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AVISO DE MANDATO FEDERAL PARA LOS PARTICIPANTES 
CON RESPECTO A BENEFICIOS DE CIRUGIA PARA 

MASTECTOMIA RECONSTRUCTIVA 
 
 
 
Estimado Participante Elegible: 
 
La Acción de Derecho de Salud y Cáncer de Mujeres de 1998 requiere a los planes de 
cubrimiento medico que cubren mastectomías a que cubran y a que de información de los 
beneficios disponibles. 
 
El plan HMO del fondo cubre mastectomías y también cubre: 
 

(1)  Todas las etapas de reconstrucción del seno en las que se realiza la mastectomía; 
 
(2)     Cirugía y reconstrucción del otro seno para que la apariencia sea simétrica;  

 
(3)     Prótesis; y 

 
(3) Tratamiento de las complicaciones físicas de todas las etapas de la mastectomía, 

incluidos las linfedemas. 
 
Esta cobertura está sujeta a las mismas disposiciones de deducibles, coseguros y copagos que se 
aplican a otros beneficios médicos y quirúrgicos provistos por los planes HMO.  Si tiene alguna 
pregunta con respecto a su cubrimiento, por favor llame a la Oficina Administrativa. 
 

Atentamente, 
 

Mesa Directiva de Fideicomiso de 
Santa Monica UNITE HERE Health Benefit Fund 
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