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I. Политика (базовая концепция) 

В соответствии с разделом 501(r) Налогового кодекса США BSMH обязуется разъяснять 
пациентам и поручителям принципы выставления счетов и сбора платежей за оказанные 
услуги. BSMH не применяет к пациентам чрезвычайных мер по сбору платежей (по 
приведенному в этом документе определению) за медицинское обслуживание до принятия 
разумных мер по установлению права пациента получать помощь согласно Политике 
финансовой помощи в покрытии стоимости медицинских услуг (Healthcare Financial 
Assistance, HFA).  

II. Цель (три основные идеи) 

В соответствии со своей миссией улучшения здоровья в своих общинах, с особым 
вниманием к бедным и принципом исцеляющего служения Иисуса Христа, Bon Secours 
Mercy Health обязуется разъяснять пациентам и поручителям политику выставления счетов 
и сбора платежей за оказанные услуги. К оплате в счет причитающихся сумм будет 
применяться единообразный подход, независимо от расы, возраста, гендерной 
принадлежности, этнического происхождения, национальности, гражданства, языка, 
вероисповедания, образования, занятости или статуса студента, склонностей, родства, 
страхового покрытия, положения в обществе или других дискриминирующих 
отличительных признаков. Исходя из этого, BSMH не применяет к пациентам 
чрезвычайных мер по сбору платежей (по приведенному в этом документе определению) 
за медицинское обслуживание до принятия разумных мер по установлению права пациента 
получать помощь согласно политике HFA. 

Каждому поручителю будет предоставлено достаточно времени и консультаций для 
ознакомления и понимания его финансовой ответственности. Поручитель несет 
финансовую ответственность за фактически предоставленные и должным образом 
документально оформленные услуги. Представители и (или) уполномоченное лицо BSMH 
предают политику HFA широкой огласке, в том числе предлагая пациенту изложенную 
доступным языком сводную информацию об этой политике до его выписки из 
медицинского учреждения. Ответственность за понимание страхового покрытия каждого 
поручителя возлагается на поручителя. Любое обязательство по оплате за счет 
собственных средств, обусловленное страховым покрытием, возникает из страхового 
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покрытия поручителя и льготного плана. В отношении правомочности, рассмотрения 
страховых требований и определения ответственности пациента BSMH полагается на 
объяснение страховых выплат и другой информации, даваемое поручителем и страховой 
компанией. 

III. Область применения (население, на которое распространяется действие 
политики) 

Данная Политика выставления счетов и сбора платежей распространяется на 
перечисленные далее медицинские учреждения BSMH. Она применима только к 
медицинским учреждениям сети BSMH в Соединенных Штатах Америки (США) и не 
распространяется на больницы и медицинские центры, расположенные за пределами 
США. 
 
 
Цинциннати 

 Mercy Health – Anderson Hospital 
 Mercy Health – Clermont Hospital 
 Mercy Health – Fairfield Hospital 
 The Jewish Hospital – Mercy Health 
 Mercy Health – West Hospital 
 Медицинские центры Mercy Health Physicians Cincinnati LLC  
 Медицинские центры Mercy Health Physicians Cincinnati Specialty Care LLC 

 
Кентукки 

 Mercy Health – Lourdes Hospital 
 Mercy Health – Marcum and Wallace Hospital 
 Медицинские центры Mercy Health Physicians Kentucky LLC  
 Медицинские центры Mercy Health Physicians Kentucky Specialty Care LLC 

 
Лима 

 Mercy Health – St. Rita’s Medical Center 
 Медицинские центры Mercy Health Physicians Lima LLC  
 Медицинские центры Mercy Health Physicians Lima Specialty Care LLC 
 

Лорейн 
 Mercy Health – Lorain Hospital 
 Mercy Health – Allen Hospital 
 Медицинские центры Mercy Health Physicians Lorain LLC  
 Медицинские центры Mercy Health Physicians Lorain Specialty Care LLC 

 
Спрингфилд 



  

 

Политика, утвержденная советом 
директоров BSMH  

 

Название 
политики: 

Политика 
выставления 
счетов и сбора 
платежей 

Дата последней 
редакции: 

1/27/2022 Страница:  3 

Версия: 3.0 Дата внесения 
последних изменений: 

1/27/2022 Дата 
оригинала: 

12/2/2019 

 

 Mercy Health – Springfield Regional Medical Center 
 Mercy Health – Urbana Hospital  
 Медицинские центры Mercy Health Physicians Cincinnati LLC  
 Медицинские центры Mercy Health Physicians Springfield Primary Care LLC 
 Медицинские центры Mercy Health Physicians Springfield Specialty Care LLC 

 
Толидо 

 Mercy Health – St. Vincent Medical Center 
 Mercy Health – Perrysburg Hospital 
 Mercy Health – St. Charles Hospital 
 Mercy Health – St. Anne Hospital 
 Mercy Health – Defiance Hospital 
 Mercy Health – Tiffin Hospital 
 Mercy Health – Children’s Hospital 
 Mercy Health – Willard Hospital 
 Медицинские центры Mercy Health Physicians – North LLC  
 Медицинские центры Mercy Medical Partners, Northern Region LLC  
 Медицинские центры Mercy Health Physicians North Specialty Care LLC 
 Медицинские центры Mercy Medical Partners, Northern Region Specialty Care LLC 
 

Янгстаун 
 Mercy Health – St. Elizabeth Youngstown Hospital 
 Mercy Health – St. Elizabeth Boardman Hospital 
 Mercy Health – St. Joseph Warren Hospital 
 Медицинские центры Mercy Health Physicians Youngstown LLC 
 Медицинские центры Mercy Health Physicians Youngstown Specialty Care LLC 

 
Ричмонд 

 Bon Secours – St. Francis Medical Center 
 Bon Secours – Richmond Community Hospital 
 Bon Secours – Memorial Regional Medical Center 
 Bon Secours – St. Mary’s Hospital 

 Медицинские центры Bon Secours Medical Group Richmond Primary Care LLC 

 Медицинские центры Bon Secours Medical Group Richmond Specialty Care LLC 
 

Раппаханнок 
 Rappahannock General Hospital 
 Медицинские центры Bon Secours Medical Group Richmond Primary Care LLC 
 Медицинские центры Bon Secours Medical Group Richmond Specialty Care LLC 
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Хэмптон-Роудс 
 Bon Secours Mary Immaculate Hospital 
 Bon Secours Maryview Medical Center 
 Bon Secours Health Center at Harbour View 
 Медицинские центры Bon Secours Medical Group Hampton Roads Primary Care LLC 
 Медицинские центры Bon Secours Medical Group Hampton Roads Specialty 

 
Южная Каролина 

 St. Francis Downtown 
 St. Francis Eastside 
 St. Francis Millennium 
 Медицинские центры St. Francis Physician Services, Inc. 
 Медицинские центры Bon Secours Medical Group Greenville Primary Care LLC 
 Медицинские центры Bon Secours Medical Group Greenville Specialty Care LLC 

 
 
Южная Вирджиния 

 Bon Secours – Southern Virginia Medical Center 

 Bon Secours – Southside Medical Center 
 Bon Secours – Southampton Medical Center 

 
IV. Детали политики (опорные точки) 

Политика 

Ведомость об оказанных услугах медицинского учреждения направляется пациенту/ 
поручителю в дополнительных циклах выставления счета. В случае когда у пациента нет 
страхового покрытия, то есть пациент оплачивает медицинское обслуживание за счет 
собственных средств, ведомость отправляется после оказания услуг. В большинстве 
случаев, когда у пациентов есть покрытие от страховой компании, ведомости 
направляются после оказания услуг; предъявляется требование и решение по 
требованию выносится страховой компанией. В некоторых случаях, например, когда 
приостанавливается рассмотрение требования из-за необходимости предоставления 
пациенту дополнительной информации, ведомость будет направлена пациенту и (или) 
поручителю до начала процесса рассмотрения страхового требования. 

Представители и (или) уполномоченные лица BSMH могут попытаться связаться с 
пациентом/поручителем (по телефону, почте или электронной почте) в течение периода 
выставления счетов, чтобы взыскать оплату. Меры по взиманию оплаты 
документируются на счету пациента. 

Период составления ведомости 

Период составления ведомости начинается с момента отправки пациенту первой 
ведомости (дата отправки) и включает указанное далее. 
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 Последующие ведомости отправляются пациенту/поручителю с интервалом 
30 дней: 

o 1 — дата первого выставления счета; 
o 2 — через 30 дней; 
o 3 — через 60 дней; 
o 4 — через 90 дней с уведомлением о передаче дела в коллекторское 

агентство, если имеется остаток невыплаченной суммы или не получено 
заявление HFA; 

o 5 — через 120 дней — передача дела в коллекторское агентство 
(оправляется письмо о взыскании оплаты) в соответствии с положениями 
данной политики;  

o может привлекаться еще одно или два коллекторских агентства в 
соответствии с положениями данной политики. 
 

Чрезвычайные меры по сбору платежей (ECA) 

 Политика BSMH заключается в том, чтобы не применять чрезвычайные меры по 
сбору платежей (Extraordinary Collection Actions, ECA) к пациенту для получения 
платы за медицинское обслуживание до принятия разумных мер по определению 
права пациента получать помощь в соответствии с политикой HFA. 

 ECA подразумевают передачу негативной информации о пациенте агентствам по 
сбору и предоставлению информации о кредитоспособности потребителей или 
бюро кредитных историй. 

 BSMH может применять описанные выше ECA при взыскании просроченной 
задолженности. BSMH не одобряет подачи исков для погашения неоплаченных 
счетов любыми поставщиками, работающими от имени BSMH. BSMH не 
задерживает предоставление, не отказывает в предоставлении и не требует 
оплаты до предоставления необходимых по медицинским показаниям услуг из-за 
неоплаты пациентом одного или нескольких счетов за ранее оказанное 
медицинское обслуживание, на которое распространяется политика HFA.  
 

Меры для определения права на HFA  

 BSMH позволяет пациентам подать заполненные заявления на получение HFA в 
течение 240-дневного срока подачи заявлений (по приведенному здесь 
определению). 

 BSMH не применяет ECA к пациенту или поручителю, не приняв разумных мер, 
чтобы определить, имеет ли пациент право на получение помощи в соответствии 
с политикой HFA. В частности: 

o BSMH уведомляет пациентов о политике HFA, как описано в настоящем 
документе, до начала каких-либо ECA с целью получения платы за 
обслуживание, и воздерживается от инициирования таких ECA до 
истечения срока не менее чем 120 дней с момента первого после выписки 
пациента счета за оказание медицинских услуг. 

o Если BSMH намеревается применить ECA, то не менее чем за 30 дней до 
первого инициирования ECA будут предприняты следующие шаги: 

 BSMH уведомит пациента в письменной форме о доступности 
финансовой помощи для правомочных пациентов, обозначит ECA, 
которые медицинское учреждение (или другая уполномоченная 
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сторона) собирается применить для взыскания платы за 
медицинское обслуживание, и установит срок, после которого такие 
ECA могут быть инициированы, что произойдет не раньше чем 
через 30 дней после даты письменного уведомления. 

 В приведенном выше уведомлении будет дана сводная 
информация доступным языком о политике HFA. 

 BSMH примет разумные меры для устного уведомления пациента о 
политике HFA и процессе подачи заявления на получение помощи. 

o Если BSMH объединяет неоплаченные пациентом счета за несколько 
этапов медицинского обслуживания перед инициированием ECA для 
взыскания оплаты по таким счетам, то до инициирования ECA должно 
пройти 120 дней после направления пациенту первого после его выписки 
счета за последний этап медицинского обслуживания среди объединенных 
счетов. 
 

Обработка заявлений HFA 

 Если пациент подает неполное заявление HFA в течение срока подачи 
заявлений, BSMH: 

o приостановит любые ECA по взысканию платы за медицинское 
обслуживание; 

o направит пациенту письменное уведомление о необходимости подачи 
дополнительных сведений и (или) документов в соответствии с политикой 
HFA или бланком заявления HFA, которых не хватает для заполнения 
заявления, с указанием контактной информации BSMH, приведенной в 
конце этой политики. 

 Если пациент подает полное заявление HFA в течение срока подачи заявлений, 
BSMH: 

o приостановит любые ECA по взысканию платы за медицинское 
обслуживание; 

o проведет проверку правомочности пациента на получение обслуживания 
за счет финансовой помощи HFA и известит пациента в письменной форме 
о результатах проведенной проверки (в том числе, при необходимости, о 
помощи, доступной пациенту) и основаниях проведения такой проверки. 

o Если установлено, что пациент имеет право на получение медицинского 
обслуживания за счет финансовой помощи HFA, BSMH: 

 Если установлено, что пациент имеет право на получение 
финансовой помощи, кроме бесплатного медицинского 
обслуживания, предоставит пациенту следующую информацию: 

• счет, в котором указана сумма, подлежащая оплате 
пациентом за обслуживание как лица, отвечающего 
критериям HFA;  

• алгоритм расчета такой суммы;  
• укажет или опишет, как пациент может получить 

информацию об AGB за обслуживание; 
• укажет или опишет, как лицо может подать заявление на 

получение дополнительной финансовой помощи в рамках 
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HFA;  
 возместит пациенту любую оплаченную им сумму за медицинское 

обслуживание (либо в пользу BSMH, либо в пользу любой другой 
стороны, которой BSMH продала или передала долговое 
обязательство пациента за медицинское обслуживание), которая 
превышает сумму, установленную ему для оплаты в качестве 
пациента, имеющего право на получение финансовой помощи HFA, 
если такая избыточная сумма не меньше 5 долларов США (или 
любой другой суммы, опубликованной в Бюллетене Федеральной 
налоговой службы США); 

 примет все разумные доступные меры для отмены любых ECA 
(кроме продажи долговых обязательств), примененных к пациенту 
для взыскания платы за медицинское обслуживание. 

 Если заявление на получение финансовой помощи HFA не подано, то до тех пор 
пока BSMH не получит заявление в течение срока подачи заявлений, BSMH, при 
необходимости, может инициировать ECA для взыскания платы за медицинское 
обслуживание, как только уведомит пациента о HFA, как описано в настоящем 
документе. 

Прочие положения 

 Правило, направленное на борьбу со злоупотреблениями, — BSMH не будет 
основывать свое решение о неправомочности пациента получать финансовую 
помощь HFA на информации, которую BSMH обоснованно считает ненадежной 
или недостоверной, а также на информации, полученной от пациента под 
давлением или с применением практики принуждения. 

 
 Определение права на участие в Medicaid — BSMH примет необходимые меры 

по установлению правомочности пациента получать финансовую помощь HFA 
для оплаты медицинского обслуживания, если, получив полное заявление HFA от 
пациента, который, по мнению BSMH, может претендовать на участие в 
программе Medicaid, BSMH отложит проверку правомочности пациента получать 
финансовую помощь HFA для оплаты медицинского обслуживания до заполнения 
и подачи пациентом заявления на участие в программе Medicaid и принятия 
решения о правомочности пациента участвовать в программе Medicaid. 

 
 Недопустимость отказа от заявки HFA — получение подписанного отказа от 

пациента, например в виде подписанного заявления о том, что пациент не желает 
подавать заявление на получение помощи в соответствии с политикой HFA или 
получать упомянутые здесь уведомления, само по себе не означает, что принято 
решение о неправомочности пациента получать финансовую помощь HFA. 

 
 Окончательное право на определение правомочности на HFA — 

окончательное право на определение того, что BSMH предприняла обоснованные 
меры по определению соответствия лица критериям HFA и, следовательно, 
может применить ECA в отношении данного лица, возлагается на отдел 
финансового обслуживания пациентов BSMH. 
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 Соглашения с другими сторонами — если BSMH продаст или передаст 

долговое обязательство пациента за оказанное медицинское обслуживание 
другой стороне, BSMH заключит с этой стороной юридически обязывающее 
письменное соглашение, которое позволит в разумных пределах гарантировать, 
что ECA для взыскания платы за медицинское обслуживание не будет 
применяться до проведения разумных мероприятий по определению 
правомочности пациента получать финансовую помощь HFA. 

 
 

 Представление документов в электронном виде — BSMH может отправлять 
любые письменные уведомления или сообщения, описанные в данной политике, 
в электронном виде (например, по электронной почте) любому пациенту, который 
указывает, что для него предпочтительно получать письменные уведомления или 
сообщения в электронном виде. 

 
 

V. Определения 
 AGB (Amount Generally Billed) — суммы, обычно включаемые в счета на оплату за 

неотложную медицинскую помощь и другие необходимые по медицинским показаниям 
услуги пациентам, у которых есть страховое покрытие. 

 
 Срок подачи заявлений — период времени, в течение которого BSMH обязана 

принять и обработать заявление на получение финансовой помощи в соответствии с 
политикой HFA, подаваемое пациентом для того, чтобы в отношении него были 
проведены разумные действия по установлению его правомочности получать 
финансовую помощь в соответствии с данной политикой. Срок подачи заявлений 
начинается в день предоставления медицинской помощи и заканчивается на ту из 
следующих дат, которая наступает позже: через 240 дней после даты отправки первого 
после выписки пациента счета за обслуживание или минимум через 30 дней после 
предоставления BSMH письменного уведомления пациенту об установлении крайнего 
срока, после которого начнут применяться ECA. 

 
 BSMH — Bon Secours Mercy Health и Bon Secours Mercy Health Medical Group.  
 
 Медицинские учреждения BSMH — больницы и медицинские центры Bon Secours 

Mercy Health, находящиеся под управлением и (или) руководством филиалов 
медицинских центров сети Bon Secours Mercy Health Medical Group.  

 
 ECA (Extraordinary Collection Actions) — чрезвычайные меры по сбору платежей, 

применяемые BSMH к пациенту в связи с взысканием оплаты по счету за медицинское 
обслуживание, покрываемое в соответствии с политикой HFA. 
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 HFA (Healthcare Financial Assistance) — финансовая помощь в покрытии стоимости 
медицинских услуг. 

 
 Политика HFA — политика BSMH по оказанию финансовой помощи в покрытии 

стоимости медицинских услуг. 
 
 Лицо, имеющее право на HFA — лицо, имеющее право на получение финансовой 

помощи в соответствии с политикой HFA (независимо от того, подавал ли этот пациент 
заявление на получение помощи в соответствии с политикой HFA). 

 
VI. Приложения 

Приложение 1. Контактная информация BSMH 

VII. Связанные политики 

BSMH предлагает и другие возможности для пациентов без страховки или с 
недостаточной страховкой, которые не соответствуют критериям правомочности на 
получение финансовой помощи в соответствии с политикой HFA. Более подробная 
информация представлена в следующих политиках BSMH:  

 Политика BSMH по оказанию финансовой помощи в покрытии стоимости 
медицинских услуг; 

 Политика BSMH по предоставлению скидок незастрахованным пациентам / 
пациентам, оплачивающим медицинское обслуживание за счет собственных 
средств. 

 
 

VIII. Контроль версий 

Версия Дата Название Подготовил 

1.0 11/25/2019 Политика выставления счетов 
и сбора платежей 

Финансовый отдел, Трэвис Крам 

2.0 18.02.2021 Политика выставления счетов 
и сбора платежей 

Финансовый отдел, Трэвис Крам 

3.0 17.02.2022 Политика выставления счетов 
и сбора платежей 

Финансовый отдел, Трэвис Крам 

Приложение 1 
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Контактная информация  
Для получения более подробной информации свяжитесь с BSMH по адресам медицинских 
учреждений Mercy Health: 
 

Веб-сайт  www.bsmhealth.org/financial-assistance 
www.mercy.com/financial-assistance 
 

Телефон  1-877-918-5400 
По почте  11511 Reed Hartmann Highway 

Blue Ash, Ohio 45241 
Attention: Public Benefits 
 

Лично  Mercy Health – Anderson Hospital 
7500 State Road  
Cincinnati, OH 45255 
Dept: Financial Counseling 
Mercy Health – Clermont Hospital 
3000 Hospital Drive  
Batavia, Ohio 45103 
Dept: Financial Counseling 
Mercy Health – Fairfield Hospital 
3000 Mack Road  
Fairfield, Ohio 45014 
Dept: Financial Counseling 
The Jewish Hospital – Mercy Health 
4777 E. Galbraith Road  
Cincinnati, Ohio 45236 
Dept: Financial Counseling 
Mercy Health – West Hospital 
3300 Mercy Health Blvd.,   
Cincinnati, Ohio 45211 
Dept: Financial Counseling 
Mercy Health – Springfield Regional 
Medical Center 
100 Medical Center Drive (на West North St)  
Springfield, Ohio 45504 
Dept: Financial Counseling 
Mercy Health – Urbana Hospital 
904 Scioto St,   
Urbana, OH 43078 
Dept: Financial Counseling 
Mercy Health – St. Rita’s Medical Center 
730 W. Market St. Lima, OH 45801 
Dept: Financial Counseling 
Mercy Health – Lourdes Hospital 
1530 Lone Oak Rd  
Paducah, KY 42003 
Dept: Financial Counseling 
Mercy Health – Marcum and Wallace 
Hospital 
60 Mercy Court Irvine, KY 40336 

Mercy Health – St. Anne Hospital 
3404 W. Sylvania Avenue   
Toledo, OH 43623 
Dept: Financial Counseling 
Mercy Health – Defiance Hospital 
1404 E. Second Street  
Defiance, OH 43512 
Dept: Financial Counseling 
Mercy Health – Tiffin Hospital 
45 St. Lawrence Drive  
Tiffin, OH 44883 
Dept: Financial Counseling 
Mercy Health – Children’s Hospital 
2213 Cherry Street  
Toledo, OH 43608 
Dept: Financial Counseling 
Mercy Health – Willard Hospital 
1100 Neal Zick Rd.  
Willard, OH 44890 
Dept: Financial Counseling 
Mercy Health – Perrysburg Hospital 
12623 Eckel Junction Rd. 
Perrysburg, OH 43551 
Dept: Financial Counseling 
Mercy Health – St. Elizabeth 
Youngstown Hospital 
1044 Belmont Ave.  
Youngstown, OH 44501 
Dept: Financial Counseling 
Mercy Health – St. Elizabeth Boardman 
Hospital 
8401 Market St.  
Boardman, OH 44512 
Dept: Financial Counseling 
Mercy Health – St. Joseph Warren 
Hospital 
667 Eastland Avenue  
Warren, Ohio 44484 
Dept: Financial Counseling 
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Dept: Financial Counseling 
Mercy Health – St. Vincent Medical Center 
2213 Cherry Street   
Toledo, OH 43608 
Dept.: Financial Counseling 
Mercy Health – St. Charles Hospital 
2600 Navarre Avenue  
Oregon, OH 43616 
Dept.: Financial Counseling 
 

Mercy Health – Lorain Hospital 
3700 Kolbe Rd.  
Lorain, OH 44053 
Dept: Financial Counseling 
 
Mercy Health – Allen Hospital 
200 W. Lorain St.  
Oberlin, Ohio 44074 
Dept: Financial Counseling 
 

 
Информация  
Для получения более подробной информации свяжитесь с BSMH по адресам медицинских 
учреждений Bon Secours: 
 

Веб-сайт  www.bsmhealth.org/financial-assistance 
www.fa.bonsecours.com 

Телефон  804-342-1500 (местный в Ричмонде) 
877-342-1500 

По почте  Bon Secours Mercy Health Financial Aid 
P.O. Box 631360 
Cincinnati, OH 45263-1360 

Лично  Bon Secours St. Francis Medical Center 
13710 St. Francis Boulevard 
Midlothian, VA 23114 
Dept: Financial Counseling 
Bon Secours – Richmond Community 
Hospital 
1500 N. 28th Street 
Richmond, VA 23223 
Dept: Financial Counseling 
Bon Secours Memorial Regional Medical 
Center 
8260 Atlee Road 
Mechanicsville, VA 23116 
Dept: Financial Counseling 
Bon Secours St. Mary’s Hospital  
5801 Bremo Road 
Richmond, VA 23226 
Dept: Financial Counseling 
Rappahannock General Hospital 
101 Harris Road 
Kilmarnock, VA 22482 
Dept: Financial Counseling 
 

Bon Secours Mary Immaculate Hospital 
2 Bernadine Dr 
Newport News, VA 23602 
Dept: Financial Counseling 
Bon Secours Maryview Medical Center 
3636 High Street 
Portsmouth, VA 23707 
Dept: Financial Counseling 
Bon Secours Health Center at Harbour 
View 
5818 Harbour View Boulevard 
Suffolk, VA 23435 
Dept: Financial Counseling 
St. Francis Downtown 
One St. Francis Drive 
Greenville, SC 29601 
Dept: Financial Counseling 
St. Francis Eastside 
125 Commonwealth Drive 
Greenville, SC 29615 
Dept: Financial Counseling 
St. Francis Millennium 
2 Innovation Drive 
Greenville, SC 29607 
Dept: Financial Counseling 
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Информация  
Для получения более подробной информации свяжитесь с BSMH по адресам медицинских 
учреждений в Южной Вирджинии: 
 

Веб-сайт  www.bsmhealth.org/financial-assistance 
www.fa.bonsecours.com 

Телефон  804-342-1500 (местный в Ричмонде) 
877-342-1500 

По почте  Bon Secours Mercy Health Financial Aid 
P.O. Box 631360 
Cincinnati, OH 45263-1360 

Лично  Bon Secours Mercy Health Petersburg LLC 
(ранее Southside Regional Medical Center) 
200 Medical Park Blvd 
Petersburg, VA 23805 
Bon Secours Mercy Health Emporia LLC 
(ранее Southern Virginia Regional Medical Center) 
727 N Main Street 
Emporia, VA 23847 
Bon Secours Mercy Health Franklin LLC 
(ранее Southampton Memorial Hospital) 
100 Fairview Drive 
Franklin, VA 23851 

 

 

Информация 
Для получения более подробной информации свяжитесь с BSMH по адресам медицинских 
центров Bon Secours Mercy Health Medical Group в г. Ашленд, штат Кентукки; г. Ричмонд, 
штат Вирджиния; Раппаханноке, штат Вирджиния; Хэмптон-Роудсе, штат Вирджиния, или в 
Южной Каролине: 
 

Веб-сайт  http://mercyhealthapps.com/files/BSMH\/All Markets_Practice Field List MASTER FILE.xlsx 
Телефон  Virginia Medical Group: 888-835-9905 

South Carolina Medical Group: 864-603-6080     
По почте  Bon Secours Mercy Health Financial Aid 

P.O. Box 631360 
Cincinnati, OH 45263-1360 

 

Информация  
Для получения более подробной информации свяжитесь с BSMH по адресам медицинских центров 
Bon Secours Mercy Health Medical Group в г. Цинциннати, штат Огайо; г. Падьюка, штат 
Кентукки; г. Ирвайн, штат Кентукки; г. Лима, штат Огайо; г. Лорейн, штат Огайо; 
г. Спрингфилд, штат Огайо; г. Толидо, штат Огайо; или г. Янгстаун, штат Огайо: 
 

Веб-сайт  http://mercyhealthapps.com/files/BSMH\/All Markets_Practice Field List MASTER FILE.xlsx 
Телефон  1-877-918-5400     
По почте  Ensemble Health Partners 

11511 Reed Hartmann Highway 
Blue Ash, Ohio 45241 

 


