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이사회  
범위: 

이 정책은 모든 OhioHealth 회원 병원과 고용된 진료소, OhioHealth 긴급 치료 센터, OhioHealth 자택 치료(통합하여 

“OhioHealth 시설”)에 적용됩니다.   

 

목적: 

OhioHealth 의 사명은 커뮤니티의 필요에 대응하여 양질의 비용 효율적인 서비스를 제공함으로써 치유 목회를 확장하는 

것입니다.  OhioHealth 는 지급 능력에 관계없이 사람들에게 의료 서비스를 제공하고자 최선을 다합니다.  이 정책은 서비스를 

부분 또는 전액 할인받을 수 있는 대상 환자에게 재정 보조를 제공하기 위한 OhioHealth 의 가이드라인을 규정합니다. 

정책: 재정 보조 프로그램 

OhioHealth 는 응급 또는 의료적으로 필요한 서비스를 적격 환자에게 무료 또는 할인하여 제공합니다. OhioHealth 의 재정 

보조 프로그램에는 다음 항목이 포함되어 있습니다.  

A. 병원 치료 보증 프로그램(HCAP).  HCAP 프로그램은 극빈자와 보험이 없는 사람에게 비대상 서비스를 파격적인 

비용으로 제공하는 병원에 추가 지불금을 제공하는 연방 요건을 충족하기 위한 오하이오 일자리 및 가족 서비스부(Ohio 

Department of Job and Family Services, ODJFS)의 메커니즘입니다.   

B. OhioHealth 자선 프로그램.  OhioHealth 자선 프로그램은 다른 지급 수단이 없는 적격 환자에게 제공되는 응급 및 

기타 의료적으로 필요한 치료를 보조합니다. OhioHealth 자선 프로그램은 다음 항목을 제공합니다. 

• 소득이 연방 빈곤선의 200% 이하인 환자에게 환자 부담금 100% 할인. 

• 소득이 연방 빈곤선의 300% 이하인 환자에게 환자 부담금 80% 할인. 

• 소득이 연방 빈곤선의 400% 이하인 환자에게 환자 부담금 65% 할인.  

C. OhioHealth 빈곤 프로그램.  위 프로그램 중 어느 것도 적용되지 않을 경우, OhioHealth 는 재정적 상황이 

비극적이거나, 비정상적이거나, 특이하다는 것을 증명한 환자에 대해 사례별로 빈곤 신청을 고려할 권리가 있습니다.  

OhioHealth 자선 프로그램과 빈곤 프로그램은 마지막 수단입니다. 즉, 다른 주 또는 연방 프로그램에서 지원을 제공할 수 

있거나 다른 치료비를 지급할 수단 또는 치료와 관련된 비용 환급 수단이 있을 경우 해당 프로그램 또는 자원을 사용해야만 

OhioHealth 프로그램을 신청할 자격이 부여됩니다. 

절차: 

1. 재정 보조 프로그램 자격 요건: OhioHealth 는 다음 가이드라인을 사용하여 다양한 재정 보조 프로그램 자격 기준을 

설정합니다.  재정 보조 프로그램 자격에는 서비스와 환자 모두 재정 보조 프로그램 신청 자격을 충족해야 합니다.  

A. 해당 서비스:  OhioHealth 재정 보조 프로그램은 상기 OhioHealth 병원, OhioHealth 가 고용한 진료소, OhioHealth 

응급 치료 센터, OhioHealth 자택 치료가 제공하는 응급 또는 기타 의료적으로 필요한 치료 서비스에만 적용됩니다.  

치료가 의료적으로 필요한지 판단하는 기준은 OhioHealth 가 서비스를 제공하는 커뮤니티에서 일반적으로 수용되는 

표준 의료에 따릅니다.   



 다른 의료 제공자가 별도로 청구하는 서비스는 OhioHealth 병원에서 제공하더라도 이 정책을 적용할 수 없습니다.  

병원에서 서비스를 제공하는 제공자의 병원별 목록과 각각 제공하는 서비스의 본 정책 적용 여부는 첨부 문서 1 에 

첨부되어 있습니다.    

B. OHIOHEALTH 자선 프로그램:  OhioHealth 자선 프로그램은 제 3 자가 제공하는 재정 보조 프로그램 자격에 

해당하지 않고 치료와 관련된 비용을 지급하거나 환급받을 다른 수단이 없는 OhioHealth 환자에게 적용됩니다.  재정 

보조 자격을 획득하기 전에 사용해야 하는 다른 지급 수단은 건강 보험, HCAP, 다양한 기타 정부 프로그램, 기타 

보험(예: 자동차, 주택, 책임 보험), 환자 치료를 책임지는 제 3 자 등이 있습니다.  환자는 재정 보조 신청서를 작성하고 

다음과 같은 소득 기반 자격 요건을 충족해야 합니다.  

1. 소득이 현재 연방 빈곤선의 200% 미만인 환자는 환자 부담금에서 100% 자선 할인을 받을 수 있습니다.  

2. 소득이 현재 연방 빈곤선의 201~300%인 환자는 환자 부담금에서 80% 자선 할인을 받을 수 있습니다. 

3. 소득이 현재 연방 빈곤선의 301~400%인 환자는 환자 부담금에서 65% 자선 할인을 받을 수 있습니다. 

 

이러한 할인은 자선 할인 워크시트(첨부 문서 2)에 따라 적용됩니다.  연방 빈곤선은 매년 변경되므로 OhioHealth 는 

해당 워크시트를 정기적으로 업데이트합니다.    가족 규모에는 환자, 환자의 배우자(동거 여부 무관), 환자와 

동거하는 모든 18 세 미만 자녀(친자 또는 양자)가 포함됩니다. 환자가 18 세 미만일 경우, “가족”에는 환자, 환자의 

친부모 또는 양부모(동거 여부 무관), 환자와 동거하는 18 세 미만 자녀(친자 또는 양자)가 포함됩니다.  환자가 

조부모의 집에 거주하는 미성년 부모의 자녀라면 “가족”에는 환자, 환자와 동거하는 자녀(친자 또는 양자)만 

포함됩니다. 다른 지급 수단이 있어서 처음에 자격을 부여받지 못한 환자의 경우, 다른 모든 지급 수단을 사용한 후 

OhioHealth 자선 프로그램이 적용된 환자 부담금은 메디케이드와 다른 주/연방 수급자에 대한 법적 제한이 

적용됩니다. 

 

또한, OhioHealth 자선 프로그램을 비롯한 다른 재정 보조 프로그램을 적용하지 못할 경우, OhioHealth 는 사례별로 

빈곤 신청을 고려할 권리가 있습니다. OhioHealth 빈곤 위원회가 재정 상황이 심각하거나 비정상적이거나 

특이하다고 입증한 증거를 바탕으로 결정한 환자를 대상으로 합니다.   

C. HCAP:  병원 치료 보증 프로그램은 오하이오 일자리 및 가족 서비스부(ODJFS)가 관리하며, 주/연방 요건을 

따릅니다.  OhioHealth 는 ODJFS 에서 제공한 지침에 따라 HCAP 자격 요건을 적용하고, OhioHealth 는 이를 변경할 

재량이 없습니다.  이 정책은 이러한 요건을 요약한 것입니다. 

1. 거주 요건 - 환자는 오하이오 주에 자발적으로 거주해야 합니다.  이는 학생 또는 이민 노동자, 주에 거주하는 

친척집에 임시로 거주하는 환자 등의 임시 거주자를 포함합니다.  다른 주에 거주하면서 주를 여행하거나 

오하이오 주에서 휴가를 보내는 환자, 또는 치료를 받기 위해 오하이오 주에 온 환자는 포함하지 않습니다. 

2.  재정 요구 요건 - 환자는 서비스 제공 시에 환자의 가족 규모에 맞춘 소득 수준이 현행 연방 빈곤선의 100% 

이하여야 합니다.  가족 규모에는 환자, 환자의 배우자(동거 여부 무관), 환자와 동거하는 모든 18 세 미만 

자녀(친자 또는 양자)가 포함됩니다. 환자가 18 세 미만일 경우, “가족”에는 환자, 환자의 친부모 또는 

양부모(동거 여부 무관), 환자와 동거하는 18 세 미만 자녀(친자 또는 양자)가 포함됩니다.  환자가 조부모의 집에 

거주하는 미성년 부모의 자녀라면 “가족”에는 환자, 환자와 동거하는 자녀(친자 또는 양자)만 포함됩니다. 

환자는 메디케이드 또는 다른 주 메디케이드 프로그램을 수령할 수 없습니다. 

3. 서비스 요건 - 서비스는 ODJFS 가이드라인에 따라 의료적으로 보장해야 합니다. 

4. 서명된 신청서 – HCAP 프로그램 자격을 부여받으려면 서명된 신청서가 필요합니다. 

 

D. 커뮤니티 프로그램: OhioHealth 는 다양한 제약 산업 자선 프로그램을 비롯하여 여러 가지 다른 자선 프로그램을 

인정하고 이에 협력합니다. 이런 각각의 프로그램은 자체적인 자격 요건을 따르며, 해당 프로그램 신청 자격은 

OhioHealth 재정 보조 프로그램과 동일하지 않습니다.  그러나 OhioHealth 는 무료 진료 프로그램에도 참여합니다. 

무료 진료 프로그램에 참여하고 무료 진료 프로그램의 일부로 OhioHealth 시설에서 응급 또는 다른 의료적으로 

필요한 치료를 받은 환자는 OhioHealth 시설에서 무료로 치료를 받을 수 있습니다. 

2. 재정 보조 프로그램 신청 방법:   

A. 재정 보조 문의:  환자는 등록 전부터 계정이 닫히기 전까지 언제든 재정 보조 프로그램에 신청할 수 있습니다.  신청 

방법에 관한 정보가 필요하거나 신청과 관련하여 문의가 있을 경우, 고객 상담 센터에 전화하거나, 이메일을 통해 

고객 상담 센터에 문의할 수도 있습니다. 또는 OhioHealth 시설의 등록 데스크나 수납계(각 OhioHealth 시설의 실제 

주소는 이 FAP 의 첨부 문서 3 에 명시됨)를 방문해서 재정 상담사를 찾으셔도 됩니다.  OhioHealth 시설의 모든 

환자는 언제든 재정 상담사와의 상담을 요청할 수 있습니다.   



B. 재정 보조 신청 양식 획득 방법:  모든 OhioHealth 사무실에서 등록할 때 신청서 양식이 제공되며, 환자가 요청 시 

우편으로 받을 수 있습니다. 또는 다음 온라인 주소에서 찾을 수 있습니다. 

https://ohiohealth.com/financialassistance/ 

C. 재정 보조 신청 양식 작성:  재정 보조 신청 양식 작성 요건: 

1. 신청서는 양식에 적힌 지시에 따라 완벽히 작성되어야 합니다. 

2. 신청서는 환자, 환자의 후견인 또는 재정을 책임지는 해당인이 서명해야 합니다. 

 

3. 신청서는 다음을 비롯한 적절한 소득 증빙을 동봉해야 합니다.  

 

 a. 서비스/신청일 이전 3 개월 또는 서비스/신청일 이전 12 개월 중에서 환자가 선택한 기간이 포함된 급여 기록 

급여 기록을 제출할 수 없을 경우, (회사 상용문 머리 부분에 적힌) 신청자의 고용주가 서비스일(신청일) 이전 

3 개월 간에 대해 보내는 신청자의 총소득 확인 서신도 허용됩니다.  회사에서 보내는 서신은 회사 임원이 

서명해야 하고, 계약자 이름 및 해당 회사의 계약자 전화 번호가 참조되어야 합니다. 

 

 b. 배우자 소득(동거 여부와 무관).  

 

 c. 급여 또는 사회보장 소득 계좌 입금에 사용되는 은행의 입출금 내역서. 이 경우, 신청자는 건강 보험 또는 

기타 지급금의 차감 여부와 차감하는 경우 해당 금액을 표시해야 합니다.  

 

 d. 상황에 따라 OhioHealth 는 때때로 환자의 소득 증빙으로 가장 최근에 작성된 W2 또는 소득 신고서를 받을 

수 있습니다. 

 

 e. 자녀 양육비 및/또는 이혼(별거) 수당을 수령한 문서. 그러나 자녀 양육비는 환자/아동이 양육비를 지급 받는 

당사자가 아닐 경우 소득으로 간주하지 않습니다. 

 

 f. 서비스 또는 신청일 이전 12 개월간 수령한 실업 급여, 노동자 보상, 팁, 이자, 임대 소득, 은퇴 소득, 투자 

수득, 상속 또는 기타 다른 유형의 소득/보상에 대한 문서입니다.  

 

4. 신청자는 OhioHealth 가 필요에 따라 환자의 신용 보고서, 재산 검색 등의 다른 출처에서 얻은 재정 정보 및/또는 

추징 기관에서 제공한 정보를 획득할 수 있게 허가하는 동의서를 포함해야 합니다. 

 

5. 신청서는 첨부 문서 3 에 있는 주소로 회신해야 합니다. 

 

6. 예외적인 상황에서 OhioHealth 고객 상담 센터 대표는 전화로 재정 보조 신청을 받을 권한이 있습니다. 

 
 

 
D. 재정 보조 프로그램 신청 자격이 없는 환자에 대한 재정 보조 신청 혜택:  재정 보조 신청서 작성을 완료하면 재정 

보조를 받을 자격이 없는 환자에게도 혜택이 제공됩니다.  

1. 메디케이드 또는 기타 정부 프로그램:  재정 보조 신청서를 수령한 후 해당 환자가 메디케이드 수령 자격이 

있다고 표시되어 있을 경우, 해당 환자는 메디케이드 자격 전문가에게 이관됩니다. 메디케이드 자격 

전문가는 환자가 메디케이드나 다른 관련 정부 프로그램을 신청하는 데 도움을 줍니다.  메디케이드 자격 

전문가는 정부 프로그램에서 요구하는 모든 필수 문서를 획득하도록 보조하는 등과 같이 환자/가족이 신청 

절차를 진행하는 데 도움을 줍니다.  

2. 분할 납부 제도:  모든 신청자는 기관의 분할 납부 제도를 신청할 수 있습니다.  이 제도는 월 납부금이 

최소한인 무이자 대출을 제공합니다. 

3. 무보험자 또는 자비 지급자 할인:  HCAP, OhioHealth 자선 할인, 빈곤 할인 자격이 없어서 이 정책을 

적용받지 못하는 무보험 신청자는 본인이 받은 응급 또는 기타 의료적으로 필요한 서비스에 대해 무보험자 

할인을 받을 수 있습니다.  무보험자 할인은 응급 또는 의료적으로 필요한 서비스 비용에서 35%를 할인해 

줍니다.  

E. 소득 증빙 또는 완전한 신청서를 제출하지 못할 경우 기타 자격 고려 사항:  일부 환자는 이 정책의 요건에 따라 

완전한 신청서를 준비/제출하는 데 필요한 요청 문서/정보 중 일부나 전체를 제공할 수 없거나 기타 다른 이유로 

https://ohiohealth.com/financialassistance/


신청서를 아예 제출하지 못하는 환자의 경우, OhioHealth 는 가용 정보 전체에 기초하여 환자의 재정 보조 프로그램 

자격 획득 여부를 판단할 권리가 있습니다.  관련 요소로는 다음과 같은 상황 등이 있으며 이에 국한되지 않습니다. 

1. 알려진 재산 없이 환자가 사망한 경우. 

2. 환자가 노숙자이거나 등록 과정에서 보호소 주소를 제공하였거나, 노숙자여서 우편이 반송된 경우. 

3. 가족/친구가 환자의 지급 불능을 입증하는 정보를 제공한 경우. 

4. 환자 본인이 범죄 피해자임을 진술한 경우.  이 경우, 환자는 범죄 피해자 프로그램을 통해 보장을 받기 전에 재정 

보조를 신청해야 합니다. 

5. 환자가 서비스일 전 3 개월 또는 12 개월 동안 투옥된 경우.   

6. 예외적인 경우, 환자의 서명을 얻기 위한 노력을 30 일간 실사한 후 환자의 구두 신청/증명을 허용할 수 있습니다. 

7. 환자가 오하이오 주 외에서 메디케이드에 가입되어 있고 OhioHealth 가 해당 주에 대한 제공자 번호를 보유하지 

않을 경우. 

8. 환자가 서비스일 전후로 메디케이드를 수령한 적이 있을 경우. 

9. 미지급금이 높아서 부분 자선이 승인된 비정상적인 경우. 

10. 환자가 서비스일 전후로 HCAP/자선 프로그램을 이용한 적이 있을 경우. 

11. 환자의 현재 소득 및 가족 규모가 본 정책의 자선 치료를 받을 자격에 해당하고, 외래 및 입원 서비스를 받기 전에 

자격을 획득했을 수 있는 경우. 

12. 환자가 메디케이드 가족 계획 프로그램으로 보장받을 경우. 

F. 빈곤 신청서:  환자가 재정 보조 신청서를 작성하고 다른 재정 보조 프로그램을 수령할 자격이 없는 것으로 

판정되거나 상기 섹션 E 에 규정된 자격 기준을 충족하지 못했을 경우, OhioHealth 는 사례별로 빈곤 신청을 고려할 

권리가 있습니다. OhioHealth 빈곤 위원회가 비정상적인 재정 상황 또는 비극적, 비정상적, 특이한 상황을 만든 

것으로 입증되는 종교적 문화적 신념을 기준으로 수혜 자격을 인정한 환자를 대상으로 합니다.  빈곤 프로그램에 

신청하려면 환자는 비정상적 상황을 설명하고 다른 증빙 문서를 첨부하여 심사를 요청하는 서신을 다음 주소로 

보내야 합니다.  OhioHealth CBO, P.O. Box 7527, Dublin, Ohio 43016. 빈곤 신청 심사 시에는 환자가 투자 또는 

다른 상당한 가치가 있는 재산, 주식, 채권, 기타 수령한 합의금, 다른 자산 또는 소득원을 포함하여 모든 자산을 

신고해야 합니다.  

3. 자격 결정:  재정 보조 프로그램에 대한 자격은 다음 기간까지 유효합니다. 

A. 입원 서비스의 경우, HCAP 와 관련된 자격은 입원 시마다 별도로 결정합니다. 단, 환자가 같은 기저 질환으로 45 일 

이내에 재입원할 때는 기존의 자격 결정이 적용됩니다. 

B. 외래 서비스의 경우, HCAP 수령 자격은 90 일간 유효합니다. 

C. OhioHealth 자선 프로그램 수령 자격(입원 및 외래)은 180 일간 유효합니다.  또한, 재정 보조 신청서가 제출되었지만 

치료와 무관한 기존의 미지급 계좌에도 자격 결정 사항이 적용됩니다.  자격 결정 사항이 환자의 미지급 계좌에 

적용될 경우, 하기 5 단락에 설명한 AGB 백분율 적용 시 개인 부담금을 초과하는 미지급 계좌에 대해 환자가 

개인적으로 지급한 금액은 환자에게 반환됩니다. 

D. 환자가 이전 자격 결정 사항에 기초하여 치료 1 건에 대해 재정 보조 수령 자격이 있는 것으로 추정되고, 환자가 받을 

수 있는 보조가 본 정책에서 제공하는 가장 큰 보조 금액보다 적을 경우, 환자에게 더 많은 보조가 제공될 수 있음을 

알립니다. 

4. 재정 보조 알림:  OhioHealth 가 오하이오주 병원 치료 보증 프로그램(HCAP)을 준수함을 진술하고, OhioHealth 자선 

프로그램을 환자에게 알리는 표지판을 눈에 잘 띄는 곳에 게시합니다. 본 정책의 사본을 포함하여 정보지, 본 정책의 

평문 요약본, 신청서가 등록 시 제공되며, 환자는 비용 부담 없이 우편으로 해당 자료를 받을 수 있고 온라인 사이트 

https://www.ohiohealth.com/financialassistance/에서도 찾을 수 있습니다. 해당 커뮤니티에서 사용되는 주요 언어로도 

제공됩니다.  환자/후견인이 영어를 하지 못할 경우 번역 서비스도 준비할 수 있습니다.  또한, 청구 명세서에는 환자에게 

재정 보조 프로그램의 사용 가능성과 더 많은 정보를 얻는 방법이 명시되어 있습니다.     

5. 일반적으로 청구되는 금액:  재정 보조 프로그램 수령 자격이 있는 것으로 판정된 환자의 경우, OhioHealth 는 병원이 

“일반적으로 청구하는 금액”(AGB) 이상으로 부담시키지 않습니다.  AGB 백분율은 연방 규제에서 정의한 바에 따라 

“소급법”을 사용합니다.  각 OhioHealth 병원은 메디케어 및 개인 건강 보험사가 12 개월간 허용한 모든 청구 금액을 

해당 병원의 관련 요금 합계로 나누어 AGB 백분율을 계산합니다.  AGB 백분율은 병원별로 다르지만, 모든 OhioHealth 

병원의 AGB 백분율은 요금 합계를 65% 이내에 할인한 값과 같습니다. 계산값은 매년 업데이트됩니다.  고객 상담 센터로 
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전화하거나 OhioHealth, PO Box 7527, Columbus, Ohio 43016 으로 우편을 보내면 OhioHealth 병원의 AGB 백분율의 

인쇄 사본을 누구나 무료로 제공받을 수 있습니다. 

6. 환자 부담금 청구 및 추심:  OhioHealth 는 OhioHealth 가 제공한 서비스에 대해 적절히 청구하고 추심함으로써 자선 

자금을 보호하는 데 성실히 임할 것입니다.  OhioHealth 는 절차가 완전히 설명되어 있는 별도의 청구 및 추심 정책이 

있습니다.  고객 상담 센터에 전화하면 이 별도 정책의 사본을 누구나 무료로 받으실 수 있습니다. 

 

 

 

 

폐기: 2003 년 8 월 19 일에 발효된 SPP F-300-R 은 이로써 폐기됩니다.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



전문의 목록:  BERGER HOSPITAL 

현재: 2023/04 

 

OhioHealth 금융 지원 정책(Financial Assistance Policy)을 지원하는 기관 

• Berger Hospital 

• OhioHealth Physician Group(1 차 및 전문 진료) 

 

OhioHealth 금융 지원 정책(Financial Assistance Policy)을 지원하지 않는 기관: 

 

• 영상의학과에서 제공하는 의료 서비스(Riverside Radiology 및 Interventional Associates, Inc.) 

• 병리학과에서 제공하는 의료 서비스(Diagnostic Pathology Associates, Inc.) 

• 입원 환자 전문의가 제공하는 의료 서비스(Sound Physicians) 

• 응급실에서 제공하는 의료 서비스(Circleville Emergency Physicians) 

• Capital Anesthesia Solutions 에서 제공하는 마취 서비스 

OhioHealth Physician Group 기관에서 지원하지 않는 한 다음 부서의 병원에서 제공되는 의료 서비스는 지원되지 

않습니다. 

 상처 치료 

 통증 센터 

 외과 

 약제과 

 정형외과 

 족부의학과 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



전문의 목록: DOCTORS HOSPITAL 

현재:  2023/04 

OhioHealth 금융 지원 정책(Financial Assistance Policy)을 지원하는 기관 

• Doctors Hospital 

• OhioHealth Physician Group(1 차 및 전문 진료) 

 

OhioHealth 금융 지원 정책(Financial Assistance Policy)을 지원하지 않는 기관:  

• 네이션와이드 아동 병원 신생아 집중 치료실(Nationwide Children’s Hospital Neonatal Intensive Care Unit)  

• 영상의학과에서 제공하는 의료 서비스(Riverside Radiology 및 Interventional Associates, Inc.) 

• 병리학과에서 제공하는 의료 서비스(CORPath) 

• 응급실에서 제공하는 의료 서비스(EMP of Franklin County) 

• West Broad Anesthesiology 에서 제공하는 마취 서비스 

OhioHealth Physician Group 기관에서 지원하지 않는 한 다음 부서의 병원에서 제공되는 의료 서비스는 지원되지 않습니다.  

흉부외과   

혈액종양내과                                            

약제과   

산부인과                                          

정형외과    

소아과                                                     

족부의학과 및 외과                                                       

외과     

   

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



전문의 목록: DUBLIN METHODIST HOSPITAL 

현재:  2023/04 

OhioHealth 금융 지원 정책(Financial Assistance Policy)을 지원하는 기관 

• Dublin Methodist Hospital 

• OhioHealth Physician Group(1 차 및 전문 진료) 

OhioHealth 금융 지원 정책(Financial Assistance Policy)을 지원하지 않는 기관:  

• 네이션와이드 아동 병원 신생아 집중 치료실(Nationwide Children’s Hospital Neonatal Intensive Care Unit)  

• 영상의학과에서 제공하는 의료 서비스(Riverside Radiology 및 Interventional Associates, Inc.) 

• 병리학과에서 제공하는 의료 서비스(Corpath, Ltd.) 

• 응급실에서 제공하는 의료 서비스(Team Health) 

• MidWest Anesthesia 에서 제공하는 마취 서비스  

OhioHealth Physician Group 기관에서 지원하지 않는 한 다음 부서의 병원에서 제공되는 의료 서비스는 지원되지 않습니다. 

심장학과 

산부인과 

외과 

약제과 

소아과 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



전문의 목록: GRANT MEDICAL CENTER 

현재:  2023/03 

OhioHealth 금융 지원 정책(Financial Assistance Policy)을 지원하는 기관 

• Grant Medical Center 

• OhioHealth Physician Group(1 차 및 전문 진료) 

• OhioHealth 긴급 의료(Urgent Care) 

OhioHealth 금융 지원 정책(Financial Assistance Policy)을 지원하지 않는 기관:  

• 네이션와이드 아동 병원 신생아 집중 치료실(Nationwide Children’s Hospital Neonatal Intensive Care Unit)  

• 영상의학과에서 제공하는 의료 서비스(Columbus Radiology and Interventional Associates, Inc.) 

• 영상의학과에서 제공하는 의료 서비스(Riverside Radiology 및 Interventional Associates) – 독립 응급실 

• 병리학과에서 제공하는 의료 서비스(Corpath, Ltd.) 

• 응급실에서 제공하는 의료 서비스(Mid-Ohio Emergency Services) 

• 응급실에서 제공하는 의료 서비스(United States Acute Care Solutions), Grove City Methodist Hospital 

• Doctors Anesthesia 에서 제공하는 마취 서비스, Grove City Methodist Hospital 

OhioHealth Physician Group 기관에서 지원하지 않는 한 다음 부서의 병원에서 제공되는 의료 서비스는 지원되지 않습니다. 

흉부외과    

 
  
 
 
                                   

   

가정의학과    

약제과                         

산부인과                                           

정형외과                                               

외과                                       

 

    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



전문의 목록: GRADY MEMORIAL HOSPITAL 

현재:  2023/04 

OhioHealth 금융 지원 정책(Financial Assistance Policy)을 지원하는 기관 

• Grady Memorial Hospital 

• OhioHealth Physician Group(1 차 및 전문 진료) 

• Grady Memorial Hospital Professional Services 

• Marion Area Physicians 

OhioHealth 금융 지원 정책(Financial Assistance Policy)을 지원하지 않는 기관:  

• 네이션와이드 아동 병원 신생아 집중 치료실(Nationwide Children’s Hospital Neonatal Intensive Care Unit)  

• 영상의학과에서 제공하는 의료 서비스(Riverside Radiology 및 Interventional Associates, Inc.) 

• 병리학과에서 제공하는 의료 서비스(Corpath, Ltd.) 

• 입원 환자 전문의가 제공하는 의료 서비스(OhioHealth Physician Group) 

• 응급실에서 제공하는 의료 서비스(Premier Health Services, Inc) 

• OhioHealth Physician Group 에서 제공하는 마취 서비스  

OhioHealth Physician Group 기관에서 지원하지 않는 한 다음 부서의 병원에서 제공되는 의료 서비스는 지원되지 않습니다. 

심장학과    

약제과    

산부인과                                           

정형외과     

소아과                                                      

족부의학과     

심리학과    

외과      

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



전문의 목록: GROVE CITY METHODIST HOSPITAL 

현재:  2023/03 

OhioHealth 금융 지원 정책(Financial Assistance Policy)을 지원하는 기관 

• Grove City Methodist Hospital 

• OhioHealth Physician Group(1 차 및 전문 진료) 

OhioHealth 금융 지원 정책(Financial Assistance Policy)을 지원하지 않는 기관:  

• 영상의학과에서 제공하는 의료 서비스(Riverside Radiology 및 Interventional Associates, Inc.) 

• 병리학과에서 제공하는 의료 서비스(Corpath, Ltd.) 

• 입원환자 전담 전문의가 제공하는 의료 서비스(HMS) 

• 응급실에서 제공하는 의료 서비스(ACS) 

• DASC 에서 제공하는 마취 서비스 

OhioHealth Physician Group 기관에서 지원하지 않는 한 다음 부서의 병원에서 제공되는 의료 서비스는 지원되지 않습니다. 

약제과    

외과      

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



전문의 목록: HARDIN MEMORIAL HOSPITAL 

현재:  2023/03 

OhioHealth 금융 지원 정책(Financial Assistance Policy)을 지원하는 기관 

• Hardin Memorial Hospital 

• OhioHealth Physician Group(1 차 및 전문 진료) 

• Marion Area Physicians 

OhioHealth 금융 지원 정책(Financial Assistance Policy)을 지원하지 않는 기관:  

• 영상의학과에서 제공하는 의료 서비스(Riverside Radiology 및 Interventional Associates, Inc.) 

• 병리학과에서 제공하는 의료 서비스(Integrated Partners, Lima Pathology Associates) 

• 입원 환자 전문의가 제공하는 의료 서비스(Central Ohio Primary Care; MedOne) 

•     Access Medical - Dr. Bekkam 

• 독립 의사, Dr. Deshmukh 

• 응급실에서 제공하는 의료 서비스(Symetric Revenue Solutions, Emergency Consultants Inc.) 

• (Marion Anesthesia)가 제공하는 마취 서비스  

• 긴급 치료 서비스 기관(Meritra) 

OhioHealth Physician Group 기관에서 지원하지 않는 한 다음 부서의 병원에서 제공되는 의료 서비스는 지원되지 않습니다.  

심장학과  

약제과    

산부인과                                           

정형외과     

소아과                                                      

족부의학과                                                        

외과      

    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



전문의 목록: MARION GENERAL HOSPITAL 

현재:  2023/03 

OhioHealth 금융 지원 정책(Financial Assistance Policy)을 지원하는 기관 

• Marion General Hospital 

• OhioHealth Physician Group(1 차 및 전문 진료) 

• Marion Area Physicians 

OhioHealth 금융 지원 정책(Financial Assistance Policy)을 지원하지 않는 기관:  

• 영상의학과에서 제공하는 의료 서비스(Riverside Radiology 및 Interventional Associates, Inc.) 

• 입원 환자 전문의가 제공하는 의료 서비스(Central Ohio Primary Care; MedOne; Access Medical Group) 

• 응급실에서 제공하는 의료 서비스(Team Health(Premier)) 

• Medac 이 제공하는 마취 서비스  

OhioHealth Physician Group 기관에서 지원하지 않는 한 다음 부서의 병원에서 제공되는 의료 서비스는 지원되지 않습니다. 

흉부외과    

약제과    

산부인과                                           

정형외과     

소아과                                                      

외과    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



전문의 목록: MANSFIELD HOSPITAL 

현재:  2023/03 

OhioHealth 금융 지원 정책(Financial Assistance Policy)을 지원하는 기관 

• Mansfield Hospital 

• OhioHealth Physician Group(1 차 및 전문 진료) 

• Med Central Professional Foundation 

OhioHealth 금융 지원 정책(Financial Assistance Policy)을 지원하지 않는 기관:  

• 영상의학과에서 제공하는 의료 서비스(Radiologist Associates of Mansfield) 

• 응급 부서에서 제공하는 의료 서비스(Mid-Ohio Emergency Physicians, LLP) 

• 병리학과에서 제공하는 의료 서비스(APS Medical Billing) 

• 입원 환자 전문의가 제공하는 의료 서비스(Mid-State Physicians, LLP and NES Healthcare Group) 

• Malabar Anesthesia 및 Anesthesiologists Associates 에서 제공하는 마취 서비스  

OhioHealth Physician Group 기관 또는 MedCentral Professional Foundation 기관에서 지원하지 않는 한 다음 부서의 

병원에서 제공되는 의료 서비스는 지원되지 않습니다. 

흉부외과    

약제과    

산부인과                                           

정형외과     

소아과                                                      

족부의학과                                                        

정신의학과    

외과    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



전문의 목록: O’BLENESS HOSPITAL 

현재:  2023/03 

OhioHealth 금융 지원 정책(Financial Assistance Policy)을 지원하는 기관 

• O’Bleness Hospital 

• OhioHealth Physician Group(1 차 및 전문 진료) 

OhioHealth 금융 지원 정책(Financial Assistance Policy)을 지원하지 않는 기관:  

• 영상의학과에서 제공하는 의료 서비스(Riverside Radiology 및 Interventional Associates, Inc.) 

• 응급실에서 제공하는 의료 서비스(Southern Ohio Emergency Physicians) 

OhioHealth Physician Group 기관에서 지원하지 않는 한 다음 부서의 병원에서 제공되는 의료 서비스는 지원되지 않습니다. 

흉부외과    

약제과    

산부인과                                           

정형외과     

소아과                                                      

족부의학과                                                        

외과      

     

    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



전문의 목록: RIVERSIDE METHODIST HOSPITAL 

현재:  2023/03 

OhioHealth 금융 지원 정책(Financial Assistance Policy)을 지원하는 기관 

• Riverside Methodist Hospital 

• OhioHealth Physician Group(1 차 및 전문 진료) 

OhioHealth 금융 지원 정책(Financial Assistance Policy)을 지원하지 않는 기관:  

• 네이션와이드 아동 병원 신생아 집중 치료실(Nationwide Children’s Hospital Neonatal Intensive Care Unit)  

• 영상의학과에서 제공하는 의료 서비스(Riverside Radiology 및 Interventional Associates, Inc.) 

• 병리학과에서 제공하는 의료 서비스(Corpath, Ltd.) 

• 입원 환자 전문의가 제공하는 의료 서비스(Central Ohio Primary Care; MedOne) 

• 응급실에서 제공하는 의료 서비스(MidOhio Emergency Services) 

• MidWest Physician Anesthesia Services 에서 제공하는 마취 서비스 

OhioHealth Physician Group 기관에서 지원하지 않는 한 다음 부서의 병원에서 제공되는 의료 서비스는 지원되지 않습니다. 

가정의학과    

약제과    

산부인과                                           

소아과                                                      

정신의학과    

외과      

 

    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



전문의 목록: SHELBY HOSPITAL 

현재: 2023/03 

OhioHealth 금융 지원 정책(Financial Assistance Policy)을 지원하는 기관 

• Shelby Hospital 

• OhioHealth Physician Group(1 차 및 전문 진료) 

• MedCentral Professional Foundation 

OhioHealth 금융 지원 정책(Financial Assistance Policy)을 지원하지 않는 기관:  

• 영상의학과에서 제공하는 의료 서비스(Radiologist Associates of Mansfield) 

• 응급 부서에서 제공하는 의료 서비스(Mid-Ohio Emergency Physicians, LLP) 

• 병리학과에서 제공하는 의료 서비스(APS Medical Billing) 

• 입원 환자 전문의가 제공하는 의료 서비스(Mid-State Physicians, LLP and NES Healthcare Group) 

• Malabar Anesthesia 및 Anesthesiologists Associates 에서 제공하는 마취 서비스 

OhioHealth Physician Group 기관 또는 MedCentral Professional Foundation 기관에서 지원하지 않는 한 다음 부서의 

병원에서 제공되는 의료 서비스는 지원되지 않습니다. 

흉부외과    

약제과    

산부인과                                           

정형외과     

소아과                                                      

족부의학과    

정신의학과                                                        

외과    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

    

    

    

    

    

    

    

  

           



  

 
 

의료 수요에 대한 OhioHealth 재정 보조 정책 

 

OhioHealth 의 사명은 본 기관이 서비스를 제공하는 사람들의 건강을 개선하는 것입니다. 본 기관은 서비스 

수급 자격을 갖춘 환자들에게 긴급 또는 의료적으로 필요한 서비스를 무상 또는 할인하여 제공하는 

OhioHealth 재정 보조 프로그램(FAP)을 제공합니다. 재정 보조를 원하는 환자는 본 프로그램에 신청서를 

제출해야 합니다.  

자격 

프로그램 신청 자격을 얻으려는 환자는 재정 보조 신청서를 작성하고, 특정한 소득 기반 자격 요건을 

충족해야 합니다. 또는 환자가 받은 치료비를 지급하기 어려운 상당한 재정적 어려움이 있음을 증명할 수 

있어야 합니다. 일반적으로 가구 소득이 연방 빈곤선의 400% 이하이고 다른 치료비 환급금 지급 수단이 

없는 환자가 해당합니다.  할인 범위는 소득 수준에 의거하여 받은 치료에 대한 환자 부담금의 

65~100%입니다.   어떤 경우에도 FAP 지원 자격을 얻은 환자에게는 보험이 있는 환자에게 병원이 

일반적으로 청구하는 치료비 이상의 금액을 부과하지 않습니다. FAP 는 OhioHealth 에서 고용한 의사가 

병원에서 환자에게 제공하는 OhioHealth 및 진료 서비스에 따라 청구된 서비스에만 적용됩니다. 

 

신청 방법 

재정 보조 정책 및 재정 보조 신청서의 무료 사본은 다음 방법으로 구할 수 있습니다. 

• OhioHealth 병원의 메인 등록 또는 응급실 데스크 방문(뒷면에 주소 기재됨) 

• OhioHealth 고객 상담 센터에 전화(뒷면에 전화번호 기재됨) 

• 뒷면의 주소로 서신 발송 

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

  

작성한 신청서를 페이지 뒷면에 있는 주소로 보내거나 OhioHealth 병원의 메인 등록 데스크에 전달합니다. 

 

재정 보조 정책 또는 신청서 양식(양식 작성 지원 포함)과 관련된 질문은 OhioHealth 병원 재정 상담사 

사무실에 전화를 걸거나 이를 방문하여 문의합니다(이 페이지 뒷면에 표시). 

번역 

재정 보조 정책, 정책 요약서, 신청서 양식의 번역본이 아랍어, 프랑스어, 독일어, 일본어, 한국어, 북경어, 

네팔어, 러시아어, 소말리아어, 스페인어 및 베트남어로 제공됩니다.   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

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


 

OhioHealth 시설 
FAP 및 신청 

관련 문의처 

FAP 와 재정 보조 신청서 무료 사본을 

획득하고 작성한 신청서를 보낼 주소 
재정 보조 신청서 문의 또는 지원소 

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 

이 목록에 있는 어느 곳이든 

방문하십시오. 

Physician Group (OPG) 614-566-1505 
OhioHealth 

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

이 목록에 있는 어느 곳이든 

방문하십시오. 

Urgent Care Centers 614-566-1505 
OhioHealth  

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

이 목록에 있는 어느 곳이든 

방문하십시오. 

Marion Area Physicians 614-566-1505 
OhioHealth 

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

이 목록에 있는 어느 곳이든 

방문하십시오. 

 
Home Health Care 614-566-1505 

OhioHealth 
P.O. Box L-4312 

Columbus, Ohio 43260 

이 목록에 있는 어느 곳이든 

방문하십시오. 
 


