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Resumen de la Politica de asistencia financiera en lenguaje sencillo

Baptist Health South Florida, Inc. (“Baptist Health”) se dedica a prestar servicios de atencién médica compasivos,
econdmicos y de gran calidad a todos, que incluyen en la medida que se lo permitan los propios recursos, la
asistencia financiera para los necesitados. Como organizacidn basada en la fe, Baptist Health asume con seriedad su
mision de ayudar a los necesitados y ha optado por brindar asistencia financiera a las personas sin seguro que
cumplen con criterios especificos conforme a la Politica de atencién caritativa de Baptist Health.

Elegibilidad y asistencia ofrecida

La Politica de asistencia financiera comprende los servicios de emergencia y otros servicios médicamente necesarios
prestados por los hospitales de Baptist Health y sus afiliados, especificamente Baptist Hospital de Miami, Doctors
Hospital, Doral Hospital, Fishermen’s Community Hospital, Homestead Hospital, Mariners Hospital, South Miami
Hospital, West Kendall Baptist Hospital, Baptist Outpatient Services (servicios ambulatorios), y Baptist Health
Medical Group. Esta politica no rige para Bethesda Hospital ni Boca Raton Regional Hospital; en esos casos refiérase
a las politicas de asistencia respectivas de estos hospitales para obtener mas informacion.

Los pacientes sin seguro cuyos ingresos no superan el 300% del nivel federal de pobreza (FPL) podran recibir
atencién gratuita para los servicios prestados por los hospitales de Baptist Health y sus afiliados, especificamente
Baptist Hospital de Miami, Doctors Hospital, Doral Hospital, Fishermen’s Community Hospital, Homestead Hospital,
Mariners Hospital, South Miami Hospital, West Kendall Baptist Hospital, Baptist Outpatient Services (servicios
ambulatorios), y Baptist Health Medical Group. En el caso de los pacientes sin seguro que solicitan asistencia
financiera pero no rednen los requisitos para recibir atencion gratuita en virtud del programa de asistencia
financiera, Baptist Health tendra en cuenta los ingresos del hogar del paciente, sus activos y otras circunstancias
para llegar a un acuerdo de pago que sea aceptable para las dos partes. A ninguna persona con derecho a
asistencia financiera se le cobraran cargos por atencién de emergencia u otra atencion médicamente necesaria
mayores que los montos generalmente facturados a las que si cuentan con seguro.

CAémo presentar la solicitud
A fin de que se los considere para recibir asistencia financiera, los pacientes deben completar y enviar una
solicitud de asistencia financiera a Baptist Health y presentar todos los documentos complementarios que se les

soliciten.

Como obtener mas informacién
Para conocer mas sobre el programa de asistencia financiera de Baptist Health, obtener una copia gratuita de la

politica de asistencia financiera, la solicitud y un resumen de la politica, o para obtener ayuda con el proceso de
solicitud, comuniquese con Baptist Health a través de las siguientes vias:

e Relnase con un asesor financiero en persona en cualquiera de los departamentos de admisién de los
hospitales de Baptist Health.

e Llame al 786-596-6507 para hablar con un asesor financiero (de lunes a viernes, de 9:00 a.m. a 4:30 p.m.).

e Visite nuestro sitio web en https://baptisthealth.net/es/patient-resources/billing-and-financial-
assistance

e Solicite informacidn por escrito, o envie una solicitud por correo a Baptist Health South Florida, Inc., P.O.
Box 830880, Miami, FL 33283

Este resumen, la solicitud de asistencia financiera, y la politica de asistencia financiera también estan disponibles en
espanol, y se entregaran a solicitud de parte interesada en forma gratuita, a través de las mismas fuentes y en los
mismos locales mencionados anteriormente.



