
کامعاونتمالی
فارمدرخواست

Alexianسےکرنےمکملکودرخواستاسہیں:سکتےہوقابلکےکرنےوصولنگہداشترعایتییامفتآپاہم: Brothers Health System
Ascensionنامتجارتیسسٹم(،ہیلتھبرادرز)الیکسین Illinoisیاخدماترعایتییامفتآپآیاکہگیملےمددمیںکرنےطےیہکواداروںملحقہکے

درخواستاسمہربانیبراہہیں۔سکتےکرمددمیںادائیگیکینگہداشتکیصحتکیآپجونہيںیاہيںسکتےکرحاصلپروگرامعوامیایسےدیگر
کریں۔ارسالپرپتےدرجپرلیٹرکورکو

سرکاریکئیسمیتMedicaidتاہمہے۔نہيںدرکارنمبرسیکورٹیسوشللئےکےاہلیتکینگہداشتریاعتییامفتتوہونہبیمہپاسکےآپاگر
Alexianیہلیکنہےنہیںضروریکرنافراہمنمبرسیکورٹیسوشلہے۔درکارنمبرسیکورٹیسوشللئےکےپروگراموں Brothers Health
System،نامتجارتیAscension Illinoisیاہیںاہلکےپروگرامعوامیکسیآپآیاکہہوگامعاونمیںتعینکےباتاسلیےکےاداروںملحقہکے

اثربھیکوئیپرنتیجےکےدرخواستسے(دینےنہجواب)یادینےجوابکےسوالاتبھیکسیزدہنشانپرطورکے"اختیاری"میںدرخواستنہیں۔
گا۔پڑےنہيں

Alexianاسےاورکریںپُرکوفارماسکرمبراہ Brothers Health System،نامتجارتیAscension Illinoisخود،بذاتکو،اداروںمحلقہکے
ازجلدبعدکےتاریخکیسروسلیےکےدینےدرخواستلیےکےنگہداشترعایتییامفتذریعےکےفیکسیاذریعہ،کےمیلالیکٹرانکڈاک،بذریعہ

آپکےکرجمعدرخواستیہگے۔کریںقبولدرخواستیہاندرکےروز240کےہونےجاریکےبلپہلیکینگہداشتکیآپہمکرائیں۔جمعجلد
Alexianمیںکرنےطےیہتاکہہےکیکوششساتھکےنیتینیککیکرنےفراہممعلوماتمطلوبہتماممیںدرخواستنےآپکہہیںکرتےاعتراف

Brothers Health System،نامتجارتیAscension Illinoisنہیں۔یاہےاہلکامعاونتمالیمریضآیاکہسکیںکرمددکیاداروںملحقہکے
Alexianپر7581-272-833میںبارےکےخدشاتیاسوالاتاپنےآپتوہوں،سوالاتکوئیسےتعلقکےعملکےدرخواستپاسکےآپاگر

Brothers Health System،نامتجارتیAscension Illinoisہیں۔سکتےکررابطہسےشعبہکےمشاورتکےاداروںملحقہکے

Healthکوخدشاتیاشکایاتمیںبارےکےعملکےمعاونتمالیکیاسپتالیاعملکےدرخواستکیرعایتکیمریضوالےبیمہبغیر Care
Bureau of the Illinois Attorney Generalہے۔سکتاجاکیارپورٹمیںبیورو(کیئرہیلتھکےجنرلاٹارنی)الینوائےHealth Care Bureau

TTY)5145-305-877-1لائنہاٹفریٹولکی ہے۔(1-800-964-3013

معلوماتکیمریض
لکھیں(نہيںلاگوپرہونےنہاطلاققابلپرلائنعلیحدہبھیکسیکیدرخواستکریں۔پرخانےتماماورلکھیںمیںحروفعلیحدہمہربانی)براہ

نمبر اکاؤنٹتاریخ

 آخری(اور)پہلانام

حیثیت ازدواجینمبر فونپیدائشتاریخ

(FTM)مردسےعورت/مردجنسیبین/مردمخنث☐عورت☐مرد☐ہیں:سمجھتےطرحاسکوخودآپکیا–شناختجنسی-اختیاری

عورتہینہورامردنہپرطورخاصمطابقتعدمجنسی/کوئیرجینڈر☐(MTF)عورتسےمرد/عورتجنسیبین/عورتمخنث☐

(دیگریا)زمرہجنسیاضافی☐

عورت☐مرد☐:تھی؟درججنسسیکوناصلامیںسرٹیفکیٹکےپیدائشکےآپشناخت:جنسی-اختیاری

دیگر☐ویتنامی☐کوریائی☐جاپانی☐فلپینو☐چینی☐ہندوستانیایشیائی☐باشندہکاالاسکایاہندوستانیامریکی☐امریکیافریقییافامسیاہ☐فامسفید☐:نسل-اختیاری
باشندہکاجزیرہپیسیفکدیگر☐باشندہکاسامواجزیرہ☐چمورویاگوامانین☐باشندہکاہوائیجزائر☐ایشیائی

ریکنپورٹو☐اور/چکانوامریکی،میکسیکنمیکسیکن،☐نژادہسپانوییااور،/لاطینیہسپانوی،☐:اصلیتنسلی–اختیاری

نژادہسپانوییااور/لاطینیہسپانوی،دیگر☐کیوبائی☐

نہيں☐ہاں☐ہيں؟:بولتےزباندوسریعلاوہکےانگریزیپرگھرآپکیا-زیان–اختیاری

زبان؟:_______________________________________________________سیکونتوہاں،اگر

 زپ ریاست شہرپتہکاڈاک



نمبرسیکورٹیسوشل-اختیاری

 کیفیتکی ملازمتآجر

نمبرفونکاآجر

معلوماتکیسرپرستمعلومات/قانونیکیفریقدارذمہ
دیں۔(چھوڑخالیکوحصےاستوہوںہیایکفریقدارذمہاورمریضبالامذکورہ)اگر

آخری(اور)پہلانام
نمبر فونحیثیت ازدواجیپیدائشتاریخ 

 زپ ریاست شہرپتہکاڈاک
)اختیاری(نمبرسیکورٹیسوشل
 کیفيتکی ملازمتآجر

معلوماتکیحیاتشریککےفریقدارذمہ
کریں۔(پرمعلوماتکیحیاتشریککےمریضتوہوںہیایکفریقدارذمہاورمریض)اگر

آخری(اور)پہلانام
نمبر فونحیثیت ازدواجیپیدائشتاریخ 

 زپ ریاست شہرپتہکاڈاک
)اختیاری(نمبرسیکورٹیسوشل
حیثیتکی ملازمتآجر

نمبرفونکا آجر

لواحقینکےفریقدارذمہ
کریں۔(پرمعلوماتکیحیاتشریککےمریضتوہوںہیایکفریقدارذمہاورمریض)اگر

رشتہسےپارٹیدار ذمہپیدائش تاریخنام
رشتہسےپارٹیدار ذمہپیدائش تاریخنام
رشتہسےپارٹیدار ذمہپیدائش تاریخنام
رشتہسےپارٹیدار ذمہپیدائش تاریخنام

تعدادکیبچوںاوربالغوںوالےرہنےمیںگھر

آمدنیماہانہ
کریں۔(درجرقمماہانہلئےکےایکہرکریں۔درجرقممیںڈالرلئےکےآئٹمہردرج)نیچے

آمدنیہوئیکمائیکیگزاردرخواست
آمدنیکیحیاتشریککےگزاردرخواست

فوائدکےسیکورٹیسوشل
آمدنیکیپنشن/ریٹائرمنٹ

آمدنیکیمعذوری
معاوضہکاروزگاریبے

معاوضہکاملازمین
آمدنیکیسود/منافع

مددکیبچےوالیہونےحاصل
نفقہنانوالاہونےحاصل
آمدنیسےجائیدادکیکرایہ
اسٹیمپسفوڈ

تقسیمکیفنڈٹرسٹوالیہونےحاصل
آمدنیدیگر
آمدنیماہانہمجموعیکل



اخراجاتماہانہ
Ascension Illinoisضرورتکیکرنےمکملکوسیکشناسانہیںہیںاہلکےمعاونتمالیپرطورممکنہمریضجومطابقکےوضاحتگئیکیمیںپالیسیکیمعاونتمالیکی

ہے۔نہیں

رہن/کرایہ
یوٹیلیٹیز

لائن()لینڈفون
فونسیل

سامان/کھاناکریانہ
ویٹیکیبل/انٹرنیٹ/سیٹلائٹ

ادائیگیکیکار
نگہداشتکیبچے

نفقہمدد/نانکیبچے
کارڈکریڈٹ

بلکےڈاکٹر/ہسپتال
بیمہکاکار/آٹو

بیمہکاگھر/جائیداد
بیمہکامیڈیکل/صحت

بیمہکازندگی
اخراجاتماہانہدیگر

اخراجاتماہانہمجموعی

جاتاثاثہ
اکاؤنٹسنقد/بچت/چیکنگ

کاریاں/اسٹاکس/بانڈز/سرمایہ
CDرہائشاسٹیٹ/ثانویریئلدیگر

گاڑیسائیکل/تفریحی/موٹرRVکشتی/
موبائلزآٹوضروریموبائلز/غیرآٹوکلیکٹر
گاڑیاکاؤنٹاسپینڈنگبچت/لچکدارکیصحت

Alexianمیں Brothers Health System،نامتجارتیAscension Illinoisایجنسیوںرپورٹنگکریڈٹبیرونیکواداروںملحقہکے
کےعلممیرےمعلوماتشاملمیںدرخواستاسکہہوںکرتا/کرتیتصدیقکیباتاسمیںہوں۔دیتااجازتکیکرنےحاصلمعلوماتسے

کیمعاونتمقامییاوفاقیریاستی،ایسیبھیکسیلئےکےمعاونتمیںادائيگیکیبلزطبیاپنیمیںہے۔درستاورحقیقیمطابق
Alexianکیمعلوماتکردہفراہمکہہوںسمجھتامیںہوں۔رکھتا/رکھتیاہلیتمیںکیجسگا/گیدوںدرخواست Brothers Health
System،نامتجارتیAscension IllinoisمیںاورہےسکتیجاکیتصدیقذریعہکےادراوںملحقہکےAlexian Brothers

Health System،نامتجارتیAscension Illinoisمعلوماتکردہفراہممیںدرخواستاسوہکہہوںدیتااختیارکواداروںملحقہکے
معلوماتغلطمیںدرخواستاسکہہوںسمجھتا/سمجھتیباتیہمیںکرے۔رابطہسےثالثفرقلیےکےکرنےتصدیقکیدرستگیکی

اورہے،جاسکتیکیمنسوخمعاونتمالیکردہفراہممجھےگا/گی،جاؤںہونااہللئےکےمعاونتمالیمیںمیں،صورتکیکرنےفراہم
ہوگی۔عائدپرمجھداریذمہکیادائيگیکیبل

دستخطکاگزاردرخواست

تاریخ 

جاتتبصرہ



خطلئےکےمعاونت
نمبرنمبر/اکاؤنٹریکارڈطبیکامریض

نامکادہندہمعاونت

نوعیتکیتعلقسےگزارمریض/درخواست

پتہکاکفیل

Ascensionبخدمت Illinois:

نہيںآمدنیکوئیکونام(کا)مریضکہہےلیےکےبتانےیہخطیہ
کرلےسےکچھپرمجھکااس/انہوں۔رہاکرمددمیںاخراجاترہائشیکےاسمیںاورہےملتیبرابرکےنہیاہےملتی
ہے۔نہيںداریذمہکوئی

کےعلممیرےمعلوماتکردہفراہمکہہوںکرتا/کرتیاعترافکاباتاسمیںکہہےمطلبکاکرنےدستخطپربیاناس
ہیں۔درستمطابق

دستخطکاحامی

 

تاریخ



دہندہ،مریض/درخواستمحترم

Alexian Brothers Health System،نامتجارتیAscension Illinoisبڑھتےآگےساتھکےہمدردیارادےملحقہکے
زیادہسےسبکیاسجنہیںکولوگوںانہیں—بالخصوصوقفلیےکےکرنےفراہمنگہداشتذاتیلیےکےسبیہاورہیں

امدادمالیہے۔بھیفخرباعثلیےہمارےاورہےالعیننصبہماراکرناپیشامدادمالیکومریضوںہمارےہے۔ہوتیضرورت
اپنیلیےکےضرورتوںکیصحتنگہداشتاپنیہے۔دستیابلیےکےنگہداشتضروریپرطورطبیدیگراورہنگامیصرف
شکریہ۔کاآپلیےکےکرنےاعتمادپرہملیےکےکرنےبھالدیکھکیفیملیاپنیاور

آپاگرہیں.رہےکرارسالدرخواستکیمعاونتمالیمنسلکہاورخطیہکوآپہملہذاتھی،ہوئیموصولدرخواستکیآپہمیں
اوردستخطاورکریںپرکوطرفدونوںمہربانیبراہکردیں۔نظراندازاسےمہربانیبراہتوہوکینہيںدرخواستکیاسنے

مالیاورہےکیمکملدرخواستاندرکےماہچھپچھلےنےآپاگرکریں۔ارسالواپسہمیںاسےبعدکےکرنےشاملتاریخ
کیکرنےپردرخواستنئیکوآپکہہےممکنکریں۔مطلعہمیںمہربانیبراہتوتھی،ملیمنظوریکوآپلیےکےمعاونت

گے۔کریںنہيںغورپردرخواستپرانیزیادہسےماہچھہمآئے۔پیشنہضرورت

کریں۔فراہمنقلکیدستاویزایککمازکمسےمیںذیلمندرجہپرطورکےثبوتکےآمدنیساتھکےدرخواستمہربانیبراہ
پراسیسنگکیدرخواستتوہوںرہےرہسےعرصےزيادہسےمہینے6ساتھکےحیاتشریکاپنےیاہیںشدہشادیآپاگر
کیکرنےفراہمنقلکیدستاویزایککمازکمسےمیںذیلمندرجہبھیپرانہيںطورکےثبوتکےآمدنیاپنیپہلےسے

ہوگی۔ضرورت

سلپسسیلری3پچھلیسےآجر•

کریں(شاملشیڈولتماممیں،صورتکیکرنےکاملئےکے)خودنقلکیریٹرنٹیکسترینحالیہ•

خطکاعطیےکےریٹائرمنٹپینشناور/یاسیکورٹیسوشل•

درجنگردستبطورمیںفارمزٹیکسکےسرپرستیاوالدیناپنےاورہونےکمسےسال25عمرکیدہندہدرخواست•
ریٹرنٹیکسسالانہترینحالیہکاانمیںصورتکیہونے

دستاویزاتدیگرلئےکےتصدیقکیآمدنی•

نقلیںکیسٹیٹمنٹسبینککےماہ3پچھلے•

نقلکیرسیدکیمراعاتکیروزگاریبے•

میںگھرکےانساتھکےآپاگریاہوںکررہےامدادپرطورمالیکیآپدوستکوئیکاآپیافردکوئیکاخاندانکےآپاگر
عائدپرانداریذمہکیبلزطبیکیآپسےاسکروائيں۔پرفارممنسلکہنامیخط"کا"معاونتسےانمہربانیبراہتوہوںرہتے
تعلقسےخاندانکےآپاگرہيں۔اہلکےکرنےبرداشتطرحکساخراجاتاپنےآپکہہوگامعلومہمیںسےاسہوگی۔نہيں

ضرورتکیکرنےپرفارمکاخطکےمعاونتکوآپتوہوںکررہےنہيںامدادپرطورمالیکیآپدوستاورافرادوالےرکھنے
ہے۔نہيں

کریں۔فراہمبھیدستاویزاتپرطورکےثبوتکےاخراجاتکےادویاتاورطبیماہانہالاداواجباپنےمیںآخرمہربانیبراہ



ہونیموصولدرخواستشدہمکملساتھکےثبوتکےآمدنیلیےکےجانےکیےغورپردرخواستکہلیںجانمہربانیبراہ
ہیں۔قاصرسےکرنےغورپرانیاکرنےکارروائیپردرخواستوںنامکملہمہے۔ضروری

کمبہتامکانکاباتاساگرچہہیں۔ہوتینہیںمحفوظمواصلاتگئیکیذریعےکےمیلایپرانٹرنیٹکہرکھیںیادمہربانیبراہ
دوسرےاسےاورجائےکیکوششکیکرنےحاصلرسائیغیرمجازتکمعلوماتکردہشاملمیںمیلایکہہےممکنلیکنہے،

ہوجائيں۔کامیابمیںپڑھنےفریقین

نمبرسیکورٹیسوشلکاآپمیںدرخواستچونکہہيں۔چاہتےبنانایقینیکوتحفظکےاساورحفاظتکیمعلوماتذاتیکیآپہم
کریں۔نہارسالمیلایبذریعہاسےکہہیںکرتےتلقینکوآپہملیےاسیگے،ہوںشاملمعلوماتنجیدیگراور

بھیجیں:سےڈاککےکرپرنٹپرپتےذیلمندرجہکودرخواستشدہمکملمہربانیبراہ

Ascension Illinois PFS
Financialبخدمت:  Assistance Department
معاونت(مالی)محکمہ

PO Box 74008855
Chicago, IL 60674-8855

کونمائندےکےمریضکسیہمارےمہربانیبراہتوہیں،سوالاتکوئیکےآپمیںبارےکےدرخواستاساگر
کریں۔کالپر833-272-7581

مخلص،

خدماتمالیکیمریض
Ascension Illinois


