0 D3 ° s D ) 2720 ) D DE Yo s
Poverty Leve <100% 100% 125% 150% 175% 200% 00%

1 $ ~ $15960 | $ 15960 ~ $ 19,949 | $ 19,950 ~ $ 23,939 | $ 23940 ~ $27929|$ 27930 ~ $ 31919|$% 31920 ~ $ 31920 % 31,921 +

2 $ ~ $21640 | $ 21640 ~ $ 27,049 | $ 27,050 ~ $ 32459 | $ 32460 ~ $ 37,869 | $ 37,870 ~ $ 43279 |$ 43280 ~ $ 43280 9% 43,281 +

3 $ ~ $27320| $ 27320 ~ $ 34149 | $ 34,150 ~ $ 40,979 | $ 40,980 ~ $ 47,809 | $ 47810 ~ $ 54639 |$ 54640 ~ $ 54640 |3% 54,641 +

4 $ ~ $ 33,000 | $ 33000 ~ $41249| % 41250 ~ $ 49499 | $ 49,500 ~ $ 57,749 | $ 57,750 ~ $ 65999 | 3% 66,000 ~ $ 66,000 $ 66,001 +

5 $ ~ $38680| % 38680 ~ §$ 48349 | % 48350 ~ §$ 58,019 | % 58020 ~ $67689| %6769 ~ $ 77359 (% 77360 ~ $ 77,360 % 77,361 +

6 $ ~ $44360 | $ 44360 ~ $ 55449 | % 55450 ~ $ 66,539 | $ 66540 ~ $77629|$ 77630 ~ $ 88719 |% 88720 ~ $ 88,720 |% 88,721 +

7 $ ~ $ 50,040 | $ 50,040 ~ $ 62,549 | $ 62,550 ~ §$ 75,059 | $ 75060 ~ §$ 87,569 | $ 87,570 ~ $ 100,079 | $ 100,080 ~ $ 100,080 | $ 100,081 +

8 $ ~ $ 55720 | $ 55720 ~ $ 69,649 | $ 69,650 ~ $ 83,579 | $ 83,580 ~ $ 97,509 | $ 97,510 ~ $ 111,439 |$ 111,440 ~ $ 111,440 | $ 111,441 +
For each
additional

person, add $ - ~ $ 5500|% 5500 ~ $ 6874 |% 6875 ~ $ 8249|% 8250 ~ $ 9624 | % 9625 ~ $ 10999 |% 11,000 ~ $ 11,000 | $ 11,001 +

Sliding Fee for Service 2026

Psychiatric

Eval $ -8 25.00 | $ 40.00 | $ 80.00 | $ 120.00 | $ 160.00 | $ 200.00
Medication

Review $ - $ 20.00 | $ 2200 | $ 44.00 | $ 66.00 | $ 88.00 | $ 110.00




