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1. Σκοπός 
1.1  Στο πλαίσιο των αξιών της McLaren Health Care (MHC) για τη βελτίωση της υγείας και της ευεξίας 

των ασθενών μας και για εκπλήρωση των υποχρεώσεων υπεύθυνης διαχείρισης της εμπιστοσύνης 
του κοινού, θα παρέχουμε οικονομική υποστήριξη στους ασθενείς που πληρούν τις προϋποθέσεις. 

 

Κατά την εφαρμογή αυτής της πολιτικής, πρόθεση της McLaren Health Care είναι να 
συμμορφώνεται με τον Κώδικα Φορολόγησης, άρθρο 501(r), Δημόσια πράξη 107, και κάθε 
άλλο ομοσπονδιακό, πολιτειακό και τοπικό νόμο, κανόνα και κανονισμό που μπορεί να ισχύει 
για τις δραστηριότητες που διεξάγονται σύμφωνα με την παρούσα πολιτική. 
 

2. Αντικείμενο 
2.1 H MHC, οι θυγατρικές της και οι επιχειρήσεις με έλεγχο της πλειοψηφίας. Αυτή η πολιτική αφορά 

όλα τα πρόσωπα που ζητούν την παροχή υπηρεσιών αποκλειστικά σε εγκατάσταση της MHC ή 
οντότητες ιδιόκτητων επαγγελματικών υπηρεσιών. Οι υπηρεσίες που παρέχονται από 
ανεξάρτητους παρόχους δεν περιλαμβάνονται στις διατάξεις της παρούσας πολιτικής. 

              Παρακαλούμε όπως ανατρέξετε στο Προσάρτημα 6.2 Μη καλυπτόμενες οντότητες με την 
κατάσταση όλων των παρόχων μη καλυπτόμενων από τον παρόντα ασφαλιστήριο. 

3. Ορισμοί 
3.1  Μ/Ε [μη εφαρμόσιμο] 

4. Ασφαλιστήριο Οικονομικής Υποστήριξης της MHC 
4.1  Η MHC θα προσφέρει στους ασθενείς χωρίς ασφάλιση και τους ασθενείς που δηλώνουν αδυναμία 

καταβολής των άμεσων δαπανών μετά την ασφάλιση, την ευκαιρία να υποβάλουν αίτηση για 
οικονομική υποστήριξη έως και 240 ημέρες από την πρώτη δήλωση μετά το εξιτήριο. Η οικονομική 
υποστήριξη θα εξετάζεται μόνο για υπηρεσίες έκτακτης ανάγκης, υπηρεσίες σε περίπτωση 
καταστροφής και ιατρικά απαραίτητες υπηρεσίες. 
 
4.1.1 Προκειμένου να συμμορφώνονται πλήρως με τον EMTALA (Ομοσπονδιακός νόμος 

επείγουσας ιατρικής περίθαλψης και ενεργής εργασίας), οι ασθενείς της MHC που ζητούν 
την παροχή υπηρεσιών σε μονάδα επειγόντων περιστατικών θα λαμβάνουν περίθαλψη 
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χωρίς διακρίσεις και ανεξάρτητα από την ικανότητά τους να πληρώσουν. Το προσωπικό 
της MHC δεν θα προσπαθεί να εισπράττει πληρωμές από ασθενείς που ζητούν επείγουσες 
υπηρεσίες προτού λάβουν περίθαλψη. Το προσωπικό της MHC δεν θα προσπαθεί να 
εισπράττει τυχόν ανεξόφλητα υπόλοιπα πριν από επίσκεψη στα επείγοντα περιστατικά. 

 
4.1.2 Ως ιατρικά απαραίτητες υπηρεσίες ορίζονται οι υπηρεσίες υγειονομικής περίθαλψης ή 

προμήθειες που καθορίζονται από τον ιατρό σας ως απαραίτητες για την αποτροπή, τη 
διάγνωση ή την αντιμετώπιση ασθένειας, τραυματισμού, πάθησης, νόσου ή των 
συμπτωμάτων της και πληρούν τα αποδεκτά κριτήρια ιατρικής. 
  

4.1.3 Οι υπηρεσίες που θεωρούνται αισθητικές ή εκλεκτικές δεν θα καλύπτονται από την 
παρούσα πολιτική. 

 
4.1.4 Όσον αφορά οποιαδήποτε δωρεάν κλινική που είναι συνδεδεμένη με νοσοκομείο της 

McLaren, εάν η διαδικασία ελέγχου φιλανθρωπίας για την εν λόγω κλινική είναι αντίσοιχη 
ή αυστηρότερη από την πολιτική φιλανθρωπίας της McLaren, τότε οι υπηρεσίες αυτές 
μπορούν να συμψηφιστούν σαν φιλανθρωπικές.  
 

4.1.5 Τα συμμετέχοντα Αγροτικά Ιατρεία θα ακολουθούν τις απαιτήσεις του NHSC όπως 
ορίζονται στην Ενότητα 5 περί επιλεξιμότητας για φιλανθρωπικό σκοπό, το έντυπο αίτησης 
του NHSC και το πρόγραμμα κλιμακωτών εκπτώσεων χρέωσης. 

 
4.2 Οι κατευθυντήριες γραμμές για οικονομική υποστήριξη βασίζονται στο 400% των ομοσπονδιακών 

κατευθυντήριων γραμμών για την ένδεια (FPL) που δημοσιεύονται ετησίως στο ομοσπονδιακό 
μητρώο. Καθορισμένο προσωπικό θα έχει πρόσβαση στο ομοσπονδιακό μητρώο και θα 
ενημερώνει τις κατευθυντήριες γραμμές για οικονομική υποστήριξη σε ετήσια βάση. Η έκπτωση 
εξαρτάται από το μέγεθος της οικογένειας και το ετήσιο εισόδημα.  

 
ΑΤΟΜΑ ΣΤΗΝ 

ΟΙΚΟΓΕΝΕΙΑ / ΣΤΟ 
ΝΟΙΚΟΚΥΡΙΟ 

Έως και 400% από το FPL (Ομοσπονδιακό όριο φτώχειας) 

Ελάχιστο Εισόδημα Μέγιστο Εισόδημα Έκπτωση 

1 0$ 62.600$ 100% 
2 0$ 84.600$ 100% 
3 0$ 106.600$ 100% 
4 0$ 128.600$ 100% 
5 0$ 150.600$ 100% 
6 0$ 172.6000$ 100% 
7 0$ 194.600$ 100% 
8 0$ 216.600$ 100% 

Για οικογένειες / νοικοκυριά με περισσότερα από 8 άτομα, προσθέστε 5.500 δολάρια για κάθε επιπλέον πρόσωπο. 
FPL = Ομοσπονδιακού επιπέδου φτώχειας 

Πηγή (συν κατευθυντήριες γραμμές για τη Χαβάη και την Αλάσκα: https://aspe/hhs.gov/poverty-guidelines 
 
4.3 Ασθενείς ή/και εκπρόσωποι ασθενών μπορούν να ζητήσουν οικονομική υποστήριξη για υπηρεσίες 

που έχουν ήδη λάβει ή υπηρεσίες που έχει προγραμματιστεί να λάβουν, επικοινωνώντας με το Τμήμα 
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του Κύκλου Εργασίας της MHC αυτοπροσώπως ή εγγράφως. Επικοινωνήστε με τους οικονομικούς 
συμβούλους μας που βρίσκονται σε ένα νοσοκομείο McLaren ή καλέστε το 586-710-8300 ή 1-844-321-
1557. Αντίγραφα σε έντυπη μορφή της πολιτικής οικονομικής υποστήριξης, η αίτηση και μια περίληψη 
σε απλή γλώσσα διατίθενται δωρεάν σε όλες τις εγκαταστάσεις, στον ιστότοπο της MHC καθώς και 
ζητώντας αντίγραφο με μήνυμα ηλεκτρονικού ταχυδρομείου από την ακόλουθη διεύθυνση. 
Μεταφρασμένα αντίγραφα διατίθενται επίσης στον ιστότοπο της MHC. 

McLaren Corporate Business Services 
Attn: Revenue Cycle Operations – Customer Service 
50820 Schoenherr Rd. 
Shelby Township, MI 48315 
 

Ή FinancialAssistance@mclaren.org 
 

4.3.1 Οι ασθενείς ή/και εκπρόσωποι ασθενών θα κληθούν να συμπληρώσουν την Αίτηση για 
οικονομική υποστήριξη (Προσάρτημα 6.1) και να υποβάλουν δικαιολογητικά έγγραφα προς 
υποστήριξη των πληροφοριών στο έντυπο. 

 
4.3.1.1 Οι ζητούμενες πληροφορίες μπορούν να περιλαμβάνουν δημογραφικά στοιχεία του 

ασθενούς, αποδείξεις καταβολής μισθού, αντίγραφα κίνησης τραπεζικών 
λογαριασμών, μηνιαία οικιακά έξοδα, άλλους ανεξόφλητους  
ιατρικούς λογαριασμούς και οφειλές πιστωτικών καρτών. 

 

4.3.1.2 Εάν η αίτηση που λαμβάνεται είναι ελλιπής, ο ασθενής θα λάβει γραπτή ειδοποίηση 
με τα στοιχεία επικοινωνίας της McLaren και οδηγίες συμπλήρωσης της αίτησης.   

 

4.4 Καθορισμένοι υπάλληλοι θα ελέγχουν τα άτομα που αιτούνται οικονομική υποστήριξη, με βάση τις 
κατευθυντήριες γραμμές που καθορίζονται στην παρούσα πολιτική και τις πληροφορίες που 
παρέχονται στην Αίτηση για οικονομική υποστήριξη, προκειμένου να προσδιορίσουν την 
επιλεξιμότητα και να ενημερώσουν τον ασθενή / την οικογένεια για τον εν λόγω προσδιορισμό.  

  

4.5 Θα εφαρμόζονται ισχύουσες εκπτώσεις οικονομικής υποστήριξης για το υπόλοιπο του ασθενούς μετά 
τον προσδιορισμό αυτό. 

  

4.5.1 Όσον αφορά τους ασθενείς που λαμβάνουν έγκριση για οικονομική υποστήριξη, είτε είναι 
ασφαλισμένοι είτε όχι, θα αξιολογούνται οι χρεώσεις τους προκειμένου η μέγιστη ευθύνη 
ασθενούς να είναι το «Γενικά τιμολογημένο ποσό» (AGB) της MHC που είναι ένα μέσο 
συμβατικά επιτρεπτό ποσό που λαμβάνουν οι ασθενείς που υπάγονται στα προγράμματα 
Medicare, Commercial και Managed Care μέσω της ασφάλισής τους.  Είναι γνωστό ως 
«Ανάστροφη Μέθοδος» “Lookback Method”, όπως ορίζεται από τις κατευθυντήριες γραμμές 
του νόμου περί Affordable Care. Η MHC θα υπολογίζει και θα ενημερώνει το AGB σε ετήσια 
βάση. Για περισσότερες πληροφορίες σχετικά με το AGB της εγκατάστασης της MHC όπου 
παρασχέθηκαν οι υπηρεσίες στον ασθενή, καλέστε στο 586-710-8300 ή 1-844-321-1557. 

 

4.5.2 Οι ασθενείς είναι υπεύθυνοι για κάθε οφειλόμενο ποσό που δεν καλύπτεται από την έκπτωση 
αυτή. Για τη διευθέτηση κάθε υπολειπόμενης οφειλής, θα τηρούνται οι συνήθεις διαδικασίες 
είσπραξης. Σε περίπτωση μη εξόφλησης, μόνο μετά από 120 ημέρες από την πρώτη δήλωση 
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ασθενούς και όχι νωρίτερα, η MHC μπορεί να λάβει μέτρα για ανεξόφλητα υπόλοιπα 
συμπεριλαμβανομένων, ενδεικτικά, και όχι μόνο, έκτακτων μέτρων είσπραξης (ECAs). Μπορεί 
να περιλαμβάνεται η παρακολούθηση από εταιρεία είσπραξης ή δικηγόρο, που ενδέχεται να 
αναφέρονται στην υπηρεσία αξιολόγησης πιστοληπτικής ικανότητας. Εάν η MHC σκοπεύει να 
προχωρήσει στη λήψη αυτών των μέτρων, θα αποστείλει γραπτή ειδοποίηση και θα 
προσπαθήσει επίσης να ειδοποιήσει προφορικά τον ασθενή ότι δικαιούται οικονομική 
υποστήριξη. Ανατρέξτε στην Πολιτική τιμολογήσεων και εισπράξεων. 

 

4.5.2.1 Σε περίπτωση που η McLaren λάβει μια συμπληρωμένη αίτηση για οικονομική  
υποστήριξη, όταν ο ασθενής ασκεί δραστηριότητες ECAs, αυτές οι δραστηριότητες θα 
ανασταλούν έως ότου προσδιοριστεί η επιλεξιμότητα.     

 

4.5.2.2 Εάν ληφθεί ελλιπής αίτηση, οι ECAs θα ανασταλούν τουλάχιστον για  
30 ημέρες μετά τη λήψη της ελλιπούς αίτησης και ο ασθενής θα λάβει γραπτή 
ειδοποίηση με τα στοιχεία επικοινωνίας της McLaren και οδηγίες για τη συμπλήρωση 
της αίτησης. Μετά από 30 ημέρες, η άσκηση των ECAs μπορεί να αρχίσει εκ νέου. 

 

4.6 Μπορεί να υποβληθεί αίτηση για κατά τεκμήριο οικονομική υποστήριξη με βάση πληροφορίες τρίτων 
ή προηγούμενο προσδιορισμό οικονομικής υποστήριξης. 

 

4.7 Εάν ένας ασθενής υποβάλλει αίτηση για οικονομική υποστήριξη και λάβει έκπτωση μεγαλύτερη από 
50%, κάθε προηγούμενη φιλανθρωπική αναπροσαρμογή αυτοπληρωμής θα αντιστρέφεται και θα 
ισχύει η φιλανθρωπική περίθαλψη FAP.  

 
5. Φιλανθρωπική πολιτική της MHC του Εθνικού Σώματος Υπηρεσιών Υγείας (NHSC) 

5.1.  Τα ακόλουθα θα ισχύουν μόνο για εγκεκριμένους ιατρικούς χώρους της McLaren HealthCare 
(MHC) του Εθνικού Σώματος Υπηρεσιών Υγείας (NHSC). 

5.2.  Πολιτική: Να εξασφαλιστεί η παροχή των δωρεάν ή με έκπτωση υπηρεσιών σε όσους έχουν 
ανάγκη. Οι ασθενείς που λαμβάνουν περίθαλψη σε εγκεκριμένο ιατρικό χώρο της McLaren 
HealthCare (MHC) του Εθνικού Σώματος Υπηρεσιών Υγείας ("NHSC") θα αξιολογηθούν για 
παροχή οικονομικής στήριξης βάσει εισοδηματικών κρητηρίων και μεγέθους οικογένειας του 
NHSC και δεν θα αξιολογηθούν βάσει άλλων παραγόντων. 

5.3.  Σκοπός: Όλοι οι ασθενείς που αναζητούν υπηρεσίες υγειονομικής περίθαλψης στις 
εγκαταστάσεις της McLaren HealthCare (MHC) του Εθνικού Σώματος Υπηρεσιών Υγείας 
("NHSC") εγγυούνται να εξυπηρετηθούν ανεξάρτητα από την ικανότητα πληρωμής. Κανείς δεν 
θα στερηθεί την παροχή υπηρεσίας λόγω αδυναμίας πληρωμής. Αυτό το πρόγραμμα έχει 
σχεδιαστεί για να παρέχει δωρεάν ή με έκπτωση υγειονομική περίθαλψη σε όσους δεν έχουν 
δυνατότητα ή έχουν περιορισμένη δυνατότητα να πληρώσουν για τις ιατρικές τους υπηρεσίες 
(ανασφάλιστοι ή ανεπαρκώς ασφαλισμένοι). 

Οι ασθενείς που λαμβάνουν περίθαλψη σε εγκεκριμένο ιατρικό χώρο του NHSC μπορούν να 
χρησιμοποιήσουν την τρέχουσα εμπιστευτική αίτηση οικονομικής στήριξης του NHSC. Οι 
Αιτούντες που λαμβάνουν περίθαλψη σε χώρους του NHSC δεν απαιτείται να υποβάλουν 
αίτηση για παροχές επιδομάτων βάσει ασφάλισης τρίτων, κρατικών, ομοσπονδιακών ή 
λοιπών φιλανθρωπικών προγραμμάτων προτού επιλεγούν για παροχή οικονομικής στήριξης. 
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Οι εγκεκριμένοι ιατρικοί χώροι της McLaren HealthCare (MHC) του Εθνικού Σώματος 
Υπηρεσιών Υγείας (NHSC) θα προσφέρουν το Πρόγραμμα κλιμακωτών εκπτώσεων χρέωσης σε 
όλους όσοι δεν μπορούν να πληρώσουν για τις υπηρεσίες τους. Κανείς που δεν μπορεί να 
πληρώσει σε εγκεκριμένο ιατρικό χώρο του NHSC δεν θα στερηθεί την πρόσβαση στις 
υπηρεσίες. Η MHC θα αξιολογήσει την επιλεξιμότητα για το πρόγραμμα με βάση την 
ικανότητα του ατόμου να πληρώσει για τις υπηρεσίες και δεν θα κάνει διακρίσεις με βάση τη 
φυλή, το χρώμα, το φύλο, την εθνική καταγωγή, την αναπηρία, τη θρησκεία, την ηλικία, τον 
σεξουαλικό προσανατολισμό ή την ταυτότητα φύλου. Οι Ομοσπονδιακές κατευθυντήριες 
γραμμές για τη φτώχεια ("FPG") χρησιμοποιούνται για τη δημιουργία και την ετήσια 
ενημέρωση του προγράμματος κλιμακωτών εκπτώσεων χρέωσης (SFS) για την αξιολόγηση 
επιλεξιμότητας. Ωστόσο, οι ασθενείς που λαμβάνουν περίθαλψη σε εγκεκριμένο ιατρικό 
χώρο της McLaren HealthCare (MHC) του NHSC, των οποίων το εισόδημα αποτελεί 250% ή 
λιγότερο του επιπέδου φτώχειας (βλ. https://aspe.hhs.gov/poverty-guidelines για τις 
τρέχουσες κατευθυντήριες γραμμές) θα απαλλαγούν πλήρως από κάθε οικονομική 
επιβάρυνση (δωρεάν περίθαλψη) για τις υπηρεσίες που παρέχονται στον εγκεκριμένο χώρο 
του NHSC σύμφωνα με το πρόγραμμα κλιμακωτών εκπτώσεων. 

5.4.  Διαδικασία: Οι ακόλουθες κατευθυντήριες γραμμές πρέπει να ακολουθούνται κατά την 
παροχή του προγράμματος κλιμακωτών εκπτώσεων. 

1. Ειδοποίηση: Η McLaren HealthCare (MHC) θα ειδοποιήσει τους ασθενείς για το 
πρόγραμμα κλιμακωτών εκπτώσεων ως εξής: 

α) Οι πληροφορίες σχετικά με την πολιτική πληρωμής θα είναι διαθέσιμες σε όλους 
τους ασθενείς κατά την παροχή της υπηρεσίας. 

β) Η ειδοποίηση σχετικά με το πρόγραμμα κλιμακωτών εκπτώσεων χρέωσης θα 
παρέχεται σε κάθε ασθενή κατά την εισαγωγή. 

γ) Οι πληροφορίες σχετικά με τη διαθεσιμότητα του προγράμματος κλιμακωτών 
εκπτώσεων χρέωσης θα περιλαμβάνονται στις ειδοποιήσεις είσπραξης που 
αποστέλλονται από την MHC. 

δ) Η επεξήγηση του προγράμματος κλιμακωτών εκπτώσεων χρέωσης και το έντυπο 
αίτησης είναι διαθέσιμα στον ιστότοπο της MHC. 

ε) Η MHC αναρτά την ειδοποίηση προγράμματος κλιμακωτών εκπτώσεων χρέωσης 
στον χώρο αναμονής του ιατρείου. 

2. Αίτημα για έκπτωση: Αιτήματα για υπηρεσίες με έκπτωση μπορεί να υποβληθούν από 
ασθενείς, μέλη της οικογένειας, προσωπικό κοινωνικών υπηρεσιών ή άλλα άτομα που 
γνωρίζουν οικονομικές δυσκολίες. Το πρόγραμμα κλιμακωτών εκπτώσεων χρέωσης θα 
είναι διαθέσιμο μόνο για επισκέψεις εντός του ιατρείου. Πληροφορίες και έντυπα είναι 
διαθέσιμα στην υποδοχή και στο γραφείο κίνησης. 

3. Διαχείριση: Η διαδικασία του προγράμματος κλιμακωτών εκπτώσεων χρέωσης θα 
διαχειρίζεται μέσω της ομάδας αξιολόγησης αιτημάτων παροχής οικονομικής στήριξης στο 
τμήμα πρόσβασης ασθενών. Οι πληροφορίες σχετικά με την εξέταση των αιτημάτων 
οικονομικής στήριξης και τις πολιτικές και τις διαδικασίες του προγράμματος κλιμακωτών 
εκπτώσεων χρέωσης θα παρέχονται στους ασθενείς. Το προσωπικό θα πρέπει να 
προσφέρει βοήθεια για τη συμπλήρωση της αίτησης. Η αξιοπρέπεια και η ιδιωτικότητα 
όλων όσοι αναζητούν ή λαμβάνουν υπηρεσίες υγειονομικής περίθαλψης θα γίνονται 
σεβαστά. 

4. Συμπλήρωση της Αίτησης: Ο ασθενής/υπεύθυνος πρέπει να συμπληρώσει πλήρως το 
εμπιστευτικό έντυπο της αίτησης οικονομικής στήριξης του NHSC. Εάν είναι απαραίτητο, 
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το προσωπικό θα είναι διαθέσιμο για να βοηθήσει τον ασθενή/υπεύθυνο στη 
συμπλήρωση της αίτησης. Με την υπογραφή της αίτησης, οι δικαιούχοι επιβεβαιώνουν το 
εισόδημά τους όπως αναγράφεται στο έντυπο αίτησης. 

5. Επιλεξιμότητα: Οι εκπτώσεις θα βασίζονται μόνο στο εισόδημα και το μέγεθος της 
οικογένειας. 

α) Ως οικογένεια ορίζεται μια ομάδα δύο ή περισσότερων ατόμων (ένα εκ των οποίων 
είναι ο/η οικογενειάρχης), που σχετίζονται με τη γέννηση, τον γάμο ή την υιοθεσία 
και τη συμβίωση. Όλα αυτά τα άτομα (συμπεριλαμβανομένων των συγγενών 
μελών της υποοικογένειας) θεωρούνται μέλη της ίδιας οικογένειας. Η MHC 
λαμβάνει υπόψη τα μη συνδεδεμένα μέλη του νοικοκυριού κατά τον υπολογισμό 
του μεγέθους της οικογένειας. 

β) Το εισόδημα περιλαμβάνει: ακαθάριστα ημερομίσθια, μισθούς, φιλοδωρήματα, 
εισόδημα από επιχειρήσεις και αυτοαπασχόληση, επίδομα ανεργίας, αποζημίωση 
εργαζομένων, κοινωνική ασφάλιση, επίδομα συμπληρωματικής ασφάλισης, 
πληρωμές βετεράνων, παροχές επιζώντων, εισόδημα από σύνταξη ή 
συνταξιοδότηση, τόκους, μερίσματα, δικαιώματα, εισόδημα από ενοικιάσεις 
ακινήτων, κτημάτων και καταπιστευμάτων, διατροφή, δαπάνες ανατροφής τέκνων, 
βοήθεια εκτός του νοικοκυριού, και λοιπές διάφορες πηγές. 

6. Επαλήθευση εισοδήματος: Οι Αιτούντες μπορούν να προσκομίσουν ένα από τα ακόλουθα: 
έντυπο W-2 προηγούμενου έτους, δύο πιο πρόσφατες αποδείξεις μισθοδοσίας, επιστολή 
εργοδότη ή έντυπο 4506-T (αν δεν έχει κατατεθεί το W-2). Ενδέχεται να ζητηθεί από τους 
αυτοαπασχολούμενους να προσκομίσουν την λεπτομερή κατάσταση εσόδων και εξόδων 
της επιχείρησης του τελευταίου τριμήνου. Οι απαραίτητες πληροφορίες πρέπει επίσης να 
υποβληθούν για την αξιολόγηση επιλεξιμότητας για το πρόγραμμα. Μπορεί να 
χρησιμοποιηθεί η «αυτοδήλωση» εισοδήματος. Οι ασθενείς που δεν είναι σε θέση να 
προσκομίσουν τα γραπτά αποδεικτικά, μπορούν να προσκομίσουν υπογεγραμμένη 
δήλωση εισοδήματος. 

7. Εκπτώσεις: Οι ασθενείς των εγκεκριμένων ιατρικών χώρων του NHSC με εισοδήματα κάτω 
του 250% του επιπέδου φτώχειας θα λάβουν πλήρη έκπτωση 100% για υπηρεσίες 
υγειονομικής περίθαλψης (δηλαδή, θα λάβουν δωρεάν περίθαλψη). Εγκεκριμένοι από το 
NHSC ασθενείς είναι επιλέξιμοι για αυτήν την έκπτωση για επισκέψεις σε χώρους που 
πληρούν τις προϋποθέσεις κατά 240 ημέρες πριν και έως και 365 ημέρες μετά την 
ημερομηνία έγκρισης. Δείτε το Παράρτημα 8.1 για το Διάγραμμα κλιμακωτών εκπτώσεων. 

8. Ειδοποίηση Αιτούντος: Η απόφαση ένταξης στο Πρόγραμμα κλιμακωτών εκπτώσεων 
χρέωσης ή ο λόγος της απόρριψης, αν ισχύει, θα δοθεί στον/τους Αιτούντα/ες. Οι αιτήσεις 
συμμετοχής στο πρόγραμμα καλύπτουν τα εκκρεμή υπόλοιπα ασθενών για έξι μήνες πριν 
από την ημερομηνία αίτησης και τα τυχόν υπόλοιπα που προέκυψαν εντός 365 ημερών 
από την ημερομηνία έγκρισης, εκτός εάν η οικονομική κατάσταση του/των ασθενή/ών 
αλλάξει σημαντικά. Ο Αιτών έχει τη δυνατότητα να υποβάλει εκ νέου αίτηση μετά τη λήξη 
των 365 ημερών ή οποτεδήποτε έχει υπάρξει σημαντική μεταβολή στο οικογενειακό 
εισόδημα. Όταν ο Αιτών υποβάλει εκ νέου αίτηση, η περίοδος αναδρομής θα είναι ή έξι 
μήνες ή η λήξη της τελευταίας αίτησής του, όποια από αυτές είναι μικρότερη. 

9. Άρνηση πληρωμής: Εάν ο ασθενής εκφράσει προφορικά την απροθυμία του να πληρώσει ή 
εγκαταλείπει τις εγκαταστάσεις χωρίς να πληρώσει για τις υπηρεσίες, θα ενημερωθεί 
γραπτώς σχετικά με τις υποχρεώσεις πληρωμής του. Εάν ο ασθενής δεν έχει υποβάλει 
αίτηση για το Διάγραμμα κλιμακωτών εκπτώσεων, οι πληροφορίες σχετικά με τη 
διαθεσιμότητα του Προγράμματος κλιμακωτών εκπτώσεων χρέωσης θα περιλαμβάνονται 
στην ειδοποίηση. Εάν ο ασθενής δεν προσπαθήσει να πληρώσει ή δεν ανταποκριθεί εντός 
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60 ημερών, αυτό συνιστά άρνηση πληρωμής. Σε αυτό το χρονικό σημείο, η MHC μπορεί να 
εξετάσει επιλογές που περιλαμβάνουν, χωρίς η απαρίθμηση να είναι περιοριστική, την 
προσφορά στον ασθενή ενός προγράμματος αποπληρωμής, την απαλλαγή από χρεώσεις ή 
την παραπομπή του ασθενούς σε εισπρακτική υπηρεσία. Η πολιτική χρεώσεων και 
εισπράξεων της MHC ισχύει για ασθενείς του NHSC το εισόδημα των οποίων υπερβαίνει το 
250% του ομοσπονδιακού επιπέδου φτώχειας (FPG). Όπως περιγράφεται παραπάνω, οι 
ασθενείς με εισόδημα κάτω από 250% του ομοσπονδιακού επιπέδου φτώχειας (FPG) δεν 
χρεώνονται για την περίθαλψη και, επομένως, δεν υπόκεινται στην πολιτική εισπράξεων. 

10. Τήρηση αρχείων: Οι πληροφορίες σχετικά με τις αποφάσεις του Προγράμματος 
κλιμακωτών εκπτώσεων χρέωσης θα διατηρούνται από τον διαχειριστή του 
προγράμματος. Οι λεπτομέρειες σχετικά με τις εγκρίσεις και τις απορρίψεις αιτήσεων θα 
διατηρούνται από το σύστημα διοικητικής διαχείρισης και θα παρακολουθούνται από τον 
διαχειριστή του προγράμματος. 

11. Αναθεώρηση πολιτικής και διαδικασιών: Το Πρόγραμμα κλιμακωτών εκπτώσεων χρέωσης 
(SFS) θα ενημερώνεται με βάση τις τρέχουσες ομοσπονδιακές κατευθυντήριες γραμμές για 
τη φτώχεια. Η MHC θα αναθεωρεί επίσης πιθανές αλλαγές στην πολιτική και τις 
διαδικασίες μας, καθώς και εξετάζει ιδρυματικές πρακτικές που μπορεί να λειτουργήσουν 
ως εμπόδια αποτρέποντας τους επιλέξιμους ασθενείς να έχουν πρόσβαση στις παροχές 
της κοινωνικής φροντίδας μας. 

12. Προϋπολογισμός: Κατά τη διάρκεια της διαδικασίας του ετήσιου προϋπολογισμού, το 
εκτιμώμενο ποσό του Προγράμματος κλιμακωτών εκπτώσεων χρέωσης θα καθοριστεί στον 
προϋπολογισμό ως αφαιρετέο από τα έσοδα. 
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8.1   

  Επίπεδο φτώχειας 
  0-100% του 

Ομοσπονδιακού 
επιπέδου 
φτώχειας (FPL) 

101-200% του 
Ομοσπονδιακού 

επιπέδου 
φτώχειας (FPL) 

201-250% του 
Ομοσπονδιακού 

επιπέδου 
φτώχειας (FPL) 

ΑΤΟΜΑ ΣΤΗΝ 
ΟΙΚΟΓΕΝΕΙΑ  

Μέγιστο 
Εισόδημα Έκπτωση Έκπτωση Έκπτωση 

1 66.600$ 100% 75% 50% 
2 84.600$ 100% 75% 50% 
3 106.600$ 100% 75% 50% 
4 128.600$ 100% 75% 50% 
5 150.600$ 100% 75% 50% 
6 172.600$ 100% 75% 50% 
7 194.600$ 100% 75% 50% 
8 216.600$ 100% 75% 50% 

          Για οικογένειες / νοικοκυριά με περισσότερα από 8 άτομα, προσθέστε 5.500 δολάρια για κάθε επιπλέον πρόσωπο. 
 

 

Προηγούμενες Αναθεωρήσεις:  07/19/2022, 01/11/2023, 02/20/2024, 12/11/2024 

Πολιτική Αντικατάστασης: Μ/Ε 

Εγγραφή της ονομασίας της Επιτροπής:  N/A 

Επικύρωση: 

 

____________________________  ________________________ 
Katerina Serdenkovski   Ημερομηνία 
Αντιπρόεδρος, Κύκλος εσόδων 
 


