Medicamentos preventivos
sin costos compartidos

segun la PPACA

Por categoria de medicamento

Los medicamentos preventivos se usan para prevenir el desarrollo de determinadas

condiciones o para evitar que vuelvan.

Determinados medicamentos preventivos
estan disponibles sin costos compartidos

La reforma del cuidado de salud establecida por la
Ley de Proteccion al Paciente y Cuidado de Salud a
Bajo Precio (PPACA, por sus siglas en inglés) exige
que los planes cubran determinados medicamentos
y productos preventivos al 100% o sin que usted
tenga que pagar ninguna parte del costo ($0)!

El Grupo Especial de Servicios Preventivos de los
Estados Unidos (U.S. Preventive Services Task
Force) y el Instituto de Medicina (Institute of
Medicine) dan recomendaciones sobre las clases de
medicamentos que deberian cubrirse en esta Lista.
Estas recomendaciones tienen la finalidad de ayudar
a prevenir enfermedades vy satisfacer las necesidades
de cuidado de la salud especificas de las mujeres.

Consulte a su médico para ver si alguno de estos
medicamentos puede ser adecuado para usted. Si

su médico considera que un determinado producto
anticonceptivo o medicamento/producto para dejar

de fumar incluido en esta Lista no es adecuado para
usted, pidale que se comunique con Cigna Healthcare®™,
Juntos, buscaremos otros medicamentos que puedan
estar disponibles sin que usted tenga que pagar ninguna
parte del costo.

Acerca de esta Lista de medicamentos

Esta es una lista de los medicamentos con receta
preventivos y los productos de venta sin receta
(OTC, por sus siglas en inglés) que estan disponibles
para usted sin que tenga que pagar ninguna parte

Ofrecido por: Cigna Health and Life Insurance Company, Connecticut General Life Insurance Company o sus afiliadas.
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del costo (copago, coseguro y/o deducible).

Para que su plan cubra estos medicamentos al I00%,
deberd obtener una receta de su médico, incluso
para los productos OTC, que generalmente pueden
comprarse sin receta.

Los medicamentos estdn ordenados alfabéticamente
(segun el inglés) por categoria de medicamento.

Los medicamentos genéricos estan escritos en
minuscula, y los medicamentos de marca estdn
escritos en mayuscula.

Esta Lista de medicamentos se actualiza a medida que
el Grupo Especial de Servicios Preventivos de los Estados
Unidos da nuevas recomendaciones. Inicie sesién en la
aplicaciéon myCigna® o en myCigna.com®, o consulte
los materiales de su plan, para obtener mds informacion
sobre cémo cubre su plan los medicamentos preventivos.

Exenciones religiosas para la cobertura
de anticonceptivos

La PPACA les permite a determinados empleadores no
cubrir (o excluir de la cobertura) los anticonceptivos por
Sus creencias religiosas. Para las mujeres que tengan

un plan de farmacia de Cigna Healthcare a través

de uno de estos empleadores, donde la ley o exija,
Cigna Healthcare pagara por los anticonceptivos y/o
determinados medicamentos sin costo. Esta cobertura
es privada y confidencial, y la cobertura de salud

del empleador no la administra ni financia, ni esta
relacionada con ella de ninguna manera.
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Medicamentos preventivos sin costos compartidos segun la PPACA

Esta es una lista de los medicamentos con receta preventivos y los productos de venta sin receta (OTC) que estdn disponibles
para usted sin que tenga que pagar ninguna parte del costo en virtud de la PPACA. Esta Lista de medicamentos se actualiza
a medida que el Grupo Especial de Servicios Preventivos de los Estados Unidos da nuevas recomendaciones.

Productos que
contienen aspirina

Disponibles para las mujeres que tengan
al menos 12 semanas de embarazo y un
alto riesgo de sufrir preeclampsia.

aspirin 8l mg

Anticonceptivos de barrera

AIMSCO

CAYA CONTOURED

FC2 FEMALE CONDOM

FEMCAP

gynol ii

MALE CONDOM?®

TODAY CONTRACEPTIVE SPONGE
VCF FILM, GEL

WIDE SEAL DIAPHRAGM

Productos de preparacion
intestinal para examenes de
deteccién de cancer colorrectal

Disponibles para adultos de entre 45y
75 anos.

alophen pills

bisacodyl tablet

clearlax

CLENPIQ

CORRECTOL

DULCOLAX TABLET

gavilax

gavilyte-c

gavilyte-g

gavilyte-n

gentle laxative ec tablet

gentlelax

healthylax

laxaclear

laxative ec 5 mg tablet

laxative peg 3350

MIRALAX

natura-lax

NULYTELY

peg 3350-electrolyte

peg-3350 and electrolytes

peg3350-sodium sulfate-sodium
chloride-potassium chloride sodium
ascorbate-ascorbic acid

peg-prep

polyethylene glycol 3350

powderlax

purelax

smoothlax

sodium sulfate-potassium sulfate-
magnesium sulfate

SUFLAVE

SUTAB

women’s gentle laxative

women’s laxative

Prevencién del cancer de seno*

anastrozole
exemestane
raloxifene
tamoxifen

Relacionados con el colesterol®

Disponibles para adultos de entre 40y
75 anos

atorvastatin

fluvastatin

fluvastatin er

lovastatin 20 mg, 40 mg tablet
pitavastatin

pravastatin

rosuvastatin 5 mg, [0 mg tablet
simvastatin [0 mg, 20 mg, 40 mg tablet

Anticonceptivos de emergencia

after pill

AFTERA

curae

econtra ez
econtra one-step
ELLA

her style
levonorgestrel
my choice

my way

new day

opcicon one-step
option 2

TAKE ACTION

Los medicamentos genéricos estan escritos en mindscula, y los medicamentos de marca estan escritos en mayuscula.
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Suplemento de acido félico

(solo para productos que

contienen de 0.4 mg a 0.8 mg de

dcido fdlico)

BRAINSTRONG PRENATAL

classic prenatal

FA-8

folic acid 0.4 mg, 0.8 mg, 400 mcg,
800 mcg tablet

folitab 500

kpn tablet

MINI PRENATAL

ONE A DAY WOMEN'’S PRENATAL DHA

one daily prenatal

ONE-A-DAY PRENATAL

ONE-A-DAY PRENATAL-|

perry prenatal

PRENATAL

prenatal complete

PRENATAL FORMULA-DHA

PRENATAL GUMMIES

PRENATAL MULTI

PRENATAL MULTI-DHA

prenatal multivitamin

PRENATAL MULTIVITAMIN-DHA

prenatal one daily

PRENATAL VITAMIN

PRENATAL PLUS-DHA

prenatal vitamin

PRENATAL VITAMIN + DHA

prenatal vitamins

SIMILAC PRENATAL

STUART ONE

ULTRA PRENATAL PLUS DHA

Anticonceptivos hormonales>®

afirmelle
altavera
alyacen
amethia
amethia lo
amethyst
apri
aranelle
ashlyna
aubra



Medicamentos preventivos sin costos compartidos segun la PPACA

Anticonceptivos hormonales®©

(cont)

aubra eq

aurovela

aurovela 24 fe

aurovela fe

aviane

ayuna

azurette

balziva

bekyree

blisovi 24 fe

blisovi fe

briellyn

camila

camrese

camrese lo

caziant

charlotte 24 fe

chateal

chateal eq

cryselle

cyred

cyred eq

dasetta

daysee

deblitane

desogestrol-ethinyl estradiol ethinyl
estradiol

desogestrel-ethinyl estradiol

dolishale

drospirenone-ethinyl estradiol-
levomefolate

drospirenone-ethinyl estradiol

elinest

eluryng

emoquette

enilloring

enpresse

enskyce

errin

estarylla

ethynodiol-ethinyl estradiol

etonogestrel-ethinyl estradiol

falmina

finzala

gemmily

gianvi

hailey
hailey 24 fe
hailey fe
haloette
heather
iclevia
incassia
isibloom
jaimiess
jasmiel
jencycla
jolessa
joyeaux
juleber
junel

junel fe
junel fe 24
kaitlib fe
kalliga
kariva
kelnor I-35
kelnor I-50
kurvelo
larin

larin 24 fe
larin fe
larissia
leena
lessina
levonest

levonorgestrel-ethinyl estradiol ethinyl

estradiol

levonorgestrel-ethinyl estradiol-ferrous

bisglycinate
levonorgestrel-ethinyl estradiol
levora-28
lo-zumandimine
lojaimiess
loryna
low-ogestrel
lutera
lyleq
lyza
marlissa
medroxyprogesterone 150 mg/ml vial
melodetta 24 fe
merzee
mibelas 24 fe
microgestin

Los medicamentos genéricos estan escritos en mindscula, y los medicamentos de marca estan escritos en mayuscula.

microgestin 24 fe

microgestin fe

mili

mono-linyah

necon

NEXPLANON

nikki

nora-be

norelgestromin-ethinyl estradiol

norethindrone-ethinyl estradiol-fe

norethindrone-ethinyl estradiol
norethindrone

norethindrone-ethinyl estradiol-fe

norgestimate-ethinyl estradiol
norlyda
nortrel

nylia

nymyo
ocella
OPILL?
philith
pimtrea
pirmella
portia
previfem
reclipsen
rivelsa
setlakin
sharobel
simliya
simpesse
sprintec
sronyx
syeda

tarina 24 fe
tarina fe
taysofy

tilia fe

tri femynor
tri-estarylla
tri-legest fe
tri-linyah
tri-lo-estarylla
tri-lo-marzia
tri-lo-mili
tri-lo-sprintec
tri-mili
tri-nymyo
tri-previfem



Medicamentos preventivos sin costos compartidos segun la PPACA

Anticonceptivos hormonales®©
(cont,)

tri-sprintec
tri-vylibra
tri-vylibra lo
trivora-28
tulana
turqoz
tydemy
velivet
vestura
vienva
viorele
volnea
vyfemla
vylibra
wera
wymzya fe
xulane
zafemy
zarah
zovia I-35
zumandimine

Profilaxis previa ala
exposicion contra la infeccién
por virus de inmunodeficiencia
humana (VIH)

emtricitabine-tenofovir 200mg-300mg*>#

Anticonceptivos implantables

KYLEENA

LILETTA

MIRENA
PARAGARD T380-A
SKYLA

Complejos multivitaminicos
pediatricos (que contienen fltior y
suplementos de fltor)

Disponibles para nifos, desde los
seis meses hasta los 16 afos

FLORIVA DROPS, CHEWABLE TABLETS
fluoride chewable tablets

fluoritab

ludent fluoride

MULTI-VIT-FLOR

multivitamin with fluoride

multivitamin-iron-fluoride

mvc-fluoride

POLY-VI-FLOR

POLY-VI-FLOR WITH IRON

QUFLORA PED 0.25 MG/ML DROPS,
0.5 MG/ML DROPS, | MG CHEWABLE
TABLET

sodium fluoride oral drops and tablets

TRI-VI-FLOR

tri-vitamin with fluoride

tri-vite with fluoride

vitamins a,c,d and fluoride

Medicamentos para dejar
de fumar>?®

Disponibles para adultos de 18 afos o mds

bupropion sr 150mg
NICODERM CQ
NICORETTE
nicotine gum
nicotine lozenge
nicotine patch
NICOTROL
NICOTROL NS
quit 2

quit 4

stop smoking aid
varenicline

Vacunas©

ABRYSVO
ACTHIB
ADACEL TDAP
AFLURIA QUAD
AREXVY
BEXSERO
BEYFORTUS
BOOSTRIX TDAP
COMIRNATY
DAPTACEL DTAP
DENGVAXIA
DIPHTHERIA-TETANUS TOXOIDS-PED
ENGERIX-B
FLUAD

FLUAD QUAD
FLUARIX QUAD

Los medicamentos genéricos estan escritos en mindscula, y los medicamentos de marca estan escritos en mayuscula.

FLUBLOK QUAD
FLUCELVAX QUAD
FLULAVAL QUAD
FLUMIST QUAD
FLUZONE HIGH-DOSE QUAD
FLUZONE QUAD
GARDASIL 9

HAVRIX

HEPLISAV-B

HIBERIX

INFANRIX DTAP

IPOL

JANSSEN COVID-19 VACCINE (EUA)
KINRIX

M-M-R Il VACCINE
MENQUADFI
MENVEO A-C-Y-W-I135-DIP
MODERNA COVID
NOVAVAX COVID
PEDIARIX

PEDVAXHIB

PENBRAYA

PENTACEL

PENTACEL ACTHIB COMPONENT
PFIZER COVID
PNEUMOVAX 23
PREHEVBRIO
PREVNAR 20

PRIORIX

PROQUAD
QUADRACEL DTAP-IPV
RECOMBIVAX HB
ROTARIX

ROTATEQ

SHINGRIX

SPIKEVAX

TDVAX

TENIVAC

TRUMENBA

TWINRIX

VAQTA

VARIVAX VACCINE
VAXELIS
VAXNEUVANCE
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1. Estaes unalista de los medicamentos y otros productos cubiertos al 100% en virtud del beneficio de farmacia del plan en este momento, en funcion de los requisitos legales existentes, y estd
sujeta a los términos del plan como limitaciones y exclusiones. Por ejemplo, esta Lista de medicamentos puede cambiar si cambian los requisitos legales relativos a la cobertura preventiva.

2. Se aplican los términos de la aplicacién/tienda en linea y los cargos de las compafifas de telefonia celular/uso de datos. Los clientes menores de 13 afos no podrdn registrarse en myCigna.com
(asf como tampoco sus padres o tutores).

3. Los preservativos masculinos que se colocan detrds del mostrador de farmacia y son entregados por el farmacéutico estaran disponibles sin costos compartidos. Se aplican limites a la cantidad.

4. Los requisitos de cobertura de la PPACA no se aplican a todos los planes. Inicie sesion en la aplicacion myCigna o en myCigna.com, o consulte los materiales de su plan, para averiguar
c6mo cubre su plan estos medicamentos y cudnto le costardn.

5. Sisumédico considera que estos medicamentos no son adecuados para usted, pidale que llame a Cigna Healthcare. Es posible que haya otros medicamentos genéricos/de marca disponibles
sin costos compartidos.

Los anticonceptivos hormonales genéricos estdn disponibles sin costos compartidos, aunque no estén incluidos en esta Lista.
Opill estd cubierto sin costos compartidos (50) siempre que tenga una receta de su médico y se lo despachen en una farmacia de la red. Se aplican limites a la cantidad.
Este medicamento solo estard cubierto sin costos compartidos (S0) si se usa solo, en lugar de combinado con otros medicamentos para el VIH.

Se aplican limites a la cantidad. Ademds, |a terapia de reemplazo de la nicotina genérica (conocida como“de marcas propias”) esta disponible sin costos compartidos, aunque no esté incluida
en esta Lista.

10. No todos los planes cubren las vacunas de la misma manera. Inicie sesién en la aplicacién myCigna o en myCigna.com, o consulte los materiales de su plan, para averiguar cémo las cubre su
plan especifico. También puede ver una lista actualizada de vacunas cubiertas y farmacias disponibles en la red de su plan. La mayorfa de las vacunas para viajes no estan cubiertas. Llame a
su farmacia para asequrarse de que su plan cubra la vacuna y de que se encuentre disponible en ese lugar. No deberfa ser necesario que programe una ita para recibir una vacuna. i usa una
farmacia fuera de la red, es posible que las vacunas no estén cubiertas o que estén sujetas al copago, el cosequro y/o el deducible de su plan.

Para obtener ayuda en espafiol, [lame al niimero que aparece en su tarjeta de Cigna Healthcare.

(igna Healthcare se reserva el derecho de hacer cambios en esta Lista de medicamentos sin notificacion. Es posible que su plan cubra medicamentos adicionales; consulte sus materiales de
inscripcion para conocer mas detalles. Cigna Healthcare no se responsabiliza por ninguna decision relacionada con los medicamentos tomada por el médico o el farmacéutico. Es posible que Cigna
Healthcare reciba pagos de fabricantes de determinados medicamentos de marca preferida y, en algunas ocasiones, de determinados medicamentos de marca no preferida, los cuales podrdn
0 no compartirse con su plan, sequn los convenios existentes con Cigna Healthcare. Sequn el disefio del plan, las condiciones del mercado, la medida en la cual los pagos del fabricante sean
compartidos con su plan y otros factores existentes a la fecha del servicio, el medicamento de marca preferida podra o no representar el medicamento de marca de mds bajo costo dentro de su
clase de medicamento para usted y/o su plan.

Los planes de beneficios de salud varian, pero en general, para que un medicamento esté cubierto, debe tener la aprobacion de la Administracién de Alimentos y Medicamentos (FDA, por sus
siglas en inglés) y debe ser recetado por un profesional de cuidado de la salud, comprado en una farmacia con licencia y médicamente necesario. Si su plan brinda cobertura para determinados
medicamentos con receta sin que tenga que pagar ninguna parte del costo, es posible que deba usar una farmacia de la red para que le despache la receta. Si usa una farmacia que no participa en
lared de su plan, es posible que no se le cubra la receta o que el reembolso quede sujeto a las disposiciones sobre copago, coseguro o deducible de su plan. Es posible que algunas caracteristicas
descritas en este documento no se apliquen a su plan de salud especifico, y las caracteristicas del plan pueden variar sequn el lugar y el tipo de plan. Consulte los documentos de su plan para
conocer los costos y detalles completos de la cobertura de medicamentos con receta de su plan.

La disponibilidad del producto puede variar seqtin la ubicacién y el tipo de plan, y estd sujeta a cambios. Todas las pélizas de sequro de salud colectivo y los planes de beneficios de salud tienen
exclusiones y limitaciones. Para conocer los costos y los detalles de la cobertura, revise los documentos de su plan o comuniquese con un representante de Cigna Healthcare.

Los productos y servicios de Cigna Healthcare se brindan exclusivamente por o a través de subsidiarias operativas de The Cigna Group.
968433SP d PPACA 03/24 © 2024 (igna Healthcare.



LA DISCRIMINACION ES ILEGAL

Cobertura médica

Cigna cumple con las leyes federales de derechos civiles aplicables y no discrimina por motivos
de raza, color de piel, nacionalidad, edad, incapacidad o sexo. Cigna no excluye a las personas ni las
trata de un modo diferente por su raza, color de piel, nacionalidad, edad, incapacidad o sexo.

Cigna:

e Brinda asistencia y servicios gratuitos para que las personas con discapacidades puedan
comunicarse de manera eficaz con nosotros; por ejemplo:
- intérpretes de lenguaje de sefas calificados;

- informacion escrita en otros formatos (letra grande, audio, formatos electronicos accesibles,
otros formatos).

» Proporciona servicios de asistencia linglistica gratuita a personas cuyo idioma primario no es el
inglés, como por ejemplo:
- intérpretes calificados
- informacion escrita en otros idiomas.

Si necesita estos servicios, comuniguese con servicio al cliente al nUmero gratuito que figura en su
tarjeta de identificacion y pidale a un asociado de Servicio al cliente que le ayude.

Si considera que Cigna no ha proporcionado estos servicios o ha discriminado de otro modo por
motivos de raza, color de piel, nacionalidad, edad, incapacidad o sexo, puede presentar una queja
escribiendo un mensaje de correo electrénico a ACAGrievance@Cigna.com o enviando una carta a la
siguiente direccion:

Cigna

Nondiscrimination Complaint Coordinator
PO Box 188016

Chattanooga, TN 37422

Si necesita asistencia para presentar una queja escrita, llame al nimero que figura en la

parte de atras de su tarjeta de identificacion o envie un mensaje de correo electrénico a
ACAGrievance@Cigna.com. También puede presentar una queja en materia de derechos civiles ante la
Oficina de Derechos Civiles del Departamento de Salud y Servicios Humanos de los Estados Unidos,
electronicamente a través del Portal de Quejas de la Oficina de Derechos Civiles, disponible en
https://ocrportal.hhs.gov/ocr/portal/lobby.jsf, o por correo postal o por teléfono:

U.S. Department of Health and Human Services

200 Independence Avenue, SW

Room 509F, HHH Building

Washington, DC 20201 D

1.800.368.1019, 800.537.7697 (TDD) C g
_ IR )( Igna.

Los formularios para presentar una queja estan disponibles en
http://www.hhs.gov/ocr/office/file/index.ntml.

Todos los productos y servicios de Cigna son brindados exclusivamente por subsidiarias operativas de
Cigna Corporation, o a través de ellas, que incluyen a Cigna Health and Life Insurance Company,
Connecticut General Life Insurance Company, Evernorth Care Solutions, Inc., Evernorth Behavioral
Health, Inc., Cigna Health Management, Inc. y HMO subsidiarias o compafias de servicios subsidiarias
de Cigna Health Corporation y Cigna Dental Health, Inc. EI nombre y los logos de Cigna, asi como las
demas marcas de Cigna, son propiedad de Cigna Intellectual Property, Inc. ATTENTION: If you speak
languages other than English, language assistance services, free of charge are available to you. For current
Cigna customers, call the number on the back of your ID card. Otherwise, call 1.800.244.6224 (TTY: Dial
711). ATENCION: Si usted habla un idioma que no sea inglés, tiene a su disposicion servicios gratuitos de
asistencia lingUistica. Si es un cliente actual de Cigna, Ilame al numero que figura en el reverso de su
tarjeta de identificacion. Si no lo es, llame al 1.800.244.6224 (los usuarios de TTY deben llamar al 711).

896375SPb 05/21 © 2021 Cigna.



Proficiency of Language Assistance Services

English - ATTENTION: Language assistance services, free of charge, are available to you. For current Cigna
customers, call the number on the back of your ID card. Otherwise, call 1.800.244.6224 (TTY: Dial 711).

Spanish - ATENCION: Hay servicios de asistencia de idiomas, sin cargo, a su disposicidn. Si es un cliente
actual de Cigna, llame al numero que figura en el reverso de su tarjeta de identificacion. Si no lo es, llame
al 1.800.244.6224 (los usuarios de TTY deben llamar al 711).

Chinese - 17 : Tn] A E et \Eﬁéfmﬂﬂﬁﬁ% ° ¥ifr Cigna FIRAE = - SEEEGHY ID -REHAYSHTHS -
& FEHEER 1.800.244.6224  (FEEHLR « 55# 711) -

Vietnamese — XIN LUU Y: Quy vi dwoc cép dich vu tro’ gitp v& ngdn ngl» mién phi. Danh cho khach hang hién tai ctia
Cigna, vui long goi sO & mat sau thé Héi vién. Cac trvong hop khac xin goi so 1.800.244.6224 (TTY: Quay s6 711).

Korean - :o|: 12015 ALBBIAIE 2, 910 K| MHIAS SE2 08314 4 ULk S| Cigna
7IUXRESHAM = ID 7HE SIHO| = MIHS 2 HElS|FAA| . 7|EF CHE 42 0| = 1.800.244.6224
(TTY: CHO| Y 71RO 2 MBS FAA| L.

Tagalog - PAUNAWA: Makakakuha ka ng mga serbisyo sa tulong sa wika nang libre. Para sa mga
kasalukuyang customer ng Cigna, tawagan ang numero sa likuran ng iyvong ID card. O kaya, tumawag sa
1.800.244.6224 (TTY: I-dial ang 711).

Russian — BHIMAHWE: Bam MoryT npegoctaBuTb 6ecnnartHble ycrnyri nepesoga. Ecnu Bbl yxe
yyacTtByeTe B nnaHe Cigna, NO3BOHUTE NO HOMEPY, YKazaHHOMY Ha 06paTHOM CTOPOHE BalLen
NOEHTUPUKALMOHHOW KapTOYKM y4acTHUKa nnaHa. Ecnn Bbl He gBnseTecb y4aCTHUKOM OAHOrO U3 HaLLMX
nraHoB, N03BOHUTE No HoMepy 1.800.244.6224 (TTY: 711).

At dl) (Sl ek e sl bl Jlai¥) ols s ullall Cigna eDead oS dalio duilaall Zea il cilasa oLisi¥) sls - Arabic
(71 @ Jail :TTY) 1.800.244.6224 = Jusil )

French Creole - ATANSYON: Gen sévis €d nan lang ki disponib gratis pou ou. Pou kliyan Cigna yo, rele
nimewo ki deyé kat ID ou. Sinon, rele nimewo 1.800.244.6224 (TTY: Rele 711).

French - ATTENTION: Des services d’aide linguistique vous sont proposés gratuitement. Si vous étes un
client actuel de Cigna, veuillez appeler le numéro indigué au verso de votre carte d’identité. Sinon, veuillez
appeler le numéro 1.800.244.6224 (ATS : composez le numéro 711).

Portuguese - ATENCAO: Tem ao seu dispor servicos de assisténcia linguistica, totalmente gratuitos. Para
clientes Cigna atuais, ligue para o numero gue se encontra no verso do seu cartdo de identificacdo. Caso
contrdrio, ligue para 1.800.244.6224 (Dispositivos TTY: marque 711).

Polish - UWAGA: w celu skorzystania z dostepnej, bezptatnej pomocy jezykowej, obecni klienci firmy
Cigna mogg dzwoni¢ pod numer podany na odwrocie karty identyfikacyjnej. Wszystkie inne osoby
prosimy o skorzystanie z numeru 1800 244 6224 (TTY: wybierz 711).

Japanese - JIEHIA: EIKEE%:E*TL%B%@\ EROEEZET —EXRECSHBVEITE T, IREDCgnad
PEXRIZ.IDH—FERDE E%qi‘c P EERICTTHEELIEETN, ZDMDF1E.1.800.244.6224 (TTY: 711)
FC.PEREICTTEELLEE

Italian - ATTENZIONE: Sono disponibili servizi di assistenza linguistica gratuiti. Per i clienti Cigna attuali,
chiamare il numero sul retro della tessera di identificazione. In caso contrario, chiamare il numero
1.800.244.6224 (utenti TTY: chiamare il numero 711).

German - ACHTUNG: Die Leistungen der Sprachunterstitzung stehen lhnen kostenlos zur Verfligung.
Wenn Sie gegenwartiger Cigna-Kunde sind, rufen Sie bitte die Nummer auf der RUckseite lhrer
Krankenversicherungskarte an. Andernfalls rufen Sie 1.800.244.6224 an (TTY: Wahlen Sie 711).

248 e 1 lalal (Cigna oded ol i sl 2 s 43l e 43 GBI &y sam 43 L) SS ciledd 14 55— Persian (Farsi)
1 71T o jladd ol 3L 0 5 5 Gl o jlad) 2 580 (a3 1.800.244.6224 o e b Sy pai) 52 523580 (ol e (Jlillid @IS iy
(2 5 S jled
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