
 

 

¿Qué es Molina Healthcare Medicare? 

●​ Molina Healthcare es una empresa que administra planes de salud incluyendo 
Medicaid y Medicare, entre otros. Se enfoca bastante en poblaciones con 
ingresos bajos y servicios gubernamentales de salud.  

●​ Ofrece varios planes bajo Medicare Advantage (“Medicare con suplemento de 
medicamentos recetados”, planes especiales para necesidades especiales, etc.), 
incluyendo opciones para personas que tienen Medicare y Medicaid al mismo 
tiempo (“dual eligible”).  

Tipos de planes que Molina Medicare ofrece 

Aquí algunos de los tipos más comunes, con ejemplos: 

Tipo de plan Descripción / para quién es 

HMO MAPD (Medicare 
Advantage + Prescription 
Drug) 

Planes que combinan lo que cubren las Partes A y B de 
Medicare más cobertura de medicamentos recetados y 
beneficios adicionales. Se usan redes de proveedores. 
Ejemplo: Molina Medicare Choice Care.  

D-SNP (Dual-Eligible 
Special Needs Plan)** 

Para quienes tienen Medicare y Medicaid. Estos planes 
están diseñados para coordinar ambos beneficios, ofrecer 
beneficios extras adaptados para personas con menores 
recursos o condiciones especiales. Ejemplo: Molina 
Medicare Complete Care HMO D-SNP.  

Planes con prima mensual 
baja o $0 para la parte C, 
dependiendo del plan y del 
estado o condado.  

 

Ejemplos concretos de planes Molina Medicare 

Para que veas cómo lucen en la práctica: 

●​ Molina Medicare Choice Care (Illinois, HMO MAPD, Plan ID H2715-003-0) 

o​ Prima mensual: US$0 + la prima de Medicare Parte B.  

o​ Tiene deducible para la Parte D (medicamentos) de alrededor de US$125.  

o​ Copago para especialista: ~$40; urgencias ~$20; ambulancia tiene 
coseguro del 20%.  



 

o​ Tope máximo anual de desembolso (“out-of-pocket maximum”, MOOP) 
aprox. US$9,350.  

●​ Molina Medicare Complete Care (Texas, HMO D-SNP, Plan ID H7678-001-0) 

o​ Prima mensual: $0 para la parte del plan; siempre habría que pagar la 
parte B de Medicare.  

o​ Deducible del plan: $0.  

o​ MOOP en red: ~$9,350.  

o​ Incluye beneficios adicionales como visión, audición.  

o​ Cobertura de medicamentos (Parte D) con deducible mejorado 
(enhanced) o básico dependiendo del plan.  

Beneficios que Molina Medicare puede ofrecer 

Estos son los beneficios extras comunes o destacados en los planes de Molina: 

●​ Atención preventiva, servicios básicos médicos, visitas al médico, especialistas, 
hospitalización, laboratorio, diagnóstico, etc., como cualquier plan Medicare 
Advantage.  

●​ Medicamentos recetados incluidos en muchos planes (la Parte D).  

●​ Cobertura de beneficios adicionales como visión, audición y en algunos casos 
servicios dentales.  

●​ Protección de gastos de bolsillo (MOOP), lo que limita cuánto pagarás al año por 
servicios cubiertos en la red.  

●​ Para dual-eligible: coordinación de beneficios con Medicaid, lo que puede 
disminuir barreras, costos adicionales, y simplificar servicios sociales y de salud.  

 

Costos típicos y estructura 

●​ Prima mensual: muchos planes tienen $0 de prima para la parte del plan (la 
parte C), pero siempre debes pagar la prima de la Parte B de Medicare.  

●​ Deducibles: para algunos planes de medicamentos recetados (parte D) hay 
deducibles; algunos planes tienen deducible bajo o $0 dependiendo del tipo.  

●​ Copagos / coseguros: para visitas a especialistas, urgencias, transporte en 
ambulancia, etc. Varían según el plan. Ejemplo del plan “Choice Care” en Illinois: 
especialista ~$40, ambulancia 20%.  



 

●​ MOOP (out-of-pocket max): los planes tienen un límite de cuanto pagarás tú de 
tu bolsillo en servicios dentro de la red por el año. Después de ese límite, los 
servicios cubiertos dentro de la red son 100%. En los ejemplos que vimos, 
~$9,350 en varios planes.  

Ventajas de Molina Medicare 

●​ Planes accesibles para quienes tienen Medicare + Medicaid (“dual eligible”), lo 
que puede favorecer menores costos y mejor coordinación de servicios.  

●​ Opciones con prima mensual baja o $0 para la parte del plan, lo que baja la 
carga financiera mensual para los afiliados.  

●​ Beneficios adicionales interesantes (visión, audición, cobertura de 
medicamentos, etc.). 

●​ Protección mediante MOOP que brinda seguridad financiera.  

●​ Buen catálogo de planes en varios estados. Molina está expandiendo su 
presencia en Medicare, adquiriendo negocios, etc.  

Limitaciones / lo que conviene revisar 

●​ Disponibilidad geográfica: no todos los planes de Molina están disponibles en 
todos los estados, condados, o códigos postales. Debes revisar si el plan está 
en tu área.  

●​ Redes de proveedores: algunas personas reportan que sus médicos/s 
especialistas preferidos no están dentro de la red del plan. Si usas servicios 
fuera de la red, pueden no estar cubiertos o tener costos más altos. 

●​ Beneficios extra pueden variar de plan a plan y de año a año. Lo que un plan 
ofrece en un estado puede no ofrecerlo en otro. 

●​ Los deducibles / copagos para medicamentos u otros servicios pueden ser 
significativos en algunos planes. 

●​ Si eres una persona con necesidades muy particulares, hay que verificar los 
servicios priorizados, autorizaciones previas (“prior authorization”), y lo que 
cubre el plan específico. 

●​ Algunos planes tienen un MOOP bastante alto (~US$9,350 en ejemplos), lo que 
aunque protege, puede implicar que tengas que pagar bastante de tu bolsillo 
antes de alcanzar ese tope.  

 

 


