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Feedback de membros do CCM e de famílias do CCM

As famílias do CCM pediram mais informações sobre o programa CARES for Kids.

Resposta do OLTSS: CARES for Kids é um serviço de gestão de casos direcionado lançado em julho de 2023. Ele oferece coordenação de cuidados centrado na família, para crianças e jovens com necessidades médicas e sociais complexas. O programa não está disponível apenas para membros do programa de CCM, mas também para quaisquer membros pediátricos com menos de 21 anos. Prestadores de serviços ambulatoriais podem se inscrever neste programa e, se forem atendidos por esses prestadores ambulatoriais, os membros poderão receber serviços adicionais de gestão de cuidados.

As famílias do CCM perguntaram como o CCM está atendendo às necessidades de gestão de cuidados que não estão sendo supridas para as famílias, uma vez que o programa C4M não está avançando neste momento.
Resposta do OLTSS: o MassHealth continua trabalhando em estreita colaboração com o programa de CCM e com os assistentes sociais clínicos do CCM para oferecer o máximo de apoio possível aos membros e às famílias. No momento, não estamos em condições de ampliar os apoios devido a restrições orçamentárias.

As famílias do CCM perguntaram como o CCM instrui provedores sobre o programa de CCM, bem como outros programas do MassHealth para crianças com complexidades médicas. Alguns provedores de atendimento pediátrico não conhecem esses programas, principalmente o programa CARES for Kids.

Resposta do OLTSS: o CCM fez um trabalho de divulgação junto às unidades de internação para informar sobre o programa de CCM, mas não ofereceu educação semelhante aos provedores ambulatoriais. A CCM não oferece educação aos provedores sobre o programa CARES for Kids porque ele é administrado por outra equipe. O MassHealth pode informar essa equipe sobre provedores que não têm conhecimento do programa.
As famílias do CCM perguntaram se há informações sobre o que o programa CARES for Kids oferece.

Resposta do OLTSS: informações adicionais sobre o programa CARES for Kids e os serviços específicos de coordenação de cuidados abrangidos pelo programa encontram-se na página CARES for Kids Frequently Asked Questions do site mass.gov.

As famílias do CCM pediram uma explicação do que é abrangido pelo programa C4M proposto.

Resposta do OLTSS: o MassHealth está impossibilitado de dar prosseguimento ao lançamento do C4M, como planejado, devido ao clima orçamentário atual. Também há uma suspensão na expansão ou criação de novos programas do MassHealth. O programa C4M foi criado visando proporcionar uma coordenação abrangente de cuidados e apoios para a gerente de casos aos membros e famílias do CCM.

As famílias do CCM pediram a atualização de um possível programa flexível de CCA. As famílias informaram que isso ajudaria a aliviar parte da sobrecarga causada pelas horas de enfermagem não preenchidas.

Resposta do OLTSS: diante da atual moratória sobre o aumento de taxas e estabelecimento de novos programas, não é possível estabelecer um programa flexível de CCA neste momento. Mesmo assim, o MassHealth irá analisar os dados do programa de Opção de PCA.

As famílias do CCM perguntaram se o MassHealth pode criar algum tipo de permissão para que as agências possibilitem que CCAs trabalhem mais de 40 horas por semana. As famílias informaram que algumas agências não permitem que trabalhem mais de 40 horas por semana por não haver uma taxa para horas extra, mesmo que a família tenha autorização para mais de 40 horas por semana.

Resposta do OLTSS: não existe atualmente uma taxa de horas extras para os serviços de CCA, e, segundo nosso entendimento, devido a isso, a maioria das agências não permite que os CCAs trabalhem mais de 40 horas. Uma taxa para horas extras seria considerada uma expansão do programa e não pode ser implementada neste momento devido a restrições orçamentárias. Membros e famílias com mais de 40 horas de CCA autorizadas podem dividir suas horas entre várias agências ou contratar vários CCAs para preencher o total de horas.

As famílias do CCM perguntaram sobre a diferença entre a ficha de habilidades do(a) enfermeiro(a) independente (IN) que o MassHealth propõe exigir de todos os INs e o que eles preenchem no Diretório de Enfermeiros(as) do CCM.
Resposta do OLTSS: o MassHealth ainda espera que os INs inscritos no Diretório de Enfermeiros(as) da CCM preencham corretamente seus perfis, mas os INs não são obrigados a se inscrever no Diretório. Embora muitos INs estejam inscritos no Diretório, sabemos que nem todos estão inscritos. O MassHealth está propondo coletar esses dados no momento da inscrição para garantir que as informações sobre experiência estejam disponíveis a todos os membros sobre todos os INs.
As famílias do CCM expressaram preocupações sobre as mudanças propostas nos requisitos de qualificação no programa de enfermeiros independentes e perguntaram se essas mudanças entrarão definitivamente em vigor. As famílias solicitaram que as decisões sobre contratar ou não um(a) enfermeiro(a) fiquem a critério das famílias.

Resposta do OLTSS: as alterações propostas visam abordar a qualidade do cuidado e a segurança e garantir que os enfermeiros inscritos tenham o apoio necessário disponível para prestar os serviços. O MassHealth está analisando os depoimentos sobre essas mudanças propostas e não pode comentar mais sobre as alterações neste momento.

As famílias do CCM perguntaram sobre a pesquisa de março que pedia feedback dos membros do CCM que usam o programa de dispensa do atendimento domiciliar e comunitário do Departamento de Serviços de Desenvolvimento (DDS). As famílias perguntaram por que essa pesquisa ainda pode ser realizada quando há uma moratória orçamentária. As famílias informaram ser muito difícil participar da pesquisa.

Resposta do OLTSS: a pesquisa é financiada e exigida pelo governo federal e é administrada pela equipe de dispensas do MassHealth. O MassHealth fará o acompanhamento com os membros que tiveram dificuldades, para que o feedback possa ser fornecido à equipe que realizou a pesquisa.

As famílias do CCM indagaram da possibilidade de haver um programa de dispensas que possibilitasse aos membros do CCM acessar o financiamento e contratar seus próprios profissionais, como a função de autogerenciamento da dispensa do DDS.

Resposta do OLTSS: o MassHealth analisou anteriormente as opções de Dispensas de Serviços de Atendimento Domiciliar e Comunitário (HCBS) para os membros do CCM. Uma dispensa exigiria financiamento, portanto, não pode ser implementada neste momento. É também importante observar que os membros podem participar de apenas uma dispensa HCBS por vez. Se houver oportunidade de financiamento e expansão no futuro, o MassHealth trabalhará em parceria com membros e famílias sobre como esse financiamento deverá ser alocado. As opções discutidas anteriormente incluíram uma dispensa que poderia estar disponível apenas para alguns membros, ampliação de todas as taxas ou algum tipo de taxa adicional de complexidade.
As famílias do CCM perguntaram se a inscrição em uma dispensa HCBS afetaria os serviços de CCM ou a inscrição em um programa Kaileigh Mulligan.

Resposta do OLTSS: não. Membros podem participar do programa XXM e de uma dispensa HCBS. Kaileigh Mulligan é um meio de qualificação e não afeta o acesso à dispensa de serviços de atendimento domiciliar e comunitário (HCBS) ou aos serviços de CSN.

As famílias do CCM perguntaram se enfermeiros(as) de CSN podem permanecer com um membro no pronto-socorro do hospital até que ele seja admitido, especialmente nos casos em que o pronto-socorro do hospital estiver apenas tratando de um problema específico e emergencial, e não de outras necessidades médicas do membro.

Resposta do OLTSS: o MassHealth pode reembolsar os serviços de CSN até quando o hospital assumir o cuidado de um membro e os provedores tenham sido designados. A partir desse ponto, os serviços seriam considerados duplicados. O MassHealth pode retomar essa questão para discussão adicional e orientação complementar.

As famílias do CCM perguntaram se as questões sobre duplicidade de serviços afetam outros tipos de consultas médicas, quando um médico está prestando cuidados e enfermeiros(as) de CSN estão presentes, ou se um membro da família está presente e atuando ativamente como CCA.

Resposta do OLTSS: o MassHealth analisará novamente essa questão para discussão adicional e fornecerá orientação complementar.

As famílias do CCM perguntaram se um hospital assume a responsabilidade se os medicamentos não forem administrados no devido horário, ou se um membro tiver uma convulsão enquanto estiver sob os cuidados do hospital e, caso não assuma, quem será o responsável.

Resposta do OLTSS: O MassHealth pode retomar essa questão para discussão adicional e orientação complementar.

O OLTSS perguntou às famílias se precisaram esperar durante muito tempo no pronto-socorro do hospital (ED), já que essa tem sido uma tendência observada recentemente nos hospitais.

As famílias do CCM relataram que tiveram experiências de longas permanências em observação no ED, mas não têm certeza de como esses serviços são cobrados pelos hospitais.

As famílias do CCM perguntaram se as mudanças propostas nas regulamentações dos provedores de CSN significam que as famílias poderiam transferir as horas de CCA das semanas em que não as utilizam ou não podem utilizá-las para serem usadas posteriormente no período de autorização prévia (PA).

Resposta do OLTSS: esta é a intenção das propostas mudanças nos regulamentos. A data proposta para a entrada em vigor desses regulamentos é 15 de setembro. O MassHealth entrará em contato com as famílias quando os regulamentos entrarem em vigor.

As famílias de CSN perguntaram se ainda podem comentar sobre os regulamentos propostos.

Resposta do OLTSS: o período para comentários dos membros sobre os regulamentos de taxas de CSN e dos regulamentos de provedores se encerrou no dia 29 de abril, às 5 pm.

As famílias do CCM perguntaram se o orçamento estadual irá afetar os serviços de CSN aos quais as famílias se qualificam atualmente.

Resposta do OLTSS: o orçamento atual não irá afetar os serviços atuais de CSN que constam do plano estadual. Se o programa de CCM determinar a necessidade médica desses serviços, o orçamento não terá nenhum impacto sobre esses serviços. Se os membros puderem utilizar todos os serviços autorizados pelo plano estadual, esses serviços serão pagos independentemente do orçamento.

As famílias do CCM perguntaram o motivo de não haver uma opção para fornecer o CCA flexível em vez de horas de enfermagem não preenchidas. As famílias do CCM afirmaram que isso não deveria ser uma questão de limitações orçamentárias, pois essas horas de enfermagem já estavam autorizadas e custariam mais se fossem efetivamente utilizadas.

Resposta do OLTSS: O orçamento é estabelecido baseado na utilização do ano anterior, e não no total de unidades avaliadas. Se os membros utilizassem todas as suas horas de enfermagem, os serviços seriam cobertos independentemente do orçamento, mas isso poderia afetar outros orçamentos ou programas do estado

As famílias do CCM perguntaram se houve alguma consideração sobre o aumento do número de horas de treinamento disponíveis, com base no número de horas autorizadas para um membro ou em complexidades adicionais, como desafios de comunicação que possam atrasar ou prolongar o processo de treinamento.

Resposta do OLTSS: a ampliação das horas de treinamento disponíveis seria considerada uma ampliação do programa, o que não é possível neste momento devido à moratória orçamentária.
As famílias do CCM perguntaram se uma agência pode usar horas acumuladas e não utilizadas, até o limite de horas autorizadas, para pagar tempo adicional de treinamento.

Resposta do OLTSS: o MassHealth pode encaminhar esta pergunta para discussão adicional e informar as famílias sobre o resultado.
