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Su viaje hacia una mejor salud

. . Beneficios del plan
¢Sabe qué medicamentos le

cubre su plan de salud?

En la pagina 2, encontrara informacion AtenCiO’n para uSted

detallada sobre sus beneficios de
medicamentos recetados. Queremos asegurarnos de que

reciba la atencion que necesita,
cuando la necesite.

Cuando necesite consultar a un proveedor
de inmediato, ofrecemos atencion fuera del
horario regular en los centros de atencién de
urgencia. Las visitas virtuales se ofrecen en la
mayoria de los estados. Queremos que sepa
que estos servicios estan disponibles para
usted como miembro del plan.

Para encontrar proveedores o buscar centros
de atencion de urgencia, visite myuhc.com o
use la aplicacion UnitedHealthcare.
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Lineamientos
dela atencion

Atencion
superior

Damos herramientas a
nuestros proveedores

para que puedan brindar
una mejor atencion a
nuestros miembros.

Estas herramientas se
denominan “lineamientos
sobre practicas clinicas”.
Informan a los proveedores
sobre como controlar
enfermedades y promover el
bienestar. Los lineamientos
abarcan la atencion de
diferentes enfermedades

y afecciones como la
diabetes, la presion arterial
altay la depresion. También
ofrecen informacion sobre

como mantenerse saludable
con una dieta adecuada,
ejercicioy las vacunas
recomendadas.

Puede obtener mas
informacion. Para hacerlo,
visite uhcprovider.com/cpg.
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@ Beneficios del plan

Conozca sus beneficios
de medicamentos

Visite nuestro sitio web para obtener informacion
sobre sus beneficios de medicamentos recetados.
Esta informacion incluye lo siguiente:

1.

Qué medicamentos estan cubiertos. Hay una lista
de medicamentos cubiertos. Es posible que deba
usar un medicamento genérico en lugar de un
medicamento de marca.

Donde puede surtir sus medicamentos recetados.
Puede encontrar una farmacia cerca de usted que

acepte su plan. También es posible que pueda recibir
determinados medicamentos por correo postal.

Queé reglas se pueden aplicar. Algunos
medicamentos pueden estar cubiertos Unicamente
en ciertos casos. Por ejemplo, es posible que tenga
que probar primero un medicamento diferente
(esto se llama “terapia escalonada”). O bien, es
posible que necesite la aprobacién de Rocky
Mountain Health Plans para usar un medicamento.
(esto se llama “autorizacion previa”). También
puede haber limites en la cantidad que puede
recibir de determinados medicamentos.

Cuales son todos los costos para usted.
Es posible que tenga que pagar copagos
por sus medicamentos recetados.

Inféormese. Encuentre mas informacion
sobre sus beneficios de medicamentos en
myuhc.com/CommunityPlan. O bien, llame
de forma gratuita a Servicios para Miembros
al 1-877-668-5947, TTY 711.
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@ Beneficios del plan

Nos importa

Rocky Mountain Health Plans ofrece programasy

servicios para ayudarle a mantenerse saludable. También
contamos con servicios para ayudarle a controlar mejor
sus enfermedades y otras necesidades de atencion. Estos
forman parte de nuestro programa de salud de la poblacion.
Pueden incluir lo siguiente:

+ Educaciony recordatorios de salud

+ Apoyoy educacion para la maternidad

+ Apoyo para trastornos por consumo de sustancias

+  Programas para ayudarle con necesidades de salud

complejas (los administradores de atencion trabajan
con su médico y otras agencias externas)

Estos programas son voluntarios. Se ofrecen sin costo para
usted. Puede optar por interrumpir cualquier programa en
cualquier momento.

Le recomendamos que visite myuhc.com. Alli puede
obtener mas informacion sobre los beneficios, los
programasy los servicios que se le ofrecen. Si desea referir
a alguien a nuestro programa de administracion de casos,
llame a Servicios para Miembros al 1-877-668-5947, TTY 711.

Como obtener atencion

Tome el control

Preparese para ver a su proveedor.

La mejor forma de aprovechar una visita al médico es prepararse de antemano, asi como

asegurarse de que su proveedor conozca toda la atencion que ha recibido. Esta es la forma

en que puede tomar el control de su atencion de la salud:

1. Piense enlo que desea obtener de la visita antes de ir. Trate de enfocarse en las tres
cosas principales con las que necesita ayuda.

2. Digale a su proveedor sobre cualquier medicamento o vitamina que tome regularmente.
Lleve una lista por escrito o lleve los medicamentos con usted.

3. Informe a su proveedor sobre otros proveedores a los que esté consultando. No
se olvide de los proveedores de atencion médica conductual. Mencione cualquier
medicamento o tratamiento que le hayan recetado. También lleve copias de los
resultados de cualquier prueba que se haya realizado.

4. Siestuvo en el hospital o en la sala de emergencias (emergency room, ER), consulte a su
proveedor |o antes posible después del alta hospitalaria. Compartale sus instrucciones
de alta. Un seguimiento adecuado puede evitar otro ingreso hospitalario u otra visita
a la sala de emergencias.

3 HealthTalk| Q2,2026


http://myuhc.com

La atencion adecuada

Rocky Mountain Health Plans lleva a cabo la
gestion de utilizacion (utilization management,
UM). Todos los planes de salud de atencidn
administrada lo hacen. Esta nos permite garantizar
que los miembros reciban la atencion adecuada
en el momentoy el lugar correctos.

Un médico revisa las solicitudes cuando es posible
que la atencion no cumpla con los lineamientos.
Este decide si la atencidn y los servicios son
correctos. Los servicios deben estar cubiertos en
virtud de sus beneficios. No recompensamos a los
médicos ni al personal por denegar servicios. No le
pagamos a nadie por brindar menos atencion. Los
miembros y los médicos tienen derecho a apelar
las denegaciones. En los avisos de denegacion se
le indicara como apelar.

’ ¢Tiene preguntas? Puede hablar con nuestro personal. Estan disponible

8 horas al dia durante el horario de atencion regular. Si necesita dejar un
mensaje, una persona le devolvera la llamada. Los servicios TDD/TTY y

de asistencia linguistica estan disponibles si los necesita. Llame al numero
gratuito 1-877-668-5947, TTY 711.

Manual para Miembros

Membresia, beneficios y detalles del plan

El Manual para Miembros se actualiza anualmente. Encuéntrelo en myuhc.com/
communityplan. Incluye nuestro Aviso de practicas de privacidad y el Aviso de no
discriminacion. También pueden encontrarse en linea, en uhc.com/privacy y uhc.com/legal.

¢Prefiere una copia impresa?
Llame a Servicios para Miembros al 1-877-668-5947, TTY 711 para

pedir que le envien el Manual para miembros por correo postal.
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Manual para Miembros

Punto por punto

¢Ha leido el Manual para Miembros? Es una gran fuente de informacion. En él, se le indica
como usar su plan, asi como lo siguiente:

O
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Sus derechos y responsabilidades
como miembro.

Los beneficios y servicios que tiene.

Los beneficios y servicios que no
tiene (exclusiones).

Los costos que puede tener su
atencion de la salud.

Como obtener informacion sobre
los proveedores de la red.

Como funcionan sus beneficios de
medicamentos recetados.

Qué hacer si necesita atencion cuando
esta fuera de la ciudad.

Cuandoy coémo puede obtener atencion
de un proveedor fuera de la red.

Dénde, cuando y como obtener atencion
primaria, especializada, hospitalaria, de
salud conductual, de emergenciay fuera
del horario regular.

Nuestra politica de privacidad.
Qué hacer si recibe una factura.

Como presentar una queja o apelar
una decisién de cobertura.

Como solicitar un intérprete u obtener
otro tipo de ayuda con el idioma o
la traduccion.

Como se decide si el plan cubre nuevos
tratamientos o tecnologias.

Como denunciar fraudes y abusos.

Consigalo todo. Puede leer el Manual para Miembros en linea en myuhc.com.
O bien, puede llamar a Servicios para Miembros al numero gratuito 1-877-668-5947,
TTY 711, para solicitar una copia del manual.
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@ Salud mental

Calm Health

Contribuya a su salud mental con la
aplicacion Calm Health. Esta aplicacion

sin costo cuenta con programas digitales
diseflados para ayudarle a cuidar su
bienestar. Para comenzar, descargue la
aplicacion UnitedHealthcare®y busque Calm
Health en la pagina “Coverage & Benefits”
(Coberturay beneficios).
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@ Beneficios del plan

Calidad superior

Rocky Mountain Health Plans tiene
un programa de mejoramiento

de la calidad, que tiene como fin
brindar a nuestros miembros mejores
servicios y atencion de la salud.

Cada ano fijamos objetivos y
medimos nuestro progreso.

Algunos de nuestros objetivos se
centran en mejorar la cantidad de
servicios que reciben las miembros
embarazadasy los nifos. Estos
incluyen visitas posparto, controles de
salud fisica y vacunas. Otros objetivos
se centran en asegurar que las
personas con ciertas enfermedades,
como la diabetes, se realicen las
pruebas que necesitan. En ocasiones,
los miembros necesitan ir al hospital
0 a la sala de emergencias debido a
un problema de salud mental. Cuando
esto sucede, nuestro objetivo es que
consulten a un profesional de salud
mental después de regresar al hogar.

También encuestamos a nuestros
miembros cada afio porque
queremos saber qué piensan sobre el
funcionamiento de nuestro plan de
salud. Utilizamos estos comentarios
para mejorar los servicios que
ofrecemos, incluida nuestra red de
proveedoresy el servicio al cliente.
Este afio trabajamos para mejorar la
experiencia digital de los miembros.

¢Desea obtener mas
G informacion sobre nuestro
programa de mejorade la
calidad y los resultados?
Llame de forma gratuita a

Servicios para Miembros al
1-877-668-5947, TTY 711.



Como utilizamos y protegemos sus datos
lingtiisticos y culturales

Recibimos informacion sobre usted. Esta puede incluir la raza, el origen étnico, el idioma
que habla, la orientacion sexual, las necesidades sociales y la discapacidad. Estos datos
y otra informacion personal sobre usted constituyen la informacion médica protegida
(Protected Health Information, PHI). Podemos compartir esta informacion con sus
proveedores de atenciéon médica como parte del tratamiento, el pago y las operaciones
para satisfacer sus necesidades de atencion de la salud. Algunos ejemplos de como
podemos usarla para mejorar los servicios que brindamos incluyen los siguientes:

+ Encontrar deficiencias en la atencion.

+ Ayudarle en otros idiomas.

+ Crear programas que satisfagan sus necesidades.

+ Indicar asus proveedores de atenciéon médica qué idioma habla.

No utilizamos estos datos para denegar la cobertura ni limitar los beneficios. Protegemos
esta informacion de la misma manera que protegemos el resto de la PHI El acceso esta
restringido a aquellos empleados que necesiten utilizarla. Nuestros edificios y nuestras

computadoras cuentan con proteccion. Las contrasefas de las computadorasy otras
protecciones del sistema mantienen la seguridad de sus datos.

Para obtener mas informacion sobre como protegemos su informacion, visite uhc.com/
privacy y uhc.com/content/dam/uhcdotcom/en/npp/NPP-UHC-CS-Medical-EN.pdf.

Su privacidad

Nos tomamos su privacidad en serio. Somos muy cuidadosos con la informacion médica
protegida (PHI) de su familia. También protegemos su informacion financiera (financial
information, FI). Usamos la PHIy la FI para operar nuestra companfia. Nos ayudan a
proporcionarle productos, servicios e informacion.

Protegemos la PHIy la FI en formato oral, escrito y electronico en toda nuestra compania.
Contamos con reglas y tecnologia que las mantienen seguras. No queremos que este tipo de
informacion se pierda o se destruya. Queremos asegurarnos de que nadie la use de manera
indebida. Verificamos para asegurarnos de que usamos la PHI y la FI cuidadosamente.
Tenemos politicas que explican lo siguiente:

+ CoOmo podemos usar la PHIy la FI.

+  Cuando podemos compartir la PHIy la FI con otras personas.

+  Qué derechos tiene usted sobre la PHI y la FI de su familia.

Puede leer la politica de privacidad en su Manual para Miembros. Consultela en linea

en myuhc.com/CommunityPlan. También puede llamar a Servicios para Miembros al
1-877-668-5947, TTY 711, para solicitar que le enviemos una copia por correo postal.
Sirealizamos cambios en la politica, le enviaremos un aviso por correo postal.
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Recursos para miembros

Estamos aqui para brindarle ayuda

Acceda a su plan las 24 horas del dia,

los 7 dias de la semana

Obtenga la informaciény el apoyo que
necesita, cuando y donde los necesite.
Aplicacion UnitedHealthcare:

Descarguela desde App Store® o Google Play™
Nuestro sitio web para miembros:
myuhc.com/communityplan

Servicios para Miembros:

Numero gratuito 1-877-668-5947, TTY 711
Encuentre un proveedor, haga preguntas
sobre sus beneficios u obtenga ayuda para
programar sus citas, en cualquier idioma.

Quit For Life:

1-866-784-8454, TTY 711 | quitnow.net
Obtenga ayuda para dejar de fumar sin
costo alguno para usted (numero gratuito).

Administracion de la atencion:
1-877-668-5947, TTY 711

Los miembros con afecciones cronicas
y necesidades complejas pueden recibir
llamadas telefonicas, visitas en el hogar,
educacion sobre la salud, referidos a
recursos comunitarios, recordatorios de
citas y mas (numero gratuito). También
pueden comunicarse con el personal

de Administracion de la atencion
enviando un correo electronico a
RMHPCareManagementReferrals@uhc.com.

Live and Work Well: liveandworkwell.com
Encuentre articulos, herramientas de
cuidado personal, proveedores de atencion,
y recursos relacionados con la salud mental y
el consumo de sustancias.

Babyscripts™ es una aplicacion movil para
miembros embarazadas. Ofrece informacion
util, recordatorios de citas y mas. También
puede ganar excelentes recompensas:

Obtenga una tarjeta de regalo de $20
solo por inscribirse

Gane hasta $30 por asistir a sus visitas
prenatalesy de posparto

Para comenzar, descargue la aplicacion
Babyscripts myJourney desde App Store®
o Google Play™.

Sitiene alguna pregunta acerca de
Babyscripts, ya no estd embarazada o no
desea participar en el programa, llamenos al
numero gratuito 1-844-692-2297. Estamos a
su disposicién para responder sus preguntas
y ayudarle a obtener la atencion que necesita.

Self Care de AbleTo: ableto.com/begin
La aplicacion Self Care le ofrece
herramientas de salud emocional, como
meditaciones, ejercicios de respiracion,
videos y mas sin costo alguno.

Opte por contenido digital:
myuhc.com/communityplan/preference
Suscribase al correo electronico, los
mensajes de texto y los archivos digitales
para recibir su informacion de salud

mas rapido.

h United N
'J Healthcare RockY MOUNTAIN E @ CHP+
HEALTH PLANS" 4 Child Health Plan Plus
CO mmun ity PI an A UnitedHealthcare Company

8 HealthTalk|Q2,2026

CSG19362717S_CO_B 3/26 © 2026 United HealthCare Services, Inc. Todos los derechos reservados.


http://myuhc.com/communityplan
http://quitnow.net
mailto:RMHPCareManagementReferrals%40uhc.com?subject=
http://liveandworkwell.com
http://ableto.com/begin
https://myuhc.com/communityplan/preference

Notificacion de no discriminacion

Rocky Mountain Health Plans cumple con las leyes de derechos civiles aplicablesy no
discrimina porraza, color, nacionalidad, edad, discapacidad o sexo (incluido el embarazo, la
orientacion sexualy laidentidad de género). No excluimos a las personas nilas tratamos de
manera menos favorable debido a su raza, color, nacionalidad, edad, discapacidad o sexo.

Ofrecemos ayuda y servicios gratuitos para ayudarle a
comunicarse con nosotros. Puede solicitar intérpretes o
comunicaciones en otros idiomas o formatos, como letra
grande. También ofrecemos modificaciones razonables
para personas con discapacidades.

Si necesita estos servicios, llame a Servicios para Miembros
al 1-877-668-5947, TTY 711.

Siconsidera que no hemos proporcionado estos servicios 0 hemos discriminado de otro
modo por motivos de raza, color, nacionalidad, edad, discapacidad o sexo, puede enviar un
reclamo al coordinador de derechos civiles:

Civil Rights Coordinator Optum Civil Rights Coordinator
UnitedHealthcare Civil Rights Grievance 1Optum Circle

P.O.Box 30608 Eden Prairie, MN 55344

SaltLake City, UT 84130 Optum_Civil_Rights@Optum.com

UHC_Civil_Rights@uhc.com

Sinecesita ayuda para presentar un reclamo, llame a Servicios para Miembros al
1-877-668-5947, TTY 711.

También puede presentar un reclamo de derechos civiles ante la Oficina de Derechos
Civiles del Departamento de Salud y Servicios Humanos de los EE. UU.:

Enlinea: https://ocrportal.hhs.gov/ocr/portal/lobby.jsf
Por teléfono: 1-800-368-1019,800-537-7697 (TDD)

Correo postal: U.S. Department of Health and Human Services
200 Independence Avenue, SW
Room 509F, HHH Building
Washington, D.C.20201

Los formularios de reclamos estan disponibles en http://www.hhs.gov/ocr/office/file/index.html.

Este aviso esta disponible en: https://www.uhc.com/nondiscrimination-med
https://www.optum.com/en/language-assistance-nondiscrimination.html
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Notice of availability of language assistance services and
alternate formats

ATTENTION: Free language assistance services and free
communicationsin other formats, such as large print, are
available to you. Call Member Services 1-87/7-668-5947/,
TTY 711.

ATENCION: si habla espafiol (Spanish), tiene acceso a
servicios gratuitos de asistencia linguisticay a materiales
gratuitos en otros formatos,como letra grande. Llame a
Servicios para Miembros al 1-877-668-5947, TTY 711

Ulae 4, sad saclise cileaa ell a5 ((Arabic) s ad) 4all) caoais cuiS 13) 4
Clandy Jeail 35S (o g yande Llall Jia ¢ g HaT colipit Ailae Jlas) Jila g
711 il il (1-877-668-5947 )l e sliacyl

a9ANMNEL:- KOICZ (Amharic) $926714 NPT 19 9LYL AC& T
AMANET AG NAAT BCRET 9990 AYL TAD UTIDY
£/ 19 20DNEZ HEPF ARCAP PCNPA: ARNAT AIA Aot
N1-877-668-5947: TTY 711 £ 0

S NREh3 (Chinese) ° &= W BIARFSA
HME (BIMNAKFRR) MREBRARIREHLAKR o 5E
1-877-668-5947 (BEPEERAR (TTY)711) e B ARFEEPHLAR o

S8 Aldas 5 (SeeS Bl ladd (i€ ai Cusa (Persian) (ot 4y S
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A sa el (TTY 711) 1-877-668-5947



ATTENTION: Sivous parlez frangais (French), des services
d’assistance linguistique gratuits et des communications
gratuites dans d’autres formats, tels que du texte en gros
caracteres,sontavotre disposition. Veuillezappelerle
départementdesservices aux membresau 1-877-668-5947,
ATS 711.

HINWEIS: Wenn Sie Deutsch (German) sprechen,
stehenIhnen kostenlose Sprachdienste und kostenlose
Mitteilungeninanderen Formaten, wie in Grolddruck,

zur Verfugung. Rufen Sie den Mitgliederservice unter
1-877-668-5947,TTY 711 an.

X . BAEE (Japanese) ZFE I N3 HFEIE. BEOEEXIER
H—EXP, KERFFHREOMOEATOENIZI 2=
=23 ECHRBAWEREITEST. RODXN——EXICH
BEL < 12TV [ 1-877-668-5947. TTY 711,

Z2|: 5171 et=20{(Korean)E FAISIAI=E AR, 22 A XA
MH[AQICHE Aol 22 HRL|AO|M(MH: 2 2XN 2 =l ME)
2 0| Edt4 = JSL|CE 71X} ME[A RN 1-877-668-5947,
TTY 711H O 2 M5} AA| 2.

edT f&geH: TUTS AT (Nepali) STego W, ol 318R

ST 319 GIATeTHT f:[och T T AdTe+ 3 (2 [och

TR AATEE TUTS D! AT ST B HCH AdTATS
1-877-668-5947, TTY 711 HT & {813




UWAGA: Jeslimowi Pan/Pani w jezyku polskim (Polish),
dostepne sg bezptatne ustugi pomocy jezykowe]

I komunikacjiwinnych formatach, np. duzy druk.

Prosze zadzwoni¢ do dziatu obstugi klienta pod numer
1-877-668-5947,TTY 711.

BHUMAHME! Ecnun Bel roBopuTe Ha pyCCKOM fi3blKe
(Russian), Bbl MOXxeTe 6ecnnaTtHo BOCNOMb30BaTLCA
NOMOLLbIO NepeBoavnKa U MHPopMaLMOHHBIMN MaTepnanamu
B anbTepHaATUBHbIX doopMaTax, HanpuMep KPYMNHbIM LPUQTOM.
Ob6pawanTteckb B oTAeN obcnyxnBaHMsa y4acTHUKOB MO
TenegoHy 1-877-668-5947, TTY 711.

FIIRO GAAR AH: Haddii aad ku hadasho Somaali (Somali),
adeegyada kaalmada lugadda oo bilaash ah iyo adeegyada
wada-xiriirka oo bilaash ah oo ah gaabab kale, sida far

waaweyn, ayaad heli kartaa. Ka wac Adeegyada Xubnaha
lambarka 1-877-668-5947, TTY 711.

ATENSYON: Kung nagsasalita ka ng Tagalog, available
parasaiyoang mga serbisyong libreng tulong sa wika at
libreng mga komunikasyon saibang mga pormat, gaya ng
malaking print. Tawagan ang Mga Serbisyo sa Miyembro sa
1-877-668-5947, TTY 711.

LWU Y: Néu quy vi néi tiéng Viét (Viethamese), quy vi sé dwoc
cung cap dich vu hd tro ngdn nglr mién phi va cac hinh thire
truyén dat khac mién phi, chang han nhw chir in Ién. Goi cho
Dich Vu Héi Vién theo s6 1-877-668-5947, TTY 711.



