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MultiCare Health System is committed to serving all patients, including those who lack health insurance coverage 
and who cannot pay for all or part of the essential care they receive. We are committed to treating all patients with 
compassion. We are committed to maintaining Financial Assistance policies that are consistent with our mission and 
values and that take into account an individual’s ability to pay for medically necessary health care services. Patients 
qualifying for Financial Assistance will not be charged more than the amounts generally billed for emergency or other 
medically necessary care. To learn more about how our Financial Assistance Team may help you with our Financial 
Assistance Programs please visit www.multicare.org/financial-assistance or call 833-936-0515.

FINANCIAL ASSISTANCE POLICIES 
Financial Assistance policies, plain language summaries, and application materials are available to you online or by mail. 
Translated copies are available. Please visit www.multicare.org/financial-assistance. Please call 833-936-0515 if you’d 
like to receive these materials by mail.

The following information summarizes our FINANCIAL ASSISTANCE PROGRAMS. 
Patients may apply for Financial Assistance by submitting a Financial Assistance application with income information. 
MultiCare uses the Federal Poverty Guidelines to help determine what Financial Assistance Program best fits your needs.

INCOME IS UP TO 300% OF FEDERAL POVERTY GUIDELINES 
After a financial assessment of the patient’s income has been completed, the patient’s bill will be reduced by 100% if 
their income level is at or below 300% of the Federal Poverty Guidelines.

INCOME IS 301 – 400% OF FEDERAL POVERTY GUIDELINES 
After a financial assessment of the patient’s income has been completed, the patient’s bill will be reduced if their income 
level is between 301% and 400% of the Federal Poverty Guidelines.

MultiCare Health System Discount
Poverty Level, Up To	 300%	 350%	 400%
Charity Discount	 100%	 75%	 70%
Patient Responsibility	 0%	 25%	 30%

Income Levels:	
	FAMILY	 Gross
	 SIZE	 Annual	 300%	 350%	 400%
		  Income
	 1	 $15,060	 $45,180	 $52,710	 $60,240
	 2	 $20,440	 $61,320	 $71,540	 $81,760
	 3	 $25,820	 $77,460	 $90,370	 $103,280
	 4	 $31,200	 $93,600	 $109,200	 $124,800
	 5	 $36,580	 $109,740	 $128,030	 $146,320
	 6	 $41,960	 $125,880	 $146,860	 $167,840
	 7	 $47,340	 $142,020	 $165,690	 $189,360
	 8	 $52,720	 $158,160	 $184,520	 $210,880
	 9	 $58,100	 $174,300	 $203,350	 $232,400
	 10	 $63,480	 $190,440	 $222,180	 $253,920
EACH 
ADD’L	 $5,380



Niveles de ingreso:	
	TAMAÑO	 Ingreso
	 DE LA	 bruto	 300%	 350%	 400%
	FAMILIA	 anual
	 1	 $15,060	 $45,180	 $52,710	 $60,240
	 2	 $20,440	 $61,320	 $71,540	 $81,760
	 3	 $25,820	 $77,460	 $90,370	 $103,280
	 4	 $31,200	 $93,600	 $109,200	 $124,800
	 5	 $36,580	 $109,740	 $128,030	 $146,320
	 6	 $41,960	 $125,880	 $146,860	 $167,840
	 7	 $47,340	 $142,020	 $165,690	 $189,360
	 8	 $52,720	 $158,160	 $184,520	 $210,880
	 9	 $58,100	 $174,300	 $203,350	 $232,400
	 10	 $63,480	 $190,440	 $222,180	 $253,920 
CADA 
ADICIONAL	 $5,380
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MultiCare Health System se compromete a prestar servicio a todos sus pacientes, incluso aquellos que carecen de cobertura 
de seguro médico y que no pueden pagar toda o parte de la atención básica que reciben. Estamos comprometidos a tratar 
a todos los pacientes con compasión. Estamos comprometidos a mantener las políticas de Asistencia Financiera que son 
consistentes con nuestra misión y nuestros valores, y que toman en cuenta la capacidad individual de pago por los servicios 
de atención médica clínicamente necesarios. A los pacientes que cumplan con los requisitos para recibir Asistencia Financiera 
no se les cobrará más que las cantidades generalmente facturadas por emergencias u otra atención necesaria desde el 
punto de vista médico. Para saber más acerca de cómo nuestro Equipo de Asistencia Financiera puede ayudarle con nuestros 
Programas de Asistencia Financiera, por favor, visite el sitio www.multicare.org/financial-assistance o llame al 
833-936-0515.

POLÍTICAS DE ASISTENCIA FINANCIERA: las políticas de Asistencia Financiera, los resúmenes en lenguaje sencillo y los 
formatos de solicitud está disponibles en línea o por correo electrónico. Hay copias traducidas disponibles. Por favor, 
visite www.multicare.org/financial-assistance. Por favor, llame al 833-936-0515 si prefiere recibir estos materiales por correo.

La siguiente información resume nuestros PROGRAMAS DE ASISTENCIA FINANCIERA.

Los pacientes podrían solicitar una Asistencia Financiera presentando una solicitud de Asistencia Financiera con la 
información de sus ingresos. MultiCare utiliza los Lineamientos Federales de Pobreza para determinar qué Programa de 
Asistencia Financiera se adapta mejor a sus necesidades.

INGRESO HASTA EL 300% DE LOS LINEAMIENTOS FEDERALES DE POBREZA: Después que se haya completado la 
evaluación financiera del ingreso del paciente, la factura del paciente se reducirá en un 100%, si su nivel de ingreso está 
en un 300% o por debajo de los Lineamientos Federales de Pobreza.

INGRESO ENTRE 301 Y 500% DE LOS LINEAMIENTOS FEDERALES DE POBREZA: Después de que se haya completado la 
evaluación financiera del ingreso del paciente, la factura del paciente se reducirá si su nivel de ingreso 
está entre 301 – 400 % de los Lineamientos Federales de Pobreza.

Descuento de MultiCare Health System
Nivel de pobreza, hasta	 300%	 350%	 400%

Descuento de beneficencia	 100%	 75%	 70%

Responsabilidad del paciente	 0%	 25%	 30%


