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Resumo da Politica de Assisténcia Financeira

A Ascension St. Vincent's HealthCare tem um compromisso e respeito pela dignidade de cada pessoa, com
uma preocupacado especial por aqueles que enfrentam barreiras no acesso aos servigos de saude. A Ascension
St. Vincent's HealthCare tem o mesmo compromisso de gerir os seus recursos de cuidados de saude como
um servico para toda a comunidade. Para promover estes principios, a Ascension St. Vincent's HealthCare
fornece assisténcia financeira a certos individuos que recebem cuidados de emergéncia ou outros cuidados
medicamente necessarios da Ascension St. Vincent’s HealthCare. Este resumo fornece uma breve descricao
geral da Politica de Assisténcia Financeira da Ascension St. Vincent's HealthCare.

Quem é elegivel?

Podera conseguir ajuda financeira. A assisténcia financeira é geralmente determinada pelo rendimento total
do agregado familiar em comparacao com o Nivel Federal de Pobreza. Se o seu rendimento for inferior ou
igual a 250% do Nivel Federal de Pobreza, pode receber uma anula¢do de 100% de cuidados de caridade na
parte dos encargos pelos quais é responsavel. Se o seu rendimento for superior a 250% do Nivel Federal de
Pobreza, mas nao exceder 400% do Nivel Federal de Pobreza, pode receber descontos numa escala varidvel.
Aos pacientes elegiveis para assisténcia financeira ndo sera cobrado mais pelos cuidados elegiveis do que os
montantes geralmente faturados aos pacientes com cobertura de seguro. Para obter mais informacdes,
ligue para o nimero 833-263-9780 ou visite 0 nosso sitio em https://healthcare.ascension.org/financial-
assistance/florida

Que servicos estao cobertos?

A Politica de Assisténcia Financeira aplica-se a cuidados de emergéncia e outros cuidados clinicamente
necessarios. Estes termos estdao definidos na Politica de Assisténcia Financeira. Os servigos facultativos nao
sdo abrangidos pela Politica de Assisténcia Financeira.

Como posso candidatar-me?

Para se candidatar a assisténcia financeira, deve preencher um pedido por escrito e fornecer os documentos
comprovativos, tal como descrito na Politica de Assisténcia Financeira e na candidatura a Politica de
Assisténcia Financeira.

Como posso obter ajuda com uma candidatura?
Se tiver alguma duvida, contacte o nosso Centro de Apoio ao Cliente através do nimero 833-263-9780.

Como posso obter mais informacdes?

Estdo disponiveis copias da Politica de Assisténcia Financeira e do formulario de candidatura a Politica de
Assisténcia Financeira em https://healthcare.ascension.org/financial-assistance/florida e no Departamento
de Servigos Financeiros a Doentes. Cdpias gratuitas da Politica de Assisténcia Financeira e da Candidatura a
Assisténcia Financeira também podem ser obtidas por correio, ligando para o nimero 833-263-9780 ou
escrevendo-nos a solicitar uma candidatura por correio para PO Box 80278, Indianapolis, IN 46240 ou por
fax para um numero de fax seguro 317-981-6312 para processamento.

E se nao for elegivel?

Se ndo for elegivel para assisténcia financeira sob a Politica de Assisténcia Financeira, podera ser elegivel para
outros tipos de assisténcia. Para obter mais informacdes, contacte o nosso Centro de Apoio ao Cliente através
do numero 833-263-9780

As traducgGes da politica de assisténcia financeira, da candidatura a assisténcia financeira e deste resumo em
linguagem simples estao disponiveis mediante pedido.



