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ເຈາົ້ ຂອງເອກະສານ 

ຜອູ້າ ນວຍການ, ການຊວ່ຍເຫອ ຼື ການເງນທິ າງການແພດ 

ໝາຍເຫດ: ນະໂຍບາຍນີ້ມີຜົນສັກສິດນັບແຕ່ວັນທ 1 ມັງກອນ 2025. 

ນະໂຍບາຍສະບັບນີ້ໄດ້ຮັບການຕີພິມໃນຄັ້ງວັນທ 11 ມິຖຸນາ 2025. 

1.0 ຖະແຫງກາຼ ນກຽວ່ ກບັນະໂຍບາຍ 

Kaiser Foundation Health Plans (KFHP) ແລະ Kaiser Foundation Hospitals 

(KFH) ມຸ່ງໝັ້ນທີ່ຈະສະໜອງໂຄງການຕ່າງໆທີ່ຊ່ວຍອ ານວຍຄວາມສະດວກໃນການເຂົ້າເຖິງການ 

ເບິ່ງແຍງດູແລປະຊາກອນທີ່ມີຄວາມບອບບາງ. ຄວາມມຸ່ງໝັ້ນນີ້ລວມທັງການໃຫ້ການຊ່ວຍເຫຼຼືອທາງ 

ດ້ານການເງິນໃຫ້ແກ່ບັນດາຄົນເຈັບທີ່ມີລາຍຮັບຕ່າທີ່ມີຄຸນສົມບັດ ທີ່ບ່ມີປະກັນໄພ ແລະ ມີປະກັນໄພ 

ມູນຄ່າຕ່າ ໃນເວລາທີ່ຄວາມສາມາດໃນການຈ່າຍຄາບ ລິການ ກາຍເປັນອຸປະສັກຕ່ການເຂົ້າເຖິງ 

ການດູແລສຸກເສີນ ແລະ ການດູແລທີ່ຈ າເປັນທາງການແພດ. 

2.0 ຈດຸປະສງົ

ນະໂຍບາຍນີ້ ອະທິບາຍ ບັນດາຂໍ້ກ ານົດຕ່າງໆ ສ າລັບການມີເງື່ອນໄຂໄດ້ຮັບ ແລະ ການໄດ້ຮັບການ 

ຊ່ວຍເຫຼຼືອທາງດ້ານການເງິນ ສ າລັບການບ ລິການສຸກເສີນ ແລະ ການບລິການທີ່ຈ າເປັນທາງ 

ການແພດ ໂດຍຜ່ານ ໂຄງການ ຊ່ວຍເຫຼຼືອດ້ານການເງິນທາງການແພດ (Medical Financial 

Assistance, MFA). ໂຄງການ MFA ລວມມ ການເບິ່ງແຍງດູແລແບບການກຸສົນ (ຄຸ້ມຄອງ 

ເຕັມສ່ວນ) ແລະ ການເບິ່ງແຍງດແລທີ່ມີສ່ວນຫຼຸດລາຄາໃຫ້ (ຄຸ້ມຄອງບາງສ່ວນ). ຂໍ້ກ ານົດຕ່າງໆ 

ແມ່ນອີງຕາມພາກ 501(r) ຂອງ ປະມວນກົດໝາຍວ່າດ້ວຍລາຍຮັບພາຍໃນຂອງສະຫະລັດ ແລະ 

ນິຕິກ າລະດັບລັດທີ່ກ່ຽວຂ້ອງ ເພື່ອແກ້ໄຂການບ ລິການທີ່ຄົບເງື່ອນໄຂ, ວິທີການທີ່ຈະເຂົ້າເຖິງໄດ, 

ເງື່ອນໄຂທີ່ຈະໄດ້ຮັບການຊ່ວຍເຫຼຼືອໂຄງການ, ໂຄງສ້າງຂອງ MFA, ພື້ນຖານການຄິດໄລ່ມູນຄ່າການ 

ຊ່ວຍເຫຼຼືອ, ແລະ ມາດຕະການທີ່ສາມາດອະນຸຍາດໃຫ້ເຮັດໄດ້ໃນເຫດການທີ່ບ່ມີການຈ່າຍຕາມໃບ 

ເກັບເງິນຂອງການປິ່ນປວທາງການແພດ. 
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3.0 ຂອບເຂດ 

ນະໂຍບາຍນີ້ ມີຜົນບັງຄັບໃຊ້ກັບບັນດາພະນັກງານທໄດ້ຮັບການວ່າຈ້າງໂດຍບັນດາບ ລິສັດດັ່ງຕໄ່ປນີ້ 

ແລະ ບັນດາບລິສັດໃນເຄຼືອຂອງເຂົາເຈົ້າ (ເຊິ່ງເອີ້ນລວມກັນວາ “KFHP/H”): 

• Kaiser Foundation Health Plan, Inc. (KFHP);

• Kaiser Foundation Hospitals (KFH) ແລະ

• ບັນດາບລິສັດໃນເຄຼືອຂອງ KFHP/H.

• ນະໂຍບາຍນີ້ ມີຜົນບັງຄັບໃຊ້ໄດ້ຢູ່ໂຮງໝ Kaiser Foundation Hospitals ແລະ ຄລ

ນິກໃນເຄຼືອຂອງໂຮງໝ ທີ່ໄດລະບຸໄວໃນ ພາກຜະໜວກ ສ າລັບ ພາກພື້ນຕ່າງໆຂອງ 

Kaiser Permanente, ເອກະສານຄັດຕິດ 1-8. 

4.0 ນຍິາມຄາ ສບັ 

ເບິ່ງເອກະສານຊ້ອນທ້າຍ A – ປະມວນຄ າສັບ. 

5.0 ຂກໍ້ າ ນດົຕາ່ງໆ 

KFHP/H ຮັກສາໂຄງການ MFA ເພື່ອຫຼຸດຜ່ອນອປະສັກທາງການເງິນໃນການໄດ້ຮັບການ 

ເບິ່ງແຍງດູແລສຸກເສີນ ແລະ ການເບິ່ງແຍງດແລທີ່ຈາເປັນທາງການແພດ ສ າລັບຄົນເຈັບທີ່ມີ 

ສິດໄດ້ຮັບ ໂດຍບ່ຄ ານຶງເຖິງອາຍ, ຄວາມພິການ, ເພດ, ເຊື້ອຊາດ, ສາສະໜາ ຫຼຼື ສະຖານະຄົນ 

ເຂົ້າເມຼືອງ, ລົດນິຍົມທາງເພດ, ຊາດກ າເນີດ ຂອງຄົນເຈັບ ແລະ ບ່ວ່າຄົນເຈັບຈະມີການຄຸ້ມຄອງ 

ສຸຂະພາບ ຫຼຼື ບ່ ກ ຕາມ. 

5.1 ການບ ລກາິ ນຕາ່ງໆ ທມີ່ ສີດິໄດຮ້ບັ ແລະ ບມ່ສີດິໄດຮ້ບັ ພາຍໃຕນະ້ ໂຍບາຍ MFA 

5.1.1 ການບ ລກາິ ນຕາ່ງໆ ທມີ່ ສີດິໄດຮ້ບັ.  

MFA ອາດຈະມີຜົນບັງຄັບໃຊ້ກັບ ການບ ລິການການເບິ່ງແຍງດູແລສຸຂະພາບ 

ທີ່ຈ າເປັນທາງການແພດບາງປະການ, ລວມມ (1) ການເບິ່ງແຍງດູແລສຸກເສີນ; 

(2) ການບ ລິການ ແລະ ຜະລິດຕະພັນຕ່າງໆໃນຮ້ານຂາຍຢາ; ແລະ

(3) ການສະໜອງອຸປະກອນການແພດທີ່ສະໜອງໃຫ້ຢູ່ສະຖານປິ່ນປົວຂອງ

Kaiser Permanente (KP) (ເຊັ່ນ: ໂຮງໝ, ຄລີນິກໃນເຄຼືອໂຮງໝ, 
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ສູນການແພດ ແລະ ອາຄານຫ້ອງການທາງການແພດ), ສະຖານທີ່ກວດ 

ຄົນເຈັບນອກຂອງ KFHP/H, ການສັ່ງຊື້ທາງໄປສະນີ ແລະ ຮານຂາຍຢາພິເສດ ຫຼຼື 

ໂດຍຜູ້ໃຫ້ບ ລິການຂອງ KP, ດັ່ງທີ່ອະທິບາຍໄວ້ຂ້າງລຸ່ມນ: 

5.1.1.1 ການບ ລກາິ ນທຈີ່ າ ເປນທັ າງການແພດ. 

ການເບິ່ງແຍງດູແລ, ການປິ່ນປົວ ຫຼຼື ການບ ລິການທີ່ສັ່ງ ຫຼຼື ສະໜອງໃຫ້ 

ໂດຍຜູ້ໃຫ້ບ ລິການຂອງ KP ທີ່ຈ າເປັນສ າລັບການປ້ອງກັນ, ການປະ 

ເມີນຜົນ, ການບົ່ງມະຕິພະຍາດ ຫຼຼື ການປິ່ນປົວສະພາວະທາງການ 

ແພດ ແລະ ບ່ແມ່ນເພື່ອຄວາມສະດວກຂອງຄົນເຈັບ ຫຼຼື ຜູ້ໃຫ້ບລິການ 

ເບິ່ງແຍງດູແລດ້ານການແພດເປັນຫຼັກ. 

5.1.1.2 ໃບສງແັ່ ພດ ແລະ ອປຸະກອນການຢາ. 

ໃບສັ່ງແພດ ທີ່ຍື່ນຢູ່ຮ້ານຂາຍຢາຂອງ KFHP/H ແລະ ຂຽນໂດຍຜ 

ໃຫ້ບ ລິການຂອງ KP ແລະ ຜູ້ໃຫ້ບ ລິການທີ່ມີສັນຍາ, ພະແນກສຸກ 

ເສີນທີ່ບ່ແມ່ນຂອງ KP ແລະ ຜູ້ໃຫ້ບ ລິການເບິ່ງແຍງດູແລຮີບດ່ວນ, 

ແພດປີ່ນປົວແຂ້ວ (DMD) ທີ່ບ່ແມ່ນຂອງ KP ແລະ ແພດຜ່າຕັດແຂ້ວ 

(DDS) ທີ່ບ່ແມ່ນຂອງ KP. 

5.1.1.2.1  ຢາສາມນັ. 

ການນ າໃຊ້ຢາສາມັນ ແມ່ນເປັນສິ່ງທີ່ຂ ແນະນ າ, ເມື່ອ 

ໃດກ ຕາມທີ່ເປັນໄປໄດ. 

5.1.1.2.2  ຢາມຍີຫີ່ . ໍ້

ຢາມີຍີ່ຫໍ້ທີ່ສັ່ງໂດຍຜູ້ໃຫ້ບ ລິການຂອງ KP ແມ່ນມີສິດ 

ໄດ້ຮັບ ເມື່ອ: 

• ມີການລະບຸຄ າວ່າ “ແຈກຈ່າຍຕາມທີ່ຂຽນ”

(Dispense as Written, DAW)

ໄວ້ໃນໃບສັ່ງຢາ ຫຼຼື:

• ບ່ມີຢາສາມັນທີ່ມີສັບພະຄຸນທຽບເທົ່າ.
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5.1.1.2.3  ຢາ ຫຼຼື ອປຸະກອນການຢາທຫີ່ າຊໄດື້ ຕ້າມຮາ້ນຂາຍ

ຢາທວົ່ ໄປ.  

ຜະລິດຕະພັນເຫຼົ່ານີ້ ແມ່ນມີສິດໄດ້ຮັບ ເມື່ອ: 

• ຜູ້ໃຫ້ບ ລິການຂອງ KP ເປັນຜູ້ຂຽນໃບສັ່ງຢາ

ຫຼຼື ຄ າສັ່ງຊ;

• ລາຍການດັ່ງກ່າວ ແມ່ນເບີກຈ່າຍຈາກຮ້ານ

ຂາຍຢາຂອງ KP; ແລະ

• ລາຍການດັ່ງກ່າວ ແມ່ນມີເປັນປະຈ າຢູ່ໃນຮ້ານ

ຂາຍຢາຂອງ KP.

5.1.1.2.4  ຜໄດູ້ ຮ້ບັສດິທປິະໂຫຍດ Medicare. 

ມີຜົນບັງຄັບໃຊ້ກັບຜູ້ໄດ້ຮັບສິດທິປະໂຫຍດ Medicare 

ສ າລັບຢາຕາມໃບສັ່ງແພດທີ່ໄດ້ຮັບການຄຸ້ມຄອງພາຍໃຕ 

Medicare ພາກ D ໃນຮູບແບບການຍົກເວັ້ນຮ້ານ 

ຂາຍຢາ. 

5.1.1.2.5  ຢາປວົແຂວ້. 

ຢາປິ່ນປົວຄົນເຈັບນອກທີ່ສັ່ງໂດຍ DMD ຫຼຼື DDS 

ແມ່ນຖຼືກຍອມຮັບ ຖ້າຫາກວ່າຢານັ້ນ ແມ່ນມີຄວາມຈ າ 

ເປັນທາງການແພດສ າລັບການປິ່ນປົວການບ ລິການດ້ານ

ທັນຕະກ າ. 

5.1.1.3 ອປຸະກອນການແພດທທີ່ ນົທານ (DME).

DME ທີ່ກ່ຽວຂ້ອງ ແມ່ນຈ າກັດສະເພາະອຸປະກອນທີ່ມີເປັນປົກກະຕ 

ຈາກບັນດາສະຖານປິ່ນປົວຂອງ KP ແລະ ສະໜອງໃຫ້ໂດຍ KFHP/H 

ໃຫ້ແກ່ຄົນເຈັບທີ່ມີຄົບເງື່ອນໄຂຕາມເກນວ່າດ້ວຍຄວາມຈ າເປນທາງ 

ການແພດ. DME ຕ້ອງສັ່ງຊື້ໂດຍຜູ້ໃຫ້ບ ລິການຂອງ KP ຕາມຄ າ 

ແນະນ າຂອງ DME. 
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5.1.1.4 ການບ ລກາິ ນທ ີ່ Medicaid ປະຕເິສດ. 

ການບ ລິການທາງການແພດ, ໃບສັ່ງແພດ, ອຸປະກອນການຢາ ແລະ 

DME ທີ່ບ່ໄດ້ຮັບການຄຸ້ມຄອງໂດຍໂຄງການ Medicaid ຂອງລັດ, 

ແຕ່ຖຼືກກ ານົດວ່າມີຄວາມຈ າເປັນທາງການແພດ ແລະ ໄດ້ຮັບ 

ການສັ່ງໂດຍຜູ້ໃຫ້ບ ລິການຂອງ KP (ເຊັ່ນ: ການຜ່າຕັດໜັງຫຸ້ມ 

ອະໄວຍະວະເພດຊາຍເດັກເກີດໃໝ່, ການບ ລິການໂລກໄສ້ເລອນ, 

ທາດປະສົມທາງການຢາ, ຢາປິ່ນປົວອາການ ແລະ ອື່ນໆ). 

5.1.1.5 ຫອ້ງຮຽນຮດູ້າ້ນສຂຸະສກສຶ າ. 

ຫ້ອງຮຽນທີ່ມີຢູ່ ທີ່ກ ານົດເວລາ ແລະ ຈັດໃຫ້ໂດຍ KP ທີ່ໄດ້ຮັບການ 

ແນະນ າຈາກຜູ້ໃຫ້ບ ລິການຂອງ KP ໃນນາມເປັນສ່ວນໜຶ່ງຂອງ 

ແຜນການເບິ່ງແຍງດູແລຂອງຄົນເຈັບ. 

5.1.1.6 ການບ ລກາິ ນທມີ່ ໃີຫບ້ນພົ ນຖື້ ານຂຍໍ້ ກເົ ວນັ້ . 

ໃນບາງສະຖານະການພິເສດ, MFA ອາດຈະໃຊ້ເພື່ອເລຼືອກການ 

ບ ລິການຕ່າງໆ ແລະ ເຄື່ອງໃຊ້ຕ່າງໆທີ່ຈ າເປັນ ເພື່ອອ ານວຍ 

ຄວາມສະດວກ ໃນການປ່ອຍຄົນເຈັບທີ່ນອນປນປົວຢູ່ໂຮງໝ 

ໃຫ້ອອກຈາກໂຮງໝ ເຊິ່ງເປັນຜ ທີ່ມີຄົບເງື່ອນໄຂຕາມເກນ  

High Medical Expense Eligibility (ການມີສິດໄດ້ຮັບຄ່າ 

ປິ່ນປົວທາງການແພດທີ່ສູງ) ທີ່ໄດ້ອະທິບາຍໄວ້ຂ້າງລຸ່ມນ,  

ເບິ່ງຂໍ້ 5.6.2. ຖ້າຄົນເຈັບມີຄົບເງື່ອນໄຂຕາມເກນດັ່ງກ່າວ, 

ການບ ລິການທີ່ໄດ້ຮັບການຄຸ້ມຄອງ ອາດຈະລວມມ ການພະຍາບານ 

ທີ່ມີຄວາມຊ ານິຊ ານານ, ການເບິ່ງແຍງດແລລະດັບປານກາງ ແລະ 

ການບ ລິການຄວບຄຸມດູແລທີ່ສະໜອງໃຫ້ຢູ່ໃນສະຖານປີ່ນປວທີ່ບ່ແມ່ນ

ຂອງ KP. ການສະໜອງອາດຈະລວມທັງ DME ທີ່ຂຽນໃບສັ່ງ ຫຼຼື 

ສັ່ງຊື້ໂດຍຜູ້ໃຫ້ບ ລິການຂອງ KP ແລະ ສະໜອງໂດຍຄູ່ສັນຍາ/ຜູ້ຂາຍ 

ຕາມທີ່ໄດ້ອະທິບາຍໄວ້ຂ້າງລຸ່ມນ. 
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5.1.1.6.1 ການບ ລກາິ ນການພະຍາບານທມີ່ ຄີວາມຊາ ນຊິ ານານ, 

ການເບງແິ່ ຍງດແູລລະດບັປານກາງ ແລະ ການບລ ກາິ ນ 

ຄວບຄມດຸ ແູລ.  

ສະໜອງໃຫ້ໂດຍສະຖານປີ່ນປົວຂອງ KP ທີ່ມີສັນຍາ 

ໃຫ້ແກ່ຄົນເຈັບທີ່ມີຄວາມຕ້ອງການທາງການແພດຕາມ

ໃບສັ່ງແພດ ເພື່ອສະໜັບສະໜູນການປ່ອຍຄົນເຈັບໃນ 

ໄດ້ອອກຈາກໂຮງໝ. 

5.1.1.6.2 ອປຸະກອນການແພດທທີ່ ນົທານ (DME). 

DME ທີ່ສະໜອງໃຫ້ໂດຍຜູ້ຂາຍ ທີ່ສັ່ງຊື້ໂດຍຜູ້ໃຫ້ 

ບ ລິການຂອງ KP ຕາມຄ າແນະນ າຂອງ DME ແລະ 

ສະໜອງໃຫ້ໂດຍຜູ້ຂາຍທີ່ມີສັນຍາ ຜ່ານພະແນກ DME 

ຂອງ KFHP/H. 

5.1.2 ການບ ລກາິ ນຕາ່ງໆ ທບີ່ ມ່ສີດິໄດຮ້ບັ. 

MFA ອາດຈະບ່ມີຜົນບັງຄັບໃຊ້ກັບ: 

5.1.2.1 ການບ ລກາິ ນຕາ່ງໆຢໂຮູ່ ງໝ  ທບີ່ ຖ່ວຼື າ່ເປນກັ ລ ະນສີກເຸ ສນີ ຫ ຼຼື ມຄີວາມ 

ຈາ ເປນທັ າງການແພດ ຕາມການກາ ນດົໂດຍຜໃູ້ຫບ້ລ ກິານຂອງ KP. 

ຕ່ໄປນີ້ແມ່ນບັນຊີລາຍຊື່ຕົວຢ່າງໂດຍສັງເຂບຂອງການບ ລິການຕ່າງໆ 

ໃນໂຮງໝ ຫຼຼື ຄລີນິກໃນເຄຼືອໂຮງໝ ທີ່ບ່ແມ່ນກ ລະນີສຸກເສີນ ຫຼຼື ບ່ມີ 

ຄວາມຈ າເປັນທາງການແພດ:  

• ການຜ່າຕັດ ຫຼຼື ການບ ລິການເພື່ອຄວາມສວຍງາມ, ລວມທັງ

ການບ ລິການດ້ານຜິວໜັງທີ່ມີຈຸດປະສົງຕົ້ນຕ ໃນການປັບປຸງ

ຮູບໂສມຂອງຄົນເຈັບ.
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National Community Health (ສຂຸະພາບຊມຸຊນົຂັ້ນສນູກາງ) ວນັທ ີ1 ມງັກອນ 2025 

ເຈົ້າຂອງເອກະສານ ໜ້າ 
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5.1.2.2 ການບ ລກາິ ນຕາ່ງໆເຊງບິ່ ໄດ່ ຢ້ທູ່ໂຮີ່ ງໝ  ທບີ່ ຖ່ວຼື າ່ເປນກັ ລ ະນສີກເຸ ສນີ

ຫ ຼຼື ມຄີວາມຈ າເປນທັ າງການແພດ ຕາມການກາ ນດົໂດຍຜໃູ້ຫບ້ລ ກິານ 

ຂອງ KP.  

ຕ່ໄປນີ້ແມ່ນບັນຊີລາຍຊື່ຕົວຢ່າງໂດຍສັງເຂບຂອງການບ ລິການຕ່າງໆ 

ແລະ ອຸປະກອນຕ່າງໆ ທີ່ສະໜອງໃນສູນກາງແພດ ແລະ ອາຄານ 

ຫ້ອງການທາງການແພດຂອງ KFHP/H ທີ່ບ່ແມ່ນກ ລະນີສກເສີນ  

ຫຼຼື ບ່ມີຄວາມຈ າເປັນທາງການແພດ: 

• ການປິ່ນປົວພາວະມີບຸດຍາກ ແລະ ການບ ລິການທີ່ກ່ຽວຂ້ອງ

ລວມທັງການບົ່ງມະຕິພະຍາດ.

• ອຸປະກອນການແພດແບບຂາຍຍ່ອຍ.

• ການບ າບັດທາງເລຼືອກ, ລວມທັງ ການຝັງເຂັມ, ການນວດຈັດ

ກະດູກ ແລະ ການບ ລິການນວດ.

• ການສັກຢາ ແລະ ອຸປະກອນການປິ່ນປົວພາວະຜິດປົກກະຕ 

ທາງເພດສ າພັນ.

• ການບ ລິການຖຼືພາແທນ.

• ການບ ລິການທີ່ກ່ຽວຂ້ອງກັບຄວາມຮັບຜິດຊອບຂອງບກຸຄົນທ

ສາມ, ການຄຸ້ມຄອງປະກັນໄພສ່ວນບຸກຄົນ ຫຼຼື ກ ລະນີການ

ຊົດເຊີຍພະນັກງານ.

5.1.2.3 ໃບສງແັ່ ພດ ແລະ ອປຸະກອນການຢາ ທບີ່ ຖ່ວຼື າ່ເປນກັ ລ ະນສີກຸເສນີ ຫ ຼຼື

ຈາ ເປນທັ າງການແພດ. 

ໃບສັ່ງແພດ ແລະ ອຸປະກອນໃນຮ້ານຂາຍຢາທີ່ສະໜອງໃຫ້ ໂດຍໄດ

ຈາກສະຖານທີ່ປິ່ນປົວຄົນເຈັບນອກຂອງ KFH/P, ການສັ່ງຊື້ທາງ

ໄປສະນີ ແລະ ຮ້ານຂາຍຢາພິເສດ ເຊິ່ງບໍ່ຖຼືວ່າເປັນກໍລະນີສຸກເສີນ ຫ ຼືຼືື 

ຈໍາເປັນທາງການແພດ ລວມມ, ແຕ່ບໍ່ຈໍາກັດພຽງເທົ່ານີ້: 

• ຢາຕ່າງໆທີ່ບ່ໄດ້ຮັບການອະນຸມັດຈາກ ຄະນະກ າມະການ

ການຢາ ແລະ ການບ າບັດ (Pharmacy and

Therapeutics Committee).
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• ຢາ ແລະ ອຸປະກອນທີ່ຫາຊື້ໄດ້ຕາມຮ້ານຂາຍຢາທົ່ວໄປ ທີ່ບ່ໄດ

ຮັບການຂຽນໃບສັ່ງ ຫຼຼື ສັ່ງຊໂດຍຜໃຫ້ບ ລິການຂອງ KP.

• ຢາ ແລະ ອຸປະກອນທີ່ຫາຊື້ໄດ້ຕາມຮ້ານຂາຍຢາທົ່ວໄປ

ທີ່ບ່ມີຢູ່ເປັນປົກກະຕິໃນຮ້ານຂາຍຢາຂອງ KP ແລະ

ຕ້ອງໄດ້ສັ່ງຊື້ເປັນພິເສດ.

• ໃບສັ່ງແພດທີ່ກ່ຽວຂ້ອງກັບຄວາມຮັບຜິດຊອບຂອງບຸກຄົນທ 

ສາມ, ການຄຸ້ມຄອງປະກັນໄພສ່ວນບຸກຄົນ ຫຼຼື ກ ລະນີການຊົດ

ເຊີຍພະນັກງານ.

• ຢາທີ່ໄດ້ຮັບການຍົກເວັ້ນພິເສດ (ເຊັ່ນ: ການຈະເລີນພັນ, ເຄື່ອງ

ສ າອາງ, ຄວາມຜິດປົກກະຕິທາງເພດ).

5.1.2.4 ໃບສງແັ່ ພດສາ ລບັຜລູ້ງທົ ະບຽນເຂາົ້  Medicare ພາກ D ທມີ່ ສີດິ

ໄດຮ້ບັ ຫຼຼື ໄດລ້ງົທະບຽນເຂາົ້ ໃນໂຄງການ ເງນອິ ດຸໜນຜູ ມູ້ລີາຍໄດຕ້າ່

(Low Income Subsidy, LIS).  

ສ່ວນຄ່າໃຊ້ຈ່າຍຂອງຄົນເຈັບທີ່ຍັງເຫຼຼືອ ສ າລັບຢາຕາມໃບສັ່ງແພດ 

ສ າລັບຜູ້ລົງທະບຽນເຂົ້າໃນ Medicare Advantage ພາກ D 

ທີ່ມີສິດໄດ້ຮັບ ຫຼຼື ໄດ້ລງທະບຽນເຂົ້າໃນໂຄງການ LIS, ຕາມຄ າແນະ 

ນ າຂອງ Centers for Medicare & Medicaid Services (CMS). 

5.1.2.5 ການບ ລກາິ ນທສະີ່ ໜອງໃຫນອ້ ກສະຖານປນີ່ ປວົຂອງ KP. 

ນະໂຍບາຍ MFA ມີຜົນບັງຄັບໃຊ້ກັບການບ ລິການທີ່ສະໜອງໃຫ້ຢ 

ສະຖານປີ່ນປົວຂອງ KP ຫຼຼື ໂດຍຜູ້ໃຫ້ບ ລິການຂອງ KP ເທົ່ານັ້ນ. 

• ເຖິງແມ່ນວ່າຈະມີການສົ່ງຕ່ຈາກຜູ້ໃຫ້ບ ລິການຂອງ KP

ກ ຕາມ, ການບ ລິການອື່ນໆທັງໝົດ ແມ່ນລ້ວນແຕ່ບ່ມີສິດ

ໄດ້ຮັບ MFA.

• ການບ ລິການທີ່ສະໜອງໃຫ້ຢູ່ຫ້ອງການທາງການແພດ,

ສະຖານເບິ່ງແຍງດແລຮີບດ່ວນ ແລະ ພະແນກສຸກເສີນ

ທີ່ບ່ແມ່ນ KP, ພ້ອມທັງການບ ລິການສຸຂະພາບເຖິງບ້ານ,
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ສະຖານຮັບຮອງ, ການເບິ່ງແຍງດູແລພັກຟື້ນ ແລະ ການ 

ເບິ່ງແຍງດູແລແບບຄວບຄຸມ ທີ່ບ່ແມ່ນ KP ແມ່ນຖຼືກຍົກເວັ້ນ 

ເວັ້ນເສຍແຕ່ໄດ້ລະບຸວ່າເປັນຂໍ້ຍົກເວັ້ນຕາມຂ 5.1.1.6 

ຂ້າງເທິງເທົ່ານັ້ນ. 

5.1.2.6 ອປຸະກອນການແພດທທີ່ ນົທານ (DME). 

DME ທີ່ສະໜອງໃຫ້ໂດຍຜູ້ຂາຍທີ່ມີສັນຍາແມ່ນຖຼືກຍົກເວັ້ນ 

ໂດຍບ່ຄ ານຶງເຖິງວ່າໄດ້ຮັບການສັ່ງຊື້ໂດຍຜູ້ໃຫ້ບ ລິການຂອງ KP ຫຼຼື 

ບ່ກ ຕາມ, ເວັ້ນເສຍແຕ ໄດ້ລະບຸວ່າເປັນຂໍ້ຍົກເວັ້ນ ຕາມຂ 5.1.1.6 

ຂ້າງເທິງເທົ່ານັ້ນ. 

5.1.2.7 ການບ ລກາິ ນຂນສົ ງົ່  ແລະ ຄາ່ໃຊຈ້າ່ຍໃນການເດນທີ າງ. 

ໂຄງການ MFA ບ່ໄດ້ຊ່ວຍຄົນເຈັບຈ່າຍຄ່າຂົນສົ່ງສຸກເສີນ ຫຼຼື ບ່ສຸກເສີນ 

ຫຼຼື ຄ່າໃຊ້ຈ່າຍທີ່ກ່ຽວຂ້ອງກັບການເດີນທາງ (ເຊັ່ນ: ຄ່າພັກເຊົາ ແລະ 

ອາຫານ). 

5.1.2.8 ເບຍ້ປະກນໄພັ ແຜນສຂຸະພາບ. 

ໂຄງການ MFA ບ່ໄດ້ຊ່ວຍຄົນເຈັບຈ່າຍຄ່າໃຊ້ຈ່າຍທີ່ກ່ຽວຂ້ອງກັບການ 

ຄຸ້ມຄອງສຸຂະພາບ (ເຊັ່ນ: ຄ່າທ ານຽມ ຫຼຼື ເບ້ຍປະກັນໄພ). 

5.1.3 ການບ ລກາິ ນຕາ່ງໆທມີ່ ສີດິໄດຮ້ບັ ແລະ ບມ່ສີດິໄດຮ້ບັ ສະເພາະພາກພນື້

ຂໍ້ມູນເພີ່ມຕື່ມກ່ຽວກັບການບ ລິການ ແລະ ຜະລດຕະພັນທີ່ມີສິດໄດ້ຮັບ ແລະ ບ່ມີ

ສິດໄດ້ຮັບສະເພາະພາກພື້ນ ມີຢໃນພາກຜະໜວກທີ່ກ່ຽວຂ້ອງ. ເບິ່ງພາກຜະໜວກ 

ສ າລັບພາກພື້ນຕ່າງໆຂອງ Kaiser Permanente, ເອກະສານຄັດຕິດ 1-8. 

5.2 ຜໃູ້ຫບ້ລ ກາິ ນ. 

MFA ມີຜົນບັງຄັບໃຊ້ກບັການບ ລິການທີ່ມີສິດໄດ້ຮັບ ທີ່ສົ່ງມອບໃຫ້ໂດຍຜູ້ໃຫ້ບ ລິການ 

ດ້ານເບິ່ງແຍງດູແລທາງການແພດ ທີ່ນະໂຍບາຍ MFA ມີຜົນບັງຄັບໃຊ. ເບິ່ງພາກຜະໜວກ 

ສ າລັບພາກພື້ນຕ່າງໆຂອງ Kaiser Permanente, ເອກະສານຄັດຕິດ 1-8. 
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ເຈົ້າຂອງເອກະສານ ໜ້າ 

ຜູອ້ ານວຍການ, ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ 10 ຂອງ 42 

Proprietary Information. Kaiser Permanente. All rights reserved. 

5.3 ແຫງຂຼ່ ມໍ້ ນກູ ຽວ່ ກບັໂຄງການ ແລະ ວທິກາີ ນຍນຄື່ າ ຮອ້ງສະໝກັ MFA. 

ຂໍ້ມູນເພີ່ມຕື່ມກ່ຽວກັບໂຄງການ MFA ແລະ ວິທີການຍື່ນຄ າຮອງສະໝັກ ແມ່ນໄດ້ສະຫຼຸບ 

ໄວ້ຢູ່ໃນພາກຜະໜວກທີ່ກ່ຽວຂ້ອງ. ເບິ່ງພາກຜະໜວກ ສ າລັບພາກພື້ນຕ່າງໆຂອງ 

Kaiser Permanente, ເອກະສານຄັດຕິດ 1-8. 

5.3.1 ແຫງຂຼ່ ມໍ້ ນກູ ຽວ່ ກບັໂຄງການ. 

ສ າເນົານະໂຍບາຍ MFA, ແບບຟອມຄ າຮ້ອງຂ ສະໝັກ, ຄ າແນະນ າ ແລະ 

ບົດສະຫຼຸບທີ່ເປັນພາສາທີ່ເຂົ້າໃຈງ່າຍ (ເຊັ່ນ: ຂໍ້ສະຫຼຸບກ່ຽວກັບນະໂຍບາຍ ຫຼຼື 

ແຜ່ນພັບຂອງໂຄງການ) ແມ່ນມີໃຫ້ແກ່ສາທາລະນະ ໂດຍບ່ເສຍຄ່າໃຊ້ຈ່າຍ 

ຈາກເວັບໄຊຂອງ KFHP/H, ທາງອີເມວ, ແບບເຊິ່ງໜ້າ ຫຼຼື ທາງໄປສະນີ 

ແຫ່ງສະຫະລັດ. 

5.3.2 ການຍນຄື່ າ ຮອ້ງສະໝກັ MFA. 

ເພື່ອຍື່ນຄ າຮ້ອງຂ ໂຄງການ MFA, ຄົນເຈັບຈ າເປັນຕອງໄດ້ສະແດງໃຫ້ເຫັນ 

ເຖິງຄວາມຈ າເປັນ ທີ່ເກີດຈາກໃບເກັບເງິນທີ່ຈ່າຍແລ້ວ ແລະ/ຫຼຼື ຄ້າງຈ່າຍ ສ າລັບ 

ຄ່າໃຊ້ຈ່າຍຂອງຄົນເຈັບໃນການບ ລິການດູແຍງສຸຂະພາບຂອງ KP, ການນັດໝ 

າຍທີ່ກ ານົດໄວ້ສ າລັບການບ ລິການໃນອະນາຄດກັບ KP ຫຼຼື ໃບສັ່ງຊື້ຢາສ າລັບ 

ຮ້ານຂາຍຢາທີ່ສັ່ງໂດຍຜູ້ໃຫ້ບ ລິການຂອງ KP ສ າລັບການບ ລການຕ່າງໆທີ່ມີ 

ສິດຮັບ ຕາມທີ່ອະທິບາຍໄວ້ຂ້າງເທິງນັ້ນ. ຄົນເຈັບສາມາດຍື່ນຄ າຮ້ອງຂ ໂຄງການ 

MFA ໄດ້ດ້ວຍຫຼາຍວິທີທາງ, ລວມທັງທາງອອນລາຍ, ແບບເຊິ່ງໜ້າ, ທາງ 

ໂທລະສັບ ຫຼຼື ທາງໃບຄ າຮ້ອງຂ ສະໝັກແບບເປັນເຈ້ຍ.  

5.3.2.1 ໂຄງການ MFA ຂອງ KP. 

ບັນດາຄົນເຈັບຕ້ອງໄດ້ຍື່ນຄ າຮ້ອງຂ ໂຄງການ MFA ໃນພື້ນທີ່ບ ລິການ 

ຂອງ KP ທີ່ເຂົາເຈົ້າໄດ້ຮັບການບ ລິການຈາກ KP. 
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Community Health

ຊື່ນະໂຍບາຍ ໝາຍເລກນະໂຍບາຍ 

ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ NATL.CB.307 

ພະແນກຮບັຜດິຊອບ ວນັທມີປີະຜນົບງັຄບັໃຊ ້

National Community Health (ສຂຸະພາບຊມຸຊນົຂັ້ນສນູກາງ) ວນັທ ີ1 ມງັກອນ 2025 

ເຈົ້າຂອງເອກະສານ ໜ້າ 

ຜູອ້ ານວຍການ, ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ 11 ຂອງ 42 

5.3.2.2 ການຄດັກອງຄນເົ ຈບັສາ ລບັການມສີດິໄດຮ້ບັໂຄງການຂອງລດັ ແລະ 

ເອກະຊນົ. 

Proprietary Information. Kaiser Permanente. All rights reserved. 

KFHP/H ຊຸກຍູ້ໃຫ້ທຸກຄົນໄດ້ຮັບການຄຸ້ມຄອງປະກັນສຸຂະພາບ ເພື່ອ 

ຮັບປະກັນການເຂົ້າເຖິງການບ ລິການດ້ານສຸຂະພາບ, ສ າລັບສຸຂະພາບ 

ສ່ວນບຸກຄົນໂດຍລວມ ແລະ ສ າລັບ ການປົກປ້ອງຊັບສິນຂອງຄົນເຈັບ. 

KFHP/H ຈະຊ່ວຍຄົນເຈັບທີ່ບ່ມປີະກັນໄພ ຫຼຼື ຜູ້ຄໍ້າປະກັນຂອງເຂົາເຈົ້າ 

ໃນການກ ານົດ ແລະ ຍື່ນຄ າຮ້ອງຂ ໂຄງການຊ່ວຍເຫຼຼືອຕ່າງໆທີ່ມີຢູ່ 

ລວມທັງ Medicaid ແລະ ການຄຸ້ມຄອງທີ່ມີຢູ່ໃນ  

Health Benefit Exchange. ຄົນເຈບທີ່ສັນນິຖານວ່າມີສດໄດ້ຮັບ 

Medicaid ຫຼຼື ການຄຸ້ມຄອງທີ່ມີຢູ່ໃນ Health Benefit Exchange 

ອາດຈະຕ້ອງໄດ້ຍື່ນຄ າຮ້ອງຂ ໂຄງການເຫຼົ່ານັ້ນ. ບັນດາຄົນເຈັບທີ່ມີ 

ສະຖານະພາບທາງດ້ານການເງິນທີ່ເກີນເກນກ ານົດການມີສິດໄດ້ຮັບ 

ຈາກລາຍໄດ ສ າລັບ Medicaid ຈະບ່ຈ າເປັນຕ້ອງໄດ້ຍື່ນຄ າຮອງຂ  

Medicaid. 

5.4 ຂມໍ້ ນທູ ຕີ່ ອ້ງການ ໃນການຍນຄື່  າຮອ້ງຂ  MFA. 

ຂໍ້ມູນສ່ວນຕວ, ຂໍ້ມູນດ້ານການເງິນ ແລະ ຂໍ້ມູນອື່ນໆທີ່ຄົບຖ້ວນ ແມ່ນສິ່ງທີ່ຈ າເປັນ ເພື່ອກວດ 

ສອບສະຖານະທາງດານການເງິນຂອງຄົນເຈັບ ເພື່ອກ ານົດການມີສິດໄດ້ຮັບໂຄງການ MFA, 

ພ້ອມທັງການມີສິດໄດ້ຮັບ Medicaid ແລະ ການຄຸ້ມຄອງທີ່ໄດ້ຮັບເງິນອຸດໜູນ ທີ່ມີຢູ່ໃນ 

Health Benefit Exchange. ສະຖານະທາງດ້ານການເງິນຂອງຄົນເຈັບ ແມ່ນໄດ້ຮັບ 

ການກວດສອບໃນແຕ່ລະຄັ້ງທີ່ຄົນເຈັບຍື່ນຄ າຮ້ອງຂ ການຊ່ວຍເຫຼຼືອ. 

5.4.1 ການສະໜອງຂມໍ້ ນທູ າງດາ້ນການເງນິ. 

ຄົນເຈັບຈ າເປັນຕ້ອງໄດ້ລະບຸຂໍ້ມູນກ່ຽວກັບຂະໜາດ ແລະ ລາຍຮັບຂອງຄົວເຮຼືອນ 

ພ້ອມກັບຄ າຮ້ອງຂ ສະໝັກ MFA ຂອງເຂົາເຈົ້າ, ແນວໃດກ ຕາມ, ການສົ່ງ 

ເອກະສານທາງດ້ານການເງິນ ເພື່ອໃຫ້ສາມາດກວດສອບສະຖານະທາງ 

ດ້ານການເງິນແມ່ນບ່ບັງຄັບ ເວັ້ນເສຍແຕ່ໄດ້ຮັບການຮ້ອງຂ ເປນພິເສດຈາກ  

KP ເທົ່ານັ້ນ. 
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Community Health

ຊື່ນະໂຍບາຍ ໝາຍເລກນະໂຍບາຍ 

ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ NATL.CB.307 

ພະແນກຮບັຜດິຊອບ ວນັທມີປີະຜນົບງັຄບັໃຊ ້

National Community Health (ສຂຸະພາບຊມຸຊນົຂັ້ນສນູກາງ) ວນັທ ີ1 ມງັກອນ 2025 

ເຈົ້າຂອງເອກະສານ ໜ້າ 

ຜູອ້ ານວຍການ, ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ 12 ຂອງ 42 

5.4.1.1 ການຢງຢັ້ ນສຼື ະຖານະທາງດ້ານການເງນິ ໂດຍບຈ່າ ເປນຕັ ອ້ງ 

ມເີອກະສານທາງດາ້ນການເງນິ. 

Proprietary Information. Kaiser Permanente. All rights reserved. 

ຖ້າບ່ໄດ້ຍື່ນເອກະສານທາງດານການເງິນ, ສະຖານະທາງດານການ 

ເງິນນະປະຈຸບັນຂອງຄົນເຈບ ຈະຖຼືກຢັ້ງຢຼືນໂດຍການນ າໃຊ້ແຫຼ່ງຂໍ້ມູນ 

ພາຍນອກ. ຖ້າບ່ສາມາດຢງຢຼືນສະຖານະທາງດ້ານການເງິນນະ 

ປະຈຸບັນຂອງຄົນເຈບ ໂດຍໃຊ້ແຫຼ່ງຂໍ້ມູນພາຍນອກໄດ, ຄົນເຈັບ 

ອາດຈະຖຼືກຮ້ອງຂ ໃຫ້ສົ່ງເອກະສານທາງດານການເງິນ ທີ່ໄດ 

ອະທິບາຍໄວ້ໃນຄ າຮ້ອງຂ ສະໝັກໂຄງການ MFA ເພື່ອຊ່ວຍໃຫ້ 

ສາມາດຢັ້ງຢຼືນສະຖານະທາງດານການເງິນຂອງເຂົາເຈົ້າໄດ. 

ຖ້າຄົນເຈັບໄດ້ຮັບການຮັບຮອງໃຫ້ໄດ້ຮັບ MFA, ພວກເຂົາເຈົ້າຈະ 

ໄດ້ຮັບການແຈ້ງບອກທາງລາຍລັກອັກສອນ ແລະ ຈະໄດ້ຮັບໂອກາດ 

ປະຕິເສດ MFA ຫຼຼື ຍື່ນເອກະສານເພື່ອອຸທອນຂ ການຊ່ວຍເຫຼຼືອ 

ເພີ່ມເຕີມ. 

5.4.1.2 ການຢງຢັ້ ນສຼື ະຖານະທາງດ້ານການເງນິ ໂດຍມເີອກະສານທາງດາ້ນ 

ການເງນິ. 

ຖ້າຮວບຮວມເອົາເອກະສານທາງດ້ານການເງິນເຂົ້າໃນຄ າຮ້ອງຂ ສະໝັ

ກ MFA, ສະຖານພາບທາງການເງິນຈະອີງຕາມຂໍ້ມູນທີ່ໄດ້ສະ 

ໜອງໃຫ້. ຂໍ້ມູນທີ່ສະໜອງໃຫ້ໂດຍຄົນເຈັບສ າລັບການພິຈາລະນາ 

ການມີສິດໄດ້ຮັບ MFA (ເຊັ່ນ: ເອກະສານຮັບເງິນຄ່າຈ້າງ ຫຼຼື 

ເອກະສານແຈ້ງອາກອນ) ຈະບ່ຖຼືກນ າໃຊ້ສ າລັບກິດຈະກ າການທວງໜ. 

5.4.2 ການໃຫຂ້ມໍ້ ນທູ ຄີ່ ບົຖວ້ນ. 

ການມີສິດໄດ້ຮັບໂຄງການ MFA ຈະໄດ້ຮັບການຕັດສິນ ເມື່ອໄດ້ຮັບຂໍ້ມູນສ່ວນຕົວ, 

ຂໍ້ມູນການເງິນ ແລະ ຂໍ້ມູນອື່ນໆ ທີ່ຮ້ອງຂ ທັງໝົດແລ້ວ. 
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ຊື່ນະໂຍບາຍ ໝາຍເລກນະໂຍບາຍ 

ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ NATL.CB.307 

ພະແນກຮບັຜດິຊອບ ວນັທມີປີະຜນົບງັຄບັໃຊ ້

National Community Health (ສຂຸະພາບຊມຸຊນົຂັ້ນສນູກາງ) ວນັທ ີ1 ມງັກອນ 2025 

ເຈົ້າຂອງເອກະສານ ໜ້າ 

ຜູອ້ ານວຍການ, ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ 13 ຂອງ 42 

Proprietary Information. Kaiser Permanente. All rights reserved. 

5.4.3 ຂມໍ້ ນທູ ບີ່ ຄ່ບົຖວ້ນ. 

ຄົນເຈັບຈະໄດ້ຮັບການແຈ້ງບອກແບບເຊິ່ງໜ້າ, ທາງໄປສະນີ ຫຼຼື ທາງໂທລະສັບ 

ຖ້າຂໍ້ມູນທີ່ຕ້ອງການທີ່ໄດ້ຮັບບ່ຄົບຖ້ວນ. ຄົນເຈັບສາມາດສົ່ງຂໍ້ມູນທີ່ຂາດຫາຍ 

ໄປພາຍໃນ 30 ວັນ ນັບຈາກ: ວັນທີທີ່ສົ່ງແຈ້ງການອອກໄປ, ວັນທີມີການສົນທະນາ 

ແບບເຊິ່ງໜ້າ ຫຼຼື ການສົນທະນາທາງໂທລະສັບເກີດຂຶ້ນ. MFA ອາດຈະຖຼືກ 

ປະຕິເສດ ເນື່ອງຈາກຂໍ້ມູນທີ່ບ່ຄົບຖວ້ນ. 

5.4.4 ບມ່ຂີມໍ້ ນູທີ່ຮອ້ງຂ . 

ຄົນເຈັບທີ່ບ່ມີຂໍ້ມູນທີ່ຮອງຂ ທີ່ໄດ້ອະທິບາຍໄວ້ໃນຄ າຮ້ອງຂ ສະໝັກໂຄງການສາມາດ

ຈະຕິດຕ KFHP/H ເພື່ອປຶກສາຫາລຼືເຖິງເອກະສານອື່ນໆທີ່ມີ ເພື່ອສະແດງໃຫ້ເຫັນ 

ເຖິງການມີສິດໄດ້ຮັບ. 

5.4.5 ບມ່ຂີມໍ້ ນທູ າງດາ້ນການເງນິ. 

ຮຽກຮ້ອງໃຫ້ຄົນເຈບສະໜອງຂໍ້ມູນທາງດ້ານການເງິນພື້ນຖານ (ເຊັ່ນ: ລາຍຮັບ, 

ຖ້າມີ ແລະ ແຫຼ່ງທີ່ມາ) ຢ່າງໜ້ອຍ ແລະ ຢງຢຼືນຄວາມຖຼືກຕ້ອງຂອງມັນ ເມື່ອ:  

(1) ບ່ສາມາດຢັ້ງຢຼືນສະຖານະທາງດານການເງິນຂອງເຂົາເຈົ້າໄດ 

ໂດຍການນ າໃຊ້ແຫຼ່ງຂໍ້ມູນພາຍນອກ; (2) ບ່ມີຂໍ້ມູນທາງດ້ານການເງິນທີ່ຮ້ອງຂ ; 

ແລະ (3) ບ່ມີເອກະສານອື່ນໆ ທີ່ສາມາດຈະສະແດງໃຫ້ເຫັນເຖິງການມີສິດ 

ໄດ້ຮັບ. ຂໍ້ມູນທາງດ້ານການເງິນພື້ນຖານ ແລະ ການຢັ້ງຢຼືນ ແມ່ນຈ າເປັນຕອງ 

ມີຈາກຄົນເຈັບ ຖ້າຫາກມີຂໍ້ໃດໜຶ່ງຕໄ່ປນີ້ເປັນຈິງ: 

• ຄົນເຈັບເປນຄົນທີ່ບ່ມີທີ່ຢູ່ອາໄສ ຫຼຼື ໄດ້ຮັບການເບິ່ງແຍງດູແລຈາກຄລີນິກ

ຄົນບ່ມີທີ່ຢູ່ອາໄສ. 

• ຄົນເຈັບບ່ມີລາຍຮັບ, ບ່ໄດ້ຮັບເອກະສານຢັ້ງຢຼືນການຈ່າຍເງິນຄ່າຈ້າງ

ຢ່າງເປັນທາງການ ຈາກນາຍຈ້າງຂອງເຂົາເຈົ້າ (ບ່ລວມຄົນທີ່ເຮັດ

ວຽກອິດສະຫຼະສ່ວນຕົວ), ໄດ້ຮັບຂອງຂວັນເງິນສົດ, ຫຼຼື ບ່ຖຼືກຮຽກຮ້ອງໃຫ້

ຕ້ອງຢື່ນເອກະສານແຈ້ງອາກອນລາຍໄດ້ຂັ້ນລດຖະບານກາງ ຫຼຼື ຂັ້ນລັດ

ໃນປີເສຍອາກອນກ່ອນໜ້ານີ້.
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Community Health

ຊື່ນະໂຍບາຍ ໝາຍເລກນະໂຍບາຍ 

ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ NATL.CB.307 

ພະແນກຮບັຜດິຊອບ ວນັທມີປີະຜນົບງັຄບັໃຊ ້

National Community Health (ສຂຸະພາບຊມຸຊນົຂັ້ນສນູກາງ) ວນັທ ີ1 ມງັກອນ 2025 

ເຈົ້າຂອງເອກະສານ ໜ້າ 

ຜູອ້ ານວຍການ, ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ 14 ຂອງ 42 

Proprietary Information. Kaiser Permanente. All rights reserved. 

• ຄົນເຈັບໄດ້ຮັບຜົນກະທົບຈາກໄພພິບັດ ຫຼຼື ເຫດການສຸກເສີນທາງ

ສາທາລະນະສຸກ ທີ່ແຈ້ງໃນຂັ້ນສູນກາງ ຫຼຼື ພາກພື້ນ (ຂ ໃຫ້ເບງຂໍ້ 5.11

ດ້ານລຸ່ມ).

5.4.6 ການຮວ່ມມຂຼື ອງຄນເົ ຈບັ. 

ຄົນເຈັບຈ າເປັນຕ້ອງໄດ້ພະຍາຍາມຢ່າງສົມເຫດສົມຜົນ ເພື່ອສະໜອງຂໍ້ມູນທ 

ຮ້ອງຂ ທັງໝົດ. ຖ້າບ່ສະໜອງຂໍ້ມູນທີ່ຮ້ອງຂ ທັງໝົດໃຫ້ໄດ, ສະຖານະການຂອງ 

ຄົນເຈັບກ ອາດຈະໄດ້ຮັບການພິຈາລະນາໃນເວລາຕັດສິນການມີສິດໄດ້ຮັບການ 

ຊ່ວຍເຫຼຼືອ. 

5.5 ການຕດັສນກິ ານມສີິດໄດຮ້ບັແບບສນນັ ຖາິ ນ. 

MFA ອາດຈະໄດ້ຮັບການອະນຸມັດໂດຍບ່ມີຄ າຮ້ອງສະໝັກທຄົບຖ້ວນສົມບູນ ໃນສະຖານະ 

ການທີ່ຄົນເຈັບມີຍອດຄ້າງຈ່າຍຄ່າບ ລິການດູແລສຸຂະພາບຂອງ KP, ບ່ມີຄ າຕອບກັບຕ 

ຄວາມພະຍາຍາມໃນການຕິດຕ່ຂອງ KP ແລະ ບ່ໄດ້ສະໝັກຂ ແຕ່ວ່າ ຂໍ້ມູນອື່ນໆທີ່ມີຢູ່ຊ່ວຍ 

ຢຼືນຢັນໃຫ້ເຫັນວ່າມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກທາງດານການເງິນ. ຖ້າໄດ້ຮັບການຕັດສິນວ່າມີສິດ 

ໄດ້ຮັບ, ຄົນເຈັບບ່ຈ າເປັນຕອງໄດ້ໃຫ້ຂໍ້ມູນສວ່ນຕົວ, ຂໍ້ມູນທາງດ້ານການເງິນ ຫຼຼື ຂໍ້ມູນອື່ນໆ 

ເພື່ອຢັ້ງຢຼືນສະຖານະທາງດ້ານການເງິນ ແລະ ຈະໄດ້ຮັບ MFA ໂດຍອັດຕະໂນມັດ. ເຫດຜົນ 

ແລະ ຂໍ້ມູນສະໜັບສະໜູນ ການຕັດສິນການມີສິດໄດ້ຮັບແບບສັນນິຖານ ຈະຖຼືກບັນທຶກ 

ໄວ້ໃນບັນຊີຂອງຄົນເຈບ ແລະ ອາດຈະລວມບັນທຶກເພີ່ມຕື່ມຂອງຄົນເຈັບອີກດ້ວຍ. 

ຄົນເຈັບຈະໄດ້ຮັບການສັນນິຖານວ່າມີສິດໄດ້ຮັບ ແລະ ໄດ້ຮັບການຍົກເວັ້ນຈາກຂໍ້ກ ານົດ 

ດ້ານເອກະສານ ຖ້າຄົນເຈັບໄດ້ຜ່ານເງື່ອນໄຂມາກ່ອນແລ້ວ ຫຼຼື ມີຂໍ້ບົ່ງຊີ້ໃຫ້ເຫັນເຖິງ 

ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກທາງດ້ານການເງິນ. 

5.5.1 ໄດຜ້າ່ນເງອື່ ນໄຂມາກອ່ນແລວ້. 

ໂຄງການຈະຖຼືວ່າ ຄົນເຈັບໄດ້ຜ່ານເງື່ອນໄຂມາກ່ອນແລ້ວ ແລະ ຈະໄດ້ຮັບ MFA 

ຖ້າຫາກວ່າຄົນເຈັບມີຄົບເງື່ອນໄຂຕາມເກນໃດໜຶ່ງ ຕ່ໄປນີ້: 
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Community Health

ຊື່ນະໂຍບາຍ ໝາຍເລກນະໂຍບາຍ 

ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ NATL.CB.307 

ພະແນກຮບັຜດິຊອບ ວນັທມີປີະຜນົບງັຄບັໃຊ ້

National Community Health (ສຂຸະພາບຊມຸຊນົຂັ້ນສນູກາງ) ວນັທ ີ1 ມງັກອນ 2025 

ເຈົ້າຂອງເອກະສານ ໜ້າ 

ຜູອ້ ານວຍການ, ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ 15 ຂອງ 42 

5.5.1.1 ໄດ້ລງທົ ະບຽນໃນ KP Community MFA Program 

Proprietary Information. Kaiser Permanente. All rights reserved. 

ໄດ້ລົງທະບຽນກັບ ໂຄງການ ຊ່ວຍເຫຼຼືອດ້ານການເງິນທາງການແພດ 

ຂັ້ນຊຸມຊົນ (Community MFA, CMFA) ໃດໜຶ່ງ ເຊິ່ງຄນເຈັບໄດ້ຮບ 

ການສົ່ງຕ ແລະ ໄດ້ຜ່ານເງື່ອນໄຂມາກ່ອນແລ້ວ ໂດຍຜ່ານ:  

(1) ລັດຖະບານກາງ, ລັດ ຫຼຼື ທ້ອງຖິ່ນ, (2) ອົງການຈັດຕັ້ງໃດ

ໜຶ່ງທີ່ເປັນຄູ່ຮ່ວມງານໃນຂັ້ນຊຸມຊົນ ຫຼຼື (3) ຢູ່ການຈັດງານສຸຂະພາບ 

ຂັ້ນຊຸມຊົນທ KFHP/H ໃຫ້ການສະໜັບສະໜູນ. 

5.5.1.2 ໄດ້ລງທົ ະບຽນໃນ KP Community Benefit Program 

ໄດ້ລົງທະບຽນເຂົ້າໃນ ໂຄງການ MFA ຂັ້ນຊຸມຊົນຂອງ कम्यनिटी बेनिनिट 

प्रोग्राम KP (KP Community Benefit Program) ທີ່ໄດ້ຮັບ 

ການອອກແບບມາເພື່ອສະໜັບສະໜູການເຂົ້າເຖິງການເບິ່ງແຍງດູແລ

ຄົນເຈັບທີ່ມີລາຍໄດ້ຕ່າ ແລະ ໄດ້ຜ່ານເງື່ອນໄຂມາກ່ອນແລ້ວ 

ໂດຍພະນັກງານຂອງ KFHP/H ທີ່ໄດ້ຮັບມອບໝາຍ. 

5.5.1.3 ໄດ້ລງທົ ະບຽນ ຫ ຼຼື ມສີດິ

ສາ ລບັການຄມຄອຸ້ ງສຂຸະພາບທີ່ລດັຖະບານສະໜບັສະໜນູ

ໄດ້ລົງທະບຽນ ຫຼຼື ໄດ້ຮັບການສັນນິຖານວ່າມີສິດໄດ້ຮັບ ສ າລັບ ໂຄງການ 

ປະກັນສຸຂະພາບທໜ້າເຊື່ອຖຼືທີ່ລັດຖະບານໃຫ້ການສະໜັບສະໜູນ 

(ເຊັ່ນ: Medicaid, ໂຄງການເງິນອຸດໜູນຜູ້ມີລາຍໄດ້ຕ່າຂອງ Medicare 

(Medicare Low Income Subsidy Program), ການຄຸ້ມຄອງ 

ແບບໄດ້ຮັບເງິນອຸດໜູນ ທີ່ມີໃຫ້ຢູ່ໃນ Health Benefit Exchange). 

5.5.1.4 ໄດ້ລງທົ ະບຽນໃນໂຄງການຊວ່ຍເຫອຼຼື ສາທາລະນະໃດໜງຶ່

ທີ່ລດັຖະບານສະໜບັສະໜນູ 

ໄດ້ລົງທະບຽນໃນໂຄງການຊ່ວຍເຫຼຼືອສາທາລະນະທີ່ໜາເຊື່ອຖຼືໃດໜຶ່ງ

ທີ່ລັດຖະບານສະໜັບສະໜູນ (ເຊັ່ນ: ໂຄງການຊ່ວຍເຫຼຼືອແມ່ຍິງ, 

ເດັກອ່ອນ ແລະ ເດັກ, ໂຄງການອາຫານເສີມ ແລະ ການຊ່ວຍເຫຼຼືອ, 

ໂຄງການຊ່ວຍເຫຼຼືອດ້ານພະລັງງານແກ່ຄົວເຮຼືອນທີ່ມີລາຍຮັບຕ່າ, 

ໂຄງການອາຫານທ່ຽງຟຣ ຫຼຼື ລາຄາຕ່າ). 
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ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ NATL.CB.307 

ພະແນກຮບັຜດິຊອບ ວນັທມີປີະຜນົບງັຄບັໃຊ ້

National Community Health (ສຂຸະພາບຊມຸຊນົຂັ້ນສນູກາງ) ວນັທ ີ1 ມງັກອນ 2025 

ເຈົ້າຂອງເອກະສານ ໜ້າ 

ຜູອ້ ານວຍການ, ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ 16 ຂອງ 42 
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5.5.1.5 ດ າລງຊົ ວີດິໃນເຮອຼື ນທມີ່ ລີາຍໄດຕ້າ່ ຫ ຼຼື ໄດຮ້ບັເງນອິ ດຸໜນູ

ອາໄສຢູ່ໃນເຮຼືອນທີ່ມີລາຍໄດ້ຕ່າ ຫຼຼື ໄດ້ຮັບເງິນອຸດໜູນ. 

5.5.1.6 ໄດຮ້ບັການອະນມຸດັສາ ລບັ MFA ຢາ່ງເຕມສັ ວ່ນໃນ 30 ວນທັ ຜີ່ າ່ນມາ 

ໄດ້ສະໝັກຂ ແລະ ຮັບການອະນຸມັດສ າລັບ MFA ຢາງເຕັມສ່ວນໃນ 

30 ວັນທີ່ຜ່ານມາ 

5.5.2 ສງທິ່ ບີ່ ງຊົ່ ໃີ້ ຫເ້ຫນເັ ຖງຄິ ວາມຫຍງຍຸ້ າກທາງດ້ານການເງນິ. 

ຄົນເຈັບຜູ້ທີ່ໄດ້ຮັບການເບິ່ງແຍງດູແລຢູ່ທີ່ສະຖານປິ່ນປົວຂອງ KP, ມີການສະ 

ໝັກຂ ການຊ່ວຍເຫຼຼືອໂດຍບ່ມເີອກະສານດ້ານລາຍຮັບທີ່ຄົບຖ້ວນ ແລະ 

ສ າລັບຄົນທີ່ມີສິ່ງທີ່ບົ່ງຊີ້ໃຫ້ເຫັນເຖິງຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເງິນ (ເຊັ່ນ: 

ໃບເກັບເງິນທີ່ຍັງຄ້າງຊ າລະ ສ າລັບການບ ລິການເບິ່ງແຍງສຸຂະພາບຂອງ KP ຫຼຼື 

ຂາດຄວາມສາມາດໃນການຈ່າຍ) ອາດໄດ້ຮັບການຄັດກອງໂດຍ KP ສ າລັບສິດ 

ໄດ້ຮັບການຊ່ວຍເຫຼຼືອ ເຊິ່ງນ າໃຊ້ແຫຼ່ງຂໍ້ມູນພາຍນອກ ກ່ອນໃບເກັບເງິນທີ່ຄ້າງ 

ຈ່າຍຄ່າບ ລິິິການເບິ່ງແຍງດູແລສຸຂະພາບຂອງ KP ທີ່ມີຢູ່ກັບໜ່ວຍງານເກັບ 

ໜີ້ສິນ. ຖ້າມີສິດ, ຄົນເຈັບຈະໄດ້ຮັບການແຈ້ງບອກຢ່າງເປັນລາຍລັກອັກສອນ ເຊິ່ງ 

MFA ໄດ້ຖຼືກນ າໃຊ້ເພື່ອຈ່າຍໃບບິນຄ້າງຊ າລະຂອງເຂົາເຈົ້າສ າລັບການບ ລິິິການ 

ເບິ່ງແຍງດູແລສຸຂະພາບຂອງ KP. ຄົນເຈັບອາດເລຼືອກທີ່ຈະປະຕິເສດ MFA ບົນ 

ພື້ນຖານ ການຕັດສິນການມີສິດໄດ້ຮັບແບບສັນນິຖານ ຫຼຼື ອາດຍື່ນເອກະສານດ້ານ 

ລາຍຮັບເພື່ອສະໝັກຂ ການຊ່ວຍເຫຼຼືອເພີ່ມເຕີມ. 

5.5.2.1 ການຄດັກອງແບບສນນັ ຖາິ ນ ໂດຍຂາດເອກະສານດາ້ນລາຍຮບັ. 

KP ຈະຄັດກອງຄົນເຈັບທີ່ຖຼືກກ ານົດສົ່ງມອບໃຫ້ໜ່ວຍງານເກບັໜີ້ສິນ 

ເພື່ອຄົ້ນຄວ້າເບິ່ງການມີສິດໄດ້ຮັບໂຄງການ ໂດຍອີງຕາມເງື່ອນໄຂດ້ານ 

ລາຍຮັບ ຫຼຼື ລາຍຈ່າຍທາງການແພດທີ່ສູງ. ເບິ່ງຂໍ້ 5.6 ຂາງລມ. 

5.5.2.2 ສະຖານະການເຊງຊິ່ ບີ້ ອກເຖງຄິ ວາມຫຍງຍຸ້ າກດ້ານການເງນິ. 

ຂໍ້ມູນທາງດ້ານການເງິນສ າລັບຄົນເຈັບບາງຄົນທີ່ມີຍອດຄ້າງຈ່າຍຄ່າ 

ບ ລິິິການເບິ່ງແຍງດູແລສຸຂະພາບຂອງ KP ອາດຈະບ່ມີໃຫ້ ເພື່ອນ າ 

ມາໃຊ້ໃນການຕັດສິນການມີສິດໄດ້ຮັບ, ແຕ່ສິ່ງບົ່ງຊີ້ເຖິງຄວາມຄວາມ
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ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ NATL.CB.307 

ພະແນກຮບັຜດິຊອບ ວນັທມີປີະຜນົບງັຄບັໃຊ ້

National Community Health (ສຂຸະພາບຊມຸຊນົຂັ້ນສນູກາງ) ວນັທ ີ1 ມງັກອນ 2025 

ເຈົ້າຂອງເອກະສານ ໜ້າ 

ຜູອ້ ານວຍການ, ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ 17 ຂອງ 42 
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ຫຍຸ້ງຍາກທາງດ້ານການເງິນອື່ນໆ ທີ່ໄດ້ເປີດເຜີຍໃຫ້ KP ຮັບຊາບ ອາດ 

ຈະສາມາດນ າໄປສູ່ການກ ານົດລາຍຮັບຕ່າໄດ. MFA ຈະຖຼືກນ າໃຊ 

ກັບໃບເກັບເງິນທີ່ຄ້າງຈ່າຍທີ່ມີສິດຈ່າຍ ສ າລັບການບ ລິິການເບິ່ງແຍງ 

ດູແລສຸຂະພາບຂອງ KP ແລະ ຈະບ່ຖຼືກທວງໜີ້ອີກຕ່ໄປ. ສິ່ງບງຊີ້ເຖິງ 

ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກທາງດ້ານການເງິນອາດຈະລວມທັງ, ແຕ່ບ່ຈ າກັດ 

ພຽງແຕ: 

5.5.2.2.1 ສະພາບຄວາມຫຍງຍຸ້ າກທາງດ້ານການເງນິ “A” 

ຄົນເຈັບບ່ແມ່ນພົນລະເມຼືອງສະຫະລັດ ຂາດຜູ້ສະໜັບສະ 

ໜູນ, ບ່ມີໝາຍເລກປະກັນສັງຄົມ, ບັນທຶກການເສຍ 

ອາກອນ ຫຼຼື ທີ່ຢູ່ໃນໃບເກັບເງິນທີ່ຖຼືກຕ້ອງ; ບ່ມີການຕິດຕ 

ສື່ສານກັບ KP ກ່ຽວກັບໃບເກັບເງິນຄາງຈາຍຂອງເຂົາເຈົ້າ 

ສ າລັບການບ ລິິິການເບິ່ງແຍງດູແລສຸຂະພາບຂອງ KP; 

ແລະ ຈາກຄວາມພະຍາຍາມໃນການຮຽກເກັບຢ່າງສົມ 

ເຫດສົມຜົນ ສະແດງໃຫ້ເຫັນວ່າຄົນເຈັບບ່ມີຊັບພະຍາກອນ 

ທາງດ້ານການເງິນ ຫຼຼື ຊັບສິນໃດໆ ຢູ່ໃນປະເທດຕົ້ນກ າ 

ເນີດຂອງເຂົາເຈົ້າ. 

5.5.2.2.2 ສະພາບຄວາມຫຍງຍຸ້ າກທາງດ້ານການເງນິ “B” 

ຄົນເຈັບມີໃບເກັບເງິນທີ່ຄ້າງຈ່າຍສ າລັບການບ ລິການ 

ຂອງ KP ທີ່ສະໜອງໃຫ້ກ່ອນໜ້ານີ້ ແລະ ນັບແຕ່ນັ້ນ 

ມາກ ຖຼືກກັກຂັງໃນຄຸກໄລຍະຍາວນານ; ບ່ໄດແຕ່ງດອງ; 

ບ່ມີສິ່ງບົ່ງຊີ້ເຖິງລາຍຮັບ; ແລະ KP ບ່ສາມາດຕິດຕ 

ກັບຄົນເຈັບໄດ້ເລີຍ. 

5.5.2.2.3 ສະພາບຄວາມຫຍງຍຸ້ າກທາງດ້ານການເງນິ “C” 

ຄົນເຈັບໄດ້ເສຍຊີວິດໄປແລ້ວ ໂດຍບ່ມີຊັບສົມບັດ ຫຼຼື 

ບັນທຶກກ່ຽວກັບຍາດພີ່ນ້ອງທີ່ຈະມາຮັບຜິດຊອບໜີ້ສິນ. 
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Community Health

ຊື່ນະໂຍບາຍ ໝາຍເລກນະໂຍບາຍ 

ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ NATL.CB.307 

ພະແນກຮບັຜດິຊອບ ວນັທມີປີະຜນົບງັຄບັໃຊ ້

National Community Health (ສຂຸະພາບຊມຸຊນົຂັ້ນສນູກາງ) ວນັທ ີ1 ມງັກອນ 2025 

ເຈົ້າຂອງເອກະສານ ໜ້າ 

ຜູອ້ ານວຍການ, ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ 18 ຂອງ 42 

Proprietary Information. Kaiser Permanente. All rights reserved. 

5.5.2.2.4 ສະພາບຄວາມຫຍງຍຸ້ າກທາງດ້ານການເງນິ “D” 

ຄົນເຈັບໄດ້ເສຍຊີວິດໄປແລ້ວ ແລະ ການພິສູດພິໃນກ າ ຫຼຼື 

ຊັບສິນ ສະແດງໃຫ້ເຫັນເຖິງພາວະທີ່ບ່ສາມາດຊາລະໜີ້ໄດ. 

5.6 ເກນການມສີດິໄດຮ້ບັໂຄງການ. 

ດັ່ງທີ່ໄດ້ສະຫຼຸບໄວ້ໃນຂ V ຂອງພາກຜະໜວກສະເພາະພາກພື້ນ, ຄົນເຈັບທີ່ຍື່ນຄ າຮ້ອງຂ  

MFA ອາດຈະມີເງື່ອນໄຂໄດ້ຮັບ MFA ໂດຍອີງຕາມເກນດ້ານລາຍຮັບ ຫຼຼື ເກນດ້ານລາຍ 

ຈ່າຍທາງການແພດທີ່ສູງ. ເບິ່ງພາກຜະໜວກ ສ າລັບພາກພື້ນຕ່າງໆຂອງ 

Kaiser Permanente, ເອກະສານຄັດຕິດ 1-8. 

5.6.1 ເກນດາ້ນລາຍຮບັ. 

ຄົນເຈັບຈະຖຼືກປະເມີນ ເພື່ອກ ານົດວ່າຄົນເຈັບສາມາດບັນລຸໄດ້ຕາມເກນດ້ານ 

ລາຍຮັບ ຫຼຼືບ 

5.6.1.1 ການມສີດິໄດຮ້ບັ ໂດຍອງໃສີ ລ່ະດບັລາຍຮບັ. 

ຄົນເຈັບທີ່ມີລາຍໄດ້ລວມຂອງຄົວເຮຼືອນໜ້ອຍກວ່າ ຫຼຼື ເທົ່າກັບ ເກນດ້ານ 

ການເງິນຂອງ KFHP/H ເຊິ່ງເປັນສວນຮອຍຕາມບົດແນະນ າວ່າດ້ວຍ 

ຄວາມທຸກຍາກຂອງລັດຖະບານກາງ (FPG) ແມ່ນມີສິດໄດ້ຮບການ 

ຊ່ວຍເຫຼຼືອດ້ານການເງິນ. ຊບສິນຕ່າງໆຈະບ່ຖຼືກນ າມາພິຈາລະນາເປັນ 

ລາຍຮັບ. 

5.6.1.2 ລາຍຮບັຂອງຄວົເຮອຼື ນ. 

ຂໍ້ກ ານົດດ້ານລາຍຮັບ ຈະມີຜົນບັງຄັບໃຊ້ກັບສະມາຊິກໃນຄົວເຮຼືອນ. 

ຄົວເຮຼືອນ ໝາຍເຖິງ ບຸກຄົນຄົນດຽວ ຫຼຼື ກຸ່ມຄົນທີ່ມີຕັ້ງແຕ່ສອງ 

ຄົນຂຶ້ນໄປ ທີ່ມີຄວາມສ າພັນກັນໂດຍການເກີດ, ການແຕ່ງງານ ຫຼຼື 

ການຮັບເດັກມາເປັນລູກລ້ຽງ ທີ່ອາໄສຢູ່ນ າກັນ. ບັນດາສະມາຊິກ 

ໃນຄົວເຮອນ ອາດຈະປະກອບດ້ວຍ ຄູ່ສົມລົດ, ຄູ່ຮັກທີ່ມີເງື່ອນໄຂ 

ຄົບຖ້ວນ, ເດັກນ້ອຍ, ຍາດພີ່ນ້ອງຂອງຜູ້ເບິ່ງແຍງດູແລ, ລູກຂອງຍາດ 

ພີ່ນ້ອງຂອງຜູ້ເບິ່ງແຍງດູແລ ແລະ ບຸກຄົນອື່ນໆ ສ າລັບບຸກຄົນທີ່ໂສດ, 

ຄູ່ສົມລົດ, ຄູ່ຮັກ ຫຼຼື ພແມ່ ເປັນຜູ້ຮັບຜິດຊອບທາງດ້ານການເງິນ 

ຜູ້ທີ່ອາໄສຢູ່ໃນຄົວເຮຼືອນ. 
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Community Health

ຊື່ນະໂຍບາຍ ໝາຍເລກນະໂຍບາຍ 

ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ NATL.CB.307 

ພະແນກຮບັຜດິຊອບ ວນັທມີປີະຜນົບງັຄບັໃຊ ້

National Community Health (ສຂຸະພາບຊມຸຊນົຂັ້ນສນູກາງ) ວນັທ ີ1 ມງັກອນ 2025 

ເຈົ້າຂອງເອກະສານ ໜ້າ 

ຜູອ້ ານວຍການ, ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ 19 ຂອງ 42 

Proprietary Information. Kaiser Permanente. All rights reserved. 

5.6.2 ເກນການມສີດິໄດຮ້ບັຄາ່ໃຊຈ້າ່ຍທາງການແພດທສີ່ ງູ. 

ຄົນເຈັບຈະຖຼືກປະເມີນ ເພື່ອກ ານົດວ່າ ຄົນເຈບບັນລຸໄດ້ຕາມເກນການມີສິດໄດ 

ຮັບຄ່າໃຊ້ຈ່າຍທາງການແພດທີ່ສູງ ຫຼຼື ບ່. 

5.6.2.1 ການມສີດິໄດຮ້ບັ ໂດຍອງໃສີ ຄ່າ່ໃຊຈ້າ່ຍທາງການແພດທສີ່ ງູ. 

ຄົນເຈັບຂອງຄວເຮອນທີ່ມີລະດັບລາຍຮັບລວມຍອດໃດໜຶ່ງ ທມີໃບເກັບ 

ເງິນທີ່ຈ່າຍແລ້ວ ແລະ ຍັງຄາງຈ່າຍຄາບ ລິການທີ່ມີສິດໄດ້ຮັບ ໃນໄລຍະ 

12 ເດຼືອນກ່ອນການຍື່ນຄ າຮ້ອງຂ  ມີມູນຄ່າຫຼາຍກວ່າ ຫຼຼື ເທົ່າກັບ 

10% ຂອງລາຍຮັບຄົວເຮຼືອນປະຈ າປ ແມ່ນມີສິດໄດ້ຮັບການຊ່ວຍເຫຼຼືອ 

ທາງດ້ານການເງິນ. 

5.6.2.1.1 ໃບເກບັເງນທິ ຈີ່ າ່ຍແລວ້ ແລະ ຍງຄັ າ້ງຈາ່ຍສາ ລບັຄ່າ 

ບລ ກິານຂອງ KFHP/H. 

ໃບເກັບເງິນທີ່ຈ່າຍແລ້ວ ແລະ ຍັງຄ້າງຈ່າຍສ າລັບຄ່າໃຊ 

ຈ່າຍຂອງຄົນເຈັບ (ເຊັ່ນ: ການຈາຍຮ່ວມກັນ, ການຝາກ, 

ການປະກັນຮ່ວມກັນ ແລະ ຈ ານວນທີ່ເປັນຄວາມ 

ຮັບຜິດຊອບສວ່ນທ າອິດ) ສ າລັບການບ ລິການທີ່ມີສິດ 

ໄດ້ຮັບ ຢູ່ທີ່ສະຖານປິ່ນປົວຂອງ KP ບ່ລວມສ່ວນຫຼຸດ 

MFA ໃດໆ. 

5.6.2.1.2 ໃບເກບັເງນທິ ຈີ່ າ່ຍແລວ້ ແລະ ຍງຄັ າ້ງຈາ່ຍສາ ລບັຄ່າ 

ບລ ກິານທບີ່ ແ່ມນຂ່ ອງ KFHP/H. 

ໃບເກັບເງິນທີ່ຈ່າຍແລ້ວ ແລະ ຍັງຄ້າງຈ່າຍສ າລັບຄ່າໃຊ 

ຈ່າຍຂອງຄົນເຈັບ ສ າລັບ ຄ່າໃຊ້ຈ່າຍທາງການແພດ 

ທີ່ຈ າເປັນ, ຮ້ານຢາ ແລະ ທັນຕະກ າ ທີ່ສະໜອງໃຫ້ໂດຍ 

ຜູ້ສະໜອງທີ່ບ່ໄດ້ຢູ່ໃນສະຖານປິ່ນປົວຂອງ KP ບ່ລວມ 

ເອົາການຫຼຸດລາຄາ ຫຼຼື ການຫຼຸດມູນຄ່າໃນບັນຊ. ຄົນເຈັບ 

ຕ້ອງໄດ້ສະໜອງເອກະສານຂອງໃບເກັບເງິນທີ່ຈ່າຍ 

ແລ້ວ ແລະ ຄ້າງຈ່າຍ ສ າລັບການບ ລິການທາງການ 
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Community Health

ຊື່ນະໂຍບາຍ ໝາຍເລກນະໂຍບາຍ 

ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ NATL.CB.307 

ພະແນກຮບັຜດິຊອບ ວນັທມີປີະຜນົບງັຄບັໃຊ ້

National Community Health (ສຂຸະພາບຊມຸຊນົຂັ້ນສນູກາງ) ວນັທ ີ1 ມງັກອນ 2025 

ເຈົ້າຂອງເອກະສານ ໜ້າ 

ຜູອ້ ານວຍການ, ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ 20 ຂອງ 42 

Proprietary Information. Kaiser Permanente. All rights reserved. 

ແພດທີ່ຈາເປັນ ເຊິ່ງຮັບຈາກຜູ້ສະໜອງທີ່ບ່ແມ່ນ KP 

ຈາກສະຖານທີ່ປິ່ນປົວທີ່ບ່ແມ່ນຂອງ KP. 

• ຖ້າຜູ້ສະໜອງບ່ແມ່ນ KFHP/H ບ່ອນທີ່ການ

ບ ລິການທີ່ສະໜອງໃຫ້ ໄດ້ສະເໜີໂຄງການ

ຊ່ວຍເຫຼຼືອທາງດ້ານການເງິນ (Financial

Assistance) ໃດໜຶ່ງ ໃຫ້ແກ່ຄົນເຈັບທ 

ອາດຈະໄດ້ຮັບສິດ, ຄົນເຈັບຕ້ອງໄດ້ສະໝັກຂ

ກ່ອນໃບເກັບເງິນຈະຖຼືກພິຈາລະນາວ່າເປັນ

ລາຍຈ່າຍທີ່ໄດ້ຮັບສິດ.

5.6.2.1.3 ເບຍ້ປະກນໄພັ ແຜນສຂຸະພາບ. 

ຄ່າໃຊ້ຈ່າຍທີ່ຕ້ອງຈົກຖົງຈ່າຍເອງ ບ່ລວມຄ່າໃຊ້ຈ່າຍທ 

ກ່ຽວຂອງກບັການຄຸ້ມຄອງການເບງແຍງດູແລສຸຂະພາບ 

(ເຊັ່ນ: ຄ່າທ ານຽມ ຫຼຼື ເບ້ຍປະກັນໄພ). 

5.7 ການປະຕເິສດ ແລະ ການອທຸອນ 

5.7.1 ການປະຕເິສດ.  

ຄົນເຈັບທີ່ຍື່ນຄ າຮ້ອງຂ ໂຄງການ MFA ແລະ ບ່ສາມາດບັນລໄດ້ຕາມເກນການມີສິດ 

ໄດ້ຮັບ ຈະໄດ້ຮັບການແຈ້ງໃຫ້ຊາບເປັນລາຍລັກອັກສອນວ່າຄ າຮ້ອງຂ  MFA ຂອງ 

ຜູ້ກ່ຽວໄດ້ຖຼືກປະຕິເສດ. 

5.7.2 ວທິກາີ ນອທຸອນການປະຕເິສດຂອງ MFA. 

ບັນດາຄົນເຈັບທີ່ຖຼືກປະຕິເສດ MFA ຫຼຼື ໄດ້ຮັບການອະນຸມັດແລ້ວ ແລະ ເຊື່ອວ່າຕົນ 

ເອງມີເງື່ອນໄຂທີ່ຈະໄດ້ຮັບການຊ່ວຍເຫຼຼືອດ້ານການເງິນຫຼາຍກວ່່່ານີ້ ອາດຈະຂ 

ອຸທອນຕ່ການຕັດສິນໃຈນີ້. ຂ ຊຸກຍູ້ໃຫ້ຄົນເຈັບທ າການອຸທອນຖ້າພວກເຂົາເຈົ້າ: 

(1) ບ່ເຄີຍຍື່ນເອກະສານດ້ານລາຍຮັບກ່ອນໜ້ານີ້ ຫຼຼື (2) ລາຍຮັບຄົວເຮອນໄດ 

ມີການປ່ຽນແປງໄປແລ້ວ. ຄ າແນະນ າສ າລັບການດ າເນີນຂະບວນການອຸທອນ 

ໃຫ້ສ າເລັດ ແມ່ນໄດລະບຸໄວ້ຢູ່ໃນຈົດໝາຍປະຕິເສດ ແລະ ຈົດໝາຍອະນຸມັດ MFA 

ພ້ອມທັງໃນເວັບໄຊຂອງ MFA. ຄ າຮ້ອງອຸທອນຈະໄດ້ຮັບການທົບທວນໂດຍ VP, 
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Central Patient Access and Balance Collections (ໜ່ວຍງານ 

ເຂົ້າເຖິງຄົນເຈັບ ແລະ ເກັບໜ ຂັ້ນສູນກາງ) ບັນດາຄົນເຈັບຈະໄດ້ຮັບການແຈ້ງ 

ໃຫ້ຊາບເປັນລາຍລັກອັກສອນ ກ່ຽວກັບຜນຂອງການອຸທອນຂອງເຂົາເຈົ້າ. 

ການຕັດສິນໃຈຕ່ການອຸທອນທັງໝົດແມ່ນເປັນຂັ້ນສຸດທ້າຍ. 

5.8 ໂຄງສ້າງລາງວນັ. 

MFA ນ າໃຊ້ໄດ້ກັບໃບເກັບເງິນທີ່ຍັງຄ້າງຈ່າຍສ າລັບການບ ລການເບິ່ງແຍງສຸຂະພາບຂອງ 

KP ນັບຈາກວັນທີທີ່ລະບຸໄວ້ໃນຂອງຈົດໝາຍມອບການຊ່ວຍເຫຼຼືອ ຈົນຄົບໄລຍະ 

ການການຊ່ວຍເຫຼຼືອທີ່ມີຜົນບັງຄັບໃຊ້ທີ່ມອບໝາຍໂດຍ KP (ຂ ໃຫ້ເບິ່ງຂໍ້ 5.8.2 ໄລຍະທີ່ມີ 

ຜົນບັງຄັບໃຊ້ຂອງການມອບການຊ່ວຍເຫຼຼືອ). ເພື່ອສະແດງຄວາມມີນໍ້າໃຈ, MFA ຍັງຈະ 

ນ າໃຊ້ໄດ້ກັບໃບເກັບເງິນທີ່ຍັງຄ້າງຈ່າຍສ າລັບການບ ລິການເບງແຍງສຸຂະພາບຂອງ KP 

ທີ່ໄດ້ຮັບມາກ່ອນວັນທີທີ່ຄົນເຈັບຖຼືກອະນຸມັດຮັບ MFA.  

5.8.1 ພນຖື້ ານຂອງລາງວນັ. 

ຄ່າໃຊ້ຈ່າຍຂອງຄົນເຈັບ ທີ່ໂຄງການ MFA ຈ່າຍໃຫ້ ແມ່ນຖຼືກກ ານົດໂດຍອີງໃສ 

ວ່າຄົນເຈັບມີການຄຸ້ມຄອງການເບິ່ງແຍງດູແລສຸຂະພາບ ຫຼຼື ບ່ ແລະ ອີງໃສ່ລາຍ 

ຮັບຄົວເຮອນຂອງຄົນເຈັບ. 

5.8.1.1 ຄນເົ ຈບັທມີ່ ສີດິໄດຮ້ບັ MFA ໂດຍບມ່ກາີ ນຄມຄອຸ້ ງການເບງແິ່ ຍງ 

ດແູລສຂຸະພາບ (ບມ່ປີະກນໄພັ ). 

ຄົນເຈັບທີ່ບ່ມີປະກັນໄພທີ່ມີສິດ ຈະໄດ້ຮັບ MFA ຕາມຄ່າໃຊ້ຈ່າຍຂອງ 

ຄົນເຈັບສ າລັບການບ ລິການທີ່ມີສິດໄດ້ຮັບທັງໝົດ. 

5.8.1.2 ຄນເົ ຈບັທມີ່ ສີດິໄດຮ້ບັ MFA ທມີ່ ກີານຄມຄອຸ້ ງການເບງແິ່ ຍງດແູລ 

ສຂຸະພາບ (ມປີະກນໄພັ ). 

ຄົນເຈັບທີ່ມີປະກັນໄພທີ່ມີສິດ ຈະໄດ້ຮັບ MFA ຕາມຄ່າໃຊ້ຈ່າຍຂອງຄົນ 

ເຈັບສ າລັບການບ ລິການທີ່ມີສິດໄດ້ຮັບທັງໝົດ. ຄົນເຈັບຈ າເປັນຕ້ອງ 

ໄດ້ສະໜອງເອກະສານ ເຊັ່ນ: ຄ າອະທິບາຍກ່ຽວກັບສິດທິປະໂຫຍດ 

(EOB), ເພື່ອກ ານົດສ່ວນຂອງໃບເກັບເງິນທີ່ບ່ໄດ້ຮັບການຄຸ້ມຄອງ 

ຈາກປະກັນໄພ. ຄົນເຈັບທີ່ມີປະກັນໄພທີ່ມີສິດໄດ້ຮັບ ຕ້ອງໄດ້ຍນອຸທອນ 
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ຕ່ບ ລິສັດປະກັນໄພຂອງເຂົາເຈົ້າ ສ າລັບການຮຽກທວງການຄຸ້ມຄອງ 

ທີ່ຖຼືກປະຕິເສດ ແລະ ສະໜອງເອກະສານກ່ຽວກັບການອຸທອນການ 

ປະຕິເສດຂອງບ ລິສັດປະກັນໄພຂອງເຂົາເຈົ້າ. 

5.8.1.2.1 ການຈ່າຍເງນທິ ໄດີ່ ຮ້ບັຈາກບລ ສິດັປະກນໄພັ .  

ຄົນເຈັບທີ່ມີປະກັນໄພທີ່ມີສິດໄດ້ຮັບ ຕ້ອງໄດ້ລົງລາຍ 

ເຊັນໃຫ້ກັບ KFHP/H ກ່ຽວກັບການຈ່າຍເງິນໃດໜຶ່ງ 

ສ າລັບການບ ລິການທີ່ສະໜອງໃຫ້ໂດຍ KFHP/H 

ທີ່ຄົນເຈັບໄດ້ຮັບຈາກບ ລິສັດປະກັນໄພຂອງຄົນເຈັບນັ້ນ. 

5.8.1.3 ຕາຕະລາງສວ່ນຫດຼຸ . 

ມູນຄ່າເງິນຊ່ວຍເຫຼຼືອທີ່ຄົນຈັບມີສິດ (ເຕັມສວນ ຫຼຼື ບາງສ່ວນ) 

ແມ່ນອີງໃສ່ປະເພດເກນຕ່າງໆໃນການມີສິດ ເຊິ່ງໄດ້ນ າໃຊ້ໃນການ 

ຢັ້ງຢຼືນຄົນເຈັບຂອງໂຄງການ ດັ່ງຕ່ໄປນ: 

່

ີ້

ເກນການມສີດິໄດ້ຮບັ ມນູຄາ່ທີ່ມສີດິ

ໄດ້ຮບັ ສ າລັບ 

• ຄົນທີ່ໄດ້ຜ່ານເງື່ອນໄຂມາກ່ອນແລ້ວ

(ຂ ໃຫ້ເບິ່ງຂ 5.5.1)

ເຕັມສ່ວນ 

• ສະຖານະການເຊິ່ງຊີ້ບອກເຖິງຄວາມ

ຫຍຸ້ງຍາກດານການເງິນ (ຂ ໃຫ້ເບິ່ງຂ 5.5.2.2)

• ລາຍຈ່າຍທາງດານການແພດທສູງ

(ຂ ໃຫ້ເບິ່ງຂ 5.6.2) 

•

• 

ຖຼືກຄັດກອງແບບສັນນິຖານໂດຍຂາດເອກະສານ

ລາຍຮັບ (ຂ ໃຫ້ເບິ່ງຂ 5.5.2.1)

ລາຍຮັບ (ຂ ໃຫ້ເບິ່ງຂ 5.6.1)

ເຕັມສ່ວນ ຫ 

ບາງສ່ວນ 

ໍ້

້ ໍ້

້ ີ່

ໍ້

ໍ້

ໍ້

ຼຼື

ຂໍ້ມູນເພີ່ມຕື່ມກ່ຽວກັບສ່ວນຫຼຸດທີ່ມີໃຫ້ພາຍໃຕ້ນະໂຍບາຍ ແມ່ນໄດ 

ສະຫຼຸບໄວ້ຢູ່ໃນພາກຜະໜວກທີ່ກ່ຽວຂ້ອງ. ເບິ່ງພາກຜະໜວກ ສ າ 

ລັບພາກພື້ນຕ່າງໆຂອງ Kaiser Permanente, ເອກະສານ 

ຄັດຕິດ 1-8. 
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5.8.1.4 ການເບກເີ ງນຄິ ນຈຼື າກການລະງບັຂຜໍ້ ດິພາດ. 

KFHP/H ຈະດ າເນີນການເບີກເງິນຄຼືນຈາກການລະງັບຂໍ້ຜິດພາດ 

ສ າລັບຄວາມຮັບຜິດຊອບຂອງບຸກຄົນທີສາມ / ການຄຸ້ມຄອງ 

ການປະກັນໄພສ່ວນຕົວ, ຜູ້ຈ່າຍເງິນ ຫຼຼື ຝ່າຍທີ່ຮັບຜິດຊອບທາງ 

ກົດໝາຍອື່ນໆ ຕາມທີ່ກ່ຽວຂ້ອງ. 

5.8.2 ໄລຍະເວລາການມສີດິໄດຮ້ບັລາງວນັ. 

ໄລຍະເວລາທີ່ມີຜົນສັກສິດສ າລັບ MFA ແມ່ນເລີ່ມຈາກວັນທທີ່ກ ານົດໃຫ້ໃນ 

ຈົດໝາຍມອບການຊ່ວຍເຫຼຼືອ ແລະ ແມ່ນໄລຍະເວລາທີ່ຈາກັດຕາມດຸນພິນິດຂອງ 

KP, ລວມມ: 

5.8.2.1 ໄລຍະເວລາທກີ່ າ ນດົໃຫສະ້ ເພາະ. 

ສູງສຸດ 365 ວັນ ສ າລັບການບ ລິການຕິດຕາມທີ່ມີສິດໄດ້ຮັບ. 

5.8.2.2 ການພະຍາບານທມີ່ ຄີວາມຊ ານຊິາ ນານ, ການບລ ກິານຄວບຄມດຸ ແູລ 

ແລະ ການດແູລລະດບັປານກາງ. 

ສູງສຸດ 30 ວັນ ສ າລັບການບ ລິການທີ່ສະໜອງໃຫ້ຢູ່ນອກ KP. 

5.8.2.3 ອປຸະກອນການແພດທທີ່ ນົທານ.  

ສູງສຸດ 180 ວັນ ສ າລັບຜູ້ຂາຍທີ່ສະໜອງອຸປະກອນການແພດ. 

5.8.2.4 ຊວ່ງເວລາຂອງການປນປິ່ ວົ ຫ ຼຼື ຕອນຂອງການເບງິ່ ແຍງດແູລ.  

ສູງສຸດ 180 ວັນ ສ າລັບຊ່ວງເວລາຂອງການປິ່ນປົວ ແລະ/ຫຼຼື ຕອນ 

ຂອງການເບິ່ງແຍງດູແລ ຕາມທີ່ກ ານົດໂດຍຜູ້ໃຫ້ບ ລິການຂອງ KP. 

5.8.2.5 ການຍນຄື່ າ ຮອ້ງຂກາ ນຊວ່ຍເຫອຼຼື ດາ້ນການເງນຄິ ນໃຼື ໝ່. 

ຄົນເຈັບອາດສະໝັກຂ ເຂົ້າໂຄງການ MFA ຄຼືນໃໝ່ອີກເລີ່ມຕັ້ງແຕ 

ສາມສິບ (30) ວັນ ກ່ອນວັນໝົດອາຍຸຂອງລາງວັນການມອບ 

ການຊ່ວຍເຫຼຼືອທີ່ມີຢູ່ແລ້ວ ແລະ ເມື່ອໃດກ ໄດ້ຫຼັງຈາກນັ້ນ. 
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5.8.3 ການຖອນ ຫ ຼຼື ການດດັແກລ້າງວນັ. 

KFHP/H ອາດຈະຖອນ ຫຼຼື ດັດແກ້ລາງວັນ MFA, ໃນບາງສະຖານະການ 

ຕາມດູນພິນິດຂອງຕົນ. ສະຖານະການຕ່າງໆ ປະກອບດ້ວຍ: 

5.8.3.1 ການສໂກໍ້ ງ, ການລກັ ຫ ຼຼື ການປຽນແ່ ປງທາງດາ້ນການເງນິ. 

ໃນກ ລະນີເປັນການສໍ້ໂກງ, ການບິດເບຼືອນຄວາມຈິງ, ການລັກ, 

ການປ່ຽນແປງສະຖານະການທາງດ້ານການເງິນຂອງຄົນເຈັບ ຫຼຼື 

ສະຖານະການອື່ນໆ ທທ າລາຍຄວາມຊື່ສັດຂອງໂຄງການ MFA. 

5.8.3.2 ແຫງກາຼ່ ນຈາ່ຍເງນອິ ນໆທື່ ລີ່ ະບ. ຸ

ການຄຸ້ມຄອງສຸຂະພາບ ຫຼຼື ແຫຼ່ງການຈ່າຍເງິນອື່ນໆທີ່ລະບຸໄວ 

ຫຼັງຈາກຄົນເຈັບໄດ້ຮັບລາງວັນ MFA ຈະເຮັດໃຫ້ຄ່າບ ລິການ 

ສ າລັບການບ ລິການທີ່ມີສິດໄດ້ຮັບ ຖຼືກຮຽກເກັບເງິນຄຼືນ. 

ຖ້າກ ລະນີນີ້ເກີດຂຶ້ນ, ຄົນເຈັບຈະບ່ໄດ້ຖຼືກຮຽກເກັບເງິນສ າລັບສ່ວນ 

ນັ້ນຂອງໃບບິນ (1) ທີ່ຄົນເຈັບຕອງຮັບຜິດຊອບດ້ວຍຕົນເອງ ແລະ  

(2) ເຊິ່ງບ່ໄດ້ຮັບການຈ່າຍໂດຍການຄຸ້ມຄອງສຸຂະພາບ ຫຼຼື

ແຫຼ່ງການຈ່າຍເງິນອື່ນໆຂອງເຂົາເຈົ້າ. 

5.8.3.3 ການປຽນແ່ ປງການຄມຄອຸ້ ງສຂຸະພາບ. 

ຄົນເຈັບທີ່ປະສົບກັບການປ່ຽນແປງໃນການຄຸ້ມຄອງການເບິ່ງແຍງດູແລ

ສຸຂະພາບ ຈະຖຼືກຮ້ອງຂ ໃຫ້ຍື່ນຄ າຮ້ອງຂ ໂຄງການ MFA ຄຼືນໃໝ່. 

5.8.3.4 ການປຽນແ່ ປງລາຍຮບັຂອງຄວົເຮອຼື ນ. 

ຄົນເຈັບທີ່ປະສົບກັບການປ່ຽນແປງລາຍຮັບຂອງຄົວເຮອນ ຈະຖຼືກ 

ຮ້ອງຂ ໃຫ້ຍື່ນຄ າຮ້ອງຂ ໂຄງການ MFA ຄຼືນໃໝ່. 

5.9 ຂຈໍ້ າ ກດັກຽວ່ ກບັຄາ່ບລ ກິານ. 

ຫ້າມຮຽກເກັບຄ່າບ ລິການຈາກຄົນເຈັບທີ່ມີສິດໄດ້ຮັບ MFA ເຕັມຈ ານວນ (ເຊັ່ນ: 

ຄ່າບ ລິການລວມ) ສ າລັບຄ່າບ ລິການໂຮງໝ ທີ່ມີສິດໄດ້ຮັບ ທສະໜອງໃຫ້ຢູ່ໂຮງໝ  

Kaiser Foundation Hospital. ຄົນເຈັບຜູ້ທີ່ໄດ້ຮັບການບ ລິການຂອງໂຮງໝ ທີ່ມີສິດ 

ຢູ່ທີ່ໂຮງໝ Kaiser Foundation Hospital ແລະ ມີສິດໄດຮັບໂຄງການ MFA ແຕ່ບ່ໄດ 
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ຮັບລາງວັນ MFA ຫຼຼື ຖຼືກປະຕິເສດລາງວັນ MFA, ຈະບ່ຖຼືກຮຽກເກັບຄ່າບ ລິການຫຼາຍ 

ກວ່າຈ ານວນທີ່ຮຽກເກັບໂດຍທົ່ວໄປ (Amounts Generally Billed, AGB) 

ສ າລັບການບ ລິການເຫຼົ່ານັ້ນ. 

5.9.1 ຈາ ນວນເງນທິ ຖີ່ ກຮຼື ຽກເກບັເງນໂິ ດຍທວົ່ ໄປ. 

ຈ ານວນເງິນທີ່ຖຼືກຮຽກເກັບໂດຍທົ່ວໄປ (AGB) ສ າລັບການເບິ່ງແຍງດູແລ 

ສຸກເສີນ ຫຼຼື ຈ າເປັນທາງການແພດອື່ນໆ ໃຫ້ແກ່ບຸກຄົນທີ່ມີປະກັນໄພຄຸ້ມຄອງ 

ການເບິ່ງແຍງດູແລດັ່ງກ່າວ ແມ່ນໄດ້ຮັບການພິຈາລະນາສ າລັບໂຮງໝ 

Kaiser Foundation Hospitals ຕາມທີ່ອະທິບາຍໄວ້ໃນຂ VII ຂອງພາກ 

ຜະໜວກສະເພາະພາກພື້ນທີ່ກ່ຽວຂ້ອງ. ເບິ່ງພາກຜະໜວກ ສ າລັບພາກ 

ພື້ນຕ່າງໆຂອງ Kaiser Permanente, ເອກະສານຄັດຕິດ 1-8. 

5.10 ການດາ ເນນກີ ານເກບັໜີ້ 

5.10.1 ການເກບັໜຕີ້ າມໃບເກບັເງນທິ ຄີ່ າ້ງຈາ່ຍ ສາ ລບັການບລ ກາິ ນເບງແິ່ ຍງດແູລງ 

ສຂຸະພາບຂອງ KP 

5.10.1.1 ໃບເກບັເງນທິ ຄີ່ າ້ງຈາ່ຍ ສ າລບັການບ ລກາິ ນເບງແິ່ ຍງດແູລງ 

ສຂຸະພາບຂອງ KP. 

ໃບເກັບເງິນ ສ າລັບການບ ລິການເບິ່ງແຍງດແລງສຸຂະພາບຂອງ 

KP ແມ່ນມີກ ານົດຈ່າຍພາຍໃນ 30 ວັນຂອງວັນທີ່ໄດ້ຮັບໃບເກບັ 

ເງິນແຕ່ຕອນຕນຈາກ KP. ເພື່ອຫຼີກລ່ຽງກິດຈະກ າການທ່ວງ 

ໜີ້ໃນຕ່ໜ້າ: 

• ຈະຕ້ອງໄດ້ຮັບ ແລະ ດ າເນີນການຊ າລະຈ່າຍຢາງເຕັມຈ າ

ນວນ.

• ຄ າຮ້ອງເຖິງ MFA ໄດ້ຍື່ນໄປແລ້ວ ແລະ ພວມດ າເນີນການ

ຫຼຼື MFA ໄດ້ອະນຸມັດໃຫ້ແລ້ວ.

• ແຜນການຈ່າຍໄດ້ຖຼືກສ້າງຂຶ້ນແລ້ວ ແລະ ຢູ່ໃນສະຖານະ

ທີ່ດີບ່ມີບັນຫາ.
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5.10.2 ຄວາມພະຍາຍາມແຈງກາ້ ນທສີ່ ມເົ ຫດສມຜົ ນົ. 

KFHP/H ຫຼຼື ໜ່ວຍງານເກັບໜີ້ສິນ ທີ່ເຮັດໜ້າທີ່ໃນນາມຂອງຕົນ ຈະໃຊ້ຄວາມ 

ຄວາມພະຍາຍາມທີ່ສົມເຫດສົມຜົນ ເພື່ອແຈ້ງໃຫ້ຄົນເຈັບທີ່ມີຍອດກາຍກ ານົດ 

ເວລາ ຫຼຼື ຄ້າງຈ່າຍຄ່າບ ລິການເບິ່ງແຍງດແລສຸຂະພາບຂອງ KP ໃຫ້ໄດ້ຮັບຊາບ 

ກ່ຽວກັບໂຄງການ MFA. ຄວາມພະຍາຍາມແຈ້ງການທີ່ສົມເຫດສົມຜົນ 

ປະກອບດ້ວຍ: 

5.10.2.1 ແຈງ້ການທເີ່ ປນລັ າຍລກັອກັສອນກ່ຽວກບັໃບເກບັເງນິທຄີ່ ້າງຈາ່ຍ 

ສະໜອງແຈ້ງການສະບັບໜຶ່ງທີ່ເປັນລາຍລັກອັກສອນພາຍໃນ 

120 ວັນຂອງມື້ທ າອິດທີ່ໄດ້ອອກໃບເກັບເງິນຈາກ KP ໂດຍ 

ແຈ້ງບອກຝ່າຍທີ່ຮັບຜິດຊອບໃບເກັບເງິນທີ່ຄ້າງຈ່າຍຄ່າບ ລິການ 

ເບິ່ງແຍງດູແລສຸຂະພາບຂອງ KP ໃຫ້ຮູ້ວ່າ ມີການໂຄງການ 

MFA ທີ່ສາມາດຊ່ວຍເຫຼຼືອຄົນທີ່ມີສິດຮັບ. 

5.10.2.2 ແຈງກາ້ ນທເີ່ ປນລັ າຍລກອັ ກສັ ອນກຽວ່ ກບັມາດຕະການທວງໜີ້

ແບບພເິສດ ທອີ່ ະນຍຸາດໄດ ້

ສະໜອງແຈ້ງການທີ່ເປັນລາຍລັກອັກສອນພ້ອມກັບລາຍການ 

ມາດຕະການທວງໜີ້ແບບພເສດ (ECAs) ເຊງ ທາງ KFHP/H ຫຼຼື 

ໜ່ວຍງານທວງໜີ້ຕັ້ງໃຈທີ່ຈະເລີ່ມປະຕິບັດເພື່ອໃຫ້ຊ າລະໃບເກັບ

ເງິນທີ່ຄ້າງຈ່າຍຄາບ ລິການເບິ່ງແຍງດແລສຸຂະພາບຂອງ KP 

ແລະ ລະບຸເວລາໃນການປະຕິບັດມາດຕະການເຫຼົ່ານັ້ນ, ເຊິ່ງຈະ 

ບ່ມີກ່ອນຮອດ 30 ວັນຈາກວັນທີຂອງແຈ້ງການ. 

5.10.2.3 ສະຫບຼຸ ເນອື້ ໃນນະໂຍບາຍ MFA ໃນພາສາທເີ່ ຂາົ້ ໃຈໄດງ້າ່ຍ 

ສະໜອງບົດສະຫຼຸບນະໂຍບາຍ MFA ໃນພາສາທີ່ເຂົ້າໃຈໄດ້ງ່າຍ 

ພ້ອມກັບມ ໃບເກັບເງິນສະບັບທ າອິດຈາກໂຮງໝ ທີ່ເປັນຂອງຄນເຈັບ. 

ູ

ິ ິ່

່ ູ

ີ  ົ



Community Health

ຊື່ນະໂຍບາຍ ໝາຍເລກນະໂຍບາຍ 

ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ NATL.CB.307 

ພະແນກຮບັຜດິຊອບ ວນັທມີປີະຜນົບງັຄບັໃຊ ້

National Community Health (ສຂຸະພາບຊມຸຊນົຂັ້ນສນູກາງ) ວນັທ ີ1 ມງັກອນ 2025 

ເຈົ້າຂອງເອກະສານ ໜ້າ 

ຜູອ້ ານວຍການ, ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ 27 ຂອງ 42 

Proprietary Information. Kaiser Permanente. All rights reserved. 

5.10.2.4 ການແຈງເ້ ຕອຼື ນດວ້ຍວາຈາ 

ພະຍາຍາມແຈ້ງຝ່າຍທີ່ຮັບຜິດຊອບໃບເກັບເງິນທີ່ຄ້າງຈ່າຍຄ່າ 

ບ ລິການເບິ່ງແຍງດູແລສຸຂະພາບຂອງ KP ທາງວາຈາໃຫ້ຮູ້ກ່ຽວ 

ກັບນະໂຍບາຍ MFA ແລະ ວິທີການຮັບເອົາການຊ່ວຍເຫຼຼືອໂດຍ 

ຜ່ານຂະບວນການສະໝັກຂ MFA. 

5.10.2.5 ພຈິາລະນາສດິຮບັ MFA ຕາມການຮອ້ງຂ  

ການພິຈະລະນາການມີສິດໄດ້ຮັບ MFA ຕາມການຮ້ອງຂ , 

ກ່ອນກາຍກ ານົດຈ່າຍ ຫຼຼື ຄາງຊ າລະຈ່າຍໃບເກັບເງິນຂອງຄົນ 

ເຈັບສ າລັບຄ່າບ ລິການເບິ່ງແຍງດແລສຸຂະພາບຂອງ KP 

ຈະຖຼືກໂອນໄປໃຫ້ໜ່ວຍງານເກັບໜີ້ສິນ. 

5.10.3 ການຈ່າຍໜຂີ້ ອງຄນເົ ຈບັລວ່ງໜາ້ໃຫແ້ກໜ່ວ່ຍງານເກບັໜສີ້ ນິ: 

ໃບເກັບເງິນທີ່ຄ້າງຈ່າຍຄ່າບລິການເບິ່ງແຍງດແລສຸຂະພາບຂອງ KP ອາດໄດ້ຮັບ 

ການພິຈາລະນາ ເພື່ອການດັດປັບ ແລະ ການຈັດສັນໜີ້ເສຍ ກັບໜ່ວຍງານ 

ເກັບໜີ້ສິນ ຫຼັງຈາກທີ່ມີຄວາມພະຍາຍາມເກັບໜ ແລະ ແຈ້ງເຕຼືອນ ແລະ 

ມັນຮອດ 180 ວັນນັບຕັ້ງແຕ່ມື້ອອກໃບບິນເກັບເງິນຕັ້ງແຕ່ຕອນຕົ້ນ. 

5.10.3.1 ອາ ນາດໃນການຈາ່ຍໜຄີ້ ນເົ ຈບັລວ່ງໜາ້

ໜີ້ຂອງຄົນເຈັບໄດ້ຖຼືກຈ່າຍລ່ວງໜ້າຫາໜ່ວຍງານເກັບໜີ້ສິນ 

ພາຍໃຕ້ອ ານາດຂອງ VP, Central Patient Access and 

Balance Collections (ໜ່ວຍງານເຂົ້າເຖິງຄົນເຈັບ ແລະ 

ເກັບໜ ຂັ້ນສູນກາງ)  

5.10.3.2 ມອບສດິໃຫຜ້ເູ້ກບັໜດີ້ າ ເນນກີ ານຕດິຕາມ 

ບາງຝ່າຍທີ່ຮັບຜິດຊອບໃບເກັບເງິນທີ່ຄ້າງຈ່າຍຄ່າບ ລິການເບງແຍງ

ດູແລສຸຂະພາບຂອງ KP ຖຼືກມອບສິດໃຫ້ເປັນຜເກັບໜ ເພື່ອດາ 

ເນີນກິດຈະກ າການຕິດຕາມ (ເຊັ່ນ: ຄວາມຖຼືກຕ້ອງຂອງທີ ່່ຢ) 

ກ່ອນຈະດ າເນີນກິດຈະກ າຕ່າງໆກ່ຽວກັບການເກັບໜີ້ເສຍ. 
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Community Health

ຊື່ນະໂຍບາຍ ໝາຍເລກນະໂຍບາຍ 

ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ NATL.CB.307 

ພະແນກຮບັຜດິຊອບ ວນັທມີປີະຜນົບງັຄບັໃຊ ້

National Community Health (ສຂຸະພາບຊມຸຊນົຂັ້ນສນູກາງ) ວນັທ ີ1 ມງັກອນ 2025 

ເຈົ້າຂອງເອກະສານ ໜ້າ 

ຜູອ້ ານວຍການ, ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ 28 ຂອງ 42 

Proprietary Information. Kaiser Permanente. All rights reserved. 

5.10.3.3 ປະເມນີ ຄນເົ ຈບັ ສາ ລບັການມສີດິຮບັ MFA ກອ່ນມອບສດິໃຫແ້ກ ່

ຜເູ້ກບັໜ ີ້

KFHP/H ປະຕິບັດຕາມກົດໝາຍໃນຂັ້ນລັດ ເພື່ອປະເມີນຄົນ 

ເຈັບສ າລັບ MFA ແລະ ປະຕິບັດໜ້າວຽກເພີ່ມເຕີມຕາມຄວາມຈ າ 

ເປັນ ກ່ອນມອບສິດໃຫ້ຝ່າຍທີ່ຮັບຜິດຊອບໃບເກັບເງິນຄ້າງຈ່າຍຄ່າ 

ບ ລິການເບິ່ງແຍງດູແລສຸຂະພາບຂອງ KP ເປັນຜູ້ເກັບໜ. 

5.10.4 ການດາ ເນນກີ ານເກບັໜພີ້ ເິສດທຖີ່ ກລຼື ະງບັ. 

KFHP/H ບ່ໄດ້ດ າເນີນການ ຫຼຼື ອະນຸຍາດໃຫ້ໜ່ວຍງານເກັບໜີ້ສິນດ າເນີນ 

ການໃນນາມຂອງຕົນ, ດ າເນີນການເກັບໜີ້ພິເສດ (ECAs) ຈາກຄົນເຈັບ 

ຖ້າຫາກວ່າຄົນເຈັບ: 

• ມີ MFA ທີ່ຍັງມີຜົນສັກສິດ ສ າລັບການບ ລິການຕິດຕາມຫຼັງປິ່ນປົວ ຫຼຼື

• ໄດ້ລິເລີ່ມຄ າຮ້ອງຂ ສະໝັກ MFA ຫຼັງຈາກ ECAs ໄດ້ເລີ່ມຕົ້ນແລ້ວ.

ECAs ຈະຖຼືກລະງັບໄວ້ຈົນກວ່າຈະມີການກ ານົດການມີສິດໄດ້ຮັບ

ຂັ້ນສຸດທ້າຍ.

5.10.5 ການດາ ເນນກີ ານເກບັໜພີ້ ເິສດທອີ່ ະນຍຸາດ. 

5.10.5.1 ການຕດັສນໃິ ຈຂນສັ້ ດຸທາ້ຍ ຂອງຄວາມພະຍາຍາມທສີ່ ມເົ ຫດ 

ສມຜົ ນົ. 

ກ່ອນການເລີ່ມມາດຕະການ ECAs ໃດໆ, VP, Central Patient 

Access and Balance Management (ໜ່ວຍງານເຂົ້າ 

ເຖິງຄົນເຈັບ ແລະ ຄຸ້ມຄອງຍອດຄົງຄາງ) ຈະຕ້ອງດ າເນີນ 

ການດັ່ງຕ່ໄປນ: 
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Community Health

ຊື່ນະໂຍບາຍ ໝາຍເລກນະໂຍບາຍ 

ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ NATL.CB.307 

ພະແນກຮບັຜດິຊອບ ວນັທມີປີະຜນົບງັຄບັໃຊ ້

National Community Health (ສຂຸະພາບຊມຸຊນົຂັ້ນສນູກາງ) ວນັທ ີ1 ມງັກອນ 2025 

ເຈົ້າຂອງເອກະສານ ໜ້າ 

ຜູອ້ ານວຍການ, ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ 29 ຂອງ 42 

Proprietary Information. Kaiser Permanente. All rights reserved. 

5.10.5.1.1 ຄວາມພະຍາຍາມທສີ່ ມເົ ຫດສມຜົ ນໃົ ນການ 

ແຈງເ້ ຕອຼື ນຄນເົ ຈບັ

ການດ າເນີນຄວາມພະຍາຍາມທີ່ສົມເຫດສົມ 

ຜົນເພື່ອແຈ້ງໃຫ້ຄົນເຈັບຮັບຊາບກ່ຽວກບັ 

ໂຄງການ MFA ໃຫ້ສ າເລັດ ແລະ 

5.10.5.1.2 ກາ ນົດເວລາທສີ່ ມເົ ຫດສມຜົ ນເົ ພອື່ ໃຫຄ້ນົເຈບັ

ໄດສະ້ ໝກຂັ   

ຄົນເຈັບໄດ້ຮັບເວລາຢ່າງໜ້ອຍ 240 ວັນ ນັບ 

ຈາກວັນອອກໃບແຈ້ງຍອດຮຽກເກັບເງິນຄັ້ງທ າ

ອິດ ເພື່ອຍື່ນຄ າຮ້ອງຂ  MFA. 

5.10.5.1.3 ການລາຍງານໃຫໜ້ວ່ຍງານຄມຄອຸ້ ງສນເິ ຊອື່ ຜູ້

ບລ ໂິພກ ຫ ຼຼື ສ ານກງາັ ນສນເິ ຊອື່ . 

KFHP/H ຫຼຼື ໜ່ວຍງານເກັບໜີ້ສິນ ທີ່ເຮັດໜ້າທ 

ໃນນາມຂອງຕົນ ອາດຈະລາຍງານຂໍ້ມູນທີ່ບ 

ເພີ່ງປະສົງຕ່ໜ່ວຍງານລາຍງານສິນເຊື່ອຜ 

ບ ລິໂພກ ຫຼຼື ສ ານັກງານສິນເຊື່ອ  ສະເພາະ 

ແຕ່ບັນດາໃບເກັບເງິນຄ້າງຈ່າຍຄ່າບ ລິການ 

ເບິ່ງແຍງດູແລສຸຂະພາບຂອງ KP ທີ່ຮວບຮວມ 

ແລ້ວມີມູນຄ່າເກີນ $500. ໃບເກັບເງິນຄ້າງຈ່າຍ 

ຂອງຄົນເຈັບໃນລັດແຄລິບຟ ເນຍ ຈະບ່ມີການ 

ລາຍງານການປະຕິບັດສິນເຊື່ອ ນອກຈາກວ່າ 

ໄດ້ຮັບອະນຸຍາດ ພາຍໃຕ ປະມວນກົດໝາຍວ່າ 

ດ້ວຍການປະກັນໄພລັດແຄລິບຟ ເນຍ (California 

Insurance Code) § 10112.75. 

ໃບເກັບເງິນຄ້າງຈ່າຍຂອງຄົນເຈັບໃນລັດເວຈີເນຍ 

ຈະບ່ມີການລາຍງານການປະຕິບດສິນເຊື່ອ. 
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National Community Health (ສຂຸະພາບຊມຸຊນົຂັ້ນສນູກາງ) ວນັທ ີ1 ມງັກອນ 2025 

ເຈົ້າຂອງເອກະສານ ໜ້າ 

ຜູອ້ ານວຍການ, ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ 30 ຂອງ 42 

Proprietary Information. Kaiser Permanente. All rights reserved. 

5.10.6 ການດາ ເນນກີ ານເກບັໜພີ້ ເິສດທເີ່ ກອຼື ດຫາ້ມ. 

KFHP/H ບ່ປະຕິບັດ, ອະນຸຍາດ ຫຼຼື ອະນຸຍາດໃຫ້ໜ່ວຍງານເກັບໜີ້ສິນປະຕິບັດ 

ມາດຕະການຕ່າງໆດງຕ່ໄປນ ພາຍໃຕ້ສະພາບການໃດກ ຕາມ: 

• ເລື່ອນ ຫຼຼື ປະຕິເສດການເບິ່ງແຍງດູແລ ເນື່ອງຈາກຝ່າຍທີ່ຮັບຜິດຊອບ

ບ່ຊ າລະໃບບິນຄ້າງຈ່າຍຄາບ ລິການເບິ່ງແຍງດູແລສຸຂະພາບຂອງ KP,

ບ່ຈ່າຍຍອດໜີ້ກ່ອນໜ້ານີ້ ຫຼຼື ຮຽກຮ້ອງໃຫ້ຈ່າຍເງິນ ກ່ອນການໃຫ້ການ

ເບິ່ງແຍງດູແລສຸກເສີນ ຫຼຼື ທີ່ຈາເປັນທາງການແພດ.

• ຂາຍໜີ້ຂອງຝ່າຍທີ່ຮັບຜິດຊອບສ າລັບໃບເກັບເງິນຄ້າງຈ່າຍຄາບ ລິການເ

ບິ່ງແຍງດູແລສຸຂະພາບຂອງ KP ໃຫ້ແກ່ຝ່າຍທີສາມ.

• ການຢຶດຊັບສິນ ຫຼຼື ການອາຍັດບັນຊ.

• ຂ ໝາຍຈັບ.

• ຮ້ອງຂ ໝາຍພາຕົວ.

• ມາດຕະການທາງສານ ຫຼຼື ທາງແພ່ງ ເຊັ່ນ: ການຫັກເງິນເດຼືອນ,

ການຫັກເງິນຈາກບັນຊີທະນາຄານຂອງບຸກຄົນ ຫຼຼື ຊັບສິນສ່ວນຕົວອື່ນໆ

ຫຼຼື ຢຶດບ່ອນຢູ່.

5.11 ການຕອບໂຕໄພ້ ພບິດັ ແລະ ພາວະສກຸເສນດີ າ້ນສາທາລະນະສກຸ. 

KFHP/H ອາດຈະດັດແກ້ເກນການມີສິດໄດ້ຮັບ ແລະ ຂັ້ນຕອນການສະໝັກຂ ໂຄງການ 

MFA ຂອງຕົນຊວຄາວ ເພື່ອຍົກລະດັບການຊ່ວຍເຫຼຼືອທີ່ມີໃຫແ້ກ່ຊຸມຊົນ ແລະ ຄົນເຈັບ 

ທີ່ໄດ້ຮັບຜົນກະທົບຈາກໄພພິບັດ ທີ່ແຈ້ງການໂດຍນຂັ້ນລັດ ຫຼຼື ລັດຖະບານກາງ, ລວມມ 

ພາວະສຸກເສີນດ້ານສາທາລະນະສຸກ. 

5.11.1 ການດດັແກກາ້ ນມສີດິໄດຮ້ບັທີ່ເປນັໄປໄດ.້ 

ການປ່ຽນແປງເກນການມີສິດໄດ້ຮັບ MFA ຊົ່ວຄາວ ອາດປະກອບດ້ວຍ: 

• ການລະງັບຂໍ້ຈ າກັດກ່ຽວກັບການມີສິດໄດ້ຮັບ.

• ການເພີ່ມເກນທາງດ້ານລາຍຮັບ.

• ການຫຼຸດເກນດ້ານລາຍຈາຍທາງການແພດທີ່ສູງ.

ັ່ ີ້

່

 

່

ີ

ົ່

ີ

່



Community Health

ຊື່ນະໂຍບາຍ ໝາຍເລກນະໂຍບາຍ 

ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ NATL.CB.307 

ພະແນກຮບັຜດິຊອບ ວນັທມີປີະຜນົບງັຄບັໃຊ ້

National Community Health (ສຂຸະພາບຊມຸຊນົຂັ້ນສນູກາງ) ວນັທ ີ1 ມງັກອນ 2025 

ເຈົ້າຂອງເອກະສານ ໜ້າ 

ຜູອ້ ານວຍການ, ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ 31 ຂອງ 42 

Proprietary Information. Kaiser Permanente. All rights reserved. 

5.11.2 ການດດັແກຂ້ະບວນການສະໝກທັ ເີ່ ປນໄປັ ໄດ້. 

ການປ່ຽນແປງຊົ່ວຄາວຂອງຂະບວນການສະໝັກ MFA ອາດຈະປະກອບດ້ວຍ: 

• ການອະນຸຍາດໃຫ້ຄົນເຈັບສະໜອງຂໍ້ມູນທາງດານການເງິນພື້ນຖານ

(ເຊັ່ນ: ລາຍຮັບ, ຖ້າມີ ແລະ ແຫຼ່ງທີ່ມາ) ແລະ ຢັ້ງຢຼືນຄວາມຖກຕ້ອງ

ຂອງມັນ ເມື່ອ (1) ບ່ສາມາດກວດສອບສະຖານະທາງດ້ານການເງິນ

ຂອງເຂົາເຈົ້າໄດ ໂດຍໃຊ້ແຫຼ່ງຂໍ້ມູນພາຍນອກ, (2) ບ່ມີຂໍ້ມູນທາງດ້ານ

ການເງິນທີ່ຮ້ອງຂ  ເນື່ອງຈາກເຫດການ, ແລະ (3) ບ່ມີຫຼັກຖານອື່ນໆ

ທີ່ສາມາດຈະສະແດງໃຫ້ເຫັນເຖິງການມີສິດໄດ້ຮັບ.

• ການພິຈາລະນາຜົນກະທົບຂອງການສູນເສຍຄ່າຈ້າງ/ ການຈ້າງງານ

ໃນອະນາຄົດ ອັນເນື່ອງມາຈາກເຫດການໃນເວລາກ ານົດລາຍຮັບຂອງ

ຄົວເຮຼືອນ.

5.11.3 ຂມໍ້ ນທູ ມີ່ ໃີຫແ້ກສາ່ ທາລະນະ. 

ຂໍ້ມູນທີ່ອະທິບາຍເຖິງການປ່ຽນແປງໂຄງການ MFA ຊົ່ວຄາວ ແມ່ນມີໃຫ້ 

ສາທາລະນະ ຢູ່ໃນໜ້າເວັບຂອງໂຄງການ MFA ແລະ ຢູ່ສະຖານການປີ່ນປົວ 

ຂອງ KP ແຫ່ງຕ່າງໆ ໃນພື້ນທີ່ໆໄດ້ຮັບຜົນກະທົບ. 

້

ຼື

້

6.0 ເອກະສານຊອ້ນທາ້ຍ/ເອກະສານອາ້ງອງີ

6.1 ເອກະສານຊອ້ນທາ້ຍ 

• ເອກະສານຊ້ອນທ້າຍ A – ປະມວນຄ າສັບ

6.2 ເອກະສານຄດັຕດິ

• ເອກະສານຄັດຕິດ 1 – ພາກຜະໜວກ ສ າລັບ Kaiser Permanente Colorado

• ເອກະສານຄັດຕິດ 2 – ພາກຜະໜວກ ສ າລັບ Kaiser Permanente Georgia

• ເອກະສານຄັດຕິດ 3 – ພາກຜະໜວກ ສ າລັບ Kaiser Permanente Hawaii

• ເອກະສານຄັດຕິດ 4 – ພາກຜະໜວກ ສ າລັບ Kaiser Permanente

ບັນດາລັດມະຫາສະໝຸດແອດແລນຕກຕອນກາງ        ິ
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National Community Health (ສຂຸະພາບຊມຸຊນົຂັ້ນສນູກາງ) ວນັທ ີ1 ມງັກອນ 2025 

ເຈົ້າຂອງເອກະສານ ໜ້າ 

ຜູອ້ ານວຍການ, ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ 32 ຂອງ 42 

Proprietary Information. Kaiser Permanente. All rights reserved. 

• ເອກະສານຄັດຕິດ 5 – ພາກຜະໜວກ ສ າລັບ Kaiser Permanente ພາກເໜຼືອ

 California 

• ເອກະສານຄັດຕິດ 6 – ພາກຜະໜວກ ສ າລັບ Kaiser Permanente Northwest

• ເອກະສານຄັດຕິດ 7 – ພາກຜະໜວກ ສ າລັບ Kaiser Permanente ພາກໃຕ 

 California

• ເອກະສານຄັດຕິດ 8 – ພາກຜະໜວກ ສ າລັບ Kaiser Permanente Washington

້

 

6.3 ເອກະສານອາ້ງອງີ

• Patient Protection and Affordable Care Act (ກົດໝາຍວ່າດ້ວຍການ

ປົກປ້ອງຄົນເຈບ ແລະ ການເບິ່ງແຍງດູແລລາຄາຖຼືກ), Public Law (ກົດໝາຍ

ສາທາລະນະ) 111-148 (124 Stat. 119 (2010))

• ຫ້ອງການທະບຽນຂອງລັດຖະບານກາງ ແລະ ບົດແນະນ າວ່າດ້ວຍຄວາມທຸກຍາກ

ຂອງລັດຖະບານກາງປະຈ າປ 

• ຈົດໝາຍພິມເຜີຍແຜ່ຂອງ Internal Revenue Service (ອົງການບ ລິການລາຍ

ຮັບພາຍໃນ), ຄ າແນະນ າສ າລັບຕາຕະລາງ H ປີ 2014 (ແບບຟອມ 990)

• ແຈ້ງການຂອງ Internal Revenue Service (ອົງການບ ລິການລາຍຮັບພາຍ

ໃນ) 2010-39

• ປະມວນກົດໝາຍຂອງ Internal Revenue Service (ອງການບ ລິການລາຍຮັບ

ພາຍໃນ), 26 CFR ພາກ 1, 53 ແລະ 602, RIN 1545-BK57; RIN 1545-BL30;

RIN 1545-BL58 – ຂໍ້ກ ານົດເພີ່ມຕື່ມສ າລັບໂຮງໝ ການກສົນ

• California Hospital Association (ສະມາຄົມໂຮງໝລດຄາລຟ ເນຍ) - ບັນດາ

ນະໂຍບາຍວ່າດ້ວຍການຊ່ວຍເຫຼຼືອທາງດ້ານການເງິນຂອງໂຮງໝ ແລະ ກົດໝາຍວ່າ

ດ້ວຍສິດທິປະໂຫຍດສ າລັບຊຸມຊົນ, ສະບັບປ 2015

• Catholic Health Association of the United States (ສະມາຄົມສຸຂະພາບ

ກາໂຕລິກແຫ່ງສະຫະລັດ) - ຄູ່ມຼືສາລັບການວາງແຜນ ແລະ ການລາຍງານສິດທ 

ປະໂຫຍດສ າລັບຊຸມຊົນ, ສະບັບປ 2012
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Community Health

ຊື່ນະໂຍບາຍ ໝາຍເລກນະໂຍບາຍ 

ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ NATL.CB.307 

ພະແນກຮບັຜດິຊອບ ວນັທມີປີະຜນົບງັຄບັໃຊ ້

National Community Health (ສຂຸະພາບຊມຸຊນົຂັ້ນສນູກາງ) ວນັທ ີ1 ມງັກອນ 2025 

ເຈົ້າຂອງເອກະສານ ໜ້າ 

ຜູອ້ ານວຍການ, ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ 33 ຂອງ 42 

Proprietary Information. Kaiser Permanente. All rights reserved. 

• California Health and Safety Code (ປະມວນກົດໝາຍວ່າດ້ວຍສຸຂະພາບ

ແລະ ຄວາມປອດໄພແຫ່ງລັດແຄລິບຟ ເນຍ ) § 10112.75 ແລະ §127400

• ລາຍຊື່ຜູ້ໃຫ້ບ ລິການ. ລາຍຊື່ຜູ້ໃຫ້ບ ລິການ ແມ່ນມີຢູ່ໃນເວັບໄຊຂອງ KFHP/H ສ າລັບ:

• Kaiser Permanente ປະຈ າ Hawaii (www.KP.org/MFA/hawaii

[ເປັນພາສາອັງກິດ])

• Kaiser Permanente Northwest (www.KP.org/MFA/nw)

• Kaiser Foundation Hospitals ປະຈໍາພາກໃຕ້ California

(www.KP.org/MFA/ncal [ເປັນພາສາອັງກິດ])

• Kaiser Permanente ປະຈ າພາກໃຕ California

(www.KP.org/MFA/scal [ເປັນພາສາອັງກິດ])

• Kaiser Permanente ຂອງ Washington (www.KP.org/MFA/wa)

້

http://www.kp.org/mfa/hawaii
http://www.kp.org/mfa/nw
http://www.kp.org/mfa/ncal
http://www.kp.org/mfa/scal
http://www.kp.org/mfa/wa


Community Health

ຊື່ນະໂຍບາຍ ໝາຍເລກນະໂຍບາຍ 

ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ NATL.CB.307 

ພະແນກຮບັຜດິຊອບ ວນັທມີປີະຜນົບງັຄບັໃຊ ້

National Community Health (ສຂຸະພາບຊມຸຊນົຂັ້ນສນູກາງ) ວນັທ ີ1 ມງັກອນ 2025 

ເຈົ້າຂອງເອກະສານ ໜ້າ 

ຜູອ້ ານວຍການ, ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ 34 ຂອງ 42 

Proprietary Information. Kaiser Permanente. All rights reserved. 

ເອກະສານຊອ້ນທາ້ຍ A – ປະມວນຄາ ສບັ

ຊມຊຸ ນຊົ ວ່ຍເຫອຼຼື ດາ້ນການເງນທິ າງການແພດ (Community MFA (CMFA)) 

ບັນດາໂຄງການຊ່ວຍເຫຼຼືອດ້ານການເງິນທາງການແພດທີ່ວາງແຜນໄວ ທີ່ຮ່ວມມຼືກັບບັນດາອົງການຈັດຕັ້ງໃນຊຸມຊົນ 

ແລະ ຕາຂ່າຍຄວາມປອດໄພ ເພື່ອໃຫ້ການເຂົ້າເຖິງການເບິ່ງແຍງດູແລທີ່ຈ າເປັນທາງດານການແພດໃຫ້ແກ່ 

ຄົນເຈັບທີ່ມີລາຍໄດ້ຕ່າທີ່ບ່ມີປະກັນໄພ ແລະ ມີປະກັນໄພມູນຄາຕ່າ ຢູ່ສະຖານປີ່ນປົວແຫ່ງຕ່າງໆຂອງ KP. 

ໜວ່ຍງານເກບັໜສີ້ ນິ

ບຸກຄົນ ຫຼຼື ອົງການຈັດຕັ້ງ, ດ າເນີນການ ຫຼຼື ປະຕິບັດການເກັບກູ້ໜີ້ສິນໂດຍທາງກົງ ຫຼຼື ທາງອ້ອມ ຫຼຼື ພະຍາຍາມເກັບ 

ໜີ້ສິນທີ່ຕິດຄ້າງ ຫຼຼື ຖຼືກກ່າວຫາວ່າເປັນໜີຕ່ເຈົ້າໜ ຫຼຼື ຜູ້ຊື້ໜສິນ. 

ອປຸະກອນການແພດທທີ່ ນົທານ (DME) 

ລວມມ, ແຕ່ບ່ຈ າກັດພຽງແຕ: ໄມ້ເທົ້າມາດຕະຖານ, ໄມ້ຄາ, ເຄື່ອງພົ່ນຢາ, ເຄື່ອງໃຊ້ທີ່ມີປະໂຫຍດສະເພາະດ້ານ, 

ອຸປະກອນຈ່ອງດຶງປະຕເພື່ອໃຊ້ໃນເຮຼືອນ, ລໍ້ນັ່ງຄົນເຈັບ, ເຄື່ອງຊ່ວຍຍ່າງ, ຕຽງໂຮງໝ ແລະ ອົກຊີແຊນ ສ າລັບໃຊ 

ໃນເຮຼືອນຕາມທີ່ກ ານົດໄວ້ໃນເກນວ່າດ້ວຍ DME. DME ບ່ລວມກາຍອຸປະກອນ, ອົງຄະທຽມ (ເຊັ່ນ: ເຝຼືອກຕກະດູກ/ 

ອຸປະກອນພະຍຸງແບບເຄື່ອນໄຫວ ແລະ ກ່ອງສຽງທຽມ ແລະ ເຄື່ອງໃຊ້ຕ່າງໆ) ແລະ ເຄື່ອງໃຊ້ທີ່ສາມາດຫາຊື້ໄດ 

ຕາມຮ້ານຂາຍຢາທົ່ວໄປ ແລະ ສິນຄ້າທີ່ຈັບຕ້ອງບ່ໄດ (ເຊັ່ນ: ເຄື່ອງໃຊ້ລະບົບທາງເດີນປັດສະວະ ແລະ ເຄື່ອງໃຊ 

ສ າລັບບາດແຜ). 

ຄນເົ ຈບັທໄດີ່ ຮ້ບັສດິ 

ບຸກຄົນທີ່ບັນລຸໄດ້ຕາມເກນການມີສິດໄດ້ຮັບທີ່ໄດ້ອະທິບາຍໄວ້ໃນນະໂຍບາຍສະບັບນີ້, ບ່ວ່າຄົນເຈັບຈະ  

(1) ບ່ມີປະກັນໄພ; (2) ໄດ້ຮັບການຄຸ້ມຄອງຜ່ານໂຄງການຂອງລັດ (ເຊັ່ນ: Medicare, Medicaid ຫຼຼື ການຄຸ້ມ

ຄອງດ້ານການເບິ່ງແຍງດແລສຸຂະພາບແບບໄດ້ຮັບເງິນອຸດໜູນ ທີ່ຊື້ຜ່ານຕະຫຼາດປະກັນໄພສຸຂະພາບ); 

(3) ມີປະກັນໄພຈາກແຜນປະກັນສຸຂະພາບອື່ນນອກເໜຼືອຈາກ KFHP; ຫຼຼື (4) ໄດ້ຮັບການຄຸ້ມຄອງໂດຍ KFHP.

ແຫງຂຼ່ ມໍ້ ນພູ າຍນອກ 

ຂໍ້ມູນທີ່ບັນດາຜູ້ຂາຍບຸກຄົນທີສາມ ນ າມາໃຊ້ເພື່ອກວດສອບຂມູນສ່ວນຕວຂອງຄົນເຈັບ ເພື່ອປະເມນີຄວາມ 

ຕ້ອງການທາງດ້ານການເງິນ ໂດຍການນ າໃຊ້ຮູບແບບທີ່ອີງໃສ່ຖານຂໍ້ມູນບັນທຶກສາທາລະນະ ທີ່ຈະປະເມີນຄົນ 

ເຈັບແຕ່ລະຄົນ ໂດຍອີງໃສ່ມາດຕະຖານດຽວກັນ ເພື່ອຄິດໄລ່ຄະແນນຄວາມສາມາດທາງດ້ານການເງິນຂອງຄົນເຈັບ. 

ບດົແນະນາ ກຽວ່ ກບັຄວາມທກຍາຸ ກຂອງລດັຖະບານກາງ (FPG) 
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Community Health

ຊື່ນະໂຍບາຍ ໝາຍເລກນະໂຍບາຍ 

ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ NATL.CB.307 

ພະແນກຮບັຜດິຊອບ ວນັທມີປີະຜນົບງັຄບັໃຊ ້

National Community Health (ສຂຸະພາບຊມຸຊນົຂັ້ນສນູກາງ) ວນັທ ີ1 ມງັກອນ 2025 

ເຈົ້າຂອງເອກະສານ ໜ້າ 

ຜູອ້ ານວຍການ, ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ 35 ຂອງ 42 

Proprietary Information. Kaiser Permanente. All rights reserved. 

ລະດັບລາຍຮັບປະຈ າປີສ າລັບຄວາມທຸກຍາກ ຕາມການກ ານົດໂດຍ United States Department of Health 

and Human Services (ກະຊວງສາທາລະນະສຸກ ແລະ ການບ ລິການມະນຸດແຫ່ງສະຫະລັດອາເມລິກາ) ແລະ 

ມີການປັບປຸງໃໝ່ປະຈ າປີຢູ່ໃນ ຫ້ອງການທະບຽນຂອງລັດຖະບານກາງ. 

ການໃຫຄ້ າປກສຶ າທາງດ້ານການເງນິ 

ຂະບວນການທີ່ນ າມາໃຊ້ເພື່ອຊ່ວຍຄົນເຈບໃນການສ າຫຼວດທາງເລຼືອກຕ່າງໆທີ່ມີຢູ່ກ່ຽວກັບການເງິນ ແລະ ການຄຸ້ມ 

ຄອງສຸຂະພາບ ເພື່ອຈ່າຍຄ່າບລິການທີ່ເກີດຢູ່ໃນສະຖານປິ່ນປວຂອງ KP. ບັນດາຄົນເຈັບທອາດຈະຊອກຫາການ 

ໃຫ້ຄ າປຶກສາທາງດານການເງິນ ແມ່ນລວມທັງ, ແຕ່ບ່ຈ າກັດພຽງແຕ, ການຈ່າຍດ້ວຍຕົນເອງ, ບ່ມີປະກັນໄພ, 

ມີປະກັນໄພມູນຄ່າຕ່າ ແລະ ຜູ້ທີ່ໄດ້ສະແດງໃຫ້ເຫັນວ່າບ່ມີຄວາມສາມາດໃນການຈ່າຍສ່ວນທີ່ເປັນຄວາມຮັບຜິດຊອບ 

ຂອງຄົນເຈັບໄດ້ຢ່າງເຕັມສວນ. 

ບມ່ທີຢີ່ ອູ່າໄສ  

ຕົວລະບຸສະຖານະ ສ າລັບສະຖານະການດ າລົງຊີວິດຂອງບຸກຄົນ, ດັ່ງທີ່ອະທິບາຍໄວ້ຂ້າງລຸ່ມນ: 

• ຢູ່ໃນສະຖານທີ່ທີ່ບ່ໄດ້ມີໄວ້ເພື່ອການຢູ່ອາໄສຂອງມະນຸດ ເຊັ່ນ: ລົດ, ສວນສາທາລະນະ, ແຄມທາງ, ຕຶກ

ອາຄານຮ້າງ (ຢູ່ເທິງຖະໜົນ).

• ຢູ່ໃນທີ່ພັກເຊົາສຸກເສີນ.

• ຢູ່ໃນທີ່ຢູ່ອາໄສໄລຍະຂ້າມຜ່ານ ຫຼຼື ອຸປະຖ າ ສ າລັບຄົນທີ່ບ່ມີທຢູ່ອາໄສ ທີ່ເດີມທີ່ແລ້ວແມ່ນມາຈາກຂ້າງຖະໜ 

ນ ຫຼຼື ທີ່ພັກເຊົາສຸກເສີນ.

• ຢູ່ໃນສະຖານທີ່ໃດໜຶ່ງຂ້າງເທິງນັ້ນ ແຕ່ໃຊ້ເວລາສັ້ນໆ (ເຖິງ 30 ວັນຕິດຕ່ກັນ) ໃນໂຮງໝ ຫຼຼື ສະຖາບັນອື່ນໆ.

• ກ າລັງຈະຖຼືກຂັບໄລ່ອອກພາຍໃນໜຶ່ງອາທິດຈາກທີ່ພັກອາໄສເອກະຊົນ ຫຼຼື ກ າລັງຫຼົບໜີຈາກສະຖານະ

ການການໃຊ້ຄວາມຮຸນແຮງໃນຄອບຄົວ ທີ່ບ່ມີການລະບຸທີ່ຢູ່ອາໄສໃນພາຍຫຼັງ ແລະ ບຸກຄົນດັ່ງກ່າວຂາດແຄນ

ແຫຼ່ງຊັບພະຍາກອນ ແລະ ເຄຼືອຂ່າຍການສະໜັບສະໜູນທີ່ຈາເປັນເພື່ອໃຫ້ໄດ້ຮັບທີ່ຢູ່ອາໄສ.

• ກ າລັງຈະໄດ້ອອກຈາກສະຖາບັນໃດໜຶ່ງ ພາຍໃນອີກໜຶ່ງອາທດ ເຊັ່ນ: ສະຖານປິ່ນປົວສຸຂະພາບຈິດ ຫຼຼື

ສານເສບຕິດ ເຊິ່ງບຸກຄົນດັ່ງກ່າວໄດ້ເຂົ້າມາຢູ່ອາໄສຫຼາຍກວ່າ 30 ວັນຕິດຕ່ກັນ ແລະ ບ່ມີການລະບຸທີ່ຢ 

ອາໄສຫຼັງຈາກນັ້ນ ແລະ ບຸກຄົນທີ່ຂາດແຄນແຫຼ່ງຊັບພະຍາກອນທາງການເງິນ ແລະ ເຄຼືອຂ່າຍການສະ

ໜັບສະໜູນທາງສັງຄົມທີ່ຈ າເປັນ ເພື່ອໃຫ້ໄດ້ຮັບທີ່ຢູ່ອາໄສ.
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Community Health

ຊື່ນະໂຍບາຍ ໝາຍເລກນະໂຍບາຍ 

ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ NATL.CB.307 

ພະແນກຮບັຜດິຊອບ ວນັທມີປີະຜນົບງັຄບັໃຊ ້

National Community Health (ສຂຸະພາບຊມຸຊນົຂັ້ນສນູກາງ) ວນັທ ີ1 ມງັກອນ 2025 

ເຈົ້າຂອງເອກະສານ ໜ້າ 

ຜູອ້ ານວຍການ, ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ 36 ຂອງ 42 

Proprietary Information. Kaiser Permanente. All rights reserved. 

KP 

ປະກອບດ້ວຍ ໂຮງໝ Kaiser Foundation Hospitals ແລະ ບັນດາຄລີນິກໃນເຄຼືອຂອງໂຮງໝ, 

Kaiser Foundation Health Plans, Permanente Medical Groups ແລະ ບັນດາບ ລິສັດໃນເຄຼືອ 

ທີ່ກ່ຽວຂ້ອງຂອງເຂົາເຈົ້າ, ຍົກເວັ້ນບ ລິສັດ Kaiser Permanente Insurance Company (KPIC). 

ສະຖານປນປີ່ ວົແຫງຕ່ າ່ງໆຂອງ KP 

ສະຖານທີ່ທາງກາຍຍະພາບ, ລວມທັງພາຍໃນ ແລະ ພາຍນອກອາຄານ, ເປັນເຈົ້າຂອງ ຫຼຼື ເຊົ່າໂດຍ KP 

ໃນການດ າເນີນທຸລະກິດຂອງ KP, ລວມທັງການໃຫ້ການເບິ່ງແຍງດູແລຄົນເຈັບ (ເຊັ່ນ: ອາຄານ ຫຼຼື ຊັ້ນ, ຫ້ອງ ຂອງ 

KP ຫຼຼື ພື້ນທີ່ພາຍໃນ ຫຼຼື ພາຍນອກອື່ນໆ ຂອງອາຄານທີ່ບ່ແມ່ນຂອງ KP). 

ການຊວ່ຍເຫອຼຼື ດາ້ນການເງນທິ າງການແພດ (MFA)

ໂຄງການ MFA ຂອງ KP ປະກອບມີທັງ ໂຄງການໆກຸສົນເບິ່ງແຍງດູແລແບບເຕັມສ່ວນ ແລະ ບາງສ່ວນ / ໂຄງການ 

ໃຫ້ສ່ວນຫຼຸດລາຄາ ເພື່ອສະໜອງການຊ່ວງເຫຼຼືອດ້ານການເງິນທາງການແພດ ໃຫ້ແກ່ຄົນເຈັບທີ່ມີສິດໄດ້ຮັບ 

ເຊິ່ງເປັນຜູ້ທີ່ບ່ສາມາດຈ່າຍຄ່າບລິການ, ຜະລິດຕະພັນ ຫຼຼື ຢາທີ່ຈ າເປັນທາງການແພດຂອງເຂົາເຈົ້າທັງໝົດ ຫຼຼື 

ບາງສ່ວນ ແລະ ຜູ້ທີ່ໃຊ້ແຫຼ່ງຊ່ວຍຈ່າຍເງິນຈາກລັດ ແລະ ເອກະຊົນຈົນໝົດແລ້ວ. ບຸກຄົນຕ່າງໆຕ້ອງບັນລຸໃຫ້ໄດ 

ຕາມເກນຂອງໂຄງການ ສ າລັບການຊ່ວຍເຫຼຼືອໃນການຈ່າຍຄ່າເບິ່ງແຍງດູແລຄົນເຈັບບາງສ່ວນ ຫຼຼື ທັງໝົດ. 

ອປຸະກອນການແພດ 

ອຸປະກອນການແພດທີ່ບ່ສາມາດນ າມາໃຊ້ຄຼືນໃໝ່ໄດ ເຊັ່ນ: ເຝອກຫຸ້ມ, ສາຍຫ້ອຍແຂນ, ວັດສະດຸພັນແຜ ແລະ 

ຜ້າຕິດບາດ ເຊິ່ງນ າໃຊ້ໂດຍ ຜູ້ໃຫ້ບ ລິການເບິ່ງແຍງດູແລສຸຂະພາບທີ່ມີໃບອະນຸຍາດ ໃນຂະນະທີ່ໃຫ້ການບ ລິການທ 

ຈ າເປັນທາງການແພດ ແລະ ບລວມອຸປະກອນທີ່ຄົນເຈັບຊ ຫຼຼື ໄດ້ຮັບມາຈາກແຫຼ່ງອື່ນ. 

ຄ່າໃຊຈ້າ່ຍຂອງຄນເົ ຈບັ  

ສ່ວນຂອງຄ່າບ ລິການທີ່ສົ່ງໃບຮຽກເກັບເງິນຈາກຄົນເຈັບ ສ າລັບການເບິ່ງແຍງດູແລທີ່ໄດ້ຮັບຢູ່ສະຖານປີ່ນປົວແຫ່ງ 

ຕ່າງໆຂອງ KP (ເຊັ່ນ: ໂຮງໝ, ຄລີນິກໃນເຄຼືອໂຮງໝ, ສູນການແພດ, ອາຄານຫ້ອງການການແພດ ແລະ ຮ້ານຂາຍ 

ຢາສາລັບຄົນເຈັບນອກ) ທີ່ປະກັນໄພ ຫ ໂຄງການເບິ່ງແຍງດູແລສຸຂະພາບທີ່ໄດ້ຮັບທຶນຈາກພາກລັດ ບ່ຊດເຊີຍຄຼືນໃຫ. 

ການຍກເົ ວນັ້ ຮາ້ນຂາຍຢາ 

ສະໜອງການຊ່ວຍເຫຼຼືອທາງດ້ານການເງິນແກ່ບັນດາສະມາຊິກ KP Senior Advantage Medicare ພາກ D 

ຜູ້ທີ່ມີລາຍໄດ້ຕ່າ ທີ່ບ່ສາມາດຈ່າຍສ່ວນແບ່ງຄ່າໃຊ້ຈ່າຍຂອງເຂົາເຈົ້າ ສ າລັບຢາຕາມໃບສັ່ງແພດສ າລັບຄົນເຈັບ 

ນອກ ທີ່ໄດ້ຮັບການຄຸ້ມຄອງພາຍໃຕ Medicare ພາກ D. 
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ຊື່ນະໂຍບາຍ ໝາຍເລກນະໂຍບາຍ 

ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ NATL.CB.307 

ພະແນກຮບັຜດິຊອບ ວນັທມີປີະຜນົບງັຄບັໃຊ ້

National Community Health (ສຂຸະພາບຊມຸຊນົຂັ້ນສນູກາງ) ວນັທ ີ1 ມງັກອນ 2025 

ເຈົ້າຂອງເອກະສານ ໜ້າ 

ຜູອ້ ານວຍການ, ການຊວ່ຍເຫ ຼືອການເງນິທາງການແພດ 37 ຂອງ 42 

ຕາຂາ່ຍຄວາມປອດໄພ 

Proprietary Information. Kaiser Permanente. All rights reserved. 

ລະບົບຂອງອົງກອນບ່ຫວັງຜົນກ າໄລ ແລະ/ຫຼຼື ໜ່ວຍງານຂອງລັດຖະບານ ທີ່ໃຫ້ການບ ລິການເບິ່ງແຍງດູແລ 

ທາງການແພດໂດຍກົງແກ່ຜູ້ບ່ມີປະກັນໄພ ຫຼຼື ດ້ອຍໂອກາດໃນສະຖານທີ່ຊຸມຊົນ ເຊັ່ນ: ໂຮງໝ ລັດ, ຄລີນິກຊຸມຊົນ, 

ໂບດ, ທີ່ພັກອາໄສສ າລັບຄົນບ່ມີທີ່ຢູ່ອາໄສ, ໜ່ວຍສາທາລະນະສຸກເຄື່ອນທ, ໂຮງຮຽນ ແລະ ອື່ນໆ. 

ມປີະກນໄພັ ມນຄູ າ່ຕາ່

ບຸກຄົນຜູ້ທ ເຖິງແມ່ນວ່າຈະມີການຄຸ້ມຄອງການເບິ່ງແຍງດູແລສຸຂະພາບກ ຕາມ, ແຕ່ພົບວ່າພັນທະໃນການຈ່າຍ 

ເບ້ຍປະກັນໄພ, ການຈ່າຍຮ່ວມ, ການປະກັນໄພຮ່ວມ ແລະ ຈ ານວນທີ່ເປັນຄວາມຮັບຜິດຊອບສ່ວນທ າອິດ ແມ່ນເປັນ 

ພາລະທາງດ້ານການເງິນທີ່ສ າຄັນ ທີ່ເຮັດໃຫ້ຄົນເຈັບໄດ້ຮັບການບ ລິການເບິ່ງແຍງດແລສຸຂະພາບທີ່ຈ າເປັນຊັກຊ້າ 

ຫຼຼື ບ່ໄດ້ຮັບເລີຍ ເນື່ອງຈາກຄ່າໃຊ້ຈ່າຍທີ່ຕ້ອງໄດ້ຈົກຖົງຈ່າຍເອງ. 

ບມ່ປີະກນໄພັ  

ບຸກຄົນທີ່ບ່ມີປະກັນສຸຂະພາບ ຫຼຼື ການຊ່ວຍເຫຼຼືອດ້ານການເງິນທີ່ໄດ້ຮັບການສະໜັບສະໜູນຈາກລັດຖະບານກາງ ຫຼຼື 

ລັດ ເພື່ອຊ່ວຍຈ່າຍຄ່າບ ລິການເບິ່ງແຍງດູແລສຸຂະພາບ. 

ປະຊາກອນທມີ່ ຄີວາມບອບບາງ 

ກຸ່ມປະຊາກອນທີ່ໄດ້ຮັບການພິຈາລະນາວ່າສຸຂະພາບ ແລະ ສະຫວັດດີພາບຂອງຕົນ ມີຄວາມສ່ຽງຫຼາຍກ່ວາປະຊາກອນ 

ທົ່ວໄປ ເນື່ອງຈາກສະຖານະທາງເສດຖະກິດ-ສັງຄົມ, ການເຈັບປ່ວຍ, ຊົນເຜົ່າ, ອາຍ ຫຼຼື ປັດໄຈພິການອື່ນໆ. 

ໝາຍພາຕວົ

ຂະບວນການທີ່ລິເລີ່ມຂຶ້ນໂດຍສານ ທີ່ສັ່ງໃຫ້ເຈົ້າໜາທີ່ນ າຕົວຜູ້ທີ່ພົບເຫັນວ່າມີການຂັດຄ າສັ່ງສານ ເຂົ້າມາຫາ 

ສານ, ຄາຍຄຼືກັນກັບໝາຍຈັບ. 
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ຊນະື່ ໂຍບາຍ 

Medical Financial Assistance 

ໝາຍເລກນະໂຍບາຍ 

NATL.CB.307 

ພະແນກຮບັຜດິຊອບ 

National Community Health (ສຂຸະພາບຊມຊຸ ນົຂນສັ້ ນກູ າງ) 

ວນທັ ມີປີະຜນບົ ງຄັ ບັໃຊ ້

ວນທັ  ີ1 ມງກອັ ນ 2025 

ເຈາົ້ ຂອງເອກະສານ 

ຜອູ້າ ນວຍການ, Medical Financial Assistance 

(ການຊວ່ຍເຫ ຼືອດ້ານການເງນິທາງການແພດ) 

ໜ້າ 
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Proprietary Information. Kaiser Permanente. All rights reserved. 

ພາກຜະໜວກ: Kaiser Permanente Hawaii 

ວນັທມີຜີນບົ ງຄັ ບັໃຊຂ້ອງພາກຜະໜວກ: ວນທັ  ີ1 ມງກອັ ນ 2025 

I. ສະຖານປນປີ່ ວົຕາ່ງໆຂອງ KFHP/H.

ນະໂຍບາຍນີ້ມີຜົນບັງຄັບໃຊ້ກັບບັນດາສະຖານປີ່ນປົວທັງໝົດຂອງ KFHP/H (ເຊັ່ນ: ໂຮງໝ,

ຄລີນິກໃນເຄຼືອຂອງໂຮງໝ, ສູນການແພດ ແລະ ອາຄານຫ້ອງການທາງການແພດ) ແລະ

ຮ້ານຂາຍຢາສ າລັບຄົນເຈັບນອກ. Kaiser Foundation Hospitals ໃນ Hawaii ລວມມ:

KFH Honolulu (Moanalua Medical Center) 

II. ການບ ລກາິ ນເສມີ ທມີ່ ສີດິໄດຮ້ບັ ແລະ ບມໍ່ ສີດິໄດຮ້ບັ ພາຍໃຕນະ້ ໂຍບາຍ MFA.

a. ການບ ລກາິ ນທບີ່ ມໍ່ ສີດິໄດຮ້ບັເພມຕີ່ ມື່ .

ຕໍ່ໄປນີ້ແມ່ນລາຍການຕົວຢ່າງແບບສັງເຂບຂອງການບ ລິການ ແລະ ອຸປະກອນຕ່າງໆ

ທີ່ບໍ່ຢູ່ໃນໂຮງໝ ເຊິ່ງໂດຍທົ່ວໄປແລ້ວຈະບໍ່ມີສິດໄດ້ຮັບພາຍໃຕນະໂຍບາຍຂອງ MFA.

i. ເຄື່ອງຊ່ວຍຟັງ

ii. ອຸປະກອນດ້ານສາຍຕາ

III. ບນດາັ ຜໃູ້ຫບ້ລ ກິານຂນກຶ້ ບັ ແລະ ບຂໍ່ ນຶ້ ກບັ ນະໂຍບາຍ MFA.

ລາຍຊື່ຂອງບັນດາຜູ້ໃຫ້ບ ລິການໃນໂຮງໝ Kaiser Foundation Hospitals ທີ່ຂຶ້ນກັບ ແລະ

ບໍ່ຂຶ້ນກັບນະໂຍບາຍ MFA ແມ່ນມີໄວ້ໃຫ້ປະຊາຊົນທົ່ວໄປເຂົ້າເບິ່ງໄດ ໂດຍບໍ່ມີຄ່າໃຊ້ຈ່າຍ,

ຢເທິງເວັບໄຊຂອງ MFA ທີ່ kp.org/mfa/hawaii.

IV. ຂມໍ້ ນກູ ຽວ່ ກບັໂຄງການ ແລະ ການຍນຄື່  າຮອ້ງຂ  MFA.
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ພະແນກຮບັຜດິຊອບ ວນັທມີປີະຜນົບງັຄບັໃຊ ້

National Community Health (ສຂຸະພາບຊມຸຊນົຂັ້ນສນູກາງ) ວນັທ ີ1 ມງັກອນ 2025 

ເຈົ້າຂອງເອກະສານ ໜ້າ 

ຜູອ້ ານວຍການ, Medical Financial Assistance 

(ການຊວ່ຍເຫ ຼືອດ້ານການເງນິທາງການແພດ) 

39 ຂອງ 42 

Proprietary Information. Kaiser Permanente. All rights reserved. 

ຂໍ້ມູນກ່ຽວກັບໂຄງການ MFA ປະກອບມີ ສ າເນົາຂອງນະໂຍບາຍ MFA, ແບບຟອມຄ າຮ້ອງ 

ຂ ສະໝັກ, ຄາແນະນ າ ແລະ ບົດສັງລວມຫຍໍ້ດ້ວຍພາສາທີ່ເຂົ້າໃຈງ່າຍ (ຕົວຢ່າງເຊັ່ນ: 

ໃບປິວກ່ຽວກັບໂຄງການ) ແມ່ນມີໃຫ້ແກ່ສາທາລະນະຊົນທົ່ວໄປ ໂດຍບໍ່ເສຍຄ່າໃຊ້ຈ່າຍ 

ໃນຮູບແບບເອເລັກໂຕນິກ ຫ ຼື ເອກະສານ.  ຄົນເຈັບສາມາດຍື່ນຄ າຮ້ອງຂ ໂຄງການ MFA, ໃນໄລຍະ  

ຫ ຼື ຫ ັງຈາກໄດ້ຮັບການດູແລຈາກ KFHP/H ໃນຫ າຍຊ່ອງທາງ ລວມທັງອອນລາຍ, ແບບເຊິ່ງໜ້າ, 

ທາງໂທລະສັບ ຫ ຼື ຜ່ານທາງເອກະສານຟອມສະໝັກ. (ເບິ່ງຂໍ້ 5.3 ແລະ 5.4 ຂອງນະໂຍບາຍ.) 

ຄົນເຈັບສາມາດທີ່ຈະຍື່ນສົ່ງເອກະສານຮັບເງິນຄ່າຈ້າງ ຫ ຼື ເອກະສານແຈ້ງອາກອນລາຍໄດ 

ເຊິ່ງເປັນເອກະສານກ່ຽວກັບລາຍຮັບໃນເວລາສະໝັກຂ ເຂົ້າໂຄງການ MFA. KFH/HP 

ຈະຍອມຮັບເອກະສານລາຍຮັບໃນຮູບແບບອື່ນໆ, ດັ່ງທີ່ໄດລະບຸໄວ້ໃນຄ າຮ້ອງສະໜັກໂຄງການ, 

ແຕ່ວ່າ ຈະບໍ່ຮຽກຮ້ອງເອົາເອກະສານຮູບແບບອື່ນໆເຫ ົ່ານັ້ນ. 

a. ປະກອບຄາ ຮອ້ງສະໝກັ ແລະ ຍນື່ ຄາ ຮອ້ງຂສະ ໝກັ, ຄາ ຮອ້ງຂອ ທຸອນ ຫ  ຼື ເອກະສານສະ

ໜບັສະໜນູຕາ່ງໆທາງອອນລາຍຈາກເວບັໄຊຂອງ MFA.

ຄົນເຈັບສາມາດເລີ່ມປະກອບ ແລະ ຍື່ນຂໍ້ມູນໃບສະໝັກ, ຍື່ນຄ າຮ້ອງຂ ອຸທອນສ າລັບຄົນ

ເຈັບທີ່ໄດ້ສະໝັກຂ MFA ແລະ ອັບໂຫ ດເອກະສານສະໜັບສະໜູນທາງເອເລັກໂຕນິກໄດ 

ຈາກເວັບໄຊ MFA ທີ່ kp.org/mfa/hawaii.

b. ດາວໂຫດ ຂມໍ້ ນໂູ ຄງການໄດຈ້າກເວບັໄຊຂອງ MFA.

ສ າເນົາຂໍ້ມູນກ່ຽວກັບໂຄງການແບບເອເລັກໂຕນິກ ແມ່ນມີຢເທິງເວັບໄຊຂອງ MFA ທີ່

kp.org/mfa/hawaii.

c. ຮອ້ງຂຂ ມໍ້ ນໂູ ຄງການທາງເອເລກໂັ ຕນກິ.

ສ າເນົາເອເລັກໂຕນິກຂອງຂໍ້ມູນກ່ຽວກັບໂຄງການແມ່ນມີໃຫທ້າງອີເມວ ຕາມການຮ້ອງຂ .
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National Community Health (ສຂຸະພາບຊມຸຊນົຂັ້ນສນູກາງ) ວນັທ ີ1 ມງັກອນ 2025 

ເຈົ້າຂອງເອກະສານ ໜ້າ 

ຜູອ້ ານວຍການ, Medical Financial Assistance 

(ການຊວ່ຍເຫ ຼືອດ້ານການເງນິທາງການແພດ) 
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d. ຮບັຂມໍ້ ນໂູ ຄງການ ຫ  ຼື ຍນຄື່ າ ຮອ້ງຂແ ບບເຊງໜິ່ າ້.

ບັນດາທີ່ປຶກສາ ພ້ອມໃຫ້ບ ລິການຢູ່ໃນສະຖານປີ່ນປົວແຫ່ງຕ່າງໆຂອງ KP ເພື່ອໃຫ້ຂມູນ

ໂຄງການ ແລະ ເພື່ອກ ານົດການມີສິດໄດ້ຮັບ MFA ຢ່າງໄວວາ. ບັນດາທີ່ປຶກສາແມ່ນມີຢູ່ໃນ

ອາຄານຫ້ອງການການແພດແຫ່ງຕ່າງໆຕໍ່ໄປນ ເພື່ອຊ່ວຍເຫ ຼືອຄົນເຈັບ.

Moanalua Medical Center 
3288 Moanalua Road 
Honolulu, HI 96819 

ແຟັກ:  1-808-432-7950 

Honolulu Medical Office 
Building 
1010 Pensacola Street 
Honolulu, HI 96813 

ແຟັກ:  1-808-432-2025 

Waipio Medical Office Building 
94-1480 Moaniani Street
Waipahu, HI 96797

ແຟັກ:  1-808-432-3230

Mapunapuna Medical Office 
2828 Pa’a Street 
Honolulu, HI  96819 

ແຟັກ:  1-808-432-5073 

e. ຮອ້ງຂຂ ມໍ້ ນໂູ ຄງການ ຫ  ຼື ຍນື່ ຄາ ຮອ້ງຂທ າງໂທລະສບັ.

ບັນດາທີ່ປຶກສາແມ່ນມີໃຫ້ທາງໂທລະສັບ ເພື່ອໃຫ້ຂໍ້ມູນ, ກ ານົດການມີສິດໄດ້ຮັບ MFA ແລະ

ຊ່ວຍເຫ ຼືອຄົນເຈັບໃນການຍື່ນຄ າຮ້ອງຂ  MFA. ທ່ານສາມາດຕິດຕໍ່ບັນດາທີ່ປຶກສາໄດ້ທ:

ເບີໂທລະສັບ: 1-808-432-7940 ຫ ຼື

1-800-598-5928

f. ຮອ້ງຂຂ ມໍ້ ນໂູ ຄງການ, ສະໝກຂັ ,  ຍນຄື່ າ ຮອ້ງຂອ ທຸອນ ແລະ ສະໜອງເອກະສານ

ສະໜບັສະໜນທູ າງໄປສະນ.ີ

ຄົນເຈັບສາມາດຮ້ອງຂ ຂໍ້ມູນກ່ຽວກັບໂຄງການ, ສະໝັກຂ ໂຄງການ MFA ໄດ ໂດຍການ

ສົ່ງຄ າຮ້ອງຂ ທີ່ຕື່ມຂໍ້ມູນໃສ່ຄົບຖ້ວນແລ້ວ, ສົ່ງຄ າຮ້ອງຂ ອຸທອນ ຫ ຼື ສົ່ງເອກະສານສະ

ໜັບສະໜູນທາງໄປສະນີ. ຄ າຮ້ອງຂ ຂໍ້ມູນ, ຄາຮ້ອງຂ ສະໝັກທີ່ຕື່ມຂໍ້ມູນໃສ່ຄົບຖ້ວນແລ້ວ,

ຄ າຮ້ອງຂ ອຸທອນ ແລະ ເອກະສານສະໜັບສະໜູນແມ່ນສາມາດສົ່ງທາງໄປສະນີໄປຫາ:

Kaiser Permanente 

Attention: MFA Program - Business Services 
3288 Moanalua Road 
Honolulu, HI 96819 
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ຊື່ນະໂຍບາຍ ໝາຍເລກນະໂຍບາຍ 

Medical Financial Assistance NATL.CB.307 

ພະແນກຮບັຜດິຊອບ ວນັທມີປີະຜນົບງັຄບັໃຊ ້

National Community Health (ສຂຸະພາບຊມຸຊນົຂັ້ນສນູກາງ) ວນັທ ີ1 ມງັກອນ 2025 

ເຈົ້າຂອງເອກະສານ ໜ້າ 

ຜູອ້ ານວຍການ, Medical Financial Assistance 

(ການຊວ່ຍເຫ ຼືອດ້ານການເງນິທາງການແພດ) 
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g. ສງຄົ່  າຮອ້ງຂສະ ໝກທັ ຕີ່ ມື່ ຂມໍ້ ນໃູ ສຄ່ບົຖວ້ນແລວ້, ຍນຄື່  າຮອ້ງຂອ ທຸອນ ຫ ຼື

ສະໜອງເອກະສານສະໜບັສະໜນແູ ບບເຊງໜິ່ າ້.

ຄ າຮ້ອງຂ ສະໝັກທີ່ຕື່ມຂໍ້ມູນໃສ່ຄົບຖ້ວນແລ້ວ, ຄ າຮ້ອງຂ ອຸທອນສ າລັບຄ າຮ້ອງທີ່ໄດ 

ສົ່ງໄປແລ້ວໃນກ່ອນໜ້ານີ້ ແລະ ເອກະສານສະໜັບສະໜູນທມີການຮ້ອງຂ ແມ່ນ

ສາມາດສົ່ງໄດແບບເຊິ່ງໜ້າຢູ່ສະຖານປິ່ນປົວຂອງ KP ແຫ່ງໃດກ ໄດ.

h. ສງຄົ່  າຮອ້ງຂອ ທຸອນ ຫ  ຼື ສະໜອງເອກະສານສະໜບັສະໜນູທາງແຟກັ.

ຄ າຮ້ອງຂ ອຸທອນ ແລະ ເອກະສານສະໜັບສະໜູນແມ່ນສາມາດແຟັກໄປຍງ:

ໝາຍເລກແຟັກ:  1-808-432-7950 

V. ເກນການມສີດິໄດຮ້ບັ.

ລາຍຮັບຄົວເຮຼືອນຂອງຄົນເຈັບ ຈະຖຼືກນ າມາພິຈາລະນາ ໃນເວລາກ ານົດການມີສິດໄດ້ຮັບ MFA.

(ເບິ່ງຂໍ້ 5.6.1 ຂອງນະໂຍບາຍ).

a. ເກນດ້ານລາຍຮັບ: ສູງເຖິງ 300% ຂອງບົດແນະນ າຂັ້ນສູນກາງກ່ຽວກັບຄວາມທຸກຍາກ

ຄອບຄົວ ຫ ຼື ຄົວເຮອນຂອງຄົນເຈັບ ໝາຍເຖິງ: 

a. ສ າລັບບຸກຄົນອາຍ 18 ປີຂຶ້ນໄປ, ຄູ່ສົມລົດ, ຄູ່ຮັກ ແລະ ເດັກນ້ອຍທີ່ເພິ່ງພາອາໄສຕໍ່າກວ່າ 21

ປີ ຫ ຼື ອາຍຸໃດກໍ່ຕາມຖ້າພິການ, ບໍ່ວ່າຈະອາໄສຢູ່ໃນເຮຼືອນ ຫ ຼື ບໍ່. ເຖິງແນວໃດກ ຕາມ, 

ສ າລັບບຸກຄົນອາຍ 18 ຫາ 20 ປີ, ສະມາຊິກໃນຄອບຄົວຍັງລວມເຖິງພໍ່ແມ່, ຍາດພີ່ນ້ອງຂອງ 

ຜູ້ດູແລ ແລະ ພແມ່ ຫ ຼື ຍາດພີ່ນ້ອງຂອງຜູ້ເບິ່ງແຍງເດັກນ້ອຍອື່ນໆທີ່ເພິ່ງພາອາໄສຕໍ່າກວ່າ 

21 ປີ ຫ ຼື ອາຍຸໃດກໍ່ຕາມຖາພິການ. 

b. ສ າລັບບຸກຄົນທີ່ມີອາຍຸຕໍ່າກວ່າ 18 ປີ , ພໍ່ແມ່, ຍາດພີ່ນ້ອງຜູ້ດແລ ແລະ ເດັກນ້ອຍອື່ນໆ

ທີ່ມີອາຍຸຕໍ່າກວ່າ 21 ປີ ຫ ຼື ອາຍຸໃດກໍ່ຕາມຖ້າພິການ.
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ພະແນກຮບັຜດິຊອບ 

National Community Health (ສຂຸະພາບຊມຊຸ ນົຂນສັ້ ນກູ າງ) 

ວນທັ ມີປີະຜນບົ ງຄັ ບັໃຊ ້

ວນທັ  ີ1 ມງກອັ ນ 2025 

ເຈາົ້ ຂອງເອກະສານ 

ຜອູ້າ ນວຍການ, Medical Financial Assistance 

(ການຊວ່ຍເຫ ຼືອດ້ານການເງນິທາງການແພດ) 

ໜ້າ 
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VI. ຕາຕະລາງສວ່ນຫດຼຸ .

ຈ ານວນເງິນທ KP ຮຽກເກັບຈາກຄົນເຈັບທີ່ມີເງື່ອນໄຂໄດ້ຮັບການຊ່ວຍເຫ ຼືອດ້ານການເງິນທາງ

ການແພດ ແມ່ນອີງໃສ່ປະເພດເກນການມີສິດໄດ້ຮັບ ທີ່ນ າມາໃຊ້ເພື່ອໃຫ້ຄົນເຈັບມີເງື່ອນໄຂ

ໄດ້ຮັບໂຄງການ.

a. ຄນເົ ຈບັທບີ່ ນລັ ເຸກນດາ້ນລາຍຮບັ.

ຄົນເຈັບທີ່ບັນລຸເກນດ້ານລາຍຮັບ ຈະໄດ້ຮັບສ່ວນຫຼຸດແບບເລື່ອນລະດັບຕໍ່ຄ່າໃຊ້ຈ່າຍຂອງ

ຄົນເຈັບ ຫ ຼື ສ່ວນຂອງຄ່າບ ລິການ ສ າລັບການບ ລິການເບິ່ງແຍງດູແລສຸຂະພາບຂອງ KP

ທີ່ຄົນເຈັບເປັນຜູ້ຮັບຜິດຊອບ. ຈ ານວນສ່ວນຫຼຸດຈະຖຼືກກ ານົດຕາມລາຍໄດ້ໃນຄົວ

ເຮຼືອນຂອງຄົນເຈບດັ່ງລຸ່ມນ:

ເປເີຊນຄັ ມູ່ແຼື ນະນາ ຄວາມຍາກຈນົ

ຂອງລດັຖະບານກາງ 
ສວ່ນຫດຼຸ ການຊວ່ຍເຫອ ຼື ທາງດາ້ນ 

ການເງນິ
ຈາກ ຫາ 

0% - 200% ສ່ວນຫຼຸດ 100% (ເຕັມສ່ວນ) 

201% - 300% ສ່ວນຫຼຸດ 50% (ບາງສ່ວນ) 

ຫາກທ່ານໄດ້ຮັບການອະນຸມັດໃຫ້ໄດ້ຮັບ MFA ແຕ່ບາງສ່ວນ, ຍອດຄົງເຫ ຼືອຕ້ອງໄດ້ຈ່າຍ 

ເຕັມຈ ານວນ ຫ ຼື ມີຕວເລຼືອກໃດໜຶ່ງໃນການກ ານົດແຜນການຊ າລະເງິນໂດຍບໍ່ມີດອກເບ້ຍ. 

VII. ພນຖື້ ານສາ ລບັການຄດິໄລມ່ນຄູ າ່ທຖີ່ ກຮຼື ຽກເກບັໃນໃບເກບັເງນທິ ວົ່ ໄປ (AGB).

KFHP/H ກ ານົດ AGB ສ າລັບທຸກກ ລະນີສຸກເສີນ ຫ ຼື ການເບິ່ງແຍງດແລທີ່ຈາເປັນທາງການ

ແພດອື່ນໆ ທີ່ນ າໃຊ້ວິທີເບິ່ງຄຼືນ ໂດຍການຄູນຄ່າໃຊ້ຈ່າຍລວມໃນການເບິ່ງແຍງດູແລ ກັບ ອັດຕາ

AGB. ຂໍ້ມູນກ່ຽວກັບອັດຕາ AGB ແລະ ການຄິດໄລ່ສາມາດເບິ່ງໄດ້ໃນເວັບໄຊ MFA ຂອງ KFHP/H

ທີ່ kp.org/mfa/hawaii.

VIII. ການຄນເຼື ງນິ.

ຄົນເຈັບທີ່ຖຼືກຮຽກເກບັເງິນໃນມນຄ່າທີ່ຫ າຍກວ່າມູນຄ່າທ MFA ອະນຸມັດໃຫ້ເຂົາເຈົ້າ ຫ ັງຈາກການ

ຕັດສິນການມີສິດໄດ້ຮັບການຊ່ວຍເຫ ຼືອ (ຄວາມຜິດພາດໃນການເກັບໜ) ຈະໄດ້ຮັບເງິນຄຼືນໃນຈ າ

ນວນທີ່ຈ່າຍເກີນ ຈ ານວນ MFA ອະນຸມັດໃຫ້.
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