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SCOPE: 

આ નાણાક�ય સહાય પૉ�લસી મેથો�ડસ્ટ હ�લ્થ િસસ્ટમ (MHS), d/b/aમેથો�ડસ્ટ ડલ્લાસ મે�ડકલ સેન્ટર (MDMC), મેથો�ડસ્ટ 

ચાલ્ટર્ન મે�ડકલ સેન્ટર (MCMC), મેથો�ડસ્ટ સે�લના મે�ડકલ સેન્ટર (MCEL), મેથો�ડસ્ટ મેન્સ�ફલ્ડ મે�ડકલ સેન્ટર (MSMC), 

મેથો�ડસ્ટ િમડલોિથયન મે�ડકલ સેન્ટર (MLMC), મેથો�ડસ્ટ �રચાડર્સન મે�ડકલ સેન્ટર (MRMC) અને મેથો�ડસ્ટ સાઉથલેક 

મે�ડકલ સેન્ટર (MSMC)ને લા� ુપડ� છે. 
 
બોડર્ની સ�ા હ�ઠળ કાયર્રત MHS બોડર્ ઑફ �ડર�ક્ટસર્ની ફાઇનાન્સ કિમટ�એ આ પૉ�લસીને મ�ૂંર� આપી છે અને MHSના ચીફ 

એ�ક્ઝ��ુટવ ઑ�ફસર (CEO) અને ચીફ ફાઇના�ન્સયલ ઑ�ફસર (CFO) ને આ પૉ�લસીના વહ�વટ સાથે સબંિંધત હોવાથી 

સિમિત વતી કાયર્ કરવાની સ�ા આપી છે. 
 

વ્યાખ્યાઓ: 

સામાન્ય ર�તે �બલ કરવામા ંઆવતી રકમો (AGB)ને એવી રકમ તર�ક� વ્યાખ્યાિયત કરવામા ંઆવે છે � સામાન્ય ર�તે કટોકટ� 

અથવા અન્ય તબીબી ર�તે આવશ્યક સભંાળ માટ� �બલ આપવામા ંઆવે છે, � વ્ય�ક્તઓ પાસે આવી સભંાળને આવર� લતેો 

વીમો હોય છે. 

એક્સ્ટ્રાઓ�ડ�નર� કલેક્શન એક્શન્સ (ECA)ને ઇન્ટરનલ ર�વન્� ુકોડની કલમ 501(r) દ્વારા MHS નાણાક�ય સહાયતા પૉ�લસી 

હ�ઠળ આવર� લેવામા ં આવેલી સારસભંાળ માટ�ના ં �બલની �કુવણી સાથે સબંિંધત વ્ય�ક્ત સામે ચો�સ પગલા ં સ્વરૂપે 

વ્યાખ્યાિયત કરવામા ંઆવી છે.  MHS કોઈપણ બાક� બલેેન્સના કલેક્શનને આગળ વધારવા માટ� િનવેદનો, પત્રો મોકલશે અને 

કલેક્શન કોલ્સ કરશે, પરં� ુકોઈ પણ ECAમા ંશામેલ થશે નહ�.  

ફાઇના�ન્સયલ આિસસ્ટન્સ એ�પ્લક�શન (FAP) એ એવી મા�હતી અને તેની સાથેના દસ્તાવેજો છે � MHS માટ� MHS (MHS) 

નાણાક�ય સહાય પૉ�લસી હ�ઠળ નાણાક�ય સહાય માટ� અરજી કરવા માટ� વ્ય�ક્તને સબિમટ કરવાની જરૂર છે. 
 
FAP (FAP) પાત્રતાનો અથર્ થાય છે MHS નાણાક�ય સહાયતા પૉ�લસી હ�ઠળ નાણાક�ય સહાય માટ� લાયક વ્ય�ક્ત. 
 
ગ્રોસ ચા��સ (� ચા� માસ્ટર પ્રાઇસ તર�ક� પણ ઓળખાય છે) એ તબીબી સભંાળ માટ�ની સ્થાિપત �ક�મત છે � MHS કોઇ પણ 

પ્રકારના કરાર ભથ્થા, �ડસ્કાઉન્ટ અથવા કપાતને લા� ુકરતા ંપહ�લા તમામ દદ�ઓ પાસેથી સતત ચા� લ ેછે. 
 
પૉ�લસી: 

તેના િમશન અને સ�દુાય પ્રત્યેની પ્રિતબદ્ધતાના ભાગરૂપે, મેથો�ડસ્ટ હ�લ્થ િસસ્ટમ (MHS) આ પૉ�લસી અ�સુાર સહાય માટ� 

http://intranet.mhd.com/images/logos/bw300/bw_MHS-left.jpg


નાણાક�ય સહાય પૉ�લસી  FIN 006 

�ુલ 12 પેજમા�ં ુ ંપેજ 2 

લાયક ઠરતા દદ�ઓને નાણાક�ય સહાય �રૂ� પાડ� છે. 

 
1. યોગ્યતા માપદંડ 

દદ� પ્રથમ, �ડસ્ચા� પછ�ના, �બ�લ�ગ સ્ટ�ટમેન્ટ �રૂા પાડવામા ંઆવે તે પછ�ના 240 મા �દવસ �ધુી દદ�ને સેવા માટ� 

િનધાર્�રત કરવામા ંઆવે તે તાર�ખથી નાણાક�ય સહાય માટ� અરજી કર� શક� છે.   એવી પ્ર�ક્રયાઓ ક� � કટોકટ� અથવા 

તબીબી ર�તે આવશ્યક ન હોવા�ુ ંમાનવામા ંઆવે છે, �મા ંએ�ક્ઝ�બટ B પર ��ૂચબદ્ધ પ્ર�ક્રયાઓનો સમાવેશ થાય છે, 

પરં� ુતે �રૂ� ુ ંમયાર્�દત નથી, તે આ પૉ�લસી દ્વારા આવર� લેવામા ંઆવી નથી.    

દર�ક દદ�ની પ�ર�સ્થિત�ુ ં�લૂ્યાકંન સબંિંધત સજંોગો અ�સુાર કરવામા ંઆવશે, �મ ક� આવક�ુ ંસ્તર, �ુ�ંુબ�ુ ંકદ, દદ� 

અથવા દદ�ના પ�રવારને ઉપલબ્ધ સસંાધનો �યાર� દદ�ના એકાઉન્ટ બેલેન્સની �કુવણી કરવાની ક્ષમતા ન�� કરવામા ં

આવે છે.     આ મા�હતીને ધ્યાનમા ંરાખીને, તમામ �તૃીય પક્ષકારો દ્વારા �કુવણી બાદ દદ�ના ખાતાના સ�ંલુન પર ક�ટલી 

રકમની નાણાક�ય સહાય લા� ુપડશે તે ન�� કરવા માટ� જોડાયેલ નાણાક�ય સહાયતા પાત્રતા �ડસ્કાઉન્ટ ગાઇડલાઇન્સ 

(એ�ક્ઝ�બટ C)નો ઉપયોગ કરવામા ંઆવે છે. ક�ટલાક અસાધારણ �કસ્સાઓમા ં�યા ંઆ પ�રબળો દદ�ની �કુવણી કરવાની 

ક્ષમતાને ચો�સપણે પ્રિત�બ��બત ન કર� શક�, MHS માત્ર તે ન�� કરવાના હ��થુી જ હોઈ શક� છે ક� કોઈ વ્ય�ક્ત ક� � 

એ�ક્ઝ�બટ  Cમા ંિનધાર્�રત માગર્દિશ�કા અ�સુાર સહાય માટ� લાયક ન હોઈ શક� તે અન્યથા સહાય માટ� લાયક ઠર� શક� છે ક� 

ક�મ, દદ� અને પ�રવારની આવકની �સ્થિત અને સભંિવતતાને ધ્યાનમા ંલે છે ક� ક�મ,  અને તેમની હૉ�સ્પટલ અને તબીબી 

બીલોની આવતર્ન. 

 
MHS પ્રોવાઈડર �લસ્ટ (એ�ક્ઝ�બટ D)મા ંદશાર્વ્યા �જુબ, આ પૉ�લસી હ�ઠળ આપવામા ંઆવતી નાણાક�ય સહાય કોઈ પણ 

�ફ�ઝિશયન ક� અન્ય વ્યાવસાિયકો દ્વારા �રૂ� પાડવામા ંઆવતી સેવાઓને લા� ુપડતી નથી.   
 

2. કટોકટ�ની તબીબી સભંાળ �રૂ� પાડવાની પ્રિતબદ્ધતા 

આ FAP હ�ઠળ લાયકાત મેળવવાની વ્ય�ક્તની ક્ષમતાને ધ્યાનમા ંલીધા િવના, દર�ક MHS હૉ�સ્પટલ �િુવધા, કોઈ પણ 

પ્રકારના ભેદભાવ િવના, કોઈ પણ કટોકટ�ની તબીબી િ◌સ્થિતની સભંાળ �રૂ� પાડશે. 1986મા,ં �.ુએસ.ની ફ�ડરલ સરકાર� 

સામા�જક �રુક્ષા અિધિનયમની કલમ 1867 (42 U.S.C. 1395dd) પસાર કર� હતી, � ઇમરજન્સી મે�ડકલ ટ્ર�ટમેન્ટ એન્ડ 

લેબર એક્ટ (EMTALA) તર�ક� પણ ઓળખાય છે.   આ અિધિનયમ માટ� કોઈપણ હૉ�સ્પટલની આવશ્યકતા છે � મે�ડક�ર 

પાસેથી �કુવણી સ્વીકાર� છે, � કોઈ પણ દદ�ની સભંાળ �રૂ� પાડ� છે � તેના ઇમરજન્સી િવભાગમા ંસારવાર માટ� આવે છે.  

કઈ સેવાઓ આવર� લેવામા ંઆવી છે અથવા આવર� લેવામા ંઆવી નથી તે �ગેની વ� ુમા�હતી એ�ક્ઝ�બટ B તર�ક� 

જોડવામા ંઆવી છે. 

કોઈ પણ વ્ય�ક્તને જાિત, પથં, રંગ, ધમર્, �લ�ગ, રાષ્ટ્ર�ય �ળૂ, િવકલાગંતા, �મર, જાતીય અ�ભગમ, �લ�ગ અ�ભવ્ય�ક્ત 

અથવા વૈવા�હક દરજ્જાના આધાર� નાણાક�ય સહાય માટ� િવચારણામાથંી બાકાત રાખવામા ંઆવશે નહ�.  MHS એવી કોઈ 

કાયર્વાહ� નહ� કર� � વ્ય�ક્તઓને કટોકટ�ની તબીબી સભંાળ મેળવવાથી િનરાશ કર�, �મ ક� કટોકટ�ની તબીબી �સ્થિત માટ� 
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સારવાર મેળવતા પહ�લા કટોકટ� િવભાગના દદ�ઓ �કુવણી કર� તેવી માગણી કર�ને અથવા કટોકટ�ની તબીબી સભંાળના 

ભેદભાવ િવના જોગવાઈમા ંહસ્તકે્ષપ કરતી ઋણ એકત્રીકરણની પ્ર�િૃ�ઓને મ�ૂંર� આપીને. 
 

3. અરજી કરવાની અથવા નાણાક�ય સહાય મેળવવા માટ�ની પદ્ધિત 

3.1 કાયર્ક્રમ પ્ર�ક્રયા 

વ્ય�ક્તઓ નાણાક�ય સહાયની અરજી �ણૂર્ કર�ને અને સબિમટ કર�ને નાણાક�ય સહાયની િવનતંી કર� શક� છે.  એ�પ્લક�શન 

તમામ �ખુ્ય દદ�ની ન�ધણી સાઇટ્સ અને ઇમરજન્સી રૂમ પર, અથવા હૉ�સ્પટલની વેબ સાઇટ 

https://www.methodisthealthsystem.org/patients-visitors/patient-tools-support/financial-assistance/? પર 

ઉપલબ્ધ છે.    િપ્રન્ટ�ડ ફ્ર� કોપી 4040 N સેન્ટ્રલ એક્સપે્રસવે, સ્�ટુ 300, ડલ્લાસ, ટ�એક્સ 75204 અથવા 214-947-6300 

પર કૉલ કર�ને અથવા ટોલ ફ્ર� 866-364-9344 પર કૉલ કર�ને અને તેમને મેઇલ કરવાની િવનતંી કર�ને પણ મેળવી શકાય 

છે. 

અન્ય સહાય અરજી દ્વારા મ�ૂંર કરાયેલા દદ�ઓ આ પૉ�લસી હ�ઠળ નાણાક�ય સહાય માટ� લાયક ઠર� શક� છે, �યા ં�ધુી 

MHS આિસસ્ટન્સ એ�પ્લક�શન પરની સમાન આઇટમ્સ સ�ંષુ્ટ હોય અથવા તેઓ શા માટ� સ�ંષુ્ટ ન હતા તે �ગેના 

દસ્તાવેજોનો સમાવેશ કરવામા ંઆવે. 
 

3.2 નાણાક�ય સહાય માટ� અ�મુાિનત લાયકાત 

MHS લાયકાતની સ�ંણૂર્ આકારણી િવના એ�ુ ંતારણ કાઢ� શક� છે ક� ચે�રટ� માટ� અ��ૂુળ લાયકાત યોગ્ય હોઈ શક� છે. 

ચે�રટ� ક�ર માટ� દદ�ની લાયકાતને ટ�કો આપવા માટ� કોઇ અરજી ક� અ�ણૂર્ દસ્તાવેજ ન હોય તેવા �કસ્સામા ંMHS લા� ુ

પડતી કા�નૂી જરૂ�રયાતોને અ�રુૂપ ચે�રટ� ક�ર લાયકાત ન�� કરવાના આધાર� �દા�જત આવકની રકમ ન�� કરવા 

માટ� બહારની એજન્સીનો ઉપયોગ કર� શક� છે. એક વખત ન�� થયા પછ�, અ�મુાિનત સજંોગોની સ્વાભાિવક પ્ર�ૃિતને 

કારણે, એકમાત્ર �ડસ્કાઉન્ટ ક� � મ�ૂંર કર� શકાય છે તે એકાઉન્ટ બેલેન્સના 100% � એકાઉન્ટ બેલેન્સના 100% માફ 

કરવા�ુ ંછે.  

 
4. ચા� કરાયેલી રકમની ગણતર�નો આધાર 

નાણાક�ય સહાય�ુ ંસ્તર દદ�ના આિથ�ક ર�તે ગર�બ અથવા તબીબી ર�તે ગર�બ તર�ક�ના વગ�કરણના આધાર� ન�� 

કરવામા ંઆવે છે, � નીચ ેવ્યાખ્યાિયત કરવામા ંઆવ્�ુ ંછે.  એક વખત દદ� નાણાક�ય સહાય માટ� લાયક ઠર� તે પછ�, 

MHS કોઈ પણ કટોકટ� અથવા અન્ય તબીબી ર�તે આવશ્યક સભંાળ માટ� લવેામા ંઆવતી રકમને મયાર્�દત કરશે, � તે 

સભંાળને આવર� લેતી વીમા ધરાવતી વ્ય�ક્તઓને સામાન્ય ર�તે �બલ કરવામા ંઆવતી રકમો (AGB)થી વ� ુન હોય.  

AGB (AGB) ન�� કરવા માટ�, MHSએ ઇન્ટરનલ ર�વન્� ુસિવ�સ કોડ સેક્શન 501(r) દ્વારા વ્યાખ્યાિયત કયાર્ �જુબ "�કુ 

બેક મેથડ" અપનાવી છે, �મા ંAGB અગાઉના નાણાક�ય વષર્ દરિમયાનના દાવાઓ પર આધા�રત હોય છે અને તેમા ં

મે�ડક�ર ફ�-ફોર સિવ�સ તેમજ અન્ય તમામ ખાનગી આરોગ્ય વીમા કંપનીઓનો સમાવેશ થાય છે.   

 
MHS FAP (FAP) ને અપનાવનાર� તમામ હો�સ્પટલો માટ� એક િસસ્ટમ-વાઇડ AGB (AGB) દર લા� ુકર� છે.    AGBની 

https://www.methodisthealthsystem.org/patients-visitors/patient-tools-support/financial-assistance/


નાણાક�ય સહાય પૉ�લસી  FIN 006 

�ુલ 12 પેજમા�ં ુ ંપેજ 4 

ગણતર� વાિષ�ક ધોરણ ેકરવામા ંઆવે છે અને MHS ચીફ ફાઇના�ન્સયલ ઑ�ફસર િસસ્ટમ-વાઇડ AGB ર�ટ ન�� કરશે, 

� સૌથી ઓછ� વ્ય�ક્તગત હૉ�સ્પટલ AGBથી વ� ુન હોઈ શક�.   AGB (AGB) ટકાવાર�ની ગણતર�મા ંઉપયોગમા ં

લેવામા ંઆવતી હૉ�સ્પટલ �િુવધાના 12 મ�હનાના ક�લેન્ડર વષર્ના સમયગાળાના �ત પછ�ના 120મા �દવસ �ધુીમા ં

AGB (AGB) ટકાવાર� લા� ુકરવામા ંઆવે છે. નીચ ે��ૂચબદ્ધ તમામ હૉ�સ્પટલ �િુવધાઓ દ્વારા લા� ુકરવામા ંઆવતા 

હાલના AGB દર 21.8% છે.    

 
જો દદ��ુ ંબાક� બેલેન્સ તેમજ પ્ર�મા ંદાવા માટ�ની કોઈ પણ આગોતર� �કુવણી સામાન્ય ર�તે �બલ કરવામા ંઆવતી 

રકમ (AGB) કરતા ંવધાર� હોય, તો MHS, યોગ્ય હોય તે �જુબ, નાણાક�ય સહાયની અરજી મ�ૂંર થાય ત્યાર� AGBથી 

વ� ુ�કુવણી કરવામા ંઆવેલી કોઈપણ રકમને રાઇટ-ઑફ કર� દ�શે અને/ અથવા AGBથી વ� ુ�કૂવેલ કોઈપણ રકમ�ુ ં

�રફંડ કરશે.  MHS એ �િુનિ�ત કરવા વાજબી પગલા ંલશેે ક� તબીબી ર�તે આવશ્યક સારસભંાળ મેળવવાના ંસબંધંમા ં

�કુવવામા ંઆવેલી કોઈ પણ �વૂર્�કુવણી ક� �ડપો�ઝટ AGBથી વધી ન જાય, �થી ફ�ડરલ આવકવેરા િનયમનોની કલમ 

1.501(r)-5(d)ની સલામત બદંરની જરૂ�રયાતો�ુ ંપાલન કર� શકાય. 

 
હૉ�સ્પટલ �િુવધા દ્વારા હાલ�ુ ંAGB1 

MDMC: 26.5% 
MCMC: 21.8% 
MSMC: 25.2% 
MRMC: 27.0% 
MLMC: 25.7% 
MSMC: 34.6% 
MCEL: 25.6% 
 

   4.1 આિથ�ક ર�તે ગર�બ 

"નાણાક�ય ર�તે ગર�બ"નો અથર્ એ છે ક� દદ� નીચનેા બ ેમાપદંડોને �ણૂર્ કર� છે: (i) �નો વીમો ઉતરતો નથી અથવા 

ઓછો વીમો છે; અને (ii) �ની વાિષ�ક આવક નાણાક�ય ગર�બ લોકો માટ� એ�ક્ઝ�બટ Cમા ંજણાવેલી રકમની બરાબર 

અથવા તેનાથી ઓછ� છે.   આ દદ�ઓ બાક� નીકળતી રકમ પર 100% �ડસ્કાઉન્ટ માટ� પાત્ર છે. 

  4.2 તબીબી ર�તે સ્વદ�શી  

"મે�ડકલી ઇ�ન્ડજન્ટ"નો અથર્ એ છે ક� તમામ �તૃીય પક્ષો દ્વારા �કુવણી કયાર્ પછ�, MHS (MHS) માથંી તબીબી અથવા 

હૉ�સ્પટલ �બલ ધરાવતો દદ� દદ�ની વાિષ�ક પા�રવા�રક આવકના 5% કરતા ંવ� ુઅથવા તેનાથી વ� ુહોય અને �ની 

વાિષ�ક આવક 200% કરતા ંવધાર� હોય પરં� ુફ�ડરલ ગર�બી માગર્દિશ�કાના 500% કરતા ંઓછ� અથવા સમાન હોય 

(એ�ક્ઝ�બટ C).  આ દદ�ઓ પર દદ�ના એકાઉન્ટ બલેેન્સ�ુ ંઓછુ ંઅથવા દદ�ના �ુલ ચા�ના 10 ટકા �ટ�ુ ંદ��ુ ંહશે, � 

 

1 MHS બોડર્ ઑફ �ડર�ક્ટસર્ની ફાઇનાન્સ કિમટ� દ્વારા 22 �ુલાઈ, 2019ના રોજ આ પૉ�લસીના સસં્કરણને અપનાવવામા ંઆવ્�ુ ંહ� ુ ંતે તાર�ખ �ધુીની ટકાવાર� 

અહ� ર�ૂ કરવામા ંઆવી છે.  નાણા ંસિમિતએ MHS CFOને નાણાક�ય સહાયને લગતા ફ�ડરલ િનયમનો�ુ ંપાલન કરવા માટ� જરૂ�રયાત �જુબ આ ટકાવાર�મા ં

વાિષ�ક ફ�રફારો કરવાની સ�ા સ�પી છે [કરવેરામાથંી ��ુક્ત આપતી આરોગ્ય સભંાળ સસં્થા દ્વારા �રૂ� પાડવામા ંઆવતી હોય છે.    
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આઇટમ 4મા ંવણર્વ્યા �જુબ ગણતર� કર�લી AGB રકમથી વ� ુન હોય. 
 
5 નાણાક�ય સહાય ન�� કરવી 

5.1 નાણાક�ય સહાય આકારણી 

  નાણાક�ય સહાયનો િનણર્ય એ પ્ર�ક્રયાઓને અ�રુૂપ હશે, �મા ંનીચેની બાબતો શામેલ છેઃ 

 5.1.i એ�પ્લક�શન પ્ર�ક્રયા, �મા ંદદ� અથવા �ડઝાઇનકતાર્ને નાણાક�ય જરૂ�રયાત ન�� કરવા માટ� મા�હતી 

અને દસ્તાવેજો �રૂા પાડવાની જરૂર પડ� છે; અને/અથવા  

 5.1.ii ક્ર��ડટ �રપો�્ર્સ અથવા અન્ય જાહ�રમા ંઉપલબ્ધ મા�હતીનો ઉપયોગ � દદ� નાણાક�ય સહાય 

એ�પ્લક�શન અથવા સહાયક દસ્તાવેજો �રૂા પાડતો ન હોય ત્યાર� નાણાક�ય જરૂ�રયાતને િનધાર્�રત કરવા માટ� 

દસ્તાવેજો �રૂા પાડ� છે.  
 
5.2 ઘરગથ્� ુઆવક અને ઘરગથ્�ુ ંકદની વ્યાખ્યા 
 

5.2.i. �ખુ્ત વયના લોકો માટ� ઘર�� ુઆવકને વાિષ�ક પા�રવા�રક આવક તર�ક� વ્યાખ્યાિયત કરવામા ંઆવશે, 

� લા� ુપડ�ુ ંહોય તો દદ� અને દદ�ના જીવનસાથીની �ુલ વાિષ�ક �ુલ આવક અથવા �દા�જત વાિષ�ક 

આવકનો સરવાળો છે. જો દદ� સગીર વયનો હોય તો કા�નૂી વાલી(ઓ)ની ઘરવખર�ની આવકનો ઉપયોગ 

કરવામા ંઆવશે.  
 

5.2.ii. ઘરના કદમા ંદદ�, દદ�ના જીવનસાથી અને કોઈ પણ આિશ્રતોનો સમાવેશ થાય છે. જો દદ� સગીર 

વયનો હોય, તો ઘરના કદની ગણતર� કરતા,ં દદ�, દદ�ની માતા, દદ�ઓના િપતા દદ�ઓના િપતા પર 

આધા�રત હોય છે અને દદ�ના િપતાનો સમાવેશ થાય છે.  
 
5.3 આવક ચકાસણી 
 

5.3.i.  MHS દદ� નાણાક�ય સહાય માટ� લાયક ઠર� છે ક� નહ� તે ન�� કરવા માટ� આવકની ખરાઈ તર�ક� 

નીચેના �તૃીય પક્ષના દસ્તાવેજોને સ્વીકારશેઃ વ્ય�ક્તગત ટ�ક્સ �રટનર્; વેતન અને કરવેરા�ુ ંસ્ટ�ટમેન્ટ; IRS 

ફૉમર્ W-2; પે ચેક ર�િમટન્સ; બ�કના ંસ્ટ�ટમેન્ટ્સ; સોિશયલ િસ�ો�રટ� પેમેન્ટ ર�િમટન્સ; બેરોજગાર� વળતર 

િનધાર્રણ પત્રો; બેરોજગાર� વીમા �કુવણીની નો�ટસ; કામદારોની વળતર �કુવણી ર�િમટન્સ; ક્ર��ડટ 

ઇન્કવાયર�નો જવાબ; અથવા અન્ય જાહ�રમા ંઉપલબ્ધ મા�હતી. 
 

5.3.ii. �યાર� ઉપર જણાવ્યા �જુબ �તૃીય પક્ષ�ુ ંદસ્તાવેજીકરણ અ�પુલબ્ધ હોય, ત્યાર� MHS નીચનેી કોઈ 

પણ ર�તે ઘરગથ્� ુઆવક ન�� કરશેઃ 

I. દદ� અથવા જવાબદાર પક્ષના લે�ખત પ્રમાણપત્રને �ણૂર્ થયેલી નાણાક�ય સહાય અરજી પર પ્રાપ્ત 

કર�ુ,ં �ના પર દદ� અથવા જવાબદાર પક્ષ દ્વારા હસ્તાક્ષર કરવામા ંઆવે છે, � દદ�ની આવકની 

મા�હતીની માન્યતાને પ્રમા�ણત કર� છે; 
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II. ઉપરોક્ત �કસ્સામા ં�યા ંદદ� અથવા જવાબદાર પક્ષ દદ� અથવા જવાબદાર પક્ષની આવકની 

િવનતંી કર�લી લે�ખત ચકાસણી �રૂ� પાડવા માટ� અસમથર્ હોય, ત્યાર� દદ� અથવા જવાબદાર પક્ષકાર� 

દદ� અથવા જવાબદાર પક્ષની ઘરગથ્� ુઆવકની મૌ�ખક સમ�ૂતી �રૂ� પાડવી જરૂર� છે. 

જવાબદાર પક્ષ અથવા દદ�ના મૌ�ખક પ્રમાણીકરણને ચકાસવા માટ� વાજબી પ્રયાસોનો ઉપયોગ 

કરવામા ંઆવશે. 
 
 
5.4 નાણાક�ય સહાય ગેરલાયક ઠ�રવવી 
  

જો દદ� અથવા દદ�ની બાહં�ધર� આપનાર ખોટ� મા�હતી �રૂ� પાડ� છે �મા ંઆવક, ઘરના કદ, અસ્કયામતો અથવા 

અન્ય સસંાધનો ક� � સેવાઓ માટ� �કુવણી કરવા માટ� નાણાક�ય માધ્યમ પ્રદાન કર� શક� છે તે સ�હતની ખોટ� મા�હતી 

�રૂ� પાડ� તો નાણાક�ય સહાયનો ઇનકાર કરવામા ંઆવશે. 
 
દદ�એ ખાનગી કવર�જ, ફ�ડરલ, રા�ય અને સ્થાિનક તબીબી સહાય કાયર્ક્રમો સ�હત �કુવણીના અન્ય તમામ િવકલ્પો 

ખતમ કર� દ�વા જોઈએ.   ત�ુપરાતં, દદ�એ કોઈ પણ ઓળખ કરાયેલી ભડંોળ સેવાઓ માટ� પાત્રતા જરૂ�રયાતો�ુ ં

સ�ંણૂર્પણ ેસહકાર અને પાલન કર�ુ ંજોઈએ, �મા ંકોબ્રા કવર�જ અને સ્ટ�ટ મે�ડક�ડ એ�પ્લક�શન્સનો સમાવેશ થાય છે, 

�યા ંદદ� અન્ય નાણાક�ય સહાય માટ� લાયક ઠર� શક� છે.    જો કોઈ દદ� નાણાક�ય સહાયનો પીછો ન કર� ક� સહકાર ન 

આપે તો તેને નકાર� શકાય છે, અથવા જો મ�ૂંર� ફાઇલ પર હોય, તો નાણાક�ય સહાય રદ કરવામા ંઆવી શક� છે અને 

દદ� કોઈ પણ બાક� રહ�લા સ�ંલુન માટ� જવાબદાર બની શક� છે. 
 
જો કોઈ દદ� MHS ખાતે �રૂ� પાડવામા ંઆવતી સભંાળ સાથે સકંળાયેલી �તૃીય પક્ષની નાણાક�ય પતાવટ મેળવે છે, 

તો નાણાક�ય સહાયને નકાર� શકાય છે.   MHS અપેક્ષા રાખે છે ક� દદ� કોઈપણ દદ�ના ખાતાના સ�ંલુનને સતંોષવા 

માટ� સમાધાનની રકમનો ઉપયોગ કર�. 
 
નાણાક�ય આકારણી �ણૂર્ કરવા માટ� જરૂર� મા�હતી પ્રદાન કરવામા ંદદ�ની િનષ્ફળતાને કારણે નાણાક�ય સહાયનો 

ઇનકાર થઈ શક� છે. MHS અ�ણૂર્ મા�હતી મેળવવા માટ� પ્રયત્નો કરશે, �મા ંજરૂર� મા�હતી માટ� લે�ખત અને મૌ�ખક 

િવનતંીઓનો સમાવેશ થઈ શક� છે, જો ક� દદ� મા�હતીની િવનતંીઓનો પ્રિતસાદ આપવા માટ� જવાબદાર છે. 
 

5.5 નાણાક�ય સહાયની �દુત �રૂ� થાય છે 
  
 અરજીની મ�ૂંર�ની તાર�ખ પછ� 180 �દવસ �ધુી નાણાક�ય સહાયની મ�ૂંર�ઓ સ�ક્રય રહ� છે.  

 
6 નાણાક�ય સહાય પૉ�લસીના પ્રચાર-પ્રસાર માટ�ના ંપગલા ં
  

સ�દુાય અને દદ�ઓ માટ� આ પૉ�લસીને વ્યાપકપણ ેજાહ�ર કરવા માટ� ઉપયોગમા ંલવેાતા પગલામંા ંનીચનેાનો 

સમાવેશ થાય છે, પરં� ુતે નીચેની બાબતો �ધુી મયાર્�દત નથી: 
 
6.1 સ�દુાય સબંધંી �ચૂના 
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નાણાક�ય સહાયતા પૉ�લસી (FAP), સહાયતા અરજી અને સાદ� ભાષાનો સારાશં MHSની વેબસાઇટ પર નીચેના સ્થાને 

પોસ્ટ કરવામા ંઆવે છેઃ https://www.methodisthealthsystem.org/patients-visitors/patient-tools-
support/financial-assistance/? 
 
MHS સિવ�સ એ�રયાના સૌથી મોટા સ્થાિનક િપ્રન્ટ મી�ડયામા ંસાદ� ભાષાનો સારાશં પ્રકાિશત કર�ને FAPને જાહ�ર જનતા 

માટ� વ્યાપકપણ ેઉપલબ્ધ કરાવવામા ંઆવશે.  
 
તમામ �ખુ્ય દદ� ન�ધણી �બ��ુઓ, ઇમરજન્સી રૂમ્સ અને અન્ય સ્થળોએ ક� �મને હૉ�સ્પટલ ચે�રટ� ક�ર પ્રોગ્રામ અને 

પૉ�લસીની નો�ટસ આપે તેવી શ�તા જણાય છે, ત્યાર� હો�સ્પટલે બ�ુભાષીય નો�ટસ પોસ્ટ કરવાની રહ�શે, �મા ંસાદ� 

ભાષાના સારાશંની મફત ��ુદ્રત આ�િૃ�, FAP અને નાણાક�ય સહાય માટ�ની અરજી ક�વી ર�તે મેળવવી તે �ગેની 

�ચૂનાઓનો સમાવેશ કરવામા ંઆવશે. 

 
દર�ક MHS હૉ�સ્પટલ દર વષ� ટ�ક્સાસ �ડપાટર્મેન્ટ ઑફ હ�લ્થ અને ઇન્ટરનલ ર�વન્� ુસિવ�સને લા� ુકાયદા દ્વારા 

વ્યાખ્યાિયત કયાર્ �જુબ દદ�ઓને �રૂ� પાડવામા ંઆવતી નાણાક�ય સહાય અને સરકાર દ્વારા પ્રાયો�જત ગર�બ આરોગ્ય 

સભંાળની રકમની જાણ કરશે. 

6.2 વ્ય�ક્તગત �ચૂના 
  

નાણાક�ય સહાય પૉ�લસી, સહાય અરજી અને સાદ� ભાષાના સારાશંની કાગળની નકલો તમામ દદ�ઓને િવનતંી કરવા 

પર અને MHS �િુવધા ન�ધણી િવસ્તારોમાથંી ચા� િવના ઉપલબ્ધ કરાવવામા ંઆવે છે.  કાગળની નકલો 4040 એન 

સેન્ટ્રલ એક્સપે્રસવે, સ્વીટ 300, ડલ્લાસ, TX 75204 અથવા 214-947-6300 પર કૉલ કર�ને અથવા ટોલ ફ્ર� 866-364-

9344 પર કૉલ કર�ને અને તેમને મેઇલ કરવાની િવનતંી કર�ને મેળવી શકાય છે.  
 
�બ�લ�ગ સ્ટ�ટમેન્ટમા ંએક નો�ટસનો સમાવેશ થાય છે � દદ�ઓને નાણાક�ય સહાયની ઉપલબ્ધતા િવશે મા�હતગાર કર� 

છે અને ��ૂચત કર� છે અને નાણાક�ય સહાય િવશે �છૂપરછ માટ� ફોન નબંરનો સમાવેશ કર� છે. 
 
MHSના નાણાક�ય સલાહકારો અથવા સેન્ટ્રલ �બ�લ�ગ ઑ�ફસ સ્ટાફ દદ�ઓ સાથે રૂબરૂમા ંઅથવા ગ્રાહક સેવાના ફોન 

સપંક� દરિમયાન નાણાક�ય સહાયની પૉ�લસી, સહાય અરજી અને સાદ� ભાષાના સારાશંની ચચાર્ કર� શક� છે 
 
આ પૉ�લસીના અ�વુાદો એ�ક્ઝ�બટ A પર ��ૂચબદ્ધ ભાષાઓમા ંઉપલબ્ધ છે અને તે ઉપર ��ૂચબદ્ધ વેબસાઇટ પર 

અથવા ઉપર ��ૂચબદ્ધ ઓ�ફસો પર મેળવી શકાય છે. 
 
7 કલેક્શન પૉ�લસી સાથે સબંધં 
 

નાણાક�ય સહાયની ખરાઈની પ્ર�ક્રયા દરિમયાન, દદ� વીમા�ૃ� દદ� રહ�શે અને MHS પેશન્ટ �બ�લ�ગ એન્ડ કલકે્શન 

પૉ�લસીને આિધન રહ�શે.   MHS પેશન્ટ �બ�લ�ગ એન્ડ કલકે્શન પૉ�લસીની કૉિપ 4040 N સેન્ટ્રલ એક્સપે્રસવે, સ્વીટ 

300, ડલ્લાસ, ટ�એક્સ 75204 પર સેન્ટ્રલ �બ�લ�ગ ઑ�ફસનો સપંકર્  કર�ને અથવા 214-947-6300 પર કૉલ કર�ને 

અથવા ટોલ ફ્ર� 866-364-9344 પર કૉલ કર�ને અને મેઇલ કર�લી કૉિપની િવનતંી કર�ને િનઃ�લુ્ક મેળવી શકાય છે. 

https://www.methodisthealthsystem.org/patients-visitors/patient-tools-support/financial-assistance/
https://www.methodisthealthsystem.org/patients-visitors/patient-tools-support/financial-assistance/
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એક વખત દદ� નાણાક�ય સહાય માટ� લાયક ઠર� તે પછ�, MHS સહાય માટ� લાયક ઠર�લા ખાતાઓ પર ઉઘરાણી નહ� 

કર�.  નાણાક�ય સહાય�ુ ં�ડસ્કાઉન્ટ લા� ુથયા પછ� બાક� રહ�લ કોઈપણ બેલેન્સને MHS �બ�લ�ગ અને કલકે્શન પૉ�લસી 

અ�સુાર �બલ કરવામા ંઆવશે અને એકિત્રત કરવામા ંઆવશે. 
 

  MHSના ડાયર�ક્ટર ઑફ પેશન્ટ એકાઉન્ટ્સ એ િનણર્ય માટ� જવાબદાર રહ�શે ક� દદ� FAP (FAP) લાયક છે ક� નહ� તે 

ન�� કરવા માટ� વાજબી પ્રયાસો કરવામા ંઆવ્યા છે. વ�મુા ંMHS �ડર�ક્ટર ઑફ પેશન્ટ એકાઉન્ટ્સ નાણાક�ય સહાય 

વગ�કરણની ભલામણ કરવા માટ� જવાબદાર રહ�શે. મહ��લૂ ચક્રના MHS િસિનયર વાઇસ પે્રિસડ�ન્ટને એ�ક્ઝ��ુટવ 

વાઇસ પે્રિસડ�ન્ટ/ચીફ ફાઇના�ન્સયલ ઑ�ફસર દ્વારા વગ�કરણને મ�ૂંર� આપવા માટ� અિધ�ૃત કરવામા ંઆવે છે.  

આમના દ્વારા મ�ૂંર થયેલ: �ચૂવ્યા �જુબ_________________ CFO (CFO) 

 

આમના દ્વારા મ�ૂંર કરાયેલ:  �ચૂવ્યા પ્રમાણ ેઇલકે્ટ્રોિનક મ�ૂંર�____ CEO 

 
ડલ્લાસની મેથો�ડસ્ટ હો�સ્પટલો d/b/aમેથો�ડસ્ટ હ�લ્થ િસસ્ટમ (MHS) માટ� નીચેની પૉ�લસી અને પ્ર�ક્રયા અપનાવે છે, d/b/aમેથો�ડસ્ટ ચાલ્ટર્ન મે�ડકલ સેન્ટર 

(MCMC), d/b/aમેથો�ડસ્ટ ડલ્લાસ મે�ડકલ સેન્ટર (MDMC), d/b/aમેથો�ડસ્ટ મેન્સ�ફલ્ડ મે�ડકલ સેન્ટર (MSMC), d/b/aમેથો�ડસ્ટ િમડલોિથયન મે�ડકલ 

સેન્ટર (MLMC), d/b/aમેથો�ડસ્ટ �રચાડર્સન મે�ડકલ સેન્ટર (MRMC), d/b/aમેથો�ડસ્ટ �રચાડર્સન મે�ડકલ સેન્ટર (MRMC) અને d/b/a મેથો�ડસ્ટ સાઉથલેક 

મે�ડકલ સેન્ટર (MSMC)  

આ પૉ�લસી માટ� જવાબદાર કચેર� કોપ�ર�ટ ફાયનાન્સ �ડપાટર્મેન્ટના આ મેમોર�ન્ડમ �ગેના પ્ર�ો અથવા �ધુારણા 

માટ�ના �ચૂનો MHSના એ�ક્ઝ��ુટવ વાઇસ પે્રિસડ�ન્ટ/ચીફ ફાયના�ન્સયલ ઑ�ફસરને તા. 214-947-4510ના રોજ 

મોકલવા જોઇએ. 

 
 
 
 
 
 
 
 

નાણાક�ય સહાય પૉ�લસી 

એ�ક્ઝ�બટ A 

 
 

આ પૉ�લસી માટ�ના અ�વુાદો નીચેની ભાષાઓમા ંઉપલબ્ધ છે. 
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1. �ગ્રેજી 

2. સ્પૅિનશ 

3. િવયેતનામીસ 

4. મેન્ડ��રન 

5. ચાઇનીઝ 

6. કો�રયન 

7. અરબી 

8. ઉ�ૂર્  

9. ટાગાલોગ 

10. ફ્ર�ન્ચ 

11. �હ�દ� 

12. પિસ�યન 

13. જમર્ન 

14. �જુરાતી 

15. રિશયન 

16. જાપાની 

17. લાઓ�ટયન 
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નાણાક�ય સહાય પૉ�લસી 

એ�ક્ઝ�બટ B 

 
 
 

આ પૉ�લસીમા ંઆવર� ન લવેાયેલી સેવાઓ 
 
નીચેની સેવાઓને સામાન્ય ર�તે આક�સ્મક અથવા તબીબી ર�તે જરૂર� સભંાળ તર�ક� ગણવામા ંઆવતી નથી 

પૉ�લસી.   

1. કોસ્મે�ટક ઑન્લી સ�ર� 

2. બે�રયા�ટ્રક સ�ર� 

3. બે�રયા�ટ્રક વજન ઉતારવાની પ્ર�ક્રયાઓ 

4. સીટ� ક��લ્શયમ સ્કો�ર�ગ 
 

 
તમામ આક�સ્મક અથવા તબીબી ર�તે જરૂર� સભંાળને આ પૉ�લસી હ�ઠળ આવર� લવેામા ંઆવશે. 

 
 

MHS ઇમરજન્સી મે�ડકલ ટ્ર�ટમેન્ટ એન્ડ લેબર ઇવેલ્�એુશન પૉ�લસી (PC 033) અ�સુાર, "સભંિવત ઇમરજન્સી 

મે�ડકલ ક�ન્ડશન (EMC) માટ� સહાયની િવનતંી કરતી કોઈ પણ વ્ય�ક્ત (સગીર બાળકો અને / અથવા િશ� ુસ�હત) 

સભંિવત ઇમરજન્સી મે�ડકલ ક�ન્ડશન (EMC) માટ� સહાયની િવનતંી કરતી કોઈ પણ MHS �િુવધામા ંર�ૂ થાય છે, તે 

લાયકાત ધરાવતા તબીબી પ્રદાતા દ્વારા EMC અ�સ્તત્વમા ંછે ક� ક�મ તે િનધાર્�રત કરવા માટ� મે�ડકલ સ્ક્ર�િન�ગ એક્ઝામ 

(MSE) પ્રાપ્ત કરશે. EMC (EMC) અથવા લબેરમા ંરહ�વા માટ� િનધાર્�રત વ્ય�ક્તઓની સારવાર કરવામા ંઆવશે અને 

સેવાઓ માટ� �કુવણી કરવાની તેમની ક્ષમતાને ધ્યાનમા ંલીધા િવના તેમની �સ્થિત '**** �સ્થર કરવામા ંઆવશે." તેમા ં

વ�મુા ંજણાવા�ુ ંછે ક� હૉ�સ્પટલ વ્ય�ક્તની �કુવણીની પદ્ધિત અથવા વીમાની �સ્થિત િવશે �છૂપરછ કરવા માટ� MSE 

અને/અથવા જરૂર� �સ્થર સારવાર �રૂ� પાડવામા ંિવલબં કરશે નહ�. પ્રવેશ અને ન�ધણી સ્ટાફ� નીચેની માગર્દિશ�કા�ુ ં

પાલન કર�ુ ંજરૂર� છે. 

1. તબીબી સ્ક્ર�નની સમયસરતામા ંદખલ કરશો નહ�. 

2. તબીબી સ્ક્ર�ન કરવાની પરવાનગી માટ� સચંા�લત સભંાળ સસં્થાને કૉલ કરશો નહ�. 
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3. દદ�ને એ�ુ ંકંઈપણ કહ�શો નહ� અથવા �ચૂવશો નહ� ક� � તેમને તબીબી સ્ક્ર�ન શોધવાથી િનરાશ કર� શક�. 

4. કટોકટ�ની સભંાળ લેવા�ુ ંિન�ુત્સાહ કર� તેવી �ક્રયાઓને ટાળો. 

5. ઇમરજન્સી રૂમમા ંદ��ુ ંવ�લૂવાની પ્ર�િૃ�ઓમા ંશામેલ થશો નહ�. 
 
 

 
 
 
 
 

નાણાક�ય સહાય પૉ�લસી 

એ�ક્ઝ�બટ C 

 

1/17/2025ના રોજ જાર� કરવામા ંઆવેલી ફ�ડરલ પોવટ� ગાઇડલાઇન્સ પર આધા�રત 
https://www.federalregister.gov/documents/2025/01/17/2025-01377/annual-update-of-the-hhs-poverty-
guidelines  

અ��ુ�ૂચ A 
આિથ�ક ર�તે સ્વદ�શી વગ�કરણ 

દદ�ની વાિષ�ક આવક નીચેની બાબતો કરતા ંસમાન અથવા ઓછ� હોવી જોઈએઃ 

ઘરગથ્�ુમંા ંસખં્યા 200% 

1 $ 31,300 
2 $ 42,300 
3 $ 53,300 
4 $ 64,300 
5 $ 75,300 
6 $ 86,300 
7 $ 97,300 

8 $ 108,300 
દદ�ની જવાબદાર� 0% બાક� બેલેન્સ 

8થી વ� ુવ્ય�ક્તઓ ધરાવતા પ�રવારો/�ુ�ંુબો માટ�, દર�ક વધારાની વ્ય�ક્ત માટ� $11,000 

ઉમેરો 
અ��ુ�ૂચ B 

તબીબી ર�તે સ્વદ�શી વગ�કરણ 

દદ�ની વાિષ�ક આવક નીચેની બાબતો કરતા ંસમાન અથવા ઓછ� હોવી જોઈએઃ 
ઘરગથ્�ુમંા ંસખં્યા 500% 

https://www.federalregister.gov/documents/2025/01/17/2025-01377/annual-update-of-the-hhs-poverty-guidelines
https://www.federalregister.gov/documents/2025/01/17/2025-01377/annual-update-of-the-hhs-poverty-guidelines
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1 $ 78,250 
2 $ 105,750 
3 $ 133,250 
4 $ 160,750 
5 $ 188,250 
6 $ 215,750 
7 $ 243,250 
8 $ 270,750 

દદ�ની જવાબદાર� 
દદ�ના ખાતાની બેલેન્સના પટ્ટ� આપનાર અથવા �ુલ 

ચા��સના 10 ટકા 
8થી વ� ુવ્ય�ક્તઓ ધરાવતા પ�રવારો/�ુ�ંુબો માટ�, દર�ક વધારાની વ્ય�ક્ત માટ� 

$27 500 ઉમેરો 
દદ�ની �કુવણી સામાન્ય ર�તે �બલ કરવામા ંઆવતી રકમો (AGB)થી વ� ુરકમથી વધશે નહ�. MHS નાણાક�ય સહાયતા 

પૉ�લસી ડૉક્ટસર્, બહારના લબે્સ અને અન્ય પ્રદાતાઓના �બલને લા� ુપડતી નથી 

     
નાણાક�ય સહાય પૉ�લસી 

એ�ક્ઝ�બટ D 

 
 
 

MHS નાણાક�ય સહાયતા પૉ�લસી હ�ઠળ આવર� લેવાયેલા પ્રદાતાઓ ક� �ઓ MHS �િુવધામા ંકટોકટ� અથવા અન્ય તબીબી 

ર�તે આવશ્યક સભંાળ �રૂ� પાડ� છેઃ 

 
Methodist Dallas Cardiovascular Clinic 
Methodist Dallas Golden Cross Clinic 
Methodist Charlton Family Practice Clinic 
Methodist Richardson Cardiovascular Clinic 
 
 

MHS નાણાક�ય સહાયતા પૉ�લસી હ�ઠળ આવરવામા ંન આવતા પ્રદાતાઓ: 

ઉપર જણાવ્યા �જુબ િસવાય અન્ય કોઈ �ફ�ઝિશયન ક� �ફ�ઝિશયન �ૂથો અથવા અન્ય વ્યાવસાિયક પ્રદાતાઓ (�મ ક� 

�ફ�ઝિશયન આિસસ્ટન્ટ અથવા નસર્ પે્ર�ક્ટશનસર્)ને આ નાણાક�ય સહાય પૉ�લસી હ�ઠળ આવર� લેવાયા નથી. 

 
 
 
 


