
 
8285 West Arby Ave. Suite 380 Las Vegas, NV 89113 (702) 366-1268 

 

SUS DERECHOS Y RESPONSABILIDADES 
COMO PACIENTE 

De acuerdo con la ley Federal y de Nevada, como paciente, usted tiene derecho a ser informado de sus 
derechos, 

responsabilidades, servicios a ser prestados y el costo de dichos servicios.  Lea la siguiente información 
con mucha atención. 

 
 

Derechos    
  
� Lograr comprender y hacer uso de dichos 

derechos; si usted no los comprende o necesita 
ayuda Gex Women’s Care le proveerá asistencia 
apropiada o un interprete 

� Ser tratado con respeto, consideración y dignidad 
� Que se le provea privacidad apropiada 
� Ser informado de los servicios disponibles y de los 

costos estimados de dichos servicios 
� Que se mantenga la confidencialidad de todos 

sus registros y, a su solicitud, obtener información 
sobre la divulgación de registros confidenciales de 
acuerdo con la política de Gex Women’s Care 

� Tener la oportunidad de participar en decisiones 
relacionada con su atención medica, salvo que 
usted se encuentre incapacitado debido a un 
problema de salud 

� Ser informado de la atención disponible en un 
establecimiento de Gex Women’s Care durante 
emergencias y después del horario comercial 
normal 

� Ser plenamente informado de, y tener derecho a 
dar su consentimiento o negarse a participar en 
investigaciones experimentales o ensayos 
farmacéuticos clínicos 

� Ser informado sobre el procedimiento de 
presentación de quejas o denuncias 

� Recibir tratamiento médico apropiado, 
independiente se su sexo, edad, raza, religión, 
nacionalidad, orientación sexual o deficiencia 
física o mental 

� Discutir con su proveedor todo tratamiento, 
procedimiento u operación, y comprender su 
finalidad, resultado probable, alternativas y riesgos 

� Que se le guarden todos sus efectos personales, 
por ejemplo: hagas, ropa, mientras se lo atiende 
en el establecimiento 

� Negarse a recibir tratamiento, dentro de lo que la 
ley permite, y ser informado de las respectivas 
consecuencias de su decisión 

� Revisar, solicitar corrección o enmienda de 
informaciones erróneas o incompletas en su 
registro medico 

� Obtener el nombre, posición y relación profesional 
de todas las personas involucradas en su atención 
medico 

� Ser informado del hecho cuando alumnos 
supervisados participen en su atención medica; el 
paciente podrá dar su consentimiento o rechazar 
dicha participación, y dicha decisión será 
anotada en el cuadro del paciente 

� Permitir el uso de información para operaciones 
de tratamiento, pago o atención medica, tal 
como garantía de calidad o credenciales  

 

Responsabilidades 
� Llegar en horario a sus citas medicas 

o cancelar la cita con anticipación, 
si no le es posible presentarse a la 
cita marcada 

� Proveer informaciones completa, 
honestas y precisas sobre cualquier 
asunto relacionado con su atención 
medica 

� Informa a su proveedor de 
inmediato si usted no comprende las 
instrucciones de cuidado de su 
salud que le han sido dadas 

� Seguir las instrucciones de su 
proveedor o explicar al proveedor 
los motivos por los que cree no 
poder seguir sus instrucciones  

� Notificar a su proveedor de 
cualquier sensación inusual o 
cambio en su estado después de un 
tratamiento o procedimiento 

� Realiza los arreglos necesarios para 
que lo acompañe un adulto 
responsable para cualquier 
procedimiento o tratamiento a ser 
efectuado; los arreglos de transporte 
de ida y vuelta del establecimiento 
deberán ser apropiados 



� Proveer información precisa sobre 
pagos y beneficios de seguro 

� Pagar todo copago o monto 
adeudado discutido con usted antes 
o en le momento de prestación del 
servicio 

� Tener consideración con otros 
pacientes y asegurarse de que 
cualquiera que lo acompañe a Gex 
Women’s Care haga lo mismo.  El 
ruido se debe mantener a un 
mínimo, y no se permite fumar en 
ningún establecimiento de Gex 
Women’s Care 

� Tratar a todos los empleados de Gex 
Women’s Care con consideración y 
respeto 

� Notificar a cualquier empleado de 
Gex Women’s Care de cualquier 
duda, problema o queja que usted 
pueda tener durante su atención 
medica 

 


