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Kính gửi Bệnh nhân/Người nộp đơn, 

Động lực của Northwest Hills Surgical Hospital là sự cảm thông và chúng tôi luôn tận tâm trong việc cung 
cấp dịch vụ chăm sóc cá nhân cho tất cả mọi người—đặc biệt là những người cần được chăm sóc nhất.  
Cung cấp hỗ trợ tài chính cho bệnh nhân là sứ mệnh và đặc quyền của chúng tôi.  Hỗ trợ tài chính chỉ 
dành cho trường hợp cấp cứu và dịch vụ chăm sóc cần thiết về mặt y tế khác. Cảm ơn quý vị đã tin tưởng 
để chúng tôi chăm sóc cho tất cả các nhu cầu chăm sóc sức khỏe của quý vị và gia đình mình. 

Chúng tôi gửi thư này và đơn xin hỗ trợ tài chính đính kèm vì chúng tôi đã nhận được yêu cầu của quý vị.  
Nếu quý vị không yêu cầu điều này, xin vui lòng bỏ qua.  Vui lòng điền đầy đủ cả hai mặt, bao gồm cả chữ 
ký và ngày ký trước khi quý vị gửi trả. Nếu quý vị đã hoàn thành đơn đăng ký trong vòng sáu tháng qua và 
đã được phê duyệt hỗ trợ tài chính, vui lòng thông báo cho chúng tôi biết.  Quý vị có thể không cần phải 
điền đơn đăng ký mới.  Chúng tôi sẽ không xem xét đơn đăng ký đã cũ quá sáu tháng. 

Cùng với đơn đăng ký, vui lòng cung cấp ít nhất một trong các giấy tờ sau đây làm bằng chứng thu 
nhập của quý vị.  Nếu quý vị đã kết hôn hoặc sống với một người quan trọng khác trong 6 tháng hoặc 
lâu hơn, họ cũng sẽ cần cung cấp một bản sao của ít nhất một trong các giấy tờ sau đây để làm bằng 
chứng thu nhập của họ trước khi đơn đăng ký có thể được xử lý. 

• Bản sao của 3 cuống phiếu lương gần đây nhất từ chủ lao động 

• Bản sao tờ khai thuế hàng năm gần đây nhất (nếu tự làm chủ, bao gồm tất cả các bảng) 

• An sinh xã hội và/hoặc Thư Hỗ trợ Hưu trí 

• Tờ khai thuế hàng năm gần đây nhất của Phụ huynh hoặc Người Giám hộ, nếu người nộp đơn là 
người phụ thuộc được nêu trong biểu mẫu thuế của họ và dưới 25 tuổi 

• Tài liệu xác minh thu nhập khác 

• Bản sao của sao kê ngân hàng từ 3 tháng trước 

• Bản sao giấy nhận trợ cấp thất nghiệp 

Nếu quý vị nhận hỗ trợ từ gia đình hoặc bạn bè hoặc sống cùng nhà với họ, vui lòng đề nghị họ điền đầy 
đủ biểu mẫu đính kèm có nhãn “Letter of Support” (Thư Hỗ trợ).  Việc này sẽ không khiến họ phải chịu 
trách nhiệm về các hóa đơn y tế của quý vị.  Điều này sẽ giúp cho biết làm thế nào mà quý vị có thể trang 
trải được chi phí sinh hoạt.  Nếu quý vị không nhận được hỗ trợ từ gia đình và bạn bè, quý vị không cần 
điền vào mẫu Thư Hỗ trợ. 

Cuối cùng, vui lòng cung cấp tài liệu làm bằng chứng về chi phí y tế và dược phẩm/thuốc hàng tháng 
chưa chi trả của quý vị. 
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Xin lưu ý rằng chúng tôi phải nhận được đơn đăng ký đã điền đầy đủ cùng với bằng chứng thu nhập 
để đơn đăng ký được xem xét.  Chúng tôi không thể xử lý hoặc xem xét các đơn đăng ký chưa điền 
đầy đủ. 

Xin lưu ý rằng việc liên lạc bằng email qua internet là không an toàn.  Mặc dù ít xảy ra, nhưng có khả 
năng thông tin quý vị đưa vào email có thể bị đánh chặn và bị đọc bởi các bên khác ngoài người được 
gửi thư. 

Chúng tôi muốn bảo vệ thông tin cá nhân của quý vị và đảm bảo rằng thông tin đó được giữ an toàn.  Vì 
đơn đăng ký chứa số an sinh xã hội và các thông tin cá nhân khác của quý vị, chúng tôi khuyên quý vị không 
nên gửi qua email. 

Vui lòng in ra và gửi qua đường thư bưu điện hoặc gửi tận tay đơn đăng ký đã điền đầy đủ của quý vị đến địa chỉ 
sau: 

 
Northwest Hills Surgical Hospital 
Attn: Patient Financial Services 
6818 Austin Center Blvd. Suite 100 
Austin, TX 78731 
512-324-1125 
 

Nếu quý vị có bất kỳ câu hỏi nào về đơn đăng ký này, vui lòng gọi cho một trong các Đại diện 
Bệnh nhân của chúng tôi theo số. 

 
 

Trân trọng, 
 

Patient Financial Services 
Northwest Hills Surgical Hospital 
(Dịch vụ Tài chính Bệnh nhân 
Northwest Hills Surgical Hospital) 

 


