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Aplicable a Acuerdos de reembolsos de salud (HRA),
que incluyen: KE146650, KE146651 KE146652,
KE146653, KE146654

Soluciones HRA

Cuentas de atencion de salud dirigidas por el consumidor para
Su organizacion

ConnectYourCare es el administrador lider de las Cuentas de atencién de salud
dirigida por el consumidor (CDH), incluidas las Cuentas de ahorro de salud
(HSA), las Cuentas de gastos flexibles (FSA), el Programa de asistencia para
cuidado de dependientes (DCAP) y los Acuerdos de reembolsos de salud (HRA).
Bluegrass Family Health se asocié con ConnectYourCare para brindar herramien-
tas y servicios administrativos innovadores para las cuentas de atencién de
salud dirigidas por el consumidor.

Nuestra solucion HRA ofrece una tecnologia superior de gestion cuentas, que se
suma a la prestacién de una solucion personalizada para satisfacer las necesi-
dades particulares de su empresa.

¢ Esta buscando una soluciéon HRA
flexible que sirva para administrar
los altos costos de atencion médica,

mientras usted logra tener mas control
de sus gastos de salud?

Opciones de HRA miiltiples:

HRA general; cubre todos los
gastos aprobados por IRS

HRA para gastos médicos y de
medicamentos; cubre sélo los
gastos médicos y de medica-
mentos

HRA para gastos médicos;
cubre sélo los gastos médicos

Soluciones personalizadas que son faciles de administrar
y de usar.

Ademas de las ventajas tributarias asociadas con las cuentas HRA, usted

podra personalizar su HRA. Ofrecemos diversos tipos de cuentas HRA, que le
permitiran escoger qué tipos de gastos estaran cubiertos para sus empleados.
También ofrecemos caracteristicas avanzadas, como la integracion con su plan
de salud para pagar de manera automatica las reclamaciones de los empleados
directamente desde sus cuentas.

También puede asociar una cuenta HRA con una FSA o una HSA para obtener
mayor flexibilidad de cuentas. Sus empleados apreciaran esta solucién, porque
es simple, conveniente y desbordante de beneficios. Los empleados recibiran
una tarjeta de pagos de atencion de salud para acceder a los fondos de manera
sencilla. Ademas, podran hacer un seguimiento de sus gastos en linea y ad-
ministrarlos. También podran acceder a herramientas de salud en linea que
facilitan la toma de decisiones de salud informadas. jIncluso podemos ayudarle
a explicar los beneficios de las cuentas a sus empleados!

RA09/14.571

HRA, Cobertura desde el primer
délar, fondos disponibles desde
el dia 1 del ano del plan

HRA posdeducible; el partici-
pante debe alcanzar un deduci-
ble inicial (por €j., $500) antes
de acceder a los fondos HRA.

HRA de propésito limitado, res-
tringido a los gastos dentales y
de la vision; tipico para las HRA
asociadas con una HSA.

HRA de retiro, restringida a los
beneficios posteriores al retiro;
la HRA permanece inactiva has-
ta que el participante empieza
a cumplir con los requisitos.

HRA suspendida, la cuenta
esta inactiva hasta que el par-
ticipante cumple con un criterio
especifico o un conjunto de
criterios.
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Ventajas para el empleador

Ademas de beneficiarse con una
plataforma operativa superior, las
herramientas de informes en linea

y la flexibilidad de las cuentas, tam-
bién tendra la seguridad de saber
que los servicios de Bluegrass
Family Health no incluyen Unica-
mente la administracién de cuentas.

Ademas, nos esforzamos por aso-
ciarnos con empleadores para ad-
ministrar el conjunto de las cuentas
de atencién de la salud. Es nuestro
compromiso con usted.

Ventajas para el empleado

Sus empleados se beneficiaran con
una tarjeta de pagos de atencién
de salud para acceder a los fondos,
un portal en linea para la admin-
istracion de las cuentas, procesa-
miento de reclamaciones veloz y
preciso, atencion al cliente superior
y acceso a valiosas herramientas de
asistencia para decisiones de salud
y educacién sobre salud, para que
puedan tomar sus decisiones de
salud informadas.
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Cuentas de atencion de salud dirigidas por el consumidor
para su organizacion

Tarjeta de pagos de atencion de salud y aplicacién movil
Sus empleados recibiran una tarjeta para pagar sus gastos en los prove-
edores de atencion de salud elegibles, con lo que se elimina la necesi-

dad de pagar del propio bolsillo y esperar los reembolsos.

Portal de participantes

Los empleados tienen acceso a un portal en linea que los ayudara a
entender como funcionan las cuentas HRA, a obtener informacion de las
cuentas y a usar las herramientas de educacion sobre salud.

Aplicacion movil

Los usuarios de dispositivos iPhone y Android cuentan con una
conveniente aplicacion para acceder a la informacién de las cuentas

en el momento.

Procesamiento de reclamaciones rapido y preciso
Las reclamaciones se procesan con rapidez y se pagan en la fecha de

reembolso programada siguiente.

Comunicaciones con el empleado Wellness=Wealth®

Las comunicaciones integrales con el empleado aumentan el valor de
una cuenta HRA y reducen las preguntas para su ocupado Departamento
de RR. HH.

Centro de atencion al cliente 24/7
Nuestro centro de atencién al cliente para cuentas CDH brinda asistencia

atil e informada y esta disponible en todo momento.

Panel del empleador
El Panel del empleador ofrece inscripcion automatica e informes de
reclamaciones, y brinda transparencia en los movimientos de dinero y

disponibilidad de fondos.
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Esquema de tarifas

Bluegrass Family Health

TARIFAS BASICAS TIPO DE CUENTA

Descripcion del grupo/plan Cuentas HSA o | Grupos peque- | Grupos grandes | Grupo mejorado
Acuerdos HRA | nos con diver- | con diversos ti- | (Grupos person-
estandar para sos tipos de pos de cuentas alizados)

grupos pequenos cuentas

Honorarios del patrén por implement-|$ 75.00 |$ 250.00 |$ 250.00 |$ 500.00

acion del grupo

Honorarios del patrén por renovacion |$ 50.00 |$ 100.00 |$ 100.00 |$ 250.00

del grupo

Honorarios administrativos PEPM $- $- $ 460 |$ 4.60

Cuenta principal

Honorarios administrativos PEPM $ 1.05 |[$ 1.05 |$ 1.05 |[$ 1.05

Cada cuenta adicional

Tarjetas de pago de atencion de Sin costo Sin costo Sin costo Sin costo

salud

Tarjetas de renovacion Sin costo Sin costo Sin costo Sin costo

Programacion personalizada $200/hora $200/hora $200/hora $200/hora

Atencion al cliente Incluido Incluido Incluido Incluido

Administracion del periodo de gracia Incluido Incluido Incluido Incluido

Deposito directo Incluido Incluido Incluido Incluido

Garantia de fijacion de precios La fijacién de precios tiene garantia de un ano.

1. Las tasas para grupos pequenos proporcionadas en esta propuesta incluyen los honorarios PEPM (por em-
pleado por mes) asociados con la administracién de los planes estandar para el Acuerdo de reembolso de
salud (HRA) o de la Cuenta de ahorro de salud (HSA). Es posible que cualquier modificacion al diseno de un
plan estandar requiera que se cobren honorarios PEPM adicionales. Si un grupo solicita a BFH administrar
tipos de cuentas adicionales, tales como la cuenta FSA (Flexible Spending Account: Cuenta flexible para gas-
tos), que no estén integradas en el plan de gastos médicos, se hara un cargo adicional PEPM de $1.05.

2. Los honorarios administrativos se vuelven a cobrar PEPM. No aplica a planes de 2015 para grupos pequenos.

3. Las HSA con la contribucion de $100 por parte del patrén deben consolidarse por completo al abrir la cuenta.
Todas las demas HSA que cuenten con la contribucion de méas de $100 por parte del patron, pueden consoli-
darse por adelantado o en pagos, de acuerdo con el criterio del patrén. Bluegrass Family Health recomienda
apegarse al calendario de pagos de némina de la empresa.

4. Los planes de HRA/FSA requieren que el patron proporcione y mantenga 10% del monto total anual de las
contribuciones, conocido como RMF (Required Minimum Funding: Financiamiento minimo requerido). Dicho
RMF debe consolidarse durante el ano que cubre el plan de HRA/FSA para justificar cambios de inscripcion
potenciales. Independientemente del monto total anual de las contribuciones, se requiere un RMF minimo de
$250.

5. Las tasas proporcionadas para grupos pequenos no incluyen los honorarios por apertura por la implement-
acion de una cuenta HRA o HSA patrocinada por el patron. Todos los planes de grupos pequenos requieren
del pago de $75 por la implementacion de una sola cuenta. Al implementar diversas cuentas, tales como una
HRA + FSA, es posible que aplique un cargo de $250, como se muestra en el plan de cargos. A partir del 1°
de julio de 2014, aplicara un cargo por renovacién. Por favor, consulte con su ejecutivo de cuenta para con-
ocer mas detalles.
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Financiacion de cuentas Bliegrass Family Health

Financiacion de cuentas

Bluegrass Family Health garantiza la rapida financiacion de programas mediante la transferencia automatica de
fondos desde la cuenta de empleador designada, para lo cual usa una Transferencia Electrénica de Fondos (EFT),
via Camara de Compensacion Automatizada (ACH).

Recuperacion

Financiacion de RMF via
Monto de RMF - 10 %| inicial de RMF retiro de ACH
de las contribuciones
anuales
Los pagos de
reclamaciones
diarias disminuyen
la RMF
Lunes - Miércoles - Viernes - Domingo - Lunes -
Semana 1 Semana 1 Semana 1 Semana 1 Semana 2

Cuentas teoricas - HRA, FSA y DCAP

Las cuentas mencionadas son “teéricas” o cuentas de mantenimiento de registros. En estas cuentas, no hay
movimientos de dinero durante del ciclo de contribucion. En cambio, los empleadores mantienen un saldo
minimo para pagar reclamaciones, y los fondos se mueven para restablecer el saldo minimo después de pagar
las reclamaciones.

e Proceso de Financiacion minima requerida (RMF) - Los empleadores deben proveer y mantener un 10 %
del monto de la contribucion anual total, conocida como RMF. La RMF cubre las transacciones diarias de la tar-
jeta de pagos y los cheques de reembolsos de participantes o depdsitos directos.

— Financiacion inicial: Una o dos semanas antes de la fecha de vigencia del plan, se envia una factura
por correo electronico, y se envian los fondos por el monto de la RMF a través de la ACH a la cuenta de
empleador designada.

— Financiacion continua: Todas las semanas, enviamos una factura por correo electrénico e iniciamos una
ACH para transferir un monto equivalente a las reclamaciones de esa semana para restablecer la RMF.

Cuentas financiadas - HSA

Las cuentas HSA son cuentas con aportes de fondos, y los saldos son conservados para cada participante.

En estas cuentas, el dinero se mueve a las HSA durante el ciclo de contribucién y los empleadores no necesitan
mantener un saldo minimo.

www.bgfh.com
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Connect Your Care

Formulario de autorizacion del empleador
para la Camara de compensacion automatizada, ACH

Siga estos simples pasos:
1. Complete todos los campos en el formulario de autorizacion para la ACH. Use letra de imprenta.
2. Firmelo y consigne la fecha en el formulario.
3. Envielo a: Bluegrass Family Health
Atencion: Mercadotecnia
651 Perimeter Drive, Suite 300
Lexington, KY 40517
Fax 859-268-3580

Informacion de la compania

Nombre de la compania Cargo de la persona de contacto

Nombre de la persona de contacto Ndmero tel. de contacto

Correo electronico de contacto [ Iniciarla ACH [ Cambiar la informacién en la ACH

Informacién bancaria

Nombre del banco Tipo de cuenta

] Corriente [ cuenta de ahorro
Domicilio Ndmero de cuenta
Ciudad, Estado, Cédigo postal Ndmero de identificacion bancaria (9 digitos)

[] Entiendo que es posible que ConnectYourCare haga una prueba del proceso de la ACH (es decir, una
prenotificacion) para asegurarse de que funciona correctamente. Su cuenta podria registrar una transaccion
por un cargo de $0-$1.00.

[] Entiendo que, mensualmente, ConnectYourCare recalculara la Financiacion minima requerida (RMF) para todos
los participantes activos en ese momento, con base en las elecciones anuales esperadas. Si la RMF recalculada
es mayor que la RMF actual en un 25 % o mas, regira el aumento de la RMF, segln el nuevo calculo.

[] Es posible que su banco tenga un nimero de identificacion bancaria diferente para las transacciones de la ACH.
Marque esta casilla para confirmar que usted ha verificado con su banco el nimero de identificacion
bancaria ingresado mas arriba como el nimero valido para las transacciones de la ACH.

En mi caracter de persona autorizada para firmar cheques, autorizo a ConnectYourCare, LLC a iniciar registros

de débitos de la ACH (Camara de compensacion automatizada) y, de ser necesario, registros de créditos y ajustes
de la ACH, para corregir cualquier registro erroneo de la ACH, en esta cuenta bancaria para el pago de tarifas de
programas y financiacion de reclamaciones de cuentas de gastos de empleados y saldos minimos obligatorios.
Entiendo que esta autorizacion sera valida hasta que ConnectYourCare, LLC haya recibido una notificacion por
escrito de un representante autorizado para su finalizacién o modificaciéon. Consulte el dorso de este formulario
para ver un resumen de los acuerdos financieros asociados con sus cuentas de atencion de salud seleccionadas.

Firma Fecha

@ Es posible que su banco requiera la siguiente informacion para que ConnectYourCare retire fondos.

Cargos administrativos Financiacion de HSA Demas financiaciones
mens.uales _ Banco: HSA Bank-Webster Banco: HSA Bank-Webster
Banco: Comerica N.° id. compafifa: 1261274092 | N.°id. compafia: 22612740

N.°id. compania: 810569632B



