Cuidado y Servicio

pediatric home service®




Blenvenido!

Hola. Quiero comenzar dandoles la bienvenida a la familia PHS. Estamos
agradecidos por la confianza que deposita en nosotros. Esperamos
asociarnos con usted para mantener a su hijo seguro y saludable en casa.
Cuando trabaja con PHS, obtiene mas que solo servicios médicos: recibe
atencion completa. Ofrecemos una gama de servicios que apoyan a un nifio
en crecimiento. Podemos ayudar con el seguro y dar abrazos célidos cuando
la vida se vuelve abrumadora.

Como Centro de Excelencia Pediatrica, todas las decisiones se centran

en las necesidades de nuestros pacientes y sus familias. Este enfoque
toca todos los aspectos de nuestra organizacién. Incluye la contratacién y
capacitacion de nuestros empleados, el apoyo a organizaciones médicas
sin fines de lucro, la representacion de las necesidades de los pacientes
en la legislatura y la realizacién de investigaciones médicas. Para mejorar
continuamente el servicio, a veces enviamos una encuesta de experiencia
del paciente y esperamos sus comentarios.

Hemos estado brindando atencién domiciliaria a pacientes pediatricos
complejos durante mas de tres décadas. Nuestra mision es cuidar al nifio.
Nuestro objetivo es hacer una diferencia positiva en la vida de cada familia
ala que servimos. Nuestra esperanza es que los nifios con complejidades
médicas tengan sus mejores vidas viviendo en casa participando en sus
comunidades.

Esperamos poder apoyarlo a usted y a su hijo a través de sus viajes. No
dude en llamarnos si tiene preguntas o inquietudes sobre cualquier cosa
relacionada con el cuidado de su hijo. Estamos aqui para ayudarte.

Sinceramente,

Adam Nielsen
Consejero Delegado (CEO)



LANGUAGE ASSISTANCE

If you do not speak or read English well, language assistance services,

free of charge, are available to you. Call PHS at;

1-800-225-7477
[TTY or TDD: 711]

Albanian / Shqip
KUJDES: Nése flitni shqip, pér ju ka né dispozicion shérbime té asistencés gjuhésore, pa pagesé.
Telefononi né 1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711].

Amharic / xmicE

TNFOF: 015 LI RIICE N CFCHIP AC/S LCERTE IR ALTHPT THIBAPA: @L TLntAD-
bpC 0.LM+ 1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711].

Arabic /iy
sy demdl ol el a5 A el sae bl cileds (b el ) Gaanti i€ 13 cdds sale

1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711]. 05 peall e 20)

Armenian / Qujbkpbu
NPTUALNPESNRL Bph jununid tp huybipkb, wuyw dkq wi]{wp Jupny kb npudwungpgby
Equljut wowlgnipjut Swnwynipniuttpn: Quuquhwpbkp

1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711].  (hknwwnhuy)

Burmese / 30545
2003[gg§ - 20000¢) 20E20p5 [4§er00m32 03 egpdlont 93000007z 32093381 32981 0EI0R05 Bodasonégobeosdegh
§:5005 1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711]. o§ asladdh

Cambodian / iz;
tine fsismunfunt manigr, wndgwitnman wnwisAnayn Amumemntifuny g giniy
L3 <& ~ 2 L3 2“ L3 ¥ 4

<

1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711].
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Chinese / ithxx
R AREEHEE S R R ESESEIIRG - FHEE
1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711].

Farsi /ol
Ladi (51 n OB sy L) S g S e IR 8 (L) 40 R da gl

1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711]. X ):&_, el

French / Francais
ATTENTION : Si vous parlez frangais, des services d'aide linguistique vous sont proposés gratuitement. Appelez
le 1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711].

French Creole / Kreyol Ayisyen
ATANSYON: Si w pale Kreyol Ayisyen, gen sévis éd pou lang ki disponib gratis pou ou. Rele
1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711].

German / Deutsch
ACHTUNG: Wenn Sie Deutsch sprechen, stehen lhnen kostenlos sprachliche Hilfsdienstleistungen
zur Verfiigung. Rufnummer. 1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711].

Greek / AAnvika
MMPOXOXH: Av pildte eAAnvikd, ot 0130eom cog Bpickovtal VINPEcieg YAWOGIKNG VTOGTNPIENGS, Ol
omoiec mapéyovion dwpeav. Karéote 1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711].

Gujarati /d[¥RIdl

YAol: A AR YAl clletclt &, Al [A:ges eunt Astal Acl dHi HER Guaod B,
§lol 53\ 1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711].

Hindi /&8 '
T & g 39 Rl ST § af IR TIT 7 T F AT FERIAT AT 3TeTeRT g

1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711]. Y hlef Y

Hmong / Hmoob
LUS CEEV. Yog tias koj hais lus Hmoob, cov kev pab txog lus, muaj kev pab dawb rau koj. Hu rau
1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711].

Italian / Italiano
ATTENZIONE: In caso la lingua parlata sia I'italiano, sono disponibili servizi di assistenza linguistica
gratuiti. Chiamare il numero 1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711].
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Japanese / HZAiE
AEEIE HREZHEINDIGE., BEROEEXEZCHAWEREITET,
1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711]. FT. BEFICTTEHLLEEELY,

Karen / unD
08:)1?508303— s;@ﬁmo%l mé 0’%83’908, §61:%ﬁ (Y%S@U)ﬁ@l@'ll&)'l OOC\)'IS:YRﬁC\)'ISOQ)l $O’)é1:¥)§&?%§(\%h 0%3
1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711].

Korean / 130§

Zo|: BROIE ALBTIAIE 2, 210 KV AHIAS REZ 012 514 4 YsLICH
1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711]. HO 2 M3 =AAIL

Lao / ©w939290

{U0g9L: 799 VIEDIWIZI 290, NILOINIVFoBCTDNIVWIZ, LovLS e, ccivDuonltivan. tus

1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711].

Nepali / Jyreh
&1 R IS AUTell Sleefges Hod AUISH! AP #7197 FerIT JaTe® fol:Qesh FIAT 3T S | Blef
IR 1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711]. fefears

Oromo / Oroomiffa
XIYYEEFFANNAA: Afaan dubbattu Oroomiffa, tajaajila gargaarsa afaanii, kanfaltiidhaan ala, ni argama. Bilbilaa
1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711].

Pennsylvania Dutch / Deitsch
Wann du [Deitsch (Pennsylvania German / Dutch)] schwetzscht, kannscht du mitaus Koschte ebber gricke, ass
dihr helft mit die englisch Schprooch. Ruf selli Nummer uff:

1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711].

Polish / Polski

UWAGA: Jezeli mowisz po polsku, mozesz skorzystac¢ z bezptatnej pomocy jezykowej. Zadzwori pod numer
1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711].

Portuguese / Portugués
ATENGAO: Se fala portugués, encontram-se disponiveis servigos linguisticos, gratis. Ligue para
1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711].

Punjabi / dar=t
famrs fe€: A 3AT Ul 832 I3, 37 9 e AorfesT A 3973 B8 Hes SuzsEg I
1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711]. 3 IS I
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Russian / Pyccxum
BHVMMAHWE: Ecnu Bbl FOBOPpUTE Ha PYCCKOM fA3blKe, TO BaM AOCTYMNHbl 6ecnnaTHble
ycnyrn nepesoja. 3BOHUTE 1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711].

Serbo-Croatian / Srpsko-hrvatski
OBAVJESTENJE: Ako govorite srpsko-hrvatski, usluge jezicke pomo¢i dostupne su vam besplatno.
1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711].

Somali / Af-Soomaali
DIGNIIN: Haddii aad ku hadasho af Soomaali, si laguucaawiyo waxaa laguu diyaariyey adeeg luugadeed oo ah lacag la‘aan.
Kala soo xiriir 1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711].

Spanish / Espaiiol
ATENCION: si habla espafiol, tiene a su disposicion servicios gratuitos de asistencia linguistica. Llame al
1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711].

Swahili / Kiswahili

KUMBUKA: Ikiwa unazungumza Kiswahili, unaweza kupata, huduma za lugha, bila malipo. Piga simu
1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711].

Tagalog / Filipino
PAUNAWA: Kung nagsasalita ka ng Tagalog, maaari kang gumamit ng mga serbisyo ng tulong sa wika nang walang
bayad. Tumawag sa 1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711].

Telugu / 3entd

@8 D%S)OG: 250F G BV 23° OJ‘Q"CD@J:‘O&QO‘DQB, ) 5050 O 3% Q3°00S 0D

Do ODFAD. [-xxx-XxxX-XxXX (TTY: 1-XXX-XXX-XXXX) & 5°e5 30%0&.
1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711]. & 5°e5 dododd.

Ukrainian / YkpaiHCbKa
VBAT'A! SIKIIIO BH PO3MOBIISIETE YKPATHCHKOIO MOBOIO, BU MOXETE 3BEPHYTHUCS /10 OE3KOIITOBHOT

ciryx0u MoBHOT niaTpuMku. Tenedonyiite 3a HOMepoM
1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711]. TejeTanm:

Urdu / J-U‘

JS L i (e e il (S 3 (S 0L Sl g s g0l @l Sl
1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711].

Vietnamese / Ti€ng Viét
CHU Y: Néu ban néi Tiéng Viét, c6 céc dich vu hé trg ngdn ngir mién phi danh cho ban. Goi 6.
1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711].

Yoruba / édé Yoruba

AKIYESI: Bi 0 ba nso éde Yorubu ofé ni iranlowo lori édé wa fun yin o. E pe ero-ibanisoro yi
1-800-225-7477 [TTY or TDD: 711].
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PROVEYENDO
SERVICIOS AVANZADOS
E INTEGRADOS

Texas

Texas
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Horarios y Ubicaciones

AUSTIN DALLAS

3006 Longhorn Blvd #113 11420 Ferrell Drive, Suite 309
Austin, TX 78758 Farmers Branch, TX 75229
1-737-400-5495 1-214-258-6536

HOUSTON SAN ANTONIO

9349 Kirby Drive 1070 Arion Circle, Suite 164
Houston, TX 77054 San Antonio, TX 78216
1-713-383-2100 1-210-737-2444

HORARIO COMERCIAL REGULAR
Nuestras oficinas estan abiertas de lunes a viernes, de 8 a.m. a 5 p.m. para
lo siguiente:

* Visitas programadas con un clinico de PHS

+ Pedidos y recogida de suministros

* Preguntas sobre facturacion o seguro

DESPUES DEL HORARIO COMERCIAL REGULAR, Y LOS FINES DE SEMANA

Y DIAS FESTIVOS

Durante estos tiempos, estamos disponibles para preguntas de emergencia
sobre el equipo, los suministros, los medicamentos o los servicios de PHS
de su hijo. Cuando nos llama por teléfono, nuestro servicio de guardia
notifica a un clinico de PHS. Luego, el clinico lo llama dentro de 10 a 20
minutos.

AUSTIN DALLAS
1-737-400-5495 1-214-258-6536
HOUSTON SAN ANTONIO
1-713-383-2100 1-210-737-2444
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Servicios de PHS para Texas

TERAPIA RESPIRATORIA Y EQUIPO MEDICO
DURADERO

Nuestro equipo capacitado de clinicos respiratorio
esta disponible las 24 horas del dia, los siete dias de
la semana. Proveen soporte integrado y avanzado,
capacitado y educacion respiratoria.

NUTRICION ENTERAL

PHS provee suplementos enterales y orales
especializados que incluyen mas de 150 productos
estandar, elementales y no elementales.

EDUCACION CLINICA
Educacion escrita
+ Los materiales educativos escritos de PHS
ayudan a garantizar que los miembros de la
familia, el personal y otros profesionales de la
salud sean cuidadores seguros.
Educacion por internet
+ La educacion clinica por internet de PHS lleva
nuestra capacitacion de alto nivel directamente
a su hogar o lugar de trabajo en
PHSOnlineEducation.com. Con cursos
orientados al cuidado de niflos médicamente
complejos, los participantes pueden acceder a la
educacion desde cualquier lugar, en cualquier
momento.

ENFERMERIA Y FARMACIA DE INFUSION *
Nuestras enfermeras registradas (RN) brindan terapia
de infusion en su domicilio.

* Proveido por RNs, CRNIs y PharmDs

+ Disponible las 24 horas del dia, los siete dias de la
semana

* Programa 123 Libre de Infecciones ® de PHS
asegura los mejores y mas seguros resultados
para los ninos con lineas centrales viviendo en
casa.
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PHS NO OFRECE LOS SIGUIENTES SERVICIOS:

« Fisioterapia

« Terapia Ocupacional

+ Terapia del habla y del lenguaje
+ Cuidados paliativos

+ Asistentes de salud en el hogar

* Tareas delegadas a personal sin licencia

+ Limpieza u otras tareas domésticas, incluyendo

lavanderia, preparacion de comidas y compras

* Por favor consulte nuestra pdgina de internet,

https.//www.pediatrichomeservice.com,

para disponibilidad de todos los servicios
en su ubicacion.

Los sitios web vinculados en esta pdgina
pueden estar en inglés.

Para garantizar la sequridad de nuestros
pacientes y familias, PHS verifica los
antecedentes y las pruebas de drogas en
todos los posibles empleados.

Como Centro de Excelencia Pediatrica,
creemos en el beneficio de la atencion
integral. Nuestros servicios y equipos trabajan
juntos para hacer la vida mas facil para los
padres y cuidadores de nifios médicamente
complejos. Los expertos clinicos de cada
departamento colaboran en la atencion
integral de los pacientes y estan disponibles
las 24 horas del dia, los siete dias de la
semana.




Pedido de suministros

Un programa de pedidos de rutina es clave para tener los suministros que necesita
cuando los necesita. Queremos ayudarle a realizar su pedido lo suficientemente
pronto como para permitir la entrega.
+ Solicite que PHS se comunique con usted 10-12 dias antes que necesite su
pedido.

* Marque ese dia en su calendario cada mes del afio.

Nos esforzamos por entregar pedidos de rutina (articulos que guardamos en
nuestro almacén) en tres a cinco dias habiles.
+ Espere hasta 10 dias habiles para la entrega de articulos que NO guardamos
en nuestro almacén.

* Puede recoger pedidos el mismo dia en la oficina.

OPCIONES PARA REALIZAR PEDIDOS
Utilice uno de los siguientes métodos para realizar su pedido.

Teléfono
Llame al departamento de Servicio al Cliente de lunes a viernes de 8a.m.to 5
p.m.

Correo electronico

Haga arreglos para enviar sus pedidos por correo electrénico. Llame al
departamento de Servicio al Cliente durante el horario comercial regular para
organizarlo.

PREPARACION DE SU PEDIDO
Cuente sus suministros lo mas cerca posible del dia en que haga su pedido.
+ Determina la diferencia en el momento de preparar tu pedido entre lo que
tienes en stock regular y lo que debes tener.

* Incluya en su recuento cualquier suministro que haya utilizado de existencias
de respaldo desde su ultimo pedido.

+ Identifique el nombre o la descripcién del producto, el nimero de articulo y la
cantidad de producto que necesita. Encuentre los nimeros de articulo en el
embalaje del suministro, el boleto de entrega o el suministro en si.

FECHAS DE CADUCIDAD

Los paquetes en muchos suministros muestran la fecha en la que debe usar el
articulo. Verifique rutinariamente las fechas de caducidad en su stock regular Y de
respaldo. Siempre use suministros con las fechas de caducidad mas

tempranas. Nunca use un suministro que haya pasado su fecha de caducidad.

No puede devolver ninguin articulo que haya pasado su fecha de caducidad para
obtener crédito o reembolso.
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Pedido de suministros (continuacion)

CONSEJOS PARA ORDENAR

DETERMINE CUANTO NECESITA PEDIR
+ Conozca la cantidad de cada articulo de suministro que su hijo usa en un mes.
Con esa informacion puede planificar cuanto de cada articulo pedir.

+ Determine si necesita suministros adicionales debido a circunstancias
especiales. Péngase en contacto con su médico o al departamento de servicio
al cliente para discutir sus necesidades de suministro.

+ Limite la cantidad que ordene a lo que sea médicamente necesario para su hijo.

+ NO pida suministros adicionales si sabe que el médico planea un cambio en los
suministros que su hijo necesita.

REALICE SU PEDIDO A TIEMPO PARA PERMITIR LA ENTREGA
* El seguro requiere al menos 30 dias entre cada entrega del mismo articulo.
Debido a esto, es importante tener un horario de rutina para ordenar
suministros.

+ Los articulos de pedidos especiales pueden tardar hasta 2—3 semanas en
entregarse.

REPORTE CAMBIOS EN LA INFORMACION DE SU HIJO
Informe al Departamento de Servicio al Cliente o al Médico de su hijo lo antes posible
sobre lo siguiente:

* Su hijo ingresa al hospital como paciente hospitalizado.

+ Hay un cambio en el seguro de salud o la ubicacién de su hijo.

ESTE ATENTO A SU PEDIDO

Hacemos todo lo posible para entregar sus productos en el momento que

acordamos. Por favor, tenga a alguien disponible para aceptar la entrega.
* Mueva su pedido al interior lo antes posible.

+ No deje que sus productos se congelen o sobrecalienten. No puede devolver
productos dafados por el clima para obtener crédito en su cuenta.

COMPRUEBA SU PEDIDO
+ Siempre verifique que su entrega coincida exactamente con su pedido. Cuente
los articulos y compruebe los nombres de los productos.

+ Facturamos al seguro de su hijo por los productos que le enviamos. LIdmenos de
inmediato si encuentra un error.

REPORTAR PRODUCTOS ROTOS O DANADOS
+ Diganos de inmediato si tiene una queja sobre cualquiera de nuestros
productos.

* Necesitamos la siguiente informacion si un producto esta dafnado o no
funciona correctamente:
* Nombre del producto y nimero de pieza

» Una explicacion detallada de lo que cree que esta mal con el producto
+ 0 El periodo de tiempo que usé el producto antes de notar un problema con él

+ Si es necesario, haga arreglos para devolvernos el producto roto o danado.
Esto nos permite determinar si podemos reemplazar el articulo sin costo
alguno para usted.
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Derechos y responsabilidades del paciente

DECLARACION DE DERECHOS
El paciente que recibe equipo, tratamiento o servicios de PHS tiene los siguientes
derechos:

1.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

Estar completamente informado, antes o durante el momento de ingreso, de
estos derechos y de las responsabilidades del paciente.

Estar informado, durante el proceso de ingreso, de los servicios disponibles

a través de PHS y de cualquier cargo por servicios que no cubra la compafiia de
seguro del paciente. A todos los pacientes que paguen de manera particular se
les proporcionara una lista de las tarifas, si la solicitan.

Recibir informacion sobre su enfermedad, para que pueda tomar decisiones
informadas acerca del cuidado a recibir y para participar en el desarrollo y la
revision de su Plan de cuidados.

Estar informado sobre la naturaleza y el propdsito de cualquier procedimiento
técnico que se llevara a cabo, incluyendo los posibles beneficios y cargas, y
también sobre quién llevara a cabo el procedimiento.

Rechazar tratamiento o servicios y estar informado de las consecuencias
médicas de dicho rechazo.

Rehusarse a participar en tratamientos, estudios de medicamentos en
investigacion, ensayos clinicos y/o investigacion experimental, a menos que
el paciente y/o guardian proporcione consentimiento documentado, voluntario
e informado.

Ser tratado por su médico de preferencia.

Have su informacion personal, financiera y médica, se guarde
confidencialmente, y ser notificado sobre las politicas y los procedimientos de
PHS en relacién con la divulgacion de dicha informacion.

Acceso a los expedientes del paciente y a informacion escrita de dichos
expedientes de conformidad con las leyes estatales y federales.

Ser tratado con consideracion, respeto y reconocimiento total de
individualidad, incluyendo la privacidad en el tratamiento y en el cuidado de las
necesidades personales. El personal de PHS respetara la propiedad del
paciente.

Ser libre de abuso fisico y verbal, descuido, explotacion financiera y cualquier
forma de maltrato.

Que se respeten sus valores, creencias y preferencias culturales, psicosociales
y espirituales.

Ser atendido por personas capacitadas y competentes para llevar a cabo sus
obligaciones.

Participar en la consideracion y resolucion de asuntos éticos y en conflictos
que puedan surgir en lo relacionado con las decisiones sobre su cuidado.

Que se respete su Directiva anticipada para cuidado médico en la medida que
establece la ley (tales como testamentos vitales o el nombramiento de un sus
tituto para la toma de decisiones).

Estar informado de la politica de PHS en sobre la denegacién de los servicios
de reanimacién y la suspension del tratamiento para el mantenimiento de la
vida.

Recibir una respuesta rapida a todas las preguntas razonables.
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Derechos y responsabilidades del paciente
(continuacion)

18. Reclamar al personal y a otros que el paciente escoja de los servicios proporcionados,
o que no han sido proporcionados, y la falta de cortesia o de respeto hacia el paciente
o su propiedad, y el derecho a recomendar cambios en las politicas y los servicios, sin
que haya represalias, incluyendo la amenaza de descontinuar los servicios.

19. Ser informado en un tiempo razonable del cese anticipado de los servicios o de planes
de traslado a otra agencia.

20. Recibir toda la informacién y las notificaciones en lenguaje claro y en términos que el
paciente pueda entender.

DECLARACION DE LAS RESPONSABILIDADES DEL PACIENTE

Necesita colaborar con PHS, de modo que el cuidado médico que proporcionamos sea

seguro y efectivo. Como colaborador, usted se compromete a hacer lo siguiente:

1. Proporcionarle a PHS informacion veraz sobre los tratamientos médicos, los
medicamentos y el seguro médico del paciente.

2. Notificar a PHS de cambios en la condicion médica, el seguro de salud, los médicos o
la informacién de contacto, a la mayor brevedad posible.

3. Utilizar el equipo y los insumos médicos de PHS de acuerdo con las instrucciones del
médico.
4. Notificar a PHS si la necesidad médica para el equipo de alquiler llega a su fin, y darle

acceso a PHS al equipo para reparaciones/reemplazo, mantenimiento y/o recogida del
equipo.

5. Proteger el equipo de alquiler de PHS de dafos y sequir las instrucciones para el
manejo seguro, el uso, el cuidado y la limpieza.

6. Informar a PHS a la mayor brevedad posible de cualquier fallo, averia o dafos en el
equipo.

7. Estar disponible en los horarios establecidos para las visitas de cuidados en casa de
PHS y para la entrega y recogida de equipos.

8. Pagar atiempo los deducibles del seguro y los copagos, ademas de los productos y
servicios que el seguro no cubre.

9. Segquir el Plan de cuidados de PHS e informar a PHS en caso de que no le sea posible.

10. Informar a PHS de cualquier riesgo que usted crea pueda verse implicado con el
cuidado que provee PHS.

11. Hacer preguntas si no entiende la informacién que recibe de PHS.

12. Tratar con respeto tanto al personal como la propiedad de PHS.
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Medicare DMEPOS Estandares Para Suplidores

Nota: Esta lista es una version abreviada de los estandares todo suplidor de Medi-
care DMEPOS debe reunir para obtener y retener sus privilegios para facturacién. La
lista completa de éstos estandares, esta en 42 C.FR. pt. 424, sec 424.57(c).

1.

10.

11.

12.

13.

El suplidor debera cumplir con toda licencia aplicable del Gobierno Federal y
Estatal y con todo requerimiento regulatorio, y no podra contratar a un
individuo o entidad para proveer esos servicios que requieran licencia.

El suplidor debera proveer informacion completa y actualizada en la solicitud
para suplidor de DMEPOS. Cualquier cambio de ésta informacion debera ser
reportada al National Supplier Clearinghouse en 30 dias.

Una persona autorizada (alguien cuya firma ate a la compaiiia) debera firmar la
solicitud para obtener privilegios de facturacion.

El suplidor dispensara las recetas/érdenes de su propio inventario o debera
tener un contrato con otras compafiias para la compra de los articulos
necesarios para dispensar las recetas/ordenes. El suplidor no podra tener
contratos con ninguna entidad que esté excluida del programa de Medicare,
cualquier programa de salud Estatal, o de los programas Federales de
procuramiento y no procuramiento.

El suplidor debera informar a los beneficiarios de que pueden alquilar o
comprar equipo médico durable econédmico o rutinariamente comprado, y de la
opcién de compra de los equipos alquilados una vez que lleguen a su término
de alquiler.*

El suplidor debera notificar a los beneficiarios de la cobertura de las garantias
y honrar toda garantia aplicable bajo la ley Estatal y reparar o remplazar sin
costo alguno, todo articulo cubierto por Medicare.

El suplidor debera mantener un local fisico en un lugar apropiado. Este
estandar requiere que el local sea accesible al publico y esté atendido durante
las horas de operacion. El local debera medir por lo menos 200 pies cubicos y
tener espacio para guardar los expedientes médicos.

El suplidor deberd permitirle a CMS, o a sus agentes, que conduzcan
inspecciones, para asegurar que el suplidor esté en cumplimiento con estos
estandares. El local del suplidor debera ser accesible a los beneficiarios
durante horas de negocios razonables y deberd mantener un letrero visible
incluyendo las horas de operacion.

El suplidor debe mantener una linea de teléfono para el negocio la cual esté
registrada bajo el nombre del negocio en el directorio local, 0 un nimero sin
costo, disponible a través de la operadora. El uso exclusivo de un beeper, de una
grabadora, de un servicio de contestadora o de un teléfono celular durante las
horas de operacion, esta prohibido.

El suplidor debe tener seguro comprensivo de riesgo y responsabilidad por
una cantidad de por lo menos$300,000 que cubra los dos, el negocio y los
clientes y empleados del suplidor. Si la suplidora manufactura sus propios
articulos, éste seguro debe también cubrir riesgo y responsabilidad del
producto y la operacion en su totalidad.

El suplidor debe estar de acuerdo en no iniciar contacto telefénico con
beneficiarios, con algunas excepciones. Este estandar les prohibe a los
suplidores contactar a los beneficiarios de Medicare basados en alguna receta
médica verbal a menos de que le aplique alguna excepcién.

El suplidor es responsable de entregar y explicar a los beneficiarios como usar
todo articulo cubierto por Medicare, y mantener prueba de entrega.

El suplidor debe contestar preguntas y responder a toda queja que los
beneficiarios tengan, y mantener documentacién de dichos contactos.
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Medicare DMEPOS Estandares Para Suplidores
(continuacion)

14. El suplidor debe dar mantenimiento y remplazar sin costo alguno o reparar
directamente, o a través de un contrato de servicio con otra compaiia,
articulos cubiertos por Medicare que el suplidor haya alquilado a los
beneficiarios.

15. El suplidor debe aceptar devoluciones de articulos de baja calidad o
inadecuados delos beneficiarios (articulos cuya calidad sea inferior a la
establecida para dicho articulo, o articulos que son inapropiados para el
beneficiario en el momento de haber sido medidos y alquilados o vendidos).

16. El suplidor debe revelar éstos estandares para suplidores a cada beneficiario a
quien provee articulos cubiertos por Medicare.

17. El suplidor debe revelar al Gobierno toda persona duefia, que tenga
participacion financiera o participacion en el control del negocio.

18. El suplidor no debera transferir o reasignar su nimero de suplidor (eje: el
suplidor no puede vender o permitir que otra entidad use su nimero de suplidor
de Medicare).

19. El suplidor debe establecer un protocolo para resolver quejas de los
beneficiarios relacionadas a éstos estandares. Un registro de éstas quejas
debera ser mantenido en el local del suplidor.

20. El registro de las quejas debe incluir. nombre, direccién, nimero de teléfonoy
el nimero de Medicare (HICN) del beneficiario, un resumen dé la queja y
cualquier accién tomada para resolverla.

21. El suplidor debe acceder a proporcionarle a CMS cualquier informacion
requerida por el estatuto y regulaciones de implementacién de Medicare.

22. Todo suplidor debe ser acreditado por una organizacién de acreditacion
aprobada por CMS para obtener y retener sus privilegios para facturacion. La
acreditacion debe indicar los productos y servicios especificos para los cuales
el suplidor esta acreditado, para que el suplidor reciba pago por esos productos
(excepto ciertos productos farmacéuticos exentos).

23. Todo suplidor debe notificar a su organizacion de acreditacién cuando abra un
nuevo local de DMEPOS.

24. Cada local del suplidor, propio o subcontratado, debe cumplir con los
estandares de calidad de DMEPOS y ser acreditado por separado para facturar
a Medicare.

25. Todo suplidor debe revelar durante el periodo de inscripcion, todos sus
productos y servicios, incluyendo la adicién de nuevos productos para los
cuales esta solicitando acreditacion.

26. Debe cumplir con los requisitos de fianza de garantia especificados en 42
C.F.R. 424.57 (c). Fecha de implementacion Mayo 4, 2009.

27. El suplidor debe obtener oxigeno de un suplidor que tenga licencia del Estado
para suplir oxigeno.

28. El suplidor debe mantener documentacion, 6rdenes y referidos, de acuerdo con
las provisiones que se encuentran en 42 C.F.R. 424.516(f).

29. Los suplidores de DMEPQOS tienen prohibido compartir su local con ciertos
otros proveedores y suplidores de Medicare.

30. Los suplidores de DMEPOS deben permanecer abiertos al publico por un mini
mo de 30 horas por semana con ciertas excepciones.

*Aunque CMS ha revisado las reglas de pago para articulos de alquiler con limite, el estandar de
proveedor 5 todavia se aplica para articulos econémicos y comprados rutinariamente que no entran en la
categoria de alquiler limitado y articulos de alquiler con limite aplicable (es decir, sillas de ruedas
eléctricas de rehabilitacion complejas y bombas parentales / enterales, etc.)
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Cum

ACHC,

Notificacion de preocupaciones o quejas

NUESTRO COMPROMISO CON USTED

Sabemos que cuidar de un nifio con necesidades médicas especiales a veces puede ser
estresante. Esperamos poder aliviar un poco de ese estrés al proveerle un servicio de alta
calidad. Por favor, diganos si no logramos alcanzar esta meta. Su opinién nos ayuda a
mejorar nuestro servicio.

Para preocupaciones o quejas sobre nuestros servicios, puede

+ Acudir en horario laboral a la oficina de PHS que le quede mas cerca.

AUSTIN DALLAS

3006 Longhorn Blvd #113 11420 Ferrell Drive, Suite 309
Austin TX 78758 Farmers Branch, TX 75229
HOUSTON SAN ANTONIO

9349 Kirby Drive 1070 Arion Circle, Suite 164
Houston TX 77054 San Antonio, TX 78216

+ Lldmenos y hable con un gerente o con el vicepresidente (VP) de Cumplimiento. Puede
comunicarse con el VP de Cumplimiento llamando al 1-651-642-1825.

+ Escribanos una carta o envie un correo electrénico a cualquier gerente o al VP de
Cumplimiento. LIamenos para solicitar las direcciones de correo electrénico.

+ Notificacidn de una preocupacion o problema con cuidas de enfermeria, llame a la
Enfermera Supervisora, Hiliana Esparza al 1-281-520-6902 o al Administrador Joe
Rodriguez al 1-214-986-4091.

+ Notifique de una preocupacion o problema sin que sepamos quién es usted. Llame al
1-833-920-0001 o vaya a www.lighthouse-services.com/pediatrichomeservice.

+ Incluya una queja o una preocupacion al contestar nuestra encuesta de satisfaccion
del paciente.

+ Envie cualquier comentario o pregunta por medio de la pestafia CONTACT US en
www.pediatrichomeservice.com.

Prometemos

+ Evaluar su preocupacion o queja dentro de un margen de cinco dias naturales.
+ Enviarle una respuesta a su preocupacion o queja.

+ Mantener su preocupacion o queja en secreto.

+ No castigar ni a usted ni al paciente por cualquier preocupacién o queja que exprese.

LA COMISION DE ACREDITACION PARA EL CUIDADO DE LA SALUD (ACHC)

PHS esta acreditada por La Comision de Acreditacion para el Cuidado de la Salud, una
organizacion independiente, sin fines de lucro que evalta el desempefio de organizaciones
de atencion médica en todo el condado, en lo relacionado a la seguridad y a la calidad del
cuidado. Puede notificar de una situacion preocupante de seguridad de un paciente de
PHS directamente a La Comision de Acreditacion para el Cuidado de la Salud.

139 Weston Oaks Ct.

Cary, NC 27513

1-855-937-2242
https://www.achc.org/contact/
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Notificacion de preocupaciones o quejas
(continuacién)

NOTIFICAR A ENTIDADES REGULADORAS O DE DEFENSA DEL PACIENTE
Si tiene una queja de PHS o de cualquier persona que presta servicios de PHS,

puede llamar o escribir a cualquiera de las agencias a continuacion. Utilice la Los sitios web
siguiente informacién de identificacion si notifica de una preocupacién o queja a vinculados en esta
cualquiera de estas agencias externas. pdgina pueden estar

Nombre del licenciatario: Pediatric Home Service en inglés.

Teléfono: 1-651-642-1825

Sitio web: https://www.pediatrichomeservice.com/contact-us/
Direccioén: 2800 Cleveland Ave N, Roseville, MN 55113

Persona de PHS a quien se debe dirigir el problema o la queja:
Oficial de cumplimiento y privacidad

SALUD Y SERVICIOS HUMANOS DE TEXAS

Para presentar una reclamacion sobre un proveedor de servicios licenciado o
certificado por Salud y Servicios Humanos de Texas

1-800-458-9858 (711 para individuos con problemas de habla o de audicion)
https://hhs.texas.gov/about-hhs/your-rights/complaint-incident-intake/
how-do-i-make-a-complaint-about-hhs-service-provider

SALUD Y SERVICIOS HUMANOS DE TEXAS

Oficina del Inspector General

Para notificar de presunto fraude, malgasto o abuso de Medicaid
1-800-436-6184 (711 para individuos con problemas de habla o de audicion)
https://oig.hhsc.texas.gov/report-fraud-waste-or-abuse

SALUD Y SERVICIOS HUMANOS DE TEXAS

Oficina del Ombudsman

Para presentar una reclamacion o pedir ayuda para resolver un problema con los
servicios que recibe

1-877-787-8999 (711 para individuos con problemas de habla o de audicion)
https://hhsportal.hhs.state.tx.us/heartwebextr/hhscOmd

Segun la ley de Texas, cualquier persona que piense que un nifio o un adulto con
discapacidad es victima de abuso, negligencia o explotacion, debe denunciarlo al
Departamento de Servicios para la Familia y de Proteccién de Texas.

* Presente la denuncia en linea en https://www.txabusehotline.org/Login/De-
fault.aspx si la situacion no necesita investigacion de manera inmediata.

+ Llame a la linea directa para abuso de Texas al 1-800-252-5400 si la situacion
es urgente y es necesario investigarla en un margen de 24 horas.

+ Llame al 911 o a la policia local si se trata de una emergencia o de una
amenaza contra la vida y necesita atencién inmediata.

REPORTANDO ANTE TEXAS STATE BOARD OF PHARMACY

Informacidn escrita sobre cada receta se da a cada paciente. La informacién debe
leerse antes de tomar el medicamento. Si hay alguna pregunta sobre la receta, un
farmacéutico esta disponible para responderla durante el horario comercial normal
(de lunes aviernes, de 8 a.m. a 5 p.m.) Las quejas sobre la practica de la farmacia
se pueden presentar en escrito ante:

Texas State Board of Pharmacy, 1801 Congress Ave, Suite 13.100, Austin, TX 78701
Teléfono: 1-512-305-8000

Fax: 1-512-305-8075

En linea: https://www.pharmacy.texas.gov
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Identificacion de las preferencias de atencion

médica de un paciente adulto

Usted tiene el derecho de tomar decisiones sobre su atencion médica. Esto incluye

identificar de antemano la atencion médica que desea o no desea si no puede expre-

sar sus deseos usted mismo. Puede hacerlo completando una directiva anticipada.

Para obtener mas informacion sobre las directivas anticipadas, visite
https://hhs.texas.gov/laws-requlations/forms/advance-directives

Los sitios web
vinculados en esta
pdgina pueden estar

en inglés.

PHS sigue las leyes del estado aplicable sobre directivas anticipadas. Le decimos a

un paciente por escrito si PHS no puede seguir alguna parte de una directiva

anticipada. PHS no cambia los servicios que ofrecemos basado en si un paciente

tiene una directiva anticipada.

Recursos

211 INFORMACION Y REFERENCIA

Marcar 2-1-1 es una forma gratuita y facil de conocer
los servicios que puede obtener en su area o a través de
programas estatales.

Es posible que no pueda conectarse al 2-1-1 si
+ Esta llamando desde fuera de Texas.
* Su teléfono celular no marcara 2-1-1.
« Utiliza voz sobre IP (utiliza Internet para realizar
llamadas)

Si no puede conectarse al 2-1-1, llame gratis al
877-541-7905. También puede visitar el sitio web de 2-1-1
Texas para conocer su centro de informacion local del
area 2-1-1 numero de teléfono.

RELAY TEXAS
Servicio gratuito para ayudar a las personas con
problemas de audicion o del habla a comunicarse con
los usuarios de teléfonos estandar

* Marque el 711

SALUD Y SERVICIOS HUMANOS DE TEXAS
Oficina de Derechos Civiles
Para preguntas sobre discriminacion o el proceso de queja
+ 1-888-388-6332
* https://hhs.texas.gov/about-hhs/your-rights/
civil-rights-office

SALUD Y SERVICIOS HUMANOS DE TEXAS
Comisién de Salud y Servicios Humanos
Para solicitar registros bajo la Ley de Informacidn Publica
de Texas
+ Correo electronico:
OpenRecordsRequest@hhsc.state.tx.us
* Fax: 512-424-6586
+ Correo Postal EU: Coordinador de Registros Abiertos
de la HHSC, MC-1070, 4900 N. Lamar Blvd, Austin, TX
78751-2316
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SALUD Y SERVICIOS HUMANOS DE TEXAS
Medicaid para Nifos y el Programa de Seguro
Médico para Nifos (CHIP)
Para obtener informacion sobre beneficios y
requisitos, y para aplicar
+ 1-877-543-7669 o 1-800-647-6558
(centro de llamadas de CHIP)
+1-800-252-8263 (linea directa para clientes de
Medicaid)
* https://hhs.texas.gov/services/health/med-
icaid-chip/programas-servicios/nifios-familias/
ninos-medicaid-chip

SALUD Y SERVICIOS HUMANOS DE TEXAS
Ombudsman para la atenciéon medica administrada
Para preguntas o quejas relacionadas con Medicaid
proporcionado a través de un plan de salud o
organizacion de atencion administrada

+ 1-866-566-8989

* https://hhs.texas.gov/about-hhs/your-
rights/office-ombudsman/hhs-ombuds-
man-managed-care

SALUD Y SERVICIOS HUMANOS DE TEXAS
Women, Infants & Children (WIC)
Para obtener informacion sobre el programa de
nutricion y lactancia materna y para aplicar

+ 1-800-942-3678

* https://www.texaswic.org/

SALUD Y SERVICIOS HUMANOS DE TEXAS
Supplemental Nutrition Assistance Program
(SNAP)
Para obtener informacion sobre la ayuda en la compra
de alimentos necesarios para una buena salud
+1-800-942-3678
* https://hhs.texas.gov/services/food/
snap-food-benefits




Recursos (continuacion)

FEEDING TEXAS
Para obtener informacion de contacto y ubicaciones de 18

bancos de alimentos de Texas

* http://www.feedingtexas.org/ Los sitios web
vinculados en esta
pdgina pueden estar
en inglés.

SALUD Y SERVICIOS HUMANOS DE TEXAS
Grupo de Desarrollo de Sistemas de Nifos con
Necesidades de Salud Especiales (CSHCN)
Para obtener informacidn sobre servicios, requisitos y
proceso de solicitud

+ 1-877-888-2350

* https://hhs.texas.gov/services/disability/children-
special-health-care-needs-program

FAMILY VOICES OF TEXAS
Padre a padre de Texas es el Centro de informacion de salud
de familia a familia (F2F) y la Organizacién afiliada de Family
Voices (FVAO) en Texas.

* Teléfono: 512-458-8600

* Fax: 512-451-3110

* Linea gratuita: 866-896-6001

« https://familyvoices.org/affiliates/states/tx/

TEXAS PROJECT FIRST (PROYECTO TEXAS PRIMERO)
Un Proyecto de Family to Family Network comprometido a
proveer de informacion precisa y consistente a padres y
familiares de estudiantes con discapacidades.

+ 1-855-773-3839

« https://www.texasprojectfirst.org

EL DEPARTAMENTO DE SERVICIOS PARA LA FAMILIAY
DE PROTECCION (DFPS) DE TEXAS
Para obtener informacién sobre cinco programas estatales
que protegen a nifios y adultos vulnerables del abuso, la
negligencia y la explotacion

« https://www.dfps.state.tx.us/About_DFPS/default.
asp

OFICINA DEL OMBUDSMAN INDEPENDIENTE PARA
CENTROS RESIDENCIALES CON APOYO ESTATAL
Para asistencia con servicios, quejas y problemas en centros
de vida apoyados por el estado

*+1-877-323-6466

* https://sslc-independent-ombudsman.texas.gov/
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