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{COMO EL MEJORAMIENTO DE CALIDAD (QI) “CALIFICA” NUESTROS SERVICIOS?

WellCare de Georgia tiene un programa de Mejora de la Calidad (QI). Nos comprueba que tenemos maneras de calificar nuestros servicios
con miembros y proveedores. También averiguamos sobre el cuidado que damos a nuestros miembros.

» Se obtuvo el National Committee for Quality
Assurance (NCQA) Nuevo Plan de Salud de
Acreditacion

» Se obtuvo el External Quality Review
Organization (EQRO) en cumplimiento con un
grado global del 99%

* Se enviaron cartas a miembros sobre cémo
usar al proveedor de atencion primaria (PCP)

» Se hicieron recomendaciones a miembros sobre
por qué es importante la atenciéon médica

» Se incrementaron las tasas de estudios
selectivos de Deteccion, Diagndstico y
Tratamiento Temprano y Peridédico (EPSDT)

» Se crearon folletos educativos sobre los
servicios EPSDT

» Se revisaron los registros médicos del doctor
familiar para comprobar que se seguian los
lineamientos médicos

» Se comprobé la seguridad de los pacientes

» Se reviso la red de nuestro proveedor para
comprobar que tenfamos suficientes doctores
para dar servicio

« Nuestros niveles de servicio a clientes excedieron
los estandares y parametros para el 2008

Nuestras metas para el 2009

« Incrementar el nimero de miembros que
hacen visitas al programa del nifio sano

» Estar listos para el EQRO anual

« Estar listos para la reacreditacion exitosa del
NCQA en el 201

» Desarrollar la recoleccién de datos y analisis
de tasas HEDIS, iniciar actividades de
mejora tal y como se garantiza

» Ser mas agresivos para contactar a miembros
que necesiten servicios de cuidados clinicos,
tales como aquellos que padezcan de asma
o diabetes o que estén embarazadas, para
posteriormente comprobar que obtengan
los servicios que necesitan

» Continuar en la educacién de miembros
y proveedores sobre el EPSDT/control
sanitario, conducir estudios selectivos
y vacunas

» Monitorear el cumplimiento de los
lineamientos de la practica clinica y médica
preventiva a través de la revision de los
registros médicos

» Trabajar con agencias comunitarias para
mejorar el cuidado de nuestros miembros

» Comprobar que los incidentes en calidad
del cuidado y calidad del servicio sean
reportados

« Incrementar nuestra vigilancia en incidentes
de seguridad con pacientes

« Continuar con nuestro esfuerzo para
disminuir los errores médicos e incrementar
el uso de registros médicos electrénicos

« Continuar con la mejora de nuestro
proceso para auditor a proveedores a fin
de comprobar que estan dando citas a su
debido tiempo

« Incrementar nuestro enfoque en el analisis
de datos para que podamos desarrollar
métodos y dirigir oportunidades para
mejorar el nivel de atencién médica que
proporcionamos Y el servicio que prestamos

Puede obtener una copia de nuestro programa de QI. Sélo envie
un fax al departamento QI. Nuestro niimero de fax es 1-877-277-1810.
Queremos darle una atencién y servicio médico mucho mejor en

el 2009.
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USE NUESTRO SITIO DE INTERNET

La mayoria de los miembros posiblemente
estan acostumbrados con el hecho de
que usted puede usar el sitio de internet
de WellCare para buscar a un médico.

Sin embargo, el sitio de internet ofrece
muchos otros servicios que los miembros
pueden utilizar.

La primera vez que visite el sitio de internet,

necesitara registrarse. Eso significa que
creard un nombre de usuario y contrasefa.
Una vez que haga esto, puede iniciar sesion
en el sitio asegurado. Ahora puede:

1. Solicitar un cambio en su PCP

2. Solicitar un cambio de domicilio

3. Imprimir una tarjeta de ID temporal
4. Presentar una solicitud o queja

Si no se ha registrado, sélo navegue en
el sitio de Internet (georgia.wellcare.com)
y haga clic en las palabras “Sign up here”
(Inscribase aqui). Esto le redirecciona a la
pagina de registro. {Sélo responda a unas
cuantas preguntas y estara listo!

Por supuesto que si tiene alguna pregunta
sobre el sitio, puede llamar a servicio

al cliente. El nimero de teléfono se
encuentra atras de su tarjeta de ID.
Nuestros representantes responderan
con gusto cualquier pregunta.

Puede usar el sitio de Internet las 24 horas
del dia, los 7 dias de la semana—ya no
tiene que preocuparse de que el servicio
al cliente este cerrado. Ahorra tiempo

y es facil de usar. jInténtelo, le gustara!
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Recuerde visitar el sitio de Internet de WellCare con regularidad. Contiene
informacion nueva y actualizada. Sélo visite georgia.wellcare.com. Haga clic en la
pestafia “For Members” (Para Miembros). La siguiente informacién esta a su disposicion:

CITAS

Es muy importante guardar sus citas para
las consultas. Incluye pruebas de laboratorio
o rayos X. Al no presentarse significa que
no obtendra el cuidado que necesita.
Ademas de alterar la programacién del
doctor. Cuando llega tarde, es mas dificil
para el doctor darle todo el tiempo que
usted quiere y merece. Favor de llamar

a su doctor un dia antes por lo menos si
no puede llegar a tiempo a la cita. Si tiene
alglin problema para hacer una cita, llame
a Servicio al Cliente al 1-866-231-1821
(TTY/TDD: 1-877-247-6272).

ARTICULOS
DE VENTA DIRECTA

{Sabifa que su familia puede obtener articulos
de venta directa (OTC) con un valor de $10
cada mes? Lo que es mas, puede obtener
estos medicamentos sin receta.

Para su conveniencia, puede encontrar la lista
de articulos de OTC de 2009 en las paginas

6y 7 de esta hoja informativa. Se mencionan
todos los medicamentos que puede escoger.

Puede seleccionar articulos como vitaminas,
medicamentos e insumos para la salud.
Elijalos y después llame al 1-866-231-1821
(TTY/TDD: 1-877-247-6272). Puede llamar en

» Manual del miembro » Como conseguir a un dentista
« Informacién sobre Georgia Families
» Fraude y abuso

* CoOmo encontrar una farmacia

dias de la semana de 7 am a 7 pm tiempo del

» Lineamientos para un embarazo saludable este. La orden se le enviara a su casa.

 Guia de consulta rapida . o
Si tiene alguna pregunta, llame a Servicio

al Cliente.

También puede llamarnos para preguntar por el manual de miembros. Puede
[lamarnos al 1-866-231-1821 (TTY/TDD: 1-877-247-6272), de lunes a viernes de
7 am a 7 pm, tiempo del este.

Vea la lista de OTC en las paginas 6 y 7.




SU ASESOR DE SALUD PERSONAL ESTA A UNA LLAMADA

El Asesor de Salud Personal es nuestra linea directa y de asesoria de enfermeras. Es sin costo
para usted. Puede llamar las 24 horas del dia, los 7 dias de la semana. Esta a su disposicién todos
los dias del ano. Si alguien de su familia se encuentra enfermo, herido o necesita asesoria médica,
llame en cualquier momento al 1-800-919-8807. Tendra una asesorfa cordial y Util. La enfermera
le hard algunas preguntas sobre su problema. Digale a la enfermera dénde le duele, qué aspecto
tiene y qué siente. La enfermera le ayudara a decidir si es necesario que:

* Vaya al hospital

» Vaya al doctor
e Se cuide en casa

GUIA DE SALUD PREVENTIVA PARA MIEMBROS:
RECIEN NACIDO A 21 ANOS

Recién Revision del bebé sano* al nacer. Examen de oido, andlisis de sangre escaneo neonatal y la vacuna contra
nacido Hepatitis B (HepB).

Revisién del bebé sano* como lo sugiera su doctor, incluye analisis de sangre Escaneo Neonatal y la vacuna
3ab5dias Hepatitis B (HepB) en caso de no haberla aplicado al nacer. Esta visita es especialmente importante si a su
bebe se le dio de alta 48 horas después de nacer.

Revision del bebé sano*. Segunda dosis de la vacuna HepB. Analisis de sangre y Escaneo Neonatal si aun no

1 mes )
se completé.

Revision del bebé sano*. Vacunas de difteria, tétano y tos ferina (DTaP), rotavirus (RV), polio (IPV),
2 meses neumococo conjugado (PCV) y haemophilus influenzae tipo b, (Hib). Analisis de sangre y Escaneo Neonatal
si aun no se completd. Andlisis de sangre y Escaneo Neonatal si aun no se ha hecho.

4 meses Revision del bebé sano*. Vacunas DTaP, Hib, IPV, PCV y RV.
6 meses Revision del bebé sano*. DTaP, HepB, Hib, IPV, PCV, RV, influenza anualmente.
9 meses Revision del bebé sano*. Examen de plomo en la sangre.

Revision del bebé sano*. Plomo en la sangre, hemoglobina o hematrocrito; Vacunas de Hib, sarampion,
12 meses paperas, rubéola (MMR), Hepatitis A (HepA), varicela, policitemia e influenza. Visitas al dentista como se
hayan determinado**.

15 meses Revision del bebé sano*. Vacuna de DTaP, examen de orina y de plomo en la sangre si no se hizo a los 9 6 12 meses.
18 meses Revision del bebé sano*. Segunda dosis de la vacuna HepA (6 meses después de la primera dosis), visita al dentista.
24 meses Revision del bebé sano*. Examen de plomo en la sangre, vacuna de influenza, visita al dentista.

30 meses Revision del bebé sano*.
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3 afos Revision del nifo sano*. Estudio de ojos, visita al dentista dos veces al afio; Vacuna de la influenza.

436 afos Revisién del nifio sano* cada afo. Estudio de ojos entre 4 a 5 afos, visita al dentista dos veces al afio.
Examen de orina a los 5 anos. Vacunas de DTap, IPV, MMR, varicela e Influenza.

6 a 10 anos Revision del nifio sano* cada afo. Visita al dentista dos veces al afio, vacuna de influenza cada afo.

Revision del nifo sano* cada afo. Vacuna de meningitis conjugada (MCV), tétano, difteria y tos ferina
a2 afos (Tdap), vacuna del virus del papiloma humano (HPV), vacuna de la influenza cada ano, visita al dentista
dos veces al afio.

Revision del adolescente sano* cada ano. Serie de HPV (si no se administré previamente), vacuna de influenza
cada afo para adolescentes de 13 a 18 afos, visita al dentista dos veces al afio. Examen de orina a los 16 afios.
Las mujeres en edad de entre 18 y 21 afos deben practicarse un examen pélvico y de Papanicolau.

Los miembros de alto riesgo en edad de 19 y 21 afios deben vacunarse contra la influenza cada afio.

13 a 21 anos

* Revision/examen fisico de bebé sano, nifo sano y adolescente sano se hace con el bebé sin ropa o nifios mayores
sin ropa y cubiertos adecuadamente, con el historial médico, se hace evaluacion de desarrollo y comportamiento,
educacion médica (consulta de posicion al dormir de 0 a 9 meses, consulta de lesion/violencia prevencion y
nutricion, estatura, peso, examen de obesidad (conocido como BMI), escaneo de ojos y oidos, circunferencia de
cabeza de 0 a 24 meses y, presion arterial cuando menos cada ario después de los 3 afios de edad.

Su doctor también realizara los siguientes servicios en caso de ser necesarios:

1. Hemoglobina o hematocrito a los 4, 18, 24 meses y a los 3 afios hasta los 21 afos

2. Evaluacién y/o prueba de riesgo de plomo de 3 a 6 anos de edad

3. Evaluacion y/o prueba de riesgo de tuberculosis desde los 12 meses hasta los 21 afios de edad

4. Evaluacion de riesgo de enfermedades cardiovasculares y examen de colesterol desde los 2 hasta
los 21 afios de edad

5. Prueba de infecciones transmitidas sexualmente desde los 11 hasta los 21 afios de edad

6. “Actualizaciéon” de vacunas no aplicadas a temprana edad

Notas:

**Se recomienda visitar al dentista a partir de los 6 meses.

Esto es sélo una guia. No sustituye a la opinion del médico. Hable con su doctor para asegurarse que usted y su familia
tengan las pruebas y cuidados necesarios.

the American Academy of Pediatrics (AAP) y American

« 2008 Bright Futures/Academia Americana de Pediatria Academy of Family Physicians (AAFP).
(www.aap.org) e Programa de actualizacién de vacunas para personas de

« Comité de practicas y recomendaciones de medicina 4 meses a 18 afios que hayan empezadp tarde o que tengan
ambulatoria para la atencién médica pediatrica preventiva, mas de un mes de retraso, Estados Unidos -2009, aprobado
PEDIATRICS, Vol. 105 (3), Marzo 2000, paginas. 645-646, por the Advisory Committee on Immunization Practices
Derechos reservados © 2000 por AAP. (www.cdc.gov/nip/acip/), 2008 Bright Futures/American

Academy of Pediatrics (www.aap.org) y American Academy

* Programacién de vacunas recomendadas para personas de of Farily Physicians (www.aafp.org).

0 a 18 aflos—Estados Unidos, 2009 aprobado por Advisory o ]
Committee on Immunization Practices (ACIP) www.cdc. * Asociacion Dental Americana (www.ada.org/)
gov/vaccines/recs/schedules/child-schedule.htm#printable,

Limitacién de responsabilidad. Los lineamientos de la salud preventiva se basan en informacion y recomendaciones de terceros independientes disponibles antes de imprimirlas.
Estos lineamientos no sustituyen la opinion de su médico. Su doctor tiene mds informacion actualizada. Los miembros deben hablar con su doctor en todo momento sobre el
cuidado y tratamiento que sea mejor. El hecho de que un servicio o articulo se mencione en esta guia, no es una garantia de cobertura o pago. Los miembros deben considerar
su propio plan de cobertura para conocer lo que es o lo que no estd cubierto. WellCare no ofrece consultas médicas ni da atencién médica y no garantiza ningtin resultado o
consecuencia. WellCare no garantiza y no serd responsable de la informacion de esta guia o que no esté en esta guia, ni por recomendaciones hechas por terceros independientes
de quienes se obtuvo cualquier tipo de informacion.

Version: 01/2009 (revisada)



AVISO SOBRE LAS PRACTICAS DE PRIVACIDAD DE WELLCARE

ESTE AVISO MENCIONA COMO SE PUEDE USAR Y DIVULGAR LA INFORMACION MEDICA SOBRE USTED Y COMO

PUEDE TENER ACCESO A LA MISMA.

1. Por qué WellCare da este aviso

La ley nos exige mantener su informacién médica protegida
(“PHI") y en privado. Asimismo establece que debemos
mencionarle cdmo mantenemos su PHI en privado. La PHI incluye
informacion que puede usarse para identificarlo. Pudimos haberla
creado o pudimos haberla recibido. Describe su salud pasada,
actual y futura. También incluye detalles sobre el pago de esta
atencién médica. Este aviso le hace saber acerca de nuestras
practicas de confidencialidad que pueden afectarle. Usted es
miembro de WellCare valiosisimo. Su privacia es muy importante
para nosotros. Esta obligacion la tomamos con seriedad.

WellCare cumple las practicas de confidencialidad en este

aviso. Sin embargo, en cualquier momento tenemos el derecho

de cambiar los términos de este aviso. Y podemos cambiar nuestras
practicas de confidencialidad en cualquier momento. Los cambios a
nuestras politicas aplican a la PHI que tenemos en nuestro control.
Actualizaremos este aviso si hacemos cambios. Publicaremos un
nuevo aviso en nuestro sitio de Internet, en: www.wellcare.com.
Ademés de que le enviaremos por correo un aviso con los cambios
que exige la ley.

2. Tipos de PHI que WellCare recolecta

Los tipos de PHI que recolectamos de cada uno de nuestros
miembros incluird, pero no estara limitado a:

A. Informacién que nos haya sido proporcionada. También
incluye lo que obtenemos de:

» Agencias gubernamentales

* Su patrocinador del
plan de prestaciones

e Su empleador

« De la solicitud o
cualquier otro formato

Esta informacion pudo haberse recolectado por escrito. O pudo
haberse reunido personalmente, en forma electrénica o por
teléfono. Ejemplos de algunas cosas:

e Su nombre « Direccidon
» NUmero del seguro social « Fecha de nacimiento
« Informacién de dependientes e Estado civil
« Historial médico « Informaciéon del empleo
» Historial de otra compania
de seguros

B. Su contacto con cualquiera de nuestros agentes, socios
comerciales u otros. (Esto puede incluir Servicio al Cliente
o Administracién de casos).

3. Procesos de tratamiento, pagos y del cuidado médico

Usamos y revelamos su PHI para el proceso de su tratamiento,
pagos y del cuidado médico. La siguiente lista menciona los
usos mas comunes de su PHI que la ley permite a WellCare

y a nuestros socios comerciales:

A. A un doctor, hospital u otro proveedor de servicios.
Esto es para que ellos puedan darle atencion médica.

B. Para pagar reclamaciones de atencién médica con cobertura de
doctores, hospitales u otros proveedores de atencién médica.

C. Para las operaciones diarias de WellCare. Esto incluye como
lo inscribimos para el plan. También incluye como hacemos
lo siguiente:

« Responder a sus preguntas y solicitudes de servicio
« Coordinar su atencién médica

« Resolver diferencias

 Conducir la administracién médica

» Mejorar la calidad

e Revisar la competencia de los profesionales de
atencién médica

e Determinar primas
D. Para su patrocinador del plan. Esto les permite planear
funciones de administracion.

E. Para contactarle a usted. Podemos hacerle saber sobre los
beneficios y servicios relacionados con la salud, recordatorios
de citas o alternativas de tratamiento que pudieren interesarle.

4. Otros usos y divulgacién de la PHI
WellCare puede usar o divulgar PHI sobre usted:

A. A su familia. Podriamos hacer esto si usted no puede
comunicarse, COMo en una emergencia.

B. Cuando lo exigen los procedimientos legales o las fuerzas
y cuerpos de seguridad. Por ejemplo, cuando la ley asi
lo exige, podemos divulgar la informacién a las agencias
gubernamentales. También podemos divulgar la PHI debido
a una orden de comparecencia.

C. A agencias que se encarguen de programas médicos
publicos Esto incluye cosas como Medicare y Medicaid.

D. Para informar casos de abuso, negligencia o violencia intrafamiliar.
E. Para el servicio militar.

F. Para efectos de investigacion en casos limitados.

G.Para el manejo de drganos o tejidos.

H. Para el médico forense, médico legista o director de la funeraria.




5. Usos y divulgacién que requiere de su consentimiento
Habré ocasiones en que le preguntaremos antes de usar o
divulgar su PHI. Por ejemplo, WellCare le preguntara si podemos
usar su PHI para informarle sobre ofertas. Estas ofertas no

estan relacionadas necesariamente con su cobertura médica.
Tiene el derecho de cancelar este consentimiento en cualquier
momento. Sélo haganoslo saber por escrito.

6. Sus derechos

A. Acceso—Tiene el derecho de obtener una copia de su PHI.
Esto incluye cosas como reclamaciones y registros médicos.
También podra recibir un resumen de esta PHI. Podemos
cobrar una cuota para buscar, copiar y enviarle su PHI.

B. Comunicaciones confidenciales—Tiene el derecho
de obtener la PHI en formato diferente o en un lugar
diferente. Esto podria ser para evitar una situacion que
ponga la vida en peligro. Permitiremos su solicitud en caso
de ser razonable.

C. Modificacion—Tiene el derecho de solicitarnos modificar
su PHI si siente que esta equivocada. Podemos rechazar
su solicitud si nosotros no creamos la PHI. O podemos
rechazar su solicitud si la PHI es correcta y completa.

En caso de que rechacemos su solicitud, le enviaremos
una carta para que conozca los motivos.

D. Contabilidad—Tiene el derecho de obtener la lista de los
casos en los que hemos compartido su PHI para efectos de
otros tratamientos, pagos, operaciones médicas y algunas
otras actividades. Si usted solicita esta PHI en més de una
ocasion en un periodo de 12 meses, podemos cobrarle una
cuota considerable por estas solicitudes adicionales.

E. Aviso—Los miembros de WellCare en cualquier momento
pueden solicitar una copia de este aviso por escrito. Los
miembros prospectos también lo pueden hacer.

F. Restricciones—Tiene el derecho de solicitar restringir el uso
o divulgacién de su PHI. Nosotros no tenemos que aceptar
estas restricciones. Si lo hacemos, sera conforme a nuestro
convenio. También tiene el derecho de estar de acuerdo o
finalizar una restriccion previa.

G. Contacto—Contacte a WellCare para que ejerza sus
derechos de privacia. Si desea escribirnos, favor de escribir al
Funcionario de Privacia en Jefe. O llame al nimero gratuito de
su tarjeta de membresia. Con gusto le ayudara un asesor de
Servicio al Cliente. También puede llamar al siguiente niimero:

WellCare Health Plans, Inc.

Atencién: Funcionario de privacia en jefe
8735 Henderson Road, Ren. 2

Tampa, FL 33634

Teléfono: 813-290-6200

7. Quejas

Si considera que esta politica fue violada con respecto

a la PHI en usted o sus dependientes con cobertura,
puede presentar una queja. Puede hacerlo verbalmente

o por escrito. También puede presentar una queja ante el
Departamento de Salud y Servicios Humanos de los EEUU,
Oficina de Derechos Civiles (OCR). No actuaremos en su
contra por presentar una queja.

NO HE HECHO EJERCICIOS EN
ANOS. i COMO PUEDO EMPEZAR?

Lo mas importante es empezar despacio. Es muy facil estar
entusiasmado el primer dia y esforzarse demasiado. Al siguiente
dia, caminara con dificultad y su esquema de nuevos ejercicios
heroico se pospondra otro afio mas. Avance gradualmente y
haga ejercicio mas dias de la semana de 30 a 60 minutos.

No importa cual ejercicio sea. Empiece a caminar. Seleccione
un deporte nuevo o uno que solia practicar en la preparatoria.
Podra llevarle algo de tiempo antes de encontrar lo que
realmente disfruta.

En caso de que la fuerza de voluntad sea el problema, deje

que mas gente se involucre. Unase a un grupo de personas que
se retinan para escoger algun juego en el parque. Al tener una
obligacién con alguien més puede ser lo que necesita para salirse
de su sillén y alejarse del incandescente confort de su televisién.

Temas

BUENOS HABITOS AHORA PARA
UNA SALUD REPRODUCTIVA
POSTERIOR

Tal vez no planee embarazarse ahora. iPero qué tal después? Nunca
sera prematuro proteger su fertilidad para el futuro. En US News
and World Report han comentado que existen varios factores que
se relacionan con casi un tercio de las cuestiones de fertilidad en
las mujeres. Estos incluyen:

o Endometriosis

o Tumores fibroide uterino

e Quistes ovaricos

» Blogueo en la trompa de falopio

Otros problemas que surgen de enfermedades de transmision
sexual (STD). Estas incluyen a la gonorrea y clamidia. Estas STD
pueden pasar desapercibidas. Esto es debido primeramente a
que no existen sintomas o a que los sintomas son menores. Pero
pueden causar muy molestos después en la vida cuando desee
iniciar una familia.

Probablemente ya ha escuchado sobre el sexo seguro para evitar
el VIH/SIDA. Sin embargo, el sexo seguro puede evitar otras
STD. Es por eso que es muy importante usar condones durante
el sexo. Puede prevenir STD que afecten su oportunidad de
concebir en el futuro.
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Articulo Descripcion de la marca
PREVENCION Y TRATAMIENTO PARA LA ALERGIA

1 Claritin®

2 Zyrtec®
ANALGESICOS/ANTIPRETICOS

Comparable con el genérico

Loratadina pastillas 10mg
Alergia todo el dia 10mg

Aspirina pastillas 325mg

Aspirina pastillas EC 81mg

Frotacion muscular

Aspirina EC pastillas concentracion maxima
Capsulas con acetaminofeno extra fuerte

Antigases 80mg
Pastillas masticables antiacidas
Pastillas Ranitidine HCL 75mg

Ungtento de antibiotico triple

Crema Clotrimazole Vaginal 1% —I aplicacion
Capsulas Dos SG 100mg

Supositorios laxantes suaves y seguros
Pastillas laxantes suaves y seguras
Capsulas antidiarréicas 2mg

Bismuto rosado, liquido

Crema Tolnaftato 1%

Jarabe Difenhidramina—sin alcohol
Cépsulas con difenhidramina 25mg
Pastillas con Fenilefrin HCL 10mg
Locién con calamina

Pastillas de Calcio 600 + D
Atomizador nasal descongestionante
Pastillas para la garganta—cereza
Jarabe Guiatuss

Vicks Vaporub®

Anbesol

Jeringa para el oido
Gotas para limpiar la cera en los oidos

Gotas artificiales
Gotas estériles para ojos irritados

Capsulas de fibra

3 Aspirina Bayer®

4 Aspirina Bayer® EC (Régimen de Adultos)
5 Bengay®

6 Pastillas Concentracion Méaxima Ecotrin®
7 Capsulas Concentracion Maxima Tylenol®
ANTIACIDOS Y NEUTRALIZADORES DE ACIDO

8 Antigases Mylanta® 80mg

10 Pastillas Tums®

1 Pastillas Zantac®

ANTIBIOTICOS (TOPICOS)

13 Ungtiento Neosporin®
ANTICANDIDIASICO (HONGOS)

14 Crema Gyne-Lotrimin®
ANTIDIARREICOS Y LAXANTES

15 Pastillas Colace®

16 Supositorios Dulcolax®

17 Pastillas Dulcolax®

18 Cépsulas Imodium®

19 Jarabe Pepto-Bismol®

ANTIFUNGICOS

20 Crema Tinactin®

ANTIHISTAMINICOS

2 Elixir Benadryl®

22 Pastillas Benadryl®

23 Sudafed® PE

CREMAS Y LOCIONES PARA EL COMEZON

24 Locién con calamina

CALCIO

25 Caltrate® 600

MEDICAMENTOS PARA EL RESFRIADO, GRIPE, DESCONGESTION Y SINUSITIS
26 Atomizador nasal Afrin®

27 Chloraseptic®

28 Jarabe Robitussin®

29 Vicks Vaporub®

CUIDADO DENTAL/DENTADURA

30 Anbesol®

CUIDADO DE LOS 0iDOS

31 Jeringa para el oido

32 Dispositivo para limpiar la cera en los oidos
CUIDADO DE LOS OJOS

33 Gotas para 0jos secos

34 Gotas Visine®

SUPLEMENTOS DE FIBRA

35 Metamucil®

ARTICULOS PARA PRIMEROS AUXILIOS/MEDICOS

36 Vendaje Ace®
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Vendaje atlético

Cant./Tamaiio

10
14

100
120
30z
60
60
100
150
30

loz

40z

24

60z

90

30ml

40z
1.760z

0.330z

30z
0.50z

0.50z
0.50z

90

Precio

$5.00
$10.00

$3.00
$5.00
$4.00
$5.00
$5.00

$6.00
$4.00
$7.00
$5.00
$8.00
$6.00
$6.00
$5.00
$4.00
$3.00
$6.00
$4.00
$4.00
$4.00
$3.00
$5.00
$5.00
$3.00
$4.00
$5.00
$9.00

$4.00
$4.00

$3.00
$4.00

$9.00

$3.00



Articulo Descripcién de la marca

37 Cinta adhesiva

38 Torundas de alcohol

39 Band-Aids®

40 Cierres Butterfly®

4] Bolas de algodon

4 Torundas de algodén

43 Bolsa de hielo

44 Gasas Johnson & Johnson

45 Termémetro oral

UNGUENTO PARA CURACION

46 Ungiento para curacion de la piel con aquaphor

PREPARACION PARA HEMORROIDES

47 Ungtiento Anusol®

48 Unguento Preparation H®

INTOLERANCIA A LA LACTOSA

49 Lactaid®

ALIVIO DE MIGRANA

50 Migraria Excedrin®

ANTI-INFLAMATORIOS SIN ESTEROIDES (NSAIDS)

51 Pastillas Advil®

52 Capsulas Aleve®

PEDICULICIDAS

53 Champ extra fuerte RID®

PASTILLAS PARA DORMIR

54 Nytol®

ESTEROIDES DE USO TOPICO

55 Crema Cortaid®

PRODUCTOS PARA NINOS

56 Orajel® Baby

57 Balmex®, ungtiento

58 Mylicon®, gotas

59 Poly-Vi-Sol®, gotas

60 Motrin®, suspension para nifios

61 Tylenol® sabor uva, elixir para nifios

62 Tylenol® pastillas mastilcables sabor uva
para nifos

63 Tylenol®, gotas para bebés

64 Supositorios de glicerina para nifios

VITAMINAS Y MINERALES

65 Pastillas Complejo B/con B-12

66 Centrum®, pastillas

67 Flintstones®

68 Stuart® Prenatal, pastillas

69 Vitamina C, pastillas

70 Vitamina E, capsulas

71 Vitamin A 10,000 IU

OTROS ARTICULOS

74 Caja de pastillas

75 Cepillo de dientes

76 Pasta dental

77 Hilo dental encerado

Comparable con el genérico

Cinta adhesiva/2.5¢cm x 4.57m
Torundas de alcohol

Surtido de curitas (band-aids)

Cierres Butterfly

Bolas de algodon

Torundas de algodén

Bolsa de hielo

Vendaje de gasa elastica/5cm x 4.57m
Termometro oral

Ungtiento para curacion de la piel con aquaphor

Ungtiento Anusert HC-1
Ungtiento de alivio rapido para hemorroides

Cépsula de liberacion de lacteo
Pastillas extra fuertes para el alivio del dolor de cabeza

Pastillas Ibuprofen 200mg FC
Cépsulas sodio de naproxeno 220mg

ChampU de concentracion maxima para el tratamiento
de piojos

Pastillas para dormir Nighttime
Crema extra fuerte con hidrocortisona al 1%

Orajel Baby

Ungtiento para irritacion del parial

Aliviador de gases, gotas

Vitaminas para bebés, gotas

Suspension de Ibuprofeno para nifios
Acetaminofeno sabor uva, elixir para nifios
Acetaminofeno sabor uva, pastillas masticables

Elixir sabor a uva para nifios con acetaminofén
Supositorios de glicerina para nifios

Pastillas Complejo B/B-12

Certagen, Pastillas

Pastillas frutales masticables (NF)

Prenatal-S, pastillas

Vitamina C 500mg, pastillas masticables
Vitamina E DL Alpha 400 Ul SG, capsulas sélidas
Vitamina A 10,000 IU

Caja de pastillas
Cepillo de dientes
Pasta dental

Hilo dental encerado

Cant./Tamaiio

1
100
50
10
100
170

1750z

0.70z
20z

120

100

50
50

40z

24

loz

0330z
loz
30ml
50ml
4oz
4oz
24

0.50z

o O O
o o o

o
o

o o

o
o

640z
91.44m

Precio

$2.00
$2.00
$2.00
$2.00
$2.00
$2.00
$5.00
$2.00
$4.00

$7.00

$7.00
$6.00

$10.00

$8.00

$5.00
$5.00

$9.00

$4.00

$4.00

$7.00
$3.00
$9.00
$7.00
$5.00
$5.00
$4.00

$4.00
$2.00

$5.00
$9.00
$6.00
$6.00
$3.00
$6.00
$4.00

$2.00
$2.00
$2.00
$1.00



