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Centro de Beneficios para Empleados
iUna guia de sus beneficios!

Cypress-Fairbanks ISD y FFGA se complacen en brindarle un sitio web personalizado lleno
de informacidén sobre sus beneficios. Visite el Centro de Beneficios para Empleados para
ver las opciones de beneficios actuales, numeros de teléfono importantes e informacion

No es necesario registrarse para acceder al sitio. Sera dirigido al Centro de Beneficios
para Empleados accediendo a la siguiente URL.
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EMPLOYEE BENEFITS CENTER

Your benefits guide

WELCOME!

We are pleased to provide eligible employees a competitive benefits package that indludes
bith employer-paid and volurtary products. We have warked casely with First Financial
{FFGA) to provide you with a variety of benefits and rescurces 1o help you reach your
healthcare and retirernent needs. Detadls of all available benefits can be found on this
wiehsite. Be sune 1o read the product descriptions canefully so you are well prepared before
envalment Begins. i you have questions, feel free to reach cut to your First Financial Account
Representative!

)

NEW HIRES OPEN ENROLLMENT MID-YEAR BENEFIT CHANGES

fibenefits.ffga.com/cypressfairbanksisd
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Cambios y Recordatorios

Recordatorios

« Porfavor, revise su cheque de némina del 15/9/26 para ver si hay alguna discrepancia en los beneficios. Esta serd nuestra
Unica oportunidad para revisar o corregir cualquier problema que se le haya notificado al Departamento de Seguros.

» ElPrograma de Asistencia al Empleado (EAP) es un beneficio pagado para todos los empleados del distrito

» Asegurese de tener los beneficiarios precisos enumerados en el sistema de beneficios para su seguro de vida basico
pagado por el distrito.

» Estainscripcion es pasiva. Si no se inscribe activamente ni realiza cambios en sus beneficios durante el periodo de
inscripcion, sus opciones de beneficios actuales se transferirdn automéaticamente al plan mas comparable para el nuevo ano

del plan. Revise sus opciones cuidadosamente y realice las actualizaciones necesarias antes de la fecha limite de
inscripcion.

Como Inscribirse

Inscripcion en los Beneficios

Fechas de Inscripcion Abierta - del 3 al 14 de agosto de 2026

La inscripcion abierta sera del 3 al 14 de agosto de 2026. Debe completar su inscripcién para elegir o
rechazar la cobertura. Puede inscribirse en persona con un representante de cuentas de FFGA o enlineaa
través de la plataforma de inscripcién de First Financial, Benefit Solver.

Horario de inscripcion en el sitio

ISC
3-12y14d t o
10 >]/2d eagotso 10300 Jones Rd. 83 m. a 6p m
y €agosto ouston. TX 77065 B
MHAB
4y13 de agosto 11440 Matzke Rd. 8a.m.adp.m.

Cypress, TX 77429



Como Inscribirse
Inscripcion en los Beneficios

Inscripcion en linea

« Para comenzar la inscripcion en linea, visite https://my.cfisd.net
« Inicie sesion con su Nombre de Usuario y Contrasefia de red
o Haga clic en la Carpeta de Recursos del Empleado
o Haga clic en el icono BenefitSolver. A continuacion, iniciara sesiéon
automaticamente en BenefitSolver.

Vea los beneficios actuales
Después de iniciar sesion, accedera a la pantalla de bienvenida. Alli encontrara sus beneficios
actuales y las deducciones de primas.

Vea / agregue dependientes

Haga clic en 'siguiente' para ver sus dependientes. Es muy importante asegurarse de que los
numeros de seguro social y las fechas de nacimiento enumerados sean correctos. Si planea
agregar dependientes, debera ingresar sus nombres legales, numeros de seguro social y fechas de
nacimiento.

Comience a hacer elecciones

Haga clic en 'siguiente' nuevamente para comenzar a hacer sus elecciones de beneficios.
Recuerde, no se pueden realizar cambios en sus elecciones durante el afio del plan a menos que
tenga un cambio calificado durante el afio segun la Seccion 125 o un evento de inscripcion especial.

Instrucciones del Centro de Asistencia al Empleado:

Llame al 855-765-4473 y siga las indicaciones para conectarse con el servicio de atencion al cliente.
El horario de atencién es de 8 a.m. a 5 p.m. (hora local) de lunes a viernes. Existe la opcién de dejar
un mensaje de voz para que un representante le devuelva la llamada. Las llamadas telefonicas se
devolveran lo antes posible o el siguiente dia habil si es fuera del horario de atencion.

Revise y verifique sus deducciones de némina

Es su responsabilidad revisar sus deducciones de ndmina en el Centro de Acceso para Empleados
para asegurarse de que reflejen correctamente sus selecciones de planes de beneficios. Las
primeras deducciones de primas que reflejan sus inscripciones en el plan deben deducirse en el
primer cheque de pago del mes siguiente a su fecha de empleo, dependiendo del momento de la
nomina. Si las primas no se deducen en el primer cheque de pago del mes, se realizaran
deducciones dobles en el ultimo cheque del mes.

Si detecta un error en su cheque, comuniquese inmediatamente con el Departamento de Seguros de
CFISD al 281-897-3882 para que se realicen las correcciones y ajustes necesarios. Si se demora en reportar
los errores después de la fecha de emision de su cheque de pago, podria perder su derecho a realizar
correcciones o recuperar cualquier deduccion en exceso.


https://my.cfisd.net/
https://my.cfisd.net/
https://my.cfisd.net/

Elegibilidad para Beneficios y Cobertura

Cobertura de los Empleados
Elegibilidad

Todos los empleados a tiempo completo, independientemente de la cantidad de horas trabajadas, y todos
los empleados sustitutos, temporales, de temporada y a tiempo parcial de Cypress-Fairbanks ISD que
trabajen 10 o mas horas por semana son elegibles para inscribirse en los planes de Seguro Salud de TRS-
ActiveCare para 2026-27

Los sustitutos y empleados temporales deberan comunicarse con el Departamento de Seguros
para solicitar el formulario de inscripcion.

Los jubilados de TRS tienen prohibido inscribirse segun las regulaciones de TRS.

Nuevos empleados
Tiene 31 dias a partir de fecha de contratacidn para elegir los beneficios. Sus elecciones de inscripciéon de
Nuevo Empleado se realizaran en linea en Benefit Solver.

Empleados actuales

Cuando llegue el momento de inscribirse en sus beneficios, su Representante de Cuenta de First Financial
estara disponible para ayudarle a hacer sus elecciones. Sus elecciones de beneficios se pueden realizar en
cualquier momento durante la inscripcién anual en linea desde una

computadora. Antes de inscribirse, tbmese un tiempo para investigar los beneficios disponibles y
determine qué opciones funcionarian mejor para usted y su familia visitando el Centro de

Beneficios para Empleados.

Cambios en los beneficios durante el aiio

Los empleados que se inscriban o realicen cambios en sus elecciones durante el periodo anual de
inscripcion abierta deben saber que no pueden realizar cambios durante el ano del plan de
beneficios, del 1 de septiembre de 2026 al 31 de agosto de 2027, a menos que tengan un Evento
Calificado segun las reglamentaciones de la Seccién 125 del IRS. A continuacién se muestran algunos
ejemplos de eventos calificados.

Los eventos de vida calificados incluyen:
» Cambio de estado civil: Matrimonio o divorcio
« Dependientes recién elegibles: Nacimiento, adopcién, colocaciéon en un hogar de acogida.
« Pérdida o adquisiciéon de otra cobertura: Cambio en el estado laboral de su conyuge que resulta
en una pérdida o adquisicidon de cobertura o pérdida o adquisicién de cobertura de Medicaid.
« Un cambio en el estado de elegibilidad de su dependiente debido a la edad: La cobertura
finaliza el Ultimo dia del mes del vigésimo sexto cumpleafos de un hijo.

Nota especial: Cualquier cambio descrito anteriormente debe realizarse dentro de los treinta y un (31) dias posteriores a la fecha del evento de
cambio de situacién y debe evidenciarse en el momento del cambio con prueba documentada del cambio. Si tiene dudas sobre si un evento
califica para un cambio en las elecciones o qué se acepta como documentacion

del cambio de situacién, llame al Departamento de Seguros para obtener ayuda con bastante anticipacién a la fecha limite de treinta y un (31)
dias. La nueva cobertura entrard en vigencia retroactivamente al primer dia del mes siguiente a la fecha del evento calificado o la fecha de
cancelacion de la cobertura anterior, la que sea posterior. Cualquier terminacién de su cobertura entrard en vigencia el ultimo dia del mes en el
que presente la solicitud de cancelacién. Para cancelar la

cobertura de un excényuge o hijastros, asegurese de que esté documentado en la sentencia de divorcio.

Rechazo de la cobertura

Si es elegible para los beneficios, pero desea RECHAZAR la cobertura, complete la inscripcidon
en linea en Benefitsolver. Debajo de cada opcion, seleccione “waive” (renunciar). La
informacién del beneficiario aun debe completarse.



Cobertura Médica
TRS-ActiveCare

— Sus planes médicos se ofrecen a través de
TRS. Desde opciones dentro y fuera de lared
hasta cobertura integral de medicamentos
recetados y programas especiales de salud y
bienestar, TRS-Activecare ha sido disefado
para satisfacer de manera flexible las
necesidades de casi medio millén de
empleados de educacion publica.

TRS-ActiveCare Primary X Region 4

» Copagos por visitas al médico y recetas genéricas antes de cumplir con el deducible

» Red estatal

» Los participantes deben seleccionar un proveedor de atencidn primaria que hara derivaciones a especialistas

» No hay cobertura fuera de la red

« Elempleado recibira dos (2) tarjetas de identificacién (BCBS y Express Scripts)

« Nueva Estructura de Niveles - Llame a TRS BCBS 1-866-355-5999 para averiguar en que nivel se encuentra una
instalacion

TRS-ActiveCare HD
» Debe alcanzar el deducible antes de que el plan pague la atencién no preventiva
« Beneficios dentro y fuera de la red — deducible/gasto maximo de bolsillo fuera de la red por separado
Red Nacional
El deducible se aplica a gastos médicos y de farmacia
Sin requisitos de PCP o derivaciones
« Compatible con la cuenta de ahorros para la salud (HSA)
« Elempleado recibird dos (2) tarjetas de identificacion (BCBS y Express scripts)

TRS-ActiveCare Primary +
» Copagos por muchos servicios y medicamentos
» Red estatal
» Los participantes deben seleccionar un proveedor de atencidn primaria que hara derivaciones a
especialistas
« Sin cobertura fuera de la red
« Elempleado recibird dos (2) tarjetas de identificacion (BCBS y Express scripts)

TRS-ActiveCare 2 - Cerrado a nuevos participantes
« Copagos por muchos servicios y medicamentos
« Red nacional con cobertura fuera de la red
« Elempleado recibird dos (2) tarjetas de identificacion (BCBS y Express scripts)

Beneficios de Medicamentos Recetados del Plan TRS-ActiveCare

Express Scripts |https://info.express-scripts.com/trsactivecare | 1-844-367-6108

Cuando se inscribe en un Plan BCBSTX, recibe automaticamente la cobertura de medicamentos recetados
a través de Express Scripts, que le da acceso a una gran red nacional de farmacias minoristas.



https://www.bcbstx.com/trsactivecare/
https://www.express-scripts.com/trsactivecare

2026-2027 TRS ActiveCare Plans

TRS-ActiveCare Primary x Region 4 TRS-ActiveCare Primary+ TRS-ActiveCare HD
* Prima mis econdmica de los tres planes de cobertura disponibles | »  Prima mes alta de los fres planes de cobertura disponibles * Prima mds alta que la econbmica de entre los tres planes de:
. tmmwmmmuwum = Copagos para muchis senicios y medicamentas. cobertura disponibles
* Red estatal * Deducible més econdmico que los planes HD y Primary * Tiene que alcanzar el deducible antes de que el plan de
* Se requieren referencias ded proveedor de atencidn primaria (PCF) | » Red estatal cobertura pague por su atencion médica que no es preventiva
Resumen del olan de cobertura para consultar a especialistas + Serequieren referencias del PCP para consultar a especialistas + [Red a nivel nackonal con cobertura fuera de la red
- p i = Mo compatible con la cuenta de ahomos para gastos + No compatible con la cuenta de ahomos para gastos + Mo se requiere tener un PCP ni pedir referencias
médicos (HS4) médicas (HSA) = Compatible con la cuenta de ahomos para gasios
= No hay cobertura fuera de la red * No hay cobertura fuera de la red médicos (HSA)
* jNuevo! Opciones de clasificacion por niveles que reducen log
costos de bolsillo cuzando elige ceeros centros.

Contribuciin del ’ ] Cantribuciin del Contribucién del
armpleador Suprima Prima fotal smpleador smpsador
Solo el empleado S560 3669 $583
Empleada y comyuge $1,537 31,740 $1.575
Empleado e hijos £088 £1,138 5007
Empleada y familia $1.935 $1,883
Aspectos destacados de los planes de cobertura
Tipd de cobertura Solo cobertura dentro de |a red Solo cobertura dentro de la red Dentro de b red Fuera de la red
Deducible por persona o familia 52 5000%5,000 $1.200/52, 400 £3,400/36,500 56, 600513,5600
Cosequro Usted paga el 20% despuds del deducibie Usted paga el 20% después del deducible wmlﬁm. depuis ol mm"m” despusis del
Gasio méximo de bolsillo por personafamiia S&MWJW 55, M1m 58.300/516,600 £20,500/%41,000
£5& requiere PLP?
Atenciin médica primaria Copago de 530 Copagoda 815 ww:umi mﬁEM mmﬂulm:t L]
Especialista Copago de $70 Copago de$70 Listed paga el 30% después del | Usted paga e 50% despuds del

Atencién médica inmediata

Atenciin médica inmediata/urgente Copago de $50 Copago de $50 Usted paga ¢l 30% después del | Usted paga el 50% después dal
Alencidn de emergencia Usted paga el 30% despuis del deducibie Usted paga el 205 después del deducible Usted paga & 30% después del deducible

Consultas virtuales de TRS-RadiMD™ Consulta médica sin costo Consulta médica sin costo $30 por consulta médica

Consultas virluales de TRS-Teladoc® 512 por consulta médica £12 por consulta médica £42 por consulta médica

Deducible para medicamentos Integrado al detuciie médico ”’;?"“i m"“ﬁ:‘“"’“ intagrao A deducitle médico
Genéricas [suministro da 31 0 90 dizs) oo th F1ET64 Copago de $15/545 Usted paga el 20% después del deducite

o hay copago para cienns madicamentos penéricos N hay eisaguio para cleras madicamentos penércos

Medicamentos de marca preferidas

{el méximo no se aplica si se selecciona Listed paga ol 25% despuds del deducible (5100 mi)/

copago da ST5 par un suministro de 61 2 90 diss

U medicamenis de marca habiendo un Usted paga el 30% despuds del deducibls Ustod paga el 255% despus del deducible (8265 méx) Usted paga & 25% desputs del deducibis
genénico disponible)

Madicamentos de marca no preferidas Usted paga el 50% después del deducibls Ustesd paga el 50% después del deducibie Usted paga & 50% después del deducibis
(31 di i M%mm?f#m-ﬂﬂ

(31 dias maximo). Liame Usted paga el 307 despubs del decucibie; Usted paga el 208 después del deducible ($500 méx);

para saber s su medicamenta especiizado usied 0 paga nada s o5 eleghi para SaveOnSP usted n0 paga nada s e5 elegbi para SaveOnSP e

tiene cobertura a fravés de SaveQnSP
Costo de bolsiBo para insulina Copago de $25 para un suministro de 31 dias; Copago de $25 para un suministr de 31 dias; Usted paga e 25% d gl dodhuck

copago de $75 para un suminist de 61 a 90 dias

Estar sano es facil

* ;NUEVO! Opciones de clasificacion
por niveles de centros para pacientes
hospitalizados y ambulatorios del plan
TRS-ActiveCare Primary x Region 4. Llame a
un guia personal de la salud (PHG, en inglés) al
1-866-355-5999 para obtener mas informacion.

* Servicios preventivos sin costo

* Consultas virtuales de TRS Virtual Health

* Member Rewards es alin mejor. Ahora recibira
un cheque de hasta $599* por afio fiscal cuando
use Member Rewards y elija médicos y centros
de bajo costo y alta calidad.

+ Airrosti Remote Recovery le ofrece la terapia
fisica virtual en su hogar para aliviar dolores y
malestares comunes sin costo. *

* Pueden aplicarse reglas de elegibilidad.

Consulte la Guia de inscripcion anual para
obtener mas informacian.

Salud mental

Cuenta con beneficios tanto en la consulta en

persona como en la virtual:

* Plan TRS-ActiveCare Primary x Region 4:
Copago de $30 para consultas en persona o
sin costo para consultas virtuales a través de
Teladoc

* Plan TRS-ActiveCare Primary+: Copago de $15
para consultas en persona o sin costo para
consultas virtuales a fravés de Teladoc

* Plan TRS-ActiveCare HD: Coseguro del 30%
después del deducible 0 $42 a través de
Teladoc

* Plan TRS-ActiveCare 2: Copago de $20 para
consultas en persona o $12 para consultas
virtuales a través de Teladoc

Como calcular la prima

Prima mensual total
& Contribucion de su empleador

© Suprima

Consulte a su administrador de beneficios para
conocer las primas especificas de su distrito.



¢Tiene preguntas?

TRS-ActiveCare

TRS-ActiveCare

Llame a un PHG al 1-866-355-5999 para obtener ayuda con los servicios médicos.
Llame a los servicios de beneficios de farmacia de Express Scripts® de Evernorth al
1-844-367-6108 para obtener ayuda con sus beneficios de farmacia.

Compare precios para servicios médicos comunes

No se admiten nuevos participantes.

Beneficio TRS-ActiveCare HD TRS-ActiveCare 2
Primary x Region 4 Primary+
m‘%m““ Ficamente dentro de Dentro de fa red Fuera de la red Dentro de lared Fuera de la red
Laboratorio en consultorio | Laboratorio en consulitorio Laboratorio en consuliorio o
0 independiente: usted no | oindependiente: usted no independiente: usted no paga
Laboratorios de paga nada paga nada Usted pagael 30% | Usted paga el 50% ada Usted paga el 40%
diagndstico Servicios ambulatorios: | Servicios ambulatorios; | 96SPUes del deducible | despues del deducible | oo amiwiatorios; usteg | 985PUeS el deducible
usted paga el 30% usted paga el 20% paga el 20% después del
después del deducible después del deducible deducible
Imégenes de
tecnologia avanzada ; Usted paga el 40%
{zgmugmﬁa Usted paga &l 30% Usted paga ¢l 20% Usted paga el 30% | Usted paga el 50% dmﬁf;ﬂ”gﬁ“ después del deducible,
computarizac, después del deducible | - despus deldeducibe | después del deducile | después del deducible | itk oohea’ | més un copago de $100
mamografia y resonancia per procedimiento
magnética)
Nivel 1: Coseguro del 30%
ambulatorios Nivel 2: Coseguro del 40% Usted paga el 20% después Usted paga el 40%
foukmscopka, cifugia 0 después del deducible Usted paga el 208 Usted paga el 30% Usted paga el 50% del deducible después del deducible
o pia, cirg . Liame aun PHG al después del deducible | después del deducible | después del deducible | (copago de $150 enun centro | (copago de $150 en un
caloralas & INYECCIONES 88 | 4_pgg-355-5000 para por cada incidents) centro por cada incidents)
tesbarokies) conocer el nivel de un
Centro.
Nivel 1: Coseguro del 30%
Pacientes mspl.ﬂs el deducible
hospitalizados Nivel 2: Coseguro del 40% Usted paga el 50% Usted paga el 20% Usted paga el 40%
después del deducible Usted paga el 20% Usted paga el 30% | después del deducible después del deducible después del deducible
{partn, reemplaze Llame a un PHG al después del deducible | después del deducible | (méximo de $500 par {copago de $150 por {copago de $500 en un
complejo de articulaciones | 1-g§6-355-5994 para dia en un centro) dia en un centro} centro por cada incidents)
y cirugia cardiacal conocer el mivel de un
centra.

Saladeemergencias Usmﬂﬂﬂgﬂl:l'lw Uﬁlﬂdlﬁﬂﬂl}ﬂﬂﬂﬁﬂﬂﬂ Uﬁmﬂﬂﬂﬂl:l'lw uimdmmqnmmm l.ls’mdpauammpau Ustedmuammmm
N X de 500, mas el 30% de $500, mas el 20% de $500, mas el 30% | de$500, mas & 50% de 5500, mas el 20% de $500, mas & 40%
independiente después del deducible |  después del deducible | despuss del deducible | después del deducible |  despuds del deducidle después del deducible

Centros: usted paga Centros: usted paga Centros: usted paga el 20%
el 30% después del el 20% después del después del deducible (copago
deducible deducible de $150 por dia en un centro)
Senvicios profesionales: Senicios profesionales: Servicios profesionales: usted
PR usted paga un copago usted paga un copago " paga un copago de $5,000, ;
Cirugia baridtrica | ' 600, mésel 30% | de 35,000, més el 20% ol i il miés el 20% despas del il L
después del deducible después del deducible deducible
Con cobertura sobo si el Con cobertura solo si el Con cobertura solo si el
Servicio se presta en un SBIvicio se presta enun servicio se presta en un centro
centro BDC+ centro BDC+ BDC+
Examen anual Especialista de nivel 1:
de a visidn Especialista: Usted paga | Especialista: Usted paga Usted paga el 30% Usted paga el 50% Copago de $55 Usted paga el 40%
{una por afio del plan de un copago de $70 un copage de $70 después del deducible | después del deducible Especialista de nivel 2; después del deducible
cobertura) Copago de $85
PCP de nivel 1: Copago de $20
Examen anual PCP: PCP: PCP de nivel 2: Copago de $40
de la audicion Copago de $30 Copago de $15 Usted paga el 30% Usted paga el 50% | Especialista de nivel 1: Copago UUsted paga el 40%
{una por afio del plan de Especialista: Especialista: después del deducible | después del deducible de $55 después del deducible
cobertura) Copago de $70 Copago de 570 Especialista de nivel 2: Copago
de 585

04/01/2026



Primas de los Planes Médicos TRS-ActiveCare

TARIFAS MENSUALES PARA EMPLEADOS A TIEMPO COMPLETO (MINIMO 35 HORAS POR SEMANA)

Primary HD Primary+ AC2**

Empleado Solo $249 $263 $349 $775
Empleado + Cényuge $1,101 $1,139 $1,291 $1,947
Empleado + Hijos $648 $672 $818 $1,197
Empleado + Familia $1,455 $1,503 $1,721 $2,347

TARIFAS MENSUALES PARA EMPLEADOS A TIEMPO PARCIAL (15-34 HORAS POR SEMANA)

Primary HD Primary+ AC2**

Empleado Solo $249 $263 $349 $775
Empleado + Cényuge $1,164 $1,202 $1,354 $2,004
Empleado + Hijos $648 $672 $818 $1,260
Empleado + Familia $1,558 $1,606 $1,824 $2,450

TARIFAS DE EMPLEADO SUSTITUTO, TEMPORAL, A TIEMPO PARCIAL (10+ HORAS POR SEMANA)

Primary HD Primary+ AC2**

Empleado Solo $569 $583 $669 $1,013
Empleado + Cényuge $1,537 575 $1,740 $2.402
Empleado + Hijos $968 $992 $1,138 $1,507
Empleado + Familia $1,935 $1,983 $2,208 $2,841

*Para ver las tarifas de los empleados de turno compartido y dividido, consulte el
sitio web del departamento de seguros.

**PLAN CERRADO. SOLO PARA PARTICIPANTES ACTUALES.

Para obtener mas informacion, consulte el sitio web de TRS-ActiveCare.
https://www.bcbstx.com/trsactivecare
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Seguro Dental

Opciones de Planes

Cigna PPO y DHMO | www.mycigna.com | 1-800-244-6224

Cuidar su salud oral no es un lujo, es una necesidad para una salud 6ptima a largo plazo. El seguro dental puede
reducir en gran medida sus costos cuando se trata de procedimientos preventivos, restaurativos y de
emergencia. Revise los beneficios del plan para ver qué opcidn es mejor para usted y las necesidades dentales
de su familia. Se puede cubrir una variedad de procedimientos, tales como:

« Examenes completos « Empastes « Coronas
« Limpiezas « Extracciones de dientes « Endodoncias
« Radiografias « Anestesia general

Puntos destacados del Plan Dental PPO
e Un plan de seguro dental que permite a los empleados elegir su propio proveedor dental y especialistas
dentro de la red.

» Porcentajes de coaseguro
o Tipo | (Servicios Preventivos) — 100%: sin periodo de espera para los servicios
o Tipo Il (Servicios Restaurativos Basicos) — 80%; sin periodo de espera para los servicios
o Tipo lll (Servicios Mayores) — 50%; sin periodo de espera para los servicios
o Tipo IV (Ortodoncia) - 50%; periodo de espera de 12 meses

« El beneficio méximo anual por miembro es de $2,000
» Méximo de Por Vida para Ortodoncia - $1,200

Puntos destacados del Plan Dental DMHO

« Una Organizacién para el Mantenimiento de la Salud Dental (DHMO) que ofrece un programa de
copagos para los servicios recibidos de sus proveedores dentales de la red.

» Los miembros DEBEN indicar el nimero de identificacién de red de su proveedor seleccionado en el
sistema de inscripcién en linea en el momento de su inscripcion.

« Sin deducibles, periodos de espera o maximos anuales.

Primas Mensuales del Plan Dental

PPO DHMO
Empleado Solo $41.76 $10.10
Empleado + 1 Dependiente $88.70 $15.86

Empleado + 2 o mas Dependientes $125.40 $25.06


https://www.mycigna.com/
https://www.mycigna.com/
https://www.mycigna.com/

Seguro de Visién

MetLife Superior Vision| www.metlife.com | 1-833-393-5433

El cuidado adecuado de la vista es esencial para su bienestar general. Los exdmenes regulares de la vista a
cualquier edad ayudaran a prevenir enfermedades oculares y mantendran su visién fuerte en los anos
venideros.

Estas son sélo algunas de las areas en las que ahorrara dinero con el plan:

« Exdmenes de la vista « Lentes de contacto o Correccioén de la vision
« Gafas « Cirugias oculares
Puntos destacados

o Copago de $20 para examen

Copago de $20 por materiales

$130 Beneficio de montura

$130 Beneficio de lentes de contacto/Copago $30 para ajuste de lentes de contacto

Ahorros en correccién de la vision con laser del 20% al 35% del precio promedio nacional del LASIK tradicional
Para obtener su tarjeta de ID, visite el EBC en: ffbenefits.ffga.com/cypressfairbanksisd

Plan Bajo: Beneficio de exdmenes y lentes una vez al afio calendario, beneficio de monturas una vez
cada DOS anos calendario.
Plan Alto: Beneficios de examenes, lentes y monturas una vez por ano calendario.

Primas Mensuales del Plan de Visién

Plan Bajo Plan Alto
Empleado Solo $7.56 $10.08
Empleado + Cényuge $12.74 $16.96
Empleado + Hijo(s) $13.00 $17.30

Empleado + Familia $20.58 $27.38



https://www.metlife.com/
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Cuenta de Ahorros para la Salud

HSA Bank | www.hsabank.com | 1-800-357-6246

Una Cuenta de Ahorros para la Salud (HSA) es una excelente manera de ayudarle a controlar sus costos de
atencién médica. Funciona en conjunto con un Plan de Salud con Deducible Alto (HDHP) calificado para
combinar ahorros libres de impuestos destinados a gastos médicos calificados. Una HSA le permite ahorrar
dinero para pagar deducibles mas altos asociados con un HDHP de prima mensual mas baja. El dinero que
ahorra en primas de seguro mensuales esta reservado para gastos médicos elegibles en los que incurra en el
futuro. Los gastos elegibles incluyen cosas como copagos y deducibles, recetas, gastos de visién, atencién
dental, terapia y suministros médicos.

» Los saldos se transfieren de un ano a otro.

 Transferible — usted lo conserva incluso después de dejar el empleo.

» Ventajas fiscales — invierta dinero en fondos mutuos para aumentar sus
ahorros fiscales para los costos futuros de atencién médica o la

Puntos Destacados de A2l Eel)

» Pague los gastos con una tarjeta de débito de beneficios que le
proporciona acceso inmediato a su dinero en el momento de la compra.

para la Salud o Los gastos también se pueden reembolsar a través de nuestro portal en
linea, el pago de facturas en linea directamente a su proveedor o
enviando un formulario de solicitud de distribucion.

» No se requieren recibos para el reembolso, pero asegurese de
guardarlos para fines fiscales.

la Cuenta de Ahorros

¢Quién puede participar en una HSA?

« Debe estar inscrito en un Plan de Salud con Deducible Alto (HDHP) calificado.

« No puede estar inscrito en Tricare o Medicare ni estar cubierto por el plan de atencion médica tradicional (no HDHP) de
su conyuge.

« No puede participar en una Cuenta de Gastos Flexibles (FSA) de propésito general o en un Acuerdo de Reembolso de
Gastos Médicos.

+ Se permiten Cuentas de Gastos Flexibles de Propdsito Limitado (sélo gastos dentales y de visién).

» No puede participar si su conyuge tiene una FSA de propdsito general o un HRA en su lugar de trabajo.

» No puede participar si lo reclaman como dependiente en la declaracién de impuestos de otra persona.

Limites de contribucién « Individual: $4,400 « Individual: $4,500
ala HSA « Familiar: $8,750 « Familiar: $9,000

Contribuciones de $1,000 para ponerse al dia (55 aflos o mas)



http://www.hsabank.com/

Recursos de la HSA

Tarjeta de Beneficios

La Tarjeta de Beneficios de HSA Bank
esta disponible para todos los
empleados que participan en una Cuenta
de Ahorros para la Salud. La Tarjeta de
Beneficios le proporciona acceso
inmediato a su dinero en el punto de
compra. Las tarjetas estan disponibles
para los empleados participantes, su
conyuge y sus dependientes elegibles
que tengan al menos 18 anos de edad.

Vea los detalles de su cuenta en linea
Registrese para ver el saldo de su cuenta,

encontrar formularios de reclamacién y verificar
el estado de reclamaciones en nuestro sitio web
seguro. Inicie sesién en www.hsabank.com.
Después de iniciar sesion, puede registrarse
para que los reembolsos sean depositados
directamente en su cuenta bancaria.

Aplicaciéon HSA Bank

Con la Aplicacién HSA Bank, puede presentar reclamaciones, ver el saldo y el
= m historial de la cuenta, verificar el estado de las reclamaciones, ver alertas, cargar
Good moming Chris! 1 recibos y documentacion, jy mas! La aplicacion HSA Bank esta disponible para

e dispositivos Apple® y Android™ en App Store o Google Play Store.
$5,800 ’ ’ '

4
———— Tienda de la HSA

e armeg g e
bt 10080 FFGA se ha asociado con la Tienda de la HSA Bank para ofrecerle una tienda en
linea facil de usar para comprender y administrar mejor su cuenta. Puede
comprar articulos médicos elegibles como vendajes y solucion de lentes de
2 %Ef::&“s':ﬁiep”‘a};‘im > contacto, buscar productos y servicios utilizando la Lista de Elegibilidad y visitar
el Centro de Aprendizaje para encontrar respuestas a las preguntas mas
frecuentes. Visite la tienda en http://www.ffga.com/individuals/#stores para

obtener més detalles y ofertas especiales.

You have £} opportunities!

View All

é,/ HSA store*

Health Saving, Simplified.
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Seguro de Vida y AD&D Grupal

Pagado por el Empleadory Voluntario
TheStandard | www.standard.com | 1-800-628-8600

Seguro de Vida a Término y AD&D Pagado por el Empleador

El seguro de vida protege a sus seres queridos. Paga un beneficio para que puedan pagar los gastos del funeral, pagar
deudas y mantener su nivel de vida actual. CFISD proporciona a todos los empleados a tiempo parcial y a tiempo
completo que trabajan un minimo de 15 horas por semana $30,000 para la pdliza de vida basicay $30,000 para el
beneficio AD&D. Una pdliza de muerte accidental y desmembramiento brinda beneficios financieros al asegurado o a sus
beneficiarios en caso de muerte accidental, lesidn grave o desmembramiento como resultado de un accidente. El
beneficio se reduce a $19,500 a los 65 afos y a $15,000 a los 70 afios.

El costo de esta pdliza lo paga el 100% su empleador. Esta es una pdliza de vida a término y AD&D que esta vigente
mientras usted esté empleado.

Beneficios adicionales

o Beneficio por fallecimiento anticipado
» Beneficio de asesoramiento por duelo
» Asistencia en viaje

Seguro Suplementario de Vida a Termino AD&D Voluntario - Grupo n° 762895-A

El seguro suplementario de vida es una cobertura de vida temporal que se puede comprar ademéas del plan basico de
vida ofrecido por CFISD. Lo cubrird por un periodo de tiempo especifico mientras esté empleado. Los montos del plan
se ofrecen en niveles para que los empleados puedan elegir el monto de cobertura que mejor se adapte a sus
necesidades. Debido a que es un plan grupal, las primas suelen ser mas bajas, por lo que es mas asequible obtener la
tranquilidad que brinda el seguro de vida. Se aplican limitaciones, consulte la pdliza para obtener més detalles.

Montos de Emisién Garantizada - Solo para Nuevas Contrataciones

o Empleado - Emision Garantizada de $300,000: Maximo de Beneficio de $500,000
o Conyuge - Emision Garantizada de $50,000 como conyuge; méximo de $125,000
 Hijo(s)- $10,000

Los empleados pueden optar por aumentar la cobertura en $10,000 cada afo subsiguiente, hasta, pero sin exceder, el
monto de emisién garantizada de $300,000 sin tener que responder preguntas de salud.

Los conyuges pueden optar por aumentar la cobertura en $5,000 cada afo subsiguiente, hasta, pero sin exceder, el
monto de emisién garantizada de $50,000 sin tener que responder preguntas de salud.

**%%| os conyuges de CFISD no pueden cubrirse mutuamente bajo el seguro de vida del conyuge / los hijos
solo pueden ser cubiertos por un padre.

Todas las solicitudes de cobertura que excedan los montos de Emision Garantizada requieren
un formulario de Evidencia de Asegurabilidad (EOI por sus siglas en inglés), un cuestionario de salud y la
aprobacién de The Standard.

Rango de Tarifas Mensuales

o Empleado opcional - $5.90a $17.51 para $10,000
o Conyuge-$2.95a $8.76 para $5,000
o Hijo(s) - $0.42 prima Unica mensual sin importar el nimero de hijos elegibles por $10,000


https://www.standard.com/
https://www.standard.com/

Texas Life

Seguro de Vida Permanente
- B

Texas Life | www.texaslife.com | 1-800-283-9233

Texas Life Insurance - Seguro de Vida Permanente Transferible

La tranquilidad que ofrece el seguro de vida permanente y voluntario es incomparable. Es un companero sélido
para su plan de seguro de vida grupal. Texas Life ofrece un seguro de vida que usted puede conservar durante toda
la vida. El plan es facil de comprar, pagar y mantener gracias a la conveniencia de la deduccion de nomina. La
cobertura es asequible y confiable. Ademas, Texas Life tiene mas de un siglo de experiencia en la proteccién de
familias y la tranquilidad que sdélo puede dar un seguro de vida permanente.

» Usted es dueno de la pdliza, incluso si cambia de trabajo o se jubila.
Puntos e la pdliza permanece en vigor hasta que usted fallezca o hasta los 121 afos, siempre que
Destacados del pague la prima necesaria a tiempo.
« Se trata de una pdliza de vida permanente y universal, lo que significa que puede estar
tranquilo sabiendo que sus seres queridos estaran bien atendidos cuando usted se

Seguro de Vida
Permanente de vaya.

Texa s Life ** Las primas mensuales a continuacion corresponden a las primas sin tabaco. Visite el Centro de
Beneficios para Empleados para consultar las primas con y sin tabaco en:
ffbenefits.ffga.com/cypressfairbanksisd

Primas Mensuales del Seguro de Texas Life

Edad del Empleado Cobertura de $25,000 Cobertura de $50,000
25 $13.88 $25.50
30 $15.25 $28.25
35 $18.55 $34.85
40 $23.50 $44.75
45 $33.40 $64.55

50 $44.68 $87.10


https://www.texaslife.com/
https://www.texaslife.com/
https://www.texaslife.com/
https://ffbenefits.ffga.com/cypressfairbanksisd
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Texas Life

Texas Life | www.texaslife.com | 1-800-283-9233

Texas Life

Texas Life ofrece un seguro de vida individual permanente y transferible con una Clausula de
Beneficio por Fallecimiento Acelerado por Enfermedad Crdnica para ayudarle a cubrir sus
gastos si padece una enfermedad crénica. Consulte el folleto de la pdliza en el Centro de
Referencia/ Benefit Solver para obtener mas informacion.

» Cobertura de emision exprés disponible para empleados, conyuges, hijos y nietos

» Clausula adicional por enfermedad crénica - esta clausula de cobertura exclusiva para los
empleados se activa ante la pérdida de dos actividades de la vida diaria o un deterioro
cognitivo permanente. Si se ejerce, paga al asegurado el 92% del beneficio por
fallecimiento menos una pequena comision administrativa. Consulte el folleto de la
pdliza en el Centro de referencia para obtener mas informacion.

« Empleados de 17 a 49 afios: limites méximos de Emisién Exprés de hasta $300,000

« Empleados de 50 a 65 afos: limites maximos de Emisién Exprés de hasta $100,000

 Cobertura de Emision Exprés para conyuges de hasta $50,000, varia segun la edad del
conyuge

e Limites méximos de Emisién Exprés para hijos y nietos hasta $50,000

» Todos los montos de cobertura disponibles estan sujetos a suscripcion y aprobacion

;Tiene preguntas sobre la cobertura de Texas Life?
Si tiene alguna pregunta sobre la cobertura de Texas Life, [lame a su

Representante de Cuenta de FFGA, Andrew Sipp, al 713-502-4616 o a nuestro
centro de ayuda de Benefitsolver al 800-523-8422.



https://www.texaslife.com/
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Seguro por Discapacidad

The Standard | www.standard.com | 1-800-368-1135

¢ Por qué necesito un Seguro por Discapacidad?
;Alguna vez se ha preguntado qué pasaria con sus ingresos si tuviera una lesion accidental, una enfermedad o un
embarazo? Es por eso que necesita cobertura por discapacidad. Reemplaza una parte
de los ingresos por el periodo de tiempo que no pueda trabajar por esos motivos. Puede elegir el monto
del beneficio, que es el monto de sus ingresos a reemplazar, y el periodo de espera en el que comienza a recibir
pagos.
:Como decide si necesita un seguro por discapacidad? Considere estas preguntas al tomar su decision:
» ;Cuanta licencia del empleador tiene disponible?
» ;Tiene ahorros?
» jTiene otros ingresos con los que pueda contar, como de su conyuge o de la manutencion de los hijos
« ;Cuanto le queda antes de la jubilacién?
» ;Puede solicitar beneficios del Seguro Social por Discapacidad o la Jubilacién por Discapacidad? ; Cudles
son sus otras fuentes de ingresos?

Puntos Destacados

« Opcién 1-SSNRA/5 afos de cobertura por accidente/5 afios de cobertura por enfermedad

o Opcién 2 - SSNRA cubre Accidentes y Enfermedades (SSNRA = Edad Normal de Jubilacion del
Seguro Social)

« Beneficios disponibles para mayores de 65 afos — se aplica un programa de beneficios reducido

» Los empleados deben reevaluar su beneficio por discapacidad mensual al menos cada dos anos
para mantener su beneficio en sintonia con su salario

« Proporciona un beneficio maximo del 66 2/3% de sus ingresos mensuales. Trata el embarazo como
cualquier otra enfermedad.

« NO es necesario utilizar sus dias de licencia antes de presentar una reclamacién

« Opciones de periodo de eliminacion por lesién/enfermedad: O dias por lesion/7 dias por
enfermedad; 14 dias/14 dias; 30 dias/30 dias

Emision Garantizada
« NO HAY preguntas de salud que responder.

+ Hay una limitacion de exclusion por condicion preexistente de 3 meses/12 meses durante los primeros 12
meses después de la fecha de entrada en vigencia de la cobertura.

« Condicion preexistente significa una condicion por la cual recibid tratamiento, consulta, atencion o servicios ™
médicos, incluidas medidas de diagndstico, o tomd medicamentos recetados en los 3 meses anteriores a la
fecha de entrada en vigencia de su cobertura, y la discapacidad comienza en los primeros 12 meses de
cobertura.

« Participantes actuales — SIN preguntas de salud para cambiar su beneficio; la exclusién por condicién
preexistente se aplicara sélo a los beneficios aumentados.

Se excluyen las lesiones bajo la ley de indemnizacion por accidentes de trabajo.


https://www.standard.com/
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Seguro contra Cancer
Opciones de Planes

APL| www.ampublic.com |1-800-256-8606

A miles de estadounidenses se les diagnostica cancer todos los dias. Sin duda, la noticia es devastadora, tanto
personal como econdmicamente. Es imposible anticipar un diagndstico de

cancer, pero es posible prepararse para ello con un plan de seguro contra el cancer. Es probable

que su cobertura médica principal no cubra todos los costos asociados con un diagndstico de

cancer. Complementar su seguro médico principal con un seguro contra el cancer puede ayudarle a pagar los
gastos relacionados, como copagos y deducibles, especialistas, tratamiento experimental, hospitales
especializados, gastos de viaje, atencidén domiciliaria y mas.

Las primas se pagan mediante una conveniente deduccion de la némina para garantizar que su podliza
permanezca en vigor si la necesita. Los beneficios se le pagan directamente a usted, por lo que puede elegir
coémo gastar el dinero. Visite el Centro de Beneficios para Empleados y consulte

la pdliza para obtener mas detalles.

Aspectos destacados

« Beneficio por primer diagnéstico: $2,500
» Beneficio de radioterapia, isdtopos radiactivos, quimioterapia o inmunoterapia: cargos reales de
hasta $1,000 por dia

» Beneficios para la médula dsea, células madre, cirugia y diversos medicamentos necesarios

Primas Mensuales del Seguro contra el Cancer

Edad del Empleado Solo EmE)Ieado + Empl.?ado + Emplearc?lo +
Empleado Cényuge Hijo(s) Familia
18-29 $7.62 $11.86 $12.96 $17.78
30-39 $13.44 $21.20 $18.08 $27.14
40-49 $24.16 $42.80 $30.26 $50.34
50-59 $40.16 $83.78 $49.14 $93.12
60-69 $58.82 $133.32 $68.02 $142.14

70-79 $58.82 $133.32 $68.02 $142.14
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Seguro de Indemnizaciéon Hospitalaria

MetlLife | www.metlife.com | 1-800-438-6388

Tal vez esté esperando una estadia en el hospital — o tal vez no. De cualquier manera, puede planificar con
anticipacion para tener un colchodn financiero adicional. Un plan de Indemnizacion Hospitalaria paga
beneficios cuando tiene una estadia en el hospital planificada o no planificada debido a una enfermedad,
lesién, cirugia o parto. También paga un beneficio de suma global por la admision y un beneficio diario por
una estadia cubierta en el hospital. Puede usar los beneficios para ayudar a pagar los gastos médicos o
gastos personales de su bolsillo. El plan cubre el parto vaginal de rutina de un nifio o nifos o el parto de un
nino o NiNos por cesarea que no sea de emergencia.

Los planes médicos ayudan a pagar a los proveedores por los servicios y el tratamiento, pero no cubren los
costos inesperados que podrian surgir con una estadia en el hospital. El Plan de Indemnizacién Hospitalaria
de Metlife le paga los beneficios directamente a usted, brindédndole dinero extra cuando més lo necesita.
Puede ayudar a llenar los vacios, lo que lo convierte en un gran companero para su plan médico principal.

Puntos Destacados del Plan Bajo
« Beneficio de admision por estadia en el hospital: $1,000

« Beneficio diario de estadia en el hospital: $150/dfa

« Beneficio de estadia diaria en la UCI del hospital: $150

« Atencion de rutina para recién nacidos: $50

« Beneficio de admisién ala UCI: $2,000 ($1,000 adicionales al beneficio de admision general)

Puntos Destacados del Plan Alto

« Beneficio de admisién por estadia en el hospital: $2,000

« Beneficio diario de estadia en el hospital: $250/dfa

« Beneficio de estadia diaria en la UCI del hospital: $250

« Atencion de rutina para recién nacidos: $100

« Beneficio de admisién a la UCI: $4,000 ($2,000 adicionales al beneficio de admisién general)

Primas Mensuales del Seguro de Indemnizacion Hospitalaria

Bajo Alto
Empleado Solo $11.66 $22.08
Empleado + Cényuge $20.60 $38.96
Empleado + Hijo(s) $17.94 $33.78

Empleado + Familia $26.86 $50.66
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Seguro contra Enfermedades Graves

Metlife | https://www.metlife.com | 1-800-438-6388

Preparese para lo inesperado

Si ha oido hablar de ataques cardiacos, accidentes cerebrovasculares, trasplantes de érganos o paralisis, entonces esta
familiarizado con las enfermedades graves. Es probable que usted o alguien que conozca haya experimentado uno de
estos eventos que le cambiaron la vida. Muchas veces, una enfermedad

grave tiene un impacto poderoso en la vida de las personas, afectando su sustento y sus finanzas.

Un plan de enfermedades graves puede ayudar con los costos de tratamiento de enfermedades cubiertas. Los beneficios
se le pagan directamente a usted, a menos que se haya asignado de otra forma, lo que le

da la opcién de decidir como gastar el dinero. Ademas, hay planes disponibles para brindarle cobertura a usted, su
conyugey sus hijos dependientes.

Preparese ahora para lo inesperado con un plan de seguro contra enfermedades graves. El plan le ayuda a

concentrarse en recuperarse en lugar de preocuparse por las finanzas. Visite el Centro de Beneficios para
Empleadosy consulte la pdliza para obtener mas detalles.

Puntos Destacados

« Cantidades de beneficios del empleado de $10,000, $20,000, $30,000, $40,000 o $50,000.

« Elcényugey los hijos dependientes cubiertos reciben un beneficio inicial del 100% del beneficio del Empleado.

« Este plan paga un beneficio inicial de suma global, seleccionado de los montos de beneficios anteriores durante
la inscripcién abierta, en el primer diagndstico verificado de una condicion cubierta.

« las condiciones cubiertas incluyen, entre otras: tumores cerebrales, cancer invasivo, cancer no invasivo, cancer
de piel, injerto de derivacion de la arteria coronaria, ciertas enfermedades infantiles, ciertas enfermedades
infecciosas, ataques cardiacos, trasplante de érganos importantes, insuficiencia renal, accidente cerebrovascular
y ciertas enfermedades progresivas.

« Beneficio de bienestar de $50

Primas Mensuales del Seguro contra Enfermedades Graves por cada $10,000

Edad del Empleado Solo EmE)Ieado + Empr:-ado + Emplea?c?lo +
Empleado Cényuge Hijo(s) Familia
<25 $3.00 $6.00 $4.40 $7.40
25-29 $3.80 $7.60 $5.20 $9.00
30-34 $5.20 $10.20 $6.40 $11.40
35-39 $7.00 $13.80 $8.40 $15.20
40-44 $9.80 $20.00 $11.20 $21.40
45-49 $12.60 $26.60 $14.20 $28.00
50-54 $16.40 $35.00 $17.60 $36.40
55-59 $20.80 $45.60 $22.20 $46.80
60-64 $27.40 $60.40 $28.80 $61.60
65-69 $34.40 $75.40 $35.80 $76.80
70-74 $43.40 $93.20 $44.80 $94.60

75+ $57.20 $120.20 $58.60 $121.80


https://www.metlife.com/

Seguro contra Accidentes

MetLife | www.metlife.com | 800-438-6388

Los costos asociados con una lesiéon pueden acumularse. Entre las visitas al hospital, los examenesy el
tratamiento, los gastos de bolsillo pueden ponerlo en una situacién econdmica dificil. Un plan de seguro contra
accidentes le paga los beneficios directamente a usted para que pueda determinar donde gastar el dinero. Es
reconfortante saber que una pdliza de seguro contra accidentes puede estar disponible en todas las etapas de
su atencién, desde el tratamiento inicial hasta la atencidn de seguimiento. La cobertura de accidentes esta
disponible para usted a través de deducciones de la némina y puede proporcionar un beneficio por los costos
asociados con:

« Conmociones cerebrales « Visitas a la sala de emergencias
» laceraciones « Ambulancia, terrestre o aérea
« Dientes rotos « Unidad de cuidados intensivos

Puntos Destacados del Plan Bajo
« Examen de salud anual: $50
« Tratamiento inicial en la sala de emergencias/hospital: $150
« Radiografias/anélisis de laboratorio: $50
« Luxaciones: $225 - $4,500
« Fracturas: $350- $10,000
o Laceraciones: $25 - $600

Puntos Destacados del Plan Alto
« Examen de salud anual: $50
« Tratamiento inicial en la sala de emergencias/hospital: $200
- Radiograffas/andlisis de laboratorio: $75
« Luxaciones: $450-$9,000
« Fracturas: $675-$12,375
« Laceraciones: $25 - $600

Primas Mensuales del Seguro contra Accidentes

Bajo Alto

Empleado Solo $5.44 $7.34
Empleado + Conyuge $10.72 $14.34
Empleado + Hijo(s) $12.86 $17.24

Empleado + Familia $15.18 $20.30



Proteccion contra el Robo de Identidad

iLock360 | www.ilock360.com | 1-855-287-8888

Millones de estadounidenses informan que les roban su identidad cada ano. Las personas estén en lineay en
dispositivos méviles mas que en cualquier otro momento de la historia, por lo que no sorprende que el robo de
identidad esté en aumento. Y va mas alld del simple robo de su nimero de tarjeta de crédito. Si bien el fraude
con tarjetas de crédito es uno de los tipos de robo de identidad mas reportados, también incluye fraude
bancario, crediticio, telefénico y fiscal.

El seguro contra robo de identidad no evitara que le roben su identidad. Pero estara alli para avisarle si se
detecta alguna actividad sospechosa bajo su nombre. El plan incluye monitoreo de agencias de crédito, uso del
numero de seguro social y proteccién de billetera perdida. Las cuentas se controlan a diario para que pueda
estar tranquilo sabiendo que su identidad esta protegida incluso mientras duerme. Cuanto antes pueda tomar
medidas para cerrar sus cuentas, mas rapido podra recuperar su identidad.

Lleva anos establecer una buena reputacién con prestamistas y empleadores. Asegurese de que siga siendo
suya aprovechando las ventajas del seguro contra robo de identidad ofrecido a través de su empleador.

Primas Mensuales de iLock360

Basico Plus Premium

Pagado por el distrito. El

Emplegeio Sele Empleado debe inscribirse SO0 Olls0e
Empleado + Cényuge $15.00 $22.00
Empleado + Hijo(s) $13.00 $20.00

Empleado + Familia $20.00 $27.00



https://www.ilock360.com/
https://www.ilock360.com/
https://www.ilock360.com/

Plan Legal

ARAG | www .araglegal.com/myinfol 1-800-247-4184 | Cédigo de Acceso: 19053cyp

;Alguna vez ha necesitado asesoramiento legal, pero no sabe a dénde acudir? Un plan legal grupal
voluntario le ayuda a cubrir esa necesidad. Le brinda acceso a abogados profesionales a una tarifa
mensual baja. Por sélo unos pocos ddlares al mes, puede consultar con un abogado sobre la
preparacion de su testamento, la revision de documentos, la impugnacion de multas de trafico,
demandas, divorcios y mucho mas. Asesoria legal experta a su disposicion.

Puntos Destacados del Plan Ultimate Advisor

o Proteccion al Consumidor « Familia
o Reparacion de automoviles

Comprar o vender un automavil

« Proteccién al consumidor de bienes o servicios

Mejorias para el hogar

Disputas de propiedad personal

Tribunal de menor cuantia » Servicios para Inquilinos
« Contratos/acuerdos de arrendamiento

» Adopcién

o Tutela/curaduria

o Cambio de nombre

« Asuntos relacionados con mascotas

« Asuntos penales

« Juvenil + Desalojo
« Responsabilidad de los padres » Depdsito de seguridad
« Asuntos relacionados con la deuda « Disputas con un propietario
« Cobro de deudas  Bienes Raicesy Propiedad de Vivienda

« Embargos
« Quiebra personal
« Deuda de préstamo estudiantil
o Asuntos de conduccién
« Suspension/revocacion del permiso de conducir

« Comprar una casa

« Escrituras

« Ejecucion de hipoteca

« Problemas con contratistas

. Multas de transito « Disputas de vecinos

o Asuntos Fiscales « Pagarés
« Auditoria fiscal del IRS « Disputas inmobiliarias
 Recaudacion de impuestos del IRS « Vender una casa

« Testamentos y Planificacién Patrimonial
« Poderes

o Testamentos
Puntos Destacados de Plan Ultimate Advisor Plus

*Incluye todo lo anterior, mds los beneficios que se

enumeran a continuacion*
L R Prima Mensual del Plan Legal
« Educacién en planificacion financiera

« Divorcio

Ultimate Advisor Ultimate Advisor Plus
o Fideicomisos

« Horario general de oficinay mas Emplea?(?io . $11.50 $15.16
Familia


https://www.araglegal.com/myinfo
https://www.araglegal.com/myinfo

Planes de Jubilacién 403(b)

TCG | www.region10rams.org | 1-800-943-9179

El 403(b) puede ser una excelente manera de ahorrar dinero para la jubilacion. Puede servir como
complemento de un plan de pensién tradicional u otro(s) plan(es) de jubilacién, o como un plan
independiente. El 403(b) es un plan de jubilacion con impuestos diferidos disponible para empleados de
instituciones educativas y ciertas organizaciones sin fines de lucro segun lo determina la seccién 501(c)(3)
del Cédigo de Rentas Internas. Las contribuciones y ganancias de inversiones en un 403(b) crecen con
impuestos diferidos hasta el retiro (se supone que es la jubilacién), momento en el cual se gravan como
ingresos ordinarios. El 403(b) lleva el nombre de la seccién del cédigo del IRS que lo rige.

¢Por qué contribuir a un plan 403(b)?
« FEvita run déficit de ingresos durante la jubilacién
Aprovechar las ventajas fiscales
Mejorar su bienestar financiero
Las deducciones automaticas de ndmina eliminan el estrés de la planificacién
Disminuir su dependencia de los planes de pensiones financiados por el gobierno

Beneficios
« Crecimiento con impuestos diferidos: sin impuestos anuales sobre las ganancias
« Opciones de inversion: anualidades fijas, anualidades variables o fondos mutuos
« Tasas de interés competitivas
« Flexibilidad: comience, suspenda y ajuste sus contribuciones segun lo permita el plan de
su empleador
« Reciba extractos de cuenta periédicos

Puede contribuir a los planes 403(b) y 457(b) simultaneamente.

Limites de contribucion

2026 2027

$24,500 TBD

Los participantes que tienen 50 anos o mas en cualquier momento durante el ano
calendario pueden aportar $8,000 adicionales.

Super Recuperacion: Los participantes de 60 a 63 afios pueden contribuir $11,250
adicionales.

Toda inversion implica riesgo. El rendimiento pasado no es garantia de rendimientos futuros.


https://www.region10rams.org/

TCG | www.region1Orams.org | 1-800-943-9179

Un plan 457(b) es un Plan de Jubilacién con Impuestos Diferidos disponible para empleados de agencias gubernamentales
estatales y locales, incluidos los empleados de escuelas publicas. Son similares a los planes 401(k) porque le permiten
colocar un porcentaje de su salario en un plan patrocinado por el empleador que le ayuda a ahorrar para la jubilacion. No
tendrad que pagar impuestos sobre lo que aporte o sus ganancias realizadas hasta que retire el dinero.

Beneficios

Supervision por parte de Superintendentes, Directores de Recursos Humanos y Directores Financieros, lo que brinda la tranquilidad
de saber que los intereses de los empleados publicos estan representados

Tarifas bajas y transparentes

Amplia gama de opciones de inversién, incluidas carteras administradas, fondos con fecha objetivo y opciones autodirigidas

Sin 10% de impuesto/multa por distribucion anticipada

Sin cargos de rescate ni tarifas ocultas

Sin comisiones de productos

Control total sobre el inicio/pausa de las contribuciones

Acceso a educacion financiera a través de FinPath Wellness, que incluye asesoramiento financiero individual, herramientas de salud
financiera en linea y oportunidades mensuales para ganar premios

Acceso a la preparacién de impuestos sin costo y creacién gratuita de un testamento personal

Puede contribuir a los planes 403(b) y 457(b) simultaneamente.

Limites de contribucion

2026 2027

$24,500 TBD

Los participantes que tienen 50 anos o mas en cualquier momento durante el aho
calendario pueden aportar $8,000 adicionales.

Super Recuperacion: Los participantes de 60 a 63 afios pueden contribuir $11,250
adicionales.

Toda inversion implica riesgo. El rendimiento pasado no es garantia de rendimientos futuros.


https://www.region10rams.org/
https://www.region10rams.org/
https://www.region10rams.org/

Programa de Asistencia al Empleado

The Standard | www.standard.com | 1-877-851-1631

La vida nos empuja en muchas direcciones diferentes. Entre los nifos, las relaciones personales, as actividades
extracurriculares y el tiempo en familia, parece que no tenemos suficiente tiempo en el dia para encajarlo todo.
Cuando se sienta estresado por la vida, llame a la linea de asistencia al empleado proporcionada por su
empleador. Ofrece acceso las 24 horas del dia, los 7 dias de la semana a profesionales que pueden ayudarle a
enfrentar con éxito los problemas emocionales.

Un programa de asistencia al empleado, o EAP por sus siglas en inglés, es un programa voluntario

y gratuito que ofrece su empleador. Con una llamada telefonica, tendréd acceso a asesoramiento a
corto plazo y evaluaciones confidenciales cada vez que tenga un problema personal o laboral. Su
programa incluye hasta tres sesiones de asesoramiento por tema. Las sesiones se pueden realizar
presencialmente, por teléfono o a través de video.

Apoyo Emocional Confidencial

Nuestros clinicos altamente capacitados escucharan sus inquietudes y le ayudaran a usted y a los
miembros de su familia con cualquier problema. El asesoramiento esta disponible en persona o
mediante sesiones de telesalud. Encuentre ayuda para:

« Ansiedad, depresion, estrés
« Duelo, pérdiday ajustes de la vida
« Conflictos de relacién/maritales

Apoyo para la Viday el Lugar de Trabajo
Nuestros especialistas proporcionan derivaciones calificadas y recursos para casi cualquier cosa en su lista de
tareas pendientes, como:

» Seguridady Salud en el Trabajo

» Formacién de equipos

» Encontrar cuidado de ninos y ancianos

o Localizar cuidado de mascotas y mucho mas

Orientacion Juridica
Hable con nuestros abogados para obtener asistencia practica con sus problemas legales mas
apremiantes, que incluyen:

 Divorcio, adopcion, derecho de familia, testamentos, fideicomisos y mas

Recursos Financieros

Nuestros expertos financieros pueden ayudarle con una amplia gama de problemas. Hable con nosotros sobre:
« Planificacion de la jubilacién, impuestos
» Reubicacion, hipotecas, seguros
« Presupuesto, deuda, quiebra'y mas

Apoyo en Linea
Health Advocate Online es su enlace las 24 horas del dia, los 7 dias de la semana, a informacién, herramientas
y apoyo vitales. Inicie sesién para:

« Seminarios web, evaluaciones de salud fisica y emocional

» Cursos para el desarrollo personal y profesional

« Respuestas personales a sus preguntas "Pregunte al experto”


https://www.healthadvocate.com/standard3
https://www.healthadvocate.com/standard3
https://www.healthadvocate.com/standard3
https://www.healthadvocate.com/standard3
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Clever RX

Clever RX | https://partner.cleverrx.com/ffga | 800-873-1195

Clever RX le ayuda a ahorrar dinero mediante el uso de una tarjeta de ahorro para medicamentos recetados.
Se asocian con la comunidad de atencidon médica para brindarles a los participantes herramientas de Ultima
generacioén para ahorrar dinero. Le ayuda a ahorrar hasta un 80% en medicamentos recetados y, a menudo,
supera el copago promedio. Ademas, es completamente gratis. {Gracias a Clever RX, nunca méas pagara de
mas por sus recetas!

jUse Clever RX cada vez que pague un medicamento para ahorrar al instante!

C L E V E R RX PRESCRIPTION SAVINGS CARD

SAVE UP TO 80% on prescription drugs at virtually all U.S. pharmacies!

BIN: 610378 For even greater savings,
PCN: 5C1 download the app for FREE!

sroup: 1062

Descargue la aplicacion o visite el sitio para cotizar
un medicamento:

THIS CARD IS NOT INSURANCE ‘
% 2 https://partner.cleverrx.com/ffga

« 100% GRATIS de usar.

» Obtenga descuentos en miles de medicamentos.

« Ahorre hasta un 80% en medicamentos recetados — jA menudo supera su
copago! Descargue la aplicacién Clever RX utilizando la informacién de su

Puntos destacados de

Clever RX

tarjeta para obtener ahorros exclusivos en mas de 60,000 farmacias en todo el
pais.
« Disponible para usar ahoral




Informacion de Contacto

Producto

Seguro Médico

Aseguradora

BCBSTX

Sitio web

www.bcbstx.com/trsactivecare

Teléfono

866-355-5999

Medicamentos Recetados

Express Scripts

WWW.express-scripts.com/trsactivecare

844-367-6108

Seguro Dental

Cigna PPO & DHMO

WWW.mycigna.com

800-244-6224

Seguro de Vision MetLife Superior Vision www.metlife.com 833-393-5433
Cuenta de Ahorros para la Salud HSA Bank www.hsabank.com 800-357-6246
Seguro de Vida Temporal Grupal The Standard www.standard.com 800-628-8600

Seguro de Vida Permanente Texas Life www.texaslife.com 800-283-9233
Discapacidad The Standard www.standard.com 800-368-1135
Céncer APL www.ampublic.com 800-256-8606
Indemnizacion Hospitalaria Metlife www.metlife.com 800-438-6388
Enfermedades Graves MetLife www.metlife.com 800-438-6388
Accidentes MetLife www.metlife.com 800-438-6388

Robo de Identidad iLock360 www.ilock360.com 855-287-8888

Plan Legal ARAG e de'—:?je's‘;ogg rg;(':';f 800-247-4184

Planes 403(b) y 457 TCG Administrators www.regionlOrams.org_ 800-943-9179
Programa de Asistencia al Empleado The Standard www.standard.com 877-851-1631
Tarjeta de Descuento de Farmacia CleverRX cleverrx.com/ffga 800-873-1195
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	TRS-ActiveCare
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	Texas Life
	¿Tiene preguntas sobre la cobertura de Texas Life?
	Si tiene alguna pregunta sobre la cobertura de Texas Life, llame a su Representante de Cuenta de FFGA, Andrew Sipp, al 713-502-4616 o a nuestro centro de ayuda de Benefitsolver al 800-523-8422.
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	ARAG | www.araglegal.com/myinfo| 1-800-247-4184 | Código de Acceso: 19053cyp
	¿Alguna vez ha necesitado asesoramiento legal, pero no sabe a dónde acudir? Un plan legal grupal voluntario le ayuda a cubrir esa necesidad. Le brinda acceso a abogados profesionales a una tarifa mensual baja. Por sólo unos pocos dólares al mes, puede consultar con un abogado sobre la preparación de su testamento, la revisión de documentos, la impugnación de multas de tráfico, demandas, divorcios y mucho más. Asesoría legal experta a su disposición.
	Puntos Destacados del Plan Ultimate Advisor
	Prima Mensual del Plan Legal
	Ultimate Advisor
	Ultimate Advisor Plus
	Empleado + Familia
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	Planes de Jubilación 403(b)
	TCG | www.region10rams.org | 1-800-943-9179
	¿Por qué contribuir a un plan 403(b)?
	Beneficios
	Puede contribuir a los planes 403(b) y 457(b) simultáneamente.

	Límites de contribución
	2026
	2027
	$24,500

	TBD
	Los participantes que tienen 50 años o más en cualquier momento durante el año calendario pueden aportar $8,000 adicionales.
	Super Recuperación: Los participantes de 60 a 63 años pueden contribuir $11,250 adicionales.


	Planes de Jubilación 457(b)
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