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 (MHS por sus siglas en inglés) es una organización sin fines de lucro 
guiada por el compromiso con su misión y valores fundamentales a través del servicio compasivo. La 
filosofía y la práctica de cada centro y proveedor de MHS se basan en que la asistencia médica 
necesaria se encuentre disponible para los pacientes, y especialmente para aquellos con necesidades 
médicas de urgencia, sin demoras e independientemente de su capacidad de pago. MHS ha 
establecido un programa de asistencia financiera para aquellos que cuentan con escasos recursos 
económicos con el fin de ayudarlos a pagar por la atención y tratamientos. 
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  Elegibilidad 
Los pacientes de MHS que cuentan con ingresos familiares menores a cuatro veces el nivel federal 
de pobreza y de escasos recursos serán considerados elegibles para recibir asistencia financiera de 
MHS. 
(Visite el sitio web de la Secretaria Auxiliar para la Planificación y Evaluación del Departamento de 
Salud y Servicios Humanos de los Estados Unidos http://aspe.hhs.gov/   para obtener información 
acerca de los índices de pobreza actuales.)  

 
Tipo de asistencia  
Se utilizan los bienes e ingresos familiares para determinar si se recibirá asistencia gratuita o de tarifa 
con descuento. La atención gratuita se encuentra disponible para aquellos pacientes que cuentan con 
escasos recursos y un ingreso familiar igual o inferior a dos veces el nivel de pobreza. La asistencia 
de tarifa con descuento está disponible para los pacientes que cuentan con escasos recursos y un 
ingreso familiar de entre dos y cuatro veces el nivel de pobreza. Aquellos pacientes que no cumplan 
con estos requisitos de elegibilidad, pero que deben abordar gastos médicos extremadamente altos, 
también podrán ser considerados elegibles para recibir asistencia médica para personas en 
condiciones adversas. 

 
Cargos aplicados a los pacientes aptos para asistencia financiera 
Los pacientes aptos para recibir asistencia financiera no deberían abonar un monto mayor al que 
generalmente pagan los pacientes cubiertos por la tarifa-por-servicio de Medicare y por los 
servicios privados comerciales para recibir la atención médica y de urgencia necesarias. 

 
Cómo postularse u obtener más información  
Para solicitar una póliza de asistencia financiera completa, una solicitud de asistencia financiera, 
información sobre los montos generalmente facturados o asistencia para completar la solicitud, 
por favor contáctese a: 
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Asistencia financiera 
8511 West Dodge Road 

Apartado postal 2797 
Omaha, NE  68103-2797 

402-354-4230 o 888-485-4494 
www.bestcare.org/FinancialAssistance 

 
 
 
Disponibilidad de traducciones  
La póliza de asistencia financiera, un resumen sencillo y un formulario de solicitud se encuentran 
disponibles en español y en otros idiomas hablados por más del 5% de los residentes de nuestra 
área de servicio. 
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