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Llame a la Linea de Servicio al Afiliado y
Beneficiario 1-877-685-2415 para tener
acceso al cuidado o para hacer preguntas.

Servicios para:
¢ Discapacidad Intelectual y/o del Desarrollo
(DID)
¢ Salud Mental grave y/o Uso de Sustancias

o Lesion Cerebral Traumatica (LCT)
o Salud fisica y de farmacia (s6lo Medicaid)

Cuidados de emergencia o urgencia solicitada
después del horario normal de labores: Vaya
inmediatamente al departamento de emergencias
del hospital (disponible las 24 horas del dia, los
365 dias del afo) o vaya a una clinica de cuidados
de urgencia.

Salud Fisica (solamente Plan Personalizado)
Preventivo para Adulto: 30 dias

Preventivo Infantil: 14 dias (hasta los seis meses de
edad) o 30 dias (mayores de seis meses de edad)

Mujeres Embarazadas: 14 dias (Ter o 2do trimestre)
o cinco dias (3er trimestre o de alto riesgo)

Salud Mental

Administracion de Crisis Movil: dentro de dos horas
Urgente: Dentro de 24 horas

De Rutina: Dentro de 14 horas

Uso de Sustancia
Urgente: Dentro de 24 horas

De Rutina: Dentro de 48 horas
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Trillium Health Resources
Oficina Corporativa

201 West First St. Greenville, NC 27858

Linea de Servicios al Afiliado & Beneficiario
1-877-685-2415

Linea de Crisis de Salud Conductual
1-888-302-0738

Linea de Enfermera
1-877-685-2415

TrilliumHealthResources.org/es

Trillium Health Resources supervisa los servicios
graves de salud conductual, lesiones cerebrales
trauméticas y discapacidad intelectual y/o del
desarrollo en Carolina del Norte. Trillium ayuda a
las personas que usan Medicaid o fondos estatales
para sus cuidados a través del Plan Personalizado
de Trillium y NC Medicaid Direct. Para aquellos

en el Plan Personalizado de Trillium, también
cubrimos servicios de farmacia y cuidados de
salud fisica. Trillium cumple con las leyes federales
de derechos civiles aplicables y no discrimina,
excluye ni trata a las personas de manera diferente
por motivos de raza, color, origen nacional,

edad, discapacidad, credo, afiliacion religiosa,
ascendencia, sexo, identidad o expresion de
género u orientacion sexual.

Puede obtener materiales gratuitos en letra grande
y otras ayudas y servicios auxiliares. Llame al 1-877-
685-2415 (TTY/TDD 711). Si el inglés no es su
primer idioma, servicios de interpretacion gratuita
estan disponibles. Llame al 1-877-685-2415 (TTY/
TDD 711).
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Deteccion, Diagnéstico y
Tratamiento Temprano y Periédico
(EPSDT siglas en inglés)

Beneficios de
EPSDT para
ninos
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¢Qué es EPSDT?

Deteccion , diagndstico y tratamiento temprano

y periddicao diagndstico (EPSDT siglas en inglés)
es a ley federal que establece que Medicaid debe
proporcionar todo los servicios médicamente
necesarios de cuidados médicos a los nifios
elegibles para Medicaid.

Incluso si un servicio no esta cubierto por el Plan
Estatal de Medicaid de Carolina del Norte, puede
estar cubierto para los beneficiarios menores de
21 afios si el servicio figura en bajo la Ley 1905(a)
del Seguro Social y si se cumplen todos los
criterios de EPSDT.

Criterios Basicos de EPSDT

Para los servicios cubiertos por la ley federal
EPSDT, se deben cumplir ciertas pautas:

o Su proveedor debe solicitar el servicio a Trillium.
Trillium debe aprobar estos servicios con un
“Revision de EPSDT" antes de que su
proveedor le dé ellos.

¢ Su proveedor debe pedir aprobacion a Trillium
para los servicios que no cubrimos.

¢ Su proveedor debe explicar claramente por qué
se necesita el servicio para ayudar a tratar el
problema de salud. La persona que va a recibir
el servicio de EPSDT de Trillium debe estar de
acuerdo. Trabajaremos con su proveedor para
obtener cualquier informacion que nuestro
equipo necesite para hacer una decision.
Trillium aplicard las reglas de EPSDT al estado
de salud del nifio. Su proveedor debe informar
a Trillium como el servicio ayudara a mejorar el
problema de salud o a evitar que se vuelva peor.

El equipo de revisién de Trillium debe estar de
acuerdo con su proveedor que el servicio:

¢ Corregir o mejorar un problema de salud
o Evitar que el problema de salud empeore
o Prevenir el desarrollo de otros problemas de salud

Como Solicitar Servicios de EPSDT

Su proveedor de cuidados primarios (PCP)
completara un formulario para solicitar cualquier
servicio para enviarlo a ser revisado por Trillium

utilizando un formulario en nuestro sitio de Internet.

Ejemplos de Servicios de EPSDT

El proveedor de cuidados primarios (PCP) asignado
es responsable de proporcionar o coordinar la
prestacion de servicios completos de EPSDT,
incluyendo exdmenes de deteccion, diagndstico y
tratamiento.

Los servicios de deteccién incluyen:

o Examenes fisicos de rutina segin lo
recomendado y actualizado por la Academia
Estadounidense de Pediatras (AAP siglas en
inglés) "Guidelines for Health Supervision 11"
y descrito en "Bright Futures: Guidelines for
Health Supervision of Infants, Children and
Adolescents”

¢ Deteccion de retraso en el desarrollo en cada
visita hasta el quinto afo

¢ Deteccion de trastornos del espectro autista
segun las pautas de la AAP

¢ Historial de saludy desarrollo
* Examen fisico sin ropa
¢ Evaluacion del desarrollo y salud conductual

¢ Evaluacion y provision de vacunas segin
corresponda para la edad y el historial de salud

¢ Evaluacion del estado nutricional

* Pruebas de vision

¢ Pruebas de audicion

* Procedimientos de laboratorio apropiados para
la edad y los grupos de poblacion, incluyendo
la deteccion ge plomo en sangre

o FEvaluaciones de salud bucal, evaluaciones,
profilaxis y asesoramiento sobre higiene bucal
para todos los nifios en visitas preventivas
a intervalos regulares y de acuerdo con el
Programa de periodicidad de salud bucal estatal

¢ Orientacion anticipada y educacion para la salud

* Los afiliados bebés menores de 1 afio deben ser
referidos a un dentista o profesional dental que
trabaje bajo la supervision de un dentista como
parte del programa de pago por servicio de
Medicaid del estado

o Derivacion para servicios adicionales si esta
indicado para mas servicios de diagndstico y
tratamiento

Que Puede Esperar

Trillium cubrira las visitas regulares de salud a todos
los nifios inscritos en Medicaid menores de 21 afos
para permitir que los proveedores de cuidados
médicos supervisen cuidadosamente la saludy

el desarrollo general del nifio e identifiquen'y
aborden los problemas de salud lo antes posible, en
conformidad con los estandares del NC DHHS para
la prestacion oportuna de los servicios EPSDT.

Trillium también cubrird servicios, productos

o procedimientos para nuestros afiliados de
Medicaid menores de 21 afios si el servicio es
médicamente necesario para corregir o mejorar

un defecto, enfermedad fisica o mental, o una
condicién problema de salud identificado a

través de una evaluacién. examen (incluyendo
cualquier evaluacion realizada por un médico u otro
profesional autorizado).

Trillium se asegurara y verificara que los proveedores
de salud conductual de la red se coordinen con

los proveedores de cuidados primarios y los
especialistas que realizan las pruebas de deteccion
de EPSDT.

Aprenda Mas

Para aprender mas sobre EPSDT,
bit.ly/3xQK10G
Llame a nuestra linea de servicios

al Afiliado y Beneficiario al
1-877-685-2415

Visite el sitio de Internet del Estado
de Carolina del Norte de EPSDT.
medicaid.ncdhhs.gov/epsdt



https://medicaid.ncdhhs.gov/epsdt

