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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 1-800-353-3765 (TTY: 711). Someone who speaks English can
help you. This is a free service.

Spanish: Tenemos servicios de intérprete sin costo alguno para responder cualquier pregunta que pueda
tener sobre nuestro plan de salud o medicamentos. Para hablar con un intérprete, por favor llame al
1-800-353-3765 (TTY: 711). Alguien que hable espaiol le podré ayudar. Este es un servicio gratuito.

Chinese Simplified: FRATHR L5 2% IR S, SRS X TR S 2 R IG AT T 58 i) . G
1 FE RS, EEHE 1-800-353-3765 (TTY: 711). ATHIH X TA/E N RAR SR Bhfas . X2
— I B RS

Chinese Traditional: fI3 Ay (5 oREEY Orbm mTREF A RER Rt EMIIE I R B AR ARTS -
AFSENEEAR TS > SRELEE 1-800-353-3765 (TTY: 711) - Ffa XA\ SiRFEER R IATRHEREE) - 5%
— IR R -

Tagalog: Mayroon kaming libreng serbisyo sa pagsasaling-wika upang masagot ang anumang mga
katanungan ninyo hinggil sa aming planong pangkalusugan o panggamot. Upang makakuha ng tagasaling-
wika, tawagan lamang kami sa 1-800-353-3765 (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 questions
relatives a notre régime de santé ou d'assurance-médicaments. Pour accéder au service d'interprétation, il
vous suffit de nous appeler au 1-800-353-3765 (TTY: 711). Un interlocuteur parlant Frangais pourra vous
aider. Ce service est gratuit.

Vietnamese: Chung toi ¢6 dich vy thong dich mién phi dé tra 101 cac cdu hoi vé chuong strc khoe va
chuong trinh thuéc men. Néu qui vi can thong dich vién xin goi 1-800-353-3765 (TTY: 711) s& c6 nhén
vién noi tieng Viét giap do qui vi. Pay 1a dich vu mién phi.

German: Unser kostenloser Dolmetscherservice beantwortet Thren Fragen zu unserem Gesundheits- und

Arzneimittelplan. Unsere Dolmetscher erreichen Sie unter 1-800-353-3765 (TTY: 711). Man wird Thnen
dort auf Deutsch weiterhelfen. Dieser Service ist kostenlos.

Korean: TA= o5 B3 H= oFF Hof weh Ao |3 =g 1 5 59 A 25
A& sk hF U &9 AH| S o] 8-8hef W A5} 1-800-353-3765 (TTY: 711) H &2 2] 3
FAA L. F=o) & ohs 9B AF 2ok = AU o] AHl A FRE SGHY

Russian: Eciou Y BaC BO3SHUKHYT BOIIPOCHI OTHOCHUTECIIBHO CTPAaxXOBOI'0 WJIM MCAUKAMCHTHOI'O I1JIaHa, BbI
MOJKETE BOCIIOJIb30BAThCS HAIIIMMU OECIUIATHBIMU YCIIyT'aMH MEPEBOYUKOB. UTOOBI BOCTIONB30BATHCS
yCIIyraMu MepeBOIIHKa, MO3BOHUTE HaM 10 Tenedony 1-800-353-3765 (TTY: 711). Bam okaxet momonisb
COTPY/IHUK, KOTOPBIH TOBOPUT MO-pyccku. JlaHHas ycimyra OecruiaTHasl.

Arabic: as e e Jganll Ll 45091 Joan sl daaally slais Al (1 e Ala D dilaad) (o) 5ill an i) ciladd aais L
B yal ity e Gl psies | 1-800-353-3765 (TTY:711). oo G JLai¥l (5 s el esy 58 s oda lineLsay



Hindi: it w@mee a1 2@ 1 151 o o1 § 319 Tt +ff et o St o o T gt ar 9 guITRIT Semd Suetsd €. T g s
&1 % foag, s g 1-800-353-3765 (TTY: 711) W % #. H13 Afth St fewdt icrar @ STh! 7ag K T 2. I8 Toh T 4l 2.

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 1-800-353-3765 (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 questao que tenha
acerca do nosso plano de saide ou de medicagdo. Para obter um intérprete, contacte-nos através do
numero 1-800-353-3765 (TTY: 711). Ira encontrar alguém que fale o idioma Portugués para o ajudar. Este
servigo € gratuito.

French Creole: Nou genyen s¢vis entépret gratis pou reponn tout kesyon ou ta genyen konsénan plan
medikal oswa dwog nou an. Pou jwenn yon entepreét, jis rele nou nan 1-800-353-3765 (TTY: 711). Yon
moun ki pale Kreyol kapab ede w. Sa a se yon s¢vis ki gratis.

Polish: Umozliwiamy bezptatne skorzystanie z ustug ttumacza ustnego, ktoéry pomoze w uzyskaniu
odpowiedzi na temat planu zdrowotnego lub dawkowania lekow. Aby skorzysta¢ z pomocy thumacza
znajacego jezyk polski, nalezy zadzwoni¢ pod numer 1-800-353-3765 (TTY: 711). Ta ustuga jest
bezptatna.

Japanese: 4 tE DR EFEORIR & gL AT T | E’éﬁ“é - EFF'EJ WZBEZT A= 1C, EEO
ERP—EARH D FTTINWET, @EilE THMIC/ 5121, 1-800-353-3765 (TTY : 711) I23
R TS0, FATE T K SR LT R %

Albanian: Ne ofrojmé shérbime interpretimi pa pagesé€ pér t'ju pérgjigjur ¢do lloj pyetjeje g€ mund té keni

rreth planit toné t€ shéndetit ose t€ mjekimit. Pér t'u lidhur me njé€ interpret, telefononi né 1-800-353-3765
(TTY: 711). Njé shqip folés mund t'ju ndihmojé. Ky shérbim &shté pa pagesé.

Bengali: SISIqE 7137 A1 $399iq R Afeg 71 SIP (3 (FIC1 4089 T@d (ST Gy ST Ry (rrerd)
ARCIRI T2 GFG (AT (310, S (97 1-800-353-3765 (TTY: 711) T S S| 12 0O AT G767 (FG
SIS MR FACS AR SRl [=reem)

Greek: Awbétovpe vanpecio dwPeAv SEPUNVEING TPOKELLEVOL VO ATTOVTOVIE GE OTOIEGONTOTE OMOPIES
O0C GYETIKA LLE TO TPOYPOLLLO VYELNG 1) PUPUAK®OV TTOV TPpoc@EPOLLLE. [Ipokepévon va ypnoylonomaoete
mv vampecia diepunveiog, emkovoviote poli pog kalovtag to 1-800-353-3765 (TTY: 711). Oa AdPete
BonBeta amd Eva dTopo Tov WA EAANVIKA. AVTH €ivorl pio VINPESTO TOV TOPEYETOL dDPEAV.

Yiddish: 1357 1287 72357 0IVR 1R DX DYARID ¥IHYN 10 1IYO0IY X DYOINIVO WWHYRRRT YOOI JaRT 1
oX1 WK (TTY:711) 1-800-353-3765 77X 131X 091 ,WWOYATIRT K JWAIPR 1X .IRPD ARTT WIR LIV WK
.0217Y0 YUOIIIR IR TR ORT 199 TOK WP IRIDW/ITR BTV

S pn e D iy o e S il s g (oS Sl e o 0k S S50 L Gsia 5l :Urdu
S5 s 535008 ISy 1-800-353-3765 (TTY: T11) 0 s ¢ o) S 38 ol s (o 393 50 o
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