| VNS Health

Pague el excedente de Medicaid en linea.
iEs facil, rapido y seguro!

Nos hemos asociado con InstaMed
@ para brindarle la opcidn de realizar pagos

% en linea las 24 horas del dig, los 7 dias de la
semana para Medicaid Excess Income Program (Programa de ingresos en
exceso de Medicaid) (el excedente de Medicaid).
Con una cuenta de InstaMed podrd hacer lo siguiente:

- Elegir la manera en que desea pagar
(tarjeta de crédito, tarjeta de débito o cuenta bancaria)

« Ver su historial de pagos y los recibos

« Configurar pagos automdadticos

InstaMe
Para registrarse solo debe _
completar su nombre, apellido N Sign :jtp t.
y direccion de correo electréonico. o |
Después, deberd crear una | FrtName || castneme |

contrasena.

Email

Una vez que haya creado su

cuenta, inicie sesidén y pague su
gasto mensual al instante.

Si alguien paga en su nombre,

puede usar la opcién de
pago como invitado.

— o computadora portdatil:

vnshealthplans.org/paybill

‘ Password ‘

Confirm Password ‘

< Back Already have an account? Log in

Ingrese al sitio de InstaMed desde su teléfono, computadora de escritorio

Consulte el reverso de este folleto para obtener mds instrucciones.

¢Tiene alguna pregunta?
Llame al 1-877-357-8544 (TTY: 711),

lunes — viernes, 9 am - 4:30 pm


http://vnshealthplans.org/paybill

Ingrese en y siga los pasos a continuacion.

Make a Payment

Ingrese su correo electronico, numero de cuenta, apellido ‘ ‘
y codigo postal. ‘

El nUmero de cuenta se encuentra en la esquina superior ,
derecha del resumen. | astvame |

Account Summary

Revise su saldo y haga clic en “Pay Now” (Pagar ahora). RAE
31(50 O D @ Baiance
BACK
Se le pedird que inicie sesién en su cuenta o continue T

como invitado. }
Hi John

john.doe@gmail.org X
........................................................

........... «|

Si aun no tiene una cuenta, ‘~
serd dirigido a la pdgina de registro.

& Back Forgot Password?

Continue as Guest

Payment Information

$100.00

Elija un método de pago.

O == Add Credit/Debit Card

........................................................ . P
También puede configurar los pagos automdticos. —— ) @ oty &

Review & Confirm

Please confirm your payment and Automatic Payments enrallment for VNS Health
Tot: f o

tal (HMO D-SNP) - TEST of §100.
ember Information

Por ultimo, revise y confirme el pago.

........................................................
JOHN DOE $100.00

visa, = _

| agree to the Payment Terms and Authorization.

CICTS  conFiRM

Payment Summary

«/  PaymentApproved

v Enrolled in Automatic Payments

También puede ver e imprimir su recibo.

JOHN DOE (VNS00000)

JOHN DOE $100.00
s L - i
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