
Comprobante de Ingresos

SUELDO/SALARIO
Todo esto es obligatorio
• Una copia completa de su declaración de impuestos federales sobre 

la renta actual o del año pasado (incluidos los formularios W2 o 
1099).

• Si no tiene declaración de impuestos, proporcione la última carta 
dirigida a IRS con la fecha de la presentación.

• Dos (2) recibos de sueldo actuales que incluyan los salarios del año 
hasta la fecha.

REQUISITOS DE DESEMPLEO 
Elija uno si corresponde
• Recibe beneficios por desempleo: carta de adjudicación Y estado 

de cuenta bancaria actual.
• No recibe beneficios por desempleo: carta del Departamento de 

Trabajo Y carta de la o las personas que brindan apoyo, incluida la 
duración del desempleo.

   TRABAJADOR AUTÓNOMO
Todo esto es obligatorio
• Una copia completa de su declaración de impuestos federales 

sobre la renta actual o del año pasado, con el anexo C.
• Si no tiene declaración de impuestos, proporcione la última 

carta dirigida a IRS con la fecha de la presentación.
• Seis (6) meses de estados de cuenta bancaria vigentes.
• Registro contable de su actividad comercial.

OTRAS FORMAS DE INGRESOS
Todo esto es obligatorio 
(Seguro social, discapacidad, pensión alimenticia, 
manutención de hijos, jubilación, beneficios, pensión, 
compensación por accidente de trabajo o desempleo). 

• Carta de adjudicación que indique el monto que recibe.
• Estado de cuenta bancaria más reciente O formulario 1099 

más reciente.   

Nuestra oficina determinará la elegibilidad para la asistencia financiera mediante los tipos de documentos específicos que se mencio-
nan a continuación. Envíe los documentos requeridos para cada miembro de la familia, de acuerdo con su tipo de empleo, junto con 
su solicitud para garantizar el procesamiento oportuno de su solicitud.

Comprobante de Residencia

Para calificar para la asistencia financiera, el paciente debe ser residente de los condados de Jackson, Harrison, Hancock, George o 
Stone. Envíe uno (1) de los siguientes documentos como comprobante de residencia. Los documentos de residencia deben estar a 
nombre del solicitante o del cónyuge del solicitante y contener una dirección física. No se podrán utilizar apartados postales como 
prueba de residencia.

• Licencia de conducir actual
• Registro de placa vehicular
• Documentos de hipoteca, contrato de alquiler o 

arrendamiento

Comprobante de Dependientes

Presentar uno (1) de los siguientes, si corresponde:

• Solicitud de exención del impuesto sobre bienes inmuebles
• Tarjeta de registro electoral
• Se requiere factura de agua o electricidad

• Copia de declaración de impuestos (Formulario 1040) para el año fiscal en curso
• Expedientes escolares
• Documentos legales
• Si está separado, proporcione un documento de divorcio o una carta de separación certificada por notario.

Asistencia Financiera
Requisitos del Programa
Singing River Health System es un sistema de salud pública propiedad del condado de Jackson,Mississippi. Los 
procedimientos del Programa de asistencia financiera están diseñados para ayudar a las personas que califican para una 
cobertura inferior a la completa bajo los programas de asistencia médica federales, estatales y locales disponibles, pero 
para quienes los saldos residuales de “pago por cuenta propia” exceden su propia capacidad de pago.

Para solicitar asistencia financiera, los pacientes deben presentar una solicitud completada, con un formulario de consentimiento 
firmado que permita a Singing River Health System obtener su informe de crédito. El informe de crédito tendrá un impacto leve, que 
no ejerce ningún efecto en la calificación de crédito del paciente. Toda la información será verificada. Las solicitudes incompletas serán 
denegadas. Los pacientes tienen 240 días desde el alta para presentar una solicitud de asistencia financiera. Solicítela en línea en 
MySingingRiver.com.
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