k UTAH DEPARTMENT OF

Informacion de Copagos

 HEALTH

MEDICAID

Los copagos son los mismos para Medicaid tradicional y no tradicional

Los siguientes miembros de Medicaid no tienen copagos:

¢ Indios Americanos e Miembros que reciben cuidados de hospicio

e Nativos de Alaska e Miembros en el Programa de Cancer de Medicaid

e Mujeres embarazadas e Miembros elegibles para EPSDT (también llamado CHEC)
Servicio Copago

Sala de emergencia $8 copago en casos que no son emergencias

Hospitalizacién $75 copago por cada hospitalizacion

Farmacia $4 copago por cada receta médica hasta $20

por mes

Visitas al médico, podiatra y servicios $4 copago, hasta $100 total por afio*

externos hospitalarios .

Servicios de vision $4 copago por oftalmologos

* El aflo de copagos corre de enero a diciembre.

Pagos maximos de bolsillo:

Farmacia - $20 por mes
Médico, podologia y servicios externos del hospital - $ 100 total por afio*

Tenga en cuenta:

Es posible que no tenga un copago si usted tiene otro seguro, incluso Medicare.

Usted no tendra un copago por lo siguiente:

Planificacién familiar e Inmunizaciones (vacunas)
Radiologia e Servicios preventivos
Servicios de laboratorio e Estancias en hogares de ancianos

Tratamiento de salud mental / trastorno por uso de sustancias para pacientes
ambulatorios

Para obtener mas informacion, consulte el Guia para Miembros de Medicaid. Para pedir un
guia, llame al 1-866-608-9422. También hay informacion disponible en la pagina web de
Beneficios Médicos de Utah medicaid.utah.gov
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