CALIFORNIA HEALTH ADVOCATES

Planes de Medicinas de Medicare (PDPs) California 2008
“2008 California Medicare Prescription Drug Plans PDPs”

Para Personas que Califican para Ayuda Adicional
Programa de Subsidios para Personas de Bajos Ingresos
* Los planes de esta lista son especialmente para personas que califican para ayuda financiera para la Parte D de

Medicare.

* Siusted cuenta con Medicare y Medi-Cal (con Ayuda Completa) utilice esta lista para escoger su plan.
* Estos planes no le cobran la Prima mensual y no interrumpen su cobertura de medicinas. Usted pagara solamente de

$1.05 a $5.60 por cada medicina cubierta (si usted califica para Ayuda Completa).
* Personas con Medicare y con Ayuda Adicional pueden cambiarse de plan de medicinas mensualmente.

Compaiiias de Nombre del Plan Para Inscribirse | Para Espaiiol Servicios al
Seguros Cliente
. Blue Cross MedicareRx Value ARA_ROD. Diga Espanol ann.a9a.
Blue MedicareRx (S5596-033) 1-866-892-5340 1-800-928-6201
Bravo Rx Marque 2
Bravo Health (S5998-013) 1-800-721-7313 1-877-504-7252
. First Health Part D- Premier anNERQ. Marque 3 y diga ARR_ARE.
First Health Part D (S5768-082) 1-800-588-3322 Espafiol 1-866-865-0662
Health Net Orange Option 1 COANLANR. Marque 2 OANLANA.
Health Net (S5678-002) 1-800-606-3604 1-800-806-8811
HealthSpring Prescription HealthSpring PDP- Reg 32 _anN.221. Diga Espafiol _anN.221.
Drug Plan (S5932-031) 1-800-331-6293 1-800-331-6293
Advantage Star Plan by
RxAmerica RxAmerica 1-800-429-6686 Marque 2 1-800-429-6686
(S5644-084)
UniCare MedicareRx Rewards Standard
(S5960-138) 1-866-892-5334 Diga Espafiol 1-800-928-6201
MedicareRx Rewards Value
(S5960-032)
Wellcare Classic Marque 2
Wellcare (S5967-169) 1-888-423-5252 1-888-550-5252

¢ Tiene preguntas? Llame al Programa de Consejeria y Abogacia sobre Seguros Médicos (HICAP) al 1-800-434-0222.

Esta tabla es una adaptacion del material del “Center for Health Care Rights” por “California Health Advocates”. cahealthadvocates.org (12-05-07)




