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HEALTH PLAN, INC.

Farmacias Especializadas

Informacion de contacto

Farmacia Direccién Teléfono Fax / Email
Alivia Parque Industrial 787-925-1989 | 787-925-1015
Specialty Amelia Calle farmaciaespecializada@alivi
Pharmacy Diana, Lote 18, ahealth.com
Guaynabo, P.R.
00968
CVS Specialty 6020 Ave. Roberto | 787-759-4162 | 1-855-297-1270
Pharmacy Sénchez Vilella 787-759-4044 | puertoricohbsteam@cvsheal
Carolina P.R. th.com
00982
Walgreens 576 Calle César 787-777-1120 | 787-777-1124
Specialty Gonzdlez Suite 206 rxm.21385@store.walgreens.
Pharmacy San Juan P.R. com

009218

specialtypuertorico@walgre

ens.com
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El Departamento de Servicio al Cliente ofrece servicios de intérprete de idiomas
y Lenguaje de Senas libre de costo. Esto incluye, servicio de formatos alternos
tales como; Braille, letra agrandada y fraduccion a otros idiomas, verbal o
escrito, entre otros. Si usted necesita informacién del plan en otro formato o
lenguaje por favor comuniquese con nuestro Departamento de Servicio al
Cliente de lunes a viernes de 8:00 a.m. a 5:00 p.m., al 1-888-318-0274. Usuarios
audio-impedidos TTY/TDD deben llamar al 1-866-221-0101.

The Customer Service Department offers language and sign language interpreter
services free of charge. This includes, service alternate formats such as; Braille,
enlarged print and translation into other languages, verbal or written, among
others. If you need plan information in another format or language, please
contact our Customer Service Department Monday through Friday from 8:00 a.m.
fo 5:00 p.m. at 1-888-318-0274. Hearing impaired users TTY/TDD should call 1-866-
921-0101.
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First Medical Health Plan, Inc. cumple con las leyes federales aplicables de
derechos civiles y no discrimina en base a raza, color, origen de nacionalidad,
edad, discapacidad, o sexo. First Medical Health Plan, Inc. complies with

applicable federal civil rights laws and does not discriminate on the basis of race,
color, national origin, age, disability, or sex. First Medical Health Plan, Inc. #&5f3&
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