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ATENCION

Clientes de Medi-Cal
Si usted o su familia estan interesados en
obtener informacion sobre los servicios del Plan
de Salud Mental del Condado de
Fresno, usted puede solicitar una copia del Man-
ual de Servicios y Proveedores de Salud Mental

disponibles en inglés, espainol y hmong en esta
ubicacion o enviado por
correo llamando al:

1-800-654-3937

o
Para las personas con discapacidad auditiva,
marcar el 711 para comunicarse con el Servicio
de Retransmision de California.

Los clientes nuevos al programa de Medical
reciviran una copia automaticamente.

El material esta disponible y lo puede
solicitar en Audio o Letra grande.

NN NNV IV B

SNV VAUV

K

WV IV W




