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 Medicare Pati D—Enfòmasyon sou medikaman sou preskripsyon 

 

Si Medicare kouvri ou menm (ak/oswa depandan w ki kalifye yo) oswa yo pral vin kalifye pou 
Medicare nan pwochen 12 mwa yo, yon lwa federal ba w plis chwa sou kouvèti medikaman sou 
preskripsyon ou. Tanpri gade avi ki nan paj 22 yo pou jwenn plis detay. 

 

 

 

Dokiman sa a se yon deskripsyon kouvèti asirans yo bay nan plan benefis anplwayè w la ki baze sou enfòmasyon konpayi w bay. Li pa gen ladan tout tèm, 
kouvèti, esklizyon, limit, ak kondisyon ki genyen nan Dokiman ofisyèl Plan an, kontra asirans aplikab yo ak kontra yo (yo tout ansanm rele, “dokiman 
plan”). Lekti dokiman plan yo dwe fèt pou jwenn detay sa yo. Dokiman sa a la pou ba ou enfòmasyon jeneral konsènan plan Benefis anplwaye w. Li pa 
nesesèman abòde tout kesyon byen presi ki ka aplikab pou ou. Li pa ta dwe entèprete kòm konsèy legal, ni li gen entansyon bay yo. Nan limit kote nenpòt 
nan enfòmasyon ki nan dokiman sa a pa annakò avèk dokiman plan yo, dispozisyon ki endike nan dokiman plan yo ap gen priyorite nan tout ka yo. Si ou 
vle konsilte dokiman plan yo oswa ou gen kesyon konsènan pwoblèm byen presi oswa dispozisyon ki nan plan an, ou dwe kontakte Depatman Resous 
Imèn/Depatman Benefis ou. 
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Byenvini 

Nou apresye epi rekonèt kontribisyon w nan siksè Dessert Holdings.  Youn nan fason nou demontre sa a se lè nou bay yon pake 
benefis konplè ki fleksib ase pou sipòte w ak bezwen divès fanmi w yo. 
Gid sa a esplike Benefis ki disponib pou ou ansanm ak enfòmasyon pou ede w chwazi opsyon ki pi byen ede w ak depandan ki 
kalifye ou yo. 
Pou w pwofite Benefis ou yo, pran yon ti tan pou w revize gid sa a ak anpil atansyon, reflechi sou bezwen w yo, epi fè chwa ki apwopriye 
pou ou ak fanmi w. Ane plan nou an ap kòmanse 1ye avril 2025 - 31 mas 2026. Si ou gen kesyon, tankou kontakte Resouzimèn. 

Ou pare pou w enskri? 

Vizite sitwèb Preparasyon pou enskri nan pou Benefis yopreparebenefits.employeenavigator.com 

 Si w se yon nouvo itilizatè, chwazi “Enskri kòm yon nouvo itilizatè” pou w kreye yon non itilizatè ak modpas 
 Si w enskri epi ou bliye non itilizatè w/modpas ou, chwazi "Bliye modpas", apre sa "Klike la a" nan seksyon anplwaye. HAntre 

idantifyan konpayi an: dessertholdings 
 Apati paj akèy la, chwazi Kòmanse Benefis pou kòmanse eleksyon Enskripsyon ou yo. 
 Pou chanje lang sit la, chwazi non w nan kwen anwo adwat ekran an. Apre sa, chwazi "Espanol". 
 Prèv kapasite asirans (EOI) ka obligatwa pou plan vi ak andikap la. Yon mesaj pral parèt ki deklare ke Prèv Asirans obligatwa pou 

montan ki depase sa konpayi an te konfigire kòm montan garanti pou yon plan patikilye, oswa si yo konsidere w kòm yon patisipan an 
reta nan plan an. 

Ou bezwen asistans pou enskripsyon w lan oswa w gen kesyon sou Benefis ou yo? Pran yon randevou avèk yon konseye nan enskripsyon 
lè w itilize lyen ki apre a: https://dessertholdings.benefitsinfo.com. Randevou yo disponib e se premye moun ki vini y ap premye sèvi.  
  

http://preparebenefits.employeenavigator.com/
https://dessertholdings.benefitsinfo.com/
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Kalifikasyon & Enskripsyon 

Kiyès ki kalifye?  

Enskri atravè sit entènèt Preparasyon pou enskri nan Benefis 
nan preparebenefits.employeenavigator.com 

ANPLWAYE  

Tout anplwaye aplentan k ap travay omwen 30 èdtan pa semèn kalifye 
pou patisipe nan benefis yo. 

 

  

DEPANDAN  Evènman lavi ki kalifye 
Ou ka enskri lòt mwayen fanmi w nan kouvèti benefis yo. Lè w ap 
kouvri depandan yo, ou dwe chwazi menm plan pou depandan w yo 
jan w chwazi pou tèt ou. 

 Evènman lavi ki kalifye yo gen ladan yo, men se pa sa sèlman: 
  

 
 Maryaj, divòs, oswa separasyon legal 

 Lanmò yon konjwen oswa yon pitit depandan 

 Nesans oswa adopsyon yon timoun 

 Depandan vin genyen oswa pèdi kalifikasyon pou benefis 
atravè yon lòt sous 

 Chanjman enpòtan nan pwoteksyon sante w oswa konjwen w 
akòz travay konjwen w oswa chanjman nan sitiyasyon travay 
ou. 

 Medicare oswa Medicaid pou ou, konjwen w oswa depandan w 

Depandan ki elijib yo gen ladan yo:  

 Konjwen legal ou 
 Plasaj (Deklarasyon sou sèman obligatwa) 
 Timoun (depandan byolojik, adopte oswa legal) jiska laj 26 ane 

kèlkeswa sitiyasyon marital, estati antanke elèv, sitiyasyon 
finansye oswa sitiyasyon travay. 

 Timoun ki andikape fizikman oswa mantalman nan nenpòt laj ki 
pa kapab sipòte tèt yo. Nou ka mande prèv andikap la. 

 

 

 

 

 

 Si w gen yon evènman lavi ki kalifye, ou dwe bay Resous Imèn yon 
avi alekri nan espas 30 jou evènman an. Nenpòt chanjman nan 
Benefis yo dwe gen rapò dirèkteman ak evènman lavi kalifye a. 
Dokimantasyon ki sipòte chanjman an pral nesesè. 

Kilè pou enskri?  

Anplwaye ki elijib yo ka enskri nan asirans oswa yon kouvèti k ap 
antre nan aplikasyon nan dat: 

 

   

 Anplwaye ki gen salarye: premye jou nan mwa a apre dat 
anbochaj ou. 

 Kilè kouvèti a fini 

 Anplwaye chak èdtan: 61yèm jou travay ou  Si travay ou ak Dessert Holdings fini, benefis ou yo ap fini nan dat 
revokasyon w. Yon fwa ou chwazi benefis ou yo, yo rete an vigè pandan tout ane plan 

an - 1ye avril jiska 31 mas 2026. 
 

 Lòt sikonstans ki ka lakòz revokasyon kouvèti asirans pou ou menm 
ak/oswa depandan ou yo gen ladan rediksyon nan lè regilye, 
divòs/separasyon legal, ak timoun depandan ki rive nan laj 26 an. 

Si w pa enskri pou benefis pandan peryòd kalifikasyon inisyal ou oswa 
pandan peryòd Enskripsyon ouvè a, ou pa pral kapab chwazi kouvèti 
asirans jiska ane plan kap vini an, sof si ou gen yon evènman lavi ki 
kalifye. 
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Benefis medikal 

Se UnitedHealthcare ki administre 
Bon sante se fondasyon pou yon lavi pwodiktif lakay ou ak nan travay ou. Pou kenbe ou menm ak fanmi w an sante, yo ofri w kat opsyon plan 
medikal: Plan “Choice Plus HDHP”, “Choice In-Network Low” ak plan “Choice Plus High” la. 

Opsyon “Low Plan” nan ofri sèlman sèvis pou founisè ki nan rezo a. Sa vle di ou dwe chèche swen nan rezo “Choice“ la pou yo ka pran an 
konsiderasyon Benefis ou yo. Yo pral konsidere Andeyò Rezo a oswa an sèlman nan ka yon ijans reyèl. Ou pa oblije chwazi yon doktè jeneralis, 
men yo ankouraje sa. 

 Plan “Choice Plus HDHP” Plan “Choice In 
Network Low” Plan “Choice Plus High” 

 Andedan Rezo Andeyò Rezo a Andedan Rezo sèlman Andedan Rezo Andeyò Rezo a 
Franchiz (Kalandriye ane) 
Yon moun $2 500 $5,000 $1,000 $1,500 $1,750 
Fanmi $5,000 $10,000 $2 000 $4 500 $5,250 
Maksimòm ki sot nan pòch 
Yon moun $5,000 $10,000 $3500 $4 000 $4 500 
Fanmi $10,000 $20,000 $9500 $12 000 $13,500 
Vizit kay doktè, Laboratwa ak Tès 
Swen prevantif Pa gen frè 40%* Pa gen frè Pa gen frè 40%* 
Doktè Jeneralis (PCP) 10%* 40%* $40 kopeman $40 kopeman 40%* 
Espesyalis 10%* 40%* $40 kopeman $40 kopeman 40%* 
Telesante  
(vizit Teladoc PCP) $54 Yo pa kouvri l $25 kopeman $25 kopeman Yo pa kouvri l 
Sante mantal / Mal 
sèvi ak alkòl oswa 
dwòg (Vizit nan 
klinik) 

10%* 40%* $40 kopeman $40 kopeman 40%* 

Dyagnostik radyografi 
ak tès laboratwa 10%* 40%* Pa gen frè Pa gen frè 40%* 
Vizit pou Swen ijan 10%* 40%* $75 kopeman $75 kopeman $75 kopeman 
Swen lopital 
Sèvis lopital pou pasyan ki 
entène 10%* 40%* 10%* 10%* 40%* apre  

$250 kopeman 
Operasyon Pasyan Ekstèn 10%* 40%* 10%* 10%* 40%* 
Sal ijans 10%* 10%* $250 kopeman $250 kopeman $250 kopeman 

 

 

 

Apati 1ye avril 2025, ou ka konekte ak “Quantum Health” grasa aplikasyon yo a, pa telefòn oswa anliy Rete branche 
pou jwenn plis enfòmasyon sou Defansè Swen nan “Quantum Health”. 

Klike lyen videyo a anba a pou aprann plis sou “Quantum Health” 
https://quantumhealth.wistia.com/medias/xr8kgum64g.  

 
  

https://quantumhealth.wistia.com/medias/xr8kgum64g
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NOU PARE POU YON 
EKSPERYANS KI PI FASIL 
ANRAPÒ AK SWEN 

   Yon sipò spesyal konsa a ap vini talè 
 

Lè sa gen rapò ak swen sante ak Benefis sosyal, li ka difisil  
pou konnen kote pou kòmanse. “Quantum Health” ap sèl kote  
ou ka ale lè w bezwen èd. 

Yon nimewo pou rele 
pou tout kesyon w 
genyen yo 

Yon aplikasyon 
pou 
jwenn èd poukont 
ou 

Yon ekip espè  ki gen 
devouman pou ede w 
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“QUANTUM HEALTH” 

AP PRENSIPAL 
KOTE  

     pou konsèy sou swen sante ak Benefis sosyal. 

Lè Benefis sosyal ou yo antre an vigè, panse ak “Quantum Health” kòm ekip ou ki 
devwe ki gen  enfimyè, spesyalis demann ranbousman ak espè nan Benefis sosyal ki 
pare pou w fè fè ekonomi tan ak lajan: 

• Reponn kesyon sou demann ranbousman, fakti ak 

Benefis 
• Jwenn founisè sèvis yo 
• Verifye si yo kouvri frè yo epi jwenn otorizasyon 

anvan sa, si nesesè 
• Kontakte founisè yo pou kowòdone tretman w lan 
• Egzamine opsyon swen w yo 
• Bay enfòmasyon sou kesyon sante 
             

Pa gen okenn demann ki twò gwo oswa twò piti pou kowòdonatè 
swen “Quantum Health” ou yo. Lè w bezwen èd, nou toupre, jis fè 
yon ti tape, klike, tchat oswa rele nou. 

Kontakte Kowòdinatè Swen w yo apati 1ye avril 2025. Gade 
pou jwenn plis enfòmasyon k ap vini talè konsa! 
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Kont epay sante (HSA) 

Si w enskri nan “Choice Plus High Deductible Health Plan”, ou kalifye pou louvri yon kont epay sante (HSA). Yon HSA se yon kont ou ka 
finanse ak kontribisyon pewòl anvan taks, kidonk w ap diminye revni w y ap pran taks sou yo. Lajan antre nan kont lan san taks epi soti 
san taks toutotan ou itilize lajan yo pou depans swen sante ki kalifye. 
Depans ki Kalifye yo gen ladan l franchiz, ko-asirans, depans pou dan, depans pou je ak plis toujou. Yo ka itilize lajan yo pou ni ou 
menm, ni depandan w yo nan kesyon taks, menm si yo pa kouvri nan plan an. 
Kantite maksimòm ou ka mete nan kont lan pou 2025 se $ 4,300 si w gen yon sèl kouvèti asirans ak $ 8,550 si w ap kouvri depandan 
yo. 
Si w gen 55 an oswa plis, ou ka depoze yon lòt $ 1,000.  Yo rele sa yon kontribisyon ratrapaj. 

Lajan ki antre nan kont lan rete pou ou, menm si w kite Dessert Holdings. Y ap rekondui fon ki pa itilize ane apre ane yo e w ka 
kòmanse gen entere sou yo. Ou ka kontinye kontribiye nan kont la toutotan ou rete enskri nan yon plan sante ki kalifye (HDHP). Si w chanje 
plan alavni, lajan w yo ap toujou disponib, sepandan, ou pap elijib pou kontribye ankò. 
Ou ka louvri yon kont ekonomi sante atravè nenpòt enstitisyon finansye ou chwazi. Vizite hsasearch.com pou w konpare founisè yo. Si 
w chwazi pa kontribye nan dediksyon pewòl, ou ka kontribye nan kont ou dirèkteman epi reklame yon dediksyon taks nan fen ane a. 
Pou w kalifye, ou pa ka kouvri anba Medicare tou, ou dwe reklame kòm depandan taks yon lòt moun epi ou pa ka kouvri anba yon 
lòt plan medikal ki pa kalifye. 
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Kouvèti Famasi 

Se RxBenefits ki administre 

Si w enskri nan youn nan plan medikal Dessert Holdings yo, w ap otomatikman resevwa kouvèti medikaman sou preskripsyon atravè 
RXBenefits. Lè w bezwen preskripsyon, ou ka achte yo atravè yon famasi lokal Yo Vann an Detay oswa, pou medikaman w ap kontinye 
pran, atravè pwogram vant pa korespondans. 

Pwogram vant pa korespondans 

Pwogram Vant pa korespondans lan ofri yon fason pratik e ekonomik pou ranpli preskripsyon pou medikaman ou pran sou yon baz regilye 
(medikaman antretyen). Lè w ap itilize pwogram Vant pa korespondans lan, ou resevwa yon rezèv medikaman 90 jou. Yo voye medikaman 
w yo dirèkteman lakay ou. Pou kòmande preskripsyon atravè pwogram Vant pa korespondans lan, ou dwe ranpli yon fòm Vant pa 
korespondans ak yon preskripsyon pou 90 jou doktè w bay jou ak peman w. Premye kòmann yo ka pran 10-14 jou ouvrab pou yo trete yo.  
Ou ka jwenn yon fòm enskripsyon Vant pa korespondans sou caremark.com. 

Pwogram Preskripsyon Espesyalize 

Si w gen yon pwoblèm kwonik epi ou pran medikaman espesyalize, ou dwe achte sa yo atravè yon famasi espesyalize deziyen ki bay pi bon 
pri ki disponib ak sipò adisyonèl. Yon lis medikaman spesyalize ak pwoblèm yo trete yo disponib nan CVSSpecialty.com 

 Plan “Choice Plus HDHP” Plan “Choice In Network Low” Plan “Choice Plus High” 
 Andedan Rezo Andedan Rezo Andedan Rezo 
Maksimòm k ap soti nan 
pòch (Yon moun/ Fanmi) $2,000/$4,000 $1 000/$2 000 $600/$1 200 

Vant an Detay (rezèv 30 jou) 
Nivo 1 10% apre dediktib $20 kopeman $20 kopeman 
Nivo 2 10% apre dediktib $40 kopeman $40 kopeman 
Nivo 3 10% apre dediktib $70 kopeman $70 kopeman 
Medikaman espesyalize 10% apre dediktib 30% 30% 
Vant pa korespondans (rezèv 90 jou) 
Nivo 1-3 10% apre dediktib 2 fwa kòb w ap gen pou w peye a 2 fwa kòb w ap gen pou w peye a 
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Teladoc 

 24/7 vizit doktè grasa telefòn 
oswa aplikasyon mobil  

 

 
         

 Sa w konnen?   Jwenn swen ou bezwen 

 
“Teladoc Health” pèmèt ou gen aksè 24 sou 24 ak doktè 
ameriken ki sètifye, kit ou lakay ou kit ou an deplasman. 
Rele oswa konekte an liy grasa èd aplikasyon mobil 
“Teladoc Health” la pou w jwenn swen medikal ki abòdab, 
lè w bezwen sa. 

  
Doktè Teladoc yo ka trete anpil pwoblèm medikal 
tankou: 

      

   • Sentòm Rim & grip  • Pwoblèm sinis 
 

• Pale avèk yon doktè nenpòt ki lè, kèlkeswa kote w ye 

• Resevwa swen kalite nan telefòn, videyo oswa 

aplikasyon mobil 

• Yon tretman rapid kote 
• Gen yon rezo doktè ki ka trete chak manm nan fanmi an 
• Voye preskripsyon yo nan famasi ou chwazi a si gen 

bezwen medikal 
• Teladoc mwens chè pase ER oswa swen ann ijans 

  • Alèji  • Pwoblèm po 
   • Je wouj  • Ak plis ankò 
   • Enfeksyon respiratwa   

   
Ak konsantman w, Teladoc kontan bay  enfòmasyon 
sou vizit Teladoc ou bay medsen k ap  ba w swen an. 

      

       

 

 

Pale avèk yon doktè nenpòt lè! Vizite 
teladochealth.com, telechaje 
aplikasyon Teladoc Health la oswa rele 
1-800-Teladoc. 

  

 

      

 ©2024 United Health Care Services, Inc UM1342 0224 UA 
Yo pa dwe repwodui okenn pati nan dokiman sa a san otorizasyon.     
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Benefis dantè 

Se UnitedHealthcare ki administre 
Plan dantè nou yo ede w kenbe souri w an sante. Plan dantè Dessert Holdings yo administre atravè UnitedHealthcare epi yo bay ou menm ak 
fanmi w asirans pou depans dantè jeneral, tankou netwayaj, radyografi, plonbaj ak kouwòn. 
Plan dantè yo ba ou libète pou w vizite nenpòt dantis, san referans, pou swen dantè w. Si w resevwa swen nan men youn nan dantis prefere 
UnitedHealthcare, ou pral peye mwens pou swen w. Si w chwazi yon dantis ki pa prefere, pati pa w nan depans yo pral jeneralman pi wo, epi 
ou ka bezwen depoze pwòp reklamasyon w yo. 
Pou yon lis dantis UnitedHealthcare prefere, vizite www.uhc.com. Chwazi "Jwenn yon doktè" epi chwazi "Jwenn founisè swen dantè", 
chwazi "Plan anplwaye ak plan pèsonèl" epi mete kòd postal ou. Rezo ou vle chwazi a se "National Options PPO 30". 

 Plan debaz Achte plan 
 Andedan Rezo Andeyò Rezo a Andedan Rezo Andeyò Rezo a 

Kalandriye dediktib anyèl $50 pou yon moun $50 pou yon moun $50 pou yon moun $50 pou yon moun 
$150 Fanmi $150 Fanmi $150 Fanmi $150 Fanmi 

Maksimòm benefis chak 
ane $1,250 pou chak moun $1,750 pou chak moun 
Swen prevantif 
(Egzamen, netwayaj woutin ak 
radyografi) 

Kouvri a 100% Kouvri a 100%* Kouvri a 100% Kouvri a 100%* 

Sèvis Pati D 
Sèvis Debaz (Plonbaj, operasyon 
nan bouch) 

20% apre franchiz 20% apre franchiz* 20% apre franchiz 20% apre franchiz* 

Sèvis Pati D 
(Kouwòn, pwotèz & pon) 50% apre franchiz 50% apre franchiz* 50% apre franchiz 50% apre franchiz* 

Òtodonti 
Adilt ak Timoun Yo pa kouvri l 50% jiska $1 500 diran lavi yon moun (Adilt ak timoun yo) 

*Founisè ki pa nan Rezo a: Lè w sèvi ak founisè ki pa nan rezo a, y ap peye w Benefis ou yo sou baz frè rezonab ak sa yo abitye avèk li, ki baze sou kantite 
kòb ki pi ba ant (1) frè reyèl dantis la ('kòb li mande a'), oswa (2) frè pifò dantis ki nan menm zòn e ki bay menm kalite sèvis la, jan UnitedHealthcare 
detèmine sa ('Frè yo abitye bay'). 

Prevansyon anvan – Nou renmen wè souri w! 
Sante dantè w se yon eleman ki enpòtan nan sante jeneral ou. Vizit dantè regilyèman pèmèt dantis ou konnen eta sante jeneral ou, sa gen ladan l konnen si w 
ka vin devlope dyabèt, maladi kè ak kèk fòm kansè. Asire w pwofite vizit kay dantis ou fè kòm prevansyon yo. 
  

http://www.uhc.com/
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Benefis nan kesyon je 

Se UnitedHealthcare ki administre 
Plan vizyon “Dessert Holdings” pwopoze a ankouraje swen kòm prevansyon lè fè egzamen regilyèman sou je epi bay kouvèti pou materyèl 
pou korije pwoblèm yo, tankou linèt ak lantiy kontak. Plan “UnitedHealthcare” jere a itilize rezo vizyon “UnitedHealthcare Vision Network”. 

Si w enskri pou yo kouvri frè pou swen je a, ou ka vizite nenpòt founisè swen je ou chwazi a. Men, si w chwazi founisè ki nan rezo a, w ap 
resevwa yon gwo rediksyon sou sèvis yo. 

Plan pou vizyon an fèt pou kouvri swen pou je ki nesesè pou je w. Ou dwe peye anplis si w chwazi kèk linèt estetik oswa w ka chwazi pote si 
w vle. Donk, asire w ou mande doktè je w ki eleman plan an kouvri anvan w achte materyèl la. 

Plan Vizyon Aetna 
Plan an gen ladan l Andedan Rezo Andeyò Rezo a 

Egzamen (Yon fwa chak 12 mwa) $10 kopeman Jiska $40 
Lantiy - yon fwa chak 12 mwa 
Senp $25 kopeman Jiska $40 
Bifokal $25 kopeman Jiska $60 
Trifokal $25 kopeman Jiska $80 
Lantiy kontak – (yon fwa chak 12 mwa) – nan plas kad 
Adaptasyon & Evalyasyon Kouvri tout frè si achte l 

 Lantiy kontak nan lis la Yo pa kouvri l 
Lantiy Kontk Alokasyon $130 Jiska $130 

Monti - Yon fwa chak 24 mwa 
Alokasyon $130  

W ap resevwa 30% ekonomi anplis sou kantite 
kòb ou peye sou alokasyon w lan 

Jiska $45 

Antanke manm UnitedHealthcare, ou gen aksè tou ak rediksyon anplis 
 20% rediksyon sou pè linèt oswa linèt solèy sou preskripsyon. 
 Jiska 35% rediksyon sou pri mwayèn nasyonal LASIK tradisyonèl la gras ak QualSight LASIK. 
 Rediksyon sou pwotèz pou tande ki pwograme yo lè w achte yo nan “UnitedHealthcare Hearing”. 
  



 

13 

 

Kòb anplwaye ki touche chak de semèn bay pou ane 2025-2026 

Medikal Plan “Choice Plus HDHP” Plan “Choice In Network Low” Plan “Choice Plus High” 
Anplwaye senpleman $38,73 $48,21 $125,30 
Anplwaye + Konjwen $262,88 $279,68 $343,54 
Anplwaye + timoun $235,19 $237,71 $299,68 
Fanmi $369,23 $419,51 $482,43 
 

Dantè Plan debaz PPO Achte plan PPO 
Anplwaye senpleman $1,15 $3,05 
Anplwaye + Konjwen $4,76 $8,69 
Anplwaye + timoun $5,64 $10,29 
Fanmi $7,57 $13,81 
 

Vizyon Vizyon UnitedHealthcare  

Anplwaye senpleman $1,24 
Anplwaye + Konjwen $2,35 
Anplwaye + timoun $2,76 
Fanmi $3,88 
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Kòb anplwaye ki touche chak semèn e pa lè bay pou ane 2025-2026 

Medikal Plan “Choice Plus HDHP” Plan “Choice In Network Low” Plan “Choice Plus High” 
Anplwaye senpleman $19,37 $24,11 $62,65 
Anplwaye + Konjwen $131,44 $139,84 $171,77 
Anplwaye + timoun $117,60 $118,86 $149,84 
Fanmi $184,62 $209,76 $241,22 
 

Dantè Plan debaz PPO Achte plan PPO 
Anplwaye senpleman $0,57 $1,52 
Anplwaye + Konjwen $2,38 $4,35 
Anplwaye + timoun $2,82 $5,14 
Fanmi $3,78 $6,91 
 

Vizyon Vizyon UnitedHealthcare 

Anplwaye senpleman $0,62 
Anplwaye + Konjwen $1,18 
Anplwaye + timoun $1,38 
Fanmi $1,94 
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Asirans Vi ak AD&D 

Asirans vi debaz 
Dessert Holdings bay asirans vi debaz ak asirans lanmò ak pèt manm pa aksidan (AD&D) gratis pou anplwaye ki kalifye yo pa mwayen New 
York Life. Montan benefis la se 1 fwa salè anyèl ou jiska yon maksimòm $150,000. 

Benefis vi volontè ak Lanmò ak Pèdi Manm pa Aksidan (AD&D) 
Ou gen opsyon pou achte asirans lavi pou tèt ou, mari oswa madanm ou, ak/oswa pitit ki depann de ou gras ak New York Life. Se si w vle ou 
patisipe, e se ou ki peye frè yo. Ou dwe chwazi yon kouvèti pou tèt ou pou w ka achte kouvèti pou mari w oswa madanm ou ak/oswa timoun 
ki depann de ou. 

Benefis Anplwaye Konjwen Timoun yo 
Benefis k ap ogmante $10,000 $5,000 $2 000 

Maksimòm benefis Pi piti pase 5 fwa salè ànyèl ou oswa 
$500,000 

$250 000 or 50% nan montan 
anplwaye a $10,000 

Kesyon Garanti $250,000 $30,000 Tout Emisyon Garanti 

Kesyon Garanti pandan Peryòd 
enskripsyon 

Pandan peryòd enskripsyon ki ouvri an, tout anplwaye yo kapab enskri e enskri moun ki sou kont yo ki kalifye yo 
jiska limit garanti an san l pa gen pou l reponn kèlkeswa kesyon sou sante a. Si w pa enskri pandan enskripsyon 
ouvè sa a epi ou vle enskri nan yon dat apre, w ap bezwen bay prèv pou asirans yo pou nenpòt kantite lajan ou 

chwazi. 

Prèv asirans & Zafè bay garanti an 
New York Life mande pou pwouve ou an bòn sante anvan li aksepte kouvri kèk bagay pou ou. Se sa yo rele Prèv asirans (EOI) An jeneral, w 
ap bezwen bay prèv asirans: Si w renonse ak kouvèti a lè w kalifye okòmansman an e w enskri pou premye fwa nan yon lòt dat, oswa si w 
chwazi yon kouvèti pou yon kantite ki siperyè ak kantite ki pou zafè Garanti an. Kouvèti ki mande EOI pap an vigè jiskaske w resevwa 
apwobasyon New York Life. 

Kenbe Benefisyè w yo ajou 
Pandan enskripsyon an, asire w deziyen yon benefisyè (moun ki pral resevwa Benefis la) pou asirans Vi ak AD&D w la. Asire w ou kenbe 
enfòmasyon moun sa a ajou pou Benefis ou an peye selon volonte w. 

Vizite ti sit “Dessert Holding” pou aprann plis sou Benefis New York Life ak valè yo ajoute sou sèvis la. 
https://www.newyorklife.com/group-benefit-solutions/dessertholdings 

  

https://www.newyorklife.com/group-benefit-solutions/dessertholdings
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Kouvèti andikap 

Andikap akoutèm volontè (STP) 
Ou ka gen aksè asirans Pa ka travay akoz yon pwoblèm pandan yon tan e se volontè (STD) aksè asirans Pa ka travay akoz yon pwoblèm 
pandan yon bon kou tan (LTD) grasa New York Life. Yo konnen Plan andikap yo tou sou non plan pou pwoteje salè w oswa plan pou 
ranplase revni w. Se Benefise ki enpòtan pou evalye, paske li asire gen yon ranplasman pou revni w pou ou ak fanmi w si w vin tonbe malad 
oswa blese nan yon ensidan ki pa gen rapò ak travay e pa ka travay. 

Plan an gen ladan l Andikap akoutèm 
Kalifikasyon Anplwaye ki travay pa èdtan ak Salarye (salè pa 

ane ki ba pase 100 mil) 
Salarye  

(salè pa ane ki plis pase 100 mil) 
Montan Benefis 60% benefis anplwaye a chak semèn 60% benefis anplwaye a chak semèn 
Maksimòm benefis chak ane Opsyon 1 - $500 Opsyon 2 - $1,200 $1,500 
Dat Benefis kòmanse 14yèm jou aksidan oswa maladi 8 yèm jou aksidan oswa maladi 
Peryòd sou Benefis yo 26 semèn 13 semèn 

Andikap alontèm volontè (LTD) 

Plan an gen ladan l Andikap alontèm 
Kalifikasyon Anplwaye ki travay pa èdtan ak Salarye (under 

$100k) 
Salarye 

(plis pase 100 mil - Patwon peye) 
Montan Benefis 60% kòb anplwaye a genyen chak mwa 60% kòb anplwaye a genyen chak mwa 
Maksimòm benefis chak mwa $5,000 $10,000 
Dat Benefis kòmanse 180yèm jou aksidan oswa maladi 90yèm jou aksidan oswa maladi 
Peryòd sou Benefis yo 65yèm anivèsè w 65yèm anivèsè w 
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Pwogram asistans anplwaye New York Life 

EAP sa a disponib pou tout anplwaye ak fanmi yo grasa New York Life. 

Lavi an ranpli ak chanjman ak bagay ki pa sèten. Twòp travay ak obligasyon nou genyen ka fè nou santi nou strese e nou pa kapab jere tout bagay. Sa 
rive nou tout. 

Kit fanmi w ap fè fas ak chanjman, pwoblèm kòb, difikilte emosyonèl oswa li bezwen yon ti kout men pou l rive jwenn ekilib nan tout bagay, 
pwogram asistans vi an ka mete w an kontak ak yon pil ak yon pakèt resous k ap ede w pi byen jere vi w. 

EAP gen jiska twa seyans an pèsòn oswa an liy pou chak ensidan chak ane. 

Kotching sou byennèt: Ou menm ak fanmi w ap ka gen aksè ak kotch ki sètifye ki ka travay avèk ou, pèsonèlman, pou atenn objektif ou anrapò ak 
sante ak byennèt. Jiska senk sesyon telefòn pa ane disponib e ap fèt nan telefòn. 

800.344.9752  
WWW.GUIDANCERESOURCES.COM  

ID ENTÈNÈT: NYLGBS 

Sèvis lan gratis, konfidansyèl, e aksesib pou anplwaye yo ak manm fanmi yo 24 è sou 24, 7 jou sou 7, e 365 jou pa ane. 

  

 SÈVIS EAP KA EDE W AK: 
  Pwoblèm anrapò ak relasyon/Divòs 
  Enkyetid kote w ap travay 
  Anksyete & Depresyon 
  Alkòl oswa Mal sèvi ak alkòl oswa dwòg  
  Pwoblèm paran/timoun 
  Konsiltasyon jiridik 
  Difikilte ak lekòl/kamarad 
  Swen pou moun aje/Swen pou timoun 

  Ekilib ant travay & Fanmi 
  Lokalize Resous yo 
  

 
  

http://www.guidanceresources.com/
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Benefis volontè UNUM 

PASKE LAVI AN RIVE 
Aksidan yo rive, maladi yo rive se menm bagay pou sejou lopital tou. Se poutèt sa Dessert Holdings ap ofri pwodwi volontè sa yo bay 
anplwaye nou yo. 

Plan aksidan 
Asirans aksidan bay benefis pou ede kouvri depans medikal ki ranbousab ki gen rapò ak yon aksidan kote gen blesi. Benefis yo peye selon 
kalite blesi oswa sèvis yo bay yo. 

Benefis ki garanti yo gen ladan l: sèvis anbilans, swivi swen, sejou lopital ak operasyon. Yo ka peye you Benefis separe pou blesi tankou 
ka zo kase, dislokasyon, boule ak blesi. Konsilte dokiman plan aktyèl la pou jwenn yon lis Benefis ki kouvri yo. Tarif chak de semèn yo 
endike pi ba a. 

Anplwaye Anplwaye + Konjwen Anplwaye + timoun Fanmi 
$3,25 $5,42 $5,91 $8,08 

    

 
Klike la a pou aprann plis sou  

Benefis volontè UNUM ofri yo. 
 

Maladi grav 

Asirans Maladi grav bay benefis lajan kach pou ede kouvri depans kiranbousab ki vini ak dyagnostik yon maladi ki kouvri tankou yon atak 
kè, estwokj oswa kansè. 

Ou ka chwazi ant kantite kòb pou twa plan : $5,000 oswa $20,000 Ou ka chwazi tou pou kouvri depandan ki elijib ou yo. Depandan yo 
kalifye pou 50% kantite lajan anplwaye a. 

Pri yo : Pri pou maladi yo base sou laj ou, kantite Benefis la ak sèvi ak alkòl. Ou pral ka konsilte pri chak de semèn nan prepare sistèm 
enskriksyon ak Benefis yo ofiramezi pwosedi enskripsyon an. 
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ENPÒTAN: Se yon politik kote pri an fiks,  
SE PA pwogram asirans 

Politik pri fiks sa a ka ba ou yon kantite kòb limite nan ka maladi oswa ospitalizasyon.  
Ou toujou responsab pou w peye pri swen w yo. 

• Pèman ou resevwa yo pa baze sou kantite kòb fakti medikal ou a. 
• Ka gen yon limit nan kantite kòb politik sa a ap peche chak ane. 
• Politik sa a pa ranplase yon asirans maladi konplè. 
• Etandone politik sa a pa yon asirans maladi, li pa dwe gen ladan l pifò nan pwoteksyon federal 

konsomatè yo ki aplike ak asirans maladi an. 

W ap chèche yon asirans maladi konplè? 

• Vizite HealthCare.gov oswa rele 800.318.2596 (TTY: 855.889.4325) pou jwen opsyon pou 
kouvèti sante. 

• Pou w konnen si w ka benefisye yon asirans maladi grasa travay ou oswa travay yon manm 
fanmi w, kontakte anplwayè w la. 

Ou gen kesyon konsènan politik sa a? 

• Pou tout kesyon oswa plent ou genyen konsènan politik sa a, kontakte Depatman Asirans Eta 
a. W ap jwenn nimewo yo nan sou sit Entènèt Asosyasyon nasyonal komisè asirans (naic. org) 
anba "Depatman asirans." 

• Si w gen politik sa a grasa travay ou oswa travay yon manm fanmi w, kontakte anplwayè w la. 

Endanmnite medikal 
The plan lopital la peye yon montan fiks an dola pou sejou lopital anplis Benefis entènen lopital chak jou. Si w gen yon sejou lopital ki 
kalifye, w ap resevwa yon benefis $2.000 pou admisyon an ak yon benefis pou prizon chak jou $100 pou chak jou. Si w rive nan ICU a, 
benefis pou chak jou ogmante a $200 e benefis pou ospitalizasyon na ogmante a $3,500. Tarif chak de semèn yo endike pi ba a. 

Anplwaye Anplwaye + Konjwen Anplwaye + timoun Fanmi 
$5,37 $11,98 $9.02 $15,62 
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401(k) Retrèt 

Se Fidelity ki administre 

Enskri nan plan retrèt “Dessert Holdings” jodi a! Enskri nan plan 401(k) se bon etap pou yon retrèt ki pi sèten. Li fasil pou enskri nan plan an 
e fè gwo envestisman sa a nan tèt ou. 

Kalifikasyon 

Nouvo anplwaye yo ka enskri nan yon plan retrèt grasa Fidelity nan premye jou peryòd pèman nouvo trimès la apre li fin fè 6 mwa sèvis. 
Egzanp: Yon nouvo anplwaye kòmanse 26 me; apre 6 mwa sèvis, l ap kòmanse 26 novanm. Nouvo trimès la kòmanse 1ye janvye, ak nouvo 
peryòd pèman an kòmanse lendi 2 janvye. 

Fason pou w jwenn aksè 
1.  Ale nan Fidelity NetBenefits® nan www.401k.com 

2.  Kreye modpas ou. Si w deja yon kliyan Fidelity, ou ka itilize modpas ou gen kounye a. Tanpri note, y ap mande w mete w adrès imel ou. 

3.  Klike sou lyen an pou enskri. 

Si ou gen kesyon oswa ou bezwen èd anvan w kòmanse, vizite www.401k.com oswa rele Fidelity nan 1.800.890.4015. 

Kontribisyon anplwaye 
Ou resevwa 100% salè ou jiska yon maksimòm $23.500 pa semèn. Si w gen 50 an oswa plis nan fen ane fiskal la, ou ka fè yon repò 
siplemantè jiska $7,500 dola. 

Kontribisyon antrepriz 

100% premye tranch 3% kòb ou chwazi poko pran sou salè w, e 50% nan pwochen 2% kòb ou chwazi poko pran sou salè w. 

Orè pou gen dwa yo 
Lajan ou mete nan plan retrèt li ak kontribisyon anplwayè w - 100% ka jwenn yo menm kote a. 

 
  

http://www.401k.com/
http://www.401k.com/
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Avi legal yo 

DIVILGASYON PWOTEKSYON PASYAN  
LWA SOU PWOTEKSYON SANTE TI BEBE AK 
MANMAN 

Plan sante gwoup Dessert Holdings nan jeneralman pèmèt 
deziyasyon yon founisè swen prensipal. Ou gen dwa deziyen nenpòt 
founisè swen prensipal ki patisipe nan rezo nou an epi ki disponib 
pou aksepte ou menm oswa manm fanmi w. 

 

An jeneral, plan sante gwoup yo ak konpayi asirans sante yo pa 
kapab, dapre lwa federal, limite Benefis pou nenpòt ki kantite tan 
lopital ki gen rapò ak akouchman pou manman an oswa tibebe ki 
fenk fèt la a mwens pase 48 èdtan apre yon akouchman nan vajen, 
oswa mwens pase 96 èdtan apre yon akouchman sezaryèn. 

Pou timoun, ou ka deziyen yon pedyat kòm founisè swen prensipal 
la. Ou pa bezwen otorizasyon alavans nan men Aetna oswa nan men 
nenpòt lòt moun (tankou yon founisè swen prensipal) pou w ka 
jwenn aksè a swen obstetrik oswa jinekolojik nan men yon 
pwofesyonèl swen sante nan rezo nou an ki espesyalize nan obstetrik 
oswa jinekoloji. Men, pwofesyonèl swen sante a ka oblije respekte 
sèten pwosedi, tankou jwenn otorizasyon davans pou sèten sèvis, 
apre yon plan tretman ki te apwouve davans, oswa pwosedi pou fè 
referans. Pou jwenn yon lis pwofesyonèl swen sante k ap patisipe yo 
ki espesyalize nan obstetrik oswa jinekoloji, kontakte Quantum. 

 

èdtan apre yon sezaryèn. Sepandan, lwa federal yo jeneralman pa 
entèdi founisè swen manman an oswa tibebe ki fèk fèt, apre li fin 
konsilte manman an, pou yo egzeyate manman an oswa tibebe ki 
fèk fèt li pi bonè pase 48 èdtan (oswa 96 èdtan si sa aplikab). Nan 
nenpòt ka, plan ak konpayi ki bay yo a pa ka, dapre lwa Federal, 
mande pou yon founisè jwenn otorizasyon nan men konpayi 
asirans plan an oswa preskri yon longè sejou ki pa depase 48 
èdtan (oswa 96 èdtan). 

  

 Lwa sou Deplasman ak Responsablite Asirans Sante (HIPAA) 

  PWOTEJE DWA W ANRAPÒ AK 
KONFIDANSYALITE ENFÒMASYON SOU SANTE LWA SOU SANTE AK DWA FANM KI GEN KANSÈ  

Si w te fè oswa ou pral fè yon mastèktomi, ou ka gen dwa a sèten 
Benefis dapre Lwa 1998 sou Dwa Fanm nan kesyon sante ak Kansè 
("WHCRA"). Pou moun k ap resevwa Benefis anrapò avèk 
mastektomi, kouvèti ap bay nan yon fason ki detèmine nan tèt 
ansanm avèk doktè k ap fè tretman an epi pasyan an pou: 

 

Dessert Holdings pran angajman pou enfòmasyon prive w sou sante 
w. Administratè Plan Sante yo ("Plan" an) itilize estanda estrik sou 
vi prive pou pwoteje enfòmasyon sou sante w kont itilizasyon oswa 
divilgasyon san otorizasyon. 

 Règ Plan an ki pwoteje dwa konfidansyalite w ak dwa w dapre 
lalwa yo dekri nan Avi sou pratik konfidansyalite plan an. Ou ka 
resevwa yon kopi Avi sou pratik konfidansyalite yo lè w kontakte 
Resous imèn.  Tout etap nan rekonstriksyon tete kote yo te fè mastektomi an; 

 Operasyon ak rekonstriksyon lòt tete a pou pwodui yon aparans 
simetrik; 

 Pwotèz; ak 
 Tretman konplikasyon fizik mastektomi an, sa gen ladan 

lenfedèm. 

 

 DWA POU ENSKRIPSYON ESPESYAL DAPRE HIPAA 

 

Dosye nou yo montre ou elijib pou patisipe nan plan sante gwoup 
Dessert Holdings (pou w patisipe aktyèlman ou dwe ranpli yon fòm 
enskripsyon epi peye yon pati nan prim lan atravè dediksyon 
pewòl). 

Benefis ki gen rapò ka refè tete a soumèt ak franchiz e ak limit koasirans 
ki konpatib ak sa yo table pou lòt Benefis nan plan an. Pakonsekan, 
dediktib nan rezo a ak ko-asirans annapre la yo aplike: 

 

Yon lwa federal ki rele HIPAA egzije pou nou fè w konnen yon 
dispozisyon enpòtan nan plan an - dwa w pou w enskri nan plan an 
dapre “dispozisyon espesyal pou enskripsyon” lwa a genyen si ou vin 
gen yon nouvo depandan, oswa si w refize kouvèti nan plan sa a pou tèt 
ou oswa pou yon depandan kalifye pandan lòt kouvèti a an vigè epi pita 
ou pèdi lòt kouvèti sa pou sèten rezon ki fè yon moun kalifye. 

 Plan “Choice Plus HDHP” - $2.500 dediktib endividyèl; $5.000 
franchiz fanmi; 10% koasirans 

 Plan “Choice In Network Low” - $1.000 dediktib endividyèl; 
$2.000 dediktib fanmi; 10% koasirans 

 Plan “Choice Plus High” - $1.500 dediktib endividyèl; $4.500 
franchiz fanmi; 10% koasirans 

 

 

Pèt lòt kouvèti (Anwetan Medicaid oswa Pwogram asirans sante 
eta a pou timoun). Si ou refize enskripsyon an pou tèt pa ou oswa 
pou yon depandan ki kalifye (sa gen ladan konjwen ou) pandan lòt 
kouvèti asirans sante oswa plan sante kolektif anvigè, ou ka anmezi 
pou enskri tèt ou ak depandan ou yo nan plan an si ou oswa depandan 
ou pèdi kalifikasyon nan lòt plan asirans lan (oswa si travay la 
sispann kontribye nan lòt plan asirans ou an oswa pa depandan w yo). 
Men, ou dwe mande enskripsyon an nan lespas 30 jou apre lòt 
kouvèti asirans ou an oswa pa depandan w yo fini (oswa apre 
anplwayè a sispann kontribye nan lòt plan asirans lan). 

Si w ta renmen jwenn plis enfòmasyon sou Benefis WHCRA yo, tanpri 
rele Quantum. 
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Gen de bagay enpòtan ou dwe konnen sou kouvèti asirans ou gen 
kounye a ak kouvèti Medikaman preskripsyon Medicare: 

Pèt kouvèti pou Medicaid oswa yon Pwogram Asirans sante eta 
a pou timoun.  Si w refize enskripsyon pou tèt ou oswa pou yon 
depandan ki kalifye (sa gen ladan konjwen w) pandan plan asirans 
Medicaid oswa kouvèti asirans nan yon pwogram asirans sante pou 
timoun onivo Eta a an vigè, ou ka an mezi pou enskri tèt ou ak 
depandan w yo nan plan an sizoka ou menm oswa depandan w yo 
pèdi kalifikasyon pou lòt plan asirans sa. Sepandan, ou dwe mande 
enskripsyon nan lespas 60 jou apre pwoteksyon w oswa depandan w 
yo fini anba Medicaid oswa yon pwogram asirans sante pou timoun 
eta a. 

 

1.  Kouvèti medikaman preskripsyon Medicare te vin disponib an 
2006 pou tout moun ki gen Medicare. Ou ka jwenn kouvèti sa a 
si w antre nan yon Plan Medikaman Preskripsyon Medicare 
oswa antre nan yon Plan Medicare Advantage (tankou yon 
HMO oswa PPO) ki ofri kouvèti medikaman sou preskripsyon. 
Tout plan medikaman Medicare bay omwen yon nivo estanda 
kouvèti Medicare fikse. Gen kèk plan ki ka ofri tou plis kouvèti 
pou yon prim pi wo chak mwa. 

 2.  Dessert Holdings te detèmine ke kouvèti medikaman sou 
preskripsyon plan medikal la ofri a se, an mwayèn pou tout 
patisipan plan yo, sa yo prevwa pou peye ki lavalè kouvèti 
estanda medikaman preskripsyon Medicare, e pakonsekan li 
konsidere kòm yon Kouvèti Kredib. Piske kouvèti ou genyen 
deja a se yon Kouvèti Kredib, ou ka kenbe kouvèti sa a epi ou 
pa peye yon prim ki pi wo (yon penalite) si ou deside pita antre 
nan yon plan medikaman Medicare. 

Nouvo depandan pa mwayen maryaj, nesans, adopsyon, oswa 
plasman pou adopsyon. Si ou gen yon nouvo depandan akòz 
maryaj, nesans, adopsyon, oswa plasman pou adopsyon, ou gendwa 
kapab enskri tèt ou ansanm ak nouvo depandan ou yo. Men, ou dwe 
mande enskripsyon an nan 30 jou pou pita apre maryaj la, nesans 
lan, adopsyon an, oswa plasman pou adopsyon an. 

 

Kalifikasyon pou Èd pou Prim Dapre Medicaid oswa yon 
Pwogram Asirans Sante Eta a pou Timoun - Si ou menm, oswa 
depandan ou (sa gen ladan konjwen ou) vin kalifye pou yon 
sibvansyon asistans prim Medicaid onivo Eta oubyen nan yon 
pwogram asirans sante timoun onivo Eta konsènan kouvèti anba plan 
sa a, ou ka anmezi pou enskri tèt ou ansanm ak depandan ou yo nan 
plan sa a. 

 
KILÈ OU KA ANTRE NAN YON PLAN MEDIKAMAN 
MEDICARE? 

 
Ou ka antre nan yon plan Medikaman Medicare lè ou vin kalifye pou 
Medicare pou premye fwa ak chak ane apati 15 oktòb jiska 7 

 

Desanm. Sepandan, si w pèdi kouvèti asirans ou genyen pou 
medikaman sou preskripsyon ki kredib kounye a, san se pa fòt pa w, 
w ap kalifye tou pou yon Peryòd Enskripsyon Espesyal (SEP) de (2) 
mwa pou rantre nan yon plan medikaman Medicare.   

Men, ou dwe mande enskripsyon an nan lespas 60 jou apre desizyon 
kalifikasyon pou ou menm oswa pou depandan w yo pou asistans sa. 

 

KISA KI RIVE KOUVÈTI ASIRANS OU GEN KOUNYE A SI 
OU DESIDE ANTRE NAN YON PLAN MEDIKAMAN 
MEDICARE? 

Pou mande yon enskripsyon espesyal oswa pou w jwenn plis 
enfòmasyon sou dispozisyon espesyal pou enskripsyon plan an, 
kontakte Resous Imèn nan 651.435.6848. 

 

Si w deside rantre nan yon plan medikaman Medicare, kouvèti 
Dessert Holdings ou ye kounye a pap afekte. Ou ka konsève kouvèti 
sa a si w suiv yon plan asirans medikaman Medicare, e y ap 
kowòdone plan sa a avèk asirans medikaman Medicare. Kouvèti ou 
gen kounye a peye pou lòt depans sante, anplis de medikaman 
preskripsyon yo. Si w enskri nan yon plan medikaman preskripsyon 
Medicare, ou menm ak moun ki sou kont ou ap toujou kalifye pou 
resevwa tout Benefis swen sante ak medikaman sou preskripsyon yo. 

  

AVI KOUVÈTI KI KREDIB  

AVI ENPÒTAN AVI DESSERT HOLDINGS KONSÈNAN 
KOUVÈTI ASIRANS MEDIKAMAN PRESKRIPSYON W AK 
MEDICARE 

 

Tanpri li avi sa a ak anpil atansyon epi kenbe l kote w ka jwenn li. 
Avi sa a gen enfòmasyon sou kouvèti medikaman sou preskripsyon 
ou kounye a ak Dessert Holdings ak sou opsyon ou genyen anba 
kouvèti medikaman sou preskripsyon Medicare. Enfòmasyon sa yo 
ka ede w deside si wi ou non ou vle antre nan yon plan medikaman 
Medicare. Si w ap anvizaje pou w patisipe, ou dwe konpare kouvèti 
ou gen kounye a, ansanm ak ki medikaman yo kouvri ak sa li koute, 
avèk kouvèti e pri pou plan ki ofri kouvèti medikaman preskripsyon 
Medicare nan zòn ou an. Gen enfòmasyon sou kote ou ka jwenn èd 
pou pran desizyon sou kouvèti medikaman preskripsyon w nan fen 
avi sa a. 

 

Si w deside rantre nan yon plan Medicare pou medikaman epi 
abandone kouvèti Dessert Holdings ou ye kounye a, sonje ou menm 
ak moun ki depandan w yo ka pa kapab jwenn kouvèti sa a an retou. 

 
KILÈ OU PRAL PEYE YON PI GWO PRIM (PENALITE) 
POU ANTRE NAN YON PLAN MEDIKAMAN MEDICARE? 

 

Ou ta dwe konnen tou si w abandone oswa pèdi kouvèti asirans ou 
ye a ak Dessert Holdings epi ou pa antre nan yon plan medikaman 
Medicare nan 63 jou kontinyèl apre kouvèti asirans ou ye kounye a 
fini, ou ka peye yon prim ki pi wo (yon penalite) pou w rantre nan 
yon plan medikaman Medicare pita.   
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Si ou fè 63 jou youn dèyè lòt oswa pi lontan san kouvèti medikaman 
preskripsyon kredib, prim mansyèl ou ka ogmante de omwen 1% 
pou prim benefisyè debaz Medicare pa mwa pou chak mwa ke ou pa 
te gen kouvèti sa. Pa egzanp, si ou fè diznèf mwa san yon kouvèti 
kredib, prim ou ka omwen 19% pi plis sistematikman pase prim 
debaz benefisyè Medicare a. Ou ka oblije peye prim sa a ki pi wo 
(yon penalite) toutotan ou gen kouvèti Medicare pou medikaman 
sou preskripsyon. Anplis de sa, ou ka oblije rete tann jiska oktòb ki 
vin apre a pou w antre. 

 

Sonje sa: Konsève Avi sou Kouvèti Kredib 
sa a. Si ou deside antre nan youn nan plan 
medikaman Medicare yo, ou ka oblije bay 
yon kopi avi sa a lè w ap antre ladan pou 
montre si wi ou non ou te kenbe 
kouvètikredib, epi, pakonsekan, si wi ou 
non ou oblije peye yon pi gwo prim (yon 
penalite). POU JWENN PLIS ENFÒMASYON SOU OPSYON OU 

GENYEN DAPRE KOUVÈTI MEDIKAMAN 
PRESKRIPSYON MEDICARE. 

 

   

 Dat: 1ye avril 2025 
Gen plis enfòmasyon detaye sou plan Medicare ki ofri pwoteksyon 
medikaman sou preskripsyon nan manyèl "Medicare & You". W ap 
resevwa yon kopi manyèl la pa lapòs chak ane nan men Medicare. 
Plan medikaman Medicare la ka kontakte w tou dirèkteman. Pou 
jwenn plis enfòmasyon sou kouvèti medikaman sou preskripsyon 
Medicare: 

 

 Non Antite/Ekspeditè a: Dessert Holdings 
 Kontak: Resous Imèn 
 Adrès 30 E 7th St., Suite 2600 
  St. Paul, MN 55101 
 Nimewo Telefòn: 651.435.6848 

 Vizite www.medicare.gov 
 Rele Pwogram Èd Asirans Sante Eta w la (gade anndan 

pkouvèti pa dèyè kopi manyèl “Medicare & You” w la pou w 
jwenn nimewo telefòn yo) pou jwenn èd ki adapte pèsonèlman 

 Rele 1.800.MEDICARE (1.800.633.4227). Itilizatè TTY yo 
ta dwe rele nan 1.877.486.2048. 

   

Si w gen revni ak resous ki limite, èd siplemantè pou peye pou 
kouvèti medikaman sou preskripsyon Medicare disponib. Pou jwenn 
enfòmasyon sou èd siplemantè sa a, vizite Sekirite Sosyal sou 
entènèt nan www.socialsecurity.gov, oswa rele yo nan 
1.800.772.1213 (TTY 1.800.325.0778). 

   

 
  

http://www.medicare.gov/
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Asistans pou prim nan Kad Medicaid ak Pwogram Asirans Sante pou Timoun yo (CHIP) 
Si ou menm oswa pitit ou yo kalifye pou Medicaid oswa CHIP epi ou kalifye pou asirans sante nan men anplwayè w la, eta w la ka gen yon pwogram 
asistans prim ki ka ede peye pou kouvèti, lè l sèvi avèk lajan ki soti nan pwogram Medicaid oswa CHIP yo. Si ou menm oswa pitit ou yo pa elijib pou 
Medicaid oswa CHIP, ou p ap kalifye pou pwogram asistans prim sa yo, men ou ka anmezi achte kouvèti asirans endividyèl atravè Marketplace 
Asirans Sante. Pou jwenn plis enfòmasyon, ale sou www.healthcare.gov. 

Si oumenm oswa depandan ou yo deja enskri nan Medicaid oswa CHIP epi w ap viv nan yon Eta ki nan lis anba a, kontakte biwo Medicaid oswa 
CHIP Eta ou an pou konnen si gen asistans disponib pou prim. 

Si ou menm oswa depandan w yo pa enskri kounye a nan Medicaid oswa CHIP, epi ou panse ou menm oswa nenpòt nan depandan w yo ta ka elijib 
pou youn nan pwogram sa yo, kontakte biwo Medicaid oswa CHIP eta w la oswa rele 877.KIDS.NOW oswa www.insurekidsnow.gov pou chèche 
konnen kijan pou w aplike. Si ou kalifye, mande Eta ou an si li gen yon pwogram ki ta ka ede ou peye prim yo pou yon plan travay ou patwone. 

Si ou menm oswa moun ki depandan ou yo kalifye pou èd prim anba Medicaid oswa CHIP, epiti ki elijib dapre plan anplwayè w la, patwon w la dwe 
pèmèt ou enskri nan plan anplwayè w la si w pa deja enskri. Yo rele sa yon opòtinite “enskripsyon espesyal”, epi ou dwe mande kouvèti a nan 60 jou 
pou pita apre yo fin detèmine ou kalifye pou asistans pou prim. Si w gen kesyon sou enskripsyon nan plan anplwayè w la, kontakte Depatman Travay 
nan www.askebsa.dol.gov oswa rele 866.444.EBSA (3272).. 

Si w ap viv nan youn nan Eta ki pral site la yo, ou ka kalifye pou asistans pou peye prim plan sante travay ou. Lis eta annapre la yo ajou nan 
dat 31 jiyè 2024. Kontakte Eta ou an pou jwenn plis enfòmasyon sou kalifikasyon. 

ALABAMA - Medicaid 

 

INDIANA - Medicaid 
http://myalhipp.com  
855.692.5447 

Pwogram peman prim asirans sante entegre  
Administrasyon Sèvis Sosyal ak Fanmi  
http://www.in.gov/fssa/dfr/ | 800.403.0864  
Tout lòt Medicaid 
https://www.in.gov/medicaid/ | 800.457.4584 

ALASKA - Medicaid 
Pwogram Peman Prim Asirans Sante AK a:  
http://myakhipp.com/ | 866.251.4861  
 CustomerService@MyAKHIPP.com 
Kalifikasyon Medicaid: health.alaska.gov/dpa/Pages/default.aspx 

IOWA - Medicaid ak CHIP (Hawki) 
Medicaid: https://hhs.iowa.gov/programs/welcome-iowa-medicaid  
800.338.8366 
Hawki: https://hhs.iowa.gov/programs/welcome-iowa-medicaid/iowa-health-
link/hawki 
800.257.8563 
HIPP: https://hhs.iowa.gov/programs/welcome-iowa-medicaid/fee-service/hipp 
888.346.9562 

ARKANSAS - Medicaid 
http://myarhipp.com  
855.MyARHIPP (855.692.7447) 
CALIFORNIA - Medicaid 
Pwogram Peman Prim Asirans Sante (Health Insurance Premium Payment, HIPP)  
http://dhcs.ca.gov/hipp 
916.445.8322 | Faks: 916.440.5676| Imèl: hipp@dhcs.ca.gov 

KANSAS - Medicaid 
https://www.kancare.ks.gov/  
800.792.4884 | Telefòn HIPP: 800.967.4660 COLORADO - Medicaid ak CHIP 

Health First Colorado (Pwogram Medicaid Colorado) 
https://www.healthfirstcolorado.com 
Sant Kontak Manm: 800.221.3943 | Relè Eta 711  
“Child Health Plan Plus” (CHP+) 
https://www.colorado.gov/pacific/hcpf/child-health-plan-plus 
Sèvis Kliyantèl: 800.359.1991 | Relè Eta 711 
Pwogram adezyon asirans sante Colorado (Health Insurance Buy-In Program) (HIBI) 
https://www.mycohibi.com/ 
Sèvis Kliyantèl HIBI: 855.692.6442 

KENTUCKY – Medicaid 
Pwogram peman prim asirans sante entegre Kentucky (KI-HIPP): 
https://chfs.ky.gov/agencies/dms/member/Pages/kihipp.aspx  
855.459.6328 | KIHIPP.PROGRAM@ky.gov  
KCHIP: https://kynect.ky.gov | 877.524.4718  
Medicaid: https://chfs.ky.gov/agencies/dms 
LOUISIANA – Medicaid 
www.medicaid.la.gov oswa www.ldh.la.gov/lahipp  
888.342.6207 (liy dirèk Medicaid) oswa 855.618.5488 (LaHIPP) Florida – Medicaid 

www.flmedicaidtplrecovery.com/flmedicaidtplrecovery.com/hipp/index.html 
877.357.3268 

MAINE – Medicaid 
Enskripsyon: https://www.mymaineconnection.gov/benefits/s/?language=en_US 
800.442.6003 | TTY: Maine relè 711 
Prim asirans maladi prive: https://www.maine.gov/dhhs/ofi/applications-forms 
800.977.6740 | TTY: Maine relè 711 

GEORGIA – Medicaid 
Sit Entènèt GA HIPP: 
https://medicaid.georgia.gov/health-insurance-premium-
payment-program-hipp 
678.564.1162, Peze 1 
GA CHIPRA Sit entènèt: https://medicaid. 
georgia.gov/programs/third-party-liability/childrens-health-insurance-program-
reauthorization-act-2009-chipra 678.564.1162, Press 2 

MASSACHUSETTS - Medicaid ak CHIP 
https://www.mass.gov/masshealth/pa 
800.862.4840 | TTY: 711| Imel: masspremassistance@accenture.com 
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MINNESOTA - Medicaid  UTAH - Medicaid ak CHIP 
https://mn.gov/dhs/health-care-coverage/  
800.657.3672  Patenarya premyòm pou asirans maladi nan Utah (UPP)  

https://medicaid.utah.gov/upp/ | Email: upp@utah.gov | 888.222.2542  
Ekspansyon adilt: https://medicaid.utah.gov/expansion/ 
Pwogram racha Medicaid nan Utah: https://medicaid.utah.gov/buyout-program/  
CHIP: https://chip.utah.gov/ 

MISSOURI – Medicaid  

http://www.dss.mo.gov/mhd/participants/pages/hipp.htm  
573.751.2005  

MONTANA – Medicaid  VERMONT- Medicaid 
http://dphhs.mt.gov/MontanaHealthcarePrograms/HIPP  
800.694.3084 | Imel: HHSHIPPProgram@mt.gov  

https://dvha.vermont.gov/members/medicaid/hipp-program  
800.250.8427 

NEBRASKA – Medicaid  VIRGINIA - Medicaid ak CHIP 
http://www.ACCESSNebraska.ne.gov 
Telefòn: 855.632.7633 | Lincoln: 402.473.7000 | Omaha: 402.595.1178  

https://coverva.dmas.virginia.gov/learn/premium-assistance/famis-select 
https://coverva.dmas.virginia.gov/learn/premium-assistance/ health-
insurance-premium-payment-hipp-programs  
Medicaid ak CHIP 800.432.5924 NEVADA - Medicaid  

http://dhcfp.nv.gov  
800.992.0900 

 

 WASHINGTON - Medicaid 
 

https://www.hca.wa.gov/ 
800.562.3022 NEW HAMPSHIRE - Medicaid  

https://www.dhhs.nh.gov/programs-services/medicaid/ health-
insurance-premium-program 
603.271.5218 | Nimewo san frè pou pwogram HIPP: 800.852.3345, ext. 15218 | Imel: 
DHHS.ThirdPartyLiabi@dhhs.nh.gov 

 

 VIRGINIA - Medicaid ak CHIP 
 

https://dhhr.wv.gov/bms/ oswa http://mywvhipp.com/  
Medicaid 304.558.1700 
Nimewo CHIP pou rele gratis: 855.MyWVHIPP (855.699.8447) NEW JERSEY - Medicaid ak CHIP  

 WISCONSIN - Medicaid ak CHIP 
Sit entènèt: http://www.state.nj.us/humanservices/dmahs/clients/medicaid  
800.356.1561 
Sit entènèt CHIP: http://www.njfamilycare.org/index.html  
800.701.0710 (TTY: 711) | Prim Asirans: 609.631.2392 

 

 
https://www.dhs.wisconsin.gov/badgercareplus/p-10095.htm  
800.362.3002 

 WYOMING - Medicaid 
NEW YORK - Medicaid  https://health.wyo.gov/healthcarefin/medicaid/programs-and-eligibility/  

800.251.1269 https://www.health.ny.gov/health_care/medicaid/ 
800.541.2831 

 

 

Pou wè si nenpòt lòt eta te ajoute yon pwogram asistans prim 
depi 31 jiyè 2024, oswa pou jwenn plis enfòmasyon sou dwa 
enskripsyon espesyal yo, kontakte swa: 

NORTH CAROLINA - Medicaid  

https://dma.ncdhhs.gov  
919.855.4100  

NORTH DAKOTA - Medicaid  

https://www.hhs.nd.gov/healthcare  
844.854.4825  Depatman travay Etazini 

Administrasyon Sekirite Benefis Anplwaye 
www.dol.gov/agencies/ebsa  

866.444.EBSA (3272) 
Depatman sante ak sèvis sosyal Etazini 

Sant pou sèvis Medicare & Medicaid 
www.cms.hhs.gov  

877.267.2323, Opsyon meni 4, Ekstansyon. 61565 

OKLAHOMA - Medicaid ak CHIP  

http://www.insureoklahoma.org  
888.365.3742  

OKLAHOMA - Medicaid ak CHIP  

http://healthcare.oregon.gov/Pages/index.aspx 
800.699.9075  

PENNSYLVANIA - Medicaid ak CHIP  

https://www.pa.gov/en/services/dhs/apply-for-medicaid-health-insurance-premium-
payment-program-hipp.html 
800.692.7462 
Sit entènèt CHIP: https://www.dhs.pa.gov/CHIP/Pages/CHIP.aspx CHIP  
Telefòn: 800.986.KIDS (5437) 

 

  

 Nimewo Kontwòl OMB 1210-0137 (ekspire 31 janvye 2026) 
RHODE ISLAND - Medicaid ak CHIP   

http://www.eohhs.ri.gov 
855.697.4347 oswa 401.462.0311 (Liy Dirèk RIte Share)   

SOUTH CAROLINA – Medicaid   

http://www.scdhhs.gov  
888.549.0820   

SOUTH DAKOTA – Medicaid   

http://dss.sd.gov  
888.828.0059   

TEXAS – Medicaid   

https://www.hhs.texas.gov/services/financial/health-insurance-
premium-payment-hipp-program 
800.440.0493 
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Deklarasyon Lwa sou Rediksyon Dokiman 
Dapre Lwa 1995 pou Diminye dokiman (Piblikasyon. L. 104-13) (PRA), okenn moun pa oblije reponn lè y ap kolekte enfòmasyon sòf si 
koleksyon sa endike yon nimewo kontwòl Biwo Jesyon ak Bidjè (Office of Management and Budget, OMB) ki valab. Depatman an fè 
remake ke yon ajans federal pa ka antrepran oswa patwone yon kòlèk enfòmasyon sòf si OMB apwouve l dapre PRA lan, epi li afiche yon 
nimewo kontwòl OMB ki valab nan moman an, epi piblik la pa oblije reponn ak yon kòlèk enfòmasyon sòf si li afiche yon nimewo kontwòl 
OMB ki valab aktyèlman. Gade nan 44 U.S.C. 3507. Epitou, malgre nenpòt lòt dispozisyon lalwa, pèsonnpa dwe sibi sanksyon poutèt li pa 
respekte yon kòlèk enfòmasyon si kòlèk enfòmasyon an pa afiche yon nimewo kontwòl OMB ki valab aktyèlman. Gade nan 44 U.S.C. 3512. 

Yo estime fado rapò piblik la pou kòlèk enfòmasyon sa yo se an mwayèn apeprè sèt minit pa patisipan. Yo ankouraje pou pati ki enterese yo 
voye kòmantè konsènan estimasyon fado a, oswa nenpòt lòt aspè kòlèk enfòmasyon sa yo, sa gen ladan sijesyon pou redui fado a bay U.S. 
Department of Labor, Employee Benefits Security Administration, Office of Policy and Research, Attention: PRA Clearance Officer, 200 
Constitution Avenue, N.W., Room N-5718, Washington, DC 20210 oswa imèl bay ebsa.opr@dol.gov epi mansyone Nimewo Kontwòl 
OMB 1210-0137. 
  

mailto:ebsa.opr@dol.gov
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Moun ki prepare gid Benefis sa a se 

Asirans Jesyon Risk Konsiltasyon 
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