
Please make arrangements for a qualified interpreter
to help me communicate during my visit. Please note
in my history that I need an interpreter for each visit. 

*All Rhode Island health care providers who receive federal funds are 
required to provide qualified medical interpreters as needed. 
For more information on your organization’s responsibilities contact: 

Office for Civil Rights, US DHHS, 1-800-368-1019/TDD 1-800-537-7697
www.hhs.gov/ocr/civilrights/resources/specialtopics/lep

Intrega es karton pa pesoas ki sa ta djuda-bu. Informa-s ma bu 
meste un intérpreti médiku, y es ta ranja-bu un. Bu ka ta paga 
nada pa intérpreti na ninhun ospital ô séntru di saúdi kumunitáriu 
di Rhode Island.

Linha di Informason di Dipartamentu di Saúdi di Rhode Island, 
número 401-222-5960 / RI 711 Relay ô Eskritóriu di Direitus 
Sivil, DHHS di EUA, 1-800-368-1019 TDD 1-800-537-7697

Versu di kel karton li ta fla na Inglês:

OLÁ, AMI N TA FALA (KABUVERDIANU),
N MESTE UN INTÉRPRETI

Pur favor ranja-m un intérpreti kualifikadu pa djuda-m kumunika  
duranti nha konsulta ku médiku. Pur favor ripara na nha stôriku ma N 
meste un intérpreti na tudu konsulta.

Pa bu ten más informason sobri bus direitus ô faze riklamason, liga pa:

HELLO, I SPEAK CAPE
VERDEAN. I NEED AN 
INTERPRETER* 


