
 
 

 
 

လုပ်ငနး်အဖွဲ�အစည်းများအေနြဖင့ ်ဤစာတမ်းအတွငး် ပါ�ှိေသာ သက်ဆိုငရ်ာစာရွက်စာတမ်းများကုိ သင့ေ်လျာ်သလုိ ကုိးကားရပါမည ်

ပရင့ထ်ုတ်ထားေသာ ဤစာရွက်စာတမ်းသည ်အပ်ဒတ်ိမြဖစ်�ိငုပ်ါ။ ၎ငး်ကုိ ထိနး်ကွပ်မထားသည့စ်ာရွက်စာတမ်းအြဖစ ်ယူဆသင့ပ်ါသည်။ 

 
မူဝါဒ ကုိးကားချက် #- 13636              မူဝါဒဗား�ှငး် #- 5    စတငအ်ကျံုးဝငသ်ည့်ရက်စွဲ- 11/01/2022                  စာမျက်�ာှ 1 / 8 

မူဝါဒ 
လနူာဘကက် ေပးရန်တာဝန်�ိှေသာ လကက်ျန်ေင ွေတာငး်ခံြခငး်�ငှ့ ်ေငေွကာကခ်ံြခငး် မူဝါဒ 
ဤမူဝါဒသည် ေအာက်ပါ Corewell Health လုပ်ငန်းခွငမ်ျား�ငှ့ ်သက်ဆိုငသ်ည်- 

Beaumont Corporate Shared Services, Beaumont Dearborn, Beaumont Farmington Hills, Beaumont Grosse Pointe, Beaumont Medical Group, 
Beaumont Pharmacy Solutions, Beaumont Royal Oak, Beaumont Taylor, Beaumont Trenton, Beaumont Troy, Beaumont Wayne, Post Acute Care 
(Beaumont) Corewell Health (Corporate), Big Rapids (Mecosta County Medical Center), Continuing Care, Corporate, Gerber Memorial (Newaygo 
County General Hospital Association), Ludington (Memorial Medical Center of West Michigan), Outpatient/Physician Practices, Pennock (Pennock 
Hospital), Reed City (Reed City Hospital Corporation), SH GR Hospitals (Spectrum Health Hospitals), SHMG, Spectrum Health Lakeland (Lakeland 
Community Hospital Watervliet; Lakeland Hospitals at Niles and St. Joseph Inc.), United/Kelsey (Spectrum Health United; Spectrum Health Kelsey 
Hospital), Zeeland (Zeeland Community Hospital) 
 

သက်ဆိုငမ်� ကန ့်သတ်ချက်- မ�ှိ  

 
ကုိးကားချက် #-   13636 

 
ဗား�ှငး် #-    5 

 
စတငအ်ကျံုးဝငသ်ည့်ရက်စွဲ-  11/01/2022 
 
လုပ်ငန်းေဆာငရွ်က်သည့်ေနရာ-  ဘ�ာေရး၊ ဝငေ်င�ွငှ့သ်က်ဆုိငသ်ည့ ်လုပ်ငနး်ဌာန 

 
ဌာနေနရာ- ဘ�ာေရး၊ လူနာများ ေစာင့ေ်�ှာက်မ�ရယူသည့်ေနရာ၊ လူနာအတွက် ဘ�ာေရးဝနေ်ဆာငမ်�များ (PFS) 

 
 
ခဲွြခားဆက်ဆမံ�မြပုေရး သတိေပးချက်- လူတိုငး်အတွက် အရည်အေသွးြမင့ ်ကျနး်မာေရးေစာင့ေ်�ှာက်မ� ေပးအပ်ရနမ်ှာ Corewell Health �ငှ့ ်ကုမ�ဏခီွဲအားလံုး၏ 

မူဝါဒြဖစ်ပါသည်။ Corewell Health သည် လူမျိုး၊ အသားအေရာင၊် �ိငုင်သံားဇာတိ၊ �ိငုင်သံားြဖစ်မ�၊ လိင၊် ကိုးကွယ်သည့်ဘာသာ၊ အသက်အရွယ်၊ မသနစ်ွမ်းမ�၊ 

�ိငုင်ေံရးခံယူချက်များ၊ လိငစ်ိတ်တိမ်း��တ်မ��ငှ့ ်အိမ်ေထာငေ်ရး သိုမ့ဟုတ် မိသားစုအေြခအေနများေပါ် မူတည်၍ ခွဲြခားဆက်ဆံမည်မဟုတ်ပါ။ ေဆး�ံုတက်ေရာက်ခွင့�်ငှ ့ ်

ကုသမ�ဆုိငရ်ာ ဆုံးြဖတ်ချက်များသည် လူနာ၏ ေဆးကုသမ�ဆုိငရ်ာ လိုအပ်ချက်များ၊ လိုအပ်ေသာ ေဆးဘက်ဆုိငရ်ာ ေစာင့ေ်�ှာက်မ��ငှ့ ်ကုသမ� ေပးအပ်ရန ်ေဆး�ံု၏ 

အရွယ်အစား�ငှ့ ်စွမ်းေဆာငရ်ည်များေပါ်တွင်သာ လံုးဝအေြခခံမည်ြဖစ်ပါသည်။ လူမျိုးစု၊ အသားအေရာင၊် ကျား/မ၊ လိင၊် လူမျိုး၊ ဇာတိ�ိငုင်၊ံ ကိုးကွယ်သည့်ဘာသာ၊ 

မသနစ်ွမ်းမ�၊ အသကအ်ရွယ်၊ HIV �ှိမ�၊ မ�ှိမ�၊ စစ်မ�ထမ်းေဟာငး် သိုမ့ဟုတ် စစ်မ�ထမ်း ြဖစမ်�၊ မြဖစ်မ�၊ ဝနေ်ဆာငမ်�များအတွက် ေငေွပးေချမ�ရငး်ြမစ်ကို အေြခခံ၍ 

သိုမ့ဟုတ် ဖက်ဒရယ်၊ ြပည်နယ ်သိုမ့ဟုတ ်ေဒသတွငး် ဥပေဒအရ တားြမစ်ထားေသာ အြခားအေြခခံအချက်တစ်ခုခုေ�ကာင့ ်ေဆး�ံုတက်ေရာက်ခွင့�်ငှ ့ ်ကုသမ�ကို 

ြငငး်ပယ်မည်မဟုတ်ပါ။ လူနာများကို ၎ငး်တို၏့ ကျား/မ ခံယူချက်�ငှ့ ်ကိုက်ညီေသာ ပံုစံြဖင့ ်ကုသမည်ြဖစ်ပါသည်။ ထုိအ့ြပင ်အမျိုးသားကျနး်မာေရးဝနေ်ဆာငမ်� အဖွဲ� 

(“NHSC”)-�ငှ့ ်မီချီဂနြ်ပည်နယ် ေချးေငြွပနဆ်ပ်ြခငး်အစီအစဉ် (“MSLRP”) တိုက့ အတည်ြပုထားေသာေနရာများသည် ဝနေ်ဆာငမ်�များအတွက် ေငေွပးေချမ�ကို 

Medicare၊ Medicaid သိုမ့ဟုတ ်CHIP အရ ြပုလုပ်သည်ြဖစ်ေစ၊ မြပုလုပ်သည်ြဖစ်ေစ ပုဂ�ိုလ်တစ်ဦး၏ ေငေွပးေချ�ိငုစ်ွမ်းကိုအေြခခံ၍ ထုိသူအား ခွဲြခားဆက်ဆံ၍ 

ဝနေ်ဆာငမ်�ေပးမည်မဟုတ်ပါ (အစီအစဉ် သတ်မှတ်ချက်ြပည့်မီမ�အေပါ် အေြခခံမည်မဟုတ်ပါ)။ ထုိအ့ြပင ်လူတစ်ဦးချငး်စီ၏ လူမျိုး၊ အသားအေရာင၊် လိင၊် 

�ိငုင်သံားဇာတိ၊ မသနစ်ွမ်းမ�၊ ကိုးကွယ်ယံု�ကည်မ�ဘာသာ၊ အသကအ်ရွယ်၊ လိငစ်ိတ်တိမ်း�ွတ်မ� သိုမ့ဟုတ် ကျား/မ ခံယူချက်တိုက့ို အေြခခံ၍ 

ခွဲြခားဆက်ဆံမည်မဟုတ်ပါ။ 

 
 
1. ရည်ရွယ်ချက် 

Corewell Health သိုမ့ဟုတ ်၎ငး်၏ ကုမ�ဏီခွဲတစ်ခုခုထံတွင ်ေ�ကးတငေ်နသည့ ်လူနာ�ငှ့ ်အာမခံေပးသူအားလံုးကို တရားမ�တ�ပီး တနး်တူညီမ�စွာ ဆက်ဆံေ�ကာင်း 

ေသချာေစရန။်  ထုိအ့တွက်ေ�ကာင့ ်Corewell Health သည် လူနာ �ငှ့/်သိုမ့ဟုတ် အာမခံေပးသူကို ၎ငး်၏ ေငေွ�ကးအကူအညီ သတ်မှတ်ချက်ြပည့်မီမ� မူဝါဒ (FAP) အရ 

အကအူညီအတွက် သတ်မှတ်ချက်ြပည့်မီြခငး်�ှိ၊ မ�ှိ ဆုံးြဖတ်ရန ်ကျိုးေ�ကာင်းသင့ေ်သာ �ကိုးပမ်းမ�များမြပုလုပ်မ ီေစာင့ေ်�ှာက်မ�အတွက ်ေငေွပးေချမ�ရယူရန ်လူနာ 

�ငှ့/်သိုမ့ဟုတ် အာမခံေပးသူအေပါ် လုပ်�ိုးလုပ်စဉ်အတိုငး်မဟုတ်ဘဲ ေငေွကာက်ခံြခငး် လုပ်ေဆာငခ်ျက်များ ြပုလုပ်မည်မဟုတ်ပါ။ 
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ဤမူဝါဒသည် ေဆး�ံုများ၏ ေငေွ�ကးအကူအညီဆုိငရ်ာ မူဝါဒအရ ေငေွ�ကးအကူအညီအတွက် သတ်မှတ်ချက်ြပည့်မီေသာ လူနာများ�ငှ့ပ်တ်သက်၍ ေငေွတာင်းခံြခငး်�ငှ့ ်

ေငေွကာက်ခံြခငး် လုပ်ေဆာငခ်ျက်များ�ငှ့စ်ပ်လျဉ်း�ပီး ေဆး�ံုများအေပါ် သတ်မှတ်ချက်အချို � ြပ�ာနး်သည့် 1986 ြပည်တွငး်အခွနဥ်ပေဒ၏ အပိုဒ ်501(r)(6) ပါ 

သတ်မှတ်ချက်များကို ြပငဆ်ငထ်ားသည့်အတိုငး် ြဖည့်ဆည်းေဆာငရွ်က်ရန ်ရည်ရွယ်သည်။ 
 

2. အဓိပ�ာယ်ဖွင့ဆ်ိုချက်များ 
 

2.1. ေ�ကးဆပ်ရနပ်ျက်ကွက်သည့်ေင-ွ Corewell Health သိုမ့ဟုတ် တာဝနေ်ပးထားေသာ ြပင်ပအဖွဲ�အစည်းမ ှလုပ်ငနး်တွငး် ေငေွကာက်ခံမ�များကို ြပုလုပ်�ပီးေနာက် 

Corewell Health သိုမ့ဟုတ ်တာဝနေ်ပးထားေသာ ြပငပ်အဖွဲ�အစည်းတစ်ခုမ ှေကာက်ခံရန ်�ကိုးပမ်းထား�ပီး အြပည့်မေပးေချထားေသာ သိုမ့ဟုတ် 

သေဘာတူထားသည့် ေငေွပးေချမ�အစီအစဉ်တွင ်စာရငး်မသွငး်ထားေသာ လူနာမှ ေပးရနတ်ာဝန�်ှိသည့် လက်ကျနေ်င။ွ 

 
2.2. လုပ်�ိုးလုပ်စဉ်အတိုငး်မဟုတ်ဘဲ ေငေွကာက်ခံြခငး် လုပ်ေဆာငခ်ျက်များ (“ECA”)- ထုိကဲ့သို ့ လုပ်ေဆာငခ်ျက်များတွင ်တရားမေရးရာ အေရးယူမ� စတင်ြခငး်၊ 

လူနာ၏ လုပ်ခလစာ�ငှ့ ်ြပနအ်မ်းရနအ်ခွနမ်ျားမှ အေ�ကး�ှမိ်ယူြခငး်တို ့ပါဝငသ်ည်။ 

 
2.3. အာမခံေပးသူ- Corewell Health တွင ်လူနာတစ်ဦးမှ လက်ခံရ�ှိေသာ ဝနေ်ဆာငမ်�များအတွက် ေငေွပးေချမည်ြဖစ်ေ�ကာငး် အာမခံသည့် ပုဂ�ိုလ်တစ်ဦး။ 

 
2.4. လူနာ- Corewell Health သိုမ့ဟုတ် ၎ငး်၏ ကုမ�ဏခီွဲများမှ တစ်ခုတွင ်ဝနေ်ဆာငမ်�များလက်ခံရ�ှိသည့် ပုဂ�ိုလ်တစ်ဦး။ 

 
2.5. လူနာမှ ေပးရနတ်ာဝန�်ှိေသာ လက်ကျနေ်င-ွ လူနာ �ငှ့/်သိုမ့ဟုတ် အာမခံေပးသူ၏ တာဝနြ်ဖစ်သည့် ေပးရန�်ှိေသာ မည်သည့်လက်ကျနေ်ငမွဆုိ။ ၎ငး်တွင ်

အာမခံမထားေသာ လက်ကျနေ်ငမွျား၊ စရိတ်မ�ခံေငမွျား၊ အာမခံကနဦး�တု်ယူေငမွျား၊ စရိတ်မ�ေပးရာခိုင�်�နး်၊ အာမခံတွငအ်ကျံုးမဝငေ်သာ ဝနေ်ဆာငမ်�များ�ငှ့ ်

လူနာ �ငှ့/်သိုမ့ဟုတ် အာမခံေပးသူ၏ ေပးရနတ်ာဝနအ်ြဖစ် ယူဆထားေသာ အာမခံေ�ကးသွငး်�ပီးေနာက် ေပးရန�်ှိေသာ မည်သည့်လက်ကျနေ်ငမွဆုိ ပါဝငသ်ည်။ 

 
လူနာတွင ်Medicaid အာမခံ�ှိ�ပီး အာမခံတွင်အကျံုးမဝငေ်သာ ဝနေ်ဆာငမ်�များ (ဆုိလိုသည်မှာ မိမိဘာသာေသာက်ရသည့် ေဆးများ၊ 

ကေလးေမွးဖွားြခင်းဆုိငရ်ာ အသိပညာေပးြခငး်) အတွက ်တာဝနယ်ူရပါက Corewell Health သည် အဆုိပါ အဖိုးအခများကို ေငေွ�ကးအကူအညီ 

ဆုံးြဖတ်ချက်အတွက် အကျံုးဝငေ်စရန ်ထည့်သွငး်စဉ်းစားပါမည်။ 

 
2.6. ြပငပ်အဖွဲ�အစည်း ေငေွကာက်ခံြခင်း ဝနေ်ဆာငမ်�ေပးသ-ူ ေ�ကးဆပ်ရနပ်ျက်ကွက်သည့် လူနာမှ ေပးရနတ်ာဝန�်ှိေသာ လက်ကျနေ်ငကွိ ုCorewell Health ၏ 

ကိုယ်စား ေကာက်ခံေသာ်လည်း ဖက်ဒရယ်၊ ြပည်နယ်�ငှ့ ်ေဒသ��ရ ဥပေဒများ�ငှ့ ်စည်းမျဉ်းများအားလံုးကို လိုက်နာလျက် ၎င်း၏ ကိုယ်ပိုငအ်မည်ြဖင့ ်

ထုိကဲသ့ိုေ့ကာက်ခံမ�များကို ေဆာငရွ်က်သည့ ်စာချုပ်ချုပ်ဆုိထားေသာ ကုမ�ဏတီစ်ခု။ 

 
2.7. ေလ�ာက်လ�ာလက်ခံသည့်ကာလ- Corewell Health က (FAP တွင ်သတမ်ှတ်ထားသည့်အတိုငး်) ေငေွ�ကးအကူအညီေလ�ာက်လ�ာတစ်ခုကို လက်ခံ�ပီး 

စီမံေဆာငရွ်က်ရမည့် ကာလ။ ေလ�ာက်လ�ာလက်ခံသည့က်ာလသည် ကုသေစာင့ေ်�ှာက်မ�အတွက် ပထမဆုံး ေဆး�ံုဆငး်�ပီး 

ေငေွတာငး်ခံလ�ာ�ှငး်တမ်းေပးသည့်ရက်တွင ်စတင�်ပးီ ယငး်ေနာက်ပိုငး် ရက်ေပါငး် 240 ရက်ေြမာက်တွင ်�ပီးဆုံးသည်။ (အချို�ေသာအေြခအေနများ၌ 

ဤမူဝါဒတွင ်ေဖာ်ြပထားသည့်အတိုင်း Corewell Health သည် ေလ�ာက်လ�ာလက်ခံသည့်ကာလ �ပီးဆုံးသည့်ေနာက် ေငေွ�ကးအကူညီေလ�ာက်လ�ာကို လက်ခံ�ပီး 

စီမံေဆာငရွ်က်ရန ်လိုအပ်�ိငုသ်ည်။) 

 
2.8. ေငေွ�ကးအကူအညီဆုိငရ်ာ မူဝါ (FAP)- မိမိတို၏့ ေဆး�ံုကျသင့ေ်ငမွျားကို ေပးေချရာတွင ်အကူအညီလိုအပ်ေသာ လူနာများအား ခွဲြခားသတ်မှတ်�ပီး 

ေငေွ�ကးအကူအညီေပးရန ်၎ငး်၏ ကုမ�ဏခီွဲတစ်ခုစီက ေရးဆဲွချမှတ်ထားေသာ Corewell Health ေငေွ�ကးအကူအညီဆုိငရ်ာ မူဝါဒ။ 

 
2.9. ကျိုးေ�ကာငး်သင့ေ်သာ �ကိုးပမ်းမ�များ- ြပည်တွငး်အခွနဝ်နေ်ဆာငမ်��ငှ့ ်အေမရိကနြ်ပည်ေထာငစ်ု ဘ�ာေရးဌာန စည်းမျဉ်းများ�ငှ့အ်ညီ 

ကုသေစာင့ေ်�ှာက်မ�အတွက် ေငေွပးေချမ�ရ�ှိရန ်မည်သည့ ်ECA ကိုမ� မြပုလုပ်မ ီလူနာ �ငှ့/်သိုမ့ဟုတ် အာမခံေပးသူက ေငေွ�ကးအကူအညီဆုိငရ်ာ မူဝါဒအရ 

ေငေွ�ကးအကူအညီအတွက ်သတ်မှတ်ချက်ြပည့်မီြခငး်�ှိ၊ မ�ှိ ဆုံးြဖတ်ရန ်Corewell Health က ြပုလုပ်ရမည့ ်လုပ်ေဆာငခ်ျက်များ။ 

  



 
 

 
 

လုပ်ငနး်အဖွဲ�အစည်းများအေနြဖင့ ်ဤစာတမ်းအတွငး် ပါ�ှိေသာ သက်ဆိုငရ်ာစာရွက်စာတမ်းများကုိ သင့ေ်လျာ်သလုိ ကုိးကားရပါမည ်

ပရင့ထ်ုတ်ထားေသာ ဤစာရွက်စာတမ်းသည ်အပ်ဒတ်ိမြဖစ်�ိငုပ်ါ။ ၎ငး်ကုိ ထိနး်ကွပ်မထားသည့စ်ာရွက်စာတမ်းအြဖစ ်ယူဆသင့ပ်ါသည်။ 
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3. တာဝန်များ 

လူနာမှ ေပးရနတ်ာဝန�်ှိေသာ လက်ကျနေ်င ွေတာငး်ခံြခငး်�ငှ့ ်ေငေွကာက်ခံြခငး် မူဝါဒကို သက်ဆုိငရ်ာ လုပ်ထုံးလုပ်နည်းများတွင ်အ�စှ်ချုပ်ေဖာ်ြပထားသည့်အတိုငး် 

သင့ေ်လျာ်စွာ တာဝနေ်ပးထားသည့် Corewell Health ဝနထ်မ်းများက စီမံခန ့ခ်ွဲပါမည်။ 
 
4. ေလးစားလုိက်နာမ� 

Corewell Health ဝနထ်မ်းတစ်ဦးဦးက ဤမူဝါဒကို ချိုးေဖာက်လ�င ်ြပုြပငတ်ည့်မတ်ေရးဆုိငရ်ာ အေရးယူေဆာငရွ်က်မ�ကို ခံရ�ိငုဖ်ွယ်�ှိသည်။ 
 
5. မူဝါဒ 

5.1. Corewell Health သည် လူနာမှ ေပးရနတ်ာဝန�်ှေိသာ လက်ကျနေ်ငအွတွက ်သင့ေ်လျာ်စွာ ဆုံးြဖတ်ရန�်ငှ့ ်သင့ေ်လျာ်ေသာေြဖ�ှငး်နည်းကို ထိထိေရာက်ေရာက် 

လုပ်ေဆာငရ်န ်လူနာများ �ငှ့/်သိုမ့ဟုတ ်အာမခံေပးသူများ�ငှ့ ်လက်ခံ�ိငုေ်သာ ခွင့ြ်ပုချက်ရ ြပငပ်အဖွဲ�အစည်းတစ်ခုခု�ငှ့ ်လိုအပ်သလို 

လက်တွဲလုပ်ေဆာငပ်ါမည်။ လူနာမှ ေပးရနတ်ာဝန�်ှိေသာ လက်ကျနေ်ငမွျားကိ ုဤမူဝါဒ�ငှ့အ်ညီ ေြဖ�ှငး်ေဆာငရွ်က်သွားပါမည်။ 

 
5.1.1. ကွယ်လွနသ်ွားသည့် လူနာများ - ကွယ်လွနသ်ွားသည့် လူနာတစ်ဦး၏ မိသားစုအေပါ် ဆုံး�� ံးပူေဆွးမ� ခံစားရချိနအ်တွင်း စာနာေပးမ�သည် Corewell 

Health ၏ ဦးစားေပးြဖစသ်ည်။ Corewell Health သည် လူနာမှ ေပးရနတ်ာဝန�်ှိေသာ လက်ကျနေ်ငအွတွက ်ကွယ်လွနသ်ွားသည့် လူနာ သိုမ့ဟုတ် 

အာမခံေပးသူဆုိငရ်ာ လုပ်ထုံးလုပ်နည်းတွင ်အ�စှ်ချုပ်ေဖာ်ြပထားသည့်အတိုငး် ကွယ်လွနသ်ွားသည့် လူနာမှ ေပးရနတ်ာဝန�်ှိေသာ 

လက်ကျနေ်ငမွျားကိ ုခွဲြခားေဖာ်ထုတ်�ပီး ေြဖ�ှငး်ပါမည်။  ဤလုပ်ထုံးလုပ်နည်းတွင ်အ�စှ်ချုပ ်ေဖာ်ြပထားသည့်အတိုငး် Corewell Health သည် 

ကွယ်လွနသ်ည့်ရက်စွဲကို အတည်ြပုရန၊် ေငေွ�ကးအကူအညီ၊ Medicaid အတွက ်သတ်မှတ်ချက်ြပည့်မီမ�ကို စိစစ်ရနအ်တွက် အများြမငမ်ှတ်တမ်းကို 

အသံုးြပုမည်ြဖစ်�ပီး ကွယ်လွနသ်ူ၏ အေမဥွစ�ာအေပါ် ေတာငး်ဆုိမ�တငသ်ွငး်ြခင်းကို အကဲြဖတ်�ိငုသ်ည်။ 

 
5.1.2. ေဒဝါလီခရံေသာလူနာများ - Corewell Health သည် အေမရိကနြ်ပည်ေထာငစ်ု ေဒဝါလီခံြခငး်ဥပေဒကို လိုက်နာသည်။ ထုိေ့�ကာင့ ်Corewell 

Health သည် လူနာမှ ေပးရနတ်ာဝန�်ှိေသာ လက်ကျနေ်ငအွတွက ်အေ�ကးမဆပ်�ိငုဘ်ဲ ေဒဝါလီခံသည့်လူနာဆုိငရ်ာ လုပ်ထုံးလုပ်နည်းတွင ်

အ�စှ်ချုပ်ေဖာ်ြပထားသည့်အတိုငး် ေဒဝါလီခံရေသာလနူာမှ ေပးရနတ်ာဝန�်ှိေသာ လက်ကျနေ်ငမွျားကိ ုခွဲြခားေဖာ်ထုတ်�ပီး ေြဖ�ှင်းပါမည်။ 

ေဒဝါလီခံေ�ကာငး် တငသ်ွင်းမ�ြပုလုပ်ပါက ဝနေ်ဆာငမ်�ေပးသည့ ်ရက်အားလံုးအတွက် ေဒဝါလီခံရေ�ကာင်း အသိေပးသည့်အချိနတ်ွင ်

ေငေွကာက်ခံြခငး်�ငှ့ ်ေငေွတာငး်ခံြခငး် လုပ်ေဆာငခ်ျက်ကို ရပ်စဲပါမည်။  Corewell Health �ငှ့ ်ြပငပ်အဖွဲ�အစည်း ဝနေ်ဆာငမ်�ေပးသူသည် 

ေဒဝါလီခံေ�ကာငး်တငသ်ွငး်မ� �ပီးြပတ ်သိုမ့ဟုတ ်ပယ်ဖျက်လိုက်သည်အထိ ေဒဝါလီခံြခငး်ဆုိငရ်ာ အေရးယူေဆာငရွ်က်မ�များကို ေစာင့�်ကည့်ပါမည်။ 

 
5.1.3. ေငေွ�ကးအကူအညီလိုအပ်ေသာ လူနာများ - Corewell Health တွင ်FAP �ငှ့အ်ညီ လူနာက ေပးရနတ်ာဝန�်ှိေသာ လက်ကျနေ်ငမွျားအတွက ်

လူနာများအသံုးြပု�ိငုေ်သာ ေငေွ�ကးအကူအညီ ေရွးချယ်စရာများ�ှိသည်။ ဤက�တငွ ်လူနာ �ငှ့/်သိုမ့ဟုတ် အာမခံေပးသူက FAP အရ 

ေငေွ�ကးအကူအညီအတွက ်သတ်မှတ်ချက်ြပည့်မီြခငး်�ှိ၊ မ�ှိ ဆုံးြဖတ်ရန�်ငှ့ ်Corewell Health က လူပုဂ�ိုလ်တစ်ဦးအေပါ် မည်သည့် ECA ကိုမ� 

မြပုလုပ်မ ီCorewell Health က ကျိုးေ�ကာငး်သင့ေ်သာ �ကိုးပမ်းမ�များ ြပုလုပ်�ိငုရ်န ်အေြခအေနအမျိုးမျိုးတွင ်ေဆာငရွ်က်ရမည့ ်

လုပ်ေဆာငခ်ျက်များကို သတ်မှတ်ေဖာ်ြပထားသည်။ 

 
5.1.3.1. သက်ဆုိငရ်ာ လုပ်ထုံးလုပ်နည်းများတွင ်ေဖာ်ြပထားသည့်အတိုင်း လူနာများ�ငှ့/်သိုမ့ဟုတ ်အာမခံေပးသမူျားအား FAP �ငှ့စ်ပ်လျဉ်း၍ 

စာြဖင့ ်အသိေပးပါမည်။  Corewell Health သည် လုပ်ငနး်တွင်း ေငေွကာက်ခံြခငး် �ကိုးပမ်းမ�အားလံုး ြပုလုပ်စဉ်�ငှ့ ်

ေလ�ာက်လ�ာလက်ခံသည့်ကာလအတွင်း ြပင်ပအဖွဲ�အစည်း ေငေွကာက်ခံြခင်း ဝနေ်ဆာငမ်�ေပးသူထံ လ�ဲေြပာငး်ေပးသည့်အခါ 

ေငစွာရငး်များ�ငှ့ပ်တ်သက်သည့် ေငေွ�ကးအကူအညီ ေလ�ာက်လ�ာများကို လက်ခံပါမည်။ 

 
5.1.3.1.1. ြပည့်စံုေသာ ေငေွ�ကးအကူအညီေလ�ာက်လ�ာ ေပးပို ့ြခငး်။ 

• လူနာ�ငှ့/်သိုမ့ဟုတ် အာမခံေပးသူတစ်ဦးက ေလ�ာက်လ�ာလကခ်ံသည့က်ာလအတွင်း ြပည့်စံုေသာ 

ေငေွ�ကးအကူအညီေလ�ာက်လ�ာကို ေပးပိုပ့ါက Corewell Health သည်- 

o ECA မှနသ်မ�ကို ဆုိငး်ငံထ့ားပါမည် 

o လူနာက ေငေွ�ကးအကူအညီအတွက ်သတ်မှတ်ချက်ြပည့်မီြခငး်�ှိ၊ မ�ှိ�ငှ့ ်စပ်လျဉ်း၍ 

သတ်မှတ်ချက်ြပည့်မီမ�ဆုိငရ်ာ ဆုံးြဖတ်ချက်ြပုလုပ်�ပီး သတ်မှတ်ချက်ြပည့်မီမ�ဆုိငရ်ာ 

ဆုံးြဖတ်ချက် (သက်ဆုိငပ်ါက လူနာက ရ�ှိ�ိငု်သည့် အကူအညီအပါအဝင)် �ငှ့ ်

ဤသိုဆုံ့းြဖတ်ရသည့် အေြခခံအေ�ကာငး်ရငး်ကို လူနာ �ငှ့/်သိုမ့ဟုတ် အာမခံေပးသအူား စာြဖင့ ်

အသိေပးပါမည်။  

o လူနာအား ကုသေစာင့ေ်�ှာက်မ�အတွက ်ေငေွ�ကးအကူအညီရယူရန ်သတ်မှတ်ချက်ြပည့်မီသည်ဟု 

ဆုံးြဖတ်ပါက Corewell Health သည်- 

 FAP အရ လူနာ �ငှ့/်သိုမ့ဟုတ် အာမခံေပးသူ၏ ေငေွ�ကးဆုိငရ်ာ ေပးဆပ်ရနတ်ာဝနက်ို 

ေဖာ်ြပသည့ ်အသိေပးစာကို လူနာ �ငှ့/်သိုမ့ဟုတ ်အာမခံေပးသအူား ေပးပိုပ့ါမည်။ 



 
 

 
 

လုပ်ငနး်အဖွဲ�အစည်းများအေနြဖင့ ်ဤစာတမ်းအတွငး် ပါ�ှိေသာ သက်ဆိုငရ်ာစာရွက်စာတမ်းများကုိ သင့ေ်လျာ်သလုိ ကုိးကားရပါမည ်

ပရင့ထ်ုတ်ထားေသာ ဤစာရွက်စာတမ်းသည ်အပ်ဒတ်ိမြဖစ်�ိငုပ်ါ။ ၎ငး်ကုိ ထိနး်ကွပ်မထားသည့စ်ာရွက်စာတမ်းအြဖစ ်ယူဆသင့ပ်ါသည်။ 
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 လူနာ �ငှ့/်သိုမ့ဟုတ် အာမခံေပးသူအား ကုသေစာင့ေ်�ှာက်မ�အတွက် 

၎ငး်တိုေ့ပးေချခဲ့သည့်ပမာဏက FAP အရ ၎ငး်တိုက့ိုယ်တိုငေ်ပးေချရန ်တာဝန�်ှိသည်ဟု 

ဆုံးြဖတ်ထားသည့် ပမာဏထက် ေကျာ်လွန�်ပီး အပိုပမာဏမှာ 5$ ေအာက်မနည်းလ�င ်

ေကျာ်လွနသ်ည့် မည်သည့်ပမာဏမဆုိ (သိုမ့ဟုတ် ြပည်တွငး်အခွနဆုိ်ငရ်ာ 

ထုတ်ြပနေ်�ကညာချက်တွင ်ေဖာ်ြပထားေသာ ထုိကဲသ့ိုအ့ြခားပမာဏ) ကို ြပနအ်မ်းပါမည်။ 

 ကုသေစာင့ေ်�ှာက်မ�အတွက် ေငေွပးေချမ�ရ�ှိရန ်လူနာ �ငှ့/်သိုမ့ဟုတ် အာမခံေပးသအူေပါ် 

ေဆာငရွ်က်ခဲ့သည့် မည်သည့် ECA ကိုမဆုိ ပယ်ဖျကရ်နအ်တွက ်သင့ေ်လျာ်စွာရ�ှိ�ိငုေ်သာ 

အစီအမံအားလံုးကို ေဆာငရွ်က်ပါမည်။ 

 
5.1.3.1.2. မြပည့်စံုေသာ ေငေွ�ကးအကူအညီ ေလ�ာက်လ�ာ ေပးပို ့ြခငး်။ 

• လူနာ �ငှ့/်သိုမ့ဟုတ် အာမခံေပးသူတစ်ဦးက ေလ�ာက်လ�ာလက်ခံသည့်ကာလအတွင်း မြပည့်စံုေသာ 

ေငေွ�ကးအကူအညီ ေလ�ာက်လ�ာကို ေပးပိုပ့ါက Corewell Health သည်- 

o ေစာင့ေ်�ှာက်မ�အတွက် ေငေွပးေချမ�ရ�ှိရန ်မည်သည့် ECA ကိုမဆုိ ဆုိငး်ငံထ့ားပါမည်။ 

o FAP သိုမ့ဟုတ် ေလ�ာက်လ�ာြပည့်စံုရန ်ေပးပိုရ့မည့ ်ေငေွ�ကးအကူအညီ ေလ�ာက်လ�ာေဖာင်အရ 

လိုအပ်ေသာ ထပ်ေဆာငး်အချက်အလက်များ �ငှ့/်သိုမ့ဟုတ် စာရွက်စာတမ်းများအြပင ်

ထုိကဲသ့ိုေ့သာ အချကအ်လက်များ�ငှ့/်သိုမ့ဟုတ ်စာရွက်စာတမ်းများကိ ုအသိေပးစာပိုသ့ည့်ရက်မှ 

ရက်သံုးဆယ် (30) အတွင်း လက်ခံရ�ှိရမည်ြဖစ်ေ�ကာငး်၊ သိုမ့ဟုတ်ပါက ေလ�ာက်လ�ာကို 

ပယ်ချ�ပီး ေငေွကာက်ခံြခငး် လုပ်ေဆာငခ်ျက်ကို ဆက်လုပ်သွားမည်ြဖစ်ေ�ကာငး် ေဖာ်ြပထားေသာ 

အသိေပးစာတစ်ေစာငက်ိ ုလူနာ �ငှ့/်သိုမ့ဟုတ် အာမခံေပးသူထံ ေပးပိုပ့ါမည်။ 

 ဤအသိေပးစာတွင ်Corewell Health ထံ ဆက်သွယ်ရန ်အချက်အလက်များ 

ပါဝငပ်ါမည်။ 

o ထပ်ေဆာငး်အချက်အလက်များ�ငှ့/်သိုမ့ဟုတ် စာရွက်စာတမ်းများကို ေနာက်ဆက်တွဲလက်ခံရ�ှိ�ပီး 

ေငစွာရငး်မှာ ေလ�ာက်လ�ာလက်ခံသည့်ကာလအတွငး် ြဖစပ်ါက ထုိေငစွာရငး်ကို 

ေငေွ�ကးအကူအညီအတွက ်ထပ်မံထည့်သွင်းစဉ်းစားမည်ြဖစ်�ပီး အဆုိပါဆုံးြဖတ်ချက် 

ချမှတ်�ပီးသည်ထိ ေငေွကာက်ခံြခင်း လုပ်ေဆာငခ်ျက်ကို ဆုိငး်ငံထ့ားပါမည်။ 

 
5.1.3.1.3. ေငေွ�ကးအကအူညီေလ�ာက်လ�ာေပးပိုရ့န ်ပျက်ကွက်ြခင်း။ 

• ေလ�ာက်လ�ာလက်ခံသည့်ကာလအတွင်း မည်သည့်ေငေွ�ကးအကူအညီ ေလ�ာက်လ�ာကိုမ� ေပးပိုမ့ထားလ�င ်

Corewell Health သည် ဤတွင ်ေဖာ်ြပထားသည့်အတိုငး် FAP �ငှ့ပ်တ်သက်၍ လူနာ �ငှ့/်သိုမ့ဟုတ် 

အာမခံေပးသူအား အေ�ကာငး်�ကား�ပီးသည်�ငှ့ ်ကုသေစာင့ေ်�ှာက်မ�အတွက် ေငေွပးေချမ�ရ�ှိရန ်ECA 

များကို စတင�်ိငုပ်ါသည်။ 

 
5.1.4. အာမခံမ�ှိေသာ လူနာများအတွက် ချိနည်�ိေပးြခငး် - ဤမူဝါဒ�ငှ့ ်ကွဲလွဲမ� တစ်စံုတစ်ရာ�ှိေသာ်ြငားလည်း ဖက်ဒရယ ်ဆငး်ရဲ�မွ်းပါးမ� 

လမ်း��နခ်ျက်များ (FPG) ၏ 250% ေအာက် သိုမ့ဟုတ် ယငး်�ငှ့်ညီမ�ေသာ �စှ်စဉ်ဝငေ်င�ွှိသည့် အာမခံမ�ှိေသာ လူနာများ�ငှ့ ်တစ်နည်းအားြဖင့ ်

FAP �ငှ့မ်ကိုက်ညီသည့် အာမခံမ�ှိေသာ လူနာများအား ေပးအပ်သည့် ေဆး�ံုဝနေ်ဆာငမ်�များအတွက် Corewell Health သည် တူညီေသာ 

သိုမ့ဟုတ် အလားတူ ဝနေ်ဆာငမ်�များအတွက် Medicare ��နး်ထား 115% ထက် မပိုေစဘ ဲအဆုိပါဝနေ်ဆာငမ်�များအတွက် အခေ�ကးေငမွျားကို 

ချိနည်�ိေပးရပါမည်။  ချိနည်�ိထားေသာ အခေ�ကးေငမွျား ေပးေချမ�ကို ဝနေ်ဆာငမ်�များအတွက် ေငအွြပည့်ေပးေချမ�အြဖစ် သတ်မှတ်ပါမည်။ 

 
5.1.5. ေငေွပးေချမ� ေရွးချယ်စရာများ – Corewell Health သည် လူနာမှ ေပးရနတ်ာဝန�်ှိေသာ လက်ကျနေ်ငအွတွက ်ေငေွပးေချမ� 

ေရွးချယ်စရာများဆုိငရ်ာ လုပ်ထုံးလုပ်နည်းတွင ်အ�စှ်ချုပ်ေဖာ်ြပထားသည့်အတိုငး် လူနာ �ငှ့/်သိုမ့ဟုတ် အာမခံေပးသူမှ မိမိတို၏့ 

လက်ကျနေ်ငမွျားကိ ုေြဖ�ှငး်ရန ်လူနာမှ ေပးရနတ်ာဝန�်ှေိသာ လက်ကျနေ်င�ွငှ့ပ်တ်သက်၍ လူနာ �ငှ့/်သိုမ့ဟုတ် အာမခံေပးသူအတွက် ရ�ှိ�ိငုေ်သာ 

ေငေွပးေချမ� ေရွးချယ်စရာများကို သတ်မှတ်�ပီး ေပးအပ်ပါမည်။  ေငသွား၊ ချက်လက်မှတ်၊ ေငသွားလက်မှတ် သိုမ့ဟုတ် ခရက်ဒစ်ကတ်ြဖင့ ်

ေငအွြပည့်ေပးေချမ�။  အြခား ေငေွပးေချမ� ေရွးချယစ်ရာများတွင ်လုပ်ငနး်တွငး်�ငှ့ြ်ပငပ်ထိ တိုးချဲ�ထားေသာ ေငေွပးေချမ� အစီအစဉ်များ ပါဝငသ်ည်။ 

 
5.1.6. ေငေွကာက်ခံြခငး်များ - အထက်တွင ်ေဖာ်ြပထားသည့် 5.1.3. မှ 5.1.5. အထိ�ှိ ေရွးချယ်စရာအားလံုးကို ြပုလုပ်�ပီးေနာက်တွင ်လူနာက 

ေပးရနတ်ာဝန�်ှိေသာ လက်ကျနေ်ငသွည် ေ�ကးတငေ်နဆဲြဖစ်ပါက Corewell Health သည် လူနာမှ ေပးရနတ်ာဝန�်ှိေသာ လက်ကျနေ်င ွ

ေတာငး်ခြံခငး်�ငှ့ ်ေငေွကာက်ခံြခငး်လုပ်ထုံးလုပ်နည်းတွင ်အ�စှ်ချုပ်ေဖာ်ြပထားသည့်အတိုငး် မေြဖ�ှငး်ရေသးသည့် လူနာက ေပးရနတ်ာဝန�်ှိေသာ 

လက်ကျနေ်ငကွိ ုြပငပ်အဖွဲ�အစည်း ေငေွကာက်ခံြခငး် ဝနေ်ဆာငမ်�ေပးသူထံ လ�ဲေြပာငး်�ိငု်ပါသည်။  လ�ဲေြပာငး်မ�မြပုမီ အနည်းဆုံး ရက်ေပါငး် 120 

အတွငး် ေငေွတာငး်ခံလ�ာ�ှငး်တမ်း အနည်းဆုံး ေလး (4) ခုကို လူနာ �ငှ့/်သိုမ့ဟုတ် အာမခံေပးသူထံ ေပးပိုမ့ည်ြဖစ်ပါသည်။ 



 
 

 
 

လုပ်ငနး်အဖွဲ�အစည်းများအေနြဖင့ ်ဤစာတမ်းအတွငး် ပါ�ှိေသာ သက်ဆိုငရ်ာစာရွက်စာတမ်းများကုိ သင့ေ်လျာ်သလုိ ကုိးကားရပါမည ်

ပရင့ထ်ုတ်ထားေသာ ဤစာရွက်စာတမ်းသည ်အပ်ဒတ်ိမြဖစ်�ိငုပ်ါ။ ၎ငး်ကုိ ထိနး်ကွပ်မထားသည့စ်ာရွက်စာတမ်းအြဖစ ်ယူဆသင့ပ်ါသည်။ 
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5.1.6.1. Corewell Health သည် ြပငပ်အဖွဲ�အစည်း ေငေွကာက်ခံြခငး် ဝနေ်ဆာငမ်�ေပးသူထံ လ�ဲေြပာငး်�ပီး ပထမဆုံး ရက်သံုးဆယ် (30) 

အတွငး် ECA များကို ေဆာငရွ်က်ခွင့်ြပုမည်မဟုတ်ပါ။ 

5.1.6.2. Corewell Health သည် FAP အရ လူနာ၏ သတ်မှတ်ချက်ြပည့်မီမ�ကို ဆုံးြဖတ်ရန ်ကျိုးေ�ကာငး်သင့ေ်သာ �ကိုးပမ်းမ�များ 

မြပုလုပ်ဘ ဲလူနာ �ငှ့/်သိုမ့ဟုတ ်အာမခံေပးသူအေပါ် မည်သည့် ECA ကိုမ� ေဆာငရွ်က်မည်မဟုတ်ပါ။ အထူးသြဖင့ ်Corewell 

Health သည် ECA များကို ဆက်လုပ်ရန ်ရည်ရွယ်ပါက ပထမဆုံး ECA တစ်ခု သိုမ့ဟုတ ်ထုိထ့က်ပို၍ စတငြ်ခငး်မြပုမ ီအနည်းဆုံး 

ရက်သံုးဆယ် (30) အတွင်း ေအာက်ပါတိုက့ို ေဆာငရွ်က်ပါမည်- 

• Corewell Health သည် သတ်မှတ်ချက်ြပည့်မီသူများအတွက် ေငေွ�ကးအကူအညီ ရ�ှိ�ိငုေ်�ကာငး်ကို လူနာ �ငှ့/်သိုမ့ဟုတ် 

အာမခံေပးသူထံ စာြဖင့အ်ေ�ကာငး်�ကားမည်ြဖစ်�ပီး ေငေွပးေချမ� ရ�ှိရနအ်တွက် Corewell Health (သိုမ့ဟုတ် 

ြပငပ်အဖွဲ�အစည်း ေငေွကာက်ခံြခင်း ဝနေ်ဆာငမ်�ေပးသ)ူ က စတငေ်ဆာငရွ်က်ရန ်ရည်ရွယ်ထားသည့် ECA များကိ ု

ခွဲြခားေဖာ်ြပပါမည်။ 

• Corewell Health သည် လူနာအား FAP အေ�ကာငး်�ငှ့ ်လူနာ �ငှ့/်သိုမ့ဟုတ ်အာမခံေပးသူက ေလ�ာက်ထားမ�လုပ်ငနး်စဉ်�ငှ့ ်

ပတ်သက၍် အကူအညီရယူ�ိငုပ်ံုကို အသိေပးရနအ်တွက် ကျိုးေ�ကာငး်သင့ေ်သာ �ကိုးပမ်းမ� ြပုလုပ်ပါမည်။ 

 
5.1.7. စာတိုက်မှ ြပနပ်ိုမ့�များ – စာတိုက်မှ ြပနပ်ိုမ့�များကို USPS ေဒတာေဘစ့်�ငှ့ ်ြပငဆ်ငခ်ျက်များကို အသံုးြပု၍ သင့ေ်လျာ်သလို စီမံေဆာငရွ်က်ပါသည်။ 

ဝနေ်ဆာငမ်�ေပးအပ်ချိန ်သိုမ့ဟုတ် ေြပာငး်ေ���သည့်အခါ လက်�ှ ိစာပိုလ့ိပ်စာကို ေပးအပ်ရနမ်ှာ အာမခံေပးသူ၏ တာဝနြ်ဖစ်သည်။  ေငစွာရငး်တွင ်

မှနက်နေ်သာ လိပ်စာကို ေဖာ်ြပမထားပါက Corewell Health သည် ကျိုးေ�ကာင်းသင့ေ်သာ �ကိုးပမ်းမ�များ ြပုလုပ်�ိငုမ်ည်ဟု ယူဆပါမည်။ 

 
6. ေနာက်ဆံုးလုပ်ပိုငခွ်င့ ်

Corewell Health သည် လူနာတစ်ဦးအား FAP အရ အကူအညီအတွက် သတ်မှတ်ချက်ြပည့်မီြခငး်�ှိ၊ မ�ှိ ဆုံးြဖတ်ရန ်ကျိုးေ�ကာင်းသင့်ေသာ 

�ကိုးပမ်းမ�များြပုလုပ်ခဲ့ေ�ကာငး်�ငှ့ ်ထုိအ့တွက်ေ�ကာင့ ်လူနာ �ငှ့/်သိုမ့ဟုတ် အာမခံေပးသူအေပါ် ECA များ ြပုလုပ်�ိငုေ်�ကာငး် ဆုံးြဖတ်ြခငး်အတွက် 

ေနာက်ဆုံးလုပ်ပိုငခ်ွင့သ်ည် အ�ကီးတနး် ဒဥုက� �၊ အခွနဘ်�ာ လည်ပတ်ေရးဌာန သိုမ့ဟုတ် သူ/သူမ၏ တာဝနခ်ံပုဂ�ိုလ်ထံတွင�်ှိပါသည်။ 

 
7. ြပန်လည်ြပငဆ်ငမ်�များ 

Corewell Health သည် စာြဖင့ ်�ကိုတငသ်တိေပးြခငး် မ�ှိဘဲ ဤမူဝါဒကိ ုအချိနမ်ေရွး ေြပာငး်လဲြခငး်၊ ြပငဆ်ငြ်ခင်း၊ ြပုြပငမ်ွမ်းမံြခငး် သိုမ့ဟုတ် ဖယ်�ှားြခင်း 

ြပုလုပ်ခွင့�်ှိသည်။ 

 
8. ကုိးကားချက်များ 

ေငေွ�ကးအကူအညီ သတ်မှတ်ချက်ြပည့်မီမ�ဆုိငရ်ာ မူဝါဒ 

လူနာမှ ေပးရနတ်ာဝန�်ှိေသာ လက်ကျနေ်ငအွတွက် ကွယ်လွနသ်ွားသည့်လူနာ သိုမ့ဟုတ် အာမခံေပးသူဆုိငရ်ာ လုပ်ထုံးလုပ်နည်း 

လူနာမှ ေပးရနတ်ာဝန�်ှိေသာ လက်ကျနေ်ငအွတွက် အေ�ကးမဆပ်�ိငုဘ် ဲေဒဝါလီခံသည့် လူနာဆုိငရ်ာ လုပ်ထုံးလုပ်နည်း 

PFS - လူနာမှ ေပးရနတ်ာဝန�်ှိေသာ လက်ကျနေ်ငအွတွက ်ေငေွပးေချမ� ေရွးချယ်စရာများဆုိငရ်ာ လုပ်ထုံးလုပ်နည်း 

 
9. မူဝါဒေရးဆွြဲခငး်�ငှ့ ်အတည်ြပုြခငး် 
 

စာရွက်စာတမ်းပိုင�ှ်င-်  
Paula Cersosimo (Administrative Assistant) 
 

ေရးသားသ(ူများ)- 
Crystal Lang (Mgr, Patient Financial Services) 
 

ြပန်လည်သံးုသပ်သ(ူများ)- 
Amy Assenmacher (SVP, Finance Revenue Cycle), Courtney Guernsey (VP, Patient Financial Services), Matthew Cox (Chief Financial 
Officer), Sarah Clark (VP, Registration/Fin Counseling), Steffany Dunker (Managing Counsel)  
 

အတည်ြပုေပးသ-ူ 
Christina Freese Decker (President & CEO) 

  

https://spectrumhealth.policytech.com/docview/?docid=65559&anonymous=true
https://spectrumhealth.policytech.com/docview/?docid=16515
https://spectrumhealth.policytech.com/docview/?docid=16461
https://spectrumhealth.policytech.com/docview/?docid=65596&anonymous=true


 
 

 
 

လုပ်ငနး်အဖွဲ�အစည်းများအေနြဖင့ ်ဤစာတမ်းအတွငး် ပါ�ှိေသာ သက်ဆိုငရ်ာစာရွက်စာတမ်းများကုိ သင့ေ်လျာ်သလုိ ကုိးကားရပါမည ်

ပရင့ထ်ုတ်ထားေသာ ဤစာရွက်စာတမ်းသည ်အပ်ဒတ်ိမြဖစ်�ိငုပ်ါ။ ၎ငး်ကုိ ထိနး်ကွပ်မထားသည့စ်ာရွက်စာတမ်းအြဖစ ်ယူဆသင့ပ်ါသည်။ 

 
မူဝါဒ ကုိးကားချက် #- 13636              မူဝါဒဗား�ှငး် #- 5    စတငအ်ကျံုးဝငသ်ည့်ရက်စွဲ- 11/01/2022                  စာမျက်�ာှ 6 / 8 

ပူးတွဖုိဲင ်A 
 
ခဲွြခားဆက်ဆမံ�မြပုေရး သတိေပးချက်- 

လူတိုငး်အတွက် အရည်အေသွးြမင့ ်ကျနး်မာေရးေစာင့ေ်�ှာက်မ� ေပးအပ်ရနမ်ှာ Corewell Health �ငှ့ ်ကုမ�ဏခီွဲအားလံုး၏ မူဝါဒြဖစ်ပါသည်။ ေဆး�ံုတက်ေရာက်ခွင့�်ငှ ့ ်

ကုသမ�ဆုိငရ်ာ ဆုံးြဖတ်ချက်များသည် လူနာ၏ ေဆးကုသမ�ဆုိငရ်ာ လိုအပ်ချက်များ၊ လိုအပ်ေသာ ေဆးဘက်ဆုိငရ်ာ ေစာင့ေ်�ှာက်မ��ငှ့ ်ကုသမ� ေပးအပ်ရန ်ေဆး�ံု၏ 

အရွယ်အစား�ငှ့ ်စွမ်းေဆာငရ်ည်များေပါ်တွင်သာ လံုးဝအေြခခံမည်ြဖစ်ပါသည်။ လူမျိုးစု၊ အသားအေရာင၊် ကျား/မ၊ လိင၊် လူမျိုး၊ ဇာတိ�ိငုင်၊ံ ကိုးကွယ်သည့်ဘာသာ၊ 

မသနစ်ွမ်းမ�၊ အသက်အရွယ်၊ HIV �ှိမ�၊ မ�ှိမ�၊ စစ်မ�ထမ်းေဟာငး် သိုမ့ဟုတ် စစ်မ�ထမ်း ြဖစမ်�၊ မြဖစ်မ�၊ ဝနေ်ဆာငမ်�များအတွက် ေငေွပးေချမ�ရငး်ြမစ်ကို အေြခခံ၍ သိုမ့ဟုတ ်

ဖက်ဒရယ်၊ ြပည်နယ ်သိုမ့ဟုတ် ေဒသတွငး် ဥပေဒအရ တားြမစထ်ားေသာ အြခားအေြခခံအချက်တစ်ခုခုေ�ကာင့ ်ေဆး�ံုတက်ေရာက်ခွင့�်ငှ ့ ်ကုသမ�ကို ြငငး်ပယ်မည်မဟုတ်ပါ။ 

လူနာများကို ၎ငး်တို၏့ ကျား/မ ခံယူချက်�ငှ့ ်ကိုက်ညီေသာ ပံုစံြဖင့ ်ကုသမည်ြဖစ်ပါသည်။ NHSC မှ အတည်ြပုထားေသာ ေနရာများသည် လူပုဂ�ိုလ်တစ်ဦးအား 

ဝနေ်ဆာငမ်�များ ေပးအပ်ရာတွင ်၎ငး်၏ ေငေွပးေချ�ိငုစ်ွမ်းမ�ှိြခငး်၊ ထုိဝနေ်ဆာငမ်�များအတွက် Medicare၊ Medicaid သိုမ့ဟုတ် CHIP ေအာက်တွင ်ေငေွပးေချြခင်းဟတု်၊ 

မဟုတ်အြပင ်၎ငး်၏ လူမျိုး၊ အသားအေရာင၊် လိင၊် ဇာတိ�ိငုင်၊ံ မသနစ်ွမ်းမ�၊ ကိုးကွယ်သည့်ဘာသာ၊ အသက်၊ လိငစ်ိတ်တိမ်း�ွတ်မ� သိုမ့ဟုတ် ကျား၊ မခံယူချက်အေပါ် 

အေြခခံ၍ ခွဲြခားဆက်ဆံြခငး်မြပုရန ်သေဘာတူရမည်။ 

 
ေနာက်ထပ်အေသးစိတ် အချက်အလက်များအတွက်လူနာအခွင့အ်ေရးများ�ငှ့ ်တာဝနမ်ျားဆုိငရ်ာ မူဝါဒကို �ကည့်��ပါ။  

 
Corewell Health- 

• က��်ပု်တို�့ငှ ့ ်ထိေရာက်စွာ ဆက်သွယ်ေြပာဆုိ�ိငုရ်န ်မသနစ်ွမ်းသူများအတွက် အခမဲ့ အကူအညီများ�ငှ့ ်ဝနေ်ဆာငမ်�များ ပံ့ပိုးေပးသည်။ ဥပမာ- 

o အရည်အချငး်ြပည့်မီေသာ လက်ဟနြ်ပ ဘာသာစကား စကားြပနမ်ျား 

o အြခားပံုစံများြဖင့ ်ေရးသားထားေသာ အချက်အလက်များ (ပံု�ှပိ်စာလံုး�ကီး၊ အသံဖိုင၊် အသံုးြပု�ိငုေ်သာ အီလက်ထေရာနစ်ပံုစံများ၊ အြခားပံုစံများ) 

• မိခငဘ်ာသာစကားမာှ အဂင်္လိပ်ဘာသာမဟုတ်သည့် လူများအတွက် အခမဲ့ ဘာသာစကားဝနေ်ဆာငမ်� ပံ့ပိုးေပးသည်။ ဥပမာ- 

o အရည်အချငး်ြပည့်မီေသာ စကားြပနမ်ျား 

o အြခားဘာသာစကားများြဖင့ ်ေရးသားထားေသာ အချက်အလကမ်ျား 

 
ထုိဝနေ်ဆာငမ်�များကို သငလ်ိုအပ်ပါက Corewell Health ဘာသာစကား ဝနေ်ဆာငမ်�များကို ေအာက်ပါအတိုငး် ဆက်သွယ်ပါ- 616.267.9701 သိုမ့ဟုတ် 1.844.359.1607 

(TTY-711) 
 
Corewell Health သည် ထုိဝနေ်ဆာငမ်�များကို ေပးအပ်ရန ်ပျက်ကွက်ခဲ့သည် သိုမ့ဟုတ် လူမျိုး၊ အသားအေရာင၊် ဇာတိ�ိငုင်၊ံ အသက၊် မသနစ်ွမ်းမ� သိုမ့ဟုတ် လိငအ်ေပါ် 

အေြခခံ၍ အြခားနည်းြဖင့ ်ခွဲြခားဆက်ဆံခဲ့သည်ဟု သငယ်ူဆပါက မေကျနပ်ချက်ကို ေအာက်ပါေနရာသို ့ တိုင�်ကား�ိငုပ်ါသည်-  

 
• Legacy Beaumont Health အတွက်- 

Patient Experience Department  
26901 Beaumont Blvd 
Springfield, MI 48033 
947-522-1472 
Pfcc@beaumont.org 
 

• Legacy Spectrum Health Lakeland �ငှ့ ်Legacy Spectrum Health West Michigan အတွက်- 

Director, Patient Experience 
100 Michigan St NE, MC 006 
Grand Rapids, MI 49503 
616-391-2624၊ ေခါ်ဆုိခ အခမဲ့ ဖုနး်နပံါတ်- 1-855-613-2262 

patient.relations@spectrumhealth.org 
 

သငသ်ည် မေကျနပ်ချက်ကို လူကိုယ်တိုငြ်ဖစ်ေစ၊ စာတိုက်မှတစ်ဆင့ ်သိုမ့ဟုတ် အီးေမးလ်ြဖင့ြ်ဖစ်ေစ တိုင�်ကား�ိငုသ်ည်။ မေကျနပ်ချက်တိုင�်ကားရာတွင ်

အကူအညီလိုအပ်ပါက လူနာအေတွ�အ�ကံု ေရးရာ ဒါ�ိုက်တာသည် သင့အ်ား ကူညီရန ်အသင့�်ှိပါသည်။ 

 
သင့အ်ေနြဖင့ ်�ိငုင်သံားအခွင့အ်ေရးဆုိငရ်ာ တိုင�်ကားချက်ကိ ုhttps://ocrportal.hhs.gov/ocr/portal/lobby.jsf �ှိ �ိငုင်သံား အခွင့အ်ေရးဆုိငရ်ာ 

တိုင�်ကားချက်ေပါ်တယ်�ံု းမှတစ်ဆင့ ်အေမရိကနြ်ပည်ေထာငစ်ု ကျနး်မာေရး�ငှ့ ်ြပည်သူဝ့နေ်ဆာငမ်�ဌာန၊ �ိငုင်သံား အခွင့အ်ေရး�ံုးသို ့ အီလက်ထေရာနစ်နည်းြဖင့ြ်ဖစ်ေစ၊ 

ေအာက်ပါအတိုငး် စာတိုက်မှြဖစ်ေစ၊ ဖုနး်ြဖင့ြ်ဖစ်ေစလည်း တိုင်�ကား�ိငုသ်ည်- 

  

https://spectrumhealth.policytech.com/dotNet/documents/?docid=60373&anonymous=true
mailto:Pfcc@beaumont.org
mailto:patient.relations@spectrumhealth.org
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U.S. Department of Health and Human Services 
200 Independence Avenue SW, Room 509F, HHH Building 
Washington, DC 20201 
1-800-368-1019, 800-537-7697 (TDD). 
 

တိုင�်ကားစာ ပံုစံများကို http://www.hhs.gov/ocr/office/file/index.html တွင ်ရ�ှိ�ိငုပ်ါသည်။ 

 
က��်ပ်ုတိုထ့ ံဆက်သယ်ွြခငး် 
 

Español (Spanish) 
ATENCIÓN: Si usted habla español, tiene a su disposición servicios gratuitos de asistencia lingüística. Llame al 1-844-
359-1607 (TTY: 711). 
 

 )Arabicالعربیة (
 ). 711(رقم ھاتف الصم والبكم:  1607-359-844-1إذا كنت تتحدث اللغة العربیة، فإن خدمات المساعدة اللغویة تتوافر لك بالمجان.  اتصل برقم  ملحوظة:

 
中文 (Chinese): 國語/普通話 (Mandarin), 粵語 (Cantonese)  
請注意：如果您講中文，你可以獲得免費的語言輔助服務。請撥打1-844-359-1607（TTY 手語翻譯：711）。 
 
Tiếng Việt (Vietnamese) 
CHÚ Ý:  Nếu bạn nói Tiếng Việt, có các dịch vụ hỗ trợ ngôn ngữ miễn phí dành cho bạn.  Gọi số 1-844-359-1607 (TTY: 
711). 
 
Ako govorite srpsko (Serbian, Croatian or Bosnian) 
OBAVJEŠTENJE:  Ako govorite srpsko-hrvatski, usluge jezičke pomoći dostupne su vam besplatno.  Nazovite 1-844-
359-1607 (TTY: 711). (TTY- Telefon za osobe sa oštećenim govorom ili sluhom: 711). 
 
አማርኛ (Amharic) 
ማስታወሻ:  የሚናገሩት ቋንቋ ኣማርኛ ከሆነ የትርጉም እርዳታ ድርጅቶች፣ በነጻ ሊያግዝዎት ተዘጋጀተዋል፡ ወደ ሚከተለው ቁጥር ይደውሉ 1-
844-359-1607. (መስማት ለተሳናቸው: (TTY: 711). 
 
नेपाल� (Nepali) 
ध्यान �दनुहोस:् तपाइ�ले नेपाल� बोल्नुहुन्छ भन ेतपाइ�को �निम्त भाषा सहायता सेवाहरू �नःशुल्क रूपमा उपलब्ध छ । फोन गनुर्होस ्1-844-
359-1607 (�ट�टवाइ: (TTY: 711). 
 
Thuɔŋjaŋ (Nilotic – Dinka) 
PIŊ KENE: Na ye jam në Thuɔŋjaŋ, ke kuɔny yenë kɔc waar thook atɔ̈ kuka lëu yök abac ke cïn wënh cuatë piny. Yuɔpë 
1-844-359-1607 (TTY: 711). 
 
Kiswahili (Swahili) 
KUMBUKA: Ikiwa unazungumza Kiswahili, unaweza kupata, huduma za lugha, bila malipo. Piga simu 1-844-359-1607 
(TTY: 711). 
 

 ) Farsiفارسی (
 تماس بگیرید.). TTY: 711( 1607-359-1.844برای شما فراھم می باشد. با توجھ: اگر بھ زبان فارسی گفتگو می کنید، تسھیلات زبانی بصورت رایگان 

 
Français (French) 
ATTENTION: Si vous parlez français, des services d'aide linguistique-vous sont proposés gratuitement. Appelez le 
1.844-359-1607 (TTY: 711). 
 
ြမန်မာ )Burmese (  

သတိြပုရန-် သင ်ြမနမ်ာစကားေြပာဆိုပါက ဘာသာစကား အကူအညီဝနေ်ဆာငမ်�များကို အခမ့ဲ ရ�ှိ�ိငုပ်ါသည်။ 1-844-359-1607, (TTY: 

711) ကုိ ေခါ်ဆိုပါ။ 

 
 (Dari)فارسی دری  

http://www.hhs.gov/ocr/office/file/index.html
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 .(TTY: 711) 1-844-359-1607 توجھ اگر بھ زبان دری صحبت می کنید، خدمات کمک زبانی بصورت رایگان برای شما در دسترس است .  تماس 
 ب

 
Kreyòl Ayisyen (Haitian Creole) 
ATANSYON: Si ou pale Kreyòl Ayisyen, gen èd nan lang ki disponib gratis pou ou. Rele nimewo 1-844-359-1607 (TTY: 
711). 
 
Ikinyarwanda (Kinyarwanda) 
ICYITONDERWA: Niba uvuga ikinyarwanda, serivisi z’ubufasha ku byerekeye ururimi, urazihabwa, ku buntu. 
Hamagara 1-844-359-1607 (ABAFITE UBUMUGA BW’AMATWI BIFASHISHA ICYUMA CYANDIKA -TTY: 711). 
 
Soomaali (Somali) 
DIGTOONI: Haddii aad hadasho Soomaali, adeegyada caawimada luqadda, oo bilaasha, ayaad heli kartaa. Wac 1.844-
359-1607 (TTY: 711). 
 

(Sudanese) اللھجة السودانیة 
. ) 711(رقم الصم والبكم:    السودانیة، خدمات المساعدة بلغتك متاحة مجاناً.   اتصل على الأرقامانتباه: إذا كنت تتحدّث اللھجة  1-844-359-1607  

 
த�ழ் (Tamil) 
கவனம்: நீங்கள் த�ழ் ேப�னால், உங்க�க்� இலவசமான ெமா� உத�ச ்ேசைவகள் 
�ைடக்�ன்றன.இந்த எண்ைண அைழக்க�ம்: 1-844-359-1607 (TTY: 711). 
 
ትግርኛ (Tigrinya) 
ትኹረት: ትግርኛ እንድሕር ትዛረብ ኮንካ፣ ናይ ቋንቋ ደገፍ ኣልግሎታት፣ ብናጻ ክቐርቡልካ እዮም።  ደውል 1.844-359-1607 (TTY: 711)። 

 


