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Zalozenia polityki

Kaiser Foundation Health Plans (KFHP) oraz Kaiser Foundation Hospitals (KFH) zobowigzuja
sie realizowac programy utatwiajgce dostep do opieki lekarskiej dla osob ze
zmarginalizowanych populacji. Zobowigzanie to obejmuje zapewnienie pomocy finansowej
uprawnionym pacjentom nieubezpieczonym i niedoubezpieczonym uzyskujgcym niski dochdd
w przypadkach, gdy konieczno$¢ uiszczenia optaty za $wiadczenia stanowi przeszkode

w uzyskaniu pomocy doraznej i $wiadczen niezbednych ze wzgledéw medycznych.

Cel polityki

Niniejsza polityka opisuje, jakie wymagania trzeba speti¢, by mie¢ prawo do udziatu

w programie i otrzymaé pomoc finansowg przeznaczong na optacenie kosztéw pomocy
doraznej i Swiadczen niezbednych ze wzgledéw medycznych w ramach programu pomocy
finansowej w optacaniu kosztéw opieki medycznej (Medical Financial Assistance,
MFA).Wymagania te zgodne sg z postanowieniami art. 501(r) amerykanskiego Kodeksu
podatkowego i obowigzujgcymi przepisami stanowymi dotyczacymi naleznych ustug,
dostepu do ustug, warunkéw uprawniajgcych do udziatu w programie, struktury
$wiadczen w programie MFA, podstawy obliczenia wysokosci $wiadczen oraz dziatan, jakie
mozna podjg¢ w przypadku nieoptacania rachunkdw za $wiadczenia medyczne.

Zakres polityki

Niniejsza polityka ma zastosowanie do pracownikdéw, ktérzy zatrudnieni sg przez
nastepujace podmioty i ich podmioty zalezne (zwane tacznie dalej ,KFHP/H"):

3.1 Kaiser Foundation Health Plan, Inc.
3.2 Kaiser Foundation Hospitals; i
3.3 podmioty zalezne KFHP/H.

3.4 Niniejsza polityka dotyczy podmiotdw Kaiser Foundation Hospitals i przychodni
przyszpitalnych wymienionych w DODATKU, Czes¢ I, Kaiser Foundation Hospitals,
ktory wigczony zostaje do niej poprzez odniesienie.

Definicje

Patrz Zatacznik A - Definicje stosowanych pojec.

Postanowienia

KFHP/H realizuje program MFA oparty na kryterium dochodowym, ktdrego celem jest
zmniejszenie przeszkod w otrzymaniu pomocy doraznej i $wiadczen niezbednych ze
wzgleddw medycznych przez uprawnionych pacjentéw bez wzgledu na wiek pacjenta,
jego niepetnosprawnos¢, ptec, rase, wyznanie, status imigranta, orientacje seksualng,
pochodzenie lub posiadanie albo nieposiadanie przez niego ubezpieczenia zdrowotnego.
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5.1

Ustugi objete i nieobjete programem MFA. Ustugi objete i nieobjete
programem MFA, o ile nie okreslono inaczej w zatgczonym DODATKU, Czesc II,
Dodatkowe ustugi objete i nieobjete programem MFA.

5.1.1 Ustugi objete programem MFA. Program MFA mozna stosowac
w przypadku pomocy doraznej oraz ustug zdrowotnych niezbednych ze
wzgledow medycznych, ustug i srodkow farmaceutycznych oraz
materiatow medycznych zapewnianych w placowkach Kaiser Permanente
(KP) (np. szpitalach, przychodniach szpitalnych, osrodkach medycznych
i gabinetach medycznych), aptekach przyszpitalnych KFHP/H lub przez
ustugodawcdw KP. Program MFA mozna stosowac w przypadku ustug
i produktow wskazanych ponizej:

5.1.1.1

5.1.1.2

5.1.1.3

Ustugi niezbedne ze wzgledéw medycznych. Opieka,
leczenie lub ustugi zlecone lub $wiadczone przez ustugodawce
KP, ktdre sg potrzebne w celu zapobiezenia, dokonania oceny,
rozpoznania lub leczenia stanu chorobowego, a nie gtéwnie dla
wygody pacjenta lub ustugodawcy opieki medycznej.

Recepty i srodki farmaceutyczne. Recepty przedstawione
w aptece przyszpitalnej KFHP/H i wystawione przez
ustugodawcéw KP, ustugodawcow z oddziatéw ratunkowych
nieobstugiwanych przez KP, ambulatoriéow nieobstugiwanych
przez KP oraz zakontraktowanych ustugodawcéw KP.

5.1.1.2.1 Leki generyczne. We wszystkich mozliwych
przypadkach preferuje sie stosowanie lekow
generycznych.

5.1.1.2.2 Leki markowe. Leki markowe przepisane przez
ustugodawce KP z dopiskiem ,Nie zamieniac¢” (nz.)
lub jesli zamiennik w postaci leku generycznego nie
jest dostepny.

5.1.1.2.3 Leki bez recepty i sSrodki farmaceutyczne.
Z recepty lub zleceniem wypisanym przez
ustugodawce KP i wydawane w aptece
przyszpitalnej KP.

5.1.1.2.4 Beneficjenci programu Medicare. Stosuje sie
do beneficjentéw programu Medicare w przypadku
lekarstw sprzedawanych na recepte refundowanych
w ramach programu Medicare Cze$¢ D w ramach
programu catkowitej refundacji lekdw.

Pomocniczy sprzet medyczny (Durable Medical
Equipment, DME). Oferowany przez ustugodawce KP zgodnie
ze wskazéwkami wydawania pomocniczego sprzetu
medycznego (DME) i dostarczony przez KFHP pacjentowi, ktory
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5.1.2

5.1.14

5.1.1.5

5.1.1.6

spetnia kryteria skorzystania z ustug niezbednych ze wzgledéw
medycznych.

Zajecia z edukacji zdrowotnej. Optaty zwigzane

z dostepnymi zajeciami zaplanowanymi i zapewnianymi przez
KP, ktdre s3 zalecane przez ustugodawce KP w ramach planu
leczenia pacjenta.

Ustugi dostepne w sytuacjach wyjatkowych. W pewnych
wyjatkowych sytuacjach MFA moze mieé zastosowanie

w przypadku (1) ustug $wiadczonych w placéwce innej niz KP
oraz (2) DME zaleconego lub oferowanego przez ustugodawce
KP i dostarczanych przez zakontraktowanego sprzedawce, jak
opisano ponizej. Kwalifikacja do sytuacji wyjatkowej wymaga
od pacjenta spetnienia kryteridw dotyczacych wysokich kosztow
leczenia, opisanych w sekcji 5.6.2 ponizej.

5.1.1.5.1 Specjalistyczne ustugi pielegniarskie
i Ustugi opieki posredniej. Udzielona
w zakontraktowanej placéwce KP pacjentowi
o wskazanych potrzebach medycznych dla
utatwienia procesu przygotowania wypisu na
oddziale zamknietym.

5.1.1.5.2 Pomocniczy sprzet medyczny (DME).
Dostarczony przez sprzedawce, zaméwiony przez
ustugodawce KP zgodnie ze wskazdwkami
wydawania pomocniczego sprzetu medycznego
(DME) i dostarczony przez zakontraktowanego za
posrednictwem Dziatu Pomocniczego Sprzetu
Medycznego KFH/HP.

Dostepne ustugi dodatkowe objete programem.
Dodatkowe ustugi objete programem MFA okreslone s3g

w zatgczonym DODATKU, Czes¢ II, Dodatkowe ustugi objete
i nieobjete programem MFA.

Ustugi nieobjete programem MFA. Program MFA nie obejmuje nizej
wymienionych ustug:

5.1.2.1

Ustugi nieuznane za pomoc dorazng lub medycznie
konieczne wedle ustalen ustugodawcy KP. W tym
miedzy innymi:

5.1.2.1.1 zabiegi lub ustugi kosmetyczne, w tym ustugi
dermatologiczne majgce na celu przede wszystkim
poprawe wygladu pacjenta,

5.1.2.1.2 leczenie bezptodnosci,

5.1.2.1.3 detaliczne $rodki medyczne,

Proprietary Information. Kaiser Permanente. All rights reserved.




...
% KAISER PERMANENTE. National Community Benefit

Nazwa programu: Program pomocy Numer programu: NATL.CB.307

finansowej w oplaceniu kosztéw opieki

medycznej (z ang. MFA)

Wiasciciel programu: National Data obowigzywania: 1 lutego 2021 r.

Community Benefit

Osoba odpowiedzialna: Dyrektor ds. Strona: 4z 21

Programu MFA

5.1.2.2

5.1.2.3

5.1.2.4

5.1.2.1.4 terapie alternatywne, w tym akupunktura,
chiropraktyka i masaz,

5.1.2.1.5 zastrzyki i urzadzenia do leczenia dysfunkgji
seksualnej,

5.1.2.1.6 macierzynstwo zastepcze oraz

5.1.2.1.7 ustugi zwigzane z odpowiedzialnoscig strony
trzeciej, zabezpieczeniem w ramach ubezpieczenia
osobowego lub odszkodowaniami pracowniczymi.

5.1.2.1.8 Ustugi dla pacjentow nieobjetych
ubezpieczeniem zdrowotnym KP. Ustugi
niedostepne w nagtych przypadkach lub niepilne
oraz zaopatrzenie apteki przyszpitalnej objete
ubezpieczeniem zdrowotnym pacjenta spoza KP,
ktore wymaga od pacjentéw korzystania
z okres$lonej sieci preferowanych ustugodawcéw
i aptek spoza KP.

Recepty i srodki farmaceutyczne. Recepty i srodki, ktdre
nie sg uznane za pomoc dorazng lub nie sg niezbedne ze
wzgledéw medycznych, w tym miedzy innymi (1) leki
niezatwierdzone przez komisje ds. lekow i terapii, (2) leki

i srodki dostepne bez recepty lub Srodki, ktére nie zostaty
przepisane badz zlecone przez ustugodawce KP, oraz (3) leki
wyraznie wytgczone z zakresu ustug (np. leki na bezptodnosc,
kosmetyki, Srodki stosowane w przypadku zaburzenia funkcji
seksualnych).

Recepty refundowane w ramach programu Medicare
Czes¢ D dla oséb uprawnionych do skorzystania

z programu dofinansowania dla oséb o niskich
dochodach lub bedacych uczestnikami tego programu.
Pozostata do optacenia cze$¢ kosztdw lekéw na recepte dla osob
korzystajgcych z refundaciji lekéw na recepte w ramach
programu Medicare Cze$¢ D, ktdre sg uprawnione do
skorzystania z programu dofinansowania dla oséb o niskich
dochodach lub sg uczestnikami tego programu, zgodnie

z regulaminem placéwek $wiadczacych ustugi Medicare

i Medicaid.

Ustugi swiadczone poza placowkami KP. Program MFA ma
zastosowanie wylgcznie do ustug swiadczonych w placoéwkach KP
przez ustugodawcdw KP. Wszystkie inne ustugi nie sg objete
programem MFA, nawet jesli uzyska sie skierowanie od
ustugodawcy KP. Ustugi $wiadczone w gabinetach,
ambulatoriach i oddziatach ratunkowych nieobstugiwanych przez
KP oraz ustugi opieki domowej, opieki w hospicjum, opieki
rehabilitacyjnej oraz opieki dtugotrwatej nieobjetych KP
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5.2

5.3

wylgczone sg z programu chyba ze zostang uznane za sytuacje
wyjatkowa, zgodnie z Sekcjg 5.1.1.5 powyzej.

5.1.2.5 Pomocniczy sprzet medyczny (DME). Niezaleznie od tego,
czy jest oferowany przez dostawce KP, DME dostarczany przez
zakontraktowanego sprzedawce jest wylgczony z programu,
chyba ze zostanie uznany za sytuacje wyjatkowa, zgodnie
z Sekcjg 5.1.1.5 powyzej.

5.1.2.6 Skladki na ubezpieczenie zdrowotne. Program MFA nie
udziela pacjentom pomocy w optaceniu wydatkéw z tyutu
sktadek na ubezpieczenie zdrowotne.

5.1.2.7 Uslugi dodatkowe nieobjete programem. Dodatkowe
ustugi nieobjete programem MFA okreslone sg w zatgczonym
DODATKU, Czesc II, Dodatkowe ustugi objete i nieobjete
programem MFA.

Ustugodawcy. Program MFA stosuje sie tylko do ustug objetych programem
$wiadczonych przez ustugodawcow medycznych, do ktérych stosuje sie program
MFA, zgodnie z informacjami podanymi w zatgczonym DODATKU, Czes¢ III,
Ustugodawcy objeci i nieobjeci programem MFA.

Zrodta informacji o programie oraz procedurze sktadania wnioskow
o przystapienie do MFA. Dodatkowe informacje o programie MFA oraz
procedurze sktadania wniosku o przystgpienie do programu podsumowano
w zatgczonym DODATKU, Czes¢ 1V, Informacje o programie i procedurze
sktadania wnioskow o przystapienie do MFA.

5.3.1 Zrodta informacji o programie. Zasady uczestnictwa w MFA, druki
wnioskdw, instrukcje oraz podsumowanie pisane prostym jezykiem
(tj. podsumowanie zasad uczestnictwa lub broszury o programie) sg
bezptatne i publicznie dostepne w witrynie KFHP/H; mozna je réwniez
otrzymac za posrednictwem poczty elektronicznej, osobiscie lub pocztg na
terenie Stanéw Zjednoczonych.

5.3.2 Ubieganie sie o udzial w programie MFA. Aby ubiegac sie o udziat
w programie MFA pacjent musi wykazac pilng potrzebe wynikajgca ze stanu
rachunku za nieuregulowane saldo za ustugi KP, uméwionej wizyty
w placowce KP lub recepty aptecznej zamdwionej przez ustugodawce KP na
opisane powyzej ustugi objete programem. Pacjent moze ubiegac sie
o udziat w programie na kilka sposobdw, w tym przez internet, osobiscie,
telefonicznie lub wypetniajac i sktadajac odpowiedni formularz aplikacyjny.

5.3.2.1 Badanie pacjentéw pod katem kwalifikowalnosci do
programow publicznych i prywatnych. KFHP/H zacheca
wszystkie osoby do ubiegania sie o ubezpieczenie zdrowotne
w celu zapewnienia dostepu do ustug opieki zdrowotnej,
informacji na temat ogdlnego stanu zdrowia oraz ochrony
wiasnosci. KFHP/H Swiadczy ustugi doradztwa finansowego
pacjentom ubiegajacym sie o przystapienie do programu MFA,
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aby ustali¢, czy istniejg ewentualnie inne panstwowe lub
prywatne programy ubezpieczenia zdrowotnego, z ktorych
pacjent moze skorzysta¢ w ramach opieki zdrowotnej. Pacjent,
ktory teoretycznie posiada uprawnienia do korzystania

z programu panstwowej lub prywatnej stuzby zdrowia,
powinien ztozy¢ wniosek o objecie tymi programami.

5.4 Informacje potrzebne, by ztozy¢ wniosek o przystgpienie do MFA. Aby
zweryfikowac status finansowy pacjenta i ustali¢ jego prawo do skorzystania
z programu MFA oraz innych panstwowych i prywatnych programoéw
ubezpieczenia zdrowotnego, wymagane jest podanie kompletnych danych
osobistych, informacji finansowych oraz innego rodzaju informacji. Wniosek
o0 skorzystanie z MFA moze zostac odrzucony z powodu niekompletnosci
informacji. Informacje mozna przekaza¢ na piSmie, osobiscie lub telefonicznie.

5.4.1 Weryfikacja statusu finansowego. Status finansowy pacjenta
weryfikowany jest za kazdym razem, gdy pacjent ubiega sie o pomoc.
Jesli status finansowy pacjenta mozna zweryfikowac przy pomocy
zewnetrznych zrédet danych, ztozenie przez niego dokumentacji
finansowej moze nie by¢ konieczne.

5.4.2 Przekazanie informacji finansowych i innego rodzaju informacji.
Jesli nie mozna zweryfikowac statusu finansowego pacjenta przy pomocy
zewnetrznych zrédet danych, pacjent moze przekazac informacje
wskazane we wniosku o przystgpienie do programu MFA, aby umozliwi¢
weryfikacje swojego statusu finansowego.

5.4.2.1 Kompletne informacje. Prawo pacjenta do przystgpienia do
programu MFA ustalone zostaje po otrzymaniu wszystkich
zadanych informacje osobistych, finansowych i innego rodzaju
informadji.

5.4.2.2 Niekompletne informacje. Pacjent zostanie powiadomiony
osobiscie, pocztg lub telefonicznie, jesli otrzymane zadane
informacje sg niekompletne. Pacjent moze przekazac brakujgce
informacje w terminie 30 dni od daty przestania zawiadomienia,
rozmowy osobistej lub rozmowy telefoniczne;j.

5.4.2.3 Niedostepnos¢ zadanych informacji. Pacjent, ktdry nie
posiada zadanych informacji wskazanych we wniosku
0 przystgpienie do programu, moze skontaktowac sie z KFHP/H,
aby ustali¢, jakie inne dostepne mu dokumenty moga stuzyc za
potwierdzenie jego prawa do skorzystania z programu.

5.4.2.4 Niedostepnos¢ informacji finansowych. Pacjent ma
obowigzek przekazac¢ podstawowe informacje finansowe (np.
informacje o ewentualnym dochodzie oraz zrédto dochodu)
i poswiadczy¢ prawdziwos¢ tych informacji w przypadku, gdy
(1) jego statusu finansowego nie mozna zweryfikowac przy
pomocy zewnetrznych zrddet danych, (2) zadane informacje
finansowe nie sg dostepne oraz gdy (3) brak jest innych
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dowoddw na potwierdzenie prawa pacjenta do skorzystania
z programu. Pacjent ma obowigzek poda¢ podstawowe
informacje finansowe oraz po$wiadczy¢ prawdziwos¢ tych
informacji w przypadku gdy:

5.4.2.4.1 jest bezdomny, lub

5.4.2.4.2 nie osigga zadnego dochodu, nie otrzymuje od
pracodawcy odcinka wypfaty (za wyjagtkiem osdb
samozatrudnionych), otrzymuje darowizny
pieniezne lub nie miat obowigzku ztozenia
federalnej lub stanowej deklaracji finansowej
za poprzedni rok podatkowy, lub

5.4.2.4.3 zostat dotkniety przez powszechnie znang
katastrofe, jaka miata miejsce na terenie kraju lub
w okreslonym regionie (patrz Sekcja 5.11 ponizej).

5.4.3 Wspotpraca ze strony pacjenta. Pacjent musi dotozy¢ ze swojej
strony zasadnych wysitkéw, aby przekaza¢ wszystkie wymagane
informacje. W przypadku niepodania wszystkich wymaganych informaciji,
przy ustalaniu prawa do skorzystania z programu rozwaza si€ i mozna
wzig¢ pod uwage okolicznosci faktyczne.

5.5 Domniemane okreslenie prawa przystapienia do programu. Pacjent, ktory
nie ztozyt wniosku, moze uzyskac prawo do przystgpienia do programu MFA na
podstawie informacji innych niz przez niego podanych. Jezeli pacjent uzyska
prawo udziatu w programie, nie musi podawac¢ danych osobowych, finansowych
ani innych informacji w celu weryfikacji jego stanu majatkowego i moze
automatycznie otrzymacé $wiadczenia z programu MFA. Domniemywa sie, ze
pacjent ma prawo udziatu w programie, jesli zostat wstepnie zakwalifikowany lub
zostat uznany jako osoba posiadajgca niesciggalne dtugi, jak opisano ponizej:

5.5.1 Wstepnie zakwalifikowany. Zaktada sie, ze, na podstawie weryfikacji
statusu finansowego, pacjent posiadajagcy prawo do udziatu w programie
pomocy publicznej i prywatnej moze przystagpi¢ do programu MFA.
Pacjent zostanie wstepnie zakwalifikowany jesli:

5.5.1.1

jest uczestnikiem spotecznego programu MFA (tj. CMFA),

do ktérego pacjenci zostali skierowani lub wstepnie
zakwalifikowani (1) przez rzad federalny, stanowy lub samorzad
lokalny, (2) przez partnerska organizacje spoteczng lub

(3) podczas spotecznej akcji zdrowotnej sponsorowanej przez
KFHP/H, lub

5.5.1.2 jest uczestnikiem spotecznego programu korzysci KP majgcego

5.5.1.3

na celu utatwienie dostepu do opieki zdrowotnej dla pacjentéw
o niskich dochodach i wstepnie zakwalifikowanych do udziatu
w programie przez wyznaczonych pracownikéw KFHP/H, lub

jest uczestnikiem wiarygodnego programu ubezpieczenia
zdrowotnego opartego na kryterium dochodowym (np.
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5.5.2

programu dofinansowania dla oséb o niskich dochodach
Medicare), lub

5.5.1.4 otrzymat Swiadczenie z programu MFA w okresie ostatnich 30 dni.

Uznany jako osoba posiadajaca niesciggalne dtugi. Po
wyczerpaniu wszystkich innych praw do udziatu i zrodet ptatnosci,
pacjent, ktdry otrzymat Swiadczenie w formie opieki w placodwce KP,

a istniejg przestanki wystepowania trudnosci finansowych w jego
przypadku (np. zalegtosci), moze zosta¢ poddany weryfikacji pod katem
posiadania przez niego prawa do udziatu w programie przy uzyciu
zewnetrznych zrédet danych. Jesli pacjent dysponuje takim prawem
wowczas otrzymuje Swiadczenie w ramach programu MFA tylko w stopniu
nieprzekraczajgcym wartosci zadtuzenia. Srodki w ramach salda
naleznego za ustugi kwalifikowane nie mogg by¢ przekazywane do
windykacji, podlegac¢ dalszej windykacji ani stanowi¢ czesci kosztéw
niesciggalnego dtugu KP.).

5.6 Warunki przystapienia do programu. Jak wskazano w podsumowaniu
w zatgczonym DODATKU, Czesc¢ V, Warunki przystapienia do programu, pacjent
ubiegajacy sie o przystgpienie do programu MFA moze zostac¢ zakwalifikowany do
otrzymania pomocy finansowej w oparciu o kryterium dochodowe lub kryterium
wysokich kosztéw medycznych.

5.6.1

5.6.2

Kryteria dochodowe. Ocenia sie sytuacje pacjenta, aby ustali¢, czy
spetnia kryteria dochodowe przystgpienia do programu.

5.6.1.1 Prawo do udziatlu w programie w oparciu o niski dochad.
Pacjent, w ktdrego gospodarstwie domowym dochdd brutto jest
mniejszy lub réwny wysokosci ustalonej jako procent ustawowej
granicy ubostwa (Federal Poverty Guidelines, FPG) KFHP/H, ma
prawo do pomocy finansowej.

5.6.1.2 Dochéd gospodarstwa domowego. Wymagania dochodowe
stosuje sie do cztonkdw rodziny w gospodarstwie domowym.
Gospodarstwo domowe to jedna osoba lub grupa mieszkajacych
wspdlnie dwdch lub wiecej osdb spokrewnionych, powigzanych
w wyniku zawarcia zwigzku matzenskiego lub przysposobienia.
Cztonkami gospodarstwa domowego mogg by¢ matzonkowie,
partnerzy, dzieci, krewni opiekundw, dzieci krewnych opiekunow
oraz inne osoby mieszkajgce w gospodarstwie domowym, za
ktdre osoba samotna, matzonek, partner lub rodzic jest
finansowo odpowiedzialny.

Kryterium wysokich kosztow medycznych. Ocenia sie sytuacje
pacjenta, aby ustali¢, czy spetnia kryteria wysokich kosztéow medycznych.

5.6.2.1 Uprawnienia w oparciu o kryterium wysokich kosztow
medycznych. Pacjent, ktérego dochdd brutto w gospodarstwie
domowym wraz poniesionymi bezposrednio przez pacjenta
kosztami opieki medycznej i kosztami Srodkéw farmaceutycznych
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za ustugi objete programem w okresie ostatnich 12 miesiecy jest
wyzszy lub rowny 10% rocznego dochodu gospodarstwa
domowego, ma prawo do pomocy finansowej.

5.6.2.1.1 Koszty w placéwkach KFHP/H pokrywane
bezposrednio przez pacjenta. Wydatki na
ustugi medyczne i $rodki farmaceutyczne
poniesione w placéwkach KP obejmuja
wspdtptatnosci, depozyty, wspdtubezpieczenie
oraz wkiad wiasny zwigzany ze $wiadczeniem
ustug objetych programem.

5.6.2.1.2 Koszty pokrywane bezposrednio przez
pacjenta w placéwkach nieobstugiwanych
przez KFHP/H. Wydatki na ustugi medyczne,
przeglady stomatologiczne i $rodki farmaceutyczne
poniesione w placdwkach nieobstugiwanych przez
KP zwigzane ze $wiadczeniem ustug objetych
programem i optacone przez pacjenta
(z wytaczeniem znizek i odpiséw) s objete
programem. Pacjent ma obowigzek przedstawic
potwierdzenie poniesienia wydatkéw medycznych
za ustugi w placéwkach nieobstugiwanych przez KP.

5.6.2.1.3 Skiadki na ubezpieczenie zdrowotne. Koszty
pokrywane bezposrednio przez pacjenta nie
obejmujg kosztéw zwigzanych z ubezpieczeniem
zdrowotnym (tj. wymaganych optat lub skfadek).

5.7 Odmowy i zgody

5.7.1 Odmowy. Pacjent, ktdry ubiega sie o udziat w programie MFA, ale nie
spetnia warunkdw przystgpienia do programu, jest informowany pisemnie
lub ustnie o negatywnym rozpatrzeniu jego prosby.

5.7.2 Odwotanie sie od decyzji odmownej MFA. Jesli pacjent uwaza, ze
jego wniosek lub informacje nie zostaty nalezycie rozwazone, ma prawo
odwotac sie od decyzji. Pouczenie o procedurze odwotawczej znajdujg sie
w powiadomieniu 0 negatywnym rozpatrzeniu wniosku o przystapienie do
programu MFA. Odwotania rozpatrywane sg przez wyznaczonych
pracownikéw KFHP/H.

5.8 Struktura $wiadczen. Swiadczenia w ramach MFA sg zapewniane tylko
w przypadku przeterminowanych lub niesptaconych zalegtosci przed uznaniem ich
za dhugi nieéciggalne oczekujace na sptate. Swiadczenia w ramach MFA moga
réwniez obejmowac okres uprawniajgcy do wszelkich wymaganych ustug
uzupetniajgcych okreslony przez ustugodawce KP.

5.8.1 Podstawa przyznania swiadczenia. Wydatki pacjenta optacane
w ramach programu MFA zalezg od tego, czy pacjent posiada ubezpieczenie
zdrowotne oraz od wysokosci dochodu w gospodarstwie domowym pacjenta.
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5.8.2

5.8.1.1

5.8.1.2

5.8.1.3

5.8.1.4

Pacjent uprawniony do udziatu w programie MFA
nieposiadajacy ubezpieczenia zdrowotnego (pacjent
nieubezpieczony). Uprawniony nieubezpieczony pacjent
otrzymuje znizke na wszelkie wydatki na ustugi objete
ubezpieczeniem.

Pacjent uprawniony do udziatu w programie
MFAposiadajacy ubezpieczenie zdrowotne (pacjent
ubezpieczony). Uprawniony ubezpieczony pacjent otrzymuje
znizke na wszelkie wydatki na ustugi objete programem, (1) za
ktére pacjent ten jest osobiscie odpowiedzialny oraz (2) ktére
nie sg opfacane przez jego ubezpieczyciela. Pacjent ma
obowigzek przedstawi¢ odpowiednig dokumentacje, np. opis
$wiadczen (Explanation of Benefits, EOB), aby modc ustali¢, jaka
czes¢ rachunku nie jest objeta ubezpieczeniem.

5.8.1.2.1 Platnosci otrzymane od ubezpieczyciela.
Uprawniony ubezpieczony pacjent ma obowigzek
przenie$¢ na KFHP/H wszelkie ptatnosci za ustugi
$wiadczone przez KFHP/H, ktére pacjent otrzyma
od swojego ubezpieczyciela.

Harmogogram znizek. Dodatkowe informacje o dostepnych
znizkach w ramach programu znajdujg sie w DODATKU, Czes¢
VI, Harmonogram znizek.

Zwrot srodkow z tytutu rozliczen. KFHP/H dochodzi zwrotu
srodkow z tytutu rozliczen ze stronami trzecimi/w ramach
ubezpieczenia osobowego, ptatnikami i innymi stronami
odpowiedzialnymi zgodnie z prawem.

Okres uprawnienia do swiadczenia. Okres uprawnienia do ustug
pozakupowych rozpoczyna sie od dnia wydania zgody na udziat

w programie lub dnia $wiadczenia ustug lub dnia wydania lekarstw. Okres
kwalifikowalnos$ci jest ograniczony czasowo i jest ustalany wedle uznania
KP na rézne sposoby, w tym:

5.8.2.1

5.8.2.2

5.8.2.3

5.8.2.4

Na okreslony okres czasu: maksymalnie 365 dni do
wykorzystania na ustugi kontrolne i weryfikacje zalegtych
kosztéw pacjentow zidentyfikowane przed uznaniem
niesciggalnego dtugu.

Specjalistyczne ustugi pielegniarskie i Ustugi opieki
posredniej: maksymalnie 30 dni w przypadku ustug
$wiadczonych poza placéwkg KP.

Pomocniczy sprzet medyczny: maksymalnie 180 dni na
sprzet medyczny dostarczony przez dostawce.

Na czas trwania leczenia lub przypadek swiadczenia
ustug: maksymalnie 180 dni dla okreslonego leczenia i/lub
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5.8.3

5.8.2.5

5.8.2.6

5.8.2.7

przypadku $wiadczenia ustug zgodnie z ustaleniami
ustugodawcy KP.

Pacjenci, ktorzy potencjalnie majq prawo do
skorzystania z publicznych i prywatnych programéw
opieki zdrowotnej: maksymalnie 90 dni na udzielenie
pomocy pacjentowi podczas ubiegania sie o publiczne

i prywatne programy ubezpieczenia zdrowotnego.

Swiadczenie jednorazowe na realizacje recepty. Zanim
pacjent ztozy wniosek o udziat w programie MFA ma on prawo
otrzymania jednorazowego $wiadczenia na zakup Srodkow
farmaceutycznych, jesli pacjent (1) nie pobiera $wiadczenia

z programu MFA, (2) realizuje recepte wystawiong przez
ustugodawce KP w aptece KFHP/H, oraz (3) stwierdzi, ze nie
jest w stanie zaptaciC za przepisane na recepcie leki.
Swiadczenie jednorazowe jest ograniczone na okres 30 dni

i obejmuje uzasadnione Srodki medyczne uznane za wiasciwe
ze wzgledéw medycznych przez ustugodawce KP.

Whiosek o przediuzenie okresu otrzymywania
swiadczenia. Poczgwszy od trzydziestego (30) dnia przed datg
wygasniecia istniejgcego $wiadczenia i w dowolnym pdzniejszym
czasie pacjent moze ponownie zgtosi¢ sie do programu.

Odwolanie, uniewaznienie lub zmiana swiadczenia. KFHP/H ma
prawo w pewnych sytuacjach wedtug wiasnego uznania odwota¢, uniewazni¢
lub zmieni¢ $wiadczenia z programu MFA. Sytuacje te obejmuja:

5.8.3.1

5.8.3.2

5.8.3.3

Przypadki oszustwa, kradziezy lub zmiany sytuacji
finansowej. Przypadek oszustwa, ztozenia nieprawdziwego
oSwiadczenia, kradziezy, zmiany w sytuacji finansowej pacjenta
lub wystgpienie innych okolicznosci, ktore naruszajg uczciwosé
programu MFA.

Prawo do skorzystania z panstwowych lub prywatnych
programow ubezpieczenia zdrowotnego. Po weryfikaciji
stwierdzono, ze pacjent ma prawo do skorzystania

z panstwowych lub prywatnych programéw ubezpieczenia
zdrowotnego, ale pacjent ten nie chce ubiegac sie o udziat

w tych programach.

Ustalenie istnienia innych zrédet finansowania. Jesli po
otrzymaniu przez pacjenta $wiadczenia z programu MFA ustalone
zostanie ubezpieczenie zdrowotne lub inne zrddta finansowania,
rachunki za ustugi objete programem zostang ponownie
wystawione z mocg wsteczng. W takim przypadku pacjent nie
otrzyma rachunku za te czes$¢ ustug, (1) za ktdre jest osobiscie
odpowiedzialny oraz (2) ktéra nie jest optacona z jego
ubezpieczenia zdrowotnego lub innego zrodta finansowania.
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5.9

5.10

5.8.3.4 Zmiana w ubezpieczeniu zdrowotnym. W przypadku
zmiany w ubezpieczeniu zdrowotnym pacjent musi ponownie
zgtosic sie do programu MFA.

Ograniczenie oplat. Zakazane jest pobieranie od pacjentéw uprawnionych do
skorzystania z programu MFA petnej kwoty (tj. kwoty brutto) za optaty objete
programem $wiadczone w szpitalu przez Kaiser Foundation Hospital. Pacjent,
ktéry otrzymat ustuge objetg programem w szpitalu Kaiser Foundation Hospital

i jest uprawniony do korzystania z programu, ale nie otrzymat Swiadczenia

z programu MFA lub odmowit przyjecia $wiadczenia z programu MFA, nie zostanie
za te ustugi obcigzony kosztami wyzszymi, niz powszechnie naliczane opfaty
(Amount Generally Billed, AGB).

5.9.1 Powszechnie pobierane optaty. Powszechnie pobierane optaty (z ang.
AGB) za pomoc dorazng i inne $wiadczenia niezbedne ze wzgledéw
medycznych dla 0sdb posiadajgcych ubezpieczenie obejmujgce takie
$wiadczenia, okreslone sg dla placéwek KP zgodnie z zasadami opisanymi
w zatgczonym DODATKU, Czes¢ VII, Podstawy obliczania powszechnie
pobieranych opfat (z ang. AGB).

Windykacja naleznosci.

5.10.1 Zasadne starania zmierzajace do powiadomienia pacjenta.
KFH/HP lub agencja windykacyjna wystepujaca w jej imieniu doktada
zasadnych staran, aby powiadomi¢ pacjentow o przeterminowanych lub
zalegtych naleznosciach w ramach programu MFA. Zasadne starania
zmierzajgce do powiadomienia pacjenta obejmuja:

5.10.1.1 przestanie pisemnego zawiadomienia w terminie 120 dni od
pierwszego o$wiadczenia po wypisie z placowki informujacego
posiadacza rachunku, Ze uprawnione osoby mogg skorzystac
z pomocy w ramach programu MFA;

5.10.1.2 przestanie pisemnego zawiadomienia wyszczegodlniajgcego
nadzwyczajne dziatania windykacyjne (Extraordinary Collection
Actions, ECA), ktére KFHP/H lub agencja windykacyjna
zamierza podjaé, aby odzyskac zalegte ptatnosci, termin
podjecia takich dziatan, ktdry nie moze przypadaé wczesniej
niz 30 dni od daty pisemnego zawiadomienia;

5.10.1.3 przekazanie podsumowania zasad uczestnictwa w MFA
dotaczonego do os$wiadczenia pacjenta o pierwszym pobycie
w szpitalu;

5.10.1.4 prdba ustnego powiadomienia witasciciela rachunku o zasadach
uczestnictwa w MFA oraz sposobach uzyskania pomocy przy
procedurze sktadania wniosku o przystgpienie do programu MFA.

5.10.1.5 Okreslenie prawa do udziatu w programie na zadanie, przed
przekazaniem zalegtosci pacjentéw firmie windykacyjnej.
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5.10.2 Wstrzymanie nadzwyczajnych dziatan windykacyjnych. KFHP/H
nie podejmuje nadzwyczajnych dziatan windykacyjnych (ECA) i nie
pozwala agencjom windykacyjnym dziatajagcym w jej imieniu na
podejmowanie takich dziatan w stosunku do pacjenta, ktory:

5.10.2.1 aktywnie pobiera $wiadczenie z programu MFA, lub

5.10.2.2 ziozyt wniosek o przystgpienie do programu MFA po wszczeciu
procedury nadzwyczajnych dziatan windykacyjnych (ECA).
Nadzwyczajne dziatania windykacyjne zostajg wstrzymane do
czasu ostatecznego ustalenia prawa do uczestnictwa w programie.

5.10.3 Dozwolone nadzwyczajne dzialania windykacyjne.

5.10.3.1 Ostateczne ustalenie zasadnych wysitkow.
Przed podjeciem jakichkolwiek nadzwyczajnych dziatan
windykacyjnych (ECA) regionalny Lider ds. Ustug Finansowych
Okresowych Rozliczeh Dochodowych Pacjenta ma obowigzek
upewnic sie, ze:

5.10.3.1.1 podjeto wszystkie zasadne starania, aby
powiadomi¢ pacjenta o programie MFA, oraz ze

5.10.3.1.2 zastosowano okres nie krétszy niz 240 dni od
pierwszego oSwiadczenia o rachunku, aby pacjent
mogt wnioskowac o przyjecie do MFA.

5.10.3.2 Zgtaszanie informacji do biur zdolnosci kredytowej
i wywiadowni gospodarczych. KFHP/H lub agencja
windykacyjna wystepujaca w jej imieniu moze zgtaszac do biur
zdolnosci kredytowej i wywiadowni gospodarczych informacje
niekorzystne dla pacjenta.

5.10.3.3 Postepowania sadowe i pozwy cywilne. Przed wszczeciem
postepowania sgdowego lub wniesieniem pozwu cywilnego
KFHP/H potwierdza status finansowy pacjenta za pomoca
zewnetrznych zrédet danych, aby okresli¢, czy ma on prawo
skorzystac z programu MFA.

5.10.3.3.1 Prawo do skorzystania z programu MFA.
W stosunku do pacjentéw, ktdrzy sg uprawnieni
do udziatu w programie MFA, nie sg
podejmowania zadne inne dziatania. Rachunki,
ktére mozna objgc programem MFA, zostajg
anulowane i zwrécone z mocg wsteczna.

5.10.3.3.2 Brak prawa do skorzystania z programu
MFA. W bardzo niewielu przypadkach za
uprzednig zgoda regionalnego Dyrektora ds.
Finansowych lub kontrolera mogg by¢ podjete
nastepujgce dziatania:

5.10.3.3.2.1 zajecie wynagrodzenia;
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5.10.3.3.2.2 wszczecie postepowania sgdowego
lub wniesienie pozwu cywilnego.
Pozwy nie sg skfadane
w przypadku os6b bezrobotnych
lub nieposiadajgcych innego zrédta
znaczacego dochodu;

5.10.3.3.2.3 zastaw na nieruchomosciach.

5.10.4 Zakazane nadzwyczajne dzialania windykacyjne. KFHP/H

w zadnych okolicznosciach nie podejmuje, nie zezwala ani nie pozwala
agencjom windykacyjnym podejmowaé nastepujgcych dziatan:

5.10.4.1 Opdznienie, odmowa lub Zzadanie ptatnosci z powodu
nieuiszczenia poprzednich naleznosci przez wiasciciela konta,
przed udzieleniem pomocy doraznej lub $wiadczen niezbednych
ze wzgleddéw medycznych;

5.10.4.2 Sprzedaz dtugu wtasciciela konta stronie trzeciej;
5.10.4.3 Przeniesienie tytutu wiasnosci nieruchomosci lub zajecie rachunkow;
5.10.4.4 Zadanie wydania nakazu aresztowania;

5.10.4.5 Zadanie wydania nakazu doprowadzenia.

Partnerstwo na rzecz reagowania na kleski naturalne. KFHP/H moze
tymczasowo zmodyfikowac kryteria kwalifikowalnosci do programu MFA

i procedury sktadania wnioskow, aby zwiekszy¢ pomoc dostepng dla
spoteczenstwa i pacjentdw dotknietych powszechnie znanym wydarzeniem, ktére
zostato uznane za kleske przez rzad stanowy lub federalny.

5.11.1 Potencjalne zmiany w przydzielaniu praw do udzialu w

programie. Tymczasowe zmiany kryteriow kwalifikowalnosci MFA do
pomocy makrofinansowej mogg obejmowac:

5.11.1.1 zawieszanie ograniczen kwalifikacyjnych;
5.11.1.2 podniesienie progu kryteriéw testowania srodkow;

5.11.1.3 obnizenie progu kryteriéw wysokich wydatkow medycznych.

5.11.2 Potencjalne zmiany w procesie skladania wnioskow. Tymczasowe

Zmiany w procesie ubiegania sie 0 MFA mogg obejmowac:

5.11.2.1 umozliwienie pacjentom przekazania podstawowych informacji
finansowych (np. informacji o ewentualnym dochodzie oraz
zrodio dochodu) i poswiadczenie prawdziwosci tych informagiji
w przypadku, gdy (1) jego statusu finansowego nie mozna
zweryfikowac przy pomocy zewnetrznych zrédet danych,
(2) zadane informacje finansowe nie sg dostepne w wyniku
zdarzenia oraz gdy (3) brak jest innych dowoddéw na
potwierdzenie prawa pacjenta do skorzystania z programu;
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5.11.2.2 uwzglednienie wptywu zapowiadajgcej sie utraty
wynagrodzen/zatrudnienia w wyniku zdarzenia przy ustalaniu
dochodu gospodarstwa domowego.

5.11.3 Informacje publicznie dostepne. Informacje o tymczasowych
zmianach w programie MFA s3 udostepniane na stronie internetowej
programu MFA oraz w placéwkach KP na obszarach objetych programem.

6.0 Dokumenty pomocnicze/Zalgczniki
6.1 Zatacznik A — Definicje stosowanych pojeé
6.2 Ustawy, przepisy i materiaty zroédtowe

6.2.1 Ustawa o ochronie pacjenta i przystepnej opiece zdrowotnej (ang. Patient
Protection and Affordable Care Act), Ustawa prawa publicznego nr
111-148 (124 Stat. 119 [2010])

6.2.2 Rejestr Federalny i coroczna ustawowa granica ubostwa

6.2.3 Publikacja amerykanskiego Urzedu Skarbowego, 2014 r. Instrukcje dla
Zatacznika H (druk 990)

6.2.4 Zawiadomienie amerykanskiego Urzedu Skarbowego 2010-39

6.2.5 Amerykanski Kodeks podatkowy, Rozdziat 26 Czes¢ 1, 53, i 602 Kodeksu
przepisow federalnych RIN 1545-BK57; RIN 1545-BL30; RIN 1545-BL58 —
Dodatkowe wymagania dla szpitali $wiadczacych ustugi charytatywne

6.2.6 California Hospital Association — Regulamin $wiadczenia pomocy
finansowej i Swiadczen spotecznych, wyd. z 2015 r.

6.2.7 Catholic Health Association of the United States — Zasady planowania
i zgtaszania $wiadczen spotecznych, wydanie z 2012 r.

6.3 Listy ustugodawcow
6.3.1 Na witrynach KFHP/H dostepne s3 listy ustugodawcdéw dla:
6.3.1.1 Kaiser Permanente of Hawaii
6.3.1.2 Kaiser Permanente of Northwest
6.3.1.3 Kaiser Permanente of Northern California
6.3.1.4 Kaiser Permanente of Southern California

6.3.1.5 Kaiser Permanente of Washington
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Programu MFA

Zalgcznik A
Definicje stosowanych pojec

Spoteczny program MFA (Community MFA, CMFA) dotyczy zaplanowanych programéw
medycznej pomocy finansowej opartych na wspotpracy z organizacjami $wiadczgcymi w sieci punktow
konieczng opieke medyczng pacjentom nieubezpieczonym i niedoubezpieczonym o niskich dochodach
w placéwkach KP.

Agencja windykacyjna dotyczy osoby, ktéra w drodze bezposredniego lub posredniego dziatania
prowadzi lub praktykuje windykacje lub usituje odzyska¢ dtug na rzecz wierzyciela lub nabywcy dtugu
rzekomo lub realnie jemu nalezny.

Pomocniczy sprzet medyczny (DME) obejmuje miedzy innymi laski, kule, nebulizatory, sprzet
specjalnego przeznaczenia, wyciggi montowane na drzwiach przeznaczone do uzytku domowego, wozki
inwalidzkie, balkoniki, t6zka szpitalne oraz tlen przeznaczony do uzytku domowego zgodnie z kryteriami
pomocniczego sprzetu medycznego. Pomocniczy sprzet medyczny nie obejmuje sprzetu protetycznego,
protez (np. ruchomych szyn/ortez oraz sztucznej krtani i Srodkow) oraz towaréw dostepnego bez
recepty i sprzetu miekkiego (np. sprzetu urologicznego i zaopatrzenia ran).

Uprawniony pacjent to osoba, ktdra spetnia kryteria udziatu w programie okreslone w niniejszej
polityce, bez wzgledu na to, czy osoba ta (1) nie jest ubezpieczona; (2) korzysta z ubezpieczenia

w ramach programu publicznego (np. Medicare, Medicaid, lub dofinansowywanego programu
ubezpieczenia zdrowotnego wykupionego za posrednictwem gietdy ubezpieczen zdrowotnych); (3) jest
objeta programem ubezpieczenia innym niz KFHP; lub (4) kwalifikuje sie do ustugi KFHP.

Zewnetrzne zrédta danych to zewnetrzni dostawcy, ktdrzy weryfikujg dane osobowe pacjenta
w celu oceny potrzeb finansowych, wykorzystujgc model oparty na publicznych bazach danych, na
podstawie ktdrych ocenia sie kazdego pacjenta w oparciu o jednakowe standardy w celu obliczenia
zdolnosci finansowej pacjenta.

Ustawowa granica ubdstwa (FPG) wskazuje wysoko$¢ dochodu stanowigcego prég ubdstwa;
wytyczne te podane sg przez amerykanski Departament Zdrowia i Pomocy Spotecznej i sg corocznie
aktualizowane w Rejestrze Federalnym.

Doradztwo finansowe to procedury stosowane, by pomdc pacjentom zbadaé rézne dostepne opcje
finansowania i ubezpieczenia zdrowotnego w celu opfacenia ustug $wiadczonych w placéwkach KP.
Pacjenci, ktorzy mogg skorzysta¢ z ustug doradztwa finansowego, to miedzy innymi pacjenci
samodzielnie opfacajgcy $wiadczenia, pacjenci nieubezpieczeni, niedoubezpieczeni oraz ci, ktdrzy
oswiadczyli, ze nie mogg w catosci optaci¢ ubezpieczenia zdrowotnego.

Bezdomny oznacza status osoby, ktdra mieszka w jednym z miejsc wymienionych ponizej lub znajduje
sie w jednej z ponizszych sytuaciji:

e o0soba, ktdra mieszka w miejscu nieprzeznaczonym do zamieszkania przez ludzi, takim jak
samochody, parki, chodniki, opuszczone budynki (na ulicy); lub

e 0soba, ktéra mieszka w schronisku dla oséb w potrzebie; lub

e 0soba, ktéra mieszka w schronisku tymczasowym lub domu pomocy dla bezdomnych osdb, ktdra
zgtosity sie do takiej placowki z ulicy lub ze schronisk dla os6b w potrzebie;

e 0soba, ktora mieszka w dowolnym z powyzszych miejsc, ale przez krétki okres czasu (maks.
30 kolejnych dni) przebywa w szpitalu lub innej instytuciji;
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Zalacznik A
Definicje stosowanych pojec¢ (cd.)

e o0soba, ktdra w ciggu tygodnia jest eksmitowana z prywatnego lokalu mieszkalnego lub ucieka
przed przemocg domowg i nie ma dokad sie wprowadzi¢, a osoba ta nie ma Srodkéw i kregu oséb
zapewniajgcych wsparcie, aby znalez¢ lokal mieszkaniowy;

e o0soba, ktora w ciggu tygodnia jest wypisana z instytucji, takiej jak placéwka ochrony zdrowia
psychicznego lub zaktad leczenia uzaleznien, w ktorym osoba ta przebywata przez okres dtuzszy
niz 30 kolejnych dni i nie ma dokad sie wprowadzi¢, a osoba ta nie ma Srodkéw i kregu osdb
zapewniajgcych wsparcie, aby znalez¢ lokal mieszkaniowy.

KP oznacza: Kaiser Foundation Hospitals i przychodnie szpitalne, Kaiser Foundation Health Plans,
Permanente Medical Groups i ich podmioty zalezne za wyjgtkiem Kaiser Permanente Insurance
Company (KPIC).

Placowki KP oznacza teren, w tym wnetrze i obejscie budynku bedgcego wiasnoscig lub
wynajmowanego przez KP w celu prowadzenia dziatalnosci KP, w tym sprawowania opieki nad
pacjentem (np. budynek lub pietro, oddziat KP lub inny obszar wewnatrz lub na zewnatrz budynku
niebedacego budynkiem KP).

Kryterium dochodowe to sposdb wykorzystania zewnetrznych zrédet danych lub informacji
przekazanych przez pacjenta w celu okreslenia prawa pacjenta do udziatu w publicznym programie
ubezpieczenia lub MFA w zaleznosci od tego, czy dochdd uzyskiwany przez te osobe jest wyzszy niz
okreslony procent ustawowej granicy ubdstwa.

Program pomocy finansowej w optaceniu kosztéw opieki medycznej (z ang. MFA) zapewnia
$rodki pieniezne na opfacenie kosztéw opieki medycznej dla uprawnionych pacjentow, ktdrzy nie sg w stanie
samodzielnie optaci¢ wszystkich lub czesci niezbednych $wiadczert medycznych, produktow lub lekow,

a ktérzy wyczerpali mozliwos¢ skorzystania ze Srodkéw publicznych lub prywatnych. Aby skorzysta¢

Z pomocy W optaceniu czesci lub catosci kosztdw opieki nalezy spetnic¢ warunki okreslone w programie.

Materialy medyczne oznaczajg materiaty medyczne jednorazowego uzytku, takie jak szyny, temblaki,
opatrunki i bandaze, ktdre zalecone sg przez licencjonowanego $wiadczeniodawce opieki zdrowotnej

w ramach $wiadczenia niezbednych medycznie ustug; materiaty te nie obejmujg materiatéw
zakupionych lub uzyskanych przez pacjenta z innego zrddta.

Koszt opieki oznacza cze$¢ optat naliczanych pacjentowi za opieke otrzymang w placéwkach KP
(np. szpitalach, przychodniach szpitalnych, osrodkach medycznych, gabinetach lekarskich i aptekach
ambulatoryjnych), ktéra nie jest objeta ubezpieczeniem lub programem opieki zdrowotnej
finansowanym ze $rodkéw publicznych.

Program catkowitej refundacji lekoéw zapewnia pomoc finansowg dla starszych cztonkdw KP
osiggajacych niski dochdd, korzystajgcych z lekéw refundowanych w ramach programu Medicare Czesc¢
D, ktorych nie sta¢ na optacenie czesci ptatnosci za lekarstwa sprzedawane na recepte refundowanych
w ramach programu Medicare Cze$¢ D wykupywanych w aptekach przyszpitalnych.

Sie¢ punktow opieki oznacza system organizacji non-profit i/lub agencji rzadowych, ktére swiadczg
bezposrednio ustugi opieki osobom nieubezpieczonym lub niedoubezpieczonym w terenie, w takich
miejscach jak szpital panstwowy, przychodnia, koscidt, schronisko dla bezdomnych, mobilny oddziat
opieki lekarskiej, szkofa itp.
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Zalacznik A
Definicje stosowanych pojec¢ (cd.)

Osoba niedoubezpieczona to osoba, ktora objeta jest ubezpieczeniem zdrowotnym, ale obowigzek
optaty sktadek ubezpieczeniowych, wspdtptatnosci, wspdtubezpieczenia i udziatu wiasnego stanowi dla
niej tak znaczacy ciezar finansowy, ze otrzymuje niezbedne Swiadczenia zdrowotne z opdznieniem lub
tez wcale nie otrzymuje niezbednych $Swiadczen zdrowotnych w powodu koniecznosci samodzielnego
poniesienia kosztéw.

Osoba nieubezpieczona to osoba, ktéra nie posiada ubezpieczenia zdrowotnego lub nie jest objeta

programem pomocy finansowej ze zrédet federalnych lub stanowych z przeznaczeniem na opfacenie
$wiadczen zdrowotnych.

Populacja zmarginalizowana obejmuje grupy demograficzne osdb, ktdrych zdrowie i dobrostan jest
narazony na wieksze zagrozenia niz zdrowie i dobrostan ogétu populacji z powodu ich sytuacji spoteczno-
gospodarczej, choroby, pochodzenia etnicznego, wieku lub innych negatywnie dziatajgcych czynnikow.

Nakaz(y) doprowadzenia to procedura wszczeta przez sad, ktéry nakazuje wtadzom doprowadzenie
przed sad osoby, ktdra dopuscita sie obrazy sadu; procedura ta podobna jest do nakazu aresztowania.
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DODATEK: Kaiser Permanente of Southern California
DATA OBOWIAZYWANIA DODATKU: 1 stycznia 2022r.

l. Kaiser Foundation Hospitals. Niniejsza polityka dotyczy wszystkich placéwek KFHP/H
(. szpitali, przychodni szpitalnych, osrodkéow medycznych i gabinetéw lekarskich) oraz
aptek ambulatoryjnych. Kaiser Foundation Hospitals w Potudniowej Kalifornii obejmuje:

KFH Anaheim KFH Moreno Valley
KFH Irvine KFH San Diego

KFH Baldwin Park KFH West Los Angeles
KFH Fontana KFH Woodland Hills
KFH South Bay KFH Downey

KFH Los Angeles KFH Ontario

KFH Panorama KFH Zion

KFH Riverside

Uwaga: Kaiser Foundation Hospitals przestrzegajg zasad ustalania uczciwych cen
za ustugi $wiadczone przez szpitale oraz art. 127400 Kodeksu ochrony zdrowia
i bezpieczenstwa stanu Kalifornia.

1. Dodatkowe ustugi objete i nieobjete programem MFA. Dodatkowe ustugi
objete programem swiadczone w wyjatkowych przypadkach.

a. Transport pacjentéw bezdomnych. Dostepny dla pacjentéw bezdomnych
w przypadku nagtych wypadkoéw lub innych sytuacji, aby utatwi¢ wypisanie ze
szpitala KP lub oddziatéw ratowniczych KP

b. Dodatkowe ustugi nieobjete programem MFA.
i. Aparaty stuchowe
i. Srodki optyczne

iii. Wydatki zwigzane z programem udziatu wiasnego Med-Cal Share
of Cost (z ang. SoC). SoC to integralna cze$¢ programu Medi-Cal, ktéra
ma na celu zapewnic¢ $wiadczenia opieki zdrowotnej, aby pomac tym
beneficjentom programu Medi-Cal, ktdrzy uzyskujg dochdd zblizony do
gornej granicy progu dochodowego. Program MFA nie mozna stosowac do
kwot SoC, poniewaz SoC jest uznawana przez rzad za kwote, ktdrg pacjent
musi zaptaci¢, zanim uzyska prawo do udziatu w programie Medicaid.

1. Ustugodawcy objeci i nieobjeci programem MFA. Lista ustugodawcow
Kaiser Foundation Hospitals, objetych i nieobjetych programem MFA, podana jest do
wiadomosci publicznej i dostepna bezptatnie w witrynie programu MFA KFHP/H
www.kp.org/mfa/scal.
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V.

V.

Informacje o programie oraz procedura sktadania wnioskow o przystapienie do
MFA. Informacje o programie MFA, w tym zasady uczestnictwa w MFA, druki wnioskéw,
instrukcje oraz podsumowanie pisane prostym jezykiem (tj. broszury o programie) sg
bezptatne i ogdlnie dostepne w formie elektronicznej i papierowej. Pacjent moze ztozy¢
whniosek o przystgpienie do programu MFA podczas lub po zakonczeniu $wiadczenia ustug
opieki przez KFHP/H; wniosek mozna ztozy¢ na kilka sposoboéw, w tym osobiscie,
telefonicznie lub na pismie. (Patrz punkty 5.3 i 5.4 powyzej).

a.

Wypetnij i przeslij wniosek online ze strony KFHP/H. Pacjent moze
wypetnic i przesta¢ wniosek drogg elektroniczng ze strony internetowej MFA pod
adresem www.kp.org/mfa/scal.

Pobierz informacje o programie ze strony KFHP/H Informacje o programie
dostepne s3 na stronie MFA pod adresem: www.kp.org/mfa/scal.

Popros o przestanie informacji drogq elektroniczng. Informacje
o programie w formacie elektronicznym mozna otrzymac na zgdanie za
posrednictwem poczty elektronicznej.

Uzyskaj informacje o programie lub z{6z wniosek o przystgpienie
do programu osobiscie. Informacje o programie dostepne sg w Izbach
Przyje¢ w placéwkach Kaiser Foundation Hospitals wymienionych w Czesci I,
Kaiser Foundation Hospitals.

Popros o informacje o programie lub zt6z wniosek o przystapienie do
programu telefonicznie. Doradcy petnig dyzury telefoniczne, aby udzieli¢
informacji, ustali¢ prawo pacjenta do udziatu w programie MFA oraz pomac
pacjentowi ztozy¢ wniosek o przystgpienie do programu MFA. Doradcy dyzurujg
pod numerem telefonu:

Numer(y) telefonu: 1-800-390-3507

Popros o informacje o programie lub zt6z wniosek o przystapienie do
programu poczta. Pacjent moze poprosi¢ o przestanie informacji oraz ztozy¢
whniosek o przystgpienie do programu MFA, przesytajgc wypetniony wniosek

0 przystapienie do programu MFA poczta. Prosby o informacje oraz wnioski nalezy
przesta¢ na adres:

Kaiser Permanente

Attention: Medical Financial Assistance
P.O. Box 7086

Pasadena, CA 91109-7086

Z16z wypeiniony wniosek osobiscie. Wypetnione wnioski mozna sktadac
osobiscie w Izbie Przyje¢ w kazdej placowce Kaiser Foundation Hospital.

Warunki przystapienia do programu. Aby ustali¢ prawo pacjenta do skorzystania
z programu MFA, bierze sie pod uwage dochdd osiggany w gospodarstwie domowym
pacjenta (patrz sekcja 5.6.1 powyzej).

a.

Kryteria dochodowe: Maksymalnie 400% ustawowej granicy ubdstwa.
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b. Czlonkowie KFHP, ktorych ubezpieczenie przewiduje udziat wkasny, muszg spetni¢
kryterium wysokich kosztdw medycznych, aby uzyskac prawo skorzystania
Z programul.

V1. Harmonogram znizek. Kwoty, jakie KP pobiera od pacjenta, ktory uzyskat prawo do
medycznej pomocy finansowej, sg uzaleznione od rodzaju kryteriow kwalifikacyjnych
zastosowanych do zakwalifikowania pacjenta do programu.

a. Pacjent spelnit kryteria dochodowe. Pacjent spetniajacy kryteria dochodowe
otrzyma 100% znizki na koszt leczenia lub czes¢ opfat za $wiadczone ustugi, za
ktére odpowiada pacjent.

b. Pacjent spetnit kryteria wysokich kosztéw medycznych. Pacjent
spetniajacy kryteria wysokich kosztow medycznych otrzyma 100% znizki na koszt
leczenia lub optaty za Swiadczone ustugi, za ktdre odpowiada pacjent.

VIIl. Podstawa do obliczenia powszechnie pobieranych optat KFHP/H ustala wysokos¢
powszechnie pobieranych optat za pomoc dorazng lub inne $wiadczenia niezbedne ze
wzgledéw medycznych, stosujgc metode weryfikacji okresu przesztego, mnozgc kwote
brutto za optaty z tytutu opieki poprzez stawke powszechnie pobieranych optat.
Informacje o wysokosci stawek powszechnie pobieranych optat oraz sposobie ich
obliczania dostepna jest w witrynie KFHP/H MFA pod adresem www.kp.org/mfa/scal.

IX. Refundacja. W przypadku gdy pacjent zgtosit sie do programu MFA i zostat
zatwierdzony, inicjowany jest zwrot otrzymanych kwot przewyzszajgcych oczekiwane
przez KFHP/H ptatnosci od Medicare, Medi-Cal lub innego ptatnika rzgdowego za pobyt
w szpitalu i/lub profesjonalne ustugi medyczne.

a. Odsetki beda naliczane wedtug stawki okreslonej w art. 685.010 Kodeksu
postepowania cywilnego od dnia otrzymania ptatnosci przez szpital. Obecnie
wysokos$¢ odsetek wynosi 10%.
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