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HOSPITAL

NOTICE TO PATIENTS

e “No one will be denied access to services due to inability to pay.”
e “There is a discounted /sliding fee schedule available based on family size and income.”
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AVISO PARA PACIENTES

e Nadie sera denegado el acceso a los servicios debido a la incapacidad de
pago.

e Hay una escala de tarifas con descuento/progresiva disponible basada en el
tamano de la familia y los ingresos.






