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Providence ist eine katholische non-Profit-Gesundheitsorganisation, gefiihrt durch eine Verpflichtung zu seiner
Mission dienen alle, insbesondere diejenigen, die Armen und schwachen, durch seine Kernwerte von Mitgefihl,
wuirde, Gerechtigkeit, Exzellenz und Integritat, und durch den Glauben, die Gesundheit ist ein Menschenrecht. Es
ist die Philosophie und Praxis der einzelnen Providence Hospital, die emergente und medizinisch notwendige
Leistungen des Gesundheitswesens bereitwillig zur Verfigung, die in den Gemeinden, denen wir dienen,
unabhéngig von ihrer Zahlungsfahigkeit.

GELTUNGSBEREICH:
Diese Richtlinie gilt fur alle Krankenhauser in Providence Oregon ("Providence") in den Bundesstaaten Oregon

und flr alle Notfall-, Dringend- und anderen medizinisch notwendigen Dienstleistungen, die von Providence-
Krankenhdusern in Oregon erbracht werden (mit Ausnahme der experimentellen oder investigativen Versorgung).
Eine Liste der Providence-Krankenhauser, die unter diese Richtlinie fallen, finden Sie in Anlage A Covered
Facilities List.

Diese Politik ist in Ubereinstimmung mit Abschnitt 501(r) des Internal Revenue Code von 1986, in der geanderten
Fassung auszulegen. Im Falle eines Konflikts zwischen den Bestimmungen solcher Gesetze und diese Politik
haben solche Gesetze Vorrang..

ZWECK:

Der Zweck dieser Richtlinie besteht darin eine gerechte, nichtdiskriminierende, wirksame und einheitliche
Methode fir die Bereitstellung von Finanzhilfen (Charity Care) an berechtigte Personen, die nicht voll oder Teil fur
medizinisch notwendige Dringlichkeit und andere Zahlen in Krankenhausleistungen von Providence
Krankenh&user.

Es ist die Absicht dieser Politik alle Bundes-, Landes- und lokalen Gesetze einzuhalten. Diese Politik und die
Forderprogramme hierin bilden die offizielle Hilfe Finanzpolitik ("FAP") und Emergency Medical Care Policy flr
jedes Krankenhaus gehdrt, geleast oder betrieben von der Vorsehung.

POLITIK:

Providence bieten kostenlose oder ermaRigte Krankenhausleistungen zu qualifizierten einkommensschwache,
unversichert und unterversichert Patienten wenn die Zahlungsbereitschaft fir Dienstleistungen ist ein Hindernis
fur den Zugriff auf medizinisch notwendige Notfall- und andere Krankenhausversorgung und keine Alternative
Quelle der Berichterstattung wurde identifiziert. Patienten missen die Voraussetzungen in dieser Richtlinie
beschriebenen qualifizieren erflillen..

Providence Krankenhduser mit speziellen Notaufnahmen bieten, ohne Diskriminierung, Pflege fir Notfall
medizinische Bedingungen (im Sinne von dringend notwendiger medizinischer Behandlung und Labor Act)
Einklang mit verfiigbaren Funktionen, unabhangig davon ob eine Person Anspruch auf finanzielle Unterstiitzung
ist. Vorsehung wird keine Diskriminierung auf der Grundlage von Alter, Rasse, Hautfarbe, Glaubensbekenntnis,
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ethnische Zugehdrigkeit, Religion, nationaler Herkunft, Familienstand, Geschlecht, sexueller Orientierung,
Geschlechtsidentitat oder Ausdruck, Behinderung, Veteran oder militarischen Status oder eine anderen
Grundlage durch verboten Bundes-, Landes-, oder Gesetz bei der Finanzhilfe Bestimmungen.

Providence Krankenh&user liefert Notfall medizinische Vorsorge-Untersuchungen und stabilisierende
Behandlung, oder beziehen und eine Person zu tibertragen, wenn eine solche Ubertragung geméan 42 C.F.R
482.55 eignet. Providence verbietet Aktionen, Eintritt Praktiken oder Richtlinien, die Einzelpersonen von der
Suche nach notérztliche Versorgung, beispielsweise indem Schulden Sammeltétigkeit, die mit der Erbringung von
medizinischen Notfallversorgung stéren abschrecken wirde.

Liste der Experten je nach Providence FAP: jede Providence Hospital wird eine Liste mit den Arzten,
medizinischen Gruppen oder andere Fachleute, die Erbringung von Dienstleistungen, die sind und wer fallen nicht
unter diese Richtlinie, identifizieren. Jede Providence Hospital wird diese Liste jeder Patient, beantragt Verfiigung
zur eine Kopie. Die Providerliste auch an der Providence-Website finden Sie online: www.providence.org.

Finanzielle Hilfe Teilnahmebedingungen: Finanzieller Unterstiitzung ist unversichert und versicherten
Patienten und birgen zur Verfiigung wo steht diese Hilfe im Einklang mit dieser Politik und Bundes- und
einzelstaatlichen Gesetzen zulassige nutzen fiir die Patienten. Providence Krankenhauser machen einen
zumutbaren Anstrengungen, um die Existenz oder Nichtexistenz der Drittanbieter-Abdeckung, das
moglicherweise vorhanden, ganz oder teilweise fiir die Betreuung von Providence Krankenh&user vor Regie
Sammlung Bemuihungen an den Patienten zu bestimmen. Nicht versicherte Patienten kénnen einen Rabatt fiir
nicht versicherte Patienten erhalten. Zu den anrechenbaren finanziellen Unterstiitzungssalden gehdren unter
anderem: Selbstzahlung, Geblhren fur Patienten mit Deckung durch ein Unternehmen ohne Vertragsbeziehung,
Mitversicherung, Selbstbehalt und Zuzahlungsbetrage im Zusammenhang mit versicherten

Patienten. Selbstbehalts- und Mitversicherungsbetrage, die als Medicare-Forderungsausfall geltend gemacht
werden, werden von der Meldung der Wohltatigkeitspflege ausgeschlossen.

Patienten, die finanziellen Unterstiitzung missen die Vorsehung finanzielle Unterstiitzung Standardanwendung
und Eignung wird anhand finanzieller Not zu diesem Zeitpunkt. Informieren Patienten tber die Verfligbarkeit der
finanziellen Unterstitzung durch die Bereitstellung von Informationen wahrend der Aufnahme und Entlassung, auf
den Patienten-Abrechnung an Patienten zugéanglichen Abrechnung stellen auf Providence Hospital zu
benachrichtigen werden angemessene Anstrengungen unternommen Website von miindlichen Benachrichtigung
bei Zahlung Diskussionen sowie auf Beschilderung in hoher Lautstérke stationdren und ambulanten Bereich, wie
z. B. die Zulassung und die Notaufnahme. Providence behalt Informationen verwendet, um die
Fordervoraussetzungen nach ihrer Aufzeichnung Politik bestimmen.

Antrag auf finanzielle Unterstiitzung: Patienten oder biirgen kénnen verlangen und einen Antrag finanzielle
Unterstitzung, die unentgeltlich und im Providence Ministerium oder durch folgende Mittel zur Verfligung:
Beratung von Patienten finanzielle Dienstleistungen, Personal oder vor zum Zeitpunkt der Entlastung, dass Hilfe
angefordert und mit ausgeftillten Unterlagen eingereicht; per Post oder durch den Besuch

www.providence.org, Das herunterladen und den ausgefiillten Antrag mit Dokumentation. Ein Antragsteller fur die
finanzielle Unterstiitzung eine Vorauswahl erfolgt eine Uberpriifung ob der Patient erschopft ist oder ist nicht
berechtigt fur alle Drittanbieter-Zahlungsquellen darunter.

Jede Providence Hospital stellen die ausgewiesenen Personal zur Verfligung, um Patienten bei der Vollendung
der finanziellen Hilfe Anwendung und Forderféhigkeit fir Providence finanzielle Unterstitzung oder finanzielle
Unterstiitzung von der Regierung finanzierte Versicherungsprogramme, falls zutreffend. Dolmetschdienste
stehen zur Verfligung, Fragen oder Bedenken anzusprechen und zur Unterstiitzung bei der Fertigstellung der
finanziellen Hilfe Anwendung.

Ein Patient oder biirgen, die méglicherweise antragsberechtigt fir finanzielle Unterstiitzung gewéhren kann
ausreichende Dokumentation nach Providence Forderféahigkeit Entschlossenheit zu jeder Zeit beim Lernen zu
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unterstitzen, die minimale FPL pro zusténdigen Bundesministerium eine Partei Einkommen unterschreitet und
Staatliche Vorschriften.

Individuelle finanzielle Situation: Einnahmen und Ausgaben des Patienten werden zur Beurteilung der
individuellen finanziellen Situation des Patienten verwendet.

Einkommen-Qualifikationen: Einkommenskriterien, basierend auf Bundes Armutsgrenze (FPL) kénnen
verwendet werden, um die Forderfahigkeit fir freies zu bestimmen oder verbilligte Pflege. Weitere Informationen
finden Sie in Anhang B.

Bestimmungen und Zulassungen: Patienten erhalten Benachrichtigung der FAP Férderfahigkeit
Bestimmung innerhalb von 30 Tagen nach Einreichung des ausgefullten Antrag Finanzhilfe und notwendigen
Unterlagen. Nach Eingang eines Antrags werden auRergewdhnliche Sammlungen Anstrengungen ausgesetzt, bis
eine schriftliche Festlegung der Eignung des Patienten gesendet wird. Providence in Zukunft nicht machen eine
Bestimmung der Forderfahigkeit basieren auf das Krankenhaus glaubt ist falsch oder unzuverlassig.

Dispute Resolution: Der Patient kann eine Bestimmung der Sperre fiir die finanzielle Unterstiitzung
ansprechen durch die Bereitstellung von zuséatzlichen Unterlagen nach Providence innerhalb von 30 Tagen nach
Erhalt der Mitteilung der Ablehnung. Alle Einspriiche tiberprift werden und wenn die Uberpriifung die
Verweigerung bekréftigt, schriftliche Mitteilung zugesandt der Blrge und State Department of Health, wo
erforderlich, und im Einklang mit dem Voélkerrecht. Die endgltige Berufungsverfahren wird innerhalb von 10
Tagen nach Erhalt der Verweigerung von der Vorsehung abschlie3en. Rechtsmittel kann Providence regionale
Geschaftsstelle, Postfach 3268, Portland, OR 97208-3395 Ubermittelt werden.

MutmafRlichen Charity: Providence kann ein Patient fur eine Charity-Anpassung an ihren Kontostand durch
andere Mittel als eine vollstandige Anwendung der Finanzhilfe genehmigen. Solche Bestimmungen erfolgt auf
einer mutmallichen Basis mit einer branchenweit anerkannten Finanzbewertung-Tool, die Zahlungsfahigkeit
basiert auf 6ffentlich verfigbare finanzielle oder sonstige Aufzeichnungen, einschlie3lich aber nicht beschrankt
auf Haushaltseinkommen, wertet Haushalt Grof3e, und Kredit- und Zahlung Geschichte.

Andere besondere Umstande: Patienten, die Anspruch auf FPL-qualifizierte Programme wie Medicaid
und andere staatlich geférderte Hilfsprogramme fir einkommensschwache Einkommen haben, gelten als
mittellos. Daher haben solche Patienten Anspruch auf finanzielle Unterstiitzung, wenn die Programme die
Zahlung verweigern und dann die Gebuhren fir abrechenbar an den Patienten halten.
Patientenkontoguthaben, die sich aus nicht erstatteten Gebiihren ergeben, kénnen vollstandig von
Wohltatigkeitsorganisationen abgeschrieben werden. Einschlielich, aber nicht beschrankt auf medizinisch
notwendige Dienstleistungen im Zusammenhang mit den folgenden:

* Verweigerte stationare Aufenthalte

»  Stationare Pflegetage abgelehnt

* Nicht abgedeckte Dienstleistungen

» Ablehnung der vorherigen Autorisierungsanfrage
»  Ablehnung wegen eingeschrankter Abdeckung

Katastrophale Krankheitskosten: Providence, bei seiner "Diskretion, schenke Liebe im Falle eines
katastrophalen medizinischen Kosten. Diese Patienten werden auf individueller Basis abgewickelt.

Beschréankung auf Gebuhren fur alle Patienten Anspruch auf finanzielle Unterstitzung: kein
Patient, qualifiziert fir eine der oben genannten Kategorien Hilfe personlich verantwortlich fiir die "Betragt in der
Regel in Rechnung gestellt" (AGB) Prozentsatz des Brutto Gebiihren werden, wie unten definiert.

Angemessenen Zahlungsplan: Sobald ein Patient fur partielle finanzielle Unterstiitzung zugelassen ist, aber
immer ein Restbetrag noch, Providence verhandeln eine Zahlungsvereinbarung Plan. Die angemessenen
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Zahlungsplan besteht aus monatlichen Zahlungen, die nicht mehr als 10 Prozent der ein Patient oder Familie
monatliche Ertrage, ohne Abzuge fir wesentliche Leben Kosten, die der Patient auf ihre finanzielle Unterstiitzung
Anwendung aufgefuhrt sind.

Abrechnung und Sammlungen: jede unbezahlte Salden von Patienten oder Garanten nach Anwendung von
ErméaRigungen, geschuldet, wenn tberhaupt, Sammlungen bezeichnet werden kann. Kollektion Bemihungen auf
unbezahlte Salden werden bis zu endgultigen Entscheidung der FAP Forderféhigkeit einzustellen. Providence
nicht durchzufiihren, zulassen oder Inkassobtros au3ergewdhnliche Sammlung Aktionen vor entweder
ausfuhren: (a) Herstellung einer zumutbaren Anstrengungen, um festzustellen, ob der Patient qualifiziert sich fur
finanzielle Unterstitzung; oder (b) 120 Tage nach der erste Patient Anweisung gesendet wird. Informationen
Uber die Vorsehung Abrechnungs- und Sammlungen Praktiken fir Verbindlichkeiten, die von den Patienten finden
Sie in Providence Hospital Politik, die zur Verfigung steht kostenlos bei jeder Providence Hospital Registrierung
vor Ort oder bei: www.providence.org.

Patientenriickerstattung: Den Fall, dass ein Patient oder Garant eine Zahlung fiir Dienste geleistet hat und
anschlieBend entschlossen ist, fir kostenlose oder ermaRigte Versorgung berechtigt, Zahlungen erfolgt
Verwandte zu diesen Diensten wahrend der FAP-fahigen Zeitraum uberschreiten die Zahlungsverpflichtung wird
erstattet werden, in Ubereinstimmung mit Zustandregelungen.

Jahresrickblick: Diese Vorsehung Finanzhilfe (Charity Care) Politik werden auf jahrlicher Basis von
ausgewiesenen Umsatzzyklus Fuhrung gepruft.

AUSNAHMEN:
Siehe Rahmen oben.

DEFINITIONEN:
Fur die Zwecke dieser Richtlinie gelten die folgenden Definitionen und Anforderungen:

1. Bundesebene Armut (FPL): FPL bedeutet die Armut-Richtlinien aktualisiert in regelmafigen Abstanden im
Federal Register durch die Vereinigte Staaten Abteilung der Health And Human Services.

2. Betragt in der Regel abgerechnet (AGB): die Betrage in der Regel in Rechnung gestellt fir Notfalle und
andere medizinisch notwendige Versorgung flir Patienten, die eine Krankenversicherung haben in dieser
Richtlinie als AGB bezeichnet wird. Vorsehung bestimmt den geltenden AGB Prozentsatz fir jedes
Providence Hospital Brutto Krankenhauskosten fiir jeden Notfall oder medizinisch notwendige Versorgung mit
einem festen Prozentsatz basiert auf Anspriiche unter Medicare erlaubt multipliziert. Informationsblatter, die
Detaillierung der AGB Prozentséatze von jedem Providence Hospital verwendet und wie sie berechnet werden,
erhalten Sie von der folgenden Website: www.providence.org oder telefonisch unter 1-866-747-2455 um eine
Kopie anzufordern.

3. AuBergewdhnliche Sammlung Action (ECA): ECAs werden definiert, wie diese Aktionen erfordern einen
gesetzlichen oder richterliche Prozess einbeziehen, Verkauf einer Forderung an eine andere Partei oder
negative Berichterstattung zu Rating-Agenturen oder Bulros. Die Aktionen, die gesetzlichen oder gerichtlichen
Verfahren hierfur benétigen sind ein Pfandrecht; Zwangsvollstreckung in Immobilien; Pfandung oder
Beschlagnahme von einem Bankkonto oder andere personliche Gegenstande; Beginn einer Zivilklage gegen
eine Einzelperson; Handlungen, durch die Festnahme eines Individuums; MalRnahmen, die dazu fihren, dass
der einzelne Mensch Korper gepféndet ist; und Lohn-Pfandung.

VERWEISE:
Internal Revenue Code Section 501(r); 26 C.F.R 1.501(r)(1) — 1.501(r)(7)
Dringend notwendiger medizinischer Behandlung und Labor Act (EMTALA),
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42 U.S.C. 1395dd

42 C.F.R. 482.55 and 413.89

Amerikanische Verbande Charity Krankenhausrichtlinien

Providence verpflichtet den unversicherten Leitlinien

Provider-Erstattung-Handbuch, Teil |, Kapitel 3, Abschnitt 312
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Anhang A — Uberdachten Einrichtungen Liste

Providence Hospitals in Oregon

Providence Hood River Memorial Hospital

Providence Medford Medical Center

Providence Milwaukie Medical Center

Providence Newberg Medical Center

Providence Willamette Falls Medical Center

Providence Portland Medical Center

Providence St. Vincent Medical Center

Providence Seaside Hospital
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Anhang B - Einkommen Qualifikationen fur Providence Krankenh&user in Oregon

Ob...

Dann...

Jahrliche Familieneinkommen,
Familiengré3e, bereinigt liegt bei oder
unter 300 % der aktuellen FPL-
Leitlinien,

Der Patient ist entschlossen, finanziell bedurftige werden und
qualifiziert sich fur finanzielle Unterstiitzung 100 % Abschreibung auf
Patienten Verantwortung Betrage.

Jahrliche Familieneinkommen,
Familiengréi3e, bereinigt ist 301 bis
400 % der geltenden Richtlinien FP,

Der Patient hat Anspruch auf einen Rabatt von 75 % vom
urspriinglichen Kosten auf den Patienten Verantwortung Betragen.

Wenn jahrliche Familieneinkommen,
bereinigt um Familiengrofe, liegt bei
oder unter 400 % der FPL und der
Patienten insgesamt Krankheitskosten
in Providence Krankenh&usern in den
vorherigen 12 Monaten mehr als 20 %
ihrer jahrlichen Familieneinkommen,
bereinigt um FamiliengréRe fur
Dienstleistungen entstanden ist dieser
Richtlinie unterliegen,

Der Patient hat Anspruch auf Patienten Verantwortung Betrage fur
100 % Liebe.
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