¢ Qué es Humana Medicare?

e Humana Inc. es una de las compaiiias aseguradoras mas grandes de EE.UU. en
el mercado de Medicare. Ofrece una variedad de planes Medicare incluyendo
Medicare Advantage (Parte C), planes de medicamentos (Parte D), planes para
necesidades especiales (SNPs), y complementos tipo Medigap.

e Los planes de Humana estan disefiados para adaptarse a diferentes
necesidades de los beneficiarios de Medicare: opciones con primas bajas o $0
en ciertos casos, diferentes redes de proveedores, beneficios extras, programas
especiales para quienes tienen condiciones crénicas, quienes califican para
Medicaid, veteranos, etc.

Tipos de planes que ofrece

Tipo de plan

Para quién es / qué cubre

Planes que combinan cobertura de Parte Ay B de

Medicare Advantage (Parte Medicare, usualmente incluyendo cobertura de

C)

D-SNP (Dual-Eligible
Special Needs Plans)

C-SNP (Chronic Condition
Special Needs Plans)

I-SNP (Institutional Special
Needs Plans)

Planes de medicamentos
recetados independientes
(Parte D / PDP)

Planes Medigap /
Suplementos de Medicare

medicamentos (Parte D), y beneficios adicionales como
dental, vision, audicién. Hay versiones HMO, PPO, etc.

Para quienes tienen Medicare y Medicaid, facilita
coordinacion de los programas, beneficios adicionales,
etc.

Personas con ciertas enfermedades crénicas — Humana
tiene planes disefiados para atender esas necesidades
especiales.

Para miembros que viven en instalaciones de cuidado
prolongado / cuidado especializado, etc., con servicios
adaptados.

Para quienes tienen Medicare Original o necesitan solo
cobertura de medicamentos. Humana ofrece varios PDPs
con diferentes formularios / niveles.

Para quienes tienen Original Medicare y desean cubrir los
“huecos” de copagos, coseguros, deducibles que
Medicare no cubre.

Beneficios destacados de Humana Medicare

Estos son algunos de los beneficios que suelen ofrecer los planes Humana, que los

usuarios valoran:



e Algunos planes tienen prima mensual de $0 para la parte C, lo cual hace que el
costo regular para muchos beneficiarios sea muy bajo.

e Muchos planes incluyen cobertura de dental, visién y audicién como parte de
los beneficios adicionales.

e “Give-back” de la Parte B en algunos planes: Humana tiene planes que ayudan a
reducir lo que pagas cada mes por la prima de |la Parte B gracias al beneficio de
"Part B giveback".

e Beneficios para miembros con condiciones cronicas o que califican para
Medicaid: por ejemplo, Healthy Options Allowance, que permite cierto dinero
para necesidades como alimentos, productos OTC, servicios del hogar, etc.

e Opciones de red PPO Full Access, que permiten visitar doctores dentro o fuera
de la red con el mismo copago en algunos planes. Esto da mas flexibilidad.

e Proteccidn contra gastos drasticos: los planes Advantage tienen un limite
maximo de desembolso personal (out-of-pocket maximum), lo que ayuda a
controlar cuanto puede terminar pagando un usuario en un afio.

Cambios recientes / lo que se debe saber para 2025-2026

e Para 2026, se establecera un tope para los costos de bolsillo en la Parte D:
$2,100 para medicamentos cubiertos bajo Parte D.

e También hay cambios en los costos de la insulina para ciertos planes; ciertos
productos tienen copagos limitados.

e Algunos planes parte de Humana estan mejorando o ajustando beneficios
adicionales basados en lo que los miembros dicen que importan mas (mas
beneficios de vision, dental, etc.).

Ventajas principales

e Gran presencia geografica: Humana tiene cobertura en muchos estados,
muchas opciones de planes para que cada persona pueda elegir segun su
presupuesto, necesidades médicas, ubicacion.

e Variedad de beneficios adicionales atractivos que no ofrece Medicare Original
(dental, vision, audicion, programas para bienestar, etc.).

e Flexibilidad en algunos planes (PPOs / redes mas amplias / Full Access) que
permiten mayor libertad para elegir doctor.

e Planes especiales para grupos con necesidades particulares (cronicos, dual
eligibles, veteranos, instituciones).



Algunas herramientas de apoyo: revisiones de medicamentos, servicios de
farmacia a domicilio (CenterWell), incentivos extra para salud/preventiva.

Limitaciones y puntos a revisar

Aunque muchos planes tienen prima de $0, esto no significa que todos los
costos estan cubiertos o que no hay deducibles/copagos; algunos servicios
tienen costos separados.

Los beneficios extras varian mucho segun el plan especifico, el condado, el
estado; lo que esta disponible en un area puede no estarlo en otra.

A veces los planes PPO tienen costos mayores si se usan proveedores fuera de
la red, aunque algunos tienen beneficios de “mismo copago fuera o dentro de la
red”. Siempre revisar la red de proveedores.

Las calificaciones de calidad (“Star Ratings”) de Humana han sufrido altibajos;
algunos planes han visto descensos en su valoracion, lo que puede afectar
confianza/percepcion.

Limites de uso: algunos beneficios extra tienen limites de cobertura (numero de
servicios, montos maximos, ciertos productos OTC, etc.).

Los planes cambian cada afo: primas, beneficios, formularios de medicamentos,
copagos. Hay que revisar cada afo durante el periodo de inscripcion abierta
para ver si el plan sigue siendo adecuado.



