Politica parental de Cactus Children’s Clinic

Los proveedores y el personal de Cactus Children’s Clinic estan aqui para cuidar de los nifios. Nuestra
atencion se centra en la salud médica, psicologica y emocional de su(s) hijo(s) _ - NO en temas legales
relacionados con los acuerdos de divorcio, separacidn o custodia. Es por eso que le pedimos que lea 'y
acepte lo siguiente:

1.

Por favor, tome decisiones sobre la vacunacion de su hijo (a), circuncision, educacion
reproductiva, etc., antes de visitar nuestra clinica.

Los padres bioldgicos / adoptivos o el tutor legal pueden programar una cita para su hijo(a),
estar presente durante la visita y / u obtener una copia del resumen de la visita. A menos que
haya una orden judicial en el expediente del nifio que restringe el derecho de los padres, por
favor no nos pida limitar la participacion del otro padre en el cuidado de su hijo(a).

El pago (copagos, deducibles, etc.) debe ser realizado al momento del servicio,
independientemente de cual de los padres es responsable de la cobertura médica. No somos
una parte en su acuerdo de divorcio. Requeriremos el pago adeudado al padre que lleva al
nifio(a) a la visita. Si la sentencia de divorcio requiere que el otro padre pague la totalidad o
parte de los costos del tratamiento, es responsabilidad del padre que autoriza la atencién cobrar
el pago del otro padre.

Los padres bioldgicos / adoptivos o los tutores legales pueden puede firmar un formulario de
"Consentimiento para tratamiento". Esto significa que otras personas (como abuelos, nifieras,
etc.) estan autorizados a llevar a su hijo(a) a nuestra clinica, y pueden dar su consentimiento
para el tratamiento durante esa visita. Nosotros NO nos involucraremos en ninguna disputa
con respecto a las personas nombradas en el formulario de Consentimiento para tratamiento
de su(s) hijo(s). No vamos a cumplir con las solicitudes de eliminar nombres en el formulario, a
menos que sean instrucciones de la corte. Por favor, refiera estas solicitudes a su abogado.

Ademas, nosotros no:
a. llamaremos al otro padre para pedir su consentimiento antes del tratamiento o informar

al otro padre cada vez que se programan visita.

b. restringiremos la participacion del padre / tutor legal en la atencidon de su(s) hijo(s), a

menos que lo autorice la ley.

c. toleraremos los patrones de comportamiento de la programacion de citas / cancelacion

entre los padres.

d. duplicaremos las recetas para casas divididas.

6. Eslaresponsabilidad de ambos padres comunicarse entre si sobre el cuidado de los pacientes,
las visitas al consultorio, citas y cualquier otra informacién pertinente relevante para el cuidado
del nifio(a). Por favor, no pida a nuestros proveedores que llamen al padre ausente para las
siguientes visitas.

7. Encaso de que el problema entre los padres se vuelva perjudicial para nuestra practica o impida
el cuidado de los nifios, nos reservamos el derecho de negar tratamiento adicional a su familia.

Nombre del nifio(a) Fecha de nacimiento

Firma del Padre o Tutor Fecha



