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%ﬁ STAFFING PROFESSIONALS

Ya se acerca el periodo de registro anual para agregar, cancelar o cambiar las opciones de su plan
de beneficios. Abajo puede ver las fechas del periodo de registro de la compafiia y las opciones

PAGOS SEMANALES

SOLO EMPLEADO
$22.76

EMPLEADO + HIJO(S)
$37.78

EMPLEADO + ESPOSA/O
$43.24

EMPLEADO + FAMILIA
$57.58

PAGOS MENSUALES

SOLO EMPLEADO
$53.68

EMPLEADO + HIJO(S)
$58.18

EMPLEADO + ESPOSA/O
$59.82

EMPLEADO + FAMILIA
$64.12

de su plan personalizado.

PLAN ESC DE COMPENSACION FIJA

Beneficios médicos, dentales, de la vista y de recetas disponibles
NO hay deducibles en el plan médico

NO hay copagos

NO hay preguntas sobre la salud; hay cobertura garantizada

NO hay periodo de espera en el plan médico

NO hay limitaciones para condiciones preexistentes

NO hay programacién de cirugias

Incluye beneficios para pacientes internos y externos

Deduccién semanal al cheque de pago

First Health Network

COBERTURA ESENCIAL MiNIMA (MEC)

Cubre 63 beneficios exigidos por la ACA

Cubre beneficios para adultos, nifios y mujeres

Incluye beneficios para la maternidad

Califica como cobertura esencial minima

Da cobertura para servicios preventivos

Los servicios incluyen vacunas y exdmenes de rutina

Cubre al 100% el costo de los servicios en la red

Quienes se registren no pagaran el impuesto individual obligatorio
First Health Network

Deduccién mensual al cheque de pago

SERVICIO AL CLIENTE DE
ESSENTIAL STAFFCARE:
1-866-798-0803 =b \»



