/ )ared NI EDICAL Empleado de Gobierno 2020

Basado en Tarifas Mensuales sin
HEALTH PLAN, INC.

Descontar la Aportacion Patronal
RENUEVA O INGRESA AHORA AROS
1.88803 180 0274 de SALUD

Tarifas para Empleados Activos y Pensionados sin Medicare Ay B
»CLASSIC ELA - (RUBI)

1/ (P 0 A

Bdsica + Dental + Farmacia | Major Medical | Sequro de Vida* P\}iasrilé?]e
Individual $201.00 $14.00 $3.00 _3
Pareja $461.00 $20.00 $3.00 §§
Familiar $585.00 $30.00 | $300 | 3§
Dependiente Opcional menor de 65 afios $425.00 $24.00 N/A S
Dependiente Opcional mayor o igual a 65 afios (sin Medicare A y B) $530.00 $41.00 N/A N/A
Dependiente con Cubierta Complementaria Medicare $339.00 N/A N/A N/A

* Aplica solo al suscriptor principal.

» PREMIUM ELA - (RUBI)

1A o) () /]

Basica + Dental + Farmacia | Major Medical | Seguro de Vida* P\}?sri]éie
Individual $228.00 $14.00 $3.00 2
Pareja $534.00 $20.00 $3.00 §§
Familiar $679.00 $30.00 $3.00 §§
Dependiente Opcional menor de 65 afios $467.00 $24.00 N/A v
Dependiente Opcional mayor o igual a 65 aios (sin Medicare A y B) $579.00 $41.00 N/A N/A
Dependiente con Cubierta Complementaria Medicare $488.00 N/A N/A N/A

» UNIFORME - (ORO)

RTAS OPCIONA

Basica + Dental + Farmacia | Major Medical | Seguro de Vida* P\}?S?é‘:]e
Individual $417.00 Incluido $3.00 2
Pareja $846.00 Incluido $3.00 §§
Familiar $1,017.00 incuido |  $3.00 | 3J§
Dependiente Opcional menor de 65 afios $1,090.00 $24.00 N/A 8
Dependiente Opcional mayor o igual a 65 afios (sin Medicare Ay B) $1,399.00 $41.00 N/A N/A
Dependiente con Cubierta Complementaria Medicare $994.00 N/A N/A N/A

Fecha de efectividad:6/1/20
Anuncio Autorizado por la Administracion de Seguros de Salud del Gobierno de Puerto Rico

iESTAMOS PARA SERVIRTE! 1.888.318.0274 RENUEVA 0 INGRESA AHORA

www.firstmedicalpr.com

... porque con First Medical siempre serds primero.



