
 
 

УВЕДОМЛЕНИЕ О НЕДОПУЩЕНИИ ДИСКРИМИНАЦИИ 

Дискриминация запрещена законом. Blue Shield of California соблюдает соответствующие законы 
штата и федеральное законодательство о гражданских правах и не допускает дискриминации по 
признаку расы, цвета кожи, национального происхождения, вероисповедания, пола, семейного 
положения, беременности или связанных с ней состояний, половых признаков, сексуальных 
стереотипов, гендера, гендерной идентичности, сексуальной ориентации, возраста или инвалидности. 
Blue Shield of California относится ко всем людям одинаково и не отказывает им в обслуживании из-
за их расы, цвета кожи, национального происхождения, вероисповедания, пола, семейного положения, 
беременности или связанных с ней состояний, половых признаков, сексуальных стереотипов, гендера, 
гендерной идентичности, сексуальной ориентации, возраста или инвалидности. 

Blue Shield of California предоставляет: 

• Людям с ограниченными возможностями — бесплатные вспомогательные материалы и услуги, 
которые облегчают взаимодействие с нами, в частности: 
Помощь квалифицированных сурдопереводчиков 
Письменную информацию в других форматах (в том числе распечатанную крупным шрифтом, 

в форме звукозаписи, в доступных электронных форматах и других форматах) 

• Бесплатное языковое сопровождение людям, чей родной язык не является английским, как: 
Услуги квалифицированных переводчиков 
Информацию на других языках 

Если вы нуждаетесь в таких услугах, просим вас связаться со службой поддержки Blue Shield of 
California по номеру телефона, указанном на обратной стороне Вашей идентификационной карты 
участника. 

Если вы считаете, что организация Blue Shield of California не смогла оказать упомянутые услуги или 
иным образом дискриминировала кого-либо по признаку расы, цвета кожи, национального 
происхождения, вероисповедания, пола, семейного положения, беременности или связанных с ней 
состояний, половых признаков, сексуальных стереотипов, гендера, гендерной идентичности, 
сексуальной ориентации, возраста или инвалидности, вы можете подать жалобу: 

Blue Shield of California Civil Rights Coordinator 
P.O. Box 5588, El Dorado Hills, CA 95762-0011 
Телефон: (844) 831-4133 (TTY: 711), Факс: (844) 696-6070 
Эл. почта: BlueShieldCivilRightsCoordinator@blueshieldca.com 

Жалобу можно подать лично или отправить почтой, факсом или электронной почтой. Если вам нужна 
помощь в подаче жалобы, обращайтесь к Координатору по гражданским правам. 
Вы также можете направить жалобу о нарушении гражданских прав в U.S. Department of Health and 
Human Services (Министерства здравоохранения и социальных служб США), Управление по 
гражданским правам в электронной форме через Портал для подачи жалоб Управления по гражданским 
правам, который находится по ссылке: https://ocrportal.hhs.gov/ocr/portal/lobby.jsf, а также почтой или 
по телефону: 

U.S. Department of Health and Human Services  
200 Independence Avenue, SW, Room 509F, HHH BuildingWashington, D.C. 20201 
Телефон: 1-800-368-1019, 1-800-537-7697 (TDD) 

Бланки заявлений для подачи жалоб можно найти здесь: http://www.hhs.gov/ocr/office/file/index.html. 

 


