
LAS CUOTAS Y LOS DEDUCIBLES POR LOS SERVICIOS 
ADMINISTRADOS DEBERAN SER PAGADOS AL MOMENTO.

CUOTAS DE SERVICIOS PARA PACIENTES PAGANDO SIN SEGURO:
CON CITA PREVIA O SIN CITA PREVIA El Precio
SERVICIO MEDICO $35
SERVICIO DENTAL $55

DEDUCIBLES: REVISE SU TARJETA DE SEGURO MEDICO PARA VERIFICAR CANTIDAD
L Pagando sin seguro reciben un descuento de $10 cuando visiten mas de una clinica por dia. Por 
consiguiente, las visitas a mas de una clinica no excederan a $55 por dia. Para visitas a mas de una clinica 
incluyendo visitas Dentales, las cuotas se limitan a $80.

NOTA: La cuota del servicio incluye servicios de laboratorio y diagnosticos de radiologia hechos y mamografia 
al momenta de su visita. Un cargo de $25 se aplicarapara las citas de ecografia y ultrasonido que no estan 
cubiertas por ninguna otra fuente de pago.

Swope Ie brinda un recibo impreso por cualquier pago hecho en efectivo, cheque o tarjeta de credito. 
iSi usted no recibio un recibo, por favor pidalo!
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