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SIASINO TI MABALIN A MANGUSAR ITI DAYTOY A
PORMAS?

Tattao nga addaan iti Medicare a mayat a makipaset iti maysa
nga HMSA Medicare Advantage Plan.

TAPNO MAKIPASET, NASKEN A SIKA KET:
e Umili iti Estados Unidos wenno legal nga agnanaed iti U.S.

e Agnanaed iti lugar a serserbian ti plano

Importante: Tapno makapaset iti HMSA Akamai Advantage
Dual Care, masapul met nga adda kenka amin dagiti
sumaganad:

* Medicare Part A (seguro ti ospital)

* Medicare Part B (medikal a seguro)
e HMSA QUEST (Medicaid)

KAANOK NGA USAREN DAYTOY A PORMAS?

Mabalinmo ti makipaset iti plano:

* |ti nagbaetan ti Okt. 15-Dis. 7 ti tunggal tawen (para iti
masakupan ti seguro a mangrugi iti Ene. 1)

® |ti las-ud ti tallo a bulan kalpasan ti damo a panangala iti
Medicare

e Kadagiti partikular a situasion a mapalubusanka a makipaset
wenno umakar iti sabali a plano

Bisitaen ti medicare.gov tapno maammoam ti ad-adu pay
maipapan no kaano a mabalinmo ti agpalista para iti maysa a
plano.

ANIA TI MASAPULKO TAPNO MAKUMPLETO DAYTOY A

PORMAS?

e Ti numerom iti Medicare (ti numero iti nalabbaga, puraw,
wenno asul a Medicare card)

e Ti permanente nga address mo ken ti numero ti teleponom

Laglagipen: Masapul a kumpletoem amin nga aytem kadagiti
panid 1-4 malaksid no namarkaan a saan nga inkapilitan. Dagiti
aytem iti panid 5 ket saan nga inkapilitan — saan a mabalin

a mapaidam kenka ti masakupan ti seguro gapu ta saanmo a
sungbatan dagitoy.
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PALAGIP:

* No kayatmo ti makipaset iti maysa a plano bayat ti silulukat a
panagpalista iti panawen ti otonio (Okt. 15-Dis. 7), masapul
a maawatmi ti nakumpleto a pormasmo agingga inton Dis. 7.

® Patulodannakanto ti HMSA iti singir para iti premium ti plano.
Mabalinmo a pilien ti agpalista tapno maikissay dagiti bayad
ti premium-mo manipud iti account-mo iti bangko wenno
iti binulan a benepisiom iti Social Security wenno Railroad
Retirement Board (RRB).

ANIA TI SUMARUNO A MAPASAMAK?

Ipatulodmo ti nakumpleto ken napirmaan a pormasmo iti:
HMSA Medicare Advantage Sales
P.O. Box 3500
Honolulu, HI 96811-9983

No maprosesomin ti kiddawmo a makipaset, kontakendakanto.

KASANOAK A MAKAALA ITI TULONG MAIPAPAN ITI
DAYTOY A PORMAS?

Tawagam ti HMSA Medicare Advantage Sales iti (808)
948-6235 wenno iti 1 (800) 693-4672. Dagiti agus-usar iti TTY
ket mabalin a tumawag iti 711.

Wenno tawagan ti Medicare iti 1 (800) MEDICARE
[1 (800) 633-4227] toll-free. Dagiti agus-usar iti TTY ket mabalin
a tumawag iti 1 (877) 486-2048 toll-free.

En espaiiol: Llame a HMSA Medicare Advantage Sales al
(808) 948-6235 or 1 (800) 693-4672/TTY 711 o a Medicare
gratis al 1 (800) 633-4227 y oprima el 8 para asistencia en
espafol y un representante estara disponible para asistirle.

DAGITI TATTAO NGA AWAN Tl PAGTAENGANNA

No kayatmo ti makipaset iti maysa a plano ngem awan ti
permanente a pagnanaedam, ti Post Office Box, address ti
shelter wenno klinika, wenno address nga umaw-awatam

iti surat (kas pangarigan dagiti tseke ti Social Security) ket
mabalin a maibilang kas permanente nga address ti residensia.

maipapan kadagiti benepisiom.

IMPORTANTE A PALAGIP: No adda ACA wenno Medigap plan-mo iti agdama, siguradoem a kontakem ti kompania ti
segurom tapno kanselaem dayta a plano gapu ta saanto nga otomatiko a makansela dayta.

No adda sabali a plano ti salun-atmo iti agdama (employer wenno grupo ti union, wenno ACA), ti pannakipaset iti HMSA
Medicare Advantage ket mabalin a makaapektar kadagiti benepisiom iti salun-at iti employer wenno union; maidawat

a kontakem ti kompania ti segurom. Mabalin a mapukawmo dagiti benepisiom iti salun-at iti employer wenno union no
makipasetka iti HMSA Medicare Advantage. Basaem ti impormasion nga ipatulod kenka ti employer wenno unionmo.

No adda kayatmo a saludsoden, bisitaem ti website-da wenno kontakem ida. No awan ti aniaman nga impormasion a
pangkontakan, mabalin a makatulong ti administrador ti benepisiom wenno ti opisina a mangsungsungbat kadagiti saludsod

Segun iti Paperwork Reduction Act of 1995, awan ti tao a maobligar a sumungbat iti panagkolekta iti impormasion malaksid no adda ipakitana a balido nga OMB control number. Ti balido nga OMB control number para iti daytoy a panagkolekta ti impormasion
ket 0938-1378. Ti tiempo a kasapulan tapno makumpleto daytoy nga impormasion ket mapatta-patta nga agarup 20 minutos kada sungbat, agraman ti oras a panangbasa kadagiti bilin, agbirok kadagiti agdama a pammataudan iti datos, panagurnong iti
kasapulan a datos, ken panangkumpleto ken panangrepaso iti nakolekta nga impormasion. No adda aniaman a komentom maipapan iti kinahusto ti (dagiti) patta-patta nga oras wenno singasing tapno mapasayaat daytoy a pormas, maidawat nga agsuratka

iti: CMS, 7500 Security Boulevard, Attn: PRA Reports Clearance Officer, Mail Stop C4-26-05, Baltimore, Maryland 21244-1850.

IMPORTANTE: Saanmo nga ipatulod daytoy a pormas wenno aniaman nga aytem a kairamanan ti personal nga impormasionmo (kas koma kadagiti panagtunton, bayad, medikal a rekord, ken dadduma pay) iti PRA Reports Clearance Office. Aniaman nga
aytem a maawatmi a saan a maipapan iti panangpasayaat iti daytoy a pormas wenno iti panagkolekta iti datos (kas nailanad iti 0MB 0938-1378) ket dadaelenminto. Daytoy ket saanto a maidulin, marepaso, wenno maipatulod iti plano. Kitaen ti “Ania ti

sumaruno a mapasamak?” iti daytoy a panid tapno ipatulodmo ti nakumpleto a pormas iti plano.
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Porma ti Panagpalista ti HMSA Akamai Advantage Dual Care (PPO D-SNP) para iti CY 2025

PASET 1: MANGTED ITI IMPORMASION MAIPAPAN KENKA

Nagan Mi

Apelyido

Permanent Residence Street Address
(Saan a maipalubos ti PO. Box, malaksid kadagiti indibidual a makapadas iti kinaawan pagtaengan)

H| I
Siudad a Pagnanaedan Estado ZIP Code County (saan nga inkapilitan)
/ / Sekso ( ) —
Petsa a Pannakayanak (MM/DD/YYY) L(Lalaki) wenno B (Baba)  Primaria a Numero ti Telepono

Sekundaria a Numero ti Telepono

Address iti Koreo (no laeng sabali ti Address ti Permanente a Pagnanaedam)

Address ti Kalsada iti Koreo (Iraman ti numero ti apartment. Saan a mabalin ti P. O. Box.)

Siudad iti Koreo Estado ZIP Code

Agdama a Numero kas Miembro ti HMSA (no mayannatup) saan nga inkapilitan

Email Address (opsional)

D Ikkak ti pammalubos ti HMSA a mangi-email kaniak kadagiti napateg nga impormasion ti plano ti salun-at.

Usaren Laeng ti HMSA

Petsa ti App Rec: / / MBI: - - SBM lItem #:
SubID#:A 0/ 0/0/0 - Naisponsor ti Grupo Indibidwal
# ti Grupo ti HMSA: - Petsa ti Pannakaepektibo: /1011172025
Tiempo ti Eleksion: ICEP [EP-D AEP (Okt. 15-Dis. 7) SEP (kita):
Saan a Kualipikado: OEP (Ene. 1-Mar 31) POrma ti Otorisasion
ID ken Nagan ti Ahenti ti Panaglako: Panangtulong ti Ahente: Saan Wen
SOA Doc: (ID ken Nagan ti Timmulong nga Ahente)
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Kangrunaan a mangipapaay iti pannakataripato (primary care provider, PCP), klinika, wenno sentro ti salun-at (saan nga
inkapilitan). Saan a kasapulan dagiti titulo.
(Kas pangarigan: John Smith)

Nagan Apelyido

BB / T T T T
Kayatko a mangrugi ti HMSA Akamai Advantage /12025
Dual Care iti umuna nga aldaw ti bulan ti

Maawatak a daytoy ti nailungalong a petsa ti panangrugik iti HMSA Akamai Advantage Dual Care.
Maidawat a tsekan ti kahon iti baba: Binulan a Premium

D Agpalpalistaak iti HMSA Akamai Advantage Dual Care (PPOD-SNP).......... . i $0
Mabalin para kadagiti residente ti estado ti Hawaii. Daytoy a plano ket mabalin para iti kaadduan a tattao nga
addaan iti agpada a HMSA QUEST (Medicaid) ken Medicare. Mabalin nga agsasabali ti premium maibasar iti
tukad ti maaw-awatmo a Nayon a Tulong (Extra Help).

Impormasion ti Alternatibo a Pangkontakan iti Tao:

Nagan Apelyido

Relasion iti Agpalista a Tao

( ) — ( ) —

Primaria a Numero ti Telepono Sekundaria a Numero ti Telepono

Email Address

PASET 2: ITEDMO TI IMPORMASION Tl MEDICARE A SEGUROM

Numero ti Medicare

D Wen D Saan Nakailista ka kadi itit HMSA QUEST (Medicaid)? Tapno mailistaka iti daytoy a plano ti Dual Special
Needs, masapul nga agpalistaka iti HMSA QUEST (Medicaid).

No wen, maidawat nga itedmo ti numerom iti HMSA QUEST:

2 (maituloy)
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PASET 3: PANANGBAYAD KADAGITI PREMIUM MO ITI PLANO (SAAN NGA INKAPILITAN)

Mabalinmo a bayadan ti binulan a premium-mo iti plano (agraman ti aniaman a multa iti naladaw a panagpalista a mabalin a
masapul a bayadam ita wenno utangmo) babaen iti koreo wenno iti Electronic Funds Transfer (EFT) iti kada bulan. Mabalinmo a
pilien a bayadan ti premium-mo babaen iti otomatiko a pannakaikissayna manipud iti benepisiom iti Social Security wenno
Railroad Retirement Board (RRB) iti kada bulan. Adda mabalin a sabali pay a wagas ti panagbayad; damagem kadakami ti
ad-adu pay nga impormasion.

Agpilika iti kayatmo a panagbayad iti premium. No saanmo aramiden daytoy, makaawatkanto iti singir iti kada bulan.

D Ipatulodto ti HMSA iti koreo ti singir iti kada bulan.
D Electronic funds transfer (EFT) manipud iti checking wenno savings account iti kada bulan.

Baro (Maidawat a kumpletoem ti naisigpit a Pormas ti Otorisasion para iti Panagbayad kadagiti Babayadan iti
HMSA.)

Agdama a miembro ti HMSA Akamai Advantage nga addaan iti EFT — ikkan iti otorisasion ti HMSA a
mangtaginayon iti isu met laeng nga EFT.

D Otomatiko a pannakaikissay manipud iti binulan a benepisiom iti Social Security wenno RRB. Makaal-alaak iti binulan a
benepisio manipud iti:

Social Security
Railroad Retirement Board

(Mabalin a palabsen pay ti dua wenno ad-adu pay a bulan sakbay a mangrugi ti pannakaikissay iti Social Security/

RRB kalpasan nga aprubaran ti Social Security wenno RRB ti pannakaikissay. Iti kaadduan a kaso, no awaten ti Social
Security wenno RRB ti kiddawmo para iti otomatiko a pannakaikissay, mairamanto iti umuna a pannakaikissay manipud iti
benepisiom iti Social Security wenno RRB ti amin a premium a nasken a bayadan manipud iti panangrugi ti withholding,

a mabalin a kapada ti petsa ti panangrugi ti panagpalistam. No saan nga aprubaran ti Social Security wenno RRB ti
kiddawmo wenno aprubaranda iti naladladaw a petsa, patulodandakanto ti papel a singir para iti binulan a premium-mo.)

No masapul a bayadam ti Part D-Income Related Monthly Adjustment Amount (Part D-IRMAA), masapul a bayadam
daytoy a nayon a gatad malaksid pay iti premium-mo iti plano. Ti gatad ket gagangay a maikkat manipud iti benepisiom iti
Social Security wenno makaawatka iti singir manipud iti Medicare (wenno RRB). Saanmo a bayadan iti HMSA Akamai Advantage
ti Part D-IRMAA.

No kualipikadoka para iti Nayon a Tulong para kadagiti gatad ti reseta nga agasmo iti Medicare, bayadanto ti Medicare ti amin
wenno paset ti premium-mo iti plano. No bayadan laeng ti Medicare ti paset daytoy a premium, singirenminto kenka ti gatad a
saan a bayadan ti Medicare.

PASET 4: SUNGBATAN DAGITOY IMPORTANTE A SALUDSOD
Addanto kadi sabali pay a sakup ti reseta nga agasmo (kas koma ti VA, TRICARE) malaksid pay iti HMSA Akamai Advantage?

D Wen D Saan

Nagan ti sabali a sakup ti seguro

Numero ti miembro para iti daytoy a sakup ti seguro Numero ti grupo para iti daytoy a sakup ti
seguro
. . - /
No wen, kaano a nangrugi dagitoy a benepisio?  Bulan/Tawen:
Maal-alam kadi dagitoy a benepisio babaen iti: D Bukodmo a Bagi D Asawa

Ti kadi tao a naikkan iti tsek iti ngato ket maal-alana dagitoy a benepisio gapu ta aktibo isuna nga agtrabtrabaho wenno
maysa kadi daytoy a plano ti retirado? D Aktibo nga agtrabtrabaho D Plano ti retirado D Sabali pay

No aktibo nga agtrabtrabaho, ti employer kadi ket addaan iti 20 wenno ad-adu pay nga empleadona (full wenno part time)?

D Wen D Saan

3 (maituloy)
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PASET 5: NAPATEG - BASAEN KEN PIRMAAN ITI BABA:
Masapul a pagtalinaedek ti agpada a Part A (ospital) ken Part B (medikal) tapno makapagtalinaedak iti HMSA Akamai
Advantage.

* Babaen iti pannakipasetko iti daytoy a Medicare Advantage nga plano, akseptarek nga itedto ti HMSA Akamai Advantage
ti impormasionko iti Medicare, a mabalin a mangusar iti daytoy tapno mawanawananna ti panagpalistak, tapno maaramidna
dagiti panagbayad, ken para kadagiti sabali pay a panggep a palubusan ti pederal a linteg a mangmangted-otorisasion iti
pannakakolekta daytoy nga impormasion (kitaen ti Pannakaipalawag ti Linteg iti Kinapribado iti baba). Ti sungbatmo iti daytoy
a pormas ket boluntario. Nupay kasta, no saanmo a sungbatan, mabalin a maapektaran ti panagpalista iti plano.

* Maawatak a mabalinak nga agpalista iti maysa laeng nga MA wenno Part D a plano iti kada gundaway — ken ti panagpalista
iti daytoy a plano ket otomatiko a mangturpos iti pannakailistak iti sabali pay nga MA a plano wenno Part D a plano (adda
maipakat nga eksepsion para kadagiti MA PFFS, MA MSA a plano).

* Maawatak a no mangrugi ti sakupko iti HMSA Akamai Advantage, masapul nga alaek amin a benepisiok a medikal ken reseta
nga agasko manipud iti HMSA Akamai Advantage. Dagiti benepisio ken serbisio nga ipaay ti HMSA Akamai Advantage ken
linaon ti dokumentok nga HMSA Akamai Advantage Evidence of Coverage (Ebidensia ti Masakupan ti Seguro) (maawagan
met kas kontrata ti miembro wenno katulagan iti subscriber) ket masakupan. Saanto a bayadan ti Medicare wenno ti HMSA
Akamai Advantage dagiti benepisio wenno serbisio a saan a masakupan.

e Tiimpormasion iti daytoy a porma ti panagpalista ket husto agingga iti ammok. Maawatak a no irantak ti mangted iti saan a
husto nga impormasion iti daytoy a pormas, maikkatakto iti listaan ti plano.

* Maawatak a ti pirmak (wenno ti pirma ti tao a legal a naikkan iti pannakabalin nga agtignay iti biangko) iti daytoy nga
aplikasion ket kayatna a sawen a nabasak ken maawatak dagiti linaon daytoy nga aplikasion. No pinirmaan ti naikkan
pannakabalin a pannakabagi (kas nailadawan iti ngato), paneknekan daytoy a pirma nga:

1) Daytoy a tao ket naikkan pannakabalin segun iti linteg ti estado a mangkumpleto iti daytoy a panagpalista, ken
2) Sisasagana ti dokumentasion daytoy a pannakabalin no kiddawen ti Medicare wenno HMSA.

/ /
Ti pirma ti aplikante wenno, no saan a makapirma ti aplikante, Petsa Ita nga Aldaw (MM/DD/YYY)
pirma ti legal a pannakabagi ti aplikante. No agpirma ti legal a
pannakabagi ti aplikante, maidawat a kumpletoem ti impormasion ti
legal a pannakabagi iti baba:
Nagan ti Legal a Pannakabagi (maidawat nga iprint)
Address iti Koreo ti Legal a Pannakabagi
Siudad Estado ZIP Code ti Legal a Pannakabagi
( ) -
Numero ti Telepono ti Legal a Pannakabagi Relasion ti Legal a Pannakabagi iti Aplikante

PANNAKAIPALAWAG TI LINTEG ITI KINAPRIBADO

Ti Centers for Medicare & Medicaid Services (CMS) ket agkolekta iti impormasion manipud kadagiti plano ti Medicare tapno
mawanawanan ti panagpalista ti benepisiario iti Medicare Advantage (MA) a plano, mapasayaat ti pannakataripato, ken para
iti panagbayad kadagiti benepisio iti Medicare. Dagiti Seksion 1851 ti Social Security Act ken 42 CFR §§ 422.50 ken 422.60 ti
mangmangted iti otorisasion iti pannakakolekta daytoy nga impormasion. Ti CMS ket mabalinna nga usaren, ibutaktak ken
makisinnukat iti datos ti panagpalista manipud kadagiti benepisiario ti Medicare kas naisaad iti System of Records Notice
(SORN) “Medicare Advantage Prescription Drug (MARx)", System No. 09-70-0588. Ti sungbatmo iti daytoy a pormas ket
boluntario. Nupay kasta, no saanmo a sungbatan, mabalin a maapektaran ti panagpalista iti plano.

4 (maituloy)
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PASET 6: OPSIONAL AMIN DAGITI FIELD ITI DAYTOY A SEKSION. Isubli a kadua ti intero nga aplikasion.
Adda kenka no kayatmo a sungbatan dagitoy a saludsod. Saanka a mabalin a mapaidam kenka ti sakup ti seguro gapu iti
saanmo a panangsungbat kadagitoy.

Sika kadi ket nagtaud iti puli nga Hispaniko, Latino/a, wenno Espaniol? Pilien amin a maipakat.

Saan, saan a nagtaud iti puli nga Hispaniko, Latino/a,

) D Wen, Mexicano, Mexicano nga Americano, Chicano/a
wenno Espaniol

D Wen, Puerto Rican D Wen, Cuban

Wen, nagtaud iti sabali pay a puli a Hispaniko, Latino/a, D Piliek ti saan a sumungbat
wenno Espaniol )

Ania ti pulim? Pilien amin a maipakat.

. Sabali pay a
D Katutubo ti Alaska D Chuukese D Kosraean D Taga-isla ti Pasipiko D Tongan
Americano nga ]
D Indiano D Fijian D Marshallese D Palauan/Belauan D Vietnamese
D Asiano nga Indiano D Filipino D Middle Eastern D Pohnpeian D Puraw
Black wenno African S Katutubo nga
American D I-Kiribati D Hawaiian D Samoan D Yapese
Chamorr.o wenno D Hapones D North African D Tahitian D Sabalipay .
Guamanian
. Sabali pay nga Piliek ti saan a
D Intsik D Koreano D Asiano D Tokelauan sumungbat.

Ania a lengguahe ti pagsasaom iti kaadduan a tiempo iti pagtaenganyo? Agpili ti maysa.

D Ingles D German D Koreano D Palauan D Tongan

D Cantonese D Hawaiiano D Laotian D Samoan D Vietnamese

D Chuukese D llocano D Mandarin D Espaniol D Visayan

D Pranses D Hapones D Marshallese D Tagalog D Sabalipay __

Masapulmo kadi ti mangipatarus iti pagsasao? D Wen D Saan
Piliem no kayatmo a patulodandaka iti impormasion iti nalaka a mabasa a pormat. D Nakaprinta iti dadakkel a letra

Libre a sidadaan ti dokumento ti plano iti llocano, Vietnamese, Intsik, ken Koreano. Maidawat a kontakem ti HMSA Medicare
Advantage iti (808) 948-6235 wenno iti 1 (800) 693-4672 no masapulmo ti impormasion iti maysa kadagitoy a pagsasao, iti email
wenno nalaka a mabasa a pormat. Dagiti oras ti opisinami ket 8 a.m. agingga 8 p.m., pito nga aldaw iti makalawas. Dagiti agus-
usar iti TTY ket mabalin a tumawag iti 711.

Agtrabtrabahoka kadi? D Wen D Saan Agtrabtrabaho kadi ti asawam? D Wen D Saan

5 (maituloy)
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Kayatko a maala dagiti sumaganad a materiales iti email. Agpili iti maysa wenno ad-adu pay.

D Pormulario

D Direktorio ti Tagaipaay iti Serbisio D Ebidensia ti Masakupan

Sika kadi ket residente iti pasilidad ti napaut a pannakataripato, kas koma iti nursing home? D Wen D Saan

No wen, maidawat nga itedmo ti sumaganad nga impormasion.

) -

Nagan ti Institusion Numero ti Telepono ti Institusion
/

Address iti Koreo ti Institusion Petsa ti Pannakaadmitar

Siudad ti Institusion Estado ZIP Code

Para kadagiti indibidual a tumultulong iti enrollee iti panangkumpleto iti daytoy a porma laeng.

Kompletuen daytoy a seksion no maysa ka nga indibidwal (kayat na a sawen, dagiti ahente, broker, SHIP counselor,
miembro ti pamilia, wenno sabali pay a third-party) a tumultulong iti panagsurat iti daytoy a porma.

Nagan

Relasion iti agpalista a tao

Pirma

National Producer Number
(Agents/Brokers only)
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An Independent Licensee of the Blue Cross and Blue Shield Association

Multi-language Interpreter Services

English: We have free interpreter services to answer any questions you may have about our
health or drug plan. To get an interpreter, just call us at 1 (800) 660-4672 (TTY: 711). Some-
one who speaks English can help you. This is a free service.

Spanish: Tenemos servicios de intérprete sin costo alguno para responder cualquier pregun-
ta que pueda tener sobre nuestro plan de salud o medicamentos. Para hablar con un inté-
rprete, por favor llame al 1 (800) 660-4672 (TTY: 711). Alguien que hable espafiol le podra
ayudar. Este es un servicio gratuito.

Chinese Mandarin: A THE (00 2 BRI 55, 5 BO IR 0C T Bl 259 P 6 B AT
SE 7)o A0SR AT E BRI 55, i%?i%l(som 660-4672 (TTY: 711). FATHYH L TAE
FURRERBE ., X RH RS

Chinese Cantonese: f@%ﬂﬁﬁﬂ’]@%ﬂif‘é%%% REAFASEM, 2Bt e
i RS o izuﬂ?*ﬂn%iﬁii‘%, S 1 (800) 660-4672 (TTY: 711)0 T3 1 3 1 A B4
BB 8 2 THBE R

Tagalog: Mayroon kaming libreng serbisyo sa pagsasaling-wika upang masagot ang anu-
mang mga katanungan ninyo hinggil sa aming planong pangkalusugan o panggamot. Upang
makakuha ng tagasaling-wika, tawagan lamang kami sa 1 (800) 660-4672 (TTY: 711). Maaari
kayong tulungan ng isang nakakapagsalita ng Tagalog. Ito ay libreng serbisyo.

French: Nous proposons des services gratuits d’interprétation pour répondre a toutes vos
guestions relatives a notre régime de santé ou d’assurance-médicaments. Pour accéder au
service d’interprétation, il vous suffit de nous appeler au 1 (800) 660-4672 (TTY: 711). Un
interlocuteur parlant Frangais pourra vous aider. Ce service est gratuit.

Vietnamese: Chung tdi cé dich vu thong dich mién phi dé tra 161 cac ciu hdi vé chuong strc
khoe va chuong trinh thuéc men. Néu qui vi can thong dich vién xin goi 1 (800) 660-4672
(TTY: 711) sé& cé nhan vién néi tiéng Viét giup d& qui vi. Pay 1a dich vu mién phi .

German: Unser kostenloser Dolmetscherservice beantwortet Ihren Fragen zu unserem Ge-
sundheits- und Arzneimittelplan. Unsere Dolmetscher erreichen Sie unter 1 (800) 660-4672
(TTY: 711). Man wird lhnen dort auf Deutsch weiterhelfen. Dieser Service ist kostenlos.

Korean: A= o] 8 B3] Ll oFE w3dlo| #al g i) =gz} Lg £
Au| =5 AlF skl 9%*514 .%"4 ] ES=s 01 a2l A3} 1(800) 660-4672
(TTY 711)]:5_9_3 +9 %7{:}]/\ ?}%O} = ﬂ—ﬂ—x}j'. E-ﬂ- Ea Al o]qq_
o) A2t 7
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Russian: Ecnv y Bac BO3HUKHYT BOMNPOCbI OTHOCUTE/IbHO CTPAX0BOT0 UAN MeAUKaMEHTHOro
naaHa, Bbl MOXeTe BOCMNO0/1b30BaTbCA HAWMMKM 6ecniaTHbIMU yCayramum nepeBoaymnKoB.
YT106bI BOCNO/Ib30BATLCA YC/IYramMuy NepeBoAYnKa, NO3BOHUTE HamM No TenedoHy

1 (800) 660-4672 (TTY: 711). Bam OKa*KeT NOMOLLb COTPYAHUK, KOTOPbI TOBOPUT
no-pyccku. [laHHan ycnyra 6ecnnartHas.

Arabic: J00l 033p E3pIo pe iz e 1dB a0 1Jpzlows ddlgles o T Tostsds wop Jb olduegs T
z39J 1lagess dasol. Jdzuesd £ds Rty By JSur g wass Idlepeld wol g ds

1 (800) 660-4672 (TTY: 711). pwS39¢ Jrg e f! SOz as IE Ho$s Lpulg sl ada Fo08
pElowe.

Hindi: AR Jayg 1 ﬁuﬁtﬂ IR T 319 HRIT YT [RIE & Sd1d o & @il

AR UM gthd GHINRI .U QHIYR JRIYd R & AT, 99 84

1 (800) 660-4672 (TTY: 711).0R I ﬁ PIS gl Sl Bl Slerdl § 3MUh! Hea o
Tohdl 8. I8 U Hhd Il ¢.

Italian: E disponibile un servizio di interpretariato gratuito per rispondere a eventuali
domande sul nostro piano sanitario e farmaceutico. Per un interprete, contattare il numero
1 (800) 660-4672 (TTY: 711). Un nostro incaricato che parla Italianovi fornira I'assistenza
necessaria. E un servizio gratuito.

Portugués: Dispomos de servigos de interpretacao gratuitos para responder a qualquer
guestao que tenha acerca do nosso plano de saude ou de medicagdo. Para obter um inté-
rprete, contacte-nos através do niumero 1 (800) 660-4672 (TTY: 711). Ird encontrar alguém
que fale o idioma Portugués para o ajudar. Este servico é gratuito.

French Creole: Nou genyen sevis entépréet gratis pou reponn tout kesyon ou ta genyen kon-
senan plan medikal oswa dwog nou an. Pou jwenn yon entepret, jis rele nou nan

1 (800) 660-4672 (TTY: 711). Yon moun ki pale Kreyol kapab ede w. Sa a se yon sevis

ki gratis.

Polish: Umozliwiamy bezptatne skorzystanie z ustug ttumacza ustnego, ktéry pomoze w
uzyskaniu odpowiedzi na temat planu zdrowotnego lub dawkowania lekéw. Aby skorzystaé
z pomocy ttumacza znajgcego jezyk polski, nalezy zadzwoni¢ pod numer 1 (800) 660-4672
(TTY: 711). Ta ustuga jest bezptatna.

Japanese: é{ﬁ"i@@ifﬂé fRERREORIR & 3K AT T 5 B9 % CHEMICBEA I 5 7
I HEROEFRY — txb\%bi’gﬂ_éb\i’g’” W72 TS5 51

1 (800) 660-4672 (TTY: 711) IC BEREL 728 Ve HAFEZRET N H WL E T
TR OY — E X T9,





