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Zusammenfassung der Richtlinie fiir finanzielle Unterstiitzung

Ascension St. Vincent, einschlieBlich der oben aufgefiihrten Gesundheitseinrichtungen, hat sich verpflichtet, und
respektiert die Menschenwiirde jedes einzelnen, besonders derjenigen Personen, die mit Hiirden beim Zugang zu
Gesundheitsdienstleistungen zu kdimpfen haben. Ascension St. Vincent hat sich gleichermaf3en verpflichtet, seine
Gesundheitsressourcen als Dienstleistung fiir die gesamte Gemeinschaft zu verwalten. Zur Férderung dieser
Grundsétze bietet Ascension St. Vincent finanzielle Unterstiitzung fiir bestimmte Personen, die von Ascension St.
Vincent in Notféllen oder in anderen medizinisch notwendigen Fillen versorgt werden. Diese Zusammenfassung
bietet einen kurzen Uberblick iiber die Richtlinie fiir finanzielle Unterstiitzung von Ascension St. Vincent.

Wer ist anspruchsberechtigt?

Sie konnen moglicherweise finanzielle Unterstiitzung erhalten, wenn Sie im priméiren Versorgungsgebiet von
Ascension St. Vincent Mercy leben, das jedoch nicht ausschlieSlich Madison County in Zentral-Indiana ist.
Finanzielle Unterstiitzung wird in der Regel auf Grundlage der Hohe Thres Haushaltseinkommens im Vergleich zur
US-Armutsschwelle gewédhrt. Wenn Thr Einkommen bis zu 250 % der Armutsschwelle in den USA betrégt, erhalten
Sie moglicherweise einen Rabatt von 100 % auf den Teil der Gebiihren, fiir die Sie aufkommen miissen. Wenn Thr
Einkommen mehr als 250 % der US-Armutsschwelle jedoch nicht mehr als 400 % der US-Armutsschwelle betrégt,
konnen Sie auf einer gestuften Skala Gebiihrenerméfigungen erhalten. Wenn Sie Schulden wegen medizinischer
Behandlungen in Notfillen und medizinisch notwendiger Versorgung haben, die Thr Einkommen iibersteigen, haben
Sie moglicherweise Anspruch auf einen Rabatt. Wenn Sie liber Vermdgenswerte in Hohe von mehr als 250 % des
Einkommens der US-Armutsschwelle verfiigen, haben Sie moglicherweise keinen Anspruch auf finanzielle
Unterstiitzung. Patientinnen/Patienten, die Anspruch auf finanzielle Unterstiitzung haben, wird fiir eine geeignete
Versorgung nicht mehr berechnet als der allgemeine Verrechnungssatz fiir Patienten mit Versicherungsdeckung.

Welche Leistungen sind abgedeckt?

Die Richtlinie fiir finanzielle Unterstiitzung gilt fiir die Notfallversorgung und andere medizinisch notwendige
Behandlungen. Diese Begriffe sind in der Richtlinie fiir finanzielle Unterstiitzung definiert. Alle anderen
Leistungen fallen nicht unter die Richtlinie zur finanziellen Unterstiitzung.

VWie kann ich Unterstiitzung beantragen?

Um finanzielle Unterstiitzung zu beantragen, miissen Sie in der Regel einen schriftlichen Antrag ausfiillen und
entsprechende Unterlagen einreichen, wie in der Richtlinie fiir finanzielle Unterstiitzung und im Antrag fiir
finanzielle Unterstiitzung beschrieben. Der Antrag und die dazugehorigen Unterlagen sind an das Biiro der
Finanzberatung oder per Post an Ascension St. Vincent, PFS Dept/Self Pay Team/Confidential, PO Box 713441,
Chicago, IL 60677-4341, USA, zu senden.

Wie erhalte ich Hilfe bei der Beantragung?

Wenn Sie Hilfe bei der Beantragung von finanzieller Unterstiitzung bendtigen, wenden Sie sich bitte an Ascension
St. Vincent Mercy, Financial Counselor in der Registrierungsabteilung am Haupteingang, oder telefonisch unter
765-552-4676.

Wie kann ich weitere Informationen erhalten?

Exemplare der Richtlinie fiir finanzielle Unterstiitzung und des Antragsformulars fiir finanzielle Unterstiitzung sind
unter https://healthcare.ascension.org/Financial-Assistance/Indiana und in allen Abteilungen fiir
Patientenanmeldungen erhéltlich. Kostenlose Exemplare der Richtlinie fiir finanzielle Unterstiitzung und des
Antrags auf finanzielle Unterstiitzung konnen auch per Post angefordert werden, indem Sie den Kundendienst unter
der gebiihrenfreien Telefonnummer 866-435-2078 anrufen. Weitere Informationen zur Beantragung von
finanzieller Unterstiitzung erhalten Sie bei Ascension St. Vincent Mercy, Financial Counselor in der
Registrierungsabteilung am Haupteingang, oder telefonisch unter 765-552-4676.
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Was., wenn ich nicht anspruchsberechtigt bin?

Wenn Sie nach der Richtlinie fiir finanzielle Unterstiitzung nicht anspruchsberechtigt sind, haben Sie eventuell
Anspruch auf andere Arten von Unterstiitzung. Weitere Informationen erhalten Sie bei Ascension St. Vincent
Mercy, Financial Counselor in der Registrierungsabteilung am Haupteingang, oder telefonisch unter 765-552-4676.

Der Jahresbericht zum Community-Benefits-Plan ist eine 6ffentliche Information. Er wird beim Indiana State Department of Health
eingereicht und kann dort unter folgender Adresse angefordert werden: hospitalreports@health.in.gov



