
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Evernorth Care Group 
+ Brinda asistencia y servicios gratuitos para que las personas 

con discapacidades puedan comunicarse de manera eficaz 
con nosotros; por ejemplo: 
• intérpretes de lenguaje de señas calificados; o 
• información escrita en otros formatos (letra grande, audio, 

formatos electrónicos accesibles, otros formatos). 
+ Proporciona servicios de asistencia lingüística gratuita a personas 

cuyo idioma primario no es el inglés, como por ejemplo: 
• intérpretes calificados; o 
• información escrita en otros idiomas. 

Si necesita estos servicios, comuníquese con su Centro 
de cuidado de la salud de Evernorth Care Group y pídale 
a un representante que le ayude. 
Si considera que Evernorth Care Group no ha proporcionado 
estos servicios o ha discriminado de otro modo por motivos 
de raza, color, nacionalidad, edad, discapacidad o sexo, 
puede presentar una queja escribiendo un mensaje de 
correo electrónico a ACAGrievance@cigna.com o 
enviando una carta a la siguiente dirección: 

 
Servicios de asistencia con el idioma 

 

 
Cigna 
Nondiscrimination Complaint Coordinator 
P.O. Box 188016 
Chattanooga, TN 37422 
Si necesita asistencia para presentar una queja 
escrita, envíe un mensaje de correo electrónico 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, 
de forma electrónica,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, D.C. 20201 
1-800-368-1019, 800-537-7697 (TDD) 
Los formularios para presentar una queja están 
disponibles en www.hhs.gov/ocr/office/file/index.html. 

La discriminación 
es ilegal 

 
Evernorth y sus afiliadas, incluido Evernorth 
Care Group, cumplen con las leyes federales de 
derechos civiles aplicables y no discriminan por 
motivos de raza, color, nacionalidad, edad, 
discapacidad o sexo.  Evernorth Care Group no 
excluye a las personas ni las trata de un modo 
diferente por su raza, color, nacionalidad, edad, 
discapacidad o sexo. 
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Arabic

Tagalog – Filipino 
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 iyong ID card. O kaya, tumawag sa 1-800-244-6224 (TTY: I-dial ang 711).

Korean

French
ATTENTION: Des services d’aide linguistique vous sont proposés gratuitement. Si vous êtes un client actuel de Cigna, 
veuillez appeler le numéro indiqué au verso de votre carte d’identité. Sinon, veuillez appeler le numéro 1-800-244-6224 
(ATS: composez le numéro 711).

German
ACHTUNG: Die Leistungen der Sprachunterstützung stehen Ihnen kostenlos zur Verfügung. Wenn Sie gegenwärtiger 
Cigna-Kunde sind, rufen Sie bitte die Nummer auf der Rückseite Ihrer Krankenversicherungskarte an. Andernfalls rufen 
Sie 1-800-244-6224 an (TTY: Wählen Sie 711).

Russian
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Japanese
注意事項：日本語を話される場合、無料の言語支援サービスをご利用いただけます。現在のCigna のお客 様は、IDカード裏面の
電話番号まで、お電話にてご連絡ください。その他の方は、 1-800-244-6224 （TTY: 711）まで、お電話にてご連絡ください。

Farsi (Persian)

Syriac

Serbo Croatian
OBAVJEŠTENJE: Usluge jezi�ke pomo�i dostupne su vam besplatno. Sadašnji Cigna korisnici, nazovite broj telefona na 
poleđini vaše identifikacijske kartice. Ili, nazovite 1-800-244-6224 (TTY: osobe ošte�enog sluha nazovite 711).

Thai


