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ION DE OFERTA
AN-DHONAC-2022

Asunto:  ACEPTA

No- | 4 TAREDS
El suscrito sefior Capitan de Navio JOHN OSWALDO SANCHEZ ANZOLA, mayor de edad, identificado
con cédula de ciudadania No. 79.569.414 de Bogota, en nombre y calidad de DIRECTOR DEL HOSPITAL
NAVAL NIVEL 1ll DE CARTAGENA, segln consta en la Resolucién No.040 del 17 de enero de 2022, y
Acta de Posesién No.005-2022 del 18 de enero de 2022 expedida por la Direccién de Sanidad Naval,
debidamente facultado para celebrar contratos, de conformidad con lo dispuesto en la Resolucién de
Delegacion No.0068 de 11 de enero del 2022, Directiva Permanente No. 012 del 21 de Septiembre de 2020
y Articulo 12 de la Ley 80 de 1993, acepta expresa e incondicionalmente la oferta presentada por usted,
en virtud del proceso de Minima Cuantia No. 154-MDN-DISAN-HONAC-ARC-2022, cuyo objeto es:
“CONTRATAR LA PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS, ATENCION INTEGRAL, OPORTUNA,
CONTINUA, PERMANENTE, SUFICIENTE Y SEGURA DE SERVICIOS DE SALUD DE MEDIANA Y
BAJA COMPLEJIDAD Y CONSULTA EXTERNA ESPECIALIZADA PARA EL PERSONAL DE
USUARIOS Y BENEFICIARIOS ADSCRITOS AL DISPENSARIO MEDICO NIVEL | COVENAS”. De
acuerdo con las especificaciones técnicas establecidas en la Invitacién Publica y la oferta presentada el
dia 11 de mayo de 2022 a las 15:00PM

Contratista CLINICA LA TRINIDAD S.A.S
NIT o CC 812002958-5
Régimen Régimen Comun

Clase de Persona

Juridica

Domicilio Calle 2 # 15-72B Centro barrio centro
:;elefonoIFaxlcelul 6645367

E- mail clinicalatrinidad@yahoo.es

Ciudad Lorica, Colombia.

Banco Davivienda

No. de cuenta 156269997037

Nombre del titular

CLINICA LA TRINIDAD S.A.S

Tipo de Cuenta

Cuenta corriente

Certificado de

Certificado de Disponibilidad Presupuestal N° 13122 de fecha 09 de febrero de 2022

Disponibilidad expedido por el Jefe de Presupuesto del Hospital Naval de Cartagena.

SETENTA Y UN MILLONES CIEN MIL PESOS MCTE ($71.100.000,00) Excluido VA
de conformidad con el articulo 476 del Estatuto tributario e incluidas todas las

. erogaciones que correspondan.78j9 18 _

Imputacion i 4 A i B
Presupuestal  CONCEPTO AFECTADO EN

R VICIOn PARALLCUDADODE | .
13122 A 02 0 0 009 003 | 16 SSF LA SALUD HUMANA Y SERVICIOS $71.100.000,00
& : SOCIALES

Obiet del “CONTRATAR LA PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS, ATENCION INTEGRAL,
CoLetrgto ¥ OPORTUNA, CONTINUA, PERMANENTE, SUFICIENTE Y SEGURA DE SERVICIOS
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ESPECIALIZADA PARA EL PERSONAL DE USUARIOS Y BENEFICIARIOS
ADSCRITOS AL DISPENSARIO MEDICO NIVEL | COVENAS.”

Valor del Contrato

El contrato se imputara a las apropiaciones presupuestales de la vigencia 2022 por la
suma de SETENTA Y UN MILLONES CIEN MIL PESOS MCTE ($71.100.000,00)
Excluido IVA de conformidad con el articulo 476 del Estatuto tributario e incluidas todas
las erogaciones que correspondan.

Forma de pago

de Para efectos fiscales, el valor del contrato corresponde a la suma de SETENTA'Y
UN MILLONES CIEN MIL PESOS MCTE ($71.100.000,00) Excluido IVA de
conformidad con el articulo 476 del Estatuto tributario e incluidas todas las erogaciones
que correspondan, se cancelaran en PAGOS PARCIALES, una vez sean recibido los
servicios por parte del supervisor del contrato y realizado el cargue de la factura
electrénica en las plataformas OLIMPIA Y SECOP Il y presentacion fisica por el
contratista, para la aprobacion de la misma por el supervisor tanto en la plataforma
OLIMPIA como fisicamente , adjuntando constancia de cumplimiento de las
obligaciones del contratista frente al sistema de seguridad social integral ( salud,
pension, riesgos profesionales) y parafiscales, Entrada de los servicios en el programa
SAP y Acta de recibo a satisfaccion firmada por el Supervisor del contrato, dentro de los
noventa (90) dias contados a partir de la radicacion de los documentos en la Division
financiera del Hospital Naval de Cartagena y de acuerdo a la disponibilidad
mensualizada de PAC asignado por el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico de La
Direccion General de Sanidad Militar- Hospital Naval de Cartagena.. NOTA 1: De
conformidad con lo establecido en el Manual de bienes del Ministerio de Defensa
Nacional, las facturas o cuentas de cobro, segin aplique, deberan estar expedidas
dentro del plazo de ejecucion del contrato y encontrarse suscritas por el supervisor
NOTA 2: El término para el pago solo empezara a contarse desde la fecha en que se
presente en debida forma y adjuntando la totalidad de los documentos exigidos para tal
efecto. Las demoras que se presenten por estos conceptos seran responsabilidad del
CONTRATISTA elegido y no tendra por ello derecho al pago de intereses o
compensacion de ninguna manera. NOTA 3: Para el pago, el contratista debera
presentar factura o documento equivalente a Factura Comercial, de conformidad con el
Articulo 617 del Estatuto Tributario, asi: a) Estar denominada expresamente como
factura de venta. (Régimen simplificado o régimen comun.) b) Apellidos y nombre del
adquiriente de los bienes y/o servicios. ¢) Llevar un numero que corresponda a un
sistema de numeracién consecutiva de facturas de venta. d) Fecha de su expedicion. e)
Descripcion especifica o genérica de los bienes. f) Valor total de la operacion. g) El
nombre del impresor de la factura. h) Indicar |a calidad de retenedor del impuesto sobre
las ventas y el valor discriminado del mismo, cuando aplique. NOTA 4: El Hospital Naval
de Cartagena deducira del valor a cancelar al contratista el 1% del valor del contrato,
por concepto de Estampilla Universidad de Cartagena. (Acuerdo ley 1495 del afo 2.011
y Ordenanza N° 26 del ano 2012 de la Asamblea Departamental de Bolivar). NOTA 5:
Cuando de conformidad con lo establecido en la Ley 1607 de 2012 y el Decreto 862 de
2013, las personas juridicas o naturales empleadoras se encuentren exentas de realizar
los aportes al SENA, SALUD e ICBF, deberan manifestar dicha condicion por escrito
para el primer pago y la Entidad quien verificara en el Registro Unico Tributario del
contratista que este cumple dicha condicién. No obstante, lo anterior, deberan aportar
la planilla donde conste el pago a pensidn, ARL y Cajas de Compensacién Familiar,
acuerdo Decreto 3029 de 2013. TRAMITE DE GLOSAS: Se realizara de acuerdo a lo
establecido en el Decreto 4747 de 2007, Resolucion 3047 de 2008 y 4431 de 2012. En
caso de presentarse objeciones transitorias, estas deberan ser respondidas dentro de
los veinte (20) dias calendario, contados a partir de la fecha de notificacién al
CONTRATISTA por parte del area responsable; si el CONTRATISTA no cumple con la
obligacidn de aclarar las objeciones notificadas se entendera que acepta la reclamacion
y en consecuencia se convierte en glosa definitiva para lo cual se efectuaran los ajustes
correspondientes y se dara tramite a la factura. Una vez sean recibidas las respuestas
a las objeciones, la factura sera tramitada segun los términos definidos en el contrato.
Actas: Las actas deben resumir la informacion del contrato que permita claramente su
identificacion y naturaleza, se deben incluir en cada acta la informacion que identifiqgue
claramente los siguientes datos: encabezamiento, el nimero de registro del documento,
lugar y fecha, nimero del contrato, quienes intervienen, asunto. Antecedentes del
contrato: fecha de iniciacién del contrato, valor el contrato, anotaciones adicionales
como modificaciones, adiciones, y/o prérrogas, fecha de iniciacién, fecha de
terminacion, plazo en dias.

El plazo de ejecucion del contrato administrativo a celebrar sera a partir del previo

Plazo de 700 0 ; ; : i :
: - cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecucion hasta el dia 30 de
Ejecucién :
noviembre de 2022.
El servicio debe ser entregado de acuerdo a la orden realizada mediante oficio por el
Forma de : s 1
ejecucion supervisor del contrato. Una vez remitido el documento correspondiente, el plazo

maximo de prestacion de servicio sera de cinco (05) dias calendario
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Para el cumplimiento de las obligaciones derivadas del presente contrato, las partes
Lugar de Entrega/ | acuerdan que el Servicio SOLO se prestara en las instalaciones del oferente
Ejecucion adjudicatario, en dado caso el oferente debe contar con centro para la atencion de los
pacientes en la ciudad de Sincelejo — Sucre o Monteria — Cérdoba.

El contratista dentro de los tres (03) dias después de aceptada la oferta, constituira
como mecanismo de cobertura de riesgos en favor de EL HOSPITAL NAVAL NIVEL Il
DE CARTAGENA, NIT. 901.541.021-4, a través de poliza expedidas por companias de
seguros legalmente autorizadas para funcionar en Colombia; en garantias bancarias; o
en cualquier otro mecanismo de cobertura de riesgo, autorizados por el reglamento de
seguros a nivel nacional emanadas por personas juridicas financieras, fiduciarias o
companfias de seguros legalmente establecidas para funcionar como tal en el pais,
acorde lo establecido en el articulo 2.2.1.2.3.1.7. “Garantia de cumplimiento” del
Decreto 1082 del 26 de mayo de 2015, la cual debera cubrir los siguientes amparos:
CUMPLIMIENTO: Deberan garantizar el cumplimiento general del contrato, el pago de
las multas, la clausula penal pecuniaria y las demas sanciones que se le impongan, por
un valor equivalente al treinta por ciento (30%) del valor total del contrato, vigente por el
plazo de duracion del contrato y el plazo de liquidacion del contrato. CALIDAD DEL
SERVICIO: Por un valor equivalente al treinta por ciento (30%) del valor total del
contrato vigente por el plazo de ejecucion del contrato y cuatro (04) meses mas. PAGO
DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES
LABORALES: Por un valor equivalente al cinco por ciento (5%) del valor total del
contrato vigente por el plazo de ejecucién del contrato y tres (03) afios mas.
RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL: Por una cuantia igual a
doscientos salarios minimos mensuales legales vigentes (200 SMMLV), con una
vigencia igual al plazo de ejecuciéon del contrato. RESPONSABILIDAD CIVIL
PROFESIONAL - CLINICAS Y HOSPITALES: por una cuantia igual a doscientos
salarios minimos mensuales legales vigentes (200 SMMLV), con una vigencia igual al
plazo de ejecucion del contrato. TOMADOR/AFIANZADO: La garantia debera tomarse
con el nombre completo del proponente o de la razon social que figure en el RUP, si el
proponente es persona juridica y no sélo con su sigla, a menos que en el referido
documento se exprese que la sociedad podra denominarse de esa manera. Cuando la
propuesta la presente un Consorcio, Unién Temporal o promesa de sociedad futura, la
Garantia deberd ser tomada a nombre del Consorcio o de la Unidn Temporal, indicando
en el cuerpo de la pdliza los integrantes que los componen y a nombre de los
Garantias representantes legales del oferente plural. PARAGRAFO PRIMERO: Las garantias
deberan otorgarse de acuerdo a lo establecido en el Titulo 1 Contratacion Estatal,
Capitulo 2 Disposiciones Especiales del Sistema de Compras y Contratacion
Publica, Seccion 3 Garantias, Subseccion 1 Generalidades del Decreto 1082 de 2015,
e indicarlo en la péliza de manera expresa. PARAGRAFO SEGUNDO: La garantia Uinica
deber4 ajustarse por parte del CONTRATISTA, siempre que se produzca modificacion
en el plazo y/o valor del contrato o en el evento que se presente la suspension temporal
del mismo. PARAGRAFO TERCERO: La Garantia Unica sera cargada por el
contratista y aprobada antes del inicio de la ejecucion del contrato, a través de la
plataforma SECOP I, siempre y cuando retina las condiciones legales y reglamentarias
propias de cada instrumento y ampare los riesgos establecidos para cada caso.
PARAGRAFO CUARTO: La pdliza debera indicar de manera expresa que ampara el
pago de la caducidad del contrato, las multas, de la clausula penal pecuniaria y demas
sanciones. Si el CONTRATISTA se negare a constituir la garantia Unica, asi como no
otorgarla en los términos, cuantia y duracién establecida en este paragrafo, EL
HOSPITAL NAVAL NIVEL Ill DE CARTAGENA podra declarar la caducidad del contrato.
PARAGRAFO QUINTO: El valor de esta garantia debera reponerse cada vez que por
razén de multas impuestas por EL HOSPITAL NAVAL NIVEL Il DE CARTAGENA, su
monto se agotare o disminuyere. PARAGRAFO SEXTO: EL HOSPITAL NAVAL NIVEL
Il DE CARTAGENA se reserva la facultad de no aceptar Garantia Unica de contratos
cuando a su juicio el GARANTE carezca de capacidad economica para responder
conforme al Cédigo de Comercio o cuando en Estado de insolvencia, o tenga pleitos
pendientes contra la entidad que afecte seriamente su patrimonio. PARAGRAFO
SEPTIMO: la entidad aseguradora debera certifica que las pdlizas expedidas, no expiran
por falta de pago de la prima o por revocatoria unilaterales. NOTA 1: Las garantias
consistiran en pélizas expedidas por compafias de seguros legalmente autorizadas
para funcionar en Colombia, en garantias bancarias y en general, en los demas
mecanismos de cobertura del riesgo autorizados por el Decreto 1082 de 2015. NOTA
2: En caso de presentarse pdliza de seguros debera adjuntarse el anexo de condiciones
generales correspondiente debidamente diligenciado en todos y cada uno de los

espacios en blanco.
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Obligaciones

OBLIGACIONES GENERALES: En general, son obligaciones del CONTRATISTA,
entendiendo por ello y para efectos En general, son obligaciones del CONTRATISTA,
entendiendo por ello y para efectos del presente contrato: 1. Prestar los servicios objeto
del futuro contrato, de conformidad con las especificaciones técnicas descritas
requeridas. 2. No acceder a peticiones o amenazas de quienes actuen por fuera de la
Ley con el fin de obligarlos a hacer u omitir algin acto o hecho. Cuando se presenten
tales peticiones o amenazas, los contratistas deberan informar inmediatamente de su
ocurrencia a la Entidad contratante y a las demas autoridades competentes para que
ellas adopten las medidas y correctivos que fueren necesarios. El incumplimiento de
ésta obligacién y la celebracion de pactos o acuerdos prohibidos daré lugar a la
caducidad del contrato de conformidad con el articulo 5°, numeral 5° de la Ley 80
de1993. 3. Solucionar las controversias contractuales, que se presenten en la ejecucion
y desarrollo del presente contrato, de conformidad con lo previsto en la Ley 80 de 1993.
4. Cumplir a cabalidad con el objeto del contrato, de acuerdo a los precios unitarios fijos
contenidos en la propuesta econémica y la invitacion en general 5. Cumplir con las
condiciones juridicas, técnicas, econémicas y comerciales presentadas en la propuesta.
6. Reportar por escrito al supervisor cualquier novedad o anomalias que detecte en
prestacion del servicio. Garantizar la oportuna, eficaz y eficiente prestacion del objeto
contratado y responder por su calidad, sin perjuicio de la respectiva garantia. 7. Dar
estricto cumplimiento a los términos pactados y por ningin motivo suspender o
abandonar el objeto contratado. Responder por los impuestos que cause la legalizacion
del contrato. 8. Responder por la buena calidad de los servicios prestados objeto del
contrato. 9. Entregar los servicios prestados dentro del plazo de ejecucion estipulado.
10. Facturacion. El contratista deberé entregar la Factura Original en la Entidad, acuerdo
los requisitos establecidos en Ley 223 de 1995. Para el pago EL CONTRATISTA debera
anexar la constancia del pago de la Seguridad Social, con el fin de dar cumplimiento al
articulo 23 de la Ley 1150 de 2007. En la presente también deberd allegar certificacion
firmada y escrita por parte del Representante Legal y Contador y/o Revisor Fiscal del
pago de la Seguridad Social segun corresponda acuerdo normatividad vigente y aportes
Parafiscales segun corresponda (Acuerdo a lo previsto en el articulo 50 de la Ley 789
de 2002, la Ley 828 de 2003 y la Ley 1562 de 2012 - Sistemas de Salud, Riesgos
Laborales, Pensiones y Aportes a las Cajas de Compensacion Familia) y anexar copia
de la planilla de dichos aportes. 11. El contratista debera estar en capacidad de prestar
los servicios de primera calidad en la Entidad y dentro del plazo de ejecucién
estipulado.12. La Direccion General de Sanidad Militar- Hospital Naval de Cartagena se
reserva el derecho de rechazar directamente a través del supervisor, los servicios objeto
del contrato, si estos no cumplen con las especificaciones establecidas, evento en el
cual, el contratista queda obligado a que se ajusten exactamente a lo requerido y
ofrecido, dentro de los dos (2) dias -habiles siguientes, una vez efectuado el
requerimiento por parte de la Entidad. OBLIGACIONES ESPECIFICAS: 1. Prestar
los servicios de LA ATENCION INTEGRAL, OPORTUNA, CONTINUA,
PERMANENTE, SUFICIENTE Y SEGURA DE SERVICIOS DE SALUD DE MEDIANA
Y BAJA COMPLEJIDAD Y CONSULTA EXTERNA ESPECIALIZADA PARA EL
PERSONAL DE USUARIOS Y BENEFICIARIOS ADSCRITOS AL DISPENSARIO
MEDICO NIVEL | COVENAS. objetos del presente contrato con la mayor diligencia y
cuidado, garantizando la adecuada prestacion de cada uno de los servicios contratados.
2. Suministrar oportunamente y con toda la seriedad y veracidad del caso a LA
DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR - HOSPITAL NAVAL DE
CARTAGENA- DISPENSARIO MEDICO NIVEL | COVENAS la informacién que esta
Ultima requiera para la resolucion adecuada y oportuna de quejas, requerimientos y
acciones judiciales interpuestas por los usuarios por causa o por ocasion del servicio
prestado en virtud del presente contrato de prestacién de servicios; todo ello dentro de
los limites y términos establecidos para tal fin por LA DIRECCION GENERAL DE
SANIDAD MILITAR - HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA- DISPENSARIO MEDICO
NIVEL | COVENAS. 3. Presentar las facturas electronicas a través de la plataforma
electronica OLIMPIA correspondientes dentro de los primeros treinta (30) dias hébiles
del mes siguiente al suministro de salud del mes inmediatamente anterior, cumpliendo
con todos y cada uno de los requisitos de tiempo y forma exigidos por la Ley y por LA
DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR - HOSPITAL NAVAL DE
CARTAGENA- DISPENSARIO MEDICO NIVEL | COVENAS para su reconocimiento y
pago, anexando a las mismas copias legibles del pago mensual de los aportes de la
afiliacion y cotizacién a los sistemas de Seguridad Social y Cajas de Compensacion
Familiar, Instituto de Bienestar familiar y Sena. Para tal fin debera allegar con la
correspondiente factura, certificacion donde conste dicho cumplimiento firmado por el
representante legal o el revisor fiscal si conforme a la normatividad vigente estuviese
obligado a tenerlo. 4. Presentar la facturacion electronica acompafada de la siguiente
informacién: Fecha de prestacion del servicio, Relacion de pacientes atendidos con
nimero de documento de identificacion y procedimientos realizados de acuerdo al
objeto de los términos de referencia (Registros Individuales de Procedimientos en Salud
— RIPS), Factura que cumpla con los requisitos legales vigentes, Numero del contrato
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contra el cual se facturan los servicios, formato de trazabilidad estipulado en la directiva
transitoria N° 001/ MDN-CGFM-DGSM-DISAN-SIG-ACRE de 04 Sept de 2014, Copia
de los documentos del paciente carne y cedula y copia de la orden de servicios, todo
esto debera realizarse dentro los primeros treinta (30) dias habiles del mes siguiente a
la prestacion de los servicios y dar cumplimiento al Decreto 4747 de 2.007 y a la
Resolucion 3047 de 2.008 del Ministerio de Proteccion Social, en los aspectos que la
norma lo determina como prestador de servicios, o normas que lo modifiquen o
adicionen; para lo cual el contratante debera prever las situaciones de fuerza mayor que
puedan presentarse afectando esta condicidn. En caso de presentarse debera informar
al contratista las razones y las estrategias realizadas para solventar dicha situacion. 5.
Guardar y mantener la debida reserva frente a temas y asuntos tratados y conocidos
dentro del desarrollo y ejecucion del presente contrato de prestacion de servicios, de
salud absteniéndose de divulgar por cualquier medio el contenido total o parcial de la
informacion que le sea encomendada o que llegue a su poder en desarrollo del mismo,
por el término de duracion del contrato y un (1) afo mas, salvo autorizacion escrita de
LA DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR - HOSPITAL NAVAL DE
CARTAGENA- DISPENSARIO MEDICO NIVEL | COVENAS. En caso de
incumplimiento por parte de EL CONTRATISTA debera indemnizar los perjuicios a que
haya lugar. 6. Devolver a LA DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR -
HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA- DISPENSARIO MEDICO NIVEL | COVENAS la
totalidad de los documentos o informacion que por cualquier medio sean obtenidos, en
desarrollo del objeto del presente contrato de prestacion de servicios. 7. Suministrar a
los funcionarios encargados de las auditorias los informes clinicos, estadisticos y
financieros relacionados con la atencién prestada para facilitar el proceso de evaluacion
y control, de conformidad con lo previsto en el Acuerdo No. 37 de 1998 del CSSMP o
normas que lo modifiquen. 8. Permitir las labores de supervision, evaluacion, control y
auditoria que se requieran para el seguimiento a la ejecucion de la prestacion de los
servicios. 9. Responder por las no conformidades que se presenten en desarrollo de la
prestacién de los servicios de salud a los usuarios y aplicar las acciones de mejora
pertinentes siempre y cuando sean por causa del CONTRATISTA. Lo anterior, sin
perjuicio de las responsabilidades civiles que como prestadores se deriven de esta
actividad. 10. Responder por los eventos adversos que se generen a los usuarios en
desarrollo del presente contrato. 11. Verificar los derechos de los afiliados al Subsistema
de Salud de las FFMM, a través del documento de identidad y el carnet de servicios
médicos vigente; evitando asi la suplantacion y uso fraudulento de la afiliacion. Los
menores que no posean documento de identidad se identificaran con el documento de
identificacion y carne del afiliado junto con el registro de nacido vivo hasta treinta (30)
dias de edad: en adelante debera identificarse con el carnet expedido por el Grupo de
Validacion de Derechos; Cualquier verificacion de identificacion debera realizarse
mediante el GRUPO DE VALIDACION DE DERECHOS, o directamente a través del
Hospital Naval de Cartagena. El contratista solo prestara los servicios objeto del contrato
a los usuarios y beneficiarios del Dispensario Médico nivel | Covefias, presentando los
siguientes documentos: Carné y/o constancia vigente no mayor de 30 dias de
expedicién por el GRUPO DE VALIDACION DE DERECHOS, Documento de identidad
original. 12. De acuerdo con la legislacién vigente el contratista debe comprometerse a
diligenciar de manera completa y clara la historia clinica y demas registros obligatorios
de atencion de cada usuario, asi como también de las acciones realizadas por el equipo
de salud involucrado; permitiendo al contratante el acceso a la misma, siendo este el
Gnico instrumento valido para la revisién y la auditoria. 13. El contratista debera
diligenciar obligatoriamente el Registro Individual de Prestacion de Servicios de Salud
(RIPS), el campo referente al nimero de autorizacion que genera la atencion. Las
enfermedades de interés en Salud Publica (sobretodo eventos centinela) deberan ser
reportados de manera inmediata al contratista diligenciando la natificacion obligatoria y
adjuntando la ficha epidemioldgica y fotocopia de la historia clinica. 14. En caso de la
informacion contable es obligatorio enviar al contratante los estados de cartera
mensualmente y expedir la correspondiente paz y salvos cuando las obligaciones sean
satisfechas o concertadas mediante acta de saneamiento de deudas, liquidacion de
contrato o cualquier medio que ponga fin a las diferencias derivadas de la ejecucion del
contrato. 15. Recibir, tramitar y solucionar de manera diligente y sin dilaciones
injustificadas las quejas o sugerencias de los usuarios que recaiga sobre la prestacion
del servicio objeto del contrato, para lo cual se debe efectuar un registro consolidado de
las quejas o sugerencias y las acciones adelantadas para su solucion o mejoramiento
atendiendo en todo caso las recomendaciones formuladas por el contratante cuando a
ello hubiere lugar. 16. Comunicar dentro de un término prudencial no superior a 48
horas, la ocurrencia de eventos adversos en el desarrollo de practicas meédicas
asistenciales acaecidas en ia institucidén del contratista, que afecten a usuarios del
contratante. 17. E| CONTRATANTE podra comunicar al CONTRATISTA, las glosas por
el medio mas expedito; lo anterior incluye la utilizacién de correo electrénico, para Io
cual el contratista esta en la obligacion de suministrar por escrito la direccion de correo
electronica destinada para tales efectos. 18. Seran a cargo del Contratista los costos de
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transporte, movilizacién, seguros, fletes, que se causen con motivo de la prestacion del
servicio. Estos costos se entenderan incorporados al valor total del contrato que se
llegase a celebrar, incluyendo los impuestos. 19. En el caso en que durante el tiempo
de ejecucion del contrato surja alguna eventualidad de fuerza mayor o caso fortuito que
afecte a cualquiera de las partes, el CONTRATISTA debera informar por escrito al
supervisor del contrato, con el fin de definir la solucién de mutuo acuerdo. 20. EL
CONTRATISTA se obliga a comunicar por escrito al contratante cualquier cambio en la
informacion suministrada para el desarrollo del contrato; de igual forma, se debera
informar cualquier cambio en el nimero de cuenta bancaria, con el fin de realizar los
respectivos pagos, allegando en original la certificacion bancaria correspondiente. 21.
El CONTRATISTA dispondra de una persona encargada de la Coordinacion del
contrato, con una linea telefénica directa que garantice el acceso a la informacion y
consulta necesaria para resolver cualquier inquietud e informar novedades sobre
procedimientos, tratamientos, quejas, programaciones y en general para la atencion de
los usuarios. Esta linea sera de uso por parte de los auditores del Hospital Naval de
Cartagena. 22. El contratista no puede bajo ninguna circunstancia formular
medicamentos alternativos homeopaticos ni cualquier tipo de medicina que no este
expresamente contemplada en el manual de medicamentos. 23. El contratista debe
suministrar reporte estadistico, de costo y mensual sobre los tratamientos vy
procedimientos de los pacientes, al supervisor del contrato, en medios magnéticos e
impresos necesarios para ejercer la auditoria asistencial y administrativa. 24. El
CONTRATISTA informara al supervisor del contrato dentro de los primeros 05 (cinco)
dias del mes, el consumo mensual con el porcentaje de ejecucion del contrato. 25. El
CONTRATISTA debera tener certificado de habilitacién de los diferentes servicios
ofertados, vigente durante la ejecucién de contrato. 26. Formular medicamentos
contemplados en el acuerdo 042-046 emitido por el Consejo Superior de las Fuerzas
Militares y de la Policia Nacional para lo cual se entregara copia del MANUAL UNICO
DE MEDICAMENTOS Y TERAPEUTICA PARA EL SISTEMA DE SALUD MILITAR Y
POLICIAL segun lo prescrito en la normatividad vigente; asi como de las demas normas
que lo modifiquen, complementen o sustituyan, si el contratista considera indispensable
la formulacién de medicamentos ambulatorios o intrahospitalarios no contenidos en el
acuerdo 042-046, debera tramitar previamente ante el Comité Técnico Cientifico del
CONTRATANTE la aprobacion, justificando los medicamentos no contenidos en el
Manual Unico de Medicamentos para el SSMP, grupo terapéutico, principios activos
individuales o combinados, concentracion, forma terapéutica, nimero de dias,
tratamiento, numero de dosis, y cantidad autorizada; adicionalmente debera anexar
documentos completos del paciente, formula medica elaborada por el médico tratante
con firma y registro médico, resumen de la historia clinica con el diagnostico,
descripcion, cédigo, analisis del caso y demas requisitos legales, para casos
excepcionales de Urgencia Vital se justificara con el Comité Técnico Cientifico del
CONTRATANTE obligandose a informar por escrito antes de las 24 horas de sucedido
el caso de excepcion. 27. Se formularan los medicamentos genéricos,
excepcionalmente los comerciales con justificacion, los cuales seran facturados a precio
PLM menos el descuento ofertado. Estos precios deberan mantenerse durante toda la
vigencia del contrato. Los medicamentos formulados de forma ambulatoria seran
suministrados por el proveedor externo con quien tenga contrato cada ESM. 28. La
formulacion de medicamentos que no estén regulados seran reconocidos para casos de
atencién a pacientes en la internacién y servicio de urgencias con un margen de
intermediacion de no méas del 13%, para tal fin la entidad que presta el servicio debera
presentar en medio magnético e impreso dentro de los 10 primeros dias de cada mes
el listado de medicamentos con los respectivos precios de compra y el ajuste de la
intermediacion. 29. Los profesionales de salud de la red externa IPS y Clinicas, cuando
atiendan pacientes del Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares, se sujetaran
exclusivamente a las normas del Subsistema de salud de las fuerzas militares, Acuerdos
del Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de Policia Nacional o normas
que los reemplacen y demas instructivos emitidos por la Direccion General de Sanidad
Militar, para la atencion en salud, suministro de medicamentos, proceso de referencia y
contra referencia. 30. El contratista se obliga a mantener vigente durante toda la
ejecucién del contrato las pdlizas solicitadas, el supervisor verificara el cumplimiento de
la presente obligacion. 31. El contratista se obliga a mantener vigente durante el plazo
de ejecucion del contrato una Pdliza de Responsabilidad Civil Profesional - clinicas y
hospitales que lo ampare por los perjuicios causados a terceros afectados en ejercicio
de la actividad médica en cuantia igual o superior a 200 SMMLV, lo cual podra ser
verificado en cualquier momento por parte del supervisor del contrato. 32. Socializar a
los médicos adscritos a la institucién contratada, en los contenidos del Sistema de Salud
de las Fuerzas Militares y de analoga manera comprometerios para gque ordenen
tratamientos contenidos en dicho Sistema. Cuando por circunstancias que respondan a
evidencia médica, el manejo de una patologia o diagnostico deba ser tratado por fuera
de la cobertura del Sistema de Salud de las Fuerzas Militares, dicho tratamiento se debe
soportar con el documento de justificacion. 33. La atencion por consulta externa de las
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pacientes obstétricas que requieran programacion de cesarea sera realizada en sus
instalaciones desde la semana 36 o antes de las 36 semanas si se trata de un embarazo
de alto Riesgo, consulta incluida al igual que la del anestesidlogo dentro del valor
pactado en el paguete de la atencién materna ya sea parto vaginal o cesarea. 34. Las
consultas de medicina especializada deben ser oportunas acuerdo |o solicitado por el
ESM1049. 35. Para la implementacién de modulos costos y estados de cuentas CEC y
madulo de auditoria de la herramienta de salud. SIS, se tiene previsto el acceso al
cargue de RIPS por parte de cada IPS como requisito de para la recepcion, radicacion,
auditoria de facturas, generacion de notas débitos y crédito, conciliacién y control de
glosas, de conformidad con lo establecido en la Resolucion N2 33 74 de 2000 articulo
7 “De los soportes sobre la prestacion individual de servicios de salud que deben
acompaniar las facturas de ventas” Para el efecto cada prestador o firma de auditoria
designara a la (s) persona (s) que (sic) delegada que recibira (n) la capacitacion para
el acceso y desarrollo del proceso en la plataforma de salud SIS en el momento que La
Direccidon General de Sanidad Militar, Direccion de Sanidad Ejército, Armada o jefatura
de salud FAC o Dispensario Médico que lo requieran. 36. EL ESM autoriza y gestiona
la remisién con la IPS contratada, es obligacidn de la IPS contratista, identificar el nivel
de atencion autorizado de tal forma que, cuando el paciente se ha definido de la
patologia que origino la referencia, este sea contra referido al nivel de complejidad
menor y continle la atencién en el Dispensario Medico nivel | Covefas. Lo anterior de
acuerdo a lo establecido en el Decreto 4747 de 2007, y demas normas que la aclaren,
adicionen, modifiguen o sustituyan. EN GENERAL SON OBLIGACIONES DEL
HOSPITAL NAVAL NIVEL Ill DE CARTAGENA: En general son obligaciones del
CONTRATANTE: 1. Recibir a satisfaccion los bienes que sean entregados por el
CONTRATISTA, cuando estos cumplan con las condiciones establecidas en el contrato.
2. Pagar al CONTRATISTA en la forma pactada y con sujecion a las disponibilidades
presupuestales y de PAC previstas para el efecto. 3. Tramitar diligentemente las
apropiaciones presupuestales que requiera para solventar las prestaciones
patrimoniales que hayan surgido a su cargo como consecuencia de la suscripcion del
presente contrato. 4. Verificar que el CONTRATISTA se encuentre al dia en el pago de
aportes parafiscales relativos al Sistema de Seguridad Social Integral y Cajas de
Compensacién Familiar cuando corresponda. (Articulo 50 de la Ley 789 de 2002, Ley
828 de 2003 y articulo 23 de la Ley 1150 de 2007). 5. Aprobar la Garantia Unica una
vez presentada por el Contratista. 6. Suscribir el acta de Liquidacion. 7. Exigir del
Contratista la ejecucién idénea y oportuna del objeto contratado. 8. La Entidad, se
reserva el derecho de efectuar las verificaciones que considere necesarias. 9. Exigir que
los servicios adquiridos por el Hospital Naval de Cartagena se ajusten a los requisitos
minimos previstos en las normas técnicas obligatorias, sin perjuicio de la facultad de
exigir que tales bienes o servicios cumplan con las normas técnicas colombianas o, en
su defecto, con normas internacionales elaboradas por organismos reconocidos a nivel
mundial o con normas extranjeras aceptadas en los acuerdos internacionales suscritos
por Colombia. 10. Adoptar las medidas necesarias para mantener durante el desarrolio
y ejecucion del contrato las condiciones técnicas, econdmicas y financieras ofertadas

por el contratista.

Condiciones
Técnicas

Las establecidas en la Invitacién Publica, sus aclaraciones, modificaciones, la oferta
presentada por el contratista y Anexo Tecnico Economico del presente contrato

Erogaciones
tributarias

Todas las erogaciones Tributarias e impuestos entre otros a que haya lugar que deban
cancelarse con ocasion de la celebracidn del contrato seran a cargo exclusivamente del
CONTRATISTA y su pago sera verificado para efectos de la realizacion de los

| pagos.También seran a cargo del contratista la constitucion de pdlizas y/o garantias,

verificar su constitucion y aporte seran responsabilidad del supervisor del contrato.

Multas y Penal
Pecuniaria

En el contrato a celebrar, se entender4n pactadas las siguientes clausulas
sancionatorias, de conformidad con lo establecido por los articulos 17 de la Ley 1150
de 2007 y 86 de la Ley 1474 de 2011: MULTAS Y SANCIONES: EL MINISTERIO DE
DEFENSA — DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR — HOSPITAL NAVAL DE
CARTAGENA, podra imponer al CONTRATISTA multas cuyo valor se liquidara con
base en el uno por ciento (1.0%) de los bienes o servicios dejados de entregar y/o
prestar segun corresponda, por cada dia de retardo y hasta por quince (15) dias, en
caso de incumplimiento de las obligaciones derivadas del presente contrato. Cuando el
incumplimiento se relacione con obligaciones del contratista ajenas a la entrega de
bienes y/o servicios objeto del contrato o no pueda tasarse en bienes dejados de
entregar o servicios dejados de prestar, se podra imponer al CONTRATISTA multas
cuyo valor se liquidaré con base en el cero punto uno por ciento (0.1%) del valor total
del contrato, por cada dia de retardo en el cumplimiento de su (s) obligacion (es) hafsta
por quince (15) dias. Esta sancién se impondra conforme al procedimiento establecido
en el articulo 86 de la Ley 1474 del 12 de julio de 2011 y, se reportara a la Camara de
Comercio competente de conformidad con lo previsto en el articulo 22.1 de la Ley 80 de
1993. PARAGRAFQ. No habra lugar a la aplicacién de esta clausula en el caso de
presentarse fuerza mayor o caso fortuito, oportunamente informado por el contratista a
la Entidad, debidamente acreditado y soportado. PENAL PECUNIARIA.- En caso de
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declaratoria de caducidad o de incumplimiento total de las obligaciones derivadas del
presente contrato, EL CONTRATISTA pagara al Hospital Naval de Cartagena a titulo de
pena pecuniaria, una suma equivalente al diez por ciento (10%) del valor total del
contrato; en caso de incumplimiento parcial de las obligaciones derivadas del presente
contrato, la pena estipulado se hard efectiva de manera proporcional teniendo en cuenta
lo cumplido parcialmente por el contratista. La imposicion de esta pena pecuniaria se
considerara como pago parcial y no definitivo de los perjuicios que cause a Base Naval
ARC “Bolivar. No obstante, el Hospital Naval de Cartagena se reserva el derecho de
cobrar perjuicios adicionales por encima del monto de lo aqui pactado, siempre que los
mismos se acrediten. Tanto el valor de las multas, como el de la Clausula Penal
Pecuniaria seran descontados de los saldos que tenga a favor del Contratista. El pago
de la Clausula Penal Pecuniaria estara amparado mediante pdliza de Seguros en las
condiciones establecidas en el contrato. Esta sancion se impondra conforme al
procedimiento establecido en el articulo 86 de la Ley 1474 del 12 de julio de 2011 y, se
reportara a la Camara de Comercio competente de conformidad con lo previsto en el
articulo 22 de la Ley 80 de 1993. PARAGRAFO: APLICACION DEL VALOR DE LAS
SANCIONES PECUNIARIAS: El valor de las multas y de la Clausula Penal Pecuniaria
se tomara del saldo a favor del CONTRATISTA si lo hubiere, o de la Garantia
constituida. Si esto Gltimo no fuere posible, se cobrara por la jurisdiccion competente.
MULTA POR INCUMPLIMIENTO AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL Y
PARAFISCALES.En caso de mora o incumplimiento de las obligaciones frente al
Sistema de Seguridad Social y Parafiscales, La Direccion General de Sanidad Militar -
Hospital Naval de Cartagena podra imponer a el CONTRATISTA multas, cuyo valor se
liguidara con base en el cero punto dos por ciento (0.2%) del valor del presente contrato,
por cada dia de retardo en la presentacion de la certificacion y soportes que evidencie
el cumplimiento de la presente obligacién y hasta su cumplimiento. NOTA: El acto
administrativo que declaren la caducidad, impongan multas, sanciones o declaren el
incumplimiento, una vez ejecutoriados, se publicaran en el SECOP Il y se comunicaran
a la cdmara de comercio en que se encuentre inscrito el Contratista respectivo. También
se comunicara a la Procuraduria General de la Nacién de conformidad con el articulo
31 de la Ley 80 de 1993, madificado por el articulo 218 del Decreto 0019 del 10 de enero
de 2012.

Supervisor/a

Se recomienda que por idoneidad y experiencia al sefior Jefe del Servicio de Urologia,
el cual posee el conocimiento, ya que acumula méas de 10 afos de experiencia en area
de la salud, con formacion profesional que lo avalan con la capacidad para verificar y
hacer el seguimiento a la ejecucién del contrato, por lo anterior la supervision puede
estar a cargo de: Grado y Nombre: TK TOBARIA HURTADO JHON, Cédula:
1.097.395.633 de Barranquilla, Correo: JHON.TOBARIA@ARMADA.MIL.CO Celular:
3163213486 El supervisor ejercera las actividades de supervision y control sobre la
ejecucion del contrato que le corresponden directamente en virtud de lo cual, podra
acceder en dias y horas habiles a las instalaciones fisicas donde se presten los servicios
objeto del presente contrato y a los documentos e informacion que soportan la labor del
CONTRATISTA, ante lo cual se impondra a su cargo un compromiso de confidencialidad
sobre la informacion a la que tenga acceso, dentro de las limitaciones que para el efecto
establezca la Ley y tendra las facultades, deberes y obligaciones establecidas en la
Directiva Permanente No. 012 del 21 de septiembre de 2020 emitida por el Ministerio
de Defensa Nacional, por el media de la cual se adopta el Manual de Contratacion del
el Ministerio de Defensa Nacional, especialmente las siguientes: a) Representar la
ARMADA NACIONAL ante EL CONTRATISTA para supervisar e inspeccionar el
cumplimiento integral del presente Contrato, de acuerdo con las especificaciones
técnicas y condiciones que hacen parte del mismo, establecidas en el presente contrato
y en todos los documentos que lo integran; b) Exigir que el objeto del presente contrato
se cumpla en el plazo de ejecucion previsto; c) Verificar que el valor de los bienes y
servicios que se contraten, correspondan a los precios ofertados y las condiciones del
contrato y el mercado para el caso de los servicios que no se encuentren relacionados
en el anexo técnico; d) Debe verificar y garantizar la adecuada y oportuna recepcién de
cada documento electrénico (factura, nota crédito, nota debito) a través de la aprobacién
o rechazo de los mismos, lo cual deberd realizarse dentro de los tres (3) dias siguientes
a su recepcion en el operador tecnologico OLIMPIA IT. e) Debera constatar que los
documento electronico (factura, nota crédito, nota debito) hayan sido validados
previamente por la DIAN a traves del codigo Unico de facturacion electronica CUFE en
el link https://catalogo-vpfe.dian.gov.co. e) Verificar el cumplimiento referido al pago de
las obligaciones parafiscales y seguridad social integral (salud y pension), de
conformidad con lo establecido en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002 modificado
parcialmente por el articulo1 de la Ley 828 de 2003, en concordancia con los dispuesto
por el articulo 41 de la Ley 80 de 1993 modificado por el articulo 23 de la Ley 1150 de
2007 Cuando corresponda; f) Suscribir las actas de recepcién respectivas durante la
ejecucion del contrato; g) Informar mensualmente al HOSPITAL NAVAL DE
CARTAGENA DE LA ARMADA NACIONAL, sobre el desarrollo del contrato, en sus
aspectos de ejecucion, actividades desarrolladas, pagos realizados, porcentaje de
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avance del trabajo y saldos del mismo a la fecha de cada informe; h) Tramitar
oportunamente ante la Subdireccion Administrativa y Financiera- Grupo Financiero del
Hospital Naval de Cartagena, las facturas correspondientes, junto con los anexos
necesarios para pago; i). Proyectar oportunamente el Acta de Liquidacién del contrato,
de conformidad con lo sefialado en el articulo 11 de la Ley 1150 de 2007 y Decreto Ley
0019 de 2012 lo establecido en el presente acuerdo. j) Efectuar evaluacion del
proveedor de conformidad con el formato establecido en el SGC. k) Requerir a EL
CONTRATISTA la informacién necesaria para denominar, clasificar, identificar y
numerar los articulos de abastecimiento relacionados y/o incluidos en el objeto del
contrato, de conformidad con los lineamientos, directrices y politicas del Grupo de
Catalogacion de la Defensa, establecida en la Directiva Permanente No. DIR2014-46
del 23 de diciembre de 2014 y expedir la certificacion mediante la cual se acredite el
cumplimiento de dicha obligacién. Quien tendra las siguientes obligaciones especificas:
1. Verificar y exigir que se otorguen las garantias que amparan el cumplimiento del
objeto contractual, y velar porque estas permanezcan vigentes hasta la liquidacion del
contrato, y que las mismas se adicionen o prorroguen si es necesario. 2. Verificar que
el valor del contrato concuerde con el valor facturado y que no lo sobrepase bajo ninguna
circunstancia. 3. Exigir al CONTRATISTA la informacién que considere necesaria para
verificar la correcta ejecucion del presente contrato. El CONTRATISTA esta obligado a
suministrar la informacion solicitada inmediatamente, a no ser que se convenga un plazo
cuando la naturaleza de la informacion exigida asi lo requiera. Mantener el control y
coordinacion permanente sobre el desarrollo del contrato a fin de verificar las calidades
y especificaciones técnicas exigidas.

Confidencialidad

EI CONTRATISTA vy el supervisor se obligan a no divulgar ningun tipo de informacién
de cualquier naturaleza a terceras personas, en relacion con el objeto del proceso
contractual, ni de lugares que llegare a conocer por ser considerados de seguridad
nacional, a menos que dicha informacién sea requerida por autoridad competente.

Inhabilidades e
Incompatibilidade
s

EI CONTRATISTA declara bajo la gravedad de juramento que no se halla incurso en
ninguna de las causales de inhabilidad e incompatibilidad previstas en las Leyes 80 de
1993, 1150 de 2007, 1474 de 2011 (Estatuto Anticorrupcion) y demas normas
concordante, que si llegare a sobrevenir alguna, actuard conforme a lo dispuesto en
ellas.

Cesion

El contrato no podréa ser cedido a titulo alguno mientras no medie autorizacion expresa y
escrita por parte de la Entidad Estatal.

Caducidad
Administrativa

Si se presenta algln hecho constitutivo de incumplimiento de las obligaciones a cargo del
CONTRATISTA que afecte grave y directamente la ejecucién de la presente comunicacion
de aceptacion de oferta y evidencie que puede conducir a su paralizacion, el HOSPITAL
NAVAL DE CARTAGENA, por medio de acto administrativo debidamente motivado podra
decretar la caducidad y ordenar la liquidacién en el estado en que se encuentre, todo de
conformidad con el articulo 18 de la Ley 80 de 1993. Ejecutoriada la resolucion de
caducidad, la presente comunicacion de aceptacion de oferta, quedara definitivamente
terminada y el CONTRATISTA no tendra derecho a reclamar indemnizacion alguna el
HOSPITAL NAVAL NIVEL Il DE CARTAGENA, hara efectiva la garantia pactada en el
mismo, asi como el valor de la pena pecuniaria y procedera a su liquidacion. Para efectos
de esta liquidacion, el CONTRATISTA devolvera al HOSPITAL NAVAL NIVEL Il DE
CARTAGENA los dineros que hubiere recibido por concepto de este documento, previa
deduccion del valor de los bienes entregados por aquel y recibidos a satisfaccion por el
HOSPITAL NAVAL NIVEL Il DE CARTAGENA, conforme al objeto del proceso
contractual. En el acta de liquidacion se determinaran las obligaciones a cargo de las
partes, teniendo en cuenta el valor de las sanciones por aplicar o las indemnizaciones a
cargo del CONTRATISTA, si a esto hubiere lugar y la fecha de pago.

Interpretacion,

Las partes intervinientes convienen incorporar en esta comunicacion de aceptacion de
oferta los principios de interpretacién, modificacidn, terminacién unilaterales y caducidad

_I\rn :r ?:'::;f: Y| administrativa previstos en los articulos 14, 15, 16, 17 y 18 respectivgmente de la Ley 80
(Uiillatstalas de 1993; el HOSPITAL NAVAL NIVEL Il DE CARTAGENA podra hacer uso de las
facultades excepcionales alli previstas.
El contratista, mantendra indemne a la Entidad Estatal de cualquier dafo o perjuicio
Indemnidad originado en reclamaciones de terceros y que se deriven de sus actuaciones o de las

de sus subcontratistas o dependientes.

Fuerza Mayor o
Caso Fortuito

Las partes no seran no seran responsables ni se considera que han incurrido en
incumplimiento de sus obligaciones reciprocamente adquiridas, si se presentare durante
la ejecucion circunstancias de fuerza mayor o caso fortuito u otros hechos fuera de su
control conforme a las disposiciones del articulo 1° de la Ley 95 de 1890. El
CONTRATISTA se obliga a informar por escrito el HOSPITAL NAVAL NIVEL I DE
CARTAGENA, dentro de los dos (02) dias habiles siguientes a la ocurrencia de las
posibles causas acompafnando a la mencionada comunicacion todos los documentos y
pruebas de soporte que demuestren su ocurrencia, debidamente aceptados por el
Supervisor, la entidad efectuara reunién debido proceso con el contratista de
conformidad con lo establecido en el articulo 86 de la ley 1474 de 2011.
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Conforme al articulo 68 de la Ley 80 de 1993, las partes podran utilizar los mecanismos

Solucién de | de solucion previstos en la mencionada Ley, excepto la clausula compromisoria, habida

Conflictos consideracién que el articulo 70 de la Ley 80/93 fue derogado por el articulo 118 de la
Ley 1563/12.

Aplicacién e Este contrato se rggula, ademas de sus estipulacio_nes, por las Leyes Civilgs y

Principlos Mercantlleg Colombnangs gue correspondan a su esencia y ngturaleza, de conformidad

GREES LT con lo previsto en el articulo 13 de la Ley 80 de 1993 y demas normas concordantes y

complementarias que regulan la materia.

Este contrato se regira por el Estatuto General de la Contratacion de la Administracion
Publica — EGCAP vigente y sus Decretos Reglamentarios, las Leyes de Presupuesto y
Régimen Legal en general las normas Civiles y Comerciales vigentes, las demas normas concordantes
que rijan o lleguen a regir los aspectos del presente contrato y las disposiciones
Ministeriales que apliquen.

Jurisdiccion y | Las obligaciones derivadas del presente contrato, quedan sometidas a la jurisdiccion
Domicilio competente, siendo el domicilio la ciudad de Cartagena de Indias D.T. y C.

Las estipulaciones contenidas en la Invitacion Pdblica No.154-MDN-DISAN-HONAC-ARC-2022, sus
aclaraciones y modificaciones, la oferta presentada por el contratista, las evaluaciones y aclaraciones a la misma
en caso de realizarse, constituyen para todos los efectos el contrato celebrado, con base en el cual se efectuara
el respectivo registro presupuestal, de conformidad con lo establecido en el Decreto 1082 de 2015.

Con la publicacion de la presente comunicacion de aceptacion en la pagina del SECOP Il, se entiende que el
Contratista queda informado de la aceptacion de su oferta y debera iniciar los tramites pertinentes que permitan
el cumplimiento de los requisitos de ejecucion (expedicion de CRP, acreditacion de pago al sistema de seguridad
social y parafiscales cuando aplique, aprobacion de garantia Unica), dentro de los dos (02) dias siguientes, a
partir de los cuales se empezara a contar el plazo para el cumplimiento de las obligaciones contraidas.

Atentamente,

CAPITAN DE NAVIO JOHIN OSWALDO SANCHEZ ANZOLA

Vo.Bo: CFLADM Gustavo Andrés Guerra La Rotta
Subdirector Administrativo y Financiero HONAC

Vo.Bo: CCADER Carlos Andrés Pinzén Rivera
Jefe contratos HONAC

Reviso: Cl Luz Mery Coneo Camero-
Asesor Juridico oficina Contratos HO

Elaboré Cl Vanessa Bello Moreno
Ejecutivo Grupo de Contratos HONAC
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ITEM CUPS PROCEDIMIENTOS ECOIF:I(R)?HTCL:]E ?:[fmc;\
. . i LA TRINIDAD LTDA.

1 10101 PUNCION CISTERNAL, VIA LATERAL $514.400,00
2 10102 PUNCION CISTERNAL, VIA MEDIAL $514.400,00
3 10103 PUNCION CISTERNAL $514.400,00
4 10901 PUNCION SUBDURAL $514.400,00
5 33101 PUNCION LUMBAR (DIAGNOSTICA O TERAPEUTICA) $ 48.800,00
5 i, SEESJ%:GON DE TUMOR DE NERVIO EN MUNON (DE AMPUTACION O HERIDA) O EN $2.187.700.00
7 40715 RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE NERVIO EN BRAZO ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
8 40716 RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE NERVIO EN BRAZO ViA ABIERTA $1.455.200,00
9 40717 RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE NERVIO EN ANTEBRAZO ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
10 40718 RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE NERVIO EN ANTEBRAZO ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
11 40719 RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE NERVIO EN MANO O DEDOS ViA ABIERTA $ 1.933.600,00
12 40720 RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE NERVIO EN MANO O DEDOS ViA ABIERTA $1.933.600,00
13 40721 RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE NERVIO EN MUSLO ViA ABIERTA $1.933.600,00
14 40722 RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE NERVIO EN MUSLO Via ABIERTA $ 1.933.600,00
15 40723 ES:JEF%E&TOMM O RESECCION DE TUMOR BENIGNO EN HUECO POPLITEO ViA P —
5 P ESIUEIT:IE%TOMFA O RESECCION DE TUMOR MALIGNO EN HUECO POPLITEO ViA $ 1.933.600,00
17 40725 RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE NERVIO EN PIERNA ViA ABIERTA $1.933.600,00
18 40726 RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE NERVIO EN PIERNA ViA ABIERTA $1.933.600,00
19 40729 RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE NERVIO EN PIE ViA ABIERTA $897.300,00
20 40731 RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE NERVIO EN PIE ViA ABIERTA $897.300,00
21 42310 NEUROLISIS DE NERVIO EN BRAZO ViA ABIERTA $1.274.100,00
22 42312 NEUROLISIS DE NERVIO EN ANTEBRAZO ViA ABIERTA $1.274.100,00
23 42314 NEUROLISIS EN NERVIO DE MANO ViA ABIERTA $1.274.100,00
24 42315 NEUROLISIS DE NERVIOS EN DEDOS DE MANO VIA ABIERTA $ 1.159.200,00
25 42323 NEUROLISIS DE NERVIO EN PIE EXCEPTO DEDO DE PIE ViA ABIERTA $ 514.400,00
26 42324 NEUROLISIS DE NERVIO EN DEDO DE PIE ViA ABIERTA §1.159.200,00
27 43101 NEURORRAFIA DE NERVIO PERIFERICO $ 897.300,00
28 43103 NEURORRAFIA DE NERVIO EN BRAZO $ 1.933.600,00
29 43104 NEURORRAFIA DE NERVIO EN ANTEBRAZO $1.933.600,00
30 43105 NEURORRAFIA DE NERVIO EN MANO $ 1.455.200,00
31 43106 NEURORRAFIA DE NERVIO COLATERAL EN DEDO DE MANO $897.300,00
32 43107 NEURORRAFIA DE NERVIO EN MUSLO $2.229.900,00
33 43108 NEURORRAFIA DE NERVIO EN PIERNA $ 1.933.600,00
34 43109 NEURORRAFIA DE NERVIO EN PIE ; $1.159.200,00
35 44303 DESCOMPRESION DE NERVIO EN TUNEL DEL CARPO'VIA ABIERTA $1.159.200,00
36 44304 DESCOMPRESION DE NERVIO EN TUNEL DEL CARPO CON NEUROLISIS ViA ABIERTA $ 1.159.200,00
37 44401 DESCOMPRESION DE NERVIO EN TUNEL DEL TARSO ViA ABIERTA $ 897.300,00
38 44510 DESCOMPRESION DE NERVIO EN HOMBRO ViA ABIERTA $ 1.159.200,00
39 44512 DESCOMPRESION DE NERVIO EN BRAZO Via ABIERTA $ 1.159.200,00
40 44516 DESCOMPRESION DE NERVIO EN ANTEBRAZO ViA ABIERTA $ 1.159.200,00
41 44518 DESCOMPRESION DE NERVIO EN MANO ViA ABIERTA $ 1.159.200,00
42 44519 DESCOMPRESION DE NERVIO EN DEDO DE LA MANO ViA ABIERTA $897.300,00
43 44520 DESCOMPRESION DE NERVIO EN MUSLO ViA ABIERTA $1.159.200,00
44 44527 DESCOMPRESION DE NERVIO EN PIE VA ABIERTA $897.300,00
45 46103 TRANSPOSICION DE NERVIO PERIFERICO EN MIEMBRO SUPERIOR VIA ABIERTA $1.159.200,00
46 47104 REANIMACION FACIAL GON COLGAJO MUSCULAR PEDICULADO $ 2.380.000,00
47 47105 REANIMACION FACIAL CON COLGAJO MUSCULAR CON TECNICA MICROVASCULAR $2.187.700,00
48 52601 RESECCION DE TUMOR EN NERVIO O GANGLIO SIMPATICO $2.187.700,00
49 52602 RESECCION DE TUMOR EN NERVIO O GANGLIO SIMPATICO CERVICAL $2.187.700,00
50 53115 BLOQUEQ DEL SIMPATICO PRESACRO (GANGLIO IMPAR DE WALTER) $ 96.500,00
51 53116 INYECCION DE ANESTESICO EN NERVIO SIMPATICO $ 96.500,00
52 54201 RECONSTRUGCION DE PLEJO, POR NEURORRAFIA $ 3.050.100,00
53 54202 RECONSTRUCGGION DE PLEJO, POR INJERTO DE NERVIO $ 3.050.100,00
54 54203 RECONSTRUGCGION DE PLEJO, POR NEUROTIZAGION $ 2.229.900,00
55 55102 EXPLORACION DE PLEJO O TRONCO (CERVICAL, LUMBAR O SACRO) $2.187.700,00
56 55200 DESCOMPRESION DE PLEJO O TRONCO (CERVICAL, LUMBAR O SACRO) SOD $ 2.380.000,00
57 60201 REAPERTURA DE HERIDA DE AREA TIROIDEA ViA ABIERTA $1.933.600,00
58 60901 DRENAJE DE COLECCION EN AREA TIROIDEA POR INCISION $ 514.400,00
59 " 60902 EXTRACCIGN DE CUERPO EXTRANO POR INGISION $ 1.933.600,00
60 60903 EXPLORACION DE CUELLO O AREA TIROIDEA POR INGISION $1.933.600,00
61 60904 DRENAJE EN CUELLO (EXCEPTO AREA TIROIDEA) POR INCISION $ 514.400,00
62 62001 TIROIDECTOMIA PARCIAL ViA ABIERTA $ 2.085.300,00
63 64101 TIROIDECTOMIA TOTAL ViA ABIERTA $ 2.229.900,00
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64 65101 $ 2.085.300,00
65 65201 TIROIDECTOMIA RETROESTERNAL TOTAL ViA ABIERTA $ 2.229.900,00
66 67001 RESECCION DE QUISTE O CONDUCTO TIROGLOSO ViA ABIERTA $1.455.200,00
67 67201 RESECCION DE FiSTULA TIROGLOSA ViA ABIERTA $1.455.200,00
68 68101 PARATIROIDECTOMIA TOTAL ViA ABIERTA $2.380.000,00
69 68901 PARATIROIDECTOMIA PARCIAL ViA ABIERTA $ 2.380.000,00
70 70001 EXPLORACION DE AREA SUPRARENAL ViA ABIERTA $ 1.933.600,00
71 72001 SUPRARRENALECTOMIA PARCIAL UNILATERAL ViA ABIERTA $2.380.000,00
72 72401 SUPRARRENALECTOMIiA PARGIAL BILATERAL ViA ABIERTA $ 2.380.000,00
73 72501 SUPRARRENALECTOMIA TOTAL UNILATERAL ViA ABIERTA $2.380.000,00
74 72601 SUPRARRENALECTOMIA TOTAL BILATERAL ViA ABIERTA $2.380.000,00
75 72701 REIMPLANTE DE TEJIDO SUPRARRENAL ViA ABIERTA $ 2.380.000,00
76 78203 RESECCION TOTAL DEL TIMO ViA ABIERTA $2.187.700,00
77 78205 RESECCION PARCIAL DEL TIMO ViA ABIERTA $ 2.187.700,00
78 80101 DRENAJE DE COLECCION POR BLEFAROTOMIA $49.300,00
79 82101 RESECCION DE CHALAZION ViA ANTERIOR $ 650.900,00
80 82102 RESECCION DE CHALAZION ViA POSTERIOR $ 650.900,00
81 82301 ?EEE%C'ON DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PARPADO, ESPESOR PARCIAL, UN $ 650.900,00
& BoRUS ECE)SS,ET%chg% gE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PARPADO, ESPESOR PARCIAL, $1.274.100,00
83 82504 ABLACION DE LESION DE PARPADOS $382.700,00
84 82602 TARSORRAFIA $514.400,00
85 83801 CANTOTOMIA $ 382.700,00
86 83802 CANTORRAFIA $ 514.400,00
87 83803 CANTOPLASTIA $ 514.400,00
88 86001 RECONSTRUCCION DE PARPADOS CON COLGAJO $1.159.200,00
89 86002 RECONSTRUCCION DE PARPADOS CON INJERTO $1.159.200,00
20 86003 RECONSTRUCCION DE PARPADOS POR LIBERACION DE COLGAJO £1.159.200,00
91 88201 SUTURA SUPERFICIAL DE HERIDA UNICA DE PARPADO % 514.400,00
92 88202 SUTURA SUPERFICIAL DE HERIDA MULTIPLE DE PARPADO $ 514.400,00
93 88401 SUTURA PROFUNDA DE HERIDA UNICA DE PARPADO $ 514.400,00
94 88402 SUTURA PROFUNDA DE HERIDA MULTIPLE DE PARPADO $514.400,00
95 88403 SUTURA DE PARPADO Y RECONSTRUCCION CON INJERTO O COLGAJO $ 514.400,00
96 90101 DRENAJE EN LA GLANDULA LAGRIMAL $ 382.700,00
97 92002 DACRIOADENECTOMIA TOTAL $1.159.200,00
98 94101 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO DEL SACO LAGRIMAL $ 897.300,00
99 94201 SONDEOQ Y LAVADO DE LAS VIAS LAGRIMALES ViA EXTERNA $132.500,00
100 94401 INTUBACION DE ViA LAGRIMAL VIA EXTERNA $132.500,00
101 95001 DRENAJE DEL SACO LAGRIMAL $382.700,00
102 95002 DRENAJE DEL CANALICULO LAGRIMAL $382.700,00
103 96101 DACRIOCISTECTOMIA $1.159.200,00
104 97101 PLASTIA EN CANALICULOS LAGRIMALES $1.274.100,00
108 97201 PLASTIA DE PUNTO LAGRIMAL SIMPLE $1.274.100,00
106 97301 PLASTIA DE PUNTO LAGRIMAL MODIFICADA CON SUTURAS $1.274.100,00
107 98101 DACRIOCISTORRINOSTOMIA ViA ABIERTA $ 2.085.300,00
108 98105 DACRIOCISTORRINOSTOMIA REVISIONAL VIA EXTERNA $ 2.085.300,00
109 99001 CIERRE DEL PUNTO LAGRIMAL CON SUTURA $ 382.700,00
110 103103 RESECCION SIMPLE DE PTERIGION (NASAL O TEMPORAL) $ 897.300,00
111 103104 RESECCION DE PTERIGION (NASAL O TEMPORAL) CON INJERTO $1.274.100,00
12 103105 RESECCION DE PTERIGION REPRODUCIDO (NASAL O TEMPORAL) CON INJERTO $1.274.100,00
13 103108 PERITOMIA TOTAL $ 514.400,00
114 104001 REPARACION SIMPLE DE SIMBLEFARON $1.159.200,00
115 104003 REPARACION DE SIMBLEFARON CON INJERTO DE TEJIDO EXTRAOCULAR $1.159.200,00
116 110001 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO SUPERFICIAL EN CORNEA $58.100,00
117 110002 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO PROFUNDO EN CORNEA $ 514.400,00
118 111201 DRENAJE DE COLECCIONES EN CORNEA $97.100,00
119 114101 RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE CORNEA $1.274.100,00
120 114102 RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE CORNEA $1.274.100,00
121 114201 CAUTERIZACION DE CORNEA MANUAL $ 514.400,00
122 114202 CAUTERIZACION DE CORNEA ASISTIDA $ 514.400,00
123 115305 REPARACION DE PERFORACION DE CORNEA $1.274.100,00
124 115306 SUTURA DE CORNEA $897.300,00
125 115307 QUERATECTOMIA MANUAL $897.300,00
126 115308 QUERATECTOMIA ASISTIDA $897.300,00
127 115309 REPOSICION DE COLGAJO CORNEAL $ 2.187.700,00
128 115801 RETIRO DE SUTURA EN CORNEA §382.700,00
129 124102 ABLACION DE LESION DE IRIS $1.274.100,00
130 124201 RESECCION DE TUMOR DE IRIS

$1.274.100,00
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131 124203 ESCISION DE LESION DE IRIS $1.274.100,00
132 124401 RESECCION DE LESION O TUMOR EN CUERPO CILIAR $1.455.200,00
133 128101 SUTURA DE LA ESCLERA [ESCLERORRAFIA] $1.274.100,00
134 128401 RESECCION DE TUMOR DE LA ESCLEROTICA, ViA ABIERTA $1.274.100,00
135 128405 ABLACION DE LESION O TUMOR DE LA ESCLEROTICA $1.274.100,00
136 128801 ESCLEROPLASTIA SIMPLE $1.274.100,00
137 128802 ESCLEROPLASTIA CON INJERTO $1.274.100,00
138 129101 PARACENTESIS TERAPEUTICA DE CAMARA ANTERIOR DEL OJO $ 897.300,00
139 130001 EXTRACCION INTRACAPSULAR DE CRISTALINO $ 1.933.600,00
140 130002 EXTRACCION EXTRACAPSULAR MANUAL DE CRISTALING $ 1.933.600,00
141 130003 EXTRACCION EXTRACAPSULAR ASISTIDA DE CRISTALINO $ 2.380.000,00
v — Eﬂmﬁggjﬁiﬂmmpsu LAR DE CRISTALINO EN PRESENCIA DE AMPOLLA $ 1.933.600.00
143 136504 CAPSULOTOMIA MANUAL $ 1.933.600,00
144 136505 CAPSULOTOMIA ASISTIDA $ 1.933.600,00
Vs W glf;gucngNE%E LENTE INTRAOCULAR EN CAMARA POSTERIOR SOBRE RESTOS $2.229.900.00
146 137004 INSERCION DE LENTE INTRAOCULAR EN CAMARA POSTERIOR FIJADO AL IRIS $2.229.900,00
147 137005 INSERCION DE LENTE INTRAOCULAR EN CAMARA POSTERIOR FIJADO A ESCLERA $2.187.700,00
148 162201 ASPIRACION DIAGNOSTICA EN ORBITA $ 897.300,00
149 164001 ENUCLEACION SIMPLE $1.274.100,00
150 164003 ENUCLEACION CON IMPLANTE PROTESICO E INJERTO DE ESGLERA $1.274.100,00
151 164004 ENUCLEACION CON INJERTO DERMOGRASO $1.933.600,00
152 165001 EXENTERACION DE LA ORBITA $2.187.700,00
153 168301 PLASTIA DE ORBITA CON RECONSTRUCCION DE FONDOS DE SACO CON INJERTOS $1.933.600,00
154 168401 DESCOMPRESION DE ORBITA ViA TECHO DE ORBITA $3.050.100,00
155 168402 DESCOMPRESION DE ORBITA VIA LATERAL $ 1.933.600,00
156 168405 DESCOMPRESION DE ORBITA VIA INFERIOR O MEDIAL ViA ABIERTA $ 1.933.600,00
157 169201 RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE ORBITA $ 2.085.300,00
158 169202 RESECGION DE TUMOR BENIGNO DE ORBITA $ 2.085.300,00
159 168203 DRENAJE DE COLECCION ANTERIOR DE ORBITA $ 514.400,00
160 169204 DRENAJE DE COLECCION POSTERIOR DE ORBITA $514.400,00
161 180100 DRENAJE DE COLECCION DE PABELLON AURICULAR SOD $54.100,00
162 180200 DRENAJE DE COLECCION DE CONDUCTO AUDITIVO EXTERNO SOD $ 54.100,00
i8a 180301 &ﬁgfgﬁor\: DE CUERPO EXTRANO DE CONDUCTO AUDITIVO EXTERNO, CON § 382.700,00
164 182100 RESECCION DE FiSTULA O QUISTE PREAURICULAR SOD $ 1.159.200,00
165 182200 RESECCION DE APENDICE PREAURICULAR SOD $ 382.700,00
166 182300 RESECCION DE QUISTE DE PABELLON AURICULAR SOD $ 650.900,00
s e ?Stéagxc?&l.ﬁsmu DE OIDO EXTERNO POR COAGULACION, CAUTERIZACION, $ 58.100,00
168 183101 RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE CONDUCTO AUDITIVO EXTERNO $ 897.300,00
169 183102 AURICULECTOMIA PARCIAL $ 2.380.000,00
170 183103 AURICULECTOMIA TOTAL $2.380.000,00
171 184100 SUTURA DE LACERACION DE PABELLON AURICULAR SOD $514.400,00
172 185101 OTOPLASTIA SIN REDUCCION DE TAMANO $2.229.900,00
173 185102 OTOPLASTIA CON REDUCCION DE TAMANO $ 2.229.900,00
174 185104 PLASTIA EN LOBULO DE OREJA $2.229.900,00
175 194107 TIMPANOPLASTIA CON REVISION DE LA CADENA OSICULAR $2.477.600,00
178 o ggggg%‘ll'ERUCCiDN DE CADENA OSEA [OSICULOPLASTIA] CON INJERTO O PROTESIS $2.187.700,00
177 Tadan gggggi‘l'ERUCCiON DE CADENA OSEA [OSICULOPLASTIA] CON INJERTO O PROTESIS $ 2.187.700,00
178 200102 TIMPANOTOMIA CON DRENAJE DE MEMBRANA TIMPANICA $897.300,00
179 200104 TIMPANOSTOMIA CON COLOCAGION DE DISPOSITIVO $897.300,00
180 202101 DRENAJE DE COLECCION DE MASTOIDES $ 650.900,00
181 202301 TIMPANOTOMIA EXPLORATORIA $382.700,00
182 204001 ATICO ANTROMASTOIDECTOMIA $ 2.229.900,00
183 204003 MASTOIDECTOMIA CON EPITIMPANECTOMIA O TIMPANOTOMIA POSTERIOR $2.229.900,00
184 204201 MASTOIDECTOMIA SIN PRESERVACION DE LA PARED POSTERIOR $ 2.380.000,00
185 207301 DESCOMPRESION DE SACO ENDOLINFATICO CON DERIVACION $3.050.100,00
186 207302 DESCOMPRESION DE SACO ENDOLINFATICO $3.050.100,00
187 207502 LABERINTECTOMIA O VESTIBULOTOMIA $3.050.100,00
168 p— IMPLANTACION O SUSTITUCION DE PROTESIS COCLEAR CON PRESERVACION DE $4.355.200,00
RESTOS AUDI
189 211202 EXTRAGCION DE CUERPO EXTRARNO DE NARIZ CON INGISION ViA TRANSNASAL $ 54.100,00
190 211204 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO DE NARIZ ViA ABIERTA $ 54.100,00
191 211301 DRENAJE DE LESION (COLECCION) EN PIRAMIDE NASAL $ 382.700,00
192 218101 SUTURA DE LACERACION DE NARIZ $ 650.900,00
193 218201 FISTULECTOMIA GINGIVONASAL $1.159.200,00
194 218301 RECONSTRUCCION NASAL CON INJERTO $ 2.220.900,00
195 218302 RECONSTRUCCION NASAL CON COLGAJO FRONTAL $2.187.700,00
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196 518304 ?DﬁgggSS}I?VUCCION PROTESICA DE NARIZ CON MINIPLACAS DE FIJACION INTERNA $2.220.900,00
197 218305 RECONSTRUGCION PROTESICA DE NARIZ CON IMPLANTE OSECINTEGRADO $2.187.700,00
198 218306 RECONSTRUCCION NASAL REMODELACIONES EN VARIOS TIEMPOS $ 2.187.700,00
199 518307 EE‘,‘%%%?;CSCCION NASAL CON TEJIDO HETEROLOGO U HOMOLOGO O $2.187.700,00
200 218403 SEPTORRINOPLASTIA PRIMARIA ViA TRANSNASAL $2.229.900,00
201 218404 SEPTORRINQPLASTIA PRIMARIA ViA ABIERTA $ 2.220.900,00
202 218405 SEPTORRINOPLASTIA SECUNDARIA ViA TRANSNASAL $2.229.900,00
203 218406 SEPTORRINQPLASTIA SECUNDARIA ViA ABIERTA $4.083.400,00
204 218408 REVISION DE RINOPLASTIA ViA ABIERTA $ 2.229.900,00
205 218503 RINOPLASTIA DE AUMENTO CON IMPLANTE SINTETICO ViA TRANSNASAL $2.229.900,00
206 218603 RINOPLASTIA VIA TRANSNASAL $2.229.900,00
207 218604 RINOPLASTIA ViA ABIERTA $ 2.229.900,00
208 218901 REIMPLANTACION DE NARIZ AMPUTADA $2.187.700,00
209 218905 RINOQUEILOPLASTIA UNILATERAL $ 2.380.000,00
210 218906 RINOQUEILOPLASTIA BILATERAL $ 2.380.000,00
211 218914 REDUCCION CERRADA DE FRACTURA NASAL $ 514.400,00
212 218915 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA NASAL $ 650.900,00
213 219003 RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE FOSA NASAL ViA ABIERTA $ 650.900,00
214 219006 RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE FOSA NASAL ViA TRANSORBITARIA $ 1.933.600,00
215 218007 RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE FOSA NASAL POR RINOTOMIA LATERAL $ 1.933.600,00
FACIAL
216 219008 \R/EL\SSSBC&;EE TUMOR MALIGNO DE FOSA NASAL POR DESPEGAMIENTO FAC $1.933.600,00
217 219009 ESCISION O ABLACION DE LESION INTRANASAL $ 650.900,00
218 219010 ABLACION DE LESION INTRANASAL POR IN FILTRACION $22.400,00
218 219101 CORRECCION DE ATRESIA DE COANAS ViA TRANSNASAL $ 2.229.900,00
220 219103 CORRECCION DE ATRESIA DE COANAS ViA TRANSPALATINA $2.229.900,00
221 219104 RESECCION DE LESION BENIGNA DE CAVUM ViA TRANSNASAL $ 2.187.700,00
222 219106 RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE CAVUM CON EXTENSION INTRACRANEANA $2.187.700,00
223 219107 RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE CAVUM via THANSF‘ALATINA $2.187.700,00
224 219201 TURBINECTOMIA ViA TRANSNASAL $ 897.300,00
225 219302 TURBINOPLASTIA ViA TRANSNASAL $1.159.200,00
226 219501 SEPTOPLASTIA PRIMARIA TRANSNASAL $ 1.933.600,00
227 219503 SEPTOPLASTIA EXTRACORPOREA $ 1.933.600,00
228 219504 SEPTOPLASTIA REVISIONAL TRANSNASAL $1.933.600,00
229 219601 RECONSTRUCCION ENDONASAL ViA TRANSNASAL $2.229.900,00
230 219603 RECONSTRUCCION ENDONASAL VIA ABIERTA $2.229.900,00
231 219604 CIERRE DE PERFORACION SEPTAL $2.229.900,00
232 222104 ANTROSTOMIA MAXILAR POR MEATO INFERIOR ViA TRANSNASAL $ 897.300,00
233 222106 ANTROSTOMIA MAXILAR POR MEATO MEDIO ViA TRANSNASAL $897.300,00
234 222108 ASPIRACION O LAVADO O DRENAJE DE SENO MAXILAR ViA OROANTRAL $ 36.000,00
235 223101 ANTROTOMIA MAXILAR RADICAL ViA OROANTRAL $ 897.300,00
236 223102 ANTROTOMIA MAXILAR RADICAL ViA TRANSNASAL $ 897.300,00
237 223104 ANTROTOMIA MAXILAR RADICAL Via ABIERTA $ 897.300,00
238 223901 ANTROTOMIA MAXILAR EXPLORATORIA VIA TRANSNASAL $1.274.100,00
239 223902 ANTROTOMIA MAXILAR EXPLORATORIA VIA OROANTRAL $1.274.100,00
240 224101 SINUSOTOMIA FRONTAL ViA TRANSNASAL $1.274.100,00
241 254106 gg\ltJGSEJ'BOCI\JAEI‘ﬁEggLI\JTAL VIA CILIAR CON TREPANACION OBLITERATIVA, SIN $1.274.100,00
249 224107 glgﬁégj'l’oOgé?EggNTAL VIA CILIAR CON TREPANACION OBLITERATIVA, CON $ 1.274.100,00
243 224206 SINUSECTOMIA FRONTAL VIA ABIERTA $ 1.933.600,00
244 225001 ANTROSTOMIA MAXILAR REVISIONAL $ 897.300,00
245 225002 ETMOIDECTOMIA ANTERIOR REVISIONAL $ 1.455.200,00
246 225003 ETMOIDECTOMIA POSTERIOR REVISIONAL $1.455.200,00
247 225004 ETMOIDECTOMIA ANTERIOR Y POSTERIOR REVISIONAL $ 1.455.200,00
248 225005 SINUSOTOMIA FRONTAL REVISIONAL $1.274.100,00
249 225006 ESFENOIDECTOMIA REVISIONAL $1.933.600,00
250 225301 INCISION DE MULTIPLES SENOS PARANASALES ViA TRANSNASAL $2.187.700,00
251 226101 ESCISION DE LESION DE SENO MAXILAR ViA OROANTRAL $1.274.100,00
252 226203 RESECCION DE LESION BENIGNA EN SENO MAXILAR ViA TRANSNASAL $ 2.187.700,00
253 226205 RESECCION DE LESION MALIGNA EN SENO MAXILAR ViA TRANSNASAL $ 2.187.700,00
254 226208 RESECCION DE LESION MALIGNA EN SENO MAXILAR ViA ABIERTA $ 2.229.900,00
255 226301 FRONTO ETMOIDECTOMIA EXTERNA $ 1.933.600,00
256 226302 ETMOIDECTOMIA EXTERNA $1.159.200,00
257 226303 ETMOIDECTOMIA ANTERIOR TRANSNASAL $1.455.200,00
258 226307 MAXILOETMOIDECTOMIA VIA TRANSNASAL $ 2.085.300,00
259 227001 CURACION DE SENOS PARANASALES ViA TRANSNASAL $22.400,00
260 311301 TRAQUEOSTOMIA VIA ABIERTA $2.229.900,00
261 313101 EXTRAGCION DE GUERPO EXTRANO DE TRAQUEA ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
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262 317101 SUTURA DE LACEHACIC)N DE THAQUEA ViA ABIERTA $1.274.100,00
263 317202 CIERRE DE FiSTULA TRAQUEO CUTANEA $1.274.100,00
- — \Cfil,oE&F‘Blle[F)rEr :ISTULA TRAQUEOESOFAGICA CON RECONSTRUCCION DE ESOFAGO $ 2.380.000.00
= Py SIBEIEE_II::ADE FISTULA TRAQUEOESOFAGICA CON RECONSTRUCCION TRAQUEAL ViA $ 2.380.000,00
266 e ggz;\ﬁg gfon?gum TRAQUEOESOFAGICA SIN RECONSTRUCCION POR $ 2,380.000,00
267 317401 REVISION DE TRAQUEOSTOMIA ViA ABIERTA $ 135.500,00
268 317507 RECONSTRUCGION TRAQUEAL TERMINOTERMINAL ViA ABIERTA $2.229.900,00
269 317509 RECONSTRUCCION TRAQUEAL CON INJERTO $2.229.900,00
270 317510 RECONSTRUCCION TRAQUEAL POR DESLIZAMIENTO $2.229.900,00
271 319203 DILATACION DE LA TRAQUEA VIA TRANSLARINGEA $ 382.700,00
272 320001 GE&E&?F%N O ABLACION DE LESION O TEJIDO EN BRONQUIO CON BRONCOPLASTIA § 2.380.000.00
273 321001 CIERRE DE FISTULA BRONCOGUTANEA O BRONCOPLEURAL ViA ABIERTA $2.380.000,00
274 332201 BRONCOSCOPIA CON LAVADO BRONQUIAL $1.159.200,00
275 332202 BRONCOSCOPIA $897.300,00
276 332203 BRONCOSCOPIA CON LAVADO BRONCOALVEOLAR $1.159.200,00
277 332206 BRONCOSCOPIA CON PUNCION (ASPIRACION) TRANSTRAQUEAL $ 897.300,00
278 332207 BRONCOSCOPIA CON PUNCION (ASPIRACION) TRANSBRONQUIAL $ 897.300,00
279 332901 EXTRAGCION DE CUERPO EXTRANO DE BRONQUIO O PULMON ViA ABIERTA $ 2.229.900,00
280 340201 TORACOTOMIA EXPLORATORIA $ 1.455.200,00
281 340301 TORACOSTOMIA ViA ABIERTA CON RESECCION COSTAL $ 1.455.200,00
282 340401 TORACOSTOMIA CERRADA PARA DRENAJE $ 514.400,00
283 340801 SUTURA DE LACERACION DE PARED TORAGICA $ 650.800,00
284 340001 CIERRE DE TORACOSTOMIA ViA ABIERTA $1.274.100,00
285 340904 RECONSTRUCCION DE LA PARED TORACICA CON DISPOSITIVO $ 2.380.000,00
286 340905 TORACOPLASTIA CON CIERRE DE FiSTULA BRONCOPLEURAL $ 2.380.000,00
287 340906 TORACOPLASTIA EXTRAPLEURAL $ 2.380.000,00
288 341001 MEDIASTINOSCOPIA DIAGNOSTICA $1.274.100,00
289 341101 EXPLORACION Y DRENAJE DE MEDIASTINO POR MEDIASTINOTOMIA $ 2.229.900,00
290 341104 EXPLORACION Y DRENAJE DE MEDIASTINO POR ESTERNOTOMIA § 2.229.900,00
291 341105 EXPLORACION Y DRENAJE DE MEDIASTINO POR TORACOTOMIA $ 2.229.900,00
292 341302 RESECCION DE QUISTE O TUMOR BENIGNO DEL MEDIASTINO POR ESTERNOTOMIA $ 2.229.900,00
293 341401 RESECCION DE TUMOR MALIGNO DEL MEDIASTINO POR TORACOTOMIA $ 2.229.900,00
204 341402 RESECCION DE TUMOR MALIGNO DEL MEDIASTINO POR ESTERNOTOMIA $ 2.229.900,00
285 — gﬂgggg(\%l DE CUERPO EXTRANO DE MEDIASTINO POR TORACOTOMIA CON O $2229.900,00
206 342101 TORACOSCOPIA DIAGNOSTICA $1.274.100,00
297 345001 TORAGENTESIS DIAGNOSTICA $ 81.300,00
298 345002 TORACENTESIS DE DRENAJE O DESCOMPRESIVA $81.300,00
299 345101 PLEURECTOMIA PARIETAL ViA ABIERTA $ 2.187.700,00
300 345102 PLEURECTOMIA PARIETAL POR TORACOSCOPIA $2.187.700,00
301 345301 DECORTICAGION PULMONAR VIA ABIERTA $ 2.187.700,00
302 345302 DECORTICACION PULMONAR POR TORACOSCOPIA $ 2.187.700,00
303 348601 PLICATURA DE DIAFRAGMA POR EVENTRACION ViA ABIERTA $ 2.380.000,00
304 —— ggll;;?_gL DE HEMORRAGIA DESPUES DE INTERVENCIONES INTRATORACICAS VIA $7.642.100.00
aiis — EE%EE??N EN BRAZO O ANTEBRAZO CON INTERPOSICION DE INJERTO O F—
306 385201 OCLUSION, PINZAMIENTO O LIGADURA ARTERIAL EN ZONA | Y Ill DEL CUELLO $ 2.380.000,00
307 385202 OGLUSION, PINZAMIENTO O LIGADURA ARTERIAL EN ZONA || DEL CUELLO $ 2.380.000,00
308 385203 OCLUSION, PINZAMIENTO O LIGADURA VENOSA EN ZONA | Y Ill DEL CUELLO $ 2.380.000,00
309 385204 OCLUSION, PINZAMIENTO O LIGADURA VENOSA EN ZONA |l DEL CUELLO $ 2.380.000,00
310 385205 OCLUSION, PINZAMIENTO O LIGADURA DE VASOS DE CABEZA Y CUELLO $ 2.380.000,00
311 388903 LIGADURA Y ESCISION DE SAFENA EXTERNA $ 1.455.200,00
312 388904 LIGADURA Y ESCISION DE SAFENA INTERNA $ 1.455.200,00
313 388905 LIGADURA Y ESCISION DE VENAS VARICOSAS DE MIEMBROS INFERIORES $ 1.455.200,00
314 389001 COLOCACION DE CATETER ARTERIAL FEMORAL O BRAQUIAL $1.159.200,00
315 389002 COLOCACION CATETER ARTERIAL PERIFERICO (LINEA ARTERIAL) $112.000,00
316 389101 IMPLANTACION DE CATETER VENOSO SUBCLAVIO O FEMORAL $1.159.200,00
317 389102 INSERCION DE CATETER YUGULAR % 1.159.200,00
318 389103 INSERCION DE CATETER GENTRAL, ViA PERIFERICA $1.159.200,00
319 289108 INSERCION DE CATETER EN VENA CAVA ViA TRANSLUMBAR (TRANSCAVO) $1.228.500,00
320 389300 CATETERISMO O CANALIZACION DE VENA SOD $ 2.229.900,00
321 389400 DISECCION VENOSA SOD $ 50.900,00
322 389900 FLEBOTOMIA TERAPEUTICA SOD $ 84.800,00
323 392802 DERIVACION (INJERTO) O PUENTE FEMORO-PERONEAL $ 2.380.000,00
324 392803 DERIVACION (INJERTO) O PUENTE FEMORO-POPLITEQ $ 3.050.100,00
325 392804 DERIVAGION (INJERTO) O PUENTE FEMORO-TIBIAL % 2.380.000,00
326 302805 DERIVACION O.PUENTES DE VASOS PERIFERICOS $ 2.380.000,00
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327 393306 RECONSTRUCCION DE VASOS PERIFERICOS EN MANO $ 2.380.000,00
328 394200 REVISION DE DERIVACION (FISTULA) ARTERIOVENOSA PARA DIALISIS RENAL SOD $1.274.100,00
329 394300 EXTRACCION DE DERIVACION ARTERIOVENOSA PARA DIALISIS RENAL SOD $2.380.000,00
330 395202 REPARACION DE ANEURISMA POR ENVOLTURA [REFORZAMIENTO DE PARED] $2.380.000,00
331 395600 REPARACION DE VASO SANGUINEO CON INJERTO DE PARCHE DE TEJIDO SOD $2.380.000,00
332 395700 REPARACION DE VASO SANGUINEO CON INJERTO DE PARCHE SINTETICO SOD $ 2.380.000,00
- R ggPDARACION DE VASO SANGUINEO CON INJERTO DE PARCHE NO ESPECIFICADO $ 2.380.000,00
334 397201 EXPLORACION DE ARTERIAS EN CUERQ CABELLUDO Y CARA $ 1.455.200,00
335 397202 EXPLORACION DE ARTERIAS ZONA | Y Ill DE CUELLO $1.455.200,00
336 397203 EXPLORACION DE ARTERIAS EN ZONA Il DE CUELLO $1.455.200,00
337 397204 EXPLORACION DE VENAS EN CUERO CABELLUDO Y CARA $ 1.455.200,00
338 397205 EXPLORACION DE VENA EN ZONA | 'Y Ill DEL CUELLO $ 1.455.200,00
339 397206 EXPLORACION DE VENA EN ZONA |l DEL CUELLO $ 1.455.200,00
340 397207 EXPLORACION DE VASQOS DE CABEZA Y CUELLO $1.455.200,00
341 397301 EXPLORAGION DE ARTERIA SUBCLAVIA $1.274.100,00
342 397302 EXPLORACION DE ARTERIA AXILAR $ 1.274.100,00
343 397303 EXPLORACION DE ARTERIA DE BRAZO O ANTEBRAZO $1.274.100,00
344 397304 EXPLORACION DE VENA SUBCLAVIA $1.274.100,00
345 397305 EXPLORACION DE VENA AXILAR $1.274.100,00
348 397306 EXPLORACION DE VENA DE BRAZO O ANTEBRAZO $1.274.100,00
347 397307 EXPLORACION DE VASOS DE MIEMBROS SUPERIORES $ 1.274.100,00
348 397400 EXPLORACION DE AORTA ABDOMINAL SOD $ 2.380.000,00
349 397501 EXPLORAGION DE VASOS TORACICOS POR ESTERNOTOMIA $ 2.229.900,00
350 397502 EXPLORACION DE VASOS TORACICOS POR TORACOTOMIA $2.229.900,00
351 397601 EXPLORAGION DE ARTERIAS ABDOMINALES $ 2.380.000,00
352 397700 EXPLORACION DE VENAS ABDOMINALES SOD $2.380.000,00
353 397801 EXPLORACION ARTERIAL SUPRAPATELAR $1.274.100,00
354 397802 EXPLORACION ARTERIAL INFRAPATELAR $1.274.100,00
55 397803 EXPLORACION DE ARTERIAS DE MIEMBROS INFERIORES $1.274.100,00
356 397901 EXPLORACION VENOSA SUPRAPATELAR $1.274.100,00
357 397902 EXPLORACION VENOSA INFRAPATELAR $1.274.100,00
358 397903 EXPLORACION DE VENAS DE MIEMBROS INFERIORES $1.274.100,00
A5G 255001 SESLEAC&% DE TUMOR DE CUERPO CAROTIDEQ (QUEMODECTOMIA) SIN ESCISION % 5050106166
280 208002 EESI_EACC?A%N DE TUMOR DE CUERPO CAROTIDEO (QUEMODECTOMIA) CON ESCISION $ 3.050.100,00
361 399200 INYEGCION DE AGENTE ESCLEROSANTE EN VENA (ESCLEROTERAPIA) SOD $ 826.400,00
362 399400 SUSTITUCION O REVISION DE CANULA VASO A VASO SOD $1.274.100,00
363 399501 HEMODIALISIS ESTANDAR CON BICARBONATO $ 48.500,00
364 399601 PERFUSION DE CUERPO ENTERO EN ASISTENCIA CIRCULATORIA $ 221.600,00
365 399602 PERFUSION DE CUERPQ ENTERO EN ASISTENCIA RESPIRATORIA $ 221.600,00
366 399902 RETIRO DE CATETER INTRARTERIAL O INTRAVENOSO PERMANENTE $ 1.455.200,00
ke T EEEEESIDN DE MALFORMACION VASCULAR EN CUERO CABELLUDO CARA O $ 2.380.000,00
368 402301 ESCISION DE GANGLIO LINFATICO AXILAR ViA ABIERTA $2.380.000,00
369 402500 ESCISION DE HIGROMA QUISTICO DE CUELLO SOD $2.229.900,00
370 402600 ESCISION DE LINFANGIOMA DE CUELLO SOD $2.229.900,00
o A TACOY gaCA/EI\la‘IEIENTO LINFATICO RADICAL O RADICAL MODIFICADO DE CUELLO UNILATERAL P
= 404003 xac:mg#m LINFATICO RADICAL O RADICAL MODIFICADO DE CUELLO BILATERAL § 2.3680.000.00
a73 404401 VACIAMIENTO LINFATICO SELECTIVO [FUNCIONAL) DE CUELLO ViA ABIERTA $ 1.933.600,00
a74 405101 VACIAMIENTO RADICAL LINFATICO AXILAR ViA ABIERTA $2.380.000,00
a75 405304 LINFADENECTOMIA RADICAL INGUINOFEMORAL, UNILATERAL ViA ABIERTA $2.380.000,00
376 405306 LINFADENECTOMIA RADICAL INGUINOILIACO BILATERAL VIA ABIERTA $2.380.000,00
a77 405404 LINFADENECTOMIA RADICAL ABDOMINAL VIA ABIERTA $2.380.000,00
378 405406 LINFADENECTOMIA RADICAL PELVICA ViA ABIERTA $2.380.000,00
379 405411 LINFADENECTOMIA RADICAL ABDOMINO INGUINAL ViA ABIERTA $ 2.380.000,00
T80 Anh0s Eglsl;zERCTiION RADICAL DE GANGLIOS LINFATICOS RETROPERITONEALES ViA $2.226.900.00
381 406300 CIERRE DE FiISTULA DEL CONDUCTO TORACICO SOD $ 2.229.900,00
382 406401 LIGADURA DEL CONDUCTO TORACICO ViA ABIERTA $ 2.229.900,00
383 406500 DERIVACION LINFOVENOSA SOD $2.229.900,00
384 406600 LIGADURA (OBLITERACION) EN EL AREA ILIACA SOD $ 2.229.900,00
385 407101 ANASTOMOSIS DE VASOS LINFATICOS DE GRUESO CALIBRE $1.933.600,00
386 407200 LINFANGIORRAFIA SOD $ 1.933.600,00
387 414101 MARSUPIALIZACION DE QUISTE ESPLENICO ViA ABIERTA $ 1.274.100,00
388 414201 ESCISION O ABLACION DE LESION O TEJIDO DE BAZO ViA ABIERTA $1.274.100,00
389 414501 ESCISION DE BAZO ACCESORIO ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
390 415102 ESPLENECTOMIiA TOTAL VIA ABIERTA $ 1.455.200,00
391 416102 ESPLENORRAFIA VA ABIERTA $ 1.455.200,00
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392 419100 ASPIRACION DE MEDULA OSEA DE DONANTE SOD $ 650.900,00
303 420101 DRENAJE DE COLECCION DE ESOFAGO POR ESOFAGOTOMIA VIA ABIERTA $1.274.100,00
394 420103 DRENAJE DE COLECCION DE ESOFAGO POR ESOFAGOTOMIA VIA TORACOSCOPICA $1.274.100,00
395 421101 ESOFAGOSTOMIA CON MIOTOMIA CERVICAL ViA ABIERTA $1.455.200,00
396 422001 ESOFAGOSCOPIA OPERATORIA POR INCISION $1.159.200,00
397 422002 ESOFAGOSCOPIA A TRAVES DE ESTOMA ARTIFICIAL $ 650.000,00
398 423103 DIVERTICULECTOMIA DE ESOFAGO CERVICAL VIA ABIERTA § 2.380.000,00
399 423105 DIVERTICULECTOMIA DE ESOFAGO TORACICO VIA ABIERTA $ 2.380.000,00
400 423204 RESECCION DE LESION O TUMOR DE ESOFAGO CERVICAL ViA ABIERTA $3.050.100,00
401 423205 RESECCION DE LESION O TUMOR DE ESOFAGO TORACICO ViA ABIERTA $3.050.100,00
402 423207 RESECCION DE LESION O TUMOR DE ESOFAGO ABDOMINAL ViA ABIERTA $3.050.100,00
403 424101 ESOFAGECTOMIA PARCIAL ViA ABIERTA $3.050.100,00
404 424201 ESOFAGECTOMIA TOTAL ViA ABIERTA $3.050.100,00
405 425101 ESOFAGOESOFAGOSTOMIA INTRATORACICA O CERVICAL ViA ABIERTA $3.050.100,00
406 425001 2§$ghrj§£gu\gg|gg O ANASTOMOSIS ESOFAGICA CON INTERPOSICION DEL S OE000:00
407 425204 EEI%ORI'\II’EI RUCCION O ANASTOMOSIS ESOFAGICA CON TUBQ GASTRICO ViA $ 3.050.100,00
408 425206 Egggggﬁggﬂw O ANASTOMOSIS ESOFAGICA CON ASCENSO GASTRICO $ 3.050.100,00
408 P SIE(E:J?AI\]SSTTSEESI{SE O ANASTOMOSIS ESOFAGICA CON ASCENSO GASTRICO $3.050.100,00
i 425301 Rﬁcég%?ggfé%g O ANASTOMOSIS ESOFAGICA CON INTERPOSICION DEL $ 3.050.100,00
411 425503 RECONSTRUCCION ESOFAGICA CON INTERPOSICION DE COLON ViA ABIERTA $ 3.050.100,00
412 427101 ESOFAGOTOMIA CERVICAL VIA ABIERTA $1.274.100,00
413 427200 ESOFAGOTOMIA TRANSTORACICA CON MIOTOMIA SOD $1.274.100,00
414 427300 ESOFAGOTOMIA CON MIOTOMIA EN ESPIRAL SOD $1.274.100,00
415 427401 ESOFAGOCARDIOMIOTOMIA ABDOMINAL O TORACICA [HELLER] VIA ABIERTA $ 2.380.000,00
416 428100 INSERCION DE TUBO O PROTESIS (STENT) PERMANENTE EN ESOFAGO SOD $ 2.229.900,00
417 428202 ESOFAGORRAFIA POR TORACOTOMIA $ 2.380.000,00
418 428500 REPARACION DE ESTENOSIS ESOFAGICA SOD § 4.355.200,00
419 428701 REPARACION DE ATRESIA ESOFAGICA ViA ABIERTA $ 4.355.200,00
420 429102 LIGADURA DE VARICES ESOFAGICAS POR TRANSECCION GASTRICA $ 3.050.100,00
421 429103 LIGADURA DE VARIGES ESOFAGICAS POR TORACOTOMIA $3.050.100,00
422 429104 LIGADURA DE VARIGES ESOFAGICAS POR TORACOSCOPICA $3.050.100,00
423 429209 DILATACION ESOFAGICA CON DISPOSITIVO $897.300,00
P 495901 Eé;iAH%C;OH?JMDAE CUERPO EXTRANO O LESION LOCALIZADA EN ESOFAGO CON $ 2.380.000,00
e 425402 Egig%c;gnﬁe CUERPO EXTRANO O LESION LOCALIZADA EN ESOFAGO CON $ 2.380.000,00
426 429501 INSERCION DE OTRO DISPOSITIVO ESOFAGOGASTRICO $1.159.200,00
497 430102 EE(;II-EF;D#.:ACION DE CUERPO EXTRANO MULTIPLE (BEZOARD) POR GASTROTOMIA VIA $1.274.100,00
428 431001 GASTROSTOMIA ViA ABIERTA $1.274.100,00
429 433101 PILOROMIOTOMIA VIA ABIERTA $ 1.455.200,00
430 436101 GASTRODUODENOSTOMIA ViA ABIERTA $ 1.933.600,00
431 437101 GASTROYEYUNOSTOMIA ViA ABIERTA $1.933.600,00
432 438101 GASTRECTOMIA SUBTOTAL RADICAL ViA ABIERTA $3.050.100,00
433 438201 GASTRECTOMIA PARCIAL CON RECONSTRUCCION CON VAGOTOMIA ViA ABIERTA $ 2.380.000,00
i T Eﬁgzsggwgﬁgm&smmoss DERIVATIVA (DUODENQC O YEYUNO) CON $ 1.033.600,00
e 438303 SiséTHFI\gEcTEROANAsmMOQS DERIVATIVA (DUODENQ O YEYUNO) SIN EXCLUSION T —"
436 439001 GASTRECTOMIA TOTAL ViA ABIERTA $3.050.100,00
437 439003 GASTRECTOMIA TOTAL RADICAL ViA ABIERTA $3.050.100,00
438 439101 RECONSTRUGCION GASTRICA CON INTERPOSIGION INTESTINAL ViA ABIERTA $3.050.100,00
439 439201 RECONSTRUCCION GASTROINTESTINAL EN Y DE ROUX VIA ABIERTA $ 1.933.600,00
440 439301 ESOFAGOGASTRECTOMIA VIA ABIERTA $3.050.100,00
441 440201 VAGOTOMIA SELECTIVA O SUPRASELECTIVA ViA ABIERTA $ 2.229.900,00
442 441101 GASTROSCOPIA TRANSABDOMINAL (INTRAQUIRURGIGA) VIA ABIERTA $ 1.159.200,00
443 441301 ESOFAGOGASTRODUODECSCOPIA [EGD] CON EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO $1.159.200,00
444 442101 DILATAGION DE PILORO MEDIANTE INCISION ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
445 442401 PILOROPLASTIA ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
446 444101 SUTURA DE ULCERA GASTRICA ViA ABIERTA $1.274.100,00
447 444201 SUTURA DE ULCERA DUODENAL VIA ABIERTA $1.274.100,00
448 445101 AEANASTOMOSIS DEL ESTOMAGO POR DEHISCENCIA DE LA SUTURA ViA ABIERTA $ 1.933.600,00
449 446101 SUTURA DE DESGARRO O HERIDA DE ESTOMAGO [GASTRORRAFIA] ViA ABIERTA $1.274.100,00
450 446301 CIERRE DE OTRA FISTULA GASTRICA ViA ABIERTA $ 2.229.900,00
451 446501 ESOFAGOGASTROPLASTIA ViA ABIERTA $2.380.000,00
. S gé%ﬁ I;Gl\léNTIRHEFLUJO GASTRESOFAGICO CON RECONSTRUCCION DEL ESFINTER § 2.380.000,00
453 446602 (EDISFIOU%Q‘SNTIHHEFLUJO GASTRESOFAGICO CON RECONSTRUCCION DEL ESFINTER $ 2.380.000,00
. pr— REINTERVENCION EN ANTIRREFLUJO GASTRESOFAGICO CON RECONSTRUCCION $2.380.000,00
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455 449101 LIGADURA DE VARICES GASTRICAS VIA ABIERTA $ 1.455.200,00
- PP XQEETUALAQON INTRAOPERATORIA DE ESTOMAGO (REDUCCION DE VOLVULO) VIA $ 1.274.100,00
457 28501 5&?&?&% ?EHIVACION O PUENTE DUODENAL PARA REFLUJO DUODENOGASTRICO $ 1.633.600,00
458 450001 EXTRACCION DE GUERPO EXTRANO INTESTINAL POR ENTEROTOMIA ViA ABIERTA $1.455.200,00
459 450601 DRENAJE DE COLECCION DE DIVERTICULO ViA ABIERTA $1.274.100,00
460 452301 COLONOSCOPIA TOTAL $1.933.600,00
461 452401 SIGMOIDOSCOPIA FLEXIBLE O RIGIDA $897.300,00
462 453100 OTRA ELIMINACION O ESCISION DE LESION DE DUODENO SOD $ 1.455.200,00
65 oo SESEQEL%N LOCAL DE LESION O TEJIDO DE INTESTINO DELGADO SALVO DUODENO § 1.455.200,00
464 454101 RESECCION DE LESION O TEJIDO DE INTESTINO GRUESO ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
465 456001 RESECCION SEGMENTARIA DE INTESTINO DELGADO ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
466 456101 RESECCION SEGMENTARIA MULTIPLE DE INTESTINO DELGADO ViA ABIERTA % 1.455.200,00
467 456201 DUODENECTOMIA VIA ABIERTA $ 1.455.200,00
468 456202 YEYUNECTOMIA VIA ABIERTA $ 1.455.200,00
469 456203 ILECTOMIA ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
470 456301 RESECCION TOTAL DE INTESTINO DELGADO ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
471 456400 RESECCION INTESTINAL CONDUCTO ONFALOMESENTERICO SOD $ 1.455.200,00
- — gglﬁcﬁomm PARCIAL CON COLOSTOMIA O ILEOSTOMIA Y FISTULA MUCOSA ViA $2.380.000,00
473 457201 CECECTOMIA ViA ABIERTA $ 2.380.000,00
474 457301 HEMICOLECTOMIA DERECHA ViA ABIERTA $2.380.000,00
475 457401 RESECCION DE COLON TRANSVERSO ViA ABIERTA $2.380.000,00
476 457501 HEMICOLECTOMIA IZQUIERDA ViA ABIERTA $2.380.000,00
477 457601 SIGMOIDECTOMIA VIA ABIERTA §2.380.000,00
478 458301 COLECTOMIA TOTAL ViA ABIERTA $3.050.100,00
479 459101 ANASTOMOSIS DE INTESTINO DELGADO A INTESTINO DELGADO ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
480 459301 ANASTOMOSIS DE INTESTINO DELGADO A INTESTINO GRUESO ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
481 459401 ANASTOMOSIS DE INTESTINO GRUESO A INTESTINO GRUESO ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
482 450504 ANASTOMOSIS DE INTESTINO GRUESO AL ANO ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
483 460103 EXTERIORIZACION DE INTESTINO DELGADO ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
484 461301 COLOSTOMIA VIA ABIERTA $ 1.455.200,00
485 465101 CIERRE DE ESTOMA DE INTESTINO DELGADO ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
486 465201 CIERRE DE ESTOMA DE INTESTINO GRUESO VIA ABIERTA $ 1.455.200,00
487 466200 PLICATURA INTESTINAL [OPERACION DE NOBLE] SOD $ 2.085.300,00
488 467001 ENTERORRAFIA VIA ABIERTA $1.274.100,00
489 467201 CIERRE DE FISTULA DE DUODENO ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
490 467401 CIERRE DE FISTULA DE INTESTINO DELGADO, SALVO DUODENOQ ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
491 467601 CIERRE DE FISTULA ENTEROCOLICA (UNA O MAS) ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
492 467701 CIERRE DE FISTULA ENTEROCUTANEA ViA ABIERTA $1.455.200,00
493 467806 CORRECCION DE ATRESIA DE INTESTINO CON PLASTIA PROXIMAL ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
494 467808 CORRECCION DE ATRESIA DE DUODENO, YEYUNO E ILEON ViA ABIERTA $1.455.200,00
495 467810 CORRECCION DE ATRESIAS INTESTINALES MULTIPLES ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
496 467812 CORRECCION DE ATRESIA DE COLON ViA ABIERTA $1.455.200,00
497 467902 RESECCION DE DUPLICCION INTESTINAL $ 1.455.200,00
498 467903 ANASTOMOSIS ILEO-COLICA LATEROLATERAL POR AGANGLIOSIS $1.455.200,00
499 468001 CORRECCION DE MALROTACION INTESTINAL $2.380.000,00
500 468011 REDUCCION INTESTINAL SIN RESECCION INTESTINAL ViA ABIERTA $1.274.100,00
501 468012 REDUCCION INTESTINAL CON RESECCION INTESTINAL ViA ABIERTA $1.455.200,00
502 468501 DILATACION DEL COLON POR COLONOSCOPIA $ 2.229.900,00
503 471102 APENDICECTOMIA ViA ABIERTA $ 1.159.200,00
504 480100 PROCTOTOMIA, VIA ABDOMINAL O PERINEAL SOD $ 1.933.600,00
505 482301 PROCTOSIGMOIDOSCOPIA $ 650.900,00
506 482701 MANOMETRIA ANORECTAL $ 1.455.200,00
507 483101 ABLACION DE LESION O TEJIDO RECTAL O ANAL $ 382.700,00
508 483801 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN RECTO, ViA RECTAL ABIERTA $382.700,00
509 483802 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN RECTO, ViA ABDOMINAL $ 1.456.200,00
510 485003 PROCTECTOMIA VIA TRANS-SACRA $ 2.229.900,00
511 485004 PROCTOSIGMOIDECTOMIA ABORDAJE PERINEAL $3.050.100,00
512 485401 PROCTECTOMIA CON DESCENSO ABDOMINO-PERINEAL VIA ABIERTA $2.187.700,00
513 486201 RESECCION ANTERIOR DE RECTO VIA ABIERTA $2.187.700,00
514 486701 RESECCION DE LESION O TUMOR RECTAL ABORDAJE TRANS-ANAL ViA ABIERTA $514.400,00
515 486801 RESECCION DE RECTO CON RECONSTRUCCION TIPO PULL-THROUGH $ 1.933.600,00
516 487101 SUTURA DE LACERACION DE RECTO [PROCTORRAFIA] VIA ABIERTA $1.274.100,00
517 487301 FISTULECTOMIA RECTO-VAGINAL CON COLOSTOMIA $ 2.229.900,00
518 487302 FISTULECTOMIA RECTO-VESICAL CON COLOSTOMIA $ 2.229.900,00
519 487303 FISTULECTOMIA RECTO-URETRAL CON COLOSTOMIA. $ 2.229.900,00
520 487501 PROCTOPEXIA ABDOMINAL ViA ABIERTA

$1.274.100,00
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o 487602 | ANASTOMOSIS V $2:355.000,%0
522 487701 DESCENSO REGCTAL ViA SAGITAL POSTERIOR $ 4.355.200,00
523 487702 DESCENSO RECTAL ViA ANTERIOR Y POSTERIOR $ 4.355.200,00
524 487902 REPARACION DE RECTO PROLAPSADO POR INFILTRACION PERIRRECTAL $1.933.600,00
525 487903 CORRECCION DE ATRESIA RECTAL, ViA SAGITAL POSTERIOR $1.933.600,00
526 488101 DRENAJE DE COLECCION RECTAL $382.700,00
527 488103 DRENAJE DE COLECCION PERIRRECTAL, RETRORECTAL O PELVICA ViA ABIERTA $382.700,00
528 489001 PERINEOPLASTIA O COLGAJO MAYOR (PIEL MUSCULO) VIA ABIERTA $ 2.380.000,00
529 489200 MIOMECTOMIA ANO-RECTAL SOD $ 650.900,00
530 490100 DRENAJE DE COLECCION ISQUIORRECTAL SOD $514.400,00
531 490201 DRENAJE DE COLECCION PERIANAL ViA ABIERTA $ 514.400,00
532 490401 ESCISION DE LESION O TEJIDO PERIANAL ViA ABIERTA $ 897.200,00
533 492101 ANOSCOPIA CON MAPEO | $ 382.700,00
534 494005 RESECCION DE HEMORROIDES EXTERNAS $1.159.200,00
535 494300 CAUTERIZACION DE HEMORROIDES SOD $382.700,00
536 494701 EVACUACION EN HEMORROIDES TROMBOSADAS $ 382.700,00
537 495001 ESFINTEROTOMIA ANAL ViA ABIERTA $ 514.400,00
538 497101 SUTURA DE LACERACION O DESGARRO DE ANO $ 382.700,00
539 497110 :?\E/Fa%%%gs gECL_,PgI\E(FIACIONES O DESGARROS NO OBSTETRICOS QUE $ 650.900,00
540 497301 FISTULECTOMIA ANO-VESTIBULAR $ 1.159.200,00
541 497302 FISTULECTOMIA ANO-PERINEAL $1.274.100,00
542 497502 RECONSTRUCCION DE ANO, POR ATRESIA ANAL $ 1.933.600,00
543 497503 ESFINTEROPLASTIA ANAL $ 1.455.200,00
544 497511 COLGAJO O TRANSPOSICION MUSCULAR PERINEAL O PERIRRECTAL $ 2.380.000,00
545 499400 REDUCCION DE PROLAPSO ANAL SOD $ 1.933.600,00
546 502001 RESECCION DEL DOMO DE QUISTE HEPATICO ViA ABIERTA $1.274.100,00
547 502101 DRENAJE DE LESION HEPATICA ViA ABIERTA $1.274.100,00
548 502206 RESECCION EN CUNA DE HIGADO ViA ABIERTA $ 2.380.000,00
549 502403 ABLACION DE LESION HEPATICA ViA ABIERTA $ 2.229.900,00
550 502405 ENUCLEACION DE LESION HEPATICA ViA ABIERTA $2.229.900,00
551 510001 COLECISTOSTOMIA VIA ABIERTA $1.274.100,00
552 511500 MEDICION DE LA PRESION DEL ESFINTER DE ODDI SOD $2.229.900,00
553 512101 COLECISTECTOMIA ViA ABIERTA $1.933.600,00
554 512302 LITOTRIPSIA INTRADUCTAL POR COLEDOSCOPIA $ 2.229.900,00
g 512503 EEEIEQI_CAION DE QUISTE DEL COLEDOCO CON DERIVACION BILIODIGESTIVA VIA $ 3.050.100,00
o 510505 55555&?& 'II:')IEH gmsn&s DEL COLEDOCO CON DERIVACION BILIODIGESTIVA'Y $ 3.050.100,00
557 512601 RESECCION DE LESION BENIGNA O MALIGNA DE VIAS BILIARES ViA ABIERTA $ 3.050.100,00
558 513201 ANASTOMOSIS DE VESICULA BILIAR A INTESTINO ViA ABIERTA $ 3.050.100,00
559 513601 COLEDOCODUODENOSTOMIA ViA ABIERTA $3.050.100,00
560 514001 EXPLORAGION DE VIAS BILIARES ViA ABIERTA $ 2.085.300,00
561 514301 RE EXPLORACION DE VIAS BILIARES ViA ABIERTA $ 2.187.700,00
562 Al K;;g;:%onl DE DISPOSITIVO COLEDOCOHEPATICO PARA DESCOMPRESION VIA & 2.085.300,00
563 517301 RECONSTRUCCION DE VIAS BILIARES ViA ABIERTA $ 3.050.100,00
564 518301 ESFINTEROPLASTIA ViA ABIERTA $ 2.187.700,00
565 519100 REPARACION DE LESION DE VESICULA BILIAR SOD $ 3.050.100,00
566 519401 REVISION DE ANASTOMOSIS DE LAS VIAS BILIARES ViA ABIERTA $ 2.187.700,00
567 519700 INSERCION DE CATETER BILIAR SOD $ 2.085.300,00
568 520101 DRENAJE DE COLECCION DE PANCREAS VIA ABIERTA $1.455.200,00
560 520201 MARSUPIALIZAGION DE QUISTE DEL PANCREAS ViA ABIERTA $1.274.100,00
570 522201 RESECCION DE LESION O TEJIDO DE PANCREAS VIA ABIERTA § 2.380.000,00
571 523101 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO DE PANCREAS ViA ABIERTA $ 2.380.000,00
572 524001 DRENAJE DE QUISTE O SEUDOQUISTE PANCREATICO VIA ABIERTA $ 1.274.100,00
573 —— REIEErg%E INTERNO DE QUISTE PANCREATICO POR CISTOENTEROSTOMIA VIA $ 2.380.000,00
574 525001 PANGREATECTOMIA CENTRAL ViA ABIERTA $ 2.187.700,00
575 525203 PANCREATECTOMIA DISTAL ViA ABIERTA $ 2.228.800,00
576 525301 PANCREATECTOMIA SUBTOTAL ViA ABIERTA $2.187.700,00
577 527101 PANCREATICODUODENECTOMIA TOTAL VIA ABIERTA $ 3.050.100,00
578 529503 FISTULECTOMIA DE PANCREAS VIA ABIERTA $ 2.380.000,00
579 529606 ANASTOMOSIS PANCREATOENTERICA ViA ABIERTA $ 2.380.000,00
580 529608 PANCREATOYEYUNOSTOMIA TERMINO LATERAL ViA ABIERTA $ 2.380.000,00
581 530001 HERNIORRAFIA INGUINAL UNILATERAL ViA ABIERTA $1.159.200,00
582 530003 HERNIORRAFEIA INGUINAL INDIRECTA UNILATERAL POR MIGROCIRUGIA $1.150.200,00
583 530301 HERNIORRAFIA INGUINAL ENCARGELADA ViA ABIERTA $1.159.200,00
584 530401 HERNIORRAFIA INGUINAL REPRODUCIDA ViA ABIERTA $1.274.100,00
585 531001 HERNIORRAFIA INGUINAL BILATERAL ViA ABIERTA $ 1.159.200,00
586 531601 HERNIORRAFIA BILATERAL INGUINAL ENCARCELADA ViA ABIERTA $ 1.159.200,00 |
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587 534001 HERNIORRAFIA UMBILICAL ViA ABIERTA . $ 897.300,00
588 534101 HERNIORRAFIA UMBILICAL REPRODUCIDA ViA ABIERTA $ 897.300,00
589 534301 HERNIORRAFIA UMBILICAL ENCARCELADA ViA ABIERTA $ 897.300,00
590 535101 REPARACION DE HERNIA INCISIONAL (EVENTRACION) ViA ABIERTA $1.455.200,00
591 535204 HERNIORRAFIA EPIGASTRICA VIA ABIERTA $ 650.900,00
592 535301 HERNIORRAFIA EPIGASTRICA ENCARCELADA ViA ABIERTA $ 650.900,00
593 536101 HERNIORRAFIA OBTURADORA ViA ABIERTA $1.159.200,00
594 536201 HERNIORRAFIA ISQUIATICA Via ABIERTA $ 1.159.200,00
595 536301 HERNIORRAFIA PERINEAL VIA ABIERTA $1.159.200,00
596 536303 HERNIORRAFIA PERINEAL ABORDAJE PERINEAL $1.159.200,00
597 536501 HERNIORRAFIA LUMBAR ENCARCELADA ViA ABIERTA $1.159.200,00
598 536601 HERNIORRAFIA OBTURADORA ENCARCELADA ViA ABIERTA $ 1.159.200,00
599 536701 HERNIORRAFIA PERINEAL ENCARCELADA ViA ABIERTA $ 1.159.200,00
600 537001 REPARACION DE HERNIA DIAFRAGMATICA VIA ABIERTA $ 2.380.000,00
601 537002 REPARACION DE HERNIA DIAFRAGMATICA VIA TORACOSCOPICA §2.380.000,00
602 537301 REPARACION DE HERNIA DIAFRAGMATICA ENCARCELADA VIA ABIERTA $ 2.380.000,00
603 537304 REPARACION DE HERNIA DIAFRAGMATICA REPRODUCIDA VIA ABIERTA $ 2.380.000,00
604 537401 REPARACION DE HERNIA PARAESTERNAL [MORGAGNI] ViA ABIERTA $2.380.000,00
605 540004 DRENAJE DE COLECCION EXTRAPERITONEAL VIA ABIERTA $1.274.100,00
606 540007 DRENAJE DE COLECCION RETROPERITONEAL ViA ABIERTA $1.274.100,00
607 540010 DRENAJE DE COLECCION DE LA PARED ABDOMINAL ViA ABIERTA $382.700,00
608 540013 DRENAJE DE COLECCION INTRAPERITONEAL ViA ABIERTA $1.274.100,00
609 540101 LIBERAGION DE PLASTRON EN ABDOMEN ViA ABIERTA $ 1.274.100,00
610 541501 EXPLORAGION DE ESPACIO RETROPERITONEAL $1.933.600,00
611 541504 RESECCION DE TUMOR RETROPERITONEAL ViA ABIERTA $2.380.000,00
e - Cﬁggﬁﬁ&%ﬁ gE TUMOR RETROPERITONEAL CON DISECCION DE ESTﬁUCTURAS $ 2.380.000,00
e e Egg:q(ﬁlor\l DE LESION BENIGNA O MALIGNA EN EPIPLON O EN MESENTERIO VIA $ 1.455.200,00
614 541701 LAVADO PERITONEAL TERAPEUTICO ViA ABIERTA $1.159.200,00
615 541703 LAVADO PERITONEAL DIAGNOSTICO ViA ABIERTA $1.159.200,00
616 541801 MARSUPIALIZACION ABDOMINAL POR PANCREATITIS $1.274.100,00
617 541901 CITORREDUCCION ViA ABIERTA $1.159.200,00
618 543101 RESECCION DE TUMOR BENIGNO EN LA PARED ABDOMINAL ViA ABIERTA $382.700,00
518 T Egcﬁggg DE LESION AMPLIA EN LA PARED ABDOMINAL CON ROTACION DE $ 1.159.200,00
620 543302 ESCISION DE LESION AMPLIA EN LA PARED ABDOMINAL CON PROTESIS $ 1.159.200,00
621 OMENTECTOMIA TOTAL ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
622 545001 LISIS DE ADHERENCIAS PERITONEALES ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
eoa BABT00 ?E%?ggE%Eg%i )Dg CI,JISHUPCION POSTOPERATORIA DE PARED ABDOMINAL $ 1.455.200,00
624 546200 CIERRE RETARDADO DE HERIDA ABDOMINAL EN FASE DE GRANULACION SOD $ 1.455.200,00
625 547102 CORRECCION TOTAL DE GASTROSQUISIS $2.229.900,00
66 gg;ggi%m TOTAL DE GASTROSQUISIS CON SEPARACION DE COMPONENTES DE § 2.226.900,00
627 CORRECCION PARCIAL DE ONFALOCELE CON DISPOSITIVO $2.229.900,00
628 547202 CORRECCION TOTAL DE ONFALOCELE $ 2.229.900,00
e ggg{ggiglgg TOTAL DE ONFALOCELE CON SEPARACION DE COMPONENTES DE $ 2.220.000,00
630 EVENTRORRAFIA CON COLOCACION DE MALLA $1.455.200,00
631 EVENTRORRAFIA ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
632 547601 RESECCION DE QUISTE VITELINO O SENO UMBILICAL ViA ABIERTA $1.455.200,00
633 547701 CIERRE TEMPORAL DE PARED ABDOMINAL CON O SIN DISPOSITIVO ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
634 549002 INSERCION DE CATETER PERMANENTE PARA HEMODIALISIS $1.159.200,00
- e49004 &?LH%CA';(T:%ADLE CATETER PERITONEAL IMPLANTABLE PARA QUIMIOTERAPIA § 1.455.200,00
636 549005 COLOCACION DE CATETER PARA DIALISIS PERITONEAL ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
637 549011 RETIRO DE CATETER PERITONEAL PARA QUIMIOTERAFIA INTRAARTERIAL $ 1.455.200,00
638 549012 RETIRO DE CATETER PERMANENTE PARA HEMODIALISIS $ 1.455.200,00
639 549013 RETIRO DE OTRO CATETER PERITONEAL $ 1.455.200,00
640 549300 CREACION DE FISTULA CUTANEOPERITONEAL SOD $1.274.100,00
641 549501 PLICATURA DE PERITONED [NOBLE MODIFICADA] $2.085.300,00
842 550102 EXPLORACION DE RINON POR NEFROTOMIA $ 1.933.600,00
643 550104 DRENAJE DE COLECCION RENAL POR NEFROTOMIA $ 1.933.600,00
644 550201 NEFROSTOMIA ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
645 551101 EXPLORACION DE PELVIS RENAL POR PIELOTOMIA ViA ABIERTA $2.380.000,00
Gl 551201 ig;gﬂomm O INSERCION DE TUBO PARA DRENAJE DE PELVIS RENAL ViA $ 2.229.900.00
647 553105 DIVERTICULEGTOMIA U OBLITERACION DE DIVERTICULO DE CALIZ ViA ABIERTA §2.380.000,00
648 557001 NEFROPEXIA POR ViA ABIERTA $1.933.600,00
649 558101 NEFRORRAFIA O SUTURA DE LACERACION RENAL ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
650 558202 CIERRE DE NEFROSTOMIA Q PIELOSTOMIA ViA ABIERTA $ 2.229.900,00
651 558301 CIERRE DE FISTULA NEFROVISCERAL ViA ABIERTA $2.380.000,00
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652 558605 ANASTOMOSIS URETERO CALICIAL O NEFROCALICOSTOMIA VIA ABIERTA $ 2.380.000,00
653 558701 PIELOPLASTIA ViA ABIERTA $ 2.380.000,00
654 558801 LIBERACION DE ADHERENGCIAS PIELICAS O URETEROPIELICAS POR ViA ABIERTA $ 2.380.000,00
= Esaio] \c/g_lggAcxon DE DISPOSITIVO (CATETER DOBLE J) ANTEROGRADO DE RINGN A E———
656 561101 MEATOTOMIA URETERAL ViA ABIERTA $ 1.933.600,00
657 562101 EXPLORACION DE URETER POR URETEROTOMIA (VIA ABIERTA) $ 1.933.600,00
658 563101 URETEROSCOPIA ANTEROGRADA DIAGNOSTICA § 897.300,00
659 563102 URETEROSCOPIA RETROGRADA DIAGNOSTICA $ 897.300,00
660 564120 ESCISION DE LESION URETERAL O PARA URETERAL $ 2.229.900,00
851 F— Sggﬁgégﬁg&? REMODELACION DE URETER CON REIMPLANTACION $2.380.000,00
662 564201 URETERECTOMIA TOTAL O RESIDUAL POR ViA ABIERTA $ 2.229.900,00
663 565101 URETEROILEOSTOMIA CUTANEA [CIRUGIA DE BRICKER] $3.050.100,00
664 565202 ANASTOMOSIS URETEROCOLONICA TUNELIZADA $3.050.100,00
665 567405 REANASTOMOSIS URETERO-VESICAL VIA ABIERTA $ 2.380.000,00
666 567501 TRANSURETERO-URETEROSTOMIA VIA ABIERTA $ 2.380.000,00
667 568201 SUTURA DE LACERACION DE URETER O URETERORRAFIA ViA ABIERTA $1.274.100,00
668 568401 CIERRE DE FISTULA URETERO-ENTERICA O URETEROVISCERAL ViA ABIERTA $2.229.900,00
669 568403 FISTULECTOMIA VESICO-URETERO-VAGINAL Y REIMPLANTE URETERAL ViA ABIERTA $2.229.900,00
670 568701 URETEROPLASTIA O ANASTOMOSIS TERMINO-TERMINAL ViA ABIERTA $ 2.380.000,00
- — EEI?EE?TGAION DE URETEROCELE Y REIMPLANTE DE URETER IPSILATERAL VIA § 2.229.800.00
672 569001 DILATACION DE MEATO URETERAL $ 48.800,00
673 570101 LIMPIEZA Y DRENAJE TRANSURETRAL DE VEJIGA $1.455.200,00
674 570501 HEMOSTASIA O CONTROL DE HEMORRAGIA VESICAL ViA ABIERTA $2.229.900,00
675 572101 VESICOSTOMIA (CUTANEA) $ 1.455.200,00
676 573201 CISTOSCOPIA TRANSURETRAL $ 897.300,00
677 575103 RESECCION DE SENO URACAL DE VEJIGA (URACOVESICAL) ViA ABIERTA $2.229.900,00
678 575105 RESECCION DE FISTULA URACAL ViA ABIERTA $ 2.229.900,00
679 575107 RESECCION DE URACO ViA ABIERTA $2.229.900,00
680 575202 RESECCION O FULGURACION SUPRAPUBICA DE LESION VESICAL, ViA ABIERTA $ 2.229.900,00
681 576001 CISTECTOMIA PARCIAL, VIA ABIERTA $ 2.085.300,00
682 576060 RESECCION DE CUELLO VESICAL TRANSVESICAL $2.229.900,00
683 577301 EXTIRPACION TOTAL DE VEJIGA URINARIA [CISTECTOMIA] ViA ABIERTA $ 2.229.900,00
684 577303 CISTECTOMiA TOTAL CON URETRECTOMIA ViA ABIERTA $ 2.229.900,00
685 577305 EXENTERACION PELVICA MASCULINA (CON RECTO) ViA ABIERTA $2.187.700,00
G e ggiléséo[ré IgTHEMOCION DE VEJIGA, PROSTATA, VESICULAS SEMINALES Y TEJIDO & 5880.000,00
687 578101 SUTURA DE LACERAGCION O DESGARRO VESICAL [CISTORRAFIA] ViA ABIERTA $1.274.100,00
688 578201 CIERRE DE GISTOSTOMIA (FISTULECTOMIA VESICO-CUTANEA) $2.085.300,00
689 578303 FISTULECTOMIA RECTO-VESICAL O RECTO-VESICO-VAGINAL ViA ABIERTA $2.229.900,00
690 578402 FISTULECTOMIA VESICO-VAGINAL $2.229.900,00
691 578450 FISTULECTOMIA URETRO-PERINEO-VESICAL $2.229.900,00
692 578502 CISTOURETROPLASTIA Y PLASTIA DE CUELLO VESICAL $2.229.900,00
693 578600 REPARACION DE EXTROFIA VESICAL SOD $ 2.187.700,00
694 578701 AMPLIACION DE VEJIGA CON SEGMENTO AISLADO DE iLEON $3.050.100,00
695 578702 AMPLIACION DE VEJIGA CON SEGMENTO DE COLON $3.050.100,00
696 578703 AMPLIACION DE VEJIGA CON SEGMENTO DE ESTOMAGO $2.187.700,00
697 578704 |LEO-CECO-CISTOPLASTIA $3.050.100,00
698 578901 CISTOPEXIA (SUSPENSION VESICAL) $1.274.100,00
699 579102 ESFINTEROTOMIA DE VEJIGA $2.085.300,00
700 579401 INSERCION DE DISPOSITIVO URINARIO (VESICAL) $ 27.700,00
701 579950 PROCEDIMIENTO ANTI-INCONTINENCIA URINARIA MASCULINA $ 2.380.000,00
702 580051 URETROTOMIiA INTERNA POR ABLACION $1.933.600,00
703 580101 URETROSTOMIA $1.274.100,00
704 580110 URETROSTOMIA PERINEAL $1.274.100,00
705 MEATOTOMIA URETRAL EXTERNA $ 650.900,00
708 582101 URETROSCOPIA PERINEAL $ 897.300,00
707 583201 FULGURACION DE LESIONES URETRALES, ViA ABIERTA $ 1.933.600,00
708 583202 ESCISION DE VALVA CONGENITA DE URETRA, ViA ABIERTA $1.933.600,00
709 583203 RESECCION O ABLACION ABIERTA DE LESION O TEJIDO URETRAL $ 650.900,00
710 583230 URETRECTOMIA SIMPLE, ViA ABIERTA $ 1.933.600,00
711 583240 URETRECTOMIA RADICAL, ViA ABIERTA $2.380.000,00
712 584101 URETRORRAFIA FEMENINA $ 1.455.200,00
713 584102 URETRORRAFIA PENEANA $ 1.455.200,00
714 584103 URETRORRAFIA PERINEAL $1.455.200,00
715 584200 CIERRE DE URETROSTOMIA SOD $ 897.300,00
716 584301 CIERRE DE FiSTULA URETRORECTAL $2.380.000,00
717 584302 CIERRE DE FiSTULA URETRO-PERINEO-ESCROTAL $ 2.380.000,00
718 584303 RESECCION DE FiSTULA URETROCUTANEA $ 2.085.300,00
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719 584304 CIERRE DE FiSTULA URETRO -VAGINAL $2.085.300,00
720 584305 CIERRE DE FiSTULA DE NEOURETRA $ 2.085.300,00
721 584501 CORRECCION DE EPISPADIAS O HIPOSPADIAS $2.187.700,00
722 584601 URETROPLASTIA TRANSPUBICA $ 2.380.000,00
723 584602 URETROPLASTIA CON OTROS TEJIDOS (CON INJERTO LIBRE DE MUCOSA VESICAL) $ 2.380.000,00
724 584603 URETROPLASTIA PERINEAL $ 2.229.900,00
725 584700 MEATOPLASTIA URETRAL SOD $ 650.900,00
726 584901 MARSUPIALIZACION DE DIVERTICULO URETRAL $2.229.900,00
727 585001 LIBERACION DE ADHERENCIAS EN URETRA [URETROLISIS] $ 1.933.600,00
728 585010 MEATOTOMIA URETRAL INTERNA $ 650.900,00
729 586101 DILATACION DE URETRA POR URETROTOMIA EXTERNA $ 650.900,00
730 586102 DILATACION DE URETRA POR URETROTOMIA INTERNA $ 1.455.200,00
731 586200 DILATACION DE UNION URETROVESICAL SOD $ 48.800,00
732 586300 DILATACION DE URETRA POR SONDEO SOD $ 650.900,00
733 589110 DRENAJE DE GLANDULA BULBOURETRAL $650.900,00
734 589120 INCISION Y DRENAJE DE COLECCIONES PERIURETRALES O URINOSOS $ 650.900,00
735 589200 ESCISION DE TEJIDO PERIURETRAL SOD $1.274.100,00
736 590101 EXPLORACION RETROPERITONEAL (LUMBOTOMIA EXPLORADORA) ViA ABIERTA $1.933.600,00
737 590200 URETEROLISIS CON LIBERACION O REPOSICIONAMIENTO DE URETER SOD $ 2.380.000,00
=48 — I[_LIJ%%?%%QSS?SE.] gD{l;lleﬂL%hbcms PERIURETERALES Y PERICALICIALES $ 1.033.600,00
739 590400 INCISION Y DRENAJE DE COLECCION PERIRRENAL SOD $ 1.933.600,00
ot 51920 ::I:lé_‘,_ri%lSSN Y DRENAJE DE COLECCION EN TEJIDO PERIVESICAL Y ESPACIO DE $1.274.100,00
741 592001 NEFROLITOTOMIA O EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN RINON ViA ABIERTA $1.933.600,00
s Sgo0hs i:;é%iommm O EXTRACCION DE CUERPQ EXTRANO EN PELVIS RENAL VIA $2.380.000,00
e sapib KEIEETHE_TAOUTOTOMIA 0 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN URETER VIA § 2.229.900.00
744 592201 CISTOLITOTOMIA O EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN VEJIGA VIA ABIERTA $ 1.933.600,00
745 URETROLITOTOMIA O EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN URETRA VIA ABIERTA $ 1.933.600,00
746 592401 LITOTRICIA (FRAGMENTACION) INTRACORPOREA DE CALCULOS EN ViA URINARIA $1.933.600,00
7 s9ba0D bg%m_{lg;m (FRAGMENTACION) EXTRACORPOREA DE CALCULOS SIMPLES EN VIA §7.649.300,00
= dobion \I}IELOJFFGL?X; I(;HAGMENTAC!ON) EXTRACORPOREA DE CALCULOS COMPLEJOS EN $9.177.500,00
749 595101 SUSPENSION URETRO VESICAL RETROPUBICA $ 2.085.300,00
750 595102 PEXIA URETRAL RETROPUBICA $ 2.085.300,00
751 597101 CISTOURETROPEXIA CON DISPOSITIVO (SUSPENSION DEL MUSCULO ELEVADOR) $ 2.229.900,00
752 597104 CISTOURETROPEXIA VAGINAL $1.274.100,00
753 597910 URETROPEXIA ANTERIOR $1.274.100,00
754 597920 URETROPLASTIA DE AMPLIACION $2.229.900,00
755 597940 URETROCOLPOPEXIA ViA VAGINAL O ABDOMINAL $1.933.600,00
756 600110 DRENAJE DE COLECCION EN PROSTATA VIA ABIERTA $1.274.100,00
757 600201 PROSTATOLITOTOMIA VIA ABIERTA $1.933.600,00
— e SEEDEECJ:O%ON O ENUCLEACION TRANSURETRAL DE ADENOMA DE PROSTATA [RTUP] $ 6.630.300,00
759 602002 ADENOMECTOMIA O PROSTATECTOMIA TRANSVESICAL $ 2.380.000,00
760 602003 ADENOMECTOMIA O PROSTATECTOMIA RETROPUBICA O TRANSVESICOCAPSULAR $ 2.229.900,00
81, | L mosien | DEEOCICN e PGSR pHOSRTECTOMEY RADICAL | $2.187.700,00
762 605112 PROSTATECTOMIA RADICAL POR ABLACION $ 2.187.700,00
763 607201 RESECCION DE VESICULA SEMINAL [VESICULOTOMIA] $ 2.380.000,00
764 607301 VESICULECTOMIiA O ESPERMATOCISTECTOMIA $ 2.380.000,00
765 608101 DRENAJE DE COLECCION PERIPROSTATICA $1.274.100,00
i 508501 ggllé%c%imom DE DISPOSITIVO TRANSURETRAL EN URETRA PROSTATICA ViA $117.300,00
767 610101 INCISION Y DRENAJE DE ESCROTO Y TUNICA VAGINALIS $ 897.300,00
268 512100 \H/EETN%_?SIOSNO g ESCISION DE HIDROCELE [HIDROCELECTOMIA] DE TUNICA $ 1.455.200,00
769 613101 RESECCION DE QUISTE SEBACEQ EN ESCROTO $514.400,00
770 613102 FULGURACION DE LESION ESCROTAL $514.400,00
771 613103 RESECCION O ABLACION DE LESION EN ESCROTO $ 514.400,00
772 613401 RESECCION PARCIAL DEL ESCROTO $1.933.600,00
773 613402 RESECCION TOTAL DEL ESCROTO $ 2.380.000,00
774 614100 SUTURA DE LACERACION DE ESCROTO Y TUNICA VAGINALIS SOD $ 514.400,00
775 614200 FISTULECTOMIA DEL ESCROTO SOD $1.274.100,00
776 614910 RECONSTRUCCION DE ESCROTO CON COLGAJO O INJERTO PEDICULAR $ 2.380.000,00
777 619202 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO DEL ESCROTO POR INCISION $ 650.900,00
778 620100 DRENAJE POR INCISION EN TESTICULO SOD $ 897.300,00
779 622100 RESECCION DE LESION TESTICULAR SOD $1.455.200,00
780 623001 ORQUIECTOMIA CON EPIDIDIDECTOMIA (RADICAL) $ 1.455.200,00
781 623002 RESECCION DE TESTICULO [ORQUIECTOMIA] $ 1.455.200,00
782 625101 ORQUIDOPEXIA CON DESTORSION DE TESTICULO O DE CORDON ESPERMATICO $ 1.933.600,00
GEDOQOC-FT-001-AYGAR-V06
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783 625104 FIJACION TESTICULAR PROFILACTICA $1.274.100,00
784 625201 IMPLANTACION DEL TESTICULO EN TEJIDOS VECINOS $ 2.380.000,00
785 625203 ORQUIDOPEXIA UNILATERAL ViA ABIERTA $1.933.600,00
786 625205 ORQUIDOPEXIA BILATERAL ViA ABIERTA $1.933.600,00
787 626100 ORQUIDORRAFIA O SUTURA DE TESTICULO SOD $ 1.455.200,00
788 627100 IMPLANTE DE PROTESIS TESTICULAR SOD $ 1.159.200,00
789 629300 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO DEL TESTICULO SOD $ 1.455.200,00
790 631001 LIGADURA ALTA DE VENA ESPERMATICA ViA RETROPERITONEAL $1.455.200,00
791 631010 VARICOCELECTOMIA CON LIGADURA ALTA DE VENA ESPERMATICA $ 1.455.200,00
792 631011 VARICOCELECTOMIA CON PRESERVACION DE ARTERIA $ 2.280.500,00
793 HIDROCELECTOMIA DE CORDON ESPERMATICO VIA INGUINAL $ 1.455.200,00
794 631302 DRENAJE DE LIQUIDO [HIDROCELECTOMIiA] DE CORDON ESPERMATICO $ 897.300,00
795 632100 ESPERMATOCELECTOMIA O RESECCION QUISTE DEL EPIDIDIMO SOD $ 1.455.200,00
796 633200 RESECCION DE HEMATOCELE DE CORDON ESPERMATICO SOD $1.455.200,00
797 EPIDIDIMECTOMIA SOD $ 1.455.200,00
798 635200 REDUCCION DE TORSION TESTICULAR O CORDON ESPERMATICO SOD $ 1.455.200,00
799 637100 LIGADURA O SECCION DE CONDUCTO DEFERENTE SOD $ 650.900,00
800 637300 VASECTOMIA SOD $ 650.900,00
801 \R{Eggg%zﬂc&fgsr@ CONDUCTO DEFERENTE SECCIONADO O VASO- $ 2.380.000.00
802 638300 EPIDIDIMOVASOSTOMIA SOD $ 2.380.000,00
803 639201 INCISION DEL EPIDIDIMO [EPIDIDIMOTOMIA] Y DRENAJE ViA ABIERTA $1.159.200,00
804 639300 INCISION Y DRENAJE DE CORDON ESPERMATICO SOD $897.300,00
805 639600 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO DE CORDON ESPERMATICO Y EPIDIDIMO SOD $1.455.200,00
806 640000 CIRCUNCISION SOD, $ 897.300,00
807 642100 FULGURACION O RESECCION DE LESION EN PENE SOD $514.400,00
808 643100 AMPUTACION PARCIAL DEL PENE O PENECTOMIA PARCIAL SOD $1.933.600,00
809 643200 AMPUTACION TOTAL DEL PENE O PENECTOMIA TOTAL SOD $2.229.900,00
810 644100 SUTURA DE LACERACION O HERIDA EN PENE SOD $897.300,00
811 644200 LIBERACION DE CORDEE SOD $1.159.200,00
812 644400 RECONSTRUCCION PENEANA SOD $ 2.380.000,00
813 644902 ESCISION DE NODULOS DE ENFERMEDAD DE PEYRONIE SIN INJERTO $1.933,600,00
814 644903 ESCISION DE NODULOS DE ENFERMEDAD DE PEYRONIE CON INJERTO $ 2.380.000,00
815 644920 PLASTIA DE FRENILLO PENEAL $ 514.400,00
816 644930 INYECCION EN PLACAS DE FIBROSIS DE PENE $ 382.700,00
817 646001 CIRUGIA DE GENITALES AMBIGUOS FEMINIZANTE $ 2.187.700,00
818 646002 CIRUGIA DE GENITALES AMBIGUOS VIRILIZANTE $ 2.187.700,00
819 649100 CORTE DORSAL O LATERAL EN PREPUCIO SOD §1.150.200,00
820 649601 RETIRO DE PROTES!S PENEANA INFLABLE $ 2.085.300,00
821 649602 RETIRO DE PROTESIS PENEANA NO INFLABLE $ 2.085.300,00
822 649701 INSERCION DE PROTESIS DE PENE INFLABLE $ 2.380.000,00
823 649702 REVISION O SUSTITUCION DE PROTESIS DE PENE INFLABLE $ 2.380.000,00
824 649801 DERIVACION CUERPO CAVERNOSA - CUERPO ESPONJOSA O BULBO - CAVERNOSA $ 2.380.000,00
825 649802 DERIVAGION CUERPO-SAFENA O SAFENO-CAVERNOSA $ 2.380.000,00
826 649803 IRRIGACION, PUNCION O DRENAJE DE CUERPO CAVERNOSO $1.933.600,00
827 649804 CORREGCION DE ANGULACION PENEANA $ 1.159.200,00
828 649805 INGISION Y DRENAJE DE FLEGMON PENEANO $ 897.300,00
829 652103 CISTECTOMIA DE OVARIO ViA VAGINAL $1.159.200,00
830 652203 RESECCION PARCIAL DE OVARIO ViA VAGINAL $1.159.200,00
831 652303 RESECCION DE TUMOR DE OVARIO ViA VAGINAL $1.159.200,00
832 652410 OFOROSTOMIA $1.158.200,00
833 652804 RESECCION DE QUISTE PARAOVARICO ViA VAGINAL $1.159.200,00
834 653104 OOFORECTOMIA UNILATERAL ViA VAGINAL $1.159.200,00
835 655104 OOFORECTOMIA BILATERAL ViA VAGINAL $1.159.200,00
836 662104 ABLACION U OCLUSION DE TROMPA DE FALOPIO UNICA POR HISTEROSCOPIA $ 650.900,00
837 664003 SALPINGECTOMIiA UNILATERAL TOTAL POR VIA VAGINAL $ 1.159.200,00
838 665003 SALPINGECTOMIiA BILATERAL TOTAL POR ViA VAGINAL $1.159.200,00
8390 666110 ESCISION DE LESION CON SALPINGECTOMIA PARCIAL $1.159.200,00
840 668101 INSUFLACION DE TROMPAS DE FALOPIO VIA VAGINAL $323.700,00
841 669103 SALPINGO-OOFORECTOMIA UNILATERAL POR ViA VAGINAL $1.159.200,00
842 669203 SALPINGO-OOFORECTOMIA BILATERAL POR VIA VAGINAL $1.159.200,00
843 669410 SALPINGO-OOFOROPLASTIA [OPERACION DE ESTES] $ 1.933.600,00
844 672001 CONIZACION CERVICAL $650.900,00
845 673101 ESCISION DE POLIPO EN CUELLO UTERINO [GERVIX] $382.700,00
846 673102 RESECCION DE LESION CUELLO UTERINO $ 382.700,00
847 673201 ABLACION DE LESION O TEJIDO DE CUELLO UTERINO $46.900,00
848 674004 AMPUTACION DE CUELLO O TRAQUELECTOMIA POR ViA VAGINAL $ 514.400,00
849 675103 CERCLAJE DE ISTMO UTERINO POR ViA VAGINAL $ 650.900,00
850 676101 SUTURA DE LACERACION O DESGARRO DE CUELLO UTERINO [CERVIX] VIA VAGINAL $ 650.900,00
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851 676103 SUTURA DE ANILLO PERICERVICAL ViA VAGINAL $ 650.900,00
852 676210 FISTULEGTOMIA CERVICOSIGMOIDAL $2.085.300,00
853 676910 CORRECCION DE DESGARRO OBSTETRICO ANTIGUO DE CUELLO UTERINO $ 650.900,00
854 676920 TRAQUELOPLASTIA CON TRAQUELORRAFIA $ 650.900,00
855 680101 HISTEROTOMIA $1.159.200,00
856 681201 HISTEROSCOPIA $382.700,00
857 682101 LIBERACION DE ADHERENGIAS INTRALUMINALES DEL UTERO $1.159.200,00
858 682302 RESECCION DE POLIPO ENDOMETRIAL POR HISTEROSCOPIA §382.700,00
859 682303 ESCISION DE POLIPO ENDOMETRIAL POR LEGRADO $382.700,00
860 682402 MIOMECTOMIA UTERINA UNICA O MULTIPLE POR ViA VAGINAL $ 2.085.300,00
861 685102 HISTERECTOMIA POR ViA VAGINAL $ 2.085.300,00
862 687001 HISTERECTOMIiA RADICAL POR ViA VAGINAL $ 2.229.900,00
863 688101 EXENTERACION O EVISGERACION PELVICA FEMENINA TOTAL O COMPLETA $2.187.700,00
864 688201 EXENTERACION ANTERIOR: UTERO Y VEJIGA $2.187.700,00
865 688301 EXENTERACION POSTERIOR: UTERO Y RECTO $2.187.700,00
866 690103 LEGRADO UTERINO GINECOLOGICO $382.700,00
867 692203 HISTEROPEXIA POR ViA VAGINAL $1.159.200,00
868 697101 INSERCION DE DISPOSITIVO INTRAUTERINO ANTICONCEPTIVO [DIU] $51.200,00
869 698004 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO INTRAUTERINO POR LEGRADO $382.700,00
870 699101 INSERCION DE DISPOSITIVO TERAPEUTICO NO ANTICONCEPTIVO EN EL UTERO $51.200,00
871 699102 INSERCION DE DISPOSITIVO TERAPEUTICO NO ANTICONCEPTIVO EN CERVIX $51.200,00
872 699701 RETIRO DE DISPOSITIVO EN CUELLO UTERING ViA VAGINAL $ 382.700,00
873 700101 CULDOCENTESIS [COLPOCENTESIS] $ 50.900,00
874 701204 COLPOTOMIA $382.700,00
875 701410 SECCION O INCISION DE TABIQUE VAGINAL $ 650.900,00
876 701420 DRENAJE DE COLECCION DE FONDO DE SACO (CUPULA VAGINAL) $382.700,00
877 701430 VAGINOPERINEQTOMIA $ 650.900,00
878 702101 VAGINOSCOPIA $ 323.700,00
879 702203 COLPOSCOPIA $323.700,00
880 703101 HIMENECTOMIA $382.700,00
881 703102 HIMENOTOMIA $382.700,00
882 703301 RESECCION DEL TABIQUE VAGINAL $897.300,00
883 703302 RESECCION O ABLACION DE LESION O TEJIDO VAGINAL $897.300,00
884 703340 RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE VAGINA $ 2.229,900,00
885 704001 VAGINECTOMIA O COLPECTOMIA TOTAL $1.274.100,00
886 704003 OBLITERACION VAGINAL [COLPOCLEISIS] $1.159.200,00
887 704203 VAGINECTOMIA RADICAL ViA VAGINAL $1.274.100,00
888 705110 COLPORRAFIA ANTERIOR CON PLASTIA O REPARACION DE URETROCELE $ 897.300,00
889 705210 COLPORRAFIA POSTERIOR $ 897.300,00
890 705301 COLPORRAFIA ANTERIOR Y POSTERIOR $1.159.200,00
891 705302 COLPORRAFIA ANTERIOR Y POSTERIOR CON REPARACION DE ENTEROCELE $1.159.200,00
892 705303 COLPORRAFIA ANTERIOR Y POSTERIOR CON AMPUTACION DE CUELLO $1.455.200,00
893 708001 RECONSTRUCCION DE VAGINA $1.923.600,00
894 706102 VAGINOPLASTIA VIA PERINEAL $1.933.600,00
_— 207110 Eq%%%%%()gﬁu DE DESGARRO VAGINAL NO OBSTETRICO GRADO I-1l (COMPROMISO $ 650.900.00
o 0 ggn;xxggﬁ:%w DE DESGARRO VAGINAL NO OBSTETRICO GRADO Ill (RECTOVAGINAL $ 1.274.100,00
897 707201 CORRECCION DE FISTULA COLOVAGINAL $ 2.085.300,00
898 707301 CORRECCION DE FiSTULA RECTO-VAGINAL O PERINEAL $2.085.300,00
899 707401 CORRECCION DE OTRA FISTULA VAGINOINTESTINAL $2.085.300,00
200 707503 CIERRE DE FiSTULA URETROVAGINAL O VESICO VAGINAL ViA VAGINAL $ 2.085.300,00
901 707702 COLPOPEXIA VIA VAGINAL $2.085.300,00
902 707920 CORRECCION DE LACERACION OBSTETRICA ANTIGUA EN VAGINA $ 650.900,00
903 707930 CORRECCION DE SENO UROGENITAL $2.380.000,00
904 712001 DRENAJE POR PUNCION DE LA GLANDULA DE BARTHOLIN $323.700,00
905 712002 INCISION Y DRENAJE DE LA GLANDULA DE BARTHOLIN $323.700,00
206 712003 MARSUPIALIZACION O DRENAJE EN LA GLANDULA DE BARTHOLIN $514.400,00
907 712401 RESECCION O ABLACION DE GLANDULA DE BARTHOLIN ' $ 897.300,00
908 713101 RESECCION 0 ABLACION DE GLANDULA DE SKENE $ 897.300,00
909 713401 RESECCION DE ENDOMETRIOMA EN PERINE $ 650.900,00
910 713501 RESECCION DE GRANULOMA VULVO-PERINEAL $ 514.400,00
911 713502 RESECCION DE LESION VULVO-PERINEAL $ 514.400,00
912 714001 RESECCION TOTAL DE CLITORIS $ 650.900,00
913 714002 RESECCION PARCIAL DE CLITORIS $ 650.900,00
914 715001 VULVECTOMIA SUPERFICIAL UNILATERAL $ 1.933.600,00
915 715002 VULVECTOMIA SUPERFICIAL BILATERAL $ 1.933.600,00
916 715003 VULVECTOMIA SIMPLE UNILATERAL $ 1.933.600,00
917 715004 VULVECTOMIA SIMPLE BILATERAL

$ 1.933.600,00
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918 715005 VULVECTOMIA TOTAL UNILATERAL $1.933.600,00
919 715007 VULVECTOMIA RADICAL $ 2.380.000,00
920 717202 CORRECCION DE FISTULA DE PERINE $1.274.100,00
921 717902 CORRECCION DE DESGARRO ANTIGUO EN VULVA Y PERINE $ 650.900,00
_— — %%TSJLT‘I% EE SEESA\I:&)RO O LACERACION NO OBSTETRICA RECIENTE QUE 4 EE0:800/00
923 718101 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO DE VULVA O PERINE SIN INCISION $ 382.700,00
924 718102 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO DE VULVA O PERINE CON INCISION $ 382.700,00
925 721003 PARTO INSTRUMENTADO - $1.159.200,00
926 735301 ASISTENCIA DEL PARTO CON O SIN EPISIORRAFIA O PERINECRRAFIA $1.159.200,00
927 740001 CESAREA SEGMENTARIA TRANSPERITONEAL $1.274.100,00
928 740002 CESAREA CORPORAL $1.274.100,00
920 750101 éllchEiFEn;g?EurEmNo OBSTETRICO POSPARTO O POSABORTO POR DILATACION Y § 514.400,00
540 SRBTAE bEA%iFgmo UTERINO OBSTETRICO POSPARTO O POSABORTO POR ASPIRACION AL $ 514.400,00
931 751101 AMNIOCENTESIS DIAGNOSTICA $ 382.700,00
932 753101 AMNIOSCOPIA $ 514.400,00
Ha8 R SEEAE‘EII??% MANUAL DE PLACENTA RETENIDA O REVISION UTERINA, SIN ATENCION $ 382.700.00
934 756901 PLASTIA O REPARACION DE DESGARRO OBSTETRICO DE PERINE $1.274.100,00
935 756902 PLASTIA O REPARACION DE DESGARRO OBSTETRICO VAGINAL $1.274.100,00
936 756903 PLASTIA O REPARACION DE DESGARRO OBSTETRICO VULVAR $1.274.100,00
937 756910 REPARO SECUNDARIO DE EPISIOTOMIA $514.400,00
038 758002 TAPONAMIENTO OBSTETRICO DE VAGINA $ 65.900,00
949 750101 ??EW‘EE gg |‘§,€|LE°C'°” OBSTETRICA (DE EPISIOTOMIA Q EPISIORRAFIA) EN $382.700,00
- 170160 gﬁaﬁlﬁegl'omm, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO O CURETAJE DE ESCAPULA, $650.900,00
941 770200 SECUESTREGTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE HUMERO SOD $1.274.100,00
942 770301 SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE RADIO O CUBITO $1.274.100,00
943 770302 SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE RADIO Y CUBITO $1.274.100,00
944 770401 DRENAJE, CURETAJE O SECUESTRECTOMIA EN HUESOS DEL CARPO (UNO O MAS) $ 650.900,00
945 770402 DRENAJE, CURETAJE O SECUESTRECTOMIA EN METACARPIANOS (UNO O MAS) $ 650.800,00
946 770501 SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE FEMUR ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
047 770601 SECUESTRECTOMIiA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE ROTULA ViA ABIERTA $514.400,00
948 770701 SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE TIBIA O PERONE $ 1.455.200,00
949 770702 SECUESTRECTOMiA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE TIBIA Y PERONE $ 1.455.200,00
850 — ﬁﬁ((:_jL]JESTHECTOMm, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE TARSO O METATARSO (CADA $ 650.900,00
051 770802 a%ngi;gi%lgsM(thgEiNmE, DESBRIDAMIENTO DE TARSIANOS Y § 650.900.00
982 770801 gﬁ_:c(léff\%lﬁggomm, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE ARTEJO O DE FALANGE DE § 514.400,00
653 770802 ati%i)JESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE FALANGES DE MANO (UNA O 5 514.400,00
954 770920 SEGUESTRECTOMIiA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE HUESOS PELVIANOS $1.274.100,00
SKE — gggggmﬂm DE CLAVICULA CON FIJACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE FIJACION U $1.159.200,00
956 772102 OSTEOTOMIA DE CLAVICULA $1.159.200,00
957 772103 OSTEOTOMIA DE COSTILLA (UNA O MAS) $ 897.300,00
958 772104 OSTEOTOMIiA DE ESCAPULA $1.150.200,00
959 772105 OSTEOTOMiA DE ESTERNON $ 897.300,00
960 772203 OSTEOTOMIiA DE HUMERO CON FIJACION INTERNA $1.455.200,00
961 772204 OSTEOTOMiA DE HUMERO CON FIJACION EXTERNA $ 1.455.200,00
962 772304 OSTEOTOMiA EN RADIO O CUBITO CON FIJACION INTERNA § 1.455.200,00
963 772305 OSTEOTOMiA EN RADIO O CUBITO CON FIJACION EXTERNA $ 1.455.200,00
964 772306 OSTEOTOMiA EN RADIO Y GUBITO CON FIJAGION INTERNA $ 1.455.200,00
965 772307 OSTEOTOMIiA EN RADIO Y CUBITO CON FIJACION EXTERNA $ 1.455.200,00
966 772403 OSTEOTOMIiA EN CARPIANO O METACARPIANO CON FIJACION INTERNA $1.274.100,00
967 772404 OSTEOTOMIA EN CARPIANO O METACARPIANO CON FIJACION EXTERNA $1.274.100,00
968 772405 OSTEOTOMIiA EN CARPIANO Y METACARPIANO CON FIJACION INTERNA $1.274.100,00
969 772406 OSTEOTOMIA EN CARPIANO Y METACARPIANO CON FIJACION EXTERNA $1.274.100,00
970 772506 OSTEOTOMIA EN FEMUR MULTIPLE CON FIJACION INTERNA O EXTERNA $1.933.600,00
o71 — gﬁ;gﬁoggkqm EN FEMUR PROXIMAL (CUELLO DE FEMUR O INTERTROCANTERICA O $ 2.380.000,00
673 —— gﬁ;_%ggggm EN FEMUR PROXIMAL (CUELLO DE FEMUR O INTERTROCANTERICA O $ 2.380.000,00
- 272511 i(?\liEEH%LOMIA EN FEMUR DISTAL (SUPRA O INTERCONDILEA) CON FIJACION $ 2.229.900.00
974 772515 REVISION DE OSTEQOTOMIA UNICA DE FEMUR $1.933.600,00
975 772601 OSTEOTOMiA EN ROTULA CON FIJACION $1.274.100,00
976 772704 OSTEQTOMIA DE TIBIA PROXIMAL CON FIJAGION INTERNA $2.220.900,00
977 772705 OSTEOTOMIA DE TIBIA PROXIMAL CON FIJACION EXTERNA $2.229.800,00
978 772706 OSTEOTOMIA DE DIAFISIS DE TIBIA CON FIJACION INTERNA $ 2.229.900,00
979 772707 OSTEQTOMIiA DE DIAFISIS DE TIBIA CON FIJACION EXTERNA $ 2.229.900,00
980 772708 OSTEOTOMIA DE TIBIA DISTAL GON FIJACION INTERNA $2.229.900,00
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981 772709 OSTEOTOMIA DE TIBIA DISTAL CON FIJAGION EXTERNA $2.229.900,00
982 772710 DSTEOTOMIA DE PERONE PROXIMAL CON FIJACION INTERNA $ 2.229.900,00
083 772711 OSTEOTOMIA DIAFISIARIA DE PERONE CON FIJACION INTERNA $2.229.900,00
984 772712 OSTEOTOMIA DE PERONE DISTAL CON FIJACION INTERNA $ 2.229.900,00
985 772713 OSTEOTOMIA MULTIPLE DE TIBIA O PERONE $2.229.900,00
986 772714 OSTEOTOMIA DE TIBIA PROXIMAL SIN FIJACION $2.229.900,00
987 772715 OSTEOTOMIA DE DIAFISIS DE TIBIA SIN FIJACION $2.229.900,00
088 772716 OSTEOTOMIA DE TIBIA DISTAL SIN FIJACION $2.229.900,00
289 772717 OSTEOTOMIA DE PERONE PROXIMAL SIN FIJACION $ 2.229.900,00
990 772718 OSTEOTOMiA DE PERONE DISTAL SIN FIJACION $ 2.229.900,00
991 772719 REVISION DE OSTEOTOMIA UNICA DE TIBIA $2.229.900,00
992 772720 REVISION DE OSTEOTOMIA MULTIPLE DE TIBIA $2.229.900,00
993 772721 REVISION DE OSTEOTOMIA UNICA DE PERONE $2.2298.900,00
994 772722 REVISION DE OSTEOTOMIA MULTIPLE DE PERONE $2.2298.900,00
995 772804 OSTEOTOMIA DE HUESO DEL TARSO CON FIJACION INTERNA $1.159.200,00
996 772805 OSTEOTOMIA DE HUESO DEL TARSO CON FIJACION EXTERNA $ 1.159.200,00
987 772806 OSTEOTOMiA DE HUESO DEL METATARSO CON FIJACION INTERNA $ 1.159.200,00
098 772807 OSTEOTOMIA DE HUESO DEL METATARSO CON FIJACION EXTERNA $1.159.200,00
999 772808 OSTEOTOMIA DE HUESO DEL TARSO SIN FIJACION $1.159.200,00
1000 772809 OSTEOTOMIA DE HUESO DEL METATARSO SIN FIJACION $1.159.200,00
oo e ﬁqﬂz%%\omm EN FALANGES DE MANO (UNO O MAS HUESOS) CON FIJACION $ 1.159.200,00
o5 Snend g%rggggmm EN FALANGES DE MANO (UNO O MAS HUESOS) CON FIJACION $1.158.200,00
— — Eﬁ;ggp?m%? FALANGE DE DEDO DE PIE (EXCEPTO GRUESO ARTEJO) CON $650.900,00
1004 772906 OSTEOTOMIA EN FALANGES DE GRUESO ARTEJO CON FIJACION INTERNA $ 650.900,00
s Lo 'c:)IﬂE%rh?MlA EN FALANGE DE DEDO DE PIE (EXCEPTO GRUESO ARTEJO) SIN $650.800,00
1006 772908 OSTEOTOMIA EN FALANGES DE GRUESO ARTEJO SIN FIJACION $ 650.900,00
1007 772909 OSTEOTOMIA DE PELVIS VIA ABIERTA $ 3.050.100,00
1008 772913 REVISION DE OSTEOTOMIA UNICA DE PELVIS $3.050.100,00
1009 773007 REPARACION DEL LABRUM ACETABULAR ViA ARTROSCOPICA $2.229.900,00
1010 773009 REMODELAGION DEL LABRUM ACETABULAR ViA ARTROSCOPICA $2.229.900,00
. — ﬁ‘é?ﬁ‘ff%% gAé_éldXF}SALGUS CON OSTEOTOMIA DISTAL DEL PRIMER $897.300,00
— 7m0 E‘E?ETEESS'%E’“C%”X VALGUS CON OSTEOTOMIA DIAFISIARIA DEL PRIMER $ 897.300,00
e E= 0 ﬁ%?ﬂffé’s'% BACLCL):X VALGUS CON OSTEOTOMIA PROXIMAL DEL PRIMER $ 897.300,00
— — ﬁgﬁﬁgﬁsﬂm S%Lux VALGUS CON OSTEOTOMIA COMBINADA DEL PRIMER $897.300,00
S Jraan Eg%ggaosr\% IRE DEDO DE PIE EN MARTILLO O EN GARRA CON ARTRODESIS O $1.274.100,00
EE - ?Eigmagslgh(lcw DEDO DE PIE EN MARTILLO O EN GARRA CON TRANSFERENCIA $1.274.100,00
1017 e EE:’CAEJ;ELON DE DEDO DE PIE EN MARTILLO O EN GARRA CON REPARACION DE LA § 1.274.100,00
1018 775404 REVISION DE DEDO DE PIE EN MARTILLO O EN GARRA (CADA ARTEJO) VIA ABIERTA $1.274.100,00
1019 776001 RESECCION DE EXOSTOSIS EN HUESQ NO ESPECIFICADO (UNA O MAS) $1.159.200,00
1020 776101 ESCISION TUMOR BENIGNO DE CLAVICULA $ 650.900,00
1021 776102 ESCISION TUMOR MALIGNOQ DE CLAVICULA $2.229.900,00
1022 776104 ESCISION TUMOR BENIGNO DE ESCAPULA $1.159.200,00
1023 776105 ESCISION TUMOR MALIGNO DE ESCAPULA $2.229.900,00
1024 776201 ESCISION TUMOR BENIGNO EN HUMERO $1.159.200,00
1025 776202 ESCISION TUMOR BENIGNO EN HUMERO CON INJERTO $1.159.200,00
1026 776203 ESCISION TUMOR MALIGNO EN HUMERO $1.274.100,00
1027 776204 RESECCION DE LESION OSEA EN HUMERC $1.274.100,00
1028 776301 ESCISION TUMOR BENIGNO EN RADIO O CUBITO $ 1.159.200,00
1029 776302 ESCISION TUMOR MALIGNO EN RADIO O CUBITO $1.274.100,00
1030 776401 ESCISION TUMOR BENIGNO EN CARPIANOS O METACARPIANOS $ 897.300,00
1031 776402 ESCISION TUMOR MALIGNO EN CARPIANOS O METACARPIANOS $ 2.085.300,00
1032 776501 ESCISION TUMOR BENIGNO EN FEMUR $1.274.100,00
e TetnD ESgggl:]JLéMOH BENIGNO EN FEMUR CON FIJACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE $1.274100,00
1034 776503 ESCISION TUMOR MALIGNO EN FEMUR $ 1.455.200,00
1035 776601 ESCISION TUMOR BENIGNO EN ROTULA $ 897.300,00
1036 776602 ESCISION TUMOR MALIGNO EN ROTULA $ 897.300,00
1037 776701 ESCISION TUMOR BENIGNO EN TIBIA O PERONE $1.159.200,00
1038 776702 ESCISION TUMOR MALIGNO EN TIBIA O PERONE $1.274.100,00
1039 776801 RESECCION DE LESION MALIGNA OSEA EN TARSIANOS O METATARSIANOS $1.159.200,00
1040 776802 RESECCION DE TUMOR BENIGNO EN TARSIANOS O METATARSIANOS $ 897.300,00
1041 776803 RESECCION DEL ESPOLON CALCANEO $ 650.900,00
1042 776901 ESCISION DE TUMOR BENIGNO EN FALANGES DE PIE O DE MANO $ 897.300,00
1043 776902 ESCISION DE TUMOR MALIGNO EN FALANGES DE PIE O DE MANO $2.085.300,00
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1044 776920 ESCISION DE TUMOR BENIGNO EN HUESOS PELVIANOS $1.274.100,00
1045 776921 ESCISION DE TUMOR MALIGNO EN HUESOS PELVIANOS $ 2.229.900,00
1046 776932 ESCISION DE TUMOR (BENIGNO O MALIGNO) SACROCOCCIGEO ViA ANTERIOR $ 2.229.900,00
ESCISION DE TUMOR (BENIGNO O MALIGNO) SACROCOCCIGEO V
1047 7igaga  |EIEElon o ( ) 1A ROSIERICR.O $ 2.229.900,00
RESECCION DE TUMOR O LESION DEL CUERPO O DISCO VERTEBRAL NIVEL C
1048 776934 ViA TRANSO COo 1C2 $ 2.229.900,00
RESECCION DE TUMOR O LESION DEL CUERPO O DISCO VERTEBRAL NIV 1
1049 776936 \iA ANTERIG WELCT G2 $ 2.229.900,00
RESECCION DE TUMOR O LESION DEL CUERPO Q DI VERTEB
1050 776937 PEoER UERPO O DISCO RAL SUBAXIAL VIA T
RESECCION DE TUMOR O LESION DEL CUERPO O
1051 776938 TEEe0 DISCO VERTEBRAL SUBAXIAL VIA $ 2.229.900 00
RESECCION DE TUMOR O LESION DEL CUERPO O DISCO VERTEBRAL DE LA UN
1052 776939 CERVICOTO co S $ 2.229.900,00
RESECCION DE TUMOR O LESION DEL CUERPO O DISCO VERTEBRAL TORACI
1053 776940 HAGTA LB AE CO VERTEBRAL TORACICO $ 2.229.900,00
RESECCION DE TUMOR O LESION DE|
1054 776943 RESECCION b o s L CUERPO 0 DISCO VERTEBRAL TORACICO $ 2.220.900,00
RESECCION DE TUMO I
1055 776546 AEGEECEN R O LESION DEL CUERPO O DISCO VERTEBRAL DE LA UNION $2.229.900,00
RESECCION DE TUMO
1056 776945 RESERCIONBE R O LESION DEL CUERPO O DISCO VERTEBRAL TORACICO $ 2.220.900.00
RESECCION DE TUM RP! :
1057 —— FEEESTILR O OR O LESION DEL CUERPO O DISCO VERTEBRAL TORACICO $ 2.229.900,00
RESECCION DE TUMOR O LESION DEL CUERPO O DISCO VERTEBRAL LUMBAR
1058 776955 HASTA DOS VER $ 2.229.900,00
1059 7650 gglezgsc\l/%N DE TUMOR O LESION DEL CUERPO O DISCO VERTEBRAL LUMBAR MAS $ 2.229.900.00
RESECCION DE TUMOR O LESION DEL CUERPO O DISCO VERTEBRAL LUMBAR
1080 716061 [ asTADOS VER $ 2.229.900,00
06 — RESECCION DE TUMOR O LESION DEL CUERPO O DISCO VERTEBRAL LUMBAR MAS § 2.229.900.00
DE DOS VE
1062 776967 RESECCION DE TUMOR O LESION SACRO ViA ANTERIOR $ 2.229.900,00
1063 776968 RESECCION DE TUMOR O LESION SAGRO ViA POSTERIOR ABIERTA $ 2.229.900,00
— 276970 EESCE%?BE DE TUMOR O LESION DEL ARCO POSTERIOR O MUSCULATURA ANEXA $ 2.029.900,00
1065 — 252&2&83 DE TUMOR O LESION DEL ARCO POSTERIOR O MUSCULATURA ANEXA $2.920.900.00
1066 s I, gggiggl?m DE TUMOR O LESION DEL ARCO POSTERIOR Q MUSCULATURA ANEXA $ 2,590,900.00
e —— _Friggi(c]:%gNHDE TUMOR O LESION DEL ARCO POSTERIOR © MUSCULATURA ANEXA $ 2.220.900,00
i6s s $ggEAg%gNMDE TUMOR O LESION DEL ARCO POSTERIOR O MUSCULATURA ANEXA % 2.008.000,00
S E— Egagggﬁg DE TUMOR O LESION DEL ARCO POSTERIOR O MUSCULATURA ANEXA $ 2.229.900,00
- 76988 Egaggglﬁg DE TUMOR O LESION DEL ARCO POSTERIOR O MUSCULATURA ANEXA $ 2.229.900,00
i 276991 RESECCION DE TUMOR O LESION DEL ARCO POSTERIOR O MUSCULATURA ANEXA %2,250:900,00
SACRA VIA A
1072 777300 TOMA DE INJERTO OSEO EN RADIO O CUBITO SOD $1.933.600,00
1073 777902 TOMA DE INJERTO DE HUESO ILIACO $1.159.200,00
1074 778101 RESECCION PARCIAL DE ESCAPULA $1.159.200,00
1075 778102 RESECCION PARCIAL DE CLAVICULA $897.300,00
1076 778104 RESECCION PARCIAL DE COSTILLAS $ 1.455.200,00
1077 778105 RESECCION PARCIAL DE ESTERNON $897.300,00
1078 778201 RESECCION DE EPICONDILO O EPITROCLEA HUMERAL $1.159.200,00
1079 778202 HEMI O DIAFISECTOMIA DE HUMERO $ 1.455.200,00
1080 778203 RESECCION DE CABEZA HUMERAL $ 1.455.200,00
1081 778301 RESECCION PARCIAL DE DIAFISIS EN GUBITO (HEMIDIAFISECTOMIA) $ 1.455.200,00
1082 778302 RESECCION DE EPIFISIS DE CUBITO $1.159.200,00
1083 778303 RESECCION PARCIAL DE DIAFISIS EN RADIO $1.455.200,00
1084 778304 RESECCION DE CUPULA DE RADIO $1.159.200,00
1085 778305 RESECCION DE OLECRANON $ 1.159.200,00
1086 778306 RESECCION DE CABEZA DE RADIO % 1.159.200,00
1087 778403 RESECCION PARCIAL DE HUESO DE CARPO ViA ABIERTA $897.300,00
1088 778405 RESECCION PARCIAL DE HUESO DE METACARPO ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
1089 778501 HEMIDIAFISECTOMIA EN FEMUR $1.933.600,00
1090 778600 RESECCION PARCIAL DE ROTULA O HEMIPATELECTOMIA SOD $1.274.100,00
1091 778701 RESECCION PARCIAL DE LA TIBIA (HEMIDIAFISECTOMIA) $ 1.455.200,00
1092 778702 RESECCION PARCIAL DE PERONE (HEMIDIAFISECTOMIA) $ 1.455.200,00
1093 778703 HEMIDIAFISECTOMIA EN TIBIA Y PERONE $ 1.455.200,00
1094 778901 HEMIDIAFISECTOMIA FALANGES DE MANO (UNA O MAS) $ 650.900,00
1095 778902 RESECCION CABEZA DE FALANGE DE MANO (UNA O MAS) $ 1.159.200,00
1096 778911 HEMIDIAFISECTOMIA FALANGES DE PIE (UNA O MAS) $1.159.200,00
1097 778912 RESEGCION CABEZA DE FALANGE DE PIE (UNA O MAS) $ 1.159.200,00
1098 778921 RESECCION PARCIAL DE HUESOS PELVIANOS $1.159.200,00
1099 778923 HEMIPELVECTOMIA $2.187.700,00
1100 779102 RESECCION TOTAL DE CLAVICULA $ 897.300,00
1101 779131 RESECCION TOTAL DE COSTILLA O GOSTOCONDRECTOMIA (UNA O MAS) $ 1.455.200,00
1102 779134 RESECCION DE COSTILLA CERVICAL O SUPERNUMERARIA $ 1.455.200,00
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1103 779201 RESECCION DE HUMERO (PROXIMAL O DISTAL) $ 1.455.200,00
1104 779202 RESECCION RADICAL DE HUMERO SIN INJERTO $1.455.200,00
1105 779301 RESECCION TOTAL O RADICAL DE CUBITO O RADIO $ 1.455.200,00
1106 779402 CARPECTOMIA (CADA UNO) ViA ABIERTA $1.274.100,00
1107 779404 RESECCION TOTAL DE HUESO DE METACARPO ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
1108 779600 RESECCION TOTAL DE ROTULA O PATELECTOMIA SOD $1.274.100,00
1109 779801 RESECCION TOTAL RADICAL DEL TARSO O METATARSO $1.159.200,00
1110 779802 ASTRAGALECTOMIA $ 1.455.200,00
111 779902 RESECCION TOTAL DE FALANGES DE PIE (UNA O MAS) $514.400,00
1112 779941 RESECCION TOTAL DE COCCIX [COCCIGECTOMIA] $1.274.100,00
1113 780101 INJERTO OSEQ EN CLAVICULA $1.274.100,00
1114 780201 INJERTO OSEO EN HUMERO $1.933.600,00
1115 780300 INJERTO OSEO EN CUBITO O RADIO SOD $ 1.933.600,00
1116 780401 INJERTO OSEO EN HUESOS DEL CARPO (EXCEPTQ ESCAFOIDES) $ 1.169.200,00
117 780402 INJERTO OSEO EN ESCAFOIDES $ 2.085.300,00
1118 780403 INJERTO OSEQ EN METACARPIANOS (UNO O MAS) $ 1.455.200,00
1119 780404 INJERTO OSEQ VASCULARIZADO EN ESCAFOIDES $ 2.085.300,00
1120 780501 INJERTO OSEO EN FEMUR £ 2.085.300,00
1121 780701 INJERTO OSEO EN TIBIA O PERONE $2.085.300,00
1122 780800 INJERTO OSEO EN HUESOS TARSIANOS O METATARSIANOS SOD $1.274.100,00
1123 780901 APLICACION DE INJERTO OSEQ EN FALANGE DE LA MANO $1.274.100,00
1124 780902 INJERTO OSEO EN FALANGES DEL PIE (UNA O MAS) $1.274.100,00
1125 780903 INJERTO OSEQ EN MANO CON FIJACION INTERNA $1.274.100,00
1126 780904 INJERTO OSEO CON CARTILAGO EN MANO CON FIJACION INTERNA $1.274.100,00
1127 780905 APLICACION DE INJERTO ESTRUCTURAL EN PIE $1.274.100,00
1128 780920 INJERTO OSEO EN PELVIS $ 1.933.600,00
1129 781201 APLICACION DE TUTORES EXTERNOS EN HUMERO $1.274.100,00
1130 781202 COLOCACION DE DISPOSITIVO DE FIJACION EN CODO $1.274.100,00
1131 781301 APLICACION DE TUTOR EXTERNO EN RADIO O CUBITO $ 1.274.100,00
1132 781302 APLICACION DE TUTORES EXTERNOS EN RADIO Y CUBITO $1.274.100,00
1133 781304 APLICACION DE TUTORES EXTERNOS EN PUNO O MUNECA $1.274.100,00
1134 781401 APLICACION DE TUTOR EXTERNO EN MANO $1.274.100,00
1135 781501 APLICACION DE TUTOR EXTERNO EN FEMUR $1.274.100,00
1136 781502 APLICACION DE TUTORES EXTERNOS EN MUSLO $1.274.100,00
- . ﬁﬁé‘ﬁ?’{%ﬂ% SQUIHUHGICA DE DISPOSITIVO PARA TRACCION ESQUELETICA EN P ——
1138 781601 APLICACION DE TUTOR EXTERNG RODILLA $1.274.100,00
1139 781701 APLICACION DE TUTORES EXTERNOS EN TIBIA O PERONE $1.274.100,00
1140 781702 APLICACION DE TUTORES EXTERNOS EN TIBIA Y PERONE £1.274.100,00
1141 781703 APLICACION DE TUTOR EXTERNO EN CUELLO DE PIE $ 1.274.100,00
1142 781704 COLOCACION DE DISPOSITIVO EXTERNO DE FIJACION TRANSTIBIAL $1.274.100,00
1143 781801 APLICACION DE TUTOR EXTERNO PIE $1.274.100,00
1144 781901 APLICACION DE DISPOSITIVO EXTERNO DE FIJACION DE FALANGES DE MANO $ 1.274.100,00
1145 781902 APLICACION DE DISPOSITIVO EXTERNO DE FIJACION DE FALANGES DE PIE $1.274.100,00
1148 781920 APLICACION DE TUTORES EXTERNOS EN PELVIS, POR VIA ANTERIOR O POSTERIOR $1.274.100,00
1147 782104 ACORTAMIENTO DE HUMERO MEDIANTE RESECCION (OSTEOTOMIA) $ 1.455.200,00
1148 782211 EPIFISIODESIS ABIERTA DE CUBITO O RADIO $ 1.455.200,00
1149 782213 EPIFISIODESIS ABIERTA DE CUBITO Y RADIO $ 1.455.200,00
1150 782231 GRAPADQ EPIFISIARIO DE CUBITO O RADIO $ 1.455.200,00
1151 782233 GRAPADO EPIFISIARIO DE RADIO Y CUBITO $1.455.200,00
1152 782241 ACORTAMIENTO DE CUBITO O RADIO MEDIANTE RESECCION (OSTEOTOMIA) § 1.455.200,00
11563 782243 ACORTAMIENTO DE RADIO Y CUBITO MEDIANTE RESECCION (OSTEOTOMIA) $ 1.455.200,00
- - EE?,E‘%&'S.E I\SCT)CS)TEOTOMIA) DE CARPIANOS O METACARPIANOS PARA $1.274.100,00
1155 782404 ACORTAMIENTO DE FEMUR MEDIANTE RESECCION (OSTEQTOMIA) $1.933.600,00
1156 782511 EPIFISIODESIS ABIERTA DE TIBIA O PERONE $ 1.455.200,00
1157 782513 EPIFISIODESIS ABIERTA DE TIBIA Y PERONE $ 1.455.200,00
1158 782531 GRAPADO EPIFISIARIO DE TIBIA O PERONE $ 1.455.200,00
1159 782533 GRAPADO EPIFISIARIO DE TIBIA Y PERONE $ 1.455.200,00
1180 782541 ACORTAMIENTO DE TIBIA O PERONE MEDIANTE RESECCION (OSTEQTOMIA) $ 2.229.900,00
1161 782543 ACORTAMIENTO DE TIBIA Y PERONE MEDIANTE RESECCION (OSTEQOTOMIA) $2.220.900,00
e e ?é:SCJTFéTOATNgE%c(}uDNE TARSIANOS O METATARSIANOS MEDIANTE RESECCION $1.158.200,00
i e ;(AUCNOAR('I)'AMI\EE)I\JTO DE FALANGES DE MANO MEDIANTE RESECCION (OSTEQTOMIA) $1.158.200,00
" 282781 SCN?E;AMIENTO DE FALANGES DE PIE MEDIANTE RESECCION (OSTEOTOMIA) (UNA $ 650.900,00
tes 783001 Eﬁggﬁgsmlm OSEA EN HUESOS LARGOS CON COLOCACION DE TUTOR $2.220.800,00
156 ol ?ngf&)l\.:!rlENTO DE FEMUR POR INJERTO SIN DISPOSITIVOS INTERNOS DE FIJAGION $2.229.900,00
e 783502 ?mg?££q$gg$E%E FEMUR POR INJERTO CON DISPOSITIVOS INTERNOS DE $2.290.900 00
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1168 783503 5T ZOTOMA $ 2.229.900,00
fisg e glégrlzg%ﬁwo DE FEMUR POR TECNICA DE DISTRACCION CON (CORTICOTOMIA, §2.200.000,00
ALARGAMIENTO DE TIBIA POR INJERTO SIN DISPOSITIVOS
1170 783701 A INTERNOS DE FIJACION Y & 5590 500,00
ALARGAMIENTO DE TIBIA POR INJERTO CON DISPOSITIV
171 783702 ST S OS INTERNOS DE FIJACION $2526,000.00
ALARGAMIENTO DE PERONE POR INJERTO SIN DISPOSITIVOS INTERNOS DE
1172 783703 | FJACION Y OSTEO ) e
ALARGAMIENTO DE PERONE POR INJERTO CON DISPOSITIVOS INTERNOS DE
1173 783704 FIJACION Y OSTE $ 2.229.900,00
ALARGAMIENTO DE TIBIA POR TECNICA DE DISTRACCION SIN (CORTICOTOMIA
1 3 .
174 783705 OSTEOTOMIA) $ 2.229.900,00
ALARGAMIENTO DE TIBIA POR TECNICA DE DISTRACCION CON (CORTICOTOMIA,
1175 783706 OSTEOTOMIA) $ 2.229.900,00
a— — g;@rlzggrgﬁwo DE PERONE POR TECNICA DE DISTRACCION SIN (CORTICOTOMIA, $ 2.039.900,00
1177 783708 gﬁg{gﬁgﬁmo DE PERONE POR TECNICA DE DISTRACCION CON (CORTICOTOMIA, $ 2.229.900,00
ALARGAMIENTO DE TARSIANOS (UNO O MAS) FOR INJERTO SIN DISPOSITIVOS
1178 783801 INTERNOS DE FI $1.274.100,00
575 5590 &LﬁEH%AOngENTO DE METATARSIANOS (UNO O MAS) POR INJERTO SIN DISPOSITIVOS $1.274.100.00
FIJACION INTERNA SIN REDUGCION DE FRACTURA EN ESCAPULA, CLAVICULA O
1180 785100 TORAX (COSTIL $1.159.200,00
1181 785200 FIJACION INTERNA SIN REDUCCION DE FRACTURA DE HUMERO SCD $ 2.085.300,00
1182 785300 FIJACION INTERNA SIN REDUCCION DE FRACTURA DE RADIO O GUBITO SOD $ 1.455.200,00
1183 785500 FIJACION INTERNA SIN REDUCCION DE FRACTURA DE FEMUR SOD $ 2.380.000,00
1184 785600 FIJACION INTERNA SIN REDUCCION DE FRACTURA DE ROTULA SOD $ 897.300,00
FIJACION INTERNA SIN REDUCCION DE FRACTURA DE TARSIANOS O
1185 785800 METATARSIANGS S0D $1.274.100,00
EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN ESCAPULA, CLAVICULA O TORAX
1186 786101 (COSTILLAS v $ 650.900,00
EXTRAGCGION DE CUERPO EXTRANO EN ESCAPULA, CLAVICULA O TORAX
1187 786102 (COSTILLAS Y ESTER $ 650.900,00
1188 786201 EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN HUMERO $ 382.700,00
1189 786202 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN HUMERO, ViA ABIERTA $ 1.159.200,00
1190 786301 EXTRACGION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN RADIO O CUBITO $382.700,00
1191 786302 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANQ EN RADIO O CUBITO, ViA ABIERTA $650.900,00
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN CARPIANOS O METACARPIANDS (UNO O
1192 786402 MAS). ViA ABIE $1.159.200,00
1193 786501 EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN FEMUR $382.700,00
1194 786502 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN FEMUR, ViA ABIERTA $1.274.100,00
1195 786601 EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN ROTULA $ 650.900,00
1196 786602 EXTRAGCCION DE CUERPO EXTRANO EN ROTULA, ViA ABIERTA $514.400,00
1197 786701 EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN TIBIA O PERONE $382.700,00
1198 786702 | EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN TIBIA O PERONE, VIA ABIERTA $ 1.274.100,00
e o Fcﬁré‘ﬁﬁﬁl%” DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN TARSIANOS O METATARSIANOS § 650.900,00
—_— 286802 \E/?;Tmi%glm DE CUERPQ EXTRANO EN TARSIANOS O METATARSIANOS (CADA UNO) § 650.600,00
1804 REe0z JE{B(;I'EFIH»B_\I_CJ:ACION DE CUERPO EXTRANO EN FALANGES (UNO O MAS) DE MANO, ViA $ 897.300.00
1202 786910 EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN FALANGES (UNO O MAS) DE PIE $382.700,00
1208 86011 E)é‘lll'zﬂnﬁriCION DE CUERPO EXTRANO EN FALANGES (UNO O MAS) DE PIE, VIA —__—_
1204 786920 EXTBACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN HUESOS PELVIANOS $1.159.200,00
1205 786921 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN HUESOS PELVIANOS, ViA ABIERTA $1.159.200,00
REDUCCION CERRADA DE FRACTURA SIN FIJACION INTERNA DE ESCAPULA,
1206 790100 CLAVICULA O TOR $ 382.700,00
1207 790200 REDUCCION CERRADA DE FRACTURA SIN FIJACION INTERNA DE HUMERO SOD $ 897.300,00
REDUCCION CERRADA SIN FIJACION DE FRACTURA DE RADIO Y CUBITO S—
1208 780301 (RADIOCUBITAL PROXI § 897.300,
1209 790302 REDUCGION CERRADA DE FRACTURA SIN FIJACION INTERNA DE CUBITO O RADIO $ 897.300,00
HUESOS
1210 780401 ggggg%c:qu CERRADA DE FRACTURA SIN FIJACION DE FRACTURA DE HU DEL $ 650.900,00
REDUCCION CERRADA DE FRACTURA SIN FIJACION DE FRACTURA DE 650.900.00
1211 790402 | \iETACARPIANOS (UNO O S
1212 790500 REDUGCION CERRADA DE FRACTURA DE FEMUR SIN FIJACION INTERNA SOD $1.274.100,00
1213 790600 REDUCCION CERRADA DE FRACTURA SIN FIJACION INTERNA DE ROTULA SOD $ 650.900,00
1214 790703 REDUGCCION CERRADA DE FRACTURA DE TIBIA $1.274.100,00
1215 790704 REDUCCION CERRADA DE FRACTURA DE PERONE $ 897.300,00
1216 790801 REDUGCION CERRADA SIN FIJACION INTERNA FRACTURA TARSO O METATARSO $897.300,00
REDUGCION CERRADA DE FRACTURA SIN FIJACION INTERNA DE FALANGES DE $ 650.000,00
1217 790901 MANO (UNA O M Gl
REDUCCION CERRADA DE FRACTURA SIN FIJACION INTERNA DE FALANGES DE PIE & 514.400,00
1218 790902 (UNA O MAS 400,
- — REDUCCION CERRADA DE FRACTURA SIN FIJACION INTERNA DE FRAGTURA DE ¢ 897.300,00
HUESOS PELVI
RECUCCION CERRADA DE FRACTURA CERVICAL E INMOVILIZACION CON HALOYESO $1.159.200,00
1220 790930 O HALOGH RS
1221 790933 REDUGGION CERRADA DE FRACTURA DE SACRO O SACROILIACA O COCCIGEA $382.700,00
REDUCCION INDIRECTA DE FRACTURA CON FIJACION INTERNA DE ESCAPULA
1222 791101 CLAVIGULA O TO $ 382.700,00
1223 791301 REDUCCION INDIRECTA DE FRACTURA DE CUBITO O RADIO CON FIJACION $ 897.300,00

“Protegemos el azul de la bandera”

“Linea Anticorrupcién Armada Nacional 01 8000 11 69 69 — 24 Horas"
Hospital Naval de Cartagena — Cra 2B Bocagrande — Telefax: (095) 6653827
www.sanidadnaval.mil.co

GEDOC-FT-001-AYGAR-V06




L
CONTINUACION CONTRATO No. 1 4 mDISAN DHONAG-2022

Pagina 30 de 56
1224 791302 REDUCCION INDIRECTA DE FRACTURA DE CUBITO Y RADIO CON FIJACION $897.300,00
REDUCCION DE FRACTURA DE HUESO DE CARPO CON DISPOSITIVO VIA $ 1.933.600,00
1225 791405 | \RTROSCOPICA S
e — REDUCCION INDIRECTA CON FIJAGION INTERNA DE CUELLO DE FEMUR O $1.274.100,00
INTERTROCANTERICA
FRAI A DE FEMUR SUPRACONDILEA CON FIJACION
1227 791502 IFLET%LF"‘E&ON INBIRECTA BE ERACTUR $1.274.100,00
REDUCCION INDIRECTA DE FRACTURA DE FEMUR SUPRACONDILEA E 2.380.000.00
1228 791503 | \\TERCONDILEA CON FiJ o
1229 791601 REDUCCION INDIRECTA DE FRACTURA CON FIJACION INTERNA DE ROTULA $ 650.900,00
PINAT
230 e ECE)RUFCI:ﬂglN INDIRECTA DE FRACTURAS OSTEOCONDRALES O DE LA ES IBIAL $ 1.833.600,00
DIAFISIARIA CON FIJACION
- . Rﬁ%%%ilo“ INDIRECTA DE FRACTURAS DE LA TIBIA $1.274.100,00
1232 791705 REDUCCION INDIRECTA DE FRACTURAS DE PERONE CON FIJACION INTERNA $897.300,00
- B ggggﬁ&%N ABIERTA SIN FIJACION INTERNA DE FRACTURA DE UNA O MAS $1.159.200.00
—_ B REDUCCION ABIERTA SIN FIJACION INTERNA DE FRACTURA DE ESCAPULA O § 807.300.00
CLAVICULA
1235 792200 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA SIN FIJACION INTERNA DE HUMERO SOD $1.159.200,00
1236 792301 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA SIN FIJACION INTERNA DE RADIO O CUBITO $1.159.200,00
1237 792302 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA SIN FIJACION INTERNA DE RADIO Y CUBITO $1.159.200,00
e b ;E?Kggg;%AB\EHTA SIN FIJACION DE FRACTURA DE HUESO DEL CARPO O $ 1.033.600,00
REDUCCION ABIERTA SIN FIJACION DE FRACTURA DE HUESO DEL CARPO O
1239 792402 METACARPO ViA A $1.933.600,00
1240 792600 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE ROTULA SIN FIJACION INTERNA SOD $ 650.900,00
= e REDUCCION ABIERTA FRACTURA SIN FIJACION INTERNA, DE HUESQS DEL TARSO O $1.159.200,00
METATARS
1242 792901 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA SIN FIJACION INTERNA DE FALANGES DE MANO $ 1.933.600,00
1243 792902 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA SIN FIJACION INTERNA DE FALANGES DE PIE $ 897.300,00
1244 792920 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA SIN FIJACION INTERNA DE HUESOS PELVIANOS $2.229.900,00
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA CON FIJACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE
1245 793101 FIUACION U OS $1.159.200,00
S m— EE?ESS&%“ ABIERTA DE FRACTURA CON FIJACION INTERNA DE GOSTILLA O $ 1.159.200,00
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA SUBCAPITAL DE HUMERO CON FIJACION
1247 793201 INTERNA (DISPOS $3.978.400,00
e . ﬁJE?E%CNCAI?EI}\: ABIERTA DE FRACTURA SUPRACONDILEA DE HUMERO CON FIJACION $3.403.400,00
e =50 gg%uFtlzﬂg%AalEﬂm DE FRACTURA DE EPICONDILO O EPITROCLEA DE HUMERO § 3.050.400,00
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN DIAFISIS DE HUMERO CON FIJACION
1250 793210 INTERNA (DISPOS! $ 2.085.300,00
551 Jdia0 mgr%%ii:om ABIERTA DE FRACTURA EN DIAFISIS DE CUBITO O RADIO CON FIJACION $ 1.455.200,00
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN SEGMENTO PROXIMAL DE CUBITO O DE
1252 793302 OLECRANON C $ 2.828.500,00
Toma 53305 ggRchlﬂg% QBIEHTA DE FRACTURA EN SEGMENTO DISTAL DE CUBITO O RADIO §2.434.900,00
E
F—_— 53907 miré%c;c;om ABIERTA DE FRACTURA EN DIAFISIS DE CUBITO Y RADIO CON FIJACION $ 1.933.600,00
1255 793403 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE HUESOS DE CARPO CON FIJACION INTERNA $ 1.933.600,00
e 293304 \F}ioggggw ABIERTA DE FRACTURA DE HUESOS DE CARPO CON FIJACION INTERNA $ 1.933.600,00
1257 793405 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE METACARPIANOS CON FIJACION INTERNA $1.933.600,00
e 53408 G;D::%gg ABIERTA DE FRACTURA DE METACARPIANOS CON FIJACION INTERNA $ 1.933.600,00
— e gsgggg&ND?mEnm DE FRACTURA EN FEMUR (CUELLO, INTERTROCANTERICA, $ 2.380.000,00
- _— (Rolzlgggsclgw ABIERTA DE FRACTURA EN DIAFISIS DE FEMUR CON FIJACION INTERNA $ 2.256:900,00
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN ROTULA CON FIJACION INTERNA
1261 793600 (DISPOSITIVOS DE Fi $ 897.300,00
1262 793707 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE PERONE PROXIMAL CON FIJACION INTERNA $3.173.000,00
- 253708 Eggggﬁ AON ABIERTA DE FRACTURA DE PERONE PROXIMAL CON FIJACION $3.087.700.00
- s RET%LFJ‘mmN ABIERTA DE FRACTURA DE PERONE DIAFISIARIO CON FIJACION S
1265 793711 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE PERONE DISTAL CON FIJACION INTERNA $2.229.900,00
1266 793712 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE PERONE DISTAL CON FIJACION EXTERNA $2.229.900,00
1267 793713 REDUCGION ABIERTA DE FRACTURA DE TIBIA PROXIMAL CON FIJAGION INTERNA $2.229.900,00
1268 793714 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE ESPINA TIBIAL CON FIJACION INTERNA $ 2.229.900,00
1269 793715 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE TIBIA PROXIMAL CON FIJACION EXTERNA $2.229.900,00
1270 793716 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE TIBIA DIAFISIARIA CON FIJACION INTERNA $2.229.900,00
1271 793717 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE TIBIA DIAFISIARIA CON FIJACION EXTERNA $ 2.229.900,00
1272 793718 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE TIBIA DISTAL CON FIJACION INTERNA $2.229.900,00
1273 793719 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE TIBIA DISTAL CON FIJACION EXTERNA $ 2.085.300,00
- o ?Dlzlgggé:mw ABIERTA DE FRACTURA DE TARSO (CADA UNO) CON FIJACION INTERNA $1.274.100,00
— 799502 !IT\EFDELAEICA L((.‘)DN ABIERTA DE FRACTURA DE METATARSIANO (CADA UNO) CON FIJACION §1.274.100,00
1276 793804 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA CALCANEO CON FIJACION INTERNA $1.274.100,00
- o REDUGCION ABIERTA DE FRACTURA EN FALANGES DE MANO (UNA O MAS) CON $1.933.600,00
FIJACION INTE
P e REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN FALANGES DE PIE (UNA O MAS) CON $1.274.100,00

FIJACION INTERN
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1279 793920 O POSTERI $ 2.229.900,00
" 793921 EE?EIEI{E)IF?N ABIERTA DE FRACTURA COMPLEJA EN PELVIS (ACETABULO, REBORDE $9.021.800,00
. —— Eﬁgggglgm RBERTA DE FRACTURA DE LAMINA CUADRILATERA CON ABORDAJE § 2,220.900,00
1282 793935 REDUCCION DE FRACTURA OCCIPITOCERVICAL ViA ANTERIOR $1.933.600,00
1283 793937 REDUCCION DE FRACTURA OCCIPITOCERVICAL ViA POSTERIOR $2.187.700,00
1284 794101 REDUCCION CERRADA DE EPIFISIS SEPARADA EN HUMERO SIN FIJACION $ 897.300,00
1285 794102 REDUCCION CERRADA DE EPIFISIS SEPARADA EN HUMERO CON FIJACION $ 897.300,00
1286 794201 REDUCCION CERRADA DE EPIFISIS SEPARADA EN CUBITO O RADIO SIN FIJACION $897.300,00
1287 794202 REDUGCION CERRADA DE EPIFISIS SEPARADA EN CUBITO O RADIO CON FIJACION $897.300,00
1288 794203 REDUCCION CERRADA DE EPIFISIS SEPARADA EN RADIO Y CUBITO SIN FIJACION $897.300,00
1289 794501 REDUGCCION CERRADA DE EPIFISIS SEPARADA EN FEMUR SIN FIJACION $1.274.100,00
1290 794502 REDUGCION CERRADA DE EPIFISIS SEPARADA EN FEMUR CON FIJACION $ 2.229.900,00
1291 794601 REDUGCCION CERRADA DE EPIFISIS SEPARADA DE TIBIA O PERONE SIN FIJACION $ 897.300,00
1292 794603 REDUCCION CERRADA DE EPIFISIS SEPARADA DE TIBIA Y PERONE SIN FIJACION $1.274.100,00
1293 795101 REDUCCION ABIERTA SIN FIJACION INTERNA DE EPIFISIS SEPARADA DE HUMERO $1.159.200,00
1294 795201 REDUCCION ABIERTA DE EPIFISIS SEPARADA DE RADIO O CUBITO SIN FIJACION §1.159.200,00
1295 795202 REDUCCION ABIERTA DE EPIFISIS SEPARADA DE RADIO O CUBITO CON FIJACION $1.455.200,00
1296 795203 REDUCCION ABIERTA DE EPIFISIS SEPARADA DE RADIO Y CUBITO SIN FIJACION $1.159.200,00
1297 795204 REDUCCION ABIERTA DE EPIFISIS SEPARADA DE RADIO ¥ CUBITO CON FIJACION $ 1.933.600,00
1298 795502 REDUCGION ABIERTA GON FIJACION INTERNA DE EPIFISIS SEPARADA DE FEMUR $2.229.900,00
1299 795601 REDUCCION ABIERTA DE EPIFISIS SEPARADA DE TIBIA O PERONE SIN FIJACION $ 1.933.600,00
1300 795602 REDUGCION ABIERTA DE EPIFISIS SEPARADA DE TIBIA O PERONE GON FIJACION $ 2.229.900,00
1301 795603 REDUGCION ABIERTA DE EPIFISIS SEPARADA DE TIBIA Y PERONE SIN FIJACION $ 1.933.600,00
1302 797100 REDUCCION CERRADA DE LUXACION EN HOMBRO SOD $ 650.900,00
1303 797200 REDUCCION CERRADA DE LUXACION EN CODO SOD $ 650.900,00
1304 797401 REDUCCION GERRADA DE LUXACION CARPIANA $1.274.100,00
1305 797402 REDUCCION CERRADA DE LUXACION CARPOMETACARPIANA $1.933.600,00
1306 797403 REDUCCION CERRADA DE LUXAGION METACARPOFALANGICA (UNA O MAS) $ 1.455.200,00
1307 797404 REDUCCION CERRADA DE LUXACION INTERFALANGICA (UNA O MAS) $1.159.200,00
1308 S gﬁggﬁgﬁ CERRADA DE DISPLASIA O LUXACION CONGENITA DE CADERA (UNI O $ 2.220.000,00
1309 797502 REDUCCION CERRADA DE LUXACION TRAUMATICA DE CADERA $1.274.100,00
1310 797603 REDUGCION CERRADA DE LUXACION TRAUMATICA DE ROTULA $ 650.900,00
1311 797701 REDUCCION CERRADA DE LUXAGION TRAUMATICA TOBILLO (CUELLO DE PIE) $ 650.900,00
1312 798101 REDUCCION ABIERTA DE LUXACION ACROMIOCLAVIGULAR $1.933.600,00
1313 798102 REDUGGION ABIERTA DE LA LUXACION GLENOHUMERAL $2.229.900,00
S —— ELIJJQEICOISINDEOENSGCAPULA A COSTILLAS [ESCAPULOPEXIA] (TRATAMIENTO DE LA $ 1.933.600,00
1315 798201 REDUCCION ABIERTA DE LUXACION DE LA CABEZA RADIAL $2.229.900,00
1316 798302 REDUGCCION DE LUXACION RADIOCUBITAL ViA ABIERTA $1.274.100,00
1317 798401 REDUCCION CON FIJACION DE LUXACION CARPIANA ViA ABIERTA $2.229.900,00
1318 798403 REDUCCION CON FIJACION DE LUXACION CARPO-METACARPIANA VIA ABIERTA $ 1.933.600,00
. 768405 &%%Léigﬁr; g%r:\ C&Eé?g DE LUXACION METACARPOFALANGICA O § 2.085.300,00
1320 798501 REDUCGION ABIERTA DE LUXACION CONGENITA DE CADERA $ 2.187.700,00
1321 798502 REDUGCCION ABIERTA DE LUXACION TRAUMATICA DE CADERA $ 2.229.900,00
1322 798602 REDUCGION ABIERTA DE LUXACION DE ROTULA $1.933.600,00
1323 798701 REDUCCION ABIERTA DE LUXACION DE TOBILLO (TIBIOASTRAGALINA) $2.229.900,00
i EBI SE%%CS(#%NO AE?IEFITA DE LUXACION TARSO-METATARSIANOS (UNO O MAS) CON $1.274.100,00
1325 799201 REDUGCION CERRADA DE LUXOFRACTURA RADIOCUBITAL [MONTEGGIA-GALLEAZI] $897.300,00
1326 799202 REDUGCION CERRADA DE FRACTURA DE CODO $897.300,00
- E—— Eﬁgg%(ﬂ%NoABIEHTA FRACTURA CODO SIN FIJACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE $1.159.200,00
- —— REDUGCION ABIERTA FRACTURA O LUXOFRACTURA CODO CON FIJAGION INTERNA § 2.085.300,00
(DISPOSITIV
1329 799301 REDUCCION ABIERTA Y FIJACION DE LUXOFRACTURA DE BENNET $ 1.933.600,00
1330 799302 REDUCCION CERRADA Y FIJACION DE LUXOFRACTURA DE BENNET $897.300,00
1331 T REDUCCION ABIERTA CON FIJACION DE FRACTURA INTRAARTICULAR DE MANO $ 1.933.600,00
(UNA O MAS AR
1332 799501 REDUCCION DE FRACTURA INTRAARTICULAR Y LUXOFRACTURA DE CADERA $897.300,00
REDUCCION INDIRECTA DE FRACTURA EN PELVIS (ACETABULO, REBORDE $ 2.229.900,00
1333 793506 | ANTERIOR O POSTE ’
REDUCCION INDIREGTA DE FRACTURA COMPLEJA EN PELVIS (ACETABULO, $3.050.100,00
1334 799507 | REBORDE ANTERIO
REDUCCION ABIERTA DE LUXO-FRACTURA TOBILLO SIN FIJACION INTERNA $ 1.933.600,00
1335 789704 (DISPOSITIVOS DE F
1336 799702 REDUGCGCION GERRADA DE LUXOFRACTURA DE CUELLO DE PIE O TOBILLO $1.274.100,00
1937 285708 REDUCCION ABIERTA CON FIJACION DE LUXO FRACTURA O FRACTURA (UNIO $ 2.085.300,00
BIMALEOLAR) DE
1338 —_—— TRSSILIJ_(L:CC)DN ABIERTA CON FIJACION DE LUXO FRACTURA TRIMALEOLAR DE $ 1.933.600,00
o — E:EA%%CS;J%I\; ABIERTA DE LUXOFRACTURA CON FIJACION DE HUESOS DEL TARSO %1.159.200,00
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1340 799804 | METATARSO (CADA U i
- B §E§E38I82£§'ERTA DE LUXOFRACTURA CON FIJACION DE HUESOS $1.159.200,00
1342 800101 EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN HOMBRO POR ARTROTOMIA $ 650.900,00
I o iggg?gﬁ& DE CUERPO EXTRANO INTRAARTICULAR EN HOMBRO POR $1.074.100,00
1344 800201 EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN CODO POR ARTROTOMIA $ 650.900,00
1345 800202 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO INTRAARTICULAR EN CODO POR ARTROTOMIA $1.159.200,00
e — iggﬁggﬁ{: DE CUERPO EXTRANO INTRAARTICULAR EN MUNECA POR $897.300,00
1347 800402 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN ARTICULACION DE MANO POR ARTROTOMIA §1.159.200,00
— ot 5@%‘%‘5‘3& DE CUERPO EXTRANO INTRAARTICULAR EN CADERA POR $ 1.033.600,00
1349 800601 EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN RODILLA POR ARTROTOMIA $ 650.900,00
1350 60602 i)gggc;gﬁg DE CUEHEO EXTRANO INTRAARTICULAR EN RODILLA POR $ 1.159.200,00
1351 800701 EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN TOBILLO POR ARTROTOMIA $ 650.900,00
- B Eﬁiﬁ?%'ﬂﬁ DE CUERPO EXTRANO INTRAARTICULAR EN TOBILLO POR §897.300,00
1353 800801 EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN PIE Y ARTEJOS POR ARTROTOMIA $ 650.900,00
1354 800802 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN PIE O ARTEJOS POR ARTROTOMIA $ 650.900,00
— i Qg;gﬂggﬁaggﬁgaggsﬁm EXPLORACION DE ARTICULACION $ 650.900.00
1356 801200 ARTROTOMIiA DE CODO SOD $1.159.200,00
1357 801300 ARTROTOMIA DE MUNECA SOD $897.300,00
1358 801400 ARTROTOMIA EN MANO SOD $897.300,00
1359 801500 ARTROTOMIA DE PELVIS SOD $ 1.159.200,00
1360 801600 ARTROTOMIA DE RODILLA SOD $ 1.159.200,00
1361 801700 ARTROTOMIA DE TOBILLO O CUELLO DE PIE SOD $ 897.300,00
1362 801800 ARTROTOMIA EN PIE SOD $ 650.900,00
1363 804301 CAPSULOTOMIiA METACARPOFALANGICA (UNA O MAS) $1.455.200,00
1364 804302 CAPSULOTOMIA INTERFALANGICA (UNA O MAS) $1.455.200,00
1365 804310 LIBERACION DE BANDAS CONSTRICTIVAS $1.159.200,00
25EE SAEs gg:gﬁg]olom DE VARO METATARSIANQ O PIE ADUCTO [HEYMAN-HERNDON- $ 2.220.900,00
1367 804803 LIBERACION DE PIE TALO [GOLDNER] $2.229.900,00
o — ES%E{E\N DE DISCO INTERVERTEBRAL EN SEGMENTO CERVICAL VIA ANTERIOR $3.050.100,00
Ja59 S05100 igg:&w DE DISCO INTERVERTEBRAL EN SEGMENTO CERVICAL VIA POSTERIOR $ 2.085.300.00
= et EE%SHISE !-\EJBE DISCO INTERVERTEBRAL EN SEGMENTQ TORACGICO VIA ANTERIOR O $ 2,085.300,00
- _— EglcElngoAN DE DISCO INTERVERTEBRAL EN SEGMENTQ TORACICO ViA POSTERIOR $ 2,085.300,00
Ta7o —— Ei%glngliuA%EEolsco INTERVERTEBRAL EN SEGMENTO LUMBAR VIA ANTERIOR O $ 2,085.300,00
e e ig%gi&N DE DISCO INTERVERTEBRAL EN SEGMENTO LUMBAR ViA POSTERIOR $ 2,085.300.00
1374 805201 QUIMIONUCLEOLISIS DISCAL CERVICAL $2.229.900,00
1375 805202 QUIMIONUCLEOLISIS DISCAL TORACICA §2.229.900,00
1376 805203 QUIMIONUCLEOLISIS DISCAL LUMBAR §2.229.900,00
1377 805903 ABLACION DE DISCO CERVICAL (NUCLEOLISIS) INTERVERTEBRAL ViA ABIERTA $ 2.229.900,00
1378 805906 ABLACION DE DISCO TORACICO (NUCLEOLISIS) INTERVERTEBRAL ViA ABIERTA $ 2.229.900,00
1379 805909 ABLACION DE DISCO LUMBAR (NUCLEOLISIS) INTERVERTEBRAL ViA ABIERTA $ 2.229.900,00
1380 806101 MENISCECTOMIA SIMPLE MEDIAL O LATERAL DE RODILLA ViA ABIERTA $ 1.274.100,00
1381 806102 MENISECTOMIA MEDIAL Y LATERAL DE RODILLA ViA ABIERTA $ 1.274.100,00
1382 807102 SINOVECTOMIA DE HOMBRO TOTAL ViA ABIERTA $1.274.100,00
1383 807201 SINOVECTOMIA DE CODO PARCIAL ViA ABIERTA $1.933.600,00
1384 807202 SINOVECTOMIA DE CODO TOTAL ViA ABIERTA $1.933.600,00
1385 807301 SINOVECTOMIA DE MUNECA PARCIAL ViA ABIERTA $1.274.100,00
1386 807302 SINOVECTOMIA DE MUNECA TOTAL ViA ABIERTA $1.274.100,00
1387 807401 SINOVECTOMIA INTERFALANGICA (UNA O MAS) VIA ABIERTA $1.159.200,00
1388 807402 SINOVECTOMIA EN CARPO VIA ABIERTA $1.274.100,00
1389 807403 SINOVECTOMIA METACARPOFALANGICA (UNA O MAS) ViA ABIERTA $1.159.200,00
1390 807502 SINOVECTOMIA TOTAL DE CADERA, ViA ABIERTA $ 1.933.600,00
1391 807602 SINOVECTOMIA DE RODILLA TOTAL ViA ABIERTA $1.455.200,00
1392 807705 SINOVECTOMIA DE TOBILLO ANTERIOR ViA ABIERTA $1.933.600,00
1393 807706 SINOVECTOMIA DE TOBILLO POSTERIOR ViA ABIERTA $1.933.600,00
1394 807707 SINOVECTOMiA DE TOBILLO ANTERIOR VIA ARTROSCOPICA $1.933.600,00
1395 807708 SINOVECTOMIA DE TOBILLO POSTERIOR ViA ARTROSCOPICA $ 1.933.600,00
1396 807801 SINOVECTOMIA DE ARTICULACIONES DEL TARSO (CADA UNA) ViA ABIERTA $ 1.933.600,00
- Sorend ig\!gF\:TEETOMm DE ARTICULACIONES METATARSOFALANGICA (CADA UNA) VIA $ 1.933.600.00
1398 808011 DESBRIDAMIENTO, LAVADO Y LIMPIEZA DE ARTICULACION DE HOMBRO VIA ABIERTA $ 650.900,00
1399 808021 DESBRIDAMIENTO, LAVADO Y LIMPIEZA DE ARTICULACION DE CODO VIA ABIERTA $1.274.100,00
1400 808051 DESBRIDAMIENTO, LAVADQ Y LIMPIEZA DE ARTICULACION DE CADERA ViA ABIERTA $1.274.100,00
1401 808601 RESECCION DE HIGROMA DE RODILLA ViA ABIERTA £ 897.300,00
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1402 813101 ARTROPLASTIA DE PIE Y ARTEJOS CON PROTESIS $897.300,00
1403 813102 ARTROPLASTIA DE PIE Y ARTEJOS SIN PROTESIS $897.300,00
e 814220 EliémdﬂémNchch EE Ié\DA DE RODILLA: MENISCOPLASTIAL CON REPARACION DE $2.229.900,00
1405 814410 REALINEAMIENTO DE ROTULA GON CIRUGIA DE TEJIDOS BLANDOS $ 1.455.200,00
1406 814420 REALINEAMIENTO DE ROTULA CON OSTEOTOMIA DE TUBEROSIDAD ANTERIOR $1.455.200,00
1407 814501 REPARACION DE LIGAMENTO CRUZADO $ 2.229.900,00
s pltwrss EES%@;?S%?ION DE LIGAMENTO CRUZADO ANTERIOR CON AUTOINJERTO O $2,187.700,00
1400 P EES%TE;—?S%CION DE LIGAMENTO CRUZADO POSTERIOR CON AUTOINJERTO O $ 3.050.100,00
1410 814601 OTRA CORRECCION LIGAMENTARIA MEDIAL O LATERAL O CAPSULAR $ 2.187.700,00
1411 P E;’P;RHAEGONSTHUCGION O TRANSFERENCIAS PARA LIGAMENTOS MEDIAL O $ 2.920.800,00
— — ggﬁg{gggmN LIGAMENTARIA O CAPSULAR EN LUXACION ACROMIOCLAVICULAR ViA $ 2.085.300,00
- 314607 gicls_%r?ﬂsnucmow LIGAMENTARIA DE LUXACION ACROMIOCLAVICULAR CON AUTO $1.933.600.00
1414 gglgr;?gcmrq LIGAMENTARIA O CAPSULAR EN LUXAGCION ESTERNOCLAVICULAR ViA $2.187.700.00
1415 814610 SEACI)_%TINSJ‘I;ERUCCION LIGAMENTARIA DE LUXACION ESTERNOCLAVICULAR CON AUTO $2.187.700.00
1416 CORREGCION CAPSULAR SUPERIOR DE HOMBRO CON INJERTO ViA ABIERTA $2.187.700,00
1417 814711 SUTURA DE MENISCO MEDIAL O LATERAL, ABIERTA $2.229.900,00
1418 814727 REPARACION AGUDA DE LIGAMENTO CRUZADO $ 2.229.900,00
1418 14008 EES&TE;?S%%?SN SECUNDARIA DE LIGAMENTOS DE TOBILLO CON AUTO O $ 2.187.700.00
1420 814909 RECONSTRUGCION PRIMARIA DE LIGAMENTOS DEL TOBILLO VIA ARTROSCOPICA £ 1.274.100,00
1421 — S:ES%%I;?_T\%J&CION SECUNDARIA DE LIGAMENTOS DE TOBILLO CON INJERTO O $ 1.274.100,00
1422 814911 CAPSULORRAFIA DE TOBILLO $1.159.200,00
1423 817202 ARTROPLASTIA RESECCION TRAPECGIO-METACARPIANA $ 1.455.200,00
1424 817203 ARTROPLASTIA METACARPO-FALANGICA (UNA O MAS) $ 2.085.300,00
1425 817204 LIGAMENTORRAFIA O REINSERCION DE LIGAMENTOS ViA ABIERTA $ 1.933.600,00
1426 817208 ARTROPLASTIA RADIOCARPIANA (MUNECA O PUNO) $ 2.229.900,00
1427 817901 ARTROPLASTIAS INTERFALANGICAS (POR CADA DEDO) $2.085.300,00
1428 817903 DESCOMPRESION DE HUESO DE MUNEGA O MANO VIA ARTROSCOPICA $ 1.159.200,00
1429 818301 ACROMIOPLASTIA ViA ABIERTA $ 1.455.200,00
1430 818305 ARTROPLASTIA ACROMIO-CLAVICULAR $ 1.455.200,00
1431 818601 ARTROPLASTIA POR INTERPOSICION O RESECCION DEL CODO $3.050.100,00
1432 818602 EEgﬁrjgg"?gccmN SECUNDARIA DE LIGAMENTOS DE CODO CON AUTO O $2.187.700,00
1433 818608 CONDROPLASTIA DE HOMBRO ViA ARTROSCOPICA $ 2.085.300,00
1434 818609 CAPSULORRAFIA DE CODO ViA ABIERTA $1.159.200,00
1435 819101 ASPIRACION ARTICULAR $ 46.900,00
Y48 819201 erggﬁ:ﬂglr%néoe SUSTANCIA TERAPEUTICA DENTRO DE LA ARTICULACION O EL § 17.300,00
— 819330 E&ngﬁﬁ%% FIBROCARTILAGO TRIANGULAR O DE LIGAMENTOS INTERCARPIANOS $ 1.455.200,00
1438 819331 CAPSULORRAFIA ARTICULAR EN MUNECA ViA ABIERTA $1.159.200,00
1439 819401 RECONSTRUCGION PRIMARIA DE TENDON DE AQUILES Via ABIERTA $ 2.520.500,00
1440 820102 ELIMINAGION DE CUERPOS RICIFORMES DE VAINA DE TENDON DE MANO $ 650.900,00
1441 820200 MIOTOMIA DE MANO SOD $ 514.400,00
1442 821101 TENOTOMIA DE MANO PALMAR $514.400,00
1443 821102 TENOTOMIA DE MANO DORSAL $514.400,00
1444 821200 FASCIOTOMIA DE MANO SOD $1.159.200,00
1445 822101 RESECCION DE GANGLION EN DEDOS DE MANO $ 650.900,00
1446 822104 RESECCION DE GANGLION DORSAL DE MUNECA VIA ABIERTA $1.159.200,00
1447 822106 RESECGION DE GANGLION PALMAR DE MUNEGA VIA ABIERTA $1.159.200,00
1448 822201 ESCISION DE TUMOR BENIGNO EN MUSCULO DE MANO $ 897.300,00
1449 822202 ESCISION DE TUMOR MALIGNO EN MUSCULO DE MANO $ 897.300,00
1450 823301 TENOSINOVECTOMIA EN EXTENSORES DE MANO (UNO O MAS) $1.159.200,00
1451 823303 TENOSINOVECTOMIA FLEXORES MANO (UNO O MAS) $1.933.600,00
1452 823307 TENOSINOVECTOMIA EN COMPARTIMENTO EXTENSOR $897.300,00
1453 823501 ESCISION DE APONEUROSIS EN MANO $ 2.229.900,00
1454 824100 SUTURA DE ENVOLTURA O VAINA DE TENDON DE MANO SOD $ 650.900,00
1455 824201 TENORRAFIA DE FLEXORES DE DEDOS (CADA UNO) CON NEURORRAFIA $2.187.700,00
1456 824203 TENORRAFIA DE FLEXORES DE DEDOS (CADA UNO) SIN NEURORRAFIA $ 2.187.700,00
1457 824213 TENORRAFIA DE FLEXORES DE MANO (UNO O MAS) GON NEURORRAFIA $3.050.100,00
1458 824215 TENORRAFIA DE FLEXORES DE MANO (UNO O MAS) SIN NEURORRAFIA $2.187.700,00
1459 824301 TENORRAFIA DE EXTENSORES DE DEDOS (CADA UNO) $1.455.200,00
1460 824321 TENORRAFIA DE EXTENSORES DE MANG (UNO O MAS) $ 1.455.200,00
1461 824601 MIORRAFIA DE EXTENSORES DE MANO (UNO O MAS) $1.159.200,00
1462 824611 MIORRAFIA DE FLEXORES DE MANO (UNQ O MAS) $1.159.200,00
1463 825301 TRANSFERENGIA TENDON MANO Y PUNO (UNO O MAS) $ 2.229.900,00
1464 825306 REINSERCION DE TENDON EN MANO (UNO O MAS) $ 1.933.600,00
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1465 825501 ALARGAMIENTO DE TENDON EN MANO (UNO O MAS) $1.159.200,00
1466 826100 PULGARIZACION O POLICITACION CON SUMINISTRO NEUROVASCULAR SOD $2.380.000,00
1467 827101 RECONSTRUCCION PARA PLASTIA DE OPONENTE $1.159.200,00
1468 827102 INJERTO DE TENDON DE FLEXOR DE UN DEDO CON RECONSTRUCCION DE POLEAS $2.187.700,00
e 827103 B“éi%{%fgf TENDON DE FLEXOR DE DOS O MAS DEDOS CON RECONSTRUCCION $3.050.100,00
1470 827901 INJERTO DE TENDON EXTENSOR DE MANO O DEDOS (UNO O MAS) $1.274.100,00
1471 827902 INJERTO DE TENDON FLEXOR DE MANQ O DEDOS (UNO O MAS) $ 2.085.300,00
1472 827910 INJERTO TENDINOSO CON IMPLANTE EN DEDOS DE LA MANO (CADA UNO) §2.187.700,00
1473 828101 TRASPOSICION DE DEDO $ 2.380.000,00
1474 828200 REPARAGION DE DEFORMIDADES CONGENITAS DE LA MANO SOD $2.229.900,00
1475 828302 CORRECCION DE SINDACTILIA SIMPLE (UNO O MAS ESPACIOS) $1.274.100,00
1476 828304 CORRECCION DE SINDACTILIA COMPLEJA $ 1.455.200,00
1477 828310 CORRECCION QUIRURGICA DE LA MACRODAGTILIA $2.229.900,00
1478 828320 CORRECCION SIMPLE DE CAMPTODACTILIA (UNO O MAS DEDOS) $1.274.100,00
1479 828330 CORRECCION DE CAMPTODACTILIA CON OSTEQTOMIA (UNO O MAS DEDOS) $1.274.100,00
1480 828340 CORRECCION QUIRURGICA DE CLINODACTILIA (UNO O MAS DEDOS) $ 897.300,00
1481 828350 CORRECCION DE POLIDACTILIA CON RECONSTRUCCION $ 897.300,00
1482 828351 CORRECCION DE POLIDACTILIA CON ESCISION SIMPLE $ 897.300,00
1483 828355 CORRECCION DE ACORTAMIENTO Y ARQUEAMIENTO DE RADIO Y CUBITO $ 2.229.900,00
1484 828401 CORRECCION QUIRURGICA DE DEDO EN BOTONERA $ 2.085.300,00
1485 828402 CORRECCION QUIRURGICA DE DEDO EN CUELLO DE CISNE $2.085.300,00
1486 828403 CORREGCION QUIRURGICA DE DEDO EN MARTILLO $1.274.100,00
1487 828404 CORRECCION QUIRURGICA DE DEDO EN GATILLO [DEDO DE RESORTE] $897.300,00
1488 828501 TENODESIS EN MANO (UNO O MAS) $897.300,00
1489 829121 TENOLISIS EN EXTENSORES DE MANO (UNO O MAS) $1.159.200,00
1490 829125 TENOLISIS EN FLEXORES DE MANO (UNO O MAS) §1.933.600,00
1491 829300 ASPIRACION DE OTRO TEJIDO BLANDO DE MANO SOD $514.400,00
1492 829910 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN TEJIDOS BLANDOS DE DEDOS DE LA MANO $897.300,00
= Raaa b [E))EBFS),;():CION DE CUERPO EXTRANO EN TEJIDOS BLANDOS DE MANO (EXCEPTO $ 1.159.200,00
1494 830102 ELIMINACION DE CUERPOS RICIFORMES DE VAINA DE TENDON $ 897.300,00
1495 830231 MIOTOMIA DEL TEMPORAL $1.274.100,00
1496 830232 MIOTOMIA PTERIGOIDEO $1.274.100,00
1497 830233 MIOTOMIA DE MASETERO $1.274.100,00
e oan EGTRTTcEﬂgm gg CEJSEPosnos CALCAREOS O BURSA-SUBDELTOIDEQOS O $ 650.900,00
1499 831101 TENOTOMIAS EN PIE (UNA O MAS) $ 382.700,00
“=00 asio0s éugfg:ﬁ%: PERIARTICULAR DE LA CADERA, CON TENOTOMIAS (CADERA $ 282.700.00
1501 831204 LIBERACION DE MUSCULATURA PELVITROCANTERICA $382.700,00
1502 831205 TENOTOMIiA DE CADERA ViA ABIERTA $ 382.700,00
1503 831303 TENOTOMIAS EN BRAZO (UNA O MAS) $382.700,00
1504 831304 TENOTOMIAS EN ANTEBRAZO (UNA O MAS) $ 382.700,00
1505 831305 TENOTOMIA SIMPLE EN CUELLO (TORTICOLIS CONGENITA} $ 382.700,00
1506 831306 TENOTOMIiA MULTIPLE EN CUELLO $382.700,00
1507 831307 TENOTOMIiA DE MUSCULOS ESPASTICOS (EXCEPTO MANO) $ 382.700,00
1508 831308 TENOTOMIA EN PIERNA (UNA O MAS) $382.700,00
1509 831309 TENOTOMIAS DE ISQUIOTIBIALES (UNA O MAS) $382.700,00
1510 831310 TENOTOMIA TORACICA (EN DESCOMPRESION) $382.700,00
1511 831311 TENOTOMIAS EN HOMBRO (UNA O MAS) ViA ABIERTA $ 382.700,00
1512 831401 FASCIOTOMIiA O INCISION DE FASCIA $ 897.300,00
1513 831402 INCISION DE BANDA ILIOTIBIAL $ 897.300,00
1514 831450 FASCIOTOMIA EN ANTEBRAZO, CON LIBERACION EN CODO Y MUNECA $ 897.300,00
1515 831451 FASCIOTOMIA DESCOMPRESIVA DE LA ARTERIA BRAQUIAL $ 897.300,00
1516 831461 FASCIOTOMIA EN MUSLO, POR UNA O MAS INCISIONES $ 897.300,00
1517 831471 FASCIOTOMIA EN PIERNA POR UNA O MAS INCISIONES $ 897.300,00
1518 831481 FASCIOTOMIA EN PIE, UNA O MAS INCISIONES $897.300,00
1519 831902 LIBERACION DE MUSCULO $1.274.100,00
Yo e Eg%%&riogém% g SECCION DE ESCALENO ANTERIOR SIN RESECCION DE $897.300,00
1521 831910 SECCION DE ESTERNOCLEIDOMASTOIDEQ $897.300,00
1522 833001 RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE FASCIA, MUSCULO, TENDON O SINOVIAL $897.300,00
1523 833002 RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE FASCIA, MUSCULO, TENDON O SINOVIAL $897.300,00
1524 833101 ESCISION DE GANGLION DE ENVOLTURA DE TENDON, EXCEPTO DE MANO $ 897.300,00
1525 833201 ESCISION DE MIOSITIS OSIFICANTE $ 897.300,00
- eoe — EE%ESFII%[\IJ’ SPTCESSEESION DE: HUESO HETEROTOPICO O CALCIFICACIONES $ 897.300,00
1527 833901 ESCISION DE QUISTE POPLITEO [DE BAKER] $ 897.300,00
1528 834100 ESCISION DE TENDON PARA INJERTO (DIFERENTE REGION OPERATORIA) SOD $ 897.300,00
1529 834201 ESCISION DE APONEUROSIS O VAINA DE TENDON $1.159.200,00
1530 834202 TENOSINOVECTOMIA $ 897.300,00
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1531 834203 DESBRIDAMIENTO DE MUSCULO, TENDON Y FASCIA EXCEPTO MANO $ 897.300,00
1532 834300 ESCISION DE MUSCULO O FASCIA PARA INJERTO SOD $ 514.400,00
1533 834501 DESBRIDAMIENTO DE MUSCULO $1.159.200,00
1534 834502 ESCALENECTOMIA $ 897.300,00
b it \Fji?EES%?«Ne DE VAINA TENDINOSA, FASCIA, MUSCULO O TENDON; EXCEPTO MANC $ 897.300,00
B BaAAG Ew;ggo\r DESBRIDAMIENTO QUIRURGICOS DE MUSCULOS, TENDONES Y FASCIA $1.150.200,00
— —— EWEETZQB\; DESBRIDAMIENTO QUIRURGICOS DE MUSCULOS, TENDONES Y FASCIA $1.158.200,00
1538 — Ewmggi\g DESBRIDAMIENTO QUIRURGICOS DE MUSCULOS, TENDONES Y FASCIA P——
$525 3180 Ewr;:gg;x DESBRIDAMIENTO QUIRURGICOS DE MUSCULOS, TENDONES Y FASCIA TR —
o anaimn Iéer;:EZA Y DESBRIDAMIENTO QUIRURGICOS DE MUSCULOS, TENDONES Y FASCIA $1.150.200.00
1541 835100 BURSECTOMIA ABIERTA SOD $ 897.300,00
1542 836001 SUTURA DE MUSCULO O TENDON O FASCIA O APONEUROSIS ViA ABIERTA $ 650.900,00
1543 836100 SUTURA DE ENVOLTURA DE TENDON SOD $ 650.900,00
1544 836201 TENORRAFIA DE FLEXORES DE ANTEBRAZO (UNO O MAS) $2.187.700,00
1545 836202 TENORRAFIA DE EXTENSORES DE ANTEBRAZO (UNO O MAS) $ 1.455.200,00
1546 836301 REPARACION DEL MANGUITO ROTADOR VIA ABIERTA $2.229.900,00
e — 2SI\£§1&N DE REPARACION DEL MANGUITO ROTADOR SIN AUMENTACION ViA 55 556/800,00
_— P Esl\gngc‘)AN DE REPARACION DEL MANGUITO ROTADOR CON AUMENTACION ViA § 2.220.900,00
1549 836406 SUTURA DE TENDONES DE CADERA ViA ABIERTA $ 650.900,00
1550 837100 AVANZAMIENTO DE TENDON SOD $1.274.100,00
1551 837200 RETROCESO DE TENDON SOD $ 1,274.100,00
1552 837300 REFIJACION DE TENDON SOD $1.274.100,00
1553 837400 REFIJACION DE MUSCULO SOD $1.274.100,00
1554 837501 TRANSFERENCIAS DEL PRONADOR REDONDO $1.274.100,00
1555 837502 TRANSFERENGIAS DE TENDON EN PARALISIS RADIAL $1.274.100,00
1556 837503 TRANSFERENCIA TENDINOSA O MIOTENDINOSA CON ESCAPULOPEXIA $1.933.600,00
1557 837601 TRANSFERENCIAS MIOTENDINOSAS DE HOMBRO $1.274.100,00
1558 837602 TRANSFERENGIAS MIOTENDINOSAS DE ANTEBRAZO $1.274.100,00
1559 837603 TRANSFERENCIAS MIOTENDINOSAS DE CODO $1.274.100,00
1560 837604 TRANSFERENCIAS MIOTENDINOSAS DE MUNECA $ 2.380.000,00
1561 837605 TRANSFERENGIAS MIOTENDINOSAS DE CADERA $1.274.100,00
1562 837606 TRANSFERENCIAS MIOTENDINOSAS DE MUSLO $1.274.100,00
1563 837607 TRANSFERENCIAS MIOTENDINOSAS DE RODILLA $1.274.100,00
1564 837608 TRANSFERENCIAS MIOTENDINOSAS DE PIERNA $1.274.100,00
1565 837609 TRANSFERENCIAS MIOTENDINOSAS DE PIE $ 1.274.100,00
1566 837702 TRANSPOSICION DE MUSCULO $1.274.100,00
e 337501 ggﬁgﬁgﬂ&% DE MUSCULO CON DESCENSO DE TROCANTER MAYOR Y $1.274.100,00
1568 838502 ALARGAMIENTO © ACORTAMIENTO DEL TENDON DE AQUILES $ 1.455.200,00
1569 838505 REPARACION DEL TENDON DEL CUADRICEPS CON FIJACION $ 2.085.300,00
1570 838601 CUADRICESPLASTIA ABIERTA $ 2.085.300,00
1571 838830 TENODESIS $1.274.100,00
1572 839101 LISIS DE ADHERENGIAS DE TENDON [TENOLISIS] $ 650.900,00
1573 839400 ASPIRACION DE BURSA SOD $ 46.900,00
1575 839600 INYECCION O INFILTRAGION DE SUSTANCIA TERAPEUTICA DENTRO DE BURSA SOD $17.300,00
_— - gggcmow O INFILTRACION DE SUSTANGIA TERAPEUTICA DENTRO DE TENDON $ 17.300,00
- —— I(EJ&'SHQSSD%I'\JT%EI gLC})EIJT(PO EXTRANO EN TEJIDOS BLANDOS DE HOMBRO ©§87.400'00
- — 5&3%%,09\] DE CUERPO EXTRANO EN TEJIDOS BLANDOS DE BRAZO (MUSCULOS, $ 897.300,00
1570 839003 Fﬁg@g&g@ﬁ&%%u%?o EXTRANO EN TEJIDOS BLANDOS DE ANTEBRAZO $ 897.300,00
1580 S oh Eggg%cgN DE CUERPO EXTRANO EN TEJIDOS BLANDOS DE CADERA (MUSCULO, $ 897.300.00
e 850007 E;ng%cgs DE CUERPO EXTRANO EN TEJIDOS BLANDOS DE MUSLO (MUSCULO, 4 807.300.00
et . Té;ggicgn DE CUERPO EXTRANO EN TEJIDOS BLANDOS DE PIERNA (MUSCULO, $697.300,00
T5es _ $§qggﬁ:gsocﬁ CUERPO EXTRANO EN TEJIDOS BLANDOS DE PIE (MUSCULO, §897.30000
— 340001 ‘ég"ﬁé’g.’;‘:%% gow COLGAJO CERRADO DE MIEMBRO SUPERIOR SITIO NO $1.274.100,00
1585 840002 AMPUTACION KINEPLASTICA DE MIEMBRO SUPERIOR SITIO NO ESPECIFICADO $1.274.100,00
- BA000% Eggggﬁ:%%gsmﬂm O DE GUILLOTINA DE MIEMBRO SUPERIOR SITIO NO $1.274.100,00
1587 840100 AMPUTACION Y DESARTICULACION DE DEDOS DE LA MANO (UNO O MAS) SOD $650.900,00
1588 840200 AMPUTACION Y DESARTICULACION DE PULGAR SOD $ 650.900,00
1589 840300 AMPUTACION A TRAVES DE MANQ (CARPO) SOD $1.274.100,00
1590 840400 DESARTICULACION DE MUNECA SOD $1.274.100,00
1591 840500 AMPUTAGION A TRAVES DE ANTEBRAZO SOD $1.274.100,00
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1592 840600 DESARTICULACION DE CODO SOD $1.274.100,00
1593 840701 AMPUTACION DE BRAZO $1.274.100,00
1594 840800 DESARTICULACION DE HOMBRO SOD $2.229.900,00
1595 840900 AMPUTACION INTERTORACO ESCAPULAR SOD $2.229.900,00
o 541001 Eg«gggé%gggow COLGAJO CERRADO DE MIEMBRO INFERIOR SITIO NO §1.274.100,00
1597 841002 AMPUTACION KINEPLASTICA DE MIEMBRO INFERIOR SITIO NO ESPECIFICADO $1.274.100,00
o axibe Egggg;;?égggleaTA 0 DE GUILLOTINA DE MIEMBRO INFERIOR SITIO NO $ 1.274.100,00
1599 841101 AMPUTACION O DESARTICULACION DE DEDO DE PIE (CADA UNO) $ 514.400,00
1600 841201 AMPUTACION O DESARTICULACION DE RETROPIE $1.159.200,00
1601 841202 AMPUTACION O DESARTICULACION DE MEDIOPIE $1.159.200,00
1602 841203 AMPUTACION O DESARTICULACION DE ANTEPIE $1.274.100,00
1603 841300 DESARTICULACION DE TOBILLO SOD $1.274.100,00
1604 841500 AMPUTACION O DESARTICULACION DE PIERNA SOD $1.274.100,00
1605 841600 DESARTICULACION DE RODILLA SOD $1.274.100,00
1606 841700 AMPUTACION POR ENCIMA DE RODILLA SOD $ 1.455.200,00
1607 841800 DESARTICULACION DE CADERA SOD $2.229.900,00
1608 842100 REIMPLANTE DE PULGAR SOD $2.380.000,00
1609 842202 REIMPLANTE DE UN DEDO EN MANO $ 3.050.100,00
1610 842203 REIMPLANTE DE DOS DEDOS EN MANC $ 4.355.200,00
1611 842204 REIMPLANTE DE TRES DEDOS EN MANO $ 4.355.200,00
1612 842205 REIMPLANTE DE CUATRO O MAS DEDOS EN MANO $ 4.355.200,00
1613 842301 REIMPLANTE DEL MIEMBRO SUPERIOR A NIVEL DEL ANTEBRAZO $3.050.100,00
1614 842302 REIMPLANTE DE MANO A NIVEL DEL METACARPQ $3.050.100,00
1615 842303 REIMPLANTE DE MANO A NIVEL DE LA MUNECA $3.050.100,00
1616 842401 REIMPLANTE DE MIEMBRO SUPERIOR A NIVEL DE BRAZO $3.050.100,00
1617 842500 REIMPLANTE DE ARTEJOS SOD $ 4.355.200,00
1618 842600 REIMPLANTE DE PIE SOD $2.187.700,00
1619 842700 REIMPLANTE DE PIERNA SOD $2.187.700,00
- BATTa0 Egmgg(E)LSAgION [RECONSTRUCCION] (REVISION) DEL MUNON DE AMPUTACION DE $897.300,00
1621 Saa00 EE#‘ISBDHEAL;SJION [RECONSTRUCCION] (REVISION) DEL MUNON DE AMPUTACION DE $897.300,00
s 849900 ggquogglaécm [RECONSTRUCCION] (REVISION) DEL MUNON DE AMPUTACION DE $897.300,00
1623 SisatD hﬁniﬁgos%_gmow [RECONSTRUCCION] (REVISION) DEL MUNON DE AMPUTACION DE $897.300,00
— e n0 gggﬂgg%?ﬁm [RECONSTRUCCION] (REVISION) DEL MUNGON DE AMPUTACION DE $ 650.900,00
s 943500 ZEgEgEIaAE?ION [RECONSTRUCCION] (REVISION) DEL MUNON DE AMPUTACION DE $ 1.074.100,00
eoE 43700 Efrgggifgam [RECONSTRUCCION] (REVISION) DEL MUNON DE AMPUTACION DE $1.274.100,00
- BieaD ?EMS,?HE'{ECDN [RECONSTRUCCION] (REVISION) DEL MUNON DE AMPUTACION DEL $ 650.900,00
b S1a800 gignggfggmom [RECONSTRUCCION] (REVISION) DEL MUNON DE AMPUTACION DE $ 1.274.100,00
1629 844100 IMPLANTACION DE PROTESIS DE BRAZO Y HOMBRO SOD $3.050.100,00
P T gfﬁNRIEACSCIPON DE MALFORMACION CONGENITA DE PIE CON LIBERACION DE PARTES $2.220.900,00
- 40002 gfmagfsc;m DE MALFORMACION CONGENITA DE PIE CON LIBERACION DE PARTES $2.220.900,00
— — gg:ar\?szfsc#ow DE MALFORMACION CONGENITA DE PIE CON LIBERACION DE PARTES $2.220.900,00
1633 849400 CORRECCION DE SINOSTOSIS RADIOCUBITAL SOD $ 1.933.600,00
1634 850100 DRENAJE EN MAMA DE COLECCION POR MASTOTOMIA O MAMOTOMIA SOD $382.700,00
1635 850201 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANC DE MAMA POR MASTOTOMIA $514.400,00
- SRTED E?s%%é‘fﬁﬁg“ DE LESION NO PALPABLE DE MAMA CON ARPON U OTRO $99.200,00
1637 851302 LOCALIZACION DE LESION NO PALPABLE DE MAMA POR ESTEREOTAXIA $ 279.500,00
1638 852100 RESECCION LOCAL DE LESION DE MAMA SOD $ 650.900,00
1639 852201 RESECCION DE CUADRANTE DE MAMA § 1.455.200,00
1640 852202 RESECCION DE CUADRANTE DE MAMA CON CONDUCTOS TERMINALES $ 1.455.200,00
1641 852300 MASTECTOMiA SUBTOTAL SOD $ 2.085.300,00
1642 852401 ESCISION DE PEZON ACCESORIO O SUPERNUMERARIO $ 650.900,00
1643 853103 MAMOPLASTIA DE REDUCCION UNILATERAL $2.187.700,00
1644 853104 MAMOPLASTIA DE REDUCCION BILATERAL $ 897.300,00
1645 854201 MASTECTOMIA SIMPLE BILATERAL $ 2.085.300,00
1646 854301 MASTECTOMIA SIMPLE CON ESCISION DE GANGLIOS LINFATICOS REGIONALES $2.220.900,00
1647 854501 ESCISION DE MAMA, MUSCULOS PECTORALES Y GANGLIO LINFATICO REGIONALES $2.229.900,00
1648 854502 MASTECTOMIA RADICAL MODIFICADA UNILATERAL $7.120.500,00
1649 857201 RECONSTRUCCION DE MAMA UNILATERAL CON COLGAJO $3.050.100,00
1650 857202 RECONSTRUCCION DE MAMA BILATERAL CON COLGAJO $3.050.100,00
1651 857203 RECONSTRUCCION DE MAMA UNILATERAL CON TEJIDO AUTOLOGO $3.050.100,00
1652 857204 RECONSTRUCCION DE MAMA BILATERAL CON TEJIDO AUTOLOGO $ 3.050.100,00
1653 858101 SUTURA DE HERIDA DE MAMA $ 650.900,00
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1654 858200 | INJERTO DE GROSOR PARCIAL EN LA PIEL DE LA MAMA SOD $ 1.159.200,00
1655 858300 | INJERTO DE GROSOR TOTAL EN LA PIEL DE LA MAMA SOD $ 1.159.200,00
1656 858401 | COLGAJO LOCAL EN LA MAMA $ 1.159.200,00
1657 858402 | COLGAJO LOCAL CUTANEO EN LA MAMA $2.380.000,00
1658 858403 | COLGAJO LOCAL MUSCULOCUTANEO EN LA MAMA $3.050.100,00
1659 858405 | COLGAJO LIBRE CON TECNICA MICROVASCULAR EN LA MAMA $2.187.700,00
1660 858701 | RECONSTRUCCION DEL COMPLEJO AREOLA PEZON $2.229.900,00
1661 858702 | DIFERIMIENTO DEL COMPLEJO AREOLA PEZON $ 2.229.900,00
1662 860201 | PRUEBA INTRADERMICA DE ALERGIA $ 345.100,00
1663 860202 | PRUEBA EPICUTANEA DE ALERGIA (PRUEBA DE PARCHE) $ 345.100,00
PRUEBA INTRAEPIDERMICA DE ALERGIA CON ESCARIFICAGION O PUNTURA
1684 860203 | (AEROALERGENOS $ 345.100,00
1665 860207 | Leishmania PRUEBA [DE MONTENEGRO] $34.400,00
PRUEBA DE INTRADERMOREACCION PARA COMPROBAR INMUNIDAD CONTRA
1666 BN | j $ 31.500,00
1667 860209 | Trypanosoma cruzi PRUEBA [DE MACHADO GUERREIRO) $33.600,00
p— 561101 | DRENAJE DE COLECCION SUPERFICIAL DE PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO py———
e oo1100 | DRENAJE DE COLECGION PROFUNDA EN PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEQ o S
POR INCISION
1670 861103 | DRENAJE DE HEMATOMA SUBUNGUEAL POR INCISION O ASPIRACION $58.100,00
1671 861104 | DRENAJE DE COLECCION PROFUNDA DE TEJIDOS BLANDOS $ 514.400,00
Yo e igg,qé:é:hllgw DE CUERPO EXTRANO EN PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO DE S
1673 oo1202 | EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO DE SaeTbhiG
AREA ESPEC
1674 861401 | INFILTRACION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO HASTA DE CINCO LESIONES $ 140.000,00
1675 861411 | INYECCION DE MATERIAL MIORELAJANTE (TOXINA BOTULINIGA) $ 379.700,00
1676 861805 | INSERCION DE BOMBA DE INFUSION TOTALMENTE IMPLANTABLE $ 2.380.000,00
1677 862001 | DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL EN AREA ESPECIAL EN CARA Y CUELLO $1.274.100,00
6 — DES?ERCI;I?J,;MIENTO ESCISIONAL EN AREA ESPECIAL EN PLIEGUES DE FLEXION (AXILA P ETRIE00.00
1679 862003 | DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL EN AREA ESPECIAL EN MUNECAS O MANOS $ 650.900,00
1680 862004 | DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL EN AREA ESPECIAL EN TOBILLOS O PIES $ 660.900,00
1681 862005 | DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL EN AREA ESPECIAL EN GENITALES $1.274.100,00
e, m—— EEEEFSEQEIL&NTO ESCISIONAL MENOR DEL 10% DE SUPERFICIE CORPORAL EN S
— — gﬁsABHHEIE%f\gIENTO ESCISIONAL ENTRE EL 10% AL 19% DE SUPERFICIE CORPORAL pli e
R e [E)ESABH?'E%I‘\QENTO ESCISIONAL ENTRE EL 20% AL 29% DE SUPERFICIE CORPORAL PERp—
o e [E)E%BHREI’E%I\QENTO ESCISIONAL ENTRE EL 30% AL 49% DE SUPERFIGIE GORPORAL S
DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL DEL 50% O MAS DE SUPERFICIE CORPORAL EN
1686 ol S et ) $ 650.900,00
1687 862101 | DRENAJE DE QUISTE PILONIDAL $514.400,00
1688 862102 | MARSUPIALIZACION DE QUISTE PILONIDAL $ 1.159.200,00
1689 862103 | RESECCION QUISTE PILONIDAL (CIERRE PARGIAL O ESCISION ABIERTA) $ 1.159.200,00
1690 862104 | RESECCION QUISTE PILONIDAL CON RECONSTRUCCION GON GOLGAJO $3.081.300,00
ESCISION DE ULCERA (SACRA, ISQUIATICA, TROCANTERICA Y OTRAS
1691 862310 | [0 IZAGIONES), GO G $ 1.159.200,00
1692 862320 | ESCAROTOMIA DESCOMPRESIVA EN MUNECA O MANOS $ 650.900,00
1693 862326 | ESCAREGTOMIA DEL 10% AL 19% DE SUPERFICIE CORPORAL $ 2.380.000,00
1694 862328 | ESCARECTOMIA DEL 20% AL 29% DE SUPERFICIE CORPORAL $2.187.700,00
1695 862329 | ESCARECTOMIA DEL 30% O MAS DE SUPERFIGIE GORPORAL $2.187.700,00
1696 862351 | ESCAROTOMIA DESCOMPRESIVA EN MUNECAS O MANOS $ 650.900,00
1697 862352 | ESCAROTOMIA DESCOMPRESIVA EN TOBILLOS O PIES $ 650.900,00
1698 862701 | ONIGECTOMIA $ 323.700,00
1699 862702 | MATRICECTOMIA PARGIAL $ 323.700,00
1700 862703 | MATRICECTOMIA TOTAL $ 382.700,00
Vit HASTA DEL 5% DE
o, o g&gggganélgmo NO ESCISIONAL DE TEJIDO DESVITALIZADO 6 P
ENTR 5AL 10%
- S BESSBUIEEQ'I\:MENTO NO ESCISIONAL DE TEJIDO DESVITALIZADO EELG PO
E ENTRE EL 10% AL
p— o g;ﬁggﬁ\;gzmo NO ESCISIONAL DE TEJIDO DESVITALIZADO 6 P
ITALIZADO ENTRE EL 20% AL
. R g)OEO/EjBDF:EIDSﬁh;ENTO NO ESCISIONAL DE TEJIDO DESV bl
5 Fi EOE;%REIDSTJI\SENTO NO ESCISIONAL DE TEJIDO DESVITALIZADO ENTRE EL 30% AL Py
I e ggf%?%ﬁnggNTo NO ESCISIONAL DE TEJIDO DESVITALIZADO ENTRE EL 40% AL ——
1
o ~o2a07 | DESBRIDAMIENTO NO ESCISIONAL DE TEJIDO DESVITALIZADO MAYOR DEL 50% DE Coa (i
SUPERFICIE
1708 862000 | FISTULECTOMIA DE PIEL Y TEJIDO GELULAR SUBCUTANEO SOD $ 650.900,00
.| AESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR GAUTERIZAGION, FULGURACION O $/48:000,00
1702 86310 CRIOTERAPIA EN
N
e cea102 | RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZAGION, FULGURACION O &-100.800.00
CRIOTERAPIA EN
- cca10s | RESECCION DE LESIONES GUTANEAS POR CAUTERIZACION, FULGURAGION O i S

CRIOTERAFPIA EN
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RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION, FULGURACION O

1712 863105 CRIOTERAPIA EN $ 140.800,00

TANEAS POR RADIOFRECUENCIA, ENTRE CINCO A DIEZ
- S Egglug&\é DE LESIONES CU $ 84.500,00
ADIOFRECUENCIA, MAS DE DIEZ

F— 5o ES;ISL%; DE LESIONES CUTANEAS POR R $140.800,00

1715 863603 ABLACION DE TELANGIECTASIAS POR ESCLEROTERAPIA $ 826.400,00
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR

1716 864101 SUBCUTANEQ AREA $650.900,00
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR

1717 864102 SURCUTANED AREA $ 897.300,00
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO GELULAR

1718 864103 SUBGUTANEO AREA $ 650.900,00
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR

1719 864104 SUBGUTANEO AREA $ 897.300,00

B
— SEA105 Eiﬁiﬁiio“é DE TUMOR BENIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO AREA $ 1.159.200,00
TANEO AREA

o e gEiEE%iFE DE TUMOR MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCU $ 1.274.100,00
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR

1722 864201 | 5)BCUTANEO DE AR ROIRARDA0
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR

1723 864202 SUBCUTANEO DE AR _ $1.159.200,00
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR

1724 864203 SUBGCUTANEO DE AR $514.400,00
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR

1725 864204 SUBCUTANEO DE AR $1.274.100,00
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR

1726 864205 SUBCUTANEO DE AR $1.933.600,00

1727 865101 SUTURA DE HERIDA UNICA, EN AREA GENERAL $ 650.900,00

1728 865102 SUTURA DE HERIDA MULTIPLE, EN AREA GENERAL $1.274.100,00

1729 865201 SUTURA DE HERIDA UNICA DE CARA $ 650.900,00

1730 865202 SUTURA DE HERIDA UNICA DE CARA SIN COMPROMISO DE LABIOS O PARPADOS $ 650.900,00

1731 865203 SUTURA DE HERIDA UNICA DE PLIEGUES DE FLEXION, GENITALES, MANOS Y PIES $514.400,00

1732 865204 SUTURA DE HERIDA MULTIPLE DE CARA $1.274.100,00

1733 865205 SUTURA DE HERIDA MULTIPLE DE CARA SIN COMPROMISO DE LABIOS O PARPADOS $1.274.100,00

T o E:_IJETSURA DE HERIDA MULTIPLE DE PLIEGUES DE FLEXION, GENITALES, MANOS Y $514.400,00

1735 865207 SUTURA DE HERIDA PARCIAL DE CUERO CABELLUDO (ESCALPE) $ 1.933.600,00

- — SUTURA DE AVULSION EN PABELLON AURICULAR, NARIZ, LABIOS, PARPADOS O § 514.400.00
GENITALES

1737 865210 SUTURA DE MATRIZ UNGUEAL $ 650.900,00

— " géggggge PIEL PARCIAL EN AREA GENERAL MENOR DEL DIEZ 10% DE SUPERFICIE $1.933.600,00

1708 60102 ggggggge PIEL PARCIAL EN AREA GENERAL DEL DIEZ 10% AL 19% DE SUPERFICIE $ 2.380.000,00

1740 866105 INJERTO DE PIEL TOTAL EN AREA ESPECIAL EN CARA O CUELLO $ 897.300,00
INJERTO DE PIEL TOTAL EN AREA ESPECIAL EN PLIEGUES DE FLEXION (AXILA,

1741 866106 ANTECUBITAL, H $ 897.300,00

1742 866107 INJERTO DE PIEL TOTAL EN AREA ESPECIAL EN MUNECAS O MANOS $ 897.300,00

1743 866108 INJERTO DE PIEL TOTAL EN AREA ESPECIAL EN TOBILLO O PIES $897.300,00

1744 866109 INJERTO DE PIEL TOTAL EN AREA ESPECIAL EN GENITALES $ 897.300,00

oy o ggggg; EE PIEL TOTAL EN AREA GENERAL MENOR DEL DIEZ 10% DE SUPERFICIE $1.274.100,00

— — %E%g ELETPIEL TOTAL EN AREA GENERAL DEL DIEZ 10% AL 19% DE SUPERFICIE $ 1.933.600.00
INJERTO DE PIEL TOTAL EN AREA GENERAL DEL 20% AL 29% DE SUPERFICIE

1747 866203 CORPORAL TOTA $ 2.380.000,00
INJERTO DE PIEL TOTAL EN AREA GENERAL DEL 30% O MAS DE SUPERFICIE

1748 866204 CORPORAL TOTAL $ 2.380.000,00

1749 866300 INJERTO CONDROCUTANEO SOD $ 1.159.200,00

1750 866401 INJERTO DE CUERO CABELLUDO (ALOPECIA SECUELA POST-TRAUMA) $1.159.200,00

1751 866403 INJERTO DE REGION PILOSA $ 897.300,00

1752 866701 INJERTO GRASO $ 897.300,00

1753 866702 INJERTO DERMOGRASO $ 897.300,00

1754 867001 COLGAJO LOCAL SIMPLE DE PIEL HASTA DE DOS CENTIMETROS CUADRADOS $1.159.200,00

1755 867002 COLGAJO LOCAL SIMPLE DE PIEL ENTRE DOS A CINCO CENTIMETROS CUADRADOS $1.150.200,00

1756 867003 COLGAJO LOCAL SIMPLE DE PIEL DE CINCO A DIEZ CENTIMETROS CUADRADOS $1.159.200,00

1757 867004 COLGAJO LOCAL SIMPLE DE PIEL DE MAS DE DIEZ CENTIMETROS CUADRADOS $1.159.200,00

1758 867101 COLGAJO UNICO DE CUERO CABELLUDO $ 1.933.600,00

1759 867102 COLGAJO MULTIPLE DE CUERQ CABELLUDO $1.933.600,00

1760 867103 COLGAJO CUTANEO A DISTANCIA, EN VARIOS TIEMPOS $2.380.000,00

1761 867104 COLGAJO COMPUESTO A DISTANCIA, EN VARIOS TIEMPOS $ 2.380.000,00

1762 867105 COLGAJO LIBRE CUTANEO CON TECNICA MICROVASCULAR $2.187.700,00

1763 867106 COLGAJO LIBRE COMPUESTOQ CON TECNICA MICROVASCULAR $ 2.187.700,00

1764 867108 COLGAJO COMPUESTO CON TECNICA MICROVASCULAR (EN PROPELA) $2.187.700,00

T6E Se7201 ggkggi% LOCAL DE PIEL COMPUESTO DE VECINDAD HASTA DE DOS CENTIMETROS § 2.380.000.00

1766 868101 RESECCION SIMPLE DE CICATRIZ EN AREA GENERAL $ 514.400,00

1767 868102 RESECCION SIMPLE DE CICATRIZ EN AREA ESPECIAL $ 650.800,00

1768 868103 RESECCION DE CICATRIZ HIPERTROFICA O QUELOIDE, EN AREA GENERAL $ 650.900,00

1769 868104 RESECCION DE CICATRIZ HIPERTROFICA O QUELOIDE, EN AREA ESPECIAL $ 140.000,00
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1770 868310 REDUCCION DE TEJIDO ADIPOSO DE PARED ABDOMINAL, POR LIPOSUGCION $2.187.700,00
1771 868311 REDUCCION DE TEJIDO ADIPOSO DE PARED ABDOMINAL, POR LIPECTOMIA $2.187.700,00
1772 868401 PLASTIA EN Z O W EN AREA GENERAL, ENTRE UNA A DOS $897.300,00
1773 868402 PLASTIA EN Z O W EN AREA GENERAL, ENTRE TRES A CINCO $1.274.100,00
1774 868403 PLASTIA EN Z O W EN AREA GENERAL, MAS DE CINCO $1.274.100,00
1775 868501 ’F:'Il:é)sz;g% ]Eg Z O W EN AREA ESPECIAL (CARA, CUELLO, MANOS, PIES, PLIEGUES DE § 1.159.200,00
- F—— EE)SEBAN ,Eg Z O W EN AREA ESPECIAL (CARA, CUELLO, MANODS, PIES, PLIEGUES DE 1, 495000000
= SisRa Eﬁigﬁ ,Eg Z O W EN AREA ESPECIAL (CARA, CUELLO, MANOS, PIES, PLIEGUES DE §1.455.200,00
1778 868504 PLASTIA EN Z O W EN MANO (SIN INCLUIR DEDOS), ENTRE UNA A DOS $1.159.200,00
1779 868505 PLASTIA EN Z O W EN MANO (SIN INCLUIR DEDOS), ENTRE TRES A CINCO $1.274.100,00
1780 868507 PLASTIA EN Z, EN CADA DEDO DE LA MANO O DEL PIE $ 1.159.200,00
1781 868510 PLASTIA EN Z O W, EN ZONAS DE FLEXION $1.274.100,00
1782 868602 REPOSICION UNA DE POLIETILENO $323.700,00
. r— giﬁéﬁi%ﬁﬁ FI?E GLANDULAS SUDORIPARAS AXILARES SIMPLE CON RESECCION $1.274.100,00
1754 869102 ?\EEECCION DE GLANDULAS SUDORIPARAS AXILARES CON RESECCION TOTAL DEL §1.274.100,00
1785 869103 RESECCION PARCIAL DE GLANDULAS SUDORIPARAS § 2.229.900,00
1786 869104 RESECCION TOTAL DE GLANDULAS SUDORIPARAS $ 2.229.900,00
1787 869201 DERIVAGION LINFATICA (MANEJO DE LINFEDEMA) $2.380.000,00
1788 869202 ANASTOMOSIS LINFATICO VENOSO $ 2.380.000,00
1789 869203 ANASTOMOSIS LINFATICO LINFATICA $ 2.380.000,00
1790 869204 TRANSPOSICION DE GANGLIOS LINFATICOS CON ANASTOMOSIS $ 2.380.000,00
1791 869205 REDUCCION DE TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO (MANEJO DE LINFEDEMA) $2.380.000,00
1792 869400 RETIRO DE SUTURA EN PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO SOD $ 18.900,00
1793 869500 CURACION DE LESION EN PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO SOD $ 46.900,00
1784 869601 L:JSLETF:&%N (SUBCUTANEA) (TEJIDO BLANDO) DE EXPANSOR DE TEJIDOS (UNICO O $2.250.600°00
1795 869700 RETIRO DE EXPANSOR TISULAR (UNICO O MULTIPLE) SOD $2.229.900,00
1796 870001 RADIOGRAFIA DE CRANEO SIMPLE $ 65.900,00
1797 870002 PERFILOGRAMA CON CEFALOMETRIA $ 23.700,00
1798 870003 RADIOGRAFIA DE BASE DE GRANEO $ 92.000,00
1799 870004 RADIOGRAFIA DE SILLA TURCA $ 58.400,00
1800 870005 RADIOGRAFIA D|E MASTOIDES COMPARATIVAS $ 75.500,00
1801 870006 RADIOGRAFIA DE.PENASCOS $ 75.500,00
1802 870007 RADIOGRAFIA DE CONDUCTO AUDITIVO INTERNO $ 75.500,00
1803 870101 RADIOGRAFIA DE CARA (PERFILOGRAMA) $ 58.400,00
1804 870102 RADIOGRAFIA DE ORBITAS $ 58.400,00
1805 870103 RADIOGRAFIA DE AGUJEROS OPTICOS $ 58.400,00
1806 870104 RADIOGRAFIA DE MALAR $ 58.400,00
1807 870105 RADIOGRAFIA DE ARCO CIGOMATICO $ 67.500,00
1808 870107 RADIOGRAFIA DE HUESOS NASALES $ 58.400,00
1809 870108 RADIOGRAFIA DE SENOS PARANASALES $ 58.400,00
1810 870112 RADIOGRAFIA DE MAXILAR SUPERIOR $ 58.400,00
1811 870113 RADIOGRAFIA DE MAXILAR INFERIOR $ 58.400,00
1812 e — E}ARQSSESTFSM?QSEF’?R]ICA DE MAXILARES, SUPERIOR E INFERIOR $ 92.000.00
1813 870131 RADIOGRAFIA DE ARTICULACION TEMPOROMAXILAR [ATM] $ 58.400,00
1814 870601 RADIOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE GUELLO $ 79.700,00
1815 870602 RADIOGRAFIA DE CAVUM FARINGEQ $ 67.500,00
1816 870603 RADIOGRAFIA DE FARINGE [FARINGOGRAFIA] $ 67.500,00
1817 871010 RADIOGRAFIA DE COLUMNA CERVICAL $ 73.900,00
1818 871020 RADIOGRAFIA DE COLUMNA TORACICA $ 72.300,00
1819 871030 RADIOGRAFIiA DE COLUMNA DORSOLUMBAR $ 72.300,00
1820 871040 RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA $90.100,00
1821 871050 RADIOGRAFIA DE SACRO COCCIX $70.100,00
1822 871060 RADIOGRAFiA DE COLUMNA VERTEBRAL TOTAL $121.600,00
e KL RADIOGRAFIA PANORAMICA DE COLUMNA (GONIOMETRIA U ORTOGRAMA) $ 94.400,00
FORMATO 14" X 36" (
himp — RADIOGRAFIA PANORAMICA DE COLUMNA (GONIOMETRIA U ORTOGRAMA) $94.400,00
FORMATO 14" X 17" (
1825 871070 RADIOGRAFIA DINAMICA DE COLUMNA VERTEBRAL $33.100,00
1826 871091 RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES SACROILIACAS $ 49.600,00
1827 871111 RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL $ 64.000,00
1828 871112 RADIOGRAFIA DE ESTERNON $ 57.900,00
RADIOGRAFIA DE TORAX (P.A. O A.P. Y LATERAL, DECUBITO LATERAL, OBLICUAS O $64.000,00
1829 871121 LATERAL) ,
1830 871129 RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES ESTERNOCLAVICULARES $57.900,00
1831 871181 MOVILIDAD DIAFRAGMATICA POR FLUOROSCOPIA PULMONAR $ 42.700,00
P Span SQBETGARS:#\D?RA SERIE CARDIOVASCULAR (CORAZON Y GRANDES VASOS, $ 91.700,00
1833 871320 RADIOGRAFIA DE ESOFAGO $ 82.700,00

“Protegemos el azul de la bandera”

“Linea Anticorrupcién Armada Nacional 01 8000 11 69 69 — 24 Horas”
Hospital Naval de Cartagena — Cra 2B Bocagrande — Telefax: (095) 6653827
www.sanidadnaval.mil.co

GEDOC-FT-001-AYGAR-V06

ST SA66. Y




I3
n g |

CONTINUACION CONTRATO No. & 4 1 i:ﬁlﬁ&-DlSAN-DHONACQO& Pagina 40 de 56
1834 872002 RADIOGRAFiA DE ABDOMEN SIMPLE $ 74.700,00
e SanT EQS?&F‘SEA DE ABDOMEN SIMPLE CON PROYECCIONES ADICIONALES (SERIE DE $99.200,00
1836 872101 RADIOGRAFIA DE TRANSITO INTESTINAL CONVENCIONAL $135.700,00
1837 872102 RADIOGRAFIA DE TRANSITO INTESTINAL DOBLE CONTRASTE $166.700,00
1838 872103 RADIOGRAFIA DE TRANSITO INTESTINAL CON MARCADORES $281.300,00
1839 872104 RADIOGRAFiA DE COLON POR ENEMA O COLON POR INGESTA $ 149.600,00
1840 872105 RADIOGRAFIA DE COLON POR ENEMA CON DOBLE CONTRASTE $ 168.500,00
1841 872121 RADIOGRAFIA DE VIAS DIGESTIVAS ALTAS (ESOFAGO, ESTOMAGO Y DUODENO) $ 174.900,00
= S7ian ggﬂgggﬁsé c{))E VIAS DIGESTIVAS ALTAS (ESOFAGO, ESTOMAGO Y DUODENO) $ 168.500,00
i . ?22&%?5&? DE VIAS DIGESTIVAS ALTAS (ESOFAGQ, ESTOMAGO Y DUODENO) Y $ 281.300,00
- 473002 EQELOD?SSSAH )DE HUESOS LARGOS SERIE COMPLETA (ESQUELETO AXIAL Y § 203.200.00
1845 873004 RADIOGRAFIA PARA DETECTAR EDAD OSEA [CARPOGRAMA] $ 45.100,00
1846 873111 RADIOGRAFIA DE OMOPLATO $ 58.400,00
1847 873112 RADIOGRAFIA DE CLAVICULA $ 45.100,00
1848 873121 RADIOGRAFIA DE HUMERO $ 58.400,00
1849 873122 RADIOGRAFIA DE ANTEBRAZO $45.100,00
1850 873123 RADIOGRAFIAS COMPARATIVAS DE EXTREMIDADES SUPERIORES § 26.400,00
1851 873202 RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES ACROMIO CLAVICULARES COMPARATIVAS $ 26.400,00
1852 873204 RADIOGRAFIA DE HOMBRO $ 58.400,00
18583 873205 RADIOGRAFIA DE CODO $ 45.100,00
1854 873206 RADIOGRAFIA DE PUNO O MUNECA $ 45.100,00
1855 873210 RADIOGRAFIA DE MANO $45.100,00
= Sraans gg?llz%GMHéﬁ_\rFFI{? PARA MEDICION DE MIEMBROS INFERIORES [ESTUDIO DE FARILL U $ 58.100,00
1857 873303 RADIOGRAFIA COMPARATIVA DE PIES CON APOYO (AP Y LATERAL) $ 58.100,00
1858 873304 RADIOGRAFIA AXIAL DE SESAMOIDEOS Y CABEZAS DE LOS METATARSIANOS $ 58.100,00
e e ggggg::hm;mmggmmA DE MIEMBROS INFERIORES (GONIOMETRIA U $ 94.400,00
1880 e gﬁg}ggmgﬁwggmm DE MIEMBROS INFERIORES (GONIOMETRIA U $94.400,00
1861 873308 RADIOGRAFIA DIGITAL DE MIEMBROS INFERIORES (ESTUDIO DE LONGITUD) $58.100,00
1862 873311 RADIOGRAFIA DE ANTEVERSION FEMORAL $71.500,00
1863 873312 RADIOGRAFIA DE FEMUR (AP, LATERAL) $ 58.400,00
1864 873313 RADIOGRAFIA DE PIERNA (AP, LATERAL) § 58.400,00
1865 873314 RADIOGRAFiA DE ANTEVERSION TIBIAL $ 58.400,00
1866 873333 RADIOGRAFIA DE PIE (AP, LATERAL Y OBLICUA) §45.100,00
1867 873335 RADIOGRAFIA DE CALCANEO (AXIAL Y LATERAL) $ 45.100,00
1868 873340 RADIOGRAFIA DE MIEMBRO INFERIOR (AP, LATERAL) $ 58.400,00
1869 873411 RADIOGRAFIA DE CADERA O ARTICULACION COXO-FEMORAL (AP, LATERAL) $ 49.600,00
1870 873412 RADIOGRAFIA DE CADERA COMPARATIVA $ 26.400,00
1871 873420 RADIOGRAFIA DE RODILLA (AP, LATERAL) $ 58.400,00
p— Rt \R/;qsc%fgmggxonz RODILLAS COMPARATIVAS POSICION VERTICAL (UNICAMENTE $ 26.400,00
1873 873423 RADIOGRAFIA TANGENGIAL O AXIAL DE ROTULA $ 67.500,00
1874 B73431 RADIOGRAFIA DE TOBILLO (AP, LATERAL Y ROTACION INTERNA) $ 45.100,00
1875 873443 RADIOGRAFIAS COMPARATIVAS DE EXTREMIDADES INFERIORES $ 26.400,00
_— o ggalggg;ﬂ,t\s EN EXTREMIDADES PROYECCIONES ADICIQNALES (STRESS, TUNEL, $23.700.00
1877 873501 FLUOROSCOPIA COMO GUIA PARA PROCEDIMIENTOS $ 203.200,00
1878 876801 MAMOGRAFIA UNILATERAL O DE PIEZA QUIRURGICA $ 153.900,00
1879 876802 MAMOGRAFIA BILATERAL $ 187.500,00
1880 879111 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CRANEO SIMPLE $ 446.400,00
1881 879112 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CRANEO CON CONTRASTE $ 489.900,00
1882 879113 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CRANEO SIMPLE Y CON CONTRASTE $ 560.800,00
1883 879116 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE SILLA TURCA (HIPOFISIS) $ 489.900,00
1884 879121 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE ORBITAS $ 380.800,00
1885 879122 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE OIDO, PENASCO Y CONDUCTO AUDITIVO INTERNO $ 489.900,00
1886 879131 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE SENOS PARANASALES O CARA $ 489.900,00
1887 879132 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE RINOFARINGE $ 188.500,00
1888 879150 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE ARTICULACION TEMPORO MANDIBULAR (BILATERAL) $ 489.900,00
1889 879161 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CUELLO $ 415.500,00
1890 879162 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE LARINGE $ 489.900,00
_— o] [Smé)f;g%: SF?MPUTADA DE COLUMNA SEGMENTOS CERVICAL, TORACICO, $415.500,00
— B79005 [S&éﬁ?g?& SF?MPUTADA DE COLUMNA SEGMENTOS CERVICAL, TORACICO, $244.500,00
1893 879301 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX $ 464.500,00
1894 879410 TOMOGRAFiA COMPUTADA DE ABDOMEN SUPERIOR $ 526.100,00
1895 879420 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE ABDOMEN Y PELVIS (ABDOMEN TOTAL) $ 611.500,00
1896 879431 UROGRAFIA CON TOMOGRAFIA COMPUTADA $ 187.500,00
1897 879460 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE PELVIS $ 415.500,00
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1898 879510 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE MIEMBROS SUPERIORES Y ARTICULACIONES $ 380.800,00
1899 879520 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE MIEMBROS INFERIORES Y ARTICULACIONES % 380.800,00
1900 870502 lggﬂggmﬁm COMPUTADA DE MIEMBROS INFERIORES (ANTEVERSION FEMORAL O § 146.900,00
— Ao Egalngﬁgglgé (EADMPUTADA DE MIEMBROS INFERIORES (AXIALES DE ROTULA O § 146.900.00
1902 879910 TOMOGRAFIA COMPUTADA EN RECONSTRUGCION TRIDIMENSIONAL $ 647.700,00
1903 879990 TOMOGRAFIA COMPUTADA COMO GUIA PARA PROCEDIMIENTOS $ 403.500,00
1904 881112 ECOGRAFIA CEREBRAL TRANSFONTANELAR CON TRANSDUCTOR DE 7.MHZ O MAS $108.300,00
1905 881118 ECOGRAFIA CEREBRAL TRANSFONTANELAR CON ANALISIS DOPPLER $ 108.300,00
1906 881131 ECOGRAFIA DE GLANDULAS SALIVALES CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS $ 514.400,00
1907 881132 ECOGRAFIA DE CUELLO $ 514.400,00
1908 881141 ECOGRAFIA DE TIROIDES CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS $ 514.400,00
1909 881201 ECOGRAFIA DE MAMA, CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS $112.500,00
1910 881202 ECOCARDIOGRAMA TRANSTORACICO $ 196.500,00
1911 881205 ECOCARDIOGRAMA TRANSESOFAGICO $717.300,00
—_— S51510 Eggﬁﬁgg II%%ITSK’IA DE STRESS CON PRUEBA DE ESFUERZO O CON PRUEBA $1.262.100,00
1913 881211 ECOGRAFIA DE TORAX (PERICARDIO O PLEURA) $ 97.600,00
1914 881301 ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE PARED ABDOMINAL Y DE PELVIS $514.400,00
— aHiE E%%C;I}ASFIQADE ABDOMEN TOTAL (HIGADO, PANCREAS, VESICULA, VIAS BILIARES, $ 207.200,00
— —— Efﬂ%i%%%lgfz% !-:(BGDOMEN SUPERIOR (HIGADO, PANCREAS, VIAS BILIARES, $ 164.500,00
1917 881306 ECOGRAFIA DE HIGADO, PANCREAS, VIiA BILIAR Y VESICULA $103.700,00
1918 881318 ECOGRAFIA DE RECTO $90.400,00
1919 881331 ECOGRAFIA DE RINONES, BAZO, AORTA O ADRENALES $ 103.700,00
1920 881332 ECOGRAFIA DE VIAS URINARIAS (RINONES, VEJIGA Y PROSTATA TRANSABDOMINAL) $ 125.600,00
1921 881340 ECOGRAFIA DE ABDOMEN (MASAS ABDOMINALES Y DE RETROPERITONED) $ 103.700,00
1922 881360 ECOGRAFIA PELVICA CON ANALISIS DOPPLER $ 109.600,00
1923 881401 ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA TRANSVAGINAL $ 109.600,00
1924 881402 ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA TRANSABDOMINAL $ 85.600,00
_— Bafdia 5?33??7‘“ PELVICA GINECOLOGICA (ESTUDIO INTEGRAL FOLICULAR CON ECO $73.100,00
1927 881431 ECOGRAFIA OBSTETRICA TRANSABDOMINAL $70.100,00
1928 881432 ECOGRAFIA OBSTETRICA TRANSVAGINAL $ 109.600,00
1929 881434 PERFIL BIOFISICO $ 107.500,00
— —— E{EZP'S_RAFIA OBSTETRICA CON EVALUACION DE CIRCULACION PLACENTARIA Y § 14 600,00
1931 881437 ECOGRAFIA OBSTETRICA CON DETALLE ANATOMICO $ 70.100,00
1932 881502 ECOGRAFIA DE PROSTATA TRANSRECTAL $ 90.400,00
1933 881510 ECOGRAFIA TESTICULAR CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS $514.400,00
1934 881511 ECOGRAFIA TESTICULAR CON ANALISIS DOPPLER $ 144.300,00
1935 881521 ECOGRAFIA DE PENE CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS $514.400,00
0 a0 Eggggéggrggmmnos BLANDOS EN LAS EXTREMIDADES SUPERIORES CON $514.400,00
— —_—_ Egg&gg&lggggamos BLANDOS EN LAS EXTREMIDADES INFERIORES CON $ 112.000,00
1938 881610 ECOGRAFIA ARTICULAR DE HOMBRO $112.000,00
1939 881611 ECOGRAFIA ARTICULAR DE CODO $112.000,00
1940 881612 ECOGRAFIA ARTICULAR DE PUNO (MUNECA) $112.000,00
1941 881613 ECOGRAFIA ARTICULAR DE MANO $112.000,00
1942 881620 ECOGRAFIA ARTICULAR DE RODILLA $112.000,00
1943 881621 ECOGRAFIA ARTICULAR DE TOBILLO $112.000,00
1944 881622 ECOGRAFIA ARTICULAR DE PIE $112.000,00
1945 881630 ECOGRAFIA ARTICULAR DE CADERA $112.000,00
1946 881640 ECOGRAFIA DE CALCANEO $112.000,00
1947 882103 ECOGRAFIA DOPPLER TRANSCRANEAL $ 336.800,00
1948 882112 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS DEL GUELLO $ 135.700,00
1949 882203 ECOGRAFiA DOPPLER DE VASOS ABDOMINALES O PELVICOS $ 336.800,00
1950 882212 ECOGRAFIA DOPPLER DE AORTA ABDOMINAL $336.800,00
1951 882222 ECOGRAFiA DOPPLER DE ARTERIAS RENALES $ 177.300,00
1952 882232 ECOGRAFIA DOPPLER DE ARTERIAS MESENTERICAS $ 336.800,00
1953 882242 ECOGRAFIA DOPPLER DE TRONCO CELIACO $ 336.800,00
1954 882252 ECOGRAFIA DOPPLER DE VENA CAVA $336.800,00
1955 882262 ECOGRAFIA DOPPLER DE ARTERIAS ILIACAS $ 336.800,00
1956 882272 ECOGRAFiA DOPPLER DE VASOS DEL PENE $ 258.100,00
1957 882282 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ESCROTALES $ 135.700,00
e __— ECOGRAFIA DOPPLER CON EVALUACION DE FLUJO SANGUINEO EN MASAS $ 336.800,00
ABDOMINALES
1050 882294 Egeﬁgﬁgm DOPPLER CON EVALUACION DE FLUJO SANGUINEO EN MASAS $ 336.800,00
1580 T Eggﬁﬁam DOPPLER CON EVALUACION DE FLUJO SANGUINEO EN HIPERTENSION $ 336.800.00
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1961 882298 FLACENTARIA $ 151.700,00
1962 882308 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS INFERIORES $ 336.800,00
1963 882309 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBROS SUPERIORES $ 135.700,00
1964 882316 ECOGRAFiA DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBRO SUPERIOR $ 336.800,00
1965 882317 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBROS INFERIORES $ 336.800,00
1966 882318 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBRO INFERIOR $ 336.800,00
1967 882801 ECOGRAFiA DOPPLER DE VASOS $ 336.800,00
1968 882840 ECOGRAFiA DOPPLER COMO GUIA EN COLOCACION DE CATETERES $ 336.800,00
1969 890112 ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA, POR TERAPIA RESPIRATORIA $2.329.000,00
1970 890502 EQEESESSAON EN JUNTA MEDICA O EQUIPQ INTERDISCIPLINARIO POR MEDICINA $93.100,00
1971 890601 CUIDADO (MANEJO) INTRAHOSPITALARIO POR MEDICINA GENERAL $40.300,00
1972 890602 CUIDADO (MANEJO) INTRAHOSPITALARIO POR MEDICINA ESPECIALIZADA $ 39.500,00
1973 890606 ASISTENCIA INTRAHOSPITALARIA POR NUTRICION Y DIETETICA $22.400,00
1974 890608 ASISTENCIA INTRAHOSPITALARIA POR PSICOLOGIA $21.900,00
1975 890611 ASISTENGIA INTRAHOSPITALARIA POR TERAPIA FiSICA $ 20.500,00
1976 890612 ASISTENCIA INTRAHOSPITALARIA POR TERAPIA RESPIRATORIA $ 20.500,00
1977 895100 ELECTROCARDIOGRAMA DE RITMO O DE SUPERFICIE SOD $ 43.700,00
1978 895201 E‘!&E‘g{ggCAHDIOGHAMA DE ALTA RESOLUCION (ESTUDIO DE POTENCIALES $ 227.500,00
1979 897011 MONITORIA FETAL ANTEPARTO $ 24.000,00
1980 897012 MONITORIA FETAL INTRAPARTO $103.500,00
1981 901001 ANTIBIOGRAMA (DISCO) $ 27.700,00
1982 901007 Mycobacterium PRUEBAS DE SENSIBILIDAD $ 176.500,00
1983 201101 BACILOSCOPIA COLORACION ACIDO ALCOHOL-RESISTENTE [ZIEHL-NEELSEN] $ 15.500,00
1984 901103 COLORACION ALBERT [LOEFFLER] Y LECTURA $15.700,00
1985 901104 COLORACION AZUL DE METILENO Y LECTURA PARA CUALQUIER MUESTRA $31.500,00
1986 901105 COLORACION FLUORESCENTE NARANJA DE ACRIDINA Y LECTURA $31.500,00
1987 901106 COLORACION GIEMSA Y LECTURA $31.500,00
1988 901107 COLORACION GRAM Y LECTURA PARA CUALQUIER MUESTRA $ 11.500,00
1989 901108 COLORACION ROMANOWSKY Y LECTURA $ 31.500,00
1990 901109 COLORACION TINTA CHINA Y LECTURA $ 17.300,00
1991 901110 COLORACION TRICROMICA MODIFICADA Y LECTURA $18.100,00
1992 901201 Actinomyces CULTIVO $31.500,00
1993 901202 Bordetella pertussis CULTIVO $ 36.000,00
1994 901203 Brucella CULTIVO $ 36.000,00
1995 901204 Clostridium botulinum CULTIVO $ 36.000,00
1996 901205 Clostridium difficile CULTIVO $52.300,00
1997 901206 COPROCULTIVO $ 70.700,00
1998 901207 Corynebacterium difteriae CULTIVO $ 36.000,00
1999 901208 Cryptococcus neoformans CULTIVO $ 34.900,00
2000 001209 gILrJ\JLOT\II\IfAOLDOETLIQUIDOS CORPORALES (BILIS L.C.R PERITONEAL PLEURAL ASCITICO $ 36.000,00
2001 901210 CULTIVO ESPECIAL PARA OTROS MICROORGANISMOS EN CUALQUIER MUESTRA $ 36.000,00
2002 901211 CULTIVO PARA HONGOS EN MEDULA OSEA $45.100,00
2003 901212 CULTIVO PARA HONGOS MICOSIS PROFUNDA $ 31.500,00
2004 901213 CULTIVO PARA HONGOS MICOSIS SUPERFICIAL $ 31.500,00
2005 901214 CULTIVO PARA MICOBACTERIAS EN MEDULA OSEA $ 64.000,00
2006 901215 CULTIVO PARA MICROORGANISMOS AEROBIOS EN MEDULA OSEA $ 73.900,00
2007 901216 CULTIVO PARA MICROORGANISMOS ANAEROBIOS EN MEDULA OSEA $ 73.900,00
2008 901217 ﬁLéLéTd\igggEﬁgﬂli:‘CHODRGANiSMOS EN CUALQUIER MUESTRA DIFERENTE A $ 52.300,00
2009 901218 S%IETIRIE?QESE‘?EECHOOHGANESMOS ANAEROBIOS DE CUALQUIER MUESTRA $ 59.200,00
2010 901219 CULTIVO PARA VIRUS $198.100,00
2011 901220 Helicobacter pylori CULTIVO $ 36.000,00
2012 901221 HEMOCULTIVO AEROBIO AUTOMATIZADO CADA MUESTRA $63.200,00
2013 901222 HEMOCULTIVO AEROBIO MANUAL CADA MUESTRA $ 63.200,00
2014 901224 HEMOCULTIVO ANAEROBIO MANUAL CADA MUESTRA $ 63.200,00
2015 901227 HEMOCULTIVO CON RESINA CADA MUESTRA $63.200,00
2016 901228 Legionella CULTIVO $ 36.000,00
2017 901229 MICOBACTERIAS NO TUBERCULQSAS CULTIVO $ 64.000,00
2018 901230 Mycobacterium tuberculosis CULTIVO $ 64.000,00
2019 901231 Mycoplasma CULTIVO $27.200,00
2020 901232 Neisseria gonorrhoeae CULTIVO $54.100,00
2021 901233 Neisseria meningitidis CULTIVO $ 36.000,00
2022 901234 Nocardia spp CULTIVO HONGOS $31.500,00
2023 901235 UROCULTIVO (ANTIBIOGRAMA DE DISCO) $58.400,00
2024 901237 UROCULTIVO (ANTIBIOGRAMA CONCENTRACION MINIMA INHIBITORIA MANUAL) $ 58.400,00
2025 901238 Yersinia enterocolitica CULTIVO $ 36.000,00
2026 901239 Trichomona CULTIVO $36.000,00
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2027 901303 Escherichia coli ENTEROPATOGENA EN MATERIA FECAL POR SEROTIPIFICACION $ 24.500,00
2028 901304 EXAMEN DIRECTO FRESCO DE CUALQUIER MUESTRA $ 22.400,00
2029 901305 EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS (KOH) $ 12.800,00
2030 901306 EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS CON CALCOFLUOR $ 12.800,00
2031 901309 Leishmania ANTICUERPOS AUTOMATIZADO $ 14.900,00
2032 901311 Leptospira SEROTIPIFICACION $ 32.300,00
2033 901312 Listeria SEROTIPIFICACION $39.700,00
2034 901313 Mycobacterium IDENTIFICACION $90.100,00
2035 901317 Neisseria meningitidis SEROTIPIFICACION POR LATEX $ 150.400,00
2036 901319 Shiguella SEROTIPIFICACION $29.600,00
2037 901320 Staphylococcus aureus SEROTIPIFICACION $29.300,00
2038 901321 Streptococcus BETA HEMOLITICO GRUPO A (PRUEBA DIRECTA) $45.100,00
2039 901322 Streptococcus pneumoniae [Pneumococcus] SEROTIPIFICACION $22.100,00
2040 901324 Filaria EXAMEN DIRECTO $ 22.400,00
2041 901325 EXAMEN DIRECTO DE CUALQUIER MUESTRA $ 22.400,00
2042 901326 Leishmania EXAMEN DIRECTO $ 22.400,00
2043 901501 PRUEBA DE CONCENTRACION BACTERICIDA EN SUERO O LCR U OTROS $ 24.500,00
2044 902002 AGREGACION PLAQUETARIA CON RISTOCETINA 2 DILUCIONES [RIPA] $ 25.600,00
2045 902003 AGREGACION PLAQUETARIA CURVA $144.300,00
2046 902004 ANTICOAGULANTE LUPICO $61.900,00
2047 802006 ANTIGENQ ANTITROMBINA Ill (CONCENTRACION) AUTOMATIZADA $ 65.600,00
2048 902007 ANTITROMBINA Il FUNCIONAL AUTOMATIZADA $ 65.600,00
2049 902008 ANTIGENO ANTITROMBINA IIl (CONGENTRACION) MANUAL $ 65.600,00
2050 902009 ANTITROMBINA 11l FUNCIONAL MANUAL $ 65.600,00
051 902010 g:;%%ﬂﬁsé )DE TIEMPO DE PROTROMBINA (TP CRUZADO O ANTICOAGULANTE $32.300.00
5052 902011 E&#glgggj&ﬁ;gglpo DE TROMBOPLASTINA PARCIAL (TTP CRUZADO O $ 31.500,00
2053 902012 FACTOR Il DE LA COAGULACION CUANTIFICACION [PROTROMBINA] $13.100,00
2054 902014 FACTOR IX DE LA COAGULACION [CHRISTMAS O PTC] $25.300,00
2055 902015 FACTOR Ill PLAQUETARIO $39.200,00
2056 902016 FACTOR V DE LA COAGULACION [LABIL O PROACELERINA] $ 25.300,00
2057 902017 FACTOR VI DE LA COAGULACION [ESTABLE O PROCONVERTINA] $ 25.300,00
2058 902018 FACTOR VIIl DE LA COAGULACION $ 25.300,00
2059 902019 ANTIGENO DEL FACTOR VON WILLEBRAND $ 25,300,00
2060 902020 FACTOR X [STUART PROWER] $ 25.300,00
2061 902021 FACTOR XI [PTA] $ 25.300,00
2062 902022 FACTOR XII [FACTOR DE HAGEMAN] $ 25.300,00
2063 502023 Eg?ig%ﬁ‘_ ())(jm [FSF FACTOR ESTABILIZANTE DE LA FIBRINA O TIEMPO DE LISIS § 25.300,00
2064 902024 FIBRINOGENO $20.300,00
2065 902025 HEPARINA NO FRACCIONADA DOSIFICACION $9.100,00
2066 902026 HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR DOSIFICACION [ANTIFACTOR Xa] $9.100,00
2067 902029 PLASMINOGENO $45.100,00
2068 902031 PRODUCTOS DE DEGRADACION DE FIBRINOGENO $31.500,00
2069 902038 PRUEBA DE PROTAMINA $ 56.000,00
2070 902041 RETRACCION DE COAGULO $ 14.100,00
2071 902043 TIEMPO DE COAGULACION $13.100.00
2072 902045 TIEMPO DE PROTROMBINA [TP] $ 32.300,00
2073 902046 TIEMPO DE SANGRIA [IVY O DUKE] $ 5.600,00
2074 902047 TIEMPO DE SANGRIA ESTANDARIZADO $ 5.600,00
2075 902048 TIEMPO DE TROMBINA $9.900,00
2076 902049 TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL [TTP] $ 27.200,00
2077 902101 CELULAS LE. $ 23.200,00
2078 902102 CUERPOS DE HEINZ PRUEBA DIRECTA $11.700,00
2079 902103 CUERPOS DE HEINZ PRUEBA INDUCIDA POR FENILHIDRAZINA $ 11.700,00
2080 902107 FRAGILIDAD OSMOTICA DE ERITROCITOS $14.100,00
2081 902108 GLUCOSA 6 FOSFATO DESHIDROGENASA CUALITATIVA $ 48.300,00
2082 902109 GLUCOSA 6 FOSFATO DESHIDROGENASA CUANTITATIVA $48.300,00
2083 902110 HEMOGLOBINA A 2 $ 46.900,00
2084 902111 HEMOGLOBINA FETAL SEMIAUTOMATIZADA $29.300,00
2085 902112 HEMOGLOBINA FETAL AUTOMATIZADA $29.300,00
2086 902113 HEMOGLOBINA PLASMATICA $42.100,00
2087 902114 HEMOGLOBINA MATERNA Y FETAL $ 18.900,00
2088 902115 HEMOLISIS ACIDA [PRUEBA DE HAM] $ 22.700,00
2089 902118 METAHEMOGLOBINA CUANTITATIVA $13.300,00
2090 902121 PRUEBA DE CICLAJE [CELULAS FALGIFORMES O DREPANOCITOS] $9.900,00
2091 902204 ERITROSEDIMENTACION [VELOCIDAD SEDIMENTACION GLOBULAR - VSG] MANUAL $5.100,00
2092 902206 EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA ESTUDIO DE MORFOLOGIA $8.000,00
2093 902207 HEMOGRAMA | (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO Y LEUCOGRAMA) MANUAL $22.100,00
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2094 902208 INDIGES ERITROC $22.100,00
2095 902211 HEMATOCRITO $4.000,00
2096 902213 HEMOGLOBINA $8.300,00
2097 902214 HEMOPARASITOS EXTENDIDO DE GOTA GRUESA $11.500,00
2098 902216 LEUCOGRAMA (RECUENTO TOTAL Y DIFERENCIAL) $21.300,00
2099 902217 PRUEBA DE TORNIQUETE [FRAGILIDAD CAPILAR] $14.100,00
2100 902218 RECUENTO DE EOSINOFILO EN CUALQUIER MUESTRA $14.100,00
2101 902219 EOSINOFILOS EN MOGCO NASAL $ 14.100,00
2102 902221 RECUENTO DE PLAQUETAS MANUAL $9.100,00
2103 902223 RECUENTO DE RETICULOCITOS METODO MANUAL §14.100,00
2104 902225 TITULO ANTID $ 34.400,00
2105 903001 ALFA 2 MACROGLOBULINA $21.900,00
2106 903002 ALFA FETOPROTEINA [AFP] EN LIQUIDO AMNIOTICO $ 74.900,00
2107 903004 CALCULO BILIAR ANALISIS FISICO-QUIMICO CUANTITATIVO $30.100,00
2108 903005 CALCULO RENAL ANALISIS FiSICO-QUIMICO CUANTITATIVO $ 67.500,00
2109 903006 CAROTENOS $ 24.500,00
— 906007 gg;i%%%wms FRACCIONADAS O DIFERENCIADAS (ADRENALINA [EPINEFRINA] Y $ 35.200,00
511 SeE ﬁg;i%%%wms FRACCIONADAS O DIFERENCIADAS (ADRENALINA [EPINEFRINA] Y $35.200,00
2112 903013 ESPERMOGRAMA COMPLETO $84.000,00
2113 903014 ESTERASA PANGREATICA ENZIMA ALFA NAFTIL-BUTIRATO $ 45.900,00
2114 903015 ESTERASA PANCREATICA ENZIMA ALFA NAFTIL-CLORACETATO $ 45.900,00
2115 903016 FERRITINA $ 50.900,00
2116 903017 FOSFATASA ALCALINA ISOENZIMA § 24.500,00
2117 903020 HAPTOGLOBINA SEMIAUTOMATIZADA $30.100,00
2118 903021 HAPTOGLOBINA AUTOMATIZADA $30.100,00
2119 903022 HOMOCISTEINA $61.600,00
2120 903024 LACTOGENO PLACENTARIO $ 64.800,00
2121 903025 METANEFRINAS TOTALES EN ORINA DE 24 HORAS $35.200,00
2122 903026 MICROALBUMINURIA AUTOMATIZADA EN ORINA PARCIAL $ 40.500,00
2123 903028 MICROALBUMINURIA SEMIAUTOMATIZADA $ 40.500,00
2124 903030 MIOGLOBINA CARDIACA $ 28.800,00
2125 903031 MIOGLOBINA EN ORINA O EN SUERO $ 28.800,00
2126 903033 OSMOLARIDAD EN ORINA $ 18.100,00
2127 903034 OSMOLARIDAD EN SUERO $18.100,00
2128 903038 PORFIRINAS CUANTITATIVAS EN ORINA 24 HORAS $27.700,00
2129 903039 PORFIRINAS TOTALES EN SANGRE $ 22.400,00
2130 903040 PORFOBILINOGENQO CUALITATIVO EN ORINA PARCIAL $ 27.200,00
2131 903041 PORFOBILINOGENO CUANTITATIVO EN ORINA DE 24 HORAS $ 27.200,00
2132 903042 PROTEINA TRANSPORTADORA DE HORMONAS SEXUALES [PTHS] $99.200,00
2133 903045 TRANSFERRINA SEMIAUTOMATIZADA $ 79.700,00
2134 903046 TRANSFERRINA AUTOMATIZADA $79.700,00
2135 903047 TRIPSINA EN SUERO O EN MATERIA FECAL $23.700,00
2136 903051 UROPORFIRINAS CUALITATIVAS $27.700,00
2137 903056 PORFIRINAS CUANTITATIVAS EN ORINA PARCIAL $27.700,00
2138 903057 PORFIRINAS DIFERENCIADAS EN SANGRE $22.400,00
2139 903058 METANEFRINAS EN ORINA PARCIAL $35.200,00
2140 903062 MEDICION DE GASES EN SANGRE VENOSA $135.500,00
2141 903067 METANEFRINAS LIBRES EN PLASMA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO §35.200,00
2142 903101 ACIDOS BILIARES TOTALES $ 45.100,00
2143 903103 ACIDO 5 HIDROXI INDOLACETICO EN ORINA DE 24 HORAS $37.100,00
2144 903104 ACIDO DELTA AMINOLEVULINICO [ALA] EN ORINA DE 24 HORAS $ 65.900,00
2145 903105 ACIDO FOLICO [FOLATOS] EN SUERO $ 56.800,00
2146 903106 ACIDO FOLICO EN ERITROCITOS $ 56.800,00
2147 903109 ACIDO HOMOVALINICO EN ORINA DE 24 HORAS $ 97.600,00
2148 903110 ACIDO LACTICO [L-LACTATO] SEMIAUTOMATIZADO $38.700,00
2149 803111 ACIDO LACTICO [L-LACTATO] AUTOMATIZADO $45.100,00
2150 903112 ACIDO PIRUVICO [PIRUVATO] $ 76.500,00
2151 903113 ACIDO VANILMANDELICO [VMA] EN ORINA DE 24 HORAS $ 82.700,00
2152 903114 ACIDOS BILIARES FRACCIONADOS $ 45.100,00
2153 903201 FENILALANINA POST, CURVA DE TOLERANCIA CON ESTIMULO BH-4 $777.100,00
2154 903202 FENILALANINA CUALITATIVA $14.100,00
2155 903301 GALACTOSA CUANTITATIVA $ 24.500,00
2156 903302 CURVA DE LACTOSA $ 54.100,00
2157 903401 ADENOSIN DEAMINASA [ADA] $ 14.900,00
2158 903402 ALDOLASA $ 36.000,00
2159 903405 ALFA 1 ANTITRIPSINA SEMIAUTOMATIZADO $ 40.500,00
2160 903406 ALFA 1 ANTITRIPSINA AUTOMATIZADA § 40.500,00
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2161 003407 ALFA 1 GLICOPROTEINA ACIDA U OROMUCOIDE $ 23.200,00
2162 903409 APOLIPOPROTEINAS A1 SEMIAUTOMATIZADA $ 117.300,00
2163 903410 APOLIPOPROTEINAS B SEMIAUTOMATIZADA $117.300,00
2164 903411 APOLIPOPROTEINAS A1 AUTOMATIZADA $117.300,00
2165 903412 APOLIPOPROTEINAS B AUTOMATIZADA $117.300,00
2166 903416 CERULOPLASMINA SEMIAUTOMATIZADA $ 44.300,00
2167 903417 CERULOPLASMINA AUTOMATIZADA $44.300,00
2168 903419 COLINESTERASA EN ERITROCITOS [ACETILCOLINESTERASA] $32.300,00
2169 903420 COLINESTERASA SERICA $32.300,00
2170 903421 COPROPORFIRINAS EN ORINA DE 24 HORAS $ 27.200,00
2171 903423 D- XILOSA PRUEBA DE ABSORCION $ 76.500,00
2172 903424 DESHIDROGENASA HIDROXIBUTIRICA $ 54.900,00
2173 903425 FRUCTOSAMINA $ 24.800,00
2174 903426 HEMOGLOBINA GLICOSILADA AUTOMATIZADA $ 48.800,00
2175 903427 HEMOGLOBINA GLICOSILADA MANUAL O SEMIAUTOMATIZADA £ 48.800,00
2176 903428 HEMOSIDERINA EN ORINA $50.400,00
2177 903429 ISOCITRATO DESHIDROGENASA $ 47.700,00
2178 903430 LEUCINA AMINOPEPTIDASA $ 54.400,00
2179 903431 LIPOPROTEINA A $ 117.300,00
2180 903433 PROTOPORFIRINA ZINC ERITROCITARIA $ 37.900,00
2181 903438 TROPONINA T CUALITATIVA $ 68.300,00
2182 903439 TROPONINA T CUANTITATIVA $ 68.300,00
2183 903501 LIQUIDO AMNIOTICO CURVA ESPECTRAL O DE LILEY $ 27.200,00
2184 903502 EEFLIJL%ODWSJ%Q%OSSFCE DE MADUREZ FETAL PULMONAR (LECITINA $54.100,00
— S ,LDEST'E%;ET'CARD'CO (EXAMEN FISICO Y CITOQUIMICO CON DENSIDAD Y § 59.700,00
— —— Hgg}lz%ol_(s)gg\gélé(gégmew FISICO Y CITOQUIMICO CON RECUENTO Y $56.500.00
2187 003505 LiQuIDO SINOVIAL CRISTALES $56.500,00
- — SEFE%?TIﬁlgUEDOS (EXAMEN FISICO Y CITOQUIMICO CON RECUENTO Y MORFOLOGIA $51.700,00
2189 903602 AMONIO $ 34.700,00
2190 903604 CALCIO IONICO $ 18.900,00
2191 903606 ELECTROLITOS EN SUDOR [IONTOFORESIS] $ 105.300,00
2192 903608 ZINC $ 56.500,00
2193 903611 ALUMINIO EN SUERO $54.100,00
2194 903701 VITAMINA A [RETINOL] $117.300,00
2195 903702 VITAMINA B1 [TIAMINA] $117.300,00
2196 903703 VITAMINA B12 [CIANOCOBALAMINA] $117.300,00
2197 903704 VITAMINA B2 [RIBOFLAVINA] $117.300,00
2198 903705 VITAMINA B8 [PIRIDOXINA] $117.300,00
2199 903706 VITAMINA D 25 HIDROXI TOTAL [D2-D3] [CALCIFEROL] $117.300,00
2200 903707 VITAMINA D 125 DIHIDROXI [D2-D3] [CALGIFIDOL] $117.300,00
2201 903708 VITAMINA E [TOCOFEROL] $117.300,00
2202 903709 VITAMINA C [ACIDO ASCORBICO] $ 117.300,00
2203 903711 VITAMINA K $ 117.300,00
2204 903801 ACIDO URICO EN SUERQ U OTROS FLUIDOS $ 14.900,00
2205 903803 ALBUMINA EN SUERO U OTROS FLUIDOS $9.100,00
2206 903805 AMILASA EN SUERO U OTROS FLUIDOS $ 17.300,00
2207 903809 BILIRRUBINAS TOTAL Y DIRECTA $9.300,00
2208 903812 CAPACIDAD DE COMBINACION DEL HIERRO $ 37.600,00
2209 903813 CLORO $10.100,00
2210 903815 COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD $22.400,00
2211 903816 COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD SEMIAUTOMATIZADO $ 26.400,00
2212 903817 COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD [LDL] AUTOMATIZADO $ 26.400,00
2213 903818 COLESTEROL TOTAL $27.200,00
2214 903819 CREATIN QUINASA (FRACCION MB) SEMIAUTOMATIZADA $ 28.800,00
2215 903820 CREATIN QUINASA (FRACCION MB) AUTOMATIZADA $ 49.600,00
2216 903821 CREATIN QUINASA TOTAL [CK-CPK] $ 20.500,00
2217 903822 CREATINA $ 14.800,00
2218 903823 CREATININA DEPURACION $ 20.500,00
2219 903827 CUERPOS CETONICOS O CETONAS EN SANGRE $ 8.300,00
2220 903828 DESHIDROGENASA LAGTICA $ 15.700,00
2221 903829 DESHIDROGENASA LACTICA ISOENZIMAS $ 48.800,00
2222 903830 FOSFATASA ACIDA $ 18.900,00
2223 903831 FOSFATASA ACIDA FRACGION PROSTATICA SEMIAUTOMATIZADA $ 49.600,00
2224 903832 FOSFATASA ACIDA FRACCION PROSTATICA AUTOMATIZADA $49.600,00
2225 903833 FOSFATASA ALCALINA §16.300,00
2226 903834 FOSFATASA ALCALINA ESPECIFICA DE HUESO $40.500,00
2227 903835 FOSFORO EN SUERO U OTROS FLUIDOS $17.900,00
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2228 903838 GAMMA GLUTAMIL TRANSFERASA $ 27.200,00
2229 903839 GASES ARTERIALES (EN REPOSQ O EN EJERCICIO) $ 49.600,00
2230 903840 GLUCOSA EN ORINA $9.100,00
2231 903841 GLUCOSA EN SUERO U OTRO FLUIDO DIFERENTE A ORINA $13.300,00
2232 903842 GLUCOSA PRE Y POST CARGA DE GLUCOSA $ 33,900,00
2233 903844 GLUCOSA CURVA DE TOLERANCIA $ 61.300,00
2234 903845 GLUCOSA TEST O’ SULLIVAN $33.900,00
2235 903846 HIERRO TOTAL $ 37.600,00
2236 903847 LIPASA $34.100,00
e 903848 ‘LFISSU TlE[)JoE %Tg rL?Tlco (EXAMEN FISICO Y CITOQUIMICO: CELULAS ANARANJADAS $47.500,00
2238 903849 LiQUIDO ASCITICO (EXAMEN FiSICO Y CITOQUIMICO) $ 56.500,00
S —_— E%J ';'[éﬁq igFALDHHAQUlDEO (LCR EXAMEN FISICO Y CITOQUIMICO CON GLUCQOSA § 58.400,00
_— 03851 Eg#g&fﬁgggggm (EXAMEN FISICO Y CITOQUIMICO CON DETECGION DE $ 54.700,00
o aidiee Hgg :Po?_ gﬁ:}gﬁL&E&(@gEN FISICO Y CITOQUIMICO CON RECUENTO Y $57.900,00
e Sh68es Hggﬂ_:o?_ ggg\SELEgI%MEN FISICO Y CITOQUIMICO CON RECUENTO Y § 56.500,00
2243 903854 MAGNESIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS $ 20.500,00
2244 903856 NITROGENO UREICO $10.700,00
2245 903859 POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS $31.700,00
2246 903861 PROTEINAS DIFERENCIADAS [ALBUMINA-GLOBULINA] $ 56.500,00
2247 903862 PROTEINAS EN ORINA DE 24 HORAS $10.100,00
2248 903863 PROTEINAS TOTALES EN SUERO Y OTROS FLUIDOS $9.100,00
2249 903864 SODIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS $ 26.100,00
2250 903866 TRANSAMINASA GLUTAMICO-PIRUVICA [ALANINO AMINO TRANSFERASA| $ 23.200,00
2251 903867 TRANSAMINASA GLUTAMICO OXALACETICA [ASPARTATO AMINO TRANSFERASA] $23.200,00
2052 903868 TRIGLICERIDOS $ 14.900,00
2253 903869 UREA EN SANGRE U OTROS FLUIDOS $11.700,00
2254 903870 UREA EN ORINA DE 24 HORAS $11.700,00
2255 903874 PROTEINAS TOTALES EN ORINA PARCIAL $9.100,00
2256 903875 FOSFORQ EN ORINA PARCIAL $17.900,00
2257 903876 CREATININA EN ORINA PARCIAL $12.800,00
2258 903877 ACIDO URICO EN ORINA PARCIAL $ 14.900,00
2259 903878 POTASIO EN ORINA PARCIAL $31.700,00
2260 903879 MAGNESIO EN ORINA PARCIAL $ 20.500,00
2061 903880 CLORO EN ORINA PARCIAL $10.100,00
2262 903884 TEST DE O'SULLIVAN CONFIRMATORIO (CUATRO MUESTRAS) $ 33.900,00
2063 903668 TzHoUriﬁ\ﬁJ gg ;'OLEHANCIAA LA GLUCOSA POR 2 HORAS (5 MUESTRAS: 030 60 90 Y $61.300,00
S SG3BaE J:’;)UE%@J?ETOLERANCIAA LA GLUCOSA POR 3 HORAS (5 MUESTRAS: 03060 120 Y $ 64.300,00
2265 903895 CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDOS $ 12.800,00
2266 904004 RENINA TOTAL $ 81.300,00
2267 904101 SOMATOMEDINA C [FACTOR | DE CRECIMIENTO SIMILAR A LA INSULINA O IGF-1] $133.100,00
2268 904103 HORMONA ADRENOCORTICOTROPICA $ 60.500,00
2269 904104 HORMONA DE CRECIMIENTO [SOMATOTROPICA] $81.900,00
2270 904105 HORMONA FOLICULO ESTIMULANTE $81.300,00
557 904108 :ggmgm Elc;LEwggLo ESTIMULANTE Y HORMONA LUTEINIZANTE PRE Y POST $ 180.300,00
2272 904107 HORMONA LUTEINIZANTE $93.100,00
2273 904108 PROLACTINA $ 72.300,00
o §04504 H?JEE”%N? DE CRECIMIENTO [SOMATOTROPICA] PRE Y POST ESTIMULACION CADA $175.700,00
= i HSEQSHNAA DEL CRECIMIENTO [SOMATOTROPICA] PRE Y POST EJERCICIO CADA $175.700,00
0976 904203 :gﬂmafg FOLICULO ESTIMULANTE Y HORMONA LUTEINIZANTE PRE Y POST OTRC $ 180.300,00
2277 904204 PROLACTINA PRE Y POST ESTIMULACION $ 58.400,00
2278 904210 PROLACTINA PRE Y POST TRH CADA MUESTRA $ 58.400,00
2279 904301 CORTISOL PRE Y POST ESTIMULACION 2 MUESTRAS $80.500,00
2280 904302 CORTISOL PRE Y POSTSUPRESION CON DEXAMETASONA $ 80.500,00
2281 904501 ANDROSTENEDIONA $113.300,00
2282 904503 ESTRADIOL $73.100,00
2283 904504 ESTRIOL $ 72.300,00
2284 904506 ESTROGENOS (ESTRADIOL 17 BETA) $ 41.300,00
2085 904508 Sﬁgﬁggggilgg “CiIORIDNtCA SUBUNIDAD BETA CUALITATIVA PRUEBA DE $ 43.200,00
2286 904509 HIDROXIPROGESTERONA 17 ALFA $ 81.300,00
2287 904510 PROGESTERONA $ 74.900,00
2288 904512 ANDROSTERONA $ 78.100,00
2289 904601 TESTOSTERONA LIBRE $ 76.500,00
2290 904602 TESTOSTERONA TOTAL $70.100,00
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2291 904704 INSULINA (CADA MUESTRA) $79.700,00
2292 904711 INSULINA CURVA DE 2 HORAS (3 MUESTRAS: 060 Y 120 MINUTOS) $79.700,00
2293 904712 INSULINA CURVA DE 2 HORAS (4 MUESTRAS: 0 30 60 Y 120 MINUTOS) $ 79.700,00
2294 904713 INSULINA CURVA DE 3 HORAS (6 MUESTRAS: 030 6090 120 Y 180 MINUTOS) $ 79.700,00
2295 904714 INSULINA CURVA DE 4 HORAS (6 MUESTRAS: 0 30 60 120 180 Y 240 MINUTOS) $ 79.700,00
2296 904715 INSULINA CURVA DE 4 HORAS (7 MUESTRAS: 0 30 60 90 120 180 Y 240 MINUTOS) $79.700,00
2297 904716 INSULINA CURVA DE 5 HORAS (7 MUESTRAS: 0 30 60 120 180 240 Y 300 MINUTQOS) $ 79.700,00
2208 904717 INSULINA CURVA DE 5 HORAS (8 MUESTRAS: 0 30 60 90 120 180 240 Y 300 MINUTOS) $79.700,00
2299 904718 INSULINA CURVA DE 6 HORAS (8 MUESTRAS: 0 30 60 120 180 240 300 Y 360) $79.700,00
2300 904720 ELASTASA PANCREATICA $49.600,00
2301 904801 ALDOSTERONA $ 119.500,00
2302 904804 CETOESTEROQIDES 17 $69.100,00
2303 904805 CORTISOL DIFERENTES MUESTRAS $ 63.200,00
2304 904808 DEHIDROEPINANDROSTERONA $103.700,00
2305 904809 EEHEIISDTHF“OAEPINANDROSTEHONA SULFATC [EPINANDROSTERONA - DHEA-S04] CADA $81.300,00
2306 204811 HIDROXICORTICOSTEROIDES 17 $34.900,00
2307 904812 CORTISOL AM $ 63.200,00
2308 904813 CORTISOL PM $ 63.200,00
2309 904814 HIDROXICORTICOESTEROIDES EN ORINA PARCIAL $ 34.900,00
2310 904901 GLOBULINA TRANSPORTADORA DE TIROXINA $65.100,00
2311 904902 HORMONA ESTIMULANTE DEL TIROIDES $70.100,00
2312 904905 HORMONA ESTIMULANTE DEL TIRQIDES PRE Y POST ESTIMULACION $230.100,00
2313 904812 HORMONA PARATIROIDEA MOLECULA INTACTA $1083.700,00
2314 904921 TIROXINA LIBRE $ 53.300,00
2315 904922 TIROXINA TOTAL $ 52.500,00
2316 904923 TRIYODOTIRONINA (CAPTACION) $ 52.300,00
2317 904925 TRIYODOTIRONINA TOTAL $ 52.300,00
2318 905001 gg’;ﬁgs&[{ﬂa(_)ﬁggg [é\.)ﬂgB?ETILGLICINEXILIDIDA-MEGX] EN SUERO $ 38.400,00
2319 905003 gg’r\i:SE;SET?QA%%MéDAAUMrETABOLITOS N-ACETIL PROCAINAMIDA $27.700,00
2320 905103 WARFARINA CUANTITATIVA SEMIAUTOMATIZADA O AUTOMATIZADA $47.700,00
2321 905201 ACIDO VALPROICO AUTOMATIZADO $56.000,00
2322 905204 BARBITURICOS SEMICUANTITATIVO MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO $ 49.600,00
2323 905205 CARBAMAZEPINA CUANTITATIVA SEMIAUTOMATIZADA $83.200,00
2324 905209 ETOSUXIMIDA CUANTITATIVA SEMIAUTOMATIZADA $37.900,00
2325 905210 FENITOINA LIBRE AUTOMATIZADA $ 87.200,00
2326 905214 FENOBARBITAL NIVELES SERICOS AUTOMATIZADO $ 87.200,00
2327 905301 ANFETAMINAS Y METANFETAMINAS CUANTITATIVAS AUTOMATIZADO $ 55.700,00
2328 905303 ANTIDEPRESIVOS TRICICLICOS CUANTITATIVO AUTOMATIZADO $ 56.500,00
2329 905304 ANTIDEPRESIVOS TRICICLICOS SEMICUANTITATIVO MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO $42.700,00
2330 905306 BENZODIACEPINAS SEMICUANTITATIVO MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO $ 52.800,00
2331 905307 CLORPROMAZINA $ 37.900,00
2332 905308 FENCICLIDINA $ 30.100,00
2333 905309 FENOTIAZINAS AUTOMATIZADO $ 37.900,00
2334 905310 FENOTIAZINAS MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO $ 67.500,00
2335 905312 LITIO AUTOMATIZADO $22.100,00
2336 905313 LITIO SEMIAUTOMATIZADO $22.100,00
2337 905401 AMIKACINA AUTOMATIZADO $ 37.900,00
2338 905404 GENTAMICINA AUTOMATIZADA $ 57.300,00
2339 905406 KANAMICINA AUTOMATIZADO $ 38.400,00
2340 906407 NETILMICINA AUTOMATIZADO $ 49.300,00
2341 905409 TOBRAMICINA AUTOMATIZADO $ 38.400,00
2342 905410 VANCOMICINA AUTOMATIZADO $ 55.200,00
2343 905502 CICLOSPORINA A O METABOLITOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $82.700,00
2344 905504 METOTREXATO SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 38.400,00
2345 905601 DIGITOXINA AUTOMATIZADO $52.300,00
2346 905602 DIGITOXINA SEMIAUTOMATIZADO $ 52.300,00
2347 905603 DIGOXINA AUTOMATIZADO $69.100,00
2348 905604 DIGOXINA SEMIAUTOMATIZADO $69.100,00
2349 905606 NITROPRUSIATO DE SODIO $ 16.300,00
2350 905607 TEOFILINA SEMIAUTOMATIZADO $78.100,00
2351 905608 TEOFILINA AUTOMATIZADO $78.100,00
2352 905701 ACETAMINOFEN AUTOMATIZADO $41.900,00
2353 905702 ACETAMINOFEN SEMIAUTOMATIZADO $41.900,00
2354 905703 ALCALOIDES AUTOMATIZADO $49.600,00
2355 905704 ALCALOIDES SEMIAUTOMATIZADO $49.600,00
2356 905705 ALCOHOL ETILICO AUTOMATIZADO $ 36.300,00
2357 905706 ALCOHOL ETILICO SEMIAUTOMATIZADO $ 36.300,00
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2358 905707 ALCOHOL METILICO [FOHMALDEHiDO] MANUAL $36.300,00
2359 905708 ALCOHOL METILICO [FORMALDEHiDO] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 36.300,00
2360 905709 ARSENICO SEMIAUTOMATIZADO $32.000,00
2361 905713 BIPIRIDILO AUTOMATIZADO $ 37.900,00
2362 905714 CAFEINA AUTOMATIZADO $40.500,00
2363 905715 CAFEINA SEMIAUTOMATIZADO $ 40.500,00
2364 905716 CANNABINQIDES AUTOMATIZADO $ 27.200,00
2365 905717 CANNABINQIDES MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO $ 27.200,00
2366 905721 CIANUROS AUTOMATIZADO $32.300,00
2367 905722 HIDROCARBURQOS AUTOMATIZADO $ 29.600,00
2368 905723 HIDROCARBUROQOS SEMIAUTOMATIZADO $29.600,00
2369 905724 COCAINA O METABOLITOS MANUAL $ 50.400,00
2370 905725 COCAINA O METABOLITOS SEMIAUTOMATIZADO $ 50.400,00
2371 905728 ESTRICNINA SEMIAUTOMATIZADO $ 64.800,00
2372 905729 ESTRICNINA AUTOMATIZADO $ 64.800,00
2373 905730 MERCURIO SEMIAUTOMATIZADO $76.500,00
2374 905731 MERCURIO AUTOMATIZADO $ 67.500,00
2375 905732 METACUALONA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $42.100,00
2376 905733 METACUALONA MANUAL $42.100,00
2377 905735 METADONA MANUAL $ 28.500,00
2378 905736 METALES PESADOS CADA UNO SEMIAUTOMATIZADO $ 54.100,00
2379 905737 MONOXIDO DE CARBONO [CARBOXIHEMOGLOBINA] SEMIAUTOMATIZADO $ 32.300,00
2380 905739 OPIACEOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $51.700,00
2381 905740 OPIACEOS MANUAL $51.700,00
2382 905741 ORGANOCLORADOS SEMIAUTOMATIZADO $41.300,00
2383 905743 ORGANOFOSFORADOS MANUAL $ 53.300,00
2384 905744 PARANITROFENOL SEMIAUTOMATIZADO $ 37.900,00
2385 905750 PRIMIDONA MANUAL $ 84.800,00
2386 905752 PROPOXIFENO MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO $49.300,00
2387 905753 QUININA SEMIAUTOMATIZADO $ 33.600,00
2388 905755 SALICILATOS AUTOMATIZADO $31.500,00
2389 905756 SALICILATOS SEMIAUTOMATIZADO $31.500,00
2390 905759 SUSTANCIAS ALUCINOGENAS $43.500,00
2391 905760 TALIO SEMIAUTOMATIZADO $46.900,00
2392 906001 ANTIESTREPTOLISINA AUTOMATIZADO $ 37.600,00
2393 906002 ANTIESTREPTOLISINA MANUAL $ 31.500,00
5304 906026 ,IRTJQ'II'OCI)-IISJ,J\ETISERI']ASITICUEHPOS Ig G SEROTIPOS 1-14 SEMIAUTOMATIZADO O $ 104.500,00
2395 906037 Shiguella ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 29.600,00
2396 906039 ;g&?ﬂaqwg&ili?;?DﬁNgICUERPOS (PRUEBA TREPONEMICA) MANUAL O $ 88.300,00
2397 906108 Cisticerco ANTICUERPOS Ig G CONFIRMATORIO MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO $ 56.800,00
2398 906109 Cisticerco ANTICUERPOS TOTALES $ 56.800,00
2399 906110 Echinococcus ANTICUERPOS $ 36.000,00
2400 906111 Coccidioides ANTICUERPOS $45.100,00
2401 906112 Cryptococcus neoformans ANTICUERPOS MANUAL $ 36.000,00
2402 906113 Entamoeba histolitica ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO © AUTOMATIZADO $ 16.500,00
2403 906114 Entamoeba histolitica ANTICUERPOS MANUAL $ 16.500,00
2404 906118 Histoplasma capsulatum ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO § 34.900,00
2405 906119 HONGOS ANTICUERPOS TOTALES MANUAL $79.700,00
2406 906120 HONGOS ANTICUERPOS TOTALES SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $79.700,00
2407 906121 Leishmania ANTICUERPOS MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO $ 14.900,00
2408 906125 Toxocara canis ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $108.300,00
2409 906127 Toxoplasma gendii ANTICUERPOS Ig G AUTOMATIZADO $81.300,00
2410 906128 Toxoplasma gondii ANTICUERPOS Ig G MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO $81.300,00
2411 906129 Toxoplasma gondii ANTICUERPOS Ig M AUTOMATIZADO $81.300,00
2412 906130 Toxoplasma gondii ANTICUERPOS Ig M MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO $81.300,00
2413 906131 Trypanosoma cruzi ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 61.600,00
2414 906132 Trypanosoma cruzi ANTICUERPOS MANUAL $ 61.600,00
2415 906205 Citomegalovirus ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADC O AUTOMATIZADO $ 59.200,00
2418 906206 Citomegalovirus ANTICUERPQS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $59.200,00
2418 906210 Enterovirus ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 48.800,00
2419 906211 Efjs_lfgrhld—iﬁrziggICUEHPOS Ig A (CAPSULA EB-VCA-A) SEMIAUTOMATIZADO O $82.700,00
2420 906213 EES_.F(EJI&-E_?_TZ’.:SBICUEHPDS Ig G (NUCLEARES EBNA-G) SEMIAUTOMATIZADO o] $82.700,00
2421 906218 Hepatitis A ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $78.700,00
2422 906219 Hepatitis A ANTICUERPOS TOTALES SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 96.300,00
5493 906220 Eaﬁ%ﬂiﬁlgNT\CUEHPOS CENTRAL Ig M [ANTI-CORE HBC-M] SEMIAUTOMATIZADO O $ 96.300,00
2424 906221 Hepatitis B ANTICUERPOS CENTRAL TOTALES [ANTI-CORE HBc] SEMIAUTOMATIZADO $ 76.500,00

O AUTOMA
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2425 906222 Hepatitis B ANTICUERPQOS E [ANTI-HBe] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 96.300,00
2426 906223 Hepatitis B ANTICUERPOS S [ANTI-HBs] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 96.300,00
2427 906224 Hepatitis B ANTICUERPOS DNA POLIMERASA AUTOMATIZADA $ 96.300,00
2428 906225 Hepatitis C ANTICUERPO SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 108.300,00
2429 906226 Hepatitis delta ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 78.700,00
2430 906228 Herpes | ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $84.800,00
2431 906229 Herpes | ANTICUERPQOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 84.800,00
2432 906230 Herpes || ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 84.800,00
2433 906232 HTLV-1Y Il ANTICUERPOS TOTALES SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 76.500,00
5434 506233 EB#\S&"&%;:&FS}UERPOS TOTALES CONFIRMATORIO SEMIAUTOMATIZADO O $99.200,00
2435 906241 Rubeola ANTICUERPOS Ig G AUTOMATIZADO $ 73.600,00
2436 906242 Rubeocla ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO $ 73.600,00
2437 906243 Rubeola ANTICUERPOS Ig M AUTOMATIZADO $ 77.300,00
2438 906244 Rubeola ANTICUERPOS ig M SEMIAUTOMATIZADO $ 77.300,00
2439 906245 Sarampién ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 36.800,00
2440 906247 Varicela zoster ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $42.100,00
2441 906249 Virus de Inmunodeficiencia Humana 1Y 2 ANTICUERPOS $ 76.500,00
2442 906250 Virus de Inmunodeficiencia Humana PRUEBA CONFIRMATORIA $ 372.000,00
2443 906251 Virus de Encefalitis ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $42.100,00
2444 906260 Citomegalovirus ANTICUERPOS Ig G MANUAL $59.200,00
2445 906261 Citomegalovirus ANTICUERPOS Ig M MANUAL $ 59.200,00
2446 906262 Hepatitis B ANTICUERPOS S [ANTI-HBs] MANUAL $ 96.300,00
2447 906264 Rubeola ANTICUERPOS MANUAL $ 73.600,00
2448 906265 Sarampién ANTICUERPOS MANUAL $ 36.800,00
2449 906301 Adenovirus ANTIGENO $ 53.600,00
2450 906302 ANTIGENO P 24 Virus de Inmunodeficiencia Humana 1 $101.100,00
2451 906303 ANTIGENOS BACTERIANOS MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO $ 54.900,00
2452 906305 Arbovirus ANTIGENO SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $94.700,00
2453 906307 Chlamydia trachomatis ANTIGENO SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 58.900,00
2454 906308 Chlamydia trachomatis ANTIGENO MANUAL $ 58.900,00
2455 906314 Cryptococcus neoformans ANTIGENO $ 36.000,00
2456 906317 Hepatitis B ANTIGENO DE SUPERFICIE [Ag HBs] $96.300,00
2457 906318 Hepatitis B ANTIGENO e [Ag HBe] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 96.300,00
2458 906320 Herpes simplex ANTIGENO SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 60.000,00
2459 906322 Legionella spp ANTIGENO $104.500,00
2460 906323 Neisseria gonorrhoeae ANTIGENO $45.100,00
2461 906324 Parainfluenza TIPO'1 3 ANTIGENO $ 34.400,00
2462 906326 Rotavirus ANTIGENOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $79.700,00
2463 906327 Rotavirus ANTIGENOS MANUAL $ 79.700,00
2464 906329 Virus Sincitial Respiratorio ANTIGENO $ 53.600,00
2465 006332 Ea;_:racgr&s‘\?“yf;:g] ANTIGENO DE SUPERFICIE PRUEBA DE NEUTRALIZACION $ 96.300,00
2466 006406 ,;PS‘IECSUEEAFIIEOS NUCLEARES EXTRACTABLES TOTALES [ENA] SS-A [Ro] SS-B [La] RNP $ 135.500,00
2467 906407 CARDIOLIPINA ANTICUERPOS Ig A SEMIAUTOMATIZADC O AUTOMATIZADO $99.200,00
2468 906411 CELULAS PARIETALES ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $63.200,00
2469 206413 CENTROMERO ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $93.100,00
2470 906414 Eﬂl}l’gﬁk{\%MsAEﬁﬁAl‘[leUTHOFrLOS ANTICUERPQOS TOTALES [C-ANCA O P-ANCA] $71.500,00
2471 906417 DNA n ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 68.300,00
2472 906418 DNA n ANTICUERPOS MANUAL $ 68.300,00
2473 906420 ESPERMATOZOIDES ANTICUERPOS MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO $ 71.700,00
2474 906422 FOSFOLIPIDOS ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $70.100,00
2475 906425 INSULINA ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 55.700,00
2476 906426 INSULINA ANTICUERPOS ISLOTES SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 68.300,00
2477 906428 ISOLEUCOAGLUTININAS $ 24.800,00
2478 906430 SSB [La] ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $101.900,00
2479 906432 MITOCONDRIA ANTICUERPOS AUTOMATIZADO $45.300,00
2480 906433 MITOCONDRIA ANTICUERPOS MANUAL $45.300,00
2481 906436 MUSCULO LISO ANTICUERPOS AUTOMATIZADO $ 45.100,00
2482 906437 MUSCULO LISO ANTICUERPOS MANUAL $45.100,00
2483 906438 MUSCULO LISO ANTICUERPQOS SEMIAUTOMATIZADO $45.100,00
2484 906440 ANTICUERPOS ANTINUCLEARES AUTOMATIZADO $63.500,00
2485 906441 ANTICUERPOS ANTINUCLEARES MANUAL $ 63.500,00
2486 906443 ANTICUERPOS PLAQUETARIOS DETECCION MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO $ 41.300,00
2487 006445 ,EbargLanEATrTzsA?)NTICUEHPOS CIRCULANTESIgGIgMelgA SEMIAUTOMATIZADO O $ 41.300,00
2488 906447 PM/SCL ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $101.900,00
2489 906448 PM* ANTICUERPOS ASOCIADOS A POLIMIOSITIS AUTOMATIZADO $ 101.900,00
2490 906449 PM2 ANTICUERPOS AUTOMATIZADO $ 101.900,00
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2491 906454 SSA [Ro] ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $101.800,00
2492 906455 SCL-70 ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $101.900,00
2493 906457 TIROIDEOS COLOIDALES ANTICUERPOS $ 56.800,00
o494 206458 Lﬁﬁé%%%spgégi?;?gMi#Es ANTICUERPOS (TIROIDEOS PEROXIDASA $ 65.600,00
2495 906459 ;ES(I:ELEE%SP%AIS?RMOAS[\I%MAJELES ANTICUERPOS (TIROIDEOS PEROXIDASA $ 65.600,00
2496 906463 TIROIDEOS TIROGLOBULINICOS ANTICUERPOS AUTOMATIZADO $ 65.600,00
2497 906464 TIROIDEOS TIROGLOBULINICOS ANTICUERPOS MANUAL $ 65.600,00
2498 906601 ACIDO SIALICO SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $40.300,00
2499 906602 ALFA FETOPROTEINA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 74.900,00
2500 206603 ANTIGENO CARCINOEMBRIONARIO SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $113.300,00
2501 906604 ANTIGENO DE CANCER DE MAMA [CA 15-3] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $170.700,00
2502 906605 ANTIGENO DE CANCER DE OVARIO [CA 125] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $137.100,00
2503 906606 £3¥§§Eﬁza%8ANCEH DE TUBO DIGESTIVO [CA 19-9] SEMIAUTOMATIZADO O $137.100,00
2504 906610 ANTIGENQ ESPECIFICO DE PROSTATA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $138.100,00
2505 006613 ,:B:IF_IDGSE%ZF;%LIPEPTIDO DE TEJIDO O ANTIGENQ DE PROLIFERACION CELULAR $126.400,00
2506 906620 BETA 2 MICROGLOBULINA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $62.700,00
2507 906621 CALCITONINA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $129.600,00
2508 906624 GASTRINA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 122.400,00
5509 906625 SS_?SBE;EEEQIA CORIONICA SUBUNIDAD BETA SEMIAUTOMATIZADO O $ 48.800,00
2510 906701 CULTIVO MIXTO DE LINFOCITOS ; £ 135.500,00
2511 906801 BETA 2 GLICOPROTEINA | SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $23.200,00
2512 906802 CAMPO OSCURO PARA CUALQUIER MUESTRA $ 30.700,00
2513 906807 ELECTROFORESIS DE AMINOACIDOS EN ORINA $ 450.900,00
2514 906808 ELECTROFORESIS DE HEMOGLOBINA SEMIAUTOMATIZADO $ 88.800,00
2515 906810 ELECTROFORESIS DE LIPOPROTEINAS SEMIAUTOMATIZADO Y AUTOMATIZADO $ 77.300,00
2516 906812 ELECTROFORESIS DE PROTEINAS SEMIAUTOMATIZADO Y AUTOMATIZADO $43.200,00
2517 906814 FAGOCITOSIS ESTUDIO $18.100,00
0518 906823 .TUHTISISS'IBIZ% ESTERASA CONCENTRACION O FUNCIONAL SEMIAUTOMATIZADO O $46.700,00
2519 906824 INMUNOFIJACION SEMIAUTOMATIZADO $ 88.000,00
2520 806827 INMUNOGLOBULINA A [Ig A] AUTOMATIZADO $45.100,00
2521 906831 INMUNOGLOBULINA M [Ilg M] SEMIAUTOMATIZADO $ 29.300,00
2522 906835 INMUNOGLOBULINA E [Ig E] SEMIAUTOMATIZADO $ 56.500,00
2523 906901 AGLUTININAS AL FRIO $13.300,00
2524 906902 AGLUTININAS AL CALOR $ 13.300,00
2525 906903 ANTICUERPOS HETEROFILOS MANUAL SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $17.600,00
2526 906904 COMPLEMENTO HEMOLITICO AL 50% [CH 50] MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO $ 68.000,00
2527 906905 COMPLEMENTO SERICO C3 SEMIAUTOMATIZADO $90.900,00
2528 906906 COMPLEMENTO SERICO C3 AUTOMATIZADO $90.900,00
2529 Q06907 COMPLEMENTO SERICO C4 SEMIAUTOMATIZADO $ 36.000,00
2530 906908 COMPLEMENTO SERICO C4 AUTOMATIZADO $90.900,00
2531 906910 FACTOR REUMATOQIDEQO SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $23.200,00
2532 906911 FACTOR REUMATOIDEO MANUAL $ 14.700,00
2533 906913 PROTEINA C REACTIVA ALTA PRECISION AUTOMATIZADO $45.100,00
2534 906914 PROTEINA C REACTIVA MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO $ 13.300,00
2535 906915 PRUEBA NO TREPONEMICA MANUAL $14.100,00
2536 807001 AZUCARES REDUCTORES EN HECES $9.900,00
2537 807002 COPROLOGICO $8.800,00
2538 907003 COPROLOGICO POR CONCENTRACION $13.300,00
2539 807004 COPROSCOPICO $ 34.700,00
2540 907005 FROTIS RECTAL (!DENTIF1CACiON DE TROFOZOITOS) $20.300,00
2541 907006 GRASAS NEUTRAS EN HECES [SUD/\N 111 ; $ 18.900,00
2542 907007 OXIUROS IDENTIFICACION PERIANAL [CINTA ADHESIVA O PRUEBA DE GRAHAM)] $10.700,00
2543 907008 SANGRE OCULTA EN MATERIA FECAL [GUAYACO O EQUIVALENTE] $ 6.700,00
2544 907009 EQESEHEBCULTA EN MATERIA FECAL (DETERMINACION DE HEMOGLOBINA HUMANA $ 6.700,00
2545 907010 UROBILINOGENO EN MATERIA FECAL CUALITATIVO $ 14.100,00
2546 907011 UROBILINOGENO EN MATERIA FECAL CUANTITATIVO $ 14.100,00
2547 907102 HEMOGLOBINURIA $ 24.500,00
2548 907103 PROTEINAS DE BENGE JONES MANUAL $ 11.500,00
2549 907104 RECUENTO DE ADDIS $14.700,00
2550 907105 RECUENTO HAMBURGUER $22.400,00
2551 807106 UROANALISIS $14.100,00
2552 907107 UROBILINOGENO EN ORINA PARCIAL $14.100,00
2553 907201 ESPERMOGRAMA BASICO $ 48.300,00
2554 907202 MOCO CERVICAL ANALISIS $27.700,00
2555 9507203 LiQUIDO PROSTATICO (EXAMEN MICHOSCOF‘ICO) $31.500,00
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2556 907204 PARASITOS EN BILIS JUGO DUODENAL EXPECTORACIONES U OTRAS SECRECIONES $9.300,00
2557 908301 ASPARTILCILASA ACTIVIDAD $ 108.300,00
2558 908302 GALACTOSA CURVA DE TOLERANGIA $ 54.100,00
2559 908303 GANGLIOSIDOS CUALITATIVOS $73.100,00
2560 908304 FOSFOFRUCTOCINASA ACTIVIDAD $99.200,00
2561 908305 PIRUVATOCINASA ACTIVIDAD $ 42.700,00
2562 908306 PIRUVYATO DESHIDROGENASA ACTIVIDAD $40.500,00
2563 908308 ACIDO OROTICO $61.300,00
2564 908309 AMINOACIDOS CUALITATIVOS $21.100,00
2565 908310 AMINOACIDOS POR CLORURO FERRICO $15.500,00
2566 908311 AMINOACIDOS POR DINITROFENILHIDRAGINA $ 16.300,00
2567 908312 AMINOACIDOS POR NITROPRUSIATO $ 16.300,00
2568 908313 AMINOACIDOS POR NITROSONAFTOL $ 16.300,00
2569 208316 FENILALANINA CUANTITATIVA $21.100,00
2570 908317 TIROSINASA TEST CON RAIZ DE CABELLO $ 225.300,00
2571 908318 CARBOHIDRATOS CUALITATIVOS $ 74.900,00
2572 908319 FOSFORILASA ACTIVIDAD $99.200,00
2573 908320 GALACTOSA 1 - FOSFATO URIDIL TRANSFERASA ACTIVIDAD $ 67.500,00
2574 908321 GLUCOSA 6 FOSFATASA ACTIVIDAD $101.100,00
0575 008323 gtﬂgggfr#&%mw DE ESTIMULACION CON GLUCAGON (DETERMINACION DE $ 270,400,00
2576 908324 ARILSULFATASA B ACTIVIDAD $108.300,00
2577 908325 ALFA L IDURONIDASA ACTIVIDAD $ 97.600,00
2578 008326 BETA GALACTOCIDASA ACTIVIDAD $108.300,00
2579 908328 GLICOSAMINOGLICANOS [MUCOPOLISACARIDOS] CUALITATIVOS $ 73.300,00
2580 908329 ACIDOS GRASOS DE CADENA MUY LARGA CUANTITATIVO $ 450.900,00
2581 908330 ARILSULFATASA A ACTIVIDAD $70.100,00
2582 908331 BETA GLUCORONIDASA ACTIVIDAD $108.300,00
2583 908332 HEXOSAMINIDASA A'Y B ACTIVIDAD $40.500,00
2584 908333 OLIGOSACARIDOS CUALITATIVOS $73.100,00
2585 908338 AMINOAGCIDOS CUANTITATIVOS $ 150.400,00
2586 908340 CARBOHIDRATOS CUANTITATIVOS $30.400,00
2587 908341 ACIDO SIALICO CUANTITATIVO $ 40.300,00
2588 908343 ACIDOS ORGANICOS DE CADENA CORTA Y MEDIA CUALITATIVO O GUANTITATIVO $ 149.600,00
2589 908351 PTERINAS CUANTITATIVAS $ 751.200,00
2590 908413 ERBB2 [HER-2/neu] (ONCOGEN) HIBRIDACION "IN SITU" CON FLUORESCENCIA [FISH] $ 1.314.700,00
2591 908414 PRUEBA DE CROMATINA $74.900,00
Siega 208416 EiL%ET)EHDE PENETRACION DE ESPERMATOZOIDES EN OOCITOS DESNUDOS DE $ 366.700.00
2503 908435 PCA3 PARA CANCER DE PROSTATA $ 126.400,00
2594 908603 ENZIMAS GLICOLITICAS, MEDICION DE CADA UNA $ 300.500,00
2595 908604 ENZIMAS LISOSOMALES, MEDICION DE CADA UNA $ 450.900,00
2506 908605 ENZIMAS DEL METABOLISMO DEL GLICOGENO, MEDICION DE CADA UNA $ 150.400,00
B BoBEAe g«;‘:f:asgﬂmm tuberculosis PRUEBAS DE SENSIBILIDAD POR REACCION EN CADENA $ 176.500,00
2508 911001 ANTICUERPOS IRREGULARES TITULACION POR MICROTECNICA $ 35.200,00
2599 911002 ANTICUERPOS IRREGULARES TITULACION EN TUBO $ 36.000,00
o0 o11064 ﬁﬂ:gﬂggggg :EEEGULAHES DETECCION (COOMBS INDIRECTO, RASTREO $9.900,00
2601 911005 ANTICUERPOS IRREGULARES IDENTIFICACION POR MICROTECNICA $ 35.200,00
2602 911006 ANTICUERPOS IRREGULARES IDENTIFICAGION EN TUBO $ 35.200,00
i Bt 1T 5353"03.3 SéFSlEéJI;I'If) FRACCIONADO MONOESPECIFICO (INMUNOGLOBULINAS Y $ 16.500.00
ICO (INMUNOGLOBULINAS Y
2604 B{ius gggcn,ﬂclalcs) S&FsiEgglf) FRACCIONADO MONOESPECIFICO (INMUNOG $ 16.500,00
2605 911009 COOMBS DIRECTO CUALITATIVO POR MICROTEGNICA $ 16.500,00
2606 911010 COOMBS DIRECTO CUALITATIVO EN TUBO $ 16.500,00
2607 911014 FENOTIPO SISTEMA Rh CUALQUIER ANTIGENO EN TUBO $23.700,00
2608 911015 HEMOGLASIFICACION SISTEMA Rh [ANTIGENO Rh D] POR MICROTEGNICA $21.100,00
2609 911016 HEMOGLASIFICAGION SISTEMA Rh [ANTIGENO Rh D] EN TUBO $21.100,00
2610 811017 ggg%%g%%cm]om SISTEMA ABO DIRECTA [HEMOCLASIFICACION GLOBULAR] Smanath
_— — 1|-_|5glgCLA81FICACION SISTEMA ABO DIRECTA [HEMOCLASIFICACION GLOBULAR] EN $ 11.700,00
S 911010 ullzcmﬂ%cTLéACshtllrlmmow SISTEMA ABO INVERSA [HEMOCLASIFICACION SERICA] POR $ 31.500,00
= 811020 ::IEEASCLASTFICACION SISTEMA ABO INVERSA [HEMOCLASIFICACION SERICA] EN $ 31.500,00
2614 911021 PRUEBA CRUZADA MAYOR ERITROCITARIA POR MIGCROTECNICA $36.000,00
2615 911022 PRUEBA CRUZADA MAYOR ERITROCITARIA EN TUBO $37.900,00
2616 911025 FENOTIPO SISTEMA ABO [SUBGRUPOS] POR MICROTEGNICA $7.500,00
2617 911035 DETEGCCION DE ISOAGLUTININAS POR MICROTECNICA $22.400,00
2618 911036 TITULACION DE ISOAGLUTININAS EN TUBO $22.400,00
2619 911037 TITULACION DE ISOAGLUTININAS POR MICROTECNICA $ 22.400,00
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2620 911101 PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE AUTOTRANSFUSION [PREDEPOSITO] $ 345.600,00
2621 911102 PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE CONCENTRADOQ DE PLAQUETAS ESTANDAR $57.900,00
2622 911105 PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE CRIOPRECIPITADO $ 57.900,00
2623 911106 PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE GLOBULOS ROJOS ESTANDAR $ 266.900,00
_ ST E?Sggsggéeuwglg gE LA UNIDAD DE CONCENTRADO DE GLOBULOS ROJOS § 345.600,00
2625 911110 PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE GLOBULOS ROJOS O ERITROCITOS LAVADOS $393.900,00
2626 911111 PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE PLASMA FRESCO CONGELADO $ 57.900,00
2627 911112 PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE SANGRE TOTAL $345.600,00
o e Egggggﬁnégrgo DE LA UNIDAD DE CONCENTRADO DE PLAQUETAS POBRE EN $57.900,00
Sean S1E EE?gﬁgghglENTo DE LA UNIDAD DE CONCENTRADO DE GLOBULOS ROJOS POBRE § 345.600,00
2630 911201 PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE PLAQUETAS POR AFERESIS $ 1.069.900,00
o 911202 Esggggggnégl\lsm DE CONCENTRADO DE LEUCOCITOS POR AFERESIS O $57.900.00
2632 911203 PROCESAMIENTO DE PLASMA POR AFERESIS O PLASMAFERESIS $1.069.900,00
—_ 911205 zggggg@l\g@gﬁgﬁ% LA UNIDAD DE GLOBULOS ROJOS O ERITROCITOS POR § 266.900,00
2634 911302 RECAMBIO PLASMATICO TERAPEUTICO $ 1.069.900,00
2635 912001 TRANSFUSION DE LA UNIDAD DE CRIOPRECIPITADO $ 40.500,00
2636 912002 TRANSFUSION DE LA UNIDAD DE GLOBULOS ROJOS O ERITROCITOS $ 71.500,00
2637 912003 TRANSFUSION DE LA UNIDAD DE PLAQUETAS $ 40.500,00
2638 912004 TRANSFUSION DE LA UNIDAD DE SANGRE TOTAL $ 52.800,00
2639 912005 TRANSFUSION DE LA UNIDAD DE PLASMA FRESCO CONGELADO $ 40.500,00
2640 912010 EXSANGUINO TRANSFUSION $ 140.800,00
2641 912012 TRANSFUSION AUTOLOGA POR OBTENCION MECANICA INTRAOPERATORIA $ 345.600,00
2642 931001 TERAPIA FiSICA INTEGRAL $ 20.500,00
2643 935000 INMOVILIZACION, PRESION Y CUIDADO DE HERIDA SOD $ 46.900,00
2644 935100 APLICACION DE VENDAJE ENYESADO SOD $50.100,00
- 635301 ?Ep;é%ﬁgm g CAMBIO DE YESO PARA INMOVILi?ACiON EN MIEMBRO SUPERIOR $ 50.100,00
2646 935302 APLICACION © CAMBIO DE YESO PARA INMOVILIZACION EN MANO $93.900,00
2647 935303 APLICACION O CAMBIO DE YESO O ARNES TORACOLUMBOSACRO $ 99.500,00
e ) ?Jbg_%?ugg%cmmo DE YESO PARA INMOVILIZACION EN MIEMBRO INFERIOR $50.100,00
2649 935305 APLICACION O CAMBIO DE YESO EN PIE $50.100,00
el S m::gaagwo% ﬁ%NI‘IEB;% DE YESO, ESPICA, ARNES O ALMOHADILLA PARA $99.500,00
P 935307 ég_clg&mow 0 CAMBIO DE YESO PARA INMOVILIZACION DE PELVIS (CADERA) Y $93.900,00
2652 935308 MANIPULACION Y APLICACION DE YESO PARA MALFORMACION CONGENITA DE PIE $ 50.100,00
2653 935400 APLICACION DE FERULA SOD $ 128.000,00
2654 935901 APLICACION DE VENDAJE DE VELPEAU $99.500,00
ean S96100 '(I'THR.?;[&MP\’!IEENNE% I\éﬁéNIPULATIVO OSTEOPATICO PARA MOVILIZACION GENERAL $ 382.700,00
2656 936800 | INMOVILIZACION O MANIPULACION ARTICULAR INESPECIFICA SOD $93.900,00
2657 939100 | RESPIRACION DE PRESION POSITIVA INTERMITENTE [RPPI] SOD $20.500,00
2858 oo &Eglggggg SEE& I)FIATORIA ADMINISTRADA MEDIANTE NEBULIZACION $20.500,00
2659 939402 | NEBULIZACION $13.300,00
2660 939403 | TERAPIA RESPIRATORIA INTEGRAL $ 20.500,00
2661 950602 | INTERFEROMETRIA $ 64.800,00
2662 950610 | RECUENTO DE CELULAS ENDOTELIALES $121.600,00
2663 951302 | ECOGRAFIA OCULAR MODO A Y B £ 146.400,00
2664 951303 | ECOGRAFIA DE ORBITA MODOA Y B $ 180.300,00
2665 960200 | INSERCION DE ViA AEREA OROFARINGEA SOD $112.000,00
2666 960300 INSERCION DE ViA AEREA OBTURADA ESOFAGICA SOD $ 112.000,00
2667 960403 | INSERCION DE TUBO ENDOTRAQUEAL CON BLOQUEADOR SELECTIVO $112.000,00
2668 960404 | INSERCION DE TUBO ENDOTRAQUEAL CON SONDA LUMINOSA $112.000,00
o S guésggﬁ::%hé gllz cNJ)ng TUBO O SONDA NASO-GASTRICA (INTUBACION PARA $ 135.500,00
2670 961400 | TAPONAMIENTO VAGINAL SOD $ 65.900,00
2671 961601 INSERCION DE DISPOSITIVO EN URETRA $ 27.700,00
2672 962100 | DILATACION DEL RECTO SOD $382.700,00
2673 962200 | DILATACION DEL ESFINTER ANAL SOD $ 382.700,00
2674 962300 | DILATACION INSTRUMENTAL O MANUAL DE LA VAGINA SOD $ 46.900,00
2675 963100 | LAVADO GASTRICO PARA HIPOTERMIA O CONGELACION GASTRICA SOD $ 27.200,00
2676 963300 | LAVADO GASTRICO DE LIMPIEZA SOD $27.200,00
2677 964900 | INSTILACION GENITOURINARIA SOD $ 53.300,00
2678 965201 LAVADO E IRRIGACION DE 0iDOS §22.400,00
2679 965202 | CURACION DE OIDO $36.000,00
2680 965301 IRRIGACION O CURACIGON DE CONDUCTOS NASALES $ 22.400,00
2681 970100 | SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) NASOGASTRICO O DE ESOFAGOSTOMIA SOD $ 135.500,00
2682 970200 | SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) DE GASTROSTOMIA SOD $ 135.500,00
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2683 970300 DELGADO SOD $ 135.500,00
e s gggﬂmmofu DE TUBO O DISPOSITIVO DE ENTEROSTOMIA DEL INTESTINO GRUESO $ 135.500,00
— S0 gi’iigg}\: T|<|)(1:\JOD§OTDUBO 0 DISPOSITIVO EN VIAS BILIARES O CONDUCTO $ 135.500,00
2686 971100 | SUSTITUCION DE ESCAYOLA O FERULA EN MIEMBRO SUPERIOR SOD $50.100,00
2687 971200 | SUSTITUCION DE ESCAYOLA O FERULA EN MIEMBRO INFERIOR SOD §50.100,00
o 971400 EA%SSEEES:EOS% BE I%TTTCOADS%EOSWEVO PARA INMOVILIZACION $50.100.00
2689 972100 | SUSTITUCION DE TAPON NASAL SOD $ 22.400,00
2680 972300 | SUSTITUCION DE TUBO DE TRAQUEOSTOMIA SOD $ 135.500,00
2691 972600 | SUSTITUCION DE OTRO TAPON (MECHA) O DRENAJE VAGINAL O VULVAR SOD $ 65.900,00
2602 973200 | EXTRACCION DE TAPON NASAL SOD $22.400,00
2693 973400 EXTRACCION DE APARATOLOGIA ORTODONTICA FIJA SOD $ 26.100,00
2694 973800 | RETIRO DE SUTURAS DE CABEZA Y CUELLO (RETIRO DE PUNTOS) SOD $ 18.900,00
2605 976501 EXTRACCION DE DISPOSITIVO URETRAL $27.700,00
2697 978300 | EXTRACCION DE SUTURAS DE PARED ABDOMINAL SOD $ 18.900,00
2698 978801 EXTRACCION NO QUIRURGICA DE DISPOSITIVO DE INMOVILIZAGION EXTERNO $382.700,00
2899 981100 Egg;ﬁggggm INCISION DE CUERPO EXTRANO DE CONDUCTO AUDITIVO $ 54.100,00
2700 981201 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO DE LA NARIZ SIN INCISION ViA TRANSNASAL $ 54.100,00
o 081300 gé‘ll'DRACCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRANO INTRALUMINAL DE LA FARINGE $362.700,00
2702 981500 gémtcu%orq SIN INCISION DE CUERPQ EXTRANO INTRALUMINAL DE LA TRAQUEA Y §1.274.100,00
2703 981600 | EXTRAGCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRANO INTRALUMINAL DEL UTERO SOD $382.700,00
2704 981901 EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRANO INTRALUMINAL DE LA URETRA $ 1.933.600,00
2705 982102 | EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO SUPERFICIAL EN CORNEA O ESCLEROTICA $ 58.100,00
2707 982800 | EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRANQ EN PIE SOD $ 382.700,00
- F— EleTgngor\n SIN INCIS!ON DE CUERPO EXTRANO EN MIEMBRO INFERIOR SALVO $ 382.700,00
2709 992300 | INYECCION O INFILTRACION DE ESTEROIDE SOD $17.300,00
2710 A32007 | RABIA DETERMINACION DE ANTIGENO SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 205.600,00
2711 A32118 Salmonella spp SEROTIPIFICACION $ 36.000,00
9719 10MOD1 ﬁ;ﬁﬂéﬂ?& COMPLEJIDAD MEDIANA HABITACION UNIPERSONAL (INCLUYE $ 246.100.00
2713 10M002 | INTERNACION COMPLEJIDAD MEDIANA HABITACION BIPERSONAL $224.000,00
2714 10M003 | INTERNACION COMPLEJIDAD MEDIANA HABITACION TRES CAMAS $ 190.400,00
2715 10M004 | INTERNACION COMPLEJIDAD MEDIANA HABITACION CUATRO O MAS CAMAS $ 156.500,00
2716 108A01 | INTERNACION EN UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO NEONATAL $ 1.325.600,00
2717 110A01 | INTERNACION EN UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTOS $ 1.325.600,00
2718 105M01 | INTERNACION EN UNIDAD DE CUIDADO INTERMEDIO NEONATAL $328.300,00
2719 107M01 | INTERNACION EN UNIDAD DE CUIDADO INTERMEDIO ADULTO $713.100,00
2720 120NO1 | INTERNACION EN UNIDAD DE CUIDADO BASICO NEONATAL (CUNA O INCUBADORA) $172.000,00
2721 2DS001 | DERECHOS DE SALA DE CIRUGIA (QUIROFANOS) $ 562.700,00
2722 5DSA01 | DERECHOS DE SALA DE OBSERVACION EN URGENCIAS COMPLEJIDAD ALTA $ 96.000,00
2723 5DS002 | DERECHOS DE SALA DE CURACIONES O PROCEDIMIENTOS $18.900,00
2724 5DS003 | DERECHOS DE SALA DE PEQUENA CIRUGIA (SUTURAS) $43.700,00
2725 5DS004 | DERECHOS DE SALA DE YESOS $61.900,00
2726 90DS01 | DERECHOS DE SALA DE PARTO $ 452.000,00
2727 388801 LIGADURA O ESCISION DE VENAS VARICOSAS PELVICAS POR LAPAROTOMIA $1.455.200,00
2728 541102 | LAPAROTOMIA EXPLORATORIA $1.274.100,00
2729 549201 Bx;gagggm ADE CUERPO EXTRANO INTRAPERITONEAL (O DIU PERDIDO), POR § 1.455.200,00
2730 552607 | BIOPSIA TEJIDOS PERIRRENALES POR LAPAROTOMIA $1.274.100,00
2731 651201 BIOPSIA EN OVARIO POR LAPAROTOMIA $1.274.100,00
2732 652101 CISTEGTOMIA DE OVARIO POR LAPAROTOMIA $1.159.200,00
2733 652201 RESECGION PARGIAL DE OVARIO POR LAPAROTOMIA $1.159.200,00
2734 652301 RESECCION DE TUMOR DE OVARIO POR LAPAROTOMIA $1.159.200,00
2735 652304 | CITORREDUCCION DE TUMOR DE OVARIO POR LAPAROTOMIA $1.159.200,00
2736 652401 PUNCION Y DRENAJE DE LESION DE OVARIO POR LAPAROTOMIA $1.159.200,00
2737 652701 FULGURAGION EN OVARIO POR LAPAROTOMIA $1.274.100,00
2738 652801 RESECGION DE QUISTE PARAOVARICO POR LAPAROTOMIA $ 1.159.200,00
_— 652901 gs&gzc{uj%h; ?JI\_'I:‘SAS DE ADHERENCIAS (LEVES, MODERADAS O SEVERAS) DE $1.933.600,00
2740 653101 OOFORECTOMIA UNILATERAL POR LAPAROTOMIA $1.159.200,00
2741 655101 OOFORECTOMIA BILATERAL POR LAPAROTOMIA $1.159.200,00
2742 657001 OFOROPLASTIA POR LAPAROTOMIA $1.159.200,00
2743 657801 DOOFOROPEXIA UNILATERAL POR LAPAROTOMIA $ 1.159.200,00
2744 657803 | OOFOROPEXIA BILATERAL POR LAPAROTOMIA $1.159.200,00
S 659301 Efggg?oo& EMBAHAZO ECTOPICO OVARICO SIN OOFORECTOMIA POR § 1.274.100,00
2746 660201 SALPINGOSTOMIA POR LAPAROTOMIA $1.933.600,00
2747 661110 BIOPSIA DE TROMPAS DE FALOPIO POR LAPAROTOMIA $1.274.100,00
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2748 662101 ABLACION U OCLUSION DE TROMPA DE FALOPIO UNICA POR LAPAROTOMIA $897.300,00
2749 662201 ABLACION U OCLUSION DE TROMPA DE FALOPIO BILATERAL POR LAPAROTOMIA $897.300,00
2750 664001 SALPINGECTOMIA UNILATERAL TOTAL POR LAPAROTOMIA $1.159.200,00
2751 665001 SALPINGECTOMIA BILATERAL TOTAL POR LAPARCTOMIA $1.159.200,00
2752 666101 RESECCION DE LESION EN TROMPA DE FALOPIO POR LAPAROTOMIA $ 1.159.200,00
2753 667101 SUTURA SIMPLE DE TROMPA DE FALOPIO POR LAPAROTOMIA $ 1.933.600,00
2754 667301 SALPINGO-SALPINGOSTOMIA POR LAPAROTOMIA $ 1.933.600,00
2755 667401 SALPINGOHISTEROTOMIA (SALPINGO-UTEROSTOMIA) POR LAPAROTOMIA $1.933.600,00
2756 667901 SALPINGOPLASTIA (FIMBRIOPLASTIA) POR LAPAROTOMIA $ 1.933.600,00
2757 669101 SALPINGO-OOFORECTOMIA UNILATERAL POR LAPAROTOMIA $1.159.200,00
2758 669201 SALPINGO-OOFORECTOMIA BILATERAL POR LAPAROTOMIA $1.159.200,00
2759 669701 ESCISION Y DRENAJE POR ABORTO TUBARICO POR LAPAROTOMIA $1.274.100,00
S76h P ﬁ;ﬁ;g 11_%:1 5)\ LISIS DE ADHERENCIAS DE OVARIO Y TROMPAS DE FALOPIO POR $ 1.933.600,00
2761 674002 AMPUTACION DE CUELLO O TRAQUELECTOMIA POR LAPAROTOMIA $514.400,00
2762 674101 ESCISION DE MUNON CERVICAL POR LAPAROTOMIA $ 514.400,00
2763 674501 TRAQUELECTOMIA RADICAL POR LAPAROTOMIA $ 514.400,00
2764 675101 CERCLAJE DE ISTMO UTERINO POR LAPAROTOMIA §650.900,00 |
2765 681101 BIOPSIA DE UTERO POR LAPAROTOMIA $1.274.100,00
2766 682201 INCISION O ESCISION DE TABIQUE CONGENITO UTERING POR LAPAROTOMIA $2.229.900,00
2767 682401 MIOMECTOMIA UTERINA UNICA O MULTIPLE POR LAPAROTOMIA $2.085.300,00
2768 683101 HISTERECTOMiA SUBTOTAL O SUPRACERVICAL POR LAPAROTOMIA $2.085.300,00
_— 0 Eggﬁgggg¥lA TOTAL ABDOMINAL CON REMOCION DE MOLA O FETO MUERTO $2.085.300,00
2770 684003 HISTERECTOMIA TOTAL POR LAPAROTOMIA $2.085.300,00
2771 684103 HISTERECTOMIA TOTAL ABDOMINAL AMPLIADA POR LAPAROTOMIA $2.229.900,00
2772 686001 HISTERECTOMIA RADICAL POR LAPAROTOMIA ‘ $2.380.000,00
2773 686102 HISTEREGTOMIA RADICAL MODIFICADA POR LAPAROTOMiA §2.380.000,00
2774 691110 RESECCION DE TUMOR DE LIGAMENTO ANCHO POR LAPAROTOMIA | $ 1.455.200,00
2775 691301 SECCION DE ADHERENGIAS UTERINAS A PARED ABDOMINAL ViA LAPAROTOMIA $ 1.159.200,00
2776 691901 DRENAJE DE COLECCION DE LIGAMENTO ANCHO POR LAPAROTOMIA $ 897.300,00
2777 692201 HISTEROPEXIA POR LAPAROTOMIA $ 1.159.200,00
2778 694101 HISTERORRAFIA POR LAPAROTOMIA $1.159.200,00
2779 694901 HISTEROPLASTIA [OPERACION DE STRASMAN] POR LAPAROTOMIA $2.229.900,00
2780 698001 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO INTRAUTERINO POR LAPAROTOMIA $ 382.700,00
2781 704201 VAGINECTOMIA RADICAL POR LAPAROTOMIA $1.274.100,00
2782 706104 VAGINOPLASTIA POR LAPAROTOMIA $ 2.380.000,00
2783 707501 CIERRE DE FiSTULA URETROVAGINAL O VESICO VAGINALPOR LAPAROTOMIA $ 2.229.900,00
2784 707701 COLPOPEXIA POR LAPAROTOMIA $2.085.300,00
2785 743101 REMOGION DE EMBARAZO ECTOPICO ABDOMINAL POR LAPAROTOMIA $1.274.100,00
p— e IF;JE\E:E%%SN DE LACERACIONES O DESGARROS OBSTETRICOS RECIENTES QUE $1.274.100,00
2787 890202 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR OTRAS ESPECIALIDADES MEDICAS $ 57.700,00
2788 890206 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR NUTRICION Y DIETETICA $ 29.000,00
2789 890208 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR PSICOLOGIA $ 27.300,00
2790 890211 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR FISIOTERAPIA $ 25.700,00
2791 890212 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR TERAPIA RESPIRATORIA $ 25.700,00
2792 890226 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN ANESTESIOLOGIA $ 57.700,00
2793 890228 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN CARDIOLOGIA $ 57.700,00
2794 800235 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA GENERAL $ 57.700,00
2795 890238 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA PEDIATRICA $ 57.700,00
2796 890244 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN ENDOCRINOLOGIA $57.700,00
2797 890245 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN ENDOCRINOLOGIA PEDIATRICA $57.700,00
2798 890250 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA $57.700,00
705 Soona ggﬁsgﬂagledimmm VEZ POR ESPECIALISTA EN MEDICINA FISICA Y $ 57.700,00
2800 890266 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN MEDICINA INTERNA $57.700,00
2801 890268 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN NEFROLOGIA $ 57.700,00
2802 890270 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN NEONATOLOGIA $ 57.700,00
2803 890276 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN OFTALMOLOGIA $ 57.700,00
2804 890280 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA $57.700,00
2805 890282 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN OTORRINOLARINGOLOGIA § 57.700,00
2806 800283 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN PEDIATRIA $ 57.700,00
2807 890288 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN REUMATOLOGIA $ 57.700,00
2808 890289 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN REUMATOLOGIA PEDIATRICA $ 57.700,00
2809 890294 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN URCLOGIA $ 57.700,00
= SHGD chég?otigA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR OTRAS ESPECIALIDADES $57.700,00
2811 890306 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR NUTRICION Y DIETETICA $12.300,00
2812 890308 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR PSICOLOGIA $27.300,00
2813 890309 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR TRABAJO SOCIAL $ 20.700,00
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2814 890311 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR FISIOTERAPIA $ 25.700,00
2815 890312 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR TERAPIA RESPIRATORIA $12.300,00
2816 890326 gggggég%?g&gNTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN $ 57.700,00
2817 890328 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN CARDIOLOGIA $ 57.700,00
o818 890335 ggmggk{;ﬂ\ DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA $ 57.700.00
2819 890336 ﬁggi%%:l%&ECONTHOL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA $47.000,00
2820 890338 S(E)DNgl'iJ':;{TCAADE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA $57.700,00
2821 890350 \C{%I\BISSL_ll_lé'I{_ll\q DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN GINECOLOGIA $ 57.700.00
2822 890364 EigréSAUI\;TF:\EaEASONTHOL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN MEDICINA $ 57.700,00
2823 890366 ﬁ]?'ggﬁi”\ DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN MEDICINA $ 57.700,00
2824 890370 ﬁggﬁﬁ#g?ggigONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN $57.700,00
2825 890371 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPEGIALISTA EN NEUMOLOGIA $57.700,00
2826 890376 gcl_lf;lftJhkgiODGEi‘EONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN $57.700.00
2857 890380 ?g?g&kl’_g DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN ORTOPEDIA'Y $ 57.700,00
2828 890382 8?3:2&3&%&%%{%%%:) DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN $57.700.,00
2829 890383 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN PEDIATRIA $ 57.700,00
2830 890394 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN UROLOGIA $57.700,00
2831 890402 INTERCONSULTA POR OTRAS ESPECIALIDADES MEDICAS $63.700,00
2832 890406 INTERCONSULTA POR NUTRICION Y DIETETICA $ 28.000,00
2833 890408 INTERCONSULTA POR PSICOLOGIA $ 27.300,00
2834 890411 INTERCONSULTA POR FISIOTERAPIA $25.700,00
2835 890412 INTERCONSULTA POR TERAPIA RESPIRATORIA $ 25.700,00
2836 890425 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN ALERGOLOGIA $63.700,00
2837 890426 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN ANESTESIOLOGIA $ 63.700,00
2838 890427 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN ANESTESIOLOGIA CARDIOVASCULAR $63.700,00
2839 890428 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN CARDIOLOGIA $63.700,00
2840 890435 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA GENERAL $63.700,00
2841 890438 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA PEDIATRICA $ 63.700,00
2842 890450 INTERGONSULTA POR ESPECIALISTA EN GINECOLOGIA Y OBSTETRIGIA $ 63.700,00
2843 890466 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN MEDICINA INTERNA $63.700,00
2844 890470 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN NEONATOLOGIA $ 63.700,00
2845 890476 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN OFTALMOLOGIA $ 63.700,00
2846 890478 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN ONCOLOGIA $ 63.700,00
2847 890480 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA $ 63.700,00
2848 890482 INTERCONSULTA POR ESPEGIALISTA EN OTORRINOLARINGOLOGIA $ 63.700,00
2849 890483 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN PEDIATRIA $ 63.700,00
2850 890494 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN UROLOGIA $63.700,00
2851 890701 CONSULTA DE URGENCIAS POR MEDICINA GENERAL $ 65.700,00
2852 890702 CONSULTA DE URGENCIAS POR OTRAS ESPECIALIDADES MEDICAS § 65.700,00

Vo.Bo: CFLADM Gustavo Andrés Guerra La Rotta
Subdirector Administrativo y Financiero HONAC

Vo.Bo: CCADER Carlos Andrés Pinzén Rivera
Jefe contratos HONAC

Reviso: Cl Luz Mery Coneo Camero
Asesor Juridico oficina Contratos HO

Elabord Cl Vanessa Bello Moreno

pital Naval Nivel M| de Cartagena
elegatario del G

Director del

Ejecutivo Grupo de Contratos HONAG
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