
 

 
Ang pandaraya sa parmasya at inireresetang gamot ay isang pare-parehong kalakaran sa Medicare. 
Dahil sa kapaki-pakinabang na katangian ng paglilipat ng inireresetang gamot at mga pandaraya sa 
parmasya, patuloy na sinasamantala ng mga kriminal ang Medicare Part D.

 

Ano ang Bo�ka ng Medicare/Pandaraya sa Inireresetang Gamot?

 Ano ang mga Halimbawa ng Panloloko sa Bo�ka/Inireresetang Gamot?  

 Pagsingil sa Medicare para sa mga inireresetang gamot (kabilang ang mga refill) na hindi 
kailanman kinuha, naiha�d, o kahit na inireseta.

 , 
. 

 

Mga Tip para sa Pagprotekta sa Iyong Sarili at Medicare  

Bagama't maraming uri ng mga scheme ng inireresetang gamot, pangunahing nangyayari ang pandaraya 
sa parmasya kapag sinisingil ang Medicare para sa isang gamot na hindi natanggap o ang isang 
benepisyaryo ay sadyang binigyan ng ibang iniresetang gamot kaysa sa inireseta.

Pagsingil sa Medicare para sa mga inireresetang gamot (paminsan-minsang kinokontrol na 
mga sangkap tulad ng mga opioid) na inireseta ng isang tagapagbigay ng pangangalagang 
pangkalusugan na hindi mo pa nakikita.

 , 
. 

Pagsingil sa Medicare para sa mga halaga ng gamot na lampas sa dami na inireseta sa iyo.  , 
. 

Pagsingil sa Medicare para sa ibang inireresetang gamot (kadalasang mas mahal) kaysa sa 
orihinal na inireseta sa iyo o nagbigay sa iyo ng gamot na hindi inaprubahan ng U.S. Food 
and Drug Administra�on (FDA).

 , 
. 

. 
Isang bo�ka na sadyang nagbibigay ng mas kaun�ng gamot kaysa sa inireseta. 

. . Isang bo�ka na nagbibigay ng mga expired na gamot. 

. . Isang bo�ka na nagbibigay at naniningil para sa isang mamahaling pinagsama-samang gamot, 
kabilang ang mga pangkasalukuyan na cream para sa sakit, kapag ang isang tradisyonal o 
mas murang reseta ay iniutos ng iyong provider.

 

. . Isang kumpanyang nag-aalok sa iyo ng "libre" o "diskwento" na mga inireresetang gamot 
nang walang utos ng manggagamot na gumagamot at pagkatapos ay sinisingil ang Medicare.

 

. . Isang bo�ka na nag-aalok ng mga gi� card o iba pang kabayaran upang ilipat mo ang iyong 
mga reseta sa isang par�kular na parmasya.

 

. . Awtoma�kong nire-refill ng bo�ka ang isang reseta na hindi mo na kailangan. Hindi mo 
kukunin ang reseta ngunit sinisingil pa rin ng bo�ka ang Medicare.

 

. . Isang indibidwal na nag-aalok na bayaran ka para sa paggamit ng iyong numero ng Medicare 
upang singilin para sa mga inireresetang gamot o nag-aalok sa iyo ng pera o iba pang 
kabayaran upang kunin ang mga reseta sa ngalan mo.

 

Panloloko sa Botika/Inireresetang Gamot
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Ano ang Magagawa Mo para I�gil ang Panloloko sa Bo�ka/Inireresetang Gamot?  

Tiyaking nasuri ng iyong doktor ang iyong kondisyon bago ka magreseta ng anumang gamot.

Huwag ibigay ang iyong numero ng Medicare o iba pang personal na impormasyon sa hindi 
kilalang mga indibidwal na humihiling nito para sa mga serbisyo ng inireresetang gamot. 
Maging kahina-hinala sa lahat ng hindi hinihinging tawag at alok para sa "libre" o "diskwento" 
na mga inireresetang gamot.

Palaging basahin ang iyong Medicare Summary No�ce (MSN) o Explana�on of Benefits 
(EOB) para bantayan ang mga pangalan ng hindi kilalang provider at pagsingil ng mga reseta 
at iba pang serbisyo na hindi mo natanggap.

Kung may napansin kang singil sa iyong plano sa gamot sa Medicare para sa mga reseta na 
hindi mo natanggap (o para sa ibang mga gamot kaysa sa mga inireseta sa iyo), iulat ang iyong 
mga alalahanin tungkol sa posibleng pandaraya, pagkakamali, o pang-aabuso sa iyong lokal 
na SMP.

Panloloko sa Bo�ka/Inireresetang Gamot at Pagnanakaw ng Pagkakakilanlang Medikal 
  Maging lalo na mag-ingat kung may humiling ng iyong Medicare number (at/o posibleng driver's 

license) para suriin ang iyong kasaysayan ng reseta sa isang health fair, senior center, assisted living 
facility, mall, farmers market, home show, parking lot sa labas ng mga retail store, o isang privately 
sponsored wellness event. Ang mga lugar na ito ay mataas ang panganib para sa pagnanakaw ng 

pagkakakilanlang medikal.

Nangyayari ang pagnanakaw ng pagkakakilanlang medikal kapag may nagnakaw o gumamit ng iyong 
numero ng Medicare upang magsumite ng mga mapanlinlang na claim sa Medicare nang wala ang iyong 

pahintulot. Ang pagnanakaw ng pagkakakilanlang medikal ay maaaring makagambala sa iyong 
pangangalagang medikal at/o magresulta sa pinsalang pinansyal. 

Paano Nakikinabang ang mga Manloloko mula sa Parmasya/Pandaraya sa 
Inireresetang Gamot?   

Ang mga kriminal, mula sa mga tagapagbigay ng pangangalagang pangkalusugan hanggang sa mga 
organisasyong nagtutulak ng droga, ay patuloy na gumagawa ng pandaraya sa inireresetang gamot dahil 

ito ay kumikita. Sa kasamaang palad, mayroong isang malakas na ilegal na merkado para sa mga 
inireresetang gamot – kabilang ang mga kinokontrol na gamot tulad ng mga opioid at mga mamahaling 

reseta tulad ng mga autoimmune na gamot tulad ng Xeljanz. Ang ilang mga de-resetang gamot ay 
naka-target dahil maaari silang isama sa mga panlibang at ilegal na gamot upang mapahusay ang isang 

mataas o hallucinogenic na epekto. 

Paano Makakatulong ang Iyong Senior Medicare Patrol (SMP). 

Upang mahanap ang iyong estado na Senior Medicare Patrol (SMP):  
Bisitahin ang www.smpresource.org o tumawag sa 1-877-808-2468. 

Ang iyong lokal na SMP ay handang magbigay sa iyo ng impormasyong kailangan mo para PROTEKTAHAN 
ang iyong sarili mula sa pandaraya, pagkakamali, at pang-aabuso ng Medicare; I-DETEK ang potensyal 
na panloloko, mga pagkakamali, at pang-aabuso; at I-ULAT ang iyong mga alalahanin. Ang mga SMP 

at ang kanilang mga sinanay na boluntaryo ay tumutulong na turuan at bigyang kapangyarihan 
ang mga benepisyaryo ng Medicare sa paglaban sa pandaraya sa pangangalagang pangkalusugan. 
Matutulungan ka ng iyong SMP sa iyong mga tanong, alalahanin, o reklamo tungkol sa posibleng 

mga isyu sa pandaraya at pang-aabuso. Maaari rin itong magbigay ng impormasyon 
at mga presentasyong pang-edukasyon.


	Page 1
	Page 2

