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7 BAPTIST HEALTH

~— DEACONESS
dh MADISONVILLE

TITULO / ASUNTO Asistencia financiera, facturacion y cobros

PROPOSITO Esbozar una politica de asistencia financiera, facturaciony cobranza
consistente con el propdsito y la mision caritativa del Baptist Health
Deaconess Madisonville al demostrar la herencia cristiana de
servicio del Baptist Health Deaconess Madisonville y al mejorar la
salud de las personasy las comunidades a las que sirve el Baptist

Health Deaconess Madisonville.

ALCANCE Baptist Health Deaconess Madisonville [BHDM].

AUTORIZACION Junta Administrativa del BHDM.

POLITICA

Estable cimie nto e imple mentacion de la Politica de Asistencia Financiera

La Junta Administrativa del BHDM ha adoptado esta Politica de Asistencia Financiera (PAF)
[FAP por sus siglas en inglés], que también incluye una politica de facturacion y cobros. Esta
PAF se aplicara al Baptist Health Deaconess Madisonville.
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Esta PAF sera implementada y llevada a cabo de manera consistente por el BHDM y se aplicara a
toda la atencion médica de emergencia y médicamente necesaria proporcionada por el BHDM
(Consulte el Apéndice A para ver las definiciones de "atencion médicamente necesaria"y otros
terminos claves a los que se hace referencia en esta politica). Se aplicara la politica vigente a la
fecha en que el solicitante presentd una solicitud completa.

Esta PAF solo se aplicard y cubrird la atencion de emergencia u otra atencion médicamente
necesaria brindada por el BHDM. Esta PAF no se aplicara a ningun servicio proporcionado por
médicos y/u otros proveedores de atencion médica que facturan por separado y brindan servicios
dentro del BHDM; sin embargo, estos grupos de médicos pueden tener sus propias politicas
independientes. Se adjuntard una lista de proveedoresa los que no se aplica esta PAF como
apéndice de esta PAF (Apéndice B). Las copias impresas de esta lista estaran disponibles, sin
costo alguno, en las salas de emergenciasy en las ubicaciones de registro, servicio al cliente y
asesoria financiera dentro del BHDM, y una copia también estara disponible en el sitio web del
BHDM. Esta lista sera actualizada por lo menos trimestralmente por la gerencia.

Criterios de elegibilidad de la PAF

Programa de el ultimo recurso: Antes de solicitar para ser elegible segun la PAF, se le
recomienda a los pacientes que se comuniquen con el BHDM Financial Counseling (Consejeria
financiera) para determinar si cumplen con los requisitos para otros programas que pueden
proporcionar el pago de la atencion de emergencia o médicamente necesaria. Como requisito
previo para solicitar asistencia en virtud de la PAF, los pacientes deberdn utilizar y agotar todos
los demas recursos de pago por atencion médica que ellos tengan disponibles. La PAF no es un

pagador y siempre es el programa de ultimo recurso después de que se hayan agotado todas las
demas opciones de pagador y programas de asistencia, que incluyen, entre otros:

Cobertura de seguro (toda la cobertura aplicable debe presentarse al BHDM para ser archivada y

cualquier pago realizado directamente al paciente relacionado con las cuentas del BHDM debe
remitirse al BHDM).

Activos de salud personales, incluidas las cuentas de gastos médicos [HSA por sus siglas en
inglés], cuentas de reembolso de gastos médicos [HRA por sus siglas en inglés], cuentas de gastos
flexibles de atencion médica [FSA por sus siglas en inglés], etc. (el saldo total accesible para los
servicios relacionados con el BHDM debe remitirse al BHDM).

Medicaid (BHDM requiere que todos los pacientes que estén asegurados o no, soliciten Medicaid
o presenten evidencia que indique que no son elegibles para el Medicaid antes de solicitar la PAF,
y ofrecera apoyo a través de sus contratistas y/o personal para ayudarles con este proceso).

Programas de asistencia gubernamental como Kentucky Hospital Care Program [KHCP por sus
siglas en inglés].
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Fondo de Carreras y Salud de Kentucky (Kentucky Health and Racing Fund), Fondo de Caridad
de la Escuela Dominical (Sunday School Charity Fund) y programas de asistencia patrocinados
por empresas farmacéuticas y de suministros médicos.

Después de agotar todos los otros recursos de pago disponibles, el paciente o garante del pago
puede buscar ayuda financiera a través de la PAF (consulte el método para solicitar asistencia
financiera).

Determinacion de elegibilidad:

Una vez que un paciente o garante haya solicitado asistencia bajo la PAF, los representantes del
BHDM determinaran si ¢l o ella es elegible para la PAF basados en la informacion proporcionada

en la solicitud de la PAF y cualquier otra documentacion requerida proporcionada como parte de
la solicitud de la PAF.

T omando en consideracion la informacion proporcionada en la solicitud PAF, la documentacion
adjunta, y comparando dicha informacion con las Pautas Federales de Pobreza, los representantes
del BHDM determinaran el nivel de asistencia disponible para el paciente o garante bajo la PAF.

BHDM no negara asistencia bajo la PAF basandose en que una persona no proporcione
informacion o documentacion que el proceso de solicitud de la PAF no requiera que la persona
presente.

Subsidio para asistencia fuerade la PAF: BHDM puede utilizar una discrecidon razonable para
aprobar la asistencia financiera para personas que no cumplan con las pautas de elegibilidad de
esta politica cuando la aprobacion esté justificada por otros factores que ameritan consideracion.
Dichos factores pueden incluir enfermedades catastroficas que resulten en grandes cantidades de
facturas médicas no cubiertas por el seguro, cumplir con los requisitos para recibir medicamentos
o dispositivos de alto costo donados en los que hacerlo sea el mejor interés general del hospital y
del paciente u otra necesidad extraordinaria.

Presunta elegibilidad para la PAF: BHDM puede determinar la elegibilidad de la PAF
basandose en informacion diferente a la proporcionada por el paciente o garante o en base a una
determinacion previa de elegibilidad de la PAF. En la medida en que se determine que un paciente
o garante es elegible para una asistencia inferior a la méas generosa disponible bajo la PAF, el
BHDM proporcionard un aviso de acuerdo con la Politica de Facturacion y Cobranza a
continuacion en lo que se refiere a la presunta elegibilidad.

Recurso de puntuacion electréonica: Cuando un paciente o garante no asegurado no completa la
solicitud de la PAF o no proporcionala documentacion financiera necesaria para determinar su
elegibilidad, la cuenta puede ser revisada utilizando un recurso de puntuacion electronico

[“ESR” porsus siglas en inglés] Si el puntaje del ESR indica una alta probabilidad de que la cuenta
califique para la PAF, la cuenta sin seguro presuntamente recibira un descuento de la PAF de
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acuerdo con esta politica. Una vez que se ha asignado una puntuacion de ESR a un paciente o
garante, el BHDM puede utilizar dicha puntuacion con el fin de determinar la presunta elegibilidad
durante un periodo de tiempo razonable para evitar la utilizacion innecesaria de la ESR.

Determinacion previa de elegibilidad: El BHDM también puede usar una determinacion previa
de elegibilidad para la PAF para determinar si una persona es presuntamente elegible para la PAF.

Periodo activo del aiio calendario actual: La informacion y la documentacion proporcionada en
la solicitud de la PAF, son validas con el propdsito de determinar la elegibilidad presunta de la
PAF durante el afio calendario actual a partir de la fecha en que el BHDM aprobo la solicitud por
primera vez. Después de ese tiempo, se requerira una nueva solicitud de la PAF antes de hacer
cualquier determinacién adicional de elegibilidad, a menos que las circunstancias razonablemente
justifiquen, segiin el criterio de la gerencia del BHDM, que una solicitud aprobada antesde este

periodo continta siendo valida para el proposito de determinar la presunta elegibilidad para la
PAF.

Ajuste de la aplicacion PAF por cambios: Si hay un cambio en los recursos financieros que
requiere que el paciente o garante complete una solicitud FAP actualizada, o el periodo activo del
afio de solicitud actual vence, y cualquiera de las actualizaciones da como resultado un cambio en
la elegibilidad, entonces la nueva determinacion de elegibilidad se aplicara a cualquiera saldo
abierto existente en el momento del cambio de elegibilidad.

Nivel de descuentos para pacientes elegibles y garantes

Descuento para personas sin seguro o con insuficiente cobertura de seguro: Todos los
pacientes sin seguro que reciben atencion de emergencia o médicamente necesaria, reciben un
descuento de los cargos brutos que limita la responsabilidad del pago a los montos generalmente
facturados [AGB por sus siglas en inglés] por el BHDM. Los pacientesasegurados que reciben
atencion de emergencia o médicamente necesaria que no esté permitida por la poliza de seguro del
paciente, también pueden recibir un descuento de los cargos brutos que limita la responsabilidad
de pago a los montos generalmente facturados [AGB] por el BHDM.

Menor que o igual al 300% de la Pauta Federal de Pobreza (Asistencia PAF completa):

Segin la informacidn proporcionada en la solicitud de la PAF y/o mediante el proceso de presunta
elegibilidad, un paciente o garante cuyo ingreso mas sus activos liquidos sea menor o igual al
300% de la Pauta Federal de Pobreza actual para el tamafio de su familia, es elegible para un
descuento total segiin laPAF después de que se hayan utilizado y agotado todos los demas recursos
de pago de atencion médica (hasta ese momento, la solicitud debe estar pendiente). El descuento
total de la PAF representa los cargos brutos menos el monto pagado por todos los demas recursos
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de pago de atencion médicay, segiin corresponda, los descuentos para personas sin seguro o los
descuentos contractuales con pagadoresa terceros. Se realizaran reembolsos si un paciente paga
mas de lo adeudado seglin este calculo.

Entre el 300% y el 1200% de la Pauta Federal de Pobreza (Asistencia PAF parcial):

Basados en la informacion proporcionada en la solicitud de FAP y/o mediante el proceso de
presunta elegibilidad, un paciente o garante cuyos ingresos mas activos liquidos estén entre 300%
y 1200%y cuya obligacion financiera total durante un afio calendario por atencion de emergencia
o médicamente necesaria brindada por el BHDM que exceda el 10% de su suma combinada de
ingresos mas activos liquidos, recibird un descuento equivalente al monto de la obligacion
financiera que exceda el 10% de la suma combinada de ingresos mas activos liquidos. El descuento
FAP representa loscargos brutos menosel monto pagado portodoslos demds recursos de atencion
médica, cualquier descuento no asegurado o descuento contractual con pagadores a terceros y
cualquier monto adeudado por el paciente hasta el umbral del 10%. Se realizaran reembolsos si un
paciente paga masde lo adeudado segln este calculo. La elegibilidad bajo esta seccidon se aplica
solo para servicios para los cuales la obligacion financiera excede el 10% de la suma combinada
de ingresos mas activos liquidos en el afio calendario y solo para servicios que excedan el umbral.

Por ejemplo, en 2021, el nivel de pobreza de una sola persona es de $12,880. Siun paciente que
vive solo solicita asistencia en el 2021 y tiene ingresos més activos liquidos por un total del 400%
del nivel de pobreza ($51,520) el paciente debera un maximo de $5,520 en el 2021. Si el saldo
restante del paciente esinferiora $5,520, el paciente no recibird un descuento. Si el saldo adeudado
por el paciente es superior a $5,520, se le descontaria la obligacion restante superior a $5,520.

Mas del 1200% de 1a Pauta Federal de Pobreza (Asistencia PAF parcial):

Aquellos cuyos ingresos mas activos liquidos sea mayor al 1200%y, cuya obligacion financiera
total durante un afio calendario por atencidon de emergencia o médicamente necesaria brindada por
BHDM exceda el 20% de la suma combinada del ingreso més los activos liquidos, recibiran un
descuento equivalente al monto de la obligacion que excede el 20% de la suma combinada de los
ingresos mas activosliquidos. Eldescuento de la PAF representaloscargosbrutos menosel monto
pagado por todos los demas recursos de pago de atencion médica, cualquier descuento no
asegurado o descuento contractual con pagadores a terceros y cualquier monto adeudado por el
paciente hasta elumbral del 20%. Se realizaran reembolsossi un paciente paga méasde lo adeudado
segun este calculo. La elegibilidad bajo esta seccion se aplica solo paralos servicios para los cuales
la obligacion financiera excede el 20%de la suma combinada del ingresos mas los activosliquidos
en el afio calendario y solo para los servicios que exceden el umbral.

Limitacion de Cargos [Limitacion de Monto Generalmente Facturado -"AGB" por sus siglas
en inglés]: Bajo ninguna circunstancia se le cobrara de mas, a una persona que se determina que
es elegible para la asistencia PAF total o parcial por atencidon de emergencia u otra atencion
médicamente necesaria, que el AGB facturado a las personas que tienen un seguro que cubre dicha
atencion.

Método para calcular el porcentaje de AGB: BHDM utiliza el método retrospectivo para
calcular el AGB y aplica solo un porcentaje promedio como el AGB. El BHDM calcula el AGB
por separado para cada hospital del BHDM, determinando el porcentaje promedio ponderado de
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los cargos permitidos, utilizando los datos disponibles que proporcionan el porcentaje de loscargos
permitidosen las cuentasde todaslas aseguradoras privadas, y la tarifa por servicio de Medicare
en el periodo de doce meses anterior al afio fiscal actual. El BHDM se asegurara de que el
porcentajede AGB se aplique con el fin de limitar los cargos para las personas elegibles para la

PAF, antesdel dia 120 después del periodo de doce meses utilizado para calcular el porcentaje de
AGB.

Porcentajes de AGB: Los porcentajesde AGB y una descripcion de los célculos se pueden
obtener facilmente por escrito y sin cargo alguno visitando la direccion del sitio web o las
ubicaciones fisicas, o llamando al nimero de teléfono, especificado en los estados de cuenta del
paciente.

Exclusiones especificas

Cuidado electivo: La atencion electiva (que incluye, entre otros, cirugia estética electiva,

fertilizaciodn in vitro, cirugia bariatrica y algunas clases) no es elegible para un descuento bajo la
PAF.

Saldos de responsabilidad del paciente de Medicaid: Esta parte de la PAF de esta poliza no es
aplicable a los saldos de responsabilidad del paciente (por ejemplo, copagos, deducibles y
coseguro) adeudados por los beneficiarios de Medicaid.

Método para solicitar asistencia financiera

Obtener una solicitud para la PAF: Una copia de esta politica, un resumen en lenguaje sencillo
y un formulario de solicitud estaran disponibles sin costo alguno en la sala de emergenciasy en
las ubicaciones de registro, servicio al cliente y asesoria financiera dentro del BHDM. El
formulario de solicitud de la PAF incluira la informacion de contacto, incluyendo el nimero de
teléfono y la ubicacion fisica de la oficina de asesoria financiera, que es la oficina que
proporcionard a los pacientes o garantes informacion sobre la PAF y asistencia con el proceso de
solicitud de la misma.

Complete una solicitud de la PAF: El paciente o el garante deben presentar una solicitud
completa por escrito al personal del hospital correspondiente. El formulario de solicitud incluye a
todas las personas del hogar segin se define en esta politica. Incluye pero no se limita a:

e Ingresos anuales de todas las fuentes de ingresos del afio anterior,

e Ingresos esperadospor todas las fuentes para el afio en curso,

e Todos los recursos de pago por atencion médica y evidencia de solicitud de recursos
disponibles,
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e Activosconvertibles en efectivo (esto incluye cuentas bancarias, acciones, fondos mutuos,
certificados de deposito u otras inversiones),

e Cuentas de ahorros para la salud (HSA) y Cuentas de gastos flexibles (FSA) y recursos
similares de pago por atencién médica,

e Composicion familiary

e Cualquier otra informacién relacionada con el estado financiero de la familia o las
circunstancias que puedan ser utiles para determinar si la atencion caritativa es apropiada.

Adjunte informacion adicional al formulario de solicitud de la PAF: Con el formulario de
solicitud de la PAF se incluye una lista de verificacion que identifica otra informacion que se debe
enviar junto con el formulario, seglin corresponda, para verificar la informacidon proporcionada.
Dicha informacion adicional se requerird de cada una de las personas que conforman el hogar
segiin se define en esta politica. Esto incluye, pero no se limita a:

e Todaslas paginas de las declaraciones de impuestos estatales y federales mas recientes
presentadas o pendientes (los dos afos mas recientes si trabaja por cuenta propia), incluida
una copia del W-2. Se requieren las declaraciones de impuestos si son exigidas por el IRS
o por las pautas estatales, incluso si no se han presentado previamente. Para los

contribuyentes que han solicitado extensiones, deben presentar formularios W-2, copias de
las solicitudes de extension y las declaraciones de impuestos del afio anterior,

e Un formulario 4506-T del IRS completo y firmado,

e Losdos talonarios de pago mas recientesy otra prueba de ingresos de todaslas fuentes de
ingresos (se debe proporcionar la fuente de ingresos que cubra todos los gastos y depositos
indicados),

e Los dos estados de cuenta bancarios mas recientes de todas las cuentas con cualquier
documentacion de respaldo que explique la fuente de cada depdsito no cubierto por los
comprobantes de ingresos. Deben incluirse todas las paginas enumeradas, incluyendo las
paginas en blanco y las paginas de cheques, y no se puede marcar ni editar ninguna
informacion,

e Los dos estados de cuenta de inversion mas recientes de todas las cuentas (incluidas
acciones, fondos mutuos, CD, HSA, HRA, FSA vy otras inversiones, pero excluidas las
cuentas de jubilacion), junto con cualquier documentacion de respaldo que explique el
origen de cada depdsito no cubierto por la prueba de ingresos mencionada arriba. Deben
incluirse todas las paginas numeradas, incluidas las paginas en blanco y las paginas de
cheques, y no se puede marcar ni editar ninguna informacion,
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e Evidencia de la solicitud de Medicaid o de la falta de elegibilidad para Medicaid y otros
programas de asistencia (la cooperacion total con nuestro personal o contratistas se
considerara evidencia aceptable),

e Las personas que indiquen que no tienen cuentas bancarias deben proporcionar un mes de
recibos por pagos de servicios de cambio de cheques y pagos de facturas de servicios
publicos pagadas en efectivo, y

e Evidencia del tamafo del grupo familiar, si no se indica en la declaracion de impuestos
anterior (por ejemplo, certificados de nacimiento, documentos judiciales de custodia,
licencias de matrimonio, etc.).

Politica de facturacion y cobros (acciones que pueden tomarse en caso de mora)
General:

¢ A ninguna persona que se determine que es elegible para la PAF se le facturara mas de la
cantidad especificada en la PAF, y si esta persona hace un pago en exceso en las cuentas
del hospital, se le reembolsara.

e A los pacienteso garantes que tengan la capacidad de pagar por los servicios médicos y
que se haya determinado que no son elegibles para la PAF o que no hayan presentado una
solicitud de asistencia segiin la PAF se les facturara segln las siguientes pautas:

e Se puede brindar a los pacientes o garantes la oportunidad de pagar una responsabilidad
estimada del paciente en el lugar del servicio.

e El BHDM aceptard y presentarareclamos a todos los seguros asignados a la organizacion
con la prueba adecuada de cobertura. Esta accidn no libera al paciente o al garante de la
responsabilidad del pago si el pagador a terceros no paga segin lo prescrito por el
reglamento, el estatuto o el contrato de seguro del paciente. Los deducibles, copagosy los
servicios no cubiertos seran responsabilidad del paciente o garante.

e Los estados de cuenta de facturacion se enviaran al garante una vez que se determine la
responsabilidad del paciente. Para los pacientes asegurados o no asegurados, el centro de
llamadas del BHDM y/o un proveedor externo designado, haran las llamadas telefonicas
necesarias de seguimiento de cobro de facturacion durante al menos 120 dias. Si
corresponde, se haran esfuerzos para ayudar a los pacientes sin seguro a obtener cobertura
através de cualquier programa de asistencia gubernamental o de otro tipo.

e Las cuentas de los pacientes que no se resuelvan al final de este periodo se consideraran
para su derivacion a agencias de cobranza externas, sujetasa los requisitos y limitaciones
enumerados en las secciones siguientes con respecto al periodo de espera de 120 dias y el
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periodo de solicitud de 240 dias (Consulte también las ECA -por sus siglas en inglés- de
terceras partes). Las agencias de cobranza trataran de cobrar los saldos de los pacientes
mientras cumplen con la Ley de Practicas Justas de Cobranza de Deudas y el Codigo de
Etica y Responsabilidad Profesional de ACA International.

Determinacion de la elegibilidad segin la PAF: El BHDM no participard en acciones
extraordinarias de cobranza (ECA por sus siglas en inglés) contra un paciente o garante, hasta que
el BHDM no haya primero realizado esfuerzos razonables para determinarsi la persona es elegible
para recibir asistencia bajo la PAF de acuerdo con esta seccion.

Periodo de esperade 120 dias: El BHDM no participara en ningiin ECA durante al menos 120
dias a partir de la fecha en que se le proporciond al paciente o al garante el primer estado de cuenta
posterior a la alta. Cualquier estado de cuenta proporcionado al paciente o al garante contendra
informacion sobre la PAF (consulte la publicacion de la PAF para conocer los requisitos
especificos). BHDM también proporcionard la siguiente notificacion y comunicacion al paciente
o al garante al menos 30 dias antes de iniciar cualquier ECA (este periodo de 30 dias no puede
terminar antes del final del periodo de espera de 120 dias):

e Un aviso por escrito que indique que hay asistencia financiera disponible para las personas
elegibles, identifica los ECA que el BHDM u otra parte autorizada tiene la intencion de
tomar y especifica una fecha limite, después de la cual se pueden iniciar dichos ECA si el
paciente no presenta una solicitud para la PAF o paga el monto adeudado antes de la fecha
limite.

e También se proporcionara al paciente o al garante un resumen en lenguaje sencillo, como
se define en el Apéndice A, con la notificacion por escrito.

e EL BHDM haré un esfuerzo razonable para notificar verbalmente al paciente o garante
contra quien el BHDM tiene la intencidn de ejercer el ECA sobre la PAF y como puede
obtener ayuda a través del proceso de solicitud de la PAF.

Nota: E1 BHDM puede proporcionar este aviso simultaneamente para multiples casos de atencion
médica y notificar al paciente o garante acerca de los ECA que el BHDM tiene la intencion de
iniciar, pero dichos ECA no se iniciaran hasta 120 dias después de que el BHDM proporciond la
primera facturacion posterior a la alta del paciente, con la cuenta parael caso de atencion médica
mas reciente incluido en la agregacion.

Solicitudes completas (periodo de solicitud de 240 dias): Hay un periodo minimo de solicitud
de 240 dias durante el cual el BHDM aceptara y procesara una solicitud de asistencia bajo esta
PAF. Si el paciente o garante ha presentado una solicitud PAF completa dentro de los 240 dias
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posteriores al primer estado de cuenta posterior a la alta (o, si posteriormente, dentro de un plazo

razonable después de una solicitud por escrito de solicitud de informacién y/o documentacion

adicional para el caso de una persona que inicialmente present6 una solicitud incompleta durante
el periodo de solicitud), entonces el BHDM de manera oportuna:

Suspendera, si corresponde, cualquier ECA que se inici6 después del periodo de espera de
120 dias contra el paciente o garante.

Preparard y documentard la determinacion de elegibilidad de la PAF.

Notificara al paciente o garante por escrito sobre la determinacion de elegibilidad, el nivel
de asistencia para el cual ¢l o ella es elegible y la base de la determinacion.

Si el BHDM determina que el paciente o garante es elegible para la PAF, entonces el
BHDM:

Proporcionard al paciente o garante un estado de cuenta que indique el monto adeudado
segun la PAF, el AGB por el servicio prestado (o coémo el paciente puede obtener esta
informacidon) y como el BHDM determiné la cantidad adeudada como individuo elegible
parala PAF.

Reembolsara los pagos realizados al BHDM por la atencion médica en cuestion que
excedieron la cantidad que se determin6 que se debia como persona elegible para la PAF,
amenos que dicha cantidad en exceso sea inferiora $ 5,y

T omaratodaslas medidas razonablementedisponibles pararevertir cualquier ECA tomado
en contra de la persona para cobrar la deuda en cuestion.

Aplicaciones incompletas: Si el paciente o garante ha presentado una solicitud PAF dentro de
los 240 dias posteriores al primer estado de cuenta posterior al alta, pero dicha solicitud esta
incompleta, el BHDM notificara al paciente o garante sobre como completar la solicitud FAP y
proporcionara un periodo de tiempo razonable para hacerlo de acuerdo con lo siguiente:

Suspendera cualquier ECA en contra del paciente o el garante que se inici6 después del
periodo de espera de 120 dias.

Proporcionara una notificacion por escrito que describa la informacion faltante y la
documentacion adicional que se deben presentar para completar la solicitud PAF y que
incluye la informacion de contacto, el niimero de teléfonoy la ubicacion fisica de la Oficina
de Asesoramiento Financiero, que es la oficina que proporcionara la informacion sobre la
PAF y brindara la asistencia con el proceso de solicitud de la misma.
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Se le daré al paciente o garante un plazo razonable para enviar la informacion adicional y/o
documentacion solicitada en la notificacion antes de que el BHDM inicie cualquier ECA
(siempre que haya expirado el periodo de espera de los 120 dias) o reanude cualquier ECA
que se suspendié cuando el BHDM recibid la solicitud incompleta.

Se considerard que el paciente o el garante ha presentado una solicitud PAF completa
durante el periodo de solicitud, si completa la solicitud PAF durante el periodo de solicitud
de 240 dias o, si es mas tarde, dentro de un plazo razonable después de la solicitud de

informacion adicional y/o documentacion. Dichas solicitudes completadas se procesaran
de acuerdo con la seccion inmediatamente anterior relacionada con solicitudes completas.

Si el paciente o garante no completa la solicitud PAF o no proporciona el pago durante el
periodo de solicitud de los 240 dias o, si es mas tarde, dentro de un periodo de tiempo
razonable después de que se realizd la solicitud de informacion y/o documentacion
adicional, entonces el BHDM puede iniciar o reanudar las ECA en contra del paciente o
garante.

Presunta elegibilidad: Si el BHDM determina que el paciente o garante es presuntamente

elegible para un descuento bajo la PAF, y si dicho paciente o garante eselegible para menos del
descuento total disponible bajo la PAF, el BHDM:

Notificara al paciente o garante sobre la base de la presunta determinacion de elegibilidad
y la forma de solicitar un descuento mayor que pudiera estar disponible bajo la PAF.

Proporcionard un periodo de tiempo razonable para que el paciente o el garante soliciten

una mayor asistencia antes de iniciar las ECA para obtener un descuento adeudado por la
atencion médica.

Si se presenta una solicitud de PAF completa que busca mayor asistencia durante el periodo
de solicitud, entonces se determinara si el paciente o garante califica para mayor asistencia
de acuerdo con el proceso para solicitudes completas.

Pacientes fallecidos:

Un paciente fallecido que no tiene un patrimonio sujeto a legalizacion y porel cual ninguna
otra parte es responsable del pago, puede ser considerado para presunta elegibilidad para
asistencia financiera. Se requiere verificacion.

Los pacientes fallecidos que tienen activos sujetos a sucesion requieren de la misma
verificacion de ingresos y activos para todo miembros del hogar que los pacientes vivos.
Los pacientesfallecidospueden ser considerados para asistencia financiera por el beneficio
de la familia en general (por ejemplo, el beneficiario de un difunto califica para asistencia
financiera incluso después de la distribucion de los activos del difunto al beneficiario).
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Exencion: Bajo ninguna circunstancia el BHDM obtendra una renuncia firmada por parte de un
paciente o garante que indique que el paciente o garante no desea solicitar asistencia bajo la PAF
o para recibir la informacion requerida que debe ser proporcionada bajo esta PAF, como un
sustituto para tomar las acciones requeridas en esta seccion.

Consideraciones de pago:

Si es elegible para un descuento bajo la PAF, un paciente o garante recibira el descuento
independientemente de si €l o ella paga o ha pagado el saldo en el estado de cuenta, siempre y
cuando todos los demas recursos de pago por atencion médica se hayan agotado primero.

Si esnecesario, se pueden hacerarreglos de pago sobre el saldo de la factura del paciente o garante

comunicandose con el servicio al cliente al nimero de teléfono designado por la gerencia del
BHDM.

Si el paciente o garante no proporciona los pagos de los que es responsable segun la PAF, el saldo
restante pasara por el proceso de cobro normal, incluido el proceso para cualquier ECA aplicable,
que se describe en esta politica.

El Departamento de Ciclo de Ingresos tendra la responsabilidad y la autoridad final para
determinar que el BHDM ha cumplido con las pautas de esta politica (es decir, ha realizado todos
los esfuerzos razonables) para determinar si un paciente o garante es elegible para la PAF antes de
participar o reanudar las ECA en contra del paciente o garante. En algunos casos, el BHDM puede
renunciar al requisito de que se le proporcione la documentacion de respaldo si se determina que
la documentacion no esnecesaria en una situacion especifica.

Niveles de aprobacion:
e $.01-$9,999: Aprobacion a nivel de Gerente y/o Director

e §10,000-%$25,000: Aprobacion a nivel de Director/a Ejecutivo
e $25,000.01+: Aprobacion de nivel de Vicepresidente

ECA por terceras partes: El BHDM no vendera ninguna deuda a una tercera parte, pero puede
remitir una deuda a una tercera parte con el fin de obtener el pago. Para cualquier deuda pendiente
del paciente que se refiera a otro lugar, el BHDM se asegurard de que exista, antesde remitir la
deuda, un acuerdo legal por escrito vinculante entre el BHDM y la otra parte, en que se garantice
que no se toman ECA para obtener el pago de la atencion médica hasta se hayan realizado todos
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los esfuerzos razonables para determinar si el paciente o el garante es elegible para la PAF. El
acuerdo debera, como minimo, proporcionar lo siguiente:

e Si el paciente o garante presenta una solicitud de PAF después de la remision de la deuda,
pero antes del final del periodo de solicitud, la parte suspendera cualquier ECA que se haya
iniciado en contra del paciente o el garante.

e Si el paciente o garante presenta una solicitud PAF después de la remision de la deuda pero
antes del final del periodo de solicitud y se determina que es elegible para la PAF, la parte
hara lo siguiente de manera oportuna:

e Cumplird con los procedimientos especificados en el acuerdo que aseguran que el paciente
o garante no pague y/o no tenga la obligacion de pagar, a laparte y ael BHDM combinados,
una cantidad mayor de lo que ¢l o ella deben pagar como individuo elegible para la PAF.

e Si correspondey si la parte (en lugar del BHDM) tiene la autoridad para hacerlo, tomar
todas las medidas razonablemente disponibles para revertir una ECA tomada en contra del
paciente o el garante.

e Si la tercera parte remite la deuda a otra parte durante el periodo de solicitud, la tercera
parte obtendrd un acuerdo por escrito de esa otra parte que incluya todos los elementos
descritos en esta seccion.

Dar a conocerla PAF: El BHDM hara amplia publicidad a esta politica trabajando con su
Departamento de Mercadeo para promover de manera efectiva el conocimiento de esta politica
entre sus pacientesy dentro de las comunidades que sirve de acuerdo con las siguientes pautas:

Publicidad enlinea: Una copia de esta politica, un resumen en lenguaje sencillo y un formulario
de solicitud PAF estardn disponibles sin costo alguno en el sitio web del BHDM (el sitio web
corporativoy en el sitio web de cada hospital), sin necesidad de crear una cuenta ni de tener que
proporcionar informacion de identificacion personal, y serd accesible sin que requiera de hardware
o software especial para computadora que no esta disponible para el publico de forma gratuita. El
BHDM proporcionaré a cualquier paciente o garante que pregunte como acceder a esta politica,
un resumen en lenguaje sencillo o un formulario de solicitud FAP en linea con la direccion del
sitio web directo, o el URL de la pagina web donde se encuentran estos documentos.

Difusion dentro del Hospital: Una copia de esta politica, un resumen en lenguaje sencillo y un
formulario de solicitud estaran disponibles sin costo alguno en las salas de emergenciasy en las
ubicaciones de registro, servicio al cliente y asesoria financiera dentro del BHDM. El BHDM
también tomard medidas para proporcionar exhibiciones publicas visibles (u otras medidas
razonablemente calculadas para atraer la atencion de los pacientes) y folletos en las salas de
emergencias y en los lugares de registro, dentro de las condiciones de admision, y educara al
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personal de registro, servicio al cliente y asesoria financiera sobre la comunicacion de esta politica
a los pacientes. Tales exhibiciones, folletos y comunicacion verbal por parte del personal
comunicaran que el BHDM ofrece asistencia financiera bajo una PAF e informaran a las personas
sobre coOmo obtener mas informacion sobre la misma.

Publicidad por correo: Una copia de esta politica, un resumen en lenguaje sencillo y un
formulario de solicitud estaran disponibles a solicitud y sin costo alguno por correo postal.

Difundir enla comunidad: El BHDM notificara e informara a los miembros de las comunidades
atendidas por BHDM de una manera razonablemente calculada para llegar a aquellos miembros
que tienen mas probabilidades de necesitar asistencia financiera, sobre la PAF y como copiasde
la PAF, un resumen en lenguaje sencillo y un formulario de solicitud PAF, pueden obtenerse
mediante la distribucion de informacion sobre la PAF a las agencias y organizaciones publicas
locales que se ocupan de las necesidades de salud de las poblaciones de bajos ingresos.

Publicidad entre los pacientes: El BHDM notificara e informara a los pacientes que reciben
atencion en el centro hospitalario sobre la PAF mediante:

e Ofreciendo una copia impresa del resumen en lenguaje sencillo de la PAF a los pacientes
como parte del proceso de admision o de alta.

e Incluyendo un aviso por escrito visible en los extractos de facturacion que notifica e
informa a los destinatarios sobre la disponibilidad de asistencia bajo la PAF e incluye:

e El numero de teléfono de la oficina de Asesoria Financiera, que es la oficina, qué puede
proporcionar informacion sobre la PAF y el proceso de solicitud de PAF,

e La direccion directa del sitio web (o URL) donde se pueden obtener copiasde la PAF, el
formulario de solicitud de la PAF y un resumen en lenguaje sencillo de la PAFy

e Configurar exhibiciones publicas visibles dentro del hospital como se describe arriba.

Copias traducidas: El BHDM tendré versiones traducidas de esta politica, del formulario de
solicitud y del resumen en lenguaje sencillo disponibles para cada grupo de personas cuyos
idiomas constituyan menos de 1,000 individuos o el 5 por ciento de cada comunidad atendida por
el BHDM.

Copias electronicas: El BHDM puede proporcionar electronicamente (por ejemplo: en pantalla,
por correo electronico, sitio web donde se publican los documentos, etc.) cualquier documento o
informacion que deba proporcionarse en virtud de esta politica en forma de copia en papel a
cualquier persona que indique que prefiere recibir o acceder el documento o la informacién de
forma electronica.
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La PAF y la atencion médica de emergencia

General: El BHDM brindard, sin discriminacion, atencidon para afecciones médicas de
emergencia a las personas, independientemente de si son elegibles o no para la PAF.

APROBADO

Robert Ramey

Baptist Health Deaconess Madisonville
Presidente

Septiembre 1,2021

Las politicas y procedimientos establecidos en esta Politica no establecen un estandar a seguir en cada situacion. Es imposible
anticipar todas las situaciones posibles que puedan existiry elaborar politicas para cada una. Esta Politica debe considerarse una
guia en el entendimiento de que en ocasiones puede ser necesaria una adaptacion de la Politica. En consecuencia, se reconoce que
se espera que los médicos que brindan atencién médica utilicen su propio juicio clinico para determinar qué es lo mejor para los
intereses del paciente en funcion de las circunstancias existentes en ese momento. Si esta Politica contiene una referencia a la
literatura clinica, la literatura citada solo tiene la intencion de respaldar el razonamiento para la adopcion de ciertas pautas
contenidas en este documento. No esun respaldo de ningin articulo o texto como fidedigno. Baptist Health Deaconess Madisonville
reconoce especificamente que puede haber articuloso textos que contengan otras opiniones validas que apoyarian otros cuidados
o acciones, dado un conjunto particular de circunstancias. Ninguna literatura tiene la intencion de reemplazar la educacion, la
capacitacion y la experiencia, o el ejercicio del juicio de los proveedores de atencion médica.
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APENDICE A: DEFINICIONES

Acciones extraordinarias de cobranza [ECAs por sus siglas en inglés]

e Segln se define en la Seccion 1.501 (r) -6 (b) del Codigo de Regulaciones Federales, las
ECA representan cualquier accion que el BHDM pueda tomar en contra de una persona
relacionada con la obtencion del pago de una factura por la atencién médica cubierta por
la PAF del BHDM, que incluye:

e Vender la deuda de un individuo a una tercera parte.

e Reportar informacion adversa sobre el individuo a agencias de informes crediticios del
consumidor o burds de crédito.

e Aplazar, negar o exigir un pago antesde brindar atencidon médicamente necesaria, debido

a la falta de pago por parte de una persona de una o mas de las facturas poratencion médica
brindada anteriormente y cubiertas por la PAF del centro hospitalario (se considera una
ECA para obtener el pago por la atencidon brindada anteriormente, no el cuidado
potencialmente diferido o negado)y,

Acciones que requieren un proceso legal o judicial, incluyendo pero no limitado a:
Colocar un gravamen sobre la propiedad de un individuo.

Ejecucion hipotecaria de los bienes inmuebles de un individuo.

Embargar la cuenta bancaria de un individuo o cualquier otra propiedad personal.

Iniciar una accion civil en contra de un individuo.

Causar el arresto de una persona.

Causar que un individuo esté sujeto a una orden judicial de arresto.

Embargar el salario de un individuo.

Cualquier gravamen que el BHDM tiene derecho a hacer valer bajo la ley estatal como
producto de una sentencia, acuerdo o compromiso adeudado a una persona (o su
representante) como resultado de lesiones personales por las cuales el hospital brindd
atencidon médica, no esuna ECA. Ademas, la presentacionde una reclamacion en cualquier
procedimiento de bancarrota no esuna ECA.

Tamaiio de la familia

El tamafio de la familia significa el nimero de personas que se cuentan como miembros del
hogar de un individuo. En el caso de determinar el tamafio de la familia de una mujer
embarazada, la mujer embarazada se cuenta como ella misma mas el ntimero de hijos que se
espera que nazcan.

Hogar
Con el fin de determinar el tamafo de la familia, el "hogar" de un individuo significara:

(1) Norma basica para contribuyente no declarado como dependiente fiscal. En el caso de una
persona que espera presentar una declaracion de impuestos para el afio contributivo en el que se
esta haciendo una determinacion inicial de elegibilidad, y que no espera ser reclamada como
dependiente fiscal por otro contribuyente, el hogar esta formado por el contribuyente. y sujeto al
parrafo (5) de esta seccion, por todas las personas que dicha persona espera reclamar como
dependientes fiscales.
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(2) Regla basica para personas declaradas como dependientes fiscales. En el caso de un
individuo que espera ser reclamado como dependiente fiscal por otro contribuyente para el afio
contributivo en el que se estd haciendo una determinacion inicial de elegibilidad, el hogar es el
hogar del contribuyente que reclama a dicho individuo como dependiente fiscal, excepto que el
hogar debe determinarse de acuerdo con el parrafo (3) de esta seccion en el caso de—
(i) Personas que no sean un coényuge o un hijo bioldgico, adoptado o hijastro que esperan
ser reclamadas como dependientes fiscales por otro contribuyente;
(ii) Personas menoresde 19 afnos que esperan ser reclamadas por uno de los padres como
dependientes fiscales y que viven con ambos padres, pero cuyos padres no esperan
presentar una declaracion de impuestos conjunta; y
(iii) Individuos menoresde 19 afiosque esperan ser reclamadoscomo dependientesfiscales
por un padre sin custodia. Para propositos de esta seccion—
(A) Una orden judicial o un acuerdo vinculante de separacion, divorcio o custodia
que establezca controles de custodia fisica, o
(B) Si no existe tal orden o acuerdo o en el caso de un acuerdo de custodia
compartida, el padre con custodia es el padre con quien el nifio pasa la mayoria de
las noches.

(3) Reglas para las personas que no presentan una declaracion de impuestos ni son reclamadas
como dependientes fiscales. En el caso de personasque no esperan presentar una declaracion de
impuestos federales y no esperan ser reclamadas como dependientes tributarios para el afo
contributivo en el que se realiza una determinacion inicial de elegibilidad, o que se describen en
el parrafo (2) (1), (2) (i1) o (2) (iii) de esta seccion, el hogar consiste en el individuo y, si vive con
el individuo:

(i) El conyuge del individuo;

(ii) Los hijos naturales, adoptados e hijastros menoresde 19 afios; y

(iii) En el caso de personas menores de 19 afios, los padres bioldgicos, adoptivos y

padrastros/madrastras y los hermanos naturales, adoptivosy hermanastros menoresde 19

afos.

(4) Parejas casadas. En el caso de una pareja casada que vive junta, cada conyuge se incluird en
el hogar del otro conyuge, independientemente de si esperan presentar una declaracion de
impuestos conjunta o si uno de los conyuges espera ser reclamado como dependiente fiscal por el
otro conyuge.

(5) Para los propositos del parrafo (1) de esta seccion, si un contribuyente no puede establecer
razonablemente que otra persona es un dependiente fiscal del contribuyente para el afio fiscal en
el que se busca la elegibilidad, se determina la inclusiéon de dicha persona en el hogar del
contribuyente. de acuerdo con el parrafo (3) de esta seccion.

Aplicacion PAF

La Solicitud PAF es el formulario de solicitud PAF y la lista de verificacion incluida en el
formulario de solicitud PAF que identifica otra informacién y documentacion requerida para ser
enviada con el formulario. La administracion del BHDM puede actualizar la aplicacion PAF de
vez en cuando.
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Pautas Federales de Pobreza
Las pautas federales de pobreza son las pautas de pobreza declaradas anualmente por el
Departamento de Salud y Servicios Humanos.

Garante
El garante es la persona que acepta o estd legalmente obligada a asumir la responsabilidad
financiera de la factura del hospital. El garante puede ser o no el paciente.

Ingresos

Los ingresos incluyen, pero no se limitan a, salarios, ingresos comercialesy agricolas, pensiones
por discapacidad y jubilacion, seguro social, ingresos por intereses, dividendos y alquileres,
manutencion de los hijos, ingresos pordesempleo y compensacion laboral, AFDCy otra asistencia
gubernamental recibida por cada individuo incluido en el hogar del paciente o garante. Asistencia
constante de la familia u otras personas.

Activos liquidos
Efectivo disponible o un activo que se puede convertir ficilmente en efectivo.

Para que sea médicamente necesario, un servicio proporcionado por el BHDM deberaser:
e Razonable y necesario para identificar, diagnosticar, tratar, corregir, curar, paliativo o

prevenir una enfermedad, lesion, discapacidad u otra condicion médica, incluyendo el
embarazo.

e Apropiado en términos de servicio, cantidad, alcance y duracion basado en estandares
generalmente aceptados de buena practica médica.

e Se brindan por razones médicasy no principalmente para la conveniencia del individuo, el
cuidador del individuo o el proveedor de atencidon médica, o por razones cosméticas.

e Prestado en el lugar mas apropiado, con respecto a las normas generalmente aceptadas de
buenas practicas médicas, donde el servicio pueda, para fines practicos, prestarse de forma
segura y eficaz.

e Necesario, si se usa en referencia a un servicio médico de emergencia, para existir usando
el estandar laico prudente.

e Se proporciona de acuerdo con los requisitos de deteccion, diagndstico y tratamiento

tempranosy periodicos (EPSDT) establecidos en 42 U.S.C. 1396d (r) y 42 C.F.R. Parte
441 Sub-parte B para personas menores de veintiun (21) afios de edad; y

e Suministrado de acuerdo con el42 C.F.R. 440.230.

Responsabilidad del paciente

La responsabilidad del paciente consiste en el saldo total adeudado por el paciente o el garante por
las cuentas actuales del hospital después de que se hayan satisfecho las obligaciones de pagadores
a terceros.
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Resumen en lenguaje sencillo

Una declaracion escrita que notifica a una persona que el BHDM oftrece asistencia financiera bajo
una PAF y proporciona la siguiente informacion adicional en un lenguaje claro, conciso y facil de
entender:

Unabreve descripcion de los requisitos de elegibilidad y la asistencia ofrecida bajo la PAF.
Un breve resumen de coOmo solicitar asistencia bajo la PAF.

La direccion directa del sitio web (o URL) y las ubicaciones fisicas donde la persona puede
obtener copias del PAF y del formulario de solicitud PAF.

Instrucciones sobre coOmo la persona puede obtener una copia gratuita de la PAF y del
formulario de solicitud PAF por correo postal.

La informacion de contacto, incluido el niimero de teléfono y la ubicacion fisica, de la
oficina o el departamentodel centro hospitalario que puede proporcionar informacion sobre
la PAF y de:

La oficina o el departamento del centro hospitalario que puede brindar asistencia con el
proceso de solicitud de la PAF, o

Si el centro hospitalariono brinda asistencia con el proceso de solicitud de la PAF, al menos
una organizacion sin finesde lucro o agencia gubernamental que el centro hospitalario haya
identificado como una fuente de asistencia disponible con las solicitudes de PAF.
Unadeclaracion de la disponibilidad de traduccionesde la PAF, del formulario de solicitud
de la PAF y un resumen en lenguaje sencillo de la PAF en otrosidiomas, si corresponde.
Una declaracion de que a una persona elegible para la PAF no se le puede cobrar méas que
AGB por atenciéon médica de emergencia u otra atencion médicamente necesaria.

Fecha de facturacion posterior ala alta

Un estado de cuenta de la atencidn se considera "posterior a la alta" si se le proporciona a una
persona después de que se le brinda la atencion médica (ya sea para pacientes hospitalizados o
ambulatorios) y la persona ha dejado el centro hospitalario.
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APENDICE B

*La Politica de Asistencia Financiera del Baptist Health Deaconess Madisonville no se aplicara a
los servicios prestados por los siguientes proveedores de atencidon médica, actualizada el

AAMIR NAWAZ
ABBYJLARA

ABHIJAY JALOTA

ADAMD BIER

ADAM K HIETT

ADAMN FOREMAN
ADAMS GREEN

ADARSH SAHNI

ADNAN AHMED

ADNAN SULTAN

AHMAD R RAHMAN
AHSAN AKHTAR

AIMEE P CARSWELL
ALEJANDRO LOPEZ SORIANO
ALEXANDER J TIKHTMAN
ALFRED W SEM
ALICIACOMBS

ALISSA R DELANO

ALLENS ELLIOTT

ALLISON PERKINS

ALYSSA HOWELL

ALYSSA L STUBBLEFIELD
AMALIAK TAVAJIAN
AMAN | GEBRE-EGZIABHER
AMARTYADEB GOSWAMI
AMELIAE SMITH

AMY LHALE

AMY MERCER

AMY MICHELE MCDOWELL
ANAND K SINGH
ANDREAR WILLIAMS
ANDREWB CRUSH
ANDREW D MILLS
ANDREW G BANKS
ANDREW S KUHN

ANNA M D'AMICO
ANN-MARGARET B HERNAEZ

9/1/2022

ANOOP DUGGAL
ANTHONY M MIGURA
ANTHONY W ECHENDU
ARLENEJRICHARDSON
ASHA B ABRAHAM

ASHLEIGH D HICKERSON (LAFFOON)

ASHLEY GIBSON
ASHLEY M UTLEY
ASHWIN K MANI
AUDREY P MCCARRON
AUSTIN A BECK
AUTUMN HAMMONDS
AVAV STAR
BARBARAY LEE
BENJAMIN HOLLER
BENJAMIN KOTINSLEY
BENJAMINTRHODES
BETH A FISHER
BHASKARAN N SREEKUMAR
BILLIEJBREEN
BRADLEY GIBSON
BRANDI LSCOTT
BRANDISBALDWIN (BARNES)
BRENT R JACOBSON
BRETT N WHALEY
BRIAN W CHANEY
BRITTANY ACHAPMAN
BRITTANY GREGA
BRUCEE BURTON
BRYANA ZORKO
BRYCE L GIBSON
BYRON W JOHNSON
CAHLE A BUCKINGHAM
CAREYL DODDS
CAROLYN M D'AMBROSIO
CARRIEJUNE BLACK
CARROLL M STEINFELD
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CATHERINE SMONTZ
CATHRINE STEVENSON
CECILIAF WANG
CHARLESL HUANG
CHARLESM GODO
CHARLESN MULLICAN IV
CHARLIE CDAVIS
CHELCIAMOODY
CHELSEAB ADAMS
CHERI FOGLE
CHIMALUM R OKAFOR
CHRISTINA M LINEBACK
CHRISTOPHER ABUNCH
CHRISTOPHER JMALYNOWSKI
COREY G DANIELS
CRAIG B FOWLER
CYNTHIAB STEARNS
CYNTHIAWALLENTIN
DAN G SOTINGEANU
DANA MARIE CHANDLER
DANIELAKATZMAN
DANIEL KOSCIELSKI
DANIT TALMI

DANNY M CHACHERE
DARLENA GAY JONES
DARREN CCHAPMAN
DAVID ACRAIG

DAVID ALADDEN
DAVID ARIESZ

DAVID CJAMORA
DAVID E JOHNSON
DAVID ESHAK

DAVID M NIERMAN
DAVID RKELLY
DAVID T CALL
DAVID W SAMUELSON
DEBORAHRHELLINGER



DEDDEH M BALLAH-LEAHEY
DEEPAK KAPADIA
DEVALKUMAR JRAJYAGURU
DIANNE BRANN

DIANNE L GOODALE

DILIP UNNIKRISHNAN
DOLPH (MARTY) M DENNY
DOUGLASA MILLIGAN
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