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6. ¢Qué debe esperar de los planes médicos?

HIPAA

Un Reto y una
Oportunidad
para la
Industria del
Cuidado de la
Salud

INFORMACION DE
TEMAS DE
SERIES

1.HIPAA 101

2.; Es usted una
entidad cubierta?

3.Fechas claves de
HIPAA y guias para
prepararse.

4.;Qué transaccio-
nes electrénicas y
conjunto de codi-
gos estan estanda-
rizados por HIPAA?

5.¢ Esta su vendedor
de programacién o
facturacion listo
para HIPAA?

*6.5 Qué debe
esperar de los
planes médicos?

7.6 Qué necesita
saber sobre las
pruebas técnicas?

8.Acuerdos de socios
comerciales.

9.Pasos finales para
cumplir las transac-
ciones electronicas y
conjunto de cédigos.

10.Cumplimiento.
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Este es el sexto documento informativo de

una serie desarrollada por los Centros de CUMPLIMIENTO CON
Medicare y Medicaid (CMS) para HIPAA ES UNA CALLE DE
comunicar conceptos claves y requisitos de | pos SALIDAS

acuerdo con la ley HIPAA — Ley de Sus planes de salud,
Portabilidad y Contabilidad de Seguros de pagadores, servicios de
Salud del 1996. Esta serie se enfoca, en facturacion y facilidades de
particular, en las transacciones electronicas | gprobacion son sus socios
y requisitos de series de cddigo sobre en el proceso de

HIPAA y qué los proveedores necesitan cumplimiento con HIPAA.
saber para prepararse para éstos.

Este documento discute la relacién del proveedor/plan de salud y la
importancia de continua comunicacion en el proceso de implementacion de
HIPAA.

. Qué son Acuerdos de Socios Comerciales?

La mayoria de los proveedores estan NOTA: Cada Acuerdo de
familiarizados con el concepto de acuerdos Socio Comercial de Plan
de socios y contratos— ellos son una parte de Salud sera diferente y
integral de hacer negocios. Estos acuerdos hecho a la medida para
detallan los servicios, condiciones, y costos su necesidad y la de sus
de hacer negocios con planes de salud y planes de salud. Esto le
facilidades de aprobacion. da mucha flexibilidad a
ambas partes.
Muchos planes de salud usan acuerdos

llamados “Intercambio de Acuerdo con los
Socios ” o (TPA, por sus siglas en inglés) para establecer los detalles de
intercambio de datos electronicos (EDI, por sus siglas en ingles) que
realizaran entre el plan y los proveedores con que hacen negocios. Desde
una perspectiva de negocio, un intercambio de acuerdos con los socios hace
sentido. Es un recurso de mucho valor y protege sus intereses, asi como los
intereses de sus socios de
intercambio.

Fechas Limites de
Cumplimiento

Para mas informacion, vea el
documento 8 de esta serie, “Acuerdos
de socios comerciales el cual detalla
la clase de informacion que usted
puede esperar encontrar en TPA.

16 de abril de 2003
Pruebas de Programas
16 de octubre de 2003
Cumplir con las
Transacciones Electrénicas y
Series de Codigo
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TRANSACCIONES
ESTANDAR

1. Reclamacion o
informacién de datos
equivalentes.

2. Pagos y avisos de
remitentes.

3. Investigacion del
estado de la reclamacion
y respuesta.

4. Investigacién de la
elegibilidad y respuestas.

5. Certificaciones de
referidos, investigaciones
autorizadas y respuestas.

6. Inscripcion y retiro de
los planes médicos.

7. Pago de las primas de
los planes médicos.

8. Coordinacién de
beneficios.

Pendiente de Aprobacion:

9. Anexos de
reclamaciones.

10. Primer reporte de
dafios.

SERIES DE CODIGO

1. Servicios médicos y
otros de cuidados de
salud. Tanto HCPCS
como CPT-4.

2. Suministros médicos,
ortopédicos y Equipo
Médico Duradero-
HCPCS.

3. Caodigos de
diagndsticos-ICD-9-CM,
volumenes 1y 2.

4. Procedimientos para
pacientes en hospital-
ICD-9-CM, Vol. 3.

5. Servicios dentales-co-
digo de procedimientos

6. Medicinas/Biologicos-
NDC para farmacias
detallistas.

dentales y nomenclatu-ra.
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NOTA: Las guias de
implementacion se disefiaron
para ayudar a esos que ponen
en practica cualquiera de las
transacciones y series de cédigo.
Frecuentemente, esta
informacion de sistema (IS, por
sus siglas en ingles) de las
entidades cubiertas son del
departmento o vendedor de
proaramacion.

Guias de Implementacion
X12N

La ASC X12 N Guia de Implementacion
para cada transaccion estandar es el
conjunto oficial de reglas de la
transaccion electrénica estandar
especifica. Sus planes de salud,
pagadores, servicio de facturacion,
vendedores de programacion y
facilidades de aprobacion dependen de

estos documentos para cumplir con los
requisitos de las transacciones electronicas y conjunto de codigos de HIPAA.
Cada guia tiene los requisitos técnicos para el uso especifico de formatos y
los elementos de datos sin formatos. Por ejemplo, existen cuatro, 837 guias
de implementacion que proveen informacién en detalle relacionado a como
varios tipos de reclamaciones de salud deberian ser estructurados. Para una
discusion mas técnica, vea el documento 4 “Resumen de Transacciones
Electronicas y Series de Codigo”.

NOTA: La “guia de
compania” es el término
comun usado para describir
un documento desarrollado
por muchos planes de salud
para sustituir las guias de
implementacion de HIPAA.

.Qué es la guia de compania?

Usted puede recibir una “guia de compafia”
de su plan de salud. Este documento es un
conjunto de instrucciones especiales que
proveen guias mas alla en como el plan de
salud esta interpretando las guias de

implementacién. Mientras HIPAA
especifica guias de implementacion, guias de companiia han sido creadas
independientemente y son hechos a la medida para satisfacer las
necesidades particulares de los planes de salud. Por ejemplo, la guia de
compafdia, o otro tipo de instrucciones especiales de los planes de salud,
detallan que datos especificos requieren el plan de salud para transacciones
que requieran datos de base situacional.

¢.Qué hay sobre acuerdos de socios de negocios?

Un socio de negocio es una persona u organizacion que hace la funcién o
actividad de parte “entidad cubierta”. Compafias de facturacion y
vendedores de programacion no se consideran entidades cubiertas segun
HIPAA; sin embargo, muchas de estas compafias tienen relaciones de
negocio con entidades cubiertas. Por ejemplo, vendedores pueden proveer
funciones de proceso de reclamaciones, manejo de practicas o servicios de
facturacién de programas para una entidad cubierta. Por que ellos tienen
acceso a Informacién de Salud Protegida (PHI, por sus siglas en inglés), los
socios de negocios deben acordar sobre los requisitos de privacidad y
seguridad de HIPAA. El acuerdo de socios de negocio se usa para describir
las responsabilidades de los socios de negocio de proteger la privacidad y
seguridad de PHI. Aun cuando las entidades cubiertas requieren ya cumplir
con todos los requisitos de privacidad y seguridad de HIPAA, si son socios
de negocio deben tener un acuerdo entre ellos.
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SITIOS TECNICOS
EN EL WEB

X12N Guias de
Implementacion: www.wpc-
edi.com

Guias para farmacias
detallistas: www.ncpdp.org

Identificador del Proveedor
Nacional:
http://aspe.hhs.gov/admnsimp
/bannerid.htm

Cadigo de Taxonomia para el
Proveedor :

http://www.wpc-
edi.com/codes/Codes.asp

Cadigo de Terminologia
Actual: www.ada.org

Cadigos de terminologia de
Procedimiento Actual:
http://www.ama-assn.org

Sistema de Codificacion de
Procedimiento Comun
(HCPCS, por sus siglas en
inglés)
http://www.cms.gov/medicare
/hcpes

Enfermedades de
Clasificacion Internacional
(ICD, por sus siglas en
inglés)
www.cdc.gov/nchs

NOTA IMPORTANTE

Los proveedores deberan
revisar sus sistemas
actuales, asi como sus
planes futuros, para
asegurar que utilizan la
transaccion estandar y el
codigo de serie de HIPAA
y que mantienen los
formatos estandar de
identificadores.

Vea para mas informacién
el documento 4 “Resumen
de Transacciones
Electrénicas y Series de
Cdédiao”.

Volumen1 — Documento 6

Comuniquese con sus planes de salud

La comunicacion es esencial para cumplir con
HIPAA. Pregunte a su plan de salud sobre los
planes de implementacion de HIPAA. Es una
buena idea documentar la informacion que
recibe. Muchos proveedores estan solicitando
a los planes de salud que provean las
respuestas de algunas preguntas por escrito.
En todo caso que usted escoja escribirle

IMPORTANTE: Si usted no
ha recibido informacién de
sus planes de salud, coteje
el sitio web de su plan de
salud o llame y pregunte
sobre los planes de
implementacion de HIPAA.

formalmente a sus planes de salud, o llamarlos por teléfono es importante
que le haga preguntas de la siguiente informacion.

Ejemplos de preguntas para sus planes de salud

>

¢Esta en cumplimiento con HIPAA? ;Usted tiene un intercambio
de acuerdos con los socios para sus proveedores?

¢Cudando usted piensa hacer pruebas e implementacién de las
transacciones de HIPAA? El uso de transacciones y series de
cddigo son obligatorios comenzando el 16 de octubre de 2003.
Muchos planes de salud estaran implementando las transacciones
escalonadamente para reducir la carga de trabajo que viene en
octubre. Averigle con sus planes de salud cuando estaran listos
para hacer pruebas de cada transacciéon. Las pruebas internas
deben comenzar no mas tarde del 16 de abril de 2003—aun si sus
pruebas no incluyen pruebas con sus socios de intercambio. Asigne
pruebas con sus socios de intercambio. Vea el documento 7 de esta
serie, “; Qué necesita saber sobre las pruebas técnicas?” para mas
informacion.

¢Usted tiene una guia de compania, u otros tipos de
instrucciones para sus proveedores? La guia de compafiia explica
como un plan de salud esta implementando las transacciones
estandar y provee detalles al plan de salud.

¢ Qué ayuda le puede ofrecer a sus proveedores? Muchos planes
de salud ofrecen ayuda a sus proveedores de contrato. La ayuda
puede ser en informacién escrita y consejos, o ayuda técnica.

¢ Qué politica o cambios de negocios se pueden ejecutar como
parte de su esfuerzo de cumplimiento? Sus planes de salud
pueden escoger el cambiar cierta practica de negocio como resultado
de los requisitos de implementacion de HIPAA. Por ejemplo, un plan
puede cambiar los requisitos de autorizacién o politicas, para utilizar
mas eficientemente los estandares electronicos para autorizaciones.

¢ Qué hay sobre sistemas de Entrada de Datos Directos (DDE,
por sus siglas en inglés) y los programas de base-web? Sus
planes de salud pueden ofrecer Entrada de Datos Directos o sistema
de base web para realizar transacciones de HIPAA.
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Fechas
limites de
HIPAA

14 de abril de 2003
Privacidad

(14 de abril de 2004
para planes de salud
pequefios)

16 de abril de 2003
Pruebas Técnicas

Usted debe empezar a
realizar pruebas
técnicas de sus
programas no mas
tarde del 16 de abril
de 2003.

16 de octubre de 2003
Transacciones
Electronicas y los
Requisitos de
Cédigos

Nota: Medicare
requerira que todas
las transacciones de
Medicare se sometan
de forma electrénica,
con la excepcioén de
ciertos suplidores y
proveedores peque-
fios y circunstancias
limitadas.

21 de abril de 2005
Fecha Limite de
Seguridad

(21 de abril de 2006
para planes de salud

Los planes pueden continuar ofreciendo este servicio, ademas de
EDI, pero no se les requiere hacerlo. Averigie si su plan de salud
continuara ofreciendo y apoyando estas aplicaciones.

Recuerde, las transacciones electronicas de HIPAA pueden eliminar la
ineficiencia de reclamaciones de papel. Ahora que Medicare va a requerir
que las reclamaciones se suministren electronicamente (con la excepcion de
esos proveedores pequenos Yy ciertas circunstancias limitadas), otros planes
de salud pueden mas adelante entablar juicio. Mantenga relacién con sus
planes de salud y este al tanto de los planes de implementacién para HIPAA.

PARA MAS INFORMACION SOBRE HIPAA...

Visite el sitio web de HIPAA en CMS:
http://www.cms.hhs.gov/hipaa/hipaa2

Envie sus preguntas por correo electrénico a:
askhipaa@cms.hhs.gov

Llame GRATIS a la linea de ayuda de CMS HIPAA al
1-866-282-0659

)/
%*

Inscribase para recibir avisos de correo electronico GRATIS sobre
las regulaciones nuevas de HIIPAA:
http://www.cms.hhs.gov/hipaa/hipaa2/regulations/Isnotify.asp

Aprenda lo ultimo sobre los materiales y eventos de alcance de la
Simplificacion Administrativa de HIPAA. Inscribase en la lista de
servicio y alcance de comunidades de la salud de HIPAA en CMS.
Para inscribirse, vaya a: http://www.cms.hhs.gov/hipaa/hipaa2

pequefos)
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