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Introduccion

En este documento, encontrara un breve resumen de los beneficios y servicios que cubre Neighborhood INTEGRITY for Duals. En él, se incluyen
respuestas a preguntas frecuentes, informacion de contacto importante, una descripcion general de los beneficios y servicios que se ofrecen, e
informacion sobre los derechos como miembro de Neighborhood INTEGRITY for Duals. En el ultimo capitulo del Manual del Miembro, encontrara

los términos clave con sus definiciones, organizados en orden alfabético.
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) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a

¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada 2
es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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A. Descargos de responsabilidad

) Este es un resumen de los servicios de salud que cubrira Neighborhood INTEGRITY for Duals en 2026. Es solo un resumen. Lea el Manual

u del Miembro para ver la lista completa de beneficios. Para solicitar el Manual del Miembro, llame a Servicios para Miembros al 1-844-812-
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6896 de 8:00 a. m. a 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre,
puede llamarnos de 8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos
federales). La llamada es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.

INTEGRITY for Duals (HMO D-SNP) de Neighborhood Health Plan of Rhode Island (Neighborhood) es un plan de salud que tiene
contrato con Medicare y el programa Medicaid de Rhode Island. La inscripcién en el plan INTEGRITY for Duals de Neighborhood Health
Plan of Rhode Island depende de la renovacién del contrato. .

En Neighborhood INTEGRITY for Duals puede recibir los servicios de Medicare y Rhode Island en un solo plan de salud. Un
administrador de atencién de Neighborhood INTEGRITY for Duals ayudara a gestionar sus necesidades de atencién médica.

Esta no es una lista completa. La informacién sobre beneficios es un breve resumen, no una descripcion completa de estos. Para
obtener mas informacién, contactese con el plan o lea el Manual del Miembro.

Para obtener mas informacioén sobre Medicare, puede leer el manual Medicare y Usted. Trae un resumen de los beneficios, los
derechos y las protecciones de Medicare, y respuestas a las preguntas frecuentes sobre Medicare. Para conseguirlo, visite el sitio de
Medicare (www.medicare.gov) o llame al 1-800-MEDICARE (1-800-633-4227). Los usuarios de TTY deben llamar al 1-877-486-2048.

También puede solicitarlo en otros formatos, como letra grande, braille o audio, de forma gratuita. Llame a Servicios para Miembros al
1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00 a. m. a 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde
el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de 8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los
sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada es gratuita. Si desea mas informacién, visite
www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.

Este documento esta disponible sin costo en espafiol y portugués.

) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a

8:00 p. m,, los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada 3
es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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+» Si desea recibir este documento y futuros materiales en su idioma preferido o en un formato alternativo, comuniquese con Servicios
para Miembros. Esta solicitud se denomina "solicitud permanente". Su preferencia quedara registrada en el expediente de miembro para
que reciba siempre los materiales en el idioma o formato elegido. Puede modificar o cancelar la solicitud permanente en cualquier
momento si llama a Servicios para Miembros.

B. Preguntas frecuentes

En la siguiente tabla, se enumeran las preguntas frecuentes.

Preguntas frecuentes Respuestas

¢Qué es un FIDE SNP?

¢Recibiré los mismos beneficios de
Medicare y Medicaid de Rhode Island en
Neighborhood INTEGRITY for Duals que
ahora?

(continua en la pagina siguiente)

FIDE SNP quiere decir plan de necesidades especiales para personas con doble elegibilidad
totalmente integrado. Es un tipo especial del plan Medicare Advantage para individuos que
califican tanto para Medicare como para Medicaid de Rhode Island. A fin de ser elegible para
Neighborhood INTEGRITY for Duals, debe vivir en nuestra area de servicio, contar con la Parte Ay
la Parte B de Medicare, ser ciudadano de Estados Unidos o tener presencia legal en Estados
Unidos, y estar actualmente inscrito en Medicaid de Rhode Island. Con un FIDE SNP,
Neighborhood integrara y coordinara todos los beneficios cubiertos de Medicare y Medicaid de
Rhode Island en un solo plan.

Recibira la mayoria de los beneficios cubiertos de Medicare y Medicaid de Rhode Island
directamente de Neighborhood INTEGRITY for Duals. Trabajara junto a un equipo de proveedores
que ayudaran a determinar qué servicios abordaran mejor sus necesidades. Esto significa que
algunos de los servicios que recibe ahora pueden cambiar en funcién de sus necesidades y la
evaluacion del meédico y el equipo de atencion interdisciplinaria. Es posible que también reciba
otros beneficios fuera del plan de salud de la misma manera que ahora, directamente de Medicaid
de Rhode Island, servicios especializados de salud mental y trastorno por abuso de sustancias, o
servicios de centros regionales.

) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a

¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada 4
es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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Preguntas frecuentes Respuestas

¢Recibiré los mismos beneficios de Cuando se inscribe en Neighborhood INTEGRITY for Duals, usted y su equipo de atencion
Medicare y Medicaid de Rhode Island en interdisciplinaria trabajaran juntos para confeccionar un plan de atencién individualizado a fin de
Neighborhood INTEGRITY for Duals que abordar sus necesidades de salud y apoyo, en el que se reflejen sus metas y preferencias
ahora? personales.

(BT b [ [ e EE 6 Si toma algun medicamento de la Parte D de Medicare que Neighborhood INTEGRITY for Duals no

suele cubrir, puede recibir un suministro temporal y o ayudaremos a pasar a otro medicamento u
obtener una excepcién para que Neighborhood INTEGRITY for Duals cubra el medicamento en
caso de que sea médicamente necesario. Para obtener mas informacion, llame a Servicios para
Miembros a los nimeros que se indican al final de esta pagina.

¢Puedo utilizar los mismos médicos Esto suele ser asi. Si los proveedores (incluidos médicos, hospitales, terapeutas, farmacias y otros
que utilizo ahora? proveedores de atencién médica) trabajan con Neighborhood INTEGRITY for Duals y tienen

. . . . - contrato con nosotros, puede seguir atendiéndose con ellos.
(continua en la pagina siguiente) P 9

e Los proveedores con un acuerdo con nosotros estan “dentro de la red”. Los
proveedores que pertenecen a esta red participan en nuestro plan. Esto significa
que aceptan y les prestan servicios a los miembros de nuestro plan. Debe utilizar
los proveedores de la red de Neighborhood INTEGRITY for Duals. Si utiliza
proveedores o farmacias que no estan en nuestra red, es posible que el plan no
pague por estos servicios o0 medicamentos.

e Sinecesita atencion urgente o de emergencia, o servicios de dialisis fuera del area,
puede utilizar proveedores fuera del plan de Neighborhood INTEGRITY for Duals.

e Si Neighborhood INTEGRITY for Duals es nuevo para usted, puede continuar
utilizando los médicos que utiliza ahora durante hasta 180 dias después de su
primera inscripcién o hasta que se complete su plan de atencién. Esto incluye
atenderse con proveedores fuera de la red.

) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a

¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada 5
es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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Preguntas frecuentes Respuestas

¢Puedo utilizar los mismos médicos Para saber si sus proveedores estan en la red del plan, llame a Servicios para Miembros a los
que utilizo ahora? numeros que se indican al final de esta pagina o lea el Directorio de Proveedores y Farmacias de
Neighborhood INTEGRITY for Duals en el sitio web del plan, en www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.

(continua de la pagina anterior)
Si Neighborhood INTEGRITY for Duals es nuevo para usted, trabajaremos juntos para
confeccionar un plan de atencién individualizado que aborde sus necesidades.

¢ Qué es un administrador de atencion  Un administrador de atencion de Neighborhood INTEGRITY for Duals es la persona principal de
de Neighborhood INTEGRITY for Duals? contacto. Esta persona ayuda a administrar todos los proveedores y servicios y se asegura de que
reciba lo que necesita.

¢ Qué son los servicios y apoyos a largo Los servicios y apoyos a largo plazo (LTSS) son ayuda para las personas que necesitan asistencia

plazo (LTSS)? para realizar tareas cotidianas como banarse, usar el bafo, vestirse, preparar alimentos y tomar
medicamentos. La mayoria de estos servicios se prestan en el domicilio o en la comunidad, pero
también pueden brindarse en un hogar de ancianos o en un hospital. Nuestro plan cubre LTSS
para miembros que los necesiten y que califiquen para recibir LTSS a través de Medicaid de
Rhode Island. Debe pagar parte del costo de los LTSS. Esto se denomina “costo compartido” y el
monto que paga lo determina Medicaid de Rhode Island y no Neighborhood INTEGRITY for Duals.

¢ Qué sucede si necesito un servicio, Los proveedores de nuestra red prestan la mayoria de los servicios. Si necesita un servicio que no
pero nadie en la red de Neighborhood se puede prestar dentro de nuestra red, Neighborhood INTEGRITY for Duals pagara el costo de un
INTEGRITY for Duals puede prestarlo? | proveedor fuera de la red.

) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a

¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada ¢
es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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Preguntas frecuentes Respuestas

;Donde se encuentra disponible El area de servicio para este plan incluye estos condados de Rhode Island: Bristol, Kent, Newport,
Neighborhood INTEGRITY for Duals? Providence y Washington. Debe vivir en una de esas areas para afiliarse al plan.

Llame a Servicios para Miembros a los nimeros que se indican al final de esta pagina para obtener
mas informacion sobre la disponibilidad del plan en donde vive.

¢Qué es una autorizacion previa? Una autorizacién previa significa una aprobacion de Neighborhood INTEGRITY for Duals que
permite solicitar servicios fuera de nuestra red u obtener servicios que nuestra red no cubre antes
de recibir los servicios. Neighborhood INTEGRITY for Duals puede no cubrir el servicio,
procedimiento, articulo o medicamento si no obtiene una autorizacién previa.

Si necesita atenciéon urgente o de emergencia, o servicios de didlisis fuera del area, no tiene
que obtener una autorizacion previa primero. Neighborhood INTEGRITY for Duals puede
facilitarle a usted o a su proveedor una lista de servicios o procedimientos que requieren la
obtencion de una autorizacion previa de Neighborhood INTEGRITY for Duals antes de que se
preste el servicio.

Consulte el Capitulo 3 del Manual del Miembro para obtener mas informacién sobre las
autorizaciones previas. Consulte la tabla de beneficios en el Capitulo 4 del Manual del Miembro
para conocer qué servicios requieren autorizacion previa.

Si tiene preguntas sobre si se requiere una autorizacion previa para determinados servicios,
procedimientos, articulos o medicamentos, llame al Servicio para Miembros a los nUmeros que se
indican al final de la pagina a fin de obtener ayuda.

) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a

¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada 7
es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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Preguntas frecuentes Respuestas

& Se paga un monto mensual (también No. Como tiene Medicaid de Rhode Island, no pagara ninguna prima mensual, incluida su prima de
llamado prima) en Neighborhood la Parte B de Medicare, para su cobertura de salud.
INTEGRITY for Duals?

¢Se paga un deducible como miembro | No. No paga deducibles en Neighborhood INTEGRITY for Duals.
de Neighborhood INTEGRITY for Duals?

¢ Cual es el monto maximo de bolsillo En Neighborhood INTEGRITY for Duals no hay costos compartidos por los servicios médicos, por
que pagaré por los servicios médicos lo que sus gastos de bolsillo anuales seran de $0.

como miembro de Neighborhood

INTEGRITY for Duals?

C. Lista de servicios cubiertos

La siguiente lista es una descripcion general breve de los servicios que puede necesitar, los costos y las normas sobre los beneficios.

Necesidad o Servicios que puede necesitar Los costos de Limitaciones, excepciones e informacion

problema de salud proveedores de la red sobre beneficios (normas sobre
beneficios)

Necesita atencion Internacion hospitalaria $0 Excepto en una emergencia, el proveedor de

hospitalaria atencion médica debe informar al plan sobre

(continta en la el ingreso hospitalario.

pagina siguiente) Es posible que se requiera autorizacion
previa.

) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a

¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada §
es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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Necesidad o Servicios que puede necesitar Los costos de Limitaciones, excepciones e informacion

problema de salud proveedores de la red sobre beneficios (normas sobre
beneficios)
Necesita atencion Servicios hospitalarios ambulatorios, $0 Es posible que se requiera autorizacion
hospitalaria con observacion incluida previa.
(continuacion) Servicios de centro quirurgico $0 Es posible que se requiera autorizacion
ambulatorio (ASC) previa.
Atencion de médico o cirujano $0
Quiere un médico Visitas para tratar una lesién o $0
enfermedad
Atencién preventiva, como vacunas $0
antigripales y examenes de deteccion
de cancer

Visitas de bienestar, como un examen | $0
fisico

“Bienvenido a Medicare” (visita $0
preventiva por unica vez)

Atencion especializada $0

) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a

¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada 9
es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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Necesidad o Servicios que puede necesitar Los costos de
problema de salud proveedores de la red

Limitaciones, excepciones e informacion
sobre beneficios (normas sobre

beneficios)

Necesita atencion de | Servicios de sala de emergencias $0
emergencia

Atencion urgente $0
Necesita examenes Servicios de radiologia diagndstica $0
médicos (por ejemplo, radiografias u otros

servicios de imagen, como tomografias
computarizadas o resonancias
magnéticas)

Anadlisis de laboratorio y $0
procedimientos de diagndstico, como
analisis de sangre.

Necesita servicios de | Examenes de audicion $0
audicion

Los servicios de sala de emergencias estan
cubiertos dentro de la red y fuera de ella sin
autorizacion previa.

Los servicios de atencion urgente estan
cubiertos dentro de la red y fuera de ella sin
autorizacién previa.

Es posible que se requiera autorizacion
previa.

Es posible que se requiera autorizacion
previa.

) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a
¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada

es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.

10
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Necesidad o Servicios que puede necesitar Los costos de Limitaciones, excepciones e informacion

problema de salud proveedores de la red sobre beneficios (normas sobre
beneficios)

Necesita atencién Chequeos dentales y atencion $0 Los chequeos dentales y la atencion

dental preventiva preventiva estan cubiertos con un maximo de

$1,250 por afio.
(contintia en la P

pagina siguiente) El plan cubrira los servicios preventivos que

incluyen: dos (2) limpiezas, un (1) examen
oral de rutina, un (1) tratamiento con fluor,
dos (2) tratamientos paliativos para el dolor
por afio. Los servicios adicionales incluyen
radiografias dentales, empastes,
reparaciones de dentaduras y rebases o
recubrimientos segun se necesite, una vez al
afo.

Se pueden aplicar otras limitaciones.

Este beneficio suplementario se suma al
beneficio dental de Medicaid de Rhode
Island. Para obtener mas informacioén sobre
los beneficios dentales de Medicaid de Rhode
Island, visite:
eohhs.ri.gov/Consumer/DentalServices/Adults

.aspXx

) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a

¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada 11
es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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Necesidad o Servicios que puede necesitar Los costos de Limitaciones, excepciones e informacion

problema de salud proveedores de la red sobre beneficios (normas sobre
beneficios)

Necesita atencion Atencion dental restauradora y de $0 Algunos servicios dentales restauradores y

dental emergencia de emergencia estan cubiertos con un

. . maximo de $1,250 por afio.
(continuacion)

El plan cubrira servicios dentales
restauradores como los siguientes:
extracciones, otras cirugias orales de rutina,
tratamiento de conducto en dientes
permanentes y recementado de coronas y
puentes.

Se pueden aplicar otras limitaciones.

Este beneficio suplementario se suma al
beneficio dental de Medicaid de Rhode
Island. Para obtener mas informacién sobre
los beneficios dentales de Medicaid de Rhode
Island, visite:
eohhs.ri.gov/Consumer/DentalServices/Adults

.aspXx

) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a

¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada 12
es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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Necesidad o Servicios que puede necesitar Los costos de Limitaciones, excepciones e informacion

problema de salud proveedores de la red sobre beneficios (normas sobre
beneficios)

Necesita atencion Examenes de la vista $0 Limite de un examen de la vista de rutina

oftalmoloégica cada dos afios y con cobertura anual para

miembros con diabetes.

Lentes o lentes de contacto $0 Limitado a un par de lentes (armazon y
cristales) cada dos afos.

Los cristales de los lentes se cubren con
mayor frecuencia cuando son médicamente
necesarios. Limite de un par de lentes de
contacto cada dos afios cuando es
médicamente necesario.

Es posible que se requiera autorizacion

previa.
Otros servicios de cuidado de la vista $0
Necesita servicios de @ Servicios de salud conductual $0 Incluye la atencion especializada para
salud conductual servicios de salud conductual cuando se

considere médicamente necesaria por
derivacion de un profesional de atencién
médica.

Atencién para pacientes internados y $0
ambulatorios y servicios comunitarios

para personas que necesitan servicios

de salud mental.

) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a

¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada 13
es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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Necesidad o Servicios que puede necesitar Los costos de
problema de salud proveedores de la red

Limitaciones, excepciones e informacion
sobre beneficios (normas sobre
beneficios)

Necesita servicios de | Servicios de tratamiento por uso de $0
tratamiento por uso sustancias
de sustancias

Necesita un lugar Atencion de enfermeria especializada = $0
donde vivir con

personas a su

disposicion

Atencién en residencia de ancianos $0

Vivienda asistida $0

Neighborhood cubre servicios de tratamiento
y recuperacion por uso de sustancias para
pacientes tanto internados como
ambulatorios. Para obtener mas informacion,
contactese con Servicios para Miembros al 1-
844-812-6896.

No se requiere internacion hospitalaria antes
del ingreso a un centro de enfermeria
especializada (SNF).

Cubiertos hasta 100 dias por periodo de
beneficio con Medicare.

Se pueden aplicar los requisitos de
elegibilidad de Medicaid de Rhode Island.

Es posible que se requiera autorizacién
previa.

Se pueden aplicar los requisitos de
elegibilidad de Medicaid de Rhode Island.

Se pueden aplicar los requisitos de
elegibilidad de Medicaid de Rhode Island.

) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a
¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada 14

es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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Necesidad o
problema de salud

Servicios que puede necesitar

Los costos de
proveedores de la red

Limitaciones, excepciones e informacion
sobre beneficios (normas sobre

beneficios)

Necesita terapia
después de un
accidente
cerebrovascular o un
accidente

Necesita ayuda para
ir a los servicios de
salud

Necesita
medicamentos para
tratar su enfermedad
o afeccioén

Terapia ocupacional, fisioterapia o
terapia del habla

Servicios de ambulancia

Transporte médico de emergencia

Medicamentos de la Parte B de
Medicare

$0

$0

$0
$0

Es posible que se requiera autorizacion
previa.

Es posible que se requiera autorizacion
previa.

Los medicamentos de la Parte B indicados
por su médico en el consultorio, algunos
medicamentos orales para el cancer y
algunos medicamentos utilizados con
determinado equipo médico. Lea el Manual
del Miembro para obtener mas informacién
sobre estos medicamentos.

Es posible que se requiera autorizacion
previa.

) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a

¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada
es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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Necesidad o Servicios que puede necesitar
problema de salud

Los costos de
proveedores de la red

Limitaciones, excepciones e informacion
sobre beneficios (normas sobre

beneficios)

Necesita Nivel 1: genéricos preferidos
medicamentos para
tratar su enfermedad

o afeccion

L. Nivel 2: genéricos
(contintia en la

pagina siguiente)
Nivel 3: marca preferida

$0 de copago para un
suministro de 30 dias

$0 de copago para un
suministro de 30 dias

$0 0 $4.90 0 $12.65 de
copago para un suministro
de 30 dias

Los copagos de
medicamentos pueden variar
segun el nivel de ayuda
adicional que reciba.
Contactese con el plan para
conocer mas detalles.

Puede haber limitaciones en los tipos de
medicamentos que se cubren. Consulte la
Lista de medicamentos cubiertos (lista de
medicamentos) de Neighborhood INTEGRITY
for Duals para obtener mas informacion.

Una vez que usted u otras personas en su
nombre paguen $2,100, habra alcanzado la
fase de cobertura catastrofica y pagara $0
por todos los medicamentos de Medicare.
Lea el Manual del Miembro para obtener mas
informacion sobre esta fase.

Los suministros para varios dias estan
disponibles en farmacias minoristas y a
través de la farmacia por correo con el mismo
copago que un suministro de un mes, para
los Niveles 1, 2, 3 y 4. El Nivel 5 no ofrece
una opcion de suministros para varios dias.

) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a
¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de

8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada

es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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Necesidad o Servicios que puede necesitar Los costos de Limitaciones, excepciones e informacion

problema de salud proveedores de la red sobre beneficios (normas sobre
beneficios)

Necesita Nivel 4: No preferidos $0 0 $1.60/$5.10 o

medicamentos para $4.90/$12.65 de copago

tratar su enfermedad para un suministro de

o afeccion 30 dias

(continuacion) Los copagos de

medicamentos pueden variar
segun el nivel de ayuda
adicional que reciba y si el
medicamento es genérico o
de marca. Contactese con el
plan para conocer mas
detalles.

Nivel 5: Especialidad $0 0 $1.60/$5.10 o
$4.90/$12.65 de copago
para un suministro de
30 dias

Los copagos de
medicamentos pueden variar
segun el nivel de ayuda
adicional que reciba vy si el
medicamento es genérico o
de marca. Contactese con el
plan para conocer mas
detalles.

) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a

¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada 17
es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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Necesidad o Servicios que puede necesitar Los costos de Limitaciones, excepciones e informacion

problema de salud proveedores de la red sobre beneficios (normas sobre
beneficios)

Necesita Medicamentos de venta libre (OTC) $0 Asignacién mensual de $28 para

medicamentos de medicamentos suplementarios OTC y

venta libre (OTC) y articulos relacionados con la salud.

otros productos de

Puede haber limitaciones en los tipos de

bienestar .
medicamentos que se cubren.

Los fondos no utilizados no se transfieren al
mes siguiente.

Este beneficio se suma a la cobertura de
medicamentos OTC de Medicaid de Rhode
Island y no requiere una receta.

Necesita ayuda para  Servicios de rehabilitacion $0 Es posible que se requiera autorizacion
recuperarse o tiene previa.

necesidades de salud , o - . : o
. Equipo médico para atencion $0 Es posible que se requiera autorizacién
especiales

domiciliaria previa.

Servicios de dialisis $0 Es posible que se requiera autorizacion
previa.

Necesita atencion Servicios de podologia $0

poseledics Servicios de ortesis $0 Es posible que se requiera autorizacion

previa.

Sillas de ruedas, muletas y andadores | $0 Es posible que se requiera autorizacion
previa.

) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a

¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada 18
es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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Necesidad o
problema de salud

Servicios que puede necesitar

Los costos de
proveedores de la red

Limitaciones, excepciones e informacion
sobre beneficios (normas sobre

beneficios)

Necesita equipo
médico duradero
(DME)

Nota: Esta no es una
lista completa de los
DME cubiertos. Para
obtener una lista
completa, contactese
con Servicios para
Miembros o consulte el
Capitulo 4 del Manual
del Miembro.

Necesita ayuda para
vivir en su casa

(contintia en la
pagina siguiente)

Productos para la incontinencia

Nebulizadores

Equipos y suministros de oxigeno

Sistema personal de respuesta a
emergencias (PERS)

Servicios de salud a domicilio

Servicios a domicilio, como limpieza o
trabajo domeéstico, o modificaciones al
hogar, como barras de sujecion

$0

$0

$0
$0

$0

$0

Limite de 192 por mes (panales, protectores,
pantalones entrenadores o una combinacion)

y 150 por mes (pafiales desechables para
colocar debajo).

Se requiere autorizacion previa para
cantidades adicionales con justificacion de
necesidad médica.

Es posible que se requiera autorizacion
previa.

Se aplican los requisitos de elegibilidad de
Medicaid de Rhode Island.

Es posible que se requiera autorizacion
previa.

Se aplican los requisitos de elegibilidad de
Medicaid de Rhode Island.

Es posible que se requiera autorizacion
previa.

Se pueden aplicar los requisitos de
elegibilidad de Medicaid de Rhode Island.

) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a

¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada
es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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Necesidad o Servicios que puede necesitar Los costos de Limitaciones, excepciones e informacion

problema de salud proveedores de la red sobre beneficios (normas sobre
beneficios)
Centro de salud diurno para adultos: $0 Los servicios pueden incluir actividades
nivel basico sociales y recreativas, asi como cuidados de

Necesita ayuda para ‘ 3 o tratamiento de herid
vivir en su casa enfermeria o tratamiento de heridas.
Es posible que se requiera autorizaciéon

(continuacion) _
previa.

Se pueden aplicar los requisitos de
elegibilidad de Medicaid de Rhode Island

Centro de salud diurno para adultos: $0 Los servicios pueden incluir atencion de

nivel mejorado enfermeria, nutricional, terapéutica, cuidados
personales, cuidados especializados y apoyo
a las familias en el centro de dia para adultos.

Es posible que se requiera autorizacion
previa.

Se pueden aplicar los requisitos de
elegibilidad de Medicaid de Rhode Island.

Servicios de habilitacién diurna $0 Es posible que se requiera autorizacion
previa.

Se pueden aplicar los requisitos de
elegibilidad de Medicaid de Rhode Island.

) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a

¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada 20
es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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Necesidad o Servicios que puede necesitar Los costos de
problema de salud proveedores de la red

Limitaciones, excepciones e informacion
sobre beneficios (normas sobre

beneficios)

Servicios que lo ayuden a vivir por su $0
cuenta (servicios de atencion médica a
domicilio o servicios de asistente de
cuidado personal)

Necesita ayuda para
vivir en su casa

(continuacion)

Comidas entregadas en su domicilio $0

Comidas entregadas en el domicilio $0
después de una hospitalizacién o
cirugia como paciente internado

Cambios en el hogar, como rampasy | $0
acceso para sillas de ruedas

Se pueden aplicar los requisitos de
elegibilidad de Medicaid de Rhode Island.

Es posible que se requiera autorizacion
previa.

La cobertura incluye una (1) comida
disponible por dia, hasta cinco (5) dias por
semana.

Se aplican los requisitos de elegibilidad de
Medicaid de Rhode Island.

La cobertura incluye comidas entregadas en
el domicilio después de recibir el alta de una
hospitalizacién o cirugia como paciente
internado. Este beneficio cubre un maximo de
veintiocho (28) comidas hasta dos (2) veces
por afio.

Se pueden aplicar los requisitos de
elegibilidad de Medicaid de Rhode Island.

Es posible que se requiera autorizacion
previa.

) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a
¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada 21

es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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Necesidad o
problema de salud

Servicios que puede necesitar

Los costos de
proveedores de la red

Limitaciones, excepciones e informacion
sobre beneficios (normas sobre

beneficios)

Califica para recibir
beneficios
suplementarios
especiales para
personas con
enfermedades
crénicas (SSBCI)

Servicios adicionales

(contintia en la
pagina siguiente)

Asignacion mensual para alimentos y
productos frescos

Servicios de apoyo domiciliario

Servicios quiropracticos

Suministros y servicios para la
diabetes

Membresia de gimnasio

$0

$0

$0

$0

$0

Asignacion mensual de $125 para alimentos
saludables adaptados a sus necesidades
dietéticas especificas.

Hasta 120 horas anuales de ayuda con las
actividades instrumentales de la vida diaria.

No todos los miembros califican. A fin de ser
elegible para recibir el beneficio, debe tener
un diagnostico de una de las afecciones
croénicas mencionadas en el Capitulo 4 del
Manual del Miembro y cumplir determinados
criterios. Llame a Servicios para Miembros si
desea obtener mas informacion.

Manipulacién manual de la columna vertebral
para corregir subluxaciones. Es posible que
se requiera autorizacién previa.

Es posible que se requiera autorizacion
previa.

Los beneficios de acondicionamiento fisico
incluyen una membresia a un club de salud
en las sedes elegibles de la YMCA y un
dispositivo de seguimiento de actividad fisica.

) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a
¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de

8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada 22

es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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Necesidad o Servicios que puede necesitar Los costos de Limitaciones, excepciones e informacion

problema de salud proveedores de la red sobre beneficios (normas sobre
beneficios)
Servicios adicionales @ Servicios protésicos $0 Es posible que se requiera autorizacion
. ‘. revia.
(continuacion) previa
Radioterapia $0 Es posible que se requiera autorizacion
previa.

Servicios que lo ayudan a controlarla = $0
enfermedad

El resumen de los beneficios anterior se proporciona con fines informativos unicamente y no representa una lista completa de beneficios. Para
obtener una lista completa y mas informacién sobre los beneficios, puede leer el Manual del Miembro de Neighborhood INTEGRITY for Duals. Si
no tiene un Manual del Miembro, llame a Servicios para Miembros de Neighborhood INTEGRITY for Duals a los nimeros que se indican al final de
esta pagina para recibir uno. Si tiene preguntas, también puede llamar a Servicios para Miembros o visitar www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.

) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a

¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada 23
es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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D. Beneficios cubiertos fuera de Neighborhood INTEGRITY for Duals

Hay algunos servicios que puede recibir que no estan cubiertos por Neighborhood INTEGRITY for Duals, pero que estan cubiertos por Medicare,
Medicaid de Rhode Island o una agencia de condado o estatal. Esta no es una lista completa. Llame a Servicios para Miembros al numero que se
indica al final de esta pagina para obtener informacion sobre estos servicios.

Otros servicios cubiertos por Medicare, Medicaid de Rhode Island @ Sus gastos
0 una agencia estatal
Atencién dental de rutina, como limpiezas y empastes $0

Llame a Servicios para Miembros si no esta seguro de si los servicios
dentales que necesita estan cubiertos.

Servicios residenciales para miembros con discapacidades $0
intelectuales y del desarrollo.

Transporte médico no urgente. $0

Determinados servicios de cuidados paliativos cubiertos fuera de $0
Neighborhood INTEGRITY for Duals

Rehabilitacién psicosocial $0

Gestion de casos focalizada $0

) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a

¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada 24
es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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E. Servicios que Neighborhood INTEGRITY for Duals, Medicare y Medicaid de Rhode Island no cubren

Esta no es una lista completa. Llame a Servicios para Miembros a los nimeros que se indican al final de esta pagina para conocer otros servicios
excluidos.

Servicios que Neighborhood INTEGRITY for Duals, Medicare y Medicaid de Rhode Island no cubren

La cirugia estética u otros procedimientos estéticos no estan cubiertos a menos que el servicio implique atencién de reafirmacion de
género, reconstruccion mamaria tras una mastectomia y situaciones en las que un problema estético afecte al funcionamiento normal o al
bienestar emocional.

Los procedimientos, articulos y medicamentos experimentales no estan cubiertos a menos que el procedimiento, articulo o medicamento esté
cubierto por Medicaid de Rhode Island o forme parte de un estudio de investigacion clinica aprobado por Medicare, o por el plan.

Los articulos personales en la sala de un centro no estan cubiertos, incluidos articulos como teléfono o television.

F. Sus derechos como miembro del plan

Como miembro de Neighborhood INTEGRITY for Duals, tiene determinados derechos. Puede ejercer estos derechos sin ser sancionado. También
puede hacer uso de estos derechos sin perder sus servicios de atencion médica. Le informaremos sobre sus derechos al menos una vez al afo.
Para obtener mas informacién, lea el Manual del Miembro. Sus derechos incluyen, entre otros, los siguientes:

e Tiene derecho al respeto, la imparcialidad y la dignidad. Esto incluye el derecho a lo siguiente:

o Recibir servicios cubiertos sin tener en cuenta la afeccion médica, el estado de salud, la recepcion de servicios de salud, el historial de
reclamaciones, el historial médico, la discapacidad (incluida la discapacidad mental), el estado civil, la edad, el sexo (incluidos los
estereotipos sexuales y la identidad de género), la orientacién sexual, el origen nacional, la raza, el color, la religion, el credo o la
asistencia publica

Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a
¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada 25
es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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(@)

O

Obtener informacion en otros idiomas y formatos (por ejemplo, letra grande, braille o audio) sin costo

Estar libre de cualquier forma de contencion fisica o aislamiento

Tiene derecho a obtener informacion sobre la atenciéon médica. Esto incluye informacién sobre el tratamiento y sus opciones de
tratamiento. Esta informacion debe estar en un idioma y formato que pueda entender. Esto incluye el derecho a obtener informacion sobre
lo siguiente:

(@)

O

O

O

Descripcion de los servicios que cubrimos
Como recibir los servicios
Cuanto le costaran los servicios

Nombre de los proveedores de atencién médica y del administrador de atencion

Tiene derecho a tomar decisiones sobre la atencién, incluso a rechazar un tratamiento. Esto incluye el derecho a lo siguiente:

O

O

O

O

O

Elegir un proveedor de atencién primaria (PCP) y cambiarlo en cualquier momento durante el aio

Utilizar un proveedor de atencion médica de mujeres sin una derivaciéon

Recibir los servicios y medicamentos cubiertos de forma rapida

Conocer todas las opciones de tratamiento, independientemente de cuanto cuestan o si estan cubiertos

Rechazar un tratamiento, aunque el proveedor de atencién médica lo desaconseje

Dejar de tomar un medicamento, aunque el proveedor de atencién médica lo desaconseje

Pedir una segunda opinion. Neighborhood INTEGRITY for Duals pagara el costo de la consulta para obtener una segunda opinion.

Dar a conocer sus deseos en cuanto a la atencion médica en una instruccion anticipada

Tiene derecho a un acceso oportuno a la atencién sin ningun tipo de barreras de comunicacion ni acceso fisico. Esto incluye el
derecho a lo siguiente:

O

Recibir una atencion médica oportuna

?

Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a

8:00 p. m,, los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada
es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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o Entrary salir del consultorio del proveedor de atencion médica. Esto significa acceso sin barreras para personas con discapacidades, de
acuerdo con la Ley de Estadounidenses con Discapacidades

o Contar con la ayuda de intérpretes para comunicarse con sus proveedores de atencion médica y su plan de salud

e Tiene derecho a buscar atencién urgente o de emergencia cuando la necesite. Esto quiere decir que tiene el derecho a lo siguiente:
o Recibir servicios de emergencia sin autorizacion previa en una emergencia

o Utilizar un proveedor de atencion urgente o de emergencia fuera de la red, cuando sea necesario

e Tiene derecho a la confidencialidad y la privacidad. Esto incluye el derecho a lo siguiente:

o Solicitar y obtener una copia de sus expedientes médicos de manera que pueda entenderlos y pedir que sus registros sean modificados
o corregidos si es necesario

o Mantener la privacidad de la informacién médica personal

o Tener privacidad durante el tratamiento

e Tiene derecho a presentar quejas sobre su atencién o servicios cubiertos. Esto incluye el derecho a lo siguiente:
o Presentar una queja o reclamo contra nosotros o nuestros proveedores
o Presentar una queja ante Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 y 711 para usuarios de TTY.
o Apelar determinadas decisiones tomadas por Neighborhood INTEGRITY for Duals o nuestros proveedores
o Solicitar una audiencia estatal
o Recibir una razén detallada de por qué se denegaron los servicios
Para obtener mas informacion sobre sus derechos, puede leer el Manual del Miembro. Si tiene preguntas, puede llamar a Servicios para Miembros

de Neighborhood INTEGRITY for Duals a los numeros que se indican al final de esta pagina.

También puede llamar a la Oficina del Defensor del Pueblo de Medicaid de Rhode Island (defensor de la atencién médica de RIPIN) al 1-855-747-
3224 (TTY 711), de lunes a viernes,de 8 a. m. a5 p. m.

) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a

¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada 27
es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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G. Cémo presentar una queja o apelar un servicio denegado

e Sitiene una queja o cree que Neighborhood INTEGRITY for Duals deberia cubrir algo que hemos denegado, llame a Servicios
para Miembros a los niumeros que se indican al final de esta pagina. Debe poder apelar nuestra decision.

e Sitiene preguntas sobre las quejas y apelaciones, puede leer el Capitulo 9 del Manual del Miembro. También puede llamar a
Servicios para Miembros de Neighborhood INTEGRITY for Duals al numero que se indica al final de esta pagina.

e Puede enviar por correo sus reclamos por escrito a:

Neighborhood Health Plan of Rhode Island
A la atencion de: Reclamos y Apelaciones
910 Douglas Pike

Smithfield, Rl 02917

e Puede enviar por fax sus reclamos por escrito a: 1-401-709-7005

e Puede enviar por correo sus apelaciones médicas y de salud conductual por escrito a:

Neighborhood Health Plan of Rhode Island
A la atencion de: Reclamos y Apelaciones
910 Douglas Pike

Smithfield, Rl 02917

e Puede enviar por fax sus apelaciones médicas y de salud conductual por escrito a: 1-401-709-7005

) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a

¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada 28
es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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e Puede enviar por correo sus apelaciones escritas de la Parte D (medicamentos recetados) por escrito a:

Apelaciones y Excepciones de la Parte D de CVS Caremark
PO BOX 52000 MC109
Phoenix, AZ 85072-2000

e Puede enviar por fax sus apelaciones escritas de la Parte D (medicamentos recetados) por escrito a: 1-855-633-7673

e Para solicitar un reintegro por un medicamento recetado de la Parte D que pagé de su bolsillo, envie por correo o fax una copia de
la receta y la documentacion relacionada a:

Apelaciones y Excepciones de la Parte D de CVS Caremark
PO BOX 52066
Phoenix, AZ 85072-2066

Puede enviar por fax su solicitud de reintegro por un medicamento recetado de la Parte D a: 1-855-230-5549

H. Qué hacer si sospecha de fraude

La mayoria de los profesionales y las organizaciones de la atencidon médica que prestan servicios son honestos. Lamentablemente, es posible que
algunos no lo sean.

Si cree que un médico, hospital o farmacia esta haciendo algo incorrecto, contactenos.
e Llamenos a Servicios para Miembros de Neighborhood INTEGRITY for Duals al nUmero que se indica al final de esta pagina.
e O bien, llame al Centro de Atencion al Cliente de Medicaid al 401-784-8100. Los usuarios de TTY deben llamar al 711.

e O bien, llame a Medicare al 1-800-MEDICARE (1-800-633-4227). Los usuarios de TTY pueden llamar al 1-877-486-2048. Puede
llamar a estos numeros de manera gratuita.

) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a

¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada 29
es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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o O bien, llame al Departamento del Fiscal General de Rhode Island para denuncias de fraude de Medicaid de Rhode Island, abuso o
negligencia de pacientes o desvio de medicamentos al 1-401-274-4400, extension 2269.

e O bien, llame a la linea directa de fraude del Departamento de Servicios Humanos (DHS) de Rhode Island para denuncias sobre
CCAP, SNAP, RI Works y GPA al 1-401-574-8175.

e O bien, llame a la linea directa de cumplimiento de Neighborhood al 1-888-579-1551.

Notice of Availability of Language Assistance Services and Auxiliary Aids and Services

ATTENTION: If you speak English, free language assistance services are available to you. Appropriate auxiliary aids and services to
provide information in accessible formats are also available free of charge. Call 1-800-963-1001 (TTY 711) or speak to your provider.
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AR BRERERE, BMASACRERENESHEIRE, WA, HMARMAEENERERERS, SAEREREEZNEBENEN
o EE 1-800-963-1001 (TTY 711) skEEHHLIER R 5T,

FER  MREEERE, HMTLCATRREBMNESENRS. EUEMSENTR, RRREMMENAEEEREKS, 1538
1-800-963-1001 (TTY 711) skiEEBX R IEHI R,

A NOTER : Si vous parlez francais, des services d’'assistance linguistique gratuits sont & votre disposition. Des aides et des services
auxiliaires appropriés pour fournir des informations dans des formats accessibles sont également disponibles gratuitement. Appelez le
1-800-963-1001 (ATS 711) ou parlez a votre fournisseur.

ATANSYON: Si ou pale Kreyol Ayisyen, sévis asistans lang gratis disponib pou ou. Ed ak sévis oksilyé apwopriye pou bay enféomasyon
nan foma aksesib yo disponib tou gratis. Rele
1-800-963-1001 (TTY 711) oswa pale ak founise w la.

) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a

¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada 30
es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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ACHTUNG: Wenn Sie Deutsch sprechen, kdnnen Sie kostenlose Sprachassistenzdienste nutzen. Geeignete unterstiitzende Hilfen und
Services, die Informationen in barrierefreien Formaten bereitstellen, sind ebenfalls kostenfrei. Rufen Sie 1-800-963-1001 (TTY 711) an
oder kontaktieren Sie |hren Anbieter.

& ¢ Tfe 310 e Sierd &, <Y 31muah forg - X[ee UToT TeTrraT YA Iuas & | JaH TREUT B STHSBRT TaH $H-- & [l SUget Tgrdh
T 3R Fard o F:3[ewh IUAI § 1 1-800-963-1001 (TTY 711) TR HId H< IT 30U YSIdT H &1 HY |

ATTENZIONE: Se parlate italiano, avete a disposizione dei servizi di assistenza linguistica gratuiti. Sempre gratuitamente, sono
disponibili anche supporti e servizi ausiliari appropriati per fornivi informazioni in formati accessibili. Potete chiamare il numero 1-800-
963-1001 (TTY 711) o parlare con il vostro fornitore.

IR BAEZRBEL5AICIE. BROEBY —EXZ2CHRAW L ITET, IR TE5RATEREZREET 2720 0EY L HERE
Y —EXRBMRITIMAWLIZITET, 1-800-963-1001 (FF X FEFE (TTY) 711) ICEBRETHEHEVLEDLEICHR S A, RBEEIC
THE#ECTZZ W,

MIRGHSHN®: (UUSIOHASINWM NI NS SWMANSSASITEISEURSIMUHAY SEISMIBUMIM(S
SHINAYRSWHYRIUINWRSARISHRMIZUAS I SMSEIIRUMGGUIOT SRIIZY ggiuTiginnisTinug 1-800-963-
1001 (TTY 711) YA BN SIUNU IS YW H SN UTNIUaIH MY

HX. S0 E MBS = 2 F& A0 X| @ AH|AE 0|85 = JUESLICL Olsf 7ttt YA Z HEE N&5H| fet HEst
HX T Ol MHAE B2 0|28IA! &= S L|CH 1-800-963-1001(TTY 711) 2 FMZFSIA| HLE AH|A M=o 2o|8HM L.

UWAGA: Jesli mowisz po polsku, mozesz skorzystac z bezptatnych ustug jezykowych. Dostepne sg rowniez bezptatne pomoce i
ustugi, ktére zapewniajg informacje w zrozumiatym formacie. Zadzwon pod numer 1-800-963-1001 (TTY 711) lub skonsultuj sie ze
swoim swiadczeniodawca.

ATENGAO: Se fala portugués, tem a sua disposigao servigos de assisténcia linguistica gratuitos. Estdo também disponiveis, a titulo
gratuito, ajudas e servigos auxiliares adequados para fornecer informagdes em formatos acessiveis. Ligue para 1-800-963-1001 (TDD
711) ou fale com o seu prestador

) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a

¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada 31
es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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BHUMAHWE! Ecnu Bbl roBopuTE NO-PYCCKX, TO BaM LOCTYMHbI BecnnaTHble YCryrn A3bIKoBOM noaaepXkkn. Takke 6ecnnaTtHo
npeaoCTaBNATCA COOTBETCTBYIOLLME BCOMOraTesibHble CpeacTBa U ycnyru rno npeaoctaBneHnio HopMauumy B OCTYMHbIX
dopmaTtax. NossoHuTe no TenegoHy 1-800-963-1001 (Tenetann 711) unm obpatmutecb K CBOEMY MOCTABLUUKY YCNYT.

ATENCION: Si habla espafiol, se ofrecen servicios gratuitos de asistencia con el idioma. También se ofrecen ayudas y servicios
auxiliares apropiados para brindar informacion en formatos accesibles sin cargo alguno. Llame al 1-800-963-1001 (TTY 711) o
consulte con su proveedor.

PANSININ: Kung nagsasalita ka ng Tagalog, magagamit mo ang mga libreng tulong serbisyo sa lengguwahe. Ang mga naaangkop na
dagdag na mga pantulong at serbisyo upang magbigay ng impormasyon sa mga naa-access na porma ay magagamit din nang walang
bayad. Tumawag sa

1-800-963-1001 (TTY 711) o makipag-usap sa iyong tagapagbigay.

CHU Y: Néu quy vi néi Tiéng Viét, cé sén cac dich vu hé tro' ngén ngi mién phi danh cho quy vi. Cac bién phap hé tro’ va dich vu phu
tro pht hop dé cung cép théng tin & dinh dang dé tiép can ciing dwoc cung cap mién phi. Hay goi s6 1-800-963-1001 (TTY 711) ho&c
noi chuyén véi nha cung cép dich vu ctia quy vi.

Si tiene preguntas generales o sobre nuestro plan, servicios, area de servicio,
facturacion o tarjetas de ID del miembro, llame a Servicios para Miembros de
Neighborhood INTEGRITY for Duals: 1-844-812-6896 (USUARIOS DE TTY: 711)

Las llamadas a estos numeros son gratuitas. El horario es de 8:00 a. m. a 8:00 p. m., los siete dias
de la semana, del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede
llamarnos de 8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los
sabados, domingos y dias festivos federales). Servicios para Miembros también ofrece servicios de
interpretacion de idioma gratuitos para personas que no hablan inglés.

) Si tiene alguna pregunta, llame a Neighborhood INTEGRITY for Duals al 1-844-812-6896 (usuarios de TTY: 711) de 8:00a. m. a

¥ 8:00 p. m., los siete dias de la semana del 1 de octubre al 31 de marzo. Desde el 1 de abril al 30 de septiembre, puede llamarnos de
8:00 a. m. a 8:00 p. m. de lunes a viernes (puede dejar un mensaje de voz los sabados, domingos y dias festivos federales). La llamada 32
es gratuita. Si desea mas informacion, visite www.nhpri.org/INTEGRITYDuals.
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