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ແຈ້ງການ: ສໍ າເນົ າຂອງເອກະສານສະບັບພີ ມແມ່ນບໍ ່ ສາມາດຄວບຄຸມໄດ້. ໃນກໍ ລະນີ  
ສະບັບທີ ່ ພີ ມອອກມານີ ້  ແລະ  ສະບັບເອເລັກໂຕຣນິ ກ ມີ ສ່ວນໃດບໍ ່ ສອດຄ່ອງກັນ , 
ແມ່ນໃຫ້ຖື ເອົ າສະບັບທີ ່ ໄດ້ຮັບການຄຸ້ມຄອງ ທີ ່ ໄດ້ອອກເຜີ ຍແຜ່ຢ ່ ໃນນະໂຍບາຍ, ຂະບວນການ 
ແລະ  ລະບົບການຄຸ້ມຄອງຄ ່ ມື  (Guideline Management System) ເປັນຫ ັ ກ. 

 

 

 
 

ນະ ໂ ຍບາ ຍຂອງ  ລະບົບສຸຂະພາບ MEMORIAL 

HERMANN 
 
 

ຊື່ ຂອງນະໂຍບາຍ: ນະໂຍບາຍກ່ຽວກັບການອອກບິ ນເກັບເງິ ນ ແລະ ການເກັບເງິ ນ 

 

ວັນທີ ອອກແຈ້ງການ: 03/19/2018 

ສະບັບທີ : 1 

ຈຸດປະສົງຂອງນະໂຍບາຍ: 

ນະໂຍບາຍນີ ້  ສ້າງຕ້ັນຕອນຕ່າງໆທີ່ ສົມເຫດສົມຜົນກ່ຽວກັບ ການເກັບບັນຊີ ຂອງລ ກຄ້າ 
ລະບົບສຸຂະພາບ MEMORIAL HERMANN (“MHHS”) ຫ ື  

ຕົວແທນເກັບເງິ ນທີ່ ເປັນບຸກຄົນທີ່ ສາມທີ່ ມີ ສັນຍາຄຸ້ມຄອງ. 

ຂອບເ ຂດ: 
 

ນະໂຍບາຍນີ ້ ໃຊ້ກັບໂຮງໝໍ ຫ ື ສ ນບໍ ລິ ການຕ່າງໆທີ່ ມີ ໃບຢ້ັງຢື ນຂອງຣັຖ 501(c)(3) ທຸກແຫ່ງ 

ຊ ່ ງດໍ າເນີ ນການໂດຍ MHHS ແລະໄດ້ຮັບການຄຸ້ມຄອງໂດຍ 

ນະໂຍບາຍການຊ່ວຍເຫ ື ອດ້ານການເງິ ນ (“FAP”) ຂອງ  MHHS, ຊ ່ ງປະກອບດ້ວຍ: 

 
Memorial Hermann Greater Heights Hospital   
Memorial Hermann Katy Hospital 
Memorial Hermann Memorial City Medical Center  
Memorial Hermann – Texas Medical Center 

 Memorial Hermann Cypress Hospital 

 Memorial Hermann Orthopedic and Spine Hospital  

Memorial Hermann Northeast Hospital 
Memorial Hermann Rehabilitation Hospital Katy, L.L.C.  
Memorial Hermann Southeast Hospital 

 Memorial Hermann Pearland Hospital  
Memorial Hermann Southwest Hospital  
Memorial Hermann Sugar Land Hospital 
Memorial Hermann The Woodlands Medical Center  
TIRR Memorial Hermann 

 

MHHS ເປັນຜ ່ ດໍ າເນີ ນສ ນໃຫ້ບໍ ລິ ການ ກວດ ແລະ  

ວິ ເຄາະສຸຂະພາບດ້ວຍຮ ບຖ່າຍໃຫ້ຄົນເຈັບນອກ, ປີ່ ນປົວຈາກການບາດເຈັບຈາກການຫລີ ້ ນກິລາ  

ແລະ  ບັນດາສ ນຟື ້ ນຟ , ແລະ  ບັນດາສ ນສຸກເສີ ນ ຊ ່ ງຜ ່ ຈັດຫາການບໍ ລິ ການເປັນຜ ່ ສະໜອງໃຫ້, 

ພະແນກຄົນເຈັບນອກຕ່າງໆສໍ າລັບໂຮງໝໍທີ່ ມີ ລາຍຊື່ ຂ້າງເທິ ງນ້ັນ ແລະ  

ພວກມັນໄດ້ຮັບການຄຸ້ມຄອງພາຍໃຕ້ນະໂຍບາຍນີ ້ . 
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ແຈ້ງການ: ສໍ າເນົ າຂອງເອກະສານສະບັບພີ ມແມ່ນບໍ ່ ສາມາດຄວບຄຸມໄດ້. ໃນກໍ ລະນີ  
ສະບັບທີ ່ ພີ ມອອກມານີ ້  ແລະ  ສະບັບເອເລັກໂຕຣນິ ກ ມີ ສ່ວນໃດບໍ ່ ສອດຄ່ອງກັນ , 
ແມ່ນໃຫ້ຖື ເອົ າສະບັບທີ ່ ໄດ້ຮັບການຄຸ້ມຄອງ ທີ ່ ໄດ້ອອກເຜີ ຍແຜ່ຢ ່ ໃນນະໂຍບາຍ, ຂະບວນການ 
ແລະ  ລະບົບການຄຸ້ມຄອງຄ ່ ມື  (Guideline Management System) ເປັນຫ ັ ກ. 

 

 

ເນື ້ ອໃນຂອງນະໂຍບາຍ: 
 

1. ແມ່ນນະໂຍບາຍຂອງ MHHS ແລະ  ບໍ ລິ ສັດໃນເຄື ອຂ່າຍອື່ ນໆທີ່ ຢ ່ ພາຍໃຕ້ FAP 

ໃນການຕິດຕາມ ຮຽກເກັບເງິ ນຂອງຄົນເຈັບ 

ທີ່ ມີ ຍອດຄົງຄ້າງຈາກຄົນເຈັບຜ ່ ທີ່ ມີ ຄວາມສາມາດຈ່າຍຄ່າບໍ ລິ ການ. 

ນະໂຍບາຍນີ ້ ອະທິ ບາຍວິ ທີ ການຕ່າງໆທີ່  MHHS ສາມາດນໍ າໃຊ້ໃນການເກັບກໍາໂຮງໝໍ ແລະ /ຫ ື  

ຄ່າໃຊ້ຈ່າຍຕ່າງໆໃຫ້ຄົນເຈັບຂອງ MHHS. ນະ ໂ ຍບາ ຍ ຍັງອະທິ ບາ ຍ ຂ້ັນຕອນ ແລະ  

ໄລຍະເວລາທີ່ ໃຊ້ໃນການຮຽກເກັບເງິ ນເຫ ົ່ ານ້ັນ, ມາດຕະການຕ່າງໆທີ່  MHHS 

ອາດຈະນໍ າໃຊ້ໃນກໍລະນີ ທີ່ ບໍ່ ມີ ການຈ່າຍເງິ ນ, ແລະ  ຄວາມພະຍາຍາມຕ່າງໆທີ່ ສົມເຫດສົມຜົນທີ່  

MHHS ຕ້ອງ ປະຕິບັດ ເພ່ືອລະບຸວ່າ ຄົນເຈັບມີ ສິ ດໄດ້ຮັບການຊ່ວຍເຫ ື ອດ້ານການເງິ ນຫ ື ບໍ່ . 

 
2. ນະໂຍບາຍນີ ້  ກໍານົດວິ ທີ ທີ່  MHHS ສື່ ສານກັບຄົນເຈັບກ່ຽວກັບຈໍ ານວນເງິ ນທີ່ ຄ້າງຊໍ າລະຄ່າ 

ບໍ ລິ ການທີ່  MHHS ໃຫ້ຄວາມຊ່ວຍເຫ ື ອ. 

 

3. MHHS ຈະໃຊ້ຄວາມພະຍາຍາມທີ່ ສົມເຫດສົມຜົນ ເພ່ືອຄັດເລື ອກຄົນເຈັບ 

ຜ ່ ທີ່ ສາມາດໄດ້ຮັບສິ ດ ການຊ່ວຍເຫ ື ອດ້ານການເງິ ນ. 

 
4. ນະໂຍບາຍນີ ້  ຍັງກໍານົດເງື່ ອນໄຂທີ່  MHHS ສາມາດລະບຸໃຫ້ ບັນຊີ ຂອງຄົນເຈັບເປັນໜ້ີເສຍ 

ແລະ  ຂະບວນການໃນການຄວບຄຸມ ແລະ  ຕິດຕາມຍອດຄົງຄ້າງໃນ 

ບັນຊີ ຂອງຄົນເຈັບກໍານົດຂ ້ ນມາ. 
 
5. MHHS ຈະບໍ່ ມີ ສ່ວນຮ່ວມໃນການດໍ າເນີ ນການເກັບເງິ ນພິເສດ (Extraordinary Collection 

Actions) ດ່ັງທີ່ ໄດ້ລະບຸຢ ່ ໃນໝວດ 501(r) ຂອງກົດໝາຍລາຍໄດ້ພາຍໃນ (Internal Revenue 

Code) ແລະ  ກົດລະບຽບເພ່ີມເຕີ ມຕ່າງໆ. 

 
6. ບັນດານະໂຍບາຍ ແລະ  ຂະບວນການຕ່າງໆ ທີ່ ລະບຸຢ ່ ໃນນີ ້  

ມີ ຄວາມຕ້ັງໃຈທີ່ ຈະປະຕິບັດຕາມກົດໝາຍ ແລະ  ກົດລະບຽບຂອງຣັຖເທັກຊັສ໌ , ໝວດ 501(r) 

ຂອງກົດໝາຍລາຍໄດ້ພາຍໃນ, ແລະ  ຄໍ າແນະນໍ າທີ່ ກ່ຽວຂ້ອງ. 

 
7. ຜ ່ ອະນຸມັດຂ້ັນສຸດທ້າຍໃນການຕັດສິ ນວ່າ MHHS 

ໄດ້ໃຊ້ຄວາມພະຍາຍາມທີ່ ສົມເຫດສົມຜົນໃນການ ກໍານົດສິ ດການຊ່ວຍເຫ ື ອດ້ານການເງິ ນຂອງ 

MHHS ທີ່ ມີ ຢ ່ ຫ ື ບໍ່ . 

 

ຂໍ ້ ຕົກລົງ ແລະ  ຄໍ ານິ ຍາມ: 
 

1. ການສະໝັກ: ການສະໝັກຂໍ ການຊ່ວຍເຫ ື ອດ້ານການເງິ ນ ຕ້ອງຂຽນໂດຍຄົນເຈັບ. 

 
2. ໄລຍະເວລາຂອງການສະໝັກ: ໃນໄລຍະເວລາຂອງການສະໝັກ, MHHS ຈະຮັບເອົ າ ແລະ  

ດໍ າເນີ ນການໃນໃບ ສະໝັກຂໍ ການຊ່ວຍເຫ ື ອດ້ານການເງິ ນ. ໄລຍະເວລາຂອງການສະໝັກ 

ແມ່ນນັບຈາກວັນທີ  ທີ່ ຄົນເຈັບໄດ້ຮັບບໍ ລິ ການ ແລະ  ສິ ້ ນສຸດໃນວັນທີ  240 ມື ້  
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ແຈ້ງການ: ສໍ າເນົ າຂອງເອກະສານສະບັບພີ ມແມ່ນບໍ ່ ສາມາດຄວບຄຸມໄດ້. ໃນກໍ ລະນີ  
ສະບັບທີ ່ ພີ ມອອກມານີ ້  ແລະ  ສະບັບເອເລັກໂຕຣນິ ກ ມີ ສ່ວນໃດບໍ ່ ສອດຄ່ອງກັນ , 
ແມ່ນໃຫ້ຖື ເອົ າສະບັບທີ ່ ໄດ້ຮັບການຄຸ້ມຄອງ ທີ ່ ໄດ້ອອກເຜີ ຍແຜ່ຢ ່ ໃນນະໂຍບາຍ, ຂະບວນການ 
ແລະ  ລະບົບການຄຸ້ມຄອງຄ ່ ມື  (Guideline Management System) ເປັນຫ ັ ກ. 

 

 

ຫ ັ ງຈາກວັນທີ ທີ່ ອອກໃບຮຽກເກັບເງິ ນຄ່າບໍ ລິ ການດ ແລສຸຂະພາບຄ້ັງທໍາອິ ດ . 

 
3. ແຈ້ງໜ້ີເສຍ: ການດັດແກ້ບັນຊີ ຂອງຄົນເຈັບສໍ າລັບບັນຊີ ທີ່ ມີ ແນວໂນ້ມວ່າ 

ຈະບໍ່ ສາມາດຮຽກເກັບເງິ ນໄດ້, ແຕ່ວ່າຄົນເຈັບສາມາດຈ່າຍຄ່າຍອດຄົງຄ້າງທີ່ ຄ້າງຊໍ າລະ. 
ການພິຈາລະນາສິ່ ງດ່ັງກ່າວນີ ້  ແມ່ນອີ ງໃສ່ການນໍ າໃຊ້ເກນໃນການຮຽກເກັບເງິ ນທີ່ ສ້າງຂ ້ ນມາ 
ແລະ ຈະປະຕິບັດຫ ັ ງຈາກ ບັນຊີ ໄດ້ອອກໃບບິ ນໃຫ້ເທົ່ ານ້ັນ ແລະ 
ມີ ການຕິດຕາມການຮຽກເກັບເງິ ນທີ່ ເໝາະສົມ . 

 

4. ການດັດແກ້ຂອງສັນຍາ: ການດັດແກ້ທີ່ ລະບຸຢ ່ ໃນບັນຊີ ຂອງຄົນເຈັບ ເພ່ືອໃຫ້ສອດຄ່ອງກັບ 

ສ່ວນຕ່າງລະຫວ່າງ ເງິ ນເກັບທັງໝົດຂອງຄົນເຈັບດ້ວຍອັດຕາທີ່ ສ້າງຂ ້ ນມາ ແລະ  

ການຮຽກເກັບເງິ ນຕົວຈິ ງ ທີ່ ຄາດວ່າຈະໄດ້ຈາກຜ ່ ຈ່າຍບຸກຄົນທີ ສາມ 

ຊ ່ ງປະຕິບັດຕາມກົດລະບຽບຂອງກົດໝາຍ ຫ ື  ການຈັດການກ່ຽວກັບສັນຍາ. 
 

5. ການຮຽກເກັບເງິ ນພິເສດ (“ECAs” Extraordinary Collection Actions): 

ແມ່ນຂະບວນການຮຽກເກັບເງິ ນ ທີ່ ຕ້ອງການໃຊ້ ຂະບວນການດ້ານກົດໝາຍ ຫ ື  

ການດໍ າເນີ ນຄະດີ , ແລະ  ຍັງສາມາດກ່ຽວພັນກິດຈະກໍາອື່ ນ ເຊັ່ ນ: ຂາຍໜ້ີໃຫ້ແກ່ ບຸກຄົນອື່ ນ ຫ ື  

ລາຍງານຂໍ ້ ມ ນທີ່ ຜິດໃຫ້ແກ່ຕົວແທນ ຫ ື  ຄະນະກໍາມະການສິ ນເຊື່ ອ. MHHS ບໍ່ ມີ ສ່ວນຮ່ວມໃນ 

ECAs, ຫ ື  ບໍ່ ອະນຸຍາດໃຫ້ຕົວແທນຮຽກເກັບເງິ ນຂອງພວກເຂົ າ ມີ ສ່ວນຮ່ວມ ຢ ່ ໃນ ECAs. 

 
6. ການຊ່ວຍເຫ ື ອດ້ານການເງິ ນ: ການຊ່ວຍເຫ ື ອດ້ານການເງິ ນໝາຍເຖິງການຊ່ວຍເຫ ື ອທີ່  MHHS 

ສະເໜີໃຫ້ ຄົນເຈັບຜ ່ ທີ່ ມີ ເງື່ ອນໄຂດ້ານການເງິ ນ ແລະ  ສິ ດອື່ ນໆຕາມມາດຕະຖານ 

ຕາມທີ່ ລະບຸຢ ່ ໃນ FAP 

ເພ່ືອຊ່ວຍໃຫ້ພວກເຂົ າໄດ້ຮັບແຫ ່ ງການເງິ ນທີ່ ມີ ຄວາມຈໍ າເປັນໃນການຈ່າຍຄ່າບໍ ລິ ການສຸກເສີ ນ 

ຫ ື  ດ ແລສຸຂະພາບ ແລະ  ມີ ຄວາມຈໍ າເປັນໃນດ້ານການແພດ ທີ່  MHHS ຈັດຫາໃຫ້. 

ຄົນເຈັບທີ່ ມີ ສິ ດໄດ້ຮັບການຊ່ວຍເຫ ື ອ ອາ ດຈະ  ປະກອບດ້ວຍ ຄົນເຈັບທີ່ ບໍ່ ມີ ປະກັນ, 

ຄົນເຈັບທີ່ ມີ ລາຍໄດ້ຕ່ໍາ, ແລະ  ຄົນເຈັບຜ ່ ທີ່  ໄດ້ຮັບການຄຸ້ມຄອງບາງສ່ວນ 

ແຕ່ບໍ່ ສາມາດຈ່າຍຄ່າໃບບິ ນຈໍ ານວນໜ ່ ງ ຫ ື  ຄ່າດ ແລສຸຂະພາບທີ່ ຍັງເຫ ື ອທັງໝົດ  

ຂອງພວກເຂົ າ. ການຊ່ວຍເຫ ື ອດ້ານການເງິ ນ ບໍ່ ລວມ ອັດຕາກິນຕ່າງໆທີ່ ມີ ສັນຍາກັບ 

ບໍ ລິ ສັດປະກັນໄພ ແລະ  ການຄຸ້ມຄອງສຸຂະພາບບຸກຄົນທີ ສາມອື່ ນໆ . 

 

7. ພາກສັງລວມແປເປັນພາສາງ່ າຍໆ (“PLS”): ພາກສັງລວມແປເປັນພາສາງ່ າຍໆຂອງ FAP 

ປະກອບດ້ວຍ: (a) ສັງລວມຫຍໍ ້  ລາຍລະອຽດເງື່ ອນໄຂທີ່ ໄດ້ຮັບສິ ດ ແລະ  ການຊ່ວຍເຫ ື ອທີ່ ມີ ໃຫ້; 

(b) ລາຍຊື່  ເວັບໄຊ ແລະ  ຈຸດທີ່ ຕ້ັງ ທີ່ ຮັບເອົ າໃບສະໝັກຂໍ ການຊ່ວຍເຫ ື ອດ້ານການເງິ ນ ; (c) 

ຄໍ າແນະນໍ າວິ ທີ ຮັບເອົ າສໍ າເນົ າເອກະສານໂດຍບໍ່ ເສຍຄ່າໃຊ້ຈ່າຍ FAP; (d) ບ່ອນຕິດຕ່ໍ 

ໃຫ້ຄວາມຊ່ວຍເຫ ື ອໃນການປະກອບໃບສະໝັກ; (e) ມີ ການແປ  FAP ແລະ  

ເອກະສານອື່ ນໆທີ່ ກ່ຽວຂ້ອງເປັນພາສາຕ່າງໆ; ແລະ  (f) ຄໍ າຊີ ້ ແຈງທີ່ ຢ້ັງຢື ນວ່າ ຄົນເຈັບ 

ໄດ້ຮັບການພິຈາລະນາວ່າ ມີ ສິ ດໄດ້ຮັບການຊ່ວຍເຫ ື ອດ້ານການເງິ ນ ຈະຖື ກຮຽກເກັບເງິ ນ 

ບໍ່ ເກີ ນຈໍ ານວນເງິ ນທີ່ ອອກໃນໃບບິ ນໃນກໍລະນີ ສຸກເສີ ນ ຫ ື  ການບໍ ລິ ການຕ່າງໆ 

ທີ່ ມີ ຄວາມຈໍ າເປັນດ້ານການດ ແລສຸຂະພາບ. 
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ແຈ້ງການ: ສໍ າເນົ າຂອງເອກະສານສະບັບພີ ມແມ່ນບໍ ່ ສາມາດຄວບຄຸມໄດ້. ໃນກໍ ລະນີ  
ສະບັບທີ ່ ພີ ມອອກມານີ ້  ແລະ  ສະບັບເອເລັກໂຕຣນິ ກ ມີ ສ່ວນໃດບໍ ່ ສອດຄ່ອງກັນ , 
ແມ່ນໃຫ້ຖື ເອົ າສະບັບທີ ່ ໄດ້ຮັບການຄຸ້ມຄອງ ທີ ່ ໄດ້ອອກເຜີ ຍແຜ່ຢ ່ ໃນນະໂຍບາຍ, ຂະບວນການ 
ແລະ  ລະບົບການຄຸ້ມຄອງຄ ່ ມື  (Guideline Management System) ເປັນຫ ັ ກ. 

 

 

8. ໃຊ້ຄວາມພະຍາຍາມທີ ່ ສົມເຫດສົມຜົນ: MHHS ຈະໃຊ້ຄວາມພະຍາຍາມທີ່ ສົມເຫດສົມຜົນ 

ໃນການແຈ້ງໃຫ້ ຄົນເຈັບຮັບຊາບ ກ່ຽວກັບ FAP ຂອງ  MHHS ໂດຍມີ ການແປ FAP 

ເປັນພາສາຕ່າງໆ ໃຫ້ ຄົນເຈັບທຸກຄົນ ໃຫ້ໄວທີ່ ສຸດເທົ່ າທີ່ ຈະເຮັດໄດ້ ກ່ອນໃຫ້ບໍ ລິ ການ. 

ນອກຈາກນ້ັນ, MHHS ຈະປະຕິບັດຕາມ ຂ້ັນຕອນດ່ັງຕ່ໍໄປນີ ້  

ເພ່ືອແຈ້ງໃຫ້ຄົນເຈັບໄດ້ຮັບຊາບກ່ຽວກັບ FAP ຂອງ  MHHS: 

 

a. ໃບສະໝັກທີ ່ ບໍ ່ ສົມບ ນ: ຖ້າເຫັນວ່າຄົນເຈັບ ແລະ /ຫ ື  ຄອບຄົວ ສ່ົງແບບຟອມທີ່  

ບໍ່ ສົມບ ນ, MHHS ຈະແຈ້ງໄປຫາທ່ານເປັນລາຍລັກອັກສອນ ເພ່ືອບອກວ່າຂໍ ້ ມ ນ 

ຫ ື  ເ ອກະ ສາ ນໃ ດ ແມ່ນມີ ຄວາມຈໍ າເປັນຕ້ອງປະກອບໃສ່. 

 

b. ໃບສະໝັກສະບັບສົມບ ນ: ຖ້າວ່າ ຄົນເຈັບ ແລະ/ຫ ື  

ສະມາຊິ ກໃນຄອບຄົວຂອງຄົນເຈັບ ສ່ົງໃບສະໝັກທີ່ ສົມບ ນ, MHHS 

ຈະແຈ້ງໄປຫາທ່ານ ເປັນລາຍລັກອັກສອນ ເພ່ືອລະບຸວ່າ 
ຄົນເຈັບມີ ສິ ດໄດ້ຮັບການຊ່ວຍເຫ ື ອດ້ານການເງິ ນໄດ້ທັນເວລາຫ ື ບໍ່  ແລະ 
ແຈ້ງໃຫ້ຄົນເຈັບຮ ້  ເປັນລາຍລັກອັກສອນ  ກ່ຽວກັບຄໍ າຕັດສິ ນ (ປະກອບດ້ວຍ: 

ການຊ່ວຍເຫ ື ອ ທີ່ ຄົນເຈັບມີ ສິ ດໄດ້ຮັບ) ແລະ ມາດຕະຖານໃນການຕັດສິ ນໃຈຄ້ັງນີ ້ . 

ແຈ້ງການ ສະບັບນີ ້  ຍັງປະກອບດ້ວຍ ຈໍ ານວນເງິ ນຊ່ວຍເຫ ື ອທີ່ ຄິ ດໄລ່ເປັນເປີ ເຊັນ 

(ສໍ າລັບໃບສະໝັກທີ່ ໄດ້ຮັບການຮັບຮອງ) ຫ ື  ເຫດຜົນຂອງການປະຕິເສດ, ແລະ  

ລາຍຈ່າຍທີ່ ຄາດຈະຈ່າຍ ຈາກຄົນເຈັບ ແລະ /ຫ ື ຄອບຄົວ ທີ່ ສາມາດນໍ າໃຊ້ໄດ້. 

ຄົນເຈັບ ແລະ /ຫ ື  ຄອບຄົວ ຈະສື ບຕ່ໍໄດ້ຮັບແຈ້ງການ 

ໃນຂະນະທີ່ ມີ ການປະເມີ ນໃສ່ໃບສະໝັກ ສະບັບສົມບ ນ. 

 

c. ການສ່ົງລາຍລະອຽດໃຫ້ຄົນເຈັບ: MHHS ຈະສ່ົງລາຍລະອຽດຕ່າງໆ 

ທີ່ ອະທິ ບາຍກ່ຽວກັບ ບັນຊີ ຂອງຄົນເຈັບ ແລະ  ຈໍ ານວນເງິ ນທີ່ ຄ້າງຊໍ າລະ. 
ການສ່ົງລາຍລະອຽດໃຫ້ຄົນເຈັບ ລວມມີ : ຮຽກຮ້ອງໃຫ້ຄົນເຈັບ 

ມີ ຄວາມຮັບຜິດຊອບແຈ້ງໃຫ້ MHHS ຮັບຊາບກ່ຽວກັບ 

ການຄຸ້ມຄອງປະກັນສຸຂະພາບທີ່ ມີ , ແຈ້ງເບີ ໂທລະສັບ FAP ຂອງ  MHHS  

ເພ່ືອຂໍ ການຊ່ວຍເຫ ື ອດ້ານການເງິ ນ, ແລະ  ທີ່ ຢ ່ ເວັບໄຊ ເພ່ືອຂໍ ເອກະສານກ່ຽວກັບ 

FAP . 

 

d. ເວັບໄຊຂອງ MHHS: ເວັບໄຊຂອງ MHHS ຈະແຈ້ງຢ ່ ສະຖານທີ່  ທີ່ ຄົນຮ ້ ຈັກດີ  ວ່າ 
ມີ ການຊ່ວຍເຫ ື ອດ້ານການເງິ ນ, ໂດຍມີ ການອະທິ ບາຍຂ້ັນຕອນສະໝັກຂໍ  

ການຊ່ວຍເຫ ື ອດ້ານການເງິ ນ. MHHS ຈະແຈ້ງບອກ FAP ໂດຍມີ ລາຍຊື່  

ຜ ່ ສະໜອງການບໍ ລິ ການທີ່ ໄດ້ຮັບການຄຸ້ມຄອງ ແລະ  ບໍ່ ໄດ້ຮັບການຄຸ້ມຄອງຈາກ 

FAP, ແປເປັນພາສາ ງ່ າຍໆ, ໃບສະໝັກຂໍ ການຊ່ວຍເຫ ື ອດ້ານການເງິ ນ, ແລະ  

ນະໂຍບາຍການອອກໃບບິ ນຮັບເງິ ນ ແລະ  ການຮຽກເກັບເງິ ນຢ ່ ເວັບໄຊຂອງ 

MHHS: http://www.memorialhermann.org/financialassistanceprogram/. 

MHHS ຈະມີ  ສໍ າເນົ າເອກະສານຟຣີ ໃຫ້ ສາມາດຂໍ ໄດ້ຈາກ ພະແນກສຸກເສີ ນ ແລະ  

ບ່ອນລົງທະບຽນ. 

 

 

http://www.memorialhermann.org/financialassistanceprogram/
http://www.memorialhermann.org/financialassistanceprogram/
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ແຈ້ງການ: ສໍ າເນົ າຂອງເອກະສານສະບັບພີ ມແມ່ນບໍ ່ ສາມາດຄວບຄຸມໄດ້. ໃນກໍ ລະນີ  
ສະບັບທີ ່ ພີ ມອອກມານີ ້  ແລະ  ສະບັບເອເລັກໂຕຣນິ ກ ມີ ສ່ວນໃດບໍ ່ ສອດຄ່ອງກັນ , 
ແມ່ນໃຫ້ຖື ເອົ າສະບັບທີ ່ ໄດ້ຮັບການຄຸ້ມຄອງ ທີ ່ ໄດ້ອອກເຜີ ຍແຜ່ຢ ່ ໃນນະໂຍບາຍ, ຂະບວນການ 
ແລະ  ລະບົບການຄຸ້ມຄອງຄ ່ ມື  (Guideline Management System) ເປັນຫ ັ ກ. 

 

 

ຫ ັ ກເກນໃນການທົບທວນ: 
 

1. ການສື ່ ສານກັບຄົນເຈັບ: ໃນໄລຍະຕ້ົນຂອງຂະບວນການກໍານົດລາຍໄດ້, 

ຄົນເຈັບຈະໄດ້ຮັບແຈ້ງເປັນລາຍລັກອັກສອນ ຫ ື  ປາກເປົ່ າ ກ່ຽວກັບຍອດຄ້າງຊໍ າລະ, ລວມທັງ 

ຈໍ ານວນເງິ ນທີ່ ຕ້ອງຈ່າຍຂອງ MHHS. ທຸກການແຈ້ງການທີ່ ສ່ົງໃຫ້ຄົນເຈັບ ຈະ  

ປະກອບດ້ວຍແຈ້ງການກ່ຽວກັບນະໂຍບາຍຂອງ FAP ທີ່ ມີ ຢ ່ , 

ໝາຍເລກໂທລະສັບເພ່ືອສອບຖາມ ຂໍ ້ ມ ນເພ່ີມເຕີ ມ, ແລະ  ທີ່ ຢ ່ ເວັບໄຊ 

ທີ່ ສາມາດຮັບເອົ າສໍ າເນົ າຂອງ FAP ແລະ  ເອກະສານອື່ ນໆທີ່ ກ່ຽວຂ້ອງ. MHHS ຈະມີ ສໍ າເນົ າ 
FAP ທີ່ ແປເປັນພາສາງ່ າຍໆໃຫ້ຄົນເຈັບທຸກຄົນ. 

 

a. ຄົນເຈັບທີ່ ບໍ່ ມີ ປະກັນ ສາ ມາ ດປະ ສາ ນໄ ປຫາ  MHHS ເພ່ືອພະຍາຍາມຂໍ  

ແຫ ່ ງທ ນໂດຍຜ່ານໂຄງການຂອງຣັຖບານກາງ ແລະ  ລັດ ເພ່ືອຂໍ ຄຸ້ມຄອງ 

ລາຍຈ່າຍໃນການດ ແລສຸຂະພາບຂອງພວກເຂົ າ. ຄົນເຈັບທີ່ ບໍ່ ໄດ້ຮັບການຄຸ້ມຄອງ 

ຈະໄດ້ຮັບແຈ້ງການປະຈໍ າທຸກເດື ອນ ເພ່ືອແຈ້ງກ່ຽວກັບສະພາບຂອງ FAP ແລະ  

ເງິ ນທີ່ ຄ້າງຊໍ າລະ ເປັນໄລຍະເວລາຮອດ 150 ວັນຫ ັ ງຈາກມື ້ ບໍ ລິ ການ. 

ຖ້າວ່າຄົນເຈັບບໍ່ ສາມາດ ເຂົ ້ າຫາແຜນລາຍຈ່າຍ ຫ ື  ສະສາງຍອດທີ່ ຄ້າງຊໍ າລະໄດ້, 

MHHS ຈະປະເມີ ນວ່າ 
ອາດຈະມີ ຄວາມຈໍ າເປັນໃຫ້ບຸກຄົນທີ ສາມທີ່ ເປັນຕົວແທນຮຽກເກັບເງິ ນ 

ເປັນຜ ່ ເອົ າເຂົ ້ າບັນຊີ . 

 

b. ຄົນເຈັບທີ່ ມີ ປະກັນ ອາດຈະປະສານກັບ MHHS ເພ່ືອພະຍາຍາມ 

ຮັບເງິ ນຈາກຜ ່ ຖື ປະກັນຂອງຄົນເຈັບ. ນອກຈາກນ້ັນ ຄົນເຈັບຄວນຈະ ເຂົ ້ າໃຈວ່າ 
ເມື່ ອ MHHS ອອກໃບບິ ນໃຫ້ຜ ່ ຖື ປະກັນຂອງຄົນເຈັບ ມັນແມ່ນ ມາລະຍາດ ແລະ 
ບໍ່ ແມ່ນການປ່ຽນຄວາມຮັບຜິດຊອບດ້ານການເງິ ນຂອງຄົນເຈັບ 

ເພ່ືອເປັນລາຍຈ່າຍຄ່າບໍ ລິ ການທີ່  MHHS ສະໜອງໃຫ້. ດ່ັງນ້ັນ, ບາງຄ້ັງ MHHS 

ຈະຮຽກຮ້ອງໃຫ້ຄົນເຈັບໄປພົວພັນກັບຜ ່ ຖື ປະກັນຂອງພວກເຂົ າ ເພ່ືອຈ່າຍ 

ມ ນຄ່າທີ່ ຄ້າງຈ່າຍ ຫ ື  ດັດແກ້ການບໍ ລິ ຫານອື່ ນໆ ເພ່ືອປ້ອງກັນ 

ລາຍຈ່າຍຄ່າບໍ ລິ ການ. ເມື່ ອ MHHS ໄດ້ຮັບລາຍຈ່າຍຄ່າບໍ ລິ ການ ແລະ  

ໄດ້ມີ ການດັດແກ້ທີ່ ເໝາະສົມກ່ຽວກັບສັນຍາໃສ່ໃນບັນຊີ ແລ້ວ, 

ຄົນເຈັບຈະໄດ້ຮັບແຈ້ງການປະຈໍ າທຸກເດື ອນ ເພ່ືອຊີ ້ ແຈງສະພາບຂອງ FAP ແລະ   

ເງິ ນຄ້າງຊໍ າລະຂອງພວກເຂົ າ ເປັນໄລຍະເວລາຮອດ 120 ວັນ 

ຫ ັ ງຈາກມີ ການຈ່າຍເງິ ນ ຂອງຜ ່ ຖື ປະກັນ. ຖ້າວ່າຄົນເຈັບບໍ່ ສາມາດ 

ເຂົ ້ າຫາແຜນລາຍຈ່າຍ ຫ ື  ສະສາງຍອດທີ່ ຄ້າງຊໍ າລະໄດ້, MHHS ຈະປະເມີ ນວ່າ 
ອາດຈະມີ ຄວາມຈໍ າເປັນໃຫ້ບຸກຄົນທີ ສາມທີ່ ເປັນຕົວແທນຮຽກເກັບເງິ ນ 

ເປັນຜ ່ ເອົ າເຂົ ້ າບັນຊີ . 
 

2. ການຊ່ວຍເຫ ື ອດ້ານການເງິ ນ: ມັນແມ່ນໜ້າທີ່ ຂອງ MHHS ທີ່ ຈະຊ່ວຍເຫ ື ອຄົນເຈັບ 

ໃນການຮັບປະກັນ ການເກັບເງິ ນຄື ນຈາກແຫ ່ ງການເງິ ນຂອງບຸກຄົນທີ ສາມ. 

ມີ ທີ່ ປ ກສາດ້ານການເງິ ນກຽມໄວ້ໃຫ້ ເພ່ືອຊ່ວຍໃຫ້ຄົນເຈັບສາມາດເຂົ ້ າເຖິງ 

ໂຄງການຄຸ້ມຄອງການດ ແລສຸຂະພາບຂອງຣັຖບານກາງ ຫ ື  ລັດ ທີ່ ພວກເຂົ າອາດຈະສາມາດຂໍ ໄດ້ 

ພ້ອມທັງກໍານົດສິ ດຕ່າງໆພາຍໃຕ້ FAP. ການຮຽກເກັບເງິ ນຈະຊະລໍ ໄວ້ ລໍ ຖ້າຜົນຂອງ 
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ແຈ້ງການ: ສໍ າເນົ າຂອງເອກະສານສະບັບພີ ມແມ່ນບໍ ່ ສາມາດຄວບຄຸມໄດ້. ໃນກໍ ລະນີ  
ສະບັບທີ ່ ພີ ມອອກມານີ ້  ແລະ  ສະບັບເອເລັກໂຕຣນິ ກ ມີ ສ່ວນໃດບໍ ່ ສອດຄ່ອງກັນ , 
ແມ່ນໃຫ້ຖື ເອົ າສະບັບທີ ່ ໄດ້ຮັບການຄຸ້ມຄອງ ທີ ່ ໄດ້ອອກເຜີ ຍແຜ່ຢ ່ ໃນນະໂຍບາຍ, ຂະບວນການ 
ແລະ  ລະບົບການຄຸ້ມຄອງຄ ່ ມື  (Guideline Management System) ເປັນຫ ັ ກ. 

 

 

ກາ ນຕັດສິ ນເຫ ົ່ ານີ ້ , ແຕ່ວ່າການແຈ້ງຂໍ ້ ມ ນໃຫ້ຄົນເຈັບຈະຍັງດໍ າເນີ ນຕ່ໍໄປ. 

ສໍ າລັບການຊ່ວຍເຫ ື ອ ດ້ານການເງິ ນໂດຍຜ່ານ MHHS, 

ມາດຕະຖານທີ່ ນໍ າໃຊ້ໃນການຄິ ດໄລ່ຈໍ ານວນເງິ ນຂອງການຫ ຸ ດລາຄາ , ມາດຕະການທີ່  MHHS 

ຈະໃຊ້ໃນການເຜີຍແຜ່ FAP ພາ ຍໃ ນ ຊຸມຊົນທີ່ ບໍ ລິ ການໂດຍ MHHS, ຂະບວນການທີ່  MHHS 

ຈະນໍ າໃຊ້ໃນການພິຈາລະນາສິ ດຂອງການຊ່ວຍເຫ ື ອ , ແລະ  ຂ້ັນຕອນຂອງການສະໝັກ 

ແມ່ນໄດ້ອະທິ ບາຍລະອຽດໄວ້ໃນ ນະໂຍບາຍການຊ່ວຍເຫ ື ອດ້ານການເງິ ນຂອງ MHHS . 

 
3. ແຜນຈ່າຍເງິ ນ: MHHS ສະເໜີການຊ່ວຍເຫ ື ອທີ່ ບໍ່ ເກັບດອກເບ້ຍ, 

ແຜນຈະຂະຫຍາຍເວລາຈ່າຍເງິ ນໃຫ້ຄົນເຈັບ 

ຜ ່ ທີ່ ມີ ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໃນການຈ່າຍຄ່າບິ ນຂອງພວກເຂົ າ. ຄົນເຈັບສາມາດເຂົ ້ າຫາແຜນຈ່າຍເງິ ນ 

ໂດຍຜ່ານຊ່ອງທາງຈ່າຍເງິ ນຈາກໃບບິ ນຂອງຄົນເຈັບ (Pay My Bill Patient Portal) 

(https://paymybill.memorialhermann.org/?_ga=1.221977755.265979238.1484 

666437). ຄົນເຈັບຈະຕ້ອງຈ່າຍທຸກເດື ອນເປັນຢ່າງຕ່ໍາ 
ເພ່ືອໃຫ້ແຜນຈ່າຍເງິ ນໄດ້ມີ ການເຄື່ ອນໄຫວຢ່າງຕ່ໍເນື່ ອງ. 
ຖ້າວ່າຄົນເຈັບບໍ່ ສາມາດຈ່າຍເງິ ນຕາມເວລາທີ່ ກໍານົດ 

ຈະຖື ວ່າຄົນເຈັບບໍ່ ສາມາດປະຕິບັດຕາມສັນຍາຈ່າຍເງິ ນທີ່ ຄ້າງຊໍ າລະ ໃນຍອດຂອງບັນຊີ . 

ພວກເຮົ າຈະພະຍາຍາມສ້າງແຜນຈ່າຍເງິ ນຂອງຄົນເຈັບຄື ນໃໝ່  

ຕາມແຜນທໍາອິ ດທີ່ ໄດ້ຜິດສັນຍາ. ຖ້າວ່າຄົນເຈັບຍັງບໍ່ ສາມາດ ສ້າງແຜນຈ່າຍເງິ ນຄື ນໃໝ່ 

ແລະ /ຫ ື  ບໍ່ ສາມາດເຮັດໄດ້ຕາມສັນຍາເປັນຄ້ັງທີ ສອງ MHHS 

ຈະເອົ າບັນຊີ ໃຫ້ຕົວແທນຮຽກເກັບເງິ ນທີ່ ເປັນບຸກຄົນທີ ສາມ. ເມື່ ອໄດ້ມອບໃຫ້ 

ຕົວແທນຮຽກເກັບເງິ ນທີ່ ເປັນບຸກຄົນທີ ສາມໄປແລ້ວ ຄົນເຈັບຈະຕ້ອງປະສານງານໂດຍກົງກັບ 

ຕົວແທນບຸກຄົນທີ ສາມ ເພ່ືອຈ່າຍຍອດຄົງຄ້າງຂອງພວກເຂົ າ. ຄົນເຈັບຈະບໍ່  

ມີ ສິ ດເຂົ ້ າຫາແຜນຈ່າຍເງິ ນອື່ ນໂດຍຜ່ານຊ່ອງທາງການປະຕິບັດໄດ້ດີ ຂອງຄົນເຈັບ (MHHS 

Everyday Well Patient Portal) ສໍ າລັບບັນຊີ ສະເພາະນ້ັນ. ເຖິງຢ່າງໃດກ່ໍຕາມ, ຄົນເຈັບຈະມີ ສິ ດ 

ສ້າງແຜນຈ່າຍເງິ ນສໍ າລັບບັນຊີ ຕ່ໍມາ ໂດຍຜ່ານຊ່ອງທາງທີ່ ມີ ຊື່ ວ່າ ການປະຕິບັດໄດ້ດີ ຂອງຄົນເຈັບ 

(Everyday Well Patient Portal). 

 

4. ການຮຽກເກັບເງິ ນໃນກໍ ລະນີ ບໍ ່ ຈ່າຍເງິ ນ: ໃນກໍລະນີ ບໍ່ ຈ່າຍເງິ ນ, ການຮຽກເກັບເງິ ນຫ າຍວິ ທີ  

ຈະຖື ກນໍ າໃຊ້ ໂດຍອີ ງໃສ່ຍອດຄ້າງຈ່າຍໃນບັນຊີ , ໜ້ີ ຄ້າງຈ່າຍຂອງຜ ່ ຈ່າຍທີ່ ເປັນບຸກຄົນທີ ສາມ, 

ສິ ດຂອງຄົນເຈັບທີ່ ໄດ້ຮັບທ ນຈາກຣັຖບານ ຫ ື  ການຊ່ວຍເຫ ື ອ ດ້ານການເງິ ນ, 

ການຮ່ວມມື ຂອງຄົນເຈັບ ຫ ື  ປະຫວັດໜ້ີເສຍ, ແລະ/ຫ ື  ບໍ່ ສາມາດຊອກບ່ອນຢ ່ ຂອງຄົນເຈັບ. 

ວິ ທີ ການເກັບເງິ ນອາດຈະລວມມີ : ການຂໍ ອຸທອນການປະຕິເສດຜ ່ ຈ່າຍ ທີ່ ເປັນບຸກຄົນທີ ສາມ; 

ການປະສານງານກັບຜ ່ ຈ່າຍທີ່ ເປັນບຸກຄົນທີ ສາມ; ການແຈ້ງຂໍ ້ ມ ນ, ຈົດໝາຍ, ແລະ  

ໂທລະສັບຕິດຕ່ໍຫາຄົນເຈັບ ທີ່ ສະເໜີການຊ່ວຍເຫ ື ອດ້ານການເງິ ນ ແລະ /ຫ ື  ຂໍ ໃຫ້ ຈ່າຍເງິ ນ; 

ແລະ  ແຈ້ງການສະບັບສຸດທ້າຍໃຫ້ຄົນເຈັບ ຫ ື  ຜ ່ ຄໍ ້ າປະກັນທີ່ ບັນຊີ  ບໍ່ ປະຕິບັດຕາມສັນຍາ 
ຈ ່ ງເຮັດໃຫ້ຖື ກສ່ົງໄປຫາຕົວແທນເກັບເງິ ນທີ່ ເປັນບຸກຄົນທີ ສາມ ບໍ່ ເກີ ນ 120 ວັນ 

ນັບຈາກວັນທີ ທີ່ ມີ ການແຈ້ງໄປໃຫ້ຄົນເຈັບຮ ້ ກ່ຽວກັບຍອດຄົງເຫ ື ອຂອງຄົນເຈັບທີ່ ເປັນໜ້ີ  

ຄ້ັງທໍາອິ ດ. MHHS ອາດຈະມີ ການດໍ າເນີ ນການດ້ານກົດໝາຍ ຕ່ໍບຸກຄົນທີ ສາມທີ່ ຮັບຜິດຊອບ 

(ໜ້ີສິ ນບຸກຄົນທີ ສາມ) ຕ່ໍບັນຊີ ທີ່ ບໍ່ ປະຕິບັດຕາມສັນຍາ. 
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ແຈ້ງການ: ສໍ າເນົ າຂອງເອກະສານສະບັບພີ ມແມ່ນບໍ ່ ສາມາດຄວບຄຸມໄດ້. ໃນກໍ ລະນີ  
ສະບັບທີ ່ ພີ ມອອກມານີ ້  ແລະ  ສະບັບເອເລັກໂຕຣນິ ກ ມີ ສ່ວນໃດບໍ ່ ສອດຄ່ອງກັນ , 
ແມ່ນໃຫ້ຖື ເອົ າສະບັບທີ ່ ໄດ້ຮັບການຄຸ້ມຄອງ ທີ ່ ໄດ້ອອກເຜີ ຍແຜ່ຢ ່ ໃນນະໂຍບາຍ, ຂະບວນການ 
ແລະ  ລະບົບການຄຸ້ມຄອງຄ ່ ມື  (Guideline Management System) ເປັນຫ ັ ກ. 

 

 

5. ໜ້ີເສຍ: ບັນຊີ ອາດຈະແຈ້ງອອກເປັນໜ້ີເສຍ ຫ ັ ງຈາກບັນຊີ  

ໄດ້ຖື ກອອກເປັນໃບບິ ນເກັບເງິ ນໃຫ້ຜ ່ ຈ່າຍທີ່ ເປັນບຸກຄົນທີ ສາມ 

ແລະໄປໃຫ້ຄົນເຈັບ/ຜ ່ ຄໍ ້ າປະກັນ, ມີ  ການແຈ້ງອອກໃບບິ ນ ແລະ  ການຕິດຕາມ , ໄດ້ພະຍາຍາມ 

ແຈ້ງໃຫ້ຄົນເຈັບຮ ້ ວ່າມີ ການຊ່ວຍເຫ ື ອດ້ານການເງິ ນ, ໝົດກໍານົດການຈ່າຍເງິ ນ, ແລະ  

ຕັດສິ ນວ່າ ບັນຊີ ບໍ່ ສາມາດເກັບເງິ ນໄດ້ເທົ່ ານ້ັນ. 

 

6. ວິ ທີ ການເກັບເງິ ນຂອງພາກສ່ວນພາຍນອກ (ບຸກຄົນທີ ສາມ): ເພ່ືອຮັບປະກັນວ່າ  

ມີ ພຽງແຕ່ບັນຊີ ທີ່ ເໝາະສົມເທົ່ ານ້ັນ ທີ່ ຈະແຈ້ງອອກເປັນ ໜ້ີເສຍ, ແລະ  ຫ ັ ງຈາກອອກໃບບິ ນ 

ແລະ  ໃຊ້ຄວາມພະຍາຍາມໃນການຮຽກເກັບເງິ ນເທົ່ ານ້ັນ, ປະກອບດ້ວຍ 

ການແຈ້ງໃຫ້ບໍ ລິ ສັດພາຍນອກຮຽກເກັບເງິ ນຢ່າງເໝາະສົມ, ທີ ມງານບໍ ລິ ການລ ກຄ້າ 
ພິຈາລະນາຂຽນໜັງສື ແຈ້ງໜ້ີເສຍ ເພ່ືອຂໍ ການຮັບຮອງ. 

ການນໍ າໃຊ້ລະບຽບການເກັບເງິ ນທີ່ ສ້າງຂ ້ ນມາ ແລະ  

ຂີ ດຈໍ າກັດໃນການອະນຸມັດທີ່ ຂຽນອອກມາເພ່ືອຮັບຮອງ, ຫົວໜ້າບໍ ລິ ການລ ກຄ້າ  (Customer 

Service Director) ສາ ມາ ດ ຮັບຮອງ ໜັງສື ທີ່ ຂຽນອອກມາ ຫ ື  

ແນະນໍ າວິ ທີ ການປະຕິບັດທີ່ ເໝາະສົມໃຫ້ແກ່ຮອງປະທານຂອງການຄຸ້ມຄອງຂະບວນການລາຍ
ຮັບ (Vice President of Revenue Cycle Management).

 ບັນຊີ ອາດຈະໂອນອັດຕະໂນມັດໄປໃຫ້ 

ບໍ ລິ ສັດພາຍນອກເພ່ືອຮຽກເກັບເງິ ນຈາກລະບົບບັນຊີ ຂອງຄົນເຈັບ, ໂດຍອີ ງໃສ່ 

ຜ ່ ຈ່າຍທີ່ ໄດ້ສ້າງຂ ້ ນ, ຍອດຄົງຄ້າງ, ແລະ  ຕົວຊີ ້ ວັດການເຄື່ ອນໄຫວຂອງລາຍຈ່າຍ. 

 
7. ການຈັດຕ້ັງປະຕິ ບັດ: ແມ່ນຄວາມຮັບຜິດຊອບຂອງພະແນກຄຸ້ມຄອງຂະບວນລາຍຮັບຂອງ 

MHHS (MHHS Revenue Cycle Management Division) 

ໃນການຈັດຕ້ັງປະຕິບັດນະໂຍບາຍນີ ້  ແລະ  ພັດທະນາຂະບວນການ 

ເຮັດວຽກສະເພາະຂອງພະແນກ. 

 

 

ບ່ອນອ້າງອີ ງ: 
 

A. ນະໂຍບາຍການໂອນຄົນເຈັບ (EMTALA ແລະ  

ການປະຕິບັດຕາມກົດໝາຍການໂອນຂອງເທັກຊັສ໌  (Texas Transfer Act Compliance)) 

B. ນະໂຍບາຍການຊ່ວຍເຫ ື ອດ້ານການເງິ ນ (Financial Assistance Policy) 

C. ການຊ່ວຍເຫ ື ອດ້ານການເງິ ນທີ່ ແປເປັນພາສາງ່ າຍໆ (Financial Assistance Plain Language 

Summary) 

D. ໃບສະໝັກຂໍ ການຊ່ວຍເຫ ື ອດ້ານການເງິ ນ (Financial Assistance Application) 
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