
 
财务援助资格 
 

Atrium Health、Advocate HealthCare、Aurora HealthCare及其附属公司（统称为 Advocate Health）的政策是向有经济需求的 

患者提供经济援助，并确保AdvocateHealth与经济援助相关的联邦和州法律规定，AdvocateHealth将始终为医院急诊室的 

患者提供治疗，无论其支付能力如何。有资格获得经济援助的患者所支付的费用绝不会超过向受保患者支付的(一般费用)(AGB)。 

Advocate Health使用回顾法来计算 AGB (一般费用) 。有关 AGB(一般费用) 计算的更多信息，请联系客户服务。 
 

财务援助资格 
伊利诺伊州、威斯康星州、北卡罗来纳州、南卡罗来纳州、乔治亚州和阿拉巴马州的永久居民，如果在 

 Atrium Health、Advocate HealthCare 或 Aurora Health Care医院或护理机构接受过服务，即可获得经济援助。 

资格取决于家庭总收入与联邦贫困线 (FPL) 的比较。家庭收入低于或等于 FPL 300% 的患者*将获得 100% 的经济援助。 

 
在某些州，参加某些联邦和州援助计划或符合其他非收入标准的患者可获得100%的财政援助，无需申请。有关流程和参与 

州的更多详细信息，请参阅我们的财政援助政策。 
 

*未投保的患者未投保的患者可能会接受财务顾问/财务顾问的面谈，以确定是否有资格获得其他保险机会 

(i.e.Medicaid)(例如医疗补助.)  患者必须全力配合寻求可能符合条件的其他保险机会，然后才考虑获得财务援助。 
 

Atrium Health: 家庭收入在联邦贫困线 301%-400% 之间的患者将有资格获得部分经济援助。 

仅限伊利诺伊州根据伊利诺伊州医院无保险患者折扣法案 (210ILCS89/1 )(HUPDA)(醫院未投保病患折扣法)，收入在 

联邦贫困线301%至600%之间的无保险患者可能有资格获得部分经济援助折扣。医院在12个月内为符合条件的无保险患者提供的医疗保健

服务收取的最高金额为患者家庭收入的 20% 
 

财务援助评分(FAS) 
FAS财务援助评分是审查低余额门诊账户的自动化流程，用于为威斯康星州、伊利诺伊州、北卡罗来纳州、南卡罗来纳州、乔治亚州和阿

拉巴马州的无保险居民提供经济援助。资格取决于第三方供应商提供的信息，表明患者生活在贫困中的可能性。符合条件的患者将获得 
100%的经济援助，无需填写申请表。被判定不符合医院门诊服务资格的患者将收到通知，表明该账户被判定不符合资格以及如何提交重

新考虑的申请。 
 

如何申请 
患者可从以下网站下载申请表并通过邮寄方式提交。患者可致电客户服务部以邮寄方式接收申请表或亲自到医院接诊处领取申请表。 

伊利诺伊州- Advocate Health Care:  http://www.advocatehealth.com/financialassistance  
威斯康星州– Aurora Health Care:       http://www.aurorahealthcare.org/patients-visitors/billing-payment/financial-assistance   
Atrium Health:      https://atriumhealth.org/for-patients-visitors/financial-assistance 
 

Atrium Health患者可以使用手机、平板电脑或计算机通过申请门户在线申请。 
 

财务援助政策、申请及其他文件可在上述网站查阅。.   
 

其他计划 

所有未投保患者均可享受所有必要医疗服务总费用 50% 的未投保折扣。未投保折扣将自动应用，患者无需采取任何行动 

即可享受此折扣。 

 
伊利诺伊州、威斯康星州、北卡罗来纳州、南卡罗来纳州、乔治亚州和阿拉巴马州的永久居民，且不符合经济援助标准或没有资格享受其

他保险的患者，可能有资格享受困难折扣。支付所有保险或第三方付款后，患者产生的余额至少占其家庭总收入的10%，可能有资格享受

折扣。患者在收到第一张账单后，可以致电客户服务部询问困难折扣。  
 

 
 

联系信息 

威斯康星州 – Aurora Health Care 
 

电话: 1-800-326-2250 
邮件:   
Aurora Health Care Financial Assistance 
P.O. Box 909996 
Milwaukee, WI 53209-0996 

 

          伊利诺伊州 – Advocate Health Care 
 

电话: 847-795-2300 
邮件:   
Advocate Health Care Financial Assistance 

  P.O. Box 3039 
  Oak Brook, IL 60522-9908 

 

Atrium Health 
 

电话: 704-512-7171 or 844-440-6536 
邮件:  Atrium Health Business Office 
ATTN: Coverage Assistance Services 
P.O. Box 32861 
Charlotte, NC 28232-2861 

http://www.advocatehealth.com/financialassistance
https://atriumhealth.org/for-patients-visitors/financial-assistance

