FORMULARIO N° 4
VALORACION PROPUESTA ECONOMICA
Ciudad y fecha 
Señores
DISPENSARIO MEDICO DE CALI
Ciudad
REF: PROCESO DE SELECCIÓN ABREVIADA DE MENOR CUANTIA  N° 282-DIGSA/DMCAL-2025
(El apoderado o representante legal), obrando en nombre y representación de conformidad con lo establecido en este complemento a la invitación, oferto de forma irrevocable y con precio fijo, los servicios objeto de este proceso de contratación, que cumplen con las características técnicas exigidas, por un presupuesto total de ($800.000.000,00), donde la lista de precios es la siguiente:
	CATALOGO PRESUPUESTAL
	CÓDIGO SAP: ISH-20000000000000
	 

	A 02-02-02-009-003
	SERVICIOS PARA EL CUIDADO DE LA SALUD HUMANA Y SERVICIOS SOCIALES

	ITEM
	CODIGO UNSPSC
	CODIGO CUPS
	DESCRIPCION DEL SERVICIO
	UNIDAD MEDIDA
	CANT.
	VALOR A OFERTAR

	URGENCIAS

	1
	85101500
	890735
	CONSULTA DE URGENCIAS, POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA GENERAL
	SERVICIO
	1
	 

	2
	85101500
	890701
	CONSULTA DE URGENCIAS POR MEDICINA GENERAL
	SERVICIO
	1
	 

	CONSULTAS ESPECIALISTAS (INTERCONSULTAS)

	3
	85101500
	890502
	PARTICIPACION EN JUNTA MEDICA O EQUIPO INTERDISCIPLINARIO POR MEDICINA ESPECIALIZADA Y CASO (PACIENTE)
	SERVICIO
	1
	 

	4
	85101500
	890302
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR OTRAS ESPECIALIDADES MEDICAS
	SERVICIO
	1
	 

	5
	85101500
	890240
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA VASCULAR
	SERVICIO
	1
	 

	6
	85101500
	890340
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA VASCULAR
	SERVICIO
	1
	 

	7
	85101500
	890280
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGÍA
	SERVICIO
	1
	 

	8
	85101500
	890230
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA CARDIOVASCULAR
	SERVICIO
	1
	 

	9
	85101500
	890330
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA CARDIOVASCULAR
	SERVICIO
	1
	 

	10
	85101500
	890274
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN NEUROLOGÍA
	SERVICIO
	1
	 

	11
	85101500
	890380
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
	SERVICIO
	1
	 

	12
	85101500
	890326
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN ANESTESIOLOGÍA
	SERVICIO
	1
	 

	13
	85101500
	890374
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN NEUROLOGIA
	SERVICIO
	1
	 

	14
	85101500
	890226
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN ANESTESIOLOGIA
	SERVICIO
	1
	 

	15
	85101500
	890235
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN CIRUGÍA GENERAL
	SERVICIO
	1
	 

	16
	85101500
	890273
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN NEUROCIRUGIA
	SERVICIO
	1
	 

	17
	85101500
	890239
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA PLASTICA, ESTETICA Y RECONSTRUCTIVA
	SERVICIO
	1
	 

	18
	85101500
	890236
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA MAXILOFACIAL
	SERVICIO
	1
	 

	19
	85101500
	890233
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA DE TORAX
	SERVICIO
	1
	 

	20
	85101500
	890335
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN CIRUGÍA GENERAL
	SERVICIO
	1
	 

	21
	85101500
	890339
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA PLASTICA, ESTETICA Y RECONSTRUCTIVA
	SERVICIO
	1
	 

	22
	85101500
	890336
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA MAXILOFACIAL
	SERVICIO
	1
	 

	23
	85101500
	890373
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN NEUROCIRUGIA
	SERVICIO
	1
	 

	24
	85101500
	890382
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN OTORRINOLARINGOLOGÍA
	SERVICIO
	1
	 

	25
	85101500
	890333
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA DE TORAX
	SERVICIO
	1
	 

	26
	85101500
	890282
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN OTORRINOLARINGOLOGÍA
	SERVICIO
	1
	 

	27
	85101500
	890242
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN DERMATOLOGÍA
	SERVICIO
	1
	 

	28
	85101500
	890294
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN UROLOGÍA
	SERVICIO
	1
	 

	29
	85101500
	890342
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN DERMATOLOGIA
	SERVICIO
	1
	 

	30
	85101500
	890394
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN UROLOGÍA
	SERVICIO
	1
	 

	31
	85101500
	890250
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN GINECOLOGÍA Y OBSTETRICIA
	SERVICIO
	1
	 

	32
	85101500
	890350
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN GINECOLOGÍA Y OBSTETRICIA
	SERVICIO
	1
	 

	33
	85101500
	890246
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN GASTROENTEROLOGIA
	SERVICIO
	1
	 

	34
	85101500
	890202
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR OTRAS ESPECIALIDADES MÉDICAS
	SERVICIO
	1
	 

	35
	85101500
	549002
	INSERCION DE CATETER PERMANENTE PARA HEMODIALISIS
	SERVICIO
	1
	 

	36
	85101500
	399501
	HEMODIALISIS ESTANDAR CON BICARBONATO
	SERVICIO
	1
	 

	HEMODINAMIA Y ELECTROFISIOLOGIA

	37
	85101500
	378606
	INSERCION [IMPLANTACION] DE CARDIOVERSOR (DESFIBRILADOR) CON RESINCRONIZADOR (CARDIORESINCRONIZADOR) VIA PERCUTANEA (ENDOVASCULAR)
	SERVICIO
	1
	 

	38
	85101500
	372202
	CATETERISMO CARDÍACO DEL LADO IZQUIERDO DEL CORAZÓN
	SERVICIO
	1
	 

	39
	85101500
	378902
	EXPLANTE O ELIMINACION DE CARDIOVERSOR (DESFIBRILADOR) O RESINCRONIZADOR O CARDIORESINCRONIZADOR
	SERVICIO
	1
	 

	40
	85101500
	876122
	ARTERIOGRAFIA CORONARIA CON CATETERISMO IZQUIERDO
	SERVICIO
	1
	 

	41
	85101500
	876121
	ARTERIOGRAFIA CORONARIA CON CATETERISMO DERECHO E IZQUIERDO
	SERVICIO
	1
	 

	42
	85101500
	378501
	REVISIÓN (REPROGRAMACIÓN) DE MARCAPASOS
	SERVICIO
	1
	 

	43
	85101500
	378503
	REVISIÓN (REPROGRAMACIÓN) DE CARDIOVERSOR (DESFIBRILADOR)
	SERVICIO
	1
	 

	44
	85101500
	378504
	REVISION (REPROGRAMACION) DE CARDIOVERSOR (DESFIBRILADOR) CON RESINCRONIZADOR (CARDIORESINCRONIZADOR)
	SERVICIO
	1
	 

	IMAGENOLOGÍA 

	45
	85101500
	881317
	ECOGRAFIA ENDOSCOPICA BILIOPANCREATICA
	SERVICIO
	1
	 

	46
	85101500
	881130
	ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE CARA
	SERVICIO
	1
	 

	47
	85101500
	881151
	ECOGRAFIA DE GLANGLIOS CERVICALES (MAPEO)
	SERVICIO
	1
	 

	48
	85101500
	886012
	OSTEODENSITOMETRIA POR ABSORCION DUAL
	SERVICIO
	1
	 

	49
	85101500
	951302
	ECOGRAFIA OCULAR MODO A Y B
	SERVICIO
	1
	 

	50
	85101500
	877815
	PIELOGRAFIA RETROGRADA O ANTEROGRADA
	SERVICIO
	1
	 

	51
	85101500
	877814
	PIELOGRAFIA RETROGRADA A TRAVES DE CATETER DEJADO EN EL URETER O A  TRAVES DE URETEROSTOMIA
	SERVICIO
	1
	 

	52
	85101500
	877862
	URETROCISTOGRAFIA MICCIONAL
	SERVICIO
	1
	 

	53
	85101500
	877110
	AORTOGRAMA ABDOMINAL
	SERVICIO
	1
	 

	54
	85101500
	886013
	OSTEODENSITOMETRÍA Y COMPOSICIÓN CORPORAL (TEJIDOS BLANDOS)
	SERVICIO
	1
	 

	55
	85101500
	881205
	ECOCARDIOGRAMA TRANSESOFAGICO
	SERVICIO
	1
	 

	56
	85101500
	881210
	ECOCARDIOGRAMA DE STRESS CON PRUEBA DE ESFUERZO O CON PRUEBA FARMACOLOGICA
	SERVICIO
	1
	 

	57
	85101500
	881202
	ECOCARDIOGRAMA TRANSTORACICO
	SERVICIO
	1
	 

	58
	85101500
	882317
	ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBROS INFERIORES
	SERVICIO
	1
	 

	59
	85101500
	877201
	FLEBOGRAFIA [VENOGRAFIA] ABDOMINAL O PELVICA (SELECTIVA)
	SERVICIO
	1
	 

	60
	85101500
	882296
	ECOGRAFIA DOPPLER CON EVALUACION DE FLUJO SANGUINEO EN HIPERTENSION PORTAL
	SERVICIO
	1
	 

	61
	85101500
	882272
	ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS DEL PENE
	SERVICIO
	1
	 

	62
	85101500
	882222
	ECOGRAFIA DOPPLER DE ARTERIAS RENALES
	SERVICIO
	1
	 

	63
	85101500
	882298
	ECOGRAFIA DOPPLER OBSTETRICA CON EVALUACION DE CIRCULACION PLACENTARIA
	SERVICIO
	1
	 

	64
	85101500
	882112
	ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS DEL CUELLO
	SERVICIO
	1
	 

	65
	85101500
	882132
	ECOGRAFIA DOPPLER DE OTROS VASOS PERIFERICOS DEL CUELLO
	SERVICIO
	1
	 

	66
	85101500
	882203
	ECOGRAFÍA DOPPLER DE VASOS ABDOMINALES O PÉLVICOS
	SERVICIO
	1
	 

	67
	85101500
	882307
	ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS SUPERIORES
	SERVICIO
	1
	 

	68
	85101500
	882318
	EECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBRO INFERIOR
	SERVICIO
	1
	 

	69
	85101500
	881511
	ECOGRAFIA TESTICULAR CON ANALISIS DOPPLER
	SERVICIO
	1
	 

	70
	85101500
	881437
	ECOGRAFIA OBSTETRICA CON DETALLE ANATOMICO
	SERVICIO
	1
	 

	71
	85101500
	876802
	MAMOGRAFÍA BILATERAL
	SERVICIO
	1
	 

	72
	85101500
	881132
	ECOGRAFIA DE CUELLO
	SERVICIO
	1
	 

	73
	85101500
	881360
	ECOGRAFIA PELVICA CON ANALISIS DOPPLER
	SERVICIO
	1
	 

	74
	85101500
	881362
	ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE ABDOMEN CON ANALISIS DOPPLER
	SERVICIO
	1
	 

	75
	85101500
	882308
	ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS INFERIORES
	SERVICIO
	1
	 

	76
	85101500
	881112
	ECOGRAFIA CEREBRAL TRANSFONTANELAR CON TRANSDUCTOR DE 7.MHZ O MAS
	SERVICIO
	1
	 

	77
	85101500
	881630
	ECOGRAFIA ARTICULAR DE CADERA
	SERVICIO
	1
	 

	78
	85101500
	876801
	MAMOGRAFIA UNILATERAL O DE PIEZA QUIRURGICA
	SERVICIO
	1
	 

	79
	85101500
	881435
	ECOGRAFIA OBSTETRICA CON EVALUACION DE CIRCULACION PLACENTARIA Y FETAL
	SERVICIO
	1
	 

	80
	85101500
	881701
	ECOGRAFIA COMO GUIA PARA PROCEDIMIENTOS
	SERVICIO
	1
	 

	81
	85101500
	877851
	CISTOGRAFIA CON PROYECCIONES OBLICUAS
	SERVICIO
	1
	 

	82
	85101500
	881302
	ECOGRAFÍA DE ABDOMEN TOTAL
	SERVICIO
	1
	 

	83
	85101500
	881301
	ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE PARED ABDOMINAL Y DE PELVIS
	SERVICIO
	1
	 

	84
	85101500
	881621
	ECOGRAFIA ARTICULAR DE TOBILLO
	SERVICIO
	1
	 

	85
	85101500
	881436
	ECOGRAFIA OBSTETRICA CON TRANSLUCENCIA NUCAL
	SERVICIO
	1
	 

	86
	85101500
	881305
	ECOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERIOR
	SERVICIO
	1
	 

	87
	85101500
	881403
	ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA (ESTUDIO INTEGRAL FOLICULAR CON ECO VAGINAL)
	SERVICIO
	1
	 

	88
	85101500
	881610
	ECOGRAFIA ARTICULAR DE HOMBRO
	SERVICIO
	1
	 

	89
	85101500
	881201
	ECOGRAFIA DE MAMA, CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS
	SERVICIO
	1
	 

	90
	85101500
	881332
	ECOGRAFIA DE VIAS URINARIAS (RINONES, VEJIGA Y PROSTATA TRANSABDOMINAL)
	SERVICIO
	1
	 

	91
	85101500
	881141
	ECOGRAFIA DE TIROIDES CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS
	SERVICIO
	1
	 

	92
	85101500
	881502
	ECOGRAFIA DE PROSTATA TRANSRECTAL
	SERVICIO
	1
	 

	93
	85101500
	881702
	ECOGRAFIA COMO GUIA PARA PROCEDIMIENTOS CON MARCACION
	SERVICIO
	1
	 

	94
	85101500
	881432
	ECOGRAFIA OBSTETRICA TRANSVAGINAL
	SERVICIO
	1
	 

	95
	85101500
	881306
	ECOGRAFIA DE HIGADO, PANCREAS, VIA BILIAR Y VESICULA
	SERVICIO
	1
	 

	96
	85101500
	881620
	ECOGRAFÍA ARTICULAR DE RODILLA
	SERVICIO
	1
	 

	97
	85101500
	881521
	ECOGRAFIA DE PENE CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS
	SERVICIO
	1
	 

	98
	85101500
	881131
	ECOGRAFIA DE GLANDULAS SALIVALES CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS
	SERVICIO
	1
	 

	99
	85101500
	881510
	ECOGRAFIA TESTICULAR CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS
	SERVICIO
	1
	 

	100
	85101500
	881601
	ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS EN LAS EXTREMIDADES SUPERIORES CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS
	SERVICIO
	1
	 

	101
	85101500
	881602
	ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS EN LAS EXTREMIDADES INFERIORES CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS
	SERVICIO
	1
	 

	102
	85101500
	881501
	ECOGRAFIA DE PROSTATA TRANSABDOMINAL
	SERVICIO
	1
	 

	103
	85101500
	881401
	ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA TRANSVAGINAL
	SERVICIO
	1
	 

	104
	85101500
	881611
	ECOGRAFIA ARTICULAR DE CODO
	SERVICIO
	1
	 

	105
	85101500
	881612
	ECOGRAFIA ARTICULAR DE PUÑO (MUÑECA)
	SERVICIO
	1
	 

	106
	85101500
	881613
	ECOGRAFIA ARTICULAR DE MANO
	SERVICIO
	1
	 

	107
	85101500
	881622
	ECOGRAFIA ARTICULAR DE PIE
	SERVICIO
	1
	 

	108
	85101500
	881431
	ECOGRAFIA OBSTETRICA TRANSABDOMINAL
	SERVICIO
	1
	 

	109
	85101500
	877871
	URETROGRAFIA RETROGRADA
	SERVICIO
	1
	 

	110
	85101500
	881402
	ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA TRANSABDOMINAL
	SERVICIO
	1
	 

	111
	85101500
	881434
	PERFIL BIOFISICO
	SERVICIO
	1
	 

	112
	85101500
	874133
	ARTERIOGRAFIA VERTEBRAL BILATERAL SELECTIVA CON CAROTIDAS (PANANGIOGRAFIA)
	SERVICIO
	 
	 

	113
	85101500
	871030
	RADIOGRAFIA DE COLUMNA DORSOLUMBAR
	SERVICIO
	1
	 

	114
	85101500
	873423
	RADIOGRAFIA TANGENCIAL O AXIAL DE ROTULA
	SERVICIO
	1
	 

	115
	85101500
	873422
	RADIOGRAFIA DE RODILLAS COMPARATIVAS POSICION VERTICAL (UNICAMENTE VISTA ANTEROPOSTERIOR)
	SERVICIO
	1
	 

	116
	85101500
	871040
	RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA
	SERVICIO
	1
	 

	117
	85101500
	873303
	RADIOGRAFIA COMPARATIVA DE PIES CON APOYO (AP Y LATERAL)
	SERVICIO
	1
	 

	118
	85101500
	870102
	RADIOGRAFIA DE ORBITAS
	SERVICIO
	1
	 

	119
	85101500
	870107
	RADIOGRAFIA DE HUESOS NASALES
	SERVICIO
	1
	 

	120
	85101500
	870131
	RADIOGRAFIA DE ARTICULACION TEMPOROMAXILAR [ATM]
	SERVICIO
	1
	 

	121
	85101500
	870108
	RADIOGRAFIA DE SENOS PARANASALES
	SERVICIO
	1
	 

	122
	85101500
	871091
	RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES SACROILIACAS
	SERVICIO
	1
	 

	123
	85101500
	871112
	RADIOGRAFIA DE ESTERNON
	SERVICIO
	1
	 

	124
	85101500
	870101
	RADIOGRAFIA DE CARA (PERFILOGRAMA)
	SERVICIO
	1
	 

	125
	85101500
	870601
	RADIOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE CUELLO
	SERVICIO
	1
	 

	126
	85101500
	871010
	RADIOGRAFIA DE COLUMNA CERVICAL
	SERVICIO
	1
	 

	127
	85101500
	871020
	RADIOGRAFIA DE COLUMNA TORACICA
	SERVICIO
	1
	 

	128
	85101500
	871111
	RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
	SERVICIO
	1
	 

	129
	85101500
	871121
	RADIOGRAFIA DE TORAX (P.A. O A.P. Y LATERAL, DECUBITO LATERAL, OBLICUAS O LATERAL)
	SERVICIO
	1
	 

	130
	85101500
	872002
	RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE
	SERVICIO
	1
	 

	131
	85101500
	873411
	RADIOGRAFIA DE CADERA O ARTICULACION COXO-FEMORAL (AP, LATERAL)
	SERVICIO
	1
	 

	132
	85101500
	871050
	RADIOGRAFIA DE SACRO COCCIX
	SERVICIO
	1
	 

	133
	85101500
	873121
	RADIOGRAFIA DE HUMERO
	SERVICIO
	1
	 

	134
	85101500
	873204
	RADIOGRAFIA DE HOMBRO
	SERVICIO
	1
	 

	135
	85101500
	873312
	RADIOGRAFIA DE FEMUR (AP, LATERAL)
	SERVICIO
	1
	 

	136
	85101500
	873313
	RADIOGRAFIA DE PIERNA (AP, LATERAL)
	SERVICIO
	1
	 

	137
	85101500
	873420
	RADIOGRAFIA DE RODILLA (AP, LATERAL)
	SERVICIO
	1
	 

	138
	85101500
	870602
	RADIOGRAFIA DE CAVUM FARINGEO
	SERVICIO
	1
	 

	139
	85101500
	871019
	RADIOGRAFIA DE COLUMNA UNION CERVICO DORSAL
	SERVICIO
	1
	 

	140
	85101500
	873122
	RADIOGRAFIA DE ANTEBRAZO
	SERVICIO
	1
	 

	141
	85101500
	873004
	RADIOGRAFIA PARA DETECTAR EDAD OSEA [CARPOGRAMA]
	SERVICIO
	1
	 

	142
	85101500
	873112
	RADIOGRAFIA DE CLAVICULA
	SERVICIO
	1
	 

	143
	85101500
	873205
	RADIOGRAFIA DE CODO
	SERVICIO
	1
	 

	144
	85101500
	873206
	RADIOGRAFIA DE PUNO O MUNECA
	SERVICIO
	1
	 

	145
	85101500
	873333
	RADIOGRAFIA DE PIE (AP, LATERAL Y OBLICUA)
	SERVICIO
	1
	 

	146
	85101500
	873335
	RADIOGRAFIA DE CALCANEO (AXIAL Y LATERAL)
	SERVICIO
	1
	 

	147
	85101500
	873431
	RADIOGRAFIA DE TOBILLO (AP, LATERAL Y ROTACION INTERNA)
	SERVICIO
	1
	 

	148
	85101500
	870001
	RADIOGRAFIA DE CRANEO SIMPLE
	SERVICIO
	1
	 

	149
	85101500
	873340
	RADIOGRAFIA DE MIEMBRO INFERIOR (AP, LATERAL)
	SERVICIO
	1
	 

	150
	85101500
	873210
	RADIOGRAFIA DE MANO
	SERVICIO
	1
	 

	151
	85101500
	873444
	RADIOGRAFIAS EN EXTREMIDADES PROYECCIONES ADICIONALES (STRESS, TUNEL, OBLICUAS)
	SERVICIO
	1
	 

	152
	85101500
	873123
	RADIOGRAFIAS COMPARATIVAS DE EXTREMIDADES SUPERIORES
	SERVICIO
	1
	 

	153
	85101500
	873412
	RADIOGRAFIA DE CADERA COMPARATIVA
	SERVICIO
	1
	 

	154
	85101500
	873443
	RADIOGRAFIAS COMPARATIVAS DE EXTREMIDADES INFERIORES
	SERVICIO
	1
	 

	155
	85101500
	879901
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE VASOS
	SERVICIO
	1
	 

	156
	85101500
	879431
	UROGRAFIA CON TOMOGRAFIA COMPUTADA
	SERVICIO
	1
	 

	157
	85101500
	879910
	TOMOGRAFIA COMPUTADA EN RECONSTRUCCION TRIDIMENSIONAL
	SERVICIO
	1
	 

	158
	85101500
	879420
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE ABDOMEN Y PELVIS (ABDOMEN TOTAL)
	SERVICIO
	1
	 

	159
	85101500
	879113
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CRANEO SIMPLE Y CON CONTRASTE
	SERVICIO
	1
	 

	160
	85101500
	879410
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE ABDOMEN SUPERIOR
	SERVICIO
	1
	 

	161
	85101500
	879112
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CRANEO CON CONTRASTE
	SERVICIO
	1
	 

	162
	85101500
	879122
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE OIDO, PENASCO Y CONDUCTO AUDITIVO INTERNO
	SERVICIO
	1
	 

	163
	85101500
	879131
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE SENOS PARANASALES O CARA
	SERVICIO
	1
	 

	164
	85101500
	879132
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE RINOFARINGE
	SERVICIO
	1
	 

	165
	85101500
	879150
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE ARTICULACION TEMPORO MANDIBULAR (BILATERAL)
	SERVICIO
	1
	 

	166
	85101500
	879301
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX
	SERVICIO
	1
	 

	167
	85101500
	879111
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CRANEO SIMPLE
	SERVICIO
	1
	 

	168
	85101500
	879161
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CUELLO
	SERVICIO
	1
	 

	169
	85101500
	879201
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE COLUMNA SEGMENTOS CERVICAL, TORACICO, LUMBAR O SACRO, POR CADA NIVEL (TRES ESPACIOS)
	SERVICIO
	1
	 

	170
	85101500
	879460
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE PELVIS
	SERVICIO
	1
	 

	171
	85101500
	879430
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE VIAS URINARIAS [UROTAC]
	SERVICIO
	1
	 

	172
	85101500
	879990
	TOMOGRAFIA COMPUTADA COMO GUIA PARA PROCEDIMIENTOS
	SERVICIO
	1
	 

	173
	85101500
	879510
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE MIEMBROS SUPERIORES Y ARTICULACIONES
	SERVICIO
	1
	 

	174
	85101500
	879520
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE MIEMBROS INFERIORES Y ARTICULACIONES
	SERVICIO
	1
	 

	INTERNACIÓN

	175
	85101500
	129A02
	INTERNACIÓN ADULTOS COMPLEJIDAD ALTA HABITACION MÚLTIPLE
	SERVICIO
	1
	 

	176
	85101500
	129A01
	INTERNACIÓN ADULTOS COMPLEJIDAD ALTA HABITACION INDIVIDUAL (INCLUYE AISLAMIENTO GENERAL Y PARA TRASPLANTE DE CÉLULAS PROGENITORAS)
	SERVICIO
	1
	 

	177
	85101500
	132P01
	INTERNACIÓN PARCIAL EN INSTITUCIÓN HOSPITALARIA ( Hospital dia)
	SERVICIO
	1
	 

	LABORATORIO CLÍNICO

	178
	85101500
	908859
	IDENTIFICACION SIMULTANEA DE MULTIPLES PATOGENOS POR PRUEBAS MOLECULARES
	SERVICIO
	1
	 

	179
	85101500
	906509
	ANTICUERPOS CITOTÓXICOS ANTI HLA
	SERVICIO
	1
	 

	180
	85101500
	908404
	CARIOTIPO CON BANDEO G
	SERVICIO
	1
	 

	181
	85101500
	902079
	ESTUDIO DE ANTICOAGULANTE LUPICO
	SERVICIO
	1
	 

	182
	85101500
	906517
	TIPIFICACION ANTIGENO LEUCOCITARIO HUMANO LOCUS B27
	SERVICIO
	1
	 

	183
	85101500
	906259
	Parvovirus B19 ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	184
	85101500
	908427
	F2 (FACTOR II O PROTROMBINA) MUTACION G20210A
	SERVICIO
	1
	 

	185
	85101500
	908417
	BCR/ABL TRANSLOCACION DE GENES CUANTITATIVO
	SERVICIO
	1
	 

	186
	85101500
	906851
	CALPROTECTINA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	187
	85101500
	908441
	FACTOR DE LEIDEN MUTACION
	SERVICIO
	1
	 

	188
	85101500
	908805
	Citomegalovirus CARGA VIRAL
	SERVICIO
	1
	 

	189
	85101500
	906468
	ACETILCOLINA RECEPTORES ANTICUERPOS FIJADORES SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	190
	85101500
	906469
	ACETILCOLINA RECEPTORES ANTICUERPOS MODULADORES SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	191
	85101500
	904511
	HORMONA ANTIMULLERIANA
	SERVICIO
	1
	 

	192
	85101500
	903417
	CERULOPLASMINA AUTOMATIZADA
	SERVICIO
	1
	 

	193
	85101500
	908885
	MYCOBACTERIUM TUBERCULOSIS PRUEBAS DE SENSIBILIDAD POR PRUEBAS MOLECULARES (ESPECIFICO)
	SERVICIO
	1
	 

	194
	85101500
	903707
	VITAMINA D 125 DIHIDROXI [D2-D3] [CALCIFIDOL]
	SERVICIO
	1
	 

	195
	85101500
	902072
	ACTIVIDAD DEL FACTOR VON WILLEBAND
	SERVICIO
	1
	 

	196
	85101500
	906401
	ACETILCOLINA RECEPTORES ANTICUERPOS BLOQUEADORES AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	197
	85101500
	905202
	ACIDO VALPROICO LIBRE AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	198
	85101500
	906134
	TEST DE AVIDEZ ANTICUERPOS Ig G Toxoplasma SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	199
	85101500
	906492
	ANTICUERPOS ANTI RECEPTOR DE TSH SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	200
	85101500
	903036
	OXALATOS EN ORINA O EN SANGRE
	SERVICIO
	1
	 

	201
	85101500
	904720
	ELASTASA PANCREATICA
	SERVICIO
	1
	 

	202
	85101500
	903437
	TROPONINA I CUANTITATIVA
	SERVICIO
	1
	 

	203
	85101500
	902019
	ANTIGENO DEL FACTOR VON WILLEBRAND
	SERVICIO
	1
	 

	204
	85101500
	908890
	DETECCION VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO POR PRUEBAS MOLECULARES (ESPECIFICO)
	SERVICIO
	1
	 

	205
	85101500
	903065
	PRO PEPTIDO ATRIAL NATRIURETICO [PRO-BNP] (PEPTIDO CEREBRAL NATRIURETICO)
	SERVICIO
	1
	 

	206
	85101500
	904005
	RENINA ACTIVIDAD PLASMATICA
	SERVICIO
	1
	 

	207
	85101500
	903066
	PEPTIDO ATRIAL NATRIURETICO [BNP] [PEPTIDO CEREBRAL NATRIURETICO]
	SERVICIO
	1
	 

	208
	85101500
	902048
	TIEMPO DE TROMBINA
	SERVICIO
	1
	 

	209
	85101500
	906825
	INMUNOFIJACION AUTOMATIZADA
	SERVICIO
	1
	 

	210
	85101500
	902023
	FACTOR XIII [FSF FACTOR ESTABILIZANTE DE LA FIBRINA O TIEMPO DE LISIS COAGULO]
	SERVICIO
	1
	 

	211
	85101500
	905503
	TACROLIMUS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	212
	85101500
	904705
	INSULINA LIBRE
	SERVICIO
	1
	 

	213
	85101500
	903059
	METANEFRINAS FRACCIONADAS EN ORINA DE 24 HORAS
	SERVICIO
	1
	 

	214
	85101500
	906485
	MIELOPEROXIDASA ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	215
	85101500
	902018
	FACTOR VIII DE LA COAGULACION
	SERVICIO
	1
	 

	216
	85101500
	902035
	PROTEINA S DE LA COAGULACION ACTIVIDAD
	SERVICIO
	1
	 

	217
	85101500
	906232
	HTLV-I Y II ANTICUERPOS TOTALES SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	218
	85101500
	905505
	EVEROLIMUS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	219
	85101500
	903439
	TROPONINA T CUANTITATIVA
	SERVICIO
	1
	 

	220
	85101500
	903706
	VITAMINA D 25 HIDROXI TOTAL [D2-D3] [CALCIFEROL]
	SERVICIO
	1
	 

	221
	85101500
	906133
	Trypanosoma cruzi ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	222
	85101500
	906129
	TOXOPLASMA GONDII ANTICUERPOS IG M AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	223
	85101500
	906127
	TOXOPLASMA GONDII ANTICUERPOS IG G AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	224
	85101500
	904912
	HORMONA PARATIROIDEA MOLECULA INTACTA
	SERVICIO
	1
	 

	225
	85101500
	906605
	ANTIGENO DE CANCER DE OVARIO [CA 125] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	226
	85101500
	906225
	HEPATITIS C ANTICUERPO SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	227
	85101500
	905727
	DROGAS DE ABUSO
	SERVICIO
	1
	 

	228
	85101500
	906413
	CENTROMERO ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	229
	85101500
	904802
	ALDOSTERONA EN ORINA
	SERVICIO
	1
	 

	230
	85101500
	904920
	TIROGLOBULINA
	SERVICIO
	1
	 

	231
	85101500
	904004
	RENINA TOTAL
	SERVICIO
	1
	 

	232
	85101500
	906477
	TRANSGLUTAMINASA ANTICUERPOS Ig A SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	233
	85101500
	902004
	ANTICOAGULANTE LÚPICO
	SERVICIO
	1
	 

	234
	85101500
	906482
	BETA 2 GLICOPROTEINA I IG M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	235
	85101500
	906481
	BETA 2 GLICOPROTEINA I Ig G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	236
	85101500
	906231
	HERPES II ANTICUERPOS IG M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	237
	85101500
	906126
	TOXOPLASMA GONDII ANTICUERPOS IG A SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	238
	85101500
	903105
	ACIDO FOLICO [FOLATOS] EN SUERO
	SERVICIO
	1
	 

	239
	85101500
	906314
	CRYPTOCOCCUS NEOFORMANS ANTIGENO
	SERVICIO
	1
	 

	240
	85101500
	906229
	HERPES I ANTICUERPOS IG M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	241
	85101500
	902106
	ERITROPOYETINA
	SERVICIO
	1
	 

	242
	85101500
	901502
	CLOSTRIDIUM TOXINA
	SERVICIO
	1
	 

	243
	85101500
	906913
	PROTEINA C REACTIVA ALTA PRECISION AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	244
	85101500
	903839
	GASES ARTERIALES (EN REPOSO O EN EJERCICIO)
	SERVICIO
	1
	 

	245
	85101500
	903062
	MEDICION DE GASES EN SANGRE VENOSA
	SERVICIO
	1
	 

	246
	85101500
	903022
	HOMOCISTEINA
	SERVICIO
	1
	 

	247
	85101500
	906611
	ANTIGENO ESPECIFICO DE PROSTATA FRACCION LIBRE SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	248
	85101500
	903044
	SATURACION DE TRANSFERRINA
	SERVICIO
	1
	 

	249
	85101500
	904812
	CORTISOL AM
	SERVICIO
	1
	 

	250
	85101500
	901230
	MYCOBACTERIUM TUBERCULOSIS CULTIVO
	SERVICIO
	1
	 

	251
	85101500
	905759
	SUSTANCIAS ALUCINOGENAS
	SERVICIO
	1
	 

	252
	85101500
	906409
	CARDIOLIPINA ANTICUERPOS IG M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	253
	85101500
	906206
	CITOMEGALOVIRUS ANTICUERPOS IG M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	254
	85101500
	901217
	CULTIVO PARA MICROORGANISMOS EN CUALQUIER MUESTRA DIFERENTE A MEDULA OSEA ORINA Y HECES
	SERVICIO
	1
	 

	255
	85101500
	906610
	ANTIGENO ESPECIFICO DE PROSTATA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	256
	85101500
	902014
	FACTOR IX DE LA COAGULACION [CHRISTMAS O PTC]
	SERVICIO
	1
	 

	257
	85101500
	906408
	CARDIOLIPINA ANTICUERPOS IG G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	258
	85101500
	903043
	PRUEBA DE ALIENTO [13 C UREA] PARA HELICOBACTER PILORY
	SERVICIO
	1
	 

	259
	85101500
	901213
	CULTIVO PARA HONGOS MICOSIS SUPERFICIAL
	SERVICIO
	1
	 

	260
	85101500
	906230
	HERPES II ANTICUERPOS IG G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	261
	85101500
	906228
	HERPES I ANTICUERPOS IG G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	262
	85101500
	906422
	FOSFOLIPIDOS ANTICUERPOS IG G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	263
	85101500
	903042
	PROTEINA TRANSPORTADORA DE HORMONAS SEXUALES [PTHS]
	SERVICIO
	1
	 

	264
	85101500
	904801
	ALDOSTERONA
	SERVICIO
	1
	 

	265
	85101500
	904503
	ESTRADIOL
	SERVICIO
	1
	 

	266
	85101500
	906220
	HEPATITIS B ANTICUERPOS CENTRAL IG M [ANTI-CORE HBC-M] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	267
	85101500
	906603
	ANTIGENO CARCINOEMBRIONARIO SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	268
	85101500
	906249
	VIRUS DE INMUNODEFICIENCIA HUMANA 1 Y 2 ANTICUERPOS
	SERVICIO
	1
	 

	269
	85101500
	906626
	GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD BETA FRACCION LIBRE SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	270
	85101500
	906812
	ELECTROFORESIS DE PROTEINAS SEMIAUTOMATIZADO Y AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	271
	85101500
	903003
	BICARBONATO
	SERVICIO
	1
	 

	272
	85101500
	904105
	HORMONA FOLICULO ESTIMULANTE
	SERVICIO
	1
	 

	273
	85101500
	903423
	D- XILOSA PRUEBA DE ABSORCION
	SERVICIO
	1
	 

	274
	85101500
	906453
	RNP ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	275
	85101500
	906456
	SM ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	276
	85101500
	906430
	SSB [LA] ANTICUERPOS IG G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	277
	85101500
	906454
	SSA [RO] ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	278
	85101500
	904510
	PROGESTERONA
	SERVICIO
	1
	 

	279
	85101500
	906243
	RUBEOLA ANTICUERPOS IG M AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	280
	85101500
	906205
	CITOMEGALOVIRUS ANTICUERPOS IG G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	281
	85101500
	902107
	FRAGILIDAD OSMOTICA DE ERITROCITOS
	SERVICIO
	1
	 

	282
	85101500
	906910
	FACTOR REUMATOIDEO SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	283
	85101500
	905201
	ACIDO VALPROICO AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	284
	85101500
	904107
	HORMONA LUTEINIZANTE
	SERVICIO
	1
	 

	285
	85101500
	903703
	VITAMINA B12 [CIANOCOBALAMINA]
	SERVICIO
	1
	 

	286
	85101500
	903016
	FERRITINA
	SERVICIO
	1
	 

	287
	85101500
	906209
	DENGUE ANTICUERPOS TOTALES
	SERVICIO
	1
	 

	288
	85101500
	906466
	CITRULINA ANTICUERPOS [ANTI PEPTIDO CICLICO CITRULINADO] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	289
	85101500
	906602
	ALFA FETOPROTEINA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	290
	85101500
	906221
	HEPATITIS B ANTICUERPOS CENTRAL TOTALES [ANTI-CORE HBC] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	291
	85101500
	903604
	CALCIO IONICO
	SERVICIO
	1
	 

	292
	85101500
	906223
	HEPATITIS B ANTICUERPOS S [ANTI-HBS] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	293
	85101500
	904602
	TESTOSTERONA TOTAL
	SERVICIO
	1
	 

	294
	85101500
	906406
	ANTICUERPOS NUCLEARES EXTRACTABLES TOTALES [ENA] SS-A [RO] SS-B [LA] RNP Y SM SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	295
	85101500
	903046
	TRANSFERRINA AUTOMATIZADA
	SERVICIO
	1
	 

	296
	85101500
	904103
	HORMONA ADRENOCORTICOTROPICA
	SERVICIO
	1
	 

	297
	85101500
	906606
	ANTIGENO DE CANCER DE TUBO DIGESTIVO [CA 19-9] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	298
	85101500
	903605
	IONOGRAMA [CLORO SODIO POTASIO Y BICARBONATO O CALCIO]
	SERVICIO
	1
	 

	299
	85101500
	904108
	PROLACTINA
	SERVICIO
	1
	 

	300
	85101500
	906241
	RUBEOLA ANTICUERPOS IG G AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	301
	85101500
	906317
	HEPATITIS B ANTIGENO DE SUPERFICIE [AG HBS]
	SERVICIO
	1
	 

	302
	85101500
	906318
	HEPATITIS B ANTIGENO E [AG HBE] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	303
	85101500
	906625
	GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD BETA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	304
	85101500
	906834
	INMUNOGLOBULINA E [IG E] ESPECIFICA (DOSIFICACION CADA ALERGENO) SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	305
	85101500
	903052
	CITRATOS EN ORINA DE 24 HORAS
	SERVICIO
	1
	 

	306
	85101500
	903822
	CREATINA
	SERVICIO
	1
	 

	307
	85101500
	904904
	HORMONA ESTIMULANTE DEL TIROIDES ULTRASENSIBLE
	SERVICIO
	1
	 

	308
	85101500
	906208
	DENGUE ANTICUERPOS IG M
	SERVICIO
	1
	 

	309
	85101500
	906207
	DENGUE ANTICUERPOS IG G
	SERVICIO
	1
	 

	310
	85101500
	906906
	COMPLEMENTO SERICO C3 AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	311
	85101500
	906908
	COMPLEMENTO SERICO C4 AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	312
	85101500
	906832
	INMUNOGLOBULINA M [IG M] AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	313
	85101500
	906827
	INMUNOGLOBULINA A [IG A] AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	314
	85101500
	906829
	INMUNOGLOBULINA G [IG G] AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	315
	85101500
	904902
	HORMONA ESTIMULANTE DEL TIROIDES
	SERVICIO
	1
	 

	316
	85101500
	903021
	HAPTOGLOBINA AUTOMATIZADA
	SERVICIO
	1
	 

	317
	85101500
	903401
	ADENOSIN DEAMINASA [ADA]
	SERVICIO
	1
	 

	318
	85101500
	902224
	RECUENTO DE RETICULOCITOS AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	319
	85101500
	906458
	TIROIDEOS MICROSOMALES ANTICUERPOS (TIROIDEOS PEROXIDASA ANTICUERPOS) AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	320
	85101500
	907004
	COPROSCOPICO
	SERVICIO
	1
	 

	321
	85101500
	906131
	TRYPANOSOMA CRUZI ANTICUERPOS IG G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	322
	85101500
	901209
	CULTIVO DE LIQUIDOS CORPORALES (BILIS L.C.R PERITONEAL PLEURAL ASCITICO SINOVIAL OTROS DIFERENTE A ORINA)
	SERVICIO
	1
	 

	323
	85101500
	906417
	DNA N ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	324
	85101500
	901236
	UROCULTIVO (ANTIBIOGRAMA CONCENTRACION MINIMA INHIBITORIA AUTOMATIZADO)
	SERVICIO
	1
	 

	325
	85101500
	906836
	INMUNOGLOBULINA E [IG E] AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	326
	85101500
	904924
	TRIYODOTIRONINA LIBRE
	SERVICIO
	1
	 

	327
	85101500
	903426
	HEMOGLOBINA GLICOSILADA AUTOMATIZADA
	SERVICIO
	1
	 

	328
	85101500
	903850
	LIQUIDO CEFALORRAQUIDEO (LCR EXAMEN FISICO Y CITOQUIMICO CON GLUCOSA PROTEINAS MORFOLOGIA DE ERITROCITOS Y DIFERENCIAL DE LEUCOCITOS)
	SERVICIO
	1
	 

	329
	85101500
	906212
	EPSTEIN-BARR ANTICUERPOS IG G (CAPSULA EB-VCA-G) SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	330
	85101500
	906423
	FOSFOLIPIDOS ANTICUERPOS IG M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	331
	85101500
	903846
	HIERRO TOTAL
	SERVICIO
	1
	 

	332
	85101500
	906215
	EPSTEIN-BARR ANTICUERPOS IG M (CAPSULA EB-VCA-M) SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	333
	85101500
	903026
	MICROALBUMINURIA AUTOMATIZADA EN ORINA PARCIAL
	SERVICIO
	1
	 

	334
	85101500
	904704
	INSULINA (CADA MUESTRA)
	SERVICIO
	1
	 

	335
	85101500
	903844
	GLUCOSA CURVA DE TOLERANCIA
	SERVICIO
	1
	 

	336
	85101500
	902104
	DIMERO D AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	337
	85101500
	903013
	ESPERMOGRAMA COMPLETO
	SERVICIO
	1
	 

	338
	85101500
	904807
	CORTISOL LIBRE EN ORINA DE 24 HORAS
	SERVICIO
	1
	 

	339
	85101500
	906247
	VARICELA ZOSTER ANTICUERPOS IG G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	340
	85101500
	903854
	MAGNESIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS
	SERVICIO
	1
	 

	341
	85101500
	906132
	TRYPANOSOMA CRUZI ANTICUERPOS MANUAL
	SERVICIO
	1
	 

	342
	85101500
	902006
	ANTIGENO ANTITROMBINA III (CONCENTRACION) AUTOMATIZADA
	SERVICIO
	1
	 

	343
	85101500
	903847
	LIPASA
	SERVICIO
	1
	 

	344
	85101500
	906039
	TREPONEMA PALLIDUM ANTICUERPOS (PRUEBA TREPONEMICA) MANUAL O SEMIAUTOMATIZADA O AUTOMATIZADA
	SERVICIO
	1
	 

	345
	85101500
	905213
	FENITOINA TOTAL AUTOMATIZADA
	SERVICIO
	1
	 

	346
	85101500
	904921
	TIROXINA LIBRE
	SERVICIO
	1
	 

	347
	85101500
	907006
	GRASAS NEUTRAS EN HECES [SUDAN III]
	SERVICIO
	1
	 

	348
	85101500
	903017
	FOSFATASA ALCALINA ISOENZIMA
	SERVICIO
	1
	 

	349
	85101500
	904508
	GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD BETA CUALITATIVA PRUEBA DE EMBARAZO EN ORINA O SUERO
	SERVICIO
	1
	 

	350
	85101500
	903821
	CREATIN QUINASA TOTAL [CK-CPK]
	SERVICIO
	1
	 

	351
	85101500
	903805
	AMILASA EN SUERO U OTROS FLUIDOS
	SERVICIO
	1
	 

	352
	85101500
	904925
	TRIYODOTIRONINA TOTAL
	SERVICIO
	1
	 

	353
	85101500
	904101
	SOMATOMEDINA C [FACTOR I DE CRECIMIENTO SIMILAR A LA INSULINA O IGF-1]
	SERVICIO
	1
	 

	354
	85101500
	907009
	SANGRE OCULTA EN MATERIA FECAL (DETERMINACION DE HEMOGLOBINA HUMANA ESPECIFICA)
	SERVICIO
	1
	 

	355
	85101500
	901305
	EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS (KOH)
	SERVICIO
	1
	 

	356
	85101500
	903838
	GAMMA GLUTAMIL TRANSFERASA
	SERVICIO
	1
	 

	357
	85101500
	906440
	ANTICUERPOS ANTINUCLEARES AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	358
	85101500
	901111
	BACILOSCOPIA COLORACION ACIDO ALCOHOL RESISTENTE [ZIELH-NEELSEN] LECTURA SERIADA TRES MUESTRAS
	SERVICIO
	1
	 

	359
	85101500
	903111
	ACIDO LACTICO [L-LACTATO] AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	360
	85101500
	901210
	CULTIVO ESPECIAL PARA OTROS MICROORGANISMOS EN CUALQUIER MUESTRA
	SERVICIO
	1
	 

	361
	85101500
	903842
	GLUCOSA PRE Y POST CARGA DE GLUCOSA
	SERVICIO
	1
	 

	362
	85101500
	903823
	CREATININA DEPURACION
	SERVICIO
	1
	 

	363
	85101500
	903603
	CALCIO AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	364
	85101500
	903811
	CALCIO AUTOMATIZADO EN ORINA DE 24 HORAS
	SERVICIO
	1
	 

	365
	85101500
	903861
	PROTEINAS DIFERENCIADAS [ALBUMINA-GLOBULINA]
	SERVICIO
	1
	 

	366
	85101500
	903828
	DESHIDROGENASA LACTICA
	SERVICIO
	1
	 

	367
	85101500
	902214
	HEMOPARASITOS EXTENDIDO DE GOTA GRUESA
	SERVICIO
	1
	 

	368
	85101500
	906463
	TIROIDEOS TIROGLOBULINICOS ANTICUERPOS AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	369
	85101500
	902210
	HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA) AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	370
	85101500
	902213
	HEMOGLOBINA
	SERVICIO
	1
	 

	371
	85101500
	903817
	COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD [LDL] AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	372
	85101500
	903843
	GLUCOSA PRE Y POST PRANDIAL
	SERVICIO
	1
	 

	373
	85101500
	903809
	BILIRRUBINAS TOTAL Y DIRECTA
	SERVICIO
	1
	 

	374
	85101500
	902206
	EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA ESTUDIO DE MORFOLOGIA
	SERVICIO
	1
	 

	375
	85101500
	902034
	PROTEINA C DE LA COAGULACION ANTIGENO
	SERVICIO
	1
	 

	376
	85101500
	903836
	FOSFORO EN ORINA DE 24 HORAS
	SERVICIO
	1
	 

	377
	85101500
	903835
	FOSFORO EN SUERO U OTROS FLUIDOS
	SERVICIO
	1
	 

	378
	85101500
	902049
	TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL [TTP]
	SERVICIO
	1
	 

	379
	85101500
	903868
	TRIGLICERIDOS
	SERVICIO
	1
	 

	380
	85101500
	902045
	TIEMPO DE PROTROMBINA [TP]
	SERVICIO
	1
	 

	381
	85101500
	907106
	UROANALISIS
	SERVICIO
	1
	 

	382
	85101500
	903813
	CLORO
	SERVICIO
	1
	 

	383
	85101500
	903859
	POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS
	SERVICIO
	1
	 

	384
	85101500
	903860
	POTASIO EN ORINA DE 24 H
	SERVICIO
	1
	 

	385
	85101500
	903864
	SODIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS
	SERVICIO
	1
	 

	386
	85101500
	903865
	SODIO EN ORINA DE 24 HORAS
	SERVICIO
	1
	 

	387
	85101500
	903815
	COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD
	SERVICIO
	1
	 

	388
	85101500
	903857
	NITROGENO UREICO EN ORINA DE 24 HORAS
	SERVICIO
	1
	 

	389
	85101500
	903856
	NITROGENO UREICO
	SERVICIO
	1
	 

	390
	85101500
	903867
	TRANSAMINASA GLUTAMICO OXALACETICA [ASPARTATO AMINO TRANSFERASA]
	SERVICIO
	1
	 

	391
	85101500
	903866
	TRANSAMINASA GLUTAMICO-PIRUVICA [ALANINO AMINO TRANSFERASA]
	SERVICIO
	1
	 

	392
	85101500
	903833
	FOSFATASA ALCALINA
	SERVICIO
	1
	 

	393
	85101500
	904601
	TESTOSTERONA LIBRE
	SERVICIO
	1
	 

	394
	85101500
	903874
	PROTEINAS TOTALES EN ORINA PARCIAL
	SERVICIO
	1
	 

	395
	85101500
	903802
	ACIDO URICO EN ORINA DE 24 HORAS
	SERVICIO
	1
	 

	396
	85101500
	903862
	PROTEINAS EN ORINA DE 24 HORAS
	SERVICIO
	1
	 

	397
	85101500
	903818
	COLESTEROL TOTAL
	SERVICIO
	1
	 

	398
	85101500
	906917
	CRIOGLOBULINAS
	SERVICIO
	1
	 

	399
	85101500
	903033
	OSMOLARIDAD EN ORINA
	SERVICIO
	1
	 

	400
	85101500
	901101
	BACILOSCOPIA COLORACION ACIDO ALCOHOL-RESISTENTE [ZIEHL-NEELSEN]
	SERVICIO
	1
	 

	401
	85101500
	906915
	PRUEBA NO TREPONEMICA MANUAL
	SERVICIO
	1
	 

	402
	85101500
	901107
	COLORACION GRAM Y LECTURA PARA CUALQUIER MUESTRA
	SERVICIO
	1
	 

	403
	85101500
	903824
	CREATININA EN ORINA DE 24 HORAS
	SERVICIO
	1
	 

	404
	85101500
	903801
	ACIDO URICO EN SUERO U OTROS FLUIDOS
	SERVICIO
	1
	 

	405
	85101500
	903863
	PROTEINAS TOTALES EN SUERO Y OTROS FLUIDOS
	SERVICIO
	1
	 

	406
	85101500
	907002
	COPROLOGICO
	SERVICIO
	1
	 

	407
	85101500
	903895
	CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDOS
	SERVICIO
	1
	 

	408
	85101500
	903876
	CREATININA EN ORINA PARCIAL
	SERVICIO
	1
	 

	409
	85101500
	903803
	ALBUMINA EN SUERO U OTROS FLUIDOS
	SERVICIO
	1
	 

	410
	85101500
	903841
	GLUCOSA EN SUERO U OTRO FLUIDO DIFERENTE A ORINA
	SERVICIO
	1
	 

	411
	85101500
	901304
	EXAMEN DIRECTO FRESCO DE CUALQUIER MUESTRA
	SERVICIO
	1
	 

	412
	85101500
	902215
	HEMOPARASITOS EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA
	SERVICIO
	1
	 

	413
	85101500
	903869
	UREA EN SANGRE U OTROS FLUIDOS
	SERVICIO
	1
	 

	414
	85101500
	907008
	SANGRE OCULTA EN MATERIA FECAL [GUAYACO O EQUIVALENTE]
	SERVICIO
	1
	 

	415
	85101500
	902121
	PRUEBA DE CICLAJE [CELULAS FALCIFORMES O DREPANOCITOS]
	SERVICIO
	1
	 

	416
	85101500
	902211
	HEMATOCRITO
	SERVICIO
	1
	 

	417
	85101500
	906914
	PROTEÍNA C REACTIVA MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	PROCEDIMIENTOS DE APOYO TERAPEUTICO

	418
	85101500
	770301
	SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE RADIO O CUBITO
	SERVICIO
	1
	 

	419
	85101500
	786701
	EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN TIBIA O PERONE
	SERVICIO
	1
	 

	420
	85101500
	840100
	AMPUTACION Y DESARTICULACION DE DEDOS DE LA MANO (UNO O MAS) SOD
	SERVICIO
	1
	 

	421
	85101500
	793204
	REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA SUPRACONDILEA DE HUMERO CON FIJACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE FIJACION U OSTEOSINTESIS)
	SERVICIO
	1
	 

	422
	85101500
	770200
	SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE HUMERO SOD
	SERVICIO
	1
	 

	423
	85101500
	817204
	LIGAMENTORRAFIA O REINSERCION DE LIGAMENTOS VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	 

	424
	85101500
	793306
	REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN SEGMENTO DISTAL DE RADIO Y CUBITO CON FIJACION INTERNA
	SERVICIO
	1
	 

	425
	85101500
	549802
	DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA
	SERVICIO
	1
	 

	426
	85101500
	770902
	SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE FALANGES DE MANO (UNA O MAS)
	SERVICIO
	1
	 

	427
	85101500
	796400
	LAVADO Y DESBRIDAMIENTO DE FRACTURAS EXPUESTAS DE FALANGES EN MANO SOD
	SERVICIO
	1
	 

	428
	85101500
	807001
	RESECCION COMPLETA O PARCIAL DE MEMBRANA SINOVIAL
	SERVICIO
	1
	 

	429
	85101500
	808021
	DESBRIDAMIENTO, LAVADO Y LIMPIEZA DE ARTICULACION DE CODO VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	 

	430
	85101500
	770302
	SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE RADIO Y CUBITO
	SERVICIO
	1
	 

	431
	85101500
	808041
	DESBRIDAMIENTO, LAVADO Y LIMPIEZA DE ARTICULACION EN MANO O DEDOS VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	 

	432
	85101500
	770401
	DRENAJE, CURETAJE O SECUESTRECTOMIA EN HUESOS DEL CARPO (UNO O MAS)
	SERVICIO
	1
	 

	433
	85101500
	898221
	ESTUDIO DE COLORACION BASICA EN ESPECIMEN CON MULTIPLE MUESTREO
	SERVICIO
	1
	 

	434
	85101500
	898241
	ESTUDIO DE COLORACION BASICA EN ESPECIMEN CON RESECCION DE MARGENES
	SERVICIO
	1
	 

	435
	85101500
	877603
	COLANGIOGRAFIA PERCUTANEA
	SERVICIO
	1
	 

	436
	85101500
	540015
	DRENAJE DE COLECCIÓN INTRAPERITONEAL VÍA LAPAROSCÓPICA
	SERVICIO
	1
	 

	437
	85101500
	860205
	TUBERCULINA PRUEBA [DE MANTOUX]
	SERVICIO
	1
	 

	438
	85101500
	569002
	DILATACION URETERAL VIA ENDOSCOPICA
	SERVICIO
	1
	 

	439
	85101500
	892901
	TOMA NO QUIRURGICA DE MUESTRA O TEJIDO VAGINAL PARA ESTUDIO CITOLOGICO
	SERVICIO
	1
	 

	440
	85101500
	895001
	MONITOREO ELECTROCARDIOGRAFICO CONTINUO (HOLTER)
	SERVICIO
	1
	 

	441
	85101500
	894102
	PRUEBA DE ESFUERZO CARDIOVASCULAR
	SERVICIO
	1
	 

	442
	85101500
	774002
	BIOPSIA DE HUESO EN SITIO NO ESPECIFICADO, VIA PERCUTANEA
	SERVICIO
	1
	 

	443
	85101500
	861102
	DRENAJE DE COLECCION PROFUNDA EN PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO POR INCISION O ASPIRACION
	SERVICIO
	1
	 

	444
	85101500
	385620
	OCLUSION DE ARTERIAS ABDOMINALES, VIA ENDOVASCULAR
	SERVICIO
	1
	 

	445
	85101500
	864105
	RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO AREA GENERAL, CON REPARACION (COLGAJO O INJERTO)
	SERVICIO
	1
	 

	446
	85101500
	541702
	LAVADO PERITONEAL TERAPEUTICO VIA LAPAROSCÓPICA
	SERVICIO
	1
	 

	447
	85101500
	780300
	INJERTO OSEO EN CUBITO O RADIO SOD
	SERVICIO
	1
	 

	448
	85101500
	468011
	REDUCCION INTESTINAL SIN RESECCION INTESTINAL VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	 

	449
	85101500
	867001
	COLGAJO LOCAL SIMPLE DE PIEL HASTA DE DOS CENTIMETROS CUADRADOS
	SERVICIO
	1
	 

	450
	85101500
	867002
	COLGAJO LOCAL SIMPLE DE PIEL ENTRE DOS A CINCO CENTIMETROS CUADRADOS
	SERVICIO
	1
	 

	451
	85101500
	423305
	LIGADURA DE VARICES ESOFAGICAS VIA ENDOSCOPICA
	SERVICIO
	1
	 

	452
	85101500
	869500
	CURACION DE LESION EN PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO SOD
	SERVICIO
	1
	 

	453
	85101500
	933501
	TERAPIA DE REHABILITACION PULMONAR
	SERVICIO
	1
	 

	454
	85101500
	793303
	REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN SEGMENTO DISTAL DE CUBITO O RADIO CON FIJACION INTERNA
	SERVICIO
	1
	 

	455
	85101500
	814601
	OTRA CORRECCION LIGAMENTARIA MEDIAL O LATERAL O CAPSULAR
	SERVICIO
	1
	 

	456
	85101500
	793711
	REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE PERONE DISTAL CON FIJACION INTERNA
	SERVICIO
	1
	 

	457
	85101500
	931001
	TERAPIA FISICA INTEGRAL
	SERVICIO
	1
	 

	458
	85101500
	797100
	REDUCCION CERRADA DE LUXACION EN HOMBRO SOD
	SERVICIO
	1
	 

	459
	85101500
	546100
	NUEVO CIERRE DE DISRUPCION POSTOPERATORIA DE PARED ABDOMINAL (EVISCERACION) SOD
	SERVICIO
	1
	 

	460
	85101500
	682302
	RESECCION DE POLIPO ENDOMETRIAL POR HISTEROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	 

	461
	85101500
	862006
	DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL MENOR DEL 10% DE SUPERFICIE CORPORAL EN AREA GENERAL
	SERVICIO
	1
	 

	462
	85101500
	865205
	SUTURA DE HERIDA MULTIPLE DE CARA SIN COMPROMISO DE LABIOS O PARPADOS
	SERVICIO
	1
	 

	463
	85101500
	552603
	BIOPSIA DE RIÑON VIA PERCUTANEA
	SERVICIO
	1
	 

	464
	85101500
	388902
	LIGADURA Y ESCISION INFRAPATELAR DE VENAS VARICOSAS
	SERVICIO
	1
	 

	465
	85101500
	936800
	INMOVILIZACION O MANIPULACION ARTICULAR INESPECIFICA SOD
	SERVICIO
	1
	 

	466
	85101500
	541701
	LAVADO PERITONEAL TERAPEUTICO VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	 

	467
	85101500
	690103
	LEGRADO UTERINO GINECOLÓGICO
	SERVICIO
	1
	 

	468
	85101500
	780701
	INJERTO OSEO EN TIBIA O PERONE
	SERVICIO
	1
	 

	469
	85101500
	640000
	CIRCUNCISION SOD
	SERVICIO
	1
	 

	470
	85101500
	534101
	HERNIORRAFIA UMBILICAL REPRODUCIDA VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	 

	471
	85101500
	862007
	DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL  ENTRE EL 10% AL 19% DE SUPERFICIE CORPORAL EN AREA GENERAL
	SERVICIO
	1
	 

	472
	85101500
	864203
	RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO DE AREA ESPECIAL, ENTRE DOS A TRES CENTIMETROS
	SERVICIO
	1
	 

	473
	85101500
	389001
	COLOCACION DE CATETER ARTERIAL FEMORAL O BRAQUIAL
	SERVICIO
	1
	 

	474
	85101500
	965201
	LAVADO E IRRIGACIÓN DE OÍDOS
	SERVICIO
	1
	 

	475
	85101500
	682403
	MIOMECTOMIA UTERINA UNICA O MULTIPLE POR LAPAROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	 

	476
	85101500
	863101
	RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION, FULGURACION O CRIOTERAPIA EN AREA GENERAL, HASTA SEIS LESIONES
	SERVICIO
	1
	 

	477
	85101500
	891402
	ELECTROENCEFALOGRAMA COMPUTARIZADO
	SERVICIO
	1
	 

	478
	85101500
	863102
	RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION, FULGURACION O CRIOTERAPIA EN AREA GENERAL, MAS DE SEIS LESIONES
	SERVICIO
	1
	 

	479
	85101500
	863103
	RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION, FULGURACION O CRIOTERAPIA EN AREA ESPECIAL, HASTA TRES LESIONES
	SERVICIO
	1
	 

	480
	85101500
	863104
	RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION, FULGURACION O CRIOTERAPIA EN AREA ESPECIAL, ENTRE TRES A DIEZ LESIONES
	SERVICIO
	1
	 

	481
	85101500
	671201
	BIOPSIA EN SACABOCADO DE CUELLO UTERINO
	SERVICIO
	1
	 

	482
	85101500
	862602
	SUSTITUCION DE DISPOSITIVO DE PRESION SUBATMOSFERICA
	SERVICIO
	1
	 

	483
	85101500
	274301
	RESECCION DE LESION BENIGNA DE LA MUCOSA ORAL, HASTA DE DOS CENTIMETROS DE DIAMETRO
	SERVICIO
	1
	 

	484
	85101500
	786802
	EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN TARSIANOS O METATARSIANOS (CADA UNO) VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	 

	485
	85101500
	673101
	ESCISION DE POLIPO EN CUELLO UTERINO [CERVIX]
	SERVICIO
	1
	 

	486
	85101500
	637300
	VASECTOMIA SOD
	SERVICIO
	1
	 

	487
	85101500
	494001
	LIGADURA DE HEMORROIDES
	SERVICIO
	1
	 

	488
	85101500
	586101
	DILATACION DE URETRA POR URETROTOMIA EXTERNA
	SERVICIO
	1
	 

	489
	85101500
	836001
	SUTURA DE MUSCULO O TENDON O FASCIA O APONEUROSIS VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	 

	490
	85101500
	530601
	HERNIORRAFIA UNILATERAL INGUINO ESCROTAL VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	 

	491
	85101500
	790901
	REDUCCION CERRADA DE FRACTURA SIN FIJACION INTERNA DE FALANGES DE MANO (UNA O MAS)
	SERVICIO
	1
	 

	492
	85101500
	413101
	BIOPSIA POR ASPIRACION DE MEDULA OSEA
	SERVICIO
	1
	 

	493
	85101500
	586102
	DILATACION DE URETRA POR URETROTOMIA INTERNA
	SERVICIO
	1
	 

	494
	85101500
	644920
	PLASTIA DE FRENILLO PENEAL
	SERVICIO
	1
	 

	495
	85101500
	573201
	CISTOSCOPIA TRANSURETRAL
	SERVICIO
	1
	 

	496
	85101500
	843500
	REMODELACION [RECONSTRUCCION] (REVISION) DEL MUNON DE AMPUTACION DE DEDOS DE MANO (UNO O MAS) SOD
	SERVICIO
	1
	 

	497
	85101500
	864102
	RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO AREA GENERAL, ENTRE TRES A CINCO CENTIMETROS
	SERVICIO
	1
	 

	498
	85101500
	864202
	RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO DE AREA ESPECIAL, ENTRE UNO A DOS CENTIMETROS
	SERVICIO
	1
	 

	499
	85101500
	794101
	REDUCCION CERRADA DE EPIFISIS SEPARADA EN HUMERO SIN FIJACION
	SERVICIO
	1
	 

	500
	85101500
	794201
	REDUCCION CERRADA DE EPIFISIS SEPARADA EN CUBITO O RADIO SIN FIJACION
	SERVICIO
	1
	 

	501
	85101500
	261002
	BIOPSIA ABIERTA DE GLANDULA SALIVAL MENOR (CON CONDUCTO SALIVAL)
	SERVICIO
	1
	 

	502
	85101500
	219302
	TURBINOPLASTIA VIA TRANSNASAL
	SERVICIO
	1
	 

	503
	85101500
	441302
	ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA [EGD] CON O SIN BIOPSIA
	SERVICIO
	1
	 

	504
	85101500
	429209
	DILATACION ESOFAGICA CON DISPOSITIVO
	SERVICIO
	1
	 

	505
	85101500
	631301
	HIDROCELECTOMIA DE CORDON ESPERMATICO VIA INGUINAL
	SERVICIO
	1
	 

	506
	85101500
	861202
	EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO DE AREA ESPECIAL POR INCISION
	SERVICIO
	1
	 

	507
	85101500
	839700
	INYECCION O INFILTRACION DE SUSTANCIA TERAPEUTICA DENTRO DE TENDON SOD
	SERVICIO
	1
	 

	508
	85101500
	861401
	INFILTRACION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO HASTA DE CINCO LESIONES
	SERVICIO
	1
	 

	509
	85101500
	673102
	RESECCION DE LESION CUELLO UTERINO
	SERVICIO
	1
	 

	510
	85101500
	534001
	HERNIORRAFIA UMBILICAL VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	 

	511
	85101500
	544105
	OMENTECTOMÍA PARCIAL VÍA LAPAROSCÓPICA
	SERVICIO
	1
	 

	512
	85101500
	770100
	SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO O CURETAJE DE ESCAPULA, CLAVICULA O TORAX (COSTILLAS Y ESTERNON) SOD
	SERVICIO
	1
	 

	513
	85101500
	786101
	EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN ESCAPULA, CLAVICULA O TORAX (COSTILLAS Y ESTERNON)
	SERVICIO
	1
	 

	514
	85101500
	578901
	CISTOPEXIA (SUSPENSION VESICAL)
	SERVICIO
	1
	 

	515
	85101500
	705110
	COLPORRAFIA ANTERIOR CON PLASTIA O REPARACION DE URETROCELE
	SERVICIO
	1
	 

	516
	85101500
	864101
	RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO AREA GENERAL HASTA TRES CENTIMETROS
	SERVICIO
	1
	 

	517
	85101500
	389002
	COLOCACION CATETER ARTERIAL PERIFERICO (LINEA ARTERIAL)
	SERVICIO
	1
	 

	518
	85101500
	649100
	CORTE DORSAL O LATERAL EN PREPUCIO SOD
	SERVICIO
	1
	 

	519
	85101500
	818601
	ARTROPLASTIA POR INTERPOSICION O RESECCION DEL CODO
	SERVICIO
	1
	 

	520
	85101500
	431002
	GASTROSTOMIA VIA PERCUTANEA (ENDOSCOPICA)
	SERVICIO
	1
	 

	521
	85101500
	960801
	INSERCION ENDOSCOPICA DE SONDA NASOYEYUNAL
	SERVICIO
	1
	 

	522
	85101500
	182501
	TOMA DE INJERTO CONDRAL DE PABELLON AURICULAR
	SERVICIO
	1
	 

	523
	85101500
	864201
	RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO DE AREA ESPECIAL, HASTA UN CENTIMETRO
	SERVICIO
	1
	 

	524
	85101500
	286101
	ADENOIDECTOMIA VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	 

	525
	85101500
	839600
	INYECCION O INFILTRACION DE SUSTANCIA TERAPEUTICA DENTRO DE BURSA SOD
	SERVICIO
	1
	 

	526
	85101500
	860101
	BIOPSIA DE PIEL CON SACABOCADO Y SUTURA SIMPLE
	SERVICIO
	1
	 

	527
	85101500
	601101
	BIOPSIA CERRADA DE PRÓSTATA POR ABORDAJE TRANSRECTAL
	SERVICIO
	1
	 

	528
	85101500
	662201
	ABLACION U OCLUSION DE TROMPA DE FALOPIO BILATERAL POR LAPAROTOMIA
	SERVICIO
	1
	 

	529
	85101500
	863105
	RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION, FULGURACION O CRIOTERAPIA EN AREA ESPECIAL, MAS DE DIEZ LESIONES
	SERVICIO
	1
	 

	530
	85101500
	664001
	SALPINGECTOMIA UNILATERAL TOTAL POR LAPAROTOMIA
	SERVICIO
	1
	 

	531
	85101500
	389101
	IMPLANTACION DE CATETER VENOSO SUBCLAVIO O FEMORAL
	SERVICIO
	1
	 

	532
	85101500
	834203
	DESBRIDAMIENTO DE MUSCULO, TENDON Y FASCIA EXCEPTO MANO
	SERVICIO
	1
	 

	533
	85101500
	681105
	BIOPSIA DE ENDOMETRIO
	SERVICIO
	1
	 

	534
	85101500
	861403
	INFILTRACION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO DE MAS DE DIEZ LESIONES
	SERVICIO
	1
	 

	535
	85101500
	7DS006
	DERECHOS DE SALA DE PROCEDIMIENTOS ESPECIAL
	SERVICIO
	1
	 

	536
	85101500
	851101
	BIOPSIA POR PUNCION CON AGUJA FINA DE MAMA
	SERVICIO
	1
	 

	537
	85101500
	851102
	BIOPSIA DE MAMA CON AGUJA (TRUCUT)
	SERVICIO
	1
	 

	538
	85101500
	345001
	TORACENTESIS DIAGNOSTICA
	SERVICIO
	1
	 

	539
	85101500
	681201
	HISTEROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	 

	540
	85101500
	911107
	PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE CONCENTRADO DE GLOBULOS ROJOS LEUCORREDUCIDOS
	SERVICIO
	1
	 

	541
	85101500
	895004
	MONITOREO AMBULATORIO DE PRESION ARTERIAL SISTEMICA
	SERVICIO
	1
	 

	542
	85101500
	998702
	SOPORTE DE SEDACION PARA CONSULTA O APOYO DIAGNOSTICO
	SERVICIO
	1
	 

	543
	85101500
	898101
	ESTUDIO DE COLORACION BASICA EN BIOPSIA
	SERVICIO
	1
	 

	544
	85101500
	898201
	ESTUDIO DE COLORACION BASICA EN ESPECIMEN DE RECONOCIMIENTO
	SERVICIO
	1
	 

	545
	85101500
	898003
	ESTUDIO ANATOMOPATOLÓGICO BÁSICO EN CITOLOGÍA POR ASPIRACIÓN CON AGUJA FINA [ACAF] DE CUALQUIER TEJIDO U ÓRGANO
	SERVICIO
	1
	 

	546
	85101500
	869400
	RETIRO DE SUTURA EN PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO SOD
	SERVICIO
	1
	 

	547
	85101500
	898004
	ESTUDIO ANATOMOPATOLÓGICO BÁSICO EN ASPIRADO DE MÉDULA ÓSEA (MIELOGRAMA)
	SERVICIO
	1
	 

	548
	85101500
	890409
	INTERCONSULTA POR TRABAJO SOCIAL
	SERVICIO
	1
	 

	549
	85101500
	890406
	INTERCONSULTA POR NUTRICION Y DIETETICA
	SERVICIO
	1
	 

	550
	85101500
	912002
	TRANSFUSION DE LA UNIDAD DE GLOBULOS ROJOS O ERITROCITOS
	SERVICIO
	1
	 

	551
	85101500
	890411
	INTERCONSULTA POR FISIOTERAPIA
	SERVICIO
	1
	 

	552
	85101500
	890426
	INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN ANESTESIOLOGÍA
	SERVICIO
	1
	 

	553
	85101500
	890484
	INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN PSIQUIATRÍA
	SERVICIO
	1
	 

	554
	85101500
	871070
	RADIOGRAFÍA DINÁMICA DE COLUMNA VERTEBRAL
	SERVICIO
	1
	 

	555
	85101500
	871202
	APICOGRAMA
	SERVICIO
	1
	 

	556
	85101500
	890602
	CUIDADO (MANEJO) INTRAHOSPITALARIO POR MEDICINA ESPECIALIZADA
	SERVICIO
	1
	 

	557
	85101500
	895100
	ELECTROCARDIOGRAMA DE RITMO O DE SUPERFICIE SOD
	SERVICIO
	1
	 

	558
	85101500
	911009
	COOMBS DIRECTO CUALITATIVO POR MICROTECNICA
	SERVICIO
	1
	 

	559
	85101500
	890466
	INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN MEDICINA INTERNA
	SERVICIO
	1
	 

	560
	85101500
	890408
	INTERCONSULTA POR PSICOLOGIA
	SERVICIO
	1
	 

	561
	85101500
	911019
	HEMOCLASIFICACION SISTEMA ABO INVERSA [HEMOCLASIFICACION SERICA] POR MICROTECNICA
	SERVICIO
	1
	 

	562
	85101500
	911017
	HEMOCLASIFICACION SISTEMA ABO DIRECTA [HEMOCLASIFICACION GLOBULAR] POR MICROTECNICA
	SERVICIO
	1
	 

	563
	85101500
	890450
	INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN GINECOLOGÍA Y OBSTETRICIA
	SERVICIO
	1
	 

	564
	85101500
	5DS002
	DERECHOS DE SALA DE CURACIONES O PROCEDIMIENTOS
	SERVICIO
	1
	 

	565
	85101500
	911015
	HEMOCLASIFICACION SISTEMA RH [ANTIGENO RH D] POR MICROTECNICA
	SERVICIO
	1
	 

	566
	85101500
	898803
	ESTUDIO ANATOMOPATOLOGICO DE INMUNOMARCACION CITOMETRICA DE FLUJO ( ESPECIFICO )
	SERVICIO
	1
	 

	567
	85101500
	890601
	CUIDADO (MANEJO) INTRAHOSPITALARIO POR MEDICINA GENERAL
	SERVICIO
	1
	 

	568
	85101500
	898807
	ESTUDIO ANATOMOPATOLOGICO DE MARCACION INMUNOHISTOQUIMICA BASICA ( ESPECIFICO )
	SERVICIO
	1
	 

	569
	85101500
	898808
	ESTUDIO ANATOMOPATOLOGICO EN BIOPSIA POR TINCION HISTOQUIMICA ( ESPECIFICO )
	SERVICIO
	1
	 

	570
	85101500
	601102
	BIOPSIA CERRADA DE PROSTATA POR ABORDAJE PERINEAL
	SERVICIO
	1
	 

	571
	85101500
	891901
	MONITORIZACIÓN ELECTROENCEFALOGRAFICA POR VIDEO Y RADIO
	SERVICIO
	1
	 

	572
	85101500
	891509
	NEUROCONDUCCIÓN (CADA NERVIO)
	SERVICIO
	1
	 

	573
	85101500
	861411
	INYECCIÓN DE MATERIAL MIORELAJANTE (TOXINA BOTULÍNICA)
	SERVICIO
	1
	 

	574
	85101500
	874910
	FARINGOGRAFÍA O ESOFAGOGRAMA (ESTUDIO DE LA DEGLUCIÓN)
	SERVICIO
	1
	 

	QUIRÚRGICOS

	575
	85101500
	807604
	SINOVECTOMIA DE RODILLA TOTAL POR ARTROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	 

	576
	85101500
	849501
	CIRUGIA RECONSTRUCTIVA MULTIPLE: OSTEOTOMIAS O FIJACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE FIJACION U OSTEOSINTESIS) EN FEMUR, TIBIA Y PERONE; TRANSFERENCIAS MUSCULOTENDINOSAS; TENOTOMIAS O ALARGAMIENTOS TENDINOSOS EN MUSLO, PIERNA Y PIE TRIPLE ARTRODESIS EN PIE
	SERVICIO
	1
	 

	577
	85101500
	358903
	CIERRE DE DUCTUS ARTERIOSO PERSISTENTE, VÍA PERCUTÁNEA (ENDOVASCULAR)
	SERVICIO
	1
	 

	578
	85101500
	527201
	PANCREATICODUODENECTOMIA PROXIMAL VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	 

	579
	85101500
	555721
	NEFRECTOMIA RADICAL POR LAPAROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	 

	580
	85101500
	226305
	ETMOIDECTOMIA ANTERIOR Y POSTERIOR VIA TRANSNASAL ENDOSCOPICA
	SERVICIO
	1
	 

	581
	85101500
	345202
	PLEURODESIS QUIMICA POR TORACOSCOPIA
	SERVICIO
	1
	 

	582
	85101500
	517301
	RECONSTRUCCIÓN DE VIAS BILIARES VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	 

	583
	85101500
	644400
	RECONSTRUCCION PENEANA SOD
	SERVICIO
	1
	 

	584
	85101500
	218405
	SEPTORRINOPLASTIA SECUNDARIA VIA TRANSNASAL
	SERVICIO
	1
	 

	585
	85101500
	360202
	ANGIOPLASTIA CORONARIA TRANSLUMINAL PERCUTANEA SIMPLE CON INFUSION DE AGENTE  TROMBOLITICO  MAS DE DOS VASOS
	SERVICIO
	1
	 

	586
	85101500
	592401
	LITOTRICIA (FRAGMENTACION) INTRACORPOREA DE CALCULOS EN VIA URINARIA
	SERVICIO
	1
	 

	587
	85101500
	360201
	ANGIOPLASTIA CORONARIA PERCUTANEA (ENDOVASCULAR) CON INFUSION DE SUSTANCIA TERAPEUTICA UNO O DOS VASOS
	SERVICIO
	1
	 

	588
	85101500
	592103
	URETEROLITOTOMIA O EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN URETER VIA ENDOSCOPICA
	SERVICIO
	1
	 

	589
	85101500
	824213
	TENORRAFIA DE FLEXORES DE MANO (UNO O MAS) CON NEURORRAFIA
	SERVICIO
	1
	 

	590
	85101500
	218301
	RECONSTRUCCION NASAL CON INJERTO
	SERVICIO
	1
	 

	591
	85101500
	399804
	HEMODIAFILTRACION VENOVENOSA CONTINUA
	SERVICIO
	1
	 

	592
	85101500
	824201
	TENORRAFIA DE FLEXORES DE DEDOS (CADA UNO) CON NEURORRAFIA
	SERVICIO
	1
	 

	593
	85101500
	867004
	COLGAJO LOCAL SIMPLE DE PIEL DE MAS DE DIEZ CENTIMETROS CUADRADOS
	SERVICIO
	1
	 

	594
	85101500
	219502
	SEPTOPLASTIA PRIMARIA VIA TRANSNASAL ENDOSCOPICA
	SERVICIO
	1
	 

	595
	85101500
	867103
	COLGAJO CUTANEO A DISTANCIA, EN VARIOS TIEMPOS
	SERVICIO
	1
	 

	596
	85101500
	360101
	ANGIOPLASTIA CORONARIA PERCUTANEA (ENDOVASCULAR) UNO O DOS VASOS
	SERVICIO
	1
	 

	597
	85101500
	592004
	NEFROLITOTOMIA O EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN RINON VIA ENDOSCOPICA RETROGADA
	SERVICIO
	1
	 

	598
	85101500
	275405
	REPARACION DE LABIO FISURADO (QUEILOPLASTIA)
	SERVICIO
	1
	 

	599
	85101500
	602002
	ADENOMECTOMIA O PROSTATECTOMIA  TRANSVESICAL
	SERVICIO
	1
	 

	600
	85101500
	471110
	APENDICECTOMIA VIA LAPAROSCOPICA
	SERVICIO
	1
	 

	601
	85101500
	867202
	COLGAJO LOCAL DE PIEL COMPUESTO DE VECINDAD ENTRE DOS A CINCO CENTIMETROS CUADRADOS
	SERVICIO
	1
	 

	602
	85101500
	862601
	DESBRIDAMIENTO CON COLOCACION DE DISPOSITIVO DE PRESION SUBATMOSFERICA
	SERVICIO
	1
	 

	603
	85101500
	512104
	COLECISTECTOMIA VIA LAPAROSCOPICA
	SERVICIO
	1
	 

	604
	85101500
	867203
	COLGAJO LOCAL DE PIEL COMPUESTO DE VECINDAD ENTRE CINCO A DIEZ CENTIMETROS CUADRADOS
	SERVICIO
	1
	 

	605
	85101500
	867201
	COLGAJO LOCAL DE PIEL COMPUESTO DE VECINDAD HASTA DE DOS CENTIMETROS CUADRADOS
	SERVICIO
	1
	 

	606
	85101500
	510301
	DRENAJE BILIAR VIA PERCUTANEA Y COLOCACION DE DISPOSITIVO
	SERVICIO
	1
	 

	607
	85101500
	311302
	TRAQUEOSTOMIA VIA PERCUTANEA
	SERVICIO
	1
	 

	608
	85101500
	454207
	RESECCIÓN DE LESIÓN DE INTESTINO GRUESO VÍA ENDOSCÓPICA (1- 3)
	SERVICIO
	1
	 

	609
	85101500
	454209
	RESECCION DE LESION DE INTESTINO GRUESO VIA ENDOSCOPICA (11 O MAS)
	SERVICIO
	1
	 

	610
	85101500
	578502
	CISTOURETROPLASTIA Y PLASTIA DE CUELLO VESICAL
	SERVICIO
	1
	 

	611
	85101500
	814712
	SUTURA DE MENISCO MEDIAL O LATERAL, POR ARTROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	 

	612
	85101500
	219501
	SEPTOPLASTIA PRIMARIA TRANSNASAL
	SERVICIO
	1
	 

	613
	85101500
	545101
	LISIS DE ADHERENCIAS PERITONEALES VÍA LAPAROSCÓPICA
	SERVICIO
	1
	 

	614
	85101500
	605101
	RESECCION DE PROSTATA [PROSTATECTOMIA] RADICAL [PROSTATOVESICULECTOMIA]
	SERVICIO
	1
	 

	615
	85101500
	219002
	RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE FOSA NASAL VIA TRANSNASAL ENDOSCOPICA
	SERVICIO
	1
	 

	616
	85101500
	530002
	HERNIORRAFIA INGUINAL UNILATERAL VIA LAPAROSCOPICA
	SERVICIO
	1
	 

	617
	85101500
	839101
	LISIS DE ADHERENCIAS DE TENDON [TENOLISIS]
	SERVICIO
	1
	 

	618
	85101500
	818302
	ACROMIOPLASTIA POR ARTROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	 

	619
	85101500
	511000
	COLANGIO-PANCREATOGRAFÍA RETRÓGRADA ENDOSCÓPICA SOD
	SERVICIO
	1
	 

	620
	85101500
	625205
	ORQUIDOPEXIA BILATERAL VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	 

	621
	85101500
	452305
	COLONOSCOPIA TOTAL CON O SIN BIOPSIA
	SERVICIO
	1
	 

	622
	85101500
	395061
	ANGIOPLASTIA O ATERECTOMIA DE VASOS ABDOMINALES CON BALON, CON PROTESIS (STENT) O INJERTO (S) PROTESICO (S)
	SERVICIO
	1
	 

	623
	85101500
	545001
	LISIS DE ADHERENCIAS PERITONEALES VÍA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	 

	624
	85101500
	534002
	HERNIORRAFIA UMBILICAL VIA LAPAROSCOPICA
	SERVICIO
	1
	 

	625
	85101500
	542101
	LAPAROSCOPIA EXPLORATORIA
	SERVICIO
	1
	 

	626
	85101500
	563102
	URETEROSCOPIA RETROGRADA DIAGNOSTICA
	SERVICIO
	1
	 

	627
	85101500
	540102
	LIBERACION DE PLASTRON EN ABDOMEN VIA LAPAROSCOPICA
	SERVICIO
	1
	 

	628
	85101500
	911113
	IRRADIACION DE HEMOCOMPONENTE
	SERVICIO
	1
	 

	629
	85101500
	864204
	RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO DE AREA ESPECIAL, ENTRE TRES A CINCO CENTIMETROS
	SERVICIO
	1
	 

	630
	85101500
	317402
	REVISION DE TRAQUEOSTOMIA VIA ENDOSCOPICA
	SERVICIO
	1
	 

	631
	85101500
	550202
	NEFROSTOMIA VIA PERCUTANEA
	SERVICIO
	1
	 

	632
	85101500
	401102
	BIOPSIA DE GANGLIO LINFATICO PROFUNDO
	SERVICIO
	1
	 

	633
	85101500
	598001
	CATETERISMO URETERAL DE AUTORRETENCION VIA ENDOSCOPICA
	SERVICIO
	1
	 

	634
	85101500
	824301
	TENORRAFIA DE EXTENSORES DE DEDOS (CADA UNO)
	SERVICIO
	1
	 

	635
	85101500
	631011
	VARICOCELECTOMIA CON PRESERVACION DE ARTERIA
	SERVICIO
	1
	 

	636
	85101500
	612100
	REPARACION O ESCISION DE HIDROCELE [HIDROCELECTOMIA] DE TUNICA VAGINALIS SOD
	SERVICIO
	1
	 

	637
	85101500
	388904
	LIGADURA Y ESCISION DE SAFENA INTERNA
	SERVICIO
	1
	 

	638
	85101500
	388901
	LIGADURA Y ESCISION SUPRAPATELAR DE VENAS VARICOSAS
	SERVICIO
	1
	 

	639
	85101500
	864103
	RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO AREA GENERAL, ENTRE CINCO A DIEZ CENTIMETROS
	SERVICIO
	1
	 

	640
	85101500
	306001
	NASOLARINGOSCOPIA
	SERVICIO
	1
	 

	641
	85101500
	541102
	LAPAROTOMIA EXPLORATORIA
	SERVICIO
	1
	 

	642
	85101500
	540013
	DRENAJE DE COLECCIÓN INTRAPERITONEAL VÍA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	 

	643
	85101500
	467001
	ENTERORRAFIA VÍA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	 

	644
	85101500
	571210
	CISTOSTOMIA VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	 

	645
	85101500
	385920
	OCLUSION DE VENAS DE MIEMBROS INFERIORES, VIA ENDOVASCULAR
	SERVICIO
	1
	 

	646
	85101500
	389103
	INSERCION DE CATETER CENTRAL, VIA PERIFERICA
	SERVICIO
	1
	 

	647
	85101500
	282101
	AMIGDALECTOMÍA VÍA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	 

	648
	85101500
	595101
	SUSPENSION URETRO VESICAL RETROPUBICA
	SERVICIO
	1
	 

	649
	85101500
	332201
	BRONCOSCOPIA CON LAVADO BRONQUIAL
	SERVICIO
	1
	 

	650
	85101500
	219303
	TURBINOPLASTIA VIA TRANSNASAL ENDOSCOPICA
	SERVICIO
	1
	 

	651
	85101500
	452301
	COLONOSCOPIA TOTAL
	SERVICIO
	1
	 

	652
	85101500
	597101
	CISTOURETROPEXIA CON DISPOSITIVO (SUSPENSION DEL MUSCULO ELEVADOR)
	SERVICIO
	1
	 

	653
	85101500
	530001
	HERNIORRAFIA INGUINAL UNILATERAL VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	 

	654
	85101500
	793501
	REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN FEMUR (CUELLO, INTERTROCANTERICA, SUPRACONDILEA) CON FIJACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE FIJACION U OSTEOSINTESIS)
	SERVICIO
	1
	 

	655
	85101500
	793718
	REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE TIBIA DISTAL CON FIJACION INTERNA
	SERVICIO
	1
	 

	656
	85101500
	795604
	REDUCCION ABIERTA DE EPIFISIS SEPARADA DE TIBIA Y PERONE CON FIJACION
	SERVICIO
	1
	 

	657
	85101500
	597920
	URETROPLASTIA DE AMPLIACION
	SERVICIO
	1
	 

	658
	85101500
	814724
	REMODELACION DE MENISCO MEDIAL Y LATERAL POR ARTROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	 

	659
	85101500
	849701
	CIRUGIA RECONSTRUCTIVA MULTIPLE: OSTEOTOMIAS O FIJACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE FIJACION U OSTEOSINTESIS) EN HUMERO, CUBITO O RADIO; TRANSFERENCIAS MUSCULOTENDINOSAS; TENOTOMIAS O ALARGAMIENTOS TENDINOSOS EN BRAZO, ANTEBRAZO, MUNECA O MANO
	SERVICIO
	1
	 

	660
	85101500
	824203
	TENORRAFIA DE FLEXORES DE DEDOS (CADA UNO) SIN NEURORRAFIA
	SERVICIO
	1
	 

	661
	85101500
	825306
	REINSERCION DE TENDON EN MANO (UNO O MAS)
	SERVICIO
	1
	 

	662
	85101500
	814509
	REVISION DE RECONSTRUCCION DE LIGAMENTO CRUZADO ANTERIOR CON INJERTO AUTOLOGO O CON ALOINJERTO POR ARTROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	 

	663
	85101500
	814504
	RECONSTRUCCION DE LIGAMENTO CRUZADO A NTERIOR CON INJERTO AUTOLOGO O CON ALOINJERTO POR ARTROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	 

	664
	85101500
	276207
	UVULO-PALATO-FARINGOPLASTIA
	SERVICIO
	1
	 

	665
	85101500
	684003
	HISTERECTOMIA TOTAL POR LAPAROTOMIA
	SERVICIO
	1
	 

	666
	85101500
	854502
	MASTECTOMIA RADICAL MODIFICADA UNILATERAL
	SERVICIO
	1
	 

	667
	85101500
	683101
	HISTERECTOMIA SUBTOTAL O SUPRACERVICAL POR LAPAROTOMIA
	SERVICIO
	1
	 

	668
	85101500
	707702
	COLPOPEXIA VIA VAGINAL
	SERVICIO
	1
	 

	669
	85101500
	685102
	HISTERECTOMIA POR VIA VAGINAL
	SERVICIO
	1
	 

	670
	85101500
	814725
	CONDROPLASTIA DE ABRASION PARA ZONA PATELAR POR ARTROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	 

	671
	85101500
	793901
	REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN FALANGES DE MANO (UNA O MAS) CON FIJACION INTERNA
	SERVICIO
	1
	 

	672
	85101500
	829115
	TENOLISIS EN FLEXORES DE DEDOS (UNO O MAS)
	SERVICIO
	1
	 

	673
	85101500
	625203
	ORQUIDOPEXIA UNILATERAL VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	 

	674
	85101500
	823303
	TENOSINOVECTOMIA FLEXORES MANO (UNO O MAS)
	SERVICIO
	1
	 

	675
	85101500
	807104
	SINOVECTOMIA DE HOMBRO TOTAL POR ARTROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	 

	676
	85101500
	597940
	URETROCOLPOPEXIA VIA VAGINAL O ABDOMINAL
	SERVICIO
	1
	 

	677
	85101500
	222107
	ANTROSTOMIA MAXILAR POR MEATO MEDIO VIA TRANSNASAL ENDOSCOPICA
	SERVICIO
	1
	 

	678
	85101500
	295604
	FARINGOPLASTIA CON COLGAJO FARINGEO POSTERIOR Y DESPLAZAMIENTO DE PILARES [TECNICA HOGAN]
	SERVICIO
	1
	 

	679
	85101500
	547401
	EVENTRORRAFIA CON COLOCACION DE MALLA
	SERVICIO
	1
	 

	680
	85101500
	547403
	EVENTORRAFIA VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	 

	681
	85101500
	862324
	ESCARECTOMIA MENOR DEL 10 % DE SUPERFICIE CORPORAL
	SERVICIO
	1
	 

	682
	85101500
	862001
	DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL EN AREA ESPECIAL EN CARA Y CUELLO
	SERVICIO
	1
	 

	683
	85101500
	669902
	LIBERACION O LISIS DE ADHERENCIAS DE OVARIO Y TROMPAS DE FALOPIO POR LAPAROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	 

	684
	85101500
	862003
	DESBRIDAMIENTO  ESCISIONAL EN AREA ESPECIAL EN MUÑECAS O MANOS
	SERVICIO
	1
	 

	685
	85101500
	684020
	HISTERECTOMIA TOTAL POR LAPAROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	 

	686
	85101500
	168405
	DESCOMPRESION DE ORBITA VIA INFERIOR O MEDIAL VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	 

	687
	85101500
	669201
	SALPINGO-OOFORECTOMIA BILATERAL POR LAPAROTOMIA
	SERVICIO
	1
	 

	688
	85101500
	530401
	HERNIORRAFIA INGUINAL REPRODUCIDA VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	 

	689
	85101500
	770701
	SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE TIBIA O PERONE
	SERVICIO
	1
	 

	690
	85101500
	665001
	SALPINGECTOMIA BILATERAL TOTAL POR LAPAROTOMIA
	SERVICIO
	1
	 

	691
	85101500
	471102
	APENDICECTOMÍA VÍA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	 

	692
	85101500
	867003
	COLGAJO LOCAL SIMPLE DE PIEL DE CINCO A DIEZ CENTIMETROS CUADRADOS
	SERVICIO
	1
	 

	693
	85101500
	705301
	COLPORRAFIA ANTERIOR Y POSTERIOR
	SERVICIO
	1
	 

	694
	85101500
	672001
	CONIZACIÓN CERVICAL
	SERVICIO
	1
	 

	695
	85101500
	531001
	HERNIORRAFIA INGUINAL BILATERAL VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	 

	696
	85101500
	655101
	OOFORECTOMIA BILATERAL POR LAPAROTOMIA
	SERVICIO
	1
	 

	697
	85101500
	665002
	SALPINGECTOMIA BILATERAL TOTAL POR LAPAROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	 

	698
	85101500
	669202
	SALPINGO-OOFORECTOMIA BILATERAL POR LAPAROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	 

	699
	85101500
	861402
	INFILTRACION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO ENTRE CINCO A DIEZ LESIONES
	SERVICIO
	1
	 

	TRASLADO AMBULANCIAS

	700
	85101500
	602T02
	TRASLADO ASISTENCIAL MEDICALIZADO TERRESTRE SECUNDARIO
	SERVICIO
	1
	 

	701
	85101500
	601T02
	TRASLADO ASISTENCIAL BASICO TERRESTRE SECUNDARIO
	SERVICIO
	1
	 

	UCI - UNIDAD CUIDADOS INTERMEDIOS

	702
	85101500
	110A01
	INTERNACION EN UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTOS
	SERVICIO
	1
	 

	703
	85101500
	107M01
	INTERNACION EN UNIDAD DE CUIDADO INTERMEDIO ADULTO
	SERVICIO
	1
	 



[bookmark: _Hlk161042366]Es importante mencionar que los servicios que correspondan a paquetes, estos deben incluir los honorarios médicos (cirujano, ayudante y anestesiólogo), derechos de sala, derechos de equipo, derecho de recuperación, materiales, insumos y medicamentos básicos (anestesia, analgesia intraoperatoria y antibióticos profilácticos) utilizados dentro del procedimiento y excluye insumos especiales.
PARAGRAFO 1: Téngase en cuenta que la lista de servicios relacionados en las especificaciones técnicas del presente proceso de selección han sido los servicios más solicitados y autorizados a la población beneficiaria de acuerdo con su condición clínica, y se toman como referente para el presente proceso de contratación, esto teniendo en cuenta lo analizado y revisado en el Plan de Necesidades N° 12025916000180241 del 15 de Enero 2025. No obstante, si por necesidad del servicio, y por estar en riesgo el derecho a la vida y a la salud (Derechos fundamentales amparados en la Carta Magna) de algún usuario y/o beneficiario del Dispensario Médico de Palmira, llegase a requerir un procedimiento médico o atención integral en salud  que tenga estrecha relación con los códigos CUPS (RESOLUCION N° 2641 DE 2025) contemplados en el acuerdo N°  002 del  27 de Abril de 2001, 080 de 2022 que trata sobre el plan de beneficios en salud para el personal de afiliados y beneficiarios del Subsistema de Salud de las Fuerzas militares y por su complejidad se encuentre incluido en el portafolio de servicios del oferente seleccionado, este servicio podrá ser prestado por el contratista, previa cotización del servicio requerido y visto bueno por parte del supervisor del contrato, de la misma forma se prestaran aquellos que no se encuentren incluidos en el  acuerdo N° 002 del 27 de Abril de 2001, 080 de 2022 y Resolución 2641 DE 2025 y sean ordenados mediante acción judicial o comité Técnico científico favorable, con el fin de garantizar el derecho a la salud y a la vida de la población beneficiaria. 
PARAGRAFO 2: Los servicios que no se encuentran relacionados en el listado de las especificaciones anteriores, aplican a las tarifas EN PESOS O TARIFAS EN % (EN CASO DE QUE APLIQUE) de la entidad ofertante, para lo cual junto con la propuesta económica deberá adjuntar su portafolio de servicios valorizado. (ANEXAR EN ARCHIVO EXCEL PORTAFOLIO DE SERVICIOS VALORIZADO)
PARAGRAFO 3: El oferente debe adjuntar listado propio de medicamentos y en caso resulte adjudicatario del contrato, que se derive de este proceso, se tendrán en cuenta los precios ofertados en el listado anexo a la propuesta los cuales estarán sujetos a verificación por parte de la auditoria médica (contratada por la Dirección de Sanidad Ejercito). Así mismo en importante hay que mencionar que los medicamentos que estén regulados por la normatividad vigente se cancelaran acorde con el precio establecido por el ente regulador. (ANEXAR EN ARCHIVO EXCEL LISTADO PRECIOS DE MEDICAMENTOS VALORIZADO).
PARAGRAFO 4: El oferente debe adjuntar listado propio de insumos, dispositivos médicos y material de osteosíntesis y en caso que resulte adjudicatario del contrato, que se derive de este proceso, se tendrán en cuenta los precios ofertados en el listado anexo a la propuesta,  los cuales estarán sujetos a verificación por parte de la auditoria médica (contratada por la Dirección de Sanidad Ejercito) (ANEXAR EN ARCHIVO EXCEL LISTADO INSUMOS, DISPOSITIVOS MEDICOS Y MATERIAL DE OSTEOSINTESIS VALORIZADO).
PARAGRAFO 5: El oferente debe adjuntar listado de los servicios de laboratorio clínico e imágenes diagnósticas y en caso de que resulte adjudicatario del contrato, que se derive de este proceso, se tendrán en cuenta los precios ofertados en el listado anexo a la propuesta, los cuales estarán sujetos a verificación por parte de la auditoria médica (contratada por la Dirección de Sanidad Ejercito) (ANEXAR EN ARCHIVO EXCEL LISTADO DE LABORATORIO CLINICO E IMÁGENES DIAGNOSTICAS VALORIZADO).
NOTA1: EL CONTRATISTA NO PODRA SUBCONTRATAR LOS SERVICIOS SOLICITADOS.
NOTA 2: NO SE ACEPTAN PROPUESTAS PARCIALES, NI ALTERNATIVAS, EL OFERENTE INTERESADO EN EL PRESENTE PROCESO DE SELECCIÓN DEBE OFERTAR LA TOTALIDAD DE LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS.

NOTAS GENERALES 

NOTA 1: El proponente debe enviar la propuesta económica, al SECOP II mediante Formulario No. 4 “Valoración Propuesta Económica”, en los términos establecidos en el pliego de condiciones, la cual será objeto de evaluación económica. De acuerdo con las instrucciones para proveedores en la Indisponibilidad del SECOP II para presentar ofertas de Colombia Compra Eficiente En caso de indisponibilidad del SECOP II, (debidamente certificada por Colombia Compra Eficiente), el oferente puede enviar su oferta a los siguientes correos: precontractualhomro@gmail.com 

NOTA 2: El precio unitario, el valor del IVA (cuando aplique) y el precio total, se deberá presentar sin decimales.

NOTA 3: El precio total ofertado con IVA (cuando aplique) para cada uno de los ítems, no podrá superar el precio de referencia correspondiente.

NOTA 4: Los precios unitarios con IVA (cuando aplique) que el proponente relacione deben tener una vigencia igual al tiempo de ejecución del contrato.

NOTA 5: La lista de precios determinará el valor total de la oferta y servirá para la comparación y calificación de las propuestas, más no para determinar el valor del contrato, toda vez que el contrato se adjudicará hasta por el valor del presupuesto oficial.
NOTA 6: No se aceptan propuestas parciales, ni alternativas, el oferente interesado en el presente proceso de selección debe ofertar la totalidad de las especificaciones técnicas.
	ANEXO 4

	PRECIOS REFERENCIA



	ITEM
	CODIGO UNSPSC
	CODIGO CUPS
	DESCRIPCION DEL SERVICIO
	UNIDAD MEDIDA
	CANT.
	PRECIO DE REFERENCIA

	URGENCIAS 

	1
	85101500
	890735
	CONSULTA DE URGENCIAS, POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA GENERAL
	SERVICIO
	1
	$ 195.600,00

	2
	85101500
	890701
	CONSULTA DE URGENCIAS POR MEDICINA GENERAL
	SERVICIO
	1
	$ 83.200,00

	CONSULTAS ESPECIALISTAS (INTERCONSULTAS)

	3
	85101500
	890502
	PARTICIPACION EN JUNTA MEDICA O EQUIPO INTERDISCIPLINARIO POR MEDICINA ESPECIALIZADA Y CASO (PACIENTE)
	SERVICIO
	1
	$ 276.400,00

	4
	85101500
	890302
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR OTRAS ESPECIALIDADES MEDICAS
	SERVICIO
	1
	$ 108.600,00

	5
	85101500
	890240
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA VASCULAR
	SERVICIO
	1
	$ 205.800,00

	6
	85101500
	890340
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA VASCULAR
	SERVICIO
	1
	$ 205.800,00

	7
	85101500
	890280
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGÍA
	SERVICIO
	1
	$ 205.800,00

	8
	85101500
	890230
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA CARDIOVASCULAR
	SERVICIO
	1
	$ 205.800,00

	9
	85101500
	890330
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA CARDIOVASCULAR
	SERVICIO
	1
	$ 205.800,00

	10
	85101500
	890274
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN NEUROLOGÍA
	SERVICIO
	1
	$ 236.700,00

	11
	85101500
	890380
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
	SERVICIO
	1
	$ 205.800,00

	12
	85101500
	890326
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN ANESTESIOLOGÍA
	SERVICIO
	1
	$ 205.800,00

	13
	85101500
	890374
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN NEUROLOGIA
	SERVICIO
	1
	$ 236.700,00

	14
	85101500
	890226
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN ANESTESIOLOGIA
	SERVICIO
	1
	$ 205.800,00

	15
	85101500
	890235
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN CIRUGÍA GENERAL
	SERVICIO
	1
	$ 176.800,00

	16
	85101500
	890273
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN NEUROCIRUGIA
	SERVICIO
	1
	$ 205.800,00

	17
	85101500
	890239
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA PLASTICA, ESTETICA Y RECONSTRUCTIVA
	SERVICIO
	1
	$ 205.800,00

	18
	85101500
	890236
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA MAXILOFACIAL
	SERVICIO
	1
	$ 205.800,00

	19
	85101500
	890233
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA DE TORAX
	SERVICIO
	1
	$ 205.800,00

	20
	85101500
	890335
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN CIRUGÍA GENERAL
	SERVICIO
	1
	$ 176.800,00

	21
	85101500
	890339
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA PLASTICA, ESTETICA Y RECONSTRUCTIVA
	SERVICIO
	1
	$ 205.800,00

	22
	85101500
	890336
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA MAXILOFACIAL
	SERVICIO
	1
	$ 205.800,00

	23
	85101500
	890373
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN NEUROCIRUGIA
	SERVICIO
	1
	$ 205.800,00

	24
	85101500
	890382
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN OTORRINOLARINGOLOGÍA
	SERVICIO
	1
	$ 205.800,00

	25
	85101500
	890333
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA DE TORAX
	SERVICIO
	1
	$ 205.800,00

	26
	85101500
	890282
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN OTORRINOLARINGOLOGÍA
	SERVICIO
	1
	$ 205.800,00

	27
	85101500
	890242
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN DERMATOLOGÍA
	SERVICIO
	1
	$ 176.800,00

	28
	85101500
	890294
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN UROLOGÍA
	SERVICIO
	1
	$ 205.800,00

	29
	85101500
	890342
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN DERMATOLOGIA
	SERVICIO
	1
	$ 176.800,00

	30
	85101500
	890394
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN UROLOGÍA
	SERVICIO
	1
	$ 205.800,00

	31
	85101500
	890250
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN GINECOLOGÍA Y OBSTETRICIA
	SERVICIO
	1
	$ 176.800,00

	32
	85101500
	890350
	CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN GINECOLOGÍA Y OBSTETRICIA
	SERVICIO
	1
	$ 176.800,00

	33
	85101500
	890246
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN GASTROENTEROLOGIA
	SERVICIO
	1
	$ 205.800,00

	34
	85101500
	890202
	CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR OTRAS ESPECIALIDADES MÉDICAS
	SERVICIO
	1
	$ 108.600,00

	35
	85101500
	549002
	INSERCION DE CATETER PERMANENTE PARA HEMODIALISIS
	SERVICIO
	1
	$ 8.643.300,00

	36
	85101500
	399501
	HEMODIALISIS ESTANDAR CON BICARBONATO
	SERVICIO
	1
	$ 659.000,00

	HEMODINAMIA Y ELECTROFISIOLOGIA 

	37
	85101500
	378606
	INSERCION [IMPLANTACION] DE CARDIOVERSOR (DESFIBRILADOR) CON RESINCRONIZADOR (CARDIORESINCRONIZADOR) VIA PERCUTANEA (ENDOVASCULAR)
	SERVICIO
	1
	$ 67.185.200,00

	38
	85101500
	372202
	CATETERISMO CARDÍACO DEL LADO IZQUIERDO DEL CORAZÓN
	SERVICIO
	1
	$ 10.300.000,00

	39
	85101500
	378902
	EXPLANTE O ELIMINACION DE CARDIOVERSOR (DESFIBRILADOR) O RESINCRONIZADOR O CARDIORESINCRONIZADOR
	SERVICIO
	1
	$ 2.471.800,00

	40
	85101500
	876122
	ARTERIOGRAFIA CORONARIA CON CATETERISMO IZQUIERDO
	SERVICIO
	1
	$ 1.537.000,00

	41
	85101500
	876121
	ARTERIOGRAFIA CORONARIA CON CATETERISMO DERECHO E IZQUIERDO
	SERVICIO
	1
	$ 1.954.300,00

	42
	85101500
	378501
	REVISIÓN (REPROGRAMACIÓN) DE MARCAPASOS
	SERVICIO
	1
	$ 216.900,00

	43
	85101500
	378503
	REVISIÓN (REPROGRAMACIÓN) DE CARDIOVERSOR (DESFIBRILADOR)
	SERVICIO
	1
	$ 216.900,00

	44
	85101500
	378504
	REVISION (REPROGRAMACION) DE CARDIOVERSOR (DESFIBRILADOR) CON RESINCRONIZADOR (CARDIORESINCRONIZADOR)
	SERVICIO
	1
	$ 195.300,00

	IMAGENOLOGÍA 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	45
	85101500
	881317
	ECOGRAFIA ENDOSCOPICA BILIOPANCREATICA
	SERVICIO
	1
	$ 5.028.350,00

	46
	85101500
	881130
	ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE CARA
	SERVICIO
	1
	$ 183.700,00

	47
	85101500
	881151
	ECOGRAFIA DE GLANGLIOS CERVICALES (MAPEO)
	SERVICIO
	1
	$ 488.800,00

	48
	85101500
	886012
	OSTEODENSITOMETRIA POR ABSORCION DUAL
	SERVICIO
	1
	$ 308.200,00

	49
	85101500
	951302
	ECOGRAFIA OCULAR MODO A Y B
	SERVICIO
	1
	$ 240.600,00

	50
	85101500
	877815
	PIELOGRAFIA RETROGRADA O ANTEROGRADA
	SERVICIO
	1
	$ 130.700,00

	51
	85101500
	877814
	PIELOGRAFIA RETROGRADA A TRAVES DE CATETER DEJADO EN EL URETER O A  TRAVES DE URETEROSTOMIA
	SERVICIO
	1
	$ 103.400,00

	52
	85101500
	877862
	URETROCISTOGRAFIA MICCIONAL
	SERVICIO
	1
	$ 383.600,00

	53
	85101500
	877110
	AORTOGRAMA ABDOMINAL
	SERVICIO
	1
	$ 2.066.100,00

	54
	85101500
	886013
	OSTEODENSITOMETRÍA Y COMPOSICIÓN CORPORAL (TEJIDOS BLANDOS)
	SERVICIO
	1
	$ 308.200,00

	55
	85101500
	881205
	ECOCARDIOGRAMA TRANSESOFAGICO
	SERVICIO
	1
	$ 957.300,00

	56
	85101500
	881210
	ECOCARDIOGRAMA DE STRESS CON PRUEBA DE ESFUERZO O CON PRUEBA FARMACOLOGICA
	SERVICIO
	1
	$ 905.600,00

	57
	85101500
	881202
	ECOCARDIOGRAMA TRANSTORACICO
	SERVICIO
	1
	$ 733.800,00

	58
	85101500
	882317
	ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBROS INFERIORES
	SERVICIO
	1
	$ 356.800,00

	59
	85101500
	877201
	FLEBOGRAFIA [VENOGRAFIA] ABDOMINAL O PELVICA (SELECTIVA)
	SERVICIO
	1
	$ 1.646.100,00

	60
	85101500
	882296
	ECOGRAFIA DOPPLER CON EVALUACION DE FLUJO SANGUINEO EN HIPERTENSION PORTAL
	SERVICIO
	1
	$ 445.300,00

	61
	85101500
	882272
	ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS DEL PENE
	SERVICIO
	1
	$ 642.900,00

	62
	85101500
	882222
	ECOGRAFIA DOPPLER DE ARTERIAS RENALES
	SERVICIO
	1
	$ 445.300,00

	63
	85101500
	882298
	ECOGRAFIA DOPPLER OBSTETRICA CON EVALUACION DE CIRCULACION PLACENTARIA
	SERVICIO
	1
	$ 282.100,00

	64
	85101500
	882112
	ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS DEL CUELLO
	SERVICIO
	1
	$ 449.500,00

	65
	85101500
	882132
	ECOGRAFIA DOPPLER DE OTROS VASOS PERIFERICOS DEL CUELLO
	SERVICIO
	1
	$ 449.500,00

	66
	85101500
	882203
	ECOGRAFÍA DOPPLER DE VASOS ABDOMINALES O PÉLVICOS
	SERVICIO
	1
	$ 449.500,00

	67
	85101500
	882307
	ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS SUPERIORES
	SERVICIO
	1
	$ 449.500,00

	68
	85101500
	882318
	EECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBRO INFERIOR
	SERVICIO
	1
	$ 212.300,00

	69
	85101500
	881511
	ECOGRAFIA TESTICULAR CON ANALISIS DOPPLER
	SERVICIO
	1
	$ 248.300,00

	70
	85101500
	881437
	ECOGRAFIA OBSTETRICA CON DETALLE ANATOMICO
	SERVICIO
	1
	$ 428.700,00

	71
	85101500
	876802
	MAMOGRAFÍA BILATERAL
	SERVICIO
	1
	$ 415.200,00

	72
	85101500
	881132
	ECOGRAFIA DE CUELLO
	SERVICIO
	1
	$ 412.300,00

	73
	85101500
	881360
	ECOGRAFIA PELVICA CON ANALISIS DOPPLER
	SERVICIO
	1
	$ 412.300,00

	74
	85101500
	881362
	ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE ABDOMEN CON ANALISIS DOPPLER
	SERVICIO
	1
	$ 412.300,00

	75
	85101500
	882308
	ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS INFERIORES
	SERVICIO
	1
	$ 365.447,50

	76
	85101500
	881112
	ECOGRAFIA CEREBRAL TRANSFONTANELAR CON TRANSDUCTOR DE 7.MHZ O MAS
	SERVICIO
	1
	$ 347.700,00

	77
	85101500
	881630
	ECOGRAFIA ARTICULAR DE CADERA
	SERVICIO
	1
	$ 207.100,00

	78
	85101500
	876801
	MAMOGRAFIA UNILATERAL O DE PIEZA QUIRURGICA
	SERVICIO
	1
	$ 281.600,00

	79
	85101500
	881435
	ECOGRAFIA OBSTETRICA CON EVALUACION DE CIRCULACION PLACENTARIA Y FETAL
	SERVICIO
	1
	$ 282.100,00

	80
	85101500
	881701
	ECOGRAFIA COMO GUIA PARA PROCEDIMIENTOS
	SERVICIO
	1
	$ 216.275,00

	81
	85101500
	877851
	CISTOGRAFIA CON PROYECCIONES OBLICUAS
	SERVICIO
	1
	$ 226.865,00

	82
	85101500
	881302
	ECOGRAFÍA DE ABDOMEN TOTAL
	SERVICIO
	1
	$ 240.832,50

	83
	85101500
	881301
	ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE PARED ABDOMINAL Y DE PELVIS
	SERVICIO
	1
	$ 244.855,00

	84
	85101500
	881621
	ECOGRAFIA ARTICULAR DE TOBILLO
	SERVICIO
	1
	$ 176.000,00

	85
	85101500
	881436
	ECOGRAFIA OBSTETRICA CON TRANSLUCENCIA NUCAL
	SERVICIO
	1
	$ 270.700,00

	86
	85101500
	881305
	ECOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERIOR
	SERVICIO
	1
	$ 219.600,00

	87
	85101500
	881403
	ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA (ESTUDIO INTEGRAL FOLICULAR CON ECO VAGINAL)
	SERVICIO
	1
	$ 576.600,00

	88
	85101500
	881610
	ECOGRAFIA ARTICULAR DE HOMBRO
	SERVICIO
	1
	$ 207.100,00

	89
	85101500
	881201
	ECOGRAFIA DE MAMA, CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS
	SERVICIO
	1
	$ 202.800,00

	90
	85101500
	881332
	ECOGRAFIA DE VIAS URINARIAS (RINONES, VEJIGA Y PROSTATA TRANSABDOMINAL)
	SERVICIO
	1
	$ 203.100,00

	91
	85101500
	881141
	ECOGRAFIA DE TIROIDES CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS
	SERVICIO
	1
	$ 199.000,00

	92
	85101500
	881502
	ECOGRAFIA DE PROSTATA TRANSRECTAL
	SERVICIO
	1
	$ 203.100,00

	93
	85101500
	881702
	ECOGRAFIA COMO GUIA PARA PROCEDIMIENTOS CON MARCACION
	SERVICIO
	1
	$ 195.000,00

	94
	85101500
	881432
	ECOGRAFIA OBSTETRICA TRANSVAGINAL
	SERVICIO
	1
	$ 190.700,00

	95
	85101500
	881306
	ECOGRAFIA DE HIGADO, PANCREAS, VIA BILIAR Y VESICULA
	SERVICIO
	1
	$ 180.600,00

	96
	85101500
	881620
	ECOGRAFÍA ARTICULAR DE RODILLA
	SERVICIO
	1
	$ 180.600,00

	97
	85101500
	881521
	ECOGRAFIA DE PENE CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS
	SERVICIO
	1
	$ 199.600,00

	98
	85101500
	881131
	ECOGRAFIA DE GLANDULAS SALIVALES CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS
	SERVICIO
	1
	$ 169.300,00

	99
	85101500
	881510
	ECOGRAFIA TESTICULAR CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS
	SERVICIO
	1
	$ 180.600,00

	100
	85101500
	881601
	ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS EN LAS EXTREMIDADES SUPERIORES CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS
	SERVICIO
	1
	$ 169.300,00

	101
	85101500
	881602
	ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS EN LAS EXTREMIDADES INFERIORES CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS
	SERVICIO
	1
	$ 169.300,00

	102
	85101500
	881501
	ECOGRAFIA DE PROSTATA TRANSABDOMINAL
	SERVICIO
	1
	$ 180.600,00

	103
	85101500
	881401
	ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA TRANSVAGINAL
	SERVICIO
	1
	$ 238.900,00

	104
	85101500
	881611
	ECOGRAFIA ARTICULAR DE CODO
	SERVICIO
	1
	$ 180.600,00

	105
	85101500
	881612
	ECOGRAFIA ARTICULAR DE PUÑO (MUÑECA)
	SERVICIO
	1
	$ 180.600,00

	106
	85101500
	881613
	ECOGRAFIA ARTICULAR DE MANO
	SERVICIO
	1
	$ 149.500,00

	107
	85101500
	881622
	ECOGRAFIA ARTICULAR DE PIE
	SERVICIO
	1
	$ 149.500,00

	108
	85101500
	881431
	ECOGRAFIA OBSTETRICA TRANSABDOMINAL
	SERVICIO
	1
	$ 231.600,00

	109
	85101500
	877871
	URETROGRAFIA RETROGRADA
	SERVICIO
	1
	$ 817.600,00

	110
	85101500
	881402
	ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA TRANSABDOMINAL
	SERVICIO
	1
	$ 210.300,00

	111
	85101500
	881434
	PERFIL BIOFISICO
	SERVICIO
	1
	$ 265.500,00

	112
	85101500
	874133
	ARTERIOGRAFIA VERTEBRAL BILATERAL SELECTIVA CON CAROTIDAS (PANANGIOGRAFIA)
	SERVICIO
	 
	$ 1.722.200,00

	113
	85101500
	871030
	RADIOGRAFIA DE COLUMNA DORSOLUMBAR
	SERVICIO
	1
	$ 195.700,00

	114
	85101500
	873423
	RADIOGRAFIA TANGENCIAL O AXIAL DE ROTULA
	SERVICIO
	1
	$ 158.300,00

	115
	85101500
	873422
	RADIOGRAFIA DE RODILLAS COMPARATIVAS POSICION VERTICAL (UNICAMENTE VISTA ANTEROPOSTERIOR)
	SERVICIO
	1
	$ 151.100,00

	116
	85101500
	871040
	RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA
	SERVICIO
	1
	$ 135.400,00

	117
	85101500
	873303
	RADIOGRAFIA COMPARATIVA DE PIES CON APOYO (AP Y LATERAL)
	SERVICIO
	1
	$ 134.400,00

	118
	85101500
	870102
	RADIOGRAFIA DE ORBITAS
	SERVICIO
	1
	$ 102.585,00

	119
	85101500
	870107
	RADIOGRAFIA DE HUESOS NASALES
	SERVICIO
	1
	$ 102.585,00

	120
	85101500
	870131
	RADIOGRAFIA DE ARTICULACION TEMPOROMAXILAR [ATM]
	SERVICIO
	1
	$ 111.090,00

	121
	85101500
	870108
	RADIOGRAFIA DE SENOS PARANASALES
	SERVICIO
	1
	$ 124.100,00

	122
	85101500
	871091
	RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES SACROILIACAS
	SERVICIO
	1
	$ 102.585,00

	123
	85101500
	871112
	RADIOGRAFIA DE ESTERNON
	SERVICIO
	1
	$ 102.585,00

	124
	85101500
	870101
	RADIOGRAFIA DE CARA (PERFILOGRAMA)
	SERVICIO
	1
	$ 102.585,00

	125
	85101500
	870601
	RADIOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE CUELLO
	SERVICIO
	1
	$ 101.600,00

	126
	85101500
	871010
	RADIOGRAFIA DE COLUMNA CERVICAL
	SERVICIO
	1
	$ 135.400,00

	127
	85101500
	871020
	RADIOGRAFIA DE COLUMNA TORACICA
	SERVICIO
	1
	$ 135.400,00

	128
	85101500
	871111
	RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
	SERVICIO
	1
	$ 101.600,00

	129
	85101500
	871121
	RADIOGRAFIA DE TORAX (P.A. O A.P. Y LATERAL, DECUBITO LATERAL, OBLICUAS O LATERAL)
	SERVICIO
	1
	$ 101.600,00

	130
	85101500
	872002
	RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE
	SERVICIO
	1
	$ 101.600,00

	131
	85101500
	873411
	RADIOGRAFIA DE CADERA O ARTICULACION COXO-FEMORAL (AP, LATERAL)
	SERVICIO
	1
	$ 102.585,00

	132
	85101500
	871050
	RADIOGRAFIA DE SACRO COCCIX
	SERVICIO
	1
	$ 101.600,00

	133
	85101500
	873121
	RADIOGRAFIA DE HUMERO
	SERVICIO
	1
	$ 102.585,00

	134
	85101500
	873204
	RADIOGRAFIA DE HOMBRO
	SERVICIO
	1
	$ 102.585,00

	135
	85101500
	873312
	RADIOGRAFIA DE FEMUR (AP, LATERAL)
	SERVICIO
	1
	$ 102.585,00

	136
	85101500
	873313
	RADIOGRAFIA DE PIERNA (AP, LATERAL)
	SERVICIO
	1
	$ 102.585,00

	137
	85101500
	873420
	RADIOGRAFIA DE RODILLA (AP, LATERAL)
	SERVICIO
	1
	$ 102.585,00

	138
	85101500
	870602
	RADIOGRAFIA DE CAVUM FARINGEO
	SERVICIO
	1
	$ 101.600,00

	139
	85101500
	871019
	RADIOGRAFIA DE COLUMNA UNION CERVICO DORSAL
	SERVICIO
	1
	$ 135.400,00

	140
	85101500
	873122
	RADIOGRAFIA DE ANTEBRAZO
	SERVICIO
	1
	$ 68.355,00

	141
	85101500
	873004
	RADIOGRAFIA PARA DETECTAR EDAD OSEA [CARPOGRAMA]
	SERVICIO
	1
	$ 75.705,00

	142
	85101500
	873112
	RADIOGRAFIA DE CLAVICULA
	SERVICIO
	1
	$ 68.355,00

	143
	85101500
	873205
	RADIOGRAFIA DE CODO
	SERVICIO
	1
	$ 68.355,00

	144
	85101500
	873206
	RADIOGRAFIA DE PUNO O MUNECA
	SERVICIO
	1
	$ 68.355,00

	145
	85101500
	873333
	RADIOGRAFIA DE PIE (AP, LATERAL Y OBLICUA)
	SERVICIO
	1
	$ 101.600,00

	146
	85101500
	873335
	RADIOGRAFIA DE CALCANEO (AXIAL Y LATERAL)
	SERVICIO
	1
	$ 68.355,00

	147
	85101500
	873431
	RADIOGRAFIA DE TOBILLO (AP, LATERAL Y ROTACION INTERNA)
	SERVICIO
	1
	$ 68.355,00

	148
	85101500
	870001
	RADIOGRAFIA DE CRANEO SIMPLE
	SERVICIO
	1
	$ 101.600,00

	149
	85101500
	873340
	RADIOGRAFIA DE MIEMBRO INFERIOR (AP, LATERAL)
	SERVICIO
	1
	$ 99.500,00

	150
	85101500
	873210
	RADIOGRAFIA DE MANO
	SERVICIO
	1
	$ 67.700,00

	151
	85101500
	873444
	RADIOGRAFIAS EN EXTREMIDADES PROYECCIONES ADICIONALES (STRESS, TUNEL, OBLICUAS)
	SERVICIO
	1
	$ 77.700,00

	152
	85101500
	873123
	RADIOGRAFIAS COMPARATIVAS DE EXTREMIDADES SUPERIORES
	SERVICIO
	1
	$ 77.700,00

	153
	85101500
	873412
	RADIOGRAFIA DE CADERA COMPARATIVA
	SERVICIO
	1
	$ 67.300,00

	154
	85101500
	873443
	RADIOGRAFIAS COMPARATIVAS DE EXTREMIDADES INFERIORES
	SERVICIO
	1
	$ 77.700,00

	155
	85101500
	879901
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE VASOS
	SERVICIO
	1
	$ 2.210.700,00

	156
	85101500
	879431
	UROGRAFIA CON TOMOGRAFIA COMPUTADA
	SERVICIO
	1
	$ 797.580,00

	157
	85101500
	879910
	TOMOGRAFIA COMPUTADA EN RECONSTRUCCION TRIDIMENSIONAL
	SERVICIO
	1
	$ 734.300,00

	158
	85101500
	879420
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE ABDOMEN Y PELVIS (ABDOMEN TOTAL)
	SERVICIO
	1
	$ 816.000,00

	159
	85101500
	879113
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CRANEO SIMPLE Y CON CONTRASTE
	SERVICIO
	1
	$ 748.500,00

	160
	85101500
	879410
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE ABDOMEN SUPERIOR
	SERVICIO
	1
	$ 702.200,00

	161
	85101500
	879112
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CRANEO CON CONTRASTE
	SERVICIO
	1
	$ 653.800,00

	162
	85101500
	879122
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE OIDO, PENASCO Y CONDUCTO AUDITIVO INTERNO
	SERVICIO
	1
	$ 653.800,00

	163
	85101500
	879131
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE SENOS PARANASALES O CARA
	SERVICIO
	1
	$ 653.800,00

	164
	85101500
	879132
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE RINOFARINGE
	SERVICIO
	1
	$ 653.800,00

	165
	85101500
	879150
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE ARTICULACION TEMPORO MANDIBULAR (BILATERAL)
	SERVICIO
	1
	$ 653.800,00

	166
	85101500
	879301
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX
	SERVICIO
	1
	$ 620.000,00

	167
	85101500
	879111
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CRANEO SIMPLE
	SERVICIO
	1
	$ 595.800,00

	168
	85101500
	879161
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CUELLO
	SERVICIO
	1
	$ 554.500,00

	169
	85101500
	879201
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE COLUMNA SEGMENTOS CERVICAL, TORACICO, LUMBAR O SACRO, POR CADA NIVEL (TRES ESPACIOS)
	SERVICIO
	1
	$ 554.500,00

	170
	85101500
	879460
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE PELVIS
	SERVICIO
	1
	$ 554.500,00

	171
	85101500
	879430
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE VIAS URINARIAS [UROTAC]
	SERVICIO
	1
	$ 424.400,00

	172
	85101500
	879990
	TOMOGRAFIA COMPUTADA COMO GUIA PARA PROCEDIMIENTOS
	SERVICIO
	1
	$ 538.500,00

	173
	85101500
	879510
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE MIEMBROS SUPERIORES Y ARTICULACIONES
	SERVICIO
	1
	$ 508.200,00

	174
	85101500
	879520
	TOMOGRAFIA COMPUTADA DE MIEMBROS INFERIORES Y ARTICULACIONES
	SERVICIO
	1
	$ 508.200,00

	INTERNACIÓN
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	175
	85101500
	129A02
	INTERNACIÓN ADULTOS COMPLEJIDAD ALTA HABITACION MÚLTIPLE
	SERVICIO
	1
	$ 463.100,00

	176
	85101500
	129A01
	INTERNACIÓN ADULTOS COMPLEJIDAD ALTA HABITACION INDIVIDUAL (INCLUYE AISLAMIENTO GENERAL Y PARA TRASPLANTE DE CÉLULAS PROGENITORAS)
	SERVICIO
	1
	$ 603.000,00

	177
	85101500
	132P01
	INTERNACIÓN PARCIAL EN INSTITUCIÓN HOSPITALARIA ( Hospital dia)
	SERVICIO
	1
	$ 358.200,00

	LABORATORIO CLÍNICO
	 
	 
	 

	178
	85101500
	908859
	IDENTIFICACION SIMULTANEA DE MULTIPLES PATOGENOS POR PRUEBAS MOLECULARES
	SERVICIO
	1
	$ 1.439.700,00

	179
	85101500
	906509
	ANTICUERPOS CITOTÓXICOS ANTI HLA
	SERVICIO
	1
	$ 683.900,00

	180
	85101500
	908404
	CARIOTIPO CON BANDEO G
	SERVICIO
	1
	$ 668.300,00

	181
	85101500
	902079
	ESTUDIO DE ANTICOAGULANTE LUPICO
	SERVICIO
	1
	$ 124.000,00

	182
	85101500
	906517
	TIPIFICACION ANTIGENO LEUCOCITARIO HUMANO LOCUS B27
	SERVICIO
	1
	$ 236.700,00

	183
	85101500
	906259
	Parvovirus B19 ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 506.800,00

	184
	85101500
	908427
	F2 (FACTOR II O PROTROMBINA) MUTACION G20210A
	SERVICIO
	1
	$ 509.100,00

	185
	85101500
	908417
	BCR/ABL TRANSLOCACION DE GENES CUANTITATIVO
	SERVICIO
	1
	$ 1.397.100,00

	186
	85101500
	906851
	CALPROTECTINA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 217.600,00

	187
	85101500
	908441
	FACTOR DE LEIDEN MUTACION
	SERVICIO
	1
	$ 280.600,00

	188
	85101500
	908805
	Citomegalovirus CARGA VIRAL
	SERVICIO
	1
	$ 602.600,00

	189
	85101500
	906468
	ACETILCOLINA RECEPTORES ANTICUERPOS FIJADORES SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 626.000,00

	190
	85101500
	906469
	ACETILCOLINA RECEPTORES ANTICUERPOS MODULADORES SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 787.200,00

	191
	85101500
	904511
	HORMONA ANTIMULLERIANA
	SERVICIO
	1
	$ 401.900,00

	192
	85101500
	903417
	CERULOPLASMINA AUTOMATIZADA
	SERVICIO
	1
	$ 687.800,00

	193
	85101500
	908885
	MYCOBACTERIUM TUBERCULOSIS PRUEBAS DE SENSIBILIDAD POR PRUEBAS MOLECULARES (ESPECIFICO)
	SERVICIO
	1
	$ 565.700,00

	194
	85101500
	903707
	VITAMINA D 125 DIHIDROXI [D2-D3] [CALCIFIDOL]
	SERVICIO
	1
	$ 336.100,00

	195
	85101500
	902072
	ACTIVIDAD DEL FACTOR VON WILLEBAND
	SERVICIO
	1
	$ 347.200,00

	196
	85101500
	906401
	ACETILCOLINA RECEPTORES ANTICUERPOS BLOQUEADORES AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 561.000,00

	197
	85101500
	905202
	ACIDO VALPROICO LIBRE AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 214.300,00

	198
	85101500
	906134
	TEST DE AVIDEZ ANTICUERPOS Ig G Toxoplasma SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 280.900,00

	199
	85101500
	906492
	ANTICUERPOS ANTI RECEPTOR DE TSH SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 346.600,00

	200
	85101500
	903036
	OXALATOS EN ORINA O EN SANGRE
	SERVICIO
	1
	$ 118.700,00

	201
	85101500
	904720
	ELASTASA PANCREATICA
	SERVICIO
	1
	$ 427.500,00

	202
	85101500
	903437
	TROPONINA I CUANTITATIVA
	SERVICIO
	1
	$ 154.500,00

	203
	85101500
	902019
	ANTIGENO DEL FACTOR VON WILLEBRAND
	SERVICIO
	1
	$ 238.000,00

	204
	85101500
	908890
	DETECCION VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO POR PRUEBAS MOLECULARES (ESPECIFICO)
	SERVICIO
	1
	$ 230.500,00

	205
	85101500
	903065
	PRO PEPTIDO ATRIAL NATRIURETICO [PRO-BNP] (PEPTIDO CEREBRAL NATRIURETICO)
	SERVICIO
	1
	$ 135.800,00

	206
	85101500
	904005
	RENINA ACTIVIDAD PLASMATICA
	SERVICIO
	1
	$ 202.600,00

	207
	85101500
	903066
	PEPTIDO ATRIAL NATRIURETICO [BNP] [PEPTIDO CEREBRAL NATRIURETICO]
	SERVICIO
	1
	$ 218.200,00

	208
	85101500
	902048
	TIEMPO DE TROMBINA
	SERVICIO
	1
	$ 176.217,50

	209
	85101500
	906825
	INMUNOFIJACION AUTOMATIZADA
	SERVICIO
	1
	$ 168.105,00

	210
	85101500
	902023
	FACTOR XIII [FSF FACTOR ESTABILIZANTE DE LA FIBRINA O TIEMPO DE LISIS COAGULO]
	SERVICIO
	1
	$ 233.200,00

	211
	85101500
	905503
	TACROLIMUS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 277.500,00

	212
	85101500
	904705
	INSULINA LIBRE
	SERVICIO
	1
	$ 135.000,00

	213
	85101500
	903059
	METANEFRINAS FRACCIONADAS EN ORINA DE 24 HORAS
	SERVICIO
	1
	$ 197.800,00

	214
	85101500
	906485
	MIELOPEROXIDASA ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 193.800,00

	215
	85101500
	902018
	FACTOR VIII DE LA COAGULACION
	SERVICIO
	1
	$ 295.800,00

	216
	85101500
	902035
	PROTEINA S DE LA COAGULACION ACTIVIDAD
	SERVICIO
	1
	$ 166.300,00

	217
	85101500
	906232
	HTLV-I Y II ANTICUERPOS TOTALES SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 90.700,00

	218
	85101500
	905505
	EVEROLIMUS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 251.800,00

	219
	85101500
	903439
	TROPONINA T CUANTITATIVA
	SERVICIO
	1
	$ 194.600,00

	220
	85101500
	903706
	VITAMINA D 25 HIDROXI TOTAL [D2-D3] [CALCIFEROL]
	SERVICIO
	1
	$ 195.600,00

	221
	85101500
	906133
	Trypanosoma cruzi ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 120.000,00

	222
	85101500
	906129
	TOXOPLASMA GONDII ANTICUERPOS IG M AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 52.300,00

	223
	85101500
	906127
	TOXOPLASMA GONDII ANTICUERPOS IG G AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 52.800,00

	224
	85101500
	904912
	HORMONA PARATIROIDEA MOLECULA INTACTA
	SERVICIO
	1
	$ 103.600,00

	225
	85101500
	906605
	ANTIGENO DE CANCER DE OVARIO [CA 125] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 78.000,00

	226
	85101500
	906225
	HEPATITIS C ANTICUERPO SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 72.800,00

	227
	85101500
	905727
	DROGAS DE ABUSO
	SERVICIO
	1
	$ 193.500,00

	228
	85101500
	906413
	CENTROMERO ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 148.500,00

	229
	85101500
	904802
	ALDOSTERONA EN ORINA
	SERVICIO
	1
	$ 97.600,00

	230
	85101500
	904920
	TIROGLOBULINA
	SERVICIO
	1
	$ 69.500,00

	231
	85101500
	904004
	RENINA TOTAL
	SERVICIO
	1
	$ 152.985,00

	232
	85101500
	906477
	TRANSGLUTAMINASA ANTICUERPOS Ig A SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 154.500,00

	233
	85101500
	902004
	ANTICOAGULANTE LÚPICO
	SERVICIO
	1
	$ 89.200,00

	234
	85101500
	906482
	BETA 2 GLICOPROTEINA I IG M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 114.700,00

	235
	85101500
	906481
	BETA 2 GLICOPROTEINA I Ig G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 109.500,00

	236
	85101500
	906231
	HERPES II ANTICUERPOS IG M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 93.900,00

	237
	85101500
	906126
	TOXOPLASMA GONDII ANTICUERPOS IG A SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 229.300,00

	238
	85101500
	903105
	ACIDO FOLICO [FOLATOS] EN SUERO
	SERVICIO
	1
	$ 64.500,00

	239
	85101500
	906314
	CRYPTOCOCCUS NEOFORMANS ANTIGENO
	SERVICIO
	1
	$ 95.900,00

	240
	85101500
	906229
	HERPES I ANTICUERPOS IG M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 79.300,00

	241
	85101500
	902106
	ERITROPOYETINA
	SERVICIO
	1
	$ 183.100,00

	242
	85101500
	901502
	CLOSTRIDIUM TOXINA
	SERVICIO
	1
	$ 326.900,00

	243
	85101500
	906913
	PROTEINA C REACTIVA ALTA PRECISION AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 48.500,00

	244
	85101500
	903839
	GASES ARTERIALES (EN REPOSO O EN EJERCICIO)
	SERVICIO
	1
	$ 95.300,00

	245
	85101500
	903062
	MEDICION DE GASES EN SANGRE VENOSA
	SERVICIO
	1
	$ 106.900,00

	246
	85101500
	903022
	HOMOCISTEINA
	SERVICIO
	1
	$ 149.000,00

	247
	85101500
	906611
	ANTIGENO ESPECIFICO DE PROSTATA FRACCION LIBRE SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 79.300,00

	248
	85101500
	903044
	SATURACION DE TRANSFERRINA
	SERVICIO
	1
	$ 57.700,00

	249
	85101500
	904812
	CORTISOL AM
	SERVICIO
	1
	$ 56.500,00

	250
	85101500
	901230
	MYCOBACTERIUM TUBERCULOSIS CULTIVO
	SERVICIO
	1
	$ 119.400,00

	251
	85101500
	905759
	SUSTANCIAS ALUCINOGENAS
	SERVICIO
	1
	$ 50.300,00

	252
	85101500
	906409
	CARDIOLIPINA ANTICUERPOS IG M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 71.600,00

	253
	85101500
	906206
	CITOMEGALOVIRUS ANTICUERPOS IG M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 65.200,00

	254
	85101500
	901217
	CULTIVO PARA MICROORGANISMOS EN CUALQUIER MUESTRA DIFERENTE A MEDULA OSEA ORINA Y HECES
	SERVICIO
	1
	$ 162.000,00

	255
	85101500
	906610
	ANTIGENO ESPECIFICO DE PROSTATA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 83.200,00

	256
	85101500
	902014
	FACTOR IX DE LA COAGULACION [CHRISTMAS O PTC]
	SERVICIO
	1
	$ 125.265,00

	257
	85101500
	906408
	CARDIOLIPINA ANTICUERPOS IG G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 71.500,00

	258
	85101500
	903043
	PRUEBA DE ALIENTO [13 C UREA] PARA HELICOBACTER PILORY
	SERVICIO
	1
	$ 336.400,00

	259
	85101500
	901213
	CULTIVO PARA HONGOS MICOSIS SUPERFICIAL
	SERVICIO
	1
	$ 58.485,00

	260
	85101500
	906230
	HERPES II ANTICUERPOS IG G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 60.480,00

	261
	85101500
	906228
	HERPES I ANTICUERPOS IG G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 66.900,00

	262
	85101500
	906422
	FOSFOLIPIDOS ANTICUERPOS IG G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 111.300,00

	263
	85101500
	903042
	PROTEINA TRANSPORTADORA DE HORMONAS SEXUALES [PTHS]
	SERVICIO
	1
	$ 147.500,00

	264
	85101500
	904801
	ALDOSTERONA
	SERVICIO
	1
	$ 108.800,00

	265
	85101500
	904503
	ESTRADIOL
	SERVICIO
	1
	$ 60.800,00

	266
	85101500
	906220
	HEPATITIS B ANTICUERPOS CENTRAL IG M [ANTI-CORE HBC-M] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 72.400,00

	267
	85101500
	906603
	ANTIGENO CARCINOEMBRIONARIO SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 62.000,00

	268
	85101500
	906249
	VIRUS DE INMUNODEFICIENCIA HUMANA 1 Y 2 ANTICUERPOS
	SERVICIO
	1
	$ 74.900,00

	269
	85101500
	906626
	GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD BETA FRACCION LIBRE SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 80.550,00

	270
	85101500
	906812
	ELECTROFORESIS DE PROTEINAS SEMIAUTOMATIZADO Y AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 52.300,00

	271
	85101500
	903003
	BICARBONATO
	SERVICIO
	1
	$ 115.700,00

	272
	85101500
	904105
	HORMONA FOLICULO ESTIMULANTE
	SERVICIO
	1
	$ 64.500,00

	273
	85101500
	903423
	D- XILOSA PRUEBA DE ABSORCION
	SERVICIO
	1
	$ 102.500,00

	274
	85101500
	906453
	RNP ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 51.100,00

	275
	85101500
	906456
	SM ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 46.000,00

	276
	85101500
	906430
	SSB [LA] ANTICUERPOS IG G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 41.600,00

	277
	85101500
	906454
	SSA [RO] ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 49.400,00

	278
	85101500
	904510
	PROGESTERONA
	SERVICIO
	1
	$ 66.800,00

	279
	85101500
	906243
	RUBEOLA ANTICUERPOS IG M AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 51.600,00

	280
	85101500
	906205
	CITOMEGALOVIRUS ANTICUERPOS IG G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 70.900,00

	281
	85101500
	902107
	FRAGILIDAD OSMOTICA DE ERITROCITOS
	SERVICIO
	1
	$ 86.800,00

	282
	85101500
	906910
	FACTOR REUMATOIDEO SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 60.300,00

	283
	85101500
	905201
	ACIDO VALPROICO AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 51.500,00

	284
	85101500
	904107
	HORMONA LUTEINIZANTE
	SERVICIO
	1
	$ 50.200,00

	285
	85101500
	903703
	VITAMINA B12 [CIANOCOBALAMINA]
	SERVICIO
	1
	$ 65.500,00

	286
	85101500
	903016
	FERRITINA
	SERVICIO
	1
	$ 40.200,00

	287
	85101500
	906209
	DENGUE ANTICUERPOS TOTALES
	SERVICIO
	1
	$ 102.500,00

	288
	85101500
	906466
	CITRULINA ANTICUERPOS [ANTI PEPTIDO CICLICO CITRULINADO] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 101.900,00

	289
	85101500
	906602
	ALFA FETOPROTEINA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 72.200,00

	290
	85101500
	906221
	HEPATITIS B ANTICUERPOS CENTRAL TOTALES [ANTI-CORE HBC] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 51.300,00

	291
	85101500
	903604
	CALCIO IONICO
	SERVICIO
	1
	$ 79.400,00

	292
	85101500
	906223
	HEPATITIS B ANTICUERPOS S [ANTI-HBS] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 50.200,00

	293
	85101500
	904602
	TESTOSTERONA TOTAL
	SERVICIO
	1
	$ 63.100,00

	294
	85101500
	906406
	ANTICUERPOS NUCLEARES EXTRACTABLES TOTALES [ENA] SS-A [RO] SS-B [LA] RNP Y SM SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 107.520,00

	295
	85101500
	903046
	TRANSFERRINA AUTOMATIZADA
	SERVICIO
	1
	$ 60.300,00

	296
	85101500
	904103
	HORMONA ADRENOCORTICOTROPICA
	SERVICIO
	1
	$ 81.800,00

	297
	85101500
	906606
	ANTIGENO DE CANCER DE TUBO DIGESTIVO [CA 19-9] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 100.380,00

	298
	85101500
	903605
	IONOGRAMA [CLORO SODIO POTASIO Y BICARBONATO O CALCIO]
	SERVICIO
	1
	$ 64.100,00

	299
	85101500
	904108
	PROLACTINA
	SERVICIO
	1
	$ 42.300,00

	300
	85101500
	906241
	RUBEOLA ANTICUERPOS IG G AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 50.200,00

	301
	85101500
	906317
	HEPATITIS B ANTIGENO DE SUPERFICIE [AG HBS]
	SERVICIO
	1
	$ 72.800,00

	302
	85101500
	906318
	HEPATITIS B ANTIGENO E [AG HBE] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 63.500,00

	303
	85101500
	906625
	GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD BETA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 55.600,00

	304
	85101500
	906834
	INMUNOGLOBULINA E [IG E] ESPECIFICA (DOSIFICACION CADA ALERGENO) SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 82.700,00

	305
	85101500
	903052
	CITRATOS EN ORINA DE 24 HORAS
	SERVICIO
	1
	$ 181.400,00

	306
	85101500
	903822
	CREATINA
	SERVICIO
	1
	$ 176.700,00

	307
	85101500
	904904
	HORMONA ESTIMULANTE DEL TIROIDES ULTRASENSIBLE
	SERVICIO
	1
	$ 52.500,00

	308
	85101500
	906208
	DENGUE ANTICUERPOS IG M
	SERVICIO
	1
	$ 81.800,00

	309
	85101500
	906207
	DENGUE ANTICUERPOS IG G
	SERVICIO
	1
	$ 82.800,00

	310
	85101500
	906906
	COMPLEMENTO SERICO C3 AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 41.300,00

	311
	85101500
	906908
	COMPLEMENTO SERICO C4 AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 41.400,00

	312
	85101500
	906832
	INMUNOGLOBULINA M [IG M] AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 46.900,00

	313
	85101500
	906827
	INMUNOGLOBULINA A [IG A] AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 55.100,00

	314
	85101500
	906829
	INMUNOGLOBULINA G [IG G] AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 56.500,00

	315
	85101500
	904902
	HORMONA ESTIMULANTE DEL TIROIDES
	SERVICIO
	1
	$ 52.500,00

	316
	85101500
	903021
	HAPTOGLOBINA AUTOMATIZADA
	SERVICIO
	1
	$ 78.500,00

	317
	85101500
	903401
	ADENOSIN DEAMINASA [ADA]
	SERVICIO
	1
	$ 68.200,00

	318
	85101500
	902224
	RECUENTO DE RETICULOCITOS AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 64.100,00

	319
	85101500
	906458
	TIROIDEOS MICROSOMALES ANTICUERPOS (TIROIDEOS PEROXIDASA ANTICUERPOS) AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 62.200,00

	320
	85101500
	907004
	COPROSCOPICO
	SERVICIO
	1
	$ 21.800,00

	321
	85101500
	906131
	TRYPANOSOMA CRUZI ANTICUERPOS IG G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 83.200,00

	322
	85101500
	901209
	CULTIVO DE LIQUIDOS CORPORALES (BILIS L.C.R PERITONEAL PLEURAL ASCITICO SINOVIAL OTROS DIFERENTE A ORINA)
	SERVICIO
	1
	$ 83.500,00

	323
	85101500
	906417
	DNA N ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 64.600,00

	324
	85101500
	901236
	UROCULTIVO (ANTIBIOGRAMA CONCENTRACION MINIMA INHIBITORIA AUTOMATIZADO)
	SERVICIO
	1
	$ 45.885,00

	325
	85101500
	906836
	INMUNOGLOBULINA E [IG E] AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 49.700,00

	326
	85101500
	904924
	TRIYODOTIRONINA LIBRE
	SERVICIO
	1
	$ 39.700,00

	327
	85101500
	903426
	HEMOGLOBINA GLICOSILADA AUTOMATIZADA
	SERVICIO
	1
	$ 25.200,00

	328
	85101500
	903850
	LIQUIDO CEFALORRAQUIDEO (LCR EXAMEN FISICO Y CITOQUIMICO CON GLUCOSA PROTEINAS MORFOLOGIA DE ERITROCITOS Y DIFERENCIAL DE LEUCOCITOS)
	SERVICIO
	1
	$ 37.900,00

	329
	85101500
	906212
	EPSTEIN-BARR ANTICUERPOS IG G (CAPSULA EB-VCA-G) SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 69.700,00

	330
	85101500
	906423
	FOSFOLIPIDOS ANTICUERPOS IG M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 154.500,00

	331
	85101500
	903846
	HIERRO TOTAL
	SERVICIO
	1
	$ 30.200,00

	332
	85101500
	906215
	EPSTEIN-BARR ANTICUERPOS IG M (CAPSULA EB-VCA-M) SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 69.900,00

	333
	85101500
	903026
	MICROALBUMINURIA AUTOMATIZADA EN ORINA PARCIAL
	SERVICIO
	1
	$ 45.800,00

	334
	85101500
	904704
	INSULINA (CADA MUESTRA)
	SERVICIO
	1
	$ 51.555,00

	335
	85101500
	903844
	GLUCOSA CURVA DE TOLERANCIA
	SERVICIO
	1
	$ 32.500,00

	336
	85101500
	902104
	DIMERO D AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 119.600,00

	337
	85101500
	903013
	ESPERMOGRAMA COMPLETO
	SERVICIO
	1
	$ 54.200,00

	338
	85101500
	904807
	CORTISOL LIBRE EN ORINA DE 24 HORAS
	SERVICIO
	1
	$ 67.800,00

	339
	85101500
	906247
	VARICELA ZOSTER ANTICUERPOS IG G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 40.900,00

	340
	85101500
	903854
	MAGNESIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS
	SERVICIO
	1
	$ 34.700,00

	341
	85101500
	906132
	TRYPANOSOMA CRUZI ANTICUERPOS MANUAL
	SERVICIO
	1
	$ 83.200,00

	342
	85101500
	902006
	ANTIGENO ANTITROMBINA III (CONCENTRACION) AUTOMATIZADA
	SERVICIO
	1
	$ 28.903,50

	343
	85101500
	903847
	LIPASA
	SERVICIO
	1
	$ 37.700,00

	344
	85101500
	906039
	TREPONEMA PALLIDUM ANTICUERPOS (PRUEBA TREPONEMICA) MANUAL O SEMIAUTOMATIZADA O AUTOMATIZADA
	SERVICIO
	1
	$ 62.200,00

	345
	85101500
	905213
	FENITOINA TOTAL AUTOMATIZADA
	SERVICIO
	1
	$ 64.900,00

	346
	85101500
	904921
	TIROXINA LIBRE
	SERVICIO
	1
	$ 39.700,00

	347
	85101500
	907006
	GRASAS NEUTRAS EN HECES [SUDAN III]
	SERVICIO
	1
	$ 42.100,00

	348
	85101500
	903017
	FOSFATASA ALCALINA ISOENZIMA
	SERVICIO
	1
	$ 248.200,00

	349
	85101500
	904508
	GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD BETA CUALITATIVA PRUEBA DE EMBARAZO EN ORINA O SUERO
	SERVICIO
	1
	$ 28.200,00

	350
	85101500
	903821
	CREATIN QUINASA TOTAL [CK-CPK]
	SERVICIO
	1
	$ 26.800,00

	351
	85101500
	903805
	AMILASA EN SUERO U OTROS FLUIDOS
	SERVICIO
	1
	$ 27.500,00

	352
	85101500
	904925
	TRIYODOTIRONINA TOTAL
	SERVICIO
	1
	$ 33.800,00

	353
	85101500
	904101
	SOMATOMEDINA C [FACTOR I DE CRECIMIENTO SIMILAR A LA INSULINA O IGF-1]
	SERVICIO
	1
	$ 125.600,00

	354
	85101500
	907009
	SANGRE OCULTA EN MATERIA FECAL (DETERMINACION DE HEMOGLOBINA HUMANA ESPECIFICA)
	SERVICIO
	1
	$ 28.500,00

	355
	85101500
	901305
	EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS (KOH)
	SERVICIO
	1
	$ 55.200,00

	356
	85101500
	903838
	GAMMA GLUTAMIL TRANSFERASA
	SERVICIO
	1
	$ 31.200,00

	357
	85101500
	906440
	ANTICUERPOS ANTINUCLEARES AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 58.100,00

	358
	85101500
	901111
	BACILOSCOPIA COLORACION ACIDO ALCOHOL RESISTENTE [ZIELH-NEELSEN] LECTURA SERIADA TRES MUESTRAS
	SERVICIO
	1
	$ 103.600,00

	359
	85101500
	903111
	ACIDO LACTICO [L-LACTATO] AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 53.400,00

	360
	85101500
	901210
	CULTIVO ESPECIAL PARA OTROS MICROORGANISMOS EN CUALQUIER MUESTRA
	SERVICIO
	1
	$ 674.800,00

	361
	85101500
	903842
	GLUCOSA PRE Y POST CARGA DE GLUCOSA
	SERVICIO
	1
	$ 22.400,00

	362
	85101500
	903823
	CREATININA DEPURACION
	SERVICIO
	1
	$ 22.700,00

	363
	85101500
	903603
	CALCIO AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 29.200,00

	364
	85101500
	903811
	CALCIO AUTOMATIZADO EN ORINA DE 24 HORAS
	SERVICIO
	1
	$ 15.700,00

	365
	85101500
	903861
	PROTEINAS DIFERENCIADAS [ALBUMINA-GLOBULINA]
	SERVICIO
	1
	$ 15.500,00

	366
	85101500
	903828
	DESHIDROGENASA LACTICA
	SERVICIO
	1
	$ 14.000,00

	367
	85101500
	902214
	HEMOPARASITOS EXTENDIDO DE GOTA GRUESA
	SERVICIO
	1
	$ 28.100,00

	368
	85101500
	906463
	TIROIDEOS TIROGLOBULINICOS ANTICUERPOS AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 94.900,00

	369
	85101500
	902210
	HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA) AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 15.600,00

	370
	85101500
	902213
	HEMOGLOBINA
	SERVICIO
	1
	$ 11.600,00

	371
	85101500
	903817
	COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD [LDL] AUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 19.809,00

	372
	85101500
	903843
	GLUCOSA PRE Y POST PRANDIAL
	SERVICIO
	1
	$ 17.100,00

	373
	85101500
	903809
	BILIRRUBINAS TOTAL Y DIRECTA
	SERVICIO
	1
	$ 10.400,00

	374
	85101500
	902206
	EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA ESTUDIO DE MORFOLOGIA
	SERVICIO
	1
	$ 13.000,00

	375
	85101500
	902034
	PROTEINA C DE LA COAGULACION ANTIGENO
	SERVICIO
	1
	$ 164.400,00

	376
	85101500
	903836
	FOSFORO EN ORINA DE 24 HORAS
	SERVICIO
	1
	$ 20.100,00

	377
	85101500
	903835
	FOSFORO EN SUERO U OTROS FLUIDOS
	SERVICIO
	1
	$ 10.200,00

	378
	85101500
	902049
	TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL [TTP]
	SERVICIO
	1
	$ 24.200,00

	379
	85101500
	903868
	TRIGLICERIDOS
	SERVICIO
	1
	$ 20.200,00

	380
	85101500
	902045
	TIEMPO DE PROTROMBINA [TP]
	SERVICIO
	1
	$ 24.600,00

	381
	85101500
	907106
	UROANALISIS
	SERVICIO
	1
	$ 8.700,00

	382
	85101500
	903813
	CLORO
	SERVICIO
	1
	$ 13.400,00

	383
	85101500
	903859
	POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS
	SERVICIO
	1
	$ 13.500,00

	384
	85101500
	903860
	POTASIO EN ORINA DE 24 H
	SERVICIO
	1
	$ 15.100,00

	385
	85101500
	903864
	SODIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS
	SERVICIO
	1
	$ 12.200,00

	386
	85101500
	903865
	SODIO EN ORINA DE 24 HORAS
	SERVICIO
	1
	$ 15.300,00

	387
	85101500
	903815
	COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD
	SERVICIO
	1
	$ 18.600,00

	388
	85101500
	903857
	NITROGENO UREICO EN ORINA DE 24 HORAS
	SERVICIO
	1
	$ 11.500,00

	389
	85101500
	903856
	NITROGENO UREICO
	SERVICIO
	1
	$ 8.700,00

	390
	85101500
	903867
	TRANSAMINASA GLUTAMICO OXALACETICA [ASPARTATO AMINO TRANSFERASA]
	SERVICIO
	1
	$ 17.300,00

	391
	85101500
	903866
	TRANSAMINASA GLUTAMICO-PIRUVICA [ALANINO AMINO TRANSFERASA]
	SERVICIO
	1
	$ 17.300,00

	392
	85101500
	903833
	FOSFATASA ALCALINA
	SERVICIO
	1
	$ 9.700,00

	393
	85101500
	904601
	TESTOSTERONA LIBRE
	SERVICIO
	1
	$ 75.400,00

	394
	85101500
	903874
	PROTEINAS TOTALES EN ORINA PARCIAL
	SERVICIO
	1
	$ 11.300,00

	395
	85101500
	903802
	ACIDO URICO EN ORINA DE 24 HORAS
	SERVICIO
	1
	$ 11.600,00

	396
	85101500
	903862
	PROTEINAS EN ORINA DE 24 HORAS
	SERVICIO
	1
	$ 16.400,00

	397
	85101500
	903818
	COLESTEROL TOTAL
	SERVICIO
	1
	$ 14.300,00

	398
	85101500
	906917
	CRIOGLOBULINAS
	SERVICIO
	1
	$ 22.000,00

	399
	85101500
	903033
	OSMOLARIDAD EN ORINA
	SERVICIO
	1
	$ 67.500,00

	400
	85101500
	901101
	BACILOSCOPIA COLORACION ACIDO ALCOHOL-RESISTENTE [ZIEHL-NEELSEN]
	SERVICIO
	1
	$ 15.300,00

	401
	85101500
	906915
	PRUEBA NO TREPONEMICA MANUAL
	SERVICIO
	1
	$ 8.700,00

	402
	85101500
	901107
	COLORACION GRAM Y LECTURA PARA CUALQUIER MUESTRA
	SERVICIO
	1
	$ 19.300,00

	403
	85101500
	903824
	CREATININA EN ORINA DE 24 HORAS
	SERVICIO
	1
	$ 11.100,00

	404
	85101500
	903801
	ACIDO URICO EN SUERO U OTROS FLUIDOS
	SERVICIO
	1
	$ 8.400,00

	405
	85101500
	903863
	PROTEINAS TOTALES EN SUERO Y OTROS FLUIDOS
	SERVICIO
	1
	$ 7.980,00

	406
	85101500
	907002
	COPROLOGICO
	SERVICIO
	1
	$ 12.600,00

	407
	85101500
	903895
	CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDOS
	SERVICIO
	1
	$ 8.085,00

	408
	85101500
	903876
	CREATININA EN ORINA PARCIAL
	SERVICIO
	1
	$ 6.090,00

	409
	85101500
	903803
	ALBUMINA EN SUERO U OTROS FLUIDOS
	SERVICIO
	1
	$ 12.000,00

	410
	85101500
	903841
	GLUCOSA EN SUERO U OTRO FLUIDO DIFERENTE A ORINA
	SERVICIO
	1
	$ 7.000,00

	411
	85101500
	901304
	EXAMEN DIRECTO FRESCO DE CUALQUIER MUESTRA
	SERVICIO
	1
	$ 24.100,00

	412
	85101500
	902215
	HEMOPARASITOS EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA
	SERVICIO
	1
	$ 5.300,00

	413
	85101500
	903869
	UREA EN SANGRE U OTROS FLUIDOS
	SERVICIO
	1
	$ 8.085,00

	414
	85101500
	907008
	SANGRE OCULTA EN MATERIA FECAL [GUAYACO O EQUIVALENTE]
	SERVICIO
	1
	$ 9.870,00

	415
	85101500
	902121
	PRUEBA DE CICLAJE [CELULAS FALCIFORMES O DREPANOCITOS]
	SERVICIO
	1
	$ 9.000,00

	416
	85101500
	902211
	HEMATOCRITO
	SERVICIO
	1
	$ 11.600,00

	417
	85101500
	906914
	PROTEÍNA C REACTIVA MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 21.900,00

	PROCEDIMIENTOS DE APOYO TERAPEUTICO 
	 
	 

	418
	85101500
	770301
	SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE RADIO O CUBITO
	SERVICIO
	1
	$ 5.918.100,00

	419
	85101500
	786701
	EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN TIBIA O PERONE
	SERVICIO
	1
	$ 5.918.100,00

	420
	85101500
	840100
	AMPUTACION Y DESARTICULACION DE DEDOS DE LA MANO (UNO O MAS) SOD
	SERVICIO
	1
	$ 5.918.100,00

	421
	85101500
	793204
	REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA SUPRACONDILEA DE HUMERO CON FIJACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE FIJACION U OSTEOSINTESIS)
	SERVICIO
	1
	$ 9.511.800,00

	422
	85101500
	770200
	SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE HUMERO SOD
	SERVICIO
	1
	$ 5.918.100,00

	423
	85101500
	817204
	LIGAMENTORRAFIA O REINSERCION DE LIGAMENTOS VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	$ 5.918.100,00

	424
	85101500
	793306
	REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN SEGMENTO DISTAL DE RADIO Y CUBITO CON FIJACION INTERNA
	SERVICIO
	1
	$ 9.511.800,00

	425
	85101500
	549802
	DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA
	SERVICIO
	1
	$ 778.700,00

	426
	85101500
	770902
	SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE FALANGES DE MANO (UNA O MAS)
	SERVICIO
	1
	$ 5.918.100,00

	427
	85101500
	796400
	LAVADO Y DESBRIDAMIENTO DE FRACTURAS EXPUESTAS DE FALANGES EN MANO SOD
	SERVICIO
	1
	$ 5.918.100,00

	428
	85101500
	807001
	RESECCION COMPLETA O PARCIAL DE MEMBRANA SINOVIAL
	SERVICIO
	1
	$ 5.918.100,00

	429
	85101500
	808021
	DESBRIDAMIENTO, LAVADO Y LIMPIEZA DE ARTICULACION DE CODO VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	$ 1.171.600,00

	430
	85101500
	770302
	SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE RADIO Y CUBITO
	SERVICIO
	1
	$ 5.918.100,00

	431
	85101500
	808041
	DESBRIDAMIENTO, LAVADO Y LIMPIEZA DE ARTICULACION EN MANO O DEDOS VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	$ 1.959.900,00

	432
	85101500
	770401
	DRENAJE, CURETAJE O SECUESTRECTOMIA EN HUESOS DEL CARPO (UNO O MAS)
	SERVICIO
	1
	$ 5.918.100,00

	433
	85101500
	898221
	ESTUDIO DE COLORACION BASICA EN ESPECIMEN CON MULTIPLE MUESTREO
	SERVICIO
	1
	$ 155.300,00

	434
	85101500
	898241
	ESTUDIO DE COLORACION BASICA EN ESPECIMEN CON RESECCION DE MARGENES
	SERVICIO
	1
	$ 122.100,00

	435
	85101500
	877603
	COLANGIOGRAFIA PERCUTANEA
	SERVICIO
	1
	$ 11.670.200,00

	436
	85101500
	540015
	DRENAJE DE COLECCIÓN INTRAPERITONEAL VÍA LAPAROSCÓPICA
	SERVICIO
	1
	$ 2.275.400,00

	437
	85101500
	860205
	TUBERCULINA PRUEBA [DE MANTOUX]
	SERVICIO
	1
	$ 160.200,00

	438
	85101500
	569002
	DILATACION URETERAL VIA ENDOSCOPICA
	SERVICIO
	1
	$ 4.234.900,00

	439
	85101500
	892901
	TOMA NO QUIRURGICA DE MUESTRA O TEJIDO VAGINAL PARA ESTUDIO CITOLOGICO
	SERVICIO
	1
	$ 28.400,00

	440
	85101500
	895001
	MONITOREO ELECTROCARDIOGRAFICO CONTINUO (HOLTER)
	SERVICIO
	1
	$ 470.000,00

	441
	85101500
	894102
	PRUEBA DE ESFUERZO CARDIOVASCULAR
	SERVICIO
	1
	$ 388.800,00

	442
	85101500
	774002
	BIOPSIA DE HUESO EN SITIO NO ESPECIFICADO, VIA PERCUTANEA
	SERVICIO
	1
	$ 1.054.500,00

	443
	85101500
	861102
	DRENAJE DE COLECCION PROFUNDA EN PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO POR INCISION O ASPIRACION
	SERVICIO
	1
	$ 621.000,00

	444
	85101500
	385620
	OCLUSION DE ARTERIAS ABDOMINALES, VIA ENDOVASCULAR
	SERVICIO
	1
	$ 2.551.300,00

	445
	85101500
	864105
	RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO AREA GENERAL, CON REPARACION (COLGAJO O INJERTO)
	SERVICIO
	1
	$ 2.240.900,00

	446
	85101500
	541702
	LAVADO PERITONEAL TERAPEUTICO VIA LAPAROSCÓPICA
	SERVICIO
	1
	$ 1.975.400,00

	447
	85101500
	780300
	INJERTO OSEO EN CUBITO O RADIO SOD
	SERVICIO
	1
	$ 1.863.300,00

	448
	85101500
	468011
	REDUCCION INTESTINAL SIN RESECCION INTESTINAL VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	$ 1.892.600,00

	449
	85101500
	867001
	COLGAJO LOCAL SIMPLE DE PIEL HASTA DE DOS CENTIMETROS CUADRADOS
	SERVICIO
	1
	$ 2.062.800,00

	450
	85101500
	867002
	COLGAJO LOCAL SIMPLE DE PIEL ENTRE DOS A CINCO CENTIMETROS CUADRADOS
	SERVICIO
	1
	$ 5.918.100,00

	451
	85101500
	423305
	LIGADURA DE VARICES ESOFAGICAS VIA ENDOSCOPICA
	SERVICIO
	1
	$ 2.062.800,00

	452
	85101500
	869500
	CURACION DE LESION EN PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO SOD
	SERVICIO
	1
	$ 57.400,00

	453
	85101500
	933501
	TERAPIA DE REHABILITACION PULMONAR
	SERVICIO
	1
	$ 84.700,00

	454
	85101500
	793303
	REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN SEGMENTO DISTAL DE CUBITO O RADIO CON FIJACION INTERNA
	SERVICIO
	1
	$ 1.898.000,00

	455
	85101500
	814601
	OTRA CORRECCION LIGAMENTARIA MEDIAL O LATERAL O CAPSULAR
	SERVICIO
	1
	$ 1.815.400,00

	456
	85101500
	793711
	REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE PERONE DISTAL CON FIJACION INTERNA
	SERVICIO
	1
	$ 1.901.700,00

	457
	85101500
	931001
	TERAPIA FISICA INTEGRAL
	SERVICIO
	1
	$ 49.700,00

	458
	85101500
	797100
	REDUCCION CERRADA DE LUXACION EN HOMBRO SOD
	SERVICIO
	1
	$ 1.171.600,00

	459
	85101500
	546100
	NUEVO CIERRE DE DISRUPCION POSTOPERATORIA DE PARED ABDOMINAL (EVISCERACION) SOD
	SERVICIO
	1
	$ 1.173.300,00

	460
	85101500
	682302
	RESECCION DE POLIPO ENDOMETRIAL POR HISTEROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	$ 2.045.800,00

	461
	85101500
	862006
	DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL MENOR DEL 10% DE SUPERFICIE CORPORAL EN AREA GENERAL
	SERVICIO
	1
	$ 1.003.400,00

	462
	85101500
	865205
	SUTURA DE HERIDA MULTIPLE DE CARA SIN COMPROMISO DE LABIOS O PARPADOS
	SERVICIO
	1
	$ 1.919.400,00

	463
	85101500
	552603
	BIOPSIA DE RIÑON VIA PERCUTANEA
	SERVICIO
	1
	$ 1.762.000,00

	464
	85101500
	388902
	LIGADURA Y ESCISION INFRAPATELAR DE VENAS VARICOSAS
	SERVICIO
	1
	$ 3.070.600,00

	465
	85101500
	936800
	INMOVILIZACION O MANIPULACION ARTICULAR INESPECIFICA SOD
	SERVICIO
	1
	$ 769.400,00

	466
	85101500
	541701
	LAVADO PERITONEAL TERAPEUTICO VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	$ 1.584.200,00

	467
	85101500
	690103
	LEGRADO UTERINO GINECOLÓGICO
	SERVICIO
	1
	$ 1.336.100,00

	468
	85101500
	780701
	INJERTO OSEO EN TIBIA O PERONE
	SERVICIO
	1
	$ 1.689.200,00

	469
	85101500
	640000
	CIRCUNCISION SOD
	SERVICIO
	1
	$ 1.301.600,00

	470
	85101500
	534101
	HERNIORRAFIA UMBILICAL REPRODUCIDA VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	$ 1.897.600,00

	471
	85101500
	862007
	DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL  ENTRE EL 10% AL 19% DE SUPERFICIE CORPORAL EN AREA GENERAL
	SERVICIO
	1
	$ 1.649.600,00

	472
	85101500
	864203
	RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO DE AREA ESPECIAL, ENTRE DOS A TRES CENTIMETROS
	SERVICIO
	1
	$ 1.230.800,00

	473
	85101500
	389001
	COLOCACION DE CATETER ARTERIAL FEMORAL O BRAQUIAL
	SERVICIO
	1
	$ 1.856.600,00

	474
	85101500
	965201
	LAVADO E IRRIGACIÓN DE OÍDOS
	SERVICIO
	1
	$ 98.900,00

	475
	85101500
	682403
	MIOMECTOMIA UTERINA UNICA O MULTIPLE POR LAPAROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	$ 3.339.600,00

	476
	85101500
	863101
	RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION, FULGURACION O CRIOTERAPIA EN AREA GENERAL, HASTA SEIS LESIONES
	SERVICIO
	1
	$ 105.300,00

	477
	85101500
	891402
	ELECTROENCEFALOGRAMA COMPUTARIZADO
	SERVICIO
	1
	$ 514.500,00

	478
	85101500
	863102
	RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION, FULGURACION O CRIOTERAPIA EN AREA GENERAL, MAS DE SEIS LESIONES
	SERVICIO
	1
	$ 182.500,00

	479
	85101500
	863103
	RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION, FULGURACION O CRIOTERAPIA EN AREA ESPECIAL, HASTA TRES LESIONES
	SERVICIO
	1
	$ 485.200,00

	480
	85101500
	863104
	RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION, FULGURACION O CRIOTERAPIA EN AREA ESPECIAL, ENTRE TRES A DIEZ LESIONES
	SERVICIO
	1
	$ 718.500,00

	481
	85101500
	671201
	BIOPSIA EN SACABOCADO DE CUELLO UTERINO
	SERVICIO
	1
	$ 578.600,00

	482
	85101500
	862602
	SUSTITUCION DE DISPOSITIVO DE PRESION SUBATMOSFERICA
	SERVICIO
	1
	$ 555.500,00

	483
	85101500
	274301
	RESECCION DE LESION BENIGNA DE LA MUCOSA ORAL, HASTA DE DOS CENTIMETROS DE DIAMETRO
	SERVICIO
	1
	$ 867.400,00

	484
	85101500
	786802
	EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN TARSIANOS O METATARSIANOS (CADA UNO) VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	$ 1.171.600,00

	485
	85101500
	673101
	ESCISION DE POLIPO EN CUELLO UTERINO [CERVIX]
	SERVICIO
	1
	$ 969.200,00

	486
	85101500
	637300
	VASECTOMIA SOD
	SERVICIO
	1
	$ 628.400,00

	487
	85101500
	494001
	LIGADURA DE HEMORROIDES
	SERVICIO
	1
	$ 1.856.600,00

	488
	85101500
	586101
	DILATACION DE URETRA POR URETROTOMIA EXTERNA
	SERVICIO
	1
	$ 675.400,00

	489
	85101500
	836001
	SUTURA DE MUSCULO O TENDON O FASCIA O APONEUROSIS VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	$ 1.168.200,00

	490
	85101500
	530601
	HERNIORRAFIA UNILATERAL INGUINO ESCROTAL VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	$ 1.917.000,00

	491
	85101500
	790901
	REDUCCION CERRADA DE FRACTURA SIN FIJACION INTERNA DE FALANGES DE MANO (UNA O MAS)
	SERVICIO
	1
	$ 1.171.600,00

	492
	85101500
	413101
	BIOPSIA POR ASPIRACION DE MEDULA OSEA
	SERVICIO
	1
	$ 621.000,00

	493
	85101500
	586102
	DILATACION DE URETRA POR URETROTOMIA INTERNA
	SERVICIO
	1
	$ 675.400,00

	494
	85101500
	644920
	PLASTIA DE FRENILLO PENEAL
	SERVICIO
	1
	$ 680.400,00

	495
	85101500
	573201
	CISTOSCOPIA TRANSURETRAL
	SERVICIO
	1
	$ 1.325.600,00

	496
	85101500
	843500
	REMODELACION [RECONSTRUCCION] (REVISION) DEL MUNON DE AMPUTACION DE DEDOS DE MANO (UNO O MAS) SOD
	SERVICIO
	1
	$ 1.590.400,00

	497
	85101500
	864102
	RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO AREA GENERAL, ENTRE TRES A CINCO CENTIMETROS
	SERVICIO
	1
	$ 1.171.600,00

	498
	85101500
	864202
	RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO DE AREA ESPECIAL, ENTRE UNO A DOS CENTIMETROS
	SERVICIO
	1
	$ 1.003.400,00

	499
	85101500
	794101
	REDUCCION CERRADA DE EPIFISIS SEPARADA EN HUMERO SIN FIJACION
	SERVICIO
	1
	$ 1.276.500,00

	500
	85101500
	794201
	REDUCCION CERRADA DE EPIFISIS SEPARADA EN CUBITO O RADIO SIN FIJACION
	SERVICIO
	1
	$ 765.900,00

	501
	85101500
	261002
	BIOPSIA ABIERTA DE GLANDULA SALIVAL MENOR (CON CONDUCTO SALIVAL)
	SERVICIO
	1
	$ 1.478.700,00

	502
	85101500
	219302
	TURBINOPLASTIA VIA TRANSNASAL
	SERVICIO
	1
	$ 1.437.300,00

	503
	85101500
	441302
	ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA [EGD] CON O SIN BIOPSIA
	SERVICIO
	1
	$ 1.437.100,00

	504
	85101500
	429209
	DILATACION ESOFAGICA CON DISPOSITIVO
	SERVICIO
	1
	$ 2.960.700,00

	505
	85101500
	631301
	HIDROCELECTOMIA DE CORDON ESPERMATICO VIA INGUINAL
	SERVICIO
	1
	$ 1.181.500,00

	506
	85101500
	861202
	EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO DE AREA ESPECIAL POR INCISION
	SERVICIO
	1
	$ 1.093.400,00

	507
	85101500
	839700
	INYECCION O INFILTRACION DE SUSTANCIA TERAPEUTICA DENTRO DE TENDON SOD
	SERVICIO
	1
	$ 475.400,00

	508
	85101500
	861401
	INFILTRACION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO HASTA DE CINCO LESIONES
	SERVICIO
	1
	$ 213.400,00

	509
	85101500
	673102
	RESECCION DE LESION CUELLO UTERINO
	SERVICIO
	1
	$ 1.140.600,00

	510
	85101500
	534001
	HERNIORRAFIA UMBILICAL VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	$ 1.552.400,00

	511
	85101500
	544105
	OMENTECTOMÍA PARCIAL VÍA LAPAROSCÓPICA
	SERVICIO
	1
	$ 1.230.800,00

	512
	85101500
	770100
	SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO O CURETAJE DE ESCAPULA, CLAVICULA O TORAX (COSTILLAS Y ESTERNON) SOD
	SERVICIO
	1
	$ 1.366.800,00

	513
	85101500
	786101
	EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN ESCAPULA, CLAVICULA O TORAX (COSTILLAS Y ESTERNON)
	SERVICIO
	1
	$ 1.230.800,00

	514
	85101500
	578901
	CISTOPEXIA (SUSPENSION VESICAL)
	SERVICIO
	1
	$ 3.967.700,00

	515
	85101500
	705110
	COLPORRAFIA ANTERIOR CON PLASTIA O REPARACION DE URETROCELE
	SERVICIO
	1
	$ 1.297.600,00

	516
	85101500
	864101
	RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO AREA GENERAL HASTA TRES CENTIMETROS
	SERVICIO
	1
	$ 1.158.300,00

	517
	85101500
	389002
	COLOCACION CATETER ARTERIAL PERIFERICO (LINEA ARTERIAL)
	SERVICIO
	1
	$ 592.800,00

	518
	85101500
	649100
	CORTE DORSAL O LATERAL EN PREPUCIO SOD
	SERVICIO
	1
	$ 1.266.000,00

	519
	85101500
	818601
	ARTROPLASTIA POR INTERPOSICION O RESECCION DEL CODO
	SERVICIO
	1
	$ 4.686.200,00

	520
	85101500
	431002
	GASTROSTOMIA VIA PERCUTANEA (ENDOSCOPICA)
	SERVICIO
	1
	$ 1.230.800,00

	521
	85101500
	960801
	INSERCION ENDOSCOPICA DE SONDA NASOYEYUNAL
	SERVICIO
	1
	$ 1.181.500,00

	522
	85101500
	182501
	TOMA DE INJERTO CONDRAL DE PABELLON AURICULAR
	SERVICIO
	1
	$ 1.171.600,00

	523
	85101500
	864201
	RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO DE AREA ESPECIAL, HASTA UN CENTIMETRO
	SERVICIO
	1
	$ 1.171.600,00

	524
	85101500
	286101
	ADENOIDECTOMIA VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	$ 1.133.400,00

	525
	85101500
	839600
	INYECCION O INFILTRACION DE SUSTANCIA TERAPEUTICA DENTRO DE BURSA SOD
	SERVICIO
	1
	$ 475.400,00

	526
	85101500
	860101
	BIOPSIA DE PIEL CON SACABOCADO Y SUTURA SIMPLE
	SERVICIO
	1
	$ 595.600,00

	527
	85101500
	601101
	BIOPSIA CERRADA DE PRÓSTATA POR ABORDAJE TRANSRECTAL
	SERVICIO
	1
	$ 1.042.500,00

	528
	85101500
	662201
	ABLACION U OCLUSION DE TROMPA DE FALOPIO BILATERAL POR LAPAROTOMIA
	SERVICIO
	1
	$ 1.417.600,00

	529
	85101500
	863105
	RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION, FULGURACION O CRIOTERAPIA EN AREA ESPECIAL, MAS DE DIEZ LESIONES
	SERVICIO
	1
	$ 621.000,00

	530
	85101500
	664001
	SALPINGECTOMIA UNILATERAL TOTAL POR LAPAROTOMIA
	SERVICIO
	1
	$ 1.297.600,00

	531
	85101500
	389101
	IMPLANTACION DE CATETER VENOSO SUBCLAVIO O FEMORAL
	SERVICIO
	1
	$ 1.048.800,00

	532
	85101500
	834203
	DESBRIDAMIENTO DE MUSCULO, TENDON Y FASCIA EXCEPTO MANO
	SERVICIO
	1
	$ 1.171.600,00

	533
	85101500
	681105
	BIOPSIA DE ENDOMETRIO
	SERVICIO
	1
	$ 1.176.800,00

	534
	85101500
	861403
	INFILTRACION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO DE MAS DE DIEZ LESIONES
	SERVICIO
	1
	$ 534.900,00

	535
	85101500
	7DS006
	DERECHOS DE SALA DE PROCEDIMIENTOS ESPECIAL
	SERVICIO
	1
	$ 983.600,00

	536
	85101500
	851101
	BIOPSIA POR PUNCION CON AGUJA FINA DE MAMA
	SERVICIO
	1
	$ 823.800,00

	537
	85101500
	851102
	BIOPSIA DE MAMA CON AGUJA (TRUCUT)
	SERVICIO
	1
	$ 823.800,00

	538
	85101500
	345001
	TORACENTESIS DIAGNOSTICA
	SERVICIO
	1
	$ 1.229.000,00

	539
	85101500
	681201
	HISTEROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	$ 1.239.000,00

	540
	85101500
	911107
	PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE CONCENTRADO DE GLOBULOS ROJOS LEUCORREDUCIDOS
	SERVICIO
	1
	$ 629.200,00

	541
	85101500
	895004
	MONITOREO AMBULATORIO DE PRESION ARTERIAL SISTEMICA
	SERVICIO
	1
	$ 420.700,00

	542
	85101500
	998702
	SOPORTE DE SEDACION PARA CONSULTA O APOYO DIAGNOSTICO
	SERVICIO
	1
	$ 273.700,00

	543
	85101500
	898101
	ESTUDIO DE COLORACION BASICA EN BIOPSIA
	SERVICIO
	1
	$ 105.200,00

	544
	85101500
	898201
	ESTUDIO DE COLORACION BASICA EN ESPECIMEN DE RECONOCIMIENTO
	SERVICIO
	1
	$ 193.000,00

	545
	85101500
	898003
	ESTUDIO ANATOMOPATOLÓGICO BÁSICO EN CITOLOGÍA POR ASPIRACIÓN CON AGUJA FINA [ACAF] DE CUALQUIER TEJIDO U ÓRGANO
	SERVICIO
	1
	$ 81.700,00

	546
	85101500
	869400
	RETIRO DE SUTURA EN PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO SOD
	SERVICIO
	1
	$ 30.400,00

	547
	85101500
	898004
	ESTUDIO ANATOMOPATOLÓGICO BÁSICO EN ASPIRADO DE MÉDULA ÓSEA (MIELOGRAMA)
	SERVICIO
	1
	$ 222.700,00

	548
	85101500
	890409
	INTERCONSULTA POR TRABAJO SOCIAL
	SERVICIO
	1
	$ 83.200,00

	549
	85101500
	890406
	INTERCONSULTA POR NUTRICION Y DIETETICA
	SERVICIO
	1
	$ 84.000,00

	550
	85101500
	912002
	TRANSFUSION DE LA UNIDAD DE GLOBULOS ROJOS O ERITROCITOS
	SERVICIO
	1
	$ 100.322,25

	551
	85101500
	890411
	INTERCONSULTA POR FISIOTERAPIA
	SERVICIO
	1
	$ 83.200,00

	552
	85101500
	890426
	INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN ANESTESIOLOGÍA
	SERVICIO
	1
	$ 195.600,00

	553
	85101500
	890484
	INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN PSIQUIATRÍA
	SERVICIO
	1
	$ 195.600,00

	554
	85101500
	871070
	RADIOGRAFÍA DINÁMICA DE COLUMNA VERTEBRAL
	SERVICIO
	1
	$ 237.600,00

	555
	85101500
	871202
	APICOGRAMA
	SERVICIO
	1
	$ 78.435,00

	556
	85101500
	890602
	CUIDADO (MANEJO) INTRAHOSPITALARIO POR MEDICINA ESPECIALIZADA
	SERVICIO
	1
	$ 72.169,86

	557
	85101500
	895100
	ELECTROCARDIOGRAMA DE RITMO O DE SUPERFICIE SOD
	SERVICIO
	1
	$ 78.300,00

	558
	85101500
	911009
	COOMBS DIRECTO CUALITATIVO POR MICROTECNICA
	SERVICIO
	1
	$ 132.500,00

	559
	85101500
	890466
	INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN MEDICINA INTERNA
	SERVICIO
	1
	$ 195.600,00

	560
	85101500
	890408
	INTERCONSULTA POR PSICOLOGIA
	SERVICIO
	1
	$ 130.000,00

	561
	85101500
	911019
	HEMOCLASIFICACION SISTEMA ABO INVERSA [HEMOCLASIFICACION SERICA] POR MICROTECNICA
	SERVICIO
	1
	$ 35.200,00

	562
	85101500
	911017
	HEMOCLASIFICACION SISTEMA ABO DIRECTA [HEMOCLASIFICACION GLOBULAR] POR MICROTECNICA
	SERVICIO
	1
	$ 33.700,00

	563
	85101500
	890450
	INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN GINECOLOGÍA Y OBSTETRICIA
	SERVICIO
	1
	$ 195.600,00

	564
	85101500
	5DS002
	DERECHOS DE SALA DE CURACIONES O PROCEDIMIENTOS
	SERVICIO
	1
	$ 205.800,00

	565
	85101500
	911015
	HEMOCLASIFICACION SISTEMA RH [ANTIGENO RH D] POR MICROTECNICA
	SERVICIO
	1
	$ 37.000,00

	566
	85101500
	898803
	ESTUDIO ANATOMOPATOLOGICO DE INMUNOMARCACION CITOMETRICA DE FLUJO ( ESPECIFICO )
	SERVICIO
	1
	$ 1.109.500,00

	567
	85101500
	890601
	CUIDADO (MANEJO) INTRAHOSPITALARIO POR MEDICINA GENERAL
	SERVICIO
	1
	$ 55.014,75

	568
	85101500
	898807
	ESTUDIO ANATOMOPATOLOGICO DE MARCACION INMUNOHISTOQUIMICA BASICA ( ESPECIFICO )
	SERVICIO
	1
	$ 465.800,00

	569
	85101500
	898808
	ESTUDIO ANATOMOPATOLOGICO EN BIOPSIA POR TINCION HISTOQUIMICA ( ESPECIFICO )
	SERVICIO
	1
	$ 203.200,00

	570
	85101500
	601102
	BIOPSIA CERRADA DE PROSTATA POR ABORDAJE PERINEAL
	SERVICIO
	1
	$ 675.400,00

	571
	85101500
	891901
	MONITORIZACIÓN ELECTROENCEFALOGRAFICA POR VIDEO Y RADIO
	SERVICIO
	1
	$ 2.357.800,00

	572
	85101500
	891509
	NEUROCONDUCCIÓN (CADA NERVIO)
	SERVICIO
	1
	$ 214.400,00

	573
	85101500
	861411
	INYECCIÓN DE MATERIAL MIORELAJANTE (TOXINA BOTULÍNICA)
	SERVICIO
	1
	$ 595.500,00

	574
	85101500
	874910
	FARINGOGRAFÍA O ESOFAGOGRAMA (ESTUDIO DE LA DEGLUCIÓN)
	SERVICIO
	1
	$ 935.900,00

	QUIRÚRGICOS
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	575
	85101500
	807604
	SINOVECTOMIA DE RODILLA TOTAL POR ARTROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	$ 18.993.900,00

	576
	85101500
	849501
	CIRUGIA RECONSTRUCTIVA MULTIPLE: OSTEOTOMIAS O FIJACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE FIJACION U OSTEOSINTESIS) EN FEMUR, TIBIA Y PERONE; TRANSFERENCIAS MUSCULOTENDINOSAS; TENOTOMIAS O ALARGAMIENTOS TENDINOSOS EN MUSLO, PIERNA Y PIE TRIPLE ARTRODESIS EN PIE
	SERVICIO
	1
	$ 13.264.200,00

	577
	85101500
	358903
	CIERRE DE DUCTUS ARTERIOSO PERSISTENTE, VÍA PERCUTÁNEA (ENDOVASCULAR)
	SERVICIO
	1
	$ 19.103.600,00

	578
	85101500
	527201
	PANCREATICODUODENECTOMIA PROXIMAL VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	$ 20.187.600,00

	579
	85101500
	555721
	NEFRECTOMIA RADICAL POR LAPAROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	$ 10.021.300,00

	580
	85101500
	226305
	ETMOIDECTOMIA ANTERIOR Y POSTERIOR VIA TRANSNASAL ENDOSCOPICA
	SERVICIO
	1
	$ 11.294.600,00

	581
	85101500
	345202
	PLEURODESIS QUIMICA POR TORACOSCOPIA
	SERVICIO
	1
	$ 9.861.200,00

	582
	85101500
	517301
	RECONSTRUCCIÓN DE VIAS BILIARES VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	$ 16.865.100,00

	583
	85101500
	644400
	RECONSTRUCCION PENEANA SOD
	SERVICIO
	1
	$ 4.234.900,00

	584
	85101500
	218405
	SEPTORRINOPLASTIA SECUNDARIA VIA TRANSNASAL
	SERVICIO
	1
	$ 7.617.400,00

	585
	85101500
	360202
	ANGIOPLASTIA CORONARIA TRANSLUMINAL PERCUTANEA SIMPLE CON INFUSION DE AGENTE  TROMBOLITICO  MAS DE DOS VASOS
	SERVICIO
	1
	$ 7.492.500,00

	586
	85101500
	592401
	LITOTRICIA (FRAGMENTACION) INTRACORPOREA DE CALCULOS EN VIA URINARIA
	SERVICIO
	1
	$ 12.870.200,00

	587
	85101500
	360201
	ANGIOPLASTIA CORONARIA PERCUTANEA (ENDOVASCULAR) CON INFUSION DE SUSTANCIA TERAPEUTICA UNO O DOS VASOS
	SERVICIO
	1
	$ 5.520.000,00

	588
	85101500
	592103
	URETEROLITOTOMIA O EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN URETER VIA ENDOSCOPICA
	SERVICIO
	1
	$ 6.599.200,00

	589
	85101500
	824213
	TENORRAFIA DE FLEXORES DE MANO (UNO O MAS) CON NEURORRAFIA
	SERVICIO
	1
	$ 5.918.100,00

	590
	85101500
	218301
	RECONSTRUCCION NASAL CON INJERTO
	SERVICIO
	1
	$ 3.967.700,00

	591
	85101500
	399804
	HEMODIAFILTRACION VENOVENOSA CONTINUA
	SERVICIO
	1
	$ 4.401.000,00

	592
	85101500
	824201
	TENORRAFIA DE FLEXORES DE DEDOS (CADA UNO) CON NEURORRAFIA
	SERVICIO
	1
	$ 5.918.100,00

	593
	85101500
	867004
	COLGAJO LOCAL SIMPLE DE PIEL DE MAS DE DIEZ CENTIMETROS CUADRADOS
	SERVICIO
	1
	$ 1.889.500,00

	594
	85101500
	219502
	SEPTOPLASTIA PRIMARIA VIA TRANSNASAL ENDOSCOPICA
	SERVICIO
	1
	$ 4.681.900,00

	595
	85101500
	867103
	COLGAJO CUTANEO A DISTANCIA, EN VARIOS TIEMPOS
	SERVICIO
	1
	$ 4.234.900,00

	596
	85101500
	360101
	ANGIOPLASTIA CORONARIA PERCUTANEA (ENDOVASCULAR) UNO O DOS VASOS
	SERVICIO
	1
	$ 5.520.000,00

	597
	85101500
	592004
	NEFROLITOTOMIA O EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN RINON VIA ENDOSCOPICA RETROGADA
	SERVICIO
	1
	$ 12.870.200,00

	598
	85101500
	275405
	REPARACION DE LABIO FISURADO (QUEILOPLASTIA)
	SERVICIO
	1
	$ 3.977.400,00

	599
	85101500
	602002
	ADENOMECTOMIA O PROSTATECTOMIA  TRANSVESICAL
	SERVICIO
	1
	$ 3.948.800,00

	600
	85101500
	471110
	APENDICECTOMIA VIA LAPAROSCOPICA
	SERVICIO
	1
	$ 3.449.600,00

	601
	85101500
	867202
	COLGAJO LOCAL DE PIEL COMPUESTO DE VECINDAD ENTRE DOS A CINCO CENTIMETROS CUADRADOS
	SERVICIO
	1
	$ 3.835.500,00

	602
	85101500
	862601
	DESBRIDAMIENTO CON COLOCACION DE DISPOSITIVO DE PRESION SUBATMOSFERICA
	SERVICIO
	1
	$ 3.611.600,00

	603
	85101500
	512104
	COLECISTECTOMIA VIA LAPAROSCOPICA
	SERVICIO
	1
	$ 3.318.700,00

	604
	85101500
	867203
	COLGAJO LOCAL DE PIEL COMPUESTO DE VECINDAD ENTRE CINCO A DIEZ CENTIMETROS CUADRADOS
	SERVICIO
	1
	$ 3.388.000,00

	605
	85101500
	867201
	COLGAJO LOCAL DE PIEL COMPUESTO DE VECINDAD HASTA DE DOS CENTIMETROS CUADRADOS
	SERVICIO
	1
	$ 3.388.000,00

	606
	85101500
	510301
	DRENAJE BILIAR VIA PERCUTANEA Y COLOCACION DE DISPOSITIVO
	SERVICIO
	1
	$ 3.388.000,00

	607
	85101500
	311302
	TRAQUEOSTOMIA VIA PERCUTANEA
	SERVICIO
	1
	$ 3.174.200,00

	608
	85101500
	454207
	RESECCIÓN DE LESIÓN DE INTESTINO GRUESO VÍA ENDOSCÓPICA (1- 3)
	SERVICIO
	1
	$ 3.174.200,00

	609
	85101500
	454209
	RESECCION DE LESION DE INTESTINO GRUESO VIA ENDOSCOPICA (11 O MAS)
	SERVICIO
	1
	$ 3.174.200,00

	610
	85101500
	578502
	CISTOURETROPLASTIA Y PLASTIA DE CUELLO VESICAL
	SERVICIO
	1
	$ 3.174.200,00

	611
	85101500
	814712
	SUTURA DE MENISCO MEDIAL O LATERAL, POR ARTROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	$ 3.442.600,00

	612
	85101500
	219501
	SEPTOPLASTIA PRIMARIA TRANSNASAL
	SERVICIO
	1
	$ 3.174.200,00

	613
	85101500
	545101
	LISIS DE ADHERENCIAS PERITONEALES VÍA LAPAROSCÓPICA
	SERVICIO
	1
	$ 2.066.300,00

	614
	85101500
	605101
	RESECCION DE PROSTATA [PROSTATECTOMIA] RADICAL [PROSTATOVESICULECTOMIA]
	SERVICIO
	1
	$ 3.486.700,00

	615
	85101500
	219002
	RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE FOSA NASAL VIA TRANSNASAL ENDOSCOPICA
	SERVICIO
	1
	$ 3.114.300,00

	616
	85101500
	530002
	HERNIORRAFIA INGUINAL UNILATERAL VIA LAPAROSCOPICA
	SERVICIO
	1
	$ 2.690.700,00

	617
	85101500
	839101
	LISIS DE ADHERENCIAS DE TENDON [TENOLISIS]
	SERVICIO
	1
	$ 1.256.800,00

	618
	85101500
	818302
	ACROMIOPLASTIA POR ARTROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	$ 3.762.500,00

	619
	85101500
	511000
	COLANGIO-PANCREATOGRAFÍA RETRÓGRADA ENDOSCÓPICA SOD
	SERVICIO
	1
	$ 3.530.400,00

	620
	85101500
	625205
	ORQUIDOPEXIA BILATERAL VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	$ 2.230.400,00

	621
	85101500
	452305
	COLONOSCOPIA TOTAL CON O SIN BIOPSIA
	SERVICIO
	1
	$ 2.763.900,00

	622
	85101500
	395061
	ANGIOPLASTIA O ATERECTOMIA DE VASOS ABDOMINALES CON BALON, CON PROTESIS (STENT) O INJERTO (S) PROTESICO (S)
	SERVICIO
	1
	$ 3.883.600,00

	623
	85101500
	545001
	LISIS DE ADHERENCIAS PERITONEALES VÍA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	$ 2.066.300,00

	624
	85101500
	534002
	HERNIORRAFIA UMBILICAL VIA LAPAROSCOPICA
	SERVICIO
	1
	$ 2.573.976,00

	625
	85101500
	542101
	LAPAROSCOPIA EXPLORATORIA
	SERVICIO
	1
	$ 2.697.100,00

	626
	85101500
	563102
	URETEROSCOPIA RETROGRADA DIAGNOSTICA
	SERVICIO
	1
	$ 1.737.500,00

	627
	85101500
	540102
	LIBERACION DE PLASTRON EN ABDOMEN VIA LAPAROSCOPICA
	SERVICIO
	1
	$ 2.267.200,00

	628
	85101500
	911113
	IRRADIACION DE HEMOCOMPONENTE
	SERVICIO
	1
	$ 2.355.100,00

	629
	85101500
	864204
	RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO DE AREA ESPECIAL, ENTRE TRES A CINCO CENTIMETROS
	SERVICIO
	1
	$ 2.246.500,00

	630
	85101500
	317402
	REVISION DE TRAQUEOSTOMIA VIA ENDOSCOPICA
	SERVICIO
	1
	$ 1.514.988,31

	631
	85101500
	550202
	NEFROSTOMIA VIA PERCUTANEA
	SERVICIO
	1
	$ 2.211.600,00

	632
	85101500
	401102
	BIOPSIA DE GANGLIO LINFATICO PROFUNDO
	SERVICIO
	1
	$ 1.334.600,00

	633
	85101500
	598001
	CATETERISMO URETERAL DE AUTORRETENCION VIA ENDOSCOPICA
	SERVICIO
	1
	$ 1.730.800,00

	634
	85101500
	824301
	TENORRAFIA DE EXTENSORES DE DEDOS (CADA UNO)
	SERVICIO
	1
	$ 5.918.100,00

	635
	85101500
	631011
	VARICOCELECTOMIA CON PRESERVACION DE ARTERIA
	SERVICIO
	1
	$ 2.519.900,00

	636
	85101500
	612100
	REPARACION O ESCISION DE HIDROCELE [HIDROCELECTOMIA] DE TUNICA VAGINALIS SOD
	SERVICIO
	1
	$ 1.655.300,00

	637
	85101500
	388904
	LIGADURA Y ESCISION DE SAFENA INTERNA
	SERVICIO
	1
	$ 3.070.600,00

	638
	85101500
	388901
	LIGADURA Y ESCISION SUPRAPATELAR DE VENAS VARICOSAS
	SERVICIO
	1
	$ 3.070.600,00

	639
	85101500
	864103
	RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO AREA GENERAL, ENTRE CINCO A DIEZ CENTIMETROS
	SERVICIO
	1
	$ 1.044.875,01

	640
	85101500
	306001
	NASOLARINGOSCOPIA
	SERVICIO
	1
	$ 1.813.800,00

	641
	85101500
	541102
	LAPAROTOMIA EXPLORATORIA
	SERVICIO
	1
	$ 1.419.800,00

	642
	85101500
	540013
	DRENAJE DE COLECCIÓN INTRAPERITONEAL VÍA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	$ 1.481.500,00

	643
	85101500
	467001
	ENTERORRAFIA VÍA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	$ 1.569.400,00

	644
	85101500
	571210
	CISTOSTOMIA VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	$ 1.529.900,00

	645
	85101500
	385920
	OCLUSION DE VENAS DE MIEMBROS INFERIORES, VIA ENDOVASCULAR
	SERVICIO
	1
	$ 2.316.200,00

	646
	85101500
	389103
	INSERCION DE CATETER CENTRAL, VIA PERIFERICA
	SERVICIO
	1
	$ 3.009.800,00

	647
	85101500
	282101
	AMIGDALECTOMÍA VÍA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	$ 1.697.000,00

	648
	85101500
	595101
	SUSPENSION URETRO VESICAL RETROPUBICA
	SERVICIO
	1
	$ 3.936.300,00

	649
	85101500
	332201
	BRONCOSCOPIA CON LAVADO BRONQUIAL
	SERVICIO
	1
	$ 1.256.000,00

	650
	85101500
	219303
	TURBINOPLASTIA VIA TRANSNASAL ENDOSCOPICA
	SERVICIO
	1
	$ 1.325.057,66

	651
	85101500
	452301
	COLONOSCOPIA TOTAL
	SERVICIO
	1
	$ 819.000,00

	652
	85101500
	597101
	CISTOURETROPEXIA CON DISPOSITIVO (SUSPENSION DEL MUSCULO ELEVADOR)
	SERVICIO
	1
	$ 2.595.900,00

	653
	85101500
	530001
	HERNIORRAFIA INGUINAL UNILATERAL VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	$ 2.003.900,00

	654
	85101500
	793501
	REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN FEMUR (CUELLO, INTERTROCANTERICA, SUPRACONDILEA) CON FIJACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE FIJACION U OSTEOSINTESIS)
	SERVICIO
	1
	$ 3.388.000,00

	655
	85101500
	793718
	REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE TIBIA DISTAL CON FIJACION INTERNA
	SERVICIO
	1
	$ 3.174.200,00

	656
	85101500
	795604
	REDUCCION ABIERTA DE EPIFISIS SEPARADA DE TIBIA Y PERONE CON FIJACION
	SERVICIO
	1
	$ 3.174.200,00

	657
	85101500
	597920
	URETROPLASTIA DE AMPLIACION
	SERVICIO
	1
	$ 3.174.200,00

	658
	85101500
	814724
	REMODELACION DE MENISCO MEDIAL Y LATERAL POR ARTROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	$ 4.050.300,00

	659
	85101500
	849701
	CIRUGIA RECONSTRUCTIVA MULTIPLE: OSTEOTOMIAS O FIJACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE FIJACION U OSTEOSINTESIS) EN HUMERO, CUBITO O RADIO; TRANSFERENCIAS MUSCULOTENDINOSAS; TENOTOMIAS O ALARGAMIENTOS TENDINOSOS EN BRAZO, ANTEBRAZO, MUNECA O MANO
	SERVICIO
	1
	$ 11.843.100,00

	660
	85101500
	824203
	TENORRAFIA DE FLEXORES DE DEDOS (CADA UNO) SIN NEURORRAFIA
	SERVICIO
	1
	$ 5.918.100,00

	661
	85101500
	825306
	REINSERCION DE TENDON EN MANO (UNO O MAS)
	SERVICIO
	1
	$ 2.178.200,00

	662
	85101500
	814509
	REVISION DE RECONSTRUCCION DE LIGAMENTO CRUZADO ANTERIOR CON INJERTO AUTOLOGO O CON ALOINJERTO POR ARTROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	$ 8.869.000,00

	663
	85101500
	814504
	RECONSTRUCCION DE LIGAMENTO CRUZADO A NTERIOR CON INJERTO AUTOLOGO O CON ALOINJERTO POR ARTROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	$ 3.114.300,00

	664
	85101500
	276207
	UVULO-PALATO-FARINGOPLASTIA
	SERVICIO
	1
	$ 2.777.500,00

	665
	85101500
	684003
	HISTERECTOMIA TOTAL POR LAPAROTOMIA
	SERVICIO
	1
	$ 3.384.400,00

	666
	85101500
	854502
	MASTECTOMIA RADICAL MODIFICADA UNILATERAL
	SERVICIO
	1
	$ 2.968.500,00

	667
	85101500
	683101
	HISTERECTOMIA SUBTOTAL O SUPRACERVICAL POR LAPAROTOMIA
	SERVICIO
	1
	$ 2.766.100,00

	668
	85101500
	707702
	COLPOPEXIA VIA VAGINAL
	SERVICIO
	1
	$ 2.380.700,00

	669
	85101500
	685102
	HISTERECTOMIA POR VIA VAGINAL
	SERVICIO
	1
	$ 3.016.600,00

	670
	85101500
	814725
	CONDROPLASTIA DE ABRASION PARA ZONA PATELAR POR ARTROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	$ 2.968.500,00

	671
	85101500
	793901
	REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN FALANGES DE MANO (UNA O MAS) CON FIJACION INTERNA
	SERVICIO
	1
	$ 5.918.100,00

	672
	85101500
	829115
	TENOLISIS EN FLEXORES DE DEDOS (UNO O MAS)
	SERVICIO
	1
	$ 9.511.800,00

	673
	85101500
	625203
	ORQUIDOPEXIA UNILATERAL VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	$ 2.112.200,00

	674
	85101500
	823303
	TENOSINOVECTOMIA FLEXORES MANO (UNO O MAS)
	SERVICIO
	1
	$ 5.918.100,00

	675
	85101500
	807104
	SINOVECTOMIA DE HOMBRO TOTAL POR ARTROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	$ 2.102.300,00

	676
	85101500
	597940
	URETROCOLPOPEXIA VIA VAGINAL O ABDOMINAL
	SERVICIO
	1
	$ 2.224.200,00

	677
	85101500
	222107
	ANTROSTOMIA MAXILAR POR MEATO MEDIO VIA TRANSNASAL ENDOSCOPICA
	SERVICIO
	1
	$ 3.114.300,00

	678
	85101500
	295604
	FARINGOPLASTIA CON COLGAJO FARINGEO POSTERIOR Y DESPLAZAMIENTO DE PILARES [TECNICA HOGAN]
	SERVICIO
	1
	$ 2.567.900,00

	679
	85101500
	547401
	EVENTRORRAFIA CON COLOCACION DE MALLA
	SERVICIO
	1
	$ 3.146.000,00

	680
	85101500
	547403
	EVENTORRAFIA VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	$ 1.951.200,00

	681
	85101500
	862324
	ESCARECTOMIA MENOR DEL 10 % DE SUPERFICIE CORPORAL
	SERVICIO
	1
	$ 2.133.800,00

	682
	85101500
	862001
	DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL EN AREA ESPECIAL EN CARA Y CUELLO
	SERVICIO
	1
	$ 1.805.300,00

	683
	85101500
	669902
	LIBERACION O LISIS DE ADHERENCIAS DE OVARIO Y TROMPAS DE FALOPIO POR LAPAROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	$ 2.117.600,00

	684
	85101500
	862003
	DESBRIDAMIENTO  ESCISIONAL EN AREA ESPECIAL EN MUÑECAS O MANOS
	SERVICIO
	1
	$ 2.059.400,00

	685
	85101500
	684020
	HISTERECTOMIA TOTAL POR LAPAROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	$ 5.186.600,00

	686
	85101500
	168405
	DESCOMPRESION DE ORBITA VIA INFERIOR O MEDIAL VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	$ 2.427.800,00

	687
	85101500
	669201
	SALPINGO-OOFORECTOMIA BILATERAL POR LAPAROTOMIA
	SERVICIO
	1
	$ 1.882.900,00

	688
	85101500
	530401
	HERNIORRAFIA INGUINAL REPRODUCIDA VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	$ 1.683.716,88

	689
	85101500
	770701
	SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE TIBIA O PERONE
	SERVICIO
	1
	$ 1.654.900,00

	690
	85101500
	665001
	SALPINGECTOMIA BILATERAL TOTAL POR LAPAROTOMIA
	SERVICIO
	1
	$ 1.502.812,30

	691
	85101500
	471102
	APENDICECTOMÍA VÍA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	$ 1.898.200,00

	692
	85101500
	867003
	COLGAJO LOCAL SIMPLE DE PIEL DE CINCO A DIEZ CENTIMETROS CUADRADOS
	SERVICIO
	1
	$ 1.382.500,00

	693
	85101500
	705301
	COLPORRAFIA ANTERIOR Y POSTERIOR
	SERVICIO
	1
	$ 1.539.663,48

	694
	85101500
	672001
	CONIZACIÓN CERVICAL
	SERVICIO
	1
	$ 1.297.600,00

	695
	85101500
	531001
	HERNIORRAFIA INGUINAL BILATERAL VIA ABIERTA
	SERVICIO
	1
	$ 2.788.300,00

	696
	85101500
	655101
	OOFORECTOMIA BILATERAL POR LAPAROTOMIA
	SERVICIO
	1
	$ 1.508.300,00

	697
	85101500
	665002
	SALPINGECTOMIA BILATERAL TOTAL POR LAPAROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	$ 2.559.400,00

	698
	85101500
	669202
	SALPINGO-OOFORECTOMIA BILATERAL POR LAPAROSCOPIA
	SERVICIO
	1
	$ 2.165.600,00

	699
	85101500
	861402
	INFILTRACION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO ENTRE CINCO A DIEZ LESIONES
	SERVICIO
	1
	$ 330.900,00

	TRASLADO AMBULANCIAS
	 
	 
	 

	700
	85101500
	602T02
	TRASLADO ASISTENCIAL MEDICALIZADO TERRESTRE SECUNDARIO
	SERVICIO
	1
	$ 349.600,00

	701
	85101500
	601T02
	TRASLADO ASISTENCIAL BASICO TERRESTRE SECUNDARIO
	SERVICIO
	1
	$ 80.900,00

	UCI - UNIDAD CUIDADOS INTERMEDIOS 
	 
	 

	702
	85101500
	110A01
	INTERNACION EN UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO ADULTOS
	SERVICIO
	1
	$ 1.738.500,00

	703
	85101500
	107M01
	INTERNACION EN UNIDAD DE CUIDADO INTERMEDIO ADULTO
	SERVICIO
	1
	$ 1.011.300,00



NOTAS GENERALES 

NOTA 1: El proponente debe enviar la propuesta económica, al SECOP II mediante Formulario No. 4 “Valoración Propuesta Económica”, en los términos establecidos en el pliego de condiciones, la cual será objeto de evaluación económica. De acuerdo con las instrucciones para proveedores en la Indisponibilidad del SECOP II para presentar ofertas de Colombia Compra Eficiente En caso de indisponibilidad del SECOP II, (debidamente certificada por Colombia Compra Eficiente), el oferente puede enviar su oferta a los siguientes correos: precontractualhomro@gmail.com 

NOTA 2: El precio unitario, el valor del IVA (cuando aplique) y el precio total, se deberá presentar sin decimales.

NOTA 3: El precio total ofertado con IVA (cuando aplique) para cada uno de los ítems, no podrá superar el precio de referencia correspondiente.

NOTA 4: Los precios unitarios con IVA (cuando aplique) que el proponente relacione deben tener una vigencia igual al tiempo de ejecución del contrato.

NOTA 5: La lista de precios determinará el valor total de la oferta y servirá para la comparación y calificación de las propuestas, más no para determinar el valor del contrato, toda vez que el contrato se adjudicará hasta por el valor del presupuesto oficial.

NOTA 6: No se aceptan propuestas parciales, ni alternativas, el oferente interesado en el presente proceso de selección debe ofertar la totalidad de las especificaciones técnicas.

