar (IHSS) de los 
Servicios Sociales de San Luis Obispo: 

Oficina de Atascadero: 805-461-6110 

Oficina de Arroyo Grande: 805-474-2103 

Se pueden aplicar las reglas de autorización. 
Se pueden aplicar requisitos de pase. 
Comuníquese con el plan para obtener 
los detalles. 

Servicios adicionales 
(continúa en la siguiente 
página) 

Servicios 
quiroprácticos 

$0 Se pueden aplicar reglas de autorización. 

Suministros y 
servicios para 
la diabetes 

$0 Se pueden aplicar reglas de autorización. 
Comuníquese con el 
plan para obtener los detalles. 

Servicios 
protésicos 

$0 Se pueden aplicar reglas de autorización. 
Comuníquese con el 
plan para obtener los detalles. 

Radioterapia $0 Se pueden aplicar reglas de autorización. 
Comuníquese con el 
plan para obtener los detalles. 

Servicios para 
ayudarle a 
controlar su 
enfermedad 

$0 Se pueden aplicar reglas de autorización. 
Se pueden aplicar requisitos de pase. 
Comuníquese con el plan para obtener los 
detalles. 
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Necesidad o inquietud 
de salud 

Servicios que 
podría 
necesitar 

Su costo por 
proveedores de 
la red 

Información de limitaciones, excepciones y 
beneficios (reglas sobre beneficios) 

Servicios adicionales 
(continúa de la página 
anterior) 

Administración 
de Atención 
Integrada de 
California 
(California 
Integrated Care 
Management, 
CICM) 

$0 La Administración de Atención Integrada de 
California (CICM) proporciona coordinación 
de atención integrada para poblaciones 
vulnerables específicas cubiertas por los 
Planes de Necesidades Especiales de Doble 
Elegibilidad (Dual-Eligible Special Needs 
Plans, D-SNP) como CenCal CareConnect. Las 
poblaciones elegibles incluyen: 

• adultos que experimentan la falta de 
vivienda 

• adultos en riesgo de utilización evitable 
de hospitales o salas de emergencia 

• adultos con necesidades graves de salud 
mental o trastornos por consumo de 
sustancias (Substance Use Disorder, SUD) 

• adultos en transición del encarcelamiento 
• adultos que viven en la comunidad y 

están en riesgo de ser internados en 
atención a largo plazo (Long-Term Care, 
LTC) 

• residentes de centros de enfermería para 
adultos en transición a la comunidad 

• personas adultas que están embarazadas 
o en posparto y son sujetas a 
disparidades raciales y étnicas 

• adultos con necesidades documentadas 
de demencia 

Comuníquese con el plan para obtener más 
detalles sobre la elegibilidad y los requisitos 
de inscripción. 

El resumen de beneficios anterior se proporciona únicamente con fines informativos y no es una lista completa 
de beneficios. Para obtener una lista completa y más información sobre sus beneficios, puede leer el Manual 
para Miembros de CenCal CareConnect. Si no tiene el Manual para Miembros, llame a Servicios para Miembros de 
CenCal CareConnect al 1-877-814-1861 (TTY: CA Relay al 711) para obtener uno. Si tiene preguntas, también puede 
llamar a Servicios para Miembros o visitar www.cencalhealth.org/careconnect. 

http://www.cencalhealth.org/careconnect
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D. Beneficios cubiertos fuera de CenCal CareConnect 
Hay algunos servicios que usted puede obtener que no están cubiertos por CenCal CareConnect, pero que están 
cubiertos por Medicare, Medi-Cal o una agencia estatal o del condado. Esta no es una lista completa. Llame a 
Servicios para Miembros al 1-877-814-1861 (TTY: CA Relay al 711) para obtener información sobre estos servicios. 

Otros servicios cubiertos por Medicare, Medi-Cal o una agencia estatal Sus costos 
Ciertos servicios dentales  

• La información de contacto de los miembros de Atención Dental Administrada 
(Dental Managed Care, DMC) se puede encontrar en  
www.dental.dhcs.ca.gov/Contact_Us/DMC_Member_Contact_Information/ 
DMCMemberContactInformation. 

• Para el pago por servicio dental de Medi-Cal, comuníquese con Medi-Cal Dental 
al 1-800-322-6384 o visite el sitio web smilecalifornia.org o sonriecalifornia.org. 

$0 

Ciertos servicios de cuidados paliativos se cubren fuera de CenCal CareConnect $0 

Rehabilitación psicosocial $0 
Administración de casos específicos $0 
Alojamiento y comida en residencia de descanso $0 
Servicios especializados del condado para trastornos de salud mental y consumo de 
sustancias 

$0 

Exención de vida asistida $0 
Programa de Servicios Multipropósito para Personas Mayores (MSSP) $0 
Servicios del Centro Regional $0 
Servicios de Apoyo en el Hogar (IHSS) 

Para obtener información en el condado de Santa Barbara, comuníquese con los 
IHSS de Servicios Sociales de Santa Barbara: 

Oficina de Santa Barbara: 805-681-4550 

Oficina de Santa Maria: 805-346-8303 

Oficina de Lompoc: 805-737-6020 

Para obtener información en el condado de San Luis Obispo, comuníquese con los 
Servicios de Apoyo en el Hogar (IHSS) de los Servicios Sociales de San Luis Obispo: 

Oficina de Atascadero: 805-461-6110 

Oficina de Arroyo Grande: 805-474-2103 

Si necesita ayuda o desea saber qué Apoyos Comunitarios pueden estar disponibles 
para usted, llame al 805-562-1698 y seleccione la opción 1 para Apoyos Comunitarios 
o llame a su proveedor de cuidado primario. 

$0 

http://www.cencalhealth.org/careconnect
http://www.dental.dhcs.ca.gov/Contact_Us/DMC_Member_Contact_Information/DMCMemberContactInformation
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F. Sus derechos como miembro del plan 
Como miembro de CenCal CareConnect, usted tiene ciertos derechos. Usted puede ejercer estos derechos sin que 
se le castigue. También puede usar estos derechos sin perder sus servicios de atención médica. Le informaremos 
sobre sus derechos al menos una vez al año. Para obtener más información sobre sus derechos, lea el Manual 
para Miembros. Sus derechos incluyen, entre otros, los siguientes: 

• Tiene derecho al respeto, la justicia y la dignidad. Esto incluye el derecho a: 

° Obtener servicios cubiertos sin preocuparse por su condición médica, estado de salud, recepción de 
servicios de salud, experiencia en reclamaciones, historial médico, discapacidad (incluido el deterioro 
mental), estado civil, edad, sexo (incluidos los estereotipos sexuales y la identidad de género), orientación 
sexual, origen nacional, raza, color, religión, credo o asistencia pública 

° Obtener información en otros idiomas y formatos (por ejemplo, letra grande, braille o audio) de forma 
gratuita 

° Estar libre de cualquier forma de restricción física o aislamiento 

• Usted tiene derecho a obtener información sobre su atención médica. Esto incluye información sobre el 
tratamiento y sus opciones de tratamiento. Esta información debe estar en un idioma y formato que pueda 
entender. Esto incluye el derecho a obtener información sobre: 

° La descripción de los servicios que cubrimos 

° Cómo obtener servicios 

E. Servicios que CenCal CareConnect, Medicare y Medi-Cal no cubren 
Esta no es una lista completa. Llame a Servicios para Miembros al 1-877-814-1861 (TTY: CA Relay al 711) para 
obtener información sobre otros servicios excluidos. 

Servicios no cubiertos por CenCal CareConnect, Medicare y Medi-Cal 

Servicios considerados no “razonables y médicamente necesarios”, según los 
estándares de Medicare y Medi-Cal, a menos que figuren como servicios cubiertos. 
Tratamientos, artículos y medicamentos médicos y quirúrgicos experimentales, a 
menos que Medicare, un estudio de investigación clínica aprobado por Medicare o el 
plan los cubran. 
Procedimientos o servicios de mejora electivos o voluntarios (incluidos para la 
pérdida de peso, el crecimiento del cabello, el rendimiento sexual, el rendimiento 
atlético, los fines cosméticos, de antienvejecimiento y rendimiento mental), excepto 
cuando sean médicamente necesarios. 
Ciertos equipos médicos duraderos (DME), como elevadores para escaleras, 
deshumidificadores, sistemas de alerta telefónica y tinas de hidromasaje. Si tiene 
preguntas o no está seguro si su DME está cubierto, comuníquese con Servicios para 
Miembros para obtener más información. 

http://www.cencalhealth.org/careconnect
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° Cuánto le costarán los servicios 

° Nombres de los proveedores de atención médica 

• Usted tiene derecho a tomar decisiones sobre su atención médica, incluido rechazar el tratamiento.  
Esto incluye el derecho a: 

° Elegir un proveedor de cuidado primario (PCP) y cambiar su PCP en cualquier momento durante el año 

° Usar un proveedor de atención médica para la mujer sin un pase 

° Obtener su servicios y medicamentos cubiertos rápidamente 

° Conocer todas las opciones de tratamiento, sin importar su costo o si están cubiertas 

° Rechazar el tratamiento, incluso si su proveedor de atención médica le aconseja no hacerlo 

° Dejar de tomar el medicamento, incluso si su proveedor de atención médica le aconseja no hacerlo 

° Pedir una segunda opinión. CenCal CareConnect pagará el costo de su consulta de segunda opinión 

° Hacer conocer sus deseos de atención médica en instrucciones anticipadas 

• Usted tiene derecho a un acceso oportuno a una atención sin barreras de comunicación ni de acceso físico. 
Esto incluye el derecho a: 

° Obtener atención médica oportuna 

° Entrar y salir del consultorio de un proveedor de atención médica. Esto significa acceso sin barreras para 
personas con discapacidades, de acuerdo con la Ley de Estadounidenses con Discapacidades (Americans 
with Disabilities Act) 

° Contar con intérpretes que le ayuden con la comunicación con sus proveedores de atención médica y su 
plan de salud 

• Usted tiene derecho a buscar atención de emergencia y urgencia cuando la necesite. Esto significa que usted 
tiene derecho a: 

° Obtener servicios de emergencia sin autorización previa en caso de emergencia 

° Acudir a un proveedor de atención de urgencia o emergencia fuera de la red, cuando sea necesario 

• Usted tiene derecho a la confidencialidad y la privacidad. Esto incluye el derecho a: 

° Solicitar y obtener una copia de sus registros médicos de una manera que pueda entender y solicitar que 
se cambien o se corrijan sus registros 

° Que su información personal de salud se mantenga privada 

• Tiene derecho a presentar una queja o apelar un servicio denegado, retrasado o modificado; consulte la 
sección G a continuación. Esto incluye el derecho a: 

° Presentar una queja contra nosotros o nuestros proveedores 

° Apelar ciertas decisiones tomadas por nosotros o nuestros proveedores 

° Solicitar una audiencia estatal 

http://www.cencalhealth.org/careconnect
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G. Cómo presentar una queja o apelar un servicio denegado, retrasado o modificado 

Si tiene una queja o piensa que CenCal CareConnect negó, retrasó o modificó indebidamente un servicio, llame a 
Servicios para Miembros al 1-877-814-1861 (TTY: CA Relay al 711), los 7 días de la semana, de 8 a.m. a 8 p.m., hora 
del Pacífico. También puede presentar una queja por escrito a CenCal CareConnect 4050 Calle Real Santa Barbara, 
CA 93110 o Fax: 805-681-3009. También puede visitar www.cencalhealth.org. Es posible que pueda apelar nuestra 
decisión. 

Para preguntas sobre quejas y apelaciones, puede leer el Capítulo 9 del Manual para Miembros. También puede 
llamar a Servicios para Miembros de CenCal CareConnect al 1-877-814-1861 (TTY: CA Relay al 711). 

Es posible que pueda apelar nuestra decisión si CenCal CareConnect niega, modifica o pospone su solicitud de 
atención médica, se niega a pagar servicios de emergencia o se niega a cubrir tratamientos experimentales o de 
investigación para una afección grave. Para preguntas sobre quejas y apelaciones, puede leer el Capítulo 9 del 
Manual para Miembros o llamar a Servicios para Miembros. 

Puede solicitar ayuda a cualquiera de los siguientes: 

• Programa de Asesoría y Defensa de Seguros de Salud (Health Insurance Counseling and Advocacy Program, 
HICAP) al 1-800-434-0222. 

• Su médico u otro proveedor. Su médico u otro proveedor puede solicitar una decisión de cobertura o apelar en 
su nombre. 

• Un amigo o un miembro de la familia. Puede nombrar a otra persona para que actúe en su nombre como su 
“representante” y solicitar una decisión de cobertura o presentar una apelación. 

• Un abogado. Usted tiene derecho a un abogado, pero no está obligado a tener uno para solicitar una decisión 
de cobertura o presentar una apelación. 

° Llame a su propio abogado u obtenga el nombre de un abogado de la barra de abogados local u otro 
servicio de referencia. Algunos grupos legales le brindarán servicios legales gratuitos si califica. 

° Solicite asistencia legal de un abogado de Health Consumer Alliance al 1-888-804-3536. 

Para obtener más información sobre sus derechos, puede leer el Manual para Miembros. Si tiene preguntas, 
puede llamar a Servicios para Miembros de CenCal CareConnect al 1-877-814-1861 (TTY: CA Relay al 711). 

También puede llamar al Defensor General especial para personas que tienen Medicare y Medi-Cal al  
1-855-501-3077, de lunes a viernes, de 9:00 a.m. a 5:00 p.m., o a la Oficina del Defensor General de Medi-Cal al 
1-888-452-8609, de lunes a viernes, de 8:00 a.m. a 5:00 p.m. 

° Obtener una razón detallada de por qué se negaron los servicios y solicitar copias gratuitas de toda la 
información que se usó para tomar la decisión 

http://www.cencalhealth.org/careconnect
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H. Qué hacer si sospecha de fraude 
La mayoría de los profesionales de atención médica y las organizaciones que brindan servicios son honestos. 
Desafortunadamente, es posible que haya algunos que sean deshonestos. 

Si cree que un médico, hospital u otra farmacia está haciendo algo mal, comuníquese con nosotros. 

• Llámenos al Servicios para Miembros de CenCal CareConnect. Los números de teléfono son 1-877-814-1861  
(TTY: CA Relay al 711). 

• O llame al Centro de Atención al Cliente de Medi-Cal al 1-800-541-5555. Los usuarios de TTY pueden llamar al 
1-800-430-7077. 

• O 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 números gratis. 

• O llame a la División de Fraude y Abuso de Personas Mayores (Division of Medi-Cal Fraud & Elder Abuse, 
DMFEA) del Departamento de Justicia de California al 1-800-722-0432. Los usuarios de TTY pueden llamar al 711. 

• O llame a la Oficina del Inspector General (Office of Inspector General, OIG) del Departamento de Salud y 
Servicios Humanos (Department of Health and Human Services, HHS) de EE. UU. al 1-800-447-8477; los usuarios 
de TTY pueden llamar al 1-800-377-4950. 
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Si tiene preguntas generales o preguntas sobre nuestro plan, servicios, área de servicio, 
facturación o tarjetas de identificación de miembro, llame a los Servicios para Miembros de 
CenCal CareConnect: 

1-877-814-1861 (TTY: CA Relay al 711), los 7 días de la semana, de 8 a.m. a 8 p.m., hora del 
Pacífico. Las llamadas a este número son gratuitas. Los Servicios para Miembros también cuentan 
con servicios gratuitos de interpretación de idiomas disponibles para las personas que no hablan 
inglés. 

Si tiene preguntas sobre su salud: 

• Llame a su proveedor de cuidado primario (PCP). Siga las instrucciones de su PCP para 
obtener atención cuando el consultorio esté cerrado. 

• Si el consultorio de su PCP está cerrado, también puede llamar a la línea de consejos de 
enfermería de CenCal Health las 24 horas del día, los 7 días de la semana, al 1-800-524-5222. 
Las llamadas a este número son gratuitas. Una enfermera escuchará su problema y le dirá 
cómo obtener atención. 

• CenCal CareConnect también cuenta con servicios gratuitos de interpretación de idiomas 
disponibles para las personas que no hablan inglés. Llame a Servicios para Miembros para 
obtener más información. 
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