289 LaClair St/ Coos Bay, OR 97420
N Principal: 541-269-7400

. Linea gratis: 800-264-0014
Advonced TTY: 711 0 800-735-1232

Sus derechos y responsabilidades

Como miembro de Advanced Health, usted tiene derechos. Pero también tiene
responsabilidades o cosas que hacer cuando obtiene el OHP. Si tiene alguna pregunta
sobre los derechos y responsabilidades que aqui se enumeran, contacte con el Servicio
al Cliente llamando al 541-269-7400.

Tiene derecho a ejercer sus derechos como miembro sin obtener una mala reaccion ni
discriminacion. Puede presentar una queja si siente que sus derechos no estan siendo
respetados. Para mas informacién sobre la presentacion de quejas, visite la pagina 102.
También puede llamar al defensor del pueblo de la Oregon Health Authority llamando al
877-642-0450 (TTY 711). Puede enviarle un email seguro en
www.oregon.gov/oha/ERD/Pages/Ombuds-Program.aspx.

En ocasiones, menores de 18 afios pueden querer o necesitar obtener servicios de
atencion médica por su cuenta. Los menores de 15 afnos en adelante pueden obtener
atencion médica y dental sin el consentimiento de sus padres. Para obtener mas
informacion, lea "Derechos de los menores: Acceso y consentimiento para la atencién
medica". Este folleto le informa sobre los tipos de servicios que los menores de
cualquier género pueden obtener por su cuenta y sobre como su historia clinica puede
ser compartida. Puede leerlo en www.OHP.Oregon.gov. Haga clic en “Derechos de los
menores y acceso a la atencion”. O dirijase a:
https://sharedsystems.dhsoha.state.or.us/DHSForms/Served/Ie9541.pdf

Sus derechos como miembro del OHP.

Tiene derecho a ser tratado de la siguiente forma

» Con dignidad, respeto y consideracién por su privacidad.
» Ser tratado por los proveedores de la misma forma que tratan a otras personas
que buscan atencion médica.
« Tener una relacidon estable con un equipo de atencion que sea el responsable de
gestionar su
atencion general.
* No ser retenido ni apartado de la gente porque seria mas facil:
o Atenderle,
o Castigarle o
o Hacerle hacer algo que no quiere.
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Tiene derecho a obtener esta informacion

Materiales informativos explicados de una forma y en un idioma que pueda
entenderlos.

Materiales, como este manual, que le informa sobre las CCO y sobre cémo
usar el sistema de atencién médica.

Materiales escritos que le informan sobre sus derechos, responsabilidades,
beneficios, sobre como obtener

servicios y sobre qué hacer en una emergencia.

Informacidén sobre su enfermedad, tratamientos y alternativas, qué esta
cubierto y qué no. Esta informacion le ayudara a tomar buenas decisiones
sobre su atencion. Obtenga esta informacion en un idioma y un formato que
le convenga.

Una historia clinica que mantiene un registro de sus enfermedades, de los
servicios que obtiene y de las derivaciones.
Usted puede:

o Tener acceso a su historia clinica.
o Compartir su historia clinica con un proveedor.

Recibir por correo avisos por escrito sobre la denegacion o cambio en un
beneficio antes de que ocurra. Podria no recibir un aviso si las normas
federales o estatales no lo exigen.

Recibir por correo avisos por escrito sobre proveedores que ya no estan
dentro de la red. "Dentro de la red" significa los proveedores o
especialistas que trabajan para Advanced Health.

Recibir informacién a tiempo si se cancela una cita.
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Tiene derecho a obtener esta atencion

Atencion y servicios que se centran en usted. Obtener atencion que le
ofrece alternativas, independencia y dignidad. Esta atencion estara basada
en sus necesidades de salud y cumplira los estandares de la practica.

Servicios que consideren sus necesidades culturales y del idioma y que
estén cerca de usted. Si corresponde, puede obtener servicios en entornos
no tradicionales como online.

Coordinacién de la atencion, atencién basada en la comunidad y ayuda con
transiciones de la atencion de una forma que se ajuste a su cultura e idioma.
Esto le ayudara a mantenerlo lejos de un hospital o centro médico.

Servicios que son necesarios para saber qué enfermedad tiene.

Ayuda para usar el sistema de atencion médica. Reciba la asistencia cultural
y de idioma que necesita. Como:

Intérpretes de atencion médica certificados o cualificados.
Profesionales sanitarios con certificacién tradicional.
Profesionales sanitarios comunitarios.
Especialistas en apoyo a pares en bienestar.
Especialistas en apoyo a pares.
Doulas.

o Orientadores médicos personales.
Ayuda del personal de la CCO con capacitacion completa en las politicas y los
procedimientos de la CCO.
Servicios de prevencién cubiertos.
Servicios de urgencia y emergencia las 24 horas del dia, los 7 dias de la
semana, sin autorizacion ni permiso.
Derivaciones a especialistas para los servicios coordinados cubiertos que
sean necesarios segun su estado de salud.

Apoyo extra de un defensor del pueblo de OHP.

O O O O O O
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Tiene derecho a hacer lo siguiente

Elegir sus proveedores y cambiar su eleccion.

Obtener una segunda opinion.

Que un amigo, familiar o auxiliar le acompane a sus citas.

Estar involucrado de forma activa en confeccionar su plan de tratamiento.

Aceptar o rechazar servicios. Saber qué podria pasar segun su decision. (No
podran ser rechazados los servicios ordenados por un tribunal).

Acudir por si mismo a servicios de salud mental o de planificacion familiar sin el
permiso de un proveedor.

Hacer una declaracion de deseos de tratamiento. Esto significa sus deseos de
aceptar o rechazar un tratamiento médico, quirurgico o de salud mental.
También significa el derecho de dar instrucciones o conceder poderes para la
atencion médica, como se enumera en los ORS 127.

Presentar una queja o solicitar una apelacion. Obtener una respuesta de
Advanced Health cuando lo haga.

o Pedir al estado que lo revise si no esta de acuerdo con la decision de
Advanced Health. A esto se le llama audiencia.

Obtener intérpretes médicos certificados o cualificados gratis para todos los
idiomas distintos del inglés y para el lenguaje de signos.
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Sus responsabilidades como miembro del OHP.

Debe tratar a los demas de esta forma

» Tratar al personal de Advanced Health, proveedores y demas personas con
respeto.

= Ser sincero con sus proveedores, para que puedan brindarle la mejor atencion.

Debe reportar esta informacién al OHP

Si recibe el OHP, debe informar ciertos cambios sobre usted y su vivienda. Su carta
de aprobacion del OHP le informa sobre qué debe informar y cuando.

Puede informar los cambios de una de estas formas:

o Usando su cuenta online ONE en One.Oregon.gov para informar los cambios
online.

o Visitando cualquier Oficina del Departamento de Servicios Humanos de
Oregon en Oregon. Puede encontrar una lista de las oficinas en:
https://www.oregon.gov/odhs/Pages/office-finder.aspx

o Contactando con un socio comunitario local certificado por el OHP. Puede
encontrar un socio comunitario en: https://healthcare.oregon.qov/Pages/find-

help.aspx
o Llamando al Servicio al Cliente del OHP los dias laborables al 800-699-9075.

o Mandando un fax al 503-378-5628.

o Escribiendo a ONE Customer Service Center, PO Box 14015, Salem, OR
97309.

Hay otros derechos y responsabilidades que tiene como miembro del OHP. EI OHP lo
compartié cuando aplicé. Puede encontrar una copia en
https://www.oregon.gov/odhs/benefits/pages/default.aspx, en el enlace "Derechos y
responsabilidades”.
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Debe ayudar con su atencién de la siguiente forma

Elegir o ayudar a elegir su médico o clinica de atencion primaria.

Hacerse chequeos anuales, visitas de bienestar y atencién preventiva para
mantenerse sano.

Llegar puntual a las citas. Si va a llegar tarde, llame con antelacion o cancele su
cita si no puede acudir.

Llevar sus tarjetas de ID médica a las citas. Informar a la oficina de que tiene
un OHP y cualquier otro seguro de salud. Informarles si resulté herido en un
accidente.

Ayudar a su proveedor a confeccionar su plan de tratamiento. Seguir el plan
de tratamiento y participar activamente en su atencion.

Seguir las instrucciones de sus proveedores y pedir otra opcion.

Si no entiende algo, hacer preguntas sobre la enfermedad, el tratamiento y
otros temas relacionados con la atencion.

Usar la informacién que recibe de los proveedores y los equipos de
atencion para ayudarle a tomar decisiones informadas sobre su tratamiento.

Usar su proveedor de atencion primaria para pruebas y otras necesidades de
atencion, a menos que sea una emergencia.

Usar los especialistas de dentro de la red o trabajar con su proveedor para su
autorizacion si desea o necesita ver a alguien que no trabaje con Advanced
Health.

Usar los servicios de urgencia y emergencia adecuadamente. Informar a su
proveedor de atencion primaria en un plazo de 72 horas si utiliza estos servicios.

Ayudar a los proveedores a obtener su historia clinica. Es posible que tenga
que firmar un formulario llamado Divulgacion de Informacion.

Informar a Advanced Health si tiene algun problema, queja o si necesita ayuda.

Pagar por los servicios que no cubre el OHP.

Si recibe dinero por una lesién, ayudar a Advanced Health a obtener una
compensacion por los servicios que le brindd por dicha lesién.
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You can get this handbook in other languages, large print, Braille or a
format you prefer. You can also ask for an interpreter. This help is free.
Call 541-269-7400 or TTY 711 or 800-735-1232. We accept relay calls.

You can get help from a certified and qualified health care interpreter.

Spanish

Puede obtener este documento en otros idiomas, en letra grande,
braille o en un formato que usted prefiera. También puede recibir los
servicios de un intérprete. Esta ayuda es gratuita. Llame al servicio de
atencion al cliente 541-269-7400 o TTY 711 or 800-735-1232.
Aceptamos todas las llamadas de retransmision.
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Usted puede obtener ayudar de un intérprete certificado y calificado en
atencion de salud.

Russian

Bbl MOXKeTe NONYy4YUTb 3TO AOKYMEHT Ha APYrom A3blKe, HanevyaTaHHoe
KpynHbIM wpudTtom, wpnudtom bpannsa nam B npeanoyntaemom Bamm
dopmarte. Bbl TaKkKe MoXKeTe 3anNpoCcuTb YCAYrm nepesBogymnka. d1a
nomoub npeaoctaBnaetca becnnatHo. 3BoHUTe no Ten. 541-269-7400
man TTY 711 or 800-735-1232. Mbl npnHMUMaeM 3BOHKM MO TNHUN
TPaHC/IALMOHHOM CBA3MN.

Bbl moXKeTe NONIY4YUTb MOMOLLBb OT aKKPeaNTOBaAHHOIO U
KBafIVI(I)VlLI,VIpOBaHHOI'O MmeanunHCKOro nepesogymnKa.

Vietnamese

Quy Vi c6 thé nhan tai liéu nay bang mdt ngdn nglt khac, theo dinh dang
chit in 1&n, chit néi Braille hodc mét dinh dang khac theo y mudén. Quy vi
cling cé thé yéu cau dwoc théng dich vién ho tro. Sy tro gitp nay I3
mién phi. Goi 541-269-7400 hodc TTY (Pudng day Danh cho Nguoi
Khiém thinh hodc Khuyét tat vé Phat 4m) 711 or 800-735-1232. Chung
tdi chap nhén cac cudc goi chuyén tiép.
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Quy vi cé thé nhan duoc sy gitp d& tir mét théng dich vién cd chirng
nhat va du tiéu chuan chuyén vé cham séc strc khoe.

Arabic

A3k e de slae o ¢ € iy de gl sl (g Al Gl da @ 13 e Jeanl) KKy
pac Lall 02 %), G@.ue;)ut_\liaes;&;us ESJJSM\ ‘\"H‘A‘mj‘ d;\).i
.or 800-735-1232 711 435S 48 judl 5 541-269-7400 le shail Aplas

A gaal) lallSal) Jasts

Al el Jlae 8 B e s daine ansia (0 B3ebid) Lo J pemall S5

Somali

Waxaad heli kartaa wargadan oo ku goran lugaddo kale, far waaweyn,
farta dadka indhaha aan gabin wax ku akhriyaan ee Braille ama gaabka
aad doorbidayso. Waxaad sidoo kale codsan kartaa turjubaan.
Taageeradani waa lacag la’aan. Wac 541-269-7400 ama TTY 711 or 800-
735-1232. Waa agbalnaa wicitaanada gudbinta.

Waxaad caawimaad ka heli kartaa turjubaanka daryeelka caafimaadka
oo xirfad leh isla markaana la agoonsan yahay.

Simplified Chinese

RA SRR HERNEMEBES IR - KFER - X REFHIE I
R - A O] EKIEEH O ERIRS - RKEBhGZE - B E8541-260-
7400 EYTTY 711 or 800-735-1232, FAI=ZEITFIAREEIEKRE -
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A METINER SR 0B DEEA RBPBHISEL) -

Traditional Chinese

ETEE AR BRI HACES A « ATH - B R AR A
3o Al IIEE o Dl R Bt - SELEE541-260-7400
SRS E45 711 or 800-735-1232 - Fk P FA A28z

R ARG e B R R L s 2 B RE) -

Korean

0|2 A2 ChHE Ql0f, 2 &AL HAt L ModtegAloz

HIOLE A == QISLICH SYAE 2806t =2 YELICL R =
=2

Chuukese

En mi tongeni angei ei taropwe non pwan ew fosun fenu, mese watte
mak, Braille ika pwan ew format ke mwochen. En mi tongeni pwan
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tingor emon chon chiaku Ei aninis ese fokkun pwan kamo. Kokori 541-
269-7400 ika TTY 711 or 800-735-1232. Kich mi etiwa ekkewe keken
relay.

En mi tongeni kopwe angei aninis seni emon mi certified ika qualified
ren chon chiaku ren health care.

Ukrainian

Bu morkeTe oTpMmMmaTh UeN AO0BIAHMK iHLUMMKM MOBAMMU, KPYNMHUM
wpudTom, wpmndtom bpanna abo y popmari, AKOMy BM Haga€ETe
nepesary. Bu TakoX mMoXKeTe NonpocuTU HaaaTh NOCAYyru nepeknagaya.
Lla sonomora € 6e3KkowToBHOW. [J3BOHITb N0 HOMepy TenedoHy 541-
269-7400 abo tenetamny 711 or 800-735-1232. Mu npummaemo BCi
A3BIHKU, AKI HA HAC NepeBoaATb.

Bu morkeTe oTpumaTn JONOMOrY Bif cepTMdiKkoBaHOTIO Ta
KBaNlipiKkoOBaHOro mean4yHOro nepeksiaaaya.

Farsi

S Col@ S5 Q 65 L6 Q)@ sy (S@ sLol@ dc | wb ol L@@
[EFOWRINY YCALETIRY SOMIEHY IR TR, PRC- 1Y

y 4y Sl yles LGSO LA or 800-735-1232 711 TTY L @HCustomerServicett
+ 999

5 Gl dige) 55 C@iSIe 5 @S Shls @ M&A S i

Bridging the Future of Healthcare https://advancedhealth.com Version 1 1.01.2025



https://advancedhealth.com/

Swahili

Unaweza kupata herufi hii kwa lugha zingine, kwa herufi kubwa, kwa
lugha ya maandishi kwa vipofu au namna yeyote unayopendelea.
Unaweza pia kuomba mkalimani. Msaada huu ni wa bure. Piga
#CustomerService# au TTY 711 or 800-735-1232. Tunakubali simu za
kupitisha ujumbe.

Unaweza pata usaidizi kutoka kwa mkalimani wa huduma ya afya
aliyeidhinishwa na aliyehitimu.

Burmese

o

0o C R - B e ¢

b b4 b4 Q {H 3 S
gﬂmo? ' 39[9230200000 58 OTERITODCTTRBOD ma@
ec-:...f)-.....-°3fa®ocp

e Qp. O o_. oo
GLODEBCY Q?/Leo?og o0 olis %%mo@ 00O O¢T gloﬁ......-a[.:c@i]oogll

gﬁsfa(?:afaéoa&; %a@eﬁeezzzﬂwo)@:ﬂoo@n #CustomerService#t
B Aewr0p 711 or 800-735-1232 0 wszs0m @l

]

00]0) @ T AT (2: “(5 (A 8 é’) ° (7(_:) 0P @G 8 + |_ 8 |_ /L QOM {?::- (3] 20 @ Il
OOC@ 20C q,-:::::-?,SOE;-::ZZ;SC\)(D %)’) @gog;o 3951%29:}3@30&’)% ()8?;;;;;g@ge.;;;j;;..;;gj;;. 618

Ge:jii::--::111::~o)')9::11'::-G-:::I:se:III::-QD()O 0’11?3 OODsiy

o

Ambharic

Bridging the Future of Healthcare https://advancedhealth.com Version 1 1.01.2025



https://advancedhealth.com/

BUTY B8N NASRT £1EPT NFAP UTEF: NNLEA LI ACH NTALMT
AR MYTF LFAN: NhHMLID ANTCAM, PMPPIR LFAA: LU £ I8
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PARAM@ N7R 70 ML #CustomerServicett MLI® TTY 711 or 800-735-1232
oM PLAL MAPTY ATPNAAT:

&L NAD AT NPt NAD- PG ATANNN ANHCAM, 896 M TH LtAk:

Romanian

Puteti obtine aceasta scrisoare in alte limbi, cu scris cu litere majuscule,
in Braille sau intr-un format preferat. De asemenea, puteti solicita un
interpret. Aceste servicii de asistenta sunt gratuite. Sunati la
#CustomerService# sau TTY 711 or 800-735-1232. Acceptam apeluri
adaptate persoanelor surdomute.

Puteti obtine ajutor din partea unui interpret de ingrijire medicala
certificat si calificat.
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