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Cada dia, cada miembro de Team Select Home Care juega

un papel vital para dar vida a nuestra misién y valores

fundamentales. Es un sincero placer reconocer tus valiosas

contribuciones ofreciendo un paquete integral de

beneficios para tiy tus seres queridos.

Como usar esta guia interactiva

MEDICAL | DENTAL | VISION AND MORE
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¢Qué hay de nuevo? l E N RO L I_V B

Cada dia, cada miembro de Team Select juega un papel vital para hacer

. . . . . SMART -SIMPLE-SEAMLESS
realidad nuestra misién. Como parte valiosa de nuestro equipo, eres elegible

para los siguientes beneficios para ti y tus seres queridos: Inscripcion Abierta a través de EnrollVB

Los planes médicos de Cobertura Esencial Minima (MEC) ahora estan La inscripcion en todos los beneficios se realizara a través de EnrollVB.

disponibles a través de los Beneficios SBMA. EnrollVB integra todas tus necesidades de inscripcién en una solucién elegante para

* La cobertura dental y de vision sequira estando disponible a través de inscripciones en linea de autoservicio movil, soporte en centros de llamadas y gestion
UnitedHealthcare FlexWork. de pagos premium.

* La cobertura de Incapacidad a Corto Plazo, Accidente, Enfermedad Critica Todos los 'e'mpleao!c?s PRN de medio tiempo interesados en inscribirse en beneficios
y Indemnizacién Hospitalaria seguira disponible a través de Unum. deberan visitar el sitio web de EnrollVB escaneando el cédigo QR o haciendo clic en

este sitio web: https://enrollvb.com/teamselect. Para informacién adicional sobre
* EnrollVB continuard siendo la plataforma de inscripcién y pago premium. EnrollVB, llamalos a (770) 709-6499 o por correo electrénico support@enrollvb.com

Contacto EnrollVB con Preguntas:
(770) 709-6499
support@enrollvb.com

AR
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Elegibilidad

Si deseas particigar en los planes descritos en esta guia, debes elegir durante el periodo
de Inscripcién Abierta 2027 o dentro de los 30 dias posteriores a la fecha de contratacién.

Elegibilidad para Beneficios

Como empleado PRN de medio tiempo que trabaja menos de un promedio de 30 horas
por semana o estd en su periodo inicial de medicion, tu y tu(s) dependiente(s) elegible(s)
son elegibles para inscribirse en los planes médicos, dentales y de visién de Cobertura
Esencial Minima.

Los dependientes elegibles incluyen:
® Tu cdnyuge legal
® Tu pareja de hecho

® Tus hijos por nacimiento o adopcidn hasta los 26 afos, incluyendo a aquellos
incapacitados por discapacidad y que dependen principalmente de ti para el apoyo, y a
aquellos nombrados en una Orden Calificada de Manutencion Médica Infantil (QMCSO)
segun lo definido por la ley.

Inscripcién y contribuciones de empleados

Los empleados pagan un seguro médico, dental y de visidon con cobertura esencial minima
a través de EnrollVB con el método de pago que desee.

Los empleados solo pueden hacer cambios en sus elecciones durante el periodo anual de
inscripcién abierta o dentro de los 30 dias posteriores a un cambio calificado en el estatus
familiar o a la transicion de empleo de medio tiempo a tiempo completo.

Si tu empleo termina

Si tu empleo con Team Select termina, podrias ser elegible para continuar con tu cobertura
siempre y cuando se realicen los pagos de primas requeridas. Si decides no continuar con
la cobertura, debes contactar directamente a EnrollVB para cancelar tu cobertura y detener

futuros pagos de primas.
Pagesdep < () ~>
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Cobertura Minima Esencial (MEC) Beneficios Medicos

Nuestros beneficios del plan de Cobertura Esencial Minima se proporcionan a través de los Beneficios
SBMA. El plan MEC (Cobertura Esencial Minima) solo cubre servicios elegibles de proveedores dentro de
la red. Los servicios fuera de la red no estan cubiertos.

Los planes MEC animan a sus miembros a buscar tratamiento preventivo, con mas de 70 servicios
preventivos y de bienestar cubiertos. La tabla en la siguiente pagina muestra los beneficios de Cobertura
Esencial Minima dentro de la red para servicios cubiertos.

Acceso a la cobertura
La app movil de HealthWallet pone tu cobertura en la palma de tu mano:

* Escanea el cédigo QR a la derecha o busca "The HealthWallet" en tu tienda
de aplicaciones

» Descarga la app mévil de HealthWallet

* Inicia sesién con tu nimero de seguro social y fecha de nacimiento

* Accede atu(s) credencial(s) de identificacidn, informaciéon de beneficios

HealthWallet Haz clic o

escanea

y servicios auxiliares para proveedores
Localizaciéon de un proveedor de red
Ambos planes médicos usan el MultiPlan | PHCS Red de Servicios Especificos. Encuentra un proveedor

llamando (800) 457-1309 o de visita www.multiplan.com/sbmaspecificservices y siguiendo las
instrucciones a continuacion.

1. Ingresa el nombre de un proveedor, especialidad o tipo de instalacion en el cuadro de busqueda, o
elige uno en el menu desplegable

2. Ingresa tu informacién de ubicacién

3. Haz clic en "Buscar" para encontrar un proveedor de red

Al

El'-'i

Beneficios de medicamentos recetados: Los beneficios de medicamentos recetados son
proporcionados por PureRx. Presenta tu tarjeta de identificacién médica junto con tu receta a
cualquiera de nuestras 60,000+ farmacias minoristas para surtir tu receta. Habra informacion
adicional disponible en tu tarjeta de identificacién. Los beneficios de medicamentos recetados
estan sujetos a la lista de medicamentos del formulario y no hay cobertura para medicamentos
no preferidos o de especialidad. Para revisar el formulario, por favor visita
www.sbmabenefits.com/purerx-standard. Por favor, consulta los documentos de tu plan

para detalles completos y exclusiones.

<« () ~>
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Compara las opciones de tu plan médico /“‘1’ SBMA
/}

KeyCare y VitalCare ofrecen diferentes niveles de cobertura presencial, con receta compartida y beneficios de atencidn virtual.

BENEFICIO KEYCARE VITALCARE

Servicios Preventivos / de Bienestar Cubierto al 100% Cubierto al 100%
Visitas de atencién primaria Copago de $25 Copago de $25
Visitas a especialistas No cubierto Copago de $25
Atenciéon Urgente No cubierto Copago de $50
Servicios de laboratorio / Rayos X No cubierto Copago de $50
Medicamentos con receta (suministro para 30 dias) $15/%$30/$50/%75 $15/%$30/%$50/%75
Atencién Urgente Virtual 24/7 Copago de $0 Copago de $0

Salud Conductual Virtual Copago de $0 Copago de $0

*Importante: Ambos planes excluyen servicios fuera de la red y cubren solo los servicios listados en el resumen del plan.
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Atencion preventiva y encontrar un proveedor Q‘j’ SBMA

Tanto KeyCare como VitalCare cubren servicios preventivos y de bienestar elegibles al 100% cuando usas un proveedor dentro de la red.

ATENCION PREVENTIVA ENCUENTRA UN PROVEEDOR DENTRO DE LA RED

100% cubierto ’

Visita MultiPlan | PHCS Servicios Especificos
Dentro de la red

www.multiplan.com/sbmaspecificservices

Ejemplos incluyen exdmenes preventivos anuales,
tamizajes recomendados e inmunizaciones. Bﬁsqueda de atencion

Consulta la pagina de Beneficios de Atencién - . . .,
Preventivajparalla lista completa Ingresa el nombre del proveedor, especialidad o tipo de instalacion
’ y tu ubicacion.

U Va
— Verificar participacién

Anual Exdmenes Proyecciones Inmunizaciones

Preventivos recomendadas e Confirma que el proveedor participe en la red de Servicios

Ch de ruti .
edneos ce itina Detectar Ayudara protegerte Especificos de PHCS antes de programar.

ara ayudarte a
g man¥enerte problemas de salud

saludable temprano

atiyatufamilia

&, e Necesito ayuda? Multi ici ifi °. 2 o
. T2 . yuda? MultiPlan | PHCS Servicios Especificos Specific
- A MultiPlan. (800) 457-1309 o&' P H CS Services

*Importante: Solo los servicios preventivos elegibles estan cubiertos al 100% cuando usas un proveedor dentro de la red. Los servicios fuera de la red quedan excluidos. Los beneficios preventivos < @ -
requeridos de la ACA estéan sujetos a cambios segun la guia federal. Para detalles completos, consulta el documento del plan ohttps://www.healthcare.gov/coverage/preventive-care-benefits/.
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Atencioén Virtual | Recuro Health Q‘Q"’ SBMA

Acceso conveniente a atencién clinica virtual cubierta de urgencias y salud conductual
tanto a través de KeyCare como de VitalCare.

ATENCION URGENTE VIRTUAL 24/7 SALUD CONDUCTUAL VIRTUAL
Conéctate con médicos certificados Conéctate con un terapeuta o
por teléfono, video o mensaje para consejero licenciado mediante
preocupaciones médicas urgentes. sesiones seguras en linea por video
o teléfono.

Cémo acceder a la atencidén

Aplicacion HealthWallet Iniciar sesion Atencioén Virtual Selecta
Busca "The HealthWallet" Usa tu nimero de Seguro Elige atencién urgente
en tu App Store o usa el Social y fecha de virtual o salud conductual y
codigo QR de abajo. nacimiento, segun las sigue las indicaciones.

instrucciones de la SBMA.

EFEE] scan Recuro Health: (855) 673-2876

b PARA Citas de salud conductual disponibles: <« ﬁ >
O] EMPEzZAR | Los 7 dias de la semana, de 7am a 7pm en tu zona
M w' ¢

horaria local. Los servicios psiquiatricos pueden costar
un costo adicional $0 to $225.
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Planes Dentales

Los beneficios de nuestro plan dental se proporcionan a través de la Red
UHC FlexWork. Este plan fomenta el tratamiento preventivo y te permite
lograr una buena salud bucal mientras minimizas tus gastos dentales de

bolsillo.

Resumen del Plan Dental

Los beneficios dentales estan disponibles para tiy tus dependientes. La
cobertura dental es voluntaria y pagas el costo total a través de EnrollVB. La
tabla en esta pagina ofrece un resumen de los beneficios de la cobertura

dental para 2027.
Proveedores de Redes

Cuando usas un dentista en la red UHC FlexWork, reduces tus costos de
bolsillo porque los dentistas de la red han acordado cobrar tarifas mas
bajas mientras que los servicios dentro de la red de tu plan cubren una
mayor parte de los cargos. Si eliges usar un dentista que no participe en la
red, tus costos de bolsillo serdn mayores y estaras sujeto a cargos mas alla

de lo razonable y habitual (R&C).
Para encontrar un proveedor dental:

https://flexwork.uhc.com/home o llamar (855) 892-2401
para hablar con un representante de la UHC.

PLANES DENTALES Y DE

Dental Plan

VISION

Vision Plan

PLANES VOLUNTARIOS

CONTACTOS

AVISOS LEGALES

United
Healthcare

J

Planes dentales UHC FlexWork

.. Plan Bajo Plan Alto
Beneficio /
Caracteristica Dentro de Fuera de la Dentro de Fuera de la

la red red la red red

Deducible
 Individual $50 $50
» Familia $150 $150
AiRo Maximo del Plan $1,000 $1,500

Servicios Preventivos

Cubierto al 100%

Cubierto al 100%

Servicios Basicos

de Vida

Tu pagas 20% AD 20% AD 20% AD 20% AD
Servicios Principales

Tu pagas 50% AD 50% AD 50% AD 50% AD
Servicios de . o . .
Ortodoncia No cubierto Cubierto aL(S)(;éii(e:;dedUC|ble
(hasta los 19 afos) P

Ortodoncia Maximo No cubierto $1,500

AD = Después de que se cumple el deducible

Por favor, consulta los documentos de tu plan para detalles completos y exclusiones.

N
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Plan de Visién

Los beneficios de nuestro plan de visién se ofrecen a través de UHC utilizando
la Red VSP. La tabla muestra cdmo se pagan algunos de los servicios mas
comunes en proveedores e instalaciones dentro de la red. Pagaras menos por
la atencién cuando veas a un médico dentro de la red. Como beneficio
voluntario, eres responsable del costo de esta cobertura con el pago directo de
la prima a través de EnrollVB.

Para encontrar un proveedor de vision:
https://flexwork.uhc.com/home o llamar (800) 638-3120 para hablar
con un representante de la UHC.

Por favor, consulta los documentos de tu plan para detalles completos y exclusiones.

Beneficios /
Caracteristica

Frecuencia

Examen / Lentes/
Monturas / Lentes de
Contacto

'JJ United
Healthcare
Plan de Vision VSP

Red VSP

Una vez cada 12 meses para el examen,
Lentesy lentes de contacto
Una vez cada 24 meses para los cuadros

Examen de la vista

Copago de $10

Lentes para lentes
 Sencillo

 Bifocal con lineas

* Trifocal con rayas

e Lenticular revestida

Copago de $25 por todos los lentes listados

Marcos

$25 de copago y $130 de asignacién + 30% de descuento
en el saldo restante

Lentes de contacto
(en lugar de lentes)
Optativa

$25 de copago y $105 de asignacion

AR
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Discapacidad Individual a Corto Plazo

Una discapacidad puede ser uno de los mayores riesgos financieros que
enfrentas. Tus ingresos laborales terminaran, pero tus gastos de vida
continuaran. Cuando no puedes trabajar por un periodo debido a una
discapacidad, el seguro por discapacidad puede reemplazar un porcentaje
de tus ingresos perdidos.

La cobertura por discapacidad a corto plazo es voluntaria, y td pagas el
costo total a través de EnrollVB. Este plan de discapacidad a corto plazo,
administrado por la UNUM, te brinda proteccién financiera al pagar una
parte de tus ingresos mientras estés discapacitado.

Para una visién completa de los servicios cubiertos, por favor consulte el

UNUM Disability Summary.

|
Caracteristicas del plano

Periodo de Accidente/Lesiéon - 14 dias
Eliminacién Enfermedad - 14 dias

Porcentaje Maximo

o)
de Beneficios 60%

Monto maximo del

beneficio $4,000 Por mes

Duracién del

. . 3 meses a 6 meses
beneficio
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HOME CARE Corto Plazo

Seguro de Accidentes Unum

El seguro de accidentes de Unum esté disefiado para ayudar a los empleados
cubiertos a cubrir los gastos de bolsillo y las facturas adicionales que pueden
seguir a una lesién accidental, ya sea menor o catastréfica. Los beneficios de
indemnizacion en suma global se pagan directamente al empleado segun la
cantidad de cobertura indicada en el calendario de beneficios. El plan base de
accidentes es garantia de emisién, por lo que no se requieren preguntas de salud.

Més de 40 millones de estadounidenses reciben tratamiento por una lesién cada
afo. Estos accidentes a menudo generan gastos inesperados que pueden afectar
tu bolsillo. El seguro de accidentes es diferente al seguro de salud y discapacidad
porque ayuda a protegerte de los costos inesperados que esos tipos de seguros
no cubreny puede considerarse un seguro complementario.

Este plan es una capa extra de proteccion que te paga en efectivo cuando sufres
un accidente inesperado y que califica. Te proporciona dinero para cubrir
cualquier gasto extra de tu bolsillo asociado con tu lesién. El dinero que recibas
de tu accidente puede usarse como quieras mientras te recuperas de tus lesiones,
cubriendo desde costos médicos hasta gastos no médicos como tu renta mensual.

Para una visidon general completa de los servicios cubiertos, por favor consulte el
UNUM Accident Summary.

APREND ¢Qué es el seguro contra accidentes?
https://flimp.me/HubDeliverablesAccident

E MAS

VISION

Seguro de Enfermedad Indemnizacién
Discapacidad Accidentes Critica hospitalaria

CONTACTOS AVISOS LEGALES

Valor del seguro de accidentes

Paga un beneficio global en
efectivo por gastos cubiertos
debido a lesiones accidentales

La cobertura esté disponible para
tu cényuge e hijos

Paga ademas de otros seguros

Primas accesibles, pagadas
convenientemente a través de
EnrollVB

Los beneficios son portétiles,
llévatelos contigo si te vas o
cambias de trabajo

¢Coémo puede ayudar el seguro de
accidentes?

Gastos médicos:
* Copagos
* Deducibles

* Otros cuidados de los que eres responsable
financieramente bajo tu plan médico

* Gastos no médicos durante la
recuperacion:

* Abarrotes
* Renta o hipoteca

* Pagos del auto < @ S

* Cuidado infantil
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Seguro por Enfermedades Graves Unum

Unum ofrece proteccion que puede ayudar a aliviar la carga financiera, mental y
emocional que conlleva una enfermedad critica.

- Tu participacién en estos planes es voluntaria.
- Seréas responsable del 100% de la prima.

El Seguro para Enfermedades Graves ofrece una valiosa red de seguridad en caso
de que ocurran ciertas enfermedades o condiciones graves. Incluso con seguro
médico, una enfermedad critica puede resultar en gastos adicionales de bolsillo,
como deducibles, coseguros y tratamientos fuera de la red. Estos gastos, junto con
cuidado infantil, pagos hipotecarios y facturas de servicios, pueden crear una carga
financiera adicional para tiy tu familia. Enfermedades Graves te brinda un
beneficio si td, un codnyuge o un hijo dependiente son diagnosticados con una
condicion cubierta.

Ejemplos de condiciones cubiertas incluyen cancer, infarto, accidente
cerebrovasculary falla orgéanica. Algunas condiciones incluyen un beneficio por
una segunda ocurrencia. Por favor, consulte el Certificado de Cobertura para todas
las condiciones cubiertas.

Para una vision general completa de los servicios cubiertos, por favor consulte el
UNUM Critical llilness Summary.

¢ Qué es el seguro para enfermedades
(LI graves?

E MAS

https://flimp.me/HubDeliverablesCI

Valor de la cobertura grupal de
enfermedades criticas con cancer

* Beneficios en efectivo por un
diagndstico de canceres invasivos y
no invasivos

* Primas accesibles pagadas a través
de EnrollVB

* La cobertura estd garantizada sin
preguntas médicas

* No hay restricciones en la red ni en
el proveedor médico

* Los beneficios son portétiles,
llévatelos contigo si te vas o
cambias de trabajo

CONTACTOS AVISOS LEGALES

Los beneficios pueden ayudarte a

pagar:

* El deducible anual de tu plan
médico

®* Gastos ho médicos derivados del
tratamiento

* Tratamiento alternativo y
experimental

* Gastos diarios como comiday
servicios

* Tarifas de contratistas para
modificaciones en el hogar, como
una rampa para sillas de ruedas

N
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Discapacidad

Seguro de Indemnizacion Hospitalaria
Todos merecen proteccién contra las facturas hospitalarias

La Indemnizacién Hospitalaria ofrece un beneficio en efectivo libre de impuestos en
suma Unica para ayudar a cubrir los costos que pueden venir con una estancia
hospitalaria que tu plan de salud podria no cubrir. Usa tu cobertura de indemnizaciéon preguntas médicas
hospitalaria para ayudar a cubrir gastos médicos de tu bolsillo o gastos diarios como

renta, comida o transporte.

Muchas personas no estan preparadas para asumir estos costos extra, asi que contar
con este apoyo financiero adicional cuando llegue el momento puede significar menos

preocupacién para ti y tu familia.

Para una vision general completa de los servicios cubiertos, por favor consulte el

UNUM Hospital Indemnity Summary.

APREND

E MAS

¢Qué es el seguro de indemnizaciéon
hospitalaria?

https://flimp.me/HubDeliverablesHospitaliIndemnity

e LS LS S PLANES VOLUNTARIOS

VISION
Seguro de Enfermedad Indemnizacién
Accidentes Critica hospitalaria
Valor del Seguro de

Indemnizacién Hospitalaria

* Beneficio en efectivo por gastos no
planeados o no asegurados
derivados de una hospitalizacién
por enfermedad o lesidn

* Las primas son convenientesy se
pagan a través de EnrollVB

* La cobertura estd garantizada sin

* No hay deducibles, ni copagos, ni
restricciones en la red

* Los beneficios son portatiles,
llévatelos contigo si te vas o
cambias de trabajo

CONTACTOS AVISOS LEGALES

unum

Los beneficios pueden ayudarte
a pagar:

* Costos que no cubren los planes
de salud

* Deduciblesy copagos dejados por
el seguro médico principal

* Reemplazo de tus ingresos
mientras recibes cuidado o los
ingresos de tu cényuge mientras
estan a tu lado

* Costos fuera de la red para
tratamientos alternativos

* Viaja para recibir atenciény
tratamiento, o incluso una segunda
opinién

* Contratista 0 manitas para hacer
cambios en tu hogar después de
una enfermedad, como una rampa

para sillas de ruedas
AR


https://www.flipsnack.com/5de6a5a7c6f/team-select-holdings-hospital-flyer
https://flimp.me/HubDeliverablesHospitalIndemnity
https://flimp.me/HubDeliverablesHospitalIndemnity
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Select

HOME CARE

Beneficio

Médico

CONTACTOS AVISOS LEGALES

CONTACTOS

Portaaviones

SBMA Benefits
MultiPlan | PHCS Specific
Services Network

Teléfono

(800) 457-1309

www.multiplan.com/sbmaspecificservices

Atencion Virtual

Recuro Health

(855) 673-2876

http://get.thehealthwallet.com/

UnitedHealthcare

Dental (855) 892-2401 https://flexwork.uhc.com/home
FlexWork :
Visién Ufiigel rieeli nezre (800) 638-3120 e et e el heme
FlexWork
Incapacidad a Corto
Plazo, Accidente,
Enfermedad Critica, UNUM (800) 635-5597 https://www.unum.com
& Indemnizacién
Hospitalaria
EnrollVB EnrollVB (770) 709-6499 https://enrollvb.com/teamselect

AR


http://www.multiplan.com/sbmaspecificservices
http://get.thehealthwallet.com/
https://flexwork.uhc.com/home
https://flexwork.uhc.com/home
https://www.unum.com/
https://enrollvb.com/teamselect
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MEDICOS VISION
Select

HOME CARE

Avisos legales

Los empleados pueden acceder a estos avisos en Workday.
También puedes solicitar una copia impresa de los avisos
requeridos contactando a Recursos Humanos.

Haz clic o escanea el cédigo QR
para acceder a los Avisos Legales
Anuales.

PLANES VOLUNTARIOS

CONTACTOS

AVISOS LEGALES

Esta Guia de Beneficios esta disefiada para proporcionar informacién bésica sobre los planes y programas de beneficios para empleados disponibles para los empleados elegibles de Team Select Home Care y sus subsidiarias. No
detalla todos los términos, condiciones, restricciones y exclusiones contenidos en los documentos del plan, contratos con la aseguradora ni las Descripciones Resumidas de Planes (SPDs) para los diversos planes y programas de
beneficios. Esta vision general simplemente resume los planes y programas de beneficios para empleados y no crea derechos contractuales para ningiin empleado actual o anterior ni para ninguna otra persona. Las disposiciones de
beneficios del documento, contrato o SPD aplicable del plan regirdn la determinaciéon de los derechos de cualquier individuo bajo cualquier plan o programa de beneficios para empleados. Este documento no constituye un
documento de plan ni SPD segun lo definido por la Ley de Seguridad de Ingresos para Jubilacién de Empleados de 1974, segiin su enmienda (ERISA). Team Select Home Care y sus subsidiarias se reservan el derecho de modificar o

terminar cualquiera de sus planesy programas de beneficios para empleados en cualquier momento y sin previo aviso o causa.

< @



https://www.flipsnack.com/5de6a5a7c6f/team-select-holdings-2027-pt-mec-annual-legal-notices
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