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ONCE HASTA DESTEK HiZMETLERI

Mali Destek Politikasi

CCHS'nin politikasi, Acil Bakim Hizmetleri ve Tibben Gerekli Bakim Hizmetlerini irk, mezhep veya ddeme becerisine
bakilmaksizin hastalara kar amaci gitmeyen bir sekilde sunulmasi yonundedir. CCHS tesislerinde sunulan hizmetler igin
0deme yapma olanagi bulunmayan hastalar, mali destek talebinde bulunabilir; bu destek, asagida belirtilen sart ve
hikUmlere gore saglanacaktir. Bu Politika kapsaminda mali destegi almaya uygunluk kriterleri, CCHS’nin en fazla ihtiyaci
olan hastalara sunmak lizere gerekli mali kaynaklara sahip olmasini saglamayi amaglamaktadir. Bu Politika, asagida
tanimlanan sekliyle hastaneleri ve aile saglik merkezleri dahil olmak tizere tim CCHS tesisleri igin gegerlidir.

I. Arka Plan

A. Cleveland Klinigi Vakfi ve hastane istirakleri, i¢ Gelir Kanunu Madde 501(c)(3) kapsaminda verilen ve eyalet
kanunlari kapsaminda hayir kurumlarrigin belirtilen anlama gére vergiden muaf hayir kurumlaridir.

B. CCHS, kar amaci giitmeyen bir bigcimde bakim saglama taahhudiine sahiptir. “Acil Bakim” ve “Tibben Gerekli
Bakim” irk, mezhep veya 6deme becerisine bakiimaksizin hastalara kar amaci gutmeyen bir sekilde
sunulmaktadir.

C. Mali Destek Politikasindan birincil olarak Ailesinin Yillik Geliri, bu Politika (FPG) kapsaminda mali destek sunumu
tarihinde yiiriirliikte olan ve zaman zaman ABD Saglik ve insan Hizmetleri Bakanligi tarafindan yayimlanan Federal
Yoksulluk Geliri Kilavuz ilkelerinde belirtilen degerin %100’inii asmayan, sigortali olmayan hastalarin faydalanmasi
amaglanmistir. Gelire Dayali mali destek sigortasiz ve Ailesinin Yillik Geliri FPG’nin %400’(ne kadar olan belirli
hastalara sunulabilir. Mali veya kigisel zorluklar yagayan ya da 6zel tibbi kogullar altindaki hastalar da destege
uygun bulunabilir. Bu Politika kapsaminda mali destek almaya uygun olan herhangi bir hasta higbir kosul altinda
genellikle ilgili bakim igin alinan tutardan daha fazla tutar 6demek durumunda birakilmayacaktir.

Il. Tanimlar

“Ailenin Yillik Gelir” ailenin aldigi maaslar, yoksulluk ve istirak nafakasini iceren maas disi gelider, sosyal glivenlik, issizlik ve isgi tazminati
yardimlari ile emeklili, faiz ve kira gelirini ifade eder.

‘Basvuru’ (a) bireysel olarak, geviimici ortamda veya telefon ile bir Hasta Mali Destek Sorumlusuyla gortistilerek CCHS Mali Destek
Basvurusu fomunun dolduruimasi ya da (b) CCHS Mali Destek Basvurusu Formunun dolduruimus basili niishasinn CCHS'ye
postalanmasi veya iletilmesi yollar dahil omak Uizere bu Polika kapsaminda basvuruda bulunma siirecini ifade eder.

“CCHS”, Cleveland Kiinigi Vakfi, Cleveland Kilinigi saglik sistemi igindeki aile sagligi merkezleri ve hastane
istiraklerini ifade eder ancak asagidakiler bunlara dahil degildir:

(i) Cleveland Klinigi Florida,

(ii) Cleveland Klinigi Rehabilitasyon Hastaneleri,
(iii) Secili Cleveland Hastaneleri ve

(iv) Ashtabula County Tip Merkezi (Glenbeigh dahil)

bunlarin her biri www.clevelandclinic.org/financialassistance adresinde mevcut olan kendi Mali Destek
Politikalarina sahiptir.

“Acil Bakim” veya “Acil Tedavi”, EMTALA tarafindan tanimlanan sekliyle bir Acil Tibbi Rahatsizlik igin bakim veya tedavi
sunulmasi anlamina gelir.
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“EMTALA” Acil Tibbi Tedavi ve Etkin Is Giicii Kanununu (42 U.S.C. §1395dd) ifade eder.

“Aile” ifadesi, hasta, hastanin esi (esin nerede yasadigindan bagimsiz olarak) ve hastanin 6z ya da evlat edindigi, on
sekiz yasinin altinda ve hasta ile birlikte yagayan tim ¢ocuklarini betimlemek igin kullanilir. Hasta on sekiz yasindan
kiglikse, aile ifadesi, hastayi, hastanin 6z veya evlat edinme yoluyla yasal bagi olan ebeveyni/ebeveynleri (ebeveynlerin
nerede yasadigindan bagimsiz olarak) ve ebeveynlerin evde yasayan ve on sekiz yasinin altindaki tim 6z veya evlatlik
cocuklarini kapsayacaktir.

“FPG” ABD Saglik ve insan Hizmetleri Bakanligi tarafindan yayimlanan ve hizmetin sunuldugu tarihte yiiriirliikte olan
Federal Yoksulluk Geliri Kilavuz ilkelerini ifade edecektir.

“Kefil”, hastanin saglik hizmetleri faturalarinin 6denmesinden sorumiu olan, hasta disindaki bir kisidir.

“‘HCAP”, Ohio’'nun Hastane Bakim Giivencesi Programidir. HCAP, federal olarak zorunlu tutulan Orantisiz Pay Hastane
programinin Ohio’da uygulanan strimuddr. HCAP hastanelere, uygun bulunan hastalara hastane seviyesinde gerekli
temel hizmetlere yonelik orantisiz bir pay saglayan finansmandr.

“Sigortali Hastalar” devlet veya 6zel sirketler nezdinde saglik sigortasi bulunan bireyleri ifade eder.

“Tibben Gerekli Bakim”, hizmetlerin sunuldugu esnada genel olarak kabul gérmus olan ve profesyonellerce kabul edilen
saglik hizmetleri standartlarina uygun bicimde fiziksel veya ruhsal rahatsizliklar i¢in tani konulmasi ve 6nleyici, hafifletici,
iyilestirici veya guclendirici tedavilerin sunulmasi igin makul ve gerekli olarak gorilen hizmetler anlamina gelmektedir.
Tibben gerekli bakim, cogu nakil hizmetini ve takviyeler ya da ayakta hastalara verilen belirli regeteli ilaglari icermez.
Yukaridaki hususlardan bagimsiz olarak, belirli dis hekimligi ve belirli tamamlayici ve islevsel tip hizmetleri bu politika
kapsaminda degildir.

“Politika” ilgili zamanda gegerli olan haliyle bu Mali Destek Politikasini ifade etmektedir.

“Sakin” ifadesi, Amerika Birlesik Devletleri’nde yasal olarak ikamet etmekte olan ve hizmetlerin saglandigi esnada en az
alti (6) ay sureyle bulundugu eyalette yasal olarak kalmakta olan ya da hizmetlerin saglanmasi sonrasinda en az alti (6)
ay sureyle saglik hizmetlerinin sunuldugu eyalette kalma niyeti bulunan kisiler igin kullanilir.

“Sigortasiz Hastalar” (i) devlet veya 6zel sirketler nezdinde saglik sigortasi bulunmayan; (ii) sigortanin faydalanabilecegi
segeneklerini tiketmis olan veya (iii) sigorta faydalari hastanin almak istedigi Tibben Gerekli Bakimi kapsamayan
kisilerdir.

II. Diger Politikalar ile iligki
A. Acil Tibbi Bakim ile ilgili Politika

EMTALA ile tutarli bigimde, uygulanabilir olan tim CCHS tesisleri, potansiyel bir acil tibbi rahatsizlik igin tedavi
talebinde bulunan her kisiye 6deme becerisinden bagimsiz olarak uygun tibbi taramayi saglayacaktir. Bir tesis,
ayrimcilik olmaksizin mali destege uygunluklarina bakmadan bireylere acil tibbi rahatsizliklari igin bakim
sunacaktir. Uygun tibbi taramanin ardindan CCHS personelinin bireyin acil bir tibbi rahatsizliga sahip oldugunu
tespit etmesi halinde, CCHS, ilgili CCHS tesisinin yeterliligi kapsaminda bireyin acil tibbi rahatsizligini stabilize
etmek Uzere gerekli hizmetleri sunacak ya da EMTALA’da agiklanan sekilde uygun sevk islemi icin gerekli
prosedurleri yerine getirecektir (bkz. CCHS EMTALA Politikasi).

B. CCHS HCAP Politikasi
Ohio’daki CCHS tesisleri HCAP katilimcisidir. Tum HCAP hizmetleri, CCHS’nin HCAP Politikasi ile yonetiimektedir
ve bu Politikadaki higbir hususun HCAP’ye uygun bulunan bir kisinin HCAP kapsaminda alacagi destegi
sinirlandirmasi amaglanmamistir ve bu yénde bir yorumlama yapilmamalidir. HCAP yalnizca temel nitelikte, tibben
gerekli olan ve hastane seviyesinde sunulan hizmetleri kapsamaktadir. Bazi durumlarda, HCAP’ye uygun bulunan
kisiler HCAP kapsaminda olmayan bir CCHS tarafindan goérevlendirilmis hekimce saglanan Tibben Gerekli Bakim
icin bu Politika kapsaminda mali destek almaya uygun bulunabilir.

C. Regeteli ilag Kapsami
Bu politka kapsaminda olmayan regeteli ilaglarinin maliyetlerini karsilama konusunda destege ihtiyag duyan hastalar, ilag sirketieri
tarafindan sunulan hasta destek programlarindan birine uygun bulunabilir. Daha fazla bilgi icin IUtfen 866-650-6337 numarali telefondan
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Cleveland Klinidi ile ilefisime gegin.
IV.Mali Destek i¢in Uygunluk Kriterleri
Asagidaki dzellikleri karsilayan hastalar, bu Poliikada Bolim VII'de agiklanan destedi almaya uygundur.
A. Ohio’daki Tesisler

CCHS'nin Ohio'daki tesislerinden bakim alacak olan hastalar, mali bu Pdliika geregi uygunluk igin asagidaki ti¢ kategoriden biri
kapsaminda mali destek almaya uygun olacaktir.

1. Gelire Dayali Mali Destek:

a. Sigortasiz Hasta olan ve Allesinin Yillik Geliri FPGnin %400°lini agmayanlar,

b. Yatan veya ayakta hasta olarak hastane veya doktor hizmetleri kapsaminda Acil Bakim veya Tibben Gerekli
Bakim ihtiyaci olanlar ve

c¢. Ohio Sakini olanlar.

2. Annelik Hizmetleri Destegi: Annelik hizmetleri faydalarini kapsamayan sigortalara sahip gebe hastalar,
Ailelerinin Yillik Gelirinin FPG'nin %400’Gni asmamasi, Ohio sakini olmalari ve bir devlet programi kapsami
icin uygunluklarinin belirenmesi icin CCHS ile birlikte ¢alismay1 kabul etmeleri halinde bu kategori kapsaminda
annelik hizmetleri icin mali destek almaya uygun gorilecektir.

3. Yikici Bakiye icin Mali Destek: Bir bakim olay! i¢in biriken Ucretler agisindan CCHS’ye 6demesi gereken bakiye
hastanin Ailesinin Yillik Gelirinin %15’inden daha fazlasina karsilik gelen tibbi harcamalari olan hastalar.

Ohio’da Sunulan ve Uygun Bulunulabilecek Diger Destekler. Baska yonlerden bu Politika kapsaminda mali destek
almaya uygun bulunmayan ancak Tibben Gerekli Bakim maliyetlerini édeyemeyecek durumda olan bir hasta,
asagidaki durumlarda destek arayisina girebilir:

1. lstisnai Kosullar: Asiri diizeyde bir kisisel ya da mali zorluk yasadigini (6limcdil bir hastalik veya yikici sonuglari
olan baska tibbi rahatsizliklar dahil olmak Gzere) bildiren hastalar.

2. Ozel Tibbi Kosullar: Yalnizca CCHS saglik personeli tarafindan sunulabilecek tedavilere ihtiya¢ duyan ya da
bakim devamliligi igin CCHS’nin sundugu surekli tibbi hizmetlerden faydalanacak hastalar.

istisnai Kosullar veya Ozel Tibbi Kosullar igin yapilacak destek taleplerinde her vaka bireysel olarak ele alinacaktrr.
B. Nevada’daki Tesisler

CCHS'nin Nevada'daki tesislerinden bakim alacak olan hastalar, mali bu Politika geregi uyguniuk icin asagidaki iki kategoriden biri
kapsaminda mali destek almaya uygun olacaktir.

1. Gelire Dayali Mali Destek:

(i) Sigortasiz Hasta olan ve Allesinin Yillk Geliri FPG'nin %400'Unl asmayanlar,
(i) Ayakta hasta hizmetleri igin Tibben Gerekli Bakim arayanlar ve
(iii) Nevada Sakini olanlar

2. Yikici Bakiye igin Mali Destek: Bir bakim olay1 icin biriken Ucretler agisindan CCHS’ye 6demesi gereken bakiye
hastanin Ailesinin Yillik Gelirinin %15’'inden daha fazlasina karsilik gelen tibbi harcamalari olan hastalar.

Nevada’'da Sunulan ve Uygun Bulunulabilecek Diger Destekler. Bagka yonlerden bu Politika kapsaminda mali
destek almaya uygun bulunmayan ancak Tibben Gerekli Bakim maliyetlerini 6deyemeyecek durumda olan bir
hasta, asagidaki durumlarda destek alabilir:
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1. lstisnai Kosullar: Asiri diizeyde bir kisisel ya da mali zorluk yasadigini (6limcdil bir hastalik veya yikici sonuglari
olan baska tibbi rahatsizliklar dahil olmak Gzere) bildiren hastalar.

2. Ozel Tibbi Kosullar: Yalnizca CCHS saglik personeli tarafindan sunulabilecek tedavilere ihtiyag duyan ya da
bakim devamliligi igin CCHS’nin sundugu surekli tibbi hizmetlerden faydalanacak hastalar.

istisnai Kogullar veya Ozel Tibbi Kosullar igin yapllacak destek taleplerinde her vaka bireysel olarak ele alinacaktrr.

C. Medicaid Taramasi. Bir temsilci, Medicaid’e uygunluklarinin tespiti igin Ohio’daki bir tesisten bakim almak
isteyen Sigortasiz Hastalara ulasabilir. Sigortasiz Hastalar CCHS’nin bu Politika kapsaminda mali destek igin
hastanin uygunlugunu belirlemesi gibi Medicaid uygunluk siregleri konusunda is birligine agik bir tutum
sergilemelidir.

V.Basvuruda Bulunma Yontemi
A. Gelire Dayali Maddi Destek

1. Muhtemel Mali Destek. Ohio ve Nevada'da planlama yapilmasi sonrasinda ya da Ohio’da hastaneye yatis 6ncesinde
CCHS'nin Gguincl taraf dogrulama veri tabanlar araciligiyla Ailesinin Yillik Gelirinin FPG'nin %400'line denk ya da daha
disUk oldugu belifenen Sigortasiz Hastalar, daha fazla bilgi veya belge gerekmeksizin mali destege uygun bulunacaktir.
Hasta yazili olarak bilgilendirilecek ve %100°Un altinda destek igin uygun bulunursa ve hasta daha fazla destege uygun
oldugunu distintiyorsa, hastaya Mali Destek Basvurusunda bulunma firsati taninacaktrr.

2. Aci Bakimtalebinde bulunan hastalara mali destege uyguniuk durumlarindan bagimsiz olarak tedavi uygulanacaktir. Tibben
uygun bulunmasi durumunda, Acil Bakim alan bir hasta Acil Departmanlarimizda mali destek uygunlugu hakkinda bir Hasta
Meali Destek Sorumlusundan bilgi alabilir ve bu hasta adina bir Bagvuru siireci baglatilabilir.

3. Planlama veya faturalandirma sirecinde herhangi bir zamanda gelire dayali mali destek isteyen diger
hastalar, Mali Destek Bagvuru formunu doldurabilir ve bu hastalardan uygunlugun gézden gegirilecegi
tarihten 6nceki tg aylik dénem igin Ailelerinin Yillik Geliri hakkinda bilgi vermeleri istenecektir. Ailenin Yillik
Geliri icin delil olarak tglncu taraf gelir dogrulama hizmetleri kullanilabilir. Mali Destek Bagvuru formlarina,
Acil Departmanlarimiz ve Kayit alanlarimizda, Cleveland Klinigi tarafindan size saglanan basili beyanin
arkasinda veya tesislerimizdeki bir Hasta Mali Destek Sorumlusuna danisarak,
www.clevelandclinic.org/financialassistance adresini ziyaret ederek ya da 866.621.6385 numarali
telefondan Once Hasta Destek Hizmetlerini arayarak ulasabilirsiniz.

4. Iki bilgi kaynagi arasinda uyumsuzluk olmasi halinde, bir CCHS temsilcisi Ailenin Yillik Geliri ile ilgili bilgileri
desteklemek Uzere ilave bilgi talebinde bulunabilir.

B. Yikici Bakiye

Faturalandirma surecinde aylik olarak CCHS, bir bakim olayi icin biriken Ucretler agisindan ddenmesi gereken
bakiyenin Ailenin Yillik Gelirinin %15’ini asip asmadidini belirlemek tzere lglincl taraf dogrulama veri tabanlarini
kullanabilir. Boyle bir durumda, CCHS hastanin mali destege uygun oldugu varsayiminda bulunacak ve hastayi
yazili olarak bilgilendirecektir. Bakiyenin Gguncu taraf dogrulama verilerine dayali olarak Ailenin Yillik Gelirinin
%15’ini agmadig1 durumlarda hasta icin yikici bakiyenin olustugu varsayiminda bulunulmayacaktir.

C. lstisnai Kosullar

Ohio veya Nevada’'da ylksek bakiye olusmus veya olusma riski bulunan veya asiri seviyede kisisel veya mali
zorluk gegirdigini bildiren hastalar igcin CCHS hastalardan mali kosullari ve yasadidi kisisel zorluklar hakkinda bilgi
toplayacaktir. Tespitler, Once Hasta Destek Hizmetleri (PFSS) tarafindan, CFO yénlendirmesi altinda yapilacaktir.
Hasta, nihai tespit ile ilgili olarak yazili bir bigimde bilgilendirilecektir.
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D. Ozel Tibbi Kosullar

Planlama veya hastaneye yatirma asamasinda potansiyel olarak 6zel bir kosulu bulunabilecek her turli hasta igin
bir Hasta Mali Destek Sorumlusu CCHS tibbi personelinden hastanin yalnizca CCHS saglik personeli tarafindan
saglanabilecek bir tedaviye ihtiyag duyup duymadigi veya bakim devamliligi igin CCHS’nin sundugu surekli tibbi
hizmetlerden faydalanip faydalanmayacagi konusunda 6neride bulunmalarini isteyecektir. Hasta, 6zel tibbi
kosullar nedeniyle mali destege uygun bulunmamasi halinde yazili olarak bilgilendirilecektir. Tedavi veya bakimi
sunan ya da sunacak olan CCHS hekimi tarafindan bir éneride bulunulmali ve bu dneri PFSS’ye iletilmelidir. Ozel
tibbi kosullar ile ilgili tespitler, tedaviyi uygulayan hekim ve/veya Departman Baskan! tarafindan yapilir.

Yetersiz veya Eksik Bagvurular

Mali Destek Bagvurusunda bilgileri eksik olan hastalar bilgilendirilecek ve bu kisilere bunlarin saglanmas igin makul bir firsat
taninacaktir. Eksik bilgilerin saglanmamasi durumunda, CCHS Mali Destek Basvurusunun tamamlanmasi igin Ugtincu taraf gelir
dogrulama veri tabanlarindan faydalanabilir.

V1. Uygunluk Tespiti Siireci

A. Mali Durum Goriigmesi

Bir CCHS Hasta Mali Destek Sorumlusu, planlama sirasinda mali destege uygun olabilecegi varsayilan tim
Sigortasiz Hastalar ile telefon yoluyla iletisim kurma girisiminde bulunacaktir. Hasta Mali Destek Sorumlusu, ailenin
buyukltgu, gelir kaynaklari ve bu Politika kapsaminda uygunlugu destekleyebilecek diger mali ya da hafifletici
kosullari iceren bircok konuda bilgi talebinde bulunacak ve Basvuruyu uygun sekilde tamamlayacaktir. Randevunun
alindig1 esnada veya hastaneye yatirma sonrasinda hastalardan Hasta Mali Destek Sorumlusunu ziyaret etmeleri

ve Mali Destek Basvurusunu imzalamalari istenecektir.

B. Basvurular
ister yliz yiize, ister gevrimici ortamda doldurulmus, ister iletiimis veya postayla génderilmis olsun tiim Mali
Destek Bagvurulari degerlendirme ve isleme alma igin Once Hasta Destek Hizmetleri ekibine (PFSS)
yonlendirilecektir.

C. Uygunlugun Belirlenmesi
PFSS tim Mali Destek Bagvurularini degerlendirecek ve isleme alacaktir. Hasta, uygunluk tespiti yazisi ile
durum hakkinda bilgilendirilecektir. Mali destegin %100’Unden daha azi i¢in uygun bulunan hastalar (uygunluk
varsayiminda bulunulanlar haricinde) Hasta Mali Destek Sorumlusundan 6denmesi gereken tutar tahmini
hakkinda bilgi alacak ve bu hastalardan 6deme dizenlemelerini yapmalari veya planlama éncesinde %50
oraninda bir depozito yatirmalari istenecektir; ancak bu tiir 6ddeme dizenlemeleri Acil Bakim igin tedavi alma
kosulu olarak kesinlikle sart kosulmayacaktir.

VII. Hastalardan Alinacak Ucretlerin Hesaplanmasi igin Temel, Mali Destegin Kapsami ve Siiresi
Poaliika kapsaminda gelire dayali mali destek almaya uygun bulunan hastalar asagidaki gelir kriterlerine uygun olarak destek alacaktir:
1. Ailenizin Yillik Geliri FPG'nin %250’sine kadar oldugunda, ucretsiz bakim alma hakkina sahip olacaksiniz.

2. Ailenizin Yillik Geliri FPG'nin %251’i ve %400’U arasinda oldugunda, ilgili hizmetler i¢in Sigortali Hastalara
“genellikle faturalandirilan tutarin” briit 6demelerinden indirim yapiimis sekilde bakim alacaksiniz.

Burada kullanilan sekliyle “genellikle faturalandirilan tutar” IRC’nin 501(r)(5) kisminda ve Amerika Birlesik Devletleri Hazine
Bakanligi veya Milli Gelirler Tahsil Dairesi tarafindan yayimlanan ve bu terimi tanimlayan diger yonetmelik ve rehberliklerde
belirtilen anlami tagimaktadir. “Genellikle faturalandirilan tutarin” nasil hesaplandigi hakkinda ayrintili agiklama igin litfen

Ek A’ya bakin.

CCHS bir hastanin gelire dayali mali destek igin uygun oldugu tespitinde bulundugunda, bu tespit uygunluk
degerlendirmesinin yapildidi tarihten itibaren doksan (90) giin boyunca gegerli olacaktir. Doksan (90) giin
sonrasinda, hasta ilave mali destek arayisi igin yeni bir Mali Destek Bagvuru formu doldurabilir.

Yikici Bakiyeye dayali olarak destek alma uygunlugu onaylanmis olan hastalarda tanimlanan ticretler kapsam dahilinde olacaktir.
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istisnai veya Ozel Tibbi Kosullar kapsaminda destek almasi onaylanmig olan hastalarda bu Politika kapsaminda denmeyen
Ucretlerin %1000 ve ilgilenen CCHS hekimi tarafindan belidenen sekilde tedavinin veya bakimin tamamlanmasi icin gerekli olan
dénem boyunca saglanan tiim Acil ve Tibben Gerekli Bakim hizmetlerinin Ucretleri kapsam dahilinde olacaktir. Mali durumunda
degisiklik olan hastalar, herhangi bir zamanda yeniden degerlendirilme talebinde bulunabilir.

VIII. Odememe Durumu igin Eyleme Gegilmesi Oncesinde Mali Destek Uygunlugunun Tespiti
A. Faturalandirma ve Mali Destek Uygunlugunun Belirlenmesi igin Makul Caba

CCHS, bir hastanin bu Politika kapsaminda destek almaya uygun olup olmadidini hastaneye yatirma veya
hizmet sunma 6ncesinde ya da sirasinda tespit etmeye galisir. Bir hastanin taburculuk veya hizmet 6éncesinde
mali destege uygunlugu tespit edilmediyse, CCHS bakimi faturalandiracaktir. Hastanin sigortali olmasi
durumunda, CCHS olusan Ucretleri hastanin kayitlarinda belirtilen sigorta sirketine faturalandiracaktir. Hastanin
sigorta sirketi tarafindan 6édenen kisim disuldikten sonra hastanin kalan yukumlaltgine karsilik gelen tutar
dogrudan hastaya faturalandirilacaktir. Hastanin sigortali olmamasi durumunda, CCHS olusan Ucretleri
dogrudan hastaya faturalandiracaktir. Hastalar, hastanin taburcu edilmesi sonrasinda baglayan 120 gunlik bir
dénem boyunca en fazla dort faturalandirma beyani alacak ve bunlar hastanin kayitlardaki adresine
goénderilecektir. Yalnizca 6denmemis bakiyesi bulunan hastalara faturalandirma beyani gdnderilecektir.
Faturalandirma beyanlari, bu Politika ve mali destek basvurusunda bulunma hakkinda bilgiler iceren Sade Dille
Yazilmis bir politika 6zetini icerecektir. CCHS ayni zamanda bu Politika kapsaminda gelire dayali mali destege
uygun olan hastalari ti¢tinci taraf dogrulama veri tabanlari aracilijiyla tanimlamak igin aktif caba gosterecektir.
Gelire dayali destege uygun oldugu varsayilan hastalar durum hakkinda bilgilendirilecek ve ilave destek igin
basvuruda bulunabilecektir. Uygunlugun tespiti igin makul ¢abalar sunlari icerecektir: hastanin hastaneye yatis
sonrasinda ve hastanin faturasi ile ilgili olarak hastayla yapilan s6zlU ve yazili iletisimlerde CCHS tarafindan
bilgilendirilmesi, herhangi bir dava acilmadan en az 30 giin 6nce kisinin Politika ve destek bagvurusunda
bulunma sireci konusunda bilgilendirilmesi igin telefonla iletisim kurma denemesi ve 6denmeyen bakiye ile ilgili
olarak ilk faturalandirma beyanini takip eden 240 giin igcinde ya da daha sonra Cleveland Klinigi adina ¢alisan
tahsilat kurumunun 6denmeyen bakiyeyi Klinige iade ettigi tarihte bu Politika kapsaminda génderilen Mali
Destek Bagvurusuna yazili bir yanit verilmesi.

B. Odenmeyen Bakiyeler icin Tahsilat Eylemleri
Bir hastanin 120 gunlik dénem igerisinde génderilen en fazla dort faturalandirma beyani sonrasinda da kalan
CCHS borcu varsa, hastanin bakiyesi CCHS’yi temsil eden ve 6demeyi alma yonunde ¢alisacak olan bir tahsilat
kurumuna devredilecektir. CCHS ve tahsilat kurumlari kredi ofislerine bildirimde bulunmaz ya da maasa haciz
koydurma veya benzer tahsilat eylemlerinde bulunmaz. CCHS'yi temsil eden tahsilat kurumlari, bakiyenin tahsilat
kurumuna gonderildigi tarihten itibaren 18 aya kadar sureyle tahsilati alma yénunde ¢alisabilecektir. Bir hasta,
hastanin 6denmemis bakiyesi bir tahsilat kurumuna devredildikten sonra dahi, bu Politika kapsaminda mali destek
basvurusunda bulunabilir. Odenmemis bakiyeyi gdsteren ilk taburculuk sonrasi faturalandirma beyaninin
Uzerinden en az 120 gun gegctikten sonra ve vakaya gore belirlenecek sekilde, CCHS bir hastanin édenmemis
bakiyesi oldugunda ve hasta CCHS’nin ya da CCHS adina galisan bir tahsilat kurumunun yonelttigi bilgi verme
veya 6deme yapma taleplerinde is birligine acik bir tutum sergilemediginde, CCHS dava yoluyla tahsilat yapma
girisiminde bulunabilir.

Higbir durumda 6denmemis bakiye nedeniyle hastaya Acil Bakim sunulmasi reddedilmeyecek veya bu tiir bir bakim
geciktirilmeyecektir. Hicbir durumda hastanin mali destek almaya uygun olup olmadiginin belirlenmesi igin makul
diizeyde ¢aba gdsteriimeden Tibben Gerekli Bakimin sunulmasi reddedilmeyecek veya bu tur bir bakim
geciktiriimeyecektir. Hastay1 Politika konusunda bilgilendirecek ve hastanin talep etmesi halinde mali destek igin
Basvuru slirecini baslatmasina yardimci olacak olan bir Hasta Mali Destek Sorumlusu, Ohio ve Nevada’da yeni
hizmetler igin planlama yapmak isteyen ve mali destek i¢in uygun oldugu varsayiminda bulunulmayan sigortasiz
hastalar ile iletisime gegecektir.

C. Gozden Gegirme ve Onay
CCHS'nin Once Hasta Destek Hizmetleri (PFSS) departmani, bir Hastanin Politika kapsaminda destek almaya
uygun olup olmadiginin ve 6denmemis bakiye icin olagan tstu tahsilat eylemlerinin baslatiimasinin gerekip
gerekmediginin gozden gegirilmesi ve tespit edilmesi yetkisine sahiptir.
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IX. CCHS Mali Destek Politikasi Kapsaminda olmayan Hekimler

Cleveland Klinigi tesislerindeki hekimler tarafindan saglanan ¢ogu hizmet, asagida agiklanan sekilde CCHS FAP tarafindan
karsilanmaktadir.

FAP kapsamina girmeyen tesislerde galisan hekimler, Ek B Saglayici Listesinde ada ve hizmet verdikleri hastane tesisine gore
tanimlanmistir. Liste Gg ayda bir gincellenmektedir ve ayni zamanda www.clevelandclinic.org/financialassistance adresinden
cevrimici olarak, tiim Acil Departmanlarimiz ve hasta kabul alanlarimizdan ve talep lizerine Once Hasta Destek Hizmetlerini
(PFSS) arayarak veya bir Cleveland Klinigi Hasta Mali Destek Sorumlusundan isteyerek erisebilirsiniz.

Ohio Ana Yerlegkesi Tesisi. Hekimler Cleveland Klinidi ¢alisanlari oldugu igin hastanede veya hekimin muayenehanesinde
hekimler tarafindan saglanan tim hizmetler, bir istisna haricinde FAP kapsamindadir. Bu, ayni zamanda Ohio Aile Sagligi ve
Cerrahi Merkezlerimizin tamami igin de gecerlidir; “Ohio Ana Yerleskesi, FHC'ler ve Ohio ASC’leri” baslidi altinda listelenen
¢ok az istisna bulunmaktadir”.

Ohio Regional Hospitals. Bolgesel hastanelerimizde hizmet veren gogu hekim 6zel muayenehaneye sahiptir. Bu hekimlerin
hizmetleri FAP kapsaminda degildir. Hastane hizmetleri igin bizden bir fatura alacaksiniz ve hekim hizmetleri igin kendilerinden
ayri bir fatura alacaksiniz. Hizmetleri FAP kapsaminda olmayan hekimlerin adlari, hizmet verdikleri her bélge hastanesinin adi
altinda listelenir.

Ashtabula County Tip Merkezi (ACMC), ACMC ve Glenbeigh’i kapsayan kendine 6zgu bir Mali Destek Politikasina (FAP)
sahiptir. ACMC FAP’1 igin bkz. www.clevelandclinic.org/financialassistance.

Cleveland Klinigi Rehabilitasyon Hastanesi kendine 6zgu bir FAP’a sahiptir. Cleveland Klinigi Rehabilitasyon Hastanesi FAP’I
icin bkz. www.clevelandclinic.org/financialassistance.

Secili Cleveland Hastaneleri kendilerine 6zgli FAP’lara sahiptir. Segili Cleveland Klinigi FAP’1 igin bkz.
www.clevelandclinic.org/financialassistance.

Union Hastanesi kendine 6zgu bir FAP’a sahiptir. Union Hastanesi FAP’1 igin bkz. www.clevelandclinic.org/financial.

Florida. Cleveland Klinigi Florida, Guneydogu ve Orta Dogu Florida’daki tip tesislerini ve hastanelerini kapsayan kendine 6zgu
bir FAP’a sahiptir. Cleveland Klinigi Florida FAP’1igin bkz. www.clevelandclinic.org/financialassistance.

Nevada. Burada hizmet veren hekimler Cleveland Klinigi ¢alisanlari oldugu i¢cin Nevada’daki hekimler tarafindan saglanan tim
hizmetler FAP kapsamindadir.

X. CCHS’nin Mali Destek Politikasinin Tanitiimasi igin Alinan Tedbirler

CCHS, bu Politikanin CCHS tesislerinin hizmet verdigi topluluklar dahilinde genis kapsamli olarak tanitimasi konusunda
kararhidir. Bu baglamda, CCHS tesislerinin hizmet sunacagi topluluklarin Gyelerinin Politikadan haberdar olmasi ve Politikaya
erisebilmesini saglamak tzere asagidaki adimlari atacaktir.

A. CCHS, Pdlitikanin sade bir dil ile hazirlanmig 6zeti ile birlikte Politika ve Finansal Destek Basvurusunun indirilebilir bir
kopyasi ile kopyalari indirme talimatlarini web sitesinde yayinlayarak mevcut Politikasinin bir kopyasini topluluga
sunacaktir. Politikanin, Sade Dilde Hazirlanmig Ozetin veya Mali Destek Bagvuru formunun bir kopyasinin indirilmesi
karsiiginda herhangi bir tcret talep edilmemektedir.

B. CCHS, hizmetler igin alinan Ucretlerin belirtildigi faturalarda saglanacak olan sade dilde hazirlanmis Politika 6zeti dahil
olmak Uzere hastalar ve ailelerine 6zetin sunulacagi tesisler genelinde Politikanin sade dilde hazirlanmis bir 6zetini
saglayacaktir.

C. Hasta Mali Destek Sorumlular, goristukleri tim hastalara Politkanin sade dilde hazidanmis 6zefini saglayacak ve Politika 6zefi talebinde
bulunan herkese Politikanin bir niishasini verecekiir.

D. CCHS genis kapsamli olarak topluluga yapilan topluluk faydasi bildiriminde Politika hakkinda bilgiler iceren ve
Politikanin bir nishasina nasil ulagilabilecegini agiklayan bir agiklamayi dahil edecektir.

E. CCHS, Palitikasi ile ilgili olarak CCHS’nin hizmet verdigi alanlarda halk saghg alaninda galisan uygun devlet
kurumlarini ve kér amaci gitmeyen kuruluslari Politikasi ile ilgili olarak bilgilendirecektir.
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