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अनुिोदकिः  ओहायोहेल्थ बोर्ा 

बोर्ा अफ ट्रस्टीज  
के्षत्र: 

यो नीसत िबै ओहायोहेल्थ िदस्य अस्पतालहरू र रोजगारमा रहेका सचसकत्सकहरू, ओहायोहेल्थ अजेन्ट केयर िेन्टिा तथा ओहायोहेल्थ होम केयर 

(िंयुक्त रूिमा “ओहायोहेल्थ फ्यासिसलसट्ज”)-का लासग प्रिावी छ।   

 

उदे्दश्य वक्तव्य: 

ओहायोहेल्थको लक्ष्य िमुदायका आवश्यकताहरूलाई िूरा गना उच्च गुणस्तरको असन िस्तो िेवा प्रदान गरेर उिचार उिलब्ध गराउनु हो।  

ओहायोहेल्थको वचनबद्धतामा मासनिहरूलाई उनीहरूको िुक्तानी क्षमता जेजसै्त िएतािसन स्वास्थ्य िेवािम्म िहुँच प्रदान गनुा िामेल छ।  यो नीसतले 

आंसिक वा िूणा छूट्युक्त िेवाहरूका लासग योग्य रोगीहरूलाई आसथाक िहायता प्रदान गना ओहायोहेल्थ सनदेसिकाहरू स्थासित गदाछ। 

नीति: आतथषक सहायिा कायषिि 

ओहायोहेल्थले योग्य रोगीहरूलाई आितकालीन वा सचसकत्सकीय रूिमा आवश्यक िेवाहरूका लासग सनिः िुल्क वा छुट्युक्त िेवाहरू प्रदान गदाछ। 

ओहायोहेल्थ आसथाक िहायता कायाक्रममा सनम्न िामेल छन्:  

ए. हस्पस्पट्ल केयर एशु्यरेन्स प्रोग्राम (HCAP)।  HCAP प्रोग्राम ओहायो सर्िाट्ामेन्ट अफ जब एन्ड फेमली िसिािेज (ODJFS)-को खाुँचो 

िएका तथा बीमा निएकाहरूका लासग क्षसतिूसतासवहीन िेवाहरूको अनुिातहीन सहस्सा प्रदान गने अस्पतालहरूलाई असतररक्त िुक्तानीहरू उिलब्ध 

गराउनु िने िंघीय िता िूरा गने एक व्यवस्था हो।   

सब. ओहायोहेल्थ च्याररट्ी प्रोग्राम.  ओहायोहेल्थ च्याररट्ी प्रोग्रामले यस्ता योग्य रोगीहरूलाई आितकालमा िहायता र अन्य सचसकत्सकीय रूिमा 

आवश्यक िेवा प्रदान गदाछ जिका लासग अन्य िुक्तानी स्रोतहरू उिलब्ध छैनन्। ओहायोहेल्थ च्याररट्ी प्रोग्रामले सनम्न कुराहरू उिलब्ध गराउुँछिः  

• िंघीय गररबी सनदेसिकाहरूअनुिार 200% वा त्यििन्दा कम आय हने रोगीहरूलाई रोगीको िुक्तानी सजमे्मवारीमा 100% छूट्; 

• िंघीय गररबी सनदेसिकाहरूअनुिार 300% वा त्यििन्दा कम आय हने रोगीहरूलाई रोगीको िुक्तानी सजमे्मवारीमा 80% छूट्; वा 

• िंघीय गररबी सनदेसिकाहरूअनुिार 400% वा त्यििन्दा कम आय हने रोगीहरूलाई रोगीको िुक्तानी सजमे्मवारीमा 65% छूट्;  

सब. ओहायोहेल्थ कसिनाइ प्रोग्राम.  मासथ उले्लस्पखत कुनैिसन प्रोग्राम लागू नहने स्पस्थसतमा, आसथाक कसिनाइको िररणामस्वरूि स्पस्थसत 

सवनािकारी, अिामान्य, वा अिाधारण स्पस्थसत हने देस्पखएको खण्डमा रोगीहरूका लासग मासमलैसिचे्छ कसिनाइ प्रोग्राम लागू गने असधकार 

ओहायोहेल्थसित छ।  ओहायोहेल्थ च्याररट्ी प्रोग्राम र कसिनाइ प्रोग्राम दुवै अन्त्यमा लागू गररने प्रोग्रामहरू हन्, जिको अथा के हो िने िहायता 

सदनका लासग अन्य कुनै राज्य वा िंघीय प्रोग्राम छ, अथवा रोगीको स्वास्थ्योिचारका लासग िुल्कहरूको िुक्तानी गने वा क्षसतिूसता गने अन्य कुनै स्रोत 

छ िने ओहायोहेल्थ प्रोग्रामहरूका लासग रोगीको िात्रता िूवा त्यो प्रोग्राम वा स्रोतको प्रयोग गररिसकएको हनु िदाछ। 

प्रतिया: 

1. आतथषक सहायिा कायषििका लाति पात्रिाका शिषहरू: ओहायोहेल्थले आफ्ना सवसवध आसथाक िहायता कायाक्रमहरूका लासग िात्रता 

स्थासित गना सनम्न सनदेसिकाहरूको प्रयोग गदाछ।  िात्रता आसथाक िहायता कायाक्रमका लासग स्वास्थ्य केन्द्र र रोगी दुवै आसथाक िहायता 

कायाक्रमका लासग योग्य हनु िदाछ।  



ए. योग्य सेवाहरू:  ओहायोहेल्थ आसथाक िहायता कायाक्रममासथ िूसचबद्ध गररएअनुिारको ओहायोहेल्थ अस्पताल, ओहायोहेल्थमा रोजगारमा 

रहेका सचसकत्सक, ओहायोहेल्थ अजेन्ट केयर िेन्टर, र ओहायोहेल्थ होम केयरद्वारा प्रदान गररने आितकालीन वा अन्य सचसकत्सकीय रूिमा 

आवश्यक स्वास्थ्योिचारमासथ मातै्र लागू हन्छ।  उिचार सचसकत्सकीय रूिमा जरुरी छ वा छैन िने्न कुराको सनधाारण ओहायोहेल्थद्वारा िेवा 

प्रदान गररने िमुदायमा औषधीको िामान्यतिः  स्वीकाया मानकमासथ आधाररत हन्छ।   

 अन्य स्वास्थ्यिेवा प्रदाताहरूद्वारा छुटै्ट रूिमा िुल्क लगाइएका िेवाहरू, ओहायोहेल्थ अस्पतालमा नै प्रदान गररएको िएतािसन, यो नीसतमा 

िदैनन्।  अस्पतालमा िेवा प्रदान गने प्रदाताहरूको अस्पताल-सवसिष्ट, र प्रदान गररने िेवाहरू यो िसलिीअन्तगात िछा न् वा िदैनन् िनी 

इसित गररएको एउट्ा िूची यो नीसतका िाथ िररसिष्ट 1 को रूिमा रास्पखएको छ।    

सब. ओहायोहेल्थ च्याररटी प्रोग्राि:  ओहायोहेल्थ च्याररट्ी प्रोग्राम ओहायोहेल्थका यस्ता रोगीहरूका लासग उिलब्ध छ जो तेस्रो िक्षद्वारा प्रदान 

गररने आसथाक िहायता कायाक्रमका िात्र छैनन् र जोसित उनीहरूको मासमलासित िम्बस्पित िुल्कहरू िुक्तान गना वा क्षसतिूसता गना अन्य 

स्रोत छैन।  आसथाक िहायताका लासग रोगीको िात्रतािन्दा िसहले िुक्तानीका अन्य िबै स्रोतहरूको प्रयोग गररिसकएको हनु िदाछ र यस्ता 

स्रोतहरूमा स्वास्थ्य बीमा, HCAP, अन्य सवसिन्न िरकारी कायाक्रमहरू, अन्य बीमाहरू जसै्त अट्ोमोबाइल, घरको स्वासमत्व, अथवा 

उत्तरदासयत्व बीमा, वा रोगीको िेवाका लासग सजमे्मवार तेस्रो िक्षहरू िामेल छन्, तर यसतमा मातै्र िीसमत िने छैन।  रोगीहरूले आसथाक 

िहायता आवेदनित्र िनुा र सनम्न आय-आधाररत िात्रता िताहरू िूरा गनुा जरुरी छिः   

1. वतामान िंघीय गररबी आय सनदेसिकाहरूको 200% िन्दा कम आय हने रोगीहरू, रोगीहरूको िुक्तानी दासयत्वको 100% च्याररट्ी 

छूट्का लासग िात्र हन िक्छन्।  

2. वतामान िंघीय गररबी आय सनदेसिकाहरूको 201% र 300% को सबचमा आय हने रोगीहरू, रोगीहरूको िुक्तानी सजमे्मवारीको 80% 

च्याररट्ी छूट्का लासग योग्य हन िक्छन्। 

3. वतामान िंघीय गररबी आय सनदेसिकाहरूको 301% र 400% को सबचमा आय हने रोगीहरू, रोगीहरूको िुक्तानी सजमे्मवारीको 

65% च्याररट्ी छूट्का लासग योग्य हन िक्छन्। 

 

यी छूट्हरू च्याररट्ी सर्िकाउन्ट वका िीट् माफा त लागू हनेछन् (िररसिष्ट 2)।  िंघीय गररबी आय सनदेसिकाहरू वषेनी बदसलने हनाले, 

ओहायोहेल्थले यो वका िीट्लाई सनयसमत रूिमा िमुन्नत िादाछ।    िररवारको आकारमा रोगी, रोगीको िसत/ित्नी (उनीहरू एकै घरमा 

बिेका होउन् वा नहोउन्), र घरमा बसे्न अिाह्र वषा सित्रका रोगीका िबै बच्चाहरू चाहे आफ्नै होउन् वा दत्तक ग्रहण गररएका होउन् िामेल 

छन्। यसद रोगीको आयु अिाह्र वषािन्दा कम छ िने “िररवार”-मा रोगी, रोगीका आफ्नै वा दत्तक मातासिता(हरू) (चाहे एकै घरमा बिुन् 

वा नबिुन्), र मातासिता(हरू)-का  घरमा नै बसे्न अिाह्र वषासित्रका आफ्नै वा दत्तकबच्चाहरू िामेल हनु िदाछ।  यसद रोगीएक यस्तो 

अवयस्क मातासिताको बच्चा हो जो अझिसन रोगीका हजुरबा-आमाको घरमा बस्दछ िने “िररवार”-मा केवल मातासिता र कुनै िसन 

असििावक (हरू) बच्चाहरु, प्राकृसतक वा गोदाम िमावेि हनेछ, जो बस्छन घरमा। यस्ता रोगीहरू जोसित िुक्तानका अन्य स्रोत हनाले 

िुरुमा अयोग्य छन्, लागू हने मेसर्कएर् र अन्य राज्य एवम् िंघीय लािहरूका लासग लागू हने कानुनी िीमाहरूको आधारमा अन्य िबै 

िुक्तानी स्रोतहरू िमाप्त िइिकेिसछ ओहायोहेल्थ च्याररट्ी प्रोग्रामका लासग योग हन िक्छन्। 

 

यिका असतररक्त, ओहायोहेल्थ च्याररट्ी प्रोग्रामलगायत अन्य कुनै आसथाक िहायता कायाक्रमनरहेको स्पस्थसतमा आसथाक कसिनाइ 

सवनािकारी, अिामान्य, वा अिाधारण हनिके्न देस्पखएको आधारमा ओहायोहेल्थ कसिनाइ िसमसतले योग्य िहर गरेको खण्डमा छुट्टाछुटै्ट 

मासमलाहरूमा कसिनाइ आवेदनमासथ सवचार गने असधकार ओहायोहेल्थसित छ।   

सि. HCAP:  द हस्पस्पट्ल केयर एशु्यरेन्स प्रोग्राम, ओहायो सर्िाट्ामेन्ट अफ जब एन्ड फेमली िसिािेज (ODJFS)-द्वारा प्रिासित छ र राज्य 

एवम् िंघीय िताहरूद्वारा सनयस्पित छ।  ओहायोहेल्थले ODJFS-का सनदेिनहरूबमोसजम HCAP िात्रता िताहरू लागू गदाछ र 

ओहायोहेल्थलाई सतनमा िररवतान गने असधकार छैन।  यो नीसतले यी िताहरूको िारांि सदन्छ। 

1. रेतजडेन्सी शिष - रोगी ओसहयो राज्यमा से्वच्छाले बिोबाि गरररहेको हनु जरुरी छ।  यिमा अस्थायी सनवािीहरू जसै्त सवद्याथीहरू वा 

िरणाथी कामगारहरू र रोगीहरू िामेल छन् जो राज्यमा उनीहरूका नातादारहरूसित अस्थायी रूिमा बसिरहेका छन्।  यिमा ती 

रोगीहरू िामेल छैनन् जो अन्य राज्यमा बिोबाि गदाछन् र ओहायोको बाट्ो िएर यात्रा मात्र गरररहेका छन् वा ओहायोमा छुट्टी 

सबताइरहेका छन् अथवा कुनै िसन रोगी जो स्वास्थ्योिचारका लासग मातै्र ओहायो आएका छन्। 

2.  आतथषक आवश्यकिा शिषहरू - रोगीले, रोगीको िररवारको आकारका लासग उिचारको िमयमा वतामान िंघीय गररबी आय 

सनदेसिकाको 100% वा त्यििन्दा मुसनको आय सनदेसिका िूरा गनुा जरुरी छ।  िररवारको आकारमा रोगी, रोगीको िसत/ित्नी (उनीहरू 

एकै घरमा बिेका होउन् वा नहोउन्), र घरमा बसे्न अिाह्र वषाको आयु मुसनका रोगीका बच्चाहरू, चाहे आफ्नै होउन् वा दत्तक, िबै 

िामेल हन्छन्। यसद रोगीको आयु अिाह्र वषािन्दा कम छ िने “िररवार”-मा रोगी, रोगीका आफ्नै वा दत्तक मातासिता(हरू) (चाहे 

उनीहरू एकै घरमा बिेका होउन् वा नहोउन्), र  रोगीको घरमा बसे्न मातासिता(हरू), अिाह्र वषािन्दा मुसनका आफ्नै वा दत्तक 

बच्चाहरू िामेल गररनु िदाछ।  यसद रोगी यस्तो अवयस्क मातासिताको बच्चा हो जो अझ रोगीका हजुरबा-आमाको घरमा बस्दछ िने 

“िररवार”-मा घरमा बसे्न मातै्र मातासिता(हरू) र मातासिता(हरू)-का कुनै िसन बच्चाहरू, आफ्नै होउन् वा दत्तक,  िामेल गररनु िदाछ। 

रोगीले मेसर्कएर् वा अन्य कुनै राज्य मेसर्कएर् कायाक्रमको लाि प्राप्त गना िकै्दन। 

3. उपचारका शिषहरू - उिचारहरू ODJFS सनदेसिकाहरूबमोसजम सचकत्सकीय रूिले किर हने उिचारहरू हनु जरुरी छ। 



4. हस्ताक्षररि आवेदन – HCAP कायाक्रमका लासग िात्रता सनस्पि एउट्ा हस्ताक्षररत आवेदन चासहन्छ। 

 

सर्. सािुदातयक कायषििहरूिः  ओहायोहेल्थले अन्य च्याररट्ी कायाक्रमहरू जसै्त सवसवध औषधी उद्योग च्याररटे्बल कायाक्रमहरूलाई स्वीकार 

गदाछ र िहयोग गदाछ।  यस्ता प्रते्यक कायाक्रम उिका आफ्नै िात्रता िताहरूद्वारा सनयस्पित हन्छन् र यस्ता कायाक्रमहरूका लासग िात्रता 

ओहायोहेल्थ आसथाक िहायता कायाक्रमका लासग िात्रता हने छैन।  तर, ओहायोहेल्थले र्क्टरहरूको सनिः िुल्क स्पिसनक कायाक्रममा 

िहिासगता िसन गदाछ। र्क्टरहरूको सनिः िुल्क स्पिसनक कायाक्रममा िहिासगता गने र सनिः िुल्क स्पिसनक कायाक्रमको एक िागको रूिमा 

ओहायोहेल्थ स्वास्थ्य केन्द्रमा आकस्पिक वा अन्य सचसकत्सकीय रूिमा आवश्यक उिचार प्राप्त गने रोगीहरू त्यस्तो उिचार ओहायोहेल्थ 

स्वास्थ्य केन्द्रबाट् सनिः िुल्क प्राप्त गने योग्य हन्छन्। 

2. आतथषक सहायिा कायषििका लाति आवेदन कसरी िने:   

ए. आसथाक िहायताबारे िोधखोज गना:  रोगीहरूले िञ्जीकरण-िूवादेस्पख रोगीको खाता बन्द नगररञे्जल कुनैिसन िमयमा आसथाक िहायता 

कायाक्रमको लासग आवेदन गना िक्छ।  किरी आवेदन गने, र आवेदनिम्बिी कुनैिसन प्रश्नका लासग रोगीले कस्टमर कल िेन्टरमा कल 

गना िक्छ वा कस्टमर कल िेन्टरलाई ईमेलद्वारा वा कुनैिसन ओहायोहेल्थ स्वास्थ्य केन्द्रको िञ्जीकरण रे्स्क अथवा कोषाध्यक्ष कायाालयमा 

गएर िम्पका  गना िक्छ (हरेक ओहायोहेल्थ स्वास्थ्य केन्द्रको िेगाना यो FAP को िररसिष्ट 3-मा सदइएको छ) र आसथाक िरामिादातासित 

कुरा गनाका लासग िन्न िक्छ।  ओहायोहेल्थ स्वास्थ्य केन्द्रमा िबै रोगीहरूले कुनैिसन िमय आसथाक िरामिादातासित कुरा गनाका लासग िन्न 

िक्छन्।   

सब. आसथाक िहायता आवेदन फाराम प्राप्त गनाका लासग:  िबै ओहायोहेल्थ स्थलहरूमा िञ्जीकरणको बेलामा आवेदन फारामहरू उिलब्ध 

रहन्छन्, रोगीहरूको अनुरोधमा हलाकमाफा त उिलब्ध हन िक्छन्, र अनलाइन िसन सनम्न िेगानाबाट् प्राप्त गना िसकन्छिः  
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सि. आसथाक िहायता आवेदन फाराम िनाका लासग:  िूरा िररएको मान्नका लासगिः  

1. आवेदन फाराममा सदइएका सनदेिनहरूअनुिार फाराम िूणातिः  िररएको हनु जरुरी छ; 

2. आवेदनमा रोगीको, रोगीको असििावकको, अथवा आसथाक रूिले सजमे्मवार व्यस्पक्तको, जो लागू हन्छ, हस्ताक्षर हनु जरुरी छ; 

 

3. आवेदनमा आयको यथोसचत दस्तावेजहरू िंलग्न गररनु जरुरी छ, जिमा िामेल छन्:  

 

 ए. उिचारको समसत वा आवेदन गररएको समसतिन्दा िसहलेका तीन मसहनाका, अथवा उिचारको वा आवेदन गररएको समसतिन्दा बाह्र 

मसहनाको अवसधका तलबको कागत, रोगीले जुन रोज्छ। तलबको कागत उिलब्ध छैन िने आवेदकको सनयोक्ताबाट् (कम्पनीको 

लेट्रहेर्मा) एउट्ा ित्रलाई, जिमा उिचारको (वा आवेदनको) समसतिन्दा तीन मसहना िूवाको आवेदकको िकल आयको िुसष्ट गररएको 

होि्, स्वीकार गना िसकन्छ।  कम्पनीको ित्रमा कम्पनीका असधकारीको हस्ताक्षर जरुरी हन्छ र कम्पनीमा िम्पका  व्यस्पक्तको नामका 

िाथै टे्सलफोन नम्बरको उले्लख जरुरी हन्छ।  

 

 सब. रोगीको िसत/ित्नीको आय, चाहे ऊ रोगीको घरमा बस्दो होि् वा नहोि्।  

 

 सि. तलबका लासग प्रयोग गररन्छ िने बै ुँक से्टट्मेन्टहरू अथवा िामासजक िुरक्षा आय प्रत्यक्ष िुक्तानी, यि स्पस्थसतमा आवेदकले यो 

बताउनु जरुरी हन्छ सक स्वास्थ्य बीमा वा अन्य िुक्तानीको कट्ौसत गररएको छ वा छैन – र कट्ौसत गररएको छ िने कसत गररएको छ।  

 

 सर्. िररस्पस्थसतहरूको आधारमा, ओहायोहेल्थले िमय-िमयमा रोगीको आयको प्रमाणस्वरूि W2-हरू अथवा िबैिन्दा िसछल्लो िूरा 

िएको कर वषाका लासग कर ररट्ना स्वीकार गना िक्छ। 

 

 ई. बच्चालाई िहायता र/वा िरण-िोषण िुक्तानीको प्रास्पप्त वा प्रदान गररएको दस्तावेजहरू, तर बच्चालाई  सदइने िहायतालाई आय 

मासनुँदैन यसद त्यो रोगी/बच्चाको िहायताका लासग िुक्तान गररुँ दैछ िने। 

 

 एफ.  बेरोजगार क्षसतिूसता, श्रसमकहरूको क्षसतिूसता, बस्पििहरू, ब्याज, िार्ाबाट् आय, िेवासनवृसत्त आय, लगानी आय, िुर्ख्यौली वा 

अन्य प्रकारका आय वा क्षसतिूसता रकम जो उिचारको समसत वा आवेदन गररएको समसतिन्दा िसहलेका बाह्र (12) मसहनाको अवसधमा 

प्राप्त िएको होि्।  

 

4. आवेदनमा एउट्ा वक्तव्य िामेल छ जिमा ओहायोहेल्थलाई आवश्यक िएको खण्डमा अन्य स्रोतहरू जसै्त रोगीको के्रसर्ट् ररिोट्ा, 

िम्पसत्तको खोज र/वा िंग्रहण सनकायबाट् जानकारी हासिल गना असधकार प्रदान गररएको हन्छ; 

 

5. आवेदन िररसिष्ट 3-मा सदइएको िेगानामा बुझाइनु जरुरी छ। 
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6. अिाधारण िररस्पस्थसतहरूमा, ओहायोहेल्थ कस्टमर कल िेन्टरका प्रसतसनसधहरूलाई फोनमाफा त् आसथाक िहायता आवेदनहरू 

प्राप्त गना असधकार प्रदान गररन्छ। 

 
 

 
सर्. आसथाक िहायता कायाक्रमका लासग िात्रता निएका रोगीहरूका लासग आसथाक िहायता आवेदनहरूका लाि:  आसथाक िहायता आवेदन 

िूरा गनााले यस्ता रोगीहरूलाई िसन लाि प्राप्त हन िक्छ जो आसथाक िहायताका लासग िात्र छैनन्।  

1. मेसर्कएर् अथवा अन्य िरकारी कायाक्रमहरू:  रोगी मेसर्कएर्का लासग िात्र हन िक्छ िने्न िङे्कत सदइएको आसथाक िहायता 

आवेदन प्राप्त हुँदा मेसर्कएर्का लासग िात्र रोगीहरूलाई मेसर्कएर् िात्रता सविेषज्ञकोमा ििाइन्छ जिबाट् रोगीलाई मेसर्कएर् 

वा अन्य कुनै प्रािसिक िरकारी कायाक्रमका लासग आवेदन गनामा मद्दत गना िसकयोि्।  मेसर्कएर् िात्रता सविेषज्ञले 

रोगी/िररवारलाई आवेदन प्रसक्रयामा मद्दत गनेछ जिमा िरकारी कायाक्रमका लासग चासहने िबै आवश्यक दस्तावेजहरू हासिल 

गनामा मद्दत गनुा िामेल छ।  

2. सकस्ता योजना:  िबै आवेदकहरू िििनको सकस्ता िुक्तानी योजनाका लासग िात्र छन्।  यो व्यवस्थाले नू्यनतम मासिक िुक्तानी 

रकमका िाथ ब्याजमुक्त ऋणहरू प्रदान गदाछ। 

3. बीमा निएको वा स्व-िुक्तान छूट्:  बीमा निएका HCAP, ओहायोहेल्थ च्याररट्ी छूट् अथवा कसिनाइ छूट्का लासग अयोग्य 

रोगीहरू, जो यो नीसतअन्तगात िात्रताको योग्य छैनन्, यस्ता रोगीहरूले प्राप्त गने आकस्पिक वा सचसकत्सकीय रूिले आवश्यक 

उिचारहरूका लासग बीमा निएको छूट्का लासग िात्र हन्छन्।  यस्ता आकस्पिक वा सचसकत्सकीय रूिमा आवश्यक उिचारका 

लासग िुल्कहरूमा बीमा निएको छूट् 35% छ।  

ई. आयको दस्तावेज वा िूरा िररएको आवेदन िेि गना निसकएको स्पस्थसतमा अन्य िात्रताहरू:  केही रोगीहरूले मासगएका केही वा िबै 

दस्तावेजहरू  अथवा यो नीसतका िताहरूबमोसजम िूणा आवेदन तयार गना र बुझाउन आवश्यक जानकारीहरू प्रसु्तत गना अिक्षम छन् वा 

अन्यथा आवेदन गना नै अिक्षम छन् िने्न कुरालाई बुझेर उिलब्ध िमग्र जानकारीहरूको आधारमा आसथाक िहायता कायाक्रमका लासग 

रोगीको िात्रताको सनधाारण गने असधकार ओहायोहेल्थसित छ।  िान्दसिाक कारकहरूमा सनम्न तर यिैमा मातै्र िीसमत नरहेको िररस्पस्थसतहरू 

हन्: 

1. रोगीको ज्ञात िम्पसत्तको ित्तो छैन; 

2. रोगी घरसवहीन छ र/वा िञ्जीकरण प्रसक्रयाको बेलामा िरणस्थलको िेगाना सदएको सथयो, अथवा ित्र घरसवहीन िनेर फसका यो; 

3. िररवार/िाथीले रोगी िुक्तान गना अिक्षम छ िने्न जानकारी सदन्छ; 

4. रोगीले ऊ अिराधको सिकार िएको बताउुँछ।  यी मासमलाहरूमा, रोगीले अिराधको सिकार कायाक्रममाफा त् किरेज सदइनुअसघ 

आसथाक िहायताका लासग आवेदन गनुा जरुरी छ। 

5. रोगी उिचारको समसतिन्दा िसहले 3 देस्पख 12 मसहनाको िमय जेलमा सथयो;   

6. अिाधारण मासमलाहरूमा रोगीको हस्ताक्षर हासिल गने प्रयािहरूमासथ यथोसचत ध्यान सदुँ दै 30 सदनिसछ रोगीद्वारा मौस्पखक 

आवेदन/िुसष्टकरणलाई स्वीकाया मान्न िसकन्छ; 

7. रोगीसित राज्यबासहरको मेसर्कएर् छ र ओहायोहेल्थसित यो राज्यको प्रदाता नम्बर छैन; 

8. रोगी उिचारको समसतिन्दा िसहले वा िसछ मेसर्कएर् प्राप्तकताा सथयो; 

9. उच्च बक्यौता रासि(हरू)-का कारण आंसिक च्याररट्ीका लासग स्वीकृत सवनािकारी मासमला; 

10. रोगी उिचारको समसत िसहले वा िसछ HCAP/च्याररट्ी िात्र सथयो; 

11. रोगीको वतामान आय र िररवारको आकारले रोगीलाई यो नीसतअन्तगात च्याररट्ी उिचारका लासग योग्य िहर गदाछ र, तिथा उिचार 

िूवाका समसत, इनिेिेन्ट र आउट्िेिेन्टका लासग योग्य सनधाारण गररन िसकन्छ; वा 

12. रोगी मेसर्कएर् िररवार सनयोजन कायाक्रम अन्तगात किर िएको छ। 

एफ. कसिनाइ आवेदन:  रोगीले आसथाक िहायता आवेदन िूरा गरेिसछ र अन्य आसथाक िहायता कायाक्रमहरूका लासग िात्र निएको सनधाारण 

गररएिसछ, अथवा उिले मासथ अनुचे्छद ई मा सदइएको िात्रताको अन्य िताहरू िूरा नगरेको स्पस्थसतमा एक अिाधारण आसथाक िङ्कट् वा 

यस्ता धासमाक वा िांसृ्कसतक आस्थाले स्पष्ट रूिमा सवनािकारी, अिामान्य र अिाधारण अवस्था उत्पन्न हने आधारमा ओहायोहेल्थ कसिनाइ 

िसमसतले िात्रताको सनधाारण गरेको रोगीका लासग छुट्टाछुटै्ट मासमलाको आधारमा कसिनाइ आवेदनमासथ सवचार गने असधकार 

ओहायोहेल्थलाई छ।  कसिनाइ कायाक्रममा आवेदन गनाका लासग रोगीले अिामान्य स्पस्थसतहरूको सववरण सदुँ दै सनम्न िेगानामा ित्र ििाउनु 

र त्यिको िमथानमा कुनै दस्तावेज िए त्यिमासथ सवचार गनाका लासग अनुरोध गनुा जरुरी छ:  OhioHealth CBO, P.O. Box 7527, 

Dublin, Ohio 43016. कसिनाइ आवेदनमासथ सवचार गनाका लासग रोगीले उले्लर्ख्य मूल्यका लगानी वा अन्य िम्पसत्त, स्टक, बोन्डहरू, 

प्राप्त कुनै रकमहरू, िम्पसत्त र आयका अन्य कुनै स्रोतहरूलगायत िबै िम्पसत्तहरूको घोषणा गनुा जरुरी छ।  

3. पात्रिा तनधाषरण:  आसथाक िहायता कायाक्रम िात्रता सनधाारण सनम्न िमयावसधहरूका लासग राम्रा हन्छन्: 

ए. इनिेिेन्ट उिचारहरूका लासग, HCAP-को िम्बिमा िात्रता सनधाारण िुरानै अन्तसनासहत अवस्थाका लासग 45 सदन सितै्रमा िुनिः  िसता निएको 



खण्डमा प्रते्यक िसताका लासग छुटै्ट गररनेछ, अन्यथा यस्ता िुनिः िसताका लासग िसहलेको नै िात्रता सनधाारण लागू हनेछ। 

सब. आउट्िेिेन्ट उिचारका लासग, HCAP का लासग िात्रता सनधाारण 90 सदनिम्मका लासग वैध हनेछ। 

सि. ओहायोहेल्थ च्याररट्ी कायाक्रमका लासग िात्रता सनधाारण (इनेिेिेन्ट र आउट्िेिेन्ट) 180 सदनिम्मका लासग वैध हनेछ।  यिका असतररक्त, 

आसथाक िहायताका लासग आवेदन बुझाइएको उिचारसित िम्बि निएको रोगीको सवद्यमान सवगत-बकाया खातामासथ  िात्रता सनधाारणहरू 

लागू हन िक्छन्।  रोगीको सवद्यमान सवगत-बकाया खाताहरूमासथ िात्रता सनधाारणहरू लागू िएको स्पस्थसतमा यस्ता सवगत-बकाया 

खाताहरूमा रोगीले व्यस्पक्तगत रूिमा िुक्तान गरेको तल अनुचे्छद 5 मा वसणात ए.सज.सब. प्रसतितको प्रयोग गदै रोगीले सतरेको व्यस्पक्तगत 

रूिमा उत्तरदायी रकमिन्दा बढी कुनैिसन रकम, रोगीलाई फकााइनु िदाछ। 

सर्. यसद, कुनैिसन िमयमा, रोगी िसहलेको िात्रता सनधाारणमासथ आधाररत उिचारको घट्नाका लासग आसथाक िहायताका लासग िात्र मासनएको 

छ िने र जिका लासग रोगीलाई िात्र सनधााररत गररएको िहायता यो नीसतअन्तगात िबैिन्दा उदार िहायतािन्दा कम सदइएको छ िने 

रोगीलाई िूसचत गररनेछ र उिले बढी उदार िहायताको लासग आवेदन गना िक्छ। 

4. आतथषक सहायिाको अतधसूचना:  स्पष्ट देस्पखने स्थलहरूमा ओहायोहेल्थद्वारा ओहायो राज्यको हस्पस्पट्ल केयर एशु्यरेन्स प्रोग्राम (HCAP)-को 

अनुिालनिम्बिी र ओहायोहेल्थ च्याररट्ी प्रोग्रामबारे रोगीहरूलाई जानकारी सदुँ दै िूचना ट्ाुँसिएका छन्। यो नीसतका प्रसतहरू, यो नीसतको 

िादा िाषा िाराङ्ि, र आवेदनलगायत जानकारी िामग्रीहरू रोगीहरूका लासग सनिः िुल्क िञ्जीकरण रे्स्कमा, ईमेलमाफा त्, र 

अनलाइन https://www.ohiohealth.com/financialassistance/-मा उिलब्ध छन्, र िमुदायमा बोसलने प्रते्यक मूल िाषाहरूमा उिलब्ध 

छन्  रोगी/ग्यारेन्टीदाताले अङ्गे्रजी िाषा बोल्न जानै्दनन् िने दोिाषे िेवाहरूको िसन व्यवस्था गना िसकन्छ।  िाथै, सबसलि से्टट्मेन्टहरूले 

रोगीहरूलाई आसथाक िहायता कायाक्रमहरूको उिलब्धता र थि जानकारी किरी हासिल गने िने्न िूचना सदन्छन्।     

5. अिाउन््टस जेनरली तिल्ड:  आसथाक िहायता कायाक्रमका लासग िात्र सनधाारण गररएका रोगीहरूका लासग, ओहायोहेल्थले अस्पतालद्वारा 

“अमाउन्ट जेनरली सबल्ड” (वा AGB) िन्दा बढीका लासग रोगीलाई सजमे्मवार िहर गने छैन।  AGB प्रसतितको गणना िङ्घीय सनयमहरूमा 

िररिासषत गररएअनुरूि “लुक ब्याक” िद्धसतले गररन्छ।  प्रते्यक ओहायोहेल्थ अस्पतालले आफ्नो AGB को गणना 12 मसहनाको अवसधमा 

मेसर्केयर र सनजी स्वास्थ्य बीमाकतााहरूद्वारा अनुमसत प्रदान गररएका िबै दावीहरूमासथ आधाररत गरेर ती दावीहरूका लासग लागू अस्पतालका 

िम्बस्पित िकल िुल्कहरूद्वारा सविासजत गरेर गदाछ।  AGB प्रसतित अस्पतालैसिचे्छ सिनै्द हन्छ, तर िबै ओहायोहेल्थ अस्पतालहरूका लासग 

यो छूट्युक्त िकल िुल्कको 65% िन्दा बढी हुँदैन। यो गणनालाई वषेनी िमुन्नत गररन्छ।  जनिाधारणले कुनैिसन ओहायो अस्पतालको सविेष 

AGB प्रसतितको सनिः िुल्क सलस्पखत प्रसत कस्टमर केयर िेन्टरमा कल गरेर वा ओहायोहेल्थ, सि.ओ. बि 7527, कोलम्बि, ओहायो 43016-

मा ित्र ििाएर प्राप्त गना िक्छन्।  

6. रोिी उत्तरदातयत्वहरूको तितलङ्ग र सङ््गग्रहण:  ओहायोहेल्थले ओहायोहेल्थद्वारा प्रदान गररने िेवाहरूका लासग यथोसचत सबसलि र 

िङ्ग्रहणद्वारा आफ्नो च्याररटे्बल स्रोतहरूको रक्षा गना सववेकिूणा प्रयािहरू गनेछ।  ओहायोहेल्थले एउट्ा छुटै्ट सबसलि एवम् िङ्ग्रहण नीसत 

कायम गरेको छ र यो प्रसक्रयाको िूरा सववरण राख्दछ।  जनिाधारणले यो छुटै्ट नीसतको सनिः िुल्क प्रसत कस्टमर केयर िेन्टरमा कल गरेर प्राप्त 

गना िक्छन्। 

 

 

 

 

पुन:: अगस्ट 19, 2003-मा प्रिावी SPP F-300-R अब सफताा सलइन्छ।  
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सविेषताहरूको िूची:  बजार अस्पताल 

देस्पख: 04/20 32  

 

OhioHealth को आसथाक िहायता नीसतले िमासवष्ट गने प्रदायकहरू 

• बजार अस्पताल 

• OhioHealth को सचसकत्सक िमूह (प्राथसमक तथा सविेष उिचार) 

 

OhioHealth को आसथाक िहायता नीसतले िमासवष्ट नगने प्रदायकहरू: 

 

• रेसर्योलोजीमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (ररिरिाइर् रेसर्योलोजी र एन्टरिेन्सनल अिोसिएट््ि, इंक) 

• प्याथोलोजीमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (र्ाइग्नोस्पस्टक प्याथोलोजी एिोसिएट््ि, इन्क.) 

• हस्पस्पट्ासलस्टद्वारा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (ध्वसन सचसकत्सकहरू) 

• आकस्पिक सविागमा प्रदान गररएका चसकत्सक िेवाहरू (िसका लसवल इमरजेन्सी सफसजसियन्स) 

• क्यासिट्ल एनेस्थेसिया िोलु्यिन्सद्वारा प्रदानगररएका एनेस्थेसियोलोजी िेवाहरू 

OhioHealth सचसकत्सक िमूह अन्तगातको कुनै प्रदायकले प्रदान नगरेिम्म अस्पतालमा सनम्नमधे्य कुनैिसन सविागहरूमा प्रदान गररएका 

सचसकत्सक िेवाहरू िमासवष्ट हुँदैनन्। 

 घाउको उिचार 

 िीर्ा केन्द्र 

 िल्यसक्रया 

 औषसध 

 अथोिेसर्ि 

 िोसर्याट्र ी 

 

 

 

 

 

 

 

 



सविेषताहरूको िूची: र्क्टिा हस्पस्पट्ल 

देस्पख:  04/3202  

OhioHealth को आतथषक सहायिा नीतिले सिातवष्ट िने प्रदायकहरू 

• र्क्टिा हस्पस्पट्ल 

• OhioHealth को सचसकत्सक िमूह (प्राथसमक तथा सविेष उिचार) 

 

OhioHealth को आतथषक सहायिा नीतिले सिातवष्ट निने प्रदायकहरू:  

• नेिनवाइर् सचल्डर ेन्स हस्पस्पट्ल सनयोनाट्ल इने्टस्पन्सि केयर यूसनट्  

• रेसर्योलोसजमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (ररिरिाइर् रेसर्योलोजी र एन्टरिेन्सनल अिोसिएट््ि, इन्किोरेटे्र्) 

• प्याथोलोजीमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (CORPath) 

• आकस्पिक कक्षमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (फ््रयाङ्कसलन काउन्टीको EMP) 

• वेस्ट बोर्ा एनेस्थेसियोलोजीद्वारा प्रदान गररएका एनेस्थेसियोलोजी िेवाहरू 

ओहायोहेल्थ तचतकत्सक सिूह अन्तिषिको कुनै प्रदायकले प्रदान निरेसम्म अस्पिालिा तनम्निधे्य कुनैपतन तवभािहरूिा प्रदान िररएका 

तचतकत्सक सेवाहरू सिातवष्ट हुँदैनन्।  

कासर्ायोथोरेसिक   

हेमाट्ोलोजी/ओन्कोलोजी                                            

औषसध   

प्रिूसत/स्पिरोग                                          

अथोिेसर्ि    

बालसचसकत्सा                                                     

िोसर्यासट्रक मेसर्सिन तथा िल्यसक्रया                                                       

िल्यसक्रया     

   

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



सविेषताहरूको िूची: र्स्पिन मेथोसर्स्ट हस्पस्पट्ल 

देस्पख:  4/ 32  

ओहायोहेल्थको आतथषक सहायिा नीतिले सिातवष्ट िने प्रदायकहरू 

• र्स्पिन मेथोसर्स्ट हस्पस्पट्ल 

• ओहायोहेल्थको सचसकत्सक िमूह (प्राथसमक तथा सविेष उिचार) 

ओहायोहेल्थको आतथषक सहायिा नीतिले सिातवष्ट निने प्रदायकहरू:  

• नेिनवाइर् सचल्डर ेन्स हस्पस्पट्ल सनयोनाट्ल इने्टस्पन्सि केयर यूसनट्  

• रेसर्योलोसजमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (ररिरिाइर् रेसर्योलोजी र एन्टरिेन्सनल अिोसिएट््ि, इन्किोरेटे्र्) 

• प्याथोलोजीमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (करिाथ, सलसमटे्र्) 

• आकस्पिक कक्षमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (सट्म हेल्थ) 

• समर्वेस्ट एनेस्थेसियाद्वारा प्रदान गररएका एनेस्थेसियोलोजी िेवाहरू  

ओहायोहेल्थ तचतकत्सक सिूह अन्तिषिको कुनै प्रदायकले प्रदान निरेसम्म अस्पिालिा तनम्निधे्य कुनैपतन तवभािहरूिा प्रदान िररएका 

तचतकत्सक सेवाहरू सिातवष्ट हुँदैनन्। 

कासर्ायोलोजी 

प्रिूसत/स्पिरोग 

िल्यसक्रया 

औषसध 

बालसचसकत्सा 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



सविेषताहरूको िूची: ग्रान्ट मेसर्कल िेन्टर 

देस्पख:  04/3202  

ओहायोहेल्थको आतथषक सहायिा नीतिले सिातवष्ट िने प्रदायकहरू 

• ग्रान्ट मेसर्कल िेन्टर 

• ओहायोहेल्थको सचसकत्सक िमूह (प्राथसमक तथा सविेष उिचार) 

• ओहायोहेल्थ अत्यावश्यक स्याहार 

ओहायोहेल्थको आतथषक सहायिा नीतिले सिातवष्ट निने प्रदायकहरू:  

• नेिनवाइर् सचल्डर ेन्स हस्पस्पट्ल सनयोनाट्ल इने्टस्पन्सि केयर यूसनट्  

• रेसर्योलोसजमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (कोलम्बि रेसर्योलोजी र एन्टरिेन्सनल अिोसिएट््ि, इन्किोरेटे्र्) 

• रेसर्योलोजीमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (ररिरिाइर् रेसर्योलोजी र एन्टरिेन्सनल अिोसिएट््ि) – फ्री स्यास्पन्डि ईसर्ज 

• प्याथोलोजीमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (Corpath, Ltd.) 

• आकस्पिक सविागमा प्रदान गररएका चसकत्सक िेवाहरू (समर्-ओहायो इमरजेन्सी िसिािेज) 

• ग्रोि सिट्ी मेथोसर्स्ट हस्पस्पट्लमा आकस्पिक कक्षमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (युनाइटे्र् से्टट््ि एकु्यट् केयर िोलु्यिन्स) 

• ग्रोि सिट्ी मेथोसर्स्ट हस्पस्पट्लमा र्क्टिा एनेस्थेसिआद्वारा प्रदान गररएका एनेस्थेसिओलोजी िेवाहरू 

ओहायोहेल्थ तचतकत्सक सिूह अन्तिषिको कुनै प्रदायकले प्रदान निरेसम्म अस्पिालिा तनम्निधे्य कुनैपतन तवभािहरूिा प्रदान िररएका 

तचतकत्सक सेवाहरू सिातवष्ट हुँदैनन्। 

कासर्ायोथोरेसिक    
 
  
 
 
                                   

   

फेसमसल मेसर्सिन    

औषसध                         

प्रिूसत/स्पिरोग                                           

अथोिेसर्ि                                               

िल्यसक्रया                                       

 

    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



सविेषताहरूको िूची: गे्रर्ी मेमोररयल हस्पस्पट्ल 

देस्पख:  4/ 32  

ओहायोहेल्थको आतथषक सहायिा नीतिले सिातवष्ट िने प्रदायकहरू 

• गे्रर्ी मेमोररयल हस्पस्पट्ल 

• ओहायोहेल्थको सचसकत्सक िमूह (प्राथसमक तथा सविेष उिचार) 

• गे्रर्ी मेमोररयल हस्पस्पट्लका प्रोफेश्नल िेवाहरू 

• माररयोन के्षत्रका सचसकत्सकहरू 

ओहायोहेल्थको आतथषक सहायिा नीतिले सिातवष्ट निने प्रदायकहरू:  

• नेिनवाइर् सचल्डर ेन्स हस्पस्पट्ल सनयोनाट्ल इने्टस्पन्सि केयर यूसनट्  

• रेसर्योलोसजमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (ररिरिाइर् रेसर्योलोजी र एन्टरिेन्सनल अिोसिएट््ि, इन्किोरेटे्र्) 

• प्याथोलोजीमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (करिाथ, सलसमटे्र्) 

• हस्पस्पट्ासलस्टद्वारा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (ओहायोहेल्थको सचसकत्सक िमूह) 

• आकस्पिक कक्षमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (सप्रसमयर हेल्थ िसिािेज, इन्किोरेटे्र्) 

• ओहायोहेल्थको सचसकत्सक िमूहद्वारा प्रदान गररएका एनेस्थेसियोलोजी िेवाहरू  

ओहायोहेल्थ तचतकत्सक सिूह अन्तिषिको कुनै प्रदायकले प्रदान निरेसम्म अस्पिालिा तनम्निधे्य कुनैपतन तवभािहरूिा प्रदान िररएका 

तचतकत्सक सेवाहरू सिातवष्ट हुँदैनन्। 

कासर्ायोलोजी    

औषसध    

प्रिूसत/स्पिरोग                                           

अथोिेसर्ि     

बालसचसकत्सा                                                      

िोसर्याट्र ी     

मनोसवज्ञान    

िल्यसक्रया      

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



सविेषताहरूको िूची: ग्रोि सिट्ी मेथोसर्स्ट अस्पताल (Grove City Methodist Hospital) 

देस्पख:  04/3202  

ओहायोहेल्थको आतथषक सहायिा नीतिले सिातवष्ट िने प्रदायकहरू 

• ग्रोि सिट्ी मेथोसर्स्ट अस्पताल (Grove City Methodist Hospital) 

• ओहायोहेल्थको सचसकत्सक िमूह (प्राथसमक तथा सविेष उिचार) 

ओहायोहेल्थको आतथषक सहायिा नीतिले सिातवष्ट निने प्रदायकहरू:  

• रेसर्योलोजीमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (ररिरिाइर् रेसर्योलोजी र एन्टरिेन्सनल अिोसिएट््ि, इंक) 

• प्याथोलोजीमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (Corpath, Ltd.) 

• अस्पताल कमाचारीहरूद्वारा उिलब्ध गराइएका सचसकत्सकका िेवाहरू (HMS) 

• आकस्पिक कक्षमा उिलब्ध गराइएका सचसकत्सकका िेवाहरू (ACS) 

• DASC द्वारा उिलब्ध गराइएका एनेस्थेसियोलोजी िेवाहरू 

ओहायोहेल्थ तचतकत्सक सिूह अन्तिषिको कुनै प्रदायकले प्रदान निरेसम्म अस्पिालिा तनम्निधे्य कुनैपतन तवभािहरूिा प्रदान िररएका 

तचतकत्सक सेवाहरू सिातवष्ट हुँदैनन्। 

औषसध    

िल्यसक्रया      

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



सविेषताहरूको िूची: हासर्ान मेमोररयल हस्पस्पट्ल 

देस्पख:  04/3202  

ओहायोहेल्थको आतथषक सहायिा नीतिले सिातवष्ट िने प्रदायकहरू 

• हासर्ान मेमोररयल हस्पस्पट्ल 

• ओहायोहेल्थको सचसकत्सक िमूह (प्राथसमक तथा सविेष उिचार) 

• माररयोन के्षत्रका सचसकत्सकहरू 

ओहायोहेल्थको आतथषक सहायिा नीतिले सिातवष्ट निने प्रदायकहरू:  

• रेसर्योलोजीमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (ररिरिाइर् रेसर्योलोजी र एन्टरिेन्सनल अिोसिएट््ि, इंक) 

• प्याथोलोजीमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (इस्पन्टगे्रटे्र् िाट्ानिा, सलमा प्याथोलोजी अिोसिएट््ि) 

• हस्पस्पट्ासलस्टद्वारा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू  (िेन्टरल ओहायो प्राइमरी केयर; मेर्वान) 

•     एिेि मेसर्कल – र्क्टर बेक्कम 

• स्वति र्क्टर अथाात् र्क्टर देिमुख 

• आकस्पिक कक्षमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (सिस्टमेसट्क रेिेनू्य िोलुिन्स, इमजेन्सी कन्सले्टन््टि इन्किोरेटे्र्) 

• (माररयोन एनेस्थेसिया) द्वारा प्रदान गररएका एनेस्थेसियोलोजी िेवाहरू  

• तत्काल उिचार प्रदाताहरू (मेररट्र ा) 

ओहायोहेल्थ तचतकत्सक सिूह अन्तिषिको कुनै प्रदायकले प्रदान निरेसम्म अस्पिालिा तनम्निधे्य कुनैपतन तवभािहरूिा प्रदान िररएका 

तचतकत्सक सेवाहरू सिातवष्ट हुँदैनन्।  

कासर्ायोलोजी  

औषसध    

प्रिूसत/स्पिरोग                                           

अथोिेसर्ि     

बालसचसकत्सा                                                      

िोसर्याट्र ी                                                        

िल्यसक्रया      

    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

सविेषताहरूको िूची: माररयोन जनरल हस्पस्पट्ल 

देस्पख:  4/32  

 

ओहायोहेल्थको आतथषक सहायिा नीतिले सिातवष्ट िने प्रदायकहरू 

• माररयोन जनरल हस्पस्पट्ल 

• ओहायोहेल्थको सचसकत्सक िमूह (प्राथसमक तथा सविेष उिचार) 

• माररयोन के्षत्रका सचसकत्सकहरू 

ओहायोहेल्थको आतथषक सहायिा नीतिले सिातवष्ट निने प्रदायकहरू:  

• रेसर्योलोजीमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (ररिरिाइर् रेसर्योलोजी र एन्टरिेन्सनल अिोसिएट््ि, इंक) 

• हस्पस्पट्ासलस्टद्वारा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू  (िेन्टरल ओहायो प्राइमरी केयर; मेर्वान; एिेि मेसर्कल गु्रि) 

• आकस्पिक कक्षमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (सट्म हेल्थ (सप्रसमयर)) 

• मेड्याकद्वारा प्रदान गररएका एनेस्थेसियोलोजी िेवाहरू  

ओहायोहेल्थ तचतकत्सक सिूह अन्तिषिको कुनै प्रदायकले प्रदान निरेसम्म अस्पिालिा तनम्निधे्य कुनैपतन तवभािहरूिा प्रदान िररएका 

तचतकत्सक सेवाहरू सिातवष्ट हुँदैनन्। 

कासर्ायोथोरेसिक    

औषसध    

प्रिूसत/स्पिरोग                                           

अथोिेसर्ि     

बालसचसकत्सा                                                      

िल्यसक्रया    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



सविेषताहरूको िूची: म्यान्ससफल्ड हस्पस्पट्ल 

देस्पख:  4/32  

ओहायोहेल्थको आतथषक सहायिा नीतिले सिातवष्ट िने प्रदायकहरू 

• म्यान्ससफल्ड हस्पस्पट्ल 

• ओहायोहेल्थको सचसकत्सक िमूह (प्राथसमक तथा सविेष उिचार) 

• मेर् िेन्टरल प्रोफेश्नल फाउणे्डिन 

ओहायोहेल्थको आतथषक सहायिा नीतिले सिातवष्ट निने प्रदायकहरू:  

• रेसर्योलोजीमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (रेसर्योलोसजस्ट अिोसिएट््ि अफ म्यान्ससफल्ड) 

• आकस्पिक सविागमा प्रदान गररएका चसकत्सक िेवाहरू (समर्-ओहायो इमरजेन्सी सफसजसियन्स, LLP) 

• प्याथोलोजीमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (APS मेसर्कल सबसलङ) 

• हस्पस्पट्ासलस्टद्वारा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (समर्-से्टट् सफसजसियन्स, LLP र NES हेल्थकेयर गु्रि) 

• मालाबर एनेस्थेसिया र एनेस्थेसियोलोसजस्ट अिोसिएट््िद्वारा प्रदान गररएका एनेस्थेसियोलोजी िेवाहरू  

ओहायोहेल्थ तचतकत्सक सिूह अन्तिषिको कुनै प्रदायक वा िेडसेन्टरल प्रोफेश्नल फाउणे्डसन अन्तिषिको कुनै प्रदायकले प्रदान निरेसम्म 

अस्पिालिा तनम्निधे्य कुनैपतन तवभािहरूिा प्रदान िररएका तचतकत्सक सेवाहरू सिातवष्ट हुँदैनन्। 

कासर्ायोथोरेसिक    

औषसध    

प्रिूसत/स्पिरोग                                           

अथोिेसर्ि     

बालसचसकत्सा                                                      

िोसर्याट्र ी                                                        

िाइकाइट्र ी    

िल्यसक्रया    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



सविेषताहरूको िूची: ओ’िेनेि हस्पस्पट्ल 

देस्पख:  4/32  

ओहायोहेल्थको आतथषक सहायिा नीतिले सिातवष्ट िने प्रदायकहरू 

• ओ’िेनेि हस्पस्पट्ल 

• ओहायोहेल्थको सचसकत्सक िमूह (प्राथसमक तथा सविेष उिचार) 

ओहायोहेल्थको आतथषक सहायिा नीतिले सिातवष्ट निने प्रदायकहरू:  

• रेसर्योलोजीमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (ररिरिाइर् रेसर्योलोजी र एन्टरिेन्सनल अिोसिएट््ि, इंक) 

• आकस्पिक सविागमा प्रदान गररएका चसकत्सक िेवाहरू (िाउथना ओहायो इमरजेन्सी सफसजसियन्स) 

ओहायोहेल्थ तचतकत्सक सिूह अन्तिषिको कुनै प्रदायकले प्रदान निरेसम्म अस्पिालिा तनम्निधे्य कुनैपतन तवभािहरूिा प्रदान िररएका 

तचतकत्सक सेवाहरू सिातवष्ट हुँदैनन्। 

कासर्ायोथोरेसिक    

औषसध    

प्रिूसत/स्पिरोग                                           

अथोिेसर्ि     

बालसचसकत्सा                                                      

िोसर्याट्र ी                                                        

िल्यसक्रया      

     

    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



सविेषताहरूको िूची: ररिरिाइर् मेथोसर्स्ट हस्पस्पट्ल 

देस्पख:  04/3202  

ओहायोहेल्थको आतथषक सहायिा नीतिले सिातवष्ट िने प्रदायकहरू 

• ररिरिाइर् मेथोसर्स्ट हस्पस्पट्ल 

• ओहायोहेल्थको सचसकत्सक िमूह (प्राथसमक तथा सविेष उिचार) 

ओहायोहेल्थको आतथषक सहायिा नीतिले सिातवष्ट निने प्रदायकहरू:  

• नेिनवाइर् सचल्डर ेन्स हस्पस्पट्ल सनयोनाट्ल इने्टस्पन्सि केयर यूसनट्  

• रेसर्योलोसजमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (ररिरिाइर् रेसर्योलोजी र एन्टरिेन्सनल अिोसिएट््ि, इन्किोरेटे्र्) 

• प्याथोलोजीमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (करिाथ, सलसमटे्र्) 

• हस्पस्पट्ासलस्टद्वारा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू  (िेन्टरल ओहायो प्राइमरी केयर; मेर्वान) 

• आकस्पिक सविागमा प्रदान गररएका चसकत्सक िेवाहरू (समर्ओहायो इमरजेन्सी िसिािेज) 

• समर्वेस्ट सफसजसियन एनेस्थेसिया िसिािेजद्वारा प्रदान गररएका एनेस्थेसियोलोजी िेवाहरू 

ओहायोहेल्थ तचतकत्सक सिूह अन्तिषिको कुनै प्रदायकले प्रदान निरेसम्म अस्पिालिा तनम्निधे्य कुनैपतन तवभािहरूिा प्रदान िररएका 

तचतकत्सक सेवाहरू सिातवष्ट हुँदैनन्। 

फेसमसल मेसर्सिन    

औषसध    

प्रिूसत/स्पिरोग                                           

बालसचसकत्सा                                                      

िाइकाइट्र ी    

िल्यसक्रया      

 

    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



सविेषताहरूको िूची: िेल्बी हस्पस्पट्ल 

देस्पख: 04/3202  

ओहायोहेल्थको आतथषक सहायिा नीतिले सिातवष्ट िने प्रदायकहरू 

• िेल्बी हस्पस्पट्ल 

• ओहायोहेल्थको सचसकत्सक िमूह (प्राथसमक तथा सविेष उिचार) 

• मेर्िेन्टरल प्रोफेश्नल फाउणे्डिन 

ओहायोहेल्थको आतथषक सहायिा नीतिले सिातवष्ट निने प्रदायकहरू:  

• रेसर्योलोजीमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (रेसर्योलोसजस्ट अिोसिएट््ि अफ म्यान्ससफल्ड) 

• आकस्पिक सविागमा प्रदान गररएका चसकत्सक िेवाहरू (समर्-ओहायो इमरजेन्सी सफसजसियन्स, LLP) 

• प्याथोलोजीमा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (APS मेसर्कल सबसलङ) 

• हस्पस्पट्ासलस्टद्वारा प्रदान गररएका सचसकत्सक िेवाहरू (समर्-से्टट् सफसजसियन्स, LLP र NES हेल्थकेयर गु्रि) 

• मालाबर एनेस्थेसिया र एनेस्थेसियोलोसजस्ट अिोसिएट््िद्वारा प्रदान गररएका एनेस्थेसियोलोजी िेवाहरू 

ओहायोहेल्थ तचतकत्सक सिूह अन्तिषिको कुनै प्रदायक वा िेडसेन्टरल प्रोफेश्नल फाउणे्डसन अन्तिषिको कुनै प्रदायकले प्रदान निरेसम्म 

अस्पिालिा तनम्निधे्य कुनैपतन तवभािहरूिा प्रदान िररएका तचतकत्सक सेवाहरू सिातवष्ट हुँदैनन्। 

कासर्ायोथोरेसिक    

औषसध    

प्रिूसत/स्पिरोग                                           

अथोिेसर्ि     

बालसचसकत्सा                                                      

िोसर्याट्र ी    

िाइकाइट्र ी                                                        

िल्यसक्रया    

 

 

    

    

    

    

    

    

    

  

           



  

 
 
ओहायोहेल्थ  तचतकत्सा आवश्यकिाहरूको लाति तवत्तीय सहायिा नीति 
 

ओहायोहेल्थको उदे्दश्य िनेको हामीले िेवा प्रदान गने मासनिहरूको स्वास्थ्यमा िुधार गने हो। आितकालीन वा सचसकत्सकीय 

रूिमा आवश्यक िेवाहरूको लासग योग्य सबरामीहरूलाई सन:िुल्क र छुट्प्राप्त िेवाहरू उिलब्ध गराउने ओहायोहेल्थ सवत्तीय 

िहायता कायाक्रम (FAP) प्रस्ताव गना िाउुँदा हामी खुिी छौ।ं सवत्तीय िहायता खोसजरहेका सबरामीहरूले कायाक्रमको लासग 

आवेदन सदनुिछा ।  

योग्यिा 

कायाक्रमको लासग योग्य हन, सबरामीले सवत्तीय िहायता आवेदन िूरा गनुािछा  र उले्लख गररएको आम्दानीमा-आधाररत योग्यता 

आवश्यकताहरू िूरा गनुािछा  वा अन्यथा प्राप्त गरेको स्याहारको िुक्तानीबाट् सबरामीलाई छुट् सदने सविेष सवत्तीय कसिनाइ 

देखाउन िक्षम हनुिछा । िामान्यतया, योग्य सबरामीहरूको िाररवाररक आम्दानी िंघीय गररबी सनदेसिकाको 400% वा िोिन्दा 

कम हन्छ र स्याहारको लागतको क्षसतिूसताको िुक्तानीका लासग अको स्रोत हुँदैन।  आय स्तरको आधारमा, छुट्हरू प्राप्त गरेको 

स्याहारको लासग सबरामीको उत्तरदासयत्वको 65% देस्पख -100% को दायरामा हन्छन्।   कुनै िसन अवस्थामा बीमा गररएका 

सबरामीहरूको स्याहारको लासग अस्पतालद्वारा बनाइएको सबल रकमिन्दा बढी FAP िुल्क लगाइएको अवस्थामा सबरामी 

िहायताको लासग योग्य िएको सनधाारण गररन्छ। FAP ओहायोहेल्थ द्वारा सबल बनाइएका िेवाहरूको लासग र ओहायोहेल्थ-

रोजगार िएको सचसकत्सकबाट् अस्पतालमा सबरामीद्वारा प्राप्त गरेका सचसकत्सा िेवाहरूको लासग मात्र लागू हन्छ। 
 

आवेदन तदनका लाति 

सवत्तीय िहायताका लासग सवत्तीय िहायता नीसत र आवेदनहरूका सन:िुल्क प्रसतसलसिहरू सनम्नसलस्पखत काया गरेर प्राप्त गना 

िसकन्छ: 

• ओहायोहेल्थ अस्पतालको प्रमुख दताा कायाालय वा आकस्पिक सविाग रे्स्कमा गएर (िेगानाहरू िछासर् छन्) 

• ओहायोहेल्थ का ग्राहक कल केन्द्रहरूलाई कल गरेर (फोन नम्बरहरू िछासर् छन्) 

• िछासर्का िेगानाहरूमा लेखेर 

• त्यिलाई www.OhioHealth.com/patients-and-visitors/paying-for-your-care/financial-assistance/ बाट् 

र्ाउनलोर् गरेर 
  

िूरा गररएका आवेदनहरूलाई यो िृष्ठको िछासर्सतर रहेका िेगानाहरूमा ित्राचार गनुाहोि् वा त्यिलाई ओहायोहेल्थ 

अस्पतालको मुर्ख्य दताा कायाालय रे्स्कमा रे्सलिर गनुाहोि्। 
 

सवत्तीय िहायता नीसतिुँग िम्बस्पित प्रश्नहरू वा आवेदन फाराम (फाराम िूरा गने िहायता िसहत) लाई ओहायोहेल्थ 

अस्पतालहरू मध्य एउट्ा सवत्तीय िरामिादाताको कायाालय (यो िृष्ठको िछासर् िूचीबद्ध गररएको छ) मा कल गरेर वा गएर 

िम्बोधन गना िसकन्छ 

अनुवादनहरू 

आसथाक िहायता नीसत, नीसतको यो िाराङ्ि र आवेदन फारामका अनुवासदत प्रसतहरू अरेसबक, फे्रन्च, जमान, जािानी, 

कोररयाली, मन्दाररन, नेिाली, रसियन, िोमाली, से्पसनि,र सिएतनामी िाषामा उिलब्ध छन्।   

 

 

 

  

http://www.ohiohealth.com/patients-and-visitors/paying-for-your-care/financial


 

ओहायोहेल्थ सुतवधा 

FAP र आवेदनसुँि 

सम्बन्धिि 

प्रश्नहरूसुँि कहाुँ 

कल िने 

FAP र तवत्तीय सहायिा आवेदनहरूको 

तनिः शुल्क प्रतितलतप कहाुँ प्राप्त िने र पूरा 

िररएका आवेदनहरूलाई कहाुँ पठाउने 

प्रश्नहरूसुँि कहाुँ जाने वा तवत्तीय सहायिा 

आवेदनसुँि कसलाई िद्दिको अनुरोध िने 

Riverside Methodist 
Hospital 

614-566-1505 
OhioHealth                                               

P.O. Box L-4312 
Columbus, Ohio 43260 

OhioHealth Riverside Methodist Hospital       
3535 Olentangy River Road                         

Columbus, Ohio 43214 

Grant Medical Center 614-566-1505 
OhioHealth  

P.O. Box L-4312 
Columbus, Ohio 43260 

OhioHealth Grant Medical Center                    
111 South Grant Avenue                       
Columbus, Ohio 43215 

Doctors Hospital 614-566-1505 
OhioHealth 

P.O. Box L-4312 
Columbus, Ohio 43260 

OhioHealth Doctors Hospital                        
5100 West Broad Street                       
Columbus, Ohio 43228 

Grady Memorial 
Hospital 

614-566-1505 
OhioHealth  

P.O. Box L-4312 
Columbus, Ohio 43260 

OhioHealth Grady Memorial Hospital               
561 W. Central Avenue                        
Delaware, Ohio 43015 

Dublin Methodist 
Hospital 

614-566-1505 
OhioHealth 

P.O. Box L-4312 
Columbus, Ohio 43260 

OhioHealth Dublin Methodist Hospital            
7500 Hospital Drive                                                
Dublin, Ohio 43016 

Grove City Methodist 
Hospital 

614-566-1505 
OhioHealth 

P.O. Box L-4312 
Columbus, Ohio 43260 

Grove City Methodist Hospital 
1375 Stringtown Road 
Grove City, Ohio 43123 

Hardin Memorial 
Hospital 

614-566-1505 
OhioHealth  

P.O. Box L-4312 
Columbus, Ohio 43260 

OhioHealth Hardin Memorial Hospital              
921 East Franklin Street                                             

Kenton, Ohio 43326 

Marion General Hospital 614-566-1505 
OhioHealth  

P.O. Box L-4312 
Columbus, Ohio 43260 

OhioHealth Marion General Hospital                 
1000 McKinley Park Drive                        

Marion, Ohio 43302 

O'Bleness Hospital 740-566-4803 
OhioHealth - Patient Financial Services                                   

P.O. Box L-4312 
Columbus, Ohio 43260 

OhioHealth O’Bleness Hospital                            
55 Hospital Drive                                           

Athens, Ohio 45701 

Mansfield Hospital 419-526-8428 
OhioHealth - Mansfield Business Office                  

P.O. Box L-4312 
Columbus, Ohio 43260 

OhioHealth Mansfield Hospital                                     
335 Glessner Avenue                                                 

Mansfield, Ohio 44903 

Shelby Hospital 419-526-8428 
OhioHealth - Mansfield Business Office                  

P.O. Box L-4312 
Columbus, Ohio 43260 

OhioHealth Shelby Hospital                                   
199 W. Main Street                                                         
Shelby, Ohio 44875 

Berger Hospital 740-420-8020 
OhioHealth – Patient Financial Services 

P.O. Box L-4312 
Columbus, Ohio 43260 

OhioHealth-Patient Financial Services 
1180 N. Court St. 

Circleville, Ohio 43113 

Westerville Medical 
Campus 

614-566-1505 
OhioHealth  

P.O. Box L-4312 
Columbus, Ohio 43260 

OhioHealth Westerville Medical Campus                                                        
260-300 Polaris Parkway                            
Westerville, Ohio 43082 

Pickerington Medical 
Campus 

614-566-1505 
OhioHealth  

P.O. Box L-4312 
Columbus, Ohio 43260 

OhioHealth Pickerington Medical Campus                                         
1010-1030 Refugee Road                          

Columbus, Ohio 43147 

Freestanding Emergency 
Department Facilities 

614-566-1505 
 

OhioHealth 
P.O. Box L-4312 

Columbus, Ohio 43260 
यो िूचीको कुनै िसन स्थानहरूमा जानुहोि् 

Physician Group (OPG) 614-566-1505 
OhioHealth 

P.O. Box L-4312 
Columbus, Ohio 43260 

यो िूचीको कुनै िसन स्थानहरूमा जानुहोि् 

अत्यावश्यक स्याहार 

केन्द्रहरू (Urgent Care 
Centers) 

614-566-1505 
OhioHealth  

 P.O. Box L-4312 
Columbus, Ohio 43260 

यो िूचीको कुनै िसन स्थानहरूमा जानुहोि् 

Marion Area Physicians 614-566-1505 
OhioHealth 

P.O. Box L-4312 
Columbus, Ohio 43260 

यो िूचीको कुनै िसन स्थानहरूमा जानुहोि् 

 

Home Health Care (गृह 

स्वास्थ्य स्याहार) 

614-566-1505 
OhioHealth 

P.O. Box L-4312 
Columbus, Ohio 43260 

यो िूचीको कुनै िसन स्थानहरूमा जानुहोि् 

 


