Florida Blue MEDICARE Fecha:___/__ I

Su Blue Cross Blue Shield local

ISi! Deseo recibir informacion sobre los productos de Medicare que ofrece Florida Blue Medicare:
Nombre:

Direccion:
Ciudad: Estado: Cadigo postal:

Numero de teléfono (opcional):

Correo electronico (opcional):

IMPORTANTE: Al proporcionar una direccion de correo electrénico o un nimero de teléfono, usted se suscribe para
recibir informacion publicitaria y promocional por correo electronico y para recibir llamadas y mensajes de texto
relacionados con ventas, incluidas llamadas que utilizan tecnologias automatizadas, de Florida Blue Medicare, sus
compafiias relacionadas y agentes de seguros autorizados. Puede cancelar su suscripcién o revocar su
consentimiento en cualquier momento sin que esto afecte su elegibilidad. No es necesario realizar ninguna compra
y no hay obligacién de inscribirse. Florida Blue es un Plan PPO, RPPO y Rx (PDP) que tiene un contrato con
Medicare. Florida Blue Medicare es un plan HMO que tiene un contrato con Medicare. La inscripcion en Florida
Blue o Florida Blue Medicare depende de la renovacion del contrato.
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