
政策 
 

可联系 Geisinger 质量与安全部门索取 2019 年 5 月 15 日之前的旧版政策。 
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标题： 

GEISINGER 患者信用政策 
《联合委员会会章》章节： 
1.0 行政管理 

原始政策制定日期： 

2009 年 5 月14日 
此政策属于： 
收入管理部 
予以批准的委员会/理事会： 
Geisinger 财务委员会 

委员会批准日期： 
年/月/日 

 

 

☒ 本政策中的一个或多个章程概述了本政策的实施方式和适用范围。  
 
本政策适用于以下 Geisinger 实体： 
临床实体（包括提供医疗保健服务的 Geisinger 实体，如医院、团体诊所和诊所） 

☒ 社区医疗中心（CMC 或 GCMC） ☒ Geisinger Jersey Shore Hospital (GJSH) 
☒ Endoscopy Center of Geisinger Lewistown Hospital， 

GLH 附属实体 
☒ Geisinger Lewistown Hospital (GLH) 

☒ Family Health Associates of GLH (FHA) ☒ Geisinger Medical Center (GMC) 
☒ Geisinger Bloomsburg Hospital (GBH) ☒ Geisinger Medical Center Muncy (GMCM) 
☒ Geisinger Clinic (GC) ☐ Geisinger Pharmacy, LLC 
☒ Geisinger Community Health Services (GCHS) ☒ Geisinger Wyoming Valley Medical Center (GWV) 
☐ Geisinger Encompass Health, LLC ☒ GMC Outpatient Surgery - Woodbine，GMC 附属实体 
☒ Geisinger Endoscopy-Montoursville，G-HM 附属实体 ☐ Lewistown Ambulatory Care Corporation (LACC) 
☒ Geisinger Gray's Woods Outpatient Surgery and Endoscopy 

Center，GC 附属实体 
☐ Marworth 

☒ Geisinger-HM Joint Venture (G-HM)1 ☒ West Shore Advanced Life Support Services, Inc.（WSALS 
或 Geisinger EMS） 

☒ GWV Outpatient Surgery – CenterPoint，Geisinger 
Wyoming Valley Medical Center 附属实体 

 

 

非临床实体（包括不提供医疗保健服务的 Geisinger 企业/公司实体） 

☐ Geisinger Commonwealth School of Medicine (GCSOM) ☐ Geisinger System Services (GSS) 
☐ Geisinger Health（GH 或 GHF） ☐ GNJ Physicians Group (GNJ) 
☐ Geisinger Health Plan (GHP) ☐ ISS Solutions, Inc. (ISS) 
☐ Geisinger Quality Options, Inc. (GQO) ☐ Keystone Health Information Exchange, Inc. (KeyHIE) 

 

目的 

Geisinger 出台此政策旨在同时解决当前患者的预估债务以及所有先前患者/担保人的欠额，但不包括所有坏账

欠款。此政策涵盖财务处理流程，以供所有自费或受保患者寻求 Geisinger 提供的服务。此政策适用于在任何 
Geisinger 实体及其附属组织中接受护理的所有 Geisinger 患者。 

                                                            
1 Geisinger-HM Joint Venture 是一家代表 Geisinger Medical Center 与 Highmark Health 联合成立的合资企业的有限责任公司。 
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受影响人员 

• 收入管理部人员 
• 财务报告人员 
• 诊所人员 
• 医院人员 

 
 
政策 

患者财务沟通将包括当前财务负债以及患者负责的任何先前就诊账户余额。如有要求，该患者将会被转介至资源

服务者，以获得以前的账户欠额的详细清单，该清单包含服务日期、总费用、保险款项及调整（如有），以及该

患者的欠额。 
 

此政策将制定指引并提供有关 501 (r) 要求的阐述，该要求与 Geisinger 的财务援助政策 (Financial Assistance Policy, 
FAP) 相关。上述要求与患者付款及信用有关，因为这两项内容会影响患者获得医疗服务。 
 
定义 

• 经济援助政策 (Financial Assistance Policy, FAP)：经济援助政策是患者在治疗后无法履行其经济义务时获

得经济援助的过程。 
• 《急救医疗及劳工法案》(Emergency Medical Treatment and Labor Act, EMTALA)：联邦法律《急救医疗

及劳工法案》规定紧急部门必须稳定所有来其部门就诊人士的病情并为该人士提供治疗，无论该人士

的保险状态或付款能力如何。 
• 患者财务顾问 (Patient Financial Counselor, PFC)：患者财务顾问为患者提供有关医疗账单的财务建议

及援助。他们让患者有机会获得医疗援助，例如 Medicaid 以及医疗保健兑换保险 (Healthcare 
Exchange Insurance)。他们也能确保需要更多财务援助的患者获得补助金或财政补助。他们的工作是处

理财务负债，如此患者和医生才能专注于医疗保健。 
• 紧急及急救服务：在 Geisinger 医生决定采用紧急护理以避免患者死亡、失去肢体或成为残障时，便会

需要使用此服务。 
• 非紧急/可选服务：在患者情况不危及性命且有足够时间提前安排治疗时，便会采用此服务。 
• 有医学必要：与根据循证临床护理标准认为合理、必要和/或适当的活动相关。相比之下，不必要的医

疗保健缺乏这种必要性。 
• 患者负债：依照法律，患者/担保人有义务为提供者/机构所提供之服务支付的金额。对于受保患者，此

金额包括共付额、共同保险费、免赔额以及为不参保服务支付的费用。 
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• 急救医疗状况 (Emergency Medical Condition, EMC)：一种以足够严重的急性症状表现出来的疾病，如果

不立即给予医疗护理，可以合理地预期会导致以下后果之一：严重危及个人（或未出生婴儿）的健康；

或严重损害身体功能；或任何身体器官或部分的严重机能障碍。 
• 医学筛查测试 (Medical Screening Exam , MSE)：由具备资质的医疗人员实施的筛查，旨在确认患者是否

存在急救医疗状况 (EMC)。 
 

责任 
由收入管理部负责管理本政策。 
 
设备/用品 
不适用 
 
程序 

I. 
A. 提供服务与收款 

 
• 对于投保的患者，将收取所有共付额、免赔额和未清前期余额。Geisinger 将提供自费患者的

责任估算。对于所有非紧急/可选服务，需要在提供服务之前支付财务责任。 
• 该患者将在获得服务前接获通知，从而知晓其所欠金额。这些欠额将在提供服务前或提供

服务时收取。如果患者愿意偿还，但却没有偿还能力，则该患者将在获得服务前被转介至

患者财务顾问处，以了解其有哪些支付和/或财务援助方案。 

B. 紧急及急救服务 

• 此政策仅适用于非紧急/可选、有医疗必要的约诊及流程。如果是紧急约诊，该患者将会接

获预估欠额通知，并且需要进行欠额偿还。但是，即便未偿还欠额，该患者的护理也会如期

进行。 

C. 急救服务 

• 根据 EMTALA 保单，如果患者患有 EMTALA 定义的 “ 紧急疾病 ” (EMC)，不得延迟提供体检 
(MSE) 和适当的治疗，允许询问患者的付款方式或保险状态。Geisinger 将始终按照适用的联

邦和州法规，为患者提供紧急和医疗必需的护理，无论他们的支付能力如何。 
• 根据 EMTALA，医院的生产和分娩部门以及其他无需预约即可为急救医疗状况提供紧急护理

的部门都属于急救部门，并且必须遵循此政策。此类急救部门将在患者病情稳定且不处于急

救医疗状况后对其负债情况进行讨论。此讨论将在患者病床边或出院时进行。在住院患者出

院前，Geisinger 将对其进行识别和观察，以此制定财务解决方案。 
• 如果该患者未参保，Geisinger 将在患者的配合下代其申请 Medical 援助，以此确保其能偿还

服务费用。如果有未偿欠额的参保患者表达出对其偿还能力的担忧，其将被转介至患者财务

顾问处。 
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II. 折扣政策 
 

A. 如果患者需要的是非紧急/可选服务并且未参保或所需服务不参保，Geisinger 可能基于总费用 
为其提供折扣。以下为有关此政策的指引： 

 
 此政策不适用于自费、共付额以及免赔额。 
 此折扣不包括套餐价计划。 
 如要对非紧急/可选服务使用折扣服务，则必须在提供此服务前确认。 
 如果患者正在寻求紧急/急救服务的治疗并且该患者没有参保或该服务不参保，则其依

旧可以获得所需服务，并将在此后对各种付款方案进行确认。 
 

III. 收款政策 
A. 此政策也将确立相关收款流程，该流程针对自费患者以及缴纳基本保险后的自付欠额（属于风

险管理中的例外情况）。以下为收款流程概述： 
 所有患者可在其账单上了解 Geisinger 的财务援助政策以及付款方案，以及对于可采用

的特殊收款行动的解释。 
 告知患者，财务援助的申请期限是自出院后第一份护理费账单发送日期起的 240 天。 
 三 (3) 个月后，管理部会收到坏账预列清单，清单上是所有达到条件的患者，即其账单将

在三十 (30) 天内转为坏账的患者。如果未收到患者的回复，我们将采取下一步骤。第三

个账单将告知患者以下内容：借此账单告知您，如果您不履行义务偿还您所欠金额，您信

用记录中的负面信用报告可能会自此通知所示日期起的 30 天后被呈交至信用报告机构。 
 第四 (4) 个月的预收款流程包括四 (4) 份来自服务日期或来自欠额由担保人负责的日

期的患者声明。 
 在第一个四个月过去后，所有未付余额都将转为坏账并被分配至首个安置收款机构， 

安置期限不超过六 (6) 个月，此后将被呈报至各个信用报告机构， 
 此外，如果在此时间期限后，患者依旧未偿还欠额，此欠额将被分配至第二个安置机构，

安置期限不超过六 (6) 个月。 
 可能视个案情况而定采取法律行动，以获得该患者拥有的所有产权的留置权。我们将

不追究任何留置权的执行。 
 

附件 

不适用 
 
参考 

附件 A：财务援助政策 
 

附件 B：患者转院和《急救医疗及劳工法案》(EMTALA)：  
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文件信息 
 

制定日期 修订／复审日期* 来源 批准人及批准日期 

 2009 年 5 月 14 日   

 2011 年 2 月 8 日   

2004 年 8 月 18 日 2018 年 3 月 29 日 监管部 收入管理部副总裁 
 2021 年 1 月 25 日   

 
2022 年 4 月 20 日 

  

文件名称：O:\home\C\Bs\PUB\RC Policies & 
Procedures\ADMINISTRATIVE\grl9040_patient_credit_policy020811.doc 

 


