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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 (closed holidays). 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 hospital, 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.

Chinese: WIREFEFEAMHNBEFEEE, BIIERA 7 X, BX 24 I\NEFRIEHES
) (BHRENKE) . B2 1-800-464-4000 (TTY 711) BHEEHINNERBBHEHLLUSK
#58h, SEIE(EM Kaiser Permanente ERFIZICE THELEE, HMNWNBRSHEAAE—=
AALEF 8 REZTH5 H, BINEAREANRFBBTEMRS, FIAIEX. KFEAE, S
H b T PERS e FHE RSO,

Spanish: Si necesita ayuda en su idioma, contamos con asistencia de idiomas sin costo
alguno para usted las 24 horas del dia, los 7 dias de la semana (excepto los dias festivos).
Comuniquese 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 recepcidén en cualquier hospital de
Kaiser Permanente para obtener mas informacién, de lunes a viernes, de8a. m. a5p. m.
También ofrecemos ayudas y servicios para personas con discapacidades, como documentos
en braille, letra grande, audio y otros formatos electrénicos accesibles.
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