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Sie haben das Recht einen, , Kostenvoranschlag nach Treu und
Glauben” zu erhalten, aus dem hervorgeht, wie viel lhre
medizinische Versorgung kosten wird

Laut Gesetz missen Gesundheitsdienstleister Patienten, die nicht versichert sind
oder keine Versicherung in Anspruch nehmen, einen Kostenvoranschlag fiir
medizinische Produkte und Dienstleistungen vorlegen.

e Sie haben das Recht auf einen Kostenvoranschlag nach Treu und Glauben Uber
die voraussichtlichen Gesamtkosten fiir alle nicht fir Notfdlle erforderlichen
Produkte oder Dienstleistungen. Dazu gehoren auch damit verbundene Kosten
wie medizinische Tests, verschreibungspflichtige Medikamente, Gerate und
Krankenhauskosten.

e Vergewissern Sie sich, dass Ihr Gesundheitsdienstleister Ihnen mindestens einen
Werktag vor der medizinischen Dienstleistung oder dem Produkt einen
schriftlichen Kostenvoranschlag nach Treu und Glauben zukommen lasst. Sie
konnen zudem lhren Gesundheitsdienstleister und jeden anderen Dienstleister
Ihrer Wahl um einen unverbindlichen Kostenvoranschlag bitten, bevor Sie einen
Termin fur ein Produkt oder eine Dienstleistung vereinbaren.

e Wenn Sie eine Rechnung erhalten, die mindestens 400 Dollar tGber Ihrem
Kostenvoranschlag liegt, konnen Sie die Rechnung anfechten.

e Achten Sie darauf, eine Kopie oder ein Bild lhres Kostenvoranschlags nach Treu
und Glauben zu speichern.

Wenn Sie Fragen zu lhrer Rechnung haben, wenden Sie sich an uns:
NorthShore Hospitals und Swedish Hospital 847-570-5000
Northwest Community Healthcare 847-618-4780

Fir Fragen oder weitere Informationen zu einem Kostenvoranschlag besuchen Sie:
www.cms.gov/nosurprises oder rufen Sie uns an unter: 1-800-985-3059.
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