Pangmedikal na Tulong Pinansyal

Buod ng Policy

Ang Kaiser Permanente ay mayroong programang Pangmedikal na Tulong Pinansyal (Medical Financial
Assistance, MFA) para tulungan ang mga pasyenteng magbayad ng pangangalaga. Maaari nitong
mabayaran ang lahat o bahagi ng iyong mga gastos para sa kinakailangang pangangalaga, kasama
ang gamot, na ibinibigay ng Kaiser Permanente. Ang pagkuha ng tulong ay depende sa pinansyal na

pangangailangan gaya ng inilarawan sa ibaba.

Sino ang kwalipikado?

Maaari kang maging kwalipikado kung ikaw ay
mababa ang kita, walang insurance, o hindi sapat
ang insurance. Sa pangkalahatan, kwalipikado ka
para sa tulong pinansyal:

» Kung ang kita ng iyong sambahayan ay
nasa o mababa sa 400% ng pederal na mga
alituntunin sa kahirapan

* O kung mayroon kang napakataas na gastos
na pangmedikal kumpara sa iyong kita

Ano ang babayaran ng programa?
Matutulungan ka ng programang MFA na
magbayad para sa kinakailangang pangangalaga
na ibinibigay ng Kaiser Permanente. Kasama

rito ang pangangalagang pang-emergency at
apurahan at mga serbisyo ng parmasya. Maaaring
bayaran ng programa ang buong bill o bahagi nito.

Hindi babayaran ng programa ang:

* Medikal na transportasyon

* Mga premium ng pangangalagang
pangkalusugan

* Mga gastos na may kaugnayan sa cosmetic
surgery, pangangalaga sa pagkabaog,
0 surrogacy

» Pangangalagang pangkalusugan na wala sa
Kaiser Permanente

* Pangangalagang pinagpasyahan ng provider
ng Kaiser Permanente na hindi kinakailangan
sa paggamot

Para sa kumpletong listahan, basahin ang
patakaran ng MFA sa kp.org/mfa (sa Ingles).

Paano ako mag-a-apply?
Maaari kang mag-apply sa koreo, fax, o nang
personal.

Makakakuha ka rin ng blangkong application sa
kp.org/mfa (sa Ingles).

Maaari kang mag-apply sa anumang bahagi sa
proseso ng pagtanggap o pagsingil. Hindi mo
kailangang hintayin ang bill para humingi ng tulong.
Sa ilang sitwasyon, maaaring tumulong ang
programang MFA na bayaran ang iyong
pangangalaga nang hindi mo kailangang
mag-apply.
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Kung kwalipikado kang makatanggap ng
tulong, hindi ka namin sisingilin nang mahigit sa
mga halagang karaniwang sinisingil (amounts
generally billed, AGB) para sa pangangalaga.
Tingnan ang kp.org/mfa (sa Ingles) para sa higit
pang impormasyon ng AGB.

Anong impormasyon ang kakailanganin ko
para mag-apply?

Hihingiin sa iyo ang sumusunod na impormasyon
kapag nag-apply ka:

* Laki ng sambahayan at impormasyon ng kita
para sa lahat ng nasa hustong gulang sa
sambahayan

* Mga gastos para sa pangangalagang
pangkalusugan, kung alam

+ Katunayan ng kita

Ang pagbibigay ng katunayan ng kita
ay tinutulungan kaming malaman kung
kwalipikado ka.

Kailan ko malalaman kung naaprubahan na
ang aking application?

Kung kumpleto na ang iyong application,
padadalhan ka namin ng sulat kasama ang aming
desisyon sa loob ng 30 araw ng negosyo. Kung
tatanggihan namin ang iyong kahilingan, may
kasamang mga instruksyon ang sulat sa kung
paano umapela.

Kung hindi kumpleto ang application mo,
kokontakin ka namin. Bibigyan ka namin ng petsa
kung hanggang kailangan mo kailangang ibigay
ang kulang na impormasyon. Kung mananatiling
hindi kumpleto ang iyong application, maaaring
hindi ka makatanggap ng tulong pinansyal.

Saan ako makakakuha ng higit pang
impormasyon?

Makakakuha ka ng higit pang impormasyon

at ang patakaran at application ng MFA

sa kp.org/mfa (sa Ingles). Available ang
impormasyon sa maraming wika sa isang format
na naa-access sa screen reader. Maaari mo ring
tawagan ang 1-800-390-3507.

8% KAISER PERMANENTE.


http://kp.org/mfa%20(sa%20Ingles)
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http://kp.org/mfa%20(sa%20Ingles)
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(ipinagpatuloy mula sa harap)

Iba pang tulong pinansyal

Makakuha ng tulong sa pagbabayad para sa
pangangalagang pangkalusugan

Kung wala kang coverage sa pangangalagang
pangkalusugan, makakatulong ang

Kaiser Permanente. Para malaman ang tungkol
sa mga programa ng tulong ng gobyerno, tulad
ng presumptive eligibility (nagpapahintulot

sa mabilis na panandaliang coverage) ng
Medi-Cal o may subsidiyang coverage sa
pamamagitan ng Covered California, tumawag
sa 1-800-479-5764 (TTY 711) Lunes hanggang
Biyernes, 9 a.m. hanggang 5 p.m. o bisitahin ang
www.coveredca.com.

Makakuha ng tulong sa mga gastos sa
pamumuhay

Kung kailangan mo ng tulong sa mga
mahalagang bagay tulad ng pagkain, pabahay,
pagbabayad ng internet o iba pang utilidad,

at marami pa, bisitahin ang kp.org/socialhealth
(sa Ingles). O tumawag sa Community Support
Hub sa 1-800-443-6328 (TTY 711), Lunes
hanggang Biyernes, 8 a.m. hanggang 5 p.m.

Tulong sa pagbabayad ng iyong bill

May mga libreng organisasyon para sa
pagsasaalang-alang sa mga pangangailangan

ng consumer na tutulungan kang maunawaan
ang proseso ng pagsingil at pagbabayad. Maaari
mong tawagan ang Health Consumer Alliance sa
1-888-804-3536 o pumunta sa healthconsumer.org

para sa higit pang impormasyon.

Programa para sa Pagrereklamo tungkol sa
Bill sa Ospital

Isang programa ng estado ang Programa para sa
Reklamo tungkol sa Bill sa Ospital, na sumusuri
sa mga desisyon ng ospital tungkol sa kung
kwalipikado ka para sa tulong sa pagbabayad

ng iyong bill sa ospital. Kung sa tingin mong mali
ang pagkakait sa iyo ng tulong pinansyal, maaari
kang maghain ng reklamo sa Programa para sa
Reklamo tungkol sa Bill sa Ospital. Pumunta sa
HospitalBillComplaintProgram.hcai.ca.gov para
sa higit pang impormasyon at para maghain

ng reklamo.

Malaman nang maaga ang halaga ng
pangangalaga

Makukuha mo ang mga presyo para sa mahigit
300 serbisyo sa pangangalagang pangkalusugan
sa kp.org/price-transparency (sa Ingles).

Ang mga presyo para sa ilang serbisyo ay
batay sa haba ng karaniwang pamamalagi sa
ospital. Maaaring mabago ng kinakailangang
pangangalaga sa indibiduwal ang presyo.

©Kaiser Foundation Hospitals; Kaiser Foundation Health Plan, Inc.
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Paano makakakuha ng mga kopya
ng patakaran ng MFA, application at
impormasyon ng programa

Online
kp.org/mfa (sa Ingles)

Telepono

[j 1-800-390-3507
Lunes hanggang Biyernes, 8 a.m.
hanggang 5 p.m. Pacific time.

Mga paraan para mag-apply

F‘ I-fax ito
=} |-fax ang iyong nakumpletong
application sa 1-866-519-1693

@ Ipadala ito sa koreo
Ipadala ang nakumpleto mong

application sa:

Kaiser Permanente MFA Program
P.O. Box 7086

Pasadena, CA 91109-7086

—=*|] Dalhin ito
Dalhin ang iyong nakumpletong

application sa iyong lokal na
Departamento sa Pag-admit ng
Kaiser Permanente.

o] Makipagkita sa tagapayo

O sa pananalapi

Tawagan kami sa1-800-390-3507
(TTY 711), Lunes hanggang Biyernes,
8 a.m. hanggang 5 p.m. Pacific time
para mahanap ang pinakamalapit

na ospital ng Kaiser Permanente na
nagbibigay ng tulong sa personal sa
iyong application. (Sa prompt, pindutin
ang 1 para sa Mga Serbisyo sa
Pagsingil at Pananalapi.)

Sa pamamagitan ng telepono

[j Tumawag sa 1-800-390-3507,
Lunes hanggang Biyernes,
8 a.m. hanggang 5 p.m. Pacific time.

8% KAISER PERMANENTE.


http://www.coveredca.com
http://kp.org/socialhealth%20(sa%20Ingles)
http://healthconsumer.org
http://HospitalBillComplaintProgram.hcai.ca.gov
http://kp.org/price-transparency%20(sa%20Ingles)
http://kp.org/mfa

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.

Gl T asll delu 24 e e dpilae 3 smy 4y sall) sacluall ciledd i g elialy saclie ) canial 13 Arabic
Jsasll (TTY 711) 1-800-464-4000 a8, Ao Ll elac ) dasd Juail S ey Jucail | (Jlasdl oLl (312 & 5!
oY) o «Kaiser Permanente 2 U Al gl S e slaall e el Jamast (ai€a ) 3k AiSay ol el e
s Jie e Y (5 50 palaiO cilaral) s cilaeluall Wayl jigiig | ekl any 5 s Wlua 8 delull (e ddaaall )

L) Jsm sl S (5 AT A5 i) iy ol (5 gam Janasd (S50 5l 35S g pan Ao gabaa g il p A8y ylay Cilaiiandl)

Armenian: Gpb |Gqyh hwpgnd oqunipjwu Ywphp nwbp, Ggwlwu wowygnienituu wuydwp
dwuwnstih b abig hwdwp opp 24 dwy, Jwpwpep 7 op (thwy & wint optipht): Oqunygjwt hwdwn
quuqwhwpbip d&p Uunwdubph uywuwpydwu Yuwh Yeunpnu 1-800-464-4000 (TTY 711)
hGrwfunuwhwdwpny Ywd [pwgnighs inbnGYynyejniutbph hwdwp w)gti|tp Kaiser Permanente
gwulwgwé hhjwunwungh gpwugdwu ubnwup Gpynywprhhg nippwye, dwdp 8 a.m.-hg 5 p.m.-n:
Swuwubh Gu twb odwunwl dhongubip b Swrwjnyejniuutip hwdwunwdnieginiu niutignn

wudwug hwdwn, huswyhuhp GU* thwunwenebp ppwjiny, funonp wywagpny, dwjuwgpniejwdp
U wy| dwwnstih bGYunpnuwjht duwswihtpny:

Chinese: WMREEEMFEAEBANESIRGER, BNEA 7 X, 8K 24 NHERERMES
#EE (BHREWKER) o BB 1-800-464-4000 (TTY 711) BRI S RIRSBEELH LI K
#Bh, FHETEER Kaiser Permanente ERHEIEETHREZERS, HNNRSHENA—=
BELEF 8 SRETFF5 Ro HINENHREAREHEBI TENRS, HIWIEX. KFE. S
Hth TEpERS B A8 T RIS,

a5 7 5 oAl Celu 24 53 8 ) seady (L) S caiiva l3sA ol 4 Sty sl S iFarsi
Sl pac BUzua 8 el ) dnan Banidisn sla ) oSS iy 50 ) 0 ol i 53 (Jeband sla 5 Do)
0 Pl ey i e Dl ) b 280 e 1-800-464-4000 (TTY 711) oked 4 e liae ) cilasd Gl
ba b ol adea ) edstae 3 () el 5 WSS 1S 4xa) e Kaiser Permanente clagliv s 1 o a
sl s ga 3l yied (S S GG il 5 (sa Cie b i Gla do

Hindi: Tf¢ 3TTeh! SO-T UTST H Tl <1fgT, df HIST aieh Tgrdm 3 forg fa= & 24 He,
T8 & 7 o (gfed & gamn [:Yeh Iuas g1 Terad & Ay 317 g9R Yo Ial Yudh g
I 1-800-464-4000 (TTY 711) TR BId B Tobd ¢ IT VH THBRT & o THaR F YraR,
a8 8 §ol ¥ MM 5 Fof dp, fard! Ht Kaiser Permanente 3rgdTd & it +ff dofiotr 3 W
W4 faeaiT Al & fore Teradr 3R Jard +f Iucsy 8, S8 I+ 38R § gy, 93 fife,
3T SR 31T Y Faaei-ds BTHC |

8% KAISER PERMANENTE.
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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 (kaw nyob rau cov
hnub so). 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 tsev kho mob 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 ghab 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: 8EE TOYR— NDRERIZEF. 24 KR 365 H RHIFKRZE) . BRTSE
TIARY Y N SHRWIETEY, E¥.%EL<_’DL\TL:L AVN—HY—ERIVF I V5T —

(1-800-464-4000. TTY 711) ICKEBE THEWVWEDLE W< H . Kaiser Permanente &k
@&ﬁb@z& BBLCLSN (BRANSSWAOFH 8BNS TESH) . WAL
BRHEDAICIF. RF. KEF. BEREDFIEIEY T A IR UBEFXEREDXIE
PH—EXH c_ﬂﬂ,mbfb\iﬁ“o

Khmer: {5e0SiISHARIMINSWRMMaNURIHR BHN SRS SWM et U Ging
SINWRAANGHSHA 24 iWhhphywis 7 ifauywaont) Geisignutamn
giunisIuRBNU§NAS ShigmuNAYURRIUAIDRMBILE 1-800-464-4000

(TTY 711) ifgje grum St St ygisImSHigHGINN: AMYwNITASMSUiguisIuging]
Kaiser Permanente AMYMGES Sigain fithi 8 {fin 805 5 NG Gt
ShicuhAyuuRsimi §omhRRIMHRINU HRINYE Aigh Shephimeiosa
urmsgdm sigpig)nhmstaig st

Korean: #5t7 At25t= HOZE S 20| 2RI HR, HEET 24 AIZHBFL He) FEE A
=

X2 MHIAE 0|2 £ JUSLICH 7L XF MH|A A2t MIE{O| 1-800-464-4000(TTY 711)HO =2

M35t =28 RABI7LE Kaiser Permanente HY0|| Q= S2 HATE WE25H0] 2R UEH
2% QT 8 ARE LE 5 A|IMKX| XIN|ot MEHE A2 4 USLICH HA}H 2 X} L S 7|EFE 2
st MR A EAQZ2 Hofel2 I8 X|& B! MH|A L XS ELICE

Laotian: ﬁw’nUﬁsajnmaowéouczﬁsc’ﬂuwmﬂasmm NezdnugoufietwIsn
Wicnlosdguas, 24 aa‘iujmou 7 Sudedin (Un?uuouwnmjg) T
aumnmuamuguman aejwomsmcu 1-800- 464 4000 (TTY 711) cwseaawaoycms

§ Brtumlogdzugulantd cwsasumueuucwucmu EJT,sznJaej Kaiser Permanente
wy N td, waduIu fy Sugn, 8Tu3ca°1 m’lST,..u;'Jccaj yenaniiy, NHbngouide uay
nwdSniuengy $3udulinudntios du: envgwiidufosngeuyy, Budiufotme, 9530uHin
s sunuueiEninindugiiguindcdtd.

8% KAISER PERMANENTE.
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Mien: Beiv hnangv meih giemx zuqc longc mienh tengx douc benx meih nyei waac bun
muangx nor, ninh mbuo mbenc dugv 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 (Cih cuotv gingc nyei hnoi oc). 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 zorc baengc dorngh 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 dugv 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 Diné k’ehji’ bee shika a’doowot ninizingo, t’aa jitk’e nabeehaz’a, t’aa ahwiiji t’aa ahwiitt‘¢¢’,
tsosts’idji aa’at’é (dahodiyin nidei’aah géne’ éi da’deelkaal). Member Service Contact Centerji’
hodiilni 1-800-464-4000 (TTY 711) éi doodago t’aani Kaiser Permanente bi azee’ 4daal’iniji’ diindat
do6 baa nidiniitaal damoéo biiskani d66 niléi nida’iiniishji’ aa’adaat’¢ abinigo tseebii bik’i dahazk’¢¢zgo
doo yaa adi’dago ashdla’ bik’i dahazkeezji’ na aa’at’é. T’aa haida bits’ii” do6 binisikegs bee bich’1’
anidahast’{’igii ba ahoot’i’ ndéna t’aa haida doo da’00’iinii binaaltsoos yee defyolta’igii ba holg atdo’
44doo saad nitsaago bee bik’i da’ashchinigi atdo’ holg ndana saad bik’i naha’niligii na h6l$ naana béésh
bee t’4a bi nitsidaakeesigii al’aa adaa t’éego bee nahwidinitingo atdo’ na dahoélg.

Punjabi: 7 3T vt 37 {9 Hee & 83 J, 3t I A3 3973 &Y fas fan SiH3 &,
fes T 24 W2, 9232 7 fus (S 2 fos g J) ussy J| vee 88 A3 Hag AT Hugd ded &
1-800-464-4000 (TTY 711) '3 I &J 7 fIA & Kaiser Permanente IAU3™S &9, Ane9 3
HIIeT, AR 8 Tn 3 HH 5 Tn 3 fan & IfAcHS AT '3 A6 | wuraH 3a 38 Aafeg w3

Russian: Ecnn Bam TpebyeTca nomoLlp Ha Bawem A3bike, 6ecnnaTtHble ycnyru nepesoga
AOCTYMHbI KPYrNOCYTOYHO B N06ON AeHb Heaenun (KpoMe npasgHUYHbIX AHeRn). 3a MOMOLLbLO
1 Hpopmaumen obpallanTechb B KOHTAKTHbIN LEHTP OoTAeNna ob6cnyXmBaHnst y4aCTHUKOB

no Homepy 1-800-464-4000 (TTY: 711) nnun Ha CTONKy pernctpauumn nodor 6onbHULbI
Kaiser Permanente ¢ noHegenbHuka no natHuuy ¢ 8:00 go 17:00. Jlnua ¢ MHBanngHOCTbIO
MOTyT NONYYUTb JOKYMEHTbI HaneyaTaHHbIMU LWPpUTOM Bpannga nnum KpynHbIM WpUgToM,

B cneumanbHOM 3f1IEKTPOHHOM (hopmaTe, B BUAE ayanosannucu, a Takke gpyrue ycrnyrm

N MOMOLLb.

8% KAISER PERMANENTE.
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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 recepcién en cualquier hospital de
Kaiser Permanente para obtener mas informacion, de lunes a viernes, de 8 a. m. a5 p. m.
También ofrecemos ayudas y servicios para personas con discapacidades, como documentos
en braille, letra grande, audio y otros formatos electrénicos 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 (sarado kapag
may mga holiday). 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 ospital 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: innaasavnIsAutadalunIuava
aansaldusnsanuhaulasiun e lag s ldnaasan 24 ﬁ)‘l',mmmu
(aniuiungalindnanit) ‘iﬂsmmmmaﬂuummausms&mﬁnm 1-800-464-4000 (TTY 711)
WINEAINITANUAILLRD Msaiﬂmimuaomumﬂumisawmma Kaiser Permanente
mnummnmaomswauaqumu moumuaummmﬂnmm 8.00 u. §9 17.00 u.
wazfofimnuatndauaruins&IniuanATT LU Land1TanILUTas mwuwmmm‘mm LReN
u,a”sﬂLmumﬂmsmmomanmauﬂaauq aeAdufu

Ukrainian: Akwo Bam noTtpibHa gonomora BaLluo MOBOK, 6€3KOLWTOBHI Nocnyru nepeknaay
AOCTYNHI Uinogo6boBo B ByAb-AKUMIN AeHb TUXHSA (32 BUHATKOM CBATKOBMX AHiB). [1o gonomory
4K OOKNaHiWy iHopMaLio 3BepTanTecs 40 KOHTAKTHOrO LIEHTPY Biaainy ob6cnyroByBaHHs
yyacHukiB 3a HomepoM 1-800-464-4000 (TTY: 711) abo Ha cTiky peecTpauii Oyab-aKol nikapHi
Kaiser Permanente 3 noHeginka go n’atHuui 3 8:00 go 17:00. Ocobu 3 iHBanigHICTIO MOXYTb
OTpMMaTU JOKYMEHTU HaapyKOBaHMMM WpndToM Bpainna abo Bennknm WpudgTom, y BUrnsai
aypfiosanucy 4um B crewianbHOMY eneKkTpoHHOMY popMarTi, @ TaKoX iHLLi NOCnyry Ta Aonomory.

Vietnamese: Chung tdi cung cAp mién phi dich vu hé tro ngdn ngl» 24/7 (déng clra vao nhirng
ngay |1&), néu quy vi can duwoc hd tro bang ngdén ngty cla quy vi. Vui ldng goi dién dén Trung
Tam Lién Lac Ban Dich Vu Héi Vién theo s 1-800-464-4000 (TTY 711) dé& duoc tro giup hodc
dén quay dang ky bat ky tai moi bénh vién cia Kaiser Permanente dé& hai thém théng tin,
chang t6i phuc vu tir thir Hai dén thir Sau, tir 8 gi® sang dén 5 gi® chiéu. Ngoai ra, chang toi
cling cung cap cong cu hé tro va dich vu danh cho ngwdi khuyét tat, nhw tai liéu bang chir ndi,
ban in khd chir I&n, dang &m thanh va cac dinh dang dién tlr dé truy cap khac.

8% KAISER PERMANENTE.
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