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SCAN Affirm (HMO)

en colaboracion con Included LGBTQ+ Health

\/, Plan Medicare Advantage

¥w=SCAlN  runtos DESTACADOS DE
v LOS BENEFICIOS PARA 2025



Detalles del plan
Prima mensual del plan
Deducible anual del plan
Costo maximo que paga
de su bolsillo

Costo maximo anual que paga
de su bolsillo (MOOP)

Atencion integral

Consultas con el proveedor
de atencidn primaria

Consultas con especialistas

Entrenamiento para el autocontrol
de la diabetes

Suministros para diabéticos
(lancetas, tiras reactivas, monitor)

Monitores continuos de glucosa
(disponible a través del DME
o en su farmacia)

Equipo médico duradero

Examen fisico anual

Servicios preventivos
(pruebas de deteccion cubiertas
por Medicare)

Servicios de laboratorio
y radiografias

Pruebas y procedimientos
diagndsticos

Rehabilitacion para pacientes
ambulatorios

(p. €j., fisioterapia, terapia
ocupacional, terapia del habla)

Radiologia de diagndstico

(p. €j., imagenes por resonancia
magnética [MRI], tomografia
computarizada [CT], ultrasonido)

Atencion de salud mental para
pacientes ambulatorios
(individual/grupal)

Atencion de emergencia
y hospitalaria

Atencidn hospitalaria para
pacientes internados

Centro de enfermeria
especializada

Cirugia ambulatoria
Atencidén de emergencia

Servicios de atencion médica
de urgencia

Servicios de ambulancia

SCAN Affirm
$0
$0

SCAN Affirm

$2,600
SCAN Affirm
$0
$0
$0

$0

20% del costo total en la farmacia o proveedor de equipo médico
duradero (DME)

$0 por los articulos de hasta $99:;
20% en los articulos de $100 o mas

$0
$0

$0
$0

$15

$60 (por procedimiento)

$10-$15

SCAN Affirm

$150 por dia (del dia 1 al 7)
$0 por dia (del dia 8 al 90 en adelante)

$0 por dia (del dia 1 al 20)
$125 por dia (del dia 21 al 100)

$0-$200

$90 (en todo el mundo)
$0 (si es ingresado inmediatamente)

$0 (en todo el mundo)

$175



Cobertura para

. SCAN Affirm
medicamentos con receta

Deducible de la Parte D $0

Etapa de cobertura inicial - Farmacias minoristas contratadas por SCAN (suministro para 1 mes/30 dias)

Red de farmacias PREFERIDA ESTANDAR

Nivel 1: Medicamentos genéricos $0 $10

preferidos

Nivel 2: Medicamentos genéricos $0 $12
Insulina $35 $35

Nivel 3:

Marca preferida = Otros $42 $47
medicamentos

Nivel 4: Medlcamentos 50% 50%

no preferidos

Nivel 5: Megllcamentos 259 259

de especialidad

Maximo a pagar de su bolsillo

de la Parte D $2,000

Etapa de cobertura catastroéfica $0

$0 por los medicamentos con receta

Pague $0 por los Niveles 1y 2 (suministro de hasta 100 dias) en las farmacias minoristas preferidas
y de pedido por correo de Express Scripts.

Servicios dentales SCAN Affirm

Plan dental CAC44 Dental Essential
Cobertura dental para apoyar
su salud en general. Estos servicios dentales

g $10 de prima mensual
se incluyen en su plan

DIAGNOSTICO Y PREVENCION DENTAL

Examenes bucales (2 al afio) $0 $0
Radiografias dentales (2 al afio) $0 $0
Profilaxis

$0 $0

(limpieza - 2 al afio)
SERVICIOS DENTALES INTEGRALES

Servicios de restauracion

(empastes, coronas) Sin cobertura $8-$390
Endodoncia (tratamientos . )

de conducto) Sin cobertura $5-$395
Periodoncia (limpieza profunda) $0 $0-$380

Prostodoncia
(reemplazo de dientes/ Sin cobertura $13-$440
dentaduras postizas)



SCAN CUBRE ESTOS VALIOSOS BENEFICIOS ADICIONALES

Beneficios adicionales que le ayudan a mantenerse saludable e independiente

Beneficios

Vision (de rutina)
Examen de la vista
Cobertura para lentes

Audicidon
Transporte*
Gimnasio

Servicios quiropracticos
y de acupuntura (de rutina)

SCAN Affirm

$0 (1 cada 12 meses)
$300 de limite de asignacion cada 2 afios

$550-$850 por audifono/al afio
$0 (por 24 viajes de ida o vuelta al afio)
$0 (One Pass)

$10 por visita (sin limite de visitas)

Beneficios adicionales que le permiten estar en contacto con aun mas atenciéon y apoyo

Beneficios
Telesalud Urgencias médicas
Telesalud Salud conductual

LGBTQ+ Health

Apoyo en el hogar
y servicios de acompafante

Linea de asesoramiento
de enfermeria

HealthTECH

Sistema personal
de respuesta ante
emergencias (PERS)

Regreso al hogar de SCAN**

Consultas de atencion
en el hogar

Comidas suministradas
a domicilio

Comidas a domicilio

Atencion en todo el mundo

SCAN Affirm
$0
$0

$0 por servicios de navegacion de la atencion LGBTQ+ que ayudan
a acceder a atencion afirmativa, grupos de pares, redes de apoyo y otras
necesidades relacionadas con el estilo de vida

$0 acompanfante personal por hasta 40 horas al afio

$0 (por consulta telefénica)

$0 por linea de apoyo

$0 (incluye instalacion y cuotas mensuales)

Después de una hospitalizacién o estadia en un centro de enfermeria
especializada

$0 por visitas de atencidn personal en el hogar
40 horas al aflo/4 horas como minimo

$0 por las comidas a domicilio, hasta 28 dias al afio

Se ofrecen hasta 28 dias de comidas a domicilio para los miembros con
afecciones cronicas.

Atencion de urgencia o emergencia cuando se encuentra fuera de EE. UU.

*Se aplicara un limite de 50 millas para cada viaje de ida o vuelta. **Se aplican criterios y limitaciones.



Beneficios que le ayudan con las necesidades diarias

Servicios legales $100 de reembolso al afio

La elegibilidad para este beneficio no se basa Gnicamente en afecciones crénicas. Se deben
cumplir todos los requisitos de elegibilidad vigentes antes de que se proporcione el beneficio. Las
afecciones crénicas que califican para ser elegible para el beneficio de SSBCI incluyen trastornos
cardiovasculares, insuficiencia cardiaca crénica, diabetes, cancer, trastornos pulmonares cronicos.
Pueden aplicarse otras afecciones crénicas. Se usaran los expedientes médicos para establecer

la calificacion para el beneficio.

Coordinacion de la atencion para la comunidad LGBTQ+

Este beneficio le permite conectarse con un/a coordinador/a de la atencién
especializado/a, que trabajara con usted individualmente para responder preguntas
y ayudarle con sus necesidades de atencién LGBTQ+.

$0 por citas de salud mental desde la comodidad del hogar

Si siente depresidn, ansiedad o tiene otros problemas de salud mental, puede reunirse
con un/a profesional con licencia de forma virtual, usando un teléfono inteligente o una
computadora.

Ayuda en el hogar con las tareas cotidianas
SCAN proporciona hasta 40 horas de apoyo no médico en el hogar para tareas como
preparacién de comidas, necesidades personales, tareas livianas y mas, sin costo alguno.

Un viaje digno de salud comienza con su médico/a

¢Busca médicos que brinden atencion de calidad y afirmativa a la comunidad LGBTQ+?
Encuéntrelos en nuestro directorio filtrando por “Atencién LGBTQ+ afirmativa” (LGBTQ+
Affirming).




NOS ATREVEMOS A CUIDAR DE MANERA
DIFERENTE DESDE 1977

La Red de accidn para el cuidado de las personas mayores
(Senior Care Action Network, SCAN) fue fundada por personas
mayores, para personas mayores. Su objetivo era reunir los
servicios y el apoyo que necesitaban para envejecer de forma
segura en sus propios hogares. Actualmente, SCAN es un plan
Medicare Advantage galardonado. Seguimos siendo una
organizacion sin fines de lucro. Y estamos comprometidos
con mantener a las personas de edad avanzada saludables
e independientes.

\/
v-scan’
www.scanhealthplan.com

1-877-870-4867
TTY: 711

SCAN Affirm en colaboracién con Included LGBTQ+ Health (HMO) es un plan HMO con un contrato de Medicare. La inscripcién
en SCAN Health Plan depende de la renovacion del contrato. Debe seguir pagando la prima de la Parte B de Medicare. Este
plan esta disefiado para la comunidad LGBTQ+, pero cualquier persona con las Partes A y B de Medicare puede inscribirse.

No pagard mas de $35 por un suministro para un mes, ni mas de $105 por un suministro para tres meses de cada producto
de insulina cubierto por nuestro plan, independientemente del nivel de gastos compartidos en el que se encuentre. La mayoria
de las vacunas para adultos de la Parte D estan cubiertas por nuestro plan sin costo alguno para usted. Para obtener mas
informacion, consulte la “Lista de medicamentos” (Formulario). Si tiene preguntas sobre la Lista de medicamentos, también
puede llamar a Servicios para Miembros. Su copago/coseguro para los medicamentos con receta puede variar segun el plan,
condado, tipo de farmacia (p. ej., preferida o estandar, etc.), suministro diario, fase del beneficio de la Parte D o si recibe
“Ayuda Adicional”. Puede surtir sus recetas en cualquiera de las farmacias de nuestra red, pero es posible que pague menos
en una farmacia preferida. Consulte la Evidencia de cobertura o llame a Servicios para Miembros para obtener mas detalles
(en la portada posterior de su Evidencia de cobertura encontrara impresos los nimeros de teléfono de Servicios para
Miembros).

Puede solicitar que se le envien los medicamentos con receta a su hogar a través de nuestro programa de entrega de pedido
por correo de la red. Express Scripts Pharmacys™ es nuestra farmacia de pedido por correo preferida. Si bien puede surtir sus
medicamentos con receta en cualquiera de las farmacias de pedido por correo de nuestra red, pagara menos en una farmacia
de pedido por correo preferida. Por lo general, deberia recibir sus medicamentos con receta dentro de los 14 dias a partir
del momento en que la farmacia de pedido por correo Express Scripts reciba el pedido. Si no recibe su(s) medicamento(s)
con receta dentro de ese plazo, comuniquese con Servicios para Miembros de SCAN Health Plan. Para las recetas de pedido
por correo, tiene la opcion de inscribirse en un programa de resurtido automatico comunicandose con Express Scripts
Pharmacy al 1-866-553-4125, las 24 horas, los 7 dias de la semana. Los usuarios de TTY deben llamar al 711. Puede cancelar
la inscripcion de los envios automaticos en cualquier momento.
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