Aetna Better Health® of Virginia
Programe su visita anual de control de la diabetes

Ya es momento de realizar su
control anual de la diabetes

Aetna Better Health of Virginia quiere que
nuestros miembros se realicen los examenes de
rutina y las pruebas de control de la diabetes
anuales. Si tiene diabetes, debe realizarse los
controles al menos una vez al ano. Programe
hoy una consulta para ver a su proveedor de
atencion primaria (PCP). Solicite a su médico
que le controle la presion arterial y le ordene
una prueba de hemoglobina A1C. Luego llame y
programe un examen de la vista para diabéticos
con su proveedor de Oftalmologia. Si necesita
ayuda para encontrar un PCP o un proveedor
de Oftalmologia, llame a Servicios al Miembro al
1-800-279-1878 (TTY/TDD: 7110
1-800-828-1120).
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Miembros, no olviden llevar este formulario con
ustedes cuando visiten a su PCP para los
Servicios siguientes.

Después de que su PCP lo complete y nos lo
envie por fax, le enviaremos una tarjeta de
regalo de $25*.

Tenga en cuenta lo siguiente: puede haber un
limite anual en el monto total de incentivos que
podria recibir por afio calendario.

Todos los servicios deben completarse antes
del 31 de diciembre de este afo.

*Una tarjeta de regalo por miembro, por afio en
el que cumpla los requisitos. Debe ser miembro
de Aetna Better Health of Virginia al momento
de la visita.
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Miembro o proveedor, complete este formulario y envienoslo por fax al 844-203-0020
O por correo electronico a QualityManagementprograms@aetna.com

Nombre del miembro (letra de molde)

Numero de ID del miembro

Direccion

Ciudad Estado Codigo postal

Numero de teléfono

Fecha de nacimiento del miembro

Nombre del oftalmélogo (letra de molde)

Nuamero de ID del proveedor (solo para uso del proveedor)

Direccion
Ciudad Estado Coédigo postal
Numero de teléfono Fecha de la visita

Nombre del PCP (letra de molde)

Namero de ID del proveedor (solo para uso del proveedor)

Direccion

Ciudad Estado_ Codigo postal

Nuamero de teléfono Fecha de la visita

Verifique los servicios completados en la Uso exclusivo del proveedor:

fecha de la visita: Marque todos los servicios que el paciente
[0 Control de la presién arterial no necesita en el afio en curso.

O Prueba de AIC en sangre O Control de la presion arterial

[0 Examen de la vista para diabéticos O Prueba de AIC en sangre

[0 Examen de la vista para diabéticos
Aetna cumple con las leyes federales de derechos civiles vigentes y no discrimina por motivos de
raza, color, origen nacional, discapacidad o sexo.

ENGLISH: ATTENTION: If you speak English, language assistance services, free of charge, are
available to you. Call the number on the back of your ID card or 1-800-385-4104 (TTY: 711).

SPANISH: ATENCION: Si habla espafiol, tiene a su disposicion servicios gratuitos de asistencia
linguistica. Llame al niumero que aparece en el reverso de su tarjeta de identificacion o al
1-800-385-4104 (TTY: 711).
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