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Hemos incluido la Solicitud de la Unidad de Asesoramiento Financiero de Natividad para
Servicios de Caridad y Programas de Descuento.

» Natividad solo puede solicitar declaraciones de impuestos y recibos de pagos de renta para la
documentacién de ingresos.

* Los pacientes que solo solicitan ayuda de los programas de descuento pudieran recibir menos
asistencia financiera si no solicitan también al programa de caridad.

Ayuda para pagar su factura

Existen organizaciones de defensa del consumidor gratuitas que le ayudaran a entender el proceso
de facturacion y pago. Puede llamar a la Alianza del Consumidor de Salud al (888) 804-3536 o visitar
healthconsumer.org para obtener mas informacion.

Programa de quejas sobre facturas hospitalarias

El Programa de Quejas sobre Facturas Hospitalarias es un programa estatal que revisa las decisiones
del hospital sobre si califica para recibir ayuda para pagar su factura hospitalaria. Si cree que le
negaron indebidamente asistencia financiera, puede presentar una queja ante el Programa de Quejas
sobre Facturas Hospitalarias. Visite HospitalBillComplaintProgram.hcai.ca.gov para obtener mas
informacién y presentar una queja.

Adjunte lista de lenguajes
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English
ATTENTION: If you need help in your language, call (831) 796-1612 or visit Human Resources. The office is open
7:30 am to 5:00 pm Monday-Friday and located near to the Main Lobby. 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.

Spanish
Atencidn: Si necesita ayuda en su idioma, llame al (831) 796-1612 o visite Recursos Humanos. La oficina estd abierta
de 7:30 am a 5:00 pm, de lunes a viernes, y estd ubicada cerca del vestibulo principal. También se encuentran

disponibles ayudas y servicios para personas con discapacidades, como documentos en braille, letra grande, audio y
otros formatos electrénicos accesibles. Estos servicios son gratuitos.

Arabic

00 zoite LiSall dpanll 3lgell Ljs a8 gl (831) 796-1612 adyl Lle Juoild wshigly 8acluwo ) doloy oiS 15 tguil
Slosslly lseluwall Loyl 18955 dpwsill )l Ho (ally 39290 989 oozl Ll i3l Ho tlwe 5:00 Li> Bl 7:30
il 3gyistal Lyl (o Lty coguolly Susll legibolly Jyly dayby dygisall 55Ul Jio ddledl (595 GolsiN
) Wilso Wlossl 030 . ypdlaoll Gl

Armenian

Npwnpnipiniu. Cpb Sbp |Ggyny oqunipjwi Yuphp niubp, quiuqwhwpbp (831) 796-1612
AEnwhunuwAwdwpny Ywd wygbtp dwpnlwiht nGuntpuubph pwdhu: Spwubujwlyp pwg k
07:30-hg dhuyl 17:00" Gpynpwprhhg nippwpe optiphu, W gunuyndd £ glluwdnp bwpuwupwbh
dnun: Cwpdwunwinipjnw nuutignn wudwug fwdwn Awuwubih Gu bwl odwunwl dhongubip U

dwnuwinipintuubin, huywhupp GU' ppwywy, unonp Lwwgpnipjwdp hwuwnwpenpebpp, wninhn W
wj| Jwuwnybih EiEYunpnuwiht dbwywhbpp: Ugju Swnwinipinwuubpu wudbwn Gu:

Cambodian

GIUIENAS Lﬁms:mnmmmswmﬁmmﬁmn ma:mesmmm (831) 796-1612 yG gl
mnmsms B8 AT A miun G wisAdindimifnnz:30 Lm £ 5 5:00 ANG GG um:ﬁan
iwss§ain 1sifa Main Lobby ] St ARIUNAYNSAMI §BMAAANIMNHR iﬁjLi:i‘IUEiSﬁjJ
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Chinese

BAR. NREFEEESEE, BEEL(831) 7961612 HEIFEANFREL. DAEMTET (Main Lobby)
npla :ﬂﬁj@jﬂ ERAAELF7:30 ETF5:00, HITERFKEALTIRBEBTAMAARS, EX. K
FR. SMMEMTRERBFERAXMY. LRRSIRE,

AR ﬁu%ﬂ%EEZEEE’\J%’E}J’%ﬁ BE(831) 796-1612 SiEsh AJITE RSB o A ZERREERE A28
—- 28iA FF 7:30 EFF5:00 » MBI FE REEMIT o ZEIRHEEH5EME A TVE B SRS » BIGN4RHIER
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Farsi
39S g2l Lilwil galbe yiv>s 1 b 29555 Loles (831) 796-1612 oylos b ayls 5L3 <SS g3 395> () 83 )S 1a>il
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Hindi
g7 & i IMueht 3Tyt WToT & Aeg AR u, af (831) 796-1612 UR i &< AT Human Resources & UTd SITT| 37T{thY,

AR § YehaR aIg 7:30 51 F MH 5:00 I dch GAT 8T 8, IR A dlall o urd fRyd g1 fAepatin &t & farg, s,
g3 flie, ATt iR 310 Gor v slereifAeh thidcy H STards St gradn 3R Qany Hi IueTsd §1 3 9ard fA:geh g1

Hmong

Xa Rau: Yog koj xav tau kev pab ua koj hom lus, hu rau (831) 796-1612 los sis mus cag Feem Saib Neeg Ua Hauj Lwm
(Human Resources). Chav ua hauj Iwm ghib thaum 7:30 teev sawv ntxov txog 5:00 teev tsaus ntuj hnub Monday-Friday
thiab nyob ze rau cheeb tsam Chav Tos Qhua Loj (Main Lobby). Kev pab thiab pab cuam rau cov neeg xiam oob ghab,
xws li cov ntawv su, luam ua tus ntawv loj, ua suab, thiab Ilwm hom ntawv hauv es lev taus niv puav leej muaj pub. Cov
kev pab cuam no yog pub dawb.

Japanese

AR BEETOYR— EARELRIBEIX. (831)796-1612 ICEBFET 3D AFBSICEREVWEHDELE
TV T4 REB~BHDOFRITR30D~FERXTEXLTED., X1r>OEE—DELICHD £
o BF. KEF. BFE. TOMOT7 I/ TINBREFHEAONELR L. BEERAMHBT—EXHTH]
BWEEITES, CnsD0—EXISERTTY,
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Korean
ofzl. 2 5}o| o-|o-|§ (==X~ tll: 2™ (831) 796-1612 Z H3}StHLL QAL Human Resources) S Y2 A2,
NP2 R ~ 2R, O 74130 £ ~ 2% 5 ATH 2stoi, ol 26| 30 ASLIC HAY, 2 B,

L2, '7IEPOIQ7P%3 X g Alo] 2A{e Zo| Zofels 2ot X[ 2 MH|A T HZsH ERILICE o|2{st
MH|A L 2E0IL|C},

Laotian

hau: ﬁ1uiwﬁsnmuaawéamﬁsﬂuwmnaejuiw tnm (831) 796-1612 G WmMwIngouynaiaznsw. 1ig)mu
wiutauci 7:30 TUJla1 um 5:00 ljua) Sudu-dugn ua: mSJmUEJTnnumeﬂnﬂma umuaaalms s mu
uamuauwmmau lon: 8]1UU1LUUCIDSHRISUUU wumauméi’tma WUS) uas suuuusmanimsunsuqmawm
aunﬂo muuammmmuuuws

Mien

Longc hnyouv jangx longx: Beiv hnangv meih giemx zuqc longc mienh tengx faan benx meih nyei waac bun muangx
nor, douc waac lorx taux (831) 796-1612 a'fai bieqc mangc yiem goux mienh nyei dinc zangc gorn. Naaiv norm dinc
zangc ze'weic gorn se koi zoux gong yiem 7:30 diemv lungh ndorm mingh taux 5:00 diemv lungh hmuangx yiem leiz
baaix yietv - leiz baaix hmz aengx caux yiem njiec nitv fatv meih nyei deic jei dorngx wuov. Ninh mbuo mbenc dugv
maaih jaa-dorngx aengx caux gong-bou jauv-louc tengx ziux goux wuaaic fangx mienh, dorh nyungc horngh sou zoux
benx nzangc-poke bun hluo, nqaapv bieqc domh zeiv-fangx, zoux benx waac-qiez bun muangx, aengx caux da’nyeic
nyungc horngh gong yiem ga’'nyuoz electronic bun longc oc. Naaiv deix gong-bou jauv-louc se wangv-henh tengx nzie
hnangv oc.

Punjabi

fanrra: IfE SMUDT U=t WIS & AGE AR, ol (831) 796-1612 U HIF B AT Human Resources & UTH
STY| TP, TrHaR ¥ YEHAR Ja8 7:30 99 I ATH 5:00 T d& JalT 18T 8, 3R A drel & 919 YT g
e @i @ & e, 99, 99 fiie, ifsar 3R 3 oy sadeie BIRACH H gxdrasl ol Jgradr 3fik
Targ ff Sua g1 T Fart A B

Russian

BHNMAHWE: Echv Bam TpebyeTcst momMoLLb Ha Bawem pogHOM A3bike, MO3BOHUTE MO TenepoHy
(831) 796-1612 unw nocetute oTaen Kagpos. Oduc oTKpbIT € 7:30 fo 17:00, C NoHeAeNbHMKA MO
AATHULY, N PacNONOXeH PAAOM C rTaBHOW NpMeMHOW. Takxe JO0CTYMHbI NPUCNoCcobieHns n
ycnyru Ana N1l C orpaHNYeHHbIMN BO3MOXHOCTAMY, HarnpuMep, AOKYMEHTbI, HaneyaTaHHble
wpndToM bpaling, KpynHbIM WPUEGTOM, B ayANO03aNUCU N APYTUX AOCTYMHbIX 3/IEKTPOHHbIX
dbopmaTax. 3TM ycnyrm npefocTaBnaoTcs 6ecnnaTHo.
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Tagalog

Atensiyon: Kung kailangan mo ng tulong sa iyong wika, tumawag sa (831) 796-1612 o bisitahin ang visit Human
Resources. Ang opisina ay bukas mula 7:30 ng umaga hanggang 5:00 ng hapon Lunes - Biyernes at matatagpuan
malapit sa Main Lobby. Ang mga tulong at serbisyo sa mga taong may kapansanan, gaya ng mga dokumentong naka-

braille, malalaking imprinta, audio, at iba pang accessible electronic format ay available rin. Ang mga serbisyong ito ay

libre.

Thai

Usans1u: KinaudavnsANUBIskdalunisivavasu TUsalnsIUA (831) 796-1612 kéalURKaNswensyAna
duaviuariimsdvud 7.30 u. 8 1700 u. JudunsiviuAnas ua=avaglnanukovlavkan Davsudgnu

azadnuazusmsdKsSuynnaniAIUNWWaNIWAIELEUAU WU lonansludnusLusad ona1sAWUWAIEMIdALS
yunalkey lonaside tazenaisiusuluudidnnsatnddu o Aawisadndvld Iidmidsedksuusasikand

Ukrainian

YBATA: A0 BaM NoTpI6Ha AONOMOra BaLloK MOBOW, TeniepoHynTe (831) 796-1612 abo 3BepHITLCSA
[0 BIAAINY KaApIB. BioAin npauroe 3 noHeAKa no n'aTHMLUo 3 7:30 go 17:00, | po3TalloBaHUin

61159 roN0BHOro BeCT161014. TakoXX NPOMOHYTHCSA 4OMOMIXKHI 3aCO0bU Vi MOCAYrv ANA Nro4el

13 06MeXeHNMU MOXINBOCTAMU: AK-OT JOKYMEHTUN, HanuncaH! wpundtom bpanns, BeNnkKnm
WwpndTOM, ayslomMaTeplany Ta IHWI eIeKTPOHHI dopmMaTKn, CTBOPEHI A4J15 N0AeN 13 0ObMeXeHUMU
MOXNMBOCTAMW. LI nocnyrn HagatoTbca 6e3nnaTtHo.

Vietnamese

Noi nhan: Néu quy vi can dugc gitp d& bang ngén nglr clia quy vi, hdy goi (831) 796-1612 hodc tdi
phong Nhan Su. Van phong ma clira tir 7:30 am dén 5:00 pm Thr Hai - Th&r Sdu va gan Sanh Chinh
(Main Lobby). Cac bién phap trg gitp va dich vu cho ngudi khuyét tat, nhu tai liéu bang chit n6i
Braille, ban in khé I6n, &m thanh, va cac dinh dang dién t& phu hop vdi ngudi khuyét tat khac cling
c6 san. Cac dich vu nay mién phi.
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Seccion 1: Informacion de Solicitante

Nombre: Segundo Nombre: Apellido:

Fecha de Nacimiento: OM OF No. de Seguro: ITIN#:
Domicilio: Ciudad: Cddigo Postal:
Direccion: Ciudad: Caodigo Postal:

¢Esta sin hogar? O Si O No Condado/Estado en el que reside:

Mejor numero de contacto: [0 Casa [ Celular O Trabajo 0 Mensaje  Teléfono:

Estado Civil: O Soltero [0 Casado [ Separado [ Divorciado [ Viudo [ Pareja doméstica registrada

¢Estd embarazada? O Si O No Fecha prevista de parto:

Seccion 2: Informacion del hogar

Enumere las personas que viven actualmente en su hogar:
‘Para miembros adicionales del hogar, notifique al trabajador.

Nombre: Parentesco: Fecha de Nacimiento:
Nombre: Parentesco: Fecha de Nacimiento:
Nombre: Parentesco: Fecha de Nacimiento:
Nombre: Parentesco: Fecha de Nacimiento:

¢ Paga alquiler o hipoteca? [ Alquiler O Hipoteca O Ninguno Su cantidad compartida:

¢ Esta recibiendo vivienda gratis o trabaja a cambio de vivienda gratis? O Si O No

Nombre del proveedor: Parentesco:
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Seccion 3: Otra informacion de cobertura

¢ Ha solicitado beneficios de MediCal? O Si O No  Si es el caso, fecha de solicitud:

¢ Tiene alguna otra cobertura? O Si O No
"En caso afirmativo, marque las opciones que apliquen a usted.

0 Seguro de salud 0 Medicare 0 Seguro de Asuntos de Veteranos

O Seguro de auto O MediCal Share of Cost (SOC) O Otro:

Seccion 4: Informacion de ingresos

¢ Esta trabajando actualmente? O Si O No

Si la respuesta es si, scuando se le paga? [0 Cada semana [J Cada dos semanas [ Mensualmente

Nombre del empleador:

¢ Esta empleado su conyuge/pareja? O Si O No
Si la respuesta es si, ¢cuando se le paga? [0 Cada semana [0 Cada dos semanas [ Mensualmente

Nombre del empleador:

¢Usted o su conyuge/pareja trabajan por su propia cuenta? O Si O No

Nombre del negocio: Tipo de negocio:

¢Usted o su conyuge/pareja reciben ingresos de lo siguiente?
"Por favor, marque las opciones que apliquen a usted.

0 Desempleo O Discapacidad estatal [0 Seguro Social [0 Compensacién de trabajadores
O Pension O Jubilacion 00 Estampillas de comida O Manutencion conyugal

[0 Manutencion de nifios O Ayuda financiera para estudiantes 0 Ninguno

¢Usted o su conyuge/pareja declaran impuestos? [0 Si O No Ultimo afio fiscal presentado:

Si no presento la solicitud, indique el motivo:
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¢Usted o su conyuge/pareja reciben ingresos de lo siguiente?
*Por favor, marque las opciones que apliquen a usted.

[0 Casa [ Edificios comerciales [ Terreno privado [ Terreno Comercial [ Ninguno

O Otro:

¢Usted o su conyuge/pareja tienen otros ingresos no mencionados anteriormente? [ Si [ No

Si responde si, explique: ¢Con qué frecuencia se paga?

Seccion5: Informacion sobre lesiones de terceros

¢ Ha tenido lesiones o accidentes en los ultimos cinco (5) anos? [ Si O No
"En caso afirmativo, describa su lesiéon a continuacion. Si hay mas de una lesién,
notifique al trabajador.

O Lesiones automovilisticas [ Accidente de trabajo [0 Caida O Agresion [ Otro:

Describa su lesion: Fecha de la lesion:

¢ Esta llevando a cabo alguna accion legal? O Si O No

¢Hubo un acuerdo? O Si O No Fecha de liquidacién: ______ Monto de liquidacion:

Declaro bajo pena de perjurio que las declaraciones anteriores son verdaderas y correctas. Entiendo
que mis declaraciones estan sujetas a verificacion. También entiendo que, si doy declaraciones
falsas o retengo informacion, el solicitante sera descontinuado del programay puede ser procesado
por fraude.

Firma de solicitante: Fecha:

Nombre:

Firma del cosolicitante (si corresponde): Fecha:

Nombre:

Firma del representante autorizado: Fecha:

Nombre: Parentesco:
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Derechos y responsabilidades del solicitante

Las personas que solicitan asistencia a través de la Unidad de Asesoramiento Financiero de
Natividad tienen los siguientes derechos:
El derecho a solicitar un intérprete.

2. El derecho a ser tratado de manera justa y equitativa independiente de su edad, sexo, orientacion
sexual, su raza, estado econémico, discapacidades, su condicion médica, nivel de educacién
seglar, su estado civil, el estado de registro de su pareja domeéstica, su religion, genealogia, origen
nacional o la fuente de ingresos para pagar por su atencion médica.

3. El derecho a solicitar asistencia financiera para atencién médica y mantenerse informado por
escrito de no ser aprobado por los programas de la Unidad de Asesoramiento Financiero, incluso
si el representante del programa determina que el solicitante puede que no califique.

4. El derecho a revisar la informacioén sobre los programas de la Unidad de
Asesoramiento Financiero.

5. El derecho a que toda la informacion personal proporcionada al Unidad de Asesoramiento
Financiero se mantenga confidencial bajo la Ley de Reglas de Privacidad de HIPAA.

6. El derecho a presentar un recurso de apelacion por escrito contra cualquier accion tomada por la
Unidad de Asesoramiento Financiera, dentro de los diez (10) dias habiles siguientes
a la notificacion.

El solicitante tiene la responsabilidad de notificar a la Unidad de Asesoramiento Financiero
dentro de diez (10) dias si:

La residencia y/o direccién postal del solicitante ha cambiado.

Un nifio o padre ausente regresa al hogar.

La solicitante, su pareja de hecho o su esposa quedan embarazadas.

El solicitante adopta a un nilo menor de edad o se le otorga la tutela legal de un menor.

El solicitante sufre una discapacidad fisica o mental.

A O

El solicitante solicita los beneficios del Seguro Social bajo el Departamento de Administracion
del Seguro Social.

7. El solicitante recibe beneficios a través de: Departamento de Administracion del Seguro Social,
Administracion de Veteranos o bajo los Programas de Jubilacion Ferroviario.
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El solicitante tiene la responsabilidad de:

1. Considere solicitar recursos de atencién medica que puedan estar disponibles para el solicitante y
notifique a un representante del departamento de la Unidad de Asesoramiento Financiero sobre las
determinaciones finales. .

Considere solicitar cualquier ingreso que pueda estar disponible para el solicitante.

Informar cualquier cobertura de atencién médica a la que el solicitante tenga derecho a usar o
reciba antes de usar su elegibilidad bajo el programa de la Unidad de Asesoramiento Financiero.

4. Reportar cualquier lesién y accidente. Esto incluye autolesiones, lesiones bajo compensacion
laboral, accidentes automovilisticos, agresiones, etc.

5. Reportar cualquier servicio de atencidon médica recibido como resultado de un accidente o lesion
causada por un tercero.

6. Reembolsar al condado por los servicios de atencion medica recibidos a través de los programas
del condado de Monterey cuando se haya recibido un pago debido a una lesidn o accidente para el
cual solicita asistencia.

7. Proporcionar documentacion legal de una autorizacion escrita que represente o actue en nombre
del solicitante en caso de que el solicitante no pueda completar el proceso de solicitud.

Declaracion del solicitante:

» Declaro que se me han comunicado los derechos y responsabilidades.

» Declaro que entiendo completamente mis responsabilidades y cumpliré con los requisitos
mencionados anteriormente.

» Declaro bajo pena de perjurio que la informacion en la solicitud es verdadera a mi leal
saber y entender.

« Entiendo que se me puede pedir pruebas de mis declaraciones y que mis declaraciones estan
sujetas verificacion por parte de mi empleador, bancos personales, agencias de crédito, busquedas
de propiedades, etc.

+ Entiendo que, si deliberadamente hago una declaracion falsa o retengo cualquier informacion, seré
descontinuado del programa y puedo ser procesado por fraude como resultado de mis acciones.

* Por la presente autorizo a la Unidad de Asesoramiento Financiero a obtener y divulgar informacion
médica, financiera y de elegibilidad, necesaria para determinar la elegibilidad, procesar reclamos o
realizar una revision de utilizacién y administracion de casos.

» Una fotocopia de esta autorizacion tendra la misma validez que el original.
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Firma de solicitante: Fecha:

Nombre:

Firma del cosolicitante (si corresponde): Fecha:

Nombre:

Firma del representante autorizado: Fecha:

Nombre: Parentesco:

Firma del trabajador de elegibilidad: Fecha:

Nombre: Titulo:

Financial Counseling Unit 1441 Constitution Blvd., Salinas CA 93906 PH: (831) 755-4165

Page 11 of 11

12-15-25



