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Additional Information for specific programs:   
 
Capital EAP  
There is no fee for use of counseling services incurred by the individual client.  Services will be rendered according to contracts with 
employer.  No personal health information is ever disclosed to your employer without your consent.  Health information is disclosed to 
the employer in aggregate form in quarterly utilization reviews. In the case of a Supervisory Referral, your counselor will communicate 
with your employer regarding attendance and compliance with treatment recommendations. You will be asked to sign an authorization 
for release of confidential information allowing your counselor to release this information.   
 
Counseling 
Services are provided based on individual client fees or insurance. You will be advised of the cost of service at the time of your initial 
appointment.  If your service is fee‐based or comes with a co‐pay, this must be paid prior to your appointment.  You must also inform us if 
there is a change in your insurance coverage.  In the event that your insurance lapses without notifying Capital Counseling, you will be 
billed for the allowable rate on any uncovered services.  If payment is not provided at the start of a session, the counselor may still 
provide service, but payment will be due at the start of the subsequent session for both past and present services.   If payment is not 
made at end of the second session, a payment agreement must be made with the Medical Billing Specialist, before further service is 
provided.  A fee of $30 will be charged for any check returned for insufficient funds.  Counseling services may be terminated due to lack of 
payment.   
 
Center for Problem Gambling 
Clients are responsible for payment of $5 for each counseling appointment.  Services are provided on a sliding scale basis.  Fee 
arrangement is made with the gambling counselor.  No one will be denied services in the Center for Problem Gambling for inability to pay.  

 


