
• LIBRE SELECCIÓN 

• Cubierta Básica 

• Servicios Esenciales de Salud (EHB)  

• Servicios Preventivos 

• Cubierta de Medicamentos 

• Servicios de Salud Visual para Adultos y Menores 

• Servicios Dentales de Diagnóstico y Preventivos
      para Menores y Adultos  

• Seguro de Vida hasta $5,0001, Servicio en la Carretera
     y Programa de Asistencia al Viajero

• Programa de bienestar First Medical (Recompensas)

• Beneficios de Cannabis Medicinal exclusivos
      en First Medical Cannabis 

• $0 Copago y 0% Coaseguros en la mayoría de los
        servicios ofrecidos en red afiliada de hospitales
        Metro Pavia Health System, Sistema de Salud
        Wilma N. Vázquez y Hope Medical Center,
        Clínicas afiliadas Metro Pavia Clinic y
        Clínica Yagüez. 
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TARIFAS | SILVER 
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SUBSCRIPCIÓN ONLINE

First Medical Health Plan Inc., tiene dentro de su directorio de proveedores una red de hospitales y clínicas afiliadas a través de las cuales el suscriptor puede obtener una gran cantidad de servicios médicos, pruebas diagnósticas 
especializadas y servicio de sala de emergencia, entre otros. Al visitar estas facilidades, por lo regular usted pagará copagos o coaseguros reducidos en una serie de servicios. Estos son ofrecidos en la red afiliada de hospitales Metro 
Pavia Health System, Sistema de Salud Wilma N. Veazquez y Hope Medical Center, clínicas afiliadas Metro Pavia Clinic y Clínica Yagüez. 

*Tarifa basada en el año 2026 por tabla de edades en la cubierta Silver, 1. Solo para el susciptor principal.  
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