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Résumé de la procédure 
d'assistance financière médicale 
(Medical Financial Assistance, MFA)
Kaiser Permanente dispose d'un programme d'assistance financière médicale (Medical 
Financial Assistance, MFA) pour aider les patients à payer leurs soins. Ce programme peut 
prendre en charge la totalité ou une partie des frais liés aux soins nécessaires, y compris les 
médicaments, fournis par Kaiser Permanente. Pour prétendre à cette aide, il faut répondre 
à une série de critères financiers décrits ci-dessous. 

Qui est admissible ?
Vous pouvez en bénéficier si vous avez de 
faibles revenus, si vous n'êtes pas assuré ou 
si vous êtes sous-assuré. En général, vous 
pouvez bénéficier d'une aide financière :

• Si le revenu de votre ménage est inférieur
ou égal à 300 % du seuil de pauvreté
déterminé par les directives fédérales

• Ou si vous devez payer des frais
médicaux très élevés par rapport
à vos revenus

Rendez-vous sur kp.org/helppaybills 
(en anglais) pour en savoir plus sur les 
conditions de revenus permettant de 
bénéficier du programme d'assistance 
financière médicale.

Que permet de financer le programme ?
Le programme MFA peut vous aider à 
payer les soins nécessaires fournis par 
Kaiser Permanente. Cela comprend les soins 
d'urgence et les services pharmaceutiques. 
Le programme peut couvrir la totalité ou une 
partie de la facture.

Le programme ne prend pas en charge :
• Le transport médical
• Les primes d'assurance maladie
• Les coûts liés à la chirurgie esthétique,

à la stérilité ou à la gestation pour autrui
• Les soins de santé fournis en dehors

de Kaiser Permanente
• Les soins jugés non médicalement

nécessaires par un prestataire de
Kaiser Permanente

Pour obtenir une liste complète, consultez 
la politique relative à la MFA à l'adresse 
suivante : kp.org/helppaybills (en anglais).

Comment déposer une demande ?
Vous pouvez déposer votre demande en ligne, 
par courrier, par fax ou en personne. Le moyen 
le plus rapide de faire une demande est de 
vous rendre sur le site kp.org/helppaybills 
(en anglais) et de vous inscrire pour recevoir 
un lien vers notre formulaire de demande 
en ligne sécurisé. La demande en ligne 
comporte une série de questions visant 
à déterminer votre admissibilité.

Vous pouvez également obtenir un 
formulaire de demande vierge à l'adresse 
kp.org/helppaybills (en anglais). 

http://kp.org/helppaybills
http://kp.org/helppaybills
http://kp.org/helppaybills
http://kp.org/helppaybills
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(suite de la page précédente)

Vous pouvez soumettre une demande 
à n'importe quel moment de la procédure 
d'admission ou de facturation. Il n'est pas 
nécessaire d'attendre de recevoir une facture 
pour demander la MFA.

Après avoir envoyé une demande de MFA, 
qu'elle soit complète ou partielle, toute 
mesure de recouvrement extraordinaire 
sera suspendue jusqu'à ce que la demande 
ait été vérifiée et que vous ayez été 
informé(e) de notre décision. Les mesures 
de recouvrement extraordinaires incluent 
l'envoi de comptes à des fins de collecte, 
le signalement à des agences d'évaluation 
du crédit, le dépôt d'actions en justice, 
la mise en place de privilèges, la saisie sur 
salaire ou l'obligation de payer avant de 
bénéficier des soins nécessaires.

Dans certains cas, le programme MFA peut 
vous aider à payer vos soins sans que vous 
ayez à faire de demande. 

Si vous avez droit à une aide, nous ne 
vous facturerons pas plus que les montants 
généralement facturés (Amounts Generally 
Billed, AGB) pour les soins. Pour obtenir 
plus d'informations sur les AGB, consultez 
la page kp.org/helppaybills (en anglais).

Quelles sont les informations dont j'ai 
besoin pour soumettre une demande ? 
Les informations suivantes vous seront 
demandées : 

• Des informations sur la taille du
ménage et les revenus de tous
les adultes du ménage

• Les coûts des soins de santé,
s'ils sont connus

• Des justificatifs de revenus

Les justificatifs de revenus nous aident 
à déterminer si vous remplissez les 
conditions requises.

Quand saurai-je si ma demande 
a été approuvée ?
Si votre demande est dûment remplie, nous 
vous enverrons une lettre vous informant 
de notre décision dans un délai de 30 jours 
ouvrables. Si votre demande est rejetée, 
la lettre contiendra des instructions sur la 
manière d'introduire un recours.

Si votre demande est incomplète, nous 
vous contacterons. Nous vous indiquerons 
la date à laquelle vous devrez fournir les 
informations manquantes. Si votre demande 
demeure incomplète, vous risquez de ne pas 
recevoir d'aide financière.

Où puis-je obtenir plus d'informations ?
Vous pouvez obtenir de plus amples 
informations ainsi que la politique et 
la demande MFA à l'adresse suivante : 
kp.org/helppaybills (en anglais). 
Les informations sont disponibles dans 
de nombreuses langues et dans un 
format accessible aux lecteurs d'écran. 
Vous pouvez également appeler le 
1-866-899-6018.

http://kp.org/helppaybills
http://kp.org/helppaybills
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Autres aides financières 

Obtenir de l'aide pour payer les soins 
de santé
Si vous n'avez pas de couverture médicale, 
Kaiser Permanente peut vous aider. 
Pour en savoir plus sur vos options, appelez 
le 1-800-479-5764 (TTY 711) du lundi au 
vendredi, de 9 h à 17 h.

Obtenir de l'aide pour les frais 
de subsistance
Si vous avez besoin d'aide pour faire 
face à des besoins essentiels tels que 
la nourriture, le logement, les coûts liés 
à l'accès Internet ou à d'autres services 
publics, et plus encore, consultez le site 
kp.org/socialhealth. Ou appelez le centre 
d'assistance communautaire (Community 
Support Hub™) Kaiser Permanente au 
1-800-443-6328 (TTY 711), du lundi
au vendredi, de 8 h à 17 h.

Comment obtenir des copies 
de la procédure, de la demande 
et des informations sur le 
programme MFA ?

En ligne
kp.org/helppaybills (en anglais)
Par téléphone
Appelez le 1-866-899-6018 
(TTY 711)

Comment déposer une 
demande ?

Déposer sa demande en ligne
kp.org/helppaybills (en anglais) 
Demande en ligne disponible 
uniquement en anglais
Par télécopie
Envoyez par télécopie votre 
demande dûment remplie au 
numéro suivant : 1-855-300-3684
Par voie postale
Envoyez votre demande dûment 
remplie à l'adresse suivante : 
Northfield Support Services
A l’attention de : MFA Program
11000 E. 45th Avenue
Denver, CO 80239-3003 
Remettre votre demande 
en main propre
Déposez votre demande dûment 
remplie au bureau des admissions 
de n'importe quel établissement 
médical Kaiser Permanente.
Rencontrer un conseiller 
financier
Appelez-nous au 
1-866-899-6018 du lundi au
vendredi, de 5 h à 17 h, heure
normale des Rocheuses
pour trouver l'établissement
Kaiser Permanente où vous
pourrez obtenir de l'aide en
personne pour compléter
votre demande.

©Kaiser Foundation Health Plan of Colorado

http://kp.org/helppaybills
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NOTICE OF LANGUAGE ASSISTANCE SERVICES 

English: If you need help in your language, language assistance is available at no cost to you, 
24 hours a day, 7 days a week. Call our Member Service Contact Center at 1-800-464-4000 
(TTY 711) for help or visit any registration desk for more information at any Kaiser Permanente 
facility, Monday through Friday, 8 a.m. to 5 p.m. Aids and services for people with disabilities, 
like documents in braille, large print, audio, and other accessible electronical formats are also 
available. 

:Arabic ي ام فیأ 7ووم یلا ة فيعاس  24ارد مىلع ةجانی مةورص بةویلغلا ةدعسالما تمادخ فروفتت ك،لغت بةدعسا مىلإ تجحتا اذإ 
  أوةدعاسم ىعل لصوح لل  1-800-464-4000 (TTY 711)مقلرا ىلع ینادل ءضاعالأ ةمدخ لصاات  بمركزلصات .وعسبالأ

  ن مة،جمعلا ىلإ ننیالإث ن م، Kaiser Permanenteلـ ةتابع ةشأنم يأ يف توماللمعا ن مدمزیل لجیس تب مكتيأ ةر زیاكیمكن
 ة یقرطبات دنتسملار یوفتل ثمات اقعلإاوي ذاص خشلألات مدخلاوات دعاسملاا ضأی فرووتت .ظھرلا دبع  5تىحا حصبا  8ةاعلسا

 .اھی إللصوولا لسھ یىخرآ ةونیلكترإ تقاسی بتنوأ يوتص لجیس تلشك بوأ ةبیر كوفحر بةعوطبوم لایبر

Armenian: ºÃ» É»½íÇ Ñ³ñóáõÙ û·ÝáõÃÛ³Ý Ï³ñÇù áõÝ»ù, É»½í³Ï³Ý ³ç³ÏóáõÃÛáõÝÝ ³Ýí×³ñ 
Ù³տչ»ÉÇ է ձ»½ Ñ³Ù³ñ ûñը 24 ժ³Ù, շ³բ³Ãը 7 ûñ: Օ·ÝáõÃÛ³Ý Ñ³Ù³ñ ½³Ý·³Ñ³ñ»ù Ù»ñ 
ԱÝդ³ÙÝ»ñÇ սպ³ս³ñÏÙ³Ý Ï³պÇ Ï»ÝտñáÝ 1-800-464-4000 (TTY 711) Ñ»ռ³խáս³Ñ³Ù³ñáí 
Ï³Ù Éñ³óáõóÇչ տ»ղ»ÏáõÃÛáõÝÝ»ñÇ Ñ³Ù³ñ ³Ûó»É»ù Kaiser Permanente ó³ÝÏ³ó³ծ 
Ñ³ստ³տáõÃÛ³Ý ·ñ³ÝóÙ³Ý ս»ղ³Ýը »ñÏáõշ³բÃÇÇó áõñբ³Ã, ժ³Ùը 8 a.m.-Çó 5 p.m.-ը: 
Ð³ս³Ý»ÉÇ »Ý Ý³¨ ûժ³Ýդ³Ï ÙÇçáóÝ»ñ ¨ ծ³ռ³ÛáõÃÛáõÝÝ»ñ Ñ³շÙ³Ýդ³ÙáõÃÛáõÝ áõÝ»óáղ 
³Ýձ³Ýó Ñ³Ù³ñ, ÇÝչպÇսÇù »Ýª ÷³ստ³ÃղÃ»ñ բñ³ÛÉáí, խáշáñ տպ³·ñáí, ձ³ÛÝ³·ñáõÃÛ³Ùբ 
¨ ³ÛÉ Ù³տչ»ÉÇ էÉ»ÏտñáÝ³ÛÇÝ ձ¨³չ³÷»ñáí£ 

Chinese::  如果您需要使用您的语言获得帮助，我们每周 7 天、每天 24 小时免费提供语言帮
助。请致电 1-800-464-4000 (TTY 711) 联络我们的会员服务联络中心以寻求帮助，或前往 
Kaiser Permanente 的任何医疗机构的登记台了解更多信息，我们的服务时间为周一至周五上
午 8 点至下午 5 点。我们还为残疾人提供辅助工具和服务，例如盲文、大字体、音频和其他无
障碍电子格式的文档。 

 : Farsiر دھ تفھز ور  7 وزرو ھشبان تعسا  24ردن اگیاررت وص ھ بیبان زک کم،دستیھ نتادوخ ن زباھ بینشتیبا پدازمن نیاگر 
  ھ با میضاعا تمادخ س تما مرکزبا صرع  5 تاحصب  8تعسا از ھجمع  تاھشنبود یھاوز رک، کمتفریاد یار ب.تسا سسترد

اکزرمز اک یر ھ ردام نت ثبمیز ھ بشتری بتعالاطا یار ب یادگیری بستما  (TTY 711) 4000-464-800-1هشمار
Kaiser Permanente ترمف ت،شرد پچا ل، بریطخ  بادسناا ھلجم از ل،ول معدافرا یابر تمادخ و ھاکم ک.د کنیھجعامر  

 .تسا دوجو م نیزیرذپ سسترد یکونیکترلا یھا بلقا سایر و یوتص

Hindi: यिद आपको अपनी भाषा में सहायता चािहए, तो भाषा संबंधी सहायता आपके िलए िदन के 24 घंटे, सप्ताह 
के 7 िदन िनः शुल्क उपलब्ध है। सहायता के िलए आप हमारे सदस्य सेवा संपकर्  कें द्र को 1-800-464-4000 
(TTY 711) पर कॉल कर सकते हैं या अिधक जानकारी के िलए सोमवार से शुक्रवार, सुबह 8 बजे से शाम 5 बजे 
तक, Kaiser Permanente क िकसी भी सिवधा-कें द्र में िकसी भी पंजीकरण डेस्क पर जाएँ। िवकलांग लोगो ंके 
िलए सहायता और सेवाएँ भी उपलब्ध हैं, जैसे उभरे अक्षरो ंमें दस्तावेज़, बड़े िपं्रट, ऑिडयो और अन्य सुगम 
इलक्टॉिनक फ़ॉमेर्ट। 
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Hmong: Yog tias koj xav tau kev pab ua koj hom lus, ces kuj yeej muaj kev pab txhais lus yam 
tsis tau them nqi rau koj, 24 teev hauv ib hnub, 7 hnub hauv ib lub lim piam. Hu rau peb Lub 
Chaw Sib Txuas Lus Pab Cuam Tswv Cuab ntawm tus xov tooj 1-800-464-4000 (TTY 711) 
txhawm rau thov kom pab los sis mus ntsib lub rooj teev npe twg los tau kom paub ntau ntxiv 
nyob rau ntawm Kaiser Permanente lub ua hauj lwm twg los tau, Hnub Monday txog Hnub 
Friday, 8 teev sawv ntxov txog 5 teev tsaus ntuj. Tsis tas li xwb, kuj tseem yuav muaj cov kev 
pab dawb thiab cov kev pab cuam rau cov neeg xiam oob qhab tib si thiab, xws li cov ntaub 
ntawv ua ntawv xuas, luam ua tus ntawv loj, kaw suab lus, thiab lwm yam qauv es lev thaus 
niv uas tuaj yeem nkag mus siv tau. 

Japanese: 母国語でのサポートが必要な場合は、24時間 365日、無料で言語アシスタントをご
利用いただけます。詳細については、メンバーサービスコンタクトセンター（1-800-464-4000、
TTY 711）にお電話でお問い合わせいただくか、Kaiser Permanente施設の受付カウンターへ
お尋ねください（月曜日から金曜日の午前 8時から午後 5時）。障がいをお持ちの方には、
点字、大活字、音声、その他のアクセシビリティに対応した電子文書などの支援やサービスも
ご用意しています。 

Khmer: ្របសនេបអក្ន ្រតវកា្ង រជនួយជាភាសារបសអ្នក េយងមានផ្ដលជនួយភាសាែដលអាចរកបានេដាយឥត

គតៃថ្លជូនអ្នក 24 េម៉ាងក្នងមយួៃថ្ង 7 ៃថ្ងក្នងមយួសបាហ៍។ ទូរសព្ទេទៅមជ្ឈមណ្ឌ លទំនាកទំ់ នងែផ្នកេសវាកម្ម

សមាជករបស់េយងតាមេលខ 1-800-464-4000 (TTY 711) េដម្បទទួលបានជនួយ ឬចលេទៅកានកែន្លងចះ

េឈាះណាមយស្រមាបពតមានបែនមេនៅមណលព្សាបាលរបស់ Kaiser Permanente ណាមយួពៃថ្ងចន្ទ ដល់

ៃថស្ង ុ្រក ពេម៉ាង 8 ្រពក ដល់ 5 លា្ង ច។ ជនួយ នងេសវាកម្មស្រមាបជនពការ ដូចជាឯកសារជាអក្សរសា្ទ ប អក្សរ

ពុម្ពធំ សំេឡង នងទ្រមងេ់អឡច្រត្ងនកែដលអាចចលេ្របបានេផ្សងេទៀតកម៏ានផ្ដល់ជូនផងែដរ។

Korean: 귀하가 사용하는 언어로 도움이 필요한 경우, 연중무휴 24 시간 무료로 언어 지원 서비스를 

이용할 수 있습니다. 가입자 서비스 연락 센터에 1-800-464-4000(TTY 711)번으로 전화하여 도움을 

요청하거나 Kaiser Permanente 시설에 있는 등록 데스크를 방문하여 월요일부터 금요일 오전

8 시부터 오후 5 시까지 자세한 정보를 얻을 수 있습니다. 점자, 큰 활자, 오디오 및 기타 접근 가능한 

전자 형식의 문서와 같은 장애인을 위한 지원 및 서비스도 제공됩니다. 
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Laotian: ຖາທານຕອງການຄວາມຊວຍເຫອເປນພາສາຂອງທານ, ກຈະມການຊວຍເຫອດານພາສາ
ໃຫແກທານໂດຍບເສຍຄາ, 24 ຊວໂມງຕວນ, 7 ວນຕອາທດ. ໂທຫາ ສນຕດຕບລການສະມາຊກ 

ຂອງພວກເຮາທເບ 1-800-464-4000 (TTY 711) ເພອຂຄວາມຊວຍເຫອ ຫ
ເຂາໄປຫາໂຕະລງທະບຽນໃດກໄດ ເພອສອບຖາມຂມນເພມເຕມ ຢສະຖານທໃຫບລການຂອງ 
Kaiser Permanente ແຫງໃດກໄດ, ແຕວນຈນ ເຖງ ວນສກ, 8 ໂມງເຊາ ຫາ 5 ໂມງແລງ. 
ນອກຈາກນນ, ກຍງມການຊວຍເຫອ ແລະ ການບລການຕາງໆ ສາລບຄນພການອກດວຍ ເຊນ: 

ເອກະສານທເປນຕວອກສອນນນ, ພມເປນຕວໃຫຍ, ສຽງບນທກ ແລະ 
ຮບແບບເອເລກໂຕນກອນໆທສາມາດເຂາເຖງໄດ. 

Mien: Beiv hnangv meih qiemx zuqc longc mienh tengx douc benx meih nyei waac bun 
muangx nor, ninh mbuo mbenc duqv maaih faan waac mienh tengx wangv henh douc waac 
bun meih muangx mv zuqc heuc meih ndortv nyaanh, yietc hnoi tengx goux junh 24 norm 
ziangh hoc, yiem norm leiz baaix tengx zuqc 7 hnoi. Douc waac lorx taux yie mbuo nyei ziux 
goux zuangx mienh nyei dinc zangc domh gorn (Member Service Contact Center) yiem njiec 
naaiv 1-800-464-4000 (TTY 711) liouh tengx ziux goux nzie weih a’fai bieqc lorx taux ninh 
mbuo faaux mbuoz nyei gorn zangc liouh muangx waac-fienx tipv yiem njiec haaix norm 
Kaiser Permanente facility yaac duqv, yiem leiz-baaix-yietv mingh taux leiz-baaix-hmz, yiem 8 
diemv ziangh hoc lungh ndorm mingh taux 5 diemv ziangh hoc lungh hmuangx. Ninh mbuo 
mbenc duqv maaih jaa-dorngx aengx caux gong-bou jauv-louc tengx ziux goux wuaaic fangx 
mienh, dorh nyungc horngh sou zoux benx nzangc-pokc bun hluo, nqaapv bieqc domh zeiv-
fangx, zoux benx waac-qiez bun muangx, aengx caux da’nyeic nyungc horngh gong yiem 
ga’nyuoz electronic bun longc oc. 

Navajo: Saad Din4 k’ehj8’ bee shik1 a’doowo[ nin7zingo, t’11 j77k’e n1beehaz’3, t’11 1hw77j7 t’11 
1hw77t[‘66’, tsosts’idj9 22’1t’4. Member Service Contact Centerj8’ hod77lni 1-800-464-4000 
(TTY 711) 47 doodago t’11ni Kaiser Permanente Azeeʼ Bee Hazʼánígíí 1daal’7n7j8’ d77n11[ d00 baa 
nid7n7itaa[ dam0o biisk1n7 d00 nil47 nida’iin77shj8’ aa’1daat’4 ab7n7go tseeb99 bik’i dahazk’55zgo 
d00 yaa adi’1ago ashdla’ bik’i dahazkeezj8’ n1 22’1t’4. T’11 h17da bits’88’ d00 binis7k55s bee bich’8’ 
an7dahast’7’7g77 b1 ahoot’i’ n11n1 t’11 h17da doo da’oo’77nii binaaltsoos yee de7y0[ta’7g77 b1 h0l- 
a[do’ 11d00 saad nitsaago bee bik’i da’ashch7n7g7 a[do’ h0l- n11n1 saad bik’i naha’n7[7g77 n1 h0l= 
n11n1 b44sh bee t’11 b7 nits7daak55s7g77 a[’22 1daa t’4ego bee nahwidinitingo a[do’ n1 dah0l=. 

Punjabi: ਜ ੇਤੁਹਾਨ ਆਪਣੀ ਭਾਸ਼ਾ ਿਵੱਚ ਮਦਦ ਦੀ ਲੋੜ ਹ, ੈ ਤਾਂ ਭਾਸ਼ਾ ਸਹਾਇਤਾ ਤੁਹਾਡੇ ਲਈ ਿਬਨਾਂ ਿਕਸੇ ਕੀਮਤ ਦੇ, ਿਦਨ

ਦੇ 24 ਘੰਟੇ, ਹਫਤੇ ਦੇ 7 ਿਦਨ ਉਪਲਬਧ ਹ।ੈ  ਮਦਦ ਲਈ ਸਾਡੇ ਮੈਂਬਰ ਸੇਵਾ ਸੰਪਰਕ ਕੇਂਦਰ ੂਨੰ 1-800-464-4000
(TTY 711) 'ਤੇ ਕਾਲ ਕਰ ੋ ਜਾਂ ਿਕਸ ੇਵੀ Kaiser Permanente ਸਹੂਲਤ ਿਵੱਚ, ਸੋਮਵਾਰ ਤੋਂ ਸ਼ਕਰਵਾਰ, ਸਵੇਰ ੇ8 ਵਜ ਤੋਂ

ਸ਼ਾਮ 5 ਵਜ ਤੱਕ ਿਕਸੇ ਵੀ ਰਿਜਸਟਸ਼ਨਝ੍ੇ  ਡੈਸਕ 'ਤੇ ਜਾਓ। ਅਪਾਹਜ ਲੋਕਾਂ ਲਈ ਸਹਾਇਤਾ ਅਤੇ ਸੇਵਾਵਾਂ, ਿਜਵੇਂ ਿਕ ਬਝ੍ੇਲ, ਵੱਡੇ

ਿਪਝ੍ੰ ਟ, ਆਡੀਓ, ਅਤੇ ਹੋਰ ਪਹਚੁਯੋਗ ਇਲੈਕਟਝ੍ਾਿਨਕ ਫਾਰਮੈਟਾਂ ਿਵੱਚ ਦਸਤਾਵੇਜ਼ ਵੀ ਉਪਲਬਧ ਹਨ।
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Russian: Если вам требуется помощь на вашем языке, бесплатные услуги перевода 
доступны круглосуточно в любой день недели. За помощью и информацией обращайтесь 
в контактный центр отдела обслуживания участников по номеру 1-800-464-4000 (TTY: 711) 
или на стойку регистрации любого учреждения Kaiser Permanente с понедельника 
по пятницу с 8:00 до 17:00. Лица с инвалидностью могут получить документы 
напечатанными шрифтом Брайля или крупным шрифтом, в специальном электронном 
формате, в виде аудиозаписи, а также другие услуги и помощь. 

Spanish: Si necesita ayuda en su idioma, contamos con asistencia de idiomas sin costo 
alguno para usted las 24 horas del día, los 7 días de la semana. Comuníquese con nuestra 
Central de Llamadas de Servicio a los Miembros al 1-800-464-4000 (TTY 711) para obtener 
ayuda. O visite el mostrador de recepción en cualquier centro de atención de 
Kaiser Permanente para obtener más información, de lunes a viernes, de 8 a. m. a 5 p. m. 
También ofrecemos ayudas y servicios para personas con discapacidades, como documentos 
en braille, letra grande, audio y otros formatos electrónicos accesibles. 

Tagalog: Kung kailangan mo ng tulong na nasa iyong wika, may available na tulong sa wika 
nang wala kang babayaran, 24 na oras sa isang araw, 7 araw sa isang linggo. Tumawag sa 
aming Member Service Contact Center sa 1-800-464-4000 (TTY 711) para sa tulong o bisitahin 
ang anumang mesa para sa pagrerehistro para sa higit pang impormasyon sa alinmang pasilidad 
ng Kaiser Permanente, Lunes hanggang Biyernes, 8 a.m. hanggang 5 p.m. Mayroon ding mga 
tulong at serbisyo para sa mga taong may mga kapansanan, tulad ng mga dokumentong nasa 
braille, malaking print, audio, at iba pang maa-access na electronic na format. 

Thai: หากคณตองการความชวยเหลอในภาษาของคณ คณุสามารถใชบร้ กาิ รความชว่ยเหลอืดา้นภาษาไดโด้ ยไม่มี
คาใชจายตลอด 24 ชวัโมงทุกวน โปรดตดิตอ่ศนยู ต์ดิตอ่บรกาิ รสมาชกทิ  ี1-800-464-4000 (TTY 711) หาก
ตองการความชวยเหลอ หรอืไปทโตี ะ๊ลงทะเบยนที  ีสานกงาน Kaiser Permanente ทุกแหงหากตองการขอมูล
เพมเติ มิ ตงัแตว่นจั นทั รถ์งึวนศั กรุ เ์วลา 8.00 น. ถงึ 17.00 น. และยงัมคีวามชว่ยเหลอืและบรกาิ รสาํหรบผั พู้กาิ ร เชน่ 
เอกสารอกษั รเบรลล ์สงิพมพขนาดใหญ่ เสยีง และรปแู บบชว่ยการเขา้ถงึอเิล็กทรอนิกสอ์นๆื  ดว้ยเชน่กนั 

Ukrainian: Якщо вам потрібна допомога вашою мовою, безкоштовні послуги перекладу 
доступні цілодобово в будь-який день тижня. По допомогу чи докладнішу інформацію 
звертайтеся до контактного центру відділу обслуговування учасників за номером 
1-800-464-4000 (TTY: 711) або на стійку реєстрації будь-якої закладу Kaiser Permanente
з понеділка до п’ятниці з 8:00 до 17:00. Особи з інвалідністю можуть отримати документи
надрукованими шрифтом Брайля або великим шрифтом, у вигляді аудіозапису чи
в спеціальному електронному форматі, а також інші послуги та допомогу.
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Vietnamese: Chúng tôi cung cấp miễn phí dịch vụ hỗ trợ ngôn ngữ 24/7, nếu quý vị cần được 
hỗ trợ bằng ngôn ngữ của quý vị. Vui lòng gọi điện đến Trung Tâm Liên Lạc Ban Dịch Vụ Hội 
Viên theo số 1-800-464-4000 (TTY 711) để được trợ giúp hoặc đến quầy đăng ký bất kỳ tại 
mọi cơ sở của Kaiser Permanente để hỏi thêm thông tin, chúng tôi phục vụ từ thứ Hai đến thứ 
Sáu, từ 8 giờ sáng đến 5 giờ chiều. Ngoài ra, chúng tôi cũng cung cấp công cụ hỗ trợ và dịch 
vụ dành cho người khuyết tật, như tài liệu bằng chữ nổi, bản in khổ chữ lớn, dạng âm thanh 
và các định dạng điện tử dễ truy cập khác. 
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