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Al : Senora:
BEATRIZ ELENA MONTERROZA HERAZO
CC. 43.758.924 de Envigado

Representante Legal
OPTIMUS HEALTH SAS

NIT —900874167-6

Direccién: CL 15 13 - 37 AV SAN CARLOS
Teléfono: 323 2850480

Correo electronico: bmonterrozah@gmail.com
Ciudad. SINCELEJO - SUCRE.

Asunto: ACEPTACION DE OFERTA
No._294 -ARC-DISAN-HONAC-2020

El Sefior Capitan de Navio IBO PLAZAS MORENO, identificado con cédula de ciudadania No. 11.187.711 de
Bogota D.C, quien actlia como DIRECTOR DEL HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA, segln consta en la
Resolucion No. 0203 del 02 de Marzo de 2018 y acta de posesion No 081 del 5 de marzo de 2018, expedidas por
la Direccion General de Sanidad Militar, debidamente facultado para celebrar contratos, de conformidad con lo
dispuesto en la Resolucion de Delegacion No. 4519 del 2016, modificada parcialmente por la Resolucion No. 1417
del 2018, Resolucion No. 6302 del 31 de Julio de 2014 y articulo 12 de la Ley 80 de 1993, acepta expresa e
incondicionalmente la oferta presentada por usted, en virtud del proceso de Minima Cuantia No. 295 -MDN-DIGSA-
DISAN-HONAC-ARC-2020, cuyo objeto es: “PRESTACION DEL SERVICIO DE LABORATORIO CLINICO

ESPECIALIZADO, PARA EL PERSONAL DE USUARIOS Y BENEFICIARIOS DE LOS ESTABLECIMIENTOS
DE SANIDAD MILITAR 1049,1048 Y 2029.” de acuerdo con las Especificaciones técnicas establecidas en la
Invitacion Publica y la oferta presentada el dia 30 de abril de 2020 a las 15:00R PM. El servicio se contrata,
teniendo en cuenta la oferta presentada y la siguiente informacion:

Contratista

OPTIMUS HEALTH SAS

NIT o CC 900874167-6

Régimen Régimen Comun

Clase de Persona Persona Juridica

Domicilio CL 1513 - 37 AV SAN CARLOS
Telefono/Fax/celular | 323 2850480

E- mail bmonterrozah@gmail.com
Ciudad SINCELEJO - SUCRE .

Banco Banco Davivienda

No. de cuenta

206269993799

Nombre del titular

OPTIMUS HEALTH SAS

Tipo de Cuenta

Cuenta Corriente

Certificado de
Disponibilidad

53620 de fecha 12 de Febrero de 2020

Imputacion Presupuestal

El contrato se imputara a las apropiaciones presupuestales de la vigencia 2019: la
suma de TREINTE MILLONES DE PESOS MCTE ($ 30.000.000.00), excluido IVA
de conformidad con el articulo 476 del Estatuto Tributario e incluidas todas
las erogaciones que correspondan. Con cargo al Certificado de Disponibilidad
Presupuestal No. 53620 de fecha 12 de Febrero de 2020 expedido por el Jefe de
Presupuesto del Hospital Naval de Cartagena cuenta SERVICIOS PARA EL
CUIDADO DE LA SALUD HUMANA Y SERVICIOS SOCIALES . (A-02-02-02-009)
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Objeto del Contrato

PRESTACION DEL SERVICIO DE LABORATORIO CLINICO ESPECIALIZADO,
PARA EL PERSONAL DE USUARIOS Y BENEFICIARIOS DE LOS
ESTABLECIMIENTOS DE SANIDAD MILITAR 1048.

Valor del Contrato

El presupuesto oficial para esta contratacion es de TREINTE MILLONES DE
PESOS MCTE ($30.000.000.00), excluido IVA de conformidad con el articulo
476 del Estatuto Tributario e incluidas todas las erogaciones que
correspondan.

Forma de pago

La Direccion General de Sanidad Militar - Hospital Naval de Cartagena se obliga
con el contratista a pagar el valor del contrato en pesos colombianos en PAGOS
PARCIALES, una vez recibidos los servicios a entera satisfaccion por parte del
Supervisor del contrato, cargue de la Factura Comercial debidamente firmada
por el Contratista, el Supervisor y/o el Aimacenista, en la plata forma del SECOP
Il'y presentacion en original, adjuntando constancia de cumplimiento de las
obligaciones del Contratista frente a los Sistemas de Seguridad Social Integral
(sistemas de pensiones, de salud y de riesgos profesionales) y parafiscales.
Entrada de los servicios en el programa SAP y Acta de recibo a satisfaccion
firmada por el Supervisor del contrato y el contratista, dentro de los noventa (90)
dias contados a partir de la radicacion de los documentos en la Division
financiera de la Subdireccion Administrativa del Hospital Naval de Cartagena y
de acuerdo a la disponibilidad mensualizada de PAC asignado por el Ministerio
de Hacienda y Crédito Publico a la Institucion.
NOTA 1: De conformidad con lo establecido en el Manual de bienes del
Ministerio de Defensa Nacional, las facturas o cuentas de cobro, segin
aplique, deberan estar expedidas dentro del plazo de ejecucion del contrato y
encontrarse suscritas por el Almacenista si se trata de adquisicion de bienes,
o por el supervisor si se trata de la adquisicion de servicios.
NOTA 2: El término para el pago solo empezara a contarse desde la fecha en
que se presente en debida forma y adjuntando la totalidad de los documentos
exigidos para tal efecto. Las demoras que se presenten por estos conceptos
seran responsabilidad del CONTRATISTA elegido y no tendré por ello derecho
al pago de intereses o compensacion de ninguna manera.
NOTA 3 Para el pago, el contratista debera presentar factura o documento
equivalente a Factura Comercial, de conformidad con el Articulo 617 del
Estatuto Tributario, asi: a) Estar denominada expresamente como factura de
venta. (Régimen simplificado o régimen comin.) b) Apellidos y nombre del
adquiriente de los bienes y/o servicios. c) Llevar un nimero que corresponda
a un sistema de numeracion consecutiva de facturas de venta. d) Fecha de su
expedicion. e) Descripcion especifica o genérica de los bienes. f) Valor total
de la operacion. g) El nombre del impresor de la factura. h) Indicar la calidad
de retenedor del impuesto sobre las ventas y el valor discriminado del mismo,
cuando aplique.
NOTA 4: Cuando de conformidad con lo establecido en la Ley 1607 de 2012
y el Decreto 862 de 2013, las personas juridicas o naturales empleadoras se
encuentren exentas de realizar los aportes al SENA, SALUD e ICBF, deberéan
manifestar dicha condicion por escrito para el primer pago y la Entidad quien
verificara en el Registro Unico Tributario del contratista que este cumple dicha
condicion. No obstante lo anterior, deberan aportar la planilla donde conste
el pago a pension, ARL y Cajas de Compensacion Familiar, acuerdo Decreto
3029 de 2013.

TRAMITE DE GLOSAS:

Se realizard de acuerdo a lo establecido en el Decreto 4747 de 2007,
Resolucion 3047 de 2008 y 4431 de 2012. En caso de presentarse objeciones
transitorias, estas deberan ser respondidas dentro de los veinte (20) dias
calendario, contados a partir de la fecha de notificacion al CONTRATISTA por
parte del area responsable; si el CONTRATISTA no cumple con la obligacion
de aclarar las objeciones notificadas se entendera que acepta la reclamacion
y en consecuencia se convierte en glosa definitiva para lo cual se efectuaran
los ajustes correspondientes y se dara tramite a la factura. Una vez sean
recibidas las respuestas a las objeciones, la factura sera tramitada segiin los




términos definidos en el contrato. Actas: Las actas deben resumir la
informacién del contrato que permita claramente su identificacion y naturaleza,
se deben incluir en cada acta la informacion que identifique claramente los
siguientes datos: encabezamiento, el nimero de registro del documento, lugar
y fecha, nimero del contrato, quienes intervienen, asunto. Antecedentes del
contrato: fecha de iniciacion del contrato, valor el contrato, anotaciones
adicionales como modificaciones, adiciones, yl/o prorrogas, fecha de
iniciacion, fecha de terminacién, plazo en dias.

Plazo de Ejecucion

El plazo de ejecucion sera a partir del cumplimiento de los requisitos de
perfeccionamiento y ejecucion contractual hasta 30 de Noviembre de 2020 o hasta
agotar presupuesto.

| Vigencia del Contrato

La vigencia del contrato sera igual al de plazo de ejecucion y cuatro (04) meses mas.

Lugar de  Entrega/
Ejecucion

Para el cumplimiento de las obligaciones derivadas del presente contrato, las partes
acuerdan que el servicio SOLO se prestara en las instalaciones de la entidad a la
que se le adjudique el contrato, razén porla cual el contratista adjudicado debera
contar con establecimiento para la prestacion de los servicios en Corozal — Sucre.

Garantias

Una vez suscrito el contrato electrénico a través del SECOP II, debe adjuntar a
través del mismo aplicativo, dentro de los cinco (05) dias siguientes, la péliza de
garantia Unica que avalara el cumplimiento de las obligaciones surgidas del
presente mismo, en los términos del Decreto 1082 del 26 de mayo de 2015, la
cual consistira en polizas expedidas por compaifiias de seguros legalmente
autorizada para funcionar en Colombia; en garantias bancarias; o en cualquier
otro mecanismo de cobertura del riesgo, autorizados por el reglamento de
seguros a nivel nacional, emanadas por personas juridicas legalmente
establecidas en el pais, a favor de la DIRECCION GENERAL DE SANIDAD
MILITAR - HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA, NIT. 830.039.670-5, la cual
contendra los siguientes amparos:

v/ CUMPLIMIENTO: Deberan garantizar el cumplimiento general del
contrato, el pago de las multas, la clausula penal pecuniaria y las demas
sanciones que se le impongan, por un valor equivalente al veinte por
ciento (20%) del valor total del contrato, por el plazo de vigencia del
contrato y el plazo de liquidacion del contrato.

v CALIDAD DEL SERVICIO: Por un valor equivalente al veinte por ciento
(20%) del valor total del contrato por el plazo de la vigencia del mismo

v" PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E
INDEMNIZACIONES LABORALES: Por un valor equivalente al cinco
por ciento (5%) del valor total del contrato vigente por el plazo de
gjecucion del contrato y tres (03) afios mas.

v/ RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL: Por una cuantia
igual a doscientos salarios minimos mensuales legales vigentes (200
SMMLV), con una vigencia igual al plazo de ejecucion del contrato y el
plazo de vigencia del contrato.

v' RESPONSABILIDAD CIVIL PROFESIONAL - CLINICAS Y
HOSPITALES: Por una cuantia igual a doscientos salarios minimos
mensuales legales vigentes (200 SMMLV), con una vigencia igual al
plazo de ejecucion del contrato.

TOMADOR/AFIANZADO:

La garantia debera tomarse con el nombre completo del proponente o de la
razon social que figure en el RUP, si el proponente es persona juridica y no solo
con su sigla, a menos que en el referido documento se exprese que la sociedad
podra denominarse de esa manera. Cuando la propuesta la presente un
Consorcio, Union Temporal o promesa de sociedad futura, la Garantia debera
ser tomada a nombre del Consorcio o de la Union Temporal, indicando en el




cuerpo de la pdliza los integrantes que los componen y a nombre de los
representantes legales del oferente plural

PARAGRAFO PRIMERO: Las garantias deberan otorgarse de acuerdo a lo
establecido en el Titulo 1 Contratacion Estatal, Capitulo 2 Disposiciones
Especiales del Sistema de Compras y Contratacion Publica, Secciéon 3
Garantias, Subseccion 1 Generalidades del Decreto 1082 de 2015, e indicarlo
en la poliza de manera expresa.

PARAGRAFO SEGUNDO: La garantia tnica debera ajustarse por parte del
CONTRATISTA, siempre que se produzca modificacion en el plazo y/o valor del
contrato o en el evento que se presente la suspension temporal del mismo.

PARAGRAFO TERCERO: La pdliza debera indicar de manera expresa que
ampara el pago de la caducidad del contrato, las multas, de la clausula penal
pecuniaria y deméas sanciones. Si el CONTRATISTA se negare a constituir la
garantia Gnica, asi como no otorgarla en los términos, cuantia y duracién
establecida en este paragrafo, la DIRECCION GENERAL DE SANIDAD
MILITAR - HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA podré declarar la caducidad del
contrato.

PARAGRAFO CUARTO: El valor de esta garantia debera reponerse cada vez
que por razon de multas impuestas por la DIRECCION GENERAL DE SANIDAD
MILITAR - HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA, su monto se agotare o
disminuyere.

PARAGRAFO CUARTO: la DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR -
HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA se reserva la facultad de no aceptar
Garantia Unica de contratos cuando a su juicio el GARANTE carezca de
capacidad econémica para responder conforme al Codigo de Comercio o
cuando en Estado de insolvencia, o tenga pleitos pendientes contra la entidad
que afecte seriamente su patrimonio.

PARAGRAFO QUINTO: Se debera indicar que la entidad aseguradora renuncia
al beneficio de excusion y que las polizas cuyo beneficiario es el Estado, no
expiran por falta de pago de la prima o por revocatoria unilaterales.

En el presente proceso se hace necesaria la exigencia de garantias por expresa
disposicion legal, ademas por tratarse del suministro de servicios de salud en
los que esté en juego la vida y salud de los usuarios y beneficiarios del
subsistema de salud de la fuerzas militares se hace necesario amparar riesgos
tanto de incumplimiento del contratista como en el servicio asistencial que recae
sobre ellos dentro del cual puedan resultar lesionadas o que se dafien bienes
del estado, razon por la cual es necesario que el contratista que resulte
seleccionado ampare estos riesgos, con las garantias que sean pertinentes.

Obligaciones

OBLIGACIONES GENERALES: En general, son obligaciones del
CONTRATISTA, entendiendo por ello y para efectos del presente contrato:

1. Prestar los servicios objetos del contrato de prestacion de servicios
con la mayor diligencia y cuidado.

2, Suministrar oportunamente y con toda la seriedad y veracidad del
caso ala DIRECCION GENERAL DE SANIDAD - HOSPITAL NAVAL
DE CARTAGENA, la informacion que esta Gltima requiera para la
resolucion adecuada y oportuna de quejas, requerimientos y
acciones judiciales interpuestas por los usuarios por causa o por
ocasion del servicio prestado en virtud del contrato de prestacion de
servicios de salud; todo ello dentro de los limites y términos
establecidos para tal fin por la DIRECCION GENERAL DE SANIDAD
MILITAR - HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA.




10.

1.

12.

13.

14.

15.

Presentar las facturas correspondientes, cumpliendo con todos y
cada uno de los requisitos de tiempo y forma exigidos por la Ley y
por la DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR-HOSPITAL
NAVAL DE CARTAGENA, para su reconocimiento y pago, anexando
a las mismas copia legible de los pagos realizados al Sistema
General de Seguridad Social Integral (Salud — Pensiones-Riesgos
Profesionales — aportes parafiscales), en calidad de cotizante y por
cada mes; asi como todos y cada uno de los documentos que la
DIRECCION GENERAL DE SANIDAD - HOSPITAL NAVAL DE
CARTAGENA considere necesarios.

Guardar y mantener la debida reserva frente a temas y asuntos
tratados y conocidos dentro del desarrollo y ejecucion del presente
contrato de suministro de servicios, absteniéndose de divulgar por
cualquier medio el contenido total o parcial de la informacion que le
sea encomendada o que llegue a su poder en desarrollo del mismo,
por el término de duracion del contrato y un (1) afio mas, salvo
autorizacion escrita de la DIRECCION GENERAL DE SANIDAD -
HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA. En caso de incumplimiento
por parte del CONTRATISTA debera indemnizar los perjuicios a que
haya lugar.

Devolver a la DIREECION GENERAL DE SANIDAD - HOSPITAL
NAVAL DE CARTAGENA, la totalidad de los documentos o
informacion que por cualquier medio sean obtenidos, en desarrollo
del objeto del presente contrato de prestacion de servicios de salud.
Obrar con lealtad y buena fe en las distintas etapas contractuales,
evitando dilaciones y trabas.

Cumplir el Sistema de Contra-referencia segiin el Acuerdo N° 004
de 1997 del CSSMP.

Cumplir el proceso de autorizacion de los servicios de salud.
Suministrar a los funcionarios encargados de las auditorias los
informes clinicos, estadisticos y financieros relacionados con la
atencion prestada para facilitar el proceso de evaluacion y control,
de conformidad con lo previsto en el Acuerdo No. 37 de 1998 del
CSSMP o normas que lo modifiquen.

Permitir las labores de supervision, evaluacion, control y auditoria
que se requieran para el seguimiento a la ejecucion del contrato.
Responder por las no conformidades que se presenten en desarrollo
de la prestacion de servicios a los usuarios y aplicar las acciones de
mejora pertinentes siempre y cuando sean por causa del
CONTRATISTA. Lo anterior, sin perjuicio de las responsabilidades
civiles que como prestadores se deriven de esta actividad.

Cumplir la normatividad vigente del CSSMP y remitir los reportes
pertinentes al Establecimiento de Sanidad Militar correspondiente,
como son enfermedades de notificacion obligatoria, enfermedad
comun, natalidad, mortalidad y catastréficas, morbimortalidad por
accidentes de trabajo y enfermedad profesional.

Presentar la facturacion dentro de los primeros diez (10) dias habiles
del mes siguiente al suministro de los servicios de salud del mes
inmediatamente anterior y dar cumplimiento al Decreto 4747 de
2.007 y a la Resolucion 3047 de 2.008 del Ministerio de Proteccion
Social, en los aspectos que la norma lo determina como prestador
de servicios, 0 normas que lo modifiquen o adicionen modifiquen.
Responder por los eventos adversos que se generen a los usuarios
en desarrollo del contrato.

Verificar los derechos de los afiliados al Subsistema de Salud de las
FFMM, a través del documento de identidad y el carné de servicios
médicos vigente; evitando asi la suplantacion y uso fraudulento de
la afiliacion. Los menores que no posean documento de identidad se
identificaran con el documento de identificacion y carnet del afiliado
junto con el registro de nacido vivo hasta treinta (30) dias de edad;
en adelante debera identificarse con el carné expedido por el Grupo




16.

its

18.

19.

20.

21.

22.

23.

de Validacion de Derechos; cualquier verificacion de identificacion
debera realizarse mediante el GRUPO DE VALIDACION DE
DERECHOS, o directamente a través del Establecimiento de
Sanidad Militar al que pertenece el usuario. El contratista solo
prestara los servicios objeto del contrato a los usuarios y
beneficiarios de la DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR-
HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA, presentando los siguientes
documentos: Carnet y/o constancia vigente no mayor de 30 dias de
expedicion por el GRUPO DE VALIDACION DE DERECHOS,
documento de identidad original, orden de servicio autorizada por el
HONAC, formato de referencia y contra-referencia diligenciado.

En caso de la informaciéon contable es obligatorio enviar al
contratante los estados de cartera mensualmente y expedir los
correspondientes paz y salvos cuando las obligaciones sean
satisfechas o concertadas mediante acta de saneamiento de
deudas, liquidacion de contrato o cualquier medio que ponga fin a
las diferencias derivadas de la ejecucion del contrato.

Recibir, tramitar y solucionar de manera diligente y sin dilataciones
injustificadas las quejas o sugerencias de los usuarios que recaiga
sobre el suministro del servicio objeto del contrato, para lo cual se
debe efectuar un registro consolidado de las quejas o sugerencias y
las acciones adelantadas para su solucion o mejoramiento
atendiendo en todo caso las recomendaciones formuladas por el
contratante cuando a ello hubiere lugar.

Comunicar dentro de un término prudencial no superior a 48 horas,
la ocurrencia de eventos adversos en el desarrollo de préacticas
médicas asistenciales acaecidas en la institucion del contratista, que
afecten a usuarios del contratante.

EI CONTRATANTE podra comunicar al CONTRATISTA, las glosas
por el medio més expedito; lo anterior incluye la utilizacion de correo
electronico, para lo cual el contratista estéd en la obligacion de
suministrar por escrito la direccion de correo electronica destinada
para tales efectos.

Seran a cargo del Contratista los costos de transporte, movilizacion,
seguros, fletes, que se causen al valor total del contrato que se
llegase a celebrar, incluyendo los impuestos a que haya lugar con
motivo de la del servicio. Estos costos se entenderan incorporados
En el caso que durante el tiempo de ejecucion del contrato surja
alguna eventualidad de fuerza mayor o caso fortuito que afecte a
cualquiera de las partes, el CONTRATISTA debera informar por
escrito al supervisor del contrato, con el fin de definir la solucion de
mutuo acuerdo.

EL CONTRATISTA se obliga a comunicar por escrito al contratante
cualquier cambio en la informacién suministrada para el desarrollo
del contrato; de igual forma, se debera informar cualquier cambio en
el niumero de cuenta bancaria, con el fin de realizar los respectivos
pagos, allegando en original la certificacion bancaria
correspondiente.

De conformidad con lo establecido en el Articulo 41 de la Ley 80 de
1993, el contratista al momento de legalizar el contrato y de
presentar las respectivas facturas para su radicaciéon, debera
acreditar el pago mensual de los aportes de la afiliacion y cotizacion
a los sistemas de Seguridad Social y Cajas de Compensacion
Familiar, Instituto de Bienestar familiar y Sena. Para tal fin debera
allegar con la correspondiente factura, certificacion donde conste
dicho cumplimiento firmado por el representante legal o el revisor
fiscal si conforme a la normatividad vigente estuviese obligado a
tenerlo y acreditar su pago, requisitos que seran verificados por parte
del supervisor del contrato para dar inicio al mismo y para proceder
a la realizacion de los pagos correspondientes.




24.

25.

26.

27.

28.

29.

Entregar un informe mensual de pacientes atendidos al Supervisor
del Contrato, quien realizara el seguimiento sobre la ejecucion del
contrato.

El CONTRATISTA dispondra de una persona encargada de la
coordinacion del contrato, con una linea telefénica directa que
garantice el acceso a la informacion y consulta necesaria para
resolver cualquier inquietud e informar novedades sobre
procedimientos, tratamientos, quejas, programaciones y en general
para la atencion de los usuarios. Esta linea sera de uso por parte de
los auditores y personal de referencia y contra-referencia de la
DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR- HOSPITAL NAVAL
DE CARTAGENA.

El contratista se obliga a mantener vigente durante toda la ejecucion
del contrato las pdlizas solicitadas, el supervisor verificara el
cumplimiento de la presente obligacion.

Responder por sus actuaciones y omisiones derivados de la
celebracion del presente contrato, y de la ejecucion del mismo, de
conformidad con lo establecido en las Leyes 80 de 1993 y 1150 de
2007 y sus Decretos reglamentarios.

Participar activamente en el sostenimiento del Sistema de Gestion
de la Calidad y demés normas vigentes liderados por LA
DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR- HOSPITAL
NAVAL DE CARTAGENA

Cumplir los lineamientos que establezca la Direccion General de
Sanidad para contratistas inherentes a Seguridad y Salud en el
Trabajo

EN GENERAL SON OBLIGACIONES DEL CONTRATANTE:

i

10.

Informar por escrito al CONTRATISTA cualquier situacion de
iregularidad que se presente durante la ejecucion del presente
contrato.

Efectuar los registros y operaciones contables y presupuestales
necesarias para cumplir cabalmente con el pago de los servicios que el
Contratista haya prestado.

El Contratante pagara el valor del contrato que resulte del presente
proceso a favor del contratista, de acuerdo a la forma de pago
establecida en este documento.

El Contratante verificara a través de su supervisor que el Contratista
cumpla con las especificaciones técnicas solicitada y ofertada en el
proceso que garanticen el suministro del servicio de salud.

Ejercer el control de la ejecucion del contrato por intermedio del
supervisor, siguiendo los lineamientos

Verificar la calidad del suministro del servicio y de los insumos utilizados
de acuerdo a las condiciones establecidas en el presente estudio y en
la oferta del contratista.

Mantener actualizada la base de datos para el suministro del servicio
de salud a los usuarios.

velar por el cumplimiento por parte del contratista de todas las
obligaciones contraidas.

Verificar por intermedio del Supervisor el cumplimiento por parte del
CONTRATISTA de la obligacion de efectuar los aportes de que trata el
Articulo 1 de la Ley 828 de 2.003.

Nombrar un auditor médico quien realizara las AUDITORIAS
CONCURRENTES y apoyara al supervisor técnico en forma




permanente, los auditores que se designen auditorias concurrentes y
verificar la pertinencia de los servicios y junto con los supervisores
deben ejercer el control correspondiente de acuerdo a los servicios
contratados y velar porque no se exceda el valor del respectivo contrato,
ni permitir que se facturen con cargo al contrato servicios prestados
antes de la suscripcion del mismo. En todo caso los auditores deben
conocer las normas e instructivos emitidos sobre procesos de Auditoria
a la red externa y aplicarlos. En general, a los contratos suscritos con
las IPS y Clinicas de la Red Extemna, se efectuard auditoria integral
concurrente (en el momento de la atencion para validar la pertinencia);
de referencia (autorizaciones de procedimientos de laboratorio)

Condiciones Técnicas

Las establecidas en la Invitacion Publica, sus aclaraciones, modificaciones, la oferta
presentada por el contratista y Anexo “A” del presente contrato

Erogaciones tributarias

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

También seran a cargo del contratista la constitucion de pélizas y/o garantias,
verificar su constitucion y aporte seran responsabilidad del supervisor del contrato.

Multas y Penal
Pecuniaria

MULTAS: La mora o el incumplimiento parcial de las obligaciones que asume el
CONTRATISTA por medio de este contrato, dara derecho al CONTRATANTE a
exigir a aquellas multas diarias del uno por ciento (1.0%) del valor del contrato hasta
por diez (10) dias calendarios, hasta llegar al diez (10%), y soportes que evidencie
el cumplimiento de la presente obligacion y hasta su cumplimiento. Estas sanciones
se reportaran a la Camara de Comercio competente de conformidad con lo previsto
en la normatividad vigente.

Estas sanciones se reportaran a la Céamara de Comercio competente de
conformidad con lo previsto en la normatividad vigente.

El pago, deduccion o compensacion de las multas no exonerara al CONTRATISTA
del cumplimiento de las obligaciones emanadas del contrato.

En caso de que la falta o incumplimiento se vuelva a presentar y que originalmente
y hubiera sido penalizada con multa, seré susceptible de una decisiéon adecuada y
proporcional al incumplimiento, bien a través de nuevas multas o de otras medidas
tendientes a conminar o castigar al CONTRATISTA.

PENAL PECUNIARIA. Con fundamento en el principio de la autonomia de la
voluntad, las partes pactan la exigibilidad de la pena pecuniaria en caso de mora,
declaratoria de incumplimiento parcial, total o caducidad de las obligaciones
derivadas de la presente comunicacion de aceptacion de oferta, evento en el cual
EL CONTRATISTA pagara al DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR-
HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA, a titulo de pena pecuniaria y no de
indemnizacion, una suma equivalente al veinte por ciento (20%) del valor del mismo.
En caso que el simple retardo se presente sobre una parte de la obligacion principal,
el porcentaje pactado a titulo de pena pecuniaria se aplicara sobre el valor de la
comunicacion de aceptacion de oferta por ejecutar, de acuerdo con lo establecido
en el articulo 1.596 del Cédigo Civil.

PARAGRAFO: EI CONTRATISTA renuncia con su firma a la constitucion en mora
a que se refiere el articulo 1.594 del Codigo Civil.

No obstante, la DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR- HOSPITAL
NAVAL DE CARTAGENA, se reserva el derecho de cobrar los perjuicios por encima
del monto de lo aqui pactado, siempre que los mismos se acrediten.

MULTA POR INCUMPLIMIENTO AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL Y
PARAFISCALES.




En caso de mora o incumplimiento de las obligaciones frente al Sistema de
Seguridad Social y Parafiscales, DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR -
El HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA podra imponer a el CONTRATISTA
multas, cuyo valor se liquidara con base en el cero punto dos por ciento (0.2%) del
valor del presente contrato, por cada dia de retardo en la presentacion de la
certificacion y soportes que evidencie el cumplimiento de la presente obligacion y
hasta su cumplimiento.

PARAGRAFO. APLICACION DEL VALOR DE LAS SANCIONES PECUNIARIAS:
El valor de las multas y de la Clausula Penal Pecuniaria se tomara del saldo a favor
del CONTRATISTA si lo hubiere, o de la Garantia constituida. Si esto tltimo no fuere
posible, se cobrara por Via Ejecutiva.

PAGO MULTAS Y CLAUSULA PENAL PECUNIARIA: Una vez notificada la
resolucion por medio de la cual se impone alguna de las sanciones antes descritas,
el CONTRATISTA dispondra dentro de los quince (15) dias habiles siguientes para
proceder de manera voluntaria a su pago; en caso de no efectuarse, el
CONTRATISTA autoriza a la DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR -
HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA, a descontar de las sumas que se le
adeuden. De no existir tales saldos a su favor o de no resultar suficientes para cubrir
la totalidad del valor de la sancién, EL HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA, podra
obtener el pago de la multa y de la pena pecuniaria mediante una reclamacion ante
la compariia de seguros, dentro del amparo de cumplimiento otorgado con la
garantia, y si esto Ultimo no fuere posible, se cobrara por via ejecutiva.
PARAGRAFO: Las multas y la pena pecuniaria, no seran reintegrables aun en el
supuesto que el CONTRATISTA dé posterior ejecucion a la obligacion incumplida.
Lo anterior, con fundamento en el principio de autonomia de la voluntad de las partes.
PROCEDIMIENTO DEBIDO PROCESO PARA IMPOSICION DE MULTAS: La
declaracion e imposicion de multas y pena pecuniaria se haran cumpliendo el
procedimiento establecido en las leyes 1150 de 2007 articulo 17, 1474 del 2011
articulo 86 y deméas normatividad vigente.

Debido Proceso

La declaracion e imposicion de multas y pena pecuniaria se haran cumpliendo el
procedimiento establecido en las leyes 1150 de 2007 articulo 17, 1474 del 2011
articulo 86 y deméas normatividad vigente.

Supervisor/a

La Direccion General de Sanidad Militar - Hospital Naval de Cartagena ejercera
la supervision del presente contrato a través de:

NOMBRE Y APELLIDOS: SMSM DERLYN ALVIZ AGUAS
Cédula: 64.695.966 de Sincelejo

Cargo: JEFE LABORATORIO CLINICO

TELEFONO: 3016234188

Correo: derlyn.alviz@armada.mil.co

quien tendra las siguientes obligaciones:

1. Verificar que el objeto del contrato cumpla integramente con las
especificaciones Técnicas y que el servicio se preste en su totalidad.

2. Verificar y exigir que se otorguen las garantias que amparan el cumplimiento
del objeto contractual, y velar porque estas permanezcan vigentes hasta la
liquidacion del contrato, y que las mismas se adicionen o prorroguen si es
necesario.

3. Solicitar cuando lo considere pertinente que el contratista exhiba o aporte la
Péliza de Responsabilidad Civil - clinicas y hospitales que se obligo a mantener
vigente durante todo el plazo de ejecucion del contrato.

3. Verificar que el valor del contrato concuerde con el valor facturado y que no
lo sobrepase bajo ninguna circunstancia.

4. Exigir al CONTRATISTA la informacion que considere necesaria para verificar
la correcta ejecucion del presente contrato. EI CONTRATISTA esta obligado a
suministrar la informacion solicitada inmediatamente, a no ser que se convenga
un plazo cuando la naturaleza de la informacion exigida asi lo requiera.

5. Exigir al contratista las certificaciones correspondientes al cumplimiento de
aportes parafiscales en cada pago que se deba realizar.

6. una vez suscrita el acta de inicio del contrato con el contratista, el supervisor
del contrato suministrara a la institucion prestadora de servicios de salud, de




manera obligatoria junto con la fotocopia del contrato fotocopia de los acuerdos
004 de 1997, 002 y 010 de 2001y 052 de 2013 del consejo superior de salud de
las fuerzas militares y de Policia Nacional o normas que los reemplacen y deméas
instructivos emitidos por la Direccion General de Sanidad Militar, para una
correcta prestacion de los servicios ajustandose exclusivamente a las normas
del subsistema.

7. En aras de la transparencia institucional el supervisor del contrato, en
compaiiia del area de seguridad y salud en el trabajo, en cualquier momento de
la ejecucion del contrato podra verificar IN SITU la documentacion referente al
Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo presentada en la fase
pre contractual

NOTA: El supervisor solo podra ser designado mediante documento suscrito por
el delegatario por cambio o designacion temporal por vacaciones o cualquiera
eventualidad y se realizara el cambio de acuerdo formato NOTIFICACION DE
SUPERVISORES VERSION 4.0 por la oficina de CONTRATOS HONAC.

Confidencialidad

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

Inhabilidades e
Incompatibilidades

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

Cesion

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

Exclusion Relacion

Laboral

La presente comunicacion de aceptacion por su naturaleza, no constituye vinculo
laboral, ni subordinacion, ni genera prestaciones sociales entre la DIRECCION
GENERAL DE SANIDAD MILITAR- HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA vy
el CONTRATISTA, ni entre la DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR-
HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENAy las personas con las que el mismo cuente para
la ejecucion del objeto del proceso contractual.

Caducidad
Administrativa

Si se presenta algin hecho constitutivo de incumplimiento de las obligaciones a cargo
del CONTRATISTA que afecte grave y directamente la ejecucion de la presente
comunicacion de aceptacion de oferta y evidencie que puede conducir a su
paralizacion, la DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR- HOSPITAL NAVAL
DE CARTAGENA, por medio de acto administrativo debidamente motivado podra
decretar la caducidad y ordenar la liquidacion en el estado en que se encuentre, todo
de conformidad con el articulo 18 de la Ley 80 de 1993.

Ejecutoriada la resolucion de caducidad, la presente comunicacion de aceptacion de
oferta, quedaré definitivamente terminada y el CONTRATISTA no tendra derecho a
reclamar indemnizacion alguna.

La DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR - HOSPITAL NAVAL DE
CARTAGENA, hara efectiva la garantia pactada en el mismo, asi como el valor de la
pena pecuniaria y procedera a su liquidacion. Para efectos de esta liquidacion, el
CONTRATISTA devolvera al HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA los dineros que
hubiere recibido por concepto de este documento, previa deduccion del valor de los
bienes entregados por aquel y recibidos a satisfaccion por el HOSPITAL NAVAL DE
CARTAGENA, conforme al objeto del proceso contractual. En el acta de liquidacion se
determinaran las obligaciones a cargo de las partes, teniendo en cuenta el valor de las
sanciones por aplicar o las indemnizaciones a cargo del CONTRATISTA, si a esto
hubiere lugar y la fecha de pago.

Interpretacion,
Modificacion y
Terminacion Unilaterales

Las partes intervinientes convienen incorporar en esta comunicacion de aceptacion de
oferta los principios de interpretacion, modificacion y terminacion unilaterales y
caducidad administrativa previstos en los articulos 14, 15, 16, 17 y 18 respectivamente
de laLey 80 de 1993; la DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR - HOSPITAL
NAVAL DE CARTAGENA podra hacer uso de las facultades excepcionales alli
previstas.

Las estipulaciones contenidas en la Invitacion Publica No..295-MDN-DIGSA-DISAN-HONAC-2020., sus
aclaraciones y modificaciones, la oferta presentada por el contratista, las evaluaciones y aclaraciones a la misma




El contratista, mantendré indemne a la Entidad Estatal de cualquier dafio o perjuicio
Indemnidad originado en reclamaciones de terceros y que se deriven de sus actuaciones o de
las de sus subcontratistas o dependientes.

La partes no serén no seran responsables ni se considera que han incurrido en
incumplimiento de sus obligaciones reciprocamente adquiridas, si se presentare
durante la ejecucion circunstancias de fuerza mayor o caso fortuito u otros hechos
fuera de su control conforme a las disposiciones del articulo 1° de la Ley 95 de 1890.
EI CONTRATISTA se obliga a informar por escrito a LA DIRECCION GENERAL DE
ng{;:o Mayor o Caso | g)\ipAD MILITAR-HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA, dentro de los dos (02)

dias hébiles siguientes a la ocurrencia de las posibles causas acompafiando a la
mencionada comunicacién todos los documentos y pruebas de soporte que
demuestren su ocurrencia, debidamente aceptados por el Supervisor, la entidad
efectuara reunion debido proceso con el contratista de conformidad con lo
establecido en el articulo 86 de la ley 1474 de 2011.

Conforme al articulo 68 de la Ley 80 de 1993, las partes podréan utilizar los
mecanismos de solucion previstos en la mencionada Ley, excepto la clausula
compromisoria, habida consideraciéon que el articulo 70 de la Ley 80/93 fue
derogado por el articulo 118 de la Ley 1563/12.

Solucion de Conflictos

El contrato seré objeto de liquidacion de conformidad con lo consagrado en el
articulo 11 de la Ley 1150 de 2007. El contrato se liquidara dentro de los cuatro (04)
Liquidacién meses siguientes al cumplimiento del plazo de duracion. Si no fuere posible, la

DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR - HOSPITAL NAVAL DE
CARTAGENA procedera a realizar la liquidacion unilateral mediante expedicion de
acto administrativo debidamente motivado.

Este contrato se regula, ademas de sus estipulaciones, por las Leyes Civiles y
Aplicacion de Principios | Mercantiles Colombianas que correspondan a su esencia y naturaleza, de
Generales conformidad con lo previsto en el articulo 13 de la Ley 80 de 1993 y demés normas
concordantes y complementarias que regulan la materia.

El término de duracion fijado para este proceso es de 4 meses una vez vencido el
plazo de ejecucion, término en el que se realizaran trdmites administrativos
pendientes, una vez recibido los bienes y servicios

DURACION

Este contrato se regira por el Estatuto General de la Contratacion de la

Administracion Plblica — EGCAP vigente y sus Decretos Reglamentarios, las Leyes

Régimen Legal de Presupuesto y en general las normas Civiles y Comerciales vigentes, las demas

normas concordantes que rijan o lleguen a regir los aspectos del presente contrato

y las disposiciones Ministeriales que apliquen.

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

brado, con base en el cual se efectuara

En caso de realizarse, constituyen para todos los efecfos el contrato C
Decreto 1082 de 2015.

el respectivo registro presupuestal, de conformidad coR lo establecido en

Con la publicacién de la presente comunig&cic la_pagina\del SECOP lI, se entiende que el
Contratista queda informado de la aceptaciok de su oferta i mites pertinentes que permitan el
cumplimiento de los requisitos de ejecucion ( P, acreditacion de pago al sistema de seguridad
social y parafiscales cuando aplique unica), dgntro dg los CINCO (05) dias siguientes, a

Atentamente,

para Contratar.

. Ordenador del Gasto — Delega

Vo.Bo. CFLADM Diana Consuelo Urrego Nifio %
Subdirectora Administrativa y Financiera HONAG-

A Y
VoBo Yury Harry Osorio _{ gak
Asesora Juridica Grupo Cohtratos HONAC s
Vo.Bo. TNLADM.: Adriana Katherine Bohorquez Amado-Al.
Jefe Grupo contratos Honac )

N
Reviso. CI Andrea Narvaez Rag’%w
Asesora Juridica Contratos HO

Elabord S3 Gonzalez Serpa Elberth Enrique
Ejecutivo Grupo de Contratos HONAC




ANEXO TECNICO- ECONOMICO

ITEMS CUPS DESCRIPCION DEL BIEN O SERVICIO VALOR /TARIFA
ACIC {NIMA INHIBITORIA
1 e ANTIBIOGRAMA CONCENTRACION MINI $19.341
METODO AUTOMATIZADO
ANTIBIOGRAMA CONCENTRACION MINIMA INHIBITORIA
19.341
. - METODO MANUAL >
3 901004 | HONGOS PRUEBAS DE SENSIBILIDAD $247.500
4 901007 | Mycobacterium PRUEBAS DE SENSIBILIDAD $123.042
BACILOSCOPIA COLORACION ACIDO ALCOHOL-RESISTENTE
9.849
s SOLI07 [ZIEHL-NEELSEN] 3
ON A IFICA
. S COLORACION ACIDO ALCOHOL RESISTENTE MOD DAY $21.911
LECTURA
COLORACION AZUL DE METILENO Y LECTURA PARA CUALQUIER
21.911
7 SOLIL, i $
8 901106 | COLORACION GIEMSA Y LECTURA $21.911
9 901107 | COLORACION GRAM Y LECTURA PARA CUALQUIER MUESTRA $21.911
10 901109 | COLORACION TINTA CHINA Y LECTURA $21.911
BACILOSCOPIA COLORACION ACIDO ALCOHOL RESISTENTE
547
L e [ZIELH-NEELSEN] LECTURA SERIADA TRES MUESTRAS 2
12 901202 | Bordetella pertussis CULTIVO $39.254
13 901203 | Brucella CULTIVO $67.802
14 901204 | Clostridium botulinum CULTIVO $185.625
15 901205 | Clostridium difficile CULTIVO $103.487
16 901206 | COPROCULTIVO $49.245
17 901207 | Corynebacterium difteriae CULTIVO $39.254
CULTIVO DE LIQUIDOS CORPORALES (BILIS L.C.R PERITONEAL
L 201267 PLEURAL ASCITICO SINOVIAL OTROS DIFERENTE A ORINA) S0
CULTIVO ESPECIAL PARA OTROS MICROORGANISMOS EN
2 e CUALQUIER MUESTRA SEes
20 901211 | CULTIVO PARA HONGOS EN MEDULA OSEA $60.000
2. 901212 | CULTIVO PARA HONGOS MICOSIS PROFUNDA $21.911
22 901213 | CULTIVO PARA HONGOS MICOSIS SUPERFICIAL $21.911
23 901214 | CULTIVO PARA MICOBACTERIAS EN MEDULA OSEA $36.399
A cerane colég\lvo PARA MICROORGANISMOS AEROBIOS EN MEDULA $60.000
= S CULTIVO PARA MICROORGANISMOS ANAEROBIOS EN MEDULA $60.000
OSEA
CULTIVO PARA MICROORGANISMOS EN CUALQUIER MUESTRA
25 Wl DIFERENTE A MEDULA OSEA ORINA Y HECES o2 122
CULTIVO PARA MICROORGANISMOS ANAEROBIOS DE
27 201218 CUALQUIER MUESTRA DIFERENTE A MEDULAOSEA shlacd
28 901220 | Helicobacter pylori CULTIVO $135.603
29 901221 | HEMOCULTIVO AEROBIO AUTOMATIZADO CADA MUESTRA $44.035
30 901223 | HEMOCULTIVO ANAEROBIO AUTOMATIZADO CADA MUESTRA $44.035
31 901225 | HEMOCULTIVO PARA HONGOS CADA MUESTRA $50.000
32 901229 | MICOBACTERIAS NO TUBERCULOSAS CULTIVO $149.877
33 901230 | Mycobacterium tuberculosis CULTIVO $42.751
34 901231 | Mycoplasma CULTIVO $18.984
35 901232 | Neisseria gonorrhoeae CULTIVO SBYNSS
36 901233 | Neisseria meningitidis CULTIVO $20.000
37 901234 | Nocardia spp CULTIVO HONGOS $55.669
UROCULTIVO (ANTIBIOGRAMA CONCENTRACION MINIMA
38 90 1
=0 INHIBITORIA AUTOMATIZADO) SELIEE




39 901301 | BETA LACTAMASA PRUEBA DE PENICILINASA $18.556
40 901304 | EXAMEN DIRECTO FRESCO DE CUALQUIER MUESTRA $15.630
41 901305 | EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS (KOH) $7.137
42 901306 | EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS CON CALCOFLUOR $10.000
43 901309 | Leishmania ANTICUERPOS AUTOMATIZADO $80.000
44 901311 | Leptospira SEROTIPIFICACION $80.000
45 901313 | Mycobacterium IDENTIFICACION $62.806
46 901317 | Neisseria meningitidis SEROTIPIFICACION POR LATEX $78.507
47 901320 | Staphylococcus aureus SEROTIPIFICACION $150.000
5 SO SDtI;eEpCt?:L)'Jccus BETA HEMOLITICO GRUPO A (PRUEBA RAPIDA O Eamams
49 901322 | Streptococcus pneumoniae [Pneumococcus] SEROTIPIFICACION $15.416
50 901502 | Clostridium TOXINA $157.014
51 902004 | ANTICOAGULANTE LUPICO $43.107
- 902005 ;EZSESLALCONFIRMATORIA TIEMPO VENENO DE VIBORA DE $53.528
53 902006 | ANTITROMBINA 11l CONCENTRACION AUTOMATIZADA $45.748
54 902007 | ANTITROMBINA Ill FUNCIONAL AUTOMATIZADA $45.748
55 902008 | ANTITROMBINA Il CONCENTRACION MANUAL $40.000
56 902009 | ANTITROMBINA 11l FUNCIONAL MANUAL $45.748
57| soaoto| SAUCINESDE TP DE POTROMBIA 17 cRUza00
=) o | e R $48.103
- SIS [FPARCOTSRROI:\ADBE”\EQJCOAGULACION CUANTIFICACION 71370
60 902014 | FACTOR IX DE LA COAGULACION [CHRISTMAS O PTC] $41.395
61 902015 | FACTOR Ill PLAQUETARIO $600.000
62 902016 | FACTOR V DE LA COAGULACION [LABIL O PROACELERINA] $44.249
63 902017 | FACTOR VII DE LA COAGULACION [ESTABLE O PROCONVERTINA] $64.233
64 902018 | FACTOR VIII DE LA COAGULACION $32.117
65 902019 | FACTOR VON WILLEBRAND $17.628
66 902020 | FACTOR X [STUART POWER] $78.507
67 902021 | FACTOR XI [PTA] $67.802
68 902022 | FACTOR XII [FACTOR DE HAGEMAN DE CONTACTO] $60.665
ce S i@cﬁ;gg éléll_[::sslg Eg(iAT(;CiJRLéS]TABILIZANTE DE LA FIBRINA O $17.628
70 902024 | FIBRINOGENO $14.131
71 902025 | HEPARINA NO FRACCIONADA DOSIFICACION $300.000
- " I[—LEI\TQE,IANC?'C?E ;A]JO PESO MOLECULAR DOSIFICACION $85.644
73 902028 | PLASMINA [FIBRINOLISINA] $120.000
74 902029 | PLASMINOGENO $61.664
75 902033 | PROTEINA C DE LA COAGULACION ACTIVIDAD $53.528
76 902034 | PROTEINA C DE LA COAGULACION $32.117
77 902035 | PROTEINA S DE LA COAGULACION ACTIVIDAD $64.233
78 902036 | PROTEINA S DE LA COAGULACION ANTIGENO TOTAL $78.507
79 902037 | PROTEINA S DE LA COAGULACION ANTIGENO LIBRE $53.528
- . \R/)ESISTENCIA A LA PROTEINA C ACTIVADA (ASOCIADA A FACTOR $67.802
81 902041 | RETRACCION DE COAGULO $28.548
82 902042 | TIEMPO ACTIVADO DE COAGULACION $12.000
83 902043 | TIEMPO DE COAGULACION $9.849
84 902045 | TIEMPO DE PROTROMBINA [TP] $22.482




85 902046 | TIEMPO DE SANGRIA [IVY O DUKE] $3.925
86 902047 | TIEMPO DE SANGRIA ESTANDARIZADO $6.000
87 902048 | TIEMPO DE TROMBINA $6.852
88 902049 | TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL [TTP] $21.911
e . SVC?LF&CBKJNRDI])E RISTOCETINA [ACTIVIDAD DEL FACTOR VON s
90 902054 | INHIBIDOR DE TROMBOPLASTINA TISULAR $80.000
91 902055 | INHIBIDOR DE FACTOR I $107.055
92 902056 | INHIBIDOR DE FACTOR IX $17.628
93 902058 | INHIBIDOR DE FACTOR VII $17.628
94 902059 | INHIBIDOR DE FACTOR VIII $17.628
95 902060 | INHIBIDOR DE FACTOR X $17.628
96 902061 | INHIBIDOR DE FACTOR XI $17.628
97 902062 | INHIBIDOR DE FACTOR Xl $17.628
98 902071 | FACTOR VON WILLEBRAND PROTEASA DE CLIVAJE $1.580.000
99 902101 | CELULAS L.E. $16.201
100 902104 | DIMERO D AUTOMATIZADO $38.683
101 902106 | ERITROPOYETINA $64.233
102 902107 | FRAGILIDAD OSMOTICA DE ERITROCITOS $9.849
103 902108 | GLUCOSA 6 FOSFATO DESHIDROGENASA CUALITATIVA $33.615
104 902109 | GLUCOSA 6 FOSFATO DESHIDROGENASA CUANTITATIVA $33.615
105 902110 | HEMOGLOBINA A 2 $32.687
106 902112 | HEMOGLOBINA FETAL AUTOMATIZADA $50.000
107 902113 | HEMOGLOBINA PLASMATICA $29.333
108 902114 | HEMOGLOBINA MATERNA Y FETAL $13.203
109 902118 | METAHEMOGLOBINA CUANTITATIVA $32.117
110 902121 | PRUEBA DE CICLAJE [CELULAS FALCIFORMES O DREPANOCITOS] $6.852
HIr a
112 902206 | EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA ESTUDIO DE MORFOLOGIA $5.567
HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE
MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA) AUTOMATIZADO
114 902211 | HEMATOCRITO $2.783
115 902213 | HEMOGLOBINA $5.781
116 902214 | HEMOPARASITOS EXTENDIDO DE GOTA GRUESA $7.993
iy 902215 | HEMOPARASITOS EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA $7.993
118 902217 | PRUEBA DE TORNIQUETE [FRAGILIDAD CAPILAR] $13.203
119 902218 | RECUENTO DE EOSINOFILO EN CUALQUIER MUESTRA $9.849
120 902219 | EOSINOFILOS EN MOCO NASAL $11.847
121 902220 | RECUENTO DE PLAQUETAS AUTOMATIZADO $6.352
122 902224 | RECUENTO DE RETICULOCITOS AUTOMATIZADO $9.849
123 903002 | ALFA FETOPROTEINA [AFP] EN LIQUIDO AMNIGTICO $52.243
124 903003 | BICARBONATO $32.117
125 903004 | CALCULO BILIAR ANALISIS FISICO-QUIMICO CUANTITATIVO $20.983
126 903005 | CALCULO RENAL ANALISIS FISICO-QUIMICO CUANTITATIVO $47.033
124 903006 | CAROTENOS $17.129
CATECOLAMINAS FRACCIONADAS O DIFERENCIADAS
128 903007 | (ADRENALINA [EPINEFRINA] Y NORADRENALINA $24.551
[NOREPINEFRINA]) EN ORINA DE 24 H
CATECOLAMINAS FRACCIONADAS O DIFERENCIADAS
129 903008 | (ADRENALINA [EPINEFRINA] Y NORADRENALINA $24.551

[NOREPINEFRINA]) EN PLASMA




130 903009 | CATECOLAMINAS TOTALES EN ORINA DE 24 H $24.551
131 903010 | CATECOLAMINAS TOTALES EN PLASMA $24.551
132 903013 | ESPERMOGRAMA COMPLETO $58.523
133 903016 | FERRITINA $35.471
134 903017 | FOSFATASA ALCALINA ISOENZIMA $17.129
135 903020 | HAPTOGLOBINA SEMIAUTOMATIZADA $20.983
136 903022 | HOMOCISTEINA $60.665
137 903025 | METANEFRINAS TOTALES EN ORINA DE 24 HORAS $67.802
138 903026 | MICROALBUMINURIA AUTOMATIZADA EN ORINA PARCIAL $28.263
139 903027 | MICROALBUMINURIA AUTOMATIZADA EN ORINA DE 24 HORAS $28.263
140 903028 | MICROALBUMINURIA SEMIAUTOMATIZADA $28.263
141 903031 | MIOGLOBINA EN ORINA O EN SUERO $20.055
142 903033 | OSMOLARIDAD EN ORINA $12.632
143 903034 | OSMOLARIDAD EN SUERO $12.632
144 903036 | OXALATOS EN ORINA O EN SANGRE $46.391
145 903038 | PORFIRINAS CUANTITATIVAS EN ORINA 24 HORAS $149.877
146 903039 | PORFIRINAS TOTALES EN SANGRE $356.850
147 903040 | PORFOBILINOGENO CUALITATIVO EN ORINA PARCIAL $18.984
148 903041 | PORFOBILINOGENO CUANTITATIVO EN ORINA DE 24 HORAS $18.984
149 903042 | PROTEINA TRANSPORTADORA DE HORMONAS SEXUALES [PTHS] $39.967
150 903044 | SATURACION DE TRANSFERRINA $24.980
151 903046 | TRANSFERRINA AUTOMATIZADA $55.597
152 903048 | PROTEINA PLASMATICA ASOCIADA AL EMBARAZO [PAPPA-A] $92.781
PROTEINA PLASMATICA ASOCIADA AL EMBARAZO [PAPPA-A] Y
153 903049 | BETAGONADOTROPINA CORIONICA LIBRE [BHCG LIBRE] DOBLE $100.000
MARCADOR
155 903052 | CITRATOS EN ORINA DE 24 HORAS $32.117
156 903053 | CITRATOS EN ORINA PARCIAL $60.000
157 903062 | MEDICION DE GASES EN SANGRE VENOSA $35.000
158 RO :/IUE;CA;II\\IAEAFTFTIZI\:[A)SOLIBRES EN PLASMA SEMIAUTOMATIZADO O $363.987
i _ ZS?QA’\;EPZE\FDR(;NAS EN PLASMA SEMIAUTOMATIZADO O 291,247
161 903101 | ACIDOS BILIARES TOTALES $31.403
162 903103 | ACIDO 5 HIDROXI INDOLACETICO EN ORINA DE 24 HORAS $25.836
163 903105 | ACIDO FOLICO [FOLATOS] EN SUERO $50.387
164 903106 | ACIDO FOLICO EN ERITROCITOS $39.610
165 903112 | ACIDO PIRUVICO [PIRUVATO] $53.313
166 903113 | ACIDO VANILMANDELICO [VMA] EN ORINA DE 24 HORAS $57.596
167 903202 | FENILALANINA CUALITATIVA $110.000
168 903401 | ADENOSIN DEAMINASA [ADA] $10.420
169 903402 | ALDOLASA $25.122
170 903404 | ALFA 1 ANTIQUIMIOTRIPSINA AUTOMATIZADA $800.000
171 903406 | ALFA 1 ANTITRIPSINA AUTOMATIZADA $28.548
172 903411 | APOLIPOPROTEINAS A1 AUTOMATIZADA $81.790
173 903412 | APOLIPOPROTEINAS B AUTOMATIZADA $81.790
174 903416 | CERULOPLASMINA SEMIAUTOMATIZADA $35.471
175 903417 | CERULOPLASMINA AUTOMATIZADA $17.129
COLINESTERASA EN ERITROCITOS [ACETILCOLINESTERASA] $25.122

176

903419




177 903420 | COLINESTERASA SERICA $22.482
178 903425 | FRUCTOSAMINA S17:2:72
179 903426 | HEMOGLOBINA GLICOSILADA AUTOMATIZADA $34.043
180 903437 | TROPONINA | CUANTITATIVA $53.528
181 903601 | ALUMINIO EN ORINA DE 24 HORAS $54.241
182 903602 | AMONIO $24.194
183 903603 | CALCIO AUTOMATIZADO $25.693
184 903604 | CALCIO IONICO $25.693
185 903605 L?AT(?l%F]{AMA [CLORO SODIO POTASIO Y BICARBONATO O $24.980
186 903608 | ZINC $39.396
187 903609 | ZINC EN ORINA DE 24 HORAS $39.396
188 903610 | ALUMINIO EN ORINA PARCIAL $54.241
189 903611 | ALUMINIO EN SUERO $46.391
190 903701 | VITAMINA A [RETINOL] $81.790
IOt 903702 | VITAMINA B1 [TIAMINA] $81.790
197! 903703 | VITAMINA B12 [CIANOCOBALAMINA] $81.790
193 903704 | VITAMINA B2 [RIBOFLAVINA] $81.790
194 903705 | VITAMINA B6 [PIRIDOXINA] $81.790
195 903706 | VITAMINA D 25 HIDROXI TOTAL [D2-D3] [CALCIFEROL] $81.790
196 903707 | VITAMINA D 125 DIHIDROXI [D2-D3] [CALCIFIDOL] $81.790
197 903708 | VITAMINA E [TOCOFEROL] $81.790
198 903709 | VITAMINA C [ACIDO ASCORBICO] $81.790
199 903711 | VITAMINA K $81.790
200 903801 | ACIDO URICO EN SUERO U OTROS FLUIDOS $10.420
201 903802 | ACIDO URICO EN ORINA DE 24 HORAS $10.420
202 903803 | ALBUMINA EN SUERO U OTROS FLUIDOS $15.630
203 903804 | ALBUMINA EN ORINA DE 24 HORAS $6.352
204 903805 | AMILASA EN SUERO U OTROS FLUIDOS $12.062
205 903806 | AMILASA EN ORINA DE 24 HORAS $12.062
206 903809 | BILIRRUBINAS TOTAL Y DIRECTA $8.350
207 903810 | CALCIO SEMIAUTOMATIZADO $25.693
208 903811 | CALCIO AUTOMATIZADO EN ORINA DE 24 HORAS $13.203
209 903813 | CLORO $7.066
210 903814 | CLORO EN ORINA DE 24 HORAS $7.066
24 903815 | COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD $15.630
212 903816 | COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD SEMIAUTOMATIZADO $4.996
213 903817 | COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD [LDL] AUTOMATIZADO $18.413
214 903818 | COLESTEROL TOTAL $18.984
215 903819 | CREATIN QUINASA (FRACCION MB) SEMIAUTOMATIZADA $20.055
216 903820 | CREATIN QUINASA (FRACCION MB) AUTOMATIZADA $34.543
217 903821 | CREATIN QUINASA TOTAL [CK-CPK] $14.345
218 903822 | CREATINA $10.420
219 903823 | CREATININA DEPURACION $14.345
220 903824 | CREATININA EN ORINA DE 24 HORAS $10.706
2.2 903826 | CUERPOS CETONICOS O CETONAS EN ORINA $6.352
222 903827 | CUERPOS CETONICOS O CETONAS EN SANGRE $5.781
223 903828 | DESHIDROGENASA LACTICA $10.991
224 903829 | DESHIDROGENASA LACTICA ISOENZIMAS $3.404
225 903830 | FOSFATASA ACIDA $13.203
226 903832 | FOSFATASA ACIDA FRACCION PROSTATICA AUTOMATIZADA $28.263




227 903833 | FOSFATASA ALCALINA $11.348
228 903834 | FOSFATASA ALCALINA ESPECIFICA DE HUESO $28.263
229 903835 | FOSFORO EN SUERO U OTROS FLUIDOS $12.418
230 903836 | FOSFORO EN ORINA DE 24 HORAS $12.418
231 903838 | GAMMA GLUTAMIL TRANSFERASA $18.984
232 903839 | GASES ARTERIALES (EN REPOSO O EN EJERCICIO) $34.400
233 903840 | GLUCOSA EN ORINA $4.996
234 903841 | GLUCOSA EN SUERO U OTRO FLUIDO DIFERENTE A ORINA $9.278
235 903842 | GLUCOSA PRE Y POST CARGA DE GLUCOSA $23.623
236 903843 | GLUCOSA PRE Y POST PRANDIAL $14.274
237 903844 | GLUCOSA CURVA DE TOLERANCIA $8.550
238 903845 | GLUCOSA TEST O’ SULLIVAN $23.623
239 903846 | HIERRO TOTAL $26.193
240 903847 | LIPASA $23.766
241 903854 | MAGNESIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS $14.345
242 903855 | MAGNESIO EN ORINA DE 24 HORAS $14.345
243 903856 | NITROGENO UREICO $7.422
244 903857 | NITROGENO UREICO EN ORINA DE 24 HORAS $7.422
245 903858 | OSMOLARIDAD CALCULADA $20.000
246 903859 | POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS $22.125
247 903860 | POTASIO EN ORINA DE 24 HORAS $22.125
248 903861 | PROTEINAS DIFERENCIADAS [ALBUMINA-GLOBULINA] $14.274
249 903862 | PROTEINAS EN ORINA DE 24 HORAS $7.066
250 903863 | PROTEINAS TOTALES EN SUERO Y OTROS FLUIDOS $6.352
251 903864 | SODIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS $18.199
252 903865 | SODIO EN ORINA DE 24 HORAS $18.199
- e gmgé\gg!\gﬁf}/x GLUTAMICO-PIRUVICA [ALANINO AMINO $16.201
- — ﬁﬁmiﬁé\gﬂﬁ/x GLUTAMICO OXALACETICA [ASPARTATO AMINO $16.201
255 903868 | TRIGLICERIDOS $10.420
256 903869 | UREA EN SANGRE U OTROS FLUIDOS $8.208
257 903871 | AMILASA EN ORINA PARCIAL $12.062
258 903872 | SODIO EN ORINA PARCIAL $18.199
259 903874 | PROTEINAS TOTALES EN ORINA PARCIAL $6.352
260 903876 | CREATININA EN ORINA PARCIAL $8.921
261 903877 | ACIDO URICO EN ORINA PARCIAL $10.420
262 903878 | POTASIO EN ORINA PARCIAL $22.125
263 903879 | MAGNESIO EN ORINA PARCIAL $14.345
264 903880 | CLORO EN ORINA PARCIAL $7.066
265 903883 | GLUCOSA SEMIAUTOMATIZADA [GLUCOMETRIA] $9.278
2] s o
L et Gl Faste
26| sumsen | 0 o0y LMD a0
pealo0ae I o moo oGN], L0
70| soess | 6090 120 180240 J0OMNUTOS) 568400
271 903895 | CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDOS $8.921




SOMATOMEDINA C [FACTOR | DE CRECIMIENTO SIMILAR A LA

e 904101 | |\syLNA O IGF-1] i
273 904102 | HORMONA ANTIDIURETICA $57.810
274 904103 | HORMONA ADRENOCORTICOTROPICA $42.180
275 904104 | HORMONA DE CRECIMIENTO [SOMATOTROPICA] $57.025
276 904105 | HORMONA FOLICULO ESTIMULANTE $56.668
HORMONA FOLICULO ESTIMULANTE Y HORMONA LUTEINIZANTE
277 904106 | PRE Y POST HORMONA LIBERADORA DE GONADOTROPINA CADA $150.000
MUESTRA
278 904107 | HORMONA LUTEINIZANTE $64.875
279 904108 | PROLACTINA $50.387
280 904109 | PROLACTINA (MEZCLA DE TRES MUESTRAS) $50.387
HORMONA DE CRECIMIENTO [SOMATOTROPICA] PRE Y POST
261 904201 | crimuLACION CADA I\/IUESTFEA ] oHEezs
. o Ejiigglr;AciEDLAchjE(ggEAruTo [SOMATOTROPICA] PRE Y POST §122.471
284 904204 | PROLACTINA PRE Y POST ESTIMULACION $70.000
ROXIPROGESTE PRE Y POST HORMON
2] T ke gl
288 904501 | ANDROSTENEDIONA $79.007
289 904502 | ANDROSTERONA EN ORINA $54.455
290 904503 | ESTRADIOL $50.958
291 904504 | ESTRIOL $50.400
292 904505 | ESTRIOL LIBRE $50.387
293 904506 | ESTROGENOS (ESTRADIOL 17 BETA) $28.833
295 904509 | HIDROXIPROGESTERONA 17 ALFA $56.668
296 904510 | PROGESTERONA $52.243
297 904511 | HORMONA ANTIMULLERIANA $149.877
298 904601 | TESTOSTERONA LIBRE $53.313
299 904602 | TESTOSTERONA TOTAL $48.888
300 904605 | DIHIDROTESTOSTERONA $140.000
301 904701 | GLUCAGON $99.918
302 904702 | INSULINA PRE Y POST GLUCOSA $42.822
303 904703 | INSULINA CURVA (CINCO MUESTRAS) $107.055
304 904704 | INSULINA (CADA MUESTRA) $55.597
305 904705 | INSULINA LIBRE $39.967
306 904706 | PEPTIDO C $49.959
307 904708 | SOMATOSTATINA $185.562
308 904710 | PROTEINA TRANSPORTADORA DE LA SOMATOMEDINA C $39.967
258 o Ll;lls,\tlelThéAs)CURVA DE 2 HORAS (3 MUESTRAS: 060 Y 120 $107.055
e e mlsl\L‘JLIJ_ITNOAS)CURVA DE 2 HORAS (4 MUESTRAS: 030 60 Y 120 107,055
311 904801 | ALDOSTERONA $83.289
312 904802 | ALDOSTERONA EN ORINA $83.289
313 904805 | CORTISOL DIFERENTES MUESTRAS $44.035




314 904806 | CORTISOL (DOS MUESTRAS AM-PM) $44.035
315 904807 | CORTISOL LIBRE EN ORINA DE 24 HORAS $44.035
316 904808 | DEHIDROEPINANDROSTERONA $72.298
317 904810 | DEOXICORTISOL 11 $400.000
318 904811 | HIDROXICORTICOSTEROIDES 17 $24.337
319 904812 | CORTISOL AM $44.035
320 904813 | CORTISOL PM $44.035
321 904901 | GLOBULINA TRANSPORTADORA DE TIROXINA $45.320
322 904902 | HORMONA ESTIMULANTE DEL TIROIDES $120.000
323 904903 | HORMONA ESTIMULANTE DEL TIROIDES NEONATAL $45.891
324 904904 | HORMONA ESTIMULANTE DEL TIROIDES ULTRASENSIBLE $48.888
HO A EST ANT
325 904909 MUREI\S/ITORIXS ET_TIR’\:LSJEN,S\"BELEDELTIRO'DES PRE Y POST DOS $160.000
HORMONA ESTIMULANTE DEL TIROIDES PRE Y POST HORMONA
326 904910 | LIBERADORA DE TIROTROPINA 1 HORA TRES MUESTRAS $180.000
ULTRASENSIBLE
327 904912 | HORMONA PARATIROIDEA MOLECULA INTACTA $72.298
328 904920 | TIROGLOBULINA $30.689
329 904921 | TIROXINA LIBRE $22.910
330 904922 | TIROXINA TOTAL $36.613
331 904923 | TRIYODOTIRONINA (CAPTACION) $36.399
332 904924 | TRIYODOTIRONINA LIBRE $22.125
333 904925 | TRIYODOTIRONINA TOTAL $22.125
334 904926 | TIROXINA NORMALIZADA $50.000
335 905102 XVUATROFQZGNSACSJ:UTATNA SEMIAUTOMATIZADA O $33.258
336 905103 mﬁ%&?ﬁéi;:NT”AﬂVA SEMIAUTOMATIZADA O $33.258
337 905201 | ACIDO VALPROICO AUTOMATIZADO $39.039
338 905202 | ACIDO VALPROICO LIBRE AUTOMATIZADO $99.918
339 905206 | CARBAMAZEPINA CUANTITATIVA AUTOMATIZADA $57.952
340 905210 | FENITOINA LIBRE AUTOMATIZADA $90.000
341 905213 | FENITOINA TOTAL AUTOMATIZADA $60.807
342 905214 | FENOBARBITAL NIVELES SERICOS AUTOMATIZADO $60.807
343 905301 iﬁiéT,\//lkg/lTlll\zlisDéMETANFETAMINAS CUANTITATIVAS $38.825
345 905305 | BENZODIACEPINAS CUANTITATIVAS AUTOMATIZADO $31.974
346 905306 SBIIEE,\l\ﬁ;)UDTIgC'\EZITI\IIZA:;CE)MICUANTITATI\/O MANUAL O $36.827
347 905504 | METOTREXATO SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $26.764
348 905706 | ALCOHOL ETILICO SEMIAUTOMATIZADO $25.265
349 905707 | ALCOHOL METILICO [FORMALDEH[DO] MANUAL $25.265
350 905716 | CANNABINOIDES AUTOMATIZADO $18.984
351 905717 | CANNABINOIDES MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO $18.984
352 905718 | CARBAMATOS O METABOLITOS AUTOMATIZADO $48.532
353 905719 | CARBAMATOS O METABOLITOS SEMIAUTOMATIZADO $80.000
354 905720 | CIANURQOS SEMIAUTOMATIZADO $22.482
355 905721 | CIANURQOS AUTOMATIZADO $22.482
356 905722 | HIDROCARBUROS AUTOMATIZADO $20.626
357 905723 | HIDROCARBUROS SEMIAUTOMATIZADO $20.626
358 905724 | COCAINA O METABOLITOS MANUAL $18.984
359 905725 | COCAINA O METABOLITOS SEMIAUTOMATIZADO $35.200
360 905726 | COCAINA O METABOLITOS AUTOMATIZADO $35.114




361 905727 | DROGAS DE ABUSO ST,
362 905730 | MERCURIO SEMIAUTOMATIZADO $47.033
363 905731 | MERCURIO AUTOMATIZADO $53.313
364 905733 | METACUALONA MANUAL $500.000
365 905734 | METADONA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $19.912
366 905735 | METADONA MANUAL $19.912
367 905736 | METALES PESADOS CADA UNO SEMIAUTOMATIZADO $32.545
MONOXIDO DE CARBONO [CARBOXIHEMOGLOBINA]
22.482
e L SEMIAUTOMATIZADO 5
MONOXIDO DE CARBONO [CARBOXIHEMOGLOBINA]
31.403
369 s AUTOMATIZADO 3
370 905739 | OPIACEQS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $36.042
374 905740 | OPIACEOS MANUAL $36.042
32 905801 | NIVEL DE SUSTANCIA TERAPEUTICA (ESPECIFICA) $85.644
373 906001 | ANTIESTREPTOLISINA AUTOMATIZADO $9.278
374 906002 | ANTIESTREPTOLISINA MANUAL $9.278
Borrelia burgdorferi ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O
37.826
272 2 AUTOMATIZADO ?
Borrelia burgdorferi ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O
190.000
376 06005 AUTOMATIZADO 3
Brucella abortus ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADA O
54.241
7 08y AUTOMATIZADA >
Brucella abortus ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADA O
46.391
e 206011 AUTOMATIZADO >
3179 906012 | Brucella spp ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO $110.000
Campylobacter jejuni ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O
71370
=50 slades AUTOMATIZADO >
Campylobacter jejuni ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO
53.528
e 20000 O AUTOMATIZADO 3
Chlamydia pneumoniae ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O
60.665
382 06016 AUTOMATIZADO 3
Chlamydia psittaci ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O
60.665
5 ctey AUTOMATIZADO >
Chlamydia trachomatis ANTICUERPOS Ig A SEMIAUTOMATIZADO
384 906018 0 AUTOMATIZADO $38.540
Chlamydia trachomatis ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO
385 906019 0 AUTOMATIZADO $38.540
Chlamydia trachomatis ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO
386 906020 0 AUTOMATIZADO $38.540
Chlamydia trachomatis ANTICUERPOS TOTALES
= ! SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO LI
Helicobacter pylori ANTICUERPOS Ig A SEMIAUTOMATIZADO O
388 906022 | MATIZADO $72.797
Helicobacter pylori ANTICUERPQOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O
389 906023 45.320
AUTOMATIZADO ?
Helicobacter pylori ANTICUERPQS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O
390 906024 AUTOMATIZADO $52.100
Helicobacter pylori ANTICUERPOS TOTALES SEMIAUTOMATIZADO
391 906025 0 AUTOMATIZADO $72.797
Legionella spp ANTICUERPOS Ig G SEROTIPOS 1-14
222 SUsdae SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO e Ee0
393 906028 | Legionella pneumoniae ANTICUERPOS AUTOMATIZADO $67.802
Leptospira ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O
394 906029 AUTOMATIZADO $42.822
Leptospira ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O
395 906030 AUTOMATIZADO $42.822
Mycobacterium tuberculosis ANTICUERPOS
28 st SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO o
Mycoplasma pneumoniae ANTICUERPOS Ig A
397 906033 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO SLZL00T
Mycoplasma pneumoniae ANTICUERPOS Ig G
908 295 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO gt e
Mycoplasma pneumoniae ANTICUERPOS TOTALES
3 R SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO Sl
Mycoplasma pneumoniae ANTICUERPOS Ig M
s ears’ SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO V2L
Treponema pallidum ANTICUERPOS (PRUEBA TREPONEMICA)
01 206829 MANUAL O SEMIAUTOMATIZADA O AUTOMATIZADA el
402 506040 Treponema pallidum ANTICUERPQS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O $61.521

AUTOMATIZADO




Treponema pallidum ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O

403 906041 AUTOMATIZADO $9.849
404 906051 | Neisseria gonorrhoeae ANTICUERPOS $120.000
205 906126 Toxoplasma gondii ANTICUERPOS Ig A SEMIAUTOMATIZADO O $63.519
AUTOMATIZADO
Toxoplasma gondii ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O
406 0
ciiast AUTOMATIZADO $53.456
Toxoplasma gondii ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O
407
906129 | \yTOMATIZADO ¥55/456
208 906131 Trypanosoma cruzi ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O $23.409
AUTOMATIZADO
409 906132 | Trypanosoma cruzi ANTICUERPOS MANUAL $23.409
210 906133 Trypanosoma cruzi ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O $23.409
AUTOMATIZADO
TEST DE AVIDEZ ANTICUERPOS Ig G Toxoplasma
4
- Sl SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 592.781
Adenovirus ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O
4
12 906201 AUTOMATIZADO $60.665
Adenovirus ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O
4 06
13 906203 AUTOMATIZADO 271370
Citomegalovirus ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O
414
o62lh AUTOMATIZADO 341.252
Citomegalovirus ANTICUERPQOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O
4
15 906206 AUTOMATIZADO $41.252
416 906207 | Dengue ANTICUERPOS Ig G $65.946
417 906208 | Dengue ANTICUERPOS Ig M $65.946
418 906209 | Dengue ANTICUERPOS TOTALES $134.532
Enterovirus ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O
419 906210 AUTOMATIZADO $1.400.000
Epstein-Barr ANTICUERPOS Ig A (CAPSULA EB-VCA-A)
440 202l SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO PE7.55E
Epstein-Barr ANTICUERPOS Ig G (CAPSULA EB-VCA-G)
421 s SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 252506
Epstein-Barr ANTICUERPOS Ig G (NUCLEARES EBNA-G)
4 206213 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 557.596
Epstein-Barr ANTICUERPOS Ig G (TEMPRANOS G)
e Glizs SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 5i/-206
Epstein-Barr ANTICUERPOS Ig M (CAPSULA EB-VCA-M)
.596
424 AR6215 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO R
Epstein-Barr ANTICUERPOS Ig M (NUCLEARES EBNA-M)
7.596
. ol SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 55
Epstein-Barr ANTICUERPOS Ig A (TEMPRANOS A)
428 90217 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO el
Hepatitis A ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O
67.088
i S AUTOMATIZADO >
Hepatitis A ANTICUERPOS TOTALES SEMIAUTOMATIZADO O
428 906219 AUTOMATIZADO $54.812
Hepatitis B ANTICUERPOS CENTRAL Ig M [ANTI-CORE HBC-M]
e il SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO B30
Hepatitis B ANTICUERPOS CENTRAL TOTALES [ANTI-CORE HBc]
67.088
430 oia22l SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO >
Hepatitis B ANTICUERPOS E [ANTI-HBe] SEMIAUTOMATIZADO O
26.407
43 POGR2Z AUTOMATIZADO >
Hepatitis B ANTICUERPOS S [ANTI-HBs] SEMIAUTOMATIZADO O
29.262
e 206223 AUTOMATIZADO 3
Hepatitis C ANTICUERPO SEMIAUTOMATIZADO O
75.438
433 08405 AUTOMATIZADO >
Hepatitis delta ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O
54.812
£ 206725 AUTOMATIZADO >
Hepatitis delta ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O
62.806
i a2 AUTOMATIZADO >
Herpes | ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O
59.094
ARE 6228 AUTOMATIZADO a
Herpes | ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O
59.094
el 906229 AUTOMATIZADO ?
Herpes Il ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O
59.094
a8 06230 AUTOMATIZADO ?
H Il ANTICUERPQS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O
439| 906231 | P ¢ $59.094

AUTOMATIZADO




HTLV-1Y Il ANTICUERPOS TOTALES SEMIAUTOMATIZADO O

6.852
0 e AUTOMATIZADO >
HTLV-1 Y Il ANTICUERPOS TOTALES CONFIRMATORIO
53:313
e Soess SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 3
442 906234 | Influenza TIPO A ANTICUERPOS Ig G $70.000
443 906235 | Influenza TIPO A ANTICUERPOS Ig M $70.000
444 906236 | Influenza TIPO B ANTICUERPOS Ig G $70.000
445 906237 | Influenza TIPO B ANTICUERPOS Ig M $70.000
Parotiditis ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O
64.233
=t ez AUTOMATIZADO >
Poliovirus ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O
228.384
= b AUTOMATIZADO >
448 906241 | Rubeola ANTICUERPOS Ig G AUTOMATIZADO $51.315
449 906242 | Rubeola ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO $51.315
450 906243 | Rubeola ANTICUERPOS Ig M AUTOMATIZADO $51.315
451 906244 | Rubeola ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO $53.884
Sarampion ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O
25.622
o shetee AUTOMATIZADO 3
Sarampion ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O
25.622
= Sl AUTOMATIZADO 3
Varicela zoster ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O
29.333
= g AUTOMATIZADO 3
Varicela zoster ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O
29333
= 88k AUTOMATIZADO >
456 906249 | Virus de Inmunodeficiencia Humana 1Y 2 ANTICUERPOS $53.313
457 906250 | Virus de Inmunodeficiencia Humana PRUEBA CONFIRMATORIA $259.287
Virus de Encefalitis ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O
.680.000
= U AUTOMATIZADO S
Virus de Fiebre Amarilla ANTICUERPOS Ig M
= Qo SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO S0t
460 906253 | Virus Sincitial Respiratorio ANTICUERPOS Ig G $37.327
461 906256 | Helicobacter pylori ANTIGENO $48.532
Parotiditis ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O
64.233
o2 S8t AUTOMATIZADO S
Parvovirus B19 ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O
463 906259 AUTOMATIZADO $85.644
Hepatitis E ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O
464 906266 AUTOMATIZADO $55.954
Hepatitis E ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O
465 906267 AUTOMATIZADO $60.665
TEST DE AVIDEZ ANTICUERPOS Ig G Rubeola
486 stoass SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO S0t
TEST DE AVIDEZ ANTICUERPOS Ig G Citomegalovirus
o7 200289 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO S 28Re0
468 906301 | Adenovirus ANTIGENO $32.117
469 906302 | ANTIGENO P 24 Virus de Inmunodeficiencia Humana 1 $210.000
470 906303 | ANTIGENOS BACTERIANOS MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO $104.843
471 906304 | ANTIGENOS FEBRILES MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO $19.984
472 906305 | Arbovirus ANTIGENO SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $780.000
Bordetella pertussi ANTIGENO SEMIAUTOMATIZADO O
473 906306 AUTOMATIZADO $30.000
Chlamydia trachomatis ANTIGENO SEMIAUTOMATIZADO O
474 906307 AUTOMATIZADO $38.540
475 906308 | Chlamydia trachomatis ANTIGENO MANUAL $54.400
476 906314 | Cryptococcus neoformans ANTIGENO $25.122
Entamoeba histolitica ANTIGENO SEMIAUTOMATIZADO O
477 906315 AUTOMATIZADO $285.480
478 906316 | Giardia lamblia MANUAL $24.980
479 906317 | Hepatitis B ANTIGENO DE SUPERFICIE [Ag HBs] $67.088
Hepatitis B ANTIGENO e [Ag HBe] SEMIAUTOMATIZADO O
480 906318 AUTOMATIZADO $67.088
Hepatitis delta ANTIGENO [Ag HVD] SEMIAUTOMATIZADO O
481 906319 AUTOMATIZADO $54.812
482 906320 Herpes simplex ANTIGENO SEMIAUTOMATIZADO O $93.300

AUTOMATIZADO




483 906321 | Influenza ANTIGENO $39.967
484 906322 | Legionella spp ANTIGENO $299.754
485 906323 | Neisseria gonorrhoeae ANTIGENO $37.755
486 906326 | Rotavirus ANTIGENOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $55.597
487 906327 | Rotavirus ANTIGENOS MANUAL $51.315
488 906328 | Salmonella spp IDENTIFICACION MANUAL $25.122
489 906329 | Virus Sincitial Respiratorio ANTIGENO $37.255
490 906331 | Streptococcus pneumoniae ANTIGENO $80.000
Hepatitis B [HBsAg] ANTIGENO DE SUPERFICIE PRUEBA DE
491 906332 NEUTRALIZACION AUTOMATIZADA BeEI0%0
492 906334 | Candida spp ANTIGENO $322.900
ANTICUERPOS NUCLEARES EXTRACTABLES TOTALES [ENA] SS-A
4
o . [Ro] SS-B [La] RNP y Sm SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 594.423
CARDIOLIPINA ANTICUERPOS Ig A SEMIAUTOMATIZADO O
494
206407 AUTOMATIZADO sE2AES
CARDIOLIPINA ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O
495 906408 AUTOMATIZADO $69.158
CARDIOLIPINA ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O
496 206109 AUTOMATIZADO Ll
CITOPLASMA DE NEUTROFILOS ANTICUERPOS TOTALES [C-ANCA
L Sl O P-ANCA] MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO ARG
CITOPLASMA DE NEUTROFILOS ANTICUERPOS TOTALES [C ANCA
=5B A0Els O P ANCA] AUTOMATIZADO 343.816
DEOXIRRIBONUCLEASA B AUTOANTICUERPOS [ANTI ADN B]
499 906416 AUTOMATIZADO $68.515
500 906417 | DNA n ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $47.604
501 906418 | DNA n ANTICUERPOS MANUAL $47.604
FOSFOLIPIDOS ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O
502 906422 AUTOMATIZADO $48.888
FOSFOLIPIDOS ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O
503 906423 AUTOMATIZADO $48.888
INSULINA ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O
504 906425 AUTOMATIZADO $38.825
INSULINA ANTICUERPQOS ISLOTES SEMIAUTOMATIZADO O
505 906426 AUTOMATIZADO $47.604
506 906429 | Jol ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO C AUTOMATIZADO $46.391
SSB [La] ANTICUERPQOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O
507 906430 AUTOMATIZADO $71.013
508 906432 | MITOCONDRIA ANTICUERPOS AUTOMATIZADO $31.617
509 906433 | MITOCONDRIA ANTICUERPOS MANUAL $31.617
510 906434 | MITOCONDRIA ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO $31.617
511 906435 | MUSCULO ESTRIADO ANTICUERPOS $114.192
512 906436 | MUSCULO LISO ANTICUERPOS AUTOMATIZADO $31.403
513 906437 | MUSCULO LISO ANTICUERPOS MANUAL $123.042
514 906438 | MUSCULO LISO ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO $123.042
515 906440 | ANTICUERPOS ANTINUCLEARES AUTOMATIZADO $44.249
516 906441 | ANTICUERPOS ANTINUCLEARES MANUAL $44.249
517 906442 | ANTICUERPOS ANTINUCLEARES SEMIAUTOMATIZADO $44.249
518 906443 | PLAQUETARIOS ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO $23.980
519 906444 | PLAQUETARIOS ANTICUERPOS AUTOMATIZADO $23.980
PLAQUETAS ANTICUERPOS CIRCULANTES IgG lgM e lg A
28.833
228 =6dda SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO >
521 906447 | PM/SCL ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $71.013
522 906454 | SSA [Ro] ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $71.013
523 906455 | SCL-70 ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $37.112
524 906457 | TIROIDEOS COLOIDALES ANTICUERPOS 545,748




TIROIDEOS MICROSOMALES ANTICUERPOS (TIROIDEOS

45.748
= 2ee8 PEROXIDASA ANTICUERPOS) AUTOMATIZADO 5
MICROSOMALES ANTICUERPOS (TIROIDEOS
526 906460 HROIBEOS ( $45.748
PEROXIDASA ANTICUERPOS) SEMIAUTOMATIZADO
527 906462 | TIROIDEOS PEROXIDASA ANTICUERPOS $45.748
528 906463 | TIROIDEOS TIROGLOBULINICOS ANTICUERPOS AUTOMATIZADO $45.748
TIROIDEOS TIROGLOBULINICOS ANTICUERPOS
45.748
o2 906465 | ¢k \IIAUTOMATIZADO 2
TI PE f INADO
55 e CITRULINA ANTICUERPOS [ANTI PEPTIDO CICLICO CITRULINADO] $48.532
SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
ACETILCOLINA RECEPTORES ANTICUERPOS FIJADORES
69.158
== 906468 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 3
INA R POS MODULADORES
- S ACETILCOL ECEPTORES ANTICUERPOS ULA $69.158
SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
533 906602 | ALFA FETOPROTEINA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $52.243
ANTIGENO CARCINOEMBRIONARIO SEMIAUTOMATIZADO O
71.013
o 906603 |\ ;ToMATIZADO >
ANTIGENO DE CANCER DE MAMA [CA 15-3]
18.974
= e SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO -
ANTIGENO DE CANCER DE OVARIO [CA 125]
95.564
oe =10aes SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 3
ANTIGENO DE CANCER DE TUBO DIGESTIVO [CA 19-9]
95.564
= 0505 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO >
ANTIGENO ESPECIFICO DE PROSTATA SEMIAUTOMATIZADO O
96.278
238 S0ceth AUTOMATIZADO 3
= sva ANTIGENO ESPECIFICO DE PROSTATA FRACCION LIBRE $96.278
SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
o o5 ANTIGENO ESPECIFICO DE PROSTATA VELOCIDAD DE CAMBIO 2 $780.000
MUESTRAS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
ANTIGENO POLIPEPTIDO DE TEJIDO O ANTIGENO DE
4.
= 205613 PROLIFERACION CELULAR AUTOMATIZADO RIE2
ANTIGENO POLIPEPTIDO DE TEJIDO O ANTIGENO DE
22 =teol PROLIFERACION CELULAR SEMIAUTOMATIZADO S2istl
ANTIGENO TUMORAL DE VEJIGA SEMIAUTOMATIZADO O
543 906618 e $371.124
544 906621 | CALCITONINA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $90.354
ENOLASA NEURONAL ESPECIFICA SEMIAUTOMATIZADO O
545 906622 AT TR $62.092
FACTOR ALFA DE NECROSIS TUMORAL SEMIAUTOMATIZADO O
546 906623 Tl AT $360.000
547 906624 | GASTRINA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $85.287
GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD BETA
48 2o5e2> SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO Ll
GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD BETA FRACCION
24 goeecs LIBRE SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO ALl
550 906627 | CROMOGRANINA A SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $85.644
PROTEINA EPIDIDIMAL HUMANA 4 (HE-4) SEMIAUTOMATIZADO
551 906628 e e $215.000
LINFOCITOS B (CD19 Y CD20) SEMIAUTOMATIZADO O
552 906711 L Toh TG $50.530
553 906712 | LINFOCITOS T CD3 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $110.000
554 906713 | LINFOCITOS T CD3 POR INMUNOFLUORESCENCIA $110.000
555 906714 | LINFOCITOS T CD4 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $50.387
LINFOCITOS CD7 LINFOCITOS T Y NK SEMIAUTOMATIZADO O
556 906718 e $110.000
557 906720 | LINFOCITOS T CD8 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $50.387
558 906721 | LINFOCITOS T CD8 POR INMUNOFLUORESCENCIA $110.000
LINFOCITOS CD10 LINFOCITOS PRE-B [CALLA]
=2 o SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO LSl
560 906802 | CAMPO OSCURO PARA CUALQUIER MUESTRA

$21.340




COMPLEJOS INMUNES CIRCULANTES SEMIAUTOMATIZADO O

s61| 906805
AUTOMATIZADO $100.000
562| 906806 | COMPLEMENTO C1Q SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $67.088
563| 906807 | ELECTROFORESIS DE AMINOACIDOS EN ORINA $46.391
S64| 906808 | ELECTROFORESIS DE HEMOGLOBINA SEMIAUTOMATIZADO $46.391
565| 906809 | ELECTROFORESIS DE HEMOGLOBINA AUTOMATIZADO $47.033
ELECTROFORESIS DE LIPOPROTEINAS SEMIAUTOMATIZADO Y
566| 906810
AUTOMATIZADO $38.183
ELECTROFORESIS DE PROTEINAS DE LIQUIDO CEFALORRAQUIDEO
567| 906811 | [DETECCION DE BANDAS OLIGOCLONALES] SEMIAUTOMATIZADO $39.610
Y AUTOMATIZADO
ELECTROFORESIS DE PROTEINAS SEMIAUTOMATIZADO Y
568
906812 | /I TOMATIZADO 230113
FACTOR INTRINSECO ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO Y
s69| 906
813 | \UTOMATIZADO 564.233
570| 906814 | FAGOCITOSIS ESTUDIO 12,632
Hepatitis C PRUEBA CONFIRMATORIA SEMIAUTOMATIZADO O
571| 906818
AUTOMATIZADO 5249.795
572| 906822 | HISTAMINA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $135.603
573| 906826 | INMUNOGLOBULINA A [ig A] SEMIAUTOMATIZADO $20.412
574| 906827 | INMUNOGLOBULINA A [Ig A] AUTOMATIZADO $31.403
575| 906828 | INMUNOGLOBULINA G [Ig G] SEMIAUTOMATIZADO $31.403
576| 906829 | INMUNOGLOBULINA G [ig G] AUTOMATIZADO $31.403
INMUNOGLOBULINA G [Ig G] SUBCLASES 12 3 4
2771 906830 | oo ) AUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 3324.734
INMUNOGLOBULINA M [Ig M] SEMIAUTOMATIZADO O
578| ©0BEEL|, ool $20.412
579| 906832 | INMUNOGLOBULINA M [ig M] AUTOMATIZADO $31.403
INMUNOGLOBULINA D [Ig D] SEMIAUTOMATIZADO O
s80| 906833 |, Tl L $54.241
INMUNOGLOBULINA E [ig E] ESPECIFICA (DOSIFICACION CADA
811 906834 | ) RGENO) SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 23806
582 | 906835 | INMUNOGLOBULINA E [ig E] SEMIAUTOMATIZADO $39.396
583| 906836 | INMUNOGLOBULINA E [Ig E] AUTOMATIZADO $39.396
INMUNOGLOBULINAS CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA
S84 | 906837 opp 1 IAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO FHBL58
585| 906838 | PLAQUETAS FACTOR 4 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $671.400
586| 906841 | PROCALCITONINA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $85.644
INMUNOGLOBULINAS CADENAS LIVIANAS LIBRES KAPPA
49.
871 906842\ AUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 249.959
INMUNOGLOBULINAS CADENAS LIVIANAS LIBRES LAMBDA
49.
88| 906843 o\ AUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 308,558
ANTICUERPOS HETEROFILOS MANUAL SEMIAUTOMATIZADO O
12.276
83| 306908 | 4 iromaTizaDD 3
COMPLEMENTO HEMOLITICO AL 50% [CH 50] MANUAL O
47390
90 | 9069041 cr ) jAUTOMATIZADO >
591| 906905 | COMPLEMENTO SERICO C3 SEMIAUTOMATIZADO $25.122
592| 906906 | COMPLEMENTO SERICO C3 AUTOMATIZADO $63.377
593 | 906907 | COMPLEMENTO SERICO C4 SEMIAUTOMATIZADO $63.377
594| 906908 | COMPLEMENTO SERICO C4 AUTOMATIZADO $25.122
FACTOR REUMATOIDEO SEMIAUTOMATIZADO O
16.201
595 | 906910\ ;romATIZADO o
596| 906911 | FACTOR REUMATOIDEO MANUAL $10.206
597| 906912 | PREALBUMINA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $44.963
598 | 906913 | PROTEINA C REACTIVA ALTA PRECISION AUTOMATIZADO $31.403
599| 906914 | PROTEINA C REACTIVA MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO $9.278
600| 906915 | PRUEBA NO TREPONEMICA MANUAL $10.706
601| 907001 | AZUCARES REDUCTORES EN HECES $6.852
602 907002 | COPROLOGICO $6.138




603 907003 | COPROLOGICO POR CONCENTRACION $9.278
604 907004 | COPROSCOPICO $24.194
605 907005 | FROTIS RECTAL (IDENTIFICACION DE TROFOZOITOS) $14.131
606 907006 | GRASAS NEUTRAS EN HECES [SUDAN I11] $13.203
OXIUROS IDENTIFICACION PERIANAL [CINTA ADHESIVA O PRUEBA
7.422
607 907007 | o GRAHAM] S
SANGRE OCULTA EN MATERIA FECAL [GUAYACO O
4.639
608 907008 | £ QUIVALENTE] S
SANGRE OCULTA EN MATERIA FECAL (DETERMINACI()N DE
5 4.639
see Soees HEMOGLOBINA HUMANA ESPECIFICA) >
610 907101 | AZUCARES REDUCTORES EN ORINA $6.852
611 907102 | HEMOGLOBINURIA $1.713
612 907103 | PROTEINAS DE BENCE JONES MANUAL $7.993
613 907104 | RECUENTO DE ADDIS $10.206
614 907105 | RECUENTO HAMBURGUER $15.630
615 907106 | UROANALISIS $9.849
616 907107 | UROBILINOGENO EN ORINA PARCIAL $9.849
617 907108 | GLOBULOS ROJOS MORFOLOGIA EN ORINA S32511/
618 907201 | ESPERMOGRAMA BASICO $33.615
Virus de Inmunodeficiencia Humana DETECCION DEL PROVIRUS
" 4.737.600
ol 205801 REACCION EN CADENA DE LA POLIMERASA >
620 908802 | Virus de Inmunodeficiencia Humana GENOTIPO $1.950.000
621 908803 | Hepatitis B GENOTIPO $1.060.000
622 908804 | Citomegalovirus GENOTIPO $1.733.300
623 908805 | Citomegalovirus CARGA VIRAL $214.110
624 908806 | Hepatitis B CARGA VIRAL $67.088
625 908807 | Hepatitis C CARGA VIRAL $285.480
626 908808 | Herpes simplex CARGA VIRAL $59.094
627 908809 | BK POLIOMAVIRUS CARGA VIRAL $535.275
628 908810 | JC POLIOMAVIRUS CARGA VIRAL $856.440
629 908811 | Epstein-Barr CARGA VIRAL $57.596
630 908812 | Adenovirus CARGA VIRAL $1.100.000
631 908813 | Parvovirus CARGA VIRAL $410.900
Citomegalovirus IDENTIFICACION REACCION EN CADENA DE LA
632 908814 POLIMERASA $214.110
Hepatitis B IDENTIFICACION REACCION EN CADENA DE LA
633 908818 POLIMERASA $228.384
Toxocara spp IDENTIFICACION REACCION EN CADENA DE LA
634 908819 POLIMERASA $299.754
Toxoplasma gondii IDENTIFICACION REACCION EN CADENA DE LA
635 908820 POLIMERASA $231.953
Varicela zoster IDENTIFICACION REACCION EN CADENA DE LA
636 908821 POLIMERASA $29.547
Epstein Barr IDENTIFICACION REACCION EN CADENA DE LA
637 908822 POLIMERASA $57.596
Hepatitis C IDENTIFICACION REACCION EN CADENA DE LA
8823 i
638 90882 POLIMERASA $395.000
Herpes simplex | y Il IDENTIFICACION REACCION EN CADENA DE
639 908824 LA POLIMERASA $228.384
Mycobacterium tuberculosis IDENTIFICACION REACCION EN
49 e CADENA DE LA POLIMERASA DAABECE
Mycobacterium no tuberculoso IDENTIFICACION REACCION EN
64 908826 i
L 2 CADENA DE LA POLIMERASA Sty
Mycobacterium leprae IDENTIFICACION REACCION EN CADENA
4 .
642 s DE LA POLIMERASA .
Leishmania IDENTIFICACION REACCION EN CADENA DE LA
643 908828 POLIMERASA $255.000
644 908832 | Virus de Inmunodeficiencia Humana CARGA VIRAL $256.932
645 908833 | Hepatitis C GENOTIPO $904.300
646 908834 Clostridium difficile IDENTIFICACION REACCION EN CADENA DE $979.500

LA POLIMERASA




Streptococcus pneumoniae IDENTIFICACION REACCION EN
CADENA DE LA POLIMERASA

Bordetella pertussis IDENTIFICACION REACCION EN CADENA DE
648 9 6

0833 LA POLIMERASA 3980:200

Haemophilus influenzae IDENTIFICACION REACCION EN CADENA

647 908835 $455.000

649
908839 DE LA POLIMERASA el Sl
Hepatitis E IDENTIFICACION REACCION EN CADENA DE LA
650 9088
Al POLIMERASA =HEAR,000
Mycobacterium tuberculosis PRUEBAS DE SENSIBILIDAD POR
651 90 2
8846 REACCION EN CADENA DE LA POLIMERASA aRn el
Adenovirus IDENTIFICACION REACCION EN CADENA DE LA
65
2 908847 POLIMERASA $950.000
Histoplasma IDENTIFICACION REACCION EN CADENA DE LA
65
3 908848 POLIMERASA $493.000
Chlamydia IDENTIFICACION REACCION EN CADENA DE LA
654
908849 POLIMERASA $525.700
655 908850 Neisseria gonorrhoeae IDENTIFICACION REACCION EN CADENA $395.000

DE LA POLIMERASA

IDENTIFICACION DE OTRA BACTERIA (ESPECIFICA) POR REACCION
65
6 908851 EN CADENA DE LA POLIMERASA Shizbale

IDENTIFICACION DE OTRO VIRUS (ESPECIFICA) POR REACCION EN
Ga¥ 908852 | -ADENA DE LA POLIMERASA =1.295.600

IDENTIFICACION DE OTRO PARASITO (ESPECIFICO) POR

REACCION EN CADENA DE LA POLIMERASA PO

658 908853

IDENTIFICACION DE OTRO HONGO (ESPECIFICO) POR REACCION
65
? 908854 EN CADENA DE LA POLIMERASA 21833600

660 907004 | COOMBS DIRECTO $24.194
661 902202 | COOMBS INDIRECTO $30.000
662 908404 | CARIOTIPO BANDEO G EN SANGRE FETAL $256.647
663 908404 | CARIOTIPO BANDEO C EN SANGRE PERIFERICA $256.647
664 908405 | CARIOTIPO BANDEO G EN LIQUIDO AMNIOTICO $235.450
665 908405 | CARIOTIPO BANDEO G EN SANGRE PERIFERICA $235.450

CARIOTIPO BANDEO G EN SANGRE PERIFERICA ALTA
666 908407 RESOLUCION $256.647

CARIOTIPO BANDEO Q ALTA RESOLUCION EN SANGRE

.647
667 908407 PERIFERICA $256.6
668 908404 | CARIOTIPO BANDEO Q EN SANGRE PERIFERICA $256.647
669 908404 | CARIOTIPO BANDEO R ALTA RESOLUCION EN SANGRE PERIFERICA $256.647
670 908431 | CARIOTIPO BANDEO R EN SANGRE PERIFERICA $353.282
671 908431 | CARIOTIPO CON CONTEO DE 100 METAFASES $822.000
672 908411 | CARIOTIPO DE PAREJA $256.647
673 908411 | CARIOTIPO EN RESTOS FETALES $256.647
674 908408 | CARIOTIPO EN RESTOS OVULARES $293.259
675 908410 | CARIOTIPO ESTADO LEUCEMICO $235.450
676 908429 | CARIOTIPO ESTADO LEUCEMICO EN MEDULA OSEA $356.850
677 908418 | CARIOTIPO PARA CROMATIDES HERMANOS $321.165
678 908409 | CARIOTIPO PARA CROMOSOMA FILADELFIA $256.647
N A
CARIOTIPO PARA FRAGILIDAD CROMOSOMICA CON MITOMICIN $356.850

6z3 D C (Aplasia Medular/Anemia de Fanconi)

680 | 908418 | CARIOTIPO PRENATAL + FISH Aneuploidias 13,18, 21Xy Y . $321.165
681| 908409 | CARIOTIPO X FRAGIL $256.647
ITEM REQUISITOS MINIMOS TECNICOS EXCLUYENTES

La institucién debera mantener implementado el sistema de auditoria y permitir actividades a la auditoria autorizada por el
hospital naval de Cartagena.

2 Garantizar la prestacion de los servicios con equipos, materiales de excelente calidad, adecuados para la atencion oportuna
de los usuarios.




3 El establecimiento de sanidad militar 1048, podra realizar visitas a las instalaciones del contratista, fin verificar la calidad de
la infraestructura, el servicio y la tecnologia ofrecida.

NOTA: El contrato se adjudica por el valor del presupuesto oficial, y se ejecutara de acuerdo a los requerimientos y necesidades
de la DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR - HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA. Los elementos relacionados en
el anexo “TECNICO - ECONOMICO” seran solicitados previa orden y autorizacion del supervisor del contrato hasta agotar la
totalidad del presupuesto oficial.

vigente.

Atentamente,

Ordenadgr del Gasto — Delegado para Contratar.

Vo.Bo. CFLADM Diana Consuelo Urrego Nifio
Subdirectora Administrativa y Financiera HONAC.

VoBo Yury Harry Osorio

Asesora Juridica Grupo Contratos HONAC )
N

Vo.Bo. TNLADM.: Adriana Katherine Bghorquez Amado, \ Lt

Jefe Grupo contratos Honac >

Reviso. Cl Andrea Narvaez Ramire:
Asesora Juridica Contratos HONAC

Elaboré S3 Gonzélez Serpa Elberth Enrique
Ejecutivo Grupo de Contratos HONAC
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Al : Sefora:
BEATRIZ ELENA MONTERROZA HERAZO
CC. 43.758.924 de Envigado
Representante Legal
OPTIMUS HEALTH SAS
NIT —900874167-6
Direccién: CL 15 13 - 37 AV SAN CARLOS
Teléfono: 323 2850480 ’
Correo electronico: bmonterrozah@gmail.com
Ciudad. SINCELEJO - SUCRE.

Asunto: Expedicion de Garantia

En el marco del contrato No. _294 -ARC-DISAN-HONAC-2020, me permito solicitar al recibo de la
presente comunicacion, la expedicion de las garantias requeridas en el mismo, a nombre de la
DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR - HOSPITAL NAVAL DE CARTAGENA, NIT
830.039.670-5, con la siguiente informacién:

VALOR VIGENCIA
0,

AMPARO A AMPARADO DESDE HASTA
Cumplimiento 20% | $6.000.00000 | 150052020 | 30/07/2021
Calidad Del Servicio. 20% | $6.000.00000 | 1505/2020 | 30/04/2021

Pago de salarios, prestaciones
sociales legales e indemnizaciones 5% $ 1.500.000.00 156/05/2020 30/11/2023

laborales.
Responsabilidad civil extracontractual | 200 SMLV | $175.560.600.00 15/05/2020 30/07/2021

Responsabilidad civil profesional — | oy vy v | $175560.600.00 | 15/052020 | 3011172020
clinicas y hospitales. P

Se aclara al contrati .: que SOLO"SE DARA INICIO A LA EJECUCION DEL CONTRATO una vez se
encuentren debidament® aprobadas las polizas exigidas.

.

Capitan de Navio IBO PLAZAS MOR
Director del Hospital Naval de/Cartag€na
ORDENADOR DEL GAST@

Vo.Bo. CFLADM Diana Consuelo Urrego Nifio E ; %
Subdirectora Administrativa y Financiera HONAC. \
A

VoBo Yury Harry Osorio )
Asesora Juridica Grupo Contratos, HONAC / A

Vo.Bo. TNLADM. Adriana Katherine Bohdfquez Amado gﬁ SQQ}L ;
)

Jefe Grupo contratos Honac / !
Reviso. Cl Andrea Narvaez Ramirez @ '
Asesora Juridica Contratos HONAC

Elabor6 S3 Gonzalez Serpa Elberth Enrique
Ejecutivo Grupo de Contratos HONAC
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