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Para aprender mas sobre el Programa de Ayuda
Financiera de SIH, para obtener una copia de

la solicitud, del reglamento y un resumen en
lenguaje sencillo, o para recibir ayuda con el
proceso de solicitud, por favor, hable con un
consejero financiero, lunes a viernes de 8:00am
a 4:30pm en cualquiera de las instalaciones
siguientes:

Memorial Hospital Harrisburg
of Carbondale Medical Center
405 W Jackson 100 Dr. Warren Tuttle Dr
Carbondale, IL 62902 Harrisburg, IL 62946
Phone 618.549.0721 Phone 618.253.0251
ext. 64572 Fax 618-253-0475
Fax618-351-6540
HMC Clinic at Marion
Herrin Hospital 3106 Outer Dr.
201'S 14th Street Marion, IL 62959
Herrin, IL 62948 Phone 618.253.0251
Phone 618.942.2171
ext. 36458 Eldorado Primary Care
Fax 618-351-6540 1007 US Hwy 45 North
Eldorado, IL 62930
St. Joseph Phone 618.253.0251

Memorial Hospital

2 S Hospital Drive
Murphysboro, IL 62966
Phone 618.684.3156
ext. 55331

Fax 618-351-6540

Confidential appointments and language translation
services are available upon request.

Obtenga una copia gratuita de la
solicitud para el Programa de Ayuda
Financiera (HAP), del reglamento y un
resumen, en lenguaje sencillo, en el
sitio web: sih.net/hap

También puede recibir informacion
enviando una peticién, por escrito,
a cualquiera de las direcciones
enumeradas en este folleto. Por favor,
asegurese de agregar en el sobre:
Attention: Financial Counselor

La solicitud para el Programa de Ayuda
Financiera (HAP), el reglamento y el
resumen, en lenguaje sencillo, estan

disponibles en inglés, en espafiol y en
arabe.

SIH se adhiere a los valores de respeto,

integridad, compasién, administracién

y calidad.

Nuestra Mision

Estamos dedicados a mejorar la

salud y el bienestar de todas las

personas en las comunidades a
las que servimos.

sih.net

Programa
de Ayuda
Financiera

Ayuda con sus cuentas hospitalarias

\)SIH



Programa de Ayuda Financiera

El Programa (HAP) de Ayuda Financiera de SIH estd disefado para ayudar a los pacientes que no puedan
pagar sus cuentas hospitalarias. El programa HAP se aplica a los servicios de emergencia y a los otros
cuidados medicamente necesarios suministrados por los hospitales de SIH, asi como también a ciertos
proveedores que prestan sus servicios en las instalaciones de SIH.

Para recibir ayuda financiera, generalmente los
pacientes tienen que completary entregar una solicitud
HAP y suministrar documentacién adicional. Es posible
que en ciertas circunstancias no se necesite solicitud.

SIH brinda atencién gratuita a todos los pacientes cuyos
ingresos sean menores o iguales al 200% de las Pautas
Federales de Pobrezay, ayuda parcial, basada en una
escala variable, a aquellos pacientes cuyos ingresos sean
hasta el 600% de las Pautas Federales de Pobreza.

A ninguna persona que sea elegible para ayuda
financiera por el programa HAP se le cobrara mas,
por servicios de emergencia o por otra atencién
medicamente necesaria, que las cantidades que
generalmente se facturan a las personas que tengan
cobertura de seguro. Por favor, consulte todo el
reglamento del programa HAP para obtener detalles
completos sobre la ayuda disponible.

El Programa de Ayuda Financiera estd generalmente
disponible para todos los pacientes. Las solicitudes
se procesan independientemente de la edad, raza,

etnicidad, religién, género, identidad de género, y/u
orientacién sexual.

A los pacientes sin seguro se les da la oportunidad de ser
evaluados para el programa de seguro médico publico
y/o para el Programa de Ayuda Financiera HAP.

Las quejas relacionadas con el descuento aplicado al
paciente sin seguro médico o sobre el proceso de ayuda
financiera del hospital pueden reportare a la Oficina de
Atencién Médica del Fiscal General de Illinois en el sitio:
illinoisattorneygeneral.gov/consumers/hcform.pdf

o llamando al 1-877-305-5145

My Chart

SIH ofrece una conveniente opcidn en linea, disponible
24/7, para hacer la solicitud al Programa de Ayuda
Financiera. La solicitud y las instrucciones completas
pueden encontrarse simplemente iniciando la sesidn
en mychart.sih.net y escogiendo la opcién Billing and
Financial Assistance.

“SIH brinda la
misma calidad de
atencion médica a
todas las personas

que busquen
servicios médicos,
independientemente
de su capacidad de

pago.”



