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Neighborhood INTEGRITY (Plano Medicare-Medicaid) oferecido pelo Plano de
Saude Neighborhood de Rhode Island

Aviso Anual de Alteracdes para 2024

Introducéao

Atualmente, esta inscrito como membro do Neighborhood INTEGRITY. No préximo ano,
existirdo algumas alteracbes nos beneficios, na cobertura e nas regras do plano. Este Aviso
Anual de Alteracdes informa-o sobre as alteragfes e onde pode obter mais informagdes sobre
as mesmas. Para obter mais informac¢des sobre custos, beneficios ou regras, consulte o
Manual do Membro, que esté localizado na nossa pagina em www.nhpri.org/INTEGRITY. Os
termos-chave e as suas definicdes aparecem por ordem alfabética no ultimo capitulo do
Manual do Membro.
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Se tiver davidas, ligue para o Neighborhood INTEGRITY através do niumero 1-844-
812-6896 (TDD 711), das 08h00 as 20h00, de segunda a sexta-feira; das 08h00 as
12h00 ao sabado. Aos sabados a tarde, domingos e feriados, pode ser-lhe pedido que
=¥ deixe uma mensagem. A sua chamada sera devolvida no dia (Gtil seguinte. A chamada
€ gratuita. Para mais informacdes, visite www.nhpri.org/INTEGRITY.
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Se tiver davidas, ligue para o Neighborhood INTEGRITY através do niumero 1-844-

12h00 ao sabado. Aos sabados a tarde, domingos e feriados, pode ser-lhe pedido que

812-6896 (TDD 711), das 08h00 as 20h00, de segunda a sexta-feira; das 08h00 as

deixe uma mensagem. A sua chamada ser& devolvida no dia Gtil seguinte. A chamada
€ gratuita. Para mais informacdes, visite www.nhpri.org/INTEGRITY.
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. Isencéo de responsabilidade

O Plano de Saude Neighborhood de Rhode Island é um plano que tem acordo tanto o
Medicare como o Medicaid de Rhode Island para fornecer beneficios de ambos os
programas aos inscritos.

Esta lista ndo esta completa. As informacfes sobre os beneficios fornecidas sdo um breve
resumo e nao constituem uma descricdo completa dos beneficios. Para obter mais
informacdes, contacte o Manual do Membro do Neighborhood INTEGRITY.

We have free interpreter services to answer any questions you may have about our health
or drug plan. To get an interpreter, just call us at 1-844-812-6896 (TTY 711). Someone
who speaks English can help you. This is a free service.

Tenemos servicios de intérprete sin costo alguno para responder cualquier pregunta que
pueda tener sobre nuestro plan de salud o medicamentos. Para hablar con un intérprete,
por favor llame al 1-844-812-6896 (TTY 711). Alguien que hable espafiol le podra ayudar.
Este es un servicio gratuito.
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MR SEEY PRI T RE A RER » Rt P MITE M R B nfiaE IR - WFREEEIR
A 2UEE 1-844-812-6896 (TTY 711) » Tl Talth Y N BRFEEE R IEE D) - 2 2 —HEE R
¥ e

Mayroon kaming libreng serbisyo sa pagsasaling-wika upang masagot ang anumang mga
katanungan ninyo hinggil sa aming planong pangkalusugan o panggamot. Upang
makakuha ng tagasaling-wika, tawagan lamang kami sa 1-844-812-6896 (TTY 711). Maaari
kayong tulungan ng isang nakakapagsalita ng Tagalog. Ito ay libreng serbisyo.

Nous proposons des services gratuits d'interprétation pour répondre a toutes vos questions
relatives a notre régime de santé ou d'assurance-médicaments. Pour accéder au service
d'interprétation, il vous suffit de nous appeler au 1-844-812-6896 (TTY 711). Un
interlocuteur parlant Francais pourra vous aider. Ce service est gratuit.

Chuing t6i c6 dich vy thong dich mién phi dé tra Ioi cac cau hdi vé chuong stre khoe va
chuwong trinh thuéc men. Neu qui vi can thong dich vién xin goi 1-844-812-6896 (TTY 711)
sé cO nhan vién ndi tieng Viét giup d& qui vi. Bay la dich vu mién phi .

Unser kostenloser Dolmetscherservice beantwortet Ihren Fragen zu unserem Gesundheits-

und Arzneimittelplan. Unsere Dolmetscher erreichen Sie unter 1-844-812-6896 (TTY 711).
Man wird Ihnen dort auf Deutsch weiterhelfen. Dieser Service ist kostenlos.
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AHEUTH 59 Mu| 25 o] &5t A3} 1-844-812-6896 (TTY 711) H 0.2 F-ol 8] FA A L.
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Se tiver davidas, ligue para o Neighborhood INTEGRITY através do niumero 1-844-

12h00 ao sabado. Aos sabados a tarde, domingos e feriados, pode ser-lhe pedido que

812-6896 (TDD 711), das 08h00 as 20h00, de segunda a sexta-feira; das 08h00 as

deixe uma mensagem. A sua chamada ser& devolvida no dia Gtil seguinte. A chamada
€ gratuita. Para mais informacdes, visite www.nhpri.org/INTEGRITY.



http://www.nhpri.org/integrity

AVISO ANUAL DE ALTERAGOES PARA 2024 Neighborhood INTEGRITY

72
0‘0

Y/
0'0

Y/
0'0

Y/

Ecnn y Bac BO3HUKHYT BOMPOCHI OTHOCUTESbHO CTPAXOBOro UM MeANKaMEHTHOro nnaxa,
Bbl MOXKeETe BOCMNOb30BaTbCA HaWMMy GecnnatHbIMK ycrnyramv nepeBoayvnkoB. YTobbl
BOCMOMb30BaTbCA yCriyraMmv nepeBoayunka, No3BOHUTE Ham no TenedoHy 1-844-812-6896
(TTY 711). Bam okaxxeT NOMOLLb COTPYOHUK, KOTOPbIN rOBOPUT MO-pycckn. [laHHas ycnyra
B6ecnnartHas.

sl Lal 4500 Jsan ol daally gle Al gl (e Aladl dalaal) 5 5il) an yial) ciladd axs L) o
Gaaty Lo padd o s (TTY 711) 1-844-812-6896 a0 e W Juai¥) (5 g e (a5 58 pa i e
Auilae 4aad sda eline by A jal)

THR WA 1 &d1 B1 o1 $ §R § 31 [t vy & Sfare & & forg g9R o g
SUTTT TaTd Iuas € | Ueh GHITT UTed S & fole, 59 8 1-844-812-6896 (TTY 711) |
B B | Pis Hfad off fg=! adl & MTUD! AGE HR bl 6. T8 Uh Gud JaT g

E disponibile un servizio di interpretariato gratuito per rispondere a eventuali domande sul
nostro piano sanitario e farmaceutico. Per un interprete, contattare il numero 1-844-812-
6896 (TTY 711). Un nostro incaricato che parla Italianovi fornira l'assistenza necessaria. E
un servizio gratuito.

Nou genyen sevis entéprét gratis pou reponn tout kesyon ou ta genyen konsénan plan
medikal oswa dwog nou an. Pou jwenn yon entépreét, jis rele hou nan 1-844-812-6896 (TTY
711). Yon moun ki pale Kreyol kapab ede w. Sa a se yon sevis ki gratis.

Umozliwiamy bezptatne skorzystanie z ustug ttumacza ustnego, ktéry pomoze w uzyskaniu
odpowiedzi na temat planu zdrowotnego lub dawkowania lekow. Aby skorzysta¢ z pomocy
ttumacza znajgcego jezyk polski, nalezy zadzwoni¢ pod numer 1-844-812-6896 (TTY
711). Ta ustuga jest bezptatna.

LR BERERRCER LAETIVICEATIEMICHEERATRESH (I BEOBERY—E2H
HNFFTIENET, BRECABITEBITIE. 1-844-812-6896 (TTY T11)ICHEEEES, BAREESE
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Se tiver davidas, ligue para o Neighborhood INTEGRITY através do niumero 1-844-

12h00 ao sabado. Aos sabados a tarde, domingos e feriados, pode ser-lhe pedido que

812-6896 (TDD 711), das 08h00 as 20h00, de segunda a sexta-feira; das 08h00 as

deixe uma mensagem. A sua chamada ser& devolvida no dia Gtil seguinte. A chamada
€ gratuita. Para mais informacdes, visite www.nhpri.org/INTEGRITY.
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B. Rever a sua cobertura Medicare e Medicaid para o proximo ano

E importante rever a sua cobertura agora para se certificar de que continuara a satisfazer as
suas necessidades no préximo ano. Se nao corresponder as suas necessidades, podera
abandonar o plano. Consulte a seccdo E3 para obter mais informacoes.

Se sair do nosso plano, continuara a estar coberto pelos programas Medicare e Medicaid
enquanto for elegivel.

e Tera a possibilidade de escolher como obter os seus beneficios do Medicare
(consulte a pagina 12).

e Sera inscrito na Taxa de servico Medicaid de Rhode Island (FFS) para os seus
servicos Medicaid. Os seus servigos Medicaid incluem a maioria dos servicos e
apoios a longo prazo (LTSS) (se for elegivel) e cuidados de saude
comportamental.

e Recebera um novo cartdo de membro. Também obtera informagdes sobre os
prestadores de cuidados e as farméacias da nossa rede. Uma copia atualizada do
Manual do Membro (Prova de Cobertura) esta sempre disponivel no nosso sitio
Web em www.nhpri.org/INTEGRITY. Também pode telefonar para os Servigos
do Membro através do niumero 1-844-812-6896 para nos pedir que lhe enviemos
um Manual do Membro.

Se tiver davidas, ligue para o Neighborhood INTEGRITY através do niumero 1-844-
812-6896 (TDD 711), das 08h00 as 20h00, de segunda a sexta-feira; das 08h00 as
12h00 ao sabado. Aos sabados a tarde, domingos e feriados, pode ser-lhe pedido que
=¥ deixe uma mensagem. A sua chamada sera devolvida no dia (Gtil seguinte. A chamada
€ gratuita. Para mais informacdes, visite www.nhpri.org/INTEGRITY.
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B1l. Recursos adicionais

e Pode obter este Aviso Anual de AlteragGes gratuitamente noutros formatos, tais
como letras grandes, braille ou dudio. Contacte os Servigos dos Membros
através do numero 1-844-812-6896, das 8h00 as 20h00, de segunda a sexta-
feira; das 8h00 as 12h00 ao sadbado. Aos sabados a tarde, domingos e feriados,
pode ser-lhe pedido que deixe uma mensagem. A sua chamada sera devolvida
no dia util seguinte. Os utilizadores TDD devem ligar para o 711. A chamada é
gratuita.

e Pode pedir para receber este documento e futuros materiais na sua lingua
preferida e/ou num formato alternativo, telefonando para os Servicos dos
Membros. E o que se designa por "pedido permanente”. Os Servicos dos
Membros documentardo o seu pedido permanente no seu registo de membro
para que possa receber materiais agora e no futuro na sua lingua e/ou formato
preferido. Pode alterar ou eliminar o seu pedido de permanéncia em qualquer
altura, contactando os Servigos dos Membros.

B2. Informacé&o sobre o Neighborhood INTEGRITY

e O Neighborhood INTEGRITY (Plano Medicare-Medicaid) € um plano de
saude que tem acordo com a Medicare e com a Medicaid de Rhode Island
para fornecer beneficios de ambos aos programas aos inscritos.

e A cobertura do Neighborhood INTEGRITY é uma cobertura de saude
gualificada chamada "cobertura essencial minima". Cumpre o requisito de
responsabilidade individual partilhada da Patient Protection and Affordable
Care Act (Lei de Protecao dos Doentes e Cuidados de Saude Acessiveis,
ACA). Visite o sitio Web do Servigo de Receitas Federais (IRS) em
www.irs.gov/Affordable-Care-Act/Individuals-and-Families para obter mais
informagdes sobre o requisito de responsabilidade partilhada individual.

e O Neighborhood INTEGRITY oferecido pelo Plano de Saude Neighborhood
de Rhode Island Quando este Aviso Anual de Alteracdes refere "nés", "nos"
ou "nosso", significa o Plano de Saude Neighborhood de Rhode Island.
Quando refere "o plano" ou "o nosso plano”, significa Neighborhood
INTEGRITY.

B3. Coisas importantes a fazer

e Verifique se héd alguma alterac&o aos nossos beneficios que o possa
afetar.

o Existem alteracdes que afetam os servi¢os que usa?

o E importante rever as mudancas de beneficios para garantir que
funcionam para si no préximo ano.

Se tiver davidas, ligue para o Neighborhood INTEGRITY através do niumero 1-844-
812-6896 (TDD 711), das 08h00 as 20h00, de segunda a sexta-feira; das 08h00 as
12h00 ao sabado. Aos sabados a tarde, domingos e feriados, pode ser-lhe pedido que
=¥ deixe uma mensagem. A sua chamada sera devolvida no dia (Gtil seguinte. A chamada
€ gratuita. Para mais informacdes, visite www.nhpri.org/INTEGRITY.
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o Veja as secc¢Bes D1 para obter informacdes sobre as mudancas nos
beneficios do nosso plano.

o Verifique se h4 alguma alteracdo a nossa cobertura de prescricdo de
medicamentos que o afete.

o Os seus medicamentos serdo cobertos? Estdo num nivel diferente?
Pode continuar a utilizar as mesmas farmacias?

o E importante rever as alteracdes para se certificar de que a nossa
cobertura de medicamentos funcionara para si no préximo ano.

o Veja a seccdo D2 para informacdes sobre alteracBes a nossa cobertura
demedicamentos.

e Verifique se os seus prestadores de cuidados e farméacias estardo na nossa
rede no préximo ano.

o Os seus prestadores de cuidados, incluindo os seus especialistas, fazem parte
da nossa rede? E a sua farméacia? E os hospitais ou outros prestadores de
cuidados que utiliza?

o Veja a secgdo C para obter informacdes sobre o nosso Diretério de Prestadores
de cuidados e Farmécias.

e Pense sobre os seus custos gerais no plano.
o Como se comparam 0s custos totais a outras opc¢des de cobertura?

e Pense se esté satisfeito com o0 nosso plano.

Se decidir continuar com o Se decidir deixar o Neighborhood
Neighborhood INTEGRITY: INTEGRITY:

Se quiser continuar connosco no préximo Se decidir que outra cobertura preenchera
ano, é facil — ndo precisa de fazer nada. Se melhor as suas necessidades, pode deixar
nao fizer alteracdes, continuara 0 nosso plano (veja a seccdo E3 para mais
automaticamente inscrito no nosso plano. informagdes). Se sair do nosso plano, a

sua nova cobertura tera inicio no primeiro
dia do més seguinte. Veja a secgéo E3,
pagina 12 para saber mais sobre as suas
opcoes.

Se tiver davidas, ligue para o Neighborhood INTEGRITY através do niumero 1-844-
812-6896 (TDD 711), das 08h00 as 20h00, de segunda a sexta-feira; das 08h00 as
12h00 ao sabado. Aos sabados a tarde, domingos e feriados, pode ser-lhe pedido que
=¥ deixe uma mensagem. A sua chamada sera devolvida no dia (Gtil seguinte. A chamada
€ gratuita. Para mais informacdes, visite www.nhpri.org/INTEGRITY.
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C. Alteracdes narede de prestadores de cuidados e farmacias

Nao efetudmos quaisquer alteracdes a nossa rede de prestadores de cuidados e farmacias
para o proximo ano.

No entanto, é importante que saiba que podemos efetuar alteracbes a nossa rede durante o
ano. Se o seu prestador de cuidados abandonar o plano, tem determinados direitos e
protecdes. Para mais informacdes, consulte o Capitulo 3 do seu Manual do Membro.

D. Alteracfes aos beneficios para o proximo ano

D1. Alteracdes as prestacdes de servigos de saude

No préximo ano, vamos alterar a nossa cobertura para determinados servigos de saude. A
tabela seguinte descreve essas alteracgoes.

2023 (este ano) 2024 (préximo ano)

Beneficio de alimentacdo |O beneficio de alimentagcdo [O beneficio de alimentacao
e nutricdo saudaveis e nutricao saudavel esta e nutricao saudavel esta
coberto. coberto.

O plano fornecera um cartao|O plano fornecera um
de alimentacdo saudavel e [cartdo de alimentagéo

de poupanca até um saudavel e de poupanca até
maximo de 25 ddlares por [um méaximo de 35 délares
meés. por més.
Cuidados dentarios de Os cuidados dentarios de Os cuidados dentarios de
rotina rotina ndo estao cobertos. |rotina estdo cobertos.*

O plano cobrira servicos
dentarios preventivos até
um beneficio maximo de
1000 dolares por ano. Os
servigcos cobertos podem
incluir:
e Duas limpezas por ano
¢ Um exame oral de rotina
e um tratamento com
fldor por ano
¢ Raios X dentarios

Se tiver davidas, ligue para o Neighborhood INTEGRITY através do niumero 1-844-
812-6896 (TDD 711), das 08h00 as 20h00, de segunda a sexta-feira; das 08h00 as
12h00 ao sabado. Aos sabados a tarde, domingos e feriados, pode ser-lhe pedido que
=¥ deixe uma mensagem. A sua chamada sera devolvida no dia (Gtil seguinte. A chamada
€ gratuita. Para mais informacdes, visite www.nhpri.org/INTEGRITY.
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2023 (este ano) 2024 (préximo ano)

¢ Preenchimentos e
reparacfes de proéteses,
conforme necessario

*Poderé&o aplicar-se outras

limitacoes.
Equipamento médico E necessaria autorizagdo. [Pode ser necessaria uma
especial/Dispositivos de autorizagéo para alguns
assisténcia menores equipamentos e
dispositivos.
O Plano pagara
equipamento e material O Plano pagara
médico especial para equipamento e material

facilitar as suas atividades |médico especial para
diarias, como comer e tomar|facilitar as suas atividades
banho. diarias, como comer e tomar
banho.

D2. AlteracBes a cobertura de medicamentos sujeitos a receita médica

Alteragcdes a nossa Lista de Medicamentos

Uma Lista de Medicamentos Cobertos atualizada encontra-se no nosso sitio Web em
www.nhpri.org/INTEGRITY. Também pode contactar os Servicos do Membro através do
namero 1-844-812-6896 para obter informagdes atualizadas sobre os medicamentos ou para
nos pedir que Ihe enviemos uma Lista de Medicamentos Cobertos.

Efetuamos alteracdes a nossa Lista de Medicamentos, que podem incluir a remocéo ou adicao
de medicamentos, a alteracdo das restricdes que se aplicam a nossa cobertura para
determinados medicamentos.

Reveja a Lista de Medicamentos para se certificar de que 0s seus medicamentos serdo
cobertos no proximo ano e para saber se existem restrigoes.

Se for afetado por uma alteracdo na cobertura de medicamentos, recomendamos que:

e Trabalhe com o seu prestador de cuidados (ou outro profissional de saude) para
encontrar um medicamento diferente que seja coberto pela nossa cobertura.

o Pode contactar os Servicos do Membro através do numero 1-844-812-6896
para pedir uma lista dos medicamentos cobertos que tratam a mesma
doenca.

Se tiver davidas, ligue para o Neighborhood INTEGRITY através do niumero 1-844-
812-6896 (TDD 711), das 08h00 as 20h00, de segunda a sexta-feira; das 08h00 as
12h00 ao sabado. Aos sabados a tarde, domingos e feriados, pode ser-lhe pedido que
=¥ deixe uma mensagem. A sua chamada sera devolvida no dia (Gtil seguinte. A chamada
€ gratuita. Para mais informacdes, visite www.nhpri.org/INTEGRITY.
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©)

Esta lista pode ajudar o seu prestador de cuidados a encontrar um
medicamento coberto pelo plano que possa funcionar consigo.

Fale com o seu prestador de cuidados (ou outro profissional de salde) e peca
ao plano que abra uma excecéo para cobrir o medicamento.

(@]

Pode solicitar uma excecao antes do préximo ano e informa-lo-emos da
nossa decisao num prazo de 72 horas apds a rececéo do seu pedido (ou a
declaracao do seu médico a apoiar o pedido).

Para saber o que deve fazer para pedir uma excecao, consulte o Capitulo 9
do Manual do Membro 2024 ou contacte os Servicos do Membro através do
namero 1-844-812-6896.

Se precisar de ajuda para pedir uma excecao, pode contactar os Servi¢os do
Membro. Consulte o Capitulo 2 e o Capitulo 3 do Manual do Membro para
saber mais sobre como contactar o seu gestor de cuidados.

Pedir ao plano que cubra um fornecimento temporario do medicamento.

o

o

Em algumas situac¢des, cobriremos um fornecimento temporario do
medicamento durante os primeiros 90 dias do ano civil.

Este fornecimento temporério terd uma duragdo maxima de:

= Fornecimento de 30 dias se ndo viver num centro de cuidados prolongados,
= Fornecimento de 31 dias se viver num centro de cuidados prolongados, e
= Fornecimento de 90 dias para os medicamentos cobertos pelo Medicaid.

(Para saber mais sobre quando pode obter um fornecimento temporario e
como o pedir, consulte o Capitulo 5 do seu Manual do Membro).

Quando recebe um fornecimento temporario de um medicamento, deve falar
com o seu prestador de cuidados para decidir o que fazer quando o seu
fornecimento temporério acabar. Poder4 mudar para um medicamento
diferente que seja coberto pelo plano ou solicitar que o plano abra uma
excecao para e que cubra o medicamento que esta a tomar atualmente.

As excec¢des ao formulério continuaréo a ser cobertas no proximo ano até a
data da sua carta de aprovacao. Terd de ser apresentado um novo pedido de
excecao ao formulario para continuar a receber o medicamento ou produto
apos essa data.

Se tiver davidas, ligue para o Neighborhood INTEGRITY através do niumero 1-844-
812-6896 (TDD 711), das 08h00 as 20h00, de segunda a sexta-feira; das 08h00 as

12h00 ao sabado. Aos sabados a tarde, domingos e feriados, pode ser-lhe pedido que
deixe uma mensagem. A sua chamada ser& devolvida no dia Gtil seguinte. A chamada
€ gratuita. Para mais informacdes, visite www.nhpri.org/INTEGRITY.
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Alteracdes nos custos dos medicamentos sujeitos a receita médica

N&o ha alteragbes ao montante que paga pelos medicamentos sujeitos a receita médica em
2024. Leia abaixo para obter mais informac¢des sobre a sua cobertura de medicamentos

sujeitos a receita médica.

A tabela abaixo mostra os custos dos medicamentos em cada um dos nossos 3 niveis de

medicamentos.

2023 (este ano)

2024 (préximo ano)

Medicamentos do Nivel 1
(Medicamentos genéricos)

Custo para um més de
fornecimento de um
medicamento de Nivel 1 que
€ abastecido na rede de
farmacias

O seu copagamento para um
més de fornecimento (30 dias)
€ de $0 por receita.

O seu copagamento para um
més de fornecimento (30 dias)
€ de $0 por receita.

Medicamentos do Nivel 2
(Medicamentos de marca)

Custo para um més de
fornecimento de um
medicamento de Nivel 2 que
€ abastecido na rede de
farmacias

O seu copagamento para um
més de fornecimento (30 dias)
€ de $0 por receita.

O seu copagamento para um
més de fornecimento (30 dias)
€ de $0 por receita.

Medicamentos do Nivel 3

(Receitas sem ser Medicare e
Medicamentos sem receita
(OTQ))

Custo para um més de
fornecimento de um
medicamento de Nivel 3 que
€ abastecido na rede de
farmacias

O seu copagamento para um
més de fornecimento (30 dias)
é de $0 por receita.

O seu copagamento para um
més de fornecimento (30 dias)
€ de $0 por receita.

Se tiver davidas, ligue para o Neighborhood INTEGRITY através do niumero 1-844-

812-6896 (TDD 711), das 08h00 as 20h00, de segunda a sexta-feira; das 08h00 as
12h00 ao sabado. Aos sabados a tarde, domingos e feriados, pode ser-lhe pedido que
deixe uma mensagem. A sua chamada ser& devolvida no dia Gtil seguinte. A chamada

€ gratuita. Para mais informacdes, visite www.nhpri.org/INTEGRITY.
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E. Como escolher um plano

E1l. Como ficar no nosso plano

Esperamos manté-lo como Membro, no préximo ano.

N&o tem de fazer nada para se manter no seu plano de salde. Se ndo mudar para um Plano
Medicare Advantage, mudar para o Medicare Original, inscrever-se num plano Medicare Parte
D ou cancelar a inscricdo do Neighborhood INTEGRITY e inscrever-se na Taxa de servico
Medicaid de Rhode Island (FFS) para os seus beneficios Medicaid, irA permanecer
automaticamente inscrito como Membro do nosso plano para 2024.

E2. Como mudar de plano

Pode terminar a sua filiagdo a qualquer momento durante o ano, cancelando a inscricdo no
Neighborhood INTEGRITY e inscrevendo-se noutro Plano Medicare Advantage, mudando para
0 Medicare Original, ou inscrevendo-se num plano Medicare Parte D e inscrevendo-se na Taxa
de servigo Medicaid de Rhode Island (FFS) para os seus beneficios Medicaid.

E3. Sair do Neighborhood INTEGRITY

Desde que ainda seja elegivel para o Medicare e o Medicaid de Rhode Island, pode sair do
Neighborhood INTEGRITY e continuar a receber os seus beneficios do Medicare e do
Medicaid.

Recebera os seus beneficios Medicaid diretamente dos médicos e de outros
prestadores de cuidados. A isto chama-se Taxa de servico Medicaid de Rhode Island
(FFS).

Existem trés formas de obter os beneficios do Medicare:

Se tiver davidas, ligue para o Neighborhood INTEGRITY através do niumero 1-844-
812-6896 (TDD 711), das 08h00 as 20h00, de segunda a sexta-feira; das 08h00 as
12h00 ao sabado. Aos sabados a tarde, domingos e feriados, pode ser-lhe pedido que
=¥ deixe uma mensagem. A sua chamada sera devolvida no dia (Gtil seguinte. A chamada
€ gratuita. Para mais informacdes, visite www.nhpri.org/INTEGRITY.
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1. Pode mudar para: Eis o que deve fazer:

Um plano de saude Medicare, como Ligue para o Medicare através do numero
um plano Medicare Advantage ou um 1-800-MEDICARE (1-800-633-4227), 24
Programa de Todos os Cuidados horas por dia, 7 dias por semana. Os
Incluidos para Idosos (PACE) utilizadores TDD devem ligar para o

namero 1-877-486-2048 para se
inscreverem no novo plano de sadude
apenas-Medicare.

Se precisar de ajuda ou de mais
informagoes:

e Contacte o Rhode Island SHIP
através do nimero 1-888-884-
8721 ou o The POINT através do
namero 1-401-462-4444. Os
utilizadores TDD devem ligar para
0 711. Eles encaminha-lo-ao para
um conselheiro do Programa de
Assisténcia do Seguro de Saude
do Estado (SHIP).

Seré automaticamente retirado da
inscricdo do Neighborhood INTEGRITY
guando a cobertura do seu novo plano
comecar.

Se tiver davidas, ligue para o Neighborhood INTEGRITY através do niumero 1-844-
812-6896 (TDD 711), das 08h00 as 20h00, de segunda a sexta-feira; das 08h00 as
12h00 ao sabado. Aos sabados a tarde, domingos e feriados, pode ser-lhe pedido que
=¥ deixe uma mensagem. A sua chamada sera devolvida no dia (Gtil seguinte. A chamada
€ gratuita. Para mais informacdes, visite www.nhpri.org/INTEGRITY.
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2. Pode mudar para:

Original Medicare com um plano de
medicamentos sujeitos a receita
meédica individual da Medicare

Eis 0 que deve fazer:

Ligue para o Medicare através do numero
1-800-MEDICARE (1-800-633-4227), 24
horas por dia, 7 dias por semana. Os
utilizadores TDD devem ligar para 1-877-
486-2048.

Se precisar de ajuda ou de mais
informacoes:

e Contacte o Rhode Island SHIP
através do numero 1-888-884-
8721 ou o0 The POINT através do
namero 1-401-462-4444. Os
utilizadores TDD devem ligar para
0 711. Eles encaminha-lo-ao para
um conselheiro do Programa de
Assisténcia do Seguro de Saude
do Estado (SHIP).

Sera automaticamente retirado do
Neighborhood INTEGRITY quando a sua
cobertura do Medicare Original comegar.

Se tiver davidas, ligue para o Neighborhood INTEGRITY através do niumero 1-844-

12h00 ao sabado. Aos sabados a tarde, domingos e feriados, pode ser-lhe pedido que

812-6896 (TDD 711), das 08h00 as 20h00, de segunda a sexta-feira; das 08h00 as

deixe uma mensagem. A sua chamada ser& devolvida no dia Gtil seguinte. A chamada
€ gratuita. Para mais informacdes, visite www.nhpri.org/INTEGRITY.
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3. Pode mudar para: Eis o que deve fazer:

Original Medicare sem um plano de Ligue para o Medicare através do numero

medicamentos sujeitos a receita 1-800-MEDICARE (1-800-633-4227), 24

meédica Medicare separado horas por dia, 7 dias por semana. Os
utilizadores TDD devem ligar para 1-877-

NOTA: Se mudar para o Original 486-2048.

Medicare e ndo se inscrever num plano

de medicamentos sujeitos a receita Se precisar de ajuda ou de mais

médica Medicare separado, o Medicare informacoes:

pode inscrevé-lo num plano de
medicamentos, a ndo ser que diga ao
Medicare que ndo quer aderir.

e Contacte o Rhode Island SHIP
através do numero 1-888-884-
8721 ou 0 The POINT através do

SO deve desistir da cobertura de namero 1-401-462-4444. Os
medicamentos sujeitos a receita médica utilizadores TDD devem ligar para
se tiver cobertura de medicamentos de 0 711. Eles encaminha-lo-ao para
outra fonte, como uma entidade patronal um conselheiro do Programa de
ou um sindicato. Se tiver duvidas sobre Assisténcia do Seguro de Saude
se necessita de cobertura para do Estado (SHIP).

medicamentos, contacte o Rhode Island

SHIP através do nimero 1-888-884-8721 | S€ra automaticamente retirado do

ou 0 The POINT através do nimero 1- Neighborhood INTEGRITY quando a sua
401-462-4444. Os utilizadores TDD cobertura do Medicare Original comecar.

devem ligar para o 711. Eles encaminha-
lo-&o para um conselheiro do Programa
de Assisténcia do Seguro de Saude do
Estado (SHIP).

F. Como obter ajuda

F1. Obter ajuda do Neighborhood INTEGRITY

Duvidas? Estamos aqui para ajudar. Contacte os Servi¢cos para Membros através do numero 1-
844-812-6896 (apenas TDD, ligue 711). Estamos disponiveis para chamadas telefénicas das
08h00 as 20h00, de segunda a sexta-feira; das 08h00 as 12h00 ao sabado. Aos sabados a
tarde, domingos e feriados, pode ser-lhe pedido que deixe uma mensagem. A sua chamada
seréa devolvida no dia Util seguinte.

O seu Manual do Membro 2024

Se tiver davidas, ligue para o Neighborhood INTEGRITY através do niumero 1-844-
812-6896 (TDD 711), das 08h00 as 20h00, de segunda a sexta-feira; das 08h00 as
12h00 ao sabado. Aos sabados a tarde, domingos e feriados, pode ser-lhe pedido que
=¥ deixe uma mensagem. A sua chamada sera devolvida no dia (Gtil seguinte. A chamada
€ gratuita. Para mais informacdes, visite www.nhpri.org/INTEGRITY.
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O Manual do Membro 2024 é a descricéo legal e pormenorizada dos beneficios do seu plano.
Contém pormenores sobre os beneficios do proximo ano. Explica os seus direitos e as regras
gue tem de seguir para obter 0s servicos cobertos e os medicamentos sujeitos a receita
médica.

O Manual do Membro 2024 estara disponivel até 15 de outubro. Uma cépia atualizada do
Manual do Membro 2024 esta disponivel no nosso sitio Web em www.nhpri.org/INTEGRITY.
Também pode telefonar para os Servicos do Membro através do nimero 1-844-812-6896 para
nos pedir que lhe enviemos um Manual do Membro 2024.

O nosso sitio Web

Pode também visitar o nosso sitio Web em www.nhpri.org/INTEGRITY. Lembre-se de que o
nosso sitio Web contém as informagfes mais atualizadas sobre a nossa rede de prestadores
de cuidados e farmacias (Diretério de Prestadores de cuidados e Farmacias) e a nossa Lista de
Medicamentos (Lista de Medicamentos Cobertos).

F2. Obter ajuda do agente de participacao do estado

Pode telefonar para a Linha de Adesao ao Plano Medicare-Medicaid através do nUmero 1-844-
602-3469, de segunda a sexta-feira, das 08h00 as 18h00. Os utilizadores TDD devem ligar
para o 711.

F3. Obter ajuda do Provedor dos Cuidados de Saude RIPIN

O Provedor dos Cuidados de Saude RIPIN € um programa de mediacdo que o pode ajudar se
estiver a ter um problema com o Neighborhood INTEGRITY. Os servigos do Provedor s&o
gratuitos.

e O Provedor dos Cuidados de Saude RIPIN é um programa de media¢céo que
funciona como provedor em seu nome. Podem responder a perguntas se tiver
um problema ou uma queixa e podem ajuda-lo a compreender o que deve fazer.

e O Provedor dos Cuidados de Saude RIPIN garante que dispde de informacdes
sobre os seus direitos e prote¢des e sobre a forma de resolver as suas
preocupacoes.

e O Provedor dos Cuidados de Saude RIPIN néo esta ligado a nés nem a
gualquer companhia de seguros ou plano de saude. O numero de telefone do
Provedor dos Cuidados de Saude RIPIN é 1-855-747-3224 (TDD 711).

Se tiver davidas, ligue para o Neighborhood INTEGRITY através do niumero 1-844-
812-6896 (TDD 711), das 08h00 as 20h00, de segunda a sexta-feira; das 08h00 as
12h00 ao sabado. Aos sabados a tarde, domingos e feriados, pode ser-lhe pedido que
=¥ deixe uma mensagem. A sua chamada sera devolvida no dia (Gtil seguinte. A chamada
€ gratuita. Para mais informacdes, visite www.nhpri.org/INTEGRITY.
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F4. Obter ajuda do Programa de Assisténcia do Seguro de Saude do
Estado (SHIP) e do Programa de Apoio a Inscricdo Medicare-Medicaid
(MME)

Também pode telefonar para o Programa de Assisténcia do Seguro de Salde do Estado
(SHIP) para falar com um conselheiro do SHIP sobre o Medicare. Em Rhode Island, o SHIP é
fornecido pelo Gabinete de Envelhecimento Saudavel (OHA). O SHIP tem conselheiros
formados em todos os estados e 0s servigos séo gratuitos. Para falar com um conselheiro do
SHIP, ligue para 1-888-884-8721 (TDD 711).

O Programa de Apoio a Inscricdo Medicare-Medicaid (MME) da aconselhamento gratuito e
individual sobre seguros de salde a pessoas com Medicare e Medicaid. Em Rhode Island, o
MME é fornecido pelo The POINT. Para falar com um conselheiro do MME, ligue para 1-401-
462-4444 (TDD 711) ou ligue para 2-1-1.

Para mais informacgdes, consulte o Capitulo 2 do seu Manual do Membro.

F5. Obter ajuda do Medicare

Para obter informagfes diretamente do Medicare, pode ligar para 1-800-MEDICARE (1-800-
633-4227), 24 horas por dia, 7 dias por semana. Os utilizadores TDD devem ligar para 1-877-
486-2048.

Sitio Web do Medicare

Pode visitar o sitio Web do Medicare (www.medicare.gov). Se optar por cancelar a inscricdo no
seu Plano Medicare-Medicaid e inscrever-se num plano Medicare Advantage, o sitio Web do
Medicare tem informacfes sobre custos, cobertura e classificagdes de qualidade para o ajudar
a comparar os planos Medicare Advantage. Pode encontrar informagdes sobre os planos
Medicare Advantage disponiveis na sua area utilizando o Localizador de Planos Medicare no
sitio Web do Medicare. (Para ver as informacgdes sobre os planos, consulte www.medicare.gov
e cliqgue em "Encontrar planos".)

Medicare & You 2024

Pode ler o manual Medicare & You 2024. Todos 0s anos, no outono, este folheto é enviado por
correio as pessoas com Medicare. Contém um resumo dos beneficios, direitos e protecdes do
Medicare e respostas as perguntas mais frequentes sobre o Medicare.

Se ndo tiver uma copia deste folheto, pode obté-la no sitio Web da Medicare
(www.medicare.gov/Pubs/pdf/10050-medicare-and-you.pdf) ou ligando para 1-800-MEDICARE
(1-800-633-4227), 24 horas por dia, 7 dias por semana. Os utilizadores TDD devem ligar para
1-877-486-2048.

Se tiver davidas, ligue para o Neighborhood INTEGRITY através do niumero 1-844-
812-6896 (TDD 711), das 08h00 as 20h00, de segunda a sexta-feira; das 08h00 as
12h00 ao sabado. Aos sabados a tarde, domingos e feriados, pode ser-lhe pedido que
=¥ deixe uma mensagem. A sua chamada sera devolvida no dia (Gtil seguinte. A chamada
€ gratuita. Para mais informacdes, visite www.nhpri.org/INTEGRITY.
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F6. Obter ajuda do Medicaid de Rhode Island

Para questdes sobre a ajuda que recebe do Medicaid, telefone para o Medicaid de Rhode
Island através da Central de Atendimento do DHS através do nimero 1-855-697-4347.

F7. Obter ajuda da Organizacédo de Melhoria da Qualidade de Rhode Island
(QIO)

Em Rhode Island, a Organizacdo de Melhoria da Qualidade (QIO) chama-se KEPRO. A QIO é
um grupo de médicos e outros profissionais de cuidados de salde que sdo pagos pelo governo
federal. Estes especialistas ndo fazem parte do nosso plano. Sdo pagos pelo Medicare para
verificar e ajudar a melhorar a qualidade dos cuidados das pessoas com Medicare. A KEPRO
fornecera uma analise independente sobre se é clinicamente apropriado encerrarmos a
cobertura dos seus servigos. Ligue para 1-888-319-8452 (TDD 1-855-843-4776) das 09h00 as
17h00, de segunda a sexta-feira; das 11h00 as 15h00 aos sabados, domingos e feriados.

F8. Outros recursos

O Gabinete de Envelhecimento Saudavel de Rhode Island Gabinete de Envelhecimento
Saudavel de Rhode Island. Alguns programas e servi¢os incluem, mas ndo estéo limitados a,
gestdo de casos, assisténcia em aquecimento, assisténcia juridica, servicos e suporte de longo
prazo (LTSS) do Medicaid de Rhode Island e dendncia de abuso a idosos. Ligue para 1-401-
462-3000 (TDD 1-401- 462-0740) das 08h30 as 16h00, de segunda a sexta-feira.

O gabinete dos Direitos das pessoas com deficiéncia de Rhode Island (DRRI) é um gabinete de
advogados independente e sem fins lucrativos, designado como Sistema Federal de Protegéo e
Defesa de Rhode Island. Ajudam a prestar assisténcia juridica gratuita a pessoas com
deficiéncia. Ligue para 1-401-831-3150 (TDD 1-401-831-5335) das 09h00 as 17h00, de
segunda a sexta-feira.

A Crossroads de Rhode Island oferece informagdes sobre habitagdo econdmica para familias
e individuos, servicos de educacao e emprego, além de servicos de emergéncia 24 horas por
dia, 7 dias por semana. Ligue para o nimero 1-401-521-2255 (TDD 711), 24 horas por dia, 7
dias por semana.

A United Way de Rhode Island fornece informacdes gratuitas e confidenciais sobre
assisténcia com necessidades de servigcos humanos, como habitagéo, alimentagéo e
assisténcia infantil. Ligue para 211 (TDD 711) 24 horas por dia, 7 dias por semana ou 1-401-
444-0600 (TDD 711) de segunda a sexta-feira, das 08h00 as 16h30.

Se tiver davidas, ligue para o Neighborhood INTEGRITY através do niumero 1-844-
812-6896 (TDD 711), das 08h00 as 20h00, de segunda a sexta-feira; das 08h00 as
12h00 ao sabado. Aos sabados a tarde, domingos e feriados, pode ser-lhe pedido que
=¥ deixe uma mensagem. A sua chamada sera devolvida no dia (Gtil seguinte. A chamada
€ gratuita. Para mais informacdes, visite www.nhpri.org/INTEGRITY.
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