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ANEXO 2 

TARIFAS – PSIQUIATRÍA 
 

Teniendo en cuenta lo establecido en el objeto del contrato de prestación de servicios de salud y atendiendo a los trámites y 
condiciones para el pago relacionados en el Manual de Relaciones con el prestador, las partes acuerdan las siguientes tarifas 
y servicios, teniendo como insumo necesario para el proceso de facturación, el listado de usuarios con derecho a atención que 
EL CONTRATANTE entregue a EL CONTRATISTA. 
 

PRESTACIÓN DE SERVICIOS A AFILIADOS CON DERECHO A LA ATENCIÓN INICIAL DE URGENCIAS: A los afiliados 
que, sin tener derecho a la atención integral del Plan de Beneficios de Salud, tengan derecho a la atención inicial de urgencias, 
incluyendo los recién nacidos no registrados ante EL CONTRATANTE siempre y cuando sean hijos de afiliadas cotizantes de 
EL CONTRATANTE, o hijos de beneficiarias  cónyuges o compañeras permanentes de cotizantes, les serán prestados por EL 
CONTRATISTAaquellos servicios que no requieran atención  programada acordes con el nivel de atención y el grado de 
complejidad de EL CONTRATISTA.  
 

1. PAGO POR ACTIVIDAD: EL CONTRATANTE utilizará este mecanismo de pago en las siguientes atenciones:  
 

• Cuando la prestación del servicio sea consecuencia de un accidente de trabajo y/o de una enfermedad profesional.  

• Cuando la prestación del servicio sea consecuencia de la atención de un afiliado de EL CONTRATANTE que no esté 
inscrito en EL CONTRATISTA. 

 
Sólo en estos casos, los servicios objeto del contrato, serán pagados por EL CONTRATANTE a EL CONTRATISTA, por cada 
evento de atención, 
 

CODIGO DESCRIPCION VALOR 

890702 CONSULTA PRIORITARIA  POR MEDICINA ESPECIALIZADA $ 32,939 

890402 INTERCONSULTA POR MEDICINA ESPECIALIZADA $ 32,939 

890602 CUIDADO (MANEJO) INTRAHOSPITALARIO POR MEDICINA ESPECIALIZADA $ 32,939 

938300 TERAPIA OCUPACIONAL INTEGRAL HOSPITALARIA $ 11,772 

S12711 HABITACION BIPERSONALUNIDAD DE SALUD MENTAL GENERAL SERVICIO DE COMPLEJIDAD MEDIANA  $ 135,000 

890202 CONSULTA MEDICINA ESPECIALIZADA $ 27,864 

890208 CONSULTA PSICOLOGIA $ 14,904 

8902081 CONSULTA NEUROPSICOLOGÍA $ 46,548 

940701  ADMINISTRACION DE PRUEBAS DE NEUROPSICOLOGIA (SESION) $ 49,053 

996111 
TERAPIA ELECTROCONVULSIVA CON ANESTESIA GENERAL Y MONITOREO  - SESION (Incluye: Honorarios médicos, valoración 
preanestesica, derechos de sala, insumos y medicamentos en sala) 

$ 288,654 

996111 
TERAPIA ELECTROCONVULSIVA SIN ANESTESIA – SESION (Incluye: Honorarios médicos, derechos de sala, insumos y 
medicamentos en sala) 

$ 137,916 

890502 PARTICIPACION EN JUNTA MEDICA, POR MEDICINA ESPECIALIZADA (ESPECIALISTA) $ 94,284 

S41501 MANEJO DIARIO NUTRICIONAL ENTERAL O PARENTERAL EN PACIENTE HOSPITALIZADO $ 41,363 

890209 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR TRABAJO SOCIAL $ 17,712 

CENTRO DE ATENCION EN DROGRADICCION   

941101 DETERMINACION DEL ESTADO MENTAL POR PSIQUIATRÌA SOD (CONSULTA DE VALORACION PARA INGRESO AL CAD) $ 119,015 

HOSPITALIZACION DE PROGRAMA DE DESINTOXICACION   

S12711 HABITACION BIPERSONAL (PROGRAMA DE REHABILITACION CAD) $ 135,000 

890402 INTERCONSULTA POR MEDICINA ESPECIALIZADA $ 32,939 

PROGRAMA DE REHABILITACION CAD   

9431020 
PSICOTERAPIA INDIVIDUAL PARA REHABILITACION PARA ADICCIONES AMBULATORIO POR PSICOLOGIA O GRUPO DE APOYO-
SESION- 

$ 119,015 

1000603 
INTERNACION EN INSTITUCION NO HOSPITALARIA MANEJO DE ADICCIONES - POBLACION ESPECIAL (NO CUMPLE CRITERIOS 
PBS) (apartir del dia 91) – VALOR DIA 

$ 78,415 

1000607 
INTERNACION EN INSTITUCION NO HOSPITALARIA MANEJO DE ADICCIONES - POBLACION GENERAL (NO CUMPLE CRITERIOS 
PBS) (apartir del dia 91) – VALOR DIA 

$ 78,415 
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1000602 
INTERNACION EN INSTITUCION NO HOSPITALARIA MANEJO DE ADICCIONES - POBLACION ESPECIAL (FASE AGUDA O PONE EN 
PELIGRO LA INTEGRIDAD) – VALOR DIA 

$ 148,866 

1000606 
INTERNACION EN INSTITUCION NO HOSPITALARIA MANEJO DE ADICCIONES - POBLACION GENERAL (FASE AGUDA O PONE EN 
PELIGRO LA INTEGRIDAD) – VALOR DIA 

$ 148,866 

9403010 REHABILITACION EN ADICCIONES -ETAPA DE SEGUIMIENTO- $ 238,248 

 
 

2. PAGO POR CONJUNTO INTEGRAL DE ATENCIONES: Los servicios que serán pagados por medio de este 
mecanismo son los necesarios para la atención de los pacientes de EPS Sura, bajo los siguientes diagnósticos, 
 

1. DIAGNÓSTICOS INCLUIDOS EN EL CONTRATO DE VENTA DE SERVICIOS DE SALUD EN PSIQUIATRÍA  

2900 DEMENCIA SENIL, TIPO SIMPLE  

2901 DEMENCIA PRESENIL  

2902 DEMENCIA SENIL DE TIPO DEPRESIVO O PARANOIDE  

2903 DEMENCIA SENIL CON ESTADO CONFUSIONAL AGUDO  

2904 DEMENCIA ARTERIOSCLERÓTICA  

2908 OTRAS PSICOSIS ORGÁNICAS SENIL Y PRESENIL  

2909 
PSICOSIS ORGÁNICAS SENIL Y PRESENIL SIN ESPECIFICACIÓN en el caso solo atención de los trastorno de conducta y no la rehabilitación y 
con manejo con medicamento pos. 

2910 DELIRIUM TREMENS  

2911 PSICOSIS ALCOHÓLICA DE KORSAKOV  

2912 OTRA DEMENCIA ALCOHÓLICA  

2913 OTRA ALUCINOSIS ALCOHÓLICA  

2914 EMBRIAGUEZ PATOLÓGICA  

2915 CELOTIPIA ALCOHÓLICA  

2918 OTRAS PSICOSIS ALCOHÓLICAS  

2919 PSICOSIS ALCOHÓLICAS SIN ESPECIFICACIÓN  

2920 SÍNDROME DE ABSTINENCIA DE DROGA  

2921 
ESTADO PARANOIDE O ALUCINATORIO O CON AMBAS MANIFESTACIONES INDUCIDO POR DROGAS en  los casos de alcoholismo se 
manejara  únicamente la atención de urgencias y el síndrome de abstinencia, el tratamiento ambulatorio o deshabituación será a cargo 
del usuario. 

2922 INTOXICACIÓN PATOLÓGICA POR DROGAS  

2928 OTRAS PSICOSIS DEBIDAS A DROGAS  

2929 PSICOSIS DEBIDAS A DROGAS SIN ESPECIFICACIÓN se manejara la intoxicación aguda  y no su deshabituación o rehabilitación. 

2930 ESTADO CONFUSIONAL AGUDO 

2931 ESTADO CONFUSIONAL SUBAGUDO  

2938 OTRAS PSICOSIS ORGÁNICAS TRANSITORIAS  

2939 PSICOSIS ORGÁNICAS TRANSITORIAS SIN ESPECIFICACIÓN  

2940 PSICOSIS O SÍNDROME DE KORSAKOV (NO ALCOHÓLICO)  

2941 DEMENCIA EN ENFERMEDADES CLASIFICADAS EN OTRA PARTE 

2948 OTRAS PSICOSIS ORGÁNICAS (CRÓNICAS)  

2949 OTRAS PSICOSIS ORGÁNICAS (CRÓNICAS) SIN ESPECIFICACIÓN 

2950 PSICOSIS ESQUIZOFRÉNICA: TIPO SIMPLE  

2951 PSICOSIS ESQUIZOFRÉNICA: TIPO HEBEFRÉNICO  

2952 PSICOSIS ESQUIZOFRÉNICA : TIPO CATATÓNICO  

2953 PSICOSIS ESQUIZOFRÉNICA: TIPO PARANOIDE  

2954 PSICOSIS ESQUIZOFRÉNICA: EPISODIO ESQUIZOFRÉNICO AGUDO 

2955 ESQUIZOFRENIA LATENTE  

2956 ESQUIZOFRENIA RESIDUAL  

2957 PSICOSIS ESQUIZOFRÉNICA: TIPO ESQUIZOAFECTIVO  

2958 OTRA PSICOSIS ESQUIZOFRÉNICA  

2959 PSICOSIS ESQUIZOFRÉNICA SIN ESPECIFICACIÓN  

2960 PSICOSIS MANIACODEPRESIVA TIPO MANIACO  

2961 PSICOSIS MANIACODEPRESIVA TIPO DEPRESIVO  

2962 PSICOSIS MANIACODEPRESIVA CIRCULAR FASE MANIACA  
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2963 PSICOSIS MANIACODEPRESIVA CIRCULAR FASE DEPRESIVA  

2964 PSICOSIS MANIACODEPRESIVA CIRCULAR MIXTA  

2965 PSICOSIS MANIACODEPRESIVA DE TIPO CIRCULAR FASE NO ESPECIFICADA 

2966 PSICOSIS MANIACODEPRESIVA DE OTRO TIPO Y DEL NO ESPECIFICADO 

2968 OTRAS PSICOSIS AFECTIVAS  

2969 PSICOSIS AFECTIVAS SIN ESPECIFICACIÓN  

2970 ESTADO PARANOIDE SIMPLE  

2971 PARANOIA  

2972 PARAFRENIA  

2973 PSICOSIS INDUCIDA  

2978 OTROS ESTADOS PARANOIDES  

2979 ESTADOS PARANOIDES SIN ESPECIFICACIÓN  

2980 OTRAS PSICOSIS NO ORGÁNICAS TIPO DEPRESIVO  

2981 OTRAS PSICOSIS NO ORGÁNICAS TIPO AGITADO  

2982 OTRAS PSICOSIS NO ORGÁNICAS : CONFUSIÓN REACTIVA  

2983 OTRAS PSICOSIS NO ORGÁNICAS: REACCIÓN PARANOIDE AGUDA 

2984 PSICOSIS PARANOIDE PSICÓGENA  

2988 OTRAS PSICOSIS REACTIVAS Y LAS REACTIVAS NO ESPECIFICADAS 

2989 PSICOSIS NO ESPECIFICADA  

2990 AUTISMO INFANTIL  

2991 PSICOSIS DESINTEGRATIVA  

2998 OTRAS PSICOSIS PECULIARES DE LA NIÑEZ  

2999 
PSICOSIS PECULIARES DE LA NIÑEZ SIN ESPECIFICACIÓN la atención de SAMEIN será  la contemplada  o sea hasta 30 días entendido así 
será  el proceso de diagnóstico y las emergencias que se deriven de ella. 

3000 ESTADOS DE ANSIEDAD  

3001 TRASTORNOS NEURÓTICOS: HISTERIA  

3002 TRASTORNOS NEURÓTICOS: ESTADO FÓBICO  

3003 TRASTORNOS NEURÓTICOS: TRASTORNOS OBSESIVO COMPULSIVOS:  

3004 DEPRESIÓN NEURÓTICA  

3005 TRASTORNOS NEURÓTICOS: NEURASTENIA  

3006 TRASTORNOS NEURÓTICOS: SÍNDROME DE DESPERSONALIZACIÓN 

3007 TRASTORNOS NEURÓTICOS: HIPOCONDRIA  

3008 OTROS TRASTORNOS NEURÓTICOS  

3009 TRASTORNOS NEURÓTICOS SIN ESPECIFICACIÓN  

3010 TRASTORNO PARANOIDE DE LA PERSONALIDAD  

3011 TRASTORNO AFECTIVO DE LA PERSONALIDAD  

3012 TRASTORNO ESQUIZOIDE DE LA PERSONALIDAD  

3013 TRASTORNO EXPLOSIVO DE LA PERSONALIDAD  

3014 TRASTORNO ANANCASTICO DE LA PERSONALIDAD  

3015 TRASTORNO HISTÉRICO DE LA PERSONALIDAD  

3016 TRASTORNO ASTÉNICO DE LA PERSONALIDAD  

3017 TRASTORNO DE LA PERSONALIDAD CON PREDOMINIO DE LAS MANIFESTACIONES SOCIOPATICAS O ASOCIALES 

3018 OTROS TRASTORNOS DE LA PERSONALIDAD  

3019 TRASTORNOS DE LA PERSONALIDAD SIN ESPECIFICACIÓN  

3020 DESVIACIONES Y TRASTORNOS SEXUALES:  HOMOSEXUALIDAD 

3021 DESVIACIONES Y TRASTORNOS SEXUALES: BESTIALIDAD  

3022 DESVIACIONES Y TRASTORNOS SEXUALES: PEDOFILIA  

3023 DESVIACIONES Y TRASTORNOS SEXUALES: TRAVESTISMO  

3024 DESVIACIONES Y TRASTORNOS SEXUALES: EXHIBICIONISMO 

3025 DESVIACIONES Y TRASTORNOS SEXUALES: TRANSEXUALISMO 

3026 TRASTORNO DE LA IDENTIDAD PSICOSEXUAL  

3027 DESVIACIONES Y TRASTORNOS SEXUALES: FRIGIDEZ E IMPOTENCIA 

3028 OTRAS DESVIACIONES Y TRASTORNOS SEXUALES  

3029 
DESVIACIONES Y TRASTORNOS SEXUALES SIN ESPECIFICACIÓN se realizara psicoterapia de corta duración y no se incluye psicoterapia de 
orientación analítica. 
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3030 SÍNDROME DE DEPENDENCIA DEL ALC0HOL  

3040 DEPENDENCIA DE LAS DROGAS: DEL TIPO DE LA MORFINA  

3041 DEPENDENCIA DE LAS DROGAS: DEL TIPO DE LOS BARBITÚRICOS 

3042 DEPENDENCIA DE LAS DROGAS: COCAÍNA  

3043 DEPENDENCIA DE LAS DROGAS: CANNABIS  

3044 DEPENDENCIA DE LAS DROGAS DEL TIPO DE LA ANFETAMINA Y OTROS PSICOESTIMULANTES 

3045 DEPENDENCIA DE LAS DROGAS: ALUCINÓGENOS  

3046 OTRA DEPENDENCIA DE LAS DROGAS  

3047 COMBINACIONES DE DROGAS DEL TIPO DE LA MORFINA CON CUALQUIER OTRA 

3048 COMBINACIONES QUE NO COMPRENDEN DROGAS DEL TIPO DE LA MORFINA 

3049 DEPENDENCIA DE LAS DROGAS SIN ESPECIFICACIÓN  

3050 ABUSO DE DROGAS SIN DEPENDENCIA: ALCOHOL  

3051 ABUSO DE DROGAS: DEPENDENCIA DEL TABACO  

3052 ABUSO DE DROGAS SIN DEPENDENCIA: CANNABIS  

3053 ABUSO DE DROGAS SIN DEPENDENCIA: ALUCINÓGENOS  

3054 ABUSO DE DROGAS SIN DEPENDENCIA: BARBITÚRICOS Y TRANQUILIZADORES 

3055 ABUSO DE DROGAS SIN DEPENDENCIA: DEL TIPO DE LA MORFINA 

3056 ABUSO DE DROGAS SIN DEPENDENCIA: DEL TIPO DE LA COCAÍNA 

3057 ABUSO DE DROGAS SIN DEPENDENCIA: DEL TIPO DE LA ANFETAMINA 

3058 
ABUSO DE DROGAS SIN DEPENDENCIA: ANTIDEPRESIVOS el  tratamiento será la atención de  del síndrome de abstinencia e intoxicación 
aguda  se excluye  la rehabilitación y el tratamiento a  largo plazo, el cual se ofrecerá  pero a cargo del usuario. 

3059 ABUSO DE DROGAS SIN DEPENDENCIA OTRAS LAS MIXTAS Y LAS NO ESPECIFICADAS 

3060 ALTERACIONES DE LAS FUNCIONES CORPORALES ORIGINADAS POR FACTORES MENTALES OSTEOMUSCULARES 

3061 ALTERACIONES DE LAS FUNCIONES CORPORALES ORIGINADAS POR FACTORES MENTALES: RESPIRATORIOS 

3062 ALTERACIONES DE LAS FUNCIONES CORPORALES ORIGINADAS POR FACTORES MENTALES: CARDIOVASCULARES 

3063 ALTERACIONES DE LAS FUNCIONES CORPORALES ORIGINADAS POR FACTORES MENTALES: CUTÁNEAS 

3064 ALTERACIONES DE LAS FUNCIONES CORPORALES ORIGINADAS POR FACTORES MENTALES: GASTROINTESTINALES 

3065 ALTERACIONES DE LAS FUNCIONES CORPORALES ORIGINADAS POR FACTORES MENTALES: GENITOURINARIAS 

3066 ALTERACIONES DE LAS FUNCIONES CORPORALES ORIGINADAS POR FACTORES MENTALES: ENDOCRINAS 

3067 ALTERACIONES DE LAS FUNCIONES CORPORALES ORIGINADAS POR FACTORES MENTALES:  ÓRGANOS DE LOS SENTIDOS 

3068 ALTERACIONES DE LAS FUNCIONES CORPORALES ORIGINADAS POR FACTORES MENTALES SIN ESPECIFICACIÓN 

3069 ALTERACIONES DE LAS FUNCIONES CORPORALES ORIGINADAS POR FACTORES MENTALES SIN ESPECIFICACIÓN 

3070 
SÍNTOMAS O SÍNDROMES ESPECIALES NO CLASIFICADOS EN OTRA PARTE.  TARTAMUDEO en el ítem anterior  se tratara la morbilidad de 
psiquiatría y se excluye  tratamiento de fonoaudiología 

3071 ANOREXIA NERVIOSA  

LA INSTITUCIÓN, ofrecerá los servicios de psiquiatría y psicología, excluyéndose tratamientos de alimentación enteral o parenteral necesarios para el 
tratamiento de la desnutrición. De  igual manera  se excluye los costos de  unidad de terapia intensiva que se  deriven de la patología. 

3072 TICS  

3073 MOVIMIENTOS ESTEREOTIPADOS REPETITIVOS  

3074 TRASTORNOS CARACTERÍSTICOS DEL SUEÑO  

3075 OTROS TRASTORNOS Y LOS NO ESPECIFICADOS DEL COMER  

3076 ENURESIS  

3077 ENCOPRESIS se  ofrecerá psicoterapia y tratamiento  hasta por 30 días de acuerdo a lo contemplado en la ley. 

3078 PSICALGIA  

3079 OTROS SÍNTOMAS O SÍNDROMES ESPECIALES NO CLASIFICADOS EN OTRA PARTE Y LOS NO ESPECIFICADOS 

3080 REACCIÓN AGUDA ANTE GRAN TENSIÓN CON PREDOMINIO DE LAS ALTERACIONES EMOCIONALES 

3081 REACCIÓN AGUDA ANTE GRAN TENSIÓN CON PREDOMINIO DE LAS ALTERACIONES DE LA CONCIENCIA 

3082 REACCIÓN AGUDA ANTE GRAN TENSIÓN CON PREDOMINIO DE LAS ALTERACIONES PSICOMOTORAS 

3083 OTRAS REACCIONES AGUDAS ANTE GRAN TENSIÓN  

3084 REACCIÓN AGUDA ANTE GRAN TENSIÓN: MIXTA  

3089 REACCIÓN AGUDA ANTE GRAN TENSIÓN SIN ESPECIFICACIÓN 

3090 REACCIÓN DEPRESIVA LEVE  

3091 REACCIÓN DEPRESIVA PROLONGADA  

3092 REACCIÓN DE ADAPTACIÓN CON PREDOMINIO DE ALTERACIÓN DE OTRAS EMOCIONES 

3093 REACCIÓN DE ADAPTACIÓN CON ALTERACIÓN PREDOMINANTE DE LA CONDUCTA 
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3094 REACCIÓN DE ADAPTACIÓN CON ALTERACIÓN SIMULTANEA DE LAS EMOCIONES Y DE LA CONDUCTA 

3098 OTRAS REACCIONES DE ADAPTACIÓN  

3099 REACCIÓN DE ADAPTACIÓN SIN ESPECIFICACIÓN  

3100 SÍNDROME DE LÓBULO FRONTAL  

3101 OTRO TIPO DE CAMBIO DE LA PERSONALIDAD  

3102 SÍNDROME DE POSCONCUSION  

3108 OTROS TRASTORNOS MENTALES ESPECÍFICOS NO PSICÓTICOS CONSECUTIVOS A LESION ORGÁNICA DEL ENCÉFALO 

3109 OTROS TRASTORNOS MENTALES ESPECÍFICOS NO PSICÓTICOS CONSECUTIVOS A LESION ORGÁNICA DEL ENCÉFALO SIN ESPECIFICACIÓN 

3110 TRASTORNO DEPRESIVO NO CLASIFICADO EN OTRA PARTE  

3120 PERTURBACIÓN INSOCIAL DE LA CONDUCTA EXPRESADA EN FORMA INDIVIDUAL 

3121 PERTURBACIÓN DE LA CONDUCTA EN PANDILLA  

3122 TRASTRONO CUMPULSIVO DE LA CONDUCTA  

3123 PERTURBACION MIXTA DE LA CONDUCTA Y DE LAS EMOCIONES 

3128 OTRA PERTURBACION DE LA CONDUCTA NO CLASIFICADA EN OTRA PARTE 

3129 PERTURBACION DE LA CONDUCTA NO CLASIFICADA EN OTRA PARTE SIN ESPECIFICACION 

3130 PERTURBACION DE LAS EMOCIONES PECULIARES DE LA NIÑEZ Y DE LA ADOLESCENCIA CON ANSIEDAD Y MIEDO  

3131 PERTURBACION DE LAS EMOCIONES PECULIARES DE LA NIÑEZ Y DE LA ADOLESCENCIA CON SENTIMIENTOS DE INFELICIDAD Y TRISTEZA  

3132 
PERTURBACION DE LAS EMOCIONES PECULIARES DE LA NIÑEZ Y DE LA ADOLESCENCIA CON HIPERSENSIBILIDAD TIMIDEZ Y RETRAIMIENTO 
SOCIAL 

3133 PERTURBACION DE LAS EMOCIONES PECULIARES DE LA NIÑEZ Y DE LA ADOLESCENCIA: PROBLEMAS DE RELACION  

3138 PERTURBACION DE LAS EMOCIONES PECULIARES DE LA NIÑEZ Y DE LA ADOLESCENCIA: TRASTORNOS MIXTOS U OTROS  

3139 PERTURBACION DE LAS EMOCIONES PECULIARES DE LA NIÑEZ Y DE LA ADOLESCENCIA SIN ESPECIFICACION 

3140 PERTURBACION SIMPLE DE LA ACTIVIDAD Y DE LA ATENCION 

3141 HIPERCINESIA CON RETARDO DEL DESARROLLO  

3142 TRASTORNO HIPERCINÉTICO DE LA CONDUCTA  

3148 OTRO SINDROME HIPERCINÉTICO DE LA NIÑEZ  

3149 SINDROME HIPERCINÉTICO DE LA NIÑEZ SIN ESPECIFICACION 

3150 RETARDO SELECTIVO DE LA LECTURA  

3151 RETARDO SELECTIVO EN ARITMÉTICA  

3152 OTRAS DIFICULTADES SELECTIVAS DEL APRENDIZAJE  

3153 TRASTORNO EN EL DESARROLLO DEL LENGUAJE O DEL HABLA 

3154 RETARDO MOTOR SELECTIVO  

3155 TRASTORNO MIXTO DEL DESARROLLO  

3158 OTRO RETARDO SELECTIVO DEL DESARROLLO  

3159 
RETARDO SELECTIVO DEL DESARROLLO SIN ESPECIFICACION: TRASTORNO DEL DESARROLLO SAI el se excluye la atención  por especialistas 
en trastornos del aprendizaje y fonoaudiologia  

3160 FACTORES PSIQUICOS ASOCIADOS CON ENFERMEDADES CLASIFICADAS EN OTRA PARTE 

3170 RETRASO MENTAL DISCRETO  

3180 RETRASO MENTAL MODERADO  

3181 RETRASO MENTAL GRAVE  

3182 RETRASO MENTAL PROFUNDO  

3190 RETRASO MENTAL DE GRADO NO ESPECIFICADO  

2. INCLUIDOS EN LA U.P.C. CUANDO: 

1. Son complicación de un tratamiento psiquiátrico 

2. una  vez atendidos  en la unidad de urgencias y siguiendo las pautas de estancia mínima en la unidad de urgencias que de común acuerdo entre 
las partes se haga. La atención médica del envenenamiento será a cargo de EPS SURA   en clínica general 

9650 ENVENENAMIENTO POR ANALGÉSICOS ANTIPIRÉTICOS Y ANTIRREUMATICOS: OPIACEOS Y NARCOTICOS RELACIONADOS 

9651 ENVENENAMIENTO POR ANALGÉSICOS ANTIPIRÉTICOS Y ANTIRREUMATICOS: SALICILATOS 

9654 ENVENENAMIENTO POR ANALGÉSICOS AROMATICOS NO CLASIFICADOS EN OTRA PARTE 

9655 ENVENENAMIENTO POR DERIVADOS DEL PIRAZOL  

9656 ENVENENAMIENTO POR ANTIRREUMATICOS (ANTIFLOGISTICOS) 

9657 ENVENENAMIENTO POR OTROS ANALGÉSICOS SIN ACCION NARCOTICA 

9670 ENVENENAMIENTO POR SEDANTES E HIPNOTICOS: BARBITURICOS 

9671 ENVENENAMIENTO POR SEDANTES E HIPNOTICOS: GRUPO DEL HIDRATO DE CLORAL 

9672 ENVENENAMIENTO POR SEDANTES E HIPNOTICOS: PARALDEHIDO 
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9673 ENVENENAMIENTO POR SEDANTES E HIPNOTICOS: COMPUESTOS DEL BROMO 

9674 ENVENENAMIENTO POR SEDANTES E HIPNOTICOS: COMPUESTOS DE LA METACUALONA 

9675 ENVENENAMIENTO POR SEDANTES E HIPNOTICOS: GRUPO DE LA GLUTETIMIDA 

9676 ENVENENAMIENTO POR SEDANTES MIXTOS NO CLASIFICADOS EN OTRA PARTE 

9678 OTROS ENVENENAMIENTOS POR SEDANTES E HIPNOTICOS  

9679 ENVENENAMIENTOS POR SEDANTES E HIPNOTICOS SIN ESPECIFICACION 

9680 
ENVENENAMIENTO POR OTROS DEPRESORES DEL SISTEMA NERVIOSO CENTRAL: DEPRESORES DEL TONO MUSCULAR POR ACCION SOBRE 
EL SISTEMA NERVIOSO CENTRAL 

9681 ENVENENAMIENTO POR OTROS DEPRESORES DEL SISTEMA NERVIOSO CENTRAL: HALOTANO 

9682 ENVENENAMIENTO POR OTROS DEPRESORES DEL SISTEMA NERVIOSO CENTRAL: OTROS ANESTÉSICOS GASEOSOS 

9683 ENVENENAMIENTO POR OTROS DEPRESORES DEL SISTEMA NERVIOSO CENTRAL: ANESTÉSICOS INTRAVENOSOS 

9684 ENVENENAMIENTO POR OTROS ANESTÉSICOS GENERALES Y LOS GENERALES NO ESPECIFICADOS 

9685 ENVENENAMIENTO POR ANESTÉSICOS DE SUPERFICIE Y DE INFILTRACION 

9686 ENVENENAMIENTO POR ANESTÉSICOS BLOQUEADORES DE LOS PLEXOS NERVIOSOS Y DE LOS NERVIOS PERIFÉRICOS 

9687 ENVENENAMIENTO POR ANESTÉSICOS RAQUIDEOS  

9689 ENVENENAMIENTO POR OTROS ANESTÉSICOS LOCALES Y LOS LOCALES NO ESPECIFICADOS 

9690 ENVENENAMIENTO POR AGENTES PSICOTROPICOS: ANTIDEPRESORES 

9691 ENVENENAMIENTO POR AGENTES PSICOTROPICOS: TRANQUILIZANTES A BASE DE FENOTIAZINA 

9692 ENVENENAMIENTO POR AGENTES PSICOTROPICOS:  TRANQUILIZANTES A BASE DE BUTIROFENONA 

9693 ENVENENAMIENTO POR OTROS ANTISICOTICOS NEUROLÉPTICOS Y TRANQUILIZANTES PRINCIPALES 

9694 ENVENENAMIENTO POR OTROS TRANQUILIZANTES A BASE DE BENZODIAZEPINA 

9695 ENVENENAMIENTO POR OTROS TRANQUILIZANTES  

9696 ENVENENAMIENTO POR PSICODISLÉPTICOS (ALUCINOGENOS)  

9697 ENVENENAMIENTO POR PSICOESTIMULANTES  

9698 ENVENENAMIENTO POR OTROS AGENTES PSICOTROPICOS  

9699 ENVENENAMIENTO AGENTES PSICOTROPICOS SIN ESPECIFICACION 

9700 ENVENENAMIENTO POR ESTIMULANTES DEL SISTEMA NERVIOSO CENTRAL: ANALÉPTICOS 

9701 ENVENENAMIENTO POR ESTIMULANTES DEL SISTEMA NERVIOSO CENTRAL: ANTAGONISTAS DE LOS OPIACEOS 

9708 OTROS ENVENENAMIENTOS POR ESTIMULANTES DEL SISTEMA NERVIOSO CENTRAL 

9709 ENVENENAMIENTO POR ESTIMULANTES DEL SISTEMA NERVIOSO CENTRAL SIN ESPECIFICACION 

9774 ENVENENAMIENTO POR OTROS MEDICAMENTOS Y DROGAS: EXCIPIENTES FARMACEUTICOS 

9778 ENVENENAMIENTO POR OTRAS DROGAS Y MEDICAMENTOS  

9779 ENVENENAMIENTO POR OTRAS DROGAS O MEDICAMENTOS NO ESPECIFICADOS 

9800 EFECTO TOXICO DEL ALCOHOL: ALCOHOL ETILICO  

9801 EFECTO TOXICO DEL ALCOHOL: ALCOHOL METILICO  

9802 EFECTO TOXICO DEL ALCOHOL: ALCOHOL ISOPROPILICO  

9803 EFECTO TOXICO DEL ALCOHOL: LICOR DEL ALCOHOL INSUFICIENTEMENTE DESTILADO 

9808 OTRO EFECTO TOXICO DEL ALCOHOL  

9809 EFECTO TOXICO DEL ALCOHOL SIN ESPECIFICACION  

3. PRESTACIONES DEL MAPIPOS PARA ATENCION AMBULATORIA 

890284 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN PSIQUIATRIA 

890285 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN PSIQUIATRIA PEDIATRICA 

890384 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN PSIQUIATRIA 

890385 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN PSIQUIATRIA PEDIATRICA 

943101 PSICOTERAPIA INDIVIDUAL POR PSIQUIATRIA. SESION                                                                          

944201 PSICOTERAPIA DE GRUPO POR PSIQUIATRA. SESION                                                                             

890209 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR TRABAJO SOCIAL 

944102 PSICOTERAPIA FAMILIAR POR PSICOLOGIA. SESION                                                                                                

890613 ASISTENCIA INTRAHOSPITALARIA POR TERAPIA OCUPACIONAL 

890611 ASISTENCIA INTRAHOSPITALARIA POR TERAPIA FISICA 

37703 TERAPIA FAMILIAR. SESION (SOLO HOSPITALARIO)                                                                                                

2 HOSPITALIZACION (Bajo las condiciones generales definidas) 

  HOSPITAL DIA EN TODAS LAS PATOLOGIAS PSIQUIATRICAS (Adulto y Niño) 

4. LA HOSPITALIZACION INCLUYE: 

ESTANCIA 
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DERECHOS DE SALA 

AYUDAS DIAGNÓSTICAS REQUERIDAS PARA EL MANEJO INTEGRAL PSIQUIÁTRICO (CUBIERTAS POR EL PLAN OBLIGATORIO DE SALUD) se excluirían  
TAC Y RNMY EEG 

INSUMOS HOSPITALARIOS 

MEDICAMENTOS DE USO HOSPITALARIO cubiertas en el POS  

PERSONAL EN GENERAL NECESARIO PARA EL MANEJO PSIQUIÁTRICO 

  
 
Las tarifas que se aplicarán a este mecanismo de pago, son las siguientes:  
 
  

NIT Nombre Prestador Ciudad Valor Año Valor Mes 

900706814-4 GRUPO MENTE SANA SAS CALI $ 3,430 $ 286 

  
 
Los anteriores valores corresponden al incremento base del dos punto ochenta y dos por ciento (2.82%) sobre los valores 
inicialmente pactados.  
 
 
 

• Puntos de atención incluidos dentro de la cápita 
 

• AMIGOS DE LA SALUD  AMISALUD S.A.S 
• IPS SURA PASO ANCHO 
• IPS LA FLORA 
• IPS VIVIR 
• SALUD EN CASA CALI 
• SALUD SURA CHIPICHAPE 
• CENTRO DE EXCELENCIA CLINICA SANTA HELENA 
• IPS COMFANDI BUGA 
• IPS SURA TEQUENDAMA 
• IPS COLSUBSIDIO NORTE 
• IPS VIVIR NORTE 
 
3. PLANES COMPLEMENTARIOS: Para la prestación de los servicios de los Planes Complementarios se acogen las siguientes 
tarifas y condiciones para el pago de estas, así:  
 
EPS SURA pagará a LA CLÍNICA aquellos servicios prestados a sus afiliados siempre que estos se encuentren activos en los 
Planes Complementarios emitidos por EPS SURA y en los términos y condiciones allí señalados, y con las siguientes tarifas y 
condiciones de pago de las mismas, entendiendo con esto que le aplicaran las precisiones arriba señaladas para los servicios 
prestados a los afiliados del Plan de Beneficios de Salud, así:  
 
3.1. HOSPITALIZACIÓN:  El valor a reconocer por la hospitalización en habitación individual es de trescientos treinta y dos 
mil  ($332.000), por día de hospitalización.                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                     
 
4. INDICADORES: El pago de las prestaciones se hará sobre el 95% del valor mensual de la factura, el 5% adicional se pagará 

cada 3 meses sobre el cumplimiento de los indicadores que se relacionan a continuación. 
 

 

NOMBRE INDICADOR 
PESO 

PONDERADO 
RESULTADO CUMPLIMIENTO 

Oportunidad de Citas 25% < 30 días SI / NO 

Quejas 25% <0.40 x 10.000 pacientes SI / NO 

Incapacidades 15% 10% sobre la línea de base SI / NO 

NO PBS 20% Disminución del 10% SI / NO 

Re hospitalización en menos de 20 días 15% 10% SI / NO 
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3. VIGENCIA: Las condiciones establecidas en el presente anexo estarán vigentes desde el 01 de febrero  de 2021 hasta 
el 31 de Diciembre de 2021, inicio de vigencia que estará sujeto a la presentación de los documentos definidos en el 
contrato de prestación de servicios de salud. Mientras estos documentos son enviados, regirán las tarifas 
correspondientes a la vigencia anterior.  

 

 

EPS SURAMERICANA S.A. 

NIT 800.088.702-2 

LILIANA MARIA PATIÑO FLOREZ  
C.C 67.002.297. 

 

 

GRUPO MENTESANA S.A.S 

NIT 900.706.814-4 

MARTHA ELENA BERNAL FORERO 

C.C 31.839.759. 
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