August 2021 1 Pittsburgh Plan Unit 106 11

¢ MEDICAL

New prior authorization rules

Effective September 1, 2021, you or your healthcare provider should get prior authorization before any of
the following:

e Any inpatient admission, regardless of the type of facility or care,
including but not limited to admissions following observation
or an emergency visit, skilled nursing facility care, hospice care,
acute rehabilitation care, long-term acute facility care, residential HealthCheck360
treatment, maternity admissions following 48 hours for a vaginal (844) 462-7812
delivery and 96 hours following a Cesarean delivery, and elective

Cesarean section (C-section) admissions under 38 weeks *new number*
e Bariatric surgery (including but not limited to gastric bypass (866) 823-9827
and banding procedures) (24/7 nurse line)
¢ Blepharoplasty
¢ Chemotherapy

Clinical trials

UNITEHERE @ (866) 686-0003 + uhh.org

H E A L-ﬂ- H P.O. Box 6020, Aurora, IL 60598-0020

This document constitutes a Summary of Material Modifications (SMM) under the Employee Retirement
Income Security Act of 1974, as amended, and summarizes recent actions taken by the Board of Trustees
of UNITE HERE HEALTH. It describes benefit and administrative changes affecting the information included
in your Summary Plan Description (SPD). This SMM addresses changes to all benefits in your SPD and
may include changes and benefits that don't apply to you based on your or your employer’s elections.

Please read this information carefully; then, keep it with your SPD for future reference. Except as
described in this SMM, the information otherwise contained in your SPD continues to apply.

Because of the pandemic, you generally have more time to do certain things, like file or appeal a claim,
enroll your new dependent, or elect COBRA and make COBRA payments. Call us for more information.



21 Pittsburgh Plan Unit 106 1 August 2021

Q? M E D | CA |. (continued)

e Diagnostic imaging services as follows:

» CT, CTA, and CAT scans (computed tomography scintiscan or computerized axial
tomography scintiscan)

» MRA and MRI (magnetic resonance angiography or magnetic resonance imaging)
» PET scan (positron emission tomography scintiscan)

e Dialysis — notification only

e Durable medical equipment over $500 (including breast pumps costing over $500)

e Electroconvulsive therapy (ECT)

¢ Gender reassignment surgical services and certain hormone therapy

e Genetic testing

e Gynecomastia surgery

¢ Habilitative therapy for children with autism spectrum disorder

e Hospice services

e Hyperbaric oxygen therapy treatment

e Hysterectomy

e Select injectable, infused, ingested, or inhaled medications administered by your provider
in an outpatient setting

¢ Joint replacements, including but not limited to hip and knee replacements
e Laminectomy

e Le Fort osteotomy

e Lipectomy and panniculectomy

e Mammoplasty (breast reduction)

¢ Medical foods for inborn errors of metabolism

¢ Orthognathic surgery

¢ Orthotics or prosthetics (including podiatric orthotics) over $500
¢ Partial hospitalization and intensive outpatient programs

¢ Physical, occupational, and speech therapy after the first 12 visits
¢ Radiation therapy

e Reconstructive surgery

Get answers to all your questions: (866) 686-0003 - uhh.org
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e Sinus surgery (including but not limited to rhinoplasty, and/or septoplasty, and submucous resection)

o Skilled services provided in a home setting, including home healthcare, home therapy (PT, OT, ST)
and home infusion

e Sleep studies

¢ Temporomandibular joint surgery

e Transcranial magnetic stimulation (TMS)

e Transplant services

e Travel and lodging

e Varicose vein procedures (including vein sclerotherapy)

The prior authorization list may change from time to time. Contact the Fund at (866) 686-0003 for the most
up-to-date information.

@ Your plan is a grandfathered health plan

This notice applies to you if you have medical benefits. It explains
how the Patient Protection and Affordable Care Act affects your plan.

UNITE HERE HEALTH believes that your plan is a “grandfathered health plan” under the Patient Protection
and Affordable Care Act (Affordable Care Act). As allowed by the act, these plans can preserve certain basic
health coverage that was already in place when that law went into effect on March 23, 2010.

As a grandfathered plan, your plan must comply with various benefit changes required by the Affordable
Care Act (like the elimination of lifetime limits on benefits). However, please note that these plans don’t have to
implement all benefit changes provided for in the act.

Contact us with your questions or complaints:

e UNITE HERE HEALTH, PO Box 6020, Aurora, IL 60598-0020

¢ (866) 686-0003

We can answer questions like:

e Which provisions of the Affordable Care Act apply to a grandfathered health plan?
e Which provisions do not apply?

e What actions by the plan might cause it to lose grandfathered status?

You may also contact the Employee Benefit Security Administration, U.S. Department of Labor:

¢ (866) 444-3272

o www.dol.gov/ebsa/healthreform (This website features a table that outlines which protections do or
do not apply to grandfathered plans)




Agosto de 2021 1 Pittsburgh Plan Unit 106 11

¢ MEDICA

Nuevas reglas de autorizacion previa

A partir del 1 de septiembre de 2021, usted o su proveedor de atenciéon médica deben obtener autorizacion previa
antes de cualquiera de los siguientes:

¢ Cualquier admision hospitalaria, independientemente del tipo de
centro o atencion, lo que incluye entre otros, admisiones después de

una observacion o consulta de emergencia, atencién en centros de HealthCheck360
enfermeria especializada, cuidados paliativos (hospicio), centro de

rehabilitacion critica, centro de atencion para casos criticos a largo (844) 462-7812
plazo, tratamiento residencial, admisiones por maternidad después *nuevo numero*

de 48 horas por parto vaginal y 96 horas después de un parto por
cesarea y admisiones por cesarea electiva (C-Section, por su nombre

(866) 823-9827

en inglés) con menos de 38 semanas de gestacion. (Linea de servicio
RN . . de enfermeria las
¢ Cirugia bariatrica (lo que incluye, pero no se limita a bypass i
gastrico y procedimientos de banda gastrica) 24 horas del dia los
, 7 dias de la semana)
o Blefaroplastia
¢ Quimioterapia

Ensayos clinicos

UNITEHERE @ (866) 686-0003 - uhh.org

H E A L-ﬂ- H P.O. Box 6020, Aurora, IL 60598-0020

Este documento presenta un Resumen de las modificaciones de materiales (SMM, segun sus siglas en inglés), segun la
Ley de seguridad de ingresos para los empleados jubilados (ERISA, segun sus siglas en inglés), de 1974, segun enmienda,
y sintetiza las medidas que acaba de tomar el Consejo administrativo de UNITE HERE HEALTH. Describe cambios
administrativos y modificaciones en los beneficios que afectan la informacion incluida en la Descripcion resumida del Plan
(SPD, segun sus siglas en inglés). EIl SMM aborda los cambios que afectan todos los beneficios presentes en la SPD y puede
incluir modificaciones y beneficios que no rigen en su caso particular, segun las elecciones que realiza su empleador.

Lea con atencién la informacidn y gudrdela junto con su SPD, para futura referencia.
Excepto por lo descrito en el SMM, la informacién que contiene el SPD continta vigente.

Debido a la pandemia, en general usted tiene mas tiempo para hacer ciertas cosas, como presentar o apelar un reclamo,
inscribir a un dependiente nuevo o elegir COBRA y hacer pagos de COBRA. LIamenos para obtener mas informacion.
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e Servicios de diagnoéstico por imagenes de la siguiente manera:

» Tomografias computarizadas (CT, CTA y exploraciones CAT) (gammagrafia con tomografia
computarizada o gammagrafia con tomografia axial computarizada)

» MRA y MRI (angiografia por resonancia magnética o imagenes por resonancia magnética)
» Tomografia PET (gammagrafia con tomografia por emisién de positrones)
¢ Didlisis - solo notificacion

e Equipo médico de uso a largo plazo, no desechable de mas de $ 500 (incluidos los extractores
de leche que cuestan mas de $ 500)

e Terapia electroconvulsiva (ECT, por sus siglas en inglés)

e Servicios quirurgicos de reasignacion de género y cierta terapia hormonal
e Pruebas genéticas

¢ Cirugia de ginecomastia

o Terapia de habilitacion para nifios con trastorno del espectro autista

¢ Servicios paliativos (hospicio)

e Tratamiento de oxigenoterapia hiperbarica

e Histerectomia

e Medicamentos selectos inyectables, infundidos, ingeridos o inhalados administrados por su
proveedor en un entorno ambulatorio

e Reemplazos de articulaciones, lo que incluye reemplazos de cadera y rodilla
e Laminectomia

e Osteotomia Le Fort

e Lipectomia y paniculectomia

e Mamoplastia (reduccién de los senos)

¢ Alimentos médicos para errores innatos del metabolismo

e Cirugia ortognatica

e Ortesis o prétesis (lo que incluye 6rtesis podidtricas) de mas de $500

¢ Hospitalizacion parcial y programas ambulatorios intensivos

o Fisioterapia, terapia ocupacional y del habla después de las primeras 12 consultas
e Terapia de radiacion

e Cirugia reconstructiva

Obtenga respuestas a todas sus preguntas: (866) 686-0003 - uhh.org
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¢ Cirugia sinusal (lo que incluye pero no se limita a rinoplastia y/o septoplastia, asi como
reseccion submucosa)

e Servicios especializados brindados en el hogar, que incluyen atencion médica en el hogar, terapia en el
hogar (PT, OT, ST) e infusién en el hogar

¢ Estudios del patrén de suefio

¢ Cirugia de la articulacion temporomandibular

e Estimulaciéon magnética transcraneal (TMS, por sus siglas en inglés)
e Servicios de trasplante

e Transporte y alojamiento

e Procedimientos de venas varicosas (lo que incluye escleroterapia de venas)

La lista de autorizacion previa puede cambiar de un momento a otro. Comuniquese con el Fondo al (866) 686-0003 para
obtener la informacion mds actualizada.

@ Suplan es un plan de salud de derechos adquiridos

Este aviso aplica para usted si tiene beneficios médicos. Explica cémo es que
la Ley de Proteccion al Paciente y Cuidado de Salud a Bajo Precio afecta su plan.

UNITE HERE HEALTH considera que su plan es un “plan de salud de derechos adquiridos” en virtud de la Ley de
Proteccién al Paciente y Cuidado de Salud a Bajo Precio (Ley de Cuidado de Salud a Bajo Precio). Segun lo permitido
por ley, estos planes pueden conservar cierta cobertura de salud basica que ya estaba vigente cuando se promulgé
la ley, el 23 de marzo de 2010.

Como un plan de derechos adquiridos, su plan debe cumplir con varios cambios en los beneficios segun lo requerido
por la Ley de Cuidado de Salud a Bajo Precio (como la eliminacidn de limites de por vida en los beneficios). No obstante,
por favor tome en cuenta que estos planes no tienen que implementar todos los cambios estipulados en la ley.

Si tiene preguntas o reclamos, comuniquese con nosotros:

e UNITE HERE HEALTH
PO Box 6020
Aurora, IL 60598-0020

¢ (866) 686-0003

Podemos responder preguntas como:

e ;Qué disposiciones de la Ley de Cuidado de Salud a Bajo Precio aplican para un plan de salud de derechos adquiridos?
e ;Qué disposiciones no aplican?

e ;Qué acciones del plan podrian hacer que pierda el estatus de derechos adquiridos?

También puede comunicarse con la Administracién de Seguridad de Beneficios para Empleados, Departamento de
Trabajo de EE.UU.:

¢ (866) 444-3272

o www.dol.gov/ebsa/healthreform (Este sitio web presenta una tabla que describe qué protecciones aplican o no a
los planes con derechos adquiridos).




