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ນະໂຍບາຍຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນຂອງເຄືອຂ່າຍການຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM ກໍານົດໂອກາດໃນການ 

ຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນໃຫ້ແກ່ຄົນເຈັບຜູ້ທ່ີມີຄວາມຂາດເຂີນທາງການເງິນ ຫືຼ ການປ່ິນປົວທາງການແພດ 

ແລະ ສະແດງໃຫ້ເຫັນວ່າ ບ່ໍມີຄວາມສາມາດໃນການຈ່າຍຄ່າບໍລິການໃຫ້ແກ່ພວກເຂົາ ຫືຼ ຄົນທ່ີພວກເຂົາ 
ຕ້ອງຮັບຜິດຊອບ. ນະໂຍບາຍຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນ (FAP) ຈັດຫາ ແລະ ສ້າງຄູ່ມືແນະນໍາສໍາລັບ 

ການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນ ເພ່ືອຮັບປະກັນການປະຕິບັດໃຫ້ສອດຄ່ອງກັບຄູ່ມືຂອງທຸກລັດ, ຣັຖະບານ ກາງ 

ແລະ ລະບຽບການ.   

ເຄືອຂ່າຍການຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM ແມ່ນມີຈຸດປະສົງທ່ີຈະສະໜອງການຊ່ວຍເຫືຼອທາງການເງິນໃຫ້ແກ່ 

ຜູ້ທ່ີມີຄວາມຕ້ອງການການຊ່ວຍເຫືຼອທາງດ້ານການແພດ ແລະ ເປັນຜູ້ທ່ີບ່ໍມີປະກັນໄພ ຫືຼ ປະກັນໄພ ບ່ໍ 

ຄຸ້ມຄອງ. ໂດຍສອດຄ່ອງກັບພາລະກິດຂອງການນໍາສ່ົງຄວາມເຫັນອົກເຫັນໃຈ, ມີຄຸນນະພາບສູງ, ການ 

ບໍລິການທາງການແພດທ່ີມີລາຄາບ່ໍແພງ ແລະ ໃຫ້ການຊ່ວຍເຫືຼອຄົນທຸກຍາກ ແລະ ບ່ໍມີສິດເລືອກ ຕ້ັງ, 

ເຄືອຂ່າຍຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM ໃຊ້ຄວາມພະຍາຍາມ ເພ່ືອຮັບປະກັນວ່າຄວາມສາມາດດ້ານ ການເງິນ 

ຂອງຄົນທ່ີຕ້ອງການການບໍລິການດ້ານການແພດ ບ່ໍປ້ອງກັນພວກເຂົາຈາກການຊອກຫາ ຫືຼ ໄດ້ຮັບການ 

ດູແລ.  

ດັງນ້ັນ, ນະໂຍບາຍນ້ີ: 

• ລວມທັງ ເກນການໄດ້ຮັບສິດການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນ 

• ອະທິບາຍພ້ືນຖານຂອງການຄິດໄລ່ເງິນຈໍານວນທ່ີມີຢູ່ໃນໃບບິນ (AGB) ໃຫ້ຄົນເຈັບຜູ້ມີສິດ 

ໄດ້ຮັບການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນພາຍໃຕ້ນະໂຍບາຍ. 

• ອະທິບາຍວິທີການທ່ີຄົນເຈັບອາດຈະສະໝັກຂໍການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນ 

• ຈໍາກັດວົງເງິນທ່ີໂຮງໝໍຈະເກັບຄ່າປ່ິນປົວສຸຂະພາບທ່ີມີຄວາມຈໍາເປັນ ທ່ີສະໜອງໃຫ້ແກ່ 

ບຸກຄົນທ່ີມີສິດໄດ້ຮັບການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນໃຫ້ແກ່ AGB.

• ລາຍການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນ ແລະ ການຫຸຼດຄ່າລິການອ່ືນໆທ່ີມີໃຫ້ແກ່ຄົນເຈັບ 
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ການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນບ່ໍອະນຸຍາດໃຫ້ທົດແທນສໍາລັບຜູ້ທ່ີຮັບຜິດຊອບ. ຄົນເຈັບຄາດຫວັງ ທ່ີຈະ 
ຮ່ວມມືກັບຂະບວນການຂອງເຄືອຂ່າຍການຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM ເພ່ືອຮັບເອົາປະກັນໄພທ່ີມີໃຫ້ ຫືຼ ແບບ 

ຟອມຂອງການຈ່າຍເງິນອ່ືນໆ, ແລະ ເພ່ືອໃຫ້ການຈ່າຍເງິນດູແລພວກເຂົາອີງຕາມສິດສະເພາະບຸກຄົນ 

ໃນການຈ່າຍຂອງພວກເຂົາ. ບຸກຄົນຜູ້ທ່ີມີຄວາມສາມາດດ້ານການເງິນໃນການຊ້ືປະກັນສຸຂະພາບຄວນຈະ 
ໄດ້ຮັບການສ່ົງເສີມໃຫ້ເຮັດແນວນ້ັນ, ເພ່ືອຮັບປະກັນການເຂ້ົາເຖິງການບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ, ເພ່ືອສຸຂະ 
ພາບຂອງພວກເຂົາ, ແລະ ເພ່ືອເປັນການປົກປ້ອງຊັບສິນສ່ວນບຸກຄົນຂອງພວກເຂົາ. ເຄືອຂ່າຍຟ້ືນຟູສຸຂະ 
ພາບ SSM ສາມາດກໍານົດ ແລະ ປັບປຸງເງ່ືອນໄຂສິດໄດ້ຮັບການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນໃນ ເວລາໃດ ກ່ໍໄດ້. 

ຂອບເຂດ:  

ນະໂຍບາຍນ້ີ ສາມາດໃຊ້ໄດ້ກັບໂຮງໝໍຟ້ືນຟູສຸຂະພາບບຣິດຕອນ SSM (SSM Bridgeton Rehabilitation Hospital), 

ໂຮງໝໍຟ້ືນຟູສຸຂະພາບໄຮ ລິສມອນ (SSM Richmond Heights Rehabilitation Hospital) ແລະ ສະຖານີເລກ SSM (SSM Lake 

St.).  ໂຮງຟ້ິືນຟູສຸຂະພາບ ຫຸຼຍສ໌ (Louis Rehabilitation Hospital).  

ນິຍາມ: 

I. ໄລຍະຂອງການສະໝັກ: ແມ່ນການກໍານົດເວລາທ່ີ ໂຮງໝໍໃຊ້ເວລາກັບຄົນເຈັບ ເພ່ືອໃຫ້ສໍາ 
ເລັດການສະໝັກຂໍການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນ. ເລ່ີມຈາກມ້ືທໍາອິດໃນການສະໜອງການປ່ິນ 

ປົວ ແລະ ສ້ິນສຸດໃນມ້ືທີ 240 ພາຍຫັຼງທ່ີໂຮງໝໍໄດ້ສະໜອງໃບຮຽກເກັບເງິນຫັຼງອອກຈາກ 

ໂຮງໝໍຄ້ັງທໍາອິດສໍາລັບການການປ່ິນປົວ. 

II. ຂອບເຂດສິດການໃຫ້ບໍລິການ: 

ຜົນປະໂຫຍດຕ້ົນຕໍຂອງນະໂຍບາຍການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນແມ່ນມີຈຸດປະສົງເພ່ືອເປັນຜູ້ປ່ວ
ຍທ່ີອາໄສຢູ່ພາຍໃນໄລຍະ 50 ໄມ ຈາກໂຮງໝໍແຫ່ງໃດແຫ່ງໜ່ຶງ ພາຍໃຕ້ເຄືອຂ່າຍຟ້ິືນຟູ ສຸຂະພາບ 

SSM. 

III. ຂະໜາດຂອງຄອບຄົວ: 

ຂະໜາດຂອງຄອບຄົວແມ່ນໄດ້ກໍານົດໂດຍການບໍລິການເກັບລາຍຮັບພາຍໃນ ແລະ ເທ່ົາ 
ກັບຈໍານວນບຸກຄົນທ່ີຜູ້ເສຍອາກອນໄດ້ຮັບອະນຸຍາດ ໃຫ້ຫັກຄ່າຈ່າຍພາສີຄືນໃຫ້ຣັຖະບານ 

ກາງຂອງພວກເຂົາ. ຖ້າບ່ໍມີເອກະສານກ່ຽວກັບການຈັດເກັບພາສີຂອງ IRS, ຂະໜາດ 

ຂອງຄອບຄົວຈະຖືກກໍານົດໂດຍເອກະສານຈໍານວນສະມາຊິກໃນຄອບຄົວທ່ີປະກອບເອກະສາ
ນ ແລະ ຖືກຢ້ັງຢືນໃນຄໍາຮ້ອງຂໍການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນ. 

IV. ລາຍຮັບຂອງຄອບຄົວ: ລາຍຮັບຂອງຄອບຄົວ ໄດ້ຖືກກໍານົດໂດຍການໃຊ້ຄໍານິຍາມຂອງ 

ສໍານັກງານສໍາຫຼວດສໍາມະໂນ (Census Bureau), ຊ່ຶງນໍາໃຊ້ລາຍໄດ້ຕ່ໍໄປນ້ີ ເພ່ືອຄິດໄລ່ 

ລະດັບຄວາມທຸກຍາກຂອງຣັຖະບານກາງສະຫະລັດ (FPL): 

A. ລວມທັງ ລາຍໄດ້, ການຊົດເຊີຍຄ່າຈ້າງງານ, ການຊົດເຊີຍແຮງງານ, ປະກັນສັງຄົມ, 

ລາຍໄດ້ເສີມດ້ານຄວາມປອດໄພ, ການຊ່ວຍເຫືຼອສາທາລະນະ, ການຈ່າຍເງິນໃຫ້ນັກຮົບ ເກ່ົາ, 
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ສະຫວັດດີການຂອງຜູ້ລອດຊີວິດ, ເງິນບໍານານ ຫືຼ ເງິນກະສຽນອາຍຸ, ດອກເບ້ຍ ທະ ນາຄານ, 

ເງິນປັນຜົນ, ຄ່າເຊ່ົາ, ເງິນສໍາປະທານ, ລາຍໄດ້ຈາກການເຊ່ົາທ່ີດິນ, ສິນເຊ່ືອ, 

ການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການສຶກສາ, ເງິນຄ່າລ້ຽງດູພາຍຫັຼງຢ່າຮ້າງ, ການຊ່ວຍເຫືຼອຈາກການ 

ອອກຈາກບ້ານ, ແລະ ເງິນຈາກລາຍໄດ້ອ່ືນໆ; 

B. ສະຫວັດດີການທ່ີບ່ໍແມ່ນເງິນສົດ (ເຊັ່ນວ່າສະແຕມອາຫານ ແລະ ເງິນອຸດໜູນທ່ີພັກອາໄສ) 
ບ່ໍນັບ; 

C. ຖືກກໍານົດບົນພ້ືນຖານກ່ອນການຈ່າຍຄ່າອາກອນ; 

D. ບ່ໍລວມເອົາຜົນປະໂຫຍດ ຫືຼ ຂາດທຶນ; ແລະ 

E. ລວມເຖິງລາຍຮັບຂອງສະມາຊິກທຸກຄົນໃນຄອບຄົວ ຜູ້ທ່ີຢູ່ໃນຄອບຄົວ. (ບ່ໍແມ່ນຍາດພ່ີ 

ນ້ອງ, ເຊ່ັນເພ່ືອນຮ່ວມຫ້ອງ, ແມ່ນບ່ໍນັບ). 

V. ລະດັບຄວາມທຸກຍາກຂອງຣັຖະບານກາງສະຫະລັດ (FPL): ການກໍານົດຂອງຈໍານວນ ລາຍ 

ຮັບຂ້ັນຕ່ໍາຂອງລາຍໄດ້ລວມຍອດທ່ີຄອບຄົວໜ່ຶງຕ້ອງການສໍາລັບອາຫານ, ເສ້ືອຜ້າ, ການຂົນ ສ່ົງ, 

ທ່ີພັກອາໄສ ແລະ ສ່ິງທ່ີຈໍາເປັນອ່ືນໆ. ມັນຖືກກໍານົດໂດຍພະແນກສາທາລະນະສຸກ ແລະ 
ການບໍລິການຊັບພະຍາກອນມະນຸດ ແລະ ຖືກປັບປຸງອັດຕາເງິນເຟ້ີ ແລະ ການລາຍງານ 

ປະຈໍາປີໃນຮູບແບບຄູ່ມືຄວາມທຸກຍາກ. 

VI. ການຊວຍເຫອດານການເງນ: ່ ຼື ້ ິ
ຖືກກໍານົດໃຫ້ເປັນການບໍລິການດູແລສຸຂະພາບທ່ີບ່ໍເສຍຄ່າ ຫືຼ 

ການຫຸຼດຄ່າບໍລິການໃຫ້ກັບຄົນທ່ີບ່ໍມີຄວາມສາມາດໃນການຈ່າຍທັງໝົດ ຫືຼ ບາງສ່ວນ 

ຕາມຄວາມສາມາດດ້ານການເງິນໃນການບໍລິການຂອງພວກເຂົາ ແລະ ຜູ້ທ່ີຄົບຕາມ 

ເງ່ືອນໄຂການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນຂອງເຄືອຂ່າຍການຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM. 

VII. ການເງິນສໍາລັບຄົນຍາກຈົນ: ການເງິນສໍາລັບຄົນຍາກຈົນ ລວມມີຜູ້ທ່ີບ່ໍມີປະກັນໄພ ແລະ 
ປະກັນໄພບ່ໍຄຸ້ມຄອງຜູ້ທ່ີຄົບຕາມເງ່ືອນໄຂຂອງຜູ້ໄດ້ຮັບສິດໃນການຫຸຼດຄ່າປ່ິນປົວສູງສຸດ ແລະ 
ລວມມີສ່ວນຫຸຼດການປ່ິນປົວສູງເຖິງ 100%. 

VIII. ການປິ່ນປົວຄົນຍາກຈົນ: ຄົນເຈັບທ່ີມາປ່ິນປົວທ່ີເປັນຄົນຍາກຈົນ ລວມທັງຜູ້ທ່ີມີຄ່າໃຊ້ຈ່າຍ 

ການປ່ິນປົວດ້ານໄພພິບັດສູງທ່ີຈ່າຍຄ່າປ່ິນປົວນ້ັນອາດຈະກະທົບຕ່ໍທາງດ້ານການເງິນຂອງຄົວເຮື
ອນ. 

ຄຸນສົມບັດຂອງຄົນເຈັບທ່ີໄດ້ຮັບການປ່ິນປົວຄົນທຸກຍາກແມ່ນບ່ໍຕ້ອງມີຂ້ໍຈໍາກັດໃນການໄດ້ຮັບກ
ານເງິນສໍາລັບຄົນທຸກຍາກ. ໂດຍທ່ົວໄປແລ້ວ, ການປ່ິນປົວຄົນທຸກຍາກ ບຸກຄົນທ່ີມີຄຸນ 

ສົມບັດໃນການຫຸຼດຜ່ອນໃນພັນທະຂອງພວກເຂົາໃນການຈ່າຍຄ່າບໍລິການປ່ິນປົວສຸຂະພາບ. 

ໂຄງການປ່ິນປົວຄົນທຸກຍາກ ພິຈາລະນາຄວາມສາມາດຂອງຄົນເຈັບໃນການຈ່າຍ ໂດຍບ່ໍມີ 

ການລົບລ້າງຊັບສິນໃນການດໍາລົງຊີວິດ ຫືຼ ລາຍຮັບ, ເຊ່ັນ ເຮືອນ, ລົດ, ຊັບສິນສ່ວນຕົວ, ອ່ືນໆ. 

ຄົນເຈັບທຸກຄົນມີສິດທ່ີຈະໄດ້ຮັບພິຈາລະນາໃນຖານະເປັນຄົນເຈັບທຸກຍາກດ້ວຍການຍອມຮັບກາ
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ນເປັນຄົນເຈັບທ່ີມີລາຍໄດ້ຕ່ໍກວ່າ 200% ຂອງລະດັບຄວາມທຸກຍາກຂອງຣັຖະບານກາງ 

ສະຫະລັດອາເມລິກາ (FPL), ເນ່ືອງຈາກວ່າ ຄົນເຈັບເຫ່ົຼານ້ີ ໄດ້ຮັບພິຈາລະນາສິດ 100% 

ໃນການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນພາຍໃຕ້ຂ້ໍກໍານົດດ້ານການເງິນສໍາລັບຄົນທຸກຍາກ. 

IX. ການບໍລິການປິ່ນປົວສຸຂະພາບທີ່ຈໍາເປັນ: ຂ້ໍກໍານົດຂອງ Medicare ເປັນການບໍລິການ ຫືຼ 

ລາຍການທ່ີສົມເຫດສົມຜົນ ແລະ ຈໍາເປັນໃນການການບ່ົງມະຕິພະຍາດ, ການປ້ອງກັນ ຫືຼ 

ການປ່ິນປົວຄວາມເຈັບປ່ວຍ, ບາດເຈັບ ຫືຼ ເປັນພະຍາດ. 

X. ຄວາມຮບຜດຊອບຂອງຄນເຈບ: ັ ິ ົ ັ
ຈໍານວນເງິນທ່ີຄົນເຈັບຮັບຜິດຊອບເປັນສ່ວນຕົວໃນການຈ່າຍ ຫັຼງຈາກໄດ້ຮັບການຫຸຼດລາຄາ 
ທັງໝົດ, ລວມທັງ ການຫຸຼດຄ່າບ່ໍມີປະກັນໄພ, ການຫຸຼດການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນ ແລະ 
ຫຸຼດຄ່າວົງເງິນຈໍາກັດໃນການເກັບເງິນນໍາຄົນເຈັບຕ່ໍລະບຽບ501 (r). 

XI. ຊຸມຊົນທ່ົວໄປ: ກຸ່ມທ່ີອີງໃສ່ຄວາມເຊ່ືອ ທ່ີມີການເຊ່ືອມຕ່ໍດ້ວຍທຸລະກິດ, ວັດທະນາທໍາ ທ່ີມີ 

ການແລກປ່ຽນກັນ, ແລະ ການໃຊ້ຊີວິດແບບລຽບງ່າຍ (ຕົວຢ່າງ. ອາມີສ (Amish), ເມັນໂນ ໄນທ໌ 

(Mennonite))  

XII. ປະກັນໄພທີ່ໄດ້ຮັບການຄຸ້ມຄອງຂັ້ນຕໍ່າ: ຄົນເຈັບມີລະດັບຂອງການປະກັນໄພ ຫືຼ ການຊ່ວຍ 

ເຫືຼອບຸກຄົນທີສາມຈໍານວນໜ່ຶງ ແຕ່ຍັງມີລາຍຈ່າຍອ່ືນໆທ່ີເກີນຄວາມສາມາດ ດ້ານການເງິນ 

ຂອງລາວ. 

XIII. ບໍ່ມີປະກັນໄພ: ຄົນເຈັບບ່ໍມີປະກັນໄພຄຸ້ມຄອງໃນການປ່ິນປົວສຸຂະພາບທ່ີຈໍາເປັນ.  

ການດໍາເນີນການ: 

I. ສິດຂອງການບໍລິການ: ຈດປະສົງຂອງນະໂຍບາຍນ້ີ, ການບໍລິການປ່ິນປົວທ່ີມີຄວາມຈໍາເປັນ 

ທັງໝົດທ່ີມີຈາກໂຮງໝໍແມ່ນມີສິດໄດ້ຮັບ. 

II. ສິດໃນການໄດ້ຮັບການຊ່ວຍເຫຼືອດ້ານການເງິນ: 

ສິດໃນການໄດ້ຮັບການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນຈະພິຈາລະນາສໍາລັບບຸກຄົນຜູ້ທ່ີ: 

A. ມີຈໍາກັດ ຫືຼ ບ່ໍມີປະກັນສຸຂະພາບ; 

B. ການຮ່ວມມືກັບນະໂຍບາຍ ແລະ ຂະບວນການ ສໍາລັບເຄືອຂ່າຍການຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM; 

C. ສະແດງອອກເຖິງຄວາມຕ້ອງການດ້ານການເງິນ; 

D. ສະໜອງຂ້ໍມູນທ່ີຈໍາເປັນທັງໝົດເພ່ືອດໍາເນີນການຂໍສະໝັກ; ແລະ 
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E. ການຮຽກເກັບເງິນຄືນຈາກໂຮງໝໍສໍາລັບເງິນຈໍານວນໃດກ່ໍຕາມທ່ີໂຮງໝໍໄດ້ຈ່າຍໃຫ້ກັບຄົນ 

ເຈັບໂດຍບໍລິສັດປະກັນໄພ. 

ການໃຫ້ການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນແມ່ນອີງໃສ່ຂ້ໍ ກໍານົດສະເພາະຂອງຄວາມຕ້ອງການ ດ້ານ 

ການເງິນ, ແລະຈະບ່ໍຄໍານຶງເຖິງເຊ້ືອຊາດ, ສີຜິວ, ສາສະໜາ, ເພດ, ລັກສະນະຂອງເພດ, 

ການກໍານົດເພດ, ຄວາມພິການ, ອາຍຸ, ສະຖານະພາບຂອງການແຕ່ງງານ, ເສດຖະກິດ - ສັງຄົມ, 

ຫລືແຫ່ຼງທ່ີມາຂອງການຈ່າຍເງິນ. ຂ້ໍກໍານົດຂອງການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນ ຈະເລ່ີມ 

ກໍານົດໃຊ້ເປັນເວລາສູງສຸດເຖິງ 60 ວັນ. ການມີສິດໄດ້ຮັບນ້ີເລ່ີມຕ້ົນໃນ ວັນທີທ່ີໄດ້ຮັບການ ອະນຸມັດ 

ແລະ ຈະລວມເອົາໃບຮັບເງິນທ່ີຍັງຄ້າງ ລວມທັງຜູ້ທ່ີມີໜ້ີເສຍ. 

III. ຄວາມຕ້ອງການດ້ານການເງິນ ແລະ ການມີສິດໄດ້ຮັບຈະຖືກກໍານົດ 

ໂດຍອີງຕາມຂ້ັນຕອນ ດ່ັງຕ່ໍໄປນ້ີ: 

A. -ແບບຟອມຂສະໝກໍ ັ ເພ່ືອໃຫ້ມີສິດໄດ້ຮັບການພິຈາລະນາການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນ, 

ຄົນເຈັບ ຫືຼຜູ້ຄ້ໍາປະກັນ ຕ້ອງປະກອບແບບຟອມຄໍາຮ້ອງຂໍການຊ່ວຍເຫືຼອ ດ້ານການເງິນ 

ຂອງຄົນເຈັບ ພ້ອມທັງເອກະສານກ່ຽວຂ້ອງ ເພ່ືອຢ້ັງຢືນລາຍຮັບ ແລະ ລາຍຈ່າຍ ທ່ີໄດ້ 

ລາຍງານໄປ. ແບບຟອມຂໍການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນ ຄວນຈະຂຽນໃຫ້ສໍາເລັດ ແລະ 
ຖືກຕ້ອງຊັດເຈນ ແລະປະກອບດ້ວຍຫັຼກຖານຢ້ັງຢືນລາຍໄດ້ ແລະ/ຫືຼ ຊັບສິນພ້ອມທັງ 

ລາຍຈ່າຍອ່ືນໆ. 

ຄົນເຈັບຍັງສາມາດສ່ົງແບບຟອມຂໍສະໝັກ ຜ່ານທາງຄໍາເວ້ົາ, ບ່ໍວ່າຈະເປັນທາງໂທລະ ສັບ ຫືຼ 

ສົນທະນາໜ້າຕ່ໍໜ້າ. ຕົວແທນຫ້ອງການບໍລິຫານຈະຂຽນເອກະສານຕອບຮັບ 

ຄົນເຈັບໃສ່ໃນແບບຟອມສະໝັກ ແລະ ຄົນເຈັບຈະກວດສອບ ແລະຢ້ັງຢືນຂ້ໍມູນທັງໝົດ. 

ເອກະສານສະໜັບສະໜູນທັງໝົດ ຕ້ອງໄດ້ສະໜອງໃຫ້ຄົບຖ້ວນ ໃນຟອມສະໝັກ ຈ່ຶງຈະ 
ຖືວ່າສໍາເລັດສົມບູນ. 

ມູນຄ່າທ່ີມີຂອງເຄືອຂ່າຍການຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM ແລະ ອາຊີບໃນການໃຫ້ຄໍາ ແນະນໍາ 
ຈະມີຄວາມສອດຄ່ອງໃນຂ້ັນຕອນການສະໝັກ, ການກໍານົດຄວາມຕ້ອງການ 

ດ້ານການເງິນ ແລະການໄດ້ຮັບການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນ. ການຮ້ອງຂໍຄວາມຊ່ວຍ 

ເຫືຼອດ້ານການເງິນຈະຕ້ອງ ໄດ້ດໍາເນີນການໂດຍໄວ ແລະ ເຄືອຂ່າຍຂອງການຟ້ືນຟູ 

ສຸຂະພາບ SSM ຈະແຈ້ງໃຫ້ຜູ້ປ່ວຍ, ຫືຼຜູ້ສະໝັກ ພາຍໃນຂອບເຂດເວລາທ່ີເໝາະ 
ສົມທ່ີຈະໄດ້ຮັບໃບສະໝັກ ທ່ີເຮັດສໍາເລັດແລ້ວ. ຄົນເຈັບແຕ່ລະຄົນມີໂອກາດ ໃນການ 

ສະໝັກຂໍການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນກ່ອນການປ່ິນປົວ, ແລະ ຕະຫຼອດໄລຍະເວລາ 
ການສະໝັກ. 

ຄໍາຮ້ອງຂໍການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນ ຕ້ອງມີເອກະສານຕ່ໍໄປນ້ີ (ກະລຸນາຮັບຊາບວ່າ 
ເອກະສານຈະບ່ໍຖືກຍອມຮັບ ຖ້າມີການປ່ຽນແປງ): 

1. ຄໍາຮ້ອງທ່ີຂຽນເປັນລາຍລັກອັກສອນ/ຄໍາເວ້ົາ ທ່ີສໍາເລັດ 

2. ໃບຢ້ັງຢືນດ້ານການເງິນ ຈາກທະນາຄານ/ເງິນຝາກປະຢັດ ໃນໄລຍະສາມເດືອນ 
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ທີຜ່ານມາ 

a) ຄໍາອະທິບາຍກ່ຽວກັບເງິນຝາກ/ຄ່າໃຊ້ຈ່າຍທ່ີຜິດປົກກະຕິກ່ຽວກັບໃບລາຍງານຂອງ
ທະນາຄານ/ເງິນຝາກປະຢັດ 

b) ເອກະສານຕ້ອງສອດຄ່ອງກັບເງິນຝາກທັງໝົດ. 

3. ການຢ້ັງຢືນລາຍໄດ້ ສໍາລັບຜູ້ສະໝັກ. 

a) ການຢ້ັງຢືນລາຍໄດ້ ສາມາດປະກອບມີ (ບ່ໍແມ່ນລາຍການລວມ): ໃບຮັບ 

ເງິນຄ່າແຮງງານ, ແຊັກເງິນສໍາລັບການຫວ່າງງານ, ໃບຢ້ັງຢືນ/ເຊັກປະກັນ 

ສັງຄົມ, ໃບຢ້ັງຢືນອຸດໜຸນຄົນພິການ, ເອກະສານຊຸກຍູ້ລ້ຽງດູເດັກ, ແລະ 
ຢ້ັງຢືນເງິນບໍານານ. 

b) ຖ້າຜູ້ຮັບປະກັນຍ່ືນເອກະສານແຕ່ງງານ, ຍ່ືນເອກະສານກ່ຽວກັບພາສີ, 

ຜູ້ຮັບປະກັນຕ້ອງສ່ົງໃບຢ້ັງຢືນລາຍໄດ້ ສໍາລັບຄູ່ສົມລົດເຊ່ັນດຽວກັນ. 

4. ເອກະສານການຄືນພາສີ 

a) ໃບແຈ້ງເສຍພາສີລ້າສຸດ ຫືຼ ຈົດໝາຍທ່ີບ່ໍມີການປະກອບ ເອກະສານ ຈາກ 

IRS. ອາກອນຕ່າງໆ ຕ້ອງມາພ້ອມກັບຕາຕະລາງທ່ີກ່ຽວຂ້ອງ ທັງໝົດ (A-F) 

ແລະ ເອກະສານ (W2s, 1099s) ຈ່ຶງໄດ້ຮັບການ ພິຈາລະນາວ່າ ສໍາເລັດ. 

5. ໜັງສືການອະນຸມັດ/ການປະຕິເສດ Medicaid 

a) ນ້ີເປັນພຽງແຕ່ເງ່ືອນໄຂໜ່ຶງເທ່ົານ້ັນ 

ຖ້າໂຮງໝໍໄດ້ມີການກວດສອບການການມີສິດໄດ້ຮັບ Medicaid ຂອງຄົນ ເຈັບ. 

b) ຖ້າຄົນເຈັບໄດ້ມີການກວດສອບກ່ອນການມີສິດໄດ້ຮັບ, ພວກເຂົາຕ້ອງເຂ້ົາ 
ຮ່ວມຂ້ັນຕອນການສະໝັກ Medicaid ໃນການຮັບສິດການຊ່ວຍເຫືຼອ ດ້ານ 

ການເງິນກັບເຄືອຂ່າຍຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM. 

6. ເອກະສານເພ່ີມເຕີມທ່ີອາດຈະຂໍໃຫ້ສະໜອງໃຫ້ (ໃນການເບ່ິງຄຸນສົມບັດ 

ຂອງຄົນເຈັບສໍາລັບການປ່ິນປົວຄົນທຸກຍາກ) ລວມມີ: 

a) ການຢ້ັງຢືນລາຍຈ່າຍປະຈໍາເດືອນ 

b) ບິນຄ່າປ່ິນປົວທັງໝົດ, ຄ່າເຮືອນ, ແລະ ໃບຮັບເງິນອ່ືນໆ ທ່ີຈໍາເປັນໃນການ 

ໃຊ້ຈ່າຍຂ້ັນພ້ືນຖານໃນການດໍາລົງຊີວິດ. 

c) ໃບແຈ້ງລາຍໄດ້/ຜູ້ໃຫ້ການຊ່ວຍເຫືຼອ. 

B. ການພິຈາລະນາຊັບສິນຂອງຄົນເຈັບ: ຊັບສິນທ່ີມີຢູ່ໃນຈໍານວນສູງເຖິງ $5,000, ມີຂ້ໍຍົກເວ້ັນ 

ຊັບສິນທ່ີໄດ້ຮັບການປ້ອງກັນ ດ່ັງມີລາຍຊ່ືລຸ່ມນ້ີ, ຈະຖືກລວມເຂ້ົາໄປໃນລາຍຮັບປະຈໍາປີ 

ໃນປັດຈຸບັນ ໃນການສ້າງລະດັບຂອງການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນທ່ີສະເໜີໃຫ້ກັບຄົນເຈັບ.  
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ຊບສິນທ່ີໄດ້ຮັບການປ້ອງກັນ ລວມມີ: 

1. 50% ຂອງທຶນໃນທ່ີພັກຫັຼກ ທ່ີສູງເຖິງ $50,000; 

2. ພາຫະນະຮັບໃຊ້ໃນທຸລະກິດ; 

3. ອຸປະກອນ ຫືຼ ເຄ່ືອງມືທ່ີນໍາໃຊ້ສໍາລັບທຸລະກິດ; ອຸປະກອນທ່ີສົມເຫດສົມຜົນທ່ີຈໍາເປັນ 

ຕ້ອງມີໃນການດໍາເນີນທຸລະກິດ 

4. ການນໍາໃຊ້ຊັບສິນສ່ວນຕົວ (ເຄ່ືອງນຸ່ງ, ເຄ່ືອງໃຊ້ຄົວເຮືອນ, ເຟີນີເຈ້ີ); 

5. IRAs, 401K, ແຜນການບໍານານມູນຄ່າເງິນສົດ; 

6. ເງິນລາງວັນທ່ີໄດ້ຮັບຈາກເຫດການສຸກເສີນດ້ານໄພພິບັດທ່ີບ່ໍແມ່ນການປ່ິນປົວດ້ານ 

ການແພດ; 

7. ຄວາມໄວ້ວາງໃຈທ່ີປ່ຽນແປງບ່ໍໄດ້ ສໍາລັບຈຸດປະສົງເພ່ືອການຝັງສົບ, ແຜນການ 

ກະກຽມພິທີສ່ົງສະການ; ແລະ/ຫືຼ; 

8. ແຜນການປະຢັດເງິນຂອງວິທະຍາໄລ ທ່ີຄຸ້ມຄອງໂດຍຣັຖະບານກາງ/ລັດຖະບານ 

ສະຫະລັດອາເມລິກາ. 

C. ໃບສະໝັກທ່ີບ່ໍຄົບຖ້ວນ: ທຸກໃບສະໝັກທ່ີບ່ໍຄົບຖ້ວນຈະໄດ້ຮັບຈົດໝາຍ ແຈ້ງໃຫ້ຊາບວ່າ 
ຈະມີລາຍລະອຽດຂ້ໍມູນທ່ີຈໍາເປັນ ເພ່ືອປະຕິບັດຕາມເງ່ືອນໄຂຂອງເອກະສານສໍາລັບການ 

ໄດ້ຮັບສິດ. ຖ້າຜູ້ສະໝັກ ສ່ົງເອກະສານທ່ີບ່ໍຄົບຖ້ວນເປັນຄ້ັງທີສອງ, ຜູ້ສະໝັກຈະໄດ້ ຮັບ 

ຈົດໝາຍ ແລະ ໂທລະສັບ ເພ່ືອແຈ້ງໃຫ້ຄົນເຈັບຊາບວ່າໃບສະໝັກຂອງເຂົາເຈ້ົາ ບ່ໍຄົບ ຖ້ວນ. 

ໃບສະໝັກຂໍການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນສາມາດສ່ົງຄືນໃຫ້ຫ້ອງການບໍລິຫານທ່ີໂຮງໝໍ 

ທ່ີໄດ້ຮັບການປ່ິນປົວ.  

ຄໍາຖາມກ່ຽວກັບນະໂຍບາຍການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນອາດຈະໄດ້ຮັບການຊ້ີນໍາໃຫ້ໄປ
ຫ້ອງການບໍລິຫານຢູ່ໂຮງໝໍ ບ່ອນທ່ີໄດ້ຮັບການປ່ິນປົວ ຫືຼຫ້ອງການອອກ 

ໃບບິນຂອງສູນກາງທ່ີເບີໂທ 888-868-1103. 

IV.  ເຂດບໍລິການທ່ີໄດ້ຮັບສິດ: 

ການມີສິດໄດ້ຮັບການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນອາດຈະຖືກຈໍາກັດຕ່ໍຜູ້ທ່ີຢູ່ອາໄສພາຍໃນໄລຍະ 50 ໄມ 

ຂອງສະຖານທ່ີໃດໜ່ຶງ ໃນໜ່ວຍປະຕິບັດງານຂອງເຄືອຂ່າຍຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM.  

V.  ການຮ່ວມມືເພ່ືອສ້າງການຄຸ້ມຄອງ: ເຄືອຂ່າຍຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM, ຈະຊ່ວຍຄົນເຈັບ 

ຢ່າງຈິງຈັງໃນການສະໝັກເອົາໂຄງການຂອງລັດ ແລະເອກະຊົນ ເພ່ືອສ້າງຕ້ັງການຄຸ້ມຄອງ 

ການບໍລິການເບ່ິງແຍງສຸຂະພາບ. ເຄືອຂ່າຍຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM ອາດຈະປະຕິເສດການ 

ສະໜັບສະໜູນດ້ານການເງິນແກ່ບຸກຄົນຜູ້ທ່ີບ່ໍໃຫ້ຄວາມຮ່ວມມືໃນການສະໝັກເອົາບັນດາໂຄງກາ
ນເຫ່ົຼານ້ັນ (ຕົວຢ່າງ: Medicaid, COBRA, Ticket to Work) ເຊ່ິງອາດຈະຈ່າຍຄ່າ ບໍລິການ 

ເບ່ິງແຍງສຸຂະພາບຂອງພວກເຂົາ. 
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VI.  ການບໍລິການນອກເຄືອຂ່າຍ: ໂຮງໝໍເຄືອຂ່າຍຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM ບ່ໍແມ່ນຢູ່ໃນເຄືອຂ່າຍ 

ສໍາລັບແຜນປະກັນບາງຢ່າງ. ໃນຖານະເປັນຜູ້ໃຫ້ບໍລິການນອກເຄືອຂ່າຍ, ເຄືອຂ່າຍການຟ້ືນຟູ 

ສຸຂະພາບ SSM ອາດຈະບ່ໍໄດ້ຮັບເງິນຊົດເຊີຍຈາກຜູ້ປະກັນໄພ. ຄົນເຈັບທ່ີຊອກຫາການ 

ບໍລິການຢູ່ໂຮງໝໍເຄືອຂ່າຍຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM, ນອກເຄືອຂ່າຍຂອງແຜນປະກັນໄພຂອງ 

ພວກເຂົາ, ແມ່ນບ່ໍມີສິດໄດ້ຮັບການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນ.  

VII.  ຄົນເຈັບຕ່າງປະເທດ/ຄົນເຈັບທ່ີເດີນທາງ: ການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນ ຈະບ່ໍມີໃຫ້ແກ່ຄົນເຈັບ 

ຕ່າງປະເທດ/ຄົນເຈັບທ່ີເດີນທາງ. 

VIII. ຄົນເຈັບຈາກຊຸມຊົນທໍາມະດາ: 

ເນ່ືອງຈາກຄວາມບ່ໍສາມາດຂອງຄົນເຈັບໃນການຮ່ວມມືກັບການສະໝັກຂໍການຄຸ້ມຄອງປະກັນໄ
ພແລະ ສາມາດປະກອບເອກະສານທ່ີຈໍາເປັນໄດ້, ຄົນເຈັບເຫ່ົຼານ້ີຈະບ່ໍມີສິດໄດ້ຮັບການຊ່ວຍ 

ເຫືຼອທາງການເງິນ. ມີການຫລຸດລາຄາໃຫ້ຄົນເຈັບຈາກຊຸມຊົນທໍາມະດາ.  

IX. ສ່ວນຫຸຼດສໍາລັບຄົນເຈັບ: 

A. ສ່ວນຫຸຼດເພ່ືອການກຸສົນ: ເຄືອຂ່າຍຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM ໃຫ້ສ່ວນຫຸຼດດ້ານການກຸສົນ 

ສໍາລັບຄົນເຈັບທ່ີມີເງ່ືອນໄຂ ຕາມຄໍາແນະນໍາ ໃນການກໍານົດລະດັບຄວາມທຸກຍາກຂອງ 

ຣັຖະບານກາງ. ສ່ວນຫຸຼດດ້ານການກຸສົນແມ່ນໃຊ້ກັບໜ້ີສິນທ່ີຍັງເຫືຼອຂອງຄົນເຈັບ ຫັຼງຈາກ 

ປະກັນໄພ ສໍາລັບຄົນເຈັບທ່ີໄດ້ຮັບປະກັນໄພ. ຂ້າງລຸ່ມນ້ີແມ່ນສ່ວນຫຸຼດທ່ີຈະນໍາໃຊ້: 

ອັດຕາການໄດ້ຮັບສິດທ່ີຫຸຼດລົງ ໂດຍອີງໃສ່ລະດັບຄວາມທຸກຍາກຂອງຣັຖະບານກາງ 
ລະດັບຄວາມທຸກຍາກຂອງ
ຣັຖະບານກາງ 

ສ່ວນຫຸຼດການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານກາ
ນເງິນ

0% – 200% 100%

201% - 250% 80%

251% - 300% 60%

301% - 350% 50% ຂອງ ຈໍານວນເງິນທ່ີຫຼາຍກວ່າ 
$2,000

351% - 400% 20% ຂອງ ຈໍານວນເງິນທ່ີຫຼາຍກວ່າ
$2,000

ຫລາຍກ່ວາ 400% 0%

B. ສ່ວນຫຸຼດຂອງຊຸມຊົນທໍາມະດາ: 

ສະມາຊິກຂອງຊຸມຊົນທໍາມະດາທ່ີຖືກສ້າງຕ້ັງຂ້ຶນຈະໄດ້ຮັບສ່ວນຫຸຼດໃນລະດັບສະເລ່ຍຂອງ 

ຄ່າບໍລິການ Medicare ແລະ ຄ່າປະກັນສຸຂະພາບເອກະຊົນເຖິງ 10 ເປີເຊັນຕ່ໍາກວ່າ ຄ່າສະເລ່ຍ. 

C. ສ່ວນຫຸຼດຈາກໄພພິບັດ: ຄົນເຈັບອາດຈະມີສິດໄດ້ຮັບສ່ວນຫຸຼດຕາມແຕ່ລະກໍລະນີໂດຍ ອີງໃສ່ 

ສະພາບການສະເພາະຂອງພວກເຂົາ, ເຊ່ັນວ່າເຈັບປ່ວຍຈາກໄພພິບັດ ຫືືຼ ການປ່ິນປົວ 

ຄົນທຸກຍາກ, ຕາມການຕັດສິນໃຈຂອງເຄືອຂ່າຍຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM. ອາດຈະມີການຮ້ອງ 
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ຂໍຂ້ໍມູນດ້ານການເງິນເພ່ີມເຕີມ. 

X. ຈໍານວນເງິນທ່ົວໄປທ່ີອອກໃບບິນ (AGB)/ຂ້ໍຈໍາກັດຄ່າບໍລິການ: ເຄືອຂ່າຍຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM 

ຈໍາກັດຈໍານວນເງິນທ່ີຖືກຮຽກເກັບສໍາລັບການປ່ິນປົວ ທ່ີຈໍາເປັນໃຫ້ຄົນເຈັບຜູ້ທ່ີມີ ສິດໄດ້ 

ຮັບການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນພາຍໃຕ້ນະໂຍບາຍນ້ີ ບ່ໍໃຫ້ເກີນຍອດຄ່າບໍລິການ ສໍາລັບການ 

ດູແລຄູນດ້ວຍອັດຕາສ່ວນ AGB. ອັດຕາສ່ວນ AGB ແມ່ນຖືກກໍານົດຂ້ຶນ ໂດຍໃຊ້ວິທີ 

ການເບ່ິງຄືນຍ້ອນຫັຼງ. (ເບ່ິງເອກະສານຊ້ອນທ້າຍ A). 

XI. ຄວາມສໍາພັນກັບນະໂຍບາຍການເກັບເງິນ: 

ຄົນເຈັບ/ຜູ້ຮັບປະກັນຄາດວ່າຈະຈ່າຍຈໍານວນຂອງບັນຊີຂອງພວກເຂົາທ່ີບ່ໍມີສິດໄດ້ຮັບການຊ່ວ
ຍເຫືຼອພາຍໃຕ້ນະໂຍບາຍນ້ີ. ຄົນເຈັບ/ຜູ້ຮັບປະກັນ ຜູ້ທ່ີບ່ໍຈ່າຍຄ່າດຸ່ນດ່ຽງ ຫັຼງຈາກການ 

ຫຸຼດລາຄາທ່ີກ່ຽວຂ້ອງຈະຖືກປະຕິບັດຕາມຂ້ັນຕອນການເກັບຕາມປົກກະຕິ.  

A. ການພິຈາລະນາສິດທ່ີໄດ້ຮັບ:  ເຄືອຂ່າຍຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM ພະຍາຍາມກໍານົດວ່າ ຄົນເຈັບ 

ມີສິດໄດ້ຮັບການຊ່ວຍເຫືຼອພາຍໃຕ້ນະໂຍບາຍນ້ີກ່ອນ ຫືຼໃນເວລາເຂ້ົາໂຮງໝໍ ຫືຼຮັບບໍລິການ.  

ຖ້າຄົນເຈັບບ່ໍຖືກພິຈາລະນາວ່າ ໄດ້ຮັບສິດການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນກ່ອນການອອກໂຮງໝໍ ຫືຼ 

ການບໍລິການ, ເຄືອຂ່າຍຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM ຈະອອກໃບບິນເກັບເງິນຄ່າປ່ິນປົວ.  

ຖ້າຄົນເຈັບໄດ້ຮັບປະກັນໄພ, ເຄືອຂ່າຍຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM ຈະອອກໃບເກັບເງິນໃຫ້ 

ຜູ້ປະກັນຕົນໃນບັນທຶກສໍາລັບຄ່າບໍລິການທ່ີເກີດຂ້ືນ. ພາຍຫັຼງການຕັດສິນຈາກຜູ້ປະກັນຕົນ 

ຂອງຄົນເຈັບ, ໜ້ີສິນຂອງຄົນເຈັບທ່ີຍັງເຫືຼອຈະຖືກຮຽກເກັບໂດຍກົງກັບຄົນເຈັບ. ຖ້າຄົນເຈັບ 

ບ່ໍມີປະກັນໄພ, ຄືອຂ່າຍຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM ຈະອອກໃບບິນໃຫ້ຄົນເຈັບໂດຍກົງ ເພ່ືອ 

ເກັບຄ່າບໍລິການທ່ີເກີດຂ້ືນ. ຄົນເຈັບຈະໄດ້ຮັບໃບແຈ້ງການຮຽກເກັບເງິນ ເຖິງສ່ີຊຸດໃນໄລຍະ ເວລາ 
120 ວັນ ຫັຼງຈາກຄົນເຈັບໄດ້ ອອກໂຮງໝໍ, ໂດຍຈະສ່ົງໃຫ້ຕາມທ່ີຢູ່ທ່ີບັນທຶກ ໄວ້ສໍາລັບ ຄົນເຈັບ. 

ພຽງແຕ່ຄົນເຈັບທ່ີບ່ໍໄດ້ຈ່າຍສ່ວນຕ່າງ ຈະໄດ້ຮັບໃບເກັບເງິນ.  ໃບແຈ້ງການຮຽກ ເກັບເງິນ 

ປະກອບມີ ສັງລວມຫຍ້ໍກ່ຽວກັບນະໂຍບາຍນ້ີ ແລະວິທີການສະໝັກຂໍການຊ່ວຍເຫືຼອ 

ດ້ານການເງິນ.  ຄວາມພະຍາຍາມທ່ີສົມເຫດສົມຜົນໃນການກໍານົດສິດໄດ້ຮັບ ລວມມີ: ແຈ້ງ 

ການຕ່ໍຄົນເຈັບກ່ຽວກັບນະໂຍບາຍໃນເວລາລົງທະບຽນ ແລະ ມີເປັນລາຍລັກອັກສອນ ແລະ 
ຄໍາເວ້ົາໃຫ້ຄົນເຈັບກ່ຽວກັບໃບບິນຂອງຄົນເຈັບ, ຄວາມພະຍາຍາມທ່ີຈະແຈ້ງໃຫ້ບຸກຄົນຜ່ານ 

ທາງໂທລະສັບກ່ຽວກັບນະໂຍບາຍ ແລະ ຂ້ັນຕອນການສະໝັກຂໍການຊ່ວຍເຫືຼອຢ່າງໜ້ອຍ 30 

ວັນກ່ອນທ່ີຈະດໍາເນີນການ ເພ່ືອລິເລ່ີມດໍາເນີນການດ້ານກົດໝາຍ, ແລະ ຄໍາຕອບທ່ີເປັນ 

ລາຍລັກອັກສອນຕ່ໍໃບສະໝັກຂໍການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນສໍາລັບການຊ່ວຍເຫືຼອພາຍໃຕ້ນະໂຍ
ບາຍນ້ີທ່ີສ່ົງພາຍໃນ 240 ວັນນັບຈາກການອອກໃບເກັບເງິນຄ້ັງທໍາອິດ ກ່ຽວກັບຈໍານວນ 

ເງິນທ່ີບ່ໍໄດ້ຈ່າຍ ຫືຼ, ຖ້າວ່າພາຍຫັຼງ, ວັນທີທ່ີໜ່ວຍເກັບເງິນ ເຮັດວຽກໃນນາມຂອງ ເຄືອຂ່າຍ 

ຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM ສ່ົງຄືນຍອດທ່ີບ່ໍໄດ້ຈ່າຍໃຫ້ໂຮງໝໍ.    

B. ການເກັບເງິນສໍາລັບຍອດເງິນທ່ີຍັງບ່ໍທັນໄດ້ຈ່າຍ:  

ຖ້າຄົນເຈັບມີຍອດເງິນຄ້າງຈ່າຍຫັຼງຈາກສ່ົງໃບແຈ້ງເກັບເງິນເຖິງ 4 ຄ້ັງພາຍໃນໄລຍະເວລາ 120 ວັນ, 

ຍອດເງິນຂອງຄົນເຈັບຈະຖືກສ່ົງໄປຫາໜ່ວຍເກັບເງິນ ທ່ີເປັນຕົວແທນຂອງ 

ເຄືອຂ່າຍຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM ຊ່ຶງຈະເປັນຜູ້ດໍາເນີນການຈ່າຍເງິນ. ບັນດາຕົວແທນເກັບ 

ເງິນທ່ີເປັນຕົວແທນຂອງເຄືອຂ່າຍຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM ມີຄວາມສາມາດໃນການເກັບກໍາ 
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ເງິນໄດ້ເຖິງ 18 ເດືອນນັບຈາກເວລາທ່ີຍອດເງິນຍັງເຫືຼອ ຖືກສ່ົງໄປຫາໜ່ວຍງານເກັບກໍາ ເງິນ. 

ຄົນເຈັບອາດຈະສະໝັກຂໍການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນພາຍໃຕ້ນະໂຍບາຍນ້ີ ເຖິງແມ່ນ 

ວ່າຫັຼງຈາກຍອດຄ້າງຈ່າຍຂອງຄົນເຈັບໄດ້ຖືກສ່ົງໄປໃຫ້ໜ່ວຍເກັບເງິນ.  ຫັຼງຈາກພ້ົນໄລະຍະ 120 

ວັນນັບ ຈາກໃບແຈ້ງອອກໃບບິນຄ້ັງທໍາອິດຫັຼງຈາກການອອກຈາກໂຮງໝໍ ທ່ີສະແດງ ໃຫ້ເຫັນ 

ຄ່າບໍລິການທ່ີຍັງບ່ໍທັນໄດ້ຈ່າຍ, ແລະຕາມແຕ່ລະກໍລະນີ, ເຄືອຂ່າຍຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM 

ອາດຈະດໍາເນີນການເກັບເງິນຜ່ານການ ເອກະສານດ້ານກົດໝາຍ ເມ່ືອຄົນເຈັບມີ 

ຍອດເງິນຄົງຄ້າງທ່ີບ່ໍໄດ້ຈ່າຍ ແລະຈະບ່ໍຮ່ວມມືຂໍຂ້ໍມູນ ຫືຼການຊໍາລະເງິນຈາກເຄືອຂ່າຍຟ້ືນຟູ 

ສຸຂະພາບ SSM ຫືຼ ໜ່ວຍເກັບເງິນທ່ີເຮັດວຽກໃນນາມຂອງຕົນ.      

ຈະບ່ໍມີກໍລະນີທ່ີ ການເບ່ິງແຍງທ່ີມີຄວາມຈໍາເປັນດ້ານການແພດ (Medically Necessary Care) 

ຈະມີຄວາມຊັກຊ້າ ຫືຼ ຖືກປະຕິເສດຕ່ໍຄົນເຈັບກ່ອນຈະມີຄວາມພະຍາຍາມທ່ີສົມເຫດ ສົມຜົນ 

ເພ່ືອພິຈາລະນາວ່າ ຄົນເຈັບອາດຈະມີຄຸນສົມບັດໄດ້ຮັບການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນ. ຢູ່ 

ເຄືອຂ່າຍຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM , ຄົນເຈັບທ່ີບ່ໍມີປະກັນໄພຜູ້ທ່ີສອບຖາມຕາຕະລາງ ບໍລິ ການໃໝ່ 

ແລະ ບ່ໍໄດ້ຮັບການພິຈາລະນາວ່າມີສິດໄດ້ຮັບການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນ ຈະຖືກ 

ຕິດຕ່ໍໂດຍຕົວແທນ ຜູ້ທ່ີຈະແຈ້ງໃຫ້ຄົນເຈັບຊາບກ່ຽວກັບນະໂຍບາຍ ແລະຊ່ວຍຄົນເຈັບ 

ສະໝັກຂໍການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນຖ້າມີການຮ້ອງຂໍ.  

C. ການທົບທວນ ແລະ ການອະນຸມັດ
ຜູ້ຕາງໜ້າຂອງເຄືອຂ່າຍຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM ມີອໍານາດໃນການທົບທວນ ແລະ ພິຈາລະ 

ນາຄວາມພະຍາຍາມທ່ີສົມເຫດສົມຜົນໃນການປະເມີນວ່າຄົນເຈັບມີສິດໄດ້ຮັບການຊ່ວຍເຫືຼອພາ
ຍໃຕ້ນະໂຍບາຍດ່ັງກ່າວບ່ໍວ່າການປະຕິບັດການເກັບກໍາທ່ີພິເສດອາດຈະເລ່ີມຕ້ົນ ສໍາລັບຍອດ 

ຄົງຄ້າງທ່ີບ່ໍໄດ້ຈ່າຍ.    

XII. ຜູ້ໃຫ້ບໍລິການທ່ີໄດ້ຮັບການຄຸ້ມຄອງ: 

ການບໍລິການບາງຢ່າງແມ່ນດໍາເນີນການໂດຍຜູ້ຊ່ຽວຊານຜູ້ທ່ີບ່ໍໄດ້ຮັບການຄຸ້ມຄອງໂດຍນະໂຍບາຍ
ຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນຂອງເຄືອຂ່າຍຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM.  ການບໍລິການເຫ່ົຼານ້ີ ອາດຈະ 
ຖືກຄຸ້ມຄອງໂດຍນະໂຍບາຍການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນຂອງລະບົບເຄືອຂ່າຍຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM 

ຜ່ານທາງອອນລາຍທ່ີ www.ssmhealth.com.  ທ່ານໝໍທ່ີເຮັດວຽກໃນເຄືອຂ່າຍຟ້ືນຟູ ສຸຂະພາບ   SSM 

ຜູ້ທ່ີບ່ໍ ຖືກຄຸ້ມຄອງພາຍໃຕ້ນະໂຍບາຍນ້ີຖືກລະບຸຢູ່ໃນ ເອກະສານຊ້ອນທ້າຍ B,  

ລາຍຊ່ືຜູ້ໃຫ້ບໍລິການ ,ຕາມຊ່ື.  ບັນຊີລາຍຊ່ືດ່ັງກ່າວໄດ້ຖືກປັບປຸງທຸກໆໄຕມາດ ແລະ ຍັງ 

ສາມາດເບ່ິງໄດ້ຜ່ານທາງອອນລາຍທ່ີ www.ssm-rehab.com, ໃນເຂດທ່ີຮັບຄົນເຈັບຂອງ ພວກເຮົາ, 
ແລະຕາມການຮ້ອງຂໍໂດຍການສອບຖາມຜູ້ຕາງໜ້າເຄືອຂ່າຍຟ້ືນຟູສຸຂະພາບ SSM. 

XIII. ເງ່ືອນໄຂດ້ານກົດລະບຽບ: ໃນການປະຕິບັດນະໂຍບາຍນ້ີ, ການຄຸ້ມຄອງເຄືອຂ່າຍຟ້ືນຟູສຸຂະ 
ພາບ SSM ແລະ ສູນບໍລິການ ຈະຕ້ອງປະຕິບັດຕາມກົດໝາຍ, ຫັຼກການ ແລະ ກົດລະບຽບ 

ຂອງຣັຖບານກາງ, ຂອງລັດ ແລະ ຂອງທ້ອງຖ່ິນອ່ືນໆທ່ີກ່ຽວຂ້ອງກັບກິດຈະກໍາ ເພ່ືອປະຕິບັດ 

ຕາມນະໂຍບາຍນ້ີ. 

http://www.ssmhealth.com/
http://www.ssm-rehab.com/
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XIV. ເອກະສານ: ການບໍລິການທຸລະກິດຂອງຄົນເຈັບຈະຍັງບັນທຶກ ໃບສະໝັກຂໍການຊ່ວຍເຫືຼອ 

ດ້ານການເງິນ, ການພິຈາລະນາການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນ ແລະແຈ້ງການໃຫ້ຄົນເຈັບ 

ເພ່ືອບັນທຶກໃບສະໝັກທ່ີຖືກຕ້ອງ ແລະສອດຄ່ອງກັບນະໂຍບາຍຂອງພວກເຮົາກ່ຽວກັບການ 

ເກັບຮັກສາ ແລະການທໍາລາຍ 

XV. ລາຍງານປະຈໍາປີ:

ໂຮງໝໍແຕ່ລະແຫ່ງຈະຕ້ອງໄດ້ລາຍງານຂ້ໍມູນກ່ຽວກັບການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນ ແລະ ການ 

ບໍລິການທ່ີບ່ໍໄດ້ຮັບການຄຸ້ມຄອງ ສໍາລັບ Medicaid ແລະໂຄງການຊ່ວຍເຫືຼອສາທາລະນະອ່ືນໆ 

ສໍາລັບຜູ້ທຸກຍາກໃນຊຸດເອກະສານການຂ້ໍມູນປະຈໍາປີ ແລະ ໃນໂປຣແກຣມຊັອບແວ໌ ລາຍການ 

ຜົນປະໂຫຍດຂອງຊຸມຊົນ ສໍາລັບຄວາມຮັບຜິດຊອບທາງສັງຄົມ (CBISA). 

ຂ້ໍມູນທ່ີຈະເກັບກໍາຕ້ອງປະກອບມີ: 

1. ຈໍານວນຄົນທັງໝົດທ່ີໄດ້ຮັບໃຊ້; 

2. ຄ່າບໍລິການທັງໝົດທ່ີຖືກຍົກເວ້ັນ; 

3. ມູນຄ່າທັງໝົດຂອງການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນຕາມທ່ີໄດ້ກໍານົດໄວ້ໃນນະໂຍບາຍນ້ີແ
ລະ; 

4. ລາຍຈ່າຍທ່ີເກີດຂ້ືນໂດຍການສະໜອງການຊ່ວຍເຫືຼອດ້ານການເງິນ

ພາສີຂອງຜູ້ໃຫ້ບໍລິການ, ການປະເມີນຜົນ ຫືຼຄ່າທໍານຽມ ຫືຼທຶນຂອງ Medicaid DSH 

ໃນລັດທ່ີເໝາະສົມ, ຖືກນໍາໃຊ້ທັງໝົດ ຫືຼ ບາງສ່ວນ ເພ່ືອຊົດເຊີຍຄ່າໃຊ້ຈ່າຍໃນການຊ່ວຍເຫືຼອ 

ດ້ານການເງິນ. 

XVI. ຄໍາຖາມກ່ຽວກັບນະໂຍບາຍ:

ຖ້າຄໍາຖາມກ່ຽວກັບການດໍາເນີນງານເກີດຂ້ືນກ່ຽວກັບການນໍາໃຊ້ຄູ່ມືແນະນໍາ ສະເພາະໃດໜ່ຶງ 

ທ່ີມີຢູ່ໃນນະໂຍບາຍນ້ີ, ພວກມັນ ຄວນຈະຖືກສ່ົງໄປທ່ີຫ້ອງການລົງທະບຽນຄົນເຈັບທ່ີໂຮງໝໍ 

ບ່ອນທ່ີມີການບໍລິການ ຫືຼສ່ົງໄປທ່ີຫ້ອງການອອກໃບບິນສ່ວນກາງທ່ີ 888-868-1103.  
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