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ACCESS TO HEALTH CARE FOR UNINSURED IMMIGRANTS T

Rights to Emergency Care: All immigrants have the right to be treated if they have a medical
emergency. All hospital emergency rooms in New York State provide medical screening to
patients, regardless of their immigration status and regardless of their ability to pay.* Uninsured
individuals, undocumented immigrants, as well as people who have non-immigrant visas have
the same rights to emergency care as all other New Yorkers. Anyone with an emergency medical
condition has the right to an ambulance (emergency medical transportation), regardless of
immigration status or ability to pay. You can get an ambulance by calling 911,

A patient who arrives at the hospital emergency room has a right to be examined to determine if
she or he has a medical emergency. A patient has a medical emergency if:
» the patient’s medical condition has severe symptoms, including severe pain, and
* not getting immediate medical attention could result in serious risk to the health of the
patient, or damage to bodily fimetions — for example, to an organ or body part. This
includes serious health risks to a pregnant woman or her unborn child.

If a medical worker determines that a patient has a medical emergency, the hospital must treat
and stabilize the patient. The patient is stabilized once the emergency medical condition will not
get worse if the patient leaves the hospital. In unusual cases, a patient with an emergency
medical condition may be transferred to another hospital or center to receive special care.

Rights to Non-Emergency Care: All uninsured New Yorkers, including people who are
undocumented, can receive health care from federally funded community health centers, and
from the public hospitals, diagnostic and treatment centers, long-term care facilities, and clinics
maintained by New York City’s Health and Hospitals Corporation (HHC). These medical
providers are not permitted to turn away patients who cannot pay for care, even if a patient’s
medical condition is not an emergency. :

Payment Options - Public Health Insurance; Many immigrants are allowed to use public
(government) health insurance programs to pay for the cost of their medical care. All categories
of immigrants in New York State, including undocumented immigrants, are permitted to use
Child Health Plus (for those younger than 19) and PCAP (for pregnant women). Emergency
Medicaid is available to cover medical emergencies for low-income, undocumented immigrants,
All categories of low-income legal immigrants in New York State are permitted to use Medicaid
and Family Health Plus. All of these programs are now available regardless of how long a person
has been in the country. Each program has its own rules about income and resources.

Some immigrants are not eligible for any public health insurance other than Emergency Medicaid,
even though they have little income. For example, an adult immigrant who is undocumented is
only eligible for public health insurance if she experiences an emergency or is pregnant,

Pavment Options — Reduced Rate: Based on the patient’s ability to pay, federally funded
health centers and HHC facilities offer care at a reduced rate, also referred to as “sliding scale”
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or “fee settlement Federally fundeq health centers ang HHC’s hospitals ang clinics must ensyre
that a patient’s inability o Pay for care does not creage an obstacle to obtaining eare, or cayge
financial ruin for the patient, It js HH(g policy that no patient will be required to pay more than

pital is trying to figure out whether or not you might be eligible for public insurance.
You should not be turned away, evep jf you do not have g social security numpber. Tell them that
You would like to tali with someone aboyt bayment options. Payment options can inclyde public
insurance, shding scale, fee settlement, ang HHC Options (at HHC facilitiejs).

citizen, or get work authorization)? No. You will only be asked to pay back public healty
Insurance cogts if you provided false information or false documents when you applied for
Coverage.

Are there lqyws that protect the rights of, people who need emergency care?

Yes. Individuals who are agked for insurance information angd then turned away by ap emergency
room if they are uninsured, or who are not screened by medical personnel, may have 5 legal
claim under federa] (EMTALA) and state (EMSRA) laws,

I you have questions aboys immigrants’ aceegs 10 health care and insurance, or feef thar Your rights have peey
violated, contaer g Legal 4igd Society ar (212) 5773575, 4 the New York Immigration Coalitiny, at(212) 627
2227,

¥ A few hospitals that focus on Specialized or limited treatment are exceptions, and do not
have to provide screenings by medical personnel,
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L ACCESO A SERVICIOS MEDICOS PARA INMIGRANTES SIN SEGURO DE SAL UD }

Derechos de Servicios Médices de Emergencia; Todos los inmigrantes tienen el derecho a recibir cuidado médico
de emergencia. Todas las salas de emergencias de hospitales en el Estado de Nueva York proveen atencién médica a
los pacientes sin importar su status migratorio ¥ si tienen medios econémicos para pagar. *Personas sin Seguro
médico, indocumentados y aquellos con visas que no sean para inmigrar tienen los mismos derechos a cuidado de
emergencia que el resto de los residentes del Estado de Nueva York, Cualquier persona con una emergencia médica
tiene el derecho a una ambulancia (transporte médico de emergencia) sin importar su status migratorio o si tiene

dinero para pagar por estos servicios. Usted puede obtener una ambulancia llamando al 911.

Un paciente que llegue a una sala de emergencia tiene el derecho a ser examinado para que se le determine si tiene
una emergencia médica. Un paciente tiene una emergencia médica si: '

* la condicion médica del paciente muestra sintomas severos, incluyendo dolor agudo y

* de no obtener atencién médica de manera inmediata le podria causar un riesgo serio para su salud o dafio en las
funciones de su cuerpo- como por ejemplo un organo o parte de su cuerpo. Esto incluye riesgos serios a Ia salud de
una mujer embarazada o el nifio que dar4 a luz, Siel empleado de salud determina que un paciente tiene una
emergencia médica, el hospital debe atenderle y estabilizarlo, Estabilizar al paciente significa que su condicién de
emergencia médica no se empeorara si deja el hospital. En casos inusuales, un paciente con una condicién que
requiera asistencia de emergencia médica puede ser transferido a otro hospital o centro donde pueda recibir cuidado
especial.

Derechos a cuidado médico rutinarie. Todos los residentes de Nueva Cork sin seguro médico, incluyendo personas
indocumentadas, pueden recibir cuidado médico de centros de salud comunitarios que reciban fondos del gobierno
federal y de hospitales piiblicos, centros de diagnéstico y tratamiento, facilidades de cuidado a largo plazo y clinicas
mantenidas por la Corporacién de Salud y Hospitales de la Ciudad de Nueva York (Health and Hospitals Corporation,
HHC). Estos proveedores de la salud no estin permitidos a rechazar pacientes que no han pagado por servicios, aun si
la condicién del paciente no es de emergencia.

Opciones de pago- Segurp Médico de la Salud: A muchos inmigrantes se les permite el uso de programas de

seguros médicos publicos (del gobierno). Todos los tipos de inmigrantes en el Estado de Nueva York, incluyendo a
indocumentados, se les permite usar Child Health Plus (para aquellos menores de 19 afios) y PCAP (para mujeres
embarazadas). Medicaid de Emergencia esta disponible para cubrir las emergencias médicas de inmigrantes
indocumentados de bajo ingreso. A todos los tipos de inmigrantes legales de bajo ingreso en el Estado de Nueva
York se les permite el uso de Medicaid y Family Health Plus. Todos estos programas estin ahora disponibles sin
importar cuanto tiempo una persona haya residido en este pafs. Cada programa tiene sus propias reglas sobre el
ingreso y recursos que una persona debe tener para calificar. Algunos inmigrantes no son elegibles para ningin
seguro médico piiblico excepto el Medicaid de Emergencia (Emergency Medicaid), aunque tengan un ingreso bajo.
Por ejemplo, un inmigrante adulto que es indocuméntado solamente es elegible para seguro médico piiblico si
experimenta una emergencia médica o es una mujer embarazada.

Opciones de pago- Cargos reducidos: Basado en la situacidn econdmica en que se encuentra un paciente para pagar,

centros de salud con fondos federales y facilidades del HHC ofrecen cargos reducidos llamados “sliding scale” (pagos
de acuerdo a su ingreso) o “fee settlement” (acuerdo negociado para pagar una cantidad por cargos). Centros de salud
subvencionados con fondos federales y hospitales y clinicas de Ia HHC tienen que asegurarse que la inhabilidad para
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pagar por servicios no crea un obsticulo para obtener servicios médicos, o cause dificultades econdmicas al paciente,
Es la politica piblica de la HHC que ningtin paciente se le sea requerido pagar mas de lo que pueda y que ningan
paciente se le sea denegado cuidado porque no puede pagar, Sin embargo, los servicios de salud son raramente gratis
Y a todos los pacientes se les pide contribuir con una cantidad razonable y justa para su cuidado. Aunque muchos
hospitales y clinicas privadas y piiblicas a través del Estado de Nueva York ofrecen opciones de pago de acuerdo a su
ingreso (sliding scale) es a veces necesario defender a los pacientes contactando a un trabajador social, empleado de
cobro o asuntos financieros o un defensor de los derechos del consumidor para asegurar que los proveedores de salud
faciliten estas opciones de pago. Facilidades de la HHC y muchos centros de salud y hospitales privados ayudan a
pacientes a inscribirse en programas de seguros de salud que sean gratis o de bajo costo. Los pacientes deben hablar
con un consejero financiero o trabajador social. En general, los inmigrantes pueden usar con confianza los programas
de seguro médico.

Dudas comunes de los inmipgrantes que no poseen seguro médico:

¢La sala de emergencia va a reportarme al Buré de Ciudadania y Servicios de Inmigracion (BCIS por sus siglas en
inglés y antiguamente conocido como INS)? Nadie esta supuesto a informarle al BCIS (INS) de su situacion
inmigratoria al usar cuidado médico o por tratar de obtener una cubierta médica (incluyendo Medicaid, Family Health
Plus, PCAP, ADAP, CHIP y Medicaid de Emergencia).

Yo soy un adulto indocumentado que no tengo seguro. ¢ Qué le debo decir a la gente en el hospital sobre mi status
migratorio? Usted no esta obligado a presentar ningiin documento indicando su status migratoric antes de recibir
cuidado médico. Puede decir que no piensa que es elegible para Medicaid.

Cuando visito el hospital me preguntan por mi niimero de seguro social. ;Qué pasa si no tengo uno? El hospital esta
tratando de averiguar si usted puede ser elegible para obtener el seguro de salud puablico. Usted no puede ser
rechazado aun cuando no tenga un niimero de seguro social. Diga que le gustaria hablar con alguien sobre opciones
de pago. Opciones de pago incluyen seguro de salud ptiblico, “sliding scale™ (pagos de acuerdo a su ingreso) o “fee
settlement” (acuerdo negociado para pagar una cantidad por cargos) y HHC Options (en las facilidades de la HHC).

¢ Tendré que pagar devuelta los costos de Medicaid que use antes de arreglar mi status inmigratorio o haberme
convertido en ciudadano o haber obtenido autorizacion de empleo? No. Usted solamente se le va a requerir pagar
devuelta costos de seguro de salud ptiblico si usted suministro informacion falsa o documentos falsos cuando solicité
dichos servicios.

¢Existen leyes que protejan a las personas que necesiten asistencia médica de emergencia?

Si. A las personas que se les pide informacion sobre seguro médico y son rechazadas por una sala de emergencia
porque no estdn asegurados o no son atendidos por personal médico pueden tener un caso legal basado en las leyes
federales (EMTALA) y estatales (EMSRA).

St usted tiene preguntas sobre el acceso a seguro Y cuidado médico o siente que sus derechos han sido vielados,
contacte q la Sociedad de Asistencia Legal al (212) 577-3575 o la Coalicion de Inmigracion de Nueva York al (212)
627-2227.

*Son excepciones algunos hospitales que se enfocan en tratamiento especializado o limitado al paciente y su personal
no puede proveer atencién médica.

Producidp por la Coalicion de Inmigracion de Nueva York con informacion de Abogados de Nueva York para el Interés Priblico
{(NYLP! por sus siglas en inglés) y la Comision sobre el Sistema de Salud Piblica (CPHS). Parauna copia del manual de
entrenamiento de la NYLPI, “The Rights of the Uninsured in New York City”, llame al (21 2} 244-4664. Esta hoja informativa fue
revisada por la Corporacicn de Salud y Hospitales de la Ciudad de Nueva York, la Sociedad de Asistencia Legal- Unidad de
Leyes de la Salud, CPHS y el Greater Upstate Law Project,
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Swen medikal ijans pou imigran ki pa gen asirans

Eske mwen gen dwa pou m resevwa swen sante: Tout imigran gen dwa pou yo resevwa swen medikal ijans.
Sal ijans tout lopital nan eta Nouyodk fe tes deplstaJ pou moun ki malad, kélkanswa sitiyasyon yo parapo ak
umgrasyon ak p051bhte yo pou yo peye pou sévis yo. Moun ki pa gen asirans, imigran ki pa legal, 16t moun ki
pa gen viza imigran gen dwa pou yo resevwa swen medikal {jans menm jan ak tout 1ot moun k ap viv Nouyok.
Keélkanswa sitiyasyon yon moun parapd ak imigrasyon ak posiblite li pou li peye pou sévis la, nenpdt moun
gen dwe jwenn anbilans (transpo medikal ijan}

1¢ 1i genyen yon kondisyon medikal ijan. Ou kapab rele 911 pou ou mande anbilans,

Yo dwe konsilte yon moun ki vini nan sal ijans yon lopital pou yo we si li gen yon ijans medikal. Yon moun
genyen yon ijans medikal si

m) moun lan genyen yon maladi ki gen sentdm ki grav, tankou gwo doule, e

O moun lan pa resevwa swen medikal tousuit sa ka lakoz gwo domaj pou sante moun lan, oubyen yon
pati nan dgan nan ké moun lan kapab sibi gwo domaj, gwo pwoblém sante, tankou nan ka yon fi ki ansent
oubyen yon timoun ki nan vant.

Si yon moun nan lopital la detémine pasyan an genyen yon ijans medikal, lopital la dwe bay pasyan an swen
epi estabilize li. Yon pasyan establize se 1¢ kondisyon medikal jjans lan pap vin pi grav si pasyan an kite
lopital la. Nan séten ka espesyal, yo kapab transfere yon pasyan ki genyen yon kondisyon medikal ijans nan
von 1ot lopital pou li kapab resevwa swen espesyal.

Eske mwen gen dwa pou m resevwa swen ki pa swen medikal ijans? Tout moun ki nan Nouyok, menm
moun ki pa gen dokiman legal ki otorize yo rete nan peyi a kapab resevwa swen sante nan nenpot sant sante
kominoté, lopital piblik, sant dyagnostik ak tretman, sant swen sante pwolonje, klinik k ap fonksyone ak lajan
leta anba koporasyon sante ak lopital vil Nouyok (HHC). Sant swen sante sa yo pa gen dwa voye okenn moun
tounen lakay yo paske yo pa kapab peye pou swen medikal yo, menm si se pa yon pwoblém medikal ijan yo
genyen. :

Posiblite pemen-Asirans piblik pou sante: Yo pémét anpil imigran itilize Asirans piblik (Gouvénman) pou
sante pou yo peye pou swen medikal. Tout kategori imigran nan eta Nouyodk, menm imigran ki pa gen
dokiman legal, kapab itilize Child Health Plus (depi yo panko gen 19 an} ak PCAP (pou fi ki ansent).
“Emergency Medicaid” kapab kouvri swen medikal {jan pou moun ki gen revni ki ba, imigran ki pa gen
dokiman legal ki otorize yo rete nan peyi a. Tout kategori imigran legal ki gen yon revni ki ba kapab itilize
Medicaid ak Family Health Plus. Tout pwogram sa yo disponib koulye a pou tout moun kélkanswa kantite tan
yo genyen nan peyi a. Chak pwogram sa yo genyen regleman pa yo sou kesyon revni ak resous. Séten imigran
pa elijib pou okenn asirans piblik pou sante apa Emergency Medicaid menm si yo genyen yon revni ki ba.
Paregzanp, yon granmoun ki se yon imigran epi ki pa gen dokiman legal ki otorize li rete nan peyi a elijib pou
asirans piblik pou sante sélman si li gen yon sitiyasyon medikal ijan oubyen si li ansent.
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Posiblite peman- Rediksvon Pri: Sou baz posiblite pasyan an pou li peye, sant sante ak sant HHC
gouveénman federal finanse bay swen sante nan yon pri redui. Yo rele sistém peman sa a “sliding scale”
oubyen “fee settlement”, Sant sante ak lopital, klinik HHC gouvénman federal finanse yo dwe asire yo
sitiyasyon pasyan an twouve li a ki pa pémét li peye pou swen sante li pa kreye yon obstak pou li rive jwenn
swen li bezwen oubyen swen sante yo pap manje tout finans pasyan an. Dapre regleman HHC okenn pasyan
pa dwe peye plis pase sa li kapab peye, epi yo pa refize bay yon pasyan swen akoz li pa kapab peye. Swen
medikal pa janm fin gratis nét. Tout pasyan dwe peye yon kantite lajan ki jis e ki rezonab pou swen sante yo.
Byenke anpil lopital ak klinik prive nan eta Nouyok genyen pwogram “sliding scale” la men pafwa li nesese
pou nou kontakte yon travayé sosyal, moun ki responsab f& fakti obyen finans oubyen yon medyaté nan non
pasyat an pou nou kapab asire nou sant sante a bay pasyan an posiblite peman sa yo. Sant HHC yo, ak anpil
sant sante ak lopital prive ap ede pasyan yo ranpli fom sou plas pou yo kapab jwenn asirans piblik pou sante ki
pa koute ché. Pasyan yo ta dwe pale ak konseye finansye a oubyen travayé sosyal la. Anjeneral, pwogram
asirans yo se pwogram imigran kapab itilize an tout sekirite.

Kék enkyetid imigran ki pa gen asirans konn genyen:

Eske sa ijans kapab rele BCIS kont mwen?

Pésonn pa gen dwa rele BCIS kont ou paske w ap resevwa swen medikal oubyen W ap eseye jwenn asirans
medikal tankou Medicaid, Family Health Plus, PCAP, ADAP, CHIP ak Medicaid ijans. Anplwaye lopital,
moun ki evayle ka on pou yo wé si w kalifye pou Medicaid, moun ki travay pou depatman sante pa gen
obligasyon oubyen otorite pou yo bay BCIS enfomasyon sou ou.

Mwen se yon granmoun ki pa gen dokiman legal pou mwen rete isit epi ki pa gen asirans. Ki sa mwen ta dwe
di moun nan lopital la si yo poze mwen kesyon sou sitiyasyon mwen parapo ak imigrasyon? Ou pa oblije bay
moun enfomasyon sou sitiyasyon ou parapo ak imigrasyon avan ou resevwa swen medikal. Ou kapab di ou pa
panse ou elijib pou Medicaid.

Lé mwen ale lopital, yo mande mwen nimewo sekirite sosyal mwen. E si mwen pa gen youn? Lopital la ap
eseye detémine si ou kalifye pou asirans piblik. Yo pa kapab voye ou tounen lakay ou, menm si ou pa gen
nimewo sekirite sosyal. Di yo ou ta renmen pale ak yon moun sou mod peman yo. Pami mod penam yo
genyen asirans piblik, “sliding scale” fee settlement, HHC Plus (nan sant HHC yo)

Eske m ap genyen pou m remét Medicaid lajan yo depanse pou mwen yo pou m kapab regle sitiyasyon m
parapé ak imigrasyon {oubyen pou m kapab vin sitwayen ameriken, oubyen pou m jwenn otorizasyon
travay)?Non. Y ap mande pou ou renmet lajan yo depanse pou asirans sante ou si ou bay move enfomasyon
oubyen fo dokiman I& ou aplike pou asirans.

Eske gen Iwa ki pwoteje dwa moun ki bezwen swen jjans? Wi, Moun yo mande pou yo bay enfomasyon sou
asirans yo epi sévis ijans voye yo tounen lakay yo si yo pa gen asirans, oubyen moun yo pa konsilte kapab
depoze plent dapre lwa federal (EMTALA) ak lwa eta a (EMSRA).

Si ou gen kesyon sou swen sante ak asirans pou imigran, si ou kwé yo vyole dwa ou, kontakte Legal Aid
Society nan (212) 577-3575 oubyen New York Immigration Coalition nan (212) 627-2227.

*Kék lopital ki konsantre sou tretman espesyalize oubyen | tretman limite se esepsyon, moun ki ravay nan lopital sa yo pa gen pou yo
fe tés depistaj.

Se New York immigration Coalition ki pwodui dokiman sd a dapre enfomasyon ki soti nan New York Lawyers for the Public
Interest (NLPI} ak Commission on the Public’s Health System (CPHS). Si ou vie resevwa yon kopi materyél fomasyon NYLPI la
“The Rights of the Uninsured in New York City” rele (212} 244-4664. NYC Health and Hospitals Corporation Legal Aid Society-
Health Law Unit, CPHS ak Greater Upstate Law Project te revize enfomasyon ki nan dokiman sa a.
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FREBREERETBNEE

REAREOMER  FABRAERIRNERE , SEARNEINE. THEBNBRESOA
i, ETREMALTEEARERRA (FRER )  AONFERENARERERE AR
BERABRRRR. RERBRAGEA, HHAONBERE , URBEFBRERE SNBSS
B8, FHMEIERENRANARE. TRHEINBRESDAN , R THEMAREEES
REARA  CAAAZERSERNRAR  SEHFAERYEESE (BRI NWEE ) . T
TRER "Th—— | EAYAREHENEE,

BE-DEERENALE  REAAEIRE  JACHRMATERFRANNLE, HBE
EETHER, RERRARNEE
REERENER  QFE , [
» NRRBEBUNESIRES TESRERSFEENEE  SREBERANEET
A, flm, RERNZSMEH. EY AR TEHEERLZEREEARNBRERE
B,

BENBABATHSAADYAE  BERLAAFAL  AABNEL, NRAEARA
FREARIL, RENFRRERBE, E-ERRERT  ARSERNFRTHEEY
BB B R R,

FREABNMUN  FERRBHENTR (BELESONBR ) STMERIBDNLEE
BEDD, BOTRERERAS (WBHHC ) ERETHARER. SERARDL, BY
RESARDM  EIERER. SLCRREMESTEHESRIATRERANRE  RER
BRRRTHES,

XAHERRANEE- AHBERR  AEBRUUEALMMBERBRESAHERA. £
AN, IEXFIANFEBR , TUSNE+TBUTRENH R BRHEHY ( Chid Health
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Plus ) R BHZBRLBHHOPCAPER. BUA, RESONBRIUSNESBEHY
( Emergency Medicaid ) , EERBEFTREBRREA., BOMFEERANEGEBE , A
AL ( Medicaid ) RRER®R ( Family Health Plus ) . SERBHIHRE AR
AREREER &, RERATERNBE  THEXHEEGREESA , IS LA
RovEe. BEBREOGEUABRY  RTBIERFEDA , BEENARBEALRXEEFRE.
BEKR K REFONREBRAEEHZ[RBIRSMRN  TEERMALHBERR,

F AR ANRE- RERE  BERDNEERL RHHCHELRRRANTHEED
REBE®RE  SHUREFEN "2 WM, (slding scale ) NE "RABER, (fee
settlement ) . BAFRFEED

pEP LR HHCERERSFAEARE , MERESEEIRIERER 4t TEEER
BESER JERATEERFENMLER. HHCRRE , RETASXINBIARRE DS
REHERA. R FRERANAEIERERRA  RIETHIESEARBGE. AW , BE
EESERBNER  FERESSEIMAERATNEARA. BE2AOMFFZRA.

ARBRERDAFESE TORWE NRE  TREEREERESRLET. HBREBAASF
ABRAREIN , LEFBRERYTEEERELSRNBENHE. HHCHEBRIFZRE
EbLRIARE  SREDHEESNARIEERENBERRE  FEFUMBHEAN
RETHR. —BRE, BEMARKRHEHER2.

AEREEEERONEE

EREABRTEHBREEEBER?
HEASRANRERSRERIN ( SEESEHAY, RERR. PCAP. ADAP. CH
| PRESEAEY ) THEREERS. BRET. BRARABRRERBIRAERH. ©
HERHEERRSZERFMNER.

BEBXRESE. XERBYEFEL, NELZRK, BERZUTEHFRIABERRNBRS
X 7

ERESHRAE Y , RIXaBRBMGHBRS ORR. RRAEGKREM  RIETH
SEAMPDNRR.

HMREEFHEZLHE K RIRGEAE  BEBENHEZLHER, B EEH ?
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BERENHEELRE  TERETEAEENSLARRER. REMEELeRLY
W ERARERE. RUNEHEERS  AERAIFASRY  TRISRESANEE.
HROBRFTHEIFELARE. 2RUE. RAHEERHHCRR (EHHCHEE) .

BEREHAREGE ( BREXBLE, RETHEST ), B—EE@EREREHRTE ?
T%. NRPERFREZCE , BERENSEEYS  FREUEREEAHRBASE.,

BXEE I EEERFBEREZHER ?

B, BEBRAE (BBEMTALA)RMNEZ (HMBEMSRA ) WEAR , HAAELSD
ERFRERAER  NRARENERBEERE  BEREE RERIABTRUBES
B, RETLEHEEESR,

HRGEATERBRETRRRETERRBNEE, BERRENBRTESTHEE,
U BEZEEEH G & ( Legal Aid Society ) : (212 ) 577-3575 ,
BRERKBREBE - (212 ) 627-2227,

T(ER) PHERIRAREAROBREN  BLERNREARRET X BARER,

OB EBENE  BOARAERGBE (NYLP | ) RARRBREASAS (CPHS ) BtAN, o8
RBALAFRBEEE  RNVEFR (BOTRBEEQERN) © (212) 244-4664, YT REREBEL
B, ERSGR@E LRE. CPHSRALMERNS ( Greater Upstate Law Project ) BIRAEHER

Chinese Language Version of “Access to Healtheare for Uninsured Immigrants” page 3af 3
Translated 6/13/2003






Sl ¥
D 5

Hmmuarpaniionsan koaauuus ropoga Helo-Hopk
137-139 West 25" St. 12 floor
New York, NY 10001
Tel: (212)627-2227, Fax: (212)627-9314
www.thenyic.org

3dpasooxparneHue ONR He UMEIOU{HX MEOUNUHCKOU CMPAX0GKH UMMUZDAHMOSE.

[lpago Ha CpoqHYI0 MEAHNHHCKYI0 IOMOML: BCe MMMHIPaHTE HMEIOT NPaBO Ha JIeUCHHE, ECH OHH
HyJKJaI0TCA B CPOUHOT MeauumHCKoH nomown. Bee rocuamn B Ultate Heto-Hopk ofecneunsator
naipeHTaM MeMLHHCKoe o0cnejoBaHMe HE3ABHCHMO 0T HX HMMUTIPAllHOHHOIO CTaTyca HiH
crnocoOHOCTH OMNAaThl MEAHLIMHCKHX yeayr.* JInua, He uMerolie MeIHIMHCKOR CTPaXOBKH,
MMMHIPaHTBl He HMEIOLIAE NOKYMEHTOB, TAIOKE KaK M JIHLA ¢ He AMMHUTPaHTCKo# (non — immigrant)
BM30H HMEIOT TE e CaMble [PaBa Ha CPOUHYIO MEZHLMHCKYIO MOMONIB, KAK W Bee sxHTenH Heto Hopxa.
Kanslii, cocTosHue 310poBsa KoToporo TpeSyeT CpoYHOro MeJHUMHCKOrO BMEIATEIhCTRA, HMEET
NpaBo BEI2BATh « CKOPYIO TOMOIUB» HE3aBHCHMO OT HMMHTPALMOHHOI'O CTaTyca MK Coco0HOCTH
OMNAaTEl MEITHLHHCKHX YCNYT. Bel MoxkeTe Be13BaTh «CROpYyio noMoue» no tesedony: 911.
[TpubsiBmmii B oTAeNeHue CKOPOit oMo GONBHULEI NALHEHT, HMEET [IPaBO HA MEHITHHCKOE
ofcnefioBanre Ans ONpeleNe s HyAaeTCs JIK OH B CPOYHOH MeaunHHcKoit noMoniu. [lauuent
HYXJaeTcd B CPOYHOH MEIHUMHCKOH NOMOUIH ECIIH:

* OH HMEET TaKHe Cephbe3Hble CHMIITOME! Kax ocTpas 60k,

* pe3yNbTATOM HE OKa3aHH# CPOMHOH MEAHURHCKOH noMoiM MoxeT ObITh Cephe3HOE YXYAUIEHHE ero
340pOBbA WITH HapylleHue dyHKIMH BHYTPEHHHX OPraHoB H JPYIHX 4acTeif Tena, TaoKe cepbe3Hbli
PHCK 370pOBEIO GepeMeHHOMH JKeHIIMHEI B ee pebeHKy.

Ecnu Bpau ofipeenur, 4To NalHeHT HYKAaeTcs B cpouHoil MeMUIMHCKOH noMoli GonsHUUA TODKHA
TIPHHATH NALMEeHTa, IEYUTE ero i cTabuNHINPOBATE €0 COCTORHNE. 310POBbe NalHEHTa CYATAETCH
CTaOHIH3UPOBAHHBIM, SC/H B PE3Y/ILTATE BRIMHCKHM ero H3 GONbHMILI He HACTYNHT yXyAmenus. B
HEKOTOPEIX C/IyYasX NauHeHT, HYXIawmuica B cpoYHOM MeTHIHHCKO! noMou Moxer GbITh
nepeBeeH B APyrof rOCHHTANb MIM MEIHHHHCKUHA LIEHTp JI OKa3aHHA eMy CNelH(HYeCKol NoMOIIH.

Ilpago Ha 06bIUHYI0 MeIHHHEHCKYI0 HoMoms: He uMeronme MenuiiMHCKoil cTpaxosky xutean Heo
Hopxa, Bmiouas Ul 6e3 TOKYMEHTOB, MOTYT MONYYHTE METALMECKYO TTOMOIIb B TAKHX
(PHHAHCUPYEMEIX rOCYJAPCTEOM MEAHLUHHCKHX YUPEXKIEHHAX Kak: OGIIeCTBeHHBIE NEHTPbI
3[paBOOXpaHeHHs, O0LIECTBEHHbIE GOMALHMILL, HEHTPB! IO JHAPHOCTHKE H JASUEHHIO, YUPEKACHHS 110
yxomy 3a 6ecnOMOUIHLIMY Y ITHHHKY, BXOIHE B CHCTEMY KOPHIOpaLMH «31paBoOXpaHeRHe |
T'ocniuranu Hato Hopxa» (New York City's Health and Hospitals Corporation ~ HHC). B atux
MEMHIHHCKUX YYPEXICHNAX HE PA3PEILAETCs OTKA3bIBATh B IPHEME IIALUETOR HE CIIOCODHLIX ONIaTHTE
MEIUIIHHCKHE YCIIYTH, AKE ECAH 110 COCTOAHHIO 3R0POBbA NALHEHT HE HYNNAETCA B CPOYHOH MTOMOLIH.

BapraRTHI onJIaThl MEAHNHHCKHX yeayr - OGuiecTReHHAst MeIHIMACKAS cTpaxoBka: MHoruM
MMMHIDaHTaM paspellleHHo N0Mib30BaThCA porpaMMoii oflecTBEHHOTO ( Focy 1apCTBEHHOrO)
MEHLIHHCKOrO CTPaXOBaHUA Jis OfLIATEl CTOMMOCTH MEAMUMHCKOTO OGCTyKMUBaHus. BeeM KaTeropuiM
ummurpantos 8 llrate Heto Hopk, Bmouas IMMEFPaHTOB Gea OKYMEHTOB, paspelleHHo
HOAB30BATRES JeTckol MeauuMHeKkoii cTpaxosko# (Child Health Plus) ana neteit monoxe 19 et
MeaHIMHCKOH cTpaxoBxoil 1na GepeMeHHBX xeHunH ( PCAP)., UMmurpanTsl 6e3 JOKyMEHTOB, JIHLIA C
HU3KMM TOXOJ0M MOTyT nonyunrs Meankeitn CpouHoit MenuuiHckol noMomn. Beem kareropusam
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JleranbHBIX HKMMHIPAHTOB ¢ HH3KHMH J10XOAaMH pazpeltaeTcs noib3osaTsca MeankeiaoM 1
NporpaMMoii MEAWLIMHCKOro cTpaxosanua s cemedi (Family Health Plus). Teneps, npu nony4enni
3TIHX MPOrpaMM HE YUHTHIBAETCA KaK AONT0 HMMEIPANT Npoxun B cTpane. Kancaas nporpamma fiMect
cOBCTBEHHbIE IPABHIA YUNTLIBAHASA BALIETO 10X0A W HCTOMHAKOB Bawero foxona. Hexkotopeie
HMMMIPAHTBI Aae H ¢ HeGOoMBIMMY JOXONAMH HE UMEIOT NIPABO HA APOrPAMMB! ODIECTBEHHOTO
MeHLHHCKOro cTpaxoBak kpome Meauxelina Cpounolt Meanunncxoii nomowu. Hanpumep,
B3pociblii HMMHIpaHT 03 JOKYMEHTOB HMEET NpaBo Ha 00LIeCcTBEHHOE MEAHIMHCKOE CTPAaXOBaHHE
TONLKO B ¢iydae ocTpoit HeoGX0HMOCTH UM GEpPeMEHHOCTH.

BapuaHTh! 0NJaThl MEJHIHHCKAX YCJAYT — CHIZKEHHBIE Henbl: DuHaHCHPYeMBIe rocy 1apCTBOM
LeHTpLI 31PAaBOOXPAHEHHS H MEMLMHCKHE yupexaeHna cuctemel HHC, yuuTsisad ctocoGHOCTE
NauHeHTa IaTHTh, IPENIaraloT CHIKEHHbIE LIEHB! OIUIATEL MEAMLIMHCKHMX YCIIYT - TAK Ha3hIBACMY 0
«CKONB3ALEYIO LIKAKY» Wi «Aorosop o6 omate». PUHAHCHPYEMble FOCYAapCTBOM LEHATPEI
30paBOOXpaHeHHs 1 yupexnenns ciucteMul HHC ROIDKHBI FapaHTHPOBATH, YTO HECHOCOOHOCTE
NAlKMedTa OILTaTHTb MEIHIMHCKOE OGCTyKHBAHKE HE NOMEIAET eMy IMOIYIHTh Takosoe  He Oyner
TIPHYHHOM ero pazopenus. B cucreme Memuunuckux yapexaenuii HHC cymiecTyeT nonntyka: HH OT
oJIHOTO nauueHTa He TpeByloT NIaTHTE 6obile YEM OH MOKET M HM OZHOMY HalHEHTY HE OTKa3bIBAlOT
B MEIMLMHCKOM TOMOIIH H3-32 TOro, YTO OH HE MOXET IaTHTh, MeauliHHCKoe 0BcyKHBaHHe,
OAHAKO, pefKo BbiBaeT GECIIATHHM H BCEX NALMEHTOR MPOCAT BHECTH Pa3yMHYI0 U CPABE/UTHBYO
CYMMY 32 MEQMIMHCKHE yenyTH. XOTa MHOMHE YacTHLIE W OGLIECTBEHHbIE FOCTIHTANA U KiiHuKH LlTaTa
Heto Hopx 1 npeanaraioT BO3MOXHOCTb OIUTATHI IO CKOJIB3AIUEH LIKANE, HO HHOTHA HeOOX0AUMO
X0naTalCTBORATH 32 NALHEHTA, CBA3LIBATHCA C COLHANIBHLIM PaGOTHHKOM rOCIIMTaN, C GHHAHCOBBIM
OTHENOM HIIH ¢ paSOTHHKOM RO paspemiennio CopHEIX Bonpocos (Ombudsperson), yrofst obecneunTs
3TOT BAPHAHT OmaTe. MeauimHcKye yupeskaeHus cuctembl HHC # MHOTHE LEHTPEL 3/paBOO3PaHeHHA
1 MACTHBIE FOCHIMTANM NOMOrYT NALMEHTAM HAa MeCTe NOANMHcaTbes Ha 6ecnAaTHyIO HITH JCILEBYIO
MeIHIMHCKYIO CTPaXx0OBKy, OJHAKO NalHEHTY BCE- TAKH CTOMT MOrOBOPHTE C COUMANBHEIM PAGOTHHKOM
H (PMHAHCOBLIM COBETHHKOM rocmutaist. IIporpaMMaMy MEJHIMHCKOIO CTPaxoBaHHA HMMHUIPaHTEL, Kak
NIPaRHIIO, MOTYT [IOJIB30BATRCA Oe3 onaceHust.

Obumine BONpOCHl HMMHIDAKTOB HE HMEOUIHX CTPAXOBKHL

He coo6ugam nu pabomruxu omoenenus Cropot homoiyu mou Oaunsie 8 Bropo Humuzpayuu u
Hamypanuzayuu (INS)?

HHKTO He JolKeH nepejaBaTh BamM fanHsie B bropo Hmmurpausy u Harypanyzauuu TO7bKO NOTOMY
Y4T0, BBl IOyYAETE MEAHLHHCKOE 00CTYKHBAHHE HITH NIBITAETECE NOAYYHTE MEAHLUHHCKYIO CTPAXORKY
(sxmoyan: Mezuxeiin, Menukeiin Cpounoit MeiHHHHCKOH TOMOILH, CeMERHYIO MEHULIMHCKYIO
CTPAXOBKY, MEAHLMHCKYIO CTPaXOBKY 4 feTell, GepeMEHHBIX KEHIMH i T.L.). PaGOTHHKM rOCHHTANS,
oduca Meankelin 1 0TAeNa 34PABOOXPAHEHHA HE HMEIOT HUKAKOro 06A3aTeNsCTEA AH HOIHOMOYHH
cooBIIaTE Kakyio-muGo uagopMaumio o Bac B Biopo Mmmurpauns 1 Hatypanusauuu.

A, eapocawiil, e umelowyuti meduyurncxoil cmpaxoexu u besz doxymenmos. Imo mue cxazams 6
20Ccnumane 0 MoeMm UMMUZDayuoHHoM cmantyce?
Bbl He 0643aHHE] JOKA3HIBATE BAI KMMEIPALMOHHELY CTaTyC 10 NOMYYeHHs MEIHIUHCKOR MOMOLIK.
Bhi MOXKeTE CKa3aTh; Bel JyMaeTe, 9TO Bhl He UMeeTe npasa Ha Mejukeiin.

1
Kozoa a npuxooicy @ zocnumans, meHa, CHpauUeaion Homep Coyuansuoii It apamnuu (social security).
Ymo ecau y mMena Hem 3mozo Homepa?
TocnuTtans NpocTo NEITASTCA TOHATH HMEeTe JIH MPaB0 Ha Nporpammy OGIECTBEHHOTO METHLIMHCKOT0
cTpaxoBaHmMs. BaM He JOMKHbI OTKA3aTL B IPHEME Iake, eC/IH ¥ Bac HeT 3Toro Homepa. CKaxHTe HM,
YTO BE! XOTHTE TIOTOBOPUTE C KEM-JIHGO O BAPHAHTAX OILTATH! MEIHLMHCKUX YCIyr. BapuaHThl ONaTh
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MOTYT BKIOUATEH OGIECTBEHHY IO MEAULMHCKYIO CTPAXOBKY, «CKO/B3SILYIO [Kany», Norosop ob
omnare # crpaxosky HHC Plus B yupexaennax HHC

Honscen au s onramuniy cmoumocems yeaye no Meduxetioy, komopuiM A 10Ab308QICA Neped meM Kax
UIMENUNTD CINAPIYC (CIAMD 2PAdCOAHIHOM WK NOAYN UMD paspeenite na pabomy,)?

Her. Bac MoOryT nonpocuTe OfIATHTE CTOMMOCTE MEXHUHHCKHX YCIYF, TONLKO €CH BbL NPH MMO/IYYeHHH
00LIECTReHHO MEIRUHHCKOI CTPAXOBKH NMPeACTABHIH QansLINBbIE JOKYMEHTHI HAH JOKHYIO
HHDOpPMALHIO.

Ecmb nu 3aronst sauunyaiougiie npaga HyXcOQOWUXCA 8 CPOYHOU MEQUYUHCKOU noMowju?

Ia, ects. Jluna, y KOTOpLIX B OTAEASHHH CKOPOit TOMOLIM NOTIPOCHAM HHGMOPMaLHIO 0 MEAHIHMHCKOHA
CTPaxOBKe, a 3aTEM OTKA3a/1y B IPUEME HA OCHOBAHHMHK OTCYTCTBHA MEAMIMHCKOR CTPAXOBKY, a TaKKe
T€, KOTO MeAHLMHCKYEe pabOTHHKY He OCMAaTpPUBANIH, MOTYT MOJATE B cyX Ha OONBHUILY COTNAacHo
denepansHomy zakony (EMTALA) u 3akony Illrata (EMSRA).

Ecnu y eac ecmb 6onpocst 0 Apasax uMMuzpanmos Ha MeGuyHCKoe 0BCAYHCHEAHIE I CIPAXOSaHIE WK 86l OyMaeme ymo
eauiu npaaa kapyuenysl, cesacumece ¢ Obujecmeom IOpuduueckot nosmouy (Legal Aid Society) no menegony (212)577-
3575 wau Humuzpayuonnoil koamaguedi 2opoda Huro Hopx no men(212)627-2227.

* Hexmiouenne - HeOONRINOE KONHYECTBO TOCHHTANEH,. CREUHATHIUPYIOWHXCA HA CIELHPHYECKOM NSYEHH, He 0DS3aHEL
NPOBOAHTE MEIHUHHCKHH 0CMOTP.

{Ipoussedenrio Hunmuzpayuonnott Koaruyueit 20poda Hoio Hopr, ucnonszosanacs unghopmayus opeanusayuu 4dgoxamol
Huio Hopra Oburecmesennocmu u Komuccuu no cucmenme Obwecmaennozo 30pagooxpanenus. Ymobel noxy«ums xonuio
nodpyunuxa «Ilpasa ve umeroupo: crpaxosxy & 2opode Hewo Hopx” seonume (212) 244-4664. Dmom ungpopmayuonsvlii
Aucmox Gui1 ApecMomper Kopropayued 3opasooxpanenun u Focnumaneii zopooa Heio Hopx, Ofwecmeom FOpudiveckoit
HOMOUFL 4 M.O.
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