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Servicios de Salud Preventivos — cubiertos por Salud HUSKY

El cuidado preventivo y la deteccién temprana son parte de un estilo de vida saludable y estan cubiertos para todos los miembros de HUSKY. Sin
embargo, toda la atencion médica que reciba a través del programa HUSKY Health debe ser de proveedores que participen en la red del Programa
de Asistencia Médica de Connecticut (CMAP). Algunos proveedores que no participantes pueden escribir prescripciones, ordenar examenes, o referir a
un miembro de HUSKY para recibir otros servicios. Los miembros de HUSKY pueden ser responsables por el costo de visitas u otros servicios recibidos de
proveedores no participantes. Si no esta seguro(a) si su proveedor participa en HUSKY, si necesita ayuda para encontrar un proveedor o si necesita mds
informacidn sobre los beneficios o servicios de HUSKY, llame a Servicios de Compromiso al Miembro al 1.800.859.9889 o envienos un email seguro en
cualquier momento.

éCuando debo
recibir esto?

Beneficio o Servicio

éQue tipo de proveedor puedo ver para esto?

Los examenes de

bienestar para niflos pueden incluir: historial médico, examen fisico, analisis de crecimiento, vacunas, ex

amen oral, analisis de sangre, analisis de orina,

deteccidn de problemas de desarrollo y/o de salud conductual e informacion sobre seguridad. Programa de vacunacién para Nifios de 0 a 18 afios: oprima aqui

3-5 dias de nacido

Examen Rutinario

Proveedor de Cuidado Primario

1, 2,4,6,9 meses
de edad

Examen rutinario; también incluye exdmenes para:
e Vision: A las 2 semanas de nacido con revisidn adicional a los seis meses de edad
Audicion: antes de 1 mes de nacido
Plomo entre los 9-12 meses
Anemia (hierro) entre los 9-12 meses

Para obtener una lista de los proveedores que
pueden funcionar como PCP, oprima aqui.

12 meses Examen rutinario; también incluye exdmenes para:
e Plomo y anemia (hierro)
15 meses Examen Rutinario
18 meses Examen rutinario; también incluye examen de autismo
24 meses Examen rutinario; también incluye revisién de deteccién de plomo y autismo
30 meses Examen rutinario

3 a 10 aiios de
edad (cada afo)

Examen rutinario; también incluye revisiones de:
Audicion

Prueba de vision

Presién arterial

Plomo a los 3 afios de edad

Proveedor de Cuidado Primario

Para obtener una lista del tipo de proveedores
que pueden funcionar como PCP, oprima aqui.
Prueba de vision: Optometrista u Oftalmdlogo

11-17 afios de
edad

Examen rutinario; también incluye examen de visidn y revisiones de:

Presién arterial y colesterol si no fue revisado anteriormente

Infecciones de transmision sexual y evaluar historia sexual empezando a la edad de 11 afios
Anemia en mujeres no embarazadas cada 5-10 afios empezando a la edad de 12 afios
Hepatitis C*

HIV, por sus siglas en inglés: Una vez entre las edades de 16 y 18 afos O el CDC recomienda
revisién para edades 13+

Proveedor de Cuidado Primario u
Obstetra/Ginecélogo

*Para personas de alto riesgo
Programa de vacunacion para Nifios de 0-18: oprima aqui - Programa de vacunacién para Adultos 19+: oprima aqui
Llame a Servicios de Compromiso al Miembro: 1.800.859.9889, de Lunes a Viernes, 8:00 a.m. — 6:00 p.m
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http://www.cdc.gov/vaccines/schedules/downloads/child/0-18yrs-child-combined-schedule.pdf
https://ssl.datamotion.com/register/cureg.aspx?cb=chnct2
https://www.cdc.gov/spanish/inmunizacion/index.html
https://secure.healthx.com/v3app/a
https://secure.healthx.com/v3app/a
https://www.huskyhealthct.org/members/Member%20PDFs/adult-combined-schedule_Spn.pdf
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Servicios de Salud Preventivos — cubiertos por Salud HUSKY

El cuidado preventivo y la deteccién temprana son parte de un estilo de vida saludable y estan cubiertos para todos los miembros de HUSKY. Sin
embargo, toda la atencion médica que reciba a través del programa HUSKY Health debe ser de proveedores que participen en la red del Programa
de Asistencia Médica de Connecticut (CMAP). Algunos proveedores que no participantes pueden escribir prescripciones, ordenar examenes, o referir a
un miembro de HUSKY para recibir otros servicios. Los miembros de HUSKY pueden ser responsables por el costo de visitas u otros servicios recibidos de
proveedores no participantes. Si no esta seguro(a) si su proveedor participa en HUSKY, si necesita ayuda para encontrar un proveedor o si necesita mds
informacidn sobre los beneficios o servicios de HUSKY, llame a Servicios de Compromiso al Miembro al 1.800.859.9889 o envienos un email seguro en
cualquier momento.

é¢Cuando debo
recibir esto?

Beneficio o Servicio

éQue tipo de proveedor puedo ver para esto?

Los examenes de bienestar para adultos pueden incluir: historial médico y familiar, examen fisico, examen de presidn arterial y colesterol, examen de audicion, andlisis de
sangre, analisis de orina; exdmenes para problemas de salud del conductual, consumo de alcohol, tabaco y sustancias, seguridad personal, salud del corazén, nutricion y

actividad fisica; y vacunas.

Programa de vacunacion para Nifios de 0-18: oprima aqui | Programa de vacunacion para Adultos 19+: oprima aqui

18-21

Examen rutinario anual; también incluye revisiones de:

Crecimiento, del desarrollo y salud oral hasta la edad de 21 afios

Presién arterial y colesterol

HIV: a los 18 afios de edad y anualmente*

Cancer cervical: Empezando a los 21 afos (mujeres) — Prueba de Papanicolaou cada 3 afios
Cancer de seno: Examen clinico de senos para mujeres en todas las visitas

Asuntos de salud conductual, seguridad personal incluyendo violencia en el hogar, alcohol,
tabaco y uso de sustancias

Enfermedades de transmision sexual, si es activo(a) sexualmente

Nutricion, actividad fisica y obesidad

Cancer colorrectal

Cancer de la piel: En todas las visitas inspeccion de piel y lunares; orientacién sobre
exposicion al sol y riesgos

Hepatitis B: Para los que no hubiesen recibido vacuna para ella*

Hepatitis C*

Tuberculosis*

Proveedor de Cuidado Primario

Para obtener una lista de los proveedores que
pueden funcionar como PCP, oprima aqui.

Revision de Cdncer de Seno/ Cdncer Cervical:
Proveedor de Cuidado Primario u
Obstetra/Ginecdlogo

*Para personas de alto riesgo

Llame a Servicios de Compromiso al Miembro: 1.800.859.9889, de Lunes a Viernes, 8:00 a.m. —6:00 p.m
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Servicios de Salud Preventivos — cubiertos por Salud HUSKY

El cuidado preventivo y la deteccién temprana son parte de un estilo de vida saludable y estan cubiertos para todos los miembros de HUSKY. Sin
embargo, toda la atencion médica que reciba a través del programa HUSKY Health debe ser de proveedores que participen en la red del Programa
de Asistencia Médica de Connecticut (CMAP). Algunos proveedores que no participantes pueden escribir prescripciones, ordenar examenes, o referir a
un miembro de HUSKY para recibir otros servicios. Los miembros de HUSKY pueden ser responsables por el costo de visitas u otros servicios recibidos
de proveedores no participantes. Si no estd seguro(a) si su proveedor participa en HUSKY, si necesita ayuda para encontrar un proveedor o si necesita
mas informacion sobre los beneficios o servicios de HUSKY, llame a Servicios de Compromiso al Miembro al 1.800.859.9889 o envienos un email seguro
en cualquier momento.

é¢Cuando debo
recibir esto?

Beneficio o Servicio

éQue tipo de proveedor puedo ver para esto?

Los examenes de bienestar para adultos pueden incluir: historial médico y familiar, examen fisico, examen de presién arterial y colesterol, examen de audicidn, andlisis de
sangre, analisis de orina; exdmenes para problemas de salud del conductual, consumo de alcohol, tabaco y sustancias, seguridad personal, salud del corazén, nutricién y

actividad fisica; y vacunas. Programa de vacunacién para Adultos Mayores de 19 afios: oprima aqui

22-49

Examen rutinario cada 1-3 afos dependiendo en factores de riesgo; también incluye revisiones de:

HIV: Anualmente*

Cancer cervical: prueba de Papanicolaou cada 3 aiflos para mujeres entre 21-29 aios; de 30
afios en adelante prueba de Papanicolaou hecha cada 3 afios o la prueba de Papanicolaou
con la revision de deteccién de HPV cada 5 afios

Cancer de seno: Examen clinico de senos para mujeres en todas las visitas

Cancer de préstata: Ofrecido para hombres de 45-49 afios. Recomendado a los 40 afios para
hombres Afroamericanos*

Asuntos de salud conductual, seguridad personal incluyendo violencia en el hogar, alcohol,
tabaco y uso de sustancias

Enfermedades de transmision sexual, si es activo(a) sexualmente

Nutricion, actividad fisica y obesidad

Cancer colorrectal

Cancer de la piel: En todas las visitas inspeccion de piel y lunares; orientacion sobre
exposicion al sol y riesgos

Hepatitis B: Para los que no han recibido esa vacuna*

Hepatitis C*

Tuberculosis™*

Visiéon: Edades: 40-54 aios - Para aquellos sin preocupaciones, se recomiendan examenes de
la vista cada 2-4 afios

Diabetes: Empezando a los 45 afios: Cada 3 afios; debe ser mas frecuentes e iniciarse a una
edad mas temprana*

Proveedor de Cuidado Primario
Para obtener una lista de los proveedores que

pueden funcionar como PCP, oprima aqui.

Revision de Cdancer de Seno/ Cdncer Cervical:
Proveedor de Cuidado Primario u
Obstetra/Ginecdlogo

Prueba de visidon: Optometrista u Oftalmdlogo

*Para personas de alto riesgo

Llame a Servicios de Compromiso al Miembro: 1.800.859.9889, de Lunes a Viernes, 8:00 a.m. —6:00 p.m
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Servicios de Salud Preventivos — cubiertos por Salud HUSKY

El cuidado preventivo y la deteccién temprana son parte de un estilo de vida saludable y estan cubiertos para todos los miembros de HUSKY. Sin
embargo, toda la atencion médica que reciba a través del programa HUSKY Health debe ser de proveedores que participen en la red del Programa
de Asistencia Médica de Connecticut (CMAP). Algunos proveedores que no participantes pueden escribir prescripciones, ordenar examenes, o referir a
un miembro de HUSKY para recibir otros servicios. Los miembros de HUSKY pueden ser responsables por el costo de visitas u otros servicios recibidos de
proveedores no participantes. Si no esta seguro(a) si su proveedor participa en HUSKY, si necesita ayuda para encontrar un proveedor o si necesita mds
informacidn sobre los beneficios o servicios de HUSKY, llame a Servicios de Compromiso al Miembro al 1.800.859.9889 o envienos un email seguro en
cualquier momento.

éCuando debo
recibir esto?

Beneficio o Servicio

éQue tipo de proveedor puedo ver para esto?

Los exdmenes de bienestar para adultos pueden incluir: historial médico y familiar, examen fisico, examen de presidn arterial y colesterol, examen de audicion, analisis de
sangre, analisis de orina; exdmenes para problemas de salud del conductual, consumo de alcohol, tabaco y sustancias, seguridad personal, salud del corazén, nutriciéon y

actividad fisica; y vacunas. Programa de vacunacién para Adultos Mayores de 19 afos: oprima aqui

50+

Examen rutinario anual; también incluye revisiones de:

HIV: Anualmente*

Cancer cervical: prueba de Papanicolaou cada 3 afios para mujeres entre 21-29 afios; de 30
afios en adelante prueba de Papanicolaou hecha cada 3 afos o la prueba de Papanicolaou
con la revision de deteccidn de HPV cada 5 afios

Cancer de seno: Examen clinico de senos para mujeres en todas las visitas; y mamografia
cada 2 afios (o mas frecuentemente dependiendo en factores de riesgo) empezando a la
edad de 50 afos

Cancer colorrectal

Cancer de la piel: En todas las visitas inspeccion de piel y lunares; orientacién sobre
exposicion al sol y riesgos

Hepatitis B: Para los que no han recibido esa vacuna

Hepatitis C*

Tuberculosis™*

Osteoporosis (pérdida del hueso): Edades de 50+; prueba de densidad ésea a la edad de 65
anos si no a tenido la prueba anteriormente

Demencia (deterioro de capacidad mental): Edades 50+

Visiéon: Para aquellos sin problemas de vision se recomiendan examenes de la vista cada 1-3
afios. Para edades 65+: se recomiendan exdmenes de la vista cada 1-2 afos

Diabetes: Cada 3 afios; revision de deteccidn debe ser mas frecuente para aquellos en alto
riesgo

Proveedor de Cuidado Primario
Para obtener una lista de los proveedores que

pueden funcionar como PCP, oprima aqui.

Revisién de Cdncer de Seno/ Cdncer Cervical:
Proveedor de Cuidado Primario u
Obstetra/Ginecdlogo

Prueba de vision: Optometrista u Oftalmélogo

*Para personas de alto riesgo

Llame a Servicios de Compromiso al Miembro: 1.800.859.9889, de Lunes a Viernes, 8:00 a.m. —6:00 p.m
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e Cancer de pulmédn: Edades: 50-80 se recomienda revisidn para aquellos con 20 historial de
cajetillas por afios (por ejemplo: aquellos que hayan dejado de fumar dentro de los ultimos
15 afios, y los que fuman actualmente)

e Cancer de prdstata: Ofrecido para hombres de 50-69 afios de edad. Este examen se
recomienda mas temprano para hombres Afroamericanos o aquellos con un hermano o
padre diagnosticado con cancer de prostata antes de los 65 afios de edad

Estas evaluaciones se basan en recomendaciones de:
e Grupo de Trabajo de Servicios Preventivos de los EE. UU. https://www.uspreventiveservicestaskforce.org/Page/Name/recommendations
e Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades (CDC) https.//www.cdc.gov/spanish/

Nota: Aunque esta informacion se basa en las recomendaciones de USPSTF, AHRQ y los Servicios Humanos y de Salud de los Estados Unidos (HHS) no
pueden aprobar o parecer respaldar, derivativos o materiales extraidos, y no se hace responsable del contenido o uso de materiales que estan
incorporados en otros sitios web.

Community Health Network de Connecticut, Inc. y el programa Salud HUSKY cumplen con las leyes federales de derechos civiles aplicables y no discriminan por motivos de raza,
color, nacionalidad, edad, discapacidad o sexo. ATENCION: si habla un idioma que no es el inglés, los servicios de asistencia lingliistica estan disponibles para usted, de forma
gratuita. Llame al 1.800.859.9889 (TTY: 711) para obtener ayuda.

Espaiiol (Spanish):
ATENCION: si habla espafiol, tiene a su disposicién servicios gratuitos de asistencia lingiiistica. Llame al 1.800.859.9889 (TTY: 711).

Portugués (Portuguese):
ATENCAO: Se fala portugués, encontram-se disponiveis servicos linguisticos, gratis. Ligue para 1.800.859.9889 (TTY: 711).

*Para personas de alto riesgo
5
Llame a Servicios de Compromiso al Miembro: 1.800.859.9889, de Lunes a Viernes, 8:00 a.m. —6:00 p.m Ultima Revisién: 6/22/21



https://www.uspreventiveservicestaskforce.org/Page/Name/recommendations
https://www.cdc.gov/spanish/



