Central Maine Healthcare

Politica/procedimiento: Politica de Asistencia Financiera (FAP)

ENTIDAD:
LIBRO: Administrativo

Central Maine Healthcare (CMH)

CMH incluye Central Maine Medical Center (CMMC), CAPITULO: Finanzas

Bridgton Hospital (BH), Rumford Hospital (RH), Central
Maine Medical Group (CMMG), Maine College of Health
Professions, centros de atencion a largo plazo, clinicas y FECHA DE ORIGEN: 29/11/2019
diversas otras subsidiarias.

FECHA DE APROBACION FINAL: 30/07/2026

REALIZADO POR
Esta politica se aplica a las instalaciones, consultorios, entidades, servicios y miembros del equipo de
Central Maine Medical Center, Bridgton Hospital y Rumford Hospital.

OBJETIVO

Las entidades de Central Maine Healthcare (CMH) mencionadas anteriormente, incluidos todos los
consultorios de proveedores asociados, ofrecen asistencia financiera para los servicios de atencién
médica de emergencia y médicamente necesarios recibidos como paciente hospitalizado o ambulatorio
por personas sin seguro, con seguro insuficiente o que, por otros motivos, no pueden pagar la atencion.
La asistencia financiera se administra de manera justa, uniforme, respetuosa y objetiva, y es esencial
para cumplir la misién, vision y valores de CMH.

Esta politica tiene por objeto eliminar las barreras econémicas que impiden acceder a la atencién
médicamente necesaria y, al mismo tiempo, respaldar el compromiso de CMH de brindar atencion
segura, confiable y de alta calidad a todos los pacientes, todos los dias. Establece procedimientos
estandarizados para identificar a los pacientes posiblemente elegibles, tramitar solicitudes, determinar la
elegibilidad y comunicar las opciones de asistencia financiera.

Esta politica esta disefiada para garantizar el cumplimiento de las leyes federales y estatales aplicables,
incluido el articulo 501(r) del Cédigo de Rentas Internas y la legislacion de Maine, en particular 22 M.R.S.
§1716-A, vigente desde el 1 de julio de 2026. Los requisitos relativos a la elegibilidad para atencién
benéfica, los plazos para tramitar solicitudes, las naotificaciones a pacientes, las protecciones de
facturacién y las limitaciones de planes de pago se incorporan a lo largo de esta politica.

PROCEDIMIENTO/PROCESO

I. IDENTIFICACION DE PACIENTES POTENCIALMENTE ELEGIBLES

Todas las politicas oficiales de Central Maine Healthcare se mantienen electronicamente y estan sujetas a cambios. Ninguna version impresa se
considerara oficial salvo en la medida en que coincida con la politica vigente conservada electrénicamente.
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A. Cuando sea posible, antes de la fecha de prestacion del servicio, CMH realizara una entrevista previa a
la admision con el paciente, el garante y/o su representante legal. Si no es posible realizarla antes de la
admisidn, debera efectuarse en el momento del servicio o tan pronto como sea posible después, en los
casos de importes elevados.

B. En caso de una admision de emergencia, CMH no evaluara las alternativas de pago hasta que se haya
proporcionado la atencién médica necesaria. Durante la entrevista inicial con el paciente se recopilara la
siguiente informacion, sin que ello retrase la evaluacién ni el tratamiento:

Datos demogréficos habituales y completos; y
® Informacién completa sobre toda cobertura existente de terceros pagadores.

C. Se ofrecera a todos los pacientes la oportunidad de solicitar asistencia financiera. Si el paciente solicita
asistencia después de abandonar el centro, un asesor de asistencia financiera enviara por correo una
Solicitud de Asistencia Financiera al paciente o tutor para que la complete.

D. La identificacion de pacientes posiblemente elegibles puede realizarse en cualquier momento durante
el Periodo de Solicitud.

E. Por lo general, los asesores de asistencia financiera estan disponibles durante el horario laboral
habitual para prestar los siguientes servicios:

Identificar posibles fuentes de pago, como seguros de responsabilidad por accidentes o COBRA.
® Evaluar la posible cobertura de los pacientes mediante programas de asistencia estatales,
federales o locales, incluida la asistencia financiera hospitalaria.
® Ayudar a los pacientes a solicitar programas de seguro de salud y asistencia financiera
patrocinados por el gobierno federal o estatal.
Abordar cualquier consulta financiera.
Establecer acuerdos de pago.
Proporcionar presupuestos de precios.
Entregar a los pacientes una factura detallada cuando la soliciten.

F. CMH puede utilizar informacién obtenida de otras fuentes para determinar si una persona retne los
requisitos para recibir asistencia.

Il. MEDIDAS PARA DIFUNDIR AMPLIAMENTE LA POLITICA DE ASISTENCIA FINANCIERA EN
LA COMUNIDAD

CMH y sus organizaciones integrantes cumpliran todas las leyes, normas y reglamentos aplicables sobre
la notificacién a los pacientes acerca de la asistencia financiera, incluidas las siguientes medidas:

A. Se colocaran letreros y avisos individuales sobre la disponibilidad de asistencia financiera en areas

publicas importantes del hospital, incluidas, entre otras: Registro Central/Acceso de Pacientes, sala de
espera de Emergencias, clinicas, salas de espera de consultorios médicos empleados por el hospital,

oficinas de asesores financieros y Oficina Administrativa.

B. Habra copias impresas de esta politica, de la Solicitud de Asistencia Financieray de su resumen en
lenguaje sencillo en los lugares indicados en el apartado A; asimismo, se ofreceran a los pacientes
durante el registro o el alta.

C. La informacion, como los folletos, se incluird en las carpetas de servicios o informacion para pacientes
y/o estara disponible en las areas de registro, asi como previa solicitud por teléfono, internet o en persona.

Todas las politicas oficiales de Central Maine Healthcare se mantienen electrénicamente y estan sujetas a cambios. Ninguna version impresa se
considerara oficial salvo en la medida en que coincida con la politica vigente conservada electrénicamente.
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D. Todas las facturas incluiran un aviso destacado sobre la disponibilidad de asistencia financiera, el
ndmero telefénico de la oficina o departamento del hospital que puede informar sobre esta politica y el
proceso de solicitud, y la direccion web donde se pueden obtener copias de esta politica, la Solicitud de
Asistencia Financiera y su resumen en lenguaje sencillo.

E. Toda la informacidn publica y/o los formularios sobre la prestacion de asistencia financiera, incluidos,
entre otros, esta politica, la Solicitud de Asistencia Financiera y su resumen en lenguaje sencillo,
utilizaran idiomas adecuados para el area de servicio del centro, de conformidad con el articulo 1557 de
la Ley de Proteccién al Paciente y Cuidado de Salud a Bajo Precio. CMH ofrecera traducciones de la
solicitud de atencién benéfica y del resumen a todo idioma hablado por el 5 % de la poblacién del estado
0 por 1.000 personas en el estado, lo que sea menor; también a los idiomas adicionales hablados por el
5 % de la comunidad atendida por el hospital o por 1.000 personas de dicha comunidad, lo que sea
menor.

F. La Solicitud de Asistencia Financiera, las instrucciones y el resumen en lenguaje sencillo estan disponibles en
https://www.cmhc.org/patients-visitors/billing-financial-information/financial-assistance/

G. CMH haré esfuerzos razonables para informar verbalmente a la persona sobre la Politica de Asistencia
Financiera del hospital y como obtener ayuda con el proceso de solicitud al menos 30 dias antes de iniciar
acciones extraordinarias de cobro (ECA) en su contra.

H. Si en cualquier momento durante el Periodo de Solicitud el paciente manifiesta que no puede pagar, se le
informara sobre la disponibilidad de asistencia financiera y se le proporcionara una Solicitud de Asistencia Financiera.
La solicitud y las instrucciones estan disponibles en https://www.cmhc.org/patients-visitors/billing-financial-
information/financial-assistance/

lll. PROCEDIMIENTO PARA SOLICITAR ASISTENCIA FINANCIERA

El paciente debe recibir y completar una Solicitud de Asistencia Financiera por escrito y proporcionar
todos los datos y documentos justificativos necesarios para verificar su elegibilidad. Los tipos de
informacion y documentos requeridos se indican en las instrucciones de la Solicitud de Asistencia
Financiera.

A. Requisitos generales de solicitud

CMH haré esfuerzos razonables para identificar a pacientes que puedan reunir los requisitos para recibir
asistencia financiera y, si lo solicitan, les ayudara a completar el trdmite. Los pacientes pueden solicitar
asistencia en cualquier momento durante el periodo de solicitud aplicable.

CMH salicitara anicamente la documentacién razonablemente necesaria para determinar la elegibilidad
conforme a esta politica. No exigira la certificacién notarial de los materiales de solicitud ni de la
documentacion justificativa.

Todas las politicas oficiales de Central Maine Healthcare se mantienen electrénicamente y estan sujetas a cambios. Ninguna version impresa se
considerara oficial salvo en la medida en que coincida con la politica vigente conservada electrénicamente.
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B. Plazos de tramitacion de solicitudes

CMH observa todos los plazos aplicables para la revisién y determinacién previstos por la legislacion de
Maine, incluido 22 M.R.S. §1716-A, vigente desde el 1 de julio de 2026.

C. Elegibilidad presunta: Determinacion por la que se presume que un paciente retine los requisitos para
recibir asistencia financiera a partir de criterios econémicos y antecedentes. La determinacién definitiva se
realizara después de completar y revisar la solicitud de asistencia financiera. Criterios:

La persona es elegible para ciertos programas estatales, como SNAP o TANF.

La persona es actualmente elegible para Medicaid, pero no lo era en la fecha del servicio.

La persona no tiene hogar.

La persona ha fallecido y no se conoce patrimonio sucesorio que permita pagar las deudas
hospitalarias.

® El estado ha determinado que la persona es elegible para recibir asistencia en virtud de la Ley de
Indemnizacién a Victimas de Delitos Violentos o la Ley de Indemnizacién a Victimas de Agresion
Sexual.

D. La Solicitud de Asistencia Financiera servira como registro de la aprobaciéon o denegacion de la
asistencia.

E. Una Solicitud de Asistencia Financiera aprobada por cualquiera de las entidades de CMH se utilizara
para presumir la elegibilidad durante seis meses a partir de la fecha de aprobacion, salvo que ocurra
cualquiera de las siguientes situaciones:

Prestacidn posterior de servicios de hospitalizacion.
Cambio de ingresos.

Cambio en el tamafio de la familia.

Cambio en la situacion laboral.

F. Las personas pueden comunicarse con cualquier hospital de CMH para obtener informacion y ayuda
con el proceso de Solicitud de Asistencia Financiera. Pacientes que solicitan atencion médica de
emergencia: los hospitales de CMH prestaran, sin discriminacion, atencién por afecciones médicas de
emergencia (segun el articulo 1867 de la Ley del Seguro Social, 42 U.S.C. 1395dd), independientemente
de la elegibilidad para recibir asistencia conforme a esta politica, y segun lo exige la Ley de Tratamiento
Médico de Emergencia y Trabajo de Parto Activo (EMTALA). Los hospitales de CMH no realizaran
actividades que desalienten la busqueda de atencién médica de emergencia, como exigir el pago antes
del tratamiento o permitir medidas de cobro de deudas que interfieran con la prestacion de atencién de
emergencia sin discriminacion.

IV. ACCIONES EXTRAORDINARIAS DE COBRO (ECA)

A. Requisitos generales antes de iniciar ECA: Los hospitales de CMH no podran iniciar ninguna ECA
hasta que hayan transcurrido al menos 120 dias desde la primera factura emitida después del alta por la
atencion prestada y hasta que la persona haya recibido informacion sobre la Politica de Asistencia
Financiera (FAP). Antes de emprender ECA, los hospitales deberan hacer esfuerzos razonables para
determinar la elegibilidad de la persona conforme a la FAP, de acuerdo con la seccion 1 siguiente. No se
podran emprender ECA si el paciente ha establecido un acuerdo de pago satisfactorio con el hospital.
Antes de iniciar cualquier ECA, el director financiero (CFO) o su representante designado debera
determinar que el hospital ha realizado esfuerzos razonables para verificar la elegibilidad y que ha
cumplido esta politica. No podra iniciarse ninguna ECA antes de esa determinacion.

Todas las politicas oficiales de Central Maine Healthcare se mantienen electrénicamente y estan sujetas a cambios. Ninguna version impresa se
considerara oficial salvo en la medida en que coincida con la politica vigente conservada electrénicamente.
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B. Esfuerzos razonables: Se considerara que un hospital de CMH ha hecho esfuerzos razonables para
determinar la elegibilidad conforme a la FAP cuando: (i) determine que la persona cumple los requisitos
para una determinacion de elegibilidad presunta; o (ii) le proporcione informacion adecuada sobre la FAP
y tramite cualquier solicitud presentada, esté completa o incompleta.

® Para determinar la elegibilidad presunta, el hospital debera establecer que la persona retne los
requisitos para recibir asistencia financiera basandose en informacion distinta de la facilitada por
la propia persona o en una determinacién anterior de elegibilidad conforme a la FAP.

® Para informar adecuadamente a una persona sobre la FAP, los hospitales de CMH deberan
notificarla por escrito al menos 30 dias antes de iniciar una o mas ECA. El aviso indicara que la
asistencia financiera esté disponible para personas elegibles, identificara las ECA previstas para
obtener el pago y sefialara una fecha limite después de la cual podran iniciarse; dicha fecha no
podra ser anterior a 30 dias desde la entrega del aviso escrito.

® Adjuntar al aviso escrito un resumen de la FAP en lenguaje sencillo.
Hacer esfuerzos razonables para informar verbalmente a la persona sobre la FAP y la manera de
obtener ayuda con el proceso de solicitud.

C. Procedimientos adicionales cuando se presenta una solicitud incompleta de la FAP: Ademas de cumplir
los requisitos de notificacion descritos en el apartado A anterior, los hospitales de CMH deberan informar
a quienes presenten una solicitud incompleta durante el Periodo de Solicitud sobre como completarla 'y
ofrecerles una oportunidad razonable para hacerlo. Para cumplir estos requisitos, deberan efectuar todas
las siguientes acciones:

No iniciar ECA ni continuar las ECA que ya se hayan iniciado.

® Entregar a la persona un aviso escrito que describa la informacion y/o documentacion exigida por
la FAP o por el formulario de solicitud para completar el tramite.

® Proporcionar datos de contacto, incluidos el teléfono y la ubicacién fisica, de: (i) la oficina o
departamento del hospital que puede informar sobre la FAP; y (ii) la oficina o departamento del
hospital que puede prestar ayuda con la solicitud, o al menos una organizacion sin fines de lucro o
agencia gubernamental que CMH haya identificado como fuente de ayuda para las solicitudes de
la FAP.

D. Procedimientos adicionales cuando se presenta una solicitud completa de la FAP: Ademas de cumplir
los requisitos de notificacion descritos en el apartado A anterior, los hospitales de CMH deberan hacer
todo lo siguiente respecto de una persona que presente una solicitud completa durante el Periodo de
Solicitud:

No iniciar ECA ni continuar las ECA que ya se hayan iniciado.

® Determinar si la persona retne los requisitos para recibir asistencia financiera conforme a la FAP.
Notificar por escrito a la persona la determinacion de elegibilidad, incluida la asistencia para la
que es elegible y los fundamentos de la decision.

® Sise determina que la persona es elegible para recibir asistencia financiera conforme a la FAP, el
hospital de CMH debera tomar todas las medidas razonables para revertir cualquier ECA
emprendida para obtener el pago de la atencidn (por ejemplo, dejar sin efecto una sentencia,
cancelar un gravamen o embargo y eliminar informacién adversa de un informe de crédito).

E. Remision de deudas a agencias de cobro: Ademas de cumplir los requisitos generales sobre ECA
establecidos en el apartado A anterior, los hospitales de CMH deberan cumplir los siguientes requisitos
adicionales al remitir una cuenta a una agencia de cobro de deudas:

® Los hospitales de CMH exigen a las agencias de cobro garantias por escrito de que cumplen la
Ley de Practicas Justas de Cobro de Deudas (Fair Debt Collection Practices Act) y los Codigos de
Etica y Responsabilidad Profesional de la American Collections Association (ACA).

Todas las politicas oficiales de Central Maine Healthcare se mantienen electrénicamente y estan sujetas a cambios. Ninguna version impresa se
considerara oficial salvo en la medida en que coincida con la politica vigente conservada electrénicamente.
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F. Notificacion a agencias de informes crediticios: Ademas de cumplir los requisitos generales sobre ECA
establecidos en el apartado A anterior, los hospitales de CMH deberan cumplir los siguientes requisitos
adicionales al comunicar informacién a cualquier agencia de informes crediticios (por ejemplo,
TransUnion, Experian o Equifax):

® Las cuentas remitidas a una agencia de cobro podran registrarse ante una agencia nacional de
informes crediticios si la parte responsable no paga la totalidad de la deuda ni establece un
acuerdo de pago satisfactorio con la agencia de cobro.

V. FACTURACION Y PROTECCIONES PARA LOS PACIENTES
A. Aviso sobre servicios no cubiertos

CMH informar& a todo paciente que haya sido considerado elegible para recibir asistencia financiera si
alguna parte de un servicio médico, tratamiento, procedimiento, prueba u otro servicio prestado por el

hospital no esta cubierta por el Programa de Asistencia Financiera. Siempre que sea razonablemente

posible, se notificara antes de prestar el servicio y se describird claramente el servicio no cubierto y la

posible responsabilidad econémica del paciente.

B. Limitacién de la facturacién por servicios no cubiertos que no se hayan comunicado

Si CMH no avisa con antelacion de que un servicio médico, tratamiento, procedimiento, prueba u otro
servicio hospitalario no esta cubierto por el Programa de Asistencia Financiera, no facturara dicho servicio
al paciente. Nada de esta seccion impide que CMH facture esos servicios a la aseguradora de salud del
paciente cuando la ley lo permita.

VI. LISTA DE PROFESIONALES QUE PRESTAN ATENCION DE EMERGENCIA U OTROS
SERVICIOS MEDICAMENTE NECESARIOS

Puede consultarse la Lista de Profesionales de Asistencia Financiera de CMH en:
https://www.cmhc.org/patients-visitors/billing-financial-information/financial-assistance/

Esta pagina contiene una lista de los profesionales de los hospitales de CMH que prestan atencion de
emergencia y/o atencion médicamente necesaria y que NO estan cubiertos por esta politica. CMH
actualiza periédicamente su lista de profesionales no empleados para mantenerla correcta y al dia. Sin
embargo, puede haber ocasiones en que aun no se haya incluido a un profesional nuevo o reflejado un
cambio en su condicién de cubierto o no cubierto por esta politica. CMH recomienda consultar con uno de
sus asesores financieros, siempre que sea posible, para confirmar la exactitud de la informacién de un
profesional determinado.

VII. SUPERVISION E INFORMES

A. Se mantendra un registro de solicitudes de asistencia financiera, del cual podran generarse informes
periddicos, por separado de otros estados financieros exigidos.

B. Las actividades de asistencia financiera se comunicaran anualmente a la comunidad sobre la base de
los costos estimados de los servicios.

Todas las politicas oficiales de Central Maine Healthcare se mantienen electrénicamente y estan sujetas a cambios. Ninguna version impresa se
considerara oficial salvo en la medida en que coincida con la politica vigente conservada electrénicamente.
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CONSIDERACIONES ESPECIALES:
I. LIMITACIONES:
A. Esta politica se aplica a:

®* Residentes de Maine que reciben atencion de emergencia u otros servicios médicamente
necesarios, segun el criterio clinico del profesional de salud y con independencia de la situacion
econdmica del paciente, y que retnen los requisitos indicados a continuacién.

®* No residentes de Maine que solicitan atencién de emergencia y retnen los requisitos indicados a
continuacion.

B. La asistencia financiera no:

Proporciona seguro de salud.

Sustituye ni complementa el seguro de salud.

Garantiza beneficios.

Cubre a proveedores de atencion médica ajenos a CMH.

Excluye los copagos minimos exigidos por la normativa o por razones clinicas (por ejemplo,
programas de intervencion para agresores o programas de tratamiento de adicciones a
narcoticos).

® Cubre cirugia estética electiva ni servicios que no cumplan los criterios de necesidad médica.

Il. ELEGIBILIDAD PARA RECIBIR ASISTENCIA FINANCIERA:

A. La asistencia financiera para atencion médicamente necesaria esta disponible para residentes de
Maine que:

®* No tienen seguro de salud o cuentan con una cobertura que paga solamente parte de la factura; y
® Cumplen los criterios de ingresos indicados a continuacion.

B. La asistencia financiera para atencién de emergencia esta disponible para residentes y no residentes
de Maine que:

No tienen seguro de salud o cuentan con una cobertura que paga solamente parte de la factura; y
® Cumplen los criterios de ingresos indicados a continuacion.

C. Los hospitales de CMH proporcionan asistencia financiera del 100 % (atencién gratuita) conforme a los
siguientes criterios:

El ingreso bruto es inferior o igual al 200 % del Nivel Federal de Pobreza (FPL).
El paciente es residente de Maine y recibe servicios y suministros de emergencia o médicamente
necesarios.

® El paciente no es residente de Maine y recibe atencion de emergencia.
Se han agotado todas las fuentes de pago de terceros, incluidos los gastos deducibles para
alcanzar el umbral de cobertura (spend down), cuando corresponde.

D. Los hospitales de CMH proporcionan atencion parcialmente gratuita (la asistencia parcial equivaldra al
100 % de los cargos elegibles menos el AGB, pero nunca sera inferior al 55 %).

® Elingreso bruto es superior al 200 % e inferior o igual al 250 % del FPL.

Todas las politicas oficiales de Central Maine Healthcare se mantienen electrénicamente y estan sujetas a cambios. Ninguna version impresa se
considerara oficial salvo en la medida en que coincida con la politica vigente conservada electrénicamente.
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® El paciente es residente de Maine y recibe servicios y suministros de emergencia o médicamente
necesarios.

® El paciente no es residente de Maine y recibe atencién de emergencia.
Se han agotado todas las fuentes de pago de terceros, incluidos los gastos deducibles para
alcanzar el umbral de cobertura (spend down), cuando corresponde.

E. Los hospitales de CMH ofrecen planes de pago que no superan el 4 % del ingreso bruto ajustado
modificado (MAGI) para solicitantes con MAGI inferior al 400 % del Nivel Federal de Pobreza.

F. A ninguna persona elegible para recibir asistencia financiera se le cobrara por atencién de emergencia
u otra atencién médicamente necesaria mas que el AGB calculado.

Para consultas sobre la asistencia financiera de Central Maine Healthcare, comuniquese al

(207) 786-1803 o visite el sitio web:

https://www.cmhc.org/patients-visitors/billing-financial-information/.

DEFINICIONES

Importes generalmente facturados (AGB): Importes que se facturan generalmente por atencion de
emergencia u otra atencién médicamente

necesaria a personas que cuentan con un seguro que cubre dicha atencién. Cuando corresponda, el
AGB se determinarid mediante el «<método retrospectivo», dividiendo el total de pagos recibidos por el
hospital de todos los planes comerciales y Medicare durante el ejercicio fiscal anterior entre el total de
los cargos hospitalarios facturados a dichos planes comerciales y Medicare durante ese mismo
ejercicio.

Los pacientes que retnan los requisitos de asistencia recibirdn un descuento igual o superior al
concedido a las personas aseguradas.

Los porcentajes de AGB que figuran a continuacion se aplican a cualquier atencion de emergencia u otra
atencion médicamente necesaria prestada a una persona elegible para la FAP a partir de la fecha de
aprobacion de esta politica.

Central Maine Medical

Hospitales integrantes Center Rumford Hospital Bridgton Hospital
AGB (%) 45,0 % 51,2 % 50,3 %
Descuento requerido (%) 55,0 % 48,8 % 49,7 %
Descuento ofrecido (%) * 55,0 % 55,0 % 55,0 %
Pago directo sin seguro Tarifa de Medicare Tarifa de Medicare Tarifa de Medicare

Periodo de Solicitud: El periodo para solicitar asistencia financiera por una fecha de servicio vence 240
dias después de la primera factura emitida tras el alta. La cobertura de este periodo de solicitud de
asistencia financiera tiene vigencia durante 180 dias después de la fecha de determinacion para los
servicios ambulatorios. Los servicios de hospitalizacion posteriores a la determinacion inicial requieren
una solicitud actualizada.

Acciones extraordinarias de cobro (ECA): Medidas adoptadas por un hospital sin fines de lucro
contra una persona para obtener el pago de bienes o servicios de atencion médica proporcionados

Todas las politicas oficiales de Central Maine Healthcare se mantienen electrénicamente y estan sujetas a cambios. Ninguna version impresa se
considerara oficial salvo en la medida en que coincida con la politica vigente conservada electrénicamente.
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por el hospital. Antes de adoptar estas medidas, el hospital debe hacer esfuerzos razonables para
determinar si la persona es elegible para recibir asistencia financiera (26 U.S.C. § 501(r)(6)).

Las ECA no incluyen la imposicion de gravamenes hospitalarios sobre bienes del paciente
para obtener el producto de acuerdos, sentencias o transacciones derivados de una demanda
del paciente contra un tercero que haya causado sus lesiones.

Las ECA tampoco incluyen la venta de la deuda de una persona por parte del hospital a un tercero si,
antes de la venta, el hospital celebra un acuerdo escrito juridicamente vinculante con el comprador
de la deuda que contenga las cuatro condiciones siguientes:

® El comprador de la deuda debe comprometerse a no emprender ninguna ECA para
cobrarla.

® El comprador debe comprometerse a no cobrar intereses sobre la deuda superiores a la tasa
vigente conforme al articulo 6621(a)(2) del Cédigo de Rentas Internas en el momento de la
venta (u otra tasa establecida por aviso o directrices publicadas en el Boletin de Rentas
Internas).

® Ladeuda debe poder devolverse o recuperarse por el hospital si este o el comprador
determina que la persona es elegible para la FAP; y

® Sise determina que la persona es elegible para la FAP y la deuda no se devuelve ni recupera
por el hospital, el comprador debera seguir los procedimientos establecidos en el acuerdo
para garantizar que la persona no pague, ni tenga obligacién de pagar, al comprador y al
hospital en conjunto mas de lo que le corresponderia pagar personalmente como persona
elegible para la FAP. Las ECA tampoco incluyen la presentacion de una reclamacién en un
procedimiento de quiebra.

Cirugia estética electiva: Manual de Hospitales de Medicare de CMS, seccién 250.11. La
cirugia estética comprende cualquier intervencion quirdrgica destinada a mejorar la apariencia,
excepto cuando es necesaria para reparar oportunamente (es decir, tan pronto como sea
médicamente posible) una lesién accidental o mejorar el funcionamiento de una parte del cuerpo
con malformacion.

Atencién de emergencia:

® Una persona se presenta en el Departamento de Emergencias (ED) y solicita evaluacion o
tratamiento por cualquier afeccion médica; o

® El paciente recibe atencién en un departamento o consultorio que se presenta
publicamente (por su nombre, letreros, publicidad u otros medios) como un lugar donde se
tratan afecciones médicas de emergencia con urgencia y sin necesidad de una cita previa
(por ejemplo, un centro de atencién urgente, una unidad de trabajo de parto y parto fuera
del campus hospitalario, etc.).

Familia: «Ingreso familiar» significa el ingreso acumulado del paciente y su familia. No incluye
los ingresos de una persona que vive en el hogar del paciente pero que no pertenece a su
familia. A efectos de este parrafo, «familia» significa un grupo de dos o mas personas
vinculadas por nacimiento, matrimonio o adopcidn, que viven juntas y entre quienes existen
obligaciones legales de manutencién. Todas esas personas emparentadas se consideran
miembros de una misma familia.

Ingreso familiar
Incluye:
® Sueldos y salarios brutos antes de cualquier deduccion.
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Ingresos netos del trabajo por cuenta propia, agricola o no agricola (ingresos de un
negocio propio o de una granja propia o arrendada, después de deducir los gastos
empresariales o agricolas).

Pagos periédicos del Seguro Social, jubilacién ferroviaria, prestaciones por desempleo,
indemnizacion por accidentes laborales, beneficios de huelga de fondos sindicales y
prestaciones para veteranos.

Asistencia publica, incluidos los pagos en efectivo del programa de Asistencia Temporal
para Familias Necesitadas (TANF) y de Asistencia General.

Asignaciones para capacitacion.

Manutencién de hijos, asignaciones militares para familiares u otra ayuda periédica de
un familiar ausente o de alguien que no vive en el hogar.

Pensiones privadas, pensiones de empleados publicos y pagos periddicos de seguros o
anualidades.

Dividendos, intereses, alquileres, regalias o pagos periédicos de sucesiones 0
fideicomisos.

Ganancias netas de juegos de azar o loterias.

No incluye:

Ganancias de capital.

Activos liquidos, incluidos retiros bancarios o el producto de la venta de bienes.
Devoluciones de impuestos.

Regalos, préstamos y herencias recibidas en un solo pago.

Pagos Unicos de seguros u otras compensaciones Unicas por lesiones.

Prestaciones no monetarias, como la parte del seguro de salud pagada por el empleador
o sindicato y otros beneficios complementarios de los empleados.

El valor de los alimentos y combustibles producidos y consumidos en granjas y el valor
imputado del alquiler de viviendas agricolas o no agricolas ocupadas por sus
propietarios.

Programas federales de prestaciones no monetarias, incluidos Medicare, Medicaid,
cupones de alimentos, almuerzos escolares y «focusing assistance» (término utilizado
en el original).

Persona elegible para la FAP: Persona que redne los requisitos para recibir asistencia financiera
conforme a la FAP, independientemente de que haya solicitado dicha asistencia.

Nivel Federal de Pobreza (FPL): Directriz federal de ingresos de pobreza que determina el
Departamento de Salud y Servicios Humanos de Estados Unidos y se publica en el Registro Federal.

Solicitud de Asistencia Financiera: Solicitud completada de acuerdo con el procedimiento indicado en
la seccion Il de esta politica.

Cargos brutos: Precio completo y establecido por el hospital para la atencién médica, cobrado de
manera uniforme y consistente a los pacientes antes de aplicar reducciones contractuales, descuentos o
deducciones.

Atencién médicamente necesaria: Servicios o suministros médicos que:

Son indicados por un médico y son apropiados y necesarios para los sintomas, el
diagnéstico o el tratamiento de una afeccion médica o de salud mental, incluidos ciertos
servicios preventivos.

Se proporcionan para el diagnéstico o la atencion y el tratamiento directos de una afeccion
médica o de salud mental.

Cumplen las normas de buena practica médica en la comunidad sanitaria y de salud mental
del &rea de servicio.
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®* No estan destinados principalmente a la conveniencia del paciente ni de un proveedor; y
®* Representan el nivel o suministro de servicio mas apropiado que puede prestarse de manera
segura o, cuando sea necesario, segun determine el proceso de revision de utilizacion.

Hogar con varias familias: Si un hogar incluye méas de una familia y/o mas de una persona sin
parentesco, los criterios de ingresos se aplicaran por separado a cada familia y/o persona sin parentesco,
y no al hogar en su conjunto.

Residente:
«Residente del estado» significa una persona que:

(1) Vive en el estado con la intencién de permanecer en él indefinidamente.

(2) Ingresa en el estado por un compromiso de trabajo permanente, temporal, estacional o de
otro tipo, o esta buscando empleo.

«Residente del estado» no incluye a una persona que se encuentra temporalmente en el estado como
turista o visitante.

DECLARACIONES DE EXENCION DE RESPONSABILIDAD

Las circunstancias atenuantes pueden hacer necesario apartarse de los términos de una politica. Se
reconoce que pueden surgir situaciones de emergencia que exijan una resolucién inmediata. Cuando
corresponda, debera elaborarse documentacién adecuada que justifique la necesidad de tales
excepciones.

REFERENCIAS CRUZADAS
Politica de Facturacion y Cobros de Central Maine Healthcare.

REFERENCIAS Y FUENTES DE EVIDENCIA

Requisitos para hospitales 501(c)(3) conforme a la Ley de Cuidado de Salud a Bajo Precio, articulo 501(r). (s.
f.). Consultado el 16 de diciembre de 2019 en https://www.irs.gov/charities-non-profits/charitable-organizations/
requirements-for-501c3-hospitals-under-the-affordable-care-act-section-501r.

Estatutos Revisados de Maine, Titulo 24-A, Cddigo de Seguros de Maine, segun sus modificaciones. Las
politicas y procedimientos se administraran de conformidad con todas las disposiciones aplicables del Titulo
24-A de los Estatutos Revisados de Maine v los reglamentos estatales relacionados.

RESUMEN DE REVISION /| APROBACION

SUSTITUYE A: No corresponde

FECHAS DE REVISION: 20/11/2020, (04/02/2022), 23/08/2023, 22/10/2025, 30/07/2026

APROBACIONES: Comité de Finanzas
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