
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

John Muir Health  وری در مراکز پزشکی  John Muirمتعهد است با فرایندی منطقی و منصفانه، به بیمارانی که مراقبت های پزشکی ضی

Health  دریافت می کنند اما بضاعت پرداخت هزینه این مراقبت ها را ندارند، کمک هزینه مالی ارائه دهد. امید داریم بیماران در خصوص

ی صلاحیت آنها برای کمک هزینه مالی ذیل این سیاست با ما همکاری کنند و تا حدی که بضاعت دارند، هزینه مراقبت های خود را  تعیی 

  پرداخت کنند. 

 پرداخت یطرح ها

John Muir Health   می شان ارائه پزشکی یدر پرداخت صورت حساب ها یمارانکمک به ب  یطرح پرداخت ماهانه بدون سود را برا ینهگز 

ی دهد. هنگام تع ا یمارانب یطرح پرداخت مناسب برا یی  حاظ ل یگریو درآمد خانواده به همراه اطلاعات د مالی یها یتمسئول یط،واجد شر

 خواهد شد. 

 یمهفاقد ب یمارانب یفخفت

قابل  یفتخف John Muir Health یمه،فاقد ب یمارانب یپوشش پرداخت شخص ثالث ندارند. برا یقاز طر  پزشکی یمهب یمه،فاقد ب یمارانب

 عمال میا یمهفاقد ب یمارانب یصورت حساب ها یبه طور خودکار رو  یفتخف یندهد. ا صورت حساب شده ارائه می یها ینههز  یرو  توجهی

 شود. 

 مالی ینهبرنامه کمک هز 

 شود که منجر به:  بخش اورژانس اعمال می یا در مورد خدمات تروما  یاستس ینا

 بخش اورژانس شوند یطدر مح ن  درمان شپا 

 شوند یبستی  یرشپذ 

 : از مراکز پزشکی یکیشود که در  اعمال می فقط در مورد خدمانی  یاستس ینا

 ی توسط تأم  ارائه شود John Muir Healthکننده عضو شبکه پزشکان   ی 

 ی در ح ی در ح یا بخش اورژانس  یا خدمات تروما  ی   ارائه شود.  یبستی  یرشپذ ی 

 مالی ینهبرنامه کمک هز  یلذ مالی یها یتصلاح

ا یمار ب  برنامه خواهد بود، اگر:  ینا یلذ مالی ینهکمک هز   یطواجد شر

رفاه،  )درآمد شامل حقوق و دستمزد، پرداختی  نباشد.  یشتی ب«( FPG)»آمار خط فقر فدرال  400از % یات،از مال یشدرآمد ناخالص او پ . 1

ی تأم پرداختی  درآمد )»درآمد  میمنابع مستق یر اجاره و سا و بهره، پرداختی  یمینفقه فرزند و همسر، سود تقس یکاری،ب یایمزا ،اجتماعی ی 

 شود.( می«( خانواده

 و

سیاست برنامه 
یه/   مراقبت خیر

کمک هزینه مالی 
 بیماران



 

 

شخص نباشد و صدمه  یتجار  یپردازنده ها یر سا یا  HMO, PPO, EPO, Medicare, Medi-Cal طرف از  پزشکی یمهتحت پوشش ب

ان ذ  نباشد.  یگر د یها یمهب یا خودرو  یمهب ی،حوادث کار  یمهب یلوارده به او جزو صدمات قابل جتر

 
 -یا-

رفاه،  )درآمد شامل حقوق و دستمزد، پرداختی  نباشد.  یشتی ب«( FPG)»آمار خط فقر فدرال  400از % یاتاز مال یشدرآمد ناخالص او پ . 2

ی تأم پرداختی  درآمد )»درآمد  میمنابع مستق یر اجاره و سا و بهره، پرداختی  یمینفقه فرزند و همسر، سود تقس یکاری،ب یایمزا ،اجتماعی ی 

 شود.( می«( خانواده

 و

شود و مخارج  John Muir Healthاز  یافته یفنرخ تخف یاو برا یتشخص ثالث باشد که منجر به رد صلاح یمهتحت پوشش ب به شکلی

 یشتی خانواده او ب ارزش سالانه شده درآمد فعلی یا ماه گذشته  12خانواده او در  یقی درآمد حق 10از % پزشکی یها ینههز  یاو برا ینقد

 شود. 

 مالی ینهدرخواست برنامه کمک هز 

 به منظور احراز صلاحیت برای کمک هزینه مالی ذیل این سیاست، بیمار )یا سرپرست یا عضو خانواده او( باید:

 برای شناسایی و تعیین منابع جایگزین پرداخت یا پوشش از طرف برنامه های دولتی و خصوصی پرداخت، با  .1
John Muir Health همکاری کند 

 کمک هزینه مالی ارائه دهدتقاضانامه صحیح، دقیق و کاملی برای  .2

 ماه اخیر خود را ارائه دهد )یا گواهی بدهد که در حال حاضر بیکار است( 3کپی فیش های حقوقی  .3

 -یا-

 کپی جدیدترین اظهارنامه مالیات بر درآمد فدرال خود را ارائه دهد )شامل همه زمان بندی ها باشد(

به نحو معقول درخواست می کند ارائه  John Muir Healthکه مدارک و اطلاعات مربوط به دارایی های پولی خود را  .4
 دهد

ی تع یدهد فقط برا خود ارائه می پولی یها ن  در خصوص دارا یمار که ب  از اطلاعانی   یاستس ینا یلذ مالی ینهکمک هز   یبرا یمار ب یتصلاح یی 

 شود نخواهد داشت.  ارائه می یمار که به ب  پزشکی یدر مراقبت ها اطلاعات نقشر  یناستفاده خواهد شد. ا

 ها یهرو 

ی اطلاع   : یاستاز س یافیی

ی اگر در ح . 1 اطلاع  یمار ه بب یاستس ینا یلذ مالی ینهآشکار شود، در خصوص کمک هز  یمار ب مالی یتوضع یمار،با ب مصاحبه مشاور مالی ی 

 خواهد شد.  رسانی 

،همچن . 2 ی ی ن یتشود و در دفاتر صورت حساب و وب سا ارائه می که در مراکز پزشکی  یا یهاطلاع یقموجود از طر  یها ینهکمک هز   ی  در  ت 

س است، به ب  خواهد شد.  اطلاع رسانی  یمار دستی

س بودن و شماره)ها یتوضع . 3  درج خواهد شد.  یمار در صورت حساب ب مالی ینه( ارجاع برنامه کمک هز یدر دستی

 اصلی یرشو بخش پذ یمارستانب یبخش ها در بخش اورژانس، تمامی یاستس یندر ا یتمربوط به عضو  یاطلاعات و دستورالعمل ها . 4

ی ن  ب خواهد شد. نص ت 

ی حساب ن یهتسو  یبرا یماراناز ارجاع ب یشپ یاستس یناطلاعات مربوط به ا . 5  ارائه خواهد شد.  یمارانبه ب ت 

 درخواست:  یند فرا

صورت حساب  با دفتی  یماران،ب ینهتقاضانامه و درخواست برنامه کمک هز  یافتدر  یتواند برا می یمار ب قانونی  یمق یا شپرست  یمار،ب . 1

د،تماس بگ  کند.   ید بازد John Muir Health یتاز وب سا یا صحبت کند  در محل در مراکز پزشکی مشاور مالی یکبا  ت 

ی تضم بررسی ینخواهد شد. ا یید و تأ برنامه بررسی یها یندهاز نما یکیمعوقه به برنامه ابتدا توسط  یترازها یتقاضانامه ها . 2 خواهد کرد   ی 

ا از لحاظ مالی یمارانکه ب  برنامه باشند.  ینا یطواجد شر

یگ  یمتصم یند فرا  : یجهو نت ت 

تورالعمل متعاقب دس یثبت خواهد شد و مراتب امضا یکسر   یخواهد شد. ترازها برا بررسی یید تقاضانامه ها به صورت ماهانه جهت تأ . 1

 خواهد کرد.  را طی JMH یکسر   یها



 

 

ا  یمارانی از ب . 2 خدمات  یبرا Medicareاز مبلغ نرخ خدمات مجاز  تی یشمبلغ ب ید شوند، نبا مالی ینهبرنامه کمک هز  یطکه واجد شر

ور  یمارستانی ب  اخذ شود.  پزشکی یضی

ا یلکه ذ  به حسانر  یمار ب هر گونه پرداختی  . 3 ا یاستس ینا یطشر د خواهد شد مس یمار شده باشد، با احتساب سود آن به ب یطواجد شر  یا تی

ا  یبدهکار  یبه حساب ها  اعمال خواهد شد.  یستند برنامه ن ینا یطکه واجد شر

 یاستس یندر خصوص درخواست ا واخواهی

 یسر به رئنظ ید تجد یبرا تواند درخواست کتتر  لحاظ نشده است، می به درستی  یشانمعتقد است درخواست ا یمار که ب  در صورنی  . 1

 ارائه دهد.  John Muir Healthواحد  یدفتی تجار 

 
 یاستس ینا یضبدون تبع یاجرا

ی تع یبر مبنا ید با یاست،س ینا یلذ مالی ینهرد کمک هز  یا اعطا  یاتخاذشده، شامل رأ یهر گونه رأ  به فرد منحص  مالی یاز ن یتصلاح یی 

د صورت گ   یا  جنش یشمهاجرت، گرا یا  اجتماعی یتنژاد، وضع یت،سن، جنس ید و نبا ت 
 

 را لحاظ کند.  یتی د وابستکی

 
خلاصه به زبان » ینا یا  «مالی ینهکمک هز   یاستس»، John Muir Health مالی ینهاز تقاضانامه کمک هز  یگاننسخه را یک یافتدر  یبرا

 یدتوان ، می«ساده

 از وب سایت https://www.johnmuirhealth.com/patients-and-visitors/payment-and-insurance/patient-

financial-assistance-program.html یدکن  ید بازد 

  دفتی صورت حساب به شماره یانب.ظ با خط خدمات مشتی  4:30ق.ظ تا  8:00دوشنبه تا جمعه، از  

ید،تماس بگ 947-3336 (925)  یا یلات،تعط یبه استثنا ت 

  در هر کدام از مراکزJohn Muir Health   ید کن  یافتنسخه در  یک یمشخص شده است، به صورت حضور  یر که در ز . 

س است.  یزبان ها یر و سا یان  اسپان یش،اسناد به زبان انگل  مشخص در دستی

تماس با شماره  یقاز طر  یا مشخص شده است  یر که در ز   John Muir Healthدر مراکز  مالی ینهدرخواست کمک هز  یند کمک در مورد فرا

س است.  یر فهرست شده ز  یها  در دستی

 واحد یدفتی تجار  یانخدمات مشتی  یمتماس با ت

 . یلاتتعط یبه استثنا، 3336-947 (925) ب.ظ 4:30 –ق.ظ  8:00جمعه،  –دوشنبه 

 تماس با مشاور مالی

 ب.ظ 4:30 –ق.ظ  8:00جمعه،  –دوشنبه 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Single Business Office 
5003 Commercial Circle 

Concord, CA 94520 
(925) 947-3336 

 
johnmuirhealth.com 
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Walnut Creek Medical Center 1601 Ygnacio Valley Road 
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