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Asunto: Especificaciones y Condiciones Técnicas Estudio Previo Ajustado

Objeto: PRESTACION DE SERVICIO DE SALUD DE ANGIOGRAFIA (CARDIOLOGIA (HEMODINAMIA Y
ELECTROFISIOLOGIA), NEUROLOGIA ENDOVASCULAR Y RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA) QUE
INCLUYA RECURSO HUMANO E INSUMOS PROPIOS DE LOS PROCEDIMIENTOS DE ANGIOGRAFIA Y DE
USO COMUN HOSPITALARIO CON DESTINO A LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA
POLICIA NACIONAL

ANEXO 02
OFERTA Y CONDICIONES TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS

GRUPO 1 IMPLANTES Y EXPLANTES

"7 GRUPO 1.1 IMPLANTE DE MARCAPASO UNICAMERAL INSERCION DE MARCAPASO UNICAMERAL =~ e
- UNIDAD DE OFRECE
{TEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA s T
o 378200 PROCEDIMIENTO IMPLANTE DE MARCAPASO UNICAMERAL INSERCION DE MARCAPASO UNIDAD
; ; UNICAMERAL, INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
[ 2 | INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS UNIDAD
[ 3 | INTRODUCTOR PEEL AWAY PARA ELECTRODO DE MARCAPASO DEFINITIVO CUAQUIER FRENCH Y REFERENCIA UNIDAD
"4 I ELECTRODO PARA MARCAPASO DEFINITIVO UNIDAD
5 MARCAPASO GENERADOR DEFINITIVO UNICAMERAL UNIDAD
5 MEDIO DE CONTRASTE . UNIDAD
7 MAQUINA DE AFEITAR § UNIDAD
8 JELCO CUALQUIER MEDIDA - UNIDAD
B EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQO UNIDAD
10 EXTENSION DE ANESTESIA i UNIDAD
1 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
12 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
3 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) ) PAR
14 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
15 JERINGA 3im UNIDAD
16 JERINGA 5/mi : UNIDAD
17 JERINGA 10/ml UNIDAD
18 JERINGA 50/ml UNIDAD
[E] JERINGA 20/ml UNIDAD
( 20 PLACA DE ELECTROBISTURI UNIDAD
21 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
22 LAPIZ DE ELECTROBISTURI UNIDAD
23 CABLES DE MEDICION DE UMBRALES UNIDAD
24 SEDA 2/0 (SH)K833 CURVA __ UNIDAD
25 | VICRYL 3/0 PLIS (CTI) 339H CURVA/ETHIBON _ UNIDAD
26 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
27 CAT GUT CROMADO (CUALQUIER REFERENCIA) UNIDAD
28| APOSITO ADHESIVO TRANSPARENTE PARA PIEL UNIDAD
79 | GELFOAM . UNIDAD
30 BURETROL ] UNIDAD
31 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
32 FIXOMULL (50CM) CM
33 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRQO
34 PARCHE DE DESFIBRILACION Y ESTIMULACION UNIDAD
35 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
36 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
37 AGUJA HIPODERMICA UNIDAD
[ 38 CAMPO DE INCISION DE POLIESTER CON ADHESIVO ANTIMICROBIANO UNIDAD




PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE UNIDAD
39 | secapo
40| GASA PAQUETE X5 UNIDAD
a1 ETHIBON UNIDAD
42 ESTILETE 58 PARA MARCAPASOS UNIDAD
GRUPO 1.2 EXPLANTE DE MARCAPASOS UNICAMERAL O BICAMERAL O MONITOR DE EVE
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS U':A'EDSI%ADE SIOFREciO
; 378900 PROCEDIMIENTO EXPLANTE DE MARCAPASOS UNICAMERAL O BICAMERAL O MONITOR DE EVE UNIDAD
INCLUYE HONORARIOS MEDICOS

2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS . UNIDAD

3 MEDIO DE CONTRASTE . UNIDAD

4 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD

5 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD

5 . | EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD

7 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD

8 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD

9 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD

10 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR

11 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) . PAR

12 JERINGA 3/ml ] UNIDAD

13| JERINGA 5/ml UNIDAD |
14 JERINGA 10/ml UNIDAD

15 JERINGA 20/ml UNIDAD

16 | JERINGA 50/ml UNIDAD

17 PLACA DE ELECTROBISTURI UNIDAD ]
18 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD

19 LAPIZ DE ELECTROBISTURI UNIDAD

20 SEDA 2/0 (SH)K833 CURVA UNIDAD

21 VICRYL 3/0 PLIS (CT)) 339H CURVA UNIDAD

22 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD

23 ETHIBON UNIDAD

24 CAT GUT CROMADO (CUALQUIER REFERENCIA) UNIDAD

25 | APOSITO ADHESIVO TRANSPARENTE PARA PIEL - UNIDAD

26 BURETROL UNIDAD

27 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD

28 FIXOMULL (50CM) CM

29 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO

30 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS j UNIDAD ]
31 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD

32| AGUJA HIPODERMICA UNIDAD

3 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE UNIDAD

SECADO ) : .

34 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD

35 ESTILETE 58 PARA MARCAPASOS UNIDAD

36 ESTILETE 52 PARA MARCAPASOS UNIDAD

GRUPO 1.3 IMPLANTE DE MARCAPASO BICAMERAL, INSERCION DE MARCAPASO BICAMERAL
: - UNIDAD DE OFRECE
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA Si NG
] 278300 | PROCEDIMIENTO IMPLANTE DE MARCAPASO BICAMERAL, INSERCION DE MARCAPASO UNIDAD
BICAMERAL, INCLUYE HONORARIOS MEDICOS

2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS UNIDAD

3 INTRODUCTORES PEEL AWAY PARA ELETRODOS DE MARCAPASO DEFINITIVO UNIDAD

4 ELECTRODO PARA MARCAPASO DEFINITIVO AURICULAR UNIDAD

5 ELECTRODO PARA MARCAPASO DEFINITIVO VENTRICULAR UNIDAD

3 MARCAPASO GENERADOR DEFINITIVO BIICAMERAL UNIDAD

7 MEDIQ DE CONTASTE UNIDAD

8 MAQUINA DE AFEITAR . UNIDAD

9 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD

10 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ - ‘ UNIDAD

11 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD

12 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD

13 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD

14 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) ] . PAR

15 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR

16 JERINGA 3/mi UNIDAD

17 JERINGA 5/ml UNIDAD

18 | JERINGA 10/ml UNIDAD

19 JERINGA 50/ml UNIDAD

20 | JERINGA 20/ml —_UNIDAD

21 PLACA DE ELECTROBISTURI UNIDAD

22 APIZ DE ELECTROBISTURI UNIDAD

23 | CABLES DE MEDICION DE UMBRALES UNIDAD

24 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD

25 SEDA 2/0 (SH)K833 CURVA UNIDAD

26| VICRYL 3/0 PLIS (CTI) 339H CURVA UNIDAD

27 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD

28 CAT GUT CROMADO (CUALQUIER REFERENCIA) UNIDAD

29| APOSITO ADHESIVO TRANSPARENTE PARA PIEL UNIDAD

30 GELFOAM UNIDAD

31 ETHIBON . UNIDAD i
32 BURETROL ] UNIDAD B
33| CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD

34 FIXOMULL (50CM) - CM

35 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO ]
36 PARCHE DE DESFIB RILACION Y ESTIMULACION UNIDAD

37 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD

38 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
39 | AGUJA HIPODERMICA UNIDAD
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PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL. INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE
40 UNIDAD
SECADO )
i GASA PAQUETE X5 UNIDAD
42 ESTILETE PARA MARCAPASO UNIDAD
[ GRUPO 1.4 IMPLANTE DE CARDIODESFIBRILADOR UNICAMERAL INSERCION DE CARDIODESFIBRILADOR UNICAMERAL
I . ! - UNIDAD DE OFRECE
' ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS VEDIDA S NG
) 379401 PROCEDIMIENTO IMPLANTE DE CARDIODESFIBRILADOR UNICAMERAL  INSERCION DE UNIDAD
CARDIODESFIBRILADOR UNICAMERAL INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS UNIDAD
3 INTRODUCTOR PEEL AWAY PARA ELECTRODO DEFINITIVO CUALQUIER FRENCH UNIDAD
4 GENERADOR DEFINITIVO CARDIODESFIBRILADOR UNICAMERAL UNIDAD
5 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
5 MAQUINA DE AFEITAR DESECHABLE UNIDAD
7 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
8 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) UNIDAD
E GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
10 JERINGA 3/ml PAR
11 JERINGA 5/ml UNIDAD
12 JERINGA 10/ml UNIDAD
3 JERINGA 20/ml UNIDAD
14 JERINGA 50/ml UNIDAD
[ 15 PLACA ELECTRO BISTURI UNIDAD
16 LAPIZ DE ELECTROBISTURI UNIDAD
7 CABLES DE MEDICION DE UMBRALES UNIDAD
18 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
19 SEDA 2/0 (SH)K833 CURVA UNIDAD
20 VICRYL 3/0 PLIS (CTI) 339H CURVA UNIDAD
21 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
22 CAT GUT CROMADO (CUALQUIER REFERENCIA) UNIDAD
23 GELFOAM UNIDAD
24 BURETROL UNIDAD
25 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
26 ETHIBON UNIDAD
27 FIXOMULL (50CM) CM
28 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
29 PARCHE DE DESFIBRILACION Y ESTIMULACION UNIDAD
30 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
31 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
32 AGUJA HIPODERMICA UNIDAD
PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE
33 UNIDAD
SECADO )
34 ELECTRODO DE ALTO VOLTAJE UNIDAD
35 APOSITO ADHESIVO TRANSPARENTE PARA PIEL UNIDAD
36 ESTILETE DE 65 PARA CARDIODESFIBRILADOR UNIDAD
37 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD
- GRUPO 1.5 EXPLANTE DE CARDIODESFIBRILADOR UNICAMERAL O BICAMERAL O CARDIORESINCRONIZADOR O RESINCRONIZADOR .
. UNIDAD DE OFRECE
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS VEDIDA S NG
I 379900 PROCEDIMIENTO EXPLANTE DE CARDIODESFIBRILADOR UNICAMERAL O BICAMERAL O UNIDAD
Lo CARDIORESINCRONIZADOR O RESINCRONIZADOR, INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
7 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS UNIDAD
3 MEDIO DE CONTASTE . UNIDAD
4 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
5 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
6 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD
7 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
8 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
S ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
{10 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
17 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
2 JERINGA 3/ml UNIDAD
13 JERINGA 5/mi UNIDAD
14 JERINGA 10/mi UNIDAD
15 JERINGA 20/mi UNIDAD
6 JERINGA 50/ml UNIDAD
17 PLACA DE ELECTROBISTURI UNIDAD
18 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
13 | LAPIZ DE ELECTROBISTURI UNIDAD
20 CABLES DE MEDICION DE UMBRALES UNIDAD
fﬁ 21 SEDA 2/0 (SH)K833 CURVA UNIDAD
22 VICRYL 3/0 PLIS (CTI) 338H CURVA UNIDAD
23 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
24 ETHIBON UNIDAD
25 CAT GUT CROMADO (CUALQUIER REFERENCIA) UNIDAD
28 APOSITO ADHESIVO TRANSPARENTE PARA PIEL UNIDAD
[ 27 GELFOAM UNIDAD
28 BURETROL UNIDAD
29 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
30 FIXOMULL (50CM) CM
31 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
32 PARCHE DE DESFIB RILACION Y ESTIMULACION UNIDAD
33 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS . ’ UNIDAD
34 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
35| AGUJA HIPODERMICA UNIDAD
= PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE UNIDAD
SECADO )
37 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD
38 ESTILETE 52 PARA CARDIODESFIBRILADOR UNIDAD
Codigo: 2BS-FR-0004 Aprobacion:

Version: 7




[ 39 | ESTILETE 58 PARA CARDIODESFIBRILADOR . | UNIDAD | I ]

[ 40 | ESTILETE 65 PARA CARDIODESFIBRILADOR ] UNIDAD [ ] |
GRUPO 1.6 IMPLANTE DE CARDIODESFIBRILADOR BICAMERAL INSERCION DE CARDIODESFIBRILADOR BICAMERAL
: UNIDAD DE OFRECE
ITEM | CODIGO _ DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS WoAD D < s
1 379401 PROCEDIMIENTO IMPLANTE: DE CARDIODESFIBRILADOR BICAMERAL INSERCION DE UNIDAD
CARDIODESFIBRILADOR BICAMERAL, INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
7 | INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD
3 | INTRODUCTOR PEEL AWAY PARA ELECTRODO DEFINITIVO CUALQUIER FRENCH UNIDAD
4| ELECTRODO VENTRICULAR DE ALTO VOLTAJE : UNIDAD
5 | ELECTRODO AURICULAR _ ‘ UNIDAD
6 | GENERADOR DEFINITIVO CARDIODESFIBRILADOR BICAMERAL UNIDAD
7 | MEDIO DE CONTRASTE , UNIDAD
§ | MAQUINA DE AFEITAR DESECHABLE UNIDAD
9 | ELECTRODOS ADULTOS : UNIDAD
70| GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) ' PAR
71| GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) ' PAR
12| JERINGA 3/mi < —UNIDAD
13 | JERINGA &/mi UNIDAD
14 JERINGA 10/ml . . UNIDAD
5| JERINGA 50/m : UNIDAD
6 | JERINGA 20/mi UNIDAD
17| PLACA ELECTRO BISTURI UNIDAD
78 | LAPIZ DE ELECTROBISTURI UNIDAD
75 | CABLES DE MEDICION DE UMBRALES UNIDAD
70 | HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA - UNIDAD
21 SEDA 2/0 (SH)K833 CURVA UNIDAD
22 VICRYL 3/0 PLIS (CTI) 339H CURVA - UNIDAD
23 | FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE - UNIDAD —
24 | CAT GUT CROMADO (CUALQUIER REFERENCIA] UNIDAD
25 | GELFOAM UNIDAD
26| PARCHE DE DESFIB RILACION Y ESTIMULACION . : UNIDAD
57 T BURETROL : UNIDAD
28 ETHIBON | UNIDAD
25T CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
30 | FIXOMULL (50CM) ™
31 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MITS) T METRO
32 | EQUIPO DE MACROGOTEQ ' UNIDAD
33 | EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
34 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
35| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
36 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
37 | AGUJA HIPODERMICA ' T " UNIDAD
s | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL FORRO DE TUBO, TOALLAS DE UNIDAD
SECADO )
39 | GASAPAQUETEXS : UNIDAD
40 | ESTILETE 58 PARA CARDIODESFIBRILADOR UNIDAD |
41 | ESTILETE 65 PARA CARDIODESFIBRILADOR UNIDAD l {
GRUPO 1.7 IMPLANTE DE RESINGRONIZADOR GARDIACO INSERCION DE RESINGRONIZADOR CARDIACO
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UNIDAD DE OFRECE
. MEDIDA S ] NG
] 70401 | PROCEDIMIENTO _IMPLANTE DE _ RESINCRONIZADOR _ CARDIACO _INSERCION DE UNIDAD
RESINCRONIZADOR CARDIACO, INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
7 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD
3 T INTRODUCTOR PEEL AWAY PARA ELECTRODO DEFINITIVO CUALQUIER FRENCH UNIDAD
4| ELECTRODO VENTRICULAR T UNIDAD
5 | GUIAS PARA ELECTRODO DE SENO CORONARIO ' UNIDAD
6 | INTRODUCTOR DEFLECTABLE PARA SENO CORONARIO — UNIDAD
7 | CATETER PARA ELECTRODGO SENG CORONARIO ACCESO DERECHO UNIDAD
8 | CATETER PARA ELECTRODO SENO CORONARIO ACCESO [ZQUIERDO UNIDAD
5 | CATETER PARA CANULACION SELECTIVA SENO CORONARIO CUALQUIER REFERENCIA UNIDAD
70| CATETER BALGON PARA VENOGRAFIA DE SENO CORONARIO UNIDAD
11 | CATETER CORONARIO GUIA UNIDAD
12| CATETER CORONARIO MULTIPROPOSITO UNIDAD
13| CATETER CORONARIO INTERMAMARIO UNIDAD
14| BALON PARA SENO CORONARIO UNIDAD
15| JUEGO CLAVIJA PARA PUERTOS UNIDAD
16| CUCHILLA-CORTADORA AJUSTABLE PARA CATETER DE SENO CORONARIO UNIDAD
17 | LAPIZ DE ELECTROBISTURI UNIDAD
78 | CABLES DE MEDICION DE UMBRALES . UNIDAD
19| ELECTRODO AURICULAR UNIDAD
20 | GENERADOR DEFINITIVO RESINCRONIZADOR UNIDAD
21| MEDIC.DE CONTRASTE UNIDAD
72| MAQUINA DE AFETAR DESECHABLE UNIDAD
23 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
24| EQUIPO MACROGOTEG — UNIBAD
25 EQUIPO BOMBA UNIDAD
36 | EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
27| GABLES DE MEDICION DE UMBRALES UNIDAD
38 | CATETER DEFECTABLE SENO CORONARIO UNIDAD
29 | PARCHE DE DESFIB RILAGION Y ESTIMULACION UNIDAD
30 | LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
31 VALVULA HEMOSTATICA PARA CATETER DE SENO CORONARIO UNIDAD
32| PIN PLUG CONECTOR UNIDAD
33 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
34 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
35 JERINGA 3/ml UNIDAD
36 JERINGA 5/ml UNIDAD
37 JERINGA 50/ml UNIDAD
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38 ETHIBON UNIDAD
39 JERINGA 10/mi UNIDAD ! - !
40 JERINGA 20/ml UNIDAD - T
[ a1 PLACA ELECTRO BISTURI - _UNIDAD
"""42 | HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA . UN|DAD
43 SEDA 2/0 (SH)K833 CURVA UNIDAD
a4 VICRYL 3/0 PLIS{CT) 339H CURVA UNIDAD
45 CAT GUT CROMADO (CUALQUIER REFERENCIA) UNIDAD
46 GELFOAM UNIDAD
a7 BURETROL UNIDAD
48 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
a3 FIXOMULL (50CM] ; CM
50 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) | _METRO
51 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS " UNIDAD
52 ‘CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD :
53 AGUJA HIPODERMICA UNIDAD
PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE
54 SECADOC UNIDAD
55 GASA PAQUETE X5 UNIDAD
56 ESTILETE 52 PARA RESINCRONIZADOR +__UNIDAD
57 ESTILETE 58 PARA RESINCRONIZADOR UNIDAD
58 ESTILETE 65 PARA RESINCRONIZADOR UNIDAD
59 SUBSELECTOR 90° UNIDAD
50 SUBSELECTOR 180° UNIDAD
61 GUIA DE ANGIOPLASTIA 0.014 UNIDAD
62 CAPUCHON UNIDAD IR
3 - |8 *
GRUPO 1.8 IMPLANTE DE CARDIODESFIBRILADOR MAS RESINCRONIZADOR CARDIACO. [ i ]
- UNIDAD DE OFRECE
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA . —i o
] 379401 PROCEDIMIENTO IMPLANTE DE CARDIODESFIBRILADOR MAS RESINCRONIZADOR CARDIACO, UNIDAD
INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 3Q DIAS. ] UNIDAD
3 INTRODUCTOR PEEL AWAY PARA ELECTRODO DEFINITIVO CUALQUIER FRENCH ~__UNIDAD
4 ELECTRODO VENTRICULAR DE ALTO VOLTAJE UNIDAD
5 ELECTRODO AURICULAR _UNIDAD -
5 ELECTRODO BIPOLAR DE SENO CORONARIO/VENTRICULO {ZQUIERDO UNIDAD
7 GUIAS PARA ELECTRODO DE SENO CORONARIO ’ ___UNIDAD
8 CATETER DEFECTABLE SENO CORONARIO UNIDAD
9 INTRODUCTOR DEFLECTABLE PARA SENO CORONARIO UNIDAD
10 CATETER PARA ELECTRODO SENO CORONARIO ACCESO DERECHO UNIDAD
11 CATETER PARA ELECTRODO SENO CORONAR|O ACCESO IZQUIERDO UNIDAD
12 CATETER PARA CANULACION SELECTIVA SENO CORONARIO CUALQUIER REFERENCIA ) UNIDAD
13 CATETER BALON PARA VENOGRAFIA DE SENO CORONARIO UNIDAD
14 JUEGO CLAVIJA PARA PUERTOS "_UNIDAD
15 CUCHILLA-CORTADORA AJUSTABLE PARA CATETER DE SENO CORONARIO UNIDAD
16 LAPIZ DE ELECTROBISTURI UNIDAD
17 CABLES DE MEDICION DE UMBRALES UNIDAD
[ .18 | GENERADOR DEFINITIVO.CARDIODESFIBRILADOR MAS RESINCRONIZADOR CARDIACO UNIDAD
19 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
20 MAQUINA DE AFEITAR DESECHABLE UNIDAD
2 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
22 EQUIPO MACROGOTEQO UNIDAD
[ 23 EQUIPO BOMBA . . i UNIDAD
24 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
[ 25 LLAVE DE TRES VIAS . . UNIDAD
26 VALVULA HEMOSTATICA PARA CATETER DE SENO CORONARIO UNIDAD
27 PINPLUG CONECTOR UNIDAD
28 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
29 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) i PAR
[ 30 JERINGA 3iml ] UNIDAD
31 JERINGA 5/ml . UNIDAD
32 JERINGA 50ml . UNIDAD
33 JERINGA 10/ml UNIDAD
34 JERINGA 20/ml UNIDAD
35 PARCHE DE DESFIB RILACION Y ESTIMULACION UNIDAD
36 PLACA ELECTRO BISTURI UNIDAD
37 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
38 SEDA 2/0 (SH)K833 CURVA . UNIDAD
39 ETHIBON i UNIDAD
40 VICRYL 3/0 PLIS (CTI) 339H CURVA UNIDAD
21 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE ‘ UNIDAD
42 CAT GUT CROMADO (CUALQUIER REFERENCIA) UNIDAD
3 GELFOAM i UNIDAD
a4 BURETROL UNIDAD
45 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
46 FIXOMULL (50CM) cm
47 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) i METRO
48 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
49 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
50 AGUJA HIPODERMICA i UNIDAD
= PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE
SECADO UNIDAD
52 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD
53 ESTILETE PARA CARDIORESINCRONIZADOR UNIDAD
54 SUBSELECTOR 90° UNIDAD
55 SUBSELECTOR 180° UNIDAD
=6 GUIA DE ANGIOPLASTIA 0.014 . UNIDAD
57 CAPUCHON UNIDAD
58 BALON PARA SENO CORONARIO UNIDAD
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GRUPO 1. 9 PROCEDIMIENTO ESTUDIO ELECTROFISIOLOGICO DE LOS LADOS DERECHOS E IZQUIERDO DEL CORAZON

) UNIDAD DE OFRECE
ITEM | CODIGO _ DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA s NG
] 372301 PROCEDIMIENTO ESTUDIO ELECTROFISIOLOGICO DE LOS LADOS DERECHOS E IZQUIERDO DEL UNIDAD
CORAZON, INCLUYE HONORARIOS MEDICOS . )
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS —___UNIDAD
3 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD
4 INTRODUCTOR PERCUTANEO CUALQUIER FRENCH : UNIDAD
5 CATETER DECAPOLAR DEFECTABLE (CUALQUIER FR) . UNIDAD
6 CATETER CUADRIPOLAR (CUALQUIER FR) UNIDAD
7 CATETER DUODECAPOLAR (CUALQUIER FR) UNIDAD
8 EXTENSION CATETER DUODECAPOLAR - UNIDAD
9 EXTENSION CATETER CUADRIPOLAR - - UNIDAD
10| EXTENSION CATETER DECAPOLAR UNIDAD
11 JELCO CUALQUIER MEDIDA ) i UNIDAD
12__| EQUIPO BOMBA ‘ UNIDAD
13| EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD
14 EXTENSION DE ANESTESIA : UNIDAD
15| LLAVE DE TRES VIAS ] UNIDAD
16| ELECTRODOS ADULTOS : . UNIDAD
17__| GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) . PAR
18| GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
19| JERINGA 5/ml : - UNIDAD
20 | JERINGA 10/ml i UNIDAD
21 JERINGA 20/ml T i UNIDAD
22| JERINGA 50/mi ] ] UNIDAD
25 | PLACA ELECTRO BISTUR : UNIDAD
24 | PARCHE DESFIBRILACION Y ESTIMULACION UNIDAD
25 | HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
26 | FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
27 | BURETROL CcM
28 | CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
29 | FIXOMULL (50CM) UNIDAD
30| LLAVE DE TRESVIAS ] UNIDAD
31 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD
32" | VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
33| ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
34__| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
35| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
36| AGUJA HIPODERMICA UNIDAD
PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE
37 | SECADO UNIDAD
38| GASA PAQUETE X5 UNIDAD
GRUPO 1.10 ESTUDIO ELECTROFISIOLOGICO DE LOS LADOS DERECHO E IZQUIERDO DEL CORAZON MAS MAPEO PERCUTANEO DE ARRITMIAS Y ABLACION
UNIDAD DE OFRECE
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA si TN
372301 PROCEDIMIENTO ESTUDIO ELECTROFISIOLOGICO DE LOS LADOS DERECHO E 1ZQUIERDO DEL
1 b . CORAZON MAS MAPEO PERCUTANEO DE ARRITMIAS Y ABLACION, INCLUYE HONORARIOS UNIDAD
373402 | mepicos
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS UNIDAD
3 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD
4 INTRODUCTOR PERCUTANEO CUALQUIER FRENCH UNIDAD
5 CATETER DECAPOLAR DEFLECTABLE (CUALQUIER FR) UNIDAD
6 CATETER CUADRIPOLAR (CUALQUIER FR) UNIDAD
7 CATETER ABLACION (RADIOFRECUENCIA) (CUALQUIER FR) UNIDAD
8 CATETER DUODECAPOLAR (CUALQUIER FR) UNIDAD
9 EXTENSION CATETER DUODECAPOLAR UNIDAD
10__| EXTENSION CATETER DE ABLACION (RADIOFRECUENCIA ] UNIDAD
11 EXTENSION CATETER CUADRIPOLAR - UNIDAD
12| EXTENSION CATETER DECAPOLAR - ] UNIDAD
13| JELCO CUALQUIER MEDIDA i UNIDAD
14__| EQUIPO BOMBA UNIDAD
15| _EQUIPO VENOGLISIS MACROGOTEQ UNIDAD
16| EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
17 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
18| ELECTRODOS ADULTOS i i UNIDAD
19 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
20 | GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
21 JERINGA 10/ml UNIDAD
22 | JERINGA 20 mI ] UNIDAD
23| JERINGA 50mi UNIDAD
24| PLACAELECTRO BISTURI UNIDAD
|25 | PARCHE DESFIBRILACION Y ESTIMULACION UNIDAD
26| HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
27 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
28 | VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
29 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
30 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
31 BURETROL — UNIDAD
32 CANULA OXIGENO ADULTG UNIDAD
33 FIXOMULL (50CM) CM
34 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
35 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
36| AGUJA HIPODERMICA UNIDAD
a7 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE . UNIDAD
SECADO )
38| GASAPAQUETE X5 UNIDAD
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GRUPO 1,11 MESA BASCULANTE :
"TEM | cODIGO | DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UNIDAD DE OFRECE
MEDIDA Sl NO
[ 1 894103 | PROCEDIMIENTO MESA BASCULANTE, INCLUYE HONORARIOS MEDICOS UNIDAD
7 | JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
3 | EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD
4 | EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
& | LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
5 | ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
7| GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA PAR
8 | JERINGA 10/ml UNIDAD
5 | BURETROL UNIDAD
70| CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
71| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
GRUPO 1.12 IMPLANTE DE MARCAPASO TRANSVENOSO TEMPORAL (TRANSITORIO)
5 UNIDAD DE OFRECE
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS Wy o =
; 377300 | PROCEDIMIENTO IMPLANTE DE MARCAPASO TRANSVENOSO TEMPORAL (TRANSITORIO), UNIDAD
INCLUYE HONORARIOS MEDICOS . :
3| INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS UNIDAD
3 | MARCAPASO TRANSITORIO UNIDAD -
% | INTRODUCTOR PARA ELECTRODO DE MARCAPASO TEMPORAL O TRANSVENOSO UNIDAD
5 | ELECTRODO PARA MARCAPASO TEMPORAL O TRASNVENOSO FIJACION PASIVA UNIDAD
5| MAQUINA DE AFEITAR B ‘ UNIDAD
7 | JELCO CUALQUIER MEDIDA - UNIDAD
8 | EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO URIDAD
S | EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
70 | LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
71| _ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
72| GUANTES ESTERILES CUALGUIER TALLA PAR
73 | GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA R PAR
74| JERINGA 5/ml . R UNIDAD
15 JERINGA 10/mi - : DR UNIDAD
6| JERINGA 20/mi UNIDAD
17 | _HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
8 | SEDA 2/0 (SH) RECTA UNIDAD
79| FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
20| BURETROL UNIDAD
21| CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
22| FIXOMULL (50CM) M
23| ESPARADRAPO EN SEDA/TELA-(3MTRS) METRO
24 | PARCHE DE DESFIB RILACION Y ESTIMULACION UNIDAD
25| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
26 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
27 | AGUJA HIPODERMICA UNIDAD
I PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE
28 ; UNIDAD
SECADO |
35 | GASA PAQUETE X5
r GRUPO 1.13 IMPLANTE DE MONITOR DE EVENTOS
|iTEM | copiGo DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS pWe (ERECE
[ 377800 | PROCEDIMIENTO IMPLANTE DE MONITOR DE EVENTOS, INCLUYE HONORARIOS MEDICOS UNIDAD
2 [ INCLUYE PRIVERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS UNIDAD
3| MONITOR DE EVENTOS - ’ UNIDAD
4| MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
5 | JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
5 | EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD
7 | EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
5 | LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
5 | ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
70| GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
71| GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
72| JERINGA 5/mi UNIDAD
13| JERINGA 10/ml UNIDAD
14 JERINGA 50 ml UNIDAD
5| JERINGA 20/mI UNIDAD
16 PLACA DE ELECTROBISTURI UNIDAD
"~ 57 | HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
18 LAPIZ DE ELECTROBISTURI UNIDAD
75| SEDA 2/0 (SH)KB33 CURVA —UNIDAD
20 | VICRYL 3/0 PLIS (CTI) 339H CURVA UNIDAD
57 | _FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
22| ETHIBON UNIDAD
25__|_CAT GUT CROMADO (CUALQUIER REFERENCIA) UNIDAD
24__|_APOSITO ADHESIVO TRANSPARENTE PARA PIEL UNIDAD
25 | GELFOAM UNIDAD
26| BURETROL UNIDAD
27_|_CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
26| _FIXOMULL (50CM) CM
25| ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
30| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
31| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
32| _AGUJA HIPODERMICA UNIDAD
4> | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE UNIDAD
SECADO )
34 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD |
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GRUPO 1.14 CONSULTA E INTERGONSULTA POR MEDICINA ESPECIALIZADA DE ELECTROFISIOLOGIA
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UNIDADDE | OFRECE |
MEDIDA S0 i)
PROCEDIMIENTO CONSULTA E INTERCONSULTA ~POR MEDICINA ESPECIALIZADA DE
! 890202 | E| ECTROFISIOLOGIA ' UNIDAD
, GRUPO 1.15 REVISION (REPROGRAMACION] DE APARATO DE MARCAPASO. 50D
- “UNIDAD BE GFRECE
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA S G
1 378500 | PROCEDIMIENTO REVISION (REPROGRAMACION) DE APARATO DE MARCAPASO. SOD UNIDAD
GRUPO .16 REPROGRANACION DE CARDIGVERSOR/CARDIODESFIBRILADOR. SOD
. UNIDAD DE OFRECE
TEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS oo D S
1 379500 | PROCEDIMIENTO REPROGRAMACION DE CARDIOVERSOR/CARDIODESFIBRILADOR. SOD UNIDAD
GRUPO 2 PROCEDIMIENTOS E INSUMOS DE HEMODINAMIA
GRUPO 2.1 PROCEDIMIENTO CATETERISMO DEREGHO E IZQUIERDO + CORONARIOGRAFIA, AORTOGRAMA
; UNIDAD DE GFRECE
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MDAD D . =
] s7612: | PROCEDIMIENTO CATETERISMO DERECHO E IZQUIERDO + CORONARIOGRAFIA, AGRTOGRAMA, UNIDAD
INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
5 INCLUVE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS UNIDAD
3| AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD
4 | INTRODUCTOR RADIAL X 7CM CUALQUIER FRENGH UNIDAD
5 | INTRODUCTOR FEMORAL UNIDAD
5 | GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD
7 | CATETER DX CORONARIO DERECHO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
8 | CATETER CORONARIO [ZQUIERDO (CUALQUIER MEDIDA ¥ REFERENCIA UNIDAD
S | CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
10| CATETER PIG TAIL X 110CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
77 | CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD
72| MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
15| TRANSDUCTOR DE PRESIONES ; UNIDAD
74| LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD
15 | PRESTOBARBA UNIDAD
76 ] JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
77| EQUIPO VENOCLISIS MAGROGOTEG UNIDAD
75| EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
75| LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
20 | ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
21| GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA PAR
22| GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA PAR
23| JERINGA t/mi_ UNIDAD
24| JERINGA 5/mi UNIDAD
25 JERINGA 10/ml ] ] UNIDAD
26 | JERINGA INYECTOR : UNIDAD
27 | HOJA DE BISTURI CUALGUIER MEDIDA : : UNIDAD
28 | FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
29| CANULA OXIGENO ADULTO " "UNIDAD _
30 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS - UNIDAD
31| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS , : UNIDAD
32| FIXOMULL (500M) . r - o™
33 | INFUSOR . ' ' ‘ UNIDAD
34| CO'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA ' v UNIDAD
45 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL INCLUVE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS UNIDAD
- DE SECADO )
3 | GASAPAQUETEXS : UNIDAD
GRUPG 2.2 ARTERIOGRAFIA CORONARIA CON CATETERISMO DEREGHO E IZQUIERDO
; UNIDAD DE OFRECE
ITEM | cODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS NIDAD D 5 =t
; 570122 | PROCEDIMIENTO ARTERIOGRAFIA CORONARIA CON CATETERISMO DERECHO E ZQUERDO, | niao ‘
.INCLUYE HONORARIOS MEDICOS :
7| INCIUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTG HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS UNIDAD
3| AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD
4 | INTRODUCTOR RADIAL CUALQUIER FRENGH UNIDAD
5 INTRODUCTOR FEMORAL UNIDAD
6 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD
7 | GUIA 0.35 DIAGNOSTICA X 260 » UNIDAD i
8 GUIA HIDROFILICA 0.35 X150 UNIDAD |
] GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 UNIDAD
10 CATETER DX CORONARIO DERECHO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) - UNIDAD
11 CATETER CORONARIO IZQUIERDO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA UNIDAD
12 CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
13 CATETER PIG TAIL X 110CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
14 CATETER PIG TAIL X 180CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) - UNIDAD
15 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) - UNIDAD
16| MEDIO DE GONTRASTE UNIDAD
-7 TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD
18| LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD
19 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
20 JELCO CUALQUIER MEDIDA ) UNIDAD
51| EQUIPO VENOCUISIS MACROGOTED : UNIDAD
22 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
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23 | LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
24 | ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
| 25 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
26 MASCARA DE HIPEROXIA UNIDAD
27 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
EQUIPO DE BOMBA UNIDAD
GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
JERINGA *Imi UNIDAD
57 JERINGA 5/mi UNIDAD
T2z JERINGA 10/m UNIDAD
T34 JERINGA INYECTOR ~ UNIDAD
T3¢ " HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
36 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
37 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
38 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
EE] CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
40 FIXOMULL (50CM) CM
41 INFUSOR UNIDAD
42 CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
“PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL. INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE
43 SECADO | UNIDAD
GRUPO 2.3 ARTERIOGRAFIA CORONARIA MAS CATETERISMO IZQUIERDO, CON O SIN ANGIOGRAFIA , AORTOGRAMA
- ‘UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS T MEDIDA S o
T 576122 | PROCEDIMIENTO ARTERIOGRAFIA CORONARIA MAS CATETERISMG IZQUIERDO, CON O SIN UNIDAD
ANGIOGRAFIA , AORTOGRAMA INCLUYE HONORARIOS MEDICOS DAL
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD
3 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD
4 INTRODUCTOR RADIAL UNIDAD
5 INTRODUCTOR FEMORAL UNIDAD
5 GUIA 0.35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD
7 GUIA 035 DIAGNOSTICA X 260 ; UNIDAD
8 GUIA HIDROFILICA 0.35 X150 : - UNIGAD
5 GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 : - i UNIDAD
10 GUIA FLOPPY RS UNIDAD
K CATETER DX CORONARIO DERECHO (CUALQUIER MEDIDA}Y, REFERENCIA) UNIDAD
12 CATETER DX CORONARIO IZQUIERDO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
13 CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
14 CATETER PIG TAIL X 110CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
15 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD
16 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
17 TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD
8 LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD
79 | MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
20| JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
21| AGUJA HIPODERMICA UNIDAD
22 | EQUIRO VENOCLISIS MACROGOTEQ UNIDAD
23 EQUIPO BOMBA UNIDAD
24 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
25 [LAVE DE TRES VIAS UNIDAD
25 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
7 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
28 | GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
29 | JERINGA 1/ml UNIDAD
30 | JERINGA 5/ml UNIDAD
31 | JERINGA3ML UNIDAD
[ 32 | JERINGA 10/mi UNIDAD
33 JERINGA 50 ML UNIDAD
34 JERINGA INYECTOR UNIDAD
35 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
36 GRUPO ANGIOGRAFIA UNIDAD
37 ANGIO SEAL UNIDAD
38 BURETROL UNIDAD
35 MASCARA DE HIPEROXIA UNIDAD
40 | VENDAJE COMRESIVO UNIDAD
Can FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
T CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
[ 43 FIXOMULL (50CM) CM
{7 a4 CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
a5 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
26 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
47 INFUSOR UNIDAD
PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE
48 SECADO ) UNIDAD
49 GASA PAQUETE X 5 "UNIDAD
GRUPO 2.4 ARTERIOGRAFIA CORONARIA INCLUYE PUENTES CORONARIOS, AORTOGRAMA
UNIDAD DE OFRECE
ITEM CoDIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS » MEDIDA s NG
. 876122 | ARTERIOGRAFIA CORONARIA INCLUYE PUENTES CORONARIOS, ~AORTOGRAMA. INCLUYE UNIDAD
| 876120 | HONORARIOS MEDICOS
2 | INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD
3 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD
4 INTRODUCTOR RADIAL UNIDAD
B INTRODUCTOR FEMORAL UNIDAD
5 GUIA 0.35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD
7 GUIA 0.35 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD
B GUIA HIDROFILICA 0.35 X150 UNIDAD
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[ o GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 . UNIDAD
[ 10 | GUIAFLOPPY - ~ UNIDAD
[ 11 | CATETER DX CORONARIO DERECHO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
12| CATETER DX CORONARIO IZQUIERDO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
13 | CATETER PIG TAIL X 110CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) ; "~ UNIDAD
14| CATETER PIG TAIL X 180CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
15| CATETER CORONARIO AMPLATZ DERECHO UNIDAD
16| CATETER CORONARIO AMPLATZ IZQUIERDO : UNIDAD
17| CATETER MAMARIA INTERNA, UNIDAD
18| CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD
5| MEDIO DE CONTRASTE . UNIDAD
20 | TRANSDUCTOR DE PRESIONES ) UNIDAD
21| LLAVE DE MANIFOLD ; UNIDAD
22 | MAQUINA DE AFEITAR - UNIDAD
53 | JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
54| AGUJA HIPODERMICA - UNIDAD
35 | £QUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ UNIDAD
26| EQUIPO BOMBA UNIDAD
27 | EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
28 | LLAVE DE TRES VIAS . UNIDAD
55| ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
30 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) , PAR
31| GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
32 | JERINGA T/ml ‘ - } : UNIDAD
33| JERINGA 5imi UNIDAD
34 | JERINGA3 ML ‘ UNIDAD
35 | JERINGA 10/mi UNIDAD
36 | JERINGA 50 ML UNIDAD
37| JERINGA INYECTOR ~ UNIDAD
38 | HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
39| ANGIO SEAL UNIDAD
40 | BURETROL UNIDAD
41| MASCARA DE HIPEROXIA UNIDAD ‘
42| VENDAJE COMRESNO ’ UNIDAD N
43 | FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE , UNIDAD
44| CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
45| FIXOMULL (50CM) M
26 | CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
27 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
48 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
49 | INFUSOR UNIDAD
PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO. TOALLAS DE
50 | CECADO) UNIDAD
51 | GASAPAQUETE X5 ' UNIDAD
GRUPO 2.5 ANGIOPLASTIA CORONARIA 1 VASO CON O SIN STENT MAS ARTERIOGRAFIA CORONARIA, AORTOGRAMA
: UNIDAD DE OFRECE
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MooA 5 =S
. oy | PROCEDIMIENTO ANGIOPLASTIA CORONARIA 1 VASO CON O SIN STENT MAS ARTERIOGRAFIA UNIDAD
eoe00 | cORONARIA, AORTOGRAMA. INCLUYE HONORARIOS MEDICOS _
2 | INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS —_UNIDAD
3| AGUJA DE PUNCION ARTERIAL T UNIDAD
4| INTRODUCTOR RADIAL UNIDAD
5 | INTRODUCTOR FEMORAL UNIDAD
6 | GUIA 0.35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD
7 | GUIA 0.35 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD
8 | GUIA 0,35 HIDROFILICA X 150 ~ UNIDAD
5 | .GUIA0.35 HIDROFILICA X 260 UNIDAD
10| GUIA FLOPPY CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
11| GUIA STANDARD CUALQUIER MEDIDA ‘ UNIDAD
12| _GUIA INTERMEDIA CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
13| GUIA EXTRASUPPORT CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
14| CATETER DX CORONARIO DERECHO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
15| CATETER DX CORONARIO IZQUIERDO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
16| CATETER GUIA XB CUALQUIER FRENCH T UNIDAD
17| CATETER GUIA JFR CUALQUIER FRENCH - UNIDAD
'8 | CATETER GUIA DERECHO UNIDAD
19 | CATETER GUIAIZQUIERDO UNIDAD
20 | CATETER PIG TAIL X 110CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
21| CATETER PIG TAIL X 180CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
22 | CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD
23| JERINGA INSUFLADORA CON ACCESORIOS ‘ UNIDAD
24| VALVULA HEMOSTATICA MODELO COPILOT v UNIDAD |
25 | BALON CORONARIO MEDICADO (CUALQUIER MEDIDA] " UNIDAD |
26| BALON CORONARIO CONVENCIONAL (CUALQUIER MEDIDA) T UNIDAD f
27 STENT MEDICADO. (CUALQUIER MEDIDA) UNIDAD |
28 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD i
23 TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD ]
30 LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD [
31 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD |
32 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD |
33 STENT GRAFT CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
34 EQUIPOQ VENQCLISIS MACROGOTEQO UNIDAD
35 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
36 LLAVE DE TRES VIAS . UNIDAD
37 | ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
38| GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
39| GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
40| JERINGA 1/ml UNIDAD
41| JERINGA 3/mi UNIDAD
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&7 | JERINGA 5/mi UNIDAD
[ 43 JERINGA 10/ml UNIDAD
44 | JERINGA 50/mi UNIDAD
[ 45 | JERINGA INYECTOR UNIDAD
{46 | HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
727 | FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
48 T CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
i 45 FIXOMULL (50CM) CcM
"TE0 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
51 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
e CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
53 | INFUSOR — UNIDAD
54 | CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
55 T TANGIO SEAL UNIDAD
PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO TOALLAS DE —]
6 | Secabo) UNIDAD
57 | GASA PAQUETE X5 UNIDAD
GRUPO 2.6 ANGIOPLASTIA CORONARIA 2 O MAS VASOS CON O SIN STENT MAS ARTERIOGRAEIA CORONARIA, AORTOGRAMA
) UNIDAD DE OFRECE
ITEM CoDIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS et TS
. ggg;gg PROCEDIMIENTO ANGIOPLASTIA CORONARIA 2 O MAS VASOS CON O SIN STENT MAS UNIDAD
e | ARTERIOGRAFIA CORONARIA, AORTOGRAMA. INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 | INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS UNIDAD
3| AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD
4 | INTRODUCTOR RADIAL UNIDAD
5 | INTRODUCTOR FEMORAL UNIDAD
5 | GUIA 035 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD
7 T GUIA 0.35 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD
8 | GUIA 035 HIDROFILICA X 150 UNIDAD
S | GUIA0.35 HIDROFILICA X 260 UNIDAD
70 | GUIAFLOPPY CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
71 ] GUIA STANDARD CUALQUIER MEDIDA “UNIBAD
12| GUIA INTERMEDIA CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
73 | GUIA EXTRASUPPORT CUALQUIER MEDIDA | " UNIDAD
74| CATETER DX CORONARIO DERECHO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) i__UNIDAD
15| CATETER DX CORONARIO IZQUIERDG (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA] UNIDAD
76 | CATETER GUIA XB CUALQUIER FRENCH UNIDAD
77 | CATETER GUIA JFR CUALQUIER FRENCH UNIDAD
78 | CATETER GUIA DERECHO UNIDAD
75| CATETER GUIA IZQUIERDO UNIDAD
20 | CATETER PIG TAIL X 110CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
21 | CATETER PIG TAIL X 180CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
22 | CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD
23 | JERINGA INSUFLADORA CON ACCESORIOS UNIDAD
24 | VALVULA HEMOSTATICA MODELO COPILOT UNIDAD
25 | BALON CORONARIO MEDICADO (CUALQUIER MEDIDA) UNIDAD
26 | BALON.CORONARIO CONVENCIONAL (CUALQUIER MEDIDA) UNIDAD
27| STENT MEDICADO (CUALQUIER MEDIDA) UNIDAD
26 | MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
25 T TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD
30 | LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD
31| MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
32| JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
33 | STENT GRAFT CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
34 | EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ UNIDAD
35 | EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
36 | LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
37 | ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
38 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
35 | GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
40| JERINGA 1/mi UNIDAD
41| JERINGA 3/ml UNIDAD
42 | JERINGA &iml UNIDAD
43| JERINGA 10/mi UNIDAD
44| JERINGA 50/ml UNIDAD
45| JERINGA INYECTOR UNIDAD
26 | HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
™47 | FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
48 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
49 FIXOMULL (50CM) CM
50 | ESPARADRAPO EN SEDATELA (3MTS) METRO
51 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
52 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
53| INFUSOR UNIDAD
PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE
54 | SECADO) UNIDAD
[ 55 | GASAPAQUETEXS UNIDAD
GRUPO 2.7 REPARACION DE DEFECTO DE TABIQUE INTERAURICULAR CON PROTESIS VIA ENDOVASCULAR
ITEM | coDIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UNIDAD DE OFRECE
MEDIDA si NO
) 355102 | PROCEDIMIENTO REPARACION DE DEFECTO DE TABIQUE INTERAURICULAR CON PROTESIS VIA UNIDAD
ENDOVASCULAR INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 | INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS UNIDAD |
3 | AGUJA DE PUNCION UNIDAD
4 | INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENGH] UNIDAD
5 T INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
6 | INTRODUCTOR FEMORAL X 90 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
7| GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 J Y RECTA UNIDAD
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3 GUIA DIAGNOSTICA 0,35X150 J Y RECTA - UNIDAD
9 GUIA ALTO SOPORTE AMPLATZ UNIDAD
10__| GUIA HIDROFILICA 0.35X260 EN J UNIDAD
11__| CATETER MULTIPROPOSITO UNIDAD
12| CATETER PIG TAIL CENTRIMETRADO UNIDAD
13| CONECTOR DE ALTA PRESION [~ UNIDAD
14__| MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
15| TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD
16 [ LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD
17__| INSUMO CPFO MAS SET i UNIDAD
18| MAQUINA DE AFEITAR i UNIDAD
19__| AGUJA HIPODERMICA No - UNIDAD
20 | JELCO CUALQUIER MEDIDA . . UNIDAD
21 | HOJA DE BISTURINo.11 UNIDAD
32 | FORRO DE TUBO : UNIDAD
23 | BURETROL : UNIDAD
24| CANULA DE OXIGENO UNIDAD
25 | FIXOMULL (50CM) i M
26 | CD CINEANGIOGRAFIA UNIDAD
27 | VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
28 | SET OCLUDER (INCLUYE BALON. CAMISA, SISTEMA DE LIBERAC|ON) UNIDAD
29 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS - UNIDAD
30| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS : UNIDAD
31| EQUIPO DE BOMBA BAXTER i UNIDAD
32| PARCHE DE DESFIB RILACION Y ESTIMULACION UNIDAD
33| EQ.VENOCLISIS/MACROGOTEO BAXTER _ ° UNIDAD
34| EXTENSION ANESTESIA UNIDAD
35 | LLAVE DE TRES VIAS . UNIDAD
36. | ELECTRODO ADULTO 3M UNIDAD
37| GUANTES ESTERIL 6 % (PAR) PAR
38 | GUANTES ESTERIL 7 (PAR) PAR
39| GUANTES ESTERIL 7 x % (PAR) PAR
40 | GUANTES DE EXAMEN (PAR) i PAR
41 | JERINGADE 1 cc ROSCA UNIDAD
42| JERINGA DE 3 cc ROSCA UNIDAD
43| JERINGA DE 5 cc ROSCA i i UNIDAD
44| JERINGA DE 10 cc ROSCA i UNIDAD
45 | JERINGA DE 20 cc ROSCA UNIDAD
46| JERINGA DE 50 cc ROSCA - UNIDAD
47 | JERINGA DEL INYECTOR UNIDAD
PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO. TOALLAS DE
48 | secapo) UNIDAD
49| GASA PAQUETE X 5 UNIDAD
GRUPO 2.8 CIERRE DE DUCTUS
5 UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA S NG
1 358303 | PROCEDIMIENTO CIERRE DE DUCTUS INCLUYE HONORARIOS MEDICOS UNIDAD
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD
3 AGUJA DE PUNCION UNIDAD |
4 INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) i - UNIDAD
5 INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) ] UNIDAD
B INTRODUCTOR FEMORAL X 90 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
7 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 J Y RECTA UNIDAD
8 GUIADIAGNOSTICA 0,35X150 J Y RECTA UNIDAD
9 GUIA ALTO SOPORTE AMPLATZ - UNIDAD ]
10| GUIA HIDROFILICA 0.35X260 EN J UNIDAD
11__| CATETER MULTIPROPOSITO UNIDAD
12__| CATETER PIG TAIL CENTRIMETRADO UNIDAD
13| CONECTOR DEALTA PRESION UNIDAD
14| MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
15| TRANSDUCTOR DE PRESIONES . _UNIDAD
16| LLAVE DE MANIFOLD i — UNIDAD
17__| MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
18 | INSUMO PDA . UNIDAD
19| AGUJA HIPODERMICA No ‘ UNIDAD
20| JELCO CUALQUIER MEDIDA - UNIDAD
~21__| EQUIPO DE BOMBA BAXTER UNIDAD
22 | EQVENOCLISIS/IMACROGOTEO BAXTER - UNIDAD
23| EXTENSION ANESTESIA - UNIDAD
24 | LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
25 | ELECTRODO ADULTO 3M UNIDAD
26| GUANTES ESTERIL 6 % (PAR) : PAR 1
27 | GUANTES ESTERIL 7 (PAR) PAR
28 | GUANTES ESTERIL 7 x 1/2(PAR) . PAR
29 | GUANTES DE EXAMEN (PAR) PAR
30 | HOJADE BISTURINo 11 UNIDAD
31| FORRODE TUBO —_ UNIDAD
32 | BURETROL- - UNIDAD
33 | CANULA DE OXIGENO UNIDAD
34| PARCHE DE DESFIB RILACION Y ESTIMULACION UNIDAD
35 | FIXOMULL (50CM) cM
36 | CD CINEANGIOGRAFIA ‘ UNIDAD
37 | VENDAJE COMPRESIVO i UNIDAD |
38| SET OCLUDER (INCLUYE BALON, CAMISA, SISTEMA DE LIBERACION) UNIDAD !
39 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
40| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
41| JERINGA DE 1.cc ROSCA UNIDAD
42| JERINGA DE 3 cc ROSCA UNIDAD
43| JERINGA DE 5 cc ROSCA UNIDAD
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24 | JERINGA DE 10 cc ROSCA UNIDAD
a5 JERINGA DE 20 cc ROSCA UNIDAD
45 JERINGA DE 50 cc ROSCA UNIDAD
Ma7 JERINGA DEL INYECTOR UNIDAD
- FAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL. INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS
Loar X UNIDAD
‘ DE SECADO
45 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD
GRUPO 2.9 CIERRE O CORRECCION DE COMUNICACION INTERVENTRICULAR
. UNIDAD DE OFRECE
(ITEM . CODIGO \ DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS VMEDIDA S 5
355201 | PROCEDIMIENTO CIERRE O CORRECCION DE COMUNICACION INTERVENTRICULAR. INCLUYE UNIDAD
. HONORARIOS MEDICOS
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS UNIDAD
3 AGUJA DE PUNCION UNIDAD
4 INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
5 INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
s INTRODUCTOR FEMORAL X 90 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
7 GUIA DIAGNOSTICA 035X260 J Y RECTA UNIDAD
B GUIA DIAGNOSTICA 035X150 J Y RECTA UNIDAD
S GUIA ALTO SOPORTE AMPLATZ ] L UNIDAD
0 GUIA HIDROFILICA 0.35X260 EN'J T UNIDAD
i CATETER MULTIPROPOSITO UNIDAD
2 CATETER PIG TAIL CENTRIMETRADO : UNIDAD
3 CONECTOR DE ALTA PRESION ) UNIDAD
14 MEDIO DE_CONTRASTE UNIDAD
5 TRANSDUCTOR DE PRESIONES o “UNIDAD
6 LLAVE DE MANIFOLD ) UNIDAD
77 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
8 INSUMO PDA UNIDAD
15 | AGUJA HIPODERMICA No. - UNIDAD
20 JELCO CUALQUIER MEDIDA R UNIDAD
21 EQUIPO DE BOMBA BAXTER - UNIDAD
22 EQ VENOCLISISIMACROGOTEO BAXTER UNIDAD
23 EXTENSION ANESTESIA UNIDAD
24 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
25 ELECTRODO ADULTO 3M - UNIDAD
26 GUANTES ESTERIL 6 % (PAR) e PAR
27 GUANTES ESTERIL 7 (PAR) S - PAR
28 GUANTES ESTERIL 7 x 172(PAR) T PAR
29 GUANTES DE EXAMEN (PAR) PAR
30 HOJA DE BISTURI No 11 UNIDAD
31 FORRO DE TUBO UNIDAD
32 BURETROL UNIDDA
33 CANULA DE OXIGENO UNIDAD
34 PARCHE DE DESFIB RILACION Y ESTIMULACION UNIDAD
35 FIXOMULL (50CM) CM
35 CD CINEANGIOGRAFIA UNIDAD
IE VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
38 SET OCLUDER (INCLUYE BALON. CAMISA SISTEMA DE LIBERACION) UNIDAD
35 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
20 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
T 41| JERINGADE 1cc ROSCA UNIDAD
42 | JERINGA DE 3 cc ROSCA UNIDAD
43 JERINGA DE 5 cc ROSCA UNIDAD
"4 | JERINGA DE 10 cc ROSCA UNIDAD
ﬁs JERINGA DE 20 cc ROSCA UNIDAD
™28 | JERINGA DE 50 cc ROSCA UNIDAD
47 JERINGA DEL INYECTOR UNIDAD
PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL. INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO. TOALLAS DE
48 - UNIDAD
SECADO )
(a9 GASA PAQUETE X & UNIDAD
i 2.10 CIERRE O CORRECCION DE COMUNICACION INTERAURICULAR
o - ; : UNIDAD DE OFRECE
i ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA S NG
. 255201 PROCEDIMIENTO CIERRE O CORRECCION DE COMUNICACION INTERAURICULAR INCLUYE UNIDAD
i HONORARIOS MEDICOS
2 NCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS UNIDAD
3 AGUJA DE PUNCION : . UNIDAD
2| INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
£ INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
& | INTRODUCTOR FEMORAL X 50 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
7 GUIA DIAGNOSTICA 035X260 J Y RECTA UNIDAD
g GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 J Y RECTA UNIDAD
B GUIA ALTO SOPORTE AMPLATZ UNIDAD
10 GUIA HIDROFILICA 0 35X260 EN J UNIDAD
1 CATETER MULTIPROPOSITO UNIDAD
12 INSUMO CIA UNIDAD
13 | CATETER PIG TAIL CENTRIMETRADO UNIDAD
4 CONECTOR DE ALTA PRESION UNIDAD
75| MEDIO DE_CONTRASTE UNIDAD
16| TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD
17 | LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD
18| MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
15| AGUJA HIPODERMICA No UNIDAD
20 | PARCHE DE DESFIB RILACION Y ESTIMULACION UNIDAD
27 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
22 EQUIPO DE BOMBA BAXTER UNIDAD
23| HOJA DE BISTURINO.11 UNIDAD
24 FORRO DE TUBO UNIDAD
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25 BURETROL . UNIDAD
26 CANULA DE OXIGENO UNIDAD
27 FIXOMULL (50CM) CM
28 CD CINEANGIOGRAFIA i UNIDAD
29 | VENDAJE COMPRESIVO - j UNIDAD
30 SET OCLUDER (INCLUYE BALON, CAMISA, SISTEMA DE LIBERACION) UNIDAD
31 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS v UNIDAD
32 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
33 EQ.VENOCLISIS/MACROGOTEO BAXTER UNIDAD
34 EXTENSION ANESTESIA : - . UNIDAD
35 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
36 ELECTRODO ADULTO 3M UNIDAD
37 GUANTES ESTERIL 6 % (PAR) PAR
38 GUANTES ESTERIL 7 (PAR) PAR
39 GUANTES ESTERIL 7 x % (PAR) PAR
40 GUANTES DE EXAMEN (PAR) PAR
41 JERINGA DE 1 cc ROSCA : - UNIDAD
a2 JERINGA DE 3 cc ROSCA UNIDAD
43 JERINGA DE 5 cc ROSCA UNIDAD
44 JERINGA DE 10 cc ROSCA UNIDAD
|45 JERINGA DE 20 cc ROSCA UNIDAD
46 JERINGA DE 50 cc ROSCA : UNIDAD
47 JERINGA DEL INYECTOR UNIDAD
PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO. TOALLAS DE
48 SECADO ] UNIDAD k
49 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD i
GRUPO 2.11 ARTERIOGRAFIA PULMONAR BILATERAL CON CATETERISMO DERECHO I
; UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA 5 )
) 876131 PROCEDIMIENTO ARTERIOGRAFIA PULMONAR BILATERAL CON CATETERISMO DERECHO INCLUYE UNIDAD
HONORARIOS MEDICOS :
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS UNIDAD )
3 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL : i UNIDAD
4 INTRODUCTOR RADIAL i UNIDAD
5 INTRODUCTOR FEMORAL . UNIDAD
6 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD ‘
7 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD |
8 GUIA HIDROFILICA 0.35 X150 UNIDAD
9 GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 - UNIDAD
10 CATETER DX CORONARIO DERECHO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
11 CATETER DX CORONARIO IZQUIERDO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
12 CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER MED!DA Y REFERENCIA) UNIDAD
13 CATETER PIG TAIL X 110CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
14 CATETER PIG TAIL X 180CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
15 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD
16 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
17 TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD
18 LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD
19 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
20 JELCO CUALQUIER MEDIDA - UNIDAD
21 AGUJA HIPODERMICA - UNIDAD
-~ 22 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ - UNIDAD 1
23 EQUIPO BOMBA: . UNIDAD
24 EXTENSION DE ANESTESIA . UNIDAD
25 LLAVE DE TRES VIAS i UNIDAD
- 26| -ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
27 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) . - PAR
28 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
29 JERINGA HEPARINIZADA 1/mi UNIDAD
30 JERINGA 5/mi . UNIDAD
31 JERINGA 3 ML _ UNIDAD
32 JERINGA 10/ml . UNIDAD
33 JERINGA 50 ML ~__UNIDAD
34 JERINGA INYECTOR i ~_UNIDAD
35 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
36 ANGIO SEAL UNIDAD
37 BURETROL- UNIDAD
38 MASCARA DE HIPEROXIA . . ] UNIDAD
39 VENDAJE COMRESIVO UNIDAD
40 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
41 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
42 FIXOMULL (50CM) CM
43 CD’'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
44 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
a5 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
| 46 INFUSOR UNIDAD
47 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE UNIDAD
| SECADO
[ a8 GASA PAQUETE X 5

GRUPO 3 RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA

GRUPO 3.1 CATETERISMO URETERAL DE AUTORETENCION UNICAMENTE COLOCACION DE CATETER JJ ANTEROGRADO ]
ITEM coDIGO |- DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UNIDAD DE 1%7@2@0—1
; 595001 |- PROCEDIMIENTO CATETERISMO URETERAL DE AUTORETENCION UNICAMENTE COLOCACION NIDAD
DE CATETER JJ ANTEROGRADO INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 | JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
3| EXTENSION DE ANESTESIA ~ UNIDAD
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4 EQUIPO VENOCLISISIMACROGOTEO UNIDAD
5 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
5 LLAVE DE 3 VIAS UNIDAD
7 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR
8 GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) "PAR
5 JERINGA DE 10CC UNIDAD
10 JERINGA DE 50CC UNIDAD
1 JERINGA DE 20CC UNIDAD
12 JERINGA 5 CC UNIDAD
2 BURETROL UNIDAD
14 CD'S PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD
[ 15 7 INSUMO CATETER JJ UNIDAD
" 18 | KIT NEFROSTOMIA UNIDAD
77| MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
18 FIXOMULL (50CM) CM
5 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
20 SEDA 2/0 RECTA UNIDAD
21 CANULA DE OXIGENO ADULTO UNIDAD
22 FORRO DE TUBO UNIDAD
23 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
24 GUIA HIDROFILICA 0 35 X 150 UNIDAD
25 GUIA HIDROFILICA 0 35X 260 UNIDAD
26 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 UNIDAD
27 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 UNIDAD
28 CATETER COBRA CUALQUIER FR. UNIDAD
29 INTRODUCTOR PERCUTANEO CUALQUIEN FR UNIDAD
30 GUIA ROAD RUNNER X 180 UNIDAD
31 AGUJA CHIBA i UNIDAD
32 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
33 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
34 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
35 GASAPAQUETE X5 ~UNIDAD
GRUPO 3.2. NEFROSTOMIA PERCUTANEA : |
UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA Si NO
1 ggggf; PROCEDIMIENTO NEFROSTOMIA PERCUTANEA INCLUYE HONORARIOS MEDICOS Uf\fIDAD
2 JELCO CUALQUIER MEDIDA : UNIDAD
3 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
4 EQUIPO VENOCLISISIMACROGOTEQO UNIDAD
5 ELECTRODOS ADULTOS : UNIDAD
5 LLAVE DE 3 VIAS UNIDAD
7 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR
8 GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR
9 JERINGA DE 10CC UNIDAD
10 JERINGA DE 50CC UNIDAD
11 JERINGA DE 20CC UNIDAD
12| JERINGAS5CC UNIDAD
13 BURETROL UNIDAD
14 CD'S PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD
15 | KIT DE NEFROSTOMIA PERCUTANEO CUALQUIER FR UNIDAD
16| MEDIOS DE CONTRASTE UNIDAD
17| BOLSA RECOLECTORA DE ORINA UNIDAD
18 | FIXOMULL (50CM) CM
19 VENDAJE COMPRESIVQ UNIDAD
20 SEDA 2/0 RECTA UNIDAD
21 CANULA DE OXIGENO ADULTO UNIDAD
22 FORRO DE TUBO UNIDAD
23 HOJA DE BISTUR] CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
24 GUIA HIDROFILICA 0 35 X 150 UNIDAD
25 GUIA HIDROFILICA 0 35X 260 UNIDAD
26 GUIA DIAGNOSTICA 0 35X260 UNIDAD
27 GUIA DIAGNOSTICA 0 35X150 UNIDAD
28 GUIA ROAD RUNNER X 180 UNIDAD
29 AGUJA CHIBA UNIDAD
30 SONDA NELATON . UNIDAD
31 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
32 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
33 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
34 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD
L — GRUPO 3.3 PIELOGRAFIA A TRAVES DE TUBO DE NEFROSTOMIA
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS U’:A'EDQI%BE SPFRECiO
1 877818 PROCEDIMIENTO PIELOGRAFIA A TRAVES DE TUBO DE NEFROSTOMIA INCLUYE HONORARIOS
MEDICOS UNIDAD
2 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
3 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
4 EQUIPO VENOCLISISIMACROGOTEO UNIDAD
5 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
6 LLAVE DE 3 VIAS UNIDAD
7 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR
8 GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR
E JERINGA DE 10CC UNIDAD
10 JERINGA 50 CC UNIDAD
17 JERINGA 20 CC UNIDAD
12 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD
13 BURETROL UNIDAD
14 CD'S PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD
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15 MEDIO DE CONTRASTE i : UNIDAD

16| BOLSA RECOLECTORA DE ORINA ] UNIDAD

17__| FIXOMULL (50CM) CM

18 | VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD

19 CANULA DE OXIGENO ADULTO i UNIDAD | ]
20 | FORRO DE TUBO UNIDAD

21 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD

22| SONDA NELATON : UNIDAD

23 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD

24 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD

25 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD

GRUPO 3.4 FARINGOGRAFIA Y ESOFAGOGRAMA CON CINE O VIDEO

ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS ”ﬁ'gé‘,%f SIOFRECZO
7 874910 PROCEDIMIENTO FARINGOGRAFIA Y ESOFAGOGRAMA CON CGINE O VIDEO INCLUYE
HONORARIOS MEDICOS : UNIDAD
5 | JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
3 | EXTENSION DE ANESTESIA : UNIDAD
% | EQUIPO VENOCLISIS/MACROGOTEQ ‘ UNIDAD
5 | ELECTRODOS ADULTOS , UNIDAD
6 | LLAVE DE 3 VIAS UNIDAD
7 | GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR
8 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR] PAR
5 | JERINGA DE 10CC UNIDAD
70 | JERINGA DE 20CC . ' UNIDAD
71| JERINGA DE 50CC : UNIDAD
12 | GASA ESTERIL PAQUETE X5 UNIDAD
131 CD'S PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD
74| FORRO DE TUBD UNIDAD
75 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
76 | MEDIO DE CONTRASTE ORAL (BARIO) UNIDAD
GRUPO 3.5 COLANGIOGRAFIA EN ViA BILIAR (PERCUTANEA) MAS DILATACION Y COLOCAGION DE PROTESIS Y/O CATETER EN VIA BILIAR —
: - UNIDAD DE OFRECE
ITEM | CcoDIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS EOIDA < =
; 367601 | PROCEDIMIENTO COLANGIOGRAFIA EN VIA BILIAR (PERCUTANEA) MAS DILATACION Y UNIDAD
M21450 | COLOCACION DE PROTESIS Y/O CATETER EN VIA BILIAR INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 | JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
3 | EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
% | EQUIPO VENOCLISISIMACROGOTEQ UNIDAD
5 | ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
6 | LLAVE DE 3VIAS UNIDAD
7| GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) j j PAR
8 | GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR
5 | JERINGADE 5CC UNIDAD
70| JERINGA DE 10CC UNIDAD
71 | JERINGA 20 CC UNIDAD
12| JERINGA 50 CC UNIDAD
73 | GASA ESTERIL PAQUETE X5 UNIDAD
T4 | BURETROL - ; - ~ UNIDAD
5| CD'S PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD
16 | KIT BILIAR_CUALQUIER FR UNIDAD
17| MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
78 | BOLSA RECOLECTORA UNIDAD
19| FIXOMULL (50CM) : M
20 | VENDAJE COMPRESIVO » , UNIDAD
21| SEDA2/0 RECTA v UNIDAD
22 | CANULA DE OXIGEND ADULTO UNIDAD
33| FORRO DE TUBO " UNIDAD
24 | HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
25 | GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 UNIDAD
36 | GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 " UNIDAD
27 | MICRO GUIA ROAD RUNNER - ~ UNIDAD
28| GUIA ROAD RUNNER X 180 T _UNIDAD
35 | GUIA HIDROFILICA 0.35 X 150 - ~ UNIDAD
30 | GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 UNIDAD
31| GUIA AMPLATZ EXTRA SUPPORT X160 . UNIDAD
32| GUIA AMPLATZ EXTRA SUPPORT X 260 —_UNIDAD
33 | AGUJA CHIBA ~UNIDAD
34 | INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
35 | INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
36 | CATETER MULTIPROPOSITO UNIDAD
37 | CATETER DIAGNOSTICO COBRA UNIDAD
38 | GUIA ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 180 UNIDAD
35 | GUIA ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 260 UNIDAD - B
40| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
21| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
22 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD ,\
GRUPO 3.6 ANGIOPLASTIA O ATEREGTOMIA CON PROTESIS BALON Y /O STENT DE ARTERIAS ABDOMINALES MAS COLANGIOGRAFIA EN VIABILIAR |
- . UNIDAD DE OFRECE
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA 5 5
PROCEDIMIENTO ANGIOPLASTIA O ATEREGTOMIA CON PROTESIS BALON Y /O STENT DE ‘ ‘
1 395061 Auégfggxss ABDOMINALES MAS COLANGIOGRAFIA EN VIA BILIAR. INCLUYE HONORARIOS © UNIDAD
2] YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
3 | EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
4| EQUIPO VENOCLISISIMACROGOTEO UNIDAD
5 | ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
6| LLAVE DE 3 VIAS UNIDAD
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7 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR
8 GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR
E JERINGA DE 10CC UNIDAD
10 JERINGA 20 CC UNIDAD
11 JERINGA 50 CC UNIDAD
12 BURETROL UNIDAD
3 CD 'S PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD
4 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
15 FIXOMULL (50CMj M
G VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
N SEDA 2/0 RECTA UNIDAD
8 CANULA DE OXIGENQ ADULTO UNIDAD
[E FORRO DE TUBO UNIDAD
[ 20 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
21 GUIA HIDROFILICA 035 X 150 UNIDAD
22 GUIA HIDROFILICA 0 35 X 260 UNIDAD
23 INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
22 INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) "UNIDAD
25 KIT BILIAR CUALQUIER FRENCH UNIDAD
26 AGUJA CHIBA UNIDAD
27 CATETER MULTIPROPOSITO CUALQUIER FR UNIDAD
28 CATETER DIAGNOSTICO COBRA CUALQUIER FR UNIDAD
29 CATETER DIAGNGOSTICO SIMMONS CUAQUIER FR UNIDAD
30 INTRODUCTOR FLEXOR (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
31 STENT AUTOEXPANDIBLE CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
32 STENT BILIAR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
33 BALON BILIAR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
34 GUIA ROADRUNNER X 180 "UNIDAD
[ 35 GUIA ALTO SOPORTE AMPLATZ X 180 UNIDAD
36 GUIA ALTO SOPORTE AMPLATZ X 260 UNIDAD
37 GUIA DIAGNOSTICA 035 X 150 UNIDAD
38 GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 260 _UNIDAD
39 GUIA0 014 UNIDAD
40 JERINGA DE PRESIONES UNIDAD
4 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
42 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
43 GASA PAQUETE X5 UNIDAD
44 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
GRUPO 3.7 ANGIOGRAFIA ESPINAL POR SEGMENTO (CERVICAL, TORACICA O LUMBAR) §
. UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS VEDIDA S TG
] 875100 PROCEDIMIENTO ANGIOGRAFIA ESPINAL POR SEGMENTO (CERVICAL, TORACICA O LUMBAR) UNIDAD
INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
[ 2 AGUJA DE PUNCION UNIDAD
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
5 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 90 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
6 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 - UNIDAD
7 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 J UNIDAD
8 GUIA HIDROFILICA 0 35X150 UNIDAD
E GUIA HIDROFILICA 0 35X260 UNIDAD
10 CATETER MULTIPROPOSITO CUALQUIER FRENCH UNIDAD
11 CATETER SIMMONS CUALQUIER FRENCH UNIDAD
12 CATETER COBRA CUALQUIER FRENCH UNIDAD
3 CATETER BERESTEIN CUALQUIER FRENCH UNIDAD
14 YELCO UNIDAD
15 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
6 JERINGA 20CC UNIDAD
7 JERINGA 10CC UNIDAD
8 JERINGA 5CC UNIDAD
[E HOJA BISTURI UNIDAD
20 FIXOMULL (50CM) CM
21 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
22 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS;) METRO
23 EQUIPO MACROGOTEQ UNIDAD
24 EXTENSION ANESTESIA UNIDAD
25 LLAVE TRES VIAS UNIDAD
26 ELECTRODOS ADULTO UNIDAD
27 FORRO TUBO UNIDAD
{28 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
29 BURETROL UNIDAD
30 CANULA DE OXIGENO UNIDAD
31 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR
32 GUANTES MANEJO CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR
33 CD'S PARA IMAGEN DE ANGIOGRAFIA UNIDAD
34 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
35 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
3 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
37 ANGIO SEAL UNIDAD
38 INFUSOR UNIDAD
38 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD
GRUPO 3.8 DRENAJE PERCUTANEO DE ABCESOS O COLECCIONES (SUPERFICIALES Y PROFUNDOS) GUIADO POR ECOGRAFIA
ITEM COoDIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UNM'EDE‘;';EE SIOFRECiO
] M21510 PROCEDIMIENTO DRENAJE PERCUTANEO DE ABCESOS O COLECCIONES (SUPERFICIALES Y UNIDAD
PROFUNDOS) GU!ADO POR ECOGRAFIA INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 CATETER DE DERIVACION CUALQUIER FRENCH UNIDAD
3 YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
4 EXTENSIONES DE ANESTESIA UNIDAD
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5 JERINGA 10 UNIDAD
6 JERINGA 20 UNIDAD
7 JERINGA 50 UNIDAD
8 | GRUPO DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
5 [ EQUIPO MACROGOTEO UNIDAD
70| BOLSA RECOLECTORA UNIDAD
71| _FIXOMULL (50CM) c™
12| VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
13| ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
14| GUANTES ESTRILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
15| GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
16 GASA PAQUETE X & UNIDAD
GRUPO 3.9 DRENAJE PERCUTANEO DE.ABCESOS O COLECCIONES INTRAABDOMINALES BAJO GUIA ECOGRAFICA
UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS o D = o
) 21520 PROCEDIMIENTO — DRENAJE  PERCUTANEO . DE  ABCESOS O  COLECCIONES ONIDAD
INTRAABDOMINALES BAJO GUIA ECOGRAFICA INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
5 | CATETER DE DERIVACION CUALQUIER FRENCH UNIDAD
3 | YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
4 | EXTENSIONES DE ANESTESIA UNIDAD
5 | JERINGA 10 UNIDAD
6 | JERINGA 20 UNIDAD
7 T JERINGA 50 _ . UNIDAD
8 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
5 | EQUIPO MACROGOTEO UNIDAD
70| BOLSA RECOLECTORA UNIDAD
71| FIXOMULL (50CM) o™
72| VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
13 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO -
14| GUANTES ESTRILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
15| GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
16 | GASA PAQUETE X5 UNIDAD
GRUPOQO 4. NEUROCIRUGIA ENDOVASCULAR
| GRUPO 4.1 PROCEDIMIENTO REPARO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA CEREBRAL
ITEM CODIGO . DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS e RE SIOFRECi 5
PROCEDIMIENTO REPARO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA CEREBRAL INCLUYE
! 395200 HONORARIOS MEDICOS UNIDAD
2 | AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD
3| KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD
4~ | GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 UNIDAD
5 | GUIA HIDROFILICA 0,35 X 260 UNIDAD
5 | FILTRO PROTECTOR UNIDAD
7 1 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
8 | EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
5 | EQUIPO MACROGOTEO UNIDAD
10| JERINGA INSUFLADORA CON ACCESORIOS UNIDAD
11| CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR] ONIDAD
12 T CATETER GUIA CEREBRAL (CUALQUIER MEDIDA FR) UNIDAD
13| CATETER CEREBRAL SIMMONS (CUALQUIER FR) UNIDAD
14| CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIER FR) UNIDAD
15| VALVULA HEMOSTATICA MODELO COPILOT UNIDAD
16| STENT PARA ESTENOSIS INTRACRANEAL UNMDAD
77| SISTEMA DE LIBERACION DE COIL UNIDAD
78 | MICROCATETER MARATHON UNIDAD
79| MICROPARTICULAS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
20 | COIL CEREBRALES (CUALQUIER MEDIDA) UNIDAD
51 | MICROCATETER EXCELSIOR SL-10 PRE-GHAPED UNIDAD
22 [ MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
23| MICROCATETER SLIP - CATH UNIDAD
24 | MICROGUIA ROADRUNNER (HIDROFILICA 0,018 x 270) UNIDAD
25 | ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
26 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR] PAR
27 | GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
78| JERINGA 3imi UNIDAD
29| JERINGA 5/m UNIDAD
30 | JERINGA 10/mI UNIDAD
31 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
32| HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
33 | FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
34| _ANGIO SEAL UNIDAD
35 T FIXOMULL (50CM] cM
36 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
37 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
38 CATETER DE TROMBOLISIS UNIDAD
39 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
40| INFUSOR j UNIDAD
41| MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
42| VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
43| CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
44| GASAPAQUETE X5 UNIDAD
I GRUPO 4.2. TROMBOLISIS DE VASOS INTRACRANEALES POR VIA ENDOVASCULAR
' ; UNIDAD DE OFRECE
J ITEM j CODIGO } DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS oA S o
l . | sserto ‘ PROCEDIMIENTO TROMBOLISIS DE VASOS INTRACRANEALES POR VIA ENDOVASCULAR UNIDAD
| INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
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UNIDAD

2 AGUJA PUNCION ARTERIAL

3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL UNIDAD
4 GUIA HIDROFILICA 0 35 X 260/ANGULADA UNIDAD
5 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 150/ANGULADA UNIDAD
5} CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) UNIDAD
7 CATETER GUIA CEREBRAL (CUALQUIER MEDIDA FR) UNIDAD
8 © CATETER CEREBRAL SIMMONS (CUALQUIER FR) UNIDAD

! g CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIER FR) UNIDAD
10 STENT RETRIVER CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
EE CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD

12 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS . UNIDAD

3 CATETER PARA TROMBOLIS!IS UNIDAD
14 VENDAJE COMPRESIVO o UNIDAD
15 EQUIPO MACROGOTEO . . UNIDAD
15 VALVULA HEMOSTATICA MODELO COPILOT UNIDAD
17 FILTRO DE PROTECCION UNIDAD
18 2 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
19 MICROCATETER UNIDAD
20 MICROGUIA 014 UNIDAD
21 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
22 EQUIPO DE BOMBA CUALQUIER REFERENCIA UNIDAD
23 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
24 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
25 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
26 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR

27 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR

28 JERINGA 3/ml UNIDAD
29 JERINGA 5/ml UNIDAD
30 JERINGA 20/ml UNIDAD
31 JERINGA 10/ml UNIDAD
32 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
33 FORRO DE TUBQ ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
34 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
35 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
36 ESPARADRAPO SEDA (3MTS) METRO
37 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
38 FIXOMULL (50CM) CM ~
33 INFUSOR UNIDAD
40 ANGIO SEAL UNIDAD
41 SISTEMA DE ASPIRACION UNIDAD
42 CD’S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
43 BALON CEREBRAL UNIDAD
44 MICROGUIA CEREBRA 0.014 UNIDAD
45 GASA PAQUETE X & UNIDAD

GRUPO 4.3. OCLUSION DE LESION EN VASOS INTRACRANEALES POR VIA ENDOVASCULAR
- UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA i NO
1 185120 PROCEDIMIENTO OCLUSION DE .LESION EN VASOS: INTRACRANEALES POR. VIA UNIDAD A A
ENDOVASCULAR INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD
4 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 150 UNIDAD
5 GUIA HIDROFILICA 035 X 260 UNIDAD
5] FILTRO PROTECTOR UNIDAD
7 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
8 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
S EQUIPO MACROGOTEQO UNIDAD
10 JERINGA INSUFLADORA CON ACCESORIOS UNIDAD
1" VALVULA HEMOSTATICA MODELO COPILOT UNIDAD
12 STENT PARA ESTENOSIS INTRACRANEAL UNIDAD
13 CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) UNIDAD
14 CATETER GUIA CEREBRAL (CUALQUIER MEDIDA FR) UNIDAD
15 CATETER CEREBRAL SIMMONS (CUALQUIER FR) UNIDAD
16 CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIER FR) UNIDAD
17 MICROGUIA O 14 UNIDAD
18 MICROCATETER 0 21 O CUALQUIER REFERENCIA UNIDAD
19 ANGIOSIL UNIDAD
20 INFUSOR UNIDAD
21 MICROPARTICULA PVA UNIDAD
22 MICROCOILS CEREBRALES CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
23 CIANOCRILATO (CAJA - AMPOLLA) ONIX - UNIDAD
24 HISTOACRYL (CAJA - AMPOLLA) UNIDAD
25 LIBERADOR MICROCOILS UNIDAD
26 SISTEMA DE LIBERACION DE COILS UNIDAD
27 COIL CEREBRALES (CUALQUIER MEDIDA) UNIDAD
28 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
29 MICROGUIA ROADRUNNER (HIDROFILICA 0,018 x 270) UNIDAD
30 ELECTRODOS ADULTOS PAR
31 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
32 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) UNIDAD
33 JERINGA 3/ml UNIDAD
34 JERINGA 5/mi UNIDAD
35 JERINGA 10/ml UNIDAD
36 JERINGA 20/mt UNIDAD
37 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
38 FORRO DE TUBC ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
39 ANGIO SEAL UNIDAD
40 FIXOMULL (50CM) CM
41 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
Cédigo: 2BS-FR-0004 Aprobacion:

Version: 7




42 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS : UNIDAD
43| CATETER DE TROMBOLISIS v UNIDAD
44 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL : UNIDAD
45| VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD

46 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO

47| CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA : UNIDAD

48| MAQUINA DE AFEITAR i UNIDAD
49| INFUSOR UNIDAD

50 | GASAPAQUETE XS5 UNIDAD

GRUPO 4.4. ARTERIOGRAFIA DE CAROTIDAS MAS ARTERIAS VERTEBRALES PANANGIOGRAFIA
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS ¢ UNIDAD DE OERECE
: MEDIDA si NO
: 574135 | PROCEDINIENTO ARTERIOGRAFIA DE CAROTIDAS WAS ARTERIAS VERTEBRALES KT
PANANGIOGRAFIA INCLUYE HONORARIOS MEDICOS -

2 | AGUJA DE PUNCION ARTERIAL y - UNIDAD

3 | KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER MEDIDA : UNIDAD

4 GUIA HIDROFILICA 0.35 X150 - UNIDAD

5| GUIA HIDROFILICA 0.35 X260 UNIDAD

6 | CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) UNIDAD

7 . | CATETER CEREBRAL SIMONS (CUALQUIER FR) ’ : ; UNIDAD

8 | CATETER VERTEBRAL CUALQUIER FR R ' UNIDAD

5 | MEDIO DE CONTRASTE - ) UNIDAD

10| MAQUINA DE AFEITAR - : UNIDAD

11| JELCO CUALQUIER MEDIDA = g UNIDAD
12| AGUJA HIPODERMICA UNIDAD
13| EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEOD < UNIDAD
14| .EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
15| LLAVE DE TRES VIAS v ; . . UNIDAD
16| ELECTRODOS ADULTOS : ; UNIDAD
17| GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) __ PAR

18| GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) ' PAR

19| JERINGA 1/ml ' UNIDAD

20 | JERINGA 5/ml : UNIDAD

21 | JERINGA3 ML ; UNIDAD

22| JERINGA 10/mi ] : UNIDAD

25| HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
24| PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
25| ANGIO SEAL UNIDAD

26 | BURETROL UNIDAD

27| VENDAJE COMRESIVO UNIDAD

28| ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
29| FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD

30 | CANULA OXIGENO ADULTO "~ UNIDAD

31| FIXOMULL (50CM) cM

32| CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD

33 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD

34 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD

35 | GASAPAQUETE X5 UNIDAD

GRUPO 4.5 ARTERIOGRAFIA DE CAROTIDA BILATERAL SELECTIVA EXTRACRANEANA CON AORTOGRAMA DE CAYADO
ITEM | = coDIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS \ U':,I'EDI‘;%:E SFFRECEN 5
] “a7a125 | PROCEDIVIENTO ARTERIOGRAFIA DE CAROTIDA BILATERAL SELECTIVA EXTRACRANEANA SRinian
: ' CON AORTOGRAMA DE CAYADO INCLUYE HONORARIOS MEDICOS - ;

2 | AGUJA DE PUNCION ARTERIAL =R UNIDAD
~3 | KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER MEDIDA : UNIDAD
"4 | GUIA HIDROFILICA 0.35 X260 T UNIDAD

5 | GUIA HIDROFILICA 0.35 X150 UNIDAD

"6 | CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) : UNIDAD
7 | CATETER CEREBRAL SIMONS (CUALQUIER FR) UNIDAD

8 | CATETER VERTEBRAL CUALQUIER FR UNIDAD

5 | CATETER MULTIPROPOSITO CUALQUIER FR UNIDAD

10| MEDIO DE CONTRASTE ~ UNIDAD

1| MAQUINA DE AFEITAR ~ UNIDAD
12| JELCO CUALQUIER MEDIDA : Si ot 1 UNIDAD |
13| AGUJA HIPODERMICA : ‘ UNIDAD
74| EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO < UNIDAD
15| EXTENSION DE ANESTESIA - : ! —UNIDAD
16| LLAVE DE TRES VIAS ; UNIDAD
17| ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD

18 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) ] : PAR

19| GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR

20| JERINGA 1/ml UNIDAD
21| JERINGA 5/mi : UNIDAD
22| JERINGA3 ML ) UNIDAD

- 23 JERINGA 10/ml UNIDAD

- 24 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD

25 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
36| BURETROL : UNIDAD

27 VENDAJE COMPRESIVO - UNIDAD

28 | FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
25| CANULA OXIGENO ADULTO ~_UNIDAD
T30 | FIXOMULL (50CM) : cM

31| ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO

32| CD’S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
+- &3 ANGEO SEAL UNIDAD
~34 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
35 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS ; UNIDAD

36 | GASA PAQUETE X5 UNIDAD
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GRUPO 4.6 ANGIOPLASTIA CON BALON EN ARTERIA VERTEBRAL

L ITEm : CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS U o AT SIOFREC‘EO
|7 T 395013 W PROCEDIMIENTO ANGIOPLASTIA CON BALON EN ARTERIA VERTEBRAL INCLUYE HONORARIOS UNIDAD
! | MEDICOS i : i
2 YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
e EXTENSION ANESTESIA - ] UNIDAD
2 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD
5 EQUIPC DE BOMBA UNIDAD
5 ELECTRODOS ADULTO UNIDAD
7 LLAVE TRES VIAS UNIDAD
8 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) - PAR
E GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) : PAR !
10 JERINGA 3CC UNIDAD |
K JERINGA 5CC UNIDAD |
12 JERINGA 10CC UNIDAD
EE JERINGA 20CC ] UNIDAD
14 BURETROL - UNIDAD
15 CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD
16 MEDIO DE CONTRASTE - UNIDAD
17 FIXOMULL (50CM) __CMm
18 MAQUINA AFEITAR UNIDAD
19 JERINGA INSUFLADORA UNIDAD
20 VALVULA HEMOSTATICA COPILOT 'UNIDAD
21 VENDAJE COMPRESIVO T UNIDAD
22 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) T T METRO
23 CANULA OXIGENO ADULTO ‘ - UNIDAD
[ 24 FORRO DE TUBO ’ C UNIDAD
25 HOJA DE BISTURI UNIDAD
26 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS —_UNIDAD
27 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS - UNIDAD
28 BALON INTRACRANEAL (CUALQUIER MEDIDA) UNIDAD
29 BALON PARA CAROTIDA CUALQUIER MEDIDA : : UNIDAD
30 GUIA HIDROFILICA 0.35X 1504 UNIDAD
31 GUIA HIDROFILICA 0.35X260J UNIDAD
32 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11CM CUALQUIER FR UNIDAD
33 AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD
34 CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) UNIDAD 1
35 CATETER GUIA CEREBRAL (CUALQUIER MEDIDAFR) - UNIDAD
36 CATETER CEREBRAL SIMMONS (CUALQUIER FR) UNIDAD
37 CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIER FR) UNIDAD
38 MICROCATETER CEREBRAL 1018 UNIDAD
39 MICROGUIA CEREBRAL UNIDAD
40 LIBERACION DE COILS UNIDAD
41 COILS CEREBRAL UNIDAD
42 MICROCOILS UNIDAD
43 FILTRO DE PROTECCION PARA NEUROINTERVENSIONISMO UNIDAD
44 | INFUSOR DE PRESION UNIDAD
45 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
46| GASA PAQUETE X5 UNIDAD
I GRUPO 4.7 ANGIOPLASTIA CON PROTESIS (STENT) O INJERTO PROTESICO DE ARTERIA VERTEBRAL
i . UNIDAD DE OFRECE
I iTEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA s NG
] 395016 PROCEDIMIENTO ANGIOPLASTIA CON PROTESIS (STENT) O INJERTO PROTESICO DE ARTERIA UNIDAD
VERTEBRAL INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
3 EXTENSION ANESTESIA ] UNIDAD
3 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD
5 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD
5 ELECTRODOS ADULTO ] UNIDAD
7 LLAVE TRES VIAS . . UNIDAD
B GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR
] GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) : PAR
0 JERINGA 3CC UNIDAD T
1 JERINGA 5CC UNIDAD
2 JERINGA 16CC UNIDAD
3 JERINGA 26CC ] UNIDAD
4 BURETROL UNIDAD
15 CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA ] UNIDAD
16 MEDIO DE CONTRASTE . ) UNIDAD
17 FIXOMULL (50CM) CM
8 MAQUINA AFEITAR ~__UNIDAD
5 JERINGA INSUFLADORA UNIDAD
20| VALVULA HEMOSTATICA COPILOT UNIDAD
21 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
22 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) i METRO
23 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
24 FORRO DE TUBO UNIDAD
25 HOJA DE BISTURI ] i UNIDAD
26| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS i UNIDAD
27 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
28 BALON INTRACRANEAL (CUALQUIER MEDIDA) . UNIDAD
25 STENT INTRACRANEAL CUALQUIER MEDIDA ] UNIDAD
30 STEN PARA CAROTIDA CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
31 ANGIOSIL i UNIDAD
32 GUIA DE NAVEGACION ) | UNIDAD
33| GUIA HIDROFILICA 0.35X 150 [ UNIDAD
34| GUIA HIDROFILICA O 35X260 ] | UNIDAD
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[ 35 MICROCATETER j UNIDAD

[ 36 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11CM CUALQUIER FR UNIDAD

|37 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 8CM CUALQUIER FR UNIDAD
38 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 7CM CUALQUIER FR UNIDAD
39 | AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD
40 CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) UNIDAD
41 CATETER GUIA CEREBRAL (CUALQUIER MEDIDA FR) UNIDAD
42 CATETER CEREBRAL SIMMONS (CUALQUIER FR) j UNIDAD
43 CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIER FR) UNIDAD
44 MICROGUIA i UNIDAD
45 COILS . UNIDAD
46 LIBERADOR DE COILS UNIDAD
47 MICROCOILS - UNIDAD
48 LIBERADOR DE MICROCOILS UNIDAD
49 FILTRO DE PROTECCION PARA NEUROINTERVENSIONISMO —_UNIDAD
50 INFUSOR DE PRESION ] UNIDAD
51 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
52 GASA PAQUETE X 5 - UNIDAD

-~ GRUPO 4.8 ANGIOPLASTIA CON BALON EN ARTERIA CAROTIDA
UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION-PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA S NG
) 395012 ,Pw:g%%)éwemo ANGIOPLASTIA CON BALON EN ARTERIA CAROTIDA INCLUYE HONORARIOS UNIDAD
2 YELCO CUALQUIER MEDIDA : UNIDAD
3 EXTENSION ANESTESIA UNIDAD
4 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO : UNIDAD —
5 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD
5 ELECTRODOS ADULTO UNIDAD
7 LLAVE TRES VIAS - UNIDAD
8 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR T
S GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) : PAR
10 JERINGA 3CC - UNIDAD
11 JERINGA 5CC UNIDAD
12 JERINGA 10CC UNIDAD
13 JERINGA 20CC - UNIDAD
14 BURETROL . UNIDAD
15 CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA j UNIDAD
16 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
17 FIXOMULL (50CM) CM
18 MAQUINA AFEITAR UNIDAD
19 | JERINGA INSUFLADORA UNIDAD
20 | VALVULA HEMOSTATICA COPILOT UNIDAD
21 VENDAJE COMPRESIVO ~_UNIDAD
22 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
23 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
24 FORRO DE TUBO UNIDAD
25 HOJA DE BISTURI UNIDAD
26 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
27 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
28 | BALON INTRACRANEAL CUALQUIER MEDIDA j UNIDAD
29 BALON PARA CAROTIDA CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
30 GUIA HIDROFILICA 0.35X 150 i UNIDAD
31 GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 ] UNIDAD
32 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FR UNIDAD
33 AGUJA PUNCION ARTERIAL i UNIDAD
34 CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) " UNIDAD -
35 CATETER GUIA CEREBRAL (CUALQUIER MEDIDA FR) UNIDAD
36 CATETER CEREBRAL SIMMONS (CUALQUIER FR) UNIDAD
37 CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIER FR) UNIDAD _
38 MICROCATETER CEREBRAL 1018 UNIDAD
39 MICROGUIA UNIDAD
40 GUIA DE NAVEGACION UNIDAD
41 FILTRO DE PROTECCION PARA NEUROINTERVENSIONISMO UNIDAD
42 ANGIO SEAL i UNIDAD
43 INFUSOR UNIDAD
44 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
45 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD
GRUPO 4.9 ANGIOPLASTIA CON PROTESIS (STENT) O INJERTO PROTESICO :
- - UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA s o

; 395015 PROCEDIMIENTO ANGIOPLASTIA CON PROTESIS (STENT) O INJERTO PROTESICO INCLUYE UNIDAD
: HONORARIOS MEDICOS
2 YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
3 EXTENSION ANESTESIA UNIDAD
4| _EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD
5 ( EQUIPO DE BOMBA UNIDAD

[ 6 | ELECTRODOS ADULTO UNIDAD
7 LLAVE TRES VIAS - UNIDAD _
8 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR
9 GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) —_PAR
10 JERINGA 3CC UNIDAD
1 JERINGA 5CC UNIDAD
12 JERINGA 10CC UNIDAD
13 JERINGA 20CC UNIDAD
14 BURETROL UNIDAD
15 CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA j ~UNIDAD
6 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
17 FIXOMULL (50CM) CM

Cédigo; 2BS-FR-0004 Aprobacion:
Version: 7 .



UNIDAD

‘ 18 | MAQUINA AFEITAR
EE] JERINGA INSUFLADORA UNIDAD
20 VALVULA HEMOSTATICA COPILOT UNIDAD
[2 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
22 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
[T22 CANULA OXIGENG ADULTO UNIDAD
a4 FORRO DE TUBO ] ; ! UNIDAD
25 HOJA DE BISTURI UNIDAD
25 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
27 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
e BALON INTRACRANEAL CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
23 BALON PARA CAROTIDA CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
e STENT PARA CAROTIDA CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
31 | GUIA HIDROFILICA 0 35X 150 UNIDAD
32 GUIA HIDROFILICA 0 35X 260 UNIDAD
33 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FR UNIDAD
34 AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD
35 CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) UNIDAD
35 CATETER GUIA CEREBRAL (CUALQUIER MEDIDA FR) UNIDAD
37 CATETER CEREBRAL SIMMONS (CUALQUIER FR) UNIDAD
38 CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIER FR) UNIDAD
39 MICROCATETER CEREBRAL 1018 UNIDAD
40 MICROGUIA UNIDAD
a1 GUIA DE NAVEGACION UNIDAD
a2 FILTRO DE PROTECCION PARA NEURQINTERVENSIONISMO UNIDAD
[ a3 ANGIO SEAL UNIDAD
44| INFUSOR UNIDAD
4% | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
46 | GASA PAQUETE X 5 UNIDAD
GRUPO 4.10 OCLUSION DE VASOS DE CABEZA Y CUELLO VIA ENDOVASCULAR (INCLUYE MALFORMACIONES CEREBRALES)
- . UNIDAD DE OFRECE
ITEM COoDIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA ST NG
4 385220 PROCEDIMIENTO OCLUSION DE VASOS DE CABEZA Y CUELLO VIA ENDOVASCULAR (INCLUYE T UNIDAD .
MALFORMACIONES CEREBRALES) INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD
4 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 UNIDAD
5 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 UNIDAD
5 FILTRO PROTECTOR UNIDAD
7 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
8 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
El EQUIPO MACROGOTEQO UNIDAD
10 JERINGA INSUFLADORA CON ACCESORIOS UNIDAD
11 VALVULA HEMOSTATICA MODELO COPILOT UNIDAD
12 STENT PARA ESTENOSIS INTRACRANEAL UNIDAD
13 CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) UNIDAD
14 CATETER GUIA CEREBRAL (CUALQUIER MEDIDA FR) UNIDAD
5 CATETER CEREBRAL SIMMONS (CUALQUIER FR) UNIDAD
16 CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIER FR) UNIDAD
' 17 MICROGUIA UNIDAD
18 MICROCATETER 0.21 O CUALQUIER REFERENCIA UNIDAD
19 ANGIOSEAL UNIDAD
20 INFUSOR UNIDAD
21 MICROPARTICULA PVA CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
22 MICROCOILS CEREBRALES CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
23 ONIX UNIDAD
24 LIBERADOR MICROCOILS UNIDAD
25 SISTEMA DE LIBERACION DE COILS UNIDAD
26 COIL CEREBRALES (CUALQUIER MEDIDA) UNIDAD
[ 27 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
. 28 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
29 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
30 | GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
EE JERINGA 3/mi UNIDAD
ER JERINGA 5/ml UNIDAD
33 JERINGA 10/m! UNIDAD
34 JERINGA 20/mi UNIDAD
35 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
36 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
37 ANGIO SEAL UNIDAD
38 FIXOMULL (50CM) CM
%Q CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
40 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
41 CATETER DE TROMBOLISIS UNIDAD
[ 42 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
43 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
44 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
45 CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
46 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
47 INFUSOR UNIDAD
48 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD
GRUPO 4.11 TROMBOLISIS DE VASOS DE CABEZA Y CUELLO POR VIA ENDOVASCULAR
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS | YEaeAT SIOFRECZO
] 350210 PROCEDIMIENTO TROMBOLISIS DE VASOS DE CABEZA Y CUELLO POR VIA ENDOVASCULAR UNIDAD
INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD
3 KiT INTRODUCTOR FEMORAL UNIDAD
[ 4| GUIAHIDROFILICA 0.35 X 260 UNIDAD
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5 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 UNIDAD
6 CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) : . UNIDAD
7 CATETER GUIA CEREBRAL (CUALQUIER MEDIDA FR) i 3 UNIDAD
8 CATETER CEREBRAL SIMMONS (CUALQUIER FR) ; UNIDAD
9 CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIER FR) . UNIDAD
10 STENT RETRIVER CUALQUIER MEDIDA . UNIDAD
11 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
12 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS ~_UNIDAD
13 CATETER PARA TROMBOLISIS . . UNIDAD
14 VENDAJE COMPRESIVO i UNIDAD
15 EQUIPO MACROGOTEO UNIDAD
16 VALVULA HEMOSTATICA MODELO COPILOT ; UNIDAD
17 MICROPARTICULAS PVA : ° - 5 UNIDAD
18 MEDIO DE CONTRASTE : UNIDAD
19 MICROCATETER CUALQUIER FR UNIDAD
20 MICROGUIA 014 ¢ UNIDAD
21 MAQUINA DE AFEITAR . - UNIDAD
22 EQUIPO DE BOMBA CUALQUIER REFERENCIA : UNIDAD
23 EXTENSION DE ANESTESIA ._UNIDAD
24 LLAVE DE TRES VIAS ; UNIDAD
25 ELECTRODOS ADULTOS F UNIDAD
26 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR

27 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR

28 JERINGA 3/ml UNIDAD
29 JERINGA 5/ml ; f UNIDAD
30 JERINGA 20/ml 3 UNIDAD
31 JERINGA 10/ml : UNIDAD
32 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA . . UNIDAD
33 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
34 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
35 CANULA OXIGENO ADULTO - ) UNIDAD
36 FIXOMULL (50CM) c™M

37 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) : METRO
38 INFUSOR 3 ) : s UNIDAD
39 SISTEMA DE ASPIRACION : UNIDAD
40 ANGIO SEAL 3 UNIDAD
41 CD’S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA: ; UNIDAD
42 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD

GRUPO 4.12 VENOGRAFIA SELECTIVA DE VASOS DE CABEZA Y CUELLO (INCLUYE MALFORMACIONES CEREBRALES) ]

ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS et 1 SIOFREC';O
: 474300 | PROCEDIMIENTO VENOGRAFIA SELECTIVA DE VASOS DE CABEZA Y CUELLO (INCLUYE SN
MALFORMACIONES CEREBRALES) INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2| AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD
3| KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
2| GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD
5| GUIA0,35 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD
6 | GUIA HIDROFILICA 0.35 X150 UNIDAD
7 | _GUIA HIDROFILICA 0.35 X260 UNIDAD
8 | CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) ' UNIDAD
S | CATETER CEREBRAL SIMONS (CUALQUIER FR) UNIDAD
70| CATETER VERTEBRAL CUALQUIER FR ~_UNIDAD
11| CATETER MULTIPROPOSITO CUALQUIER FR UNIDAD -
12| MEDIO DE CONTRASTE : UNIDAD
13| MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
4| JELCO CUALQUIER MEDIDA : T _UNIDAD
5| AGUJA HIPODERMICA ~ UNIDAD
6| EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO - UNIDAD
17| EXTENSION DE ANESTESIA ; : UNIDAD
18 | LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
19| ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
20 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) : v PAR
21| GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
22| JERINGA 1/ml UNIDAD
23| JERINGA 5/mi ; ; UNIDAD -
24| JERINGA 3 ML ; o UNIDAD
25| JERINGA 10/ml UNIDAD
26| HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
27 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL — UNIDAD
28 | ANGIO SEAL ; UNIDAD
29 | BURETROL. UNIDAD
30| VENDAJE COMRESIVO ' UNIDAD
31| ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) - METRO
32| FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
33| CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
34| FIXOMULL (50CM) cM
35 | CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
36 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS . __UNIDAD
37| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS ; UNIDAD
38| GASA PAQUETE X5 UNIDAD
4.13 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO INTRAVASCULAR (ARTERIAL, VENOSO) VIA ENDOVASCULAR ]
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS [P DAL DERECE |
: ; - MEDIDA si NO
i 286402 | PROCEDIMIENTO EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO INTRAVASCULAR (ARTERIAL, VENOSO) e
: VIA ENDOVASCULAR INCLUYE HONORARIOS MEDICOS -
2 | KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FR UNIDAD
3| YELCO CUALQUIER MEDIDA i UNIDAD
4| EXTENSION ANESTESIA ~ UNIDAD
5 | EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTED "~ UNIDAD
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5 | LLAVE MANIFOLD UNIDAD
7 1 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD
E 8 | ELECTRODOS ADULTO UNIDAD
B LLAVE TRES VIAS UNIDAD
I GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR
T GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR
12 JERINGA 5CC UNIDAD
EE JERINGA 10CC UNIDAD
T 1a JERINGA 20CC UNIDAD
EE JERINGA 50CC UNIDAD
6 JERINGA DEL INYECTOR UNIDAD
17 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD
~ 18 BURETROL UNIDAD
19 CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD
20 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
[ 21 FIXOMULL (50CM) CM
22 LLAVE MANIFOLD UNIDAD
23 MAQUINA AFEITAR UNIDAD
24 VALVULA HEMOSTATICA COPILOT UNIDAD
25 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
26 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
27 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
28 FORRO DE TUBO UNIDAD
29 HOJA DE BISTURI UNIDAD
30 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
EN CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
[ 32 ASA RECUPERADORA SNARE UNIDAD
33 | GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 150J UNIDAD
34 GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 260J UNIDAD
35 GUIA HIDROFILICA 0.35X 150J UNIDAD
36 GUIA HIDROFILICA 0.35X260J ; UNIDAD
37 GUIA 0.014 i UNIDAD
38 GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ UNIDAD
39 AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD
40 CATETER PIGTAIL ] UNIDAD
a1 CATETER DIAGNOSTICO MULTIPROPOSITO CUALQUIER FR UNIDAD
42 CATETER DIAGNOSTICO DERECHO CUALQUIER FR UNIDAD
43 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
44 GASA PAQUETE X5 UNIDAD
GRUPO 5 CIRUGIA VASCULAR
GRUPO 5.1. INSERCION DE IMPLANTE O FILTRO DE VENA CAVA (SUPERIOR O INFERIOR)
. UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO ! DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA S0 G
| 387300 \ PROCEDIMIENTO INSERCION DE IMPLANTE O FILTRO DE VENA CAVA (SUPERIOR O INFERIOR) UNIDAD
INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
| 2 AGUJA DE PUNCION UNIDAD
3 KITINTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
5 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 80 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
5 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 UNIDAD
7 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 UNIDAD
[ 8 GUIA ALTO SOPCRTE AMPLATZ X 180 UNIDAD
) GUIA ALTO SOPORTE AMPLATZ X 260 UNIDAD
10 GUIA HIDROFILICA 0.35X260 UNIDAD
11 GUIA HIDROFILICA 0.35X150 UNIDAD
12 CATETER MULTIPROPOSITO CUALQUIER FR UNIDAD
5 CATETER PIG TAIL CENTRIMETRADO CUALQUIER FR UNIDAD
14 CONECTOR DE ALTA PRESION UNIDAD
KB VEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
18 TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD
17 LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD
8 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
1 AGUJA HIPODERMICA No UNIDAD
20 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
21 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD
22 £Q VENOCLISISIMACROGOTEO UNIDAD
23 EXTENSION ANESTESIA UNIDAD
24 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
25 ELECTRODO ADULTO UNIDAD
[ 28 GUANTES ESTERIL CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR
27 GUANTES DE EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR
28 JERINGA DE 5 cc ROSCA UNIDAD
29 JERINGA DE 10 cc ROSCA UNIDAD
30 JERINGA DE 20 cc ROSCA UNIDAD
31 JERINGA DE 50 cc ROSCA UNIDAD
32 JERINGA DEL INYECTOR UNIDAD
33 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
34 HOJA DE BISTURI UNIDAD
35 BATA ESTERIL UNIDAD
35 FORRO DE TUBO UNIDAD
37 BURETROL UNIDAD
38 CANULA DE OXIGENO UNIDAD
39 FIXOMULL (50CM) CcM
40 CD CINEANGIOGRAFIA UNIDAD
41 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
42 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
43 FILTRO DE PROTECCION UNIDAD
44 FILTRO DE VENA CAVA DEFINITIVO O FILTRO DE VENA CAVA TEMPORAL UNIDAD
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[ 45 ] CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD |
[ 46 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD |
[ 47 | GASAPAQUETE X5 UNIDAD ]
GRUPO 5.2 ARTERIOGRAFIA ABDOMINAL SELECTIVA DE ARTERIA GASTRODUODENAL O TRONCO CELIACO O MESENTERICO SUPERIOR O INFERIOR
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS Um’gggfe S|°FRE°‘; 5
] 877141 PROCEDIMIENTO ARTERIOGRAFIA ABDOMINAL SELECTIVA DE ARTERIA GASTRODUODENAL O UNIDAD
TRONCO CELIACO O MESENTERICO SUPERIOR O INFERIOR INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 AGUJA DE PUNCION UNIDAD
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) : UNIDAD
5 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 90 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
6 GUIA DIAGNOSTICA 035X260J - UNIDAD
7 GUIA DIAGNOSTICA 0,35X150 J UNIDAD
8 GUIA HIDROFILICA 0.35X260 UNIDAD ]
9 GUIA ROAD RONNER X 180 : ‘ ‘ UNIDAD
10 GUIA ROAD RONNER X 260 ‘ UNIDAD
11 GUIA HIDROFILICA 0.35X150 ; UNIDAD
12 CATETER COBRA CUALQUIER FRENCH - UNIDAD
[E CATETER SIMMONS CUALQUIER FRENCH UNIDAD
14 JERINGA INYECTOR UNIDAD
15 CATETER MULTIPROPOSITO UNIDAD
16 CATETER PIG — TAIL CUALQUIER FRENCH Y LONGITUD UNIDAD
17 CONECTOR DE ALTA PRESION UNIDAD
18 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
19 MAQUINA DE AFEITAR : B UNIDAD
20 AGUJA HIPODERMICA No UNIDAD
21 YELCO CUALQUIER MEDIDA ] UNIDAD
22 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD
23 EQ. VENOCLISISIMACROGOTEQ UNIDAD
24 EXTENSION ANESTESIA UNIDAD
25 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
26 ELECTRODO ADULTO 3M UNIDAD
27 GUANTES ESTERIL CUALQUIER MEDIDA (PAR) . PAR
28 GUANTES DE EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR
29 JERINGA DE 1 cc ROSCA UNIDAD
30 JERINGA DE 3 cc ROSCA UNIDAD
31 JERINGA DE 5 cc ROSCA . . UNIDAD
32 JERINGA DE 10 cc ROSCA UNIDAD
33 JERINGA DE 20 cc ROSCA UNIDAD j
34 JERINGA DEL INYECTOR UNIDAD
35 HOJA DE BISTURI No_11 UNIDAD
36 FORRO DE TUBO UNIDAD
37 BURETROL UNIDAD
38 CANULA DE OXIGENO UNIDAD
39 FIXOMULL (50CM) CcM
40 CD CINEANGIOGRAFIA ) UNIDAD
4 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
42 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
43 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
44 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
45 ANGIO-SEAL i UNIDAD
46 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
47 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD |
GRUPO 5.3. OCLUSION DE ARTERIAS ABDOMINALES, VIA ENDOVASCULAR- INCLUYE ARTERIOGRAFIA ABDOMINAL SELECTIVA
[ UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA S NO
] 385620 PROCEDIMIENTO OCLUSION DE ARTERIAS ABDOMINALES, VIA ENDOVASCULAR- INCLUYE UNIDAD
877141 ARTERIOGRAFIA ABDOMINAL SELECTIVA INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 AGUJA DE PUNCION UNIDAD
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
5 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 90 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
6 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 UNIDAD
7 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 UNIDAD
8 GUIA ROAD RONNER X 180 ] UNIDAD
9 CATETER COBRA (CUALQUIER MEDIDA) UNIDAD
10 MICROGUIA ROAD RUNNER UNIDAD
11 MICROCATETER UNIDAD
12 CATETR MUTIPROPOSITO UNIDAD
13 CATETER SIMONS UNIDAD
14 MICROPARTICULAS PVA CUALQUIER MEDIDA - UNIDAD
15 MICROCOILS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
16 COILS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
17 PARTICULAS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
18 GEL FOAM UNIDAD
19 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 UNIDAD
20 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 . UNIDAD
1 GUIA ROAD RONNER X 250 UNIDAD
22 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
23 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
24 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
25 EQUIPO VENOCLISIS-MACROGOTEO UNIDAD
26 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
27 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
28 ELECTRODOS ADULTOS j UNIDAD
29 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) - PAR
30 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
31 JERINGA 5/mi UNIDAD
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JERINGA 10/m! UNIDAD

3 JERINGA 20/ml UNIDAD

34 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD

35| FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
T 36 | BURETROL UNIDAD
37 CANULA OXIGENG ADULTO UNIDAD
28 FIXOMULL (50CM) CcM
s ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO

40 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
a1 CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
[ a2 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
43 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
s GRUPO DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
[ 48 ANGIO SEAL UNIDAD

46 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD | |

GRUPO 5.4 ARTERIOGRAFIA RENAL BILATERAL (INCLUYE AORTOGRAMA ABDOMINAL)
CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS USI'E_’SI%EE 5 OFRE(;EO
T 877121 PROCEDIMIENTO ARTERIOGRAFIA RENAL BILATERAL (INCLUYE AORTOGRAMA ABDOMINAL UNIDAD
! } INCLUYE HONORARIOS MEDICOS . :

2 AGUJA DE PUNCION i UNIDAD
I INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
4 INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD

5 INTRODUCTOR FEMORAL X 90 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD

5 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 UNIDAD

77| GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 UNIDAD

8 GUIA RIDROFILICA 0.35X260 UNIDAD

E GUIA ROAD RONNER X 180 UNIDAD

10 GUIA ROAD RONNER X 260 UNIDAD

K GUIA HIDROFILICA 0.35X150 UNIDAD

12 CATETER COBRA CUALQUIER FRENCH UNIDAD

13 CATETER SIMMONS CUALQUIER FRENCH UNIDAD

14 JERINGA INYECTOR UNIDAD

15 CATETER MULTIPROPOSITO UNIDAD

16 CATETER PIG — TAIL CUALQUIER FRENCH Y LONGITUD UNIDAD

17 CONECTOR DE ALTA PRESION _UNIDAD

18 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD

19 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD

20 AGUJA HIPODERMICA No. UNIDAD

21 YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD

22 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD

23 EQ VENOCLISIS/IMACROGOTEQ UNIDAD

24 EXTENSION ANESTESIA UNIDAD

25 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD

26 ELECTRODO ADULTO 3M UNIDAD

27 GUANTES ESTERIL CUALQUIER MEDIDA PAR

28 GUANTES DE EXAMEN CUALQUIER MEDIDA PAR

29 JERINGA DE 1 cc ROSCA UNIDAD

30 JERINGA DE 3 cc ROSCA UNIDAD

31 JERINGA DE 5 cc ROSCA UNIDAD

32 JERINGA DE 10 cc ROSCA UNIDAD

33 JERINGA DE 20 cc ROSCA UNIDAD

34 JERINGA DEL INYECTOR UNIDAD
[ 35 HOJA DE BISTURI No.11 UNIDAD

36 FORRO DE TUBO UNIDAD

37 BURETROL UNIDAD

38 CANULA DE OXIGENO UNIDAD

39 FIXOMULL (50CM) CM

40 CD CINEANGIOGRAFIA UNIDAD

41 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD

42 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO

43 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD

44 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
C 45 ANGIO-SEAL UNIDAD
[ 5 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
27 | GASAPAQUETEXS UNIDAD |
[ GRUPO 5.5 ARTERIOGRAFIA PELVICA SELECTIVA O SUPRASELECTIVA !

ITEM CODIGO | DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS U‘;‘,:E’QFDEE snoFR[ECio
PROCEDIMIENTO ARTERIOGRAFIA PELYICA SELECTIVA O SUPRASELECTIVA INCLUYE

| 877171 ! HONORARIOS MEDICOS ' t UNIDAD
L2 AGUJA DE PUNCION UNIDAD
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
[ 4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD

5 KiT INTRODUCTOR FEMORAL X 90 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
( 6 GUIA DIAGNOSTICA 0 35X260 UNIDAD

7 GUIA DIAGNOSTICA 0,35X150 UNIDAD

8 GUIA HIDROFILICA 0.35X260 UNIDAD

B GUIA ROAD RONNER X 180 UNIDAD

10 GUIA ROAD RONNER X 260 UNIDAD

11 GUIA HIDROFILICA 0.35X150 UNIDAD

2 CATETER COBRA CUALQUIER FRENCH UNIDAD

13| CATETER SIMMONS CUALQUIER FRENCH UNIDAD

14 JERINGA INYECTOR UNIDAD

15 | CATETER MULTIPROPOSITO UNIDAD
16 CATETER PIG — TAIL CUALQUIER FRENCH Y LONGITUD UNIDAD

17 CONECTOR DE ALTA PRESION UNIDAD

18 | MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD

19 | MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
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20 AGUJA HIPODERMICA No. UNIDAD [ ]
21 YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD | |
22 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD | ]
23 EQ. VENOCLISIS/MACROGOTEOQ UNIDAD | |
24 EXTENSION ANESTESIA UNIDAD
25 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
26 ELECTRODO ADULTO 3M UNIDAD
27 GUANTES ESTERIL CUALQUIER MEDIDA PAR
28 GUANTES DE EXAMEN CUALQUIER MEDIDA PAR
29 JERINGA DE 1 cc ROSCA UNIDAD
30 JERINGA DE 3 cc ROSCA UNIDAD
31 JERINGA DE 5 cc ROSCA UNIDAD
32 JERINGA DE 10 cc ROSCA UNIDAD
33 JERINGA DE 20 cc ROSCA UNIDAD
34 JERINGA DEL INYECTOR UNIDAD
35 HOJA DE BISTURI No.11 UNIDAD
36 FORRO DE TUBO UNIDAD
37 BURETROL UNIDAD
38 CANULA DE OXIGENO UNIDAD
39 FIXOMULL (50CM) M
40 CD CINEANGIOGRAFIA UNIDAD
41 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
42 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
43 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
44 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
45 ANGIO-SEAL - UNIDAD
[ 46 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD |
GRUPO 5.6 FLEBOGRAFIA GONADAL
ITEM CODIGO - DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS U:‘A'ED&%EE S'OFREC'iO
1 877281 PROCEDIMIENTO FLEBOGRAFIA GONADAL INCLUYE HONORARIOS MEDICOS UNIDAD -
2 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUER FR UNIDAD
4 KIT INTRODUCTOR RADIAL CUALQUER FR UNIDAD
5 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 UNIDAD
6 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 260 UNIDAD
7 CATETER COBRA (CUALQUIER FR) UNIDAD
8 CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER FR) UNIDAD
9 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
10 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD |
11 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD |
12 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD |
13 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
14 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
15 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
16 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
17 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
18 JERINGA 3/ml UNIDAD
19 JERINGA 5/ml UNIDAD
20 JERINGA 10/mi UNIDAD
~ 21 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
22 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
23 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
24 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
25 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD 1
26 FORRO DE TUBO.ESTERIL Y DESECHABLE “UNIDAD
27 FIXOMULL (50CMj - CM
28 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
29 CD’S PARA JMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD |
GRUPQ 5.7. OCLUSION DE VENAS INTRAABDOMINALES POR VIA ENDOVASCULAR INCLUYENDO FLEBOGRAFIA GONADAL
: : . UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA S NG
] 385720 PROCEDIMIENTO OCLUSION DE VENAS INTRAABDOMINALES POR ViA ENDOVASCULAR UNIDAD
877281 INCLUYENDO FLEBOGRAFIA GONADAL INCLUYE HONORARIOS MEDICOS ‘
2 AGUJA PUNCION ARTERIAL - UNIDAD
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
4 KIT INTRODUCTOR RADIAL CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
5 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 UNIDAD
6 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 260 UNIDAD
7 CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER FR) UNIDAD
8 CATETER COBRA (CUALQUIER FR) UNIDAD
9 COILS EMBOLIZANTES GONADALES DE PLATINO (CUALQUIER MEDIDA ¥ LONGITUD UNIDAD
10 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
X MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
12 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD B
13 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD |
14 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD |
*5 | ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD ] ‘
16 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR |
17 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
18 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
19 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
20 JERINGA 1/ml UNIDAD
21 JERINGA 3/ml UNIDAD
22 JERINGA 10/mi UNIDAD _,
23 JERINGA 20/ml UNIDAD
24 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
25 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD |
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26 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
L 27 FiXOMULL (50CM) CM
E FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
" 25 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
"GRUPO 5.8 ARTERIOGRAFIA PERIFERICA DE MIEMBROS INFERIORES BILATERAL CON AORTOGRAMA ABDOMINAL
ITEM ‘ CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS U?A'SSI%EE SIOFRECZO
PROCEDIMIENTO ARTERIOGRAFIA PERIFERICA DE MIEMBROS INFERIORES BILATERAL CON UNIDAD
Pt 878211 AORTOGRAMA ABDOMINAL INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
T2 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD
Z KiT INTRODUCTOR RADIAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD
5 GUIA 0 35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD
G GUIA 0 35 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD
7 GUIA 0.35 HIDROFILICA X 150 UNIDAD
8 GUIA 0.35 HIDROFILICA X 260 UNIDAD
E CATETER PIG TAIL (CUALQUIER MEDIDA Y FR) UNIDAD
0 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD
K MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
2 TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD
3 LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD
T4 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
5 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
B EQUIPC VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD
17 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
8 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
19 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
20 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
21 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
22 JERINGA 1/mi UNIDAD
23 JERINGA 3/ml UNIDAD
24 JERINGA 5/mi UNIDAD
25 JERINGA 10/ml UNIDAD
26 JERINGA INYECTOR UNIDAD
27 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
28 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
29 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
30 FIXOMULL (50CM) CM
31 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
32 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
33 CD’S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
34 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD |
35 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD ]
36 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD ‘
GRUPO 5.9 ARTERIOGRAFIA PERIFERICA DE UNA EXTREMIDAD INFERIOR POR PUNCION
UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCIO!\I PROCEDIMIENTOS E INSUMOS ) VEDIDA S NG
; 878201 PROCEDIMIENTO ARTERIOGRAFIA PERIFERICA DE UNA EXTREMIDAD INFERIOR POR PUNCION UNIDAD
INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD
4 KIT INTRODUCTOR RADIAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD
5 GUIA 0.35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD
G GUIA 0.35 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD
7 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 150 UNIDAD
e GUIA 0.35 HIDROFILICA X 260 UNIDAD
) CATETER PIG TAIL (CUALQUIER MEDIDA Y FR) UNIDAD
0 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD
1 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
2 TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD
[ 13 LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD
[ 4 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
5 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
6 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTED UNIDAD
17 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
8 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
9 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
20 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
21 | GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
22 | JERINGA 1/mi B UNIDAD
23 ] JERINGA 3/ml UNIDAD
24| JERINGA 5/ml UNIDAD
25 JERINGA 10/ml UNIDAD
26| JERINGA INYECTOR UNIDAD
27 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
28 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
29 | CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
30 FIXOMULL (50CM) CM
31 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
32| VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
33| CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
34 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
35 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
36| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
GRUPO 5.10. ANGIOPLASTIA O ARTERECTOMIA CON BALON Y/O STENT DE VASOS ABDOMINALES
UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA S NG
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4 395060 PROCEDIMIENTO ANGIOPLASTIA O ARTERECTOMIA CON BALON Y/O STENT DE VASOS UNIDA
ABDOMINALES INCLUYE HONORARIOS MEDICOS D
2 YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
3 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
4 EQUIPO VENOCLISIS/IMACROGOTEQ UNIDAD
5 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
6 LLAVE DE 3 VIAS UNIDAD
7 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR
8 GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR ,
9 JERINGA DE 10CC UNIDAD
10 JERINGA 20 CC UNIDAD
11 JERINGA 50 CC UNIDAD
12 BURETROL UNIDAD
13 CD'S PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD
14 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
15 FIXOMULL (50CM) CM
16 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
17 ESPARADRAPQO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
18 CANULA DE OXIGENO ADULTO UNIDAD
19 FORRO DE TUBO UNIDAD
20 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
21 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 150 UNIDAD
22 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 UNIDAD
23 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
24 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
25 GUIA ROADRUNNER X 260 UNIDAD
26 ANGIO-SEAL UNIDAD
27 CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
28 CATETER DIAGNOSTICO COBRA (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
29 CATETER DIAGNGOSTICO SIMMONS (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD |
30 INTRODUCTOR FLEXOR (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
31 STENT AUTOEXPANDIBLE UNIDAD
32 STENT CUALQUIER MEDIDA UNIDAD |
33 BALON CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
34 MICROGUIA UNIDAD
35 MICROCATETER UNIDAD
36 GUIA ROADRUNNER X 180 UNIDAD
37 GUIA ALTO SOPORTE AMPLATZ UNIDAD
38 GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 150 UNIDAD
39 GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 260 UNIDAD
40 GUIA 0.014 UNIDAD
41 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
42 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
43 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD |
GRUPO 5.11 ARTERIOGRAFIA DE MIEMBRO SUPERIOR UNILATERAL MAS AORTOGRAMA TORACICO INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
A UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO. DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA S NO
1 878101 ‘PROCEDIMIENTO ARTERIOGRAFIA DE MIEMBRO SUPERIOR UNILATERAL MAS AORTOGRAMA UNIDAD
TORACICO INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD
4 KIT INTRODUCTOR RADIAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD
5 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD
6 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD
7 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 150 UNIDAD |
8 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 260 UNIDAD
9 GUIA 0,014 UNIDAD
10 CATETER PIG TAIL (CUALQUIER MEDIDA Y FR) UNIDAD
11 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD
12 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
13 TRANSDUCTOR DE PRESIONES ' _UNIDAD
14 LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD
15 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
16 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
17 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD
18 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
19 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
20 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
21 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
22 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) - PAR
23 JERINGA 1/ml UNIDAD
24 JERINGA 3/m! UNIDAD
25 JERINGA 5/ml UNIDAD
26 JERINGA 10/mt UNIDAD
27 JERINGA INYECTOR UNIDAD
28 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
29 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD ‘_{
30 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD |
31 FIXOMULL (50CM) cM |
32 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO !
33__| VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
34 CD’S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
35 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
36 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
37 ANGIO-SEAL UNIDAD
38 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
GRUPO 5.12 ARTERIOGRAFIA DE MIEMBROS SUPERIORES BILATERAL MAS AORTOGRAMA TORACICO :
IT?M CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS Umg&%EE SIOFRECEJO
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{ PROCEDIMIENTO ARTERIOGRAFIA DE MIEMBROS SUPERIORES BILATERAL MAS UNIDAD
vt 878111 AORTOGRAMA TORACICO INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
=z AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD
e KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD
4 KiT INTRODUCTOR RADIAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD
5 GUIA C 35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD
s GUIA 0 35 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD
7 GUIA 0 35 HIDROFILICA X 150 UNIDAD
8 GUIA 0 35 HIDROFILICA X 260 UNIDAD
9 GUIA D014 UNIDAD
[ 10 CATETER PIG TAIL (CUALQUIER MEDIDA Y FR) UNIDAD
i1 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD
12 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
i3 TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD
14 LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD
15 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
16 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
17 EQUIPC VENOCLISIS MACROGOTEQ UNIDAD
18 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
19 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
20 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
21 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
22 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
23 JERINGA 1/ml UNIDAD
24 JERINGA 3/ml UNIDAD
25 JERINGA 5/m| UNIDAD
25 JERINGA 10/ml UNIDAD
27 JERINGA INYECTOR UNIDAD
28 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
29 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
30 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
31 FIXOMULL (50CM) CM
32 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
33 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
34 CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
35 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL ! UNIDAD
36 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
37 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
GRUPO 5.13 OCLUSION DE VASOS ARTERIALES ABDOMINALES POR VIA ENDOVASCULAR
: UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA S0 G
; 185620 PROCEDIMIENTO OCLUSION DE VASOS ARTERIALES ABDOMINALES POR VIA ENDOVASCULAR UNIDAD
INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 AGUJA DE PUNCION UNIDAD
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
5 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 90 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
5 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 UNIDAD
7 GUIA HIDROFILICA 0.35.X 260 UNIDAD
8 GUIA ROAD RONNER X 180 UNIDAD
3 CATETER COBRA (CUALQUIER MEDIDA) UNIDAD
10 MICROGUIA ROAD RUNNER UNIDAD
11 MICROCATETER UNIDAD
12 CATETR MUTIPROPOSITO UNIDAD
13 CATETER SIMONS UNIDAD
14 MICROPARTICULAS PVA CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
15 MICROCOILS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
16 COILS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
7 PARTICULAS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
[ 18 GEL FOAM UNIDAD
[E GUIA DIAGNOSTICA 0 35X260 UNIDAD
20 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 UNIDAD
21 GUIA ROAD RONNER X 260 UNIDAD
22 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
K MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
o4 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
25 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD
26 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
| 27 | EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
28 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
29 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
30 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
ES JERINGA 5/ml UNIDAD
32 JERINGA 10/mi UNIDAD
32 JERINGA 20/ml UNIDAD
34 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
35 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
36 | BURETROL UNIDAD
|37 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
| 38 FIXOMULL (50CM) CM
39 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
40 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
4 CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
a2 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
[ a3 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
a4 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD T
{45 ANGIO SEAL UNIDAD [
GRUPO 5.14 OCLUSION DE VASOS VENOSOS ABDOMINALES POR VIA ENDOVASCULAR
i y UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA S T
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385620 PROCEDIMIENTO OCLUSION DE VASOS VENOSOS ABDOMINALES POR VIA ENDOVASCULAR

! 385720 INCLUYE HONORARIOS MEDICOS UNIDAD
2| AGUJA DE PUNCION ~__UNIDAD
3| KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH] UNIDAD
4| KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) ] UNIDAD
5 | KITINTRODUCTOR FEMORAL X 90 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
5| GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 UNIDAD
7 | GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 i UNIDAD
8 | GUIA ROAD RONNER X 180 UNIDAD
9 | CATETER COBRA (CUALQUIER MEDIDA) UNIDAD
70| MICROGUIA ROAD RUNNER UNIDAD
11| MICROCATETER UNIDAD
12| CATETER MUTIPROPOSITO UNIDAD
13| CATETER SIMONS : UNIDAD
72| MICROPARTICULAS PVA CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
75| MICROCOILS CUALQUIER MEDIDA . UNIDAD
76| COILS CUALQUIER MEDIDA : _ ‘ UNIDAD
77| PARTICULAS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
78 | GEL FOAM ) UNIDAD
79| GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 _ ‘ ~ UNIDAD
20| GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 ‘ UNIDAD
21| GUIA ROAD RONNER X 260 ] UNIDAD
22| MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
23| MAQUINA DE AFEITAR , ‘ UNIDAD
24 | JELCO CUALQUIER MEDIDA __- _ UNIDAD
35 | EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEOQ UNIDAD
26 | MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
27 | EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
28 | ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
29 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) ‘ PAR

30| GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) ' , PAR

31| JERINGA S/ml ' ~ UNIDAD
32| JERINGA 10/mi ‘ UNIDAD
33| JERINGA 20/ml UNIDAD
34| HOJA DE BISTURI GUALQUIER MEDIDA, UNIDAD
35| FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
36 | BURETROL i - UNIDAD
37 | CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
38| FIXOMULL (50CM) cM

39 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
20 | VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
41| CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
22| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
23| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
24| PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD

GRUPO 5.15 TROMBOLISIS DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS INFERIORES POR VIA ENDOVASCULAR

UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA Si NO
] 380810 PROCEDIMIENTO TROMBOLISIS DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS INFERIORES POR VIA UNIDAD
ENDOVASCULAR INCLUYE HONORARIOS MEDICOS ’

2 YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD

3 EXTENSION ANESTESIA ] ~_UNIDAD

4 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ UNIDAD

5 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD

6 ELECTRODOS ADULTO UNIDAD

7 LLAVE TRES VIAS UNIDAD

8 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR

9 GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) ] PAR

10| JERINGA3CC UNIDAD

11 JERINGA 5CC UNIDAD

12| JERINGA 10CC UNIDAD

13| JERINGA 20CC UNIDAD

14| BURETROL ~_UNIDAD

15| CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA . UNIDAD |
16| MEDIO DE CONTRASTE . ] UNIDAD |
17 | FIXOMULL (50CM) ‘ ‘ CM

18| _MAQUINA AFEITAR ~__UNIDAD

19| JERINGA INSUFLADORA UNIDAD

20| VALVULA HEMOSTATICA COPILOT UNIDAD

21 VENDAJE COMPRESIVO . —__UNIDAD

22 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO

23| CANULA OXIGENO ADULTO - UNIDAD

24__| FORRO DE TUBO UNIDAD

25 | HOJA DE BISTURI UNIDAD

26 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD

27 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD

28 | GUIA HIDROFILICA 0 35X 150 UNIDAD

29| GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 UNIDAD

30| GUIA DIAGNOSTICA 0.35X 150 UNIDAD

Ell GUIA DIAGNOSTICA 0.35X 260 UNIDAD

32| GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 180 UNIDAD

33| GUJA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 260 - UNIDAD

34| KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER LONGITUD UNIDAD

35 | AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD

36 | CATETER COBRA CUALQUIER FRENCH j UNIDAD

37 | CATETER VERTEBRAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD

38__| EXTRACTOR DE TROMBOS . UNIDAD

39 | KIT CATETERES PARA TROMBECTOMIA UNIDAD

40 | CATETER MULTIPROPOSITO CUALQUIER FRENCH ] UNIDAD

a1 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD

Codigo: 2BS-FR-0004 Aprobacion:

Version: 7



GRUPO 5.6 TROMBOLISIS DE VASOS VENOSOS DE MIEMBROS INFERIORES POR VIA ENDOVASCULAR
ITEM CODIGO DESCRIPGION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UNIDAD DE 5 OFRE(;EO
- PROCEDIMIENTG TROMBOLISIS DE VASOS VENOSOS DE MIEMBROS INFERIORES POR VIA UNIDAD
‘ 380910 | ENDOVASCULAR INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 1 YELCO CUALGUIER MEDIDA UNIDAD
3 T EXTENSION ANESTESIA UNIDAD
2T EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD
[ 5 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD
5 | ELECTRODOS ADULTO UNIDAD
7 LLAVE TRES VIAS UNIDAD
~ 5 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR] PAR
S | GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) FAR
10| JERINGA 3CC UNIDAD
11 | JERINGA5CC UNIDAD
12 T JERINGA 10CC UNIDAD
T 13 | JERINGA 20CC UNIDAD
4 | BURETROL —UNIDAD
15| CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD
"5 | MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
17 FIXOMULL (50CM) CcM
T8 | MAQUINA AFEITAR UNIDAD
15 | JERINGA INSUFLADORA UNIDAD
20 | VALVULA HEMOSTATICA COPILOT UNIDAD
21 | VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
22 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
23 | CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
74 | FORRO DE TUBO UNIDAD
25 | HOJADE BISTURI " UNIDAD
26| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
27| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSTS UNIDAD
28 | GUIA HIDROFILICA 035X 150 —UNIDAD
25 | GUIA HIDROFILICA D.35X 260 UNIDAD
30 | GUIA DIAGNOSTICA 0.35X 150 UNIDAD
31| GUIA DIAGNOSTICA 0.35X 260 —UNIDAD
32 | GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 180 UNIDAD
33| GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 260 UNIDAD
34 | INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
35 | AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD
36 | CATETER COBRA CUALQUIER FRENCH UNIDAD
37 | CATETER VERTEBRAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD
38 | EXTRACTOR DE TROMBOS UNIDAD
35 | KIT CATETERES PARA TROMBECTOMIA UNIDAD
20 | CATETER MULTIPROPOSITO CUALQUIER FRENCH UNIDAD
| 47| PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
B GRUPO 5.17 REPARO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA DE AORTA ABDOMINAL CON PROTESIS Y/ O STENT
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS U':A’QSI%EE SIOFRECIIE\JO
; 395200 PROCEDIMIENTO REPARO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA DE AORTA ABDOMINAL CON UNDAD
PROTESIS Y/ O STENT INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 | YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
3 | EXTENSION ANESTESIA UNIDAD
2 | EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEG UNIDAD
£ | EQUIPO DE BOMBA UNIDAD
5 | ELECTRODOS ADULTO UNIDAD
7| LLAVE TRES VIAS GUIA DE NAVEGACION 0.014 UNIDAD
8 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR] PAR
5 | GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR
"0 | JERINGASCC UNIDAD
71| JERINGA 10CC UNIDAD
72 | JERINGA 20CC UNIDAD
73 | JERINGA 500C UNIDAD
"2 | JERINGA DEL INVECTOR UNIDAD
75 I CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD
161 BURETROL UNIDAD
17 | CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD
18 | MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
19 FIXOMULL (50CM) CM
20 i MAQUINA AFEITAR UNIDAD
21| VALVULA HEMOSTATICA COPILOT UNIDAD
52 | JERINGA ATMOSFERAS UNIDAD
53| VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
24 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
25 | CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
36| FORRO DE TUBO UNIDAD
27 | HOJA DE BISTURI UNIDAD
28 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
25| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
30 | GUIA HIDROFILICA 0.35X260 UNIDAD
31| GUIA HIDROFILICA 0.35X150 UNIDAD
32 | GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 UNIDAD
33 | GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 UNIDAD
34 | GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 260 UNIDAD
35 | GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 150 UNIDAD
36 | KIT INTRODUCTOR FEMORAL 6FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
37 | KITINTRODUCTOR FEMORAL 8FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD i
38 | KITINTRODUCTOR FEMORAL S9FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD I
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39 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 10 FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
40 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 11 FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
41 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 12 FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
42 INTRODUCTOR FLEXOR (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
43| AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD
44 CATETER DIAGNOSTICO PIGTAIL CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
45 CATETER PIG-TAIL CENTIMETRADO UNIDAD
46 CATETER DIAGNOSTICO COBRA CUALQUIER FRENCH UNIDAD
47 CATETER SIMMONS CUALQUIER FRENCH UNIDAD
48 CATETER DIAGNQSTICO DERECHO CUALQUIER FRENCH UNIDAD
43 CATETER MULTIPROPOSITO CUALQUIER FRENCH UNIDAD
50 | ASA RECUPERADORA SNARE - UNIDAD
51 GRUPO DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
52 STENT PERIFERICO (AUTOEXPANDIBLE O SOBREBALON, O RECUBIERTO) UNIDAD
53 GUIA ROAD DRUNER X 180 UNIDAD
54 GUIA ROAD DRUNER X 260 UNIDAD
55 PROTESIS ENDOVASCULAR BIFURCADA AAA UNIDAD
56 DOS PROTESIS ENDOVASCULARES DE ILIACA UNA PARA CADA PIERNA UNIDAD
57 PROTESIS EXTENSION DE ILIACAS UNIDAD
58 CATETER BALON. UNIDAD
59 BALONES CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
60 KIT DE GUIAS DE ALTO SOPORTE UNIDAD
61 KIT DE INTRODUCTORES UNIDAD
62 PLUGS { SEGUN NECESIDAD) UNIDAD
GRUPO 5.18 REPARO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA DE AORTA TORACICO CON PROTESIS Y/ O STENT
ITEM COoDIGO . ' DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UNIDAD DE OFRECE
MEDIDA Si NO
) 395200 PROCEDIMIENTO REPARO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA DE AORTA TORACICO CON UNIDAD
PROTESIS Y/ O STENT INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
3 EXTENSION ANESTESIA . UNIDAD
4 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD T
5 EQUIPO DE BOMBA ) UNIDAD ]
6 ELECTRODOS ADULTO UNIDAD
7 LLAVE TRES VIAS GUIA DE NAVEGACION 0.014 UNIDAD
8 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR i
9 GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR T
10| JERINGA 5CC UNIDAD
11 JERINGA 10CC UNIDAD
12 JERINGA 20CC UNIDAD
13 JERINGA 50CC UNIDAD
14 JERINGA DEL INYECTOR UNIDAD
15 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD
16 BURETROL UNIDAD
17 CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD
18 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
19 FIXOMULL (50CM) CM
20 MAQUINA AFEITAR UNIDAD
21 VALVULA HEMOSTATICA COPILOT UNIDAD
22 JERINGA ATMOSFERAS UNIDAD
23| VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
24 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
25 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
26 FORRO DE TUBO UNIDAD
27 HOJA DE BISTURI UNIDAD
28 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
29 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
30 GUIA HIDROFILICA 0.35X260 UNIDAD _
31 GUIA HIDROFILICA 0.35X150 UNIDAD
32 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 UNIDAD
33 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 UNIDAD i
34 GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 260 UNIDAD
35 GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 150 UNIDAD
36 KIiT INTRODUCTOR FEMORAL 6FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
37 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 8FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
38 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 9FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
39 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 10 FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
40 INTRODUCTOR FLEXOR (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
41 INTRODUCTOR FEMORAL 12 FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
42 AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD
43 CATETER DIAGNOSTICO PIGTAIL CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
44 CATETER PIG-TAIL CENTIMETRADO UNIDAD
45 CATETER DIAGNOSTICO COBRA CUALQUIER FRENCH UNIDAD
46 CATETER SIMMONS CUALQUIER FRENCH UNIDAD
47 CATETER DIAGNOSTICO DERECHO CUALQUIER FRENCH UNIDAD
48 CATETER MULTIPROPOSITO CUALQUIER FRENCH UNIDAD
49 | ASA RECUPERADORA SNARE UNIDAD
50 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD 1
57 PLUGS (SEGUN NECESIDAD) UNIDAD
52 COILS (OPCIONAL) 3D - UNIDAD
53 STENT PERIFERICO ( AUTOEXPANDIBLE O SOBREBALON, O RECUBERTO) UNIDAD
54 GUIA ROAD DRUNER X 180 UNIDAD
55 GUIA ROAD DRUNER X 260 UNIDAD
56 CATETER BALON UNIDAD
57 BALONES CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
58 KIT DE GUIAS DE ALTO SOPORTE UNIDAD
59 KIT DE INTRODUCTORES UNIDAD
60 ENDOPROTESIS TORACICA UNIDAD
61 PROTESIS EXTENSION UNIDAD
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GRUPO 5.19 REPARO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA DE ARTERIA ILIACA CON PROTESIS Y/ O STENT

[ Tem | copico DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS v SIOFRECiO
= ; J¥ 395200 REPARO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA DE ARTERIA ILIACA CON PROTESIS Y/ O STENT UNIDAD
| HONORARIOS MEDICOS
i YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
3 EXTENSION ANESTESIA UNIDAD
T a EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD
s EQUIPO DE BOMBA UNIDAD
B ELECTRODOS ADULTO UNIDAD
7 LLAVE TRES VIAS UNIDAD
8 . GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA PAR
9 | GUANTES EXAMEN PAR
10 | JERINGA5CC UNIDAD
i JERINGA 10CC UNIDAD
2 JERINGA 20CC UNIDAD
13 JERINGA 50CC UNIDAD
14| JERINGA DEL INYECTOR UNIDAD
5 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD
s BURETROL UNIDAD
17 CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD
8 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
19 FIXOMULL {50CM) CM
20 + LLAVE MANIFOLD UNIDAD
21 MAQUINA AFEITAR UNIDAD
22 VALVULA HEMOSTATICA COPILOT UNIDAD
23 JERINGA ATMOSFERAS UNIDAD
24| VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
25 | ESPARADRAPO EN SEDATELA (3MTS) METRO
26 | CANULA OXIGENO ADULTO : UNIDAD
27 FORRO DE TUBO UNIDAD
28 HOJA DE BISTURI UNIDAD
29 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
30 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
31 AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD
32 COIL DE EMBOLIZACION UNIDAD
33 GUIA HIDROFILICA 0.35X260 .__UNIDAD
34 GUIA HIDROFILICA 0.35X150 " UNIDAD
35 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 ] UNIDAD
35 GUIA DIAGNOSTICA 0 35X150 UNIDAD
37 GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 260 UNIDAD
38 GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 150 UNIDAD
39 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 6FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
40 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 8FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
41 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 9FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
42 KIT.INTRODUCTOR FEMORAL 10 FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
a3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 12 FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
44 INTRODUCTOR FLEXOR (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
45 AGUJA PUNCION ARTERIAL : UNIDAD
46 CATETER DIAGNOSTICO PIGTAIL CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
47 CATETER PIG-TAIL CENTIMETRADO : UNIDAD
48 CATETER DIAGNOSTICO COBRA CUALQUIER FRENCH - UNIDAD
49 CATETER SIMMONS CUALQUIER FRENCH . ] UNIDAD
50 CATETER DIAGNOSTICO DERECHO CUALQUIER FRENCH UNIDAD
51 CATETER MULTIPROPOSITO CUALQUIER FRENCH UNIDAD
52 ASA RECUPERADORA SNARE : UNIDAD
T s3 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL ) UNIDAD
[ &g PLUGS 'SEGUN NECESIDAD) . UNIDAD
s COILS (OPCIONAL, 3D UNIDAD
55 STENT PERIFERICO (AUTOEXPANDIBLE O SOBREBALON. O RECUBERTO) UNIDAD
57 GUIA ROAD DRUNER X 180 . UNIDAD
<8 GUJA ROAD DRUNER X 260 i UNIDAD
=g CATETER BALON UNIDAD
50 BALONES CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
57 | KIT DE GUIAS DE ALTO SOPORTE UNIDAD
52 KiT DE INTRODUCTORES . UNIDAD
63 DOS PROTESIS ENDOVASCULAR DE ILIACA UNA PARA CADA PIERNA UNIDAD
54 PROTESIS EXTENSION DE ILIACAS UNIDAD
f 5.20 REPARO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA ILIACO RAMIFICADO CON PROTESIS Y/ O STENT
. : UNIDAD DE OFRECE
HEI’EM CODIGO ] DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA 5 NG
; 395200 [ PROCEDIMIENTO REPARO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA ILIACO RAMIFICADO CON PROTESIS UNIDAD
Y/ O STENT INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
3 | EXTENSION ANESTESIA UNIDAD
7 * EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEOD UNIDAD
5 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD
5 ELECTRODOS ADULTO - UNIDAD
7| LLAVE TRESVIAS ] UNIDAD
8 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA PAR
5 GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA PAR
10| JERINGA 5CC UNIDAD
EE JERINGA 10CC - UNIDAD
.12 JERINGA 20CC - : UNIDAD
13 | JERINGA 50CC UNIDAD
14 | JERINGA DEL INYECTOR UNIDAD
15 | CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD
Codigo: 2BS-FR-0004 Aprobacion:

Version: 7



18 BURETROL . . § UNIDAD
17 CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD
18 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
19 FIXOMULL (50CM) [V
20 LLAVE MANIFOLD . UNIDAD
21 MAQUINA AFEITAR UNIDAD
22 VALVULA HEMOSTATICA COPILOT UNIDAD
23 JERINGA ATMOSFERAS ) UNIDAD
24 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
25 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
26 CANULA OXIGENO ADULTO ) . ) UNIDAD
27 FORRO DE TUBO . UNIDAD
28 HOJA DE BISTURI ’ UNIDAD
25 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS . UNIDAD
30 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS . UNIDAD
31 AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD
32 RECUPERADOR CUALQUIER MEDIDA SEGUN COTIZACIONES DE LOS LABORATORIOS UNIDAD
33 COIL DE EMBOLIZACION CUALQUIER MEDIDA UNIDAD .
34 PLUGS (SEGUN NECESIDAD) UNIDAD
35 GUIA HIDROFILICA 0.35X260 ) . " UNIDAD
36 GUIA HIDROFILICA 0.35X150 - UNIDAD
37 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 UNIDAD
38 GUIA DIAGNOSTICA 0:35X150 UNIDAD
39 GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 260 UNIDAD
40 GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 150 - UNIDAD
41 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 6FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
42 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 8FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
43 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 9FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
44 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 10 FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
45 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 12 FR CUALQUIER LONGITUD . UNIDAD
46 INTRODUCTOR FLEXOR (CUALQUIER FRENCH) ) UNIDAD
47 AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD
48 CATETER DIAGNOSTICO PIGTAIL CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
49 CATETER PIG-TAIL CENTIMETRADO UNIDAD
50 CATETER DIAGNOSTICO COBRA CUALQUIER FRENCH UNIDAD
51 CATETER SIMMONS CUALQUIER FRENCH UNIDAD
52 CATETER DIAGNOSTICO DERECHO CUALQUIER FRENCH UNIDAD
53 CATETER MULTIPROPOSITO CUALQUIER FRENCH UNIDAD
54 ASA RECUPERADORA SNARE UNIDAD ‘
55 GRUPO DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
56 PLUGS (SEGUN NECESIDAD) UNIDAD
57 COILS (OPCIONAL) 3D UNIDAD
58 STENT PERIFERICO (AUTOEXPANDIBLE O SOBREBALON. O RECUBERTO) UNIDAD
59 GUIA ROAD DRUNER X 180 UNIDAD
60 GUIA ROAD DRUNER X 260 UNIDAD
61 CATETER BALON CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
62 BALONES CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
63 KIT DE GUIAS DE ALTO SOPORTE UNIDAD
64 CUERPO ENDOVASCULAR RAMA ILIACA UNIDAD
65 KIT DE INTRODUCTORES SEGUN LA CASA COMERCIAL UNIDAD
66 DOS PROTESIS ENDOVASCULAR DE ILIACA UNA PARA CADA PIERNA ) UNIDAD
67 PROTESIS EXTENSION DE ILIACAS UNIDAD
GRUPO 5.21 REPARO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA SITIO NO ESPECIFICADO CON PROTESIS Y/O STENT
A Y UNIDAD DE | OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA &) NO
3 395200 REPARO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA SITIO NO ESPECIFICADO CON PROTESIS Y/O STENT UNIDAD
INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
3 EXTENSION ANESTESIA UNIDAD
4 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ UNIDAD
5 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD
<] ELECTRODOS ADULTO UNIDAD
7 LLAVE TRES VIAS UNIDAD
8 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA PAR
g GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA PAR
10 JERINGA 5CC UNIDAD
11 JERINGA 10CC UNIDAD
12 JERINGA 20CC UNIDAD
13 JERINGA 50CC UNIDAD
14 JERINGA DEL INYECTOR UNIDAD
15 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) i UNIDAD
16 BURETROL UNIDAD
17 CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD
18 MEDIO DE CONTRASTE ) ' UNIDAD
T 19 FIXOMULL (50CM) CM
20 LLAVE MANIFOLD UNIDAD
21 MAQUINA AFEITAR UNIDAD
22 VALVULA HEMOSTATICA COPILOT UNIDAD
23 JERINGA ATMOSFERAS ~___UNIDAD
24 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD |
25 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
26 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
27 FORRO DE TUBO —__UNIDAD
28 HOJA DE BISTURI UNIDAD
29 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
30 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
31 AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD
32 RECUPERADOR CUALQUIER MEDIDA SEGUN COTIZACIONES DE LOS LABORATORIOS UNIDAD
33 COIL DE EMBOLIZACION CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
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34 | PLUGS (SEGUN NECESIDAD) UNIDAD
35 GUIA HIDROFILICA 0.35X260 UNIDAD
E GUIA HIDROFILICA 0.35X150 UNIDAD
Y GUIA DIAGNOSTICA 0 35X260 UNIDAD
38 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 UNIDAD
38 GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 260 UNIDAD
40 GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 150 UNIDAD
41 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 6FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
22 | KIT INTRODUCTOR FEMORAL 8FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
43 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 9FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
a4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 10 FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
45 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 12 FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
a6 INTRODUCTOR FLEXOR (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
47 AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD
48 CATETER DIAGNOSTICO PIGTAIL CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
[ 4 CATETER PIG-TAIL CENTIMETRADO UNIDAD
50 CATETER DIAGNOSTICO COBRA CUALQUIER FRENCH UNIDAD
N CATETER SIMMONS CUALQUIER FRENCH UNIDAD
= CATETER DIAGNOSTICO DERECHO CUALQUIER FRENCH UNIDAD
23 CATETER MULTIPROPOSITO CUALQUIER FRENCH UNIDAD
54 ASA RECUPERADORA SNARE UNIDAD
55 GRUPO DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
55 PLUGS (SEGUN NECESIDAD) UNIDAD
a7 COILS i(OPCIONAL) 3D UNIDAD
=R STENT PERIFERICO (AUTOEXPANDIBLE O SOBREBALON, O RECUBERTO) UNIDAD
EE GUIA ROAD DRUNER X 180 UNIDAD
50 GUIA ROAD DRUNER X 260 UNIDAD
51 CATETER BALON CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
52 BALONES CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
[ 83 KIT DE GUIAS DE ALTO SOPORTE UNIDAD
64 CUERPO ENDOVASCULAR RAMA ILIACA UNIDAD
65 KIT DE INTRODUCTORES UNIDAD
66 DOS PROTESIS ENDOVASCULAR DE ILIACA_UNA PARA CADA PIERNA UNIDAD
67 PROTESIS EXTENSION DE ILIACAS UNIDAD
68 STENT PERIFERICO AUTOEXPANDIBLE O SOBRE BALON CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
o9 EN CASOS EXCEPCIONALES SE MANEJAN 2 STENTS (EL DIA DEL PROCEDIMIENTO SE ESPECIFICARA) UNIDAD
CUALQUIER MEDIDA .
GRUPO 5.22 OCLUSION DE VASOS DE MIEMBROS SUPERIORES E INFERIORES POR VIA ENDOVASCULAR
UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS " MEDIDA s S
1 385320 PROCEDIMIENTO OCLUSION DE VASOS DE MIEMBROS SUPERIORES E INFERIORES POR VIA UNIDAD
ENDOVASCULAR INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 AGUJA DE PUNCION UNIDAD
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
5 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X S0 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
5 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 UNIDAD
7. GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 UNIDAD
8 GUIA ROAD RONNER X 180 UNIDAD
S CATETER COBRA (CUALQUIER MEDIDA) UNIDAD
10 MICROGUIA ROAD RUNNER UNIDAD
1 MICROCATETER UNIDAD
2 CATETR MUTIPROPQOSITO UNIDAD
13 CATETER SIMONS UNIDAD
4 MICROPARTICULAS PVA CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
15 MICROCOILS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
16 COILS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
17 PARTICULAS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
18 STENT MEDICADO PERIFERICO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
15 STENT CONVENCIONALES PERIFERICO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
20 GEL FOAM UNIDAD
21 GUIA DIAGNOSTICA 0 35X260 UNIDAD
22 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 UNIDAD
T3 GUIA ROAD RONNER X 260 UNIDAD
24 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
. 25 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
2 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD
27 | MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
28 | EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
29 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
30 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR.
31 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
32 JERINGA 5/mi UNIDAD
33 JERINGA 10/mi UNIDAD
34 JERINGA 20/mi UNIDAD
35 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
36 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
37 BURETROL UNIDAD
38 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
39 FIXOMULL (50CM;) CM
40 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
41 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
42 CD S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
43 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
44 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
45 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD i
GRUPO 5.23 OCLUSION DE ARTERIAS DE MIEMBROS INFERIORES POR VIA ENDOVASCULAR
UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA S G
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385820 PROCEDIMIENTO OCLUSION DE ARTERIAS DE - MIEMBROS INFERIORES POR VIA

! 877281 ENDOVASCULAR INCLUYE HONORARIOS MEDICOS UNIDAD
2 AGUJA DE PUNCION UNIDAD
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) i UNIDAD
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD |
5 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 90 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD ‘
6 GUIA HIDRQFILICA 0,35 X 150 . ) . UNIDAD
7 GUIA HIDRQFILICA 0.35 X 260 . UNIDAD
8 GUIA ROAD RONNER X 180 ) UNIDAD
9 CATETER COBRA (CUALQUIER MEDIDA) ] UNIDAD
10 GUIA OCLUSIOIN TOTAL CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
11 GUIA AMPLATZ X 180 . UNIDAD
12 GUIA AMPLATZ X 260 - ] i "_UNIDAD
13 MICROGUIA ROAD RUNNER UNIDAD -
14 MICROCATETER : . UNIDAD
15 CATETR MUTIPROPOSITO - UNIDAD
16 CATETER SIMONS UNIDAD
17 MICROPARTICULAS PVA CUALOUIER MEDIDA ] i : UNIDAD
18 MICROCOILS CUALQUIER MEDIDA i UNIDAD
19 COILS CUALQUIER MEDIDA i . UNIDAD
20 PARTICULAS CUALQUIER MEDIDA : UNIDAD
21 GEL FOAM - ] UNIDAD
22 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 i UNIDAD
23 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 - ’ UNIDAD
24 GUIA ROAD RONNER X 260 UNIDAD
25 MEDIO DE CONTRASTE i UNIDAD
26 MAQUINA DE AFEITAR ) UNIDAD
27 JELCO CUALQUIER MEDIDA . UNIDAD ]
28 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO ] UNIDAD
29 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
30 EXTENSION DE ANESTESIA - ] UNIDAD
31 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
32 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
33 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
34 JERINGA 5/ml UNIDAD
35 JERINGA 10/ml UNIDAD
36 JERINGA 20/m! ] UNIDAD B
37 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD i
38 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
39 BURETROL UNIDAD
40 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
a1 FIXOMULL (50CM) CcM
42 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO —
43 VENDAJE COMPRESIVO ’ ’ UNIDAD
44 CD’S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
45 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
46 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
47 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
48 GASAS PAQUETE X 5 UNIDAD
‘GRUPO 5.24 OCLUSIONES DE VENAS DE MIEMBROS INFERIORES POR VIA ENDOVASCULAR |
- UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA —s [ No
p 385920 PROCEDIMIENTO OCLUSIONES DE VENAS DE MIEMBROS INFERIORES POR VIA ENDOVASCULAR| UNIDAD
INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 AGUJA DE PUNCION UNIDAD
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 90 CM (CUALQUIER FRENCH) ) UNIDAD
5 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 ‘ : UNIDAD
6 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 UNIDAD
7 GUIA ROAD RONNER X 180 UNIDAD
8 CATETER COBRA (CUALQUIER MEDIDA) i UNIDAD
9 GUIA OCLUSIOIN TOTAL CUALQUIER-MEDIDA UNIDAD -
0 GUIA AMPLATZ X 180 UNIDAD
[ GUIA AMPLATZ X 260 : j UNIDAD
12 MICROGUIA ROAD RUNNER : UNIDAD
13 MICROCATETER UNIDAD
14 CATETR MUTIPROPOSITO UNIDAD
15 CATETER SIMONS UNIDAD
16 MICROPARTICULAS PVA CUALQUIER MEDIDA UNIDAD .
17 MICROCOILS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
17 COILS CUALQUIER MEDIDA - UNIDAD
19 PARTICULAS CUALQUIER MEDIDA ] . ) UNIDAD
20 BALONES MEDICADOS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
21 BALONES CONVENCIONALES CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
22 STENT MEDICADO PERIFERICO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
23 STENT CONVENCIONALES PERIFERICO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
24 GEL FOAM UNIDAD
25 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 UNIDAD
26 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 : UNIDAD
27 GUIA ROAD RONNER X 260 ~_UNIDAD
28 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
29 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
30 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
31 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO ] UNIDAD
32 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
33 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
34 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
35 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
36 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
37 JERINGA 5/ml_ ' UNIDAD
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38 | JERINGA 10/ml UNIDAD
39 | JERINGA 20/ml UNIDAD
2G| HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
4 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
42 BURETROL UNIDAD
[743 | CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
44 | FIXOMULL /50CM; CM
45 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
a5 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD |
Tar CD S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
a8 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
49 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
S PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL - UNIDAD
751 T GASAPAQUETE X5 UNIDAD
GRUPO 5.25 TROMBOLISIS DE VASOS DE MIEMBROS SUPERIORES POR VIA ENDOVASCULAR
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS R RE S|°FRECZO
" ! PROCEDIMIENTO TROMBOLISIS DE VASOS DE MIEMBROS SUPERIORES POR VIA ENDOVASCULAR UNIDAD
1| 380110 \\clLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 | YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
3 EXTENSION ANESTESIA UNIDAD
4| EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD
5 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD
5 ELECTRODOS ADULTO UNIDAD
= LLAVE TRES VIAS UNIDAD
5 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR
9 GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) : PAR
0 JERINGA 3CC UNIDAD
1 JERINGA 5CC UNIDAD
2 JERINGA 10CC UNIDAD
13 JERINGA 20CC UNIDAD
14 BURETROL UNIDAD
15 CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD
16 MEDIO DE CONTRASTE i —_UNIDAD
17 FIXOMULL (50CM) i CM
18 MAQUINA AFEITAR " UNIDAD
19 JERINGA INSUFLADORA . UNIDAD
20 VALVULA HEMOSTATICA COPILOT UNIDAD
21 VENDAJE COMPRESIVO .~ UNIDAD
22 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
23 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
24 FORRO DE TUBO UNIDAD
25 HOJA DE BISTURI UNIDAD
26 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
27 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
28 GUIA HIDROFILICA 035X 150 UNIDAD
29 GUIA HIDROFILICA 0 35X 260 UNIDAD
30 GUIA DIAGNQSTICA 0 35X 150 . e . UNIDAD
31 GUIA DIAGNOSTICA 0 35X 260 UNIDAD
) GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 180 UNIDAD
23 GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 260 UNIDAD
[ 24 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER LONGITUD UNIDAD
35 AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD
36 CATETER COBRA CUALQUIER FRENCH i UNIDAD
37 CATETER VERTEBRAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD
R EXTRACTOR DE TROMBOS PARA TROMBECTOMIA UNIDAD
e KIT CATETERES PARA TROMBECTOMIA UNIDAD
D) CATETER MULTIPROPOSITO CUALQUIER FRENCH UNIDAD
T an BALONES MEDICADOS CUALQUIER MEDIDA : UNIDAD
a2 BALONES CONVENCIONALES CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
T STENT MEDICADO PERIFERICO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
ad STENT CONVENCIONALES PERIFERICO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
4 © PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
[ 45 " GASAPAQUETE X5 UNIDAD
! - GRUPQ 5.26 ANGIOPLASTIA O ATERECTOMIA DE VASOS DE MIEMBROS INFERIORES, CON BALON
. UNIDAD DE OFRECE
ITEM | ??PIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS - MEDIDA S G
, 395081 | PROCEDIMIENTO ANGIOPLASTIA O ATERECTOMIA DE VASOS DE MIEMBROS INFERIORES, CON UNIDAD
BALON INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL . UNIDAD
3 | KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD
4 CATETER DE ALTO SOPORTE UNIDAD
5 GUIAS PERIFERICAS DE ALTO SOPORTE UNIDAD
6 GUIA 0 35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD
7 | GUIA 035 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD
[ 8 | GUIAD35HIDROFILICA X 150 UNIDAD
] GUIA 0 35 HIDROFILICA X 260 UNIDAD
1 GUIA AMPLATZ X 180 UNIDAD
| GUIA AMPLATZ X 260 . UNIDAD
INTRODUCTORES ALTO SOPORTE . UNIDAD
| CATETER PIG TAIL (CUALQUIER MEDIDA Y FR) UNIDAD
CATETER PIG TAIL CENTIMETRADO (CUALQUIER MEDIDA Y FR) UNIDAD
CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD
MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
7 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
18__| JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
19 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD
20| EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
21| LLAVE DE TRES VIAS . : UNIDAD
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22 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD i
23 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
24 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
25 JERINGA 1/mi UNIDAD
26 | JERINGA 3/mi UNIDAD
27 JERINGA 5/ml UNIDAD
28 JERINGA 10/ml| UNIDAD
29 JERINGA 20/ml UNIDAD
30 JERINGA INYECTOR UNIDAD
31 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
32 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
33 CANULA OXIGENO ADULTO- UNIDAD
34 FIXOMULL (50CM) CM
35 JERINGA DE ATMOSFERAS UNIDAD
36 KIT VALVULA HEMOSTATICA UNIDAD
37 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
38 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
39 CD’S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
40 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
41 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
42 ANGIO-SEAL UNIDAD
43 BALONES MEDICADOS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
44 BALONES CONVENCIONALES CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
45 GUIAS DE ANGIOPLASTIA . UNIDAD
46 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD i
47 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD |

GRUPO 5.27 ANGIOPLASTIA O ATERECTOMIA DE VASOS DE MIEMBROS INFERIORES, CON BALON, PROTESIS (STENT) O INJERTO (S) PROTESICO

ITEM | copiGo DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UNIDAD DE SIOFRECENO
] 395081 PROCEDIMIENTO ANGIOPLASTIA O ATERECTOMIA DE VASOS DE MIEMBROS INFERIORES, CON UNIDAD

BALON, PROTESIS (STENT) O INJERTO {S) PROTESICO. INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD
4 CATETER DE ALTO SOPORTE UNIDAD B
5 GUIAS PERIFERICAS DE ALTO SOPORTE UNIDAD ]
6 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD
7 GUIA 0.35 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD
8 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 150 UNIDAD
9 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 260 UNIDAD
10 GUIA AMPLATZ X 180 UNIDAD
11 GUIA AMPLATZ X 260 UNIDAD
12 INTRODUCTORES ALTO SOPORTE UNIDAD
13 CATETER PIG TAIL (CUALQUIER MEDIDA Y FR) UNIDAD
14 CATETER PIG TAIL CENTIMETRADO (CUALQUIER MEDIDA Y FR) UNIDAD
15 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD
16 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
17 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
18 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
19 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD
20 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
21 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
22 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD |
23 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR |
24 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
25 JERINGA 1/mi UNIDAD
26 JERINGA 3/mi UNIDAD
27 JERINGA 5/ml UNIDAD
28 JERINGA 10/ml UNIDAD
29 JERINGA 20/m| UNIDAD
30 JERINGA INYECTOR UNIDAD
31 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
32 FORRO DE TUBC ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
33 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
34 FIXOMULL (50 CM) CM |
35 JERINGA DE ATMOSFERAS UNIDAD |
36 KIT VALVULA HEMOSTATICA UNIDAD
37 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO 1
38 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
39 CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
40 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
41 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
42 STENT AUTOEXPANDIBLE CUALQUIER MEDIDA, UNIDAD
43 BALONES MEDICADOS CUALQUIER MEDIDA, UNIDAD
44 BALONES CONVENCIONALES CUALQUIER MEDIDA, UNIDAD
45 GUIAS DE ANGIOPLASTIA UNIDAD i
46 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD i
47 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD ]
GRUPQ 6.LISTADO DE INSUMOS COMPLEMENTARIOS QUE SE PUEDEN UTILIZAR EN CUALQUIER PROCEDIMIENTO Y SE FACTURAN COMO ITEMS ADICIONALES
AL GRUPO EN EL CASO DE SER UTILIZADOS o
UNIDAD DE OFRECE

ITEM DESCRIPCION INSUMO MEDIDA Sl [ NO_|
1 ANGIOSEAL UNIDAD 1
2 GUIA 0.014 DE NAVEGACION UNIDAD |
3 GUIA 0.38 DE NAVEGACION UNIDAD
4 CATETER DE NAVEGACION 0.38 UNIDAD
5 CAJA DE MICROESFERAS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
6 CAJA DE MICROPARTICULAS (CUALQUIER MICRA) UNIDAD
7 CATETER BALON PARA VENOGRAFIA DE SENO CORONARIA UNIDAD
8 CATETER TROMBOLISIS ) UNIDAD
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[ . [ CATETER EXTRACTOR DE TROMBOS ENDOVASCULAR (ASPIREX, ROTAREX, PENUMBRA ATEROTOMO UNIDAD
P8 MEDTRONIK ®
10 CATETER GUIA ENVOY UNIDAD
K CATETER PARA ELCTRODO DE SENO CORONARIO ACCESO DERECHO UNIDAD
12 CATETER PARA ELCTRODO DE SENO CORONARIO ACCESO IZQUIERDO UNIDAD
13 CATETER RESCATADOR DE CUERPOS EXTRANOS UNIDAD
14 CORTADORA AJUSTABLE UNIDAD
15 DESTORNILLADOR UNIDAD
16 DISPOSITIVO DE TROMBECTOMIA UNIDAD
17 CLAVIJA PARA EL PUERTO UNIDAD
18 COILS 3D CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
[ 19 COILS PLATINO CON FIBRAS SINTETICAS NESTER UNIDAD
20 ENDOPRQOTESIS ILIACA CUERPO UNIDAD
21 ENDOPROTESIS ILIACA EXTENSION UNIDAD
22 PIERNA ACCESORIO DE CUERPO PRINCIPAL UNIDAD
3 PLACA ELECTROBIUSTURI UNIDAD
[ 24 GUIA HIDROFILICA ROAD RUNNER DE NITINOL DE 180 UNIDAD
T2 GUIA DE OCLUSION TOTAL CUALQUIER REFERENCIA UNIDAD
26 MICROCATETER CANTATAR UNIDAD
27 CATETER GUJA JFR CUALQUIER FRENCH UNIDAD
2 CATETER GUIA JR CUALQUIER FR UNIDAD
25 CATETER XB CUALQUIER FR UNIDAD
30 GUIA HIDROFILICA DE INTERCAMBIO 0.18X 270 CM UNIDAD
31 GELFOAM UNIDAD |
a2 BALON MEDICADO PERIFERICO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD Ji
EE STENT MEDICADO PERIFERICO UNIDAD ]
34 STENT PERIFERICO AUTOEXPANDIBLE UNIDAD
35 STENT RECUBIERTO PERIFERICO UNIDAD
36 STENT SOBRE BALON PERIFERICO UNIDAD
37 MICROCATETER UNIDAD
38 MICROGUIAS UNIDAD
39 CATETER COBRA UNIDAD
40 ASA RECUPERADORA SNARE UNIDAD
41 INTRODUCTOR RADIAL UNIDAD
42 INTRODUCTOR FLEXOR CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
43 GUIA ROAD DRUNNER UNIDAD
44 PLUG UNIDAD
45 STENT AUTOEXPANDIBLE UNIDAD
46 PROTESIS ENDOVASCULAR (CUERPO PRINCIPAL DE AORTA) UNIDAD
7 PROTESIS ENDOVASCULAR (ILIACA ) UNIDAD
48 | GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ UNIDAD
49 | GUIA DE MEDIANO SOPORTE j UNIDAD
50 PROTESIS ENDOVACULAR PARA DISECCION (DESNUDO COMO EXTENSION DE PROTESIS ENDOVASCULAR) UNIDAD
-1 SET DE MICROPUNCION PEDAL PARA ANGIOPLASTIA RETROGRADA (INCLUYE  MICROGUIA METALICA UNIDAD
- MICROCATETER 2-6FR, GUIA DE NAVEGACION 0.014)
52 KIT INTRODUCTOR PERCUTANEO (PARA ARTERIORRAFIA PERCUTANEA) UNIDAD
53 CATETER DOBLE JJ UNIDAD
54 STENT DE VENA ( WALL STENT- SILVER VENA) UNIDAD
55 BALONES CONVENCJONALES CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
56 STENT CONVENCIONALES PERIFERICO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
57 BALONES MEDICADOS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
58 STENT MEDICADO PERIFERICO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
59 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
50 GUIA 0018 UNIDAD
51 CATETER IRRIGADO (INCLUYE BOMBA, EXTENSIONES Y EQUIPOS ) UNIDAD
62 MICROESFERAS _JERINGAS UNIDAD
63 CIANOCRILATO ( ONIX) AMPOLLAS UNIDAD
64 N-BUTIL-CIANOCRILATO { HYSTOACRIL) AMPOLLAS UNIDAD
55 ESTERES ETILICO DE ACIDOS GRASOS (LYPIODOL) AMP UNIDAD
56 CATETER IMPLANTABLE DE QUIIMIOTERAPIA UNIDAD
67 CATETER TEMPORAL O PERMANENTE PARA DIALISIS UNIDAD
68 CATETER VENOSO CENTRAL UNIDAD
59 CATETER TRANSCAVO UNIDAD
GRUPO 7 ARTERIOGRAFIAS Y FLEBOGRAFIAS
GRUPO 7.1 ARTERIOGRAFIA PULMONAR BILATERAL, PULMONAR BILATERAL SELECTIVA
ITEM COoDIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS Umgé‘lDDEE [ SIOFRECE\JO
) 876132 PROCEDIMIENTO ARTERIOGRAFIA PULMONAR BILATERAL, PULMONAR BILATERAL SELECTIVA UNIDAD
INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMERQS 30 DIAS UNIDAD
3 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD
a INTRODUCTOR RADIAL UNIDAD
S INTRODUCTOR FEMORAL UNIDAD
5 GUIA 035 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD I
[ 7 | GUIA0.35 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD
8 GUIA HIDROFILICA 0.35 X150 UNIDAD
B GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 UNIDAD
10 CATETER DX CORONARIO DERECHO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
1 CATETER DX CORONARIO IZQUIERDO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
2 CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
3 CATETER PIG TAIL X 110CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
14 CATETER PIG TAIL X 180CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
5 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD
6 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
17 TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD
18 LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD
15 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD i
20 | JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD |
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21 AGUJA HIPODERMICA ] UNIDAD
22 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ . UNIDAD
23 EQUIPO BOMBA UNIDAD
24 EXTENSION DE ANESTESIA . - . UNIDAD
25 LLAVE DE TRES VIAS - . UNIDAD
26 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
27 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
28 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
29 JERINGA 1/ml . UNIDAD
30 JERINGA 5/ml UNIDAD
31 JERINGA 3 ML UNIDAD
32 | JERINGA 10/ml ) UNIDAD
33 JERINGA 50 ML . UNIDAD
34 JERINGA INYECTOR UNIDAD —
35 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
36 ANGIO SEAL UNIDAD
37 BURETROL . UNIDAD |
38 MASCARA DE HIPEROXIA UNIDAD |
39 VENDAJE COMRESIVO - UNIDAD
40 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE i UNIDAD
41 CANULA OXIGENO ADULTO : - ] i UNIDAD
42 FIXOMULL (50CM) ] UNIDAD
43 CD’S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
44 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
45 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
46 INFUSOR : : UNIDAD
47 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE
SECADO ) ) . UNIDAD
48 GASA PAQUETE X 5 - ] UNIDAD
GRUPO 7.2 ARTERIOGRAFIA PULMONAR BILATERAL PULMONAR UNILATERAL SELECTIVA

ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UNIDAD DE SIOFRECiO

; 876136 PROCEDIMIENTO ARTERIOGRAFIA PULMONAR BILATERAL, PULMONAR UNILATERAL SELECTIVA UNIDAD
INCLUYE HONORARIOS MEDICOS

2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS UNIDAD
3 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL : UNIDAD
4 INTRODUCTOR RADIAL UNIDAD
5 INTRODUCTOR FEMORAL UNIDAD
6 GUIA 0.35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD
7 GUIA 0.35 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD
8 GUIA HIDROFILICA 0.35 X150 UNIDAD
9 GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 UNIDAD
10 CATETER DX CORONARIO DERECHO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) ) UNIDAD i
11 CATETER DX CORONARIO IZQUIERDO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
12 CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
13 CATETER PIG TAIL X 110CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) : UNIDAD
14 CATETER PIG TAIL X 180CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD
15 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD
16 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
17 TRANSDUCTOR DE PRESIONES : UNIDAD
18 LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD
19 MAQUINA DE AFEITAR : UNIDAD
20 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
21 AGUJA HIPODERMICA ] UNIDAD
22 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD
23 EQUIPO BOMBA UNIDAD
24 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
25 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
26 ELECTRODOS ADULTOS ] UNIDAD
27 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
28 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) : PAR
29 JERINGA 1/ml . UNIDAD
30 JERINGA 5/mi ] UNIDAD
31 JERINGA 3 ML . UNIDAD
32 JERINGA 10/m! UNIDAD
33 JERINGA 50 ML UNIDAD |
34 JERINGA INYECTOR UNIDAD
35 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA . - UNIDAD
36 ANGIO SEAL UNIDAD
37 BURETROL UNIDAD .
38 MASCARA DE HIPEROXIA UNIDAD
39 VENDAJE COMRESIVO UNIDAD
40 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
41 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
42 FIXOMULL (50CM) - CcM
43 CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD ]
a4 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS ) ’ UNIDAD
45 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD

46 INFUSOR i UNIDAD
47 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO. TOALLAS DE

SECADO ) UNIDAD |
48 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD
49 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
[ GRUPO 7.3 ANGIOGRAFIA DE VENAS CAVAS O CAVOGRAFIA
UNIDAD DE OFRECE

ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA 5] NG
) 376241 ;zgﬁ:z—:gslwemo ANGIOGRAFIA DE VENAS CAVAS O CAVOGRAFIA INCLUYE HONORARIOS UNIDAD *
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS UNIDAD
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3 AGUJA DE PUNCION UNIDAD
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUER FR UNIDAD
5 KIT INTRODUCTOR RADIAL CUALQUER FR UNIDAD
5 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 150 UNIDAD
7 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 260 UNIDAD
8 GUIA DIAGNOSTICA 035 X 150 UNIDAD
}'79 GUIA DIAGNOSTICA 035 X 260 UNIDAD
10 GUIAC 014 UNIDAD
11| GUIA0OD'8 UNIDAD
12 GUIA ROAD RONNER X 180 UNIDAD
’fw 3 GUIA ROAD RONNER X 260 UNIDAD
14 CATETER COBRA (CUALQUIER FR) UNIDAD
15 CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER FR) UNIDAD
1% CATETER SIMMONS (CUALQUIER FR) UNIDAD
17 CATETER PIG TAIL (CUALQUIER FR) UNIDAD
8 CATETER PIG TAIL CENTIMETRADO (CUALQUIER FR) UNIDAD
Mg MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
20 | MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
[ 27| JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
722 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD
23 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
24 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
s ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
25 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
T7 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
28 JERINGA 1/ml UNIDAD
29 JERINGA 3/ml UNIDAD
30 JERINGA 5/ml UNIDAD
31 JERINGA 10/ml UNIDAD
32 JERINGA 20/ml UNIDAD
33 JERINGA DEL INYECTOR UNIDAD
34 EXTENSION DEL INYECTOR UNIDAD
35 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
36 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
37 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
38 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
39 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
40 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
41 FIXOMULL (50CM) CM
42 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL } UNIDAD
43 CD’'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA ] . | UNIDAD
44 KIT DE MICROPUNCION ] UNIDAD
GRUPO 7.4 FLEBOGRAFIA DE VASOS DE CABEZA Y CUELLO
. UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA s NG
] 874301 ;}Eg%EgSIMIENTO FLEBOGRAFIA DE VASOS DE CABEZA Y CUELLO INCLUYE HONORARIOS UNIDAD
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. . UNIDAD
C 3 AGUJA DE PUNCION UNIDAD
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUER FR UNIDAD
5 KIT INTRODUCTOR RADIAL CUALQUER FR UNIDAD
6 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 150 UNIDAD
7 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 260 UNIDAD
FB CATETER COBRA (CUALQUIER FR) UNIDAD
S CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER FR) UNIDAD
10 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
11 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
12 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
13 EQUIPC VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD
4 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
15 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
16 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
17 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
18 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
19 JERINGA 1/mi UNIDAD
20 JERINGA 3/ml UNIDAD
21 JERINGA 5/ml UNIDAD
22 JERINGA 10/ml UNIDAD
23 JERINGA 20/m! UNIDAD
24 JERINGA DEL INYECTOR UNIDAD
25 EXTENSION DEL INYECTOR UNIDAD
26 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
27 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
| =28 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
25 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
30 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
31 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
32 FIXOMULL (50CM) M
33 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
34 CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
35 KIT DE MICROPUNCION UNIDAD
36 CATETER SIMMONS (CUALQUIER FR) UNIDAD
37 CATETER PIG TAIL (CUALQUIER FR) UNIDAD
38 CATETER PIG TAIL CENTIMETRADO (CUALQUIER FR) UNIDAD
39 GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 150 UNIDAD
40 GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 260 UNIDAD
41 GUIA 0.014 UNIDAD
42 GUIA 0.018 UNIDAD
43 GUIA ROAD RONNER X 180 UNIDAD
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[ 44 T GUIAROAD RONNER X 260 HE UNIDAD I

GRUPO 7.5 VENOGRAFIA FLEBOGRAFIA DE MIEMBRO SUPERIOR UNI'O BILATERAL

ITEM | CODIGO : " DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS U RE o TREEE
1 578301 PROCEDIMIENTO VENOGRAFIA FLEBOGRAFIA DE MIEMBRO SUPERIOR UNI O BILATERAL UNIDA
INCLUYE HONORARIOS MEDICOS D
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD
3 AGUJA DE PUNCION . , UNIDAD
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUER FR UNIDAD
5 KIT INTRODUCTOR RADIAL CUALQUER FR ] UNIDAD
6 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 ) UNIDAD
7 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 260 ] UNIDAD
8 CATETER COBRA (CUALQUIER FR) UNIDAD ]
g CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER FR) . UNIDAD
10 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
11 MAQUINA DE AFEITAR . UNIDAD
12 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
13 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ UNIDAD -
14 EXTENSION DE ANESTESIA ] UNIDAD
15 LLAVE DE TRES VIAS . UNIDAD
16 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
17 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
18 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) j PAR
19 JERINGA 1/ml ) UNIDAD
20 JERINGA 3/ml . UNIDAD
21 JERINGA 5/ml UNIDAD
22 JERINGA 10/mi UNIDAD
23 JERINGA 20/mi UNIDAD
24 JERINGA DEL INYECTOR j UNIDAD
25 EXTENSION DEL INYECTOR ] UNIDAD
26 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
27 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
28 VENDAJE COMPRESIVO - UNIDAD
29 ESPARADRAPQ EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
30 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
31 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
32 FIXOMULL (50CM) CM
33 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
34 CD’S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
35 KIT DE MICROPUNCION UNIDAD
36 CATETER SIMMONS (CUALQUIER FR) UNIDAD
37 CATETER PIG TAIL (CUALQUIER FR) UNIDAD
38 CATETER PIG TAIL CENTIMETRADO (CUALQUIER FR) UNIDAD
39 GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 150 UNIDAD
40 GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 260 UNIDAD
41 GUIA 0014 UNIDAD
42 GUIA 0018 UNIDAD
43 GUIA ROAD'RONNER X 180 - I - - UNIDAD
44 GUIA ROAD_RONNER X 260 ] UNIDAD _
] GRUPO 7.6 FLEBOGRAFIA DE MIEMBRO INFERIOR UNI O BILATERAL ]
UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO _ DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA S0 NG
; 878401 ;rég%%)éwemo FLEBOGRAFIA DE MIEMBRO INFERIOR UNIO BILATERAL INCLUYE HONORARIOS UNIDAD
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS UNIDAD
3 AGUJA DE PUNCION UNIDAD
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUER FR UNIDAD
5 KIT INTRODUCTOR RADIAL CUALQUER FR : UNIDAD
5 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 i UNIDAD
7 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 260 - UNIDAD
8 "CATETER COBRA (CUALQUIER FR) ] UNIDAD
9 CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER FR) UNIDAD
10 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
11 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
12 JELCC CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
13 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQO : UNIDAD
14 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
15 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
16 ELECTRODOS ADULTOS ] UNIDAD
17 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
18 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
19 JERINGA 1/mi UNIDAD
20 JERINGA 3/mi UNIDAD
21 JERINGA 5/ml UNIDAD
22 JERINGA 10/m) . UNIDAD
23 JERINGA 20/mi UNIDAD
24 JERINGA DEL INYECTOR . UNIDAD
25 EXTENSION DEL INYECTOR UNIDAD
26 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
27 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
28 VENDAJE COMPRESIVO ] UNIDAD
29 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
30 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
31 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
32 FIXOMULL (50CM) ] M
33 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL : i UNIDAD
[ .34 | CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA : UNIDAD
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35 KIT DE MICROPUNCION UNIDAD
36 CATETER SIMMONS (CUALQUIERFR) UNIDAD
37 CATETER PIG TAIL (CUALQUIER FR) UNIDAD
38 CATETER PIG TAIL CENTIMETRADO (CUALQUIER FR) UNIDAD
39 GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 150 UNIDAD
20| GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 260 UNIDAD
41 GUIA 0014 UNIDAD
42 GUIA 0018 UNIDAD
[43 GUIA ROAD RONNER X 180 UNIDAD
M GUIA ROAD RONNER X 260 UNIDAD j
GRUPO 7.7 TROMBECTOMIA DE VASOS INTRACRANEALES
1 .
CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS ‘ UNIDAD DF SIOFRECiO
380205 | PROCEDIMIENTO TROMBECTOMIA DE VASOS INTRACRANEALES INCLUYE HONORARIOS MEDICOS UNIDAD
T INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS UNIDAD
AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD
KIT INTRODUCTOR FEMORAL UNIDAD
[ 5 | GUIAHIDROFILICA 035 X 260/ANGULADA UNIDAD
i " GUIA HIDROFILICA 0.35 X 150/ANGULADA UNIDAD
"7 T CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) UNIDAD
T8 CATETER GUIA CEREBRAL (CUALQUIER MEDIDA FR) UNIDAD
7 CATETER CEREBRAL SIMMONS (CUALQUIER FR) UNIDAD
0 CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIER FR) UNIDAD
1 STENT RETRIVER CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
2 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
EE CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
14 CATETER PARA TROMBOLISIS UNIDAD
15 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
6 EQUIPO MACROGOTEO UNIDAD
17 VALVULA HEMOSTATICA MODELO COPILOT UNIDAD
8 FILTRO DE PROTECCION UNIDAD
19 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
20 MICROCATETER UNIDAD
21 MICROGUIA CEREBRAL 0.014 UNIDAD
22 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
23 EQUIPO DE BOMBA CUALQUIER REFERENCIA UNIDAD
24 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
25 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
26 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
27 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
28 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
29 JERINGA 3/m UNIDAD
30 JERINGA 5/ml UNIDAD
31 JERINGA 20/m UNIDAD
32 JERINGA 10/mi UNIDAD
33 HOJA OE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
34 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
35 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
36 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
37 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
38 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
39 FIXOMULL (50CM) CM
[ 40 INFUSOR UNIDAD
41 ANGIO SEAL UNIDAD
a2 SISTEMA DE ASPIRACION (CON SUS RESPECTIVOS ACCESORIOS) UNIDAD
43 BOMBA (MAQUINA DE SUCICION PARA SISTEMA DE ASPITACION) UNIDAD
44 CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
{45 | GASAPAQUETE X5 UNIDAD
["GRUPG 7.8 ABLACION DE FIBRILACION AURICULAR (AISLAMIENTO VENAS PULMONARES) INCLUYE: CATETERISMO IZQUIERDO Y DERECHO MAS ESTUDIO
ELECTROFISIOLOGICO, CATETERISMO TRANSEPTAL, MAPEO ENDOMIOCARDICO, MAPEO ELECTROANATOMICO Y ECOGRAFIA INTRACAVITARIA
: UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA S =5
— PROCEDIMIENTO ABLACION DE FIBRILACION AURICULAR (AISLAMIENTO VENAS PULMONARES)
s | INCLUYE: CATETERISMO IZQUIERDO Y DERECHO MAS ESTUDIO ELECTROFISIOLOGICO,
‘ 373406 | CATETERISMO TRANSEPTAL, MAPEO ENDOMIOCARDICO, MAPEO ELECTROANATOMICO Y UNIDAD
ECOGRAFIA INTRACAVITARIA INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 NCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS UNIDAD
3 GUANTES ESTERILES No_7 PAR
4 GUANTES ESTERILES No 7.5 PAR
| 5 GUANTES ESTERILES No 8 PAR
5] JERINGA 3/m! UNIDAD
7 JERINGA 10/ml UNIDAD
e JERINGA 20/ml UNIDAD
B AGUJA DESECHABLE No_18 UNIDAD
10 AGUJA DESECHABLE No. 23 UNIDAD
11 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
12 HOJA DE BISTURI No. 11 UNIDAD
3 ELECTRODOS ADULTO UNIDAD
4 EQUIPO BOMBA INFUSION 50ML UNIDAD
15 EQUIPO MACROGOTEO S/A UNIDAD
6 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
7 EXTENSION DE PRESION MACHO/HEMB 48 (122CM) UNIDAD
18 CYSTOFLO EQUIPO UNIDAD
9 SONDA FOLEY No 12 DE 2 VIAS SONDA UNIDAD
20 PLACA CONDUCTORA DESECHABLE ADULTO UNIDAD
1 CATETER No 18 INTRAVENOSO UNIDAD
22 CARTUCHO PARA HR ACT REF 402 03 UNIDAD
23| AGUJA ANGIOGRAFICA UNIDAD
[ 24 TEGADERM C PAD 9 X 35 R3593 UNIDAD
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25 SET DE TUBOS DE IRRIGACION COOL SCREF. 85785 UNIDAD
26 GUIA 032 X 150 REF 404569 ST . UNIDAD
27 INTRODUCTOR SUPER SHEATH6 FR x 11 CM035 GW REF 115712B0 UNIDAD
28 INTRODUCTOR SUPER SHEATH7 FR x 11 CM035 GWREF115713B0 . UNIDAD
29 INTRODUCTOR SUPER SHEATH11 FR x 11 CM035 GWREF115717B0 UNIDAD
30 AGUJA TRANSEPTAL x 98 CM REF. 407206 . UNIDAD
31 CANULA DE OXIGENO UNIDAD
32 CATETER LIVEWIRE 7FR DUODECAPOLARREF401904 ) UNIDAD
33 CATETER INQUIRY A FOCUS Il DUODECAPOLAR 7FR 4MM REF. IBI-87008 UNIDAD
34 SONDA ECO CATETER VIEWFLEX XTRA ICE REF. 12-D087031 UNIDAD
35 PARCHE ENSITE NAVX VELOCITY - GRANDE REF. 100003331 EN0O010 UNIDAD
36 EXTENSION RESPONSE DECAPOLAR/NEGRA REF 401972 UNIDAD
37 | EXTENSION INQUIRY DECAPOLAR 1910-SAREF. 85954- UNIDAD
38 INTRODUCTOR SWARTZ 8.5FR x 63CM SL1 REF 406849 UNIDAD
39 INTRODUCTOR DEFLECTABLE AGILIS 8 FR REF. 408310 UNIDAD
40 CATETER IRRIGADO THERAPY 7FR COOL PATH100 CM REF 1Bl 83562 UNIDAD
41 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
42 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD

GRUPO 7.9 MODULACION ENDOEPICARDICA TAQUICARDIA VENTRICULAR INCLUYE: CATETERISMO IZQUIERDO Y DERECHO MAS ESTUDIO
ELECTROFISIOLOGICO, CATETERISMO TRANSEPTAL, MAPEQ ENDOMIOCARDICO, MAPEO ELEGTROANATOMICO Y ECOGRAFIA INTRACAVITARIA, PUNCION
TRANSEPICARDICA Y CORONARIOGRAFIA

- UNIDAD DE OFRECE
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E.INSUMOS MDAD D < o
PROCEDIMIENTO MODULACION ENDOEPICARDICA TAQUICARDIA VENTRICULAR INCLUVE:
CATETERISMO IZQUIERDO Y DERECHO MAS ESTUDIO ELECTROFISIOLOGICO, CATETERISMO
1 373414 | TRANSEPTAL, MAPEO ENDOMIOCARDICO, MAPEO ELECTROANATOMICO Y ECOGRAFIA UNIDAD
INTRACAVITARIA, PUNCION TRANSEPICARDICA Y CORONARIOGRAFIA -INCLUYE HONORARIOS
MEDICOS
7 | INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTS HASTA LOS PRIVERGS 30 DIAS UNIDAD
3| GUANTES ESTERILES No_ 7 ‘ PAR
7| GUANTES ESTERILES No. 75 BAR
5 | GUANTES ESTERILES No 8 . , PAR
[S] JERINGA 3/ml . UNIDAD
7 JERINGA S/ml UNIDAD
8 JERINGA 10/mi X UNIDAD
5| JERINGA 20/l UNIDAD
70| AGUJA DESECHABLE No. 18 UNIDAD
11| LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
12 HOJA DE BISTURI No. 11 UNIDAD
73| ELECTRODOS ADULTO UNIDAD
74__| EQUIPO BOMBA INFUSION 50ML UNIDAD
75| EQUIPO MACROGOTEO S/A UNIDAD
16| EXTENSION DE ANESTESIA : UNDAD 1 — -
17| EXTENSION DE PRESION MACHO/HEMB 48 (122CM) UNIDAD
78| CYSTOFLO EQUIPO UNIDAD
79| SONDA FOLEY No 12 DE 2 VIAS SONDA : UNIDAD
20| _PLACA CONDUCTORA DESECHABLE ADULTO UNIDAD
21| CATETER No 18 INTRAVENOSO UNIDAD
22| CARTUCHO PARA HR ACT REF 402 03 UNIDAD
23| AGUJA ANGIOGRAFICA UNIDAD
24| APOSITO ADHESIVO TRANSPARENTE PARA PIEL UNIDAD
— 25 | SET DE TUBOS DE IRRIGACION COOL SCREF. 85785 ' _UNIDAD
26| GUIA 032 X 150 REF 404569 ST UNIDAD
27 | INTRODUCTOR SUPER SHEATHS FR x 11 CM035 GW REF 11571280 UNIDAD
28| INTRODUCTOR SUPER SHEATH? FR x 11 CM035 GWREF11571380 : "~ UNIDAD
29| INTRODUCTOR SUPER SHEATH11 FR x 11 CM035 GWREF 11571780 " UNIDAD
30 | AGUJA TRANSEPTAL x 98 CM REF. 407206 . —UNIDAD
31| CANULA DE OXIGENO UNIDAD
32| CATETER LIVEWIRE 7FR DUODECAPOLARREF401904 UNIDAD
33| CATETER INQUIRY A FOCUS Il DUODECAPOLAR 7FR 4MM REF. IBI-87008 UNIDAD
34| SONDAECO CATETER VIEWFLEX XTRA ICE REF. 12-D087031 UNIDAD
35 | PARCHE ENSITE NAVX VELOCITY - GRANDE REF. 100003331 EN0O10 " UNIDAD
36 | EXTENSION CATETERTHERAPY PARA EQUIPO REFIBIREF 85641 UNIDAD
37| EXTENSION RESPONSE DECAPOLAR/NEGRA REF 401972 ~ UNIDAD
38 | EXTENSION INQUIRY DECAPOLAR 1910-SAREF. 85954 UNIDAD —
39 | INTRODUCTOR DEFLECTABLE AGILIS 8 FR REF_ 408310 UNIDAD
20 | AGUJA TRANSEPTAL x 98 CM REF. 407206 T UNIDAD
41| ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
42 | GASA PAQUETE X5 ~UNIDAD
GRUPO 7.10° ABLACION 3D ARRITMIAS DIFERENTES A FIBRILACION AURICULAR INCLUYE: CATETERISMO IZQUIERDO. Y DERECHO MAS ESTUDIO
ELECTROFISIOLOGICO, CATETERISMO TRANSEPTAL, MAPEO ENDOMIOCARDICO, MAPEO ELECTROANATOMICO Y ECOGRAFIA INTRACAVITARIA —
HONORARIOS MEDICOS :
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UNDAD RE SIOFRECZO
PROCEDIMIENTO ABLACION 3D ARRITMIAS DIFERENTES A FIBRILACION AURICULAR INCLUYE:
, CATETERISMO IZQUIERDO Y DERECHO MAS ESTUDIO ELECTROFISIOLOGICO, CATETERISMO UNIDAD
1 373408 | TRANSEPTAL, MAPEO ENDOMIOCARDICO, MAPEQ ELECTROANATOMICO Y ECOGRAFIA
' | INTRACAVITARIA —INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
3 | INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD . 5
3 | GUANTES ESTERILES No. 7 PAR I —
7| GUANTES ESTERILES No 7§ PAR
& | GUANTES ESTERILES No. 8 PAR
& | JERINGA 3/ UNIDAD
7 | JERINGA 10/mi UNIDAD
8 | JERINGA 20/mi UNIDAD
3 | AGUJA DESECHABLE No. 18 UNIDAD
70| AGUJA DESECHABLE No. 23 —_UNIDAD
11| LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
72| _HOJA DE BISTURI No. 11 UNIDAD
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[ i3 | ELECTRODOS ADULTO UNIDAD
44| EQUIPO BOMBA INFUSION 50ML UNIDAD
75 | EQUIPO MACROGOTEO S/A UNIDAD
16 | EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
77 T EXTENSION DE PRESION MACHO/HEMB 48 (122CM) UNIDAD
78| _CYSTOFLO EQUIPO UNIDAD
15 | SONDA FOLEY No 12 DE 2 VIAS SONDA UNIDAD
[ 20| PLACA CONDUCTORA DESECHABLE ADULTO UNIDAD
21 | CATETER No 18 INTRAVENGSO UNIDAD
22 | CARTUCHO PARA HR ACT REF 402 03 UNIDAD
23 AGUJA ANGIOGRAFICA UNIDAD
(24 | TEGADERM C PAD 9 X 35 R3593 UNIDAD
™25 | SET DE TUBOS DE IRRIGACION COOL SCREF 85785 UNIDAD
|25 GUIA 032 X 150 REF 404569 ST UNIDAD
737 | INTRODUCTOR SUPER SHEATH6 FR x 11 CM035 GW REF 11571280 UNIDAD
28 | INTRODUCTOR SUPER SHEATH7 FR x 11 CM035 GWREF115713B0 UNIDAD
25 | INTRODUCTOR SUPER SHEATH11 FR x 11 CMO35 GWREF 11571780 UNIDAD
30 | AGUJA TRANSEPTAL x 98 CM REF. 407206 UNIDAD
31| CANULA DE OXIGENO UNIDAD
3 CATETER LIVEWIRE 7FR DUODECAPOLARREF401904 UNIDAD
33 CATETER INQUIRY A FOCUS I DUODECAPOLAR 7FR 4MM REF_[BI-87008 UNIDAD
3 | SONDA ECO CATETER VIEWFLEX XTRA ICE REF_12-D087031 UNIDAD
"T35 | PARCHE ENSITE NAVX VELOCITY - GRANDE REF_100003331 ENOOTO0 UNIDAD
35 | EXTENSION RESPONSE DECAPOLAR/NEGRA REF 401572 UNIDAD
37 | EXTENSION INQUIRY DECAPOLAR 1910-SAREF. 85954 UNIDAD
i INTRODUCTOR SWARTZ 8 5FR x 63CM SL1 REF 406849 UNIDAD
35 | INTRODUCTOR DEFLECTABLE AGILIS 8 FR REF_408310 UNIDAD
20 | CATETER IRRIGADO THERAPY 7FR COOL PATH100 CM REF IBI 83562 UNIDAD 1
GRUPO 7.11 INCERSION DE_CATETER EN VENA POR VIA ENDOVASCULAR
- UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E.INSUMOS MEDIDA S 5
389108 ' i
; ool PROCEDIMIENTO INCERSION DE CATETER EN VENA POR VIA ENDOVASCULAR (APLICA |~ in. 0
389106 CUALQUIER CODIGO (389108,389101,389102,389106,389107).INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
389107
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD
3| AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD
4| KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD
5 | KITINTRODUCTOR RADIAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD
5| GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD
7| GUIA 0.35 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD
8 | GUIA 035 HIDROFILICA X 150 UNIDAD
S| GUIA 035 HIDROFILICA X 260 UNIDAD
70| CATETER MULTIPROPOPOSITO UNIDAD
71 | CATETER A NECESIDAD (IMPLANTABLE, CATETER VENOSO CENTRAL, PERMANENTE, O TEMPORAL TRANSCAVO) UNIDAD
12 | CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD
73__| MEDIO DE CONTRASTE, UNIDAD
72| TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD
15| LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD
6| MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
17| JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
78| £EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ UNIDAD
79| EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
20| LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
21| ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
" 22| GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
23| GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
24| JERINGA 1/ml UNIDAD
25 | JERINGA 3/mi UNIDAD
26 JERINGA 5/mi UNIDAD
27 JERINGA 10/ml UNIDAD
28 JERINGA INYECTOR UNIDAD
25| HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
30 | FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
31| _CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
32 FIXOMULL (50CM) UNIDAD
33 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
34 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
35 | CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
36 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
37 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
38| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
39 GASA PAQUETE X 5 [ UNIDAD 1
] GRUPO 7.12 ANGIOPLASTIA O ATERECTOMIA DE VASOS DE MIEMBROS SUPERIORES, CON BALON
Lirem | cooico DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS Uwgé\ggﬁ &OFRECio
) 195030 | PROCEDIMIENTO ANGIOPLASTIA O ATERECTOMIA DE VASOS DE MIEMBROS SUPERIORES, CON UNIDAD
BALON INCLUYE HONORARIOS MEDICOS INCLUYE HONORARIOS MEDICOS. -
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD
3 | AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD
4| KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD
5 | CATETER DE ALTO SOPORTE UNIDAD
5 | GUIAS PERIFERICAS DE ALTO SOPORTE UNIDAD
7| GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD
§ | GUIA 035 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD
5| GUIA 0,35 HIDROFILICA X 150 UNIDAD
70| GUIA 035 HIDROFILICA X 260 UNIDAD
hi GUIA AMPLATZ X 180 UNIDAD
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12 GUIA AMPLATZ X 260 UNIDAD
13 INTRODUCTORES ALTO SOPORTE UNIDAD
14 CATETER PIG TAIL (CUALQUIER MEDIDA Y FR) UNIDAD
15 CATETER PIG TAIL CENTIMETRADO (CUALQUIER MEDIDA Y FR) UNIDAD
16 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD
17 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
18 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
19 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
20 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD
21 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
22 LLAVE DE TRES VIAS . UNIDAD
23 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
24 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA {PAR) PAR
25 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
26 JERINGA 1/ml UNIDAD
27 JERINGA 3/ml UNIDAD
28 JERINGA 5/m! UNIDAD
29 JERINGA 10/mi UNIDAD
30 JERINGA 20/mi UNIDAD
31 JERINGA INYECTOR UNIDAD
32 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
33 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD -
34 CANULA OXIGENO ADULTO- UNIDAD
35 FIXOMULL (50CM) CM
36 JERINGA DE ATMOSFERAS UNIDAD
37 KIT VALVULA HEMOSTATICA UNIDAD
38 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
39 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
40 CD’S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
41 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
42 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS i UNIDAD
43 ANGIO-SEAL UNIDAD
44 BALONES MEDICADOS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
45 BALONES CONVENCIONALES CUALQUIER MEDIDA, UNIDAD
46 GUIAS DE ANGIOPLASTIA UNIDAD
47 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
48 GASA PAQUETE X 5 - UNIDAD
GRUPO 7.13 TROMBECTOMIA VASOS MIEMBROS SUPERIORES O INFERIORES
UNIDAD DE OFRECE

ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA S [ NO

1 380307 PROCEDIMIENTO TROMBECTOMIA - VASOS MIEMBROS SUPERIORES O.INFERIORES INCLUYE UNIDAD
HONORARIOS MEDICOS.

2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD
3 AGU,JA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD
5 KIT INTRODUCTOR RADIAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD
6 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD
7 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD
8 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 150 UNIDAD
9 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 260 UNIDAD
10 CATETER PIG TAIL (CUALQUIER MEDIDA Y FR) UNIDAD
11 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD
12 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
13 TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD
14 LLAVE DE MANIFOLD | UNIDAD
15 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
16 CATETER EXTRACTOR DE TROMBOS ENDOVASCULARES UNIDAD
17 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
18 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD
19 | EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
20 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
21 ELECTRODOS ADULTOS : UNIDAD

- 22 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
23 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR
24 JERINGA 1/ml UNIDAD
25 JERINGA 3/ml UNIDAD
26 JERINGA 5/ml UNIDAD
27 JERINGA 10/m! UNIDAD
28 JERINGA INYECTOR UNIDAD
29 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
30 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD
31 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
32 FIXOMULL (50CM) CM
33 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
34 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
35 CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD
36 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
37 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
38 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD
39 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD
40 ANGIO-SEAL UNIDAD
41 BALONES MEDICADOS CUALQU\ER MEDIDA UNIDAD
42 BALONES CONVENCIONALES CUALQUIER MEDIDA. UNIDAD
43 GUIAS DE ANGIOPLASTIA® UNIDAD

GRUPO 7.14 ANGIOPLASTIA O ARTERECTOMIA CON BALON Y/O STENT DE VASOS TORACICOS
UNIDAD DE OFRECE

ITEM CODIGO : DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA ] NO

1 295024 PROCEDIMIENTO  ANGIOPLASTIA O -ARTERECTOMIA CON BALON Y/O STENT. DE VASOS UNIDAD
TORACICOS INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
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2 NCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS
e YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
[ EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
5 EQUIPO VENOCLISIS/IMACROGOTEQ UNIDAD
5 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD
7 LLAVE DE 3 VIAS UNIDAD
8 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR
B GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR
10 JERINGA DE 10CC UNIDAD
11 JERINGA 20 CC UNIDAD
12 JERINGA 50 CC UNIDAD
13 BURETROL UNIDAD
14 CD S PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD
15 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
15 | FIXOMULL (50CM) M
17 | VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
ESPARADRAPOQ EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
CANULA DE OXIGENO ADULTO UNIDAD
FORRO DE TUBO UNIDAD
HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
GUIA HIDROFILICA 0 35 X 150 UNIDAD
23 | GUIA HIDROFILICA 0 35 X 260 UNIDAD
24 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
25 KiT INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM {(CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
26 GUIA ROADRUNNER X 260 UNIDAD
27 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD
[ 28 CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
29 CATETER DIAGNOSTICO COBRA (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
30 CATETER DIAGNGOSTICO SIMMONS (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
31 INTRODUCTOR FLEXOR (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD
32 STENT AUTOEXPANDIBLE UNIDAD
33 STENT CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
34 BALON CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
[ 35 MICROGUIA UNIDAD
36 MICROCATETER UNIDAD
37 GUIA ROADRUNNER X 180 . UNIDAD
38 GUIA ALTO SOPORTE AMPLATZ L UNIDAD
39 GUIA DIAGNOSTICA 035 X 150 R UNIDAD
40 GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 260 UNIDAD
41 GUIA0014 UNIDAD
42 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
43 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
[ 42 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERILIZACION UNIDAD
GRUPO 7.15 TEST DE OCLUSION CAROTIDEA
: UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA S NG
1 385920 | PROCEDIMIENTO TEST DE OCLUSION CAROTIDEA INCLUYE HONORARIOS MEDICOS UNIDAD
2 YELCQ CUALQUIER MEDIDA : UNIDAD
3 EXTENSION ANESTESIA UNIDAD
4 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD
5 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD
6 ELECTRODOS ADULTO UNIDAD
7 LLAVE TRES VIAS UNIDAD
8 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) UNIDAD
£ GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) UNIDAD
10 JERINGA 3CC UNIDAD
11 JERINGA 5CC UNIDAD
2 JERINGA 10CC UNIDAD
3 JERINGA 20CC UNIDAD
4 BURETROL UNIDAD
15| CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD
G MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD
17 FIXOMULL (50CM; CM
I MAQUINA AFEITAR UNIDAD
e JERINGA INSUFLADORA UNIDAD
20 VALVULA HEMOSTATICA COPILOT UNIDAD
21 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD
22 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO
23 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD
24 FORRO DE TUBO UNIDAD
25 HOJA DE BISTUR! UNIDAD
26 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
27 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
28 BALON INTRACRANEAL CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
29 BALON PARA CAROTIDA CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
30 GUIA HIDROFILICA 0 35X 150 UNIDAD
[ 31 | GUIARIDROFILICA 035X 260 UNIDAD
32 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FR UNIDAD
fo33 "AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD
34 CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) UNIDAD
©35 CATETER GUIA CEREBRAL (CUALQUIER MEDIDA FR) UNIDAD
36 CATETER CEREBRAL SIMMONS (CUALQUIER FR) UNIDAD
37 CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIER FR) UNIDAD
38 MICROCATETER CEREBRAL 1018 UNIDAD
39 MICROGUIA UNIDAD
[ 40 GUIA DE NAVEGACION UNIDAD
41 FILTRO DE PROTECCION PARA NEUROINTERVENSIONISMO UNIDAD
42 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD
43 INFUSOR UNIDAD
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[ 44 [ PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL . [ UNIDAD I [ ]

CAPACIDAD ADMINISTRATIVA Y OPERACIONAL ]

- ] NO
DESCRIPCION OFRECE | OFRECE

MEDICOS ESPECIALISTAS: E| Oferente prestard el servicio objeto del proceso con profesionales
en las siguientes areas y con la siguiente experiencia especifica asi:

¢ Dos (2) Médicos Especialistas en Cardiologia -Hemodinamista debidamente titulados.
Con experiencia minima de Dos afios.

¢ Dos (2) Médicos Especialistas en Cardiologia — Electrofisiologia debidamente titulados.
Con experiencia minima de Dos afos.

e Dos (2) Médicos Espemahstas en Radiologia Intervenmomsta debidamente titulado. Con
experiencia minima de Dos afos.

¢ Un (1) Medico Neurélogo Intervencionista o Neurocirujano endovascular o
Neuroradidlogo Intervencionista con experiencia en neuro-intervencionismo titulado.
Con experiencia minima de Dos afos.

e -Un (1) Meédico Cirujanc Vascular debidamente titulado, con experiencia en cirugia
endovascular. Experiencia minima de Dos afios.

Junto con la oferta debera anexar hoja de vida, diploma como-Médico General, Médico especialista
de acuerdo con la especialidad, supraespecialista, RETHUS, esquema de vacunacion (titulos de
anticuerpos hepatitis B, vacuna de tétano), cédula, certificado de formacién en materia de
proteccion radiologica expedido por una institucién de educacion superior o por una instituciéon de
educacion para el trabajo y de desarrollo humano, curso de atencién a victimas de violencia sexual,
curso de ACLS, dos (02) cartas laborales que comprueben su experiencia.

NOTA: Para el personal extranjero o que se haya especializado en el exterior, que ingrese al pais
en misiones cientificas o de -prestacion de servicios de salud, con caracter humanitario, social o
investigativo, debera cumplir con el tramite de permiso transitorio, establecido en el articulo 18 de
la ley 1164 de 2007 y atender las instrucciones impartidas por el Ministerio de Salud y Proteccion
Social en la Circular 00004, de 31 de julio de 2008, el Ministerio de Educacién, asi como contar
con los autorizaciones de convalidacion u homologacion. o las normas que las adrmonen
modifiquen o sustituyan.

NOTA: Por cada médico especialista ofertado se debe constituir una péliza de responsabilidad civil
profesional, con un plazo de vigencia igual a la duracién del contrato (incluidas sus adiciones) y
deben estar constituidas y presentadas a la fecha de la firma del contrato que se derive de la
adjudicacién, aclarando que la finalidad es indemnizar los perjuicios patrimoniales (dafio
emergente) derivados de la responsabilidad civil profesional médica en que pudiere incurrir el
asegurado a consecuencia de negligencia o impericia en el ejercicio de su profesion médica.

ENFERMERA (O) PROFESIONAL: Prestar el servicio con un (1), experiencia minima comprobada
de dos (2) afios en procedimientos intervencionistas guiados por Angiografia para verificar la
especialidad y la experiencia deberan anexar junto con la oferta copias de los siguientes
documentos: Hoja de vida, idoneidad (copia del diploma y acta de grado de enfermeria), copia de
documento de identidad, copia tarjeta profesional, RETHUS, esquema de vacunacién (titulos de
anticuerpos hepatitis B, vacuna de tétano), certificacién vigente del curso de atencién a victimas
de maltrato y violencia sexual, certificacion vigente curso de reanimacion (BLS - ACLS), dos (2)
cartas laborales y demas certificaciones que acrediten la experiencia laboral, Certificado vigente
de formacion en materia de proteccion radiologica expedido por una institucion de educacidn
superior 0 por una institucién de educacion para el trabajo y de desarrollo humano, durante - el
tiempo de la ejecucion del contrato.

AUXILIARES DE ENFERMERIA: Prestar el sefvicio con tres (3) técnico en Auxiliar de Enfermeria,
con experiencia minima comprobada de dos (2) afios en procedimientos intervencionistas guiados
por Angiografia para verificar.la especialidad y la experiencia deberan allegar al momento de
presentar la oferta copias de los siguientes documentos: Hoja de vida, Diploma de Técnico Auxiliar
de Enfermeria, Cédula, registro de! diploma ante la Secretaria de Salud de Bogota, curso de
atencion a victimas de violencia sexual, curso de reanimacion basica (BLS), esquema de
vacunacion (titulos de anticuerpos hepatitis B, vacuna de tétano), dos (2) cartas laborales.

UN (1) COORDINADOR ADMINISTRATIVO: con experiencia minima de un (1) afio con
conocimientos en area de salud. )

Anexo a la oferta debera adjuntar: hoja de vida del personal con la siguiente documentacion, copia
de la cédula, diploma bachiller, curso de atencién a victimas de violencia sexual. Este personal
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debera distribuirse en los turnos de tal manera que el servicio esté cubierto durante la ejecucion
| del contrato.

—

"UN (1) TECNICO EN SISTEMAS con experiencia minima de un (1) afio en el manejo de programas
de Imagenes Diagndsticas.

Anexo a la oferta debera adjuntar: hoja de vida del personal con la siguiente documentacion, copia
de la cédula, diploma bachiller, curso de atencién a victimas de violencia sexual. Este personal
debera distribuirse en los turnos de tal manera que el servicio esté cubierto durante la ejecucion
del contrato.

PERSONAL ADMINISTRATIVO (transcriptor, auxiliar administrativo): el oferente garantizara
la prestacion del servicio con el personal administrativo necesario para el adecuado desarrollo de
la ejecucion del contrato, en cumplimiento a los estandares de calidad.

Anexo a la oferta debera adjuntar: hoja de vida del personal con la siguiente documentacion, copia
de la cédula, diploma bachiller, curso de atencién a victimas de violencia sexual. Este personal
debera distribuirse en los turnos de tal manera que el servicio esté cubierto durante la ejecucion
del contrato.

El oferente debera contar con un Profesional experto en Auditoria y Garantia en Calidad de Salud
para atender las labores propias del Servicio y para ello: Hoja de Vida, cédula, diplomas que
acrediten la experiencia del profesional en el tema especifico de calidad.

El oferente debera contar con un profesional en Salud y Seguridad del Trabajo adjuntando hoja de
Vida, cédula, diplomas que acrediten la experiencia del profesional en el tema especifico en SST,
minimo de un (1) afo de experiencia.

El Oferente debera contar con un profesional Oficial de Radioproteccion adjuntado hoja de vida,
cédula, certificacion del curso de radioproteccion acreditado por una institucion de educacion
superior de 40 horas practicas y 40 horas tedricas, con experiencia minima de un afio en proteccion
radioldgica.

AUXILIARES DE SERVICIOS GENERALES con experiencia minima de un (1) afio en aseo
hospitalario, la hojas de vida del este personal deberan cumplir con todos los documentos y normas
y disponibles al momento de auditorias y verificacion por parte de la Supervision del contrato tales
como hoja de Vida, cédula, certificacion especifica minima de dos (2) afios. El servicio debe estar
cubierto las (24) horas del dia, siete (7) dias a la semana durante la ejecucion del contrato.

RECURSO TECNOLOGICO: El oferente debera instalar en el Hospital Central sin costo adicional
para la Policia Nacional los equipos biomédicos necesarios requeridos para la prestacion del
servicio en cumplimiento al ANEXO No 2 OFERTA Y CONDICIONES TECNICAS MINIMAS
EXIGIDAS: en cumplimiento a lo establecido al estandar DOTACION: “Son las condiciones,
suficiencia 'y mantenimiento de los equipos médicos que. determine procesos criticos
institucionales” en cumplimiento a la resolucién 2003 de 2014 * Por la cual se definen los
procedimientos y condiciones de inscripcion de los prestadores de servicio de salud y habilitacion
de servicios de salud”

El oferente debera realizar los tramites respectivos para las Licencias de funcionamiento de los
equipos de radiodiagnosticos

EQUIPOS MINIMOS REQUERIDOS A INSTALAR EN EL SERVICIO DE RADIOLOGIA
HOSPITAL CENTRAL: ’

UN EQUIPO DE ANGIOGRAFIA

e« Un (1) equipo de angiografia, con soporte de techo y/o piso de ultima tecnologia.
e Incluye estacion de trabajo mantenimiento preventivo, correctivo y soporte técnico.
e Permite la realizacién de estudios vasculares, cabeza, cardiacos, corporal, extremidades.

ARCO/BRAZO ENC
e Configuracion minimo de 3 ejes en adelante.
« Desplazamiento longitudinal, a lo largo de la mesa, cubrimiento total de cabeza a pies
del paciente.
e Desplazamiento lateral de izquierda a derecha del paciente.
+ Rotacion del arcoen C
e Angulo de rotacion del arco RAO / LAO - 120°/120°.
e Velocidad de rotacién normal 30°/s o superior. ]
e Velocidad de rotacién rotacional sustraccion digital 40°/s o superior.
» Velocidad de 3D angio 50°/s o superior )
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e Desplazamiento del arcoen C

¢ Angulo de deslizamiento CRA/CAU de 50°/45° o superior.

e Velocidad de deslizamiento normal de 20°/s, rotacional sustraccién digital 30°/s.

¢ Movimientos de FPD (Flat panel detector)

¢ Distancia del movimiento 350mm

e Velocidad100mm/s

e Manipulacién por control de la consola, los interruptores Iaterales del FPD

e Rotacién del FPD rango entre +120 °/-120 ?

» Distancia entre el punto focal y el detector, rango entre 80 cm a 130 cm y/o superior.

e Interruptores de parada de emergencia: permite desconectar la potencia de las
secciones de accionamiento mecanico del brazo en C y la unidad de la mesa de
cateterizacion. Correccion de rotaciéon de la imagen.

GENERADOR RX
+ Generacion con tipo inversor.
e Potencia igual o mayor a 100kW.
¢ Rango de 50 kV o superior.
¢ Rango de 100 mA a 1000 mA o superior.

TUBO DE RX
e Dos o mas puntos focales. Tamafios entre 0.3 — 1.0
e Potencia igual o mayor a 100Kw :
e Angulo del objetivo (Targed Angle): entre de 8° hasta 12°.
e« Sistema de enfriamiénto aceite y/o refrigerante.
¢ Capacidad calorica de anodo igual o superior a 3000 kHU.

' DETECTOR DE PANEL PLANO (Flat panel detector FPD)

e Tamafo igual o mayor a 12 x 12 pulgadas.

¢ Tamano de pixel igual o inferior de 195 pm.

»  Matriz igual o mayor a 1500 x 1500

¢ Eficiencia de deteccion cuantica (Detective quantum efficiency - DQE) igual o superior a
65%.

e Campos de vision 2 0 mas.

e Permitir la rotacién del detector para mantener imagen siempre en la misma direccion.

MESA DE CATETERISMO

e Movimiento longitudinal: Minimo de 100 cm.

¢  Movimiento lateral: entre 1300 y 2000 mm.

e Movimiento vertical: desplazamiento entre 770 cm - 2200-mm.

e Dimensiones de la mesa Largo: minino 2850 mm, Ancho:minimo 450mm, Rotacion:
+90° a £180°. .

e Capacidad de carga: igual o superior a 200 kg de peso de pacuente Debe permitir carga
adicional.

CONSOLA AL LADO DE LA MESA DE CATETERISMO: Que permita el control de la mesa, el arco en
C y los mandos para el sistema digital de adquisicion, visualizacién y proceso de |magenes
Consola tipo tableta instalada al lado de la consola convencional. .

PEDAL:
e Pedal de control para radiografia y fluoroscopio.

MONITORES DE EXAMEN: :

e Soporte cielitico en sala de examen para minimo (4) cuatro monitores.

e Desplazamiento longitudinal, lateral, vertical y rotacion

e 2 monitores LCD minimo 19 pulgadas, monocromatico, para la imagen de fluoroscopia y
la imagen de adquisicion. Resolucion Matriz de 1280 x 1024 minimo.

e 2 monitor LCD minimo 19 pulgadas, color para las imagenes de la estacion de trabajo
3D y para la imagen de monitor signos vitales. Resoluc»on Matriz de 1280 x 1024
minimo.

e Visualizacién de parametros de adquisicion, posicién de brazo en C, dosis de radiacion.

MONITORES DE SALA DE CONTROL:
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e 2 Monitor LCD minimo 19 pulgadas, B/N para la imagen de fluoroscopia y la de
adquisicion

e 1 Monitor LCD minimo 19 pulgadas, color para las imagenes de la estacion de trabajo
3D.

ESTACION DE TRABAJO:
e Estacion pos-proceso de imagenes para reconstruccion 3D, medidas, analisis y
diagnostico.
e  Procesador Intel i5 minimo de 2.6GHz o superior.
e Minimo 2 puertos USB.
e Teclado alfa numérico, mouse.
e Impresion via DICOM Print.
e Almacenamiento de estudios en DVD/CD

CONSOLA DE ADQUISICION DIGITAL
e Grabacion del mapa de imagen:
e  Grabacion de imagenes en foto:
e Despliegue de imagen: 1280 x 1024, 60Hz, monocromatico, Conector DVI-D
e Sistema de monitor ‘
e Sistema de despliegue: 1 sistema para la sala de control
o Despliegue de imagen: 1600 X 1200, 60Hz, color, Conector DVI-D

ALMACENAMIENTO DE IMAGENES:
» Sistema de Disco duro RAID o superior, minimo de 1 tera.
¢ Memoria RAM minimo de 8 Gb o superior.
¢ Capacidad de almacenamiento para minimo 800.000 imagenes.

MODOS DE ADQUISICION: CONFIGURACION SE SOFTWARE
e Sistema de radio proteccion de techo, faldén, brazo.
e Fluoroscopia continua, y/o Fluoroscopia pulsada de hasta 30 fps
‘. e Imagen paramétrica de perfusion.
} e Software para angiografia digital rotacional con substraccion
\ o Software para angiografia digital substraccion periférica.
*  Angiografia rotacional cerebral con substraccion.
e Roadmap2D Y 3D.
* Angiografia de miembros inferiores por pasos.
e Software de analisis cuantitativo coronario.
e Software de analisis cuantitativo de otros vasos sanguineos.
e  Software de analisis del ventriculo izquierdo, de analisis del ventriculo derecho.
* Reconstruccion 3D de las adquisiciones rotacionales de angiografia cerebral.
»  Reconstruccion 3D de las adquisiciones rotacionales de vasos coronarios.
»  Reconstruccion 3D de las adquisiciones rotacionales de angiografia abdominal y
general.
e  Sistema para visualizacion de Stent
e Adquisicion de bajo contraste para obtencion de i imagenes axiales de tomograﬂa
e Medicion de longitudes.
»  Funciones de texto anotacion y comentarios sobre la imagen.
» Software para todas las edades cronolégicas (adulto/pediatrico)

FUNCIONES DE RED

e Interfaz para la transmision de imagenes médicas e Informacion DICOM 3.0, software y
hardware para conexion a una red PACS con DICOM 3.0 funcionalidades y protocolos
que deben ser incluidos en el sistema: DICOM Storage SCU, DICOM Radiation Report,
DICOM Query/Retrieve; DICOM Basic Print, DICOM Modality Worklist (HIS/RIS),
Worklist y MPPS, almacenamiento de imagenes DICOM vy software de grabacién en CD-
R /DVD-R. ]

*  SALIDA PARA IMPRESION: Mediante DICOM Print

e SISTEMA DE MANEJO DE CITAS Y PACIENTES

e SISTEMA DE MANEJO DE DOSIS. Incluir camara de ionizacion en el colimador,
visualizacion en la pantalla de la dosis acumulativa.
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NOTA 1: Incluye la instalacién del nuevo equipo y adecuacién de areas fisicas que se requieran
para la prestacion del servicio, correran por cuenta del oferente sin costo adicional para el Hospital
Central de la Policia Nacional en un tiempo no mayor a 30 dias.

NOTA 2: Incluye desmonte, del equipob de angiografia que se encuentra en sala de angiografia
del HOCEN, embalaje y disposicion en sitio deSIgnado por el HOCEN dentro de la ciudad de
Bogota, en un tiempo no mayor a 30 dias.

NOTA 3: Incluye mantenimiento correctivo y preventivo durante el tiempo de duracion del contrato

NOTA 4: Durante el tiempo de desinstalacion e instalacion de los equipos el oferente debera
garantizar la prestacion del servicio en un sitio alternativo, de acuerdo a lo requerido en el ANEXO
2, del presente proceso.

DESFIBRILADOR DISPONIBLE EN EL SERVICIO:
e Onda bifasica
e Pantalla de visualizacion de los valores y las ondas registradas
e Funcionamiento en modo manual y dea
¢ Modo sincronizado
e Seleccion del nivel de energia en el panel frontal
e Energia suministrada de 270 joules o menor
e Posibilidad de activacion de la descarga desde las palas y el panel frontal
« Desactivacion automatica del nivel de energia en caso de que no ocurra la descarga.
e Alarmas audibles y visibles ajustables para todos los parametros monitorizados
» Indicador de carga completa :
e Bateria de minimo dos horas de autonomia en monitoreo
e Impresora térmica
e Palas adulto/pediatrico
e  Alimentacioén eléctrica 110-120v 60hz
« Parches y entradas para marcapaso externo

(3) TRES MONITORES DE PRESIONES INVASIVAS
¢ Tensioén arterial
e Saturacion de oxigeno SPO2 -
« Presién invasiva con dos canales
e Curva electrocardiografica
¢ Curva de frecuencia respiratoria

(1) UN MONITOR MULTIPARAMETROS
s Tensioén Arterial.
e Trazo EKG
e Pulsoximetro.
e Presiones Invasivas (2 canales)
e Frecuencia Respiratoria

CARRO DE PARO :

Construccion de aluminio

Cubierta plastica :
Bandeja deslizante lateral - :
Extension completa con rodamientos

e Cajones deslizables

LARINGOSCOPIO:

e Para adulto y pediatrico compatible con resonancia magnetlca
e  Configuracion flexible de 4 a 10 hojas

e Luzled

e Recargable por USB o con baterias (mas baterias de repuesto).
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FONENDOSCOPIO

e CAMILLA COMPATIBLE SOPORTE PESO PACIENTE MINIMO 200 KG, CON
BARANDAS LATERALES Y FRENOS

MONITOR DE SIGNOS VITALES

e Pantalla de minimo 10 pulgadas

e Parametrosy graficas a color que muestre en pantalla minimo ecg (3 y 5 derivadas), spo2,
pni, capnografia, agentes anestésicos, temperatura corporal

e Buen funcionamiento en altas gradientes

¢ Para uso adulto, pediatrico o neonatal

e Autonomia de bateria de minimo 5 horas

CONDICIONES MINIMAS EXIGIBLES EQUIPOS

 El oferente garantiza realizar la metrologia y mantener los certificados de calibracion de
cada uno de los equipos y de los accesorios en los casos que aplique. Y realizar la
evaluacion de desempefio de los equipos, realizar las visitas de control de calidad en la
periodicidad que recomienda la fabrica de los equipos. El control de calidad se debe
realizar con una entidad autorizada para tal fin en Colombia y segun la normatmdad
vigente.

+ El oferente garantiza que el recurso humano tendra en tedo momento la capacitacién en
el manejo de los equipos a su cargo, por personal idéneo en el tema y con las pruebas
de campo que establezca el fabricante.

« El oferente garantiza que junto con el equipo cuenta con: Hoja de vida, Manual de usuario |
en espafiol y manual técnico, ficha en la que incluya uso, manejo, partes del equipo,
limpieza y desinfeccion, recomendaciones y advertencias.

» El oferente garantiza que junto con el equipo dispondra de cada uno de los accesorios,
dispositivos, bienes de interconexion y demas componentes necesarios requerldos para
su adecuado funcionamiento.

» El oferente garantiza que realizara los mantenimientos prevennvos al afio a cada uno de
los equipos ofertados de acuerdo a los protocolos establecidos en los manuales del
equipo. El cronograma de cada uno de los equipos seré entregado en el momento de la
entrega del equipo al establecimiento de sanidad policial al que va dirigido y se remitira
copia a la supervision del contrato. Y realizara los mantenimientos correctivos necesarios
a los equipos, dicho mantenimiento incluira el suministro de repuestos sin costo alguno
para el hospital. Si el reporte muestra diferencias con los valores de' referencia del equipo,
se deben realizar las actividades correctivas para gque los resultados correspondan a las
mediciones que indica el fabricante, garantizando el correcto funcionamiento de los

i equipos. Y gue los equipos biomédicos para la atencion de codigo azul, cuenten con

i las condiciones técnicas de calidad y soporte técnico — cientifico sean ellos eléctricos o
mecanicos, con sujecion a un programa de revisiones periddicas de caracter preventivo
y calibracion, cumpliendo con los requisitos e indicaciones dadas por los fabricantes y
con los controles de calidad de uso corriente, en los equipos que aplique, lo cual debera
estar consignado en la hoja de vida del equipo, con el mantenimiento correctivo, como lo
indica la norma de habilitacién.

« El oferente garantiza que efectuara el traslado, instalacion y puesta en funcionamiento de
los equipos sin costo alguno adicional.

e El oferente debe certificar con la casa comercial de los equipos contaran con la
disponibilidad en el mercado de los accesorios e insumos necesarios para su
funcionamiento durante su permanencia en el Hospital Central.

» El oferente garantiza que verificard las preinstalaciones existentes y realizara los
requerimientos necesarios por escrito al establecimiento de sanidad policial, para
garantizar el correcto funcionamiento de los equipos sin nlngun costo adicional.

» Eloferente garantiza que realizara la instalacion de los equlpos en presencia del personal
de servicio al que va dirigido y en presencia del ingeniero de la dependencia de equipo
meédico del establecimiento de sanidad policial, en la fecha previamente programada de
comun acuerdo entre el proveedor y el ESP.

e La firma que considere la necesidad de realizar visita técnica para la prevision de las
condiciones de pre instalacion, previa a la presentacion de la oferta, la podra agendar con
tos Ingenieros Biomédicos del Hospital Central
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El oferente garantiza que en el momento de la instalacion y puesta en funcionamiento de
los equipos ‘tomara las precauciones necesarias para la proteccion y seguridad del
personal a su cargo o servicio y de los de otros oferentes, de acuerdo con las
reglamentaciones vigentes en el pais.

e El oferente garantiza que tomara todas las medidas pertinentes para garantizar que no
se presenten dafios-a los bienes de los establecimientos de sanidad policial, durante el
periodo de instalacion y puesta en funcionamiento de los equipos, -para lo cual se
implementaran medidas para -proteccion de pisos, muros, techos, carpinterias,
instalaciones, equipos y en general todas las partes y bienes de las edificaciones. Que
sera a su cargo la ejecucion de los trabajos que se originen a causa de sus intervenciones
y la entrega de los bienes en el mismo buen estado en que le fueron entregados.

e El oferente garantiza que cumplird con el plazo de su oferta, haciendo unicamente los
ajustes convenidos con la supervision asignada. ‘

e El oferente garantiza que asumira la responsabilidad del traslado, manejo, deterioro,
pérdida de los bienes o componentes establecidos para la ejecucion del contrato.

e El oferente anexara el registro sanitario vigente expedido por el invima de cada uno de
los equipos biomédicos o el certificado expedido por el Invima de que no se requiere este
registro. :

e El oferente garantiza que realizara las actualizaciones de software o mejoras que la
fabrica oferte en softwares ofy aplicativos los cuales deben estar debidamente
licenciados. ’ ‘

« Eloferente garantiza que en el caso de que los equipos requieren condiciones especificas
para la instalacion, una vez se adjudique el proceso se coordinara con la supervision del
contrato y el grupo logistico la verificacién de dichas condiciones respecto a-la
infraestructura del Hospital Central Y ’ :

e El oferente garantiza que presentara la certificacion vigente expedida por la autoridad

certificadora competente o declaracion de conformidad vigente expedida por fabrica para

cada uno de los bienes ofrecidos en relacidén con el cumplimiento de las normas: Fda

(food and drug administration) y/o ce (comision europea)

USO DE RED PARA EL SERVICIO DE HEMODINAMIA

E| oferente debera conectarse a la red establecida por la Policia Nacional del Hospital Central
para cargar la informacion respecto a los resultados, imagenes de los exdmenes contratados y
todo lo relacionado para la prestacién del servicio y de igual manera esta en la obligacién de
acogerse a las politicas de seguridad de la informacién que establezca la entidad conforme la
resolucién 08310 del 28 de Diciembre de 2016 “...por la cual se expide el manual del sistema de
gestion de seguridad de la informacién para la Policia Nacional... ”

INSTALACI()N DE SISTEMA DE CAMARAS DE VIGILANCIA

El oferente debera instalar un sistema de cdmaras de vigilancia con audio y video para el Servicio
de Hemodinamia.

—CAPACIDAD ADMINISTRATIVA Y OPERACIONAL
' Si NO
DESCRIPCION OFRECE | OFRECE

El oferente certifica que prestara el servicio ofrecido, siguiendo los parametros de calidad y seguridad
exigidos para el personal que labora en el servicio de Imagenes Diagnosticas.

El oferente debe anexar debidamente diligenciado, firmado y con los soportes respectivos el Anexo
FORMATO DE IDONEIDAD DEL RECURSO HUMANO del pliego de condiciones, mediante el cual certifica
|a idoneidad del recurso humano ofrecido para la realizar el objeto del contrato. El comité técnico debera
verificar que la informacién contenida en el anexo idoneidad del recurso humano este suscrito por el
profesional ofertado. ) :

Al inicio del contrato el oferente debera allegar la relacion del personal que requiere usuario SISAP para la
prestacion del servicio a la Supervisién del Contrato, con los formatos establecidos “ componente
biografico, estudio de confiabilidad a personas naturales” y demas anexos solicitados para la asignacion
del usuario roles y privilegios -

El oferente debera informar de manera oportuna cualquier tipo de novedad administrativa con el personal
al que se le haya asignado usuario SISAP (traslado, retiro, comision, vacaciones 0 cualquier tipo de
ausencia administrativa) a la Supervision del Contrato.

El oferente certifica que cumplira con lo establecido en el Decreto No 2090 del 26 de julio de 2003 “ Por el
cual de definen las actividades de alto riesgo. para la salud del trabajador
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. El Oferente que resultare adjudicatario recibird formalmente mediante acta suscrita por el representante ‘
Iegal de la firma adjudicataria. el Supervisor del Contrato y el Jefe Logistico dei Hospital Central el area \

i fisica a
| comple
| al desa

signada para el desarrollo del contrato objeto del presente proceso los cuales quedaran bajo su|
ta responsabilidad dado que sera el oferente quien haga manejo directo de lo entregado en virtud |
rrollo del contrato. |

Con la suscripcion del acta en mencion el oferente quedara como unico responsable del mantenimiento de |
las areas fisicas entregados por el HOCEN, sin que esto represente, -ningun costo adicional para el Hospital |

Central.

NOTA:

el oferente se compromete a entregar el servicio pintado. y- en 6ptimas condiciones al finalizar el

contrato.

CONDICIONES PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO

No

DESCRIPCION

-8l
OFRECE

NO
OFRECE

a la oferta la inscripcion en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud, de conformidad
con la Ley 10 de 1990 “Por la cual se reorganiza el Sistema Nacional de Salud y se dictan otras
disposicicnes. Decreto 780 de 2016 “Por medio del cual s¢ expide el Decreto Unico Reglamentario
del Sector Salud y Proteccidn Social” y en concordancia con'él articulo 2.2.1.2.1.2.21 del Decreto

de planeacion nacional”.

REGISTRO ESPECIAL DE PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD, el Oferente debera anexar |

1082 de 2015 “Por medio del cual se expide el decréto umco reglamentarlo del sector admlmstratlvo '

El Oferente debera prestar los servicios de aouerdo al: plan integral de salud de las fuerzas militares
y la Policia Nacional Acuerdo 002 de 2001.

En caso de requerir un procedimiento, insumo ¢ dispositivp que no se encuentre reIaaonado dentro
condicion clinica del paciente y considerandose que son casos excepcionales; deben ser plenamente
contrato los cuales realizaran el estudio de mercado con minimo dos cotizaciones o carta de

exclusividad donde se tomara el menor valor cotizadoiy esta factura estara sujeta a verificacion por
parte del grupo de auditoria de cuentas. Lo

de los grupos contratados, aclarando que los mismos corresponden a casos especificos que por |a. ]‘

justificados y aprobados por el jefe del servicio de la especialidad pertinente y el supervisor del ;

Los insumos o dispositivos médicos relacionados en cada uno de los procedimientos que no sean
usados. seran descontados del valor total del grupo; en los casos en que se utilicen mayor cantidad
' de iInsumos o dispositivos médicos o no se encuentren relacionados en cada grupo, estos se pagaran
‘ de manera adicional, conforme al precio techo establecido para cada uno de los mismos; lo cual debe

ser relacionado en la hoja de gasto y el informe del reporte quirurgico, sujeto a revision por parte de
| Auditoria cuentas médicas y so pena de no pago.

" El costo que se genere por dafio o detenoro de un msumo o] dlsposmvo durante Ia manipulacién,
l ‘debera ser asumido por el oferente.

I'El oferente debera garantizar que los insumos y dispositivos médicos utilizados en la realizacion de
- los procedimientos cuenten con el registro INVIMA vigente para aquellos items que no lo requieran
debera presentar la debida constancia expedida por el INVIMA.

El oferente debera establecer un formato de registro para los dispositivos medicos lmplantables el
cual debera indicar como minimo, lo siguiente: a) Nombre y modelo del producto; b) Numero de lote
o numero de serie; ¢c) Nombre y direccion del fabricante; d) Nombre de |a institucion donde se realizo
fa implantacion y fecha de la misma; e) ldentificacion del paciente (numero .de la céduia de
ciudadania, numero de pasaporte), y sera diligenciado por el contratista una vez implantado. Uno de
los ejemplares permanecera archivado en la historia clinica del paciente, otro sera facilitado al mismo
y otro sera remitido a la empresa suministradora. En el caso de que se haya dispuesto un registro
nacional de implantes, este ultimo ejemplar o copia del mismo, se enviara al registro nacional por la
empresa suministradora. De conformidad al Decreto numero 4725 de 2005 "Por el cual se reglamenta
el régimen de registros sanitarios, permiso de comercializacion y wgﬂancua sanitaria de los
dispositivos médicos para uso humano”.

El oferente garantizara la participacion de un (01) especialista en la toma de decisiones para
realizacion de los procedimientos de alto costo, mediante junta, con la especialidad que solicita el
examen, la supervision (econdémico y técnico).

El oferente deberd soportar mediante hoja de gasto relacionando nombre del pac1ente edad,
identificacion, diagnostico, procedimiento, nombre y firma del especialista que realiza el
procedimiento, en este formato se debera anexar los Sticker de los dispositivos médicos el cual sera
requisito para radicar la factura so pena de pago.

El oferente debera instalar un Software propio para control de citas y facturacion, este sistema debera
permitir, verificar por pacientes la cantidad de insumos y dispositivos utilizados en los diferentes
procedimientos, con exportacion a archivos Excel y acceso directo a la supervision.

11

El oferente debera relacionar en el informe reporte quirdrgico el nombre del procedimiento, fecha,
hora, nombre del paciente, numero de identificacion, edad, diagnostico, justificacién, descripcién
quirurgica esta debe incluir los dispositivos y las cantidades utilizados dentro del mismo, debe estar
soportado por la firma del especialista que realiza el estudio, el cual sera requisito para radicar la
factura so pena de no pago.

12

El oferente se compromete que cuando los procedimientos de Cirugia Vascular sean realizados por
los especialistas del Hospital Central, solo facturara el valor correspondiente a los insumos y
dispositivos
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El oferente se compromete que cuando se realice una interconsulta por medicina especializada y de
esta se derive un procedimiento, Unicamente se facturara el valor del procedimiento.

El Oferente se compromete. a realizar el mantenimiento y adecuacién de la infraestructura del area
asignada de acuerdo con las normas de habilitacion.

El Oferente se compromete a realizar las actividades propias para las que fue contratado dando
cumplimiento a la normatividad y leyes vigentes de caracter general e interno que guarden relacién
con el Sistema de Gestion Integral (MECI, CALIDAD y SISTEDA).

El Oferente debera cumplir con la'normatividad establecida por el Ministerio de la Proteccién Social
y las normas generales vigentes. )

El oferente se comprometera a dar cumplimiento a la Circular 01 de 2015 “Por la cual se interviene
en los mercados de dispositivos médicos, se establece un régimen de libertad vigilada para estos

‘productos y se someten unos stents coronarios a control directo...” emitida por la Comision Nacional

de Precios de Medicamentos y DISpOSIt!VOS Médicos la cual comenzo a regir a partir del 05 de marzo

de 2015.

Adicional a lo anterior se dara aplicacion del Articulo 71 de la ley 1753 de 2015 "Por la cual se expide
el Plan Nacional de Desarrollo 2014-2018 “Todos por un nuevo pais " en donde se establece que
“..Los precios resultantes de las negociaciones centralizadas seran obligatorios para los
proveedores y compradores de medicamentos, insumos y dispositivos de servicios de salud y estos
no podran transarlos por encima de aquellos precios...”

18

El Oferente se compromete atender a los usuarios de acuerdo con la orden de servicio expedida por
parte de los Profesionales Médicos de la Direccién de Sanidad de la Policia Nacional; debidamente
diligenciada en original con firma y sello del profesional de la Policia Nacional, previa validacion de
derechos con el carne o constancia vigente y documento de identidad, para los casos en que por
contingencia no haya sistema se diligenciara orden de solicitud manual con firma y sello del
especialista tratante y para los casos fuera de la ciudad de Bogota a través de la oficina de referencia
y contrarreferencia. En cumplimiento al Decreto 4747 del 17 de Diciembre de 2007. De acuerdo a lo
estipulado en el acuerdo 073.

19

El Oferente se compromiete a prestar el servicio al usuario debiendo presentar la orden en ORIGINAL
emitida por el sistema SISAP y ORDEN DE SERVICIO EXTERNO EN GEINF debidamente firmada

y sellada por el profesional, la cual serd soporte para la facturacion. Ante casos por fuerza mayor
' como la caida del sistema se aceptara ordenes manuales en original debidamente firmada y sellada

por el profesional.

20

El Oferente se compromete a cumplir con la Resolucion 1434 del 05 de diciembre de 2005 expedida
por el Ministerio de Minas y Energia por la cual se adopta €l Reglamento de Proteccion y Seguridad
Radiolégica.

21

El Oferente se compromete que los trabajadores ocupauonalmente expuestos acrediten la
capacitacién en proteccion radiolégica certificada por una institucion de educacidn superior 0 por una
institucion de educacion para el trabajo y desarrolio humano.

22

El Oferente debera asumir el costo del personal y de los elementos necesarios para la limpieza y
desinfeccién de las instalaciones fisicas en la que se realizara la prestacién del servicio de manera
diaria por el tiempo que dure el contrato adjudicado, de acuerdo a los procesos establecidos por el
Ente de control asi como por la normatividad aplicable, estos a su vez estaran alineados a los que el
Hospital implemente. '

23

El Oferente debera diligenciar la historia clinica en el sistema SISAP en forma completa sin
excepcion, el cual sera revisado por audnona médica junto con el RIPS, los cuales seran soporte de
la cuenta.

24

El Oferente debera formular en nombre generlco los medicamentos que requieran los pacientes de
conformidad con el vademécum de la Policia Nacional (Acuerdo No. 042 de 2005 del CSSMP o la
norma que lo substituya o adicione) el cual hara parte del contrato.

25

El Oferente debera entregar informe que contenga los indicadores de calidad de los usuarios de la
Policia Naciona! al supervisor del contrato durante los (5) primeros dias habiles del mes segun la
lista anexa: ’ )

Tasa de morbilidad por grupos etéreos y sexo.

Porcentaje de infeccidn Intra — hospitalaria por grupos de edad y sexo.

Porcentaje de re - intervenciones.

Oportunidad de procedimientos programados.

Porcentaje de complicaciones en pos — procedimientos.

Elinforme debe ser remitido en archwo plano en programa compatible con Microsoft Excel y en medio
magnético (CD).

26

Et Oferente debera tener un sistema de Auditoria Interna que este en contacto con el Auditor médico-
delegado por el Hospital Central para el control y supervision del contrato.

27

El Oferente deberad delegar un especialista para que participe en las juntas médico-quirirgicas
cuando se requiera por las especialidades del Hospital Central, la cual debe ser previamente
coordinada con el servicio de Hemodinamia.

28

El Oferente debera entregar en medio fisico el informe del reporte quirtrgico firmado por el
especialista tratante, el cual debe ser registrado en la historia clinica del paciente a través del sistema
SISAP.

29

El Oferente se compromete a mantener.un archivo en el que reposen la historia laboral y los contratos
del recurso humano ofertado para esta contratacion cumpliendo con los estandares de habilitacion.
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[ Debera prestar el servicio con las hojas de Vida de los Profesionales Especialistas, anexadas a la
| propuesta.

30

E| Oferente debera velar por el cumplimiento de los protocolos de manejo, utilizando los insumos,
implantes y medicamentos requeridos dentro de la racionalidad cientifica.

31

Queda prohibido por parte del Oferente la reutilizacién de insumos reesterilizados y de comprobarse
dicha reutilizacion no seran cancelados ni reconocidos para su respectiva facturacion.

32

El Oferente debera prestar en forma continua y permanente los servicios a todos los Usuarios del
Subsistema de Salud de la Policia Nacional bajo los principios de eficacia, universalidad y solidaridad
que asi lo ameriten con base en la orden de servicio expedida por parte de los profesionales médicos
de la Direccion de Sanidad de la Policia Nacional.

33

El Oferente debera garantizar |a prestacion del servicio las 24 horas durante la ejecucion del contrato.

34

El Oferente se obliga a comunicar por escrito al contratante cualquier cambio en la informacion
suministrada para el desarrollo del presente contrato. De igual forma, si se trata del cambio en el
nimero de la cuenta bancaria en la que se realizaran los pagos, debe allegarse en original la
certificacion bancaria correspondiente.

35

El Oferente se compromete a presentar junto con la factura un Sistema de Garantia de Calidad, con
un porcentaje minimo del cinco (5%) de revision de los estudios realizados y reportados. El informe
de esta revision mensual debe ser presentada al supervisor del contrato los cinco (5) primeros dias
de cada mes en medio magnético e impreso.

36

El Oferente debera garantizar que los insumos meédicos utilizados en la realizacion de los
procedimientos cuenten con el registro INVIMA vigente para aquellos item$ que no lo requieran
debera presentar la debida constancia expedida por el INVIMA.

P37

El Oferente asumira los costos que se deriven de un evento adverso en la realizacion del
procedimientos que hacen parte del presente proceso, dichos costos seran cuantificados por la
oficina de facturacion del HOCEN a tarifa SOAT, cabe resaltar que el concepto de evento adverso
sera emitido por parte del grupo de seguridad del paciente del Hospital Central previa auditoria del
caso. mediante la normatividad establecida por el Subsistema de Salud de la Policia Nacional

38

El Oferente garantizara la atencién de ventanilla para recepcion de ordenes, asignacion de citas,
entrega de resultados de lunes a viernes desde las 07:00 horas hasta las 18:00 horas y los sabados
de 08:00 a 12:00M.

39

El Oferente debera cumplir con lo establecido en la Resolucion 2003 de 2014 “Por la cual se definen
los procedimientos y condiciones de inscripcion de los Predtadores de Servicios de Salud y de
habilitacion de servicios de salud.

40

El oferente se compromete al mantenimiento de la infraestructura del area asignada de acuerdo a las
normas de habilitacion sin costo adicional para el Hospital Central de la Policia Nacional.

41

El Oferente debe certificar por escrito y presentar junto con la oferta que esta en capacidad de
suministrar e instalar los equipos solicitados para la realizacién de los procedimientos objeto de la
contratacion. De igual forma debera adjuntar copia de los manuales y fichas técnicas de los mismos
que instalara. De igual manera el oferente que resulte favorecido con la adjudicacion dispondra de
un término de Treinta dias (30) calendario para que dé comun acuerdo con el actual oferente llevara
a cabo el proceso de desmonte, embalaje y disposicion en sitio designado por el HOCEN dentro de
la ciudad de Bogota.

»

El Oferente debe suministrar todos los elementos de Radioproteccion tanto para pacientes como
trabajadores ocupacionalmente expuestas a radiaciones ionizantes de (chalecos plomados,
protectores gonadales, cuellos de tiroides, gafas plomadas y demas elementos que se requieran para
la prestacion del servicio de radiologia) con un tiempo de vida Util no superior a cinco afos.

43

El Oferente debera suministrar el mobiliario necesario para la prestacion del servicio tales como
muebles, sillas, archivadores, equipos de computo, escritorios en cumplimiento a Io establecido en el
estandar de dotacion de la resolucién 2003 de 2014.

44

E! Oferente se compromete a prestar el servicio al usuario debiendo presentar la orden en ORIGINAL
emitida por el sistema SISAP debidamente firmada y sellada por el profesional, la cual sera soporte
para la facturacion. Ante casos por fuerza mayor como la caida del sistema se aceptara ordenes
manuales en original debidamente firmada y sellada por-el profesional. Previa presentacion del carné
o constancia vigente de la Policia y de la Cédula de Ciudadania y/o documento de identidad del
usuario.

45

El Oferente debera prestar la atencion de los servicios lnterconsultas y procedimientos asi:

. Ambulatorios en un tiempo no superior de 48 horas.
. Hospitalarios en un tiempo no superior a 12 horas.
. Urgencias en un tiempo no superior.a 2 horas.

NOTA: el oferente debe garantizar el envio del reporte a peticién del usuario si asi lo quisiere por
| medio electrénico aportado por el usuatio.

46

[ El Oferente debera tener un sistema de Auditoria Interna que esté en contacto con eI Auditor médico
| delegado por el Hospital Central para el control y supervision del contrato

47

El Oferente debera velar por el cumplimiento de los protocolos de manejo, utilizando los insumos,
medios de contraste requeridos dentro de la racionalidad cientifica.

Queda prohibido por parte del Oferente la reutilizacién de insumos reesterilizados y de comprobarse
dicha reutilizacién no seran cancelados ni reconocidos para su respectiva facturacion.
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49

Resolucién 0482 del 2018 “por la cual se reglamenta el uso de equipos generadores de radiacién
ionizante, su control de calidad, la prestacién de servicios de proteccién radioldgica y se dicta otras
disposiciones.

50

El Oferente debera cumplir con lo establecido en el articulo 1 de la ley 828 de 2003 en lo referente a
|la afiliacion y aportes al sistema general de seguridad social de los profesionales subcontratados: Asi
mismo debe certificar la afiliacién a una ARL.

51

El Oferente se comprometera que de requerirse el cambio de uno de sus funcionarios por parte del
Hospital Central, debera presentar la hoja de vida, para la evaluacién y aprobacidn por Supervision
del Contrato.

52

El oferente se compromete que el personal tantoc médico como técnico debe cumplir con las
competencias y perfiles requeridos asi como los requisitos que indica la resolucién 2003 de 2014 y
procesos institucionales en relacién con el talento humano el cual para su registro en las historias
clinicas de la institucion con relacion a los procesos de reserva y custodia de la historia clinica
contemplados en la Resolucién 1995 de 1999 requiriéndose para su ingreso al Sistema de
informacion SISAP un usuario y una clave personal uUnica e intransferible, cual se solicitara
previamente a la Supervisién del contrato con los formatos establecidos. Conforme a la capacidad
instalada que se requiera para la prestac;on segura de los procedimientos de estudios diagndsticos
a contratar.

53

El Oferente se compromete a presentar dentro de su oferta copia del contrato que indique el sitio
alternativo ubicado en la ciudad de Bogota, con el fin-de garantizar que cuenta con las instalaciones
debidamente habilitadas o certificado de instalaciones y capacidad operacional segun lo establecido
por la Resolucion 2003 de 2014 “Por la cual se definen los procedimientos y condiciones de
inscripcién de los Prestadores de Servicios de Salud y de habilitacion de servicios de salud”, para
remitir los usuarios del subsistema de salud de la Policia Nacional del ambito de urgencias,
hospitalizados y.consulta externa, cuando por-falia de algun equipo o los mismos se encuentren en
mantenimiento, se presenten fallas en la red que no permitan la transmision de los examenes o en
caso fortuito se imposibilite realizar dichos examenes en las instalaciones del ESPHA Hospital
Central Policia Nacional, deberan ser remitidos.en un tiempo no superior a 6 horas asegurando la
prestacion con la mejor calidad de atencion sin costo adicional para el Hospital Central, incluyendo
eltransporte de los pacientes de conformidad con su nivel de complejidad. Lo cual debe ser informado
por escrito_de manera inmediata al Supervisor del contrato.

54

El Oferente se compromete a pagar el valor de los Servicios publicos (Energia, Acueducto,
Alcantarillado, Residuos peligrosos y no peligrosos y Telefonia de acuerdo a la cuenta de cobro
presentada por la oficina de financiera del Hospital Central en coordinacién con el Grupo Logistico y
Gestion Ambiental segun consumo mensual. Los recibos de consignacién del pago de los servicios
publicos serén requisito indispensable para presentar la facturacion mensual.

55

El Oferente debera cumplir las condiciones locativas para el cuarto de aseo y ubicacion de los carros
de recoleccion de residuos y almacenamiento de insumos de acuerdo a la normatividad de
habilitacién, de igual manera debera dotar las diferentes areas de los contenedores para residuos y
guardianes asi como las bolsas de acuerdo con la Resolucién 1164 de 2002 en cuanto a calibres,
caracteristicas y rotulacion.

56

E| oferente debera allegar la documentacion para la solicitud de usuarios SISAP

57

El Oferente se compromete a estar disponible, con toda la documentacion (Programas PGIRHASA,
limpieza y desinfeccion, control de vectores, protocolos, formatos de seguimiento) y demés soportes
de todo lo mencionado anteriormente para |as diferentes auditorias internas, entidades, y autoridades
ambientales y sanitarias a la Direccion de Sanidad.

58

El Oferente se compromete durante la ejecucion del contrato a capacitar al personal contratado de
manera semestral, entregando copia de las certificaciones al supervisor del contrato, la capacitacion
solicitada debe contener los siguientes temas:

e Manejo de sustancias quimicas.

e Gestion integral de residuos.

e Buenas practicas ambientales- Ahorro y uso eficiente de agua y energia y papel

e Protocolo de limpieza y desinfeccion

El Oferente debera tener el cronograma de capacitaciones del personal relacionado con los temas
ambientales y de saneamiento basico que seran dictadas por personal profesional afin y acreditado
para esta labor. )

59

El Oferente debe dar cumplimiento a la normatividad vigente aplicable a limpieza y desinfeccion de
ambientes y areas hospitalarias de acuerdo a la criticidad (alto, medio y bajo riesgo) proveera los
elementos de secado de envases dispensadores que garanticen las diluciones exactas de acuerdo
a las guias que se adapten de la Secretaria de Salud, LIMPIEZA'Y DESINFECCION DE EQUIPOS
Y SUPERFICIES AMBIENTALES EN INSTITUCIONES PRESTADORAS DE SERVICIOS DE
SALUD 2011, GUIA PARA LA PREVENCION, CONTROL Y VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA . DE
INFECCIONES INTRAHOSPITALARIAS Y CARTILLA DEL HIPOCLORITO PREPARACION, USO Y
ALMACENAMIENTO ADECUADO DEL HIPOCLORITO DE SODIO EN LOS PRESTADORES DE
SERVICIOS DE.SALUD DE SODIO DEL INVIMA 2014 asi como la .norma que las modifiquen’y/o
actualicen.

60

El Oferente permitira y. atendera las visitas de inspeccién por parte de la supervision y el area de
gestién ambiental para verificar el cumplimiento de la normatividad ambiental y de saneamiento
aplicable. Y tendra disponible toda la documentacion que soporte este cumplimiento como planes,
programas y protocolos.
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El Oferente debera cumplir con la normatividad ambiental vigente relacionada con vertimientos, [

gestion de residuos, emisiones atmosféricas, saneamiento basico, manejo de sustancias quimicas
como son las siguientes: Constitucion Politica, Decreto Ley 2811 de 1974, Ley 99 de 1993, Ley 9 de
1979, Ley 253 de 1996, Ley 55 de 1993, Ley 430 de 1998, Decreto 1076 de 2015, Decreto 2 de
1982, Decreto 1594 de 1984, Decreto 948 de 1995, Decreto 1575 de 2007, Decreto 3930 de 2010,
Decreto 4741 de 2005, Decreto 1609 de 2002, Decreto 351 de 2014, Resoluciéon 1164 de 2002,
Resolucion 222 de 2011, Resolucién 1223 de 2014, Resolucion 631 de 2015, y demas que le
apliquen, deroguen y/o modifiquen. En el caso que se genere un residuo de mayor riesgo como los
radioactivos el Oferente se encargara de hacer el tramite necesario con Ingeominas

Asi como asumira cualquier infraccién o multa ambiental que se genere por conductas inseguras

(vertimientos intencionales o accidentales de sustancias quimicas, abandono de insumos o residuos
sin etiquetas, retiro de residuos sin autorizacion, transporte de residuos en vehiculos no autorizados,
vehiculos con emisiones atmosféricas representativas, manejo inadecuado de los residuos,
incumplimiento de la ruta sanitaria y demas que conduzcan a generar mayor impacto al medio
ambiente o coloquen en riesgo la salud humana, que por ende representen incumplimiento normativo
para el Hospital Central y en general para la Direccién de Sanidad de la Policia Nacional.

62

El Oferente debe usar productos para la desinfeccidon y limpieza de las areas, que sean
biodegradables, para lo cual entregara la certificacién vigente que soporten la biodegradabilidad de
los productos de limpieza, emitida por parte de un laboratorio avalado por el IDEAM.

63

La gestion de todos los residuos peligrosos (infecciosos, quimicos y administrativos) y no peligrosos
(ordinarios) generados durante la ejecucién del objeto contractual dentro del Hospital
(mantenimientos — como residuos electronicos, residuos de sustancias quimicas, trapos

contaminados,-plomados y demas) seran asumidos por el oferente sin generar-ningun costo para el |

Hospital asi como el Hospital sera el encargado de asegurarse de la gestion adecuada del residuo
(es decir entrega al transportador, receptor de actas de tratamiento y disposicion final), de igual
manera el oferente realizara la entrega de los residuos peligrasos administrativos formalmente al
Supervisor del contrato — Gestién Ambiental (por tipo de residuo y cantidad en kg) debidamente
embalado segun su peligrosidad. El cobro por la géstio’n de los residuos se realiza .con la
consolidacion de kilogramos registrados dia a dia en el formato de residuos hospitalarios RH1

64

El Oferente debera suministrar todos [os insumos tanto ‘medicamentos y meédicos quirurgicos
necesarios para el Carro de Paro, acorde a la normatividad vigente.

65

El Oferente durante el tiempo de desinstalacion de los actuales equipos e instalacion de los nuevos
equipos requeridos para la ejecucion del contrato y en el caso de presentar fallas en los equipos o
cuando se programe mantenimiento preventivo y correctivo de |os equipos que se encuentran en el
Hospital Central, el servicio NO quedara descubierto porque el oferente prestara el servicio de
consulta externa, urgencias y hospitalizados sin interrupcion, con equipos de iguales o mejores
caracteristicas a los ofrecidos, en la propuesta incluyendo el transporte de los pacientes de

conformidad con su nivel de complejidad hasta por un tiempo maximo de Treinta dias (30) dias , que |
es el tiempo que se ha concedido para el desmonte, embalaje y ubicacion de los equipos actuales y |

la instalacién de los nuevos equipo.

66

ElI Oferente se compromete a realizar el desmonte, embalaje y ubicacion de los equipos segun los
indicado por el Supervisor en los treinta (30) dias siguientes a la terminacion del contrato que se
hubiese suscrito previa verificacion de cumplimiento sin ningun costo para el Hospital Central de la
Policia Nacional.

67

E! Oferente acepta que et supervisor del contrato realice una visita técnica al lugar alternativo, donde
prestara el servicio mientras realiza la instalacion de los equipos, o en el que realizara el objeto del
contrato en el evento que por alguna circunstancia no se pueda desarrollar en las instalaciones.

68

El Oferente que resulte favorecido debera adelantar en forma prioritaria el proceso de habilitacion del
Servicio de Hemodinamia ante la Secretaria de Salud y adjuntar el certificado de habilitacion para la
prestacion del servicio en las instalaciones del Hospital Central de la Policia. Nactonal sin costo
adicional para la entidad.

69

En materia de Seguridad y Salud en el Trabajo, el Oferente debe dar cumplimiento al decreto 1072
de 2015 Decreto Unico Reglamentario del Sector Trabajo, libro 2. Régimen reglamentario del sector
trabajo parte 2. Reglamentaciones titulo 4. riesgos laborales, capitulo 6, Sistema de Gestion de la
Seguridad y Salud en el Trabajo., al igual que lo establecido en la Resolucién 1111 de 2017 Por la
cual se definen los Estandares Minimos del Sistema de Gestidn de Seguridad y Saiud en el Trabajo
para empleadores y contratantes, en cuanto a la implementacion del Sistema de Segurxdad y salud
en el Trabajo: .

De igual forma el Oferente que sea seleccionado debera elaborar la siguiente informacion:
Matriz de Peligros amenazas y vulnerabilidad para la sede del Hospital Central.

Matriz Legal.

Plan de Gestion del Riesgo para la de del Hospital central

Realizar curso de 50 horas de SG SST para el responsable de SST

70

El oferente se compromete a dar cumplimiento al Instructivo 004 SUSAN — GUTAH - 70 de 2019
“Instrucciones para la implementacion de| sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo SG-
SST en el ambito Salud.

71

El Oferente se compromete a realizar las actwndades propias para las que fue contratado dando
cumplimiento a la normatividad y leyes vigentes de caracter general e interno que guarden: relacion
con el Sistema de Gestion Integral (SOGCS, MECI, CALIDAD y SISTEDA)
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El Oferente se compromete a prestar los servicios desde el inicio del contrato con los Médicos
especialistas en cardiologia intervencionista, cardiologia' — electrofisiologia, radiologia
intervencionista, médico radiélogo neurélogo o neurocirujano, cirujano vascular, profesional en
auditoria y garantia en calidad de salud, profesional en salud ocupacional, enfermero superior,
técnicos en salud auxiliares de Enfermeria personal administrativo con la experiencia solicitada en
cada caso, en el numero $olicitado. A cumplir con {as normas sobre Seguridad Salud en el Trabajo
para el personal a su cargo. A informar del cambio de algunos de ellos al Supervisor del Contrato y
a enviar las hojas de vida para mantener actualizadas la carpeta del personal del contrato. A que
desde el inicio del contrato su personal esté debidamente uniformado e identificado de acuerdo a las
actividades que desempeifie.

73

El oferente se compromete a garantizar que ninguno de los profesionales, tecnélogos y perso‘nal
administrativo que oferte trabajara mas de la horas permitidas legalmente (12 al dia, 66 a la semana,
articulo segundo de la ley 269 de 1996). ‘

74

El Oferente debera informar a la Supervision del Contrato el cambio o novedad que se llegase a
presentar de alguno de sus funcionarios en el tiempo de ejecucion del contrato, asi mismo debera
mantener las hojas de vida actualizadas y a disposicion de cualquier auditoria o requerimiento
justificado, de la misma manera desde el inicio del contrato el personal debe estar debidamente
uniformado e identificado de acuerdo a las actividades que desempeiie.

75

El Oferente se compromete a certificar que los médicos especialistas tienen péliza de responsabilidad
civil y penal profesional durante la ejecucién del contrato.

76

El Oferente se compromete a no continuar prestando los servicios objeto del presente contrato una
vez esté agotado el valor del contrato, salvo én casos de urgencia médica debidamente justificada
de acuerdo con las disposiciones expedidas por la Superintendencia Nacional de Salud, autorizados
por el Supervisor del Contrato quien evaluara las ordenes y exigira al médico solicitante entregar la
debida justificacién. Los servicios prestados por fuera del.contrato que no cumpla con las anteriores
condiciones, no seran pagados por el CONTRATANTE.

77

El Oferente debera entregar en formato Excel'y en medio magnético informe detallado al supervisor
de! Contrato dentro de los 5 primeros dias habiles de cada mes. Este informe debe contener Niumero
Factura, Fecha Factura, Numero de Orden SISAP, Nombre Paciente, Edad, ldentificacién,
Diagnostico, Procedimiento, Valor del procedimiento, Nimero de contrato, Objeto de contrato, Valor
total del contrato, Valor ejecutado del contrato y Saldo por ejecutar del contrato y observaciones.

78

El Oferente se compromete a presentar junto con las facturas, informacion estadistica mensual en
un archivo plano el cual debe venir en medio magnético e impreso, que contenga la siguiente
informacién: Numero del consecutivo, Apellidos y Nombres, Numero de Identificacién, Edad del
Usuario, fecha del Servicio, Diagnostico con CIE 10, cédigo del procedimiento, Nombre del
Procedimiento o estudio realizado, valor del procedimiento, nombre del médico solicitante, cédula del
meédico solicitante y servicio solicitante. Esta debe entregarse los cinco (5) primeros dias habiles de
cada mes o cuando se soliciten cortes parciales. El presente informe hace parte integral de los
soportes de la factura.

Oportunidad de atencion

Numero de estudios solicitados y realizados;

Complicaciones en la ejecucion de procedimientos y plan de mejoramiento
Numero de estudios realizados sobre numero de estudios entregados,
Diez primeros estudios solicitados

Diez primeros profesionales con mayor demanda de estudios del servicio
Diez primeras especialidades médicas que demanda del servicio.

NOTA: Estos indicadores deben ser clasificados por especialidades, diez primeros diagnésticos con
CIE 10, indicadores de riesgos y todo lo salicitado por la Secretaria de Salud.

79

El Oferente se compromete a permitir el acceso a estadistica, soportes y demas documentos
relacionados con la atencion de pacientes y funcionamiento del servicio, facilitando de ser necesario
la verificacién y revision de los servicios prestados. cuando lo solicite la Supervision del Contrato.

80

El Oferente se compromete a que los profesionales medicos especialistas de la firma, deberan asistir
a las reuniones (juntas) médicas, comités y/o actividades programadas dentro de la unidad
hospitalaria y las diferentes especialidades en las que sean requeridos por el Hospital Central de la
Policia Nacional.

81

El Oferente debera contar con:las guias de préactica clinica para la atencién de las patologias o
condiciones que atiende con mayor frecuencia y los protocolos. De acuerdo con lo establecido en la
Resolucion 2003 de 2014, por la cual se definen los procedimientos y condiciones de inscripcion de
los Prestadores de Servicios de Salud y de habilitacion de servicios de salud. Las cuales seran objeto
de verificacion por parte de la Supervision y disponibles para los especialista del Direccion de Sanidad
de Policia Nacional.

82

El Oferente debera cumplir con el Sistema Obligatorio de Garantia de calidad, los requisitos minimos
esenciales y las condiciones sanitarias que fijen las autoridades competentes tanto en el orden local
como nacional.

83

El Oferente se compromete a. garantizar la entrega de informacion estadistica dentro los cinco (5)
primeros dias de cada mes siguiente a la prestacion del servicio, el registro RIPS de acuerdo a lo
establecido por el Ministerio de Salud, Decreto 3844/00 y las demas normas que lo adicionen o
modifiquen. La informacién debera ser entregada a la Supervision del contrato del HOCEN en medio
magnético e impreso por medio de un archive plano. De igual manera debera suministrar informes
parciales cuando le sean requeridos. )
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E| Oferente se compromete a implementar y a dar uso adecuado al médulo de imagenes diagnosticas

Contrato cualquier inconsistencia que se presente.

del Sistema de informacién en salud de la policia Nacional (SISAP) y a reportar al Supervisor del.

85

E| Oferente se compromete a presentar junto.con la factura un sistema de garantia de calidad, con
un porcentaje minimo del 5% de revision de los estudios realizados y reportados. El informe de esta
revision mensual debe ser presentada al supervisor del contrato los cinco (5) primeros dias de cada
mes en medio magnético.

86

El Oferente debera asignar un coordinador medlco para que desde la parte cientifica sea el enlace
con los especialistas y la supervision del Hospital Central, para la toma de decisiones y participacion
en juntas.

87

Sanidad de la Policia Nacional permitiendo la revisién de documentos conexos con las facturas, asi
como la documentacion del personal a cargo.

El Oferente se compromete a aceptar y facilitar las auditorias internas y externas de la Direccion de

88

El Oferente se compromete a mantener un archivo en el que reposen la hoja de vida de acuerdo a lo
establecido por el Hospital Central (lista de chequeo) del recurso humano ofertado anexadas a la
propuesta para esta contratacién cumpliendo con los estandares de habilitacion.

89

$6.156.000.00, durante el tiempo de ejecucion del contrato. .~

Los valores que se generen por concepto de servicios publicos (Energia, Acueducto, Alcantarillado,
Residuos peligrosos y no peligrosos y Telefonia seran cobrados al oferente de acuerdo con la cuenta
de cobro presentada por la oficina de financiera del Hospital Central en coordinacion con el Grupo
Logistico y Gestion Ambiental.

Los recibos de consignacion del pago del arriendo y de los servicios antes mencionados seran
requisito indispensable para presentar la facturacion mensual.

El oferente debe pagar en forma oportuna y mensual el canon de arrendamiento por un valor de

90

El Oferente se compromete a cumplir con la Resolucion 1434 del 05 de diciembre de 2005, expedida
por el Ministerio de Minas y Energia por la cual se adopta el Reglamento de Proteccion y Seguridad
Radiologica.

91

EL oferente debera allegar a la Supervision del Contrato las licencias de funcionamiento de los
equipos emisores de radiacién expedidas por la Secretaria de Salud.

92

El oferente debe asegurar el uso del software incluido en los CD o DVD que permita para la
visualizacion de los CDs é DVDs con las imagenes de los examenes ¢ procedimientos realizados,
que sea compatible con las terminales de trabajo en piso, urgencias y consulta externa.

93

El Oferente debe cumplir con la Resolucion 482 de 2018 del Ministerio de Salud- Secretaria de Salud
la cual reglamenta el uso de equipos generadores de radrac:on ionizante, sistema control de calidad,
prestacion de Servicio de Proteccién Radioldgica.

El oferente debe contribuir con el programa de ahorro y uso gficiente de agua, energia gue desarrolle
el HOSPITAL DE LA POLICIA NACIONAL, por medio del arreglo oportuno de fugas, ubicacion de

| oferente debera dar cumplimiento a la Resolucion 159 del 2015 y presentara el correspondiente
soporte donde permita evidenciar su cumplimiento como manual de fabricacién y / o etiquetas.

E! oferente debera preferir el papel fabricado en residuos agroindustriales, reciclado o madera
proveniente de fuentes forestales sostenibles, informacién verificada por medio de las certificaciones
del fabricante y especificaciones técnicas de este insumo.

dispositivos ahorradores de agua, ubicacion de lamparas libres de mercurio y de bajo consumo. EI-

95

El oferente debera suministrar ropa hospitalaria desechable (sabanas, batas polainas fundas campos
estériles).

96

E} Oferente que resulte favorecido asumira los mantenimientos preventivos y correctivos incluidos
repuestos de la totalidad de equipos que se requieran para Ia prestacion del servicio sin costo
adicional para el Hospital Central.

97

98

99

El Oferente se obliga, de conformidad con lo establecido en el Articulo 41 de la Ley 80 de 1993,
modificado por el Articulo 23 de la Ley 1150 de 2007, que en el momento de legalizar el contrato y
de presentar las respectivas facturas, acreditara el pago mensual de los aportes de la afiliacion y
cotizacion a los sistemas de Seguridad Social y Cajas de Compensacién 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 obligada a tenerlo.

El Oferente se compromete atender a los usuarios de acuerdo con la orden de servicio expedida por
parte de los Profesionales Meédicos del Hospital Central de ‘la Policia Nacional, debidamente
diligenciada.en original con firma y sello del profesional de la Policia Nacional. Los doppler deben
venir con sello y firma de médico especialista de la Policia a excepcion de doppler de miembros
inferiores y dappler miembros superiores; igualmente las érdenes para estudios. de Radiologia
especial, biopsias, drenajes deben contar con el sello de médico especialista, previa presentacion
del carné o constancia vigente de la Policia y de la Cédula de Ciudadania y/o documento de identidad
del usuario. En cumplimiento al Decreto 4747 del 17 de- Diciembre de 2007 De acuerdo a lo
estipulado en el acuerdo 073.

El Oferente se compromete a dar estricto cumplimiento con lo estableado dentro de ia resolucion No
1995 de 1999 del Ministerio de Salud “Por la cual se establecen normas para el manejo de la Historia
i Clinica”
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El Oferente se compromete a aceptar y facilitar las visitas de los Médicos Auditores .de la Direccion
100 |de Sanidad de la Policia Nacional permitiendo la revision de los documentos conexos con las
facturas, asi como la documentacién del personal a.cargo. ) .

El Oferente se compromete a llevar un. archivo consecutivo por computador en Microsoft Excel
relacionando los diagnosticos y procedimientos efectuados para ser entregados junto con las
101 | drdenes de servicio expedida por los profesionales del Hospital Central de la Policia Nacional y copia
del informe del resultado del estudio impreso ¢ en medio magnético los cuales seran radicados en la
Central de Cuentas del Hospital Central como soportes de la facturacion mensuai.

El Oferente se compromete a préstar los servicios objeto del contrato con la capacidad administrativa
102 |y operacional requerida e instalada la cual debe ser suministrada por el mismo de acuerdo al objeto
del contrato. (DILIGENCIAR EL ANEXO CARTA DE COMPROMISO DEL RECURSO HUMANO)

El Oferente se compromete durante la ejecucion del contrato a tener actualizadas las Fichas de datos
de seguridad de todos los productos quimicos y de aseo que utilice, para lo cual debe ubicarlas en
103 | un lugar visible donde se encuentren almacenados dichos productos. Asi como entregar certificados
y/o documentos que soporten capacitacién del personal en el manejo de dichas hojas de seguridad
y uso de estos insumos. -

El Oferente debe realizar la respectiva fumigacion (aspersién y/o-aplicacion de geles) y desratizacion
de las instalaciones arrendadas, de acuerdo a lo estipulado en su plan de saneamiento y a lo
coordinado con el supervisor del contrato, de igual forma al realizarse la actividad debera entregar al
supervisor del contrato los siguientes documentos:

e Concepto sanitario vigente que. lo acredite para realizar la actividad.

e Soporte de la idoneidad del personal que realizé la actividad en la aplicaciéon de plaguicidas.

e Certificados de disposicion de los recipientes de los quimicos utilizados, en cumplimiento del
decreto 4741 de 2005, por el cual se reglamenta parcialmente la prevencién y el manejo de los
residuos o desechos peligrosos generados en el marco de la gestién integral.

104 e Certificacion suscrita por el representante legal donde manifieste que los terceros contratados
para el transporte, tratamiento y/o disposicion final de los residuos peligrosos y especiales
generados en las actividades de mantenimiento, tienen los respectivos permisos y licencias
ambientales vigentes emitidas por autoridad ambiental competente.

e Anexar la hoja de seguridad de los productos quimicos utilizados para la actividad.

e El oferente debe cumplir con el Decreto 1609 del 31 de julio de 2002 para el transporte de
mercancias peligrosas, en referencia al transporte de los residuos peligrosos y especiales
generados en la actividad descrita, para lo cual entregara los respectivos certificados de
movilizacién al supervisor del contrato.

105 El oferente debera suministrar ropa hospitalaria desechable (sabanas, batas polainas fundas campos

estériles).
Atentamente,

T

Capitan FABIAN PARRA FUENTES
Jefe Departamento Ayudas Diagnosticas HOCEN

Elaborado por: TA Alejandra Maria Buchelly Celis

Departamento de Ayudas Diagnosticas HOCEN

Revisado por: CT. Fabian Parra Fuentes

Jefe Departamento de Ayudas Diagnosticas HOCEN

Fecha de elaboracion: 22/08/2019 '
Ubicacion: C:\Departamento de Ayudas Diagnosticas\DEADN201%\informe de actividad 2019
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MINISTERIO DE DEFENSA \
POLICIA NACIONAL

MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
POLICIA NACIONAL

} DIRECCION DE SANIDAD Unidag.
Radicado No

Recibido por
Fecha: Hora:

@S

Sesimt T HOPITAL CENTRAL

No. S-2019-/ AREAD - GUCOT

Bogoté, D.C., 23 de Septiembre de 2019

Capitan

NESTOR ROGERS PUERTO VELASQUEZ
Jefe Grupo Financiero Hospital Central
Calle 44 No. 50 - 51 CAN

Asunto: Solicitud Indicadores

De manera atenta solicito, sea allegada al Grupo Contratos del Hospital Central de la Policia Nacional del
proceso que tiene por objeto la PRESTACION DE SERVICIO DE SALUD DE ANGIOGRAFIA
(CARDIOLOGIA (HEMODINAMIA Y ELECTROFISIOLOGIA), NEUROLOGIA ENDOVASCULAR Y
RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA) QUE INCLUYA RECURSO HUMANO E INSUMOS PROPIOS DE
LOS PROCEDIMIENTOS DE ANGIOGRAFIA Y DE USO COMUN HOSPITALARIO CON DESTINO ALOS
USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL, los indicadores financieros y
organizacionales. Lo anterior, debido a que dicho requisito hace parte de la estructuracion del estudio en
comento, en consecuencia se relacionan los posibles oferentes arrojados por el SECOP |l que mostraron
interés en enviar la cotizacion, siendo estos los siguientes:

No. PROVEEDOR - NIT
1 DIAGNOSTICA IPS SA. | 900271266 |
2 UT ANGIODINAMICA 900403504
3 CENTRO CARDIOVASCULAR COLOMBIANO SAS 900284591
4 SERVICIO CARDIOLOGICO DEL LLANO 844002252
5 COLRAD S.AS. 900436723
6 UT OICE MEDICAL LTDA 900396224
7 INSTITUTO DE DIAGNOSTICA MEDICA S.A. (IDIME) 800065396

Se aclara que los oferentes que cotizaron dentro del presente proceso fueron:

1 UT ANGIODINAMICA 900403504
2 CENTRO CARDIOVASCULAR COLOMBIANO SAS 900284591 |
3 SERVICIO CARDIOLOGICO DEL LLANO 844002252 ;

La modalidad de contratacion del presente proceso y la forma de adjudicacion se relaciona a continuacion
de acuerdo con la apropiacion presupuestal para el presente proceso, asi:
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DESAGREGACION PRESUPUESTAL
MODALIDAD ADJUDICACION VIGENCIA VIGENCIA

2019 2020
SELECCION ABREVIADA - PRESTACION DE
SERVICIOS DE SALUD - TOTAL - 360.000.000.00 2.800.000.000.00

—
VALOR TOTAL PRESUPUESTQ-ASIGNADO W GENCIA 2019 Y 2020 3.160.000.000.00

FORMA DE

Atentame

Capitan PEDRO 'tm ONDRAGON PINEROS
Jefe Grupo Contratos Hospital Central

Elaboré PS 07 ILLEBY RABELLY CORREDOR
Reviso, CT PEDRO DAVID MONDRAGON PINEROS
Fecha elaboracion: Escritorio

Ubicacién: Mis documentos

Carrera 59 No. 26 — 21 CAN
Teléfonos: 2201035 —
hocen.qucot12@policia.gov.co
www _policia.gov.co \
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POLICIA NACIONAL
DIRECCION DE SANIDAD
HOSPITAL CENTRAL

Unidad:

Radicado ‘No:

Recibido por:

Fecha Hora

No. : / HOCEN - ADFIN-3.1

Bogota, D. C., 02 de Octubre de 2019

Capitan

NESTOR ROGERS PUERTO VELASQUEZ
Jefe Grupo Contratos

Hospital Central

Bogota D.C.

Asunto: Respuesta Indicadores

De acuerdo a su solicitud donde se requiere los Indicadores Financieros, para el

proceso de PRESTACION DE SERVICIO DE SALUD DE ANGIOGRAFIA (CARDIOLOGIA
(HEMODINAMIA Y ELECTROFISIOLOGIA), NEUROLOGIA ENDOVASCULAR Y RADIOLOGIA
INTERVENCIONISTA) QUE INCLUYA RECURSO HUMANO E INSUMOS PROPIOS DE LOS
PROCEDIMIENTOS DE ANGIOGRAFIA Y DE USO COMUN HOSPITALARIO CON DESTINO A
LOS USUARIOS DEL SUSSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DEL HOSPITAL
CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL.

Se toma la informacion de 05 firmas, las cuales con los balances y registros
tributarios corresponden al afio 2018. El analisis es tomado de los registros unicos
de proponentes como fuente SECOP II, teniendo en cuenta lo requerido en la
legislacion tributaria y registro ante Camara y Comercio. Se aplicaron conceptos
estadisticos con el fin de analizar el conjunto de datos numéricos, como son:

e Media aritmética en la que se obtuvo el promedio en la muestra de cinco (5)

» Media podada se calcula una desviacion estandar para cada uno de los
indicadores presentando dispersion amplia por el tamafo de la muestra lo
cual se considera no aplicada para este estudio.

e Mediana se realiz6 la medida estadistica con representacién en la muestra
por indicador . :

e Valor minimo y valor maximo se tomo las muestras ev1denC|ando los
valores limites.
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e Desviacién estandar se toma como referencna para el analisis toda vez que
la muestra es dlspersa

e Promedio ponderado se promedia los datos obtenidos con objeto de
determinar un valor techo del valor limite afijar para cada uno de los
indicadores, con base en este Ultimo resultado se analiza de manera
individual por oferente e indicador, determinando cada requisito habilitante

~para el orden Orgamzamonal y Financiero en este proceso.

Anudado el analisis se‘realiza con objetivos principales del Decreto 1082 de 2015 y
la pluralidad de los posibles oferentes dando como resultado los siguientes:

ESTUDIO DE INDICADORES

l
PRESTACION DE SERVIC!O DE SALUD DE ANGIOGRAFIA (CARDIOLOGIA (HEMODINAMIA Y ELECTROFISIOLOGIA), NEUROLOGIA ENDOVASCULAR Y RADIOLOGIA ]‘
INTERVENCIONISTA) QUE INCLUYA RECURSO HUMANO E INSUMOS PROPIOS DE LOS PROCEDIMIENTOS DE ANGIOGRAFIA Y DE USO COMUN HOSPITALARIO CON DESTINO A LOS l
USUARIOS DEL SUSSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DEL HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL ’

1 INDICES CAPACIDAD FINANCIERA

INDICES CAPACIDAD ORGANIZACIONAL =

1|DIAGNOSTICA IPS SAS 0.3958 0.2497 2.6032 0.3692 INDETERMINADO

SERVICIO CARDIOLOGO DEL
LLANO E.U (EMPRESA . 0.7874 02806 21349 0.6436 6.15

2|UNIPERSONAL) - )

3[cotraD sAS 02521 . 0.2521 2.8685 0.3485 3502.62

4[uT oiceeDIcAL LTDA . . 0.4589 0.2467 : 0.6504 0.4625 3.63
INSTITUTO DE DIAGNOSTICO

s|mEDICO 5 A 0.2167 0.0660 17055 0.6954 10.04

‘Valar Promedio
Media Aritmetica

Vator Promedio
:Media Podada

Valor Promedio
Mediana

Valor Minimo

Valor Maximo

DESVIACION ESTANDAR 0.23 ’ 0.09 ‘ : 0.87 0.16 1564.21

Valor Promedio ?
_techo limite (ponderado) - |

/ V
Los resultados de los indicadores fijados a cada indicador son resultado no solo de
la aplicacion de férmulas financieras y estadisticas donde también buscan
garantizar, con respecto a la muestra poblacional de las cinco (05) firmas la inclusion
de acuerdo a su estado Organizacional y Financiero para el proceso.

Lo anterior debido a lo establecido en los numerales 3 y 4 del articulo 2.2.1.1.1.56.3
y articulo 2.2.1.1.1.6.1 del Decreto 1082 de 2015 y—atendiendo lo estipulado en la
Guia para la elaboracién de estudio del sector emitido por la agencia Nacional de
Contratacién en la introduccién parte (b) del segundo parrafo que a la letra dice “e/
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resultado del andlisis debe plasmarse en los estudios y documentos previos del proceso de
Contratacion.”. Razdn por la cual se anexa en este oficio el resultado del analisis de
orden financiero y organizacional del sector en mencion.

Atentamente,

PS 08 SENDER PI
Analista'de Cartera

Eiaborado por PS08 SENDER PINZON ESPINOSA
Revisado por PS08 SENDER PINZON ESPINOSA
Fecha de eiaboracion: 02/10/2019
Ubicacién CUsersiSENDER PINZON:Documedtsfndicadores

Calle 44 No 50-51 CAN
Teléfonos 5 804401
hocen.cartera@policia.gov.co
WWW.policia.gov.co

SCHH4L - 1 7 HY T SCE548 - 1INT
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MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
~ POLICIA NACIONAL
DIRECCION DE SANIDAD POLICIA NACIONAL

DE ANGIOGRAFIA (CARDIOLOGIA (HEMODINAMIA Y
ELECTROFISIOLOGIA), NEUROLOGIA ENDOVASCULAR Y
RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA

INFORME DE AVALUO DE RENTA

ELABORADO POR:
Subintendente ENRIQUE ROMERO LEON
Perito Avaluador Direccion de Sanidad

FECHA DEL INFORME: .
05 de Agosto de 2019
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7. INFORMACION GENERAL

1. TIPO DE INMUEBLE: inmueble Hospital Central de la Policia Nacional espacio para
ceder en arriendo para el funcionamiento el funcienamiento de Hemodinamia con un
areade 114 M?

1.2.TIPO DE AVALUO: El avallio practicado al inmueble es de comparacién en donde se
toman inmuebles los cuales se encuentran cerca del predio y que sean comparables
al inmueble a arrendar.

1.3.LOCALIZACION: EI inmueble objeto del avaliio, se encuentra ubicado dentro las
‘ instalaciones del Hospital Central de la Policia Nacional en el primer piso, Direccién
Carrera 59 N° 26-21 CAN.

1.4.SOLICITANTE: El avallo es solicitado por parte del sefior Teniente Coronel Domingo
Alfredo Lopez Dales Director Hospital Central, mediante comunicacion oficial S-20719-
045531-DISAN, con el objeto de establecer el valor del canon de arrendam;ento del
area donde funcionara el area de Hemodinamia .

1.5.PROPIETARIO: Policia Nacional

1.6.FECHA DE VISITA: 01 de Agosto de 2019. |

1.7.FECHA DEL INFORME: 05 de Agosto de 2019.
2. DOCUMENTOS ESTUDIADOS

2.1.RESOLUCION: Resolucién No. 2086 del 20 de Septiembre de 20086, del Ministerio de
Comercio, lndustna y Turismo.

2.2. CERTIFICADO DE TRADICION Y LIBERTAD El inmueble se encuentra registrado
ante la Oficina de Registro de Instrumentos plblicos circulo registral 50 de Bogota
Folio de Matricula No. 50C- 1496480.

2.3. CEDULA CATASTRAL: El inmueble objeto del avallo, se encuentra inscrito
- mediante cédula Catastral No. A26453.

3. CARACTERiSTICAS GENERALES DEL SE‘CTOR ‘

3.1. GENERALIDADES Las Instalaciones de Samdad se encuentran dentro del casco
urbano del municipio asi: :

NORTE: Con la Calle 44
SUR: Con la Avenida el Dorado
ORIENTE: Con la Carrera 59




.4.

3.2.

3.3.

3.4.

3.5.

3.6.
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OCCIDENTE: Con la Carrera 60 ’
A sus alrededores se cuenta con uso mixto dotacional, comercial y residencial en

cercanias al bien.

UBICACION DEL PREDIO EN EL SECTOR: El sitio donde funcionara el area
Hemodinamia, se encuentra ubicado dentro las instalaciones del Hospital Central de
la Policia Naciona), especificamente en primer piso del predio.

ACTIVIDAD PREDOMINANTE EN EL SECTOR: El uso predominante del sector
donde se encuentra el inmueble del presente avaldo es zona comercial, dotacional y
residencial. ’

ViAS DE ACCESO: En el sector se encuentran las siguientes vias:

Se encuentra ubicado sobre el sector denominado Centro Administrativo Nacional
(CAN) sobre la avenida el Dorado el cual comunica de oriente a occidente de Bogota
y tiene en cercania la avenida carrera 68 la cual comunica la ciudad de sur a norte.

EQUIPAMIENTO URBANO: El inmueble posee disponibilidad permanente de todos
los servicios publicos basicos:

Alumbrado Puablico: El sector donde se encuentra ubicado el predio cuenta con
infraestructura para el alumbrado publico en buen estado.

Servicios Publicos: El sector cuenta con servicios publicos basicos domiciliarios:
Acueducto, alcantarillado, energfa eléctrica.

Transporte Publico: La infraestructura vial permite que cuente con transporte
publico por la Avenida el Dorado con servicio de Taxis, Busetas, Sitp y Transmilenio
de igual manera cuenta con servicio de transporte por la avenida carrera 68 y la
carrera 50.

ESTRATIFICACION SOCIOECONOMICA: El sector esta clasificado como estrato
4. pero el Hospital tiene estrato especial.

CARACTERISTICAS

4.1. AREA TOTAL A AVALUAR: El area del predio destinada para ceder en la modalidad

de arriendo es el area Hemodinamia con un area de 114 M2, segun lo manifestado
por el sefor intendente Jhon Alarcén Arquitecto del Hospital Central

4.2. FORMA GEOMETRICA: Rectangular

4.3. TOPOGRAFIA: Plano
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5. CARACTERISTICAS DE LA CONSTRUCCION:
5.1. DESCRIPCION DE LAS INSTALACIONES: EI area determinada para ser sometida
al arrendamiento del area de Hemodinamia esta delimitada y cuenta con cerramiento
en paredes y seguridad con ventanearia y puerta.

5.2. ACCESOS Para acceder al inmueble se cuenta con la Guardia propia de Sanidad,
con entrada peatonal y vehicular sobre la via calle 59

5.3. DISTRIBUCION INTERNA:
» Fachada: Mamposteria piedra muneca
» Cimentacién: Realizada en un sistema Pilotes.

+ Estado de conservacion: Bueno

» Vetustez de la estructura: 39 Afos

* Estructura: En concreto, conformada por vigas, columnas y placa.
) Mu;os: Paﬁetado, estucado, pintado y paredes en baldosa

. Cubieria: placay acabadd de biélb raéo en rﬁéterial de pvc blanco.
+ Pisos: Baldosa grano de marmol

» Puertas: Cuenta con puertas en todas las oficinas y areas de acceso en
vidrio y otras en madera tamboradas.

5.4. SERVICIOS PUBLICOS

- ACUEDUCTO Y ALCANTARILLADO
- ENERGIA

- INSTALACIONES ELECTRICAS E ILUMINACION: El 4rea donde se establecera el
area de Hemodinamia del Hospital Central cuenta con iluminacién la cual esta
suministrada por los circuitos del primer piso.

INSTALACIONES HIDROSANITARIAS: El area donde sera ubicado Hemodinamia
cuenta con instalaciones sanitarias como lavamanos sanitario

1 :
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6. METODOLOGIA DEL AVALUO :
6.1. CONSIDERACIONES GENERALES:

Para realizar el avalio se tiene presente las siguientes consideraciones: ,

: i S .
Se realizé investigacion de los predios comparables con el bien a evaluar tanto por-su
misma funcionalidad y destinacién con areas similares en el sector de sector comergial
sobre la calle 44 en donde se presten atencion al publico y se tuvieron en duentailos
siguientes aspectos:

1

{ [

« Atencién a usuarios y clientes.

« Que el canon de arrendamiento no sobrepase los topes legales. Wl

o Los arrendamientos a comparar deben referirse a inmuebles con rentas de
acuerdo con la norma de uso del terreno o de las construcciones.

¢ Que cuenten con espacios sirqii‘are‘si‘al ofertado

. 7. ANALISIS ECONOMICO
7.1. ANALISIS PARA DETERMINAR EL VALOR DE RENTA PORMETRO CUADRADO.

Para adoptar un precio de renta por metro cuadrado se analizé el mercado de ofertas
y transacciones reales en el sector, de alguna manera comparables con el inmueble
objeto de avaluo. Lo anterior, como apoyo al proceso avaluatorio tal como lo menciona
el ARTICULO 16. METODO DE CAPITALIZACION DE RENTAS O INGRESOS de la
Resolucién 620 de 2.008 del Instituto Geografico Agustin Codazzi, metodologia que
se ajusta a lo contemplado en el Decreto 1420 de 1.998 y Ley 388 de 1.997. El valor
de renta del metro cuadrado se estimé con base en la siguiente informacion, asi:

ESTUDIO DEL MERCADO PARA DETERMINAR CANON DE ARRENDAMIENTO AREA DE HEMODINAMIA DEL HOSPITAL CENTRAL
‘ VALOR CON EL
4 IETAR! Al T .
N* ROPIETARIO O | () ors INMOBILARIA | UBICACION | CONTACTO | AREA M2 | VALOR M2 VALORTOTALCANON|  PRECIO CON EL PORCENTAJ: DE VALOR OFERTA
ARRENDATARIO . DE ARRENDAMIENTO | DESCUENTO DEL INMOBILIARIA M2
NEGOCIAC DN
CALLE 57N 44
1 MICHAEL HIGUERA |DROGAS LA REBAJA 20 3185066256 32 $71.875 $2.300.000 23 $16.531 $55,344
EDIFICIO DEL EFECTY CALLE 44 N® 56
RUBI LEON 3124002672 64 375 3.800.000 .
: SEGUNDQ PISO 36 3, s 20 $5.938 $53438
- CALLE44 N®
3 RICARDO BRICENO {PAPELERIA ELCAN nN b 3057108106 21 $65.000 $1.300.000 15 $9.750 $55.250
PROMEDIO CANON M2 DE ARRENDAMIENTO EN EL SECTOR $54.667
AREA SOUCITADA EN ARRENDAMIENTO HEMODINAMIA o s 114
PROMEDIO M2 DEL CANON DE ARRENDAMIENTO EN ELSECTOR : ‘ 1S 54,000
VALOR CANON DE ARRENDAMIENTO DEL AREA DE HOMODINAMIA $ 6.156.000

VALOR DE RENTA POR METRO CUADRADO EN EL SECTOR: $ 54.000

AREA DESTINADA PARA EL FUNCIONAMIENTO DEL AREA DE HEMODINAMIA DEL
HOSPITAL: 114 M?
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8. RESULTADO DEL AVALUO

Considerando que el area a arrendar presenta ciertas caracteristicas en la parte
comercial, principalmente la facilidad para la atencién a los usuarios y funcionarios de la
Palicia Nacional, el predio cuenta con vigilancia y seguridad las 24 horas del dia
brindando confort y bienestar a las personas que hagan uso de los servicios de
Hemodinamia.

De igual manera es de tener en cuenta que este espacio tendré como finalidad la atencién
exclusiva de personal de funcionarios y usuarios de la Policia Nacional por tal motivo
este espacio no generan una ganancia potencial y por el contrario ofrecen un bienestar a
la comunidad Policial del subsistema de salud.

En virtud a lo anteriormente expuesto y a los analisis de mercado elaborados en el sector
al valor de renta por metro cuadrado establecido en el estudio realizado indica que el
valor del metro cuadrado para ser tomado en arriendo tiene un costo de $ 54.000 este
“valor se determina con el fin que-la persona o entidad que asuma el contrato de
arrendamiento no le genere perdida, lo cual se veria reflejado en la calidad del servicio
prestado a los usuarios de sanidad y miembros de nuestra institucion. o

8.1 RESULTADO AvAL_UQ:

, VALOR DEL M2 VALOR CANON DE
SS\%AN?SAT%:;E% ADOPTADO CON EL | ARRENDAMIENTO
o 10 % SUJERIDO MENSUAL

114 M2 ; $54.0000 | $6.156.000,00

Eg vaior adoptado: para el canon de arrenllamlento del érea dispuesta para el
fUncmnamlento de la especnahdad es el mghgente :

Especialidad Hemodinamia: $ 6.156.000,00;
NOTA: Es de tener en cuenta que la finalidad Policial Nacional no es el arrendamiento
de inmuebles, ni el lucro como resultado de esta; actividad econémica, el objeto de
apertura estos espacios dentro de una unidad Pohcnal es con el fin de buscar seguridad
y bienestar de los miembros de nuestra. mstruomén
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Por otra parte en este avalua no se tuvo en cuenta el cobro de los servicios publicos del
mismo, por tal motivo la administracién del Hospital Central deberan tener en cuenta el
cobro de los servicios publicos generados por la utilizacion de los Servicios ;‘)onL tal razén
es indispensable seguir las instrucciones emanadas mediante el Instructivo 003 SUDIR-
DIRAF 18-05-2018 en donde determinan las-directrices a seguir con el cobro de jos
servicios publicos de predios o unidades arrendadas por la Policia Nacior;wai!. ‘ .

De igual manera se recomienda instalar contadores de paso al circuito eléctrico, y
demas servicios publicos con los que cuenta el area a arrendar. . i f ;

, e Lo (. ool

El presente avalldo se realizo Unicamente con fines de establecer la rentaldel area de
Hemodinamia el cual esta sujeto a revisiones o modificaciones'si asi lo requiere ofro .
ente evaluador.: B C , - |

[

o ' . i ' I ) : N
Atentamente, | | ,, , LN by

Subintendefite. ENRIQUE ROMERO LEON
Perito Avaltador Direccién de Sanidad Policia Nacional
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9.

REGISTRO FOTOGRAFICO

LABORATORIO HEMODINAMIA

INGRESO HEMODINAMIA
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AREA ADMINISTRATIVA HEMODINAMIA
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ON DEL PACIENTE

ZONA DE PREPARACI

ALON DE ALMACENAMIENTO

S
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AREA DE TOMA DE MUESTRAS

'
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UT ANGIO DINAMICA
COLOMBIA | Bogota
Practica meédica
Numero de documento
900403504

CENCARDIO
COLOMBIA

Numero de documento
9002845914

servicio cardiologico del
llano

COLOMBIA

Numero de documento
844002252

PSICOPROYECTOS
COLOMBIA | La Estrella
Numero de documento
900524994

UNIDAD DE SALUD
OCUPACIONAL LTDA
COLONMBIA

Numero de documento
8050020364

SCAIN

COLOMBIA

Numero de documento
9001886026

KIBUTZIM LTDA
COLOMBIA | itagui
Numero de documento
900252345

ASCODES SAS
COLOMBIA | Medellin
Numero de documento
811000798

ASOPORMEN

COLOMBIA | Bucaramanga
Numero de documento
8902013870

COMERCIALIZADORA SUMITEC
KARCH LTDA

COLOMBIA | Bogota

Numero de documento
9003054330

Telefono del.contacto: 2114944

Telefono del contacto: 3285797

Telefono del contacto: 7045860

Telefono del contacto: 3021818
Fax 3021818

correo electronico del contacto:
gerencia@psicoproyectos.com

Telefono del contacto: 7429669

Fax 7429669
correo electronico del contacto:

comercial.bogota@unidadso.com.co

Telefono del contacto: 4862030

Telefono del contacto: 4489295

Telefono del contacto: 4366060
Fax: 4363010

correo electronico del contacto:
ascodes@ascodes.com

Telefono del contacto: 6437196
Fax: 6320536 -

correo electronico del contacto:
institutoasopormen@yahoo.com

Telefono del contacto: 3001570

- Rrimera/Utia Vista

directa
a1

ENRIQUE ABDON  Si

PUENTES de
2/09/2019
11:59:48 AM
((UTC-05:00)
Bogota, Lima, Quilo)
ENRIQUE ABDON
PUENTES de 28
dias de tiempo
transcurrido
(10/09/2019
10:67:21 AMUTC-

 05.00) Bogotd, Lima,

CQuito)

CENCARDIO de  Si
5/09/2019 2:29:07
PM ((UTC-05:00)
Bogota, Lima, Quito)
CENCARDIO de

17 dias de tiempo
transcurrido
(20/09/2019 5:50:13
PIAUTC-05:00)

Bogotd, Lima, Quilo)

SERVICIO Si
CARDIOLOGICO
DEL LLANO E.U
de 2/09/2019
2:06:52 PM (UTC-
05:00) Bogoté, Lima,
Quito)

SERVICIO
CARDIOLOGICO
DEL LLANO E.U
de 15 dias de
tiempo
transcurrido
(23/09/20119 8:12:39
AMIUTC-05:00)
Bogota, Lima, (uito)

Invitacion

Interesados Res;

SiE

Si

SiE&

ides (3)

CO1.RANL.887733

CO1.RANL.834601

CO1.RANL.895349



Diego Cifuentes
COLOMBIA

Namero de documento
9006778844

COMPENSAR
COLOMBIA

Numero de documento
860066942

CEDHI ‘
COLOMBIA | Bogota
Numero de documento
900032841

COMERCIALIZADORA
VINARTA S.AS
COLOMBIA | Bogota
Numero de documento
800209830

DIAMEDICAL
COLOMBIA ‘ .
Numero de documento
830077560

COLOMBIA | Bogota
Numero de documento
830087225

ASOCIADOS SAS
COLOMBIA | Barranquilla
Numero de documento
900560481

inverseb s.a.s
COLOMBIA

Numero de documento
900916693

Pravesions

SAS

COLOMBIA

Nimero de documento
900348830 |

* ’nm_m;s INTEGRAL SOLUTIONS 8D

L Provestores

wees - DY CA SAS
COLOMBIA

Numero de documento
830041027

L W

I Fucs S
* RN COLOMBIA | Bogota
P~ Numero de documento
860051853

Evolucionar
COLOMBIA | Bogota
Numero de documento
830040404

- ASOCIACION DE HOGARES SI :

| ALAVIDA
COLOMBIA Servmlos
comunitarios y sociales
- Namero de documento
- 900175374

% RS \/AL DERRAMA

P~3 COLOMBIA | Bogota
Numero de documento
8040053193

PIoveeaDes

B N e e Tl ta ol

JASEN CONSULTORES S.AS.

Jj . CONSULTING GROUP GYO _

Telefono del contacto. 3538100

Telefono del contacto: 7665544

Telefono del contacto; 4280666
Fax 4285000 )

correo electronico del contacto:
alcastro@compensar.com

Telefono del contacto: 6955994

Telefono del contacto: 4297217
Fax 4106870

correo electronico del contacto:
comercializadoravinarta@yahoo.es

Telefono del contacto 7044767
Fax 6222462

-correo electronico del eontaa C
d:amedlcal@g ail.

Telefono del contacto: 2608664

Telefono del contacto: 38561 35

Telefono del contacto: 6425367

Telefono del contacto: 3591385
Fax: 3591385

correo electronico del contacto:
administrativo@integralsolutionssd.com- -

Telefono del contacto: 752-2651
Fax: 752-2651

correo electronico del contacto:
ivanjaramilloperez@gmail.com

Telefono del contacto: 6160864

Telefono del contacto: 6105453




VALLU LUND | IKUG TURED
SAS )
COLOMBIA

Numero de documento
9000103328

CORPORACION ECOSESA
COLOMBIA | Medellin
Numero de documento
900261397

PROFAMILIA

COLOMBIA Practica médica
Numero de documento
860013779

Areté IPS

COLOMBIA | Fonseca
Numero de documento
9009314976

DEVAG INGENIERIA SAS
COLOMBIA | Bogota -
Numero de documento
900928788

ORGANIZACION Y GESTION
DE PROYECTOS
DEPROYECTOS SAS
COLOMBIA | Bogota
Numero de documento
830008525

GAC MEDICINA
ESPECIALIZADA .
COLOMBIA | Cartagena
Numero de documento
900518044

UNISALLE o
COLOMBIA | Bogota
Numero de documento
860015542

GRUPO COVINPRO SAS .
COLOMBIA | Bogota
Numero de documento -
900159399

CERFAMI

COLOMBIA

Numero de documento
800102505

ATI INTERNACIONAL S.A.S
COLOMBIA | Bogota

y auditorias
Numero de documento
830008196

Quamas Qualitas Salud Ltda
! COLOMBIA
Numero de documento

800132210

SISTEMSALUDOQCUPACIONAL
SA3 - ’
COLOMBIA

Numero de documento
900832290

CFD INGENIERIA SAS
COLOMBIA | Santa Marta
Numero de documento
900556186

T

AF IFRMOM

Servicios de contabilidad .

Telefono del contacto: 4701010
Fax 4718182 '

correo electronico del contacto:
tecejecutiva@ecosesa.com.co

Telefono del contacto: 3390900
Telefono del contacto: 7756940
Telefono del contacto: 3176372061

Telefono del contacto: 2687050
Fax: 2442648 .

correo electronico del contacto:
deproyectos@deproyectos.com

Telefono del-contacto: 6690479

Telefono del contacto: 3488000

Telefono del contacto: 3133666337

i

Telefono del contacto: 2601400
Fax 2601400

correo electronico del contacto:
cerfami@une.net.co

Telefono del contacto: 6021144
Telefono del contacto: 1-7420654
Telefono del contacto: 7023707

Telefono del contacto: 3128740185

TalafAann dal rantarta RAN2120



£ ook NN

2 Yy
{)’ ﬁ% COLOMBIA Organizaciones,

civicos
Nimero de documento
900326119 -

GRUPO S YC S.AS.
COLOMBIA | Medellin:
Numero de documento
811031728

ORGANIZACION
COOPERATIVA LA
ECONOMIA - -
COLOMBIA | Tunja
Nimero de documento
820004433 .

endotek

COLOMBIA

Numero de documento
813002682

CARDENAS VISION LTDA
COLOMBIA | Tunja -
Nimero de documento
900012660

IPSSO SAS
COLOMBIA
Numero de documento
900633516

NEFROUROS MOM S.A_S.
COLOMBIA | Palermo
Nimero de documento
9001236120

FUNDACESAR

COLOMBIA | Cali Servicios
W~y comunitarios y sociales
Numero de documento
900193904

RAMEDICAS OPERADOR
LOGISTICO FARMACEUTICO
COLOMBIA |
| Bucaramanga Categorias
de medicamentos varios
‘Numero de documento
51739111

ANALISIS TECNICOS LTDA
COLOMBIA
[munimctenean. NUmMero de documento

8000425898
6 cargasize

- SALUD ANDINA LTDA
COL.OMBIA | Chiguinquira
Numero de documento

900306426 }

CONCRETOS ING SAS
COLOMBIA | Santa Marta
Numero de documento
900907818

BYP CONSTRUCCIONES SAS
COLOMBIA | Santa Marta
Namero de documento
900481955

ADIFCOL
COLOMBIA
Numero de documento

~ 900216251

PIN

' asociaciones'y movimientos

P LII S L WAL A AR, T A ke | e

Telefono del contacto: 4487868
Fax 4487868

correo electronico del contacto:
info@gruposyc.co

Telefono del contacto: 7453535

Fax 7453535
correo electronico del contacto
oc.licitaciones@medigboy.com

Telefono del contacto: 3185895012

Telefono del contacto 7471965
Fax 7471965 = ;
correo electronico def conta‘
cardenaswmon@gmall.oom

Telefono del contacto: 8853439

Telefono del contacto: 3144899935

Telefono del contacto: 5241474
Fax 5241474

correo electronico del contacto:
fundacesar@gmail.com

Telefono del contacto: 6378722
Fax 6378722 .

correo electronico del contacto;
licitaciones@ramedicas.com

2

Telefono del contacto: 2135900
Fax: 7550465

correo electronico del contacto:
comercial@atmedical.net :

Telefono del contacto: 87261423
Fax 87261423

correo electronico del contacto.
auditarjk@gmail.com

Telefono del contacto: 43?8106 ‘

Telefono del contacto: 43;18:1'5

Telefono del contacto: 3020142




ASVQ S.AS
COLOMBIA | Bogota
Numero de documento
900192871

COPROSOIN .
COLOMBIA | Villavicencio
Numero de documento
900547150

LINA MARIA SILVA MEJIA
COLOMBIA

Numero de documento
52385510

COESPROSALUD CTA
COLOMBIA | Bucaramanga
Numero de documento
804008908

L~rrigs  JUAN PABLO BALLESTEROS
Q] HOYOS
Jeon. COLOMBIAT Cucuta

Numero de documento
88261037

CENTRO DE IMAGENES
DIAGNOSTICAS CEDIM IPS
S.AS

COLOMBIA | Florencia
Numero de documento
900559103

LSCC

COLOMBIA | Bucaramanga
Numero de documento
890200567

CLINICA PORTOAZUL S.A
COLOMBIA

Numero de documento
9002488821

APOYAMOS PROCESOS
S.AS

COLOMBIA

Numero de documento
900447013

RAFAEL ANGEL CEPEDA
CORONADO

COLOMBIA

Numero de documento
19300899

HAULAND GROUP S.A.S

COLOMBIA

Numero de documento
* 9010050420

QUALITY CONSULTING SAS
COLOMBIA | Facatativa
Numero de documento
900938164

FUNDACION VIDA EN JESUS
COLOMBIA | Barranquilia
Formacion profesional
Nimero de documento
900764112

corpradnes CORPAEZCOL
- COLOMBIA

Telefono del contacto:v 30069145242
Telefono del éqntacto: 6628005‘
Telefono del c?ﬁtactéz 3108619898
Telefono del contacto: 6832299

Telefono del contacto: 5728613
Fax 5728613
correo electronico del contacto:

VISUALDRBALLESTEROS@GMAIL COM

Telefono del contacto: 4351100

Telefono dgl contacto: 6329853
Telefono del contacto: 3135778731

Telefono del contacto 3174412458
Fax 3174412458 = -

correo electronico del contacto::
gerencia@apoyamosprocesos.com

Telefono del contacto: 15362177
Fax: 156362177

correo electronico del contacto
cchingltda@yahoo.com

Telefono del contacto: 3227195
Telefono del contacto: 3144457485

Telefono del cqntacté: 3608965

Telefono del contacto: 3134098942



Numero de documento
900230935

SALGADO
.COLOMBIA | Barranquulla
Numero de documento -
1900292014

SANATORIO DE AGUA DE -
DIOS ESE

COLOMBIA | Agua De Dios
Numero de documento

890680014

JAZMINE MARTINEZ DIAZ
COLOMBIA .
Nimero de documento
37832351

FUSACOSTA

COLOMBIA | Santa Marta
Namero de documento
9004244617

Fundacnon Social El Renacer
‘de la Costa Atlantica
P3 COLOMBIA | Barranqmlla
) Ndmero de documento
900184873

ASESOL

COLOMBIA

Numero de documento
830104527

s ITMS COLOMBIA SAS -

itms COLOMBIA
Numero de documento
900120195

TUSALUD Y BIENESTAR IPS
COLOMBIA

Numero de documento
900770753

LOGISTICA EN SALUD SAS
COLOMBIA.

Namero de documenito
9006104211

DERMACENTER SAS
COLOMBIA | Neiva
Numero de documento
900010197

Lepine

COLOMBIA

Nimero de documento
901143774 ‘

FUNDACION SOCIAL ALIANZA
ESTRATEGICA DE
COLOMBIA. |
COLOMBIA | Barranquilla
Numero de documento
900320794

GLOBAL SERVICE
MEDICALGROUP SALUD
OCUPACIONAL -

COLOMBIA
Nimerc de documemo
90099591 6

LABORVIDA

F WY COLOMBIA |Neiva
R4 NN Nimero de documento

Telefono del contacto: 3584370-.
3584615 -

Telefono del contacto: 8345000

Fax: 8342667

correo electronico del contacto:
gerencia@sanatorioaguadedios.gov.co

Telefono del contacto: 3182391810

Telefono del contacto: 4228193

Telefono del contacto: 3015474856

Telefono del'contéctof 33402‘79_
Teleforio del contacto: 5931%703 :
Telefono del contacto: 2114212-.
2115098

Telefonq del contacto: 6104878
Telefono del contacto: 8711599
Telefono de éontgcioi (57)805705;05.’ f

Telefono del contacto: 3856416
Telefono dé{éoﬁnﬁacto*?STSBﬁS

Teléfond del contacto: 3176448683




YUUHE3/45
(1)

SINDICATO SAIRENA
COLOMBIA | Popayan
Servicios integrales de
salud

Numero de documento
900580219

RyM IPS S.A8
COLOMBIA | Tulua
Numero de documento
31195600

[ é“ emBioexpress SAS
COLOMBIA

e;r}’;?ezs? Numero de documento
: 9001495949

CLINICA SANTA MONICA
COLOMBIA

Numero de documento
900421854

COOPERATIVA DE TRABAJO
ASOCIADO GRUPO LABORAL
SALUD IPS

COLOMBIA | Bogota

Numero de documento
830140063

ARINCO GRUP S.AS.
COLOMBIA | Cajica
Numero de documento
901145989

LUDICA EXPERIENCIAS QUE
TRASCIENDEN

COL.OMBIA | Bogota
Numero de documento
900377147

FEQS

COLOMBIA | Cali
Numero de documento
9011600881

LABORAL MEDICAL
ALTERNATIVA IPS
COLOMBIA | La Mesa
Numero de documento
900760280 .

OCUMED MEDICINA
OCUPACIONAL SAS
COLOMBIA

Numero de documento
3004466514

SERVICIO CARDIOLOGICO
DEL LLANO EU
COLOMBIA | Yopal
Numero de documento
844002258 '

UT OICEMEDICAL LTDA
COLOMBIA | Bogota
Servicios integrales de
salud

Numero de documento
900396224

Telefono del contacto: 8366338

Fax: 8366338

cofreo electronico del contacto:

sindicatosairena@hotmail.com
Sy

Telefono del contacto: (2)2251481

.

Telefono del contacto: 31226948901

il

Telefono del contacto: 2711007

Fax 3002885

correo electronico del contacto:

gerencia@grupolaboral.co: =
$

Telefono del contactov:’ 8796283

Telefono del contacto: 6027283

1
H i

Telefono del contacto: 3052420-
3122776

Fax: 3052420

correo electronico del contacto:
fegsproyectos@gmail.com

Telefono del contacto: (1)8471830 /
3193654 : ahd
Fax: 8975541

correo electronico del contacto: *

" 'laboralmedicalalternativaips@gmail.com

Telefono del contacto: 3153718215

- Telefono del contacto: 31439361 14

Fax: 6340407 s
correo electronico del contacto; -

* cardiollanos@gmait.com

Telefono del contacte: 2114944

VILMA ESTHER
DE AVILA
JMENEZ de
3/09/2019
12:06:47 PM
{(UTC-05:00)
Bogota, Lima. Quito)
VILMA ESTHER
DE AVILA
JIMENEZ de 20
dias de tiempo

transcurrido
(1840972016 9:.31.15
AMUITC500)

Si

Si

B e Y o it
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B ﬁmmwws Centro Cardiovascular

] Colombiano .
] P~y COLOMBIA | Medellin
Numero de documento
811046900 BN

ImEXHS

COLOMBIA | Bogota
Numero de documento
900537021

REYVELT MEDICINA
ESPECIALIZADA
COLOMBIA

Namero de documento -
900868701

ANGIOVASCULAR MORENO
S.AS.

COLOMBIA | Cucuta
Numero de documento
900575153

I VEDICINA DIAGNOSTICA SA
Miatal COLOMBIA | Bogota
“Numero de documento
830042511 .

COLRAD S.AS.
COLOMBIA

Numero de documento
‘900436723

IMEXHS-RIMAB UT
COLOMBIA | Bogota

Telefono del contacto: +5743227090

Telefono del contacto: 3164890

Telefono del contacto: 7020903 e

Telefono del contacto: 0975721953

Telefono del contacto: 7026106 -

Telefono del contacto; 0318008169

Bog)até, L;‘rvna',-buifo)

Si

ANGIOVASCULAR -
MORENO IPS de
2/09/2019 5:25:08
PM ((UTC-05:00)
Bogota, Lima, Quito)
ANGIOVASCULAR
MORENO IPS de
2/09/2019 6:24:08
PM ((UTC-05:00)

 Bogota, Lima, Quito)
- ENRIQUE ABDON 'Si

PUENTES

- MARTIN de

2/09/2019 2:46:06
PM (UTC-05.00)
Bogota, Lima, Quile)
ENRIQUE ABDON
PUENTES
MARTINde . . :
5/09/2019 7:01:55
PM (UTC-05:00)
Bogota, Lima, Quito)

Si

Si

Si -
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Opciones

Proceso : PRESTACION DE SERVICIO DE SALUD DE ANGIOGRAFIA (CARDIOLOGIA (HEMODINAMI...
PROVEEDORES

Solicitud de informacion a los Proveedores

ESTUDIO DE MERCADO 115 2019 SERVICIO ANGIOGRAFIA

Pliegos |

Unidad de contratacion GRUPO DE CONTRATOS HOSPITAL CENTRAL POLICIA NACIONAL

Ver Enlace

Invitado

PRESTACION DE SERVICIO DE SALUD DE ANGIOGRAFIA (CARDIOLOGIA (HEMODINAMIA Y ELECTROFISIOLOGIA),

WEUROLOGIA ENDOVASCULAR Y RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA) QUE INCLUYA RECURSO HUMANO E INSUMOS

PROPIOS DE LOS PROCEDIMIENTOS DE ANGIOGRAFIA Y DE USO COMUN HOSPITALARIO CON DESTINO A LOS

(Zona norana (UTC-05:00; Bogota. Lima, Quito)

Fecha de presentacion de ofertas 13/09/2019 7:00 PM - Fecha de publicacion 2/09/2019 10:37 AM

LINEA DE TIEMPO

Fecha de publicacion de concurso

| L .
i Plazo para solicitar aclaraciones

{

Competidores

interesados

Presentacion de ofertas

02/09/2019

LISTA DE OFERTAS
Referencia de oferta Entidad
ESTUDIO DE MERCADO 115 2019 SERVICIO ANGIOGRAFIA
ANGIOGRAFIA CENTRO CARDIOVASCULAR COLOMBIANO CENCARDIO
SERVICIO ANGIOGRAFIA UT ANGIODINAMICA

EVALUACION ECONOMICA

Fecha de
creacion

Nomb
Referencia omare

ANALISIS ESTUDIO DE MERCADO 115 2019 16/09/2019 12:16 PM

SERVICIO ANGIOGRAFIA

. EVALUACION

©VORTAL 2019 Terminos de use Normativa  Soporte Remote Ayuda

https://www.secop.gov.co/CO1BusinessLine/Tendering/BuyerWorkArea/lndex?docUniqueldentifier=CO1.BD0S.918601&prevCixUrl=https%3a%2f%2f. ..

servicio cardiologico del fiano

UT ANGIO DINAMICA

- Espafiol (Co'lc';r'nbia) v

| 0310912019

Opcnones

Presentada Oferta

13/09/2019 6:24 PM 1.743.108.974,68

12/09/2019 6:16 PM 1.795.517.945

10/09/2019 10:57 AM 2.112.598.656

Nuevo | Opciones

Fecha de

aprobacion Cuantia del

Estado
contrato

- Evaluacion econé
mica en edicion

1.189.786.151,88

Dpciones

:13/09/2019

OBSERVACIONES oo
AL PLIEGO DE : Contestar
CONDICIONES .

No tiene ninguna cbservacion a
los dacumentos del procesoc

MENSAJES : Erea; K

.. RE:RE: RE: SOLICITUD ENVIO f
t)h ESTE MEDIO ANEXO 02 OF
ERTAY CONDICIONES TECNIC#
S MINIMAS EXIGIDAS DEBIDAM
ENTE DILIGENCIADO Y FIRMAD
Q
Servicio
cardiologic ...

 RE.RE SOL ICITUD ENVIO POR
: RT

19/09/2019 6:20 PN

,OND!UO!\Lb T
INIMAS EXIGIDAS
£ DIIGENCIADO ¥ F
HOSPITAL  19/09/2019 12 ’57 Ph
CENTRAL

POL

SOLIC
=010
NDICIONES
“XIGIDAS DEBIL
NCIADO Y FIRMADC
sefrvicio 19/09/2019 9:10 AN
cardiologic

, SOULICITUD ENV

‘O POREST

ENCIADO ¥ FIRWMADO
HOSPITAL  16/03/2019 1:20 Ph
CENTRAL
FOL

Ver mas
TAREAS

Crear

Sin tareas

ODIFICACIONES / P
oTA
018000-52-0808 . Lunes a Viernes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.

1/3



710209, oy o, 0 o ) v ' 1;Proceso | : -

al proceso

"PLIA EL
. publicada

LA ENTIDAD
ESTABLECER LAS
CONDICIONES
Nombre ACTUALES DEL
MERCADO PARA EL A
SERVICIO
REQUERIDO. LO
ANTERIOR PARA DAR
CONTINUIDAD AL
- PROCESO DE
CONTRATACION
10/09/2019 244 PM

Nombre
Email

Email PROVEEDORES SUSCRITOS

SEVICIo stogico del Hane
Comentarios ESTUDIO DE MERCAD
SERVICIO ANGIOGRAFIA A
2/09/2018 2:06 PM
. TTCENTRO CARDIOVASCULAR COLO?
Teléfono 5/09/2019 2:29 PM
UT ANGIO DINAMICA .
Coiiéntarios PRESTACION SERVICI
UT ANGIO DINAMICA
2/09/2019 11:58 AM

CLICK ACA PARA INICIAR CHAT

Teléfono

Ver mas »

ADMINISTRACIO
N DE EQUIPOS  Cambiar

Lasm icacione fn
sole en
Equipo: ELABORACION DE BOCU
METOS Y ESTUDIOS PREVIOS / 3
108/2018 1:42 PM(UTT -5 hoi

{UTC-05:00) Bogota, Lima, Qui

Aprobar publicacién de la
solicitud de informacion
Paso 1 - Sin Orden - (1)

Tarea Tarea:CT PEDRO DAVID
MONDRAGON PINEROS - JEFE
GRUPO DE CONTRATOS Cambiar
Evaluacion de las ofertas
Paso 1 - Sin Orden - (1)

Tarea Tarea:CT PEDRO DAVID

MONDRAGON PINEROS - JEFE
GRUPO DE CONTRATOS Cam

Aprobacion de analisis
comparativo
Paso 1 - Sin Orden - (1)

Tarea Tarea:CT PEDRO DAVID

MONDRAGON PINEROS - JEFE
GRUPO DE CONTRATOS Cambiar

EVENTOS DEL PROCESO

Oportunidad .

C01.0PD0S.3514584 fue
consultado por el Proveedor
servicio cardiologico det Hlano.
servicio cardiologico del flanc
23/09/2019 8:12 AM

Oportunidad
CO1.0PDO0OS.3514584 fue
consultado por el Proveedor
servicio cardiologico del llano.
servicio cardiclogico del llanc
23/09/2019 8:12 AM

Oportunidad
C01.0PDO0S.3514582 fue
consultado por el Proveedor
CENTRO CARDIOVASCULAR
COLOMBIANO SAS.
CENTRO CARDIOVASCULAR
COLOMBIANO SAS
20/09/2019 5:50 PM
JOTA B
018000-52-0808 . Lunes a Viernes 7:00 a.m. a 7:00 p.m

© VORTAL 2019 Términos de uso  Normativa  Soporte Remoto  Ayuda Esp

https://www.secop.gov.co/CO‘l BusinessLine/Tendering/BuyerWorkArea/lndex?docUniqueldentifier=CO1.BD0S.918601 &prevCixUrl=https%3a%2f%2f... 2/3



U.T. ANGIO - DINAMICA

NIT. 900.403.504.5

UT. ANGIO DINAMICA PRESENTA LA COTIZACION. CORRESPONDIENTE A LA PRESTACION DE
SERVICIO DE SALUD DE ANGIOGRAFIA (CARDIOLOGIA (HEMODINAMIA Y ELECTROFISIOLOGIA),
NEUROLOGIA ENDOVASCULAR Y RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA) QUE INCLUYA  RECURSO
HUMANO E INSUMOS PROPIOS DE LOS PROCEDIMIENTOS DE ANGIOGRAFIA Y DE USO COMUN
HOSPITALARIO CON DESTINO A LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIiA
NACIONAL ; :

 ANEXOO2 o
OFERTA Y CONDICIONES TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS

GRUPO 1 IMPLANTES Y EXPLANTES

BRUPG 13 SMPLANTE mmwxsémiém;z,mcmm MARCAPASO UMICAMERAL R
ITEM | CODIGO DESCRIPGION PROCEDIMIENTOS £ INSUMOS el o 5
A 378200 PROCEDIMIENTS MPLANTE DE MARCAPASS UNICRAWERAL ~THSERGION DE MARCAPRSG UNIDAD X
' __UNICAMERAL, INCLUYE HONORARIOS MEDICOS : : :
7 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIERTS HASTA LGS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD © X
INTRODUCTOR PEEL AWAY PARA ELECTROBG DE MARGABASG OEFINITTVO  GUAGUIER FRENGH ™Y 3
® | REFERENGIA : i A "V unipap _
3 ELECTRODO PARA MARCAPASO DEFINFTIVE, : ) ; UNIDAD ~ X
L5 | MARCAPASO GENERADOR DEFINITIVG UNICARERAL == : : UNIGAD :
8 | MEDID DE CONTRABTE Y " ) i UNIGAD X
7 MAQUINA DE AFEITAR. 1 . NIDAD X
JELCO CUALQUIER MEDIDA ) it < i _UNIDAD | X
EQUIPO VENGCLISIS MACROGOTED SR : L UNDAD T Ty
10 | EXTENSION OE ANESTESIA, ' |- . T UNIDAD X
13 . 1 LLAVE DE TRES VIAS _UNIDAD X
12| FLECTRODOS ADULTOS UNIBAD X
13 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (FAR) PAR X
14 | GUANTES DE MANEJG CUALGUIER TALLA (PAR) PAR X
1% JERINGA 2/mi UNIDAD X
16 1 JERINGA &/l URIDA X
17 JERINGA 10/m{ UNIDAL X
18| JERINGA 50imi NIDA X
18| JERINGA 20/mi URIDAD X
|20 | PLACA DE ELECTROBISTURI R <~ UNIDAD X
21 HOJA DE BISTURI CUALGUIER MEDIDA j UNIDAD X
22 1 UAPU DE ELECTROBISTURI UNIDAD X
23 | CABLES DE MEDICION DE UMBHALES UNIDAD X
24 | SEDA 2/ (SH)KB33 CURVA UNIDAD X
L 25 j VICRYL 3/0 PUIS (CTT) 338H CURVA ] ETHIBON UNIBAD X
28| FORRO DE TUBO ESTERIL ¥ DESECHABLE i j UNIDAD X
27| CAT GUT CROMADO (CUALGUIER REFERENCIA) - UNIGAD X
28 | APOSITO ADHESIVD TRANSPARENTE PARA PIEL o i j URIDAD X
25 | GELFOAM ; : . . ___UNIDAD X
{30 | BURETROL . : . UNIDAD X
| 31 | CANULA OXIGENO ADULTO . UNIDAD X
32| FIXOMULL (50C i . M X i
33 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (SWIT : METRO X
34 | PARCHE OF DESFIBRILACION Y ESTIMULACION : - UNIDAD X
35 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
38| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSTS : : . UNIDAG” X
37 AGUJA HIPODERMICA o UNIDAD X
38 | CAMPO DE INCISION DOE POLIESTER CON ADHESIVD ANTIMICROBIANG . . UNIDAD™ X
PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUVE BATH ESTERRL, FORRG OF TUBD, TOALLAS
3 | DESECADD : UNIDAD X
40 GASA PAQUETE X 5 URIDAD X
47 TETHIBON URIDAD X
42 | ESTILETE 58 PARA MARCAPAGGS i UNIDAD X
GRUPO 1.2 EXPLANTE DE MARGAPASOS UNICAMERAL G BICAMERAL O MONITOR DE EV T ;
DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS £ INSUMOS ) UNIDAD OE OFRECE
B MEDIDA 81 NO
1 | sresgs | PROCEDMIENTO EXPLANTE OE MARCAPASOS UNICARRERAL O BICAMERAL O WORITOR DE BVE UNIDAD X .
INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2] INCUUVE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO RASTA LOS PRIMEROE 35 DIRS UNIDAD X
3 MEDIC DE CONTRASTE i URICAD X
MAGUINA DE AFEITAR . i UNIDAD X
___5 | JELCO CUALOUIER MEDIDA j T UNIDAD X
S | EQUIPG VENOCLISIS MACROGOTED : UNIDAD X
7 EXTENSION DE ANEBTESA : : __UNIDAD X
8 LLAVE DE TRES VIAS - ; i UNIDAD X
8 1 ELECTRODOS ADULTOS - UNIDAD X
10| GUANTES ESTERILES CUALGUIER TALLA [PARS T PAR X
13 _| GUANTES DE MANEJD GUALQUIER TALLA (PAR] ; PAR X
12 JERINGA 3/mi . - * UNIDAD X
1% | JERINGA Siml - s ) ; UNIDAD 53 -
14| JERINGA 10/mi - i UNIDAD I x
{35 ] JERINGA Zo/mi ; uNIBAD Tk “ﬂ




i JERINGA 80 GNIDAD X
PLACA DE ELECTROBISTURL UNIDA] %
HOUA DE BISTURI CUALOUIER MEDIDA UNIDAD X
§ | LAPIZ DE ELECTROBISTURI UNDAD %
|20 | SEDA 2/0 (SHjK833 CURVA URIDAD X R
21 VICRYL 3/0 PLIS (CT1) 336H CURVA UNIDAD X
22, | FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
25 | ETHIBON : e i : UNIDAD %
24 | CAT GUT CROMADO [CUALLUIER REFERENGIA] . RIDAD ¥
25 | APOSITO ADHESIVO TRANSPARENTE PARA PIEL UNIDAD X
28 BURETROL NIDAD X
p1i CANULA OXIGENG ADULTO UNIDAD £3 T
28 | FOXOMULL (500 i ) X
20 | ESPARADRAPG EN SEDA/TELA (3MTS) WMETRO %
30| CLOREXIDINA JABGH PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X "
1| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
32 | AGUIA HIFODERMICA - UNIDAD X
33 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUVE BATA ESTERIL FORRD BE TUBO, TOALLAS
DE BECADO ) ) ) UNIDAD X
3 | GASAPAQUETE XS i : UNIDAD X T
35 | ESTILETE 58 PARA MARCAPASOS - UNIDAD X ]
® ESTILETE 52 PARA MARCAPASOS - UNIDAD X i
GRUFO 1.3 IMPLANTE DE MARCAPASO BICANERAL, INSERCION DE NARCAPASG HICAMERAL
ITEM | CODIGD DESGRIPCION PROCEDIMIENTOS £ INSUMOS Uﬁggg :E s‘omsci 5
R 378300 | DROCEDIMIENTO WMPLANTE DE WARCAPASD BICAMERAL, TNBERCION DF MARCAPASC UNIDRD x
BICAME INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2__ | INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMENTS HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD X
INTRODUCTORES PEEL AWAY PARA ELETRODOS DE MARCAPASD DEFINITVG UNIDAT X
4 ELEGTRODO PARA MARCAPASC DEFINITIVO AURICULAR § UMIDAD X
ELECTRODO PARA MARCAPASO DEFINITIVG VENTRICULAR UNIBAD b3
MARCAPASO GENERADUR DEFIMITIVO BHCAMERAL UNIDAD X
7 | WEDIO DE CONTASTE UNIDAD X
MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
8 | JELCO CUALGUIER MEDIDA UNIGAD X
K EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTED UMIDAD X
i EXTENSION DE ANESTESIA . } 3 : : UNIDAD X
12__| {LAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
13| ELEC S ADULTGS T UNIDAD X
14 | GUANTES ESTERILES CUALGUIER TALLA (PAR] i PAR X
15 | GUANTES DE MANEJO CUALOUIER TALLA [PAR) PAR X T
161 IERINGA 3/mi . - UNIDAD %
71 JERINGA S T UNIDAD X
JERINGA 10/mi URIDAD X
JERINGA 50/mi : UNIDAD %
20| JERINGA 20imi : UNIDAD X
21| PLACA DE ELEGTROBISTURI URIDAD X
22| LAPIZ DE ELECTROBISTUR] UNIDAD X
|23 | CABLES DE MEDICION DE UMBRALES UNIDAD X
24 | WGJADE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
25 | SEDA 2 (SH)K833 CURVA UNIDAD X
26 | VICRYL 3/0 PLIB (CT1 230H GURVA UMDAD X
27 | FORRO DE TUBQ ESTERN, ¥ DESECHABLE UNIDAD X
28 1 CAT GUT CROMADO (CUALQUIER REFERENCIA] UNIDAD F3 T
28 | APDSITO ADHESIVO TRANSPARENTE PARA PIEL UNIDAD 3
30 GELFOAM UNIDAD X
31| ETHIBON UNIDAD b
32__| BURETROL ) : - UNIBAD X
33| CANULA OXIGENG ADULTO. . ‘ UNIDAD X
34| FIXOMULL . ) CM X
5 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (TS METRD X
36 | PARCHE DE DESFIB RILACION ¥ ESTBAULAGION UNIDAD, X
37 _ | CLOREXIGINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS . UNIDAD X
38 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTAGION UNIDOSIS URIDAD X
3% | AGUJA HIPODERMICA UNIDAD X
& | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL FORRO DE TUBO TOALLAS NIDAD x
DE SECADO }
41 GASA PAQUETE X § UMIDAD X
42| ESTILETE PARA MARCAPASD UNIDAD X
GRUPQ 1.4 MPLANTE [ CARDIODESFIBRILADIOR UMICAMERAL INSERCION DE CARDIGHE SEIBRILALIOR UNICAMERAL
TEM | ComiGo DESCRIPCION PROCEDIMENTOS £ INSUMOS oD oe -
PROCEDIMENTO IMPLANTE OE CARDIODESTIBRILADOR UNICAMERAL — TNSERCION DE UNIDAD X
! 378401 | CARDIODESFIBRILADOR UNICAMERAL INCLUYE HONORARIOS MEDICOS ; |
2 . | INCLUVE PRIMERA CONSULTA OE CONTROL POST PROCEDBHENTD HABTA LOS PRIMERDS 30 DIAS. URIDAD X
3 _ | INTRODUCTOR PEEL AWAY PARA ELECTRODO DEFINITIVG CUALQUIER FRENGH UNIDAD X
4| GENERADGR DEFINITIVO CARDIODESFIBRILADOR UNIGAMERAL . UNIDAD X o
5 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
8 | MAGUINA DE AFEITAR DESECHABLE i UNIDAD X
7 ELECTRODOS ADULTOS . UNIDAD X
8 | GUANTES DE MANEJO CUALOUIER TALLA (PAR] i UNIDAD X
2 GUANTES ESTERILES CUALGUIER TALLA (PAR) : PAR X
¢ JERMNGA 3/mi PAR X
11 JERINGA 5imi UMIDAD X
12| JERINGA 104 UNIDAD X
13T IERINGA 2iml UNIDAD X
14 __| JERINGA 50/mi . UNIDAD
15| PLACA ELECTRO BBTURI - . UNIDAD X
38 | TAPIZ DE ELECTROBISTURI " UNIDAD X
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17__| CABLES DE MEDICION DE UMBRALES TUNTDAD X
16| HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA N UNIDAD ¥
18| SEDA 2/0 (SH)KB33 CURVA : UNIDAD X
20| VIERYL 3/0 PLIS (CTI] 538H CURVA [N UNIDAD Ed
21| FORRO DE TUBD ESTERIL Y DESECHABLE UNIGAD X
22} CAT GUT CROMADO (CUALOUIER REFERENCIA] "UNIDAD X
25 GELFOAM UNIDAD X
24 ] BURETROL B UNIDAD X
25 CANULA OXIGENG ADULTO S UNIDAD X
26 ETHIBON L) UNIDAG X
27 FIXOMULL SCCM) : ) [%)] X
[ 28 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA [3MTE] ; METRT X
26 | PARLCHE DE DESFIBRILAGION Y ESTIMULAGION UMIDAD X
30| CLOREXIDINA JAEGN PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
31| CLDREXIDINA SOLUCION PRESENTAGION UNIDOSIS . UNIDAD X
32| AGUJA HIPODERMICA s UNIDAD X
33 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL. INCLUYE BATA ESTERIL, FORRD DE TUBO, TOALLAS UNIBAD
DE SECADO) o : ) *
34 ELECTRODO DE ALTO VOLTAJE L UNIDAD X
36 T APOSITO ADHESIVG TRANSPARENTE PARA PIEL S UNIDAD X
36 1 ESTILETE DE 65 PARA CARDIODESFIBRILADOR ; j UNIDAD X
(27 | GABAPAQUETEX S - LUNIDAD X
GRUPO 1.5 EXPLANTE DE CARDIODESFIBRILADOR UNICAMERAL O BICAMERAL O CARDIGRE SINGR mzoazsmcncmuoon 6 RESINCRONIZADOR
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UNOADDE | SPFRECE"O
; 379800 | PROGEDIMIENTG EXPLANTE DE CARDIODESFISREADON UNICAMERAL & BICAMERAL © UNIDAD . M
CARDIORESING O RESINCR! INCLUYE HONOQRARIOS MEOQICOS
2z INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDINIENTD HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD X
3 WEDID DE GONTASTE UNIDAD X
4 WMAQUINA DE AFEITAR URIDAD - X
5 JELCO CUALQUIER MEDIDA : URIDAD X
[; EQUIPO VENGCLISIS MACROGOTED, : TR R AR ' UNIDAD X
7 EXTENSION DE ANESTESIA : UNIDAD - X
[ LLAVE DE TRES VIAS SRR : : . UNIDAD X
[ ELECTRODGS ADULTOS : B ; : - UNIDAD X
10| GUANTES ESTERILES CUALGUIER FALLA PARy T TTn PAR X
11| GUANTES DE MANEJO CUALGUIER TALLA ARy T FAR - X
12 | JERINGA 3jmi DR UNIDAD X
13 JERINGA B/mi UNIDAD X
14| JERINGA 104 UNIDAD X
15| JERINGA 20/mi DNIDAD X
18__| JERINGA 6G/mi UNIDAD, X
17__| PLACA DE ELECTROBISTURI UNIDAD X
18 | HOJA DE BISTURI CUALOUIER MEDIDA UNIDAD X
9| UAPIZ DE ELECTROBISTURI UNIDAD X
20| CABLES DE MEDICION DE UMBRALES UNIDAD X
1| SEDA 2/0 (SH)KB33 CURVA UNIDAD X
22| VICRYL 3/0 PLIS (CT() 336H CURVA . UNIDAD X
23 [ FORRO DE TUBO E'_STLERR Y DESECHABLE NIDAD X
24 ETHIBON URIDAD X
7 CAT GUT CROMADO (CUALQUIER REFERENGIA UNIDAD X
26 | APOSITO ADHESIVO TRANSPARENTE PARA FIEL UNIDAD X
27 GELFOAM UNIDAD X
28 BURETROL UKIDAD X
25 | CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
© 30 FIXOMULL (500 [o] X
31| ESPARADRAPO EN SEDA/TELR (3MT! WETRO X
32 | PARCHE DE DESFIB RILAGION Y ESTIMULACION ONIDAD X
33 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS URIDAD X
34| CLOREXIDINA SOUUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
35 | AGUJA HIPODERMICA UNIBAD X
PARUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA E 8TER!§, FORRO ﬁs TUBD, TOALLAS
% | DESECADO 0] _ UNIDAD X
37| GASAPAQUETEXS UNIDAD X
38 | ESTILETE 52 PARA CARDIODESFIBRILADOR UNIDAD - X
3% | ESTILETE 58 PARA CARDIODESFIBRILADOR "UNIDAD X
40| ESTILETE 85 PARA CARDIODESFIBRILADOR UNIDAD X
| _TGRUPO 1.6 IMPLANTE UE GARDIDDE SEIBRILADOR BICAMERAL INSERTION ns CARDIGOESFIBRILADOR BICAMERAL T
TEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMGS ”:‘gggg‘ S'OFREC.E.
; 37oe01 | PROCEDBRIENTG MPLANTE DE CARDIODESEIBRILADON —BICAMERAL NSERGTON OE UNIDAD x
CARDIODESFIBRILADOR BICAMERAL, INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
7 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROGEDIMIENTO MASTA 1DS PRMERQS 505G, UNIDAD X
3 INTRODUCTOR PEEL AWAY PARA ELECTRODC DEFINITIVO CUJXLQU%ER FRENCH UNIDAD X
4 LECTRODO VENTRICULAR DE ALTO VOLTAJE UNIDAD X
5 LECTRODO AURICULAR UNIDAD X
B3 GENERADOR DEFINITIVO CARDIODESE IBRILADOR BICAMERAL ; UNIDAD %
7 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
3 MAQUINA DE AFEITAR DESECHABLE UNIDAD X
9 ELECTRODOS ADULTDS UNIDAD X
| 10| GUANTES DE MANEJO CUALGUIER TALLA (PAR PAR X
1 QUANTES ESTER ff:’s CUALGUIER TALLA (PAR) . PAR X
¥ JERINGA 3/iml UNIDAD X ]
1 JERINGA 5imi URIDAD X
14 JERINGA, 1040y URIDAD X
15 JERINGA 50/my UNIDAD X
18 JERINGA 201 UNIDAD X
17 1 PLACA ELECTRO BISTURI UNIDAD 3
18 LAPIZ DE ELECTROBISTURI UNIDAD X ]




18 T CABLES D MEDIGION DE UMBRALES ) - : GNIDAD

20| HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA . . URIDAD i
bt 0 BISTURL QUAL QUIER MEDIDA .
21 | SEDA CURVA - - UNIDAD X
22 | VICRYL 3/0 PLIS (CT1) 3301 CLRVA UNIDAD X
23| FORRO DE TUBO ESTERN Y DESECHABLE - ) UNIDAD X B
24 1 CAT GUT CROMADG (CUALGLIER REFERENCIA} ; . UNDAD X
|25 | GELFOAM . : UNIDAD X
28 | PARCHE DE DEGFIB RILACION YESTIMULACION ) UNIDAD F3
{27 ] BURETROL .~ ) DAD S a
28 | ETHIBON g :lg.::b §
28 | CANULA OXIGENG ADULTO 3 UNIDAD F3 e
30 | FIXOMULL (50CM - [o] X 1
3| ESPARADRARO EN BEDA/TELA [3MTS) WETRD X =~
32__| EQUIPG DE MACROGOTED UNICAD X .
33 | EXTENSION DE ANESTESIA, . URIDAD X
34 | LLAVE DE TREB VIAS UMIDAD X
S i CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS : UNIDAD X T
% CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIBOSIS UNIDAD X
7_ | AGUJA HIPODERMICA : : - : UNIDAD X T
38 | PAQUETE OF HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL INGLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUSG, TOALLAE i
DF SECADO UNIDAD X
3t GASA PAGUETE X 5 : - UNIDAD X 1
4 ESTILETE 58 PARA CARDIODESEIBRLADOR UMIDAD X
4 ESTILETE 65 PARA CARDIODESFIBRILADOR ) - ‘ UNIDAD %
i GRUPO 1.7 IPLANTE DE RESINCRONIZADOR CARDIASD HSERCION DE RESINCRONIZADOR CARDIACO I
TEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS £ INSUMOS e be sf’mﬁcfm
| PROCEDIMIENTO  IMPLANTE  DE R ROMEADOR CO ™ INSERCION  OE
! 3840 | pesINCRONIZADOR CARDIACQ, INGLUYE HONORARIOS MEDICOS UNIDAD X
INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCECMIERTS HASTA LOS PRIMERGS 30 DIAS, UNIDAD X
E INTRODUCTOR PEEL AWAY PARA ELECTRODD DEFINITIVO CUALGUIER FRENCH UNIDAD X O
4 ELECTRODO VERTRICULAR . - UNIDAD X
GUIAS PARA ELECTRODG DE SEND CORONARID T UNIDAG X
INTRODUCTOR DEFCECTARLE PARA SENG CORONARIS . UNIDAD X
CATETER PARA ELECTRODO SEND CORONARIO ARCESD DEREGHD : UNIDAD 3
SATETER PARA ELE SENO CORONARIO ACCESD IZQUIERDD. i : " UNIBAD X
GATETER PARA CANULACION SELECTIVA SEND CORGNARID CUALQUIER REFERENGIA UNIDA] X i
10| CATETER BALON PARA VEMOGRAFIA DE SEND CORONARIO : UNIDAD X
11} CATETER CORONARIO GUIA URIDAD X
12 | CATETER CORONARIO MULTIPROPORITO UNIDAD X
13 | CATETER CORONARIC INTERMAMARIO UNIDAD X .
141 BALON PARA SENO CORONARID ot - o UNIDAD X :
- 15 | JUEGD CLAVAIA PARA PUERTDS UNIDADY X j
18| CUCHILA-CORTAGORA AJUSTABLE PARA CATETER BE SEND CORONARIC UNDAD
17 1 LAPIZ DE ELECTROBISTUR] UNIDAD X
18 1 CABLES DE MEDICION OE UMBRALES UNIDAD X
18 | ELECTRODO AURIC UNIDA X
20| GENERADOR aenﬁ%a BESINCRONUADOR RIDA X
21| MEDID DE CONTRASTE UNDAL X
22 | MAQUINA DE AFEITAR DESECHABLE UNIDAD X
23| ELECTRODOS ADUL UNIDAD X
24 | EQUIPO MACROGOTED UNIDAD X
25 EQUIPD BOMEA UNIDAD X
26 1 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
27 | CABLES DE MEDICION DE UMBRALES UNIDAD X
28 | CATETER DEFECTABLE SENC CORONARID UNIDAD X
23 | PARCHE DE DESFIB RILACION Y ES TIMULACION UNIDAD X
30 | LLAVE DF TRES VIAS UNIDAD X
31 | VALVULA HEMOSTATICA PARA CATETER DE BENG CORONARS URIDAD X
|32 | PINPLUGCONECTOR : URIDAD X
33| GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) : - PAR X
4| GUANTES ESTERILES CUALOUIER TALLA (PAR) : PAR X s
35 | JERINGA Wimi : UNIDAD %
) JERINGA &/mi UNIDAD X
37 | JERINGA 50/mi UNIDA X
38| ETHIBON UNIDAD ES
38| JERINGA Toimi UNIDAD X
40| JERINGA 200mi UNIDAD X
41 | PLACA ELECTRD BISTURI UNIDAD X
42 | HOJA DE BISTUR] CUALQUIER MEDIDA. UMIDAD X B
43 | SEDA /0 (SHj CURVA ! UNIDAD X ]
44 | VICRYL 308 PLIS (CT1) 338H GURVA, T UNIBAD X
|48 | CAT GUT CROMADO [CUALDUIER REFERENCIA) : i UNIDAD X
48 | GELEOAM : UNIDAD X
47| BURETROL : UNIDAD X
4 CANULA OXIGENO ADULTO YUNIDAD X
4 FIXOMULL (50CM . M X
50 | ESPARADRABO EN SECA/TEUA [3MT8) METRO X
31 1 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIOBIS OHIDAD X
52 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOEES ! . URIDAD X
53| AGUJA HIPODERMICA . UNIDAD X
54 | PAQUETE DE HEMODWAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL INCLUYE BATA ESTERL FORRT DE TUBOD, TOALLAS UNIDAD x
DE SECADO : .
55 E;wam Xs UNIDAD X
6 ESTILETE 52 PARA RESINCRONIZAUOR UNIDAD X
57 | ESTILETE 58 PAFA RESINCRONIZATOR. SRR : T ONIDAD X
58 | ESTHETE 85 PARA RESINCRONIZADDR UNIDAD X
59 | SUBSELECTOR t0° ) ) . UNIDAD X
80__{ SUBSELECTOR 180° UNIDAD X .
81 | GUIADE ANGIOPLASTIA D.094 ; : UNIDAD X ]
igor ZBEFR-0004 : ’ : Aprabscidn
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&2 CAPUCHON I UNIDAD X 1 ]

T GRUPO 1.8 INPLANTE DE CARDIGDESFIBRILADOR MAS RESINCRDNIZADOR CARDIACE
[ irem | Copigo DESCRIPGION PROCEDIMIENTOS E INSUMDS UNpaD bE so;geci 5
X 379401 | PROCEDIMIENTO IMPLANTE DE CARDIODESEIBRILADOR MAS RESINCRONZADOR CARDIACO, UNIDAD x
' INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
z INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTRDL POBT PROCEDIMI HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD X_
Ty INTRODUCTOR PEEL AWAY PARA ELECTRODD DEFNWBCﬁ@tER FRENGH UNIDAD X
4 ELECTRODO VENTRICULAR DE ALTO VOLTAJE - UNIDAD X
3 ELECTRODO AURICULAR 9 { UNIDAD X
5 ELECTRODO BIPOLAR DE SENO co&mmmwuw IZQUIERDD UNIDAD X
7 GUIAS PARA ELECTRODO DE SENG CORORARIO UNIDAD: X
B CATETER DEFECTABLE SEND CORONARID UNIDAD X
] INTRODUCTQR DEFLECTABLE PARA SEND CORONARID |+ UNICAD. X
10 | CATETER PARA ELECTRODO BENG CORDNARIO ACCESO DE "UNIDAD 3
11 CATETER PARA ELECTRODO SEND CORDNARIO ALCESO ZOUIERDD UNIDAD X
|12 CATETER PARA CANULACION SELECTIVA SEND CORONARIO CUALOUIER REFERENGIA UNIDAL X
i CATETER BALON PARA VERDGRAFIA DE SENG CORONARIC UNIDA X
14| JUEGO CLAVUA PARA PUERTOS UNIDA] X
15| CUCHILLACCORTADORA AJUSTABLE | PARA CATETER DE SENG coammo UNIDAD® X
18| LAPIZ OE ELECTROBISTURI UNIDAD. X
17 | CABLES DE MEDICION DE UMBRALES H - i UNIDAD” X
18| GENERADOR DEFINITIVD CARDIODESFIBRILADOR MAS Rassgggmmmx CARDIACD UNIDADY X
16 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
20 MAGUINA DE AFETAR DESECHARLE i v ‘ UNIDAD - X
21 ELECTRODOS ADULTOS : NIDAD X
22 EQUIPO MACROGOTED UNIDAD X
23 | EQUIPO BOMBA o UNIGAD X
74 XTENSION DE ANESTEGIA j UNIDAD X
25 | LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
26 | VALVULA HEMOBTATICA PARA c»wmn DESENG ﬁmmn 7 UNIDAD X .
27 | PIN PLUG CONEGTOR BAD %
28 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR] ] i o ' PAR X
2 GUANTES Esreanes cm GUIER TALLA (PAR) : R ’ : T UPAR X
36 JERINGA 3 S - ' T DNIDAD T X
3 JERINGA 8iml - . ! [ . NIDAD I
32 JERINGA 50mi : - - UNIDAD X
33 - | JERINGA 10/mi ’ : : {NIDAD X
34 JERINGA 20/mi UNIDAD X
35 PARCHE DE DESFIB FILACION ¥ EB TIMULAGION UNIDAD X
36 PLACA ELECTRO BISTURI UNIDAD X
37 HOJA DE BISTUR{ CUALQUIER MEDIDA, UNIDAD X
36 | SEDA 2/0 (SH)K33 GURVA UNIDAD X
3| ETHIBON UNIDAD X
40| VICRYL 3/0 PLIS (CT) 336H CURVA - UNIDAD X
%1 FORRO DE TUBO ESTERIL ¥ DESECHABLE j UNIDAD X
2| CAT GUT CROMADO (CUALOUIER asreamcm UNIGAD %
43 | GELFOAM : - RN - i UNIDAD X
44 BURETROL UNIDAD X
45 | CANULA OXIGEND ADULTO UNIDAD X
48 FIXOMULL {50C] oM X
| 47 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MT3) METRO X
48 | CLOREXIDINA JABON PRESENTAGION UNIDOSIS ) : D UNIGAD X
48 | CLOREXIDINA SOLUGION PRESENTAGION UNIDOSIS . UNIDAD X
50| AGUJA HIPGDERMICA ; : ) URIDAD X
51 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS UNIDAD x
DE SECADO : ) ] :
52 | GASAPAQUETEXS . B UNIDAD X
53 | ESTILETE PARA CARDICRESINGRONIZADOR ; UNIDAD X
54 | SUBSELECTOR 80" : ; i UNIDAD X
5 | SUBSELECTOR 185° - : UNIDAD X
56| GUIA DE ANGIOPLABT A D014 i UNIDAD X
7| CAPUCHON N B —_UNIDAD X
58 BALON PARA SENC CORONARIO - YHIDAD X
GRUPD 1.9 PROCEDIMIENTO ssruﬁm ELECTROPSIGLOGICO oa £OS LADOS DERFCHO E ZQUIERDD DEL CORAZON
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS . “%ﬁgﬁe snomecfm
: 312301 PROCEDIWIENTO ESTUDIO ELECTROFISIOLOGICO DE LGS LABGS osxecﬂo € CQUIERDO DEL UNIDAD P
CORAZON, INGLUYE HONORARIDS MEDIGDS
INCLUYE PRIMERA CONSIILTA DE CONTROL POBT PROCEDIIENTD HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD X
3| ABUJA DE PUNCION ARTERIAL : .. UNIBAD X
T INTRODUCTOR PERCUTANEO CUALQUIER FRENGH . UNIDAG X
5 CATETER DECAPOLAR DEFECT) ABLE [CUALOLIER FR} . UNIDAD X
5 CATETER CUADRIPOLAR (CUALQUIER FR) UNIDAD X
A CATETER DUODECAPOLAR {CUALGQUIER FR) UNIDAD X ]
8| EXTENSION CATETER DUODECAPOLAR UNIDAD X
9| EXTENSION CATETER GUADRIPOLAR ] UNIDAD X
10 EXTENSION CATETER DECAPOLAR . UNIDAD X
1 JELCO CUALGUIER MEDIDA . . UNIDAD X
[ 12 | EQUIPO BOMEA URIDAD X
13T EQUIPO VENOCUISIS MACRDGOTED UNIDAD X
14| EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
15| LUAVE DE TRES VIAS : ! : . _UNIDAD X
16__| ELECTRODOS ADULIOS - UNIDAD X
17| GUANTES ESTERILES CUALGUIER TALLA (PAR) : ; PAR X
18| GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) ; T PAR F3
19 1 JERINGA Siml : . UNIDAD X
t‘ 20| JERINGA 10/mi : T TUNIDAD % 1 1
21| JERINGA 20/mi ’ ’ UNIDAD X1




22 7 JERINGA 500 i - ) : : UNIDAD X 7
23 | PLACAELECTRO BISTURI - . : UNIDAD X
24 ; PARCHE DESFIBRILACION Y ESTIMULACION i UNIDAD X
25| HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA i ‘ UNIDAD X
26| FORWO DE TUBD ESTERR ¥ DESEGHABLE UNIDAD X
27 | BURETROL . . [ X
28 | CANULA OXIGEND ADULTD i - UNIDAD X
28 T FIXOMULL (S00W) . UNIDAD X
20| LLAVE DE TRES VIAS o UNIDAD X
EQUIPD DE BOMEA - : UNIDAD 3
VENDAJE COMPRESIVD : ; UNIDAD X ]
ESPARADRAPD EN SEOATTELA (SMTS METRG X
| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION URIDOSIE : UNIDAD X §
5| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSE UNIDAD X
38__| AGUIA HIPODERMICA : - UNIDAD X
g7 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABIE Y ESTERIL, INCLUVE BATA ESTERIL, FORROD DE TUBO. TOALTAE
DE SECADO UNIDAD x
38 | GASAPAQUETE XS i URIGAG % -
[_GRUPG 170 ESTUBIG ELECTROFISIBIOGIES BE LOS LAGOS DERECHD & BOUIERAD0 DEL CORATON BAS MAPES PERCUTANED DE ARRITMIAS V ABLACION
ITEM | conigo DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS £ INSUMOS oD oe gt
sr230¢ | PROCEUIMIENTO ESTUDIO BELECTROFISIOLOGICO DE 158 LADOS DEREEHD E 1ZGUIER0D DEL
1 373403 comézgsn MAS MAPEC PERCUTANEO DE ARRITAUAS ¥ ABLACION, INCLUYE HONORARIOS UNIDAD X
INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDUNENTO HASTA LOS PRIMERDS 30 DIAS. UNIDAD X N
AGUJA DE PUNCION ARTERIAL : UNIDAD X :
4 INTRODUCTOR PERCUTANEC CLUALDUIER FRENEH - UNIDAD X
GATETER DECAPOLAR DEFLEC TABLE [CUALGUIER B UNIDAD X
CATETER CUADRIPOLAR (CUALQUIER FR) . UNIDAD X
CATETER ABLACION (RADIOFRECUENCIA) [CUALGUIER ER] . UNIDAD X )
CATETER DUODECAPOLAR (CUALGUIER FR) i UNIDAD X
EXTENSION CATETER DUODECAPOLAR - URNIGAD X
10| EXTENSION CATETER DE ABLACION (RADIOERECUENCIA ) UNIDAD X
31 | EXTENSION CATETER CUADRIPOLAR ) UNIDAD X
12| EXTENSION CA  GECAPOLAR DA UNIDAD X
13| JELCO CUALQUIER MEDIDA T UNIDAD X
141 EQUIPO BOMBA ) ) . UNIDAD X n
18| EQUIFD venom% MACROGGOTED UNIDAD X
€| EXTENSION DE TESIA UNIDAG X
? | LLAVE DE TRES ViAS UNIDAD X
8| ELECTRODOS ADULTDE : UNIDAD X
38 1 GUANTES ESTERILES CUALGUIER TALLA (PAR] . PAR X
* |28 | GUANTES DE MANESO CUALOUIER TALLA (PAR] PAR X
21 "1 JERINGA 100mi UNIGAD X
22 | JERINGA 20 mt UNIDAD X
23 T JERINGA 50mi UNIDAD X
24| FLACA ELECTRO BISTURL IDAD X
26 | PARCHE DESFIBRILAGION Y EBTIMULAGION Ui X
28 | HOJA BE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
27 | ULAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
28 | VENDAJE COMPRESVO UNIDAD X
26| ESPARADRAPQ EN SEDATELA (3MTS) METRO X
FORRG DE TUBO ESTERIL ¥ DEGECHABLE UNIDAD X
31| BURETROL UNIDAD X
32 | CANULA OXIGEND ADULTO UNIDAD X
33| FIXOMULL (800) M X
34 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSE UNIDAD x
5 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDGSIS : UNIDAD X
% | AGUJA HIPODERMICA ) UNIDAD X
PAQUETE DE HEMGDINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERL TNOLOVE BATE ESTERIL. FORRO DE TUBD, TOALLAS UNIDAD %
%7 | DESECADO) o
38| GASAPAQUETE X5 UNIDAD X
GRUPD 1.1 MESA BASCULANTE
fEM | copIGo DEBCRIPCION PROCEDIMIENTOS £ INSUMOS D oe e .
§94103 | PROCEDIMBENTD MESA BABCULANTE, INCLUVE ONGRARIGS WEDICOS UNIDAD X
JELCO CUALGUIER MEDIDA UNIDAD X
EQUIFD VENOCLISIS MACROGOTED UNIDAD X
3 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
6| ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
GUANTES DE MANEJO CUALGUIER TALLA PAR X
JERINGA 10/ UNIDAD X
BURETROL UNIDAD X
10| CANULA OXIGENG ADULTO UNIDAD X
(11 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIBOSE UNIDAD ki
GRUPO 112 PLANTE RE MARCAPASO TRANSVENGSO TEMPORAL (TRANSTTORIG)
TEM | CODIGD * BESCRIPCION PROCEDIMIENTOS £ INSUNOS u:'g:g‘ Dg 5 fomci =
X 3r7ace | PROCEDMAENTO IMPLANTE OE WMARCAPASO TRANGVENGSO TERFORAL (TRANSITORIO), URIDAD X
INCLUYE HO) MEDICOS
MCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CORTROL POST PROCEDIMIENTD HASTA LOS PAMERDE T5 BAS” : UNIDAD X
3 MARCAPASD TRANSITORIO : UNMIDAD X
4 INTRODUGTOR PARA ELECTRODD DE MARGAPASO TEMPORAL O TRANSVENGES UNIDA] X
ELECTRODO PARA MARCAPASO TEMPORAL O TRASNVENOSD ELACIDN FASTIA UNIDAD X
MAGUINA DE AFEITAR ) NIDAD X
JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
3 UIPO VENOCUISIS MACROGO . NIDAD X |
ieddign: 2BSFR-0004 o Aprohanion
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UNIOAD

™9 EXTENSION DE ANESTEGIA X
{10 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
) ELECTRODOS ADULTGS UNIDAI X
12 | GUANTES ESTERILES GUALQUIER TALLA PAR, X
13 | GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA . PAR X
14 JERINGA 5imi A UNIGAD X
15 JERINGA 10/mi UNIDA b3
16| JERINGA 20/l ’ - UNIDAD X
17__; HOJA DE BISTURI CUALGUIER MEDIDA R UNIDAD X
18 SEDA 2/0 (SH) RECTA - ; UNIDAD X B
16 FORRO DE TUBO ESTERNL ¥ DESEGHABLE R UNIDAD X
20 BURETROL e UNIDAD X
23 CANULA OXIGENG ADULTO URIDAD X
22| FIXOMULL (50CM) M X
23| ESPARADRAPD EN SEDA/TELA-(SMTRS] METRO X
24 | PARCHE DE DESFIB RILACION ¥ ESTIMULACION UNIDAD X
25 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNICAD X
26 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTAGION URIDOSIE “UNIDAD X
27 | AGUIA HIPODERMICA a UNIDAD X
23 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y EGTERIL, INGLUYE BATA ESTERK, FORRG HE TUBG: TOALLAS UNIDAD <
= DE SECADO ) :
28 | GASA PAQUETEX S X ]
- GRUPO 1.13 IMPLANTE DE MONITOR DE EVENTOS
wem | cooso DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UNIDAD DE s?mscio
) 377600 paocemmsmo MPLANTE DE MONITOR DE EVENTOS, INGLUYE HONORARIGS - UNIDAD ¥
! MEDICO!
F INCLUYE PRIMERA cansmm DE CONTROL POST Pmsbwemo HASTA i,(}s PRIMEROS 30 DIAS, UNIDAD X
3 MONITOR DE EVENTOS - UNIDAD X
4 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD - X
5 ELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
[ EQUIPO VENGCLISIS MACROGOTED UNIDAD X
¥ EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
g LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
] ELECTRODOS ADULTOS UNIGAD X
10 _ | GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PARY PAR X
11 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
12| JERINGA 5/mi UNIDAL X
13| JERINGA 10/mi UNIDAD X
14 | JERINGA 56 mi UNIDAD X
15| JERINGA 20/mi UNIDAD X
16 | PLACA DE ELECTROBISTUR] UNIDAD X
17__ | HOJAGE BISTURI CUALQUIER MEDIDA. UNIDAD X
18 | LAPIZ DE ELECTROBISTURI UNIDAD X
18 | SEDA 370 (SHJKB33 CURVA UNIDAD X
20| VICRYL 3/ PLIS (CTT) 330H GUHVA UNIDAD X
71 FORRO DE TUBO ESTERIL ¥ DESEGHABLE UNIDAD X
|22 | ETHEBON ; - s UNIDAD X
T3 AT GUT CROMADO (CUALOUIER REFERERCIA GIAy UNIDAD X
24 | APOSITO ADHESIVO TRANSPARENTE PARA PIEL UNIBAD X
25 | GELFOAM NIDAD X
26 | BURETROL UNIDAD X
27| CANULA DXIGENO ABULIO UNIDAD X
28| FIXOMULL (50CM) 5] X
25| ESPARADRAPD EN ser.wrsu. METRO X
30 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS . UNIDAD X
3 CLOREXIDINA SOLUGION PRESENTAGION UNIDOSIS . : UNIDAD F3
32 AGUJA HIPGDERMICA UNIDAD X
PAQUETE DE HEMODINAMIR DESECHABLE ¥ ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRD DE TUBO, TOALLAS
* | DE SECADO ‘ ’ UNIDAD X
34 | GASAPAQUETE X6 . : UNIDAD X
GRUPQ 1.14 CONSULTA E INTERCORNSULTA BOR MEIICINA ESPEGIALIZADA BE ELECTROFISIOLOGIA j
TEM DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS £ INSUMOS e s‘omsczm
; PROCEDIMIENTO  CONSULTA E  INTERCONSULTA “BOR MEDﬁclNh E‘SPECIAUZADA BE UNIOAD X
o ELECTROFISIOLOGIA
GRUPD 1.15 REVIBION (REPROGRAMALIDN] DE APARATO BE MARCAPASH, SO0 -
UNIDAD DE "OFRECE
ITER COMIGO DESCRIPCION PROCEDINIENTOS E INSUROS MEDIDA ST NG
1 378500 | PROCEDIMIENTO REVISION (REPROGRAMAGION) OE APARMO BE.MR(CAPASQ 500 UNIDAD X. |
GRUPO 1.16 REPROGRAMAGION DE cmmmsomcmmomsnamuoon 800
STEM COMIGO j DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUBOS UNIDAD D& OFRECE |
_MEDIDA T .
[ 379800 ( PROCEDIMIENTO REPROGRAMACION DE CARDIOVERSOR/CARDICBESFIBRILADOR. SO0 UNIDAD x i
RUPQ 2 P EDIMIENT! 2 INSU DE AMIA
GRUPO 2.4 PRC Pnocamumuro CATETERISND DERECHO & ZGUERE0 + CORONARIGG! CORONARIOGRAFIA, Aoamcw
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UNIDAD DE gPERECE
s gr61z¢ | PROCEDIMIENTO CATETERISMD DEREGCHD E IPGUIERDO + conmoeuwm. AORTOGRAMA, UNIDAD %
INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE comsoa POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIME HASYALOS PRIMERDS 5% DIAS. UNIDAD X
3___ | AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
(4 NTRODUGTOR RADIAL X 70M CUALQUIER FRENGH NIDAD X ] |




INTRODUCTOR FEMORAL j UNIDAD X
GUIA © 35 DIAGNOSTICA X 280 T . . NIDAD X
CATETER DX CORONARIO DERECHO (CUALGUIER MEDIDAY REFERENCIA) UNIDAD X
] CATETER CORDNARIO IZQUIERDG (CUALDLIER MEDIDA ¥ REFERENCIA UNIDAD X
[ CATETER MULTIPROPOSTTO (CUALOUIER MEDIDA ¥ REFERENCIA] URIDAD X
CATETER PIG TAIL X 110CM [CUALGUIER MEDIDA ¥ REFERENCIA) NIDAD X
CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INVECTOR) UNIDAG X
MEDIO OE CONTRASTE ) } UNIDAD 3
TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD X
4 LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD %
5 PRESTOBARBA UNIDAD X
B JELCO CUALGUIER MEDIDA. UNIDAD X
17 | EGUIPO VENOULISIS MACROGOTES UNIDAD X
18 | EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
19| LLAVE OF TBES VIAS UNIDAD X
20 | ELECTRODOS ADULTOS T UNIGAD X
21| GUANTES ESTERILES CUALDUIER TALLA PAR X
22 | GUANTES DE MANEJD CUALQUIER TALLA PAR X
23 JERIMGA 1 UNIDAD X
24 JERINGA 5/m! UNIDAD X
25 JERINGA 10/m) URICAD %
2 SERINGA INYECTOR UNIDAD X
27 _ 1 HOIA DE BISTURI GUALGUIER MEGIDA UNIDAD X
28 | FORRQ DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
28 | CANULA OXIGEND ADULTO UNIDAD X
30 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
31| CLOREXIOINA SOLUCION PRESENTAGION UNIDOSIS URICAD %
| 32| FIXOMULL {50CM ‘ Tht X
33 INFUSOR UNIDAD X
34 | CD'S PARA IMAGENES ABGIOGRARIA UNIGAD X
35 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL, INGLUYE BATA ESTERT. FORRG BE TUBD, TOALLAS UNIDAD <
DE SECADQ )
3 | GASAPAGUETE X5 UNIDAD X
GRUPO 2.2 ARTERIOGRAFIA CORDNARIA CON CATETERISMD DERECHO E Z0UIER
TEM | CODIGO .. DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS e
T g76127 | PROCEDIMIENTO ARTERIGGRAFIA GORONARIA CON CATETERISMO DERECHG E ZAUIERDS, UNIDAD %
INGLUYE HONGRARIOS REDICOS
INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL FOST PROGEDIMIENTO HASTA LOS PRINERDS 56 DG, UNIGAD X
AGUIA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
4 INTRODUGTOR RADIAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
INTROGUCTOR FEMORAL _UNIDAD X
~ GUIA 0,35 DIAGNGSTICA X 150 UNIDAD X
GUIAD,35 DIAGNOSTICA X 2680 UNIDAD X
8| GUIAH mo&% .35 X160 K UNI X
8| GUIA HIDRDFILICA 0.35X 260 UNIDAD X
10| CATETER OX CORONMARIO DERECHO (CUALGUIER MEDIDA Y REFERENGIA NIGAD X
11| CATETER CORONARIO IZGUIERDO (CUALDUIER MEDIDA Y REFERCNCIA UNIDAD X
2 CATETER MULTIPRDPOSITO éCUMQU!ER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
3 CATETER PIG TAIL X 110CM (CUALOUIER MEDIDA ¥ REFERENCIA) UNIDA] X
4 CATETER PIG TAIL X 180CM (CUALOUIER MEDIDA ¥ REFERENCIAL UNIDAD X
15 | CONECTORES DE ALTA PHESION (PARA EL INVEGTOR) UINIDAT X
16 | MEDIO OE CONTRASTE UNIDAE %
17 | TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD X
18| LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD X
| 38 | MAGUINADE AFENTAR UNIDAD X
20 | JELCO CUALGUIER MEDIDA UNIDAD %
21| EQUIPG VENOCLISIS MACROGOTED URIDAD X
22 | EXTENSION DE AMESTESIA UNIDAD X
23 | LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
24__{ ELECTRODOS ADULTOS UNIDAS %
25 | GUANTES ESTERILES CUALOUIER TALLA (PAR) FAR X
26 | MASCARA DE HIPEROXIA ’ UNIDAD X
Z7__| VENDAJE COMPRESNG UNIDAD X
28 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA [SMTS] 0 X
29| EQUIPO DE BOMBA UNIDAD X
30| GUANTES DE MANEJO CUMLGUIER TALLA [PAR) PAR X
3 JERINGA 1imi UMIDAD X
32 | JERINGA &/ml UNIDAD X
33| JERINGA 10kl UNIDAD X
34| JERINGA INYECTOR UNIDAD X
35| HOJA DE BISTURI CUALGUIER MEDIDA, UNIDAD X
% | FORRO DE TUBO ESTERA ¥ DESECHABLE UNIDAG X
37| CANOLA OXIGEND ADULTO UNIBAD X
36__| CLOREXIDINA JABON PRESENTAGION UNIDOSIS UNIDAD %
30 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTAGION UNIDOSIE UNIDAD X
40| FIXOMULL (50CM) ) M %
41 | INFUSOR - URIDAD X
42 | CU'S PAFIA IMAGENES ANGIOGRAEIA UNIDAD A
PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRG OE TUBO, TOALLAS
43 UNIDAD X
DE SECADO )
GRUPQ 73 ARTERIGGRAFIA CORGNARIA WAS CATETERISHO IZGUIERDO, CON G SIN ANGIOGRAFIA AOCRTOGRAMA
WEM | comiGo DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS £ INSUMQS ot
] gr6122 | PROCEDIMIENTG ARTERIOGRAFIA CORONARIA WAS CATETERISHO DOUERGO. TON O SN UNIDAD %
: s AORTOGRAMA INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
Z INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LDS PRMERDS 35 DIAS, UNIDAD X
3 A DE PUNCION ARTERIAL T (NIDAD X
4| WNTRODUCTOR RADIAL GNIDAD X
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[ INTRODUCTOR FEMORAL UNIDAD X
& GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 __UNIDAG X
7 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 UKIDAD X
B8 GUIA HIDROFILICA 0.35 X150 ¢ UNIDAD X
9 GUWA HIDROFILICA G.35X 280 ; UNIDAD X
10| GUIAFLOPPY R UNIBAD X
K] CATETER DX CORONARIQ DERECHO (CUALGUIER MEDIDA ¥ REFERENGIAT UNIDAD X
1% GATETER DX CORONARIO IZQUIERDO [CUALGUIER MEDIDA ¥ REFERENCIA] UNIDAD X
&} CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERERCIA] UNIDAD X
14__{ CATETER PIG TAIL X 110CM [CUALGUIER MEDIDA Y REEERENCIA) i UNIDAD X
5 i CONECTORES DE ALTA FRESION (PARA EL INYEGTOR) UNIDAD X
16| MEDID DE CONTRASTE UNIDAD X
77 TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD X
18 LLAVE DE MANIFOLD i 1 UNIGAD X
19 | MAQUINA DE AFEITAR UHIDAD X
.20 1 JELCO GUALGUIER MEDIDA UNIDAD X
21 AGUJA HIPODERMICA : UNIDAD X
2 EQUIPO VENDCUISIS MACROGUTED UNIDAD X
Fx) EGUIPQ BOMBA UNIDAD X
Tz EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
28 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
) ELECTRODOS ADULTOS - UNIDAD X
77 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
28 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
28 JERINGA 1/mi UNIDAD X
30| JERINGA &imi UNIDAD X
3 JERINGA 3 ML ONIDAD X
32 | JERINGA 10imi UNIDAD X
3 JERINGA 50 ML UNIDAD :
34 | JERINGA INVECTOR - UNIDAD X
35 HOJA DE BISTURI CUALGUIER MEDIDA, 1 URIDAD X
36 | GRUPG ANGIOGRAFIA i ] : UNIDAD X
371 ANGIO SEAL . N i : UNIDAD X
38 | BURETROL e i ’ i ; NIDAD X
38 | MASCARA DE HIPEROXIA UNIDAD X
40| VENDAJE COMRESWO UNIDAD X
41 FORRO DE TUBC ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD %
42 | CANULA GRIGEND ADULTO UNIDAD X
43 | FIXOMULL (S0CM) ) oM X
44 CO'S PARA IMAGENES ANGIOGHAFIA UNIDAD X
45 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDA] X
46 1 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UMDOSIS INIDAD X
47 | INFUSOR URIDAD X
PAQUETE OF HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL, WELUVE BATA ESTERL FORRG BE TUBD, TOALLAS UNIDAD X
DE SECADO) .
49 | GASA PAQUETE X S UNIDAD X
SRUPD 2.4 ARTERIOGRAFIA CORDNARIA INGLUYE PUENTES CORONARIGE AORTOGRAMA
. ; FAE B I A i UMIDAD DE OFRECE
JTEM .|.. CODIGO. DESCRIFCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDDA 5 o]
\ gg:ﬁ PROCEDIMIENTO ARTERIGGRAFIA CORONARIA INCLUYE PUENTES CORONARICS, AURTOGRAMA. UNIDAD %
876120 | INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
3 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS, UNIDAD. X
3 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL : T UNIDAD X
[ INTRODUCTOR RADIAL UNIDA X
5 INTRODUCTOR FEMORAL UNIDAD X
8 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 ; - LUNIDAD X
7 GUIA 6,35 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD X
8 GUIA HIDROFILICA 0.35 X140 : - UNIDAD X
9 GUIA BIDRGFILICA 038X 780 ’ s S LUNIDAD X
| 10| GUAFLOPPY . : ) UNIDAD X
2] CATETER DX CORONARIO DERECHO [CUALOUIER MEDIDA ¥ BEFERERGIA] UNIGAD X
42| CATETER DX GORONARIC IZQUIERDO (CUALGUIER MEDIDA ¥ REFERENCIAL : URIBAD X
|13 T CATETER PIG TAL X 110CM (CUALQUIER MEGIDA ¥ REFERENCIA} = - UNIDAD X
14 CATETER PIG TAIL X 180CM (CUALGUIER MEDIDA Y REFERENCIA) . _URIDAD X
15 | CATETER CORONARIO AMPLATZ DERECHO : - UNIDA X
16 CATETER CORONARIO AMPLATZ (ZGUIERDD : UNIDAD X
17 1 CATETER MAMARIA INTERNA, : . UNIBAD X
18 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INTECTOR] . UNIDAD X
|19 !"MEDIO DE CONTRASIE UNIDAD X
20 TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD X
23 LLAVE DE MANIEGLD . UNIGAD X
22 MAGUINA DE AFEITAR UNIDAD X
23 | JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
’ TTAGUIA HIPODERMICA - - o UNIDAD X
EQUIPD VENOCLISIS MACROGOTED UNIDAD X
EQUIPG BOMBA - ] UNIDAD X
EXTENSION DE ANESTEGIA o UNIDAD X
LAVE DE TRES VIAS j - : UNIDAD X
ELECTRODOS ADULTOS : UNIDAD X
GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) : : - PAR X
_____ GUANTES DE MANEJG CUALQUIER TALLA (PAR) L PAR X
JERINGA 1imi ; ) : ___DHIGAD X R
JERINGA Biml UNIDAD X
JERINGA 3 ML : UMIDAD X ]
JERINGA 10/ - UNIDAD X
JERINGA 50 ML UNIDAD X
JERINGA INYECTOR o UNIDAD X
HOJA DE BISTURI CUALOUIER MEDIDA i UNIDAD X
[ ANGIO SEAL : UNIDAD X




48| BURETROL o
41 | MASCARA OE HIPEROXIA - f:;gf,g ;
42 VERDAJE COMRESVO - UNIDAD X
43 | FORRO DE TUBQ ESTERK ¥ DESECHABLE i UNIDAD 3
44 CANULA GXIGEND ADULTO : ; UNIDAD X
45 FIXOMULL (E0CM, (3] X 1
38 | CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFA UNIDAD 3
47 | CLOREXIDINA JABON PRESENTAGION UNDOSIS UNIDAD X .
46 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSE UNIDAD X
48 | INFUSOR o UNIDAD X
so | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL INGLUVE BATAESTERK, FORRO DF TUBD, TOALLAS BE ’
SECADG : UNIDAD X
51 | GASAPAGUETEXS - } T UNIBAD X
SRUPO 2.5 ANGIOPLASTIA CORONARIA T VASD CON G BTN STENT MAS ARTERIOGRAFIA CORONARIA, ADRTGERAMA T
: : UNIDAD DE OFRECE
TEM ;Do::::m DESCRIPCION PROCEDIMIENTDS E INSUMDS ) il - -
PROCEDIMIENTO ANGIOPLASTIA CORONARIA 1 YASQ CON O SN STENT MAS ARTERIOGRAFIA
! §2§§? CORONARIA, AORTOGRAMA. INCLUYE HONORARIOS BEDICOS UMIDAD X
INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEBIBES HASTA LG8 PRIMERDS 30 DIAS, UNIDAD X
AGUJA OF PUNCION ARTERIAL . UNIDAD 3 '”“
4 NTRODUCTOR RADIAL : ) UNIDAD X
3 MTRODUCTOR FEMORAL . UNIDAD X
UIA 0,35 DIAGNDSTICA X 150 ‘ UNIDAD X
GUIA 6,35 DIAGNOBTICA X 260 UMIDAD X
GUIA 0,35 HIDROFILICA X 150 UNIDAD X
GUIA 0,35 HIDROFILIGA X 260 UNIDAD X
3 GUIA FLOPPY CUALOUIER NEDIGA UNIOAD X
[ GUIA STANDARD CUALGUIER MEDIGA - UNIDAD X
1 SUIA INTERMEDIA CUALGLIER MEDIDA } UNIDAD X B
GUIA EXTRASUPPORT CUALGUIER MEDIDA™ ™ . ) UNIDAD X
4| CATETER OX COROMARID DERECHO (CUALGUIER MEBIDAY REFERENCIA) UNIDAD X
CATETER DX CORONARID ZQUIERDO (CUALGUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
CATETER GUIA XB CUALOUIER FRENCH T UNIDAD X
CATETER GUWA JFR CUALOUIER FRENCH UNIDAD X
8| CATETER GUWA DERECHD UNi %
9 | CATETER GUIA IZQUIERDD ‘ : UNIDAD X
‘[.20 | CATETER PIG TAR X 110CM [EUALGUER DIDA ¥ REFERENCIA] N X
21| CATETER PIG TARL X 180CM (CUALGUIER MEDIDA'Y REFERENGIA) UNIDAD X
22| CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAI X
23 | JERINGA INSUFLADORA CON ACCE UNIDAT X
24| VAEVULA HEMOSTATIGA MODELD COBILOT UM . X
25 | BALON CORONARIO MEDICADO (CUALQUIER WEDIDA} UNIDAD X
26| BALON CORONARID % NCIONAL (CUALOUIER MEDIDA) UNIDAD X
27 MEDICADG (CUALQUIER MEDIDA] UNIDAD X
428 "} MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
28 | TRANSDULCTOR DE PRESIONES UNIDAD X
30 | LTAVE DE MANIFOLD UNIDAL X
311 %wma&arﬂsma UNIDAD X
a2 1 CUALOUIER MEDIDA UNIDAD X
33 | STENT GRAFT CUALGUIER MEDIDA UNS X
31 | EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEG UNIBAD %
35 | EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
36| T1AVE DE TRES VIAS . UNIDAD X
37 | ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
38 | GUANTES ESTERILES CUALGUIER TALLA (PARY PAR *
28 | GUANTES DE MANEJG CUALQUIER TALLA (PAR] : BAR X
40| JERINGA Yimi : UNIDAG X
3 JERINGA 3/m) UNIDAD X
r JERINGA Simi ! UNIDAD X
4 JERINGA 10/m} ; : UNIDAD X
44 JERINGA 50imi : UNIDAD X
4 JERINGA INYECTOR : URIDAD, X
48 | HOJA DE BISTURI CUALOUIER MEDIDA UNIDAD X ]
4 FORRO DE TUBD ESTERA. ¥ DEGECHABLE UNIDAD X
48 | CANULA OXIGEND ADULTG URIDAD X
49| FIKOMULL CM X
50 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3M7S] METRO X
51 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDA] X
52 | CLOREXIDINA SDLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
53 { INFUBOR UNIDAD X N
54| CO'S PARA WAGENES ANGIGGRAETA UNIDAD X i
|55 | ANGIO SEAL - UNIDAD X
PROUETE DE HEMODINAMIA DESECHRBLE ¥ ESTERIL, ICLUVE BATA ESTERI. FORRG BE TUBO, TOALLAS UNIGAD %
% | oESECADO)
57 | GABAPAQUETE X8 LUNIDAD X
SRUPO 2.6 ANGIOPLASTIA CORONARIA 7 O MAS VASOS CON G &IN STENT A% 3 ARTERIOGRAFIA CORO) AORTOGRAMA w_m__}
TEM | copigo DESCRIPCIGN PROCEDIMIENTOS E INSUMOS o or [:‘mo ERECE
Jeoasz | PROCEDIWENTO ANGIOPLASTIA CORONARIA 2 o MAS VASOS CON O SIN STENT MAS [
1 Sratgy | ARTERIOGRAFIA CORONARIA, AGRTOORAMA INCLUYE HOMORARIOS MEDICOS UNIDAD x
2 | INGLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTD HASTA LS PRIMERGS 30 DIAS. UNIDA X
3 1TABUJA DE PUNGION ARTERIAL j UNIDA X
4 INTRODUCTOR RADIAL UNIDAI X
NTRODUCTOR FEMORAL . UNIDAD X
BUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 160 UNIDAD X ]
BUIA 6,35 DIAGNOSTICA X 280 Ul X ] ’{
{3 GUIA 0,35 HIDRO) % 150 URIDAD X 1
Cidign: 2BS-FRO004 Aprobaciin
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57 GUIA 6,35 FIDROFILICA X 380 o v ; GRIDAD X
5T GUIA FLOPPY CUALGUIER MEDIDA . ! T UNIDAD X
71| GUIA STANDARD CUALGUIER MEDIDA ‘ TUNIDAD X
2 T GUIA INTERMEDIA CUALGQUIER MEDIDA UNIDAD X
13 | GUIA EXTRASUPPORT CUALQUIER MEDIBA “UNIDAD %
14| CATETER DX CORONARIO DERECHD {CUALGUIER MEDIDA ¥ REFERENCIAT UNIDAD X
751 CATETER OX CORONARIO IZQUIERDO (CUALQUIER MEDIDA, ¥ REFERENCIA] UNIDAD X
16| CATETER GUWA X8 CUALGUIER FRENGH UNIDAD X
17 | CATETER GUIA JER CUALGUIER FRENGH 1 UNIDAD X
& T CATETER GUIA DERECHO UMIDAD X
5 CATETER GUIA IZQUIERDGO L ’ UNIDAD X
70| CATETER PIG TAL X 110CM [CUALGUIER MEDIDA ¥ REFERENCIA UNIDAD X
21| CATETER PIG TAIL X 100CM (CUALGUIER MEDIDA Y REE Eﬁncw « UNIDAD X
2| CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) GNIDAD X
3 | JERINGA INSUFLACORA CON ACCESORIGS GNIDAD %
24| VALVULA HEMOSTATICA MODELD COPILOT UNIDAD. X
25| "BALON CORONARIO MEDICADO (CUALGDER MEDIDA : T UNIDAD X
261" BALON CORONARIO CONVENCIONAL (CUALGUIER MEDIDR) . UNIDAD X
Fil TENT MEDICADO (CUALOUIER MEDIDA] t : ‘ UNIDAD %
28| MEDIC OF CONTRASTE GNIDAD X
25| TRANSDUGTOR DE PRESIONES UNIDAD X
30 LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD X
31| TAAQUINA DE AFEITAR (NIDAD, X
32| IELCO CUALGUIER MEDIDA UNIGAD X
33 | STENT GRAFT CUALGUIER MEDIDA UNIBAD X
2 QUIPS VENOCLISIS MACROGOTED UNIDAD X
5 EXTENSION DE ANESTESIA - UNIDAD X
36| LLAVE DE TRES VIAS B . UNIDAD X
7 ELECTRODOS ADULTOS T - UNIDAD X
38| GUANTES ESTERILES CUALOUIER TALLA (PARY T ‘ PAR X
35| GUANTES DE MANEJO CUALGUIER TALLA {PAR] p TTPAR X
46 T IERINGA Timi T ‘ UNIDAD X
41 JERINGA 3/mi - < , UNIGAD X
42 JERINGA 5/t R R ; . s UNIDA X
43 JERINGA 18/mi UNIDAL X
44| JERINGA S0imi UNIDAD X
45| JERINGA INVECTOR UNIGAD X
48| HGJA DE BISTUR] CUALQUIER MEDDA UNIGAD X
3 FORRO DE TUBO ESTERK ¥ DESECHABLE UNIDAD X
45| CANULA OXIGENG ADULTO UNIDAD X
r; FIXOMULL (50CM) 5] X
50| ESPARADRAPO EN SEDATELA (GMTS) VETRG X
51| GLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDGSIS UNIDAD X
52| CLOREXIDINA SOLUGION PRESENTACION URIDOSE URIDAD X
53 INFUSOR UNIDAD X
PAGUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL FORRD DE TUBS TOALLAS
| DF SECADOY UNIDAD x
55| GABA PAGUETE XS - UNIDAD X
v GRUPO 2.7 REPARAGION DE DEFECTS DE TABIGUE WITERAURICULAR CON PROTESIS Vik ENDOVAREULAR
FEBES VA ENDOVARCIIL
ITEM |  CODIGO DESGRIPCION PROCEDIIENTOS E INSUMOS UESD DE L,;HW_N_ECLMM
PROCEDIMIENTO HEPARAGION DE DEFECTO DE TABIGUE INTERAURICULAR CON PROTESE VA
! 385102 | ENDOVASCULAR INCLUYE HONORARIO UNIDAD X
2| INCLUYE PRMERA CONSULTA DE CONTROL POST Pﬁ%gum‘"ﬂm;x 65 PRIMERDS 30 DIAS. URIDAD 3
3 T AGUJA DE PUNCIGN. UNIDAD X
4| INTRODUCTOR FEMORAL X 11 GNL[CUALGUIER FRENGH] UNIGAD X
5| INTRODUCTOR FEMORAL X 53 CM (CUALGUIER UNIDAG X
& | INTRODUCTOR FEMORAL X 80 CM {CUALOUEER FRENC&; UNIDAD X
7 UiA DIAGNOSTICA 0.35%260 1 ¥ REGTA UNIDA X
81 GUIA DIAGNOBTICA 0.35X150.1 Y RECTA UNIDAD X
5T GUIA ALTO SOPORTE AMPLATZ UNIDAD X
10| GUA HIORDFILICA 0.36X280 EN J "~ UNIDAD X
11| CATETER MULTIPROPOSITO UNIDAD X
12| CATETER PIG TAIL CENTRIMETRADD ~UNIDAD X
T3 | CONECTOR OE ALTA PRESION UNIDAD %
74T MEDIO DE CONTRASTE UHIDAD X
15| TRANSDULTOR DE PRESIONES UNIDAD X
16 LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD X
771 "INSUMO CPEG MAS SET UNIGAD X
18 MAGUINA DE AFEITAR UNIDAD X
1§ ﬂGUJA HIPODER”CA No. UMIDAD X
20 JELCG CUALQUIER MEDIDA, UNIDAD X
21 HOGJA DE BISTURIND 11 UNIDAD X
22 FORRO DE TUBOD UNIDAD X
3 BURETROL UNIDAD X
24 CANULA DE OXIGENG UMIDAD X
25 FIXOMULL {S0CM) N Chi X
B CD CINEANGIOGRAFIA . N UNIDAD X
77 | VENDAJE COMPRESVG ' UNIDAD X
28" "SET OCLUDER (INCLUYE BALON, CAMISA, SISTEMA DF LIBERACION] ; UNIDAD X
28 | CLOREXIDINA JABON PRESENTALION UNIDOSIS - ' UNIDAD X
30| GLOREXIDINA SOLUGION PRESENTACION UNIDOSE UNIDAD X
31 EQUIPD DE BOMEA BAXTER . UNIDAD X
i .32 | PARCHE DE DESFIB RIACION Y ESTBAULACION i UNIDAD X
33| EQ VENOCLISIMACROGOTED BAXTER UNIDAD X
34| EXTENSION ANESTESIA UNIGAD X
35| LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X1
38 LECTRODO ADULTC 3M . . UNIDAD X
37 UANTES ESTERIL 6 % (PAR) i - PAR %
38| GUANTES ESTERIL 7 (PAR) - ) TBAR X




GUANTES ESTERIL 7 x % (PARS T PAR I

3%
40| "GUANTES BE EXARIEN (FAR) — s % -
41 JSERINGA DE 1 or ROSCA : . UNIDAD X
42 | JERINGA DE 3 cc ROSCA ” UNIDAD %
43 JERINGA DE 5 ez ROSCA UNIDAD %
44 JERINGA DE 16 cc ROSCA, UNIDAD ¥ 1
45 | JERINGA BE 30 oc ROSCA UNIDAD ¥ ™
45 JERINGA DE 5O oo ROSCA . UNIDAD %
47 | JERINGA DEL NYECTOR j " UNIDAD X
PAQU DE H INAMLA D) o
w |PA %EJA% : E HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL, mCLUYEA BATA ESTERIL, FORRO DE TUBD, TOALLAS UNIDAD x
45 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD ; % —
[ : GRUPG 2.8 CIERRE DE DUCTUS ]
TEM | comigo j DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS £ INSUMOS ”ﬁ%’gﬁ" —E‘”sTO‘*E"E%H“
y 398303 | PROCEDIWENTO CIERRE DE DUCTUS INCLUYE NONGRARIOR REDISGE UNIDAD X
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEGIMIEIRD HASTA | OS PRIMEROS 30 DIAS. URIDAD X
3 AGUIA DE PUNCION B UNIDAD % i
NIRGDUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALOUIER FRENGH . . . UNIDAD X T
ODUCTOR FEMORAL X 73 CM (CUALGUIER FRENCH - URIDAD X
3 ROBUGTOR FEMORAL X 80 CM (CUALQUIER FRENGH) T . UNIGAD X
7 GUIA DIAGNOSTICA 0.38%280 1 Y RECTA .~ ) UNIDAD X
& GUIA DIAGNOSTICA 0,36X150 4 Y RECTA UNIDAD X
] GUIA ALTO SOPORTE AMPLATZ : UNIDAD X 7
1 GUIA HIDROFILICA 0.35X260 EN J : . UNIDAD X
1 CATETER MULTIPROPOSITG : . UNIDAD k4
1 CATETER PIG TAIL CENTRIME TRADO ) ; UNIDAD X
1 CONECTOR DE ALTA PRESION } UNIDAD %
14 MEDIO DE CONTRAGTE - UNIDA X
i TRANSDUCTOR DE PRESIONES - UNIDAL X
3 LLAVE DE MANIFOLD : UNIDA| X
; MAQUINA DE AFEITAR ; : : ; UNIDAD X
INBUMO PDA . LINIDAD X
AGUJA HIPODERMICA Mo, o - - X UNIDAL X
20 | JELCO CUALGUIER MEDIDA ; ) - UNIDAD X
21 EQUIPD DF BOMBA BAXTER UNIDAD X
2 VENQCLISI ROGOTEC BAXTER . : . UNIDAD X
23 | EXTENSION ANE%‘{’E%;A UNIDAD X
24 | \UAVE DETRES VIAS UNIDAD X
25 | ECECTRODOADULTO 30 UNIDAD X
26 | GUANTES ESTERW 6 % (PAR] PAR X
2 GUANTES ESTERIL 7 (PA . R . PAR X
3 GUANTES ESTERIL 7 x 172(BAR) : FAR X
28 BUANTES DE EXAMEN (PAR) PAR E
30 HOJA DE BISTURING 31 LINIDAD X
3| DETUBO ONIGAD X
32 | BURETROL UNIDAT X
33 | CANULA DE OXIGEND UNIDAD X
34 | PARCHE DE DESFIB RHACION Y E51TMULACION UNIDAD X
35 | FIXOMULL (50Ci [5) 3
|28 | CDCINEANGIOGRAFIA UNIDAD X
37| VENDAJE COMPRESIVG URIDAD X
3 SET OGLUDER (INGLUYE BALON, CAMISA, SIGTEMA DE LIBERACION} UNIDAD X
CLOREXIDINA JABON PRESENTAGION UNIDOSIS UNIDAD X
& CLOREXIOINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOBIS UNIDAD X
3 JERINGA DE { cc ROSCA UNIDAD X,
4 JERINGA DE 3 cc ROSCA UNIDAD X
4 JERINGA DE 5 oc RDSCA, UNIDAD Ed
4 JERINGA DE 10 cc ROBCA UNIDAD X
2 JERINGA DE 20 cc ROSCA UNIDAD X
48 JERINGA DE 50 o ROSCA UNIDAD X
4 JERINGA DEL INYECTOR - UNIDAD X
PAQUETE D& HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERT, TNCLUYE BATA ESTERIL FORRG BE TUBO, TOALLAS
4 | RO ) ' URIDAD X
48 | GASAPAGUETE X5 i : UNIDAD X i
GRUPO 2.5 CIERRE O GORRECCION DE CORMUNICAZION INTERVENTRICULAR
. UNIDAD DE OFRECE
EM CODIGO DESCRIPCHIN PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA SR
PROCEDIMIENTO CIERRE O CORRECTION DE COMUNICATIAN INTERVENTRICULAR, INCLUYE Bl
! 388201 | HONORARIDS MEDICOS UNIDAD X SR .
2 INGLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST FROCEDMIENTD FASTA LS PRIMERDE 55 BIAS UNIDAD X
3 AGUJA DE PURCION S UNIDAD X
4 INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUBLOUIER FRENCH UNIDAD X
5 INTRODUGTOR FEMORAL X 23 GM (CUALQUIER FRENGH ' UNIDAD X
8 __ | INTRODUCTOR FEMORAL X 90 CH {CUA LGUIER FRENCH) UNIDAD X
GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 J ¥ RECTA UNIDAD X
GUIA TIAGNOSTICA 0.36X150 . Y RECTA UNIDAD X
5| GUIA ALTO SOPORTE AMPLAITZ URIDAD X B
i GUIA BIDRCFILICA 0.36X260 £N 4 UNIDAD X
1 CATETER MULTIPROPOSITO UNIDAD X
12 CATETER PIG TAIL CENTRIME TRADO UNIDAD X
[E CONEGTOR DE ALTA PRESION UNIDAD X
14 MEDIO OE_CONTRASTE LINIDAD X
18 1 TRANSDUCTOR DE PRESIONES ggm:« ;((
18 "1 TLAVE DE MANIFOLD . DAD
17| MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
18 1 INSUMOC PDA UNIDAD X 1
18| AGUJA BIPDDERMICA No. UNIDAD X
20 | JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X 1
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T EQUIPO DE BOMBA BAXTER NIDA)

INCLUYE HONORARIOS MED!

UNIDAD X
22 | EOQVENOCLISISMACROGOTED BAXTER __UNIDAD X
|22 | EXTENSION ANESTESIA o . UNIDAD X
) LLAVE DE TRES VIAS : UNIDAD X
25 ! ELECTRODO ADULTO 34 : UNIDAD X
26 GUANTES ESTERIL 6 % (PAR] : : PAR X
27 | GUANTES ESTERIL 7 (PAR) - - PAR X
28 T GUANTES ESTERIL 7 x 1/2(PAR) . AR X
|28 | GUANTES DE EXAMEN [FAR] - FAR X
% HOJA DE BISTUR| No. 31 ‘ UNIDAD X
.31 | FORROQ DE TUBO UNICAD X
|32 IBURETROL UNIDEA X
! CANULA DE OXIGEND : UNIDAD X
34 | PARCHE DE DESFIB RILACION Y ESTHMULACION UNIDAD X
35 | FIXOMULL (50CM) M X
36__; CD CINEANGIOGRAFIA UNIDAD X
37 | VENDAJE COMPRESNO : UNIDAD X
38 | SET OCLUDER (INCLUYE BALON, CAMISA, SISTERUA DE LIBERACIONG UNIDAD 4
38 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION URIDOSIS : UNIDAL X
|40 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTAGION UNIDOSIS UNIDAD X
P a JERINGA DE 1 cc ROSCA : . UNIDAD X
42 | JERINGA OE 3 cc ROSCA o - UNIDAD X
| _#3 | JERINGA DE § cc ROSCA i UNIDAD X
a4 JERINGA DE 10 oz ROSCA UNIDAD X
45 | JERINGA DE 30 o RUSGA : : UNIDAD X
|46 | JERINGA DE 60 cc ROSCA : : : : UNIDAD X
4 JERINGA DEL INYECTOR ) : UNIDAD X
PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL. INGLUYE BATA ESTERIL, FORRD DE TUBS. TOATLAS
48 DE SECADG ; +, UNIDAD X
D0 )
40 | GASAPAQUETE X5 : " UNIDAD! X
2.1 CIERRE O CORRECCION D& COMUNICAGION INTERAURGCULAR
EM | CoDIGO - DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS ' oaDDE ]
T 358201 | PROCEDMIENTO CIERRE O CORRECCION DE COMUNICACION NTERAURICULAR TNELOVE UNIDAD X
HONORARIOS MEDICOS
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTD WABTA LGS PRIGERDY 36 B UNIGAD X
3 AGUJA DE PUNCION UNIDAD X
4 INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM {CUALQUIER FRENG NIDAG X
5 INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALGUIER FREWCH) UNIDAD X
[ INTRODUCTOR FEMORAL X 30 GM (CUALDUIER FRENCH) UNIDAD X
7 GUIA DIAGNOETICA 0.36X260 )Y RECTA UNIBAC X
[ GUIA DIAGNOSTICA §35X130 J ¥ RECTA UNIDAD X
] GUIA ALTO SOPORTE AMPLAT NIGAD X
10__| GUIA HIDROFILICA 0.36X260 EN J UNIDAD X
11| CAYETER MULTIPROPOSITO UNICAD X
12| INSUMQ CIA NIDAD X
13 | CATETER PIG TAWL CENTRIMETRADO UNIDAD X
14 | CONECTOR DE ALTA PRESION : . T : N UNIDAD X
15| "MEDIO OE CONTRASTE UNIDAD X
16 | TRANSDUCTOR OE PRESIONES UNIDAD X
17 __| LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD 3
|__18 | MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
19 | AGUJA HIPODERWIGA No. UNIDAD X
28 | PARCHE DE DESFIB RILACION Y ESTRAULACION i ; UNIDAD X
21 1 JELCO CUALGUIER MEDIDA i -_UNIBAD X
2 | -EQUIPO DE BOMBA BAXTER : : : UNIDAI X
23 | HOJA DE BISTURI No 11 i UNIBAD X
24 | FORRO DE TUBD ) UNIDAD X
25| BURETROL : o INIDAD X
26 | CANULA DE OXIGEND o . UNIDAD X
27 | FIXOMULL (50CM = i : ™ X
28 | CD CINEANGIOGRAF(A UNIDAD X
29 | VENDAJSE COMPRESNO . UNIOAD X
30| SET OCLUDER (INCLUYE BALON, CAMISA. SISTEMA DE LIBERACION) UNIBAD X
31 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
32 . CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS URIDAD X
.33 ] EQ VENOCLISISMACROGOTED BAXTER UNIDAD X
34 T EXTENSION ANESTESIA UNIDAD X
35 | LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
36 | ELECTRODO ADULTO 3M UNIDAD 3
37 | GUANTES ESTERIL 6 3 (PAR] - PAR X
3% | GUANTESESTERIL 7 (PAR) : PAR X
39 | GUANTES ESTERIL 7 X % (PAR) - . FAR X
40 GUANTES DE EXAMEN (PAR) : : PAR X
41 JERINGA DE 1 ¢ ROSCA . . . UNRIDAD x
42 JERINGA DE 3 o ROSCA : UNIDAD - X
43 JERINGA DE 5 cc ROSCA ) UNIDAD X
44| JERINGA DE 10 o ROSCA UNIDAD X
45| JERINGA DE 20 cc ROSCA : : : URIDAD X
46 | JERINGA DE 50 cc ROSCA : UNIDAD X
47| JERINGADEL INYECTOR UNIDAD X
4s | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUVE BATA ESTERL, FORRD DE TUBS TOALLAS UNIDAD X
DE SECADO
48 | GASAPAQIUETE X5 . T UNIDAD X
- SRUPO 2.11 ARTERIOGRAFIA PULMONAR BILATERAL CON CATETERISID DERECHD
| em | copico iT DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS o UNIDAD oE S‘W‘Rfcia
g s { 876131 f PROCEDIMIENTO ARTES cfggm FULNMONAR BILATERAL GON CATETENISHG uenecuo{ : X




UYE PRIVER CONSULTA BE CONTROL POST PROCEDMENTC HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAG, UNIDAD

2 INGLL X
3 UJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
4 INTRODUCTOR RADIAL - UNIDA] X
5 INTRODUCTOR FEMORAL UNIDAD X
8 | GUIA D38 DIAGNOSTICA X 150 i UNIGAD X N
7 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 - UNIDAD ¥
[ GUlA HIOROFILICA 0 35 X150 : : ) UNIGAD X
2 | GUIA HIDROFILICA 095K 566 ; - UNIDAD X
18| CAYETER DX CORONARID DERECHD (CUA%QU!&R MEDIDA Y REFERENGIA] UNIDAD X T
11| CATETER DX CORGNARIO IZQUIERDO {CUALQUIER MEDIDA ¥ REFERENCIA] UNIDAD X
13 CATETER MUL TIPROPOSITO (CUALOUIER MEDIDA Y FERENCIA} UNIDAD X i
13| CATETER PIG TAIL X 110GM (CUALQUIBE MEDIDA ¥ REFERENCIA) : UMIDAD 3 T
4 CATETER PIG TAIL X 180CM {CUALOUIER MEDIDA Y REFERENGIA) UNIDAD 3 -
15| CONECTORES DF ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) : UNIBAD X N
3 MEOIO DE CONTRASTE UNIDAD X
1 TRANSDUCTOR DE PRESIONES URIDAD X 1
1 LEAVE DE MANIFOLD URIBAD X
1 MAQUINA DE AFETTAR ] " UNIDAD X
F JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
21 AGLIA HIPODERMICA UNIDAD 3 T
22 EQUIPO VENOCLISIS MACROGUTES - UNIDAD X
22 | EQUIPG BOMBA - i UNIDAD X -
24| EXTENSION DE ANEGTESIA URIDAD X
25 | LLAVE DE TRES VIAS i UNIDAD %
28 | ELECTRODOS ADULTOS T UNIDAD X
27 | GUANTES ESTERILES CUALOUIER TALLA (PAR) PAR_ X )
.28 | GUANTES OF MANEJOD CUALOUIER TALLA (PARG PAR X
<) JERINGA HEPARINIZADA Hmi i URIDAD X
30 | JERINGA Simi : UNIDAD X
31 JERINGA 3 ML : : UNIDA] %
32 | JERINGA 10imi UNIDAD X
33 | JERINGA 50 ML . " ; ” UNIDAD X
34 _ | JERINGA NYECTOR UNIDAL X
S | | HOJA OF BISTURI CUALQUIER MEDIDA - UNIDAD X
38 | ANGIO SEAL R UNIDAD X
7 | BURETROL : i _UNIDAD X
38 | MASCARS DE HIPEROXIA : T URIDA] X ]
<138 VENDAJE COMRERWVD. i : i : URIDAD X
40| FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
41 | CANULA OXIGEND ADULTO. UNIDAD X
42 | FIXOMULL (50CH; CH X
|43 | COD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UMIDAD X
.4 | CLOREXIDINA JABON Pnzssam\ggn UNIDOSIS R UNIDAD X
{35 CLOREXIDINA SOLUCION PRESERTACION UNIBOSIE UNIDAD X
48 | INFUSCR UNIDAD X
47 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESEGHABLE V¥ ESTERIL INCLUVE BATA ESTERIL, FORAD DE TUBO, TOALLAS UNIDAD X
" DE SECADG
48 | GABAPAOUETEX S X
3 3 RADY A NCIONISTA
GRUPQG 3.1 CATETERISMO URETERAL DE AUTORET UNICAMENTE COLDCACION DE CATETER JJ ANTEROGRADD
nT UNIDAD DE OFRECE
TEM CODIGO DESCRIPCION FROCEDIIENTOS E INSUMOS MEDIDA 5 W
PROCEDIMIENTO CATETERISMO URETERAL DE AUTORETENCION UNICAMENTE COLOCACION X
! S33001 | DE CATETER 44 ANTEROGRADO INCLUYE HORCAArons MEDICOS UNIDAD
2 JELCO CUALQUIER MEDIDA ONIDAD X
3 EXTENGION DE ANESTESA " UNIDAD X
EQUIPO VENOCLISISIMACROGOTED - ) UNIDAD X
ELECTHODOS ADULTOS - UNIDAD X
UAVEDE 3VIAS : UNIDAD X
SUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) ) ; - PAR X
GUANTES EXAMEN GUALGUIER MEDIDA (PAR) : PAR X
3 JERINGA DE 10CC . UNIDAD X
0 | JERINGA DE 500C UNIDAD X
1| IERINGA DE 2060 UNIDAD X
2 | JERINGASCC UNIDAD X
13 | BURETROL UNIDAG X
14| CO'S PARA IMAGEN ANGIOGEARIA UNIDAD X R
15 | INSUMOG CATETER JJ UNIDAD X N
18| KiT NEFROSTOMIA, . UNIDAD X
17 | MEDIO DE CONTRASIE UNIDAD X
18 FIXOMULL (S00M, G A
18 | VENDAJE COMPRESNO UNIDAD X
26| SEDA 2/0 RECTA UNIBAD X
21 | CANULA DE OXIGEND ADULTO : UNIDAD X )
22| FORRO DE TUBG UNIDAD X
23 | HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
24| GUIA HIDROFILICA 0.35 X 150 UNIDAD X
25| GUIA NIDROFILICA 0.35X 260 ) - UNIDAD X
26| GUIA DIAGNOSTICA 0 35260 . UNIDAD X
27 "} GUIA DIAGNOSTHCA 0.35X150 UNIDAD X
28| CATETER COBRA CUALGUER FR. : UNIGAD X
29 | INTRODUCTOR PERCUTANED CUALGUIEN FR UNIDAD X
ES) GUIA ROAD RUNNER X 180 . UNIDAD X
AGUJA CHIBA - UNIDAD X
2 CLOREXIDING JABON PRESENTAGION UNIDOSE UNIDAD X
33 CLOREXIOINA SOLUCION PRESENTACION UMIDOSIS : . Lo : UNIDAD X
24 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL : : UNIDAD X1
| 38 { GASA PAQUETE X 8 . : : UNIDAD L X_1
'
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GRUPG 3.2. NEFROSTOMIA PERCUTANEA

| TEM | CcODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UNIDAD DE s__._.__?FRECEm
Do ?m“m PROCEDIMIENTO MEFROSTOMIA PERCUTANEA INCLUYE HONORARIOS MEDICOS UNIDAD X
{_..2__! JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
3 EXTENSION DE ANESTESIA UNIBAD X
.4 __| ECUIPO VENOCLISISNACRGGOTED UNIDAD X
g ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
T8 T IAVEDE 3VIAS UNIDAD X
3 GUANTES ESTERILES CUALOUIER MEDIDA (PAR) PAR X
8 T GUANTES EXAMEN CUALOUIER MEDIDA (PAR) PAR X
.S | JERINGA DE 10CC UNIDAD X
I 10 | JERiNG OF s0cC UNIDAD b
1| JERINGADE 2060 UNIDAD 3
JERINGA § CC UNIDAD X
3 BURETROL UNIDAD X
A S PARA MMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD X
_DE NEFROSTOMIA PERCUTANEG CUALQUIER FR UNIDAD X
. MEDKOS DE CONTRASTE UNIDAD X
BOLSA RECOLECTORA DE ORINA UNIDAD X
FIXOMULL (50CH) CM X
VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
SEDA 2/0 REGTA UNIDAD X
CANULA DE OXIGEND ADULTO UNIDAD X )
FORRO DE TUBG . UNIDAD X T
HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD | X
GUIA HIDROFILICA 6.3% X 150 UNIDAD X
GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 UNIDAG T X
GUIA DIAGNOSTICA 0.38X260 LNIDAD X ]
GUIA DIAGNGSTICA 0.35X150 UNIDA X
GUIA ROAD RUNNER X 180 UNIDA X
AGUJA CHIBA UNIDAD X
SONDA NELATOR UNIDAD X
CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDGSIE UNIDAD X
PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL UNIDAD X
GASA PAQUETE X 5 URIDAD X
I SRUPO 3.3 PIELGGRAFIA A TRAVES DE TUBD DE NEFROSTOMIA
ITEM CoDIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMDS UNoAD D& gOFRECiO
§ 877818 PROCEDIMIENTO PIELOGRAFIA A TRAVES OE TUBH OE NEFROSTOMIA INCLUYE UNIDAD 3
HONORARIOS MEDICOS
z JELCO CUALGUIER MEDIDA : UNIDAD: X
3.1 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
4 EQUIPO VENDCLISISMACROGOTED UNIDAD X
5 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
8 | TLAVE DE 3 VIAS UNIDAD X
7 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
] GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEGIDA (PAR) PAR X
JERINGA DE 10CC UNIDAD X ]
JERINGA 50 CC UNIDAD X
JERINGA 20 CC UNIDA] "X
GASA PAQUETE X 6 UNIDAD X
BURETROL UNIDAD X )
CD'S PARA IMAGEN ANGIOGRAEA UNIDAD X ]
MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
BOLSA RECOLECTORA DE ORINA UNIDAD X
FIXOMULL (30C] M X .
VENDAJE COMPRESNO UNIDAD X )
CANULA DE OXiGEND ADULTO UNIDAD X -
FORRO DE TUBO B UNIDAD X T
HOJA OF BISTUR] CUALQUIER MEDIBA UNIDAD X
I SONDA NELATON . UNIDAD X
|23 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X I
{24 T CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACISN UNIDOSIS UNIDAD X
25 | PAQUETE OE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERI UNIDAD X
- SRUPQ 3.4 FARINGGGRAFIA Y ESOFAGOGRAMA CON CINE G ViDED )
. o
CODIGO DESCRIPCION PROCEDHEENTOS E INSUMGS . unugggge s|° CENO
TsTaSi6 T PROCEDIMIENTO FARINGOGRAFIE ¥ ESOFAGOGRANA CON GINE G ViDES HELUVE UNIDAD X
; HONORARIOS MEDICOS : :
JELCO GUALQUIER MEDIDA ) UNIDAD X
3 __| EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
EQUIPO VENOCLISISAMACROGOTED UNICAD X
I _ELECTRODOS ABULTOS UNIDAD, X
LLAVE DE 3 VIAS UNIDAD X
GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
SUANTES ESTERILES CUALOUIER MEDIDA (PAR) PAR X
JERINGA DE 10CC UNIDAD X
JERINGA DE 20CC UNIDAD X
JERINGA DE s0CC UNIDAD X
sz GASA ESTERIL PAGUETE X § o UNIDAD X
13 _| €D'S PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA ) | UNIDAD X1
14 T"FORRO DE TUBO - 1 UNIDAD X |




15 1 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS T UNIDAD X ] 1
16 | MEDIO DE CONTRASTE DRAL (BARID) ) T UNIDAD X -
[ GRUPQ 3.5 COLANGIOGRAFIA EN ViA BILIAR [PERCUTANEA) MAS DILATACION ¥ COLOEAGION DE PROTESIS ¥/0 CATETER EN ViA BILIAR
TEM |  CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS £ INSUMOS . "'“’["” nE < ‘QF REC Euo
p 287601 | PROCEDIMIENTO COLANGIOGRAFIA EN VIA BILIAR {PERCUTANEA) MAS OILATAGION ¥ X ]
M21450 | COLOCACION DE PROTESIS Y/0 CATETER EN VIA BILIAR INCLUYE HONORARIOS MEDICOS UNIDAD
2§ JELCO CUALQUIER MEDIDA - : UNIDAD X
] EXTENSION DE ANESTESIA : - UMIDAD X -
4 1 EQUIPG VENOCLISISMACROGOTED : i UNIGAD %
§ 1 ELECTRODOS ADULTOS T UNIDAD X
LLAVE DE 3 VIAS UNIDAD X
7 | GUANTES ESTERNES CUALQUIER MEDIDA [PAR) . ; PAR 3
GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) ‘ PAR X
JERINGA DE 5CC UNIDAD X
JERINGA DE 10CC INIDAD X T
JERINGA 20 CC UNIDAD X
2 JERINGA 50 CC UNIDAD X
3 GABA ESTERI PAGUETE XS UNIDAD *
4| BURETROL GNIDAD X
1 CD'S PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA - UNIDAD X
1 KIT BILIAR CUALQUIER FR ‘ - i . UNIDAD X
1 MEDIQ DE CONTRASTE ' UNIDAD x
i BOLSA RECOLECTORA i URIDAD %
18 | FIXOMULL (50CM) ) X
20 | VENDAJE COMPREGIVG . UNIDAD X
21| SEDA 2/0 RECTA . i UNIDAD X
22 | CANULADE OXIGEND ADULTO UNIDAD X
23 | FORRO DE TUBO UNIDAD X
24 | HOJA DE BISTUR] CDALQUIER MEDIDA UNIDAD X
25 | GUIADIAGNOSTICA 0.38X150 T UNIDAD X
20| OUWA DIAGNOSTICA 0 35K260 - UNIDAD X
27 | MICRO GUIA ROAD RUNNER ) - UNIDAD X
{28 | GUIAROAD RUNNER X 180 ‘ ; : UNIDAD X
28 UIA HIDROFILICA 0.35 X 150 . UNIDAD X
£ UIA HIDROFILICA 0.35 X 260 § T - i UNIDAD X
31| GUIA AMPLATZ EXTRA SUPPORT X180 UNIDAD X
32 1 GUIA AMPLATZ EXTRA SUPPDRT X 260 UNIDAD X
33 | AGUJA CHIBA UNIDAD %
34 | WNTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALOUIER ERENCH) UNIDA X
36 1 WNTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALOUIER FRENGH) - ) T UNIDAD X
{286 | CATETER MULTIPROPOSITG ) i UNIDAD X
37 | CATETER DIAGNOSTICO COBRA UNIDAD X
38| GUAALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 180 : UNIDAD X
38" GUIA ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 260 UNIDAD X
40 | CLOREXIDINA JABON PRESENTAGION UNIGOSIS UNIDAD X
41| CLOREXIDINA SOLUCION é'"ﬁessnﬁab‘fi{ UNIDOSE UNIDA X
42" | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL ; i UNIDAD X
GRUPO 3.8 ANGIOPLASTIA O ATEREGTONIA CON PROTESES BALON Y 10 STENT DE ARTERIAS ABDOMINALES MAS COLANGIOBRAFICEN Vi BILIAR
e T EABTIA O ATERECTOMIA CON PROTESIS BALON Y 10 STENT DE ARTERIAS ABDOWINALES MAS
EM | CODIGO DESCRIPCIGN PROCEDIMIENTOS € INSUMOS o oe P
PROCEDIMIENTO ANGIOPLASTIA O ATERECTOMIA CON PROTESIS BALON ¥ 70 STENT DE X
1 396084 m;n—:ams ABDOMINALES MAS COLANGIOGRAFIA EN VIA BILIAR. INCLUYE MONORARIOS UNIDAD
MEDICOS
2| YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
3 EXTENSION DE ANESTESIA . UNIDAD X
4 EQUIPO VENOCLISISIMACROGOTED UNIDAD X
ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
LLAVE DE 3 VIAS UNIDAD X
GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
GUANTES EXAMEN CUALGUIER MEDIDA (PAR] PAR X
JERINGA DE 10CC UNIDAD X
16| JERNGA20CC . UNIDAD X
11 JERINGA 60 CC . UNIDAD X
12__| BURETROL UNIDAD X
3__| CD'S PARA IMAGEN ANGIOGRAE(A UNIDAD X
4__| MEDIO DE CONTRASTE . UNIDAD X
FIXOMULL (50CM) CM X
1 VENDAJE COMPRESVO UNIDAD X
1 SEDA 2/0 REGTA UNIGAD X o
18| CANUUA DE OXIGENG ADULTO UNIDAD X
18__| FORRO DE TUBO UNIDAD X
20| HOJA DE BISTURI CUALGUIER MEDIDA : UNIDAD X
71| GUIA HIDROFILICA 0.38 X 150 : UNIDAD X
22__| GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 - : UNIDAD X
23 NTRGDUCTOR FEMORAL X 11 GM (CUALGUIER FRENGH] . UNIDAD X
24 NTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENGH) LNIDA] X
3 T BILIAR CUALQUIER FRENGH UNIDAD X
26| AGUJA CHIBA m UNIDAD X
27| CATETER MULTIPROPOSITG GUALDUIER FR UNIDAD X
28 CATETER DIAGNOSTICO COBRA CUALOUIER FR . . UNIDAD X
20 | CATETER DIAGNGOSTICO SIMMONS CUAQUIER FR NIDAD X
30 INTRODUCTOR FLEXOR (CUALQUIER FRENGH) UNIDAD X
31| STENT AUTOEXPANDIBLE CUALQUIER LONGITUD URIDAD X
|32 | STENT BILIAR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD X
33 | BALON GILIAR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD 3
M| GUlA ROADRUNNER X 180 . UNIDAD X
5 | GUIA ALTO SOPORTE AMPLATZ X 180 . UNIDAD X
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{36 | GUWALTO SOPORTE AMPLATZ X 260 UNIDAD X
|37 | GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 150 UNIDAD X
.3 1 GUIADIAGNOSTICA 035 X 280 UNIDAD X
39 | GUIADO14 UNIDAD X
40 | JERINGA OE PRESIONES UNIDAD X
41 CLOREXIDINA JABON PRESENTAGION UNIDOSIS UNIDA X
42 | _CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOBIE UNIDAD X
43| GASA PAQUETE X5 UNIDAD X
| PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL UNIDAD X
___GRUPG 3.7 ANGIOGRAFIA ESPINAL POR SEGMENTC (CERVICAL, TORAGICA O LUMBAR]
TEM | CcopIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS £ INSUMOS UNEDBE s,““scic
A 875 100 PROCEDIMIENTO ANGICGRAFIA ESPINAL POR SEGWENTO {CERVICAL, TORATICA D LUMBAR) " UNIDAD X
.1 INCLUYE HONORARIOS NEDICOS
2 AGUJA DE PUNCION : UNIDAD X
3 KIT INTRODUGTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENGH UNIDAD X
a KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 2% CM (CUALQUIER FRENGH UNIDAD X
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 90 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
5 GUIA DIAGNOSTICA 0 35X280 . _UNIDAD X
Uy BUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 J : i “UNIDAD X
{8 | GUINHIDROFILICA 0 35X150 UNIDAD X
i GUIA HIDROFILICA 0.35X260 UNIDAD X
I . _CATETER MULTIPROPOSITO CUALGUIER FRENGH UNIDAD X
TETER SIMMONS CUALQUIER FRENGH S UNIDAD X
. CATETER COBRA GUALQUIER FRENCH - UNIDAD X
CATETER BERESTEIN CUALQUIER FRENGH - UNIDAD X
YELCO "UNIDAD" X
MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
JERINGA 20CC - UNIBAD X
JERINGA 10CC - UNIDAD X
JERINGA 5CC o UNIDAD X
HOJA BISTURI g ~UNIDAD X
FIXOMULL (50CM] - M X
VENDAJE COMPRESNO UNIDAD X
2 ESPARADRAPG EN SEDA/TELA (3M15) METRO X N
3 EQUIPO MACROGOTED UNIDAD X
4 EXTENSION ANESTESIA UNIDAD X
5 LLAVE TRES VIAS UNIBAD X
26__| ELECTROOOS ADULTO UNIDAD X
27 | FORRO TUBO UNIDAD X
28 1 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
28 | BURETROL UNIDAD X
30| CANULA OE OXIGENO UNIDAD X
3 GUANTES ESTERILES CUALOUIER WEDIDA (PAR) PAR X
_32__| GUANTES MANEJO CUALQUIER MEDIOA (PAR) PAR X
33 ] CD'S PARA IMAGEN DE ANGIOGRAFIA UNIDAD X
¥4 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDDSIS UNIDAD X
35__| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDDSIE T CF T UNIDAD X
1 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIT UNIDAD X
37 | ANGIO SEAL UNIDAD X
38 | INFUSOR UNIDAD X
38 | GASAPAQUETE X8 UNIDAD X
_GRUPG 3.8 DRENAJE PERCUTANED DE ABSCERGS G COLECCIONES (SUPERFICIALES ¥ PROFUNDOS} GUIADO POR ECOGRAFIA
B ) : : B -+ UMIDAD DE OFRECE
DESCRIPCION PROCEDIMIENTO!
TEM CODIGO PR 5 E INSUNOS MEDIDA & O
: M21510 PROCEDIMIENTO DRENAJE PERGUTANED DE ABSCESDS 6 COLECCIONES (SUPERFICIALES ¥ | UNIDAD X
PROFUNDOS) GUIADU POR ECOGRARA INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 CATETER DE DERIVACION CUALQUIER FRENCH : . . UNIBAD X
3 YELCO CUALQUIER MEDIDA : UNIDAD X
4 EXTENSIONES DE ANESTEBIA UNIDAD X
5 JERINGA 10 UNIDAD X
6 JERINGA 20 UNIDAD X
7 JERINGA 50 UNIDIAD X
] GRUPO DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL UNIDAD X
] EQUIPG MACROGOTED UNIDAD X -
10 BOLSA RECOLECTORA UNIDAD X
X IXOMULL (SOC_M! - M X
32 1 VENDAJE COMPRESTVO UNIDAD X
.33 | ESPARADRAFO EN SEDA/TELA (3MTS __METRO X
.14 | GUANTES ESTRILES CUALQUIER TAULA [PAR] : PAR X N
775 T GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALTA (PAR} : - PAR X
{15 | GASA PAQUETE X5 UNIDAD X
| GRUPO 3.9 DRENAJE PERCUTANEO DE ABSCESOS O COLECCIGNES INTRAABDOMINALES HAJD GUIA ECOGRAFICA
Em coniGo DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS U EaD DE el RE'CENO
N w1820 PROCEDWMENTO — DRENAJE  PERCUTANEO DE  ABSCESGE . O COLECCIONES T UNIDAD X
BTRAABDOMINALES BAJO GUIA ECOGRAFICA INCLUYE HONORARIOS MEDICOS :
{2 | CATETER DE DERIVACION GUALOUIER FRENGH - UNIGAD X
3 YELCO CUALQUIER MEDIDA ; UNIDAD X
EXTENSIONES DE ANESTESIA - UNIDAG X
5 JERINGA 10 - ____UNIDAD X ]
8 JERINGA 20 T UNIDAD X
|7 | JERINGA 60 : __UNIDAD X
8 I PAQUETE OE HEMODINAMIA DESECTABLE ¥ ESTERIT UNIDAD X
] _EQUIPO MACROGGTED UNIDAD X
16| BOLSA RECOLECTORA ] ! x|
{11 | FIXOMULL (50CM) 1 X T
[ 12 1 VENDAJE COMPRESVG ] X1




13 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS : : METRO

147 GUANTES ESTRILES CUALQUIER TALUA (PAR) : Sk 5
15 | GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) "PAR X
18 | GASAPAGUETE X8 ) GNIDAD X
RUPO 4. V. ULAR
GRUPO 4.1 REPARD ENDOVASCULAR OE ANEURISMA CEREBRAL
TEM CODIBo - DESCRIPCION PROCEDIMIENTOR E INSUMOS . U’;‘;g&g B‘— ‘ S°FRECE
b . i NG
. PROCEDIMIENTO ~ REPARO  ENDOVASGLI BE  ANEURISMA CEREBRAL |

1 395200 HONORARIGS MEDI G LAR EBURISMA  CEREBRAL INGLUVE ~ UNIDAD X

AGUJA DE PUNCION ARTERIAL - UNIDAD X '“*““
KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FRENGH : ; ONIDAD Fi
4 GUIA HIDROFILIGA 0,35 X 150 ] URBAD 2
GUIA HIDROFILICA 0,35 X 280 UNIBAD £

FILTRO PROTECTOR ; ONIDAS 3 -t
{7 __{ LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD F3
& | EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD 3
8 | EQUIPC MACROGDTED UNIDAD X
1 JERINGA INSUFLADORA CON ACCESORIOS UNIDAD X
] CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALOUER FR UNIDAD X
1 CATETER GUIA CEREBRAL (CUALQUIER MEDIDA FR] UNIDAD %

7 CATETER CEREBRAL SIMMONS (CUALQUIER FE UNIDAD X -
14 | CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIER FRJ ” : UNIDAD X
1 VALVULA HEMOSTATICA MODELO COPILOT - UNIDAD X
1 STENT PARA ESTENDSIS INTRAGRANEAL . UNIDAD X
1 SISTEMA DE LIBERACION DE COIL i UNIDAD X

8 | MICROCATETER MARATHON _ : UNIDAD X '"
8 | MICROPARTICULAS CUALOUIER MEDIDA T UNIDAD X
20 | COll CEREBRALES (CUALQUIER MEDIDA) ; URIDAD X
21 | MICROCATETER EXCELSIOR SL-10 PRE-SHAPED ) UNIDAD X
2 MEDIO DE CONTRASTE ) ) UNIDAD X
23| MICROCATETER SUP ~ CATH UNIDAD X
74 ROCUIA ROADRUNNER (HIDROFILICA 0,016 x 270 - UNIDAD X
25 | ELECTRODOS ADULTOS. i UNIDAD X
" }—28__| GUANTES ESTERILES CUALOUIER TALLA (PAR) PAR X
127 | GUANTES DE MANEJO CUALDUIER TALLA (FAR) i BAR X
-] SERINGA 3mi UNIDAD X
29 JERINGA S/mi UNIDAD X
0 JERINGA 10¢mi UNIDAD X
311 ESPARADRAPG EN SEDA/TELA [3MTS METRG X
[ 327 ] HOJA DE BISTURI CUALGUIER MEDIDA o - - UNIDAD %
33| FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAL X
34| ANGIG SEAL UNIDAD X
38T FIXOMULL M X
3% | GLO ‘msmo‘m§ n!ses'_“ﬁﬁé';s'mmn UNIGDSIS GNIDAT X
37| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOBTS UNIDAD X
38 | CATETER DE TROMBOLISIS UNIDAD X
38 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL i UNIDAD X
40| INFUSOR UNIDA] X
% MAQUINA DE AFEFTAR UNIDAD X
% VENDAJE COMPRESIVG UNIDAD X
43| CD'S PARA MAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD X
44 | GASAPAGUETE X5 UNIDAD X

GRUPO 4.2. TROMBOLISIS DE VABOS INTRACRANEALES POR VIA ENDOVASCULAR

TEM | cooigo DESCRIPCION PROGEDIMIENTOS E INSUMOS. e E T

1 280110 PROGEDIMIENTO TROMBOLISIS DE VASOS INTRACRANEALES POR ViA ENDOVASCULAE UNIDAD X
INCLUYE HONORARIOS MEDICOS :

2| AGUJA PUNCION ARTERIAL - UNIDAD 3
3 | KIT INTRODUGTOR FEMORAL UNIDAD X
4 | GUIA HIDROFILICA 0,35 X Z60VANGULADA ; UNIDAD X
5 | GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150/ANGULADA - : UNIDAD X
6 | CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALOUIER FR] - UNIDAD X
7| CATETER GUIA CEREBRAL (CUALQUIER MEDIDA FR) S UNIDAD %
CATETER CLREBRAL SIMMONS (CUALGUIER FR) UNIDAD X
@ | CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIER FR) UNIDAD X
10| STENT RETRIVER CUALQUIER MEDIDA UNIDAD) X
CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDA X
2 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTAGION UNIDOSIS UNIDAD X
CATETER PAHA TROMBOLISES UNIDAD X
4__| VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
EQUIPC MACROGOTED : UNIDAD X
16 | VALVULA REMOSTATICA MODELD COFILOT - UNIDAD X
1 FILTRO DE PROTECCION UNIDAD X
18| MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
1 MICROCATETER UNIDAD X
20| MICROGUIA 014 UNIDAD X
21| MAQUINA DE AFEITAR UNIGAD X
22| EQUIPO DE BOMBA GUALOUIER REFERENCIA UNIDAD X
|23 | EXTENSION DE ANESTESA UNIDAD X
24__| LLAVE DE TRES VIAS - UNIDAD X
25 | ELECTRODOS ADULTOS : UNIDAD X
28 | GUANTES ESTERIES CUALGUIER TALLA (PAR) - PAR X
" DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
28| JERINGA afmi - UNIDAD X
" UNIDAD X
UMIDAD %

Aprohsnion




3 JERINGA 10/mi UNIDAD X
32__| HOJA DE BISTURI CUALGUIER MEDIDA i : i " UNIDAD X
33__| FORAO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE i i " UNIDAL X
34 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL e " j j “UNIDA] X
35 1 CANULA OXIGENG ADULTD UNIDAD X
38 | ESPARADRAPO SEDA (3MTS] i i - METRO X
37 | VENDAJE COMPRESNVG ’ UNIDAD X
38| FIXOMULL (50CM) ‘ i L T _CHM X
38 INFUSOR UNIDAD . X
|40 | ANGIO SEAL UNIDAD X
|41 | SISTEMA DE ASPIRAGION UNIDAD X
42 | CD'S PARA MAGENES ANGIOGRAFA UNIDAD X
43 | BALON CEREBRAL R -UNIDAD X
44| MICROGUIA CEREBRA 0.014 UNIDATD: X
45 | GASA PAGUETE X5 UNIBAD X
GRUPQ 4.3, OCLUSION DE LESIGN EN VASDS INTRACHANEALES POR Vil ENDOVASCULAR
FTEM COBIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTDS E INSUMOS UNDAD DE g DERECE OF“E%% —]
. 385120 PROCEDIMIENTO OCLUSION DE LESION BN VASOS INTRACHANEALES “FOR VIR UNIDAD X ;
- ENDOVASCULAR INCLUYE HONORARIOS MEDIZOS : "
H AGUJA DE PUNCION ARTERIAL ’ " UNIDAD X
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL GUALQUIER FRENCH ’ . UNIDAL X
) GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 NIGAD X
5 GUA HIDROFILICA 035 X 260 ) UNIDAD X 7
) Fil TRO PROTECTOR i UNIDAD X
L7 LUAVE DE TRES VIAS - - UNIDAD X N
g EXTENSION OE ANESTESA i TUNIDAD X
9 EQUIPG MACROGOTEQ - . UNIDAD X
{10 | JERINGA INSUFLADORA CON AGCESDRIGE ™ o UNIDAD X
11| VALVULA HEMOSTATICA MODELO COPLOYT ; ] “UNIDAD” X
12__| STENT PARA ESTENOSIS INTRACRANEAL : - L UNIDAD. X
13__| CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALOUIER FR) PRI : “UNIDAD X
14 | CATETER GUIA CEREBRAL (CUALQUIER MEDIDA FR) L i __UNIDAD X
15 | CATCTER CEREBRAL SIMMONS (CUALGUIER FR ' UNIDAD - X
18 | CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIER FR) UNIDAD X
17 __1 MICROGUIA 044 UNIDAD X
L 18 | MICROCATETER 021 O CUALQUIEK REFERENCIA UNIDAD X
16 | ANGIOSIL UNIDAD X
20| INFUSOR UNIDAD X
21 MICROPARTICULA PVA UNIDAD X
22 | MICROCOILS CEREBRALES CUALOUIER MEDIDA UNIDAD X
23 | CANOCRUIATO (CAJA - AMPOLLA] ONIX - UNIDAD X
24 | HISTOACRYL [CAJA - AMPOLLA} UNIBAD X
25 | LIBERADOR MICROCOILS : UNIDAD X
26 | SISTEMA DE LIBERACION DE COILS : UNIDAD X
27 | COil CEREBRALES [CUALQUIER MEDIDA) UNIDAD X
28 | MEDK) DE CONTRASTE UNIDAG X
.28, | MICROGUIA ROADRUNNER (HIDROFILICA 0,018 5 270) A R U . UNIDAD X
45 T TTELECTRODOS ADULTOS : PAR X
1| GUANTES ESTERILES GUALOUIER TALLA (9 . PAR X
2| GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA, (PAR] UNIDAD X
33 | JERINGA vmi " UNIDAD X
34 | JERINGA 5/mi UNIDAD X
35 | JERINGA 10/mi . R o N UNIDAD X
38 | JERINGA 20/ml UNIDAD X
7__|_HOJA DF BISTURI CUALOUIER MEDIDA, ) . - ‘UNIDAD X ~
FORRO DE TUBO ESTERIL ¥ DESECHABLE P UNIBAD X
ANGIO SEAL : UNIDAD X
& FIXOMULL {50CM: ; YR X
3 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOGIS : UNIDAD X
4 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTAGION UNIDOSIB UNIDAD X
43 | CATETER DE TROMBOLISE ) URIDAD X
44 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL . : UNIDAD X
45 1 VENDAJE COMPRESIVO . . UNIDAD X
45 | ESPARADRAPO EN SEDATTELA (3M15) : . - : METRO X
47 | CD’S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA - UNIDAD X
48 | MAGUINA DE AFEITAR _UNIDAD X
45| INFUSOR T UNIDAD X
50 | GASA PAQUETEXS ) 3 ___UNIDAD X
[ GRUPG 4.4 ARTERIOGRAFIA DE CAROTIDAS MAS AR TEFIAS VERTEBRALES PANANGIIGRAFIA
ITEM copeo | DESCRIPCION PROCEDIMENTOS B INSUMOS U'::g&%si SIOFRECEN 5
: arei3s PROCEDIMIENTC ~ARTERIOGRAFIA DE GAROTIDAS WAS ARTERVAS VERTESRALES UNIDAD X
PANANGIOGRAFIA INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL . ) _UNIDAD X
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALGUIER MEDIDA - UNIDAD X
q GUIA HIDRGFILICA 0.35 X150 UNIDAD X
5 GUIA HIDROFILICA D.35 X260 ; LUINIGAD X
[ CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALGUIER FR) UNIDAD X
7 CATETER CEREBRAL SIMONS [CUALQUIER FR) i NIDAD X
8 | CATETER VERIEBMAL CUALQUIER ER NIDAD X
[ MEDIO DE CONTRASTE : UNIDAD X
|10 | MAQUINA DE AFEITAR - - UNIDAD X
11 JELCO CUALOUIER MEDIDA : ) UNIDAD X
17 TTAGUJA HIPODERMICA : UNIDA X
_.13_ | EQUIPC VENDCLISIS MACROGOTEQ UNIDAG x
4 EXTENSION DE ANESTESIA URIDAD X
[ 15 LLAVE DE THES VIAS UNIDAD X 1
{16 | ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD %1 7




.| GUANTES ESTERILES CUALGUIER TALLA (PAR) i PAR X
GUANTES DE MANETD CUALQUIER TALLA (PAR) T BAR X
JERINGA 1mi . : " URIDAD %

2| JERINGA /i i : UNIDAD X
JERINGA S ML, ) ; UNIDAG %
2 JERINGA 1D/mi : . : UNIDAD X
23 | HOJA DE BISTURI CUALGUIER MEDIDA HIDAD X
24 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHAPLE ¥ ESTERI ) UNIDAD ¥

26| ANGIO SEAL : : : UNIDAD X ~
28 BURETROL : | UNIDAD X
27 YENOAJE COMRESIVD . . : UNIDAD X
28 ESPARADRAPG EN SEDAMTELA (3MTS METRD ¥
|29 | FORRG OE TUBO ESTERN ¥ DESECHABLE - UNIDAD X

30__ | CANULA OXIGEND ADULTD UNIDAD X -1

t | FIXOMULL (50CH) =Y % ]

2 | CD'S PARA WAGENES ANGIOCHAFIA URIDAD X !
S| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSH UNIDAD X
34 CLOREXIDINA SOLUGION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD 3
3% GABA PAQUETE X 5 URIDAD X

SRUPO 4.6 ARTERIOGRAFIA DE CAROTIDA BILATERAL SELECTIVA EXTRACRANEANA CON ACRTOGRAMA DE CAVADD
TEM CODIGT T ) DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS Umuem D:E s:)msci 5
e 874128 PROCEDIMIENTO ARTERIOGRAFIA DE CARDTIOA BILATERAL SELEETWA EXTRACRANEANA ONIDAD K
CON AORTOGRAMA DE CAYADO INCLUYE HONORARIOS RMEDICOS

2 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL : UNIDAD X
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALGUIER MEDIDA - UNIDAD X
4 GUIA HIDROFILICA 0,35 X260 UNIDAD X
GUIA HIDROFILICA 0.38 X150 . - - . . UNIBAD X

CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALOUIER FR) . - UNIDAD X o
CATETER CEREBRAL SIMONS (CUALOUIER FR) - UNIDAD X
8 CATETER VERTEBRAL CUALQUIER FR UNIDA X
8 | CATETER MULTIPROPOSITO GUALGUIER FR . UNIDAD X
0. I0 DE CONTRASTE T UNi X
1 MAQUINA DE AFETTAR - - UNIGAD X
12| JELCO CUALQUIER MEDTDA - : URIDAD X
13 | AGUIAHIPODERMICA UNIDAD %
EQUIPD VENOGLISIS MACROGOTED - UNIDAD X
EXTENSION DE ANEBTESIA UMIDAD X
LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
1 ELECTRODOS ADULYOS URIDAD X
i GUANTES ESTERRES CUALGUIER TALLA (PAR] PAR X
18 | GUANTES DE MANEJO CUALDLIER TALLA [PAR) . - TPARC X
20| JERINGA T : UNIDAD X
21| JERINGA Sm) UNIDAD X
22| JERINGA 3 ML UNIDAD X
23 T JERINGA 1O UNIDAD X
24 1 HGJA DE BISTURI CUALGUER MEDIDA, UNIDAD X
25 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL UNIDAD X
261 BURETROL ) LNIDAD X
27 1 VENDAJE COMPRESIVO URIDAD X
28 | FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
25 1 CANULA OXIGEND ABULTG UNIDAD X
36 | FIXOMULL (50CM) [ X
3 ARADRAPO EN SEDA/TELA (315, METRD X
32| CO'S PARA INAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD 3
|23 | ANGEO SEAL UNIDAD X
34 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIE UNIDAD X
35 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSE UNIDAD X
38 | CABAPAGUETE X6 . . RIDAD X

GRUPU 4.6 ANGIOPLASTIA CON BALON EN ARTERIA VERTEBRAL
wEm | copico DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS ’ o R
1 398013 | PROCEDIMIENTD ANGIOPLASTIA CON BALON EN ARTERIA VERTEBRAL HELUVE HORORARIOS NIDAD X
MEDICOS : .

Z YELCO CUALGUIER MEDIDA . ONIGAD X
3 EXTENSION ANESTESIA i LUNIDAD X
4 EQUIRQ VEROCLISIS MACROGOTED UNIDAD X
EQUIPC DE BOMBA : URIDAD X
ELECTRODOS ADULTO : UNIDAD X
LLAVE TRES VIAS : NIDAD X
8 | GUANTES ESTERILES CUALGUIER MEDIDA (PAR) ) PAR X
3 _ | GUANTES EXAMEN CUALGUIER MEDIDA (PAR] ) AR X
i JERINGA3CC . UNIDAD X
JERINGA 5CC ) ) UNIDAD X
JERINGA 10CC LUNIDAD X
JERINGA 200C . : UNIDAD X

4 BURETROL . - UNIDAD X

5 | COS PARA INAGEN ANGIOGRAFIA . UNIDAD X

[ MEDIO DE CONTRASTE UN!I:AAD :

7| FIXOMULL (50CM) i . M

§ | MAQUINA AFEITAR : UNIDAD X

19| IERINGA MSUFLADORA, . . UNIOAD X
20 | VADAILA HEMOSTATICA COPRLOT URIDAD X
21 | VENDAJE COMPREGIVG - ; ) UNIDAG X
22 | ESPARADRAPC EN SEDA/TELA [MT5) i ) METRO X
| 23 | CANULA OXIGEND ADULTO : . UNIDAD X
24 | FORRODETUBD - UNIDAD. X
25 | HOUA DE BISTURL . : - UNDAD X
26 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIBGSE : T UNIDAD X
gy ZBS-FR-O004 : ’ Aprobgoidn
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[ 27 T CIOREXIDINA SOLUGION PRESENTACION UNIDOER UNIDAD X
28 | BALON INTRACRANEAL (CUALQUIER MEDIDAY UNIDAD X
|29 | BALON PARA CAROTIDA CUALQUIER MEDIDA UNIDAD %
36| GUIA NIDROFILICA 0.38% 1504 ) _UNIDAD X
21} GUIA HIDROFILICA 0.35%2604 UNIDAD X
32 i KIT INTRODUCTOR FEMDRAL X 11CM CUALQUIER FR  UNIDAD X
33| AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
34 | CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) UNIDA] X
35 | CATETER GUIA CEREBRAL {CUALOUIER MEDIDA FR) - UNIDAD X
36 | CATETER CEREBRAL SIMMONS (CUALGUIER FA) UNIDAD X
37 CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (LUALQUIER FR) - UNIDAD X
38 | MICROCATETER CEREBRAL 1018 UNIDA] X
39| MICROGUIA CEREBRAL “UNIDA] X
40 | LIBERAGION DE COILS “UNIDAD X
41| COILS CEREBRAL - UNDAD X
42 MICROCOILS . 5 N UNIDAD X
43 | FILYRO DE PROTECCION PARA NEUROINTERVENBIONISMO UNIDAD X
44| INFUSOR DE PRESION - : UNIDAD X
. PRQUETE DE HEMODINAMIA DEGECHABLE ¥ ESTERIL : UNIDAD X
| GASA PADUETE XS - : UNIGAD X
e GRUPG 4.7 ANGIOPLASTIA ROTESIS (STF) JERTO SICO DE ARTE R -
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS U’:gggfi SPFRECENO
PROCEDIMIENTO ANGIOPLASTIA CON PROTESIS (STENT) O BLERTO PROTESIES BE ARTERIA X
! 395096 | VERTEBRAL INCLUYE HONORARIOS MEDICGS . || ' UNIDAD
2 YELCO CUALQUIER MEDIDA ’ AN UNICAD X
3 EXTENSION ANESTESIA [ UNIDAD, X
4 EQUIPO VENOCLISES MACROGOTED o -UNIDAD X
g EQUIPC DE BOMBA ) . ‘UNIDAD X
3 ELECTRODOS ADULTO JNIDAD X
7 LLAVE TRES VIAS . : UNIDAD X
8 GUANTES ESTERILES CUALOUIER MEDIDA (PAR) T : ; FAR X
) GUANTES EXAMEN CUALGUIER MEDIDA (PAR) : [ j PAR X
10| JERINGA 3CC UNIDAD X
11T JERINGA 86C UNIDAD X
12| JERINGA 10CC UNIBAD X
|13 | JERINGA 20CC UNIBAD X
14 BURETROL UNIDAD X
15| COS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD X
i MEDIG DE CONTRASTE UNIGAD X
17__| FIXOMULL (56CM) =] X
K MAQUINA AFEITAR UNIDAD X
7 JERINGA INSUFLADORA URIDAD X
20 | VALVULA NHEMOSTATICA GOPILOT UNIDAD X
i VENDAJE COMPRESVO UNIDAD X
22| ESPARADRAPD EN SEDATELA (3MTS i 0 X
23| GCANULA OXIGEND ADULTO UNIDAD X
24| FORRQ DE TUBO : B : U T ORIBAD X
o 2% - PTHOUA OE BISTURE UNIDAD X
28 | CLOREXIDINA JABON PRESENTAGION UNIDOBIS UNIDAD X
27 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSS UNIDAD X
28 | BALON INTRACRANEAL (CUALGUIER MEDIDA] UNIDAD X
{28 | STENT INTRACRANEAL CUALOUIER MEDIOA UNIDAD X
30 | STEN PARA CARGTIOA CUALOUIER MEDIDA s UNIDAD X
31 | ANGIOBIL UNIDAD X
32 | GUIA DE NAVEGACIO ) NIDAD X
33| GUIA HIDROFILICA 0.35% 150 i UNIDAD X
34| GUIA HIDROFILICA 0.35%260 UNIDAD. X
35| MICROCATETER UNIDAD X
38 | KV INTRODUCTOR FEMORAL X 11CM CUALQUIER FR " UNIDAD X
37 | KIY INTRODUCTOR FEMORAL X 8CM CUALGUIER FR UNIDAD X
38 | KiT INTRODUCTOR FEMORAL X 7CGM CUALQUIER ER UNIDAD X
39 | AGUJA PUNCION ARTERIAL UNTDAD X
40 | CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) UNIDAD X
41 CATETER GUIA CEREBRAL [CUALGUIER MEDIDA FR) . UNIDAD X
42 | CATETER CEREBRAL SIMMONS [CUALQUIER FR) _UNIDAD X
43 CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIEER FR) . UNIDAD X
|44 WICRGGUIA URNIDAD X
15 Icons UNIDAD X
46 | LIBERADOR DE COILS UNIDAD X
47 | MICROCOILS UNIDA| X
48| UIBERADOR DE MICROGOILS - UNIDAD X
[ 48 | FILTRO DE PROTECCION PARA HEURQINTERVENSIONISMO UNIDAD X
S INFUSOR DE PRESION UNIDAD X
1 PAQUETE DE HEMODINAMUA DESECHABLE ¥ ESTERIL UNIDAL X
2 BGASA PAQUETE X 5 UNIDAD X
] GRUPD 4.8 ANGIOPLASTIA CON BALON EN ARTERIA CARGTIDA
TEM | CODIGO DESCRIPGION PROCEDIMIENTDS E INSUMOS nEoale s - REGENO
; 395012 | PROCEDIMIENTO ANGIDPLASTIA CON BALDN EN ARTERIA CAROTIDA INCLUYE HONORARIOS UNIDAD X
MEDICOS
Z YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
3 EXTENSION ANESTESIA URIDAD X
4 EQUIP( VENOCLISIS MACROGOTED ; UNIDAD, X
E EQUIPO DE BOMBA . UNIDAT X
8 ELECTRODOS ADULTO ) ) UNIDAD %
7 LLAVE TRES VIAS i C U UNIDAD X
e +9m~ms ESTERILES CUALGUIER MEDIDA (PAR) : - T PAR X
{2 | GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA [PAR) ) “BAR X




JERINGA 3CC . . g N
JERINGA 5EC . Ui X
2 SERINGS 1000 i - UNIDAD X
JERINGA 206C : : NI X
4 | BURETROU : i o UNIDAD X ]
5 DS PARA IMAGEN ANGIOGRAF . UNIDAD X 1
3 !k;EDlO DE CONTRASTE . . UNIOAD X
T FIXOMULL (50CM) v
8 | MAQUINA AFEITAR i ‘ : un?ga : -
g JERINGA INSUFLADORA, X j X UNIOAD X
20 NALVULA HEMOSTATICA COPILOT * URIDAD X
21 VENDAJE COMPRESVG UNIDAD X
|22 | ESPARADRAFO EN BEDA/TELA (3T i ; WETR %
L. 28 | CANULA OXIGENG ADULTO j UNIDAD X
24 FORRO DE TUBD UNIDAD X
25| HOJA DE BIBTUR] UNIDAD 3
2 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOGIS UNIDAD X
27 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
28 BALON INTRACRANEAL CUALGUIER MEDIDA UNIDAD 3
28| BALON PARA CARGTIDA CUALQUIER MEDIDA UNIBAD % —
30 | GUIA HIDROFILICA D.35X 150 UNIDAD 4
31| GUIA FIDROFILIGA D.35X 280 " : UNIDAD %
32 | KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALGUIER PR § URIDAD X
33 | AGUJA PUNCION ARTERIAL. - UNIDAD 3
34 | CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALDUIER FFj UNIDAD X
35 CATETER GUIA CEREBRAL EC\UALOWER MEDIDA FR} : UNIDAD X
36 CATETER CEREBRAL i MS (CUALOUER FR - ) UNIDAD X
37| CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIER R UNIDAG % b
38 | MICROCATETER CEREDRAL 1018 j - UNIDAD i
38 MCROGUIA . UNIDAD X
40 GUIA DE NAVEGACION j UNIDAD X
& FILTRO DE PROTECCION PARA HEUROINTERVENSIONISMO UNIDAD X
42 ANGIO SEAL . UNIGAD X
43 INFUSOR . . UNIDAD X
44 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL LN X
45 GASA PAQUETE X & LUNIDAD X
TEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMDS UW 5 ‘QFRECi —
1 35015 :ﬂocemmmiﬁ?g&wmm CON PROTESIS liTEN i; Q INJERTO PROTESICD INCLUYE UNIDAD X
YELCO CUALOUIER MEDIDA, . L UNIDAD X
EXTEN ANESTESIA UNIDAD X
EQUIPQ VE] LiSIS MACROGOTED ) LINIDAD b
EQUIPO DE LY ) URIDA X
ELECTRODOS ADULTO - : LINIDAD X
LLAVE TRES LINIDAD X
8 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA PAR) PAR X
j ] GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
|10 JERINGA 3G UNIDAD X
JERINGA 5CC UNIDAD X
JERINGA 10CC UNIDAD X
JERINGA 200C UNIDAD X
4| BURETROL UNIDAD X 1
1 CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAF A URIDAD X
4 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
1 FIXOMULL (S0CHM) [ X
18 MAQUINA AFETTAR UNIDAD X
1% JERINGA INSUFLADORA . i UNIDAD X .
20 VALVULA HEMOSTATICA COPILOT . UNIDAD X
21 VENDAJE COMPRESIVD . UNIDAD X
22 | ESPARADRAPQ EN SEDATTELA (3MTS] - ) : METR X
23 CARULA DXIGENG ADULTO : UNIDAD X
24 FORRO OFE TUBG URIDAD X
28 HOJA DE BISTUR! N UNIDAD X
28 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIE . UNIDAD X
27 CLOREXIDINA SOLUCIGN PRESENTACION UNIDOBIE UNIDAD X ]
28 BALON INTRACRANEAL CUALOUIER MEDIDA UNIDAD X
23 BALON PARA CAROTIDA CUALOUIER MEDIDA UNIDAD X o
{30 | STENT PARA CARDTIDA CUALQUIER MEDIDA, UNIDAD X
1 GUIA HIDROFILICA 035X 150 UNIDAD X
74 GUIR HIDROEILICA 0.35% 280 N UNIDAD X
38 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALOUIER FR URIDAD X
34 AGUIA PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
35 CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FRY UNIDAD X
38 LATETER GUIA CEREBRAL {CUALQUIER MEDIDA FRY . UNIDAD X
7 CATETER CEREBRAL SIMMONS {CUALQUIER FR) UNIDAD X
38 CATETER CEREBRAL'VERTERRAL [CUALDUIER FR) UNIDAD X
3¢ MICRGCATETER CEREBHAL 1018 . UMIDAD X |
40 MICROGUA UNIDAD b3
4 GUIA DE NAVEGACION __, UNIDAD X .
42 FILTRO DE PROTECCION PARA NEURGINTERVENSIONISHO UNIDAD X
a3 ANGIC BEAL UNIDAD X
44 INFUSOR . UMIDAL X
45 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL : UNIDAL X
48 GASA PAQUETE X5 : UNIDAD X

GRUPG &1OBGUWQEVASGSBECABEZAYCUELLOWAWMQUW 4 I ]
MEM | CODIGD | CESCRIPCION PRI ; 5
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! MEDIDA Si "o
- sss220 | DROCEDIMIENTO OCLUSION DE VASOS DE CABEZA ¥ CUELLG VIA ENDOVASCULAR HCLLVE, UNIDAD X
MALFORMACIONES CEREBRALES) INCLUYE HONDRARIOS MEDICOS H
Z AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALOUIER FRENGH UNIDAD X
4 GUIA HIDROFILICA 6,35 X 150 UNIDAD X
5 GUIA HIOROFILICA 0,38 X 268 —UNIDAD X
[ FILTRO PROTECTOR _UNIDAB X
7 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
8 EXTENSION DE ANESTESIA URIDAD X
G EQUIPO MACROGOTES UNID; X
10| JERINGA INSUFLADORA CON AGCESORIOS UNIDAD X
11| VAIVULA HEMOSTATICA MODELD COPILOT UNIDAD X
12 | STENT PARA ESTENOSIS INTRAGRANEAL UNIDAD X
|.13__| CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) UNIDAD X
14 CATETER GUIA CEREBRAL (CUALQUIER MEDIDA FR) UNIDAD X
15 | CATETER CEREBRAL SIMMONS (CUALGUIER R UNIDAD X
15| CATEYER CEREBRAL VERTEBRAL [CUALQUIER FRJ UNIDAD X
(377 TTMICROGUIA ) NIDAD X
.18 | MICROCATETER 0210 CUALOUIER REFERENGIA UNIDAD X
79| ANGIOSEAL UNIDAT X
207 INFUSOR - UNIDAD X
21| MICROPARTICULA PVA GUALQUIER MEDIDA UNIDAD. X )
22 | MICROCOILS CEREBRALES CUALQUIER MEDIDA, UNIDAD X
23T ONIX : UNIDAD X
24 | UBERADOR MICROGOILS B UNIDAD X
25 | SISTEMA DE LIBERACION DE COLS ; ! UNIDAD X
26| COlL CEREBRALES [CUALQUIER MEDIDA) N UNIDAD X
27 | WEDIQ DE CONTRASTE : . UNIDAD X
| 28 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
28 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) FAR X
3 GUANTES DE MANEJO CUALGUIER TALLA (PAR) PAR X
3 JERINGA 3/l UNIDAD X
32| JERINGA Simi UNIGAD” X
33 | JERINGA 10/mi UNIDAD X
34| JERINGA Z0/ml UNIDAD X
35 | HOJA DE BISTURI CUALGUIER MEDIDA INIDAD X
36 | FORRO DE TUBD ESTERIL ¥ DESECHABLE UNIDAD X
37| ANGIO SEAL UNIDAD X
|38 | FIXOMULL (50CH) M X
32 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAT X
40 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTAGION UNIGOBIS UNIDAD X
ay CATETER DE TROMBOLISIS NIDAD X
42 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL UNIDAD X
43 __| VENDAJE COMPRESIVD UNIDAD X
44| ESPARADRAPO EN SEDATTELA (3MTS) METRO X
45__| CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD X
|48 | MAGUINA DE AFEITAR UNIBAD X
|47 | INFUSOR UNIDAD X
4 T BASKPAQUETE X & UNIDAD X
GRUPD 4.11 TROMBOLISTS OE VASOS OE CABEZA ¥ CUELLD POH VA ENDOVASCUTAR
TEM |  CODIGO DESCRIPGION PROCEDIMIENTOS £ INSUMOS oD DE m"“‘s"f‘o
1 250210 PROCEDIMIENTO TROMBOLISIS DE VASOS DE CABEZA ¥ CUELLD POR Vik ENDOVASEUUAR UNIDAD X
- INCLUYE HONORARIOS MEDICOS .
z AGUJA PUNCION ARTERIAL N : UNIDAD X
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL UNIDAD. X
3 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 250 T UNIDAD X
5 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 UNIDAD X
€ CATETER CEREBRAL BERESTAIN [CUALGUIER FRY UNIBAD X
7 CATETER GUIA CEREBRAL {CUALQUIER MEDIDA FR) UNIDAD X
] CATETER CEREBRAL SIMMONS (CUALGUIER FR) UNIDAD X
"3 CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIER FR} UNIDAD X
10| STENT RETRIVER CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
L CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
| 12| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDGSE UNIDAD X
13__| CATETER PARA TROMBOLISIS UNIDAD X
14| VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
151 EQUIPO MACROGOTED UNIDAD X
16| VALVULA HEMOSTATICA MODELO COPILOY _ UNIDAD X
17 | MICROPARTIGULAS PVA UNIBAD X
18__| MEDIO DE CONTRASTE URIDAD X
19t MICROCATETER CUALGUIER FR UNIDAD X
20 | MICROGUIAG14 UNIDAD X
21| MAGUINA DE AFEITAR UNIDAD X
22 | EQUIPC DE BOMBA CUALQUIER REFERENCIA UNIDAD X
23| EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
24| LIAVE DE TRES VIAS UNIDAS X
25 | ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
26 | GUANTES ESTERILES CUALGUIER TALLA (PARY PAR X
27 GUANTES DE MANEJO CUALGQUIER TALLA, {PAR) PAR X
26 | JERINGA ami UNIBAD. X
29 JERINGA 5imi UNIDAD X
30| JERINGA z0/mi UNIDAD X
31| JERINGA 10/mi UNIDAD X
321 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
.33 | FORRO DE TUBO EBTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
34 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL UKIDAD X
55 | CANULA OXIGENG ADULTO UNIDAD X
{36 | FIXOMULL (50CM) : M %




P

37 | ESPARADRAPG EN SEDA/TELA T9WTS : ; i METR(
3] NFUSOR ‘ : :

3] X
39| SISTEMA DE ASPIRAGION . : SDAD s
4 ANGIO SEAL
4 CD'S PA UNIDAD X
S PARA MAGENES ANGIOGRAER UNIDAD X1
|42 | GABAPAGUETE X5 i UNIDAD X1
- .GRUPO 4.2 VENOGRAFIA SELECTIVA DE VASOS DE CABEZA ¥ CUELLD (NCLUYE MALF SREACIONES CEREBRALES] “*"g
TEM | copino DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS £ INSUMOS r ”’:;’D%fﬁ OFRECE |
e ;. 8t NG
PROCEDIMIENTG VENOGRAFIA SELECTVA DE VASGS TE CABEZA i 3 B S
L | T | MALFORMACIONES CERERRALES) v HONORARIOS MEDICOS | - oriO  (NCLUYE UNIBAD X é
2 | AGUJA DE PUNCION ARTERIAL _ ) ’ UNIDAD X 1
3 T INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER WEDIDA NIDAD %
4 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 1560 " URIDAS G ——
] GUIA 0,35 DIWGNOSTICA X 260 UNIDAD X
8 | BUIA HIDROFILICA 0.36 X150 UNIDAD ¥
7__| GUA HIBROFILICA 0.35 X265 UNIDAD 5
CATETER CEREBRAL BERESTAIN {CUALGUIER FR} UNIDAD X -
LATETER CEREBRAL SIMONS (CUALOUIER FR] UNIDAD %
1 CATETER VERTEBRAL CUALGUIER FR GNIDAD X
CATETER MULTIPROPOSITO CUALGUIER F& URIDAD X
2 MEDIO OF CONTRASTE i UNIDAD X
MAQUINA DE AFEIT) ; UNIBAD 5
4__| JELCO CURLOUIER MEDIDA i j GNIDAD %
5 AGUJA HIPCDERMICA : URIDAD X
18 EQUIPO VE| LSS MACROGGTED UNIDAD X
17 EXTENSION DE ANESTESIA . LINIDAD X
1 LLAVE DE TRES VIAS . ) o - UNIDAD X
T ELECTRODDS ADULTOS . ) UNIDAD X
20 | GUANTES ESTERILES CUALGUIER TALLA [PAR) PAR X
21| GUANTES DE MANEJD CUALQUIER TALLA (PAR] FAR X
22| JEFINGA 1imi i - - . UNIDAD X
3 JERINGA S/mi - - UNIDAD X
24 T JERINGA 3 ML : ‘ UNIGAD X
25 | JERINGA 10/l . T URIDAD X
|28 | HOJA DEBISTUR] CUALGUIER MEDIDA UNIDAD X
42| PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL . o UNIDAD X
75| ANGIO SEAL UNIDAD X
26 T BURETROL i UNIDAD X
30| VENDAJE COMBESIVG UNIDAD X
31| ESPARADRAFO EN SEDATELA (3WTS] METRQ X
32 | FORRD DE TUBO ESTERIL Y DERECHABLE A - o UNIDAD X
33| CANULA OXIGEND ADULTO i UNIBAD X
34T FIXOMULL {50CM - - W X
35 | CD'S PARA MAGENES ANGIOGRAER UNIDAD X
26 | CLOREXIOINA JABON PRESENTACION UNIDOBIS UNIDAD X
37| CLOREXIGINA SOLUCION PRESENTACION i S UNIDAD X
38 | GASAPAQUETEX S UNIDAD X
4.13 EXTRACCION DBE CUERPO EXTRAND INTRAVARCULAR {ARTERIAL, VENOSO] ViA ENDOVABCULAR
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMENTOS £ INSUMDS m"mfﬁ s:’FRECf‘ 5
PROCEDIMIENTO EXTRAGGION DE CTRARD INTRAVASCULAR (ARTERIAL, VENOSD) - X
D] 3BMZ | s ENDOVASCULAR MCLUVE HONORARIOS MEDICOS UNIDAD ]
KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALOLIER FR 3 GNIDAT X
3T YELCO CUALOUIER MEDIDA UNIDAD X
41 EXTENSION ANESTESIA UNIDAD X
§__ | EQUIPQ VENOCLISIS MACROGOTED : URIDAD X
6| LLAVE MANIEOLD R UNIDAD X i
7 | EGUIPD DE BOMBA, ; : i UNIDAD X T
8 | ELECTRODOS ADULTO N UNIDAD X
9 | ILAVE TRES VIAS UNIDAG X
i GUANTES ESTERILES CUALOUIER MEDIDA (PAR) i : : PAR X .
1 GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) . PAR X
2| JERINGA 5CC UNIBAD X
13| JERINGA 1660 UNIDAD X
14| JERINGA 20CC - UNIDAD X
18 | JERINGAEDCC : UNIDAD X
16 | JERINGA DEL INYECTOR - - UNIDAD X
17| CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL NYECTOR : : UNIDAD X
18| BURETROL : : LUNIDAD X
18 COS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA : UNIDAD X
20 | MEDIO DE CONTRASTE - : UMIDAD X
21| FIXOMULL (500 : . : M X
22 | LLAVE MANIFOLD : : UNIDAD X
|23 T MAQUINA AFEITAR . UNIDAD X
24 1 VAIVULA HEMIOSTATIOA COPROT ‘ T UNIDAD X
285 | VENDAJE COMPRESIVO : : UNIDAD X ]
25 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MT5) RO X
27 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
25 | FORRO DE TUBG WNIDAD X
) HOUA DE BISTURI UNIDAD X
36 | CLOREXIDINA JABON PRESERTACION UNIDOSIS UNIDAD X
31 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTAGION UNIDOSIS ; UNIDAD X
32 | ASA RECUPERADORA SNARE : ) LUNIDAD %
33| GUIA DIAGNOSTICA 0,35 X 1854 UNIDAD X
34 | GUIA DIAGNTSTICA 0.35 X . UNIDAD X
35 1 GURH ILICA 0.38X 1500 . : UNIGAD X
36| CURTIDROFILICA 0.35X260J UNIDAD X
37 | GAAGOI4 ’ i UNIDAD X
Lodigo: 2BS-FRO004 . Aprohacibn
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36| GUIADE ALTO SOPORTE TIPO AMBLATZ - UNID:

3] X
38 | AGUJA PUNCION ARTERIAL ~ i - UHIDAD X
30| CATETER PIGTAR, : - . NIDAD X
41__| CATETER DIAGNOSTICO MULTIPROPOSITO CUALGUIER FR UNIDAD X
42 | CATETER DIAGNOSTICO DERECHD CUALQUIER FR. R i NIDAD X
43| PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL ' i ; UNIDAD X
44 | GASAPAQUETE X5 i i - _UNIGAD X
GRUPO S CIRUGIA VASCULAR
GRUPG 8.1, INSERCIGN DE IMPLANTE O.FIL. TRO DE VENA CAVA [SUPERIOR O INFERIGR]
ITEM |  CODIGO { DESCRIPCION mzocmums E INSUMOS et 5 Rchm
X 387300 | PROCEDIMIENTO BESERGION DE IMPLANTE O ﬁﬁiiﬁ DE VENA CAVA (SUPERIGR O INFERIOR)  UNIDAD X
|_INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
p) AGUJA DE PUNCION UNIDAD X
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM {CUALQUIER FRENCH] UNIDAD X
4. KITINTRODUCTOR FEMORAL X 75 CM (CUALOUIER FRENGH) __UNIDAD X
5 .. KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 80 CM (CUALOUIER FRENGH) UNIDAD X
5 GUIA DIAGNOSTICA 0.36X280 UNIDAD X
7. GUIA DIAGNDSTICA 0,35X150 UNIDAD X
3 GUIA ALTO SOPORTE AMPLATZ X 160 UNIDAD X
3 GUIA ALTO SOPORTE AMPLATZ X 760 UNIDAD X
D) GUA HIDROFILICA 0.35X260 UNIDAD X
1 GLIA RIDRGFILICA 0 36X150 NIDAD X
12 CATETER MULTIPROPOSHO CUALOUIER FR SHIDAD, X
s CATETER PIG TAIL CENTRIME TRADO CUALQUIER B INIDAD X
i4 COMECTOR DE ALTA PRESION UNIDAD X
15 ] MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
16 | TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD X
17 | LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD X
18| MAGUINA DE AFEITAR {UNIDAD X
18__ | AGUJA HIPODERMICA No. UNIDA| X
20 ELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
Z1 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD X
22 0 VENOCUSISIMACROGOTED UNIDAD X
23 XTENSION ANESTESIA UNIDAI X
4| LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
25 | ELECTROOO ADULTO UNIDAD X
26 | GUANTES ESTERIL CUALOUIER MEDIDA, PAR X
27 | GUANTES DE EXAMEN CUALGUIER MEDIDA (PAR; PAR X
28| JERINGA DE § cc ROSCA UNIDAD X
28 | JERINGA DE 10 cc ROSCA UNIDAD X
30| JERINGA DE 20 cc ROSCA UNIDAI X
31| JERINGA DE 50 oz ROSCA UNIDAD X
32 | JERINGA DEL INYECTOR UNIDAD X
33| PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL LUNIDAD X
34 | HOJA DE BISTURI _ - - UNIDAD X
35 .1 BATAESTERIL. - R e ) UNIDAD X
36 | FORRO DE TUBO. : UNIDAD X
37 | BURETROL UNIGED X
38 | CANULA DE OXIGENG UNIDAD X
38| FIXOMULL (S0CH) [« X
40 | "CD CINEANGIOGRAFIA . o - UNIBAD X
a1 VENDAJE COMPRESIVO UNIBAD X
|. 42 | ESPARADRAPD EN SEDA/TELA (OMTS . METRO X
43 | FILTRO DE PROTEGCION : UNIDAG X
44 | FILTRO DE VENA CAVA DEFINITIVG U FILTRD DE VENA CAVA TEMBORAL : UNIDAD X
45 | CLOREXIOINA JABON PRESENTAGION UNIDOSIS : UNIDAD X
48 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOGIS . UNIGAD X
47__| GABA PAQUETEXS UNIDAD X
_GRUPO 5.1 ARTERIOGRAFIA ABDOMINAL SELECTIVA DE ARTERA CASTRODUODENAL O TRONGO CELIACO O MESENTERICO SUPERIOR O INFERIDR
em | copico DESCRIPCION PROCEDSKENTOS E INSUMOS UNDAD BE ”“““sanecio
N R PROCEDIMIENTG ARTERIGGRAFIA ABDOMINAL SELECTIVA DE ARTERIA BASTRODUGDENAL © UNIDAD X
! TRONCO CELIACO O MESENTERICO SUPERIOR O INFERIOR HCLUYE wouonmos MEDICOS
2 AGUJA DE PUNCION UNIDAD X
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 M (CUAI (GUER FRENCH, URIDAD X
4 KIT IMTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM {CUALOUIER FRERCH UNIDAD X
[ KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 0 GM (CUALOUIER FRENCH; UNIDAD X
8 GUIA DIAGNOSTICA §.38X260 J UNIDAD X
7 GUIA DIAGROSTICA 0,35X150 J UNIDAD, X
8 GUIA HIDRGFILICA 0 35X260 UNIDAD X
g GUIA ROAD RONNER X 180 UNIDAD X
(16 GUIA ROAD RONNER X 260 UNIDAD X
11 GUIA HIDROFILICA 0.35X150 URIDAD X
12| CATETER COBRA CUALQUIER FRENGH URIDAD X
13| CATETER SAMMONS CUALOUIER FRENCH UNIDAD X
14 | JERINGA INYECTOR UNIDAD X
15 | CATETER MULTIPROPOBITG UNIDAD X
18 | CATETER PIG - TAIL CUALQUIER FRENGH Y LONGITUD UNIDAD X
17T CONECTOR DE ALTA PRESION UNIDAD X
18| MEDID DE CONTRASTE _UNIDAD X
19 | MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
20 T AGUJA HIPODERMICA No. ; UNIDAD X
21| YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD %1
22 EQUIPO DE BOMBA - UNIDAD X
23 £Q. VENOCLISISMACROGOTED TTUNIDAD %1
.24 | EXTENSION ANESTESIA UNIDAD X




25 | LLAVE DE TRES VIAS : UNIDAD X a
26 | ELECTRODO ADULTG M : UNIDAD X
27 | GUANTES ESTERIL CUALOUIER MEDIBA (PAR] ’ i PAR X
28 | GUANTES DE EXAMEN CUALOUIER MEDIDA (FAR] : ’ FAR X
28 1 JERINGA DE 3ot ROSCA UNIDAD X ¥
30 | JERINGA DE 3 cc ROSCA INIDAD ¥
31 | JERINGADE 5 o ROSCA NIDA| X
32 1 JERINGA DE 10 oo ROSCA UNIDAD X
33 | JERINGADE 20 ot ROSCA UNIDAD X
24 | JERINGA DEL INYECTOR URIDAD X
35" | HOJADE SISTURI No.11 UNIDAD X
38 FORRO DE TUBO UNIDAD ES
37 | BURETROL - UNIDAD X ]
E: CANULA DE OXIGENG . UNIDAD 3
3¢ FIXOMULL (50CM oM E B
4 CD CINEANGIOGRAFIA UNIDAD X -
I3 VENDAJE COMPREBIVG. : UNIDAD X
|42 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MT5 ) " : . METRO 3
43 1 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIGOSTS. UNIDAD X
24 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSE I ) ; . UNIDAD X
4 ANGIO-SEAL : . UNIDAD X |
48 | PAQUETE DF HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL UNIDAD X B
47 GASA FAGUETE X § UNIDAD X |

sa;:m £.3. OCLUSION DE ARTERIAS ABDOMNALES, VA ENDOVABCULAR: WELOVE ARTERIOGRAFIA ABDOMINAL SELEGTIVA ™~ ]

TEM | comao DESCRIPCION PROCEDIMENTOS E INSUMOS u;:gag:s mmgfmfcﬁm ¥
1 388620 | PROCEDI G QCLUSION DE ARTERIAS MINALES, VIK ENDOVASCULAR. TNCLUVE | ; X
877141 | ARTERIOGRAFIA ABOOMINAL SELECTIVA INCLUYE HONORARIOS MEDXSOS UNIDAD
AGUIA DE PURCION ) o : UNIGAD e
KiY INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALOLIER FRENGH] i UNIBAD X
4 KIT INTRODUGTOR FEMORAL X 23 CM {CUALOUIER FRENGH DRIBAD %
5__] KIT INTRODUCTOR FEMDRAL X 50 CM (CUALBIDIER FRENCH) UNIDAD X
8 | GUIAHIDROFILICA 0,35 X 150 i § UNIBAD 5
7L GUIA HIDRCFILICA 0,35 X 260 URIDAD %
8 SUIA ROAD RONNER X 180 N R UNIDAD. X
8| CATETER COBRA (CUALGUIER MEGIDA] ‘ GNIGAD X =
Jo. | MICROGUIA ROAD RUNNER . : . UNIDAD X 3
11 MICROCATETER : T URIDAD Ed
|12 | CATETR MUTIPROBOSITD j UNIDAD X
13 CATETER SIMONS . B UNIDAD X
14| MICROPARTICULAS PVA CUALOUIER MEDIDA . UNIDAD X
15| MICROCOILS C IER MEDIDA UNIDAD X
t6_ 1 COILS CUALGUIER MEDIDA i : UNIDAD X
7| PARTICULAS CUALOUIER MEDIDA UNIDAD X
38| GEL FOAR : INIDAD :
18 | GUIA DIAGROSTIOA D35K360 5 ) ; ‘ UNIDAD
20 | GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 NIDAD X
21| GUIA ROAD RONNER X 260 ) UNIDAD X
22 | WEDIO DE CONTRASTE ; i : - UNIDAD X
23| MAGUINA DE AFETTAR UNIOAD F3
| 24| JELCO CUALQUIER MEDIDA i UNIDAD X
25__| EQUIPG VENOCUISIS MACROGOTED : . ONIBAD X
26| MAQUINA DE AFETTAR UNIDAD X
27| EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
28| ELECTRODOS ADULTOS ‘ UNIDAD X
28 ANTES ESTERLES CUALOUIER TALLA (PAR) BAR X
30| GUANTES DE MANEJO CUALGUIER TALLA (PAR] PAR %
31| JERINGA 5/mi : T UNIDAD X
32 1| JERINGA 10/m] - UNIBAD X
33| JERINGA 20/mi i UNIDAD X
34 | "HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA - UNIDAD X T
FORRO DE TUBO ESTERN Y DESECHABLE ; ) UNIDAD %
% | BURETROL - ) UNIDAD X
7 | CANULA OXIGEND ADULTG T UNIDAD X ¥
38| FIXOMULL (80CH M X
39 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTE) B - ; METRO X
4 VENDAJE COMPREBIVD . . . . UNIDAD X
4 CO'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA . . UNIDAD X -
4 CLOREXIDINA JABON PRESENTAGION UNIDOETS ‘ UNIDAD X
3 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSE UNIDAD X
44 | GRUPO DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTEALL . UNIDAD X
45 ANGICH SEAL . UNIDAD X
48| GASA PAQUETE XS i ) LURIDAD X
GRUPO 8.4 ARTERIOGRAEIA RENAL MMWW
mEM | cobigo : DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS el - OfFRECE
7 877124 | PROCEGWHENTO ARTENIOGRAFIA RENAL BILATERAL JNCLUYE ACRTGGRARMA ABDOMINAL UNDAD X
INCLUYE HOMORARIOS MEDICOS
2| AGUJA DE PUNCION T UNIDAD X
3 INTRODUCTOR FEMORAL X 11 GM (CUALOUIER FRENGH UNIGAD X
4 NTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALGUIER FRENCH UNIDAD 3
5 INTRODUCTOR FEMORAL ¥ 00 CM {CUALQUIER FRENGH UNIDAD X
8 GIHA DIAGNOSTICA 0.35X260 UNIDAD X
7 GUIA DIAGNOSTICA 0,35%150 o UNIDAD X
5 GUIA HIDROFILICA 0.35X250 . LUNIDAD X
0 | GUIA ROAD RONNER X 180~ - : - UNIDAD X
10| GUIA ROAD RONNER X 260 - o . : UNIDAD X
11" 1" GUIA HIDROFILICA B.35X150 ] ; : UNIDAD X7
12| CATETER COBRA CUALGUIER FRENGH . " - UNIDAD X1
X Aptobaion
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CATETER SIMMONS CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
JERINGA INYECTOR UNIDAD X
CATETER MULTIPROPOSITO UNIDAD X
CATETER PIG - TAIL CUALQUIER FRENGH ¥ LONGITUD UNIDAD X
CONECTOR DE ALTA PRESION UNIDAD X
MEDIO DE CONTRASTE NIDAD X
MAQUINA DE AFEITAR URIDAD X
AGUIA HIPODERMICA No. UNIDAD X
ELCO CUALGUIER MEDIDA, UNIDAD X
EQUIPO DE BOMEBA UNIDAD X
=G VENOCLISISMACKOGOTED UNIBAD X
EXTENSION ANESTESIA UNIDAD X
LLAVE DF TRES VIAS UNIDAD X
ELECTRODO ADULTO 3 URIDAD X
GUANTES ESTERIL CUALQUIER MEDIDA PAR X
GUANTES DE EXAMEN CUALGUIER MEDIDA PAR ¥
JERINGA DE 1 cc ROSCA UNIDAD X
; JERINGA DE 3 oz ROSLA UNIDAD X
JERINGA DE § cz ROSCA UNIDAD X
JERINGA DE 10 cc ROSCA NIDAD X
33| JERINGA DE 20 cc ROSCA URIDAD X
.34 | IERINGA DEL INYECTOR UNIDAD X
I35 | HOJA DE BISTURI No 11 UNIDAD X
3 FORRC DE TUBG UNIDAD X
37 BURETROL NIDAD X
38 | CANULA DE OXIGEND UNIDAD X
39 | FIXOMULL (50CM) CM X
40__| TO CINEANGIOGRAFIA UNIDAD X
41 | "VENDAJE COMPRESIVO UNIBAD X
42 | ESPARADRAPQ EN SEDA/TELA, {3MT5) METRO X
43 | CLOREXIDINA JABON PRESENTAGCION UNIDOEE “UNIDAD X
44| CLOREXIDINA SOLUCIDN PRESENTACION UNIDUSIE UNIDAD X
45 1 ANGIO-SEAL UNIDAD X
46 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESEGHABLE ¥ ESTERIL UNIDAD X
47| GASA PAQUETE X 8 UNIDAD X
BRUPD 55 ARTERIOGRAFIA PELVICA SELECTIVA O SUPRASELECTIVA
; UNIDAD DE OFRECE
TEM CODIGD DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUBIOS MEDIDA 5 F)
N s77171 | PROCEDIMIENTO ARTERIOGRAFIA PELVICA BELECTIVA D SUPRASELECTIVA INCLUVE UNIDAD X
HONORARIOS MEDIGOS
2 AGUJA DE PUNCION UNIDAD X
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM {CUALQUIER FRENGHL UNIDAD X
4 KT MHTRODUCTOR FEMORAL X 23 EM{CUALQUIER FRENCH NIDAD X
[ KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 50 CM {CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
6 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 UNIBAT X
7 GUIA DIAGNOSTICA 0,35X150 UNIDAD X
3 GUIA HIDROFILICA 0.95X480 UNIDAD X
3 GUIA ROAD RONNER X 180 - UNIGAD X
Y0 | "BUIA ROAD RONNER X 260 URIDAD X
17 GUIA HIDROFILICA 0.35X150 UNIDAD X
12 | CATETER COBRA CUALGUIER FRENCH UNIDAD X
13| CATETER SIMMONS GUALQUIER FRENGH UNIDAD X
14| JERINGA INYECTOR UNIDAD X
15 | CATETER MULTIPROPOSITO URIDAD X
18 | CATETER PIG - TAIL CUALQUIER FRENGH ¥ LOKGFIUD UNIDAD X
17 | CONECTOR DE ALTA PRESION . UNIDAD X
18 | MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
1 MAQUINA DE AFETTAR UNIDAD X
20 | AGUJA HIPODERMICA No. UNIDAD X
21 | YELCQ CUALGUIER MEDIDA UNIDAD X
22 EQUIPG DE BOMEA UNIDAD X
23 EQ. VENCCLISISMACROGOTED UNIDAD X
24 EXTENSION ANESTESIA UNIDAD X
25 | LUAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
|26 | ELECTRODO ADULTO 38 UNIDAD X
27 | GUANTES ESTERIL CUALQUIER MEDIOR, PAR X
28 | GUANTES DE EXAMEN CUALODIER MEDIDA PAR X
29 | JERINGA DE 1 cc ROSCA UNIDAG X
30 JERINGA DE 3 cc RDSCA UNIDAD X
3 JERINGA DE 8 cc ROSCA UNIDAD X
321 JERINGA DE 10 cx ROGCA UNIDAD X
33 JERINGA DE 20 cc ROSCA UNIDAD X
34 | JERINGA DEL INVECTOR UNIBAD X
35 HOJA DE BISTURI No.11 __UNIDAD X
36__| FORRO DE TUBO UNIDAD X
37 | BURETROL UNIDAD X
38 | CANULA OE OXIGEND ONIDAG E;
38 | FIXOMULL (50CM) () X
46| CD CINEARGIOGRAER UNIDAD - X
@ VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
42 _: ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (GMTS) . METRO X
43 | CLOREXIDINA JABON PRESENTALION URIDOSIS UNIDAD X
44 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENIAGION UNIDOBIS UNIDAD X
45 | ANGIO-SEAL UNIDAD X
.3 | PAQUETE DE HEMCGDINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL UNIDAD X
i s GRUPO 5.6 FLEBOGRAFIA GDNADAL
§ { UNIDAD DE OFRECE
:f_w | cobigo DESCRIPGION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA & 5




Lf ) ; menw& INCLUYE HONDRARIOS MEDICOE 7 UNIDAD 7y
AGU.IA DE PUNCION ARTERIAL i o UNIDAD X ]
3 INTRODUCTOR FEMORAL CUALDUER FR UNIDAD X
4 | KITINTRODUGTOR RADIAL CUALGUER FR UNIDAD X ]
5 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 : - o UNIDAD X
GUIA HIDROFILICA 0,35 X 280, UNIDAD N
CATETER COBRA (CUALDUER Fry UNIDAD % e
CATETER MULTIPROPOBITO (CUALBUER ER) UNIDAD X .
3 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD P
i MAQUINA TOE AFEITAR UNIDAD % —
1 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDA X T
12 | EQUIPO VEROCLISIS MACROGGOTED UNTDAD N R
13| EXTENSION DE ANESTESIA URIGA %
14 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD % .
5 ELECTRODOS ADULTOE o . UNIDA] T
8 | GUANTES ESTERILES CUALGUIER TALLA PARY PAR X
7 ..} BUANTES DE MANEJG CUALOUIER TALLA (PARY . PAR X
18 JERINGA 3/m( . . UNIDAD X
18 JERINGA 5imj UNIDAD 53
Vaid JERINGA 104mi : . UNIDAD X
21| CIOREXIDINA JABOH PRESENTATION UNIDOSES UNIDAD X ]
22 | CLOREAICHNA SOLUCION PRESENTAGION UNIDOGE. UNIGAD X
23 VENDAJE COMPRESIVG . UNIDAD X
24 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (TS METRO X
25_ | HOJADE BISTURI CUALGUIER MEDIDA UNIDAD X
26 | FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
pil FIXOMLULL {SOCM) M X
28 | PAQUETE DE HEMODINAMW DESECHABLE Y ESTERID Fh ; UNIDAD X
28 | CO'S PARA IMAGENES ANGIDGRARIA - UNIDAD X ]
F N GRUFG 5.7, OCLUSION DE VENAS INTRAABDOMINALES POR VIA ENDOVASCULAR INCLUVENDS FLEBOGRAFIA GONADAL
TEM £ODIGO - DESCRIPCION PROCEDHHENTOS E INSUMGS “"n’ggg ‘o 5 ’WEW
) 35T I PROCEDIMIENTO OCLUSION DE INTRAABDOWINALES FOR ViA ENDOVABD i
frzst _LCLUYENDO FLEBOGRAFIA GONADAL INCLUYE HONORARIGS MEDIOOS UNIDAD X
AGUJIA PUNCION ARTERIAL : UNIDAD X
KIT INTRODUCTOR FEMORAL GUALOUIER MEDID UNIGAD X
4 KT INTRODUCTOR RADIAL CUALGUIER MEDIDA, UNIDAD *
GUIA HIDRGFILICA 0,35 X 150 UNIDAD X
BUIA HIDROFILICA 0,35 X 260 - UNIDAD X
LATETER MULTIPROPOSITO (CUALGUIER FR) ) UNIDAD X
CATETER COBRA (CUALOUIER FR i i UNIDAD X
1. COLS EMBOLIZANTES GONADALES DE PLATING [CUALUIER MEDIBAY D NGIUD UNIDAD X
6 I WEDIODELC TE : i UNIDAD - X
33| MAGUINA DE AFEITAR ) . URIDAD X
12| EQUIPC VENOCLISIS MACROGOTE UNIBAD X
13 __| EXTENSION DE ANESTESIA URIDA/ X
¥4 | LLAVE DE TRES VIAS URIDAD X
15 | ELECTRODOS ADULTOS . UHIDAD X
161 GUANTES ESTERILES CUALGUIER TALLA (PAR) PAR X
1 CLOREXIDINA JABON PRESENTAGION UNIDOSIS UNIDAD X
1 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIE UNIDAD X
18 | GUANTES DE MANEJO CUALGUIER TALLA (PAR) FAR X
20 | JERINGA /m) UNIDAD X
21| JERINGA Il UNIDAD X
22| JERINGA IGIm UNIDAD X
23 | JERINGA 20/mi UNIDA X
24 1 HOJA DE BISTURI CUALGUIER MEDIDA i UNIDAD X
|25 | VENDAJE COMPRESIVG . - WHNIDAD . S 4
28 | FSPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS] : : METRO X
27 | FIXOMULL (5008 . M X
28 T"FORRO DE 1UBO ESTERIL ¥ DESECHABLE . . UNIDAD X
|28 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESEATARIE Y ESTERIL ; UNIDAD X
GRUPO 5.8 ARTERIOGRAFIA PERIFERICA DE MIEMBROS INFERIORES BILATERAL CON DR TOGRAMA ABDOMINAL
mEw | copico DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS € INSUMOS UNoRD bE 5 s
PROCEDIMIENTO ARTERIOGRAFIA PERIFERICA DE MEMBROS INFERIORES BILATERAL CON UNIDAD X
! a2t ACRTOGRAMA ABDOMINAL INGLUYE HONORARIOS MEDIGOS
] AGUJA DE PUNCION ARTERIAL : UNIDAD X
3| KO INTRODUCTOR FEMORAL CUALOUIER FRENGH UNIDAD X
4 | KITINTRODUCTOR RADIAL CUALGUIER ERENCH UNIDAD X
5 GUIA 0,36 DIAGNOETICA X 150 . . UNIDAD X
5| GUWA 0.35 DIAGNGSTICA X 260 UNIDAD X
7__{ GUIAD 35 HIDROFILICA X 150 . : UNIDAD X
B GUIA 0,35 RIDROFILICA X 260 . : UNIDAD X
9| CATETER PIG TAIL (CUALGUIER MEDIDA Y FR) UNIDAD X
10| CONECTORES DE ALTA PREBION (PARA EL INYECTORS” - UNIDAD X
3 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
TRANSDUCTOR DE PRESIONES i UNIDAD X
LLAVE DE MANIFOLD . MIDAL X
MAGUINA DE AFEITAR UNIDA X
JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDA| X
1 EQUIPO VEROCLISIS MACROGOTED HIDAD X
3 EXTENSION DE ANESTESIA : UNIDAD X
18 | {LAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
19 1 ELECTRODOS ADULIOS HNIDAD X
20 | GUANTES ESTERIES CUALGUIER TALLA (PAF) PAR X
21 | GUANTES DE MANEJO GUALGUIER TALLA {PAR} PAR X
28 | IERINGA Ymi i ] UNIDAD 1 X
22 JERINGA 3/mi : . { UNIDAD | RE
Cldigo 2ES-FR-0004 Aprobacion
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75 ] IERINGA Bimi UNIDAD X
25| JERINGA 10/mi UNIDAD X
26| JERINGA INVECTOR UNIGAD X
27| MOJA DE BISTURI CUALGUIER MEDIDA UNIDAD X
26| FORRO DE TUBO ESTERL ¥ DESECHABLE UNIDAD X
25| CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
30| FIXOMULL (50CH) ™ X
31| ESPARADRAPO EN SEDAITELA (3MTS) METRD X
32| VENDAJE COMPRESNG UNIBAD X
33 | CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIR GNIDAD X
34| PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHARLE ¥ ESTERI UNIDAD X
35| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION URIDOSIS UNIDAD X
36| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOBIS UNIDAD X
GRUPD 5.9 ARTERIOGRAFIA PERIFERICA OE UNA EXTREMIDAD WFERIOR POR PUNEIGN
TEM | CODIGO DESCRIPCION PROSEDIGENTOS E INSUMOS Uenion. e RECE
PROCEDIMIENTO ARTERIOGRAFIA PERFERICA DE UNA EXTREMIDAD WEERIGR POR UNIOAD X
! S7az01 PUNCION INCLUYE HONDRARIOS MEDICOS
7| AGUJA DE PUNCION ARTERIAL ONDAD X
3__| KIT INTRODUCTOR FEMORAL CLUALGUIER FRENGH UNIDAD X
4 KIT INTRODUGTOR RADIAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
5 "GUIA 0,35 DIAGNOSTIGA X 150 - UNIDAD X
GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD X
7| "GUIA 5,35 HIDROFILICA X 150 UNIDAD X
GUIA 0,35 HIDROEILICA X 260 URIDAD X
CATETER PIG TAIL (CUALGUIER MEDIDA ¥ FR UNIDAD X
10| CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL WYECTOR] ONIDAD X
11| MEDI) DE CONTRASTE UNIDAD X
12__| TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD X
13" LLAVE DE MANIFOLD UNIGAD X
4| "MAGUINA DE AFETTAR GNIGAD X
15| JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIBAD X
18| EQUIPO VENOGLISIS MACROGOTED UNIDAD X
17| EXTENSION DE ANESTESA UNIDAD X
78__| LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X -
8 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X —
20 GUANTES ESTERKES CUALQUIER TALLA (PAR} PAR X
21| GUANTES DE MANEJD CUALGUIER TALLA [PAR] PAR X
22 JERINGA 1/rmd UNIDAD X
25 T IERINGA 3 GNIBAD X
24| JERINGA 5/m UNIDAD X
25 ERINGA 10/my UNIDAD b 3
28 JERINGA INYECTOR UNIDAD X
27 HOJA DE BISTUR! CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
26| FORRO DE TUBO ESTERR ¥ DESECHABLE UNIDAD X
35 CANULA OXIGENG ADULTG UNIDAD X
30 FIXOMULL {50CM) CM X
31| ESPARADRAPO EN SEDATELA [3MTS) WETRG X
32 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
33 TCE'S PARA MAGENES ANGIOGRAEA UNIDAD X
34| PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL UNIDAD X
35 CLOREXIOINA JABON PRESENTACION UNIDGSIS UNIDAD X
"3 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACIGN UNIDOSIS UNIDAD X
BRUPQ §.10. ANGIOPLASTIA O ARTERECTOMIA CON BALON /5 STENT DE VASGS ABDONINALES M
ITEM €ODIGO | DESCRIPCION PROCEDMMIENTOS E INSUMOS UnEaDDE L sPFRE‘:Em
: vas000 ' PROCEDIMIENTG ANGIOPLASTIA G ARTERECTOMIA CON BALGN V0 STENT BE VASGS NS X
' ABOOMINALES INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
3 VELEG CUALQUIER MEDIDA URIDAD %
3 TEXTENSION DE ANESTESA UNIDAD X
4 EQUIPO VENOCUISISMACROGOTES UNIDAD %
5| ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
[} LLAVE DE 3 VIAS UNIDAD X
7 1 GUANTES ESTERILES CUALGUIER MEDIDA JPAR) PAR X
5| GUANTES EXAMEN.CUALQUIER MEDIDA (PAR] PAR X
9 | JERINGA DE 10CC GNIDAD X
16 JERINGA 20 CC : _UNIDAD X
11 T JERINGA 50 CC . " URIDAD X
12 BURETROL ) NIDAD X
73| CO'S PARA INAGEN ANGIGGRAEIA UNIDAD X
14| "MEDIO DE CONTRASTE . UNIGAD X
15 FIXOMULL {SOCME 5 : . [5Y] X
76 T VENDAJE COMPRESNG UNIDAD X
17 ESPARADRAPO EN SEDATTELA (3WTS) " METRG X
18 CANULA DE OXIGENO ADULTO UNIDAD X
5 | FORRO DE TUBO : ~UNIDAD X
20| HOJA DE BISTURI CUALGUIER MEDIGA _ UNIDAD X
21 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 150 - +UNIDAD X
22| GUIA HIDROFILICA 0.35 X 360 UNIDAD %
25 | I INYRODUCTOR FEMORAL X, 11 CM (CUALGUIER FRERCH : T UNIDA] X
24| KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 25 GM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
25 | GUIA ROADRUNNER X 250 : UNIDAD X
26| ANGID-SEAL - UNIDA] X
(27 | CATETER MULTPROPOSITO (CUALGUIER FRENCH] UNIDAD, X
28| CATETER DIAGNGSTICO COBRA [CUALGUIER FRENGT UNIDAD X
2% CATETER DIAGNGOSTICO SIMMONS (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X |
30 INTRORUCTOR FLEXOR (CUALGUER FRENCH) i UNIDAD X
31 STENT AUTOEXPANDIBLE . UNIDAD X
32| STENT CUALQUIER MEDIDA ORIDAD %




i B ON culi:mulen WEDIDA W GRIDAD %
ICROG UNIDAD X
35 | MICROCATETER UNIDAD X
3 | GUIA ROADRUNNER X 140 T )
37| GUIAALTO SOPORTE AMELATS UNIDAD ;:(
38 1A DIAGN 35 X 150 TNDA 2
38__ 1 GUIADIAGNOSTICA 0.35 X 260 i UNIDAD %
40 GUIA 0.014 i - N 3 W %
:; é LOREXIDINA JABON PRESENTACION UNID i j UNIDAD X
LOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIGOS) ‘ ]
43| PAGUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE 7“5‘375‘%{“ 32?””3 ;
GRUFD M,WWWWWW
mem | comco W UNIDAD e OPRECE ]
. MEDID [ NG
EOMGENTO ARTERIGGRAFIA DE WIEMBRO SUPERIDR OGRANA
1 Ot | TORACICO INCLUVE HONORARIDS NEmiere O SUPE TN T A UMIDAG x
2 AGULIA BE PUNCION 1 3 > UNIDAD X
3__| KT INTRODUCTOR FEMORAL CUALGUIER FRENGH UNIDAD ¥
£ | KITINTRODUCTOR RADIAL CUALGUIER FRENGH ON %
GUIA 0,35 DIAGROSTICA X 150 X UNIDAD: %
GUIA 0.35 DIAGNOSTICA X 280 UNIDAD %
GUIA D 35 HIDROFIICA X 150 UNIDAD X
8 | GUIA 0,35 HIDROFILICA X 260 : UNIGAD X
8 SUIA D04 ; UNIDAD X R
18§ CATETER PIG TAL, (CUALQUIER MEDIDA Y FR} UNIDAD X
1., CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INVECTORG UNIDAD X
2 .| MEDIO DE CON TE . UNIDAD X
1 TR%_NSQQQYOR DE PRESIONES UNIDAD X
4 LLAVE DE MANIEGLD ONIDAD X
15 MAGUINA DF AFEITAR . UNIDAD X
6| JELCO CUALGUIER MEDIDA ~ - UNIDA] X
7__| EQUIPO VENOCLISIS MACRGGOTED DNIDAD X
18| EXTENSION DE ANEBTESIA : ) UNIDAD X
19| LLAVE BE TRES VIAS - UNIDAD %
20 | FECTRODOS ADULTOS - UNIDAD X
21| GUANTES ESTERILES CUALGUIER TALLA (PAR) BAR X
2. | GUANTES DE MANEJD CUALQUIER TACLA (PAR] : PAR X
23| JERINGA 1/mi UNIDAD X
24 | JERINGA wmi UNIDAD X T
25| JERINGA Simi UNIDAD X ﬁ
26 _ | JERINGA 10l UNIGAD X N
JERINGA INYEGTOR UNIDAD X
28 | HOJADE BISTUR] CUALGUIER MEDIDA UNIDAD X
26| FORRO DE TUBD ESTERKL Y DESECHABLE UNIGAD X
30 | CANULA OXIGENG ADULTO UNIDAD X §
~ FIXOMULL Ch X
ESPARADRAPD EN SEDA/TELA [3MT5] METRO X
33| VENDAJE COMPRESIVG UNIDAD X
4| CD'S PARA MAGENES ANGIOGRAFA LUNIDAD X
36 | PAQUETE Dk HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERR. UNIDAD X
38 _ | CLOREXIGINA JABON PRESENTACION UNIDORIS UNIDAD X
37| ANGIO.SEAL UNIDAD X 7
38| CLOREXIDINA SOLUGION PREBENTACION UNIDOSIE UNICAD X
GRUPO §.12 ARTERIOGRAFIA DE MIEMBROS SUPERIORES BEATERAL MAS ACRTOGRAMA TORAGIED .
fTEM comao DESCRIPCION PROCEDIMIENTGS £ INSUMOS Ve OE g
7 P PR NTG  ARTERIOGRAFIA —OF 08 BILA WAS UNIDAD X
AORTOGRAMA TORACICO INCLUYE HONORARIDS MEDICOS :
2 | AGUJA DE PUNCION ARTERIAL : ; UNIDAD X
3T KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALGUER FRENGH UNIDAD X
4 | KT INTRODUCTOR RADIAL CUALQUIER FRENGH : ) UNIDAD X
GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 UNIGAD X
GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 T UNIDAD X
GUIA T, 38 HIDROFILICA X, 150 S ¥ u:g: X
8 | GUIA 3,35 MIDROFILICA X 260 ! UN X
5 | GUIADDI4 - : UNIDAD X
10| CATETER PIG TAIL (CUALQUIER MEDIDA ¥ FR . UNIDAD X
11 ECYORES DE ALTA ON (PARA EL INVEC T UNIDAD X
12| MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
13| TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD - X
14| LLAVE OF MANIFOLD UNIDAD X
15 | WAGUI AFEMAR UNIIAD X
16 0 Gl UIE] . UNIDAD X
17| EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTED UNIGAD X
18 % DE ANESTESIA, o UNIGAD X
19 | LLAVEDE : i LNIDAD X
Z0__| ELECTROQOS ADULTOS UNIDAD X
| GUANTES ESTERILES CUALOUIER TALLA (PAR] PAR b3
22 | GUANTES DE MANEJQ CUALOUIER TALLA (FAR) PAR X
23 JERINGA 1/m] URIDAD X
24__| JERINGA 2/mi . UNIDAD %
25 | JERINGA b/mi UNIDAD X
26 | JERINGA 10/d UNIDAD X
27 | JERINGA INVECTOR UNIDAD X
28 | HOJA DE BISTURI CUALGUIER MEDIDA UNIDAD x
2| FORRO DE TUBO ESTERK. ¥ DEBECHABLE UNIDAD X ]
30 CANULA OXIGENG ADULTC : UNIDAD T X
31| FIXOMULL - [ X
32 PO EN SEDA/TELA [3MT5 METRO %
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{735 | VENDAJE COMPRESNVO

0 UNIGAD X
341 CO'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA - UNIDAD X
[ 38 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL ] ) UNIDAD X
38 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
37 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS ) UNIDAD X
GRUFO %13 OCLUSION DE VASOS ARTERIALES ADDOMNALES BOR Vik ENDOVASCULAR .
mEM | copiGo | - DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS mu‘gnwm oe Sfm‘“ﬁo
; 3ss620 | DROCEDIMIENTO OCLUSION DE VASOS ARTERIALES ABDOMINALES FOR VIA ENDGVASCULAR ONIDAD X
INCLUYE MONORARIOS MEDICOS
2 AGUJA DE PUNCION - UNIDAD X
3__| KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALGUIER FRENGH UNIDAD X
4 | KITINTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENGH] UNIDAD X
5 | KITINTRODUCTGR FEMORAL X 60 GM (CUALOUIER FRENCH - U X
8 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 . . . UMIDAD X
7 "GUIA HIDROFILICA 0.35 X 28 UNIDAD X
8 | GUIA ROAD RORNER X 160 UNIGAD X
§__| CATETER COBRA (CUALOUIER WMEGIDA] BAD X
10__| MICROGUIA ROAD RUNNER UNIDAD X
11| MICROCATETER . UNIDAD X
12__| CATETR MUTIPROPOSHTO ) UNIDAD X
13| CATETER SIMONS | - UNIDA; X
|14 | MICROPARTICULAS PVA CUALGUIER MEDIDA ~_UNIDAD 3
15 | MICROCOILS CUALQUIER MEDIGA : UNIDAD X
16| COILS CUALQUIER METHDA UNIDAD X
17__| PARTICULAS CUALDUIER MEDIDA UNIDAD X
18 | GEL FOAM : UNIDAD X
19| GUIA DIAGNOSTICA 0.35K280 UNIDAD. X
20| GUIA DIAGNOSTICA D.38X150 UNIDAD X
1| GUIA ROAD RONNER X 260 UNIDAD X
2| MEDIO DE CONTRASTE UNIBAD X
23| MAQUINA DE AFETTAR UNIDAI X
[ a4 ELCO CUALGUIER MEDIDA UNIDAD X
25 1 EQUIFD VENOCLISIS MACROGOTED i UNIDAD X
26 MAQUINA DE AFEITAR . : UNIDAD X
27 | EXTENSION DE ANESTESIA T § UNIDAD X
28 LECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
29 | GUANTES ESTERILES CUALGUIER TALLA [PARY. PAR X
GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR] PAR X
JERINGA 5/mi ; - . UNIDAD X
JERINGA 10#mi " UNIDAG X
. JERINGA 20/mi - UNIDAD X
{34 | HOJA DE BISTURI CUALGUIER MEDIDA - UNIDAD X
{35 | "FORRO DE TUBO ESTERIL ¥ DESECHABLE . UNIDAD X
36 | BURETROL UNIDAD X
37 CANULA OXIGENG ADULTO UNIDAD X
38 FIXOMULL (50CM) i CM X
38__| ESPARADRAPO EN SEDA/TELA [3MTS) METRG X
40| VENDAJE COMPRESIVG . ; UNIDAD X
41 | C0'S PARA IMAGENES ANGIOGHAFIA UNIBAD X
42__| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS i i UNIGAD X
43 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS T UNIDAD X
|44 | PAQUETE OF HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL UNIDAD X
{45 TTANGIO SEAL : i UNIDAD X
. - GRUPO &.14 OCLUSION DE VASOS VENGEOS ABDOMINALES FOR VA ENDOVASCULAR
{mew | cooio DESCRIPGION PROCEDIMIENTOS £ INSUMOS D DE G RECE
- 385820 PROCEDIMIENTO OCLUSION DE VASOS VENGSDS ABDOMINALES POR Vik ENDOVASEU UNIDAD X
! 385720 INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
= AGUJA DE PUNCIGN UNIDAD X
3 __ | KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALGUIER FRENGH UNIDAD X
2 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENGH - i : UNIDAD X
5| KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 90 CM (CUALGUIER FRENGH UNIDAD X
6 ! GUIA HIDRGFILICA D.36 X 150 . UNIDAD X
7 | GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 UNIDAD X
8 GUIA ROAD RONNER X 180 : UNIDAD X
8 | CATETER COBRA (CUALQUIER MEDIDA) UNIDAD X
10| MICROGUIA ROAD RUNNER URIDAD X
11| MICROCATETER UNIDAD X
12| CATETER MUTIPROPOSHO UNIDAD X
13| CATETER SIMONS UNIBAD X
14 | MICROPARTICULAS PVA CUALGUIER NEDIDA UNIDAD X
18 | MICROCOILS CUALGUIER MEDIDA UNIDAD X
18 COILS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
17| PARTICULAS CUALQUIER MEDIDA RIDAD X
18 | GELFOAM UNIDAD X
151 GUIA DIAGNOSTICA 0.35%380 UNIDAD X
20| GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 - ; UNIDAD X
21| GUIA ROAD RONNER X 260 ‘ UNIDAD
22| MEDIO DE CONTRASTE : UNIDAD
23 MAQUINA DE AFEMTAR . UNIDAD
241 JELCO CUALQUIER MEDIDA - . UNIDAD X
26__| EQUIPD VENOCLISIS MACROGOTED NIDA] X
|28 | MAQUINA DE AFEITAR : ) : UNIDAD
27 XTENSION DE ANESTESIA __UNIDAD X
28 LECTRODOS ADULTOS - UNIDAD X
26 UANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) . ) " PAR X
20 | GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (FAR) : PAR X1
37 JERINGA &/mi - | UNIDAD X 1




32 ] JERINGA 10imi ;
331 JERINGA 20/mi - 3:;32 ;
24| HOJA DE BISTURI CUALGUIER MEDIDA . UGNIDAD X
36 __| FORRODE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIGAD %
36 | BURETROL . i NIDAD f
37 | GANULA OXIGENG ADULTO NIDAD %
38 | FIXOMULL -
e CH X
38 | ESPARADRAPO EN SEDAITELA (3M75)] METRO X
40| VENDAJE COMP ) _UNIDAD X
3 CD'S PARA IMAGENES ANGIGGRAFIA ) UNIDAD X
43 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDA X
43| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSS NIDAD X .
4| PAGUETE DE HEMODINAMAA DESECRABLE ¥ EGTERI ™ UNIDAD X
SRUPO 5.15 TROMBOLISIS DE VABDS ARTERIALES BE MIEMBROS INFERIORES POR VIA ENDGVASCULAR
~mm B PEMBROS INFERIORES POR VIA ENDC
em copIGo DESCRIPCION PROCEDINIENTOS E INSUMOS “"9“’2’5 SIWRE‘:io
PROCEDIMIENTO TROMBOLISIS DE V ARTERIALES OF MIEMBROB INFERIOR
! B0 | ENDOVASCULAR INCLUYE Homoman MEDICOS ES POR VIA UNIDAD, X
p YELCO CUALQUIER MEDIDA ) URIGAD %
3 EXTENSION ANESTESIA, § ) UNIDAD X
3 EQUIPG VENQCLISIS MACROGOTED i - UNIDAD X N
EQUIPO DE BOMBA UNIDAD X B
ELECTRODOS ADULTO : UNIDAD X
LLAVE TRES VIAS | . } UNIDAD b3
8| GUANTES ESTERILES CUALGUIER MEDIDA (PAR) PAR %
| GUANTES EXAMEN CUALOUIER MEDIDA (FAR) . PAR X
Q JERINGA 3CC . UNIDAD X
JERINGA 5CC UNIDAD X
JERINGA 10CC UNIDAD X
JERINGA 20CC URIDAD X
4 BURETROL UNIBAD X
CDS PARA MAGEN ANGIOGRAERA UNIDAD X
3 MEDIO OE CONTRASTE UNIDAD %
1 FIXOMULL ) M X
18 | MAQUINA AFEITAR URIDAD X
9| JERINGAINSUFLADORA UNIDAD X
20 "1 VALVULA HEMOSTATICA COPILOT UNIDAD X ]
VENDAJE COMPREBNG UNIDAD X -
22| ESPARADRAPQ EN SEOA/TELA (3MT5) METRO X ;
23| CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X ]
3 FORRO DE TUBO UNIDAD X
S HOJA OE BISTURI UNIDAD X
428 | CLOREXIDINA JABON PRESENTAGION UNIDOSIS UNIDAD X
27| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIBOSIS UNIDAD X
28 | GUIA HIDROFILICA 0.95X 150 UNIDAD X
28 GUIA HIGROFILICA 0.35X 280 UNIDAD X
30_ | GUIA DIAGNOSTICA D.35K 150 UNIDAD X 7
31| GUIADIA 1CA 035X 260 URNIDAD X
32| GUIADE ALTO SOPORIE TIFQ AMPLATZ X 180 UNIDAD X
33 | GUIADE ALTO SBOPORTE TIPO AMPLATZ X 260 UNIDAD %
| 34| KiT INTRODUCTOR FEMORAL CUALGUIER | ONGITUD UNIDAD X
X AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
X CATETER COBRA CUALRUIER ERENGH UNIDAD X
37 __| CATEYER VERTEBRAL CUALOUIER FRENCH UNIDAD X
38 | EXTRACTOR DE TROMBOS UNIDAI X
38 | KIT CATETERES PARA TROMBECGTOMIA UNIDAD X
40 | CATETER MULTIPROPOBITO CUALGUIER FRENGH UNIDAD X
41 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
SRUPO §.16 TROMBOLISIS O VASGS VENOSOS DE MIEWBROS INFERIORES POR Vik ENDOVASCULAR
TEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS £ INSUMOS U':gggfe _EQFR.T&%___
; oo, ﬁmmwamm POR ViA UNIDAD X
1_ENDOVASCULAR INCLUYE HONORARIOS MEDICOS : .
2 YELCO CUALGUIER MEDIDA . . . UNIDAD X
3 EXTENSION ANESTESIA T UNIDAD X
4 EQUIFQ VENGCLISIS MACRDGGTED - UNIDAI X
EQUIPG DE BOMBA, . : UNIDAD. X
ELECTRODOS ADULTO : UNIDAD X
LLAVE TRES VIAS . : UNIDAD X
S ESTERILES CUALGUIER MEDIDA (PAR] . - T PAR X
GUANTES EXAMEN CUALOUIER MEDIDA (PAR) o PAR X
0| JERINGA 3CC - : UNIDAD X
1| JERINGA 5CC : : UNIDAD X
12} JERINGA10CC o UNIDAD X
13 JERINGA 20CC : ; LINIDAD X
14 BURETROL. . . UNIDAD X
151 CDS PARA INAGEN ANGIOORAFA UNIDAD X
18__| MEDIO DE CONTRASTE, : UNIDAD X N
4 TN [ X
8| MAGUINA AFETTAR UNIDAG L3
5| JERINGA INSUFLADORA : UNIDAD X
20 VALVULA HEMOSTATICA COPILOT UNIDAD X
21 _| VENDAJE COMPRESNO UNIDAD X
22, | ESPARADRAPO EN SEDATELA (SMTS) METRO X
23 | CANULA OXIGENG ADULTO LNIDAD X i
24| FORRO DE TUBO UNIDAD X ] |
25| HOJADE BISTURI UNIDAD x_ 1 |
28 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIE ! UNIDAD X 1
127 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSTS i UNIDAD X i
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28| GUIA HIDROFILICA D.35% 150 UNIDAD X
26 | GUIA HIDROFILICA 0.35X 266 UNIDAD X
30| GUIA DIAGNOSTICA 0.35X 150 UNIDAD X
3t GUlA DISGNOSTICA D.35X 260 s NIDAD X
32| GUIADE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATS X 185 -UNIDAD X
33__| GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO ANPLAT? X 560 UNIDAD X
34 | INTRODUCTOR FEMORAL CUALGUIER LONGITUD UNIDAD X
38 1 AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
38 CATETER COBRA CUALQUIER FRENGH UNIDAD X
7| CATETER VERTEBRAL CUALDUIER FRENGH UNIDAD X ]
38| EXTRACTOR DE TROMEOS UNIDAD X
38 | KIT CATETERES PARA TROMBECTOMIA UNIDAD X
4 CATETER MULTIPROPOSITO CUALGUIER ERENGH . - UNIDAD X
41 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL ‘ ‘ UNIDAD X
GRUPO 5.17 REPARD ENDGVASCULAR OE ANEURISMA BF AGRTA ABDOMINAL 5N PROTESIS V1 O STENT
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMENTOS £ INSUNDS ummnbagze ww"f&@_ﬁﬁ_
p 385200 PROCEDIMIENTO REPARG ENDOVASCULAR DE ANELNSWA DE AGHTA ABDOMINAL CON UNIDAD x
PROTESIS ¥/ O STENT INCLUYE HONORARIOS MEDICOS —
2 | VELCO CUALGUIER MEDIDA : : : UNIDAD X
3 EXTENSION ANESTESIA UNIDAD X
4 EQUIPC VENOCLISIS MAGROGOTED UNIDAD X
5 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD X
8 ELECTRODOS ADULTO. ) INIDAD 3
7 LLAVE TRES VIAS GUIA DE NAVEGACION 0014 NIDAD X
& | GUANTES ESTERILES CUALOUIER MEDIDA (PAR FAR X
9 | GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA gpm"‘ 3 PAR X
16| JERINGA 5CC - UNIDAD X
11| JERINGA 10CC i UNIDAD X
12| JERINGA 20CC UNIDAD X
13| JERINGA 80CC UNIDAD X
14| JERINGA DEL INVECTOR ) UNIDAD X
15 | CONECTORES DE ALTA FRESION (PARA ELINYECTOR] UNIDAD X
18| BURETROL : UNIDA %
17__ | CDS PARA IMAGEN ANGIGGRAFIA UNIDAD X
| 18 1 MEDIO OE CONTRABTE UNIDAD X
35| FIXOMULL (50CM] N X
) MAQUINA AFEITAR UNIDAD X
21 T NALVULA HEMDSTATICA COPILOT UNIDAD X
22| JERINGA ATMOSFERAS UNIDAD X -
23| VENDAJE COMPRESNVO UNIDAD X
24 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (SMITS] METRO X
25 | CANULA OXIGENG ADULTO UNIDAD X
26 | FORRO DE TUBO UNIDAD X
Vel HOJA DE BISTURI UNIDAD X
6 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDDSIS UNIDAD X
28 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSEE UNIDAD X
i GIIA HIDROFILICA 0.35X280 UNIDAD X
1 GUIA HIDROFILICA 0.35X150 UNIDAD X
5 UIA DIAGNOSTICA 0,35X260 UNIDAD 3
3| GUIA DIAGNOSTICA 0.35%150 UNIDAD X
34 | GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 260 UNIDAD X
35 | GUIA OE ALTO SOPORTE TIFO AMPLATZ X 150 UNIDAD X
36| KIT INTRODUCTOR FEMORAL 8FR CUALGUIER LONGITUD JNIDAD X
37__{ KITINTROGDUCTOR FEMORAL BFR CUALGUIER LONGITUD UNIDA X
38 | KIT INTRODUCTOR FEMORAL SFR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD X
39 | KIT INTRODUCTOR FEMORAL 16 FR CUALQUIER LONGHUD UNIDAD X
40| KITINTRODUCTOR FEMORAL 11 FR GUALOUIER LONGITUD UNIDAD X
A1 | KITINTRODUCTOR FEMORAL 12 FR CUALOUIER LONGITUD UNIDAD X
|42 | INTRODUCTOR FLEXOR [CUALOUIER FRENCH) UNIDAD X
| 43 | AGUJA PUNCION ARTERIAL : UNIDAD X
44 | CATETER DIAGNDSTICG PIGTAIL CUALGUIER LONGITUD UNIDA X
45 | CATETER PIG.TAIL CENTIMETRADO . UNIDAD X
48 | CATETER DIAGNOSTICO COBRA CUALGUIER FRENGH UNICA! X
47 | CATETER SIMMONS CUALGUIER FRENCH UNIDAD X
48 | CATETER DIAGNOSTICO DERECHO CUALQUIER FRENGH UNIDAD X
49 | CATETER MULTIPROPOSITO CUALQUIER FRENCH UNIGAD X
50 | ASA RECUPERADORA SNARE UNIDAD X
1| GRUPQ DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL UNIDAD X
2| STENT PERIFERICO (AUTOEXPANDIBLE O SOBREBALON, & RECUBIERTO] UNIDAD X
3| GUIA ROAD DRUNER X 180 UNIOA
|84 | GUIA ROAD DRUNER X 266 ‘ UNIDAD
55 | PROTESIS ENDOVASCULAR BIFURCADA i UNIDAD X
58 | DOS PROTESIS ENDOVASCULARES DE ILIAGA UNK PARA CADA PIERNA UNIDAG 3
7 | PROTESIS EXTENSION DE fLIACAS UNIDAD X -
58 CATETER BALON LINIDAD X
9| BALONES CUALGUIER MEDIDA. UNIDAD X
30| KIT DE GUIAS DE ALTO SOPORTE UNIDAD X
1| KIT DE INTRODUCTORES UNIDAD X
2 | PLUGSE [ SEGUN NECESIOAD) - UNIDAD X
SRUPO .16 REPARG ENDOVASCULAR DE ANEURISHA DE AGRTA TORAGIES CON PROTESIS VI O STENT
TEM | coDIG0 DESCRIPGION PROCEDINIENTOS E INSLIOS - T s —
: 395200 PROCECIMIENTD REPARG ENDOVASCULAR DE ANEURISMA DE AORTA TORAGICS TON UNIDAD X
PROTESIS Y/ O STENT INCLUYE HONORARIOS MEDICOS : . :
2 | VELCD CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X 7
.3 __| EXTENSION ANESTESIA UNIDAD T X 7 —{
| | EQUIPC VENOCLISIS MACROGOTED UNIDAD 7 X —
5 EQUIFC DE BOMBA . UNIDA] % ] 1

ARroacion



8 ELECTRODOS ADULTO B UNIDAD X
/_..} LLAVE TRES VIAS GUIA DE NAVEGAGION 6514 UNIDAD Z
GUANTES ESTERILES CUALGUIER MEDIDA (PAR] PAR X
SUANTES EXAMEN CUALGUIER MEDIDA (PAR] _ AR X
JERINGA §CC UNIDAD X
JERINGA 10CC e - : , UNIDAD %
JERINGA 20CC : . : i URIDAD X
JERINGA 50CC . R - UNIDAD X
4 JERINGA DEL INVECTOR UNIDAD X
15 _ | CONECTORES DE ALTA PRESION (FARA EL INYECTOR) ___UNIDAD X 7
18 | BURETAOL i URIDAD X
17__| COSPARA WAGEN ANGIOGRARPA ™ ) : UNIDAD X
18 1 MEDIO DE CONTRASTE . URIDAD X
18 FIXOMULL (BOCH . } i [%7] X
20 MAQUINA AFEITAR UNIDAD X
21 VALVULA HEMOSTATICA COPILOT i R UNIDAD X
2 JERINGA ATMOSFERAS UNIDAD X
P VEMDAJE COMPRESN/ - LNIDAD X B
24| ESPARADRAPO EN SEDAITELA (3MTS) j METRO X
25 | CANULA OXIGEND ADULTO ) UNIDAD X -
28 | FORRODE TUBD UNIBAD X T
27 | HOJADE BISTURI . - UNIDAD X
28 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIGOSIS URIDAD X
26 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDGSIE UNIDAD X
30| GUIA HIDRGEILICA 0.35X280 3 UNIDAD X
3| GUIA HIDROFILICA D8R 150 UNIDAG X ]
32 | GUIA DIAGNDSTICA, 0.35%280 UNIDAD X
33 | GUIADIAGNOSTICA 0.35%180 ) UNIDAD X
34 | GUIADE ALTO SOPORTE TIPC AMPLATS ¥ 385 ) RIDAD %
38 | GUIABE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATY X 155 : . : UNIDAD X
8 1 KT NTRODUCTOR FEMORAL 8FR CUALD LONGITUD : UNIDA| X
37 | KIT INTRODUCTOR FEMORAL 8FR cuam%a LONGITUD UNIDAD X
26 | KIT INTRODUCTOR FEMORAL 9FR CUALQUIER LONGITUD NIDAD X
38 | KIT INTRODUCTOR FEMORAL 10 FR CUALQUIER LONGITUD - UNIDAD X
48| NTRODUCTOR FLEXOR (CUALGUIER FRENCH) i : UNIDAD X
41| INTRODUCTOR FEMORAL 12 FR CUALGUIER LONGTTUD UNIDAD X
42 | AGUJA PUNCION ARTERIAL i UNIDAD X .
43| CATETER DIAGNOSTICO PIGTAIL CUALGUIER LONGITUD : i NIDAD X
44| CATETER PIG-TAIL CENTIMETRADG RIDAD X
45 | CATETER DIAGNOSTICO COBRA CUALGUIER FRENCH JNIDAD X
48 | CATETER BIMMONS CLUALQUIER FRENGH UNIDAD X -
47 | CATETER DIAGNOETICO DERECHO CUALGUIER FRENCH UNIDAD X
48 | CATETER MULTIPROPOSITO CUALGUIER FRENCH URIDAD X
48 | ASA RECUPERADORA GNARE UNIDAD X
50 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL URIDAD % )
51 1 PLUGS (SEGUN NECESIDAD) UNIDAD % -
52 | COILS (OPCIONAL} 3D UNIDA] X
53 STENT PERIFERICO { AUTOEXPANDIBLE O SOBREBALON, O RECUBERTD) UNIDAD X B
|54 | GUIAROAD DRUNER X 180 UNIDAD X
5| GUiA ROAD DRUNER X 260 UNIDAD X
56 | CATETER PALON UNIDAD X
57 | BALONES CUALGUIER MEDIDA UNICAD X
58 | KIT DE GUIAS DE ALTO SOPORTE URIDAD X
88 | KiT DE INTRODUCTORES UNIDAD X
|80 | ENDOPROTESIS TURAGICA UNIDAD X
81 | PROTESIS EXTENS] UNIDAD X
GRUPD 5,19 REPARD ENDOVASCULAR DE ANEURIENA DE ARTERIA ILIACA CON PROTESIS Y/ O BTENT
mEM | cooigo o DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUNOS UNIDAD DR T
p Ses700 PROCEDINIENTG WEFARD ENDOVASCULAR DE ANEURISHA BE ARTERIA TLUIACA EON UNIDAD X
PROTESIS Y/ O STENT HONORARIOS MEDICOS
p YELCO CUALOUIER MEDIDA | UNIDAD X
EXTENSION ANESTESIA UNIDAD 3
4 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ UNIDAD X
| EQUIPODEBOMBA UNIDAD £
ELECTRODOS ADULTO UNIDAD X
VE TRESVIAS UNIDAD X
ESTERRES C DIER MEDIDA PAR X
8 | GUANTES EXAMEN o - PAR X
101 JERINGA 5CC . . . : . . UNIGAD X
311 JERINGA 106G ! . NIDAD X
17| JERINGA 2000 ; UNIDAD X
13| JERINGA 50CC : UNIDAI X
14| JERINGA DEL NVECTOR | UNIDA, X
15 | CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INVECTDR : UNIDAD X
18 | BURETROL - o UNIDAD X
7| cpg % m% ANGIOGRAFI, UNIDAD X
18| MEDIC DE CONT] UNIDAD X
191 FOIOMULL §w i ‘ M A
20 LLAVE OQ UNIDAD X
21T MAQUINA AFETTAR o UNIDAD X
22T VALVULA REMOSTATICA COPILOT UNIDAD. X
23" T JERINGA A RAS NIDAD X
24 | VENDAJE COMPRESNG UHIDAD X
25| ESPARADRAPG EN SEDA/TELA (3T WMETRO X
26 | CANULA o‘%g»a ADULTO UNIDAD b3
27 | FORRO DE TUBO T UNIDAD X
28 | HOJADE BISTURI : . UNIDAD x|
28 | CLOREXIGINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD % 7 |




36| CLOREXIDINA SQLUCION PRESENTACION UNIDOBIS UNIDAT] X
31_ | AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD; X
32 COIL DE EMBOLIZACION e UNIDAD, X
33 GUIA HIDROFILICA 0.35X280 _UNIDAD; - X
34| GUIA HIDROFILICA 0.38X150 i - [UNIDAD, i
35 | GUIA DIAGNOSTICA 0.38X260 o T UNIDADE, 1 X
36 | GUIA DIAGNOSTICA 0.85X150 i UNIDADY X
37 [ GUIA DE ALTO SOPCHTE TIPO AMPLATZ X 280 i E UNIDAD! X
38 GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 150 ! UN ’ X
38 | KIT INTRODUCTOR FEMORAL 6FR CUALGUIER LO) D TUNIDAD ™ X
40| KIT INTRODUCTOR FEMORAL 8FR GUALGUIER LONGITUD | UNIDAD: X
41 | KIT INTRODUCTOR FEMORAL OFR CUALGUIER LONGITUD i ‘UNIDAD]
42 | Kit INTRODUGTOR FEI L 10 FR CUALGUIER LONGITUD UNIDADT - 1™
43| KIT INTRODUCTOR L 12 FR CUALQUIER (ONGITUD ik UNIDAD] '
44 | INTRODUCTOR FLEXOR (CUALQUIER FRENCH) i - UNIDADT "
45 | AGUJA PUNCION ARTERIAL : i N UNIDAD
48| CATETER DIAGN O PIGTAIL CUALQUIER LONGITUD | i UNIDAD;
47 | CATETER PIG-TAIL giﬁwmm I T s UNIDAD
48 | CATETER DIAGNOSTICO COBRA CUALQUIER FRENGH T X T UNIDAD
45 | CATETER S GUALQUIER FRENCH . T UNIDAD X
50 | CATETER DIAGNOSTICO DEREGHO Cl UIER FRENGH | 111 . PR UNIDAD X
51__| CATETER MULTIPROPOSITO CUALOUIER FRENCH ! UNIDAD X
52| ASA RECUPERADDRA ! L UNIDAD = .
53 | PAQUETE DE HEMODIMAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL [ DNIDAD X
54 | _PLUGS (SEGUN NECESIDAD) : ] _ UNIBAG | X
S | COIS (OPCIONAL) 30 UNIDAD X
58 | STENT PERIFERICO (AUTGEXPANDIBLE O SOBREBALON, O REGUBERTD] ; UNIDAD T X
57 UA ROAD DRUNER X 180 UNIDAD . X
88 1" GUIA ROAD DRUNER X 260 ’ . UNIDAD - X
| 56 | CATETER BALON UNIDAD X
8 BALONES CUALQUIER MEDIGA i UNIDAD X
[ KIT DE GUIAS DE ngoLom UNIDAD "X
82 KIT DE INTRODUGTORE] UNIDAD X
83 | DOS PROTESIS ENDOVASCULAR DE ILIACA UNA PARA CADA PIERNA UNIDAD X
64 PROTESIS EXTENSION DE ILIACAS UNIOAD X
r 5.20 REPARO ENDOVASCULAR DE AREURIGNA ILIACO RAMIFICADO CON PROTESIS ¥/ O STENT
ITEM |  CoDIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UioAD D& &“Recio
T 396200 | PROCEDWAENTO REPARO EWDOVASCULAR DF ~ ANEURISHA VIAGO RAMIFICADG CON UNIDAD M
! PROTESIS Y/ O STENT INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
3 YELCO CUALGUIER MEDIDA UNIDAD X
3 EXTENSION ANESTESIA UNIBAD X
4 EQUIPQ VENGCLISIS MACROGOTED UNIDAD X
5 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD X
[ ELECTRODOS ADULTO UNIDAD X
7 LLAVE TRES VIS UNIDAD X
8 GUANTES ESTERILES CUALOUIER MEDIOA PAR X
] GUANTES EXAMEN CUALGUIER MEDIOA o - ’ PAR X
10" _|"IERINGA 5CC UNIDAD X
111 JERINGA 166C UNIDAD X
12| JERINGA 20CC UNIDAD X
|13 | JERINGA 506C UNIDAD X
14| JERINGA DEL INYECTOR : UNIDAD X
15| CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR] UNIDAD X
| 18 | BURETROL UNIDAD X
17 | CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD X
18| MEDIO DE CONTRASTE . . | GNIDAD X
19__| FIXOMULL (50CM] i ™ X
20| LLAVE MANIFOLD i URIDAD X
21| MAQUINA AFEITAR ; : UNIDAD X
22 | VALVULA HEMOSTATICA COPILDT - : UNICAD X
23 | JERINGA ATMOSFERAS UNIDAD X
24| VENDAJE COMPRESIVG UNIDAD X
|25 | ESPARADRAPQ EN SEDA/TELA (3MT5] METRO X
26 | CANULA OXIGENO ADULTO : ’ UNIDAD X
27| FORROQ DE TUBO : UNIDAD X
28 | HOJA DE BISTURI UNIDAD X
28 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
30| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTAGION UNIDOGIS UNIGAD X
31 | AGUJA PUNCION ARTERIAL : : . UNIDA] X
2 RECUPERADOR CUALQUIER MEDIDA SEGUN GOTIZACIONES DE LOS LABORATORIOS UNIDAD X
COlL DE EMBOLIZACION CUALQUIER MEDIDA : UNIDAD X
34 | PLUGS [SEGUN NECESIDAD] ’ UNIDAD X
5 | GUIA HIDROFILICA 0.36X260 i : UNIDAD X
38 | GUIA HIDROFILICA 0 35X150 UNIDAD X
37 | GUIA DIAGNOSTICA 0.36X260 UNIDAD X
38 | GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 i UNIDAD X
38 | GUIADE ALTG SOPGRIE TIPO AMPLATI X 360 T - . UNIDAD
40 | GUIA BE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 150 UNIDAD
41 KIT INTRODUCTOR FEMORAL BFR CUALQUIER LONGITUD T UNIDAD X
42| KIT INTRODUCTOR FEMORAL 8FR CUALOUIER LONGITUD : __UNIDAD X
143 __| KIT INTRODUCTOR FEMORAL 9F R CUALQUIER LONGITUD UNIDAD X
44 | KIT INTRODUCTOR . 10 FR CUALGUIER LONGITUD URIDAD X
|45 IT INTRODUCTOR FEMORAL 12 FR CUALOUIER LONGITUD UNIDAD X
.46 | INTRODUCTOR FLEXOR (CUALGUIER FRENGH; . UNIDAD X
47 | AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
48 | CATETER DIAGNOSTICO PIGTAIL CUALGUIER LONGITUD UNIDAD X
48 | CATETER PIG-TAIL CENTIMETRADO UNIDAD X )
L 50 | CATETER DIAGNOSTICO COBRA CUALGUIER FRENCH ) 1 UNIDAD 1 7




CATETER SMMONS CUALOUER FRENCH

51 -
52 | CATETER DIAGNOBTICO DERECHO CUALGUIER FRENCH - :}»ﬁa;mg i
53 | CATETERMULTPRI O CUALGUIER FRENCH . - UNIDAD X
84 | ASA RECUPERADORA : UNIDAD X
55 | GRUPQ DE HEMODI DESECHABLE Y £STERIL UNIDAD X
I T T R —— UNiDAD ;
57 ILS (OPCIONAL) 3D . 7
58 | STENT PEWER:& {AUTOEXPANDIBLE O SOBREBALON, O REGUBERTD
50 _| GUIA ROAD DRUNER X 180 ) . 1’5&3 :
80 | GUIA ROAD DRUNER X 260 UNIDA] X ]
81| CATETER BALON CUALQUIER MEDIDA T TUNIDAD X
62 | DALONES CUALQUIER . UNIDAD X
83 | KIDEGU ALTO SOPORTE NIDAD X
84| CUERPO ENDOVASCULAR ILIAGA “UNIDAD X
85 | it OF INTRODUCTORES SEG%N LA CASA COMERGIAL GNIDAD X
| 88 PROTESIS ENDOVASCULAR DE ILIAGA UNA PARA CADA PIERNA UNIDAD X
87 | PROTESIS EXTENSION DE ILIACAS UNIDAD X
SRUPO 8.21 REPARO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA STIO N BSPECFICADD GO PROTESE V5 575 8ITI0 NO ESPECIFICADG CON PROTESIS VIO STENT
TEM OGO DESCRIPCION PROCEDWRENTOS £ INSUMOS “&P&g}\’e S‘O"‘*ﬁci 5
PROCEOMMIENTD REFARG ENDOVASCULAR DE ANEGRISMA S1TiD NG ESPECH € N
1| 3O | pROTESIS v70 STENT NCLUYE HONDRARIOS MEDICOS O ESPECIFICARO Con UNIDAD X
YELCO CUALOURER MEDIDA : : UNIDAD X
NSION ANESTESIA . ) UNIDAD X
4 EQUIPO VENOCTISIE MACROGOTEG URIDAD. X
$ EQUIPD DE BOMBA LINIDAD X
§ | ELECTROOOS ADULTO UNIDAD X
7 LLAVE TRES VIAS - i i iy UNIDAD X
E GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA : T PAR %
3 GUANTES EXAMEN CUALGUIER MEDIGA } BAR X
10 JERINGA §CC L . UNIDAD X
3 JERINGA 10CC UNIDAD X
2 JERINGA 2000 UNIDAD X
JERINGA 50CC UNIDAD X
4| _JERINGA DE| INYECTOR : UNIDAD %
_15 . | CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD X
31 BURETROL . UNIDAD X
1 CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD X
18| MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
2 FIXOMULL (80CMy oM X
20| LLAVE MANIFOLD UNIDAD X
21 MAQUINA AFEITAR . UNIDAD X
22 VALVULA HEMOSTATICA COPILOT UNIDAD X
23| JERINGA ATMOSFERAS UNIDAD X
24 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
25 ES’WWO EN BEDA/TELA (3MTS) METRO X
26| CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
77| FORRO DE TUBD UNIDAD X
28| HOJA DE BISTURI UNIDAD %
29 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD P
30 CLOREXIDINA SOLUC‘}S}N PRESENTACION URIDOSIS UNIDAD X
31 AGUIA PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
22 | RECUPERADOR CUALQUIER MEDIDA SEGUN COTIZAGIONES DE LOS (ABORATORIOS UNIDAD X
|3 " COW O EMBOLIZAGION GUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
34| PLUGS (SEGUN NECESIDAD) UNIDAD X
35| GUA HIOROFIICA 0,35X280 UNIDAD X
3% HIDROFILICA 0.35X150 UNIDAD X
37| GUIADIAGNOSTICA 0.35%260 i ‘ ‘ ‘ UNIDAD X
38 | GUIA DIAGNDSTICA 0.35X150 AR URIDAD X
3% | GUIADE ALTG SDPORTE T1PO AMPLATZ X 260 i ‘ UNIDAD 3
40| GUIA O ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 150 UNIDAD X -
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 6F R CUALQUIER LONGITUD i . UNIDAD X
42 | KIT INTRODUCTOR FEMORAL BER CUALQUIER LONGITUD "UNIDAD X
43 | KITINTRODUCTOR FEMORAL 9FR CUALQUIER LONGITUD UNIBAD X
43} T INTRODUCTOR FEMORAL 10 FR CUALDUIER LONGITUD UNIDAD X
r KITINTRODUCTOR FEMDRAL 12 FR CUALGUIER LONGITUD - UNIDAD X
48 | INTRODUCTOR FLEXOR (CUALOUIER FRENCH) UNIDAD X
4 AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
A8 CATETER DIAGN! PIGTAIL CUALQUIER LONGITUD UNIDAD X
48| CATETER PIG-TAIL CENTMETRADO : UNIDAD X
50 | CATETER DI TICO COBRA IER FRENGH - UNIDAD X
51 | CATETER S CUALGUIER FRENCH ; UNIDAD X
52 | CATETER DIAGNOSTICO DERECHO CUALGUIER FRENGH UNIBAD X
53 CATETER MUL’ 110 CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
54 DORA SNARE iy - UNIDAD X
55 | GRUPODE %mmm DESECHABLE Y ESTERRL UNIBAD X
88 BEGUN NECESIDAD) . UNIDAD X
5T | COIS UNIDAD X
58 | STENT PERIFERICO (AUTOEXPANDIBLE O SOBREBALON, O RECUBERTH] UNI X
|50 | GUIA ROAD DRUNER X 180 UNIDAD X
80__| GUIA ROAD DRUNER X 260 UNIDAD X
61 | CATETER BALON CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
82 | BALONES CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
33 KIT DE GUIAS DE ALTQ SOPORTE UNIDAD X
34| CUERPQ ENDOVASCULAR RAMA ILIACA UNIDAD X
38 X7 Dé INTRODUCTORES UNIDAD X
36 DOS PROTESIS ENDOVASCULAR DE ILIACA UNA PARA CADA PIERNA UNIDAD X
67 | PROTESIS EXTEN DE ILIACAS UMNIDAD X 1
88 STENT PERIFERICO AUTOEXPANDIBLE O SOBRE BALON CUALQUIER MEDIDA UNIDAD i X i 1




| EN CASOS EXCEPCIONALES SE MANEJAN 2 STENTS (EL DA OFL PROCEDIMIENTD SE ESPECHFICARA)

UNIDAD

H
[ % | CUALQUIER MEDIDA
GRUPO §.22 OCLUSION DE VASOS OE S SUPERIORES E INFERIORES POR VIA. ewocwucm.m : .
UNIDADDE |- OFREGE .
STEM CaDIGo DESCRIPCION PROCEDIMENTOS E INSUMOS : MEDDA TR e
3 386320 PROCEDREENTG DCLUSION DE VASOS DE WENBROS SUPERIORES E INFERIORES FOR ViA T
ENDOVASCULAR INCLUYE HONGRARIOS MEDICOS . ‘ . UNIDAD X
2 AGLJA DE PUNCION URIDAD, ~ X
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALGUIER ERENGR, = - UNIDAD. X
3 KIT IMTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALGUIER FRENGH) - T UNIDAD] X
5 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 80 CM (CUALOUIER FRENGH) - UNIDAD, X
s | GUIA HIDRGFILICA 0,35 X 150 : : - UNIDAD! [T x
7 | GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 : ' TUNpAg T X
[} GUIA ROAD RONNER X 180 ! - : 1 I TUNIDAD] T X
3 CATETER COBRA (CUALQUIER HMEDIDAL : T NIDAD X .
10| MICROGUIA ROAD RUNNER . . T ; UNIDAD X
11| MICROCATETER 1 [ UNIDAD X
12 CATETR MUTIFROPOS!TO 1 : UNIDAD, X
3 CATETER SIMONS : 1 UNIDAD
14| WICROPARTICULAS Fh CUALGUER MEDTA UNIDAD,
15| MICROCOILS CUALQUIER MEDIGA UNIDADT 17T
1 COILS CUALQUIER MEDIDA INIDAD! :
1 PARTICULAS CUALQUIER MEDIDA : T INIDAD !
i STENT MEDICADO Pesfmco CUALGUIER MEDIDA 2 UNIDAD | :
7 STENT CONVENCH ALES PERIFERICO CUALGUIER mst:sm o UNIDAD . X
20 | GELFGAM ‘URIDAD | X
1| GUIA DIAGROSTICA 0.35X360 UNIDAD . X
2 | GUIADIAGNOSTICA 0,36X150 ; GNIDAD T "X
3 | GUWARGAD RONNER X 260 : UNIDAD X
24 | MEDIO DE CONTRASTE | : DNIDAD . RS
25 | JELCO CUALQUIER MEDIDA LNIDAD . X
28 | EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTED UNIDAD X
27| MAGUINA DE AFEITAR UNIDAD X
|28 | EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
2 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X -
30| GUANTES ESTERILES CUALOUIER TALLA ) PAR X
31 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR] PAR X
[37 | JERINGA Simi UNIBAD X
33 JERINGA 10/t UKIDAD X
{34 JERINGA 20/mi LUHIDAD X
35 | HOJA DE BISTURI CUALGUIER MEDIDA UNIDAD X
36__| FORRO DE TUBO ESTERIL ¥ DESECHABLE UNIDAD X
37| BURETROL UNIDAD X
38 _| CANULA OXIGENG ADULTO UNIDAD X
38 | FIXOMULL (50CH) &) X
40| VENDAJE COMPRESNG UNIDAD X
o 41 ] ESPARADRAPG EN SEDA/TELA (3T 5] METRD X
42 | CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD X
43 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
44 | CLOREXIDINA SOLUGION PRESENTAGION UNIDOSTE UNIDAD X
45 | PAQUETE OF HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIC UNIDAD X 1
GRUPO 5.23 OCLUSION OE ARTERIAS DE MIEMBHOS INFERIGRES PORVIA ENDOVASCULAR
rTEM conio DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UNDAD DE &ommcio
. 385820 PROCEDIMIENTO OCLUSION OF ARJERIAS 0F WEMBRGS INFERICRES" POH  ViA UNIDAD x
| s77ess ENDOVASCULAR INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 | AGUJADE PUNGION UNIDAD X
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALGUIER FRENCH) UNIDAD X
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM [CUALGUIER FRENGH UNIDAD X
5 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 89 CM (CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
[ GUIA HIDROFILICA 6,35 X 150 UNIDAD X
7 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 380 UNIDAD X
B GUIA ROAD RONNER X 180_ URIGA X
[ CATETER COBRA [CUALQUIER MEDIGA UNIDAD X
10 __} GUWA OCLUSICIN TOTAL CUALGUIER MEDIDA UNIDAD X
11| GUIAAMPLATZ X 180 UNIGAD X
12| GUIA AMPLATZ X 280 UNIDAD X
13 MICROGUIA ROAD RUNNER UNIDAD X
14| BICROCATETER UNIDAD X
15| CATETR MUTIPROPOSITO UNIDAD X
18| CATETER SIMONS GNIDAD X
17__1 MICROPARTICULAS PVA GUALOUIER MEDIDA UNIDAD X
18 MICROCOILS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
18 COILS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
20 | PARTICULAS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
21| GELFOAM UNIDAD
22 | GUIA DIAGNGSTICA 6.35%280 JNIDAD X
23 T GUA DIAGNOSTICA D.35X150 UNDAD
24 | GUIA ROAD RONNER X 260 UNIBAD X
25 | MEDIO DE CONTRASTE NIDAD X
28 MAQUINA DE AFEITAR URIDAD X
27 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
28 | EQUIPG VENOCLISIS MACROGOTED UNIDAD X - f
25 | MAQUINA DE AFENTAR UNIDAD X1 ]
30 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X v*";
31 | ELECTRODOS ADULTOS URIDAD X ]
32| GUANTES ESTERILES CUALOUIER TALUA (PAR) i PAR X1 ﬂ

b

Aprhaity



|22 T GUANTES DE MANEJO CUALGUIER TALLA [PARS BAk 5 —
34| JERINGA Simi - . . ONIDAS %
8 | JERINGA 10frd UNIDAD X
|38 | JERINGA 20imi . UNIDAD X
37 | HOJA DE BISTURI CUALGUER MEDIDA UNIDAD X
3¢ | FORRO DETUBO ESTERW Y DESECHABLE T ; UNIDAD X
38 | BURETROL g - ONEAD %
40 | CANULA OXIGEND ADULTD URIDAD %
41 FIXOMULL : : [ X
42 | ESPARADRAPG EN BEDA/TELA (3WTE RETRG X
42| VENDAJE COMPRESIVG UNIDAD X
44 | CO'S PARA IMAGENES ANGIOGEAFA . : UNIDAD X
45 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIBGOSIE ONIDAD X
48 | CLOREXIOINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOBIE i ; UNIDAD X
LM@WMM : " UNIDAD X
L.48 | GASAS PAQUETE X : ] UNIDAD X
Q0G0 ) OFRECE
=L PROCEDIMIENTG DCLUSIONES OF VENAS DE WIEMBROS WEERIORES PoR MEDIDA A -
Ri E
! 388920 | INCLUYE HONORARIGS MEDICDS VIA ENDGVASCU UNIDAD X
21" AGUJA DE PUNCION UNIDAD X
3_ | KT INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALGUIER FRENGH) . i UNIDAD X
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 90 CM {CUALGUIER FRENGH) : i UNIDAD X
GUIA HIDROFILICA D38 X 150 URIDAD X
GUIA HIDROFILICA 6.38 X 260 . - URIDAD X
GUIA ROAD RONNER X 180 . : ; LN X
CATETER COBRA (CUALQUIER WMEDIDA - UNIDAD X
3 GUIA OCLUSIOIN TOTAL CUALOUIER MEDIDE ™™ ) UNIDAD X
§ | GUIA AMPLATZ X 180 ; ) ) UNIBAD X
GUIA AMPLATZ X 280 UNIDAD X
MICROGUIA BOAD RUNNER i e - UMIDAD X
3| MICROGATETER - UNIDAD X
14 | CATETR MUTIPROPOSHD : UNIDAD X
15| CATETER SIMONS T UNIDAD X
18| MICROPARTICULAE FVA CUALOUIER WEDIA ONIDAD X ]
17 ] MICROCOILS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
17 | COLS CUALGUIER MEDIDA UNIDAD X
18 | PARTICULAS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
20 | BALONES MEDICADOS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X )
21 | BALONES CONVENCIONALES CUALOUIER MEDIDA UNIDAD X
2 __ | STENT MEDICADO PERIFERICO CUALOUIER MEDTDA UNIDAD X
2 28 | STENT CONVENCIONALES PERIFERICO CUALGUIER MEGIDA. UNIDAD X T
24| GELFOAN UNIDAD X
25 | GUIA DIAGNDSTICA 0.35X260 UNIDAD X
26 | GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 UMIDAD %
27 | GUIA ROAD RONNER X 760 UNIDAD X
28 | MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
20| MAGUINA GE AFEITAR UNIDAD X
| 30 | JELCO CUALGUIER MEDIDA UNIDAD X
1| EQUIPG VENOCLISIS MACROGDTED UNIDAD X
2| _MAQUINA DE AFETTAR UNIDAD X
EXTENSION DE ANESTESIA UNIOAD X
34| ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
|35 | GUANTES ESTERILES CUALGUIER TALLA [PAR) PAR %
36 | GUANTES DE MANEJQ CUALGUIER TALLA (PAR] FAR X
37| JERINGA 5/mi UNIDAD X
38 | JERINGA 10/ml UNIDAD X
ENE 20im) : i UNIDAD X
40" | HOJA DE BISTURI CUALDUIER MEDIDA ; UNIDAD X
r FOBRO OE TUBO ESTERN, ¥ DESECHABLE UNIDAD X
A2 T BURETROL . . i . i UNIDAT X
43 | CANULA OXIGENG ADULTG ‘ . UNIDAD X
44 | FIXGMULL . i . . (5] X
45 | ESPARADRAPD EN SEDA/TELA [3MTS) . METRD X
46 | VENDAJE COMPRESVD o : UNIDAD X
47 1 CO'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA BETTE UNIDAD X
48 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS T UNIDAD X
49 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS : - URIDAD X
80 | PADUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL . : UNIDAD X
51 | GASAPAQUETE X5 T . X T - UNIDAD X
-BRUPO 5.2¢ TROMBOLISIS DE VASOR DE MIEMBROS SUPERIORES POR VIA ENDGVASEULAR .
TEM | CODIGO ) DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMDS ' i WJIEJ&DDADE s’omscs ]
p apo11g | PROCEDMAIENTO TROMBOLIBI DE VASOS DE MIEMBROS 50 ES POR ViA ERDOVASCULAR SNIBAD %
INCLUYE RARIOS MEDICOS P
YELGO CUALGUIER MEDIDA, UNIDAD X
EXTENSION ANESTESIA : UNIDAD X
- EQUIFO VENOCLISIS MACROGOTED B UNIOAD X
EQUIFD DE BOMBA . . UNIDAD X
ELECTRODOS ADULTO : : URIDAD X
LLAVE TRES NIDAD X
& GUAI S B RILES CUALQUIER MEDIDA PAR) - N PAR X
5 GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIOA (PAR] BAR X
JERINGA 3CC . . UNIDAD X
JERINGA 5CC : . UNIDAD X
JERINGA 10GC UNIDAD X
13, | JERINGA 200C UNIDAD X T
14 BURETROL - 1 UNIDAD {3 _!




35 CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA : UNIDAD:

X
161 MEDIC DE CONTRASTE N UNIDAD! X
17T FIXOMULL (50GM) i . X
16| MAQUINA AFEITAR N UNIDAD.. X
19| JERINGA INSUFLADO ; JUNIDAD - X
20 VALVULA HEMOSTATICA COPILOT UNIDAD X
=1 VENDAJE COMPRESIVO LNIDAD - X .
22 | ESPARADRAPG EN SEDATELA (3MTS; METRO . X
23 1" CANULA OXIGEND ADULTD . . UNIDAD X_
24| FGRRO DE TUBO T ONIOAD | X
28 HO.JA DE BISTURI . N UNIDAD X
28 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIBOSIE RIDAD X
27 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSTS NIDAD X
28 GUIA HIDROFILICA 0.36X 150 ) UNIDAD . Tl
29 | GUIA HIDROFILICA 038X 260 ; . UNIBAD™T Ty
30| GUIA DIAGNGSTICA 0.35X 150 T ¥
31| GUIA DIAGNOSTICA 0.35% 960
32 _ | GUIA OE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 180 N IE 3
3 | GUIA DE ALTD SOPORTE TIPO AMPLATZ X 360 T 3
4| KIT INTRODUCTOR FENORAL CUALOUIER LONGITUD ; T
5 | AGUJA PUNCION ARTERIAL 7
36__| CATETER COBRA G R ERENGH .
7__| CATETER VERTEBRAL CUALQUIER FRENGH :
T EXTRACTOR DE TROMBOS PARA mw : X .
36 IT CATETERES PARA TROMBE: A : ! X
40 | CATETER MULTIPROPOSITO CUALOUIER FRENGH .
41 | BALONES MEDICADOS CUALQUIER MEDIDA X
"4 JALONES CONVENGIO UALQUIER MEDIDA X
43 STENT MEDICADO PERFERICO GUALGUIER MEDIOA X .
4 STENT CONVENCIONALES PERIFERIGO CUALQUIER MEDIGA X
45 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ E!'s?EmL X .
46 | BASAPAGUEIEX S ! X
SRUPO 5.26 ANGIOPLASTIA O ATERECTOMIA BE VASDS DE MIERERGS INFERIORES, CON BALON
S YA O VASOS DE MIEMBROS INFERIORES, Gt
Em | copigo DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UioaD oe °’R5°E‘°
T 395081 | PROCEDIMIENTO ANGIOFLASTIA O ATERECTOMIA DE VASOS DE MIEMBROS INFERIORES, COR UNIDAD
' BALON INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD
s CATETER DE ALTO SOPORTE UNIDAD
__5__ | GUIAS PERIFERICAS DE ALTO SOPORTE UNIDAD
3 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD
7 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD ]
& GUIA 0,35 HIDROFILICA X 15¢ URIDAD
g GUIA 0,35 HIDROFILICA X 26 UNIDAD
| 10| GUIA AMPLATZ X 180 UNIDAD
11 GUIA AMPLATZ X 960 UNIDAD
12| INTRODUCTORES ALTO SOPORTE o UNIDAD
{13 1TCATETER PIG TAIL (CUALQUIER MEDIDA Y FRj ) UNIDAD
14| CATETER PIG TALL CENTIMETRADO (CUALQUIER MEDIDA Y ER} UNIDAD
[y]

is CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR)

16 | MEDIO DE CONTRASTE

{171 MAQUINA DE AFEITAR

18 JELCO CUALQUIER MEDIDA

15 EQUIPO VENCCLISIS MACROGOTEG

20 EXTENSION DE ANESTESIA

21 LLAVE DE TRES VIAS

Clgiciciclaic
Zz
OHOHOIOIOIOI00

xnxxxxxxxxxvﬁfyvxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx‘xxxxxxxxxx > |®

|22 | ELECTRODOS ADULTGS : NIDA
[ 23 "GUANTES ESTERIES CUALGUIER TALLA {PAR} . PAR
" 5e T GUAKTES OF MANEJO CUALOUIER TALLA (PAR) PAR
25 ! JERINGA 1/mi - ___UNIDAD
[ 26 | JERINGA 3iml UNIDAD
7 JERINGA 8/mi : UNIDAD
) JERINGA 10/mi : UNIDAD
29 JERINGA 26/mi . UNIDAD
30 JERINGA INYECTOR . . UNIDAD
31 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
2 FORRO DE TUBQ ESTERIL ¥ DESECHABLE - - UNIDAD
3 CANULA OXIGENO ADULTOD . UNIDAD
34 FIXOMULL (50CM) )
35 JERINGA DE ATMOSFERAS . : UNIDAD
38 KIT VALVULA HEMOSTATICA UNIDAD
37 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) - METRO
38 VENDAJE COMPRESIVO UNIDA
39 CO'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA, ; UNIDAD
40 PAQUETE DE HEMOUDINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL . UNIDAD
41 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS : : UNIDAD
42 ANGIO-SEAL ” UNIDAD
43 BALONES MEDICADOS CUALOUIER MEDIDA. ) UNIDAD
44 BALONES CONVENCIONALES CUALGUIER MEDDA. UNIDA
[ 45 GQUIAS DE ANGIOPLASTIA ) UNIDAD
46 GLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
{47 GASA PAQUETE X 6 : . UNIDA]
GRUPO .27 ANGIOPLASTIA O ATERECTOMIA DE VASOS BE MIEMBROS INFER




KIT INTRODUCTOR FEMORAL GUALGUIER FRENGH i _UNIDAD
4 CATETER DE ALTQ SOPORTE g:&g ; ~j‘l
5 GUIAS PERIFERICAS DE ALTO SOPORTE ‘ - i X
8 BGUIA 8,35 DIAGNOSTICA X 160 : ) NIDAD X
7 | BUADISDIAGNOSTICA X 260 - . ORIDAG X
) UIA 6,35 HIDROFILICA X 160 X UNIBAD X
] GUIA 0,35 HIDROFILICA X 280 : ” UNIDAD X
10 BUIA AMPLATZ X 180 j UNIDAD X
1 GUIA AMPLATZ X 260 R : . : UNIDAD X
12 INTRODUCTORES ALTO BOPORTE i j UNIDAD X
13| CATETER FIG TAL (CUALGUER MEDIDAY ¥R - : UNIDAD X
14| CATETERPIG TAL CENTIMETRADD cw;muﬁ MEDIDA ¥ FR} UNIDAD X
i8 E S DE Al TA PRESION (FARA EL INYECTOR) o URIDAD X
18 1 MEDIO DE CONTRASTE - UNIDAD X
17__| MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
JELCO CUALGQUIER MEDIDA, ; . UNIDAD X
8__|_EQUIPD VENOCLISIS MACROGOTED UNIDA] X
20 EXTENSION DE ANESTE : UNIDAD X
21 LLAVE DE TRES VIAS : : k UNIDAD X
2zt ELECTRODOS ADULTOS ; UNIDAD X
23 | BUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR] - PAR X
24 | GUANTES DE MANEIG CUALGUIER TALLA (PAR} PAR X
75 Umi - : UNIDAD X
26 | JERINGA 3mi : ; URIDAD X
27 1 JERINGA Simi ; UNIDAD X ”‘"
28 SERINGA 10/mi N . UNIDAD X
29 | JERINGA 207mi " i : i : UNIDAD X
30 ERINGA INYECTOR UNIDAD X
311 HOJADE BISTURI CUALOUIER MEDIDA i UNIDAD X
32 | FORRO DE TUBO ESTERI. Y DESECHABLE UNIDAD X
33 | CANULA OXIGENO ADULTO | : g UNIDAD X
34| FIXOMULL (50 . ‘ i W X
35| JERINGA DE ATMOSFERAS i UNIDAD X
3 | KIT VALVULA HEMOSTATICA i UNIDAD X
7| ESPARADRAPD EN SEDA/TELA (3M15) N METRO X
38 | VENDAJE COMPRESIVG - i ‘ UNIDAD X
CO'5 PARA IMAGENE S ANGIOGRAFIA UNIDAD X
4 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL UNIDAD X N
4 CLOREXIDINA, N FRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
42 | STENT AUTOEXPANGIBLE CUALGUIER MEDIDA. UNIDAD X
43| BALONES MEDICADOS CUALGUIER MEDI UNIDAD X -
44 | BALONES CONVENCIONALES CUALOUIER MEDIDA UNIDAD X
45 | GUIAS DE ANGIOPLASTIA . UNIDAD X
48 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION URNIDOSE UNIDAD X
47 | GASAPAQUEIE XS UNIDAD X
AD}

UNIDAD DE OFRECE
MEDIDA ] NG
ANGIOSEAL UNIDAD X
GUIA 0.014 DE NAVEGACION UNIDAD X
GUIA 038 DE NAVEGACION UNIDAD X
4 CATETER DE NAVEGACION 038 UNIDAD X
5__{ CAJA DE MICROESFERAS CUALGUIER MEDIDA UNIDAD X
6 .1 CAJA DE MICROPARTICULAS (CUALQUIER MICRA] UNIDAD X
7__| CATETER BALON PARA VENOGRAFIA DE SENG CORONARA UNIDAD X
8| CATETER TROMBOLISIS i URIDAD X
9 | CATETER EXTRACTOR DE TROMBOS ENDOVASCULAR (ASPIREX, ROTAREX, PENUMBRA, ATEROTOMO UNIDAD %
HMEDTRONIK® e
1 CATETER GUIA ENVOY UNIDAD X
1 CATETER PARA ELCTRODO DE SENO CORONARID ALCEBD DERECHD UNIDAD X
CATETER PARA ELCTRODO OE SENC CORONARIO ACCESD [ZGUIERDO UNIDA X
CATETER RESCATADOR DE CUERPOS EXTRANOS UNIDAL X
4| CORTADORA ANISTABLE . : UNIDAD X
15 ] DESTORNILLADOR : - UNIDAD X
6__| DISPOBTTVG DE TROMBEGTOMIA UNIDAD X
7| CLAVIIA PARAEL PUERTO : UNIDAD X
8| COLS 30 CUALGUIER MEDIDA . UNIDAD X
18 | COILS PLATING CON FIGRAS BINTETIGAS NERTER UNIDAD %
20 | ENDOPROTESIS ILIACA CUERPG ; UNIDAD X
21 i ENDDPROTESIS ILIACA EXTENSION ; . UNIGAD %
2% | PIEANA ACCESORIO DE CUERPO PRINGIBAL : ) NIDAD X
23 T PLACA ELEC WBTURT i : UNIDAD X
24| GUIA mmﬁ?’n. BOAD RUNNER DE MITINOL DE 180 UNIDAD X
25 | GUADE Mi%i TOTAL CUALQUIER REFERENCIA - _UNIDAD X
26 | MICROCATETER GANTATAR UNIDAD X
27 | CATETER GUIA JFR CUALGUIER FRENCH UNIDAD X
28| CATETER GUIA JR CUALGRAER FR . . UNIDAD X
78 | CATEIER XB m_ﬁ_&uxeaj FR ) UNIDAD X
30| GUW HIDROFILICA DE INTERCAMBIO 0.78X 350 CFF UNIDAD X
31| GELFOAM UNIDAD X
32 | BALONMEDICADOD PERIFERICO CUALGUIER MEDIDA URIDAD X
33 STENT MEDICAGD s} UNIDAD X
3 STENT PERIFERICO AUTOEXPANGIBLE UNIDAD X
35 TENT RECUBIERTO PERIFERICO UNIDAD X
% TENT SOBRE BALON PERIFERICO UNIDAD X
37 | MICROCATETER ! UNIDAD X 7
38 | MICROGUIAS UNIDAD X B
39 | CATETER COBRA UNIDAD X o
40| ASA RECUPERADORA SHARE UNIDAD X i

i




A INTROBUCTOR RADIAL

UNIDAD X
|._42 | INTRODUCTOR FLEXOR CUALGUIER MEDIDA : - - UNIDAD X
43| GUIA ROAD DRUNNER - : UNIDAD X
44| PLUG - : : . UNIDAD X
45| STENT AUTOEXPANDIBLE : : ! UNIDAD X
48__| PROTESIS ENDOVASCULAR (CUERPO PRINGIPAL DE AGRTA) § UNICAD - X
47 | PROTESIS ENDOVASCULAR (ILIACA. : : UNIGAD X
48 | GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATS B : UNIDAD | X
45 | GUIA DE MEDIANO SOPORTE - ] - ; i UNIDAD | X
50 [ PROTESIS ENDOVACULAR FARA DISECCION (DESNUDO COMB EXTENSION DE PROTESIS ENDOVASCULAR] ONIGRD T T 1%
61 | SET DE MICROPUNCION PEDAL PARA ANGIOPLASTIA RETROGRADA (NCLUYE  MICROGUIA METALICA, - UNIDAD © <
MICROCATETER 2-6FR, GUIA DE NAVEGACION 0.074 i ! ,‘
52 | KIT INTRODUCTOR PERCUTANEO (PAI mmﬁlﬁr’i TERCUTANEA i UNIDAD X
53 | CATEVER DOBLEJJ o . e - . UNIDAD X
54 | STENT DE VENA (WALL STENT. SILVERVENA, ™ NIDAD 1, X
55 | BALONES CONVENCIONALES CUALGUIER MEDIDA 7 UNIDAD ™ X
56 | STENT CONVENCIONALES PERIFERICO CLALGUIER T ‘ UNIDAD . X
57 | BALONES MEDICADOS CUALQUIER MEOIDA - T : i - UNIDAD .+ X
58 | STENT MEDICADO PERIFERICO CUALGUIER MEDIDA: R o UNIDAD T 1 X
9 | KIT INTRODUGCTOR Pﬁo«—n%x 11 CM (CUALDUIER FRENCH) ~ 7 i UNIDAD | X
€ | GUIADOIB EANE § UNIDAD | X
81 | CATETER IRRIGADO (INCLUYE BOMEA, EXTENSIONES ¥ EGUIFDE] ~ i i UNIGAD [
62 | MICROESFERAS JERINGA! e “UNIDAD X
83 | CIANOCRILATO (ONIX; AMPOLLAG - i ] UNIDAG ©
64 | N-BUTIL-CIANOCRILATG { HYSTOACRIL) AMPOLLAS R § . UNIDAD
85 | ESTERESETILICO DE ACIDOS GRASDS (LYPIODOL) AMP - UNIDAD ]
| _BE | CATETER IMPLANTAB QUIMIOTERAPIA. S UNICAD 7 X
87 | CATETER TEMPORAL § géﬂmsme‘“ PARADIALBIS -~ . UNIDAD X
88 | CATETER VENOSO CENTRAL - UNIDAD X
88 | CATETER TRANSCAVO : : UNIBAD "%
GRUPO 7 Al ) J LEB i
1 GRUPO 7.1 ARTERIGGRAFIA PULMONAR BILATERAL SELECTIVA i i
mem | cotigo DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS ' D pE m——"ﬂﬁ%w
X 87613z | DROCEDIMIENTO ARTERIGGRAFIA PULMONAR BRATERAL SELECTIVA INCLUYE HONORARIOS UNIDAD
' MEDICOS :
z INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 90 DIAS. UNIDAD
3 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD
™3 INTRODUCTOR RADIAL UNIDAG
5 INTRODUCTOR FEMORAL UNIDAD
8 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 ' UNIDAD
|7 GUIA 035 DIAGNOSTICA X 280 i UNIDAD
8 I GUIA HIDROFILICA D.35 X150 UNIDAD
3 GUIA HIDROFILICA 0.36X 260 i UNIDAD
10__| CATETER DX CORONARIO DEREGHG [CUALGUIER MEDIDA Y REFERENCIA} UNIDAD
11| CATETER DX CORONARIO IZQUIERDO [CUALGUIER MED Y REFERENCIA]

Z

12 CATETER MULTIPROPOSITO (CUALOQUIER MEDIDA ¥ RE RENCH) - -
R CATETER PIG TAIL X 110CM [CUALGUIER MEDIDA Y REFEREMCIA}

14 CATETER PIG TAIL X 180CM {CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA)
15 CONECTORES DE ALTA PRESION [PARA EL IHYECTOR)

NIDA

clcicic
5/5
4

WL OHOOOIC

§

AAKKXXXXXXXXXXXXXXXXXX)(X)(XX)()C)(XXKNx x @

16| MEDIO DE CONTRASTE UNIDAI
17 TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD -
| 18 T ULAVE DE MANIFOLD UNIDAD
18 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD
20 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
21 AGUJA HIPODERMICA UNIDAD
22 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTED UNIDAD
;23 EQUIPO BOMBA UNIDAD
P24 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
25 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
26 ELECTRODO§ ADULTOS N . UNIDAD
27 1 GUANTES ESTERILES CUALOUIER TJALLA (PAR) PAR
28 . GUANTES DE MANEJO CUALOUIER TALLA (PAR) PAR
28 JERINGA 1/mi UNIDAD
.38 1 JERINGA Sfmi UNIDAD
31 JERINGA 3 ML B i UNIDAD
32 JERINGA 10/mi UNIDA
[ 33| JERINGA 50 ML UNIDAD
34 JERINGA INYECTOR UNIDAD
35 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
3& ANGIO SEAL UNIDAD
7 BURETROL UNIDAD
38 MASCARA DE HIPEROXIA UNIDAD X
9 | VENDAJE COMRESKNVO UNIDAI X
40| FORRO DE TUBO ESTERIL ¥ DESECHABLE UNIDAD X
41 CANULA OXIGENO ADULTG . . UNIDAD X
42 FIXOMULL (50CH i : NIDAD X
43 CO'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDA/ X
44__| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION DNIDOSIS - : UNIDAD X
45 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS § UNIDAD X
48 INFUSOR § § UNIDAD X
47 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL, INCLUYE 8ATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS BE URIDAD X
. SECADO
48 GASA PAQUETE X & UNIDAD X
- SRUPQ 7.7 ARTERIGGRAFIA PULMONAR UNLATERAL SELECTIVA
: B o UNIGAD BE GFRECE
[ ITEM f <€OBIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS ! MEDIDA 5 NG




[ T e { m%mm ARTERIOGRAFIA PULMONAR UNILATERAL SELECTVA WELIVE HONGRARIOS

1
UNIDAD X
2| INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRI 30 DIAR, 1
3__| AGUJA DE FUNCION ARTERIAL M"‘A’M j::&g ;
4 1 INTRODUCTOR RADIAL : GNIGAD 5
5 | INTRODUCTOR FEMORAL - UNIDA %
5| GUIA 038 DIAGNOSTICA X 156 i U X
BUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD X
GUIA HIDROFILICA 0,35 X150 UNIDAD X
GUIA HIDRGFILICA 0,35X 260 - - UNIDA] X
10| CATETER BX CORONARK DEREGHO [CUALL (CUALQUIER MEDIDA ¥ REFERENGIA] UNIDAD X
11| CATETER DX CORONARIO IZQUIERDD {CUALGUIER MEDIDA Y REFERENGIA} UNIDAD. X
CATETER MULTIPROPOSITO %QUWER GIDA ¥ REFERENCIA] - - UNIDA X
3 | CATETERPIG TAIL X 14 (CUALGUER MEDIDA Y REFERENC . UNIDA X
4 | CATETER MG TAILX 1 (CUALOUIER MEOIDA Y REFERENCIA) UNIGAD X
18 | CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) . UNIDAD X
18 ] MEDIO DE C - 7
1 TRANSDUCTOR DE PREGIONES u:&’ ,’:
& LLAVE DE MANIFOL . ) . UNIDAD X 7
MAQUINA DE AFEITAR i} UNIDA X g
20 JELCO CUALOUIER MEDIDA UNIDAD X
21 AGUJA HIPODERMICA ] UNIDAD X
22 | EQUIPG VENOCLISIS MACROGOTED j ; UNIDAD X N
22| EQUIFO BOMBA - . UNIDAD k3
24 EXTENSION DE ANESTESIA - j UNIDAD %
25 LLAVE DE TRES VIAS : ) UNIDAD X
26 ! ELECTRODDSADULTOS i j UNIDAD X S
27 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) - PAR X
28 | GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR] PAR X
23 JERINGA t/mi . i UNIBAD X
30| JERINGA Simi UNIDAD X
31 | JERINGA 3 ML UNIDAD X
32| JERINGA 10imi UNIDAD X
a3 JERINGA 50 Ml UNIDAD X
34 | JERINGA INYECTOR UNIDAT X
35 | HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
38 | ANGIC SEAL UNIDAD X
37| BURETROL UNIDAD X
38 | MASCARA DE HIPEROXIA URIDAD X
39 | VENDAJE COMRESIVO UNIDAD. X
4 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
3 CANULA OXIGEND ADULTO UNIDAD X
42| FIXOMULL (50CM) M X ]
43 | CD'S PARA IMAGENES ANGIOORAFIA UNIDAD X
|44 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
45 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X 1
46| INFUSDR UNIDAD X
47 | PAQUETE DE HEMODINAMIA GESECHABLE Y ESTERIL, NCLUVE BATA ESTERIL FORRG BE TUBRG, TOALLAS DE UNIDAD x !
SECADO )
48| GASAPAQUEIEXS UNIDAD X
48 | ESPARADRAPO EN BEDA/TELA (3MT5) METRO X 1
GRUPO 7.3 ANGIOGRAFIA DE VENAS CAVAS 0 CAVOGRAFIA
mEM | copieo DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UNIDAD DE GornEcE
p . Pﬂmos ENTO ANGIOGRAFIA DE VENAS CAVAS O CAVOGHAFIA THCLUYE HONORARIGS UNIDAD x
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTD HABTA LOS PRIMEROS 35 BIAS, UNIDAD X
3 AGUJA DE PUNCION - UNIDAD X
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALGUER ER ] URIDAD X
XIT NTRODUCTOR RADIAL CUALQUER FR i ) UNIDAD X
5| GUIA RIOROFILICA 0,35 X 150 : i UNIDAD X
7| GUIA HORGFILICA 0,35 X 260 UNIDAI X
GUIA DIAGNOSTICA 0,35 X 150 UNIDA| X
GUIA DIAGNOSTICA 0,35 X 280 : : UNIDAD X
GUIA 0.014 N UNIDAD X
GUIA 0.018 . ; UNIDAD X
2| GUIA ROAD RONNER X 180 UNIDAD X
GUIA ROAD RONNER X 280 z , UNIDAD X
4 | CATETER GOBRA (CUALQUIER FR) UNIDAD X
15 | CATETER MULTIPROPOSITO {CUALGUIER FR) UNIDAD X
1 CATETER SIMMONS (CUALGUIER ER) UNIDAD X
1 CATETER FiG TAR, (CUALOUIER FF) UNIDAG X
1 CATETER PIG TAfL CENTIMETRADO (GUALGUIER FR) UNIDAD X
16| WEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
20 | MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
21 1 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
22 T "EQUIPD VENOCLISIS MACROGOTED URIDA X
23 | EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
24 | [UAVE OE TRES VIAS . UNIDAD X
25 1 ELECTRODODS ADULTOS A UNIDAD X
28 | GUANTES ESTERKES CUALGUIER TALLA (PAR) . PAR X
|27 | GUANTES DE MANEJO CUALGUIEK TALLA [PART ) PAR X
26| JERINGA 1/mi - UNIDAD, X
29 JERINGA 3imi UNIDA; X
30| JERINGA 5/mi UNIDAD X
31| JERINGA 10/mi . UNDAD X
|32 ] JERINGA 20/mi UNIDAD X
33| JERINGA DEL INYECTOR . UNIDAD X ;
M4 . | EXTENSION DEL INYECTOR i UNIDAD X !
35 [ CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X i

Py
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36| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTAGION UNIBOSTS UNIGAD X
37__| VENDAJE COMPRESNO UNIDAD X
32 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS] METRO X
3% | HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
40| FORRO DE YUBO ESTERIL Y DESEGHABLE UNIDAG. X
41T FIXOMULL (50CM) : : CM X
$2__| PAQUETE DE HEMODINAMIA DESEGHABLE ¥ ESTERIL UNIDAD X
43| CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA - : UNIDAD X
44__| KIT DE MICROPUNCION : : UNIDAD X
GRUFO 7.4 FLEBOGRAFIA DE VABOS DE CABEZAY CUELLG ORI
mem | copwso . DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UNCADDE | prRecE
; 374301 mo%sg:mmo rww PE VASOH BE R ¥CUBLLO INCLUYE HONORARIOS UNDAD X
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA OE ROLPOST NTQ HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS, NIDAD X
AGUJA DE PUNCION : : [ RN NIDAD X
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUER FR ¥ UNIDAD X
5 KIT INTRODUCTOR PADIAL CUALQUER FR : UNIDAD™ | X
8 GUIA HIDROFILICA 038X 180~ i UNIBAD] |73
7 GUIA HIDROFILICA 0,38 X 260 - : UNIDAD. T [ X
[] CATETER COBRA (CUALGUIER FR) B UNIDAD ] :
[ CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER FRJ : UNIDAG |
10__| MEDIO DE CONTRASTE : UNIDAD
31| MAQUINA DE AFEITAR R "UNIDAD |
12 ELCO CUALQUIER MEDIDA “UNIDAD]” !
13} EGUIPO VENOCUISIS MACROGOTED UNIDAD
14 EXTENSION DE ANESTEBIA UMIDAD;: X
15| ULAVE DE TRES VIAS UNIDAD
16 | ELECTRODOS ADULTOS : UNIDAD'
17| GUANTES ESTERRLES CUALGUIER TALLA (PARY T PAR
18 | GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR -
L 19 JERINGA 1/ R UNIDAD X
20 | JERINGA 3/ml UNIBAD X
21 JERINGA 5/m} UNIDAD X
22 | JERINGA 10iml UNIDAD X
23| JERINGA 206imi UNIDAD X
|24 | JERINGA DEL INYEGTOR UNIDAD X
25 EXTENSION DEL INVECTOR MIDAD X ]
28 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDDBIS UNIDAD X
27| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
28| VENDAJE COMPRESIVD UNIDAD X
29 _| ESPARADRAPG EN SEDA/TELA METRO X
30 ! HOJA DE BISTURI CUALGUIER MEDIDA UNIDAD X
31 __| FORRO DE TUBC ESTERIL Y DESEGHABLE UNIDAD X
|32 | FIXOMULL (500M) M X
33 _| PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL UNIDAD X
34 CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD X
_.35 T KT DE MICROPUNCION . GNIDAD X
P 38 | CATEYER SIMMIONS (CUALGUER FR} UNIDAD X
37__I CATETER PIG TAIL (CUALQUIER FR} UNIGAD X
38 | CATETER PI0 TAIL CENTIMETRADO (CUALGUIER FR) UNIDAD X
39 | GUIA DIAGNOSTICA 0,35 X 150 UNIDAD X
40 | GUIA DIAGNOSTICA 0,35 X 260 UNIDAD X
41 GUIA 0014 UNIDAD X
[ 42 1 GUA 0018 UNIDAD X
{43 | GUIA ROAD RONNER X 180 ___UNIDAD X
[ %47 5UiA ROAG RONNER X 260 [ "Gnibap X
| GRUPO 7.5 VENDGRAFIA FLEBOGRAFIA DE MIEMERD SUPERION UNI G BILATERAL
| TEM | CcODIGE | DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UNIDADDE | GFRECE
| _MEDIDA i NG
- """"“;;;;;"fiﬁ'éczmsmfd _VENOGRAFIA FLEBOGRAFIA DE WEMBRO SUFERIGR . UNT § BILATERAL UNIDAD X
INCLUYE HONORARIOS MEDICOS N
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA BE CONTROL POST PROCEDMIENTO HASTA LDS PRIMERGE 33 OIS UNIGAD X
3 AGUJA DE PUNCION i URIDAD X
T KIT INTRODUGTOR FEMORAL GUALGUER FR UNIDAD X
5 KIT INTRODUCTOR RADIAL CUALQUER FR __UNDAB X N
8 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 UNIDAD X
7 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 280 UNIBAD X
g CATETER COBRA (CUALOUIER FR) UNIDAD X
g CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER FR) UNIDAD X
10 MEDIO DE CONTRASTE - UNIDAD X
11 ] MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
|12 | JELCO CUALQUIER MEDIDA URIDAD X
1 EQUIPO VENOCUISIS MACROGOTED UNIDAD X
14| EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD
15 1 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD
18 | ELECTRODOS ADULTOS {DAD
17| GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA {PAR) PAR
18 | GUANTES DE MANEJD CUALOUIER TALLA (PAR) PAR X
18| JERINGA 1iml UNIDAD X
20 | JERINGA 3/mi UNIDAD. X
21T JERINGA S/imi UNIDAD
|22 | JERINGA 10/mi UNIDAD
23| JERINGA 20/ UNIBAD
24 7 JERINGA DEL INVECTOR NIDAD X
25 EXTENSION DEL INYECTOR UNIDAD X
26 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIE UNIDAG X
27 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTAGION UNIDOBIS UNIOAD —x 1
UNIDAD X1 1

28| VENDAJE COMPRESNVG

Aprob




28 | ESPARADRAPG EN SEDA/TELA (3WTS] METRO X -
30| HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X |
FORRO DE TUBO ESTERIL ¥ DESECHABLE NIBAD 2
2| FIXOMULL (50C ; - Fo] 2
33 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
4| CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFTA j UNIDAG %
35 | KIT DE MICROPUNCION - UNIDAD %
3% | CATETER SIMMONS (CUALDUIER FR) - UNIDAD X
30| CATETER PIG TAIL {CUALQUIER FR; ‘ ) UNIDAD X
3| CATEVER PIG TAL CENTIMETRADO (CUALGUIER ER i " i X
38 | GUIA DIAGNGSTIGA U35 X 150 N - - “RIGAS %
40| GUIA DIAGNOSTICA 0:35 X 260 j RIBAD %
41| GUIA 0014 : . UNIDAD X
42 | GUIA 0018 T
43 | GUIA ROAD RONNER X 180 . 3:&3 :
44 BUIA ROAD RONNER X 280 . : UNIDAD X
CRUPD 78 mm%‘ FIA DE MIEWORO INFERIOR UNI § BILATERAL
ITEM | copiGo DESCRIPCION FROCEDIIENTOS E INSUMOS U';'gglll’)gi L,.QQEETE&%__
! BB | ARG Do W e BR RIOR Ui G BILATERAL WCLUVE UNIDAD x
C oy ook ek . .
2| INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMENTS HASTA LOS PRIMERGS 50 DIAG, UNIBAD X B
3 T AGUIA DE PUNCION . i UNIDAD X 1
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL GUALGUER FR UNIDAD X i
5 KiT INTRODUCTOR RADIAL CUALQGUER FR UNIDAD X
C GUIA HIOROFILICA 0,35 X 150 UNIDAD X
7 GUIA HIDROFILICA D 38 X 260 URIDAD X
8 CATETER COBRA (CUALQUIER FR) UNIDAD X
9 CATETER MULTIPROPOSITO (CUALGUIER FR) UNIDAD X
10| MEDID DE CONTRASTE I UNIDAD X
11 __{ MAQUMNA DE AFE(TAR UNIDAD X
121 JELCO CUALQUIER MEDIDA ONIDAD X
1 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTED UNIDAD X
14 | EXTENSION DE ANESTESIA ~ UNIDAD X
15| LLAVE DE TRES VIAS i UNIDAD X
16 | ELECTRODOS ADULTOS "UNIDAD X
r. 17 | GUANTES ESTERILES CUALGUIER TALLA (PAR) o PAR X o
18 | GUANTES DE MANEJQ CUALQUIER TALLA [PAR) PAR X 7
18 | JERINGA 1/mi UMIBAD X
20| JERINGA 3im UNIDAD X
21| JERINGA 5/mi UNIDAD X
22| JERINGA 104mi UNIDAD X
23| JERINGA 20/mi UNIDAD X
24| JERINGA DEL INYELTOR UNIDAD X ‘
26 | EXTENSION DEL INYECTOR UNIDAD X
26 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
27| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
28 | VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD 3
28 _ | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS METRQ X
30 | HOJA DOE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
31__| FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
32| FDIOMULL {50CM) [+ X
33 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESELHABLE ¥ ESTERIL UNIDAD 3
3| CD'S PARA IMAGENES ANGKIGRAEA UNIDAD X
35 | KIT DE MICROPUNC| UNIDAD X
38 CATETER SIMMOMS [CUALQUIER F UNIDAD X
37__| CATETER PIG TAIL (CUALGUIER FR) NIDAD X
38 CATETER PIG TAR CENTIMETRADO (CUALQUIER FR) . UNIDAD X
3 GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 150 : UNIDAD X
40 | GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 260 : : : UNIDAD X
41 GUIA 0.014 : UNIDAD X
42| GUA 0.018 : : UNIDAD X
431" GUIA ROAD RONNER X 180 . . UNIDAD X
44" | GUIA ROAD RONNER X 260 - UNIDAD X
GRUPG 7.7 TROMBECTOMIA DE VASOS INTRACRANEALES ]
ITEM | coDIGO : DESCRIPCION PROCEDSHENTOS E INSUMOS ”**D”EQPMDE S‘OFRE‘-’EN 5
P 350208 mocaosfmmn TROMBECTOMIA DE Vi i S INCLUYE HONORARIOS UNIDAD X
2 | INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO PASTA LOS PRINERCE 30 DIAS. ONIDAD X
3| AGUIA PUNCION JAL . UNIDAT X
4 T INTRODUCTOR FEMORAL ; UNIDAD X
GUIA RIDROFILICA D.35 X 26D/ANGULADA : UNIDAD X
GUIA HIDROFILICA 6,35 X 1 SWANGULADA . UNIDAD X
CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALGUIER FR)_ . UNIDAD X
CATETER GUIA CEREBRAL (CUALQUIER MEDIDA FR) . UNIDAD X
CATETER CEREBRAL SIMMONS (CUALQUIERFR) : UNIDAD X
D | CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIER FR] UNIDAD X
STENT RE TRIVER CUALQUIER MEDIDA : UNIDA] X
2| CLOREXIDINA JABON PRESENTAGION UNIDOSIS : UNIDAD X
_CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTAGION UNIDGSIS : UNIDAD X
4| CATETER PARA TROMBOLISIS . UNIDAD X
_ VENDAJE COMPREBIVO UNIDAD X
g EQUIPO MACROGOTED UNIDAD X
1 VALVULA HEMOSTATICA MODELD COPILOT ) : UNIDAD X
1 FILTRO DE PROTECCION . UNIDAD X
¥ MEDIO DE CONTRASTE - UNIDAD X N
20 | MICROCATETER : ] UNIDAD X
21 | WICROGUIA CEREBRAL 0.014 T UNIDAD X




22 MAGUINA DE AFEITAR 1 X
23 | EQUIPC DE BOMBA CUALQUIER REFERENCIA UNIDAD X
24| EXTENSION DE ANESTESIA UNDAD X
| 25 | LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
28 | ELECTRODOS ADULTOB i : UNIDAD X
27 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR . X
28| GUANTES DE MANEJO CUALDUIER TALLA (PAR) TTEA X.
29 JERINGA 3imi UNIDAD
30 JERINGA Simi UNIDAD X
3 JERINGA 20/mi ) UNIDAD X
3| JERINGA 10/mi - UNIDAD X
33 | HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA, UNIBAD . T X .
34 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE _UNIDAD X
|35 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDADT TR
35| CANULA OXIGENG ADULTO “UNIDAD, L TR T "
37 | ESPARADRAPQ EN SEDATELA (3MTS METRO, TR
38| VENDAJE COMPRESIV S UMIDAD, KT
39 | FIXOMULL (50CM) CM T TR
40| MNFUSOR g UNIDAB, | X_ 17
3 ANGIOSEAL ] : UNIBAS, T X T
45 SISTEMA DE ASPIRACION (CON SUS RESPECTIVGS ACLE § : UNIDAD 1T
3 BOMBA UINA DE SUGICION PARA SISTEMA DE ASPITAGIO : : UNIDADT 17
44 CD'S PARA %I GENES ANGIOGRAFIA : DAL
4 GASA PAQUETE X 5 ’ UNIDA :
GRUPO 7.3 ABLACION DE FIBRILACION AURICULAR (AISLAMIENTO VERAS PULMONARES] INGLOVE: CATETERISMO WGUIERDD ¥ DEREGHD MAS ESTUDIO
ELECTROFISIOLOGICO, CATETERISMO TRANSEPTAL, MAPEQ ENDOMIOCCARDICO, MAPEQ ELECTROANATOMICO Y ECOGRAFIA INTRACAVITARIA . | §
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS £ INSUMOS ”’;’gg‘%“’v? ; sj‘“‘_‘ﬁsm.-—_
BROK IENTO ABLAD FIBRILACION AURICULAR TAISLAMIENTO VENAS PULMONARES) B
; a7aaps | WNCLUYE: CATETERISMO 1ZQUIERDO ¥ OERECHO MAS ESTUDIO ELECTROFISIOLOGICO, UMIDATH x
CATETERISMO TRANSEPTAL, MAPEC ENDOMIOCARDICO, MAPEO ELECTROANATOMICO ¥ - Lo
ECOCRAF]A INTRACAVITARIA INCLUYE HONORARIOS MEDICOS : : L
z INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEOIMIENTO-HASTA LDS PRINERDE 35 OIAS URIDAG T X
3 GUANTES ESTERILES No, 7 PAR X
) GUANTES ESTERILES No. 7.5 FAR X
5 GUANTES ESTERILES No. 8 PAR X
& JERINGA 3/mi UNRIDAD X
7 JERINGA 10/mi URIDAD X
8 JERINGA 20/mi UNIBAD X
[ AGUJA DESECHABLE No_18 UNIDAD X
10 AGUJA DESECHABLE No. 23 UNIDAD X
11| LLAVE DE TRES VIAG UNIDAD X
12| HOJA DE BISTURINo. 11 UNIDAD X
13| ELECTRODOB ADULTO UMIDAD X
14| EQUIPO BOMBA INFUBION S0ML UNIDAD X
15 | EQUIPO MACROGOTED S/A UNIDAD 3
16| EXTENSION DE ANESTESIA NIDAD X
17 | EXTENSION DE PRESION MACHO/HEME 48 (123CH “TUNIDAD X
crofTT48 I CYSTOFLO EQUIPG . UNIDA! X
.18 SONDA FOLEY No 12 DE 2 VIAS SONDA UNIDAD X
20 | PLACA CONDUCTORA DESEGHABLE ADULTO UNIDAD X
21| CATETER No 18 INTRAVENOSO UNIDAD X
22 CARTUCHO PARA HRACT REF 402 53 UNIDAD X
23 T AGUIA ANGIOGRAFICA URIDAD X
24 TEGADERM C PAD & X 35 R3%w3 5 UNIDAD X
.25 | SEY DE TUBOS DE IRRIGACION COOL SCREF. 5785 UNIDAD X
26 | GUIA 037 X 160 REF 404589 ST ) UNIDAD X
27 | INTRODUCTOR SUPER SHEATHE FR x 11 CMO3E GW REF 11571986 UNIDAD X
{..28 _| INTRODUCTOR SUPER SHEATH7 FR x 11 CMO35 GWREFT 1571380 . UNIDAD X
28 | INTRODUCTOR SUPER SHEATHT1 FR x 11 CMO35 GWREF 11671780 _UNIDAD X
| 30| AGUJA TRANSEPTAL x 98 CM REF 407905 UNIDAD X
3 CANULA DE OXIGENO UNIDA] X
2 | CATETER LIVEWIRE TFR DUODECAPOLARREFAD1904 ; UNIDA] X
33 | CATETER INGUIRY A FOCUS !l DUDDECAPOLAR 7ER 4N REF IBL07008 UNIDAD X
34 | SONDA ECO CATETER VIEWFLEX XTRA ICE REF. 120067031 UNIDAD X
35__| PARCHE ENSITE NAVX VELOGITY - GRANDE REF. 100063331 ENGOTD : . : : _UNIDAD X
36 XTENSION RESPONSE DECAPOLARNEGRA REF 401572 UNIDAD X
37 *XTENSION INQUIRY DECAPOLAR 1910-SAREF. 85084 . UNIDAD X
38 NTRODUCTOR SWARTZ 8.5F R x 53CM SL1 REE 406849 URIDAD X
ER) NTRODUCTOR DEFLECTABLE AGILIS 8 FR REF. 408310 UNIDAD X
{40 CATETER IRRIGADO THERAPY 7FR CODL PATHIDD CM REF 181 83557 i UNIDAD X
49 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) i . METRO X
42 GASA PAGUETEX S ) URIDAD X
[GRUBS 75 MODULACION ENDOEPICARDICA ~TAGIICARDIA VERTRICOLAR THELIVEC& TETERIBMO IZGUIERDD Y DERECHD WAS ESTUBIG |
ELECTROFISIOLOGICO, CATETERISMO TRANSEPTAL, MAPEG ERDOMOCARDICO, MAPEO ELECTROANATOMICO Y EGOGRAFIA INTRACAVITARIA, PUNGION
mm;rsg»cmmcmcogomaw .
T UNIDAD DE OFRECE
TEM CODIGo DESCRIPCION PROCEDIMENTOS E INSUMOS MEDIDA 5 .
Pi PICARDICA 1/ UEAR
CATETERISMO IZQUIERDO ¥ DERECHO MAS ESTUDIO ELECTROFISIGLOGICD, CATETERISMG -
1 373414 | TRANSEPTAL, MAPEQ ENDOMIOCARDICO, MAPEO ELECTROANATOMICO Y ECOGRAFLA UNIDAD X
mmma. FUNCION TRANSEPICARDICA Y CORONARIOGRAFIA -INCLUYE HONORARIOS
) INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTG HASTA LOS PRIVEROS 35 BRE UNIDAD X
3 GUANTES ESTERILES No. 7 ; i PAR X
4 UANTES ESTERILES No, 7.6 AR X
5 GUANTES ESTERKLES No. . - PAR X
8 JERINGA 3id UNIDAD X
{7 1 JERINGA &/mi UNIDAD X 1T

AL ORI




L JERINGA 10/mi ) URIDAD X
L JERINGA 20/mi . - UNIDAD X
AGUIA DESECHABLE No, 18 " X UNIDAD X
LLAVE DE TRES VIAS . ‘ UNIDAD X
HOJA DE BISTURI No. 11 . . . UNIDAD X
ELECTRODOS ADULTO R UNIDAD X
4 EQUIPO BOMBA INELISION 5081, : . UMIDAD X
5 EQUIPO MACROGOTED S/A ) UNIDAD X
18 EXTENSION DE ANESTESIA . UNIDAD X
17 EXTENSION DE FRESION MAGHO/HEMB ABU220M : . UNIGAD X
15| CVSTOFLO EQUIFD } : UNIGAD X 1
18 SONDA FOLEY No 12 DE 2 VIAS SONDA : UNIDAD X
20 | PLACACONDUGTORA DESECHABLE ADULTO UNIDAD X
21 CATETER No 18 IN M@Q%D : . UNIDAD X
2 CARTUGHO PARA HR ACT REF 462 04 . ~ UNIDAD
23| AGUJA ANGIOGRAFICA T i . ‘ UNIDAD
24 APOBITO ADH TRANSPARENTE PARA PIEL N UNIDAD X
25 SET DE TUBOS DE IRRIGAGION COOL SCREE, 85785 . UNIDAD X
% GUIA 032 X 150 REF 404506 BT : . UNIDAD X
Fid INTRODUCTOR SUPER SHEATHO FR x 1 CMO35 GW REF 115871280 UNIDAD X )
28 INTRODUCTOR SUPER SHEATHT FR x 19 GWREF115713 UNIDAD X
28 INTRODUCTOR SUPER SHEATH1S FR X 13 LMO35 GWREFY 1571780 UNIDAD X
1. 30 AGUJA iiﬂ@gggn X 58 CM REF. 407208 . . UNIDAD X
31 | CANULA DE OXIGEND i . : ) UNIDAD X
32 CATEYER UIVEWIRE 7FR DUODECAPOLARREFA01604 T - UNIDAD X
33 CATETER INQUIRY A FOGCUS 1 DUGDECAPOUAR 7FR 4NM BEF IBLET006 ) UNIDAD X B
34 SONDA ECO CATETER VIEWELEX XTRA ICE REF, 12.0087031 o UNIDAD X
35 PARCHE EMSITE NAVZ VELOCTTY - GRANDE REF. 100003331 ENOD1O UNIDAD X ]
26 EXTERSION CATETEWHEWY PARA EQUIRD REFIBIREF 85541 URIDAD X -
37 EXTENSION RESPONSE DECAPOLAR/NEGRA BEF 401872 UMIDAD X
38 EXTENSION INQUIRY DECAPOLAR 1 910-SAREF, 85354 i UNIDAD X
38 INTRODUCTOR DEFLECTABLE AGHIS 8 FR REF. 408310 . UNIDAD X
40 AGUJA TRANSEPTAL x 68 CM REF 407206 UNIDAD X
41 | ESPARADRAPO EN SEDAITELA [IMTS) : METRO X
42 GASA PAQUETE X & 3 - UNIDAD X

GRUPO 7.10  ABLAGION 3D ABRITMIAS DIFERENTES R FIBRILACION AURICULAR WNCLUYE CATETERISMO IZGUIERDD ¥ DERECHO WAS E5TUBIS
ELECTROFISIOLOGICO, CATETERISMO TRANSEPTAL, . MAPEG ENDOMIOCARDICO, MAPEQ ELECTROANATOMICO Y ECOGRAFIA INTRACAVITARIA -
HONORARIOS MEDICOS :

|- HONORARIOS M ]

TEM | CODIGO DEBCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS U';’g&‘:) 25 s;om@%a‘“

f PROCEDIMIENTO ABLACION 30 ARRITMIAS DIFERENTES A FIBRILATION AURICULAR THELUYE: o
] 3 | CATETERISMO IZQUIERDQ Y DERECHC MAS ESTUDID ELECTROFISIDLOGICO, CATETERISMO UNIDAD x

73408 | TRANSEPTAL, - MAPED ENDOMIOCARDICO, MAPEO  ELECTROANATOMICO ¥ ECOGRAFIA
i INTRACAVITARIA ~ INCLUYE HONORARIOS MEDICOS

2| NCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HAGTA LOG FRIWERGS 55 DIAS, UNIDAD X .
3 | GUANTESESTERILES No. 7 PAR %
4 | GUANTES ESTERIES No. 7.5 PAR X
GUANTES ESTERILES Mo, 8 PAR X
JERINGA ¥mi UNIDAD X
JERINGA 100 UNIDAD X
JERINGA 20/imi UNIDAD X
& | AGUJA DESECHABLE No. 16 UNIDAD X
30T AGUJA DESECHABLE No. 23 UNIDAD X
11| LLAVEDE TRES ViAS UNIDAD X
12 | HOJADE BISTURI No, 11 UNIDAD X
3| ELECTRODOS ADULTD UNIDAD X
4 | EQUIPD BOMBA INFUSION GOML ‘ URIDAD X
EQUIPD MACROGOTED /A UNIDAD X
EXTENSION DE ANEBTESIA o o : UNIDAD X
EXTENSION DE PRESION MAGHO/HEWME 45 (1530H] i UNIGAD X
CYSTOFLO EQUIPD . : ; UNIDAD X
19 | SONDAFOLEY Ng 12 DE 2 VIAS SONDA UNIDAD X
20 | PLACA CONDUCTORA DESEGHABL 7o : NIDAD X
211 CATETER No 18 INTRAVENOSO UNIDAD X
22 | CARTUGHO PARA HRALT REF 402 03 . UNIDAD X
23 1 AGUJA ANGIOGRAFICA : : ‘ TR UNIDAD X

24 | TEGADERMC PAD 6 X 35 Rases ‘ . UNIDAD X 7
25 1 SETDE ggsps IRRIGACION COOL SCHEF. 85785 . : : UNIDAD X
26} GUIAD3Z X 150 REF 404560 37 1 UNIDA X
27 INTRODUCTOR SUPER SHEATHS FR x 11 CMO3S GW REF 11571380 UNIDA X
28 | INTRODUCTOR SUPER SHEATH? FR x 11 CMO35 GWREE 11571360 UNIDA! X
23, | WNTRODUCTOR SUPER SHEATHTI FRx 11 CM035 GWREFI 1571760 i UNIDAD X
30 | AGUIA TRANBEPTAL x 88 CM REF, 407706 : UNIDAD X
31 | CANULA DE GXIGEND i UNIDAD X

32 | CATETER LIVEWIRE 7FR DUODECAPOLARRERAG1608 UNIDAD X N
F5) TETER INGUIRY A FOCUS | DUODECAPOLAR 7ER MM REF. 15157000 i UNIDAD X
34 | SONDA ECO CATETER VIEWFLEX XTRA IGE REF. 12.D087031 : UNIDAD X
35 | PARCHE ENSITE NAVX VETOCITY - GRANDE REF. 160003331 ENDSIE UNIDAD X
35 1 EXTENSION RESPONSE DECAPGLARMNEGRA REF 461675 ; UNIDAD X
37 | EXTENSION INGUIRY DECAPOLAR 1010-GAREE, 85554 UNIDAD X
38 I INTRODUCTOR SWARTZ 8.5FR x SLTBEF 408843 UNIDAD X
39 1 INTRODUCTOR DEFLECTABLE AGILIS § FR REF. 408310 UNIDAD 3

40 CATETER {RRIGADO THERAPY 7FR COOL PATHI00 CM REF 1B] 83562 UNIDAD X ’i

GRUPQ 7,11 INCERSION DE GATETER ENVENA POR ViA ENDOVASCULAE I
UNIDAD DE RECE |
DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS B INSUMOS j WEDIDA }w ST N
PROCEDIMIENTO INCERSION DE CATETER EN VENA POR VIA ENDOVABCULAR (APLICA UNIDAD f x |
HONORARIOS MEDICOS |

CUALQUIER CODIGO {mmn,mwumnmmmmnmm i |




j— ]

ssetor |

z INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTS RASTA LB PRIVERDE S0 HIAS -_UNIDAD X
{3 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL -_URIDAD X
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALGUIER FRENCH . UNIDAD X
5 KIT INTRODUCTOR RADIAL CUALQUIER FRENCH UNIDA X
3 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD X
7 GUIA 0,35 DIAS STICA X 260 UNIDAD X
8 GUIA 0,36 HIDROFILICA X 150 UNIDAD X
] GUIA 0,35 HIDROFILICA X 260 - UNIDAD X
10| CATETER MULTIPROPOPOSITS o - UNIDAD. X
1 CATETER A NECESIDAD ( WAPLANTABLE. CATETER VENOSO CENTRAL PERMANENTE, ¢ TEMPORAL " UNIDAD <
TRANSCAVO s g
12 CONECTORE% DE ALTA PRESION (PARA ELINYECTOR] UNIDAD X
13 __| MEDIO DE CONTRASTE : UNIDAD! -
|14 | TRANSDUCTOR DE PRESIONES . s UNIDAD,
15 | TLAVE DE MANIFOLD i ; " UNIDAD
16 __| MAQUINA DE AFEITAR | UNIDAD!
37 | JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
18 | EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTED. UNIDAD"
16 T EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD,
20 | LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD!
21 ELECTRODOS ADULTOS : UNIDAD!
22 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA PAR -
23 | GUANTES DE MANEJG CUALQUIER TALLA (PAR] PAR X
|24 JERINGA {/m] UNIDAD; E:
25| JERINGA 3/mi UNIDAD:
26| JERINGA 5/m UNIDAD’ X
oz JERINGA 10/mi UNIDAD! X
|28 | JERINGA INYEGTOR -UNIDAD- X
29 | HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA "UNIDAD X
30| FORROQ DE TUBO ESTERIL Y DESEGHABLE UNIDAD 7 X
31 CANULA GXIGEND ADULTO UNIDAD " X
32T FIXOMULL (50CM) 7 UNIDA X
33 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3M15) METRO X
34 | VENDAJE COMPRESWO UNIDAG X
35 | CO'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD X
36 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL UNIDAD X
{37 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
38 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
39 | GASA PAQUETE X § UNIDAD X 1
- GRUPO 7.12 ANGIGPLASTIA O ATERECTOMIA DE VASOS DE MEMERGE SUPERIORES, CON BALON
TEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS it S'DF"E"EM
) 395030 | PROCEDIMIENTO ANGIGPLASTIA O ATERECTOMIA DE VASOS DE MIENBRGS BUPERIORES, CON UNIDAD M
BALON_INCLUYE HONORARIOS MEDICOS .
7 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCECIMIENTD HASTA 158 PRIMEROS 30 GIAS. UNIDAD X
{2 | AGUIA DE PUNCION ARTERIAL . . - UNIBAD X
% | KITINTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FHENGH UNIDAD X ]
5 CATETER DE ALTO SOPORTE GUNIDAD X ]
B GUIAS PERIFERICAS DE ALTO SOPORTE UNIDAD X
7 GUIA 0 35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD X
B GUIA .35 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD X
3 GUIA 035 HIDROFILICA X 150 UNIDAD X
10| GUIWA 0.35 HIDROFILIGA X 260 URIDAD X
BE GUIA AMPLATZ X 180 UNIDAD X
T GUIA AMPLATZ X 260 UNIDAD X
13 __| INTRODUCTORES ALTO SOPORTE ] UNIDAD X
14 CATETER PIG TAIL (CUALQUIER MEDIDA ¥ FR) - "UNIDAD X
15 [ CATETER PIG TAIL CENTMETRADQ (CUALOUIER MEDIDA Y FR) UNIDAD X
(18 | CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INVECTOR] UNIDAD X
17 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
13| MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
18__| JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
20 | EQUIFD VENOCLISIS MACROGOTED "UNIDAD X
21 EXTENSION DE ANESTESIA NIDAD X
22 | LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
ELECTRODOS ADULTOS “UNIDA X
z GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
26 GUANTES DE MANEJD CUALOUIER TALLA (FAR] __PAR X
26| JERINGA 1imi UNIDAD X
27 | JERINGA ¥iml UNIDAD X
28| JERINGA S/ml UNIDAD X
29 | JERINGA 10/m] UNIDAD X
30| JERINGA 20/mt UNIDAD X
31 JERINGA INYECTOR UNIDAD X
32 | HOJA DE BISTURI CUALGUIER MEDIDA UNIDA] X
33 | FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNTBAD X
34__] CANULA OXIGEND ADULTG UNIDAD X
35 | FIXOMULL CM X
38 | JERINGA DE ATMOSFERAS UNIDAD X
37 | KIT VALVULA HEMOSTATICA UNIDAD X
|..38__ | ESPARADRAPO EN SEDATELA (3MT5) METRO X
38 | VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X T
40 CD’S PARA IMAGENES ANGIOGRAF 1A UNIDAD X
|41 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL UNIDAD X
42 | CLOREXIOINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
L. A3 ANGIO-SEAL UNIDAD X
44 | BALONES MEDICADOS CUALQUIER MEDIDA, UNIDAD X
45| BALONES CONVENCIONALES CUALGUIER MEDIDA, UNIDAD X




: - GUIAS DE ANGICPIASTIA . ) UNIDAD X7 ]
1 f t CLOREXIDINA SOLUCION PRESERTACION UNIDOSTE : T i
48" | GASA PAGUETE X5 ’ ' . T : i ":}

- UNIDAD X
GRUPO 743 Mﬁmzs
e | copiso OESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UNIDADDE T GFRECE _
- MEOIDA 5 NO
PROCEOIMIENTG TROMBECTOMIA VASOS MENER
t | sy 5L HONORARIOS MEDICOS. - CUPERIORES © MFERIORES NCLUVE UNIDAD x
£ INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIIENTS ALOS PR 3 v
3 AGUJA DE PUNGION WQWMM% jz:& i
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALGUIER FRENGH : - UNIDAY X
KIT INTRODUCTOR RADIAL CUALQUIER FRENGH UNIDA X
35 DIAGNOSTICA X 150 S ) ; %
GUIA 5,35 DIAGNGSTICA X 260 : - g UNIDAD X
5 | GUIAG.35 HIDROFILICA X 150 UNTDAD X
L GUIA 0,35 HIDROFILICA X 260 - . UNIDAD X
CATETER PIG TAIL (CUALQUIER MEDIDAVE . UNIGAD S
CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INVECTOR UNIDAD X
2 | VEDIO DE CONTRASTE . UNIDAD X
3 _ | TRANSDUCTOR DE PREBIONES : UNIBAD X
14| LLAVE DE MANIFOLD . " UNIDAD X
15 MAQUINA DE AFEITAR ) . . UNIDAD X
8 | CATETER EXTRACTOR DE TROMBOS ENDOVASCULARES UNIDAD X
7 JELCO CUALQUIER MEDIDA . o . . LUNIDA] X N
EQUIPQ VENOCLISIS MACROGDIED ) UNIDAD X
EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD, X
20| LLAVE DE TRES VA i UNIDA X
ELECTRODOS ADULTOS § UNIDAD X
22 | GUANTES ESTERWES CUALQUIER TALLA (PAR T PAR X
2 | GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR] PAR X
24 JERINGA 1/mi 3 . . i UNIDAD X
25 JERINGA 3/mi . UNIDAD X
28| JERINGA Bimi -' ; UNIDAD X
27 JERINGA 1041 UNIDAD X
JERINGA INYECTOR UNIDAD X
29 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA i UNIDAD X
30 | FORRG DE TUBO ESTERIL ¥ DESECHABLE UNIDAD X N
31| CANULA GXIGEND ADULTO UNIDAD X o
32 F{XOML}LL S0CAN (%] X
2| ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
34 VENDAJE COMPREBIVO : UNIDAD X —
35 CQ'S PARA | ENES ANGIOGRAFIA UNIDAD X
36 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
37 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
35 | GASAPAGQUETEX S UNIDAD X
39 PAQUETE DE HEMODINAMIA, DESECHABLE ¥ ESTERIL UNIDAD X
40 ANGIO-SEAL UNIDAD X
4 BALONES MEDICADOS CUALGUIER MEDIDA, UNIDAD % T
4 BALONES CONVENCIONALES CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
4. GUIAS DE ANGIOPLASTIA UNIDAD X
GRUPO 7.14 ANGIOPLASTIA G ARTERECTOMIA CON BALON ¥/0 STENT DE VASOS TORAGICOS
M | copico DESCRIFCION PROCEDIRENTOS £ INSUMOS oD oE e
] 205024 | PROCEDMIENTO ~ ANGIOR O ARTERECTOMIA GON YIG STENT DE VABOS UNIDAD x
TORACICOS INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
F INCLUYE PRIMERA CONSULTA BE CONTROL POST FROCEDWIENTG FASTA LOS PRIVERGS S5 DS UNIDAD X
3 YELCO CUAL MEDIDA : UNIDAD X
4| EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
EQUIEQ VENOCLISISMACROGOTED UNIDAI X
ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
LLAVE DE 3 v;ﬁ% T i UNI X
B__| GUANTES ESTERILES CUALOUIER MEDIDA (PAR] PAR X
9§ | GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA [PAR] PAR X
it JERINGA DE 10CC " ; N UNIDAD X
JERINGA 20 £C UNIBAD X
JERINGA 50 GC UNIDAD X
E BURETROL UNIDAD X
4| CD'S PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD X
16| MEDIO DE CONTRASTE UNIGAD X
16 FXOMULL [50C CM X
17 vsg@ﬁ COMPRESIVO UNIDAD X
18 ESPARADRAPD EN SEDA/TELA, {(3MTS) § METRO X
19__| CANULA DE OXIGEND ADULTO. UNIDAD X
20| FORRO DE TUBO : UNIDAD X
21| HOJA DE BISTURT CUALOUIER MEDIDA : . UNIDAD X
22 BUIA HIDROFILICA 0.35 X 150 ‘ LINIDAD X
23 GUIA RIDROF 0.35 X 280 UNIDAD X
|24 ] KIT INTRODUGTOR FEMORAL X 11 CM [CUALGUIER FRENGH] UNIDAD X
25 KIT INTRODUCTOR FEMORAL % 23 CM {CUALOUIER FRENCH) i : . UNIDAD X
28 GUIA ROADRUNNER X 280 ; UNIDAD X
b4 GASA PAQUETE X § UNIDAD X
28 CATETER MULTIPROPOSITO (CUALOUIER FRENCH UNIDAD X
29 CATETER DIAGNOS TR0 GOBRA CUALQUIER FRENCH UMIDAD X
30_ | CATEVER DIAGNGOSTICO SIMMONS [CUALQUIER FRENGH] UNIDAD X
NTRODUCTOR FLEXOR (CUALQUIER FRENCH) ‘ i UNIDAD I
TENT AUTOEXPANDIBLE i i UNIDAD I x 7
STENT CUALQUIER MEDIDA I UNIDAD %1 i

| CBSFRO004
s




34 BALOK CUALQUIER MEDIDA, UNIDAD X
3| MICROGUA i T S UNIDAD X T
38 MICROCATETER . ) UNIDA X
37 GUIA ROADRUNNER X 180 - : UNIDALS X
e GUIA ALTO SOPDRTE AMPLATZ : ) UNIDALS ; X X
38 GUIA DIWGNOSTICA 0,35 X 150 - . NIDAD i X
40 GUIA DIAGNOSTICA 0.85 X 260 i UNIDAL X
[ 47 T GUADOM4 i i N UNIDAD X
42| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSE T 7 UNIDAD X
|43 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDGSIS " UNIDAD, T TTX
i 44 BAQUETE DE HEMOD INARIA DESECHABLE ESTER!L‘Z&Q!@i i v 5 : CUNIDAD C X ‘e
H [ il N
- ' SRUFO 718 TEST O GELUSION CARDTIDER T I )
mEM | CODIGO | - DESCRIPCION PROCEDIMENTOS £ INSUMOS UNIDAD De - e |
385975 fmcs“‘m‘ﬁim—o TEST O GCLUSION CARD TDEA INGLUYE HONDRARIGE REGICO8 : UNIDAD X
YELCO CUALGUIER MEDIDA T - N ~ URIDAD X
EXTENSION ANESTESIA ‘ . e UNIDAD X
4__ | EQUIPO VENOCLISIS MACROBOTES : UNIBAD.
5 EQUIPC DE BOMEA ! UNIDA B
& | ELECTRODOS ADULTD ; UNIDA X T
7 LLAVE TRES VIAS ‘UNAD i X !
8__ | GUANTES ESTERILES CUALQUIER NEDIDA [PARG UNIDAD X
9| GUANTES EXAMEN CUALGUIER WEDIDA (PAR; . T UNIDAD R
10 JERINGA 3CC i : LINIDAD i X
11 JERINGA 5CC ) : UNIDAD © 7 X
12| JERINGA 1006 i UNIBAD T 1%
13 JERINGA 20CC i s i UNIDAD ;X
14 | BURETROL i - T UNIDAD T X
15 CDS PARA IMAGEN ANG{OGRAFR i UNIDAD X
18 MEDIO DE CONTRASTE N il NIDAD X .
17 FIXOMULL (50CM) } i : N N oM - X
18 MAQUINA AFEITAR j - ) o UNIDAD - X
16 JERINGA INSUFLADORA X . N o - i UNIDAD x
20| VALVULA HEMOSTATICA COPILGT UNIDAD X
1 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
22 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA {3MTS] METRO X
23 CANULA OXIGENG ADULTO : UNIDAD X
24 FORRO DE TURD UNIDAD X
25 | HOJA DE BISTUR UNIDAD X
26 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDBES UNIDAD X
27 | CLOREXIDINA SGLUGION PRESENTACIOR UNIDOSIS UNIDAD X
28 BALON INTRACRANEAL CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
T BALON PARA CARQTIDA CUALQUIER MEDIDA i UNIDAD X
GUIA HIDROFILICA 035X 180 UNIDAD X
GLUIA HIDROFILICA 0. 95X 260 : UNIDAD X
T INTRODUC TOR FEMORAL CUALOUIER FR UNIDAD X
AGUJA PUNCION ARTERIAL " ... UNIDAD X
CATETER CEBgBRAL BERESTAIN {CUALQUIER FR) UNIDAD X
CATETER GUIA CEREBRAL {CUALQUIER MEDIDA FR) UNIDAD X
CATETER CEREBRAL SIMMONS (CUALQUIER FR) UNIDAD X .
CATETER CEREBRAL VERTEBRAL {CUALOUIER FR) UNIDAD X
MICROCATETER CEREBRAL 1018 UNIDAD X
MICROGUIA UNIDAD X
. AU GUIA DE NAVEGACION . UNIDAD X
i" 41 Il FILTRO DE PROTECCION PARA NEURCINTERVENSIDNISHO UNIDAD X
P42 GASA PAQUETE X & UNIDAD X
{3 TINFUSOR UNIDAD. X N
44 7 PAQUETE OF HEMODINAMIA BESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X

CAPACIDAD ADMINISTRATIVA ¥ OPERACIONAL
DESCRIPGION : S NO

: OFRECE OFRECE .
MEDICGS ESPECIALISTAS. Ei Oferente prastard o servicio objeto del process con profesionales sn las siguientes dreas
¥ con la siguiente experiencia espacifica asi: . : . o

T

. Dos (2) Medicos Espaciatistas en Cardiclogia -Hemodinamista debidamente titulados. Con'axpsriencia minima
de Dos afios. B .

. Dos (2} Médicos Especialistas en Cardiciogia - Electrofisivlogia dabidaments ttulados. Con experiencia
minima de Dos afios.

. Dos (2) Médicos Especialistas en Radiologla intsr Vista debidame ﬁ"luladm\ Con experiencia minima de
Dos afios. L

. Un (1) Medico Neurdlogo Intervencionista o Neurocdirujano ende N didlogo Intervencionista cori
experiencia en neurc-intervancionismo titulado, Con experiencia minima de Dos afios. ' )

. Un (1) Médico Cirujana Vascular debidamente tulady, con sxperiencia en clrugia end . Exp i X

minima de Dos afios.

NOTA Para ef personal extranjero o que se haya especializads en e exterion, que ingrese al pals en misiones cientificas o
de prestacion de servicios de salud, con cardcier humanitario, social o investigativa, debers cumplir con 8l trémite de |
peimiso transilorio, establetido on ¢l anticuls 18 de la ley 1164 de 2007 y atonder las Instrucciones impartidas por el
{ Ministerio de Salud y Proteccién Social en. Iz Circular 80004, de 31 de julic de 2008, i Ministerio de Educacion, asi como |




i yin exp cla g
junto con ta oferta copias de los siguientes documentss: Hoja de vida, idoneidad (copia del diploma y.acta de grado de
enfermeria), copla de documents. de ientidad, copia tarjeta profesional, RETHUS, esquema de vacunacion {Huios de
anticuerpos hepatitis B, vacuna de télano), certificacién vigente del curso deatenciin a victimas da malirate ¥ violencia
sexual, certificacion vigante curso de reanimacitn (BLE - ACLS), dos {2) cantas laborales Y demés cerficaciones que
acraditen la experiencia labaral, Certificado vigenta de farmacian en materia de proteccion radiologica expedido por una
instucion de educacion superior o por ung institucidn de sducacion para ol trabsjo y'de desarrolo humano, durante af
tiempa de la ejecucion del contrato, -

AUXILIARES DE ENFERMERIA: Prastar o servicia con ires (3) 1donico en Auxiiar g Enfermeria, con axperiencia
mirima comprobada de dos (2} afios en P dimientos inter nistas gulados por Anglografia para verificar ta

pacialidad y ia exper daberana!bgar.aimmmmdemmnmeMf“QM iqulemes o :
Hoja de vida, Diploma de Técnico Auxlisr de Enfermaria, Cédula, registro del diploma ante ja Secretaria de Salud de

ttulos de anticuerpos hepalifis B, vacuna de t8tano), dos'(2) cartas laboraies. ; :

UN (1) COORDINADOR ADMINISTRATIVO: con expenencia minima de un {1} aflo con conocimientos en area de salud.
Anexo a la oferta debera adjuntar: hoja de vide del persanal con fa siguiente documentacisn, copia de la cédula, diploma
bachifier. curso'de atencion a victimas de vilencis sexual. Este personal debers distribulrse en los tumos de @l manera

que 8} servicio esié cublerto durante I ejecucion del contrata.
UN (1) TECNICO EN SISTEMAS con experiencia minima de un (1) aho en el manejo de programas de iméagenes
Diagnésticas. : : ) '

Anexo a la oferta debers a:ﬁumac hoja de vida del personal con la siguiente documentacion, copia de la céduls, diploma

bachilier, curso de atenci6n a victimas de viotencia sexual. Este personal deberd distribuirse en los turnos de tal manera
e ef servicio ests cublentd durants la ciSn del contrato.

PERSONAL ADMINISTRATIVO (transcriptor, auxifiar adminisira }: 8l oferente g la prestacién del servicio
con elp i ativo io para of adecusdo desarrolio de la gjecucién del contrato, en cumplimiento a los
estandares de cafidad, Co '

Anexo a {a oferta debera adjuntar: fhioja de vida del personal con ia sigulente documentacion, copia de la cédula, diploma
bachiller, curso de atencién a victimas de viclencia sexual. Este personal debers distribuirse en los turnos de tal manera
|.que i servicio ests cublerto durante 1a ejecucion del contrate, . . .

Ei oferente debersa contar con un Profesional experto en Auditorla y Garantia en Calidad de Salud pare atender las labores
propias del Servicio y para ello: Hoja de Vida, cédula, diplomas Que acrediten la expariencia def profesional en ef tema
espacifico de calidad.

El oferente deberd contar con un profesional en Saiud y Segurided del Trabajo sdjuntando hoja de Vida, céduils, diplomas
que acrediten la experiencia dal profesional en ! tema especifico en SST, minime de un {1) afie de axperiencia.

E1l Oferents deberé contar con un profasional Oficial de Radioproteccién adjuntado hoja de vida, cédula, certificacion del
cursa de radioproteccion acrditado por una institucion de educacin superior de 40 horas practicas y 40 horas tedricas,
con experencia minima de un afo en proteceidn radioldgica.

AUXRIARES DE SERVICIOS GENERALES con axperiencia minime de un {1) afio en ases hospitalario, Ias hojas de vida
de este personal deberdn cumpfhj con todos fos documentos y nommas y qiqunibtes al momento de sudilorias y

biomédicos
m%ss TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS: en cumplimiento a lo gstablecido al estdndar DOTACGION; “Sort fas
condiciones, suficiencia y mantenimiento de fos Squipos médicos que defermine procesos criticos institucionales” en
cumplimiento a la resolucion 2003 de 2014 * Por la cual se definen los provedimientos y condiciones de inscripcion de los
prestadores de servicio de salud y habllitacion de servicios de safud” :

El oferente deberd realizar los tramites . respectivos paca las Licencias de funcionamiente de- los * equipos de
radiodiagnasticos

EQUIPOS MINIMOS REQUERIDOS A INSTALAR EN EL SERVICIO DE RADIOLOQ‘A HOBPITAL CENTRAL:
UN EQUIPO DE ANGIOGRAFIA :
*  Un (1) equipo de angiografia, con soporte de techo y/o piso de Gitima tecnologia.

. Incluys pstacion de trabsjo mantenimiento p v, ¥ 80
. Permite la reatizacitn de estudios vasculares, cabeza, cardiacos, corporal, extremidades,

ARCOIBRAZOENC
. Configuracién minima de 3 ejes en adelante. .
longitudinal, 2 1o largo de la mesa, cubrimienta totat de cabeza a ples det pacients.

-
. Diespl lateral de zquierda 8 d del p
. Rotacion del arco en C

- Angule de rotacién del arco RAD £ LAD - 120°1120°
»

-

Velocidad de rotacitn normal 30°/s o superior,
Velocidad de rotacion rotacional sustraceién digltal 40°/s o superior.




Velocidad de 3D angio 50°/s o superior

Desplazamiento del arco en C .

Angulo de deslizamisnto CRA/CAU de 50°/45° o superior. i

Velocidad de deslizamiento normal de 20°/s, rotacional sustraceiden digital 30°/s. S
Movimientos de FPD (Fiat panst detector) [
Distancia del movimients 350mm : - .
Velocidad 100mmis .

Manipulacion por control de ia consola, ios interruptorgs laterales del FPD

Rotacién del FPD rango antre +120 %120 © . ; .

Distancia entre ef punto focal y ef detector, rango entre B0 om a 130 cm yio superior, 2o
Interruptores de parads de gencia: permite d ctar ls patencia de las secciones de accionammiento
mecanico del brazo en C y la unidad da la mess de cateterizacion. Cmembndomlaaiéndeiaim%n

GENERADOR RX :

L ]

P

. Generacidn con tipo nversor, .
«  Polencia igual o mayor a 100KW. Coe o
. Rango de 50 kKV.b superior. . . R
4 Rango de. 100 mA & 1000 mA & superior. N ; .
TUBO DE RX . L4

. Dos o més puntos focales. Tamafios entre 0.3 - 1.0 Eo
»  Potencia igual o mayor a 100Kw i o
*  Angufo del objetivo (Targed Angié): entre de 8° hasta 12°. : :
. Sistema de enfriamiento acaite y/o refrigerante. o
. Capacidad caittica de anodo igus! o superior 8 3000 kHU. |

DETECTOR DE PANEL PLANG (Fiat pans! detector FPD)
. Tarano igual o mayor a 12 x 12 pulgadas.
. Tamafio de pixel igual o inferior de 185 pm.
. Matriz igual o mayor a 1500 x 1500 ' : :
. Eficiencia de deteccién cudntica (Detective quantum efficlency - DQE) \gual o superior a 65%.
» Campos de visién 2 o mas. E
. Permitir la rotacién del d para imagen slamprs e la misma direccién,

MESA DE CATETERISMO
. Maovimiento fongitudinal: Minimo de 100 cm.
. Movimiento lateral: entre 1300 y 2000 mm,
. Movirmniento vertical: desplazemiento antre 770 om - 2200 mim,
. Oimensiones de ta mesa Largo: minino 2850 mm, Anche: minimo 450mem, Rotacidn: £80° a £180°.
. Capacidad de carga: igual o superior a 200 kg de peso de paciente. Debe permitir carga adicional,

“I'ebnsdld convendional.

PEDAL;
. Pedal de controf para radiografia y flucroscopio,

MONITORES DE EXAMEN:

. Soporte cielitico en sala de examen para minimo (4} cualro Mmenitores.

. Desplazamiento longitudinal, lateral, vertical y rotacion '

- 2 moniteres LCD minimo 19 pulgadas, monocromatico, para la imagen de fluoroscopia y b imagen de
adquisiclon. Resolucion Matriz de 1280 x 1024 minimo. S ) o

. 2 mornitor LCD minimo 19 pulgadas, color para las imagenes. de la estacion de trabajo 3Dy para ls imagen de
maonitor signos vitales. Resolucitn Malriz de 1280 x 1024 minimo, ‘ .

. Visualizacién de parametros de adquisicion, posicién de brazo en C. dosis de radiacion.

MONITORES DE SALA DE CONTROL: Co
. 2 Monitor LCD minimo 18 pulgadas, BN para la imagen de Rucroscopia y la de adquisicion
. 1 Monitor LCD minimo 19 pulgadas, color, para Jas imégenes de fa estacitn de frabajo ID.

ESTACION DE TRABAJO: X
» Estacidn postproceso de imégenes para reconstruceion 30, medidas. andlisis v diagnostico.
Procasador Intel 15 minimo de 2.8GHz o superior.
Minimo 2 puerios USB.
Tectado alfanumérico, mouse.
Impresion via DICOM Print. .
Almacenamiento de estudios en DVIYCD B

CONSOLA DE ADQUISICION DIGITAL

. Grabacion del mapa de imagen: »
Grabacién de imagenes en folo: . :
Despliegue de imagen: 1280 x 1024, 60Hz, monocromético, Conector DVID”
Sisterna de monitor ’ . .
Sisterna de despliegue: 1 sistema para la sala de control .
Despilegue de imagen: 1600 X 1200, 80Hz, color, Conectar DVI-D

ALMACENAMIENTO DE IMAGENES:
s Sistema de Disto duro RAID o superior, minimo de 1 tem,
. Memoria RAM minimo de 8 Gb o superior,

* e 0 5
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CONSOLA AL LADO DE LA MESA DE CATETERISHMO: Qus permita el control de la mess, & arce an C y jos mandos
para el sistama digital de adquisicién, visualizacion y proceso de imdgenas, Consols fipo tablsta instalada &) 1ado de 18

Aprohacitn




i - *  Capacidad de simacenamionto para minimo 800.000 imaganes. f """" 7
MOROS DE ADQUISICION: CONFIGURACION SE SOFTWARE {
e Sisterna de radio proteccion de techo, falddn, brazo. :
Fluoroscopia continta, /o Fijoroscopia pulsada de hasta 30 fos ’
imagen paramétrica de perfusitn,
Sofiware para angiografia digis! rotacional.con substraccidn
Software para angiografia digital substraccin periférica, - .
Angiografia rotacional cerebral.con substracein,
Roadmap 2D ¥ 30. .
Angiografia de miembros inferiores POF pasos,
Software de andlisis cuantitativo COrONANo,
Software de andlisis cuentitative de otros vasos sanguineos.
Software de anslisis del ventriculo imuierdo, do analisis del ventriculo gerecho.
Reconstruccidn 3D de fas adquisiciones rotacionales de’ anglografia cerebral.
Reconstruccion 3D de las adquisiciones rotacionates de vasos comnarios.
- Reconstruccion 3D de ias adquisiciones rotacionales de angiografta. abdomins! ygeneral,
Sistema para visuafizacitn de Stent S :
Adquisicién de bajo contraste para oblancidn de imagenss axizios de tomografia.
Medicion de longitudes. - ’
Funciones de texto anotacidn ¥ comentarios sobre Ia imagen, |
Scftware para todas fas edades crondlogicas {aduito/pediatrico}

FUNCIONES DE RED ' . ) ’ .
. Interfaz para la transmision de imégenes médicas e informacion DICOM 3.0, software ¥ hardware para
conexidn a una red PACS con DICOM 3.0 funcionatidedes y protocolos que deben ser incluides en el sistema:
DICOM Storage SCU, DICOM Radiation Report, DICOM Query/Retrieve; DICOM Rasic Prirt, DICOM Modaiity
Worklist (HIS/RIS), Worklisty MPPS, aim viento de imég DICOM y software de grabacion en CD-R /
OVD-R. -

o-uaio'-.ayocrno:o

*  SALIDA PARA IMPRESION: Mediante DICOM Frint
. SISTEMA DE MANEJO DE CITAS Y PACIENTES )
» SISTEMA DE MANEJO OE DOSIS. Incluir camars de ionizacidn en ol colimador, visualizacion en la pantalla de .
la dosis acumulativa, ’ ‘

NOTA 1: Incluye 1a instatacion del rivevo equipab y adecuacién de dreas fisicas que se requieran para la prestacién del
servicio, coneran por cuenta del oferente sin costo adicional para el Hospital Cantral de la Policia Nacional en un tiempo
0. mayor a 30 dias. .

NOTA 2. Incluye desmonts, del equipe de angidgrafia que se encuentra en sala de angiografia del HOCEN, embalaje y
disposicitn en sitio designado por et ROCEN dentro ds la ciudad de Bogoté, en un tiempo no mayor a 30 dias.

NOTA 3: Inciuye mantenimiento corractivo ¥ preventiva durante el tiempo de duracidn det contrafo

NOTA 4: Durante ef tiempo de desinsialacién e instalacién de los equipos &l oferente debera garantizar ta prestacidn dei
servicio en un sitic altémativo, de acuerdo con lo requerido en el ANEXC! 2, del presents proceso,

DESFIBRILADOR DISPONIBLE EN EL SERVICIO:
. Onda bifdsica
Pantalia de visualizacién de los valores ¥ 188 ondas regisiragas
Funcionamiento en modo manyal ¥ deg
Modo sincronizado
Seleccion del nivel de snergia en of panel frontal .
Energla suministrada de 270 joules o menor ; -
Posibilidad de activacitn da la descarga desds Iag palas ¥ el pansl frontal
- Desactivacién autométics de! nivel de snargla en caso de que no oclra la descarga,
Alarmas sudibles y visibles 2ajustables pars todos Ios parimetros monitorizados
indicador de carga compiets : i
Bateria de minkno dos horas de dutonomia en monitore
Impresora rmica ; .
Palas adulto/pedistrico
Alimentacidn eléctrica 110-120v 80hz .
Parches y entradas para marcapass externo

{3) TRES MONITORES DE PRESIONES INVASIVAS

L A RS

» Tensitn artarial

*  Saturacidn de oxigeno SPO2

» Presion invasiva con dos canales
. Curva slectrocardiogréfica

*  Curva de frecuencia respiratoria

{1} UN MONITOR MULTIPARAMETROS
. Tensién Arterial,

. Trazo EKG
»  Pulsoximetro.
» Presiones Invasivas (2 canales)
»  Frecuencia Respiratoria |
[
CARRD DE PARO: ' : i {

*  Construccitn de aluminio ;
- Cublerta pisstica :




.

-

Bandeja deslizante latera!
Extension completa cont rodamientos
Cajones deslizables

LARINGOSCOPIO:

-

Para adulto y pediatrico compatibie con resonancia magnéﬁéa

. Configuracién flexible de 4 a 10 hojas

. Luz led =

. Recargable por USB o con baterias {més baterias de rapussts).
FONENDOSCOPIO ) o

CAMILLA COMPATIBLE SOPORTE PESO PACIENTE MINIMO 200 KG, CON BARANDAS LATERALES Y FRENOS

MONITOR DE SIGNOS VITALES

.
-

.

CONDICIONES MINIMAS EXIGIBLES EQUIPOS

-

Pantaita de minino 10 puigadas o ) :
Parametros y gréficas a color que muestre sn pantalla minimo oo (3 ¥ 5 derivadas), spo2, pni, capnografia,
agentas anesiésicos, temperatura corporal Lol . j

Buen funcionamiento en altas gradi

Para uso adulto, pedidtrico o neonatay - - | | v
Autonom(adebaferlademim‘ﬁ horas Ly i .
| it Co
i [

i IR

El off garantiza realizar ia fogia y mantener los certificados de calibracion de cada unc de los

equipos y de los acoesorios en los casos que apiique. Y realizar ia evaluacion de desempenio de los 8quipos,
realizar las visitas'de control de cali en la periodicidad yoa da la fabrica de los equipos. El controf

de calidad se debe realizar con una entidad autorizada para tal fin en Colombia y segin la normatividad
vigente. : o
Ef oferente g tiza que el hi tendrs en todo a itacion en sl jo de 1os
BqUIPOS & su cargo, por personal idéneo en of tema ¥ con lag prustias de campo Gue establezca el fabricante,
El oferents garantiza que junto con ef equipo cuenta con: Hoja de vida, Manual de ric en aspafiol y m }
t8cnico, ficha en la que incluya uso, manejo, partes dal equipo, limpieza y desinfeccitn, rec daCiH ¥
advertencias.

El oferente garantiza que junto con el #quipo dispondré de cada uno d# los accesorios, dispositivas, bienes de
interconexidn y demas componentes necesarios requeridos para su adecuado funcichamiento.

El oferente garantiza que ios preventives al afio a cada uno de ios equipos ofertados
de acuerdo 8 los protocolos establecidos en los manusles del 8quipo. El cronograma de cads uno de los
aquipos sers sniregado en &l momento de fa entrega del equipe al establecimionto de sanidad policial al que
va dirigido y se remitird copia a la supervisidn del contrato. Y resii ios. teni correciives
necesanos & los equipos, dicho imiento | i ol i de rap sin costo alguno para el
hospital. Si ef reporte muestra diferencizs con los valores de’ refarancia del equipo, se deben realizar lss
actividades correctivas para que log resultados correspondan a jas diciones . que indica. e fabricants,

" garantizando'el'correcto funcionamianto de los squipos. Y que io8 equipos biomédicos para la atencién de

codigo azul, cuenten con las condiciones tScnicas de calidad ¥ soporte #enice ~ wentifice  sean elios
eléctricos © mecanicos, con sujecién a un programa. de revisiones perifdicas de cardcter preventivo y
catibracion, cumpliendo con los requisitos e indicaciones dadas por los fabricantes y con los confroles de
calidad de uso corriente, en los equipos que aplique, lo cual deberd  estar consignado en la hoja de vida del
equipo, con el mantenimiento correctivo, como lo indica la noma de habilitacién, .

. El oferente garantiza que efectuars el traslado, instalacién ¥ pussts sn funcionamiento de lus equipos sin costo

alguno adiclonal.

El oferente debe certificar con iz casa comercial de los equipos contardn con ia disponibilidad en ef mercado de
tos accesarios © insumos necesarios para sy funcionamiento durante su permanencia en 8 Hospital Central.

El oferente garantiza que verificars las preinstalacionss existantes y mealizard fos requerimienios necesarigs
por escrito al establecimi e sanidad policial, para gerantizar el conecto funcionamiento de los 8quipos sin
ningun costo adicional. '

Et oferents garantiza que reali la instalacion de los equipos en presencia del personal de servicio at qué va
dirigido y en presencia del ingenierc de la dependencia db equipo édico del lecimiento de sanidad
policial, en la fecha previaments programada de in acuerdo entre el proveedor y of ESP.

La fima que considere la necesidad ‘de realizar visita-téonica para la prevision de lss condiciones de pre
instalacion, previa & ia presentacién de la oferta, ia podrd agendar con los Ingenieros Blomadicos del Hospital
Central ot

El oferente garantiza qus en e momento de ia instalacion ¥ puasta en funci ! de los equipos fomara
las precaucionss 1 ias para la pr ¥ seguridad def personal a su cargo o sarvicio y de os de otros
oferentes, de acuerdo con las reglamentacionss vigentes snelpals, - ’ .
Ef oferente garantiza que tomars lodas las medidas partinentes para garantizar que no se presenten dafios 2

los bienes de los estabieci de E policial, durants el perlodo de instaiacion ¥ puesta en
funcionamiento de los equipos, para o cuat & -implan rén i para ior de pisos, murcs,
tachos, carpinterias, instalaciones, equipos y en general todas las partes y blenos de iss edificacionas. Que
seréasucargcslee}awciandammafoaquesaoﬂg&wnacamadesus' y la entrega de los
b&enesenelmtsmbwnmomquebmmammgm, : -
Ej ofersnte garantiza que cumpliré con el plazo de su oferta, hacisndo tnic fos ajustes-convehidos con
ia supervision asignada. : ’
El oferents g iza que ird fa resp bilidad del trasiado, manejo, dateriors, pérdida de ios bienes o
componentes establecidos para lz ejecucion dal contrato. :

El of t @l tegi sanitario vig expedido por el Invima de cada une de log 2quipos biomédicos

© el certificado axpedido ;or o invima de que no se requisre aste registro. -

El oferente garantiza que realizars las actualizaciones de software ¢ mejoras que la fabrica oferte en softwares
ofy aplicativos los cuales deben estar debidamente licenciades, - i ‘

El oferente garantiza que en el caso de que jos equipas requisren condiciones espacificas para la instalacién,

una vez se adjudiqus el proceso se coordinard con ls gupervision del contrato y el grups logistico ta verificacion




de dichas condicionas respecto a 1a infraestructura del Hospital Central ¥

. El ofe g 28 que p la certificacion vigente expedida por la autaridad certificadors competente
o declaracion de conformidad vigente expedida por fabrica para cads uno de los bienes ofrecidos en relacidn

con el cumplimiento de las normas: Fda (food and drug administration) y/o ce {comisién surapes)

LSO DE RED PARA EL SERVICIC DE HEMODINAMIA

E} ofy ¢ [ 4 ia red establecida por Ia Policia Nacional del Hospital Central para cargar la informacion
respecto & los resultados, imagenes de los examenes contratados y todo fo refacionado para 12 prestacion del servicio y de
igual maners estd en la obligacitn de acogerse a las poliicas de segurided de {a informacion que establezca la entidad
canforme Ia tesclucion 08310 del 28 de Diclembre de 2016 “...por Ja cusl s8¢ expide o manual del sistema da gestion de
seguridad de Ja informacion para fa Poficls Nacional,..® coE 3 :

INSTALACION DE SISTEMA DE CAMARAS DE VIGILANCIA
El oferente debar instalar un sistema de cémaras de vigilancia con audio y video para e Servicio de Hemodinamia.

CAPACIDAD ADMINISTRATIVA Y OPERACGIONAL

DESCRIPCION C OFRece | NO OFRECE
£l oferente certifica que prestard el servicio ofracido, sigulendo los parametros de calidad y seguridad exigidos para i | X
personal gua fabora en el servicio de imagenes Diagndsticas.
El ofe debe debidaments diligenciado, firmedc y con ios sopories: respectivos el Anexe FORMATO DE
IDONEIDAD DEL RECURSD HUMANC del pliegs de condiciones, mediante ef cual cerfifica la idoneidad del recursa X
humano ofrecido para fa reslizar ef objeto del contrato. Ei comité tScnice. debera verificar que la informacién contenida en af
anexo idonsidad del recurse humano este suscrito por el profesional ofertado.
Al inicio del contrato of of e debers alisgar fa ion del p | que requigre usuario SISAP para la prestacion del
servicio & la Supervisién del Contrato, con los format establecidos biografico, estudio de confiabilidad a X

| personas naturajes” y demés anexos solicitados para Ja asig nacién del usuario roles ¥ pﬁ;ijggics
El ofgrente debera informar de manars oportuna cualquier tipo de novedad administrativa con el personal al que se le haya

asignade o SISAR (rasiado, retire, ision, vacaciones ¢ gualquiertipo de admi iva) a la Suparvigién X
del Contrato,
€l oterante certifica que cumplird con Io establecido &n 8l Decreto No 2080 del 26 de julio de 2003 “Por o] cual g8 definen x
1as actividades de alio riesgo para la salud del trabajador
£l Oferents que resultare adjudicatario recibird f i acta pot el rep: legal de la firma
adjudicataria, el Supervisor def Contrato v e Jefe Logistico del Hospital Central ef 4rea fisica asignada para el desarrolio del

objetn del g Process 108 cuales quedarsn bajo su Ph P bifidad dado que sers ef oferente quien
haga manejo directo de lo entregado en virtud del desarrolio del contrato, x
Con la suscripcion del acta en mencién e oferente quedard como Gnico responsable del mantenimients de las areas fisicas

entragados por e} HOCEN, sin que esto represente ningun costo adicional para sl Hospital Central.
NOTA: el oferente se compromete a entregar ol servicic pintado y en dptimas condiciones al finalizar ol contrato,

CONDICIONES PARA LA PRESTAGION DEL SERVIGIO
No DESCRIPCION St NG

OFRECE | OFRECE
REGISTRO ESPECIAL DE PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD, el Oferents deberd anexar a ia oferla ia
inseripeion en ef Registro Especial de Prestadores da Servicios de Salud, de conformidad con la Ley 10 de 1990 “Por
1 ia cual se reorganiza el Sisterna Nacional de Salud y se dictan otras disposiciones. Decreta 780 de 2016 *Por medio X
del cual se expide el Decreto Unico Reglamentario del Sector Saiud ¥ Proteccion Social’ y en concordancia con el
articulo 2.2.1.2.1.2.21 del Decreto 1082 de 2015 "Por medic de! cual se ‘expide. sl decreto tnico reglamentario del
seclor adminjstrativo de planeacién nacional’. :
2 &l Oferants deberd presiar los servicios de acuerdo ol plan integral de salud de fas fuerzss miltares v 18 Pohcia
Nacionai Acuerdo 002 de 2001, . . ; :
En caso de requerir un procadimients, mSUmo o dispositivo. que na S8 encuenira relacionade dentro de jos grupos
confratados, aclarando que 108 mismos comesponden a casos especificos que por la condicion dlinica de! paciente y
3 considerdndose que son Casos excapionales; daben ser plenaments justificados y aprobados por el jefe del servicio X
de la especiakidad pertinents y el supervisor det contrato los puales reglizarén e estudio de mercado con minimo dos
colizacionss ¢ certa de exclusividad donde se tomarg el menar velor cotizado y ests factura estara sujets, a
verificacién por parte det grupo de auditoria de cuentas. . e : :
Los insumas o dispositivas médicas relacionados en cada uno de los procedimiontos que no- sean usados, ssran
descontados del valor total del grupo; en Jos casos en que se uliicen mayor cantided de insumos o dispositivos
4 | madicos o no se encusntren relacionados an cada grupe, eslos se pagaran de maners adicional, conforme at pregic X
techo establecido para cada uno de o mismos; lo cual debe sor relacionado en la hoja de gasto y el infonme del
reporte quinirgico, sujeto a revision por perte de Auditoria cusntas médicas ¥ 80 pena de no pego.
£l costo que s8 ganere por dafio o deteriord de un insumo o dispositive durante la manipulacién deberé ser asumide
5 por el oferente. : : ' e

El Oferente deberd garantizar que 165 insumios y disposiives Tédicos wtizados an Ta realzaion ds o8

8 | procedimientos cuenten con ot registro INVIMA vigente para aquellos items que no lo ! P ia X
debida constancia expedida por ¢ INVIMA, .

E! Oferents debera establecer un formato de fegistro para los dispositivos médicos implantables, el cual debera indicar
como imo, lo siguients: 8) Nombre y modelo det producio; b Nimero de lote o ndmero de serie; ¢} Nombre y
7 direccién del fabricante; d) Npmbre de Ia institucién donde se realizé {a implantacién y facha de la misma; @) X

Igentficacion del paciente {(numero de la cédula de cludadanta, nimero de pasaporie), y seré diligenciado por ef

contratista una vez implantado, Uno de los sjemplares permanscara archivado en la historia clinica def paciente, otro
sera facilitado al mismo y olro serd remitido a la empresa suministradore. En. el caso de gue se haya dis| upy
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f registra nacionat de implantes, este ultimo sjemplar o copia del mismo, se enviars al registro nacianal por la empresa | ]
suministradora. De conformidad &l Decreto nimero 4725 de 2005 *Por el cual se reglaments el régimen de registros
sanitarios, permiso de comercializacion v vigilancia sanitaria de log ol Hivos médicos para uso humang”. -

El Oferente garantizers la participacién de un (01) espevialista en 1a toma de decisiones para realizacion de los {
8 | procedimientos de alto costo, mediante junta, con la especialidad qus soficita el examen, la supervisidn.(egondémico ylo %
tecnico) . i ) )

El Oferente deberé soportar mediants hoja de gasto r;e!adénando n&nbm del pacients, edad, identificacién,
9 1 diagnostico, procedimiento, nombré y firma del especialists que resliza ol procedimiento, en este formatp 'se debera X
anexar los Sticker de los dispositivos medicos o cual sera renuisito para radicar la factuca 50 pena de pago. ;

El oferente debera instalar un ‘Software propio para I6 citas y facturacion, ests sistema daberst pamnitir, | .
10 | verificar por padientes i8 cantidad de insumos Y dispositivos utilzados en los diferentes procedimientos, con| , X -

gxportacion a archivos Excel y acoes directo a la supervision.
El Oferante debers relacionar en e informe roparte ?égﬂfgim &{ fnembire del procedimiento, fecha, hora, Apmbre del e
paciente, numero de identificacion, edad; disgnosticd, - jus . descripcion quinirgica esta debe inclule fos X
og dentra del mismo, dabe et r soportads por fa firma ded aspecialista que realize | |

dispositivos y 1as cantidades uti
el estudio, el cual serd requisite

no pago.

ara radicar la factura so pena d
42 | El Oferents se compromets que sdimiot

> gla Vascular sean realizados pors jos sspschlm
del Hospita! Central, solo facturars BUMIDS 'y dispositivi , .

13 | Bl Oferents se compromete que Susndo s ‘malioqul terconsulta por medicing especializeda ¥ de esta se.dedive un |
procedimients, Gnicamsnte se facturars of valor de edirnlant

14 El@mteummmamkw@m&nwnkﬁim yem&wlnﬁmm-wémw&mw g
acuerdo con las normas de hebilitacion, . L i !

El Oferente se comp a realizar las *“prms”u.mmmemnmoammmbmaca N
15 | normatividad y leyes vigentss de cardctar general ¢ interno:que guarden relacitn con ol Sistema de Gestion Intagral | X
(MECH, CALIDAD y SISTEDA). : pon .

16 | El Oferants debers cumpiir con fa normatividad establecids por'sl Ministerio de fa Proteccion Socia ¥ 0% nornas
generales vigentes. : : b EA A ?

El Oferente sa comprometera a dar surpimiento a la Circulgr 01yde 2015 “Por Ia cual se interviens on los mercados
de dispositivos meédicos, se establece un régimen de libertad vigilada para estos Productos y se someten unos stents
coronarios a control directo...” emitida por ia Comision Nacional de Precios de Medicamentos y Dispositives Médicos

17 X
Adicional a lo anterior se dara aplicacion del Articulo 71 de la ley 1753 de 2015 "Por a cual se expide ol Plan Nacional
de Degsarrol}o 2014-2018 "Todos por un nuevo pais " on donde sg establece Que *...Los precios resultantes da las

18 | documento de identidad, para los casas an Que por contingencia no haya sistgm:a se diligenciarg orden de solicitud X

gstipulado en el acuerde 073, :

El Oferente se compromete a prestar & servicio. af usuario deblendo presentar i orden en ORIGINAL emitida por el
sistema SISAP y ORDEN UE SERVICIO EXTERNO EN GEINF debidamante fimnada v sellads por 8l profesional, ia
cugl sera soports para la facturacion, Ante casos por fuerza mayor como la caida del sistema 58 aceptard Ordenes
manuales en original debidaments fimada vy sellada por el profesional,

£l Ofersnte s8 compromete a cumplir con la Resolucion 1434 del 05 de diciembre de 2005 expedida por el Ministario
de Minas y Energla por la cual se adopta el Reglamento de Promcrion y Segurdad Radiolégica.

; | Bl Oferente se compromete que jos trab o ocupach BxpLEstos acrediten la capacilacion en protecaion
| 21 | radiolégica certificada por una institucién de educacion superior @ por una institucién de educacion para @l rabajo y X
| | desarrollo humano, . -

El Oferente debera asumir el costo del p y de los ok oy para la limpi y desinfeccion.de lag
22 instalaciones fisicas en la que se realizara g prestacion del servicic de manera diaria por gl tiempo que dure ef

contrato adjudicado, de acuerdo a los pr tablecidos por el Ente de control, asf como por la normatividad
aplicable, estos a su vez estaran alineados 3 los que el tal & e

El Oferents debera difigenciar Ia historia ciinica en el sistema SISAP en forma completa sin e;(cepcién. 8l cual sera X
revisado por auditoria médica junto con RIPS, los cuales seran soporis de la cuants, .

Ei Oferente debera f en nombre g €0 lo8 medicamentos qus requisran los pacientes de conformidgad con el
24 | vademécum de I8 Policia Nacional {Acuardo No. 042 de 2005 dei CSSMP o {8 norma que lo substituya o adicione) e X
cual haré parte del contrato, :

El Oferente deberd entregar informe quo contenga los indicadores de calidad ds jos usuarios de 1a Policia Nacional al
supervisor del contrato durants los (5) primeros diss hatiles del mes sequn ia fista anexa:

Tasa de morbilidad por grupos etérecs ¥ sex0, g

Porcantaje de infeccion Intra - hospitalaria POr grupos de edad y sexo.

25 | Porcantaje de re - inlervencionss. X
Oportunidad de procedimientos programados.
Porcentaje de complicaciones en pos - procadimienios, o . :
El informe debe ser remitido en archivo plano en tible con M R Excel y en medio megnético
(CDy. . .

2 El Oferente debera tener un sistena de Auditorfa Inteima que esta en contacts con el Auditor madica delegado por el X
Hosgpita! Certral para ef contraly supervision del contrato. s i :

a7 | E! Oferents deberd delegar un especialisia para gue participe on las juritas medico-quinirgicas cuando se requiera por X
ias especiali del Haspital Cantral, 1 cual debe ser previamenta coordinada con ef servicio de Hemodinamia,

2g | El Oferente debera entregar en medio fisico ef infarme del Teparie guinkgico firmedo por el especialista tratante, al X
cual debe ser registrado en Ia historis clinica del paciente a ravés del sistsma SISAP.
Ei Oferente se compromele a manitenar un archivo en el que reposen I3 hislora

i X
Aprchacin.



medicamentos requeridos dentro de 1a racionsiidad clentifica.

El Oferente debera velar per el cumplimiento de los protocolos de manejo, utiizando los insumos, imélames yb

‘Queda prohibide por parte de) Oferente I reutiizacién de mﬁmm'whﬂﬁzades ¥y de comprobarse dicha
reutilizacion no serdn cancelados ni reconocidos para sy ive facturacion,”

Saiud de ta Pnlicig Nacional bajo Ios principios de eficacia, universalidad y solidaridad que asf lo ameriten con bass.en
i': onie:} da servicio expedids por parte de los profesionales madicos de la Direccion de Sanidad de-ia Poficla

ser 2 at supervisor del comrato 108 cinco (5 rimeros dies de cada mes en medio rmagnético e impress,

El Oteronte debard garantizar que 08 insumes médicos utiizados 8n Ia realzacion de 1o procedimiantos cuenten con

&l registro INVIMA vigente pera aquelios tems que no Io requieran debers presentar la debida constancia expedida
por el INVIMA, : . i

88&{5‘3?3‘38

El Oferente asurmirg los costos que se de de un o ank en la realizacién de los procedimientos que
hacen parte del presente proceso, dichos COSIO8 serén cuantificados por la oficing de facturacidn del HOCEN a tarifa
37 | SOAT; cote res ’

ag | El Oferente garanﬁza_ra‘ la atencién de ventaniia para recepcion de drdenes, asignacion de citas, entrega de

resultados de lunes a viemes desde las 07:00 horas hasta fas 18:00 horas y los sabados de 08:00 a 12:00M,
El Oferente debers cumnplir con lo establecido en la Resolucken 2003 de 2014 “Por ia cual se definen 1o

salud,

38 | procedimientos y ct de inscrip ',mdemPmstaﬁomsda&mﬁdosd&&aludydahgbﬂ&ac%ndesewimde'

40 | Ef ofersnte se compromets al manﬁeﬁmianin de la infraestructura del area ésignada de acuerdo a las normas de
habilitacion sin costo adicional-para al Hospital Cantral de la Policia Nacional,

El Oferente debe certificar por escrio ¥ presentar junto con la oferta que estd en capacidad de sumimstiar o instatar
los equipos solicitados para la realizacien de los procedimientos objeto de la contratacion. De igual forma debera
41 |-adjuntar copia de los.manuales y fichas téenicas de los mismos que instalard. De igual manera el olerente que resulte

favorecido con 1a adjudicacién dispandré de un trmino de Treinta dias {30} calendario para que 96 comiin acuerdo
con el actual oferents llevara a &l proceso de desmonte, embalaje v disposicion en sitio designado por e HOCEN
dentro de la ciudad de Bogota,

El O debe sumini todos los elementos de Radioproteccion tanto para pacientes como trabajadores
“4g | Ocupstionalmenis expuestss a radiaciones idnizanies de {chalecos plomados, protectores gonadales, cuelios de
tiroldes, gafas plomadas y demas el 08 que se requieran para la prestacion del servicio de radiclogia) con un

tiempo de vida gtil no superior a cinco afios.
El Otersnie debers i al mobiliaric ) para‘ia tacion del servicio tales como muebies. silias,
43 | archivadores, equipos de computo, escritorios en cumplimiento a lo establecido en ef estdndar de dotacien de la
resolucion 2003 de 2014,

El Oferents se compromete a prestar ol servicio al usuario gebiendo prasentar ls orden en ORIGINAL smitida por al

istamna SISAP debi te firmada y seliada por ef profesional, ta cual sers soporte para la facturacion. Ante casos
44 | porfuerza mayor como 1a calda del sistems se aceptard Hrdenes manuales en original debidamanis fimada ¥ sellada
por ef profesional. Previa presentacion del came o constancia vigente de 13 Policla y de la Cédula de Ciudadania ylo
documanto de identidad del usuaric,

El Oferante deberd prestar [a atencion de 105 Sorvicios interconsuttas v procedimientas asi:

. Ambulatorios en un iempo no superior de 48 horas.
45 " Hospiialarios en un tiempo no supstior g 12 horas.
. Urgeneias en un Sempo no superior 2 2 horas.
NOTA: o oferante debe garantizar el envio del reporte & peficion def usuario si asl lo quisiers por medio electrénico
e usuario. . ; i

46 El Oferente deber4 tener un sistema de Auditoria Interna que’ests en conlsctn con of Auditor médico delegads por el
Haospital Central para i controt ¥ suparvisidn del contrato § i :

&7 El Oferente deberd velar par f cumplimiento de 1os protocolos de maneio, utilicando os ins , medios de
equeridos dentro de la racionalidad clantifica.

Queda prohibido por parte del Oferente Ia reutiizacion de insumos r&es’ierjlizados y de comprobarse dicha
reutitizacién no seran cancelados ni reconocidos para Su respect fecturacin.

49 Resolucién 0482 del 2018 “por ia cual so reglamenta el uso de squipos s;memdom de radiacion kinizante, su control
de calidad, la prestacion de servicios de protecoidn radiologica v se dicta olras disposiciones.

El Oterents deberd cumpiir con o esiablecide =n si articulo 1-de Ia ley 828 de 2003 on io raferents o ia afiliacion y
50 | apories al sistema general de seguridad social de los profesionales suhcm&ataﬁas,‘ Asl mismo debe cerlificar ta

afifiacion a una ARL.
5¢ | B Oferente se comprometers que, de requerirse sl cambio.de unp de SUS FUNCIONAROS por parte def Hospital Central,
deberd presentar ja hoja de vida, para Ia evaluacion bacion upervision del Contrato.

El Oferonte se compromete que el personal tanto médico como tecnico debe cumplir con las competencias y perfiles

requeridos asl como los requisitos que indics la resolucion 2003 de 2014 y procesos institucionales en relacidn con ef

talento humano ef cual para su-registro en las hislorias clinicas de la institucitn con ralacion a log procesos de reserva

52 | ¥ custodia de ta historia ciinica plados en fa.R On 1895 de 1989 requiy Gue para su ing al Sistema

de informacion SISAP un usuario y ung clave p dnica & intr ible, cusl se solicitars previaments a la

Supervisién def contrato con i9s formatos establecidos. Conforme & la capacidad instalada que se requiers pars la
i6n segura de los procedimientos de estudios dia nésticos a contratar.

El Oarente se compromete a prasentar dentro de sy oferta copia del contrato que indique el sitio altemalivo
53 | ubicado en [a ciudad de Bogoté, con ef fin de garantizar que cuenta con fas instalaciones debidements habilitadas o
cerificado de instalaciones ¥ capacidad operacional segun lo establecido por la Resolucion 2003 de 2014 “Paor la cual




| imposibilite reatizar dichos eximenes. e las instalaciones del EBPHA Hospital Central Poficia Nacional, deberdn ser

| peligrosos y no peligroscs y Telsfonia de acuerdo a la cuenta de cobro presentada por !al oficing de financiera del | |

femitidos en un tiempo no superior & § horas asegurando la prestacian con {a mejor calidad de alencidn sin costo
adicional para el Hospital Central, incluysndo sl Ir porte ‘de los pack de conformidad con su nivel de
. complejidad. Lo cual debe ser informada por escrito de manera inmedista al Supervisor del contratp,

A H

|
|

; £ Oterente s& compromets a pagar el valor dé I Servicios piblicos (Erergia, Acusducts, Alcantariiade, Rend

Hospital Central en coordinacion con ef Grupo Logistico y Gestion. Ambiental 8eGUn consumo mensual. Los fecibos de

El Gferente deberé cumplir las condiciones locativas para ef cuarty de aseo y ubicacién de los carros de facoleccion
de residucs y alr i de i de acuerdo 3 ta normatividad

las diferentes dreas de los comenadores para residuos |
Reselucién 1184 de 2002 en cuanta a calibres, caracteristi

Ef Oferente dabers ailegar la documentacion para fa soficitud de vstarios SISAP

57

El Oferente se compromate a estar disponible, con foda ia documentacion (Programas PGIRHASA, Himpieza y
desinfeccién, control de vectores, protocolos, fonmatos de seguimiento) y- demds soportes de toxdo o menciohado
anteriormente para las diferentes auditorfas internas, entidades, y autoridades ambientsles ¥ sanitarias a la Direccidn
de Sanidad. . X

58

El Of 8 s& compromete d 12 ejscucion del contrato a capacitar al personal contratado de maners smestral,
entragando copis de las certificaciones af supervisor del contralo, la tapacitacion soficitads debe cantener fog
siguientes temas:

* Manejo de sustancias quimicas.

® Gestitn integral de residuos,

* Buenas précticas ambientaies- Ahoro y uso eficiente de agua yenergia y papel

1 ¢ Protocolo de limpieza y desinfeccién .

El Oferente debers tener ef cronograma de capacitaciones del parsonal relacionado con los temas ambientales y de
saneamiento basico serén dictadas por personal profesional afin acreditado para esta labor. o

59

El Oferente debe dar cumplimi & la normatividad vigente aplicable a limpieza y desinfeccion de ambientes y dreas
hospitalarias de acuerdo a la criticidad {alto, medio y. bajo riesgo) provesrs los elementos de secads de envases
dispensadores que garanticen fas diluciones axactas da acuendo @ las guias que se adapien de ia Secretaria de
Salud, UMPIEZA Y DESINFECCION DE EQUIPOS Y SUPERFICIES AMBIENT, ALES EN INSTITUCIONES

80

Ei Oferente permitird v atendera las visitas de Inspeccibn por parts de ia suparvision y el éréa de geshion ambiental
para verificar el cumplimiento de la vidad entsl y de i ¥ plicable. Y tendr disponible toda ia
| documentacion que soporte esie cumplimisnto come planes, 5 ¥ profocolog.

€l Oferente debera cumpiir con Ia nomatividad ambiental vigenie relacionada con verlimientos, gestion de residuos,
amisiones atmostéricas, i bésica, o de sush quimicas como son las siguientes: Constitucion
Politica, Decreto Ley 2811 de 1974, Lay 99 de 1903, Ley 9 de 1979, Ley 253 de 1886, Ley 55 ds 1093, Ley 430 de

1998, Decreto 1076 de 2018, Decreto 2 de 1982, Decreto 1504 da 1884, Decrata 948 de 1595, Decreto 1575 de 2007,

o

1

deroguen y/o modifiquen. En el caso que se genere un residue de mayor fesgo como los radivactivos st Oferente se
ancargara de hacer ef tramite hecasario con ingsominas, . . .

| infencionates o accidentales de sustancias quimicas, 10 de i 9 residuos sin etiquetas, retiro de residuos.
| sin autorizacibn, transports de residucs en vehiculos no autorizades, vehiculos con emisiches atmosféncas
| representatives, manejo inadecuado de fos tasiduos, incumplimients de lg ruta sanitarie y demas que conduzean. a

generar mayor impacte al medio ambiente o cokxjuen en resgo 1a salug humana, que por ende representen
Incumplimiento normativo para el Hospital Central Yy en ganeral para la Direccion de Sanidad de la Policla Nacional

82

El Oferente debe usar productos para la desinfeccitn y impiaza de las #reas, que sean biodegradables, para fo.cual
entragars la certificscion vigente que soporten la biodegradabilided de fos productos de limpieza, emitida por parte de
un laboratorig avalado por el IDEAM.

La gestién de todos los residucs peligrosos (infecciosos, quimicos y administrativos) y no peligrosas (ordinarios)
generados durante fa sjecucion dei objete contractual. dentro: del Hospital {manteni - como residu

slectrénicos, residuos de sustancias quimicas; trapos contami Jos, plomades y d ) serdn asumidos por el
oferente sin generar ningdn costo para e} Hospital asi como e} Hospital serd el encargado de asegurarse de fa gestién
adecuada del residuo (es decir entrega al transportador, receptor de actas de fratamiento y disposicion final), de igual

E!l Oferente debera suministrar todos tos insumos tante medicamentos y madicos Quirirgicos necesarios para el Carro
de Paro, acorde a la normatividad vigente, . . :

65

*

| El Oferente durante ol tiempo de desinstalacién de fos actugles squipos e instalacion de ios AUBVOS enuipos

requeridos parg la eje«;ucibn det contrato'y en ef caso de presentar falias en los aqum o cuando. se ‘programe

de los pacientes de conformidad con su nivel de complejidad hasta por un. Sempo maximo de Treinta dias (30) dlas ,
que es al tiempo que se ha concedido para e desmonts, embalaje y ublcacisn de lbs Juip Y {a instalacién
de los nuevos X - )

El Oferente se compromete a realizar of desmonte, embalaje y ubicacion de s Bquipos segin los indicads por el
Suwvx’saronbatreénta(%)dias iU ala te o po.f_

de cumplimiento sin ningn costo para ef Hospital Central de 1a Policia Nacins,




67

Ef Oferents acepta que el supervisor del contrato reahce una visita 1BoHK al lugar ait tivo, donde prestard el
servicio mientras realiza ia instalacién de los equipos; & en el que realizard el objeto del contrato en of events que por

alguna circunstancia no s8 puede desarrollar en las instalaciones.

El Oferents que resulte favorecido deberd adelantar en forma pricritaria &f proceso de habilitacion del Servicio de
:“ ") ia ante la S ria ge Selud v adjuntar ef ceriificado de habilitacién para la prestacidn del servicio en las
instalaciones dei Hospital Qentral de la Policia Nacionat sin costo adicional pars a antidad, .

69

En materia de Seguridad y Salud en el Trabajo, 6] Oferarte debe dar cumplimiento 8l decreto 1072 de 2015 Decreto
Unico Regiamentario-def Sector Trabajo, libro 2. Régimen reglamentario del sector trabajo. parte 2. Reglamentationes
titulo 4. riesgos laborales, capitulo 6, Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo., al igual que Jo
establecido en fa Resolucidn 1111 de 2017 Por la cual se definen los Estdndares Minimos de! Sistera de Gestidn de
Seguridad y Sahud en a! Trabajo para empleadores y confratantss, en cuanic a la implementacion. del Sistema de
Seguridad y salud an el Trabajo: ) ’ : .

De igual forma sl Of que sea selecci debera alaborar 13 sigulente informacién:
Matriz de Peligros amenazas y vuinerabilidad para la sede del Hospital Central,
Matriz Legal, . o

Plan de Gestion dal Riesgo para ia de del Hospital centra) ’

Realizar curso de 50 horas de SG 5T para of msponsable de 88T . .

70

Ei oferents se compromete a dar cumplimiento al Instruciive 004 SUSAN ~ GUTAH - 70 de 2019 “mnstrucciones pars la

Tt

tacion del sistema de gestisn de seguridad v satud en el u'sbain 8G-SET en sl dmbito Saud,

Ei Oterente se comp a r ias actividad propias pars las que fue contratedo dando cumplimiento a la
normatividad y leyes vigentes de ¢ < 1@ interno que guarden relacitn con ef Sistema de Gestion Integral |
{SOGCS, MECI, CALIDAD y SISTEDA) ) .

72

Ei Oferente 36 compromets a prestar jos  sanvicios desds el inicio del contrato con los Médicos especialistas en
cardiologia intervencionists, candiologla —. electrofisivlogle, radiclogie intervencionista, médico radidiogo neurbiogo o
neurociruane, cirujano vasculsr, profesional en auditoria ¥ garantia on calidad de salud, profesional en salud
ocupacional, enfermero supserior, téenicos  en salud auxiliares da Enfermerfa personal administrativo con la
experiencia solicitada en cada caso, en el numero solicitado, A cumplic con las normas sobre Seguridad Salud en el
Trabajo para of personal a su cargo. A informar del cambio de algunos de ellos al Supervisor del Contrato ¥ 2 enviar
fas hojas de vida para mantener aclualizadas a carpeta del personal det conirate. A que desde el inicio del contrato

73

Su personal esté debidamente uniformado e identificada de acuerdo a las actividades gue desempefie.

El oferente se compromste 2 garantizar que ningune de los profesionsles, tecndiogos ¥ personal administrative que
oferle trabajard mas de las horas permitidas legaimente (12 al dia; 68'a la semana, articulo segundo de ia ley 260 de
1886}, . :

74

El Oferente debera informar a fa Supervision del Contralo ©f cambio o povedad gue se liegase a presentar de aiguno
do sus funcionarios en el iemps de sjecucion del contrato, as! mismo debers mantener 1as hojas de vida actualizadas
¥ @ disposicion de cualquier auditoria o requerimiento justificads, de ia misma manera desde i inicio del contrato ef
personal debe estar debidamente uniformado e kentificado de acuerdo a las actividades que pefie

7%

Ei Oferente se compromets a cantificar que ios médicos a_spaciaiisﬂs tienen poliza de r&smnsabimad’ clvil y penal
profesional durants la ejecucin del contrato,

78

E} Oferente se compromete a no continuar prestando 108 servicios objeto del presente contrato una vez esté agotado
el valor del contrato, salvo an casos de urgencia medice debidamente justificada de acuerdo con las disposiciones
expedidas por ia Superintendencia Nacional de Salud, aut os por el Supervisor det Contrsto quien evaluars las
ordenes y exigird al médico solicitante entregar la debida jusiificacian, Los servicios prestados por fuera del conirato

que no cumpla con las anteriores condiciones no seran pagados por ef CONTRATANTE.

Ef Oferente debers entregar en formatp Excel y en madio magnetico informe detaltado al supervisor del Contrato
dentro de los § primeros diss hablles de cada mes. Este informe debe contener Nomero Factura, Fecha Faclura,
Namero de Orden SISAP, Nombre Pacients, Edad, Identificacién, Diagnéstico, Procedimiento, Valor det
procedimiento, Nimero de contrato, Objeto de contrato, Valor fotal del contrato, Valor gjecutado del contrato ¥ Saldn

r ejecutar del contrato y observaciones.

78

£l Oferants se ap junto gon las facturas, informacin estadistics mensual en un archive plano ei
cual debe venir en medio magnético @ impress, que contenga la siguiente informacion: Namero del consecutivo,
Apsilidos y Nombres, Namero de identificacion, Edar del Usuario, focha dal Sarvicio, Diagnéstice con CIE 10, ¢Sdign
del procedimients, Nombre del Procadimiento ¢ estudic realizado; valor del procedimiento, nombre del médico
solicitante, cédula del médico solicitante y servicio solicitante, Esta debe entregarse los cinco (5) primeras dias habiles
de cada mes ¢ cuando se soliciten corles parciales. Ej-pmﬁemm;ww&zmmfm fos sopories de la
Oportunidad de atencién

Nomero de estudios solicitedos y realizados;
Complicaciones en la ejecucién da procedimientos y plan de meforamiento
Niémero de astudios realizados sabre nimero de estudios entregados,
Diez primeros estudios solicitados

Diez primeros profesionales coh mayor demanda de eéstudios del servicip
Diex poi lalidadee médicas que demanda dal servicio.

LK BN BE B UE B

NOTA: Estos indicadores deben ser clasificados por especialidades, diez primeros diagnostices con CIE 10,
indicadores de riesgos y fodo ko solictado por d Secretarfa de Salud. :

79

£l Oferenta se comprameta 3 penmite ol acoaso 2 estadistica, sopories y demas documenios relacionados con g
i6n de pacientes y func det serviclo, facilitindo de ser necesaric la verificacion y revision ds fos
sefrvicios prestados cusndo lo solicite Ja Supervisién del Contrato.

£l Oferente se compromete a que los profesionales médicos especialistas de 1a firma deberdn asistic a las reuniones

{juntas) médicas, comités yio actividades progr dentro de fa unidad hospitalaria y las diferentes especialidades
en tas que sean requeridos por el Hospital Central de 1a Policia Nacional,

81

E! Ofarente debera contar con s gulas de practica clinica para 18 tencién de las patologles o condiciones que
atiende con mayor fres i3 y los profocoles. De rdo con o blecido en la Resolucion 2003 de 2014, por la
cual se defi fos procedi ¥ condiciones de inscripcién de los Prastadares de Servicios de Salud y de
habilitacién de serviclos de salud, Las cudles seran objeto de verificacién por parle de la Supendsion y disponibles |

para los especialistas del Direccion de Sanidad de Policia Nacional.




!

| El Oferents debera cumplir con ef Sistema Obligatorio de Garantia de calidad, los requisitos minimos esenciakes 'y las

B2 | condiciones sanitarias que fijlen las autoridades competentes tante en o) oo 1 ny como nacional. X
| TE Glerente se compromete a gerantizar la entrega deinformadion estadistica dentro los cinca {5) primeros dias de
cada mes siguiente a la prestacion del servicio, el registro RIPS de acuerdo a lo ido por el Ministerio de | -
83 | Salud, Decrets 3844/00 y las demdas nofmas que lo adicionen o Mmodifiquen. La informacion deberd ser entregada a la X

Supervision del contrato del HOCEN en medio magnético & impreso por medio de un archivo plano. De'igual mdnara
debera suministrar informes parciales cuando le sean requeridos.

Ei Oferents se compromete a implementar y a dar uso ecuada al médilo de imag diagnésticas del Sistema de
84 | informacion en salud de la policia Nacional (SISAP} ¥ & reportar al Supsvisor def © iquier ihconsisténcia X
que se presernte. .

El Oferente se compromete & presentar junto con la factura un sistema de garantia de calidad, con un Wtaye
+85 | minimo del 5% de revision de los estudios realizados 'y raportides. Ef informe de esta rovision mensual debé ser| . X

presentada al supervisor ded contrato los cinco {8} primeros dias gg' cada mes en madio magndtico.

86 Et Oferente deberd asignar un coordinador médico, para que desde la parte clentifica sea ef enlace con los

especialistas y la supervisin del Hospital Central, para la toma de decisiones y participacion en juntas. ‘ x
El Oferents se comprometa a'aceptar y faclitar lag suditorias intemass y extsmas de la Diraccion da Sanidad de la| R
87 | Policia Nacional permitiendo la nevision de documentop ctnexds con las facturas, asi como Is documentacion del | X .. .

i i v

personal @ cargo. !

El Oferente se compromete a mantener un archivo en & qus reposen i hois de vida de scuerde a lo astatidecido por |
88 | el Hospital Central (lista de chequec) de! recurso humano ofertade. anexadas a la propuesta para esta contratacién X
cumplisndo con los esténdaras de habilitacién. T i ’

El oferente debe pagar en forma oporiuna y mensus! el canon de emendamiento por un valor de $6.156.000.00,
durante el tiempo de ejecucidn dsl contrato.

Los valores que se gensren por cuncapéc de sarvicios publicos (Er:lsrg'ia. Acueducto, Alcantarifladp, Reskiuos
89 | peligrosos y no peligrosos y Telefonis serdn cobrados al oferente de acuerdo con la cuenta de cobro presentada por X
a oficine de financiera det Hospital Central én coordinacion con el Gripo Logistica y Gestion Ambiental, T

Los recibos de consignacién del pago del arriendo y de Jos servicios amss mencionados serén reauisio indi . e
para presentar la facturacion mensual, ¢ :

El Oferente se compromete a cumplir con la Resolucian 1434 del 05 de diciembre de 2005, expedida por el Ministerio
de Minas y Energla por la cual se adopia ¢f Regl de Proteccitn y Seguridad Radiclégica,

EL oferente deberd allegar a fa Supervision del Contrato ias licencias: de funch de los IPOS emisores de

91 rediacion expedidas por 1a Secretaria de Salud.

El oferente debe asegurar el uso del software inciuido en 18 CD 0 DVD que permita para la visualizacion de ios COs [
892 | DVDs con las imég de jos exad o procedimientos realizados; ‘qus ses compatible con las terminales de X
trabajo en plso, urgencias y consulte externs. .

El Oferente debe plir con la Resolucion 482 de 2018 del WMinistario 08 Saiud- Secrsteria de Salud la cual
93 | reglamenta e uso de equipos generadores de radiacién ionizants, sistema control de calidad, presiacitn de Servicio X
de Proteccion Radiologica.

El oferente debe contribuir con el programa de shorro y uso eficiente de. agua, energla que desarolie. &l HOSPITAL
madio del arreglo opdriuno de fugas, ubicacian de dispositivos aharradores de agua,
ubicacién de lamparas libres de mercurio y de bajo consumo. El ofarente debard dar cumplimiento a la Resolucidn 159
det 2015 y presentars el correspondiente soporle donde permita ‘evidenciar su cumplimiento como manual de
94 | fabricacitn y / o etiquetas. X

3
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El ofersnte debera preferir ef papel fabricado en residuos agroindustriales, reciclado o maders proveniente de fuentes
forestales sostenibles, informacién verificads por medio de las cadificaciones del fabricante y especificaciones
; tecnicas de este insumo.

85 | El oferents deberd suministrar rops hospitalaria desechable {sabanas, batas polainas fundas caimpos estériles).

E! Oferents que resulle favorecule asumird oS mantenimientos preventivos y commectives. Inciudos repuesios de la
lotalidad de equipos que se requieran para la prestacion del sétvicio sin coslo adicional para et Hospital Central,

Ei Oferente se obliga, de conformidad con o establecido er &l Articulo 41 ds la Ley 80 de 1993, modificado por el
Articulo 23 de la Ley 1150 de 2007, que en el momento de legatizar ydep las respectivas facturas,
acreditard ol pago mensual de ks aportes de la afiliscitn ¥ cotizacin & los sistemas de Seguridag Social y Cajas de
Compensacién Famifiar, Institulo de Bienestar familiar ¥ Sena. Para ial fin debers aflegar con ke correspondiente
factura, cerlificacion donde conste dicho cumiplimiento firmado por el reprasentants legal o e revisor fiscal si conforme
8 ta nommatividad vigante estuviese obligada a teneri. :

97

dei usuario. En cumplimisnto al Decreto 4747 del 17 de dic de 2007. De rdo a lo estipul on el o

El Cferente se compromets a dar estricto cumplimisnts con 1o S6EbECHS dentro de a resolucién No 1895 de 1999 X
det Ministerio de Salud *Por Is cual se establecen normas para el manejo de la Historla Clinica”

El Oferente se compromete a aceplar y faciitar las visitas 45 108 Médicos Auditores ge 1a Direccion de Sanidad de la
100 | Policia Nacional permiiendo 1a revisian de los doco 08 con:las factiras, asi como la documentacién det X
personal a cargo.

El Oferente so compromete a lievar un archivg ConSecUtive por computador en "Microsoft Excal relacionando jos
diagnosticos y procedimiantos efectuados para ses enbregados junto con. lay rdenes de servidio expedida por los
101 | profesionales del Hospital Central de la Policia Nacional y copia de! informe dal resultedo del estudic impreso o 8n X

medio magneético los cuales seran radicados en la Central de Cuentas dol Hospital Central como soportes de fa
facturacién mensuai. : X

El Oferente se compromete a prestar 108 servicios objeto del contrato con la capacidad adminiskrativa 'y dperacional
102 | requerida & instalada la cual debe ser suministrada por 8l mismo de-acuerds al objeto del contrato, {DILIGENCIAR EL X
ANEXO CARTA DE COMPROMISO DEL RECURSG HUMAND) - :

ApQbacion




Ef Oferenta se compromete durante la-ajscucion del contrate a tener actualizadas Jas Fichas de datos de segunidad o8
103 dos los productos quimicos y de zseo -que utilice, para lo cudl debe ubicarias Bn un luger visible donde se X
encueniren almacenados dichos productos. Asf como entragar certificados y/o documentos que soporten capaciacisn
del personal en ef mansjo de dichas hojas de seguridad vy uso dé estos insumos.
El Oferants debe realizer la respectiva fumigacién (aspersién ylo aplicacion de gstes) ¥ desratizacion de las
instalaciones arrendadas, de acuerdo a io estipulade en su plan de saneamiento v a lo coordinado con el supervisor
del confrato, de igual forma s realizarse I actividad deberd entregar al supervisor dal confrato fos siguientes.
documentos. .
»  Concepto senitario vigente que Ip acredite para resiizar ia actividad, -
+ Soporte de Ja idoneidad del personal que realizé la actividad #n la aplicacion de plaguicides.
»  Certificados de disp ion de-los recipl de los quitnicos dlilizados, en cumplimienty del decreto 4741 de
104 2005, por sl cual se reglaments parciaiments fa prevencion ¥ el manejo de los residucs o desschos paligrosos X
generados en ef marco de 1a gestion integral. . :
¢ Certificacidn suscrita por el representante legal donde manifieste. que los terceros contratades para ef
fransporte, & iefto yio disposicién final de los residucs peligrosos y especiales generados en las
actividades dé mantenimisnto, Senen (o8 respectivos permisos. y licencias armbientales vigentes emitidas por
autoridad ambiental competente, B
*  Anexar la hoja de seguridad de los productos quimicos utiizados para la actividad, '
» £l oferente debe cumplir con ol Decrato 1809 del 31 de julio de 2002 para & transporte de mercancias
' paligrosas, en referencia al transporte de fos residios peligrosos y especiales generados en la actividad
descrita, para fo cual entregard los respectivos certificados de movilizacidn al supervisor del contrato
106 | El oferents deberd suministrar ropa hoepitalaria desechabla (sab batas polainas furdas campos estériles), %

Declaramos, bajo nuestra responsabilidad personal y comprometiendo ta responsabilidad institucional de las personas juridicas que
representamos, que la informacién antes consignada es totalmente cierta, puede ser verificada y que ofertamos el 100% de fos
requerimientos solicitados en el presente Anexo. .

NOMBRE DEL PROPONENTE : : . U.T.ANGIO DINAMICA )
MTof.C. - S a : ~ 900.403.504-8

MOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL = " ENRIQUE ABDON PUENTES MARTIN
c.c. . : 18.202.827 :

FIRMA DEL REPRESEMNTANTE LEGAL : :

DIRECCION : H Calle 89* Bis No. 5-37 Oficina 404
TELEFONO : 2114944

EHAIL H yilodeavilni@hotmail.com




