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 سیاسةال

 سیاسة أھلیة تلقي المساعدة المالیة 
 

 : التالیة Corewell Healthتنطبق ھذه السیاسة على مواقع 
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, 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) 

 غیر متوفر    یقتصر التطبیق على:
 

  2983   مرجع رقم:  
 

 10   إصدار رقم:
 

 11/01/2022   تاریخ السریان:  
 

 الإدارة المالیة، إدارة دورة الإیرادات    المجال الوظیفي:
 

 المرضى الإدارة المالیة، إدارة وصول       المنطقة الإداریة:
     

وجمیع الكیانات الفرعیة في توفیر خدمات رعایة صحیة جیدة لجمیع الأشخاص. ولن تقوم   Corewell Healthتتمثل سیاسة  :إشعار عدم التمییز
Corewell Health  السیاسیة،    بالتمییز على أساس العرق، واللون، والأصل القومي، والمواطنة، والجنس، والدین، والعمر، والإعاقة، والمعتقدات

وإمكانیات   والتوجھ الجنسي، والحالة الزوجیة أو الأسریة. لن تستند قرارات دخول المستشفى وتلقي العلاج إلا على الاحتیاجات الطبیة للمریض وقدرة
ني، أو اللون، أو النوع، أو  المنشأة على تقدیم الرعایة الطبیة والعلاج المطلوبین. لن یتم رفض دخول المستشفى وتلقي العلاج على أساس العرق الإث
أو حالة المحاربین  ، HIVالجنس، أو العرق، أو الأصل القومي، أو الدین، أو الإعاقة، أو العمر، أو الحالة المرتبطة بفیروس نقص المناعة البشریة 

ستتم  ولي أو قانون الولایة أو القانون المحلي. القدامى، أو الخدمة العسكریة، أو مصدر الدفع مقابل الخدمات، أو أي أساس آخر یحظره القانون الفیدرا
معاملة المرضى بأسلوب یتناسب مع ھویتھم الجنسیة. وبالإضافة إلى ذلك، لن تمارس المواقع التي تعتمدھا ھیئة الخدمات الصحیة الوطنیة  

 ")NHSC (”-   وبرنامج سداد القروض في ولایةMichigan ")MSLRP ("  ولن تضع أساسًا للتأھل) أي تمییز عند تقدیم الخدمات لأي فرد
؛ كما CHIPأو   Medicaidأو  Medicareللبرنامج) على أساس قدرة الشخص على الدفع، سواء أكان سیتم الدفع مقابل ھذه الخدمات ضمن برامج 

لأصل القومي، أو الإعاقة، أو الدین، أو العمر، أو التوجھ الجنسي، أو الھویة  أنھا لن تمارس أي تمییز على أساس العرق، أو اللون، أو الجنس، أو ا
 الجنسیة للفرد.
  Legacy Spectrum Health( حقوق ومسؤولیات المریض أو  )، Legacy Beaumont Health( حقوق ومسؤولیات المریضانظر سیاسة 
Lakeland ،( حقوق ومسؤولیات المریضأو )Legacy Spectrum Health West Michigan  ( .لمزید من التفاصیل 

 
وبرنامج سداد القروض في  ")  NHSCتنطبق سیاسة برنامج خصم المقیاس المتدرج على المواقع التي تعتمدھا ھیئة الخدمات الصحیة الوطنیة (" 

 . Bالمرفق فقط انظر ") MSLRPولایة میشیغان ("
 

 للحصول على الإشعار الكامل لعدم التمییز بالإضافة إلى توافر المساعدة اللغویة.   Cالمرفق انظر 
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 الغرض  .1
. إبلاغ المرضى والجمھور بتوافر المساعدات المالیة  Corewell Healthتوضیح عملیة اتخاذ قرار معقول للمؤھلین لتلقي مساعدات مالیة من  

الذي یتم من خلالھ تقدیم الخدمة   Corewell Healthوضمان تطبیق إرشادات متسقة على طلبات المساعدات المالیة، بغض النظر عن موقع 
 للمریض. 

 
، بصیغتھ المعدّلة، والذي یفرض بعض المتطلبات  1986من قانون الإیرادات الداخلیة لعام  (r)501تھدف ھذه السیاسة إلى تلبیة متطلبات الفقرة 

قابل  معلى المستشفیات فیما یتعلق بالمساعدات المالیة وقیود الرسوم وأنشطة الفوترة والتحصیل.  یمكن للمرضى الذین لیست لدیھم وسائل للدفع 
 أن یطلبوا مساعدة مالیة، وقد یتم منحھم مساعدة مالیة، وفقاً لشروط ھذه السیاسة وأحكامھا.  Corewell Healthالخدمات المقدمة في مواقع 

 
 . Medicareوتھدف ھذه السیاسة أیضًا إلى تلبیة بعض قواعد الإبلاغ بتكالیف برنامج 

 
 المسؤولیات  .2

 Corewell Health("السیاسة") من قبل موظفي  Corewell Health  ـالمالیة الخاصة بستتم إدارة سیاسة استحقاق المساعدة 
 المعینین بشكل مناسب على النحو المبین في دعم العملیات الإداریة الخاصة باستحقاق المساعدة المالیة والتعلیم. 

 
 محتوى السیاسة  .3

تحمل المریض المسؤولیة المالیة عن الرعایة الطبیة الطارئة أو الضروریة في الحالات التي یكون فیھا    Corewell Healthستلغي 
في إدارة   Corewell Healthأدناه، ویتعاون مع  6.6المریض/الضامن مؤھلاً بموجب إرشادات الضائقة المالیة المنصوص علیھا في الفقرة 

 ساعدة المالیة. یجب تحدید الحاجة المالیة بحسن نیة قبل أي تنازل عن الرسوم. العملیات الإداریة المتعلقة باستحقاق الم 
 

 فلسفة ال .4
مالیة  ستكون الرعایة الطبیة الطارئة أو الضروریة ھي أساس العلاج ولیس الالتزام المالي. سیتم تحدید المساعدة المالیة بناءً على الحاجة ال

المریض/الضامن كلما أمكن ذلك. سیخضع جمیع المرضى/الضامنین المتقدمین للحصول على مساعدة  الواضحة، وسیتم منحھا بالتعاون مع 
 مالیة لعملیة المساعدة المالیة نفسھا بغض النظر عن الممول الأساسي. 

 
ھا أو الاشتباه في  یتم تعریف الرعایة الطبیة الضروریة على أنھا تلك الخدمات المطلوبة لتحدید أو علاج أي أمراض أو إصابات تم تشخیص

،  كونھا ضروریة من الناحیة الطبیة مع مراعاة أنسب مستوى للرعایة.  قد یكون المكان الأنسب لتقدیم الرعایة ھو المنزل، أو عیادة الطبیب 
حالة الصحیة  الرعایة طویلة المدى أو في مركز لإعادة التأھیل أو في المستشفى، وذلك حسب المنشآت أو العیادة الخارجیة، أو سریر في 

 للمریض.  ولكي تكون الخدمة ضروریة طبیاً، یجب: 
 أن تكون مطلوبة لعلاج مرض أو إصابة؛ •
 وأن تكون متسقة مع تشخیص وعلاج حالات المریض؛  •
 وأن تكون متوافقة مع معاییر الممارسة الطبیة الجیدة؛ •
 وألا تكون لراحة المرضى أو طبیب المریض؛   •
 نسب للمریض على النحو الذي تحدده الحالة الطبیة للمریض ولیس وضعھ المالي أو الأسري. وأن تكون في مستوى الرعایة الأ  •

 
 وتعتبر الرعایة الطارئة "ضروریة من الناحیة الطبیة". 

 
 سیاسة الرعایة الطبیة الطارئة  .5

، من دون تمییز، رعایة للحالات الطبیة الطارئة للأفراد، بغض النظر عن قدرتھم على الدفع أو أھلیتھم للحصول  Corewell Healthستقدم 
على المساعدة المالیة. قد تنجم الحالات الطبیة الطارئة عن الظھور المفاجئ لحالة صحیة مصحوبة بأعراض حادة والتي من المرجح بشكل  

ض صحة المریض لخطر  شدید، في حالة عدم وجود رعایة طبیة فوریة؛ ما قد یؤدي إلى حدوث خلل خطیر في أي عضو أو جزء  معقول أن تعرِّ
 في الإجراءات التي من شأنھا إثناء الأفراد عن طلب الرعایة الطبیة الطارئة،   Corewell Healthمن الجسم.  ولن تشترك 
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تحصیل الدیون أو طلبات الدفع المسبق للخدمات قبل العلاج كما ھو موضح  قسم  وتحقیقًا لھذه الغایة، سیتم توفیر الرعایة الطارئة دون تدخل من 
الحالات الطبیة   سیاسة أو) Legacy Beaumont Healthسیاسة ( )EMTALAلاج الطبي الطارئ والعمل النشط (قانون العبالتفصیل في 

  ). EMTALA( )Legacy Spectrum Health  -لعلاج الطبي الطارئ والعمل النشط الطارئة / العلاج / سیاسة النقل (قانون ا
          

 السیاسة  .6
 

 متطلبات الإقامة  .6.1
إلا  في المساعدة المالیة للمتقدمین    Corewell Health لن تنظرلدعم مھمتنا المتمثلة في تحسین الصحة وغرس الإنسانیة وبعث الأمل، 

أو في مجتمع مدرَج في تقییم الاحتیاجات الصحیة    Michiganثبتت إقامتھم لمدة ستة أشھر على الأقل داخل ولایة میشیغان لمن
ع للمستشفى باعتباره "مجتمعًا" یخدمھ. قد یتم إجراء استثناء للمرضى الذین یحتاجون إلى رعایة طارئة أو لأولئك  الخاصة بالمجتمع التاب

 الذین یسعون للحصول على رعایة طبیة ضروریة غیر متوفرة في منطقة خدمة مقدم رعایة صحیة آخر.   
 

 نظرة عامة  .6.2
جمیع أشكال المدفوعات المعقولة المقدمة من   Corewell Healthالمریض/الضامن وقبل طلب مساعدة مالیة، سیتابع  .6.2.1

 . 6.3جھة خارجیة على النحو المبین في الفقرة 
في المطالبة بتسویة المدفوعات المتعلقة بالرعایة الطبیة غیر الطارئة أو غیر   Corewell Healthتتمثل سیاسة  .6.2.2

الضروریة، بما في ذلك على سبیل المثال لا الحصر، الدراسات التجریبیة/البحثیة والخدمات التجمیلیة الاختیاریة والعملیات  
تم إجراء ترتیبات معتمدة أخرى للدفع.  وستطالب  الخدمة أو عند تقدیم بیان لأول مرة، ما لم یقبل الجراحیة لعلاج السمنة 
Corewell Health    أیضًا بتسویة المدفوعات المتعلقة بالرعایة الطبیة غیر الطارئة غیر المصرح بھا أو التي لا یغطیھا

 التأمین. 
 Corewellتحددھم   ستتم إحالة المرضى/الضامنین الذین یحددون أنفسھم على أنھم غیر قادرین مالیاً على الدفع أو الذین  .6.2.3

Health  على الدفع إلى موظفي  امالیً على أنھم من المحتمل أن یكونوا غیر قادرینCorewell Health   المتخصصین
بعد ذلك مواصلة عملیة طلب المساعدة المالیة   Corewell Healthلتقییمھم، حسب الاقتضاء. ویمكن لموظفي  المناسبین

اضحة على الدفع. قد یطُلب من المریض/الضامن إكمال طلب المساعدة المالیة. قد یتم  لتحدید ما إذا كان ھناك عدم قدرة و
الحصول على تقریر ائتماني للتحقق من المعلومات المقدمة في الطلب، ولكن لن یتم استخدامھ وحده لاتخاذ قرار بشأن 

یة أو إسقاطھا بأكملھا لبعض المرضى/الضامنین  استحقاق المساعدة المالیة. قد یتم إسقاط أجزاء من عملیة تقدیم الطلبات المال
الذین یفُترض أنھم مؤھلون للحصول على مساعدة مالیة ویتم التحقق منھم لاحقًا، بما یتوافق مع سیاسات وإجراءات  

Corewell Health عملیة فحص الاستحقاق الافتراضي، قد تقوم  .  أثناءCorewell Health   بتقدیر دخل أسرة
ر من قبل جھة خارجیة یستخدم معلومات تقریر الائتمان والبیانات المبلغ عنھا ذاتیاً   المریض باستخدام نموذج حساب مُطوَّ

قد تشمل الأمثلة الأخرى  ومصادر بیانات التسویق ومتوسط دخل الآخرین القاطنین بالقرب من عنوان المریض المُبلَّغ عنھ.
 اضي الأفراد الذین یعتبرون بلا مأوى أو متوفین من دون تركة.للاستحقاق الافتر

إذا لم یتم استیفاء معاییر المساعدة، نتیجة لعملیة تقدیم الطلبات المالیة، فسیتم إبلاغ المریض/الضامن بترتیب عملیة الدفع   .6.2.4
سیاسة الفوترة والتحصیل للرصید الذي یتحمل أو ) Legacy Beaumont Health(  لسیاسة الفوترة والتحصیلوفقاً 

والإجراءات المعمول بھا، والتي بموجبھا قد یكون  ) Legacy Spectrum Health( لیتھ المریض مسؤو
المریض/الضامن مؤھلاً للحصول على خصومات و/أو خیارات دفع أخرى مثل خصومات الدفع الفوري، وخطط الدفع،  

 وما إلى ذلك. 
ائقة المالیة، فقد یطُلب من المریض/الضامن تقدیم الوثائق الداعمة كما ھو مفصل  إذا اتضحت إمكانیة تطبیق إرشادات الض .6.2.5

 في الطلب وستتم معالجة الطلب وفقاً لذلك.
سیتم بذل جھود معقولة لإبلاغ المریض/الضامن كتابیاً بشأن القرار (بما في سیتم توثیق حساب المریض بنتائج القرار.  .6.2.6

 الفرد مؤھلأً للحصول علیھا) والأساس الذي یستند إلیھ. ذلك، إن أمكن، المساعدة التي یكون 
  

https://beaumont.policystat.com/policy/token_access/b308e0ef-ff33-4d05-a437-91ec7deada39/
https://spectrumhealth.policytech.com/docview/?docid=59724&anonymous=true
https://spectrumhealth.policytech.com/docview/?docid=59724&anonymous=true
https://beaumont.policystat.com/policy/token_access/d8cf0261-674d-4f7e-b19f-4874d22694dc/
https://spectrumhealth.policytech.com/docview/?docid=50560&anonymous=true
https://spectrumhealth.policytech.com/docview/?docid=50560&anonymous=true
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  سیاسات وإجراءات الاحتفاظ بالوثائقسیتم الاحتفاظ بجمیع الوثائق المعمول بھا والداعمة للطلبات وفقًا لسیاسة   .6.2.7
)Legacy Beaumont Health  ( سیاسة إدارة السجلات والاحتفاظ بھا وإتلافھاأو )Legacy Spectrum  

Health .( 
 

 مصادر الدفع المقدمة من جھة خارجیة  .6.3
جمیع أشكال المدفوعات المعقولة المقدمة من جھة    Corewell Healthقبل طلب مساعدة مالیة، سیتابع المریض/الضامن و

 والتسجیل في متجر التأمین الصحي.  Medicaidخارجیة، بما في ذلك على سبیل المثال لا الحصر برنامج 
 

 بالحق في التحقیق والتحقق والمقابلة وطلب التنازل عن: Corewell Healthتحتفظ  
 لجھة خارجیة؛جمیع الإعانات من أي مصدر تأمین تابع  •
 جمیع الإعانات من برامج المساعدة الحكومیة أو الفیدرالیة التي قد یكون المریض/الضامن مؤھلاً لھا؛ •
 جمیع الإعانات من أي مؤسسة خیریة؛ •
 قضیة معلّقة. أي  •

 
ن أن یفي بجمیع  تعتبر المساعدة المالیة ھي الملاذ الأخیر لعملیة تسویة الحسابات. وعلى ھذا النحو، یجب على المریض/الضام

المسؤولیات بموجب أي من البرامج المعمول بھا أعلاه أو استخدام الموارد الشخصیة المتاحة قبل التأھل للحصول على المساعدة  
المالیة. قد ینجم عن إخفاق المریض/الضامن في تقدیم المعلومات المطلوبة أو المشاركة في أحد البرامج المذكورة أعلاه رفض طلب  

 المالیة.   المساعدة
 

 توافر المساعدات المالیة  .6.4
والجمھور فیما یتعلق بتوافر المساعدة المالیة.  مرضى مع التدابیر للدعایة للتواصل على نطاق واسع   Corewell Healthنفذت 

تتضمن طرق التواصل، على سبیل المثال لا الحصر، لافتات في كل قسم من أقسام الطوارئ في المستشفى، ومناطق التسجیل والمواقع  
ھو مشار إلیھ في الفقرة   (كما Corewell Healthلشركة العامة الأخرى، بالإضافة إلى المعلومات الموجودة على الموقع الإلكتروني 

ملخصًا بلغة واضحة لسیاسة استحقاق المساعدة المالیة كجزء من عملیة إدخال   Corewell Health). بالإضافة إلى ذلك، ستقدم 6.5
 المریض إلى المستشفى و/أو إخراجھ، بالإضافة إلى تقدیم المساعدة للأفراد عند إكمال عملیة التقدیم. 

 
یومًا من تاریخ أول بیان فاتورة بعد الخروج من  120سیتم إخطار المرضى بسیاسة استحقاق المساعدة المالیة لمدة لا تقل عن 

یومًا من تاریخ أول بیان فاتورة بعد الخروج من  240المستشفى. ستكون أرصدة المرضى مؤھلة لتقییم المساعدة المالیة لمدة لا تقل عن 
طلب مساعدة مالیة خلال فترة التقدیم، سواء أكان الطلب كاملاً أم غیر كامل،    Corewell Healthقدیم"). إذا تلقت المستشفى ("فترة الت

 حتى یتم اتخاذ قرار بشأن استحقاق المساعدة المالیة.  تحصیل إجراءات فستعلق أي 
 

من قبل بعض مقدمي الخدمات الذین قد لا یستخدمون سیاسة وعملیة   Corewell Healthقد یتم تقدیم بعض الخدمات للمرضى في 
. للحصول على قائمة بمقدمي الخدمة ھؤلاء، یرجى الاطلاع على أحدث  Corewell Health بـاستحقاق المساعدة المالیة الخاصة 

 نظرًا لتغیر المعلومات بمرور الوقت.  ا لذي سیتم تحدیثھ دوریً وا  ، Aالمرفق إصدار من 
 

 عملیة تحدید المساعدة المالیة وتقدیم الطلب  .6.5
تتوفر نسخة مجانیة من سیاسة استحقاق   یتمثل الھدف من عملیة استحقاق المساعدة المالیة في تحدید قدرة المریض/الضامن على الدفع.

.  Corewell Healthالمساعدة المالیة الحالي وملخص للسیاسة بلغة واضحة، في جمیع مواقع  طلب المساعدة المالیة، بالإضافة إلى  
 إلى ذلك، یمكن الحصول على نسخة مجانیة من: بالإضافة
 : Legacy Beaumont Healthلشركة  •

  

https://beaumont.policystat.com/policy/token_access/aac91f92-c0dd-4273-9f9d-8c407314e6fa/
https://spectrumhealth.policytech.com/docview/?docid=56742&anonymous=true
http://www.spectrumhealth.org/documents/CFS.pdf


 الاقتضاء ستشیر الكیانات إلى الوثائق ذات الصلة الواردة في ھذه الوثیقة حسب 
 قد تكون النسخ المطبوعة لھذه الوثیقة قدیمة ویجب اعتبارھا غیر خاضعة للرقابة. 

 16من  5صفحة     11/01/2022تاریخ السریان:  10 إصدار السیاسة رقم:    2983 مرجع السیاسة رقم: 

oassistance-families/billing/financial-https://www.beaumont.org/patients 
o   7309-687 (877)عن طریق الاتصال برقم
o  أو إرسال برید إلكتروني إلىEastFinancialCounseling@corewellhealth.org 

 : Legacy Spectrum Health Lakelandلشركة  •
o-visitor-https://www.spectrumhealthlakeland.org/patient

assistance-uide/patient/billing/financialg 
o 408.4103 (844)عن طریق الاتصال برقم
o  أو إرسال برید إلكتروني إلىSHLfinancialcounseling@spectrumhealth.org 

 : Legacy Spectrum Health West Michiganلشركة  •
oassistance-https://www.spectrumhealth.org/billing/financial 
o(844) 838.3115 عن طریق الاتصال برقم
o  أو إرسال برید إلكتروني إلىg.orFinancialCounseling@spectrumhealth 

كجزء من الطلب. تحدد   Corewell Healthقد یطُلب من كل فرد إكمال طلب المساعدة المالیة وتقدیم المعلومات التي طلبتھا 
Corewell Health   قد تطلب 6.6المساعدة المالیة بناءً على إرشادات الضائقة المالیة المنصوص علیھا في الفقرة .Corewell 

Health   نسخًا من قسائم المدفوعات وإقرارات ضریبة الدخل الفیدرالیة وأي مصادر أخرى موضحة في الطلب للتحقق من الدخل
ة الأخرى، مثل ملفات الإفلاس وسجلات الوفاة وملفات التركة، للمساعدة على  والأصول. یمكن استخدام التكنولوجیا والسجلات العام

التعرف على المرضى المؤھلین للحصول على المساعدة على نحو استباقي وفعال عندما یتعذر علیھم تقدیم المعلومات الكاملة في الطلب،  
ل القدرة على الدفع في ظروف استثنائیة. عند استخدام  أو یمكن استخدامھا لأتمتة عملیة الحصول على البیانات الضروریة وتحلی 

التكنولوجیا للمساعدة في الاستحقاق الافتراضي، سیتم استخدامھا للحصول على المعلومات المطلوبة كجزء من الطلب. سیتم منح  
أو المشردین وفقًا لسجلات  الاستحقاق الافتراضي للمتقدمین الحاصلین على حمایة مؤكدة من الإفلاس، أو المتوفین من دون تركة، 

المأوى أو المصادر المقبولة الأخرى. قد یطُلب من المتقدمین المساعدة والتعاون في التقدم للحصول على إعانات من تأمین جھة خارجیة  
 أعلاه.   6.3أو البرامج الخیریة الحكومیة أو الفیدرالیة أو برامج خیریة أخرى مذكورة سابقًا في الفقرة  

٪ في شكل تعدیل  100مؤھلاً بشكل افتراضي للحصول على مساعدة مالیة بنسبة  Medicaidمریض المستفید من برنامج  وسیعتبر ال
 للرعایة الخیریة.   

.جراءاتالإ بتفویض مؤسسات شریكة لتحدید استحقاق المساعدة المالیة في محاولة لتجنب ازدواجیة  Corewell Healthوقد تقوم 
وستتبنى تلك المؤسسات الشریكة المبادئ التوجیھیة لھذه السیاسة لأغراض التأھیل، أو سیكونون قد استوفوا الحد الأدنى من متطلبات  

بمراجعة الوثائق المحددة   Corewell Healthعند إتمام التفویض، ستقوم  الطلب الخاص بنا حسب طبیعة السكان الذین تخدمھم.
 لضمان الامتثال لھذه السیاسة.   ةدوری مراجعة الخاصة بالمؤسسات 

 مؤھلات إرشادات الضائقة المالیة  .6.6
عن الخدمات التي تم طلبھا أو   Corewell Healthبتقییم قدرة المریض/الضامن على تعویض   Corewell Healthستقوم 

")NHSC، وذلك باستثناء المرضى الذین یتلقون الرعایة في موقع ممارسة معتمد من ھیئة الخدمات الصحیة الوطنیة (" سابقًا تقدیمھا 
 عند تحدید استحقاق المساعدة المالیة.   ")،  Michigan ")MSLRPأو معتمد من برنامج سداد القروض في ولایة  

 بتقییم معلومات مثل التالیة عند تقییم القدرة على الدفع:   Corewell Healthستقوم 
 مستویات الدخل  •
 صافي القیمة  •
 الوضع الوظیفي  •
 الالتزامات المالیة الأخرى  •
 قیمة فواتیر الرعایة الصحیة وعددھا •

القواعد الإرشادیة   Corewell Healthیمكن الحصول على تقریر ائتماني للتحقق من صحة المعلومات المذكورة أعلاه. ستستخدم 
كأساس لمؤھلات استحقاق الدخل. سیكون الدخل المؤھل لإلغاء جمیع المسؤولیات المالیة  ) FPGالأمریكیة الحالیة ( الفیدرالیة للفقر

 الإرشادیة الفیدرالیة للفقرالقواعد الفقر كما ھو محدد في حد  في المائة من   250(الرعایة المجانیة) للمبالغ المستحقة بخلاف ذلك ھو  
)FPG ( انظر) الحالیةguidelines-https://aspe.hhs.gov/poverty   ًللحصول على الإرشادات الحالیة) ویتم نشرھا سنویا

 سانیة. من قبل وزارة الصحة والخدمات الإن

https://www.beaumont.org/patients-families/billing/financial-assistance
mailto:EastFinancialCounseling@corewellhealth.org
https://www.spectrumhealthlakeland.org/patient-visitor-guide/patient/billing/financial-assistance
https://www.spectrumhealthlakeland.org/patient-visitor-guide/patient/billing/financial-assistance
mailto:SHLfinancialcounseling@spectrumhealth.org
https://www.spectrumhealth.org/billing/financial-assistance
mailto:FinancialCounseling@spectrumhealth.org
https://aspe.hhs.gov/poverty-guidelines


 
 

 الاقتضاء ستشیر الكیانات إلى الوثائق ذات الصلة الواردة في ھذه الوثیقة حسب 
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كما أنھ قد یتم طلب السجلات المالیة المتعلقة بدخل الأسرة الخاص بالمریض/الضامن، لیس لإسناد المسؤولیة إلى جھة خارجیة، بل  
. الأسرة، حسب تعریف مكتب تعداد السكان في الولایات المتحدة،  امباشرً اتأثیرً لتحدید كیفیة تأثیرھا في الوضع المالي لمقدم الطلب 

أو غیر ذلك ویعیشون معاً (ولا   ، التبنيأو  ،الزواجأو   ، بالولادة صلة، سواء تجمعھم ین أو أكثر من أفراد الأسرة ھي مجموعة من اثن
یتم حساب الأفراد من غیر الأقارب، مثل رفقاء المنزل)؛ ویعتبر جمیع الأشخاص ذوي الصلة الذین یعیشون في المنزل نفسھ أفرادًا  

فصل  ولكنھم یعتمدون على أنفسھم بشكل من ،واحدالأفراد الذین یعیشون في منزل  Corewell Healthفي أسرة واحدة. لا تعتبر 
 أسرة مشتركة. ولن یتم أیضًا تطبیق الحالة المعیشیة المؤقتة نتیجة لوجود حالة طبیة. 

 
 ولن یؤخذ التاریخ السریري والسلوكي و/أو الاجتماعي للمریض في الاعتبار عند تقییم قدرتھ على الدفع. 

 
 التوحید  .6.7

التي یمكن   Corewell Healthجمیع مرافق ، یطُبق ما یلي على Corewell Healthلضمان توحید طلب ھذه السیاسة داخل  
 التطبیق علیھا: 

سیتم تسجیل جمیع الرسوم على حساب المریض وفقًا لإجراءات فرض الرسوم العادیة. على الرغم من أن الرسوم ھي أساس   •
داد تقاریر إعداد الفواتیر وأغراض الاحتفاظ بسجلات التحصیل، فإن التكالیف (ولیس الرسوم) ستكون الوحدة الأساسیة لإع

 تقییم المساعدة المالیة. 
 لن یتم "خفض ترمیز" الخدمات مقابل رسوم أقل.  •
 لن یتم استخدام "المجاملة المھنیة".  •
بالتمییز على أساس العرق، واللون، والأصل القومي، والمواطنة، والجنس، والدین، والعمر،   Corewell Healthلن تقوم  •

 جھ الجنسي، والحالة الزوجیة أو الأسریة.والإعاقة، والمعتقدات السیاسیة، والتو
سیكون المرضى الذین یستوفون معاییر ھذه السیاسة والذین تمت الموافقة علیھم للحصول على مساعدة مالیة مؤھلین للحصول   •

. نظرًا  6.9على رعایة مجانیة، سواء أكانت طارئة أم ضروریة من الناحیة الطبیة خلال فترة الموافقة الموضحة في الفقرة 
على المرضى المؤھلین للحصول على مساعدة مالیة بموجب ھذه السیاسة،   لا تفرض أي رسوم Corewell Healthلأن 
تمتثل تمامًا لـ "المبالغ المقیدة في الفواتیر بشكل عام" وقیود الرسوم الأقل من الإجمالي التي  Corewell Healthفإن 

 تنطبق على المستشفیات الخیریة. 
 

 عملیة اعتماد الطلب  .6.8
المساعدة المالیة من قبل الموظفین المناسبین على النحو المبین في العملیات الإداریة الخاصة  یجب اعتماد جمیع قرارات  .6.8.1

 باستحقاق المساعدة المالیة والتعلیم. 
ینبغي إرفاق الوثائق الداعمة مع جمیع القرارات المتعلقة بالمساعدة المالیة وأن یتم الاحتفاظ بھا على النحو المشار إلیھ   .6.8.2

 علاه. أ 6.2.7في الفقرة  
 

 مدة الاعتماد  .6.9
یومًا على الأقل    90قد تسري جمیع الموافقات المتعلقة بطلبات المساعدة المالیة المقدمة بموجب سیاسة استحقاق المساعدة المالیة لمدة 

 وتشمل الرعایة اللاحقة الطارئة أو اللازمة من الناحیة الطبیة.  
 الدفع من جھة خارجیة إلى تغییر فترة الموافقة وطلب مزید من المراجعة. وقد یؤدي التغییر في الوضع المالي أو إضافة استحقاق 

 
 عملیة الاستئناف .6.10

یجوز للأفراد الذین حُرموا من المساعدة المالیة بموجب أحكام السیاسة أن یطلبوا مراجعة القرار. سیتم إجراء المراجعات على المستوى  
ن التالي من السلطة للموافقة علیھا. كما أنھ سیتم نقل الاستئنافات المتقدمة التي تتجاوز مستوى الإدارة أثناء وصول المرضى إلى لجنة م

 أو من ینوب عنھ.  Corewell Healthفي   SVP یتم اختیارھا من قبل نائب رئیس دورة الإیرادات Corewell Healthقادة  كبار 
  



 الاقتضاء ستشیر الكیانات إلى الوثائق ذات الصلة الواردة في ھذه الوثیقة حسب 
 قد تكون النسخ المطبوعة لھذه الوثیقة قدیمة ویجب اعتبارھا غیر خاضعة للرقابة. 

 16من  7صفحة     11/01/2022تاریخ السریان:  10 إصدار السیاسة رقم:    2983 مرجع السیاسة رقم: 

 التحصیل في حالة عدم الدفع  إجراءات .6.11
یكن مؤھلاً لھا بموجب ھذه السیاسة، فإن إجراءات   حال عدم تقدم المریض/الضامن للحصول على المساعدة المالیة أو إذا لمفي 

 في حالة عدم السداد یرد وصفھا بالكامل في السیاسات المدرجة أدناه:  Corewell Healthالتحصیل التي قد تتخذھا شركة 
 ) Legacy Beaumont Health( سیاسة الفوترة والتحصیل •
 ) Legacy Spectrum Health( الذي یتحمل المریض مسؤولیتھسیاسة الفوترة والتحصیل للرصید  •

 یمكن الحصول على نسخة مجانیة من السیاسات المذكورة أعلاه من:  
 : Legacy Beaumont Healthلشركة  •

oassistance-families/billing/financial-https://www.beaumont.org/patients 
o 687.7309 (877)عن طریق الاتصال برقم
o  أو إرسال برید إلكتروني إلىEastFinancialCounseling@corewellhealth.org 

 : Legacy Spectrum Health Lakelandلشركة  •
o-visitor-https://www.spectrumhealthlakeland.org/patient

assistance-uide/patient/billing/financialg 
o 408.4103 (844)عن طریق الاتصال برقم
o وني إلى أو إرسال برید إلكترSHLfinancialcounseling@spectrumhealth.org 

 : Legacy Spectrum Health West Michiganلشركة  •
oassistance-https://www.spectrumhealth.org/billing/financial 
o(844) 838.3115 عن طریق الاتصال برقم
o  أو إرسال برید إلكتروني إلىFinancialCounseling@spectrumhealth.org 

 یومًا على الأقل من بدء أي إجراء من إجراءات تحصیل.  30سیتم تقدیم إشعار كتابي منفصل لكل فرد قبل  

 )AGBالمفوترة إجمالاً (أساس حساب المبالغ  .6.12
(بما في ذلك الكیانات ذات الصلة بشكل كبیر) رسومًا على المرضى المؤھلین لسیاسة المساعدة   Corewell Healthلا تفرض 
لمن لدیھم تأمین  )  AGBللرعایة الطارئة وغیرھا من الرعایة الطبیة الضروریة أكثر من المبالغ المفوترة إجمالاً (")  FAPالمالیة (" 

رعایة طارئة أو رعایة طبیة ضروریة أخرى مجانیة لأي مریض   Corewell Healthوبدلاً من ذلك، تقدم   ي ھذه الرعایة.یغط
طریقة المراجعة    Corewell Healthوتستخدم   یستوفي معاییر الاستحقاق للحصول على المساعدة المالیة بموجب ھذه السیاسة.

لكل مرفق من مرافق المستشفى عن طریق تقسیم مجموع مبالغ مطالباتھا الخاصة  ) AGBوتحسب نسبة المبالغ المفوترة إجمالاً ( 
بالاشتراك   Medicareبالرعایة الطارئة وغیرھا من الرعایة الطبیة الضروریة التي سمحت بھا "الرسوم مقابل الخدمات" ببرنامج 

السابقة، على مجموع الرسوم الإجمالیة المرتبطة بتلك   ”)12الاثني عشر شھرًا (“خاص للسنة التقویمیة مع التأمین ال
والنسب المئویة على  ) AGBنسخة حالیة من وصف حساب المبالغ المفوترة إجمالاً (  Corewell Health وتنشر  المطالبات.

 الإلكتروني:  ھاموقع
• english.pdf (beaumont.org)-percentages-billilng (Legacy Beaumont Health) . 
• english.pdf (spectrumhealthlakeland.org)-table2019-agb-bill-generally-amounts

)Legacy Spectrum Health Lakeland ( 
•  table.pdf (contentstack.io)-billed-generally-amounts-health-spectrum 

)Legacy Spectrum Health West Michigan( 

ھدخلتبلغ نسبة أي رسوم على أي مریض غیر مؤمّن علیھ   Corewell Health، لن تفرض  Michiganوفقًا لقانون میشیغان
من معدل سداد   %115بنسبة أكثر من ) FPG( القواعد الإرشادیة الفیدرالیة للفقرأو أقل من الدخل المحدد في  %250سري الأ

 . Medicareتكالیف برنامج  

 الأعباء المالیة الكارثیة   .6.13

https://beaumont.policystat.com/policy/token_access/d8cf0261-674d-4f7e-b19f-4874d22694dc/
https://www.spectrumhealth.org/affording-care/financial-assistance/patient-responsible-balance-billing-and-collection-policy
https://www.beaumont.org/patients-families/billing/financial-assistance
mailto:EastFinancialCounseling@corewellhealth.org
https://www.spectrumhealthlakeland.org/patient-visitor-guide/patient/billing/financial-assistance
https://www.spectrumhealthlakeland.org/patient-visitor-guide/patient/billing/financial-assistance
mailto:SHLfinancialcounseling@spectrumhealth.org
https://www.spectrumhealth.org/billing/financial-assistance
mailto:FinancialCounseling@spectrumhealth.org
https://www.beaumont.org/docs/default-source/financial-assistance/billilng-percentages-english.pdf?sfvrsn=33b664e2_12
https://www.spectrumhealthlakeland.org/docs/default-source/finance/amounts-generally-bill-agb-table2019-english.pdf?sfvrsn=51b4e381_2
https://assets.contentstack.io/v3/assets/blt7b132cfc09cf5e18/blt9fa6f9ed9b2d1386/spectrum-health-amounts-generally-billed-table.pdf


 الاقتضاء ستشیر الكیانات إلى الوثائق ذات الصلة الواردة في ھذه الوثیقة حسب 
 قد تكون النسخ المطبوعة لھذه الوثیقة قدیمة ویجب اعتبارھا غیر خاضعة للرقابة. 

 16من  8صفحة     11/01/2022تاریخ السریان:  10 إصدار السیاسة رقم:    2983 مرجع السیاسة رقم: 

قد تؤدي إلى حدوث عبء مالي كارثي على المریض والأسرة، وعلى ھذا  مة مھالبأن الأحداث الصحیة  Corewell Healthتقر 
بالحق في مراجعة الحالات الكارثیة على أساس فردي.  سیرُاعى إجراء التزام مالي مخفض في   Corewell Healthالنحو، تحتفظ 

یومًا القادمة.  الأعباء   90في غضون الـ    یومًا، بالإضافة إلى الفواتیر المتوقعة 240احتساب الفواتیر الطبیة المتراكمة خلال آخر 
 من دخل الأسرة السنوي أو أكثر.  %25المالیة الكارثیة ھي الأعباء التي ینجم عنھا عبء مالي بنسبة  

 التنقیحات   .7
 إشعار خطي مسبق. في أي وقت دون  ئھا أو إلغا ، ھاتنقیحأو  ، ھا تعدیلأو  ، السیاسة بالحق في تغییر ھذه   Corewell Healthتحتفظ  

ومفوضیھم في إجراء أي تعدیلات على ھذه السیاسة.  تم تفویض كبیر مدیري   Corewell Health  ـیتم تفویض الرئیس والمدیر التنفیذي ل
في جمیع التنقیحات التي أجریت على أي من مرفقات ھذه السیاسة وعلى الوثائق   Corewell Healthإدارة التسجیل والاستشارات المالیة، في 

 ص بلغة واضحة، وما إلى ذلك. الداعمة المتعلقة بھذه السیاسة، مثل طلب المساعدة المالیة، والملخ

 ھذه السیاسة إلى استبدال وتغییر السیاسات التالیة من تاریخ سریان ھذه السیاسة:   تھدف وتغییرھا: السیاسات التي تم استبدالھا  .8
Spectrum Health Hospital Group Financial Assistance Eligibility Policy #SH-ADMIN-FIN-001; 
Lakeland Heath Financial Assistance Policy CORP #176; Spectrum Health Financial Assistance 
Eligibility Policy #2983; Beaumont Health Financial Assistance Policy #9349605. 

 المراجع  .9
 ) Legacy Beaumont Health( حقوق ومسؤولیات المریض
 )h LakelandLegacy Spectrum Healt( حقوق ومسؤولیات المریض

 )Legacy Spectrum Health West Michigan( حقوق ومسؤولیات المریض 
 ) Legacy Beaumont Health( سیاسة الفوترة والتحصیل

 ) Legacy Spectrum Health( سیاسة الفوترة والتحصیل للرصید الذي یتحمل المریض مسؤولیتھ
 )EMTALA( )Legacy Beaumont Health( قانون العلاج الطبي الطارئ والعمل النشط

EMTALA( )Legacy Spectrum  -الحالات الطبیة الطارئة / العلاج / سیاسة النقل (قانون العلاج الطبي الطارئ والعمل النشط 
Health ( 

 ) Legacy Beaumont Health(  سیاسات وإجراءات الاحتفاظ بالوثائق
 ) Legacy Spectrum Health( سیاسة إدارة السجلات والاحتفاظ بھا وإتلافھا

 السیاسة واعتمادھا  وضع  .10

 مالك الوثیقة:
Kyleigh Hafeli (Spec, Project) 

 الكاتب (الكتاّب): 
Sarah Clark (VP, Registration/Fin Counseling) 

 المراجع (المراجعون):  
Amy Assenmacher (SVP, Finance Revenue Cycle), Celeste Mcintyre (SVP, Corporate Controller), 
Courtney Guernsey (VP, Patient Financial Services), Darryl Elmouchi (President, Corewell Health 
West), Hardik Dalal (SVP, Finance CHW), Loren Hamel (President, CHS & Strat Advisor CH), 
Matthew Cox (Chief Financial Officer), Steffany Dunker (Managing Counsel)

 :Corewell Health Beaumont قادة 
Benjamin Schwartz, MD (President, Corewell Health East), Christopher Flores (SVP Finance) 

https://beaumont.policystat.com/policy/token_access/0e3598e2-c59b-44c9-b154-f4f96d754015/
https://spectrumhealth.sharepoint.com/:w:/r/sites/hub/Policies%20and%20Procedures/Policies%20&%20Procedures/Administrative%20(Corporate)/PATIENT%20RIGHTS%20-%20Corp%20124.docx?d=w1c07ba76616440e7a62fc7811513580b&csf=1&web=1&e=ASVsR8
https://spectrumhealth.policytech.com/dotNet/documents/?docid=60373&anonymous=true
https://beaumont.policystat.com/policy/token_access/d8cf0261-674d-4f7e-b19f-4874d22694dc/
https://www.spectrumhealth.org/affording-care/financial-assistance/patient-responsible-balance-billing-and-collection-policy
https://beaumont.policystat.com/policy/token_access/b308e0ef-ff33-4d05-a437-91ec7deada39/
https://spectrumhealth.policytech.com/docview/?docid=59724&anonymous=true
https://beaumont.policystat.com/policy/token_access/aac91f92-c0dd-4273-9f9d-8c407314e6fa/
https://spectrumhealth.policytech.com/docview/?docid=56742&anonymous=true
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 جھة الاعتماد:
Christina Freese Decker (President & CEO) 

 
 الكلمات الرئیسیة:  .11

 FAPمساعدة، فقر، أھلیة، أعمال خیریة، قرار، مجاملة مھنیة، رعایة خیریة، رعایة مجانیة، سیاسة المساعدة المالیة 

  



 الاقتضاء ستشیر الكیانات إلى الوثائق ذات الصلة الواردة في ھذه الوثیقة حسب 
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 Aالمرفق   -Corewell Health ب ـسیاسة استحقاق المساعدة المالیة الخاصة 
(المدرجة في   Corewell Healthكیانات على إلا  Corewell Healthبـ سیاسة استحقاق المساعدة المالیة ("السیاسة") الخاصة   تسريلا 

 السیاسة) وجمیع مقدمي الخدمات الذین توظفھم ھذه الكیانات. 

Legacy Beaumont Health: 
 . ھناالسیاسة على موقعنا الإلكتروني من خلال النقر   تسري علیھمیمكن الاطلاع على قائمة مزودي الخدمة الذین لا 

Legacy Spectrum Health Lakeland: 
ھذه السیاسة لا تنطبق على دائرة الرعایة Caring Circle. یمكن الاطلاع على قائمة موردي الخدمات الذین لا تغطیھم السیاسة على موقعنا  

الإلكتروني بالنقر  ھنا.  

Legacy Spectrum Health West Michigan: 
 . ھنایمكن الاطلاع على قائمة الموردین الذین لا تغطیھم السیاسة على موقعنا الإلكتروني بالنقر 

https://www.beaumont.org/docs/default-source/financial-assistance/financial-assistance-non-providers.pdf
https://assets.contentstack.io/v3/assets/blt7b132cfc09cf5e18/blt56e5974083a7017a/Spectrum_Health_West_Michigan_Non-Participating_Providers.pdf
https://www.spectrumhealthlakeland.org/docs/default-source/finance/spectrum-health-lakeland-non-participating-providers-3.23.pdf?sfvrsn=7ccc15bf_1
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ھیئة الخدمات الصحیة الوطنیة وبرنامج خصم المقیاس المتدرج للرسوم الخاص بسداد القروض بولایة  
Michigan -  المرفقB 

  
  ـل  MSLRPوبرنامج سداد القروض في ولایة میشیغان    NHSCینطبق ما یلي على مواقع الممارسة المعتمدة من ھیئة الخدمات الصحیة الوطنیة 

Corewell Health  فقط 
 

توفیر خدمات مجانیة أو مخفضة للمحتاجین. سیتم تقییم المرضى الذین یتلقون الرعایة في موقع ممارسة معتمد  یتمثل الھدف من السیاسیة في  السیاسة:
 Corewellفي ") MSLRP(" Michiganرنامج سداد القروض في ولایة  أو معتمد من ب") NHSCمن ھیئة الخدمات الصحیة الوطنیة ("

Health   للحصول على مساعدة مالیة بناءً على متطلبات الدخل وحجم الأسرة وفقًا لھیئة الخدمات الصحیة الوطنیةNHSC  بناءً على  تقییمھم  ولن یتم
 عوامل أخرى. 

 
وبرنامج   NHSCطمأنة جمیع المرضى الذین یطلبون الحصول على خدمات الرعایة الصحیة في مواقع ھیئة الخدمات الصحیة الوطنیة    الغرض:

أنھم سیحصلون على الخدمة بغض النظر عن قدرتھم على الدفع. لن   Corewell Health  ـالتابعة ل  MSLRPسداد القروض في ولایة میشیغان 
بب نقص الوسائل المالیة للدفع. تم تصمیم ھذا البرنامج لتوفیر رعایة مجانیة أو مخفضة لأولئك الذین لیست لدیھم وسیلة، أو  یحُرم أحد من الخدمة بس

ن علیھم أو لیس لدیھم ما یكفي من التأمین).   لدیھم وسائل محدودة، لدفع تكالیف خدماتھم الطبیة (غیر المؤمَّ
 

أو معتمد من برنامج سداد القروض  ") NHSCع ممارسة معتمد من ھیئة الخدمات الصحیة الوطنیة (" یمكن للمرضى الذین یتلقون الرعایة في موق
برنامج سداد القروض في  /NHSCطلب المساعدة المالیة السریة الخاص بھیئة الخدمات الصحیة الوطنیة استخدام ") MSLRPبولایة میشیغان ("

أو برنامج سداد   NHSCلا یطُلب من المتقدمین الذین یتلقون الرعایة في مواقع ھیئة الخدمات الصحیة الوطنیة   الحالي. MSLRPولایة میشیغان 
درالیة أو  تقدیم طلب للحصول على إعانات من تأمین جھة خارجیة أو برامج خیریة خاصة بالولایة أو فی MSLRPالقروض في ولایة میشیغان  

 غیرھا قبل أن یكونوا مؤھلین للحصول على المساعدة المالیة. 
 

 Corewellفي   MSLRPوبرنامج سداد القروض في ولایة میشیغان   NHSCستوفر مواقع الممارسة المعتمدة من ھیئة الخدمات الصحیة الوطنیة 
Health  بل خدماتھم. لن یحُرم أي شخص غیر قادر على الدفع في مواقع  خصم المقیاس المتدرج للرسوم لغیر القادرین على الدفع مقابرنامج

من الوصول إلى الخدمات.   MSLRPأو برنامج سداد القروض في ولایة میشیغان  NHSCالممارسة المعتمدة من ھیئة الخدمات الصحیة الوطنیة 
أي تمییز على أساس العرق، أو اللون، أو الجنس، أو   في استحقاق البرنامج على قدرة الشخص على الدفع ولن تمارس  Corewell Healthوستعتمد 

في إنشاء  ") FPG("  القواعد الإرشادیة الفیدرالیة للفقرالأصل القومي، أو الإعاقة، أو الدین، أو العمر، أو التوجھ الجنسي، أو الھویة الجنسیة. تسُتخدم 
وتحدیثھ سنویًا لتحدید الاستحقاق. ومع ذلك، فإن المرضى الذین یتلقون الرعایة في موقع ممارسة معتمد من ھیئة  ) SFSجدول الرسوم المتدرجة (
في المائة    250ویمثل دخلھم  Corewell Healthفي   MSLRPأو برنامج سداد القروض في ولایة میشیغان  NHSCالخدمات الصحیة الوطنیة  

للحصول على الإرشادات الحالیة) سیحصلون على إلغاء    guidelines-https://aspe.hhs.gov/povertyأو أقل من مستوى الفقر (انظر 
أو برنامج سداد القروض   NHSCللخدمات المقدمة في أي موقع معتمد من ھیئة الخدمات الصحیة الوطنیة لجمیع المسؤولیات المالیة (رعایة مجانیة) 

 بما یتوافق مع برنامج خصم المقیاس المتدرج للرسوم. MSLRPفي ولایة میشیغان  
 

 الإجراء: 
 

 یجب اتباع الإرشادات التالیة عند تقدیم برنامج خصم المقیاس المتدرج للرسوم. 
 

 المرضى بشأن برنامج خصم المقیاس المتدرج للرسوم من خلال:  Corewell Healthالإشعار: ستخُطر  .1
 ستتُاح معلومات سیاسة الدفع لجمیع المرضى في وقت تقدیم الخدمة.  •
 سیتم تقدیم إشعار بشأن برنامج خصم المقیاس المتدرج للرسوم لكل مریض عند الدخول.  •
 Corewellافر برنامج خصم المقیاس المتدرج للرسوم في إخطارات التحصیل التي ترسلھا سیتم ذكر المعلومات المتعلقة بتو •

Health . 
 . Corewell Healthیتوفر شرح لبرنامج خصم المقیاس المتدرج للرسوم ونموذج الطلب الخاص بنا على موقع   •
 إشعار برنامج خصم المقیاس المتدرج للرسوم في منطقة الانتظار في العیادة.  Corewell Healthتضع  •

 
غیرھم ممن یدركون الصعوبات المالیة   الاجتماعیة، أوموظفي الخدمات  أفراد الأسرة، أوأو   ، للمرضىطلب الحصول على خصم: یمكن  .2

مقیاس المتدرج للرسوم لزیارات العیادة فقط. یمكن  الحالیة تقدیم طلبات للحصول على خدمات مخفضة. سیتم توفیر برنامج خصم ال
 الحصول على المعلومات والنماذج من مكتب الاستقبال ومكتب الأعمال. 

  

https://spectrumhealth.sharepoint.com/:b:/r/sites/initiatives-Document-Library/All%20Other%20Documents/x23500.pdf?csf=1&web=1&e=CffHtN
https://spectrumhealth.sharepoint.com/:b:/r/sites/initiatives-Document-Library/All%20Other%20Documents/x23500.pdf?csf=1&web=1&e=CffHtN
https://aspe.hhs.gov/poverty-guidelines
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الإدارة: ستتم إدارة الإجراء المتعلق ببرنامج خصم المقیاس المتدرج للرسوم من خلال فریق مراجعة المساعدة المالیة الخاصة بوصول   .3
وسیاسة وإجراءات برنامج خصم المقیاس المتدرج للرسوم للمرضى.   FAPسیاسة المساعدة المالیة عن المریض. سیتم توفیر معلومات 

الطلب. سیتم احترام كرامة وسریة جمیع الذین یسعون للحصول على خدمات الرعایة الصحیة  لإكمال یم المساعدة یجب على الموظفین تقد
 و/أو یتم توفیرھا لھم. 

 
  NHSCإكمال الطلب: یجب على المریض/الطرف المسؤول إكمال طلب المساعدة المالیة السریة الخاص بھیئة الخدمات الصحیة الوطنیة  .4

بالكامل. سیكون الموظفون متاحین، حسب الحاجة، لمساعدة المریض/الطرف    MSLRPض في ولایة میشیغان وبرنامج سداد القرو
 الطلبات. یعني التوقیع على الطلب تأكید الأشخاص لدخلھم كما ھو موضح في نموذج الطلب. كمال إالمسؤول في  

 
 الاستحقاق: تعتمد الخصومات على الدخل وحجم الأسرة فقط.  .5

a.   ف الأسرة على أنھا: مجموعة المیلاد أو الزواج أو التبني   تربطھم علاقةمن شخصین أو أكثر (أحدھما صاحب المنزل) تتألف تعُرَّ
 Corewellویقیمون معًا؛ یعتبر كل ھؤلاء الأشخاص (بما في ذلك أفراد الأسرة الفرعیة المرتبطون) أفرادًا في عائلة واحدة. ستقبل 

Health غیر المرتبطین عند حساب حجم الأسرة.  أفراد الأسرة 
b.   یشمل الدخل: إجمالي الأجور؛ الرواتب؛ الإكرامیات؛ الدخل من الأعمال التجاریة والمھن الحرة؛ تعویضات البطالة؛ تعویضات

المعاش أو التقاعد؛  العمال؛ الضمان الاجتماعي؛ دخل الضمان التكمیلي؛ مدفوعات المحاربین القدامى؛ استحقاقات الورثة؛ دخل 
الفوائد؛ الأرباح؛ العائدات؛ الدخل من تأجیر الممتلكات والعقارات والصنادیق العقاریة؛ النفقة؛ دعم الطفل؛ مساعدات من خارج 

 الأسرة؛ ومصادر متنوعة أخرى. 
 

ث قسیمتي دفع، أو خطاب من صاحب  عن العام السابق، أو أحد  W-2التحقق من الدخل: یمكن لمقدمي الطلبات تقدیم واحد مما یلي: نموذج  .6
). قد یطُلب من الأفراد العاملین لحسابھم الخاص تقدیم تفاصیل عن دخل آخر  W-2(إذا لم یتم تقدیم نموذج   T-4506العمل، أو نموذج 

لذاتي للدخل. یمكن  ثلاثة أشھر ونفقات العمل. یجب توفیر المعلومات الكافیة لتحدید مدى الاستحقاق للبرنامج. یجوز استخدام الإقرار ا
 للمرضى الذین یتعذر علیھم تقدیم إثبات مكتوب تقدیم بیان دخل مُوقَّع. 

 
أو أقل من الوارد في إرشادات الفقر والموجودین في المواقع المعتمدة من    %250الخصومات: سیحصل أولئك المرضى الذین یبلغ دخلھم  .7

لخدمات   %100على خصم كامل بنسبة  MSLRPأو برنامج سداد القروض بولایة میشیغان  NHSCھیئة الخدمات الصحیة الوطنیة 
  NHSCئة الخدمات الصحیة الوطنیة الرعایة الصحیة (أي سیحصلون على رعایة مجانیة). ویعتبر مرضى المواقع المعتمدة من ھی

یومًا من تاریخ القرار ویجب إعادة    90مؤھلین للحصول على ھذا الخصم لمدة  MSLRPوبرنامج سداد القروض في ولایة میشیغان 
 یومًا.  90التقدیم كل 

 
ابیًا، أو سبب الرفض، إن أمكن. وتغطي  إشعار المتقدم: سیتم تقدیم قرار برنامج خصم المقیاس المتدرج للرسوم إلى مقدم (مقدمي) الطلب كت  .8

یومًا بعد التاریخ   90طلبات البرنامج أرصدة المرضى المستحقة لمدة ستة أشھر قبل تاریخ تقدیم الطلب وأي أرصدة یتم تكبدھا في غضون  
ي وقت یحدث فیھ تغییر كبیر في  یومًا أو في أ 90المعتمد، ما لم یتغیر وضعھم المالي بشكل كبیر. ولمقدم الطلب خیار إعادة التقدیم بعد  

 دخل الأسرة. عندما یقدم المتقدم الطلب مرة أخرى، ستكون فترة المراجعة أقل من ستة أشھر أو من تاریخ انتھاء آخر طلب. 
 

المبنى من دون الدفع مقابل الخدمات، فسیتم التواصل مع   مغادرة رفض الدفع: إذا أعرب المریض شفھیًا عن عدم رغبتھ في الدفع أو  .9
. إذا لم یتقدم المریض بطلب للحصول على جدول الرسوم المتدرجة، فسیتم  الواجب علیھ سدادھاالمریض كتابیًا بشأن التزامات الدفع 

  60یسعَ المریض للدفع أو لم یستجب خلال تضمین المعلومات المتعلقة بتوافر برنامج خصم المقیاس المتدرج للرسوم مع الإشعار. إذا لم  
استكشاف خیارات لا تقتصر على، ولكن تشمل تقدیم   Corewell Health ـیومًا، فإن ھذا یشكل رفضًا للدفع. وفي ھذا الوقت، یمكن ل 

  Corewell Health  ـخطة دفع للمریض، أو إسقاط الرسوم، أو إحالة المریض إلى التحصیل. تنطبق سیاسة الفوترة والتحصیل الخاصة ب
الذین یزید دخلھم عن   MSLRPوبرنامج سداد القروض في ولایة میشیغان  NHSCعلى مرضى ھیئة الخدمات الصحیة الوطنیة 

وكما ھو موضح أعلاه، لا یتم فرض رسوم للرعایة على من یقل  ). FPG( القواعد الإرشادیة الفیدرالیة للفقرمن الوارد في   250%
 ؛ ومن ثم لا یخضعون لسیاسة التحصیل.)FPG( القواعد الإرشادیة الفیدرالیة للفقرارد في من الو %250دخلھم عن 
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الاحتفاظ بالسجلات: سیحتفظ مسؤول البرنامج بالمعلومات المتعلقة بقرارات برنامج خصم المقیاس المتدرج للرسوم. سیتم الاحتفاظ   .10
 ورفضھا من قبل نظام إدارة الممارسة وسیتم مراقبتھا من قبل مسؤول البرنامج.بالتفاصیل المتعلقة بالموافقات على الطلبات 

 
الحالیة. كما ستراجع   القواعد الإرشادیة الفیدرالیة للفقر) بناءً على SFSمراجعة السیاسة والإجراء: سیتم تحدیث جدول الرسوم المتدرجة (  .11

Corewell Health   وفحص الممارسات المؤسسیة التي قد تكون بمثابة حواجز تمنع  ا ھوإجراءات ھاسیاستالتغییرات المحتملة في
 المرضى المؤھلین من الوصول إلى أحكام الرعایة المجتمعیة الخاصة بنا. 

 
المقیاس المتدرج للرسوم في المیزانیة كخصم  المیزانیة: أثناء عملیة وضع المیزانیة السنویة، سیتم وضع مبلغ تقدیري لخدمة برنامج خصم   .12

 من الإیرادات. 
 

 جدول الرسوم المتدرجة 
 

 مستوى الفقر الفیدرالي 
 حجم الأسرة 

250 %  100 %  

$36,450 $14,580 1 

$49,300 $19,720 2 

$62,150 $24,860 3 

$75,000 $30,000 4 

$87,850 $35,140 5 

$100,700 $40,280 6 

$113,550 $45,420 7 

$126,400 $50,560 8 

 لكل شخص  $5,140 $12,850
 إضافي 

 
 

  



 
 

 الاقتضاء ستشیر الكیانات إلى الوثائق ذات الصلة الواردة في ھذه الوثیقة حسب 
 قد تكون النسخ المطبوعة لھذه الوثیقة قدیمة ویجب اعتبارھا غیر خاضعة للرقابة. 

 
 16من  14صفحة                     11/01/2022تاریخ السریان:      10 إصدار السیاسة رقم:                2983 مرجع السیاسة رقم: 

 
 

 Cالمرفق 
 

 إشعار عدم التمییز 
 

في توفیر خدمات رعایة صحیة جیدة لجمیع الأشخاص. ولن تقوم  التابعة لھا وجمیع الكیانات الفرعیة  Corewell Healthتتمثل سیاسة 
Corewell Health    ،بالتمییز على أساس العرق، واللون، والأصل القومي، والمواطنة، والجنس، والدین، والعمر، والإعاقة، والمعتقدات السیاسیة

فى وتلقي العلاج إلا على الاحتیاجات الطبیة للمریض وقدرة وإمكانیات  والتوجھ الجنسي، والحالة الزوجیة أو الأسریة. لن تستند قرارات دخول المستش
النوع، أو   المنشأة على تقدیم الرعایة الطبیة والعلاج المطلوبین. لن یتم رفض دخول المستشفى وتلقي العلاج على أساس العرق الإثني، أو اللون، أو

أو حالة المحاربین  ، HIVأو العمر، أو الحالة المرتبطة بفیروس نقص المناعة البشریة  الجنس، أو العرق، أو الأصل القومي، أو الدین، أو الإعاقة، 
المحلي. ستتم  القدامى، أو الخدمة العسكریة، أو مصدر الدفع مقابل الخدمات، أو أي أساس آخر یحظره القانون الفیدرالي أو قانون الولایة أو القانون 

 الجنسیة. معاملة المرضى بأسلوب یتناسب مع ھویتھم 
 

  Legacy Spectrum Health( حقوق ومسؤولیات المریض)، Legacy Beaumont Health( حقوق ومسؤولیات المریضانظر سیاسة   
Lakeland ( حقوق ومسؤولیات المریضأو )Legacy Spectrum Health West Michigan( اصیل. لمزید من التف 

 
Corewell Health: 

 توفر مساعدات وخدمات مجانیة للأشخاص ذوي الإعاقة لیتواصلوا معنا بشكل فعال، مثل:  •
o  مترجمین مؤھلین للغة الإشارة 
o   ،معلومات مكتوبة بتنسیقات أخرى (طباعة بحروف كبیرة، وتنسیقات صوتیة، وتنسیقات إلكترونیة یسھل الوصول إلیھا

 وتنسیقات أخرى) 
 خدمات لغویة مجانیة للأشخاص الذین لغتھم الأساسیة لیست الإنجلیزیة، مثل: تقدم  •

o  مترجمین فوریین مؤھلین 
o  معلومات مكتوبة بلغات أخرى 

 
على:   Legacy Spectrum Healthإذا كنت بحاجة إلى ھذه الخدمات، فاتصل بخدمات اللغة في شركة  

 ).TTY:711(ھاتف الصم والبكم  1.844.359.1607أو  616.267.9701
 

 اتصل بإدارة تجارب المرضى والأسرة على: ،  Legacy Beaumont Healthللحصول على مواقع  
313-593-7070 (Dearborn, Taylor, Trenton, and Wayne), 947-521-8880 (Farmington Hills), 248-551-
7040 (Grosse Pointe, Royal Oak, Troy), 248-426-6976 (Farmington Hills RNC), 248-743-9500 
(Beaumont Home Health Services). 313-253-9024 (Dearborn RNC) or 947-522-2007 (Beaumont 
Medical Group). 
 

قد أخفقت في تقدیم ھذه الخدمات أو مارست التمییز بطریقة أخرى على أساس العرق، أو اللون، أو الأصل   Corewell Healthإذا كنت تعتقد أن 
 ، أو السن، أو الإعاقة، أو الجنس، أو التوجھ الجنسي، أو الھویة الجنسیة، أو الدین، یمكنك تقدیم شكوى إلى: القومي

 
 Legacy Beaumont Healthشركة  •

Patient Experience Department 
26901 Beaumont Blvd. 
Southfield, MI 48033 

1472-522-947  
Pfcc@beaumont.org 

 Legacy Spectrum Healthشركة   •
Director, Patient Experience 
100 Michigan St NE MC 006 
Grand Rapids, MI 49503 
 2262-613-855-1 :ھاتف مجاني ;616-391-2624
patient.relations@spectrumhealth.org 

  

https://beaumont-farmington.policystat.com/policy/token_access/0e3598e2-c59b-44c9-b154-f4f96d754015/
https://spectrumhealth.sharepoint.com/:w:/r/sites/hub/Policies%20and%20Procedures/Policies%20&%20Procedures/Administrative%20(Corporate)/PATIENT%20RIGHTS%20-%20Corp%20124.docx?d=w1c07ba76616440e7a62fc7811513580b&csf=1&web=1&e=ASVsR8
https://spectrumhealth.policytech.com/dotNet/documents/?docid=60373&anonymous=true
mailto:Pfcc@beaumont.org
mailto:patient.relations@spectrumhealth.org


 
 

 الاقتضاء ستشیر الكیانات إلى الوثائق ذات الصلة الواردة في ھذه الوثیقة حسب 
 قد تكون النسخ المطبوعة لھذه الوثیقة قدیمة ویجب اعتبارھا غیر خاضعة للرقابة. 

 
 16من  15صفحة                     11/01/2022تاریخ السریان:      10 إصدار السیاسة رقم:                2983 مرجع السیاسة رقم: 

 
 

مدیر إدارة تجارب   یمكنك التقدم بشكوى شخصیًا، أو عبر البرید، أو الفاكس، أو البرید الإلكتروني. إذا كنت بحاجة إلى مساعدة في التقدم بشكوى، فإن
 المرضى متاح لمساعدتك. 

 
بوابة شكاوى   یمكنك أیضًا تقدیم شكوى تتعلق بالحقوق المدنیة إلى وزارة الصحة والخدمات الإنسانیة الأمریكیة، مكتب الحقوق المدنیة إلكترونیاً عبر

 أو عن طریق البرید أو الھاتف على: ، portal/lobby.jsf/https://ocrportal.hhs.gov/ocrالحقوق المدنیة المتوفرة على  
 
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). 

 http://www.hhs.gov/ocr/office/file/index.html.الشكاوى على تتوافر نماذج 
 

 اتصل بنا 
 

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

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

 بگیرید. 
 

https://ocrportal.hhs.gov/ocr/portal/lobby.jsf
http://www.hhs.gov/ocr/office/file/index.html
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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) ကို ေခါ်ဆိုပါ။ 

 
 (Dari)فارسی دری 

 تماس با   اگر بھ زبان دری صحبت می کنید، خدمات کمک زبانی بصورت رایگان برای شما در دسترس است. توجھ
. (TTY: 711) 1-844-359-1607 

 
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 
(رقم الصم والبكم:   1607-359-844-1رقم ال  على ، فإن خدمات المساعدة اللغویة تتوافر لك بالمجان.  اتصلھجة السودانیة إذا كنت تتحدث الل ملحوظة:

711 .( 
 
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)። 
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