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I. उदे्दश्य/जनसोंख्या: 
A. उदे्दश्य: इर् िीमि और Financial Assistance Program ("FA प्रोग्राि") का उदे्दश्य Banner Health 

("BH") अस्पिालोों िें फ्री या मर्स्काउोंटेर् आपािकालीि और अन्य मिमकत्सकीय रूप रे् आवश्यक (गैर 

वैकल्पिक) देखभाल के प्रावधाि के मलए एक गैर-भेदभावपूर्ड और रु्र्ोंगि कायडप्रर्ाली की बुमियाद रखिा 

है। यह िीमि रोमगयोों को मबल की जािे वाली र्भी अस्पिाल रे्वाओों के मलए मबमलोंग और कलेक्शि िीमियोों 

की भी बुमियाद रखिी है। 

 

B. जिर्ोंख्या: र्भी किडिारी। 
 

II. पररभार्ाएँ: 

A. अिाउोंट जिरली मबल्ड (AGB) - वह रामि जो एक अस्पिाल आििौर पर बीमिि रोमगयोों को एक कवर की 

गई रे्वा के मलए मबल देिा है,  जो 26 CFR 1.501(r) - 5(b)(3) िें मिधाडररि "लुक-बैक िेथर्" का उपयोग 

करके मिधाडररि मकया जािा है। प्रते्यक अस्पिाल के मलए AGB प्रमििि ऑिलाइि यहाों देखा जा र्किा है: 

https://www.bannerhealth.com/-/media/files/project/bh/patients­ visitors/billing/financial-

assistance/agb-summar.yashx 

 

B. बैलेंर् आफ्टर इोंश्योरेंर् (BAI) - बीिा भुगिाि के बाद रोगी द्वारा देय कोई भी रामि (जैरे्, मर्र्ल्पक्टबल्स, 

को-पेिेंट्र्, और को-इोंश्योरेंर्)का उपयोग कर र्किे हैं। BAI िें कवर की गई रे्वाओों के मलए Medicaid 

रोगी की लागि का महस्सा िामिल िही ों है (जैर्ा मक राज्य द्वारा मिधाडररि मकया गया है मक रोगी को 

Medicaid के मलए पात्र होिे के मलए रोगी को भुगिाि करिा होगा), और BH इर् रामि को मवत्तीय 

र्हायिा प्रदाि करिे या िाफ करिे के मलए अमधकृि िही ों है। 

 

C. िैररटी केयर - एक िरीज को प्रदाि की जािे वाली कवर की गई रे्वाएों  मजर्के मलए रोगी को मकर्ी 

भी रामि का भुगिाि करिे की उम्मीद िही ों है। 

 

D. कवर की गई रे्वाएों  - अस्पिाल द्वारा प्रदाि की जािे वाली मिमकत्सकीय रूप रे् आवश्यक रे्वाएों । 

 

E. मर्स्काउों टेर् देखभाल - एक रोगी को प्रदाि की जािे वाली कवर की गई रे्वाएों  मजर्के मलए रोगी रे् 

मर्स्काउों टेर् रामि का भुगिाि करिे की उम्मीद की जािी है। 

 

F. आकल्पिक ल्पथथमि - इर्का अथड है एक रोगी की एक मिमकत्सा ल्पथथमि जो िीव्र लक्षर्ोों के र्ाथ स्वास्थ्य की 

ल्पथथमि की अिािक िुरुआि के पररर्ािस्वरूप हुई है, जो ित्काल मिमकत्सा देखभाल के अभाव िें, रोगी 

के स्वास्थ्य को गोंभीर खिरे िें र्ालिे की र्ोंभाविा है, मजर्के पररर्ािस्वरूप रोगी के िारीररक कायों िें 

गोंभीर हामि होिी है या मकर्ी भी िारीररक अोंग या भाग की गोंभीर मिमथलिा होिी है। 

 

G. फेरे्रल पॉवटी लेवल (FPL) - फेरे्रल र्रकार द्वारा मिधाडररि अलग-अलग घरेलू आकारोों के मलए वामषडक 

आय स्तर। 

 

H. Financial Assistance Program (FA प्रोग्राि) - BH का प्रोग्राि जो िैररटी केयर और मर्स्काउोंटेर् 

देखभाल के प्रावधाि को मियोंमत्रि करिा है। 

 

I. अस्पिाल - BH द्वारा स्वामित्व या पटे्ट पर मदया गया प्रते्यक अस्पिाल (कैमलफोमिडया िें रहिे 

वाले लोगोों के अलावा)। 

http://www.bannerhealth.com/-/media/files/project/bh/patients
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J. अस्पिाल प्रदािा - मिमकत्सक और अन्य मिमकत्सा किडिारी जो अस्पिाल के भीिर आपािकालीि या 

अन्य मिमकत्सकीय रूप रे् आवश्यक स्वास्थ्य रे्वाएों  प्रदाि करिे हैं, जैर्ा मक र्िूह या मवभाग द्वारा 

पररमिष्ट ए िें रू्िीबद्ध है। 

 

K. Medicaid - र्भी राज्य र्ावडजमिक बीिा कायडक्रि मजििें Medicaid, AHCCCS, CICP और FES 

िामिल हैं (लेमकि इन्ी ों िक र्ीमिि िही ों हैं)। 

 

L. मिमकत्सकीय रूप रे् गरीब पररवार - मपछले 12 िहीिोों के दौराि मकए गए मिमकत्सा खिों वाला पररवार, 

जहाों वह महस्सा मजर्के मलए पररवार मजमे्मदार है, उर् वषड के मलए पररवार की कुल आय का 50% रे् 

अमधक है। यह मिधाडररि करिे के प्रयोजिोों के मलए मक क्या कोई घर मिमकत्सकीय रूप रे् गरीब पररवार 

है, र्भी मिमकत्सा व्यय िामिल हैं, मजर्िें िॉि-BH मिमकत्सा व्यय िामिल हैं। 

 

M. मिमकत्सकीय रूप रे् आवश्यक - एक अस्पिाल द्वारा प्रदाि की जािे वाली रे्वाएों  जो मिम्नमलल्पखि र्भी 

िािदोंर्ोों को पूरा करिी हैं: 

 

1. मकर्ी बीिारी, िोट, ल्पथथमि, बीिारी या उर्के लक्षर्ोों का इलाज करिे के मलए आवश्यक हैं; 

2. रोगी की ल्पथथमियोों के मिदाि और उपिार के अिुरूप हैं; 

3. अच्छी मिमकत्सा पद्धमि के िािकोों के अिुर्ार प्रदाि मकए जािे हैं; 

4. रोगी या रोगी के मिमकत्सक की रु्मवधा के मलए प्रदाि िही ों मकए जािे हैं; और 

5. रोगी की मिमकत्सा ल्पथथमि द्वारा मिधाडररि रोगी के मलए र्बरे् उपयुक्त स्तर की देखभाल हो, ि मक रोगी 

की मवत्तीय या पाररवाररक ल्पथथमि के अिुर्ार। 

 

एक आकल्पिक ल्पथथमि के इलाज के मलए अस्पिाल द्वारा प्रदाि की जािे वाली रे्वाओों को 

मिमकत्सकीय रूप रे् आवश्यक िािा जािा है। 

 

N. पेिेंट बैलेंर् िैिेजिेंट (PBM) - BH की ऑपरेमटोंग इकाई जो को-पेिेंट्र् और मर्र्ल्पक्टबल्स र्महि 

अस्पिाल रे्वाओों के मलए रे्ल्फ-पे अकाउोंट्र् को मबमलोंग और एकत्र करिे के मलए मजमे्मदार है। 

 

0. रे्ल्फ-पे रेट - कवर की गई रे्वा के मलए लागू AGB का 125%। 

 

P. िृिीय-पक्ष बीिा - एक इकाई (मिगि, कों पिी स्वास्थ्य योजिा या टरस्ट्, स्वास्थ्य देखभाल बाजार कों पिी, 

ऑटोिोबाइल मिमकत्सा वेिि लाभ, श्रमिकोों का िुआवजा, आमद) रोगी (या गारोंटर) के अलावा जो रोगी के 

मिमकत्सा मबलोों के र्भी या एक महसे्स का भुगिाि करेगा। 

 

Q. अोंर्रइोंश्योर्ड पेिेंट - थर्ड-पाटी इोंश्योरेंर् कवरेज वाला रोगी, लेमकि मवत्तीय र्ीिाओों या को-

ररस्पॉन्समबमलटी के र्ाथ, मजर्िें मर्र्ल्पक्टबल्स, को-पेिेंट्र् और को-इोंश्योरेंर् िामिल हैं। उर्के पार् 

आउट-ऑफ-पॉकेट खिड है जो उर्की मवत्तीय क्षििाओों रे् अमधक है 

 

R. अिइोंश्योर्ड रोगी - िृिीय-पक्ष बीिा के मबिा एक रोगी और जो र्रकारी बीिा कायडक्रि िें िािाोंमकि िही ों है। 

अिइोंश्योर्ड रोमगयोों रे् प्रारोंभ िें कवर की गई रे्वाओों के मलए स्व-भुगिाि दर ली जािी है। 

 

बीमार नीलत: 

a. गैर-भेदभाव। BH िस्ल, रोंग, धिड, मलोंग, राष्टर ीय िूल, मवकलाोंगिा, आयु, यौि अमभमवन्यार्, मलोंग पहिाि, 

वयोवृद्ध ल्पथथमि, और / या भुगिाि करिे की क्षििा की परवाह मकए मबिा र्भी रोमगयोों को गुर्वत्ता स्वास्थ्य 

रे्वा प्रदाि करिा है। 
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b. दायरा। 

 

i. मिमकत्सकीय रूप रे् आवश्यक अस्पिाल रे्वाएों । यह िीमि केवल BH अस्पिालोों िें कवर की 

गई रे्वाओों पर लागू होिी है, जो मिम्नमलल्पखि अपवादोों के अधीि है। 

 

ii. अस्पिाल प्रदािा। र्भी अस्पिाल प्रदािा इर् िीमि के अधीि िही ों हैं। पररमिष्ट A िें मिमदडष्ट 

मकया गया है मक कौि रे् अस्पिाल प्रदािा, मवभाग या र्िूह द्वारा, इर् िीमि के िहि कवर मकए 

गए हैं और जो िही ों हैं। 

 

iii. California Hospital। कैमलफोमिडया के रु्र्ािमवले िें ल्पथथि बैिर Lassen Medical Center 

को इर् िीमि रे् बाहर रखा गया है। वह फैमर्मलटी अस्पिाल के िरीजोों के मलए Banner 

Lassen Medical Center Financial Assistance Policy for Hospital Patients द्वारा 

प्रिामर्ि है (िोंबर. 3658)। 

 

iv. िॉि-हॉल्पस्पटल फैमर्मलटीज। यह िीमि िॉि-हॉल्पस्पटल BH फैमर्मलटीज (जैरे्, बैिर इिेमजोंग, बैिर 

अरजेंर् केयर र्ेंटर्ड) या िॉि-हॉल्पस्पटल प्रोवाइर्र्ड (जैरे्, कुछ मफमजियि, एर्वाोंथर् पै्रल्पक्टर् 

प्रोवाइर्र्ड) पर लागू िही ों होिी है। Banner Health Physician Practices/Clinics/Home 

Health Financial Assistance Policy (िोंबर. 1455) ऐरे् BH िॉि-हॉल्पस्पटल फैमर्मलटीज एवों 

िॉि-हॉल्पस्पटल को प्रिामर्ि करिी है। 

 

c. FA प्रोग्राि। यह िीमि एक BH FA प्रोग्राि थथामपि करिी है, जो रोगी की घरेलू आय और मिमकत्सा व्यय 

की िात्रा के आधार पर, िैररटी केयर या मर्स्काउोंटेर् देखभाल के मलए रोगी की क्वामलमफकेिि मिधाडररि 

करिी है। कवर की गई रे्वाओों के मलए मवत्तीय र्हायिा उि रोमगयोों के मलए प्रदाि की जाएगी जो: (1) 

अिइोंश्योर्ड रोगी या अोंर्रइोंश्योर्ड रोगी और जो इर् िीमि िें उल्पिल्पखि घरेलू आय मदिामिदेिोों को पूरा 

करिे हैं, और/या (2) मिमकत्सकीय रूप रे् मिधडि पररवार के र्दस्य हैं। 

 

i. घरेलू आय के आधार पर मवत्तीय र्हायिा। अिइोंश्योर्ड रोगी और अोंर्रइोंश्योर्ड रोगी घरेलू आय 

के आधार पर मवत्तीय र्हायिा के मलए पात्र होोंगे यमद: (1) उिकी घरेलू आय FPL का 400% 

या उर्रे् कि है; और (2) वे मवत्तीय र्हायिा के मलए एक आवेदि पूरा करिे हैं या र्ोंभामवि 

रूप रे् पात्र होिे के मलए मिधाडररि होिे हैं (इर् िीमि का रे्क्शि 111.D.iv देखें)। अिुिोमदि 

अिइोंश्योर्ड रोमगयोों और अोंर्रइोंश्योर्ड रोमगयोों को BH द्वारा प्रदाि की जािे वाली मवत्तीय 

र्हायिा की रामि मिम्नमलल्पखि िामलकाओों के अिुर्ार मिधाडररि की जािी है: 

 

क ल राि  के अलावा अन्य राज् ों में अस्पताल 

घरेलू आय लागू लिस्काउोंट - लागू लिस्काउोंट - 
अनइोंश्य िष अोंिरइोंश्य िष 

< FPL का 

200% 

AGB रे् 100% छूट BAI पर 100% की छूट 
  

200% - 
300% FPL 

AGB पर 75% की छूट BAI पर 75% की छूट 

> 300% - 
400% FPL 

AGB पर 50% की छूट BAI पर 50% की छूट 
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कोलोरार्ो के एक अस्पिाल िें देखभाल प्राप्त करिे वाले कोलोरार्ो रोगी कोलोरार्ो HB 

21-1198 (गरीब िरीजोों के मलए स्वास्थ्य देखभाल मबमलोंग आवश्यकिाएों ) के िहि उच्च छूट 

के मलए पात्र हो र्किे हैं। 

 

क ल राि   हॉस्पस्पटल्स 

घरेलू आय लिस्काउोंट एप्लाइि 
अनइोंश्य िष 

-  लागू लिस्काउोंट - 
अोंिरइोंश्य िष 

< FPL का 

200% 
100% मर्स्काउोंट  BAI पर 100% मर्स्काउोंट 

200%- 

250% FPL 
यमद अिुिोमदि मकया जािा है, िो 

कोलोरार्ो मर्स्काउोंटेर् केयर 

प्राइमर्ोंग (CDCP)। यमद CDCP 

के मलए अिुिोमदि िही ों है, 
AGB पर 75% की छूट 

यमद अिुिोमदि मकया जािा है, िो 

कोलोरार्ो मर्स्काउोंटेर् केयर 

प्राइमर्ोंग (CDCP)। यमद CDCP 

के मलए अिुिोमदि िही ों है, 
BAI पर 75% की छूट 

> 250% - 
300% FPL 

AGB पर 75% की छूट BAI पर 75% की छूट 

> 300% - 
400% FPL 

AGB पर 50% की छूट BAI पर 50% की छूट 

 

 

ii. मिमकत्सकीय रूप रे् गरीब घरेलू ल्पथथमि के आधार पर मवत्तीय र्हायिा। अिइोंश्योर्ड रोगी और 

अोंर्रइोंश्योर्ड रोगी मिमकत्सकीय रूप रे् मिधडि घरेलू ल्पथथमि के आधार पर मवत्तीय र्हायिा के 

मलए पात्र हो र्किे हैं यमद: (1) रोगी एक मिमकत्सकीय गरीब पररवार का र्दस्य है, और (2) 

रोगी ऐर्ी मवत्तीय र्हायिा के मलए एक पूर्ड आवेदि प्रसु्ति करिा है। 

 

• अिइोंश्योर्ड रोगी और घरेलू आय वाले अोंर्रइोंश्योर्ड रोगी FPL का 400% या उर्रे् 

कि। इर् िीमि के रे्क्शि 111.c.i के अिुर्ार घरेलू आय के आधार पर मवत्तीय 

र्हायिा प्राप्त करिे वाले अिइोंश्योर्ड रोगी और अोंर्रइोंश्योर्ड रोगी भी मिमकत्सकीय रूप 

रे् मिधडि घरेलू ल्पथथमि के आधार पर मवत्तीय र्हायिा के मलए पात्र हो र्किे हैं, यमद 

रे्क्शि Ill.C.i, के अिुर्ार छूट लागू करिे के बाद र्ी.आई घर अभी भी मिमकत्सकीय 

रूप रे् गरीब पररवार की पररभाषा को पूरा करिा है। यमद अिुिोमदि मकया जािा है, िो 

BH ऐरे् रोमगयोों को रोगी की िेष रामि रे् 75% छूट प्रदाि करेगा। 

 

• FPL के 400% रे् अमधक घरेलू आय वाले अिइोंश्योर्ड रोगी। FPL के 400% रे् अमधक 

घरेलू आय वाले अिइोंश्योर्ड रोमगयोों रे् िुरू िें कवर की गई रे्वाओों के मलए रे्ल्फ-पे रेट 

का िुल्क मलया जाएगा। BH अिइोंश्योर्ड रोमगयोों को प्रदाि करेगा जो कवर की गई 

रे्वाओों के मलए रे्ल्फ-पे रेट रे् 75% छूट के र्ाथ मिमकत्सकीय रूप रे् गरीब पररवार के 

र्दस्य के रूप िें पात्र होिे हैं। 

 

• FPL के 400% रे् अमधक घरेलू आय वाले अोंर्रइोंश्योर्ड रोगी। BH अोंर्रइोंश्योर्ड िरीजोों 

को प्रदाि करेगा जो रोगी के BAI रे् 75% छूट के र्ाथ मिमकत्सकीय रूप रे् गरीब 

पररवार के र्दस्य होिे के आधार पर मवत्तीय र्हायिा के मलए अिुिोमदि हैं। 

 

iii. क्वालीफाइोंग रोमगयोों के मलए अमधकिि िुल्क। अिइोंश्योर्ड रोगी या अोंर्रइोंश्योर्ड रोगी जो इर् 

पॉमलर्ी के िहि मवत्तीय र्हायिा के मलए पात्र होिे हैं, उिरे् कवर की गई रे्वाओों के मलए 

AGB रे् अमधक िुल्क िही ों मलया जा र्किा है। ऐर्ी ल्पथथमि िें जबमक 
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कवर की गई रे्वाओों के मलए रे्क्शि 111.C.i िें िामलकाओों के आवेदि रे् एक पररर्ाि 

मिलिा है जो AGB रे् अमधक है, ऐर्ी कवर की गई रे्वाओों का िुल्क AGB िक कि कर 

मदया जाएगा। 

 

iv. मवत्तीय र्हायिा के मलए आवेदि करिा। जब िक िीिे रे्क्शि 111.D.iv िें प्रदाि की गई 

मवत्तीय र्हायिा के मलए र्ोंभामवि रूप रे् पात्र होिे का मिधाडरर् िही ों मकया जािा है, रोमगयोों को 

मवत्तीय र्हायिा के मलए आवेदि करिा होगा। िरीज अस्पिाल िें व्यल्पक्तगि रूप रे् या BH 

वेबर्ाइट रे् इरे् एके्सर् करके मवत्तीय र्हायिा आवेदि प्राप्त कर र्किे हैं। िरीज 1-888-264-

2127 पर कॉल करके रोगी को िेल करिे के मलए एक आवेदि का अिुरोध भी कर र्किे हैं। 

मवत्तीय र्हायिा के मलए र्भी आवेदिोों को या िो िारीररक रूप रे् अस्पिाल िें पहुोंिाया जािा 

िामहए, आवेदि पत्र पर मदए गए पिे पर िेल मकया जािा िामहए, या BH वेबर्ाइट पर मिमहि 

मिदेिोों के अिुर्ार प्रसु्ति मकया जािा िामहए। 

 

v. आय/भुगिाि करिे की क्षििा का र्त्यापि 

• रोगी आय को मिम्नमलल्पखि िदोों का उपयोग करके र्त्यामपि मकया जाएगा, जो रोगी 

द्वारा प्रदाि मकया जािा िामहए: 

• पूवड वषड का आयकर ररटिड, 

• 3 र्बरे् हामलया पे स्ट्ब्स; और/या 

• 3 र्बरे् हामलया बिि और िेमकों ग अकाउोंट से्ट्टिेंट। 

 
• यमद मकर्ी िरीज की कोई दस्तावेज आय िही ों है और/या फाइल करिे की आवश्यकिा 

िही ों है 

यू.एर्. आयकर (जैरे्., एक रे्वामिवृत्त रोगी), BH रोगी की इल्पक्वटी के मलए रोगी के 

ऋर् की िुलिा करके रोगी की भुगिाि करिे की क्षििा का आकलि कर र्किा है। 

ऋर् िें र्भी िामर्क खिड जैरे् आवार्, ऑटोिोबाइल, स्वास्थ्य देखभाल आमद िामिल 

हैं। इल्पक्वटी िें बकाया मबलोों को कवर करिे के मलए िरल र्ोंपमत्त (िकदी, स्ट्ॉक, बॉन्ड 

और अन्य र्ोंपमत्त मजन्ें 7 मदिोों के भीिर र्िाप्त मकया जा र्किा है) िामिल हैं। BH 

50% रे् अमधक ऋर्-रे्-इल्पक्वटी अिुपाि वाले रोमगयोों को मिमकत्सकीय रूप रे् गरीब 

घरेलू ल्पथथमि के आधार पर मवत्तीय र्हायिा के मलए पात्र होिे वाले रोमगयोों के र्िाि छूट 

देगा। 

 

vi. पात्रिा मिधाडरर् की अमधरू्ििा। FA प्रोग्राि के मलए पात्रिा के मिधाडरर् पर, िाहे रोगी को 

मवत्तीय र्हायिा के मलए पात्र या मवत्तीय र्हायिा के मलए अपात्र िािा जािा है, BH रोगी के 

अोंमिि ज्ञाि पिे पर अपिे मिधाडरर् की मलल्पखि रू्ििा भेजेगा। 

 

vii. मवत्तीय र्हायिा छूट लागू करिा। 

 
• मवत्तीय र्हायिा के मलए पात्र होिे वाले रोमगयोों को रोगी द्वारा प्राप्त र्भी कवर की गई 

रे्वाओों पर लागू छूट होगी: (i) क्वामलमफकेिि की िारीख रे् मपछले 12 िहीिोों के 

भीिर; और (2) क्वामलमफकेिि की िारीख के बाद 180 मदिोों के भीिर। 

• जो रोगी आवेदि करिे हैं और मवत्तीय र्हायिा के मलए अिुिोमदि मकए जािे हैं, लेमकि 

कवर की गई रे्वा के मलए मर्स्काउोंटेर् िूल्य रे् कि रे् कि $ 5 अमधक का भुगिाि 

कर िुके हैं, उन्ें अमिररक्त भुगिाि की रामि वापर् कर दी जाएगी। 

 

d. मबमलोंग और कलेक्शि। BH एक्स्ट्र ाऑमर्डिरी कलेक्शि एक्शि ("ECAs") र्महि कोई भी और र्भी 

कािूिी कारडवाई कर र्किा है, बििे मक उि रे्वाओों ("अमधरू्ििा अवमध") के मलए भुगिाि की िारीख 
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रे् 120 मदि पहले भुगिाि िही ों मकया गया हो। ECA िें ये िीजें िामिल हैं, परों िु यह केवल इि िक ही 

र्ीमिि िही ों हैं 
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कािूिी मिकायि दजड करिा, ग्रहर्ामधकार दजड करिा और के्रमर्ट एजेंमर्योों को ऐरे् ऋर्ोों की ररपोटड 

करिा। 

 

i. मर्पॉमजट्र्। एक अस्पिाल को मकर्ी भी रे्वा प्रदाि करिे रे् पहले एक अिइोंश्योर्ड रोगी रे् 

जिा की आवश्यकिा हो र्किी है, मर्वाय इर्के मक आपािकालीि रे्वाएों  प्रदाि करिे रे् 

पहले कोई जिा रामि की आवश्यकिा िही ों होगी। र्भी अिइोंश्योर्ड रोमगयोों को मवत्तीय र्हायिा 

की उपलब्धिा के बारे िें रू्मिि मकया जािा िामहए और अिुरोध पर एक आवेदि पत्र प्रदाि 

मकया जािा िामहए। 

 

ii. मर्ोंगल पेिेंट अकाउोंट। जब मकर्ी िरीज के पार् एक रे् अमधक मबल बकाया होिे हैं, िो BH 

बकाया मबलोों को एक ही मबमलोंग से्ट्टिेंट िें एकत्र कर र्किा है। हालाोंमक, मकर्ी रे्वा के मलए 

उर् मविेष रे्वा के मलए अमधरू्ििा अवमध के अोंि िक कोई ECA िुरू िही ों मकया जाएगा. 

 

iii. बकाया मवधेयक की अमधरू्ििा। अमधरू्ििा अवमध के दौराि, BH अोंमिि ज्ञाि पिे पर रोमगयोों 

(और गारोंटर, यमद लागू हो) को मबमलोंग से्ट्टिेंट िेल करेगा। मबमलोंग मववरर् िें मिम्न िीजें िामिल 

होोंगी: 

• से्ट्टिेंट द्वारा कवर की गई रे्वाओों का र्ाराोंि; 

• प्रते्यक रे्वा के मलए वास्तमवक िुल्क (िृिीय-पक्ष बीिा प्रदािा रे् ली गई रामि र्महि); 

• प्रते्यक रे्वा के मलए रोगी (या गारोंटर) द्वारा भुगिाि की जािे वाली आवश्यक रामि; 

और 

• FA प्रोग्राि के िहि मवत्तीय र्हायिा की उपलब्धिा के प्राप्तकिाड को रू्मिि करिे 

वाला एक मलल्पखि िोमटर्, FA प्रोग्राि के एक र्रल भाषा र्ाराोंि और मवत्तीय र्हायिा 

के मलए आवेदि करिे के िरीके के बारे िें जािकारी ("र्रल भाषा र्ाराोंि दस्तावेज")। 

 

BH रोमगयोों (और गारोंटर) ईिेल और पाठ र्ोंदेि भी भेज र्किा है जो उन्ें उिके बकाया िेष 

रामि के बारे िें रू्मिि करिा है और मर्मजटल रूप रे् बयािोों की र्िीक्षा करिे का अवर्र 

प्रदाि करिा है। 

 

iv. मवत्तीय र्हायिा के मलए प्रकल्पिि पात्रिा।  मकर्ी भी ECA को िुरू करिे रे् पहले, BH र्ीधे या 

िीर्रे पक्ष के मवके्रिा के िाध्यि रे् यह मिधाडररि करेगा मक क्या रोगी/गारोंटर घरेलू आय के 

आधार पर मवत्तीय र्हायिा के मलए र्ोंभामवि रूप रे् पात्र है। ऐर्ा मिधाडरर् अिइोंश्योर्ड रोमगयोों के 

मलए बढी हुई मवत्तीय र्हायिा के मलए प्रकल्पिि पात्रिा प्रमक्रया के अिुर्ार मकया जाएगा। यमद 

कोई रोगी/गारोंटर घरेलू आय के आधार पर मवत्तीय र्हायिा के मलए र्ोंभामवि रूप रे् पात्र होिे के 

मलए मिधाडररि मकया जािा है, िो रोगी/गारोंटर को आवेदि भरिे की आवश्यकिा िही ों है और 

रे्क्शि 111.C.i िें छूट स्विामलि रूप रे् इर् िीमि के रे्क्शि 111.C.vii के अिुर्ार खािे पर 

लागू हो जाएगी। हालाोंमक, यमद रोगी/गारोंटर िे पहले रे् ही मकर्ी भी कवर की गई रे्वाओों के मलए 

भुगिाि कर मदया है, मजर्के मलए छूट लागू होगी, िो रोगी/गारोंटर को FA प्रोग्राि के मलए आवेदि 

करिा होगा और उि कवर की गई रे्वाओों पर लागू छूट के मलए अिुिोमदि होिा िामहए। 

 

v. ECA रे् पहले अोंमिि कलेक्शि प्रयार्। कोई भी ECA िुरू करिे रे् पहले, BH रोगी (और/या 

गारोंटर) के अोंमिि ज्ञाि पिे पर एक मबल भेजेगा जो मवमिष्ट ECA BH के प्राप्तकिाड को रू्मिि 

करिा है मक अमधरू्ििा अवमध के अोंमिि मदि िक, रोगी/गारोंटर िही ों करिा है: (1) FA प्रोग्राि के 

िहि मवत्तीय र्हायिा के मलए आवेदि करें ; (2) देय पूरी रामि का भुगिाि करें ; या (3) 
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BH के र्ाथ भुगिाि व्यवथथा थथामपि करें। इर् मबमलोंग मववरर् िें र्रल भाषा र्ाराोंि दस्तावेज 

िामिल होगा और अमधरू्ििा अवमध के अोंि रे् कि रे् कि 30 मदि पहले भेजा जाएगा। BH को 

FA प्रोग्राि के बारे िें रोगी को िौल्पखक रूप रे् रू्मिि करिे के मलए एक उमिि प्रयार् करिा 

िामहए और रोगी FA प्रोग्राि आवेदि प्रमक्रया के र्ाथ र्हायिा कैरे् प्राप्त कर र्किा है। 

 

• यमद patienUguarantor FA कायडक्रि के िहि मवत्तीय र्हायिा के मलए एक पूर्ड 

आवेदि प्रसु्ति करिा है, िो आवेदि लोंमबि होिे के दौराि BH कोई ECA िुरू िही ों 

करेगा। 

 

• यमद patienUguarantor FA कायडक्रि के िहि मवत्तीय र्हायिा के मलए एक अधूरा 

आवेदि जिा करिा है, िो BH आवेदि को पूरा करिे के मलए आवश्यक जािकारी 

प्रदाि करिे के मलए patienUguarantor को उमिि र्िय देगा। यमद 

patienUguarantor प्रदाि की गई र्िय र्ीिा िक अिुरोमधि जािकारी प्रदाि करिे िें 

मवफल रहिा है, िो BH ECA िुरू कर र्किा है। 

 

• यमद patienUguarantor ECA िुरू होिे के बाद FA प्रोग्राि के िहि मवत्तीय 

र्हायिा के मलए एक पूर्ड आवेदि प्रदाि करिा है, िो ऐरे् ECA को िब िक मिलोंमबि 

कर मदया जाएगा जब िक मक BH िे FA प्रोग्राि के मलए patienUguarantor की 

पात्रिा के बारे िें अोंमिि मिधाडरर् िही ों मकया है। 

 

• यमद patienUguarantor BH के र्ाथ भुगिाि व्यवथथा थथामपि करिा है, िो BH 

लगािार िीि छूटे हुए भुगिािोों के बाद ECA िुरू कर र्किा है। 

 

e. राइट-ऑफ और र्िायोजि। 

 

i. पात्रिा। भले ही कोई िरीज FA प्रोग्राि के िहि मवत्तीय र्हायिा के मलए पात्र हो, BH 

अिइोंश्योर्ड रोमगयोों को कवर की गई रे्वा पर 100% की छूट प्रदाि करेगा और मकर्ी भी 

अोंर्रइोंश्योर्ड रोगी के मलए BAI को िाफ कर देगा यमद: 

• कवर की गई रे्वा प्रदाि मकए जािे के बाद 12 िहीिे के भीिर रोगी Medicaid िें 

दाल्पखला लेिा है; या 

• रोगी उर् र्िय Medicaid िें दाल्पखला लेिा है जब कवर की गई रे्वा प्रदाि की जािी 

है, लेमकि Medicaid फों मर्ोंग कवर की गई रे्वा के मलए भुगिाि करिे के मलए 

उपलब्ध िही ों है या Medicaid कवर की गई रे्वा के मलए कवरेज रे् इिकार करिा है। 

 

ii. राइट-ऑफ के मलए अिुिोदि प्रामधकारी। र्भी राइट-ऑफ और र्िायोजि मिम्नमलल्पखि 

के अिुर्ार अिुिोमदि मकए जािे िामहए: 

• $5,000 िक राइट-ऑफ/र्िायोजि: PBM प्रबोंधक द्वारा अिुिोमदि होिा 

िामहए 

• राइट-ऑफ/र्िायोजि $5,000 और अमधक: PBM मिदेिक द्वारा अिुिोमदि होिा 

िामहए। PBM मिदेिक इर् अमधकार को अस्पिाल के CFO को र्ौोंप र्किे हैं। 

 

f. िीर्रे पक्ष रे् िाजड का ररइोंबर्डिेंट प्राप्त करिे के अमधकार का आरक्षर्। यमद मकर्ी िीर्रे पक्ष को रोगी के 

BH मबल के मकर्ी भी महसे्स के मलए कािूिी रूप रे् उत्तरदायी िािा जािा है, िो BH लागू होिे वाली 

र्ोंमवदात्मक या र्रकारी दर पर रोगी द्वारा मकए गए र्भी िुल्कोों के ऐरे् िीर्रे पक्ष रे् फुल ररइोंबर्डिेंट की 

िाोंग करेगा या, यमद कोई लागू र्ोंमवदात्मक या र्रकारी दर िही ों है, रे्ल्फ-पे रेट, भले ही FA प्रोग्राि के 

िहि रोगी को कोई मवत्तीय र्हायिा प्रदाि की गई हो या िही ों। 
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g. िेटवकड  रे् बाहर और ििा की गई रे्वाएों । िेटवकड  रे् बाहर के रोमगयोों और रोमगयोों मजिके दावोों को 

उिकी मिजी बीिा कों पिी द्वारा अस्वीकार कर मदया गया है, िुरू िें र्भी कवर की गई रे्वाओों के मलए 

रे्ल्फ-पे रेट का िुल्क मलया जाएगा। 

 

IV. प्र सीजर/इोंटरवेंशन्स: 
A. N/A 

 

V. प्र सीजरल िॉकु्यलमेंटेशन: 
A. N/A 

 

VI. अलतररक्त जानकारी: 
A. N/A 

 

VII. सोंिभष: 
A. पेिेंट प्रोटेक्शि एों र् अफोरे्बल केयर एक्ट, रे्क्शि 9007 

B. इोंटिडल रेवेनू्य कोर्, रे्क्शि 501(r) 

C. Colorado Indigent Care Program, C.R.S. 25.5-3 (HB 21-1198) 

D. 29 C.F.R. §1.501(r)-1 रे् §1.501(r)-7 

E. रू्ििा 2015-46, आोंिररक राजस्व बुलेमटि 2015-28 (13 जुलाई, 2015) 

F. 79 Fed Reg 78954-79016 
 

VIII. अन्य सोंबोंलधत नीलतयाों/प्रलियाएों : 
A. अस्पिाल के िरीजोों के मलए Banner Lassen Medical Center Financial Assistance पॉमलर्ी 

(#3658) 

B. Banner Health Non-Hospital Facilities Financial Assistance पॉमलर्ी (#1455) 

 

IX. कीविष और कीविष वाक्याोंश: 
A. फाइिेंमियल अमर्स्ट्ेंर् प्रोग्राि 

B. रोगी र्हायिा कायडक्रि 

C. अिइोंश्योर्ड रोगी 

D. मबमलोंग 

E. कलेक्शि 

F. िैररटी केयर 

G. रे्ल्फ-पे मर्स्काउोंट 

 

X. पररलशष्ट: 
A. अस्पिाल प्रदािा रू्िी 
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पररलशष्ट A 

 

अस्पताल प्रिाता सूची 

 

 

मिम्नमलल्पखि रू्िी िें मवभाग या र्िूह द्वारा अस्पिाल प्रदािा िामिल हैं, जो BH अस्पिालोों के भीिर मिमकत्सकीय रूप 

रे् आवश्यक स्वास्थ्य रे्वाएों  प्रदाि करिे हैं और उि अस्पिाल प्रदािाओों िें रे् कौि रे् इर् िीमि द्वारा कवर मकए जािे 

हैं। 

 

लवभाग या समूह कविष नॉन-कविष 

Banner Medical Group - हॉल्पस्पटमलस्ट् X  

Banner University Medical Group - हॉल्पस्पटमलस्ट् X  

िॉि-बैिर एम्पलॉयर्1 - हॉल्पस्पटमलस्ट्  X 

Banner Medical Group - इने्टिमर्मवस््ट्र् X  

Banner University Medical Group - इने्टिमर्मवस््ट्र् X  

िॉि-बैिर एम्पलॉयर्1 - इोंटेंमर्मवस्ट्  X 

Banner Medical Group - से्पिमलस््ट्र्2 X  

Banner University Medical Group - से्पिमलस््ट्र्2 X  

Banner MD Anderson - से्पिमलस््ट्र् 2 X  

Banner Alzheimer's Institute - से्पिमलस््ट्र्2 X  

िॉि-Banner एम्पलॉयर् - से्पिमलस््ट्र्2  X 

Banner University Medical Group -एिेल्पथथमर्योलॉमजस्ट् X  

िॉि-बैिर एम्पलॉयर्1 - एिेल्पथथमर्योलॉमजस्ट्  X 

Banner Medical Group - टेलीिेमर्मर्ि X  

Banner University Medical Group - टेलीिेमर्मर्ि X  

Banner MD Anderson - से्पिमलस््ट्र् 2 X  

Banner Alzheimer's Institute - से्पिमलस््ट्र्2 X  

िॉि-Banner एम्पलॉयर् 1 टेलीिेमर्मर्ि 
- 

 X 

Banner Behavioral Health Providers X  

Banner Health Ground Ambulance Services X  

Non-Banner Health Ground Ambulance Services  X 

 

इर् पररमिष्ट की तै्रिामर्क र्िीक्षा की जाएगी और यमद आवश्यक हो िो अद्यिि मकया जाएगा। इर् पररमिष्ट िें मिमहि 

अस्पिाल प्रदािा रू्िी िें र्ोंिोधि के मलए BH मिदेिक िोंर्ल के अिुिोदि की आवश्यकिा िही ों है। 

 
1 िॉि-बैिर प्रोवाइर्र्ड जो मबमलोंग रे्वाएों  प्रदाि करिे के मलए बैिर के र्ाथ अिुबोंध करिे हैं, उन्ें कवर्ड एों मटटीज 

के रूप िें िािा जािा है। 

 
2 मविेषज्ञोों िें ये िामिल हैं, लेमकि केवल इि िक र्ीमिि िही ों है: आपािकालीि कक्ष, र्जडि, रेमर्योलॉमजस्ट्, लेबर एवों 

मर्लीवरी, और टर ॉिा प्रोवाइर्र्ड। 


