
  

 ملخص سياسة المساعدة المالية
 

 برنامج المساعدة المالية  
يكون بعض الأطفال في    يدرك النظام الصحي للأطفال في تكساس )صحة الأطفال( أن الأطفال في المجتمع يحتاجون إلى خدمات رعاية صحية ضرورية طبياً. ومع ذلك، قد

لصحية. التأمينية أو مفتقرين لتغطية تأمينية كافية أو غير مؤهلين للبرامج الصحية الحكومية أو غير قادرين على سداد تكاليف خدمات الرعاية االمجتمع غير مشمولين بالتغطية  

شمولة بالتغطية التأمينية ممن يستوفون  لمساعدة الأطفال في تلقي الرعاية، يقدم نظام صحة الأطفال الدعم المالي للخدمات الضرورية طبياً للمرضى والأسر المشمولة أو غير الم

 اشتراطات الأهلية. 
 

 من المؤهل؟

عامًا الذين يتواجدون في الولايات المتحدة وليست لديهم إقامة دائمة في بلد آخر أو الضامن )أي الشخص المسؤول عن سداد    26المرضى الذين تقل أعمارهم عن   •

 تكاليف الخدمات( لهذا المريض الذي يستوفي اشتراطات دخل الأسرة المنصوص عليها في سياسة المساعدة المالية. 

 

 عليه؟ما مقدار الدعم الذي يمكنني الحصول 
 تختلف نسب الخصم وفقاً لدخل أسرة المريض. يرُجى الاطلاع أدناه:

 .%70على خصم  (FPG)من المبادئ التوجيهية الفيدرالية لتحديد مستوى الفقر  %400و 301يحصل المرضى الذين يتراوح دخل أسرهم بين  •

 .%85على خصم  (FPG)من المبادئ التوجيهية الفيدرالية لتحديد مستوى الفقر  %300و  201يحصل المرضى الذين يتراوح دخل أسرهم بين  •

 . %100على خصم   (FPG)من المبادئ التوجيهية الفيدرالية لتحديد مستوى الفقر  %200يحصل المرضى الذين يصل دخل أسرهم إلى  •

من دخل أسرة مقدم الطلب المستحق، الذي استنفد جميع    %10الماضية عن    12يستحق مقدم الطلب المستحق الذي زاد رصيد السداد الذاتي الخاص به خلال الأشهر   •

من النسبة المذكورة في المبادئ التوجيهية الفيدرالية لتحديد مستوى الفقر وغير القادر على السداد من    %400مصادر السداد الخارجية، وتجاوز دخل أسرته نسبة  

من النسبة المذكورة في المبادئ التوجيهية    %500ولكنه يقل عن    %400من رصيد السداد الذاتي إذا تجاوز دخل الأسرة نسبة    %85رصيد السداد الذاتي، خصم  

 .%500من رصيد السداد الذاتي إذا تجاوز دخل الأسرة نسبة  %70الفيدرالية لتحديد مستوى الفقر وخصم 

 

 لن تفُرض رسومًا إضافية على الشخص المؤهل لتلقي الدعم المالي نظير رعاية طارئة أو رعاية طبية ضرورية أخرى.

 

 كيف يمكنني التقدم بطلب؟
تندات الداعمة المدرجة في الطلب إلى يمكنك التقدم بطلب لتلقي الدعم المالي عن طريق ملء طلب المساعدة المالية شخصياً أو عبر الهاتف. أرسل طلبك بالبريد مرفقاً معه المس

ن مستشارينا الماليين في أقسام القبول في كل من مواقعنا في دالاس وبلانو  أحد العناوين المذكورة أدناه. يمكن للمستشارين الماليين أيضًا مساعدتك في تقديم الطلب. يمكنك ابحث ع

 )انظر العنوان وساعات العمل وأرقام الهواتف أدناه(. 

 

 هل تريد المزيد من المعلومات؟
 توفر سياسة المساعدة المالية لنظام صحة الأطفال معلومات مفصلة حول:

 المالي. كيفية التقدم بطلب لتلقي الدعم  •

 من الشخص المؤهل لتلقي الدعم المالي. •

 ما أنواع الدعم المتاحة إذا كنت مشمولاً بتغطية تأمينية صحية.  •

 ما أنواع الدعم المتاحة إذا كنت غير مشمول بتغطية تأمينية صحية.   •

 

 يرُجى الاتصال بنا للحصول على نسخ من سياستنا، وملخص سياسة المساعدة المالية، وطلب المساعدة المالية. 

 

o  المركز الطبي للأطفال في دالاس(Children's Medical Center Dallas)   
1935 Medical District Drive 

Dallas, TX 75235 

 214-456-8640مساءً،  5:00صباحًا إلى  7:00ساعات العمل ورقم الهاتف لهذا الموقع: من الاثنين إلى الجمعة، من  •

 

o  المركز الطبي للأطفال في بلانو(Children's Medical Center Plano) 
7601 Preston Road 

Plano, TX 75024 

 469-303-2191مساءً،  5:00صباحًا إلى  7:00ساعات العمل ورقم الهاتف لهذا الموقع: من الاثنين إلى الجمعة، من  •

 

 support-and-assistance-insurance/financial-and-families/billing-https://www.childrens.com/patient عبر الإنترنت: •

https://www.childrens.com/patient-families/billing-and-insurance/financial-assistance-and-support

