Calle Onésimo Jiménez No. 48
Reparto Oquet

Santiago, Republica Dominicana
+18092410001
WWW.neuroincrd.com
info@neuroincrd.com
@neuroincrd

Facturado a

Emilio José Sanchez
8094523174

Factura# FAC-06069
Fecha 19-03-2024

Fecha de pago 19-03-2024
Monto $0.00

Metodo de Pago Efectivo
Estado Partially Paid

Doctor Priscilla Rodriguez

Articulo/Servicio Cant Imp

RIAS -
Evaluacion-

Test de

Clasificacion de
Tarjetas de 1
Wisconsin -
Evaluacion-

Test de Figuras
Progresivasy

TCF- 1
Evaluacion-

Escalas de

SENA -
Evaluacion-
Familiay Colegio

Figura Compleja
de Rey - 1
Evaluacion-

Auditivo Verba
de Rey - 1
Evauacion-

Precio

$5000.00

$2000.00

$1800.00

$3600.00

$1800.00

$1800.00



Articulo/Servicio Cant Imp Precio

Escalas de
CONNERS - 1 $3500.00
Evaluacion-

ABASHI 0-5y 5-
21 - Evaluacién- $1800.00

Sub Total  $21300.00
Impuesto = $0.00
Descuento  $21300.00

Total  $0.00

Nota del paciente

NOTA: El costo de la evaluacion podra ser saldado
de las siguientes maneras: ¢ Pago total a inicio del
proceso de evaluacion: Si prefiere abonar la
totalidad del costo al comienzo, esta opcion le
permite hacerlo de manerarapiday completa. ¢
Pago fraccionado en 4 sesiones. 1. Las
evaluaciones se llevaran a cabo en un promedio de
3 sesiones, con citas pre-agendadas. 2. Ademas,
habra 1 sesién adicional paralaentregadelos
resultados, sumando un total de 4 encuentros. 3.
Durante estas sesiones, se realizaran 4 pagos de: ($
5, 325.00), cada uno. Entrega del informe final y
saldo total: ¢ El informe final estaralisto en un
plazo de 20 dias laborables después de concluir las
evaluaciones y estudios médicos indicados o
pertinentes. « Unavez que se haya completado el
saldo total, se procedera ala entrega del informe,
yasea en formato fisico. ¢ Importante; Después de
recibir los resultados, guarde sus estudios y

eval uaciones para futuras necesidades. En caso de
pérdida o extravio del informe, si necesita una
nueva copia, se aplicara un costo adicional de ($ 2,
000.00). Finalmente, después de haber agendado 3
citasy confirmado su asistencia, si no se presentaa
las citas programadas, nos reservamos el derecho a
no volver aadmitirlo.

Terminosy Condiciones
Solicitar factura con comprobante fiscal.



