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(Es un paciente hospitalizado o ambulatorio?
Si tiene Medicare - jPregunte!

;Sabia usted que incluso si se queda en un hospital durante la noche, es posible que
aun sea considerado un “paciente ambulatorio?” Su estado de hospital (si el hospital
lo considera un “paciente hospitalizado” o “paciente ambulatorio”) afecta la cantidad
que paga por servicios hospitalarios (como los rayos X, medicamentos y pruebas de
laboratorio) y también puede afectar si Medicare cubrira la atencion que recibe en un
centro de enfermeria especializada (SNF) después de su hospitalizacion.

Es considerado como hospitalizado cuando es admitido formalmente a un hospital
con una orden del médico. El dia antes de que sea dado de alta es su ultimo dia de
hospitalizacion.

Es considerado un paciente ambulatorio si estd recibiendo servicios del departamento
de emergencia, servicios de observacion, cirugia ambulatoria, pruebas de laboratorio,
rayos X, o cualquier otro servicio hospitalario y el médico no ha escrito una orden
para admitirlo en un hospital como paciente hospitalizado. En estos casos, usted es un
paciente ambulatorio, incluso si pasa la noche en el hospital.

Nota: Los servicios de observacion son los servicios de consulta externa del hospital
dadas para ayudar al médico a decidir si el paciente debe ser admitido como paciente
interno o puede ser descargado. Servicios de observacion se pueden dar en el servicio de
urgencias o en otra area del hospital.

La decision para la admision de hospitalizacion es una decision médica compleja
basada en el juicio de su médico y su necesidad médica de atencidon hospitalaria.
Una hospitalizacion es generalmente apropiada cuando se estima que necesitara 2
o mas noches de atencion hospitalaria pero su médico debe ordenar dicha admision
y el hospital debe formalmente admitirlo para que se convierta en un paciente
hospitalizado.

Siga leyendo para entender las diferencias en la cobertura de Medicare Original para
pacientes hospitalizados y ambulatorios y cdmo estas reglas se aplican a algunas
situaciones comunes. Si tiene un Plan Medicare Advantage (como un HMO o PPO), sus
costos y la cobertura pueden ser diferentes. Consulte con su plan.



;{Qué pago como paciente hospitalizado?

o LaParte A de Medicare (seguro de hospital) cubre los servicios de
hospitalizacion. Esto significa que usted paga un deducible de una sola vez
para todos sus servicios hospitalarios para los primeros 60 dias que esta en un
hospital.

o La Parte B de Medicare (seguro médico) cubre la mayor parte de sus servicios
médicos cuando esta hospitalizado. Usted paga el 20% de la cantidad aprobada
por Medicare para los servicios médicos después de pagar el deducible de la
Parte B.

{Qué pago como paciente ambulatorio?

« La Parte B cubre los servicios hospitalarios para pacientes ambulatorios. Esto
significa que usted paga un copago por cada servicio hospitalario ambulatorio
individual. Esta cantidad puede variar por el servicio.

Nota: El copago por un servicio hospitalario ambulatorio unico no puede
ser mas que el deducible de hospitalizacion. Sin embargo, su copago total
para todos servicios ambulatorios pueden ser mas que el deducible de
hospitalizacion.

 La Parte B también cubre la mayor parte de sus servicios médicos cuando
usted es un paciente ambulatorio del hospital. Usted paga el 20% de la cantidad
aprobada por Medicare después de pagar el deducible de la Parte B.

» Los medicamentos recetados y los medicamentos de venta libre que recibe
un paciente ambulatorio en un lugar (como un servicio de urgencias), a veces
llamado “medicamentos auto-administrados”, no estan cubiertos por la Parte
B. Ademas, por razones de seguridad, muchos hospitales tienen politicas que
no permiten a los pacientes llevar prescripcion u otros medicamentos de casa.
Si tiene cobertura de medicamentos recetados de Medicare (Parte D), estos
farmacos pueden ser cubierta bajo ciertas circunstancias. Probablemente
tendrd que pagar de su bolsillo por estos farmacos, y presentar una
reclamacién de reembolso a su plan de medicamentos. Llame a su plan de
medicamentos para mas informacion.

Para obtener informacion mas detallada sobre como Medicare cubre los
servicios hospitalarios, incluyendo las primas, deducibles y copagos, visite
Medicare.gov/publications para ver el manual Medicare y Usted. También puede
llamar al 1-800-MEDICARE (1-800-633-4227). Usuarios TTY deben llamar al
1-877-486-2048.



Estas son algunas de las situaciones hospitalarias comunes y una descripciéon de como Medicare
pagara. Recuerde, usted paga los deducibles, coseguro y copagos.

Situacion

Paciente ambulatorio
u hospitalizado

Parte A paga

Parte B paga

Esta en el departamento de
emergencia (ED) (también conocido
como la sala de emergencia o

“ER”) y entonces usted es admitido
formalmente al hospital con una
orden del médico.

Ambulatorio hasta que
sea admitido formalmente
como un paciente interno
basado en la orden de su
médico. Hospitalizado
después de la admision. Su
estadia en el hospital

Su estadia en el hospital

Los servicios médicos

Visita la sala de emergencia y es
enviado a la unidad de cuidados
intensivos (UCI) para vigilancia. Su
médico espera que usted reciba el
alta el dia siguiente a menos que su
condicién empeore. Su condicion se
resuelve y es enviado a casa al dia
siguiente.

Paciente ambulatorio

Nada

Los servicios médicos

Llega a urgencias con dolor en el
pecho y se queda en el hospital por
2 noches. Una noche la pasa en
observacion y el médico escribe una
orden de admisiéon como paciente
interno el segundo dia.

Ambulatorio hasta que
sea admitido formalmente
como un paciente interno
basado en la orden de su
médico. Hospitalizado
después de la admision.

Su estadia en el hospital

Servicios médicos y
servicios hospitalarios para
pacientes ambulatorios
(por ejemplo, las visitas ED,
servicios de observacion,
analisis de laboratorio, o

electrocardiogramas)
Va al hospital para una cirugia Hospitalizado Nada Servicios médicos y servicios
ambulatoria, pero se queda toda la hospitalarios para pacientes
noche por tener la presion arterial ambulatorios (por ejemplo,
alta. Su médico no escribe una cirugia, exdmenes de
orden para admitirlo como paciente laboratorio, 0 medicamentos
interno. Se vas a casa al dia siguiente. intravenosos).
Su médico escribe una orden para Paciente ambulatorio Nada Servicios médicos y servicios

que sea admitido como paciente, y

el hospital mas tarde le dice que esta
cambiando su estado de hospital
para pacientes ambulatorios. Su
médico debe estar de acuerdo, y el
hospital tiene que informarle por
escrito - mientras usted sigue siendo
un paciente del hospital antes de que
sea dado de alta - de que su estado de
hospital cambio.

hospitalarios para pacientes
ambulatorios

Recuerde: Aunque se haya quedado en una cama de hospital toda la noche, igual podria ser
considerado como un paciente ambulatorio. Pregtintele al hospital o al médico.
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:{Como afectaria mi estatus hospitalario la manera en que
Medicare cubre el cuidado que recibo en un centro de enfermeria
especializada (SNF por su sigla en inglés)?

Medicare solo cubrira el cuidado que recibe en un SNF si primero tiene una “estadia en el hospital

calificada”.

o Una estadia calificada significa que usted ha estado internado en el hospital (fue admitido
formalmente al hospital después que su médico escriba una orden de admisiéon como paciente
interno) por lo menos 3 dias seguidos (incluyendo el dia que fue admitido como un paciente interno,
pero sin contar el dia que fue dado de alta).

« Sino tiene una estadia de 3 dias y necesita cuidados luego de ser dado de alta del hospital, pregunte
si puede recibir cuidado después del alta (como cuidado domiciliario) o si otros programas (como
Medicaid o los Beneficios para Veteranos) pueden cubrir su cuidado en el SNF. Siempre preguntele a
su médico o al hospital si Medicare le cubrira su estadia en el SNF.

:{Como se veria afectada mi cobertura del SNF si recibo servicios de
observacion del hospital?

Su médico puede ordenar mantenerlo en “observacion” para decidir si necesita ser admitido al hospital
como un paciente interno o si puede ser dado de alta. Durante el tiempo que esta bajo observacion en el
hospital, se le considera como un paciente ambulatorio. Esto significa que no puede contar este tiempo
como parte de los 3 dias de estadia calificada necesarios para que Medicare cubra la atencion en un
SNF.

Para mas informacién sobre cdmo cubre Medicare el cuidado en un SNF, visite medicare.gov/
Publications para ver la guia “Cobertura Medicare de un Centro de Cuidado Especializado”.

:{Como afectaria mi cobertura de SNF un servicio de observacion en
el hospital? (continuacion)
Algunas situaciones comunes en el hospital que pueden afectar su cobertura SNF

Situacion {Esta cubierta su estadia en el SNF?

Va ala sala de emergencia y es formalmente admitido | Si, usted cumplié con el requisito de estar internado 3 dias para cubrir
al hospital con una orden del médico como un paciente | una estadia de SNF.
internado por 3 dias y fue dado de alta al 4 dia.

Va ala sala de emergencia y pasa un dia en No. Aunque haya pasado 3 dias en el hospital, fue considerado un

observacion. Después, fue formalmente admitido al paciente ambulatorio mientras estaba en observacion y en la sala

hospital por 2 dias. de emergencia. Estos dias no cuentan para los 3 de internacién
requeridos.

Recuerde: Cualquier dia que pase en un hospital como paciente ambulatorio (antes de que esté admitido
formalmente como paciente basado en el orden del médico) no se cuentan como dias de hospitalizacion.
Una admision como paciente interno empieza el dia que es formalmente admitido al hospital por orden

del médico. Esa fecha es su primer dia como un paciente internado. El dia que es dado de alta no cuenta

como un dia de internacion.
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