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OBJETIVO:

De acuerdo con su misién de compromiso con la excelencia en el servicio y la
adaptacion a las crecientes necesidades de atencion médica de nuestra comunidad,
Jennie Stuart Medical Center se compromete a ofrecer atencién asequible a pacientes
sin seguro, con segure insuficiente y médicamente indigentes que indican incapacidad
de pago de los medicamentos de la farmacia de especialidad y los cursos de
tratamiento proporcionados en Jennie Stuart Specialty Pharmacy.

DEFINICIONES:
Los siguientes términos en esta politica deben interpretarse de la siguiente manera:

o Solicitante: se refiere a la persona cuya firma aparece en la solicitud.
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Caridad catastréfica: asistencia financiera brindada a pacientes cuyos gastos
médicos exceden la cuarta parte de los ingresos totales de! grupo familiar.
Atencion de emergencia: atencion inmediata que es necesaria para prevenir un
peligro grave para la salud de un paciente; deterioro grave de las funciones
corporales y/o disfuncion grave de cualquier érgano o parte del cuerpo.
Asistencia financiera: ayuda monetaria a personas que cumplan con los criterios
establecidos.

Grupo familiar: definido para imitar la definicion estatal y federal de hogar para
programas de atencién médica, grupc familiar se refiere a todas las personas
relacionadas por nacimiento, matrimonio o adopcion que residen juntas,
dependientes y otras personas en el mismo grupo familiar tributario. Las
personas no emparentadas que no son dependientes y viven en la misma
direccioén se consideran grupos familiares separados. El grupo familiar se
compone por:

o El solicitante y su conyuge.

o La pareja no casada del solicitante, si son los padres del hijo del
solicitante.

o Cualquier persona menor de 19 afios que viva y sea cuidada por el
solicitante.

o Cualquier persona declarada como dependiente en la declaracion de
impuestos federales del solicitante.

o Cualquier persona que declare el solicitante en una declaracioén de
impuestos federales y sus dependientes fiscales.

Ingreso: el ingreso bruto ajustado modificado (modified adjusted gross income,
MAGI) segun lo define el IRS y es utilizado por las agencias estatales y
federales para programas de atencion médica. El ingreso se refiere a todos los
ingresos en efectivo antes de impuestos con ciertos ajustes. Los ingresos no
incluyen beneficios no monetarios como SNAP, programas de almuerzos
escolares, vales de ropa o comida/alquiler en lugar de salarios. Para la mayoria
de los pacientes elegibles para los descuentos de tarifas variables, el calculo de
ingresos es simple. Una definicion completa del MAGI esta disponible en el IRS.
Fuentes comunes de ingresos incluidas en el MAGI:

o Sueldos, salarios y propinas.

o Beneficios del Seguro Social.

o Prestacion por desempleo.

o Ingresos netos del trabajo por cuenta propia o del negocio (por lo general,
la cantidad de dinero que ingresa de su negocio menos los gastos del
negocio).

o Pensién alimenticia.

o Ingresos por jubilacion y pensiones.
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o Ingresos por inversiones y alquileres.
Fuentes comunes de ingresos exciuidas del MAGI:

o Manutencion de los hijos.
o Seguridad de Ingreso Suplementario (SSI).
o Beneficios por discapacidad para veteranos.
o Indemnizacion al trabajador.
Deducciones comunes del MAGI:
o Pensidn alimenticia pagada.
o Intereses pagados de los préstamos estudiantiles y los costos de
matricula.
o Aportes individuales a la cuenta de jubilacién.
Médicamente necesario: servicios o atencion prestados a un paciente, tanto
paciente hospitalizado como ambulatorio, con el fin de diagnosticar, aliviar,
corregir, curar o prevenir la aparicion o el agravamiento de afecciones que
pongan en peligro la vida, causen sufrimiento o dolor, causen deformidad fisica o
mal funcionamiento, amenacen con causar o agraven una discapacidad, o
resulten en una enfermedad o dolencia general.
Comprobante de ingresos: debe ser informacidn actual e incluye, entre otros, lo
siguiente.
o Declaracién de impuestos sobre la renta mas reciente o W-2
o 3 recibos de sueldo de los meses mas recientes
o Cheque de desempleo mas reciente
o Comprobante de otro ingreso del grupo familiar (Seguro Social, pension,
etc.)
o Estados de cuenta bancarios completos que muestren los depositos
directos y las transferencias
o Informacion suficiente sobre como se mantienen econémicamente los
pacientes en la actualidad
Sin seguro: pacientes que no cuentan con seguro o ayuda de terceros para
ayudar a resolver su obligacion financiera con los proveedores de atencion
medica.
Seguro insuficiente: pacientes que tienen una cobertura de atencién médica
limitada o una cobertura que deja al paciente con una responsabilidad de pago
y, por lo tanto, atin pueden necesitar asistencia financiera.
Atencién de urgencia: servicios necesarios para evitar la aparicién de una
enfermedad o lesion, discapacidad, muerte o un impedimento o disfuncién grave
si no se tratan en un plazo de 12 horas.

POLITICA:
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Los pacientes que comprueben su incapacidad de pago y cumplan con los criterios
financieros de esta politica para ser elegibles seran cubiertos por la Politica de
asistencia financiera de la farmacia de especialidad de JSMC. Se informa a los
pacientes sobre la Politica de asistencia financiera de la farmacia de especialidad de
JSMC principalmente a través del sitio web de JSMC, los asesores financieros, el
personal de admisién y registro del Departamento de Urgencias, el servicio de atencion
al cliente de Servicios financieros para pacientes, la sefializacion y los folletos
distribuidos en las clinicas y hospitales de JSMC. La informacion del sitio web aparece
en todos los estados de cuenta con un enlace a un resumen de esta politica en un
lenguaje sencillo. Para los pacientes que no cuentan con acceso a Internet, esta
politica esta disponible llamando a los Servicios financieros para pacientes de JSMC.

PROCEDIMIENTO

A. Criterios de elegibilidad

1. Asistencia financiera

La determinacion de elegibilidad se basa en los ingresos del hogar y el tamario
de la familia utilizando una escala mévil de hasta un 400 % sobre las Guias
Federales de Pobreza por Ingresos vigentes al momento de la decisién de
elegibilidad. (Ver Anexo A).

El Anexo A se revisara periédicamente para reflejar las actualizaciones de las
Guias Federales de Pobreza por Ingresos emitidas por el Secretario del
Departamento de Salud y Servicios Humanos sin necesidad de una aprobacién
adicional de esta politica.

Al determinar la elegibilidad del paciente, Ia farmacia de especialidad de JSMC
no considera la raza, el género, la edad, la orientacién sexual, la afiliacion
religiosa, la condicion social o de inmigrante.

Ademas, la farmacia de especialidad de JSMC puede consultar o recurrir a
fuentes externas u otros recursos de inscripcion al programa si los pacientes sin
seguro carecen de documentacion que respalde la elegibilidad. Por ejemplo, la
farmacia de especialidad de JSMC puede proporcionar atencion con descuento
cuando:
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« El paciente no tiene hogar.

¢ El paciente es elegible para otros programas de asistencia estatales o locales
que no cuentan con fondos.

¢ El paciente es elegible para cupones de alimentos o para el programa de
almuerzos escolares subsidiados.

¢ El paciente es elegible para un programa de medicamentos con receta
financiado por el estado.

¢ La direccion valida del paciente se considera una vivienda de bajos ingresos
0 subsidiada.

s El paciente no tiene seguro y esta clasificado como "autopago".

+ El paciente es parte de otro "grupo de autopago”.

La farmacia de especialidad de JSMC también puede considerar al paciente
presuntamente elegible si se ha identificado suficiente informacién para calificar
al paciente para la asistencia financiera. La farmacia de especialidad de JSMC
puede utilizar un programa de analisis o un proveedor de servicios de analisis
para respaldar dicho procesamiento de la presunta asistencia financiera, que
puede incluir la revisién de la informacién crediticia de las agencias de
informacion del consumidor.

Los servicios cubiertos incluyen todos los productos farmacéuticos de la
farmacia de especialidad de JSMC que se consideren médicamente necesarios.
Estos productos farmacéuticos estan cubiertos independientemente de si el
paciente reside dentro del area geografica de JSMC. No se rechazara ninguna
solicitud en funcién de la residencia. Consulte la seccion D para ver la lista de
medicamentos excluidos.

2. Asistencia con el copago

Para obtener asistencia con los copagos, JSMC ayudara a los pacientes a
encontrar los reembolsos ofrecidos por las companias farmaceuticas después de
aplicar para la asistencia financiera tradicional. Estos son proporcionados por las
farmacéuticas y pueden ayudar a reducir sus gastos de bolsillo. Los ingresos y el
tamaifio del grupo familiar no se consideran para la asistencia con tarjeta de
copago. Las tarjetas de copago no se pueden usar al mismo tiempo que un plan
de seguro del gobierno, como Medicare, VA, TRICARE y ciertos planes para
empleados federales.
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JSMC identificara posibles reembolsos del fabricante y ayudara a los pacientes a
presentar la solicitud.

3. Apoyo de la Fundacion

Para los pacientes que no califican para asistencia financiera o asistencia de
copago, JSMC trabajara con los pacientes para aplicar a programas de
medicamentos gratuitos con los fabricantes. Estos son programas que ofrece el
fabricante de medicamentos. A menudo se ofrecen cuando no hay otra ayuda
disponible. Estos programas a menudo proporcionan el medicamento al paciente
sin costo alguno.

B. Como solicitar asistencia financiera

Para solicitar asistencia financiera, los pacientes deben presentar una solicitud
completa (Anexo B) y la documentacion de respaldo a Jennie Stuart Medical
Center Financial Counseling, P.O. Box 2400, Hopkinsville, KY 42240, ya sea en
persona o por correo. Se anima a los pacientes a actualizar cada afio la
informacion sobre sus ingresos y el tamafio del grupo familiar. Jennie Stuart
Medical Center ayudara al paciente a determinar el tamafio del grupo familiar y
los ingresos, seglin sea necesario. Las personas que solicitan asistencia
financiera deben estar preparadas para proporcionar documentacion de
respaldo, que incluye, entre otros:

o Declaraciéon de impuestos federales mas reciente.

 Comprobante de ingresos para el solicitante, asi como para todos los
asalariados en el grupo familiar, como W-2, talones de pago, talones de pago
del seguro de desempleo o informacion suficiente sobre cémo se mantienen
los pacientes en la actualidad.

o Copias de los Ultimos dos estados de cuenta bancarios de todas las cuentas.

o Estados de inversion de todas las cuentas.

¢ Historial de pagos de cualquier cuenta pendiente de servicios anteriores.

¢ Solicitud completada de Medicaid, junto con una copia de la denegacion si
los ingresos del paciente estan dentro de los niveles de ingresos de
Medicaid.
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e Informacion sobre los activos disponibles u otros recursos financieros.

Cuando corresponda, se les puede pedir a los pacientes que soliciten Medicaid u
otros programas de seguro patrocinados por el gobierno. Habra recursos
disponibles para ayudar a los pacientes en ese proceso. Es posible que se
requiera que el paciente cumpla con el Spend down para que Medicaid cubra los
servicios. Cualquier pago que el paciente deba hacer a JSMC, incluidos, entre
otros, el monto del deducible y los montos del copago y/o deducible, son
elegibles para consideracion en nuestra FAP (Politica de asistencia financiera).
Si no solicita 0 no cumple con los requisitos de solicitud de Medicaid, se le
denegara la asistencia financiera.

Se le puede indicar a un paciente al que se le ha otorgado asistencia financiera
que solicite Medicaid tras la revision de los servicios subsiguientes, si se
considera que la cobertura de Medicaid proporcionara mejores beneficios al
paciente o pacientes que la asistencia financiera actual otorgada. Si el paciente
no presenta una solicitud de Medicaid de Kentucky completa dentro de los 90
dias posteriores a la solicitud de JSMC, JSMC puede revocar el estado de
asistencia financiera del paciente para todos los servicios proporcionados
después de la fecha del aviso de revocacion.

Un paciente puede presentar una solicitud de asistencia financiera en cualquier
momento dentro de un afio a partir del primer estado de cuenta relacionado con
el servicio cubierto. Las solicitudes incompletas seran retenidas y el solicitante
sera notificado de la falta de informacion requerida, que debe proporcionarse
dentro de los 40 dias a partir de la fecha de la notificacion por escrito. Si el
paciente no cumple con este requisito, la solicitud sera denegada y JSMC
reanudara las actividades de facturacién y cobranzas. El paciente conserva la
opcion de proporcionar la informacion requerida después del plazo de 40 dias. Si
JSMC recibe esa informacién antes de un afio después de la fecha del servicio,
JSMC suspendera las actividades de facturacion y cobro.

La decision de asistencia financiera de JSMC se basara en la informacién
proporcionada en la solicitud de asistencia financiera junto con los datos
obtenidos por proveedores o sistemas externos o una empresa similar
contratada para ayudar a JSMC a procesar dichas solicitudes. El sistema de
salud también puede usar criterios internos, que pueden incluir la revision del
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historial de cuentas anteriores y una verificacion de crédito. JSMC se reserva el
derecho de solicitar informacién adicional para respaldar el proceso de solicitud.

La determinacion de si un paciente califica se realizara dentro de los 30 dias
posteriores a la recepcion de la solicitud completa. Si un paciente cumple los
requisitos para recibir Asistencia Financiera, recibira una notificacion por escrito
del monto del descuento para Asistencia Financiera, asi como una tarjeta de
Aprobacion de Asistencia Financiera en la que se indicara el periodo de
cobertura, el monto del descuento y todos los dependientes del grupo familiar
elegibles.

Una vez que la solicitud se haya completado o proporcionado verbalmente, el
paciente podra ignorar las facturas que se hayan enviado en el curso ordinario
de los negocios, y se le notificara al paciente sobre ello. Las facturas existentes
se suspenderan una vez que se presente la solicitud.

La FAP de JSMC puede determinar que un paciente califica para recibir
asistencia cuando el paciente no puede presentar una solicitud por escrito. El
paciente debe ser evaluado y se debe validar la informacién suministrada
verbalmente. El proceso de validacion incluye el uso de herramientas de un
programa de proveedores externos. Si se determina que el paciente es elegible
para Asistencia Financiera, se hara una presunta aprobacién de elegibilidad para
el ajuste correspondiente.

En ciertos casos en los que los pacientes no califican para los descuentos de
la FAP con base en los criterios habituales, el Comité de Revision de
Asistencia de JSMC puede considerar circunstancias atenuantes y
determinar que el paciente es elegible.

E! paciente podra establecer un plan de pago mensual razonable sobre
cualquier saldo restante después del Descuento de asistencia financiera. En
ningun caso la cuota mensual excedera el 10 % del ingreso bruto mensual
del paciente elegible ni contendra una clausula de aceleracién o penalizacion
por intereses. El asesoramiento financiero esta disponible para organizar
planes de pago mensual asequibles.

La elegibilidad para Asistencia Financiera entrara en vigor en la fecha del
servicio cubierto que el paciente/garante solicité. El periodo de cobertura se
extendera por un afio a partir de la fecha en que se otorgd la aprobacion.
JSMC puede solicitar a los Pacientes que vuelvan a solicitar asistencia
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financiera cuando haya un cambio en su situacién econdmica.
C. Determinacion del ajuste de asistencia financiera

La asistencia financiera se proporciona en forma de un descuento porcentual
sobre el monto neto facturado al paciente. Para los pacientes sin seguro, el
monto neto facturado esta destinado a reflejar el monto generalmente facturado
a Medicare por los mismos servicios. La Organizacion Afiliada utiliza la
metodologia retrospectiva prescrita por la Seccion 501r del IRS para determinar
los montos de Medicare generalmente facturados. La informacion relacionada
con el célculo del monto generalmente facturado a Medicare puede obtenerse
comunicandose con los Afiliados enumerados en la seccién D. En el caso de los
pacientes asegurados, el monto neto facturado representa cualquier
responsabilidad del paciente en forma de saldos de responsabilidad del
paciente. El descuento porcentual proporcionado se basa en los ingresos del
grupo familiar y el tamafio de la familia utilizando una escala mévil de hasta un
400 % por encima de las Pautas Federales de Pobreza por Ingresos vigentes al
momento de la decision de elegibilidad y actualizadas cada afio. La siguiente
tabla debe utilizarse para determinar el porcentaje de descuento aplicado:

. Porcentaje de
Nivel Federal de Pobreza descuento
0% a224% 100 %
225% a 299 % 90 %
300 % a349 % 80 %
350 % a400 % 70 %

D. Medicamentos excluidos

Los cargos de los médicos/proveedores privados (no empleados ni contratados
por JSMC) que prestan servicios no estan cubiertos por el programa. La FAP no
se aplicara a los saldos de los pacientes debido a problemas de coordinacion de
beneficios o a la incapacidad del paciente de proporcionar al seguro la
documentacién que solicita o de proporcionar al centro la informacién necesaria
para facturar a una compaiiia de seguros o a una aseguradora.

Los pacientes que optan por no tener cobertura de seguro disponible pueden
afectar su elegibilidad para la Asistencia Financiera. Al evaluar la elegibilidad
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del paciente para la Asistencia Financiera, JSMC puede tener en cuenta la
elegibilidad del paciente para otras fuentes de pago disponibles y la cooperacion
del paciente para asegurar dichas fuentes de pago adicionales (p. j., Medicaid),
como se describe con mas detalle en esta FAP.

Los pacientes internacionales que acuden a la farmacia de especialidad de
JSMC en una situacion que no sea de emergencia no son elegibles para la
Asistencia financiera.

E. Acciones en caso de impago

Las accicnes de cobranza que la farmacia de especialidad de JSMC puede
llevar a cabo si no se recibe la solicitud de asistencia financiera y/o los pagos se
describen en una politica de facturaciéon y cobranzas por separado.

En resumen, la farmacia de especialidad de JSMC hara ciertos esfuerzos para
proporcionar a los pacientes sin seguro informacién sobre nuestra politica de
asistencia financiera, como incluir un resumen de la misma con estados de
cuenta, antes de que nosotros o nuestros proveedores de cobranza tomemos
ciertas medidas para cobrar su factura (estas acciones pueden incluir el cobro
de intereses, algunas acciones civiles o informes de deudas pendientes a las
agencias de crédito).

Para obtener mas informacién sobre los pasos que la farmacia de especialidad
de JSMC tomara para informar a los pacientes sin seguro de nuestra politica de
asistencia financiera y las actividades de cobro que podemos llevar a cabo,
consulte la Politica de facturacion y cobros de Jennie Stuart Medical Center
aqui:

http.//www.jenniestuarthealth.org/Patient-Visitors/Financial-Assistance-
Guidelines.

F. Comunicacion de Asistencia Financiera

Las politicas de asistencia financiera de la farmacia de especialidad de JSMC,
las solicitudes de asistencia financiera y los resumenes de las politicas de
asistencia financiera estan disponibles para los pacientes en inglés y espariol.
Estos documentos estan disponibles de forma gratuita en todas las
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instalaciones, por correo y en nuestro sitio web:
http://www.jenniestuarthealth.org/Patient-Visitors/Financial-Assistance-
Guidelines. Estos documentos se pueden solicitar comunicandose con los
asesores financieros de Jennie Stuart Medical Center al 270-887-0332 o
enviando su solicitud por correo postal a Jennie Stuart Medical Center Financial
Counseling, P.O. Box 2400, Hopkinsville, KY 42240.

Jennie Stuart Medical Center comunica la disponibilidad de asistencia financiera
a través de medios que incluyen:

¢ Colocar letreros y poner documentos a disposicidon en las salas de
espera, areas de registro y en el sitic web de JSMC.

¢ Notificar personalmente a los pacientes durante el registro o la
programacion de citas.

¢ Proporcionar informacién sobre la politica y como presentar una solicitud
durante la comunicacidn verbal sobre la factura del paciente.

e Garantizar que el personal designado conozca la politica de asistencia
financiera y pueda responder las preguntas de los pacientes o derivarlos
al programa.

+ Notificar a los consultorios médicos locales y a los representantes de las
agencias comunitarias y de servicios sociales, asi como a otros
consultorios médicos comunitarios no afiliados, sobre la disponibilidad de
asistencia financiera en la farmacia de especialidad de JSMC y como las
personas interesadas pueden presentar una solicitud.

« Envio de un resumen de Asistencia Financiera con los estados de cuenta.

G. Garantizar el cumplimiento

JSMC mantendra un comité diverso para revisar y emitir determinaciones de
solicitudes o hacer otras recomendaciones programaticas a la Junta de JSMC
para garantizar que el programa satisfaga las necesidades de la comunidad, asi
como con las leyes o regulaciones vigentes.

JSMC supervisara el cumplimiento de esta politica con las siguientes
actividades:

o Los folletos y las solicitudes estaran disponibles en todas las areas
de registro del hospital.
¢ La informacién relativa a la participacion de un médico en el
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programa se proporcionara si el paciente lo solicita y dentro de un
plazo razonable.

¢ Los informes relativos a las solicitudes, denegaciones,
aprobaciones, cancelaciones y determinaciones de la presunta
elegibilidad se revisaran e informaran de forma rutinaria.

s Se llevara a cabo una orientacion anual del personal para
mantener las competencias del personal y revisar los cambios o
mejoras del programa.

e La orientacién para nuevos empleados debera incluir educacion e
informacion sobre el programa.

Anualmente, el director de Servicios Financieros para el Paciente, o la

persona designada por este, realizara una auditoria que incluira:

¢ Un muestreo aleatorio de estados de cuenta para garantizar que
incluya toda la informacién requerida.

¢ Una visita a cada punto de entrada para garantizar el acceso a |la
politica de asistencia financiera actualizada, asi como a las
solicitudes de asistencia financiera actualizadas.

+ Una auditoria del sitio web para garantizar que la aplicaciéon y la
politica sigan siendo facilmente accesibles.

¢ Una retrospectiva para garantizar que las tasas de reembolso de
los pagadores que se utilizan para calcular un promedio de los
"montos generalmente facturados" no caigan por debajo de lo que
se le factura a un paciente que califica para asistencia financiera.

H. Proveedores que brindan atencién en las sedes de Jennie Stuart
Medical Center

Esta FAP no se aplica a los servicios prestados por proveedores de atencion
médica que facturen por separado y que no sean propiedad de Jennie Stuart
Medical Center.

|. Elegibilidad para organizaciones benéficas en caso de catastrofes

Las personas cuyos ingresos del grupo familiar exceden el 400 % de las pautas
federales de pobreza y tienen una enfermedad catastrofica que resulta en gastos
gue son superiores a una cuarta parte de sus ingresos anuales, pueden recibir
un ajuste de caridad en caso de catastrofes.
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J. Reembolsos

Si por alguna razén un paciente realiza un pago y se determina que el pago no
era debido con base en |a elegibilidad para Asistencia Financiera, se le
reembolsara al paciente el monto que se determine que es un pago excedente.

Los pacientes preocupados por su capacidad para pagar los servicios o que
deseen obtener mas informacion sobre la Asistencia Financiera deben
comunicarse con la oficina de Asesoria Financiera al (270) 887-0332 o al (270)
887-0100 ext. 4505.
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APPENDIX A: 2024 Federal Poverty Level Guidelines

2024 Poverty Guidelines: 48 Contiguous States (all states except Alaska and Hawaii)

Per Year
Household/
100% 200% 225% 275% 300% 325% 350% 400%
Family Size
1 $15,060 $30,120 $33,885 $41,415 $45,180 $48,945 $52,710 $60,240
2 $20,440 $40,880 545,990 $56,210 $61,320 $66,430 $71,540 $81,760
3 $25,820 $51,640 $58,095 $71,005 $77,460 $83,915 $90,370 $103,280
4 $31,200 $62,400 $70,200 $85,800 $93,600  $101L,400 | $109,200 $124,890
5 $36.580 $73,160 $82,305  S$100,585] $109,740 5118885 | $128,030 $146,320
6 $41,960 $83,920 $92,410  S115390] S$125,880  $136370| 5146,850 $167.840
7 $47,340 $92,6801 $106,515  $130,185| $142,020  $153,855| $165,690 $189,360
8 §52,720 5105440 | S$118620 5144980 | 5158160  SI7L340] $184,520 $210.880
9 $58.100  5116,200| 5130,725  S159,775| 5174,300  5188,825| 203,350 $232,400
10 $63.430  $126,960 | $142,830  S174,570| 5190,440 5206310 222,180 $253.920

Los valores base de ingresos de los grupos familiares se obtienen de los Niveles
Federales de Ingresos de Pobreza publicados en el Registro Federal.

*La solicitud de los solicitantes que cumplan con estos criterios se revisara por el
Comité de Revision de Asistencia Financiera de JSMC para su aprobacion y
porcentaje de descuento.

Centro Médico Jennie Stuart
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ANEXO B: solicitud de asistencia financiera

Descargue la Solicitud de Asistencia Financiera en:

http://www.jenniestuarthealth.org/Patient-Visitors/Financial-Assistance-Guidelines/

Centro Médico Jennie Stuart



