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Prescription Drug

Reminder—Get a free glucometer

You can get a free glucometer
through Hospitality Rx every

12 months. TrueMetrix (by Trividia)

(866) 788-9618

1. Pick either TrueTest or 1o order code is needed

OneTouch.
OneTouch (by LifeScan)
(888) 883-7091

www.OneTouch.orderpoints.com

2. Call toll-free, or go online,
to request a glucometer.

3. Check your blood sugar

N

as directed by your Use order code 739WDRX01
healthcare provider! K
Formulary exception

process clarification

The Plan only covers prescription drugs that are on the formulary

(the formulary is the list of drugs covered by the Plan). However, if your
healthcare provider wants you to take a drug that is not on the formulary,
he or she should reach out to Hospitality Rx for a formulary exception.

The formulary exception allows your healthcare provider to ask the Plan
for approval for coverage for a prescription drug not on the formulary.
Remember, the Fund will not consider coverage for a non-formulary drug
until you have tried all of the formulary prescription drug alternatives
that are medically appropriate to your situation.

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.

Updates
to Your
Benefits

Get health tips and
benefits news!

L

* Follow us
on Twitter

Like us on
Facebook

UNITEHERE

HEALYH

(888) 437-3480

www.uhh.org
P.0. Box 6020
Aurora, IL 60598-0020




Get answers
to all your
questions:

(888) 437-3480

Get health tips and
benefits news!

* Follow us y
on Twitter

® [ikeuson
Facebook

UNITEHERE

HEALYH

www.uhh.org
P.0. Box 6020
Aurora, IL 60598-0020
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Prescription Drug (continued)

Refilling your prescription drugs

Your prescription drug will only be refilled once you have used up
most of your current supply of the drug. This usually means you must
use at least 75% of the drug before it can be refilled. However, as of
January 1, 2017, the Fund may have different requirements for certain
drug types or categories. For example, you may need to use 90% of an
opioid painkiller before you can get a refill.

(You can still choose to get an early refill as long as you pay the entire
cost of the drug yourself. The pharmacy will tell you if you are trying
to refill the drug too soon so you can make this decision.)

However, the Fund will allow you to get an early refill in a few
specific instances:

® You show you will be out of the country when you will run out
of a prescription drug.

® Your drug is lost or stolen.

® Effective April 1, 2017: If you run out of a prescription drug too soon
because you misunderstood the instructions or accidentally used
too much, you may be able to get a one-time early refill per lifetime
for that drug.

An early refill is subject to the quantity limits explained in your SPD.
The refill quantity will not exceed the time for which you are eligible
for benefits. The Fund may apply a surcharge after the first early refill
of a drug each year. This surcharge can be up to $50 (or, if less, the cost
of the drug) in addition to the applicable copay. You may also have to
participate in the case management program to get an early refill.

Call us if you have questions about when you can refill your drug.
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General

New exclusion added

As of April 1, 2017, the following general Plan exclusion is added
to your benefits:

Charges or claims incurred as a result, in whole or in part,
of fraud, false information, or misrepresentation.

Amendment or termination
of UNITE HERE HEALTH

This language is effective September 27, 2016.

The Trustees reserve the right to amend or terminate UNITE HERE
HEALTH, either in whole or in part, at any time, in accordance with

the Trust Agreement. For example, the Trustees may determine that
UNITE HERE HEALTH can no longer carry out the purposes for which
it was founded, and therefore should be terminated.

In accordance with the Trust Agreement, the Trustees also reserve the
right to amend or terminate your Plan or any other Plan Unit, or to amend,

terminate, or suspend any benefit schedule under any Plan Unit at any time.

Such termination or suspension, as well as the termination, expiration, or
discontinuance of any insurance policy under UNITE HERE HEALTH
shall not necessarily constitute a termination of UNITE HERE HEALTH.

If UNITE HERE HEALTH is terminated, in whole or in part, or if your
Plan, any other Plan Unit or any schedule of benefits is terminated or
suspended, no employer, participant, beneficiary, or other employee benefit
plan will have any rights to any part of UNITE HERE HEALTH’s assets.
This means that no employer, plan, or other person shall be entitled to a
transfer of any of UNITE HERE HEALTH’s assets on such termination or
suspension. The Trustees may continue paying claims incurred before the
termination of UNITE HERE HEALTH or any Plan Unit, as applicable,
or take any other actions as authorized by the Trust Agreement.

Payment of benefits for claims incurred before the termination of

UNITE HERE HEALTH, any Plan Unit, or any schedule of benefits

will depend on the financial condition of UNITE HERE HEALTH.

Your Plan and all other Plan Units in UNITE HERE HEALTH are

all part of a single employee health plan funded by a single trust fund.
No Plan Unit and no schedule of benefits shall be treated as a separate
employee benefit plan or trust.

Get answers
to all your
questions:

(888) 437-3480

Get health tips and
benefits news!

* Follow us ,
on Twitter

® [ikeuson
Facebook

UNITEHERE

HEALYH

www.uhh.org
P.0. Box 6020
Aurora, IL 60598-0020
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Medicamentos Recetados

Recordatorio—Obtenga
un Glucometro gratis

Usted puede obtener un glucometro \
gratis a través de Hospitality Rx
cada 12 meses.

TrueMetrix (by Trividia)
(866) 788-9618

1. Elija entre TrueTest o OneTouch. No se necesita un cédigo de pedido

2. Llame gratis, o visite en linea,

OneTouch (by LifeScan)
para solicitar un glucémetro.

(888) 883-7091

www.OneTouch.orderpoints.com
Use el cédigo de pedido 739WDRX01

3. iControle su nivel de azucar de la
sangre segun las indicaciones de

su proveedor de atencion médica! K

Aclaracion del proceso de
excepcion del formulario

El Plan solo cubre medicamentos con receta que estan en el formulario

(el formulario es la lista de medicamentos cubiertos por el Plan). Sin embargo,
si su proveedor de atencion médica quiere que usted tome un medicamento
que no estd en el formulario, €l o ella debe comunicarse con Hospitality Rx
para una excepcion del formulario.

La excepcion del formulario le permite al proveedor de atencion médica
solicitar al Plan la aprobacién de la cobertura de un medicamento con
receta que no esté en el formulario. Recuerde, el Fondo no considerara

la cobertura de un medicamento no incluido en el formulario hasta que
usted haya probado todas las alternativas de medicamentos con receta en
el formulario que sean medicamente apropiadas a su situacion.

Este documento presenta un Resumen de las modificaciones de materiales (SMM, seguin
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 informacién
incluida en la Descripcion resumida del Plan (SPD, segun sus siglas en inglés).

El 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 informacién y gudrdela junto con su SPD, para futura referencia.
Excepto por lo descrito en el SMM, la informacién que contiene el SPD continda vigente.

Cambios
a Sus
Beneficios

jObtenga consejos
sobre salud y noticias
sobre beneficios!

® Siganosen y
Twitter

® Siganosen 'i
Facebook

UNITEHERE

HEALYH

(888) 437-3480

www.uhh.org
P.0. Box 6020
Aurora, IL 60598-0020




Obtenga
respuestas
para todas

sus preguntas:

(888) 437-3480

jObtenga consejos
sobre salud y noticias
sobre beneficios!

® Siganosen y
Twitter

® Siganosen 'i
Facebook

UNITEHERE

HEALYH

www.uhh.org
P.0. Box 6020
Aurora, IL 60598-0020

Pagina 2 1 Atlantic City Casinos Plan Unit 102 Retirees 1 Junio de 2017

Medicamentos Recetados (continuacion)

Reabastecimiento de sus
medicamentos con receta

Su medicamento con receta médica solamente serd reabastecido una vez
que haya utilizado la mayor parte de su suministro actual del medicamento.
Esto generalmente significa que debe usar al menos el 75% del medicamento
antes de que pueda ser reabastecido. Sin embargo, a partir del 1 de Enero

de 2017, es posible que el Fondo tenga diferentes requisitos para ciertos tipos
o categorias de medicamentos. Por ejemplo, es posible que necesite usar el
90% de su analgésico opioide antes de poder obtener un reabastecimiento.

(Todavia puede optar por obtener un reabastecimiento anticipado, siempre y
cuando usted mismo pague el costo total del medicamento. La farmacia le dird
si esta tratando de reabastecer el medicamento demasiado pronto para que
usted pueda tomar esta decision.)

Sin embargo, el Fondo le permitira obtener un reabastecimiento anticipado
en algunos casos especificos:

e Usted demuestra que estara fuera del pais cuando se le acabe
un medicamento con receta.

e Su medicamento se pierde o es robado.

® A partir del 1 de Abril de 2017: Si usted se queda sin un medicamento
recetado demasiado pronto porque malinterpret las instrucciones o
accidentalmente utilizé demasiado, es posible que pueda obtener un
reabastecimiento anticipado una sola vez de por vida para este medicamento.

Un reabastecimiento anticipado esta sujeto a los limites de cantidad explicados
en su SPD. La cantidad del reabastecimiento no excedera el tiempo por el

cual usted es elegible para beneficios. El Fondo puede aplicar un recargo
después del primer reabastecimiento anticipado de un medicamento cada afo.
Este recargo puede ser de hasta $50 (o, si es menos, el costo del medicamento)
ademas del copago aplicable. También es posible que usted tenga que participar
en el programa de administracion de casos (case management program) para
obtener un reabastecimiento anticipado.

Llamenos si tiene preguntas sobre cuando puede volver a reabastecer
su medicamento.
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General

Nueva exclusion anadida

A partir del 1 de Abril de 2017, se agrega la siguiente exclusion general
del Plan a sus beneficios:

Los cargos o reclamos incurridos como resultado, total o
parcialmente, de fraude, informacion falsa o tergiversacion.

Modificacion o dar por terminado
UNITE HERE HEALTH

Este lenguaje es valido el 27 de Septiembre de 2016.

Los Fideicomisarios se reservan el derecho de modificar o dar por terminado
UNITEHERE HEALTH, ya sea en su totalidad o en parte, en cualquier momento,
de acuerdo con el Convenio de Fideicomiso. Por ejemplo, Los Fideicomisarios
pueden determinar que UNITE HERE HEALTH ya no puede cumplir los
propdsitos para los cuales fue fundado, y por lo tanto debe darse por terminado.

De acuerdo con el Convenio de Fideicomiso, Los Fideicomisarios también

se reservan el derecho de modificar o dar por terminado su Plan o cualquier
otra Unidad del Plan, o de modificar, dar por terminado o suspender cualquier
programa de beneficios bajo cualquier Unidad del Plan en cualquier momento.
Dicha terminacién o suspension, asi como la terminacion, vencimiento o
interrupcion de cualquier pdliza de seguro bajo UNITE HERE HEALTH no
necesariamente constituira una terminaciéon de UNITE HERE HEALTH.

Si UNITE HERE HEALTH es dado por terminado, en su totalidad o en parte, o si
su Plan, cualquier otra Unidad del Plan o cualquier programa de beneficios es dado
por terminado o suspendido, ningtin empleador, participante, beneficiario u otro
plan de beneficios para empleados tendran derechos sobre cualquier parte de los
activos de UNITE HERE HEALTH. Esto significa que ningtin empleador, plan u
otra persona tendra el derecho a una transferencia de cualquiera de los activos de
UNITE HERE HEALTH en dicha terminacién o suspension. Los Fideicomisarios
pueden continuar pagando los reclamos incurridos antes de la terminacion de
UNITE HERE HEALTH o cualquier Unidad del Plan, segtin corresponda, o
tomar cualquier otra accion segtin lo autorizado por el Convenio de Fideicomiso.
El pago de beneficios por reclamos incurridos antes de la terminaciéon de
UNITE HERE HEALTH, cualquier Unidad del Plan o cualquier programa de
beneficios dependera de la condicion financiera de UNITE HERE HEALTH.

Su Plan y todas las otras Unidades del Plan en UNITE HERE HEALTH forman
parte de un plan individual de salud para empleados financiado por un solo fondo
de fideicomiso. Ninguna Unidad del Plan y ningtin programa de beneficios
seran tratados como un plan o fondo de beneficios para empleados separado.

Obtenga
respuestas
para todas

sus preguntas:

(888) 437-3480

jObtenga consejos
sobre salud y noticias
sobre beneficios!

® Siganosen y
Twitter

® Siganosen 'i
Facebook

UNITEHERE

HEALYH

www.uhh.org
P.0. Box 6020
Aurora, IL 60598-0020







