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ELABORACION DE ESiTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

Pereira, 20 de mayo de 2025

DIRECCION DE SANIDAD
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 3

L ASPECTOS GENERALES DEL ESTUDIO PREVIO.

1. DEFINICION O IDENTIFICACION DE LA NECESIDAD Y ANALISIS DEL SECTOR

1.1 DESCRIPCION
GENERAL DEL
OBJETO

LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE PRIMER Y/O SEGUNDO NIVEL
DE COMPLEJIDAD, EN LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°. 3,
GRUPO 1 E.S.E HOSPITAL SAN JOSE BELEN DE UMBRIA, GRUPO 2 E.S.E
HOSPITAL NAZARETH QUINCHIA, GRUPO 3 E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL
PUEBLO RICO, GRUPO 4 E.S.E HOSPITAL SAN PEDRO Y SAN PABLOC LA
VIRGINIA !

CLASIFICACIO SEGMENT PRODUCTO

N UNSPSC Q

Servicios de
Salud

CLASE

Servicios de Prestadores
de Especialistas de
Servicios de Saiud.

FAMILIA

Practica
Médica
Servicios

Integrales de
Salud.

85121700

Servicios Hospitalarios
de Emergencia 0
Quirlrgicos

Servicios de

Salud. Centros de Saiud.

85101501

1.2 VALOR
ESTIMADO

Para efectos legales y presupuestales, el valor total estimado asciende a la suma de
CINETO VEITINUEVE MILLONES DE PESOS MONEDA LEGAL VIGENTE
($129.000.000,00), para la vigencia 2025.

GRUPO 1 ES.E H?OSPETAL SAN JOSE BELEN DE UMBRIA: Por un valor
estimado de VEINTE MILLONES DE PESOS MCTE ($20.000.000,00).

GRUPO 2 E.S.E Hé)SPITAL NAZARETH QUINCHIA: Por un valor de QUINCE
MILLONES DE PESOS MCTE ($15.000.000,00)

GRUPC 3 ESE HbSP!TAL SAN RAFAEL PUEBLO RICO: Por un valor de
CATORCE MILLONES DE PESOS MCTE ($14.000.000,00).

GRUPQO 4 E.S.E HdSPITAL SAN PEDRO Y SAN PABLO LA VIRGINIA: Por un
valor de OCHENTA MILLONES DE PESOS MCTE ($50.000.000,00).

VALOR TOTAL

TEM YIO RUBROY i -} VALOR UNITARIO
Lote  |PESAGREGACION| UNIDAD DESCRIPCION | RECURSO | CANTIDAD | - - ESTIMADO, - - - |[ESTIMADO INCLUIDO
PRESUPUESTAL . s JINCLUIDO VAL f - VA
SERVICIOS DE
SALUD MEDIANA Y|
02-02-02-008-003 | RASES BAJA
1 VIGENGIA 2025 3 COMPLEJIDAD 16 1 $20.000.000,00 $20.000.000,00
MUNICIPIO DE
BELEN DE UMBRIA|

SERVICIOS DE
SALUD MEDIANAY

COMPLEJIDAD

02.00.02.008-003 | RASES BAJA
2 [ROR0zo0SOC 3 CoErA 15 1 $15.000.000,0 | $15.000.000,00
MUNICFF‘JQ DE
QUING HiA
SERVICIOS DE
02-02-02-008-003 | RASES SALUD MEDIANA Y
3 VIGENCIA 2025 3 BAIA 16 1 $14.000.000,00 | $14.000.000,00
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MUNICIPIC DE
PUEBLC RICO

SERVICIOS DE
SALUD MEDIANAY
BAJA
COMPLENIDAD
MUNICIPIO DE LA
VIRGINIA.

02-02-02-009-003 | RASES

VIGENGIA 2025 3 16 !

$80.000.000,00 $80.000.000,00

VALOR TOTAL ESTIMADO | $129.000.000,00

El presente objeto de Coniratacién se encuenira incluide en el Plan Anual de
Adquisiciones, Gastos De Funcionamiento Programa O - Atencién integral de
servicios de salud. :

POLICIAL A CONTRATAR EL BIEN, SERVICIO U OBRA, INCLUYENDO LA DEFINICION TECNICA

1.3 CERTIFICACION ‘
PLAN ANUAL DE SERVICIOS DE SALUD |
ADQUISICIONES, || | | oosn0s | 22 | rasesa| 15 COMPLEADAD Momlemio] 1 | $26.000.006,00 | $20.000.000,00
GASTOS DE DE BELEN DE UMBRIA
FUNCIONAMIENTO SERVICIOS DE SALUD
YIO INVERS[()N 2 2010572025 239 RASES 3 8 COM“;ESJ%%YMBUA&%IPIO ? $15.000.000.,00 | $15.00C.000,00
V§GENCIAS SER\?E%%IE%H;':LUG
FUTURAS 3 |eos2025 | 26 |RASES3| 16 | MEDANAYEBAR 1 | $14.000.000,00 | $14.000.000,00
DE PUEBLO RICO
SERVICIOS DE SALUD
4 |zaosoos | 26 |RASES3| 18 oo MEDIAMAYBAA ol 1 | $80.000.000,00 | $80.000.000,00
DE LA VIRGINIA,
VALOR TOTAL ESTIMADO $129.000.000,00
1&.&'1’.'\|§’§T3E Interadministrativo - Prestacion de Servicios por contratacion directa.
Persona juridica cuyo objeto se relacione directa e inequivocamente con el objeto v
lzs obligaciones del confratc a celebrar, conforme a la legislacién vigente; debe
tratarse ademas de un prestador de servicios de salud inscrito en el Registro Especial
de Prestadores de Servicios de Salud.
1.5 PERFIL Y La Regional de Aseguramiento en Salud No. 3, requiere contratar con la E.8.F
CALID AD DEL HOSPITAL SAN JOSE BELEN DE UMBRIA NIT 891.408.918-1, E.S.E HOSPITAL
PROPONENTE NAZARETH QUINCHIA NIT 891401308-7, E.5.E HOSPITAL SAN RAFAEL DEL
MUNICIPIO DE PUEBLO RICO RISARALDA 8914090 25-4. E.8.E HOSPITAL SAN
PEDRO Y S8AN PABLO LA VIRGINIA NIT. 8971401643-1, teniendo en cuenta que el
presente proceso se realizard mediante la medalidad de coniratacion directa —
interadministrative, podran participar los oferentes relacionados con domicilio en &l
departamento de Risaralda en los municipios de Belén de Umbria, Quinchia, Pueblo
Rico y La Virginia.
1.6 IDENTIFICACION DE LA NECESIDAD Y JUSTIFICACION
. LA NECESIDAD, QUE HACE REFERENCIA A LAS CAUSAS QUE DETERMINAN A LA UNIDAD

DE LA NECESIDAD Y SU RESPECTIVO SOPORTE:

LA NECESIDAD: Con base en la normativa establecida por el Subsistema de Salud de las Fuerzas
Militares y de la Policia Nacicnal en el Acuerdo N.° 002, donde se define el Plan de Servicios de Sanidad
Militar y Policial como el instrumento para garantizar un servicio integral a los afiliados y beneficiarios
mediante los recursos disponibles en cada subsistema, y en su Articuio N.° 2 (Alcance);

" El Plan de Servicios de Sanidad Militar y Policial permitiré la atencion integral a los afiliados y beneficiarios

del SSMP, en las

areas de promocion, prevencion, proteccion, recuperacion y rehabilitacion, en

enfermedad general y maternidad, y para los afiliados activos, en accidentes y enfermedades relacionadas
con actividades profesionales”
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PARAGRAFO: Se entiende como atencxon integral las actividades asistenciales médicas, guirdrgicas,
odontologicas, hospitalarias y farmaceuttcas contempladas en dicho plan, las cuales se brindan dentro del
pais y corresponden a los Niveles de Atenc‘lor% esiablecides.

Asimismo, considerando &l volumen vy perfl de la poblacidon bajo su responsabilidad, la Regional de
Aseguramiento en Salud N.° 3 requiere contratar regular, organizar, preveer, controlar y garantizar la
prestacion de servicios de salud de primer y/o segundo nivel de complejidad. Esto incluye: consulias en
medicina general, odontologia general, atencion de partos, urgencias medicas, consultas de enfermeria,
medios diagnésticos en laboratorio clinico, traslados asistenciales ferrestres en ambulancia basica,
actividades de promocion y prevencion, asi como el suministro de medicamentos y dispositivos médicos
infrahospitalarios y/o ambulatcrios en los municipios de Belén de Umbria, Quinchia, Pueblo Rico y La
Virginia en el departamento de Risaralda.

Lo anterior, dado gue ia Regional de Aseguramientc en Salud N°3, en su Unided Prestadora de Salud
Risaralda carece de la infraestructura, especialistas y capacidad tecnocientifica necesarias para atender
las demandas de salud de baia complejidad de los usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional
residentes en esta jurisdiccion.

El contraio a celebrar deberd cubrir servicios ambulatorios, hospitalarios v de urgencias de baja
complejidad, garantizando:

= Atencion de urgencias las 24 horas.
s Internacion.

+ Procedimientos diagnosticos, quirtrgicos y terapéuticos.
¢ Oporiunidad en consultas ambulaterias.

Esto aplica para los afiliados v beneficiarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional adscritos a la
Unidad Prestadora de Salud Risaralda, én cumplimienio del Decreto 1795 de 2000 ("Por el cual se
estructura &f Sisterna de Salud de las Fuerzas Militares y de /a Policia Nacional'), especificamente su
Capitulo I (Régimen de Beneficios, Arﬁculq 27), que establece:

"Todos los afiliados y beneficiarios af SSMP tendran derecho a un Plan de Servicios de Sanidad en jos
terminos y condiciones definidos por el CSSMP ef cual cubrird atencion integral en enfermedad general y
maternidad, incluyendo asistencia médica, quirtirgica, odontoldgica, hospitalaria, farmacéutica y demas
servicios asistenciales en instituciones autorfzao’as" Adicionaimente, se alinea con el Plan de Beneficios
del Acuerdo 002 de 2001 emitido por el Consejo Superior de Saiud de las Fuerzas Militares y de |a Policia
Naciona!, y sus normativas Complementar;as

Para asegurar un servicio eficaz y acorde Qon los fines esenciales del Estado, es imperativo contratar una
entidad con los requisitos técnicos necesarios y capacidad para garantizar la oportunidad en la atencion
de los usuarios. La Regional de Aseguramiento en Salud N.° 3, como ente responsable de la referenciacion
institucional y geografica de la Unidad Prestadora de Salud Risaralda y de grupos comisionados de la
Policia Nacional como UNDMO, EMCAR, PONALSAR, ANTINARCOTICOS, CARABINEROS, TRANSITO,
eic,, debe pricrizar acuerdos con enti dadea de red exierna que suplan estas necesidades. La contratacion
de oferentes idéneos es crucial para asegurar la continuidad, calidad y bienestar integral de los usuarios
mediante una atencién médica oportuna. |

Sequn el decreto 4747 de 2007 se deﬁnej red de prestacion de servicios como: conjunto articulado de
prestadores de servicios de salud. ubicados en un espacio geogréfico, que trabajan de manera organizada
v coordinada en un proceso de integracién funcicnal orientado par fos principics de complementariedad,
subsidiariedad y los lineamientes def proce$o de referencia y contrarreferencia establecidos por la entidad
responsable del pago, que busca garantizar la calidad de ia atencion en salud y ofrscer una respuesta
adecuada a las necesidades de la pobiac:lon en condiciones de accesibifidad, continuidad, oportunidad,
integralidad y sficiencia en ef usc de fos recursos. Dando cumplimiento a esto y a las caracteristicas del
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Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencion de Salud del Sistema General de Seguridad
Social en Salud, articulo 2.5.1.2.1 del Decreto 780 de 2018 se busca la prestacion de los servicios en el
municipio de residencia de los usuarios.

Es par ello que la Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 3, tiene la obligacion de buscar atternativas
gue permitan satisfacer la necesidad en materia de salud y riesgo general a todos sus usuarios (afiliados
y beneficiarios del servicic de sanidad policial), para el caso en concreto, los usuarios residentes en los
municipios de Belén de Umbria, Quinchia, Pueblo Rico v La Virginia (departamento de Risaralda), los
cuales Unicamenie cuentan con la siguiente Institucion Prestadora de Servicios de Salud que esta
autorizada dentro de su jurisdiccion para prestar los procedimientos que demande el Plan Obligatorio de
Salud (POS), buscando tener los mejores resultados posibles empleando fa menar cantidad de recursos,
de acuerdo a los tres ejes de la Politica Nacional de Prestacion de servicios de Salud, accesibilidad, calidad
y eficiencia, asi:

E.S.E HOSPITAL SAN JOSE BELEN DE UMBRIA

E.8.E HOSPITAL NAZARETH QUINCHIA

E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL PUEBLO RICO

E.S.E HOSPITAL SAN PEDRO Y SAN PABLO LA VIRGINIA,

Cemo s2 puede evidenciar, son Empresas Sociales del Estado que brindan servicios de salud de primer
y/o segundo nivel de complejidad en promocién de la salud, prevencién de la enfermadad, diagnéstico,
tratamiento y rehabilitacién, los cuales son congruentes con la necesidad de servicios de salud de nuestros
usuarios, ademas ofrecen una ubicacion que elimina tiempos de desplazamientos a otros municipios,
reduccion en tiempos de espera para citas, en autorizaciones de procedimientos, tramites y/o gastos
innecesarios por parte de los usuarios; haciendo asi la prestacion del servicio mas eficiente, digna,
oportuna, continua y de facil accesibilidad.

LAS CAUSAS QUE DETERMINAN:

Constitucién Politica. Articulo 48. La Seguridad Social es un servicio ptblico de caracter obligalorio que se prestaré
bagjo la direccion, coordinacidn y control def Estado, en sufecidn a los principios de eficiencia, universalidad y
solidaridad, en los términcs que establezca la Ley. Se garantiza a todos los habitantes el derecho irrenunciable a la
Seguridad Social. El Estado, con fa participacion de los particulares, ampliard progresivamente la cobertura de la
Seguridad Social que comprenderé la prestacion de los servicios en la forma que determine la Ley. La Seguridad
Social podré ser prestada por entidades pdbficas o privadas, de conformidad con la ley. No se podran destinar ni
utilizar los recursos de fas instituciones de la Seguridad Social para fines diferentes a elfa. La ley definird los medios
para que los recursos destinados a pensiones mantengan su poder adquisifive constante

Constitucién Politica. Articulo 49. La atencion de la salud y el saneamiento ambiental son servicios publicos a cargo
del Estado. Se garantiza a todas las personas el acceso a los servicios de promocion, proteccion y recuperacion de fa
salud. Corresponde af Estado organizar, dirigir y reglamentar la prestacion de servicios de salud a los habitantes y de
saneamiento ambiental conforme a los principios de eficienicia, universalidad y solidaridad. También, establecer las
politicas para la prestacion de servicios de salud por entidades privadas, y ejercer su vigilancia y control. Asi misma,
establecer las competencias de la Nacion, las entidades territoriales y los particulares, y determinar los aportes a su
cargo en los términos y condiciones sefiafados en la ley. Los servicios de salud se organizardan en forma
descentralizada, por niveles de afencion y con participacion de la comunidad. La ley sefialara los términos en los cuales
la atencion basica para todos los habitantes serd gratuita y obligatoria. Toda persona tiene el deber de procurar ef
cuidado integral de su salud y fa de su comunidad,

Ley 352 de 1997 "Por la cual se reestructura el Sistema de Salud y se dictan ofras disposiciones en materia de
Seguridad Social para las Fuerzas Militares y Ia Policia Nacionaf .

> El objeto del SSMP es prestar el servicio integral de salud en las dreas de promocion, prevencion, proteccion,
recuperacion y rehabilitacion del personal afiliado y sus beneficiarios y el servicio de sanidad inherentes a las
operaciones militares y policiales.
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> Definicién. Para fos efectos de la presente Le
mifitar y policial, inherente a su organizacion |

pensionado y beneficiarios.

Decreto 1795 de 2000 “Por el cual se esfructur:

“...El Sistema de Salud de las Fuerzas Milit

instituciones, Organismos, Dependencias, Af
Planes, Programas y Procesos debidamente a

cual es prestar el servicio publico esencial en s

Acuerdo No. 002 de 2001 “Por ef cual se estab

“...PLAN DE SERVICIOS DE SANIDAD MILITA

tiene derecho cada afiliado del Sisterna de S3

beneficiarios y el mismo conjunto de servicios

y se define la sanidad como un servicio publico esencial de la logistica
funcionamiento, orientada al servicio del personal activo, retirado,

5 ef Sisterna de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional”

ares y de la Policia Nacional es un conjunto interrefacionado de
iados, Beneficiarios, Recursos, Politicas, Principios, Fundamenios,
riiculados y armonizados entre si, para el cumplimiento de la mision,
lud a sus afiliados y beneficiarios.”

jece el Plan de Servicios de Sanidad Militar y Policial”.
R Y POLICIAL. Es el conjunto de servicios de atencion en salud al que

iud de las Fuerzas Militares y de la Folicia Nacional (SSMP) y sus
al que esta obligado el Sistema a garantizarles, con sujecién a los

recursos disponibles en cada uno de los Subsisternas, para la prestacion de servicios de salud.”
También se entiende que existen unos principids en la contratacion estatal, para la prestacion de servicios esenciales
como es la salud, lo cual tiene unos principios fundamentales. Que viene expresos en la ley 1751 de 2015.

Articulo 6°. Elementos y principios del derecho fundamental a la salud. El derecho fundamental a la salud incluye
los siguientes elementos esenciales e interrelacionados:

|
Disponibilidad. £| Estado deberéa garantizar la existencia de servicios y tecnologias e instifuciones de salud, asi como
de programas de salud y personal médico y profesional competents.
Aceptabilidad. Los diferentes agentes del sisfema deberan ser respetuosos de la éfica médica, asi como de las
diversas cufturas de las personas, minorias éinicas, pueblos y comunidades, respetando sus particufaridades
socioculturales y cosmovision de la salud, perrmtrendo su participacion en las decisiones del sistema de salud gue le
afecien, de conformidad con el articulo 12 de Ia presente ley y responder adecuadamente a las necesidades de salud
relacionadas con el género y el ciclo de vida. Los establecimientos deberén prestar los servicios para mejorar el estado
de salud de las personas dentro del respeto a la confidencialidad.
Accesibilidad. Los servicios y tecnologias de salud deben ser accesibles a todos, en condiciones de igualdad, dentro
del respefo a las especificidades de los d.'versos grupos viinerables y al pluralismo cultural. La accesibilidad
comprende la no discriminacion, la accesrbfhdap‘ fisica, la asequibilidad econdmica y ef acceso a la informacién,
Calidad e ideneidad profesional. Los estab!e¢imfentos, servicios y fecniologias de salud deberan estar centrados en
el usuario, ser apropiados desde el punto de vista médico y técnico y responder a estandares de calidad aceplados
por las comunidades cientificas. Ello requiere, entre otros, personal de la salud adecuadamente competerte,
enriquecida con educacion continua e rnvestrgacmn cientifica y una evaluacion oportuna de fa calidad de los servicios
y tecnologras ofrecidos.
Asi mismo, el derecho fundamental a la salud comporta los siguientes prncipios:
Universalidad. Los residentes en el ferritorio colombrano gozaran efectivamente del derecho fundamental a la salud
en fodas las efapas de la vida;
Pro homine. Las autoridades v demas actores del sisterma de salud, adoptaran la interpretacion de ias normas
vigentes que sea mas favorable a la protecc:on del derecho fundamental a la salud de las personas
Equidad. El Estado debe adoptar politicas pt}bhfcas dirigidas especificamente al mejoramiento de fa salud de personas
de escasos recursos, de los grupos vulnerables y de los sujetos de especial proteccion
Continuidad. Las personas tienen derecho a recibir los servicios de salud de manera continua. Una vez la provision
de un servicio ha sido iniciada, este no podra serfnferrumpfdo por razones administrativas ¢ econcmicas.
Oportunidad. La prestacién de los servicios y tecnologias de salud deben proveerse sin difaciones.
Prevalencia de derechos. El Estado debe implementar medidas concretas y especificas para garantizar la atencion
integral a nifias, nifios y adolescentes. En cumplimiento de sus derechos prevalentes establecidos porla Constitucion
Politica. Dichas medidas se formufaran por ciclos vitales: prenatal hasta seis (6) arics, de los (7) a los catorce (14)
afos, y de fos guince (15) a los dieciocho (18) afics,

Progresividad del derecho. £ Estado promoyv
servicios y tecnologias de salud, la mejora en
salud y el mejoramiento del talento humano,
econdmicas, geogréficas, administrativas y fec
salud

era la correspondiente ampliacion gradual y continua del acceso a los
su prestacion, la ampliacion de capacidad instalada del sistema de
asf como la reduccion gradual y continua de barreras culturales,
noldgicas que impidan el goce efectivo del derecho fundamental a ia
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Libre eleccion. Las personas tenen Ia libertad de elegir sus entidades de salud denfro de la oferta disponible segin
fas normas de habilitacion.

Sostenibilidad. El Estado dispondré, por Jos medios que la ley estime apropiados, los recursos necesarios y
suficienfes para asegurar progresivamente el goce efectivo del derecho fundamental a fa salud, de conformidad con
las nomnas constitucionales de sostenibifidad fiscal.

Solidaridad. £l sistema esta basado en el mutuo apoyo entre las personas, generaciones, los sectores econémicos,
fas regiones y las comunidades

Eficiencia. El sistemna de salud debe procurar por la mejor utilizacién social y econdmica de los recursos, servicios y
tecnologias disponibles para garantizar el derecho a la salud de toda la poblacién

interculturalidad. Es el respeto por las diferencias culfurales existentes en el pais y en el ambito global, asi como el
esfuerzo deliberado por construir mecanismos que integren tales diferencias en la salud, en las condiciones de vida
y en los servicios de afencibn integral de las enfermedades, a partir del reconocimiento de los saberes, practicas y
medios fradicionales, altemnativos y complementarios para la recuperacion de la salud en el ambito global
Proteccidon a los pueblos indigenas. Para los pueblos indigenas el Estado reconoce y garantiza el derecho
fundamental a la salud integral, entendida segtin sus propias cosmovisiones y conceplos, que se desarrolla en ef
Sistema Indigena de Safud Propio e Intercuftural (SISPI)

Proteccion pueblos y comunidades indigenas, ROM y negras, afrocolombianas, raizales y palangueras. Para
los pueblos y comunidades indigenas, ROM y negras, afrocolombianas, raizales y palangueras, se garantizara el
derecho a la salud como fundamental y se aplicara de manera concertada con ellos, respetarndo sus costumbres.

Paragrafo: Los principios enunciados en esfe articulo se deberan inferpretar de manera armoénica sin privilegiar
alguno de eflos sobre los demas. Lo anterior no obsta para que sean adoptadas acciones afirmativas en beneficio de
sujetos de especial profeccion constitucional comao fa promocién del interés superior de las nifias, nifios y mujeres en
estado de embarazo y personas de escasos recursos, grupos vulnerables y sujetos de especial proteccién.”

DEFINICION TECNICA:

Las Empresas Sociales del Estado (E.S.E.) se rigen per el principio de eficiencia, lo que implica la
utilizacion optima de recursos técnicos, humanos y financieros. Este enfoque permite maximizar [a
capacidad de atencion y minimizar costos, asegurande que los recursos disponibles se empleen de manera
efectiva para mantener la sostenibilidad de los servicios de salud. La gestion eficiente es clave para atender
a un mayor nimero de pacientes sin incrementar la base de recursos, especialmenie en regiones con
limitaciones econdémicas o geograficas.

Ademas, las E.S.E. se comprometen con |a calidad en la prestacion de servicios, garantizando atencion
médica efectiva, oportuna y continua, conforme a los estandares de la normatividad vigente (Ley 1438 de
2011y el Plan Decenal de Salud Publica). La calidad no solo abarca la competencia técnica del personall,
sino también asegurar frato digno, respetuoso y accesibilidad sin barreras.

Estas entidades adquieren relevancia estratégica en la zona, pues no existen empresas privadas que
ofrezcan la prestacion de servicios de salud. Asi, se erigen como pilares de la soberania sanitaria,
garantizando el derecho a la salud consagrado en el articulo 49 de la Constitucion Politica de Colombia.

NIVELES DE ATENCION EN SALUD

El primer nivel de atencion comprende servicios basicos de salud centrados en prevencion, promaocion,
diagndstico temprano y manejo de patologias comunes. Se brinda en puestos de salud, centros de atencion
primaria (CAP) y unidades moviles, con servicios como consulta general, vacunacién, control prenatal,
planificacion familiar, seguimiento de enfermedades crénicas (diabetes, hipertension), salud bucodental
basica, programas de nutricién y salud mental comunitaria. Estos centros operan con equipamiento
esencial, medicamentos de la lista nacional y personal conformado por médicos generales, enfermeros,
auxiliares y agenies comunitarios. Seguin el Ministerio de Salud, este nivel prioriza la Atencién Primaria
en Salud (APS), con enfoque territorial y participacion social, resolviendo hasta el 80% de las necesidades
sanitarias mediante estrategias como visitas domiciliarias, educacién comunitaria y tamizajes. Su modeio
busca garantizar accesibilidad, coniinuidad en el cuidado y reduccion de derivacicnes innecesarias a
niveles superiores, siendo la puerta de entrada al sistema para la mayoria de la poblacion.
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De acuerdo con el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud (REPS} a marzo de 2025,
Colombia cuenta con 934 E.S.E. distribuidais asi:

85,02% (794 E.S.E.): Primer nivel de atencéc}n (atencion basica y preventiva).
11,99% (112 E.S.E.): Segundo nivel (atenc;on especializada ambulatoria y hospitalaria).
2,99% (28 E.S.E.): Tercer nivel (alta comple;ndad y tecnologia avanzada).

Para garantizar la prestacion de servicios de salud a afiliados residentes en el municipio en mencion y
ofros territorios jurisdiccionales como corregimientos y veredas, es imperativo establecer un convenio con
una entidad estatal que cuente con la capacadad operativa y fécnica requerida. La contratacién con una
E.S.E. busca: }

|

L. - ; . .
- Proteger la salud y derechos de ios usuarios, priorizando poblaciones con necesidades especiales.
- Fortalecer la red de servicios mediante modelos de gestion coordinados y corresponsables.
- Optimizar recursos, ofreciendo condiciones minimas de calidad a costos favorables.

Para este proceso, se requiere la prestacic’)b de servicios de salud de Nivel |, conforme a lo establecido en
el Acuerdo 002 de 2001, y que estén incluidos en el Portafolio de Servicios de la E.S.E. seleccionada.

Esto es especialmente relevante para el Subsistema de Salud de la Policia Nacional, ya que sus usuarios
necesitan acceso inmediato a servicios dejurgencias y rutas de atencion diferenciadas. La necesidad se
acentua debido a la limitada cobertura geografica de la Unidad Prestadora de Salud Risaralda, la cual
pertenece a la Regional de Aseguramientoen Salud Nro. 3.

Las E.S.E HOSPITAL SAN JOSE BELEN DE UMBRIA, ESE HOSPITAL NAZARETH QUINCHIA, Y ESE
HOSPITAL SAN RAFEL PUEBLO RICO, ESE SAN PEDRO Y SAN PABLC LA VIRGINIA; retnen
condiciones optimas para la prestacion de servicios, destacandose por:

e Atencién de urgencias 24/7, con capacidad resolutiva y equipos multidisciplinarios.
e Ruta diferencial para usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional, eliminando barreras
de acceso y garantizando integralidad.

s Transparencia en la gestion, facrhtando supervision y control mediante acceso a informacion en
tiempo real.

¢ Articulacion interinstitucional, aimeada con los lineamientos de la Regional de Aseguramiento Nro.
3.

Acceso Oporiuno y Continuo
Reduce tiempos de traslado a otros centros distantes (g].: Pereira 0 Armenia)
Costos menores vs. proveedores privados

Control de Calidad gracias a las Auditorias internas alineadas con el Modelo de Atencion Integral en
Salud (MIAS).

Mitigacion del riesgo de Sobre ejecucion.
e Mitigacién de la Limitacion Geogréfica: Cubierta con rutas de transporte basico para pacientes.

2 & 9 9

La vigencia proyectada para este contrato es 2025, asegurando continuidad en la prestacién de servicios
y alineacion con los objetivos del Plan Nacional de Desarrolic en materia de salud pUblica.

Modulo Gestion de Atencion en Salud, [a cuai desarrolla a través de los siguientes componentes:

1.Redes Integrales de Servicios de Salud ~ RISS
2.Enfoque hacia la atencion al usuario y haminizacion del servicio.
3.Servicios de salud a proveer per el prestader primaric en el ambito urbano

Tabla 3. Senviclos de salud g proveer por el prestadorien el ambito urbanc
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Grupos Servicios Nombre Servicio

Fisioterapia, servicio farmaceutico, tamizacion de cancer de cuello uterino, terapia
respiratoria, toma de muestras de laboratorio clinico, toma e interpretacion de radiografias
odontologicas, fonoaudiolegia y/o terapia del lenguaje, iaboratorio citologias cénvico-uterinas,

Apoyo diagnostico y
complementacion

terapeutica laboratoric clinico, radiclogia e imagenes diagnosticas, terapia ocupacional, ulirasenido.
Consulta prioritaria, enfermeria, ginecobstetricia, medicina general, odentologia general,
Consulta externa pediatria, anestesia, medicina familiar, nutricion y dietetica, medicina interna, optomedria,
trabajo social, psicologia v otras especialidades.
Internacion Cuidado basico neonatal, general adultos, general pedialrica, obstetricia y otras dispenibles.
» Valoracion integral del riesgo aoperacional e infervenciones acorde a los lineamientos propios
Atencidn Salud del SSMP

Proteccion especifica

. Intervenciones conforme a lo establecido en el RIAS.
y deteccion temprana

Transporte asistencial | Transporte asistencial bésico

Urgencias Servicios de urgencias

UTILIDAD O PROVECHO:

Cumplir los fines Constitucionales y Legales.

Cumplir la Misién Institucional de la Direcciéon de Sanidad de la Policia Nacional.

Brindar servicios de salud integrales en un marco de respeto por la vida y la dignidad humana sin
ninguna distincion.

Mejorar la utilizacién social y economica de los recursos administratives y financieros disponibles de
la Direccitn de Sanidad de Ja Policia Nacional.

»  Utilizar los recursos de manera racional a fin de que los servicios sean eficaces, eficientes y
equitativos.

Y Vv

v

> PBrindar una atencion en salud integral a sus afiliados y beneficiarios en sus fases de educacion,
informacion y fomento de la salud, asf como en los aspectos de prevencidn, proteccion, diagnodstico,
recuperacion, rehabifitacion, en los términos y condicionas que se estabiezcan en el pian de Servicios
de Sanidad Militar y Policial.

POLITICA AMBIENTAL:

Sistema de gestion ambiental y Analisis del Impacto Ambiental:

lL.as organizaciones del sector saiud tienen la oportunidad de minimizar los impactos negativos producto de
sus aclividades y generar impactos positivos a large plazo, es por esto que la Regional de Asequramiento
en Salud Nro. 3 incluye el programa de compras sostenibles: eficiencia energética, sustancias quimicas /
materiales mas seguros, calidad del aire, energia y agua, conservacion de los recursos naturales, y
disposicion de residuos.

Aunque se conoce ampliamente que los potenciales oferentes en la Region se encuentran dando
cumplimiento a Ia reglamentacion ambiental, los oferentes deberan dar cumplimiento adicienal con la
Resolucion 002 del 156 de enero de 2018, “por la cual se actualiza, modifica y complementa el manual de
contratacion de la Poficia Nacional” Apéndice 1 y Apéndice 2 del 2020, garantizando asi las buenas
practicas ambientales de su actividad conforme a las compras pubiicas sostenibles y conforme al manual
de contratacion.

Residuos en atencion a la Salud.
“El oferente debera cumplir con todas las politicas que reglamentan el adecuado manejo de los diferentes
residuos hospitalarios y de su disposicion final, en cumplimiento con la normatividad ambiental asi:

v' Ley 1252 de 2008. Por la cual se dictan normas prohibitivas en materia ambiental referentes a los
residuos v desechos peligrosos y se dictan otras disposiciones
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Ley 1672 de 19/06/13. Por la cual se establecen los lineamientos para la adopcion de una politica
publica de gestion integral de residuos de aparatos eléctricos y electrénicos (RAEE), y se dictan
otras disposicicnes
Ley 99 de 1983: Por la cual se crea el Ministerio del Medio Ambiente, se reordena el Sector Publico
encargado de la gestion y conservacion del medio ambiente y los recursos naturales renovables,
se reorganiza el Sistema Nacional Ambiental “SINA" y se dicta ofras disposiciones

Decreto 1496 de 2018 Por el cual se adopta el sistema globalmente armonizado de clasificacion y
etiquetado de productos quimicos y se dictan otras disposiciones en materia de seguridad quimica
ar cumplimiento adicional con la Rt:esoiucién 009 del 15 de enero de 2018, “por la cual se actualiza,
modifica y complementa el manual de contratacion de la Policia Nacional” Apendice 1 y Apéndice
2 del 2020, garantizando asi las buenas practicas ambientales de su actividad conforme a las
compras publicas sostenibles y conforme al manual de contratacion.

Decreto 351 de 2014 “Por el Cual se reglamenta la Gestidn Integral de los Residuos generados en
la atencion en salud y ofras actrv.'dades

Decreto Namero 780 de 2016 Esta version incorpora las modificaciones introducidas al Decreto
Unico Reglamentario del Sector SaEud y Proteccidon Social a partir de la fecha de su expedicion y
sus diferentes actualizaciones. |

Resolucién 1164 de 2.002 “Por e4 cual se adopta ef Manual de Procedimientos para fa Gestion
Integral de residuos hospitalarios y similares”

Resolucion 803 DE 2024 “por la cual se desarrolfan parcialmente fas disposiciones de la Ley 2232
de 2022, sobre la reduccién gradua! de la produccién y consumo de ciertos productos plasticos de
un solo uso, el articulo 2.2.7C.7 del Decreto nimero 1076 de 2015 que establece medidas
tendientes a la reduccién gradual de la produccion y consurno de ciertos plasticos de un solo uso y
se adoptan ofras disposiciones” |

Resolucién 634 DE 2022 “Por la cual, en desarrolio del Protocolo de Montreal, se entiende prohibida
la fabricacion e importacion de equipos y productos que contengan y/o requieran para su operacion
o funcionamiento las sustancias controladas en los Anexos A, B, C, E y F del Protocolo de Montreal
y se adoptan otras disposiciones”. | |

El oferente no puede estar reportado en el Registro Unico de Infractores ambientales (RUIA) (ley
1333 del 21 de julio de 2009) y debera comprometerse a cumplir con todas las normas ambientales
durante el desarrollo del presente ¢ontrato.

LA OPORTUNIDAD, QUE ALUDE A LAS RAZONES QUE SUSTENTAN LA CONTRATACION DEL
BIEN, SERVICIO U OBRA, DENTRO DEL.? PLAZO EN EL QUE SE EJECUTARA EL CONTRATO.

Toda vez que Regional de Aseguramiento en Salud N°3, no esta en capacidad por si misma de prestar los
servicios objefo de este estudio, se debe cbntratar la prestacion de los mismos a traves de una Institucion
Prestadora de Servicios de Salud (IPS) que cumpla con las condiciones solicitadas, ya que se cuenta con
el presupuesto asignado para tal fin, se pretende contratar [os servicios de salud ya descritos, en la vigencia

2025.

Acuerdo Internacional o tratado de libre comercio. La contratacién a realizar no se encuentra dentro

de aquellas cobijadas por acuerdo internacional o tratado de libre comercio. Los tratados de libre
comercio vigentes para el Estado Colombiano poseen un umbral de minimo de la menor cuantia de la
Entidad Estatal y para el presente procesc de seleccion la cuantia es de CIENTO VEINTINUEVE
MILLONES DE PESOS MONEDA LEGAL VIGENTE ($129.000.000,00) por lo tanto, no aplica los
Tratados de libre comercic vigentes para el estado colombiano.

Acuerdos Marco.

Por otra parte, se realiza la consulta en |a pagina www.colombiacompra.gov.co de Colombia Compra
eficiente, donde se evidencia que los acuerdos marco relacionados a continuacién, se encuentran
vigentes, sin embargo, ninguno corresponde y/o tiene relacion de los servicios propios del objeto que

se pretende contratar.
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NOTA: Se deja constancia que se realizé la consulia en la pagina www.colombiacompra.gov.co, donde se
pudo constatar que a [a fecha no existen acuerdos marcos de precios vigentes para contratar el objeto de
la presente; razén por la cual se requiere de esta contratacion para la vigencia 2025.

2 ANTECEDENTES ADMINISTRATIVOS DEL PROCESO

GRUPO 1 E.S.E HOSPITAL SAN JOSE BELEN DE UMBRIA

UNIDAD CONTRATANTEY | NUMERO DEL NUMERO DE
CONTRATISTA CONTRATO OBJETO PROCESO  |ACIERTOS| PROBLEMAS
REGIONAL DE :

ASEGURAMIENTO EN SALUD e N e
N°3 PN RASES N°3 CD
86-5-20214-22 | ESE HOSPITAL SAN 100% | SINNOVEDAD
- JOSE - BELEN DE 095 2022
ESE HOSPITAL SAN JOSE - UNERIA. RISARALDA®
BELEN DE UMBRIA RISARALDA '
REGIONAL DE :
ASEGURAMIENTO EN SALUD LA PRESTACION DE
N SERVICIOS DE SALUD | b\ pases N3 G
86-5-20203-23 | ESE HOSPITAL SAN 100% | SIN NOVEDAD
- JOSE BELEN DE 083 2023
ESE HOSPITAL SAN JOSE - EpELer
BELEN DE UMBRIA RISARALDA
REGIONAL DE :
ASEGURAMIENTO EN SALUD LA PRESTACION DE
o SERVICIOS DE SALUD | oacre nes o
86-5-20154-24 | E.S.E HOSPITAL SAN 100% | SIN NOVEDAD
N JOSE BELEN DE 070 2024
ESE HOSPITAL SAN JOSE - R
BELEN DE UMBRIA RISARALDA
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GRUPO 2. ESE L

HOSPITAL NAZARETH QUINCHIA

UNIDAD CONTRATANTE

NUMERO DEL

NUMERQ DE

Y CONTRATISTA CONTRATO OBJETO PROCESQ  ['CIERTOS PROBLEMAS
REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN PRESTACION DE
SALUD N°3 86-5-2017921 | SERVICIOS DE SALUD- | PN RASES N°3CD ,
E.S.E HOSPITAL ESE HOSPITAL NAZARETH 095 2022 100% | SINNOVEDAD
NAZARETH DE QUINCHIA
QUINCHIA
REGIONAL OE “PRESTACION BE
ASEGURAMIENTO EN SERVICIOS DE SALUD
SALUD N°3 QUINCHIA)
; PERTENECIENTES A LA .
E.S.E HOSPITAL 86-5-20108-23  |REGIONAL DE | PNRASESN3CD | 100% | SINNOVEDAD
NAZARETH DE ASEGURAMIENTO  EN
QUINCHIA SALUD NRO. 3. GRUPO 5
ESE | HOSPITAL
NAZARETH DE QUINCHIA
REGIONAL DE j
ASEGURAMIENTO EN _
SALUD N°3 “LA  PRESTACION DE .
- 86-5-2008124 |SERVICIOS DE salup | TV R&%EZSO;LB’ CD | 400% | SINNOVEDAD
E.S.E HOSPITAL E.S.E QUINCHIA”
NAZARETH DE !
QUINCHIA a
GRUPO 3 E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL PUEBLO RICO
UNIDAD ; -
CONTRATANTE Y Ngg’;ﬁ?ﬁ OBJETO N;"R',":JECRI%gE ACIERTOS |PROBLEMAS
CONTRATISTA
LA PRESTACICN DE SERVICIOS DE SALUD
A?;gﬁﬁ%g\ﬁo AMBULATORIO, HOSPITALARIOS Y URGENCIAS,
EN EL PRIMER NIVEL O SEGUNDO NIVEL DE
EgSgAl-tfggPrl\"I?AsL— 86-5-20120-24] SOMPLEJDAD EN EL MUNICIPIO DE PUEBLO r?g %gsoiss 100% | NINGUNO
oy ATy |PEr5-20120- RICO RISARALDA, PERTENECIENTE A LA s b
ST RAFAEL, REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.
Ao T 3" GRUPO 3 E.S E HOSPITAL SAN RAFAEL DE
PUEBLO RICO RISARALDA
[A PRESTACIGN DE SERVICIOS DE SALUD
MEDICOS HOSPITALARIOS, URGENCIAS,
AMBULATORIOS, DE PRIMER NIVEL Y/O
REGIONAL DE SEGUNDO NIVEL DE COMPLEJIDAD {INCLUYE
ASEGURAIERTO MEDICAMENTOS, TRASLADOS, INSUMOS, TOMA
DE MUESTRAS COVID) PARA LOS AFILIADOS Y
e HOSPITAL |86.5.20160.23| BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMADE SALUD | WREASES |00 1 i
SAN RAFAEL 7| DE POLICIA NACIONAL EN LOS MUNICIPIOS DE 2023 ’
AT avY SANTUARIO, PUEBLO RICO Y GUATICA DEL
A DEPARTAMENTO DE RISARALDA,
PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 3" GRUPO 2:
E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DE PUEBLO RICO
RISARALDA
[A PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
MEDICOS HOSPITALARIOS, URGENCIAS,
REGIONAL DE AMBULATORIOS, DE PRIMER NIVEL Y/O
ASEGURAMIENTO SEGUNDO NIVEL DE COMPLEJIDAD (INCLUYE
EN SALUD No 3 - MEDICAMENTOS, TRASLADOS, INSUMOS, TOMA | PN RASES
ESE HOSPITAL [86-5-20170-22 DE MUESTRAS COVID) PARA LOS AFILIADOS Y No.3CD 073~  100% | NINGUNO
SAN RAFAEL, BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD 2022
PUEBLO RICO DE POLICIA NACIONAL DE LA REGIONAL DE
RISARALDA ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 3 EN LOS
MUNICIPIOS DE RISARALDA (LA CELIA, PUEBLO
RICO, SANTUARIO Y BALBOA): CALDAS
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{(MANZANARES, MARQUETALIA, LA MERCED,
ARANZAZU, PACORA Y FILADELFIA} PARA EL
GRUPO No. 2: £.5.E HOSPITAL SAN RAFAEL DE

PUEBLO RICO — RISARALDA

GRUPO 4 E.S.E HOSPITAL SAN PEDRO Y SAN PABLO LA VIRGINIA

UNIDAD CONTRATANTE NUMERO DEL NUMERO DE
Y CONTRATISTA CONTRATO OBJETO PROCESO  |ACIERTOS|PROBLEMAS
REGIONAL DE
ASE%’\%"[’)“S%O EN PRESTACION DE )
86.5.20195.21 SERVICIOS DE SALUDEN | PNRASESN'3CD | oo | \iNGUNG
EL MUNICIPIO DE LA 111 - 2021
ESE HOSPITAL SAN VIRGINIA RISARALDA
PEDRO Y SAN PABLO, -
LA VIRGINIA RISARALDA
REGIONAL DE ,
ASEGURAMIENTO EN PRESTACION DE
SALUD No 3 SERVICIOS DE SALUD .
86-5-20109-23 ESEHOSPITALSAN | PNRASES IS CD 100, | ninGUNO
ESE HOSPITAL SAN PEDRO Y SAN PABLO DE
PEDRO Y SAN PABLO, LA VIRGINIA
LA VIRGINIA RISARALDA
REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN LA PRESTACION DE
SALUD No 3 SERVICIOS DE SALUD .
86-5-20118-24 ESEHOSPITALSAN | PNRASES W8 CD 1 qgpe | BN
ESE HOSPITAL SAN PEDRO Y SAN PABLO DE
PEDRO Y SAN PABLO, LA VIRGINIA
LA VIRGINIA RISARALDA
3. FUNDAMENTOS JURIDICOS QUE SOPORTAN LA MODALIDAD DE SELECCION

Teniendo en cuenta la connotacion especial que ampara la contratacion de servicios de salud y consecuente
con la normatividad legai en materia de contratacion estatal, especialmente los dispuesto asi:

D. CONTRATACION DIRECTA. Reglamentada por el numeral 4° del articulo 2° de la Ley 1150 de 2007 y
Capitulo 2, Seccion 1, Subseccion 4, Articulo 2.2.1.2.1.4.1 del Decreto 1082 de 2015; vy el capitulo I numeral
4 de la resolucién 03049 de 2014, expresan:

*Modalidad de seleccion de contratista de carécter excepcional que procederd, seguin lo dispone ef numeral
4° def articulo 2° de la Ley 1150 de 2007, sofamente en los siguientes casos.”

Contratos interadministrativos, literal ¢) del numeral 4° del articulo 2° de la Ley 1150 de 2007 y articulo
2.2.1.2.1.4.4. del Decreto 1082 de 2015.

Ley 1474 de 2011

Articulo 92. Contratos Interadministrativos. Modificase e/ inciso primero del literal ¢) del numeral 4 del

articulo 20 de fa Ley 1150 de 2007, ef cual quedars asi:
¢} Contratos interadministrativos, siempre que las obligaciones derivadas del mismo tengan relacicn directa

con el objeto de la enfidad egjecutora sefialado en la ley 0 en sus reglamentos.

Decreto 1082 de 2015 Articulo 2.2.1.2.1.4.4. Convenios o contratos interadministrativos. La modalidad
de seleccion para la contratacion enfre Entidades Estatales es la contratacion directa; v, en consecuencia, e
es aplicable lo establecido en ef articulo 2.2.1.2.1.4.1 del presente decreto.
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Cuando la totalidad del presupuesto de una Entidad Estatal hace parte del presupuesto de ofra con ocasion
de un convenio o contrafc interadministrativo, el monto del presupuesto de la primera debera deducirse del
presupuesto de la segunda para determinar la capacidad contractual de las Entidades Estatales

|

Articulo 2.2.1.2.1.4.8. Contratacion directé cuando no exista pluralidad de oferentes. Se considera que
no existe pluralidad de oferentes cuando ex:ste solamente una persona que puede proveer el bien o el servicio
por ser titular de los derechos de propredad industrial 0 de los derechos de autor, ¢ por ser proveedor
exclusive en el territorio nacional. Estas circunstancias deben constar en el estudio previo que soporta la
confratacion.

1. CRITERIOS DE SELECCION

4.1. ESPECIFICACIONES TECNICAS (aplica para los 4 grupos)

Los factores de verificacion técnicas estan descritos en el Anexo Nro. 1 del presente estudio previo, los
cuales se comprobaran como CUMPLE o NO CUMPLE. El oferente debera cumplir con los requisitos técnicos
requeridos en el Anexo Nro. 1 del presente estudio.

4.2. ESPECIFICACIONES TECNICAS VERiFICABLES

421 EXPERIENCIA PROPONENTE

De acuerdo al articule 9 del decreto 19 del 2012 “por ef cual se dictan normas para suprimir o reformar
regulaciones, procedimientos y framites indecesarios existentes en la Administracion Publica®, el comité
tecnico verificara si existe historicamente contratos con la E.S.E HOSPITAL SAN JOSE BELEN DE UMBRIA,
ESE HOSPITAL NAZARETH QUINCHIA Y ESE HOSPITAL SAN RAFAEL PUEBLO RICO, ESE HOSPITAL
SAN PEDRO Y SAN PABLO LA VIRGINIA de lo contraric el comité solicitara al oferente para acreditacion de
dicha experiencia.
4.2.2 NIVEL DE EDUCACION O NIVEL ACADEMICO (aplica para los 4 grupos)

{Ver Condiciones del Servicio)

4.2.3 EXPERIENCIA
No aplica.
4.2.4 EXPERIENCIA DEIL. PERSONAL

(Ver Condiciones del Servicio)

4.2.5 CARACTERISTICAS DEL SERVICIO OFERTADO

El oferente deberd cumplir con las condiciones adicionales requeridas en el Anexo Nro. 2.1 del presente
estudio.

4.2.6 CAPACIDAD OPERATIVA

(Ver Condiciones del Servicio)
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4.2.7 REGISTRO ESPECIAL NACIONAL DE PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD,

Con el fin de verificar los servicios habilitados por la entidad, el oferente debera cumplir con lo estipulado en
la Resolucidn 3100 del 2019 o con la norma que esté vigente, asi mismo adjuntar la_certificacién de
inscripcion en el registro especial de prestadores de servicios de salud Risaralda, con expedicion
vigente, en donde se identifiquen los servicios habilitados para la prestacion de los mismos.

El oferente seleccionado debera contar con la Constancia de Inscripcién en el Registro Especial de
Prestadores expedido por la Secretaria de Salud vigente al momento de la presentacion, comprometiéndose
a mantener e} certificado vigente durante toda la ejecucion del contrato, incluyendo sus prorrogas si a ello
hubiera lugar.

La institucion oferente, deberd estar HABILITADA para prestar los servicios de salud que ofrece, ante el
Ente Territorial de Salud respectivo, tener implementado Sistema de Garantia de Calidad, Sistema de
Informacion para la calidad, Plan de Auditoria para el mejoramiento de la Calidad, Programa de Seguridad
del Paciente y Sistema de Informacion Gerencial, acorde con las exigencias definidas por el Ministerio de
Salud y de la Proteccion Social 0 quien haga sus veces

4.2.8 OTRAS CONDICIONES TECNICAS VERIFICABLES.

Los factores de Otras Condiciones Técnicas Verificables estan descritos en el Anexo No. 2 del presente
estudio previo, los cuales se comprobaran como CUMPLE o NO CUMPLE

4.3 CONDICIONES TECNICAS ADICIONALES DE CALIFICACION Y SU JUSTIFICACION. No aplica
4.4. EVALUACION ECONOMICA Y FINANCIERA
4.4.1 EVALUACION ECONOMICA (aplica para los 4 grupos)

A razdn de que la modalidad de contratacion es confratacion directa, a través de un contrato
interadministrativo con otra entidad pdblica, con la cual ya se ha tenido antecedentes contractuales y ha
demostrado la idoneidad y capacidad para obligarse, con base en el Articulo 2.2.1.2.1.4.4. del decreto 1082
de 2015, la evaluacién econdmica se hara de acuerdo con las tarifas que se pacten entre las dos entidades
y que seran plasmadas en la oferta econémica. Tarifas que se mantendran en el desarrollo de [a ejecucion
del future contrato y adiciones o prorrogas que se deriven del mismo.

¥ Certificacidon Bancaria vigente con una expedicion no mayor a treinta (30) dias calendario al momento
de presentar la oferta. '

v DATOS BASICOS BENEFICIARIO CUENTA (Diligenciar formato adjunto “Farmulario Nro. 27).

v IDENTIFICACION TRIBUTARIA. El oferente nacional indicara su identificacion tributaria e informacian
sobre el régimen de impuestos al que pertenece, para lo cual aportara con la Oferta copia del Registro Unico
Tributario RUT; tramitado e impreso o generado durante la presente vigencia 2025, Las personas juridicas
y/o naturales integrantes de un consorcio ¢ unién temporal o promesa de sociedad futura acreditaran
individualmente este requisito, cuando intervengan como responsables del impuesto sobre las ventas, por
realizar directamenie la prestacion de servicios gravados con dicho impuesto. Lo anterior conforme el
articulo 368 del Estatuto Tributario, en concordancia con el articulo 66 de 1a Ley 488 de 1998 que adiciond

el articulo 437 del mismo Estatuto y la Resolucion 139 de 2012 maodificada por la Resolucion 154 de 2012
expedida por la U A E. DIAN.

v Aceptacion de Tarifas: El oferente debera certificar mediante documenio escrito, firmado por el
representante Legal de la entidad, la aceptacion de las tarifas y el ofrecimiento de servicios relacionados
en &l anexo Nro. 3.
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v FORMATO INFORMACION DE TERCEROS: El oferente debera diligenciar el formato datos Informacion
Terceros (Diligenciar Formulario Nro. 6)

4.4.2 FACTORES ADICIONALES DE CALIFICACION Y SU JUSTIFICACION:
NO APLICA

4.4.3 CRITERIOS DE DESEMPATE
NO APLICA

5. CONDICIONES DEL CONTRATO

5.1. LUGAR DE ENTREGA O LUGAR DE PRESTACION DEL SERVICIO

Los servicios objeto de 1a contratacion, se realtzaran en las instalaciones y/o sedes del contratista favorecido
asi:

E.S.E HOSPITAL SAN JOSE BELEN DE U!\}!BRIA: ubicado en la Carrera 13 Nro. 4-135 Belén de Umbria.
E.S.E HOSPITAL NAZARETH QUINCHIA: ubicado en la Carrera 9 Nro. 1-90 Quinchia - Risaralda

E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL PUEBLO RICO: ubicado en la Carrera 5 7-4 Pueblo F‘Qico.

ESE HOSPITAL SAN PEDRO Y SAN PABLG: ubicado en la Calle 13 N°® 11-49 Barrio Balsillas, La Virginia

Risaralda

5.2. FORMA DE EJECUCION

El contrato se ejecutara en forma de tracto sucesivo, por ser servicios impredecibles gue varian de acuerdo
a la demanda y necesidades de los usuarios del Subsistema de Salud de ia Policia Nacional pertenecientes
a la Regional de Aseguramiento en Salud N°3.

5.3. PLAZO DE EJECUCION:

GRUPO 1 E.S.E HOSPITAL SAN JOSE BELEN DE UMBRIA: El plazo de ejecucion del contrato sera a
partir de la firma del contrato, aprobacion de la garantia anica, expedicion del registro presupuestal y la carta
de inicio v hasfa el 30 de septiembre de 2025 o hasta agotar el prasupuesto disponible, lo gue primero
ocurra. |

GRUPO 2. ESE HOSPITAL NAZARETH QUilNCHIA El plazo de ejecucion del contrato sera a partir de la
firma del contrato, aprobacion de la garantia umca expedicion del registro presupuestal y la carta de inicio
y hasta el 31 de octubre de 2025 o hasia agotar el presupuesto disponible, lo que primero ocurra.

GRUPO 3 E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL RUEBLO RICO: El plazo de ejecucion def contrato sera a partir
de la firma del contrato, aprobacion de la garantia dnica, expedicion del registro presupuestal y la carta de
inicio y hasta el 31 de diciembre de 2025 oihasta agotar el presupuesto disponible, lo que primero ocurra.

GRUPO 4 E.S.E HOSPITAL PEDRO Y SAN PABLO LA VIRGINIA: Ei plazo de ejecucion del contraio sera
a partir de la firma del contrato, aprobacnon de la garantia Unica, expedicidn del registro presupuestal y la
carta de inicio y hasta el 31 de diciembre de 2025 o hasta agotar el presupuesto disponible, lo que primero
ocurra.
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5.4. FORMA DE PAGO: (Es igual para todos los grupos).

El pago por la prestacion de los servicios objeto del contrato que resulte del presente proceso, se efectuara
a favor del contratista en pagos parciales en moneda legal colombiana, de acuerdo a la facturacion
presentada por el contratista; dentro de los (45) dias calendario siguientes a la radicacién de la respectiva
factura en la ventanilla de Central de Cuentas de la Unidad, junto con los documentos requeridos para el
pago, de acuerdo al derecho a turno y la programacion del plan anual de caja (PAC).

En atencion a las instrucciones impartidas por la Direccién de Sanidad de la Policia Nacional, en
cumplimiento a lo dispuesto en las resoluciones 2275 y 2284 de 2023 del ministerio de salud y proteccion
social ) y con el fin de facilitar el proceso de auditoria en el sector salud , se hace necesario estandarizar el
envio y recepcion de forma digital o efectronica de los soportes de cobro de la prestacion de servicios y la
provision de tecnologias en salud, asi como el registro de las transacciones mediante el uso de los medios
tecnologicos, tal como lo dispuso en los articulos 2.5.3.4.8.2 y 2.5.3.4.8.3 del Decreto 780 de 2016 relativo
a los canales de relacionamiento y a los mecanismos de entrega y actualizacion de informacién. Razén por
la cual, se dispone del correo electrénico disan.rases3er@policia.gov.co con el fin de recepcionar los
archivos planos por parte de las entidades correspondiente a radicacion de facturas con todos sus soportes,
los cuales deberan ser cargados a la Regional de Aseguramiento en Salud N° 3, NIT 900339410, en formato
JSON (JavaScript Object Notation).

El correo antes relacionado seré Unica y exclusivamente para el envio de [a informacion solicitada, el cual
estara habilitado de manera temporal mientras se dispone del sotware completo para dar cumplimiento a
los lineamientos establecidos por el ministerio de salud y proteccion social.

Los pagos previstos se acreditaran a la cuenta que el CONTRATISTA designe con anterioridad al
vencimiento del pago, con sujecién a lo previsto en las disposiciones cambiarias, por medio de aviso escrito
con no menos de treinta (30) dias de anticipacién, acompariado de certificacién bancaria a nombre de la
Firma Contratista. Todos los pagos efectuados tendran los descuentos de ley.

De igual forma, en cumplimiento a la Guia de Lineamientos para la radicacion y obligacion de Cuentas
Medicas (IAR-GU-0002) de la Policia Nacional, el contratisia debera tener en cuenta las otras Condiciones
asi.

+ Factura (de acuerdo a la normatividad establecida y los requisitos de Ley articulos 616- 1,616-3 617 y
818 £. T, articulos 772, 773, 774 Codigo de Comercio, Modificado Ley 1231 de 2008), este documento debe
estar a nombre de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 3, con el respectivo NIT y soportes de
conformidad con lo establecido con la norma que modifique, adicione ¢ sustituya.

Teniendo en cuenta el Decreto 2242 de 2015 "Por el cual se reglamentan las condiciones de expedicién e
interoperabilidad de la factura electrénica con fines de masificacion y control fiscal" en el Articulo 3, punto 2
- paragrafo |, que a la letra dice:

"El obligado a facturar electronicamente debera entregar al adquiriente una representacion grafica de la
factura electrénica en formato impreso o en formato digital...”, las unidades de la Direccién de Sanidad,
deberan verificar si los proveedores estén obligados a facturar electrénicamente y cumplan con el protocolo
de habilitacién como facturador electrénico segun indicaciones del Decreto en mencion.

NOTA: De conformidad con lo establecido en la CIRCULAR 042 SISTEMA INTEGRADO DE
INFORMACION FINANCIERA — SIIF NACION del 26 de diciembre de 2023, el proceso para la validacion
de documentos electronicos ante la DIAN para las entidades ejecutoras del Presupuesto General de la
Nacion se realizara a través del Sistema Facturacién Electronica SIIF Nacion habilitado en la DIAN como
Saoftware Propio, "FACTURADOR SHF NACION”. Por consiguiente, las entidades deberan ajustarse a los
requisitos y parédmetros alli establecidos para el tramite de facturacion electronica, igualmente para las
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entidades gue no estan obligadas a facturar
de documento soparie.

Para la estructura del presente texio, ei contr

PROCEDIMIENTG TECNICO-ADMINISTR/

SATISFACCIONY): Una vez radicada la factur
por parte del médico auditor, el supervisor
expedira el recibo a satisfaccidn técnico-ec
soportes a la central de cuentas para continu

LAS FACTURAS DEBEN SER ENTREGAL

HABILES DE CADA MES.
AUDITCRIA DE CUENTAS:

Fl médico auditor verificara el 100% del cont

electronicamente, deberan cumplir con el proceso de emision

atista debera comunicarse con el supervisor designado.

ATIVO PARA LA EMISION DEL RAS (RECIBO A
a por parte del adjudicatario y realizada la auditoria de cuentas
del conirato, previa revision de los documentos y soportes,
onomico y posteriormente tramitara la cuenta junto con los
ar con el tramite de pago respectivo.

DAS EN MEDIO FiSICO LOS PRIMEROS DIEZ (10) DIAS

enido de las facturas radicadas en el mes con sus respectivos

soportes, siempre y cuando se cumplan los tiempos de radicacion, realizando el cierre del ciclo de la auditoria
de cuentas en los tiempos establecidos en iaﬁLey 1438 de 2011, vigente, asi:

“Articulo 57. TRAMITE DE GLOSAS. Las entidades responsables del pago de servicios de salud dentro de
los veinte {20) dias habiles siguientes a la presentacion de la factura con todos sus soportes, formularan y
comunicaran a los prestadores de servicios de salud las glosas a cada factura, con base en la codificacion
y alcance definidos en la normatividad vigente. Una vez formuladas tas glosas a una factura no se podran
formular nuevas glosas a la misma factura, salvo las que surjan de hechos nuevos detectados en la
respuesta dada a la glosa inicial.

El prestador de servicios de salud debera
responsables del pago de servicios de sal
recepcion, indicando su aceptacion o justifica
de los diez {10) dias habiles siguientes a lare

dar respuesta a las glosas preseniadas por las enlidades
ud, dentro de los quince (15) dias habiles siguientes a su
ndo la no aceptacion. La entidad responsable del pago, dentro
cepcion de la respuesta, decidira silevanta total o parcialmente

las glosas o las deja como definitivas.

Si cumplidas los quince (15) dias habiles, el prestador de servicios de salud considera que la glosa es
subsanable, tendré un plazo maximo de siete (7) dias habiles para subsanar la causa de las glosas no
levantadas y enviar las facturas enviadas nuevamente a |z enfidad responsable del pago.

Los valores por las glosas levantadas total o iparcialmente deberan ser cancelados dentro del mismo plazo
de fos cinco (5) dias habiles siguientes, a su levantamiento, informando al prestador la justificacion de las
glosas o su proporcién, que no fueron levantadas.

“Una vez vencidos los términos, y en el caso de que persista el desacuerdo se acudira a la Superintendencia
Nacional de Salud, bien sea en uso de la facultad de conciliacién o jurisdiccional a eleccién del prestador,
en los términos establecidos por fa Ley”.

El Gobierng Nacional reglamentara los mecanismos para desestimular o sancionar el abuso con el tramite

de glosas por parte de las entidades respons

REQUISITOS PARA EL PAGO

Darle aplicabilidad a la ley 594 de 2000 Ley C

tas cuentas médicas sera en la UNIDAD
ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 3, cuya
archivistica, v la cual tiene dos finalidades
conservacion dada.

ables del pago.

seneral de Archivo; de la siguiente manera: la presentacion de
PRESTADORA DE SALUD RISARALDA - REGIONAL DE
actividad es imprescindible en los procesos de organizacion
principales; controlar la cantidad de folios de una unidad de
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El oferente seleccionado estara en |a obligacion de radicar las cuentas generadas en la oficina de central
de cuentas en la UNIDAD PRESTADORA DE SALUD RISARALDA - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO
EN SALUD N° 3, dentro de los 10 primeros dias habiles de cada mes, cumpliendo con los siguientes
requisitos:

a. Relacion general de pacientes atendidos, detallando el namero del contrato, nimero de la factura por
cada uno de ellos discriminada y firmada por el usuario o acudiente. Esta informacién se debe presentar
en fisico y medio magnético en Excel. Listado discriminando nimero de factura, fecha de factura,
nombre del paciente, identificacion, alencién recibida y valor facturado, segiin modelo anexo:

g |z o z
w - — ] )
@ % Q x wl.u o zz |Cx
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b). Factura de venta original o documento equivalente que cumpla con los requerimientos de ley, junto con
la documentacion soporte para el respectivo tramite para el pago, la cual debera pubiicarse en la plataforma
del Sistema Electrdnico para la Contratacién Plblica (SECOP H).

c). Certificaciéon donde conste que el oferente seleccionado se encuentra al dia en el pago de aportes
parafiscales relativos al Sistema de Seguridad Social Integral, asi como los propios del Sena, ICBF y Cajas
de Compensacidn Familiar, cuando corresponda, expedido por e representante legal y/o revisor fiscal de
acuerdo a la normatividad vigente.

d) Anexar la autorizacién del bien o servicio.

e)Cargue de los Registros Individuales de Prestacion de Servicios de Salud (RIPS) en el modulo de
radicacion cuentas médicas de la Direccion de Sanidad (en case que aplique).

f) Recibido a satisfaccion expedido por el supervisor del contrato (posterior a la auditoria de la Unidad
Prestadora de Salud Risaralda.

g} Si el oferente seleccionado no presenta la factura dentro del término de los diez {10) primeros dias habiles
de cada mes, el tramite y el pago de la factura se realizara hasta el mes siguiente.

hy EL CONTRATANTE daré tramite a las facturas que no presenten objeciones.

i) La presentacion de las facturas por los servicios causados en ninglin caso debera superar los treinta dias
(30) posteriores a la prestacién de los servicios.

j) Factura que no cumpla con los requisitos legales vigentes no sera radicada

k) Solo en el mes de noviembre el oferente seleccionado radicara facturacion cada 10 dias y en el mes
diciembre cada 08 dias.
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CAUSALES DE NO PAGO

La atencion del evento adverso como “el dafio o complicacion no intencional consecuencia del cuidado
médico o todo aquel derivado del cuidado de la salud y no de la enfermedad misma del paciente” corre por
cuenta del prestador. Las contempladas en la Resolucién 2335 de 2023.

5.5. SUPERVISOR, INTERVENTOR Y/O COORDINADOR

El supervisor del contrato sera un integrante de la Regional de Aseguramiento en Salud N°3 y/o Unidad
Prestadora de Salud Risaralda, quien verificara la ejecucion idénea v el cumplimiento delf objeto del contrato
de acuerdo con las funciones asignadas para el efecto en la Resolucion Nro. 00090 del 15 de enero de 2018.
Para estos efectos, el supervisor estara sujeto a lo dispuesto en el numeral 1° del articulo 26 de la ley 80 del
1993, los articulos 83 y 84 de la ley 1474 del|2011, y demas normas que regulen la materia.

E! supervisor del contraio en cumplimiento de sus funcicnes debera preparar y presentar al ordenador del
gasto los 10 primeros dias de cada mes, informes sobre la gestion, en el que se deberd enunciar de forma
puntual la ejecucion fisica del contrato, relacionando para ello los aspectos de caracter tecnico,
administrativo, financiero y legal del respective negocio juridico. Con el fin de dar cumplimiento al Articulo
2.1.1.2.1.8. del Decreto 1081 de 2015, que establece lo siguiente: “(...)Publicacién de la ejecucion de
contratos. Para efectos del cumplimiento de la obligacién contenida en et literal g) del articulo 11 de la Ley
1712 de 2014, relativa a la informacion sobre la ejecucion de contratos, el sujeto obligado debe publicar las
aprobaciones, autorizaciones, requerimientos o informes del supervisor o del interventor, que prueben la
gjecucion del conirato (...)". Informe que debére’z ser publicado en la plataforma SECOP I, con plazo maximo
tres (03) dias después de emitido el informe de supervision; asi mismo cuando el contrato se ejecute en su
fotalidad o se termine anticipadamente se debe elaborar informe de supervision final junto con la
EVALUACION Y REEVALUACION DE PROVEEDORES en el formato 2BS-FR-0066 y proyectar el acta de
liquidacion cuando sea el caso, ia cual también debera quedar publicada en la plataforma SECOP Il

Debera coordinar con el oferente se[ecciona&io la operacionalizacion de la radicacion de las facturas en SHF
NACION, de acuerdo a la CIRCULAR 042 SISTEMA INTEGRADO DE INFORMACION FINANCIERA ~ SIIF
NACION del 25 de diciembre de 2023, y tramite de acta de liquidacion del contrato.

Debera informar al ordenador del gasto, cuando el contrato se encuentre en un 50% y un 70%, ejecucion del
contrato, a fin de determinar tramite de adicidon y/o procesc nueve y poder garantizar la continuidad en la
prestacion de los servicios.

Nota: Una vez llegue al 70% de sjecucion del contrato, el supervisor cada 8 dias realizara verificacion del
presupuesto con el oferente seleccionado, esta informacién sera enviada mediante comunicadg oficial al
ordenador del gasto.

OTRAS ACTIVIDADES DEL SUPERVISOR

* Informar en forma inmediata y por escrito a la dependencia encargada de contratos, cualguier anomalia
en la ejecucion del contrato.

* Entregar al contratista el formato del (EIPS) - EQUIPO INTERDISCIPLINARIO DE PROFESIONALES DE LA
SALUD, el vademecum de la Pelicia Nacional y la Directiva Administrativa Permanente No. 003 del 10 de
marzo de 2023 “DIRECTRICES PARA LA EXPEDICION Y REGISTRO DE LAS EXCUSAS DEL
SERVICIO, INCAPACIDAD MEDICA, LICENCIA POR MATERNIDAD O ABORTO, PARA EL CONTROL
Y SEGUIMIENTO DEL PERSONAL EXCUSADO DEL SERVICIO QO CON INCAPACIDAD MEDICA”

» Requerir por escrito al contratista cuando quiera que este no ejecute, o ejecute indebida o tardiamente las
obligaciones surgidas del acuerdo negocial o convencional.

» Dar el recibo de satisfaccion mensual para su pago si se da cumplimiento a lo pactado,
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+ Verificar que el contratista suministre y mantenga el personal, insumos y/o equipo ofrecido, con las
condiciones e idoneidad pactadas.

+ Solicitar mensualmente el Paz y Salvo de parafiscales, respecto a este pago se aplicara lo contenido en
los Articulos 1y 7 del Decreto 1828 de 2013 “

* Remitir mensualmente a la oficina de confratos un informe mensual que contenga la forma como se ha
ejecutado el contrato, si se ha dado cumplimiento a todas las exigencias de salud ocupacional y ambiental
y demas aspectos del contrato, copia del RAS, copia de la factura y copia de los parafiscales.

* Proyectar el acta de liquidacion del contrato dentro de los 2 meses siguientes a su finalizacion.

* Y demas funciones de qué habia [a Resolucidn No. 00090 de 2018 y la ley 1474 de 2011.

INFORMES DURANTE LA EJECUCION

En cuanto se refiere al periodo de ejecucion del contrato o convenio, en los informes (parciales) que se
rindan, se deberan consignar las actividades establecidas en el contrato o convenio, discriminando ios
aspectos.

I.) Técnicos, tales como: las modificaciones efectuadas, los insumos suministrados, los servicios prestados
y las obras ejecutadas, incluyendo la descripcién de las actividades, cantidad y precios unitarios con el fin
de evaluar el complimiento del contratista con respecto al contrato de que se trate (obra, suministro, de
insumos, entre otros), acorde con las estipulaciones pactadas;

I.) Financieros o presupuestales tales como: anticipos, facturaciones, entrega de aportes, pagos, etc.
Iil.) Administrativos tales como: requerimientos de autoridades, tramites de solicitudes formuladas por el
contratista, actas, e informacion adicional relacionada con el contrato o convenio; y

IV.) Legales, tales como: retrasos, incumplimientos, inconvenientes presentados y asuntos pendientes por
resolver.

Ademas de lo anterior, en los informes que se rindan, se deberan incluir los comentarios conclusiones y
recomendaciones que se estimen procedentes.

5.6. OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA
Las obligaciones del contratista estan descritas en el Anexo OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA.

5.7. OBLIGACIONES DE LA POLICIA NACIONAL
L.as obligaciones de la Policia Nacional estan descritas en el Anexo OBLIGACIONES DE LA POLICIA
NACIONAL. '

6. FORMA Y PROCEDIMIENTO DE ADJUDICACION

El contrato serad adjudicado segtin al grupo que se presente; por el presupuesto oficial para el proceso, el
procedimiento de adjudicacion se adelantara de acuerde con las reglas, etapas y términos. Al ser este un
proceso que sera adjudicado al oferente que supere ias evaluaciones de indole juridico, técnico y
econdmico.

Nota: /a no suscripcion def contrato adjudicado sin justa causa, o en el caso de que se abstuviere de suscribir
el contrato adjudicado quedara inhabilitado para contratar con el Estado por un término de cinco (5) afios
de conformidad con el literal e) def numeral 1 del articufo 8 de la Ley 80 de 1993.

7. ESTIMACION, TIPIFICACION, ASIGNACION DE RIESGOS Y DETERMINACION DE GARANTIAS.

La entidad debera establecer la distribucion del riesgo, de conformidad con lo previsto en &l articuio 4° de la
ley 1150 de 2007, para lo cual debera hacer la estimacion, tipificacion y asignacion de los riesgos previsibles
involucrados en la contratacion, de acuerdo con la naturaleza del Contrato y las actividades involucradas en
él. Para estos efectos podra usar como referencia el “Manuaf para la Identificacion y Cobertura del Riesgo




Pagina 21 de 181
CODIGO: 1LF-FR- ELABORAR ESTUDIOS PREVIOS CONTRATOS
0071

FECHA: 17/06/2024
VERSION: 10

ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS | pop(Gia NAGIONAL

en los Procesos de Contratacion (Version 1)", | publicado por la Agencia Nacional de Contratacion — Colombia
Compra Eficiente. Descritas en el Anexo Estimacion, Tipificacion, Asignacion De Riesgos Y Determinacion
De Garantia.

DETERMINACION DE GARANTIAS

De conformidad con lo establecido en el articulo 7 de la ley 1150 de 2007 donde se indica “Las garantias no
seran obligatorias en los contrafos de empréstito, en los inferadministrativos, en los de seguro y en los
contratos cuyo valor sea inferior al 10% de|la menor cuantia a que se refiere esta ley, caso en el cual
corresponderd a la entidad determinar la necesidad de exigirle, atendiendo a la naturaleza del chjeto def
contrato y a la forma de pago, asi como en los demds que sefiale el reglamento”. SIN EMBARGO, EL
CONTRATISTA PRESENTARA LA POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL
(LABORES, PREDIOS U OPERACIONES) O POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL DE CLINICAS U
HOSPITALES, SE ACEPTARA CON CERTIFICADQ DE LA ASEGURADORA DONDE MANIFIESTE QUE
DA COBERTURA AL CONTRATO, DICHO CERTIFICADO Y LA POLIZA SERA AVALADA POREL AREA
DE CONTRATOS DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°3. MIENTRAS ESTE
VIGENTE EL CONTRATOQ. Del mismo modo el contratista se comprometera a garantizar el cumplimiento
de las obligaciones contraidas y la calidad de los servicios mediante el cumplimiento de la normatividad
vigente con la mera suscripcion del contrato y respondera por los dafios ocasionados a terceros con la Poliza
Global de Responsabilidad Civil.

il. ESTUDIO DEL SECTOR
1. ANALISIS DE LA DEMANDA

Con base en el marco normativo del Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional
{Decreto 1795 de 2000 y Acuerdo 002 de 2001}, 1a Regional de Aseguramiento en Salud N.° 3 debe garantizar
la atencion integral de los usuarios adscrifos a la Unidad Prestadora de Salud Risaralda, particularmente
aguellos residentes en los municipios de Belen de Umbria, Quinchia, Pueblo Rico y la Virginia (Risaralda).

La prestacién requerida incluye servicios arfnbu[atorios, hospitalarios y de urgencias de baja complejidad,
tales como: atencidn de urgencias 24 hoﬁas, internacion, procedimientos diagnosticos y terapeéuticos,
medicina general, odontologia, consulta jde enfermeria, laboratorio clinico, traslados asistenciales,
actividades de promocién y prevencion, y suministro de medicamentos e insumos médicos.

RELACION DE LA POBLACION OBJETO

PRIMERA Sy - Total,
MUNICIPIO INFANCIA INFANCGIA ADOLESCENCIA JUVENTUD -0~ .ADUL'FEZ ‘| VEJEZ general
BELEN DE
UMBRIA 13 29 17 33 92 38 222
PRIMERA ADOLESCENC] ADULTE i Tofal,
MUNICIPIO INFANCIA INFANCIA A JUVENTULD | -~ z VEJEZ | " general
QUINCHIA 6 21 13 34 52 21 147

MUNICIPIO | PRIMERA INFANCIA | INFANCIA | ADOLESCENCIA JUVENTUD | ADULTEZ | VEJEZ | Total, general

PUEBLO RICO 7 9 & 34 51 13 110
PRIMERA . _ o1 Total,
MUNICIPIO INFANCIA INFANCIA ADOLESCENCIA | JUVENTUD . ADULTEZ | VEJEZ general
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SERVICIOS DE MAYOR DEMANDA

GRUPO 1 E.S.E HOSPITAL SAN JOSE BELEN DE UMBRIA

~-SERVICIO AUTORIZADO

Autorizaciones

%

860701 CONSULTA DE URGENGIAS POR MEDICINA GENERAL

73

22,96%

890203-CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ODONTOLOGIA GENERAL

27

8,49%

903815 -COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD

20

6,29%

902210 -HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTC DE

11

3,46%

931001 -TERAPIA FISICA INTEGRAL INCLUYE

8

2,52%

232102 -OBTURACION DENTAL CON RESINA DE FOTOCURADO

2.20%

895100-ELECTROCARDIOGRAMA DE RITMO O DE SUPERFICIE SOD

1,88%

§22101 -SALA DE CURACIONES

1,57%

993510 -VACUNACION CONTRA INFLUENZA

1,26%

993513 -VACUNACICN CONTRA VIRUS Papiloma Humano [VPH]

1.26%

993130 -VACUNACION COMBINADA CONTRA Haemophilus influenza

0.94%

890302-CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR OTRAS

0.94%

601T0Z01-TRASLADO ASISTENCIAL BASICO TERRESTRE SECUNDARIO

0.94%

903841 -GLUCOSA EN SUERQO U OTRC FLUIDO DIFERENTE A ORINA

0,94%

903895 -CREATININA EN SUERQ U OTROS FLUIDOS

0.63%

997301 -DETARTRAJE SUPRAGINGIVAL

0,63%

807106 -LUROANALISIS

0,63%

903818 -COLESTEROL TOTAL

0,63%

§93106 -VACUNAGION CONTRA NEUMOCOCO

PN IR W R WW R ina

0,63%

10B004 -INTERNACION EN SERVICIO COMPLEJIDAD BAJA, HABITACION DE
CUATRGQ CAMAS

S AN

0.63%

871010 -RADICGRAFIA DE COLUMNA CERVICAL

£,83%

GRUPO 2. ESE HOSPITAL NAZARETH QUINCHIA

- SERVICIO AUTORIZADO

Autorizaciones

%

890701 —CONSULTA DE URGENCIAS POR MEDICINA GENERAL

16

28.07%

890301 -CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR MEDICINA GENERAL

16

28.07%

890203-CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ODONTOLOGLA GENERAL INCLUYE:
ANAMNESIS, EXAMEN ORAL Y ELABORACION DEL ODONTOGRAMA O CARTA
ODONTOLOGICA, PRESCRIPCION FARMACOLOGICA, ELABORACION DE UN PLAN DE
TRATAMIENTO, REMISION AL ESPECIALISTA EXCLUYE: PROCEDIMIENTOS QUIRU

12,28%

890305-CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ENFERMERIA

5,26%

232102 -OBTURACION DENTAL CON RESINA DE FOTOCURADO

5,26%

801TC1 -TRASLADO ASISTENCIAL BASICO TERRESTRE PRIMARIO

351%

890201 -CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR MEDICINA GENERAL

3.51%

943102 -PSICOTERAPIA INDIVIDUAL POR PSICOLOGIA

= PR

1.75%

906610 -ANTIGENO ESPECIFICO DE PROSTATA SEMIAUTOMATIZADO O
AUTOMATIZADO

1,75%

803815 -COLESTERQL DE ALTA DENSIDAD

1,75%

871061 -RADIOGRAFIA PANORAMICA DE COLUMNA (GONIOMETRIA U ORTOGRAMA)
FORMATO 14" X 36" (ADULTOS)

IS Y P Y

1,75%

906914 -PROTEINA C REACTIVA MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO

1.75%

871121 -RADIOGRAFIA DE TORAX (P.A. CA.P. Y LATERAL, DECUBITO LATERAL,
OBLICUAS O LATERAL)

1,75%

890205-CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ENFERMERIA

1.75%

830303-CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ODONTOLOGIA GENERAL

1.75%

TOTAL

100,00%




Pagina 23 de 181
CODIGO: 1LF-FR-
0071

ELABORAR EST

UDIOS PREVIOS CONTRATOS

FECHA: 17/06/2024

VERSION: 10

ELABORACION DE EST

[UDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

POLICIA NACIONAL

GRUPO 3 E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL

PUEBLORICO

Cédigo CUPS

Descripcion del Servicio

Autorizaciones

%

890201

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR MEDICINA GENERAL

85

18,64%

890701

CONSULTA DE URGENCIAS

POR MEDICINA GENERAL

73

16,01%

890301

CONSULTA DE CONTROL O

DE SEGUIMIENTO

68

14,81%

232102

OBTURACION DENTAL CON

RESINA DE COMPOSITE

44

9.65%

33
16

7,24%
3.51%
3.29%
3,07%
1.75%
1,75%
1.54%
1,32%
1.10%
1,10%
1,10%
0.88%
0.88%
0,88%
0,65%
0,66%
0.66%

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ODONTOLOGIA
CONTROL DE PLACA DENTAL
ELECTROCARDIOGRAMA DE RITMO O DE REPETICION 15
DETARTRAJE SUPRAGINGIVAL 14
TOPICACION DE FLUOR EN BARNIZ 8
HEMOGRAMA (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO)
TRIGLICERIDOS

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ENFERMERIA
CREATININA EN SUERQO U OTRGS FLUIDOS
MICROALBUMINURIA SEMIAUTOMATIZADA
TRASLADO ASISTENCIAL BASICO TERRESTRE
EDUCACION INDIVIDUAL ENSALUD, PRIMERA VEZ
HORMONA ESTIMULANTE BEL TIROIDES (TSH)
INTERNACION COMPLEJIDAD BAJA HABITUAL
PSICOTERAPIA INDIVIDUAL POR PSICOLOGO
TERAPIA FISICA INTEGRAL INCLUYE: ACTIVIDAD
UROANALISIS

890203
29731C
595100
987301
997106
902207
903868
890205
903895
803028
601T01
290204
904902
108002
943102
981001
907106

Wi WA |®D i~

GRUPO 4 E.S.E HOSPITAL SAN PEDRO Y SAN PABLO LA VIRGINIA

DESCRIPCION SERVICIO AUTORIZADO Autorizaciones %

890701 -CONSULTA DE URGENCIAS POR MEDICINA GENERAL 42 24,42%

830201 -CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR MEDICINA GENERAL 24 13,95%

830380 -CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO PCR ESPECIALISTA EN

0
ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA 8 4.65%

880280 -CONSULTA DE PRI!VIERA VEZ POR
TRAUMATOLOGIA

ESPECIALISTA EN ORTOPEDIA Y 8 4.65%

822901 -TOMA NO QUIRURGICA DE MUESTRA

O TEJIDC CERVICOVAGINAL PARA 5 3.49%
ESTUDIO CITOLOGICO e

890206 -CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR NUTRICION Y DIETETICA 5 2.81%

890203-CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ODONTOLOGIA GENERAL INCLUYE:
ANAMNESIS, EXAMEN ORAL Y ELABORACION DEL ODONTOGRAMA O CARTA
ODONTOLOGICA, PRESCRIPCION FARMACOLOGICA, ELABORACION DE UN FLAN DE
TRATAMIENTO, REMISION Al ESPECIALISTA EXCLUYE: PROCEDIMIENTOS QUIRU

5 2.91%

232102 -OBTURACION DENTAL CON RESINA DE FOTOCURADO 2,91%

881332 -ECOGRAFIA DE VIAS URINARIAS {RINONES, VEJIGA Y PROSTATA

Q,
TRANSABDOMINAL) 2,33%

890205-CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ENFERMERIA 2,33%

997301 -DETARTRAJE SUPRAGINGIVAL 2,33%

890366 -CONSULTA DE CONTROL G DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN MEDICINA

INTERNA 1,74%

903815 -COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD 1.74%

990212 -EDUCACION INDIVIDUAL EN SALUD, POR HIGIENE ORAL 1.74%

890308 -CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR PSICOLOGIA 1,74%

MW |w|Ww| w [ & (O

890226 -CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN ANESTESIOLOGIA 1,16%

202208 -HEMOGRAMA |l (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTC DE ERITROCITOS
INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA RECUENTO DE PLAQUETAS E INDICES
PLAQUETARIOS) SEMIAUTOMATIZADO ‘

1,16%

904902 -HORMONA ESTIMULANTE DEL TIRCIDES 1,168%

890236 -CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA MAXILOFACIAL 1,16%

903895 -CREATININA EN SUERC U QTROS FLUIDOS 1,16%

BY IR [N N [N

881302 -ECOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL 1,16%
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890250-CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN GINECOLOGIA Y
OBSTETRICIA

1,16%

890350-CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN
GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA

1,16%

890301 -CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTOQ POR MEDICINA GENERAL

1,16%

890282 -CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN OTORRINOLARINGOLOGIA

1,16%

881401 -ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA TRANSVAGINAL

0,58%

882317 -ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBROS INFERIORES

0,58%

906915 -PRUEBA NO TREPONEMICA MANUAL

0,58%

669101 -SALPINGO-O0FORECTOMIA UNILATERAL POR LAPAROTOMIA

NN PR P T SR [ TS

0,58%

903867 -TRANSAMINASA  GLUTAMICO  OXALACETICA  [ASPARTATO  AMINO
TRANSFERASA]

0,58%

814504 -RECONSTRUCCION DE LIGAMENTO CRUZADO ANTERIOR CON INJERTO
AUTOLOGO O CON ALOINJERTO POR ARTROSCOPIA

0,58%

997102 -APLICACION DE SELLANTES DE FOTOCURADO

0.58%

871121 -RADIOGRAFIA DE TORAX (P.A. OAP. Y LATERAL, DECUBITO LATERAL, OBLICUAS
O LATERAL)

0,58%

844102 -PSICOTERAPIA FAMILIAR POR PSICOLOGIA

0,58%

873420 -RADIOGRAFIA DE RODILLA (AP, LATERAL)

0,58%

903841 -GLUCOSA EN SUERC U OTRO FLUIDO DIFERENTE A ORINA

0,58%

890382 -CONSULTA DE CONTROL C DE SEGUIMIENTC PQOR ESPECIALISTA EN
OTORRINOLARINGOLOGIA

0,58%

903868 -TRIGLICERIDOS

0,58%

881202 -ECOCARDIOGRAMA TRANSTORACICO

0,58%

904106 -HORMONA FOLICULC ESTIMULANTE Y HORMONA LUTEINIZANTE PRE Y POST
HORMONA LIBERADORA DE GONADOTROPINA CADA MUESTRA

0,58%

452301-COLONOSCOPIA TOTAL

0,58%

906610 -ANTIGENQ ESPECIFICO DE PROSTATA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

0,58%

898001 -ESTUDIO DE COLORACION BASICA EN CITOLOGIA VAGINAL TUMORAL O
FUNCIONAL

0.58%

907008 -SANGRE OCULTA EN MATERIA FECAL [GUAYACO O EQUIVALENTE]

0.58%

890242 -CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN DERMATOLOGIA

—_

0,58%

881602 -ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS EN LAS EXTREMIDADES INFERIORES CON
TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS

0,58%

903426 -HEMOGLOBINA GLICOSILADA AUTOMATIZADA

0,58%

652101 -CISTECTOMIA DE OVARIO POR LAPAROTOMIA

0,58%

219501 -SEPTOPLASTIA PRIMARIA TRANSNASAL

0,58%

890294 ~CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN UROLOGIA

[ I NN e Y

0,58%

TOTAL

172

100,00%

PRINCIPALES DIAGNOSTICOS

GRUPO 1 E.S.E HOSPITAL SAN JOSE BELEN DE UMBRIA

CIE10 DIAGNOSTICO

Autorizaciones

%

Z000 EXANEN MEDICO GENERAL

115

36,16%

Z012 EXAMEN ODONTOLOGICO

24

7.55%

110X HIFERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA)

5,97%

E782 HIPERLIPIDEMIA PURA

3.14%

NECESIDAD DE INMUNIZACION CONTRA ENFERMEDAD INFECCIOSA NO
2269 ESPECIFICADA

3.14%

R509 FIEBRE NQ ESPECIFICADA

220%

Z003 EXAMEN DEL ESTADRO DE DESARROLLO DEL ADOLESCENTE

1.89%

JOOX RINQFARINGTIS AGUDA [RESFRIADO COMUN]

1.57%

A099 GASTROENTERITIS Y COLITIS DE ORIGEN NO ESPECIFICADC

1.57%

K529 COLITIS Y GASTROENTERITIS NO INFECCIOSAS NO ESPECIFICADAS

1,57%
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GRUPO 2. ESE HOSPITAL NAZARETH QU
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CIE10 DIAGNOSTICO _Autorizaciones | - . %
Z00 EXAMEN MEDICO GENERAL ‘ 38 686,67%
R104 QOTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS NO ESPECIFICADOS 4 7,02%
R5GY FIEBRE NO ESPECIFICADA 3 5,26%
K30X DISPEPSIA 2 3.51%
SE78 TRAUMATISMO X APLASTAMIENTOQ DE OTRAS PARTES Y DE LAS NO 1 175%
ESPECIFICADAS '
TOTAL 57 100,00%
GRUPO 3 E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL PUEBLO RICO
CiE10 Diagnostico Autorizaciones %
ZD00 | EXAMEN MEDICQO GENERAL 257 56.36%
Z012 | EXAMEN ODONTOLOGICO 105 23.03%
R104 | OTROS DOLORES ABDOMINALES 9 1.97%
110X | HIPERTENSION ESENCIAL {PRIMARIA} 9 1.97%
R51X | CEFALEA 6 1.32%
R509 | FIEBRE NO ESPECIFICADA 8 1.32%
AQ99 | GASTROENTERITIS Y COLITIS DE ORIGEN 5 1.10%
M549 | DORSALGIA NO ESPECIFICADA ; 4 0.88%
J448 | ENFERMEDAD PULMONAR OBSTRUCTIVA CRONICA 3 0.66%
J22X | INFECCION AGUDA NO ESPECIFICADA DE LAS VIAS RESPIRATORIAS 3 0.66%
B349 | INFECCION VIRAL NO ESPECIFICADA 3 0.66%
0200 { AMENAZA DE ABORTO 2 0.44%
N320 | INFECCION BE VIAS URINARIAS SITIO NG ESPECIFICADO 2 0.44%
M545 | LUMBAGO NO ESPECIFICADO 2 0.44%
1.509 URT!CAR_IA NO ESPECIFICADA 2 0.44%
L089 | INFECCION LOCAL DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANED 2 0.44%
J039 | AMIGDALITIS AGUDA NQ ESPECIFICADA 2 (.44%
GRUPOQO 4 E.S.E HOSPITAL SAN PEDRO Y SAN PABLO LA VIRGINIA
CIE10 DIAGNOSTICO . - Autotizaciones . . %
Z000 EXAMEN MEDICO GENERAL 106G 58,14%
OTROS DOLORES ABDOMINALES Y LOS
R104 NO ESPECIFICADOS 3 1,74%
R&09 FIEBRE NO ESPECIFICADA 3 1,74%
RC72 DOLOR PRECORDIAL 2 1,16%
B349 INFECCION VIRAL NO ESPECIFICADA 2 1,16%
TOTAL 172 160,00%

GRUPO ETARIO

GRUPO 1 E.S.E HOSPITAL SAN JOSE BELEN DE UMBRIA

Momento Curso de Vida | Autorizaciones | - %
Adultez (29-59) 31.522 40.07%
Vejez (»60) 29.214 37.13%
Infancia (6-11) 5674 7.21%
Adolescencia (12-17) 4.892 6.22%
Juventud (18-28) 4.526 5.75%
Primera infancia 2811 3.75%
TOTAL, GENERAL 63.276 80%
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GRUFPO 2. ESE HOSPITAL NAZARETH QUINCHIA

Momento Curso de Vida - |/ Autorizaciones |- %
Vejez (>60} 17 29,82%
Adultez (29 - 59) 9 15,79%
Juventud (18 - 28) 11 19,30%
Adolescencia (12 - 17) 7 12,28%
Infancia (6 - 11) 12 21,05%
Primera Infancia (0 - 5) 1 1,75%
TOTAL, GENERAL 57 100,00%

GRUPQC 3 E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL PUEBLO RICO

MOMENTO DE VIDA Autoriz. %
Adultez (29 - 59) 204 44.74
Vejez (>60) 123 26,97
Infancia (8 - 11) 41 8,99
Juventud (18 - 28) 35 7,68
Primera Infancia (0 - 5) 28 6,14
Adolescencia (12 -17) 25 5,48
Total general 456 100

GRUPOQ 4 E.S.E HOSPITAL SAN PEDRO Y SAN PABLO LA VIRGINIA

Momento Curso de Vida | Autorizaciones-i .. %
Vejez (>60) 32 18,60%
Adultez (29 - 59) 83 48,26%
Juventud {18 - 28) 22 12,79%
Adolescencia (12 - 17) 16 9,30%
Infancia (6 - 11) 16 9,30%
Primera Infancia (0 - 5) 3 1,74%
TOTAL, GENERAL 172 100,00%
Fuenie: hitofsreianoorad polizia oy oo (TABLEU PONAL)

PROMEDIO CONSUMG MENSUAL
GRUPO 1 E.S.E HOSPITAL SAN JOSE BELEN DE UMBRIA

VALOR TOTAL CONTRATO $ 40.000.0C0
FECHA INICIO 27109/2025
FECHA TERMINO 31/05/2025
VALOR FACTURADO $28.174.789
VALOR PENDIENTE EJEGUTAR $11.825.211,00
VALOR PROMEDIO CONSUMO $4.695.798,00
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GRUPO 2. ESE HOSPITAL NAZARETH QUINCHIA

VALOR TOTAL CONTRATQ $19.500,000.00
FECHA INICIO 26/09/2024
FECHA TERMINO 31/05/2025
VALOR FACTURADO $16.555.805
VALOR PENDIENTE EJECUTAR $2.944.195,00
VALOR PROMEDIO CONSUMOQ $ 2.759.300.833

GRUPO 3 E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL PUEBLO RICO
\

Descripcién Valor en pesos
Fecha Inicio 13/08/2024
Fecha Termino 31/03/2025
Valor totai del contrato $18.000.000,00
Valor totai de las entregas $16.765.441,00
Valor total facturado $16.765.441,00
Valor pendiente facturar $1.234.558,00
Consumo promedio mensual $2.032.822,00

GRUPO 4 E.S.E HOSPITAL SAN PEDRQ Y SAN PABLO LA VIRGINIA

Descripcién Valor en pesos
Fecha Inicio 13/08/2024
Fecha Termino 31/05/2025
Valor total del conirato $ 150.000.000,00
Valor total de las entregas $115.975.744,00
Valor total facturado $115.975.744,00
Valor pendiente facturar $ 34.024 256 00
Consumo promedio mensual $ 12.500.000,00

Por lo antes expuesto, la Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 3, requiere contratar los servicios de
salud para los usuarios y beneficiarios, considerando que cuenta con los recursos, [os cuales se encuentran
certificados por el responsable del plan compras de {a unidad.

2. ANALISIS DEL MERCADO

Se logré evidenciar que, dentro de los municipios de Belén de Umbria. Quinchia y Puebio Rico, actualmente
solo opera una Empresa dedicada a {a prestacion de los servicios de salud en cada uno de elios de acuerdo
con la consulta realizada en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud, la cual cumple con
las necesidades de la poblacion Policial, asi:
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GRUPO 1 E.S.E HOSPITAL SAN JOSE DE BELEN DE UMBRIA

GISTRO ACTUAL -~ PRESTADORES

i conoce algin dato digitelo para hacer mas especifica fa consuita, de lo contrasio de olic en Buscar para ver todos o registres.

crmudario que permite la CONSULTA en 2l Registro Especial de Prestadores de Servicios de Satud -~ REPS.
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GRUPO 4 E.S.E HOSPITAL SAN PEDRO Y SAN PABLO DE LA VIRGINIA RISARALDA

NI

Cedula chudadanta:CC NL_| 1891401643 Sl

Cédula extranjeria:CE
Naturzleza Juridica Pablica Vil
Deparamente | Risarakda v Municipio | L& VIRGINIA v]
Codigo de Prestador  [5540060716 |- [o]

Nombre def Prestador  [EMPRESA SOCIAL DFL ESTADO HOSPITAL SAN PEDRO Y SAN PABLC

Clase de Prestador \ Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud - 1IPS | Empresa Sogial d2l Estadcgw
Diraccidn [CALLE 13 NRO 11 43 BARRIO BALSILLAS |
Teléfono(s} (6 3682271-3683685-Fax: 3682014 |

Fax 13683685 |

Comes Electrdnico gerencia@ese-lavirgnia-risaralda.gov.co |

Razdn Social IEMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN PEDRO Y SAN PABLO LA VIRGINIA

Representante Legal  1OLGA LUCIA HOYOS GOMEZ |

Nivel Atencidn Prestador (2 v| Cardctar Terrkoria] DEPARTAMENTAL v]

Fecha de Inscripdion 20030409 | Fecha de Vencimiento20260430 |

Informacisn de Iz base de datos de [as Entidades Departamentales v Distsitales de Salud, en la cual se efectda ef registro de los Prestadores de
Senvicins de Salud con fecha de corte: sébade 17 de mayo de 2835 {%:48 a.m.)

NiT/CC §§93401643 - H._I
Naturaieza Juridica [ Piblica v

DATOS GENERALES DEL PRESTADOR

Degartamento | Risaralda | Municipio LA VIRGINIA v

Cédigo de Prestador Bodooot7ie |- ol

Nombre del Prestador EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN PEDRO Y SAN PABLG

(lase de Prastador [Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud - IPS w| Caracter Territorial DEPARTAMENTAL vi
INivel Atencicn Prestador2 V!

Empresa Social dei Estade SI
DAT (S

Departamento | Risaralda VI Municipio | LA VIRGINIA

Codigo de a Sede 6640000716 F0t] SedeprincipalST  v]

Nombre de 3 Sede [EMBRESA SOCIAL DFL ESTADO HOSPTTAL SAN PEDRC Y SAN PABLO LA VIRGINIA |
Gerente CLGA LUCTA HOYOS GOMEZ |Zona URBANA v

Direceién [CALLE 13 2 1149 [ Barrio [BALSILLA |
Centra poblade 5 vl Fax[esz |

Teidfonols) 5682271 | Correo Electrénicogerenda@esa-favirgini

Fecha de Apertura 20030409 3

Informacitn de la base de datos de las Pnfidades Departamentaies y Distritales de Salud, en Ja cual se efectda o registyo de los Prestadores de
Servicios de Salud con fecha de cortes sabado 17 de mavo de 2025 (9:53] a.n.)
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{42) registros encontrades,

REGISTRO ACTUAL - SERVICIOS

1

sirakia £ER] DEL ESTADO HOSPITAR SAN PEDRO Y SAN PABLO LA VIRGINIA: SPITAUZACION ADULTGS E

Risaralds LA VIRGINIAIS640000725] 01 EMPRESA SOLIAL DEL BSTADO HOSPITAL Sk PEDRO ¥ ShT PABLO LA ‘a']RGiNIAII.‘jﬂ -HESPITALIZACION PEDIATRICA DHES0254307.
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Tras la verificacion en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud del Ministerio de Salud vy
Proteccion Social —proceso gestionado mediante las Secretarias de Salud municipal o departamental—, se
identifico en los municipios de Belén de Umbria, Quinchia y Pueblo Rico y La Virginia; se cuenta en cada
municipio con una Institucion Prestadora de Servicio de Salud (IPS} con capacidad instalada acorde a los
requerimientos técnicos, talento humano calificado, recursos tecnolégicos necesarios para cumplir con las
necesidades de los usuarios y el objeto del Estudio Previc y sanciones vigentes que inhabiliten su
paricipacién.

Se priorizé que la IPS seleccionada cuente con amplia cobertura de servicios de salud, esto con el fin de
evitar traslados innecesarios de pacientes, fragmentacién en la atencion, sobrecostos operativos para el
sistemna, garantizando eficiencia en el uso de recursos plblicos, la continuidad de la atencion.

Dada la naturaleza publica de la entidad y los requisitos legales, se recomienda la Contratacidén Directa de
Tipo Interadministrativo (articulo 2, numeral 4, literal C de la Ley 1150 de 2007), lo que asegura la
transparencia y alineacidn con politicas publicas de salud.

3. ANALISIS DE LA OFERTA
IDENTIFICACION DEL PROVEEDOR:

E.S.E HOSPITAL SAN JOSE BELEN DE UMBRIA RISARALDA
Direccion: CR 13 4 135 de Belén de Umbria Risaralda

Teléfono: 3216437383- 68063528128

Representante Legal: MIGUEL FERNANDO GARCIA MONTES
Cedula de Ciudadania: 10.253.230 expedida en Manizales Caldas
Correo electrénico: gerencia@hsibelen. gov.co

E.S.E HOSPITAL NAZARETH DE QUINCHIA

Direccidn: Carrera 9 Nro. 1-56 Quinchia Risaralda

Teléfono: 606 3563146-3175136846

Representante L.egal: CARLOS ANDRES POSADA BUTRAGO
Cedula de Ciudadania: 9.697.028 expedida en Anserma Caldas
Correo electronico: contraios@hospitalguinchiz gov.co

ESE HOSPITAL SAN RAFAEL PUEBLO RICO

Direccion: Calle 4 con Carrera 5 Esquina Puebio Rico Risaralda
Teléfono: (606) 3663235 — 3216363550

Representante Legal: ALEXANDRA CASTILLEJO OROZCO

Cedula de Ciudadania: 57.294.987 expedida en Santa Marta Magdalena
Correo electronico: financiera@hospiialsanratasipueblorico.gov.co

ESE HOSPITAL SAN PEDRO Y SAN PABLO

Direccién: Calle 13 N° 1149 Barrio Balsitlas, municipio La Virginia Risaralda
Teléfono: 3023885037

Representante Legal: OLGA LUCIA HOYOS GOMEZ

Cedula de Ciudadania: 42.101.483 expedida en Pereira — Risaralda.

Correo electronico: gerencia.spysp@amail.com

ANALISIS DE LA ESTRUCTURA DE COSTO: Considerando que con antelacion han sido adquiridos

mencionados servicios, la estructura del costo permite a la Regional de Aseguramiento en Salud No. 3,
determinar cuanio le puede costar la contratacién, toda vez que no se cuenta con la disponibilidad en fa
Unidad Prestadora de Salud Risaralda, para la prestacion del servicio en dicho municipio.

Resulta conveniente para la Regional, contratar con entidades que estén an la capacidad de ofrecer el
servicio bajo las condiciones dptimas y accesibles para nuestros usuarios, de no ser asi y como quiera que
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no se dispone de infraestructura y recurso humano iddneo y disponible para fa prestacion de este tipo de
servicio, nos veriamos abocados a centratar los servicios en ofros municipios, generando sobrecostios,
afectando ademas las condiciones de oportunidad y accesibilidad para los usuarios de acuerdo a su condicion
de salud.

COSTOS DE OPORTUNIDAD: Si bien las E.S.E. son los unicos prestadores habilitados en los municipios
de Belén de Umbria, Quinchia, Pueblo Ricof{ La Virginia, su contratacion implica descartar otras alternativas
como la remision de usuarios a otros municip:)ios con mayor capacidad instalada o la eventual suscripcion de
convenios interinstitucionales con prestado{es de mayor nivel. No obstante, dichas alternativas habrian
generado mayores costos logisticos, dermoras en la atencidn, y posibles barreras de acceso para los usuarios.
En este sentido, el costo de oportunidad asurrhido (renunciar a una mayor oferta de servicios ¢ menores tarifas
en otros municipios) se justifica en razén de los beneficios de oportunidad, continuidad y cercania que brinda
fa contratacion local con el prestador disponible.

VALORACION DE BENEFICIOS: Los beneﬁcios que obtendra la Regional de Aseguramiento Salud No. 3,
con la presente contratacion es brindar una atencién oportuna e integral de los servicios de salud, lo que
significaria el cumplimiento las garantias constitucionales encomendadas al sistema de salud de la policia
nacional, ademés se evitarian sobre costos en los traslados a la ciudad de Pereira 0 municipios circunvecinos.

Entre los principales beneficios se desta@an:

« Accesibilidad geografica inmediata para los usuarios, evitando desplazamientos costosos y demorados a
otros municipios, lo que se traduce en reduccion de tiempos de atencidn y costos asociados.

* Mejora en la oportunidad diagnostica y terapéutica, al contar con un prestador local que dispone de servicios
de consulta externa, urgencias, hospitalizacién bésica, odontologia, laboratorio clinico, imagenologia y
entrega de medicamentos ambulatorios. ‘

* Fortalecimiento de la red de prestacién de éewicios de salud definida por la Regional de Aseguramiento en
Salud N.° 3, cumpliendo con los principios de continuidad, integralidad y eficiencia del Decreto 4747 de 2007
y dei Sistema Obligatorio de Garantia de la Calidad en Salud {(Decreto 780 de 2016).

+ Eficiencia institucional y sostenibilidad fEnahciera al contratar con un Unico prestador ya habilitado y con
experiencia comprobada en la zona, lo que disminuye los riesgos operativos y permite mantener una
trazabilidad clara del servicio.

+ Disminucion dei ausentismo institucional y mejora en la capacidad operativa del personal uniformado y
administrativo, al contar con atencién médica iccal que reduce el tiempo de inactividad por motivos de salud.

- Satisfaccion del usuario final mediante un trato digno, cercano y en condiciones adecuadas, garantizando
un enfoque humanizado y centrado en el paciente, ademas se evitarian sobre costos en los traslados a la
ciudad de Manizales o municipias circunvecinos.

* En conjunto, estos beneficios aseguran el cumplimiento de los fines esenciales del Estado en materia de
salud piblica, bienestar social y continuidad del servicio policial.

COSTOS INDIRECTOS: Los posibles costos indirectos en que puede incurrir el proponente en desarrollo de
la presente contratacion, pueden ser de caracter administrativo, de logistica, y ofros gravamenes a que haya
lugar.

4. MONEDA A CONTRATAR:
La moneda a confratar serd en pesos colombianos (COP).
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5. ANALISIS DE PRECIOS

5.1 PRECIOS REFERENCIA SECOP (OTRAS ENTIDADES)

Se realizé la verificacién en el portal dnico de contratacion, llegando a la conclusidn que no se tomara como
referencia, ya que los servicios contratados por otras entidades no corresponden a los requeridos por esta
unidad, igualmente por tratarse de la Unica entidad con capacidad de ofrecer el servicio por contratar, se
deben tomar como referencia los precios y/o tarifas ofertadas.

5.2 PRECIOS HISTORICOS:

GRUPO 1 E.S.E HOSPITAL SAN JOSE BELEN DE UMBRIA

Cédigo TARIFA CONTHATO 6- | TARIFA CONTRATO 86-5-] TARIFA CONTRATO
habilitacion | \OMBRE DEL SERVICIO 5-20214-22 20203-23 86-5-20154-24
- SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE TARIFA SOAT VIGENTE
6608800271 | LABORATORIO CLINICO N opaly S N
5508500271 | TOMA DE MUESTRAS DE SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE TARIFA SOAT VIGENTE
1 ABORATORIO CLINICO PLENA, PLENA TARIFA PLENA
DE ACUERDO A
’ A RO DE ACUERDO A RESOLUCION NRO.
6608800271 | SERVICIO FARMACEUTICO N A | RESOLUCION EXPEDIDA | 499 DEL 29/08/2024
RO POR LA ENTIDAD. EXPEDIDA POR LA
- ENTIDAD.
SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE TARIFA SOAT VIGENTE
6608800271 | FISIOTERAPIA P i S e LA
~oosa00271 | MAGENES DIAGNOSTICAS - | SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE TARIFA SOAT VIGENTE
IONIZANTES PLENA PLENA TARIFA PLENA
TOMA DE MUESTRAS DE SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE TARIFA SOAT VIGENTE
6608800271 | CUELLO UTERINO Y A Sy A A
GINECOLOGICAS
SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE TARIFA SOAT VIGENTE
6608800271 | ATENCION DEL PARTO o Sl S I CENTE
SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE TARIFA SOAT VIGENTE
6608800271 | URGENCIAS A SENA S S ENA
DE ACUERDO A
DE ACUERDO A j
¢ DE ACUERDO A RESOLUCION NRO.
6608800271 gig?é%’omﬁ ASISTENCIAL Exﬁiﬁ%fgg"m RESOLUCION EXPEDIDA | 27 DEL 01/01/2024
AL POR LA ENTIDAD EXPEDIDA POR LA
ENTIDAD
- SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE TARIEA SOAT VIGENTE
6608800271 | ENFERMERIA PLENA PLENA TARIEA PLENA
SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE TARIFA SOAT VIGENTE
6608800271 | MEDICINA GENERAL GENTE SENTE SOAT VIGENTE
) SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE TARIEA SOAT VIGENTE
6608800271 | ODONTOLOGIA GENERAL CENTE ety SOAT VIGENTE
- SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE TARIFA SOAT VIGENTE
6608800271 | PSICOLOGIA PLENA PLENA TARIFA PLENA
, SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE TARIFA SOAT VIGENTE
6608800271 | VACUNACION PLENA PLENA TARIFA PLENA
SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE TARIFA SOAT VIGENTE
6608800271 | HOSPITALIZACION ADULTOS PLENA PLENA TARIEA PLENA
0605500271 | IOSPITALIZAGION SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE TARIFA SOAT VIGENTE
PEDIATRICA PLENA PLENA TARIFA PLENA
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GRUPQ 2. ESE HOSPITAL NAZARETH QUINCHIA
CODIGO TARIFA CONTRATO 86-5- | TARIFA CONTRATO | TARIEA CONTRATO
HABILITACION |  NOMBRE DEL SERVICIO 20179-21 86-5-20108-23 86-5-20081-24
, SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE SOAT 2024 TARIFA
LABORATORIO CLINICO BLENA TARIFA PLENA PLENA
TOMA DE MUESTRAS DE SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE SOAT 2024 TARIEA
LABORATORIO CLINICO PLENA TARIFA PLENA PLENA
DE ACUERDO CONLO | DE ACUERDO CON | DE ACUERDO CON
_ ESTABLECIDO EN LO ESTABLECIDO EN | LO ESTABLECIDO EN
SERVICIO FARMACEUTICO | RESOLUCION ENTIDAD | RESOLUCION RESOLUCION
EXPEDIDA POR LA ENTIDAD EXPEDIDA | ENTIDAD EXPEDIDA
ENTIDAD POR LA ENTIDAD POR LA ENTIDAD
SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE SOAT 2024 TARIEA
FISIOTERAPIA PLENA TARIFA PLENA PLENA
IMAGENES DIAGNOSTICAS - | SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE SOAT 2024 TARTFA
IONIZANTES PLENA TARIFA PLENA PLENA
IMAGENES DIAGNOSTICAS - | SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE SOAT 2024 TARIFA
NO IONIZANTES PLENA TARIEA PLENA PLENA
- : SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE SOAT 2024 TARIFA
RADIOLOGIA ODONTOLOGICA | 99578 SR VIGENTE i
TOMA DE MUESTRAS DE SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE
CUELLO UTERING Y PLENA TARIFA PLENA SOAT 2024 TARIFA
GINECOLOGICAS |
, SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE SOAT 2024 TARTEA
ATENCION DEL PARTO PLENA TARIFA PLENA PLENA
SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE SOAT 2024 TARIFA
URGENCIAS PLENA TARIFA PLENA PLENA
6655400763 DE ACUERDO CONLO | DE ACUERDO CON | DE ACUERDO CON
ESTABLECIDO EN LO ESTABLECIDO EN | RESOLUCION NRO.
LAGISPORTE ASISTENCIAL | RESOLUCION ENTIDAD | RESOLUCION 007 DEL 02/01/2024
EXPEDIDA POR LA ENTIDAD EXPEDIDA | EXPEDIDA POR LA
ENTIDAD POR LA ENTIDAD ENTIDAD
- SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE SOAT 2024 TARIFA
DERMATOLOGIA PLENA TARIEA PLENA PLENA
, SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE SOAT 2024 TARIFA
ENFERMERIA PLENA TARIFA PLENA PLENA
SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE SOAT 2024 TARIEA
GINECOBSTETRICIA BLENA TARIFA PLENA PLENA
SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE SOAT 2024 TARIFA
MEDICINA GENERAL BLENA TARIFA PLENA PLENA
SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE SOAT 2624 TARIFA
MEDICINA INTERNA PLENA TARIFA PLENA PLENA
, SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE SOAT 2024 TARIFA
ODONTOLOGIA GENERAL PLENA TARIFA PLENA PLENA
: SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE SOAT 2024 TARIFA
PSICOLOGIA PLENA TARIFA PLENA PLENA
: SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE SOAT 2024 TARIFA
VACUNACION PLENA TARIFA PLENA PLENA
- SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE SOAT 2024 TARIFA
HOSPIT :
OSPITALIZACION ADULTOS | N TARIFA PLENA PLENA
HOSPITAUZACION SOAT VIGENTE TARIFA | SOAT VIGENTE SOAT 2024 TARIEA
PEDIATRICA PLENA TARIFA PLENA PLENA
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GRUPO 3 E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL PUEBLO RICO
— Tarifa CONTRATO | Tarifa CONTRATO )
Cadigo Cadigo " " y " ) Tarifa CONTRATO
habilitacion | servieio Nombre deil Servicio 86-5-20170-22 86-5-20169-23 86-5-2010-24

. SOAT TARIFA SOAT TARIFA | SOAT 2024 TARIFA

6657200816 | 706 LABORATORIO CLINICO BLENA o Era LEnA
cos7900816 | 712 TOMA DE MUESTRAS DE SOAT TARIFA SOAT TARIFA | SOAT 2034 TARIFA

LABORATORIO CLINICO PLENA PLENA PLENA
- , SOAT TARIFA SOAT TARIFA | SOAT 2024 TARIFA

6657200816 | 714 | SERVICIO FARMACEUTICO SLENA A 2
IMAGENES DIAGNOSTICAS - | SOAT TARIFA SOAT TARIFA | SOAT 2024 TARIFA

6657200816 | 744 IONIZANTES PLENA PLENA PLENA

TOMA DE MUESTRAS DE SOAT TARIFA SOAT TARIFA
6657200816 | 749 CUELLO UTERINO Y PLENA PLENA SOAT 2024 TARIFA
GINECOLOGICAS

, SOAT TARIFA SOAT TARIFA | SOAT 2024 TARIFA

6657200816 | 714 | SERVICIO FARMACEUTICO SR LEnA S
coero0ome| 745 | IMAGENES DIAGNOSTICAS - | SOAT TARIFA SOAT TARIFA | SOAT 2024 TARIFA

NO IONIZANTES PLENA PLENA PLENA
SOAT TARIFA SOAT TARIFA | SOAT 2024 TARIFA

6657200816 | 1101 ATENCION DEL PARTO o ENA oA el
SOAT TARIFA SOAT TARIFA | SOAT 2024 TARFFA

8657200816 | 1102 URGENCIAS L ENA o) A

DE ACUERDO A DE ACUERDO A DE ACUERDO A
s657200846 | 1103 | TRANSPORTE ASISTENCIAL RESOLUCION RESOLUCION RESOLUCION
BASICO EXPEDIDA POR LA | EXPEDIDA POR LA | EXPEDIDA POR LA
ENTIDAD ENTIDAD ENTIDAD

SOAT TARIFA SOAT TARIFA SOAT 2024 TARIEA

6657200816 | 328 MEDICINA GENERAL o o) 22
: SOAT TARIFA SOAT TARIFA SOAT 2024 TARIFA

6657200816 | 334 ODONTOLOGIA GENERAL Sfio) oA A
- SOAT TARIFA SOAT TARIFA SOAT 2024 TARIFA

6657200816 | 344 PSICOLOGIA o o) 2
: SOAT TARIFA SOAT TARIFA | SOAT 2024 TARIFA

6657200816 | 312 ENFERMERIA e A 20 T
, SOAT TARIEA SOAT TARIEA | SOAT 2024 TARIFA

5657200816 | 420 VACUNACION oL Enn S 2ot
. , SOAT TARIFA SOAT TARIFA SOAT 2024 TARIEA

6657200816 | 333 NUTRICION Y DIETETICA e AT IR i
, SOAT TARIFA SOAT TARIFA | SOAT 2024 TARFFA

6657200816 | 120 | HOSPITALIZACION ADULTOS o ENA LERA K
HOSPITALIZACION SOAT TARIFA SOAT TARIFA | SOAT 2024 TARIFA

6657200816 | 130 PEDIATRICA PLENA PLENA PLENA

GRUPG N°4 E.S.E HOSPITAL SAN PEDRO Y SAN PABLO DE LA VIRGINIA RISARALDA
CONTRATO N° 86-5-20118-24

Cédigo - — T Tarita CONTRATO 86-5 | Tanfa CONTRATO
habifitacien | ©6%190 servicio Nomire def Servicio 20109-23 86-5-20118-24
640000715 a0 TOMA DE MUESTRAS DE CUELLO SOAT TARIFA PLENA | SOAT 2024 TARIFA

UTERINO Y GINECOLOGICAS PLENA
5640000716 746 GESTION PRE-TRANSFUSIONAL SOAT TARIFA PLENA | SOAT §E§§IAR'FA
MAGENES DIAGNOSTICAS - NO SOAT TARIFAPLENA | SOAT 2024 TARIFA

6640000716 745 IONIZANTES PLENA
FONOAUDIOLOGIA Y/O TERAPIA DEL SOAT TARIFA PLENA | SOAT 2024 TARIFA

6640000716 740 LENGUAJE PLENA
5640000716 730 FISIOTERAPIA SOAT TARIFA PLENA SOAT gEédNLARIFA
6640000716 729 TERAPIA RESPIRATORIA SOAT TARIFAPLENA | SOAT gEé‘;;AR'FA
: DE ACUERDO A SOAT 2024 TARIFA

5640000716 714 SERVICIO FARMACEUTICO oL N
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EXPEDIDA POR LA
ENTIDAD
6640000716 12 I,%”S \DE gn;gsgmlscgla TARIFAS PROPIAS | SOAT 2023 TARIFA
6640000716 706 LABORATORIO CLINICO TARIFAS PROPIAS | SOAT ggé‘; ;T\ARFA
DE ACUERDO A DE ACUERDO A
6640000716 1103 TRANSPORTE ASISTENCIAL BASICO Exﬁ%%%}k’g'&“w e RESOLUCION
ENTIDAD ENTIDAD
6540000716 1102 URGENCIAS SOAT TARIFA PLENA | SOAT 2024 TARIFA
6640000716 1101 ATENCION DEL PARTO SGAT TARIFA PLENA | SOAT 2024 TARIFA
6540000716 145 PSIQUIATRIA SOAT TARIFA PLENA | SOAT 2024 TARIFA
6640000716 411 CIRUGIA MAXILOFACIAL TARIFAS PROPIAS SOAT ggét:qZARIFA
6640000716 410 CIRUGIA ORAL TARIFAS PROPIAS | SOAT 2024 TARIFA
6640000716 396 ODONTOPEDIATRIA TARIFAS PROPIAS | SOAT ggﬁi‘ I\ARIFA
6640000716 158 Eﬁl\gligg\s%ggg:aLOGlCA SOAT VIGENTE - 5% SOAT sEgL IARiFA
6640000716 347 REH ABELITACIOjN ORAL SOAT TARIFAPLENA | SORT 2024 TARIFA
6640000716 326 MEDICINA FISICA Y DEL DEPORTE SOATTARIFA PLENA | SOAT 2024 TARIFA
6540000716 311 ENDODONCIA SOAT TARIFAPLENA | 8OAT gggq TARIFA
6640000716 420 VACUNACION SOAT TARIFAPLENA | SOAT ggﬁl ;AR!FA
6640000716 344 BSICOLOGIA SOAT TARIFA PLENA | SOAT 2024 TARIFA
6640000716 342 PERIATRIA SOAT TARIFA PLENA | SOAT 2024 TARIFA
6640000716 340 OTORRINGLARINGOLOGIA SOAT TARIFA PLENA | SOAT gggj ZAR]FA
6640000716 339 ORTOPEDIA Y/O TRAUMATOLOGIA SOATTARIFAPLENA | SOAT 2024 TARIFA
6640000716 334 ODONTOLOGIA GENERAL SOAT TARIFA PLENA | SOAT §§§‘L I\ARIFA
6640000716 333 NUTRICION Y DIETETICA SOAT TARIFA PLENA | SOAT ggéi‘ TARIFA
6640000716 329 MEDICINA INTERNA SOAT TARIFA PLENA | SOAT §E§‘L I\ARIFA
6640000716 208 MEDICINA GENERAL SOAT TARIFA PLENA | SOAT 2024 TARIFA
6640000715 320 GENECOBSTETF%ICIA SOAT TARIFAPLENA | SOAT éEé‘L I\ARiFA
6640000716 316 GASTROENTEROLOGIA SOAT TARIFAPLENA | SOAT ggé*; ;ARIFA
6640000716 312 ENFERMERIA SOAT TARIFA PLENA | SOAT SE?&: ;ARIFA
6640000716 308 DERMATOLOGIA SOAT TARIFA PLENA | SOAT SEE‘;} TARIFA
56840000716 304 CIRUGIA GENEFj{AL SOAT TARIFA PLENA | SOAT ;Eéii ;ARIFA
8540000716 302 CARDIOLOGIA SOAT TARIFA PLENA | SOAT ggétll\;XARlFA
6640000716 301 ANESTESIA SORT TARIFA FLENA | SOAT 202¢ TARIFA
6640000716 130 HOSPITALIZACION PEDIATRICA SOATTARIFAPLENA | SOAT gE-’é‘L ;ARFFA
6640000716 129 HOSPITALIZACION ADULTOS SOAT TARIFAPLENA | SOAT ﬁfé‘; XARFFA
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6640000716 205 CIRUGIA MAXILOFACIAL SOATTARIFAPLENA | SOAT 2024 TARIFA
540000716 1 CIRUGIA ORAL SOAT TARIFA PLENA | SOAT 2024 TARIFA
6640000716 233 CIRUGIA DERMATOLOGICA SOATTARIFAPLENA | SOAT 2024 TARIFA
6640000716 209 CIRUGIA OTORRINOLARINGOLOGIA SOATTARIFAPLENA | SOAT 2024 TARIFA
6640000716 207 CIRUGIA ORTOPEDICA SOATTARIFAPLENA | SOAT 2024 TARIFA
6640000716 204 CIRUGIA GINECOLOGICA SOATTARIFAPLENA | SOAT gggﬁmam
6640000716 203 CIRUGIA GENERAL SOATTARIFA PLENA | SOAT gﬁg\l ;AR'FA

La Regicnal de Aseguramiento en Salud N.° 3 ha contratado historicamente los servicios de salud con la
E.S.F HOSPITAL SAN JOSE BELEN DE UMBRIA, ESE HOSPITAL NAZARETH QUINCHIA, ESE
HOSPITAL SAN RAFAEL PUEBLO RICO, ESE HOSPITAL SAN PEDRO Y SAN PABLO LA VIRGINIA
utitizande como referencia el manual tarifario del SOAT, las cuales se actualizan anualmente conforme a la
variacién del indice de Precios al Consumidor (IPC) y salario minimo legal mensual vigente., Adicionalmente,
se aplica lo establecido en el Decreto 2423 de 1996 del Ministerio de Salud y Proteccion Social, que reguia
la nomenclatura y clasificacion de procedimientos médicos bajo los Cédigos Unicos de Prestadores de
Servicios de Salud (CUPS) para cada vigencia fiscal.

En este contexio, los precios histéricos no pueden utilizarse como referencia comparativa para la vigencia
2025. :

5.3 PRECIOS DE CATALOGO O PORTAL WEB

Una vez verificados los catalogos gue se encuentren publicados en la Tienda Virtual del Estado Colombiano,
no se evidencia acuerde marco para la prestacion de servicios de salud en la especialidad de segundo nivel;
asi mismo se verifican los portales web de los proveedores que ofrecen estos servicios, encontrandose que
no se evidencian precios, dado que, para acceder a los mismos, se debe solicitar la respetiva cotizacion; por
consiguiente, no es posible tomar como referencia estos precios.

Por tratarse de un servicio de salud el mismo solo podria encontrarse en el catdlogo de servicios de salud de
Colombia compra eficiente, sin embargo, una vez realizada la consulta como se dejd constancia
anteriormente,

dicho servicio no se encuentra disponible en acuerdo alguno, razdn por la cual no es posible compararlo o
adquirirlo en sitio web distinto al mencionado. Pues a la fecha no hay portales web que ofrezcan estos
servicios.

+ Informacion verificada y aprobada por los funcionarios duefios de la necesidad que firman el
presente estudio previo.

5.4 PRECIOS DE MERCADO

Para el analisis del precio de mercado se tendra en cuenta lo estipulado en el paragrafo del Articulo 2.5.3.6.1
del Decreto 780 del 2016, el cual prevé lo siguiente:

‘Los contratos para fa p}estacién de otros servicios de salud, por parte de las instituciones prestadoras de

servicios de salud, pablicas o privadas, se pagaran de acuerdo con las tarifas acordadas, para lo cual se
fendran como referencia las establecidas en el Anexo Técnico 1 del presente decreto”

En cumplimiento de las disposiciones legales vigentes, el Ministerio de Salud y Proteccién Social ha
anunciado la actualizacion de las tarifas contenidas en el Anexo Técnico 1 del Decreto 780 de 2016, ahora
expresadas en Unidades de Valor Basico (UVB). La medida fue oficializada mediante Circular Externa
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00000025 de 31 diciembre de 2024, y establece los montos aplicables para el afio 2025, las cuales serviran
como referencia de los precios del mercado actual.
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SERVICIOS Y TARIFAS OFERTADOS E.S.E HOSPITAL SAN JOSE BELEN DE UMBRIA

7 997301 DETARTRAJE SUPRAGINGIVAL $ 45.000.00
2 957106 TOPICACION DE FLUOR EN BARNIZ $ 35.700.00
3 597105 APLICACION DE RESINA PREVENTIVA $ 18.700.00
2 995202 ADMNISTRACION VACUNA SARS COV 2 (COVID 19) § 335.700.00
VACUNACION COMBINADA CONTRA SARAMPION PAROTIDITIS ¥
5 993522 RUBEOLA (SRP) (TRIPLE VIRAL) $7.800.00
VACUNACION COMEINADA CONTRA SARAMPION Y RUBEOLA (SR
8 993520 DOBLE VIRAL) {SR) $ 7.800,00
7 593513 VACUNACION CONTRA VIRUS PAPILOMA HUMANG [VPH] $7.800.00
8 993512 VACUNACION CONTRA ROTAVIRUS $7.800.00
g 993510 VAGUNACION CONTRA INFLUENZA $7.800.00
10 593500 VACUNACION CONTRA VARICELA $7.800,00
11 993506 VACUNACION CONTRA SARAMPION 5 7.800.00
12 993504 VACUNACION CONTRA FIEBRE AMARILLA $7500.00
3 993503 VACUNACION CONTRA HEPATITIS B 5 7.800.00
14 993502 VACUNACION CONTRA HEPATITIS A 5 7.800,00
15 993501 VACUNACION CONTRA POLIOMIELITIS (VOP O TVP) S 7.800.00
" 053130 VACUNACION COMBINADA GCONTRA HAEMOPHILUS INFLUENZA TIPO B $7.800.00
DIFTERIA TETANGS TOS FERINA Y HEPATITIS B (PENTAVALENTE) 800,
e 03122 VACUNACION COMBINADA CONT(E/; glFTERiATETANOS Y TOS FERINA $ 780000
B 593120 VACUNACION COMBINADA CONTRA TETANGS ¥ DIFTERIA (1D) 5 7.800.00
19 993106 VACUNACION CONTRA NEUMOGOGO S 7.800.00
20 993102 VACUNAGION CONTRA TUBERCULOSIS (BCG) 5 7.800.00
21 992901 INYECCION DE VITAMINA K $7.800.00
22 992300 INYECCION/INEILTRAGION DE ESTEROIDE SOD 5 28.300,00
53 582101 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO SUPERFICIAL DE LA CONJUNTIVA | § 94.800.00
EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRANG DE CONDUCTO
24 $81100 AUDITIVO EXTERNO SOD $ 88.400,00
75 360401 TNSERGION DE TUBD ENDOTRAQUEAL CON TECNIGA RETROGRADA S 182.800.00
MEDICACION RESPIRATORIA ADMINISTRADA MEDIANTE
26 839401 NERULIZACION (AEROSOLTERAPIA) § 21.800,00
APLICACION O CAMBIO DE YESO PARA INMOVILIZACION EN MIEMERO
27 935304 INFERIOR (MUSLO PIERNA O TOBILLG) $ 82.000,00
APLICAGION O CAMBIO DE YESO PARA INMOVILIZAGION EN MIEMBRO
28 935301 SUPERIOR (EXCEFTO MANO) $ 122.100.00
79 933700 ENTRENAMIENTO PRE PERI Y POST PARTO S0D $ 7.800.00
30 331001 TERAPIA FISICA INTEGRAL $ 33.500,00
37 511015 HEMOC L ASIFICACION FACTOR RE [FACTOR B] EN LAMINA O TUBD $ 45.200.00
32 311014 FENOTIPAGE FAGTOR RH [C C & E] EN LAMINA O TUBO $ 38.800 00
33 307106 UROANALISTS CON SEDIMENTO Y DENSIDAD URINARIA $73.100.00
4 307008 SANGRE OCULTA EN MATERIA FECAL [GUAYACO O EQUIVALENTE] $ 10.900.00
35 907004 COPROSCOPICO % 56.600.00
36 507002 COPROLOGICG $ 14.300.00
37 906915 SEROLOGIA [PRUEBA NO TREPONEMICA] RPR & $23.100.00
38 906611 ANTIGENO ESPECIFICO DE PROSTATA FRACCION LIBRE $ 225.400.00
% 904972 TIROXINA TOTAL [T4] $ 85.800.00
40 504921 TIROXINA LIBRE [T4L] $ 86.900.00
GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD BETA CUALITATIVA [BHCG
41 804508 PRUEBA DE EMBARAZO EN ORINA O SUERO BRCSl 1 s 70.500.00
%2 503895 CREATININA EN SUERO U OTROS FLUDOS $ 20.900,00
43 903868 TRIGLICERIDOS $ 24.400.00
4 903856 NITROGEND UREIGG [BUN] - $ 17.400,00
45 903844 GLUCOSA CURVA DE TOLERANGIA $ 100.300.00
46 903842 GLUCOSA PRE Y POST CARGA DE GILUCOSA $ 55.100,00
47 503841 GLUCOSA EN SUERO LCR U OTRO FLUIDO DIFERENTE A ORINA $21.800,00
48 903813 COLESTERDL TOTAL $ 44.400.00
%9 903516 COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD [LDL] ENZIMATICO $ 43.100,00
50 903815 COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD [HDL] 3 36.600,00
51 903809 BILIRRUBINAS TOTAL Y DIRECTA $ 19.600.00
52 903801 ACIDO URICO $ 24.400,00
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53 903426 HEMOGLOBINA GLICOSILADA POR ANTICUERPOS MONOCLONALES $ 79.900.00
52 903026 MICROALBUMINURIA POR EIA $ 66.100.00
55 902220 RECUENTO DE PLAQUETAS METODO AUTOMATICO $ 14.800.00
%6 502216 LEUCOBRAMA [RECUENTO TOTAL ¥ DIFERENGIAL] $ 34.800.00
57 907314 HEMOPARASITOS EXTENDIDO DE GOTA GRUESA © $18,700,00
58 902213 HEMOGLOBINA $ 13.500,00
59 502511 HEMATOCRITO $ 6.500.00
HEMOGRAMA, IV [HEMGGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTG DE
80 902210 ERITROCITOS lND!CES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA RECUENTO DE $ 36.200.00
PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA ELECTRONICA E ) '
HISTOGRAMA] METODO AUTOMATICO
& 902049 TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL [PTT] 3 51.200,00
&2 902045 "TIEMPO DE PROTROMBINA [PT] $ 52.700.00
53 501326 LEISHMANIA EXAMEN DIRECTO $ 24.400,00
B4 901305 EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS [KOH] $ 20.600.00
65 901304 EXAMEN DIRECTO FRESCO DE CUALQUIER MUESTRA § 77,400 00
56 501210 CULTIVO ESPECIALES PARA OTROS MICROORGANISMOS $ 33.200.00
o 501108 COLORACION AZUL DE METILEN ¥ LECTURA PARA CUALGUIER 5 18.700,00
COLORACION ACID0 ALCOHOL RESISTENTE ZIELH-NIELSEN] ¥
68 901101 " LECTURA O BACILOSCOPIA * $23.100.00
&% 895100 ELECTROCARDIOGRAMA DE RITMO O DE SUPERFIGIE 50D $71500.00
70 893812 REGISTRO DE OXIMETRIA CUTANEA $ 52.100,00
ESPIROMETRIA O CURVA DE FLUJO VOLUMEN PRE Y POST
71 893805 BRONCODILATADORES $ 169.400C,00
TOMA NO QUIRURGICA DE MUESTRA O TEJIDO VAGINAL PARA
72 892901 " ESTUDIO GITOLOGICO (CCV) $ 41.800,00
7 830703 CONSULTA DE URGENCIAS POR ODONTOLOGIA GENERAL % 38.800.00
74 850701 CONSULTA DE URGENCIAS POR MEDICINA GENERAL $ 85.800.00
75 890607 CUIDADO (MANEJO) INTRAHOSPITALARID POR MEDICINA GENERAL $ 65.500.00
- $90306 CONSULTA B CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR NUTRICION ¥ S 57.900.00
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR MEDICINA
77 890302 : oL OF SEOUI $ 75.460,00
78 890208 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR PSICOLOGIA §35.700.00
79 590203 CONSLLTA DE PRIMERA VEZ FOR ODONTOLOGIA GENERAL $ 52.100.00
80 590201 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR MEDICINA GENERAL $52.100,00
31 881431 ULTRASONOGRAFIA OBSTETRICA TRANSABDOMINAL 5 114.700.00
82 881402 ULTRASONOGRAFIA PELVICA GINECOLOGIGCA TRANSAEDOMINAL $ 140.000,00
RADIOGRAFIAS EN EXTREMIDADES PROYECGIONES ADIGIONALES:
5 873444 " STRESS TUNEL OBLICUAS $ 38.800,00
RADIOGRAFIA DE RODILLAS COMPARATIVAS POSICION VERTICAL :
54 §73422 (UNICAMENTE VISTA ANTEROPOSTERIOR) $ 43.100,00
o — RADIOGRAFIA DE CADERA O LQEET&LI{)LACDN COXO-FEMORAL (AP 5 50.900.00
RADIOGRAFIA PANGRAMICA DE MIEMBROS INFERIORES
8 £73305 (GONIOMETRIA U ORTOGRAMA) EN FORMATO 14 X 36 (ADULTOS) $153.900,00
57 873206 RADIOGRAFIA DE MUNECA $ 73.600.00
58 873121 RADIOGRAFIA DE HUMERD $ 95.300.00
RADIGGRAFIA DE HUESOS LARGOS SERIE COMPLETA ESQUELETO
89 873002 ALY ALENIUCAR) $ 331.700,00
RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE CON PROYECCIONES
%0 872011 ADICIONALES (SERIE DE ABDOMEN AGUDO) $161.800.00
51 572002 RADIOGRAF A DE ABDOMEN SIMPLE 5 122.100,00
RADIOGRAFIA DE TORAX (PA O AP Y LATERAL DECUBITO LATERAL
%2 sriiat OBLICUAS O LATERAL CON BARIO) $ 104.800,00
% YRR T RADIOGRAFIA DE ESTERNON 3 54.300.00
5 871050 RADIOGRAFIA DE SACRO COCCIX $ 114.700.00
%5 §71040 RADIOGRAEIA DE COLUMNA LUMBOSACRA $ 146.900.00
% 871020 RADIOGRAFIA DE COLUMNA TORACCICA $ 118.200.00
o7 871010 RADIOGRAFIA DE COLUMNA CERVICAL $ 120.700.00
%8 870450 RADIOGRAFIAS INTRAORALES PERIAPICALES MILIMETRADAS $ 16.200.00
% 870440 RADIDGRAFIAS INTRAORALES OCLUSALES $29.700.00
700 870108 RADIOGRAFIA DE SENOS PARANASALES $ 95.300.00
107 370105 RADIOGRAFIA DE ARCO CIGOMATICO $ 110.200.00
102 870107 RADIOGRAFIA DE CARA (PERFILOGRAMA) $ 95.300.00
103 870001 RADIOGRAFIA DE CRANEO SIMPLE $ 107.700.00
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104 869500 CURACION DE LESION EN PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO SOD | $ 31.000,00
105 865101 SUTURA DE HERIDA UNICA EN AREA GENERAL $ 24.400,00
RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION
106 863103 FULGURACION O CRIOTERAPIA EN AREA ESPECIAL HASTA TRES $ 76.500,00
LESIONES
RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZAGION
107 863102 FULGURACION O CRIOTERAPIA EN AREA GENERAL MAS DE SEIS $ 229.900,00
LESIONES
RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION
108 863101 FULGURACION O CRIOTERAPIA EN AREA GENERAL HASTA SEIS $ 137.900,00
LESIONES
DRENAJE DE COLEGGION SUPERFICIAL DE PIEL ¥/0 TEJIDO CELULAR
109 861101 SUBCUTANEO FOR INCISION O ASPIRACION $ 64.800,00
110 501701 TRAGLADD ASISTENCIAL BASICO TERRESTRE PRIMARIO X KILOMETRO |- § 10.995,00
111 579901 ASPIRACION DE VEJIGA VIA PERCUTANEA $ 103.800,00
112 579401 INSERCION DE DISPOSITIVC URINARIO (VESICAL) $ 45.300.00
13 247401 FERULIZACION RIGIDA (SUPERIOR Y/O INFERIOR) $ 155.400,00
14 245100 REGULARIZACION DE REBORDES SOD $176.700,00
115 243501 CUNA DISTAL $ 116.700,00
TERAPIA DE CONDUCTO RADICULAR EN DIENTE TEMPORAL
186 237305 U TRRADIGULAR $ 61.600,00
117 237303 TERAPIA DE CONDUCTO RADICULAR EN DIENTE MULTIRRADICULAR $ 184.700.00
18 237302 TERAPIA DE CONDUCTO RADICULAR EN DIENTE BIRRADICULAR $ 153.400.00
19 237301 TERAPIA DE CONDUCTG RADICULAR EN DIENTE UNIRRADICULAR $122.100,00
120 535100 REIMPLANTE DE DIENTE SOD $ 218.400.00
121 230402 RECONSTRUCCION TERCIO INCISAL CON RESINA DE FOTOGURADO $ 320.700,00
RECONSTRUCCION DE ANGULO INGISAL CON RESINA DE
122 232401 FOTOCURADO $ 159.800,00
123 535103 OBTURACION DENTAL CON IONOMERO DE VIDRIO $ 46.600,00
124 532102 DBTURACION DENTAL CON RESINA DE FOTOCURADO $ 63.100.00
125 232101 OBTURACION DENTAL CON AMALGAMA $ 36.600,G0
26 231200 EXGDONGIA QUIRURGICA MULTIRRADICULAR S0D $ 153.400,00
127 231100 EXODONCIA QUIRURGICA UNIRRADICULAR SOD $ 92.300.00
128 230202 EXODONCIA DE DIENTE TEMPCRAL MULTIRRADICULAR $ 18.700,00
329 530102 EXODONCIA DE DIENTE PERMANENTE MULTIRRADICULAR $ 40.500.00
130 230101 EXODONCIA DE DIENTE PERMANENTE UNIRRADICULAR $ 33.200,00
31 521100 DERECHOS DE SALA DE PARTO $ 738.300.00
132 522103 DERECHOS DE SALA DE YESOS $ 100.700,60
133 522102 DERECHOS DE SALA PARA SUTURAS $ 71.500.00
134 522101 DERECHOS DE SALA PARA CURACIONES $31.000.00

“POR MEDIO DE LA CUAL. SE FIJAN LAS TARIFAS PARA EL TRANSPORTE ASISTENCIAL BASICO

La tarifa por kilémetro recorrido para el transporte interinstitucional se cobrara a Diez Mil Novecientos Noventa
y Cinco pesos ($10.995) ambulancia basica, y por acompafiamiento médico Tres Mil Seiscientos Nueve

($3.609)

RESOLUCION No. 4
{1 de enero 2025)

E.S.E HOSPITAL SAN JOSE BELEN DE UMBRIA”

v ORIGEN: .. ;. - ... DESTINO . -DISTANCIA | - ‘PLENO ACOMPANAMIENTO |
BELEN DE UMBRIA PEREIRA 75 $ 824,590 $ 270,701
BELEN DE UMBRIA LA VIRGINIA 42 $ 461,790 $ 151,595
BELEN DE UMBRIA ARMENIA 120 $ 1,319,402 $433,127
BELEN DE UMBRIA MANIZALES 130 $ 1,429,351 $ 469,220
BELEN DE UMERIA ANSERMA CALDAS 39 $ 428,805 $ 140,767
BELEN DE UMBRIA BOGOTA 385 $4,233079 $ 1,389,613
BELEN DE UMBRIA CALI 242 $ 2,660,792 $ 873472
BELEN DE UMBRIA | CARTAGO 71 $780.646 $ 256,267
BELEN DE UMBRIA MEDELLIN 229 $ 2,517,858 $ 826,549
BELEN DE UMBRIA MISTRATO 16 $ 176,92C $ 57,761
BELEN DE UMBRIA TULUA 150 $ 1,649,252 $ 1,649,252
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SERVICIOS Y TARIFAS OFERTADOS POR E.S.E HOSPITAL NAZARETH QUINCHIA

TEM | GUPS | - ' ... .  DESCRIPCIONDELSERVICO = . ... ' | TARIFASOAT
1 130101 | SUMINISTRO DE MULTIVITAMINIGOS "$14.288
> 50221602 | LEUCOGRAMA. REGUENTO TOTAL Y DIFERENCIAL DE LEUCOSITOS § 34968
s oo1801 | INFUSION O ADMINISTRACION DE SOLUCIONES DE LIQUIBOS Y < 6.490

ELECTROLITOS SOD _ -
) §74301 | RETIRO DE SUTURAS DE TORAX [RETIRO DE PUNTOS) S0D $28.169
5 865101 | SUTURA $28.728
6 965902 | LAVADO, IRRIGACIGN ¥ CUIDADOS DE HERIDA EN AREA ESPECIAL 535,536
7 5DS002 | DERECHOS DE SALA DE CURACGIONES O PROGEDIMIENTOS $35.609
- 505400 ELEJ'I;I)RO SUTURA EN PIEL Y/O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO (DER GALA s 36,95
g 866501 | CURACION DE LESION EN PIEL 6 TEJIDO CELULAR SUBGUTANEO SOD 36437
10 973801__| RETIRO DE SUTURAS DE CABEZA Y CUELLO (RETIRO DE PUNTOS) SOD $36.437
11 858101 | SUTURA DE HERIDA DE MAMA $36.437
12 965202 | CURACION DE OIDO $70.092
13| 5DS003 | DERECHO SALA DE SUTURA $82.29%
14 865207 | SUTURA DE HERIDA PARCIAL DE CUERO CABELLUDO (ESCALPE) $54.024
5 o55301 | APLICACION O CAMBIO DE YESO PARA INMOVILIZAGION EN MIEMBRO 96,336
SUPERIOR (EXCEPTO MANO) -
1 935001 | INMOVILIZACION. PRESION Y CUIDADG DE HERIDA S0D 596417
= cs2701 | EXRACCION SININCISION DE CUERPO EXTRANO EN BRAZO Y ANTEBRAZO | 10, 107
EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRANO EN MIEMBRO INFERIOR
18 982901 | Galin oo $104.107
19 981101 | EXTRAGCION CUERPO EXTRANG CONDUCTO AUDITIVO $104.112
20 961200 | EXTRACCION CUERPO EXTRANO NARIZ, BOCA O GARGANTA $104.112
EXTRACCION DE GUERPO EXTRANO EN PIEL O TEJIDO CELULAR
21 gs1201 | S IRACCION | $ 109.296
55 985601 | EXTRACCION SN INGISION DE CUERPO EXTRANO EN MANO SOD $ 109,374
23 982801 | EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRANO EN PIE SOD 5109 311
va s51100 | DRENAJE DE COLECCION PROFUNDA EN PIEL O TEJIDO CELULAR 100 311
SUBCUTANEQ POR INCISION O ASPIRACION :
25 982101 | EXTRACCION CUERPO EXTRANO DE LA CONJUNTIVA $111.780
25 935401 | APLIGAGION DE FERULA SOD S 118.908
27 961201 _| TAPONAMIENTO VAGINAL SOD - 126 564
i 681701 | EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRANG INTRALUMINAL DE LA $ 150717
VAGINA SOD
SUTURA DE AVULSION EN PABELLON AURICULAR, NARIZ, LABIOS,
29 865208 | pApPADOS O GENITALES $204.984
30 5432017 | SUTURA DE LACERACION DE ENGCIA. MENOR DE TRES CENTIMETROS § 356230
. ses203 | SUTURA DE HERIDA UNICA DE PLIEGUES DE FLEXION. GENITALES. MANOS Y | ¢ ¢ 559
2 865102 | SUTURA DE HERIDA MULTIPLE. EN AREA GENERAL §356.230
33 555101 | SUTURA DE LACERACION DE LENGUA (GLOSORRAFIA] VIA ABIERTA $ 256.230
34 88001 | REPARACION DE HERIDA EN CEJA $ 256 230
35 88201 | SUTURA SUPERFICIAL DE HERIDA UNICA DE PARPADO $ 356230
36 861105 | DRENAJE DE HEMATOMA SUBUNGUEAL POR INCISION O ASPIRACION $256 230
- 535905 gﬁgggmow DE CUERPO EXTRANOG EN TEJIDOS BLANDOS DE PIERNA 5301 212
” 2010 | EXTRACCION DE CUERPO EXTRAO EN TEJIDOS BLANDOS DE DEDOS DE LA | 301 51,
SUTURA DE HERIDA MULTIPLE DE PLIEGUES DE FLEXION, GENTALES,
39 865206 | ol RADE HE $ 400,968
40 88202 SUTURA SUPERFICIAL DE HERIDA MULTIPLE DE PARPADO $ 409.968
41 976501 | EXTRACCION DE DISPOSITIVO URETRAL $ 512.460
42 211015 HEMOCLASIFICACION FACTOR RH [FACTOR D] POR MICROTECNICA $49 200
43 230101 | EXODONGIA SIMPLE DE UNIRRADIGULARES $ 41 548
44| 230102 | EXODONCIA SIMPLE DE MULTIRRADICULARES $40.796
45 230202 | EXODONGIA DIENTE TEMPORAL $19.176
46 531101 TEXODONCIA UNIR. (VIA ABIERTA) RX PREVIA Y CONTROL. NG ING. VLOR RX $ 94658
47 | 231200 | EXODONGIAMULTIRRAD (VA ABIERTA) RX PREVIA Y CONTROL NO INC. 5 166 980
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i 232101 | OBTURACION DENTAL CON AMAL GAMA 1 SUPERFICIE $37.506
45 232102 | OBTURACION DENTAL CON RESINA DE FOTOCURADO 1 SUPERFICIE $64.672
50 535103 | OBTURACION DENTAL CON IONOMERO BE VIDRIO UNA SUPERFICIE §47.752
51 543101 T CINGIVOPLASTIA CADA DIENTE $ 159.330
52 243400 | GINGIVECTOMIA CADA DIENTE $ 190.068
53 243500 | OPERCULECTOMIA $117.030
54 547402 TFERULIZACION SEMIRRIGIDA (SUPERIOR Y/C INFERIOR) $ 85040
55 890201 | CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR MEDICINA GENERAL $53.580
55 590205 | CONSULTA ODONTOLOGIGA 1A VEZ $35.814
57 890205 | CONSULTA ENFERMERIA DE 1A VEZ $75.000
58 890301 | CONSULTA MEDICA DE CONTROL $53.580
59 890303 | EXAMEN CLINICO DE CONTROL EN ODONTOLOGIA $ 36.566
50 890305 | CONSULTA CONTROL ENFERMERIA $19.000
51 890601 | ATENCION DIARIA DEL MEDICO GENERAL $ 57304
52 590516 | VALORACION INICIAL DEL|REGIEN NAGIDO $ 62,886
53 890701 | CONSULTA DE URGENCIAG $101.000
54 890703 | CONSULTA DE URGENCIAS POR ODONTOLOGIA GENERAL $45.700
55 892901 T CITOLOGIA CERVICO UTERINA $ 42 864
56 901107 | GRAM. TINCION Y LECTURA (CUALQUIER MUESTRA) $19.176
57 902204 | VELOCIDAD DE SEDIMENTACION GLOBULAR VSG $ 8.460

58 902207 | HEMOGRAMA I COMPLETO $37.036
59 902211 | HEMATOGRITO $6674

70 962212 | HEMOCLASIFICACION 335814
71 902213 | HEMOGLOBINA $13.254
72 902214 | HEMOPARASITOS, EXTENDIDO DE GOTA GRUESA $12.502
73 902215 | HEMOPARASITOS EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA $19.176
74 902220 | PLAQUETAS. RECUENTO $15.134
75 303711 | VITAMINA K $8.554

76 503801 TACIDO URICO $ 25.004
77 903815 | ADL $37 508
78 90386 TIBL $ 44.180
79 903818 | COLESTEROL TOTAL $45.496
80 903841 | GLICEMIA 20372
81 903842 | GLUCOSA PRE Y POST 3 56.588
82 903844 | CURVA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA (5 MUESTRAS) $ 102,648
83 903845 | GLUCOSA O TEST O'SULLIVAN $ 56.588
84 903857 | NITROGENO UREICO $17.860
85 903868 | TRIGLICERIDOS $25.004
86 903869 | UREA (BUN-AZOADOS) 375,645
87 903895 | CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDOS $ 201432
88 304508 | PRUEBA DE EMBARAZO EN SANGRE (RIA. ELISA O EN PLACA MONOCLONAL) $70.782
89 906039 | PRUEBA TREPONEMICA RAPIDA $ 144 478
30 906249 | Vit 1Y 2. ANTICUERPOS _ $128.122
51 906915 | SEROLOGIA VDRL (PRUEBA NO TREPONEMICA MANUAL] $53.315
92 907002 COPROLOGICO ‘ $14.758
93 907003 | COPROLOGICO. POR CONCENTRACION $22.372

SANGRE OCULTA EN MATERIA FECAL [GUAYACO O EQUIVALENTE] SERIADO

94 907012 | SRre NCSTRAG [ ! $11.092
95 907106 | PARCIAL DE ORINA $23.688
56 907202 | MOCO CERVICAL ANALISIS S 46.436
97 963300 | LAVADO GASTRICO $'45.496
98 965101 | LAVADO OCGULAR $36.848
95 665201 | LAVADO E IRRIGACION DE OIDO 535,848
100 | 965301 | LAVADO NARIZ O SENOS PARANAGALES 537,506
101 965901 | LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA GENERAL $30.926
102 | 593104 | VACUNACION CONTRA HAEMOPHILUS INFLUENZA TIPO B $ 8.554

103 | 993505 | VACUNA ANTIRABICA | $ 8554

104 | 993520 | SARAMPION Y RUBEOLA (DOBLE VIRAL) VACUNACION $ 8554

105 | 9038431 | GLUCOMETRIA $8.178

106 | 23210101 | OBTURACION DENTAL CON AMALGAWA 1 SUPERFICIE ADICIONAL $19.176
107 | 23210002 gg%:gﬁitow DENTAL CON RESINA DE FOTOGURADO 1 SUPERFICIE § 32148
108 | 23210301 gg&fgﬁg:_om DENTAL CON IGNOMERG DE VIDRIO UNA SUPEREICIE s 23608
108 | 90380901 | BILIRRUBINA DIRECTA 515608
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110 50380902  BILIRRUBINA TOTAL $20.118
111 99020101 ; ASESORIAPRE Y POS TEST VIH $11.374
112 99020401 | CONCEJERIA VIH $ 16.168
113 108001 INTERNACION COMPLEJIDAD BAJA EN HABITACION UNIPERSONAL $284.914
114 108002 | INTERNACION COMPLEJDAD BAJA HABITACION BIPERSONAL §267.524
115 120NG1 INTERNACION EN UNIDAD DE CUIDADO BASICO "INCUBADORA" $ 281.906
116 5DSBO gﬁﬁ DE OBSERVACION URGENCIAS EN COMPLEJIDAD BAJA - DERECHO DE 5 113.200
117 993122-01 | DPT ACELULAR VACUNA $8.366
118 19551 PRUEBA RAPIDA HEPATITIS B $157.544
119 60902 EXTRACCION DE CUERFO EXTRAND POR INCISION $131.224
120 21011 TAPONAMIENTO NASAL ANTERIOR $.120.884
121 210200 | TAPONAMIENTO NASAL POSTERIOR $ 226.634
122 210201 gggg%ég's EPISTAXIS POR TAPONAMIENTO NASAL ANTERIOR Y $221.934
123 2311 EXODONCIA UNIR, (VIA ABIERTA) RX PREVIA Y CONTROL. NO INC. VLOR RX $ 94.658
124 232103 | OBTURACION DENTAL CON IONOMERO DE VIDRIO UNA SUPERFICIE $47.752
195 237361 ;FJES'FI;ARN;(EENTO DE CONDUCTO EN UNIR. CON RX PREVIAY CONTROL. NO INC $ 125.396
126 537302 ;F/FE.S;ARI\QENTO DE CONDUCTO EN BIR. CON RX PREVIA Y CONTROL. NO INC $ 156.980
127 247402 | FERULIZACION SEMIRRIGIDA (SUPERIOR Y/O INFERICR) $83.942
TTO. @X. HEMORRAGIA POSTEXODONCIA O POR ALVEOLITIS POS
128 249101 OXODONCIA $ 97.760
129 761901 ?}[}E\I[:\);L(J)CCION CERRADA DE FRACTURA DE FALANJE UNA OMAS DE PIEO $ 218.362
130 797101 - | REDUCCION CERRADA DE L UXACION EN HOMBRO $ 218.362
131 890701 CONSULTA DE URGENCIAS § 101.000
132 590703 | CONSULTA DE URGENCIAS POR ODONTOLOGIA GENERAL $45.700
133 893812 | OXIMETRIA DE PULSO § 53.580
COLORACION AZUL DE METILENO Y LECTURA PARA CUALQUIER MUESTRA
134 901104 (FROTIS VAGINAL) $51.512
135 901304 | SECRECION URETRAL O VAGINAL. EXAMEN MICROSCOPICO C/U $ 79.430
136 902204 | VELOCIDAD DE SEDIMENTACION GLOBULAR VSG $ 8.450
137 902206 EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA. ESTUDIO DE MORFOLOGIA $ 13.066
138 902216 LEUCOCITGS. RECUENTO DIFERENCIAL $10.716
139 950101 NEBULIZACIONES $22.372
140 960401 INTUBACION OROTRAQUEAL $187.436
141 963300 LAVADO GASTRICO $ 45.498
142 965301 LAVADO NARIZ O SENOS PARANASALES $ 37.508
143 996101 CARDIOVERSION ELECTRICA DE PACIENTE EN TRAT. NO QUIRURGICO $197.100
144 23210301 25;2{52210N DENTAL CON IONOMERO DE VIDRIO UNA SUPERFICIE $23.688
145 80110101 | COLORACION PARA BAAR (ZIELH-NIELSEN) $ 25.850
146 80221601 | LEUCOCITOS. RECUENTO TOTAL $8.365
147 994101 ADMINISTRACION DE ANTITOXINA TETANICA SOD $8.366
148 963901 IRRIGACION O ENEMA TRANSANAL SOD $41.907
149 895101 ELECTROCARDIOGRAMA DE RITMO O DE SUPERFICIE SOD $73.209
150 977101 EXTRACCION DE DISPOSITIVO ANTICONCEPTIVO INTRAUTERINO (DIU) SOD $62.912
151 973201 EXTRACCION DE TAPON NASAL SOD $ 226.631
152 232201 OBTURACION TEMPORAL POR DIENTE SOD $ 64.664
153 240301 ALISADO RADICULAR, CAMPO CERRADQ S0D $ 159.291
154 240201 DETARTRAJE SUBGINGIVAL SOD $ 148.520
155 936801 INMOVILIZACION O MANIPULACION ARTICULAR INESPECIFICA SOD $83.919
156 935101 APLICACION DE VENDAJE ENYESADO SOD $ 166.380
157 11204 EDUCACION Y COMUNICACION PARA EL USO EFECTIVO DE METODOS $53.542
ANTICONCEPTIVOS MODERNOS Y ACCESO A LA ANTICONCEPCION
158 990204 EDUCACION INDR/IDUAL EN SALUD, POR ENFERMERIA $ 19.000
159 992901 INYECCION DE VITAMINA K $8.546
160 992102 INYECCION O INFUSION DE ANTIBIOTICO $5.648
161 697101 INSERCION DE DISPOSITIVO INTRAUTERINO ANTICONCEPTIVO [DIU] §$ 84.021
162 993105 | ADMINISTRACION DE TOXOIDE DIFTERICO $ 8.366
163 993506 | VACUNACION CONTRA SARAMPION $3.366
164 903883 | GLUCOSA SEMIAUTOMATIZADA [GLUCOMETRIA] $10.340
165 579401 INSERCION DE DISPOSITIVO URINARIO (VESICAL} $46.438
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166 | 579501 | REEMPLAZO DE DISPOSITIVO URINARIO (VESICAL] $89.273
167 | 993508 | VACUNACION CONTRA RUBEOLA $ 8.366
168 | 993120 | VACUNACION COMBINADA CONTRA TETANOS Y DIFTERIA [1d] $ 8366
169 "7 993521~ [VAGCUNACION COMBINADA CONTRA Hepatitis A Y Hepatitis B $8.366
170 | 993103 | VACUNACION CONTRA MENINGOCOCO (AC 0 BC) $8.365
1711 993502 | VACUNACION CONTRA Hepatitis A $ 8.366
172 1 933507 | VACUNACION CONTRA PAROTIDITIS $8.366
17377 81801 | INSERCION DE ANTICONCEPTIVOS SUBDERMICOS (SN DISPOSITIVO] 3 158.364
174 | 950601 | MEDICION DE AGUDEZA VISUAL $73.518
175 | 997002 | CONTROL DE PLACA DENTAL $24.506
176 | 597107 | APLICACION DE SELLANTES $31.302
177 | 997106 | TOPICACION DE FLUOR EN BARNIZ $ 44,995
178 T 230203 | EXODONCIA DE DIENTES TEMPORALES $19.152
176 | 997105 | APLICACION DE RESINA PREVENTIVA $19.152
180 | 997301 | DETARTRAJE SUPRAGINGIVAL ) % 148.620
181 230201 EXODONCIA DE DIENTE TEMPORAL UNIRRADICULAR 519,152
162 | 237304 | TERAPIA DE CONDUGTO RADICULAR EN DIENTE TEMPORAL UNIRRADICULAR | _§74.738
183 | 237105 | PULPECTOMIA $74.738
184 | 230103 | EXODONGIA DE DIENTES PERMANENTES $19.152
185 | 232104 | OBTURACION DENTAL | $ 64,664
186 | 231303 | EXODONCIA DE DIENTE INCLUIDO $41.495
HEMOGRAMA Il (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE ERITROCITOS
187 | 902208 |iNDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA RECUENTO DE PLAQUETAS E $37.068
INDICES PLAQUETARIOS) SEMIAUTOMATIZADO
788 | 901305 | EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS (KOH) $31417
189 | 903856 | NITROGENO UREICO $17.813
190 | 903884 | TEST DE O'SULLIVAN CONFIRMATORIO (CUATRO WMUESTRAS) $556%0
o1 | 902217 | PRUEBA DE TORNIQUETE [FRAGILIDAD CAPILAR] $723 641
192 | 907013 | COPROLOGICO SERIADO TRES MUESTRAS 5 44.074
193 | 903817 | COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD [LOL| AUTOMATIZADO 544172
To4 | 902221 | RECUENTO DE BLAQUETAS MANUAL $15.136
195 | 903309 | BILIRRUBINAS TOTAL Y DIRECTA $20.078
196 | 903843 | GLUCOSA PRE ¥ POST PRANDIAL 5 56.632
107 | eot101 zgg:}ésr\gopm COLORACION ACIDG ALCOHOL-RESISTENTE [ZIEHL- s 23 504
168 | oo01111 | BACILOSCOPIA COLORAGION ACIDO ALCOHOL RESISTENTE [ZIELH- J—
NEELSEN] LECTURA SERIADA TRES MUESTRAS :
HEMOCLASIFICACION SISTEMA ABO DIRECTA [HEMOCLASIFICACION
198 | 81017 | 6L OBULAR] POR MICROTECNICA $23.167
INTERNACION ADULTOS COMPLEJIDAD BAJA HABITACION INDNVIDUAL
200 | 129B01 | iNCIUYE AISLAMIENTO) | 3 284.911
201_| 129802 | INTERNACION ADULTOS COMPLEJIDAD BAJA HABITACION MULTIPLE $267.508
INTERNACION PEDIATRICA COMPLEJIDAD BAJA HABITAGION INDIVIDUAL
202 | 130BOT | (INCLUYE AISLAMIENTO) | § 284011
203 | 130800 | INTERNACION PEDIATRICA COMPLEJIDAD BAJA HABITACION MULTIPLE $ 267,509
204 | 939402 | NEBULIZACION $19.873
MEDICAGION RESPIRATORIA ADMINISTRADA MEDIANTE NEBULIZACION
05 | 99401 | S OLTERARIAY $19.873
206 | 906107 | CARDIOVERSION ELECTRICA A TORAX CERRADO §3717543
207 | 210203 | CONTROL DE EPISTAXIS, POR TAPONAMIENTO ANTERIOR ¥ BOSTERIOR $221.895
ERITROSEDIMENTACION [VELOCIDAD SEDIMENTACION GLOBULAR - VSG
208 | go220s | ERITROSEDIVED v ] $8.443
208 232401 | RECONSTRUGCION DE ANGULG INCISAL $163.718
210 | 235407 | RECONSTRUCCION TERCIO INCISAL $328.878
211 | 237102 | PULPOTOMIA §74.735
212709101 | EXTRACCION DE DISPOSITIVO O CUERPO EXTRANQ EN VAGINA SININCISION | §62.912
213 | 861203 | EXTRACCION DE ANTICONGEPTIVOS SUBDERMICOS POR INCISION $131.180
314 | 972101 | SUSTITUCION DE TAPON NASAL SOD $120.884
215 | 977201 | EXTRACCION DE TAPON INTRAUTERING 50D $116.168
216 | 977501 | EXTRACCION DE TAPON (MEGHA) VAGINAL O VULVAR SOD $7110.168
217 | 978301 | EXTRACCION DE SUTURAS DE PARED ABDOMINAL SOD $73.132
EXTRACCION SIN INCISION DE GUERPO EXTRARG NO INTRALUMINAL EN
218 | 982401 | peNE 0 ESCROTO SOD $223.015
218 | 593102 | VACUNACION CONTRA TUBERGULOSIS [BCG] $8.366
220 | 993106 | VAGUNAGION CONTRA NEUMOGOGO $ 8.366
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221 993107 | ADMINISTRACION DE TOXOIDE DE TETANOS $ 8.366
222 993122 - | VACUNACION COMBINADA CONTRA DIFTERIA, TETANOS Y TOS FERINA [DPT] §$ 8.366
293 993130 VACUNACION COMBINADA CONTRA Haemophilus influenza tipo b, DIFTERIA, %8.366
TETANOS, TOS FERINA Y Hepatitis B (PENTAVALENTE) )
224 993131 VACUNACION COMBINADA CONTRA Haemophilus influenza tipo b, DIFTERIA, $8.366
TETANOS, TOS FERINA Y POLIOMELIT!IS IVE (PENTAVALENTE) :
225 993501 VACUNACION CONTRA POLIOMIELITIS (VOP O IVP) $ 8.366
226 993503 VACUNACION CONTRA Hepatitis B $ 8,366
227 9935098 VACUNACION CONTRA VARICELA $8.366
228 993510 VACUNACION CONTRA INFEUENZA $ 8.366
228 993512 | VACUNACION CONTRA ROTAVIRUS $ 8.366
230 993513 VACUNACION CONTRA VIRUS Papiloma Humano [VPH] $ 8.366
VACUNACION COMBLINADA CONTRA SARAMPION, PAROTIDITIS Y RUBEQLA
231 993522 [SRP] (TRIPLE VIRAL) $ 8.366
232 960101 INSERCION DE VIA AEREA NASOFARINGEA SOD $226.540
233 898015 Eﬁ;ﬁéﬁ;ﬁfﬁ COLORACION BASICA EN CITOLOGIA VAGINAL TUMORAL O $42.864
HEMOQCLASIFICACION SISTEMA ABO DIRECTA [HEMOCLASIFICACION
234 211018 GLOBULAR] EN TUBO $23.167
CITEM b eUPs e o DESCRIPCION DEL-SERVICIO i | TARIFA SOAT 2025
PRIMERA INFANCIA: VALORACION INTEGRAL
1 890201 Atencitn en salud por Medicina General $57.000
2 8980205 Atencion en salud por profesional de Enfermeria $ 19.000
3 890203 Atencién en salud bucal por profesional de Odontologia § 38.900
4 890201 m:tiF;e:ién Nacido] Atencién para la promocién y apoyo de la lactancia | $57.000
5 902213 Tamizaje para anemia - Hemoglobina / Hematocrito $ 14.100
PRIMERA INFANCIA: PROTECCION ESPECIFICA
3] 987106 Aplicacién de barniz de fldor $ 38.100
7 997002 Profilaxis y remocién de placa bacteriana $ 26.100
8 987107 Aplicacidn de Sellantes $12.700
9 993130 Vacunacion Pentavaiente % 8.800
10 993501 Vacunacion contra Poliomielitis (VOF O IVP) $8.800
11 983512 Vacunacion contra Rotavirus $8.500
12 993106 Glucosa en suero LCR u ofro fluido diferente a orina $ 8.900
13 993510 Vacunacién contra Influenza $8.800
14 983509 Vacunacién contra Varicela $8.800
15 993522 Vacunacion Triple Viral $8.900
16 993502 Vacunacion contra Hepatitis A $8.900
17 993504 Vacunacién contra Fiebre Amarilla $8.900
18 993122 Vacunacion combinada contra Difteria tétanos Y Tos Ferina (DFT) $8.800
19 20078321 Suplementacién con micronutrientes $3.100
20 BO3AAD701 Suplementacion con hierro $3.900
21 PO2CAQ3C1 | Desparasitacion intestinal antihelmintica $2.700
PRIMERA INFANCIA: EDUCACION PARA LA SALUD
22 990204 Educacidn Individual $ 28.800
23 990101 Educacion dirigida a Ia Familia $24.000
24 990101 Educacién Grupal $ 24.000
iINFANCIA: VALORACION INTEGRAL
25 890201 Atencion en salud por Medicina General $ 57.000
26 890205 Atencidn en salud por profesional de Enfermeria $19.000
27 890203 Atencidn en salud bucal por profesional de Odentologia $38.800
INFANCIA: DETECCION TEMPRANA
28 | 902211 | Tamizaje para anemia - Hemoglobina / Hematocrito $14.100
INFANCIA: PROTECCION ESPECIFICA
29 997106 Aplicacion de bamiz de fidor $ 38.100
30 297002 Profilaxis y remocitn de placa bacteriana $ 26.100
3 997107 Aplicacion de Sellantes $12.700
32 993513 Aplicacion de VPH $8.900
INFANCIA: EDUCACION PARA LA SALUD
33 990204 Educacidon Individual $ 28.800
34 990101 Educacion dirigida a iz Familia ‘ $24.000
35 990101 Educacion Grupal $ 24.000
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ADOLESCENTES: VALORACION INTEGRAL
35 890201 Atencion en salud por Medicina General $ 57.00C
37 890205 Atencién en salud por profesional de Enfermeria $ 19.00C
38 890203 Atencion en salud bucal por profesional de Odontologia $ 38.8900
ADOLESCENTES: DETECCION TEMPRANA
35 906038 Prueba Treponémica rapida para Sifilis $ 153.700
40 90624¢ Prueba Rapida para VIH|(Prueba Rapida para VIH (VIH 1 - VIH 2)) $ 136.300
21 890201 ?s_evs];::i;)pre y post Prueiba Rapida para VIH (Prueba Rapida para VIH (VIH $ 57.000
42 902211 Tamizaje para anemia - Hemoglobina / Hematocrito $ 14.100
43 904508 Prueba de embaraze | $ 76.900
ADOLESCENTES: PROTECCION ESPECIFICA
44 290201 Atencion en sqlud per m?dicina _genea’al, medicina familiar o enfermeria $ 57.000
para la asesoria en anticoncepcién
45 290205 Atencion en sa'lud por meedicina g’eneral‘ medicina familiar o enfermeria $ 17.260
para la asescria en anticoncepcién — Contrel
46 897101 Insercion de Dispositive [ntrauierino Anticonceptivo [DIU] sod $91.160
47 861801 Insercion de Anticonceptivos Subdérmicos $ 168.500
48 20002868-01 | Suministro de Anticoncepsion oral $2.000
49 20002868-02 | Suministro de Anticoncepcién inyectable $10.024
50 PREOQC079 Suministro de Preservativos $1.100
51 997106 Aplicacion de barniz de flGor $36.100
52 297002 Profilaxis y remocion de piaca bacteriana $26.100
53 997301 Detartraje Supragingival $ 154.800
54 987107 Aplicacién de Sellantes $12.700
55 983513 Aplicacién de VPH $ 8.900
56 983120 Administracion de Toxoide de Tétangs (TD) $8.092
ADOLESCENTES: EDUCACION PARA LA SALUD
57 980204 Educacion Individual $ 28.800
58 980101 Educacion dirigida a la Familia $ 24.000
59 980101 Educzcién Grupal $24.000
JOVENES: VALORACION INTEGRAL
60 890201 Atencion en salud por Medicina General § 57.000
81 890203 Atencion en salud bucai por profesional de Qdontolegia $ 38.900
JOVENES: DETECCION TEMPRANA
62 907106 Uroanalisis $25.200
63 903841 Glucosa en suero LCR uotro fluido diferente a crina $ 23.800
64 903895 Creatinina En Suero U Otros Fiuidos $ 22.800
65 903868 ‘Friglicéridos $ 26.600
66 903818 Caolesterol Total $ 48.400
67 3903815 Colesterol de Alta Densidad HDL $ 39.200
58 903816 Colesterol de Baja Densidad LDL $ 47.000
59 906039 Prueba Treponémica rapida para Sifilis $ 153.700
70 906249 Prueba Répida para VIH (Prueba Rapida para VIH (VIM 1 -VIH 2) $ 136.300
71 890201 ?s—e\zﬂig)pre ¥ post PruePa Répida para VIH (Prueba Rapida para VIH (VIH $ 57.000
72 206317 Prueba rapida para Hepatitis B $ 167.700
73 904508 Prueba de embarazo $ 76.900
74 892901 Tamizaje de cancer de ctello uterino (Toma de Muestra Citologia Vaginal) $ 45.600
JOVENES: PROTECCION ESPECIFICA
75 290201 Atencion en sa_lud por medicina general, medicina familiar o enfermeria $ 57.000
para la asesoria en anticoncepcién
75 850205 Atencién en sglud por medicina general, medicina familiar o enfermeria $17.200
para la asesoria en anticoncepcion — Conirol
77 697101 Insercion de Dispositivo Intrauterine Anticonceptive [DIU] sod $91.100
78 861801 Insercién de Anticonceptivos Subdérmicos $ 168.500
79 20002868-01 | Suministro de Anticoncepcion oral e inyectable $ 2.000
80 PREQOD79 | Suministro de Preservativos $1.100
81 997002 Profilaxis y remocién de placa bacteriana $26.100
82 997301 Detartraje Supragingival $ 154,800
83 993120 Administracion de Toxgide de Tétanos (TD) $9.092
JOVENES: EDUCACION PARA LA SALUD
84 990204 Educacion individual $ 28.800
85 990101 Educacion dirigida z |z Familia $24.000
86 2990101 Educacion Grupai $24.000
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87 ADULTOS: VALORACION INTEGRAL
88 890201 Atencidn en salud por Medicina General $57.000
&9 890203 Atencién en salud bucal por profesional de Odantologia $ 38.800
ADULTOS: DETECCION TEMPRANA
a0 908890 Tamizaje de cancer de cuelle uterino (ADN VPH) $ 45.600
21 892901 Tamizaje de céncer de cuello uterino (Toma de Muestra Citclogia Vaginal) $ 45.600
Tamizaje de cancer de cuelle uterino (Estudio de Coloracién Basica en
92 898015 Citologia Vaginal) $45.600
a3 906611 Tamizaje para Cancer de Prostata (PSA) $ 240.800
o4 890201 Tamizaje para Cancer de Prdstata {Tacto rectal) $ 57.000
Tamizaje para cancer de colon {Sangre oculta en materia fecal por
95 907009 inmunogquimica) $11.800
96 907106 Uroanalisis $25.200
97 903841 Glucosa en suero LCR u ofro fluide diferente a orina $23.800
98 903895 Creatinina En Suero U Otros Fluidos $22.800
g9 903868 Triglicéridos $ 26.600
100 903818 Colesterol Total 348,400
101 903815 Colesterol de Alta Densidad HDL $39.200
102 903816 Colesterol de Baja Densidad LDL § 47.000
103 906039 Prueba Treponémica rapida para Sifilis $ 153.700
104 906249 Prueba Répida para VIH (Prueba Rapida para VIH {VIH 1 - VIH 2} $ 136.300
108 890201 f\s_%‘mrig}pre y post Prueba Rapida para VIH (Prueba Rapida para VIH {VIH $57.000
106 906317 Prueba rapida para Hepatitis B $167.700
107 904508 Prueba de embarazo $76.900
ADULTOS: PROTECCION ESPECIFICA
Atencién en salud por medicina general, medicina familiar o enfermeria
108 890201 para la asesoria en anticoncepcion ¥57.000
109 890205 Atencion en sa‘lud por rpedicina Qeneral, medicina familiar o enfermeria $17.200
para la asesoria en anticoncepcion —~ Control
110 697101 Insercién de Dispositivo Intrauterino Anticonceptivo [DIU] sod $81.100
111 861801 Insercién de Anticonceptivos Subdérmicos $ 188.500
112 20002868-01 | Suministro de Anticoncepcién oral e inyectable $2.000
113 PREQO079 Suministro de Preservatives $1.100
114 997002 Profitaxis y remocidn de placa bacteriana $26.100
115 997301 Detariraje Supragingival $154.800
116 993120 Administracion de Toxoide de Tetanos (TD) $5.092
ADULTOS: EDUCACION PARA LA SALUD
117 990204 Educacion Individual 3 28.800
118 990101 Educacién dirigida a la Familia $24.000
119 990101 Educacion Grupal $ 24.000
PERSONAS ADULTAS MAYORES: VALORACION INTEGRAL
120 890201 Atencion en salud por Medicina General $ 57.000
121 890203 Atencion en salugd bucai por profesional de Odontelogia $386.900
PERSONAS ADULTAS MAYORES: DETECCION TEMPRANA
122 208890 Tamizaje de cancer de cuello uterino (ADN VPH) $ 45.600
123 882901 Tamizaje de cancer de cugllo utering (Toma de Muestra Citologia Vaginal) $ 45.600
124 206611 Tamizaje para Cancer de Préstata (PSA} $ 240.800
125 890201 Tamizaje para Cancer de Préstata (Tacto rectal) 3 57.000
Tamizaje para cancer de colon (Sangre cculta en materia fecal por
126 07009 inmunoquimica) $11.800
127 907106 Urcanalisis § 25.200
128 903841 Glucosa en suero LCR u otro fluido diferente a orina $23.800
129 S0389% Creatinina En Suero U Otros Fluidos §22.800
130 803868 Triglicéridos $26.600
131 903818 Colestercl Total $ 48.400
132 903815 Colesferol de Alta Densidad HDL $38.200
133 903316 Colestercl de Baja Densidad LDL $ 47.000
134 206032 Prueba Treponémica rapida para Sifilis $ 153.700
135 906248 Prueba Répida para VIH (Prueba Rapida para VIH (VIH 1 - VIH 2) § 136.300
136 890201 .:\S_E\Z?_l"ig)pre y post Prueba Rapida para VIH (Prueba Rapida para VIH (VIH $57.000
137 908317 Prueba rapida para Hepatitis B $ 167.700

PERSONAS ADULTAS MAYORES: PROTECCION ESPECIFICA
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138 890201 Atencidn en sglud por me dicina 'g'eneral‘ medicina famitiar o enfermeria $ 57.000
para la asesoria en anticoncepcion
Atencién en salud por medicina general, medicina familiar o enfermeria
129 890205 para |z asesoria en anticoncepcién — Control §17.200
140 PREDOO7S Suministro de Preservativos $1.100
141 997002 Profilaxis y remocién de placa bacteriana $26.100
142 997301 Detartraje Supragingival | $ 154.800
143 993510 Vacunacién contra Influenza $8.900
PERSONAS ADULTAS MAYORES: EDUCACION PARA LA SALUD
144 960204 Educacion Individual $ 28.800
145 980101 Educacion dirigida a la Familia $24.009
146 960101 Educacion Grupal $ 24.000
RIAMP: ATENCION PARA EL CUIDADO PRECONCEPCIONAL *
147 820201 MP [Preconcepcionzl] Consulia Inicial Preconcepcional $ 57.000
148 850301 MP [Preconcepcional] Contrel preconcepcicnal de seguimiento $ 57.000
148 806318 MP Antigenc de Superficie Para Hepatitis B - Haga. $ 240.800
MP [Preconcepcional] Ta;mizaje de cancer de cuello uterino (Toma de
150 £92901 Muestra Citologia Vaginal) $45.600
151 803841 MP [Preconcepcional] Glucosa en suerc LCR u otro fluide diferente a orina $ 23.800
152 811015 MP {Preconcepcional]l Hemoclasificacion $49.200
153 802210 MP [Precencepcional] Hemograma $ 39.400
154 802214 MP [Preconcepcional] Gota Gruesa $ 13.300
155 206127 MP Pruebas de 1gG Para Toxoplasma $ 141.900
156 Q06241 MP [Preconcepcionzl] Pruebas de igG para Rubeola $109.500
157 206247 MP [Precencepcional] Pruebas de IgG para Varicela $ 56.800
158 806038 MP [Preconcepcionall Prueba Treponémica rapida para Sifilis $ 153.700
158 801236 MP [Preconcepcionall Urocultive con concentracion minima inbitoria (CMI) $63.000
160 890201 ?s_zevs;c;ig)pre y post Prueba Rapida para VIH (Prueba Rapida para ViH (VIH $ 57.000
161 BO3BBO1 MP Suministro de Acido Félico $1.600
1682 890203 MP Consuita odontologia $38.800
RIAMP: INTERRUPCION VOLUNTARIA DEL EMBARAZO
183 890201 Consulta inicial por Medicina para Asesoria de opciones frente al embarazo $57.000
164 911015 MP Hemoclasificacion $49.200
165 902210 MP Hemograma $39.400
166 906249 MP Prueba Rapida para VIH {Prueba Réapida para VIH (VIH1-VIH2) 3 136.300
167 906039 MP Prueba Treponémica rapida para Sifilis $ 153.700
Atencion en salud por medicina generai, medicina familiar o enfermeria
158 890201 para la asesoria en anticoncepcion post aborto $57.000
169 Asesoria y provision anticonceptiva post aborto $ 57.00C
170 Consulta de seguimiento $ 57.00C
RIAMP: ATENCION PARA EL CUIDADQ PRENATAL
171 880201 MP Primera Consulta Prenatal $ 57.00C
172 906127 MP Pruebas de IgM Para Toxoplasma $141.800
173 2806128 MP Inmunoglebulina (1g}iM para foxoplasma control $ 120.900
174 806241 MP Pruebas de lgG para Rubeola $ 109.500
175 50624¢ Prueba Rapida para ViH!(Prugha Rapida para VIH (VIH 1 - VIH 2) $ 136.300
MP Consejeria pre y post Prueba Rapida para VIH (Prueba Rapida para
176 990201 VIH (VIH 1 - VIH 2) ( i $24.000
177 908317 MP Antigeno de Superficie Para Hepatitis B - Hbsag. $ 240.800
178 905039 MP Prueba Treponémica rapida Para Sifilis $153.700
179 906915 MP Prueba no Treponémica (VDRL o RPR) para Sifilis $ 24.800
180 Tamizaje de cancer de cuelle uterino ** $ 45.600
181 903841 MP Glicemia $23.800
182 903844 MP Prueba de Tolerancia Oral A La Glucosa (Ptog) con 75 Gr $109.200
183 902207 MP Hemograma $ 39.400
184 911015 MP Hemoclasificacion $49.200
186 901217 I\\/ﬂ;}l;]aarlnizacién Para Estreptococo Del Grupo B con Cuitivo Rectal Y $93.000
186 902214 MP Gota Gruesa $13.300
187 901235 MP Urocuitive Y Antibiograma $ 104.000
188 940301 MP Tamizaje ASSIST $ 38.800
189 PRE00O079 MP Suministro de Presenvativos $1.100
180 BG3IBBO1 MP Suministro de Acide Folico $ 1.600
191 A12AAD04 MP Suplementacion calcio $ 6.800
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192 20043426-01 | MP Suplementacion con hierre $ 3.000
193 993120 MP Administracion de Toxcide de Tétanos {TD) $9.100
194 893510 MP Vacunacién contra Influenza $8.900
185 993122 MP Vacunacion Tdap (Tétanos, difteria v Tos ferina acelular} $ 8.900
196 BO1ACO6 MP Suministrg de Acido Salicilico $3.000
197 PO2CAQ301 Desparasitacién antihelmintica $2.700
198 880301 MP Control Prenatal de Seguimiento $57.000

RIAMP: ATENCION PARA EL CUIDADO PRENATAL
199 933700 MP Curso de Preparacion Para La Maternidad Y La Patemidad § 57.00C
200 820203 MP Consulia Odontolégica $ 38.900
RIAMP: ATENCION DEL PARTO
201 732201 MP Atencién Del Pario $2.877.900
202 208039 MP Prueba Treponémica rapida para Sifilis $ 153.700
203 906915 MP VDRL o RPR $ 248300
204 906249 MP Pruebg Répida para ViH {(Prugha Rapida para VIH (VIH 1 - VIH 2) $ 136.300
205 902207 MP Hematocrito y Hemoglobina $ 39.400
206 906318 MP Antigeno de Supericie Para Hepatitis B - Hbsag. $ 240.800
207 902214 MP Gota Gruesa $13.300
RIAMP: ATENCION DEL. PUERPERIO
208 687101 MP [nsercién de Dispositivo Intrauterino Anticonceptive [DIU] sod $91.100
209 PREQQ079 MP Suministro de Preservativos $1.1G0
MP Suministro de Anticoncepcion inyectable (Acetato de
210 20002868-01 | e ouesterona) ¥ $11.000
211 GO3CAD3 MP Suministro de Anticoncepcion orai (Progestina) $ 11.500
212 PREDOO7S MP Suministro de Preservativos $1.100
213 290301 MP Atencidn del puerperio $ 57.000
RIAMP: ATENCION PARA EL. CUIDADQ DEL RECIEN NACIDO
214 904902 MP Tamizaje de Hipotiroidismo Congénito con Tsh Neonatal $ 124.900
215 992901 MP aplicacion Vitamina K $8.900
216 8911015 MP Hemoclasificacion neonatal $40.200
217 993503 Vacunzcion contra Hepatitis B $ 8.900
218 893102 Vacunacién contra Tuberculosis (Beg) $ 8.800
MFP Tamizaje auditive necnatal: emisiones otacusticas (EOCA) o respuesta
219 854302 | . ditiva de tallo (RATE) $57.000
MP Tamizaje de cardiopatia congénita: pulso oximetria preductal (en
220 893812 miembro superior derecho) y post-ductal (en miembros inferiores) $55.800
221 20043426-01 | Suplementacién con hierrg $3.900
222 950601 MP Tamizaje visual $78.200
RIAMP: ATENCION PARA EL SEGUIMIENTO AL RECIEN NACIDO
223 890301 MP Control Del Recién Nacido §57.000
224 20043426-01 | MP Suplementacion con hierro $3.000
225 803120 Administracion de Toxeide de Tétanes (TD) $9.092
226 90624 ?%e\/sic;ig)pre ¥ post Prueba Rapida para VIH (Prueba Rapida para ViH (VIH $ 136.300
227 993504 Vacunacién contra Fiebre Amarilla $ 8.200
Tamizaje de cancer de cuello uterino (Estudio de Coleracion Basica en
228 898015 Citole g[‘a Vaginah ( $ 45.500
229 993503 MP Vacunacién contra Hepatitis B $ 8.800
PORTAFOLIO DE SERVICIOS COMPLEMENTARIOS - LABORATORIO
iTEM CUPS DESCRIPCION DEL SERVICIO TARIIA SOAT
1 905201 ACIDO VALPROICO § 79.680
2 903366 ALANINO AMINO TRANSFERASA $ 33.040
3 203803 ALBUMINA EN SUERQ $12.880
4 906442 ANTICUERPOS ANTINUCLEARES (ANAS) $90.320
5 906457 ANTICUERPOS ANTITIROGLOBULINA (COLOIDALES) $ 93.360
6 206603 ANTIGENO CARCINOEMBRIONARIO (CEA) $ 161.360
7 906610 ANTIGENG PROSTATICO ESPECIFICO {(PSA) § 196.640
8 906611 ANTIGENQ PROSTATICOQ ESPECIFICO LIBRE $ 196.640
9 906810 ANTIGENO PROSTATICO ESPECIFICO PSA TOTAL $ 196.640
10 906611 ANTIGENO PROSTATICO ESPECIFICO PSA LIBRE $ 196.640
11 806304 ANTIGENOS FEBRILES $ 50.240
12 906605 CA 125 (Marcador de Ca. de Ovario) $185.120
13 906604 CA 15-3 (Marcador de Ca. de mama) $ 242.960
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14 903603 CALCIO EN SANGRE, $ 26.860
15 905720 CIANURQO EN SANGRE (Prueba Cualitativa) $45.820
16 906205 CITOMEGALQOVIRUS: Anticuerpos IgG $ 84.240
17 906206 CITOMEGALOVIRUS: Anticuerpos IgM $ 84.240
18 903813 CLORO EN SANGRE $ 14,400
18 911009 COOMBS DIRECTO $ 23.520
20 811003 COOMBS INDIRECTOQ CUALITATIVA 3 14.080
21 911003 COOMBS INDIRECTO CUANTITATIVO (Microtécnica) $ 23.520
22 903821 CPKTOTAL (CREATIN KINASA TOTAL) $ 29.200
23 902210 CUADRC HEMATICO (Hermograma 1V} $ 31.520
901217 CULTIVC PARA BUSQUEDA Y AISLAMIENTO DE STREPTOQCOCCUS BETA
24 HEMOLITICO - MUESTRAVAGINAL $ 64.160
25 906207 DENGUE ANTICUERPOS lig G (E1A) $ 101.880
26 203823 DEPURACION DE CREATININA $ 21.280
27 903828 DESHIDROGENASA |LACTICA (LDH) $ 22.400
906406 ENAS TOTALES: ANTICUERPOS ANTINUCLEARES EXTRACTABLES
28 SCREENING (SM,58A, SSB RNP} $ 192.800
29 804503 ESTRADBIOL $ 104.000
30 904505 ESTRIOL LIBRE {No Conjugado} $ 102.880
A 906911 FACTOR RA. PRUEBA SEMICUANTITATIVA $ 20.880
32 906910 FACTOR REUMATOIDEQ - RA TEST (Cuantitativo) $ 33.040
33 906311 FACTOR REUMATOIDEQ {(Létex) $ 51.280
4 908910 FACTCR REUMATOIDEQ CUANTITATIVO $ 33.040
35 903830 FOSFATASA ACIDA TOTAL $ 26.960
35 903833 FOSFATASA ALCALINA $23.120
37 903835 FOSFORD SERICO ‘ $ 44.800
38 904105 FSH, HORMONA FOLICULC ESTIMULANTE $ 115.760
39 903838 GAMMA GLUTAMIL TRANSFERASA (GGT) $ 38,720
40 206626 GONADOTROFINA CORIONICA LIBRE (BHCG- libre) $ 69.440
41 903427 HEMOGLOBINA GLICOSILADA $ 69.440
42 903426 HEMOGLOBINA GLICOSILADA A1C (Electroforesis capilar) $ 69.440
906318 HEPATITIS B ANTIGENC E {AG HBE] SEMIAUTOMATIZADO O
43 AUTOMATIZADO $ 137.040
44 906222 HEPATITIS B: Ac. contra e Ag 'e" (Anti-AgHBe) $ 137.040
45 906223 HEPATITIS B: Ac. contrz €] Ag. de Sup {Anti-AgHBs) $ 137.040
46 906220 HEPATITIS B: Ac. Core IgM (AntiBBG Igh} $ 137.040
47 906221 HEPATITIS B: Ac. Core Total (Ac. HBG Totales) $ 137.040
48 906332 HEPATITIS B: Ag. de superficie: P. DE NEUTRALIZACION $137.040
49 906318 HEPATITIS B: Antigeno "¢ (Ag-HBe) $ 137.040
50 908317 HEPATITIS B: Antigenc desuperficie {Ag HBs) $ 137.040
5 906317 HEPATITLS B: Antigenc deisuperficie PRUEBA RAPIDA $ 137.040
52 906225 HEPATITIS C: Ac. contra el HCV $ 154.080
53 9063846 HIERRC SERICC TOTAL (Sideremia) $ 53.520
54 903044 HIERRO SERICO Y CAPACIDAD DE COMBINACION Y % DE SATURACION $ 53.520
55 904107 HORMONA LUTEINIZANTE (1LH) $ 132.480
56 906827 INMUNOGLOBULINA A. IgA $ 41.760
57 506833 INMUNOGLOBULINA D $ 41.760
58 903605 IONOGRAMA (Cloro, Calcio, Sodio y Potasio) $ 45.200
59 506029 LEPTOSPIRA: Anticuerpos Ig G $ 45.920
60 906030 LEPTOSPIRA: Anticugrpos lg M $ 45.920
61 801311 LEPTOSPIRA: Serot|p|ﬁcacmn $ 45.920
62 803847 LIPASA $ 48.560
B3 503026 MICROALBUMINURIA AUTOMAT ZADA EN ORINA PARCIAL $ 57.680
64 803028 MICROALBUMINURIA: Oring al azar $ 57.680
65 806458 MICROSOMALES ANTICUERPQOS {Anti TPO} $ 93.36C
66 903858 POTASIO SERICO $ 45,200
67 904510 PROGESTERONA 3 106.640
68 904108 PROLACTINA {(HPRL) $ 102.880
69 906914 PROTEINA C REACTIVA {Latex) $ 64.160
70 906813 PROTEINA € REACTIVA CUANTITATIVA (Alta sensibilidad) $ 64.180
71 906814 PROTEINA C REACTIVA PCR. PRUEBA SEMICUANTITATIVA $ 18.980
72 907103 PROTEINA DE BENCE JONES $16.320
73 903863 PROTEINAS TOTALES $12.880
74 903874 PROTEINURIA EN ORINA AL AZAR 514400
75 903862 PROTEINURIA EN ORINADE 24 HORAS $ 14.40C
76 906241 RUBEOLA: Anticuerpos igG $104.800
77 906268 RUBEQLA: Anticuerpos 1gG (Test De Avider) $ 104.800
78 908243 RUBEOLA: Anticuerpos IgM $ 110.080
79 9068915 SERDLOGIA (RPR) $ 125.680
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80 903864 SODIO EN SUERD $ 37.200
81 904924 T3 LIBRE (Trivodotircnina Libre) $ 74.400
82 904925 T3 TOTAL (Trivodotironina Total) $ 74.400
83 904925 T3 $ 74.400
84 904922 T4 $ 75.920
85 904804 TSH $ 327.600
86 904821 T4 LIBRE (Tiroxina Libre) $ 75,920
87 904922 T4 TOTAL {Tiroxina Taotal} - $ 74.800
88 904920 TIROGLOBULINA (Marc.Ca Tiroides) $ 92.640
89 904902 TIRQIDEA ESTIMULANTE TSH $ 99.840
90 906126 TOXOPLASMA: Anticuerpos ig A $ 115.760
N 906127 TOXOPLASMA: Anticuerpos igG $ 115.760
92 906129 TOXOPLASMA: Anticuerpos Ight $115.760
93 906134 TOXOPLASMA: PRUEBA DE AVIDEZ $ 115.760
94 903867 TRANSAMINASA OXALACETICA (AST-TGO) $ 33.040
95 903866 TRANSAMINASA PIRUVICA (ALT-TGP) $ 33.040
96 903046 TRANSFERRINA (Turbidimetria) $ 113.520
97 903437 TROPONINA [ (Cuantiativa) $ 97.200
98 903439 TROPONINA T (Cuantitativa) $ 97.200
99 904802 TSH NEONATAL $ 99.840
100 901235 URQCULTIVO (Con recuento de Colonias y A/B Disco} - $ 83.120
101 901236 URQCULTIVO CON A/B POR MiC $ 83.120
102 908869 VARICELA - HERPES ZOSTER VIRUS CARGA VIRAL $ 60.000
103 906247 VARICELA-HERPES ZOSTER VIRUS: Ac.lgG $ 60.000
104 906249 VIH 1Y 2; ANTICUERPOS $ 108.980
105 903703 VITAMINA B12 (Ciarsacobalamina) $ 167.040
106 903706 VITAMINA D 25-HIDROXI (Calciferol) $ 167.040
PORTAFOLIO DE SERVICIOS COMPLEMENTARIOS - ESPECIALISTAS
iTEM | CUPS DESCRIPCION DEL SERVICIO TAR!:&; §0AT
1 881302 | ECOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL $ 368.700
881305 | ECOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERICR $ 292.800
3 881306 ECQGRAFIA DE HIGADO, PANCREAS, VIA BILIAR Y VESICULA $ 252.800
4 881332 | ECOGRAFIA DE VIAS URINARIAS (RINONES, VEJIGA Y PROSTATA TRANSABDOMINAL) $ 223.500
5 881301 | ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDCCS DE PARED ABDCMINAL Y DE PELVIS $ 189.809
6 581501 ECOGRAFIA DE PROSTATA TRANSABDOMINAL § 223.500
7 881502 | ECOGRAFIA DE PROSTATA TRANSRECTAL $ 160.900
8 881401 | ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA TRANSVAGINAL $ 152.300
9 2881402 | ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA TRANSABDOMINAL $ 152.300
10 881141 ECOGRAFIA DE TIRQIDES CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS $ 189.800
i 881132 | ECOGRAFIA DE CUELLO $ 199.300
12 881610 : ECOGRAFIA ARTICULAR DE HOMBRO (CADA UNQ) $ 198.300
13 881620 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE RODILLA [CADA UNA) $ 199.300
14 881630 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE CADERA {CADA UNA) $ 198.300
15 881201 | ECOGRAFIA DE MAMA, CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS $ 200.200
16 881431 ECOGRAFIA OBSTETRICA TRANSABDOMINAL § 124.800
17 881432 | ECOGRAFIA OBSTETRICA TRANSVAGINAL $ 124.800
18 882307 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS SUPERIORES (AMBOS) $ 483.000
419 882308 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS INFERIORES (AMBCS) % 453.000
20 882309 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBROS SUPERIORES (AMBOS) $ 483.000
21 882316 ] ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBRO SUPERIOR (UNQ) $ 241.500
22 882317 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBROS INFERIORES (AMBOS) $ 483.000
23 882318 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASCOS VENCSOS DE MIEMBRO INFERIOR (UNQ) $ 241.500
24 881435 | ECOGRAFIA OBSTETRICA CON EVALUACION DE CIRCULACION PLACENTARIA Y FETAL $ 255.300
IMAGENOLOGIA
iTEM cups DESCRIPCION DEL SERVICIO TAR‘%\ngAT
1 870001 RX. CRANEO SIMPLE (SIN LECTURA) $ 99.405
2 870003 RX DE BASE DE CRANEQ (SIN LECTURA} § 80.402
3 870004 RX DE SILLA TURCA (SIN LECTURA} $ 89.492
4 870101 RX DE CARA (PERFILOGRAMA) (SIN LECTURA) $ 89.492
5 870102 RADIOGRAFIA DE ORBITAS (SIN LECTURA} $ 89.482
8 370103 RADIQGRAFIA DE AGUJEROS OPTICOS (SIN LECTURA} $ 89.492
7 870104 RADIOGRAFIA DE MALAR (SIN LECTURA) $ 89.492
8 870105 RADIOGRAFIA DE ARCO CIGOMATICO (SIN LECTURA) $ 89.492
9 870107 RX. DE HUESCS NASALES (SIN LECTURA) $ 89.492
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10 870108 RX SENOS PARANASALES {SIN LECTURA) $ 89.492
11 870112 RADIOGRAFIA DE MAXILAR SUPERIOR (SIN LECTURA) $ 80.492
12 870113 RADIOGRAFIA DE MAXILAR INFERIOR (SIN LECTURA) $ 86.492
13 870131 RADIOGRAFIA DE ARTICULACION TEMPOROMAXILAR ATM (SIN LECTURA) $ 89.492
RX. CARA. MALAR. ARCO CIGCM. H. NASALES. MAXIL SUP. SILLA TURCA. B. $ 87.739
14 870305 CRANEOQ.PERFILOGRAMA :
RX. SENCS PARANASALES. MAXILAR INF. ORBITAS. ARTIC. TEMPORQ 5 87,739
15 870306 MANDIBULARES. AGUJEROS CPTIC :
16 870601 RX. CE TEJIDCS BLANDCS DEL CUELLQO (SIN EECTURA} $ 101.541
17 870602 RADIOGRAFIA DE CAVIUM FARINGEQ {SIN LECTURA) $ 101.541
18 870603 RX. CAVUM FARINGEO. CUELLO Y TEJIDOS BLANDOS $ 100.008
19 871010 RX. COLUMNA CERVICAL (SIN LECTURA) $ 110.086
20 871020 RX. DE COLUMNA TORACICA (SIN LECTURA} $ 108.004
21 871030 RX, DE COLUMNA DORSOEUMBAR (SIN LECTURA)} $ 108.004
22 871044 RX. TEST DE ESCOLIOSIS $ 170.442
23 871050 RX. DE SACROCOCCIX (SIN LECTURA) $ 105.156
24 871060 RX DE COLUMNA VERTEBRAL TOTAL $134.622
25 871061 RX. PANORAMICA DE COLUMNA (ADULTQ) FORMATO 14 X 36 PULGADAS $129.474
26 871061 RX. COLUMNA LUMBOSACRA {SIN LECTURA) $131.884
27 871062 RX. PANORAMICA DE COLUMNA (NINQCS) FORMATO 14 X 17 PULGADAS $106.142
28 871070 RX. DINAMICA DE COLUMNA VERTEBRAL $ 176.029
29 871091 RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES SACROILIACAS (SIN LECTURA) $77.771
30 871111 RX. DE REJA COSTAL (NOQ INCLUYE LA LECTURA) $ 06.941
31 871112 RADIQGRAFIA DE ESTERNON (NQ INCLUYE LECTURA) $ 88.725
32 871121 RX. TORAX (PA C AP Y LATERAL) (SIN LECTURA) 5 96.941
33 871129 RX. ARTICULACIONES ESTERNOCLAVICULARES (SIN LECTURA) $ 88.725
34 871404 RX. COLUMNA CERVICAL | § 1058.442
35 872002 RX. ABDOMEN SIMPLE (SIN LECTURA) $111.181
RX. ABDOMEN SIMPLE CON PROYECCIONES ADICIONALES. SERIE DE ABDOMEN $ 143.933
36 872011 AGUDO (SIN LECTURA} | '
37 873111 RADIOGRAFIA DE OMOPLATO (SIN LECTURA) $ 89.492
38 873112 RX. DE CLAVICULA (SIN LECTURA) $ 71.637
39 873121 RX. DE HUMERQ (SIN LECTURA) $ 89,492
40 873122 RX. ANTEBRAZO (SIN LECTURA) $71.637
41 873202 RX, DE ARTICULACIONES ACROMIO CLAVICULARES COMPARATI $ 64.288
42 873204 RX. DE HOMBRO (SIN LECTURA) $ 89.492
43 873205 RX. DE CODO (SIN LECTURA) $71.837
44 873206 RX DE PUNC © MUNECA (SIN LECTURA) $ 71.837
45 873210 RX. MANO (SIN LECTURA) | 3 71.637
RX. TEST DE FARILL {OSTECMETRIA O MEDICION DE MIEMBROS INF). ESTUD PIE $ §7.630
46 873302 PLANG i -
RADIOGRAFIA COMPARATIVA DE PIES CON APOYO (AP ¥ LATERAL) (75% DEL $ 104.937
47 873303 SCAT POR NQO LECTURA) | .
48 873305 RX PANCRAMICA DE MIEMBROS INFERIQRES (GONIOMETRIA U ORT $ 176.029
49 873312 RADICGRAFIA DE FEMUR (AP, LATERAL) (SIN LECTURA) $ 89.432
50 873313 RX. DE PIERNA AP Y LATERAL {SIN LECTURA) $ 89.492
51 873333 RX. DE PIE (AP, LATERAL Y, OBLICUA) (SIN LECTURA) $ 71.637
52 873335 RX. CALCANEQ (AXIAL Y LATERAL) {SIN LECTURA) 3 71.837
53 873340 RX DE MIEMBRO INFERIOR (AP Y LATERAL) $ 116.548
RX. CADERA O ARTICULACIONES COXO-FEMORALES (AP, LATERAL) (SIN § 77771
54 873411 LECTURA)} ; :
55 573412 RX. DE CADERA (COMPARATIVA} (SIN LECTURA) $112.934
56 873420 RX. DE RODILLA (AP Y LATERAL (SIN LECTURA) $ 89.492
57 873422 RADIOGRAFIA COMPARATIVA DE RODILLAS POSICION VERTICAL (SIN LECTURA) $ 124,764
58 873424 RX. TANGENCIAL ROTULA A 30. 60. 90 GRADOS $ 99.898
58 873431 RX. TOBILLO (AP, LATERAL Y ROTACION INTERNA} (SIN LECTURA) $ 71.637
80 906241 RUBEOLA; ANTICUERPOS (G G POR EIA $121.040
&1 87650001 | RX. FISTULOGRAFIA; AL VALOR DE LA REGION. AGREGAR $ 142.400
_ DERMATOLOGIA
ITEM cuUPs DESCRIPCION DEL SERVICIO TARIFA SOAT 2025
1 890242 | CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN DERMATOLOGIA $ 82,200
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN
2 890342 | pERMATOLOGIA SPECIALISTAE $ 82.200
3 890442 | INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN DERMATOLOGIA $ 82,200
4 681102 | BIOPSIA 3 142.350
5 681102 | BIOPSIA + LECTURA $ 224 350
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GINECOBSTETRICIA
ITEM CUPS DESCRIPCION DEL SERVICIO TARIFA SOAT 2025
1 890242 | CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN DERMATOLOGIA 5 82.200
890342 | CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN $ 82200
2 DERMATOLOGIA ] .
3 890442 | INTERCONSULTA POR ESFECIALISTA EN DERMATOLOGIA $ 82.200
4 681102 | BIOPSIA $ 142,350
5 881102 | BIOPSIA + LECTURA $224.350
MEDICINA INTERNA
ITEM CUPS DESCRIPCION DEL SERVICIO TARIFA SOAT 2025
1 890266 | CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN MEDICINA INTERNA $ 82.200
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPEGIALISTA EN MEDICINA
2 890366 | NTERNA $ 82.200
3 800466 | INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN MEDICINA INTERNA $ 82.200
MONITOREO AMBULATORIO DE PRESION ARTERIAL POR 24 HORAS EN PACIENTE
4 895004 |\l ATORIO $ 762.900
5 893703 | ESPIROMETRIA SIMPLE $ 91.600
ESPIROMETRIA O CURVA DE FLUJO VOLUMEN PRE ¥ POST
& 893805 | BRONCODILATADORES $ 164.600
PEDIATRIA
iTEM | CODIGO DESCRIPCION TARIFA SOAT 2025
1 890283 | CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN PEDIATRIA $ 82.200
2 890383 ggg;l%g:\\ DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN $ 82 200
3 890483 | INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN PEDIATRIA $ 82.200
NUTRICION Y DIETETICA
iTEM cupPs DESCRIPCION DEL SERVICIO TARIFA SOAT 2025
1 890283 | CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN PEDIATRIA $ 82.200
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN
5 BY0383 | Lo ATRIA $82.200
3 890483 | INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN PEDIATRIA $82.200
OTROS SERVICIOS
iTEM CUPS DESCRIPCION DEL SERVICIO TARIFA SOAT 2025
1 993594 VACUNACION (INTRAMURAL) CONTRA LA FIEBRE AMARILLA $12.900
993594 VACUNACION (EXTRAMURAL URBADO) CONTRA LA FIEBRE AMARILLA $12.900
993594 VACUNACION (EXTRAMURAL DISPERSC) CONTRA LA FIEBRE AMARILLA $ 19.600
, PSIQUIATRIA
iTEM cupPs DESCRIPCION DEL SERVICIO TARIFA SOAT 2025
1 $90266 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN PSIQUIATRIA 5 95.000
2 890366 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN PSIQUIATRIA $ 95.000
PEQUENA CIRUGIA
TEM CUPS DESCRIPCION DEL SERVICIO TARIFA SOAT 2025
863102 | CAUTERIZACION VERRUGAS Y/O LESIONES CUTANEAS EN AREA GENERAL, 3
1 DE SIETE O MAS $245.40
2 863104 [ CAUTERIZACION. VERRUGAS DE CUATRO A SIETE $ 150.500
3 863105 | CAUTERIZACION. VERRUGAS DE OCHO O MAS $ 250.600
4 863103 | CAUTERIZACION. VERRUGAS DE UNA A TRES $ 83.600
5 862704 | ONICECTOMIA (TRES O MAS UNAS) $ 142.400
6 862701 | ONICECTOMIA (UNA Q DOS UNAS) $ 95.000
OTROS
iTEM CUPS DESCRIPCION DEL SERVICIO TARIFA SOAT 2025
1 880116 ATENCION [VISITAI DOMICILIARIA. FOR CTRO PROFESIONAL DE LA SALUD $ 148.200
2 890308 CONSULTA DE CONTROL © DE SEGUIMIENTO POR PSICOLOGIA $ 35.206
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3 890308 CONSULTA DE CONTROL O SEGUIMIENTO POR TRABAJO SOCIAL $ 28.500
4 890208 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR PSICOLOGIA $ 38.900
5 890209 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR TRABAJO SQCIAL $29.500
6 89020101 CONSULTA DOMICILIARIA AMBULATORIA POR MEDICINA GENERAL $ 166.500
7 840900 DETERMINACION DEL ESTADO MENTAL POR PSICOLOGIA $ 38.90C
3 990113 EDUCACION GRUPAL EN SALUD. POR EQUIPQ INTERDISCIPLINARIO $ 180.300
9 990106 EDUCACION GRUPAL EN SALUD. POR PSICOLOGIA $21.700
10 990107 EDUCACION GRUPAL EN SALUD. POR TRABAJO SOCIAL $21.700
11 290206 EDUCACION INDIVIDUAL Y/Q VISITA POR PSICOLOGIA $ 32,400
12 943500 INTERVENCION EN CRISIS $ 38.900
13 9445804 INTERVENCICN EN SALUD MENTAL COMUNITARIA, POR PSICOLOGIA $ 45.600
14 944905 INTERVENCION EN SALUD MENTAL COMUNITARIA, POR TRABAJQ SOCIAL $ 37.600
15 944202 PSICOTERAPIA DE GRUPQ POR PSICOLOGIA $ 45.600
16 944002 PSICOTERAPIA DE PAREJA POR PSICOLOGIA §46.600
17 944102 PSICOTERAPIA FAMILIAR PCR PSICOLOGIA $ 45.600
18 943102 PSICOTERAPIA INDIVIDUAL POR PSICOLOGIA $35.200
19 931001 | TERAPIA FISICA SESION $ 36.600
20 995202 VACUNA COVID SARS COV 2 - APLICACION $ 9.0G0
21 990207 VISITA - EDUCACION INDIVIDUAL EN SALUD, POR TRABAJO SOCIAL $ 32.400
22 89C115 VISITA DOMICILIARIA PARA TOMA DE MUESTRA COVID-19 $ 148.200
RESOLUCION No 003
Enero 02 de 2025
Por medio de la cual se establecen las tarifas para la prestacion de servicios de transporte en ambulancia de
la ESE Hospital Nazareth de Quinchia Risaraida
Vr Unit Km Basico: ] $ 10,200 Vr AMBULANCIA | MrAMBULANCIA CON
: : ) L S e o BASICA ;AQOMPANATE;': AR
Vr Unit Km Con acompafamiento médico: - .- | $ 13,400 oA e NMEDICE
Cédigo CUPS PROPIO: 601101 Cmed e T T T IR rT
ORIGEN . | DESTING - - KMS - S VrTOTAL S5 N TOTAL e
Quinchia Pereira 103 $ 1.050,600 $ 1,380,200
Quinchia Dosquebradas 110 $ 1,122,000 $ 1,474,000
Quinchia Manizales 110 $ 1,122,000 $ 1,474,000
Quinchia Riosucio 20 $ 204,000 § 268,000
Quinchia l.a Virginia 74 3 754,800 $ 991,600
Quinchia Guatica 18 $ 183,600 $ 241,200
Quinchia Anserma Caldas 40 $ 408,000 $ 536,00C
Quinchia Viterbo 56 $ 571,200 $ 750,400
Quinchia Armenia 144 $ 1,468 800 31,829,600
Quinchia Supia 33 $ 336,600 $ 442,200
Quinchia Cartago g6 $ 979,200 $1,286,400
Quinchia Tulug 190 1 $1,938,00C $ 2,546,000
Quinchia Palmira 261 $ 2,662,200 $ 3,497,400
Quinchia Cali 275 $ 2,805,000 § 3.685,000
Quinchia Bogota 410 54,182,000 $ 5,494,000
Quinchia Medellin 164 $ 1,672,800 $ 2,197,600
Quinchia lbagué 225 $ 2,295 000 $ 3,015,000
Quinchia Irra 60 $612,000 $ 804,000
frra Pereira 71 $ 724,200 $ 951,400
Irra Marnizales 55 $ 561,000 $ 737 000
Irra Armenia 117 $ 1,193,400 $ 1,567,800
Irra Cartage 08 $ 998,600 $ 1,313,200
Irra Tulua 185 $ 1,887,000 $ 2,479,000
Ira Palmira 265 $2713,200 $ 3,564,400
Irra - Cali 280 § 2,858,000 $ 3,752,000
Irra Medellin 144 $ 1,468,800 $1.929.660
Irra Ibagué 184 $1.978,800 $ 2585600
Irra Santa Rosa 58 $ 591,600 $ 777,200
Irra Dosquebradas 57 $ 683,400 $ 897,800
Irra Quinchia 60 $ 612,000 $ 804,000
Irra Riosucio 40 $ 408,000 $ 538,000
irra Supia 28 $ 285,600 $ 375,200
irra Neira 71 $ 724,200 $ 951,400
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Irra Chinchina 44 $ 448,800 $ 589,600
Pereira Armenia 46 $ 469,200 . $ 616,400
Pereira Cartago 31 $ 316,200 $ 415,400
Pereira Tulua 99 $ 1,009,800 $ 1,328,600
Pereira Cali 181 $ 1,948,200 $ 2,559 400

GRUPO 3 E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL PUEBL.O RICO:

. ppmen . .y PENO. P 4- .
e IDER MAURIO GRTIZ ANGULS SN

e Pary facturadioncartars@hospitaisanrafacipueblonco g

Seficra

AL EXANDRA CASTILLEID ORDZCO

Representante Legal Ese Hospital San Rafael De Pueblo Bico Risaralda
N.1T 891.408.025-4

Pereira - Risaralda

Asunto: Solicitud Pontafolio de Servicio.

R Solicitud Portafolio de Servicio Hospital San Rafzel De Pueblo Rico Risaralda -
2 o NOBMERAM, &MDRA ps
ol DOCUMEN. LEGALpdY B SERVICICS 2075.05x
Tl ACTADE_ANDRApA | o OOCUMIN UEGALsd .o
é o, FACTURSCION - CARTERA Hospits! San Rafasl<iacouracion o=
T pargr ) JAIDER MAURICIC ORTIZ ANGULS e ITAOEEUIE Thal
i Rearvid este mensaje el Vie 07032025 1217,
B SERVICESS 2025xisx “ e NOMBRAMIENTO DGCTORA., L
TS EE B giaxe )
o AUT-rSR_Cemplpdf - iy
g
£ POSERION DOCTOL.
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SERVICIOS Y TARIFAS 0FERTADO$ POR E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL PUEBLO RICO:

TEM ., CODIGO oo DESCRIPCION oo o oo 0 SERVICIO w01 1 g pr oo
i 557107 APLICACION DE SELLANTES DE FOTOCURADO ODONTOLOGIA 3 31,400
2 957103 TOPICACION DE FLUOR EN GEL ODONTOLOGIA $ 35.800
3 957104 TOPICACION DE FLUOR EN SOLUCION ODONTOLOGIA $ 35.800
4 997105 APLICACION DE RESINA PREVENTIVA ODONTOLOGIA 518,700
5 957106 TOPICACION DE FLUGR EN BARNIZ ODONTOLOGIA $ 35,800
B 997301 DETARTRAJE SUPRAGINGIVAL ODONTOLOGIA % 145400
7 557002 CONTROL DE PLACA DENTAL ODONTOLOGIA $ 24.400
3 579401 INSERCION DE DISPOSITIVO URINARIO (VESICAL) PROCEDIMIENTO $ 45400

INSERCION DE DISPOSITIVO INTRAUTERINO
9 697101 ANTICONGEPTIVG Dt PROCEDIMIENTO $ 83.700
ASISTENCIA DEL PARTO CON O SIN EPISIORRAFIA O
10 735301 R rn PROCEDIMIENTO | $3292.900
13 861807 INSERCION DE ANTICONCEPTIVOS SUBDERMICOS PROCEDIMIENTO | § 143,500
12 896107 MONITOREO DE PRESION ARTERIAL SISTEMICA PROCEDIMIENTO $16.200
13 961501 INSERCION DE DISPOSITIVO EN URETRA PROCEDIMIENTO $ 45.400
" 590201 CONSULTA DE PRgnéiréA RXEZ BOR MEDICINA CONSULTA s 52.300
5 490908 CONSULTA DE PRIMEFEUN\ I;/FEEAZLPOR ODONTOLOGIA CONSULTA s 35.800
16 890205 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ENFERMERIA CONSULTA 76560
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR
17 890301 D TA e CONSULTA $52.300
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR
18 890303 Mo D e SEau CONSULTA $ 35.800
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR
19 890305 e are £ CONSULTA $16.200
50 £90208 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR PSICOLOGIA CONSULTA $38.000
TOMA NO GUIRURGICA DE MUESTRA O TEJIDO
21 892901 VAGINAL PARA ESTUDIO CITOLOGICO LABORATORIO $41.800
7 502211 HEMATOCRITO LABORATORIO $6.600
23 502213 HEMOGLOBINA LABORATORIO $ 13,500
24 902214 HEMOPARASITOS EXTENDIDO DE GOTA GRUESA [ABORATORIO $ 18.700
25 506133 TAMIZAJE ENFERMEDAD DE CHAGAS LABORATORIO $33.200
26 903815 COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD {ABORATORIO $ 36.700
COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD
27 903816 oD BALA DEN LABORATORIO $ 43.300
38 503818 COLESTEROL TOTAL CABORATORIO $ 44,500
- 03841 GLUCOSA EN SUERO UO%?;ES FLUIDO DIFERENTE A ABORATORIO s 21900
30 903844 GLUCOSA CURVA DE TOLERANCIA LABORATORIO 5 100,600
31 503868 TRIGLICERIDOS LABORATORIO $ 24,400
320 903895 CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDOS LABORATORIO $ 24.400
33 906915 PRUEBA NO TREPONEMICA MANUAL LABORATORIO 353200
34 906249 Virus de inmunodeficiencia Humana 1Y 2 ANTICUERPOS LABORATORIO $ 125.500
35 906317 Hepatitis B ANTIGENO DE SUPERFICIE [Ag HBS] LABORATORIO $157.500
36 907106 URCANALISIS LABORATORIO $33.200
HEMIOCLASIFICACION SISTEMA Rh [ANTIGENG Rh D]
37 911015 RO IS EMA RN LABORATORIO $ 46.300
GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD BETA
38 904508 CUALITATIVA [BHCG] PRUEBA DE EMBARAZO EN LABORATORIQ $70.700
ORINA O SUERQ +
Treponema pallidum ANTICUERPOS (PRUEBA
39 906039 TREPONEMICA) MANUAL O SEMIAUTOMATIZADA O LABORATORIO $ 144400
AUTOMATIZADA
30 906127 | Toxoplasma gondil ANTICUERPQS Ig G AUTOMATIZADO LABORATORIO 133,400
T 906128 | Toxoplasma gondii ANTICUERPOS 1g M AUTOMATIZADO LABORATORIO $ 133,400
2 506241 Rubeolz ANTICUERPOS 13 & AUTOMATIZADO LABORATORIO $ 120500
43 901235 UROCULTIVO (ANTIBIOGRAMA DE DISCO) [ ABORATORIO $95.700
ANTIGENO ESPECIFICO DE PROSTATA
44 206611 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO LABORATORIO $226.100
5 306207 DENGUE ANTICUERPOS IG G + [ ABORATORIO $ 62.000
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46 906208 DENGUE ANTICUERPOS IG M + LABORATORIO $ 62.000
47 990112 EDUCACION GRUBAL EN SALUD, POR HIGIENE ORAL EDUCACION $16.200
EDUCACION INDIVIDUAL EN SALUD, POR
48 990204 gy EDUCACION $16.200
o o012 EDUCACION INDIVIDUAL EN SALUD, POR HIGIENE AN s 24400
50 992501 INYECCION DE VITAMINA K PROCEDIMIENTO $ 7.800
51 993102 VACUNACION CONTRA TUBERCULOSIS [BCG] VACUNACION $7.800
52 993104 VACUNACION CONTRA Haerrophilus influenza fipo B VACUNACION $7.800
53 993106 VACUNAGION CONTRA NEUMOCOCO VACUNACION $7.800
VAGCUNACION COMBINADA CONTRA TETANOS ¥
54 993120 DIFTERA [Ta] VACUNACION $7.800
VACUNACION COMBINADA CONTRA
55 993122 DIFTERIA TETANOS Y TOS FERINA [DPT] VACUNACION $7.800
VACUNACION COMBINADA CONTRA Haemophitus
56 993123 influenza tipo b, DIFTERIA, TETANOS Y TOS FERINA VACUNACION $7.800
(TETRAVALENTE)
VACUNACION COMBINADA CONTRA DIFTERIA,
=7 893124 TETANOS, TOS FERINA y Hepatitis B (TETRAVALENTE) VACUNACION $7.800
VAGUNACION COMBINADA CONTRA DIFTERIA,
58 993125 TETANOS, TOS FERINA y POLIOMELITIS (IVP) VACUNACION $7.800
VACUNACION COMBINADA CONTRA Haemophilus
59 993130 influenza tipo b, DIFTERIA, TETANOS, TOS FERINA Y VACUNACION $7.800
Hepatitis B (PENTAVALENTE)
VACUNACION COMBINADA CONTRA Haemophilus
50 993131 influenza tipo b, DIFTERIA, TETANOS, TOS FERINA Y VACUNACION $7.800
POLIOMELITIS IVP (PENTAVALENTE)
51 993501 VACUNACION CONTRA POLIOMIELITIS (VOP O VP) VACUNACION $7.800
&2 393502 VAGUNACION CONTRA Hepatitis A VACUNAGION $7.800
&3 993503 VACUNACION CONTRA Hepatitis B VACUNACION $7.800
54 993504 VACUNACION CONTRA FIEBRE AMARILLA VACUNACION $7.800
65 993505 VACUNACION GONTRA RABIA VACUNACION $7.800
56 993506 VACUNACION CONTRA SARAMPION VACUNACION $7.800
67 993507 VACUNACION CONTRA PAROTIDITIS 50
68 593508 VACUNACION CONTRA RUBEOLA $0
59 993509 VAGUNACION CONTRA VARICELA VACUNACION $7.800
70 $93510 VACUNACION CONTRA INFLUENZA VACUNACION $7.800
71 3993512 VAGUNAGION CONTRA ROTAVIRUS VACUNACION $7.800
2 003513 VACUNACION CONTRA [\\l/g?_lt;s PAPILOMA HUMANG s 7800
VACUNACION COMBINADA CONTRA SARAMPION Y
73 993520 RUBEOLA [SR] DOBLE VIRAL) VACUNACION $7.800
” 03521 VACUNACION comigﬁg& CONTRA Hepatits A Y ACUNAGION s 7800
VACUNACION COMBINADA CONTRA SARAMPION,
75 993522 PAROTIDITIS Y RUBEOLA [SRP] (TRIPLE VIRAL) VACUNACION $7.800
76 95202 ADVINISTRACION VAGUNA SARS CoV 2 (COVID-19) VACUNACION $7.800
77 76501 EXTRAGCION DE DISPOSITIVO URETRAL PROCEDIMIENTO % 45.400
HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO
RECUENTO DE ERITROCITOS INDICES
78 502210 ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA RECUENTO DE LABORATORIO $ 36.300
PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA
ELECTRONICA E HISTOGRAMA) AUTOMATIZADO
EXODONCIA DE DIENTE PERMANENTE :
79 230101 o LAn ODONTOLOGIA $33.200
EXODONCIA DE DIENTE PERMANENTE
80 230102 e ODONTOLOGIA $ 40.600
81 230201 EXODONCIA DE DIENTE TEMPORAL UNIRRADICULAR ODONTOLOGIA $33.200
EXODONCIA DE DIENTE TEMPORAL
82 230202 \CIAA DE DIENTE TEN ODONTOLOGIA $ 40,600
83 232101 OBTURACION DENTAL CON AMALGAMA ODONTOLOGIA $36700
84 232102 | OBTURACGION DENTAL GON RESINA DE FOTOCURADO | ODONTOLOGIA $63.300
OBTURAGION DENTAL CON RESINA DE FOTOCURADO
85 23210201 S UPERE OIS ADICIONAL ODONTOLOGIA $ 31.400
86 532103 GBTURACION DENTAL CON IONOMERO DE VIDRIO ODONTOLOGIA % 46.700
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87 23210301 OBTURACION DENT;%E%*'N'EFOMERO DE VIDRIC ODONTOLOGIA $23.200
&8 535500 OBTURACION TEMPORAL POR DIENTE SOD GOONTOLOGIA $36.700
RECONSTRUCCION DE ANGULO INCISAL, CON
89 232401 RS D v O ODONTOLOGIA $ 160.300
RADIGGRAFIAS INTRADRALES PERIAPICALES
50 870450 i iaiveed ODONTOLOGIA $16.200
TERAPIA DE CONDUCTO RADICULAR EN DIENTE
91 237301 N i ODONTOLOGIA $ 122,500
TERAP 1A DE CONDUCTO RADICULAR EN DIENTE
92 237302 ittty ODONTOLOGIA $ 153.800
RECONSTRUGCION TERCIO INGISAL. CON RESINA DE
03 232402 IO CiS, ODONTOLOGIA $ 321.700
94 240300 ALISADO RADICULAR. CAMPO CERRADD 80D BOONTOLOGHA $ 755600
SUTURA DE LACERACICN DE ENGIA, MENOR DE TRES
95 243201 On DE ETICH PROCEDIMIENTO $ 24400
SUTURA DE LACERACION DE ENCIA. MAYVOR DE TRES
96 243202 O o ] PROCEDIMIENTO $ 24.400
97 88201 SUTURA SUPERF%@;ES&*ER'DA UNICA DE PROCEDIMIENTO $ 24.400
o 150100 DRENAJE DE COLEcglog (%5 PABELLONAURICULAR | procEBmMIENTO 5 88,700
REMOCION DE CUERPO EXTRANG EN TEJIDOS
99 274901 D PROCEDIMIENTO | $227.600
SUTURA O REPARACION DE LACERACION (HERIDA)
100 275101 EN LABIOS HASTA DE CINCG CENTIMETROS PROCEDIMIENTO $327.700
ESTOMATORRAFIA (SUTURA DE HERIDA EN MUGOSA
101 275201 ORAL) DT MENGS D NGO CENTMETROS PROCEDIMIENTO | $227.600
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN RECTO, VIA
102 483801 el Eellia) PROCEDIMIENTO | $227.600
103 575501 REEMPLAZO DE DISPOSITIVO URINARIO (VESICAL) PROCEDIMIENTO $ 45400
104 642100 FULGURACION O RE§Egg:§)N DE LESION EN PENE PROCEDIMIENTO $ 260.000
105 644100 SUTURA DE LACERACION O HERIDA EN PENE SOD PROCEDIMIENTO | § 407.400
106 758002 TAPONAMIENTO OBSTETRICO DE VAGINA PROCEDIMIENTO | $ 108,000
DRENAJE DE COLECCION OBSTETRICA (DE
107 759101 EPISIOTOMIA O EPISIORRAFIA) EN PERINE POR PROCEDIMIENTO | $227.600
INCISION
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN TEJIDOS
108 829910 e as A O EXTRANG BN T PROCEDIMIENTO | $407.400
DRENAJE DE COLECCION SUPERFICIAL DE PIEL O
109 861101 TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO POR INCISION O PROCEDIMIENTO $95.100
ASPIRACION
DRENAJE DE COLECGION PROFUNDA EN PIEL O
110 861102 TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO POR INCISION O PROCEDIMIENTO | $260.000
ASPIRACION
DRENAJE DE HEMATOMA SUBUNGUEAL POR
111 861103 OISO O e PROCEDIMIENTO $95.100
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANG EN PIEL G
112 861201 TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO DE AREA GENERAL PROCEDIMIENTO | $227.600
POR INCISION
EXTRAGGION DE CUERPO EXTRANO EN PIEL O
113 861202 TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO DE AREA ESPECIAL | PROCEDIMIENTO | $227.600
POR INCISION
EXTRACCION DE ANTICONCEPTIVOS SUBDERMICOS
114 861203 s Naaon $71.700
INFILTRACION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO
3 861401 HASTA DE CINCO LESIONES $229.100
INFILTRACION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO
116 861402 ENTRE CINCO A DIEZ LESIONES $229.100
INFILTRACION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO
17 861403 DE MAS DE DIEZ LESIONES $85.100
78 865701 ONICECTOMIA PROCEDIMIENTS 1§ 168.800
DESBRIDAMIENTO NO ESCISIONAL DE TEJIDO
119 862801 DESVITALIZADO HASTA DEL 5% DE SUPERFICIE $327.700
CORPORAL
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RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR
120 863101 CAUTERIZACION, FULGURACION O CRIOTERAPIA EN PROCEDIMIENTO $ 138.400
AREA GENERAL, HASTA SEIS LESIONES
RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR
121 863102 CAUTERIZACION, FULGURACION O CRIOTERAPIA EN $ 230.600
AREA GENERAL, MAS DE SEIS LESIONES
RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR
122 863103 CAUTERIZACION, FULGURACION O CRIOTERAPIA EN $ 76.700
AREA ESPECIAL, HASTA TRES LESIONES
RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR
123 863104 CAUTERIZACION, FULGURACION O CRIOTERAPIA EN $ 230.600
AREA ESPECIAL, ENTRE TRES A DIEZ LESIONES
RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR
124 863105 CAUTERIZACION, FULGURACION O CRIQOTERAPIA EN $ 230.600
AREA ESPECIAL, MAS DE DIEZ LESIONES
RESECCION DE TUMOR BENIGNG O MALIGNO DE
125 864101 PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEQ AREA $327.700
GENERAL HASTA TRES CENTIMETROS
RESECCION DE TUMOR BENIGNG O MALIGNO DE
126 864102 PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEQ AREA $ 407.400
GENERAL, ENTRE TRES A CINCO CENTIMETROS
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE
127 864103 PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO AREA $ 260.000
GENERAL, ENTRE CINCO A DIEZ CENTIMETROS
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE
128 864201 PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEQ DE AREA $ 260.000
ESPECIAL, HASTA UN CENTIMETRO
129 865101 SUTURA DE HERIDA UNICA, EN AREA GENERAL PROCEDIMIENTO § 24.400
130 865102 SUTURA DE HERIDA MULTIPLE, EN AREA GENERAL PROCEDIMIENTO $ 24.400
131 865201 SUTURA DE HERIDA UNICA DE CARA PROCEDIMIENTO $ 24400
SUTURA DE HERIDA UNICA DE CARA SIN
132 865202 COMPROMISO DE LABIOS O PARPADOS PROCEDIMIENTO $ 24.400
SUTURA DE HERIDA UNICA DE PLIEGUES DE
133 865203 FLEXION. GENITALES. MANOS Y PIES PROCEDIMIENTO $ 24.400
134 865204 SUTURA DE HERIDA MULTIPLE DE CARA PROCEDIMIENTO $ 24.400
SUTURA DE HERIDA MULTIPLE DE CARA SIN
135 865205 COMPROMISG DE LABIOS G PARPADOS PROCEDIMIENTO $ 24.400
126 865207 SUTURA DE HERIDA P(éggif\tpg)i CUERO CABELLUDO $ 25.700
137 868101 RESECCION SIMPLE DE CICATRIZ EN AREA GENERAL | PROCEDIMIENTO $ 260,000
138 868102 RESECCION SIMPLE DE CICATRIZ EN AREA ESPECIAL | PROCEDIMIENTO $ 260,000
RETIRO DE SUTURA EN PIEL O TEJIDO CELULAR
139 869400 SUBCUTANEG SOD PROCEDIMIENTO $ 31.600
CURACION DE LESION EN PIEL O TEJIDO CELULAR
140 869500 SUBCUTANEG SOD PROCEDIMIENTO $ 31.000
CONTROL DE EPISTAXIS, POR TAPONAMIENTO
141 210101 ANTERIOR VIA TRANSNASAL PROCEDIMIENTO $ 222,100
142 893812 REGISTRC DE OXIMETRIA CUTANEA PROCEDIMIENTO $ 52.300
143 895101 ELECTROCARDIOGRAMAS%EDRITMO ODESUPERFICIE | o CEpIMIENTO $71.700
144 897011 MONITORIA FETAL ANTEPARTO PROCEDIMIENTG $ 39.300
145 935000 INMOVILIZACION, PRESES%% Y CUIDADO DE HERIDA PROCEDIMIENTO $ 82,200
146 935100 APLICACION DE VENDAJE ENYESADO SOD PROCEDIMIENTO $ 82,260
APLICACION O CAMBIO DE YESO PARA
147 935301 INMOVILIZACION EN MIEMBRO SUPERIOR (EXCEPTO PROCEDIMIENTC $ 82.200
MANO)
APLICACION O CAMBIO DE YESO PARA
148 935302 INMOVILIZACION EN MANO PROCEDIMIENTC $153.800
APLICACION O CAMBIO DE YESO PARA
149 935304 INMOVILIZACION EN MIEMBRO INFERIOR (MUSLO, PROCEDIMIENTO $ 82.200
PIERNA O TOBILLQ)
150 35305 APLICACION O CAMBIO DE YESO EN PIE PROCEDIMIENTO $ 62,200
151 935400 APLICACION DE FERULA SOD PROCEDIMIENTO $ 82.200
152 935601 APLICACION DE VENDAJE DE PRESION PROCEDIMIENTO $82.200
153 935602 APLICACION DE VENDAJE DE PRESION MULTICAPA PROCEDIMIENTO $ 82 200
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APLICACION DE OTRO VENDAJE (NO COMPRESIVO)
154 935700 EN HERIDA SOD PROCEDIMIENTO $31.000
155 535901 APLICACION DE VENDAJE DE VELPEAU $82.200
WIEDICACION RESPIRATORIA ADMINISTRADA
156 839401 MEDIANTE NEBULIZACION (AEROSOLTERAPIA) §33.600
157 §39402 NEBULIZAGION PROCEDIMIENTO $21.900
158 950801 MEDICION DE AGUDEZA VISUAL PROGEDIMIENTO $ 28.400
159 960200 INSERCION DE VIA AEREA OROFARINGEA 80D § 183300
INSERCION DE TUBO ENDOTRAQUEAL CON TECNICA
160 960401 CoTRAa $ 183.300
i 561400 TAPONAMIENTO VAGINAL SOD PROCEDIMIENTO | $ 108.000
162 963300 [AVADO GASTRICO DE LIMPIEZA 50D PROCEDIMIENTO 44 500
163 963900 IRRIGACION O ENEMA TRANSANAL S0D PROCEDIMIENTO $ 36.700
164 965100 IRRIGACION ¥ 1 AVADO DEL 0J0 50D PROCEDIMIENTO $36.700
165 5965301 LAVADO E IRRIGACION DE OIDOS PROGEDIMIENTO $36.700
166 965301 IRRIGACION O CURAGION DE CONDUCTOS NASALES | PROGEDIMIENTO $36.700
LAVADO. IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN
167 965901 o e PROCEDIMIENTO $31.000
LAVADO, IRRIGACION ¥ CUIDADOS DE HERIDA EN
168 965002 o SmiADC PROCEDIMIENTO $31.000
SUSTITUCION DE ESCAYOLA O FERULA EN MIEMBRO
169 971100 PSR PROCEDIMIENTO $82.200
SUSTITUCION DE ESCAYOLA O FERULA EN MIEMBRO
170 971200 A oG PROCEDIMIENTO $ 82.200
7 973200 EXTRACCION DE TAPON NASAL SOD PROCEDIMIENTO $31.000
RETIRO DE SUTURAS DE CABEZA Y CUELLO (RETIRO
172 973800 DE FUNTO% 500 PROCEDIMIENTO $31.000
RETIRO DE SUTURAS DE TORAX (RETIRO DE
173 974300 PUNTO%) SO0 PROCEDIMIENTO $ 31.000
EXTRACCION DE DISPOSITIVO ANTICONCERTIVO
174 977100 N TRAUIERING (1) Sn PROCEDIMIENTO | $227.600
EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRANO DE
175 981100 DL A BE CHERE O EXTH PROCEDIMIENTO $ 88.700
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO DE LA NARIZ SIN
176 981201 ISR TR PROCEDIMIENTO $ 88.700
EXTRACCION DE CUERPO EXTRARO SUPERFICIAL DE
177 982101 AT N PROCEDIMIENTO $95.100
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO SUPERFIGIAL EN
178 982102 R R o PROCEDIMIENTO $95.100
EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRANO EN
179 982700 O AT EER TG oD PROCEDIMIENTO | $227.600
EXTRACCION SIN INGISION DE GUERPO EXTRANO EN
180 982900 VARG INEERIOR S e o PROCEDIMIENTO | §$227.600
181 534100 ADMINISTRACION DE ANTITOXINA TETANICA SOD PROCEDIMIENTO 7800
182 933701 ENTRENAMIENTO PRE. PERI Y POST PARTO 50D PROCEDIMIENTO $ 64.800
183 870001 RADIOGRAFIA DE CRANEO SIMPLE MAGENOLOGIA $ 108.000
184 870101 RADIOGRAFIA DE CARA (PERFILOGRAMA) MAGENOLOGIA $95.700
185 870102 RADIOGRAFIA DE ORBITAS IMAGENCLOGIA 3 95.700
185 870104 RADIOGRAFIA DE MALAR IMAGENOLOGIA $95.700
187 870105 RADIOGRAFIA DE ARCO CIGOMATICO IMAGENOLOGIA $110.600
128 870107 RADIOGRAFIA DE HUESOS NASALES IMAGENOLOGIA $95.700
189 £§70108 RADIOGRAFIA DE SENOS PARANASALES IMAGENOLOGIA 5 95.700
190 870112 RADIOGRAFIA DE MAXILAR SUPERIOR IMAGENOLOGIA $ 95700
191 870113 RADIOGRAFIA DE MAXILAR INFERIOR IMAGENOLOGIA $95.700
. a70131 RADICGRAFIA DE ART c[gl%ﬁﬂc]:lom TEMPOROMAXILAR MAGENOLOGIA 595,700
93 870601 RADIOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDGS BE CUELLO MAGENOLOGIA $110.800
194 £70602 RADIOGRAFIA DE CAVUM FARINGEO IMAGENOLOGIA $110.600
185 871010 RADIOGRAFIA DE COLUMNA CERVIGAL IMAGENOLOGIA $121.000
196 871019 RADIOGRAFIA DE COLUMNA UNION CERVICO IMAGENOLOGIA | § 121.000
197 871020 RADIOGRAFIA DE COLUMNA TORAGICA IMAGENOLOGIA $118.500
108 871030 RADIOGRAFIA DE COLUMNA DORSOLUMBAR IMAGENOLOGIA 3 118.500
159 571040 RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA IMAGENOLOGIA $ 147 400
200 571060 RADIOGRAFIA DE SACRO COCCIX IMAGENOLOGIA 5 115.000
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201 871060 RADIOGRAFIA DE COLUNMNA VERTEBRAL TOTAL IMAGENOLOGIA $ 199,200
203 871670 RADIOGRAFIA DINAMICA DE COLUMNA VERTEBRAL IMAGENOLOGIA $ 54300
203 871091 RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES SACROILIAGAS IMAGENOLOGIA $81.200
204 871111 RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL IMAGENOLOGIA $ 105.100
205 §71112 RADIOGRAFIA DE ESTERNON IMAGENOLOGIA $ 94.600

RADIOGRAFIA DE TORAX (PA. O AP. Y LATERAL,
206 871121 DU LATERAL OSLIGUA O LATERAL IMAGENOLOGIA $105.100
RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES
207 871129 O o M aes IMAGENOLOGIA $94.600
208 872002 RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE TAGENOLOGIA $122.500
RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE CON
209 872011 PROYECCIONES ADICIONALES (SERIE DE ABDOMEN IMAGENOLOGIA $ 162,300
AGUDO)
RADIOGRAFIA DE HUESOS LARGOS SERIE
210 873002 COMPLETA (ESQUELETO AXIAL Y APENDICULAR) IMAGENOLOGIA $332.700
RADIOGRAFIA PARA DETEGTAR EDAD OGEA
211 873004 ARPOGRAMA] IMAGENOLOGIA $73.700
513 873111 RADIOGRAEIA DE OMOPLATO IMAGENOLOGIA $55.700
513 873112 RADIOGRAFIA DE CLAVICULA IMAGENOLOGIA $73.700
214 873121 RADIOGRAFIA DE HUMERO IMAGENOLOGIA, $95.700
215 873122 RADIOGRAFIA DE ANTEBRAZO IMAGENOLOGIA $73.700
RADIOGRAFIAS COMPARATIVAS DE EXTREMIDADES
216 873123 R s IMAGENOLOGIA $43.300
RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES ACROMIO
217 873202 VI CULARES co AT A IMAGENOLOGIA $ 43.300
578 873204 RADIOGRAFIA DE HOMBRO MAGENOLOGIA $55.700
219 873205 RADIOGRAFIA DE CODO IMAGENOLOGIA $73.700
220 73206 RADIOGRAFIA DE PUNG O MUNECA IMAGENOLOGIA $ 73.700
221 873210 RADIOGRAFIA DE MANO IMAGENOLOGIA $73.700
RADIOGRAFIA PARA MEDICION DE MIEMBROS
222 873302 INFERIORES [ESTUDIO DE FARILL U OSTEOMETRIA] IMAGENOLOGIA $95.100
5% 573312 RADIOGRAEIA DE FEMUR (AP, LATERAL) IMAGENOLOGIA $ 95700
224 73313 RADIOGRAFIA DE PIERNA (AP, LATERAL) IMAGENOLOGIA $95.700
225 573333 RADIOGRAFIA DE PIE (AP, LATERAL ¥ OBLIGUAY IMAGENOLOGIA $ 73,700
226 873335 RADIOGRAFIA DE CALCANEO (AXIAL Y LATERAL) IMAGENGLOGIA $73.700
RADIOGRAFIA DE CADERA O ARTIGULACION COXO-
207 873411 FEORAL b LATERAL IMAGENOLOGIA $ 81.200
228 873412 RADIOGRAFIA DE CADERA COMPARATIVA IMAGENOLOGIA $43.300
229 873420 RADIOGRAFIA DE RODILLA (AP, LATERAL) IMAGENOLOGIA $95.700
RADIOGRAEIA DE RODILLAS COMPARATIVAS
230 873422 POSICION VERTICAL (UNICAMENTE VISTA IMAGENOLOGIA $ 43.300
ANTEROPOSTERIOR)
RADIOGRAFIA DE TOBILLO (AP, LATERAL Y
231 873431 ROTAGION INTEINA) IMAGENOLOGIA $73.700
232 873443 RADIOGRAFIAS Co"f&égg‘é’;g DE EXTREMIDADES IMAGENOLOGIA $ 43,300
733 870003 RADIOGRAFIA DE BASE DE CEANEO IMAGENOLOGIA $150.900
RADIOGRAFIA GOMPARATIVA DE PIES CON APOYO
234 873303 ey L ATeRAL) IMAGENOLOGIA $95.100
735 873340 RADIOGRAFIA DE MIEMBRO INFERIOR [AP. LATERAL) IMAGENGLOGIA $95.700
CUIDADO {MANEJO) INTRAHOSPITALARIO POR
236 890601 O AT OSE CONSULTA $65.700
257 590701 CONSULTA DE URGENCIAS POR MEDICINA GENERAL CONSULTA 5 86.100
o368 590703 CONSULTA DE URGENCIAS POR ODONTOLOGIA CONSULTA s 35.900
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO FOR
239 890308 s CONSULTA $ 35.6800
BACILOSCOPIA COLORACION ACIDO ALCOHOL-
240 901101 RESISTENTE [ZIEHL NEELSEN] LABORATORIO $ 23.200
241 S011Q06 COLORACION GIEMSA Y LECTURA LABORATORIO $ 51.3C0
a2 001107 COLORACION GRAM Y LECTURA PARA CUALQUIER ABORATORID 5 18.700
543 507304 | EXAMEN DIRECTO FRESCO DE CUALQUIER MUESTRA LABORATORIO $77.700
244 901305 EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS (KOH) LABORATORIO $21.000
HEMOGRAMA I (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO
245 902208 RECUENTO DE ERITROGITOS INDICES LABORATORIO $36.300
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ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA RECUENTO DE
PLAQUETAS E INDICES PLAQUETARIOS)
SEMIAUTOMATIZADO
245 502220 RECUENTO DE PLAGUETAS AUTOMATIZABO LABORATORIO $14.800
247 302221 RECUENTO DE PLAQUETAS MANUAL 74,800
SANGRE OCULTA [MATERIA FECAL] DETERMINACION
248 907008 DE HEMOGLOBINA HUMANA ESPECIFICA POR EIA + LABORATORIO $10.800
249 303028 MICROALBUMINURIA SEMIAUTOMATIZADA LABORATORIO §86506
HEMOGLOBINA GLICOSILADA MANUAL O
250 903427 BINA BUCOSILADA L ABORATORIO $80.200
751 903801 ACIDO URICO EN SUERO U OTROS FLUIDOS LABORATORIO $ 24.400
552 503800 BILIRRUBINAS TOTAL Y DIRECTA LABORATORIO $15.200
COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD [LDL]
253 903817 e oEN LABORATORIO $ 43.300
354 303842 GLUCOSA PREY POST CARGA DE GLUGOSA CABORATORIO 555200
255 903843 GLUCOSA PRE Y POST PRANDIAL LABORATORIO $ 55,200
256 903845 GLUCOSA/TEST O’ SULLIVAN LABORATORIO $ 55.200
257 903856 NITROGENO UREICO LABORATORIO $17.500
TRANGAMINAGA GLUTAMICO-PIRUVICA IALANING ,
268 903866 NG TANSEE AASA LABORATORIO $ 38.000
TRANSAMINASA GLUTAMICO OXALAGETICA _
259 903867 AT AMIND TaANe oy LABORATORIO $ 38.000
350 903869 UREA EN SANGRE U OTROS FLUIDOS LABORATORIO $79.360
251 903883 GLUCGSA SEMIAUTOMATIZADA [GLUCOMETRIA] LABORATORIO $721.900
263 907003 COPROLOGICO POR CONCENTRACION [ABORATORIO §51.560
263 907005 FROTIS RECTAL (IDENTIFICACION DE TROFOZOITOS) EABORATORIO $33.200
OXIUROS IDENTIFIGAGION PERIANAL [CINTA
264 907007 ADLESIA O PALE LA DE G LABORATORIO $ 17.500
265 506340 SARS COV 2 (COVID-19) ANTIGEND [ABORATORIO 50
266 503425 HEMOGLOBINA GLICOSILADA AUTOMATIZADA LABORATORIO $ 80200
267 503805 AMILASA EN SUERO U OTROS FLUIDOS LABORATORIO $ 28.400
o 03026 WICROALBUMINURIA AUTOMATIZADA EN ORINA A BORATORID  66.200
354 303847 LIPASA [ABORATORIO § 55800
ERTROSEDIMENTACION [VELOCIDAD
270 902204 EDMENAGION St OB e LABORATORIO $8.400
7 80330 MYCOBACTERIUM TUBERCULOSIS CULTIVO % CABORATORIO § 105100
272 906243 Rubeola ANTICUERPOS Ig M AUTOMATIZADO LABORATORIO $ 126.400
273 904902 HORMONA ESTIMULANTE DEL TIROIDES [TSH] $115.000
oo 550101 EDUCACION GRUPAL EN SALUD, POR MEDICINA COUCACION s 15,200
575 990103 T EDUCACION GRUPAL EN SALUD. POR ODONTOLOGIA EDUCACION $ 16.200
276 990104 EDUCACION GRUPAL EN SALUD. POR ENFERMERIA EDUCACION $ 15.200
e 550201 EDUCACION INCIVIDUAL EN SALUD, POR HEDICINA EDUCACION 5 16,200
EDUCACION INDIVIDUAL EN SALUD. POR
278 990203 DNDOIVIDUALEN EDUCACION $24.400
EDUCACION INDIVIDUAL EN SALUD, POR AGENTE
279 950211 DUAL EN SA EDUCACION $24.400
EDUCACION INDIVIDUAL EN SALUD, BOR EQUIFG
280 920213 TR EN SALUD EDUCACION $16.200
281 533105 ADMINISTRACION DE TOXOIDE DIFTERICO VACUNAGION §7.860
282 993107 ADMINISTRACION DE TOXOIDE BE TETANOS VACUNACION $7.800
VACUNACION COMBINADA CONTRA
283 99912201 | DIFTERIATETANOS Y TOS FERINA ACELULAR [TDAP] VACUNACION $7.800
SALA DE OBSERVACION (URGENCIAS) DE _
284 SDSBO’  OBSERVACION (URGEN SALAS $ 98.500
85 900502 DERECHOS DE SALA DE PARTO COMPLEJIDAD BAJA SALAS $ 740.600
286 5D%002 SALA DE CURACIONES SALAS §31.000
287 5DS003 SALA DE PEQUENA CIRUGIA (SUTURAS) SALAS $71.700
288 5DS004 DERECHOS DE SALA DE YESOS SALAS $ 101,000
BACILOSCOPIA COLORAGION AGIDO ALGOHOL
289 501111 RESISTENTE [ZIELH-NEELSEN] LECTURA SERIADA $ 69.500
TRES MUESTRAS
250 507002 COPROLOGICO $14.400
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291 965202 CURACION DE 0IDO $ 36.700
EDUCACION GRUPAL EN SALUD, POR AGENTE
292 990111 s $ 28.400
293 990106 EDUCACION GRUPAL EN SALUD, POR PSICOLOGIA $ 35.800
254 990206 EDUCACION INDIVIDUAL EN SALUD, POR PSICOLOGIA $ 35.800
295 231303 EXODONCIA DE DIENTE INCLUIDO $ 40,600
295 230103 EXODONCIA DE DIENTES PERMANENTES $33.200
297 530303 EXODONCIA DE DIENTES TEMPORALES $18.700
298 57700 EXTRACCION DE TAPON INTRAUTERING SOD $31.000
EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPQ EXTRANO EN
299 982600 . MARO SOD _ $ 407.400
200 82800 EXTRACCION SIN INCISFEI%NSEC))ED CUERPO EXTRANO EN 5 327700
EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRARO
301 981300 INTRALUMINAL DE LA FARINGE SOD ___ $227.600
EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRANO
302 961400 INTRALUMINAL DE LA LARINGE SOD $31.000
EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRANG NO
303 962200 INTRALUMINAL EN CUELLO O CABEZA SOD $31.000
304 503840 GLUCOSA EN ORINA $14.800
INSERCION DE OTRO TUBO O SONDA NASO-
305 960700 GASTRICA (INTUBACION PARA DECOMPRESION) SOD $ 31.000
306 96300 MASAJE CARDIACO A TORAX CERRADO SOD $183.300
OTRA VAGUNACION DEL PROGRAMA AMPLIADO DE
307 995201 N2 AT $7.800
REMOGION MANUAL DE PLACENTA RETENIDA O
308 754101 REVISION UTERINA, SIN ATENCION DEL PARTO $227.600
SUTURA DE HERIDA MULTIPLE DE PLIEGUES DE
309 865206 FLEXION. GENITALES, MANOS Y PIES $24.400
310 543203 SUTURA DE LACERACION DE ENCIA $ 24400
11 275203 SUTURA DE LACERACEB%l\é 25 OTRA PARTE DE LA s 24,400
312 575104 SUTURA DE LACERACION EN LABIOS $ 54,400
313 881431 ECOGRAFIA OBSTETRIGA TRANSABDOMINAL PROCEDIMIENTO | & 115.000
314 237103 PULPECTOMIA ODONTOLOGIA $ 192,500
315 797100 REDUCCION CERRAD’;%E LUXACION EN HOMBRO PROCEDIMIENTO | §327.700
316 265002 RESECCION DE MUCOCELE DE GLANDULA SALIVAL PROCEDIMIENTO | § 327,700
317 906209 DENG%E ANTICUERPOS TOTALES + LABORATORIO $ 62.000
INTERNACION ADULTOS COMPLEJIDAD BAJA
- 318 129801 HABITACION INDIVIDUAL (INCLUYE AISLAMIENTO) INTERNACION $284.500
INTERNACION ADULTOS COMPLE.IDAD BAJA
319 129B02 L oo COMPLE. INTERNACION $ 267.400
INTERNACION PEDIATRIGA COMPLEJIDAD BAJA
320 | 130801 HABITACION INDIVIDUAL (INCLUYE AISLAMIENTO) | 'NTERNACION $ 284.800
INTERNACION PEDIATRICA COMPLEJIDAD BAJA
321 130802 N PEDIATRICA COMFILE INTERNACION $199.200
357 003438 TROPONINA T CUALITATIVA = [ABORATORIO $ 121,500
323 903437 TROPONINA | CUANTITATIVA LABORATORIO $ 121,500
324 906029 LEPTOSPIRA ANTICUERPOS I1G G ¥ LABORATORIO $59.100
325 506030 LEPTOSPIRA ANTICUERPOS |G M+ LABORATORIO $59.100
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Por medio de la cual se establecen ias tarifas

RE

SOLUCION No 112

Diciembre 28 de 2024
para la prestacién de servicios de transporte en ambulancia de

la ESE Hospital San Rafael Pueblo Rice Risaralda.

CODIGO e REMISION VALOR
80170101 | TAB EN AMBULANCIA SANTA CECILIA-PEREIRA - 1533400
80170102 | TAB EN AMBULANCIA PUEBLO RICO-MANIZALES 1,747 600
50170102 | TAB EN AMBULANCIA SANTA CECILIA-PUEBLO RICO 414,800
50170105 | TAB EN AMBULANCIA PUEBLO RICC-VITERBC - 553,100
80170105 | TAB EN AMBULANCIAPUERLO RICO-ARMENIA. - 1521500
'601TO10B | TAB EN AMBULANCIA PUEBLO RICO:GALARCA 1,650,000
60170109 | TAB EN AMBULANCIA PUEBLO RICO-APIA 338,300,
60170110 | TAB EN AMBULANCIA PUEBLORICO-BELEN DE UMBRIA  ° 578,800
80170111 -| TAB EN AMBULANCIA PUEBLO:RICO-LA VIRGINIA ~ 754,200
80170112 | TAB ENAMBULANCIA PUEBLO RICO-PEREIRA | 1,131,200
50170113 | TAB EN AMBULANCIA PUEBLO RICO-SANTA CECILIA 494,800
801T0114 TAB EN AMBULANCIA PUEBEOQ RICO:CARTAGO - 1,043,400
50170118 | TAB EN AMBULANCIA PUEBLO RICO-PALMIRA 3,041,800 |
80170117 | TAB EN AMBULANCIA PUEBLO RICO-SANTIAGO DE CALL - 3,283.000°
80170124 |TAB'EN AMBULANCIA PUEBLO RICO-TULUA - 2,164,800
601T0125 | TAB EN AMBULANCIA PUEBLO RICO-VILLA CLARETH 402,300 ]
50170128 | TAB EN AMBULANCIA VILLA CLARETH -PUEBLO RICO 402,300
501T0135 | TAB EN AMBULANCIA PUEBLO RICO-BAGUE 2614400
80170137 | TAB EN AMBULANCHA PUEBLO RICO-RIO NEGRO 3,657,500
50170138 | TAB EN'AMBULANCIA.PUEBLO RICO-MEDELLIN 3,770,800
50170138 | TAB EN AMBULANCIA PUEBLO RICO-DOS.QUEBRADAS 1,181,600
60170140 | TAB EN AMBULANCIA PUEBLORICC-SANTARE DE BOGOTA 5455000
60170141 | TAB EN AMBULANCIA PEREIRA-PUEBLQ RICO 1,137,200
80170142 | TAB EN AMBULANCIA PUEBLO RICO-RIO SUCIO 1,727,800
80170143 | TAB EN AMBULANCIA PUEBLO RICO-CHINCHINA 1:800,500
80170145 | TAB EN AMBULANCIA PUEBLO RICO-TADO 1,163,910
50170146 | TAB EN AMBULANCIA PUEBLO RICO-QUIBDO .- 1,084.958
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GRUPO 4 E.S.E SAN PEDRO Y SAN PABLO LA VIRGINIA:

vig, 16 may 2025 2 las 1838, NATHALIA PEREZ ARIAS {<nathalia perezd 317 & corres palicia gov.cg ») escribicn

DIOS v Patrta buenas tardes

Actualmente {a Regional de Aseguramientc en Salud N°3, se encuentra realizando el estudio previo, tendiente a determinar [as
condiciones del mercado para la vigenda 2025, con el fin de establecer la conveniencia y oporunidad para “LA PRESTACION
DE SERVICIOS DE SALUD AMBULATORIQ, HOSPITALARIOS Y URGENCIAS, EN EL PRIMER NIVEL O SEGUNDA NIVEL
DE CONPLEJMDAD ENM EL MUNICIPIO LA VIRGINIA RISARALDA PERTENECIENTE A (LA REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD N3,

La cotizacién enviada por parte de ustedes, servira de base para la eleboracion det estudic de mercado, dicha cotizacién no
constituye en st misma una oferfa ¥ consecuentemente no obliga 2 Izs paries.

Es de anotar, gue la cofizacion fue montada en el aplicativo SECOP || mediante proceso SIP PN RASES N3 (82 2025, en
donde la fecha para la presentacion de la misma se requiere con plazo maximo e} dia de Martes 20 de Mayo 2 las 13:00
horas.

La respuesta a este corres debe ser enviada en los formates anexos (PDF FIRMADO, EXCEL DILIGENCIADD sin modificar los
ITEMS a los comecs  elecironicos. daris resel-Hnoics ooy oo nathaila perezd 31 7 @corren nolicia ooy ca;
argeli diazd@icorres policla gov.co

NOTA: Para el diligenciamiento de la cotizacion, se informa que NO debe modificar 1z informacion alli consignada, en
caso de realizar 2lgin tipo de observacion (modificacion de items, descripeidn yio inclusion de algin servicio) debera
manifestario mediante documento escrito firmado por sf representante legal,

Quedo atenta, gracias.

Atentamente.

Patrullers NATHALIA PEREZ ARIAS
Supervisora de contrato

From: MARLY YISED RODAS OCAMPO <mercadeol.spysp@gmail.coms>
Sent: Tuesday, May 27, 2025 3:35:57 P

To: NATHALLA PEREZ ARIAS <nathalia.perezd317 @correc.policia.gov.co>
Subject: Re: Solicitud cotizacidn SECOP U

Buenas Tardes
Adiunto envio 1o solicitado.
Cordialmente;

MARLY YISED RODAS OCAMPO
Coordinadora Mercadeo, Siau y Call Center

ESE Hospital San Pedro y San Pablo Nit: 881 .401.643-1
Calle 13 N® 11-49 Bamio Balsillas Teléfono: 3682014 Ext 130
Email: mercadeo! spysp@omailcom

Sitic Web: hitp/Avwww ese-lavirginia-risaralda gov cof
Colombia — Risaralda — La Virginia
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TARIFAS OFERTADAS POR E.S.E SAN PEDRO Y SAN PABLO LA VIRGINIA

iTEM o sERVIGIO oo oo L cups | TARIEA SOAT.
7 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN ANESTESIOLOGIA 890226 | §75.435
2 CONSULTA DE PRIVERA VEZ POR ESPECIALISTA EN DERMATOLOGIA 890242 | §75435
3 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA GENERAL_ 890235 | § 75435
4 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN GASTROENTEROLOGIA | 850246 | $ 75.435
5 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN CARDIOLOGIA 890228 | §75.435
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN GINECOLOGIA Y
6 L RoREee 890250 | 75435
7 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN MEDICINA INTERNA g90266 | 575435
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN ORTOPEDIA ¥
8 VEZ POR ESPECH 890280 | 75435
3 | CONSULTA DE PRIMERA VEZ FOR ESPECIALISTA EN OTORRINOLARINGOLOGIA | 890282 3 75.435
10 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN PEDIATRIA 890283 | $75435
11 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN UROLOGIA 590294 | §75435
12 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN PSIQUIATRIA 890284 $75.435
CONSULTA DE GONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN
13 Rt 890326 | 75435
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN
14 S ERMATOL G | s $ 75.435
15 | CONSULTA DECONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN CIRUGR | go0ua s 7549
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN
16 GASTROENTEROLOGIA 890346 $75.435
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN
7 GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA 890350 $75.435
5| CONSULTA DE CONTROL O DE SEG&%ETJ;O POR ESPECIALISTA ENMEDICINA | oo 575,435
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN
19 ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA 890380 $75.435
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN
20 OTORRINOLARINGOLOGIA 890382 $75.435
21| CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN PEDIATRIA | 890363 $ 75435
22| CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN UROLOGIA | 890394 | § 75435
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN
23 o SEGUIMIE 890384 |  $75.435
72 CONSULTA POR PRIVIERA VEZ TERAPIA RESPIRATORIA 530212 % 33.501
25 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR PSICOLOGIA 390305 $ 35696
26 CONSULTA DE PRIMERA POR PSICOLOGIA 890208 $ 35.606
57 PSICOTERAPIA INDIVIDUAL POR PSICOLOGIA 943102 $32.230
78 PSICOTERAPIA DE PAREJA POR PSICOLOGIA 944002 3 42742
29 PSICOTERAPIA DE GRUPO POR PSICOLOGIA 9442071 $42.742
30 PSICOTERAPIA FAMILIAR POR PSICOLOGIA 944102 $93.918
31 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR NUTRICION Y DIETETICA 890206 $37.891
32 CONSULTA DE PRIVERA VEZ POR TRABAJO SOCIAL 890200 | $27.032
33 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR TRABAJO SOCIAL 890300 $27.032
7 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR NUTRICION Y DIETETICA | 890306 $37.891
5 CONSULTA DE CONTROL O SEGUIMIENTO POR FONOAUDIOLOGIA 590310 $33.501
% CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR FONGAUDIOLOGIA 890210 $33.501
37 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR EQUIPO INTERDISCIPLINARIO 950215 |5 151.909
38 ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA, POR TRABAJO SOCIAL 890109 | $61572
35 TERAPIA DE LENGUAJE” SESION 337000 $33.501
40 | TERAPIA FONOAUDIOLOGICA PARA PROBLEMAS EVOLUTIVOS Y ADQUIRIDOS | ga7ro; 5 35,501
DEL LENGUAJE ORAL Y ESCRITO :
7 TERAPIA FISICA INTEGRAL 537001 5 33 807
e, ASISTENCIA INTRAHOSPITALARIA POR TERAPIA EISICA 550611 $33.50%
13 TERAPIA RESPIRATORIA INTEGRAL 39403 $33.501
Y, CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR MEDICINA GENERAL 890201 $52.100
75 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR MEDICINA GENERAL 850301 $52.100
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ESTUDIO DE COLORACION BASICA EN CITOLOGIA VAGINAL TUMORAL O
6 e CTONAL 898001 $41.818
%7 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ENFERMERIA £90205 $16.173
TOMA NO QUIRURGICA DE MUESTRA O TEJIDO VAGINAL PARA ESTUDIO
48 AL 892901 $41.818
49 EDUCACION INDIVIDUAL EN SALUD, POR ENEERMERIA 590204 $16.173
50 FLECTROCARDIOGRAMA DE RITMO O DE SUPERFIGIE SOD 895100 $71.507
51 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ENFERMERIA 890305 $16.173
52 RESECCION O ABLACION DE LESION EN ESCROTO 613103 840,061
53 BIOPSIA DE PENE SOD 641100 340,061
54 CIRCUNGISION 50D 640000 | 1.465.833
55 | CISTOLITOTOMIA O EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN VEJIGA VIA ABIERTA | 592201 | 3.170.562
56 DILATACION DE MEATO URETERAL 560001 | 3.886 324
57 CISTOSCOPIA TRANSURETRAL 573201 | 1465833
55 CISTOSTOMIA VIA ABIERTA 571210 | 2.080.746
59 CISTOSTOMIA VIA PERCUTANEA 571220 | 2.080.746
B0 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN URDLOGIA 850264 75.435
61 ESPERMATOCELECTOMIA O RESECCION QUISTE DEL EPIDIDIMO SOD 632100 | 2.376.131
REPARACION O ESCISION DE HIDROGELE [HIDROCELECTOMIA] DE TUNICA
62 VACALTS SE)D ] 512100 | 2.376.131
53 HIDROCELECTOMIA DE CORDON ESPERMATICO VIA INGUINAL 531301 | 2376131
54 DRENAJE DE LIOUIDO [HIDROCELECTOMIA] DE CORDON ESPERMATICO 531302 | 2376131
65 ORQUIECTOMIA CON EPIDIDIDECTOMIA (RADICAL) 623001 | 2.576.131
56 RESECCION DE TESTICULO [ORQUIECTOMIA] 523002 | 2376131
67 PLASTIA DE FRENILLO PENEAL 644920 840,061
58 ADENOMECTOMIA O PROSTATECTOMIA TRANSVESICAL 502002 | 3641190
ADENOMECTOMIA O PROSTATECTOMIA RETROPUBICA O
6° TRANSVESICOCAPSULAR 602003 [  3.841.190
70 ADENOMECTOMIA POR ABLACION DE PROSTATA 502005 | 3.886.304
RESECCCION O ENUCLEACION TRANSURETRAL DE ADENOMA DE PROSTATA

7 [RTUP] O ADENOMECTOMIA 602001 | 3.886.324
72 RESECCION DE CUELLO VESICAL TRANSVESIGAL 576060 | 3541190
73 RESECCION TRANSURETRAL (ENDOSCOPICA) DE GUELLO VESIGAL 576061 | 3.541.190
74 SUSPENSION URETRO VESICAL RETROPUBICA 595101 | 3.641.190
75 CISTOPEXIA (SUSPENSION VESICAL) 578901 | 2.080.746
76 VARICOCELECTOMIA CON LIGADURA ALTA DE VENA ESPERMATICA 531010 | 2.376.131
77 VARICOCELECTOMIA CON PRESERVACION DE ARTERIA 531011 | 2.376.131
78 VASECTOMIA SOD 637300 | 1.063.477
79 ECOCARDIOGRAMA TRANSTORACICO 881202 | 5895168
&0 MONITOREO AMBULATORIO DE PRESION ARTERIAL SISTEMICA 895004 | $690.579
81 HOLTER CARDIACO DE 24 HORAS 895001 | $690.679
82 PRUEBA DE ESFUERZO CARDIOVASCULAR 894102 | $420.955
83 ECOCARDIOGRAMA TRANSTORACICO TRIDIMENSIONAL 881204 | 5596124
34 ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA (Con o $in biopsia) 241302 | § 1.465.833
85 COLONOSCOPIA TOTAL (NG INGLUYE SEDACION) 352301 | $3.170.562
86 RADIOGRAFIA DE CRANEO SIMPLE 570001 | 107.665
57 RADIOGRAFIA DE BASE DE CRANEO 870003 | § 150.407
88 RADIOGRAFIA DE SILLA TURCA 870004 $ 95.304
89 RADIOGRAFIA DE CARA (PERFILOGRAMA) 870101 $ 95.304
50 RADIOGRAFIA DE ORBITAS §70102 595304
91 RADIOGRAFIA DE AGUJEROS OPTICOS 870103 $95.304
92 RADIOGRAFIA DE MALAR 870104 $ 95.304
93 RADIOGRAFIA DE ARCO CIGOMATICO 870105 | §110.206
94 RADIOGRAFIA DE HUESOS NASALES 570107 $ 95.304
95 RADIOGRAFIA DE SENOS PARANASALES 870108 $ 95304
96 RADIOGRAFIA DE MAXILAR SUPERIOR 870112 395304
97 RADIOGRAFIA DE MAXILAR INFERIOR 870113 $ 95.304
98 RADIOGRAFIA DE ARTICULAGION TEMPOROMAXILAR [ATM] 870131 $ 95304
99 RADIOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE CUELLO 870601 | §110.206
100 RADIOGRAFIA DE CAVUM FARINGEO 870602 | § 110206
101 RADIOGRAFIA DE COLUMNA CERVICAL 871010 | $120.718
702 RADIGGRAFIA DE COLUMNA UNION CERVICO DORGAL 871019 | $120.718
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103 RADIOGRAFIA DE COLUMNA DORSAL O TORACICA 871020 | 5118177
104 RADIOGRAFIA DE COLUMNA DORSOLUMBAR 571030 | S 118.177
105 RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA 871040 | 5 146.941
106 RADIOGRAFIA DE SACRO COCCIX 871050 | $114.711
107 RADIOGRAFIA DE COLUMNA VERTEBRAL TOTAL 871060 | §198.579
108 RADIOGRAFIA DINAMICAIDE COLUMNA VERTEBRAL 871070 § 54.063
109 RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES SACEOILIACAS 871091 5 80.864
110 RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL §71111 $104.777
111 RADIOGRAEIA DE ESTERNON 871112 S 94264
RADIOGRAFIA DE TORAX (P.A. O A.P. Y LATERAL, DECUBITO LATERAL, OBLICUAS
112 ( & DATERAL CON BARIO: 871121 $104.777
113 RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES ESTERNOCLAVICULARES 571129 504.264
114 RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE 872002 | § 122105
RADIOGEAFIA DE ABDOMEN SIMPLE CON PROYECCIONES ADICIONALES (SERIE
115 OE ABDOMEN AGUDO) 872011 $ 161.844
RADIOGRAFIA DE HUESOS LARGOS SERIE COMPLETA (ESQUELETO AXIAL ¥
116 APeNDICULAR) 873002 | §331.658
117 RADIOGRAFIA PARA DETECTAR EDAD OSEA [CARPOGRANA] 873004 573471
118 RADIOGRAFIA DE OMOPLATO 873111 $ 95.304
119 RADIOGRAFIA DE CLAVICULA 873112 $73.471
120 ) RADIOGRAFIA DE HUMERG 573191 $95 304
121 RADIOGRAFIA DE ANTEBRAZO 873122 $73.471
122 RADIGGRAFIAS COMPARATIVAS DE EXTREMIDADES SUPERIORES 873123 $ 43.089
123 RADIOGRAFIAS COMPARATIVAS DE EXTREMIDADES INFERIORES 873443 $ 43.089
124 | RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES ACROMIO CLAVICULARES COMPARATIVAS | 873202 575471
125 RADIOGRAFIA DE HOMBRO §73204 595304
126 RADIOGRAFIA DE CODO §73205 $73.471
127 RADIOGRAFIA DE MUNECA §73206 $73.471
128 RADIOGRAFIA DE DEDOS EN MANO £§73210 $73.471
128 RADIOGRAFIA DE MANO 873210 5 73 471
RADIOGRAFIA PARA MEDICION DE MIEMBROS INFERIORES [ESTUDIO DE FARILL
130 ’ O oS TEOMETRA 873302 $04.842
RADIOGRAFIA PANORAMICA DE MIEMBROS INFERIORES (GONIOMETRIA U
131 ORTOGRAMA), EN FORMATO 14" X 17" (NINC()S) 873306 | $153.873
132 RADIOGRAFIA DE FEMUR (AP, LATERAL 873313 $95.304
133 RADIOGRAFIA DE BRAZO 573313 5 95.304
134 RADIOGRAFIA DE PIERNA (AP, LATERAL) §73313 5 95.304
135 RADIOGRAFIA DE ANTEVERSION TIBIAL 873314 5 05.304
136 RADIOGRAFIA DE PIE (AP, LATERAL Y OBLICUA) 873333 $73.471
137 RADIOGRAFIA DE CALGANEO (AXIAL Y LATERAL) 873335 $73.471
38 RADIOGRAFIA DE MIEMBRO INFERIOR (AP, LATERAL) 873340 573471
739 RADIOGRAFIA DE CADERA O ARTICULAGION COXO-FEMORAL (AP, LATERAL) | 873411 $ 73.471
140 RADIOGRAEIA DE PELVIS 873411 $ 80.864
121 RADIOGRAFIA DE CADERA COMPARATIVA 73412 5 80.864
142 ‘ RADIOGRAFIA DE RODILLA (AP. LATERAL) 873420 595304
RADIOGRAFIA DE RODILLAS COMPARATIVAS POSICION VERTICAL (UNICAMENTE
143 VISTA ANTEROPOSTERIOR) ( B73422 |  $95304
144 RADIOGRAFIA TANGENCIAL O AXIAL DE ROTULA 873423 | 5 110.208
145 RADIOGRAFIA TANGENCIAL DE ROTULA 873424 | $110.206
146 RADIOGRAFIA DE TOBILLO (AP, LATERAL Y ROTACION INTERNA) 873431 $73.477
147 RADIOGRAFIA COMPARATIVA DE EXTREMIDADES INFERIORES 873443 § 43,089
RADIOGRAFIA EN EXTREMIDADES PROYECCIONES ADICIONALES (STRESS.
148 TUNEL, OBLICUAS) ( E73444 $38.815
1o | ECOGRAFIA CEREBRAL TRANSFONT?ADAESLAR CONTRANSDUCTOR DE TMHZ O | gar112 | 5176746
ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA CEREBRAL TRANSFONTANELAR GON
150 AL REBRAL 881118 | $176.746
187 ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE CARA 881130 | 5174320
152_| ECOGRAFIA DE GLANDULAS SALIVALES CON TRANSDUGTOR DE 7 MHZ O MAS | 881131 §$174.320
153 ECOGRAFIA DE CUELLO 881132 | $174.320
154 ECOGRAFIA DE TIROIDES GON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS 881141 $ 174.320
155 ECOGRAFIA DE MAMA, CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS 881201 $183.677
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156 ECOGRAFIA DE TORAX (PERICARDIO O PLEURA) 881211 | $159.418
157 ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE PARED ABDOMINAL Y DE PELVIS 881301 | $174.320
158 ECOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL (HIGADO, PANCREAS, VESICULA, VIAS s81302 | 338 580

BILIARES, RINONES, BAZO, GRANDES VASOS, PELVIS Y FLANCOS) '
ECOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERIOR (HIGADO, PANCREAS, VIAS BILIARES,
159 RINONES, BAZO Y GRANDES VASQOS) 881305 |  §268.584
160 ECOGRAFIA DE HIGADO, PANCREAS, VIA BILIAR Y VESIGULA 881306 | §169.352
61 ECOGRAFIA DE RINONES, BAZO, ADRTA O ADRENALES 881331 $ 169,352
ECOGRAFIA DE VIAS URINARIAS (RINONES, VEJIGA Y PROSTATA
162 o A 881332 |  $205.048
163 ECOGRAFIA DE ABDOMEN (MASAS ABDOMINALES Y DE RETROPERITONEO) | 881340 | § 169.352
164 ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE ABDOMEN CON ANALISIS DOPELER 881362 | $169.352
165 ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA TRANSVAGINAL 881401 $178.709
166 ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA TRANSABDOMINAL 881402 | $140.010
167 ECOGRAFIA OBSTETRICA TRANSAEDOMINAL 881431 | $114.711
168 ECOGRAFIA OBSTETRICA TRANSVAGINAL 881432 | $178.709
169 ECOGRAFIA DE PROSTATA TRANSABDOMINAL 881501 $ 205048
770 ECOGRAFIA DE PROSTATA TRANSRECTAL 881502 | $147.519
171 ECOGRAFIA TESTICULAR CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS 881510 | $ 174.320
172 ECOGRAFIA TESTICULAR CON ANALISIS DOPPLER 881511 $ 235,892
ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS EN LAS EXTREMIDADES SUPERIORES CON
173 TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS 581601 $182.753
ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS EN LAS EXTREMIDADES INFERIORES CON
174 TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS 681602 [ $182.753
175 ECOGRAFIA ARTICULAR DE HOMBRO 881610 | $182.753
176 ECOGRAFIA ARTICULAR DE CODO 881611 $182 753
177 ECOGRAFIA ARTICULAR DE PUNO (MUNECA) 881612 | 182.753
178 ECOGRAFIA ARTICULAR DE MANO 881613 | $182.753
178 ECOGRAFIA ARTICULAR DE RODILLA 881620 | $182.753
180 ECOGRAFIA ARTICULAR DE TOBILLO 881621 3182753
181 ECOGRAFIA ARTICULAR DE PIE 881622 | $182.753
182 ECOGRAFIA ARTICULAR DE CADERA 881630 | §182.753
183 ECOGRAFIA DE CALCANEO 881640 $ 182.753
T84 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS DEL GUELLO 882112 | $221.452
185 ECOGRAFIA DOPPLER DE OTROS VASOS PERIFERICOS DEL CUELLO 882132 | $550.106
186 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ESCROTALES 882282 | $ 550106
157 ECOGRAFIA DOPPLER CON EVALéJéxg}%i ISI)E FLUJO SANGUINED EN MASAS sa2004 | 5 550105
188 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS INFERIORES 882308 | §221.452
189 DOPPLER DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS SUPERIORES 882310 | $221.452
150 DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBROS SUPERIORES 882311 $ 221,452
191 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBRO SUPERIOR 882316 | $221.452
192 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS VENGSOS DE MIEMBROS INFERIORES 882317 | §221.452
193 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBRO INFERIOR 882318 | $221.452
To4 DOPPLER DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS INFERIORES 882330 | § 221.452
105 | ECOGRAFIA OBSTETRICA CON EVALIL:JQ%EN DE CIRCULACION PLACENTARIAY | gara35 |3 179,000
196 ECOGRAFIA PELVICA CON ANALISIS DOPPLER 881360 | $178.700
197 ECOGRAFIA OBSTETRICA CON DETALLE ANATOMICO 881437 | $220.000
198 ECOGRAFIA OBSTETRICA CON TRANSLUCENCIA NUCA 881436 | $220.000
199 ECOGRAFIA DE PERFIL BIOFISICO 881434 | § 134.000
200 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ABDOMINALES O PELVICOS 882205 | $178.700
201 LECTURA $ 15.000
502 CONSULTA DE URGENCIAS POR MEDICINA GENERAL 890701 $ 85.831
203 APLICACION O CAMBIO DE YESO EN PIE 035305 | § 153.411
504 APLICACION O CAMEIO DE YESO PARA INMOVILIZACION EN MANO 935302 §85.019
205 APLICACION O CAMBIQ DE YESQ PARA INMOVILIZACION EN MIEMBRO INFERIOR 935304 $ 82.019
(MUSLO, PIERNA O TOBILLO)
APLICACION O CAMBIO BE YESO PARA INMOVILIZAGION EN MIEMBRO SUPERIOR

206 (EXGEPTO MANO) 935301 $82.019
207 CONTROL DE EPISTAXIS. POR TAPONAMIENTO ANTERIOR VIA TRANSNASAL | 210101 | $118.477
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DRENAJE DE COLECCION SUPERFICIAL DE PIEL © TEJIDO CELULAR
208 SUBCUTANEO POR INCISION O ASPIRACION 861101 $94.842
505 | EXTRAGCION DE CUERPO EXTRANO DE LA NARIZ SIN INCISION VIA TRANSNASAL | 981201 588373
EXTRACCIGN DE CUERPO EXTRANG EN PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO
219 DE AREA GENERAL POR INCISION 861201 | $624.963
717 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO SUPERFIGIAL DE LA CONJUNTIVA 582101 $54.842
EXTRACCION SIN INCISIBN DE CUERPO EXTRANO DE CONDUCTO AUDITIVO
212 CUERPO EXIR 981100 588.373
773 EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRAND EN PIE SOD 582800 | 51063.477
214 INMOVILIZAGION O MANIPULACGION ARTICULAR INESPEGIFICA SOD 036800 | § 624.963
213 IMPLANTACION DE CATETER VENOSO SUBCLAVIO O FEMORAL 385101 | $182.753
16 INSERCION DE ViA AEREA OROFARINGEA 50D 960200 | § 182.753
o1 INTERNACION EN SERVICIO COMPLEUIDAD BAJA, RABITACION DE GUATRO S11104 | 5108575
716 INTUBACION OROTRAQGUEAL POR FETOSCOPIA 753713 | 6 162.755
219 IRRIGACION Y LAVADO DEL 0JO SOD 965100 $ 30.959
220 LAVADO GASTRICO BE LIMPIEZA SOD 963300 $ 44,360
521 ONICECTOMIA 862701 |5 435204
227 PARACENTESIS ABDOMINAL DIAGNOSTICA ViA PERCUTANEA 542801 | §100.733
223 PARACENTESIS ABDOMINAL TERAPEUTICA VA PERCUTANEA 542802 | $100.733
534 REDUCCION CERRADA DE FRACTURA DE CODO 799202 | _§ 1465833
225 REDUCCION CERRADA DE LUXACION INTERFALANGICA (UNA O MAS) 797404 | § 1.893.142
726 SALA DE CURACIONES 523107 $ 30,959
227 SALA DE OBSERVACION (URGENCIAS) DE COMPLEJIDAD BAJA S0D S30000 | $98.308
228 SALA DE PEQUENA CIRUGIA (SUTURAS) S22102 | $71.507
229 SALA DE YESOS S22103 | 5100733
530 SUTURA DE HERIDA UNIGA, EN AREA GENERAL 565101 $54.375
531 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN ANESTESIOLOGIA 890425 | 5 83.405
732 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA GENERAL 890435 | S 83.405
233 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN DERMATOLOGIA 890440 | §63.405
234 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN GASTROENTEROLOGIA 890446 | 583405
235 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN GINECOLOGIA Y OBSTETRIGIA 590450 | §683.405
236 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN MEDICINA INTERNA, 590466 | S 83.405
237 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN OFTALMOLOGIA 890476 | § 83.405
238 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA 890480 | S 83.405
239 INTERCONSULTA POR ESPEGIALISTA EN OTORRINOLARINGOLOGIA 890482 | S 83.405
740 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN PEDIATRIA 800483 | §83.405
241 INTERGONSULTA POR ESPECIALISTA EN UROLOGIA 590494 5 83.405
247 INTERCONSULTA POR NUTRICION Y DIETETICA 890406 | 5 36.620
243 INTERCONSULTA POR PSICOLOGIA 890408 335,695
244 NTERCONSULTA POR TRABAJO SOCIAL 590409 $27.05
45 INTERCONSULTA POR FONOAUDIOLOGIA 890410 $33.501
248 INTERCONSULTA POR FISIOTERAPIA 890411 533,501
247 INTERCONSULTA POR TERAPIA RESPIRATORIA 800412 $33.501
248 CUIDADO (MANEJO)} INTRAHOSPITALARIO POR MEDICINA ESPECIALIZADA 890602 557333
243 CUIDADO (MANEJO) INTRAHOSPITALARIO POR MEDICINA GENERAL 850601 $65.500
250 ASISTENCIA DEL PARTO GON O SIN EPISIORRAFIA G PERINEORRAFIA 735301 | § 1.893.142
251 ELECTROCARDIOGRAMA DE RITMO O DE SUPERFICIE SOD 855100 | §71.507
552 GLUCOSA SEMIAUTOMATIZADA [GLUCOMETRIA] 903883 $14.787
253 INSERCION DE DISPOSITIVG EN URETRA 961601 $ 45 284
254 INSERCION DE DISPOSITIVO URINARIO (VESICAL) 575401 % 45264
INTERNACION COMPLEJIDAD BAJA HABITACION UNIPERSONAL (INCLUYE
255 NSLAWENTOS { 10B001 | $283.948
756 INTERNACION COMPLEJIDAD BAJA HABITACION BIPERSONAL 108005 | § 266620
INTERNACION COMPLEJIDAD MEDIANA HABITACION UNIPERSONAL (INCLUYE

257 o A0, 10M001 | $402.125
258 INTERNACION COMPLEJIDAD MEDIANA HABTTAGION BIPERGONAL TOM00Z | $365.967
259 INTERNAGION COMPLEJIDAD BAJA CUATRO O MAS CAMAS 108004 | $ 198 575
260 INTERNACION COMPLEJIDAD MEDIANA HABITACION CUATRO O MAS CAMAS | 10M004 | S 255,646
261 MONITORIA FETAL ANTEPARTO 557011 $39.161
262 MONITORIA FETAL INTRAPARTO 897012 | 8 168.775
263 NEBULIZACION 930402 | 521833
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264 REGISTRC DE OXIMETRIA CUTANEA 893812 $52.100
265 SALA DE PARTO DE COMPLEJIDAD BAJA SOD 521100 $ 738.288
266 TERAPIA RESPIRATORIA INTEGRAL 939403 $33.501%
267 TRANSFUSION DE LA UNIDAD DE GLOBULOS ROJOS O ERITROCITOS 912004 $116.675
268 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ODONTOLOGIA GENERAL 890203 $ 35.606
269 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ODONTOLOGIA GENERAL 3880303 $ 35.696
270 CONSULTA DE URGENCIAS POR ODONTOLOGIA GENERAL 850703 3 38.815
271 EDUCACION INDIVIDUAL EN SALUD, POR HIGIENE ORAL 980212 $ 24.375
272 EDUCACION INDIVIDUAL EN SALUD, POR CDONTOLOGIA 980203 $ 24,375
273 AJUSTAMIENTO CCLUSAL SOD 248200 $ 126.032
274 ALISADO RADICULAR, CAMPQO CERRADQ 30D 240300 $ 155.374
275 APLICACION DE RESINA PREVENTIVA 9597105 $18.714
276 APLICACION DE SELLANTES DE FOTOCURADQ 987102 $12.245
277 CONTROL DE HEMORRAGIA DENTAL POS QUIRURGICA SOD 249100 $95.304
278 CONTROL DE PLACA DENTAL 997310 $24.375
279 DETARTRAJE SUPRAGINGIVAL 997301 % 144.978
280 EXODONCIA DE DIENTE PERMANENTE MULTIRRADICULAR (Odontélogo general) 230102 $ 40.548
281 EXODBONCIA DE DIENTE PERMANENTE UNIRRADICULAR (Qdontdiogo general) 230101 $ 33.154
282 EXCDONCIA DE DIENTE TEMPORAL MULTIRRABICULAR (Odontdiogo general) 230202 $ 40.5458
283 EXODONCIA DE DIENTE TEMPORAL UNIRRADICULAR (Odentéiogo general) 230201 $ 17.559
284 EXODONCIA DE DIENTE INCLUIDO {(Maxilo) 231303 $ 350.000
285 EXCDONCIA DE INCLUIDO EN POSICI(S),II:X%{(;‘)TOPECA CON ABORDAJE INTRAORAL 231301 $350.000
286 EXODONCIA DE INCLUIDO EN POS!CI&I\;}!(E”COZ;I'OHCA CON ABORDAJE EXTRAORAL 231302 $ 350.000
287 EXODONCIA QUIRURGICA MULTIRRARICULAR SOD 231200 $153.411
288 EXODONCIA QUIRURGICA UNIRRADICULAR SOD 231100 $40.548
289 EXODONCIAS MULTIPLES CON ALVEOLOPLASTIA, POR CUADRANTE SOD 231400 $122.105
290 FERULIZACION 247403 $ 83.405
291 FERULIZACION RIGIDA (SUPERIOR O INFERIOR) 247401 $83.405
292 FERULIZACION SEMIRIGIDA (SUPERIOR O iNFERIOR) 247402 $123.144
293 FRENILLECTOMIA LINGUAL SOD (Odontopediatria) 255006 $ 116.675
294 FRENILLECTOMIA LINGUAL SOD {Maxilofacial) 255006 $ 116.675
205 SOPORTE ANESTESICO PARA CONSULTA O APOYQ DIAGNOSTICO 858701 $73.471
296 GINGIVECTOMIA SOD 243400 $ 185.641
297 QOBTURACION DENTAL CON AMALGAMA 232101 $ 36.620
298 OBTURACION DENTAL CON IONOMERO DE VIDRIO 232103 $ 46,555
289 OBTURACION DENTAL CON RESINA DE FOTOCURADO 232102 $63.074
300 OBTURACION TEMPORAL POR DIENTE SOD (RECUBRIMIENTO) 232200 563.074
3 OPERCULECTOMIA 243502 $ 116.675
302 PLASTIA MUCOGINGIVAL 242103 $ 155.374
303 PULPQTOMIA 237102 $122.105
304 RADIOGRAFIAS INTRAORALES PERIAPICALES MILIMETRADAS 870450 $16.173
RADIOGRAFIAS INTRACRALES PERIAPICALES DIENTES ANTERIORES
305 INFERIORES 870452 $16.173
RADIOGRAFIAS INTRACRALES PERIAPICALES DIENTES ANTERIORES
306 SUPERIORES 870451 $16.173
307 RADIOGRAFIAS INTRAORALES PERIAPICALES JUEGO COMPLETO 370456 $16.173
308 RADIOGRAFIAS INTRAORALES PERIAPICALES MOLARES 870455 3 16.173
309 RADIOGRAFIAS INTRAQRALES PERIAPICALES PREMOLARES 870454 $16.173
310 RADIOGRAFIAS INTRAORALES PERIAPICALES ZONA DE CANINOS 870453 $16.173
311 RECONSTRUCCION DE ANGULO INCISAL, CON RESINA DE FOTOGURADO 232401 $ 159.764
312 RECONSTRUCCION TERCIO INCISAL, CON RESINA DE FOTOCURADO 232402 $ 320.684
313 REGULARIZACION DE REBORDES SOD 245100 $176.746
SUTURA DE LACERACION DE ENCIA, MAYOR DE TRES CENTIMETROS -
314 (Odontologia general) 243202 $ 38.815
SUTURA DE LACERACION DE ENCIA, MENOR DE TRES CENTIMETROS
315 {Odontologia general) 243201 $38.815
316 SUTURA DE LACERACION DE LENGUA (GLOSORRAFIA) SOD 255101 $ 1.063.477
317 TERAPIA DE CONDUCTO RADICULAR EN DIENTE BIRRADICULAR 237302 $ 185.000
318 TERAPIA DE CONDUCTO RADICULAR EN DIENTE MULTIRRADICULAR 237303 $ 276.000
319 TERAPIA DE CONDUCTO RADICULAR EN DIENTE UNIRRADICULAR 237301 $ 114.000
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320 TOPICACION DE FLUOR EN BARNIZ 997106 $ 35.696
321 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN ENDODONGIA 390218 $ 75435
322 CONSULTA DE PRIVIERA VEZ POR ESPECIALISTA EN REHABILITACION ORAL | 890224 575435
323 | CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN GIRUGIA MAXILOFACIAL | 890236 $75.435
T4 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN ODONTOPEDIATRIA 590220 $75.435
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN
325 A S 890318 $75.435
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN
326 REHABILITACION ORAL 890324 §75.435
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA
327 SEGUIMENTO ! 890336 $75.435
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN
328 o 890320 $75.435
375 APEXIEICAGIGN (INDUCCION DE APEXOGENESIS) SOD 537201 | § 237,600
INSERCION, ADAPTACION ¥ CONTROL DE PROTESIS MUCOSOPORTADA TOTAL
330 MEDIO CASO SUPERIOR O INFERIOR 234401 | $700.000
INSERCIGN ADAPTACION Y CONTROL DE PROTESIS MUCOSCPORTADA TOTAL
331 pepalivat et 234402 | $1.356.000
INSERCION, ADAPTACION ¥ CONTROL DE PROTESIS MUCOSOPORTADA TOTAL
332 MEDIO CASO SUPERIOR O INFERIOR (en zona Neutra) 2344011 | $1.050.000
INSERCION, ADAPTACION Y CONTROL DE PROTESIS REMOVIBLE PARCIAL
333 (SUPERIOR O INFERIOR) MUCOSOPORTADA 234301 | $522.700
o INSERCION ADAPTACION DE APARATO ORTOPEDICO GRAL 50D (Piaca 1201 | 600,000
neuromiorelajante)
25 INSERGION, ADAPTACION Y CONTROL DE PROTESIS REMOVIBLE PARCIAL oa302 | 5 1358.000
{SUPERIOR O INFERIOR) DENTOMUCOSCPORTADA+ 25.000 por diente remplazado T
INSERCION, ADAPTACION ¥ CONTROL DE PROTESIS REMOVIBLE PARCIAL
338 (SUPERIOR O INFERIOR) DENTOMUCOSOPORTADA 234302 |  $540.000
337 REDUCCION CERRADA DE FRACTURA NASAL 218574 |5 840.061
338 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA NASAL 278915 | §1.063.477
339 REIMPLANTE DE DIENTE 30D 235100 | § 218.448
340 IMPLANTE ALOPLASTICO CERAMICO SOD (CADA DIENTE) 236100 | 185.641
31 IMPLANTE ALOPLASTICO METALICO SOD (CADA DIENTE) 336200 | S 185.641
342 TMPLANTE DENTAL ALOPLASTICO (OSEGINTEGRAGION) SOD 236300 | $ 2.376.131
CURETAJE APICAL CON APICECTOMIA Y OBTURACION RETROGADA (CIRUGIA
343 e RIRRADICULARS 237401 | $2.080.746
344 EXPLORACION Y MOVILIZACION DE NERVIO DENTARIO INFERIOR 237802 | 390.000
345 BIOPSIA INCISIONAL DE ENCIA 241101 | $436.204
346 BIOPSIA ESCISIONAL DE ENCIA CON CIERRE PRIVARIO 241102 | $436.204
347 | BIOPSIA ESCISIONAL DE ENCIA ¥ RECUBRIMIENTO CON COLGAJO O INJERTO | 241103 | § 436.204
343 EIOPSIA DE ENCIA 241104 | $436.204
349 BIOPSIA PARED ALVEOLAR 541200 | 8 436.204
PLASTIA MUCOGINGIVAL CON [NJERTOS PEDICULADOS (COLGAJOS
350 S DICOLADOS, 242101 | $2.080.746
ESCISION DE LESION BENIGNA ENCAPSULADA EN ENGIA HAGTA DE TRES
351 A 243101 | $2.080.746
ESCISION DE LESION BENIGNA ENCAPSULADA EN ENGIA DE MAS DE TRES
352 P 243102 |  §840.081
ESCISION DE LESION BENIGNA NO ENCAPSULADA EN ENCIA HASTA DE TRES
353 o ENCAPSUL 243103 | $1.893.142
ESCISION DE LESION BENIGNA NO ENCAPSULADA EN ENCIA DE MAS DE TRES
354 RO ENCAPSUL 243104 | $1.893.142
ESCISION DE LESION MALIGNA DE ENCIA SIN VAGIAMIENTO GANGLIONAR NI
355 RESECCION DE ESTRUCTURAS VECINAS U OSEAS 243105 | $840.061
356 RESECCION DE LESION DE ENCIA 343110 | $1.893.142
357 ENUCLEAGION DE QUISTE EPIDERMOIDE, VIA INTRAORAL 343301 | §1.893.142
358 ENUCLEACION DE QUISTE EPIDERMOIDE, VIA EXTRAORAL 243302 | $2.376.131
359 ENUCLEACION DE QUISTE EPIDERMOIDE 543303 | 5 1.893.142
350 GINGIVECTOMIA SOD (CADA Diente) 243400 | § 185641
361 CUNA DISTAL 243501 | §300.000
262 | ENUCLEACION DE QUISTE ODONTOGENICO HASTA DE TRES CENTIMETROS DE | 04101 | § 1803 142
DIAMETRO
363 ENUCLEACION QUISTE 542702 | $1.893.142
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364 RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO ODONTOGENICO 244103 | $2.376.131
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO ODONTOGENICO ¥
365 RECONSTRUCCION INMEDIATA CON INJERTO OSEO LIBRE 244104 | $3.170.562
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO ODONTOGENICO Y
368 RECONSTRUCCION CON COLGAJO OSEQ PEDICULADO 244105 | $3.170.562
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO ODONTOGENICO ¥
367 RECONSTRUCCION CON COLGAJO OSEQ LIBRE 244106 | $3.170.562
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO ODONTOGENICO ¥
368 RECONSTRUCCION CON PLACA 244107 + $3.170.562
369 MARSUPIALIZACION DE QUISTE ODONTOGENICO 244108 | $1.065.477
370 FERULIZACION RIGIDA (SUPERIOR O INFERIOR) 247401 3 83.405
371 FERULIZACION SEMIRIGIDA (SUPERIOR O INFERIOR) 247402 | $ 123144
372 HEMIGLOSECTOMIA CON CIERRE PRIMARIO 252501 | 6 3.886.304
373 BLASTIA FRENILLO LINGUAL (Maxilo) 555006 | 5 1.063.477
374 DRENAJE DE COLECCION EN LENGUA 255007 | S 1.063.477
375 SUTURA DE LACERACION DE LENGUA (GLOSORRAFIA] VIA ABIERTA 555101 | § 1.063.477
376 SIALOLITOTOMIA VIA ABIERTA 260101 | $ 1.893.142
377 EXPLORACION DE GLANDULA SALIVAL VIA ABIERTA 260201 | § 1465833
378 DRENAJE DE GLANDULA SALIVAL VIA ABIERTA 260301 | $ 640 061
o BIOPSIA CERRADA DE GLANDULA O CONDUCTO SALIVAL (PUNCION O 261001 |5 840,061

ASPIRACION CON AGUJA FINA O TRUCUT)

380 BIOPSIA ABIERTA DE GLANDULA SALIVAL MENOR {CON CONDUCTO SALIVAL) 261002 $ 840.061

381 BIOPSIA ABIERTA DE GLANDULA SALIVAL MAYCOR (CON CONDUCTO SALIVAL) 261003 $ 840.061
382 MARSUPIALIZACION DE LA RANULA 262001 $ 1.063.477
383 RESECCION DE MUCOCELE DE GLANDULA SALIVAL 262002 $ 700.000
384 PAROTIDECTOMIA DEL LOBULO SUPERFICIAL 263101 $ 3.886.324
385 SIALOADENECTOMIA PARCIAL 263102 $1.893.142
386 SIALOADENECTOMIA DE GLANDULA SUBLINGUAL 263203 $1.893.142
387 SIALOADENECTOMIA DE GLANDULA SUBMAXILAR (SUBMANDIBULAR) 263204 $1.893.142
388 SIALOADENECTOMIA DE GLANDULAS SALIVALES MENORES 263206 $3.641.180
389 FISTULIZACION DE GLANDULA SALIVAL 264006 $1.893.142
390 SIALOPLASTIA (REPARACION DEL CONDUCTOQ) VIA ABIERTA 264007 $ 1.893.142
391 INCISION Y DRENAJE INTRACORAL EN CAVIDAD BUCAL 270101 $1.063.477
392 INCISION Y DRENAJE EXTRAORAL EN CAVIDAD BUCAL 270102 $1.893.142
393 INCISION Y DRENAJE EN CAVIDAD BUCAL 270103 $ 1.063.477
394 DRENAJE COLECCION PALADAR VIA ABIERTA 271101 $ 600.000
395 BIOPSIA DE UVULA 272101 $ 624963
396 BIOPSIA INCISIONAL DE PALADAR 272102 $624.963
397 BIOPSIA ESCISIONAL DE PALADAR 272103 $ 624.963
398 BIOPSIA INCISIONAL DE LABIO 272301 $ 436.204
399 BIOPSIA POR ASPIRACION CON AGUJA FINA EN CAVIDAD ORAL [BACAF] 272401 $ 1.485.833
400 ESCISION O RESECCION O ABLACION DE LESION SUPERFICIAL DE PALADAR 273105 $ 840.061

Q3EQ

401 ESCISION O RESECCION O ABLACION DE LESION PROFUNDA DE PALADAR OSEQ | 273201 $ 1.465.833

ESCISION O RESECCION O ABLACION DE LESION SUPERFICIAL DE PALADAR

402 BLANDO 273301 $ 1.465.833
403 ESCISION O RESECCION O ABLACBISA\INB%LESION PROFUNDA DE PALADAR 273401 $ 1.465.833
404 FRENILLECTOMIA EN Z 274101 $ 1.893.142
405 RESECCICN DE LESION BENIGNA HASTA DE 2 CM DE DIAMETRO 274301 $ 580.000
408 RESECCION DE LESION BENIGNA MAYOR DE 2 CM DE DIAMETRO 274302 $ 580.000
407 RESECCION BE LESICN EN MUCQOSA ORAL 274305 $ 58G.000
408 REMOCION DE CUERPO EXTRANOQ EN TEJIDOS BLANDOS DE LA BOCA 274901 $624.963
SUTURA O REPARACION DE LACERACION (HERIDA) EN LABIOS HASTA DE CINCO
409 CENTIMETROS 275101 $1.063.477
SUTURA O REPARACION DE LACERACION (HERIDA) EN LABIOS DE MAS DE
410 CINCO CENTIMETROS 275102 $2.080.745
411 SUTURA O PLASTIA EN AVULSION DE LABIOS 275103 $ 1.063.477
412 SUTURA DE LACERACION EN LABIOS 275104 $ 1.063.477
ESTOMATORRAFIA (SUTURA DE HERIDA EN MUCOSA ORAL) DE MENOS DE
413 CINCO CENTIMETROS 275201 $ 624.963
414 ESTOMATORRAFIA (SUTURA DE HERIDA EN MUCOSA QRAL) DE MAS DE CINCO 275202 $624.963

CENTIMETROS
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415 PALATORRAFIA EN Z 276101 | $3.405.414
416 SUTURA DE LACERACION DE PALADAR 276102 | § 3.405.414
a7 UVULO-PALATO FARINGOPLASTIA 576207 | § 3.405.414
8 INCISION DE LA UVULA 277101 | $624.963
19 RESECCION PARCIAL DE UVULA 277201 | §624.963
420 UVULORRAFIA 577301 | §624.963
257 INCISION DE CAVIDAD BUCAL. ESTRUCTURA NO ESPECIFICADA SOD 278200 | §1.063.477
432 CIERRE VELOFARINGEO CON COLGAJO FARINGED 278301 | 53405414
223 | DRENAJE EN AMIGDALAS O ESTRUCTURAS PERIAMIGDALARES VIA TRANSORAL | 280001 $83.373
224 COLOCAGION INJERTO OSEQ AUTOLOGO HETEROLOGO (no cluye injerto) 768110 | 1.885.000
TOLGAJO DESPLAZADO PARA ABORDAJE DE DIENTE RETENIDO (VENTANA
425 RIRGIR 500 231800 | §120.000
426 CIERRE DE FISTULA OROANTRAL 227101 | §2.080.746
427 CIERRE DE FISTULA DE SENO MAXILAR 227102 | §2.376.131
PROFUNDIZACION O DESCENSO DE PISO DE BOCA CON DESINSERCION DE
428 MILOHIODEO O GENIHIODEQ 275801 | §1.485.833
35 PROFUNDIZACION DE PISO DE BOCA 775802 | $ 1.465.833
430 PROFUNDIZACION DE SURCO VESTIBULAR CON INJERTO MUCOSO 275901 | $1.893.142
431 PROFUNDIZACION DE SURCO VESTIBULAR GON INJERTO CUTANEG 376002 | 8 1.695.142
432 PROFUNDIZACION DE SURCO VESTIBULAR 775903 | §1.465.833
433 CORRECCION DE HENDIDURA ALVEOLOPALATINA 576201 | $3.405.414
i34 CIERRE DE HENDIDURA ALVEOLAR CON INJERTO 276202 | $3.405.414
435 CIERRE DE HENDIDURA ALVEOLAR SIN INJERTG 276203 | §3.405.414
435 CORRECCION DE FISURA PALATINA, CON COLGAJO VOMERIANG 576205 |5 3.405 414
437 ARTROCENTESIS DIAGNOSTICA DE ARTICULACION TEMPOROMANDIBULAR | 761201 | § 1.853 142
ELIMINACION DE EXOSTOSIS O TUBEROSIDADES FIBROSAS EN MAXILAR
438 T e OSIDADE 762105 | $1.893.142
430 | INFILTRACION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO DE MAS DE DIEZ LESIONES | 861403 | $228.383
20 INFILTRACION INTRALESIONAL CONVEDICAVENTO ENTRE CINCO A DIEZ 551402 | 228,383
247_| INFILTRACION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO HASTA DE CINCO LESIONES | 861401 | _§228.383
o OSTEOTOMIA DE RAMA MANDIBULAR VIA TRANS MUGOSA CON FIIACION ~e5201 | 5 1.945.700
a3 CORTICOTOMIA MANDIBULAR 766402 | $3.170.562
244 GSTEOTOMIA DE MENTON CON FIJAGION INTERNA 766403 | $1.168.000
445 OSTEGTOMIA TIPO LEFORT | CON FIJACION INTERNA 756601 | $1.945.700
OSTEOTOMIA DE RAMA MANDIBULAR ViA TRANS MUGOSA CON FIJACION.
448 INTERNA + OSTEOTOMIA TIPQ LEFORT | CON FIJACION INTERNA 766500 | $3.796.000
OSTEOTOMIA DE RAMA MANDIBULAR VIA TRANS MUCOSA CON FIJACION
447 | INTERNA + OSTEOTOMIA TIPO LEFORT | CON FIIACION INTERNA + OSTEQTOMIA | 7665001 |  $ 4.477,000
DE MENTON CON FIJAGION INTERNA
YT CORTICOTOMIA TIPO LEFORT i 766606 | §3.806.324
249 CORTICOTOMIA TIPO LEFORT 1l 766607 | S 3.886.324
450 REDUCCION CERRADA DE FRACTURA ORBITAL 767801 | $3.170.562
251 MIOTOMIA DEL TEMPORAL 830231 | $2.080.746
352 MIOTOMIA PTERIGOIDED 830232 | 52.080.746
453 MIOTOMIA DE MASETERO 830233 | $2.080.726
454 ESTUDIO DE OCLUSION ¥ ARTICULACION TEMPOROMANDIBULAR 593104 | § 126.052
455 SECUESTRECTOMIA INTRAORAL GON FIJACION INTERNA 760101 | § 1.893.142
456 SECUESTRECTOMIA EXTRAORAL CON FIJAGION INTERNA 760102 | _$2.080.726
257 DECORTICAGION O CURETAJE OSEO EN HUESO FAGIAL 760002 | $2.080.748
455 OSTEGPLASTIA SIMULTANEA DE VARIOS HUESOS FACIALES 766903 | $3.170.562
w5 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE ARCO CIGOMATICO CON FACION | 767201 | 5 3.170.502
460 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE ARCO CIGOMATICO 767202 | §3.170.562
REDUCCION ABIERTA DE ERACTURA MALAR, CON REDUCCION PISO DE ORBITA
481 INJERTO O FLIACION INTERNA 767203 | $3.170.562
REDUCCION CERRADA DE FRACTURA HEMI LEFORT 1. GON FIACION
462 INTERMAXILAR, TUTORES Y HALOS DE TRAGCION 767301 | $2.080.746
REDUCCION CERRADA DE FRACTURA LEFORT I CON FIJACION INTERMAXILAR,
463 TUTORES Y HALOS DE TRACGION 767302 | $2.080.748
REDUCCION CERRADA DE FRACTURA LEFORT Il CON FIJAGION INTERMAXILAR,
464 TUTORES Y HALOS DE TRACCION 767303 | $2.080.746
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465 REDUCCION CERRADA DE FRACTURA LEFORT ll, CON FIJACION INTERMAXILAR, | _ocan, $2.080.746

TUTCRES Y HALOS DE TRACCION

466 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA HEM| LEFORT |, CON FIJACION INTERNA 767401 $3.170.562

467 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA LEFORT |, CON FIJACION INTERNA 767402 $3.170.562
468 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA LEFORT ll, CON FIJACION INTERNA 767403 $3.641.190
469 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA LEFORT lil, CON FIJACION INTERNA 767404 $ 3.641.190
470 REDUCCION CERRADA FRACTURA DE CONDILO 767501 $2.080.746

471 REDUCCION CERRADA DE FRACTURA SIMPLE DE CUERPO O RAMA MANDIBULAR | 767502 $ 1.893.142

REDUCCION CERRADA DE FRACTURA MULTIPLE DE CUERPO O RAMA
472 MANDIBULAR 767503 $1.893.142

473 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE CONDILO, CON FIJACION INTERNA 767601 $3.170.562

REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA SIMPLE DE CUERPO O RAMA MANDIBULAR,

474 N A INTERNA 767602 | $3.170.562
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA MULTIPLE DE CUERPO O RAMA

475 MANDIBULAR, CON FIJACION INTERNA 767603 | $3.170.562
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA MULTIPLE DE CUERPO O RAMA

476 MANDIBULAR, CON FIJACION EXTERNA 767604 | $3.170.562

REDUCCION DE FRACTURA CONDILAR CON FIJACION INTERNA VIA

477 A 767605 | $3.405.414

478 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURAS DENTOALVEOLARES. CON FIJACION 767701 | $ 3170562

479 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE BORDE O PARED ORBITAL 767901 | $ 3.641.190

REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA NASO-GRBITO-ETMOIDAL, CON FIJACION
480 INTERNA (DISPOSITIVOS DE FIJACION U OSTEOSINTESIS) 767907 | $3.170.562
481 | REDUCCION ABIERTA DE FRACTURAS MULTIPLES DE HUESOS FACIALES, CON | 50 T~ " mrm O

IMPLANTE O INJERTO DEL PISO ORBITARIO

482 REDUCCION CERRADA DE LUXACION ARTICULACION TEMPORQ MANDIBULAR 768301 $1.063.477

REDUCCION CERRADA DE LUXACION ARTICULACION TEMPORO MANDIBULAR

483 CON FIJACION INTERMAXILAR 768302 | $1.893.142
INVECCION DE SUSTANCIA TERAPEUTICA EN ARTICULAGION
484 TEMPOROMANDIBULAR SOD 768800 $28.302
355 RETIRO DE MATERIAL DE FIJACION INTERNA DE HUESO FAGIAL 768701 | $2.080.746
486 RETIRO DE CERCLAJE INTER O INTRA MAXILAR 768702 | 5 2.080.746
287 ARTRECTOMIA TEMPOROMANDIBULAR 768801 | $3.405414
288 RETIRO DE DISPOSITIVO DE FIJACION INTERNA EN MANDIBULA 768901 | $2.080.746
188 RETIRO DE DISPOSITIVO DE FIJACION EXTERNA EN MANDIBULA 768902 | $2.080.746
230 ELABORACION Y ADAPTACION DE APARATO ORTESICO INTRAORAL 893110 | $ 696.000
291 INYECCION DE TOXINA BOTULINICA EN MUSCULOS MASTICATORIOS 597202 | § 2.080.746
202 CONSULTA DE PRIMERA VEZ Pogufggggiﬁl)_lsm EN ODONTOPEDIATRIAEN | gorooe | ¢ 1 577 148
493 ACIDO FOLICO (FOLATOS) EN SUERD 503105 $92.678
404 ACIDO URICO EN ORINA DE 24 HORAS 903802 $ 24,375
495 ACIDO URICO EN SUERO U OTROS FLUIDOS 903801 $ 24,375
496 ACIDO VALPROICO AUTOMATIZADO 505201 $91.376
457 ELBUMINA EN SUEROD U OTROS FLUIDOS 903803 $14.787
498 ALBUMINURIA EN ORINA DE 24 HORAS 903804 $ 14,787
ANTIGENG ESPECIFICO DE PROSTATA FRACCION LIBRE SEMIAUTOMATIZADG O
499 S S 906611 | 225380
500 ALFA FETOPROTEINA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 906602 | $122.105
501 AMILASA EN SUERO U OTROS FLUIDOS 903805 $ 28302
502 ANTIBIOGRAMA AUTOMADOTIZADO 901002 $ 45284
503 ANTICUERPOS ANTINUCLEARES AUTOMATIZADO 906440 | §103.852
ANTICUERPOS IRREGULARES DETECCION (COOMES INDIRECTO. RASTREO
504 ANTICUERPOS IRREGULARES, PRUEBA DE ANTIGLOBULINA INDIRECTA, 911004 $ 58.569
ESCRUTINIO DE ANTICUERPOS IRREGULARES) EN TUBO
505 | ANTICUERPOS NUCLEARES EXTRACTABLES TOTALES (ENA) S5-A (RO) SS°B () | goeroe | s 201 452
RNP Y SM SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO .
506 ANTIESTREPTOLISINA AUTOMATIZADO 506001 551175
507 PCA3 PARA CANCER DE PROSTATA 908435 $225.380
508 | BAGILOSCOPIA COLORACION ACIDO ALCOHOL-RESISTENTE [ZIEHL-NEELSEN] | 901101 $ 23104
509 BILIRRUBINAS TOTAL Y DIRECTA 903809 $15.133
510 | CITOMEGALOVIRUS ANTICUERPOS IG G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO | 905205 $ 96.806
511 | CITOMEGALOVIRUS ANTICUERPOS IG M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO | 906208 396,806

512 DESHIDROGENASA LACTICA LDH 903828 $25.645
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513 CALCIQ IONICO 503604 $30.959
514 CALCIO COLORIMETRICO 903604 $ 30.959
515 LEISHMANIASIS EXAMEN DIRECTO O FROTIS LESION 901309 $24.375
516 CLORO 903813 $16.519
517 COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD 203815 $ 36.620
518 COLESTEROL TOTAL 903818 $44.360
519 COLORACION GRAM Y LECTURA PARA CUALQUIER MUESTRA 901107 $18.714
520 COMPLEMENTO SERICO €3 SEMIAUTOMATIZADO 906805 $61.572
521 COMPLEMENTO SERICO C4 SEMIAUTOMATIZADO 906007 $61.572
522 COPROLOGICO 907002 $14.324
523 COPROSCOPICO 907004 $ 56.605
524 CORTISOL DIFERENTES MUESTRAS 904805 $103.275
525 CORTISOL LIBRE EN ORINA DE 24 HORAS 904807 $103.275
526 CREATIN QUINASA TOTAL [CK-CPK] 903821 $33.501
527 CREATININA DEPURACION 903823 $ 33.501
528 CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDOS 903895 $20.909
526 CREATININA EN ORINA 803824 $20.909

CULTIVO PARA MICROORGANISMOS EN CUALQUIER MUESTRA DIFERENTE A
530 MEDULA OSEA ORINA Y HECES 01217 $ 58.569
531 COOMBS DIRECTO CUALITATIVO POR MICROTECNICA 911009 $27.032
ANTICUERPOS IRREGULARES DETECCION (COOMBS iINDIRECTO, RASTREQ
532 ANTICUERPOS IRREGULARES, PRUEBA DE ANTIGLOBULINA INDIRECTA 911003 $16.173
ESCRUTINIO DE ANTICUERPOS IRREGULARES) POR MICROTECNICA
533 DENGUE ANTICUERFOS IG G 206207 $ 154.450
534 DENGUE ANTICUERPOS IG M 906208 $ 154 450
535 DESHIDROGENASA LACTICA (DHL) 903828 $ 25.645
535 ERITROSEDIMENTACION (VELOCI!\,EIJ:\EJDUiEDiMENTACION GLOBULAR - VSG) 902204 $8.329
537 ESTRADIOL 904503 $119.217
538 EXAMEN DIRECTO FRESCO DE CUALQUIER MUESTRA 901304 § 77.398
539 EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS (KOH) 901305 $20.909
540 FACTOR REUMATOIDEC MANUAL 906911 $23.913
541 FACTOR REUMATOIDEO SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 906910 $ 37.891
542 TAMIZACION PARA ESTREPTOCOCO DEL GRUPC B (RECTAL Y VAGINAL) 901210 $ 58.569
543 FERRITINA 903016 $ 83.405
544 FOSFATASA ALCALINA 903833 $ 26.570
545 FOSFOROC EN SUERO U OTROS FLUIDOS 903835 $29.227
546 FROTIS VAGINAL 907008 $77.398
547 FROTIS URETRAL 807007 $77.398
SANGRE OCULTA EN MATERIA FECAL (DETERMINACION DE HEMOGLOBINA

=48 HUMANA ES(PECEFICA) 907009 %36.620
549 HEMOCLASIFICACION SISTEMA Rh [ANTIGENO Rh D] POR MICROTECNICA 911015 §34.425
550 FROTIS DE CORNEA 112101 $ 36.620
551 GCAMMA GLUTAMIL TRANSFERASA 803838 % 44 360
552 GASES ARTERIALES (EN REPOSO O EN EJERCICIO) 903839 $ 80.864
553 | PRUEBA DE TOLERANCIA ALA GLU?ACI)I\?E?T‘Z)%? 2 HORAS (3 MUESTRAS: 060 Y 120 | goaas $ 100,271

554 PRUEBA BE TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR 2 HORAS (4 MUESTRAS: 03060 Y

120 MINUTOS) 203887 $100.271

PRUEBA D& TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR 2 HORAS (5 MUESTRAS: 0 30 60 90

555 O MINTOR) 903888 | 100271
556 GLUCOSA EN ORINA 503840 $21.693
557 GLUCOSA PRE Y POST CARGA DE GLUCOSA 903842 $55103
558 GLUCOSA SEMIAUTOMATIZADA (GLUCOMETRIA) 503883 $21.833
GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD BETA CUALITATIVA PRUEEA DE
559 EMBARAZO EN ORINA O SUERO 904508 $70.467
GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD BETA SEMIAUTOMATIZABO ©
560 AUTOMATIZADO (CUNTITATIVA) 906626 $0,00
551 | MEMOCLASIFICACION SISTEMA ABG DIRECTA [HEMOCLASIFICACION GLOBULAR] | 511017 5 34425
POR MICROTECNICA (SOLO RCIEN NACIDOS) :
562 HEMOCULTIVO 301221 | 3103275
563 HEMOGLOBINA 502513 513516

564 HEMOGLOBINA GLICOSILADA AUTOMATIZADA 003426 $0,00
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HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE ERITROCITOS
565 | INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA RECUENTO DE PLAQUETAS E INDICES | 902210 $39.384
PLAQUETARIOS) SEMIAUTOMATIZADO
556 HEMOPARASITOS EXTENDIDO DE GOTA GRUESA 902214 T 18714
567 HEPATITIS A ANTICUERPOS IG M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 906218 | $ 128574
568 | HEPATITIS A ANTICUERPOS TOTALES SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO | 906219 | $ 157.338
HEPATITIS B ANTICUERPOS CENTRAL TOTALES (ANTI-CORE HBC)
569 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 906220 | 5125108
HEPATITIS B ANTICUERPOS S (ANTI-HBS) SEMIAUTOMATIZADO O
570 AUTOMATIZADS 906221 | $157.338
571 HEPATITIS B ANTIGENO DE SUPERFICIE (AG HBS) 906317 | §157.338
572 Hepatitis C ANTICUERPC SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 906225 | $176.746
573 HERPES | ANTICUERPOS 16 G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 906228 | S 138.508
574 HERPES | ANTICUERPOS IG M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 906226 | S 138.508
575 HERPES 1| ANTICUERPOS 1G G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 506230 | 5 138.508
576 HERPES 1l ANTICUERPOS 1G M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 906231 |5 138.508
577 HIERRO TOTAL 503846 $61.572
578 HORMONA ESTIMULANTE DEL TIROIDES ( TSH ) 904902 | §114.711
579 HORMONA FOLICULO ESTIMULANTE (FSH) 904105 |5 132.964
580 HORMONA LUTEINIZANTE (LH ) 904106 | § 151.900
531 HORMONA PARATIROIDEA { PTH ) MOLECULA INTAGTA. 904912 | $ 169.352
582 IDENTIFICACION DE OTRO VIRUS (COVID-19) POR PRUEBAS MOLECULARES | 908856 | § 2.576.789
583 INMUNOGLOBULINA A (IG A) AUTOMATIZADO 906826 $ 47.041
INMUNGGLOBULINA E (1G £) ESPECIFICA (DOSIFICACION CADA ALERGEND
584 SEMIS—'\UT())IVEATIZADO 0 RUTOMATIZADO ! | oossss $92.300
585 INMUNOGLOBULINA G (IG G) AUTOMATIZADO 906829 $ 47,641
586 INMIUNOGLOBULINA M (IG M) AUTOMATIZADO 906832 $ 47.941
587 LEPTOSPIRA ANTICUERPOS IG G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 906029 $52677
588 LEPTOSPIRA ANTICUERPOS IG M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 906030 $ 52677
589 MAGNESIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS 903854 $ 35,501
590 MICROALBUMINURIA SEMIAUTOMATIZADA 503028 $66.077
591 NITROGENO UREICO (BUN) 903856 $ 17,444
592 POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS 903859 $51.637
593 PROGESTERONA 504510 | $122.108
594 PROLACTINA 904106 | $118.177
595 PROTEINA C REACTIVA ALTA PRECISION AUTOMATIZADO 906913 $73.471
596 PROTEINAS DIFERENGIADAS (ALBUMINA-GLOBULINA) 903861 $92.300
597 PROTEINAS EN ORINA DE 24 HORAS 903862 $16.519
598 PROTEINAS TOTALES EN SUERO Y OTROS FLUIDOS 903863 §14.767
599 PRUEBA CRUZADA MAYOR ERITROCITARIA POR MICROTECNICA 911021 $ 58.569
500 PRUEBA NO TREPONEMICA MANUAL (VDRL) 906915 $23.104
501 RECUENTO DE EOSINOFILO EN CUALQUIER MUESTRA 502218 553,104
502 REGCUENTO DE PLAQUETAS MANUAL 902221 514,787
603 RECUENTO DE RETICULOCITOS METODO MANUAL 503523 523.104
504 RUBEOLA ANTICUERPOS IG G AUTOMATIZADO 906241 | S 120141
505 RUBEOLA ANTICUERPOS IG M AUTOMATIZADO 906243 | 5 126.032
606 SANGRE OCULTA EN MATERIA FECAL (GUAYACO O EQUIVALENTE) 507008 $10.870
607 SARS CoV2 (COVID-18) ANTIGENO 906270 $ 96.806
608 SODIO EN SUERO U OTRGS FLUIDOS 903864 $ 45,742
509 | SOMATOMEDINA C [FACTOR | DE CREGIMIENTO SIMILAR A LA INSULINA O IGE-1] | 904101 | 5 217.409
610 TESTOSTERONA LIBRE 504601 | S 125.108
611 TESTOSTERONA TOTAL 904602 | S 114711
612 TIEMPO DE COAGULACION 902043 $21.256
613 TIEMPO DE PROTROMBINA (T5) 902045 $ 52677
614 TIEMPO DE SANGRIA (IVY O DUKE) 902046 | 59172
615 FIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL (T1P) 902049 $51.175
616 TIRCIDEOS COLOIDALES ANTICUERPQOS 906457 $ S2.878
TIROIDEOS MICROSOMALES ANTICUERPOS (TIROIDEOS PEROXIDASA

617 ANTICUERPQS) AUTOMA?(;TZADO 906458 |  $107.318
613 TIROIDEOS TIROGLOBULINICOS ANTICUERPOS AUTOMATIZADO 906463 | §107.318
619 TIROXINA LIBRE (T4 L) 904921 $ 85.871
520 TIROXINA TOTAL(T#) 904927 $ 85.831
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6521 Toxoplasma goadii ANTICUERPCS lg G AUTOMATIZADO 906127 $ 132.964
522 Toxoplasma gondii ANTICUERPOS Ig M AUTOMATIZADO 906129 | $ 132.964
soa | TRANSAMINASA GLUTAMICO OXALAC(EA"I é%-\ (ASPARTATO AMINO TRANSFERASA) | oo~ 537 591
824 | TRANSAMINAGA GLUTAMICO-PIRUVICA (ALANING AMINOG TRANSFERASA) (GPT) | 903866 $ 37.891
625 TRANSFERRINA SEMIAUTOMATIZADA 903045 | §130.076
TREPONEMA PALLIDUM ANTICUERPOS (PRUEBA TREPONEMICA) MANUAL O
626 SEMIAUTOMATIZADA (o AUTOMATIZADA 906039 | $143.938
527 TRIGLICERIDOS 503888 $34375
528 TRIVODOTIRONINA TOTAL 904925 $ 85,485
529 TRIYODOTIRONINA LIBRE 904924 $ 85485
530 TROPONINA | CUANTITATIVA 503437 1 $111.708
531 UREA EN SANGRE U OTROS FLUIDOS 903869 $19.175
632 UROANALISIS 907106 $23.104
UROCULTIVO (ANTIBIOGRAMA CONCENTRACION MINIMA INHIBITORIA
533 ¢ AULOMATZAD ) 901236 $95.304
634 VIRUS DE INMUNGDEFICIENCIA HUMANA 1 ¥ 2 ANTIGUERPOS 906249 | $125.108
535 VITAMINA D 25 HIDROXI TOTAL [D2-D3] [CALCIFEROL] 903706 | $191.648
636 ANTICUERPO ANTI RO (ANTI GSA) 906454 | § 166.349
637 ANTICUERPO ANTI SM 906456 | $ 166,349
638 ANTICUERPG ANTI RNP 906453 | § 166.349
639 ANTICUERPO ANTI CARDIOLIPIN-G 906408 | § 161.844
640 ANTICUERPO ANTI CARDIOLIPIN-M 908400 | §161.844
641 ANTIMICROSOMALES (ANTITIROIDEGS) 906458 | $107.318
642 VARICELA 1gG 906247 $ 68.965
643 VARICELA IgM 906248 $68.965
644 MYCOBACTERIUM TUBERCULOSIS CULTIVO LIQUIDO 909230 | $104.777
545 MYCOBACTERIUM TUBERCULOSIS PRUEBAS DE SENSIBILIDAD 908885 | §288.453
546 VITAMINA B12 (CIANOGOBALAMINA) 903703 | $191.648
647 Parvovirus ANTIGENO SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 906305 | $ 154,450
548 | ANTIGENO ESPECIFICO DE PROSTATA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO | 906610 | § 225.380
649 Rubsola ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO 906244 | $126.032
550 ALDOLASA 503402 $ 58,569
651 CRYPTOCOCCUS NEOFORMANS CULTIVO 901208 $57.067
652 | UROCULTIVO (ANTIBIOGRAMA CONCENTRAGION MINIVIA INHIBITORIA MANUAL) | 901237 $ 85485
653 DIMERO D AUTOMATIZADC 902104 $ 79.940
654 LIPASA - 903847 $ 55.565
655 NITROGENG UREICO EN ORINA DE 24 HORAS 503857 $ 17.444
TIROIDEOS MICROSOMALES ANTICUERPOS (TIROIDEOS PERGXIDASA
656 ANTICUERPOS) MANU(;:L B06459 | $107.318
657 TIROGLOBULINA 904920 3 85.485
558 Virus de Inmunodeficiencia Humana PRUEBA CONFIRMATORIA 506250 1S 607.7561
659 ESTUDIO DEL ANTIGENO Rh D/VARIANTE POR MICROTECNICA 911023 $ 34,425
560 FENOTIPO SISTEMA ABO [SUBGRUPOS] POR MICROTECNICA 911025 $12.245
561 HORMONA LUTEINIZANTE 904107 | $151.909
662 TBC por PCR {Sangre, Orina o Liguidos) 908873 $ 402.600,00
Mycobacterium tuberculosis PRUEBAS DE SENSIBILIDAD POR PRUEBAS
663 / MOLECULARES (ESPECIFICO) 901007 | $402.600
664 ASISTENCIA DEL PARTO CON O SIN EPISIORRAFIA O PERINEORRAFIA 735301 | 1.893.142
565 BIOPSIA DE LABIO MAYOR VULVA 711110 | $624.963
565 COLPOSCOPIA 702203 | $ 624.963
667 CORTE DORSAL O LATERAL EN PREPUCIO SOD 649100 | $1.893.142
568 DRENAJE DE COLECCION RECTAL 488101 $624.963
DRENAJE DE COLECCION SUPERFICIAL DE PIEL O TEJIDG CELULAR
66% SUBCUTANEO POR INCISION O ASPIRAGION 861101 §94.842
670 EXTRACCION DE ANTICONGEPTIVOS SUBDERMICOS POR INCISION 861203 | 5624963
671 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO DEL ESCROTO POR INGISION 619202 | $1.063.477
EXTRACCION DE DISPOSITIVO ANTICONCEPTIVG INTRAUTERING (DIU) SOD
672 — (QUIRDE ARG ( 977100 $624.963
EXTRAGCION DE DISPOSITIVO ANTICONCEPTIVO INTRAUTERINO (DIU) SOD
673 (SALA PROCEDIMIENTOS) 977100 $83.405
674 INSERCION DE ANTICONCEPTIVOS SUBDERMICOS 861801 $ 840.061
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675 ONICECTOMIA UNA A DOS 862701 | $436.204
676 ONICECTOMIA TRES O MAS 862701 | S 624.963

REDUCCION CERRADA DE FRACTURA SIN FIJACION INTERNA DE FALANGES DE
677 MANQ (UNA O MAS) 790901 $1.063.477
REMOCION MANUAL DE FLACENTA RETENIDA O REVISION UTERINA, SIN
678 ATENCION DEL PARTO 754101 | $624.963
REPARACION DE DESGARRO VAGINAL NG OBSTETRICO GRADO 1

679 (RECTOVAGINAL CON COMPROMISO DE ESEINTER ANAL) 707120 | §3.405.414
680 TRANSFUSION DE LA UNIDAD DE GLOBULOS ROJOS O ERITROCITOS 912002 | §116.675

o1 RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR 864103 | 51063477

SUBCUTANEO AREA GENERAL, ENTRE CINCO A DIEZ CENTIMETROS -063.
RESECGION DE TUMOR BENIGNG O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR
682 SUBCUTANEO AREA GENERAL, DE MAS DE DIEZ CENTIMETROS 864104 | $1.063.477
o3 RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEG | gorto | ¢ 1 aos 100
AREA GENERAL. CON REPARACION (COLGAJO O INJERTO)
RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE PIEL O TEJIDO GELULAR SUBCUTANED

684 AREA GENERAL, CON REPARACION (COLGAJO O INJERTO) 864106 | 52.080.748
685 ABLACION DE LESION O TEJDO RECTAL O ANAL 483101 $ 624.963

686 | ANASTOMOSIS DE INTESTINO DELGADO A INTESTINO DELGADO VIA ABIERTA | 459101 | $2.376.131
587 APENDICECTOMIA VIA ABIERTA 471102 | $1.893.142
688 BIOPSIA ABIERTA DE HIGADO 501001 | $ 2.080.746
589 BIOPSIA DE GANGLIO LINFATICO PROFUNDO 201102 | $1.693.142
590 BIOPSIA DE GANGLIO LINFATICO SUPERFICIAL 201101 | § 840.061

591 BIOPSIA DE GLANDULA TIROIDES VIA ABIERTA 61001 | §2.080.746
597 DERIVAGION CUERPO-SAFENA O SAFENO-CAVERNOGSA 549802 | §3.886.324

DRENAJE DE COLECCION PROFUNDA EN PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANED

693 POR INCISION O ASPIRACION 861102 |  $840.061

554 DRENAJE DE GUISTE PILONIDAL £62:01 | 5 640.061

595 ENTERORRAFIA ViA ABIERTA 467001 | $ 2.080.745
696 ESCISION DE GANGLIO LINFATICO CERVICAL PROFUNDO 402101 | 1.893.142
697 ESCISION DE LESION O TEJIDO PERIANAL VIA ABIERTA 290401 | $1.465.633
698 ESFINTEROTOMIA ANAL ViA ABIERTA 495001 | S 840.061

599 EVENTRORBAFIA GON COLOCACION DE MALLA 547401 | $2.376.131
750 EVENTRORRAFIA VIA ABIERTA 547403 | $2.376.131
701 EXPLORACION DE VIAS BILIARES ViA ABIERTA 514001 | §3.405414
700 HERNIORRAFIA EPIGASTRICA VIA ABIERTA 535204 | $ 1465833
703 HERNIORRAFIA FEMORAL O CRURAL REPRODUCIDA VIA ABIERTA 530401-1 | §2.376.131
704 HERNIORRAFIA FEMORAL O CRURAL UNILATERAL VIA ABIERTA 5300011 | $1.893.142
705 HERNIORRAFIA UMBILIGAL REPRODUCIDA VIA ABIERTA 534101 | S 1465833
706 HERNIORRAFIA UMBILICAL VIA ABIERTA 534001 | §1.465.833
707 LIGADURA DE PERFORANTES 385003 | $2.376.131
708 [IGADURA. Y ESCISION DE SAFENA EXTERNA 388903 | 53.170.562
705 LIGADURA Y ESCISION DE SAFENA INTERNA 388004 | $3.405.414
710 LIGADURA Y ESCISION DE VENAS VARICOSAS DE MIEMBROS INFERIORES 388905 | 5 2.376.131
711 LIGADURA Y ESCISION INFRAPATELAR DE VENAS VARICOSAS 388902 | $2.080.745
712 LIGADURA ¥ ESCISION SUPRAPATELAR DE VENAS VARICOSAS 388901 | § 2.080.746
713 | OCLUSION, PINZAMIENTO O LIGADURAS DE VENAS DE MIEMBROS INFERIORES | 385005 | S 3.170.562
714 PARATIROIDECTOMIA PARCIAL ViA ABIERTA 68901 | S 3405414
715 PARATIROIDECTOMIA TOTAL VIA ABIERTA 68101 | $3405414
716 PAROTIDECTOMIA DEL LOBULO SUPERFICIAL 263101 $ 3.886.324
717 RE EXPLORACION DE VIAS BILIARES VIA ABIERTA 514301 | $3.405.414
718 REPARACION DE FISTULA PERIRRECTAL VIA ABIERTA 489301 | §1.893.142
719 RESECCION DE HEMORROIDES EXTERNAS 494005 | $1.893.142
720 RESECCION DE HEMORROIDES INTERNAS 494004 | 5 1.893 142

RESECCION DE LESION BENIGNA O MALIGNA EN EPIPLON O EN MESENTERIO

2 VIA ABIERTA 541601 $2.376.131
722 RESECCION DE QUISTE O CONDUCTO TIROGLOSO VIA ABIERTA §7001 $2.376.131
723 RESEGCION DE SENO URACAL DE VEJIGA (URACOVESICAL) VIA ABIERTA 575103 | $3.641.190
724 RESECCION DE TUMOR BENIGNOG EN LA PARED ABDOMINAL VIA ABIERTA 543101 | $624.963

725 RESECCION QUISTE PILONIDAL (CIERRE PARCIAL O ESCISION ABIERTA) 862103 | §1.893 142
726 SUTURA DE ARTERIA DE BRAZO O ANTEBRAZO 393303 | 33170562
727 | SUTURA DE DESGARRO O HERIDA DE ESTOMAGO [GASTRORRAFIA] VIA ABIERTA | 446101 | $ 2.080 746
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728 TIROIDECTOMIA PARCIAL ViA ABIERTA 62001 | $3.886.324
729 TIROIDECTOMIA TOTAL VIA ABIERTA 64101 | $3.886.324
730 RESECCION DE FISTULA BRANQUIAL 295201 | § 3.170.562
731 COLECISTECTOMIA VIA ABIERTA 512161 | $3.170.562
732 OMENTECTOMIA PARCIAL VIA ABIERTA 544104 | 52.376.131
BIOPSIA INCISIONAL O ESCISIONAL DE PIEL, TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO O
733 MUCOSA (LN SUTORA] 860102 |  $436.204
734 COLGAJO UNICO DE CUERO CABELLUDO 867101 | 8 3.170.562
735 COLGAJO MULTIPLE DE CUERO CABELLUDO 867102 | 3.170.562
736 COLGAJO COMPUESTO A DISTANCIA. EN VARIOS TIEMPOS 867104 | $1.893.142
COLGAJO LOCAL DE PIEL COMPUESTO DE VECINDAD HASTA DE DOS
737 CENTIMETROS CUADRADOS 867201 | $3.170.562
COLGAJO LOCAL DE PIEL COMPUESTO DE VECINDAD ENTRE DOS A CINGO
738 CENTIMETROS CUADRADOS B67202 | $1895.142
COLGAJC LOCAL DE PIEL COMPUESTO DE VECINDAD ENTRE GINGO A DIEZ
739 CENTIMETROS CUADRADOS 867203 | $1.893.142
740 FULGURACION O RESECCION DE LESION EN PENE SOD 542101 $ 840.061
747 ONICECTOMIA UNA A MAS UNAS 862701 $ 436204
742 ONICECTOMIA TRES A MAS UNAS 862701 $ 624,963
743 RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION, FULGURACION O | oo o) $ 840.051
CRIOTERAPIA EN AREA ESPECIAL, ENTRE TRES A DIEZ LESIONES
744 | RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION, FULGURACION O | 4os105 | 5 840 061
CRIOTERAPIA EN AREA ESPECIAL, MAS DE DIEZ LESIONES :
RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION, FULGURACION O
745 CRIOTERAPIA EN AREA GENERAL, HASTA SEIS LESIONES 863101 | $1.063.477
RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION, FULGURACION O
745 CRIOTERAPIA EN AREA GENERAL, MAS DE SEIS LESIONES 863102 | §1.063.477
747 ABLACION DE LESION O TEJIDO DE CUELLO UTERING 673207 $624.963
748 ABLACION U OCLUSION DE TROMPA DE FALOPIO UNICA POR LAPARODTOMIA | 662101 | 5 1.465.833
729 AMPUTACION DE CUELLO O TRAQUELECTOMIA POR LAPARGTOMIA 674002 | $ B40.061
750 BIOPSIA DE ENDOMETRIO 681105 | S 624.963
751 BIOPSIA DE MAMA CON AGUJA (TRUCUT) 851102 | 5 840.061
752 BIOPSIA EN SACABOCADO DE CUELLO UTERINO 671201 5 6524.965
753 BIOPSIA POR PUNCION CON AGUJA FINA DE MAMA 851101 $ 840,061
754 CISTECTOMIA DE OVARIO POR LAPAROTOMIA 652101 | 5 1.693.142
755 CISTEGTOMIA PARCIAL, VIA ABIERTA 576001 | S3.405.414
756 COLPORRAFIA ANTERIOR CON PLASTIA O REPARAGION DE URETROCELE 705110 | 51.465.833
757 COLPORRAFIA ANTERIOR Y POSTERIOR 705301 | 5 1.893.142
758 COLPORRAFIA ANTERIOR ¥ POSTERIOR CON AMPUTACION DE CUELLO 705303 | $2.376.131
759 | COLPORRAFIA ANTERIOR Y POSTERIOR CON REPARACION DE ENTEROCELE | 705302 | $ 1.893.142
760 COLPGRRAFIA POSTERIOR 705210 ] $ 1.465.833
761 COLPOTOMIA 701204 | 5 624.953
762 CONIZACION CERVICAL 672001 | $1.063.477
763 CORRECCION DE FISTULA RECTO-VAGINAL O PERINEAL 707301 | $3.405.414
764 DRENAJE DE COLEGCION DE FONDO DE SACO (CUPULA VAGINAL) 701420 | $ 840.061
765 DRENAJE EN MAMA DE COLECCION POR MASTOTOMIA O MAMOTOMIA SOD 850100 | $ 624.963
766 ESCISION DE PEZON ACCESORIO O SUPERNUMERARIO 852401 | 5 1.063.477
787 ESCISION DE POLIPO EN CUELLO UTERINO [CERVIX] 673101 $ 624.963
768 ESCISION DE POLIPO ENDOMETRIAL POR LEGRADO 582303 | $624.963
769 EXTIRPACION DE TEJDO MAMARIO [MASTECTOMIA] SUBCUTANEA 854002 $3.405.414
770 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANG DE MAMA POR MASTOTOMIA 850201 $ 840.061
771 EXTRACCION DE DISPOSITIVO ANTICONCEPTIVO INTRAUTERING (DIU) SOD 977100 | $624.963
- FISTULECTOMIA VESIco-URETEREé\I@g ;\\JAL Y REIMPLANTE URETERALVIA | coou03 | 83405414
773 FULGURACION DE CONDILOMAS VENEREDS 542100 | $ 840.061
774 HISTERECTOMIA POR VIA VAGINAL 585102 | $3.405.414
775 HISTERECTOMIA TOTAL POR LAPAROTOMIA 684003 | §3.405.414
776 " INCISION Y DRENAJE DE LA GLANDULA DE BARTHOLIN 712002 | $436.204
INSERCION DE DISPOSITIVO INTRAUTERINO ANTICONGEPTIVO [DIU] INGLUYE
777 BISPUSITVO) [DIUT( 697101 $ 83.405
778 | INSERCION DE DISPOSITIVO TERAPEUTICO NO ANTICONCERTIVO EN EL UTERO | 699167 $83.405
INSERCION DE DISPOSITIVO INTRAUTERING ANTICONCEPTIVO MIRENA { NO
779 INCLUYE DISPOSITIVO) ( 5971017 $83.405
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780 LAPAROTOMIA EXPLORATORIA 541102 | $2.080.745
781 LEGRADO UTERINO GINECOLOGICO 680103 | $ 624.963
—a2 | LEGRADO UTERING OBSTETRICO PC(:)USF[:EA'IF};JDE O POSABORTO POR DILATACION Y | - - 5 840.061
783 LIBERACION DE ADHERENCIAS INTRALUMINALES DEL UTERO 662101 | $1.693.142
LIBERACION O LISIS DE ADHERENCIAS (LEVES, MODERADAS O SEVERAS) DE
784 OVARIO POR Lﬁ(\PAROTOM[A ) 5652901 | §$1.893.142
LIBERACION O LISIS DE ADHERENGIAS DE OVARIO Y TROMPAS DE FALOPIO POR
785 R TOMIA 869901 | $3.170.562
786 MARSUPIALIZACION O DRENAJE EN LA GLANDULA DE BARTHOLIN 712003 |5 840.061
787 MASTECTOMIA SIMPLE BILATERAL 854201 | § 3.405.414
788 MIOMECTOMIA UTERINA UNICA O MULTIPLE POR VIA VAGINAL 582402 | 3405414
789 OOFORECTOMIA UNILATERAL POR LAPAROTOMIA 553101 | $1.893.142
REPARACION DE DESGARRO VAGINAL NO OBSTETRICO GRADO Kl
790 (COMPROMISO MUCOSO O MUSCULAR} 707110 | §1.063.477
791 REPARAGION DE ENTEROGELE VIA VAGINAL 700203 | 9 1.465.833
752 RESECCION DE LESION CUELLO UTERINO 673102 | 5 624.963
793 RESECCION DE LESION EN TROMPA DE FALOPIO POR LAPAROTOMIA 666101 | 51,893,142
794 | RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION, FULGURACION O | g o ™1 = )
CRIOTERAPIA EN AREA ESPECIAL, HASTA TRES LESIONES :
765 RESECCION DE QUISTE PARAOVARICO POR LAPAROTOMIA 652801 | §1.893.142
7o8 RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO GELULAR 564202 | 51893142
SUBCUTANEQ DE AREA ESPECIAL, ENTRE UNO A DOS CENTIMETROS 895,
797 RESECCION DE TUMOR DE OVARIO VIA VAGINAL (via vaginal no) 652303 | 5 1.893.142
758 RESECCION DE TUMOR DE OVARIO POR LAPAROTOMIA 552301 | §1.893.142
799 RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE VAGINA 703340 | 5 1.465.833
800 RESECGION LOCAL DE LESION DE MAMA SOD 852100 | $1.063.477
801 RESECCION O ABLACION ABIERTA DE LESION O TEJIDO URETRAL 583203 | $2.376.131
802 RESECCION O ABLACION DE GLANDULA DE BARTHOLIN 712401 $ 1.465.833
803 RESEGGION O ABLACION DE LESION O TEJIDO VAGINAL 703302 | 5 1.465.833
804 RESECCION SIMPLE DE CICATRIZ EN AREA ESPECIAL 868102 | § 840.051
805 RESECCION SIMPLE DE CICATRIZ EN AREA GENERAL 868101 $ 840,061
806 SALPINGECTOMIA UNILATERAL TOTAL POR LAPAROTOMIA 664001 | 5 1.893.142
807 SALPINGECTOMIA UNILATERAL TOTAL POR VIA VAGINAL 664003 | $ 1.893.142
808 SALPINGO-OOFOREGTOMIA UNILATERAL POR LAPAROTOMIA 569101 | $ 1.893.142
809 SALPINGO-OOFORECTOMIA UNILATERAL POR VIA VAGINAL 569103 | § 1.893.142
810 RESECCION DE CUADRANTE DE MAMA 852201 | $2.376.131
811 MASTECTOMIA SUBTOTAL SOD 852300 | $3.641.190
812 MASTECTOMIA SIMPLE UNILATERAL 854101 | $3.641.190
MASTECTOMIA SIMPLE UNILATERAL CON PRESERVAGION DE PIEL O COMPLEJO
813 AREGLA PEvON 854103 | $3.405.414
814 MASTECTOMIA SIMPLE UNILATERAL POR GLANDULA SUPERNUMERARIA 854102 | $3.641.190
315 BIOPSIA DE PIEL CON SACABOCADO Y SUTURA SIMPLE 860101 S 436,204
816 HISTEROSCOPIA 581201 S 624.963
817 PERINEOPLASTIA O COLGAJO MAYCR (PIEL MUSGULO) VIA ABIERTA 489001 | $1.063.477
818 | ABLACION U OCLUSION DE TROMPA DE FALOPIO BILATERAL POR LAPAROTOMIA | 662201 | §1.465.833
819 MIOMECTOMIA UTERINA UNIGA O MULTIPLE POR LAPAROTOMIA 582401 | 5 3.405.414
820 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN REGION TENAR O TUNEL CARPIANOD | 826841 1 8 1.893.142
a21 | EXTRACCION DE CUERFO EXTRANODEEI\IID BESJ)IDOS BLANDOS DE MANO (EXCEPTO | gooois | g 1893142
22 ACROMIOPLASTIA VA ABIERTA 818301 | §2.376.131
823 ACROMIOPLASTIA POR ARTROSCOPIA 818302 | $ 2.080.746
824 AMPUTACION O DESARTICULACION DE DEDO DE PIE {CADA UNO) 841101 5 840.061
825 | AMPUTACION Y DESARTICULACION DE DEDOS DE LA MANO (UNO O MAS) SOD | 840100 | $1.063.477
826 APLICACION O CAMBIO DE YESQ PARA INMOVILIZACION EN MANO §35302 $82.019
APLICACION
527 C cs 0 CAMBIO Dr;; JE?S;’.?E mﬂg\%:ﬁ%?m EN MIEMBRO INFERIOR | oo | 5 122108
APLICACION O CAMBIC DE YESO PARA INMOVILIZACION EN MIEMBRO SUPERIOR
828 (EXCEPTO MANO) 935301 $82.019
829 ARTROCENTESIS DIAGNGSTICA DE ARTICULAGION TEMP OROMANDIBULAR 761201 | S 1.893.142
830 ARTRODESIS CARPO-METACARPIANA 812602 | 52.080 746
831 ARTRODESIS INTERFALANGICA DE DEDO DEL PIE (GADA UNO) VIA ABIERTA 811212 | §1.893.142
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ARTROTOMIA DE HOMBRO CON EXPLORACION DE ARTICULACION
832 ACROMIOCLAVICULAR O ESTERNO CLAVICULAR 801101 | $1.063.477
533 ARTROTOMIA DE RODILLA SOD 801600 | _$ 1.893.142
834 ARTROTOMIA DE TOBILLO O CUELLO DE PIE SOD 801700 | $1.465.833
535 ASPIRACION ARTICULAR 819401 576.474
BIOPSIA DE TEJIDO BLANDO: MUSCULOS, TENDON, FASCIA Y BURSA

836 (INCLUYENDO MANO) ViA ABIERTA 832101 | $1.063477
537 BLOQUED DEL SIMPATICO PRESACRO (GANGLIO IMPAR DE WALTER) 53115 $157.016
838 BLOQUED REGIDNAL CONTINUG 53113 $78.900
839 BURSECTOMIA ABIERTA SOD 835700 | 1.465.833
840 CAPSULORRAFIA ARTICULAR EN MUNECA ViA ABIERTA 819331 | $1.893.142
841 CAPSULORRAFIA DE RODILLA 814221 | $3.170.562
847 CAPSULOTOMIA INTERFALANGICA (UNA O MAS) 804302 | $2.376.131
543 CAPSULOTOMIA MANUAL 136504 | $3.170.562
544 CAPSULOTOMIA METACARPOFALANGICA (UNA O MAS) 804301 | $2.376.131
845 COLGAJO CUTANEO A DISTANCIA. EN VARIOS TIEMPOS 867103 | 3.886.324

846 COLGAJO LOCAL SIMPLE DE PIEL DE CINCO A DIEZ CENTIMETROS CUADRADOS | 867003 $3.886.324

847 COLGAJO LOCAL SIMPLE DE PIEL DE MAS DE DIEZ CENTIMETROS CUADRADOS | 867004 $ 3.886.324

848 COLGAJO LOCAL SIMPLE DE PIEL ENTRE DOS A CINCO CENTIMETROS 867002 $1.893.142

CUADRADQOS
849 COLGAJO LOCAL SIMPLE DE PIEL HASTA DE DOS CENTIMETROS CUADRADOS 867001 $1.893.142
850 (;ORRECCION DE POLIDACTILIA CON ESCISION SIMPLE 828351 $ 1.465.833
251 CORRECCION DE VARO METATARg'I?F?OONg]plE ADUCTO [HEYMAN-HERNDON- 804802 $3.641.190

CORRECCION HALLUX VALGUS CON OSTEQTOMIA DISTAL DEL PRIMER

852 METATARSIANO CON FIJACION INTERNA 775104 | $1.465.833
553 CORRECCION QUIRURGICA DE DEDOG EN GATILLO [DEDO DE RESORTE] 528404 | § 1.465.833
854 CORRECCION QUIRURGICA DE DEDG EN MARTILLO 828405 | 2.080.746
855 DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL EN AREA ESPECIAL EN MUNECAS O MANOS | 862003 | $ 1.063.477
856 DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL EN AREA ESPECIAL EN TOBILLOS O PIES 862004 | $1.063.477
DESERIDAMIENTO ESCISIONAL DEL 50% O MAS DE SUPERFICIE CORPORAL EN
857 DL 20 O MAS 862010 | $1.063.477
DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL ENTRE EL 20% AL 29% DE SUPERFICIE
88 CORPORAL ENAREA GENERAL 862008 | $1.063.477
DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL ENTRE EL 30% AL 46% DE SUPERFICIE
859 CORPORAL EN AREA GENERAL 862009 | 31.063477
DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL ENTRE EL 10% AL 19% DE SUPERFICIE
860 CORPORAL EN AREA GENERAL 862007 | $1.083.477
561 DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL EN AREA ESPECIAL EN CARA Y CUELLO 862001 | §$1.063.477
562 DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL EN AREA ESPECIAL EN GENITALES 863005 | §1.063.477
DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL EN AREA ESPECIAL EN PLIEGUES DE FLEXION
863 (AXILA , ANTECUBITAL, HUECOS POPLITEOS, INGUINAL) 862002 | $1.063.477
DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL MENOR DEL 10% DE SUPERFICIE CORPORAL EN
864 R NOR DL 10 862006 | $1.063.477
565 DESBRIDAMIENTO. LAVADO Y LIMPIEZA DE RODILLA VIA ABIERTA 808061 | §1.893.142
866 DESCOMPRESION DE NERVIO EN CODO VIA ABIERTA 44514 | 51853145
867 DESCOMPRESION DE NERVIO EN HOMBRO VIA ABIERTA 44510 | $1.893.142
868 DESCOMPRESION DE NERVIO EN MANG VIA ABIERTA 44518 | $ 1893142
569 DRENAJE DE COLECCION DE LIGAMENTO ANCHO POR LAPAROTOMIA 691901 | §$1.465.833
470 | DRENAJE, CURETAJE O SECUESTREI\E“);_]\'SO)WA EN HUESOS DEL CARPO (UNG O | 270,00 | 51.083.477
871_| DRENAJE, CURETAJE O SECUESTRECTOMIA EN METACARPIANOS (UNG O MAS) | 770402 | $1.063.477
872 EPIFISIODESIS ABIERTA DE TIBIA Y PERONE 782513 | $2.376.131
573 ESCARECTOMIA MENOR DEL 10 % DE SUPERFIGIE GORPORAL 862324 | $2.080.746
374 _ ESCISION DE APONEUROSIS EN MANO 823501 | 53.641.190
575 ESCISION DE GANGLION DE ENVOLTURA DE TENDON, EXCEPTO DE MANG 833101 | §1.465.833
876 ESCISION DE TUMOR BENIGNO EN FALANGES DE PIE O DE MANO 776901 |5 1.465.833
a77 ESCISION DE TUMOR BENIGNO EN MUSCULO DE MANO 822201 | 1.465.833
578 ESCISION TUMOR BENIGNO DE CLAVICULA 776101 | 5 1.063 477
579 ESCISION TUMOR BENIGNO DE ESCAPULA 776104 | § 1.893.142
880 ESCISION TUMOR BENIGNG EN FEMUR 776501 | $ 2.080 746
881 ESCISION TUMOR BENIGNO EN HUMERG 776201 | $1.893.142

382 ESCISION TUMOR BENIGNO EN RADIO O CUBITO 776301 $1.893.142
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883 ESCISION TUMOR MALIGNO DE CLAVICULA 776102 | $3.641.190
584 ESCISION TUMOR MALIGNO DE ESCAPULA 776105 | $ 3.641.190
885 ESCISION TUMOR MALIGNO EN RADIO O CUBITO 776302 $1.893.142
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN ESCAPULA, CLAVICULA O TORAX
886 (COSTILLAS Y ESTERNON), ViA ABIERTA 786102 | $1.063.477
887 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN FEMUR. VIA ABIERTA 786502 | 2.080.746
888 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN HUESOS PELVIANOS, VIA ABIERTA 786921 | $ 1.893.142
889 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN HUMERG, VIA ABIERTA 786202 | 1.893.142
890 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN PIE O ARTEJOS POR ARTROTOMA 800802 | S 1.063.477
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANED
891 DE AREA GENERAL POR INCISION 861201 |  $624.963
350 EXTRACCION DF CUERPO EXTRANO EN RADIO O CUBITO, VIA ABIERTA 786302 | 5 1.063.477
893 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN ROTULA, VIA ABIERTA 786602 | § 840.061
894 | EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN TEJIDOS BLANDOS DE DEDOSDE LA | cooqqo | 5 1.465.633
595 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN TIBIA O PERONE. VIA ABIERTA 786702 | § 2.080.746
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO INTRAARTICULAR EN CODO POR
896 RROTOMIA 800202 | $1.893142
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO INTRAARTICULAR EN HOMBRO POR
897 ARIROTOMA 800102 | $2.080.746
EXTRAGCION DE GUERPO EXTRANO INTRAARTICULAR EN RODILLA POR
898 A ROTOMA 800602 | $1.893.142
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO INTRAARTICULAR EN TOBILLO POR
899 ATROTOMIA 800702 | §1.465.833
500 EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN HOMBRO POR ARTROTOMIA | 800101 | S1.063.477
9071 EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN HUMERO 786201 | 3§ 624.063
902 EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN RADIO O GUBITO 786301 | $ 1.083.477
503 EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN RODILLA POR ARTROTOMIA | 800801 | 6 1.063.477
504 EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN TIBIA O PERONE 766701 | § 624.963
905 | EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRANO EN BRAZO Y ANTEBRAZO SOD | 982700 | $624.963
906 | INFILTRACION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO HASTA DE CINCO LESIONES | 861401 | § 228.383
INJERTO DE PIEL TOTAL EN AREA GENERAL MENOR DEL DIEZ 10% DE
907 SUPERFICIE CORPORAL TOTAL 866201 | $2.080.748
908 INJERTO OSEO EN CUBITO O RADIO SOD 780300 | 3.170.562
909 INJERTO OSEO EN HUESOS TARSIANDS O METATARSIANOS SOD 780800 | $ 2.080.746
570 INJERTO OSEQ EN TIBIA O PERONE 780701 | §3.406.414
911 INMOVILIZACION O MANIPULACION ARTICULAR INESPECIFICA SOD 936800 | § 624.963
o12 | INYECCION DE SUSTANCIA TERAlZ{EC;J/;fI\Iﬂc:Eﬁ;:I _IE_)SNTRO DE LA ARTICULACION OEL | 310001 s 26,302
513 LIBERACION DE ADHERENCIAS DE RODILLA POR ARTROSCOPIA 814723 | $1.893.142
914 LIGAMENTORRAFIA O REINSERCION DE LIGAMENTOS VIA ABIERTA 317204 | $3.170.562
315 LISIS DE ADHERENCIAS DE TENDON [TENOLISIS] 839101 | 8 1.083.477
318 MATRICECTOMIA PARGIAL 862702 | $ 624.963
917 MATRICECTOMIA TOTAL 862703 | & 436.204
918 MENISCECTOMIA MEDIAL ¥ LATERAL POR ARTROSCOPIA 806104 | G 3.886.304
919 MENISCECTOMIA SIMPLE MEDIAL O LATERAL DE RODILLA VIA ABIERTA 806101 | S 2.080.746
920 MIORRAFIA DE EXTENSORES DE MANO (UNO O MAS) 824801 |5 1.893.142
951 MIORRAFIA DE FLEXORES DE MANO (UNO O MAS) 824611 | 5 1.893.142
525 NEUROLISIS DE NERVIO EN ANTEBRAZO VIA ABIERTA 42312 | $2.080.746
923 NEUROLISIS DE NERVIO EN BRAZO VIA ABIERTA 42310 | $2.080.746
924 NEUROLISIS DE NERVIOS EN DEDOS DE MANO VIA ABIERTA 32315 | S 1.893.142
925 NEUROLISIS EN NERVIO DE MANO VIA ABIERTA 22314 | $2.080.746
926 NEURORRAEIA DE NERVIO EN PIERNA 43108 | $3.170.562
527 NEURORRAFIA DE NERVIO EN PIE 43106 | $1.893.142
928 ONICECTOMIA 862701 $ 6249863
929 OSTEOTOMIA DE CLAVIGULA 772102 | 1.893.142
. OSTEOTOMIA DE CLAVI—CULA_ CON FIJACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE
9s0 FIJACION U OSTEOSINTESIS) e | s1Besez
931 OSTEOTOMIA DE ESCAPULA 772104 | $1.693.142
) OSTEOTOMIA DE HUESO DEL METATARSQ CON FIJACION EXTERNA 772807 | $1.893.142
933 OSTEOTOMIA DE HUESO DEL METATARSO CON FIJAGION INTERNA 772806 | $ 1.893.142
934 OSTEOTOMIA DE HUESO DEL METATARSO SIN FIJACION 772809 | §1.893.142
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935 OSTEQTOMIA DE HUESO DEL TARSO CON FIJACION EXTERNA 772805 | §1.893.142
536 OSTEGTOMIA DE HUESO DEL TARSO CON FIJACION INTERNA 772804 | $ 1.893.142
537 OSTEOTOMIA DE HUESO DEL TARSO SIN FIJACION 772808 | 5 1.893.142
938 OSTEOTOMIA DE HUMERO CON FIJACION EXTERNA 772204 | $2.376.131
939 OSTEQOTOMIA DE HUMERQD CON FIJACION INTERNA 772203 $2.376.131
940 OSTEQTOMIA DE TIBIA PROXIMAL CON FIJAGION EXTERNA 772705 1§ 3.641.150
941 OSTEOTOMIA DE TIBIA PROXIMAL CON FIUACION INTERNA 772704 | $3.641.190
OSTEGTOMIA EN FALANGE DE DEDO DE PIE (EXCEPTO GRUESO ARTEJO) CON
942 AN MTE 772905 | $1.063.477
ora | OSTEOTOMIA EN FALANGE DE DE[;CE?J ;E gl g'I\IE (EXCEPTO GRUESO ARTEJO) SN |~ | o1 0o 277
54z OSTEOTOMIA EN FEMUR MULTIPLE CON FIJACION INTERNA O EXTERNA 772506 | § 3.170.562
945 OSTEOTOMIA EN RADIO O GUBITO CON FIJACION EXTERNA 772305 | $2.376.131
946 OSTEGTOMIA EN RADIO O CUBITO CON FIJACION INTERNA 775304 | §2.376.131
947 OSTEOTOMIA EN RADIO Y CUBITO CON FIJACION EXTERNA 775307 | $3.170.562
948 OSTEOTOMIA EN RADIO ¥ CUBITO CON ELACION INTERNA 772306 |8 3.170.562
945 OSTEOTOMIA MULTIPLE DE TIBIA O PERONE 772713 | § 3.641.190
950 OTRA CORRECCION LIGAMENTARIA MEDIAL O LATERAL O CAPSULAR 814601 | $3.572.295
951 PLASTIA EN Z, EN GADA DEDO DE LA MANG O DEL PIE 568507 | $1.893.142
RECONSTRUCCION DE LIGAMENTO CRUZADG ANTERIOR GON INJERTO
952 AUTOLOGO O CON ALOINJERTO POR ARTROSCOPIA 814504 | $38.572.225
RECONSTRUCCION DE LIGAMENTO CRUZADO POSTERIOR CON INJERTO
953 AUTOLOGO O CON ALOINJERTO POR ARTROSCOPIA 814505 | 54.300.463
RECONSTRUCCIGN PRIMARIA DE LIGAMENTOS DEL TOBILLO ViA
954 Pl e 814006 | $2.080.746
955 RECONSTRUCCION PRIMARIA DE TENDON DE AGUILES ViA ABIERTA 875401 | 51.063.477
REDUCCION ABIERTA CON FIJACION DE LUXO FRACTURA O FRACTURA (UNI O
956 | EALEOLARS BE TOBILLG 780703 | §3.405.414
REDUCCION ABIERTA DE FRAGTURA CON FIJACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE
957 FIJACION U OSTEOSINTESIS) DE CLAVICULA 793101 | $1.893.142
958 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE FEMUR SIN FIJACION INTERNA SOD 762500 $3.641.180
959 REDUCCION ABIERTA DE FRAGTURA CON FIJACION INTERNA DE ESCAPULA | 793102 |5 1465833
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE HUESOS DE CARPO CON FIJACION _
960 INTERNA ViA ARTROSCOPICA 793404 | $3.170.562
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN DIAFISIS DE CUBITO O RADIO CON
961 ‘ AN 793301 | $2.376.131
REDUCCION ABIERTA DE FRAGCTURA EN DIAFISIS DE GUBITO Y RADIO CON
962 RN EN DIAFIS 783307 | $3.170.562
REDUCCION INDIRECTA DE FRACTURA CON FIJACION INTERNA DE ESCAPULA
963 CLAVICULA O TORAX (COSTILLAS Y ESTERNON) 71101 | $1.893.142
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN ROTULA CON FIJACION INTERNA
o64 __(DISPOSITIVOS DE FWACION U OSTEOSINTESIS) SOD 793600 | $1.465.833
965 | REDUCCION ABIERTA DE FRACTURAM%{H glJACION INTERNA DE FALANGES DE | goo00 ™| o2 170 oo
966 | REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA ]s;illg FIJACIGN INTERNA DE FALANGES DE | 7ooc | ¢ 1.465.63
367 | REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA SIN FIJACION INTERNA DE HUMERO SOD | 792200 | 6 1.803 142
968 | REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA SIN FIJACION INTERNA DE RADIO O CUBITO | 792301 | $1.893.142
969 | REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA SIN FIJACION INTERNA DE RADIO Y CUBITO | 792302 | §1.893.142
970 REDUCCION ABIERTA DE LUXACION ACROMIOCLAVICULAR 738101 1§ 3.170.562
o973 CONDROPLASTIA DE HOMBRO VIA ARTROSCOPICA 818608 | $3.405.414
972 REDUCCION ABIERTA DE LA LUXACION GLENOHUMERAL 798102 $ 3.641.190
573 REDUCCION ABIERTA DE LUXACION DE LA RODILLA 798607 | §3.170.562
974 “REDUCCION ABIERTA DE LUXACION DE ROTULA 798602 | $3.170.562
575 REDUCCION ABIERTA DE LUXACION DE TOBILLO (TIBIOASTRAGALINA] 798701 | $ 3.641.190
376 REDUCCION ABIERTA DE LUXOFRACTURA CON FIJACION DE HALLUX 759805 | $ 2.080.746
REDUCCION ABIERTA DE LUXOFRACTURA CON FIJAGION DE HUESO DE DEDO
977 SE SIE (CAoh LNO, 799807 | $2.080.746
REDUCCION ABIERTA DE LUXOFRACTURA CON FIJACION DE HUESGS DEL
978 — METATARSO (CADA UNG) 799804 | $2.080.746
J REDUCCION ABIERTA DE LUXOFRACTURA CON FIJACION DE HUESOS DEL 700503 | 52,080 746

TARSQ (CADA UNO)
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REDUCCION ABIERTA FRACTURA O LUXOFRACTURA CODO CON FIJACION

980 INTERNA (DISPOSITIVOS DE FIACION U OSTEOSINTESIS) 799204 | §3.405.414

REDUCCION ABIERTA FRACTURA SIN FIJACION INTERNA, DE HUESOS DEL
981 TARSO O METATARSO (UNO O MAS) 792801 | §1.893.142

282 REDUCCION CERRADA DE FRACTURA DE CODO 799202 $ 1.485.833

REDUCCION ABIERTA FRACTURA CODO SIN FIJACION INTERNA (DISPOSITIVGS
983 DE FIJACION U OSTEOSINTESIS) 799203 | $1.893.142

984 REDUCCION CERRADA DE FRACTURA DE FEMUR SIN FIJACION INTERNA 50D 790500 $ 2.080.746

REDUCCION CERRADA DE FRACTURA SIN FIJACION DE FRACTURA DE HUESOS

985 DEL GARPO (UNO 0 MAS) 790401 | $1.063.477
REDUCCION CERRADA DE FRAGTURA SIN FIJACION DE FRAGTURA DE
986 METACARPIANOS (UNO O MAS) 790402 | $1.083.477
REDUCCION CERRADA DE FRACTURA SIN FIJACION INTERNA DE ESCAPULA,
987 CLAVICULA O TORAX (COSTILLAS O ESTERNON) SOD 790100 [ $524.963
REDUCCION CERRADA DE FRACTURA SIN FIJAGION INTERNA DE FALANGES DE
988 PIE (ONA O MAS) 790002 | S 840.061
989 SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE HUESOS PELVIANGS | 770620 | & 2.080.746
990 SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE HUMERO S0D 770200 | $ 2.080.745
991 SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE RADIO G GUBITO 770301 | §2.080.746

992 REDUCCION CERRADA DE FRACTURA SIN FLJACION INTERNA DE HUMERO SOD | 790200 $ 1.465.833

REDUCCION CERRADA DE FRACTHURA SIN FIJACION INTERNA DE CUBITO G

993 RADIO 790302 | $1.465.833
994 | REDUCCION CERRADA DE FRACTURA SiN FIJACION INTERNA DE ROTULA SOD | 790600 | $1.063.477
995 REDUCCION CERRADA DE FRACTURA DE TIBIA 790703 | $2.080.746
996 REDUCCION CERRADA DE FRACTURA DE PERONE 790704 | 1.46%.833
997 REDUCCION CERRADA DE LUXACION EN CODO SOD 797200 | $ 1.063.477
998 REDUCCION CERRADA DE LUXACION EN HOMBRO SOD 797100 | $ 1.063.477
999 REDUCCION CERRADA DE LUXACION INTERFALANGICA (UNA O MAS) 797404 | $1.893.142
1000 REDUCCION CERRADA DE LUXACION METACARPOFALANGICA (UNA O MAS) 797403 | $2.376.131
REDUCCION CERRADA DE LUXACION TARSO-METATARSIANOS CON FIJACION
1001 PERCUTANEA 797802 | $1.465.833
1002 REDUCCION CERRADA DE LUXACION TRAUMATICA DE ROTULA 797803 | $1.083.477
1003 REDUCCION CERRADA DE LUXOFRACTURA DE CUELLO DE PIE O TOBILLO 799702 | % 2.080.746

REDUCCION CERRADA SIN FIJACION DE FRACTURA DE RADIO Y CUBITO
1004 (RADIOCUBITAL PROXIMAL O DISTAL) 790301 | 51.465.833

1005 { REDUCCION CERRADA SIN FIJACION INTERNA FRACTURA TARSC O METATARSO | 790801 $ 1.465.833

1006 REDUCCION CON FIJACION DE LUXACION CARPO-METACARPIANA VIA ABIERTA | 798403 $3.170.562

REDUCCION CON FIJACION DE LUXACION METACARPOFALANGICA O
1007 INTERFALANGICA ViA ABIERTA 798405 | $3.170.562

1008 REDUCCION DE LUXACION RADIOCUBITAL VIA ABIERTA 798302 $2.080.748

REDUCCION INDIRECTA DE FRACTURA CON FIJACION PERGUTANEA CON
1009 DISPOSITIVO DE FALANGES DE PIE O DE MANO 791901 | $1.083.477

1010 RELAJACION DE RETINACULO LATERAL POR ARTROSCOPIA 814708 $ 1.893.142

REMODELACION [RECONSTRUCCION] (REVISION) DEL MUNON DE AMPUTACION
1011 DE DEDOS DE MANO (UNO O MAS) SOD 843500 | §$1.063.477

REMODELACION [RECONSTRUCCION] (REVISION) DEL MUNON DE AMPUTACION

1012 843600 $2.080.746

DE MUSLO S0OD
REMODELACION RECONSTRUCCEON] (REVISION) DEL MUNON DE AMPUTACION

1013 | DELBE O AT s on 843800 | $624.963

1014 REPARACION AGUDA DE LIGAMENTO CRUZADO 814727 % 3.641.190
1015 REPARACION DE HOMBRO POR ARTROSCOPIA 818307 $3.405.414
1016 REPARACION DEL MANGUITO ROTADOR ViA ABIERTA 836301 $3.641.180
1017 RESECCION CON SUSTITUCION DE VENAS DE MIEMBROS INFERIORES 384902 $ 2.080.748
1018 RESECCION DE EPICONDILO Q EPITROCLEA HUMERAL 778201 $1.893.142
1018 RESECCION DE EXOSTOSIS EN HUESQ NOQ ESPECIFICADO (UNA O IVEAS) 776001 $1.893.142
1020 RESECCION DE GANGLION DORSAL DE MUNECA VIA ABIERTA 822104 | $1.893.142
1021 RESECCION DE GANGLION DORSAL DE MUNECA VIA ARTROSCOPICA 822105 $1.893.142
1022 RESECCION DE HIGROMA DE RODILLA VIA ABIERTA 808601 3 1.465.833
1023 RESECCION DE PLICAS DE RODILLA POR ARTROSCOPIA 808604 $ 1.465.833

1024 RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE FASCIA, MUSCULO, TENDON O SINOVIAL 833002 $ 1.465.833

RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR
1025 SUBCUTANEQ AREA GENERAL HASTA TRES CENTIMETROS 864101 1 $1.063.477
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RESECCION DE TUMOR BENIGNQ OMALIGNG DE PIEL O TEJIDO CELULAR

1026 SUBCUTANEO AREA GENERAL, ENTRE TRES A CINCO CENTIMETROS 864102 | §1.465.833
i e R L ey e
025 | REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN SEGVENTO DISTAL DE CUBITO O RADIO | 75205 | 5.2:376.131
| RGO Rt DU P ST | s | 5w
o | PESECCONEE T OB O s U e | s | 1m0
1031 | RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE PIEL O TEJIBO CELULAR SUBCUTANED | gorr oo | oo

AREA GENERAL, CON REPARACION (COLGAJC O INJERTO)

1032 RESECCION DEL ESPOLON CALCANED 776803 $ 1.465.833

SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESERIDAMIENTO DE ARTEJO O DE FALANGE
1033 DE PIE (CADA UNG) 770901 $ 840.061

1024 SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DES%RE;\Q;%IENTO DE FALANGES DE MANOQ (UNA 776002 $ 840.061

1035 SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTC DE FEMUR VIA ABIERTA 770501 $2.376.131

1036 SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESERIDAMIENTQ DE ROTULA VIA ABIERTA 770601 $ 840.061

SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE TARSIANOS Y
1037 METATARSIANOS (CADA UNO) 770802 | $1.063.477

1038 SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE TIBIA O PERONE 770701 $2.376.131

SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO O CURETAJE DE ESCAPULA,

1039 CLAVICULA O TORAX (COSTILLAS Y ESTERNON) SOD 770100 | $1.063.477
1040 SINOVECTOMIA DE FALANGES (UNA D MAS) POR ARTROSCOPIA 807404 | _§1.853.142
a1 SINOVECTOMIA DE HOMBRO PARCIA VIA ABIERTA 807101 | §2.080.746
1042 SINOVECTOMIA DE HOMBRO TOTAL VIA ABIERTA 807102 | §3.170.562
1043 SINOVECTOMIA DE RODILLA PARCIAL VIA ABIERTA 807601 | $2.376.131
1044 SINOVECTOMIA DE RODILLA TOTAL VIA ABERTA 807602 | $2.376.131
1048 SINOVECTGMIA EN CARPO VIA ABIERTA 807402 | $2.080.746
1046 SUTURA DE HERIDA UNICA, EN AREA GENERAL 865101 | §1.063.477
1047 SUTURA DE MENISCO MEDIAL O LATERAL, POR ARTROSCOPIA 814712 | 53.641.190
1048 SUTURA DE MENISCO MEDIAL O LATERAL, ABIERTA 814711 | 53.641.190
1043 SUTURA DE MENISCO MEDIAL Y LATERAL ABIERTA 814721 |5 3.641.190
1050 SUTURA DE MENISCO MEDIAL Y LATERAL POR ARTROSCOPIA 814722 | §3.641.190
1051 SUTURA DE MUSCULO O TENDON O FASCIA O APONEUROSIS VIA ABIERTA | 836001 | S 1.063 477
1052 SUTURA DEL MANGUITO ROTADOR ViA ENDOSCOPICA 836302 | $2.376.131
1053 TENODESIS 838830 | 5 2.080.746
1054 TENODESIS EN MANG (UNO O MAS) 828501 | 5 1.465.833
1055 TENOLISIS EN EXTENSORES DE MANG (UNO O MAS) 855121 | 51.893.142
1056 TENOLISIS EN FLEXORES DE MANO (UNO O MAS) 829125 | $3.170.562
057 TENORRAFIA DE EXTENSORES DE ANTEBRAZO (UNO O MAS) 836202 | $2.376.131
1058 TENORRAFIA DE EXTENSORES DE DEDOS (GADA UNO) 824301 | _$2.376.131
1059 TENORRAFIA DE EXTENSORES DE MANO (UNO O MAS) 824321 | $2.376.131
7060 TENORRAFIA DE FLEXORES DE MANO (UNO O MAS) SIN NEURORRAFIA 824215 | §3.572.225
1061 TENORRAFIA DE FLEXORES DE MANO [UNO O MAS) CON NEURORRAFIA 824213 | §4.300.463
1062 TENOSINOVECTOMIA [TIPO ENFERMEDAD DE QUERVAIN] 823307 | S 1.465.833
1663 TENOSINGVECTOMIA EN EXTENSORES DE MAND (UND O MAS) 823301 | §1.803.142
1064 TENOSINOVECTOMIA FLEXORES MANO (UNO O VAS) 823303 | $3.170.562
7065 TENOSINOVECTOMIA EN DEDOS DE MANO (UNO O MAS) 823311 | _$3.170.562
1066 TENOTOMIAS EN PIE (UNA O MAS 831101 | 5624.963

7067 TOMA DE INJERTO DE HUESO ILIACO 777902 | $3.170.662

1068 TRATAMIENTO MANIPULATIVO OSTEOPATICO PARA MOVILIZACION GENERAL

(TRATAMIENTO GENERAL DE ARTICULACIONES) SOD 936100 | 5624963

7069 NEUROCONDUCCION (CADA NERVIO) B31506 | §75.897

1070 | TRANSPOSICION DE NERVIO PERIFERICO EN MIEMBRO SUPERIOR VIA ABIERTA | 46103 | § 1.893.142

1071 | TRANSPOSICION DE NERVIO PERIFERICO MIEMBRO INFERIOR VIA ABIERTA | 46104 | $ 1893 142

1672 RESECCION DE TUMOR BENIGNO EN TARSIANOS O METATARSIANOS 776802 | §1.465.833
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN TEJIDOS BLANDOS DE MUSLO

1073 (MUSCULO, TENDON. SINOVIAL) 839907 | $1.465.833

1074 CORACOPLASTIA POR ARTROSCOPIA 818303 | §3.641.150

1075 SINOVECTOMIA DE HOMBRQO PARCIAL POR ARTROSCOPIA 807103 $ 3.405.414
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REVISION DE REPARACION DEL MANGUITO ROTADOR SIN AUMENTACION ViA
1076 | PR vliciing | 836306 | $2.376.131
- DESCOMPRESION DE NERVIO EN TUNEL DEL CARPO CON NEUROLISIS VIA w2308 | 3180314
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN FALANGES DE MANO (UNA O MAS) CON
1078 FIACION INTERNA 793901 $3.170.562
1079 TENORRAFIA DE FLEXORES DE DEDOS (CADA UNO) CON NEURORRAFIA 824201 | § 35672225
1080 | DESBRIDAMIENTO, LAVADO Y Ltm\ﬁfﬁigg 1;ﬁs;sz"nczumcloN ENMANO O DEDOS | gosom1 | 1085477
081 SINOVECTOMIA DE RODILLA PARCIAL POR ARTROSCOPIA 807603 | §3.170.562
1082 NEURORRAFIA DE NERVIO COLATERAL EN DEDG BE MANG 43106 | $2.376.131
1083 | EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMP(Eéi!\g;ASSOE)N TARSIANOS O METATARSIANGS | 76801 | 5 1.003 477
7084 | REDUCCION ABIERTA DE EEIFISIS SEPARADA DE RADIO ¥ GUBITO GON FIJACION | 795204 | $3.170.502
1085 REMODELACION DE MENISCO MEDIAL ¥ LATERAL POR ARTROSCOPIA 814724 | §3.886.324
REVISION DE REPARACION DEL MANGUITO ROTADOR CON AUMENTACION ViA
1086 i eliCiiot 836307 | $2.376.131
1087 TRANSFERENCIAS MIOTENDINOSAS DE PIE 837608 | § 2.080.746
1088 | AVADO Y DESBRIDAMIENTO DE GmgTsuggs EXPUESTAS DE FALANGES EN | oo ™I ¢ or0 081
7089 TENOLISIS EN EXTENSORES DE DEDO (UNO O MAS) 859111 | 51893142
BLASTIA EN Z O W EN AREA ESPECIAL (CARA, CUELLO, MANQS, PIES, PLIEGUES
1090 DE FLEXION, GENITALES), ENTRE TRES A CINCO 868502 | $1.893.142
1091 REEMPLAZO PROTESICO SECUNDARIO TOTAL DE HOMBRO 318020 | $4.300.463
1092 ADENOIDECTOMIA VIA ABIERTA 285101 |5 1.465833
1093 ADENOAMIGDALECTOMIA 282101 | $2.080.746
1094 AMIGDALECTOMIA ViA ABIERTA 282101 | $1.893.142
RESECCION O ABLACION DE AMIGDALA LINGUAL. BANDAS FARINGEAS
1095 LATERALES Y MEMBRANA CONGENITA VIA ABIERTA 285103 | $1.485.833
1096 ANTROSTOMIA MAXILAR POR MEATO INFERIOR VIA TRANSNASAL 222104 | §1.465.835
1097 BIOPSIA NASAL VIA ABIERTA 515101 | S 604963
1098 CIERRE DE PERFORAGION SEPTAL 219604 |5 3.641.190
1099 CONTROL DE EPISTAXIS POR DERMOPLASTIA ViA TRANSNAGAL 210901 | $3.641.190
CONTROL DE EPISTAXIS, POR LIGADURA DE ARTERIA ESFENOPALATINA ViA
1100 TANONASAL 210801 | $3.641.190
CONTROL DE EPISTAXIS, POR LIGADURA DE ARTERIAS ETMOIDALES VIA
1101 eyt 210401 | §3.641.190
CONTROL DE EPISTAXIS, POR LIGADURA DE ARTERIA MAXILAR INTERNA VIA
1102 o o 210501 | $3.641.190
1103 CONTROL DE HEMORRAGIA POS ADENOIDECTOMIA VIA ABIERTA 787102 | 51465633
1104 DRENAJE DE COLECCION DE MASTOIDES 202101 | 5 1.083.477
1105 DRENAJE DE LESION (COLECCION) EN PIRAMIDE NASAL 511301 | § 624963
1106 | DRENAJE EN AMIGDALAS O ESTRUCTURAS PERIAMIGDALARES VIA TRANSORAL | 280001 $ 88373
1107 ESCISION O ABLACION DE LESION INTRANAGAL 219008 | § 1.083.477
1108 ESCISION O RESECCION O ABLAC!OONSEE { ESION SUPERFICIAL DE PALADAR 273105 $ 840.061
1100 | EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO DE CONBUCTO AUDITIVO EXTERNO, CON | 120501 | 3 670963
7110 | EXTRACCION DE CUERPO EXTRAND DE LA NARIZ SIN INCISION VIA TRANSNASAL | 681207 388373
EEK EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO DE LARINGE VIA ABIERTA 305101 | $2.376.131
EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRANG DE CONDUCTG AUDITIVO
1112 Al 981100 $88.373
1113 FARINGOPLASTIA CON COLGAJO FARINGED 295101 | §3.406.414
1114 FISTULECTOMIA DE PIEL Y TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO SOD 862900 | $ 1.063.477
1115 FRENILLECTOMIA LABIAL VIA ABIERTA 274101 | $1.893.142
1116 GLOSOPEXIA ANTERIOR 255002 | $1.063.477
(EEF; GLOSOPEXIA POSTERIOR VIA ABIERTA 255003 | $ 1063477
1118 EARINGOSCOPIA 306004 $ 840.061
7119 MENISECTOMIA TEMPOROMANDIBULAR CON COLGAIO 765202 | $3.405.414
1120 NASOLARINGOSCOPIA 306001 | $2.080.745
1131 REDUCCIGN CERRADA DE FRAGTURA NASAL 218914 | S 540.061
1122 RESECCION DE FISTULA O QUISTE PREAURICULAR SOD 182100 | $ 1,893,142
1123 RESECCION DE LESION EN LARINGE VIA ABIERTA 300201 | $3.170.562
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1124 RESECCION DE LESION EN MUCOSA ORAL 274305 $ 840.061
1125 RESECCION DE LESION O TUMOR BENIGNO DE FARINGE ViA ABIERTA 293305 $ 3.170.562
1126 RESECCION DE TUMOR BENIGNC DE CONDUCTO AUDITIVO EXTERNO 183101 $ 1.465.833
1127 SEPTOPLASTIA PRIMARIA TRANSNASAL 218501 $ 3.170.562
1128 SEPTCRRINOPLASTIA FUNCIONAL PRIMARIA VIA ABIERTA 218403 $ 3.641.190
1129 TIMPANOTOMIA CON DRENAUE DE MEMBRANA TIMPANICA 200102 $1.465.833
1130 TIMPANOPLASTIA CON REVISION DE LA CADENA OSICULAR 194107 $3.641.180
1131 CIERRE DE PERFORACION DE MEMBRANA TIMPANICA [MIRINGOPLASTIA) 184105 § 2.641.190
1132 TURBINOPLASTIA VIA TRANSNASAL 219302 $ 1.893.142
1133 PLASTIA DE FRENILLO LINGUAL 255006 $1.063.477
1134 ASPIRACICON DE OIDO MEDIO C CAVIDAD MASTOIDEA 202401 $ 58.569
ESCISION DE LESION BENIGNA NO ENCAPSULADA EN ENCIA HASTA DE TRES
1135 CENTIMETROS 243103 $2.080.746
1136 LAVADO E IRRIGACION DE OIDOS 965201 $ 36.620
REDUCCION ABIERTA CON FIJACION DE FRACTURA INTRAARTICULAR DE MANO
1137 (UNA O MAS ARTICULACIONES) 799401 | $3.170.562
1138 REPARACICN O RECONSTRUCCION DEL TENDON ROTULIANO 818520 $1.063.477
1138 VACUNACION CONTRA COLERA 953101 §16.185
1140 VACUNACION CONTRA TUBERCULOSIS [BCG] 983102 $ 16.185
1141 VACUNACION CONTRA MENINGOCQCO (AC 0 BC) 993103 $ 16.185
1142 VACUNACION CONTRA Haemophiius influenza tipo b 993104 $16.185
1143 ADMINISTRACION DE TOXOIDE DiFTERICO 983105 $ 16.185
1144 VACUNACION CONTRA NEUMOCCCO 993106 $ 16.185
1145 ADMINISTRACION DE TOXOIDE DE TETANOS §93107 $16.185
1146 VACUNACION COMBINADA CONTRA TETANOS Y DIFTERIA [Td] §93120 $16.185
1147 VACUNACICON CCMBINADA CONTRA FIEBRE TIFCIDEA Y PARATIFOIDEA [TAB] 893121 $16.185
1148 VACUNACION COMBINADA CONTRA DIFTERIA TETANOS Y TOS FERINA [DPT] 993122 §16.185
VACUNACION COMBINADA CONTRA Haemophilus influenza tipo b,
1149 DIFTERIA, TETANOS Y TOS FERINA (TISTRAVALENTE) 993123 $16.185
VACUNACION COMBINADA CONTRA DIFTERIA, TETANCS, TOS FERINA y Hepatitis
1150 B (TETRAVALENTE) ¥ 993124 $16.185
VACUNACION COMBINADA CONTRA DIFTERIA, TETANOS, TOS FERINA
1151 POLIOMELITIS (IVP) y 993125 516.185
VACUNACION COMBINADA CONTRA Haemophilus influenza tipo b, DIFTERIA,
1152 TETANOS, TOS FERINA Y Hepatitis B (PENTAVALE}!)\JTE) 993130 $16.185
1153 VACUNACION COMBINADA CONTRA Haemophilus influenzz tipo b, DIFTERIA, 093131 $ 16.185
TETANOS, TOS FERINA Y POLIOMELITIS IVP (PENTAVALENTE) i
1154 VACUNACION CONTRA ROLIOMIELITIS (VOP O IVP) 893501 $ 16.185
1155 VACUNACION CONTRA Hepatitis A 993502 516,185
1156 VACUNACION CONTRA Hepatitis B $03503 $16.185
1157 VACUNACION CONTRA FIEBRE AMARILLA 993504 $16.185
1158 VACUNACION CONTRA RABIA 993505 $ 16.185
1158 VACUNACION CONTRA SARAMPION 993506 $16.185
1160 VACUNACION CONTRA PAROTIDITIS 983507 $16.185
1161 VACUNACION CONTRA RUBEQOLA 993508 $16.185
1162 VACUNACION CONTRA VARICELA 953508 $ 16.185
1163 VACUNACION CONTRA INFLUENZA 993510 $ 16.185
1164 VACUNACION CONTRA ROTAVIRUS 993512 $16.185
1165 WVACUNACION CONTRA VIRUS Papilema Humano [VPH] 993513 $16.185
1166 | VACUNACION COMBINADA CONTRA SARAMPION Y RUBEOLA [SR] (DOBLE VIRAL) | 993520 $16.185
1167 VACUNACION COMBINADA CONTRA Hepatitis A Y Hepatitis B 993521 $156.185
VACUNACICN COMBINADA CONTRA SARAMPION, PAROTIDITIS Y RUBECLA [SRP
1168 (TRIPLE VIRAL) [SRP11 993822 |  $16.185
1169 ADMINISTRACION DE ANTITOXINA TETANICA SOD 954100 $15.185
1170 ADMINISTRACION DE ANTITOXINA DE BOTULISMO SOD 984200 $15.185
11714 ADMINISTRACION DE ANTITOXINA DIFTERICA SOD 9584300 $ 15.185
1172 VACUNACION CONTRA LA MALARIA 995101 $ 16.185
1173 OTRA VACUNACION DEL PROGRAMA AMPLIADO DE INMUNIZACIONES 995201 $ 16.185
1174 ADMINISTRACION VACUNA SARS CoV 2 [COVID-19] §95202 516.185
ESPLENECTOMIA TOTAL VIA LAPAROSCOPICA; INCLUYE: honoraries de Cirujano,
1175 Anestesidiogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparoscopia, 415103 $6.202.143
materiales medico quirtrgicos del procedimiento y sistemas de energia.
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1176

GASTRECTOMIA VERTICAL [MANGA GASTRICA] POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE:

honorarios de Cirujano, Anestesiéloge, Ayudante, Derechos de sala, Algquiter de Equipo

de Video Laparoscopia, materiales medico quirdrgicos del procadimiento y sistemas d
energia. -

438402

$ 15.460.500

1177

BAIPAS O DERIVACION O PUENTE GASTRICO POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE:

honerarios de Cirujano, Anestesiologo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo

de Video Laparoscopia, materiales medico quirtrgicos dei procedimiento y sistemas de
energia.

449602

$ 15.460.500

1178

BIOPSIA POR LAPAROSCOPIA DE HIGADO: INCLUYE: honorarios de Cirujano,
Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparoscopia,
materiales medico quirlrgices dei procedimiento y sistemas de engrgia

501003

$3.691.782

1179

DRENAJE DE LESION HEPATICA VIA LAPAROSCOPICA: INCLUYE: honorarios de
Cirujano, Anestesitlogo, Ayudante, Derechos de sala, Aiguiler de Equipo de Video
Laparoscopia, materiales medico quirdrgicos del procedimiento y sistemas armonicos.

502103

$4.510.000

1180

COLECISTECTOMIA VIA LAPAROSCOPICA: INCLUYE: honorarios de Cirujano,
Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparoscopia,
materiales medico quirdrgicos del procedimiento y sisternas de energia.

512104

$2.730.730

1181

HERNIORRAFIA INGUINAL UNILATERAL VIA LAPAROSCOPICA; INCLUYE:
honorarios de Cirujano, Anestesiologo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo
de Video Laparoscopia, materiales medico quirdrgicos del procedimiento y sistemas de

energia. 1 malla y 1 Endo fijador ; pegantes quirdrgicos

530002

$4.108.856

1182

HERNIORRAFIA INGUINAL BILATERAL VIA LAPAROSCOPICA: INCLUYE:
honorarios de Cirujano, Anestesidiogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo
de Video Laparoscopia, materiales medico quirirgicos del procedimiento y sistemas de

gnergia. 2 mzlla y 2 Endo fijador ; peganies quirlirgicos

531002

$6.985.225

1183

DRENAJE DE COLECCION INTRAPERITONEAL VIA LAPAROSCOPICA: INCLUYE:
honerarios de Cirujano, Anestesitlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo
de Video Laparoscopia, materiales medico guirirgicos del procedimiento v sistemas de

energia

540015

$1.911.5M1

1184

LISIS DE ADHERENCIAS PERITONEALES VIA LAPAROSCOPICA: INCLUYE:
honeorarios de Cirujano, Anestesitlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipe
de Video Laparoscopia, materiales medico quirtrgicos dei procedimiento y sistemas de

energia

545101

$2.925.782

1185

EVENTRORRAFIA CON COLOCACION DE MALLA POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE:

honorarios de Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipe

de Video Laparoscopia, materiales medico quirlrgicos del procedimiento y sistemas de
energia; 1 malla y 2 Endo fijador

547401

$10.087.292

1186

NEFRECTOMIA RADICAL POR LAPAROSCOPIA. INCLUYE: honorarios de Ciryjano,
Anestesitlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Eguipo de Video Laparoscopia,
materiales medico quirlrgicos del procedimiento y sistemas de energia

8585721

$5.038.805

1187

NEFROPEXIA POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarics de Cirujano,
Anestesiologo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparoscopia,
materiaies medico quirtirgicos del procedimiento y sistemas de energia

557021

$5.038.805

1188

NEFRORRAFIA POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarios de Cirujano,
Anestesiologo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparoscopia,
materiales medico guirdrgices del procedimiento y sistemas.

558121

$4.577.819

1189

PIELOPLASTIA POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarios de Cirujano,
Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipe de Video Laparoscopia,
materiales medico quirtrgicos dei procedimiento y sistemas energéticos.

*** incluye catéter jj

558730

$5.361.369

1190

LIBERACION DE ADHERENCIAS PIELICAS O URETERCPIELICAS POR
LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarios de Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante,
Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparescopia, materiaies medico

quirtrgicos del procedimiento y sistemas energéticos.

558811

$4.577.819

91

CISTOTOMIA VIA LAPAROSCOPICA: INCLUYE: honorarios de Cirvjane,
Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alguiler de Equipo de Video Laparoscopia,
mzterizles medico quirlirgicos del procedimiento y sistemas.

571104

$4.577.819

1192

URETEROLISIS O PIELOURETERQOLISIS POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE;
honerarios de Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo
de Video Laparoscopia, materiales medico quirirgicos del procedimiento v sistemas.

590311

$ 5.038.805

1183

PIELOUTOTOI_VHA 0 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN PELVIS RENAL VIA
LAPAROSCOPICA: INCLUYE: honerarios de Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante,
Derechos de sala, Alguiler de Equipo de Video Laparoscopia, materiales medico
quirrgicos del procedimiento v sistemas.

592007

$4.577.819

1194

URETEROLITOTOMIA O EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN URETER ViA
LAPARQSCOPICA: INCLUYE: honorarios de Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante,

592102

$4.577.819
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Derechos de sala, Alguiler de Eguipo de Video Laparoscopia, materiales medico
guirtrgicos del procedimiento y sistemas.

URETROCISTOPEXIA POR LAPARCSCOPIA: INCLUYE: hongraries de Cirujano,
1195 Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de salc‘a‘ Alquiler de Equipo de Video L.aparoscopia, 585103 $5.038.805
materiates medice quirdrgicos del procedimiento v sistemas.

EXPLORACION ABDOMINAL DE TESTICULQ NO DESCENDIDO POR
LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorari:os de Ciruiane, Anestesidlogo, Ayudante,
Derechos de sala, Alquiler de Eguipo de Video Laparoscopia, materiales medice

quirtrgicos del procedimiento y sistemas.

1196 621911 $5.038.805

ORQUIECTOMIA DE UN TESTICULQ|INTRAABDOMINAL UNILATERAL PCR
LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarios de Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante,
Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparoscopia, materiales medico

quirdrgicos dei procedimiento y sistemas. :

1197 623011 $5.038.805

ORQUIECTOMIA DE UN TESTICULO INTRAABDOMINAL BILATERAL POR
LAPARCGSCOPIA: INCLUYE: honorarijos de Cirujano, Anestesiologo, Ayudante,
Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparoscopia, materizles medico

quirlirgices del procedimiento v sistemas.

1188 623012 $5.036.417

LIGADURA ALTA DE VENA ESPERMATICA, POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE:
1189 honorarios de Cirujane, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo 631002 $4.575.649
de Video Laparoscopia, materiales medico quirdrgicos del procedimiento y sistemas.

BIOPSIA EN OVARIO POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honerarios de Cirujano,
1200 Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparoscopia, 651202 $4.577.819
materiales medico quirdrgicos del procedimiento v sistemnas.

CISTECTOMIA DE OVARIO POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarios de
1201 Cirujano, Anestesidiogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video 652102 $4.577.819
Laparoscopia, materiales medico guirirgicos del procedimiento v sistemas.

RESECCION DE TUMOR DE OVARIO POR LAPARCSCOPIA: INCLUYE: honorarios
1202 de Cirujano, Anestesitlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video 652302 $5.038.805
Laparoscopia, materiales medico quirdrgicos del procedimiento y sistemnas.

PUNCION Y DRENAJE DE LESION DE OVARIO POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE:
1203 honorarios de Cirujano, Anestesi¢iogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo 652402 $4.577.819
de Video Laparoscopia, materiales medico quirdrgicos del procedimiento v sistemas.

FULGURAGION EN OVARIO PCR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarics de
1204 Cirjano, Anestesidlego, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video 6852702 $4.577.819
Laparoscopia, materiales medico quirtrgicos del procedimiento y sistemas.

RESECCION DE QUISTE PARAOVARICO POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE:
1205 honorarios de Cirujano, Anestesiclego, Ayudznte, Derechos de sala, Alquiler de Equipo 652802 $4.577.819
de Video Laparoscopia, materiales medico guirurgicos del procedimiento v sistemas.

LIBERACION O LISIS DE ADHERENCIAS (LEVES, MODERADAS O SEVERAS) DE

OVARIO POR LAPAROSCOPIA; INCLUYE: honorarios de Cirujano, Anastesiélogo, 652002 $ 5.038.805

Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparoscopia, materiaies R
medico quirdrgicos del procedimiento y sistemas.

12086

OOFOROPEXIA UNILATERAL POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarios de
1207 Ciruiano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alguiler de Equipo de Videc 657802 $4.577.819
Laparoscopia, materiales mediceo quirtirgicos del procedimiento vy sistemas.

OOFOROPEXIA BILATERAL POR LAPARQSCOPIA: INCLUYE: honorarios de
1208 Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video 657804 $ 6.050.600
Laparoscopia, materiales medico quirlirgicos del procedimiento y sistemas.

ASPIRACION FOLICULAR DE OVARIO POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: hanorarios
1209 de Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video 659102 $4.577.819
Laparcscopia, materiales medico quirdrgicos del procedimiento y sistemas.

BIOPSIA DE TROMPAS DE FALOPIO POR LAPAROSCOPRIA: INCLUYE: honorarics de
1210 Cirujano, Anestesicloge, Ayudante, Derechos de sala, Alquiter de Equipo de Video 661120 $4577.819
Laparoscopia, materiales medico guirirgicos dei procedimiento v sistemas.

SALPINGECTOMIA UNILATERAL TOTAL POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE:
1211 henorarios de Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo 664002 $4.870.873
de Video Laparoscopia, materiales medico quirQrgicos del procedimiento vy sistemas.

SALPINGECTOMIA BILATERAL TOTAL POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarios
1212 de Ciryjano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alguiler de Equipo de Video 665002 $ 6.050.000
Laparoscopia, materiales medico qunruzglcos del procedimiento y sistemas.

RESECCION DE LESION EN TROMPA DE FALOPIO POR LAPAROSCOPIA:
INCLUYE: honorarios de Cirujano, Anestesnologo Ayudante, Derechos de sala, Alguiler
1213
de Equipe de Video Laparoscopia, matengles medico quirdrgicos del procedimiento y
sisiemas.

666102 $4.870.873

1214 ESCISION DE LESION CON SALPINGECTOMIA PARCIAL, POR LAPAROSCOPIA 666111 $4.870.873
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1215

RESECCION DE LESION EN MESOSALPINX POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE:
honorarios de Cirujano, Anestesiciogo, Ayudante, Derechos de sala, Alguiler de Eguipo
de Video Laparoscopia, materiales medico quirdrgicos del procedimiento y sistemas

666220

$4.577.819

1216

SALPINGO-SALPINGOSTOMIA POR LAPAROSCOPIAIINCLUYE: honorarios de
Cirujano, Anestesidloge, Ayudanie, Derechos de sala, Alguiier de Equipo de Video
Laparoscopia, materiales medico quirdrgicos del procedimiento y sistemas.

667302

$3.300.000

1217

SALPINGOLISIS POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honcrarios de Cirujano,
Anestesitlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparoscopia,
materizles medico quirtrgicos del procedimiento v sistemas.

667610

$ 3.300.000

1218

SALPINGOPLASTIA (FIMBRIOPLASTIA) POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarics
de Ciryjano, Anestesiclogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video
Laparoscopia, materiales medico guirdrgices del precedimiento y sistemas.

667802

$ 2.706.00¢

1219

SALPINGO-OOFORECTOMIA UNILATERAL POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE:
honerarios de Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alguiler de Equipe
de Video Laparoscopia, materiales medico quirdrgicos del procedimiento v sistemas de

energia.

669102

$2.706.000

1220

SALPINGO-O0OFORECTOMIA BILATERAL POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE:
honorarios de Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo
de Video Laparoscopia, materiales medico quirtrgicos del procedimiento y sistemas de

energia.

669202

$4.870.873

1221

LIBERACION O LISIS DE ADHERENCIAS DE OVARIO Y TROMPAS DE FALOPIO POR
LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarios de Cirujano, Anestesiologo, Ayudante,
Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparoscopia, materiales medico
guirdrgicos del procedimiento v sistemas.

669802

$4.577.819

1222

BIOPSIA DE UTERO POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarios de Cirujano,
Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiier de Equipo de Video Laparoscopia,
materiates medico quirdrgicos del procedimiento y sistemas.

681102

$4.738.041

1223

MIOMECTOMIA UTERINA UNICA O MULTIPLE POR LAPAROSCOPIA; INCLUYE:
honorarios de Cirujane, Anestesidlogo, Ayudanie, Derechos de sala, Aiquiler de Equipo
de Videc Laparoscopia, materiales medico quirdrgicos del procedimiento y sistemas.

682403

$5.215.162

1224

HISTERECTOMIA SUBTOTAL O SUPRACERVICAL, POR LAPARQOSCOPIA: INCLUYE:
honoraries de Cirujano, Anestesiologo, Ayudante, Derechos de sala, Alguiler de Equipo
de Videc Laparoscopia, materiales medico quirlirgicos del procedimiento y sistemas.

683111

$5.038.805

1225

MISTERECTOMIA TOTAL POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarios de Cirujano,
Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiter de Equipo de Video Laparoscopia,
materiaies medico quirtirgicos del procedimienteo y sistemas.

684020

$5.038.805

1228

ESCISION Y ABLACION DE ENDOMETROSIS ESTADOS | Y || POR LAPAROSCOPIA;
INCLUYE: honorarios de Cirujano, Anestesidiogo, Ayudante, Derechos de sala, Alguiler
de Equipo de Video Laparoscopia, materiales medico quirirgicos del procedimiento y
sistemnas.

691201

$5.038.805

1227

ESCISION Y ABLACION DE ENDOMETROSIS ESTADOS 1l Y IV POR
LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarios de Cirujano, Anestesicioge, Ayudante,
Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparoscopia, materiales medico

quirtirgicos del precedimiento v sistemas.

691202

$5.038.805

1228

SECCION DE LIGAMENTO UTERQ SACRO PCR LAPAROSCOPIA: INCLUYE:
henorarios de Cirujanc, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alguiler de Equipo
de Video Laparoscopia, materiales medico guirtrgicos del procedimiento y sistemas.

681230

$4.577.819

1229

SECCION DE ADHERENCIAS UTERINAS A PARED ABDOMINAL VIA
LAPAROSCCOPICA: INCLUYE: honorarios de Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante,
Derechos de saia, Alquiler de Equipe de Video Laparoscopia, materiales medico
quirlrgices del procedimienic y sistemas.

691302

$4.577.819

1230

HISTEROPEXIA POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarics de Cirujano,
Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparoscepia,
materiales medico quirdrgicos del procedimiento v sistemas.

692202

$ 4.449.424

1231

EXTRACCION DE CUERPC EXTRANG INFRAUTERINO POR LAPAROSCOPIA:
INCLUYE: honoraries de Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler
de Equipo de Video Laparoscopia, materiales medico quirlrgicos del procadimiento y
sistemas.

698002

$ 4.449.424

1232

CIRUGIA ANTIRREFLUJO GASTRESCOFAGICO CON RECONSTRUCCION DEL
ESFINTER ESOFAGICO, VIA INFERIOR TRANSTORACGICA: INCLUYE: honorarios de
Cirujano, Anestesidlogo, Ayudanie, Derechos de sala, Alquiler de Equipe de Video
Laparoscopia, materiales medico quirirgicos del procedimiento y sistemas.

4465601

$ 6.826.699

1233

CIRUGIA ANTIRREFLUJO GASTRESQFAGICO CON RECONSTRUCCION DEL
ESFINTER ESOFAGICO INFERIOR, VIA ABDOMINAL: INCLUYE: honorarios de
Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, materiales medico quirtrgicos del
procedimignic y sistemas.

446602

$6.826.699
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CIRUGIA ANTIRREFLUJO GASTRESQFAGICO MAS RECONSTRUCCION DE
ESFINTER POR LAPARQOSCOPIA O TORACOSCOPIA: INCLUYE: honorarios de
Cirujano, Anestesiologo, Ayudante, Derechos de sala, Alguiler de Equipo de Video
Laparoscopia, materiales medico quifurgicos del procedimignto y sistemas.
RECONSTRUCCION DE PARED ABDOMINAL ANATOMICA Y FUNCIONAL via
ABIERTA + SEPARACION DE COMPONENTES: INCLUYE: honorarios de Cirujano,
Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de; sala, materiales medico quirdrgicos del
procedimienic y sistemas. Incluye malias y fijadores de malia
PAQUETE RECONST DE PARED ABDOMINAL CON MALLA+SEPARACION DE
COMPONENTE POR LAPAROTOMIA: INCLUYE: honorarios de Cirujano,
Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de{ sala, materiales medice guirtrgicos del
procedimiento v , sistemas.  Inciuye malla v Endo fijladores
OOFORECTOMIA UNILATERAL POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honoraries de
Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video
Laparoscopia, materiales medico quirdrgicos del procedimiento y sistemas de energia.
OOFORECTOMIA BILATERAL POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarios de
Cirujano, Anestesidiogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video
Laparoscopia, materiales medico quirirgicos del procedimiento y sistemas de enargia.
SIMPATECTOMIA POR TORACOSCOPIA: INCLUYE: honorarios de Cirujano,
Anestesidlego, Ayudante, Derechos de sala, Alguiler de Equipo de Video Laparoscopiz,
materiales medico quirurgicos del procedimiente y sistermas de energia.
ADRENALECTOMIA POR LAPAROSCOPIA ; INCLUYE: honorarios de Cirujano,
Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparoscopia,
rmateriaies medice guirdrgicos del procedimiento v sistemas de energia.
MIOMECTOMIA UTERINA POR HISTEROSCOPIA: INCLUYE: honorarics de Cirujano,
Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de video y rectoscopic
monopolar, materiales medico guirirgicos del procedimiento y sistemas de energia.
POLIPECTOMIA POR HISTEROSCOPIOQ: INCLUYE: honorarics de Ciruiano,
Anestesiéloge, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de video con
histeroscopia, materiales medico quirdrgices del procedimientc y sistemas de energia.

446604 $6.826.699

1234

5475052 $7.764.240

1235

5475051 §7.764.240

1236

653102 $ 2.706.000

1237

655102 $4.870.873

1238

52001 $ 6.050.000

1239

1240 $6.050.000

682404 $ 4.408.800

1241

423301 $2.292.400

1242

RESOLUCION D2-GR-103
Julio 13 de 2023
Por medic de la cual se establecen las tarifas para la prestacion de servicios de transporte en ambulancia de
la ESE Hospital San Pedro y San Pablo La Virginia.

CIUDAD | KILOMETROS | Acopfag:ﬂmrx SIN - |TOTALCON ~ |TOTALSIN
TE ACOMPARANTE | ACOMPANANTE | ACOMPARANTE |
URBANO 10 $14,000 510,500 £140,000 $105,000
PEREIRA 32 514,000 $10,500 $448,000 $336,000
| MANIZALES 86 14,000 $10,500 $1,204,000 $903,000
| CARTAGO 31 $14,000 $10,500 $434,000 $325,500 |
ARMENIA 72 $14,000 $10,500 $1,008,000 1. $756,000
CALS 205 $14,000 $10,500 $2,870,000 $2,152,500
MEDELLIN 207 $14,000 510,50¢ $2,898,000 32,173,500
 BOGOTA 324 $14,000 $10,500 $4,536,000 $3,402,000
IBAGUE 136 $14,000] $10,500 $1,904,000 $1,428,000
TULUA 122 $14,000 $10,500 $1,708,000 $1,281,000
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5.5 VALOR ESTIMADO DE LA CONTRATACION.

Para el valor estimado no se tendra en cuenta el valor histérico ni el valor SECOP, ya que el Manual del
Régimen Tarifario del sector salud en Colombia se actualiza anualmente de acuerdo con la Unidades de
Valor Basico (UVB). Como ya se menciond, la Circular Externa 00000025 de 31 diciembre de 2024, establece
los monios aplicables para el afio 2025, los cuales serviran como referencia de los precios del mercado
actual. En cuanto a las tarifas propias, estas se establecen mediante acto administrativo de la Entidad Estatal,

las cuales no podran excederse de las tarifas reguladas.

GRUPO 1 E.S.E HOSPITAL SAN JOSE BELEN DE UMBRIA:

CETEM .| GODIGOGURS | T o e sERVIGID Haip il
7 997301 DETARTRAJE SUPRAGINGIVAL $ 145.000.00
2 997106 TOPICAGION DE FLUOR EN BARNIZ 5 35,700.00
3 997105 APLICAGION DE RESINA PREVENTIVA S 18.700,00
4 565202 ADMNISTRACION VACUNA SARS COV 2 (COVID 19) 5 335.700.00

VACUNACION COMBINADA CONTRA SARAMPION PAROTIDITIS ¥
5 993522 RUBEOLA (SRP) (TRIPLE VIRAL) $7.800,00
VACUNACIGN COMBINADA CONTRA SARAMPION ¥ RUBEGLA (SR
6 993520 DORLE VIRAL) (SR) $ 7.800,00
7 993513 VACUNACION GONTRA VIRUS PAPILOMA HUMANO [VPH] $7.800.00
8 993512 VACUNACION CONTRA ROTAVIRUS $7.800,00
9 993510 VACUNACION CONTRA INFLUENZA $7.800.00
10 993509 VACUNACION GCONTRA VARICELA $7.600,00
11 993506 VAGUNACION CONTRA SARAMPION $7.800.00
12 993504 VACUNACION CONTRA FIEBRE AMARILLA $ 7.800.00
13 993503 VACUNACION CONTRA HEPATITIS B $7.800.00
14 993502 VACUNACION CONTRA HEPATITIS A $7.800,00
15 893501 VACUNAGION CONTRA POLIGMIELITIS (VOP O IVF) $7.800,00
® 993130 VACUNACION COMBINADA CONTRA HAEMOPHILUS INFLUENZA TIPG B s 7 800.00
DIFTERIA TETANOS TOS FERINA ¥ HEPATITIS B (PENTAVALENTE) -800.
- 9122 VACUNACION COMBINADA CONT(FS,; _giFTERlATETANOS Y TOS FERINA 5 7.800.00
13 593120 VACUNACION COMBINADA CONTRA TETANOS Y DIFTERIA (TD) $7.800.00
19 533106 VACUNACION CONTRA NEUMOCOGO $7.800.00
20 993102 VACUNACION CONTRA TUBERGULOSIS (BCG) $7.800.00
21 992901 INYECCION DE VITAMINA K S 7.800,00
27 92300 INYECCION/INFILTRACION DE ESTEROIDE SOD $ 28.300.00
23 582101 EXTRACGION DE CUERPO EXTRANO SUPERFIGIAL DE LA CONJUNTIVA | $ 94.800,00
EXTRACCION SIN INGISION DE CUERPO EXTRANG DE CONDUCTO
24 881100 AUDITIVO EXTERNO SOD $ 85.400.00
25 360401 INSERCION DE TUBO ENDOTRAQUEAL CON TECNICA RETROGRADA 5 182.800.00
MEDICACION RESPIRATORIA ADMINISTRADA MEDIANTE
26 839401 NEBULIZACION (AEROSOLTERAPIA) $21.800,00
APLICAGION O CAMBIO DE YESO PARA INMIOVILIZAGION EN MIEMBRO
27 935304 INFERIOR (MUSLG PIERNA O TOBILLO) $ 82.000.00
APLICAGION O CAMBIO DE YESC PARA INVIOVILIZAGIGN EN MIEMBRO
28 935301 SUPERIOR (EXCEPTO MANQ) $122.160,00
29 533700 ENTRENAMIENTO PRE PERI Y POST PARTO SOD 5 7.800.00
30 931001 TERAPIA FISICA INTEGRAL $ 33.500,00
3 911016 HEMOCLASIFICACION FAGTOR RH [FACTOR D] EN LAMINA O TUBO S 46.200,00
3 911014 FENOTIPAGE FAGTOR RH [C G E E] EN LAMINA G TUBO 5 38.800,00
33 507106 UROANALISIS CON SEDIMENTO Y DENSIDAD URINARIA 5 23.100,00
K8 907008 SANGRE OCULTA EN MATERIA FECAL [GUAYACO O EQUIVALENTE} $10.900,00
35 907004 COPROSCOPICO $ 56.600,00
% 507002 COPROLOGICO S 14.300.00
37 906915 SEROLOGIA [PRUEBA NO TREPONEMICA] RPR & 5 23.100,00
38 506511 ANTIGENG ESPECIFICO DE PROSTATA FRAGCION LIBRE $ 225.400.00
29 904022 TIROXINA TOTAL [T4] $ 85.800.00
40 904021 TIROXINA LIBRE [T4L] $ 86.900.00
GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD BETA CUALITATIVA [BHGG
41 904508 PRUEBA DEO EMBA?RL:\ZLEJ) EN ODR?!\IE.: OCSUERO [BrHeel $ 70.500,00
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42 903895 CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDOS $ 20.900,00
43 503868 TRIGLICERIDOS S 24.400.00
v 903655 NITROGENO UREICO [BUN]* 5 17 400,00
45 903844 GLUCOSA CURVA DE TOLERANCIA $ 100.3006,00
5 903642 GLUCOSA PRE ¥ POST CARGA DE GLUCOSA $ 55.100,00
47 903641 GLUCOSA EN SUERO LCR U OTRO FLUIDO DIEERENTE A ORINA $ 21.800.00
28 903818 T COLESTEROL TOTAL S 42.400.00
35 903616 COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD [LDL] ENZIMATICO 5 43.100.00
50 903815 COLESTEROL. DE ALTA DENSIDAD [HDL] % 36.600,00
55 903509 BILIRRUBINAS TOTAL Y DIRECTA $ 19.600.00
52 903801 f ACIDG URICO $ 24,400,00
55 903425 HEMOGLOBINA GLICOSILADA POR ANTICUERPOS MONOCLONALES 5 79.900.00
54 903026 MICROALBUMINURIA POR EIA S 66.100.00
55 902220 RECUENTO DE PLAQUETAS METODO AUTOMATICO S 14.800.00
55 902215 LEUCOGRAMA IRECUENTO TOTAL ¥ DIFERENGIAL] $ 34.800.00
57 902214 HEMOPARASITOS EXTENDIDO DE GOTA GRUEGA * 5 15.700.00
58 502213 HEMOGLOBINA 5 13.500.00
55 902211 HEMATOCRITG S 5.500.00
HEMOGRAMA 1V [HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE
60 002210 ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA RECUENTODE | ¢y o0 oo
PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA ELECTRONICA E 200,
HISTOGRAMA] METODO AUTOMATICO
51 302049 TIEMPO DE TROMBOPLASTINA FARCIAL [PTT] 3 51.200.00
52 902045 TIEWMPO DE PROTROMBINA [PT! $ 52.700 00
83 801326 LEISHMANIA EXAMEN DIRECTO $ 24.400,00
54 a9013c5 EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS [KOH] $ 20.900,00
85 901304 EXAMEN DIRECTQ FRESCO DE CUALQUIER MUESTRA $ 77.400,00
56 301210 CULTIVO ESPECIALES PARA OTROS MICROORGANISMOS $ 33.200.00
o 01106 COLORACION AZUL DE METILEN ¥ LECTURA PARA CUALQUER s 18.700.00
COLORACION ACIDO ALCOHOL RESISTENTE [ZIELH-NIELSEN] Y
68 901101 LECTURA O BAGILOSCOPIA * $23.100.00
59 595100 ELECTROCARDIOGRAMA DE RITMO O DE SUPERFICIE 800 $ 71.500.00
70 593812 REGISTRO DE OXIMETRIA CUTANEA $52.100.00
ESPIROMETRIA O CURVA DE FLUJO VOLUMEN PRE Y POST
T4 893805 BRONCODILATADORES $ 189.400,C0
TOMA NG QUIRURGICA DE MUESTRA O TEJIDO VAGINAL PARA
2 892901 _ESTUDIO CITOLOGICO (CCV) § 41.800,00
73 590703 CONSULTA DE URGENCIAS POR ODONTOLOGIA GENERAL 3 38.800.00
74 890701 CONSULTA DE URGENCIAS FOR MEDICINA GENERAL $ 85.800,00
75 550601 CUIDADO (MANEJO) INTRAHOSPITALARIO POR MEDICINA GENERAL $ 65.500.00
CONSULTA DE GONTROL O DE SEGUIMIENTG POR NUTRICION Y
76 890306 i DESECU $ 37.900,00
CONSULTA DEICONTROL G DE SEGUIMIENTO POR MEDIGINA
77 890302 OL O DE SEGUIA $75.400,00
78 890206 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR PSICOLOGIA $ 35.700.00
75 890203 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ODONTOLOGIA GENERAL $52.100.00
50 8502071 CONSULTA DE PRIMERA VEZ FOR MEDICINA GENERAL $ 52.100,00
51 881431 ULTRASONOGRAFIA OBSTETRICA TRANSABDOMINAL $ 114.700,00
2 881402 ULTRASONOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA TRANSABDOMINAL 3 740.000.00
RADIOGRAFIAS EN EXTREMIDADES PROYECCIONES ADICIONALES:
83 873444 " STRESS TUNEL OBLICUAS $38.800,00
RADIOGRAETA DE RODILLAS COMPARATIVAS POSICION VERTICAL
84 873422 (UNICAMENTE VISTA ANTEROPOSTERIOR) $43.100.00
. o7aa11 RAGIGGRAFIA DE CADERA O Lﬁgﬁi;_mlor\l COXO-FEMORAL (AP 5 50.900.00
RADIOGRAFIA PANORAMICA DE MIEMBROS INFERIORES
8 873305 (GONIOMETRIA U ORTOGRAMA) EN FORMATO 14 X 36 (ADULTOS) $153.800,00
27 573205 T RADIOGRAFIA DE MUNECA 5 73.500.00
58 373121 T RADIOGRAFIA DE HUMERD $ 95.300.00
RADIOGRAFIA DE HUESOS LARGOS SERIE COMPLETA (ESQUELETO
89 873002 L o DA $ 331,700,00
RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE CON PROVECCIONES
%0 §720M ADICIONALES (SERIE DE ABDOMEN AGUDO) § 161.800,00
o7 872002 RADIOGRAF 1A DE ABDOMEN SIMPLE $ 122.100.00
RADIOGRAFTA DE TORAX (PA. C AP Y LATERAL DECUBITO LATERAL
% sritzt OBLICUAS O LATERAL CON BARIO) 3 104.800.00
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93 871112 RADIOGRAFIA DE ESTERNON $ 94.300.00
04 871050 RADIOGRAFIA DE SACRO COCCIX $ 114.700.00
95 871040 RADIOGRAEIA DE COLUMNA LUMBOSAGRA $ 146.900,00
96 871020 RADIOGRAFIA DE COLUMNA TORAGGICA $ 138.200,00
97 871010 RADIOGRAFIA DE COLUMNA CERVICAL $ 120.700.,00
98 570450 RADIOGRAFIAS INTRACRALES PERIAPICALES MILIMETRADAS $ 16.200.00
99 570440 RADIOGRAFIAS INTRAORALES OCLUSALES $29.700,00
100 870108 RADIOGRAFIA DE SENOS PARANASALES $°95.300,00
101 870105 RADIOGRAFIA DE ARCO CIGOMATICO § 110.200.00
02 870101 RADIOGRAEIA DE CARA (PERFILOGRAMA) $ 65.300,00
103 870001 RADIOGRAFIA DE CRANEG SIMPLE S 107.700.00
104 569500 CURACION DE LESION EN PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEOD SOD | $ 31.000.00
105 865101 SUTURA DE HERIDA UNICA EN AREA GENERAL S 24.400,00

RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION
106 863103 FULGURACION O CRIOTERAPIA EN AREA ESPECIAL HASTA TRES 5 76.500,00
LESIONES
RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION
107 863102 FULGURACION O CRIOTERAPIA EN AREA GENERAL MAS DE SEIS $ 229.900,00
LESIONES
RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION
108 863101 FULGURACION O CRIOTERAPIA EN AREA GENERAL HASTA SEIS $ 137.900,00
LESIONES
DRENAJE DE COLECCION SUPERFICIAL DE PIEL Y/O TEJIDO CELULAR
108 861101 SUBCUTANEQ POR INCISION O ASPIRACION $ 94.800.00
110 B0TTO TRASLADO ASISTENCIAL BASICO TERRESTRE PRIMARIO X KILOMETRO |~ § 10.995.00
T 579501 ASFIRACION DE VEJIGA VIA PERCUTANEA $ 103.900.00
112 576401 INSERCION DE DISPOSITIVO URINARIC (VESICAL) $ 45.300,00
113 347401 FERULIZACION RIGIDA (SUPERIOR Y/0 INFERIOR) $ 155.400.00
114 245100 REGULARIZACION DE REBORDES SOD $ 176.700.00
115 243501 CUNA DISTAL $ 116.700,00
TERAPIA DE CONDUCTO RADICULAR EN DIENTE TEMPORAL
116 237305 UL TIRRADIGULAR $ 61.600,00
117 237303 TERAPIA DE CONDUGTO RADICULAR EN DIENTE MULTIRRADIGULAR $ 184.700.00
118 737302 TERAPIA BE CONDUGTO RADIGULAR EN DIENTE BIRRADICULAR $ 153.400.00
119 237301 TERAPIA DE CONDUCTO RADICULAR EN DIENTE UNIRRADICULAR $ 122.100.00
120 535100 REIMPLANTE DE DIENTE SOD $ 218.400.00
121 232402 RECONSTRUCCION TERCIC INCISAL CON RESINA DE FOTOCURADO $ 320.700.00
RECONSTRUGCCION DE ANGULO INCISAL CON RESINA DE
122 232401 Rl R $ 159.800,00
123 232103 OBTURAGION DENTAL GON [ONOMERG DE VIDRID $ 46.600,00
124 232102 OBTURAGION DENTAL CON RESINA DE FOTOCURADO $ 63.100,00
155 232101 OBTURACION DENTAL CON AMALGAMA $ 36.600.00
126 231200 EXODONCIA QUIRURGICA MULTIRRADICULAR SOD S 153.400,00
127 231100 EXODONCIA QUIRURGICA UNIRRADICULAR SOD S 92.300,00
128 230202 EXODONGIA DE DIENTE TEMPORAL MULTIRRADICULAR S 18.700.00
129 230102 EXODONCIA DE DIENTE PERMANENTE MULTIRRABICULAR S 40.500,00
30 330101 EXODONCIA DE DIENTE PERMANENTE UNIRRADICULAR 5 33.200.00
131 $21100 DERECHOS DE SALA DE PARTO S 738 300,00
132 522103 DERECHOS DE SALA DE YESOS 5 100.700.00
133 522102 DEREGCHOS DE SALA PARA SUTURAS S 71.500,00
134 522101 DERECHOS DE SALA PARA CURACIONES $ 31.000,00

RESOLUCION No. 4
{1 de enero 2025}

“POR MEDIO DE LA CUAL. SE FIJAN LAS TARIFAS PARA EL TRANSPORTE ASISTENCIAL BASICO

QUE PRESTA LA ENTIDAD”
oo ORIGEN o T .0 DESTING. . [ DISTANCIA [ - PLENO . | ACOMPANAMIENTO |
BELEN DE UMBRIA | PEREIRA 75 $ 824,590 $ 270,701
BELEN DE UMBRIA | LA VIRGINIA 42 $ 461,790 $ 151,595
BELEN DE UMBRIA | ARMENIA 120 $ 1,319,402 $ 433,127
BELEN DE UMBRIA | MANIZALES 130 $ 1,429,351 $ 469,220
BELEN DE UMBRIA | ANSERMA CALDAS 39 $ 428,805 $ 140,767
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BELEN DE UMBRIA BOGOTA 385 $4.233.079 $1.388,613
BELEN DE UMBRIA CALI 242 $ 2,660,792 $ 873,472
BELEN DE UMBRIA CARTAGO 71 $ 780,646 $ 256,267
BELEN DE UMBRIA MEDELLIN 229 $2517,858 $ 826,549
BELEN DE UMBRIA MISTRATO 16 $ 175,920 $ 57,751
BELEN DE UMBRIA TULUA 150 $ 1,648,252 $ 1,649,252

La tarifa por Kildmetro recorrido para el transporte interinstitucional se cobrara a Diez Mil Novecientos Noventa
y Cinco pesos ($10.995) ambulancia basica, y por acompaniamiento médico Tres Mil Seiscientos Nueve
($3.609)

GRUPO 2 E S E HOSPITAL NAZARETH QU!NCH!A

TEM | cuPs | . ° " DESCRIPCIGN DEL SERVICIO By TARIPR SOAT
i 136101 | SUMINISTRO DE MULTIVITAMINIGOS $14.288
2 | 90221602 | LEUCOGRAMA. RECUENTG TOTAL Y DIFERENGIAL DE LEUCOSITOS $34.968
s 991801 | INFUSIGN O ADMINISTRAGION DE SOLUCIONES DE LIQUIDOS Y 5 6.450

ELECTROLITOS SOD | :
3 974301 _| RETIRO DE SUTURAS DE TORAX (RETIRG DE PUNTOS) 50D $28.169
5 865101 SUTURA $28.728
6 965002 | LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA ESPECIAL $35.536
7 | 5DS002 | DERECHOS DE SALA DE CURACIONES O PROCEDIMIENTOS $35.609
. 859400 FCzS"g)Ro SUTURA EN PIEL Y/O TEJIDO CELULAR SUBCUTANED (DER SALA 5 36396
g 869501 | CURACIGN DE LESION EN PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEG 50D §36.457
10| 973801 | RETIRO DE SUTURAS DE GABEZA Y CUELLO (RETIRO DE PUNTOS) SOD $36.437
11| 858107 | SUTURA DE HERIDA DE MAMA $36.437
12__| 965202 | CURACION DE OIDO $70.092
13| "5DS003__| DERECHO SALA DE SUTURA $82.296
14| 865207 | SUTURA DE HERIDA PARCIAL DE CUERO CABELLUDO (ESCALPE) $84.024
15 | gas301 | APLICACION G CAMBIO DE YESO PARA INMOVILIZACION EN MIEMBRO 5 9535
SUPERIOR (EXCEPTO MANO) :
16| 935001 | INMOVILIZACION. PRESION Y CUIDADO DE HERIDA SOD $96.417
17| ssz7o1 | EXTRACCION SININCISION DE CUERPO EXTRANG EN BRAZO Y ANTEBRAZO |5 104 107
EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRANO EN MIEMBRO INFERIOR
18 | 982001 |G RACTIONS $104.107
18| 981101 | EXTRACGION GUERPO EXTRANO CONDUCTO AUDITIVG $104.112
20" | 7681200 | EXTRACCION CUERPO EXTRANO NARIZ, BOCA O GARGANTA 5104112
EXTRACCION DE CUERPG EXTRANO EN PIEL O TEJIDO CELULAR
21 81201 | SlUBOUTANED $ 109.296
22| 982601 | EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRANO EN MANO SOD $109.311
23 982801 | EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRANGC EN PIE SOD $ 109.311
2s | a51102 | DRENAJE DE COLECCION PROFUNDA EN PIEL O TEJIDO CELULAR 5109311
SUBCUTANEO POR INCISION O ASPIRACION ‘
25| 982101 | EXTRACCION CUERPO EXTRANO DE LA CONJUNTIVA $111.780
36| 935401 | APLICAGION DE FERULA SOD $118.908
27| 951401 | TAPONAMIENTO VAGINAL SOD 5126584
EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRANG INTRALUMINAL DE LA
28 | eat7or | SXTRACCION $150.717
SUTURA DE AVULSION EN PABELLON AURICULAR, NARTZ. LABIOS,
29 | 555208 | pARPADOS O GENITALES § 204984
30 | 243201 | SUTURA DE LACERACION DE ENCIA, MENOR DE TRES CENTIMETROS $ 256.230
31 | sesz03 | SUTURADE HERIDA UNICADE PLIEGUES DE FLEXIGN, GENITALES MANOS Y | g 5ec 50
32| 865102 | SUTURA DE HERIDA MULTIPLE. EN AREA GENERAL $ 256,230
33| 255101 | SUTURA DE LACERAGION DE LENGUA (GLOSORRAFIA) VIA ABIERTA $ 256,230
32 88001 | REPARAGION DE HERIDA EN CEJA $256.230
35 88201 | SUTURA SUPERFICIAL DE HERIDA UNICA DE PARPADO $ 256.230
36| 861103 | DRENAJE DE HEMATOMA SUBUNGUEAL POR INCISION O ASPIRACION $ 256.230
w7 | 835908 (EMXJQQSCION DE CUERPOEXTRANC EN TEJIDOS BLANDOS DE PIERNA 5 301212
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ag 829910 I\EA));TNR(;\CC!ON DE CUERPO EXTRANO EN TEJIDOS BLANDOS DE DEDOS DE LA $301.212
SUTURA DE HERIDA MULTIPLE DE PLIEGUES DE FLEXION, GENITALES,

39 865206 | W ANOS Y PIES $ 409.968
40 88202 SUTURA SUPERFICIAL DE HERIDA MULTIPLE DE PARPADO §409.968
41 976501 | EXTRACCION DE DISPOSITIVO URETRAL § 512 460
42 811015 [ HEMOGLASIFICACION FACTOR RH [FACTOR D] POR MICROTECNICA $49.200
43 230101 | EXODONCIA SIMPLE DE UNIRRADICULARES $41.548
44 230102 | EXODONCIA SIMPLE DE MULTIRRADICULARES $40.796
45 230202 | EXODONCIA DIENTE TEMPORAL $19.176
45 231107 [ EXQDONCIA UNIR. (VIA ABIERTA) RX PREVIA Y CONTROL. NO INC. VLOR RX $94.658
&7 234200 \Effggc%igA MULTIRRAD (VIA ABIERTA) RX PREVIA Y CONTROL. NO INC. $ 156.980
48 232101 | OBTURACION DENTAL CON AMALGAMA 1 SUPERFICIE §37.506
49 232102 | OBTURACION DENTAL CON RESINA DE FOTOCURADQ 1 SUPERFICIE $64.572
50 232103 | OBTURACION DENTAL CON IONOMERO DBE VIDRIO UNA SUPERFICIE $47.752
51 242101 | GINGIVOPLASTIA CADA DIENTE $159.330
52 243400 | GINGIVECTOMIA CADA DIENTE $ 190.068
53 243500 | OPERCULECTOMIA $117.030
54 247402 | FERULIZACION SEMIRRIGIDA (SUPERIOR Y/O INFERIOR) $83.942
55 890201 | CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR MEDICINA GENERAL $ 53.580

56 890203 | CONSULTA ODONTOLOGICA 1A VEZ $35.814
57 890205 | CONSULTA ENFERMERIA DE 1A VEZ §19.000

58 890301 | CONSULTA MEDICA DE CONTROL $53.580

59 890303 | EXAMEN CLINICO DE CONTROL EN ODONTOLOGIA $ 36.556

60 890305 | CONSULTA CONTROL ENFERMERIA $.19.000

61 890601 | ATENCION DIARIA DEL MEDICO GENERAL $67.304
62 890616 | VALORACION INICIAL DEL RECIEN NACIDO $ 62.886

63 890701 | CONSULTA DE URGENCIAS $ 101.000
64 890703 | CONSULTA DE URGENCIAS POR ODONTOLOGIA GENERAL $ 45.700

65 892901 | CITOLOGIA CERVICO UTERINA $47.864
66 901107 | GRAM. TINCION Y LECTURA (CUALQUIER MUESTRA) $19.176

67 902204 | VELOCIDAD DE SEDIMENTACION GLOBULAR VSG $ B8.460

68 902207 | HEMOGRAMA | COMPLETO $37.036
69 902211 | HEMATOCRITO $6.674

70 902212 | HEMOCLASIFICACION §352314
71 902213 | HEMOGLOBINA $13.254
72 902214 | HEMOPARASITOS: EXTENDIDO DE GOTA GRUESA $ 12.502
73 902215 | HEMOPARASITOS EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA $19.176
74 902220 | PLAQUETAS. RECUENTO $15.134
75 903711 [ VITAMINA K $38.554

76 903801 | ACIDO URICO $25.004
77 903815 | HDL $37.508
78 903816 [ LDL $ 44.180
79 803818 | COLESTEROL TOTAL $45.436
80 903841 | GLICEMIA $22.372
81 903842 | GLUCOSA FRE Y POST $ 56.588
82 903844 | CURVA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA (5 MUESTRAS) $ 102.648
83 903845 | GLUCOSA O TEST O'SULLIVAN § 56.588
84 903857 | NITROGENO UREICO $ 17.860
85 903868 | TRIGLICERIDOS $ 25.004
86 903869 | UREA (BUN-AZOADOS) $19.646
87 903895 | CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDOS $21.432
88 904508 | PRUEBA DE EMBARAZO EN SANGRE (RIA. ELISA O EN PLACA MONOGLONAL) $70.782
89 906039 | PRUEBA TREPONEMICA RAPIDA §144.478
90 906249 | VIH 1Y 2; ANTICUERPOS $128.122
g1 906915 | SEROLOGIA VDRL (PRUEBA NO TREPONEMICA MANUAL) §23.312
a2 907002 | COPROLOGICO §14.758
93 807003 COPROLOGICO. POR CONCENTRACION $22.372

SANGRE OCULTA EN MATERIA FECAL [GUAYACO O EQUIVALENTE] SERIADO

94 907012 | tRES MUESTRAS : . $11.002
95 907106 | PARCIAL DE ORINA $ 23.688
96 807202 | MOCO CERVICAL ANALISIS § 46.436
97 983300 | LAVADO GASTRICO $ 45.496

08 965101 | LAVADO OCULAR $ 36.848
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89 965201 | LAVADO E IRRIGACION DE|OIDO $ 36.848
100 965301 LAVADO NARIZ O SENOS PARANASALES $ 37.506
101 965901 LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA GENERAL $ 30.926
102 993104 | VACUNACION CONTRA HAEMOPHILUS INFLUENZA TIPO B $ 8.554
103 993505 VACUNA ANTIRABICA $ 8.554
104 993520 SARAMPION ¥ RUBEQLA (DOBLE VIRAL) VACUNACION $ 8.554
105 9038421 GLUCOMETRIA $8.178
106 23210101 | OBTURACION DENTAL CON AMALGAMA 1 SUPERFICIE ADICIONAL $18.176
107 | 23210202 ;)S;EL]ISGEELON DENTAL CON RESINA DE FOTOCURADO 1 SUPERFICIE 532148
108 23210301 OBTURACION DENTAL CON IONOMERQO DE VIDRIO UNA SUPERFICIE $ 23.688
ADICIONAL
109 90380901 | BILIRRUBINA DIRECTA $ 15.698
110 90380902 | BILIRRUBINA TOTAL $20.116
111 98020101 1 ASESORIA PRE Y POS TEST VIH $11.374
112 980204G1 CONCEJERIA VIH 3 16.168
113 108001 INTERNACION COMPLEJIDAD BAJA EN HABITACION UNIPERSONAL F284.914
114 10B002__| INTERNACION COMPLEJIDAD BAJA HABITACION BIPERSONAL $267.524
115 120N01 INTERNACION EN UNIDAD DE CUIDADO BASICO "INCUBADORA" $ 281.906
116 5DSBOA 22@ DE OBSERVACION URGENCIAS EN COMPLEJIDAD BAJA - DERECHQ DE $ 113.200
117 893122-01 | DPT ACELULAR VACUNA $8.365
118 19551 | PRUEBA RAPIDA HEPATITIS B $ 157.544
119 50902 EXTRACCICON DE CUERPQEXTRANO POR INCISION $131.224
120 210101 TAPONAMIENTO NASAL ANTERIOR $ 120.884
121 210200 TAPONAMIENTO NASAL POSTERIOR $ 226,634
192 210201 ggg_‘ir'ggllage EPISTAXIS F’OR TAPONAMIENTO NASAL ANTERIOR Y $221.934
123 231101 EXODCNCIA UNIR. {VIA AB[ERTA) RX PREVIA Y CONTROL. NO INC. VLCR RX $ 94 658
124 232103 OBTURACION DENTAL CON IONOMERO DE VIDRIO UNA SUPERFICIE $ 47 752
128 237301 '\T!IES;AI;VIXIENTO DE CONDUCTO EN UNIR. CON RX PREVIAY CONTROL. NO INC $ 125 396
126 237302 GEg;AéﬂxlENTO DE CONDUC?O EN BIR. CON RX PREVIA Y CONTROL. NO INC $ 156.980
127 247402 FERULIZACION SEI\.‘EIRR!GEDA (SUPERIOR Y/O INFERIOR) $ 83.942
TTO. QX. HEMORRAGIA POSTEXODONCIA O POR ALVEOQLITIS POS
128 249101 OXODONCIA $97.760
129 791901 I\RA?\EIL(J)CCION CERRADA DE FRACTURA DE FALANJE UNA O MAS DE PIE O $218.362
130 797101 REDUCCION CERRADA DE LUXACION EN HOMBRO $ 218.362
131 880701 CONSULTA DE URGENCIAS $ 1G1.000
132 820703 CONSULTA DE URGENCIAS POR ODONTOLOGIA GENERAL $ 45.700
133 893812 OXIMETRIA DE PULSO i $ 53.580
COLORACION AZUL DE METILENO Y LECTURA PARA CUALQUIER MUESTRA
134 a01104 (FROTIS VAGINAL) $51.512
135 301304 | SECRECION URETRAL O VAGINAL. EXANEN MICROSCOPICO C/U $ 79.430
136 902204 VELOCIDAD DE SEDIMENTACION GLOBUELAR VSG $ 8.460
137 902206 EXTENDIDC DE SANGRE PERIFERICA. ESTUDIO DE MORFOLOGIA $ 13.066
138 902216 LEUCOCITOS. RECUENTO DIFERENCIAL $10.718
139 950101 NEBULIZACIONES I $ 22372
140 960401 INTUBACION ORCTRAQUEAL $187.4356
141 963300 LAVADO GASTRICO i $ 45.496
142 965301 LAVADO NARIZ O SENOS PARANASALES $ 37.506
143 996101 CARDIOVERSION ELECTR%CA DE PACIENTE EN TRAT. NO QUIRURGICO $197.160
144 33210301 ggl'!é:i.llgagILON DENTAL CON IONOMERO DE VIDRIO UNA SUPERFICIE $ 23.688
145 80110101 | COLORACION PARA BAAR (ZIELH-NIELSEN} $ 25.850
146 80221601 | LEUCOCITOS. RECUENTO TOTAL $ 8.366
iy 994131 ADIVEENEST_RAC?ON DE ANTITOXINA TETANICA SOD $ 8.366
148 963901 IRRIGACION O ENEMA TRANSANAL SOD $ 41,907
148 895101 ELECTROCARDIOGRAMA DE RITMO O DE SUPERFICIE SObD $ 73.209
150 97711 EXTRACCION DE DISPOSITIVO ANTICONCEPTIVO INTRAUTERINO (DIL) SOD $62.912
151 973201 EXTRACCION DE TAPON NASAL SOD $ 226,631
152 232201 OBTURACION TEMPORAL POR DIENTE SOD 3 64.664
153 240301 | ALISADO RADICULAR, CAMPO CERRADO SOD $ 159.291
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754 [ 540201 | DETARTRAJE SUBGINGIVAL SOD $ 148,520
155 | 936801 | INMOVILIZACION O MANIPULACION ARTICULAR INFSPECIFIGA 50D $83.919
15 | 935101 | APLICACION DE VENDAJE ENYESADO SOD % 166,380
157 | 111208 | EDUCACION Y COMUNICACION PARA EL USG EFECTIVO DE METODOS s 53,542
ANTICONCEPTIVOS MODERNOS Y ACCESO A LA ANTICONCEPCION
158 T 990204 | EDUCACION INDIVIDUAL EN SALUD. POR ENFERMERIA 5 19.000
168 | 992001 | INYECCION DE VITAMINA K $8.546
160 1992102 | INYECCION O INFUSION DE ANTIBIOTICO $5.648
161 | 697101 | INSERCION DE DISPOSITIVO INTRAUTERING ANTICONCEPTIVO [DIU] § B4.021
162 | 993105 | ADMINISTRACION DE TOXOIDE DIETERICO $8.366
163 | 993506 | VACUNACION CONTRA SARAMPION 5 8.366
164 | 003883 | GLUCOSA SEMIAUTOMATIZADA [GLUCOMETRIA] $ 10.340
165 | 576401 | INSERCION DE DISPOSITIVO URINARIO (VESICAL) $46.438
166 | 579501 | REEMPLAZO DE DISPOSITIVO URINARIO (VESICAL) 589273
167 | 993508 | VAGUNACION CONTRA RUBEOLA $8.366
168 | 993120 | VAGUNACION COMBINADA CONTRA TETANOS Y DIFTERIA [Td] 5 8.366
165 T 993521 | VACUNACION COMBINADA CONTRA Hepatitis A ¥ Hepatitis B 5 5.366
170 | 993103 | VACUNACION CONTRA MENINGOCOCO (AC 0 BC) $8.366
171 | 993502 | VACUNACION CONTRA Hepatitis A $5.366
172 | 993507 | VACUNACION CONTRA PAROTIDITIS $5.366
173 | 861801 | INSERCION DE ANTICONCEPTIVOS SUBDERMICOS (SIN DISPOSITIVG) 3 158.364
174650601 | MEDICION DE AGUDEZA VISUAL $73518
175 | 997002 | CONTROL DE PLACA DENTAL $24.506
176 | 997107 | APLICACION DE SELLANTES $31.302
177 | 997106 | TOPICACION DE FLUOR EN BARNIZ $44.99
178 | 230203 | EXODONCIA DE DIENTES TEMPORALES $16.152
179 | 967105 | APLICACION DE RESINA PREVENTIVA $19.152
180 | 997301 | DETARTRAJE SUPRAGINGIVAL $ 148,520
181 | 230201 | EXODONGIA DE DIENTE TEMPORAL UNIRBADICULAR $ 15152
182 | 237304 | TERAPIA DE CONDUGCTO RADIGULAR EN DIENTE TEMPORAL UNIRRADICULAR | $74.736
183 | 237103 | PULPECTOMIA $74.738
184 | 230103 | EXODONGIA DE DIENTES PERMANENTES $19.152
185 | 232104 | OBTURACION DENTAL _ $ 64,664
186 | 231303 | EXODONGIA DE DIENTE INCLUIDO $ 41495
HEMOGRAMA 1l (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE ERITROCITOS
187 | 902208 |NDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA RECUENTO DE PLAQUETAS E $37.068
INDICES PLAQUETARIOS) SEMIAUTOMATIZADO
186 | 901305 | EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS (KOH) $ 21417
180 | 003856 | NITROGENO UREICO $17 813
90 | 903884 | TEST DE O'SULLIVAN CONFIRMATORIO (CUATRO MUESTRAS) $56.632
191 | 902217 | PRUEBA DE TORNIQUETE [FRAGILIDAD CAPILAR] $23.641
162 | 907013 | COPROLOGICO SERIADO TRES MUESTRAS $ 44274
193 | 903817 | COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD [LDL] AUTOMATIZADO $ 44172
164 | 902221 | REGUENTO DE PLAQUETAS MANUAL $15.136
195 1903808 | BILIRRUBINAS TOTAL Y DIRECTA $20.078
196 | 903843 | GLUCOSA PRE Y POST PRANDIAL $56.632
JY U ﬁég:_léo&?opm COLORACION ACIDO ALCOHOL-RESISTENTE [ZIEHL- 523 594
‘o8 | 501111 | BACILOSCOPIA COLORACION ACIDG ALCOHOL RESISTENTE [ZIELH- 570782
NEELSEN] LECTURA SERIADA TRES MUESTRAS :
HEMOGLASIFICACION SISTEMA ABO DIRECTA [HEMOGLASIFICACION
199 1 911017 | 5 OBULAR] POR MICROTECNICA $23.167
INTERNACION ADULTOS COMPLEJIDAD BAJA HABITACION INDIVIDUAL
2001 129B0T | ey YE AISLAMIENTO) $284.911
201 | 129802 | INTERNACION ADULTOS COMPLEJIDAD BAJA HABITAGION MULTIPLE $ 267508
INTERNACION PEDIATRICA COMPLEJIDAD BAJA HABITACION INDIVIDUAL
202 130BOT | NGLUYE AISLAMIENTO) §284.811
203 | 130B02 | INTERNACGION PEDIATRICA COMPLEJIDAD BAJA HABITACION MULTIPLE $ 267 509
204 8938402 NEBULIZAgION = $ 19.873
MEDICACION RESPIRATORIA ADMINISTRADA MEDIANTE NEBULIZACION
205 | 930401 | P OCAE T Ay $ 19,573
206 | 996102 | CARDIOVERSION ELECTRICA A TORAX CERRADO 5171543
207 | 210203 | CONTROL DE EPISTAXIS, POR TAPONAMIENTO ANTERIOR ¥ POSTERIOR $221.895
ERITROSEDIMENTACION [VELOCIDAD SEDIMENTACION GLOBULAR - VSG
208 | 902205 | S TROSEDRIES v I $8.443

——



Pagina 105 de 181
CcODIGO: 1LF-FR-

0071

ELABORAR ESTUDIOS PREVIOS CONTRATOS

FECHA: 17/06/2024

ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS | peypicia NACIONAL

VERSION: 10

209 232401 RECONSTRUCCION DE ANGULO INCISAL $163.718

210 232402 | RECONSTRUCCION TERCHD INCISAL $ 328.878

211 237102 PULPOTOMIA $74.738

212 709101 EXTRACCION DE DISPOSITIVO O CUERPQO EXTRANG EN VAGINA SIN INCISION $62.912

213 861203 EXTRACCION DE ANTICONCEPTIVOS SUBDERMICOS POR INCISION $131.180

214 972101 SUSTITUCION DE TAPON NASAL SOD $ 120.884

215 977201 EXTRACCICN DE TAPON INTRAUTERINO SOD $110.168

216 g77501 EXTRACCION DE TAPON (MECHA) VAGINAL O VULVAR SOD $110.168

217 §78301 EXTRACCION DE SUTURAS DE PARED ABDOMINAL S0D $73.132
EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPQ EXTRANO NO INTRALUMINAL EN

218 982401 PENE O ESCROTO SOD ! $223.015

218 993162 VACUNACION CONTRA TUBERCULOSIS [BCG] $ 8.366

2290 993106 | VACUNACION CONTRA NEUMOCCCO $ 8.366

221 993107 ADMINISTRACICN DE TOXOIDE DE TETANGS $ 8.366

222 993122 VACUNACION COMBINADA CONTRA DIFTERIA, TETANGS Y TOS FERINA [DPT] $ 8.366

223 993130 VACUNACION COMBINADA CONTRA Haemophilus influenza tipo b, DIFTERIA, $5.366
TETANOS, TOS FERINA Y Hepatitis B (PENTAVALENTE) i

254 993131 VACUNACION COMBINADA CONTRA Haemogphilus influenza tipo b, DIFTERIA, $ 8.366
TETANOS, TOS FERINA Y POLIOMELITIS IVP (PENTAVALENTE) i

225 993501 VACUNACION CONTRA POLIOMIELITIS (VOP O IVFP) $8.366

226 993503 VACUNACION CONTRA Hepatitis B $8.366

227 993509 | VACUNACICN CONTRA VARICELA $ 8.386

228 993510 | VACUNACION CONTRA INFLUENZA $8.386

229 993512 | VACUNACICON CONTRA ROTAVIRUS $ 8.366

230 993513 VACUNACION CONTRA VIRUS Papiloma Humano [VPH] $ 8,366
VACUNACION COMBINADA CONTRA SARAMPION, PARCTIDITIS Y RUBECLA

231 953522 'SRP} (TRIPLE VIRAL) $8.366

232 960101 INSERCION DE VIA AEREA NASCFARINGEA SQD $ 226.540

233 898015 ESLL&%%EE_ COLORACIOI\E BASICA EN CITOLOGIA VAGINAL TUMORAL O $ 42.864
HEMOCLASIFICACION SISTEMA ABO DIRECTA [HEMOCLASIFICACION

234 911018 GLOBULAR] EN TUBO $23.167

ITEM . | CUPS i o DESCRIPCION DEL SERVICIO i oovowiiive . | ~TARIFA-SOAT 2025
PRIMERA INFANCIA: VALORACION INFEGRAL

1 850201 Atencion en salud por Medicina General $ 57.000

2 880205 Atencién en salud por prafesional de Enfermeria $19.000

3 860203 Atencién en salud bucal por profesional de Odeontologia $ 38.900

4 890201 x;g?::ién Nacido] Atencian para ia promocion y apoyo de la lactancia $ 57.000

5 902213 Tamizaje para anemia - Hemeoglcbina / Hematocrito $14.100

PRIMERA INFANCIA: PROTECCION ESPECIFICA

8 9871068 Aplicacion de barniz de flior $38.100

7 997002 Profilaxis y remocion de placa bacteriana % 26.100

8 997107 Aplicacion de Sellantes $12.700

9 983130 Vacunacién Pentavaiente $ 8.90C

10 993501 Vacunacién contra Poliomiglitis (VOP O IVP) $ 8.900

11 983512 Vacunacidn contra Rotavirus $8.900

12 983106 Glucesa en suerg LCR u otro fluide diferente a orina $ 8,900

13 993510 Vacunacidn contra Influenza $ 8.900

14 983509 Vacunacien contra Varicela $8.900

15 983522 Vacunacicn Triple Viral $8.900

16 993502 Vacunacion contra Hepatitis A $8.900

17 983504 Vacunacién centra Figbre Amarilla $8.900

18 983122 Vacunacion combinada contra Difteria tétanos Y Tos Ferina (DPT) $8.900

19 20078321 Suplementacion con micronuirientes $3.100

20 BO3AAD701 Suplementacion con hierro $ 3.900

21 PO2CAD301 Desparasitacién intestinal antiheimintica $2.700

PRIMERA INFANCIA: EDUCACION PARA LA SALUD

22 990204 Educacién Individual $ 28.800

23 980101 Educacidn dirigida a Ia Familia $ 24.000

24 930101 Educacion Grupal $ 24.000

INFANCIA: VALORACION INTEGRAL
25 1 850201 | Atencién en salud por Mddicina General $ 57.000
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26 890205 Atencidén en salud por profesional de Enfermeria $19.000
27 880203 Atencion en salud bucal por profesionat de Odontelogia $38.900

INFANCIA: DETECCION TEMPRANA
28 802211 | Tamizaje para anemia - Hemoglobina / Hematocrito [ $14.100
INFANCIA: PROTECCION ESPECIFICA
29 987106 Aplicacidn de barniz de fltor $38.100
30 957002 Profilaxis y remocion de placa bacteriana $26.100
3 997107 Aplicacién de Sellantes $12.700
32 993513 Aplicacién de VPH $ 8.900
INFANCIA: EDUCACION PARA LA SALUD
33 990204 Educacion Individual $ 28.80C
34 990101 Educgcion dirigida a ia Familia § 24.000
35 990101 Educacion Grupai $ 24.000
ADOLESCENTES: VALORACION INTEGRAL
36 890201 Atencidn en saiud por Medicina General $ 57.000
37 890205 Atencidn en saiud por profesional de Enfermeriz $19.000
38 890203 Atencidn en salud bucal por profesional de Odontolegia $ 38.900
ADOLESCENTES: DETECCION TEMPRANA
39 206039 Prueba Treponémica répida para Sifilis $ 153.700
40 906248 Prueba Répida para VIH (Prueba Rapida para ViH {viH 1 - VIH 2)} $ 136.300
a1 890201 ?s_.i/slcln_n;iz)pre y post Prugba Répida para VIH (Prueba Rapida para ViH (VIH $ 57.000
42 902211 Tamizaie para anemia - Hemoglobina / Hematocrifo $14.100
43 904508 Prueba de embarazo $ 76.800
ADOLESCENTES: PROTECCION ESPECIFICA
Atencion en salud por medicina generai, medicina familiar o enfermeria
44 890201 para la asesoria en anticoncepcion $57.000
Atencién en salud por medicina general, medicina familiar o enfermeria
45 890205 para la asesoria en anticoncepcién — Control $17.200
45 697101 Insercidn de Dispositivo Intrauterino Anticongeptivo [DIU] sod $91.100
47 861801 Insercidn de Anticonceptivos Subdérmicos $ 168.500
48 20002868-01 | Suministro de Anticoncepcion oral $2.000
48 20002868-02 | Suministro de Anticoncepcion inyectable $10.024
50 PREQOD72 Suministro de Preservativos $1.100
51 997106 Aplicacién de bamiz de fluor $38.100
52 987002 Profilaxis y remocion de placa bacteriana $26.100
53 297301 Detartraje Supragingival $ 154.800
54 8997107 Aplicacién de Sellantes $12.700
55 993513 Aplicacién de VPH $8.800
56 993120 Administracién de Toxeide de Tetanos (TD} $9.092
ADOLESCENTES: EDUCACION PARA LA SALUD
57 920204 Educacion Individual $28.800
58 950101 Educacién dirigida a la Familia $ 24,0600
59 980101 Educacién Grupal $24.000
JOVENES: VALORACION INTEGRAL
80 890201 Atencién en salud por Medicina General $ 57.000
81 890203 Atencién en salud bucal por profesional de Odontologia $ 38.000
JOVENES: DETECCION TEMPRANA
62 907106 Uroanalisis $ 25.200
63 903841 Glucosa en suero LCR u ofro fluido diferente a orina $ 23.800
64 803895 Creatinina En Suerc U Otros Fluidos $22.800
65 903888 Triglicéridos $ 26.600
66 903818 Colesterol Total $48.400
67 903815 Colesterol de Alta Densidad HDI. $39.200
68 903816 Colesterol de Baja Densidad LDL $47.600
69 206039 Prueba Treponémica rapida para Sifilis $ 153.700
70 806249 Prueba Rapida para VIH (Prueba Rapida para VIH (VIH 1 - VIH 2) $ 136.300
71 860201 f\?e\?[tl)_'rig)pre y post Prueba Répida para VIH {Prueba Rapida para VIH {VIH $ 57.000
72 806317 Prueba rapida para Hepatitis B $ 167.700
73 904508 Prueba de embarazo $ 76.900
74 892901 Tamizaje de cancer de cuello uterine (Torma de Muestra Citologia Vaginal $ 45.600
JOVENES: PROTECCION ESPECIFICA
Atencién en salud por medicina general, medicina familiar o enfermeria
75 890201 para la asesoria en anticoncepcion $57.000
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Atencidn en salud por medicina general, medicina familiar o enfermeria
6 690205 para la asesoria en anticoncepcién — Contro] $17.200
77 6897101 Insercion de Dispositivo Intrauterino Anticonceptive [DIU] sod $91.100
78 861801 Insercidén de Anticonceptivos Subdérmicos $ 168.500
79 20002868-01 | Suministro de Anticoncepcidn oral e inyectabie $2.000
80 PREQQQ79 Suministro de Preservativos $1.100
81 987002 Profilaxis y remocion de placa bacteriana $ 26.100
82 987301 Detartraje Supragingival $ 154.800
83 983120 Administracion de Toxoide de Tétanos (TD) $9.082
JOVENES: EDUCACION PARA LA SALUD
84 800204 Educacién Individual $28.800
85 g20101 Educacién dirigida a la Familia $ 24.000
86 850101 Educacién Grupal $ 24.000
87 ADULTOS: VALORACION INTEGRAL
88 890201 Atencion en salud por Medicina General $57.000
89 850203 Atencion en salud bucal por profesional de Odoniclogia $ 38.900
ADULTOS: DETECCION TEMFRANA
80 803850 Tamizaie de céncer de cuello uterino (ADN VPH) $ 45.600
21 892901 Tamizaje de cancer de cuello uterino {Toma de Muestra Citclogia Vaginal) $ 45.6800
a2 898015 T_amizaje de géncer de cuello uterino {Estudio de Coloracion Basica en $ 45.600
Citelogia Vaginal)
83 906611 Tamizaje para Cancer de Prostata (PSA} $ 240.800
94 890201 Tamizaje para Cancer de Préstata (Tacto rectal) $ 57.000
95 907009 Tamizaje para cancer de colon (Sangre oculta en materia fecal por $ 11.800
inmunoquimica)
96 9071086 Urcanalisis $ 25.200
97 903841 Glucosa en suero LCR u otre fluido diferente a erina $23.800
98 903895 Creatinina En Suerg U Otros Fivides $ 22.800
29 903868 Triglicéridos $ 26.600
100 903818 Colesterol Total $48.400
101 903815 Colesternl de Alta Densidad HDIL. $ 38.200
102 903818 Colesterol de Baja Densidad LDL $ 47.000
103 906039 Prueba Treponémica rapida para Sifilis $ 153.700
104 906249 Prueba Répida para VIH (Prueba Rapida para VIH {VIH 1 - VIH 2} $ 136.300
108 890201 f\s_e\?lc:ig)pre y post Prusba Rapida para VIH {Prueba Répida para VIH (VIH $ 57.000
106 908317 Prueba répida para Hepatitis B $ 187.700
107 904508 Prueba de embarazo $ 76.800
ADULTOS: PROTECCION ESPECIFICA
108 890201 Atencién en sqlud por rpedicina ‘g'eﬂeral‘ medicina familiar ¢ enfermeria $ 57.000
para la asesoria en antlccncepmon
109 890205 Atencién en sa_lud por rp?dicina general, medicina familiar ¢ enfermeria $ 17.200
para la asesoria en anticoncepcién — Control
110 597101 tnsercién de Dispositivo intrauterino Anticonceptivo {DIU] sod $91.100
111 861801 insercion de Anticonceptives Subdérmicos $ 168.500
112 20002868-01 | Suministro de Anticoncepcién ora) e inyectable $2.000
113 PREC0079 Suministro de Preservativos $1.100
114 997002 Profilaxis v remoccién de placa bacteriana % 26.100
115 997301 Detartraje Supragingival $ 154.800
116 993120 Administracion de Toxgide de Tétanos (TD} $9.092
ADULTOS: EDUCACION PARA LA SALUD
117 990204 Educacion Individual $ 28.800
118 990101 Educacidn dirigida & la Familia $ 24.000
118 290101 Educacion Grupai $ 24.000
PERSONAS ADULTAS MAYORES: VALORACION INTEGRAL
120 850201 Atencion en salud por Medicina General $ 57.000
121 880203 Atencion en salud bucal por profesional de Odontclogia $ 38.900
PERSONAS ADULTAS MAYORES: DETECCION TEMPRANA
122 908890 Tamizaje de cancer de cuello uterino (ADN VPH) $ 45.800
123 892901 Tamizaje de cancer de cuelle uterino (Toma de Muestra Citologia Vaginal) $ 45.600
124 906611 Tamizaje para Céncer de Préstata (PSA) $ 240.800
125 890201 Tamizaje para Cancer de Préstata (Tacto rectal) $ 57.000
126 907009 Tamizaje para cancer de colon (Sangre oculta en materia fecal por $11.800
inmunoguimica)
127 907106 Uroanalisis $25.200




Pagina 108 de 181
CODIGO: 1I.F-FR-

0071

ELABORAR ESTUDIOS PREVIOS CONTRATOS

FECHA: 17/06/2024

ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

POLICIA NACIONAL

VERSION: 10
128 903541 Glucosa en suero LCR u otro fluido diferente a orina $23.800
129 803895 Creztinina En Suero U Otros Fluidos $22.800
130 903868 Triglicéridos $26.600
131 903818 Colesterol Total $ 48.400
132 903815 Colesterol de Alta Densidad HDL $39.200
133 903816 Colesterol de Baja Densidad LDL $47.000
134 906039 Prueba Treponémica rapida para Sifilis $153.700
135 906249 Prueba Rapida para VIH (Prueba Rapida para VIH (VIH 1 - VIH 2) $136.300
136 890201 q\ezevsicgig)pre ¥ post Prueba Rapida para VIH (Prueba Rapida para VIH (VIH $57.000
137 908317 Prueba rapida para Hepatitis B $ 167.700
PERSONAS ADULTAS MAYORES: PRCTECCION ESPECIFICA
Atencion en salud por medicina general, medicina familiar o enfermeria
138 890201 para la asesoria en anticoncepcion $57.000
Atencion en salud por medicina general, medicina familiar o enfermeria
139 890205 para la asesoria en anticoncepcién — Control $17.200
140 PREQOCO79 Suministro de Preservativos $1.100
141 997002 Profilaxis y remocion de placa bacteriana $ 26.100
142 997301 Detartraje Supragingival $ 154.800
143 993510 Vacunacién contra Influenza $ 8.900
PERSONAS ADULTAS MAYORES: EDUCACION PARA LA SALUD
144 990204 Educacién Individuai $28.800
145 990101 Educacidn dirigida a la Familia §24.000
146 990101 Educacién Grupal $ 24,000
RIAMP: ATENCION PARA EL CUIDADO PRECONCEPCIONAL *
147 890201 MP [Preconcepcional] Consulta Inicial Preconcepcional $57.000
148 890301 MP [Preconcepcional] Control preconcepcionzl de seguimiento $ 57.000
149 906318 MP Antigeno de Superficie Para Hepatitis B - Haga. $ 240.800
MP [Preconcepcional] Tamizaje de cancer de cuello uterino (Toma de
150 §92901 Muestra Citclogia Vaginal) $45.600
151 203841 MP [Preconcepcional] Glucosa en suero LCR u ofro fluido diferente a orina $23.800
152 911015 MP [Preconcepcionall Hemoclasificacion $49.200
153 902210 MP [Preconcepcional} Hemagrama $38.400
154 02214 MP [Preconcepcionall Gota Gruesa $ 13.300
155 806127 MP Pruehas de 1gG Para Toxoplasma $ 141.900
156 906241 MP [Preconcepcional} Pruebas de IgG para Rubeola $109.500
187 906247 MP [Preconcepcional] Pruebas de IgG para Varicela $ 56.900
158 906039 MP {Preconcepcional] Prueba Treponémica rapida para Sifilis $153.700
159 901236 MP [Preconcepcional] Urocuitivo con concentracidn minima inbitoria (CMI) $63.000
160 890201 /;-\?%sgig)pre y post Prueba Rapida para VIH (Prueba Rapida para VIH (VIH $ 57.000
161 BO3BB01 MP Suministro de Acide Fdélico $1.600
1682 890203 MP Consulta odontoiogia $ 38.900
RIAMP: INTERRUPCICN VOLUNTARIA DEL EMBARAZO
163 890201 Consulta inicial por Medicina para Asesoria de cpciones frente al embarazo $57.000
164 911015 MP Hemeclasificacidon $49.200
165 802210 MP Hemograma $ 39.400
166 906249 MP Prueba Rapida para VIH (Prugba Rapida para VIH (VIH 1 - VIH 2) $ 136.300
167 806039 MP Prueba Treponémica ragida para Sifilis $ 153.700
. Atencion en salud por medicina general, medicina familiar o enfermeria
168 890201 para {a asesoria en anticoncepcion post aborto $57.000
169 Asesgria y provision anticonceptiva post aborto $ 57.000
170 Consulta de seguimiento $ 57.000
RIAMP: ATENCION PARA EL CUIDADO PRENATAL
171 890201 MP Primera Consulta Prenatal $57.000
172 908127 MP Pruebas de IgM Para Toxopiasma $ 141.800
173 906129 MP Inmunoglobulina (1g) M para toxoplasma control $ 120.900
174 906241 MP Pruebas de IgG para Rubeola $ 108.500
175 906249 Prueba Répida para VIH (Prueba Répida para VIH (ViH 1 - VIH 2} $ 136.300
MP Consejeria pre y post Prueba Rapida para VIH {Prueba Rapida para
178 990201 | Vi (vIH 1 - ViH 2) §24.000
177 906317 MP Antigeno de Superficie Para Hepatitis B - Hbsag. $ 240,800
178 906039 MP Prueba Treponémica rdpida Para Sifilis $ 153.700
179 906915 MP Prueba noc Treponémica (VDRL o RPR) para Sifilis $ 24.800
180 Tamizaje de cancer de cuello ytering ** $45.600
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181 903841 MP Glicemia §23.80C
182 903844 MP Prueba de ToleranciaOral A La Glucosa {Ptog) con 75 Gr $109.200
183 902207 MP Hemograma $ 39.40C
184 911015 MP Hemogclasificacién $ 49.200
185 901217 \I\;l:g;l;g}nizacién Para Estreptococo Del Grupo B con Cuitivo Rectal Y $93.000
186 902214 MP Gota Gruesa $13.360
187 901235 MP Urocultive Y Antibicgrama $ 104.00C
188 940301 MP Tamizgje ASSIST $ 38.800
18% PREQ0G79 MP Suministro de Preservativos $ 1.100
190 BO3BBC1 MP Suministro de Acido Félico $ 1.600
191 A12AAD4 MP Suplementacion calcio $6.800
192 20043425-01 | MP Suplementacién con hierro $ 3.000
183 993120 MP Administracién de Toxoide de Tétancs {TD) $5.100
184 993510 MP Vacunacion contra Influenza §8.900
195 993122 MP Vacunacicn Tdap {Tétanos, difteria y Tos ferina acelular) $8.900
186 BO1ACO6 MP Suministre de Acido Salicilico $3.000
197 P02CAL301 Desparasitacion antihelmintica $2.700
198 890301 MP Control Prenatal de Seguimiento $ 57.000
RIAMP: ATENCION PARA EL CUIDADO PRENATAL
199 933700 MP Curso de Preparacion Para La Maternidad Y L.a Paternidad $ 57.000
200 890203 MP Consuita Odontolégica $ 38.900
RIAMP: ATENCION DEL PARTO
201 732201 MP Atencion Del Parto $2.877.900
202 906039 MP Prueba Treponémica rapida para Sifilis $ 153.700
203 906915 MP VDRL o RPR $ 24.800
204 906249 MP Prueba Rapida para VIH (Prueba Répida para VIH (VIH 1 - VIH 2) $ 136.300
205 902207 MP Hematocrito v Hemoglobina § 39.400
206 906318 MP Antigeno de Superficie Para Hepatitis B - Hbsag. $ 240.800
207 902214 MP Gota Gruesa $13.300
RIAMP: ATENCION DEL PUERPERIO
208 697101 MP Insercidn de Dispositivo Intrauterino Anticonceptive [DIU] sod $91.100
209 PREDOOYE MP Suministro de Preservativos $1.100
210 20002868-01 MP Suministro de Anticoncepcion inyectable (Acetaic de $ 11.000
Medroxiprogesterona)
211 G03CA03 MP Suministro de Anticoncepcién oral {Progestina) $ 11.500
212 PREQCD79 MP Suministro de Preservativos $1.100
213 890301 MP Atencion del puerperio $ 57.000
RIAMP: ATENCION PARA EL CUIDADQ DEL RECIEN NACIDO
214 904902 MP Tamizaje de Hipotiroidismo Congénito con Tsh Neonatal $ 124,900
215 992901 MP aplicacign Vitamina K § 8.900
216 911015 MP Hemoclasificacién neonatal $ 49.200
217 993503 Vacunacién contra Hepaiitis B $ 8.900
218 993102 Vacunacién contra Tuberculosis (Beg) $ 8.900
MP Tamizaje auditivo neonatal: emisiones ctacusticas (EOA) o respuesta
219 954302 auditiva de falle (RATE) | §57.000
MP Tamizaje de cardiopatia congénita: pulso oximetria preductal (en
220 893812 miembro superior derecho) y pos?t-ductal (en miembros inferiores) 3 55.800
221 20043426-01 | Suplementacion con hierro $ 3.900
222 950601 MP Tamizaje visual : $ 78.200
RIAMP: ATENCION PARA EL SEGUIMIENTO AL RECIEN NACIDO
223 890301 MP Control Del Recién Nacido $ 57.000
224 20043426-01 | MP Suplementacién con hierro $ 3.000
225 993120 Administracion de Toxoide de Tétanos (TD) $9.092
296 906249 f\fﬁﬁig)pre y post Prueba Rapida para VIH (Prueba Rapida para VIH (VIH $ 136,300
227 993504 Vacunacién conira Fiebre Amarilla $8.900
Tamizaje de cancer de cuello uterino {Estudio de Coloracion Basica en
228 80015 | o e o ( $ 45.600
229 993563 MP Vacunacidén conira Hepatitis B $ 8.900
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1 905201 ACIDO VALPROICO $ 79.680
2 503866 ALANINO AMINO TRANSFERASA $ 33.040
3 903803 ALBUMINA EN SUEROQ $12.880
4 906442 ANTICUERPOS ANTINUCLEARES (ANAS) $90.320
5 906457 ANTICUERPCS ANTITIROGLOBULINA (COLOIDALES) $ 93.360
6 906603 ANTIGENQ CARCINCEMBRIONARIO (CEA) $ 161.360
7 906610 ANTIGENO PROSTATICO ESPECIFICO (PSA) $ 196.640
8 906611 ANTIGENO PROSTATICO ESPECIFICO LIBRE $ 196.640
9 906610 ANTIGENG PROSTATICO ESPECIFICO PSA TOTAL $ 196.640
10 906611 ANTIGENQ PROSTATICO ESPECIFICQ PSA LIBRE % 196.640
11 906304 ANTIGENOS FEBRILES $ 50,240
12 806605 CA 125 (Marcador de Ca. de Qvario) $ 1985.120
13 906604 CA 15-3 (Marcador de Ca. de mama) $ 242.960
14 903603 CALCIO EN SANGRE $ 26.960
18 905720 CIANURC EN SANGRE (Prueba Cualitativa} $ 45.920
18 906205 CITOMEGALOVIRUS: Anticuerpos igG $ 84.240
17 906206 CITOMEGALOQVIRUS: Anticuerpos IgM $ 84.240
18 503813 CLORO EN SANGRE $14.400
19 $11009 COOMBS DIRECTO $ 23.520
20 911003 COOMBS INDIRECTO CUALITATIVA $14.080
21 911003 CCOMBS INDIRECTO CUANTITATIVO {Microtécnica) $23.520
22 903821 CPK TOTAL (CREATIN KINASA TOTAL) $ 29.200
23 902210 CUADRQ HEMATICO (Hemograma 1I\V) $ 31.520
901217 CULTIVO PARA BUSQUEDA Y AISLAMIENTO DE STREPTOCOCCUS BETA
24 HEMOLITICO - MUESTRA VAGINAL $ 64,160
25 906207 DENGUE ANTICUERPOS Ig G (EIA) $ 101.680
26 903823 DEPURACION DE CREATININA $21.280
27 903828 DESHIDRCGENASA LACTICA (LDH)} $22.400
906406 ENAS TOTALES: ANTICUERPOS ANTINUCLEARES EXTRACTABLES
28 SCREENING (SM,SSA, SSB. RNP) $ 192.800
28 904503 ESTRADICL $ 104.000
30 504505 ESTRIOL LIBRE {No Conjugado) $ 102.880
N 506811 FACTOR RA. PRUEBA SEMICUANTITATIVA $ 20.880
32 906910 FACTOR REUMATOIDEQ - RA TEST (Cuantitativo) $ 33.040
33 906911 FACTOR REUMATOIDED (Latex) $ 51,280
34 906910 FACTOR REUMATOIDEO CUANTITATIVO $ 33.040
35 903830 FOSFATASA ACIDA TOTAL $ 26.960
36 203833 FOSFATASA ALCALINA $ 23.120
37 903835 FOSFORO SERICO $ 44.800
38 904105 FSH, HORMONA FOLICULO ESTIMULANTE $ 115.760
39 903838 GAMMA GLUTAMIL TRANSFERASA (GGT) $38.720
40 906626 GONADOTROFINA CORIONICA LIBRE (BHCG- fibre) $ 69.440
41 903427 HEMQOGLOBINA GLICOSILADA $ 68.440
42 903426 HEMOGLOBINA GLICOSILADA A1C (Electroforesis capilar) $69.440
906318 HEPATITIS B ANTIGENO E [AG HBE] SEMIAUTOMATIZADG C
43 AUTOMATIZADC $ 137.040
44 908222 HEPATITIS B: Ac. contra el Ag "e" (Anti-AgHBe} $ 137.040
45 906223 HEPATITIS B: Ac. contra el Ag. de Sup (Anti-AgHBs} $ 137.040
46 806220 HEPATITIS B: Ac. Core Igh (AntiHBc [gM) $ 137.040
47 506221 HEPATITIS B: Ac, Core Total (Ac. HBc Totales) $ 137.040
48 906332 HEPATITIS B: Ag. de superficie; P. DE NEUTRALIZACION $ 137.040
49 906318 HEPATITIS B: Antigeno "e" (Ag-HBe) $ 137.040
50 906317 HEPATITIS B: Antigeno de superficie {Ag HBs) $ 137.040
51 906317 HEPATITIS B: Antigeno de superficie PRUEBA RAPIDA $ 137.040
52 906225 HEPATITIS C: Ac. contra el HCV $ 154.080
53 903846 HIERRO SERICO TOTAL (Sideremia) $ 53.520
54 903044 HIERROQ SERICQ Y CAPACIDAD GE COMBINACION Y % DE SATURACION $ 53.520
55 904107 HORMONA LUTEINIZANTE (LM} $ 132.480
56 966827 INMUNCGLOBULINA A. IgA $41.760
57 906833 INMUNOGLOBULINA D $41.760
58 903605 IONOGRAMA (Cloro, Calcio, Sodio y Potasio) $ 45.200
58 906029 LEPTOSPIRA: Anticuerpos Ig G $ 45.920
60 906030 LEPTOSPIRA: Anticuerpos Ig M $ 45.920
61 901311 LEPTOSPIRA: Serotipificacion $ 45.820
62 903847 L.IPASA $ 48.560
53 903026 MICROALBUMINURIA AUTOMATIZADA EN ORINA PARCGIAL $ 57.680
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64 903026 MICROALBUMINURIA: Orina al azar $ 57.680
65 906458 MICROSOMALES ANTICUERPOS (Anti TPO) $ 93.360
66 903859 POTASIO SERICO $ 45.200
67 904510 PROGESTERONA $ 106.640
58 904108 PROLACTINA (HPRL) $ 102.880
69 906914 PROTEINA C REACTIVA (Latex} $ 64.180
70 906913 PROTEINA C REACTIVA CUANTITATIVA (Alta sensibilidad) $ 64.180
71 906914 PROTEINA C REACTIVA PCR, PRUEBA SEMICUANTITATIVA $ 18.960
72 807103 PROTEINA DE BENCE JONES $ 16.320
73 903863 PROTEINAS TOTALES | $ 12.880
74 903874 PROTEINURIA EN ORINA AL AZAR $ 14.400
75 903882 PROTEINURIA EN ORINA DE 24 HORAS $ 14.400
78 906241 RUBEQLA: Anticuerpes 1gG $ 104.8C0
77 906268 RUBECLA: Anticuerpes 1gG {Test De Avidez) $ 104.860
78 906243 RUBEQLA: Anticuerpos Ight $110.080
75 906915 SEROLOGIA (RPR) $ 125.680
80 903864 SCDIO EN SUERC $ 37.200
81 904924 T3 LIBRE (Triyodotironina Libre) $ 74.400
82 904925 T3 TOTAL {Triyodetironina Total) $ 74400
83 504925 T3 § 74.400
84 804922 T4 $ 75.920
85 504904 TSH 3 327.600
86 804921 T4 LIBRE (Tiroxina Libre) $ 75.920
87 504922 T4 TOTAL (Tiroxina Total} $ 74.80C
88 804920 TIROGLOBULINA {(Marc.Ca Tiroides) $ 92.640
89 504902 TIRQIDEA ESTIMULANTE TSH $ 99.840
20 906128 TOXOPLASMA: Anticuerpes Ig A $ 115.76C
N 906127 TOXOPLASMA: Anticuerpes IgG $ 115.760
92 906129 TOXOPLASMA: Anticuerpes IgM $ 115,760
93 906134 TOXOPLASMA: PRUEBA DE AVIDEZ $ 115.760
94 903867 TRANSAMINASA OXALACETICA {AST-TGO) $ 33.040
95 9CG3866 TRANSAMINASA PIRUVICA (ALT-TGP} $ 33.040
96 903046 TRANSFERRINA (Turbidimeiria} $ 113.520
97 903437 TROPONINA i (Cuantitativa) $ 97.200
98 903438 TROPONINA T {Cuantitativa) $ 97.200
99 904902 TSH NEONATAL ; $ 99.840
100 901235 UROQCULTIVO (Cen recuento de Colonias y A/B Disco) $ 83.120
101 801236 URQCULTIVO CON A/B POR MIC $ 83.120
102 908869 VARICELA - HERPES ZOSTER VIRUS CARGA VIRAL $ 60.000
103 906247 VARICELA-HERPES ZOSTER VIRUS: Ac.lgG $ 60.000
104 906249 VIH 1Y 2: ANTICUERFOS | $ 108.960
105 303703 VITAMINA 812 (Cianacobalamina) $ 167.040
106 903706 VITAMINA D 25-HIDROXI (Calciferoi) $ 167.040
POR'i'AFOLIO DE SER\IIC!OS COMPLEMENTARIOS ESPECIALiSTAS
TARIFA
iTEM CUPS DESCR]PCION DE!. éERVICIO i OFERTADA .
. . S0AT 2025
1 881302 ECOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL $ 368.700
2 881305 | ECOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERIOR $ 292.800
3 881306 | ECOGRAFIA DE HIGADO, PANCREAS, VIA BILIAR Y VESICULA $ 292.80C
4 881332 | ECOGRAFIA DE VIAS URINARIAS (RINONES, VEJIGA Y PROSTATA TRANSABDOMINAL) $ 223.500
5 881301 | ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE PARED ABDOMINAL Y DE PELVIS $ 186.80C
8 881501 ! ECOGRAFIA DE PROSTATA TRANSABDOMINAL $ 223.500
7 881502 | ECOGRAFIA DE PROSTATA TRANSRECTAL $ 160.900
8 881401 ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA TRANSVAGINAL $ 152.300
9 381402 ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA TRANSABDOMINAL $ 152.30C
10 881141 | ECOGRAFIA DE TIRCIDES CON TRANSDUCTOR DE 7 MBZ O MAS $ 189.80C
11 881132 | ECQGRAFIA DE CUELLO $ 199.300
12 881610 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE HOMBRO (CADA UNO) $ 199.300
13 881620 ECOGRAFIA ARTICULAR DE RODILLA (CADA UNA} 3§ 199.300
14 881630 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE CADERA {CADA UNA) $ 199.300
15 881201 | ECOGRAFIA DE MAMA, CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS $ 200.200
16 881431 | ECOGRAFIA OBSTETRICA TRANSABDOMINAL $ 124.800
17 881432 | ECOGRAFIA OBSTETRICA TRANSVAGINAL $ 124.800
18 882307 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS SUPERIORES (AMBOS) $ 483.000
18 882308 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASCOS ARTERIALES DE MIEMBROS INFERIORES {AMBOS) $ 483.060
20 882309 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASCS VENOSOS DE MIEMBROS SUPERIORES (AMBOS) $ 483.000
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21| 882316 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBRO SUPERIOR (UNO) $ 241.500
22 | 882317 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBROS INFERIORES (AMBOS] $ 483,000
23 | 882316 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBRO INFERIOR (UND) $ 241.500
24| 881435 | ECOGRAFIA OBSTETRICA CON EVALUAGION DE CIRCULACION PLACENTARIA Y FETAL | 255.300

iMAGENOLOGIA

CTEM | BUPST | i gt DESCRIPGIONDELSERVICIO Coovoooo oo O TARESSOAT.

1 870001 | RX. CRANED SIMPLE (SIN LECTURA] $99.405
2 870003 | RX DE BASE DE CRANEO (SIN LECTURA] $ 80.492
3 870004 | RX DE SILLA TURCA (SIN LECTURA] $ 50.492
4 §70101__| RX DE CARA (PERFILOGRAMA} (SIN LECTURA) $ 89.402
5 870102 | RADIOGRAFIA DE ORBITAS (SIN LECTURA) $89.492
6 870103 | RADIOGRAFIA DE AGUJEROS OPTICOS (SIN LECTURA) $89.492
7 870104 | RADIOGRAFIA DE MALAR (SIN LECTURA) $ 89,452
8 870105 | RADIOGRAFIA DE ARCO CIGOMATICO (SIN LEGTURA) $89.492
9 870107 | RX. DE HUESOS NASALES (SIN LECTURA) 589497
10 870108 | RX SENOS PARANASALES (SIN LECTURA) § 85492
1 870112 | RADIOGRAFIA DE MAXILAR SUPERIOR (SIN LECTURA) $80.492
1 870113 | RADIOGRAFIA DE MAXILAR INFERIOR (SIN LECTURA) §89.492
13 870131 | RADIOGRAFIA DE ARTICULAGION TEMPOROMAXILAR ATM (SIN LECTURA) §89.492
RX. CARA. MALAR. ARCO CIGOM. H. NASALES. MAXIL SUP. SILLA TURCA. B, s 87739
14 870305 | CRANED.PERFILOGRAMA :
RX. SENOS PARANASALES. MAXILAR INF. ORBITAS. ARTIC. TEMPORO s 87739
15 870306 MANDIBULARES. AGUJEROS OPTIC i
16 870601 | RX. DE TEJIDOS BLANDOS DEL CUELLO (SIN LECTURA) § 101.541
17 870602 | RADIOGRAFIA DE CAVUM FARINGEO (SIN LECTURA) § 101.541
18 870603 | RX. CAVUM FARINGEQ. CUELLC Y TEJIDOS BLANDOS $.100.008
15 871010 | RX. COLUMNA CERVICAL (SN LECTURA) $110.086
20 871020 | RX. DE COLUMNA TORACICA (SIN LECTURA) $108.004
21 871030 _| RX. DE COLUMNA DORSOLUMBAR (SIN LEG TURA} $108.004
22 871044 RX. TEST DE ESCOLIOSIS $ 170.442
23 871050 _| RX DE SACROCOCCIX (SIN LECTURA) $105.156
2 871060 | RX DE COLUMNA VERTEBRAL TOTAL $134.622
25 871061 | RX. PANORAMICA DE COLUMNA (ADULTO) FORMATO 14 X 38 PULGADAS $129.474
26 871061 | RX. COLUMNA LUMBOSACRA (SIN LECTURA) $ 131,854
27 871062 | RX. PANORAMICA DE COLUMNA (NINOS) FORMATO 14 X 17 PULGADAS $ 106,142
28 871070 | RX. DINAMICA DE COLUMNA VERTEBRAL $176.029
29 871091 | RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES SACROILIACAS (SIN LECTURA] §77.77%
30 871111 | RX. DE REJA COSTAL (NO INCLUYE LA LECTURA) 5 96.941
31 871112__| RADIOGRAFIA DE ESTERNON (NO INCLUYE LECTURA) 5 88.725
2 871121 | RX. TORAX (PA O AP Y LATERAL) (SN LECTURA) $ 96.941
33 871129 | RX_ARTICULACIONES ESTERNOCLAVICULARES (SIN LECTURA] $88.725
34 871404 | RX. COLUMNA CERVIGAL § 108.442
35 872002 __| RX_ABDOMEN SIMPLE (SIN [ECTURA] § 111,181
RX_ABDOMEN SIMPLE CON PROYECCIONES ADICIONALES. SERIE DE ABDOVEN | ¢ 1.a 0oo
36 872011___| AGUDO (SIN LECTURA) :
37 873111 _ | RADIOGRAFIA DE OMOPLATO (SIN LECTURA] § 80492
38 873112 | RX. DE CLAVICULA (SIN LECTURA) $71.637
39 873121 | RX. DE HUMERO (SIN LEGTURA) $69.492
40 873122 _| RX ANTEBRAZO (SIN LECTURA) $71.637
41 873202 | RX. DE ARTICULACIONES ACROMIO CLAVICULARES GOMPARATI $64.298
2 873204 | RX. DE HOMBRO (SIN LECTURA) $80.402
43 873205 | RX. DE CODO (SIN LECTURA) $71.637
44 873206 __| RX DE PUNQ O MUNECA (SIN LECTURA) $ 71.637
45 873210 | RX. MANO (SIN LEGTURA) $71.637
RX. TEST DE FARILL (OSTEOMETRIA O MEDICION DE MIEMBROS iNF). ESTUD FIE
46 873302 | PLANOD ¥ 87.650
RADIOGRAFIA COMPARATIVA DE PIES CON APOYO (AP ¥ LATERAL) (75% DEL 5 104657
47 873303 SOAT POR NO LECTURA) ;
48 873305 __| RX PANORAMICA DE MIEMBROS INFERIORES (GONIOMETRIA U ORT §176.029
49 873312 | RADIOGRAFIA DE FEMUR (AP, LATERAL) (SIN LEGTURA) $ 89.452
50 873313 RX. DE PIERNA AP Y LATERAL (SIN LECTURA) $ 89.492
51 873333 | RX DE PIE (AP, LATERAL Y OBLICUA) (SIN LECTURA] $ 71,637
52 873335 | RX. CALCANEO (AXIAL Y LATERAL) (SIN LECTURA) §71.637
53 873340 | RX DE MIEMBRO INFERIOR (AP Y L ATERAL) $116.548
RX. CADERA O ARTICULACIONES COXO-FEMORALES (AP, TATERAL) (5IN s 77 771
54 873411 | LECTURA) :
a5 873412 RX. DE CADERA {COMPARAYIVA) (SIN LECTURA) $112.934
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56 873420 RX. DE RODILLA (AP Y LATERAL) (SIN LECTURA) $ 89.492
57 873422 RADIOGRAFIA COMPARATIVA DE RODILLAS POSICION VERTICAL (SIN LECTURA) $ 124,764
58 873424 RX. TANGENCIAL ROTULA A 30. 60. 80 GRADOS $ 06.898
59 873431 RX, TOBILLO (AP, LATERAL ¥ ROTACION INTERNA) (SIN LECTURA) $71.637
60 206241 RUBEOLA; ANTICUERPOS IG G POR EIA $121.040
61 87650001 RX. FISTULOGRAFIA; AL VALOR DE LA REGION. AGREGAR $ 142,400
DERMATOLOGIA
ITEM cuprs " DESCRIPCION DEL SERVICIO - ; TARIFA SQAT 2025
1 890242 | CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN DERIV%ATOLOGIA $ 82.200
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN
2 890342 DERMATOLOGIA $82.200
3 800442 | INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN DERMATOLOGIA % 52.200
4 621102 | BIOPSIA $ 142.350
5 681102 | BIOPSIA + LECTURA $ 224.350
GINECOBSTETRICIA
ITEM CUPS . DESCRIPCION DEL SERVICIO .. - TARIFA SOAT 2025
1 590242 CONSULTA DE FRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN DERMATOLOGIA 5 82.200
890342 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIM!ENTO POR ESPECIALISTAEN 5 82.200
2 DERMATOLOGIA )
3 390442 | INTERCONSULTA POR ESPECIAL!STA EN DERMATOLOGIA % 82200
4 6581102 | BIOPSIA $ 142.350
5 581102 | BIOPSIA + LECTURA $ 224.350
MEDICINA INTERNA
ITEM CUPS DESCRIPCION DEL SERVICIO .- - TARIFA SOAT 2025
1 890286 CONSULTA DE PRIMERA VEZ FOR ESPECIALISTA EN MEDICINA NTERNA $82.200
5 890366 I(I;\JQFI;EL&;TA DE CONTROL G DE SEGU!M!ENTO POR ESPECIALISTA EN MEDICINA $ 82,200
3 8904646 INTERCONSULTA POR ESPECIAL!STA EN MEDICINA INTERNA $ 82.200
MONITOREQ AMBULATCORIO DE PRESION ARTERIAL FOR 24 HORAS EN PACIENTE
4 895004 AMEULATORIO $ 752.900
5 8393703 ESPIROMETRIA SIMPLE $ 91.600
ESPIROMETRIA © CURVA DE FLUJO VOLUMEN PRE Y POST
6 893805 BRONCGDILATADORES $ 184.600
PEDIATRIA
ITEM | CODIGO ) . .4 -DESCRIPCION - e .| TARIFA SQAT 2025
k] 890283 | CONSULTA DE PRIMERA VEZ F’OR ESPECIAL!STA EN PEDIATREA 5 82.200
> 890383 SSSE)SO\K‘IJ'EF“{TQ DE CONTRQL. O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN $82.200
3 §90483 | INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN PEDIATRIA $82.200
, NUTRICION Y DIETETICA
fTEM CUPS . DESCRIPCION DEL SERVICIO S TARIFA SOAT 2025
1 890283 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN PEDIATRIA $ 82.200
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENT( POR ESPECIALISTA EN
2 850383 PEDIATRIA $82.200
3 890483 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN PEDIATRIA $ 82.200
OTROS SERVICIOS
iTEM cups .. . - DESCRIPCION DEL SERVICIO - - - ; ST ARIFA SOAT 2025
1 993594 VACUNACION (INTRAMURAL) CONTRA LA FIEBRE AMARILLA $ 12.900
2 993594 VACUNACION (EXTRAMURAL URBADQ) CONTRA LA FIEBRE AMARILLA $ 12.900
3 993594 VACUNAGCION (EXTRAMURAL DISPERSQ) CONTRA LA FIEBRE AMARILLA %18.600
PSIQUIATRIA
iTEM - CGUPS DESCRIPCION DEL SERVICIO ) TARIFA SOAT 2025
1 590266 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN PSIQUIATRIA $ 95.000
890366 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN PSIGUIATRIA $ 95.000
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o ATENE i CUPS s T :DESCRIPCION DEL:SERVICIO S ik TARIFA SOAT 2025
863102 CAUTER:ZAC!ON VERRUGAS Y/Q LESIONES CUTANEAS EN AREA GENERAL $ 245.400
1 DE SIETE O MAS )
2 863104 | CAUTERIZACION. VERRUGAS DE CUATRO A SIETE $ 150.500
3 863105 | CAUTERIZACION. VERRUGAS DE OCHO G MAS $ 250.600
4 863103 | CAUTERIZACION, VERRUGAS DE UNA A TRES $ 83.600
5 862704 | ONICECTOMIA (TRES O MAS UNAS) $ 142.400
8 862701 | ONICECTOMIA (UNA O DOS UNAS) $ 95.000
OTROS
CATEM oo CUPS ] - DESCRIPCION DEL. SERVICIC - - . .| TARIFA SOAT 2025
1 890116 ATENCION [VIS[TA] DOM!CILIARIA POR DTRO PROFESIONAL DE LA SALUD $ 148.200
2 890308 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTC POR PSICOLOGIA $ 35.200
3 890309 CONSULTA DE CONTROL Q SEGUIMIENTO POR TRABAJO SOCIAL § 29.500
4 890208 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR PSICOLOGIA $ 38.800
5 890209 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR TRABAJQ SOCIAL § 20.500
3 89020101 CONSULTA DOMICILIARIA AMBULATORIA POR MEDICINA GENERAL $ 166.500
7 940900 DETERMINACION DEL ESTADC MENTAL POR PSICOLOGIA $ 38.900
8 950113 EDUCACION GRUPAL EN SALUD. POR EQUIPC INTERDISCIFLINARIC $ 180.300
g 990106 EDUCACION GRUPAL EN SALUD. POR PSICOLOGIA $ 21.700
10 990107 EDUCACION GRUPAL EN SALUD. POR TRABAJO SOCIAL. $ 21.700
11 990206 EDUCACION INDIVIDUAL Y/O VISITA POR PSICOLOGIA $ 32.400
12 943500 INTERVENCION EN CRISIS $ 38.900
13 944904 INTERVENCION EN SALUD MENTAL COMUNITARIA, FOR PSICOLOGIA $ 45.600
14 944905 INTERVENCION EN SALUD MENTAL COMUNITARIA, POR TRABAJO SOCIAL $ 37.600
15 944202 PSICOTERAPIA DE GRUPO POR PSICOLOGIA $ 45.600
16 944002 PSICOTERAPIA DE PAREJA POR PSICOLOGIA $ 46.600
17 944102 PSICCTERAPIA FAMILIAR POR PSICOLOGIA $ 45.600
18 943102 PSICOTERAPIA INDIVIDUAL POR PSICOLOGIA $35.200
19 931001 TERAPIA FISICA SESION $ 36.600
20 995202 VACUNA COVID SARS COV 2 - APLICACION $ 9,000
21 990207 VISITA - EDUCACION INDIVIDUAL EN SALUD, POR TRABAJOQ SOCIAL $ 32.400
22 890115 VISITA DOMICILIARIA PARA TOMA DE MUESTRA COVID-19 $ 148.200

RESOLUCION No 003
Enero 02 de 2025
Por medio de la cual se establecen las tarifas para la prestacion de servicios de transporte en ambulancia de
la ESE Hospital Nazareth de Quinchia Risaralda

VrUnitKmBésico: .. . . [§10200. o [oVr AMBULANC[A | Vr AMBULANCIA CON
B T IR BASICA 1 ACOMPARATE. .+
Vr Umt Km Con acompanamlento medlco 1813400 upy e MEDICO
-Cod:goGUPSPROPlO 601T01:. R e B e e e
. ORIGEN ZDESTINO. T RIS e VP TOTAL 2 o Vi TOTAL -
Quinchia Pereira 103 $ 1,050,600 $ 1,380,200
Quinchia Dosquebradas 110 £1,122,000 $ 1,474,000
Quinchia Manizales 110 $ 1,122 000 $ 1,474,000
Quinchia Riosucio 20 $ 204,000 $ 268,000
Quinchia La Virginia 74 $ 754,800 $ 991,600
Quinchia Gudtica 18 $ 183,600 $ 241,200
Quinchia Anserma Caldas 40 $ 408,000 $ 535,000
Quinchia Viterbo 56 $ 571,200 $ 750,400
Quinchia Armenia 144 $ 1,468,800 $ 1,929,600
Quinchia Supia 33 $ 336,600 $ 442 200
Quinchia Cartago 96 $ 979,200 $ 1,286,400
Quinchia Tulug 180 $ 1,938,000 $ 2,546,000
Quinchia Palmira 261 $ 2,662,200 $ 3,497,400
Quinchiz Cali 275 $ 2,805 000 $ 3,685,000
Quinchia Bogota 410 $4,182.000 $ 5,494,000
Quinchiz Medellin 164 $ 1,672,800 $ 2,197,660
Quinchia Ibague 225 $ 2,295,000 $ 3,015,000
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Quinchia Irra 60 $ 612,000 $ 804,000
Irra Pereira 71 $ 724,200 $ 951,400
Isra Manizales 55 $ 561,000 $ 737,000
Irra Armenia 117 $1,163,40C $ 1,567,800
Irra Cartago 93 $ 999.600 $ 1,313,200
Irra Tulud 185 % 1,887,000 $ 2,479,000
Irra Palmira 266 $2,713,200 $ 3,564,400
Irra Cali 280 $ 2,856,000 $ 3,752,000
Irra Medellin 144 $ 1,468,800 $ 1,929,600
Irra Ibagué 194 $ 1,878,800 $ 2,599,600
Irra Santa Rosa 58 $ 581,600 $ 777,200
Irra Dosquebradas 87 $ 683,400 $ 857,800
frra Quinchia 60 $ 612,000 $ 804,600
brra Riosucio 40 $ 408,000 $ 536,000
irra Supia 28 $ 285,600 § 375,200
irra Neira 71 § 724,200 $ 951,400
Irra Chinchina 44 $ 448,500 $ 589,600
Pereira Armenia 46 $ 469,200 $ 616,400
Pereira Cartago 31 $ 316,200 $ 415,400
Pereira Tulua 99 $ 1,008,800 $ 1,325,660
Pereira Cali 191 $ 1,948,200 § 2,589,400
GRUPQ 3 E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL PUEBLO RICO
5 . e TARIFA
ATEM CODIGO S DE’SCRIPCION : - - SERV|CIO .| SOAT 2025
1 997107 APLICACION DE SELEANTES DE FOTOCURADO ODONTOLOGIA $31.400
2 297103 TOPICACION DE FLUOR EN GEL ODONTOLOGIA % 35.800
3 997104 TOPICACION DE FLUOR EN SOLUCION ODONTOLOGIA $ 35.800
4 997105 APLICACION DE RESINA PREVENTIVA ODONTOLOGIA $18.700
5 997106 TOPICACION DE FLUOR EN BARNIZ ODONTOLOGIA $ 35.800
6 997301 DETARTRAJE SUPRAGINGIVAL QDONTOLOGIA $ 145.400
7 997002 CONTROL DE PLACA DENTAL CDONTOLOGIA $ 24.400
2] 579401 INSERCION DE HSPOSITIVO URINARIO (VESICAL) PROCEDIMIENTO $ 45 400
INSERCION DE DISPOSITIVO INTRAUTERINO
9 697101 ANTICONCEPTIVO [DIU] PROCEDIMIENTO $ 83.700
ASISTENCIA DEL PARTC CON O SIN EPISIORRAFIA O
10 735301 PERINEORRAFIA PROCEDIMIENTO $392.900
1% 861801 INSERCION DE ANTICONCEPTIVOS SUBDERMICOS PROCEDIMIENTO $ 143.500
12 896101 MONITOREQ DE PRESION ARTERIAL SISTEMICA PROCEDIMIENTO $ 16.200
13 961801 INSERCION DE DISPOSITIVO EN URETRA PROCEDIMIENTO $ 45.400
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR MEDICINA
14 890201 GENERAL _ CONSULTA $ 52.300
15 890203 CONSULTA DE PREM(E;[FE{SEVQEE]_POR ODONTOLOGIA CONSULTA $ 35.800
16 880205 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ENFERMERIA CONSULTA $ 16.200
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR
17 890301 MEDICINA GENERAL CONSULTA $52.300
CONSULTA DE CONTRCL O DE SEGUIMIENTO POR
18 890303 ODONTOLOGIA GENERAL CONSULTA $ 35.800
CONSULTA DE CONTROL Q DE SEGIHMIENTO POR
19 890305 ENFERMERIA CONSULTA $ 16.200
20 890208 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR PSICOLOGIA CONSULTA $ 38.000
TOMA NO QUIRURGICA DE MUESTRA O TEJIDO
21 892901 VAGINAL PARA ESTUDIO CITOLOGICO LABORATORIO §41.900
22 902211 HEMATOCRITO LABORATORIO $6.600
23 902213 HEMOGLOBINA LABORATORIC $ 13.500
24 902214 HEMOPARASITOS EXTENDIDO DE GOTA GRUESA LABORATORIO $ 18.700
25 906133 TAMIZAJE ENFERMEDAD DE CHAGAS LABORATORIO $ 33.200
26 903815 COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD LABORATORIO $ 36.700
COLESTERCL DE BAJA DENSIDAD
27 903816 SEMIAUTOMATIZADO LABORATORIO $43.300
28 903818 COLESTERQL TOTAL LABORATORIO $ 44.500
g 903841 GLUCOSA EN SUERO UO?RE?}(\) FLUDO DIFERENTE A LABORATORIO $21.800
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30 903844 GLUCOSA CURVA DE TOLERANCIA LABORATORIO $ 100.600
31 903868 TRIGLICERIDOS LABORATORIO $24.400
2 903895 CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDOS LABORATORIO $ 24.400
33 906915 PRUEBA NO TREPONEMICA MANUAL [ABORATORIO $23.200
34 806248 Virus de Inmuncdeficiencia Humana 1 Y 2 ANTICUERPOS LABORATORIO $ 125.500
35 906317 Hepatitis B ANTIGENO DE SUPERFICIE [Ag HBs] LABORATORIO $157.500
36 907106 UROANALISIS LABORATORIO §23.200
HEMOCLASIFICACION SISTEMA Rh [ANTIGENG R D]
37 911015 A R0 Y LABORATORIO $46.300
GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD BETA ,
38 904508 CUALITATIVA [BHCG] PRUEBA DE EMBARAZO EN LABORATORIO $70.700
ORINA O SUERQ +
Treponema pallidum ANTICUERPOS (PRUEBA
38 906039 TREPONEMICA) MANUAL O SEMIAUTOMATIZADA O LABORATORIO $ 144.400
AUTOMATIZADA
40 906127 | Toxoplasma gondii ANTICUERPOS Ig G AUTOMATIZADO [ABORATORIO $ 135.400
41 906129 Toxoplasma gondii ANTICUERPOS Ig M AUTOMATIZADO LABORATORIO $ 133.400
22 606241 Rubeola ANTICUERPOS Ig G AUTOMATIZADO LABORATORIO $ 120,500
13 901235 UROCULTIVO (ANTIBIOGRAMA DE DISCO) LABORATORIO $95.700
ANTIGENO ESPECIFICO DE PROSTATA
a4 906611 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO LABORATORIO $226.100
45 906207 DENGUE ANTICUERPOS IG G + LABORATORIO 5 62.000
46 906208 DENGUE ANTIGUERPOS IG M + LABORATORIO $62.000
47 990112 EDUCACION GRUPAL EN SALUD, POR HIGIENE ORAL EDUCACION $ 16.200
EDUCACION INDIVIDUAL EN SALUD, POR
48 990204 v EDUCACION $16.200
20 590212 EDUCACION JNDIVIDU)?)LEQEE SALUD, POR HIGIENE EDUCAGION 5 22,400
50 992901 INYECCION DE VITAMINA K PROCEDIMIENTO $7.800
51 993102 VACUNACION CONTRA TUBERCULOSIS [BCG] VACUNACION $7.800
52 993104 VACUNACION CONTRA Haemophilus influenza tipo B VACUNACION $7.800
53 993106 VACUNACION CONTRA NEUMOGOGO VACUNACION $7.800
VACUNACION COMBINADA CONTRA TETANOS Y
54 993120 DIFTERA [ra] VACUNACION $7.800
VACUNACION COMBINADA CONTRA
55 993122 DIFTERIA, TETANOS Y TOS FERINA [DPT] VACUNACION $7.800
VACUNACION COMBINADA CONTRA Haemophilue
56 993123 influenza tipo b, DIFTERIA TETANOS Y TOS FERINA VACUNACION $7.800
(TETRAVALENTE)
VACUNACION COMBINADA CONTRA DIETERIA,
57 993124 TETANOS, TOS FERINA y Hepatitis B (TETRAVAL ENTE) VACUNACION $7.800
VACUNACION COMBINADA CONTRA DIFTERIA,
58 993125 TETANOS, TOS FERINA y POLIOMELITIS (IVP) VACUNACION $7.800
VACUNACION COMBINADA CONTRA Haemophilus
59 993130 influenza tipo b, DIFTERIA, TETANOS, TOS FERINA Y VACUNACION $7.800
Hepatitis B (PENTAVALENTE}
VACUNACION COMBINADA CONTRA Hasmophilus
60 993131 influenza tipo b, DIFTERIA, TETANOS, TOS FERINA Y VAGUNACION $7.800
POLIOMELITIS IVP (PENTAVALENTE}
51 993501 VACUNACION CONTRA POLIOMIELITIS (VOP O IVF) VACUNACION $7.800
62 993502 VACUNACION CONTRA Hepatitis A VACUNACION 5 7.800
63 993503 VACUNACION GONTRA Hepatitis B VACUNACION $7.800
64 993504 VACUNACION CONTRA FIEBRE AMARILLA VACUNACION $7.800
65 993505 VACUNACION CONTRA RABIA VACUNACION $ 7.800
66 993506 VACUNACION CONTRA SARAMPION VACUNACION $7.800
67 593507 VACUNACION CONTRA PAROTIDITIS $0
58 993508 VACUNACION CONTRA RUBEOLA 50
69 963509 VACUNACION CONTRA VARICELA VACUNACION $7.800
70 992510 VACUNACION CONTRA INFLUENZA VACUNAGION $7.800
71 983512 VACUNACION CONTRA ROTAVIRUS VACUNACION $ 7.800
2 093513 VAGUNACION CONTRA {\\//;it]Js PAPILOMA HUMANG 57800
VACUNACION COMBINADA CONTRA SARAMPION ¥
73 993520 RUBEOLA [S7] (DOBLE IRAL) VACUNACION $7.800
a S VACUNACION COMﬁgﬁ& CONTRA Hepatis A ¥ ACUNACION 57 800
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VACUNACION COMBINADA CONTRA SARAMPION,
75 993522 PAROTIDITIS ¥ RUBEOLA [SRP] (TRIPLE VIRAL} VACUNACION $7.800
75 98305 ADMINISTRACION VAGUNA SARS CoV 2 (COVID-19) VACUNACION 37800
77 976501 EXTRACCION DE DISPOSITIVO URETRAL PROGEDIMIENTO § 45.400
HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO
RECUENTO DE ERITROCITCS INDICES
78 902210 ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA RECUENTO DE LABORATORIO $ 36.300
PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA
ELECTRONICA E HISTOGRAMA) AUTOMATIZADO
EXODONCIA DE DIENTE PERMANENTE
79 230101 o A ODONTOLOGIA $ 33.200
EXODONCIA DE DIENTE PERMANENTE
80 230102 o ODONTOLOGIA $ 40,600
51 530507 EXODONCIA DE DIENTE TEMPORAL UNIRRADICULAR ODONTOLOGIA $33.200
EXODONGIA DE DIENTE TEMPORAL
82 230202 D T o ODONTOLOGIA $ 40,600
33 232101 OBTURACION DENTAL CON AMALGAMA ODONTOLOGIA $36.700
84 232102 | OBTURACION DENTAL CON RESINA DE FOTOCURADG ODONTOLOGIA 5 63.300
OBTURACION DENTAL CON RESINA DE FOTOCURADO
85 23210201 LR RESINA DE ODONTOLOGIA $31.400
5 732103 OBTURACION DENTAL CON IONOMERO DE VIDRIO ODONTOLOGIA $ 46.700
87 23210301 OBTURACION DENTQ'SI%?ONN’ELNOMERO DE VIDRIO ODONTOLOGIA $23.200
88 232200 OBTUBACION TEMPORAL POR DIENTE SOD CDONTOLOGIA $36.700
RECONSTRUGCION DE ANGULO INCISAL, GON
89 232401 RUCCION DE SNGULO ine ODONTOLOGIA $ 160.300
RADIOGRAFIAS INTRAORALES PERIAPICALES
90 870450 INTRAORALES ODONTOLOGIA $ 16.200
TERAPIA DE CONDUCTO RADICULAR EN DIENTE
91 237301 N A, ODONTOLOGIA $ 122,500
TERAP IA DE CONDUCTO RADICULAR EN DIENTE
92 237302 BRI ADIC ODONTOLOGIA $ 153.800
RECONSTRUGGIGN TERGIO INCISAL, CON RESINA DE
93 232402 PoRelo OIS ODONTOLOGIA $321.700
92 240300 ALTSADO RADICULAR, CAMPQ CERRADO SOD ODONTOLOGIA 3 155.900
SUTURA DE LACERACION DE ENGIA, MENOR DE TRES
95 243201 oM D BN PROCEDIMIENTO $ 24400
SUTURA DE LACERAGION DE ENCIA, MAYOR DE TRES
96 243202 O e PROCEDIMIENTO $ 24.400
97 88201 SUTURA SUPER‘T;‘?Q‘;}E&“‘ERIM UNICA DE PROCEDIMIENTO $ 24.400
o5 150100 DRENAJE DE cou—:cg:tog ca)atl)z PABELLON AURICULAR | peocpmmes e 5 8700
REMOCION DE CUERPO EXTRANO EN TEJIDOS
99 274901 B AOG kLA BOOA PROCEDIMIENTO | § 227.600
SUTURA O REPARACION DE LACERACION (HERIDA)
100 275101 BN L ABIOS e A e LECERACION (HER PROCEDIMIENTO $327.700
ESTOMATORRAFIA (SUTURA DE HERIDA EN MUGOSA
101 275201 ORAL Db MENGS DE NGO CENTMETROS PROCEDIMIENTO $ 227.600
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANC EN RECTO, VIA
102 483801 CUERPO EXTRAN PROCEDIMIENTO | § 227.600
103 579501 REEMPLAZO DE DISPOSITIVO URINARIO (VESICAL) PROCEDIMIENTO § 45 400
104 542100 FULGURACION O Rf‘{SEgg'E?N DE LESION EN PENE PROCEDIMIENTO $ 260.000
105 544100 SUTURA DE LACERACION O HERIDA EN PENE SOD PROCEDIMIENTO | $ 407.400
106 758002 TAPONAMIENTO OBSTETRICO DE VAGINA PROCEDIMIENTO | $ 106.000
DRENAJE DE COLECCION OBSTETRICA (DE
107 759101 EPISIOTOMIA O EPISIORRAFIA) EN PERINE POR PROCEDIMIENTO | $227.600
INCISION
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANG EN TEJIDOS
108 829910 s o e R I PROCEDIMIENTO | §$407.400
DRENAJE DE COLECCION SUPERFICIAL DE PIEL G
109 861101 TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO POR INCISION O PROCEDIMIENTO $95.100

ASPIRACION
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DRENAJE DE COLECCION PROFUNDA EN PIEL O
110 861102 TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO POR INCISION O PROCEDIMIENTO | $260.000
ASPIRACION
DRENAJE DE HEMATOMA SUBUNGUEAL POR
111 861103 CISON O ASPIRZCION PROCEDIMIENTO $95.100
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN PIEL O
112 861201 TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO DE AREA GENERAL PROCEDIMIENTO | $227.600
POR INCISION
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN PIEL O
113 861202 TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO DE AREA ESPECIAL | PROCEDIMIENTO | §227.600
POR INCISION
EXTRACCION DE ANTICONCEPTIVOS SUBDERMICOS
114 861203 BOR INGISION $71.700
INFILTRAGION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO
115 861401 HASTA DE CINCO LESIONES $229.100
INFILTRACION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO
116 861402 ENTRE CINCO A DIEZ LESIONES $229.100
INFIL TRACION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO
117 861403 DE MAS DE DIEZ LESIONES $95.100
118 862701 ONICECTOMIA PROCEDIMIENTO | $ 65,800
DESBRIDAMIENTO NO ESCISIONAL DE TEJIDO
119 862801 DESVITALIZADO HASTA DEL 5% DE SUPERFICIE $327.700
CORPORAL
RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR
120 863101 CAUTERIZACION, FULGURACION O CRIOTERAPIAEN | PROCEDIMIENTO | $ 138.400
AREA GENERAL, HASTA SEIS LESIONES
RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR
121 863102 CAUTERIZACION, FULGURACION O CRIOTERAPIA EN $ 230.600
AREA GENERAL, MAS DE SEIS LESIONES
RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR
122 863103 CAUTERIZACION, FULGURACION O CRIOTERAPIA EN $ 76.700
AREA ESPECIAL. HASTA TRES LESIONES
RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR
123 863104 CAUTERIZACION, FULGURACION O CRIOTERAPIA EN $ 230.600
AREA ESPECIAL, ENTRE TRES A DIEZ LESIONES
RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR
124 863105 CAUTERIZACION, FULGURACION O CRIOTERAPIA EN $ 230.600
AREA ESPECIAL, MAS DE DIEZ LESIONES
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE
125 864101 PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO AREA $ 327.700
GENERAL HASTA TRES CENTIMETROS
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE
126 864102 PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO AREA $ 407.400
GENERAL, ENTRE TRES A CINCO CENTIMETROS
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE
127 864103 PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO AREA $ 260.000
GENERAL, ENTRE CINCO A DIEZ CENTIMETROS
RESECCION DE TUMOR BENIGNG O MALIGNO DE
128 864201 PIEL O TEHDO CELULAR SUBCUTANEQ DE AREA $ 260.000
ESPECIAL, HASTA UN CENTIMETRO
129 865101 SUTURA DE HERIDA UNICA, EN AREA GENERAL PROCEDIMIENTO $ 54,400
130 865102 SUTURA DE HERIDA MULTIPLE. EN AREA GENERAL PROCEDIMIENTO $ 24.400
131 865201 SUTURA DE HERIDA UNICA DE CARA PROCEDIMIENTO $ 24.400
SUTURA DE HERIDA UNIGA DE CARA SIN
132 865202 R S A 0 DA ADOS PROCEDIMIENTO $ 24.400
SUTURA DE HERIDA UNICA DE PLIEGUES DE
133 865203 FLEXION GENITALES. MANGS ¥ PIES PROCEDIMIENTO $ 24.400
134 865204 SUTURA DE HERIDA MULTIPLE DE CARA PROCEDIMIENTO $ 24,400
SUTURA DE HERIDA MULTIPLE DE CARA SIN
135 865205 COMPROMISG DE LABIOS O PrREASGS PROCEDIMIENTO $ 24.400
136 865207 SUTURA DE HERIDA F;égg;:\LLPg)E CUERQ CABELLUDO $ 25.700
137 866101 RESECCION SIMPLE DE CICATRIZ EN AREA GENERAL | PROCEDIMIENTO | $ 260.000
138 868102 RESECCION SIMPLE DE CICATRIZ EN AREA ESPEGIAL | PROCEDIMIENTO | $ 260.000
120 550400 RETIRO DE SUTURA EN PIEL O TEJIDO CELULAR PROCEDIMIENTO s 31,000

SUBCUTANEC SOD
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CURACION DE LESION EN PIEL O TEJIDO CELULAR
140 869500 AR Soh PROCEDIMIENTO $31.000
CONTROL DE EPISTAXIS, POR TAPONAMIENTO
141 210101 v PROCEDIMIENTO | §222.100
142 893812 REGISTRO DE OXIMETRIA CUTANEA PROCEDIMIENTO §55300
I 95101 | ELECTROCARDIOGRAMA DE RITMO O DE SUPERFICE | progenimienTo 5 71700
144 897011 MONITORIA FETAL ANTEPARTO PROCEDIMIENTO $39.300
145 535000 INVOVILIZACION, PRESION Y CUIDADO DE HERIDA PROCEDIMIENTO 5 82200
146 535700 APLICACION DE VENDAJE ENYESADO SOD PROCEDIMIENTO % 82200
APLICACION O CAMBIO DE YESO PARA
147 935301 INMOVILIZACION EN MIEMBRO SUPERIOR (EXCEPTO |  PROCEDIMIENTO $82.200
MANQ)
APLICACION G CAMBIO DE YESO PARA
148 935302 IO DI CAMBI0 D eSO PROCEDIMIENTO | $ 153.800
APLICACION O CAMBIO DE YESO PARA
149 935304 INMOVILIZACION EN MIEMBRO INFERIOR (MUSLO, PROCEDIMIENTO $82.200
PIERNA O TOBILLO)
150 335305 APLICACION C CAMBIO DE YESO EN PIE PROCEDIMIENTO $82.200
751 335400 APLICACION DE FERULA SOD PROCEDIMIENTO 582200
152 335601 APLICACION DE VENDAJE DE PRESION PROCEDIMIENTO $83.500
163 935602 APLICACION DE VENDAJE DE PRESION MULTICAPA PROCEDIMIENTO 82200
APLICAGION DE OTRO VENDAJE (NO COMPRESIVO)
154 335700 TRO VENDAJE ¢ PROCEDIMIENTO $31.000
755 535901 APLICACION DE VENDAJE DE VELPEAU 3 82.200
MEDICACION RESPIRATORIA ADMINISTRADA
156 939401 MEDIANTE NEBULIZACION (AEROSOLTERAPIA) $33.600
157 335402 NEBULIZACION PROCEDIMIENTO $21.900
158 350601 WMEDICION DE AGUDEZA VISUAL PROCEDIMIENTO S 28400
159 560200 INSERCION DE VIA AEREA OROFARINGEA SO0 $ 183.300
iNSERCION DE TUBO ENDOTRAQUEAL CON TECNICA
160 960401 TR, $ 183.300
161 951400 TAPONAMIENTO VAGINAL SOD PROCEDIMIENTO | S 108.000
163 963300 LAVADO GASTRICO DE LIMPIEZA SOD PROCEDIMIENTO § 44,500
163 363800 IRRIGACION O ENEMA TRANSANAL SOD PROCEDIMIENTO $ 36.700
164 365100 IRRIGACION ¥ LAVADO DEL 0JO SOD PROCEDIMIENTO 536700
165 965201 LAVADO E IRRIGACION DE OIDOS PROCEDIMIENTO $ 36,700
166 985301 IRRIGACION O CURACION DE CONDUGTOS NASALES | PROCEDIMIENTO 536700
LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN
167 965901 CIoN Y CUIDADC PROCEDIMIENTO $ 31.000
[AVADO, IRRIGACION Y CUIDADGS DE HERIDA EN
168 965902 CION Y CIDADC PROCEDIMIENTO $ 31.000
SUSTITUCION DE ESCAYOLA O FERULA EN MIEMBRO
169 971100 SOAYOLA O T PROCEDIMIENTO $82.200
SUSTITUCION DE ESCAYOLA O FERULA EN MIEMBRO ,
170 971200 Aah O TE PROCEDIMIENTO $82.200
171 573500 EXTRACCION DE TAPON NAGAL SO0 PROCEDIMIENTO ™| §31.000
RETIRO DE SUTURAS DE CABEZA Y CUELLO (RETIRO
172 973800 o oo PROCEDIMIENTO $31.000
RETIRO DE SUTURAS DE TORAX (RETIRO DE
173 974300 PONrOS 30D PROCEDIMIENTO $31.000
EXTRACCGION DE DISPOSITIVO ANTICONCEPTIVO
174 977100 N AT PROCEDIMIENTO | $227.600
EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRANG DE
175 981100 O o CIsioN DE CUERPO EXTK PROCEDIMIENTO $88.700
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO DE LA NARIZ SIN
176 981201 e o EXTRAND DE PROCEDIMIENTO $88.700
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANOG SUPERFICIAL DE
177 982101 R PROCEDIMIENTO | $95.100
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO SUPEREICIAL EN
178 582102 D SLERED EXTRANO SU PROCEDIMIENTO $95.100
EXTRAGCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRANG EN
179 982700 AR N DE CUERPO PROCEDIMIENTO | $227.600
EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRANG EN
180 982900 CION SR NCISION DE CUERPO EXTF PROCEDIMIENTO | $227.600
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181 994100 ADMINISTRACION DE ANTITOXINA TETANICA SOD PROCEDIMIENTO $7.800
182 533701 ENTRENAMIENTO PRE, PERI Y POST PARTO SOD PROCEDIMIENTO $ 64.800
183 870001 RADIOGRAFIA DE CRANEOQ SIMPLE IMAGENOLOGIA $ 108.000
184 870101 RADIOGRAFIA DE CARA (PERFILOGRAMA) IMAGENOLOGIA $05.700
135 870102 RADIOGRAFIA DE ORBITAS IMAGENOLOGIA $ 95.700
186 570104 RADIOGRAFIA DE MALAR IMAGENOLOGIA $ 65.700
157 870105 RADIOGRAFIA DE ARCO CIGOMATICO IMAGENOLOGIA $ 110,600
188 870107 RADIOGRAFIA DE HUESOS NASALES IMAGENOLOGIA $95.700
183 870108 RADIOGRAFIA DE SENOS PARANAGALES IMAGENOLOGIA $95.700
190 870112 RADIOGRAFIA DE MAXILAR SUPERIOR IMAGENOLOGIA $95.700
191 870113 RADIOGRAFIA DE MAXILAR INFERIOR IMAGENOLOGIA $95.700
- 70131 RADIOGRAFIA DE ARTIC[KLTJ:\\AC]:ION TEMPOROMAXILAR MAGENOLOGIA 5 95,700
193 870601 RADIOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE CUELLO IMAGENOLOGIA 5710600
194 870602 RADIOGRAFIA DE CAVUM FARINGEQ IMAGENOLOGIA $ 110 800
195 571010 RADIOGRAFIA DE COLUMNA CERVICAL IMAGENOLOGIA 5 121.000
196 871019 RADIOGRAFIA DE %%%‘AEA UNION CERVICO IMAGENOLOGIA $121.000
197 571020 RADIOGRAEIA DE COLUMNA TORAGICA IMAGENOLOGIA § 118,500
198 871030 RADIOGRAFIA DE COLUMNA DORSOLUMBAR IMAGENOLOGIA $ 118.500
199 871040 RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA IMAGENOLOGIA $ 147.400
200 871050 RADIOGRAFIA DE SACRO COCCIX IMAGENOLOGIA $ 7115000
201 871060 RADIOGRAFIA DE COLUMNA VERTEBRAL TOTAL IMAGENOLOGIA $ 199,200
202 871070 RADIOGRAFIA DINAMICA DE COLUMNA VERTEBRAL IMAGENOLOGIA $54.300
203 871091 RADIOGRAFIA DE ARTICULAGIONES SACROILIACAS IMAGENOLOGIA $ 81.200
204 871111 RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL IMAGENOLOGIA $105.400
205 871112 RADIOGRAFIA DE ESTERNON IMAGENGLOGIA $ 94.600
RADIOGRAFIA DE TORAX (P.A. O A.P. Y LATERAL,
206 871121 DECUBITO LATERAL DbLICUAS b LATERAL IMAGENOLOGIA $105.100
RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES
207 871129 R e i LIOULACK IMAGENOLOGIA $ 94.600
508 872003 RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE IMAGENOLOGIA $ 122500
RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE CON
209 872011 PROYECCIONES ADICIONALES (SERIE DE ABDOMEN IMAGENOLOGIA $ 162.300
AGUDO)
RADIOGRAFIA DE HUESOS LARGOS SERIE
210 873002 COMPLETA (ESQUELETO AXIAL Y APENDICULAR) IMAGENOLOGIA $332.700
RADIOGRAFIA PARA DETECTAR EDAD OSEA
211 873004 CARPOGRATA IMAGENOLOGIA $73.700
212 873111 RADIOGRAFIA DE OMOPLATO IMAGENGLOGIA $95.700
213 £73112 RADIOGRAFIA DE CLAVIGULA IMAGENOLOGIA $73.700
514 873121 RADIOGRAFIA DE HUMERO IMAGENOLOGIA $95.700
215 873122 RADIOGRAFIA DE ANTEBRAZO IMAGENOLOGIA $73.700
RADIOGRAFIAS COMPARATIVAS DE EXTREMIDADES
216 873123 A IMAGENOLOGIA $ 43.300
RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES ACROMIO
217 873202 L A O IMAGENOLOGIA $43.300
575 573204 RADIOGRAFIA DE HOMBRO MAGENGLOGIA 595700
219 873205 RADIOGRAFIA DE CODO IMAGENOLOGIA $73.700
220 573206 RADIOGRAFIA DE PUNG O MUNECA IMAGENOLOGIA $73.700
221 873210 RADIOGRAFIA DE MANO MAGENOLOGIA $73.700
RADIOGRAFIA PARA MEDICION DE MIEMBROS
222 873302 INFERIORES [ESTUDIO DE FARILL U OSTEQMETRIA] IMAGENOLOGIA $ 95.100
573 873312 RADIOGRAFIA DE FEMUR (AP. LATERAL) IMAGENOLOGIA $ 65,700
224 873313 RADIOGRAFIA DE PIERNA (AP, LATERAL) IMAGENOLOGIA §95.700
595 873333 RADIOGRAFIA DE PIE (AP, LATERAL Y OBLICUA) IMAGENOLOGIA $73.700
226 873335 RADIOGRAFIA DE CALCANEO (AXIAL Y LATERAL) IMAGENOLOGIA $73.700
RADIOGRAFIA DE CADERA O ARTICULACION COXO-
207 873411 L EVIORAL AP LATERAL] IMAGENOLOGIA $ 81.200
228 573412 HADIOGRAFIA DE CADERA COMPARATIVA MAGENOLOGIA $43.300
295 873420 RADIOGRAFIA DE RODILLA (AP, LATERAL) IMAGENOLOGIA $95.700
RADIOGRAFIA DE RODILLAS COMPARATIVAS
230 873422 POSICION VERTICAL (UNICAMENTE VISTA [MAGENOLOGIA $43.300
ANTEROPOSTERIOR)
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RADIOGRAFIA DE TOBILLO (AP, LATERAL Y
231 873431 R TAGION T2 NA) IMAGENOLOGIA $73.700
232 873443 RADIOGRAFIAS CO“?;":SQBX’E% DE EXTREMIDADES IMAGENOLOGIA $ 43,300
733 570003 RADIOGRAFIA DE BASE DE GRANEO IMAGENOLOGIA $750.900
RADIOGRAFIA COMPARATIVA DE PIES CON APOYO
234 873303 ALY (ATERAL) IMAGENOLOGIA $95.100
735 573340 RADIOGRAFIA DE MIEMBRO INFERIOR (AP, LATERAL) IMAGENOLOGIA $ 95,700
CUIDADD (MANEJO) INTRAHOSPITALARIO POR
236 890601 Wbt CONSULTA $ 65.700
557 590701 GONSULTA DE URGENCIAS POR MEDICINA GENERAL CONSULTA $86.100
- 590705 CONSULTA DE URGENCIAS POR ODONTOLOGIA CONSULTA 35,900
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR
239 890308 IO CONSULTA $ 35.800
BACILOSCOPIA COLORACION ACIDO ALCOHOL-
240 901101 SR TNrE ity NEcLoti] LABORATORIO $23.200
241 901106 COLORAGION GIEMSA Y LEGTURA [ABORATORIO 351,300
242 901107 COLORACION GRAM ;Jgg;:ﬁ" PARA CUALQUIER LABORATORIO $18.700
243 501304 | EXAMEN DIRECTO FRESCO DE CUALQUIER MUESTRA LABORATORIO $77.700
244 501305 EXAMEN DIREGTO PARA HONGOS (KOH! LABORATORIO $21.000
HEMOGRAMA Il (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO
RECUENTO DE ERITROCITOS INDICES
245 902208 ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA RECUENTO DE LABORATORIO $ 36.300
PLAQUETAS E INDICES PLAQUETARIOS)
SEMIAUTOMATIZADO
545 502220 RECUENTO DE PLAQUETAS AUTOMATIZADO LABORATORIO $ 14.800
547 902221 RECUENTO DE PLAQUETAS MANUAL $14.800
SANGRE OCULTA [MATERIA FECAL] DETERMINACION
248 907008 DE HEMOGLOBINA HUMANA ESPECIFICA POR EJIA + LABORATORIO $10.900
545 503028 MICROALBUMINURIA SEMIAUTOMATIZADA (ABOBATORIO $ 66.200
HEMOGLOBINA GLICOSILADA MANUAL O _
250 903427 Rl E i i LABORATORIO $ 80.200
751 903801 ACIDO URICO EN SUERO U OTROS FLUIDOS (ABORATORIO % 24.400
552 903800 BILIRRUBINAS TOTAL ¥ DIRECTA LABORATORIO $ 15 200
COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD [LDL]
253 903817 OL DE BAJA DEN LABORATORIO $ 43.300
557 503842 GLUCOSA PRE Y POST CARGA DE GLUCOSA [ABORATORIO $55.200
255 $0384% GLUCOSA PRE Y POST PRANDIAL LABORATORIO $ 55.200
256 903845 GLUCOSA TEST O SULLIVAN LABORATORIO $ 55.200
257 903856 NITROGENO UREICO LABORATORIC $17.500
TRANSAMINASA GLUTAMICO-PIRUVICA [ALANING
258 903866 I TRANSEERASA LABORATORIO $ 38.000
TRANSAMINASA GLUTAMICO OXALACETICA
259 903867 TASPARY A OIAMING ToANCCRRAGA LABORATORIO $ 38.000
550 503869 UREA EN SANGRE U OTROS FLUIDOS LABORATORIO $78.300
261 303863 GLUCOSA SEMIAUTOMATIZADA IGLUCOMETRIA] CABORATORIO $21.900
262 907003 COPROLOGIED POR CONCENTRAGION LABORATORIO $ 21,900
563 507005 FROTIS RECTAL (IDENTIFICACION DE TROFOZOITOS) [ABORATORIO $33.200
OXIUROS IDENTIFICACION PERIANAL [CINTA
264 907007 L SA O PRUESA DE SRALAMT LABORATORIO $ 17.500
565 906340 SARS COV 2 (COVID-19) ANTIGENO LABORATORIO 50
266 903426 HEMOGLOBINA GLICOSILADA AUTOMATIZADA LABORATORIO $ 80,200
267 903805 AMILASA EN SUERD U OTROS FLUIDOS CABORATORIO 528,400
U 003025 WICROALBUMINURIA AUTONATIZADA EN ORINA ABORATORIO 5 66,200
259 503547 LIPASA [ABORATORIO $ 55.800
ERITROSEDIMENTACION [VELOGIDAD
270 902204 L DIMENTAGION O OBLLAR ) LABORATORIO $ 8.400
574 501230 MYCOBACTERIUM TUBERCULOSIS CULTIVG *+ [ABORATORIO $105.160
272 906243 Rubeola ANTICUERPOS Ig M AUTOMATIZADO LABORATORIO £ 126 400
273 504502 HORMONA ESTIMULANTE DEL TIRGIDES [TSH] $115.000
e 590101 EDUCACION GRUPAGE_EiI\é SALUD POR MEDICINA EDUCACION 515.200
575 990103 EDUCACION GRUPALEN SALUD, POR ODONTOLOGIA EDUCACION $ 16.200
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276 990104 EDUCACION GRUPAL EN SALUD, POR ENFERMERIA EDUCACION $ 16.200
- 590201 EDUCACION INDIVIDUG%IN EI;ELALUD, BOR MEDICINA EDUGACION 5 16,200
EBUCACION INDIVIDUAL EN SALUD, POR
278 990203 OLONDUALEN EDUCACION $ 24.400
EDUCACION INDIVIDUAL EN SALUD, POR AGENTE
279 990211 AT EDUCACION $ 24.400
EDUCACION INDIVIDUAL EN SALUD, POR EQUIPO
280 990213 TERaEN SALUD EDUCACION $15.200
281 $93105 ADMINISTRACION DE TOXOIDE DIFTERICO VACUNACION $7.800
282 993107 ADMINISTRAGION DE TOXOIDE DE TETANOS VACUNACION $7.800
VACUNACION COMBINADA CONTRA
283 99312201 | b\FTERIA TETANOS Y TOS FERINA ACELULAR [TDAP] VACUNACION $7.600
SALA DE OBSERVACION (URGENCIAS) DE
284 5DSBOT DSERVACION (JRGEN SALAS $98.600
285 50DS02 DERECHOS DE SALA DE PARTO COMPLEJIDAD BAJA SALAS $ 740,600
286 5DS002 SALA DE CURACIONES SALAS %31.000
287 5DS003 SALA DE PEQUENA CIRUGIA (SUTURAS) SALAS $71.700
288 505004 DERECHOS DE SALA DE YESOS SALAS $ 101.000
BACILOSCOPIA COLORACION AGIDO ALCOHOL
289 901111 RESISTENTE [ZIELH-NEELSEN] LECTURA SERIADA $ 69.500
TRES MUESTRAS
230 907002 COPROLOGICO 5 14.400
201 965202 CURACION DE OIDO $35.700
EDUCAGION GRUPAL EN SALUD, POR AGENTE
292 990111 Kar S $28.400
293 990106 EDUCACION GRUPAL EN SALUD, POR PSICOLOGIA $35.800
294 990206 | EDUCACION INDIVIDUAL EN SALUD, POR PSICOLOGIA $ 35800
295 231303 EXODONCIA DE DIENTE INCLUIDO $ 40.600
296 230103 EXODONCIA DE DIENTES PERMANENTES $33.900
297 730203 EXODONCIA DE DIENTES TEMPORALES $78.700
298 §77200 EXTRACCION DE TAPON INTRAUTERING SOD $31.000
EXTRACGCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRANG EN
299 982600 ‘ MANO SOD - $ 407.400
o0 087800 EXTRACCION SIN INCISPIIOENS%% CUERPO EXTRANG EN J——
EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRANO
301 981300 INTRALUMINAL DE LA FARINGE S0D $227.600
EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRANG
302 961400 INTRALUMINAL DE LA LARINGE SOD $31.000
EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRANO NO
503 962200 INTRALUMINAL EN CUELLO O CABEZA SOD $31.000
504 903840 GLUCOSA EN ORINA 314800
INSERGION DE OTRO TUBO O SONDA NASG-
305 980700 | GASTRICA (INTUBACION PARA DECOMPRESION) SOD $31.000
306 996300 MASAJE CARDIACO A TORAX CERRADO SOD 783,300
OTRA VACUNACION DEL PROGRAMA AMPLIADO DE
307 995201 INMUNIZACIONES $7.800
REMOCION MANUAL DE PLAGENTA RETENIDA O
308 754101 REVISION UTERINA, SIN ATENCION DEL PARTO $ 227.600
SUTURA DE HERIDA MULTIPLE DE PLIEGUES DE
309 865206 FLEXION, GENITALES, MANOS Y PIES $24.400
310 243203 SUTURA DE LACERACION DE ENGIA $ 24.400
” 75903 SUTURA DE MCERACIB%I\(I: DE OTRA PARTE DE LA s 24.400
312 575104 SUTURA DE LACERACION EN LABIOS $ 24,400
313 881431 ECOGRAFIA OBSTETRICA TRANSABDOMINAL PROCEDIMIENTO $115.000
314 237103 PULPECTOMIA ODONTOLOGIA $ 122500
315 267100 REDUCCION CERRADASSED l:.UXACION EN HOMBRO PROCEDIMIENTC $ 327.700
316 563002 RESECCION DE MUCOCELE DE GLANDULA SALIVAL PROCEDIMIENTO | § 337.700
317 906209 DENGUE ANTICUERPOS TOTALES + LABORATORIO $ 62.000
INTERNACION ADULTOS COMPLEJIDAD BAJA
318 729801 HABITACION INDIVIDUAL (INCLUYE AISLAMIENTO) INTERNACION $ 284.800
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INTERNACION ADULTOS COMPLEJIDAD BAJA
319 129802 A rLE INTERNACION $ 267.400
INTERNACION PEDIATRICA COMPLEJIDAD BAJA
320 | 130801 HABITACION INDIVIDUAL (INGLUYE AISLAMIENTO) | NTERNACION ¥ 264.800
INTERNACIGN PEDIATRICA COMPLEJIDAD BAJA
321 130802 A o INTERNACION $ 199,200
352 503438 TROPONINA T CUALITATIVA LABORATORIO 5121500
353 903437 TROPONINA | CUANTITATIVA LABORATORIO $121.500
324 906029 [EPTOSPIRA ANTICUERPOS 1G G + LABORATORIO 559100
325 906030 LEPTOSPIRA ANTICUERPOS 1G M + LABORATORIO $ 59100

|
RESOLUCION No 112
Diciembre 28 de 2024

Por medio de la cual se establecen las tarifas para fa prestacion de servicios de transporte en ambulancia de
la ESE Hospital San Rafael Pueblo Rico Risaralda.

CODIGO T REMISION TTVALOR )
50770101 | TAB EN AMBULANGIA SANTA CECILIA-PEREIRA - ; 1533400
50710102 | TAB EN AMBULANGIA PUEBLO RICO-MANIZALES A 747 000
SGTT5T03 T TAB EN BMBULANGIA SANTA CECILIA-PUEBLG RICO 414,800
50970105 | TAB EN AMBULANGIA BUEBLD RICO-VITERBO- 7~ 553,700
B01T0108 | TAB EN AVIBULANCIAPUEBLO RICO-ARMENIA. TESTEGD
6CTT0T08 | TAB EN AMBLILANCGIA BUEELD RICO-CALARCA 1B55.000
B0970105 | TAB EN AMBULANGIA PUEBLO RICO-APIA, 335.300.
85170110 | TAB EN AMBULANCIA PUEBLORICO-BELEN DE UMBRIA ¢ 578.800 |
B0TT0117 | TAB EN AMBULANCIA PUEBLORICOLA VIRGINIA ° = ¥34.500

TESTTOITS T TAR ENAMBULANGIA PUEBLD RICO-PEREIRA- 1131200
50170193 | TAB EN AMBULANGIA PUEBLO RICO-SANTA CECILIA 12306
BGTT0114 T TAB EN AMBULANGIA PUEBED RIGOGARTAGO 1 D43.405
B01T0718 | TAB EN AMBULANGIA BUEBLO RICOPALMIRA 3,041,800
80170117 | TAB EN AMBULANGIA PUEBLO RICO-SANTIAGO DE CALL 3.353.000
50170124 | TAD EN AMBULANGIA PUEBLO RICO-TULUA - 3,454,800 |
20170125 | TAB EN AMBULANCIA PUEBLO RICOMVILLA CLARETH 403,300
50170125 | TAB EN AMBULANGIA VILLA CLARETH ~PUEBLO RICO 3032300
501T0135 T TAB EN AMBULANGIA PUEBLD RICO-IBAGUE . ) 3 BT4. 455
50110737 | TAB EN AMBULANGIA PUEBLO RICO-RIO NEGRO : 3,657,500
BOTTO135 | TAB EN AMBULANCIA PUEBLO RICO-MEDELLIN 3 570,800
BO1TH136 | TAB EN AMBULANGIAPUEBLO RIGO-DOS QUEBRADAS TY57 500
80TTO140 | TAB EN AMBULANCIA PUEBLO RICO-SANTAFE DE.BOGOTA 5455000
80170147 | TAB EN AMBULANCIA PEREIRA-PUEBLO RIGO T35S
80110742 | TAB EN AMBULANCIA PUEBLO RICO-RIO SUCIO 1727.800
501TD143 | TAB EN AMBUL ANCIA PUEBLO RICO-CHINGHINA, 5 B00.500
EGTTD145 | TAB EN AMBULANGIA PUEBLO RICO-TADOD 1.163.610
50170148 | TAB EN AMBULANCIA PUEBLO RICO-QUIBDO - 1,684,808
GRUPQC 4. E.SE SAN PEDRO Y SAN PABLO LA VIRGINIA
- “TARIFA
ITEM SERV'CIO . oo ] CUPST L (ot 28
i CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN ANESTESIOLOGA 890225 | §75435
2 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN DERMATOLOGIA 890242 | $75.435
3 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA GENERAL 890235 | § 75435
2 CONSULTA DE PRIVERA VEZ POR ESPECIALISTA EN GASTROENTEROLOGIA 890246 | §75.435
5 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN CARDIOLOGIA 890228 | §75.435
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CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN GINECOLOGIA Y
5 T 890250 | $75.435
7 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN MEDICINA INTERNA 890266 | § 75435
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN ORTOPEDIA Y
8 O e 890280 | $75.435
3 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN OTORRINOLARINGOLOGIA | 880282 | 575.455
10 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN PEDIATRIA 890283 | S 75.435
11 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN UROLOGIA 800294 | § 75435
12 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN PSIQUIATRIA 860284 | $75.435
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN
13 PSS 890326 | $75.435
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN
14 RN IMEN 890342 | $75.435
” CONSULTA DE CONTROL © DE segtémnégﬂo POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA 590355 | 5754
CONSULTA DE CONTROL O BE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN
16 GASTROENTEROLOGIA 830346 | 375435
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN
17 GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA 890350 | $75435
15 | CONSULTADE GONTROL O DE SEGIL:%EEO POR ESPECIALISTA ENMEDICINA | oo [ —
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN ORTOPEDIA
19 NGOG 890380 | $75.435
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTG POR ESPECIALISTA EN
20 OTORRINOLARINGOLOGIA 890382 | $75.435
21__|_CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN PEDIATRIA | 890383 | S 75435
22| _CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN UROLOGIA | 890394 | 575435
23| CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN PSIQUIATRIA | 890384 | 5 75.435
54 CONSULTA POR PRIMERA VEZ TERAPIA RESPIRATORIA 890212 | S 33.501
55 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR PSICOLOGIA 890306 | $ 35.696
36 CONSULTA DE PRIMERA POR PSICOLOGIA 890208 | § 3569
57 PSICOTERAPIA INDNVIDUAL POR PSICOLOGIA 943102 | $32.230
28 PSICOTERAPIA DE PAREJA POR PSICOLOGIA 944002 | $42.742
29 PSICOTERAPIA DE GRUPO POR FSICOLOGIA 944201 | 342742
30 BSICOTERAPIA FAMILIAR POR PSICOLOGHA 944102 | $93.918
31 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR NUTRICION Y DIETETICA 390206 | $ 37.891
2 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR TRABAJD SOGIAL 890200 | $27.05
33 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO FOR TRABAJO SOGIAL 890309 | $27.03
34 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTG POR NUTRICION ¥ DIETETICA 890306 | § 37.801
35 CONSULTA DE CONTROL O SEGUIMIENTO POR FONOAUDIGLOGIA 890310 | §33.501
36 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR FONOAUDIOLOGIA 890210 | §33.501
37 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR EQUIPO INTERDISGIPLINARIO 890275 | § 151,909
38 ATENGION (VISITA) DOMICILIARIA. POR TRABAJO SOCIAL 590106 1 $61.572
39 TERAPIA DE LENGUAJE" SESION 937000 | $33.501
40| TERAPIA FONOAUDIOLOGICA PARA PROBLEMAS EVOLUTIVOS Y ABQUIRIDOS DEL | garro1 | 593 501
LENGUAJE ORAL Y ESCRITO -
a1 TERAPIA FISICA INTEGRAL 931001 | S 33.501
42 ASISTENCIA INTRAHOSPITALARIA POR TERAPIA FISICA 890611 | §35.501
23 TERAPIA RESPIRATORIA INTEGRAL 939408 | $ 33.501
24 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR MEDIGINA GENERAL 890201 | $52.100
5 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR MEDICINA GENERAL 890301 | $52.100
ESTUDIO DE COLORACION BAGICA EN CITOLOGIA VAGINAL TUMORAL O
46 S TONAL 898001 | $41818
77 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ENFERMERIA 590205 | 516173
TOMA NO QUIRURGICA DE MUESTRA O TEJIDO VAGINAL PARA ESTUDIO
48 oL OO0 802901 | $41.818
5 EDUCACION INDIVIDUAL EN SALUD. POR ENFERMERIA 590204 | 16,173
50 ELECTROCARDIOGRAMA DE RITMO O DE SUPERFICIE 50D 895100 | $71.507
51 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ENFERMERIA 890305 | 516173
5 RESECCION O ABLAGION DE LESION EN ESCROTO 613103 | 840061
53 BIOPSIA DE PENE SOD 641100 | 840.061
54 CIRCUNCISION SOD 640000 | 1.465.833
55 | CISTOLITOTOMIA O EXTRACCION DE CUERPO EXTRANG EN VEJIGA VIA ABIERTA | 592201 | 3170 562
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56 DILATACION DE MEATO URETERAL 569001 3.886.324
57 CISTOSCOPIA TRANSURETRAL 573201 1.465.833
58 CISTOSTOMIA VIA ABIERTA 571210 2.080.746
53 CISTOSTOMIAIVIA PERCUTANEA 571220 2.080.746
60 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN UROLOGIA 890294 75.435
61 ESPERMATOCELECTOMIA O RESECCION QUISTE DEL EPIDIDIMO SOD 532100 2.376.131
REPARACION O ESCISION DE HIDROCELE [HIDROCELECTOMIA] DE TUNICA
62 VAGIALLS sion ] 612100 | 2.376.131
83 HIDROCELECTOMIA DE CORDON ESPERMATICO VIA INGUINAL 531301 2.376.131
64 DRENAJE DE LIQUIDO [HIDROCELECTOMIA] DE CORDON ESPERMATICO §31302 2.376.131
65 ORQUIECTOMIA CON EPIDIDIDECTOMIA (RADICAL) 623001 2.376.131
66 RESECCION DE TESTICULO [ORQUIECTOMIA] 623002 2.376.131
87 PLASTIA DE FERENILLO PENEAL 544920 840.051
68 ADENOMECTOMIA O PROSTATECTOMIA TRANSVESICAL 602002 3.641.190
ADENOMECTOMIA O PROSTATECTOMIA RETROPUBICA O
69 TRANSVESICOCAPSULAR 602003 | 3.641.190
70 ADENOMECTOMIA POR ABLACION DE PROSTATA 602005 3.886.324
RESECCCION O ENUCLEACION TRANSURETRAL DE ADENOMA DE PROSTATA
1 [RTUP] O ADENOMECTOMIA 602001 | 3.886.324
73 RESECCION DE CUELLO VESICAL TRANSVESICAL 576060 3.641.190
73 RESECCION TRANSURETRAL (ENDOSCOPICA) DE CUELLO VESICAL 576061 3.641.190
74 SUSPENSION URETRO VESICAL RETROPUBICA 595101 3.641.190
75 CISTOPEXIA (SUSPENSION VESICAL) 578901 2.080.746
75 VARICOCELECTOMIA CON LIGADURA ALTA DE VENA ESPERMATICA 631010 2.376.131
77 VARICOCELECTOMIA CON PRESERVACION DE ARTERIA 631011 2.376.131
78 VASECTOMIA SOD £37300 1.063.477
79 ECCCARDIOGRAMA TRANSTORACICO B&1202 $ 898.168
80 MONITORED AMBULATORIO DE PRESION ARTERIAL SISTEMICA 395004 $ 690.579
a1 HOLTER CARBIACO DE 24 HORAS 895001 $ 690.579
82 PRUEBA DE ESFUERZO CARDIOVASCULAR 894102 $ 420.955
83 ECOCARDIOGRAMA TRANSTORACICC TRIDIMENSIONAL 881204 $ 696.124
84 ESOFAGOGASTRODUCDENOSCOFRIA (Con o sin biopsia) 441302 3 1.465.833
85 COLONOSCOPIA TOTAL (NO INCLUYE SEDACION) 452301 | $3.170.562
86 RADIOGRAFIA DE CRANEG SIMPLE 370001 $ 107.665
87 RADIOGRAFIA DE BASE DE CRANEQ 870003 $ 150.407
38 RADIOGRAFIA DE SILLA TURCA 870004 $ 05.304
89 RADIOGRAFIA DE CARA (PERFILOGRAMA) 870101 $ 95.304
30 RADIOGRAFIA DE ORBITAS 870102 $ 95.304
g1 RADIOGRAFIA DE AGUJEROS OPTICOS 870103 $ 95.304
a2 RADIOGRAF]A DE MALAR 870104 $ 95304
93 RADIOGRAFIA DE ARCO CIGOMATICO 870105 $110.208
g4 RADIOGRAFIA DE HUESOS NASALES 870107 $ 95.304
95 RADIOGRAFIA DE SENOS PARANASALES 870108 $ 95.304
96 RADIOGRAFIA DE MAXILAR SUPERIOR 870112 $ 95.304
97 RADIOGRAFIA DE MAXILAR INFERIOR 870113 $ 95.304
98 RADIOGRAFIA DE ARTICULACIKON TEMPOROMAXILAR [ATM] 870131 $ 95.304
99 RADIOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE CUELLC 870601 $ 110.206
100 RADIQGRAFIA DE CAVUM FARINGEQ 870602 $ 110.206
101 RADIOGRAFIA DE COLUMNA CERVICAL 87101G $120.718
102 RADIOGRAFIA DE COLUMNA UNION CERVICO DORSAL 871019 $120.718
103 RADIOGRAFIA DE COLUMNA DORSAL O TORACICA 871020 $118.177
104 RADIOGRAFIA DE COLUMNA DCRSOLUMBAR 871030 $118.177
108 RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA 871040 $ 146.941
106 RADIOGRAFIA DE SACRO COCCIX 871050 $114.711
107 RADIOGRAFIA DE COLUMNA VERTEBRAL TOTAL 871060 $ 198.579
108 RADIQOGRAFIA DINAMICA DE COLUMNA VERTEBRAL 871070 $ 54.063
109 RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES SACROILIACAS 571091 $ 80.864
110 RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL 871111 $104.777
111 RADIOGRAFIA DE ESTERNON 871112 $ 94.264
RADIOGRAFIA DE TORAX (P.A. O AP. Y LATERAL, DECUBITO LATERAL, OBLICUAS

112 p LATERA}L CON BARIO) 871121 $104.777
113 RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES ESTERNOCLAVICULARES 871128 3 04,264
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114 RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE 872002 | §122.105
RADIOGRAEIA DE ABDOMEN SIMPLE CON PROYECCIONES ADICIONALES (SERIE
115 DE ABDOMEN AGUDO) ( 872011 | §161.844
RADIOGRAFIA DE HUESOS LARGOS SERIE COMPLETA (ESQUELETO AXIAL Y
116 APENDICULAR) ( 873002 | $331.658
17 RADIOGRAEIA PARA DETECTAR EDAD OSEA [CARPOGRAMA] 573004 | 3 73.471
118 RADIOGRAFTA DE OMOPLATO 873111 | $ 95.304
9 RADIOGRAFIA DE CLAVICULA 873112 | $73.471
120 RADIOGRAFIA DE HUMERO 873121 | 595304
121 RADIOGRAFIA DE ANTEBRAZO 873122 | 575471
122 RADIOGRAFIAS COMPARATIVAS DE EXTREMIDADES SUPERIORES 873123 | 8 43.089
123 RADIOGRAFIAS COMPARATIVAS DE EXTREMIDADES INFERIORES 873443 | 543.089
154 | RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES ACROMIO CLAVICULARES COMPARATIVAS | 873202 | S 73.471
125 RADIOGRAFIA DE HOMBRO 873504 | $95.304
136 RADIOGRAFIA DE CODO 873205 | §73.471
127 RADIOGRAFIA DE MUNECA 873208 | 873471
128 RADIOGRAFIA DE DEDOS EN MAND 873210 | §73.471
129 RADIOGRAFIA DE MANO 873210 | $ 73.471
RADIOGRAFIA PARA MEDICION DE MIEMBROS INFERIORES [ESTUDIO DE FARILL U
130 STEOMETRIA] 873302 | $94.842
RADIOGRAFIA PANORAMICA DE MIEMBROS INFERIORES (GONIOMETRIA U
131 ORTOGRAMA), EN FORMATO 14" X 17" (NINOS) 873306 | $153.873
132 RADIOGRAFIA DE FEMUR (AP, LATERAL) 573312 | 595304
133 RADIOGRAFIA DE BRAZO 873315 | § 95304
134 RADIOGRAFIA DE PIERNA (AP, LATERAL) 873313 | $95.304
135 RADIOGRAFIA DE ANTEVERSION TIBIAL 873314 | $95.304
136 RADIOGRAFIA DE PIE (AP, LATERAL Y OBLICUA) 573333 | $73.471
137 RADIOGRAFIA DE CALCANEO (AXIAL Y LATERAL) 573335 | $73.471
138 RADIOGRAFIA DE MIEMBRO INFERIOR (AP, LATERAL) 573340 | § 73.471
135 RADIOGRAFIA DE CADERA O ARTICULACION COXO-FEMORAL (AP, LATERAL) 873411 | $73.471
140 RADIOGRAFIA DE PELVIS 873411 | $ 80.864
a1 RADIOGRAFIA DE CADERA COMPARATIVA 873412 | $80.664
122 RADIOGRAFIA DE RODILLA (AP, LATERAL) 873420 | $95304
RADIOGRAFIA DE RODILLAS COMPARATIVAS POSICION VERTICAL (UNICAMENTE '
143 VISTA ANTEROPOSTERIOR) 873422 | 395304
14 RADIOGRAFIA TANGENCIAL O AXIAL DE ROTULA 873423 | $110.905
145 RADIOGRAFIA TANGENGIAL DE ROTULA 573424 | $110.206
146 RADIOGRAFIA DE TOBILLO (AP, LATERAL Y ROTACION INTERNA) 873431 | S 73.471
147 RADIOGRAFIA COMPARATIVA DE EXTREMIDADES INFERIORES 873443 | S 43.080
RADIOGRAFIA EN EXTREMIDADES PROYECCIONES ADICIONALES (STRESS,
148 ’ AR 873444 | $38.815
" ECOGRAFIA CEREBRAL TRANSFONT,;E%AR CONTRANSDUCTORDE TMHZ O | gor " | ¢ 176745
150 | ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA cgggggé_ TRANSFONTANELAR CON ANALISIS | oo | 5 170,726
151 ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE GARA 881130 | 5174320
152 | ECOGRAFIA DE GLANDULAS SALIVALES CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS | 881131 | S 174.320
153 ECOGRAFIA DE CUELLO 881132 | S 174.320
154 ECOGRAFIA DE TIROIDES CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS 881141 | §174.320
155 ECOGRAFIA DE MAMA, CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS 881201 | ©183.677
156 ECOGRAFIA DE TORAX (PERICARDIO O PLEURA) 881211 | 5150418
157 ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE PARED ABDOMINAL Y DE PELVIS 881301 | S 174320
155 | ECOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL (HIGADO, PANCREAS, VESICULA, VIAS BILARES. | gg1300 | 5 336,585
RINONES, BAZO, GRANDES VASOS, PELVIS Y FLANCOS) :
ECOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERIOR (HIGADO, PANCREAS, VIAS BILIARES.
159 _RINONES, BAZO Y GRANDES VASOS) 881305 | §268.584
160 ECOGRAFIA DE HIGADO, PANCREAS. VIA BILIAR ¥ VESICULA 881306 $ 169.352
161 ECOGRAFIA DE RINONES, BAZO, AORTA O ADRENALES 881331 | § 169.352
o ECOGRAFIA DE VIAS URINARIAS Egglhr:&rﬁ)s, VEJIGA Y PROSTATA s51332 | 5 205,008
163 ECOGRAFIA DE ABDOMEN (MASAS ABDOMINALES ¥ DE RETROPERITONEG) 861540 | § 169352
164 ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDGS BE ABDOMEN CON ANALISIS DOPPLER 881362 | § 169.352
165 ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA TRANSVAGINAL 881401 | § 178700
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166 ECOGRAFIA PELVICA GINEGOLOGICA TRANSABDOMINAL 881402 | $140.010
167 ECOGRAFIA OBSTETRICA TRANSABDOMINAL 861431 | 5114711
165 ECOGRAFIA OBSTETRICA TRANSVAGINAL F81432 | §178.709
169 ECOGRAFIA DE PROSTATA TRANSABDOMINAL 561501 | §205.048
70 ECOGRAFIA DE PROSTATA TRANSRECTAL 881502 | $ 147.519
171 ECOGRAFIA TESTICULAR CON TRANSDUGTOR DE 7 MHZ O MAS 881510 | $ 174.320
172 ECOGRAFIA TESTICULAR CON ANALISIS DOPPLER 881511 | §235.802
ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS EN|LAS EXTREMIDADES SUPERIORES GON
173 TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS 881601 | $182.753
ECOGRAFTA DE TEJIDOS BLANDOS EN LAS EXTREMIDADES INFERIORES CON
174 TRANSDUCTOR! DE 7 MHZ O MAS 881602 | $182.753
175 ECOGRAFIA ARTICULAR DE HOMBRO 861610 | $182.753
175 ECOGRAFIA ARTICULAR DE CODO 361611 | 5182753
77 ECOGRAFIA ARTICULAR DE PUNO (MUNECA) 881612 | $182.753
178 ECOGRAFIA ARTICULAR DE MAND 361613 | §182.753
175 ECOGRAFIA ARTICULAR DE RODILLA 881620 | 5 182.753
180 ECOGRAFIA ARTICULAR DE TOBILLO 881621 | $182.753
T84 ECOGRAFIA ARTICULAR DE PIE 881622 | $182.753
152 ECOGRAFIA ARTICULAR DE CADERA 581630 | $182.753
183 ECOGRAFIA DE CALCANED 881640 | § 182.753
T84 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS DEL GUELLO 582112 | $221.452
185 ECOGRAFIA DOPPLER DE OTROS VASOS PERIFERICOS DEL CUELLO 882132 | 3 550.106
186 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ESCROTALES 382282 | § 550106
. ECOGRAFIA DOPPLER CON EVALFL)}E_ALC;\}%NA DEFLUIO SANGUINEG EN MASAS 282204 | S 550105
188 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS INFERIORES 62308 | § 221457
189 DOPPLER DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS SUPERIORES 882310 | §221.452
190 DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBROS SUPERIORES 882311 | §221.452
191 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS VENGSOS DE MIEMBRO SUPERIOR 882316 | §221.452
15 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBROS INFERIORES 882317 | 8221452
193 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBRO INFERIOR 882318 | $221.452
194 DOPPLER DE VASO3 ARTERIALES DE MIEMBROS INFERIORES 882330 | $221.452
jas | ECOGRAFIA OBSTETRICA CON EVALUACION DE CIRCULACION PLACENTARIAY | gara3s | $ 179,000
196 ECOGRAFIA PELVIGA CON ANALISIS DOPPLER 881360 | §176.709
157 ECOGRAFIA OBSTETRICA CON DETALLE ANATOMICO 381437 | $220.000
198 ECOGRAFIA OBSTETRICA CON TRANSLUCENGIA NUGA 581436 | § 220000
199 ECOGRAFIA DE PERFIL BIOFISICO 881434 | $ 134.000
200 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ABDOMINALES O PELVICOS 862203 | $178.709
201 LEGTURA $ 15.000
202 CONSULTA DE URGENCIAS POR MEDICINA GENERAL 890701 | §85.831
303 APLICACION O CAMBIO DE YESO EN PIE 936305 | 5 153.411
504 APLICACION © CAMBIO DE YESG PARA INMOVILIZACION EN MANG 935302 | $82.01%
APLICACION O CAMBIO DE YESO PARA INMOVILIZACION EN MIEMBRO INFERIOR
205 _ (MUSLO, PIERNA O TOBILLO) 935304 | §82.019
APLICACION O CAMBIO DE YESO PARA INMOVILIZACION EN MIEMBRO SUPERIOR
206 XL MANG: 935301 | $82.019
207 CONTROL DE EPISTAXIS, POR TAPONAMIENTO ANTERIOR VIA TRANSNASAL 510101 | $ 118177
DRENAJE DE COLECGION SUPERFICIAL DE PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO
208 POR INCISION O ASPIRACION 861107 | $94.842
509 | EXTRACCION DE GUERPO EXTRANO DE LA NARIZ SIN INCISIGN VIA TRANSNASAL | 981201 | $88.373
EXTRACCION DE GUERPO EXTRANO ENPIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO DE
210 AREA GENERAL POR INCISION 861201 | $624.963
211 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO SUPERFICIAL DE LA CONJUNTIVA 982101 | $94.842
EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRARO DE CONDUCTO AUDITIVO

212 S D 981100 | $88.373
13 EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRANG EN PIE 50D 982600 | $ 1.063.477
214 INMOVILIZACION O MANIPULAGION ARTICULAR INESPECIFICA SOD 938500 | S 624.983
215 IMPLANTACION DE CATETER VENOSO SUBCLAVIO O FEMORAL 380101 | $182.753
216 INSERCION DE VIA AEREA OROFARINGEA SOD 860200 | 5182753
517 | INTERNAGION EN SERVICIO COMPLEJIDAD BAJA, HABITACION DE CUATRO CAMAS | 511104 | § 198.579
218 INTUBACION OROTRAGUEAL POR FETOSCOPIA 753715 | §182.753
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219 IRRIGACION Y LAVADO DEL 0JO SOD 965100 $ 30.959
220 LAVADO GASTRICO DE LIMPIEZA SOD ©63300 $ 44.360
221 ONICECTOMIA 862701 $ 436.204
222 PARACENTESIS ABDCMINAL DIAGNOSTICA VIA PERCUTANEA 542801 $ 100.733
223 PARACENTESIS ABDOMINAL TERAPEUTICA VIA PERCUTANEA 542802 3 100.733
224 REDUCCION CERRADA DE FRACTURA DE CODO 799202 | $ 1.465.833
225 REDUCCION CERRADA DE LUXACION INTERFALANGICA (UNA O MAS) 797404 | $1.893.142
226 SALA DE CURACIONES $22101 $ 30.959
227 SALA DE OBSERVACION {(URGENCIAS) DE COMPLEJIDAD BAJA SOD $20000 $ 08.308
228 SALA DE PEQUENA CIRUGIA (SUTURAS) $22102 $ 71.507
229 SALA DE YESOS $22103 $ 100.733
230 SUTURA DE HERIDA UNICA, EN AREA GENERAL 865101 $ 24.375
231 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN ANESTESIOLOGIA 890426 $ 83.405
232 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA GENERAL 890435 $ 83.405
233 INTERCONSULTA POR-ESPECIALISTA EN DERMATOLOGIA 890442 $ 83.408
234 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN GASTROENTEROLOGIA 890446 $ 83.405
235 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA 890450 $ 83.405
236 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN MEDICINA INTERNA 890466 $ 83.405
237 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN OFTALMOLOGIA 890476 $ 83.405
238 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA 890480 $ 83.405
239 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN OTORRINOLARINGOLOGIA 890482 $ 83.405
240 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN PEDIATRIA 890483 $ 83.405
241 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN UROLOGIA 890494 $ 83.405
242 INTERCONSULTA POR NUTRICION Y DIETETICA 890406 $ 36.620
243 INTERCONSULTA POR PSICOLOGIA 890408 $ 35.696
244 INTERCONSULTA POR TRABAJO SOCIAL 820409 $27.032
245 INTERCONSULTA POR FONOAUDIOLOGIA 890410 $ 33.501
246 INTERCONSULTA POR FISIOTERAPIA 890411 $ 33.501
247 INTERCONSULTA POR TERAPIA RESPIRATORIA 890412 $ 33.501
248 CUIDADO (MANEJO) INTRAHOSPITALARIO POR MEDICINA ESPECIALIZADA 890602 $87.333
249 CUIDADO (MANEJO} INTRAHOSPITALARIO POR MEDICINA GENERAL 890601 $ 65.500
250 ASISTENCIA DEL PARTO CON O SIN EPISIORRAFIA O PERINEQRRAFIA, 735301 |$1.893.142
251 ELECTROCARDIOGRAMA DE RITMO O DE SUPERFICIE SOD 895100 $ 71.507
252 GLUCOSA SEMIAUTOMATIZADA {GLUCOMETRIA] 903883 $ 14.787
253 INSERCION DE DISPOSITIVO EN URETRA 961601 $ 45.284
254 INSERCION DE DISPOSITIVO URINARIO (VESICAL) 579401 $45.284

INTERNACION COMPLEJIDAD BAJA HABITACION UNIPERSONAL (INCLUYE
255 N OLAMIENTOS ( 108001 | §283.048
256 INTERNACION COMPLEJIDAD BAJA HABITACION BIPERSONAL 10B002 $ 266.620
INTERNACION COMPLEJIDAD MEDIANA HABITACION UNIPERSONAL {INCLUYE

257 AL AMIENTO) { 10M001 | §402.125
258 INTERNACION COMPLEJIDAD MEDIANA HABITACION BIPERSONAL 10M002 $ 365.967
259 INTERNACION COMPLEJIDAD BAJA CUATRO O MAS CAMAS 108004 $ 198.579
260 INTERNACION COMPLEJIDAD MEDIANA HABITACION CUATRO Q MAS CAMAS 10M004 $ 255646
261 MONITORIA FETAL ANTEPARTO 897011 $ 39.161
262 "MONITORIA FETAL INTRAPARTO 897012 $ 168.775
253 NEBULIZACION 030402 $21.833
264 REGISTRO DE OXIMETRIA CUTANEA 893812 $52.100
265 SALA DE PARTO DE COMPLEJIDAD BAJA SOD $21100 5 738.288
266 TERAPIA RESPIRATORIA INTEGRAL 9359403 $ 33.501
267 TRANSFUSION DE LA UNIDAD DE GLOBULOS ROJOS O ERITROCITOS 912004 $ 116.675
268 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR DDONTOLOGIA GENERAL 890203 $ 35.696
269 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ODONTOLOGIA GENERAL 890303 $ 35.696
270 CONSULTA DE URGENCIAS POR ODONTOLOGIA GENERAL 890703 $ 38.815
271 EDUCACION INDIVIDUAL EN SALUD, POR HIGIENE ORAL 990212 $24.375
272 EDUCACION INDIVIDUAL EN SALUD. POR ODONTOLOGIA 990203 $ 24 375
273 AJUSTAMIENTO OCLUSAL SOD 248200 $ 126.032
274 ALISADO RADICULAR, CAMPO CERRADO SOD 240300 $ 155.374
275 APLICACION DE RESINA PREVENTIVA 897105 $18.714
276 APLICACION DE SELLANTES DE FOTOCURADO 997102 § 12.245
277 CONTROL DE HEMORRAGIA DENTAL POS QUIRURGICA SOD 249100 $ 95.304
278 CONTROL DE PLACA DENTAL 997310 524375
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279 DETARTRAJE SUPRAGINGIVAL 997301 | $144.978
280 EXODONGIA DE DIENTE PERMANENTE MULTIRRADICULAR (Odontdlogo generai) 230102 | $40.548
281 EXODONCIA DE DIENTE PERMANENTE UNIRRADICULAR (Odontélogo general) 230101 | $33.154
282 EXODONCIA DE DIENTE TEMPORAL MULTIRRADICULAR (Odontologo general) - 230202 | $40.548
283 EXODONCIA DE DIENTE TEMPORAL UNIRRADICULAR (Odontologo general) 230201 $17.559
284 EXODONCIA DE DIENTE INCLUIDO (Maxilo) 231303 | $ 350.000
-5 | EXODONCIA DE INCLUIDO EN POSICI((I\DAE;IXI%(%TOPICA CON ABORDAJE INTRAGRAL | 31301 | $ 350,000
~a5 | EXODONCIA DE INCLUIDO EN POSECI(OMP; EI(;,;I'OPECA CON ABORDAJE EXTRAORAL | oo™ | ¢ 220 000
287 EXODONCIA QUIRURGICA MULTIRRADICULAR 50D 231200 | §153.411
288 EXODONCIA QUIRURGICA UNIRRADICULAR SOD 231100 | 3 40.548
289 EXODONCIAS MULTIPLES CON ALVEOLOPLASTIA, POR CUADRANTE SOD 231400 | $ 122.105
290 FERULIZACION 247403 | $ 83.405
201 FERULIZACION RIGIDA (SUPERIOR O INFERIOR) 247401 | 5 83.405
392 FERULIZACION SEMIRIGIDA (SUPERIGCR O INFERIOR) 547402 | §123.144
293 FRENILLECTOMIA LINGUAL SOD (Odontopediatria) 255005 | $116.675
264 FRENILLECTOMIA LINGUAL SOD (Maxilofacial) 255006 | § 116.675
295 SOPORTE ANESTESICO PARA CONSULTA O APOYO DIAGNOSTICO 998701 | 5 73.471
296 GINGIVECTOMIA SOD 243400 | S 185.641
297 OBTURACION DENTAL GON AMALGAMA 532101 | $ 36.620
298 OBTURACION DENTAL CON IONOMERQ DE VIDRIO 232103 | 46.555
299 OBTURACION DENTAL CON RESINA DE FOTOCURADO 332102 | 63.074
300 OBTURACION TEMPORAL POR DIENTE SOD (RECUBRIMIENTO) 232200 | $63.074
301 OPERCULECTOMIA 243502 | $ 116675
302 PLASTIA MUCOGINGIVAL 242103 | $155.374
303 PULPOTOMIA 537102 | $122.105
304 RADIOGRAFIAS INTRAORALES PERIAPICALES MILIMETRADAS 870450 | $16.173
305 | RADIOGRAFIAS INTRAORALES PERIAPICALES DIENTES ANTERIORES INFERIORES | 870452 | $16.173
306 | RADIOGRAFIAS INTRAQRALES PERIAPICALES DIENTES ANTERIORES SUPERIORES | 870451 | $16.173
307 RADIOGRAFIAS INTRAORALES PERIAPICALES JUEGO COMPLETO 870456 | $16.173
308 RADIOGRAFIAS INTRAORALES PERIAPICALES MOLARES 870455 | $16.173
309 RADIOGRAFIAS INTRAQRALES PERIAPICALES PREMOLARES 870454 | $16.173
310 RADIOGRAFIAS INTRAORALES PERIAPIGALES ZONA DE CANINOS 870453 | $16.173
311 RECONSTRUCCION DE ANGULO INCISAL, CON RESINA DE FOTOCURADO 232401 | $ 150,764
312 RECONSTRUGCION TERCIO INCISAL. CON RESINA DE FOTOCURADC 232402 | § 320.684
313 REGULARIZACION DE REBORDES SOD 245100 | § 176.746
312 | SUTURA DE LACERACION DE ENCIA. 243;(;% DE TRES CENTIMETROS (Odontologia | 42000 | 5 35,815
315 | SUTURA DE LACERACION DE ENCIA, gnfhi\;?aia) DE TRES CENTIMETROS (O90nologia | =00 | 556815
316 SUTURA DE LACERACION DE LENGUA (GLOSORRAFIA) SOD 255101 | $ 1.063.477
317 TERAPIA DE CONDUCTO RADICULAR EN DIENTE BIRRADICULAR 237302 | § 185.000
318 TERAPIA DE CONDUGTO RADICULAR EN DIENTE MULTIRRADICULAR 237303 | $ 276.000
319 TERAPIA DE CONDUCTO RADICULAR EN DIENTE UNIRRADICULAR 337301 | $114.000
320 TOPICACION DE FLUOR EN BARNIZ 957106 $ 35,696
321 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN ENDODONGIA 890218 | $75.435
322 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN REHABILITACION ORAL 890224 | $75.435
323 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA MAXILOFACIAL 890236 | $75.435
324 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN ODONTOPEDIATRIA 890220 | $75.435
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN
325 AT 890318 | $75.435
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN
326 REHABILITACION ORAL 890324 | $75.435
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA
327 S A 890336 | $75.435
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN
°28 : ODONTOPEDIATRIA 890320 | $75.435
329 APEXIFICAGION (INDUCCION DE APEXOGENESIS) 50D 237201 | $257.600
INSERCION, ADAPTACION Y CONTROL DE PROTESIS MUCOSOPORTADA TOTAL
330 MEDIO CASO SUPERIOR O INFERIOR 234401 | $700.000
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INSERCION, ADAPTACION Y CONTROL DE PROTESIS MUCOSOPORTADA TOTAL
331 SUPERIOR E INFERIOR 234402 15 1.356.000
INSERCION, ADAPTACION Y CONTROL DE PROTESIS MUCOSOPORTADA TOTAL e
382 MEDIO CASO SUPERIOR O INFERIOR {en zona Neutra) 2344011 1§ 1.050.000
INSERCION, ADAPTACION Y CONTROL DE PROTESIS REMOVIBLE PARCIAL
333 (SUPERIOR O INFERIOR) MUCOSOPORTADA 234301 | §522.700,
INSERCION ADAPTACION DE APARATO ORTOPEDICO ORAL SOD [Placa -
334 neuromiorelajantg) 961201 $ 600.000
o TNSERCION, ADAPTACION Y CONTROL DE PROTESIS REMOVIBLE PARCIAL 71302 |5 1356.000
(SUPERIOR O INFERIOR) DENTOMUCOSOPORTADA+ 25.000 por diente remplazado :356.000
INSERCION, ADAPTACION ¥ CONTROL DE PROTESIS REMOVIBLE FARGIAL
336 (SUPERIOR O INFERIOR) DENTOMUCOSOPORTADA 234302 ] 3 540.000
337 REDUCCION CERRADA DE FRAGTURA NASAL 218914 | § 840.061
338 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA NASAL 218915 | $ 1.063.477
339 REIMPLANTE DE DIENTE SOD 535100 | S 215448
340 IMPLANTE ALOPLASTICO CERAMICO SOD (GADA DIENTE] 236100 | 5 185,641
341 IMPLANTE ALOPLASTICO METALICO SOD (CADA DIENTE) 236200 | 5185641
342 MPLANTE DENTAL ALOPLASTICO (OSEOINTEGRACION) SOD 236300 | $ 2.376.131
CURETAJE APICAL CON APICECTOMIA Y OBTURAGION RETROGADA (CIRUGIA
343 S RIRRADIGULAR] 237401 | $2.080.746
324 EXPLORACION Y MOVILIZACION DE NERVIO DENTARIO INEERIOR 237902 | $ 390.000
345 BIOPSIA INCISIONAL DE ENGIA 241101 | §436.204
346 BIOPSIA ESCISIONAL DE ENCIA CON CIERRE PRIMARIO 241102 | § 436.204
a7 BIOPSIA ESCISIONAL DE ENCIA Y RECUBRIMIENTO CON COLGAJO O INJERTO 241103 | 5 436.204
348 BIOPSIA DE ENCIA 241104 | § 436204
349 BIOPSIA PARED ALVEOLAR 241200 | $ 436204
PLASTIA MUCOGINGIVAL CON INJERTOS PEDICULADOS (COLGAIOS
350 P EDICULADOS) 242101 | $2.080.746
ESCISION DE LESION BENIGNA ENCAPSULADA EN ENGIA HASTA DE TRES
351 AL 243101 | $2.080.746
ESCISION DE LESION BENIGNA ENCAPSULADA EN ENCIA DE MAS DE TRES
352 T 243102 | $ 840.061
ESCISION DE LESION BENIGNA NO ENCAPSULADA EN ENGIA HASTA DE TRES '
353 SREha 243103 |$ 1.893.142
ESCISION DE LESION BENIGNA NO ENCAPSULADA EN ENCIA DE MAS DE TRES
354 NN RO 243104 | $1.893.142
ESCISION DE LESION MALIGNA DE ENCIA SIN VAGIAMIENTO GANGLIONAR NI
355 RESECCION DE ESTRUCTURAS VECINAS U OSEAS 243105 | $840.061
356 RESECCION DE LESION DE ENCIA 243110 | § 1.693.142
357 ENUCLEAGION DE QUISTE EPIDERMOIDE. VIA INTRAORAL 243301 1% 1.693.142
358 ENUCLEACION DE QUISTE EPIDERMCIDE. VIA EXTRAORAL 243302 | 52376 131
359 ENUCLEAGION DE QUISTE EPIDERMOIDE 243303 15 1,893.142
360 GINGIVECTOMIA SOD (CADA Dionte) 243400 | §185.641
361 CUNIA DISTAL 243501 | $300.000 ]
362 | ENUCLEAGION DE QUISTE ODONTOGENICO HASTA DE TRES CENTIIETROS DE | 44101 | 51.693.142
363 ENUCLEACION QUISTE 544102 |5 1.893.142
364 RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNG ODONTOGENICO 544103 |5 2.376.131]
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO ODONTOGENICO ¥
365 RECONSTRUCCION INMEDIATA CON INJERTO OSEC LIBRE 244104 |$3.170.562
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO ODONTGGENICO ¥
360 RECONSTRUCCION CON COLGAJO OSEQ PEDICULADO 244105 1$3.170.562
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNG ODONTGGENICO ¥
367 RECONSTRUCCION CON COLGAJO OSEQ LIBRE 244106 | $3.170.562
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO ODONTOGENICO ¥
368 RECONSTRUCCION CON PLACA 244107 | $3.170.562
369 MARSUPIALIZACION DE QUISTE ODONTOGENICO 244108 | § 1.063.477
370 FERULIZACION RIGIDA (SUPERIOR O INFERIOR) 247401 $ 83.405
371 FERULIZACION SEMIRIGIDA (SUPERIOR O INFERIOR) 247402 | $ 123.144
372 HEMIGLOSECTOMIA CON CIERRE PRIMARIO 252501 | $ 3.886.324
373 PLASTIA FRENILLO LINGUAL (Maxilo) 255006 | $ 1.063.477
374 DRENAJE DE COLEGCION EN LENGUA 255007 | 1.063.477
375 SUTURA DE LAGERACION DE LENGUA (GLOSORRAFIA)] VIA ABIERTA 355101 | $ 1.063.477
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376 SIALOLITOTOMIA VIA ABIERTA 260101 | $1.893.142
377 EXPLORACION DE GLANDULA SALIVAL VIA ABIERTA 260201 | $ 1,465.835
378 DRENAJE DE GLANDULA SALIVAL VIA ABIERTA 360301 | § 840.061
BIOPSIA CERRADA DE GLANDULA O CONDUCTO SALIVAL (PUNCIGN O ASPIRACION
379 CON AGUJA FINA O TRUCUT) 261001 | $840.061
380 BIOPSIA ABIERTA DE GLANDULA SALIVAL MENOR (CON CONDUCTO SALIVAL) 261002 | § 840.061
381 BIOPSIA ABIERTA DE GLANDULA SALIVAL MAYOR (CON CONDUGTO SALIVAL) 261003 | § 840,061
382 MARSUPIALIZAGION DE LA RANULA 262001 | 1.063.477
383 RESECCION DE MUCOCELE DE GLANDULA SALIVAL 562002 | § 700.000
384 PAROTIDECTOMIA DEL LOBULO SUPERFIGIAL 763101 | § 3.886.324
385 SIALOADENECTOMIA PARGIAL 263102 | $ 1.803.142
386 SIALOADENEGTOMIA DE GLANDULA SUBLINGUAL 263203 |5 1.893.142
387 SIALOADENECTOMIA DE GLANDULA SUBMAXILAR (SUBMANDIBULAR) 263204 |5 1.893.142
388 SIALOADENECTOMIA DE GLANDULAS SALIVALES MENORES 563206 1§ 3.641.190
389 FISTULIZACION DE GLANDULA SALIVAL 264006 |5 1.893.142
390 SIALOPLASTIA (REPARACION DEL CONDUCTO) VIA ABIERTA 264007 |5 1.893.142
301 INCISION ¥ DRENALE INTRAORAL EN CAVIDAD BUCAL 270101 | 5 1.063.477
392 INCISION Y DRENAJE EXTRAORAL EN CAVIDAD BUCAL 270102 | 51.893.142
393 INCISION ¥ DRENAJE EN CAVIDAD BUGAL 270105 |5 1.063.477
394 DRENAJE COLECGION PALADAR VIA ABIERTA 271101 | § 500.000
395 BIOPSIA DE UVULA 272101 | § 624.963
396 BIOPSIA INCISIONAL DE PALADAR 272100 | § 624,963
397 BIOPSIA ESCISIONAL DE PALADAR 572103 | $ 624.963
368 BIOPSIA INCISIONAL DE LABIO 272301 3 436.204
399 BIOPSIA POR ASPIRACION CON AGUJA FINA EN CAVIDAD ORAL [BACAF] 272401 | § 1.465.833
400 | ESCISION O RESECCION O ABLAGION DE LESION SUPERFICIAL DE PALADAR OSEO | 273105 | $ 840.061
401 | ESCISION O RESECCION O ABLACION DE LESION PROFUNDA DE PALADAR OSEO | 273201 |5 1.465.833
02 ESCISION O RESECCION O ABLACION DE LESION SUPERFICIAL DE PALADAR 273301 | 5 1.485.833
o ESCISION O RESECCION O ABLA(EE)}I:JNB% L ESION PROFUNDA DE PALADAR 273901 |8 1465893
204 FRENILLECTOMIA ENZ 574101 | 5 1.893.142
405 RESECCION DE LESION BENIGNA HASTA DE 2 CM DE DIAMETRO 274301 | $ 580.000
406 RESECCION DE LESION BENIGNA MAYOR DE 2 GM DE DIAMETRO 274302 | 5 580.000
207 RESECCION DE LESION EN MUCOSA ORAL 574305 | 8§ 580.000
208 REMOCION DE CUERPO EXTRANOD EN TEJIDOS BLANDOS DE LA BOCA 274901 | $624.963
SUTURA O REPARACION DE LACERACION (HERIDA) EN LABIOS HASTA DE CINCO
409 A S 275101 | $1.063.477
SUTURA O REPARACION DE LAGERAGION (HERIDA) EN LABIOS DE MAS DE CINGO
410 RACION (HERIDA) 275102 | $2.080.745
11 SUTURA O PLASTIA EN AVULSION DE LABIOS 775103 | § 1.063.477
7Ly SUTURA DE LACERACION EN LABIOS 275104 | § 1.063.477
ESTOMATORRAFIA (SUTURA DE HERIDA EN MUGOSA ORAL) DE MENOS DE CINGO
413 IERID/ EN MUS 275201 | $624.953
ESTOMATORRAFIA (SUTURA DE HERIDA EN MUCOSA ORALS DE MAS DE CINCO
a4 SERIDA ER ML 275202 | $624.953
215 PALATORRAFIA EN Z 576101 | 5 3.405.414
116 SUTURA DE LACERACION DE PALADAR 276102 | $ 3405414
417 UVULO-PALATO-FARINGOPLASTIA 276207 | § 3.405.414
413 INCISION DE LA UVULA 277101 | § 624.063
19 RESECCION PARCIAL DE UVULA 577201 | § 624.963
220 UVULORRAFIA 577301 | $624.963
21 INCISION DE CAVIDAD BUCAL. EGTRUCTURA NO ESPECIFICADA 50D 578200 18 1.063.477
422 CIERRE VELOFARINGEQ CON COLGAJO FARINGEQ 578301 | § 3.405.414
425 | DRENAJE EN AMIGDALAS O ESTRUCTURAS PERIAMIGDALARES VIA TRANSORAL | 280001 | §88.373
274 COLOCACION INJERTO OSEO AUTOLOGO HETEROLOGO (no incluye mjerio) 768710 | $ 1.885.000
COLGAJO DESPLAZADO PARA ABORDAJE DE DIENTE RETENIDO (VENTANA
425 QUIRURGICA) SOD v 231500 | $120.000
176 CIERRE DE FISTULA OROANTRAL 727101 | S 2.080.746
427 CIERRE DE FISTULA DE SENO MAXILAR 55710218 2.376.131
PROFUNDIZACION O DESCENSO DE PISO DE BOCA CON DESINSERGION DE
428 MILOHIODE® O GENIHIODEO 275801 | $1.465.833
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429 PROFUNDIZACION DE PISO DE BOCA 275802 | $ 1.465.833
230 PROFUNDIZACION DE SURCO VESTIBULAR CON INJERTO MUCOSO 775001 | $ 1.893.142
431 PROFUNDIZACION DE SURCO VESTIBULAR CON INJERTO GUTANEG 275902 | $ 1.893.142
ey, PROFUNDIZACION DE SURCO VESTIBULAR 275003 1§ 4.465.833
433 CORRECCION DE HENDIDURA ALVEOLOPALATINA 576201 | S 3.405.414
434 CIERRE DE HENDIDURA ALVEOLAR CON INJERTO 276202 | % 3.405.414
435 CIERRE DE HENDIDURA ALVEOLAR SIN INJERTO 276203 | 5 3.405.414
336 CORRECCION DE FISURA PALATINA, CON COLGAJO VOMERIANG 276205 | S 3.405.414
237 ARTROCENTESIS DIAGNOSTICA DE ARTICULACION TEMPOROMANDIBULAR 761201 |5 1.893.142
ELIMINACION DE EXOSTOSIS O TUBEROSIDADES FIBROGAS EN MAXILAR
438 O ERIOR o PO 762105 |5 1.893.142
435 | INFILTRACION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO DE MAS DE DIEZ LESIONES | 861403 | § 228,383
a0 INFILTRACION INTRALESIONAL Eggl gﬂESS!CAMENTO ENTRE CINGO A DIEZ 251202 | 5 228,383
A1 | INFILTRACION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO HASTA DE CINGO LESIONES | 881401 | § 228383
442 | OSTEOTOMIA DE RAMA MANDIBULAR VIA TRANS MUGOSA CON FIJAGION INTERNA | 766201 | § 1.946.700
e CORTICOTOMIA MANDIBULAR 766402 | $ 3.170.562
244 OSTEOTOMIA DE MENTON CON FIJACION INTERNA 766403 | $ 1.165.000
245 OSTEOTOMIA TIPO LEFORT | CON FIJAGION INTERNA 766601 | § 1.046.700
OSTECTOMIA DE RAMA MANDIBULAR VIA TRANS MUGOSA CON FIJACION INTERNA
446 + OSTEOTOMIA TIPO LEFORT | CON FIJACION INTERNA 766500 |3 3.796.000
GSTEOTOMIA DE RAMA MANDIBULAR VIA TRANS MUCOSA CON FIJACION INTERNA
447 + OSTEOTOMIA TIPO LEFORT  CON FLJACION INTERNA + OSTEOTOMIA DE 7665001 | $4.477.000
MENTON CON FLIACION INTERNA
248 CORTICOTOMIA TIPO LEFORT 766606 | G 3.886.324
249 CORTICOTOMIA TIPO LEFORT Il 766607 | S 3.886.524
450 REDUCCION CERRADA DE FRACTURA ORBITAL 767801 | § 3.170.562
451 MIOTOMIA DEL TEMPORAL 830231 | $ 2.080.746
452 MIOTOMIA PTERIGOIDED 830232 | §2.080.748
453 MIOTOMIA DE MASETERO 530233 | $ 2.080.745
454 ESTUDIO DE OCLUSION Y ARTICULACION TEMPOROMANDIBULAR 893104 | $126.052
455 SECUESTRECTOMIA INTRAORAL CON FLIACION INTERNA 760101 | § 1.695.142
456 SECUESTRECTOMIA EXTRAORAL CON FIJAGION INTERNA, 760102 | $ 2.080.746
457 DECORTICACION O CURETAJE OSEO EN HUESO FACIAL 760902 | $ 2.080.746
458 OSTEOPLASTIA SIMULTANEA DE VARIOS HUESOS FACIALES 766903 | $ 3.170.662
oo REDUCCION ABIERTA DE FRACTLEIS_}?EDRE?\‘ QRCO CIGOMATICO CON FLIACION 767201 |83 170,580
260 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE ARCO CIGOMATICO 767202 | § 3.170.562
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA MALAR, CON REDUCCION PISO DE ORBITA
461 INJERTO O FIJACION INTERNA 767203 ] $3.170.562
REDUCCION CERRADA DE FRACTURA HEMI LEFORT 1. CON FIJACIGN
462 INTERMAXILAR, TUTORES Y HALOS DE TRACCION 767301 {32.080.746
REDUCCION CERRADA DE FRACTURA LEFORT |, CON EIJACION INTERMAXILAR,
463 TUTORES Y HALOS DE TRACCION 767302 | $2.080.748
REDUCCION CERRADA DE FRACTURA LEFORT 1. CON FIJACION INTERMAXILAR,
464 TUTORES Y HALOS DE TRACCION 767303 1 $2.080.746
REDUCCION CERRADA DE FRACTURA LEFORT Il CON FIJACION INTERMAXILAR.
465 TUTORES Y HALOS DE TRACCION 767304 | $2.080.746
366 REDUCCION ABIERTA DE FRAGTURA HEMI LEFORT |, CON EIJAGION INTERNA 767401 | $3.170.562
467 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA LEFORT I, CON FIJACION INTERNA 767402 | $ 3.170.562
468 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA LEFORT I, GON FIJACION INTERNA 767403 | $ 3.641.190
369 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA LEFORT IIl, CON FIJACION INTERNA 767404 | $ 3.641.190
470 REDUCCION CERRADA FRACTURA DE CONDILO 767501 | $ 2.080.746
471 | REDUCCION CERRADA DE FRACTURA SIMPLE DE CUERPO O RAMA MANDIBULAR | 767502 | 3 1.893.142
REDUCCION CERRADA DE FRACTURA MULTIPLE DE CUERPQ O RAMA
472 MANDIBULAR 767503 | $1.893 142
473 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE CONDILO. CON FIJACION INTERNA 767601 | § 3.170.562
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA SIMPLE DE CUERPO O RAMA MANDIBULAR,
474 T L DE S 767602 | $3.170.562
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA MULTIPLE DE CUERPO O RAMA MANDIBULAR,
475 CON FIJACION INTERNA 767603 | $3.170.582
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA MULTIPLE DE CUERPO O RAMA MANDIBULAR.
478 CON FIJACION EXTERNA 767604 | $3.170.562
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477 | REDUCCION DE FRACTURA CONDILAR CON FIJACION INTERNA VIA ENDOSCOPICA | 767605 | § 3.405.414
) REDUCCION ABIERTA DE FRACTURAS DENTOALVEOLARES, CON FIJACION 767701 | $ 3.170.662
579 REDUCCION ABIERTA DE FRAGTURA DE BORDE O PARED ORBITAL 767901 | $ 3.641.190
. REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA NASO-ORBITO-ETMOIDAL, CON FIJACION
480 INTERNA (DISPOSITIVOS DE FIJACION U OSTEOSINTESIS) 767907 1$3.170.562
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURAS MULTIPLES DE HUESOS FACIALES, CON
481 IMPLANTE O INJERTO DEL PISO ORBITARIO 767908 | $3.641.190
952 REDUCCION CERRADA DE LUXACION ARTICULACION TEMPORO MANDIBULAR 768301 15 1.063.477
REDUCCION CERRADA DE LUXACION ARTICULAGION TEMPORO MANDIBULAR CON
483 O s MTAKILAR 768302 | $1.893.142
INYECCION DE SUSTANGIA TERAPEUTIGA EN ARTICULACION
484 TEMPORCMANDIBULAR SOD 768600 | $28.302
485 RETIRO DE MATERIAL DE FIJACION INTERNA DE HUESO FACIAL 768701 1§ 2.080.746
485 RETIRO DE CERGLAJE INTER O INTRA MAXILAR 768702 | $ 2.080.746
287 ARTRECTOMIA TEMPOROMANDIBULAR 768801 | $ 3.405.414
388 RETIRO DE DISPOSITIVO DE EIJACION INTERNA EN MANDIBULA 768901 | $ 2.080.746
489 RETIRO DE DISPOSITIVO DE FIJACION EXTERNA EN MANDIBULA 768902 | $ 2.080.746
350 ELABORACION Y ADAPTACION DE APARATO ORTESICO INTRAORAL 93110 | $696.000
467 INYEGGION DE TOXINA BOTULINICA EN MUSCULOS MASTICATORIOS 557202 |3 2.080.746
o2 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN ODGNTOPEDIATRIA EN 5902201 |5 1377 148
QUIROFANO
453 ACIDO FOLICO (FOLATOS) EN SUERO 903105 | 592.878
294 ACIDO URICG EN ORINA DE 24 HORAS 903802 | §24.375
295 ACIDO URICO EN SUERO U OTROS FLUIDOS 903801 | 524375
296 ACIDO VALPROICO AUTOMATIZADO 305201 | $91.375
297 ALBUMINA EN SUERO U OTROS FLUIDOS 803803 | $ 14.787
498 ALBUMINURIA EN ORINA DE 22 HORAS 503804 | 5 14.787
ANTIGENG ESPECIFICO DE PRGSTATA FRACCION LIBRE SEMIAUTOMATIZADO O
469 ol Aot 906611 | §225.380
500 ALFA FETOPROTEINA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 906605 | § 125,105
501 AMILASA EN SUERO U OTROS FLUIDOS 903805 | $28.302
502 ANTIBIOGRAMA AUTOMADOTIZADO 501002 | 545284
503 ANTICUERPOS ANTINUCLEARES AUTOMATIZADO 306440 | S 103.852
ANTICUERPOS IRREGULARES DETECCION (COOMBS INDIRECTO, RASTREO
504 ANTICUERPOS IRREGULARES, PRUEBA DE ANTIGLOBULINA INDIRECTA, 911004 | $58.569
ESCRUTINIO DE ANTICUERPOS IRREGULARES) EN TUBO
ANTICUERPOS NUCLEARES EXTRACTABLES TOTALES (ENA) SS-A (RO) 598 (LA
505 RNP Y SM SEMIAUTOMATIZADO O AUTO(IV!ATi)ZADO (RO Y1 eosavs | s 221452
506 ANTIESTREPTOLISINA AUTOMATIZADO 906001 | $561.175
507 PCA3 PARA CANCER DE PROSTATA 908435 | 5 225380
508 BACILOSCOPIA COLORACION ACIDO ALGOHOL-RESISTENTE [ZIEHL-NEELSEN] 901101 | $23.104
509 BILIRRUBINAS TOTAL Y DIRECTA 903809 | $15.133
510 | O OMEGALGVIRUS ANTICUERPOS 1G G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO | 906205 | $ 96.806
511 | CITOMEGALOVIRUS ANTICUERPOS IG M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO | 906206 | 5 96.606
512 DESHIDROGENASA LACTICA LBH 903828 | 5 25.645
513 CALCIO IONICO 903604 | 5 30.959
514 CALCIO COLORIMETRICO 303604 | $30.950
515 LEISHMANIASIS EXAMEN DIRECTO O FROTIS LESION 901309 | $24.375
516 CLORO 903813 | $16.510
517 COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD 903815 | § 36.620
515 COLESTEROL TOTAL 903818 |_$ 44.350
519 COLORACION GRAM Y LECTURA PARA CUALQUIER MUESTRA 901107 | $18.714
520 COMPLEMENTO SERICO C3 SEMIAUTOMATIZADG 906905 | $61.572
521 COMPLEMENTO SERICO C4 SEMIAUTOMATIZADO 908907 | $61.572
522 COPROLOGICO 507002 | % 14.304
523 COPROSCOPICO 907004 | $ 56.605
554 CORTISOL DIFERENTES MUESTRAS 904805 | §103.275
555 CORTISOL LIBRE EN ORINA DE 24 HORAS 964807 | §103.275
526 CREATIN QUINASA TOTAL [CK-CPK] 903821 | $33.501
527 CREATININA DEPURACION 503823 | $33.501
528 CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIBOS 903895 | $20.900
529 CREATININA EN ORINA 503824 | $20.509
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CULTIVO PARA MICROORGANISMOS EN CUALQUIER MUESTRA DIFERENTE A
530 MEDULA OSEA ORINA Y HECES 901217 | $56.569
531 COOMBS DIRECTO CUALITATIVO POR MICROTECNICA 911009 | $27.032
ANTICUERPOS IRREGULARES DETECCION (COOMBS INDIREGTO, RASTREO
532 ANTICUERPOS IRREGULARES, PRUEBA DE ANTIGLOBULINA INDIRECTA 911003 | $16.173
ESCRUTINIO DE ANTICUERPOS IRREGULARES) POR MICROTECNICA
533 DENGUE ANTICUERPOS 1G G 906207 | S 154.450
534 DENGUE ANTICUERPOS IG M 906208 | $ 154.450
535 DESHIDROGENASA LACTICA (DHL) 903828 | $ 25645
536 | ERITROSEDIMENTACION (VELOCIDAD SEDIMENTACION GLOBULAR - VSG) MANUAL | 902204 | $ 8.326
537 ESTRADIOL 904503 | $119.217
538 EXAMEN DIRECTO FRESCO DE CUALQUIER MUESTRA 901304 | $77.398
539 EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS (KOH) 901305 | $20.909
540 FACTOR REUMATOIDEO MANUAL 906911 | $23.913
541 FACTOR REUMATOIDEO SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 506910 | S 37.891
542 TAMIZACION PARA ESTREPTOCOCO DEL GRUPO B (RECTAL Y VAGINAL) 901210 | 55560
543 FERRITINA 903016 | $83.405
544 FOSFATASA ALCALINA 903833 | $26.570
545 FOSFORO EN SUERO U OTROS FLUIDOS 903835 | $29.057
546 FROTIS VAGINAL 907006 | 377,398
547 FROTIS URETRAL 907007 | $77.398
SANGRE OCULTA EN MATERIA FECAL (DETERMINAGION DE HEMOGLOBINA
548 HUMANA ESPECIFICA) 907009 | $36.620
549 HEMOCLASIFICAGION SISTEMA Rh [ANTIGENO Rh D] POR MIGROTECNICA 911015 | § 34.495
550 FROTIS DE CORNEA 112101 | $36.690
551 GAMMA GLUTAMIL TRANSFERASA 903638 | § 44.360
552 GASES ARTERIALES (EN REPOSO O EN EJERCICIO) 903839 | § 80.864
w53 | PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLU(I\:/I?&L)I\T%OS)R 2 HORAS (3 MUESTRAS: 060 Y120 | gnazss | 5 100201
w52 | PRUEBA DE TOLERANCIA A LA Gi"é’?ﬁ?ﬁu?%@f HORAS (4 MUESTRAS: 03060Y | gozaar | 5 100.271
PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR 2 HORAS (5 MUESTRAS: 0 20 60 50 Y
555 120 WINUTOS) ( 903888 | $ 100.271
556 GLUCOSA EN ORINA 903840 | $21.833
557 GLUCOSA PRE Y POST CARGA DE GLUCOSA 903842 | $55.103
558 GLUCOSA SEMIAUTOMATIZADA (GLUCOMETRIA] 903883 | $21.833
GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD BETA CUALITATIVA PRUEBA DE
559 EMBARAZO EN ORINA O SUERO 904508 | $70.467
GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD BETA SEMIAUTOMATIZADO O
560 AUTOMATIZADO (CUNTITATIVA) 906626 $0,00
561 | HEMOCLASIFICACION SISTEMA ABO DIRECTA [HEMOCLASIFICACION GLOBULAR] | 5110 | s 2s.428
POR MICROTECNICA (SOLO RCIEN NACIDOS) :
562 HEMOCULTIVO 501921 | 5103.275
553 HEMOGLOBINA 502213 | 5 13.516
54 HEMOGLOBINA GLICOSILADA AUTOMATIZADA 903426 $0.00
HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE ERTROCITOS
565 | INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA RECUENTO DE PLAQUETAS E INDICES | 902210 | $39.384
PLAQUETARIOS) SEMIAUTOMATIZADO
566 HEMOPARASITOS EXTENDIDO DE GOTA GRUEGA 502214 | 18714
567 HEPATITIS A ANTICUERPOS |G M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 906218 | § 128574
568 HEPATITIS A ANTICUERPOS TOTALES SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 906219 | $ 157.338
HEPATITES B ANTICUERPOS GENTRAL TOTALES (ANTI-CORE HBC)
569 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 906220 | $125.108
570_| HEPATITIS B ANTICUERPOS S (ANTI-HBS) SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO | 906221 | § 157 338
571 HEPATITIS B ANTIGENO DE SUPERFICIE (AG HBS) 906317 | §157.338
572 Hepatitis C ANTICUERPO SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 906225 | § 176.746
573 HERPES | ANTICUERPOS G G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADS 906526 | S 138 508
574 HERPES | ANTICUERPGS 1G M SEMIAUTOMATIZADD O AUTOMATIZADO 906229 | $ 138508
575 HERPES [l ANTICUERPOS 1G G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 906230 | & 138.508
575 HERPES Il ANTIGUERPOS 1G M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 906231 | 5 138.508
577 HIERRO TOTAL 903846 | $61.57
578 FORMONA ESTIMULANTE DEL TIROIDES ( TSH ) 904902 | 5114711
579 HORMONA FOLIGULO ESTIMULANTE (FSH) 904105 | $ 132.964
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580 HORMONA LUTEINIZANTE (LH ) 904106 | $151.909
561 TORMONA PARATIROIDEA ( PTH ) MOLECULA INTACTA 904912 | $169.352
552 IDENTIFICACION DE OTRO VIRUS (COVID-19) POR PRUEBAS MOLECULARES 508856 | 5 2.576.780
583 INMUNOGLOBULINA A (IG A) AUTOMATIZADO 506826 | § 47.941
INMUNOGLOBULINA E (IG E) ESPECIFICA (DOSIFICACION CADA ALERGENO)
564 sewfau‘rc)JMAﬂZAéo O AUTOMATIZADO 906835 | $92.300
555 INMUNOGLOBULINA G (IG G) AUTOMATIZADO 906829 | § 47.941
586 INMUNDGLOBULINA M (IG M) AUTOMATIZADO 906832 | 5 47.941
587 LEPTOSPIRA ANTICUERPOS 1G G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 906028 | $52.677
586 LEPTOSPIRA ANTICUERPOS G M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 906050 | §52.677
589 MAGNESIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS 903854 | 5 33.501
550 MICROALBUMINURIA SEMIAUTOMATIZADA 903028 | 566.077
551 NITROGENOUREICO (BUN) 503856 | S 17.444
552 POTASIO EN SUERD U OTROS FLUIDOS 903858 | § 51.637
563 PROGESTERONA 504510 | §122.105
554 PROLAGTINA 904108 | $118.177
505 PROTEINA C REACTIVA ALTA PRECISION AUTOMATIZADO 506813 |5 73.471
596 PROTEINAS DIFERENCIADAS (ALBUMINA-GLOBULINA) 903861 | §92.300
597 PROTEINAS EN ORINA DE 24 HORAS 903862 | §16.519
598 PROTEINAS TOTALES EN SUERO Y OTROS FLUIDOS 903865 | & 14.787
599 PRUEBA CRUZADA MAYOR ERITROCITARIA POR MICROTECNICA 911021 | §58.569
600 PRUEBA NO TREPONEMICA MANUAL (VDRL) 906915 | $23.104
601 RECUENTO DE EOSINGFILO EN CUALQUIER MUESTRA 902218 | $23.104
503 RECUENTO DE PLAQUETAS MANUAL 902521 | $14.567
503 RECUENTO DE RETICULOCITOS METODO MANUAL 503523 | $23.104
604 RUBEOLA ANTICUERPOS 1G G AUTOMATIZADO 906241 | $ 120,141
605 RUBEOLA ANTICUERPOS IG M AUTOMATIZADO 506243 | $126.032
6506 SANGRE OCULTA EN MATERIA FECAL (GUAYACO O EQUIVALENTE] 907008 | $10.670
507 SARS CoV2 (COVID-19) ANTIGENO 906270 | $ 96.806
608 SODIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS 903864 | §42.742
609 | SOMATOMEDINA C [FACTOR | DE CREGIMIENTO SIMILAR A LA INSULINA O 1GF-1] | 904101 | § 217.409
510 TESTOSTERONA LIBRE 904601 | $ 125,108
611 TESTOSTERONA TOTAL 904602 | $ 114.711
612 TIEMPO DE COAGULACION 502043 | $21.256
613 TIEMPO DE PROTROMBINA (TF) 502045 | $52.677
614 TIEMPO DE SANGRIA (IVY O DUKE) 502046 | $9.172
615 TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL (TTP) 902049 | $51.175
616 TIROIDEOS COLOIDALES ANTICUERPOS 505457 | $92.878
TIROIDEOS MICROSOMALES ANTICUERPOS (TIROIDEOS PEROXIDAGA
617 ANTICUERPOS AUTOMAT{FZADO 905458 | $107.318
618 TIROIDEGS TIROGLOBULINIGOS ANTICUERPOS AUTOMATIZADO 508463 | $107.318
519 TIROXINA LIBRE (74 L) 304921 | $86.671
620 TIROXINA TOTAL(T4) 904922 | S 65831
621 Toxoplasma gondii ANTICUERPQOS Ig G AUTOMATIZADO 906127 $ 132.964
622 Toxoplasma gondii ANTICUERPOS Ig M AUTOMATIZADO 906129 | $ 132964
w23 | TRANSAMINASA GLUTAMICO ommc(ﬁgé(%;\ (ASPARTATO AMINO TRANSFERASA) | gooee | o7 con
524 | TRANSAMINASA GLUTAMICO-PIRUVICA (ALANING AMING TRANSFERASA) (GPT) | 903866 | § 37.891
825 TRANSFERRINA SEMIAUTOMATIZADA 903045 | $ 130.076
TREPONEMA PALLIDUM ANTICUERPOS (PRUEBA TREPONEMICA) MANUAL O
626 SEMIAUTOMATIZADA (o AUTOMATIZADA : 906039 | $143.938
657 TRIGLICERIDOS 503868 | 524375
628 TRIYODOTIRONINA TOTAL 904925 | §85.485
520 TRIYODOTIRONINA LIBRE 904524 | $85.485
630 TROPONINA | CUANTITATIVA 903437 | § 111.708
531 UREA EN SANGRE U OTROS FLUIDOS 903869 | $19.176
632 UROANALISIS 907106 | §23.104
UROCULTIVO (ANTIBIOGRAMA CONCENTRACION MINIMA INHIBITORIA

633 ATOMATZADO, 901236 | $95.304
634 VIRUS DE INMIUNODEFICIENCIA HUMANA 1Y 2 ANTICUERPOS 506249 | 5125108
535 VITAMINA D 25 HIDROXI TOTAL [D2-D3] [CALGIFEROL] 503706 | §191.648
536 ANTICUERPO ANTI RO (ANTI SSA) 906454 | § 166.349
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637 ANTICUERPO ANT! SM 906456 | S 166.349
638 ANTICUERPO ANTI RNP 906453 | S 166,349
639 ANTICUERPG ANTI CARDIOLIPIN-G 906408 | 5 161.644
640 ANTICUERPO ANTI CARDIOLIPIN-M 906408 | § 161,844
541 ANTIMICROSOMALES (ANTITIROIDEOS) 906458 | $107.318
542 VARICELA g0 906247 | $68.965
543 VARICELA Igh 906242 | $68.965
544 MYCOBACTERIUM TUBERCULOSIS CULTIVO LIQUIDO 901230 | $ 104777
645 MYCOBAGTERIUM TUBERCULOSIS PRUEBAS DE SENSIBILIDAD 908885 | S 288.453
645 VITAMINA B12 (CIANOCOBALAMINA) 903703 | § 191.648
647 Parvovirus ANTIGENG SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 906305 | 5 154.450
548 | ANTIGENO ESPECIFICO DE PROSTATA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO | 906610 _| 5 225380
B4g Rubeola ANTICUERPOS ig M SEMIAUTOMATIZADO 906244 | § 126.032
650 ALDOLASA 903402 | § 58.569
551 - CRYPTOCOGCUS NEOFORMANS CULTIVO 901208 | $57.067
652 | UROCULTIVO (ANTIBIOGRAMA CONGENTRACION MINIMA INHIBITORIA MANUAL, | 801257 | 85 465
653 DIMERO D AUTOMATIZADO 502104 | $79.940
654 LIPAGA 903847 | $55.565
655 NITROGENO UREICO EN ORINA DE 24 HORAS 903857 | § 17.444

TIROIDEGS MICROSOMALES ANTICUERPOS (TIRGIDEOS PEROXIDASA
656 ANTICUERPOS) MANUAL 906459 | $107.318
657 TIROGLOBULINA 904920 | 85455
658 Virus de Inmunodeficiencia Humana PRUEBA CONFIRMATORIA 906250 3 607.751
659 ESTUDIO DEL ANTIGENG Rh D VARIANTE POR MICROTECNICA 911023 | 5 34.425
660 FENOTIPO SISTEMA ABO [SUBGRUPOS] POR MICROTECNICA 911025 | §12.245
661 HORMONA LUTEINIZANTE 504167 | 151,909
662 : TBC por PCR (Sangre, Orina o Liquidos) 908873 402‘6360 o
Mycobacterium tuberculosis PRUEBAS DE SENSIBILIDAD POR PRUEBAS
663 g MOLECULARES (ESPECIFICO) 901007 | §402.600
564 ASISTENCIA DEL PARTO CON O SIN EPISIORRAEIA O PERINEORRAFIA 736301 | $1.693.142
565 BIOPSIA DE LABIO MAYOR VULVA 711110 | 5 624.963
666 COLPOSCOPIA 702203 | S 624.963
667 CORTE DORSAL O LATERAL EN PREPUCIO SOD 649100 | § 1.893 142
668 DRENAJE DE COLEGGION RECTAL 388101 | §624.963
DRENAJE DE COLECCION SUPERFICIAL DE PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANED
669 POR INCISION O ASPIRACION 861101 | $94.842
670 "EXTRACCION DE ANTICONGEPTIVOS SUBDERMICOS PORINGISION 861203 | § 624063
71 “EXTRACCION DE CUERPO EXTRANOG DEL ESCROTO POR INCISION 519202 1§ 1.063.477
i, EXTRACCION DE DISPOSTTIVO &Nljg:gg\cr;%ﬂvo INTRAUTERINO (DIU) S0D 577100 | 3 524.963
EXTRACCION DE DISPOSITIVO ANTICONGEPTIVO INTRAUTERING (DIU) SO0 (SALA
o7 PROCEDIMIENTOS) o) ( 977100 | $83.405
674 INSERCION DE ANTICONCEPTIVOS SUBDERMICOS 867801 |  840.061
575 ONICECTOMIA UNA A DOS 862701 | §436.204
676 ONICECTOMIA TRES O MAS 862701 | §624.063
REDUCCION CERRADA DE FRACTURA SIN FIACION INTERNA DE FALANGES DE
677 MANG (UNA © MAS) 790901 | $1.063.477
REMOC!ON MANUAL DE PLACENTA RETENIDA O REVISION UTERINA, SIN
678 ATENCION DEL PARTO 754101 | §624.963
“REPARACION DE DESGARRO VAGINAL NO OBSTETRIGO GRADO 1
679 _ (RECTOVAGINAL CON COMPROMISO DE ESFINTER ANAL) 707120 13$3.405.414
580 TRANSFUSION DE LA UNIDAD DE GLOBULOS ROJOS O ERITROCITGS 912002 | $116.675
oo RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR 564103 | $1.063.477
SUBCUTANEO AREA GENERAL. ENTRE CINCO A DIEZ CENTIMETROS 02,
MALIGN
e | T s Do SR SO | o s
5a3 | RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO AREA 561105 | 31093142
GENERAL, CON REPARACION (COLGAJO O INJERTO) -893.
RESECCION DE TUMOR MALIGNG DE PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO AREA
684 GENERAL, CON REPARACION (COLGAJO O INJERTO) 864106 152080746
685 ABLACION DE LESION O TEJIDO RECTAL O ANAL 783101 | 5 624.963
686 ANASTOMOSIS DE INTESTING DELGADO A INTESTINO DELGADO VIA ABIERTA 459101 | $2.376.131
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687 APENDICECTOMIA VIiA ABIERTA 471102 ]$1.893.142
688 BIOPSIA ABIERTA DE HIGADO 501001 | S 2.080.746
589 BIOPSIA DE GANGLIO LINFATICO PROFUNDO 401102 1$1.693.142
690 BIOPSIA DE GANGLIO LINFATICO SUPERFICIAL 401101 | § 840,061

591 BIOPSIA DE GLANDULA TIROIDES VIA ABIERTA 61001 | $ 2.080.746
592 DERIVACION CUERPO-SAFENA O SAFENO-CAVERNOSA 549802 | $ 3.886.324

DRENAJE DE COLEGCIGN PROFUNDA EN PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO

693 POR INCISION O ASPIRACION 861102 | 3 540.061

504 DRENAJE DE QUISTE PILONIDAL 862101 | § 840.081

595 ENTERORRAFIA VA ABIERTA 367001 | § 2.080.746
556 ESCISION DE GANGLIO LINFATICO CERVICAL PROFUNDO 202101 | $ 1.893.142
597 ESCISION DE LESION O TEJIDO PERIANAL VIA ABIERTA 290401 | § 1.465.833
595 ESFINTEROTOMIA ANAL VIA ABIERTA 495001 | § 840.061

599 EVENTRORRAFIA CON COLOCACION DE MALLA 547401 | § 2.376.131
700 EVENTRORRAFIA VIA ABIERTA 547403 | $ 2,376,131
707 EXPLORACION DE VIAS BILIARES ViA ABIERTA 514001 |3 3.405.414
702 HERNIORRAFIA EPIGASTRICA VIA ABIERTA 535204 | 1465833
703 HERNIORRAFIA FEMORAL O CRURAL REPRODUCIDA ViA ABIERTA 5304011 | $2.376.131
704 HERNIORRAFIA FEMORAL O CRURAL UNILATERAL VIA ABIERTA 5300011 | $ 1.893.142
705 HERNIORRAFIA UMBILICAL REPRODUCIDA ViA ABIERTA 534101 | $ 1.465.833
706 HERNIORRAFIA UMBILICAL ViA ABIERTA 534001 | $ 1.465.833
707 LIGADURA DE PERFORANTES 385003 | $ 2.376.131
708 LIGADURA Y ESCISION DE SAFENA EXTERNA 388903 | $ 3.170.562
709 LIGADURA Y ESCISION DE SAFENA INTERNA 388904 | 5 3.405.414
710 LIGADURA Y ESCISION DE VENAS VARICOSAS DE MIEMBROS INFERIORES 388905 | $ 2.376.131
717 LIGADURA Y ESCISION INFRAPATELAR DE VENAS VARICOSAS 388902 | $2.080.746
712 LIGADURA Y ESCISION SUPRAPATELAR DE VENAS VARICOSAS 388901 | $ 2.080.746
713 | OCLUSION, PINZAMIENTO O LIGADURAS DE VENAS DE MIEMBROS INFERIORES | 385905 | $ 3.170.562
714 PARATIROIDECTOMIA PARCIAL VIA ABIERTA 68901 | $3.405.414
715 PARATIROIDECTOMIA TOTAL VIA ABIERTA 68101 | $ 3.405.414
716 PARGTIDEGTOMIA DEL LOBULO SUPERFICIAL 263107 | $ 3.866.304
717 RE EXPLORACION DE VIAS BILIARES VIA ABIERTA 514301 | § 3.406.414
718 REPARACION DE FISTULA PERIRRECTAL ViA ABIERTA 489301 | $ 1.893.142
713 RESECCION DE HEMORROIDES EXTERNAS 294005 | $ 1.893.142
720 RESECCION DE HEMORROIDES INTERNAS 754004 | $ 1.893 142
| RESECCION DE LESION BENIGNA O MALIGNA EN EPIPLON O EN MESENTERIO VIA | 1o | 6 2 976 101
733 RESECCION DE GUISTE O CONDUCTO TIROGLOSO VA ABIERTA 67001 |5 2.376.131
723 RESECCION DE SENO URACAL DE VEJIGA {URACOVESICAL) VIA ABIERTA 575103 1% 3.641.190
724 RESECCION DE TUMOR BENIGNO EN LA PARED ABDOMINAL VIA ABIERTA 543101 | $ 624,963

725 RESECCION QUISTE PILONIDAL (CIERRE PARCIAL O ESCISION ABIERTA) 862103 |3 1.893.142
726 SUTURA DE ARTERIA DE BRAZO O ANTEBRAZO 393303 |$ 3.170.562
727 | SUTURA DE DESGARRQ O HERIDA DE ESTOMAGO [GASTRORRAFIA] VIA ABIERTA | 446101 1§ 2.080.746
728 TIROIDECTOMIA PARCIAL VA ABIERTA 82001 |5 3.886.324
735 TIROIDEGTOMIA TOTAL VIA ABIERTA 64101 |$ 3.886.324
730 RESECCION DE FISTULA BRANGUIAL 295201 |5 3.170.562
731 COLECISTECTOMIA VIA ABIERTA 512101 |8 3.170.562
732 OMENTECTOMIA PARCIAL VIA ABIERTA 524104 |$ 2.376.131

BIOPSIA INCISIONAL O ESCISIONAL DE PIEL, TEJIDO CELULAR SUBCUTANEG O

733 MUDOSA (CON SUTURA 860102 | $436.204

734 COLGAJO UNICO DE CUERO CABELLUDO 867101 | $3.170.562
735 COLGAJO MULTIPLE DE CUERO CABELLUDO 867102 | $2.170.562
736 COLGAJO COMPUESTO A DISTANGIA, EN VARIOS TIEMPOS 867104 |5 1.893.142

COLGAJO LOCAL DE PIEL COMPUESTO DE VECINDAD HASTA DE DOS
737 CENTIMETROS CUADRADOS 867201 19 3.170.562
COLGAJO LOCAL DE PIEL COMPUESTO DE VECINDAD ENTRE DOS A CINCO
738 CENTIMETROS CUADRADOS 867202 | $1.893.142
COLGAJO LOCAL DE PIEL COMPUESTO DE VECINDAD ENTRE GINGO A DIEZ

739 CENTIMETROS CUADRADOS 867203 131.893.142
740 FULGURACION O RESECCION DE LESION EN PENE SOD 542101 | S 840.061

741 ONICECTOMIA UNA A MAS UNAS 862701 | §436.204

742 ONICECTOMIA TRES A MAS UNAS 62701 | § 624.963
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745 RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION, FULGURACION O os310¢ | $ 840081
CRIOTERAPIA EN AREA ESPECIAL, ENTRE TRES A DIEZ LESIONES
) RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION, FULGURACION O 263105 | 5 840,051
CRIOTERAPIA EN AREA ESPECIAL. MAS DE DIEZ LESIONES :
RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION, FULGURACION O
745 CRIOTERAPIA EN AREA GENERAL. HASTA SEIS LESIONES 863101 13 1.063.477
RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION, FULGURAGION O
746 CRIOTERAPIA EN AREA GENERAL. MAS DE SEIS LESIONES 863102 1$1.063477
747 ABLACION DE LESION O TEJIDO DE CUELLO UTERINO 673201 | § 624.963
748 ABLACION U OCLUSION DE TROMPA DE FALOPIO UNICA POR LAPARGTOMIA 662101 | 1.465.833
749 AMPUTACION DE CUELLO O TRAQUELECTOMIA POR LAPAROTOMIA 674002 | S 840.061
750 BIOPSIA DE ENDOMETRIO 681105 | $ 624,963
751 BIOPSIA DE MAMA CON AGUJA (TRUCUT) 851102 | § 840.061
752 BIOPSIA EN SACABOCADO DE CUELLO UTERING 671201 | § 624.963
753 BIOPSIA POR PUNCION CON AGUJA FINA DE MAMA 851101 | § 840.061
754 CISTECTOMIA DE OVARIO POR LAPAROTOMIA 652101 | § 1,893 142
755 CISTECTOMIA PARCIAL VIA ABIERTA 576001 | § 3.405.414
756 COLPORRAFIA ANTERIOR CON PLASTIA O REPARACION DE URETROCELE 706110 | § 1.465.833
757 COLPORRAFIA ANTERIOR Y POSTERIOR 705301 | 5 1.893.142
758 COLPORRAEIA ANTERIOR ¥ POSTERIOR CON AMPUTACION DE GUELLD 705303 | $2.576.131
758 COLPORRAFIA ANTERIOR Y POSTERIOR CON REPARAGION DE ENTEROCELE 705302 | 3 1.893.142
760 COLPORRAFIA POSTERIOR 705210 | $ 1.465.833
761 COLPOTOMIA 701204 | § 624.963
762 CONIZACION CERVICAL 675007 | 1.083.477
763 CORRECGCION DE FISTULA RECTO-VAGINAL O PERINEAL 707301 | $3.405.414
764 DRENAJE DE COLECCION DE FONDO DE SACO (CUPULA VAGINAL) 701420 | 3 840.061
765 DRENAJE EN MAMA DE COLECCION POR MASTOTOMIA O MAMOTOMIA SOD 850100 | §624.963
766 ESCISION DE PEZON ACCESORIO O SUPERNUMERARIO 852401 | 1.083.477
767 ESCISION DE POLIPO EN CUELLO UTERING [CERVIX] 673101 | $624.963
768 ESCISION DE POLIPO ENDOMETRIAL POR LEGRADO 682303 | $ 624.953
768 EXTIRPACION DE TEJIDO MAMARIO IMASTECTOMIA] SUBCUTANEA 854002 | § 3.405.414
770 EXTRACCION DE GUERPO EXTRANC DE MAMA POR MASTOTOMIA 850201 | § 840.061
771 EXTRACCION DE DISPOSITIVO ANTICONCEBTIVO INTRAUTERINO (DIU) 50D 977100 | $ 624.963
- FISTULECTOMIA VESlCO—URETERgé\I?F?II_EAL Y REIMPLANTE URETERAL ViA 55403 | 5 3.405.414
773 FULGURACION DE CONDILOMAS VENEREOS 542100 | § 840.061
774 HISTERECTOMIA POR VIA VAGINAL 585102 | § 3.406.414
775 HISTERECTOMIA TOTAL POR LAPAROTOMIA 584003 |3 3.405.474
776 INCISION Y DRENAJE DE LA GLANGULA DE BARTHOLIN 712002 | § 436.204
- INSERCION DE DISPGSITIVO INTi;f\Si'JD'I;)ESF}%_NI\?Oﬁ)\NTECONCEPTIVO [DIU] (NCLUYE so7101 | $ 83408
778 | INSERCION DE DISPOSITIVO TERAPEUTICO NO ANTICONCEPTIVO ENEL UTERO | 899101 |5 83408
INSERCION DE DISPOSITIVO INTRAUTERING ANTICONGEPTIVO MIRENA { NO
e ' INCLUYE DISPOSITIVO) ( 6971011 | $83.405
780 LAPAROTOMIA EXPLORATORIA 541102 | § 2.080.746
781 LEGRADO UTERINO GINECOLOGICO 690103 | $ 624.963
e LEGRADO UTERING OBSTETRICO PSSFTEAEL% O POSABORTO POR DILATACIONY | 7o0 o™ | ¢ 00 oo
783 LIBERACION DE ADHERENCIAS INTRALUMINALES DEL UTERO 682101 |8 1.803.142
LIBERACION O LISIS DE ADHERENCIAS (LEVES, MODERADAS O SEVERAS) DE
764 OVARIO POR L;PAROTOMI'A ) 652901 1§ 1.893.142
LIBERACION O LISIS DE ADHERENGIAS DE OVARIO Y TROMPAS DE FALOPIO BOR
785 e oo 669901 | $3.170.562
786 MARSUPIALIZACION O DRENAJE EN LA GLANGULA DE BARTHOLIN 712005 | $ 840.061
787 MASTECTOMIA SIMPLE BILATERAL 854201 | § 3.405414
788 MIOMECTOMIA UTERINA UNICA © MULTIPLE POR VIA VAGINAL 682402 | $3.405.414
789 OOFORECTOMIA UNIEATERAL POR LAPAROTOMIA 553101 $ 1 803.142
REPARACION DE DESGARRO VAGINAL NO OBSTETRICO GRADO I (COMPROMISO
790 MUCOSO O MUSSULAR) ( 707110 | $1.063.477
73 REPARACION DE ENTEROCELE ViA VAGINAL 700203 | $ 1.465.833
755 RESECCION DE LESION CUELLO UTERINO 673102 | §624.063
793 RESECCION DE LESION EN TROMPA DE FALOPIO POR LAPAROTOMIA 666101 | § 1.893.142
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RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION, FULGURACION O
784 CRIOTERAPIA EN AREA ESPECIAL, HASTA TRES LESIONES 863103 | $436.204
795 RESEGCION DE QUISTE PARAOVARICO POR LAPAROTOMIA 552801 | § 1.893.142
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR

798 SUBCUTANEO DE AREA ESPECIAL, ENTRE UNO A DOS CENTIMETROS 864202 151893142
797 RESECCION DE TUMOR DE OVARIO VIA VAGINAL (via vaginal no) 552303 | $1.893.142
798 RESECCION DE TUMOR DE OVARIO POR LAPAROTOMIA 652301 | $ 1.893.142
769 RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE VAGINA 703340 | $ 1.465.833
800 RESECCION LOCAL DE LESION DE MAMA SOD 852100 | $1.063.477
801 RESECCION O ABLACION ABIERTA DE LESION O TEJIDO URETRAL 583203 | $2.376.131
802 RESECCION O ABLACION DE GLANDULA DE BARTHOLIN 713401 | § 1.465.853
803 RESECCION O ABLACIGN DE LESION O TEJIDO VAGINAL 703302 | S 1.465.833
804 RESECCION SIMPLE DE CICATRIZ EN AREA ESPECIAL 868102 | $ 840.061
805 RESECCION SIMPLE DE CICATRIZ EN AREA GENERAL 868101 | S 840.061
806 SALPINGECTOMIA UNILATERAL TOTAL POR LAPAROTOMIA 564001 | § 1.893.142
507 SALPINGECTOMIA UNILATERAL TOTAL POR VIA VAGINAL 564003 |5 1,893,142
805 SALPINGO-OOFORECTOMIA UNILATERAL POR LAPAROTOMIA 669101 | $ 1.893.142
809 SALPINGO-OOFORECTOMIA UNILATERAL POR ViA VAGINAL 669103 |5 1.893.142
510 RESECCION DE CUADRANTE DE MAMA 852201 | $2.376.131
811 MASTECTOMIA SUBTOTAL SOD 852300 | $ 3.641.190
812 MASTECTOMIA SIMPLE UNILATERAL 854101 |3 3.641.190

MASTECTOMIA SIMPLE UNILATERAL CON PRESERVACION DE PIEL O COMPLEJC
813 L SONFRES: 854103 |$3.405.414
814 MASTECTOMIA SIMPLE UNILATERAL POR GLANDULA SUPERNUMERARIA 854102 % 3.641.190
8715 BIOPSIA DE PIEL CON SACABOCADO Y SUTURA SIMPLE 860101 | § 436.204
516 HISTEROSCOPIA 681201 | §624.963
817 PERINEOPLASTIA O COLGAJO MAYOR (PIEL MUSCULO) VIA ABIERTA 485001 |8 1.063.477
818_| ABLAGION U OCLUSION DE TROMPA DE FALOPIO BILATERAL POR LAPAROTOMIA | 662201 | 1.465.533
819 MIOMECTOMIA UTERINA UNICA O MULTIPLE POR LAPAROTOMIA 662401 | $3.405.414
0 EXTRACCION DE GUERPO EXTRANO EN REGION TENAR G TUNEL CARPIANG 829911 | $ 1.803.143
521 | EXTRACCION DE CUERPO EXTRANODEEND'I(;ESJ)IDOS BLANDOS DE MANO EXCEPTO | go0012 |5 1893 142
523 ACROMIOPLASTIA VIA ABIERTA 818301 | $2.376.131
823 ACROMIOPLASTIA POR ARTROSCOPIA 818302 | 5 2.080.746
824 AMPUTACION O DESARTICULACION DE DEDO DE PIE (GADA UNO) 841101 | § 840.061
825 | AMPUTACION Y DESARTICULACION DE DEDOS DE LA MANG (UNG O MAS) SOD 840100 | $ 1.063.477
526 APLICACION O CAMBIO DE YESO PARA INMOVILIZACION EN MANG 935302 | $82.019

APLICACION O CAMBIO DE YESO PARA INMOVILIZAGION EN MIEMBRO INFERIOR
827 (MUSLO, PIERNA O TOBILLO) 935304 | 3122105

APLICACION O CAMBIO DE YESO PARA INMOVILIZAGION EN MIEMBRO SUPERIOR :
828 R CERT O MANGE 935301 | $82.019
529 ARTROCENTESIS DIAGNOSTICA DE ARTICULACION TEMPOROMANDIBULAR 761201 | $ 1.893.142
830 ARTRODESIS CARPO-METACARPIANA 812602 | S 2.080.746
531 ARTRODESIS INTERFALANGICA DE DEDO DEL PIE (CADA UNO) VIA ABIERTA 811212 |5 1.893.142

ARTROTOMIA DE HOMBRO CON EXPLORACION DE ARTICULAGION
832 ACROMIOCLAVICULAR O ESTERNO CLAVICULAR 801101 1$1.063.477
833 ARTROTOMIA DE RODILLA SOD 801600 |3 1.603.142
834 ARTROTOMIA DE TOBILLO O CUELLO DE PIE 80D 801700 | 1.465.833
835 ASPIRACION ARTICULAR 815101 | £76.474
BIOPSIA DE TEJIDO BLANDO: MUSCULOS, TENDGN, FASCIA Y BURSA

836 (INCLUYENDO MANO) ViA ABIERTA 832101 ) 51.063.477
837 BLOQUEG DEL SIMPATICO PRESACRO [GANGLIO IMPAR DE WALTER) 53115 | $157.916
538 BLOQUEG REGIONAL CONTINUO 53113 | $76.900
839 BURSECTOMIA ABIERTA SOD 835100 | § 1.465.833
540 CAPSULORRAFIA ARTICULAR EN MUNECA VIA ABIERTA 819331 |5 1.893.142
841 CAPSULORRAFIA DE RODILLA 814221 | $ 3.170.562
522 CAPSULOTOMIA INTERFALANGICA (UNA O MAS) 364302 | $2.376.131
843 CAPSULOTOMIA MANUAL 136504 1§ 3.170.562
844 CAPSULOTOMIA METACARPOFALANGICA [UNA O MAS) B04301 | $2.376.131
845 COLGAJO CUTANEO A DISTANCIA, EN VARIOS TIEMPOS 867103 | 3.886.324
845 | COLGAJO LOCAL SIMPLE DE PIEL DE GINCO A DIEZ CENTIMETROS CUADRADOS | 567005 | 3.886.324
847 | COLGAJO LOCAL SIMPLE DE PIEL DE MAS DE DIEZ CENTIMETROS CUADRADOS | 867004 |3 3.886.324
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COLGAJO LOCAL SIMPLE DE PIEL ENTRE DOS A CINCO CENTIMETROS
848 CUADRADGS 867002 |5 1.893.142
849 COLGATO LOCAL SIVPLE DE PIEL HASTA DE DOS CENTIMETROS CUADRADDS 567001 |5 1,805 142
850 CORRECCIGON DE POLIDACTILIA CON ESCISION SIMPLE 828351 |5 1.465.833
551 CORRECCION DE VARO META'E’ARg_I[%N& g]PIE ADUCTG [HE YMAN-HERNDON- 504302 |$ 3641190
CORRECCION HALLUX VALGUS CON OSTEOTOMIA DISTAL DEL PRIMER
832 METATARSIANO CON FIJACION INTERNA 775104 | $1.485.833
853 CORRECCION QUIRURGICA DE DEDO EN GATILLO [DEDO DE RESORTE] 828404 |5 1.485.833
854 CORRECCION QUIRURGICA DE DEDO EN MARTILLO 828403 | $ 2.080.746
855 DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL EN AREA ESPECIAL EN MUNECAS O MANOS 862005 | $ 1.063.477
356 DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL EN AREA ESPECIAL EN TOBILLOS O PIES 862004 |5 1.083.477
DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL DEL 50% O MAS DE SUPERFICIE CORPORAL EN :
857 Jramp oLty 862010 |$1.063.477
DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL ENTRE EL 20% AL 29% DE SUPERFICIE
858 CORPORAL EN AREA GENERAL 862008 |8 1.063.477
DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL ENTRE EL 30% AL 49% DE SUPERFICIE :
859 CORPORAL EN AREA GENERAL 862000 | §1.063.477
SESBRIDAMIENTO ESCISIONAL ENTRE EL 10% AL 19% DE SUPERFIGIE CORPORAL
860 EN AREA GENERAL 862007 | $1.063.477
861 DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL EN AREA ESPEGIAL EN GARA Y CUELLO 862001 |5 1.063.477
862 DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL EN AREA ESPECIAL EN GENITALES 862005 | $ 1.063.477
DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL EN AREA ESPECIAL EN PLIEGUES DE FLEXION
863 (AXILA , ANTECUBITAL, HUECOS POPLITEOS, INGUINAL) 862002 | §1.063.477
DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL MENOR DEL 10% DE SUPERFICIE CORPORAL EN
864 b SENERAL 862006 | $ 1.083.477
865 “DESBRIDAMIENTO, LAVADO Y LIMPIEZA DE RODILLA VIA ABIERTA 808061 | § 1.893.147
856 DESCOMPRESION DE NERVIO EN CODO VIA ABIERTA 44514 | $1.893.142
857 DESCOMPRESION DE NERVIO EN HOMBRO VIA ABIERTA 44510 | $ 1.893.142
368 _ DESCOMPRESION DE NERVIO EN MANO VIA ABIERTA 44516 |5 1.893.142
869 DRENAJE DE COLECCION DE LIGAMENTO ANGHO POR LAPAROTOMIA 591901 | $ 1.465.833
570 | DRENAJE. CURETAJE O SECUESTRECTOMIA EN HUESOS DEL CARPO (UNO O MAS) | 770401 | $ 1,063,477
§71_| DRENAJE. CURETAJE O SECUESTRECTOMIA EN METACARPIANOS (UNO O MAS) | 770402 |§1.063.477
572 EPIFISIODESIS ABIERTA DE TIBIA Y PERONE 782513 | $2.376.131
873 FSCARECTOMIA MENOR DEL 10 % DE SUPFRFICIE CORPORAL 862324 | $ 2.080.746
874 : £SCISION DE APONEUROSIS EN MANO 823501 |5 3.641.190
875 ESCISION DE GANGLION DE ENVOLTURA DE TENDON, EXCEPTO DE MAND 833101 | § 1.485.833
876 "ESCISION DE TUMOR BENIGNG EN FALANGES DE PIE O DE MANO 776901 | $ 1.465.833
577 ~~ESCISION DE TUMOR BENIGNO EN MUSCULO DE MANO 822201 | $ 1.465833
878 ESCISION TUMOR BENIGNC DE CLAVICULA 776101 | $ 1.063.477
879 ESCISION TUMOR BENIGNO DE ESCAPULA 776104 | $ 1.893.142
880 ESCISION TUMOR BENIGNO EN FEMUR 776501 | $ 2,080,746
881 ESCISION TUMOR BENIGNO EN HUMERO 776201 | $ 1.893.142
882 ESCISION TUMOR BENIGNO EN FADIO G CUBITO 776301 | § 1.893.142
883 ESCISION TUMOR MALIGNO DE CLAVICULA 776102 | $ 3.641.190
884 ESCISION TUMOR MALIGNO DE ESCAPULA 776105 | § 3.641.190
885 ESCISION TUMOR MALIGNO EN RADIO O CUBITO 776302 | $ 1.893.142
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN ESCAPULA, CLAVICULA O TORAX
886 (COSTILLAS Y ESTERNON), ViA ABIERTA 786102 |$1.063.477
557 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN FEMUR, VIA ABIERTA 786502 | § 2.080.746
888 EXTRACCION DE GUERPO EXTRANO EN HUESOS PELVIANOS, ViA ABIERTA 786921 | $ 1.893.142
589 T EXTRACCION DE CUERPG EXTRANG EN HUMERO, VIA ABIERTA 786202 | § 1.893.142
890 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN PIE O ARTEJOS POR ARTROTOMIA 500802 | 1.063.477
so1 | EXTRACCION DE CUERPO EXTRANG EN PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO DE | o201 | s 624,953
AREA GENERAL POR INCISION :
892 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN RADIO O CUBITO ViA ABIERTA 786302 | 1.063.477
293 EXTRACCION DE CUERPO ~E)(TF!ANO EN ROTULA, VIA ABIERTA 785602 5 840.061
son EXTRACCION DE CUERPO EXTRANOM il:l gEJ;Dos BLANDOS DE DEDOS DE LA 529910 | 5 1.465.833
895 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN TIBIA O PERONE, VIA ABIERTA 786702 | § 2.080.746
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO INTRAARTICULAR EN CODO POR
396 ARTROTOMIA 800202 |$1.883.142
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EXTRACCION DE CUERPO EXTRARO INTRAARTICULAR EN HOMBRO POR
897 ARTROTOMIA 800102 |$2.080.746

EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO INTRAARTICULAR EN RODILLA POR
898 ARTROTOMIA 800602 13 1.893.142

EXTRACCION DE CUERPO EXTRANC INTRAARTICULAR EN TOBILLO POR
899 ART#{OTOME A 800702 |$1.465.833
900 EXTRACCION DE DiSPOSITIVO IMPLANTADO EN HOMBRO POR ARTROTOMIA 800101 | $1.063.477
901 EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN HUMERO 786201 $ 624.963
902 EXTRACCION DE DISPOSITIVC IMPLANTADO EN RADIO O CUBITO 786301 |$1.063.477
903 EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN RODILLA POR ARTROTOMIA 800601 | §1.063.477
904 EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN TIBIA O PERONE 786701 $ 624.963
905 EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPD EXTRAND EN BRAZO Y ANTEBRAZO S0OD 982700 $ 524.963
906 INFILTRACION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO HASTA DE CINCO LESIONES 861401 $ 228.383

INJERTO DE PIEL TOTAL EN AREA GENERAL MENCR DEL DIEZ 10% DE SUPERFICIE
807 CORPORAL TOTAL 866201 | §2.080.746
308 INJERTOQ QSEQ EN CUBITO O RADIO SOD 780300 | $3.170.562
909 INJERTQ OSEQ EN HUESQOS TARSIANOS O METATARSIANQS SOD 780800 | $ 2.080.746
310 INJERTO OSEO EN TIBIA O PERONE 780701 | $3.405.414
S11 INMOVILIZACION O MANIPULACION ARTICULAR INESPECIFICA SOD 936800 $ 624.963
o912 INYECCION DE SUSTANCIA TERAE)IE(BUAYR!A(;AN %NTRO DE LA ARTICULACION O EL 819201 $ 28,302
913 LIBERACION DE ADHERENCIAS DE RODILLA POR ARTROSCOPIA 814723 | $1.883.142
914 LIGAMENTORRAFIA O REINSERCION DE LIGAMENTOS VIA ARIERTA 817204 |$3.170.562
915 LISIS DE ADHERENCIAS DE TENDON [TENOLISIS] 839101 |5 1.063.477
516 MATRICECTOMIA PARCIAL 862702 $ 624.963
917 MATRICECTOMIA TOTAL 862703 $ 436.204
918 MENISCECTOMIA MEDIAL Y LATERAL POR ARTROSCOPIA 806104 |$ 3.886.324
819 MENISCECTOMIA SIMPLE MEDIAL O LATERAL DE RODILLA VIA ABIERTA 806101 |$2.080.746
920 MIORRAFIA DE EXTENSORES DE MANO (UNC O MAS) 824601 | 1.893.142
a21 MIORRAFIA DE FLEXORES DE MANG (UNO O MAS) 824611 | $1.893.142
922 NEUROLISIS DE NERVIQ EN ANTEBRAZO VIA ABIERTA 42312 | $2.080.746
923 NEUROLISIS DE NERVIC EN BRAZC VIA ABIERTA 42310 | $2.080.746
624 NEURCLISIS DE NERVIOS EN DEDOS DE MANO VIA ABIERTA 42315 $ 1.893.142
925 NEUROQOLISIS EN NERVIO DE MANO VIA ABIERTA 42314 $ 2.080.746
626 NEURORRAFIA DE NERVIO EN PIERNA 43108 $ 3.170.562
o27 NEURORRAFIA DE NERVIOQ EN PIE 43108 $ 1.893.142
928 ONICECTOMIA 862701 $ 624.963
929 OSTEOTOMIA DE CLAVICULA 772102 | 51.893.142
OSTEOTOMIA DE CLAVICULA CON FLIACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE FIJACION
930 ) OSTEOSINTESIS, ( 772101 | $1.893.142
931 OSTEOTOMIA DE ESCAPULA 772104 1§ 1.893.142
832 OSTEOQTOMIA DE MUESO DEL METATARSO CON FIJACION EXTERNA 772807 |5 1.893.142
933 OSTEOTOMIA DE HUESCO DEL METATARSO CON FIJACION INTERNA 772806 | % 1.893.142
934 OSTEOTOMIA DE HUESQ DEL METATARSO SIN FIJACION 772809 |51.893.142
935 QOSTEQTOMIA DE HUESO DEL TARSO CON FIJACION EXTERNA 772805 | % 1.893.142
936 QOSTEQTOMIA DE HUESO DEL TARSO CON FIJIACION INTERNA 772804 |5 1.893.142
937 OSTEOTOMIA DE HUESO DEL TARSO SIN FIJACION 772808 |5 1.893.142
938 OSTEOTOMIA DE HUMERO CON FIJACION EXTERNA 772204 1% 2.376.131
939 OSTEOTOMIA DE HUMERO CON FIJACION INTERNA 772203 | $2.376.131
940 OSTEOTOMIA DE TiBIA PROXIMAL CON FIJACION EXTERNA 772705 | $3.641.190
941 OSTEQTOMIA DE TiRIA PROXIMAL CON FIJACION INTERNA 772704 | $3.641.190
OSTEOTOMIA EN FALANGE DE DEDODE PIE (EXCEPTO GRUESO ARTEJO) CON

942 FLACION INTERNA 772905 | $ 4.063.477
943 OSTEOTOMIA EN FALANGE DE DEE;% FE\)CI:EE OPII\E {EXCEPTO GRUESO ARTEIO) SIN 772007 |8 1.063.477
944 OSTEQTOMIA EN FEMUR MULTIPLE CON FIJACION INTERNA O EXTERNA 772506 |5 3.170.562
945 OSTEQOTOMIA EN RADIO O CUBITO CON FIJACION EXTERNA 772305 {$2.376,131
946 OSTEOTCOMIA EN RADIO O CUBITO CON FIJACION INTERNA 772304 | $2.376.131
947 OSTEQTOMIA EN RADIO Y CUBITO CON FIJACION EXTERNA 772307 | §3.170.562
948 OSTEOTOMIA EN RADIO Y CUBITO CON FIJACION INTERNA 772306 |$3.170.562
949 QOSTEOTOMIA MULTIPLE DE TIBIA O PERONE 772713 | $3.641.190
950 OTRA CORRECCION LIGAMENTARIA MEDIAL O LATERAL O CAPSULAR 814601 |$3.572.225
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951 PLASTIA EN Z, EN CADA DEDO DE LA MANO O DEL PIE 868507 |5 1.893.142
RECONSTRUCCION DE LIGAMENTO CRUZADO ANTERIOR CON INJERTO
952 : AUTOLOGO O CON ALOINJERTO POR ARTROSCOPIA 814504 | $3.572.225
RECONSTRUCCION DE LIGAMENTO CRUZADO POSTERIOR CON INJERTO
953 - AUTOLOGO O CON ALOINJERTO POR ARTROSCOPIA 814505 |3 4.300.463
954 | RECONSTRUCGCION PRIMARIA DE LIGAMENTOS DEL TOBILLO VIA ARTROSCOPICA | 814900 | 8 2.080.746
955 RECONSTRUCCION PRIMARIA DE TENDON DE AQUILES VIA ABIERTA §19401 | S 1.063.477
REDUCCION ABIERTA CON FIJACION DE LUXO FRACTURA O FRACTURA (UNI G _
956 Tty 799703 | $3.405.414
REDUCCJON ABIERTA DE FRACTURA CON FIJACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE
957 FLJACION U OSTEOSINTESIS) DE CLAVICULA 793101 | $1.893.142
558 REDUGCION ABIERTA DE FRACTURA DE FEMUR SIN FIJACION INTERNA SOD 792500 | $ 3.641.190
959 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA CON FIJACION INTERNA DE ESCAPULA 793102 | $ 1.465 833
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE HUESOS DE CARPO CON FWACION
960 INTERNA ViA ARTROSCOPICA 793404 | $3.170.562
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN DIAFISIS DE CUBITO O RADIO CON
961 A CION INTERNA 793301 | $2.376.131
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN DIAFISIS DE CUBITO ¥ RADIO CON _
962 A CION INTE RN 793307 | $3:170.562
963 REDUCCiON INDIREGTA DE FRACTURA CON FLIAGION INTERNA DE ESCABULA o101 51893142
CLAVICULA O TORAX (COSTILLAS Y ESTERNON) 893,
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN ROTULA CON FIJACION INTERNA
964 : (DISPOSITIVOS DE FLIACION U OSTEOSINTESIS) SOD 793600 | $1.465.833
oo REDUCCION ABIERTA DE FRACTURAM?Q:: (};IJACION INTERNA DE FALANGES DE o200t 153170562
966 | REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA SIN FIJAGION INTERNA DE FALANGES DEPEE | 56550715 1.465.833
967 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA SIN FIJACION INTERNA DE HUMERO SOD 792200 | $ 1.893 142
965 | REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA SIN FIJACION INTERNA DE RADIO O CUBITO | 792301 |5 1.893.142
969 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA SIN FIJACION INTERNA DE RADIO Y CUBITC 792302 {$1.893.142
370 REDUCGION ABIERTA DE LUXACION AGROMIOCLAVICULAR 798101 | $3.170.562
971 CONDROPLASTIA DE HOMBRO VIA ARTROSCOPICA 818608 |5 3.405.414
573 REDUCCION ABIERTA DE LA LUXACION GLENOHUMERAL 798102 | $ 3.641.130
973 REDUCGION ABIERTA DE LUXACION DE LA RODILLA 798501 | § 3.170.562
574 . REDUCCION ABIERTA DE LUXACION DE ROTULA 798602 | § 3.170.562
975 REDUCCION ABIERTA DE LUXACION DE TOBILLO (TIBIOASTRAGALINA) 798701 | S 3647190
976 REDUCCION ABIERTA DE LUXOFRACTURA CON FIJACION DE HALLUX 799805 | $ 2.080.745
REDUCCION ABIERTA DE LUXOFRACTURA CON FIJACION DE HUESO DE DEDO DE
977 SIE (CAA UNO) 799807 | $ 2.080.746
REDUCCION ABIERTA DE LUXOFRACTURA CON FIJACION DE HUESOS DEL
978 METATARS® (CADA UNO; 799804 | § 2.080.746
o7 REDUCCION ABIERTA DE LUXOFRA(C(‘,;L%iAU(’:\I%l;E FIJACION DE HUESOS DEL TARSO | 5003 s 2080745
REDUCCIGN ABIERTA FRACTURA O LUXOFRACTURA CODO CON FIJAGION
980 INTERNA (DISPOSITIVOS DE FIJACION U OSTEOSINTESIS) 789204 | $3.405.414
REDUCCION ABIERTA FRACTURA SIN FIJACION INTERNA, DE HUESOS DEL TARSO
981 O METATARSO UNO O MAS) 792801 | 1.893.142
582 . REDUGCION CERRADA DE FRACTURA DE CODO 799202 | S 1.455.833
REDUCCION ABIERTA FRACTURA CODO SIN FIUACION INTERNA (DISPOSITVOS DE
983 FIJACION U OSTEOSINTESIS) 799203 |$1.893.142
554 REBUGCION CERRADA DE FRACTURA DE FEMUR SIN FIJACION INTERNA SOD 730500 | 8 2.080.746
REDUGGION CERRADA DE FRACTURA SIN FIJACION DE FRAGTURA DE HUESOS
985 DEL CARPO (UNO O MAS) 790401 | $1.063.477
REDUCCION CERRADA DE FRACTURA SIN FIJACION DE FRACTURA DE
988 METACARPIANOS (UNO O MAS) 790402 | $1.083.477
- REDUCCION CERRADA DE FRACTURA SIN FIJACION INTERNA DE ESCAPULA, 790100 | 3624963
; CLAVICULA O TORAX (COSTILLAS O ESTERNON) SOD :
o6s | REDUCCION CERRADA DE FRA%'I;gEE\ SN T\LJAAS?ON INTERNA DE FALANGES DE | oo o™ =
989 SECUESTRECTOMIA. DRENAJE. DESBRIDAMIENTO DE HUESGS PELVIANGS 770920 | $ 2,080,746
990 SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE HUMERO SOD 770200 | § 2.080.746
291 SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE RADIO O CUBITO 770301 | $ 2.080.746
992 | REDUCCION CERRADA DE FRAGTURA SIN FIJACION INTERNA DE HOMERO SOD | 790200 | $ 1.265.833
995 | REDUCCION CERRADA DE FRACTURA SIN FIJACION INTERNA DE CUBITO O RADIO | 790302 | 1.465.533
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994 REDUCCION CERRADA DE FRACTURA SIN FIJACION INTERNA DE ROTULA SOD 790600 | $1.063.477
595 REDUCCION CERRADA DE FRACTURA DE TIBIA _ 750703 | $ 2.080.746
996 REDUCCION CERRADA DE FRAGTURA DE PERONE 790704 | $ 1.465.633
997 REDUCCION CERRADA DE LUXACION EN CODO SOD 767200 | 1.063.477
998 REDUCCION CERRADA DE LUXACION EN HOMBRO SOD 797100 | $ 1.063.477
939 REDUCCION CERRADA DE LUXACION INTERFALANGICA (UNA O MAS) 797404 |5 1.893.142
1000 REDUCCIGN CERRADA DE LUXACION METAGARPOFALANGICA (UNA O MAS) 797403 | $2.376.131
REDUCCION CERRADA DE LUXACION TARSO-METATARSIANOS CON FIJACION
1001 A REAANGEN } 797802 |$ 1.465.833
1002 REDUCCION CERRADA DE LUXACION TRAUMATICA DE ROTULA 797603 | $ 1.063.477
1003 REDUCCION CERRADA DE LUXOFRACTURA DE CUELLO DE PIE O TOBILLO 799702 | $ 2.080.746
REDUCCION CERRADA SIN FIJACION DE FRACTURA DE RADIO Y CUBITO
1004 (RADIOCUBITAL PROXIMAL O DISTAL) 790301 | $1.465.833
1005 | REDUCCION CERRADA SIN FIJACION INTERNA FRACTURA TARSO O METATARSO | 790801 | § 1.465.833
1006 | REDUCCION GON FIJACION DE LUXAGION CARPO-METAGARPIANA VIA ABIERTA | 798403 | $ 3.170.562
REDUCCION CON FIJACION DE LUXACION METACARPOFALANGICA O
1007 INTERFALANGICA ViA ABIERTA 798405 | $3.170.562
1008 REDUGCION DE LUXACION RADIOCUBITAL VIA ABIERTA 798302 | $ 2.080.746
REDUGCION INDIREGTA DE FRAGTURA GON FIJACION PERCUTANEA CON
1009 DISPOSITIVO DE FALANGES DE PIE O DE MANO 791901 | $1.063.477
1010 RELAJACION DE RETINACULO LATERAL POR ARTROSCOPIA 814706 | §1.893.142
REMODELACION [RECONSTRUCCION] (REVISION) DEL MUNON DE AMPUTAGION
1011 DE DEDOS DE MANO (UNO O MAS) SOD 843500 | $1.0683.477
REMODELACION [RECONSTRUCCION] (REVISION) DEL MUNON DE AMPUTACION
1012 ol BEVSO) 843600 | $ 2.080.746
REMODELACION [RECONSTRUCCION] (REVISION) DEL MUNON DE AMPUTACION
1013 DEL PIE O ARTEJOS SOD 843800 | $624.963
1014 REPARACION AGUDA DE LIGAMENTO CRUZADO 814727 | § 3.641.190
1015 REPARACION DE HOMBRO POR ARTROSCOPIA 818307 | $ 3.405.414
1016 REPARACION DEL MANGUITG ROTADOR VIA ABIERTA 836301 | $ 3.641.190
1017 RESECCIGN CON SUSTITUCION DE VENAS DE MIEMBROS INFERIORES 384902 | $ 2.080.745
1018 RESECCION DE EPICONDILO O EPITROCLEA HUMERAL 778201 | $1.893.142
1019 RESECCION DE EXOSTOSIS EN HUESO NO ESPECIFIGADO (UNA O MAS) 776001 | $ 1.893.142
1020 RESECCION DE GANGLION DORSAL DE MUNECA VIA ABIERTA £2104 | $ 1.893.142
1021 RESECGCION DE GANGLION DORSAL DE MUNECA VIA ARTROSCOPICA 825105 | $ 1.883.142
1022 RESECCION DE HIGROMA DE RODILLA ViA ABIERTA 808601 | § 1.465.833
1023 RESECGION DE PLICAS DE RODILLA POR ARTROSCOPIA 508604 | § 1.465.833
1024 | RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE FASCIA. MUSCULO, TENDON O SINOVIAL 833002 | $ 1.465.833
RESECCION DE TUMOR BENIGNG O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR
1025 SUBCUTANEOQ AREA GENERAL HASTA TRES CENTIMETROS 864101 1 §1.063.477
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR
1026 SUBCUTANEO AREA GENERAL, ENTRE TRES A CINCO CENTIMETROS 864102 | $1.465.833
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR
1027 SUBCUTANEG AREA GENERAL, ENTRE GINGO A DIEZ CENTIMETROS 864103 1$1.465.833
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN SEGMENTO DISTAL DE CUBITO O RADIO
1028 CON FIJACION INTERNA 793303 | $2.376.131
RESECCION DE TUMOR BENIGNG O MALIGNO DE PIEL O TENDO CELULAR
1029 SUBCUTANEO AREA GENERAL. DE MAS DE DIEZ CENTIMETROS 864104 | $1.465.833
RESECCION DE TUMOR BENIGNG DE PJEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO AREA
1030 GENERAL, CON REPARACION (COLGAJO O INJERTO) 864105 1$1.893.142
RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO AREA
1031 GENERAL, CON REPARACION (COLGAJO O INJERTO) 864106 |$2.080.745
1032 RESECCION DEL ESPOLON CALCANED 776803 | § 1.465.833
SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE ARTEJO O DE FALANGE DE
1033 ‘ I (GADA UNO) 770801 | S 840.061
1034 | SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESB()RII\I?AIT\SRI)IIENTO DE FALANGES DE MANO (UNA | 7000 | oo
1035 SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE FEMUR VIA ABIERTA 770501 | $2.376.131
1035 SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE ROTULA ViA ABIERTA 770601 | § 840 081
SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE TARSIANOS Y
1037 METATARSIANOS (CADA UNO) 770802 1§ 1.083.477
1038 SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE TIBIA O PERONE 770701 | $ 2.376.131
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SECUESTRECTOMIA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO O CURETAJE DE ESCAPULA,
1039 : CLAVICULA O TORAX (COSTILLAS Y ESTERNON) SOD 770100 131.063.477
1040 SINOVECTOMIA DE FALANGES (UNA O MAS) POR ARTROSCOPIA 807404 | 1.893.142
T041 SINOVECTOMIA DE HOMBRO PARCIA VIA ABIERTA 807101 | $ 2.080.746
1042 SINOVECTOMIA DE HOMBRO TOTAL VIA ABIERTA 807102 |5 3.170.562
1043 SINOVECTOMIA DE RODILLA PARCIAL VIA ABIERTA 807601 | 5 2.376.131
1044 SINOVECTOMIA DE RODILLA TOTAL VIA ABIERTA 807602 | $2.376.131
1045 SINOVECTOMIA EN CARPO ViA ABIERTA 807402 | § 2.080.745
1046 SUTURA DE HERIDA UNICA. EN AREA GENERAL 865101 | $ 1.063.477
1047 SUTURA DE MENISCO MEDIAL O LATERAL, POR ARTROSCOPIA 814712 |5 3.641.190
1048 SUTURA DE MENISCO MEDIAL O LATERAL, ABIERTA 814711 |5 3.641.190
1049 SUTURA DE MENISCO MEDIAL Y LATERAL ABIERTA 814721 |5 3641190
1050 SUTURA DE MENISCO MEDIAL Y LATERAL POR ARTROSCOPIA 814722 | S 3.641.190
1051 SUTURA DE MUSGULO O TENDON O FASCIA O APONEUROSIS VIA ABIERTA 836001 |5 1.063.477
1052 " SUTURA DEL MANGUITO ROTADOR VIA ENDOSCOPICA 836302 |5 2.376.131
1053 TENODESIS 838830 | $ 2.080.746
1054 TENODESIS EN MANO (UNG O MAS) 828501 | § 1.465.833
10585 TENOLISIS EN EXTENSORES DE MANO (UNO O MAS) 820121 | $1.893.142
1056 TENOLISIS EN FLEXORES DE MANO (UNO O MAS) 829125 | $ 3.170.562
1057 TENORRAFIA DE EXTENSORES DE ANTEBRAZO (UNO O MAS) 836202 | $2.376.137
1058 TENORRAFIA DE EXTENSORES DE DEDOS (CADA UNO) 824301 | $2.376.131
1059 " TENORRAFIA DE EXTENSORES DE MANO (UNO O MAS) 824321 |5 2.376.131
7060 TENORRAFIA DE FLEXORES DE MANO (UNO O MAS) SIN NEURORRAFIA 824215 | §3.572.995
1061 TENORRAEIA DE FLEXORES DE MANO (UNO O MAS) CON NEURORRAFIA 824213 | $ 4.300.463
1062  TENOSINOVECTOMIA [TIPO ENFERMEDAD DE QUERVAIN] 823307 | 1.465.833
1063 TTENOSINOVECTOMIA EN EXTENSORES DE MANG (UND O MAS) 823301 | $1.893.142
1064 TENOSINOVECTOMIA FLEXORES MANO (UNO O MAS) 823303 |53.170.562
1065 TENOSINOVECTOMIA EN DEDOS DE MANO (UNO O MAS) 823311 | $3.170.662
7066 TENOTOMIAS EN PIE (UNA O MAS) 231101 | $ 624.963
1067 TOMA DE INJERTO DE HUESO ILIACO 777902 1§ 3.170.562
'E‘RATAM?ENTO MANIPULATIVO OSTEOPATICO PARA MOVILIZAGION GENERAL
1068 - (TRATAMIENTO GENERAL DE ARTICULACIONES) SOD 936100 | $624.963
1069 NEUROCONDUCCION (CADA NERVIO) 801500 | §75.697
1070 | TRANSPOSICION DE NERVIO PERIFERICO EN MIEMBRO SUPERIOR VIA ABIERTA 46103 |3 1.893.142
1071 TRANSPOSICION DE NERVIO PERIFERICO MIEMBRO INFERIOR VIA ABIERTA 26104 | S 1.893.142
1072 RESECCION DE TUNMIOR BENIGNO EN TARSIANOS O METATARSIANOS 776802 | § 1.465.833
EXTRAGCION DE CUERPO EXTRANO ENTEJIDOS BLANDOS DE MUSLO (MUSGULO,
1073 TENDON, SINOVIAL) 839907 |$ 1.465.833
1074 CORACOPLASTIA POR ARTROSCOPIA 818303 | S 3.641.190
1075 SINOVECTOMIA DE HOMBRO PARCIAL POR ARTROSCOPIA §07103 | $ 3.405.414
REVISION DE REPARACION DEL MANGUITO ROTADOR SIN AUMENTACION ViA
1076 praadiviidive 836306 |§2.376.131
- DESCOMPRESION DE NERVIO ENA'I"B{ilgEE_Il:ADEL CARPG CON NEUROLISIS VIA w1304 | 51895 142
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN FALANGES DE MANOG (UNA O MAS) CON
1078 N T 793901 | $3.170.562
976 TENORRAEIA DE FLEXORES DE DEDOS (CADA UNG) CON NEURORRAFIA 824201 | §3.572.225
1080 | DESBRIDAMIENTO, LAVADO Y LINPIEZA DE .EF“}I\?TICULACION ENMANO O DEDOSVIA | goanar | 1.063.477
1081 SINOVECTOMIA DE RODILLA PARGIAL POR ARTROSCOPIA 807603 | $ 3.170.562
1082 . NEURORRAFIA DE NERVIO COLATERAL EN DEDO DE MANO 23106 | $ 2.376.131
1053 | EXTRACCION DE DISPOSITIVO JM??I(.)/;\\%‘LASSOE)N TARSIANOS O METATARSIANOS | Zaeoo™ [ o) oo
7084 | REDUCCION ABIERTA DE EPIFISIS SEPARADA DE RADIO Y CUBITO CON FIJAGION | 795204 | $ 3.170.562
1085 REMODELACION DE MENISCO MEDIAL Y LATERAL POR ARTROSCOPIA 814724 |5 3.886.324
REVISION DE REPARACION DEL MANGUITO ROTADOR CON AUMENTACION ViA
1086 preiiseliiied 836307 | $2.376.131
7087 TRANSFERENCIAS MIOTENDINOSAS DE PIE 837600 |5 2.080.746
1086 LAVADO Y DESBRIDAMIENTO DE [\imggggs EXPUESTAS DE FALANGES EN 296400 | 5 520081
1089 TENOLISIS EN EXTENSORES DE DEDO (UNO O MAS) 829111 | 5 1.893.142
BLASTIA EN Z O W EN AREA ESPECIAL (CARA, CUELLO, MANOS, PIES. PLIEGUES
1090 DE FLEXION, GENITALES), ENTRE TRES A CINCO 868502 | $1.893.142
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1091 REEMPLAZO PROTESICO SECUNDARIO TOTAL DE HOMBRO 818020 | $ 4.300.463
1092 ADENOIDECTOMIA VIA ABIERTA 286101 | § 1.465.833
1003 ADENOAMIGDALECTOMIA 355101 | $ 2.080.746
1094 AMIGDALECTOMIA ViA ABIERTA 262101 | § 1.893.142
RESECCION O ABLACION DE AMIGDALA LINGUAL. BANDAS FARINGEAS
1085 LATERALES Y MEMBRANA CONGENITA VIA ABIERTA 285103 | §1.465.833
1056 ANTROSTOMIA MAXILAR POR MEATO INFERIOR VIA TRANSNASAL 222104 | § 1.465.833
1097 BIOPSIA NASAL VIA ABIERTA 212101 | § 624.663
1098 CIERRE DE PERFORACION SEPTAL 219604 | § 3.641.190
1099 CONTROL DE EPISTAXIS POR DERMOPLASTIA VIA TRANSNASAL 210901 | $3.641.190
CONTROL DE EPISTAXIS, POR LIGADURA DE ARTERIA ESFENOPALATINA ViA
1100 AR SNASAL 210801 | $3.641.190
CONTROL DE EFISTAXIS, POR LIGADURA DE ARTERIAS ETMOIDALES VA
1101 iyl 210401 | $3.641.190
CONTROL DE EPISTAXIS, POR LIGADURA DE ARTERIA MAXILAR INTERNA VIA
1102 [GPDURA D/ 210501 | $3.641.190
1103 CONTROL DE HEMORRAGIA POS ADENOIDECTOMIA ViA ABIERTA 357102 | §1.465.833
1104 DRENAJE DE COLEGCION DE MASTOIDES 202101 | $ 1.063.477
1165 DRENAJE DE LESION (COLECCION) EN PIRAMIDE NASAL 211301 | § 624.963
7106 | DRENAJE EN AMIGDALAS O ESTRUCTURAS PERIAMIGDALARES VIA TRANSORAL | 280001 | $68.373
1107 ESCISION O ABLACION DE LESION INTRANASAL 519008 | § 1.063.477
1108 | ESCISION O RESECCION O ABLACION DE LESION SUPERFICIAL DE PALADAR OSEQ | 273105 | § 840.061
1109 | EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO DE [%ONNEJUCTO AUDITIVO EXTERNO, CON 150301 | © 604 965
1110 | EXTRAGCION DE CUERPO EXTRANO DE LA NARIZ SIN INCISION VIA TRANSNASAL | 981201 | $86.373
T EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO DE LARINGE ViA ABIERTA 305101 | §2.376.131
EXTRACCION SIN INCISION DE CUERPO EXTRANO DE CONDUGTO AUDITIVO
1142 EAEREC EXTR 981100 | $88.373
RE FARINGOPLASTIA CON COLGAJO FARINGED 555101 | § 3.405.414
1014 FISTULECTOMIA DE PIEL Y TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO SOD 862900 1|5 1.063.477
115 FRENILLECTOMIA LABIAL VIA ABERTA 274101 | $ 1.893.142
1116 GLOSOPEXIA ANTERIOR 255002 15 1.063.477
17 GLOSOPEXIA POSTERIOR ViA ABIERTA 255003 |5 1.063.477
1118 LARINGOSCOPIA 306004 | § 840.061
e MENISECTOMIA TEMPOROMANDIBULAR CON COLGAJO 765202 1§ 3405414
1120 NASOLARINGOSGOPIA 306001 | $ 2.080.746
Ti21 REDUCCION CERRADA DE FRACTURA NASAL 218914 | § 840.061
1122 RESECCION DE FISTULA © QUISTE PREAURICULAR SOD 182100 | $ 1.893.142
1123 RESECCION DE LESION EN LARINGE VIA ABIERTA 300201 | $ 3.170.562
1124 RESECCION DE LESION EN MUCOSA ORAL 274305 | § 840.061
1125 RESECCION DE LESION O TUMOR BENIGNO DE FARINGE VIA ABIERTA 293305 | $ 3.170.562
1126 RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE CONDUGTO AUDITIVO EXTERNO 183101 | $ 1.465.833
1127 SEPTOPLASTIA PRIMARIA TRANSNASAL 515501 | $ 3.170.562
1128 SEPTORRINOPLASTIA FUNCIONAL PRIMARIA ViA ABIERTA 218403 | § 3.641.190
1129 TIMPANOTOMIA CON DRENAJE DE MEMBRANA TIMPANICA 200102 | S 1.465.833
1130 TIMPANOPLASTIA CON REVISION DE LA CADENA OSICULAR 754107 1 $ 3.641,190
131 CIERRE DE PERFORACION DE MEMBRANA TIMBANICA [MIRINGOPLASTIA] 194105 | $ 3.641.190
1132 TURBINOPLASTIA VIA TRANSNASAL 519302 |5 1.893.142
1133 PLASTIA DE FRENILLO LINGUAL 255006 | $ 1.063.477
1134 ASPIRACION DE OIDO MEDIO O CAVIDAD MASTOIDEA 202401 | $58.569
ESCISION DE LESION BENIGNA NO ENCAPSULADA EN ENCIA HASTA DE TRES
1135 N CheArSUL 243103 | $2.080.746
1136 LAVADO E IRRIGACION DE OIDOS 965201 | $36.620
REDUCCION ABIERTA CON FIJACION DE FRACTURA INTRAARTICULAR DE MANO
137 (UNA O MAS ARTICULACIONES) 799401 |$3.170.562
1138 REPARAGION O RECONSTRUCCION DEL TENDON ROTULIAND 819520 | § 1.063.477
1139 VACUNACION CONTRA COLERA 993101 | $16.185
1140 VACUNACION CONTRA TUBERCULOSIS [BCG] 993102 | $16.185
Tia1 VACUNACION CONTRA MENINGOCOCO (AC 6 BC) 993103 | $16.185
1142 VACUNACION CONTRA|Haemophilus influenza tipo b 593104 $16.185
1143 ADMINISTRACION DE TOXOIDE DIFTERICO 593105 | $16.185
1144 VACUNACION CONTRA NEUMOCGCO 993106 | 516,185
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1145 ADMINISTRACION DE TOXOIDE DE TETANOS 993107 § 16.185
1146 ¢ VACUNACION COMBINADA CONTRA TETANGOS Y DIFTERIA [Td} 993120 $16.185
1147 VACUNACION COMBINADA CONTRA FIEBRE TIFOIDEA Y PARATIFQIDEA [TAB] 993121 $ 16.185
1148 VACUNACION COMBINADA CONTRA DIFTERIA, TETANOS Y TOS FERINA [DPT] 993122 $ 16.185
VACUNACION COMBINADA CONTRA Haemophilus influenza fipo b, DIFTERIA,
1149 TETANOS Y TOS FERINA (TETRAVALENTE) 993123 | $16.185
VACUNACION COMBINADA CONTRA DIFTERIA, TETANOS, TOS FERINA y Hepatitis B
1150 (TETRAVALENTE) 993124 $16.185
VACUNACION COMBINADA CONTRA DIFTERIA, TETANOS, TOS FERINA Y
1151 POLIOMELITIS (IVP) 993125 $16.185
1152 VACUNACEON COMBINADA CONTRA Haemophilus influenza tipo b, DIFTERIA, 993130 $ 16.185
: TETANGS, TOS FERINA Y Hepatitis B (PENTAVALENTE) -
1153 VACUNACION COMBINADA CONTRA Haemophilus infiuenza tipo b, DIFTERIA, 993131 $16.185
TETANQOS, TOS FERINA Y POLIOMELITIS VP (PENTAVALENTE} "
1154 VACUNACION CONTRA POLICMIELITIS (VOP O IVP) 993501 5 16.185
1155 VACUNACION CONTRA Hepatitis A 993502 5 156.185
1156 VACUNACION CONTRA Hepatitis B 983503 $16.185
1157 VACUNACION CONTRA FIEBRE AMARILLA 983504 $18.185
1158 VACUNACION CONTRA RABIA 993505 $ 16.185
1159 VACUNACION CONTRA SARAMPION 9935086 $ 16.185
11680 VACUNACION CONTRA PARCTIDITIS 993507 $16.185
1161 VACUNACION CONTRA RUBEOLA 993508 § 16.185
1162 VACUNACION CONTRA VARICELA 933509 $ 18.185
1163 VACUNACION CONTRA INFLUENZA 993510 3 16.185
1164 VACUNACION CONTRA ROTAVIRUS 993512 $16.185
1165 VACUNACION CONTRA VIRUS Papiloma Humano [VPH] 993513 $ 16.185
1166 VACUNACION COMBINADA CONTRA SARAMPICN Y RUBEOLA [SR] (DOBLE VIRAL} 993520 $ 16.185
1167 : VACUNACION COMBINADA CONTRA Hepatitis A 'Y Hepatitis B 8993521 $ 16.185
VACUNACION COMBINADA CONTRA SARAMPION, PAROTIDITIS Y RUBEQOLA [SRP]
1168 (TRIPLE VIRAL) 993522 $16.185
1169 ADMINISTRACION DE ANTITOXINA TETANICA SOD 994100 $16.185
1170 ADMINISTRACION DE ANTITOXINA DE BOTULISMO SOD 994200 $ 16.185
1171 ADMINISTRACION DE ANTITOXINA DIFTERICA SCD 994300 $ 16.185
1172 VACUNACION CONTRA LA MALARIA 295101 $16.185
1173 OTRA VACUNACION DEL PROGRAMA AMPLIADO DE INMUNIZACIONES 995201 $16.185
1174 ADMINISTRACION VACUNA SARS CoV 2 [COVID-18} 995202 $ 16.185
ESPLENECTOMIA TOTAL VIA LAPAROSCOPICA: INCLUYE: honoraries de Cirujano,
1175 Anestesiologo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparoscopia, 415103 $6.202.143
. materiales medice quirdrgicos del procedimiento y sistemas de energia.
GASTRECTOMIA VERTICAL [MANGA GASTRICA] POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE:
1176 honorarios de Cirujano, Anestesiélogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de 438402 $
Vldeo Laparoscopia, materiales medico quirdrgicos del procedimiento y sistemas de 15.480.500
energia.
BAIPAS O DERIVACION O PUENTE GASTRICQO POR LAPARQSCOPIA: INCLUYE:
177 honorarios de Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de 448602 $
V1de0 Laparoscopia, materiales medico quirdrgicos dei procedimiento y sistemas de 15.460.500
energia,
BIOPSIA POR LAPAROSCOPIA DE HIGADO: INCLUYE: honorarios de Cirujano,
1178 Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de saia, Alquiler de Equipo de Video Laparoscopia, 501003 $ 3.691.782
._materiates medice quirlirgicos del procedimiento v sistemas de energia
DRENAJE DE LESION HEPATICA VIA LAPAROSCOPICA: INCLUYE: honorarios de
1179 Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alguiter de Equipe de Video 502163 | $4.510.000
Laparoscopia, materiales medico quirdirgicos del procedimiento y sistemas armonicos.
COLECISTECTOMIA ViA LAPAROSCOPICA: INCLUYE: henorarios de Cirujano,
1180 Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alguiler de Equipo de Video Laparoscopia, 512104 |} $2.730.730
| materiales medico quirirgicos dei procedimiento y sistemas de energia.
HERNIORRAFIA INGUINAL UNILATERAL VIA LAPAROSCOPICA: INCLUYE: honorarios
de Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video
1181 Laparoscjzopla materiales gmedzgc quirdrgicos del procedlmlen?o ¥ smtemgs ge energia. 1 530002 $4.108.956
malla y 1 Enda fi Fjador ; pegantes quirtrgicos
HERNIORRAFIA INGUINAL BILATERAL VIA LAPAROSCOPECA. INCLUYE: honorarios
de Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video
1182 Laparosrj:ogla materiales ?ned{go quirargicos del procedlmien?o ¥ sxstemgs ze energia. 2 531002 $6.985.225
maila y 2 Endo fijador ; pegantes quirdrgicos
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1183

DRENAJE DE COLECCION INTRAPERITONEAL ViA LAPAROSCOPICA: INCLUYE:
honorarios de Cirvjano, Anestesidlogo, Ayidante, Derechos de sala, Alguiler de Equipo de
Video l.aparoscopia, materiales medico_; quirdrgicos de! procedimiento y sistemas de
energia

540015

$1.911.511

1184

LISIS DE ADHERENCIAS PERITONEALES VIA LAPAROSCOPICA: INCLUYE:
honorarios de Cirujano, Anestesiélogo, AyLinante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de
Video Laparoscopia, materiales medico quirtrgicos del procedimiento y sistemas de
energia

545101

$2.825.782

1185

EVENTRORRAFIA CON COLOCACION DE MALLA POR LAPAROSCOPIA; INCLUYE:
honorarios de Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de
Video Laparoscopia, materiales medico quirtrgicos del procedimiento y sistemas de
energia; 1 malla v 2 Endo fijador

547401

$
10.087.292

1186

NEFRECTOMIA RADICAL POR LAPARQSCOPIA, INCLUYE: honorarios de Cirujano,
Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Eguipo de Video Laparoscopia,
materiales medico quirtrgicos del procedimiento y sistemas de energia

585721

$5.038.805

1187

NEFROPEXIA POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarios de Cirujano, Anestesidlogo,
Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Eguipo de Video Laparoscopia, materizles medico
quirirgicos del procedimiento y sistemas de energia

857021

$5.038.805

1188

NEFRORRAFIA POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarios de Cirujano,
Anestesiclogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparoscopia,
materiales medico quirdrgicos del procedimiento y sistemas.

558121

$4.577.819

1189

PIELOPLASTIA POR LAPAROCSCOPIA: INCLUYE: honorarios de Cirujano,
Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparoscopia,
materiaies medico quirdrgicos del procedimiento y sisternas energéticos.
***incluye catéter ji

558730

$ 5.361.36%

1180

LIBERACION DE ADHERENCIAS IPIELICAS O URETEROPIELICAS PCR
LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarios de Cirujang, Anestesitlogo, Ayudante, Derechos
de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparoscopia, materiales medico quirdrgicos del
procedimiento y sistemas energéticos.

658811

$4.577.819

1191

CISTOTOMIA VIA LAPAROSCOPICA: INCLUYE: honararios de Cirujano, Anestesiologo,
Ayudante, Derechos de sala, Alguiler de Equipo de Video Laparoscopia, materiales medico
quirurgicos del procedimiento y sistemas.

571104

$4.577.819

1192

URETEROLISIS O PIELOURETEROLISIS POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarios
de Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video
Laparoscopia, materiales medico quirlirgicos del procedimiento v sistemas.

590311

$ 5.038.805

1193

PIELOLITOTOMIA O EXTRACCION DE|CUERPO EXTRANG EN PELVIS RENAL ViA
LAPAROSCOPICA: INCLUYE: honorarios de Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante,
Derechos de sala, Alquiler de Equipoide Video Laparoscopia, materiales medico
quirgrgicos del procedimiento v sistemas.

592007

$4.577.819

1194

URETEROLITOTOMIA O EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN URETER VIA
LAPARCSCOPICA: INCLUYE: honor?rios de Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante,
Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparoscopia, materiales medico
guirdrgicos del procedimiento v sistemas.

592102

$4.577.819

1195

URETROCISTOPEXIA POR LAPARCSCOPIA: INCLUYE: honorarios de Cirujano,
Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparoscopiz,
materiales medico guirdrgicos del procedimiento y sistemas.

295103

$ 5.038.805

1196

EXPLORACION ABDOMINAL DE TESTICULO NO DESCENDIDO POR LAPARCSCOPIA:
INCLUYE: honorarios de Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alguiler
de Equipo de Video Laparoscopia, materiales medico quirGrgicos del procedimiento y
sistemas.

621811

$5.038.805

1187

ORQUIECTOMIA DE UN TESTICULDO INTRAABDOMINAL UNILATERAL POR
LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarios de Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos
de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparoscepia, materiales medico quirdrgicos del
procedimiento y sistemas.

623011

$ 5.038.808

1168

ORQUIECTOMIA DE UN TESTICULO INTRAABDOMINAL BILATERAL POR
LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarios de Cirujano, Anestesidloge, Ayudante, Derechos
de sala, Alquiier de Equipo de Video Laparoscopia, materiales medico quirdrgicos del
procedirmiento y sistemas.

623012

$5.036.417

1189

LIGADURA ALTA DE VENA ESPERMAT%CA, POR LAPARCSCOPIA: INCLUYE:
honorarios de Cirujano, Anestesiclogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de
Video Laparoscopia, materiales medico quirlirgicos del procedimiento y sistemas.

631002

$ 4.575.648

1200

BIOPSIA EN OVARIO POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: hanorarios de Cirujano,
Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de s?la, Algquiler de Equipo de Video Laparoscopia,
materiales medico quirdrgicos del procedimiento y sistemas.

651202

$4.577.819
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1201

CISTECTOMIA DE OVARIO POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarios de Cirujano,
Anestesidloge, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparoscopia,
materiales medico quirirgicos def procedimiento y sistemas.

652102

§4.577.819

1202

RESECCION DE TUMOR DE OVARIO POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarios de
Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de salg, Alquiler de Equipo de Video
Laparoscopia, materiales medico quirtirgicos del procedimiento v sistemas.

652302

$5.038.805

1203

PUNCION Y DRENAJE DE LESION DE OVARIC POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE:
hongrarios de Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alguiler de Equipo de
Video Laparoscopia, materiales medico quirlirgicos del procedimiento y sistemas,

652402

$4.577.819

1204

FULGURACION EN OVARIO POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarios de Cirujano,
Anestesiclogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparoscopia,
materizles medico quirlirgicos del procedimiento y sistemas.

652702

$4.577.819

1205

RESECC!ON DE QUISTE PARAOVARICO POR LAPARQSCOPIA; INCLUYE: hanorarios
de Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipe de Video
Laparoscopia, materiales medico quirurgicos del procedimiento y sistemas.

652802

$4.577.819

1206

LIBERACION O LISIS DE ADHERENCIAS (LEVES, MODERADAS O SEVERAS) DE
OVARIO POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarios de Cirujano, Anestesidlogo,
Ayudante Derachos de sala, Alquiter de Equipo de Vigeo Laparoscopia, materiales medico
quirirgicos del procedimiento y sistemas.

652902

$ 5.038.805

1207

OOFOROPEXIA UNILATERAL POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarios de
Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de saia, Alguiler de Equipo de Video
Laparoscopia, materiales medico quirdrgices del procedimiente v sisternas,

657802

$4.577.819

1208

OOFCROPEXIA BILATERAL POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: henorarios de Cirgjano,
Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alguiler de Equipo de Video Laparoscopia,
materiales medico quirtirgicos del procedimiento y sistemas.

657804

$ 6.050.000

1209

ASPIRACION FOLICULAR DE OVARIQ POR LAPAROSCOPIA; INCLUYE: honorarios de
Cirujano, Anestesitlago, Ayudante, Derechos de sala, Alguiler de Equipo de Video
Laparoscopia, materiales medico quirdgicos del procedimiento y sistemas.

659102

$4.577.819

1210

BIOPSIA DE TROMPAS DE FALOPIO POR LAPAROSCOPRIA: INCLUYE: honorarios de
Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alguiler de Equipo de Video
Laparoscopia, materiales medico guirldrgicos del procedimiento y sistemas.

661120

$4.577.819

1211

SALPINGECTOMIA UNILATERAL TOTAL POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarics
de Cirujano, Anestesidloge, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video
Laparoscopia, materiales medico quirérgicos del procedimiento v sistemas,

664002

$4.870.873

1212

SALPENGECTOMIA BILATERAL TOTAL POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarios
de Cirujane, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video
Laparoscopia, materiales medico quirdrgicos del procedimiento y sistemas.

665002

$6.050.000

1213

RESECCION DE LESION EN TROMPA DE FALOPIO POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE:
honorarios de Cirujanc, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de
Video Laparoscopia, materiales medico guirirgicos del procedimiento y sistemas.

666102

$ 4.870.873

1214

ESCISION DE LESION CON SALPINGECTOMIA PARCIAL, POR LAPAROSCOPIA

666111

$4.870.873

1215

RESECCION DE LESION EN MESOSALPINX POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE:
honoraries de Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de
Video Laparoscopiz, materiales medico quirlrgicos del procedimiento y sistemas

666220

$4.577.819

1216

SALI?INGO~SALPINGOSTOM§A POR LAPAROSCOPIAINCLUYE: honorarios de
Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alguiler de Equipo de Video
Laparoscopia, materiales medico quirtrgicos del procedimiento y sistemas.

667302

$3.300.000

1217

SA_LPINGOL!SlS POR LAPARCSCOPIA: INCLUYE: honorarios de Cirujano,
Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparoscopiz,
: materiales medico guirtrgicos del procedimienis y sistemas.,

667610

$ 3.300.000

1218

SALPINGOPLASTIA (FIMBRIOPLASTIA) POR LAPARQSCOPIA: INCLUYE: honorarios
de Ciryjano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alguiler de Equipo de Video
Laparescopia, materiales medico guirdrgicos del procedimiento y sistemas,

667902

$2.706.000

1219

SALPINGO-OOFORECTOMIA UNILATERAL POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE:
honorarios de Cirujano, Anestesiélogo, Ayudante, Derechos de saia, Alquiler de Equipo de
V:deo Laparoscopia, materiales medico quirdrgicos del procedimiento y sistemas de
energia.

669102

$ 2.706.000

1220

SALPINGO-OOFORECTOMIA BILATERAL POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE:
honorarics de Cirujano, Anestesidloge, Ayudante, Derechos de sala, Alguiler de Equipo de
Vldeo Lapamscopna materiales medico qwrurglcos del procedimiento y sistemas de
aenergia.

669202

$4.870.873

1221

LlBERACION O LISIS DE ADHERENCIAS DE OVARIO Y TROMPAS DE FALOPIO POR
LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honoerarios de Cirujano, Anestesidlogo, Avudante, Derechos
de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparoscopia, materiales medico quirdrgicos del
procedimiento y sistemas.

669902

$4.577.819
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1222

BIOPSIA DE UTERO POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarios de Cirujane,
Anestesisiogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparcscopia,
materiales medico quirdrgicos del procedimiento v sisternas.

681102

$ 4.738.041

1223

MIOMECTOMIA UTERINA UNICA O MULTIPLE POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE:
honorarios de Cirujano, Anestesidlego, Ayudanie Derechos de sala, Alquiler de Equipo de
Video Laparoscopia, materiales medico quirtrgicos del procedimiento y sistemas.

682403

$5.215.162

1224

HISTERECTOMIA SUBTOTAL O SUPRACERVICAL POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE:
hongrarios de Cirujano, Anestesidiogo, Ayudante Derechos de saia, Alquiler de Eguipo de
Video Laparoscopia, materiales medico quirirgicos dei procedimiento y sistemas.

683111

$ 5.038.805

1225

HISTERECTOMIA TOTAL POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarios de Cirujano,
Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sa;ila‘ Algquiler de Equipo de Video Laparoscopia,
materiales medico quirirgicos del procedimiento y sistemas.

684020

$ 5.038.805

1226

ESCISION Y ABLACION DE ENDOMETROSIS ESTADOS tY 1l POR LAPAROSCOPIA:
INCLUYE: henorarios de Cirujano, Anesfesiélogo Ayudante, Derechos de sala, Alquiter
de Equipo de Video Laparoscopia, matenales medico quirurgicos del procedimiento y
sistemas.

691201

$ 5.038.805

1227

ESCISION Y ABLACION DE ENDOMETRQSIS ESTADOS LI Y BV POR LAPAROSCOPIA:
INCLUYE: honorarios de Citrujano, Anestfesic')logo, Ayudante, Derechos de sala, Alguiler
de Equipo de Video Laparoscopia, materiales medico quirirgicos del procedimiento y
sisternas.

591202

$5.038.805

1228

SECCION DE LIGAMENTO UTERC SACRO POR LAPARCSCOPIA: INCLUYE:
honerarios de Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de
Video Laparoscopia, materiales medico quirdrgicos de! procedimiento v sistemas.

691230

$4.577.819

1229

SECCION DE ADHERENCIAS UTERINAS A PARED ABDOMINAL VIA
LAPAROSCOPICA: INCLUYE: henorarios de Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante,
Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparoscopia, materiales medico
quirdrgicos del procedimiento y sistemas.

691302

$4.577.819

1230

HISTEROPEXIA POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: hanerarios de Cirujano,
Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparoscopia,
materiales medico guirtrgices del procedimiento y sistemas.

692202

$ 4.440.424

1231

EXTRACCION DE CUERPQO EXTRANO INTRAUTERINO POR LAPAROSCOPIA:
INCLUYE: honorarios de Cirujano, Anestesidloge, Ayudante, Derechos de sala, Alguiler
de Equipo de Video Laparoscopia, materiales medico guirdrgicos del procedimiento y
sistemas.

698002

$ 4.449.424

1232

CIRUGIA ANTIRREFLUJO GASTRESOFAGICO CON RECONSTRUCCION DEL.
ESFINTER ESOFAGICO, VIA INFERIOR TRANSTORACICA: INCLUYE: honorarios de
Cirujanc, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alguiler de Equipo de Video
Laparoscopia, materiales medico guirdrgicos del procedimiento y sistemas.

445601

$6.826.699

1233

CiRUGIA ANTIRREFLUJO GASTRESOFAGICO CON RECONSTRUCCION DEL
ESFINTER ESOFAGICO INFERIOR, VIA ABDOMINAL: INCLUYE: henorarios de
Cirujzno, Ansstesiclogo, Ayudante, Derechos de sala, materiales medico quirrgicos del
procedimiento y sistermas.

446602

$ 6.826.698

1234

CIRUGIA ANTIRREFLUJO GASTRESOFAGICO MAS RECONSTRUCCION DE
ESFINTER POR LAPAROSCOPIA O TORAGCOSCOPIA: INCLUYE: honorarios de
Cirujanc, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de saia, Alquiler de Equipe de Video
Laparoscopia, materiales medico guirdrgices del procedimiento y sistemas.

446604

$6.826.699

1235

RECONSTRUCCION DE PARED ABDOMINAL ANATOMICA Y FUNCIONAL VIA
ABIERTA + SEPARACION DE COMPONENTES: INCLUYE: honorarios de Cirujano,
Anestesiclogo, Ayudante, Derechos de sala, materiales medico quirlirgicos del
procedimiento y sistemas. Incluye mallas y fijadores de malla

5475052

$ 7.764.240

1236

PAQUETE RECONST DE PARED ABDOMINAL CON MALLA+SEPARACION DE
COMPONENTE POR LAPARQTOMIA; INCLUYE: honararios de Ciryjano, Anestesidlogo,
Ayudante, Derechos de sala, materiales medico quirirgicos del procedimiento v |, sistemas.

Incluye malia. v Endo fijadores

5475051

$7.764.240

1237

OOFORECTOMIA UNILATERAL POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarios de
Cirujano, Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alguiler de Eguipo de Video
Laparoscopia, materiales medico quirdrgicos del procedimiente y sistemas de energia.

653102

$2.708.000

1238

OOFOREGTOMIA BILATERAL POR LAPAROSCOPIA: INCLUYE: honorarios de
Cirujano, Anestesiologo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equige de Video
Laparoscopia, materiales medico quirdirgicos del procedimiento y sistemas de energia.

655102

$ 4.870.873

1239

SIMPATECTOMIA POR TORACOSCOPIA: INCLUYE: honorarios de Ciruiano,
Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alguiler de Equipo de Video Laparoscopia,
materiales medico quirdrgicos del procedimiento v sistemas de energia.

52001

$ 6.050.000

1240

ADRENALECTOMIA POR LAPAROSCOPIA ; INCLUYE: honorarios de Cirujano,
Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de Video Laparoscopia,
materiales medico quirdrgicos del procedimiento y sistemas de energia.

$ 6.050.000
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MIOMECTOMIA UTERINA POR HISTEROSCOPIA: INCLUYE: honorarios de Cirujane,
1241 Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de video y rectoscopio 682404 $ 4.408.800
monopotar, materiales medico quirdrgicos del procedimiento y sistemas de energia.
POLIPECTOMIA POR HISTEROSCOPRIO: INCLUYE: honorarios de Cirujano,
1242 | Anestesidlogo, Ayudante, Derechos de sala, Alquiler de Equipo de video con histeroscopia, 423301 $2.292.400
: materiales medico quirurgicos del procedimiento y sistemas de energia.

Por medic de la cual se establecen las tarifas para la prestacion de servicios de transporte en ambulancia de

RESOLUCION D2-GR-103
Julio 13 de 2023

ia ESE Hospital San Pedro y San Pablo La Virginia.

-

Subintendente JULIETH ALEXANDRA MONSALVE GOMEZ

Estruct dio Previo

j

Patryllero RIMA MULO

0 Previo

Q\s,{( @C&\\U a0

CPS MARILYN PAULINE URBINA URRBINA
Médico Auditor Grupo Alto Impacto RASES N°3

- | COoN SIN TOTAL CON TOTAL SIN

CIUDAD fﬂLOMETROS ' .Acggriaﬁm ACOMPARNANTE | ACOMPARANTE | ACOMPANANTE

URBANGC 10 $14,0001 $10,500 $140,0001 $105,000
PEREIRA 32 $14,600 $10,500 $448,000 | $336,000
MANIZALES 86 $14,000 $16,500 $1,204,000 $903,000
CARTAGO 31 $14,000 $10,500 $434,000 $325,500
ARMENIA 72 $14,000 $10,5001 $1,008,000 $756,000
CALS 205 $14,000 $10,500 $2,870,000 $2,152,500
WMEDELUN 207 $14,000 $10,500 $2,898,000 $2,173,500 |
BOGOTA 323 $14,000 $10,500 $4,538,000 $3,402,600
IBAGUE 136 $14,000 $10,500 $1,804,000 $1,428,0001
TULLA 122 $14,000 $10,500 $1,708,000 $1,281,6001
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Documentos Anexos al Estudio Previo:

Los docurmentos seleccionados en la siguiente lista aplican para el proceso de confratacion directa

Anexos

Certificacion de la necesidad

Especificaciones técnicas minimas

Constancia de idoneidad y experiencia (aplica para prestacion de servicios profesionales)

Estimacion, tipificacion, asignacion de riesgos y determinacion de garantias

Analisis del riesgo y forma de mitigarlo.

Ficha técnica

Obligaciones de la policia nacional (no aplica para minima cuantia)

NNORRKR O(R= 2
c_?
A}

Obligaciones del contratista (no aplica para minima cuantia)

Aplica | Formularios adjuntos al estudio brevio

Factores de verificacion y ponderacion.

Apoyo a la industria nacional

Indicaciéon de trato nacional

Experiencia del proponente

Certificacion de contratos para acreditacién de experiencia proponente extranjero sin sucursal o
domicilio en Colombia 1

Clasificacién proponente extranjero

Acuerdo de confidencialidad (obligatorio)

Sistema de gestion de la seguridad y salud el trabajo (obligatorio)

Compromiso anticerrupcion {obligatorio)
Capacidad financiera |

Certificacion de compromiso del fabricante y/o oferente

Certificacion de la capacidad técnica

Personal, experiencia y tiempos de dedicacion minimos

Oo0ocoxrRREROl O (S0ain

Carta de compromiso postventa

Otros doctimentos adjuntos al Estudio Previo

Solicitud de cotizacion
Cotizaciones

Plan de compras
Autorizacion inicio proceso
Certificado de disponibilidad presupuestal
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CERTIFICACION DE LA NECESIDAD POLICIA NACIONAL

En mi calidad de Jefe Area Aseguramiento en Salud N°3, manifiesto con la suscripcion de la presente
CERTIFICACION; que, una vez consuitados los contratos en ejecucién de la Regional de Aseguramiento en
Salud N°3 no existe contratacion que permita cubrir la prestacién de servicios meédicos ambulatorios,
hospitalarios de primer y/o segundo nivel de complejidad, para los usuarios y beneficiarios del subsistema de
salud de la policia nacional en los municipios de Belén de Umbria, Quinchia, Pueblo Rico y la Virginia
(departamento de Risaralda), en las condiciones especificas descritas en el presente estudio previo.

Por tal razon Ia Gnica forma de resolver esta necesidad es media idn con un tercero.
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ANEXO Nro. 1

ESPECIFICACIONES TECNICAS

El oferente debera diligenciar y presentar con Iai oferta ESTE FORMATO, el cual debe estar debidamente firmado
por el representante legal donde expresara su voluntad de OFRECER o NO OFRECER cada uno de los servicios

solicitados

Instrucciones:

a. El oferente debera diligenciar los siguientes formatos, colocande una X en la casilla de OFERTAcenla
casilla de NO OFERTA, que se encuentra frente a cada una de las condiciones técnicas o servicios.

b. lLas especificaciones técnicas requeridas son (nicamente las establecidas en este formato las cuales no

podran ser modificadas por el oferente.

c. El oferente debera allegar todos los soportes requeridos en el formato CONDICIONES DEL SERVICIO

Las Especificaciones Técnicas requeridas deben estar totalmente diligenciadas.

b.

No se podran modificar ias columnas, Solo se permlte marcar con "X" el item a ofertar o no ofertar. El resto de

columnas e informacion no son editables.

c. Los servicios adjudicados corresponderan exclusivamente a los ofertados por la entidad.

GRUPO 1 E.S.E HOSF;iTAL SAN JOSE BELEN DE UMBRIA:

Codigo Nombre Cadigo Servicio OFERTA
Habilitacion Entidad Servicio Sl | NQ
129 HOSPITALIZACION ADULTOS
130 HOSPITALIZACION PEDIATRICA
312 ENFERMERIA
328 MEDICINA GENERAL
334 ODONTOLOGIA GENERAL
344 PSICOLOGIA
420 VACUNACICN
5608800271~ E.S.E SAN 708 LABORATORIQ CLINICO
01 JOSE BEL&N 712 TOMA DE MUESTRAS DE LABORATORIQ CLINICO
DE UMBRIA 714 SERVICIC FARMACEUTICO
739 FISIOTERAPIA
744 IMAGENES DIAGNOSTICAS - IONIZANTES
749 TOMA DE MUESTRAS DE CUELLO UTERINO Y
GINECOLOQGICAS
1101 ATENCION DEL PARTO
1102 URGENCIAS
1103 TRANSPORTE ASISTENCIAL BASICO
NOMERE DE LA ENTIDAD:
NIT: DIRECCIGN

NOMBRE REPRESENTANTE LEGAL:

E-MAJL

TEL

CEDULA DE CIUDADANIA:

DE

FIRMA DEL. REPRESENTANTE LEGAL
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GRUPO 2 E.S.E HOSPITAL NAZARETH QUINCHIA:

Codigo : Nombre Caédigo Servicio QFERTA
Habilitacién Entidad Servicio Sl NO
: 129 HOSPITALIZACION ADULTOS
130 HOSPITALIZACION PEDIATRICA
308 DERMATOLOGIA
312 ENFERMERIA
320 GINECOBSTETRICIA
328 MEDICINA GENERAL
329 MEDICINA INTERNA
333 NUTRICION Y DIETETICA
334 ODONTOLOGIA GENERAL
342 PEDIATRIA
: ESE 344 PSICOLOGIA
6659400763~ | HOSPITAL 420 VACUNACION
01 . | NAZARETH 706 LABORATORIO CLINICO
QUINCHIA 712 TOMA DE MUESTRAS DE LABORATORIO CLINICO
714 SERVICIO FARMACEUTICG
739 FISIOTERAPIA
744 IMAGENES DIAGNOSTICAS IONIZANTES
745 IMAGENES DIAGNOSTICAS NO IONIZANTES
748 RADIOLOGIA ODONTOLOGICA
749 TOMA DE MUESTRAS DE CUELLO UTERING Y
GINECOLOGICAS

1101 ATENCION DEL PARTOD
1102 URGENCIAS
1103 TRANSPORTE ASISTENCIAL BASICO

NOMERE DE LA ENTIDAD:

NIT: 5 DIRECCION

NOMBRE REPRESENTANTE LEGAL:

E-MAIL 1 TEL

CEDULA DE CIUDADANIA: bE

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL
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GRUPO 3 E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL PUEBLO RICO:

Caodigo Nombre Cadigo L. OFERTA
Habiiitagcién Entidad Servigio Servicio s | NO
129 HOSPITALIZACION ADULTOS
130 HOSPITALIZACION PEDIATRICA
312 ENFERMERIA
328 MEDICINA GENERAL
333 NUTRICION Y DIETETICA
334 ODONTOLOGIA GENERAL
ESE 344 PSICOLOGIA
HOSPITAL 420 VACUNACION
66572020816' SAN RAFAEL 706 LABORATORIO CLINICO
PUEBLO 712 TOMA DE MUESTRAS DE LABDRATORIQ CLINICO
RICO 714 SERVICIO FARMACEUTICO
744 IMAGENES DIAGNOSTICAS - IONIZANTES
249 TOMA DE MUESTRAS DE CUELLO UTERINO Y
GINECOLOGICAS
1101 ATENCION DEL PARTO
1102 URGENCIAS
1103 TRANSPORTE ASISTENCIAL BASICO
NOMBRE DE LA ENTIDAD:
NIT: DIRECCION

NOMBRE REPRESENTANTE LEGAL:

E-MAIL

TEL

CEDULA DE CIUDADANIA:

DE

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL
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GRUPO 4 E.S.E HOSPITAL SAN PEDRO Y SAN PABLO LA VIRGINIA:

e Lol - Cddigo . OFERTA
Codigo Habilitacién | Nombre Entidad Se rvigio Servicio St NG

129 HOSPITALIZACION ADULTOS
130 HOSPITAUZACIGN PEDIATRICA
203 CIRUGIA GENERAL
204 CIRUGIA GINECDLOGICA
205 CIRUGIA MAXILOFACIAL
207 CIRUGIA ORTOPEDICA
205 CIRUGIA OTORRINOLARINGOLOGIA
211 CIRUGIA ORAL
215 CIRUGIA UROLOGICA
301 ANESTESIA
302 CARDIOLOGIA
304 CIRUGIA GENERAL
311 ENDODONCIA
312 ENFERMERIA
316 GASTROENTEROQLOGIA
320 GINECOBSTETRICIA
326 MEDICINA FSICA Y DEL DEPORTE
328 MEDICINA GENERAL
329 MEDICINA INTERNA

: £.5.E HOSPITAL 333 NUTRICION ¥ DIETETICA

i SAN PEDRO Y 334 ODONTOLOGIA GENERAL

6640000716-01 SAN PABLO DE 339 ORTOPEDIA Y/ TRAUMATOLOGIA
LA VIRGINIA 340 OTORRINOLARINGOLOGIA
342 PEDIATRIA
344 PSICOLOGIA
347 REHABILITACION ORAL
355 UROLOGIA
396 ODONTOPEDIATRIA
410 CIRUGIA ORAL
411 CIRUGIA MAXILOFACIAL
420 VACUNACION
706 LABORATORIO CLINICC
712 TOMA DE MUESTRAS DE LABORATORIC CLINICG
714 SERVICIO FARMACEUTICO
729 TERAPIA RESPIRATORIA
739 FISIOTERAPIA
745 IMAGENES DIAGNOSTICAS - NO {ONIZANTES
746 GESTION PRE-TRANSFUSIONAL
749 TOMA DE MUESTRAS DE CUELLO UTERINO Y GINECOLOGICAS
1101 ATENCION DEL PARTO
1102 URGENCIAS
1103 TRANSPORTE ASISTENCIAL BASICO
NOMBRE DE LA ENTIDAD:
NIT: DIRECCION

NOMBRE REP;RESENTANTE LEGAL:

E-MAIL

TEL

CEDULA DE CIUDADANIA:

DE

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL
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CONDICIONES TECNICAS ADI

ANEXO 2

CIONALES (APLICA PARA TODOS LOS GURPOS)

fTEm

-~ COND

CIONES DEL ssnwc;o

- OFERTA

8l | NO~

En relacién con las tarifas sefaladas

en el presente proceso se podran mod:f car snempre ¥

cuando el plazo de ejecucién del contrato sea prorrogado para la proxima vigencia 2026; de

acuerdo al Manual tarifario vy la Unidad

de Valor Basico (UVB), establecidas por el Ministerio de

Salud; en consecuencia, la IPS deberd enviar la solicitud escrita, por medio del supervisor del
contrato, acompahada del acto admlnICtratlvo del incremento de tarifa de la ESE.

Una vez analizada la solicitud, la Reglonal de Aseguramiento en Salud Nro. 3, framitard el
incremento de las tarifas en los servicios pactados.

Efectuar la Prestacion del Servicio de gcuerdo con los protocolos y guias establecidas técnica y
cientificamente por las entidades de cdntroE, asimismo realizar la prestacién de los servicios de
salud con alineacion al acuerde No. 002 del 27/04/2001, “por el cual se establece ef plan de
2 servicios de sanidad militar y policial”. Y el Modelo de Atencién (MATIS).

El Modelo de Atencién puede solicitaﬁse al sefior supervisor y/o al grupo de Subred Integral
Servicios de Salud de la Regional de Aseguramiento en Salud N°3.

El oferente seleccionado debe tener implementado programa de auditoria para el mejoramiento
de la calidad de la Atencidn de Salud, acorde al Decreto 780 de 2016 del Ministerio de la
Proteccion Social “...Por ef cual se establece e Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de
la Atencidn de Salud def Sistema General de Seguridad Social en Salud...”

De acuerdo con lo anterior, el oferente $eieccionado debe contar con los siguientes documentos:

» Certificacion y/fo documento del ente territorial que acredite el PAMEC.

»>Actas del Ultimo comité de obligatoric cumplimiento {vigilancia epidemiolégica, calidad,
historias clinicas, farmacia, quejas y atencron al usuario, infecciones, maternidad segura, ética
hospitalaria).

¥ Protocolos de atencidn segura de pac:[entes

¥ El oferente seleccionado permitira el acceso de los auditores de la Regional de Aseguramiento
en Salud N°3, a las Guias de practicas clinicas de la entidad, igualmente aceptar y facilitar las
visitas del Auditor meédico de la Unidad Prestadora de Salud Risaralda y/o Regional de
Aseguramiento en Salud N°3, en lo referente a: Revision de historias clinicas, requerimientos de
habilitacién, seguimiento a quejas y reclamos de nuestros usuarios, verificacion de la existencia
de procesos que garanticen la calidad del servicio prestade a nuestros usuarios, asi como
gestionar las solicitudes realizadas por el mismo, informacion relacionada con el estado de salud
de los pacientes y la prastacion de los servicios de salud, asi mismo, permitirle el acceso a todos
los demas documentos que requiera, de acuerdo con la ley y permitire realizar el seguimiento y
control para el cumplimiento del objeto contractual, mediante valoraciones periddicas a la
institucién, verificando ias condic]onejs locativas, y el recurse humane disponible para el
desarrollo del presente contrato. ‘

Se deberan prestar los servicios durante el plazo de ejecucion del contrato de conformidad al
4 portafolio de servicios, los plieges de condiciones y de acuerdo con [a oferta presentada, los
cuales hacen parte integral del presente documento.

Prestar los servicios de salud contemplados en el Plan de Servicios de Sanidad Militar y Policial

{Acuerdo 002 del 27 abril 2001), a to
Unidad Prestadora de Salud Risaralda
presentando documento de identidad
seleccionado coordinara la soliciiud de
Integral Servicios de Salud de la Unid

dos los afiliados y beneficiarios de la Policia Nacional-
gque acrediten debidamente su derecho a ser atendidos
y/o camé de servicios de salud. Asi mismo, el oferente
los servicios HOSPITALARIOS con el grupo de Subred
ad Prestadora de Salud Risaralda., en caso de requerir

remision debera realizarse a las Instituciones Prestadoras de Salud contratadas por la Regional

de Aseguramiento en Salud Nro. 3. Lo

> Unidad Prestadora de Salud Risaral

anterior sera coordinado asi:

1a
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Correo électr()nico: deris.rased-aut@policia.gov.co
teléfono: 3505588095

Cuando es de atencidn URGENCIA VITAL, se comunicara al comreo slectrénico disan.griss-
aut@policia.gov.co, disan.ogrss-critopoiicia.aov.co, teléfonos (601) 5804400 ext. 7646-
74267695-7617 Cel. 3505546128.

Nota: P;ara los servicios posterior al codigo inicial de urgencias (remisiones, hospitalizacion entre
otros) se enviaran al grupo de Subred Integral Servicios de Salud de Ia Unidad Prestadora de
Salud DERIS.

El oferente seleccionade al momento de generar una incapacidad debe tener en cuenta la
Directiva Administrativa Permanente No. 003 del 10 de marza de 2023 “DIRECTRICES PARA
LA EXPEDICION Y REGISTRO DE LAS EXCUSAS DEL SERVICIO, INCAPACIDAD MEDICA,
LICENCIA POR MATERNIDAD O ABORTO, PARA EL CONTROL Y SEGUIMIENTO DEL
PERSONAL EXCUSADO DEL SERVICIO O CON INCAPACIDAD MEDICA” y demas
disposiciones normativas que la modifiquen, adicionen o deroguen.

Se puede solicitar copia de 1a directiva, al sefior supervisor al grupo de Subred Integral Servicios
de Salud de la Unidad Prestadora de Salud Risaralda.

Abstenerse de emitir férmulas o solicitudes de servicios, que sean improcederites segdn fa ética
profesional y sin diligenciar la historia clinica, que sera el soporte de estas solicitudes.

Atender al Usuario ambulatoriamente mediante autorizacion del médulo SISAP WEB generada
por el drea de referencia y contrarreferencia de RASES N°3 Nota: Las autorizaciones
ambulatorias seran tramitadas por los usuarios en el Portal de Servicios de Salud (PSS) de la
Direccion de Sanidad de fa Policia Nacional.

Toda orden médica que sea remitida por la IPS contratada con destino al grupo de Subred
Integral Servicios de Salud de la RASES N°3, deberé ser diligenciada adecuadamente con el
ingreso _de los codigos CUPS — Sanidad Policta (acuerdo 002/2001) en cumplimiento de los
principios de interoperabilidad y estandarizacion de datos utilizande para tal efecto.

10

El oferente seleccionado debera disponer de un sistema de informacién histarica que regisire
de forma individual las actividades desarrofladas, utilizando la Codificacion establecida en los
Cédigos Unicos de Prestadores de Servicios de Salud (CUPS) y con las especificaciones
técnicas necesarias para la recoleccion completa de los datos requeridos en los Registro
individual de Prestacion de servicios de Salud (RIPS), los cuales se deben anexar en medio
magnético.

11

El oferente seleccionado debe garantizar las condiciones de accesibilidad a la IPS, tener espacio
de facil acceso para cualquier tipo de usuario (pacientes con discapacidad, ancianos y nifios),
la IPS se obliga a ofrecer a los usuarios un sitio de facil accesibilidad vial, de acuerdo con
disponibilidad de horario, ademas ofrecer opciones de escogencia de horano que facilite ia
asistencia de los usuan’os para los diferentes servicios. Garantizar la capacidad instalada
necesaria para el cumplimiento de los servicios contratados, entendiendo como la suficiencia de
recursos logisticos, operativos y fisicos (estructura fisica y equipos gue cumplan con los
requisitos minimos exigidos por las autoridades locales, que sean adecuados, ventilados, bien
fluminados y que se les haga mantenimiento) destinados para tal fin.

12

£l oferente seleccionado dara respuesta oportuna a las glosas realizadas por el Auditor de
Cuentas de |a Regional de Aseguramiento en Salud N°3 (RASES 3).

13

Cualguier cambio en las condiciones técnicas que surjan durante la ejecucion del contrato,
debera hacerse por mutuo acuerdo, previa solicitud escrita plenamente justificada por cualquiera
de las paries.

14

En materia de moléculas o principios activos farmacolégicos cubiertos por el SSPM, el
contratista debera acoger y socializar el istado de moléculas o principios activos contenidos en
el Acuerdo 080 de 2022 “Por el cual se dictan politicas y lineamientos generales para la Gestion
Farmaceutnca vy se determina el Manual Unico de Medicamentos y Terapéutica para el Sistema
de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional” y hacer un uso racional de la
medicacion por parte de los profesionales de salud adscritos al prestador, conforme a las
necesidades clinicas del usuario, dosis consecuentes a sus condiciones individuales y durante
el periodo de tiempo adecuado, de acuerdo a la evidencia cientifica disponible y las guias de
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practica clinica vigentes contribuyendo de esta forma al mantenimiento y mejoramiento de ias
condiciones de salud de los usuarios y Ja sostenibilidad financiera del SSMP.

En caso de gue se reguiera la prescnpcmn medicamentos no incluidos en el vademécum de la
Policia Nacional; la IPS debera diligenciar el formato no POS (EIPS - EQUIPO
INTERDISCIPLINARIQ DE PROFESIONALES DE LA SALUD), asimismo se notificara al usuario
que el formulario debe radicarse en la ventaml!a de la unidad prestadora de salud Risaralda.

El vademécum puede solicitarse &t senor supemsor y/o al grupo de Subred integral Servicios
de Regional de Aseguramienio en Salud N°3 (RASES 3).

15

El oferente seleccionado se compromete a enviar los indicadores de calidad establecidos en la
Resclucién 1552 de 2013 “For medio de ia cual se reglamentan parcialmente los articulos 123
v 124 del Decreto — ey 019 de 2012 sezd:ctan ofras disposiciones” y Resolucidn 256 de 2016
“Por Ia cual se dictan disposiciones en reiacion con el Sistema de informacidn para la Calidad y
se establecen fos indicadores para el monitareo de la calidad en salud”

16

La Institucién Prestadora de servicios de salud debe disponer del talento humano necesario y
competente para la prestacion de los senncms de salud ofertados, y ¢! personal asistencial que
presta directamente los servicios de salud a los usuarios, debera cumplir con los requisitos
exigidos por el Estado para ejercer la profesion u oficio, conforme a lo establecido en la Ley
1164 de 2007 “Por la cual se dictan disposiciones en materia del Talento Humano en Salud.”

17

El oferente seleccionado debera cumphr lo contemplado por ef Ministerio de Salud y de
Proteccion Social y todas aquellas normas legales que deroguen, modifiquen o establezcan
estandares de habilitacion para la prestacmn de Servicios de Salud sin causar traumatismo en
la prestacién del mismo. Dando aplicacion a lo establecido en la Resolucion 3100 de 2012 del
Ministerio de Salud y de la Proteccion Social “Por fa cual se definen los procedimientos y
condiciones de inscripcion de los prestadores de servicios de salud y de habifitacion de los
servicios de salud y se adopta ef Manual de Inscripcidn de Prestadores y Habilitacion de
Servicios de Sajud”, , los cuales deben estar inscritos y habilitados al momento de presentar la
propuesta y mantener dicha habilitacion \rlgente durante ia ejecucion del contrato que se llegase
a celebrar.

18

El oferente garantizara la entrega de medxcamentos ambulatorios de todas las atenciones gque
se deriven tanto en urgencias, consulta ambuiatoria y hospitalizacion. Para las tarifas de
medicamentos el contratista debe tener presente las disposiciones normativas que reguie
modifiquen o adicionen: ‘

Circular No. 018 del 13 de marzo “Por la oual se establece la metodelogia para la aplicacion del
régimen de control directo de precios para los medicamentos que se comercialicen en el territorio
nacional™.

NO SE ACEPTA entrega de medmamentos gue sean formulados por oira entidad que ne sea el
contratista.

19

El oferente debera diligenciar el formularijo anexo a la invitacien (SISTEMA DE GESTION DE LA
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJQ) y adjuntario con su oferta. Para el caso de consorcios,
uniones temporales o promesas de sociedad futura, cada uno de sus integrantes debera
presentar el formulario requerido. |

20

NIVEL DE EDUCACION O NIVEL ACADEMICO El oferente seleccionado garantizara durante
la ejecucion del contrato gue los profeswzrsales en salud se encuentran inscritos en el RETHUS,
asimismo es responsable de revisar que los titulos académicos (técnico, tecndloge, profesional
y especialista) estén certificados por instituciones debidamente acreditadas.

Segiin la complejidad de ios serviciosf, el oferente seleccionado se compromete gue los
profesionales en salud se encuentren debidamente certificados (Reanimacién avanzada {(ACLS)
y/o certificado de reanimacidn cardiopulmonar (RCP), en caso que apligue.

21

EXPERIENCIA DEL. PERSONAL: El of?rente seleccionado durante la ejecucién del contrato,
garantizara que el personal cuenta con experiencia suficiente para llevar a cabalidad |a gjecucion
del objeto del presente proceso.

22

CAPACIDAD OPERATIVA: El oferente seleccionado cumplira con los estandares de calidad
establecidos en el decreto 1011 del 2006, el decreto 780 del 2016 y lo establecido en la

POLICIA NACIONAL
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Resolucion 3100 de 2019 "Por fa cual se definen los procedimientos y condiciones de
ingcripcidn de los prestadores de servicios de salud y de habilitacion de los servicios de sajud
¥ se adopta el Manual de Inscripcién de Prestadores y Habilitacion de Servicios de Salud”.

Por lo anterior, la capacidad técnica, tecnologica, el talento humano, infraestructura, equipos v
accesorios para la prestacion del servicio objeto a contratar, deben cumplir con los estandares
de calidad antes mencionados.

Debe contar con equipes biomédicos, material médico acorde a las necesidades y bajo
estandares de seguridad para la atencién de los usuarios.

Elicferente seleccionado se compromete que todos los equipes que utilice durante ia gjecucion
del contrato, cuentan con el cronograma de mantenimiento de equipos médicos, ademéas un

23 contrato vigente para el mantenimiento preventivo y correctivo, feniendo como soporte las hojas
de vida al dia.
Anexo 2.1 (APLICA PARA TODOS LOS GRUPODS)
fTEM _ CONDICIONES ADICIONALES AL SERVICIO
El Oferente debera presentar en la propuesta una sede plenamente identificada de acuerdo a la Ley 140 de
1994: portafolio de servicios que relacione capacidad instalada, servicios de salud ofertados habilitados e
inscritos en el de registro de prestadores de servicios de salud de |a secretaria de salud, lineas telefonicas
disponibles de referencia y contra referencia y de informacién al usuario, dentro de este deben estar
contemplados los siguientes requisitos:
Qiligenciar Ia siguiente informacién
- Horarios de Atencidn
. Modalidad para la asignacion de citas:
'E‘éiefo’nica:
Presencial:
24 Whatsapp:
cqrreo electrdnico:
pagina web:
+ | Notificacién de citas o recordatorios (si aplica)
- Entrega de instrucciones de preparacién para procedimientos
ol Entrega de resultados
. Entrega de copia de servicios prestados {incluye epicrisis o formato de contra referencia)
. Direccién y teléfonos (Fijos y/o mdviles) en donde puedan localizarse para la programacion de
servicios por parte de referencia en casos de solicitarles servicios prioritarios o en caso de urgencias.
Nota: El oferente debe tener el modelo de prestacién de servicios de salud, acorde con las caracteristicas de
cada tertitorio, (Decreto 441 de 2022 — Articulos 2.5, 3, 4, 2, 1.
Ef oferente debe designar un profesional de atencién al usuario quien se encargara de interactuar con el
funcionario de atencidn al usuario del asegurador, para asignar citas, procadimientos y demas requerimientos
de fallos judiciales y PQRS que se presenten ante el asegurador, resclviendo de fondo en las proximas 24
horas después del requerimiento o de forma inmediata si |a situacion asi lo amerita. Debera indicar
25 ’

Na;mbre:
Cargo:
Tetefonas:

Correc electronico:
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El oferente asignara un funcionario, para que, en coordinacion con el Supervisor del Contrato, vigile el normal
funcionamiento de ia gjecucion del contrato y selucione los inconvenientes que se presenten e informe cuando
el contrato este en un setenta (0%} por ciento. Una vez recibida la informacion estudiara la viabilidad de

adicionar el contrato.
Diligenciar ia siguiente informacion:

Nombre:

Cargo:

Teléfonos:

Correc electrénico;

OPORTUNIDAD EN LAS CITAS:

Oportunidad en la prestacién del servicio de Consulta externa espec
primera vez, una vez recepcionada la solicitud en ia IPS contratada

ada Por | 5 - 10 dias habiles.

Oportunidad en la prestacién del servicio de consulta de control, una vez recepcionada | 5 a 10 dias hébiles
la solicitud en ia IPS contratada

Oportunidad en la realizacién de examenes o procedimientos, una vez recibida la | 5 a 10 dias habiles
solicitud en la IPS contratada

NOMBRE DE LA ENTIDAD:
NIT:

NOMBRE REPRESENTANTE LEGAL:

DiRECClc')N

E-MAIL TEL

CEDULA DE CIUDADANIA: DE

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL




ELABORACEON DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS
ESTIMACION, TIPIFICACION, ASIGNACION DE RIESGOS Y DETERMINACION DE
i GARANTIAS POLICIA NACIONAL
MECANISMO CLASE TIPIFICACION ESTIMACION DEL ASIGNACION JUSTIFICACION
DE DE DELOS RIESGO DEL RIESGO VIGENCIA COBERTURA /
COBERTURA | RIESGO RIESGOS VIGENCIA
: La no constitucién g;;?:t?s i n":é:
dan;;o dieal tefr:)nr;gg constituya  dentro
;revista en el | Mulla cuyo wvalor sge del termino y en ia
contrato. © en | liquidara con base en un La multa se aplicard por cada dia | forma prevista en el
RIESGO ' q " : de retardo y hasta por diez (10) | contrato, © en
MULTA T algunc de sus | cerc puntodesperciento | Contratistas - !

JURIDICQ modificatorios, la | (0,2°%) del valor del dias, incluyendo sus prerrogas si | alguno de sus
pdliza de garantia | contrate. aello hublere lugar. gé?gcﬂgnzzrantgz
unica y/o algyno unica y/o alguro de
de los requisitos los  requisitos de
de {egalizacion legalizacion

Multas cuyc valor diario
se liquidara desde 0.1%
hasta 0.5 % del valor total
del contrate, de acuerdo ?\T&fri;)aﬁn'l]?enr?gm ¢
RIE Si .o Incumplimiento ;cr:anv;:aénmdencsa de dgﬂl La multa se aplicard hasta por un | parcial de alguna
MULTA JURIDICO | parcial incumplimiento o mora en Contratista pl_az_o méaximo de treirta (30) dias | obligacién derivada
: ia gue Incurra, incidencia habiles del contrate por
' que serd evalyada vy :ﬁggﬁ;aﬁﬁgutables
cuantificada por &l :
supervisor técnico del
conirato.
Ampara el
incumplimiento
i o parcial ¢ definitivo
CLAUSULA Incumplimiento E:L;g;nodel vaslgrtota! trtiecontra(}: del contratc por
PENAL RIESGO total — | 10% del valor fotal de Contrati h - . parte del contratista,
H . ratista incumplimiento total del mismo y
PECUNIARIA JURIDICO | declaratoria  de | contrato roporcional al incumplimiento | 5€ busca el pago
caducidad prop P parcial y definitivo
parcial del confrato. L
de los perjuicios que
se causen a la
entidad
En todo case el valor de las
multas totales y acumuladas no
i{c]:um E‘Emﬁeﬁg gg podra exceder en ningdn evento
valerapble en dias la del veinte por clento (20%) del
cancion & imponer Serd valor del confrato. Esta sancion
i entre &l cero gunto cinco se impondra mediante Acto
RIESGO Incumplimientos (0.5 %) por ciento y el administrativo  motivado, previa | Ampara el
Multa JURIDICO | ° valorables en ciﬁco zwp) or cientoydei Contratista audiencia del afectado para | incumplimiento no
dias valor de}ncc?ntrato seqin garantizar el derecho al debido | valorable en dias
; a ravedad gd o proceso del contratista, en ef que
Ineum ?imiento Se expresard las causas gue
evaluefdo ﬁo; ol dieron lugar a ella, e cual
: ademas estara  sujeto  al
supervisor def contrato. agotamiento e fa via
gubemativa.

NOTA: POR TRATARSE DE UN CONTRATO INTERADMINISTRATIVO NO SERA OBLIGATORIQ LA EXIGENCIA DE
GARANTIAS DE CONFORMIDAD CON LO PRECEPTUADO EN EL DECRETO 1082 DE 2015 _ARTICULO 2.2.1.2.1.4.5
“NO OBLIGATORIEDAD DE GARANTIAS” EN LA CONTRATACION DIRECTA LA EXIGENCIA DE GARANTIAS
ESTABLECIDAS EN LA SECCION 3 QUE COMPRENDE LOS ARTICULOS 2.2.1.2.31.1 AL 2.2.1.2.3.5.1 DEf PRESENTE
DECRETO NC ES OBLIGATORIA Y LA JUSTIFICACION PARA EXIGIRLAS O NO DEBE ESTAR EN LOS ESTUDIOS ¥
DOCUMENTOQS PREVIOS: SIN EMBARGO EL CONTRATISTA PRESENTARA [ A POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL
ANUALMENTE, INMEDIATAMENTE LA SUSCRIBIRA Y SERA APROBADA POR LA JEFATURA GRUPO DE CONTRATOS
DE (A REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°3. MIENTRAS ESTE VIGENTE EL CONTRATO.

.

CPS JEISSON TORRES ARBELAEZ
Abogado Grupo Alto Impacto RASE N°3
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ESTIMAC!ON, TiPIFICACION, ASIGNACION DE RIESGOS Y DETERMINACION DE )
GARANTIAS POLICIA NACIONAL
ANALISIS DEL RIESGO Y LA FORMA DE MITIGARLO
No. 1 Y 3 e I St B
Clase .. :General - General oo General o] ol Edpecifico: | - -Zz-Especiﬂco
Fuente - - Interno .| - Externg Exter_no R it : Extt_a’r_np ] EXterno
Etapa Plansacion” - Pﬁé’iﬁi?,y | Seleccién” | Seleccion |  Contratacion | Ejecucién
. Riesgo -1 7 Rigsgo UUIRIesgo | | s Riesgor . | o Riesga
- Tipo ~financiero - - Regulatorio * 1 . Ecofomicg 1 - Operacional |- opéradiotizl | " Econémico -
Incurrir en
Insuficiencia de Que no se responsabilidad
N . Pérdida de Cambic de las presenten La no por eventos
l?:;:“g;;?_n (ggrio dégﬁgzgﬁfogra vigencia de la condiciones proponentes | suscripcidn dei adverses en la
p uege ocuyrrir) la satisfacc}?én normatividad econodmicas dei al proceso contrato. y/o prestacion del
p de Ia necesidad aplicable. mercado. de pdlizas servicio o por
' seleccion. mala practica
médica
Aumento de
- No lograr la
o s conraacr
precizs techo que permiiria
abterido en el msatclis;‘?;czon
rﬁztrl:::?o:e necesidad. Dafios a
Pérdida de com arativosyde Demoras en terceros que
tiempo en el reEios lo gue ta los den lugar a la
No contratacion rocpéso do pharia ; e E)s necesidad tratamientos indemnizacién
Consecuencia de la no satisfaccién’ imp lermentacia os?tﬁes de iniciar un médicos que de dafios y
ocurrencia dei evento ) plen P nuevo reguieren los perjuicios como
de la necesidad. n y ajuste de oferentes no se - .
12 nueva presentaran o proceso ‘d’e usuarios, cansecuencia
nommitividad e sus ofertas contratacion. Desgaste del servicio o
qsu eraran los logistico por mala
prgcios techo (Papeleria, practica médica
8 equipos de
establecido ; -
ocasionando la oggzgg&;txai;as
declarateria de Desgaste.
desierta del e -
oroceso Administrativo.
Probabilidad Raro (1) Posible (3) Posible (3) Posibie (3) Improbable (2) Pasible (3)
Impacto Catastrafico (5} Menor (2} Mayor (4) Ins%gn(&?)c ant Mayor (4} Mayor {4)
Calificacion total Riesgo alto 6 RI&SQOS;TI edio Riesgo aito (7) Riesg(;:) bajo Riesgo alio (8) Riesgo alto (7)
Prioridad Evitar el Riesdo Aceptar ei Aceptar el Evitar el Transferir el Transferir el
g Riesgo Riesgo Riesgo riesgo riesgo
Al contratista
Compaiiia
(A quién se le asigna . Grupe Policia Compafiia Aseguradora
&
. P
el riesgo? laneacion Contratos Grupo Contratos Nacional Aseguradora (suscriptora de
la garantia
Unica
Realizar H it
estudios previos acer montl o(rjeo
a la formutacién Consultar el IZ er;oa: deigioenei
del plan de régimen de del mercado Planeacia Se debe exigir
cempras o plan transicicn L ! lon, . para los
de necesidades entre la sohmt;r alos adecugdo Reallzgr lo contratos de
Tratarniento controles de la unidad normatividad posibles estuc_ilo establecido en prestacion de
a ser implementados ajustade & las gue se venia Oferent?s que en _ previo, la c_lausulgs servicios de
condiciones del aplicando sus cotizaciones | disponibilida | sancicnatorias salud 1
¥ se gjusten z la dde . {multa) uc @
mercado, la nteva realidad (eCUrsos constitucidn de
previendo los nermatividad rev ny la RESPO
incrementos , aplicar. prevea
anuales del cambics en las

mercado vy {os

condiciones
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incrementos econdmicas dei
decretados por mercado.
&l gobierno,
como el IPC,
VA y demas
i gravamenes.
P’°bzb5‘"da Raro (1) Raro (1) Improbable (2) | Posible (3) | Improbable (2) | Improbable (2)
Impacto
dzsdi l:e Impacéto Menor {2} Menor (2) Menor (2} lnszgn(lg)cant Moderado (3) Moderado (3)
fratamie o . - Riesgo bajo - - Riesgo bajo | Riesgo medio Riesgo medio
Calificacion Riesge bajo (3 Riesgo bajo (4
Calificacion
total 3 3 4 4 5 5
iAfecta el equilibrio
econdémico det No No Ne No No Si
contrato?
Jefe
. Unidad Regional
Lider Proceso ~
Persona responsable | . by 0560, Jefe Grupo Jefe Grupo duena de de Jefe Grupo
por implementar el duefic de la Contratos Contratos Ia‘ Asegurami Contratos
tratamiento | necesidad necesida ento en .
’ d. Salud No,
3
Fecha estimada en.que Etapa
se inicia el tratamiento precontractual Parmanente Permanente Permanente Permanente Pemanente
: Verificacién de
. la correcta
Verificacién \\f/iegﬂtc:;?:gz [Iz exigencia,
permanente de g;;éliz ade constitucién y
. .. las condiciones e aprobacién de
i Cc’)mci se Verificacion de Ve”ﬁc?;mn de del mercado, res?g;?;b'“da polizas. Ejercer
Monitor crealizé el condiciones del nomaatividad con especial Indicadores extfacontryactu una acertada
eoy monitores? mercado y vigente cuidado cuando de gestion al, o poliza supervision de
L [ analisis M se esté : o la ejecucion del
Revisid ’ actualizacion. adelantando el fi?ﬁlnsﬁr?i";:: contrato y
n proceso de contros verificacion de
seleccidn. !iné dicos las condiciones
técnicas de los
elementos
Periodicida
d Anual Permanente Permanente Permanente | Permanente Permanente
;Cudndo?

'S
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

OBLIGACIONES DE LA ITOLICIA NACIONAL POLICIA NACIONAL

1. Poner a disposicion del CONTRATISTA Ios bienes y lugares que se requieran para la ejecucion y entrega del
objeto contratado. {
J‘
2. Una vez se sura el proceso de contrata%:ién estatal, asignar un supervisor, a través de quien la POLICIA
NACIONAL mantendra la interlocucion permanente y directa con el CONTRATISTA.

3. Ejercer el control sobre el cumpiimientd del contrato a traves del supervisor designado para el efecto,
exigiendole la efecucion idénea y oportuna del objeto a contratar.

4. Recibir a satisfaccion los bienes y/o servicios que sean entregados por el CONTRATISTA, cuando estos
cumplan con las condiciones establecsdas y en especial las especificaciones u cbligaciones técnicas
contenidas en el anexo técnico. ‘

5. Adelantar las gestiones necesarias para el reconocimiento y cobro de las sanciones pecuniarias y garantias
a que hubiere lugar, para lo cual el supervisor dara aviso oportuno a la POLICIA NACIONAL, sobre la
ocurrencia de hechos constitutivos de mora o incumplimiento.

6. Pagaral CONTRATISTA en la forma pactada y con sujecidn a las disponibilidades presupuestales y de PAC
previstas para el efecto.

7. Tramitar diligentemente las apropiaciones presupuestales que requiera para solventar las prestaciones
patrimoniales que hayan surgido a su cargo como consecuencia de la suscripcion del contrato.

8. Solicitar y recibir informacién técnica respecto del bien o servicio y demas del CONTRATISTA en desarrollo
del objeto del contractual.

9. Incluir aguelias obligaciones propias de cada proceso que coadyuven al cumplimiento de las abligaciones
confractuales.

10.Rechazar los bienes y/o servicios cuando no cumplan con los requerimientos técnicos exigidos.

ZBS-FR-0004 aprobacion: 17/06/2024
Version:10




ELAEBORAC[ON DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA POLICIA NACIONAL

1. EL CONTRATISTA se obliga a cumplir €l objeto del contrato que se llegue a suscribir como resultado de fa
adjudicacion del proceso, prestando el servicio objeto del presente proceso con el cumplimiento del 100% de
las especificaciones, condiciones técnicas y garantias exigidas en el pliego de condiciones y la oferta
presentada.

2. EL CONTRA'IﬁSTA deber& informar por escrito al Supervisor del contrato cuando el estado de ejecucion del
mismo presente un rango de ejecucion entre el 50%, el 70%. Y 100% CUANDO LLEGUE AL 100% NO SE
PRESTARA MAS SERVICIOS ASIESTEN AUTORIZADOS, PUES NO SE RECONOCERA SU PAGO.

3. EL CONTRATISTA se obliga a comunicar por escrito al jefe de [a Regional de Aseguramiento en salud No.3,
cualguier cambio en la informacién suministrada para el desarrollo del presente contrato; de igual forma, se
debera informar cualquier cambio en el nimero de cuenta bancaria, con el fin de realizar los respectivos
pagos, allegando en original la certificacion bancaria correspondiente.

4. En caso de alguna eventualidad de fuerza mayor o caso fortuito que afecte a cualquiera de las partes, EL
CONTRATISTA debera informar por escrito a la otra parte que corresponda, con el fin de definir fa selucién
de mutuc acuerdo.

5. EL CONTRATISTA se compromete a sostener los precios ofertados durante el tiempo de ejecucion del
contrato.

6. EL CONTRAT:‘ISTA debera colaborar con los entes de control de la entidad o del estade cuando asi lo
requiera.

7. EL CONTRATZISTA debera cumplir con las exigencias legales y éticas para el adecuado manejo de la historia
clinica digital y/o fisica.

8. EL CONTRATISTA debera prescribir los medicamentos en forma de principio activos incluidos en el plan de
Salud del Subsistema de Salud de la Policia Nacional. Cuando un paciente requiera un medicamento que no
se encuentre en el Vademécum vigente, el profesional debe diligenciar de forma completa y legible el formato
del (EQUIPO INTERDISCIPLINARIO DE PROFESIONALES DE LA SALUD - EiPS) y este junto a la historia
clinica debe ser entregado al usuario para ser presentado ante (EIPS), desde luego previo al diligenciamiento
de este format'o el contratista debio ver utilizado las alternativas del Vademécum de la Direccian de Sanidad

9. EL CONTRATISTA debera cumplir con las demas funciones sefialadas en la constitucion, ta Ley, los
estatutos, las disposiciones que determine la entidad y/o que le sean asignadas por la autoridad competente,
de acuerdo al area de desempefio.

10.EL CONTRATISTA debera guardar confidencialidad de toda la informacién que le sea entregada y que se
encuentre bajo su custodia 0 que por cualquier otra circunstancia deba conocer y manipular y respondera
patrimonialmente por los perjuicios de su divulgacion y/o utilizacion indebida que por si o por un tercero se
cause a la administracién a ferceros.

11.EL CONTRATISTA debera obrar con lealtad y buena fe en las distintas etapas contractuales, evitando
dilaciones que ‘puedan presentarse.

12.EL CONTRATISTA deberd tratar con respeto, imparcialidad y rectitud a los funcionarios de la Policia
Nacional, pacientes y demas personas con las que tenga relacién con ocasién de la prestacion del servicio,
observando la moral y las buenas costumbres.

13.EL CONTRATISTA debera aceptary facilitar los requerimientos de la auditoria médica, de garantia de calidad,
central de cuentas y auditoria concurrente de la Regional de Aseguramiento en salud No.3 y/o de la Unidad
Prestadora de Salud.

2BS-FR-0004 ﬁ aprobacion: 17/06/2024
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OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA POLICIA NACIONAL

14.EL. CONTRATISTA debera asumir el pago de salarios, prestaciones sociales e indemnizacion de caracter
faboral del personal destinado para la ejecucién del objeto del contrate. lgualmente, el pago de impuestos,
gravamenes y servicios de cualquier génqro que se deriven de la ejecucién del contrato.

15.EL CONTRATISTA debera prestar en forma continua y permanente los servicios a todos los usuarios del
Subsistema de Salud de la Policia Nacmnal baJo los principios de eficacia, universalidad y solidaridad que asi
lo ameriten.

16.El CONTRATISTA se compromete a rea!iiar los tramites para legalizacion del contrato denfro de los tres (3)
dias habiles siguientes, contados a partir del retiro de la documentacion de la Oficina del Grupo de contratos
y firma de la hoja de instrucciones respectiva.

17.El CONTRATISTA debe nombrar un coordinador que se encargara de organizar las actividades y sera el
enlace con la administracién y el supervisor del contrato., al inicio del contrato y se mantendra un coordinador
durante la ejecucion del contrato.

18.Los demas contenidos en el articulo 5° de la Ley 80 de 1993, asi mismo, sera civil y penalmente responsable
por sus acciones U omisiones en la actuacién contractual

19.E| CONTRATISTA debera dar aplicacion 4 la Directiva presidencial 09 del 17/09/2022 y ia Resolucion Namero
000042 del 05/05/2022 en cumplimiento de la Normatividad relacionada con la Facturacion Electrénica.

20.EI CONTRATISTA debera cumplir con {a implementacion del Sistema de Gestién de la Sequridad y Salfud en

21

.El CONTRATISTA se compromete a mar

el Trabajo, de acuerdo a lo establecido e
Decreto Unico Reglamentaric del Sector tr
Estandares Minimos del Sistema de gesti

Dada la naturaleza de las actividades a
garantizar la preservacion de |a integridad

n el Decreto No, 1072 de 2015 "Por medio del cual se expide el
abajo” v la Resolucion No. 0312 de 2019 “Por la cual se definen los
n de la Seguridad y salud en el Trabajo”.

tener confidencialidad e integridad de la informacion institucional;
realizar en desarrollo del ohjeto contractual, el contratista debe
y confidencialidad de la informacién institucional a la cual llegare a

tener acceso directamente o por intermedio de terceros; en tal virtud, adoptara todas las medidas que sean

necesarias para impedir su duplicacién
indebida y suscribira con la entidad los for
presente contrato, el contratista se obliga
de la ejecucion del contrato; tales como:
tenga acceso con ocasion de la labor, info
fisica, archivos digitales, informacion de

sustraccion, divulgacion, alteracién, ocultamiento o utilizacion
matos de confidencialidad o reserva a que haya lugar. En virtud del
a no suministrar informacion gue obienga o conozca con ocasion
informacion locativa o de arquitectura fisica, lugares a los cuales
rmacion contenida en los sistemnas de informacion, documentacion
tos funcionarios y contratistas e informacion de los usuarios del

Subsisterna de Salud los cuales son de caracter reservado y confidencial.

22. Las partes acuerdan que cualguier informacion intercambiada, facilitada o creada entre ellas para el

cumplimiento del objeto contractual,

sera mantenida en estricta confidencialidad. La parte recepiora

correspondiente s0l0 podra revelar informacién confidencial a quienes la necesiten y estén autorizados
previamente por la parte de cuya informacion confidencial se trata, se considera también informacion

confidencial:

a) aquella que como conjunto o por la configuracién o estructuracion exacta de sus

componentes, no sea generalmente conocida entre los expertos en los campos correspondientes. b) la que
no sea de facil acceso, y ¢) aguella informacion que no esté sujeta a medidas de proteccién razonables, de
acuerdo con las circunstancias del caso, & fin de mantener su caracter confidencial.

23. £l CONTRATISTA acatara los lineami

entos del Régimen de proteccion de datos y demas aspecios

relacionados con el tratamiento de la informacion que les sea aplicable, en el marco de la Ley Estatutaria
1581 de 2012 y de la Lay 1712 de 2014, del capitulo 25 titulo 2 del libro 2 de la parte 2 del Decreto 1074 de
2015 y las normas que lo modifiguen, reglamenten o sustituyan en virtud de lo cual se hacen responsables

2BS-FR-0004
Version: 10
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

ES DEL CONT i
OBLIGACIONES ONTRATISTA POLICIA NACIONAL

de la privacidad, seguridad y confdenc&alldad y ia Resolucion No. 08310 de 2016 por la cual se expide el
Manual de Seguridad de la Informacion para la Policia Nacional. £l contratista acata lo dispuesto en la Ley
1918 de 2018 “Por medio de la cual se establece el régimen de inhabilidades a quienes hayan sido
condenados por delitos sexuales cometidos contra menores, se crea el registro de inhabilidades y se dictan
otras disposiciones” asi mismo &l contra‘lrsta debera allegar los antecedentes en caso de aspirar a cargos,
oficios o profesiones que involucren una, relacion directa y habitual con menores de edad, dicho documento
debera ser enfregado al grupo de contratos como antecedente.

24. F| CONTRATISTA debe cumplir con no jacceder a peticiones 0 amenazas, de quienes actuando por fuera de

la ley pretendan obligarlo a hacer u omitir?aigun acto o hecho, el CONTRATISTA debera informar de tal evento

a2 la REGIONAL DE ASEGURAM!ENTO EN SALUD N.3 de la Policia Nacicnal y a las autoridades
competentes para que se adopte las med|das necesarias.

25 El CONTRATISTA, Restituira a LA POL!CIA NACIONAL los elementos que haya colocado a su disposicion
para el desarrolio del objeto contractual, cuando se lo requiera o al finalizar el contrato, en caso de que se
hayan suministrado. |

26. Ef CONTRATISTA debe atender los criferios Ambientales (segln sea el caso):

v Ley 1252 de 2008. “Por la cual se dictan% normas prohibitivas en materia ambiental referentes a los residuos
y desechos peligrosos y se dictan otras disposiciones” :

v Ley 1672 de 2013. "Por la cual se estab[ecen los lineamientos para la adopcion de una politica publica de
gestion integral de residuos de aparatos electncos y electrénicos (RAEE), v se dictan otras disposiciones”

v Ley 99 de 1993 “Por la cual se crea ¢l Mm:sterso del Medio Ambiente, se reordena el Sector Publice encargado
de la gestion y conservacion del medio ambiente y los recursos naturales renovables, se reorganiza el Sistema
Nacional Ambiental “SINA” y se dicta otras disposiciones.

v Decreto 1496 de 2018 “Por el cual se adopta el sistema globalmente armonizado de clasificacion y etiquetado
de productos quimicos y se dictan otras disposiciones en materia de seguridad quimica” en cumplimiento
adicional con la Resolucién 009 del 15 de enero de 2018, “por la cual se actualiza, modifica y
complementa el manual de contratacion de la Policia Nacional” Apéndice 1 y Apéndice 2 del 2020,
garantizando asi las buenas practicas ambientales de su actividad conforme a las compras publicas
sostenibles y conforme al manuat de contratac&on

¥ Decreto 351 de 2014 “Por el Cual se reglamenta la Gestion Integral de los Residuos generados en Ia atencion
en salud y otras actividades”

v Decreto 780 de 2016 “Por medio del cual se expide el Decreto Unico Reglamentario del Sector Salud y
Proteccién Social” y sus diferentes actualizaciones.

v' Resolucion 591 de 2024 “Por la cual se adopta el Manual para la Gestion Integral de Residuos Generados en
la Atencion en Salud y otras Actividades.”

v Resolucion 803 de 2024 “por la cual se desarrollan parcialmente las disposiciones de la Ley 2232 de 2022,
sobre la reduccion gradual de la produccion y consumo de ciertos productos plasticos de un solo uso, el
articulo 2.2.7C.7 del Decreto numero 1076 de 2015 que establece medidas tendientes a la reduccion gradual
de la produccién y consumo de ciertos plgsttcos de un solo uso y se adoptan otras disposiciones”

v Decreto 302 de 2000. “Por el cual se reglamenta la Ley 142 de 1994, en materia de prestacion de los servicios
publicos domiciliarios de acueducto y alc?ntariliado”.
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¥ Decreto 2501 de 2007 “por medio del cual se dictan disposiciones para promover practicas con fines de uso
racional y eficiente de energia eléctrica”

v Ley 29 de 19982 “Por medio de la cual se aprueba el "Protocolo de Monireal relativo a las sustancias
agotadoras de la capa de ozono", suscrito en Montreal el 16 de septiembre de 1987, con sus enmiendas
adoptadas en Londres el 29 de junio de 1990 y en Nairchi el 21 de junio de 1991.

v Resolucion 634 de 2022 “Por la cual, en desarrclio del Protocolo de Montreal, se entiende prohibida la
fabricacion e importacién de equipos y productos que contengan y/o requieran para su operacion o
funcionamiente las sustancias controladas en los Anexes A, B, C, Ey F del Protocolo de Montreal y se adoptan
otras disposiciones”.

¥ El proponente seleccionado no puede estar reportado en el Registro Unico de Infractores ambientales (RUIA)
(ley 1333 del 21 de julio de 2008) y debera comprometerse a cumplir con todas las normas ambientales
durante el desarrollo del presente contrato.

27. El CONTRATISTA debe cumplir con fa !iquidaciém del contrato una vez vencido el plazo de ejecucion, en los
60 dias siguientes, de acuerdo a lo establecido en la Resolucién 00090 del 15 de enerc del 2018 “Por la cual
se modifica el manual de contratacion de §Ea Policia Nacional’

28. Con el fin de analizar las novedades e inquietudes del contrato, el supervisor realizara reunidn, con el
contratista, jefe de la Unidad Prestac{oreqde Salud Risaralda y/o el Jefe de la Regional de Aseguramiento en
Salud Nro. 3, y la oficina atencion al usuario; por parte de la IPS contratada asistira el gerente, jefe de
facturacidén; en caso de ausencia de! gerente este designara una persona con capacidad de toma de
decisiones, donde haran entrega del valor facturado a la fecha y analisis de la gjecucion del contrato,
verificando el cumplimiento de los compjromisos adquiridos en el confrato.(esta reunion se debe realizar
minimo cada tres meses y se puede realizar por medio de una herramienta digital, asimismo se levantara la
respetiva acta de los temas fratados y soporte de asistencia).

29. El CONTRATISTA debera dar cumplémiehto a lo establecido en el articulo 2.2.1.2.4.2.16 del decreto 1860 de
2021, so pena imponer las sanciones estgbiecidas del mismo.

30. El CONTRATISTA debe mantener vigenjtes los permisos, licencias y titulos especiales exigidos por la ley y
las autoridades administrativas o sanitarias.

31. El CONTRATISTA debe Cumplir con las obligaciones de pagar mensualmente los aportes de afiliacién y
cotizacion a los sistemas de salud, riesgo$ profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensacion
Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje, cuando a ello haya
lugar de acuerdo con el articulo 50 de Ia§ ley 789 de 2002, Ley 828 de julio 10 de 2003 y de la Ley 100 de
1993; Para tal fin el contratista allegara cehiﬁcacién firmada por el Representante Legal y revisor fiscal, donde
conste que se encuentra al dia en el pago de la seguridad social (salud, riesgos profesionales, pensiones y
aportes a las Cajas de Compensacion Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional
de Aprendizaje, y los demas que la ley Ie} ordene}, el supervisor del contrato puede solicitar las planillas de
pago de seguridad social y verificara que el personal se reporta sea el mismo que ejecuta las actividades del
presento contrato.

32. El contratista debe verificar los derechos de salud del usuario (titular, conyuge, compafiero (a) permanente,
padres e hijos) revisando cuidadosamente el carné original o constancia de carné en tramite, los cuales deben
estar vigentes y corresponder a quien solicita el servicio; ademas esta obligado a verificar en la Administradora
de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud (ADRES) al usuario; si se encuentra activo

288-FR-0004 aprobacion; 17/06/2024
Version:10




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA POLICIA NACIONAL

en otra EPS, no sera prestado el servicio, asi se haya autorizado por la Policia, hasta que presente el
respectivo documento de desafiliacion de la ofra entidad. No obstante, la IPS como entidad de salud esta
obligada a atender la URGENCIA VITAL de acuerdo al decreto 412 de1992 de Ministerio de proteccion social
y demas normas.

33. El contratista durante la ejecucién del contrato, acatara lo establecido en el registro de la autoevaluacion de
los estandares Minimos del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo (SGSST), de la pagina
del Sistema General de Riesgos Laborales del Ministerio del Trabajo, donde conste una calificacién
"Moderablemente Aceptable o Aceptable”, es decir un puntaje mayor a 60% y debera mantener la calificacion
y evidencias de [a autoevaluacion del SGSST a disposicion, las cuales seran objeto de verificacion durante |a
gjecucion del contrato.
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FORMULARIO No. 1

CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA

Ciudad y fecha

Sefiores.
POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°3
Calle 84 Avenida Villa Olimpica Frente a Expo futuro

Teléfono: 3164790 Ext. 8307
Ciudad

Referencia: Presentacion de propuesta para ef Proceso de Contratacién Directa PN RASES N°3 CD 050 2025 cuyo
objeto es LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE PRIMER Y/O SEGUNDO NIVEL DE COMPLEJIDAD,
EN LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°. 3, GRUPO 1 E.S.E HOSPITAL SAN JOSE BELEN DE
UMBRIA, GRUPO 2 E.S.E HOSPITAL NAZARETH QUINCHIA, GRUPO 3 E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL
PUEBLO RICO, GRUPO 4 E.S.E HOSPITAL SAN PEDRO Y SAN PABLO LA VIRGINIA.

Yo . ideﬁtiﬁcado como aparece al pie de mi firma, obrando en calidad

de y actuando en nombre de la persona natural o juridica:
, CCINIT: se presenta bajo la modalidad de Gnico
proponente; ; Union Temporal o Consorcio .

Conforme a la informacion suministrada en los términos establecidos en el Pliego de Condiciones que rige el proceso,
en las Leyes de la Republica de Colombia y en particular de la Ley 80 de 1993, sus Decretos reglamentarios, los
Cadigos Civil y de Comercio, y las demas normas que conforman el régimen legal del presente proceso de
contratacion, o que llegaren a regular algtin aspecto concerniente a él.

El objeto del procesoe se encuentra detalladamente enunciado en el Pliego de Condiciones y en los Anexocs
“Especificaciones Técnicas” y para todos los efectos legales, mi propuesta debe entenderse referida a los mismos,
teniendo en cuenta su descripcién, numero y especificaciones técnicas y funcionales.

En refacién con la propuesta que presento, manifiesto lo siguiente:

Que no nos hallamos relacionados en el Boletin de Responsables Fiscales (articulo 60 Ley 610 de 2000).

Que el proponente que represento conoce y acepta el contenide de los Pliegos de Condiciones y de sus Anexos y
Formularios, asi como el de cada una de las adendas hechos al mismo.

Que la propuesta que presento es irrevocable e incondicional, y obliga insubordinadamente al proponente gue
represento.

Que ni el representante legal ¢ apoderado del proponente, ni el proponente mismo, ni sus integrantes y directores nos
encontramos incursos en ninguna de las causales de inhabilidad y/o incompatibilidades determinadas por la
Constitucion Politica v la ley aplicable.

Que el proponente, en este caso (Indicacién clara del proponente a nombre de quien se actia), estd compuesto por
las siguientes personas:

Representante legal; Direccion: teléfono vy
fax: correo

Que nuestra propuesta basica cumple con todos y cada uno de los requerimientos y condiciones establecidos en los
Pliegos de Condiciones y en la Ley, y cualquier omision, contradiccion o declaracion debe interpretarse de ta manera
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gue resulte compatible con los términos y condiciones del proceso de contratacion dentro del cual se presenta la
misma, y aceptamos expresa y explicitamente que asi se interprete nuestra propuesta.

Que nos comprometemos a realizar a la POLICIA NACIONAL- REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°3,
en caso de resultar adjudicatarios del presente proceso de contratacion, los servicios ofrecidos en la presente
propuesta, que corresponden a aquellos solicitados per los Pliegos de Condiciones, con las especificaciones y en los
términos, condiciones y plazos establecidos en los Pliegos de Condicicnes, y en las condiciones allegada a esa entidad
a través de [a presente carta de presentacion.

Reconocemos 1a respensabilidad que nos concierne en el sentido de conocer técnicamente las caracteristicas,
funcionalidades y especificaciones de los bienes que nos obligamos a entregar, y asumimos |a responsabilidad que se
deriva de Ia obligacion de haber realizado todas las evaluaciones e indagaciones necesarias para presentar la presente
propuesta sobre la base de un examen cuidadoso de las caracteristicas del negocio. En particular declaramos bajo
nuestra responsabilidad, que el servicio que se entregarén a REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°3, en
el caso de resultar adjudicataria nuestra propuesta, cumple con todas y cada una de las exigencias de jos Pliegos de
Condiciones, sus Anexos, sus formularios y adendas que llegaren a suscribirse.

En todo caso, aceptamos y reconocemos que cualguier omision en la que hayamos podido incurrir en la investigacion
de la informacién que pueda influir para la determinacidn de nuestra propuesta, no nos eximira de la obligacién de
asumir ias responsabilidades que nos lleguen a corresponder como confratistas, y renunciamos a cualquier
reclamacion, reemboiso o gjuste de cualguier naturaleza por cualquier situacion que surja y no haya sido contemplada
por nosotros en razén de nuestra falta de diligencia en la ebtencidn de la informacion.

Reconocemos gue ni LA POLICIA NACIONAL- REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°3, ni el personal
interno © externo al mismo que haya intervenido en la confratacion que se promueve por medio del presente proceso
de seleccion y contratacion, han manifestado declaracién o garantia alguna expresa o implicita en cuanto a la exactitud,
confiabilidad o integridad de la informacién contenida en las fuentes de informacién analizadas y conocidas por el
proponente, en los materiales proporcionados o en las declaraciones realizadas durante el transcurso de cualguier
audiencia 6 visita efectuada a las instalaciones en las cuales se llevaran a cabo las labores para la gjecucion del
contrato, ya sea por escrito o en forma verbal, y que nada de lo contenido en cualquiera de los documentos a los que
hemos tenido acceso ha sido considerado como una promesa ¢ declaracién en cuanto al pasado o al futuro.

Recenocemos gue ni los Pliegos de Condiciones, del proceso de contratacion, ni la informacion contenida en este
documento o proporcionada en conjunto con el mismo o comunicada posteriormente a cualquier persona, ya sea en
forma verbal o escrita con respecto a cualquiera de los aspectos del contrato ofrecido, se ha considerade como una
asesoria en materia de inversiones, legal, tributaria, fiscal o de otra naturaleza, y declaramos que para la preparacion
de nuestra propuesta hemos obtenido asesoria independiente en materia financiera, legal, fiscal, tributaria, y técnica,
y que nos hemos informado plena y adecuadamentie sobre los requisitos legales aplicables en la jurisdiccidn del
presente procesc de seleccidn y contratacion y del contrato gue se suscriba.

Aceptamos plena, incondicional e irrestrictamente los términos del contrato que se nos ofrece, conforme al Anexo 2
‘Minuta del Contrato® de los Pliegos de Condiciones y nos comprometemos a suscribirio sin modificaciones
sustanciales o formales de ninguna naturaleza, por la sola adjudicacién que a nosotros se nos haga del contrato, salvo
aquellas modificaciones que determine incluir LA POLICIA NACIONAL- REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD N°3 por considerarias necesarias para incorporar las variaciones gue se deriven de los adendas que se expidan
dentro del proceso de seleccion y contratacion No, las que de antemano aceptamos.

Manifestamos y declaramos que nuestra propuesta no contiene ningun tipo de informacion confidencial o privada de
acuerdo con la ley colombiana, y, en consecuencia, consideramos que LA POLICIA NACIONAL- REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD N°3 se encuentra facultado para revelar dicha informacion sin reserva alguna, a partir
de la fecha de apertura de las propuestas, a sus agentes o asesores, a 1os demas proponentes 6 participantes en el
proceso de seleccidon y contratacidn impulsado, y al publico en general (Esta declaracion puede ser suprimida y
sustituida por una en la que se declare que la propuesta contiene informacion confidencial, en el caso de ser ello asi,
debiendo indicar de manera explicita os folios en los cuales obra tal informacion, y |a justificacion legal y técnica que
ampara los documentos que sean citados con fa confidencialidad invocada, mencicnando las normas, disposiciones,
decisiones de organismos competentes y actos administrativos que le confieran tal confidencialidad a los mismos).
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|

|
Los suscritos (Integrantes del proponente en &l #aso de proponente plural, nombre del proponente, en caso de persona
juridica, adaptando ta redaccién del parrafo a fal circunstancia), quienes nos presentamos en calidad de proponentes
al presente proceso de seleccion y contratacion bajo (Forma o titulo bajo el cual se presenta la propuesta), declaramos
y aceptamos, explicitamente, que asumimos la responsabilidad piena por los resultados y obligaciones del contrato
ofrecido, segln los términos del Reglamento que rige el proceso de contratacion, y reconocemos gue nos encontramos
vinculados ¢ comprometidos de manera ilimita&a, incondicional, insubordinada y solidaria respecte de todas y cada
una de las obligaciones o responsabilidades #erivadas de la presentacidon de la propuesta, de la comrespondiente
adjudicacion, y de la suscripcion del contrato respectivo, conforme a las condiciones de responsabilidad previstas en
la Ley.

Declaramos bajo juramento, €l que se entiende|prestado por la suscripcion de la presente carta de presentacion de la
propuesta, que hemos declarado Unicamente [a verdad en la informacién y propuesta suministradas, y que en
consecuencia no existe ninguna falsedad en la misma, siendo conscientes de las consecuencias penales que pueden
derivarse de cualguier falsedad que se evidencie en la informacién aportada con la propuesta, o en las declaraciones
contenidas en la presente carta de presentacién de la propuesta.

Que me obligo a suministrar a solicitud de LA POLICIA NACIONAL- REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
N°3 cualquier informacion necesaria para la correcta evaluacion de esta propuesta, dentre de los términos que af efecto
determine esa entidad.

Que recibiremos notificaciones:
Direccion(es):
Teléfono (os):

Que, en caseo de resultar favorecidos en la adjudicacién del proceso de seleccidn y contratacion, los pagos gque se
pacten dentro del contrato respectivo deberan consignarse en la cuenta No. entidad
bancaria de la ciudad:

Que ia vigencia de la presente oferta es de 04 meses, contados a partir de la presentacién de la misma.

Nota: debera estar firmada por [a persona a la cual se le otorgd el correspondiente poder para suscribir la propuesta y
adjuntarlo a la misma. Si la oferta se presenta por persona juridica, debera firmarla el Representante Legal de la
misma; en el evento de que la propuesta sea presentada por varias personas se debe enviar la carta de conformacion
(Unién Temporal o Consercio), en dicho documento debe estar establecido el porcentaje de participacion de cada uno
de sus integrantes, 1as reglas que regulan las relaciones de sus integrantes y la designacion del representante legal.

Cordialmente

El proponente:

Firma del representante legal del proponente
Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
ldentificacion (NITCO C.C O C.EO): Diligenciar!a identificacion del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar ef nombre completo del representante legal
tdentificacion (C.C [ C.E. O) Diligenciar el documento de identificacién del representante legal
Direccion: Diligenciar la direccién del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonas de contacto del proveedor

Email: Diligenciar correo efectronico de notificaciones
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FORMULARIO No. 2

DATOS BASICOS BENEFICIARIO CUENTA

CIUDAD FECHA

Me permito certificar la siguiente informacion con el objeto de ser incluida/terminada en el Sistema Integrado de

informacion Financiera SIIF NACION.

I. DATOS ENTIDAD INFORMANTE (Beneficiario)

Entidad o beneficiario NIT c.C
Direccion: Teléfono

Fax

Departamenio Ciudad Municipio

Denominacion de la cuenta Corriente

Ahorros

li. DATOS DE LA ENTIDAD DE CREDITO:

Entidad Financiera Cadigo
Sucursal Cadigo Ciudad
Direccidn Teléfono Fax

Ndmero de la cuenta

NOMBRE Y FIRMA BENEFICIARIO

2BS-FR-0004
Versiéon:10

aprobacion: 17/06/2024



ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD POLICIA NACIONAL

FORMULARIO No. 3

FORMULARIO ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD

Ciudad y fecha.

Sefiores.

POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°3
Calle 94 Avenida Villa Olimpica Frente a Expo futuro

Teléfono: 3164790 Ext. 8307

Ciudad

Referencia: Acuerdo de confidencialidad del proceso de Contratacion Directa, PN RASES N°3 CD 050 2025 cuyo objeto
es LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE PRIMER Y/O SEGUNDO NIVEL DE COMPLEJIDAD,
EN LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°. 3, GRUPO 1 E.S.E HOSPITAL SAN JOSE
BELEN DE UMBRIA, GRUPO 2 E.S.E HOSPITAL NAZARETH QUINCHIA, GRUPO 3 E.S.E HOSPITAL SAN
RAFAEL PUEBLO RICQ, GRUPO 4 E.S.E QHOSPITAL SAN PEDRO Y SAN PABLO LA VIRGINIA.

Yo , ldenilﬁcado como aparece al pie de mi firma, obrando en calidad
de ; y actuando en nombre de Ia persona natural o juridica:
, CCNIT:__ acepto el presente acuerdo de confidencialidad

Primero: que la Policia Nacional adelanta un proceso de contratacién a través de la modalidad de minima cuantia, para la
celebracion de un contrato estatal para LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE PRIMER YIO
SEGUNDO NIVEL DE COMPLEJIDAD, EN LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°. 3,
GRUPO 1 E.S.E HOSPITAL SAN JOSE BELEN DE UMBRIA, GRUPO 2 E.S.E HOSPITAL NAZARETH
QUINCHIA, GRUPO 3 E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL PUEBLO RICO, GRUPO 4 E.S.E HOSPITAL SAN
PEDRO Y SAN PABLO LA VIRGINIA ‘

Segundo: gue el proponente entiende gque parte de la informacién a la cual tendréa acceso por causa o con ocasion de 1os
procesos de contratacion descritos en el numeral anterior se encuentra sujeta a reserva legal por tratarse de actividades
relacionadas con la defensa y seguridad de la nacién.

Clausula primera. Compromisos asumidos.
£t proponente, mediante suscripcién del presente documento, asume los siguientes compromises:

Mantener en reserva y no divulgar la informacién confidencial revelada por la policia nacional o por terceros formalmente
designados para el efecto.

Mantener en reserva y no divulgar ni utilizar, en provecho propio o de terceros y para fines distintos a los previstos en el
contrato, la informacion que [e sea entregada directamente por la policia nacional y/o sus designados.

Mantener en reserva y no divulgar por ningdn motivo la informacion gue personalmente conozea o llegare a conocer en
desarrollo y ejecucion de las actividades que le competan por causa o con ocasion del contrato.

Mantener en reserva y no divulgar fa Enformacién% protegida por derechos de aufor o por secreto industrial de acuerdo a la
normatividad vigente y que haga parte de la informacién confidencial.

Reconocer que el recibo de la informacion confidencial no concede, ni expresa ni implicitamente, autorizacion, permisc o
licencia de uso de marcas, patentes, derechos de autor, o de cualquier otro derecho de propiedad industrial o intelectual de
fa Policia Nacional.

Suscribir, con antelacién a la revelacion de la informacion confidencial, los acuerdos de confidencialidad que se ajustan a
todo fo dispuesto en el presente acuerdo con todos sus empleados y/o familiares de los mismos, contratistas, proveedores y
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demas personas naturales o juridicas gue haya involucrado, involucre o llegare a involucrar en la ejecucion de las actividades
que le correspondan para el cumpiimiento del objeto del contrato.

El proponente mantendra una lista de usuarios de la informacidn confidencial que sera entregada al proponente cuando lo
solicite.

Utilizar Unica y exclusivamente la informacion confidencial que conozca o llegare a conocer, en desarrollo y ejecucion de lo
que le competa en relacién con el contrato.

No utilizar la informacidn confidencial que conozca o llegare a conocer, en desarrolio y ejecucion del confrato, en provecho
propio o de terceros y para fines distintos a los previstos en el mismo, prohibiéndose la divulgacién inclusive para fines
académicos.

Adoptar y mantener mecanismos infernos de seguridad adecuados para proteger la confidencialidad de toda la informacidn
que conozca o llegare a conocer en desarrollo del contrato.

No usar la informacién confidencial de modo que pueda ser de alguna manera, directa o indirectamente, perjudicial para los
intereses de la policia nacional.

No acceder, copiar, reproducir, distribuir o transmitir por ningdn medio conocido o por conocer la informacion confidencial, en
todo o en parte, sin previo y escrito consentimiento de la Policia Nacional.

Cumplir con la confidencialidad en las mismas condiciones y formas, y con el mismo cuidado con que realiza la proteccion
de la informacién confidencial.

Nota: si la propuesta es presentada por Unién Temporal o Consorcio, el acuerdo de confidencialidad debe ser firmado por
todos los proponentes o integrantes.

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razon social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
Identificacion (NIT O3 C.C O C.E O): Difigenciar la identificacion def proponente

Nombre Representante Legal: Difigenciar ef nombre completo del representante legal
Identificacién (C.C [1 C.E. O} Difigenciar el documento de identificacion del representante legal
Direccion: Diligenciar fa direccion del proveedor

Teléfono: Difigenciar feléfonos de contacto def proveedor

Email: Diligenciar correo electrénico de notificaciones
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ELABORACION DE ESTUDIOS P

REVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO COMPROMISO ANTICORRUPCION

POLICIA NACIONAL

' FORMULARIO 4

COMPROMISO ANTICORRUPCION.

Sefores.

4
i
|
i
1

POLICIA NACIONAL ~ REGIONAL DE ASEGURAM[ENTO EN SALUD N°3
Calle 94 Avenida Villa Olimpica Frente a Expo futuro

Teléfono: 3164790 Ext. 8307
Ciudad

Referencia: Compromisc anticorrupcion del proceso de minima cuantia., Numero PN RASES N°3 CD 050 2025 cuyo
objeto es LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE PRIMER Y/O SEGUNDO NIVEL DE
COMPLEJIDAD, EN LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°. 3, GRUPO 1 E.S.E HOSPITAL

SAN JOSE BELEN DE UMBRIA, GRUPO

HOSPITAL SAN RAFAEL PUEBLO RICQ,

VIRGINIA

Yo
de

ident

2 E.S.E HOSPITAL NAZARETH QUINCHIA, GRUPO 3 E.S.E
GRUPO 4 E.S.E HOSPITAL SAN PEDRO Y SAN PABLO LA

ficado como aparece al pie de mi firma, obrando en calidad
y actuande en nombre de la persona natural o juridica:

, CC/NIT:

se presenta bajo la modalidad de dnico proponente;

; Unién Temporal o Consorcio

, acepto el presente compromiso anticorrupcion:

PRIMERO: que la POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°3, adelanta un proceso de

seleccion para la celebracion de un contrato estatal.

SEGUNDO: que es interés del propenente apoyar |

DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°3 para fortal
de rendir cuentas;

TERCERQO: que siendo del interés del proponente

precedente, se encuenira dispuesto a suministrar
proceso, vy en fal sentido suscribe el presente
cCompromisos:

COMPROMISOS ASUMIDOS.

El proponente, mediante suscripcion del presente

Nos comprometemos a no ofrecer y no dar dad

servidores publicos o0 asesores de la Entidad Cont

a accion det estado colombiane, y de la POLICIA NACIONAL — REGIONAL
ecer la transparencia en los procesos de contratacion, y la responsabilidad

participar en el proceso de seleccidn aludido en el considerando primero
la informacién propia que resulte necesaria para aportar transparencia al
compromiso unilateral anticorrupcion, que se regira por los siguientes

documento, asume los siguientes compromisos:

vas, sobornos o cualquier forma de halago, retribuciones o prebenda a
ratante, directamente o a través de sus empleados, contratistas o tercero.

Nos comprometemos a no efectuar acuerdos, o reallzar actos o conductas gue tengan por objeto o efecto la colusidn en el

presente Proceso de Contratacion.

Nos comprometemos a revelar la informacién que sobre el presente Proceso de Contratacion nos soliciten los organismos

de control de la Republica de Colombia.

Nos comprometemos a comunicar a nuestros empleados y asesores el contenido def presente Compromiso Anticorrupcion,

explicar su importancia y las consecuencias de su.

iincumplimiento por nuestra parte, y la de nuestros empleados o asesores.

Conocemos las consecuencias derivadas del incuTnplimEento del presente compromiso anticorrupcion.
|

El proponente no ofrecera ni dara sobornos ni nin
propuesta, con el proceso de contratacion, ni ¢o
propuesta,
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guna otra forma de halago a ningan funcionario pablico en relacion con su
n la ejecucion del contrato que pueda celebrarse como resultado de su
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

P NTICORRUPCIC .
FORMULARIO COMPROMISO A UPCION POLICIA NACIONAL

El proponente se compromete a no permitir que nadie, bien sea empleado de la compafia o un agente comisionista
independiente, o un asesor o consulor lo haga en su nombre;

El proponente se compromete formalmente a impartir instrucciones a todos sus empleados, agentes y asesores, vy a
cualesquiera otros representantes suyos, exigiéndoles el cumplimiento en todo momento de las leyes de la Republica de
Colombia, especialmente de aquellas que rigen el presente proceso de seleccién y la relacién contractual que podria
derivarse de ella, y les impondrda las obligaciones de:

No ofrecer o pagar sobornos o cualguier halago a los funcionarios de REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°3,
ni a cualquier otro servidor plblico o privado que pueda influir en la adjudicacion de la propuesta, bien sea directa o
indirectamente, ni a terceras personas que, por su influencia sobre funcionarios pablicos, puedan influir sobre la aceptacion
de la propuesta.

No ofrecer pagos o halagos a los funcionarios de la POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
N°3 durante el desarrollo del contrato que se suscriba si llegase a ser aceptada su propuesta.

Asimismo, debe tener en cuenta gue los acuerdos contrarios a la libre competencia, es decir, aquelios que tengan por abjeto
la colusion (convenio o contrato hecho en forma fraudulenta o engafiosa) en los procesos o los que tengan como efecto la
distribucion de adjudicaciones de contratos, distribucion de concursos o fijacion de términos de las propuestas,! son
sancionables por la Superintendencia de Industria y Comercio.

El proponente se compromete a que los recursos utilizados para las gestiones precontractuales o contractuales derivadas
del presente proceso no provendran de actividades ilicitas tales como el lavado de activos, testaferrato, trafico de
estupefacientes o delitos contra el orden constitucional, o que de alguna manera contrarien las leyes de la Republica, la moral
¢ las buenas costumbres.

El proponente asume a través de la suscripcion del presente compromiso, las consecuencias previstas en la solicitud de
oferta del proceso de contratacion, si se verificare el incumplimiento de los compromisos anticorrupcion.

En constancia de lo anterior, y como manifestacion de la aceptacion de los compromisos unilaterales incorporados en el
presente documento,

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
Identificacion (NIT 3 C.C 1 C.E O): Diligenciar fa identificacion del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar ef nombre completo del representante legal
Identificacién (C.C 01 C.E. L) Diligenciar e/ documento de identificacion del representante legal
Direccion: Difigenciar fa direccién del proveedor

Telefono: Diligenciar feléfonos de contacto del proveedor

Email: Difigenciar correo electrénico de notificaciones
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ELABORACION DE ESTUDIOS Pi?EVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL

TRABA

o

10 POLICIA NACIONAL

FORMULARIO SISTEMA DE GES

Sefiores.

POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASE
Calle 94 Avenida Villa Olimpica Frente a Exp
Teléfono: 3164790 Ext. 8307

Ciudad

Referencia: presentacion sistema de gestion de

FORMULARIO §

TION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

GURAMIENTO EN SALUD N°3
o futuro

la seguridad y salud en el trabajo para et proceso de minima cuantia.

Numero PN RASES N°3 CD 050 2025 cuyo objeto es LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE PRIMER
Y/O SEGUNDO NIVEL DE COMPLEJIDAD, EN LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°, 3,
GRUPO 1 E.S.E HOSPITAL SAN JOSE BELEN DE UMBRIA, GRUPO 2 E.S.E HOSPITAL NAZARETH
QUINCHIA, GRUPO 3 E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL PUEBLC RICO, GRUPO 4 E.S.E HOSPITAL SAN

PEDRQO Y SAN PABLO LA VIRGINIA.

Yo
de

ident

ficado como aparece al pie de mi firma, obrando en caiidad
y actuandc en nombre de la persona naturalfjuridica:

LCCNIT:

acepto el cumplimiento de las condiciones del

SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO y me comprometo atender todas las directrices
o disposicicnes normativas que existan en la materia.

La Policia Nacional, mediante la Resolucién 03843 del 09/09/2019, prevé en el Articulo 2°, lo relacionado con la “Politica del

Sistema de Gestién de la Seguridad y Salud en el

“La Poficia Nacional de Colombia, en el ejercicio
manifiesta su compromiso con fa profeccion de la

Trabajo de la Policia Nacional®, en lo siguiente:

de su funcidn de mantenimientc de seguridad y convivencia ciudadana,
seguridad y salud en el trabajo de todos fos funcionarios uniformados, no

uniformados, conlratistas y trabajadores en mision, mediante la identificacion de peligros, evaluacion y valoracion de los
riesgos laborales en todos fos niveles de fa Institucién; para ello destinara el capital humano, financiero y tecnolégico, que

permita el cumplimiento de los requerimientos leg

PERSONA JURIDICA

ales y las acciones de mejora continua”,

Una vez leida y conocida la Politica que define ia Policia Nacional para el Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el
Trabajo certifico que cumplo con los requisitos legales aplicables a mi actividad econémica, clase de riesgo y tamanio de la

empresa, actualizando los documentos técnicos y

PERSONA NATURAL

cumplimientos asociados al objeto del presente contrato.

tna vez leida y conocida la Politica que define 1a Policia Nacional para el Sistema de Gestidn de Seguridad y Salud en el
Trabajo, certifico que cumplo con los requisitos legales aplicables a la actividad econdmica y clase de riesgo para la cual fui
contratado, asi mismo me comprometo a cumplir con las actividades y recomendaciones establecidas por el Sistema de

Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo en el
donde preste mis servicios.

Nota: seleccionar, segtn corresponda.

De igual manera en la gjecucién del contrato adici

juridica debera:

Cumplir con las obligaciones del SGSST, que las

contrato y acorde a la exposicidn del contratista
desarrolla la actividad.
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marco del objeto del presente contrato y de las instalaciones policiales en

onal a los requerimientos exigidos para su gjecucion, la persona natural o

normas legales vigentes y/o la Policia Nacional haya considerado en el
o subcontratista a Jos riesgos encontrados en el centro de {rabajo donde
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL .
TRABAJO POLICIA NACIONAL

Participar en las actividades que la Policia Nacional desarrolle en materia de promocién y prevencién de riesgos laborales.

Cumplir con el uso continuo y permanente de los elementos de proteccion personal, durante la ejecucion contractual, acorde
a los peligros y riesgos relacionados |a tarea contratada.

Conocer y participar en todas las actividades del plan de emergencia que se programen por parte de la Policia Nacional y los
brigadistas de los centros de frabajo en donde desarrollara las actividades.

Notificar a la mayor brevedad, al supervisor del contrato, la ocurrencia de incidertes, accidentes de trabajo o &l diagnéstico
de enfermedades laborales, asi como las condiciones de peligro que detecte durante la ejecucion de la actividad contratada.

Practicarse o practicar a sus trabajadores (segln sea el caso), los exdmenes médico-ocupacionales y complementarios que
correspondan, de acuerdo con la actividad contratada y objeto del contrato.

Diligenciar los formatos del SGSST de la Policia Nacional o el contratante, que le sean aplicables a la ejecucién de fa tarea
contratada.

Entregar los documentos que evidencien objetivamente los aportes al Sistema de Seguridad Social Integral, segiin los
requisitos legales y las obligacicnes como contratista, efectuando los pagos a Iz ARL de acuerdo con la clase de riesgo de
la actividad desarrollada.

L.as personas juridicas deben diligenciar [a lista de chequeo que evidencie el cumplimiento a la Resolucién 0312 del 2019
“Por la cual se definen los Estandares Minimos del Sistema de Gestién de Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST,
considerando lo siguiente:

Estandares minimos para empresas, empleadores y contratantes con diez (10) o menos trabajadores, clasificadas con riesgo
I, ol

Estandares minimos para empresas de once (11) a cincuenta (50) trabajadores clasificados con riesgo |, [ o 111

Estandares minimos para empresas de mas de cincuenta (50} trabajadores clasificados con riesgo 1, 11, 1ll, IV o V y de
cincuenta (50) o menos trabajadores con riesgo [V o V.

La verificacion al cumplimiento de lo antes descrito sera efectuada por el supervisor del contrato.

Nota: si la propuesta es presentada por Unién Temporal o Consorcio, este formulario de obligatorio cumplimiento para todos
ponentes o integrantes.

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
Identificacion (NIT (1 C.C [ C.E 0): Diligenciar fa identificacion del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre compieto del representante legal
Identificacion (C.C [ C.E. L} Diligenciar el documento de identificacion def representante legal
Direccion: Difigenciar la direccién del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor

Email: Diligenciar correo electrénico de notificaciones
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMATO INFORMACION DE TERCEROS

FORMULARIO 6

POLICIA NACIONAL

1.2 Consorcio o Unién Temporal

1.2 Departamento

1.4 Empresa Pablica Nacional Financiera
1.5 Establecimiento Publice Nacional
1.6 Gobierno Extranjero

1.7 Municipio

1.8 Otra Publica Departamental

1.9 Otra Publica Municipai

1.10 Otro Beneficiario

2.1 Cédula de Ciudadania

2.2 Cédula de Extranjeria
2.3 Namero de Identificacién Tributaria

NUMERO DEL DOCUMENTO
ANEXAR FOTOCOPIA DECEDULA O NIT

3.1 Auto retenedor no gran Contribuyente
3.2 Entidad Estatal é sindnimo de lucro
3.3 Gran contribuyente Autoretenedor
3.4 Gran contribuyente no Autoretenedor
4 NOMBRE O RAZON SOCIAL

5.PAIS

6.C1UDAD

7-TELEFONO Y FAX

8.DIRECCION

1.3 Empresa Pablica Nacional ne Financiera

U.TIPO DE BENEFICIARIO

1.11 Persona Natural Extranjera

1.12 Persona Natura] Nacionatl

1.13 Persona Juridica Nacional Sector Privado

1.14 Persana Juridica Plblica Administracidn Central Nacional

1.15 Persona Juridica Extranjera Sector Privado

1.16 Regional sin NIT Especial

1.17 Resguardo

1.18 Sociedad de Economia Mixta

1.19 Universidad Publica

1.20 Empresa industrial y Comercial del Estado

2.TPOQ DE DOCUMENTO

2.4 troTipo de Documento

2.5 Pasaporte

2.6 Tarjeta de ldentidad
L L L]

3_TIPO DE REFENCION

3.5 General no es Gran Contribuyente ni Auto retenedor

3.6 Régiman Comdn

3.7 Régimen Simplificade

oo ot

Qo
[]

OO

INFORMACION DE LA CUENTA

Z.NUMERQ DE LA CUENTA

3.CLASE DE CUENTA
ANEXAR CERTIFICACION BANCARIA

FECHA

1.ENTIDAD FINANCIERA DONDE TIENE LA CUENTA

OO0 80 8808

L1

CORRIENTE AHORROS

L]

SE DA FE DELA INFORMACEION REGISTRADA ANTERIORMENTE

[]

FIRMA REPRESENTANTE LEGAL
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