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1.0 कायतके्षत्र: 

1.1 लागू होने योग्य संस्थाएँ: 

वजस पर यह नीवत लागू होती है: 

• टेक्सास हेल्थ द्वारा पूरी तरह से वनयंवित कर-मुक्त अस्पताल

• टेक्सास हेल्थ वफवजवर्यन गु्रप (THPG) के क्लीवनक

• कुछ अन्य टेक्सास हेल्थ संबद्ध, जैसा संलग्न C में िवणशत है

1.2 लागू होने योग्य विभाग: 

1.2.1 यह नीवत सभी अस्पताल विभागो,ं THPG क्लीवनको ंऔर तत्काल देखभाल पर लागू होती है। 

1.2.2 यह नीवत गैर-THPG प्रदाताओ,ं बाहरी प्रयोगर्ालाओ ंया अन्य प्रदाताओ ंके बकाया रे्ष या 

रु्ल्क से उत्पन्न वबलो ंपर लागू नही ंहोती है। संलग्नक C देखें। 

2.0 उदे्दश्य: 

2.1 यह नीवत ऐसी रूपरेखा स्थावपत करती है वजसके अनुसरण में टेक्सास हेल्थ उन मरीज़ो ंकी पहचान करता 

है जो वित्तीय सहायता के योग्य हो सकते हैं, उनको वित्तीय सहायता प्रदान करता है, तथा वित्तीय सहायता 

की जिाबदेही करता है। इस नीवत में राज्य और राज्य संघीय कानूनो ंमें वनर्ाशररत आिश्यकताओ ंको पूरा 

करना भी र्ावमल है लेवकन सीवमत नही ंहै: टेक्सास हेल्थ और सुरक्षा कोड अध्याय 311 और आंतररक 

राजस्व कोड अनुभाग 501(r)। 

2.2 टेक्सास हेल्थ ररसोसेस या संलग्नक C में िवणशत कुछ खास अन्य टेक्सास हेल्थ संबद्धो ंकी आपातकालीन 

नीवत के समन्वय से, ये संस्थाएं, वकसी भेदभाि के वबना, और इस बात से सरोकार रखे वबना वक िे वित्तीय 

सहायता के योग्य हैं या नही,ं लोगो ंको आपातकावलन वचवकत्सा दर्ाओ ंके वलए देखरेख प्रदान करेंगी। 

टेक्सास हेल्थ सुविर्ा-केन्द्र ऐसे कायों में संलग्न नही ंहोगें वजनसे लोग आपातकालीन वचवकत्सा देखरेख का 

अनुरोर् करने से हतोत्सावहत होते हो,ं जैसे यह माँग करना वक आपातकावलन विभाग के मरीज़ 

आपातकावलन वचवकत्सा दर्ाओ ंके वलए उपचार लेने से पहले भुगतान करें  या ऋण उगाही की 

गवतविवर्यो ंकी अनुमवत दें  जो वकसी भेदभाि के वबना, आपातकावलन वचवकत्सा देखरेख के प्रािर्ान में 

दखल डालती हो।ं 
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3.0 नीति कथन: 

3.1 सभी मरीज/गारंटर देखभाल या वबवलंग चक्र की वनरंतरता के दौरान वकसी भी समय वित्तीय सहायता के

वलए आिेदन करने के पाि होगें। मरीज़ो ंको सेिा की तारीख से 365 वदन तक वित्तीय सहायता के वलए 

आिेदन करने का अिसर वदया जाता है। मरीज़ के खाते की बकाया रावर् का भुगतान करने की क्षमता 

का वनर्ाशरण करते समय प्रते्यक मरीज़ की स्स्थवत का मूल्ांकन प्रासंवगक पररस्स्थवतयो ंके अनुसार वकया 

जाएगा, जैसे मरीज़ या मरीज़ के पररिार के वलए उपलब्ध आय, संपवत्त या अन्य संसार्न। मरीज़ की 

भुगतान करने की क्षमता के आर्ार पर वचवकत्सीय रूप से आिश्यक आपातकालीन देखभाल में देर नही ं

की जाएगी या रोकी नही ंजाएगी। 

 कॉसे्मवटक या गैर-वचवकत्सकीय रूप से आिश्यक प्रवक्रयाएं इस पॉवलसी में र्ावमल नही ंहैं। टेक्सस हेल्थ 

की वित्तीय सहायता नीवत का प्रर्ासन वित्तीय सहायता की बजवटंग, वनर्ाशरण, और ररपोवटिंग के संघीय और 

राज्य कानूनो ंके संगत योग्यता के वदर्ा-वनदेर्ो ंके अंतगशत वकया जाएगा। टेक्सास हेल्थ की वित्तीय 

सहायता नीवत का उदे्दश्य टेक्सास हेल्थ एिं सुरक्षा कोड अनुभाग 311.043-045 और आंतररक राजस्व 

कोड अनुभाग 501(r) के प्रािर्ानो ंके अनुसार वित्तीय सहायता के माध्यम से सामुदावयक लाभ प्रदान 

करना है। 

3.2 आपातकावलन या वचवकत्सीय रूप से आिश्यक न मानी गई प्रवक्रयाएं, प्रसार्न सजशरी सवहत लेवकन 

इन्ी ंतक ही सीवमत नही,ं इस नीवत के अंतगशत र्ावमल नही ंहैं। 

4.0 नीति मागतदर्तन: 

4.1 टेक्सास हेल्थ की वित्तीय सहायता नीवत उन योग्य व्यस्क्तयो ंके वलए उपलब्ध है जो लागू संस्थाओ ंसे अपने 

बकाया खाते का भुगतान करने में असमथश हैं। टेक्सास हेल्थ अपनी वित्तीय सहायता नीवत का प्रर्ासन सेिा 

पाने िाले प्रते्यक मरीज़ की गररमा का सम्मान करते हुए संतोषजनक, अनुकूल और वनष्पक्ष रूप में करने 

के वलए समवपशत है। टेक्सास हेल्थ की वित्तीय सहायता नीवत को इस तरीके से प्रर्ावसत वकया जाएगा वक 

वित्तीय सहायता को इस तरह से आिंवटत वकया जाए वक टेक्सास हेल्थ द्वारा सेिा प्रदान वकए जाने िाले 

समुदायो ंको वमलने िाले लाभ को अवर्कतम वकया जा सके। वकसी भी मरीज़ को जावत, र्मश, या राष्ट्र ीय 

मूल, या अन्य वकसी आर्ार पर जो कानून द्वारा मना हो, वित्तीय सहायता से िंवचत नही ंवकया जाएगा। 

टेक्सास की सेिाओ ंके अर्ीन आने िाले समुदायो ंके लाभ के वलए इस वित्तीय सहायता नीवत को लागू 

करने में, टेक्सास हेल्थ सभी लागू संघीय, राज्य, तथा स्थानीय कानूनो,ं वनयमो ंऔर विवनयमो ंका पालन 

करेगा। 

4.2 लागू संघीय गरीबी वदर्ावनदेर्ो ंके 200 प्रवतर्त या उससे कम पाररिाररक आय िाले मरीज़/गारंटर या 

लागू संघीय गरीबी वदर्ावनदेर्ो ंके 200 प्रवतर्त से अवर्क पाररिाररक आय िाले मरीज़/गारंटर वजनके 

पास टेक्सास हेल्थ व्यिसाय कायाशलय द्वारा प्रबंवर्त सुविर्ाओ ंके वलए महत्वपूणश वचवकत्सा वबल 

अभुगतावनत हैं (संलग्नक C देखें) िे वित्तीय सहायता के वलए पाि हो सकते हैं यवद मरीज़/गारंटर के पास 

अपने खाते की रे्ष रावर् के जेब से भुगतान वकए जाने िाले वहसे्स का भुगतान करने के वलए पयाशप्त 

र्नरावर् नही ंहै। अस्पताल/तत्काल देखभाल वित्तीय सहायता के वलए पाि व्यस्क्तयो ंसे समान देखभाल के

वलए बीमा किरेज िाले लोगो ंसे आम तौर पर वबल की गई रावर् (AGB) से अवर्क रु्ल्क नही ंवलया 

जाएगा। वित्तीय सहायता, लागू संस्थाओ ंको सह-भुगतान और अन्य जेब से की गई रावर् के वलए पहले 

वकए गए भुगतान से अवर्क रु्ल्क के मरीज़ के वहसे्स पर लागू होगी। 

http://aspe.hhs.gov/poverty/
http://aspe.hhs.gov/poverty/
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4.3 एक मरीज़/गारंटर जो लागू संस्थाओ ंसे अपने खाते की रे्ष रावर् का भुगतान करने में असमथश हो, उसे 

वित्तीय सहायता आिेदन पूरा करके वित्तीय सहायता के वलए आिेदन करने को प्रोत्सावहत वकया जाता है। 

अस्पताल, तत्काल देखभाल THPG स्क्लवनक के प्रिेर् और सामावजक सेिा कमी, वित्तीय परामर्शदाता 

और पादरी, टेक्सास हेल्थ व्यिसाय कायाशलय कवमशयो ंके साथ, सभी टेक्सास हेल्थ वित्तीय सहायता नीवत से 

पररवचत हैं और नीवत से संबंवर्त प्रश्ो ंका उत्तर दे सकते हैं। सभी आिेदनो ंकी समीक्षा की जाएगी, और 

यह वनर्ाशररत वकया जाएगा वक क्या लागू संस्थाओ ंसे मरीज़ के सभी अभुगतावनत खाते की रे्ष रावर् या 

उसका एक वहस्सा वित्तीय सहायता के वलए योग्य है। वित्तीय सहायता प्रवक्रया में सवक्रय रूप से भाग लेना 

मरीज़ की वजमे्मदारी है। इसमें िास्तविक या संभावित रूप से उपलब्ध स्वास्थ्य लाभ किरेज (Medicaid 

पािता और उपलब्ध COBRA किरेज सवहत) से संबंवर्त जानकारी प्रदान करना र्ावमल है। वित्तीय 

सहायता अन्य सभी संभावित प्रवतपूवतशयो ंके बाद एक अंवतम उपाय है, वजसमें स्वास्थ्य बीमा, तृतीय पक्ष 

देयता और लागत साझाकरण योजनाएं र्ावमल हैं, लेवकन यह इन्ी ंतक सीवमत नही ंहै। मरीज़ को वित्तीय 

सहायता देने से मना वकया जा सकता है यवद िे माँगी गई जानकारी समय पर उपलब्ध नही ंकराते हैं। कुछ 

मामलो ंमें, टेक्सस हेल्थ स्वतंि तृतीय पक्ष विके्रताओ ंद्वारा उपलब्ध कराई गई वित्तीय एिं अन्य सूचना से 

वनर्ाशरण कर पाता है वक मरीज़ वित्तीय सहायता के योग्य है चाहे वित्तीय आिेदन पूरा न वकया गया हो। 

4.3.1 सहायता के वलए आिेदन करना 

a. लागू होने योग्य विवर्यां

मरीज़ या वज़मे्मदार पक्ष वनम्नवलस्खत तरीको ंसे वित्तीय सहायता के वलए आिेदन कर

सकता है:

• इलेक्ट्र ॉवनक रूप से MyChart पोटशल @ www.texashealth.org/Costs- 

and-Billing/Financial-Assistance के माध्यम से; यह विकल्प अस्पताल के

उन मरीज़ो ंके वलए उपलब्ध है वजन्ें पहले ही नोवटस वमल चुका है वक बकाया

देय है

• कागजी आिेदन वनम्नवलस्खत तरीको ंसे प्राप्त वकए जा सकते हैं:

o www.TexasHealth.org/Financial-Assistance से एक

कागजी आिेदन डाउनलोड करके

o CustomerService@TexasHealth.org पर अनुरोर् ईमेल करके
o ग्राहक सेिा को @ 1.800.890.6034 पर कॉल करके
o 500 E. Border St. Arlington, TX 76010 Attention Financial

Assistance Team पर डाक द्वारा अनुरोर् करके

• व्यस्क्तगत रूप से

o सभी अस्पताल, तत्काल देखभाल या THPG स्क्लवनक स्थानो ंपर प्रिेर्

कायाशलय

o केिल अपॉइंटमेंट द्वारा @ 500 E. Border St. Arlington, TX 76010, पर

समय-वनर्ाशरण के वलए कृपया 1.800.890.6034 पर कॉल करें

b. संचार आिश्यकताएँ - टेक्सास हेल्थ इकाई में स्वास्थ्य देखभाल सेिाएं चाहने िाले वकसी

भी व्यस्क्त को प्रिेर् प्रवक्रया के भाग के रूप में टेक्सास हेल्थ वित्तीय सहायता नीवत के

बारे में वलस्खत जानकारी प्रदान की जानी चावहए। इकाई मरीज़ो ंको वित्तीय सहायता

http://www.texashealth.org/Costs-and-Billing/Financial-Assistance
http://www.texashealth.org/Costs-and-Billing/Financial-Assistance
http://www.texashealth.org/Financial-Assistance
mailto:CustomerService@TexasHealth.org
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नीवत के बारे में मौस्खक रूप से सूवचत करने और मरीज़ को सेिाएं प्राप्त करने से पहले, 

उसके दौरान और बाद में विवभन्न वबंदुओ ंपर आिेदन प्रवक्रया में सहायता कैसे प्राप्त करें , 

इसके वलए उवचत प्रयास करेगी। वलस्खत नोवटस को इकाई के सामान्य प्रतीक्षा के्षि, 

आपातकालीन विभाग और ऐसे अन्य स्थानो ंपर अंगे्रजी और से्पवनर् दोनो ंमें स्पष्ट् रूप से 

पोस्ट वकया जाएगा, जहां इकाई टेक्सास हेल्थ वित्तीय सहायता नीवत के अस्स्तत्व के बारे 

में मरीजो ंको सूवचत करने की संभािना समझती है। इसके अलािा, टेक्सास हेल्थ वित्तीय 

सहायता नीवत का िणशन करने िाली जानकारी कई भाषाओ ंमें टेक्सास हेल्थ िेबसाइट पर 

पोस्ट की जाएगी। आिेदन करने के तरीके के वनदेर् प्रते्यक टेक्सास हेल्थ वबवलंग वििरण 

के पीछे पाए जा सकते हैं। 

c. अस्पताल में मरीज़ का वित्तीय परामर्श - प्रिेर्, व्यिसाय कायाशलय, सामावजक सेिा

कमी, वित्तीय परामर्शदाता और/या अस्पताल के पादरी द्वारा उन मरीज़ो ंको प्रोत्सावहत

वकया जाना चावहए जो टेक्सास हेल्थ वित्तीय सहायता आिेदन को पूरा करने के वलए

"अपनी जेब से" देय रावर् के पररणामस्वरूप वित्तीय जोस्खम में हैं। प्रवक्रया को

सुविर्ाजनक बनाने के वलए िरीयता दी जाती है वक वित्तीय स्क्रीवनंग की जाए और छुट्टी

देने से पहले वित्तीय सहायता का आिेदन पि पूरा वकया जाए। वकसी भी स्स्थवत में,

वित्तीय सहायता की पािता की जाँच आपातकालीन वचवकत्सा उपचार एिं सवक्रय श्रम

अवर्वनयम (Active Labor Act) की अपेक्षाओ ंके अनुसार वचवकत्सीय रूप से आिश्यक

आपात देखरेख प्रदान करने से पहले नही ंकी जाएगी।

d. वित्तीय सहायता - मरीज़/वज़मे्मदार पक्ष द्वारा रु्रू वकया गया अनुरोर् - वित्तीय सहायता

का अनुरोर् करने िाले वकसी भी व्यस्क्त को एक वित्तीय सहायता आिेदन प्रदान वकया

जाना चावहए। वित्तीय सहायता की मंज़ूरी केिल तभी दी जा सकती है यवद यह वनर्ाशरण

करने को संभि बनाने के वलए पयाशप्त जानकारी उपलब्ध हो वक मरीज़ इस नीवत के

संलग्नक A में िवणशत पािता के वदर्ा-वनदेर्ो ंको पूरा करता है। वित्तीय सहायता के वलए

मरीज की पािता का मूल्ांकन करने के वलए टेक्सास हेल्थ वित्तीय अनुप्रयोगो ंपर ररपोटश

की गई जानकारी और स्वतंि तृतीय-पक्ष स्रोतो ंसे एकवित जानकारी का उपयोग कर

सकता है।

e. मरीज़ो ंकी ओर से रु्रू वकए गए अनुरोर् - वित्तीय सहायता के वलए अनुरोर् टेक्सास

हेल्थ कवमशयो ंऔर/या उसके एजेंट (मरीज़ या वजमे्मदार पक्ष की ओर से) द्वारा प्रसु्तत

वकया जा सकता है, वजन्ें मरीज़ की वित्तीय स्स्थवत के बारे में जानकारी है। मरीज़ की

वित्तीय दर्ा से संबंवर्त सभी ज्ञात तथ्ो ंको टेक्सास हेल्थ के कावमशक द्वारा वकए गए

अनुरोर् में वलस्खत रूप में प्रमावणत वकया जाएगा।

f. तीसरे पक्ष द्वारा रु्रू वकया गया अनुरोर् - टेक्सास हेल्थ एक स्वतंि तृतीय-पक्ष विके्रता

द्वारा प्रदान की गई वित्तीय और अन्य जानकारी की समीक्षा और विशे्लषण के माध्यम से

यह वनर्ाशररत कर सकता है वक एक मरीज पॉवलसी के तहत वित्तीय सहायता के वलए

योग्य है। ऐसी जानकारी में अनुमावनत, घरेलु आकार, आय के्रवडट स्कोर और अन्य

प्रासंवगक जानकारी र्ावमल हो सकती है। इन स्स्थवतयो ंमें, औपचाररक वित्तीय सहायता

आिेदन की आिश्यकता नही ंहो सकती है।

g. आय का सत्यापन - मरीज़ की िावषशक घरेलू आय का सत्यापन वनम्नवलस्खत में
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से वकसी भी तरीके से वकया जा सकता है: 

• मरीज़ या वजमे्मदार पक्ष द्वारा प्रदान वकये गए दस्तािेज़ में IRS फॉमश W-2

र्ावमल हो सकता है; मजदूरी और कर वििरण; व्यस्क्तगत संघीय कर ररटनश या

राज्य कर ररटनश; भुगतान चेक पे्रषण; वनयोक्ता द्वारा टेवलफ़ोन सत्यापन; बैंक

वििरण; सामावजक सुरक्षा भुगतान पे्रषण; कमशचारी का मुआिजा भुगतान

पे्रषण; बेरोज़गारी बीमा भुगतान नोवटस; बेरोज़गारी मुआिजा वनर्ाशरण पि;

के्रवडट पूछताछ और अन्य सािशजवनक रूप से उपलब्ध जानकारी से प्रवतवक्रया;

या मरीज़ की आय के अन्य उपयुक्त संकेतक। इस उपर्ारा के तहत प्रदान

वकए गए तीसरे पक्ष के दस्तािेज़ को THR की सूचना सुरक्षा प्रवक्रयाओ ंऔर

संरवक्षत स्वास्थ्य जानकारी को सुरवक्षत करने की आिश्यकताओ ंके अनुसार

संभाला जाएगा। ऐसे मामलो ंमें जहां मरीज़ या वजमे्मदार पक्ष मरीज़ की आय

का अनुरोवर्त दस्तािेज़ प्रदान करने में असमथश है, मरीज़ या वजमे्मदार पाटी

को इस बात का उवचत स्पष्ट्ीकरण देना आिश्यक है वक मरीज़ या वजमे्मदार

पक्ष अनुरोवर्त दस्तािेज़ प्रदान करने में असमथश क्यो ंहै। मरीज़ के सत्यापन

और सहायक जानकारी को सत्यावपत करने के वलए उवचत प्रयासो ंका उपयोग

वकया जाएगा।

ऐसे उदहारण में जहां मरीज़ या वजमे्मदार पक्ष से संपकश  नही ंवकया जा सकता है

या पूछताछ का जिाब नही ंदेता है, यवद वकसी वनणशय का समथशन करने के वलए

उपलब्ध डेटा मौजूद है, तो अवतररक्त दस्तािेज़ो ंके वबना एक वनर्ाशरण वकया जा

सकता है। अन्यथा, आिेदन अरू्रा समझा जाएगा।

h. अनुिती संग्रह के प्रयास - सामान्य तौर पर, मरीज़ या वज़मे्मदार पक्ष से रु्ल्क एकि करने

का कोई बाद का प्रयास नही ंवकया जाएगा, वजसे टेक्सास हेल्थ वित्तीय सहायता नीवत

(प्रवतस्थापन के अवर्कारो ंके अर्ीन) के तहत 100 प्रवतर्त राइट-ऑफ के वलए

अनुमोवदत वकया गया है, वसिाय उस हद तक जब वकसी मरीज़ या वज़मे्मदार पक्ष को

वकसी तीसरे पक्ष या अन्य स्रोत से िसूली प्राप्त होती है। वित्तीय समायोजन की मंज़ूरी का

अथश यह नही ंलगाया जाएगा वक टेक्सास हेल्थ ने मरीज़ की ओर से देयता का िहन करने

िाले वकसी तृतीय पक्ष द्वारा दी जाने िाली बकाया वकसी रावर् की र्न-िापसी के वलए

अस्पताल के िैर् अवर्कार को लागू करने की अपनी योग्यता का त्याग कर वदया है।

वकसी तीसरे पक्ष या अन्य स्रोत से िसूली की स्स्थवत में या आिेदन पर जानकारी के

वमथ्ाकरण, या प्राप्त या खोजी गई अन्य जानकारी के कारण वित्तीय छूट को पूरी तरह

या आंवर्क रूप से उलटा जा सकता है।

i. वनम्नवलस्खत कलेक्शन गवतविवर्याँ पहले 120 वदनो ंके दौरान होगंी वजनमें मेवडकल वबल

बकाया है: 

• सारांर् वबवलंग वििरण मरीज़ को भेजा जाएगा (इन की पहचान करते हुए: कुल 

रु्ल्क, बीमा भुगतान, छूट, मरीज़ के भुगतान और ितशमान रे्ष रावर्) वििरण में 

वित्तीय सहायता नीवत का एक सरल भाषा सारांर् भी र्ावमल होगा और यह 
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वकसी भी असार्ारण संग्रह कारशिाई (ECA) की पहचान करेगा वजसे इकाई 

छुट्टी की वतवथ या सेिा की वतवथ से 120 वदनो ंके बाद रु्रू करना चाहती है। 

वििरण कागज और/या इलेक्ट्र ॉवनक प्रारूपो ंके माध्यम से प्रदान वकए जा सकते 

हैं। 

• आउटबाउंड डायलर वसस्टम का उपयोग करके मरीज़ को कॉल की

जा सकती है।

• कल्क्क्शन पि टेक्सास हेल्थ द्वारा या टेक्सास हेल्थ के साथ अनुबंर् के तहत

एजेंवसयो ंद्वारा मरीज़ को भेजे जा सकते हैं।

• टेक्सास हेल्थ द्वारा मरीज़ को वडवजटल सूचनाएं भेजी जा सकती हैं।

j. अस्पताल से छुट्टी की तारीख या सेिा की तारीख से कम से कम 120 वदनो ंतक

मेवडकल वबल बकाया होने के बाद भुगतान प्राप्त करने के वलए की जाने िाली

कारशिाइयो ंमें र्ावमल हैं:

• वकसी बाहरी तृतीय पक्ष कलेक्शन एजेंसी को मरीज़ के खाते का स्थानांतरण।

संग्रह एजेंसी खाता प्राप्त करने के बाद कम से कम 30 वदनो ंके वलए पि,

इलेक्ट्र ॉवनक वििरण या संदेर्, और फोन कॉल का उपयोग करके मरीज़ या

वजमे्मदार पक्ष से प्रवतवक्रया प्राप्त करने का प्रयास करेगी।

4.3.2 मंज़ूरी और ररपोवटिंग 

a. प्रबंर्न - टेक्सास हेल्थ उपाध्यक्ष, राजस्व चक्र संचालन और िररष्ठ उपाध्यक्ष राजस्व चक्र

टेक्सास हेल्थ वित्तीय सहायता नीवत की वनगरानी के वलए वजमे्मदार हैं। अस्पताल के

प्रते्यक स्थान पर इस नीवत को लागू करने के वलए अस्पताल के वित्तीय अवर्कारी

वजमे्मदार हैं। प्रते्यक तत्काल देखभाल स्थान पर इस नीवत को प्रर्ावसत करने के वलए

एमु्बलेटरी सेिाओ ंके उपाध्यक्ष वजमे्मदार हैं। वफवजवर्यन वबवलंग के उपाध्यक्ष राजस्व

चक्र प्रते्यक टेक्सास हेल्थ वफवजवर्यन स्क्लवनक में इस नीवत के संचालन के वलए

वजमे्मदार हैं। इन व्यस्क्तयो ंके पास यह वनणशय लेने का अंवतम अवर्कार है वक क्या यह

वनर्ाशररत करने के वलए उवचत प्रयास वकए गए हैं वक कोई व्यस्क्त वित्तीय सहायता के

वलए पाि है और क्या इकाई असार्ारण कलेक्शन कायों में संलग्न हो सकती है। टेक्सास

हेल्थ के राजस्व चक्र पररचालनो ंके उपाध्यक्ष, टेक्सास हेल्थ की वित्तीय सहायता नीवत

रोजमराश के प्रबंर्न के वलए वजमे्मदार हैं।

b. सूचना का सत्यापन - टेक्सास हेल्थ राजस्व चक्र संचालन के उपाध्यक्ष ऐसी प्रवक्रयाएं

स्थावपत करें गे जो वनवदशष्ट् करेंगी वक कौन सी आिेदन जानकारी सत्यापन के अर्ीन है।

वकसी भी स्स्थवत में, सत्यापन कायशप्रवक्रयाओ ंके स्थापन को वकसी भी मरीज़ समूहो ंके

साथ भेदभाि नही ंबरतना चावहए और न ही वित्तीय सहायता तक मरीज़ की पहँुच को

अनुवचत रूप से बावर्त करना चावहए।
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c. मैनु्यअल अनुमोदन - पहले ही प्रदान की जा चुकी सेिाएं - टेक्सास हेल्थ के व्यिसाय

कायाशलय कमी सभी उपलब्ध जानकारी की समीक्षा करें गे और प्रवक्रयाओ ंके अनुसार

वित्तीय सहायता का उवचत स्तर वनर्ाशररत करें गे। वित्तीय राइट-ऑफ़ के वलए अंवतम

अनुमोदन उपाध्यक्ष राजस्व चक्र संचालन की वजमे्मदारी होगी, अनुमोदन प्रबंर्न के

विवभन्न स्तरो ंको सौपंा गया है, जो ितशमान मरीज़ रे्ष रावर् के आकार और वित्तीय

सहायता की वकसी भी योग्य रावर् के अनुरूप है।

d. अनुमोदन - सेिाएं प्रदान करने से पहले - टेक्सास हेल्थ संस्थाओ ंने वित्तीय सहायता के

वलए पािता वनर्ाशररत करने के वलए CBO स्टाफ के साथ समन्वय में एक समीक्षा प्रवक्रया

स्थावपत की है। ऐसी स्स्थवत में वकसी प्रदाताअस्पताल या अन्य इकाई सेिाएं प्रदान करने

से पहले पािता वनर्ाशरण की मांग करता है, तो इकाई, CBO और प्री-सविशस टीमें

संभावित वित्तीय सहायता का मूल्ांकन करने के वलए वमलकर काम करेंगी तावक यह

वनर्ाशररत वकया जा सके वक कौन सी वडपावज़ट रावर्, यवद कोई हो, मरीज़ को जमा

करानी चावहए। वजन मरीजो ंको वित्तीय सहायता के वलए संभावित रूप से पाि माना

जाता है, उन्ें मूल्ांकन के वलए सहायक दस्तािेजो ंके साथ एक पूरा आिेदन प्रदान

करना चावहए। सेिा प्रदान होने और मरीज़ की रे्ष रावर् स्थावपत हो जाने के बाद

वनर्ाशरण को अंवतम रूप वदया जाएगा। सभी नेतृत्व को िैकस्ल्पक सामुदावयक संसार्नों

की उपलब्धता, देखभाल संबंर्ी वचंताओ ंकी वनरंतरता और उस समुदाय को व्यापक रूप

से वित्तीय सहायता प्रदान करने की इकाई की क्षमता पर संभावित वित्तीय प्रभाि पर

विचार करना चावहए वजसकी िह सेिा करता है। वित्तीय सहायता की मंज़ूरी वमल जाने से

सरोकार रखे वबना, मरीज़ो ंको वचवकत्सीय रूप से आिश्यक आपात देखरेख वबना देरी

के प्राप्त होगी।

e. आिेदको ंको अवर्सूचना - सामान्य तौर पर वित्तीय सहायता के वलए आिेदन करने िाले

सभी मरीज़ो ंको उनके अनुरोर् की स्स्थवत के बारे में उवचत समय के भीतर सूवचत वकया

जाएगा।

• स्वीकृत - वित्तीय सहायता आिेदन के अनुमोदन के 30 वदनो ंके भीतर मरीज़

को प्रवतवक्रया मेल के माध्यम से भेजी जाएगी।

• अस्वीकृत या लंवबत/अपूणश - मरीज़ को प्रवतवक्रया 30 वदनो ंके भीतर मेल द्वारा

भेजी जाएगी और उसमें मरीज़ के वलए वनदेर् र्ावमल होगें यवद िे वकसी

प्रवतकूल वनणशय के स्खलाफ अपील करना चुनते हैं। यवद मरीज़ का आिेदन

अरू्रा था, तो टेक्सास हेल्थ की संग्रह गवतविवर्यो ंको 30 वदनो ंके वलए रोक

वदया जाएगा।

• प्रकस्ल्पत/स्वचावलत स्क्रीवनंग - उन मरीज़ो ंको अवर्सूचना नही ंभेजी जाती

है वजन्ें स्वचावलत (प्रकस्ल्पत) वित्तीय सहायता प्रवक्रया के आर्ार पर

मंजूरी दी गई थी।

f. अपीलें - अस्वीकृत वित्तीय सहायता आिेदन की अपील पर विचार वकया जाएगा यवद

मरीज़ की पररस्स्थवतयो ंमें महत्वपूणश पररितशन दजश वकए गए हो।ं पररितशनो ंमें रोज़गार,
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स्वास्थ्य, िैिावहक या पाररिाररक स्स्थवत में पररितशन र्ावमल हो सकते हैं, लेवकन इन तक 

ही सीवमत नही ंहैं। वबल बनाने की रु्रुआती तारीख से लेकर पहले 365 वदन के दौरान 

मरीज़ द्वारा अपीलें वकसी भी समय की जा सकती हैं। 

g. ररपोवटिंग - सभी वित्तीय समायोजनो ंको टेक्सास हेल्थ की मावसक पुस्तको ंऔर ररकॉडश में

दजश वकया जाना चावहए। प्रते्यक इकाई के वलए एक वित्तीय सहायता लॉग बनाए रखा

जाएगा। कम से कम, वित्तीय सहायता लॉग में वनम्नवलस्खत जानकारी होनी चावहए: मरीज़

का नाम, देखभाल रु्ल्क का सकल प्रकरण, मरीज़ के खाते पर प्राप्त भुगतान की रावर्,

वित्तीय समायोजन की रावर्, और वित्तीय सहायता िगीकरण (उदाहरण के वलए वित्तीय

रूप से ज़रूरतमंद, वचवकत्सकीय रूप से ज़रूरतमंद या आपदाजनक रूप से

ज़रूरतमंद)।

h. ररकॉडश प्रवतर्ारण - प्रते्यक मरीज़ की आय, मरीज़ पर बकाया रावर्, अपनाई गई

समीक्षा और अनुमोदन प्रवक्रयाओ ंऔर मरीज़ की वित्तीय रूप से ज़रूरतमंद,

वचवकत्सकीय रूप से ज़रूरतमंद, वटयर 2 वचवकत्सकीय रूप से ज़रूरतमंद या

आपदाजनक रूप से ज़रूरतमंद होने की स्स्थवत की पहचान करने के वलए पयाशप्त

दस्तािेज को टेक्सास हेल्थ ररकॉडश प्रवतर्ारण नीवत द्वारा आिश्यक अिवर् के वलए

टेक्सास हेल्थ व्यिसाय कायाशलय द्वारा बनाए रखा जाएगा।

i. रे्ष रावर्यां – अस्पताल के वजन मरीजो ंको वित्तीय सहायता के वलए मंजूरी दी गई है,

उन्ें रे्ष रावर् के वलए वबल नही ंवदया जाएगा जो वक र्ारा 5.0 में पररभावषत टेक्सास

हेल्थ AGB (आम तौर पर वबल की गई रावर्) से अवर्क है।

j. ररफंड - यवद वकसी अस्पताल/तत्काल देखभाल के मरीज़ को वित्तीय सहायता के वलए

मंजूरी दे दी गई है, और मरीज़ ने अस्पताल/तत्काल देखभाल सुविर्ा को सह-भुगतान या

अन्य अपनी जेब से वकए जाने िाले भुगतान वकए हैं, तो अस्पताल/तत्काल देखभाल

सुविर्ा गणना वकए गए AGB से अवर्क रावर् िापस कर देगी, यवद कोई हो, तो इसे

मरीज़ की जेब से की जाने िाली वजमे्मदारी माना जाता है यवद गणना की गई रावर्

$5.00 से अवर्क हो।

5.0 पररभाषाएँ: 

5.1 आम तौर पर वबल की गई रावर् (AGB) - आम तौर पर बीवमत व्यस्क्तयो ंको वबल की गई रावर् का 

औसत। पूिश वित्तीय िषश (12 माह) के दौरान दािो ंको गणना में र्ावमल वकया जाता है। दािो ंमें Medicare 

के सेिा-के वलए-रु्ल्क के साथ-साथ अन्य वनजी स्वास्थ्य बीमाकताश र्ावमल हैं। इस नीवत को अपनाने िाले 

प्रते्यक अस्पताल/अत्यािश्यक देखभाल केन्द्रो ंमें िावषशक रूप से AGB प्रवतर्त की अलग से गणना की 

जाती है और आंतररक राजस्व संवहता र्ारा 501(r) द्वारा पररभावषत "लुक बैक मेथड" का उपयोग वकया 

जाता है। टेक्सास हेल्थ बीमाकृत मरीज़ो ंऔर उनकी बीमा कंपवनयो ंद्वारा अदा की गई रावर् की तुलना पूिश 

वित्तीय िषश में करता है। वित्तीय सहायता की मंज़ूरी प्राप्त मरीज़ से AGB से अवर्क अपनी जेब से वकया 

जाने िाला भुगतान नही ंवलया जा सकता है। THR इस वित्तीय सहायता नीवत को अपनाने िाले सभी 

अस्पताल/अत्यािश्यक देखभाल केन्द्रो ंके वलए एक प्रणाली-व्यापी दर लागू करेगा। AGB की गणना 

सालाना की जाती है और टेक्सास हेल्थ चीफ रेिेनू्य ऑवफसर वसस्टम-िाइड AGB दर का वनर्ाशरण करेगा, 
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जो वक नू्यनतम व्यस्क्तगत अस्पताल/अजेंट केयर AGB से अवर्क नही ंहो सकता है। गणना की एक प्रवत 

संलग्नक D में उपलब्ध है. 

5.2 िावषशक आय - यवद मरीज़ ियस्क है, तो िावषशक आय र्ब्द का तात्पयश मरीज़ और वकसी अन्य वज़मे्मदार 

पक्ष की कुल सकल िावषशक आय से है। यवद मरीज़ वििावहत है, या उसका कोई घरेलू साथी है, तो 

िावषशक आय में मरीज़ के पवत/पत्नी/घरेलू साथी की कुल सकल िावषशक आय भी र्ावमल होगी। यवद 

मरीज़ नाबावलग है, तो िावषशक आय से तात्पयश मरीज़, माता-वपता, और/या अन्य वकसी वजमे्मदार पक्ष की 

कुल िावषशक आय है। पूरक आमदनी के वलए इसे्तमाल वकये जाने िाले संसार्न, जैसे वक, लेवकन इन्ी ं

तक सीवमत नही,ं सेविंग्स खाते, टरस्ट फंड, और जीिन बीमा, पर भी विचार वकया जा सकता है। 

5.3 मरीज़ की ितशमान बकाया रावर् - मरीज़ की अपेवक्षत िेतन नीवत आिश्यकताओ ंके अनुरूप उवचत 

तृतीय-पक्ष भुगतान, छूट और अन्य समायोजन के आिेदन के बाद मरीज़ द्वारा बकाया रावर्। 

5.4 पािता मानदंड - इस वित्तीय सहायता नीवत द्वारा स्थावपत वित्तीय मानदंड और प्रवक्रयाएं अनुलग्नक A में 

िवणशत हैं। वित्तीय मानदंड में संघीय गरीबी वदर्ावनदेर्ो ंऔर सार्न परीक्षण के वलए अनुक्रवमत आय स्तर 

र्ावमल होगें। वित्तीय मानदंड वित्तीय सहायता के वलए आय स्तर को इंवडजेंट हेल्थ केयर एंड टर ीटमेंट एक्ट् 

की र्ारा 61.023 के तहत टेक्सास काउंवटयो ंद्वारा आिश्यक उससे अवर्क या कम वनर्ाशररत नही ंकरता 

है; वित्तीय रूप से जरूरतमंद लोगो ंके मामले में, संघीय गरीबी वदर्ावनदेर्ो ंके 200 प्रवतर्त से अवर्क। 

ग़रीबी संबंर्ी संघीय वदर्ा-वनदेर् प्रते्यक िषश फरिरी में संघीय रवजस्टर में प्रकावर्त वकए जाते हैं और, इस 

वित्तीय सहायता नीवत के प्रयोजन से, प्रकार्न के माह से अगले माह की पहली तारीख को प्रभािी होगें। 

टेक्सास हेल्थ सेिा विभाग द्वारा प्रकावर्त वदर्ावनदेर् उनकी िेबसाइट पर पाए जाते हैं। 

5.5 असार्ारण कलेक्शन कारशिाई (ECA) - IRC की र्ारा 501(r) अस्पताल/तत्काल देखभाल सुविर्ा वबल के 

वलए भुगतान प्राप्त करने से संबंवर्त वकसी व्यस्क्त के स्खलाफ अस्पताल/तत्काल देखभाल सुविर्ा द्वारा की 

गई कुछ कारशिाइयो ंको असार्ारण संग्रह कारशिाई माना जाता है। एकमाि ECA जो इस नीवत के तहत की 

जा सकती है िह टेक्सास हेल्थ या उसके एजेंटो ंमें से वकसी एक द्वारा उपभोक्ता के्रवडट एजेंसी को प्रवतकूल 

जानकारी की ररपोवटिंग होगी। इस प्रकार की ररपोवटिंग पहली पोस्ट-वडस्चाजश या सेिा वबल की तारीख से 

120 वदनो ंसे पहले नही ंहोगी। टेक्सास हेल्थ के्रवडट बू्यरो को ररपोटश नही ंकरता है। 

5.6 वित्तीय सहायता आिेदन - टेक्सास हेल्थ वित्तीय सहायता नीवत के तहत वित्तीय सहायता के वलए मरीज़, 

वज़मे्मदार पाटी या अन्य इचु्छक पाटी से एक वलस्खत अनुरोर्, जो पािता वनर्ाशररत करने के वलए आिश्यक 

वित्तीय और अन्य जानकारी का सारांर् देता हो। वित्तीय सहायता आिेदन की सामग्री टेक्सास हेल्थ 

उपाध्यक्ष राजस्व चक्र संचालन या उनके नावमती द्वारा वनर्ाशररत की जाएगी। 

5.7 वित्तीय रूप से जरूरतमंद - एक गैर-बीमाकृत या कम बीमाकृत मरीज़ वजसकी िावषशक आय लागू संघीय 

गरीबी वदर्ावनदेर्ो ंके 200% से कम या उसके बराबर हो। प्रते्यक मरीज़ की स्स्थवत का मूल्ाँकन ितशमान 

संगत पररस्स्थवतयो ंके अनुसार वकया जाएगा, जैसे मरीज़ या मरीज़ के पररिार की आय, पररसम्पवत्तयाँ या 

उन्ें उपलब्ध अन्य वित्तीय स्रोत। 

5.8 घराने का साइज़ - यवद मरीज़ ियस्क है, तो घराने के साइज़ में मरीज़, मरीज़ का जीिनसाथी/घरेलू साथी, 

सभी जने्म या कानूनी रूप से गोद वलए गए नाबावलग बचे्च या अन्य नाबावलग र्ावमल होते हैं वजनके साथ 

मरीज़ ने कानूनी अवभरक्षा का दस्तािेजीकरण वकया है और जो ितशमान में घर में रहते हैं। यवद मरीज़ 
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नाबावलग है, तो पररिार में मरीज़, मरीज़ के माता-वपता या कानूनी अवभभािक, और घर में कोई अन्य 

नाबावलग बचे्च र्ावमल हैं, वजन्ें माता-वपता या कानूनी अवभभािक ने जन्म वदया है, कानूनी रूप से गोद 

वलया है या कानूनी वहरासत का दस्तािेजीकरण वकया है और जो ितशमान में घर में रहते हैं। 

5.9 वचवकत्सकीय रूप से ज़रूरतमंद - एक व्यस्क्त वजसकी ितशमान मरीज़ बकाया रावर् मरीज़ की िावषशक 

आय के उस वनवदशष्ट् प्रवतर्त से अवर्क हो, वजसे इस नीवत के अनुलग्नक A में विसृ्तत पािता वदर्ावनदेर्ो ं

के अनुसार वनर्ाशररत वकया गया है। 

5.10 वचवकत्सकीय रूप से आिश्यक देखभाल - सामान्य तौर पर, गैर-िैकस्ल्पक इनपेर्ेंट और आउट पेर्ेंट 

तीव्र अस्पताल सेिाएं जो Medicare और/या Medicaid कायशक्रमो ंके तहत प्रवतपूवतश योग्य हैं। 

5.11 टेक्सास हेल्थ वित्तीय सहायता नीवत - वित्तीय रूप से जरूरतमंद, वचवकत्सकीय रूप से जरूरतमंद, या 

आपदाजनक रूप से जरूरतमंद के रूप में अहशता प्राप्त करने िाले मरीज़ो ंको वित्तीय सहायता प्रदान 

करने के वलए टेक्सास हेल्थ द्वारा कायाशस्न्वत नीवत। वित्तीय सहायता के वलए पािता के वदर्ा-वनदेर् इस 

नीवत के संलग्नक A में िवणशत हैं। 

6.0 तिमे्मदार पक्ष: 

6.1 टेक्सास हेल्थ राजस्व चक्र के िररष्ठ उपाध्यक्ष 
6.1.1 टेक्सास हेल्थ की वित्तीय सहायता नीवत की वनगरानी के वलए वजमे्मदार। 

6.2 राजस्व मंडल संचालन के टेक्सास हेल्थ उपाध्यक्ष 
6.2.1 टेक्सास हेल्थ की वित्तीय नीवत के रोजमराश के प्रबंर्न के वलए वजमे्मदार। 

6.3 टेक्सास हेल्थ व्यिसाय कायाशलय कावमशक 

6.3.1 टेक्सास हेल्थ वित्तीय सहायता नीवत के अस्स्तत्व के बारे में सभी मरीज़ो ंको सूवचत करने 

के वलए वजमे्मदार। 

6.3.2 वित्तीय सहायता के आिेदन पिो ंकी समीक्षा तथा वित्तीय सहायता के स्तर के वनर्ाशरण के वलए 

वजमे्मदार। 

6.3.3 आिेदको ंको वित्तीय सहायता के उनके अनुरोर् की स्स्थवत तथा प्रवतकूल वनणशय पर अपील 

करने के उनके अवर्कार की जानकारी देने के वलए वजमे्मदार। 

6.3.4 वित्तीय सहायता के अस्वीकृत आिेदनो की अपीलो ंको प्रोसेस करने के वलए 

वजमे्मदार। 

6.3.5 वित्तीय पािता के वनर्ाशरण से संबंवर्त दस्तािेजो ंको रखने के वलए वजमे्मदार। 

6.4 टेक्सास हेल्थ की इकाई - सभी 

6.4.1 टेक्सास हेल्थ वित्तीय सहायता नीवत के अस्स्तत्व के बारे में मरीज़ो ंको सूवचत करने के वलए 

वजमे्मदार। 

6.5 वित्त अवर्कारी 
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6.5.1 यवद वकसी वनर्ाशररत सेिा से पहले वित्तीय सहायता का अनुरोर् वकया जाता है, तो इस नीवत 

की आिश्यकताओ ंके अनुसार पािता वनर्ाशरण अस्पताल के वित्त अवर्कारी या उनके नावमत 

व्यस्क्त को प्रदान करना होगा। 

6.5.2 अस्पताल की बवहयो ंमें मावसक आर्ार पर वित्तीय समायोजनो ंको समुवचत रूप से ररकाडश करने 

के वलए आंतररक वनयंिणो ंऔर प्रवक्रयाओ ंके वलए वजमे्मदार। 

7.0 बाहरी संदभत: 

7.1 EMTALA - आपात वचवकत्सा उपचार एिं सवक्रय श्रम अवर्वनयम 
7.2 संघीय रवजस्टर के ग़रीबी संबंर्ी वदर्ा-वनदेर् 
7.3 ग़रीब स्वास्थ्य देखरेख एिं उपचार अवर्वनयम की र्ारा 61.023 (आय के स्तर) 
7.4 आंतररक राजस्व सेिा संवहता की र्ारा 501(r) 
7.5 मेवडकल स्क्रीवनंग परीक्षा और मरीज़ का स्थानांतरण (EMTALA) - THR वसस्टम नीवत 
7.6 टेक्सास स्वास्थ्य सेिा विभाग के वदर्ा-वनदेर् 
7.7 टेक्सास हेल्थ और सुरक्षा संवहता की र्ारा 311.043-045 

8.0 संबंतिि दस्तावेि और/या संलग्नक: 

8.1 अनुलग्नक A - पािता मानदंड 
8.2 अनुलग्नक B - आवथशक रूप से ज़रूरतमंद, वचवकत्सकीय रूप से ज़रूरतमंद, आपदाजनक रूप से 

ज़रूरतमंद तावलकाएँ 
8.3 अनुलग्नक C - किर की गई संस्थाओ ंऔर गैर-किर वकए गए प्रदाताओ/ंसेिाओ ंकी सूची 
8.4 संलग्नक D - आमतौर पर वबल की गई रावर्यो ं(AGB) की गणना 
8.5 मरीज़ का अपेवक्षत िेतन - THR प्रणाली नीवत 
8.6 अर्ोध्य ऋण िसूली - THR प्रणाली नीवत 
8.7 मरीज़ देय रे्ष िसूली - THR प्रणाली नीवत 

9.0  आवश्यक कथन: 

लागू नही ं

https://thr.policytech.com/docview/?docid=67523
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संलग्नक A 
पात्रिा के मानदण्ड 

इस अनुलग्नक में उस्िस्खत मानदंड यह वनर्ाशररत करने के वलए लागू वकए जाएंगे वक कोई मरीज़ टेक्सास हेल्थ वित्तीय 

सहायता नीवत के तहत मुफ्त या ररयायती देखभाल के वलए पाि है या नही।ं केिल इस संलग्नक A में वनर्ाशररत मानदण्ड पर 

खरे उतरने िाले मरीज़ो ंसे संबंवर्त समायोजनो ंको ही अस्पताल की पररचालन वििरणी में र्माशथश देखरेख के रूप में ररपोटश 

वकया जाएगा। 

A-1.0 आतथतक रूप से िरूरिमंद

संघीय गरीबी वदर्ावनदेर्ो ंके अनुसार 0% और 200% के बीच अनुमावनत िावषशक आय िाले मरीज़/गारंटर को 

वित्तीय सहायता के वलए मंजूरी दी जाएगी, बर्ते मरीज़ के पास वबना वकसी अनुवचत वित्तीय कविनाई के अपने 

ितशमान मरीज़ रे्ष का भुगतान करने के वलए अपयाशप्त र्न और वित्तीय संपवत्त हो। सामान्य तौर पर, एक वित्तीय 

रूप से ज़रूरतमंद मरीज़, पािता वनर्ाशरण के समय, अपने अस्पताल के वबल में से िह रावर् (यवद कोई हो) घटाकर 

वजसके वलए िह भुगतान करने में सक्षम माना जाता हो, ितशमान मरीज़ रे्ष रावर् के बराबर रावर् में कुल सकल 

वबल रु्ल्क से छूट के वलए पाि होगा। पािता का वनर्ाशरण िावषशक आय, पररिार के आकार और वित्तीय स्रोतो ंपर 

आर्ाररत होगा। वित्तीय सहायता के वलए पािता के संबंर् में वनणशय वित्तीय सहायता आिेदन पि में मरीज़ द्वारा दी 

गई सूचना के आर्ार पर वलया जाएगा। वकसी भी स्स्थवत में, सभी छूट लागू होने के बाद मरीज़ के पूिश भुगतान और 

रे्ष ितशमान मरीज़ रे्ष रावर् अस्पताल के मरीज़ो ंके वलए सकल रु्ल्क के टेक्सास हेल्थ AGB प्रवतर्त से अवर्क 

नही ंहोगी। 

A-2.0 स्वचातलि/प्रकखिि तवत्तीय अनुमोदन

यद्यवप वकसी मरीज़ को वित्तीय सहायता नीवत के बारे में सूवचत वकया गया हो, लेवकन कई बार िे वित्तीय सहायता 

आिेदन को पूरा नही ंकरने का विकल्प चुनते हैं, टेक्सास हेल्थ वनयवमत रूप से वित्तीय सहायता पािता के वलए 

स्वतंि तृतीय-पक्ष स्रोतो ंका उपयोग करके वबना बीमा िाले मरीजो ंकी जांच करता है। कुछ स्स्थवतयो ंमें, टेक्सास 

हेल्थ यह वनर्ाशररत कर सकता है वक कोई मरीज़ एक स्वतंि तृतीय-पक्ष विके्रता द्वारा प्रदान की गई वित्तीय और अन्य 

जानकारी जैसे अनुमावनत िावषशक आय, पररिार का साइज़ और रोजगार की स्स्थवत की समीक्षा और विशे्लषण के 

माध्यम से वित्तीय सहायता के वलए योग्य है। इन स्स्थवतयो ंमें, औपचाररक वित्तीय सहायता आिेदन की आिश्यकता 

नही ंहो सकती है। उपलब्ध डेटा की टेक्सास हेल्थ द्वारा समीक्षा और विशे्लषण आमतौर पर मरीज़ की देयता 

प्रमावणत हो जाने के बाद 30 वदन के भीतर पूरा वकया जाता है। यवद टेक्सास हेल्थ इस समीक्षा प्रवक्रया के माध्यम से 

मरीज़ के वित्तीय सहायता का पाि होने का वनर्ाशरण नही ंकर सकता है तथा टेक्सास हेल्थ की वित्तीय सहायता का 

आिेदन जमा नही ंवकया गया है, तो टेक्सास हेल्थ की सामान्य एकिण कायश-प्रवक्रयाओ ंके अनुसार एकिण की 

गवतविवर्याँ आरंभ की जाएंगी। मरीज़ की देयता प्रमावणत हो जाने के बाद 120 वदन से पहले कोई भी ECA आरंभ 

नही ंहोगा। 

A-2.1 कुछ Medicaid मरीज़ो ंके वलए प्रकस्ल्पत पािता

Medicaid के अंतगशत टेक्सास में कई कायशक्रम उपलब्ध हैं। वजन मरीज़ो ंके पास स्वस्थ टेक्सास मवहला 

Medicaid योजना के तहत स्वास्थ्य किरेज है और वजनके पास पारंपररक Medicaid के तहत स्वास्थ्य 

किरेज है, उन्ें Medicaid स्क्रीवनंग प्रवक्रया के आर्ार पर जरूरतमंद माना जाता है। इस पूिश योग्यता के

कारण, इन मरीज़ो ंको टेक्सास हेल्थ वित्तीय सहायता नीवत के तहत वित्तीय सहायता के वलए भी योग्य 

माना जा सकता है। टेक्सास वचल्ड्रन्स हेल्थ प्लान के तहत स्वास्थ्य देखभाल किरेज िाले मरीज़ THR 

वित्तीय सहायता नीवत के तहत वित्तीय सहायता के वलए स्वचावलत रूप से पाि नही ंहैं। 

A-2.2 कुछ सामुदावयक कायशक्रमो ंके वलए प्रकस्ल्पत पािता
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वजन मरीजो ंके पास प्रोजेक्ट् एके्सस या हीवलंग हैंड्स के तहत स्वास्थ्य किरेज है, उन्ें संघीय गरीबी सीमा 

से नीचे आय स्तर िाले इन कायशक्रमो ंके वलए भी अहशता प्राप्त करनी चावहए। इस पूिश योग्यता के कारण, 

इन मरीज़ो ंको THR वित्तीय सहायता नीवत के तहत वित्तीय सहायता के वलए भी योग्य माना जाता है। 

A-3.0 तचतकत्सकीय रूप से िरूरिमंद

वचवकत्सकीय रूप से ज़रूरतमंद मरीज़ िह है वजसकी िावषशक आय संघीय गरीबी आय स्तर (FPIL) के 201% - 

500% के बीच होती है और अभुगतावनत टेक्सास हेल्थ वबल (सभी तृतीय पक्षो ंद्वारा भुगतान के बाद) उनकी िावषशक 

आय के 5% से अवर्क है और जो मरीज़ की बकाया ितशमान रे्ष रावर् का भुगतान करने में असमथश हैं। ये 

वचवकत्सीय रूप से ज़रूरतमंद मरीज़ संलग्नक B में वनर्ाशररत छूट के पाि होते हैं। वफर भी, वकसी भी स्स्थवत में सभी 

छूटो ंको लागू करने के बाद मरीज़ के ितशमान रे्ष बकाया सवहत मरीज़ के पूिश में वकए गए भुगतान, टेक्सास हेल्थ 

के कुल प्रभार के AGB प्रवतर्त से अवर्क नही ंहोगें। पूरी तावलका के वलए संलग्नक B देखें। 

A-4.0 तियर 2 तचतकत्सकीय रूप से ज़रूरिमंद

वटयर 2 वचवकत्सकीय रूप से ज़रूरतमंद मरीज़ िह है वजसकी िावषशक आय FPIL के 501% या अवर्क 

है और वजसका सभी तृतीय पक्षो ंद्वारा भुगतान के बाद बकाया ितशमान मरीज़ रे्ष, मरीज़ की कुल ररपोटश 

की गई िावषशक आय का 20% से अवर्क है और मरीज़ ितशमान मरीज़ बकाया रे्ष का भुगतान करने में 

असमथश है। ये वटयर 2 वचवकत्सकीय रूप से ज़रूरतमंद मरीज़ 75% - 95% तक की छूट के पाि हैं। 

वकसी भी स्स्थवत में, सभी छूटो ंको लागू करने के बाद मरीज़ के ितशमान रे्ष बकाया सवहत मरीज़ के पूिश 

में वकए गए भुगतान, टेक्सास हेल्थ के कुल प्रभार के AGB प्रवतर्त से अवर्क नही ंहोगें। पूरी तावलका के 

वलए संलग्नक B देखें। 

A-5.0 आपदािनक तचतकत्सीय रूप से ज़रूरिमंद

आपदाजनक वचवकत्सा रूप से जरूरतमंद मरीज़ िह है वजसकी िावषशक आय FPIL के 201% या उस से अवर्क है 

और वजसका बकाया ितशमान मरीज़ रे्ष सभी तृतीय पक्षो ंद्वारा भुगतान के बाद, मरीज़ की कुल ररपोटश की गई 

िावषशक आय के 100% से अवर्क है और मरीज़ ितशमान रे्ष देय का भुगतान करने में असमथश है। 

• यवद वकसी मरीज़ की आय का स्तर FPIL के 201% और 500% के बीच आता है, तो मरीज़ 97.5%

छूट के वलए पाि होगा।

• यवद मरीज़ की आय का स्तर 501% या FPIL से अवर्क है, तो मरीज़ 95% छूट के वलए पाि होगा।

वकसी भी स्स्थवत में, सभी छूटो ंको लागू करने के बाद मरीज़ के ितशमान रे्ष बकाया सवहत मरीज़ के पूिश में वकए 

गए भुगतान, टेक्सास हेल्थ के कुल प्रभार के AGB प्रवतर्त से अवर्क नही ंहोगें। पूरी तावलका के वलए संलग्नक B 

देखें। 

A-6.0 प्रकखिि तचतकत्सीय रूप से ज़रूरिमंद

ऐसे मरीज़ के मामले में, वजसके टेक्सास हेल्थ में लागू छूट और वकसी भी बीमा भुगतान के बाद रे्ष रावर् $40,000 

या अवर्क है, खाता पूणश वित्तीय सहायता आिेदन के वबना प्रकस्ल्पत वित्तीय सहायता के वलए पाि हो सकता है, 

बर्ते यह वनर्ाशररत करने के वलए पयाशप्त जानकारी हो वक मरीज अन्यथा योग्य है या नही।ं इस सूचना में तृतीय पक्ष 

से प्राप्त वित्तीय डेटा र्ावमल हो सकता है। इस स्स्थवत में, मरीज़ की वजमे्मदारी मरीज़ की वजमे्मदारी के भाग की 

25% होगी। वफर भी, वकसी भी स्स्थवत में मरीज़ के भुगतान टेक्सस हेल्थ के कुल प्रभार के AGB प्रवतर्त से अवर्क 

नही ंहोगें। 

A-7.0 तवत्तीय सहायिा

टेक्सास हेल्थ की वित्तीय सहायता नीवत के अंतगशत सहायता का अनुरोर् करने िाले सभी मरीज़ो ंको वित्तीय सहायता 

का आिेदन पि भरने के वलए प्रोत्सावहत वकया जाता है। एक मरीज वजसकी लागू छूट और बीमा भुगतान के बाद 
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रे्ष रावर् $40,000 से कम है, उसे वचवकत्सीय रूप से ज़रूरतमंद, वटयर 2 वचवकत्सीय रूप से ज़रूरतमंद, या 

आपदाजनक वचवकत्सीय रूप से ज़रूरतमंद के रूप में िगीकृत नही ंवकया जा सकता है, जब तक वक टेक्सास हेल्थ 

को ररपोटश की गई आय, संपवत्त और वचवकत्सा व्यय की मािा को सत्यावपत करने के वलए टेक्सास हेल्थ द्वारा 

अनुरोवर्त सामवग्रयो ंके साथ एक पूरा वित्तीय सहायता आिेदन प्राप्त नही ंहो जाता। 

A-8.0 तवत्तीय खथथति का तनिातरण

मरीज़ के खाते की समीक्षा के समय यह वनर्ाशरण वकया जाएगा वक मरीज़ के पास वित्तीय और वचवकत्सा दोनो ं

जरूरतो ंके वलए अपयाशप्त र्नरावर् है, और यह मरीज़ के रोज़गार, मौजूदा वित्तीय स्स्थवत और पाररिाररक स्स्थवत पर 

आर्ाररत होगा। इस नीवत के प्रयोजनो ंके वलए, संपवत्त में नकद, स्टॉक, बांड और अन्य वित्तीय संपवत्तयां र्ावमल 

होगंी वजन्ें 7 वदनो ंके भीतर समाप्त वकया जा सकता है। आमतौर पर, ितशमान वचवकत्सा वबलो ंका भुगतान करने के 

वलए पयाशप्त वनवर्यो ंकी मौजूदगी का वनर्ाशरण करने के वलए गैर-अचल पररसम्पवत्तयो ंऔर मरीज़/गारंटर की भविष्य 

में आय अवजशत की अनुमावनत क्षमता पर विचार नही ंवकया जाएगा। 

A-9.0 पुन: आवेदन

यवद वित्तीय सहायता के आिेदन की तारीख के 90 वदन के भीतर अवतररक्त सेिाएं प्राप्त की जाती हैं, और 

अवतररक्त वित्तीय सहायता का अनुरोर् वकया जाता है, तो मरीज़ को वित्तीय सहायता का एक और आिेदन भरने की 

जरूरत नही ंहै जब तक वक तथ् और पररस्स्थवतयाँ यह संकेत न दें वक आिेदक की वित्तीय दर्ा और/या भुगतान 

करने के सामथ्श में भारी पररितशन आया है। 

A -10.0 गैर-आकखिक तवत्तीय सहायिा 

टेक्सास हेल्थ वित्तीय सहायता नीवत के तहत वित्तीय सहायता आपातकालीन या गैर-आपातकालीन स्स्थवतयो ंिाले 

मरीज़ो ंको प्रदान की जा सकती है। टेक्सास हेल्थ वित्तीय सहायता नीवत के तहत आपातकालीन वचवकत्सा स्स्थवतयो ं

िाले मरीज़ो ंको प्राथवमकता दी जाती है। गैर-आपातकालीन देखभाल के वलए वित्तीय सहायता के वलए आिेदनो ंकी 

समीक्षा करते समय, टेक्सास हेल्थ समुदाय में अन्य संसार्नो ंकी उपलब्धता पर विचार करेगा जो आिेदक की 

जरूरतो ंको पूरा करते हैं, देखभाल की उवचत वनरंतरता प्रदान करने के वलए टेक्सास हेल्थ की क्षमता, और व्यापक 

समुदाय को देखभाल प्रदान करने की टेक्सास हेल्थ की क्षमता पर विवर्ष्ट् अनुरोर् के प्रभाि पर विचार करेगा। 

A-11.0 मरीज़ का सहयोग

अन्य सभी संभावित प्रवतपूवतश के पीछे वित्तीय सहायता एक अंवतम उपाय है, वजसमें स्वास्थ्य बीमा, तृतीय पक्ष देयता 

और लागत साझाकरण योजनाएं र्ावमल हैं, लेवकन यह इन्ी ंतक सीवमत नही ंहै। मरीज़ की यह वजमे्मदारी है वक 

िह वबना वकसी सीमा के, अस्पताल को िास्तविक या संभावित रूप से उपलब्ध स्वास्थ्य लाभो ंकी किरेज (उपलब्ध 

COBRA किरेज सवहत), वित्तीय स्स्थवत (जैसे आय, वित्तीय पररसम्पवत्तयाँ) से संबंवर्त सूचना तथा मरीज़ की 

वित्तीय और बीमे की पािता के संबंर् में वनर्ाशरण करने में टेक्सास हेल्थ के वलए आिश्यक कोई अन्य सूचना प्रदान 

करने सवहत टेक्सास हेल्थ को तृतीय पक्ष की उपलब्ध सूचना तक पहँुच बनाने के वलए प्रावर्कृत करने (यवद 

आिश्यक हो) तथा माँगी गई जानकारी समय पर उपलब्ध कराने के वलए अस्पताल की वित्तीय सहायता जाँच 

प्रवक्रया में सवक्रय रूप से भागीदारी करे। इस नीवत में अपेवक्षत पयाशप्त और विश्वसनीय जानकारी प्रदान करने में 

मरीज़ की विफलता के पररणामस्वरूप वित्तीय सहायता से इनकार वकया जा सकता है। 

वित्तीय सहायता मरीज़ के ितशमान बकाया देय के वनपटान के समार्ान करने का एक विकल्प है। यवद वित्तीय 

सहायता अनुमोदन से पहले मरीज़ के खाते में र्नरावर् िसूल की जाती है, तो उन्ें मरीज़ को तब तक िापस नही ं

वकया जाएगा जब तक वक भुगतान टेक्सास हेल्थ AGB प्रवतर्त से अवर्क न हो। 
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संलग्नक B 

आतथतक रूप से ज़रूरिमंद। तचतकत्सकीय रूप से ज़रूरिमंद। िीयर 2 तचतकत्सकीय रूप से ज़रूरिमंद। आपदािनक 

तचतकत्सकीय रूप से ज़रूरिमंद 

जनिरी 2024 को जारी संघीय गरीबी वदर्ावनदेर्ो ंके आर्ार पर 

िीयर 2 तचतकत्सकीय रूप से ज़रूरिमंद 

यवद मरीज़ की िावषशक आय संघीय गरीबी के वदर्ावनदेर्ो ंके 500% से अवर्क है 

बकाया देय रावर् छूट 

बकाया देय रावर् मरीज़ की िावषशक आय के 100% के बराबर या उससे अवर्क है बकाया देय रावर् का 95% 

देय रे्ष रावर् मरीज़ की िावषशक आय के 80% से अवर्क या 100% से कम है बकाया देय रावर् का 90% 

बकाया देय रावर् मरीज़ की िावषशक आय के 60% से अवर्क या उसके बराबर और 80% से कम है बकाया देय रावर् का 85% 

बकाया देय रावर् मरीज़ की िावषशक आय के 40% से अवर्क या 60% से कम है बकाया देय रावर् का 80% 

देय रे्ष रावर् मरीज़ की िावषशक आय के 20% से अवर्क या 40% से कम है बकाया देय रावर् का 75% 

आपदािनक तचतकत्सकीय रूप से ज़रूरिमंद 

यवद मरीज़ की िावषशक आय संघीय गरीबी के वदर्ावनदेर्ो ंके 250% से अवर्क है और रे्ष रावर् 100% सकल िावषशक आय से अवर्क है 

बकाया देय रावर् छूट 

FPL 250% - 500% और 

बकाया देय रावर् मरीज़ की िावषशक आय के 100% के बराबर या उससे अवर्क है बकाया देय रावर् का 97.5% 

FPL 500% से अवर्क और 

बकाया देय रावर् मरीज़ की िावषशक आय के 100% के बराबर या उससे अवर्क है बकाया देय रावर् का 95% 

'वचवकत्सीय रूप से ज़रूरतमंद/आपदाजनक वचवकत्सीय रूप से जरूरतमंद िगीकरण की अिवर् 90 वदन है 

आवथशक रूप से ज़रूरतमंद का 

िगीकरण 

तचतकत्सीय रूप से ज़रूरिमंद का वगीकरण 

पािता के वलए देय रे्ष रावर् मरीज़ की िावषशक आय के वनवदशष्ट् % के बराबर या उससे अवर्क होनी चावहए 

घराने में 

नंबर 
250% 

वनवदशष्ट् % > 5% >5% > 10% > 10% 

पररिार के सदस्ो ंकी 

संख्या
251 - 300% 301 - 350% 351 -400% 401 - 500% 

1 $37,650 1 
$37,651 
$45,180 

$45,181 
$52,710 

$52,711 
$60,240 

$60,241 
$75,300 

2 $51,100 2 
$51,101 
$61,320 

$61,321 
$71,540 

$71,541 
$81,760 

$81,761 
$102.200 

3 $64,550 3 $64,551 
$77,460 

$77,461 
$90,370 

$90,371 
$1,03,280 

$1,03,281 
$1,29,100 

4 $78,000 4 $78,001 
$93,600 

$93,601 
$1,09,200 

$1,09,201 
$1,24,800 

$1,24,801 
$1,56,000 

5 $91,450 5 
$91,451 

$1,09,740 
$1,09,741 
$1,28,030 

$1,28,031 
$1,46,320 

$1,46,321 
$1,82,900 

6 $1,04,900 6 $1,04,901 
$1,25,880 

$1,25,881 
$1,46,860 

$1,46,861 
$1,67,840 

$1,67,841 
$2,09,800 

7 $1,18,350 7 
$1,18,351 
$1,42,020 

$1,42,021 
$1,65,690 

$1,65,691 
$1,89,360 

$1,89,361 
$2,36,700 

8 $1,31,800 8 
$1,31,801 
$1,58,160 

$1,58,161 
$1,84,520 

$1,84,521 
$2,10,880 

$2,10,881 
$2,63,600 

छूट 
रे्ष रावर् का 

100% 
छूट 

बकाया देय रावर् 

का 90% 

बकाया देय रावर् 

का 85% 

बकाया देय रावर् 

का 80% 

बकाया देय रावर् 

का 75% 
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संलग्नक C 

किर की गई सस्थाओ ंकी वित्तीय सहायता नीवत की सूची 

िेक्सास हेल्थ के पूणतिः  तनयंतत्रि अस्पिाल 

टेक्सास हेल्थ आवलिंगटन मैमोररयल हॉस्स्पटल 

टेक्सास हेल्थ हैररस मेथोवडस्ट हॉस्स्पटल एलायंस 

टेक्सास हेल्थ हैररस मेथोवडस्ट हॉस्स्पटल अज़ले 

टेक्सास हेल्थ हैररस मेथोवडस्ट हॉस्स्पटल के्लबनश 

टेक्सास हेल्थ हैररस मेथोवडस्ट हॉस्स्पटल फोटश िथश 

टेक्सास हेल्थ हैररस मेथोवडस्ट हॉस्स्पटल हस्टश-यूलेस-बेडफोडश 

टेक्सास हेल्थ हैररस मेथोवडस्ट हॉस्स्पटल साउथिेस्ट फोटश िथश 

टेक्सास हेल्थ हैररस मेथोवडस्ट हॉस्स्पटल स्टीफनविले 

टेक्सास हेल्थ हैररस से्पर्वलटी हॉस्स्पटल फोटश िथश 

टेक्सास हेल्थ पे्रस्िटेररयन हॉस्स्पटल एलन 

टेक्सास हेल्थ पे्रस्िटेररयन हॉस्स्पटल डैलस 

टेक्सास हेल्थ पे्रस्िटेररयन हॉस्स्पटल डेनटन 

टेक्सास हेल्थ पे्रस्िटेररयन हॉस्स्पटल कौफमैन 

टेक्सास हेल्थ पे्रस्िटेररयन हॉस्स्पटल प्लानो 

िेक्सास हेल्थ संयुक्त उद्यम सहयोगी 

AMH कैथ लैब, LLC (dba टेक्सास हेल्थ हृदय एिं संिहनी अस्पताल आवलिंगटन) 

फ्लािर माउंड हॉस्स्पटल पाटशनसश। LLC (dba टेक्सास हेल्थ पे्रस्िटेररयन हॉस्स्पटल फ्लािर माउंड) 

वफवजवर्यन मेवडकल सेंटर, LLC (dba टेक्सास हेल्थ सेंटर फॉर डायग्नोस्स्टक्स एंड सजशरी प्लानो) 

रॉकिॉल रीजनल हॉस्स्पटल, LLC (dba टेक्सास हेल्थ पे्रस्िटेररयन हॉस्स्पटल रॉकिॉल) 

साउथलेक से्पर्वलटी हॉस्स्पटल, LLC (dba टेक्सास हीथ हैररस मेथोवडस्ट हॉस्स्पटल साउथलेक) 

टेक्सास हेल्थ हॉस्स्पटल विस्को 

*टेक्सास इंस्टीटू्यट फॉर सजशरी LLP, (dba टेक्सास इंस्टीटू्यट फॉर सजशरी एट टेक्सास हेल्थ पे्रस्िटेररयन डलास)

*अवलिंग्टन, एल.पी. में यूएसएमडी अस्पताल

अन्य गैर-अस्पिाल संथथाएं 

*टेक्सास हेल्थ बैक केयर

**टेक्सास हेल्थ मेवडकल सपोटश

टेक्सास हेल्थ ररकिरी एंड िेलनेस सेंटर

टेक्सास हेल्थ तत्काल सेिा (dba टेक्सास हेल्थ ब्रीज तत्काल सेिा)

** टेक्सास हेल्थ िचुशअल केयर (dba टेक्सास हेल्थ केयर एट होम)

** टेक्सास हेल्थ वचवकत्सक समूह

(*कें द्र का प्रबंर्न टेक्सास हेल्थ व्यिसाय कायाशलय द्वारा नही ंवकया जाता है; ** इकाई का प्रबंर्न आंवर्क रूप से टेक्सास हेल्थ व्यिसाय कायाशलय 

द्वारा वकया जाता है) 
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गैर-कवर्त प्रदािा/सेवाएं 

विवभन्न उपचार करने िाले वचवकत्सको ंके आदेर्ानुसार कुछ पेरे्िर और वचवकत्सक सेिाएँ अक्सर अस्पताल सेिाओ ंके 

साथ-साथ की जाती हैं। वकसी मरीज को उनके गैर THPG उपस्स्थत वचवकत्सक, ER वचवकत्सक, रेवडयोलॉवजस्ट, 

हॉस्स्पटवलस्ट, पैथोलॉवजस्ट, कावडशयोलॉवजस्ट, वनयोनेटोलॉवजस्ट, एनेस्थेवसयोलॉवजस्ट और/या अन्य गैर-अस्पताल प्रदाताओ ं

द्वारा प्रदान की गई सेिाओ ंके वलए अलग से वबल वदया जा सकता है। 

टेक्सास हेल्थ वित्तीय सहायता नीवत केिल इस अनुलग्नक में सूचीबद्ध संस्थाओ ंद्वारा प्रदान की गई सेिाओ ंपर लागू होती है 

वजन्ोनें इस नीवत को अपनाया है। मरीज़ो ंको इस नीवत के अंतगशत किर न वकए गए अन्य प्रदाताओ ंकी ओर से स्वास्थ्य 

देखरेख सेिाओ ंके वलए अवतररक्त वबल वमल सकते हैं। आपातकालीन या वचवकत्सीय रूप से आिश्यक देखरेख प्रदान करने 

िाले गैर-किर प्राप्त प्रदाताओ ंकी संख्या बहुत विसृ्तत और लगातार पररितशनर्ील है। इसवलए, वनम्न प्रकार के प्रदाताओ ं

और/या सेिा प्रणावलयो ंकी पहचान उन सेिाओ ंके रूप में की गई है जो इस वित्तीय सहायता नीवत के अंतगशत किडश नही ंहैं। 

संस्था द्वारा गैर-किडश प्रदाताओ ंकी एक बहुत विसृ्तत सूची 1-682-236-7188 पर कॉल करके इलेक्ट्र ॉवनक रूप में या 

मुवद्रत रूप में मुफ्त प्राप्त की जा सकती है। 

गैर-किडश प्रदाताओ ंमें वनम्नवलस्खत िगश र्ावमल हैं: 

एमु्बलेंस का खचश 

एमु्बलेटरी सजशरी सेंटर 

एनेस्स्थवसयोलॉवजस्ट 

उपस्स्थत वचवकत्सक 

हृदय रोग विरे्षज्ञ

डायवलवसस कें द्रो ं 

वटकाऊ वचवकत्सा उपकरण (DME) 

आपातकालीन कक्ष वचवकत्सक 

गृह स्वास्थ्य 

हॉस्स्पटवलस्ट 

वनयोनेटोलॉवजस्ट 

अन्य व्यिसाय प्रदाताओ ं

बाहरी प्रयोगर्ाला 

वचवकत्सक 

रेवडयोलॉवजस्ट 
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संलग्नक D 

टेक्सास हेल्थ -2024 AGB गणना 

(2023 के डेटा के आर्ार पर) 

अस्पिाल कुल प्रभार** छूिें छूि की दर AGB 

टेक्सास हेल्थ एलन 397861657 (26,41,49,455) 66.4% 33.6% 

टेक्सास हेल्थ एलायंस 550446366 (35,19,70,143) 63.9% 36.1% 

टेक्सास हेल्थ आवलिंगटन मैमोररयल अस्पताल 1017580904 (71,84,38,960) 70.6% 29.4% 

टेक्सास हेल्थ एज़ले 171304922 (12,59,94,051) 73.5% 26.5% 

टेक्सास हेल्थ के्लबनश 258319275 (18,03,03,541) 69.8% 30.2% 

टेक्सास हेल्थ डिास 2192163349 (1,49,73,70,427) 68.3% 31.7% 

टेक्सास हेल्थ डेंटन 931796288 (66,34,49,073) 71.2% 28.8% 

टेक्सास हेल्थ फोटश िथश 3656793150 (2,55,62,88,898) 69.9% 30.1% 

टेक्सास हेल्थ HEB 1046158503 (72,77,13,495) 69.6% 30.4% 

टेक्सास हेल्थ कॉफ़मैन 154670718 (10,92,27,436) 70.6% 29.4% 

टेक्सास हेल्थ प्लानो 1521143300 (98,62,99,619) 64.8% 35.2% 

टेक्सास हेल्थ ररकिरी एंड िेलनेस सेंटर 8180025 (38,36,431) 46.9% 53.1% 

टेक्सास हेल्थ साउथिेस्ट फोटश िथश 1283190601 (90,27,38,558) 70.4% 29.6% 

टेक्सास हेल्थ विरे्षता अस्पताल 21237671 (1,03,92,810) 48.9% 51.1% 

टेक्सास हेल्थ स्टीफनवििे 181881175 (12,33,52,260) 67.8% 32.2% 

टेक्सास हेल्थ तत्काल देखभाल 83689058 (5,11,73,340) 61.1% 38.9% 

टेक्सास हेल्थ डायग्नोस्स्टक्स एंड सजशरी प्लानो 214617861 (12,70,71,323) 59.2% 40.8% 

टेक्सास हेल्थ फ्लािर माउंड 621172906 (40,21,96,721) 64.7% 35.3% 

टेक्सास हेल्थ विस्को 501895822 (32,80,29,389) 65.4% 34.6% 

टेक्सास हेल्थ हाटश एंड िैसु्कलर हॉस्स्पटल आवलिंगटन 213889840 (15,13,65,124) 70.8% 29.2% 

टेक्सास हेल्थ रॉकिेल 470098696 (32,35,84,373) 68.8% 31.2% 

टेक्सास हेल्थ साउथलेक 194893322 (12,11,01,034) 62.1% 37.9% 

टेक्सास हेल्थ इंस्टीटू्यट फॉर सजशरी 180803230 (9,15,26,669) 50.6% 49.4% 

टेक्सास हेल्थ वचवकत्सक समूह 1280160412 (80,85,12,769) 63.2% 36.8% 

USMD - आवलिंगटन 196034754 (13,03,98,409) 66.5% 33.5% 

कुल योग 17349983804 (11,75,64,84,308) 67.8% 31.2% 

िेक्सास हेल्थ संसािन -- 2024 के तलए चयतनि AGB 25% 

**इसमें सभी वनजी स्वास्थ्य बीमाकताशओ ंऔर Medicare सेिा के वलए रु्ल्क के कैलेंडर िषश 2023 के दौरान अनुमत दािे और 

(Medicaid, Medicaid Managed और गैर-बीमाकृत को छोड़कर) र्ावमल हैं। 


