“Healthchoice’de lllinois: Informe de Calificaciones de los Planes de Salud

de “Health Choice” de lllinois del 2021

Comparacion de los Planes “HealthChoice” de lllinois

Este informe de calificaciones es dirigido para las personas en el Programa
de Manejo de Salud del “HealthChoice” de lllinois en el Condado de
“Cook”. El informe muestra cémo los planes de manejo de salud se
comparan entre si en las areas clave de rendimiento. Las calificaciones
para cada plan son para ayudar a una persona a elegir el mejor plan que
les convengan. El cambio para cada area de rendimiento muestra si la
calificacion del plan mejord, empeoro o se mantuvo igual en el informe de
calificaciones del afo pasado.
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. Qué se califica en cada area de rendimiento?

Comunicacion con los Médicos
* Que tan bien los médicos explican las cosas a sus miembros/pacientes
* Qué felices estan los miembros con su médico

Acceso a la Atencién Médica
» Los miembros/pacientes obtienen la atencién médica que necesitan,
cuando la necesitan

Salud de las Mujeres

» Las mujeres reciben evaluaciones y examenes de detencion de cancer
y de enfermedades

» Las mujeres reciben atenciéon médica antes y después de que sus
bebés nazcan

Viviendo con la Enfermedad

* Los miembros que viven con afecciones, como diabetes y presion arterial
alta, reciben la atencion que necesitan al hacerse pruebas, chequeos y
los medicamentos adecuados

Salud del Comportamiento

* A que los miembros/pacientes con condiciones de salud del
comportamiento obtengan el cuidado de seguimiento que necesitan

* Los miembros que consumen drogas y alcohol reciben la ayuda que
necesitan

Mantener a los Nifnos Saludables
* Los nifios reciben chequeos regulares y las vacunas importantes para
que les ayuden a mantenerse saludables




Elegir un plan de “HealthChoice” de lllinois
Es importante elegir el plan que mejor cumpla con a sus necesidades de atencién médica. Aqui indicamos algunas preguntas que debe hacer

antes de elegir un plan:

* ;Ha leido todos los materiales que fueron incluidos en este paquete de inscripcion?
* ;Qué planes tienen los servicios adicionales que desea? (Vea las Opciones de Planes de Salud que vinieron con este paquete).
¢ ;Como se evaluaron los planes en cada area al frente de este informe de calificaciones? ¢Los médicos del plan que me gusta se
comunican con sus miembros?
— ¢Obtienen los miembros del plan que me gusta la atencion médica cuando lo necesitan?
— ¢Reciben las mujeres la atencion médica que necesitan?
— ¢Obtienen los miembros con condiciones de salud de comportamiento la atencion médica que necesitan?
— ¢Reciben los niios la atencién médica que necesitan para mantenerse saludables?
* ;Qué planes tienen los doctores, clinicas, hospitales, especialistas, los proveedores de servicios de exenciéon de cuidados a largo
plazo y otros proveedores que usted utiliza? Llame a sus proveedores para averiguar qué planes de “HealthChoice” de lllinois

aceptan.

* ;Necesita proveedores que hablen cierto idioma?
e ¢ A qué distancia quiere viajar para ver a sus proveedores?
* ;Qué planes tienen copagos?
¢ ¢Recibié el plan alguna sancion del estado?

— Para obtener mas informacion, visite el sitio de internet aqui.

Department of Healthcare & Family Services

HealthChoice [llinojs

Your Health.

Your Choice.

¢ Necesita Mas Informacién sobre Sus Opciones de Plan de “HealthChoice”

de lllinois?

Visite por Internet el Departamento de Atencion Medica y Servicios Familiares en: www.illinois.gov/hfs/.
Puede ponerse en contacto con los Servicios de Inscripcion al Cliente de lllinois por teléfono al
1-877-912-8880 (TTY 1-866-565-8576) o visite el sitio de internet en: enrollhfs.illinois.gov. También
puede ponerse en contacto con los planes directamente. Toda la informacion de contacto del plan se
encuentra en las Opciones del Plan de Salud que se incluyen con este Informe de Calificaciones.

Informacion Sobre este Informe de Calificaciones

La informacién de este informe de calificaciones incluyé medidas recopiladas para el aiio
calendario 2021 segun lo exige el contrato del plan de salud. La informacién fue revisada por
organizaciones independientes para verificar su exactitud. En este informe de calificaciones del 2022 (los
resultados del afio calendario de 2021) se utilizaron los datos del Comité Nacional de Aseguramiento de

la Calidad (NCQA, por sus siglas en inglés) Datos e Informacion Establecidos de Eficacia de Cuidado de
Salud (HEDIS®, por su siglas en inglés) y la Evaluacién del Consumidor de los Proveedores y Sistemas de
Cuidado de la Salud (CAHPS®, por sus siglas en inglés) para calificar los planes de salud. HEDIS® es una
marca registrada de NCQA y CAHPS® es una marca registrada de la Agencia de Investigacion y Calidad
de la Salud (AHRQ, por sus siglas en inglés).

Publicado 8/2022

Puede obtener esta informacién en otros idiomas o formatos, tales como letras de imprenta grande o audio.


https://www.illinois.gov/hfs/MedicalProviders/cc/Pages/Sanctions.aspx
http://www.illinois.gov/hfs/
http://enrollhfs.illinois.gov

Calificaciones Nacionales de los Planes de Salud Clave
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Las calificaciones con estrellas que aparecen a continuacion
muestran como los planes de cuidados administrados en el Rendimiento Promedio Rendimiento Bajo Rendimiento Mas Bajo

Condado de “Cook” se comparan con las calificaciones
nacionales de “Medicaid” por cada medida dentro de las areas
de la clave de rendimiento.

Blue Cross .
Comunicacién De Los Médicos
Adulto—Qué tan bien se Comunican los Médicos ) 9 8 ¢ ) 8 6. 6 * ) 0.0.0.6 ¢ *kk
Nifio—Qué tan bien se Comunican los Médicos ) 0 ¢ ¢ ) 0 ¢ ¢ * * X * X
Adulto—Calificacion del Médico Personal * 1. 0.8 6 ¢ * okk okok
Nifio—Calificacion del Médico Personal * *k ) ¢ ¢ *x 1.0 .0 ¢
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Acceso Al Cuidado
Adulto—Obteniendo el Cuidado Necesario * * * *k 1.0 0 ¢
Adulto—Obteniendo el Cuidado Rapido ) o ¢ * * *% *
Las Visitas Ambulatorias o Cuidado Preventivo * * % * *k *
Visitas Dentales Anuales Yk *k Yok k ). 0.8 1.0.0.0 ¢
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Salud Para Mujeres

Estatinas y Permanecieron en Ellas

Deteccion del Cancer de Mama * *% * % * *
Deteccion del Cancer Cervical * * % ) 0 .6 ¢ * *w
Deteccién de Clamidia para Mujeres ) ¢ 0 ¢ TRk ) 0.6 ¢ * ) 0.0 ¢
Las Madres Recibieron Cuidado Antes de que los

Las Madres Rec Kok Kk *ok Kok Kk
Las Madres Recibieron Cuidado Después de que los

Las Madres Re: Kok ke ok hk Kk ek
Viviendo Con La Enfermedad

Los diabéticos tienen presion arterial alta controlada ) o ¢ ) ¢ o ¢ * * ) 0.0 ¢
Los diabéticos tienen HbA1C controlada * % 6 o ¢ 0 ¢ * *%x
Diabéticos con HbA1lc mal controlada * % ) 9 ¢ ¢ *% * * X

Las Personas Diabéticas Tuvieron Pruebas de HbA1c ) 6 o 1 0 0 0 & ) 0 ¢ ¢ ) 0 ¢ ¢ ) 6 .6 ¢
I\_/?Ss;aPersonas Diabéticas Tuvieron un Examen de la e e e * *

Los Adultos Tienen la Presion Arterial Alta Controlada * 0 ¢ ¢ ) ¢ * ) 6 ¢ ¢
Ezfazﬁgzonas Diabéticas Recibieron Medicamentos con kA e ik A A K e
Las Personas Diabéticas Recibieron Medicamentos con e ok ik e e




Aetna SIS (Clese CountyCare Molina

Community MeridianHealth

Better Health Health Plans

Health Plan Healthcare

Salud del Comportamiento

Atencion de seguimiento dentro de los 7 dias
posteriores a una visita a la sala de emergencias
debido a una enfermedad mental

Atencién de seguimiento dentro de los 30 dias
posteriores a una visita a la sala de emergencias
debido a una enfermedad mental

Consulta médica de seguimiento dentro de los 7
dias después a una visita al hospital debido a una
enfermedad mental

Consulta médica de seguimiento dentro de los 30
dias después de una visita al hospital debido a una
enfermedad mental

Atencién de seguimiento dentro de los 7 dias
posteriores a la atencién para el tratamiento de la
adiccion

Atencién de seguimiento dentro de los 30 dias
posteriores a la atencién para el tratamiento de la
adiccion

Atencién de seguimiento dentro de los 7 dias
posteriores a una visita a la sala de emergencias para
la adiccion

Atencion de seguimiento dentro de los 30 dias
posteriores a una visita a la sala de emergencias para
la adiccion

Medicamentos recibidos para ayudar con el uso de
opioides

Inicio del Tratamiento de la Adiccion

Iniciar y Continuar el Tratamiento de la Adiccion
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Aetna SIS (Clese CountyCare Molina
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Health Plan Healthcare

Salud del Comportamiento

Chequeos para nifios/adolescentes que toman

Adolescentes

medicamentos para la salud mental-Antipsicoticos 1 00 o ¢ ) 00 ¢ 0 ¢ ) 0 0 ¢ 06 ¢ ). 6.0 ¢ ¢ ). 6.0 6 ¢
(Pruebas de glucosa en sangre)

Chequeos para nifios/adolescentes que toman

medicamentos para la salud mental-Antipsicéticos * % ) 8.6 6 ¢ ). 0.6 ¢ ) 0.0 ¢ * X
(Pruebas de colesterol)

Chequeos para nifios/adolescentes que toman

medicamentos para la salud mental-Antipsicéticos ) 0 ¢ ) ¢ 0.6 ¢ ) 6 ¢ 6 ¢ * Rk * %
(pruebas de glucosa y colesterol en sangre)

Mantener a los Nifios Saludables

Visitas Médicas para Nifios Menores de 15 Meses * % * % *% *% ) .6 ¢
Visitas al médico para nifios de 15 a 30 meses * * * * *
Visitas al médico para nifios de 3 a 11 afios ) 0. ¢ ¢ ) 0.0 ¢ 1.0 0.0 ¢ ). 0.8 Tk k
;/%s;)’csas al medico para ninos / adolescentes de 12 a 17 e Y e e ey
;/;s:?]zsal médico para adolescentes / adultos de 18 a e e A AKX A AKX Ak
Los Nifios Recibieron las Inmunizaciones, Combo 3 * * * * *

Los Nifios Recibieron las Inmunizaciones, Combo 10 * * *% * *
I(:m/r;l:lr;lézflao;\\d%?gstgaes:e\grus del Papiloma Humano * ok ik * *
Inmunizacién contra la meningitis en adolescentes ) 2 0 0 o ¢ ) 0 0.0 0 ¢ ) 0 ¢ ¢ 1.0 0.0 ¢ ). 0.8
Inmunizacion Tdap para adolescentes ) 0 ¢ ¢ ) 0.6 6 ¢ *% ). 8.6 .6 ¢ ). 0.6 ¢
Percentil de BMI para Nifios/Adolescentes* * ) 0 ¢ ¢ ). 0.6 6 ¢ * .00 ¢
Consejeria de Nutricion para Nifios/Adolescentes *% * K ). 0.6 ¢ * * %
Consejeria para la Actividad Fisica para Nifos/ e Ak yererare * ok k

*BMI = indice de masa corporal, es una medida de la obesidad.






