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េ�ល�រណ៍ស� ីអំពីជំនួយហិរ�� វត� �ស្រ�ប់មន� ីរេពទ្យ�នមូល�� នេ�រដ� 
California 

 

េសចក� ី្រប�សស� ីពី�រមិនទទួលខុស្រត�វ 

េសចក� ី្រប�សស� ីពី�រមិនទទួលខុស្រត�វ និងេសចក� ីជូនដំណឹងផ� �វច�ប់ៃនឯក�រ PDF៖ ឯក�រ PDF េនះ្រត�វ�
នេស� ើសំុេ�ៃថ�ទី 10/17/2025។ ឯក�រ PDF មិនគួរ្រត�វ�នេ្របើ្រ�ស់�ឯក�រផ� �វ�រេឡើយ។ ខ� ឹម�រៃនឯក�រ
ផ� �វ�រ�ច�ន�រ�� ស់ប� �រេ�យ�� ន�រជូនដំណឹង�មុនេឡើយ។ Lucidoc មិនេធ� ើ�រអះ�ង ឬ�រ���មួ
យេឡើយ ចំេ�ះ�ពេពញេលញ �ព្រតឹម្រត�វ “�ព�ន់សម័យ” ឬ�ព្រគប់្រ�ន់ៃនព័ត៌�ន ឬឯក�រែដល�ន
េ�ក� �ងទីេនះ។ សូមេ�ងេ�េលើ Lucidoc ស្រ�ប់ព័ត៌�នថ�ីៗបំផុត។ 

េសចក� ីជូនដំណឹងផ� �វច�ប់ស� ីពី�ររក��រស�� ត់៖ ឯក�រ PDF េនះ�ច�នព័ត៌�នស�� ត់ េហើយ្រត�វ�នប្រម �
ងទុកស្រ�ប់ែតអ�កទទួលបុ៉េ�� ះ។ ព័ត៌�នេនះក៏�ច�នឯកសិទ�ិ្រសបច�ប់ផងែដរ។ �រប�� �នេនះ្រត�វ�នេផ�ើ
េ�យ�រទុកចិត� ស្រ�ប់េ�លបំណងែតមួយគត់គឺ�រ្របគល់ជូនអ�កទទួលែដល�នកំណត់។ ្របសិនេបើអ�កទទួ
ល�ន�រប�� �នេនះេ�យកំហុស �ល់�រេ្របើ្រ�ស់ �រផលិតេឡើងវ �ញ ឬ�រផ្សព�ផ�យ�រប�� �នេនះ្រត�វ�ន�ម
�ត់�៉ងតឹងរុ�ង។ ្របសិនេបើអ�កមិនែមន�អ�កទទួលែដល�នកំណត់េទ សូមជូនដំណឹងេ�អ�កេផ�ើ�ប�� ន់ េហើ
យលុបឯក�រេនះ�អចិៃ�ន�យ៍។ 

 

 
�រអនុម័ត 

 
• �រអនុម័តរបស់គណៈក�� ធិ�រ៖ ្រក �ម្រត�តពិនិត្យេ�ល�រណ៍មិន�ក់ព័ន�នឹង�រព��ល - វដ�្រ�ក់ចំណូ

ល្រត�វ�នអនុម័តេ�ៃថ�ទី 6/30/2025  
• �រអនុម័តរបស់គណៈក�� ធិ�រ៖ ្រក �ម្របឹក�ហិរ�� វត� ��នអនុម័តេ�ៃថ�ទី 9/25/2025 

 

ព័ត៌�នសុីជេ្រ�អំពី�រែកស្រម�ល 
 

េលខស�� ល់ឯក�រ៖ 14736 
េលខែកស្រម�ល៖ 2 
អ�កទទួលខុស្រត�វ៖ Meri Edjhuryan �យក្រគប់្រគងពហុទី�ំង ែផ�កេស�ចុះេ�� ះអ�កជំងឺ  
�លបរ �េច�ទផ� �វ�រៃន�រែកស្រម�ល៖ មិន�ន�លបរ �េច�ទផ� �វ�រៃន�រែកស្រម�លេឡើយ 

កំណត់ស�� ល់ៃន�រែកស្រម�ល៖ 
�រ�� ស់ប� �រ្រ�ក់ចំណូលពិ�រ�ពសន� ិសុខសង�មេ��្រ�ក់ចំណូលសន� ិសុខសង�ម។ យល់្រពមេ�យេម�វ ��ង
េ្រ�។ 

 



�ជីវកម� Adventist Health ទំព័រ 2   ID ឯក�រ 14736 កំែណទី 2  
[ADVENTISTHEALTH:INTERNAL] 

 

 េ�ល�រណ៍ស� ង់�ទូ�ងំ្របព័ន�   
 េ�ល�រណ៍គំរទូូ�ងំ្របពន័�  

េ�ល�រណ៍ស� ង់�េលខ 14736  
ដំេណើរ�រៃន�រអនមុ័ត៖ ែផ�កមនិ�កព់័ន�នងឹ� 
រព��ល៖ វដ�្រ�កច់ំណូល 

 
 

េ�ល�រណ៍ស� ង់�៖ េ�ល�រណ៍ជំនួយហិរ�� វត� �ស 
្រ�ប់មន� ីរេពទ្យែដល�នមូល�� នេ�រដ� California 

េសចក� ីសេង�ប/េ�លបំណងៃនេ�ល�រណ៍៖ 

េ�ល�រណ៍េនះពណ៌�អំពីេ�ល�រណ៍ជំនួយហិរ�� វត� � (�រែថ�សំប្ប� រសធម៌ និង�រែថ�ែំដល�ន�រប�� � ះ
តៃម�) របស់ Adventist Health ស្រ�ប់មន� ីរេពទ្យរបស់ខ� �នេ�រដ� California។ Adventist Health ផ�ល់ជំនួយហិរ
�� វត� �ដល់អ�កជំងឺ និង្រក �ម្រគ��រេ�េពលែដលពួកេគមិន�ចបង់ៃថ� វ �ក�យប្រតេពទ្យ�ងំអស់ ឬមួយែផ�ក 
េ�យែផ�កេលើស� ង់��ងេ្រ�ម។ េ�ល�រណ៍េនះពណ៌�អំពីរេបៀបែដល Adventist Health ពិនិត្យេមើលធន
�នហិរ�� វត� �របស់អ�កជំងឺ េដើម្ីបកំណត់�េតើ�ចផ�ល់ជំនួយហិរ�� វត� ��នឬេទ។ េ�លបំណងៃនេ�ល�រណ៍
េនះគឺេដើម្ីបអនុវត��មច�ប់ និងបទប្ប�� ត� ិសហព័ន�  រដ� និងមូល�� នែដល�ក់ព័ន�។ Adventist Health មិន
េរ �សេអើង និង�ន�ពយុត� ិធម៌ក� �ង�រពិនិត្យ និង�យតៃម�សិទ�ិទទួល�នជំនួយហិរ�� វត� �ស្រ�ប់ស�ជិកស
ហគមន៍ែដល�ច្រត�វ�រជំនួយហិរ�� វត� �។ Adventist Health ក៏ផ�ល់ជូន�រប�� � ះតៃម�គ� ីនិកសុខ�ពជនបទ
�មអ្រ�ែ្រប្រប�លដល់អ�កជំងឺៃនគ� ីនិកសុខ�ពជនបទរបស់ខ� �ន ដូចែដល�នកំណត់ក� �ង ឧបសម� ័ន�  D  
បែន�មពីេលើជំនួយហិរ�� វត� �ែដល�នពណ៌�េ�ក� �ងេ�ល�រណ៍េនះផងែដរ។ 

ទិដ��ពទូេ�៖ 

Adventist Health េប��� ផ�ល់ជំនួយហិរ�� វត� �ដល់អ�កជំងឺែដលែស� ងរកេស�ែថ�សុំខ�ពែដល�ំ�ច់ បុ៉ែន��
នមេធ��យ�នកំណត់ ឬ�� នមេធ��យ េដើម្ីបបង់្រ�ក់ស្រ�ប់�រែថ�េំ�ះ។ ជំនួយហិរ�� វត� �រមួ�ន �
រែថ�សំប្ប� រសធម៌ (�រែថ�េំ�យឥតគិតៃថ�) និង�រែថ�ែំដល�ន�រប�� � ះតៃម�។ Adventist Health ក៏ផ�
ល់�រប�� � ះតៃម�គ� ីនិកសុខ�ពជនបទ ដូចែដល�នកំណត់ក� �ងឧបសម� ័ន�  D បែន�មពីេលើជំនួយហិរ�� វត� �ែដល
�នពណ៌�េ�ក� �ងេ�ល�រណ៍េនះផងែដរ។ 
 
Adventist Health កំណត់សិទ�ិទទួល�នជំនួយហិរ�� វត� �េ�យែផ�កេលើ៖ (1) ្រ�ក់ចំណូល (2) ្របេភទេស�កម�ែដ
ល�នេស� ើសំុ និង (3) លទ��ពផ�ល់�រ�� ប់រង/�រ���� ប់រងសុខ�ពេផ្សងេទៀត។ េ�ល�រណ៍េនះពណ៌�អំ
ពីលក�ណៈវ �និច� ័យៃនសិទ�ិទទួល�ន និងក្រមិតៃនជំនួយហិរ�� វត� �ែដលនឹងផ�ល់ជូនអ�កជំងឺែដលបំេពញ�មល
ក�ណៈវ �និច� ័យែដល�នប�� ក់។ 

�រែថ�សំប្ប� រសធម៌ និង�រែថ�ែំដល�ន�រប�� � ះតៃម�មិនែមន��រជំនួសឱ្យ�រទទួលខុស្រត�វ�� ល់ខ� �ន
េទ។ អ�កជំងឺ្រត�វ�នរ�ពឹង�នឹងសហ�រ�មួយមូល�� នព��លេ�េពលែស� ងរកជំនួយហិរ�� វត� �។ បុគ�ល្រត�វ
ែតជួយបង់ៃថ�ចំ�យស្រ�ប់�រែថ�រំបស់ពួកេគេ�យែផ�កេលើសមត��ពបង់្រ�ក់របស់ពួកេគ។ បុគ�លែដ
ល�នមេធ��យហិរ�� វត� �ក� �ង�រទិញ���� ប់រងសុខ�ពនឹង្រត�វ�នេលើកទឹកចិត�ឱ្យេធ� ើដូេច�ះ េ�យ�រ�
ជួយែកលម�លទ��ពទទួល�នេស�ែថ�សុំខ�ពរបស់ពួកេគ។ 

អ�កជំងឺ�ងំអស់នឹងទទួល�ន�រជូនដំណឹងអំពីេ�ល�រណ៍ជំនួយហិរ�� វត� � និងរេបៀបចូលយក�ក្យេស� ើសំុជំ
នួយហិរ�� វត� �។ អ�កជំងឺមួយចំនួននឹង�នសិទ�ិទទួល�នជំនួយហិរ�� វត� ��បឋមេ�យមិន�ំ�ច់�ន�រេស� ើ
សំុបែន�មេទៀតេឡើយ។ អ�កជំងឺ�ចេស� ើសំុជំនួយហិរ�� វត� �េ�យ�រ�ក់�ក្យេស� ើសំុ�មួយនឹងឯក�រសំ�ង�
មែដល�ចអនុវត��ន។ 

https://www.lucidoc.com/cgi/doc-gw.pl?ref=ahrsvl%3A14754
https://www.lucidoc.com/cgi/doc-gw.pl?ref=ahrsvl%3A14754


�ជីវកម� Adventist Health ទំព័រ 3   ID ឯក�រ 14736 កំែណទី 2  
[ADVENTISTHEALTH:INTERNAL] 

Adventist Health នឹងអនុវត�ស� ង់�េ�ក� �ងេ�ល�រណ៍េនះ េដើម្ីបេធ� ើ�រសេ្រមចេលើ�ក្យេស� ើសំុជំនួយហិរ�� វត� �
នីមួយៗ េហើយ្រត�វជូនដំណឹងដល់អ�ក�ក់�ក្យេស� ើសំុ�� ក់ៗអំពី�រសេ្រមចរបស់ខ� �ន។ អ�ក�ក់�ក្យេស� ើសំុែដល
មិនេពញចិត�នឹង�រសេ្រមចេនះ �ចប� ឹងឧទ�រណ៍�រសេ្រមចេនះេ� Adventist Health �ន។ �រ្របមូល�រទ
ទួលខុស្រត�វហិរ�� វត� �របស់អ�កជំងឺែដលេ�េសសសល់�មួយ្រត�វេ�រព�មេ�ល�រណ៍េចញវ �ក�យប្រត និង�រ
្របមូល្រ�ក់បង់េ�យខ� �នឯងរបស់ Adventist Health។ 

Adventist Health ផ�ល់�រែថ�សំ្រ�ប់លក�ខណ� េវជ���ស� សេ��� ះប�� ន់ដល់បុគ�លេ�យ�� ន�រេរ �សេអើង េ�ះ
បី�ពួកេគ�នសិទ�ិទទួល�នជំនួយេ្រ�មេ�ល�រណ៍េនះឬអត់ក៏េ�យ ដូចែដល�នេរៀប�ប់លម� ិតេ�ក� �ង
េ�ល�រណ៍ច�ប់ស� ីពីពលកម� និង�រព��លេវជ���ស� សេ��� ះប�� ន់ (EMTALA) របស់មន� ីរេពទ្យ Adventist 
Health នីមួយៗ និងក��គ G ៃនជំពូក IV ៃនចំណងេជើង 42 ៃន្រកមបទប្ប�� ត� ិសហព័ន�  (ឬបទប្ប�� ត� ិបន�េវ
ន�មួយ)។ 

 
និយមន័យ៖ 

1. ចំនួនទឹក្រ�ក់ែដល�ទូេ�្រត�វ�នេចញវ �ក�យប្រត (AGB)៖ ចំនួនទឹក្រ�ក់ែដល�ទូេ�្រត�វ�នេចញវ �
ក�យប្រតស្រ�ប់�រែថ�សំេ��� ះប�� ន់ ឬ�រែថ�ែំដល�ំ�ច់ែផ�កេវជ���ស� េផ្សងេទៀតដល់បុគ�លែដល
�ន���� ប់រងេលើ�រែថ�ែំបបេនះ។ �ធម�� េគពណ៌�����គរយៃន�រគិតៃថ�ដុល។ �គរយ  
AGB ស្រ�ប់មូល�� នព��លៃនមន� ីរេពទ្យនីមួយៗ្រត�វ�នេធ� ើបច� �ប្បន��ព�េរៀង�ល់�� ំ។ 

2. �ក្យេស� ើសុំ៖ ទ្រមង់�ក្យសំុជំនួយហិរ�� វត� �របស់ Adventist Health។ 

3. �រែថ�សំប្ប� រសធម៌៖ �រែថ�េំ�យឥតគិតៃថ�ែដលផ�ល់ជូនេ�េពលអ�កជំងឺមិន្រត�វ�នេគរ�ពឹង�
នឹងបង់�តព�កិច�បង់្រ�ក់របស់អ�កជំងឺស្រ�ប់វត� � និងេស�កម�ែដលផ�ល់េ�យ Adventist Health។ 

4. �រែថ�ែំដល�ន�រប�� � ះតៃម�៖ �រ�ត់បន�យពី�តព�កិច�បង់្រ�ក់ស្រ�ប់ទំនិញ និងេស�កម�ែដល
្រត�វ�នផ�ល់ស្រ�ប់�ច់្រ�ក់ �រទូ�ត់�� មៗ ឬ�មុន ឬចំេ�ះ្របេភទអ�កជំងឺមួយចំនួន ឧ�ហរណ៍ 
អ�កជំងឺែដលបង់្រ�ក់េ�យខ� �នឯង។ 

5. �រែថ�េំវជ���ស� សេ��� ះប�� ន់៖ សំេ�េ�េលើេស�សេ��� ះប�� ន់ និង�រែថ�កំ� �ង្រ��សន�  ដូចែដ
ល�នកំណត់េ�ក� �ងេ�ល�រណ៍ស� ីពីពលកម� និង�រព��លេវជ���ស� សេ��� ះប�� ន់ (EMTALA)  
#AD-06-019-S។ 

6. �រចំ�យេលើ�ររស់េ�សំ�ន់ៗ៖ �រចំ�យដូច��រជួល ឬ�រទូ�ត់ និង�រែថ�ផំ�ះ ��រ ស
�� រៈេ្របើ្រ�ស់ក� �ងផ�ះ េ�កគក់ និងស�� ត ឧបករណ៍េ្របើ្រ�ស់ និងទូរសព� សេម��កបំ�ក់ �រទូ�ត់
េវជ���ស�  និងេធ�ញ �រ���� ប់រង ��េរៀន ឬ�រែថ�កុំ�រ �រ�ំ្រទកុ�រ ឬប� ី្របពន�  �រដឹកជ
�� �ន និង�រចំ�យេលើរថយន�  រមួ�ងំ�រ���� ប់រង ឧស� ័ន �រជួសជុល និង�របង់្រ�ក់រ�លស់ និ
ង�រចំ�យពិេសសៗេផ្សងេទៀត។ 

7. ្រគ��រ៖ ្រគ��រ្រត�វ�នកំណត់និយមន័យ�៖ 

a. ស្រ�ប់មនុស្សែដល�ន�យុ�ប់ពី 18 �� ំេឡើងេ� ប� ីឬ្របពន�  ៃដគូរមួរស់�មួយ��  កុ�រក� �ងប
ន� �ក�យុេ្រ�ម 21 �� ំ ឬ�យុ�មួយ ្របសិនេបើ�នពិ�រ�ព មិន�រស់េ�ផ�ះឬអត់ និង 

b. ស្រ�ប់មនុស្សែដល�ន�យុេ្រ�ម 18 �� ំ ឬស្រ�ប់កុ�រ�្រស័យ�យុពី 18 េ� 20 ��  ំរមួ�ងំឪ
ពុកឬ�� យ �ច់�តិអ�កែថ� ំឪពុក�� យ ឬកូន�្រស័យេផ្សងេទៀតរបស់�ច់�តិអ�កែថ�េំ្រ�
ម 21 �� ំ ឬ�យុ�មួយ្របសិនេបើពិ�រ�ព។ 

8. ្រ�ក់ចំណូល្រគ��រ៖ ្រ�ក់ចំណូលរមួរបស់អ�កជំងឺែដលកំពុងែស� ងរកជំនួយហិរ�� វត� � និង្រគ��ររបស់�
ត់ដូចែដល�នកំណត់េ្រ�មេ�ល�រណ៍េនះ។ ចំណូលដូចែដលេ្របើ្រ�ស់េ�ទីេនះ រមួ�ន្របភពចំណូ
ល�មួយែដលេ្របើេដើម្ីបគណ�ចំណូលដុលសរុបែដល�នែកស្រម�ល ដូចែដល�នែចងក� �ងប�� ត់  
11 ៃនទ្រមង់ 1040 ៃនលិខិត្រប�សពន�េលើចំណូលបុគ�លរបស់សហរដ��េមរ �ក។ 

9. ជំនួយហិរ�� វត� �៖ �រែថ�សំប្ប� រសធម៌ និង�រែថ�ែំដល�ន�រប�� � ះតៃម�។ 
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10. លិខិត្រប�សពន�េលើ្រ�ក់ចំណូលសហព័ន�៖ ទ្រមង់ែបបបទេស�្រ�ក់ចំណូលៃផ�ក� �ង (IRS) ែដល្រត�វ�
នេ្របើេដើម្ីប�យ�រណ៍អំពី្រ�ក់ចំណូលែដល្រត�វ�ប់ពន�។ ទ្រមង់ែបបបទ IRS ្រត�វែត�ច�ប់ចម�ងៃន
ទ្រមង់ែបបបទែដល�នចុះហត�េល� និងចុះ�លបរ �េច�ទែដល�នេផ�ើេ� IRS។ 

11. ក្រមិត�ព្រកី្រកសហពន័� (FPL)៖ េ�ល�រណ៍ែណ�ំអំពី�ព្រកី្រកែដល្រត�វ�នេធ� ើបច� �ប្បន��ព�េទៀង
�ត់េ�ក� �ង Federal Register េ�យ្រកសួងសុ�ភិ�ល និងេស�មនុស្ស�តិរបស់សហរដ��េមរ �ក េ្រ�
មសិទ�ិអំ�ច�មច�ប់របស់ខ� �ន។ ក្រមិត�ងំេនះ្រត�វ�នកំណត់េ�ក� �ងឧបសម� ័ន�  A។ 

12. �រចំ�យេវជ���ស� ខ�ស់៖ កំណត់�ចំណុច�មួយដូច�ងេ្រ�ម៖ 
a. ៃថ�ចំ�យេចញពីេ�េ�៉្រប�ំ�� ំ ែដលេកើតេឡើងេ�យបុគ�ល�� ក់េ�មន� ីរេពទ្យ Adventist Hea

lth ែដលេលើសពីតិច�ងដប់�គរយ (10%) ៃន្រ�ក់ចំណូល្រគ��រ ឬ្រ�ក់ចំណូល្រគ��របច� �ប្បន�
របស់អ�កជំងឺក� �ងរយៈេពល 12 ែខមុន។ 

b. ៃថ�ចំ�យេចញពីេ�េ�៉្រប�ំ�� ំែដល�នេ្រចើន�ងដប់�គរយ (10%) ៃន្រ�ក់ចំណូល្រគ��ររ
បស់អ�កជំងឺ ្របសិនេបើអ�កជំងឺផ�ល់ឯក�រៃនៃថ�ចំ�យែផ�កេវជ���ស� របស់ពួកេគែដលបង់េ�យ
អ�កជំងឺ ឬស�ជិក្រគ��ររបស់អ�កជំងឺក� �ងរយៈេពល 12 ែខមុន 

13. �រែថ�ែំដលមិន��ំច់ែផ�កេវជ���ស� ៖ េស�កម�ែដល�នអនុវត�េ�ក� �ងមន� ីរេពទ្យែដលអ�កផ�ល់េស�ែដ
ល�នប�� �នអ�កជំងឺស្រ�ប់េស�កម�មន� ីរេពទ្យ ឬអ�កផ�ល់េស�ែថ�សុំខ�ព្រត�តពិនិត្យស្រ�ប់េស�ក
ម�មន� ីរេពទ្យប�� ក់�េស�កម�មន� ីរេពទ្យមិន�ំ�ច់ែផ�កេវជ���ស� េទ។ 

14. �រចំ�យពីេ�េ�៉ខ� �នឯង៖ �រចំ�យ�ងំ�យស្រ�ប់�រែថ�សុំខ�ពែដលមិន្រត�វ�នសងវ �ញ
េ�យ�រ���� ប់រង ឬកម� វ �ធី�� ប់រងសុខ�ព ដូច�្រ�ក់បង់េថរ Medicare ឬ�ររមួចំែណកៃថ�ចំ�
យរបស់ Medi-Cal 

15. េស�ហិរ�� វត� �អ�កជំងឺ (PFS)៖ គឺ�ែផ�កមួយរបស់ Adventist Health ែដលទទួលខុស្រត�វេលើ�រេច
ញវ �ក�យប្រត �រ�រ្រ�ក់ និង�រ�ត់ែចង�រទូ�ត់ 

16. េ�ល�រណ៍៖ េ�ល�រណ៍ជំនួយហិរ�� វត� � Adventist Health 

17. �រប�� � ះតៃម�គ� ីនិកសុខ�ពជនបទ៖ �្រត�� នៃន�រប�� � ះតៃម�ែដល�ចរក�នស្រ�ប់អ�កជំងឺៃនគ� ីនិ
កសុខ�ពជនបទ ដូចែដល�នកំណត់េ�ក� �ងឧបសម� ័ន�   D។ កម� វ �ធីេនះ្រត�វ�នបេង� ើតេឡើងេដើម្ីបផ�ល់
�រែថ�េំ�យឥតគិតៃថ� ឬប�� � ះតៃម�ដល់អ�កែដល�� នមេធ��យ ឬ�នមេធ��យ�នកំណត់ ក� �ង
�របង់ៃថ�េស�េវជ���ស� របស់ពួកេគ (�� ន���� ប់រង ឬ�ន���� ប់រងមិន្រគប់្រ�ន់)។ 

18. អ�កជំងឺបង់្រ�ក់េ�យខ� �នឯង៖ អ�កជំងឺែដលមិន�ន�រ���� ប់រងពី�គីទីបីពី្រក �មហុ៊ន���� ប់រងសុ
ខ�ព គេ្រ�ងេស�ែថ�សុំខ�ព Medicare ឬ Medicaid េហើយែដលរបួសរបស់ពួកេគមិនែមន�របួសែដ
ល�ចសង�នស្រ�ប់េ�លបំណងសំណងកម�ករ ���� ប់រងរថយន�  ឬ���� ប់រងេផ្សងេទៀតដូចែដល
�នកំណត់ និងចង្រកង�ឯក�រេ�យមន� ីរេពទ្យ។ អ�កជំងឺែដលបង់្រ�ក់េ�យខ� �នឯង �ចរមួប�� �ល
�ងំអ�កជំងឺែដលទទួល�ន�រែថ�ែំបបសប្ប� រសធម៌ផងែដរ។ អ�កជំងឺបង់្រ�ក់េ�យខ� �នឯង្រត�វ�ន�
ត់ទុក�� "អ�កជំងឺ�� ន���� ប់រង" េ�ទីេនះ។ 

 
ែផ�ក/េស�កម�ែដលរងផលប៉ះ�ល់៖ 

A. េស�ហិរ�� វត� �អ�កជំងឺ (PFS) 

B. ែផ�កេស�ចុះេ�� ះអ�កជំងឺ 

C. អនុេ�ម�ព 

D. ហិរ�� វត� � 
 

 

https://www.lucidoc.com/cgi/doc-gw.pl?ref=ahrsvl%3A14754
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េ�ល�រណ៍៖ អនុេ�ម�ព – �តុសំ�ន់ៗ 

1. អ� ីែដល្រត�វ�ន�� ប់រងេ្រ�មេ�ល�រណ៍ជំនួយហិរ�� វត� �េនះ 

a. អ�កផ�ល់េស�ែដល្រត�វ�ន�� ប់រង 

ជំនួយហិរ�� វត� �អនុេ�ម�មេ�ល�រណ៍េនះរមួ�នេស�ែថ�សុំខ�ពែដល�នផ�ល់េ�មូល�� នព��ល
ែដល្រគប់្រគង និង្របតិបត� ិ�រេ�យ Adventist Health េ�ក� �ងរដ� California ែដល�ន�យប�� ីក� �ងឧបសម� ័
ន�  B។ �រែថ�ែំដល�ន�រប�� � ះតៃម� និង�រែថ�សំប្ប� រសធម៌អនុេ�ម�មេ�ល�រណ៍េនះ ក៏�� ប់រងេស�
កម�ែដលផ�ល់េ�យ្រគ�េពទ្យែដល�ន�យ�ម� “អ�កផ�ល់េស�ែដល្រត�វ�ន�� ប់រង” េ�ក� �ងឯក�រពីឧបស
ម� ័ន�  E ផងែដរ។ 

េវជ�បណ� ិតែផ�កសេ��� ះប�� ន់ ែដលផ�ល់េស�េវជ���ស� សេ��� ះប�� ន់េ�ក� �ងមូល�� នព��លជំងឺ្រស�ច្រ�វទូ
េ�របស់ Adventist Health ្រត�វ�នដកេចញពីេ�ល�រណ៍េនះ លុះ្រ�ែត�ន�យ�ម� “អ�កផ�ល់េស�ែដល
្រត�វ�ន�� ប់រង” េ�ក� �ងឯក�រពី ឧបសម� ័ន�  E។ េវជ�បណ� ិតសេ��� ះប�� ន់�ងំេនះក៏្រត�វ�នត្រម�វេ�យច�
ប់រដ� California ឱ្យផ�ល់�រប�� � ះតៃម�ដល់អ�កជំងឺ�� ន���� ប់រង ឬអ�កជំងឺែដល�ន�រចំ�យេលើ�រព�
�លខ�ស់ ែដល្រ�ក់ចំណូល្រគ��ររបស់ពួកេគស� ិតេ� ឬេ្រ�ម 400 �គរយៃន FPL។ អ�កជំងឺែដលទទួល�
នវ �ក�យប្រតពីេវជ�បណ� ិតែផ�កសេ��� ះប�� ន់ េហើយ�� ន���� ប់រង �ន���� ប់រងមិន្រគប់្រ�ន់ ឬ�នៃថ�
ចំ�យេលើ�រព��លខ�ស់ គួរែត�ក់ទង�រ ��ល័យរបស់េវជ�បណ� ិតេ�ះ េហើយសួរអំពីេ�ល�រណ៍ជំនួយហិរ
�� វត� �របស់ពួកេគ។ 

b. េស�កម�ែដល�នសិទ�  ិ

េស�កម�ដូច�ងេ្រ�មេនះមិន�នសិទ�ិស្រ�ប់�រអនុវត�ជំនួយហិរ�� វត� �េ្រ�មេ�ល�រណ៍េនះេទ េលើកែល
ងែតច�ប់ត្រម�វ៖ 

• �រែថ�ែំដលមិន�ំ�ច់ែផ�កេវជ���ស�  �មួយនឹង�រប�� ក់របស់អ�កផ�ល់េស�� េស�មន� ីរេពទ្យ
�ងំេ�ះគឺមិន�ន�ព�ំ�ច់ែផ�កេវជ���ស� េឡើយ។ 

• �រទិញពី្របតិបត� ិ�រលក់�យរបស់មន� ីរេពទ្យ ដូច��ងលក់អំេ�យ និង��រ�� ន។ 

• េស�កម�េ្រ�មន� ីរេពទ្យ ដូច�េស�កម�េវជ�បណ� ិត ែដលមិន្រត�វ�នេចញវ �ក�យប្រតេ�យមន� ីរេពទ្យ  
េ�យេលើកែលងែតេស�កម�ែដលផ�ល់េ�យអ�កផ�ល់េស�ែដល្រត�វ�ន�� ប់រងេ�ក� �ងឯក�រពី ឧបសម� ័ន�  
E និង 

• េស�កម�ែដលមិនែមន�េស�កម�មន� ីរេពទ្យែដល�ន��� បណ� ។ 

Adventist Health �ចេលើកែលង ឬ�ត់បន�យចំនួនទឹក្រ�ក់ែចករ�ែលកៃថ�ចំ�យរបស់ Medicare �ែផ�ក
ៃន�រែថ�សំប្ប� រសធម៌ ឬ�រែថ�ែំដល�ន�រប�� � ះតៃម�។  �រែចករ�ែលកៃថ�ចំ�យរបស់ Medi-Cal មិន�
នសិទ�ិទទួល�ន�រែថ�សំប្ប� រសធម៌ ឬ�រែថ�ែំដល�ន�រប�� � ះតៃម�េទ។  

2. �រ�ក់�ក្យេស� ើសុជំំនួយហិរ�� វត� � 

a. លទ��ពទទួល�នេ�ល�រណជ៍ំនួយហិរ�� វត� � និង�ក្យសុ ំ

Adventist Health ផ�ល់ជូនព័ត៌�នអំពីេ�ល�រណ៍ និង�ក្យេស� ើសំុជំនួយហិរ�� វត� �របស់ខ� �ន និងេ�ល�រណ៍ 
និង�ក្យេស� ើសំុ�រប�� � ះតៃម�គ� ីនិកសុខ�ពជនបទរបស់ខ� �ន�មរយៈមេធ��យ�េ្រចើន្រសប�មច�ប់ និ
ងបទប្ប�� ត� ិរបស់រដ� និងសហព័ន�ែដល�ចអនុវត��ន។ ព័ត៌�នអំពីេ�ល�រណ៍េនះ�នេ�េលើទំព័រេដើម
ៃនេគហទំព័ររបស់មន� ីរេពទ្យនីមួយៗ និងេ�េលើេគហទំព័រ�មួយែដលអ�កជំងឺបង់វ �ក�យប្រត ឬចូលេមើលព័ត៌
�នអំពីគណនីរបស់អ�កជំងឺ ែដល្រត�វ�នបិទផ�យេ��មតំបន់ក� �ងមន� ីរេពទ្យែដល�ចចូលេ្របើ្រ�ស់�
នេ�យ��រណជន ដូច�ែផ�កសេ��� ះប�� ន់ និងតំបន់រង់�ំៃនគ� ីនិកសុខ�ពជនបទ�មួយ ែដលរមួប
�� �ល��យលក�ណ៍អក្សរេ�េលើរ�យ�រណ៍វ �ក�យប្រតនីមួយៗ និង�មរយៈេសចក� ីសេង�ប����ម�� ែដ
លផ�ល់ជូន��យលក�ណ៍អក្សរដល់អ�កជំងឺ�ងំអស់។ បុគ�លិកមន� ីរេពទ្យ្រត�វែណ�ំអ�កជំងឺ ��ព��ល ឬ
ស�ជិក្រគ��រែដលេស� ើសំុជំនួយហិរ�� វត� � ឬព័ត៌�នអំពីជំនួយហិរ�� វត� � ឬែដលបុគ�លិកមន� ីរេពទ្យេជឿ��ច
�នសិទ�ិទទួល�នជំនួយហិរ�� វត� � េ��ន់តំបន់ចុះេ�� ះក� �ងមន� ីរេពទ្យ�មួយ ឬ�មទូរសព�េ�េលខ  
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(844) 827-5047 េដើម្ីបទទួល�នច�ប់ចម�ង�្រក�សៃនេ�ល�រណ៍េនះ និងទ្រមង់�ក្យេស� ើសំុ។ �រពន្យល់
អំពីកម� វ �ធីជំនួយហិរ�� វត� �របស់ Adventist Health និងកម� វ �ធីប�� � ះតៃម�គ� ីនិកសុខ�ពជនបទរបស់ Adventist 
Health និងទ្រមង់�ក្យេស� ើសំុែដល�ក់ព័ន�  �នេ� �រជួយបង់វ �ក�យប្រតរបស់អ�កពី Adventist Health  
។ Adventist Health ្រត�វ���េ�ល�រណ៍េនះ្រត�វ�នបកែ្រប���នីមួយៗែដលនិ�យេ�យមនុស្ស
�៉ងតិច 1,000 �ក់ ឬ្រ�ំ�គរយៃនចំនួន្រប�ជនែដលរស់េ�ក� �ងតំបន់េស�កម�របស់មន� រីេពទ្យនីមួយៗ 
េហើយ្រត�វ�នេធ� ើឱ្យ�ចចូលេ្របើ្រ�ស់�ន�មរយៈ�របកែ្រប�� ល់ ឬទ្រមង់ជំនួសេដើម្ីបផ�ល់លទ��ពចូលេ្របើ
្រ�ស់ដល់បុគ�លែដល�នក្រមិត��អង់េគ�សេខ�យ និងបុគ�ល�នពិ�រ�ព។ 

b. ទ្រមង់េផ្សងេទៀតៃន�រ�� ប់រងសុខ�ព 
មូល�� នព��លនីមួយៗែដល្រគប់្រគង និង្របតិបត� ិ�រេ�យ Adventist Health ្រត�វខិតខំ្របឹងែ្របងឱ្យអស់ល
ទ��ពេដើម្ីបទទួល�នព័ត៌�នពីអ�កជំងឺ ឬតំ�ងរបស់អ�កជំងឺអំពី�េតើ���� ប់រងសុខ�ពឯកជន ឬ�
�រណៈ ឬ�រឧបត�ម��ច�� ប់រង�ងំ្រស �ង ឬមួយែផ�កស្រ�ប់�រគិតៃថ�េលើ�រែថ�ែំដលផ�ល់េ�យមន� ីរេពទ្យ
ដល់អ�កជំងឺែដរឬេទ។ �រខិតខំ្របឹងែ្របង�ងំេនះនឹងរមួប�� �ល�រជួយអ�កជំងឺក� �ង�រែស� ងរកជេ្រមើស����
ប់រង រមួ�ន��ទិ៍ ចំណុច�មួយដូច�ងេ្រ�ម៖ 

• �រ���� ប់រងសុខ�ពឯកជន រមួ�ងំ�រ�� ប់រងែដលផ�ល់ជូន�មរយៈ California Health Benefit  
Exchange។ 

• Medicare 

• កម� វ �ធី Medicaid កម� វ �ធីេស�កម�កុ�ររដ� California ឬកម� វ �ធីែដលផ�ល់មូលនិធិេ�យរដ�េផ្សងេទៀតែដ
ល្រត�វ�នរច�េឡើងេដើម្ីបផ�ល់�រ�� ប់រងសុខ�ព។ 

្របសិនេបើអ�កជំងឺ�ន�ក់�ក្យ ឬ�ន�ក្យសំុែដលកំពុងរង់�ំស្រ�ប់កម� វ �ធី�� ប់រងសុខ�ពេផ្សងេទៀតក� �ង
េពលែតមួយែដលអ�កជំងឺ�ក់�ក្យសំុជំនួយហិរ�� វត� � កម� វ �ធី�ងំពីរនឹងប�្ឈប់សិទ�ិទទួល�នកម� វ �ធីេផ្សងេទៀត។ 

ជំនួយហិរ�� វត� �មិនបន� �របន�យ�រទទួលខុស្រត�វរបស់អ�កជំងឺ ឬអ�ក�� េដើម្ីប���រទូ�ត់ស្រ�ប់េស�ែថ
�សុំខ�ពេ�ះេទ។ Adventist Health េលើកទឹកចិត�អ�កជំងឺឱ្យសហ�រ�មួយ Adventist Health េដើម្ីបែស� ងរក
្របភពៃន�របង់្រ�ក់ ឬ�រ�� ប់រងេផ្សងេទៀត ពីកម� វ �ធីបង់្រ�ក់��រណៈ និង/ឬឯកជន។ អ�កជំងឺ ឬអ�ក�
��ន�រទទួលខុស្រត�វក� �ង�របំេពញ�មលក�ខណ� ៃន�រ���� ប់រង ឬគេ្រ�ងសុខ�ពរបស់ពួកេគ ្របសិ
នេបើពួកេគ�ន���� ប់រង ឬគេ្រ�ងសុខ�ព�គីទីបី។ 

អ�កជំងឺ្រត�វ�នត្រម�វឱ្យបង់្រ�ក់េ� Adventist Health នូវចំនួនទឹក្រ�ក់�ងំ្រស �ងៃន�រសង្រតលប់�មួយ
ែដល�នេផ�ើេ�យ�� ល់េ�អ�កជំងឺ ឬអ�ក��េ�យអ�កបង់្រ�ក់�គីទីបីស្រ�ប់េស�កម�មន� រីេពទ្យែដលទ
ទួល�ន។ ្របសិនេបើអ�កជំងឺទទួល�ន�រទូ�ត់�មផ� �វច�ប់ េសចក� ីសេ្រមចក�  ីឬរ�� ន់េ្រ�មសកម��ពរប
ស់�គីទីបីែដលទទួលខុស្រត�វ ែដលរមួប�� �ល�របង់្រ�ក់ស្រ�ប់េស�ែថ�សុំខ�ព ឬ�រែថ�េំវជ���ស� �ក់
ទងនឹងរបួសេ�ះ អ�កជំងឺ ឬអ�ក��្រត�វែតសង្រតលប់េ� Adventist Health ស្រ�ប់េស�ែថ�សុំខ�ពែដ
ល�ក់ព័ន�ែដល�នផ�ល់រហូតដល់ចំនួនទឹក្រ�ក់ែដលទទួល�នេ�យសមេហតុផលស្រ�ប់េ�លបំណងេ�ះ។ 

c. ដំេណើរ�រ�ក់�ក្យសុំ 

េដើម្ីបទទួល�ន�រពិ�រ�ស្រ�ប់ជំនួយហិរ�� វត� �េ្រ�មេ�ល�រណ៍េនះ អ�កជំងឺ ឬអ�ក��្រត�វែត�ក់�
ក្យេស� ើសំុជំនួយហិរ�� វត� �ស�� ត់ែដលពិត្រ�កដ ្រតឹម្រត�វ និងេពញេលញ �មរយៈអីុែមល សំបុ្រត ឬ�រ�ក់េស� ើ
�មអីុនធឺណិត។ �ក្យេស� ើសំុជំនួយហិរ�� វត� �្រត�វែតបំេពញ��យលក�ណ៍អក្សរ េហើយ�ចបំេពញេ�យ ឬេ�យ
�នជំនួយពីបុគ�លិក ឬស�ជិក្រគប់្រគងៃន�យក�� នេស�ហិរ�� វត� �អ�កជំងឺ។ �ក្យេស� ើសំុជំនួយហិរ�� វត� �្រត�វ
ែតចុះហត�េល�េ�យអ�កជំងឺ ឬតំ�ង្រសបច�ប់របស់អ�កជំងឺ និង�� ប់មក�មួយឯក�រដូច�ងេ្រ�ម៖ 

•  វ �ក�យប្រតេបើក្រ�ក់េបៀវត្សរ�ថ�ីៗពីក� �ងរយៈេពល 6 ែខមុន ឬេ្រ�យេពលែដលអ�កជំងឺទទួល�នវ �ក�យប
្រត�េលើកដំបូង (ឬេ�ក� �ងេស�កម�មុនេពលព��លេ�េពល�ក់�ក្យេស� ើសំុ) ឬ 

• ច�ប់ចម�ងៃនលិខិត្រប�សពន�េលើ្រ�ក់ចំណូលសហព័ន�  (ទ្រមង់ 1040) ស្រ�ប់អ�កជំងឺ និងសហព័ទ� ឬ
ៃដគូរមួរស់�មួយ��  �ប់ពី�� ំែដលអ�កជំងឺទទួល�នវ �ក�យប្រត�េលើកដំបូង ឬ 12 ែខមុនេពលអ�កជំ
ងឺទទួល�នវ �ក�យប្រត�េលើកដំបូង 

https://www.adventisthealth.org/patient-resources/bill-pay/help-paying-your-bill/
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្របសិនេបើអ�កជំងឺកំពុងែស� ងរក�រ�ត់បន�យ�ររមួចំែណកៃថ�ចំ�យរបស់ Medicare េ�ះ Adventist  
Health �ចត្រម�វឱ្យ�នឯក�រប�� ក់ពី្រទព្យសម្បត� ិរបិូយវត� �របស់អ�កជំងឺក� �ងក្រមិតែដលត្រម�វស្រ�ប់  
Adventist Health េដើម្ីបទទួល�ន�រសង្រតលប់េ្រ�មកម� វ �ធី Medicare ស្រ�ប់បំណុលពិ�ក�ររបស់  
Medicare។ Adventist Health នឹងមិនពិ�រ�េលើ្រទព្យសម្បត� ិរបិូយវត� �របស់អ�កជំងឺក� �ង�រកំណត់សិទ�ិទទួល
�នស្រ�ប់�រែថ�សំប្ប� រសធម៌ ឬ�រែថ�ែំដល�ន�រប�� � ះតៃម�េឡើយ។ 

អ�កជំងឺ ឬតំ�ង្រសបច�ប់របស់អ�កជំងឺ ែដលេស� ើសំុ�រែថ�ែំដល�ន�រប�� � ះតៃម� �រែថ�សំប្ប� រសធ
ម៌ ឬជំនួយេផ្សងេទៀតក� �ង�របំេពញ�តព�កិច�ហិរ�� វត� �របស់ពួកេគចំេ�ះមន� ីរេពទ្យ ្រត�វែតខិតខំ្របឹងែ្រប
ងឱ្យអស់លទ��ពេដើម្ីបផ�ល់ឱ្យមន� ីរេពទ្យនូវឯក�រប�� ក់ពី្រ�ក់ចំណូល និង�រ�� ប់រងអត�្របេ�ជន៍សុខ
�ព។ Adventist Health �ចពិ�រ��រប�ជ័យក� �ង�រផ�ល់ព័ត៌�នេនះក� �ង�រេធ� ើ�រសេ្រមចចិត�របស់
ខ� �ន។ ឯក�រ�ងំេនះ ែដល�នផ�ល់ស្រ�ប់�ក្យេស� ើសំុនឹង្រត�វ�នេ្របើ្រ�ស់ស្រ�ប់ែត�នដល់�រស
េ្រមចេលើជំនួយហិរ�� វត� �បុ៉េ�� ះ េហើយនឹងមិន្រត�វ�នេ្របើស្រ�ប់សកម��ព្របមូល្រ�ក់េឡើយ។ 

បុគ�ល�� ក់្រត�វ�ន�ត់ទុក��ន�ក់�ក្យេស� ើសំុជំនួយហិរ�� វត� �េពញេលញ ្របសិនេបើ�ត់ផ�ល់ព័ត៌�ន និង
ឯក�រ្រគប់្រ�ន់ស្រ�ប់មូល�� នព��លេ�មន� ីរេពទ្យេដើម្ីបកំណត់�េតើបុគ�លេ�ះ�នសិទ�ិទទួល�នជំនួ
យហិរ�� វត� �ែដរឬេទ។ �ក្យេស� ើសំុជំនួយហិរ�� វត� �មិនេពញេលញេទ ្របសិនេបើ�ត់ផ�ល់ព័ត៌�ន និងឯក�រខ�ះ បុ៉
ែន�មិន្រគប់្រ�ន់េដើម្ីបកំណត់សិទ�ិទទួល�នជំនួយហិរ�� វត� �។ 

d. េសចក� ីជូនដំណឹងអំព�ីរសេ្រមចេលើជំនួយហិរ�� វត� � 

េ�េពលែដលមូល�� នព��ល Adventist Health �នពិនិត្យេលើ�ក្យេស� ើសំុជំនួយហិរ�� វត� � និង�នេធ� ើ�រស
េ្រមចេ�យែផ�កេលើលក�ខណ� ត្រម�វសិទ�ិទទួល�នែដល�នប�� ក់�ងេ្រ�ម មូល�� នព��ល្រត�វជូនដំណឹង
ដល់បុគ�លេ�ះ��យលក�ណ៍អក្សរ�មសំបុ្រតអំពី�រសេ្រមចេលើសិទ�ិទទួល�នេនះ (រមួ�ងំ ជំនួយែដលបុ
គ�លេ�ះ�នសិទ�ិទទួល�ន ្របសិនេបើ�ចអនុវត��ន) និងមូល�� នស្រ�ប់�រសេ្រមចេនះ។ 

e. ផលប៉ះ�ល់�រសេ្រមចេលើជំនួយហិរ�� វត� � 

្របសិនេបើរកេឃើញ��នសិទ�ិទទួល�នជំនួយហិរ�� វត� � មិន��រែថ�សំប្ប� រសធម៌ ឬ�រែថ�ែំដល�ន�រប
�� � ះតៃម� មូល�� នព��លេនះនឹងផ�ល់ឱ្យបុគ�លនូវរ�យ�រណ៍វ �ក�យប្រតែដលប�� ក់ពីចំនួនទឹក្រ�ក់ែដលបុគ�
លឥឡ� វេនះជំ�ក់ស្រ�ប់�រែថ� ំរេបៀបែដលចំនួនទឹក្រ�ក់េ�ះ្រត�វ�នកំណត់ និងរេបៀបែដលបុគ�ល�ច
ទទួល�នព័ត៌�ន�ក់ទងនឹងចំនួនទឹក្រ�ក់ែដលេចញវ �ក�យប្រត�ទូេ� (“AGB”) ស្រ�ប់�រែថ�។ំ 

្របសិនេបើរកេឃើញ��នសិទ�ិទទួល�ន�រែថ�ែំដល�ន�រប�� � ះតៃម� អ�កជំងឺ�ចចូលេ�ក� �ងគេ្រ�
ងបង់្រ�ក់ែដល�នពន�រេពលេដើម្ីបអនុ�� តឱ្យ�ន�របង់្រ�ក់�មេពលេវ�។ មន� ីរេពទ្យ និងអ�កជំ
ងឺ្រត�វចរ�លក�ខណ� ៃនែផន�របង់្រ�ក់ និងយកមកពិ�រ�នូវ្រ�ក់ចំណូល្រគ��ររបស់អ�កជំងឺ �រចំ
�យេលើ�ររស់េ��ំ�ច់ និងលទ��ពផ�ល់ជូនគណនីសន្សសុំខ�ពរបស់អ�កជំងឺ ឬ្រគ��ររបស់អ�កជំងឺ។ 
្របសិនេបើមន� ីរេពទ្យ និងអ�កជំងឺមិន�ចយល់្រពមេលើគេ្រ�ងបង់្រ�ក់េទ មន� ីរេពទ្យ្រត�វបេង� ើតគេ្រ�ងប
ង់្រ�ក់មួយែដល�របង់្រ�ក់្រប�ំែខនឹងមិនេលើសពី 10 �គរយៃន្រ�ក់ចំណូល្រគ��ររបស់អ�កជំងឺស
្រ�ប់មួយែខ េ�យមិន�ប់ប�� �ល�រ�ត់កងស្រ�ប់�រចំ�យេលើ�ររស់េ��ំ�ច់។ 

្របសិនេបើរកេឃើញ��នសិទ�ិេ្រ�មេ�ល�រណ៍េនះ Adventist Health ្រត�វែកស្រម�លសមតុល្យែដលេ�ជំ�ក់
របស់អ�កជំងឺស្រ�ប់េស�កម�ែដលស� ិតេ្រ�មជំនួយហិរ�� វត� �េ��សូន្យ។ ជំនួយហិរ�� វត� ��ចអនុវត��នដូច
�ងេ្រ�ម៖ (1) ្របសិនេបើលិខិត្រប�សពន� ្រត�វ�ន�ក់ជូន�មួយ�ក្យេស� ើសំុ េស�កម�ែដល្រត�វ�នេចញវ �
ក�យប្រត�េលើកដំបូងក� �ង�� ំែដល�� ប់រងេ�យលិខិត្រប�សពន�  ឬ�� ំប�� ប់ ឬ (2) ្របសិនេបើវ �ក�យប្រតេបើក
្រ�ក់េបៀវត្សរ�្រត�វ�ន�ក់ជូន�មួយ�ក្យេស� ើសំុ េស�កម�ែដល្រត�វ�នេចញវ �ក�យប្រត�េលើកដំបូងក� �ងរយៈ
េពល្រ�ំមួយែខមុន ឬេ្រ�យវ �ក�យប្រតេបើក្រ�ក់េបៀវត្សរ�។  ្របសិនេបើសម្រសប Adventist Health ្រត�វសង្រត
លប់េ�បុគ�លវ �ញនូវចំនួនទឹក្រ�ក់�មួយែដល�ត់�នបង់ស្រ�ប់�រែថ� ំ(មិន�េ�មូល�� នព��ល
េ�មន� ីរេពទ្យ ឬ�គីេផ្សងេទៀតែដលមូល�� នព��លេ�មន� ីរេពទ្យ�នប�� �ន ឬលក់បំណុលរបស់បុគ�ល
េ�ះស្រ�ប់�រែថ�)ំ ែដលេលើសពីចំនួនទឹក្រ�ក់ែដល�ត់្រត�វ�នកំណត់�្រត�វទទួលខុស្រត�វ�� ល់ខ� �នក� �ង
�របង់្រ�ក់ ប�� ប់ពីជំនួយហិរ�� វត� �្រត�វ�នអនុវត�។ Adventist Health ្រត�វេធ� ើ�រសង្រតលប់�មួយេ្រ�ម
ែផ�កេនះក� �ងរយៈេពល 30 ៃថ�ប�� ប់ពី�រសេ្រមចេលើសិទ�ិទទួល�នជំនួយហិរ�� វត� �។ �រ្រ�ក់�មួយែដលមន� ី
រេពទ្យជំ�ក់អ�កជំងឺ្រត�វេកើនេឡើង�មអ្រ�ែដល�នកំណត់េ�ក� �ងែផ�ក 685.010 ៃន្រកមនីតិវ �ធីរដ�ប្បេវណី 
�ប់ពី�លបរ �េច�ទែដល�របង់្រ�ក់ពីអ�កជំងឺ្រត�វ�នទទួលេ�យមន� ីរេពទ្យ។ េ�ះ��៉ង�ក៏េ�យ  
Adventist Health �ចេ្រជើសេរ �សមិនសង្រតលប់ដល់អ�កជំងឺ ្របសិនេបើ Adventist Health កំណត់�អ�កជំងឺនឹ
ង�នលក�ណសម្បត� ិ្រគប់្រ�ន់ស្រ�ប់ជំនួយហិរ�� វត� �េ�េពលែដលអ�កជំងឺទទួល�នវ �ក�យប្រត�េលើកដំបូ
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ង េហើយ��នរយៈេពល (i) ្រ�ំ�� ំ ឬេ្រចើន�ងេនះ�ប់�ំងពី�របង់្រ�ក់ចុងេ្រ�យេ��ន់មន� ីរេពទ្យ អ�ក
ទទួលសិទ�ិ ឬអ�កទិញបំណុល ឬ (ii) បំណុលរបស់អ�កជំងឺ្រត�វ�នលក់មុនៃថ�ទី 1 ែខមក� �� ំ 2022 ្រសប�ម
ច�ប់េ�េពលេ�ះ។ 

 
�រ្រ�ក់�មួយែដលមន� ីរេពទ្យជំ�ក់អ�កជំងឺ្រត�វេកើនេឡើង�មអ្រ�ែដល�នកំណត់េ�ក� �ងែផ�ក 685.010 
ៃន្រកមនីតិវ �ធីរដ�ប្បេវណី �ប់ពី�លបរ �េច�ទែដល�របង់្រ�ក់ពីអ�កជំងឺ្រត�វ�នទទួលេ�យមន� ីរេពទ្យ។ េ�ះ
��៉ង�ក៏េ�យ Adventist Health �ចេ្រជើសេរ �សមិនសង្រតលប់ដល់អ�កជំងឺ ្របសិនេបើ Adventist Health 
កំណត់�អ�កជំងឺនឹង�នលក�ណសម្បត� ិ្រគប់្រ�ន់ស្រ�ប់ជំនួយហិរ�� វត� �េ�េពលែដលអ�កជំងឺទទួល�នវ �ក�យ
ប្រត�េលើកដំបូង េហើយ��នរយៈេពល (i) ្រ�ំ�� ំ ឬេ្រចើន�ងេនះ�ប់�ំងពី�របង់្រ�ក់ចុងេ្រ�យេ��ន់
មន� ីរេពទ្យ អ�កទទួលសិទ�ិ ឬអ�កទិញបំណុល ឬ (ii) បំណុលរបស់អ�កជំងឺ្រត�វ�នលក់មុនៃថ�ទី 1 ែខមក� ��  ំ 
2022 ្រសប�មច�ប់េ�េពលេ�ះ។ 

�រអនុម័តេលើជំនួយហិរ�� វត� ��នសុពល�ពរយៈេពល 180 ៃថ�ប�� ប់ពីេចញ�រអនុម័ត។ �រែកស្រម�លនឹង
្រត�វ�នអនុវត�ចំេ�ះសមតុល្យគណនីរបស់អ�កជំងឺែដល�នសិទ�ិ�ងំអស់ រមួ�ងំសមតុល្យែដលទទួល�នមុ
ន�លបរ �េច�ទអនុម័ត�ក្យេស� ើសំុ។ ស្រ�ប់វ �ក�យប្រតែដលទទួល�នប�� ប់ពី 180 ៃថ��ប់ពីេពលែដលជំនួយ
ហិរ�� វត� �្រត�វ�នអនុម័ត �ក្យេស� ើសំុជំនួយហិរ�� វត� �ថ� ីនឹង្រត�វបំេពញ ្របសិនេបើអ�កជំងឺកំពុងែស� ងរកជំនួយហិរ
�� វត� �ស្រ�ប់វ �ក�យប្រត�ងំេ�ះ។ 

f. បណ� ឹងឧទ�រណ៍អំពី�រសេ្រមចេលើជំនួយហិរ�� វត� � 

អ�កជំងឺ�ច�ក់សំេណើ��យលក�ណ៍អក្សរស្រ�ប់�រពិ�រ�េឡើងវ �ញេ��ន់ម�ន� ីហិរ�� វត� �ៃនមូល�� ន
ព��ល Adventist Health ែដលពួកេគទទួល�នេស�កម�។ �រប� ឹងឧទ�រណ៍ែបបេនះគួរែតប�� ញ�បុគ�ល
េ�ះ៖ 
i. េជឿ�ក់��ក្យេស� ើសំុជំនួយហិរ�� វត� �របស់ពួកេគមិន្រត�វ�នអនុម័ត្រសប�មេ�ល�រណ៍េនះេទ ឬ 

ii. មិនយល់្រសបនឹងរេបៀបែដលេ�ល�រណ៍េនះ្រត�វ�នអនុវត�ចំេ�ះករណីរបស់ពួកេគ 

�រប� ឹងឧទ�រណ៍្រត�វែត�ក់េស� ើក� �ងរយៈេពល 30 ៃថ�គិត�ប់ពី�លបរ �េច�ទៃនលិខិតសេ្រមច។ ម�ន� ីហិរ�� វត� �នឹង
�ក្រមិតចុងេ្រ�យៃន�រប� ឹងឧទ�រណ៍។ 

g. �រ�� ស់ប� �រ�លៈេទសៈ 

្របសិនេបើេ�េពល�មួយ ព័ត៌�នែដល�ក់ព័ន�នឹងសិទ�ិទទួល�នរបស់អ�កជំងឺ�ន�រ�� ស់ប� �រ អ�កជំងឺ
�ចេធ� ើបច� �ប្បន��ពឯក�រ�ក់ទងនឹង្រ�ក់ចំណូល េហើយផ�ល់ព័ត៌�នែដល�នេធ� ើបច� �ប្បន��ពេ�ះេ�
មូល�� នព��ល�ក់ព័ន�ែដល្រគប់្រគង និង្របតិបត� ិ�រេ�យ Adventist Health។ មូល�� នព��លនីមួយៗ
ែដល្រគប់្រគង និង្របតិបត� ិ�រេ�យ Adventist Health នឹងពិ�រ�េលើ�លៈេទសៈែដល�ន�� ស់ប� �ររបស់អ�
កជំងឺក� �ង�រកំណត់សិទ�ិទទួល�នជំនួយហិរ�� វត� �។ 

មូល�� នព��លនីមួយៗែដល្រគប់្រគង និង្របតិបត� ិ�រេ�យ Adventist Health �ចបដិេសធ�ក្យេស� ើសំុជំនួ
យហិរ�� វត� � និង/ឬ�ចដកហូត�រប�� � ះតៃម�ែដល�នអនុវត�ពីមុនមកវ �ញ ្របសិនេបើខ� �នដឹងពីព័ត៌�នែដល
ខ� �នេជឿ��ំ្រទដល់�រសន� ិ�� ន�ព័ត៌�នែដល�នផ�ល់ពីមុនមិន្រតឹម្រត�វ។ 

h. រេបៀបេស� ើសុំជំនួយ 

ព័ត៌�នបែន�មអំពីជំនួយហិរ�� វត� � និងច�ប់ចម�ង�្រក�សៃនេ�ល�រណ៍ និង�ក្យេស� ើសំុេនះ �នផ�ល់ជូនពី
តំបន់ចុះេ�� ះក� �ងមន� ីរេពទ្យ�មួយ ឬ�មទូរសព�េ�េលខ (844) 827-5047។ 

5. សិទ� ិទទួល�ន 

a. សិទ� ិទទួល�ន�បឋម 

មូល�� នព��ល្រត�វជូនដំណឹងដល់បុគ�លេ�ះ��យលក�ណ៍អក្សរ�មសំបុ្រតអំពី�រសេ្រមចេលើសិទ�ិទទួល
�នេនះ Adventist Health នីមួយៗរក�សិទ�ិសេ្រមចក� �ង�រផ�ល់ជំនួយហិរ�� វត� ��បឋមស្រ�ប់បុគ�ល ្របសិន
េបើខ� �នកំណត់�បុគ�លេ�ះ�នសិទ�ិទទួល�នជំនួយហិរ�� វត� �ស្រ�ប់�រែថ�េំ�យែផ�កេលើព័ត៌�នេផ្សង
េ្រ�ពីអ� ីែដលផ�ល់េ�យបុគ�លេ�ះ ឬេ�យែផ�កេលើ�រសេ្រមចេលើជំនួយហិរ�� វត� �ពីមុន។ 
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្របសិនេបើអ�កជំងឺមិន ឬមិន�ចេឆ� ើយតបេ�នឹងដំេណើរ�រៃន�រ�ក់�ក្យេស� ើសំុេទ Adventist Health នឹង
ពិនិត្យអ�កជំងឺស្រ�ប់ក�� េសដ�កិច�សង�ម ឬហិរ�� វត� �មួយចំនួនែដល�នពណ៌��ងេ្រ�ម ក៏ដូច�េ្របើ្រ�
ស់ឧបករណ៍�យតៃម�ហិរ�� វត� �ែផ�កេលើឥណ�នឯក�ជ្យេដើម្ីប�៉ន់្រប�ណ្រ�ក់ចំណូល និងសមត��ពហិរ�� វត� �
របស់អ�កជំងឺ។ �រពិនិត្យេមើលសិទ�ិទទួល�ន�ម្របព័ន� េអឡិច្រត�និករបស់អ�កលក់�គីទីបី េ្របើ្រ�ស់គំរែូដ
លទទួល�� ល់េ�យឧស�ហកម�ែថ�សុំខ�ព េ�យែផ�កេលើមូល�� នទិន�ន័យកំណត់្រ���រណៈ។ ទិន�ន័យ
ៃន�រពិនិត្យអ�កែដល�នសិទ�ិទទួល�ន�ម្របព័ន�េអឡិច្រត�និកែដល�ំ្រទដល់ជំនួយហិរ�� វត� �ស្រ�ប់្រ�ក់
ចំណូល្រគ��រែដល�ន�៉ន់្រប�ណចំនួន 300% ៃនក្រមិតៃន�ព្រកី្រកសហព័ន�  (FPL) ឬតិច�ងេនះ នឹង
្រត�វអនុវត�ចំេ�ះសមតុល្យអ�កជំងឺពីមុនែតបុ៉េ�� ះ។ ព័ត៌�ន�ងេលើជួយឱ្យ Adventist Health េធ� ើ�រសេ្រមច
ចិត�េ�យសុចរ �ត និង�ន�រយល់ដឹងច�ស់�ស់អំពីត្រម�វ�រហិរ�� វត� �របស់អ�កជំងឺ េ�យេ្របើ�រ�៉ន់្រប�
ណដ៏ល� បំផុតែដល�ចរក�ន ្របសិនេបើអ�កជំងឺមិន�ន ឬមិន�ចផ�ល់ព័ត៌�នែដល�នេស� ើសំុ។ 

ឧ�ហរណ៍ៃនក�� េសដ�កិច�សង�ម ឬហិរ�� វត� �ែដល Adventist Health ពិ�រ�ស្រ�ប់�រសន�ត��នសិទ�ិទ
ទួល�នជំនួយហិរ�� វត� � រមួ�ន��ទិ៍៖ 

i. អ�កជំងឺទទួល�នជំនួយហិរ�� វត� �ក� �ងរយៈេពល 180 ៃថ�ចុងេ្រ�យេនះ។ 

ii. កំណត់្រ�េវជ���ស� របស់អ�កជំងឺែដលចង្រកង��ត់�� នផ�ះសែម្បង 

iii. អ�កជំងឺ�នផុតកំណត់េ�យមិន�នអចលន្រទព្យឬប� ី្របពន�ែដលេគ�� ល់ 

iv. អ�កជំងឺបច� �ប្បន�កំពុង�ប់ពន���រ 

v. អ�កជំងឺ�នលក�ណសម្បត� ិ្រគប់្រ�ន់ស្រ�ប់កម� វ �ធីអត�្របេ�ជន៍��រណៈ រមួ�ន Social Security  
Insurance, Unemployment Insurance Benefits, Medicaid, County Indigent Health, TANF, Food  
Stamps, WIC �េដើម ឬ 

vi. អ�កជំងឺបំេពញ�មលក�ខណ� ត្រម�វៃនកម� វ �ធីអត�្របេ�ជន៍��រណៈេផ្សងេទៀត ែដល្រសេដៀងនឹងស� ង់
�ៃន�រ�នសិទ�ិទទួល�នេ�ក� �ងេ�ល�រណ៍េនះ។ 

Adventist Health នឹងអនុវត�េសចក� ីសេ្រមចេ�យសន�តេលើ�រែថ�សំប្ប� រសធម៌ េ�យផ�ល់ជនួំយ 100% ក� �ង
�� ន�ពដូច�ងេ្រ�ម៖ 

i. អ�កជំងឺ�នគេ្រ�ង Medicaid សកម�។ 

ii. អ�កជំងឺ�នសិទ�ិទទួល�ន Medicaid ឬ 

iii. អ�កជំងឺែដល�ន�រ�� ប់រង Medicaid សកម�បច� �ប្បន�  សូម្ីបែតពួកេគមិន�ន�រ�� ប់រង Medicai
d អ�កជំងឺ�នលក�ណសម្បត� ិ្រគប់្រ�ន់ស្រ�ប់កម� វ �ធីអត�្របេ�ជន៍��រណៈ 

្របសិនេបើ Adventist Health កំណត់�អ�កជំងឺ្រត�វ�នសន�ត��នសិទ�ិទទួល�ន Charity Care អ�កជំងឺនឹង
មិនត្រម�វឱ្យេធ� ើសកម��ពបែន�មេទៀតេទ េហើយជំនួយនឹង្រត�វ�នអនុវត�ចំេ�ះវ �ក�យប្រតពីមុនរបស់អ�កជំងឺ។ 

្របសិនេបើ Adventist Health កំណត់�អ�កជំងឺ�នសិទ�ិទទួល�ន�រែថ�ែំដល�ន�រប�� � ះតៃម� េ�ះ  
Adventist Health នឹងជូនដំណឹងដល់បុគ�លេ�ះអំពីមូល�� នស្រ�ប់�រកំណត់សន�តៃនជំនួយហិរ�� វត� �  
និងវ �ធីេស� ើសំុជំនួយបែន�មេទៀតែដល�នេ�េ្រ�មេ�ល�រណ៍ជំនួយហិរ�� វត� �េនះ។ Adventist Health  
នឹងផ�ល់ឱ្យអ�កជំងឺនូវរយៈេពលសម្រសបមួយ េដើម្ីបេស� ើសំុជំនួយហិរ�� វត� �បែន�មេទៀត មុនេពល�ប់េផ�ើមសក
ម��ព�រ្រ�ក់�ពិេសស េដើម្ីបទទួល�នចំនួនទឹក្រ�ក់ែដល�នប�� � ះតៃម�ែដលជំ�ក់ស្រ�ប់�រែថ�។ំ 

b. សិទ� ិទទួល�នស� ង់� 

ក្រមិតៃនជំនួយហិរ�� វត� � ដូច��រែថ�សំប្ប� រសធម៌ (មិនគិតៃថ�ដល់អ�កជំងឺ) ឬ�រែថ�ែំដល�ន�រប�� � ះ
តៃម� (�រប�� � ះតៃម�ដល់អ�កជំងឺ) គឺែផ�កេលើក�� �េ្រចើន៖ ្រ�ក់ចំណូលក� �ង្រគ��រ និង�រ���� ប់រងរបស់អ�
កជំងឺ។ េ�ល�រណ៍ប�� � ះតៃម�េផ្សងៗ�� ្រត�វ�នអនុវត�េ�យែផ�កេលើក្រមិត្រ�ក់ចំណូល្រគ��រ និង�េតើេស
�កម�្រត�វ�នផ�ល់េ�យគ� ីនិកសុខ�ពជនបទឬអត់។ 
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Adventist Health អនុ�� ត�រផ�ល់ជំនួយហិរ�� វត� � ដូចែដល�នកំណត់េ�ក� �ងេ�ល�រណ៍េនះ។ �រប�� � ះត
ៃម�របស់មន� ីរេពទ្យគឺែផ�កេលើក្រមិត AGB ដូចែដល�នកំណត់េ�ក� �ង ឧបសម� ័ន�  C។ Adventist Health នឹងកំ
ណត់�រគិត្រ�ក់ចំេ�ះអ�កជំងឺែដល�នសិទ�ិទទួល�នជំនួយហិរ�� វត� � ្រតឹមចំនួន្រ�ក់ែដលមន� ីរេពទ្យរ�ពឹង
ទុកេ�យសុចរ �ត �នឹងទទួល�នស្រ�ប់�រផ�ល់េស�កម�ពី Medicare ឬ Medi-Cal មួយ�ែដលធំ�ង ្រប
សិនេបើចំនួនេនះ�ប�ងចំនួនែដល�នប�� � ះតៃម�ែដល�នកំណត់េ�ក� �ង��ង�ងេ្រ�ម។ 

េស�កម�ែដលមិន�ន�រ�� ប់រង និង្រត�វ�នបដិេសធ និងេស�កម��ក់ព័ន�ែដលផ�ល់ដល់អ�កទទួលផលែដ
ល�នសិទ�ិទទួល�ន Medicaid ្រត�វ�ន�ត់ទុក��ទ្រមង់ៃន�រែថ�សំប្ប� រសធម៌។ អ�កទទួល�នអត�
្របេ�ជន៍ Medicaid មិនទទួលខុស្រត�វចំេ�ះទ្រមង់�មួយៃន�រទទួលខុស្រត�វែផ�កហិរ�� វត� �របស់អ�កជំងឺ
េ្រ�ពីចំែណកៃន�រចំ�យ.. ឧ�ហរណ៍ៃនករណីេនះរមួ�ន��ទិ៍ចំេ�ះេស�កម�ែដលផ�ល់ដល់អ�កទទួលផ
ល Medicaid ែដល�ន Medicaid កំណត់ គណនី Medicaid ែដលកំពុងរង់�ំ �របដិេសធ Medicaid ៃនកម� វ �
ធីែថ�ជំន�ល់្រកេផ្សងេទៀត �រគិត្រ�ក់�ក់ទងនឹងៃថ�ែដលេលើសពី�រកំណត់រយៈេពល�� ក់េ� �រ�ម
�រ Medicaid (រមួ�ងំ�រ�ម�រ Medicaid េ្រ�រដ�) េ�យ “�� ន�រទូ�ត់” និងេស�កម��មួយែដលផ�ល់
ដល់អ�កជំងឺែដល�នសិទ�ិទទួល�ន Medicaid េ�យ�� ន�រ�� ប់រង និង�� ន�រទូ�ត់្រ�ក់។ 

ជំនួយហិរ�� វត� ��ច្រត�វ�នអនុវត�ចំេ�ះអ�កជំងឺែដល�អ�ក�� ន�រ���� ប់រង ក៏ដូច�បំណុលរបស់អ�កជំ
ងឺស្រ�ប់អ�កជំងឺែដល�ន�រ���� ប់រង រមួ�ងំ�រគិត្រ�ក់ែដល្រត�វ�នកំណត់��អ�ក�� ន�រ��
�� ប់រងស្រ�ប់�រ�� ក់េ�មន� ីរេពទ្យ �រ���� ប់រងរមួ �របង់្រ�ក់េថរ ចំនួន្រ�ក់�ត់កង និងបំណុល
េផ្សងេទៀតស្រ�ប់េស�កម�មន� ីរេពទ្យ។ 

Adventist Health �ចេលើកែលង ឬ�ត់បន�យចំនួនទឹក្រ�ក់រមួចំែណកៃថ�ចំ�យ Medicare ែដល�ែផ�ក
មួយៃន�រែថ�សំប្ប� រសធម៌ៃន�រែថ�ែំដល�ន�រប�� � ះតៃម�។ 

ស្រ�ប់អ�កជំងឺែដល�ន�រ���� ប់រង �ល់�រប�� � ះតៃម�្រត�វអនុវត�េ�យ�� ល់ចំេ�ះ�រទទួលខុស្រត�វេលើ
�រចំ�យពីេ�េ�៉�� ល់ខ� �នរបស់អ�កជំងឺ។ ជំនួយហិរ�� វត� ��នេ�លបំណងស្រ�ប់�អត�្របេ�ជន៍របស់អ�
កជំងឺ េហើយមិន្រត�វេ្របើ្រ�ស់េដើម្ីប�ត់បន�យ�តព�កិច�ទូ�ត់របស់អ�កបង់្រ�ក់���� ប់រង�មួយេឡើយ។  
 

��ងទីមួយ៖ សិទ� ិទទួល�នជំនួយហិរ�� វត� �អ�កជំងឺ  
 

្រ�ក់ចំណូល្រគ��រ �រទទួលខុស្រត�វរបសអ់�កជំងឺ 

300% ឬតិច�ងេនះៃន 
ក្រមិត�ព្រកី្រកសហព័ន�  សូន្យ (សប្ប� រសធម៌េពញេលញ) 

301% - 400% 
ៃនក្រមិត�ព្រកី្រកសហព័ន�  

75% ៃន AGB តិច�ង�រ���� ប់រង/�រទូ�ត់របស់�គីទីបី 
(្របសិនេបើ�ន) (ប�� � ះតៃម�) 

> 400% 
ៃនក្រមិត�ព្រកី្រកសហព័ន�  មិន�នជំនួយហិរ�� វត� �េទ 

 
6. �រចូលេ្របើឯក�រ 

1. អ�កជំងឺ�ចទទួល�នច�ប់ចម�ង�្រក�សេ�យឥតគិតៃថ�ៃន “ប�� ី្រគ�េពទ្យែដល�� ប់រង និងមិន
�� ប់រងេ�យជំនួយហិរ�� វត� �” េ��ម�សយ�� នមូល�� នព��ល ែដល�ន�យ�មេ�ក� �ង ឧប
សម� ័ន�  E។ 

7. ច្រម �ះេផ្សងៗ 

1. �រេស� ើសំុ និងព័ត៌�ន�ងំអស់ែដល្របមូល�ន�ក់ទងនឹង�ក្យសំុជំនួយហិរ�� វត� � ្រត�វស� ិតេ�េ្រ�
មច�ប់ឯកជន�ពែដល�ចអនុវត��ន។ 

 

  

https://www.lucidoc.com/cgi/doc-gw.pl?ref=ahrsvl%3A14754
https://www.lucidoc.com/cgi/doc-gw.pl?ref=ahrsvl%3A14754
https://www.lucidoc.com/cgi/doc-gw.pl?ref=ahrsvl%3A14754
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េសៀវេ�ែណ�៖ំ   

ឯក�រ�� ប់៖ 
(េ�ង�មឯក�រេនះ) 

Adventist Health ជួយបង់វ �ក�យប្រតរបស់អ�ក  
(844) 827-5047 
��ងេ�ងជំនួយហិរ�� វត� � ឧបសម�័ន� A-E  
�រប�� � ះតៃម�គ� ីនិកសុខ�ពជនបទ (CA) 
េ�ល�រណ៍េចញវ �ក�យប្រត និង�រ្របមូលេ�យខ� �នឯង (CA)  

ឯក�រេផ្សងេទៀត៖ 
(ែដលេ�ងឯក�រេនះ) 

េ�ល�រណ៍េចញវ �ក�យប្រត និង�រ្របមូលេ�យខ� �នឯង (CA) 

បទប្ប�� ត� ិសហព័ន�៖  

�រទទួល�� ល់គុណ�ព៖  

រដ� CALIFORNIA៖ មិន�នលក�ខណ� ត្រម�វរដ��ក់�ក់�មួយ្រត�វ�នកត់ស�� ល់េទ។ េ�ល�រណ៍�ជីវកម�អនុវត�ដូចែដល�នសរេសរ។ 

រដ� HAWAII៖ មិន�នលក�ខណ� ត្រម�វរដ��ក់�ក់�មួយ្រត�វ�នកត់ស�� ល់េទ។ េ�ល�រណ៍�ជីវកម�អនុវត�ដូចែដល�នសរេសរ។ 

រដ� OREGON៖ មិន�នលក�ខណ� ត្រម�វរដ��ក់�ក់�មួយ្រត�វ�នកត់ស�� ល់េទ។ េ�ល�រណ៍�ជីវកម�អនុវត�ដូចែដល�នសរេសរ។ 

រដ� WASHINGTON៖ មិន�នលក�ខណ� ត្រម�វរដ��ក់�ក់�មួយ្រត�វ�នកត់ស�� ល់េទ។ េ�ល�រណ៍�ជីវកម�អនុវត�ដូចែដល�នសរេសរ។ 

  

ឯក�រេ�ង៖  

  

អ�កទទួលខុស្រត�វេលើេ�ល�រណ៍  
ADVENTIST HEALTH SYSTEM/ 
WEST៖ 

Edjhuryan, Meri - �យិ�ពហុទី�ងំ ែផ�កេស�ចុះេ�� ះអ�កជំងឺ 

អ�កទទួលខុស្រត�វេលើេ�ល� 
រណ៍របស់អង��ព៖ 

មិន�ចអនុវត��ន 

កិច�សហ�រ៖ Esquivel, Lori - �យិ� ែផ�កេស�ចុះេ�� ះអ�កជំងឺ 
Mnatsakanyan, Elvina - អ�ក្រគប់្រគងពហុទី�ងំ ែផ�កសុចរ �ត�ពៃនចំណូល  
Johansen, Erik - �យក ែផ�កេស�ហិរ�� វត� �អ�កជំងឺ 
Pham, Megan T - �យិ�្របតិបត�ិ ែផ�កសុចរ �ត�ពៃនចំណូល/�រ�រចំណូលមកវ �ញ  
Miller, Amy K - �យិ� ែផ�កអនុេ�ម�មវដ�ៃនចំណូល 
Tomer, Kyle - Sr. អ�កវ ��គទិន�ន័យ និងរ�យ�រណ៍  
Fiore, Colleen A - Sr. អ�កវ ��គកម� វ �ធ ី
Marquez, Jessica - អ�ក្រគប់្រគង្របព័ន�  ែផ�កសុចរ �ត�ពៃនចំណូល - CDM & ស� ង់�  
Romero, Patricia C - អ�ក្រគប់្រគងពហុទី�ងំ ែផ�កសុចរ �ត�ពៃនចំណូល 
Rojas, Luz Isabel I - អ�ក្រគប់្រគងពហុទី�ងំ ែផ�កសុចរ �ត�ពៃនចំណូល 
Brooksher, Cheryl A - Sr. �យកទទួលខុស្រត�វេលើ�របណ� � ះប�� ល �ររមួប�� �ល្របព័ន� និងគេ្រ�ង�ក់ទងនឹងវដ�ចំណូល 
Chowdhury, Cecilia - អ�ក្រគប់្រគងពហុទី�ងំ ែផ�កសុចរ �ត�ពៃនចំណូល 
Sanchez-Schinina, Elizabeth - ជំ�ញ�រែផ�កកម� វ �ធ ី 
Milligan, Tammie S - អ�ក្រគប់្រគងពហុទី�ងំ ែផ�កសុចរ �ត�ពៃនចំណូល 
Brasel, Dina M - អ�ក្រគប់្រគងពហុទី�ងំ ែផ�កសុចរ �ត�ពៃនចំណូល 
Cantyne, Michael W - អ�ក្រគប់្រគង្របព័ន�  ែផ�កសុចរ �ត�ពៃនចំណូល - CDM & ស� ង់�  
McCammon, Katie N - �យិ�ពហុទី�ងំ ែផ�កេស�ចុះេ�� ះអ�កជំងឺ 
Sharp, Brett W - អ�ក្រគប់្រគងពហុទី�ងំ ែផ�កសុចរ �ត�ពៃនចំណូល  
Luis, Victoria Y - អ�ក្រគប់្រគងពហុទី�ងំ ែផ�កសុចរ �ត�ពៃនចំណូល  
Hancock, Christine D - �យិ� ែផ�កសុចរ �ត�ពៃនចំណូល 

  

អនុម័តេ�យ៖  

្របព័ន� ADVENTIST HEALTH/ 
WEST៖ 

( 06/30/2025 ) ្រក �ម�រ�រពិនិត្យេ�ល�រណ៍មិន�ក់ព័ន�នឹង�រព��ល - វដ�ៃនចំណូល,  
( 09/25/2025 ) ្រក �ម្របឹក�ហិរ�� វត� �( មិន�ន់អនុម័ត ) ្រក �ម្របឹក�្របព័ន� AH 

បុគ�លៃន ADVENTIST HEALTH  
SYSTEM/WEST៖ 

 

អង��ព៖ មិន�ចអនុវត��ន 

បុគ�លៃនអង��ព៖ មិន�ចអនុវត��ន 

�លបរ �េច�ទពិនិត្យេឡើងវ �ញ៖  

�លបរ �េច�ទែកស្រម�ល៖ 11/14/2024, 04/24/2025 

�លបរ �េច�ទពិនិត្យេឡើងវ �ញេលើកេ្រ�យ៖  

ដំេណើរ�រៃន�រអនុម័ត៖ មិន�ក់ព័ន��រព��ល 
 

ច�ប់ចម�ង�្រក�សៃនឯក�រេនះ �ចនឹងមិនែមន�ឯក�រ�នបច� �ប្បន��ពេទ  
និងមិនគួរ្រត�វ�នយក��រស្រ�ប់េ�លបំណងផ� �វ�រេឡើយ។ 

កំែណបច� �ប្បន��នេ�ក� �ង Lucidoc �មេគហទំព័រ 
https://www.lucidoc.com/api/auth/login?org=10528&returnto=%2Fcgi%2Fdoc- 

gw.pl%3Fref%3Dahrsvl%3A14736%242។ 

https://www.adventisthealth.org/patient-resources/bill-pay/help-paying-your-bill/
https://www.lucidoc.com/cgi/doc-gw.pl?ref=ahrsvl%3A14754
https://www.lucidoc.com/cgi/doc-gw.pl?ref=ahrsvl%3A14739
https://www.lucidoc.com/cgi/doc-gw.pl?ref=ahrsvl%3A13863
https://www.lucidoc.com/cgi/doc-gw.pl?ref=ahrsvl%3A13863
https://www.lucidoc.com/api/auth/login?org=10528&returnto=%2Fcgi%2Fdoc-gw.pl%3Fref%3Dahrsvl%3A14736%242
https://www.lucidoc.com/api/auth/login?org=10528&returnto=%2Fcgi%2Fdoc-gw.pl%3Fref%3Dahrsvl%3A14736%242
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