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Como presentar una queja sobre la

atencion médica en California
Guia répida para pacientes y defensores de derechos

P N
Si tu seguro médico te deniega la atencién sanitaria, retrasa el tratamiento o enfrentas discriminacién en la
atencion médica, tienes derecho a tomar medidas. Presentar una queja puede ser abrumador, sobre todo si ya
has tenido que lidiar con situaciones frustrantes o perjudiciales. Pero puede merecer la pena. Las quejas
pueden ayudarte a recibir la atencion que necesitas, exigir responsabilidades a las instituciones y evitar que
otras personas de la comunidad pasen por la misma experiencia.

Nota: Es normal sentir un poco de ansiedad al presentar una queja. Tienes derechos en materia de atencion
médica y cobertura de seguro. Presentar una queja ante tu compania de seguros o ante las entidades
estatales de California no es lo mismo que presentarla ante las autoridades federales, y se trata de un
procedimiento habitual y protegido.

éCUAN DO DEBERIAS PRESENTAR UNA QUEJA? En ocasiones, es posible que tengas que presentar

NP . una queja ante mas de una de estas entidades.
Quizd quieras presentar una queja en los casos

S , , - EJEMPLOS DE SITUACIONES:
¢ Tu seguro deniega un tratamiento médicamente . . .
necesario * Tratamiento médico denegado: Comienza por
e La atencién se retrasa o se rechaza tu plan médico y, si el asunto no se resuelve,
¢ Se te niega el acceso a atencidén médica de afirmacién . g;eserjga ung gueja ante el DMHC .
de género encion médica retrasada o denegada:
2 .. Comienza por tu plan médico y, si el asunto no
* Recibes un trato injusto por parte de un proveedor de se resuelve, presenta una queja ante el DMHC
atencion médica, un hospital o un plan médico * Discriminacién por parte de un proveedor o un
hospital: Presenta la queja ante el CRD (y, si
ANTES DE PRESENTAR UNA QUEJA: procede, también ante tu plan médico o el
mucho el proceso. Intenta reunir: afirmacion de género: Comienza por tu plan
¢ Una breve descripcién de qué ocurrid médico y, si el asunto no se resuelve, presenta
* Nombres de las personas u organizaciones una queja ante el DMHC (y_ posiblemente ante el
involucradas CRD si hay discriminacién involucrada)
¢ Expedientes médicos, correos electronicos o
documentos ) .
» Nombres de los testigos (si los hubiera) ¢QUE SE CONSIDERA DISCRIMINACION?

Puedes presentar la queja incluso aunque todavia no
tengas toda la documentacion.

La discriminacién en la atencion médica ocurre
PUEDES PRESENTAR LA QUEJA INCLUSO AUNQUE cuando recibes un trato injusto o diferente debido

TODAVIA NO TENGAS TODA LA a quién eres.
DOCUMENTACION. Esto puede incluir:

Existen tres vias principales para presentar quejas, y cada  Identidad o expresién de género
una de ellas tiene un propésito distinto: e Raza o etnia

* Tu plan médico (compania de seguros)
e Se encarga de atender las quejas relacionadas con las
decisiones sobre la cobertura, los retrasos o los

e Discapacidad
e OQOrientacion sexual

servicios . Idiomcu., ingresos u otras caracteristicas
o Este suele ser el primer paso protegidas
¢ Departamento de Atencién Médica Administrada de EJEMPLOS:

California (DMHC)

: o : o e Un proveedor se niega a atenderte
e Supervisa los planes médicos y puede intervenir si tu

aseguradora ha manejado tu queja de forma injusta. * Recibes una atencion de menor calidad
o También puede ayudarte a solicitar una revisién * Elpersonal hace comentarios inapropiados o
médica independiente (IMR). sesgados
e Departamento de Derechos Civiles de California (CRD) » Se te niega el acceso a servicios que otros

* Se encarga de tramitar las quejas por discriminacion reciben
\ en el dmbito de la atencién médica y en otros dmbitos ’




PASO 1: PRESENTA UNA QUEJA ANTETU

PLAN MEDICO

PASO 2: PRESENTA UNA QUEJA ANTE LA
DMHC ESTATAL

\,
.

Antes de acudir a las entidades estatales, debes
presentar una reclamacién ante tu compania de
seguros.
Cémo hacerlo:

e Llama al nimero que figura en el reverso de tu

tarjeta del seguro
e Pregunta como presentar una reclamacion
e O utiliza el sitio web de tu plan

Planes de salud principales:

Kaiser Permanente (haga clic aqui)

Urgente (CA): 888-987-7247

Caloptima (Medi-Cal) (haga clic aqui)
Servicio de atencién al cliente: 888-587-8088

Inland Empire Health Plan (IEHP) (haga clic aqui)
Servicio de atencién al cliente: 855-433-4347

Covered California (haga clic aqui)
Servicio de atencion al cliente: 800-300-1506

éNo sabes qué seguro tienes?
e Verifica tu tarjeta del seguro

e Busca aqui tu plan médico (haga clic aqui)

Como presentar una queja por discriminacion:
Si has sufrido discriminacion, presenta una queja
ante: El Departamento de Derechos Civiles de
California (CRD)

Coémo presentar una queja:

En linea: Haga clic aqui

Teléfono: 800-844-1684

Correo electronico:
contact.center@calcivilrights.ca.gov

Por correo: 651 Bannon Street, Suite 200
Sacramento, CA 95811

Ubicaciones: Haga clic aqui
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CONSEJO UTIL:
Guarda copias de lo siguiente:
e Quejas
e Correos electronicos y cartas
e Cualquier documento que envies o recibas

(S /

Si tu queja no se resuelve, puedes presentarla ante:

Departamento de Atencion Médica Administrada
de California (DMHC)
e EI DMHC examina las quejas y protege a los
pacientes cuando los planes médicos actdan
de forma injusta.

Cbémo presentar una queja ante el DMHC:

En linea (la forma més répida - haga clic aqui):
Fax: 916-255-524]

Por correo: Department of Managed Health Care
980 9th Street, Suite 500

Sacramento, CA 95814

e Formularios en otros idiomas:

o Haga clic aqui para mas informacion.
Revision médica independiente (IMR):

e Médicos ajenos a tu seguro revisan tu caso
para decidir si se te denegb la atencién de
forma indebida

e Cudndo presentar la queja:

o Normalmente después de 30 dias
¢ Inmediatamente, si tu situacién es urgente

Si alguien te ayuda a presentar la queja:
Adjunta el formulario de Representante autorizado
para que esta persona pueda actuar en tu nombre.

e Haga clic aqui para mas informacion.

AYUDA GRATUITA:
Health Consumer Alliance

healthconsumer.org (O haga clic aqui)
888-804-3536

Community Legal Aid SoCal
communitylegalsocal.org (O haga clic aqui)
714-571-5200

Recursos sobre los derechos de las personas
trans
Lawyers for Good Government (O haga clic aqui)
Advocates for Trans Equality (O haga clic aqui)



https://ccrs.calcivilrights.ca.gov/s/
mailto:contact.center@calcivilrights.ca.gov
https://calcivilrights.ca.gov/locations
http://healthconsumer.org/
https://communitylegalsocal.org/
https://transrights.lawyersforgoodgovernment.org/
https://transequality.org/trans-health-project
https://healthy.kaiserpermanente.org/support/submit-a-complaint
https://caloptima.org/en/health-insurance-plans/medi-cal/your-rights
https://iehp.org/en/browse-plans/covered-california/grievances-and-appeals-process
https://coveredca.com/support/file-an-appeal-or-complaint
https://wpso.dmhc.ca.gov/hpsearch/viewall.aspx
https://wpso.dmhc.ca.gov/imrcomplaint/?c=1&lang=en
https://dmhc.ca.gov/FileaComplaint
https://dmhc.ca.gov/Portals/0/Docs/HC/AccessibleAAFormEnglish.pdf
https://dmhc.ca.gov/Portals/0/Docs/HC/AccessibleAAFormEnglish.pdf
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