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 Системна стандартна політика 

 Системна модельна політика 

Стандартна політика №14803 

Шлях затвердження: Неклінічний 

Відділ: Відділ циклу доходів 

  

СТАНДАРТНА ПОЛІТИКА: ПОЛІТИКА ВИСТАВЛЕННЯ РАХУНКІВ ТА СТЯГНЕННЯ 
КОШТІВ ІЗ ПАЦІЄНТІВ БЕЗ СТРАХОВКИ (ОРЕГОН) 

РЕЗЮМЕ/МЕТА ПОЛІТИКИ 

Заклади Adventist Health спираються на команду відданих професіоналів охорони здоров'я — 
лікарів, медсестер, техніків, керівників, піклувальників, волонтерів та багатьох інших 
самовідданих працівників охорони здоров'я. Разом ці люди служать для захисту здоров'я своїх 
громад. Їхня здатність служити потребує особливих відносин, побудованих на довірі та 
співчутті. Завдяки взаємній довірі та добрій волі Adventist Health і пацієнти зможуть виконувати 
свої обов'язки. Ця політика покликана зміцнити ці відносини та забезпечити отримання 
пацієнтами послуг незалежно від їхньої платоспроможності. 

Цей документ описує Політику Adventist Health щодо виставлення рахунків та стягнення коштів із 
пацієнтів без страховки. Ця політика описує, як Adventist Health передає заборгованість пацієнтів 
колекторським агенціям та іншим зовнішнім організаціям. 

Метою цієї політики є дотримання чинних федеральних законів, законів штату та місцевих законів 
і нормативних актів. 

 
ВИЗНАЧЕННЯ 

1. Період подання заяв - період, протягом якого Adventist Health повина прийняти та 
опрацювати заяву на фінансову допомогу, подану особою відповідно до її Політики 
фінансової допомоги, щоб вважати, що були здійснені розумні зусилля для визначення 
права особи на фінансову допомогу згідно з цією політикою. Період подання заяв 
починається з дати надання допомоги та закінчується пізнішою з наступних дат: через 240 
днів після виставлення першого рахунку після виписки пацієнта; через 12 місяців після того, 

як пацієнт оплатив послуги; або через 30 днів після отримання пацієнтом письмового 
повідомлення від Adventist Health про кінцевий термін, після якого можуть розпочатися 
надзвичайні заходи стягнення боргу. 

2. Благодійна допомога - безкоштовна допомога, яка надається, коли від пацієнта не 
очікується сплати його платіжного зобов'язання за предмети та послуги, надані Adventist 
Health. 

3. Колекторські агенції - колекторські агенції, покупці боргів (як визначено нижче) або 
набувачі боргу, що не є дочірніми компаніями або афілійованими особами Adventist 
Health. 
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4. Покупець боргів - особа або організація, що регулярно купує списану заборгованість 
споживачів з метою її подальшого стягнення. При цьому вона може стягувати борг 
самостійно, залучати третю сторону для стягнення або наймати адвоката для судового 
позову. 

5. Допомога зі знижкою – зменшення платіжних зобов'язань за предмети та послуги, яке 
надається у разі оплати готівкою, негайної оплати або передоплати, або певним 
категоріям пацієнтів, наприклад, пацієнтам без страховки. 

6. Надзвичайний захід стягнення (ECA) - дії, вжиті Adventist Health щодо особи з метою 
отримання оплати за рахунком за лікування, які включають продаж боргу пацієнта іншій 
компанії з метою стягнення, відстрочення або відмову в медично необхідній допомозі, утримання 

заробітної плати пацієнта, накладення обтяження (арешту) на нерухоме майно пацієнта або інші 
дії, що вимагають юридичного чи судового процесу. 

7. Невідкладна медична допомога - відноситься до невідкладних послуг та допомоги, 
як визначено в політиці Adventist Health щодо Закону про невідкладну медичну 
допомогу та пологову допомогу (EMTALA) № AD-06-019-S. 

8. Основні життєві витрати (ELE) - до основних життєвих витрат належать: оренда або 
плата за житло та його утримання, харчування, товари для дому, прання та прибирання, 
комунальні послуги та телефон, одяг, медичні та стоматологічні послуги, страхування, 
оплата школи або догляду за дитиною, аліменти на дитину або утримання 
дружини/чоловіка, транспортні та автомобільні витрати (включно зі страхуванням, 
пальним, ремонтом та виплатами за кредитом), а також інші надзвичайні витрати. 

9. Домогосподарство – 

a. (i) одна особа або подружжя, цивільні партнери або батько та дитина віком до 
18 років, які проживають разом, 

b. та (ii) інші особи, за яких одна особа, подружжя, цивільний партнер або 
батько несуть фінансову відповідальність. 

10. FAP – Політика фінансової допомоги Adventist Health. 

11. Декларація про доходи фізичних осіб - форма/форми Державної податкової служби 
(IRS), що використовуються для звітування про оподатковуваний дохід. Форма IRS 
повинна бути копією підписаних та датованих форм, надісланих до IRS. 

12. Федеральний прожитковий мінімум (FPL) - показник бідності, який періодично 
оновлюються в Федеральному реєстрі Міністерством охорони здоров'я та соціальних служб 
США відповідно до його статутних повноважень. 

13. Фінансова допомога - благодійна допомога та допомога зі знижкою, як викладено в Політиці 
фінансової допомоги (FAP) Adventist Health. 

14. Добросовісний кошторис - попередній розрахунок рахунку пацієнта за товари та 
послуги охорони здоров'я, що надається пацієнтам без страховки до того, як ці товари 
або послуги будуть надані. 

15. Високі медичні витрати - визначаються як будь-які з наступних: 
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a. Річні витрати з власної кишені, понесені особою в закладі Adventist Health, що 
перевищують меншу з двох величин: десять відсотків (10%) річного доходу 
домашнього господарства пацієнта або доходу домашнього господарства за 
попередні 12 місяців; 

b. річні витрати з власної кишені, що перевищують десять відсотків (10%) доходу 
домашнього господарства пацієнта, якщо пацієнт надає документацію про свої 
медичні витрати, оплачені пацієнтом або членами його сім'ї за попередні 12 місяців. 

16. Дохід домогосподарства - сукупний дохід усіх членів сім'ї. Цей дохід включає наступне: 

a. валовий заробіток, заробітна плата, чайові тощо; 

b. допомога по безробіттю, компенсаційні виплати працівникам, соціальне 
страхування, додатковий соціальний дохід, державна допомога, виплати 

ветеранам, допомога у зв'язку з втратою годувальника, пенсія або виплати 
за програмами забезпечення; 

c. відсотки, дивіденди, роялті, дохід від оренди нерухомості, маєтків та трастів, 
аліменти, допомога на дитину, фінансова допомога від осіб поза 
домогосподарством та інші різноманітні джерела. 

17. Медичний борг – грошове зобов'язання (включаючи суму, яка не є простроченою або 
була частково чи повністю сплачена), яку мешканець штату заборгував Adventist Health за 
медичне лікування, за винятком косметичних операцій, не необхідних для відновлення 
після травми, пошкодження, інфекції або захворювання; медичні вироби або матеріали 
(включаючи ліки чи медикаменти); догляд за пацієнтами або інші медичні послуги чи 
продукти.  

18. Медична необхідність - послуга є «медично необхідною», якщо вона (a) необхідна для 
запобігання, діагностики або лікування хвороби, травми, стану чи захворювання, або 
симптомів хвороби, травми, стану чи захворювання; та (b) відповідає прийнятим медичним 
стандартам. 

19. Витрати з власної кишені - будь-які витрати на медичну допомогу, які не 
відшкодовуються страховкою або програмою медичного покриття, наприклад, доплати 
Medicare або розподіл витрат Medicaid. 

20. Відділ фінансових послуг для пацієнтів (PFS) - відділ Adventist Health, відповідальний за 
виставлення рахунків, стягнення коштів та опрацювання платежів. 

21. Подовжений план платежів - серія платежів, що здійснюються протягом певного 
періоду часу, для погашення платіжного зобов'язання пацієнта за товари та послуги, 
надані Adventist Health. 

22. Пацієнт без страховки - пацієнт, який не має стороннього покриття від медичної страхової 
компанії, плану медичного обслуговування, Medicare або Medicaid, і чия травма не є такою, 
що підлягає компенсації згідно з правилами страхування від нещасних випадків на 
виробництві, автострахування або іншого страхування, як це визначено та 
задокументовано лікарем невідкладної допомоги. Пацієнти без страховки можуть включати 
пацієнтів, які отримують благодійну допомогу. 
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23. Стороннє покриття - поліс страхування або інше передплачене покриття, придбане 
для захисту від певних випадків, таке як медичне страхування, автострахування та 
страхування цивільної відповідальності тощо. 

24. Незастрахований пацієнт - пацієнт, який не має страховки для покриття отриманих послуг. 

25. Недостатньо застрахований пацієнт - пацієнт, який не має достатнього страхового або 
передплаченого покриття для оплати отриманих послуг. 

 
ВІДДІЛИ/СЛУЖБИ, ЯКИХ ЦЕ СТОСУЄТЬСЯ 

A. Відділ фінансових послуг для пацієнтів (PFS) 

 

 
ПОЛІТИКА: ВІДПОВІДНІСТЬ — КЛЮЧОВІ ЕЛЕМЕНТИ 

A. Відсутність несподіваних рахунків 

a. Добросовісний кошторис: відповідно до закону, медичні заклади та постачальники 

послуг зобов'язані надавати пацієнтам без страховки добросовісний кошторис на 
медичні товари та послуги до того, як ці товари чи послуги будуть надані. Це включає 
пов'язані витрати, такі як медичні аналізи, ліки, обладнання та лікарняні збори. 
Пацієнти також можуть отримати добросовісний кошторис на свій запит. 

i. Для послуг, запланованих принаймні за 10 робочих днів наперед, 
добросовісний кошторис має бути надано не пізніше ніж через 3 
робочих дні після планування. 

ii. Для послуг, запланованих принаймні за 3 робочих дні наперед, 
добросовісний кошторис має бути надано не пізніше ніж через 1 
робочий день після планування. 

iii. Якщо пацієнт отримує рахунок на суму, що перевищує 
добросовісний кошторис, отриманий від цього закладу або 
постачальника, на 400 доларів США або більше, він може оскаржити 
цей рахунок. 

b. Повідомлення та згода: коли пацієнт має вибір постачальників і вирішує отримати 
послуги від закладу або постачальника, що не входить у мережу, цей заклад або 

постачальник зобов'язаний надати повідомлення про виставлення рахунків поза 
мережею та згоду на додаткове виставлення рахунків («Повідомлення та згода»). 
Пацієнтам поза мережею має бути надано повідомлення та згоду, які вони повинні 
підписати для продовження лікування в закладі Adventist Health. 

i. Якщо послугу заплановано принаймні за 72 години наперед, 
повідомлення та згода повинні бути надані принаймні за 72 години до 
надання послуг. 

ii. Якщо послугу заплановано протягом 72 годин до її надання, повідомлення 
та згода повинні бути надані в день надання послуги. 
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iii. Якщо послугу заплановано на той самий день, повідомлення та 
згода повинні бути надані протягом 3 годин після надання послуги. 

c. З питань або для отримання додаткової інформації щодо прав на добросовісний 
кошторис відвідайте www.cms.gov/nosurprises/consumers, надішліть електронний 
лист на адресу FederalPPDRQuestions@cms.hhs.gov або зателефонуйте за 
номером 1800-985-3059. 

B. Процедура виставлення рахунків 

a. Виставлення рахунків стороннім платникам: для всіх пацієнтів, які мають медичну 
страховку, Adventist Health своєчасно виставлятиме рахунки для стороннього 
платника на основі інформації, наданої або підтвердженої пацієнтами. 

b. Виставлення рахунків застрахованим пацієнтам за їхню частку відповідальності: для 

всіх пацієнтів, які мають медичну страховку, Adventist Health стягуватиме суму 
відповідальності пацієнта, розраховану згідно з Поясненням до виплат (EOB) та згідно 
з вказівками стороннього платника. 

c. Виставлення рахунків незастрахованим пацієнтам: у випадку з незастрахованими 
пацієнтами Adventist Health виставляє рахунок безпосередньо пацієнту. 

d. Відшкодування від третіх сторін: якщо пацієнт отримує виплату за досудовою угодою, 
судове рішення або іншу виплату за позовом до відповідальної третьої сторони, що 
включає оплату медичних послуг або догляду, пов'язаних з травмою, пацієнт або 
поручитель зобов'язаний відшкодувати Adventist Health вартість наданих відповідних 
медичних послуг у розмірі, обґрунтовано присудженому для цієї мети. 

e. Запит на деталізований рахунок: усі пацієнти можуть в будь-який час 
запросити деталізований рахунок за своїм обліковим записом. 

C. Інформація про фінансову допомогу та заява 

a. Adventist Health надасть стислий виклад своєї Політики фінансової допомоги всім 
пацієнтам, які отримують послуги в лікарняному закладі Adventist Health. Усім 
пацієнтам, яким виставлено рахунок, буде надана можливість зв'язатися з Adventist 
Health щодо фінансової допомоги для оплати їхніх рахунків. Фінансова допомога 
може включати благодійну допомогу, допомогу зі знижкою або інші відповідні 
програми. 

b. Політику фінансової допомоги Adventist Health та бланк заяви можна безкоштовно 

отримати безкоштовно в будь-якій зоні реєстрації лікарні або за телефоном  
(844) 827-5047. Пояснення Програми фінансової допомоги Adventist Health, Програми 
знижок для сільських медичних клінік Adventist Health та відповідні бланки заяв 
доступні у розділі Допомога з оплатою рахунку від Adventist Health. Пацієнт має право 
подати заяву на фінансову допомогу протягом усього періоду подання заяв. Adventist 
Health забезпечує переклад цієї Політики кожною мовою, якою розмовляє не менше 
1000 осіб, або п'ять відсотків населення в зоні обслуговування лікарні (залежно від 
того, яке значення менше). Також забезпечується доступ до неї шляхом усного 
перекладу іншими мовами або в альтернативних форматах для осіб з обмеженим 
знанням англійської мови та осіб з інвалідністю. 

http://www.cms.gov/nosurprises/consumers
mailto:FederalPPDRQuestions@cms.hhs.gov
https://www.adventisthealth.org/patient-resources/bill-pay/help-paying-your-bill/
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c. Adventist Health та колекторські агенції, покупці боргів або інші набувачі боргу, які не 
є дочірніми або афілійованими компаніями Adventist Health («Колекторські агенції»), 
не розпочинатимуть стягнення боргів з пацієнта, який намагається отримати право 
на фінансову допомогу згідно з Політикою фінансової допомоги Adventist Health та 
добросовісно намагається врегулювати ситуацію з простроченим рахунком шляхом 
переговорів щодо Подовженого плану платежів або шляхом регулярних часткових 
платежів у розумному розмірі. 

d. Якщо Adventist Health визначає, що пацієнт має право на благодійну допомогу або 
допомогу зі знижкою, Adventist Health використовуватиме інформацію про доходи 
пацієнта виключно для визначення права на допомогу та суми боргу. Adventist Health 
не використовуватиме цю інформацію для заходів зі стягнення коштів. 

e. Якщо пацієнт уже сплатив більше, ніж сума, що підлягає сплаті після визначення 
права на фінансову допомогу, Adventist Health повертає суму, фактично сплачену 

Adventist Health, яка перевищує суму, що підлягає сплаті. 

f. Заклади Adventist Health припиняють заходи зі стягнення коштів, коли пацієнт або 
поручитель перебуває в процесі подання заяви на державні програми, такі як 
Medicaid. Це включає будь-який час, необхідний для оскарження рішення щодо права 
на допомогу. Коли заклад підтверджує, що особа не має права на покриття, на яке 
вона подала заяву, або не співпрацювала у наданні інформації, тоді заходи зі 
стягнення можуть бути продовжені. Невідповідність критеріям прийнятності або 
відсутність співпраці мають бути належним чином задокументовані. 

g. Adventist Health та колекторські агенції призупиняють усі заходи зі стягнення на час 
розгляду апеляції пацієнта щодо визначення фінансової допомоги. Adventist Health 
надає пацієнту письмове повідомлення про отримання апеляції та повідомлення про 
те, що всі заходи зі стягнення призупинено. Якщо остаточне рішення за апеляцією 
призводить до відмови у фінансовій допомозі, лікарня повинна повідомити пацієнта 
про дату, з якої призупинені заходи зі стягнення будуть відновлені. 

D. Подовжені плани платежів 

a. Adventist Health та її колекторські агенції пропонують незастрахованим пацієнтам та 
застрахованим пацієнтам з високими медичними витратами можливість укласти 
угоду про сплату своєї частки відповідальності пацієнта та будь-яких інших сум, що 
підлягають сплаті, протягом певного періоду часу («Подовжений план платежів»). 

b. Умови подовжених планів платежів: Adventist Health також пропонуватиме подовжені 

плани платежів тим пацієнтам, які заявляють про неможливість сплатити суму 
відповідальності пацієнта одноразовим платежем. Умови Подовженого плану 
платежів узгоджуються між відділом фінансових послуг для пацієнтів Adventist Health 
та пацієнтом і можуть враховувати дохід домогосподарства пацієнта, основні життєві 
витрати, а також наявність ощадного медичного рахунку, який має пацієнт або члени 
його сім'ї. Усі подовжені плани платежів є безвідсотковими. 

c. Визнання подовженого плану платежів таким, що втратив чинність: Adventist Health 

може визнати Подовжений план платежів таким, що більше не діє, після того як 
пацієнт не здійснює всі платежі поспіль протягом 90-денного періоду. Перед тим як 
визнати Подовжений план платежів недійсним, Adventist Health або її колекторські 
агенції докладуть розумних зусиль, щоб зв'язатися з пацієнтом за останнім відомим 
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номером телефону та надішлють письмове повідомлення на останню відому адресу, 
щоб повідомити пацієнта про можливу втрату чинності Подовженого плану платежів і 
надати можливість переукласти угоду. Adventist Health або колекторська агенція, що 
діє від імені Adventist Health, спробує переукласти Подовжений план платежів, якщо 
пацієнт цього вимагатиме. Після того як Подовжений план платежів визнано 
недійсним і минуло більше 120 днів з моменту першого виставлення рахунку 
пацієнту, Adventist Health або її колекторські агенції можуть розпочати надзвичайні 
заходи стягнення (як визначено нижче). 

E. Практика стягнення 

a. Відповідно до чинних законів штату та федерального законодавства, а також згідно з 
положеннями, викладеними в цій Політиці виставлення рахунків та стягнення коштів із 
пацієнтів без страховки, Adventist Health та її колекторські агенції можуть вживати 
заходів зі стягнення, включаючи надзвичайні заходи стягнення, для стягнення 
простроченої заборгованості пацієнтів. Adventist Health та її колекторські агенції не 
розпочинатимуть стягнення боргів з пацієнта, який намагається отримати право на 
фінансову допомогу згідно з Політикою фінансової допомоги Adventist Health протягом 
періоду подання заяв і добросовісно намагається врегулювати ситуацію з 
простроченим рахунком. 

b. Надзвичайні заходи стягнення (“ECA”) включають наступне: 

i. продаж боргу особи іншій стороні, за винятком деяких випадків; 

ii. відстрочення або відмова в наданні медично необхідної допомоги (за 
винятком невідкладної медичної допомоги), або вимога оплати перед її 
наданням через несплату особою одного або кількох рахунків за 
раніше надану допомогу, яка підпадає під дію Політики фінансової 
допомоги Adventist Health; 

iii. певні дії, що вимагають юридичного або судового процесу, як зазначено 
у федеральному законодавстві, включаючи деякі обтяження (арешт) 
майна, звернення стягнення на нерухомість, накладення 
арешту/вилучення майна, порушення цивільного позову, застосування 
до особи судового наказу про арешт майна та утримання з заробітної 
плати особи. 

c. Надзвичайні заходи стягнення не включають будь-яке обтяження майна (заставу), яке 
лікарня має право накласти відповідно до законодавства штату на суми, отримані в 

результаті судового рішення, врегулювання або компромісу, що належать особі (або її 
представнику) внаслідок отримання тілесних ушкоджень, у зв'язку з якими лікарня 
надавала допомогу. Згідно з цією політикою, надзвичайні заходи стягнення також не 
включають повідомлення суми медичного боргу або факту його існування в бюро 
кредитних історій. Adventist Health не передаватиме жодних відомостей про медичну 
заборгованість мешканців штату до бюро кредитних історій. 

d. Ініціювання надзвичайних заходів стягнення (ECA): після того, як минуло принаймні 
120 днів з моменту надання пацієнту першого рахунку, і якщо Adventist Health визнала 
пацієнта таким, що не має права на фінансову допомогу, або пацієнт не відповів на 
жодну спробу виставити рахунок або запропонувати фінансову допомогу, Adventist 
Health може на розсуд фінансового директора закладу або його/її/їхньої призначеної 
особи передати рахунок пацієнта до колекторської агенції для застосування 
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надзвичайних заходів стягнення з метою стягнення простроченої заборгованості. 
Якщо Adventist Health об'єднує прострочені рахунки особи за кілька випадків надання 
допомоги перед ініціюванням надзвичайних заходів стягнення, вона утримується від 
ініціювання таких заходів до закінчення 120 днів після надання першого рахунку після 
виписки за останній випадок надання допомоги, включений в об'єднанний рахунок. 
Якщо пацієнт має розглядувану апеляцію щодо покриття витрат і доклав розумних 
зусиль для спілкування з Adventist Health про хід апеляції, Adventist Health чекатиме до 
прийняття рішення за цією апеляцією, перш ніж передати несплачений рахунок 
пацієнта до колекторської агенції. Adventist Health не ініціюватиме та не 
продовжуватиме надзвичайних заходів стягнення щодо пацієнта, який намагається 
отримати право на фінансову допомогу протягом періоду подання заяв згідно з 
Політикою фінансової допомоги Adventist Health і добросовісно намагається 
врегулювати ситуацію з простроченим рахунком. 

e. Необхідні повідомлення: перед ініціюванням надзвичайних заходів стягнення для 
отримання оплати Adventist Health надсилає пацієнту повідомлення, яке містить 
наступну інформацію: 

i. дату(и) надання послуг за рахунком, який передається для стягнення або 
продається; 

ii. назву організації, якій передається або продається рахунок; 

iii. заяву, яка повідомляє пацієнту, як отримати деталізований 
лікарняний рахунок від Adventist Health; 

iv. назву та тип плану медичного страхового покриття пацієнта, який 
значиться в лікарні на момент надання послуг, або заяву про те, що 
лікарня не має такої інформації; 

v. заяву на фінансову допомогу Adventist Health; 

vi. дату(и), коли пацієнту було вперше надіслано повідомлення про 
можливість подання заяви на фінансову допомогу, дату(и), коли 
пацієнту було надіслано заяву на фінансову допомогу, та, якщо 
застосовно, дату прийняття рішення за заявою. 

F. Колекторські агенції 

1. Adventist Health здійснюватиме надзвичайні заходи стягнення, за потреби, через 
зовнішню колекторську агенцію. Колекторські агенції, які стягують несплачені 
пацієнтами суми від імені Adventist Health, зобов'язані відповідати тим самим 
стандартам стягнення боргів і дотримуватись цієї Політики Adventist Health щодо 
виставлення рахунків та стягнення коштів із пацієнтів без страховки. Колекторські 
агенції, що здійснюють стягнення боргів пацієнтів від імені Adventist Health, не 
надаватимуть бюро кредитних історій жодної інформації про медичну 
заборгованість мешканців цього штату. 

2. Adventist Health оцінюватиме ефективність роботи кожної колекторської агенції 
принаймні раз на рік, включаючи реакцію та скарги пацієнтів щодо колекторських 
агенцій. Adventist Health розслідуватиме та аналізуватиме скарги щодо діяльності 
колекторських агенцій і оперативно вноситиме та документуватиме будь-які 
необхідні виправлення. 
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3. Крім того, щонайменше раз на рік Adventist Health має отримувати від 
колекторських агенцій письмове підтвердження того, що вони дотримуються 
політик Adventist Health, а також усіх чинних законів штату та федеральних 
законів. 

G. Документація 

1. Конфіденційна заява на фінансову допомогу 

H. Федеральний прожитковий мінімум 

1. Див. 14754-Довідкова таблиця фінансової допомоги, Додаток A 
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КЕРІВНИЦТВА:  

ДОДАТКИ: 

 
(НА ЯКІ Є ПОСИЛАННЯ В 
ЦЬОМУ ДОКУМЕНТІ) 

Бланк заяви на фінансову допомогу (англійською мовою)  
Бланк заяви на фінансову допомогу (іспанською мовою)  
Довідкова таблиця фінансової допомоги, Додатки A-E  
Допомога з оплатою рахунку від Adventist Health 

ІНШІ ДОКУМЕНТИ: 

(ЯКІ ПОСИЛАЮТЬСЯ НА 
ЦЕЙ ДОКУМЕНТ) 

 

ФЕДЕРАЛЬНІ 
НОРМАТИВНІ АКТИ: 

 

АКРЕДИТАЦІЯ:  

КАЛІФОРНІЯ: Особливих вимог штату не зазначено. Застосовується 
корпоративна політика в тому вигляді, в якому вона написана. 

ГАВАЇ: Особливих вимог штату не зазначено. Застосовується 
корпоративна політика в тому вигляді, в якому вона написана. 

ОРЕГОН: Особливих вимог штату не зазначено. Застосовується 
корпоративна політика в тому вигляді, в якому вона написана. 

ВАШИНГТОН: Особливих вимог штату не зазначено. Застосовується 
корпоративна політика в тому вигляді, в якому вона написана. 

  

ДОВІДКОВА ІНФОРМАЦІЯ:  

  

ВЛАСНИК ПОЛІТИКИ 
ADVENTIST HEALTH 
SYSTEM/WEST: 

Емі К. Міллер - Директор відділу комплаєнсу циклу доходів 

ВЛАСНИК ПОЛІТИКИ 
ЗАКЛАДУ: 

Не застосовується 

СПІВПРАЦЯ: Шеріл А. Брукшер - директор 
відділу бізнес-аналітики 
Коллін А. Фіоре - старший аналітик 
прикладних систем 
Лорі Есківель - Директор відділу реєстрації пацієнтів 

https://www.lucidoc.com/cgi/doc-gw.pl?ref=ahrsvl%3A14597
https://www.lucidoc.com/cgi/doc-gw.pl?ref=ahrsvl%3A14598
https://www.lucidoc.com/cgi/doc-gw.pl?ref=ahrsvl%3A14754
https://www.adventisthealth.org/patient-resources/bill-pay/help-paying-your-bill/
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ЗАТВЕРДЖЕНО:  

ADVENTIST HEALTH 
SYSTEM/WEST: 

( 14.03.2025 ) Команда з перевірки неклінічних політик - Відділ 
циклу доходів, ( 18.03.2025 ) Фінансова рада, ( 23.04.2025 ) 
Системна рада AH 

ОСОБА ADVENTIST 
HEALTH SYSTEM/WEST: 

 

ЗАКЛАД: Не застосовується 

ОСОБА ВІД ЗАКЛАДУ: Не застосовується 

ДАТА ПЕРЕГЛЯДУ:  

ДАТА РЕДАКЦІЇ: 24.04.2025 

ДАТА НАСТУПНОГО 
ПЕРЕГЛЯДУ: 

23.04.2028 

ШЛЯХ ЗАТВЕРДЖЕННЯ: Неклінічний 

Паперові копії цього документа можуть бути неактуальними, і на них не слід покладатися в 
офіційних цілях. 

Поточна версія знаходиться в Lucidoc за адресою: 

https://www.lucidoc.com/api/auth/login?org=10528&returnto=%2Fcgi%2Fdoc-
gw.pl%3Fref%3Dahrsvl%3A14803%240. 
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