NOMBRE DEL/LA PACIENTE:
N° de CUENTA:
CSN:

Estimado/a :
Gracias por permitir gue Community Medical Centers atienda sus necesidades médicas.

Se adjunta una Financial Assistance Application (Solicitud de asistencia financiera) para determinarla
posible dificultad financiera. Si esta interesado/a en presentar una solicitud, por favor complete la
solicitud y enviela dentro de los proximos (15) quince dias habiles. Junto con la solicitud adjunte una
copia de los siguientes documentos:

Comprobante de ingresos de todos los miembros familiares que viven en el hogar:

1. Tres (3) talones de pago recientes, W-2 o la declaracion de impuestos presentada mas
recientemente o

2. Sitrabaja por su cuenta, proporcione la declaracion de impuestos presentada mas recientemente,

(incluyendo el anexo C y uno) o

Si esta desempleado/a, adjunte la declaracién de beneficios de compensacién por desempleo o

Declaracion de jubilacion/pension (si corresponde) o

5. Sirecibe asistencia publica, proporcione prueba de elegibilidad/inscripcion actual encualquiera de
los siguientes programas gubernamentales: Medicare Savings Program, CalWORKS, Cal Fresh
(Food Stamps), SSI/SSP (Supplemental Security Income/StateSupplementary Payment), o WIC
(Women, Infants and Children)

s w

Los pacientes que tienen seguro médico también deben proporcionar documentos para verificarque
el 10% de los ingresos familiares durante los ultimos 12 meses han sido utilizados para pagar o se
adeudan para pagar gastos médicos. Todos los saldos actuales, facturas/recibos, farmacia y primas
de seguros médicos pueden aplicarse al 10%.

Community Medical Centers estd comprometido a servir a nuestra comunidad. Nos complacehaber
podido ayudarlo/la en momentos de necesidad.

Si tiene alguna pregunta sobre esta cuenta o sobre la documentacion requerida, llamenos al
(559) 459-3939 0 (800) 773-2223 opcidn #2. Una solicitud incompleta no puede ser procesada.

Envie por correo la solicitud y la documentacion completa y firmada a la siguiente direccién o por fax
al (559) 230- 8505:

Patient Financial Services

Community Medical Centers

PO Box 1232, Fresno, CA 93715-9889

Fecha de entrega del formulario/enviado por correo Enviar el formulario para el
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Solicitud de asistencia financiera de CMC
NOMBRE DEL/LAPACIENTE CUENTA DEL/LA PACIENTE #
EXPEDIENTE MEDICO #

I. PACIENTE / PARTE RESPONSABLE

APELLIDO NOMBRE DE PILA
INICIAL DEL SEGUNDO NOMBRE
DOMICILIO N° DE SEGURO SOCIAL

TELEFONO DE LA CASA

TELEFONO CELULAR

NOMBRE DEL EMPLEADOR TELEFONO COMERCIAL

INGRESO BRUTO MENSUAL $

ll. CONYUGE / PAREJA DE HECHO

APELLIDO NOMBRE DE PILA
INICIAL DEL SEGUNDO NOMBRE
DOMICILIO N° DE SEGURO SOCIAL

TELEFONO DE LA CASA

TELEFONO CELULAR

NOMBRE DEL EMPLEADOR TELEFONO COMERCIAL

INGRESO BRUTO MENSUAL $

lll. DATOS SOBRE EL HOGAR
Enumere conyuge, pareja de hecho, hijos dependientes menores de 21 afos. Si el/la paciente
es menor de edad, enumere a los padres, parientes encargados de cuidarlo/la y (hermanos y
hermanas menores de 21 afios)

Fecha de )
NOMBRE nacimiento RELACION

N° TOTAL DE PERSONAS EN EL HOGAR:
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IV. INGRESO BRUTO MENSUAL

Paciente / Ingreso mensual de la parte responsable $
Ingreso mensual del conyuge/pareja de hecho (si
corresponde)
Ingreso por jubilacién
Pension alimenticia/pagos de manutencion recibidos
Desempleo o compensacion laboral
Seguro Social/Discapacidad del Seguro Social
DIngresos varios
Si pago pension alimenticia/pagos de manutencion,
deduzca aqui

INGRESO BRUTO MENSUAL TOTAL =

& A &R R B R P

V. INFORMACION DE DISTINTA NATURALEZA

Si No

¢ Tiene 18 afios y figura como dependiente en la declaracion de impuestos de
sus padres?

¢ Esta inscrito en: Medicare Savings Program, Cal WORKS, Cal Fresh (Food
Stamps),SSI/SSP (Supplemental Security Income/State
SupplementaryPayment), o WIC (Women, Infants and Children)?

¢ Tiene seguro médico?

¢ Esta consulta fue a causa de un tercero, como un accidente vehicular o un
resbalén y caida?

¢ Ha solicitado Medi-Cal o Medicare?

¢ Ha solicitado Covered California?

LAS SOLICITUDES INCOMPLETAS O FRAUDULENTAS SERAN DENEGADAS

AL COMPLETAR ESTA DECLARACION FINANCIERA, POR LA PRESENTE AFIRMO QUE
LAS DECLARACIONES ANTERIORES SON CORRECTAS Y COMPLETAS, Y DOY Ml
CONSENTIMIENTO PARA QUE COMMUNITY MEDICAL CENTERS REALICE UNA
VERIFICACION ADICIONAL

FIRMA:

NOMBRE EN LETRA DE IMPRENTA:

FECHA:

S| FIRMA OTRA PERSONA QUE NO SEA EL PACIENTE, INDIQUE LA RELACION:

Envie por correo la solicitud completa y la documentacion a la siguiente direccion o enviela por fax al
(559) 230-8505:

Patient Financial Services

Community Medical Centers

PO Box 1232

Fresno, CA 93715-9889
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Language Assistance Services

ATTENTION: If you need help in your language, please call 1-559-459-6789, (TTY: 1-1-888-877-
5379) or visit one our Admitting Departments. These Departments are open from 8:30 AM to 4:00
PM and located at the following locations:

Community Regional Medical Center Admitting - 2823 Fresno Street, Fresno, CA 93721
Clovis Community Hospital Admitting - 2755 Herndon Avenue, Clovis, CA 93611
Fresno Heart and Surgical Hospital Admitting - 15 E. Audubon Drive, Fresno, CA 93720

Aids and services for people with disabilities, like documents in braille, large print, audio and other
accessible electronic formats are also available. These services are free. Please call 1-559-459-
6789 (TTY: 1-1-888-877-5379) for assistance.

English

ATTENTION: If you need help in your language, please call 1-559-459-6789,
(TTY: 1-1-888-877-5379) or visit one our Admitting Departments. These
Departments are open from 8:30 AM to 4:00 PM and located at the following
locations:

Community Regional Medical Ctr. Admitting - 2823 Fresno St, Fresno, CA 93721
Clovis Community Hospital Admitting - 2755 Herndon Avenue, Clovis, CA 93611
Fresno Heart & Surgical Hospital Admitting -15 E. Audubon Dr., Fresno, CA 93720

Arabic

11~ geaill el <1-559-459-6789 ol Juai¥l a s lialy bae b ] dalay i€ 1Y) ki sale
i 1aa8:30 Aelull (pe Jaall 81 5all o2 geidi Uipal Jdll 3S) 5 21553 o8 51 (888-877-5379
A @31 sal) e aig cload:00 el

Community Regional Medical Ctr. Admitting - 2823 Fresno St, Fresno, CA 93721
Clovis Community Hospital Admitting - 2755 Herndon Avenue, Clovis, CA 93611
Fresno Heart & Surgical Hospital Admitting -15 E. Audubon Dr., Fresno, CA 93720

German

HINWEIS: Bitte rufen Sie die Nummer 1-559-459-6789 (TTY: 1-1-888-877-5379)
an, wenn Sie Hilfe in Ihrer Sprache bendtigen, oder wenden Sie sich an eine
unserer Aufnahmestellen. Diese Abteilungen sind von 8:30 AM bis 4:00 PM
gebffnet und an den folgenden Standorten zu finden:

Community Regional Medical Ctr. Admitting - 2823 Fresno St, Fresno, CA 93721
Clovis Community Hospital Admitting - 2755 Herndon Avenue, Clovis, CA 93611
Fresno Heart & Surgical Hospital Admitting -15 E. Audubon Dr., Fresno, CA 93720

Spanish
(US)

ATENCION: Si necesita ayuda en su idioma, llame al 1-559-459-6789, (TTY: 1-1-
888-877-5379) o visite uno de nuestros Departamentos de Admision. Estos
Departamentos estan abiertos de 8:30 A. M. a 4:00 P. M. y se encuentran en los
siguientes lugares:

Community Regional Medical Ctr. Admitting - 2823 Fresno St, Fresno, CA 93721
Clovis Community Hospital Admitting - 2755 Herndon Avenue, Clovis, CA 93611
Fresno Heart & Surgical Hospital Admitting -15 E. Audubon Dr., Fresno, CA 93720

Farsi

1-1-888-877- :<uli¢li6789-459-559-1 (o ted L hal capjla 253 () 4SS 4 jli R 1aa s
O a8 sl L (Admitting Departments) i cledin i (Sa4a b 550 (li5379)
il 02l a8l g ) LS o g atta 5L jeda 312004:00 U z0a8:30 ) Ledisn

Community Regional Medical Ctr. Admitting - 2823 Fresno St, Fresno, CA 93721
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Clovis Community Hospital Admitting - 2755 Herndon Avenue, Clovis, CA 93611
Fresno Heart & Surgical Hospital Admitting -15 E. Audubon Dr., Fresno, CA 93720

French
(France)

ATTENTION : Pour toute demande d’information dans votre langue, veuillez
appeler le 1-559-459-6789, (Téléimprimeur : 1-1-888-877-5379) ou rendez-vous
dans I'un de nos services d’admission. Ces services sont ouverts de 8 h 30 AM a
4 h 00 PM aux adresses suivantes :

Community Regional Medical Ctr. Admitting - 2823 Fresno St, Fresno, CA 93721
Clovis Community Hospital Admitting - 2755 Herndon Avenue, Clovis, CA 93611
Fresno Heart & Surgical Hospital Admitting -15 E. Audubon Dr., Fresno, CA 93720

Hindi

HUAT &M < 3R T U UTHT & JeTIdT U HRA1 18 € < Pl 1-559-450-

6789, (TTY: 1-1-888-877-5379) TR Hid ®* T gHR ot T Yelf &4 aral faum @

gﬁF‘# %ﬁ@gwssoa@r@éwwmooa@rwgﬁwﬁéaﬁ?mﬁ@a
MW :

Community Regional Medical Ctr. Admitting - 2823 Fresno St, Fresno, CA 93721
Clovis Community Hospital Admitting - 2755 Herndon Avenue, Clovis, CA 93611
Fresno Heart & Surgical Hospital Admitting -15 E. Audubon Dr., Fresno, CA 93720

Hmong

LUS CEEB TOOM: Yog tias koj xav tau kev pab ua koj hom lus, ces thov hu rau 1-
559-459-6789, (TTY: 1-1-888-877-5379) los sis mus ntsib Cov Tuam Tsev Hauj
Lwm ntsig txog Kev Txais Tos . Cov Tuam Tsev Hauj Lwm no yog ghib thaum 8:30
teev sawv ntxov txog 4:00 teev tsaus ntuj thiab teeb nyob rau ntawm cov chaw
hauv gab no:

Community Regional Medical Ctr. Admitting - 2823 Fresno St, Fresno, CA 93721
Clovis Community Hospital Admitting - 2755 Herndon Avenue, Clovis, CA 93611
Fresno Heart & Surgical Hospital Admitting -15 E. Audubon Dr., Fresno, CA 93720

Armenian

NFCUMYNFE3NFL. Gt dtp (Gayny ogunipjwl Ywphp nLutp, uunpnud Gup
quugwhwpt] 1-559-459-6789, (TTY" 1-1-888-877-5379) Ywu wyghbj5| UGp
punnLutincejwl pwdhultphg Jtyp: Wu pwdhuutpp pwg Gu wnwynwnjwlu 8:30-hg
Jhusl GpGynjwu 4:00-p W guinuynid GU hGunlyw) hwugbubpned.

Community Regional Medical Ctr. Admitting - 2823 Fresno St, Fresno, CA 93721
Clovis Community Hospital Admitting - 2755 Herndon Avenue, Clovis, CA 93611
Fresno Heart & Surgical Hospital Admitting -15 E. Audubon Dr., Fresno, CA 93720

ltalian

ATTENZIONE: se necessita di aiuto nella sua lingua, chiami il 1-559-459-6789,
(TTY: 1-1-888-877-5379) oppure visiti uno dei nostri reparti di accettazione
(Admitting Departments). Questi reparti sono aperti dalle 08:30 AM alle 4:00 PM e
si trovano alle seguenti luoghi:

Community Regional Medical Ctr. Admitting - 2823 Fresno St, Fresno, CA 93721
Clovis Community Hospital Admitting - 2755 Herndon Avenue, Clovis, CA 93611
Fresno Heart & Surgical Hospital Admitting -15 E. Audubon Dr., Fresno, CA 93720

Japanese

Bt BEZETOYR— FARBRELIGE. 1-559-459-6789 (TTY: 1-1-888-
877-5379) ETHEBHEWL =< H, ZHRBOFTTHHBL LIV, 2AEOXF
BISEF30N ML FRABETEELTHEY ., UTOEMIZCSINVET

Community Regional Medical Ctr. Admitting - 2823 Fresno St, Fresno, CA 93721
Clovis Community Hospital Admitting - 2755 Herndon Avenue, Clovis, CA 93611
Fresno Heart & Surgical Hospital Admitting -15 E. Audubon Dr., Fresno, CA 93720
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Khmer

UEWARGHSMN: [USIOEARIMINSWMManIuH~
EITgIn1ISTig 1-559-459-6789 (TTY: 1-1-888-877-5379) U
HiMmisiigrRssuHMESS (Admitting Department)

udinY Igssimsagsadifimiciufiens 8:30 (7™ 20U 4:00 NG
SHSSMRIGOWIMY:

Community Regional Medical Ctr. Admitting - 2823 Fresno St, Fresno, CA 93721

Clovis Community Hospital Admitting - 2755 Herndon Avenue, Clovis, CA 93611
Fresno Heart & Surgical Hospital Admitting -15 E. Audubon Dr., Fresno, CA 93720

Korean

FO| e A2 = 20| EQSIA|H 1-559-459-6789, (TTY: 1-1-888-877-5379) =2
HISIA| AL QIAF R M E L ESHM K. 1S FAM= 2T 8A[ 3027 H 2=
AMTIER] 2 BEH T2 fIX[of A& LT

Community Regional Medical Ctr. Admitting - 2823 Fresno St, Fresno, CA 93721

Clovis Community Hospital Admitting - 2755 Herndon Avenue, Clovis, CA 93611
Fresno Heart & Surgical Hospital Admitting -15 E. Audubon Dr., Fresno, CA 93720

Lao

89lals: tavancieoniveorvgosciiacinwIFIgegon, N:gulnma 1-559-459-
6789, (TTY: 1-1-888-877-5379) G c292Ul wrccunSv

299WONCSI. wzccvnc@vﬁcﬂoégccd 8:30 Z.,Uf)ci;*)mv 4:00 Tw9cc9
G9eimmwIrnIH 9D

Community Regional Medical Ctr. Admitting - 2823 Fresno St, Fresno, CA 93721
Clovis Community Hospital Admitting - 2755 Herndon Avenue, Clovis, CA 93611
Fresno Heart & Surgical Hospital Admitting -15 E. Audubon Dr., Fresno, CA 93720

Portuguese
(Brazil)

ATENCAO: Se precisar de ajuda em seu idioma, ligue para 1-559-459-6789,
(TTY: 1-1-888-877-5379) ou visite nossos Departamentos de Admissao (Admitting
Departments). Esses departamentos ficam abertos das 8h30 AM as 4h PM e
podem ser encontrados nos seguintes locais:

Community Regional Medical Ctr. Admitting - 2823 Fresno St, Fresno, CA 93721
Clovis Community Hospital Admitting - 2755 Herndon Avenue, Clovis, CA 93611
Fresno Heart & Surgical Hospital Admitting -15 E. Audubon Dr., Fresno, CA 93720

Russian)

BHUMAHWE! Ecnu Bam Hy>kHa nomMoLLb Ha BalleM A3blke, MO3BOHUTE Ha Homep 1-
559-459-6789 (TTY: 1-1-888-877-5379) nnu 3angnte B 0OHO U3 HALLMX NPUEMHbIX
otaenenun (Admitting Department). 31n otaeneHns otkpbiThl ¢ 8:30 AM o 4:00
PM n HaxogsaTcsa no Takmm agpecam:

Community Regional Medical Ctr. Admitting - 2823 Fresno St, Fresno, CA 93721
Clovis Community Hospital Admitting - 2755 Herndon Avenue, Clovis, CA 93611
Fresno Heart & Surgical Hospital Admitting -15 E. Audubon Dr., Fresno, CA 93720

Thai

TusaTdTa: wnaudosmsmuthowmds Tunvvssaal nsan Tusingaanoiay 1-559-459-
6789 (TTY: 1-1-888-877-5379) n3e lUsuununsuaing (Admitting Departments)

Yous1 uwuAmailtavinnssausina 8.30 AM u. &1 4.00 PM w.
uaxﬁqazjmmamuﬁﬁma%ﬁ:

Community Regional Medical Ctr. Admitting - 2823 Fresno St, Fresno, CA 93721
Clovis Community Hospital Admitting - 2755 Herndon Avenue, Clovis, CA 93611
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Fresno Heart & Surgical Hospital Admitting -15 E. Audubon Dr., Fresno, CA 93720

Tagalog

PAALALA: Kung kailangan mo ng tulong sa inyong wika, pakitawagan ang 1-559-
459-6789, (TTY: 1-1-888-877-5379) 0 bumisita sa isa sa aming mga Departamento
ng Pagtanggap (Admitting Departments). Bukas ang mga Departamentong ito
simula 8:30 AM hanggang 4:00 PM at matatagpuan sa sumusunod na mga
lokasyon:

Community Regional Medical Ctr. Admitting - 2823 Fresno St, Fresno, CA 93721
Clovis Community Hospital Admitting - 2755 Herndon Avenue, Clovis, CA 93611
Fresno Heart & Surgical Hospital Admitting -15 E. Audubon Dr., Fresno, CA 93720

Vietnamese

XIN CHU Y: Néu quy vi can duoc tro gilip bang ngdn ngir clia minh, vui long goi
theo s6 1-559-459-6789, (TTY: 1-1-888-877-5379) hodc ghé tham mét trong nhirng
van phong Ban Tiép Nhan clia chung t6i. Van phong Ban Tiép Nhan mé cira tiy
8:30 sang dén 4:00 chiéu va c6 & cac dia diém sau day:

Community Regional Medical Ctr. Admitting - 2823 Fresno St, Fresno, CA 93721
Clovis Community Hospital Admitting - 2755 Herndon Avenue, Clovis, CA 93611
Fresno Heart & Surgical Hospital Admitting -15 E. Audubon Dr., Fresno, CA 93720

Chinese
(Simplified)

IR MREGFEEES T ENTE) - 158 1-559-459-6789 (TTY : 1-1-888-877-
5379) BHEWHATRBEE] - XL IR ARTEIN L4 8:30 ZTF4 4:00, s
T

Community Regional Medical Ctr. Admitting - 2823 Fresno St, Fresno, CA 93721

Clovis Community Hospital Admitting - 2755 Herndon Avenue, Clovis, CA 93611
Fresno Heart & Surgical Hospital Admitting -15 E. Audubon Dr., Fresno, CA 93720

Punjabi

s fe6: 1 391g »mut 3T feg AafesT Irdiel J, 31 faau 99 1-559-459-
6789, (TTY: 1-1-888-877-5379) '3 % 3 A A3 M3fHfedr fsurgene 3 761 fog
feutgerc 7_d 8:30 1 3 WM 4:00 =1 3 ¥ IR I8 13 I&1 fd AaTst 3 Afe3
dJab:

Community Regional Medical Ctr. Admitting - 2823 Fresno St, Fresno, CA 93721

Clovis Community Hospital Admitting - 2755 Herndon Avenue, Clovis, CA 93611
Fresno Heart & Surgical Hospital Admitting -15 E. Audubon Dr., Fresno, CA 93720
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