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PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOY

INVITACION CONVOCATORIA MINIMA CUANTIA

At

Versién: 2 7
POLICIA NACIONAL

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8
Soledad,

INVITACION PUBLICA A PRESENTAR OFERTA AL PROCESQ DE MINIMA CUANTIA
PN RASESS MIC 062 2026.

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 8 de la Policia Nacional, inviti a todas las personas naturales o
juridicas, nacicnales o extranjeras domiciliadas o con sucursal en Colombia en Consorcio o Unién Temporal
existentes en el mercado nacional, con capacidad de participar en “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
COMPLEMENTARIOS INTRAMURAL Y AMBULATORIOS, QUE INCLUYE ESPECIALIDADES Y
SUBESPECIALIDADES MEDICAS; DE APOYO DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICO, URGENCIAS MEDICAS
Y QUIRURGICAS DE MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, UNICAD DE CUIDADOS INTENSIVOS E
INTERMEDIOS, QUE INCLUYA LOS MEDICAMENTOS, INSUMOQS Y ELENIENTOS INTRAHOSPITALARIOS
PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL MUNICIPIO DE
SAN JUAN DEL CESAR - GUAJIRA DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD Nro. 8", de
acuerdo con las condiciones técnicas minimas establecidas y que cumplan con todos los requisites exigidos
para el mismo.

MODALIDAD DE SELECCION: MINIMA ng&u_{[A, de acuerdo con [o prelvisto en el articulo 2, numeral 5 de
la Ley 1150 de 2007, modificado por el artfcuio 30 de la Ley 2069 de 2020; vy el articulo 2.2.1.2.1.5.2 del Decreto
1082 de 2015, modificado por &l articulo 2 del Decreto 1860 de 2021; los cuales establecen el procedimiento
para la contratacion de Minima Cuantia, cuye valor no exceda del 10% de la menor cuantia de la Entidad .
Estatal, independientemente de su objeto.

Las condiciones de la presente invitacién son las siguientes:

1. DATOS DEL PROCESO

*PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD COMFLEMENTARIOS INTRAMURAL Y
AMBULATORIOS, QUE INCLUYE ESPECIALIDADES Y SUBESPECIALIDADES
MEDICAS; DE APOYO DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICO, URGENCIAS MEDICAS Y
QUIRURGICAS DE MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, UNIDAD DE CUIDADOS
INTENSIVOS E INTERMEDIOS, QUE INCLUYA LOS MEDICAMENTOS, INSUMOS
Y ELEMENTOS INTRAROSPITALARIOS FARA LOS USUARIOS DEL
SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIQNAL EN EL MUNICIPIO DE SAN
JUAN DEL CESAR - GUAJIRA DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN

SALUD Nro. 8
OBJETO
CLABIFICATION i e ial
UNSPSC SEGMENTO = FAMILIA CLASE
Serviclos de prestadores
85121700 Servicios de Salud Practica medka especialistas de servicios de
salud
Servicios integritles
85101500 servlcinsi de salud de salud Centros de salud
Ay i Serviclos médicos de doclores
85121600 serviclos de salud Practica medl:a especialistas
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PRESUPUESTO

Ei presupuesto asignado para la prasente contratacion es por la suma total de CIENTO
CINCUENTA MILLONES MONEDA LEGAL ($150.000.000,00) para la vigencia 2026:

- o NALOR UNITARIO VALOR TOTAL

] ESTIMADO, INCLUIDO | ESTIMADO INCLUIDO

. DESCRIPCIO : - VA, EAENTO DEIVA O | TVA, EXENTO DE IVA
N _EIGLUIDOO DEVA 0 EXCLUIDO DE IVA

T SEGON . SEGUN
‘CORRESPONDA | : CORRESPONDA
S aalF Ry e B ]

i | rueroY | .
. YO [DESAGREQACION | - ' UNIDAD 4
Lo7 | PResuPUESTAL : g

wifl g 3

SERVICIOS
PARA
EL CUIDADO

DE LA SALUD | RASESNos
UPRES SERVICIOS DE

" | servcios A $150.000.000 | $ 150,000,000

SERVICIOS DEGUA | FALUD HLMANA

SOCIALES

(02020200803
}

VALOR TOTAL ESTIRADQ $ 160.000.000

FUNDAMENTO
JURIDICO

CLASE DE CONTRATO: PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD. De acuerdo con lo
contamplado en e} articuic 32, inciso primero de la Ley 80 de 1993,

MODALIDAD DE CONTRATACION: MiNIMA CUANTIA. Teniendo en cuenta qus el valor
estimado del presente proceso no supera el 10% de la Menor Cuantia para la Entidad, el proceso
de seleccién se debe adelantar bajo la modalidad de Minima Cuantia, de confarmidad cen lo
pravisto en el numeral 5 del articulc 2 de la Ley 1150 de 2007, modificado por el articulo 30 de
la Ley 2069 de 2020; los articules 2.2.1.2.1.5.1 y 2.2.1.2.1.5.2 del Decreto 1082 del 26 de mayo
de 2015, modificados por el articulo 2 del Decreto 1860 de 2021; y e numeral 5 del capitulo ll de
la Resolucion 3048 del 30 de julio de 2014 “Por el cual se adopta el Manual de Contratacién de

la Policia Nacional” modificada, actualizada y complementada por [a Resolucidn 00090 del 15 de
Enaro de 2018,
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PLAZO DE
EJECUCION

(Decreto 441 de 2022 seccitn &)

Una vez realicen los tramites de legalizacidn del cantrato (aprobacién de las garantias,
expedicién del registro presupuestal y la expedicion y notificacion de la carta de inicio), se
procedera a la prestacion de los servicios de salud el gual seré discriminado de la siguients
manera:

VIGENCIA 2026. Tendra un plaze de tres (03) meses contados a partir de la expedicién y
aprobacién de fas garantias en la plataforma del SECOF! Il y la notificacién de la carta de inicio
de ejecucién y/o hasta agotar presupuasto lo primero que ocurra con fecha de terminacion el 31
de diciembre de 20286.

Nota: Se aclara que al presente proceso no tendrd medificaciones automaticas, ias
modificaciones en cuanto a prorrogas en su tiempo de Bjecucidn o adiciones presupuestales
estan sujeto a las condiciones y siempre debe madiar acuerdo entre [as partes. .

ta vigencia del contrato sera igual al plazo de ejecucién y {6) meses mas, dentro de los cuales
los primaros cuatro (4) meses siguientas a su tarminacién se liquidara de manera bilateral entre
las partes, En caso de no llegar acuerdo alguno, la antidad dentro de los dos {2} meses
siguientes, procedaré & liquidar de manera unilateral dentro del término legal, conforme al
articulo 11 de |la Ley 1150 de 2007.

De conformidad con ei articulo 164, literal J de la Ley 1437 de 2011 el termino para acudir a la
Jurisdiccién de lo Contencioso administrativo serd de das (2) afios que se contaran a partir del
dla siguiente a la ocurrencia de ios motivos de hacho o gerecho. Para efectos de lo anferior se
requerira; la prasentacion del certificado de recibido, en e| cual debe constar que al servicio fue
prestado a satisfaccidn conforme a las estipulacionas contractuales y el cumplimiento de los
aportes astablecidos en el articulo 23 de la Ley 1150 da 2007. De acuerdo con lo anterior, el
acta sera suscrila por las partes cantratantes y servira como soparte para cualquier reclamacion
posterior.

FORMA DE
EJECUCION

El objeto def contrato a celebrar se ejecutara en forma de TRACTO SUCESIVO, por
ser servicios impredecibles que varfan de acuerdo 4 la demanda y necesidades de los
usuarios del Subsistema de Salud de la Policla Nacional pertenecientes a la Regional
de Aseguramiento en Salud No. 8, y que surjan en el transcurso de la ejecucién del
contrato debido a las remisiones de los profesionales de salud de la Unidad Prestadora
de Salud Guajira y a los examenes ordenados por lag especialistas. Ademas, del apoyo
a las diferentes Unidades Prestadoras de Salud (LUPRES) organizadas como subred
integral de fa RASES No. 8, de acuerdo con el artigulo 2.5.3.4.3.1 del Decreto 441 de
2022. Seccidn 3 “Seguimiento a Ia ejecucién de los acusrdos de volunlades,

LUGAR DE
PRESTACION DEL
SERVICIO

De acuerdo al articulo 2.5.3.4.2.2 del Decreto 441 de 20322 |a entidad proponente que le sea
adjudicada la contratacidn objeto del presente estudio, daberd prestar los servicios en la sede o
sedes aen cuya diraccién ofertd en su propuesta, las cusles deben encontrarse debidamente
habilitados por el Ministario de Salud y Proteccién Social y ubicadas en el municipio de San juan
del Cesar del Departamanto de la Guaijira.

SUPERVISOR DEL
CONTRATO

« La supervision y seguimiento del contrato mstard a cargo del! JEFE GRUPO
PRESTADOR DE ATENCION EN SALUD DE LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD
TIPO B GUAJIRA, o quien con posterioridad desijgne el ordenador del gasto para tal fin,
a través del jefe de la Unidad Prestadora de Saluti Guajira, Serd la persona responsable
de la supervisién, vigilancia y control de la ejeciicién del contrato segun corresponda,
para ello daberé cumplir con lo dispuesto en el Gapitule Xl del Manual de Contratacion
para la Policla Nacional adoptado mediante Resolucidn 03049 de 2014, actualizada,
modificada y complementada por la Reselucion Ma. 00090 de! 15 de enero del 2018; y
las demas que s originen del presente contrato [andientes a exigir su debida ejecucidn
por parie dal COM-TRATISTA.

Dicho supervisor debera realizar entre otras las siguiaptes actividades:
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* Informar periddicamente {mensual contados a partir de ia facha da inicio) de la sjecucidn del
contrato a la oficina de contratos con copia al grupo Central de cuentas para el correspondiente
pago, por lo cual deberd donde se establezca el saldo ejecutado el saldo por ejecidar y las
situaciones mas relevantes ocurridas en la ejacucién del contrato, realizar los informes de
supervision de manera mansual con el formato establecido (2BS-FR-0019)

» Asegurar que el contratista se cifla a los plazos, términos, condiciones t&cnicas, y servicios
pactados en el contrato.

* Velar porque la ejecucion del contrato no sufra interrupciones injustificadas.
« Exigir al contratista |a ejecucidn oportuna e iddnaa del ohjeto contratado.

= Avisar a la Jelatura de La Regional de Aseguramiento en Salud No.8 cualquier inconveniente
que se prasenta y que afecte el cumplimiento del contrato

» Requerir por ascrito al contralista cuando quiera que éste no sjecute, o sjecute indebida o
tardiamente [as obligacionas surgidas.

« Debera cumplir con lo reglamentadc en las diferentes normas y directrices establecidas en
cuanto a las facturas electrénicas desde el SIIF Nacion, donde cada supervisor de contratos
¢ cuentadante de caja menor recibe y gestiona {aprueba o rechaza) directamente cada
documento elactronico en fa herramienta del operador tecnoldgico utilizado por el SIIF Nacién

FORMA DE PAGO

PAGO POR EVENTO {PAGC RETROSPECTIVO)

"l.a medalidad de pago aplicable al presente acuerdo de voluntades sera Pago por
Evento 0 Pago Retrospectivo, de confarmidad con o establecido en el numeral 5 dal
articulo 2.5.3.4.1.3 del Decreto 780 de 2016, sustiluido por el Decreto 441 de 2022, la
Resolucion 2335 de 2023 y las deméas disposiciones que regulen la materia.”

Bajo esta modalidad, la Regional de Aseguramiento en Salud No. 8 reconocera y
pagara al contralista los servicios de salud efectivamente prestados y las tecnologias
en salud efectivamente suministradas, previa validacién, auditoria y aprobacion de la
Factura Electrénica de Venta en Salud (FEV), el Registro Individual de Prestacién de
Servicios de Salud (RIPS) y los demas soportes requeridos por la normatividad vigente
y por las condiciones pactadas en el presente acuerdo de volurlades.

RADICACION DE LA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA EN SALUD

El contratista debera cumplir con el procedimiento de generacion, validacion y
radicacidn de la Factura Electronica de Venta en Salud (FEV), el Registro Individual de
Prestacién de Servicios de Salud (RIPS) como soporte de la factura y los demas
documentos exigidos por la normatividad vigente para el reconocimiento y pago de los
servicios y tecnologlas en salud,

La radicacidn de la Factura Electrénica de Venta en Salud debera efectuarse dentro de
los términcs y condiciones establecidos por la normatividad vigente expedida por el
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Ministerio de Salud y Proteccion Social, la Dirgccién de Impuestos y Aduanas
Nacionales (DIAN) y las demas autoridades compistentes que regulen la facturacion
electronica en salud. La factlura debera encontrarse previamente validada y cumplir con
todos los requisitos técnicos, operativos y de interoperabilidad exigidos para su
recanocimiento y pago

REQUISITOS NORMATIVOS DE FACTURACION
La Factura Electrénica de Venta en Salud debera cumplir con:

a) La Resolucién DIAN 000165 de 2023 o la nctma que la modifique, adicione o
sustituya.

b) La Resolucién 0948 de 2026 del Ministerio de Salud y Proteccion Social, mediante
la cual se reglamenta el Registro [ndividual de Prestacion de Servicios de Salud (RIPS)
como soporte de la Factura Electrénica de Venta (FEV) en salud,

c) Los documentos técnicos, especificaciones funcignales, estructuras de datos, reglas
de validacion, catdlogos, mecanismos de interoperabilidad y demds lineamientos
expedidos por el Ministerio de Salud y Profeccién Social para el funcionamiento de la
Factura Electronica de Venta en Salud y del Registro individual de Prestacién de
Servicios de Salud (RIPS).

d) Las disposiciones contenidas en la Resolucion 2335 de 2023 relacionadas con
ejecucidn, seguimiento y ajuste de los acuerdos de voluntades

8) Haber surtide satisfactoriamente el proceso de validacién a través del Mecanismo
Unice de Validacién (MUV) dispuesto por el Ministerio de Salud y Proteccién Social,
obteniendo el respectivo Cédigo Unico de Validacibn (CUV), requisito indispensable
para |a radicacion, auditoria, reconocimiento y pago e la Factura Electronica de Venta
en Salud.

PRESENTACION Y PAGO DE LAS FACTURAS

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 8 cancelara el valor de los servicios
efeclivamente prestados mediante pagos mensuiiles, con base en la facturacién
debidamente presentada, validada y auditada.

"La facturacion deberd ser presentada por el contralista dentro de los términos
astablecidos en la normatividad vigente que requle la Factura Electrénica de Venta an
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Salud {FEV), el Registro Individual de Prestacion de Servicios de Salud (RIPS) y los
procedimientos de radicacion ante la entidad responsable del pago.

El pago se efectuara dentro de los sesenta (60) dias calendario siguientes a la correcta
radicacion de la Factura Electrdnica de Venta en Salud y sus sopories, previa
certificacion de cumplimiento contractual, auditoria médica de cuentas, verificacion de
soportes, aprobacion técnica y administrativa de la cuenta, cumplimiento de requisilos
tributarios y fiscales y demas condiciones establecidas en el presente acuerdo de
voluntades y en la normativa aplicable, sin perjuicio de los términos y condiciones
previsios en las disposiciones vigentes que regulan el flujo de recursos y el
reconocimiento de servicios y tecnologias en salud.

La obiligacion de pago derivada del presente acuerdo estara sujeta a los procedimientos
presupuestales y financieros aplicables a la Direccion de Sanidad de la Policia
Nacional. No obstante, la programacién del Plan Anual de Caja (PAC) y los recursos
situados por la Direccién General de Crédito Publico y Tesoro Nacional no constituirdn
causal para desconocer a rechazar obligaciones validamente causadas y aceptadas
conforme a las condiciones pactadas y la normatividad vigente.

Cuando [a documentacién sea presentada de forma incomplela, inconsistente o
incumpla los requisitos legales y técnicos exigidos, la cuenta sera objeto de devolucion
para su correccidn y los términos de tramite y pago se suspenderan hasta la
subsanacién de las observaciones formuladas.

Igualmente procedera la devolucion de la cuenta cuando la Factura Electrénica de
Venta an Salud, el Registro Individual de Prestacion de Servicios de Salud (RIPS) o
sus sopories presenten inconsistencias, errores de validacion, ausencia del Cddigo
Unico de Validacién (CUV), incumplimiento de las reglas técnicas vigentes o cualquier
situacidon que impida adelantar el proceso de auditoria y reconocimiento econémico de
los servicios facturados.

PRESENTACION DE FACTURAS Y SOPORTES

L.a facturacion debera identificar plenamente los servicios y tecnologias en salud
prestados a cada usuario, de conformidad con la informacion contenida en el Registro
Individual de Prestacién de Servicios de Salud (RIPS), las estructuras de datos
definidas por el Ministerio de Salud y Proteccion Social vy los demas requisitos
establecidos por la normatividad vigente.
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El contratista deberd garantizar que las facturas no #e encuentren prescritas conforme
a los terminos legales aplicables, contados a partir de ia prestacién del servicio,
suministro de la tecnologia en salud o egreso del usuario, segtin corresponda.

La Factura Electronica de Venta en Salud y sus soportes deberan radicarse ante |a
ventanilla (nica de la Unidad Prestadora de guajira @ en el mecanismo institucional que
la Regionatl de Aseguramiento en Salud No. 8 dispanga para tal fin.

REQUISITOS MINIMOS DE LA FACTURA
L.as facturas presentadas deberan contener como minimo.

« Apellidos y nombres o razén social completa e identificacién tributara del
prestador de servicios de salud.

e Nombre o razén social e identificacion tributaria de la Regional de
Aseguramiento en Salud No. 8.

* Numeracion autorizada por la DIAN.

e Fecha de expedicién,

« Fecha de vencimiento cuando aplique.

» Cddigo y descripcién de los servicios y tecriologfas facturadas.

¢ Valor total facturado.

¢ Discriminacion de impuestes cuando corresponda.

s Cddigo QR exigido por la DIAN.

¢ Coédigo Unico de Validacién (CUV) y demas identificadores exigidos por la
normatividad vigente para la Factura Electrédnica de Venta en Salud.

+ Registro Individual de Prestacion de Servicits de Salud (RIPS) validado.

» Autorizaciones emitidas por referencia y captrarreferencia de la Direccién de
Sanidad o de la Regional de Aseguramiento en Salud compstente, cuando
estas sean requeridas,

» Saoportes clinicos y administrativos correspondientes a cada atencion.

Adicionalmente deberan anexarse:

» Cerlificacidon vigente de pago de aportes al Sistema de Seguridad Social
Integral y parafiscales.

« Registro Unico Tributario {(RUT) actualizado,

» Certificacidén bancaria con fecha de expedicin no superior a sesenta (60) dias.
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Tramite de Expedicion y Radicacion
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AUDITORIA DE CUENTAS MEDICAS

La auditoria médica verificara el ciento por ciento {(100%) de las cuentas médicas
radicadas y sus respectivos soportes, conforme a lo establecido en la Ley 1438 de
2011, Decreto 441 de 2022, Resolucion 2335 de 2023, Resolucidn 0948 de 2026 y
demas normas que regulen [a auditoria de cuentas médicas y la facturacidn electronica
en salud.

La auditoria verificara especialmente:

+ La consistencia entre la Factura Electrénica de Venla y el Registro Individual
de Prestacion de Servicios de Salud (RIPS).

+ El cumplimientc de los requisitos técnicos y reglas de validacién establecidas
por el Ministerio de Salud y Proteccién Social.

» La existencia y validez del Cédigo Unico de Validacion (CUV).

s La correspondencia entre los servicios autorizados, prestados y facturados.

» Laintegridad de los soportes clinicos y administratives,

» El cumplimientc de los documenios técnicos vigentes expedidos por el
Ministerio de Salud para el RIPS como soporte de la Factura Electrénica de
Venta. Asi mismo, la IPS debera realizar ef cargue, validacion y transmisién de
la informacién requerida en los aplicativos institucionales definidos por la
Direccidn de Sanidad de la Policia Nacional para el control, sequimiento y
auditoria de cuentas medicas, incluyendo RECUM, SISAP-WEB o aguellos que
los sustituyan

OBJECIONES, GLOSAS Y CONCILIACION

Las glosas formuladas a las cuentas médicas se tramitaran conforme a lo establecido
en el articulo 57 de la Ley 1438 de 2011 y ias demas disposiciones vigentes que regulen
la materia.
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Una vez notificada la glosa, el contratista dispondré de quince (15) dias habiles para
aceptar o controvertir las observaciones formuladas, Recibida la respuesta, la auditoria
meédica decidira dentro de los términos legales si levanta total o parcialmente las glosas
o las mantiene como definitivas.

Cuando persistan diferencias entre las partes, fe adelantaréd el correspondiente
proceso de conciliacion y, de no lograrse acuerdo, s acudiré a las instancias definidas
por la Direccidn de Sanidad de la Policia Nacional ¥ |la normatividad aplicable

EVENTO ADVERSO

La atencién de eventos adversos entendidos camo dafios o complicaciones no
intencionales derivados de la atencién en salud y no ¢/e la patologia de base del usuario,
seran objeto de revision, auditoria y conciliacion entre las partes, conforme a la
normatividad vigente y a los procedimientos ingtitucionales establecidos por [a|
Direccidn de Sanidad de la Policia Nacional.
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CAUSALES DE NO PAGO, DEVOLUCION, GLOSA, RECHAZO O NO |
RECONOCIMIENTO DE CUENTAS

Seran causales de devolucién, glosa, rechazo ¢ no reconocimiento de servicios y
tecnologias en salud las contempladas en [a Resolucion 3047 de 2008, la Resolucion
416 de 2009, la Resolucién 2335 de 2023, la Resaofucion 0948 de 2026 y las demas
disposiciones legales y reglamentarias vigentes qua regulen la facturacion electronica
en salud, la auditorla de cuentas medicas, el reccpocimiento y pago de servicios y
tecnologias en salud, o aquellas que las medifiquen, adicionen o sustituyan.
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iTEMS CAUSALES DE RECHAZO PROCESO MINIMA CUANTIA
Son causales para el rechazo de las propuastas:
Cuando se compruebe que un proponente ha intarferido, influenciado u obtenido
a. correspondancia interna, proyectos de concepto de avaluacion o de respuesta a
observaciones. no enviados oficialments a los proponentes.
b Cuando se compruebe confabulacién antre los proponantes que altere de cualquier
: manera la aplicacién dei principic de seleccidn objetiva.
c Cuando e! proponante o alguno de sus integrantes se encuentre incurso en las
) causales de inhabilidades o incompatibilidad fijadas por fa Constitucién y la Ley.
d Cuando en la propuasta se encuentre informacidén o documenios que no
’ correspondan a (a realidad gue le permita cumplir un requisito minimo.
Cuando el objeto social de la firna, incluido en el Certificado de Existencia y
e. Representacién Legal no facuite a la sociedad para desarrollar |a actividad materia
de |a futura contratacion,
f Cuando el oferente sea persona juridica y se encuantre incursg en alguna de las
CAUSALES DE * | causales ds disolucién o liquidacion proferidas por auteridad compatente.
RECHAZO DE Cuando se presente mas de una ofarta por un mismo oferente o se ostente la calidad
LA 0. de representanie legal o socio de méas da una persona juridica participante en &
PROPUESTA presente proceso de seleccion.
0 h. Cuando of valor de la prapuesta contenga precios arlificialmente bajos.
DECLARATOR [ Cuando la ofarta no cumpla con las especificaciones tdcnicas minimas exigidas.
JA DESIERTA La no presentacidn de los documentos habilitantes daentro del término estabilecido
DEL J- en la invitacién
PROCESO = .
K La no presentacién del anexo oferta econdmica o cuando esta supere a! valor
‘ maximo por ltem.
CAUSALES PARA DECLARAR DESIERTO EL PROCESO
La Regional de Aseguramianto en Salud No. 8 declarard desierto el presente proceso al
vencimiento dal plazo pravisto para adjudicar, cuando entre fas propuestas presentadas no se
legre adjudicar a ninguna al contrato ofracido, ya sea porgue las propuestas no cumplen con las
condiciones para ser adjudicatarias, porque no se prasenten propuestas, o por cualquier otra
causa que impida |a seleccidn objetiva,
Si da la consulta y anélisis de precios o condiciones del mercado se desprende que no existen
razones que justifiquen la diferencia da precios entre los pracios de referencia y los presentados
por los oferentes en el presente procesa, la entidad podra descalificarlos o declarar desierto el
proceso, caso en el cual debera darse inicio a uno nuevo.
La declaratoria de desierte del proceso se hard mediante comunicacion motivada, la cual se
publicard en el SECOP.
El precio es ¢l factor de seleccion del proponente, al momento de la entreqa de las propuestas
se detemminara el ordan de elegibilidad, comenzando por la oferta con la propuesta econémica
de menor precio y/o mayor porcentaje de descuento ofrecido, hasta la de mayor precio y se
aplicars la gula para el manejo de oferlas artificialmente bajas en Procesos de Contratacion de
Colembia Compra Eficiente.
FACTORES QUE SE
TENDRAN EN CUENTA | Lo anterior, atendiendo lo dispuestc an el articulo 2, numeral 5 de la Ley 1150 de 2007,
PARA LA modificado por el articulo 30 de |a Ley 2069 de 2020 y reglamentado por el Decreto 1860 de
EVALUACION 2021, asi como [o establecido en el numara! 5 del articulo 2.2.1.2,1.5.2 del Decreto 1082 del 26

de mayo de 2015 y el capitulo Iil, 2.2.5.4 *Procedimiento”, Sub numeral 8 de |a Resclucion 3049
del 30 de julio de 2014 “Por al cual se adopta el Manual de Contratacion de la Policia Nactonal®
modificada, actualizada y complementada por la Resolucidn 00090 del 15 de enero de 2018; el
precio es el factor de seleccién del proponente.
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Por tanto, la Regional de Aseguramiento en Salud No. 8, adjudicara el futuro contrato al oferents
que cumpla con todas las condiciones exigidas en ios dogumentos del proceso (estudios previos
e invitacidn), y que ofrezca el mayor porcentaje d@ descuento en ef anexc OFERTA
ECONOMICA.

1. La Reglonal de Aseguramianto en Salud No. 8, revisara las ofertas ecentmicas y venficara
que el mayor porcentsje de descuento cumpla con las condiciones JURIDICAS TECNICAS Y
ECONOMICAS de la invitacién,

2. Si la que ofrecid al mayor porcentaje de descuento no cumple con las condiciones JURIDICAS
TECNICAS Y ECONOMICAS de la invilacién, se procedera a verificar el cumplimento de los
requisitos de la invitacion de la oferta con el sagundo mayor porcentaje de descuentoc y asl
sucesivamente.

3. Para efectos de la evaluacidn econdmica, se considerpra que la propuasta as hébil siempre
qua cumpla con {a totalidad de los requisitos de orden jurldico y técnico, y cuando la misma no
supere el precio techo unitario asignado a cada item.

Si el ofarente no discrimina el impuesto al valor agregada ~ IVA y el bien o servicio, causa dicho
impuesto, la Unidad Prastadora de Salud Magdalena, lo considerara incluido en el valor total de
fa oferta y asl lo aceptara el proponents.

La Regional de Assguramiento en Salud No. 8, no reconccira ningun rgajuste de tarifas o precios
durante la vigencia dsl contrato, por lo tanto, e! oferente debs proyectar el valor de la oferta por
el tiempo de ejecucion del contrato respectivo, estos valorgs no estaran sujelos a modificacionas
por concepto de inflacién y por ningun motivo se considerara costos adicionales.

NOTA 1: El proceso sera adjudicado por Ia totalidad del prasupuesto oficial establecido por la
entidad.

NOTA 2: Para los pracios artificialmente bajos, se dard aplicabilidad a lo sefalado en el Articulo.
2.2.1.1.2.2.4, Del Dacreto 1082 de 2015, el cual indica: “si te acuerdo con la informacion obtenida
por la Enlidad Estatal en su deber de analisis de qus iraly el articulo 2.2.1.1.1.6.1 del presente
decreto, &l velor de una oferla parece artificiaimente bejo, la Enfided Estatal debe requerir al
oferente para que expliqus las razones que sustenian el valor ofrecido. Analizadas las
axplicacionss, el comité evaluador de que trata el articulo pnterior, o quien haga la evaluacion de
las ofertas, debe recomendar rachazar la ofsrta o conlinuar con el anélisis de la misma en Ia
evaluacion de las oferlas.

Cuando el valor de la oferta sobre ia cual la Entidad Estatyl tuvo dudas sobre su valor, respondes
a circunstancias objetivas del oferante y de su oferta que o ponen en riesgo el cumplimiento da!
conlirato sf ésie es adjudicado a tal oferta, la Entidad Esizlal dahs continuar con su andlisis en el
proceso de eveluacidn de ofertas.”

Si una vez verificadas todas las ofertas presentadas no g2 logra la adjudicacién, el proceso se
daclarard desierto alendiendo [o dispuesto en el numergl 18 del articulo 256 y numaral 9 del
articulo 30 do |la Ley 80 de 1993.

PROCEDIMIENTO EN
CASO DE EMPATE

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 8 aplicara lo contemplade en el articulo
2.2.1.2.4.2.17 del Dacreto 1082 de 2015, de conformidad por lo dispuesto an la Ley 2069 del 31
de dicternbre de 2020, reglamentada por el Decrelo 1850 de diciembre de 2021, siempre y
cuando se surtan todas las evaluaciones y se evidencie &l empate para los ofarentes,

NQTA: en caso de no lograrse el desempate se dara aplicabilidad al numeral 12, articulo 35,
factores de desempate, de la Ley 2069 de 2020. Cuandd persiste el empate, |a entidad tiene a
bien desempatar antre las entidades empatadas el méteda de BALOTAS, con las cuales realizara
de {a siguiante forma asl:

» |a Administracién dispondra de baiotas debidamenta numeradas.
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e La numeracidén de las balotas iniciard en el nimero 1 y continuaran numeradas en orden
ascendente. i

s Eldelegado, en prasencia de todos los oferentes que se encuentran empatados en puntos,
introducird las balotas numeradas en una bolsa de color nagro.

e El nimero de balotas introducidas sera el doble al nimero de oferantas ampatados en
puntos.

e Al momento de esta diligencia los oferentes deberan acreditar la facultad legal para
participar en @l mismo, ya sea por ser el proponente, su representante legal, por esiar
debidamenie autorizado por este Ultimo mediante poder para actuar a su nombre.

» La participacién para tomar la balota de la boisa se hara en orden alfabético, teniendo en
cuenta ia primera letra del primer apellide o de la razén social del oferente, sea éste parsona
natutal, juridica, consorcio o unidn temporal.

* Una vez e! oferents tome la balota de la bolsa {a tendra en su poder sin hacer publico el
numero sacado, hasta tanto no hayan tomado la balota todos los participantes.

s Posterior a esto, se hard publica la numeracion de las balotas que los oferentes tienen en
su poder,

» El empate se resolvera a favor del proponente que haya sacado la balota marcada con el
mayor nimero.

+ De la presente diligencia se levantard |a respectiva acta, con la firma de todos los

_ paricipantes
;g;g?ﬁ?lg:?g:& Con Iq comunicacion de .aceptac'rén de la ofprta publicada en el SECOP I, el proponente
OFERTA seleccionado quadara nolificado de |2 aceptacién de su oferta.
ANALISIS DE
GARANTIAS:
TIPIFICACION, Se encuentra descrito en &l Anexa ESTIMACION, TIPIFICACION, ASIGNACION DE RIESGOS
ESTIMACION Y Y DETERMINACION DE GARANTIAS.
ASIGNACION DEL
RIESGO P
El procedimiento de adjudicacion del presente proceso se realizars de FORMA TOTAL, dejando
claridad que por-ningln motivo debe sobrepasar el PRECIO TECHO establecido para cada item:
por ende, debe OFERTAR LA TOTALIDAD de los items para ser tenida en cuenta la respectiva
ofarta del mayor porcentaje de descuento para el proceso, siempre que cumpla con las
condiciones establecidas an la presente invitacion,
En caso de que este ro cumpla con los mismos, se pracedera con la verficacién del proponente
ubicade en segundo lugar con el mayor porcentaje de descuento y asi sucesivamente. L.o anterior
EORMA Y segun lo dispuesto en el numeral 5 del articulo 2.2.1.2.1,5.2 del Decreto 1082 del 26 de mayo de
PROCEDIMIENTO DE | 2015
ADJUDICACION La forma de adjudicacion del presente proceso se efectuard mediante comunicacion de
aceptacién de la oferta. La Entidad manifestarad la aceptacién expresa e incondicional de la
misma, [os datos de contacto de la Entidad y del Supervisor o Interventor designado. Con la
publicacion de fa comunicacidn de aceptacién en el SECOP Il el proponente seleccionado
guedard informado de |2 aceptacion de su oferta.
De no quedsar ningin oferente habilitado, se declarard desierto el proceso mediante acto
administrativo motivade que se publicara en al sisterna SECOP |, atendiendo lo dispuesto en
el numeral 18 del articule 25 y numeral 9 del articulo 30 de la Lay 80 da 1993,
. SUSCRIPCION DEL | Si el praponente, sin justa causa se abstuviera de suscribir el contrato adjudicado quedara
CONTRATO inhabilitado para contratar con el Estado por un término de cinco (5) afios de conformidad con el
ADJUDICADO numeral 1, literat @) del articulo 8 de la Ley 80 de 1993.
VIGENCIA DE LA La vigancia de la oferta sera de cuatro (4) meses, conlados a parlir de ta fecha de cierre del
QFERTA proceso.
INEE::E:.'&'IF‘E;: AEN Una‘indisp_{:nibilid_ad es aquella que afecta Ia pr_esentacién da las oferlas, la presantaqicn ‘de
SECOP I manifestacidn de interés, la elaboracion o aplicacion de Adendas an el SECOP 1l o la realizacion
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de la subasta, cuando la indisponibilidad se presenta de las cuatro (4) Cltimas horas previstas
para gl avento correspondienta o durante la realizacidn de una subasta.

Los cerlificados de indisponibilidad son publicados en fa pagina WEB COLOMBIA COMPRA
EFICIENTE en un plazo maximo de 24 horas an tips://www.colombiacompra.gov.cafsoporte

INSTRUCCIONES PARA LOS PROVEEDORES

En caso que no pueda scceder al SECCOP li o exista alguna Indisponibilidad para crear o enviar
su oferta, liame a la mesa de Servigio de Colombia Compra Eficiente e informe sobre una posible
indispenibilidad dal SECOP I, los teléfonos de Ia mesa de servicio son: 7456788 en Bogota y
01800 520808 para el resto del pals.

Envie antes de la hora limite para presentar las ofertas uri correo elactrdnico a la Entidad Estatal
informando esta situacion, el numero del proceso y al nembre del usuario de la plataforma y la
cuenta del proponente que quiere presentar la oferta,

El correo de la entidad Estatal debe ser ai indicado para el sfacto en los documentos dal procaso
o el correo electrdnico para nofificaciones judiciales cle la Entidad Estatal el cual serd:
disan,rasesB-occo@oolicia.aov.co.

Si Colombia Compra Eficiente confirma la indisponibilidati del SECOP dentro de las 24 horas

sigutentes al cierre det proceso de contratacion, pueds prasentar su oferta por correo electrénico |

dentro de las 48 horas siguiantas al cierra.

Cubalguier persona puede solicitar a la Entidad Estatal el rechazo de la oferta extarna publicadas
por {a Entidad Estatal que no haya aplicado el procedimienta aqul indicado o enviadas por correo
glectronico de proveedores aue no se hava inscrito praviamente al procesc de cantratacion.

PREPARACION Y PRESENTACION DE LA PROPUESTA

Considerando que una de las funciones de Colombia Compra Eficiente es desarrcllar y administrar el Sistema
Electrénico para la Contratacién Piblica —-SECOP-, implementar nuevos desarrollos tecneldgicos e integrar el
SECOP con los sistemas electronicos de gestidén de administracién publica, segun lo establecido en el articulo
2, articulo 3 numeral 8 y arliculo 13 numerales 7 y 8 del Decreto Ley 4170 de 2011; v que el SECOP il es el
sisterna que Colombia Compra Eficiente ofrece a las Entidades Estatales, al sector privado y a la ciudadanla
en general para adelantar el Proceso de Contratacidn en linea. La Regional de Aseguramiento en Salud No. 8
unicamente recibira propuestas a través de Ia citada plataforma, con el fin de obtener mayor eficiencia y
transferencia an el proceso y reducir los costos de transaccion.

La oferta debera presentarse conforme lo establece Colombia Compra Eflciente a través del SECOP ||, en
donde corresponde al oferente tener en cuenta las siguientes consideracionips:

1. El idioma del presente proceso de seleccién sera el castellano y, por |o tanlo, se solicita que todos los
documentos y certificaciones a los que se refiere esta INVITACION emitidos en idioma diferente al
castellano, sean presentados en su idioma original y en traduccién simple al castellano.

2. Con el fin de ingresar los datos al Sistema Integral de Informacién Financiera “SIF", los Proponentes que
participen en este proceso de seleccion, diligenciaran el Formulario Me. 2 denominado “Datos Basicos

Beaneficiario Cuenta”

2.1, REQUISITOS HABILITANTES

2.1.1. REQUISITOS DE ORDEN JURIDICO
El proponente debera incluir los documentos de verificacion habilitantes que se relacionan a continuacion:
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CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA

La carta de presentacion de la propuesta se diligenciar& conforme al modelo contenido en el Formulario No. 1
“Carta de Presentacidn de la Propuesla” y sera firmada por el proponente o apoderado, si a ello hubiere jugar.

Si la propuesta es presentada por una persona juridica, en Unién Temporal o Consorcio, debera venir suscrita
por el representante legal para el caso de las personas juridicas debidamente facultado en los términos de ley,
y para los Consorcios y Uniones Temporales, el representante designado.

CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL.

Persona Natural: Debera presentar un certificado de inscripcién en el Registro Mercantit expedido por la
camara de comercio en donde conste la determinacién de su actividad. Este certificado debe tener fecha de
.expedicién igual o inferior @ un (1) mes anterior a |a fecha de presentacién de |a propuesta.

NOTA. Con excepcion a las personas que ejercen prestacién de servicios inherentes a las profesiones liberales
de conformidad con el numeral 5 del articulo 23 del Cédigo de Comercio.

Persona Natural de Origen Extranjero: Debera presentar un documento emitide por la autoridad competente
en el pais de su domicilio y expedido con dos (2) meses de anticipacién a la fecha de la presentacion da la
propuesta, en el que conste su existencia, actividad y vigencia.

En todos los casos, deberan cumplirse todos y cada uno de los requisitos legales exigidos para la validez y
posibilidad en Colombia de documentos expedidos en el exterior, con el propésito de que puedan obrar como
prueba conforme a lo dispuesto en los articulos 251 del Cédigo General del Proceso y las demas normas
vigentes. SE PRECISA QUE LOS UNICOS DOCUMENTOS QUE DEBEN LLENAR ESTE REQUISITO SON
LOS DE INDOLE LEGAL Y LA OPORTUNIDAD PARA ALLEGARLOS CON ESTOS FORMALISMOS SE HARA
EXIGIBLE ANTES DE LA ADJUDICACION, DE MANERA QUE, PARA EFECTOS DE PRESENTAR LA
PROPUESTA, LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8 DE LA POLICIA NACIONAL
ACEPTARA DOCUMENTOS EN FOTOCORIAS SIMPLES.

Persona Juridica Nacional: Las personas juridicas deberan cumplir al momento de presentacion de la
propuesta con [os siguientes requisitos:

« Acreditar su exislencia y representacion legal, mediante la presentacion del original del Certificado de
Existencia y Representacion Legal, expedido por la Camara de Comercio de su domicilio social o ia
auteridad competente, con fecha de expedicion igual o inferior a un {1} mes anterior a la fecha de
presentacién de la propuesta,

s Acreditar un término minime de duracién de la sociedad, de dos (2) afios, contados a partir del
vencimiento del plazo maximo para la entrega de los bienes o de la vigencia del contrato,

» Acreditar la suficiencia de la capacidad del Representante Legal para la presentacion de |a propuesta
y para la suscripcién del contrato ofrecido. Cuando el Representante Legal tenga limitaciones
estatutarias. Se debera presentar adicionalmente copia del acta en la que conste la decisién del Organo
Social correspondiente que autorice al Representante Legal para la presentacién de la propuesta, la
suscripcion del contrato, y para actuar en los demas actos requeridos para la contratacion en el caso
de resultar adjudicatario.
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Acreditar que el objeto social principal de la sociedad se encuentri direclamente relacionado con el
objeto del contrato, de manera que le permita a la persona juridita la celebracion y ejecucidn del
contrato, teniendo en cuenta para estos efeclos el alcance y la naturdleza de las diferentes cbligaciones
que adquiere.

Personas juridicas publicas o privadas de origen extranjero: Para los electos previstos en este numeral se
consideran personas juridicas publicas o privadas de origen extranjero las sociedades que no hayan sido
constituidas de acuerdo con la legislacién nacional, sea que tengan o no domicilic en Colombia a través de
sucursales.

Las propuestas de personas juridicas de origen extranjeroc se someterin en lodo casc a la legislacién
colombiana, sin perjuicio de lo cual, para su participacion deberan cumplir con las siguientes condiciones:

Personas juridicas de origen extranjero con sucursal en Colombia:

Acredilar su existencia y representacion legal, a efectos de lo cual deberan presentar un documento
expedido por la autoridad competente en el pais de su domicilio, expedido con dos {2) meses de
anticipacion a la fecha de la presentacion de la propuesta, en el que consle su existencia, objeto y
vigencia, y el nombre de! representanie legal de la sociedad o de la persona ¢ personas gue tengan la
capacidad para comprometerla juridicamente y sus facultades, y en ef cual se sefiale expresamente
que el representante no tiene limitaciones para presentar la propuesta, suscribir el contrato y
comprometer a |a entidad & través de su propuesta,

Acreditar un término minimo permanente de duracion de la sociedad, de dos (2) aios, contados a partir
del vencimiento del plazo méximo para la entrega de los bienes o diz |a vigencia del contrato.

Acreditar la suficiencia de la capacidad del representante legal para la suscripcién del contrato ofrecido.
Cuando el representante legal tenga limitaciones estatutarias, se deberd presentar adicionalmente
copia del acta en la que conste la decisidn del érgano social correspondiente que autorice al
representante legal para la presentacién de la propuesta, la suscripcion del contrato y para actuar en
los demas actos requeridos para la contratacion en el case de resullar adjudicatario,

Acreditar que su objeto social principal se encuentra directamente relacionado con el objeto del
conirato, de manera que le permita a la persona juridica la celebracidn y ejecucién del contrato ofrecido,
teniendo en cuenta a estos efectos el alcance y la naturaleza iz las diferentes obligaciones que
adquiere.

Personas juridicas de origen extranjero sin sucursal en Colombia:

Acreditar su existencia y representacion legal, a efectos de lo cual deberdn presentar un documento
expedido por la auloridad competente en el pals de su domicilio, expedido con dos (2) meses de
anlicipacién a la fecha de la presentacién de la propuesta, en el gue conste su existencia, objeto y
vigencia, y el nombre del representante legal de la sociedad o de ia persona o personas gue tengan la
capacidad para comprometerla juridicamente y sus facultades, y e el cual se seiale expresamente
que el representanie no tiene limitaciones para presentar la propuesta, suscribir el contrato y
compromeler a la entidad a través de su propuesta.

Acreditar un término minime permanente de duracion de la sociedad, de dos (2) afos, contados a partir
del vencimiento del plazo méximo para la entrega de los bienes o de la vigencia del contrato.

Acreditar ia suficiencia de la capacidad del representante legal para !:a suscripcion del contrato ofrecido.
Cuando el representante iegal tenga limitaciones estatutarias, se deberd presentar adicionaimente
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copia del acta en la que conste la decisidn del érgano social correspondients que autorice al
representante legal para |a presentacion de la propuesta, la suscripcion del contrato y para actuar en
los demas actos requeridos para la contratacion en el caso de resultar adjudicatario.

» Acreditar que su objeto social principal se encuentra directamente relacionado con el objeto del
contrato, de manera que le permita a la persona juridica la celebracién y ejecucién del contrato ofrecido,
teniendo en cuenta a estos efectos el alcance y ia naturaleza de las diferentes obligaciones que
adquiere.

En todos los casos, deberdn cumplirse todos y cada uno de los requisitos legales exigidos para la validez y
posibilidad en Colombia de documentos expedidos en el exterior con el prapdsito de que puedan obrar como
prueba conforme a lo dispuesto en los articulos 251 del Codigo General del Proceso, y las demas normas
vigentes. SE PRECISA QUE LOS UNICOS DOCUMENTOS QUE DEBEN LLENAR ESTE REQUISITO SON
LOS DE INDOLE LEGAL Y LA OPORTUNIDAD PARA ALLEGARLOS CON ESTOS FORMALISMOS SE
HARA EXIGIBLE ANTES DE LA ADJUDICACION, DE MANERA QUE, PARA EFECTOS DE PRESENTAR
LA PROPUESTA, LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.B DE LA POLICIA NACIONAL
ACEPTARA DOCUMENTOS EN FOTOCOPIAS SIMPLES.

Apoderado: Las personas juridicas extranjeras sin domicilio en Colombia deberén acreditar en el pais un
apoderado domiciliado en Colombia, debidamente facultado para presentar la propuesta, participar y
comprometer a su representado en las diferentes instancias del presente proceso de seleccidn, suscribir los
documentos y declaraciones que se requieran asl coma el contrato ofrecido, suministrar la informacién que le
sea solicitada, y demas aclos necesarios de acuerdo con &l presente pliego de condiciones, asi como para
representarla judicial o extrajudicialmente.

El pader que otorga las facultades, en caso de ser expedido en el exterior, debera cumplir todos y cada uno de
los requisitos legales exigidos para la validez y posibilidad en Colombia de documentos expedidos en el exterior
con el propésito que puedan obrar come prueba conforme a lo dispuesto en los articulos 251 del Cédigo General
del Proceso y demas normas vigentes. SE PRECISA QUE LOS UNICOS DOCUMENTOS QUE DEBEN
LLENAR ESTE REQUISITO SON LOS DE INDOLE LEGAL Y LA OPORTUNIDAD PARA ALLEGARLOS
CON ESTOS FORMALISMOS SE HARA EXIGIBLE ANTES DE LA ADJUDICACION, DE MANERA QUE,
PARA EFECTOS DE PRESENTAR, LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8 DE LA POLICIA
NACIONAL ACEPTARA DOCUMENTOS EN FOTOCOPIAS SIMPLES,

Dicho apoderado podra ser el mismo apoderado Unico para el caso de personas extranjeras que participen en
Consorcio o Unién Temporal, y en tal caso bastara para todos los efectos, la presentacién del poder comun
otorgado por todos los participantes del Consorcio o Unién Temporal.

Los documentos otorgados en el exterior para ser considerados como idéneos para su validez y oponibilidad
en Colombia deben cumplir con los siguientes requisitos:

APOSTILLA: del documento en el evento, en que el pais en donde fue expedido haga parte del Convenio de la
Haya de 1961 sobre la supresion de la exigencia de legalizacion de documentos piblicos extranjeros, en los
términos sefialados en la Ley 455 de 1998 y en el Decreto 106 de 2001 y segtin circular 17 de Colombia Compra
Eficiente del 11 de febrero de 2015,

Las Entidades Estatales solamente pueden exigir la legalizacién de acuerdo con la Convencidn de la Apostilla
o la consularizacion de documentos publicos otorgados en el extranjero. Este tipo de legalizacién no es
procedente para los documentos privados.

Cuando en un Proceso de Contratacion un proponente presenta un documento publico legalizado de acuerdo
con la Convencién de la Apostilla, la Entidad Estatal no debe solicitar legalizaciones, autenticaciones o
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ratificaciones adicionales de ninguna autoridad nacional o extranjera, puesto que el trdmite de la Apostilla es
suficiente para certificar por si mismo la autenticidad.

De acuerdo con el Manual para el Funcionamiento Practico de la Convencion de la Apastillal, e! pals de origen
del documento puede tener una autoridad que verifica y certifica ciertos documentos publicos (autaridad
intermedia) y otra autoridad centralizadora que es quien emite la Apostilla. En consecuencia, las Entidades
Estatales deben acepiar la Apostilla expedida por la autoridad centralizadory correspondiente.

AUTORIZACION DE LA JUNTA DIRECTIVA U ORGANO COMPETENTE

Cuando el representante legal del proponente {persona juridica) tenga restriiciones para contraer cbligaciones
an nombre de la misma, debera adjuntar el documento de autorizacion exptizsa del érgano social competente
de acuerdo a los estatulos (6rgano debidamente registrado ante Camara dé& Comercio respectiva), en el cual
conste que esta facultado para presentar la oferta y firmar el contrato hasta por el valor del presupuesto total
del presente proceso y las adiciones que pudieren realizarse,

Para olorgar esta autorizacidn, el drgano competente debe reunirse, faguilar al representante legal para
presentar la propuesta o celebrar el contrato y acreditar la autorizacién medhante un acta.

En el caso de los consorcios y uniones temporales, el representante legal de tada una de las personas jurldicas
gue los integren vy lo requiera, debera contar con dicha autorizacion, tamblién hasta el valor del presupuesto
oficial total, lenienda en cuenta que la responsabilidad de todos sus integranles es solidaria, de acuerdo con lo
dispuesta en el articulo 7 de la Ley 80 de 1993 y en los artfculos 1588, 1569 y 1571 del Cdédigo Civil,

Si se trala de apoderado, el proponente debera anexar el poder respective en el cual cuente con amplias
facultades para presentar oferta y suscribir el contrato,

CONSULARIZACION O LEGALIZACION: en el caso que el documento sea expedido en un pals no signatario
del Convenio antes indicado, dichos documentos para que puedan obrar camo prueba deberan cumplir con lo
dispuesto en el articulo 251 Cédigo General del Proceso, y las deméas norrnas vigentes. SE PRECISA QUE
LOS UNICOS DOCUMENTOS QUE DEBEN LLENAR ESTE REQUISITO SON LOS DE INDOLE LEGAL Y
LA OPORTUNIDAD PARA ALLEGARLOS CON ESTCS FORMALISMOS SE HARA EXIGIBLE ANTES DE
LA SUSCRIPCION DEL CONTRATO, DE MANERA QUE, PARA EFECTOS DE PRESENTAR LA
PROPUESTA, LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD Na.8 DE LA POLICIA NACIONAL
ACEPTARA FOTOCOPIAS SIMPLES.

Teniendc en cuenia lo establecido en el numeral primero de la Circular Externa No. 17 del 11 de febrero de
2015 expedida por Colombia Compra Eficiente, con respecto al apostillaré y consularizacién de documentas
publicos, la Regional de Aseguramiento en Salud No.8 solamente exigira |a legalizacion de acuerdo con la
Convencion de la Apostilla o ia consularizacién de documentos publicos otgrgados en el extranjero. Este tipo
de legalizacion no es procedente para los documentos privades. Cuando dn un Procesc de Contratacién un
proponente presente un documento publica [egalizado de acuerdo con la Convencion de la Apostilla, la Regional
de Aseguramiento en Salud No.8 no solicitara legalizaciones, autenticaciones o ratificaciones adicionales de
ninguna autoridad nacional o extranjera, puesto que el trdmite de |la Apostiila es suficiente para certificar por si
mismo la autenticidad,

De acuerdo con el Manual para el Funcionamiento Practico de la Convencidn de la Apostilla, el pais de origen
del documento puede tener una autoridad que verificara y cedificara ciertos documentos publicos (autoridad
intermedia) y otra autoridad centralizadora que es quien emile la Aposlilla, En consecuencia, la Regional de
Aseguramiento en Salud No.8 aceptara [a Apostilla expedida por la autoridag centralizadora correspondiente.

PROPUESTAS CONJUNTAS
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Podran participar Consorcios y Uniones Temporales, para lo cual se deberan cumplir los siguientes requisitos:

Acreditar la existencia del Consorcio o de la Union Temporal, y especificamente la circunstancia de tratarse de
uno u otro, lo cual deberd declararse de manera expresa en el acuerdo de asociacion correspondiente,
sefialando las reglas basicas que regulan las relaciones entre ellos, los términos, actividades, condiciones y
participacién porcentual de los miembros de! Consorcio en la Unidn Temporal en la propuestay en la ejecucion
de las cbligaciones atribuidas al contratista por el contrato ofrecido.

Para los eventos previstos en e! articulo 7 de la Ley 80 de 1993, el Proponente debera indicar en el documento
de conformacién si su propuesta se formula a titulo de Consorcio o Unién Tempora!, para lo cual debera cumplir
con lo siguiente:

Indicar el tipo de asociacién de que se trate — Consorcio o Unién Temporal —; si se trata de Unign Temporal,
sus miembros deberan sefialar en la Propuesta la extensién (actividades y porcentaje) de su participacion en
la misma y en su ejecucién, los cuales no podran ser modificados sin el consentimiento previo y escrito de La
Regional de Aseguramientc en Salud No. 8. La omisién de este sefialamiento, har4 que La Regional de
Aseguramiento en Salud No. 8, tome la propuesta como presentada por un Consorcio para todos los efectos.

Acreditar un término minimo de duracion del Consorcio o de la Unién Temporal hasta la liquidacién del contrato.

Acreditar la existencia, representacion legal y capacidad legal y capacidad juridica de las personas juridicas
consorciadas o asociadas en Unién Temporal, y la capacidad de sus representantes para la constitucion del

consorcio o Union Temporal, asl como de la propuesia para la presentacion, celebracidn y ejecucion del
contrato.

Acreditar que cada una de las personas juridicas integrantes del consorcio o unién temporal tiene un término
minimo de veintisgis (26) meses de vigencia, contados a partir del vencimiento del plazo de la vigencia.

La designacion de un representante que debera estar facultado para actuar en nombre y representacian del
Consorcio o0 Unidén Temporal. Iguaimente debera designar un suplente que lo reemplace en los casos de
ausencia temporal o definitiva.

Los requisitos relacionados con la existencia, representacion legal y duracién de los consorcios o unicnes
temporales, deberan acreditarse mediante |2 presentacidn del documento consorcial o de constitucion de la
union temporal en el que se consignen los acuerdos y la informacién requerida.

Los requisitos relacionados con la existencia, representacién y capacidad juridica de cada uno de los
integrantes del Consorcic o Unién Temporal, respecto de |las personas juridicas o naturales que se asocien en
consorcio o en unién temporal para la presentacion de la propuesta, deberan acreditarse conforme se indica
en los numerales respectivos de la Invitacién Pablica a presentar oferta.

En todos los casos de propuestas presentadas por dos o mas personas naturales y/o juridicas, en las que no
se exprese de manera clara y explicita la clase de asociacién que se constituye (Consercio o Unién Temporal),
se presumiré la intencién de concurrir al proceso de seleccién en consorcio, con los efectos y consecuencias
que dicha forma de asociacién conlleve para los proponentes, de acuerdo con lo pravisto en el articulo 7 de Ia
Ley 80 de 1993.

Una vez el Contrato sea adjudicado al Consorcio o Unién Temporal y dentro de los dos (2) dias habiles
siguientes a ia notificacién, éste debe presentar el correspondiente NIT. del Consorcio 0 Unién Temporal.

BOLETIN RESPONSABLES FISCALES
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La Regional de Aseguramiento en Salud No. 8, consultara el Boletin de Respunsables Fiscales de la Contraloria
General de la Republica de [a firma y del representante legal.

NOTA.: No aplica para las personas (naturales y juridicas) de origen extranjaro sin sucursal en Colombia.
CERTIFICADO DE ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS

La Policia Nacional - Regional de Aseguramiento en Salud No. B, consultara el certificado de antecedentes
disciplinarios, expedido por la Procuraduria General de la Nacién, de las perspnas naturales, los representantes
legales de personas juridicas y/o de quien en nombre de la persona juridica presente la oferta.

NOTA: No aplica para las personas (naturales y juridicas) de origen extranjaro sin sucursal en Colombia.
CERTIFICADO DE ANTECEDENTES JUDICIALES

La Regional de Aseguramientc en Salud No. 8, consultara el CERTIFICADO DE ANTECEDENTES
JUDICIALES de las personas naturales, los representantes legales de personas juridicas y/o de quien en
nombre de la persona juridica presente la oferta.

CERTIFICADO DE REGISTRO NACIONAL DE MEDIDAS CORRECTIVAS (RNMC)

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 8, consuitard el REGISTRO NACIONAL DE MEDIDAS
CORRECTIVAS (RNMC} de las personas naturales, los representantas legales de personas juridicas y/o de
quien en nombre de la persona juridica presente la oferta.

CONSTANCIA DE CUMPLIMIENTO DE APORTES PARAFISCALES

Que segun lo establecido en el arliculo 114-1 del Estatuto Tribwtario, adicionado por el articulo 65 de la Ley
1819 de 2016, detarmina lo siguiente:

“Articulo 114-1. Exoneraclén de Aportes. Estaran exoneradas del pagn de los aportes parafiscales a
favor dsl Servicio Nacional del Aprendizaje (SENA), del Instituto Colombiano de Bienastar Femiliar (ICBF)
y fas colizaciones al Régimen Contributivo de Salud, las socledades y personas juridicas y asimiladas
cohtribtiyentes declarantes del impuesto sobre la renta y 29 complemeiitarios, comespandienies a los
trabajadores que devengusen, individualmente consideradas, menos de diez (10) salarios minimas
mensuales legales vigentes.

Asl mismo las personas nalurales empleadoras estardn exoneradas de la obligacion de pago de los
aportes parafiscales al SENA, al ICBF y al Sistema de Seguridad Social an Salud por los empleados que
devenguen menos de diez (10} salarios minimos legales mensusles vigenles, Lo anterior no aplicaréd
para personas naturales gue empleen menos de dos trabajadores, los cuales seguiran obligados efectuar
los aportes de que trala esle inciso.

Los consarcios, uniones temporales y patrimonios auténomos empleadones en los cuales la totalidad de
sus miambros estén exonerados del pago de los aportes parafiscales o favor del Servicio Nacional de
Aprendizaje (SENA) y el Instituto Colombiano de Bignestar Familiar (ICBF) de acuerdo con los incisos
anterioras y astén excnerados del pago de los aportes al Sistema de Seguridad Social en salud de
acuerdo con el inciso anterior 0 con el parégrafo 4° dal articulo 204 de la Ley 100 de 1993, estardn
exonerados del pago de los aportes parafiscales a favor dsl Sena y el ICBF y al Sistema de Seguridad
Social en Salud correspondientes a los irabajadores que devenguen, individualmente considerados,
menos de diez {10} salarios minimos mensuales legales vigeriles.
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PARAGRAFO 1. Los empleadores de lrabajadores que devenguen diaz (10) salarios minimos legales
mensuales vigentes o mas, sean o no sujetos pasivos del Impuesio sobre la Renta y Complementarios
seguirén obfigados a realizar los aportes parafiscales y las colizaciones de que tratan los articulos 202 %
204 de la Ley 100 de 1993 y los pertinentes de la Ley 1122 de 2007, el articulo 70 de la Ley 21 de 1982,
los articulos 2° y 3° de la Ley 27 de 1974 y el articulo 1° de la Ley 89 de 1988, y de acuerdo con los
requisitos y condiciones establecidos en las normas aplicables.

PARAGRAFO 2. <Parégrafo modificado por el articulo 135 de la Ley 2010 de 2019, El nuevo texio es el
siguiente:> Las entidades que deben realizar el proceso de calificacion de que trata el inciso segundo del
articulo 19 del Estaluto Tributario, para ser admitidas como conlribuyentes del régimen lribulario especial,
estaran ohligadas & realizar los apories parafiscales y las cotizaciones de que tratan fos ariculos 202 y
204 de la Ley 100 de 1993 y las pertinentes de |a Ley 1122 de 2007, el articulo 7o de la Ley 21 de 1982,
los articulos 20 y 30 de la Ley 27 de 1974 y el articulo 1o de la Lay 89 de 1988, y de acuerdo con los
requisitos y condiciones establecidos en las normas aplicables.

Las entidades de que trata el articulo 19-4 del Estatuto Tributario conservan el derecho a la exoneracién
de que lrata este erticulo.

PARAGRAFO 3. Los contribuyentes del impuesto sobre la renta y complementaros {Sociedades
declaradas como zonas francas y entidades sin énimo de lucro} que liquiden el impueslo a la tarifa
previsia en el inciso 1° del arficulo 240-1 lendrén deracho a la exoneracion de que trata este articulo.

PARAGRAFO 4. Los contribuyentes que tengan rentas gravadas a cualquiera de las tarifas de que fratan
los parégrafos 1, 2, 3 Y4 del articuio 240 del Estatulo Tributario, y el inciso 1° del articulo 240-1 del
Estatuto Tributario (emprasas industriales y comerciales del Estadp, las socisdades de economia mixta
del orden Departamental, Municipal y Dislrital, en las cuales |a participacién del Estado sea superior del
90% que ejerzan los monopolios de suerte y azar y de licores y alcoholes, Las personas juridicas
conlribuyentes del impuesto sobre la renta y complementarios y empresas editoriales constituidas en
Colombia como personas jurfdicas), tendrdn derecho a la exoneracidn de aportes de gue trafa esle
articulo siempre que liquiden el impueslo a las larifas previslas en las normas citadas. Lo anterior sin
perjuicio de lo previsio en el pardgrafo 3" del articulo 240-1.

PARAGRAFO 5. Las Instituciones de Educacion Superior pablicas no estén obligadas a efactuar apories
para el Servicio Nacional de Aprendizaje.

PARAGRAFO 6. <Paragrafo adicionado por el artfculo 31 de la Ley 2133 de 2021. El nuevo texto es el
siguiente:> Los contribuyentes personas juridicas del impuesto sobre la renta y complementarios, que
liquiden la larifa prevista en el pardgrafo 8o del arficulo 240 del Estatuto Tributario no aplicardn lo
eslablecido en el presente articulo. For lo tanto; dichos cantribuyentes estardn obligados a efectuar los
respectivos aportes en los lémminos gue dispone la Ley."

Por ultimo, vale precisar gue los aportes a |as cajas de compensacién familiar se deben seguir haciendo por
todos los empleadores y por todos sus trabajadares, puesto que frente a ellos ni la ley 1607 de 2012 ni la ley
1818 de 2016 contemplaron exoneracion alguna. La exoneracidn aplica Unicamente para los aportes al SENA
e ICBF y las contribuciones al sistema de salud en los términos del articulo 114-1 del estatuto tributario.

Lo anterior, sin perjuicio de la facultad de fiscalizacién y control de la Administracién Tributaria Nacional y de
las demas entidades competentes para constatar la correcta aplicacién de las disposiciones legales que rigan
las materias previstas en este decreto.

El futuro proponente deberd prasentar junto con su ofarta certificacién debidamente firmada por al
rapresentante leaal de la entidad donde acredite el pago v aue se encuentra a paz v salvo por concepto

de los aportes parafiscales. En todo caso, deberd anexar las GHimas 6 planilias de paga debidamente
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canceladas. En el evento gue la sociedad no tenaa mas de seis (6) meses de constituida. debera acreditar los

paqos a partir de la fecha de constitucién.

En taso de ofertas conjunlas, cada uno de los integrantes del Consorcio o Unién Temporal debe allegar este
documento.

Las personas naturales lo haran de conformidad con le establecido en el artlcuio 9 de la Ley 828 de 2003.

La informacién presentada en desamollo del presente numeral, se entiende suministrada bajo la gravedad de
juramento respecto de su fidelidad y veracidad.

NOTA: No aplica para las personas naturales y juridicas de origen extranjerd sin sucursal en Colombia.

ORIGEN LiCITO DE RECURSOS.

El proponente deberad manifestar expresamente que los activos y recurses que conforman el patrimonio del
proponente y de cada uno de sus integrantes, cuando sea el caso, que emplaara para el desarrollo del contrato,
provienen de actividades licitas. Diligenciar Formulario No. 4.

COMPROMISO ANTICORRUPCION
El Oferente debera proceder al diligenciamiento del Formulario No. 3 y entrzgarlo con la oferta.

FOTOCOPIA DE CEDULA DE CIUDADANIA

El proponente debera adjuntar fotocopia de la cedula de ciudadania del representante legal o de la persona
natural que presenta la oferia.

CERTIFICADO REDAM

El proponenta (persona natural o el representante legal de la persona jurldica} debera aportar con su propuesta
el certificado de registro de deudores alimentarios morosos — REDAM, vigente a la fecha de cierre de la
oferta, entendido este como el documento que expide gratuitamente el REDAM sobre la condicién o no de
deudor alimentario moroso de una persona, como consecuencia de su inclision o cancelacion en el registro.
Para el caso de las uniones temporales o consorcios o sociedades con objete Unico, deberd aportar el
certificado del representante legal de cada uno de sus integrantes.

ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD
El Oferente debera diligenciar el Formulario No. § Acuerdo de Confidencialldad y entregarlo cen la oferta,
CERTIFICADC DE INHABILIDAD E INCOMPATIBILIDAD
El Oferenta debera proceder al diliganciamiento del Formulario No. 7 y entregarlo con la oferta,
2.1.2. REQUISITOS DE ORDEN ECONOMICO.
« Anexo No. 2 OFERTA ECONOMICA. (El verificador econdmico anexara el cuadro aplicando el

parcentaje de descuento a los items ofertados, determinando asl el valor dei contrato).
s Formato Sostenibilidad de Precios (Anexo No. 6)
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2.1.3.

Copia del Formulario de Inscripcion en el Registro Unico Tributario actualizado de acuerdo con Ia
Resolucién 000114 del 21 de diciembre de 2020 expedida por la DIAN,

Certificacion Bancaria vigente, con expedicién no superior a 30 dias.
Datos basicos beneficiario cuenta (diligenciar Formulario No. 2)

REQUISITOS DE ORDEN TECNICO

Diligenciamiento de! Anexo No. 1 Especificaciones Técnicas de Verificacién y de Obligatorio
Cumplimiento CUMPLE / NO CUMPLE (el verificador técnico debera anexar el cuadro donde
determine con numero de folios donde cumple conforme a las caracteristicas técnicas minimas
habilitantes y condiciones especificas con el fin de determinar si cumple o no).

Anexar documentos que certifiquen la experiencia del proponente conforme al Anexo 1 CUMPLE /
NO CUMPLE (el verificador técnico debera anexar el cuadro donde determine las sociedades y valores
de la experiencia del proponente con el fin de determinar si cumple o no).

CRONOLOGIA DEL PROCESO

"Publicacién de Iz invitacian La establecida en el Sistema Electrdnico de Contratacion Pabllca - SECOP i
www.cclombiacom 0. = =
Entrega de propuesias La establecida en el Sistema Electrénico de Contratacion Publica - SECOPR i

www.colombiacompra gov. ca.

Evaluscion de Ias Propuestas y
Varificacidn da los Requisitos

ta eslablecida en e! Sisterma Electronico de Contratacidn Publica — SECOP Il

_Hlblll!ll‘!tﬁ! www elombiacomnra. aov.co.
::-‘:I::‘Zgg : :’:&t?:;‘i::“ y Dentro del dla habil siguiente Ja fecha de publicacion del informe de resutlados
Habllitantos de evaluagion de las propuestas.
Notificaclén de aceptacion de oferta. La establecida en el Sistema Electrénico de Coniratacién Poblica - SECOP Il

www.colomblacomira,qov.co.

NOTA 1: La validez de la oferta serd segun cronograma SECOP |I, contados a partir de la fecha de presentacién
de la misma.

NOTA 2: De ser necesaria la modificacion de las condiciones de la invitacién, esta se efectuard mediante
ADENDA, la cual sera expedida y publicada en el Sistema Electrénico de Contratacién Piblica SECOP i1, hasta
el dia anterior a la fecha establecida para la recepcion de las ofertas.

ANEXOS, FORMATOS Y FORMULARIOS

DOCUMENTO NOMBRE DOCUMENTO OBSERVACION

ANEXO 1 ggfgiﬁ%%%ﬁispmféﬁgs DE VERIFICACION Y OF | 5epp SER PRESENTADO CON LA OFERTA COMO CUMPLE O NO CUMPLE
weror e sconoe B B o g G o
wixar | wrommsmvosmecieon oF SAUSIER oA Y 10 GES SE Ve R Lo
ANEXO 4 OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA ANEXO DE CARACTER INFORMATIVO.

ANEXQ 5 OBLIGACIONES DE LA POLICIA NACIONAL ' ANEXO DE CARACTER INFORMATIVO.

ANEXO 8 SOSTENIBILIDAD DE PRECIOS DEBE SER PRESENTADO CON LA OFERTA.

ANEXO 7 2:}': ﬁﬁf;gﬂslgﬂﬁbﬂn’é RIYESgggERMWON DE | ANEXO DE CARACTER INFORMATIVO.

ANEXO 8 FORMATO ‘OE IDONEIDAD DEL REGURSG HUMANO gﬁgﬁsges_% PRESENTADD CON Ui OFERTA EN LOS MISWOS TERMINGS
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DEBE SER PRESENTADO CON LA OFERTA EN LOS MISMOS TERMINOS
FORMULARIO1 | CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA D e ESENTY

DEBE SER PRESENTADO CON LA OFERTA EN LOS MISMOS TERMINOS
FORMULARIO 2 | DATOS BENEFICIARIO DE LA CUENTA et IRESE

DEBE SER PRESENTADO CON LA OFERTA EN LOS MISMOS TERMINOS
FORMULARIO 3 | COMPROMISO ANTICORRURCIAN Al
FORMULARIO4 | ORIGEN LICITO DE LOS RECURSOS gﬁ‘é‘;gg‘gﬂgﬁf"“m CON LA OFERTA EN LOS MISMOS TERMINGS
FORMULARIO S | ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD DEBE SER PRESENTADO GON LA OFERTA EN LOS MISMOS TERMINGS

QUE SE SOLICITA.

FORMULARIO6 | COMPROMISO DEL SISTEMA DE GESTION AMBIENTAL | DEBE SER FRESENTADO CON LA OFERTA EN LOS MISMOS TERMINOS

FORMULARIO7 | CERTIFICADO DE INHABILIDAD E INCOMPATIBILIDAD DEBE SER PRESENTADO CON LA OFERTA EN LOS MISMOS TERMINOS
QUE SE SOLICITA.

FORMULARIO8 | CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES PARAFISCALES OB ao ooy ACSCN GO CONTLAT GFEITA ENLDS MISMOS TERMINOS

FORMULARIO ¢ | FORMULARIO DE COMPROMISO CON EL SISTEMA DE | DEBE SER PRESENTADO CON LA OFERTA EN LOS MISMOS TERMINOS
GESTION OF SEGURIDAD Y SALUD EN F1 TRABAJO QUE SE SOLICITA.

FORMULARIG 10 | CERTIFICACION DE CAPACIDAD ADMINISTRATIVA Y | DEBE SER PRESENTADO CON LA OFERTA EN LOS MISMOS TERMINOS
OFERACIONAL QUE SE SOLICITA.

FORMULARIO 11 | FORMATO DE VISITA TECNICA ANEXO DE CARACTER INFORMATIVO - EVALUADOR TECNICO.

FORMULARIO 12 | FORMATO DECRETO 441 ANEXO DE CARACTER INFORMATIVO.

“SE INVITA A LAS VEEDURIAS CIUDADANAS PARA EJERCER CONTROL SOCIAL, DE ACUERDO
CON LA NORMATIVIDAD LEGAL VIGENTE"

En cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 66 de la Ley 80 de 1993 y la Ley 850 de 2003, se convoca a
todas las veedurias ciudadanas, asociaciones de retiro de la Policia Nacional y entes de control para que
participen en la stapa precontractual, contractual y poscontractual del preserite proceso de contratacidn.

Se informa a los interesados, que la Regional de Aseguramiento en Salud No. 8 de la Policia Nacional,
adelantara la Presente Invitacién Publica y para ello suministra la siguiente Informacidn basica, con el fin de
convocatlos a participar en el mismo.

Los documentos y estudios previos del proceso, asl como la In
través del Sistema Electrénico de Contratacion Publica = S
ello el interesado debera estar registrado en dicha plala

acign Publica, podran ser consultados a
{wwyr.colombiacompra.aov.co). Para

Atentamente,

=
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ANEXO No. 1
NOTA INFORMATIVA:

EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR Y PRESENTAR JUNTO CON LA OFERTA EL FORMATO DE
ESPECIFICACIONES TECNICAS QUE SE PRESENTA A CONTINUACION DEBIDAMENTE FIRMADO POR
EL REPRESENTANTE LEGAL, EN EL QUE EXPRESE SU MANIFESTACION DE CUMPLIMIENTO O NO
CUMPLIMIENTO DE CADA UNA DE LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS SOLICITADAS; LAS CUALES,
SERAN VERIFICADAS POR EL COMITE TECNICO APLICANDG EL CRITERIO DE CUMPLE O NO CUMPLE.

ASIMISMO, EL OFERENTE DEBERA APORTAR LAS CERTIFICACIONES SOLICITADAS Y ESTABLECIDAS
EN LAS CONDICIONES TECNICAS, LAS CUALES SERVIRAN DE SOPORTE EN EL CUMPLIMIENTO DE
LAS OBLIGACIONES DEL OBJETO QUE SE PRETENDE CONTRATAR.

CUMPLIMIENTO ESPECIFICACION TECNICA.

PROPONENTE . Declaramos
bajo nuestra responsabilidad personal, y comprometiendo la responsabilidad institucional de fas personas

juridicas que representamos, que cumplimos en su totalidad con las especificaciones técnicas de verificacion y
de obligatorio cumplimiento.

REQUISITOS GENERALES

a. Las especificaciones técnicas requeridas son de obligatorio cumplimiento, de no hacerlo la propuesta se
considerara no apta técnicamente.

b. En la columna CUMPLE S) O NO, se evaluara las especificaciones técnicas ofertadas por la firma.

ITEM CONDICIONES TECNICAS CUMPLE

Sl NO

PARA LA PRESCRIPCION DE MEDICAMENTOS:

La prescripcion de medicamentos debe eslar referida con base en las especificaciones
técnicas establecidas en el acuerda 080 del 27/05/2022 Manual Unico de Medicamentos
Para las Fuerzas Militares y Policia Nacional.

EXPERIENCIA DEL PROPONENTE

El oferente acreditara la experiencia a través de certificaciones debidamente suscritas por el
representante legal de ia entidad contratante (las cuales deben ser expedidas por terceros
que hayan recibido tales servicios de contratos ejecutados) sobre contratos terminados con
objetos igual o similar al del presente procesoc y cuya sumatoria del valor total de las
certificaciones sea igual o superior al 50 % del presupuesto oficial asignado al presente
proceso.

Dichas certificaciones deben contener como minimo la siguiente informacién: nombre del
coniratante, objeto del contrato, nimero del contrato, valor del contrato, plazo, fechas de
inicio y finalizacidn, nombre del contratista (oferente}, y recibido a salisfaccién de todos los
servicios o elementas contratados. :
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Cuando se certifiquen Contratos realizados bajo la modalidad de Consorcio ¢ Unién
Temporal, para la verificacion, se tamara el porcentaje de participacion &n Ia ejecucion del
contrato del oferente que haga parte del Consorcic o de la Unién Temporal, para lo cual
deberd anexar a la propuesta el documento que acreditd la conformacion de! Consorcio o
Unidn Temporal, donde debera constar el porcentaje de paricipacion de cada uno de los
integrantes para la ejecucion del contrato.

NOTA: En caso de que el oferente pretenda acreditar la experiencia con cantratos celebrados
con la Regional de Aseguramiento en salud No.8, este podra aportar certificacién firmada
por oferente donde indique solamente el nimero de contrato celebrado, &l afo de celabracion
y &l valor adjudicado, para lo cual la Regional de Aseguramiento en salud No.8, verificara la
informacién sequn lo seialado en el Decreto 019 de 2012.

El oferente deberd ACREDITAR mediante el ANEXO: FORMATO DE IDONEIDAD DEL
RECURSO HUMANO OFRECIDO, POR CADA PROFESIONAL; debidamente diligenciado
y firmado por su representanile lega), e! cual sera verificado, DURANTE LA EVALUACION
DE LA OFERTA.

Asi mismo, se compromste que durante la ejecucion del contrato pondei a disposicién en
desarrollo de las aclividades contratadas el personal minimo establecido en las siguientes
{ablas denominadas asi:

- 'RECURSO HUMANO MINIMO ~ | | CANTIDAD.
ANESTESIOLOGO (A} 1
CARDIOLOGO (A)

DERMATOLOGO (A)

AUXILIAR DE ENFERMERIA
GASTROENTEROLOGO (A)
GINECOLOGO {A)
MEDICO INTERNISTA
NEUROLOGO (A)
NUTRICIONISTA Y DIETETICA
OFTALMOLOGO (A
ORTOPEDISTA Y/O TRAUMATOLOGO (A}
OTORRINOLARINGOLOGO (A)

| PEDIATRA
UROLOGO (A)

NEUROCIRUGO (A)

TERAPISTA OCUPACIONAL
TERAPISTA RESPIRATORIO
FISIOTERAPEUTA
FONOAUDIOLOGO (A) Y/O TERAPIA DEL L ENGUAJE
CIRUJANO GENERAL
CIRUJANO MAXILOFACIAL
CIRUJANO PLASTICO
ENFERMERA PROFESIONAL

BACTERIOLOGO

AXULIAR DE LABORATORIO
QUIMICO FARMACEUTICO O REGENTE DE FARMACIA
MEDICOS ESPECIALISTA EN RADIOLOGIA E IMAGENOLOGIA

TECNOLOGOS EN RADIOLOGIA E IMAGENOLOGIA
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Para el cumplimiento de [o anterior, el contratista aportara junto con su oferta lo siguiente:

» El Anexo FORMATO DE IDONEIDAD RECURSO HUMANO debidamente
diligenciado por cada profesional,

s E!personal debe estar registrado en el RETHUS.

Una vez iniciada la ejecucion del contrato debera allegar del personal la siguiente
documentacion:

* Fotocopia del Titulo de educacion profesional (pregrade), especialidad y/o su
certificacion de Homologacion y/o Convalidacién del titulo, si fue obtenido (a) en el
exterior,

NOTA: para el personal profesional, especialista o subespecialista segin
corresponda) fotocopia de la tarjeta profesional,

NOTA 1: El supervisor del contrato verificara durante la ejecucién del contrato, la idoneidad
del personal profesional contratado en aras de garantizar la idoneidad para una éptima
prestacion de servicio, de igual forma que el futuro contratista garantice la continuidad,
accesibilidad y oportunidad de la especialidad ofertada, sin afectar de ninguna manera la
prestacion del servicio y ejecucion del contrato.

NOTA 2: El supervisor del contrato verificara durante [a ejecucion del contrato, que el futuro
contratista garantice la continuidad, accesibilidad y oportunidad de la especialidad ofertada,
sin afectar de ninguna manera la prestacién del servicio y gjecucién del contrato; el cual
podra en varias oportunidades a través del medio que considere, solicitar hoja de vida del
personal que presta el servicio, con el fin de verificar la idoneidad del personal requerido.

CAPACIDAD OPERATIVA:

El oferente debera certificar gue cuenta con la infraestructura, equipos y recursos humanos
necesarios e idoneos para la prestacion del servicio en las sedes, en cuya direccién oferto
en su propuesta, de los cuales deben estar debidamente habilitados en e! Ministerio de Salud
y Proteccion Social {Diligenciamiento de formulario capacidad operativa y administrativa),
para [o cual debera contar con la siguiente capacidad:

El Decreto 1011/2006, compilado en el Decreto 780 de 2016, establece las
responsabilidades para contratar en estos términos: "Para efectos de contratar Ia prestacion
de servicios de salud el coniratante verificard que el prestador esté inscrito en el Regisiro
Especial de Presladores de Servicios de Salud, Si durante la ejecucién del conirato se
detacta el incumplimiento de las condiciones de habilitacién, el contratante debera informar
a la Direccién Departamental o Distrital de Salud quien contard con un plazo de sesenta {60)
dias calendario para adoptar las medidas comrespondientes”.

HABILITACION:

El oferente deberd anexar a Ia oferta el Registro Especial Nacional del Ministerio de fa
Proteccién Social y deberd mantenerlo vigente durante la ejecucién del contrato, en
cumplimianto de lo dispuesto en el Articulo 2.2.1.2.1.2.21 del Decreto 1082 del 26 de mayo
de 2015.
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El oferente debera anexar la habilitacion de los siguientes servicios, de aonformidad con la
Resolucidn 3100 de 2019:

L AR I TN NEEETIN SERVICIO
HOSPITALIZACION ADULTOS 129
HOSPITALIZACION PEDIATRICA 130
CIRUGIA GENERAL 203
CIRUGIA GINECOLOGICA 204
CIRUGIA MAXILOFACIAL 205
CIRUGIA ORTOPEDICA 207
CIRUGIA OFTALMOLOGICA 208
CIRUGIA OTORRINOLARINGOLOGIA 209
CIRUGIA PLASTICA Y ESTETICA 213
CIRUGIA URCLOGICA 215
OTRAS CIRUGIAS 217
CIRUGIA DERMATOLOGICA 233
NEUROCIRUGIA 245
ANESTESIA 301
CARDIOLOGIA 302
CIRUGIA GENERAL 304
CIRUGIA PEDIATRICA 306
DERMATOLOGIA 308
ENFERMERIA 312
GASTROENTEROLOGIA 316
GINECOBSTETRICIA 320
| MEDICINA INTERNA 329
NEUROLOGIA 332
NUTRICION Y DIETETICA 333
QOFTALMOLOGIA 335
ORTOPEDIA ¥/C TRAUMATCLOGIA 339
OTORRINCLARINGOLOGIA 340
| PEDIATRIA 342
UROLOGIA 355
NEURQCIRUGIA 387
VACUNACION 420
{LABORATORIO CLINICO 706
TERAPIA OCUPACIONAL 728
TERAPIA RESPIRATORIA 729
FISIOTERAPIA 739
FONOCAUDIOLOGIA Y/O TERAPIA DEL L ENGUAJE 740
DIAGNOSTICO VASCULAR 742
IMAGENES DIAGNOSTICAS - IONIZANTES 744
IMAGENES DIAGNOSTICAS - NQ IONIZANTES 745
GESTION PRE-TRANSFUSIONAL 746
ATENCION DEL PARTO 1101
LURGENCIAS 1102
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Sujeto a verificacidén por el comité técnico, el SUPERVISOR del contrato esta obligado a
verificar durante la ejecucidn del contrato, que el contratista mantenga vigentes y habilitados
los servicios en la jurisdiccion donde presta el servicio.

El Decreto 1011/2006, compilade en el Decreto 780 de 2018, establece |as
respansabllidades para cantratar en estos términos: "Para efectos de confralar la prestacion
de servicios de salud el contratante verificard que el prestador esté inscrito en el Registro
Especial de Prestadores de Servicios de Salud. Si durante la ejecucién del conlrato se
detecta el incumplimiento de las condiciones de habilitacion, el confralante deberé informar
a la Direccion Departamental o Distrital de Salud quien contaré con un plazo de sesenta (60)
dias calendario para adoplar las medidas correspondisntes”.

En el evento en que no se pueda mantener la habilitacion, la entidad contratista to informara
al cantratante, es por ello que el futuro contratista debera abstenerse de prestar los servicios
de salud con entidades no habilitadas.

Nota: El comité evaluador técnico debera verificar que el proponente cuenta con el servicio
ofertado debidamente habilitado en el Registro Especial de Prestadores (REPS) al momento
de presentar su oferta, asi como Ia capacidad instalada para su adecuada prestacién de
acuerdo a los estandares de habilitacidn que indica la resolucién 3100 del 2019.

EXCUSAS DEL SERVICIO

Los profesionales adscritos a la entidad contratada, deberan acatar lo dispuesto en la
Directiva Administrativa Permanente N°. 003 del 10/03/2023 "DIRECTRICES PARA LA
EXPEDICION Y REGISTRO DE LAS EXCUSAS DE SERVICIO, INCAPACIDAD MEDICA,
LICENCIA POR MATERNIDAD O ABORTO, PARA EL CONTROL Y SEGUIMIENTO DEL
PERSONAL EXCUSADO DEL SERVICIO O CON INCAPACIDAD", el cual sera socializado
para su cumplimiento, una vez adjudicado el contrato.

En caso que se evidencien errores en la prescripcion por falla de informacion, pertinencia o
posibles alteraciones del formato de expedicion de las excusas del servicio, que afecte el
proceso de transcripcién de la excusa del servicio, la entidad debera coordinar y facilitar al
médico transcriptor de referencia, los trdmites que permitan subsanar la novedad; sin que
esto implique el desplazamiento del paciente a las instalaciones de la Entidad; para buscar
las érdenes corregidas. Asi mismo, debera remitir al correo elactrénico del usuario la
correccion o ajustes que correspondan.

Una vez se notifique la novedad por parte del servicio de referencia o del usuario, la Entidad
se compromete a realizar la correccion con un plazo maximo de 24 horas; con el fin de no
afectar el estado laboral del usuario.

COMPROMISO AMBIENTAL

El oferente deberad diligencia el formulario de compromiso ambigntal, donde se debera
comprometer a realizar buenas préacticas ambientales, en cumplimiento & la legislacién
ambiental colombiana vigente en lo que respecta a la entrega de los elementos pos
consumos y a su disposicién final, durante la ejecucion del futuro contrato.

ANEXAR CERTIFICACION firmada por el representante legal de su cumplimiento

CUMPLIMIENTO A LA NORMATIVIDAD LEGAL VIGENTE EN LA IMPLEMENTACION
DEL SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO.

El OFERENTE deberd cumplir con la implementacion del Sistema de Gestion de la
Seguridad y Salud en el Trabajo, de acuerdo a lo establecido en el Decreto No. 1072 de 2015
“Por medio _ds! cusl se expide el Decrelo Unico Reglamentario de! Sector Trabajo” y la

POLIC|A NACIONAL
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Resolucién No. 0312 de 2019 “Por la cual se definen los Estandares Minimos del Sistema
de Gastion de la Seguridad y Salud en el Trabajo”.

Ef OFERENTE debera entregar junto con Ia propuesta formulario cumplimiento del Sistema
de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo (SGSST)

SEGURIDAD DEL PACIENTE:

Es el conjunto de elementos estructurales, procesos, instrumentos y meledologias basadas
en evidencias cientificamente probadas que propenden por minimizar el riesgo de sufrir un
evento adverso en el proceso de atencidn de salud o de mitigar sus consecuencias. Implica
l2 evaluacion permanente de los riesgos asociados a la atencidn en salud para disefar e
implantar las barreras de seguridad necesarias

De acuerdo a lo anmerior deberd certificar con firma del representante legal que cumple
con las politicas y buenas practicas de seguridad del paciente estipuladas por el
Ministerio de Salud y proteccion Social

10

EVENTOS ADVERSOS

Los costos por atencion de los EVENTOS ADVERSOS, generados durante la prestacion de
un servicio, carreran por cuenta del prestador cuando en el andlisis se evidencie que son de
responsabilidad del mismo, entendido el evento adverso como se estipula en la Resolucién
4816 del 27 de noviembre de 2008 por la cual se reglamenta el Programa Nacional de Tecno
vigilancia de MINISTERIO DE LA PROTECCION SOCIAL RESOLUCION NUMERO: *Dario
no intencionado al pacients, que ocurre como consecuencia de la utilizacidn de un dispositivo
médico”. S| llegasen a ocurrir algunos eventos adversos a un usuario tel subsistema de
salud de |a policla nacional, este reporte as de caricter obligatorio durante los primeres cinco
dias de cada mes.

La oficina de Garantia y Calidad realizara los respectivos tramites. de lo 2qui consagrado.

11

PROGRAMA DE GESTION DE RESIPUOS HOSPITALARIOS
El oferente certificara que se compromete a cumplir con el programa de GESTION DE
RESIDUOS HOSPITALARIOS regulados mediante |a presente normativitiad:
e art. 18, Decreto Naclonal 351 de 2014, Por el cual se reglamenta la gestién integral
de los residuos hospitalarios y similares.
+ Ley 1252 de 2008 "Por medio de la cual se dictan normas prohibitivas en materia
ambiental referenles & los residuos o desachos peligrosos”
* Resolucion 591 de 2024 “Manual para la Geslién Integral de los Residuos
Generados en la Alencidn en Salud y ofras Aclividades
» Decreto Unico Ambiental 1076 de 2015 “Decreto Unico Reglamentario de! Sector
Ambiente y Desarrollo Sostenible
» Decreto 1076 de 2015 “Por madio del cual se expide el decreto Utico Reglamentario
del Sector Ambiente y Desarrollo Sostanible”
¢ Resoluclon 2184 del 26 de diciembre de 2019 “Por la cual se madifica la resolucién
668 de 12016 sobre ef uso racional de las bolsas plasticas y se adoptan olras
disposiciongs”.

12

CUMPLIMIENTO DEL DECRETO 1011 DE 2006.

Los oferentes aportaran certificacion firmada por el representante legal dunde certifican que
cumplen con el PROGRAMA DE AUDITORIA PARA EL MEJORAMIENTO CONTINUO
PAMEC como “el mecanismo sistemético y continuo de evaluacién y mejoramiento de
la calidad observada, respecto de la calidad esperada de la atenciin de salud” que
reciben los usuarios.

POLICIA NACIONAL
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ADICION DE SERVICIOS:

En caso de requerirse uno o varios servicios y/o elemenios que no se encuentren
contratados y que guarden relacidn con el objeto contractual o que sean ordenados por fallo
de tutela o Equipo Interdisciplinarios Profesional de la Salud (EIPS), las partes podran
mediante documento modificatorio incluirlos teniendo en cuenta lo siguiente:

- El {la) supervisor (a) del contrato allegara minimo 2 cotizaciones en el mercado, con el fin
de determinar el precio o valor del servicio el cual se utilizard como referencia para la
modificacién.

- Una vez determinadc el valor cotizado, el {la} supervisor (a) solicitara mediante
comunicacion oficial a la entidad contratista la aceptacién de la modificacién, aplicando el
descuento ofrecido por este en su oferta inicial.

- Con la aceptacion por parte del contratista, el {la) supervisor (a) solicitara al erdenador del
gasto la modificacién de inclusion de los servicios y/o elementos,

NOTA!: En caso tal, que el (la) supervisor (a) sclicite las colizaciones a las entidades que et
considere y por alguna razén ajena a su voluntad, solo se allega una cotizacion, se tomara
esta como referente, de lo cual se debe dejar constancia de las saolicitudes realizadas.

15

PERSONA ENLACE

El oferente debe informar en su oferta, la persona enlace, que se encargara de resclver
aquelios eventos relacionados con [a referencia y contrarreferencia de usuarios, asignacién
de citas, oportunidad, precisibn de examenes, procedimientos, actividades y todos los
impases que se presenten durante la ejecucion del contrato.

Nombre:
Teléfonos:
Correo electrénico

16

El Oferente deberd presentar CERTIFICACION firmada por el representante legal de [a
entidad, donde se compromete con la Regional de Aseguramiento de Salud N* 8 ~ Unidad
Prestadora de Salud Guajira, que una vez ejecutado e 100% del presupuesto del presente
contrato, NO continuara prestando los servicios de salud, SALVO que se trate de caso de
urgencias debidamenle juslificadas, de acuerdo con las disposiciones expedidas por la
Superintendencia Nacional de Salud (Atencion de urgencias vitales y/o atencion inicial de
urgencias, en sélo triage 1 ylo 2), los servicios prestados por fuera del contrato, que no
cumplan con estas condiciones no son compromisos de la Unidad Prestadora de Salud
Guajira y éstos serdn asumidos por el contratista.

Cabe resaltar que en este caso, El Contratante no sera responsable si el futuro contratista
realiza una sobre ejecucién del contralo por la demora en el proceso de radicacitn de
facturas, las cuales deberan realizarse de manera mensual (los primeros cinco (5) dias de
cada mes), conforme a la prestacion de los servicios generados, por lo tanto, EL
CONTRATISTA se obliga a maniener indemne a la Policla Nacional - Regicnal de
Aseguramiento de Salud N°. 8 - Unidad Prestadora de Salud Guajira, de cualquier
reclamacién proveniente por una eventual sobre gjecucién.

17
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CONFIDENCIALIDAD E INTEGRIDAD DE LA INFORMACION INSTITUCIONAL.:

€l futuro oferente debera cerstificar: que dada la naturaleza de las actividades a realizar en
desarrollo dei objeto contractual, el contratista debe garantizar la preservacion de la
integridad y confidencizlidad de la informacion institucional a la cual llegare a tener acceso
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directamente o por intermedio de terceros; en tal vitud, adoptara todas las medidas que sean
nacesanas para impedir su duplicacion, sustraccion, divulgacion, alteracion, ocultamiento o
utilizacion indebida y suscribira con |a entidad los formatos de confldenclaltdad o reserva a
que haya lugar.

Que sélo podra revelar informacidn confidencial a quienes la necesiten y estén autorizados
previamente por la parte de cuya informacién confidencial se trata, se considera también
informacion confidencial: a) aquella que como conjunic 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 c) aquella
informacion que no esté sujeta a medidas de proteccidn razonables, de acuerdo con las
circunstancias del caso, a fin de mantener su caracter confidencial.

De igual forma se obliga a no suministrar informacion que obtenga o conoczca con ocasion
de la ejecucidn del contrato; tales como: informacion locativa o de arguitegtura fisica, lugares
a los cuales tenga acceso con ocasidn de la labor, informacién contenida in los sistemas de
informacién, documentacion fisica, archivos digitales, informacién de los funcionarios y
contratistas e informacién de los usuarios del Subsistema de Salud los cuales son de caracter
reservado y confidencial {diligenciar Formulario Anexo)

18

POLITICA DE HUMANIZACION

El oferente garantizara que tiene implementado dentro de su IPS la politica de trato
humanizado para fes pacientes, lo cual es fundamental en la interaccion entre pacientes y
el personal sector salud, de tal manera que se respete el goce efectivo dal derecho a la
salud, |la consolidacion de |a proteccién de la vida v de ia dignidad de las personas

19

CERTIFICACION REEMPLAZO DE PROFESIONAL

El oferente CERTIFICARA por escrito; que contard con reemplazo de los profesionales ante
cualquier eventualidad (vacaciones, licencias y demas novedades imprevistas con el
personal da profasionales; para equipos dafiados yfo averiados) sin gfectar de ninguna
manera la prestacién del servicio y ejecucion del contrato, garantizando la continuidad,
accesibilidad y oportunidad ofertada, notificando al supervisor del contrzilo inmediatamente
del evento presentado; y, suminisirando ios datos del profesional que va a generar el
reemplazo.

El reemplazo no puede superar fos 08 dias calendarios, de la fecha de agendamiento
inicialmente notificada a los usuarios. SO PENA DE INCUMPLIMIENTO.

20

SUMINISTRO DE HISTORIA CLINICA PARA PROCESO DE AUDITCRIA YO
TRANSCRIPCION DE INCAPACIDADES

Cuando por casos de requerimientos judiciales, inconformidades, quejas, reclamos y/o
tramites de auditorla y verificacién de la atencion en la red contratada, sé requiera acceder
y verificar la atencién de los usuarios; la entidad proporcionara usuario de acceso a la
plataforma de atencién; o, en su defecto si no cuenta con dicha plataforma, remitira soportes
de la atencidn requerida al correo institucional del proceso de auditoria tjue o requiera. Lo
anterior con el fin de garantizar el proceso de Cdritta referencia y reglstru de atenciones de
red externa en el aplicativo institucional SISAP. tar

El oferante se compromete a remitir dentro de las 48 siguientes a la solﬁ.itud los soportes
requeridas dentro del proceso de audiloria médica.

21

ATENCION INTRAMURAL

La prestacion de los servicios objeto del presente proceso, se debs prestar bajo la
MODALIDAD INTRAMURAL, POR CUANTO NO,SE PODRA DERIVAR a los usuarios a
realizar trémites de agendamiento, a otras instituciones diferente a la Contratada.

POLICIA NACIONAL
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Asi mismo, los usuarios no tendran que realizar tramites administrativos como gestion de
voucher, recibos de caja, entre otros, con el fin de efectuar la admisién para la atencion;
siendo la orden de autorizacidn emitida por la oficina de Referencia y Contrarreferencia de
la Regional de Aseguramiento en Salud No. 8 en su Unidad Prestadora de Salud Guajira, el
Unico soporte que avala la certificacion de autorizacién para ia prestacion en Ia red externa
contratada,

22

Con el propésito de asegurar el cumplimiento de los criterios écnicos, econdmicos v legales
del presente acuerdo de voluntades, el Supervisor realizara reuniones de seguimiento (cada
tres meses o segun la necesidad) con el Contratista. A dichas sesiones puede asistir el jefe
de la Unidad Prestadora de Salud, el responsable de la Oficina de Atencién al Usuario v los
delegados de las areas técnicas o economicas necesarias para el cumplimiento del objeto
contractual.

Durante estas reuniones se abordaran, temas como;

» Indicadores: Verificacion del cumplimiento de los indicadores pactados.
> QOperacién: Evaluacion de los procesos de autorizacién, referencia y
contrarreferencia, asegurando la eliminacion de barreras de acceso segun lo
definida en el acuerdo de voluntades,
Criterios Téenlcos: Revision de las condiciones definidas en 2l Anexo 2.1.
Analisis Financiera: Proceso de radicacion de facturas, estado de glosas y flujo de
pagos, conforme a los plazos establecidos y/o las normas concordantes.
Elecucién Contractual: Balance del consumo presupuestal y otros aspectos
necesarios para la correcta prestacion de servicios y tecnologlas en salud.
Documentos: Si llegado el caso, dentro de la verificacion que realiza el supervisor
se requiere algun documento, el contratista debe suministrar la informacién o
documentacién. Si existen alguna reserva legal se debe comunicar mediante escrito.
» Evaluacién v Planes de Mejora: Segun Iz novedad establecer planes de mejora
cuando los resultados del seguimiento lo ameriten. Dichos compromisos deberan
quedar consignados expresamente en el acta de la reunién, la cual servira de
soporte para el seguimiento de su cumplimiento.

v ¥V VY

Nota 1: Se levantara un acta de los temas tratados con el soporte de asistencia, sste
documento el supervisor la publicara en el SECOP Hl - ejecucién del contrato,
Nota 2: El supervisor verificara la entrega por parte de la entidad de los indicadores

23

segun la periodicidad de medicién establecida para cada uno (mensual, trimestral)

INFORMAR EJECUCION DEL CONTRATO (PORCENTAJES DE EJECUGION):

El oferente se compromete a entregar de manera mensual el reporte de ejecucién del centrato al
supervisor del mismo, e informar, de manera inmediata cuando el contrato se haya ejecutado en
los siguientes porcentajes:

En un cincuanta por clento (50%)
En un salenla por ciento (70%)
En el noventa por ciento (90%)
En el cien por ciento (100%)

Nota: Los informes en cada uno de sus cortes debera estar firmada por el Representante Legal;
lo anterior con el fin de realizar los respectivos trdmites administrativos tendientes a garantizar la
prestaciin del servicio a contratar y ejercer control a la facturacion y eigcucian

24

El contratista se compromete a permitir durante la ejecucion del contrato, AUDITORIAS
MEDICAS, el acceso directo a la informacion relacionada con el estado de salud del paciente
y la prestacidn de los servicios de salud, asl mismo, permitirle &l acceso a todos los demas
documentos que requiera, de acuerdo con la ley, con el fin de realizar seguimiento y control
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al curmplimiento del objeto contractual, mediante valoraciones a la institiicion, previo de la
documentacion solicitada, verificando las condiciones locativas, recursos humano disponible
para el desarrollo de las actividades, asi como los programas desarrolladps.

25

MUERTE DIGNA

La eutanasia como como una forma de garantizar el derecho a morir dignamente incluyendo
sus cuidados paliativos y la adecuacion del esfuerzo terapéutico, El oferente debera cerificar
con firma del representante legal que su entidad contaran en caso de ser requerido con los
Comités Cientificos interdisciplinarios, cuya funcién principal seré la de garantizar el derecho
a la muerte digna de los pacientes en fase terminal que soliciten el amparo de este derecho,
vy que el mismo se materialice con la aplicacion del procedimiento de muerte anticipada,
cumpliendo con lo establecido en la Constitucion Politica, resolucion 791 fle 2021 por la cual
se reglamenta el procedimiento para hacer efectivo el derecho a morir dighamente mediante
la ellanasia, la Resolucion 1216 de 2015 expedida por el Minislerio de Salud y
Proteccién Social y 1a Resolucion 1051 de 2022,

26

MEDICAMENTOS NO REGULADOS:

1. El oferente debera presentar con su oferta en formato Excel, el listado con precios de
compra, de todos los medicamentos no regulados, requeridos para la prestacién integral de
servicios de salud, objeto del presente proceso.

2. Para verificacion de tos precios ofartados en el Excel de medicamentgs no reguiados; el
oferente debera anaxar (en formalo pdf) las érdenes de compra ylo factyras; que acrediten
ess precio, expedidas por el operador loglslico, proveedor, laboratorio, y/o distribuidor,
Nota: Cuando por las patologias y/o requerimiento médico del pacienle, se requiera un
medicamentos, que no quede incluido en el anexo medicamentos no regulados. deberan ser
facturados, al precio de la orden de compra mias el porcentaje de intermetiiacion ofertado, la
cual dehe ser presentada anexo a la factura de la atencion.

27

INSUMOS MEDICC QUIRURGICOS

1.El oferente debera presentar el listado de insumos médico quirlrgicos, en formato Excel
con precios de compra, requeridos para la prestacion integral de servicias de salud, ohjeto
del presente procesa.

2.Para la verificacion de los precios ofertados en el Exce! de insumos métdico quirirgicos; el
oferente debera anexar (en formato pdf} las ¢rdenes de compra y/o facturas; que acrediten
ese precio, expedidas por el proveedor.

Nota: Cuando por las patologias y/o requerimiento médico del pacients, se requiera un
insumo meédico quirtirgico, que no quede incluido en el anexo insumos mMedico quirirgicos,
deberan ser facturados, al precio de la orden de compra mas el porcentajg de intermediacion
oferlado. la cual debe ser presentada anexo a la factura de la atencidn.

28

MATERIAL DE OSTEOSINTESIS PARA PROCEDIMIENTOS MEDICO QUIRURGICOS.

El oferente debera presentar con su oferta en formato Excel, el listado con precios de
compra, de todos los materiales de osteosintesis para procedimientos rmedico quirdrgicos,
requeridos para la prestacidn integral de servicios de salud, objeto del presente proceso.

Para verificacion de los precios ofertados en el Excel de materiales de nsteosintesis para
procadimientos medico quirurgicos; el oferente debera anexar {(en formato POF) las Grdenes
de compra yf/o facluras, que acredilen ese precio, expedidas por el operador logistico,
proveedor, laboratorio, yfo distribuidor

POLICIA NACIONAL
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Nota: Cuando por las patologias y/o requerimiento médico del paciente, se requiera un
material de osteosintesis , que no quede incluido en el anexo material de osteosintasis,
deberan ser facturados, al precio de la orden de compra més el porcentaje de intermediacion
ofertado. la cual debe ser presentada anexo a la factura de la atencion.

29

PARTO HUMANIZADO

El oferenta debera garantizar a toda gestante una atencion basada en los principios de parto digno,
respelado y humanizado, en concordancia con la Ley 2244 da 2022 y demds normatividad vigente
aplicabie an Colombia. Para ello, se debera asegurar & respato por 1a autoriomia, dignidad, privacidad
y derachos de la matama durante el trabajo de parto y posparto inmediato, promoviendo practicas
seguras y basadas en la evidencia cientifica. Asl mismo, se garantizard el scompafiamiento
permanente de |a persona de confianza o pareja duranie el proceso de parto, salvo contraindicacian
clinica debidamente justificads; el contacto plel a piel inmediato entrs la madre y el recién nacido sano
y & térming por un tiempo ne Inferior a treinta (30) minutos posteriores al nacimiento: el inicio opartuno
de la lactancia matema; el pinzamlento oportuno del corddn umbilical, la minimizacitn de

intervenciones innecesarias; v el rato humanizado, libra de viclencla obstétrica, discriminacién o

maltrato, conferme a los lineamientos del Ministerio de Salud y Proteccitn Social y la Ruta Integrat de
Atencidn Matermo Perinatal vigenta,

De Igual manera, la Institucldn deberd garantizar a la pudrpera, al momento del egreso hospitalario
posterior al evenlo obstétrico, |a dispensacién inmediata y completa de Jos medicamentos formuladas,
asi como las recomendacionas, signos de alarma y continuidad del maneio integral requerido para el
adecuado seguimianto matema y neonatal. Adiclonalmente, se deberd brindar educacion integral,
suficiente y oportuna an métodos anticonceptivos, respetando |a autenomia y decisién Informada de la
usuaria, garantizando |a pravisidn y acceso efective al maétodo de planificacian famillar elegido durante

&l pasparta o post evanto obstétrico, de acuerdo con los lineamientos v rutas integrales de atencitn
vigentes,

29

TAMIZAJE NEONATAL

El oferente debera garantizar |a realizacidn obligatonia, oportuna e integral del tamizaje neonatal a
todo recién nacido atendldo en la institucién, conforme a lo establecido en la Ley 1980 de 2018, la
Resaolucidn 117 de 2026 del Ministerio de Salud y Proteccién Social y demas normas que la madifiquan
o sustituyan, Para tal efecto, deberd asegurar |a toma y procesamiento de las muestras dantro de los
tiempos definidos por la nomatividad vigente, Incluyendo las pruebas contempladas en el programa
ampliado de tamizaje neonatal, asl como el respectivo registro, entrega de resultados, seguimiento v
remision aportuna en casa de hallazgos positives, dejande evidencia del cumplimiento en la historia
clinica y demas sistemas de informacion aplicables.

30

Ei oferente debera garantizar la atancién integral y oportuna de la consulta de control posparto para ia
puérpera yja consulta de control del recién nacido entre el tarcer (3) y quinto (5) dfa posterior al egreso
hospitalario, conforme a lo establecido en la Ruta Integral de Atencién Materno Perinatal y demas
lineamientos vigentas Resolucidn 3280 de 2018 del Ministerio de Salud y Proteccién Social. Asi mismo,
deberé asegurar la asignacidn y prestacion efectiva de dichas atenciones dentro de los tiempos
definidos por la normatividad, garantizando accesibilidad, continuidad del cuidado, deteccidn temprana
de signos de alarma, seguimiento clinico adecuado y registro correspondiente en Ia historia clinica.

K3

La Unidad Presiadora de Salud Guajira por medio del comité técnico evaluader designado para este
procesa, realizara visita de campo al oferente, en el plazo de evaluacién de la propuesta, para adelantar
la verificacién de las condiciones establecidas.

Durante la visita se realizara registro fotografico como soporte de ia verificacion realizada y se adjuntara
a la evaluacién de! comité, [a antidad debard CERTIFICAR aue autoriza la realizacion de la visita v Ia
raalizacién del reqistro fotoaradfics. también informard la persona con la gue se coardinara Ia visita a la
entidad.

Nembre:

Cédula:

Cargo: -
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ANEXC No, 2

El oferente debera diligenciar y presentar con la oferta ESTE FORMATOQ, el cual debe estar debidamente

firmado por el representante legal y dentro de los tiempos establecidos en el gronograma del SECOP |, es decir
antes del cierre de la oferta,

PORCENTAJE % UNICC DE DESCUENTO
DESCRIPCION APLICABLE A TODOS LOS ITEMS DEL
ANEXO PRECIO TECHO

“PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
COMPLEMENTARIOS INTRAMURAL Y AMBULATORIOS, QUE
INCLUYE ESPECIALIDADES Y SUBESPECIALIDADES
MEDICAS; DE APOYO DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICO,
URGENCIAS MEDICAS Y QUIRURGICAS DE MEDIANA Y ALTA
COMPLEJIDAD, UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS E o,
INTERMEDIOS, QUE [INCLUYA LOS MEDICAMENTOS,
INSUMOS Y ELEMENTOS INTRAHOSPITALARIOS PARA LOS
USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL EN EL MUNICIPIO DE SAN JUAN DEL CESAR -
GUAJIRA DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTC EN SALUD
Nro. 8",

NOTAS INFORMATIVAS:

NOTA 1: El oferente interesado debe realizar un solo porcentaje de descuenlo el cual sera aplicado a todos los
ftems del ANEXC PRECIO TECHO.

NOTA 2; E! valor unitario adjudicado se aproximara a [a unidad de peso mak cercana.

NOTA 3: Si el ofarente no indica ninguin valor como porcentaje de descuento, esta se entendera como 0%.
NOTA 4: El porcentaje de descuento ofertado sera aplicado al porcentaje méaximo de intermediacién definido.
El resultado de esta aplicacion le sera descontado al porcentaje méximo de intermediacion, obteniéndose asl,
el porcentaje final que se sumara a los precios de compra de los Medicarnentos Regulados, No Regulados,
Insumos Medico Quirdrgicos y Material de Osteosintesis para Procedimientas Medico Quirdrgicos. '

El proponente:

Firma del representante legal de! proponente

Nombre o razon social del oferente: Dilinenciar el nombre completo del nrognnente
Identificacidn (NIT 0 C.C [0 C.E Q): Dilicenciar 1z idenlilicacian det prononfnte

Nombre Representante Legal: Diliaenciar el nombre completa del representsnie leaal
Identificacion (C.C O C.E. ) Dilinenciar el documento de identificacion del representante leqal
Direccion: Diligenciar la dirgccion de) proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del oroveador

Email: Diliaenciar corree electronico de notificaciones
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UNICO PORCENTAJE DE
MEDIANTE CIRCULAR 019 DE 2024 INTERMEDIACION
MEDICAMENTOS REGULADOS por el ministerio de salud y de proteccion social 1 %
para las presentaciones comerciales con Precio Maximo de Venta menor o igual
a $1.150.000, el oferente puede ofertar el siguiente porcentaje de intermediacion
para los medicamentos.
UNICO PORCENTAJE DE
EDIANTE CIRCULAR 019 DE 2024 INTERMEDIACION
MEDICAMENTOS REGULADOS por el ministerio de salud y de proteccion
social con un valor mayor a $1.150.000, el oferente puede ofertar e! siguiente 35_ %
porcentaje de intermediacidn para los medicamentos.
UNICO PORCENTAJE DE

MEDIANTE CIRCULAR 019 DE 2024

INTERMEDIACION

Para los MEDICAMENTOS NO REGULADOS, el porcentaje de descuento
ofertado por el oferente se aplicara sobre el porcentaje maximo de intermediacién
definido en los estudios previos. El resultado de dicha aplicacion le sera
descontado al porcentaje maxime de intermediacidn, obteniéndose asi el
porcentaje final que se sumard a los precios de compra.

10 %

INSUMOS MEDICO QUIRURGICOS

UNICO PORCENTAJE DE

INTERMEDIACION
Para los INSUMOS MEDICO QUIRURGICOS, el porcentaje de descuenio ofertado
por el oferente se aplicara sobre el porcentaje maximo de intermediacién definido en
los estudios previos. El resultado de dicha aplicacién le sera descontado al porcentaje 10 %

maximo de intermediacion, obteniéndose asl el porcentaje final que se sumara a los
precios de compra.

MATERIAL DE OSTEOSINTESIS PARA PROCEDIMIENTOS MEDICO
QUIRURGICOS

UNICO PORCENTAJE DE
INTERMEDIACION

Para el MATERIAL DE OSTEOSINTESIS PARA PROCEDIMIENTOS MEDICO
QUIRURGICOS, el porcentaje de descuento ofertado por el oferente se aplicara sobre
el porcentaje maximo de intarmediacién definido en los estudios previos. Ef resultado
de dicha aplicacién le serd descontado al porcentaje maximo de intermediacion,
obteniéndose asl el porcentaje final que se sumara a los precios de compra.

10

e

%
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PRECIO TECHO
_ s S Sl | VALOR . =
ITEMS _CUPS‘ xdii] D_ES__,CRIEC:ON_ i ESTIMADG.
1 010101 PUNCION CISTERNAL, VIA LATERAL 780,114
2 010102 PUNCION CISTERNAL, VIA MEDIAL 780.114
3 010103 PUNCION CISTERNAL 780.114
PUNCION (ASPIRACION DE LIQUIDO) VENTRICULAR A
4 010201 TRAVES DE CATETER PREVIAMENTE IMPLANTADO 987.554
PUNCION {ASPIRACION DE LIQUIDO) VENTRICULAR POR
5 010202 TREPANAGION (SIN CATETER) 267.554
PUNCION (ASPIRACION DE LIQUIDO) VENTRICULAR A
6 010203 TRAVES DE UN RESERVORIO 1.845.142
PUNCION (ASPIRACION DE LIQUIDO) VENTRICULAR, VIA
7 010204 TRANSEONTANELAR 1.056.393
8 010205 PUNCION (ASPIRACION DE LIQUIDO) VENTRICULAR 1.092.269
g 010901 PUNCION SUBDURAL 780.114
10 011101 BIOPSIA OSEA EN CRANEO POR CRANEOTOMIA 2.944.091
11 011102 BIOPSIA OSEA EN CRANEO POR CRANIECTOMIA 2.944.091
12 011103 BIOPSIA DE CRANEO 2.944.091
13 011201 BIOPSIA DE MENINGE, POR CRANEOTOMIA 2.944.091
14 011202 BIOPSIA DE MENINGE CEREBRAL 2.944.091
15 011301 BIOPSIA CERRADA (PERCUTANEA) (AGUJA) DE CEREBRO |3.146.163
16 011302 BIOPSIA ABIERTA (CRANEOTOMIA) DE CEREBRO 3.317.190
17 011303 BIOPSIA DE CEREBRO POR TREPANACION 3.317.190
18 012101 CRANEALIZACION DE SENO FRONTAL 3.381.233
19 012202 RETIRO O SUSTITUCION DE ELECTRODO EPRIDURAL 3.317.190
20 012203 RETIRO O SUSTITUCION DE ELECTRODO SWUBDURAL 3.317.190
DRENA.JE DE ESPACIO EPIDURAL SUPRATEMTORIAL, POR
21 012401 CRANEOTOMIA . 5.702.828
DRENAJE DE ESPACIO EPIDURAL FOSA POSTERIOR, POR
22 012402 CRANEOTOMIA 3.608,399
23 012403 CRANEOTOMIA (DESCOMPRESIVA O EXPLORATORIA) 3.391.486
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO INTRACRANEAL,
24 012410 POR CRANEOTOMIA 2.206.476
25 012501 SECUESTRECTOMIA DE CRANEO, POR CRANIECTOMIA 1.932.277
DRENAJE DE COLECCION EPIDURAL SUPRATENTORIAL,
26 012502 POR CRANIECTOMIA 3.608.811
DRENAJE DE COLECCION EPIDURAL FOSA POSTERIOR,
27 012503 POR CRANIECTOMIA 3.317.190
28 012505 CRANIECTOMIA DESCOMPRESIVA BIFRONTAL 10.555.749
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29 012508 CRANIECTOMIA DESCOMPRESIVA HEMISFERICA 8.121.745

30 012507 CRANIECTOMIA DESCOMPRESIVA EN FOSA POSTERIOR | 3.381 233

3 013101 DRENAJE DE ESPACIO SUBDURAL, POR CRANEOTOMIA _|5.099.170

32 013102 DRENAJE DE ESPACIO SUBDURAL, POR TREPANACION _ |3.317 190
DRENAJE DE ESPACIO SUBDURAL EN FOSA POSTERIOR,

33 013103 Sl } 3.317.190

" 013108 E)F(a?g;;g DE ESPACIO SUBDURAL, POR DRENAJE 3317190
DRENAJE DE ESPACIO SUBARACNOIDEO, POR

35 013105 DERIVACION CISTO PERITONEAL 3.608.811
DRENAJE DE ESPACIO SUBDURAL. POR DERIVACION

36 013106 pDae O ESPACIO < 3.608.811

37 013107 INCISION DE MENINGES CEREBRALES 3.146.163
DRENAJE DE ESPACIO SUBDURAL CON REPARO OE

38 013110 ENOS DU poAdIo St 3.294.032
SECCION DE TEJIDO CEREBRAL (TRACTOS

39 013202 CEREBRALES), POR CRANEOTOMIA 3.374.184

40 015101 RESECCION TUMOR OSEQ, POR CRANEOTOMIA 3.608.811

a1 015102 RESECCION TUMOR OSEO, POR CRANIECTOMIA 3.608.811

42 015103 ESCISION DE LESION CRANEAL 3.123.211
CORRECCION DE DISPLASIA FIBROSA DEL CRANEO POR

43 015104 SR i) 3,599.493
RESECCION DE TUMOR O LESION DE LA BASE DEL

44 015202 CRANEO, FOSA ANTERIOR, VIA CRANEOFACIAL 16.343.319
ANTEROLATERAL
RESECCION DE TUMOR O LESION DE LA BASE DEL

45 015205 CRANES FOSA ANTE K 11.090.628
RESECCION DE TUMOR O LESION DE LA BASE DEL

46 015301 CRANEO FOSA MEDIA POR CRANEQTOMIA FRONTAL Y 13.444.796
OSTEOTOMIA FRONTO ETMOIDAL
RESECCION DE TUMOR O LESION DE LA BASE DEL

47 015308 CRANEO FOSA MEDIA VIA SUBFRONTAL 13.444.796
RESECCION DE TUMOR O LESION DE LA BASE DEL

48 015313 CRANEO FOSA MEDIA VIA ENDONASAL (EXTENDIDA) 14.359.127
RESECCION DE TUMOR O LESION DE LA BASE DEL

49 015401 CRANEO FOSA POSTERIOR, VIA EXTREMO LATERAL 19.247.507
RESECCION DE TUMOR O LESION DE LA BASE DEL

50 015410 CRANEO FOSA POSTERIOR 22619.418
RESECCION DE TUMOR O LESION DE LA BASE DEL

51 015411 CRANEO FOSA POSTERIOR ViA ENDONASAL 15.133.172
(EXTENDIDA)

52 015501 TOMA DE INJERTO OSEO DE CRANEO 3.353.551

b 516301 gf:ggglON TUMOR DE LA HOZ, POR CRANEOTOMIAY | 15—

54 016202 RESECCION TUMORES DE LA HOZ 18.396.933

55 016301 RESECCION TUMOR DEL TENTORIO, POR CRANEOTOMIA | 18.396.933
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DRENAJE DE QUISTE ARACNOIDEO GUIADG POR

56 016401 Drae DE O\ 24.686.731

57 016402 RESECCION DE OTRA LESION DE MENINGE CEREBRAL 3.146.163
DRENAJE DE COLEGCIONES INTRACEREBRALES, POR

58 017001 ORENA DR 10.462.122
DRENAJE DE COLECCIONES INTRACEREBRALES, GUIADO

59 017002 D D S 24.686.731
DRENAJE DE COLECCIONES INTRACEREBRALES, POR

60 017003 ey 3.146.447
DRENAJE DE COLECCIONES INTRACEREBRALES DE

&1 017004 FOSA POSTERIOR, POR CRANEOTOMIA SUBOCCIPITAL | 3-993421
DRENAJE DE COLECCIONES INTRACEREBRALES DE

62 017005 FOSA POSTERIOR, GUIADO POR ESTEREOTAXIA 24.686.731
RESECCION DE TUMOR SUPRATENTORIAL HEMISFERICO,

63 017202 POR CRANEOTOMIA OSTEOPLASTICA 13.444.796
RESECCION DE TUMORES SUPRATENTORIALES

64 017206 BT 18.259.634

65 017209 DRENAJE DE QUISTE TUMORAL SUPRATENTORIAL 3.993.421
RESECCION DE LESION O TUMOR DE LINEA MEDIA

66 017401 SUPRATENTORIAL POR CRANEOTOMIA 15.133.172
RESEGGION DE LESION O TUMOR DE LINEA MEDIA

67 017403 SUPRATENTORIALES VIA ENDOSCOPICA 23.414.846
RESECCION DE LESIONES EXOFITICAS SOLIDAS EN

68 017504 TRONCO CEREBRAL (EXTRA AXIALES). POR 18.187.843
CRANEOTOMIA SUBOCCIPITAL
RESECCION DE LESIONES EXOFITICAS SOLIDAS EN

69 017505 TRONCO CEREBRAL (EXTRA AXIALES), POR 18.187.843
CRANEOTOMIA DE FOSA MEDIA
RESECGCION DE LESIONES SOLIDAS O QUISTICAS

70 017508 INTRAAXIALES (TRONCO CEREBRAL). POR 18.187.843
GRANEOTOMIA SUBOCCIPITAL
RESECCION DE LESIONES SOLIDAS O QUISTICAS

71 017509 INTRAAXIALES (TRONCO GEREBRAL), POR 18.187.843
CRANEOTOMIA SUBTEMPORAL
RESECCION DE LESIONES VENTRICULARES

72 017601 SUPRATENTORIALES. POR CRANEOTOMIA 18.187.843
RESECCION DE LESIONES VENTRICULARES

73 017603 SUPRATENTORIALES, POR ENDOSCOPIA 18.167.843
RESECCION DE LESIONES INTRAVENTRICULARES DE

74 017801 LINEA MEDIA POR CRANEOTOMIA 18.187.843
RESECCION DE LESIONES INTRAVENTRICULARES DE

75 017803 LINEA MEDIA VIA ENDOSCOPICA 15.437.807
HEMISFERECTOMIA CEREBRAL ANATOMICA POR

76 018103 e 4.751.690
HEMISFERECTOMIA CEREBRAL FUNCIONAL POR

77 018104 A 4.751.690
HEMISFERECTOMIA CEREBRAL FUNCIONAL VIA

78 018105 il 18.187.843

79 018106 HEMISFEROTOMIA CEREBRAL POR CRANEOTOMIA 18.187.843
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80 018107 HEMISFEROTOMIA CEREBRAL VIA ENDOSCOPICA 18.187.843
HEMISFERECTOMIA CEREBELOSA POR CRANEOTOMIA

81 018201 B ROCESEA 18.187.843

82 019101 LOBECTOMIA POR CRANEOTOMIA 18.187.843

83 019201 LOBECTOMIA POR CRANIECTOMIA 18.187.843
CORRECCION DE CRANEG ESTENOSIS CON ALTERACION

84 020105 CRANEO FACIAL COMPLEJA, POR CRANEOTOMIA 6.604.399
CORRECCION DE CRANEO ESTENOSIS CON ALTERACION

85 020106 CRANEO FACIAL COMPLEJA, CON AVANCE FRONTO- 6.604.399
ORBITARIO, CON O SIN DISTRACCION
CORRECCION DE CRANEO ESTENOSIS CON ALTERACION

86 020107 CRANEO FACIAL COMPLEJA, CON AVANGE FRONTO 6.604.399
NASAL (LEFORT Ill)
CORRECCION DE CRANEO ESTENOSIS CON ALTERACION

87 020108 CRANEQ FACIAL COMPLEJA, CON AVANCE FRONTO 6.604.399
MAXILAR (LEFORT |l)

88 020109 APERTURA DE SUTURA CRANEAL 6.005.442

89 020201 ESQUIRLECTOMIA CRANEAL A TRAVES DE TREPANACION | 3.381.233
DESBRIDAMIENTO DE FRACTURA COMPUESTA

%0 |oe020 (CONMINUTA) DE CRANEO 1,758,023
REDUCCION DE FRACTURA CRANEAL (HUNDIMIENTO SIN

91 020203 COMPROMISO DE DURA) CON ESQUIRLECTOMIA Y 6.335.530
CRANEOPLASTIA -
REDUCCION DE FRACTURA COMPUESTA (CONMINUTA)

Ly ho0204 DE CRANEO, CON PLASTIA DURAL Y LIMPIEZA 3317 150
HEMOSTASIA CEREBRAL (DESBRIDAMIENTO) EN UN 317
SOLO TIEMPO
CORRECCION DE DEFECTO OSEO PREEXISTENTE FOR

93 020401 CRANEOPLASTIA, CON INJERTO AUTGLOGO O 3.294.032
HETEROLOGO

94 020601 CORRECCION DISPLASIA FIBROSA POR CRANEOPLASTIA | 3.583.621

95 020602 OSTEOPLASTIA CRANEAL 2.916.007
CORRECCION DE DESGARRO DURAL POST TRAUMATICO

8 |o21101 EN BOVEDA CRANEANA, POR CRANEOTOMIA 3.356.983
CORRECCION DE DESGARRO DURAL POST TRAUMATICO

97 021102 EN BOVEDA CRANEANA. CON PLASTIA DURAL 8.942.658

: CORRECCION DE DESGARRG DURAL EN BASE DE

98 021103 CRANEO. POR CRANEOTOMIA 3.358.983
CORRECCION DE DESGARRO DURAL EN BASE DE

99 021104 CRANEO, CON PLASTIA AUTOLOGA O HETEROLOGA, POR | 3.215.594
CRANEOTOMIA
CORRECCION FISTULA LCR EN BOVEDA CRANEANA. POR

100 [021201 CRANEOTOMIA Y CRANEOPLASTIA 17.440.578

. CORRECCION FISTULA LCR EN BOVEDA CRANEANA, POR

101 |021202 Ay 17.440.578
CORRECCION FISTULA LCR EN BASE DE CRANED

102 021203 ANTERIOR. VIA SUBFRONTAL 17.440.578
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CORRECCION FISTULA LCR EN BASE DE CRANEO

103 021204 ANTERIOR, VIA TRANSESFENOIDAL 17.440.578
CORRECCION FISTULA LCR EN BASE DE CRANEO

104 ]021205 ANTERIOR, VIA ENDOSCOPICA TRANSNASAL 17.440.578
CORRECCION FISTULA LCR EN BASE DE CRANEO MEDIO,

105 |o021208 S oUIA . 17.440.578
CORRECCION FISTULA LCR EN BASE DE CRANEO MEDIO,

106 021207 viA TRANSESFENOIDAL 17.440.578
CORRECCION FISTULA LCR EN BASE DE CRANED

107 | 021208 POSTERIOR, VIA SUBOCCIPITAL 17.440.578

108 |021209 CORRECCION DE MENINGOCELE, POR CRANIECTOMIA | 11.148.514

109 |021210 CORRECCION DE MENINGOCELE, CON CRANEOPLASTIA | 11.148.514
CORRECCION DE MENINGOCELE DE FOSA ANTERIOR,

1o [o2121f POR CRANIEGTOMIA Y PLASTIA DE MENINGE 11.148.514
CORRECCION DE MENINGOCELE DE FOSA ANTERIOR,

111 |o21212 CON AVANCE FRONTO ORBITARIO Y PLASTIA DE 11.148.514
MENINGE
CORRECCION DE MENINGOCELE DE FOSA ANTERIOR,

112 |021213 VIA TRANSNASAL ENDOSCOPICA 11.148.514
CORRECCION DE MENINGOENCEFALOCELE POR

13 |o21214 CRANIECTOMIA CON PLASTIA DE MENINGE Y 11.148.514
CRANEOPLASTIA

114 |021215 REPARACION DE MENINGE CEREBRAL 11.148.514
CORRECCION FISTULA LCR EN BASE DE CRANEO MEDIO

115 1021218 VIA TRANSESFENOIDAL ENDOSCOPICA 12.104.868

116 |022101 DERIVACION DE VENTRICULO A CISTERNA MAGNA 11.148.514

117 022102 CRANEOSTOMIA CON FENESTRACION ENDSSCOPICA 12.891.500

118 022103 CRANEOSTOMIA CON FENESTRACION ESTEREOTACTICA | 24.686.731

119 022105 TERCER VENTRICULOSTOMIA ViA ENDOSCGPICA 18.187.843

120 | 022201 COLOCACION DE CATETER VENTRICULAR AL EXTERIOR | 11.148.514
DERIVACION VENTRICULAR A ESPACIO SUBARACNOIDEO

121 |oz2202 e 11.148.514

122 | 022203 VENTRICULOSTOMIA EXTERNA 11.148.514
COLOCACION DE CATETER VENTRICULO PERITONEAL

123 022401 SIN VALVULA POR CRANEOTOMIA 11.148.514
COLOCACION DE CATETER VENTRICULO PERITONEAL

124 | 022402 CON VALVULA POR CRANEOTOMIA 8.837.802
COLOCACION DE CATETER VENTRIGULO PERITONEAL

125 1022403 SIN VALVULA VIA ENDOSCOPICA 3.861.202
COLOCACION DE CATETER VENTRICULO PERITONEAL

126 | 022404 CON VALVULA VIA ENDOSCOPICA 8.802.966

127 | 023201 DERIVACION VENTRICULOATRIAL 11.148.514
DERIVACION CISTO PERITONEAL (QUISTE VENTRICULAR

128 |o023402 A PERIONEO] 8.841.108
DERIVACION VENTRICULAR A CAVIDAD Y ORGANOS

129 |023403 DERIVACIONY 11.148.514

130 | 024203 SUSTITUCION DE DERIVACION VENTRICULAR 11.148.514
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131 028201 IMPLANTACION DE CATETER INTRACEREBRAL 3.378.984

132 | 028202 IMPLANTACION DE DISPOSITIVO EXTRADURAL 3.314.950
IMPLANTACION DE DISFOSITIVO INTRACEREBRAL

133 1026203 (ELECTRODOS O TRANSDUCTORES) 3.357.632

134 | 028302 COLOCACION DE ELECTRODO EPIDURAL TRANSITORIO | 4.622.055
IMPLANTACION DE ELECTRODO INTRACRANEAL

135 | 028303 el 12.837.883
IMPLANTACION DE RECEPTOR

136 1028304 ELECTROENCEFALOGRAFICO POR TREPANACION 4.622.055

137 | 028601 INJERTO INTRACEREBRAL DE TEJIDO SUPRARRENAL __ |4.625.146

138 | 028602 INJERTO INTRACEREBRAL 4.592.863

139 | 029007 EMBOLIZACION DE TUMORES INTRACRANEANOS 3.841.108
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO DEL CANAL

140 1030105 RAQUIDEO POR LAMINECTOMIA VIA ABIERTA 3.993.421
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO DEL CANAL

141 | 030108 RAQUIDEO POR HEMILAMINECTOMIA VIA ABIERTA 4.625.146
EXPLORACION Y DESCOMPRESION DEL CANAL

142 | 030208 RAQUIDEO Y RAICES ESPINALES MHASTA DOS 4.190.285

SEGMENTOS POR LAMINECTOMIA VIA ABIERTA

EXPLORACION Y DESCOMPRESION DEL CANAL
143 030210 RAQUIDEO Y RAICES ESPINALES HASTA DOS 4.657.430
SEGMENTOS POR LAMINECTOMIA VIA ENDOSCOPICA

EXPLORACION Y DESCOMPRESION DEL CANAL
144 030211 RAQUIDEQ Y RAICES ESPINALES MAS DE DOS 5.754.365
SEGMENTOS POR LAMINECTOMIA ViA ABIERTA

EXPLORACION Y DESCOMPRESION DEL CANAL
145 030214 RAQUIDEOQ Y RAICES ESPINALES HASTA DOS 3.156.665
SEGMENTOS POR HEMILAMINECTOMIA VIA ABIERTA

EXPLORACION Y DESCOMPRESION DEL CANAL
146 030217 RAQUIDEO Y RAICES ESPINALES MAS DE DOS 3.317.180
SEGMENTOS POR HEMILAMINECTOMIA VIA ABIERTA

EXPLORACION Y DESCOMPRESION DEL CANAL
147 030220 RAQUIDEO Y RAICES ESPINALES HASTA DOS 4.190.285
SEGMENTOS FOR LAMINOTOMIA VIA ABIERTA

EXPLORACION Y DESCOMPRESION DEL CANAL

148 |030223 RAQUIDEQ Y RAICES ESPINALES MAS DE DOS 4.625.146
SEGMENTOS POR LAMINGTOMIA ViA ABIERTA
EXPLORACION Y DESCOMPRESION HASTA DOS

149 030226 SEGMENTOS POR FORAMINOTOMIA VIA ABIERTA 4.625.146
EXPLORACION Y DESCOMPRESION HASTA DOS

150  |030228 SEGMENTOS POR FORAMINOTOMIA VIA ENDOSCOPICA | 18:187.843
EXPLORACION Y DESCOMPRESION MAS DE DOS

151 |030229 SEGMENTOS POR FORAMINOTOMIA VIA ABIERTA 4.625.146
EXPLORACION Y DESCOMPRESION MAS DE DOS

152 030231 SEGMENTOS POR FORAMINOTOMIA ViA ENDOSCOPICA | 18-187.843

153 | 030404 DRENAJE DE COLECCION EPIDURAL CERVICAL 3.744.800

154 030405 DRENAJE DE COLECCION EPIDURAL TORACICA 3.744.800
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155 030406 DRENAJE DE COLECCION EPIDURAL LUMBQSACRA 3.744.800
156 030407 DRENAJE DE COLECCION SUBDURAL CERVICAL 3.744.800
157 031101 RIZOTOMIA DE RAIZ NERVIO ESPINAL VIA ABIERTA 4.508.200
158 031103 RIZOTOMIA DE RAIZ NERVIO ESPINAL Via ENDOSCOPICA |18.187.843
159 032001 CORDOTOMIA VIA ABIERTA 11,148.514
160 032003 CORDOTOMIA VIA ENDOSCOPICA 18.187.843
LESION DE TRACTOS DE ENTRADA DE RAICES
161 032304 POSTERIORES [DREZ] 3.993.421
162 032401 MIELOTOMIA POR ABLACION VIA ABIERTA 18,187.843
163 033101 PUNCION LUMBAR (DIAGNOSTICA O TERAFEUTICA) 721.932
164 033102 DRENA.E LUMBAR TRANSITORIO 74.228
BIOPSIA DE TUMOR INTRADURALES (INTRAMEDULARES Y
165 033201 EXTRAMEDULARES) CERVICALES, DORSALES, 2.191.081
LUMBOSACROS O COCCIGEOQS
166 033202 E;?E%LABERTA DE TUMOR DEL FORAMEN MAGNO, VIA 2 205.015
167 033203 BIOPSIA DE MEDULA ESPINAL O MENINGES ESPINALES  |2.191.081
RESECCION DE TUMOR O LESION INTRARRAQUIDEO
168 034223 EXTRADURAL LUMBAR HASTA DOS SEGMENTOS VIA 7.027.896
ABIERTA
CORRECCION DE MALFORMACION DE MEDLILA ESPINAL,
169 |035102 CON MIELOTOMIA POSTERIOR 16.187.843
CORRECCION DE MALFORMACION DE MEDIJLA ESPINAL,
170 035103 CON DESCOMPRESION VIA ANTERIOR 16.187.843
CORRECCION DE MALFORMACION DE MEDLILA ESPINAL,
171 035104 CON FUSION OSEA E INJERTO AUTOLOGO © 18.187.843
HETEROLOGO
CORRECCION DE MALFORMACION DE MEDULA ESPINAL,
172 1035105 CON RESECCION DE TABIQUE OSEO 16.187.843
CORRECCION DE MALFORMACION DE MEDIJLA ESPINAL,
173 035107 CON RESECCION DE CELE, DUROPLASTIA Y PLASTIA DE |18.187.843
PIEL
CORRECCION DE ANOMALIA DE MEDULA ESPINAL EN
174 035201 UNION CRANEQCERVICAL POR CRANIECTOMIA 18.187.843
SUBOCCIPITAL CON LAMINECTOMIA Y DUROPLASTIA
CORRECCION DE MEDULA ESPINAL EN UNION
175 035202 CRANEOQCERVICAL POR CRANIECTOMIA SUBOCCIPITAL | 18.187.843
CON LAMINECTOMIA C1-C2 Y DUROPLASTIA
176 035401 PLASTIA O INJERTO DE MENINGE ESPINAL 3.744.800
177 035402 EES.‘;'EFCTOM'A CON PLASTIA O INJERTQ) DE MENINGE |, 4,5 104
LISIS O RESECCION DE ADHERENCIAS EXTRADURALES
178 036101 EN MEDULA ESPINAL O RAICES DE NERVIOS ESPINALES |4.625.146
via ABIERTA
LISIS O RESECCION DE ADHERENCIAS EXTRADURALES
179 036102 EN MEDULA ESPINAL O RAICES DE NERVIOS ESPINALES |6.211.724
VIA ENDOSCOPICA
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180 |037301 DERIVACION LUMBO PERITONEAL 4.074.000
181 | 037302 DERIVACION LUMBO RETROPERITONEAL 3.817.100
RETIRO DE ELECTRODOS O RECEPTOR DE
182 1038401 NEUROESTIMULACION ESPINAL 3.381.233
23 loat7os IgsgfngOM!A DE NERVIO PERIFERICOEN CABEZA O | gg7 oo
RESECCION DE TUMOR DE NERVIO EN MUNGN (DE
184 1040712 AMPUTACION O HERIDA) O EN PLEJO 3.317.190
RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE NERVIO EN BRAZO
185 |o4071s RESECCION 1.988.055
RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE NERVIO EN BRAZO
186 | 040716 e 9.178.330
RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE NERVIO EN
187 040717 ANTEBRAZO ViA ABIERTA 9.122.092
RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE NERVIO EN
188 1040718 ANTEBRAZO VIA ABIERTA 9.178.330
RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE NERVIO EN MANO O
189 | 040719 A AL 9.122.092
RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE NERVIO EN MANO O
120 | 040720 S ot o T 9.178.330
RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE NERVIO EN MUSLO
181 |040721 oeacion 9.122.092
RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE NERVIO EN MUSLO
192 |o40722 RESECCION 9.178.330
RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE NERVIO EN PIERNA
193 |040725 YA 9.122.092
RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE NERVIO EN PIERNA
194 | 040726 RS 9.178.330
RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE NERVIO EN TOBILLO
195 | 040727 YA 9.122.092
RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE NERVIO EN TOBILLO
196 | 040728 AT 9.178.330
197 |osorzs igféiqrilm DE TUMOR BENIGNO DE NERVIO EN PIEVIA | g >
98 |oscyas ﬁglssic_:rilorq DE TUMOR MALIGNO DE NERVIO EN PIEVIA |o
RIZOTOMIA DE NERVIO TRIGEMINAL, POR CRANEOTOMIA
199 |o42101 il 18.187.843
RIZOTOMIA DE NERVIO XI, POR CRANECTOMIA
200 | 042102 T 18.187.843
201 | 042103 RIZOTOMIA DE NERVIO CRANEAL 18.187.843
NEUROLISIS DE NERVIO XI, POR AMIGDALECTOMA
202 042201 et 25.433.995
NEUROLISIS DE NERVIO VIDIANO POR
203 | 042202 ELECTROCOAGULACION O ESCISION 3.381.233
204 | 042204 NEUROLISIS DE NERVIO FAGIAL 18.187.843
205 | 042205 NEURGLISIS DE OTRO NERVIO CRANEAL 6.211.724
206 | 042310 NEUROLISIS DE NERVIO EN BRAZO VIA ABIERTA 1.932.277
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207 |042311 NEUROLISIS DE NERVIO EN BRAZO VIA ENDDSCOPICA  [1.932.277
208 | 042312 NEUROLISIS DE NERVIO EN ANTEBRAZO VIA ABIERTA | 2.656.217
NEUROLISIS DE NERVIO EN ANTEBRAZO VIA
209  |042313 A 1.932.277
210 | 042314 NEUROLISIS EN NERVIO DE MANO VIA ABIERTA 1.932.277
11 loazars :séz%lsus DE NERVIOS EN DEDOS DE MANO VIA + 755,003
212 |042316 NEUROLISIS DE NERVIO EN MUSLO VIA ABIERTA 780.114
213 | 042317 NEUROLISIS DE NERVIO EN MUSLO VIA ENDOSCOPICA | 780.114
212 | oazans ng'tél;%ams DE NERVIO EN HUECO POPLITEO VIA ——rp
215 | 042319 NEUROLISIS DE NERVIO EN PIERNA VIA ABIERTA 780.114
216 | 042320 NEUROLISIS DE NERVIO EN PIERNA VIA ENJOSCOPICA | 780.114
217 | 04z321 NEUROLISIS DE NERVIO EN TOBILLO VIA ABIERTA 780.114
NEUROLISIS DE NERVIO EN PIE EXCEPTO DEDO DE PIE
218 |042323 NEUROLISIS 778.358
219 |042324 NEUROLISIS DE NERVIO EN DEDO DE PIE VIA ABIERTA | 2.206.476
220 | 042325 NEUROLISIS DE OTRO NERVIO PERIFERICO VIA ABIERTA | 106.942
221 | 043001 ANASTOMOSIS DE NERVIO FACIAL 4.625.146
222 | 043002 ANASTOMOSIS DE NERVIO CRANEAL 4.038.445
223 | 043103 NEURORRAFIA DE NERVIO EN BRAZO 2.044.091
224 | 043104 NEURORRAFIA DE NERVIO EN ANTEBRAZO 2.944.091
225 | 043105 NEURORRAFIA DE NERVIC ENMANO 2.354.031
226 loastos hNﬂin:l;ORRAFIA DE NERVIO COLATERAL EN DEDO DE AT
227 | 043107 NEURORRAFIA DE NERVIO EN MUSLO 2.944.091
228 | 043108 NEURORRAFIA DE NERVIO EN PIERNA 3.381.233
229 | 043109 NEURORRAFIA DE NERVIO EN PIE 1.758.023
DESCOMPRESION NEUROVASCULAR DE NERVIO
230 1044101 TRIGEMINAL. POR CRANEOTOMIA SUBOCCIPITAL 18.187.843
DESCOMPRESION INTRACANALICULAR DE NERVIO
231 | 044202 OPTICO, VIA TRANSNASAL ENDOSGOPICA 18.187.843
DESCOMPRESION NEUROVASCULAR DE NERVIOS
232 ]044203 CRANEALES BAJOS (IX X XI X1l) 18.187.843
DESCOMPRESION NEUROVASCULAR DE NERVIO
233 | 044204 ACUSTICO VESTIBULAR 18.187.843
93¢ |[oaszs g&gﬁ?MPRESION INTRACANALICULAR DE NERVIO 18157 84
DESCOMPRESION NEUROVASCULAR DE NERVIO FAGIAL,
235 | 044208 POR CRANEOTOMIA SUBOCCIPITAL 18.167.843
DESCOMPRESION DE NERVIO FACIAL INTRATEMPORAL
236 | 044207 A A 18.187.843
DESCOMPRESION DE NERVIO FACIAL INTRATEMPORAL
237 | 044208 VIA TRANSMASTOIDEA 18.167.843
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DESCOMPRESION DE NERVIO FACIAL INTRATEMPORAL

238 044210 VIA FOSA MEDIA 5.441.743

239 044401 RSISE%QF;&PRESION DE NERVIO EN TUNEL DEL TARSC VIA 1.462.889
DESCOMPRESION DE NERVIO EN TUNEL DEL TARSO VIA

240 044402 ENDOSCOPICA 1.536.800

241 044510 DESCOMPRESION DE NERVIO EN HOMBRO VIA ABIERTA | 1.589.883
DESCOMPRESION DE NERVIO EN HOMBRO VIA

242 044511 ENDOSCOPICA 1.758.023

243 044512 DESCOMPRESION DE NERVIO EN BRAZO VIA ABIERTA 1.758.023
DESCOMPRESION DE NERVIO EN BRAZO VIA

244 044513 ENDOSCOPIGA 1.758.023

245 044514 DESCOMPRESION DE NERVIO EN CODO VIA ABIERTA 1.569.883
DESCOMPRESION DE NERVIO EN CODO VIA

248 044515 ENDOSCOPICA ) 1.758.023

247 044516 Eg%%%erRESION DE NERVIO EN ANTEBRAZO VIA 1.758.023
DESCOMPRESION DE NERVIO EN ANTEBRAZO VIA

248 044517 ENDOSCOPICA 1.758.023

249 044520 DESCOMPRESION DE NERVIO EN MUSLO VIA ABIERTA 1.758.023
DESCOMPRESION DE NERVIO EN MUSLO VIA

250 044521 ENDOSCOPICA 1.758.023

251 044522 REISE%QF%PRESDN DE NERVIO EN HUECC POPLITEO VIA 1631552

252 044523 DESCOMPRESION DE NERVIO EN PIERNA VIA ABIERTA 1.756.023
DESCOMPRESION DE NERVIO EN PIERNA VIA

253 044524 ENDOSCOPICA 1.758.023

254 044525 DESCOMPRESION DE NERVIO EN TOBILLO VIA ABIERTA | 1.317.882
DESCOMPRESION DE NERVIO EN TOBILLO VIA

255 044526 ENDOSCOPICA 1.758.023

256 044527 DESCOMPRESION DE NERVIO EN PIE ViA ABIERTA 1.361.080
INJERTO DE NERVIO PERIFERICO A NERVIO FACIAL

257 045103 IPSILATERAL 4.625.146
INJERTO DE NERVIO PERIFERICO A NERVIO FACIAL

258 045104 CONTRALATERAL 4,625,146
TRANSPOSICION DE NERVIO PERIFERICO EN MIEMBRO

259 046103 SUPERIOR VIA ABIERTA 1.984.700
REPARACION DE NERVIO FACIAL, POR ANASTOMOSIS

260 047102 TERMING TERMINAL 3.708.659

261 052101 GANGLIONECTOMIA ESFENOPALATINA 3.317.190

262 052102 GANGLIONECTOMIA 2.956.563

263 052401 SIMPATECTOMIA PRESACRA POR LAPAROTOMIA 3.381.233

264 052403 SIMPATECTOMIA PRESACRA 2.973.036
RESECCION DE TUMOR EN NERVIO O GANGLIO

265 052601 SIMPATICO 3.381.233
RESECCION DE TUMOR EN NERVIO O GANGLIO

266 052602 SIMPATICO CERVICAL 3.381.233
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267 | 052603 SIMPATECTOMIA DIGITAL (DEDO) 3.381.233
268 052605 SIMPATECTOMIA O GANGLIECTOMIA 3.021.607
269 | 053101 BLOQUEO DE NERVIO SIMPATICO UNICO 2.874.957
270 | 053102 BLOQUEO DE PLEJO BRAQUIAL 765.314
271 | 053104 BLOQUEO DE SENO CAROTIDEO 765.314
272 | 053105 BLOQUEO DE UNION MIONEURAL 765.314
273 | 053108 BLOQUEO PARACERVICAL BILATERAL 765.314
274 | 053107 BLOQUEO DE NERVIO FRENICO 1.592.277
275 | 053108 BLOQUEOC DE PLEJO CELIACO 765.314
276 | 053110 BLOQUEO DE NERVIO VAGO 765.314
277 | 053113 BLOQUEO REGIONAL CONTINUO 765.314
8 |os3114 gLSUQMUBi% )SIMPATICO REGIONAL (CERVICAL, TORACICO |, g74 o7
BLOQUEO DEL SIMPATICO PRESACRO (GANGLIO IMPAR
279 | 053115 DE VALTER) 2.874.957
280 | 053201 NEUROLISIS DE PLEJO BRAQUIAL 4.833.876
281 | 053202 NEUROLISIS DE PLEJO LUMBAR 4.625.146
NEURGLISIS DE PLEJO CERVICAL (SUPERFIGIAL O
282 053203 PROFUNDO, _ - 4.625.146
283 | 053204 NEUROLISIS DE PLEJO TORACICO 4.625.145
284 | 053205 NEUROLISIS DE PLEJO CELIACO 4.625.146
285 | 053206 NEUROLISIS DE PLEJO HIPOGASTRICO 4.625.146
NEUROLISIS DEL GANGLIO SIMPATICO PRESACRO
286 | 053207 [GANGLIO IMPAR DE WALTER] 4.625.146
287 | 053208 NEUROLISIS DE NERVIO SIMPATICO UNICO 3.845.569
GANGLIOLISIS EN GANGLIOS SIMPATICOS, FOR
288 | 053301 RADIOFRECUENGIA O FENOLIZACION 3.340.348
289 | 053302 GANGLIOLISIS 2.747.638
200 054101 NEURORRAFIA DE TRONCO DE PLEJO BRAGUIAL 4.334.636
NEURORRAFIA DE TRONCO DE PLEJO BRAQUIAL, CON
2901 | 054102 NIERTO DE TRONGOS 3.993.421
292 | 054201 RECONSTRUCCION DE PLEJO, POR NEURORRAFIA 4.334.636
293 | 054202 RECONSTRUCGION DE PLEJO, POR INJERTO DE NERVIO | 18.187.843
294 | 054203 RECONSTRUCCION DE PLEJO, POR NEURQTIZACION 18.187.843
295 | 054204 RECONSTRUCCION DE PLEJO 18.187.843
295 |os5101 Eéila%rla:fam SUPRA E INFRACLAVICULAR DE PLEJO. |4 742 00
o7 |os5102 gxgkggg)clou DE PLEJO O TRONCO (CERVICAL, LUMBAR |, 5. (o0
208 | 072001 igEEXﬁRENALECTOMIA PARCIAL UNILATERAL VIA 2,608,011
255 lor2a07 gg;g}}riRENALEGTOMIA PARCIAL BILATERAL VIA 3,295,265
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SV — ig&l;@rI:RENALECTOMIA TOTAL UNILATERAL VIA s 08511
301 | 072601 SUPRARRENALECTOMIA TOTAL BILATERAL VIA ABIERTA 14.074.000
302 |072701 REIMPLANTE DE TEJIDO SUPRARRENAL VIA ABIERTA __ |4.074.000
303 | 074101 DRENAJE DE GLANDULA SUPRARRENAL VIA ABIERTA __ |3.608.811
304 080101 DRENAJE DE COLECCION POR BLEFAROTOMIA 74.683
305 1081101 BIOPSIA EN PARPADO 580.307
306 082101 RESECCION DE CHALAZION VIA ANTERIOR 987.554
307 | 082102 RESECCION DE CHALAZIGN VIA POSTERIOR 987.554
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE
308 | 082301 PARPADO, ESPESOR PARCGIAL. UN TERCIO 9.122.092
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE
308 | 082302 PARPADO, ESPESOR PARGIAL. DOS TERCIOS 9.122.082
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE
310 | 082304 PARPADO, ESPESOR PARCIAL, MAYOR DE DOS TERCIOS | 5-122.092
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNG DE
311 | 082403 PARPADO, ESPESOR TOTAL, UN TERCIO 9.122.092
RESECCION DE TUMOR BENIGNOG O MALIGNO DE
312 | 082404 PARPADO, ESPESOR TOTAL, DOS TERCIOS 9.122.092
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE
313 1082405 PARPADO, ESPESOR TOTAL, MAYOR DE DOS TERCIOS | 15-205.066
314 082504 ABLACION DE LESION DE PARPADOS 580,307
315 | 082602 TARSORRAFIA 780114
CORRECCION DE PTOSIS PALPEBRAL. POR SUSPENSION
316 | 083001 FRONTAL CON SUTURA O TEJIDO 3.162.260
CORRECCION DE PTOSIS PALPEBRAL, POR CONJUNTIVO
317 | 083005 MULLERECTOMIA VIA CONJUNTIVAL CON O SIN TARSO | 3- 162.260
CORRECCION DE ENTROPION POR SUTURA
318 | 083601 (REINSERCION DE RETRACTORES) 1.758.023
319 | 083802 CORRECCION DE ENTROPION POR INJERTO 1.758.023
320 | 083702 CORRECCION DE ECTROPION CON INJERTO 1.758.023
321 | 083703 CORRECCION DE ECTROPION POR FIJACION CANTAL | 1.758.023
322 083801 CANTOTOMIA 580.307
323 |083802 CANTORRAFIA 780.114
324 | 083803 CANTOPLASTIA 780.114
325 | 083804 BLEFAROPLASTIA SUPERIOR 2.944.001
326 | 083805 BLEFAROPLASTIA INFERIOR VIA EXTERNA 2.944.091
327 | 083806 BLEFAROPLASTIA INFERIOR VIA CONJUNTIVAL 2.923.536
28 |osasor ?EESEFA DE PLIEGUE PALPEBRAL POR FIJACION o
329 | 083809 CORRECCION DE TELECANTO CON COLGAJO 2.944.091
330 | 083810 CORRECCION DE TELECANTO TRANSNASAL 3.162.260
331 | 083811 CORRECCION DE EPICANTO 1,361,080
332 | 085001 RECONSTRUCCION DE PARPADOS CON COLGAJO 2.207.187
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333 088001 REPARACION DE HERIDA EN CEJA 780.114
334 088201 SUTURA SUPERFICIAL DE HERIDA UNICA DE PARPADO 780.114
SUTURA SUPERFICIAL DE HERIDA MULTIPLE DE
335 088202 PARPADO 786.990
336 088401 SUTURA PROFUNDA DE HERIDA UNICA DE PARPADO 786.990
337 088402 SUTURA PROFUNDA DE HERIDA MULTIPLE E PARPADO |780.114
SUTURA DE PARPADO Y RECONSTRUCCION CON
338 1088403 INJERTO O COLGAJO 987.554
339 089104 ABLACION DE PESTANAS (SUPERIOR O INFERIOR) 780.114
340 091101 BIOPSIA DE LA GLANDULA LAGRIMAL 580.307
341 091201 BIOPSIA DE LA VIA LAGRIMAL 780.114
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO DEL SACO
342 094101 LAGRIMAL 1.361.080
343 095001 DRENAJE DEL SACO LAGRIMAL 580,307
344 096101 DACRIOCISTECTOMIA 1.758.023
345 097101 PLASTIA EN CANALICULOS LAGRIMALES 1.932.277
PLASTIA DE PUNTO LAGRIMAL MODIFICADA CON
346 097301 SUTURAS 580.307
347 098101 DACRIOCISTORRINOSTOMIA VIA ABIERTA 3.162.260
DACRIOCISTORRINOSTOMIA TRANSNASAL VIA
348 098102 ENDOSCOPICA 3.162.260
349 098105 DACRIOCISTORRINOSTOMIA REVISIONAL VIA EXTERNA | 3.162.260
DACRIOCISTORRINOSTOMIA REVISIONAL VIA
350 098106 ENDOSCOPICA 3.162.260
351 098201 g)(()‘lltléJILQJLJKIVODACRIOCISTORRINOSTOM!A SIMPLE VIA 2 044,091
CONJUNTIVODACRIOCISTORRINOSTOMIA SIMPLE
352 | 098202 TRANSNASAL ViA ENDOSCOPICA 2.944.091
CONJUNTIVODACRIOCISTORRINOSTOMIA CON
353 1098301 DISPOSITIVO VIA EXTERNA 2.944.091
CONJUNTIVODACRIOCISTORRINOSTOMIA CON
334 1098302 DISPOSITIVO VIA ENDOSCOPICA 2.944.091
355 100101 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO SUBCONJUNTIVAL | 88.062
356 102101 BIOPSIA DE CONJUNTIVA 780.114
RESECCION DE LESION O TUMOR BENIGNQ DE
357 103101 CONJUNTIVA 1,361.080
RESECCION DE LESION O TUMOR BENIGNC DE
358 1103102 CONJUNTIVA CON INJERTO 1.361.080
359 103103 RESECCION SIMPLE DE PTERIGION (NASAL O TEMPORAL) | 1.361.080
60 103104 :zNEJsE%%lON DE PTERIGION (NASAL O TEMPORAL) CON 1.361.080
RESECCION DE PTERIGION REPRODUCIDO (NASAL O
361 103105 TEMPORAL) CON INJERTO 1.932.277
362 103108 PERITOMIA TOTAL 780.114
363 103204 ABLACION DE LESION O TEJIDO DE CONJUNTIVA 1.361.080
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364 104001 REPARACION SIMPLE DE SIMBLEFARON 1.758.023
REPARACION DE SIMBLEFARON CON INJERTO LIBRE EN
365 104002 CONJUNTIVA 1.627.470
REPARACION DE SIMBLEFARON CON INJERTO DE TEJIDO
366 104003 EXTRAOGULAR 1.758.023
367 106101 SUTURA EN LA CONJUNTIVA 688.725
RECONSTRUCCION DE SUPERFICIE OCULAR CON
368 | 107201 INJERTO DE TEJIDO OCULAR 1.623.176
369 111201 DRENAJE DE COLECCIONES EN CORNEA 147.046
370 112201 BIOPSIA DE CORNEA 987.554
371 114101 RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE CORNEA 1.932.277
372 114201 CAUTERIZACION DE CORNEA MANUAL 780.114
373 114202 CAUTERIZACION DE CORNEA ASISTIDA 780.114
REPARACION DE LACERACION O HERIDA CORNEAL CON
374 | 115301 INJERTO ESPESOR PARCIAL 1.932.277
REPARACION DE LACERACION O HERIDA CORNEAL CON
375 | 115302 INJERTO ESPESOR TOTAL 2.170.780
376 115305 REPARACION DE PERFORACION DE CORNEA 1.932.277
377 115306 SUTURA DE CORNEA 1.285.578
378 115307 QUERATECTOMIA MANUAL 1.361.080
379 115308 QUERATECTOMIA ASISTIDA 1.536.600
RECUBRIMIENTO DE CORNEA CON COLGAJO
380 115401 CONJUNTIVAL 3.744.800
381 115801 RETIRO DE SUTURA EN CORNEA 580.307
382 116101 QUERATOPLASTIA LAMELAR ANTERIOR MANUAL 3.608.611
383 116102 QUERATOPLASTIA LAMELAR ANTERIOR ASISTIDA 3.608.811
3g4 116103 QUERATOPLASTIA LAMELAR PROFUNDA MANUAL 3.608.811
385 116104 QUERATOPLASTIA LAMELAR PROFUNDA ASISTIDA 3.608.811
386 116201 QUERATOPLASTIA PENETRANTE MANUAL 3.918.754
387 116202 QUERATOPLASTIA PENETRANTE ASISTIDA 3.993.421
ass 116401 ESCLEROQUERATOPLASTIA 3.317.190
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO INTRAOCULAR DEL
ped 14000 SEGMENTO ANTERIOR DE 0J0 bl
380 121301 REDUCCION DE HERNIA DE IRIS 1.932.277
391 122101 gg%%gNTESIS DIAGNOSTICA DE CAMARA ANTERIOR 1.756.003
392 122301 BIOPSIA DE ESCLEROTICA 987.554
393 122401 BIOPSIA DE CUERPO CILIAR 1.361.080
394 123001 IRIDOPLASTIA MANUAL 1.932.277
395 123002 IRIDOPLASTIA ASISTIDA 1.932.277
396 123202 LISIS DE SINEQUIAS ANTERIORES 1.361.080
397 123203 LISIS DE SINEQUIAS POSTERIORES 1.361.080
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398 124102 ABLACION DE LESION DE IRIS 2.944.091
399 124203 ESCISION DE LESION DE IRIS 1.932.277
400 124303 ABLACION DE LESION DE CUERPO CILIAR VIA INTERNA  |2.206.476
401 124304 ABLACION DE LESION DE CUERPOC CILIAR VIA EXTERNA | 2.206.476
402 125104 GONIOTOMIA 2.206.476
403 125401 TRABECULOTOMIA 2.206.476
404 125501 8:5.',}%?FAUSIS (DESINSERCION PARCIAL DE|. CUERPO 1932977
405 126403 TRABECULECTOMIA CONVENCIONAL 2.944,091
406 127501 TRABECULOPLASTIA ASISTIDA 1.758.023
407 128101 SUTURA DE LA ESCLERA [ESCLERORRAFIA] 1.742.690
408 128401 EBEISEIIERC_:rCAION DE TUMOR DE LA ESCLEROTICA, VIA 1.832.277
409 128801 ESCLEROPLASTIA SIMPLE 1.932.277
410 128802 ESCLEROPLASTIA CON INJERTO 1.932.277
411 129101 EQ%S%NTES'S TERAPEUTICA DE CAMARA ANTERIOR 5.383.862
412 129102 LAVADO DE CAMARA ANTERIOR DEL 0JO 1.9684.700
413 130001 EXTRACCION INTRACAPSULAR DE CRISTALINO 2.944.091
414 130002 EXTRACCION EXTRACAPSULAR MANUAL DE CRISTALINO |3.412.956
415 130003 EXTRACCION EXTRACAPSULAR ASISTIDA DE CRISTALINO | 3.993.421
[t i e e Y [28440m
417 147101 VITRECTOMIA ANTERIOR 2.930.369
418 147401 \ég'nggTOMiA POSTERIOR CON INSERCION PDE SILICON O 6.119.639
419 147403 VITRECTOMIA POSTERIOR ASISTIDA 3.431.882
420 150101 BIOPSIA DE MUSCULO O TENDON EXTRAOCULAR 580.307
421 154001 REINSERCION DE MUSCULOS RECTOS 1.932.277
422 154002 REINSERCION DE MUSCULOS OBLICUOS 1.932.277
423 154003 RETROINSERCION DE MUSCULOS RECTOS 1.932.277
424 154004 RETROINSERCION DE MUSCULOS OBLICUCE 1.932.277
425 154005 ANTEROINSERCION DE MUSCULOS RECTOS 1.932.277
426 154006 ANTEROINSERCION DE MUSCULOS OBLICUDS 1.932.277
427 154007 RESECCION DE MUSCULOS RECTOS 1.932.277
428 154008 RESECCION DE MUSCULOS OBLICUOS 1.932.277
429 160101 ORBITOTOMIA CON COLGAJO OSEO 3.993.421
430 160201 ORBITOTOMIA CON INSERCION DE IMPLANTE ORBITAL 3.993.421
431 161101 EXTRACCION DE GUERPO EXTRANO EN ORBITA 2.944.091
432 162301 BIOPSIA DE PARED DE ORBITA 1.361.080
433 164001 ENUCLEACION SIMPLE 1.932.277
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434 |184002 ENUCLEACION CON IMPLANTE PROTESICO 1.932.277

435 | 164004 ENUCLEACION CON INJERTO DERMOGRASO 2.944.091

436 | 165001 EXENTERACION DE LA ORBITA 3.317.190
INSERCION SECUNDARIA DE PROTESIS CON FORMACION

437 |1688101 DE FONDOS DE SACO CONJUNTIVALES 2.206.478
PLASTIA DE ORBITA CON RECONSTRUCCION DE FONDOS

438 | 168301 DE SACO CON INJERTOS 2.944.091

439 168401 DESCOMPRESION DE ORBITA VIA TECHO DE ORBITA 2.944.091

440 168402 DESCOMPRESION DE ORBITA VIA LATERAL 2.944.091
DESCOMPRESION DE ORBITA VIA INFERIOR O MEDIAL

441 |168403 AR A 2.944.091
DESCOMPRESION DE ORBITA VIA INFERIOR O MEDIAL

442 |168405 ViA ABIERTA o 2.944.091
INYECCION INTRAPALPEBRAL DE SUSTANCIA

443 | 168002 Lbipes sl 74.228
INYECCION SUBCONJUNTIVAL DE SUSTANCIA

444  |189003 et 74.228

445 | 160204 DRENAJE DE COLECCION POSTERIOR DE ORBITA 780.114
EXTRACCION DE CERUMEN O CUERPO EXTRANO DEL

446  |180302 CONDUCTO AUDITIVO EXTERNO BAJO VISION 850.245
MICROSCOPICA O ENDOSCOPICA
CIERRE DE PERFORACION DE MEMBRANA TIMPANICA

447 194105 MRINGOPLASTIA 3.381.233
CIERRE DE PERFORACION DE MEMBRANA TIMPANICA

448 1906 [MIRINGOPLASTIA] VIA ENDOSCOPICA 3-381.233
TIMPANOPLASTIA CON REVISION DE LA CADENA

449  |154107 OO AR 3.084.483
TIMPANOPLASTIA CON REVISION DE LA CADENA

450 194108 OSICULAR VIA ENDOSCOPICA 2.936.614
RECONSTRUCCION DE CADENA OSEA [OSICULOPLASTIA]

451 | 194201 CON INJERTO O PROTESIS SOBRE REMANENTE DE 3.067.695
CADENA OSEA
RECONSTRUCCION DE CADENA OSEA [OSICULOPLASTIA]

452 |194202 CON INJERTO O PROTESIS SOBRE REMANENTE DE 2.936.614
CADENA OSEA VIA ENDOSCOPICA
RECONSTRUCCION DE CADENA OSEA [OSICULOPLASTIA]

453 |194203 gON INJERTO O PROTESIS SOBRE VENTANA SIN CADENA | 3.084.483

SEA

RECONSTRUCCION DE CADENA OSEA [OSICULOPLASTIA]

454  |194204 CON INJERTO O PROTESIS SOBRE VENTANA SIN CADENA | 2.936.614
OSEA ViA ENDOSCOPICA
TIMPANOTOMIA CON DRENAJE DE MEMBRANA

455  |200102 T MEANOA 580,307
TIMPANOTOMIA CON DRENAJE DE MEMBRANA

456 200103 TIMPANICA VIA ENDOSCOPICA 580.307

457 | 200104 TIMPANOSTOMIA CON COLOCACION DE DISPOSITIVO 1.317.882
TIMPANOSTOMIA CON COLOCACION DE DISPOSITIVO VIA

458 |200105 Sors i 580,307
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459 202101 DRENAJE DE COLECCION DE MASTOIDES 987.554

460 | 202301 TIMPANOTOMIA EXPLORATORIA 580.307

461 | 202302 TIMPANOTOMIA EXPLORATORIA VIA ENDOSGOPICA 580,307
ASPIRACION DE OIDO MEDIO O CAVIDAD MASTOIDEA VIA

462 | 202402 iy 153.058
MASTOIDECTOMIA CON EPITIMPANECTOMIA O

463 204003 TIMPANOTOMIA POSTERIOR 3.314.923
MASTOIDECTOMIA SIN PRESERVACION DE LA PARED

464 204201 B OSTERIOR 3.084.483

465 207502 LABERINTECTOMIA O VESTIBULOTOMIA 4.059.815
CONTROL DE EPISTAXIS POR ABLAGION ViA

466 1210002 TRANSNASAL ENDOSCOPICA 1.621.323
CONTROL DE EPISTAXIS, POR TAPONAMIENTO

467 1210201 POSTERIOR VIA TRANSNASAL 2.026.010
CONTROL DE EPISTAXIS, POR TAPONAMIENTO

468 1210203 ANTERIOR Y POSTERIOR 90.424
CONTROL DE EPISTAXIS, POR LIGADURA DE ARTERIAS

469 1210401 ETMOIDALES VIA TRANSNASAL 914.669
CONTROL DE EPISTAXIS, POR LIGADURA DE ARTERIAS

470 | 210402 ETMOIDALES VIA ENDOSCOPICA 3.000.558
CONTROL DE EPISTAXIS, POR LIGADURA DE ARTERIA

471 1210501 MAXILAR INTERNA VIA TRANSNASAL 914.669
CONTROL DE EPISTAXIS, POR LIGADURA DE ARTERIA

472 |210502 MAXILAR INTERNA VIA TRANSNASAL ENDOSCOPICA 8.000.558
CONTROL DE EPISTAXIS, POR LIGADURA DE ARTERIA

473 1210801 ESFENOPALATINA VIA TRANSNASAL 914.668
CONTROL DE EPISTAXIS, POR LIGADURA DE ARTERIA

474 210802 ESFENOPALATINA VIA TRANSNASAL ENDOSCOPICA 3.000.558
CONTROL DE EPISTAXIS POR DERMOPLASTIA VIA

475  |210901 S ANSIAS 914.669
CONTROL DE EPISTAXIS POR DERMOPLASTIA VIA

476 1210902 TRANSNASAL ENDOSCOPICA 914.669

477 211301 DRENAJE DE LESION (COLECCION) EN PIRAMIDE NASAL | 580.307

478 | 212001 BIOPSIA NASAL VIA TRANSNASAL 580,509

479 | 212101 BIOPSIA NASAL VIA ABIERTA 580.307

480 212201 BIOPSIA NASAL VIA ENDOSCOPICA 580.307

481 218001 RESECCION O ABLACION DE LESION DE PIRAMIDE NASAL |554.348

482 | 218403 SEPTORRINOPLASTIA PRIMARIA VIA TRANSNASAL 3.000.558

483 | 218404 SEPTORRINOPLASTIA PRIMARIA VIA ABIERTA 3.381.233

484 | 218405 SEPTORRINOPLASTIA SECUNDARIA VIA TRANSNASAL | 3.000.558

485 | 218406 SEPTORRINOPLASTIA SECUNDARIA VIA ABIERTA 3.357.632

486 | 218408 REVISION DE RINOPLASTIA VIA ABIERTA 3.817.100

487 | 218603 RINOPLASTIA VIA TRANSNASAL 3.000.558

488 | 218604 RINOPLASTIA VIA ABIERTA 2.966.614

489 | 218914 REDUCCION CERRADA DE FRACTURA NASAL 780.114




[ Paginas4de 171

Cédigo: 2BS-FR-0035

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 16-10-2013

INVITACION CONVOCATORIA MINIMA CUANTIA

Vearsitn: 2 i
POLICIA NACIONAL

490 |218915 REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA NASAL 987.554
RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE FOSA NASAL ViA

491 |218002 TRANSNASAL ENDOSCOPICA 987.554

w2 215003 iglsEicT(;mN DE TUMOR BENIGNO DE FOSA NASALVIA o =

493 | 219009 ESCISION O ABLACION DE LESION INTRANASAL 3.381.233
CORRECCION DE ATRESIA DE COANAS VIA TRANSNASAL

494 |219102 ENDOSCOPICA o 3.381.233
CORRECCION DE ATRESIA DE COANAS VIA

495  |219103 e GION OF 3.384.233
RESECCION DE LESION BENIGNA DE CAVUM VIA

495 219104 ey vy 3.317.190
RESECCION DE LESION BENIGNA DE CAVUM VIA

497 1219105 TRANSNASAL ENDOSCOPICA 3.317.190

\ RESECCION DE TUMOR BENIGNO DE CAVUM CON

498 219106 EXTENSION INTRACRANEANA 16.893.442
RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE CAVUM VIA

439 |219107 ARG AT 28.880.891
RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE CAVUM ViA

500 219108 TRANSCLIVAL ENDOSCOPICA 28.880.891
RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE CAVUM VIA

501 1219109 TRANSPTERIGOIDEC ENDOSCOPICA 28.880.891

502 219201 TURBINECTOMIA Via TRANSNASAL 1.317.882

503 |219202 TURBINECTOMIA VIA TRANSNASAL ENDOSCOPICA 1.179.900

504  |219302 TURBINOPLASTIA VIA TRANSNASAL 1.758.023

505 |219303 TURBINOPLASTIA VIA TRANSNASAL ENDOSCOPICA 1.758.023

506  |219501 SEPTOPLASTIA PRIMARIA TRANSNASAL 2.944.091
SEPTOPLASTIA PRIMARIA VIA TRANSNASAL

507  |219502 ety 2.551.998

508 |219503 SEPTOPLASTIA EXTRACORPOREA 2.621.167

509  |219504 SEPTOPLASTIA REVISIONAL TRANSNASAL 3.000.558
SEPTOPLASTIA REVISIONAL VIA TRANSNASAL

510  |219505 lieii el 2.551.998

511 |221101 BIOPSIA DE SENG PARANASAL VIA OROANTRAL 1.544.874

512 |221102 BIOPSIA DE SENC PARANASAL VIA TRANSNASAL 1.544.874

513 221103 BIOPSIA DE SENO PARANASAL VIA ENDOSCOPICA 1.758.023

514 | 221401 NASOSINUSCOPIA 947.100

515 | 221402 ANTROSCOPIA 779.591
ANTROSTOMIA MAXILAR POR MEATO INFERIOR VIA

516 |222104 iy 2.206.476
ANTROSTOMIA MAXILAR POR MEATO INFERIOR VA

$17  |222105 TRANSNASAL ENDOSCOPICA 1.898.214
ANTROSTOMIA MAXILAR POR MEATO MEDIO VIA

518 222108 oo 2.206.476
ANTROSTOMIA MAXILAR POR MEATO MEDIO VA

518 1222107 TRANSNASAL ENDOSCOPICA 2.208.476
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ASPIRACION O LAVADO O DRENAJE DE SEND MAXILAR
520 |222108 O OO ANTRAL 98.400
ASPIRACION O LAVADO O DRENAJE DE SEND MAXILAR
521 |222108 VIA TRANSNASAL ENDOSCOPICA 147.600
522 223101 ANTROTOMIA MAXILAR RADICAL VIA OROANTRAL 2.206.476
523 | 223102 ANTROTOMIA MAXILAR RADICAL VIA TRANSNASAL 1.317.882
ANTROTOMIA MAXILAR RADICAL VIA TRANSNASAL
524 |223103 A DS L AmIOA 1.256.474
525  |223104 ANTROTOMIA MAXILAR RADICAL VIA ABIERTA 1.361.080
526  |223901 ANTROTOMIA MAXILAR EXPLORATORIA VIA TRANSNASAL | 1,361,080
527 | 223902 ANTROTOMIA MAXILAR EXPLORATORIA VIA OROANTRAL | 1.361.080
ANTROTOMIA MAXILAR EXPLORATORIA VIA TRANSNASAL
528 223903 A DOaC A 1.361.080
529  |224101 SINUSOTOMIA FRONTAL VIA TRANSNASAL 1.916.678
SINUSOTOMIA FRONTAL VIA TRANSNASAL
530  |224102 v el 1.932.277
SINUSOTOMIA FRONTAL VIA CORONAL CON COLGAJO
531 |224103 il ki 1.932.277
SINUSOTOMIA FRONTAL VIA CORONAL CON
532 |224104 BN TOTOMIA RADICAL 1.932.277
SINUSOTOMIA FRONTAL VIA CORONAL CON
533 224105 CRANEALIZACION DE SENO FRONTAL 2.844.001
SINUSOTOMIA FRONTAL VIA CILIAR CON TREPANACION
534 1224106 OBLITERATIVA, SIN COLGAJO OSTEOPLASTICO 1.932.277
SINUSOTOMIA FRONTAL VIA CILIAR CON TREPANACION
535 224107 OBLITERATIVA, CON COLGAJO OSTEQPLASTICO 1.932.277
SINUSOTOMIA FRONTAL BILATERAL VIA TRANSNASAL
536  |224108 ENDOSCOMOA 2.978.629
RESECCION DE LESIONES BENIGNAS DE SENOS
537 |224203 FRONTAL O ETMOIDAL VIA TRANSNASAL 3.317.180
RESECCION DE LESIONES BENIGNAS DE SENOS
538 |224204 FRONTAL O ETMOIDAL VIA TRANSNASAL ENDOSCOPICA | 2:781.300
SINUSECTOMIA FRONTAL VIA TRANSNASAL
539 | 224205 B DDSCaPIoA 2.978.629
540 | 225002 ETMOIDECTOMIA ANTERIOR REVISIONAL 1.767.696
541 | 225003 ETMOIDECTOMIA POSTERIOR REVISIONAL 1.767.696
542 | 225004 ETMOIDECTOMIA ANTERIOR Y POSTERIOR REVISIONAL | 1.863.822
543 | 225008 SINUSOTOMIA FRONTAL REVISIONAL 1.769.242
544 | 225008 ESFENOIDECTOMIA REVISIONAL 2.597.931
545 | 226101 ESCISION DE LESION DE SENO MAXILAR VIA OROANTRAL | 774.664
RESECCION DE LESION BENIGNA EN SENO MAXILAR VIA
546 226203 RASNABAL 2.248.114
RESECCION DE LESION BENIGNA EN SENO MAXILAR VIA
547 |226204 TRANSNASAL ENDOSCOPICA 3.817.100
RESECCION DE LESION MALIGNA EN SENO MAXILAR VIA
548  |226205 R AN AGAL 3.817.100
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RESECCION DE LESION MALIGNA EN SENC MAXILAR ViA
549 | 226206 TRANSNASAL ENDOSCOPICA 3.817.100
550 226208 igﬁgﬁon DE LESION MALIGNA EN SENO MAXILAR VIA 1.817.100
551 226302 ETMOIDECTOMIA EXTERNA 1.758.023
552 226303 ETMOIDECTOMIA ANTERIOR TRANSNASAL 2.206.476
ETMOIDECTOMIA ANTERIOR VIA TRANSNASAL
553 226304 ENDOSCOPICA 2.206.476
ETMOIDECTOMIA ANTERIOR Y POSTERIOR VIA
354 | 226305 TRANSNASAL ENDOSCOPICA 5.973.946
555 226307 MAXILOETMOIDECTOMIA VIA TRANSNASAL 3.162.260
MAXILOETMOIDECTOMIA VIA TRANSNASAL
5586 226309 ENDOSCOPICA 2.877.336
557 226403 ESFENOIDECTOMIA VIA TRANSNASAL 2.944.091
558 226404 ESFENOIDECTOMIA VIA TRANSNASAL ENDOSCOPICA 2.923.536
DRENAJE DE SENOS ESFENOIDALES VIA TRANSNASAL
559 226406 ENDOSCOPICA 3.323.600
560 227101 CIERRE DE FISTULA OROANTRAL 1.758.023
EXODONCIA DE INCLUIDO EN POSICION ECTOPICA CON
561 231301 ABORDAJE INTRAORAL 1.758.023
EXODONCIA DE INCLUIDO EN POSICION ECTOPICA CON
562 231302 ABORDAJE EXTRAGRAL 1.758.023
563 237902 ﬁ%ggamon Y MOVILIZACION DE NERVIO DENTARIO 2.206.476
564 241101 BIOPSIA INCISIONAL DE ENCIA 490.861
565 241102 BIOPSIA ESCISIONAL DE ENCIA CON CIERRE PRIMARIO | 490.861
BIOPSIA ESCISIONAL DE ENCIA Y RECUBRIMIENTO CON
566 241103 COLGAJO O INJERTO 490.861
567 241104 BIOPSIA DE ENCIA 490.861
ESCISION DE LESION MALIGNA DE ENCIA CON
568 243106 VACIAMIENTO GANGLIONAR, PISO DE BOCA O LENGUA | 11.992.290
CON CIERRE PRIMARIO
ESCISION DE LESION MALIGNA DE ENCIA CON
569 243107 VACIAMIENTO GANGLIONAR, PISO DE BOCA O LENGUA Y |11.992.290
RECONSTRUCCION CON COLGAJO PEDICULADO
ESCISION DE LESION MALIGNA DE ENCIA CON
570 243108 VACIAMIENTO GANGLIONAR, RESECCION OSEA Y 11.992.290
RECONSTRUCCION CON PLACA Y COLGAJO PEDICULADBO
ESCISION DE LESION MALIGNA DE ENCIA CON
571 243109 VACIAMIENTO GANGLIONAR, RESECCION OSEA Y 11.992.290
RECONSTRUCCION CON PLACA Y COLGAJO LIBRE
572 250001 BIOPSIA CERRADA (PUNCION O ASPIRACION) DE LENGUA | 12.165.948
573 250002 BIOPSIA INCISIONAL DE LENGUA (EN CUNA) 12.165.948
574 252501 HEMIGLOSECTOMIA CON CIERRE PRIMARIO 15.542.700
HEMIGLOSECTOMIA CON COLGAJO LOCAL O A
575  [252506 DISTANCIA VIA ABIERTA - 15.542.700
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HEMIGLOSECTOMIA CON COLGAJO LOCALD A
576 252507 DISTANCIA ViA ENDOSCOPICA 15.542.700
577 252508 HEMIGLOSECTOMIA CON RESECCION OSEA VIA ABIERTA |27.867.886
HEMIGLOSECTOMIA CON RESECCION OSEA VIA
578 252509 ENDOSCOPIGA 27.867.886
579 254001 GLOSECTOMIA RADICAL VIA ABIERTA 27.867.886
580 254002 GLOSECTOMIA RADICAL VIA ENDOSCOPICA 27.867.886
581 255002 GLOSOPEXIA ANTERIOR 15.542.700
582 255003 GLOSOPEXIA POSTERIOR VIA ABIERTA 15.542.700
583 255004 BLOSOPEXIA POSTERIOR VIA ENDOSCOPICA 15.542.700
584 255007 DRENAJE DE COLECCION EN LENGUA 12.165.948
585 260101 SIALOLITOTOMIA VIA ABIERTA 12.165.948
586 260201 EXPLORACION DE GLANDULA SALIVAL ViA ABIERTA 12.165.948
EXPLORACION DE GLANDULA SALIVAL VIA
587 260202 ENDOSCOPICA 12.165.948
588 260203 CATETERIZACION Y SIALOMETRIA 15.542.700
589 260301 DRENAJE DE GLANDULA SALIVAL VIA ABIERTA 12.165.948
590 260302 DRENAJE DE GLANDULA SALIVAL VIA ENDOSCOPICA 12.165.948
BIOPSIA CERRADA DE GLANDULA O CONDUCTO SALIVAL
591 |261001 (PUNCION O ASPIRACION CON AGUJA FINA O TRUCUT) | 257488
BIOPSIA ABIERTA DE GLANDULA SALIVAL MENOR (CON
592 261002 CONDUCTO SALIVAL) 12.165.948
BIOPSIA ABIERTA DE GLANDULA SALIVAL MAYOR (CON
593 261003 CONDUCTO SALIVAL) 12.165.948
594 262001 MARSUPIALIZACION DE LA RANULA 12.165.948
595 263101 PAROTIDECTOMIA DEL LOBULO SUPERFICIAL 15.542.700
596 263102 SIALOADENECTOMIA PARCIAL 12.165.948
597 263201 PAROTIDECTOMIA TOTAL 15.542.700
598 263203 SIALOADENECTOMIA DE GLANDULA SUBLINGUAL 12.165,948
SIALOADENECTOMIA DE GLANDULA SUBMAXILAR
599 263204 (SUBMANDIBULAR) 15.542.700
600 263206 ;Jéhgaggnecmwp\ DE GLANDULAS SALIVALES 12.165.948
CIERRE O REPARACION DE FISTULA SALIVAL CON
601 264001 INJERTO VIA ABIERTA 18.075.264
CIERRE O REPARACION DE FISTULA SALIVAL CON
602 | 264002 INJERTO VIA ENDOSCOPICA 15.542.700
CIERRE O REPARACION DE FISTULA SALIVAL SIN
603 | 264004 INJERTO VIA ENDOSCOPICA 15.542.700
604 264005 [s'&eég;'cL)AsnA (REPARACION DEL CONDUCTO) CON 15.542.700
605 264006 FISTULIZACION DE GLANDULA SALIVAL 15.542.700
606 264007 itéﬁ:léoRi;kASTlA (REPARACION DEL CONDUCTO) VIA 15.542.700
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SIALOPLASTIA (REPARACION DEL CONDUCTO) ViA
607 | 264008 ENDOSCAPICA 15.542.700
608 | 270101 INCISIGN Y DRENAJE INTRAORAL EN CAVIDAD BUCAL | 12.165.948
809 |270102 INCISION Y DRENAJE EXTRAORAL EN CAVIDAD BUCAL | 12.165.948
610 | 270103 INCISIGN Y DRENAJE EN CAVIDAD BUCAL 12.165.948
811 | 271101 DRENAJE DE COLECCION DE PALADAR ViA ABIERTA 12.165.948
812 | 272101 BIOPSIA DE UVULA 12.165.948
613 | 272102 BIOPSIA INCISIONAL DE PALADAR 12.165.948
614 | 272103 BIOPSIA ESCISIONAL DE PALADAR 12.165.948
815 | 272307 BIOPSIA INCISIONAL DE LABIO 490.861
616 | 272302 BIOPSIA ESCISIONAL DE LABIO 487.427
BIOPSIA POR ASPIRACION CON AGUJA FINA EN CAVIDAD
817 | 272401 ORAL [BAGAR] 579.919
818 | 272402 BIOPSIA DE PARED DE CAVIDAD BUCAL 580.307
ESCISION O RESECCION O ABLACION DE LESION
619 1273105 SUPERFICIAL DE PALADAR OSEO 12.165.948
ESCISION O RESECCION O ABLACION DE LESION
620 |273201 PROFUNDA DE PALADAR OSEO 12.165.948
RESECCION EN BLOQUE DE APOFISIS ALVEOLAR ¥
621  |273202 P AR BSE0 12.165.948
ESCISION O RESECCION O ABLACION DE LESION
622 273301 SUPERFICIAL DE PALADAR BLANDO 12.165.948
ESCISION O RESECCION O ABLACION DE LESION
623 1273401 PROFUNDA DE PALADAR BLANDO 12.165.948
| RESECCION DE LESION BENIGNA DE LA MUCOSA ORAL,
624 274301 HASTA DE DOS CENTIMETROS DE DIAMETRO 12.165.948
RESECCION DE LESION BENIGNA DE LA MUCOSA ORAL,
625  |274302 MAYOR DE DOS CENTIMETROS DE DIAMETRO 12.165.948
626 274305 RESECCION DE LESION EN MUCOSA ORAL 12.165.948
27 | 274501 REMOCION DE CUERPO EXTRANO EN TEJIDOS BLANDOS | 1, +c- oug
DE LA BOCA
\ ESTOMATORRAFIA (SUTURA DE HERIDA EN MUCOSA
628 275201 ORAL) DE MENOS DE CINCO CENTIMETROS 580.307
629 275301 RESECCION INTRAORAL DE FISTULA DE BOCA 15.542.700
630 275302 RESECCION EXTRAORAL DE FISTULA DE BOCA 15.542.700
CIERRE DE FISTULA OROSINUSAL U ORONASAL. CON
631 275303 COLGAJO PALATING, LINGUAL O BUCAL 18.075.264
CIERRE DE FISTULA OROSINUSAL CON SINUSOTOMIA,
832 |275304 CON O SIN REMOCION DE CUERPO EXTRANO O 18.075.264
COLGAJO PALATING, LINGUAL O BUCAL
633 |275401 2g§g§gﬂON PARCIAL DE LABIO FISURADO POR ST
CORRECCION PRIMARIA DE LABIO FISURADO
634  |275402 AT 2.944.091
CORRECCION SECUNDARIA DE LABIO FISURADO
635  |275403 AT 2.944.091
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636 275404 CORRECCION DE LABIO FISURADO BILATERAL 2.944.091
DRENAJE EN AMIGDALAS O ESTRUCTURAS
637  [280001 PERIAMIGDALINAS VIA TRANSORAL 580.307
DRENAJE EN AMIGDALAS O ESTRUCTURAS
638 |280002 PERIAMIGDALINAS VIA TRANSCERVICAL 580.307
639 282101 AMIGDALECTOMIA ViA ABIERTA 1.758.023
640 284101 RESECCION DE RESTOS ADENOAMIGDALINDS 1,758.023
RESECCION O ABLACION DE AMIGDALA LINGUAL,
641 285103 BANDAS FARINGEAS LATERALES Y MEMBRANA 1.758.023
CONGENITA VIA ABIERTA
RESECCION O ABLACION DE AMIGDALA LINGUAL,
642 285104 BANDAS FARINGEAS LATERALES Y MEMBRANA 1.493.570
CONGENITA VIA ENDOSCOPICA '
643 286101 ADENOIDECTOMIA VIA ABIERTA 1.361.080
644 286102 ADENQIDECTOMIA ViA ENDOSCOPICA 1.157.450
645 287101 CONTROL DE HEMORRAGIA POS AMIGDALECTOMIA 1.361.080
BIOPSIA POR ASPIRACION CON AGUJA FINA DE
646 || 289101 AMIGDALAS Y ADENOIDES 980.154
647 289102 BIOPSIA DE AMIGDALAS O VEGETACIONES ADENOIDES | 580.307
648 289103 BIOPSIA DE ADENOIDES VIA ENDOSCOPICA 581.993
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO ENCLAVADO EN
649 290301 FARINGE VIA ABIERTA 2.206.476
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO ENCLAVADO EN
650 1290303 FARINGE VIA ENDOSCOPICA 3.381.233
651 250401 DRENAJE DE FARINGE VIA ABIERTA 580.307
652 290402 DRENAJE DE FARINGE VIA ENDOSCOPICA 884.710
653 291101 FARINGOSCOPIA DIAGNOSTICA 1.361.080
654 291203 BIOPSIA DE NASOFARINGE 1,361.080
655 291204 BIOPSIA DE OROFARINGE 1.361.080
656 291205 BICPSIA DE HIPOFARINGE 1.361.080
RESECCION DE LESION O TUMOR BENIGNC DE FARINGE
657 293305 VIA ABIERTA 2.944.091
RESECCION DE LESION O TUMOR BENIGNC) DE FARINGE
658 293306 VIA ENDOSCOPICA 2.486.460
RESECCION DE TUMOR MALIGNO DE FARINGE VIA
659 293308 ENDOSGOPICA - 15.261.304
660 293309 DIVERTICULECTOMIA FARINGEA VIA ABIERTA 3.094.062
661 293310 DIVERCUTILOSTOMIA FARINGEA VIA ENDOSCOPICA 3.608.811
662 293402 FARINGECTOMIA TOTAL ViA ABIERTA 22.797.817
663 294001 DILATACION DE NASOFARINGE 580.307
664 294002 DILATACION DE OROFARINGE 530.805
665 294003 DILATACION DE HIPOFARINGE 530.805
CORRECCION DE ESTENOSIS NASOFARINGEA VIA
666 294201 ABIERTA 11.148.514
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CORRECCION DE ESTENOSIS NASOFARINGEA ViA

667 294202 ENDOSGOPICA 11.148.514

668 294301 FISTULECTOMIA FARINGEA 11.148.514

669 295101 FARINGOPLASTIA CON COLGAJO FARINGEO 11.148.514

670 295201 RESECCION DE FISTULA BRANQUIAL 11.148.514

671 295601 FARINGOPLASTIA POR IMPLANTE FARINGEO 11.148.514
FARINGOPLASTIA POR COLGAJO FARINGEO DE BASE

672 295602 SUPERIOR O INFERIOR 11.148.514

673 295603 FARINGOPLASTIA POR ENTRECRUZAMIENTO DE PILARES |11.148.514
FARINGOPLASTIA CON COLGAJO FARINGEQ POSTERIOR

674 295604 Y DESPLAZAMIENTO DE PILARES [TECNICA HOGAN] 11.148.514

675 295605 FARINGOPLASTIA LATERAL 11.148.514

676 295606 ESFINTEROPLASTIA DE EXPANSION 11.148.514

677 295607 ZPLASTIA FARINGEA LATERAL 11.148.514

678 295608 FARINGOPLASTIA DE TRACCION CON SUTURAS 11.148.514
RECONSTRUCCION DE FARINGE CON COLGAJO

679 1295701 FASCIOCUTANEO O MIOGUTANEO A DISTANCIA 22.797.817

680 300101 RESECCION DE QUISTE VENTRICULAR VIA ABIERTA 2.944 952

681 300201 RESECCION DE LESION EN LARINGE VIA ABIERTA 11.148.514

682 300202 RESECCION ENDOSCOPICA DE LESION EN LARINGE 2.944.091
RESECCION O LISIS DE ADHERENCIAS DE LARINGE ViA

683 | 300401 ANTERIOR [LARINGOFISURA] 11.148.514
RESECCION O LISIS DE ADHERENCIAS DE LARINGE ViA

684 300402 ENDOSCOPICA 2.206.476
LARINGECTOMIA SUPRACRICOIDEA CON

685 | 301001 CRICOHIODOEPIGLOTOPEXIA | 22.797.917

686 301105 HEMILARINGECTOMIA SUPRAGLOTICA VIA ABIERTA 18.075.264
HEMILARINGECTOMIA SUPRAGLOTICA VIA

687 301106 ENDOSCOPICA 18.075.264

888 301107 :glnéléﬁlmeacmmm SUPRAGLOTICA AMPLIADA VIA 18.075.264
HEMILARINGECTOMIA SUPRAGLOTICA AMPLIADA VIA

889 301108 ENDOSCOPICA 18.075.264

680 301109 HEMILARINGECTOMIA VERTICAL VIA ABIERTA 18.075.264

691 301110 HEMILARINGECTOMIA VERTICAL VIA ENDOSCOPICA 18.075.264

692 301111 HEMILARINGECTOMIA VERTICAL AMPLIADA VIA ABIERTA |18.075.264
HEMILARINGECTOMIA VERTICAL AMPLIADA VIA

693 301112 ENDOSCOPICA 18.075.264

694 301401 CORDECTOMIA PARCIAL VIA ABIERTA 18.187.843

695 301402 CORDECTOMIA PARCIAL ViA ENDOSCOPICA 18.187.843

696 301403 CORDECTOMIA TOTAL VIA ABIERTA 18.187.843

697 301404 CORDECTOMIA TOTAL VIA ENDOSCOPICA 18.187.843

698 302001 SUTURA DE LACERACION DE LARINGE VIA ABIERTA 11.148.514
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SUTURA DE LACERACION DE LARINGE VIA
699 302002 ENDOSGOPICA 2.551.998
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA LARINGEA CON
700 302301 SUTURA O ALAMBRE 11,148,514
701 302407 ARITENOPEXIA VIA ABIERTA 2.944.091
702 302408 ARITENOPEXIA VIA ENDOSCOPICA 2.704.926
703 302409 LARINGOPLASTIA DE MEDIALIZACION VIA ABIERTA 11.148.514
704 302411 LARINGOPLASTIA DE MEDIALIZACION VIA ENDOSCOPICA |3.196.773
LARINGOFARINGECTOMIA CON RECONSTRICCION CON
705 1303103 COLGAJO FASCIOCUTANEO O MIOCUTANE® A DISTANGIA | 27-867.886
LARINGOFARINGECTOMIA CON RECONSTRUCCION CON
706 1303104 COLGAJO MICROVASCULAR 27.867.885
707 303201 LARINGECTOMIA TOTAL VIA ABIERTA 22.797.917
708 304101 LARINGECTOMIA RADICAL VIA ABIERTA 27.867.886
709 305101 EE;I'ER;]%CION DE CUERPO EXTRANO DE LARINGE VIA 2 206.476
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN LARINGE VIA
710 305102 ENDOSCOPICA : 2.191.081
711 306001 NASOLARINGOSCOPIA 2.006.071
712 306002 MICROENDOSCOPIA LARINGEA 1.361.080
713 306004 LARINGOSCOPIA 624.831
714 306101 BIOPSIA DE LARINGE VIA ABIERTA 1.932.277
715 306102 BIOPSIA DE LARINGE VIA ENDOSCOPICA 1.932,277
INYECCION EN PLIEGUE VOCAL LATERAL CON TEJIDO \
716 | 306502 AUTOLOGO VIA ENDOSCOPICA 3.361.233
INYECCION EN PLIEGUE VOCAL LATERAL CON MATERIAL
717 | 306504 INERTE VIA ENDOSCOPICA 3.381.233
INYECCION EN PLIEGUE VOCAL DE SUSTANGIA
718 306508 TERAPEUTICA VIA ENDOSCOPICA 3.050.376
719 311301 TRAQUEOSTOMIA VIA ABIERTA 3.381.233
720 311302 TRAQUEOSTOMIA VIA PERCUTANEA 3.578.162
ESTUDIO ELECTROFISIOLOGICO CARDIACO
721 372101 CONVENCIONAL DEL LADO DERECHO DEL GORAZON VIA | 9.095.003
PERCUTANEA (ENDOVASCULAR)
CATETERISMO CARDIACO DEL LADO DERECGHO DEL
722 |3r2102 CORAZON CON PRUEBA DE SUSTANCIA TERAPEUTICA | 8-524.898
ESTUDIO ELECTROFISIOLOGICO CARDIACC DEL LADO
723 372201 IZQUIERDO DEL CORAZON VIA PERCUTANEA 18.613.802
{ENDOVASCULAR)
CATETERISMO CARDIACO DEL LADO IZQUIERDO DEL
724 372202 CORAZON 9.095.003
ESTUDIO ELECTROFISIOLOGICO CARDIACO COMBINADO
725 372301 DERECHO E IZQUIERDO DEL CORAZON VIA PERCUTANEA | 8.841,108
(ENDOVASCULAR}
CATETERISMO COMBINADO DE LOS LADOS DERECHO E
726 372302 IZQUIERDO DEL CORAZON 2.963.995
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ESTUDIO ELECTROFISIOLOGICO CARDIACO COMBINADO

727 | 372401 DERECHO E IZQUIERDO CON PUNCION TRANSEPTAL EN | 9.095.003
CORAZON VIA PERCUTANEA (ENDOVASCULAR)

728 | 37250 ﬁglwéugg ELECTROFISIOLOGICO EPICARDICO VIA 5 500
TROMBOLISIS DE VASOS DE CABEZA Y CUELLO, VIA

720 |380210 TR BUsSCOL AR " 8.893.741
PRUEBA FUNCIONAL QUIMICA EN VASOS

730 |382304 O RANES! e 2.752.469
EMBOLIZACION DE MALFORMACION VASCULAR

731 |383109 Sy 4.527.901

732 | 84203 gacélLsngn CON SUSTITUCION DE VASOS DE CABEZAY |, oo oo
CIERRE, PINZAMIENTO O LIGADURA DE VASOS

733 |385107 INTRACRANEALES VIA ABIERTA 7.455.800
PINZAMIENTO DE ANEURISMA INTRACRANEAL

736 | 385108 R RN TORIET 19.691.746
PINZAMIENTO DE ANEURISMA INTRACRANEAL

735 | 385109 il 4.508.200
OCLUSION DE ANEURISMA INTRACRANEAL POR VIA

736 | 385112 v 4.508.200

737 | 385113 REVASCULARIZACION CEREBRAL 41.734.467
OCLUSION DE LESION EN VASOS INTRACRANEALES, VIA

738 |a85120 o o 8.904.000
OCLUSION, PINZAMIENTO O LIGADURA ARTERIAL EN

730 |385201 e CHERIEN 3.622.241

- OCLUSION DE ARTERIAS ABDOMINALES, VIA

740 |385620 i 4.512.202
OCLUSION, PINZAMIENTO O LIGADURA DE VENAS

741 385701 INTRAABDOMINALES. UNA O MAS 4.713.237
CIERRE, PINZAMIENTO O LIGADURA DE VENAS

742 385702 iyl 1.785.797
OCLUSION DE VENAS INTRAABDOMINALES, VIA

743 | 385720 SO e VE 4.394.508
OCLUSION, PINZAMIENTO O LIGADURA DE ARTERIAS DE

744 | 385803 MIEMBROS INFERIORES 2.181.400

745 | 385804 LIGADURA DE VENAS PERFORANTES, VIA ENDOSCOPICA | 3.323.600
OCLUSION DE VENAS DE MIEMBROS INFERIORES, VIA

746 | 385920 o 4.394.508
LIGADURA O ESCISION DE VENAS VARICOSAS PELVICAS

747 | 388801 D L APARG Ol 1.985.892
ANGIOPLASTIA DE VASOS INTRAGCRANEALES CON O SIN

748 | 395010 IMPLANTE DE DISPOSITIVO 7.468.000
ANGIOPLASTIA DE VASOS CERVICALES CON O SIN

749 |39308 IMPLANTE DE DISPOSITIVO 7.468.000

750 399701 PERFUSION LOCAL (REGIONAL) DIRIGIDA CON CATETER | 333.733

751 | 399802 HEMOFILTRACION VENOVENOSA CONTINUA (CVVH) 5.110.372

752 | 399804 HEMODIAFILTRACION VENOVENOSA CONTINUA 19.926.000
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753 399901 RETIRO DE CATETER INTRARTERIAL 2.490.900
RETIRO DE CATETER INTRARTERIAL G INTRAVENOSO

754 399902 PERMANENTE 2.490.900
BIOPSIA DE GANGLIO LINFATICO CENTINELA CON

755 401002 RADIOMARCACION 1.579.879

756 401101 BIOPSIA DE GANGLIO LINFATICO SUPERFICIAL 1.758.023

757 401102 BIOPSIA DE GANGLIO LINFATICO PROFUNDD 1,745,752

758 405404 LINFADENECTOMIA RADICAL ABDOMINAL VIA ABIERTA 5.440.854

759 405411 ,';'S,E‘;?E\NECT"M'A RADICAL ABDOMINO INGUINAL VIA 4.074.000
RESECCION RADICAL DE GANGLIOS LINFATICOS

760 1405502 RETROPERITONEALES VIA ABIERTA 5.178.911

761 413101 BIOPSIA POR ASPIRACION DE MEDULA OSEA 987.554

762 414301 ESPLENECTOMIA PARCIAL VIA ABIERTA 2.206.476

763 415102 ESPLENECTOMIA TOTAL VIA ABIERTA 2.206.476

764 416102 ESPLENORRAFIA ViA ABIERTA 2.206.476
DRENAJE DE COLECCION DE ESOFAGO POR

765 1420101 ESOFAGOTOMIA VIA ABIERTA 18.075.264

766 421101 ESOFAGOSTOMIA CON MIOTOMIA CERVICAL VIA ABIERTA | 18.075.264
ESOFAGOSTOMIA CON MIOTOMIA CERVICAL VIA

767 421102 ENDOSGOPICA 18.075.264

768 422001 ESOFAGOSCOPIA OPERATORIA POR INCISION 987.554

769 422002 ESOFAGOSCOPIA A TRAVES DE ESTOMA ARTIFICIAL 987.554
ESOFAGOSCOPIA VIA ORAL EXPLORATORIA O

770 422003 DIAGNOSTICA SIN BIOPSIA 987.554

771 422601 BIOPSIA DE ESOFAGO ViA ABIERTA 1.361.080

772 422602 BIOPSIA DE ESOFAGO VIiA ENDOSCOPICA 1.361.080

773 423001 DIVERTICULOSTOMIA DE ESOFAGO TRANSERAL 3.180.388

774 423103 Eggg;fULECTOMIA DE ESOFAGO CERVICAL VIA 18.075.264

775 423105 EgES;LCULECTOM[A DE ESOFAGO TORACICO VIA 18.075.264
RESECCION DE LESION O TUMOR DE ESOFAGO

776 1423204 CERVICAL VIA ABIERTA 18.075.264
RESECCION DE LESION O TUMOR DE ESOFAGO

777 423205 TORAGICO VIA ABIERTA 18.075.264
RESECCION DE LESION O TUMOR DE ESOFAGO

778 |423208 TORAGICO VIA TORACOSCOPICA 15.542.700
RESECCION DE LESION O TUMOR DE ESOFAGO

779 423207 ABDOMINAL VIA ABIERTA 15.542.700
CONTROL DE HEMORRAGIA DE ESOFAGO VIA

780 423302 ENDOSCOPICA 1.930.984
INYECCION {ESCLEROSIS) DE VARICES ESQFAGICAS VIA

781 423304 ENDOSCOPICA (-756.867

782 423305 LIGADURA DE VARICES ESOFAGICAS VIA ENDOSCOPICA | 3.993.421
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783 424101 ESOFAGECTOMIA PARCIAL VIA ABIERTA 18.075.264

784 424102 ESOFAGECTOMIA PARCIAL VIA TORACOSCOPICA 18.075.264

785 424201 ESOFAGECTOMIA TOTAL VIA ABIERTA 18.075.264

786 424202 ESOFAGECTOMIA TOTAL VIA TORACOSCOPICA 18.075.264

- ESOFAGOESOFAGOSTOMIA INTRATORACICA O

787 425101 CERVICAL VIA ABIERTA 18.075.264
ESOFAGOESOFAGOSTOMIA INTRATORACICA O

788 425102 CERVICAL VIA TORACOSCOPICA 18.075.264
RECONSTRUCCION O ANASTOMOSIS ESOFAGICA CON

789 1425202 INTERPOSICION DEL ESTOMAGO VIA TORACOSCOPICA | 18:075.284
RECONSTRUCCION O ANASTOMOSIS ESOFAGICA CON

790 425207 ASCENSO GASTRICO RETROESTERNAL POR 5.015.114
TORACOSCOPIA
RECONSTRUCCION O ANASTOMOSIS ESOFAGICA CON

791 425301 INTERPOSICION DEL INTESTINO DELGADO ViA ABIERTA | 18-075.264
RECONSTRUCCION O ANASTOMOSIS ESOFAGICA CON

792 425302 INTERPOSICION DEL INTESTINO DELGADO VIA 18.075.264
TORACOSCOPICA
RECONSTRUCCION ESOFAGICA CON INTERPOSICION DE

793 425504 COLON VIA TORACOSCOPICA 18.075.264
ESOFAGOCARDIOMIOTOMIA ABDOMINAL O TORACICA

794 427401 HELLER] VIA ABIERTA 18.075.264

795 428201 ESOFAGORRAFIA POR CERVICOTOMIA 18.075.264

796 428701 REPARACION DE ATRESIA ESOFAGICA VIA ABIERTA 18.075.264
REPARACION DE ATRESIA ESOFAGICA POR

797 428702 TORACOSCOPIA 18.075.264
LIGADURA DE VARICES ESOFAGICAS POR TRANSECCION

798 429102 GHSTRICA 3.993.421

799 429103 LIGADURA DE VARICES ESOFAGICAS POR TORACOTOMIA | 3.993.421
LIGADURA DE VARICES ESOFAGICAS POR

800 429104 TORACOSCOPIOA 18.075.264

801 429209 DILATACION ESOFAGICA CON DISPOSITIVO 4.995.500
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO O LESION

802 420401 LOCALIZADA EN ESOFAGO CON REPARO PRIMARIO, VIA | 18.075.264
CERVICAL )
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO O LESION

803 429402 LOCALIZADA EN ESOFAGO CON REPAROC PRIMARIO, VIA | 18.075.264
TRANSTORACICA .

bos 429405 E’éé?ﬁ%?m ENDOSCOPICA DE CUERPO EXTRANO EN |, 0.
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO MULTIPLE

805  |430102 (BEZOARD) POR GASTROTOMIA VIA ABIERTA 1.832.277

806 431001 GASTROSTOMIA VIA ABIERTA 1.932.277

807 431002 GASTROSTOMIA VIA PERCUTANEA (ENDOSCOPICA) 3.200.725

808 434101 LIGADURA ENDOSCOPICA DE VARICES GASTRICAS 1.918.777
CONTROL ENDOSCOPICO DE HEMORRAGIA GASTRICA

809 434102 MEDIANTE ESCLEROTERAPIA 1.932.277
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CONTROL ENDOSCOPICO DE HEMORRAGIA GASTRICA

810 1434103 MEDIANTE CORRIENTE BIPOLAR 3.162.260

811 | 438101 GASTRODUODENOSTOMIA VIA ABIERTA 2.944.091

812 | 437101 GASTROYEYUNOSTOMIA VIA ABIERTA 5.238.271

813 438101 GASTRECTOMIA SUBTOTAL RADICAL VIA ABIERTA 11.148.514
GASTRECTOMIA PARCIAL CON RECONSTRUGCION CON

814 |436201 VAGOTOMIA VIA ABIERTA 11.148.514
GASTRECTOMIA PARCIAL GON RECONSTRUGCION SIN

815  |438203 GASTRECTONIA PARCIAL 11.148.514

816 | 439001 GASTRECTOMIA TOTAL VIA ABIERTA 11.148.514

817 438003 GASTRECTOMIA TOTAL RADICAL VIA ABIERTA 11.148.514
RECONSTRUCCION GASTROINTESTINAL EN Y DE ROUX

818 | 439201 Al 11.148.514

819 |439301 ESOFAGOGASTRECTOMIA VIA ABIERTA 4.625 146
DISECCION DEL VAGO TRONCAL [VAGOTONIA TRONCAL]

820 440102 CON O SIN PILOROPLASTIA VIA ABIERTA 3.381.233

21 |aaco0r XglcaEgTrngA SELECTIVA O SUPRASELECTIVA VIA 357,852
ESOFAGOGASTRODUODEOSCOPIA [EGD] CON

822  |441301 EXTRACCION DE CUERPG EXTRANO 1.964.700

523 | aa1302 glsocl)fsﬁ:EOGASTRODUODENOSCOPIA [EGDICONOSIN |1 aez 0ay

824 441501 BIOPSIA DE ESTOMAGO VIA ABIERTA 1.932.277

825 | 442401 PILOROPLASTIA VIA ABIERTA 2.206.476
SUTURA DE DESGARRO O HERIDA DE ESTGMAGO

526 [446101 [GASTRORRAFIA] VIA ABIERTA 1.918.777

B27 | 446201 CIERRE DE GASTROSTOMIA VIA ABIERTA 1.700.306
CIRUGIA ANTIRREFLUJO GASTROESOFAGIGO CON

828 446601 RECONSTRUCCION DEL ESFINTER ESOFAGICO, VIA 18.075.264
INFERIOR TRANSTORACICA
CIRUGIA ANTIRREFLUJO GASTROESOFAGICD CON

829  |aa6602 RECONSTRUCCION DEL ESFINTER ESOFAGICO 4.074.000
INFERIOR, VIA ABDOMINAL

830 |449101 LIGADURA DE VARICES GASTRICAS VIA ABIERTA 3.068.988
MANIPULACION INTRAOPERATORIA DE ESTOMAGO

831 449201 (REDUCCION DE VOLVULO) VIA ABIERTA 1.932.277
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO INTESTINAL POR

B3z 450001 ENTEROTOMIA VIA ABIERTA 2.206.476

833 | 450601 DRENAJE DE COLECCION DE DIVERTICULO VIA ABIERTA |4.448.879
ENTEROSCOPIA O ENDOSCOPIA DE INTESTINO DELGADO

834 |451306 DESPUES DE DUODENO CON BIOPSIA 1.932.277

835 | 452301 COLONOSCOPIA TOTAL 1.832.277

836 |452305 COLONOSCOPIA TOTAL CON O SIN BIOPSIA 2.248.122

837 |452401 SIGMOIDOSCOPIA FLEXIBLE O RIGIDA 3.162.260
RESECCION LOCAL DE LESION O TEJIDO DE INTESTINO

838 1453304 DELGADO SALVO DUODENO VIA ABIERTA 2.069.896
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839 453306 RESECCION INTESTINAL DE DIVERTICULOS VIA ABIERTA |2.206.476
RESECCION DE LESION O TEJIDO DE INTESTINO GRUESO

840 454101 VIA ABIERTA 2.191.081
CONTROL DE HEMORRAGIA DE COLON O RECTO ViA

841 454203 ENDOSGOPICA 3.242.236

842 454205 MUCOSECTOMIA DE COLON O RECTO VIA ENDOSCOPICA | 3.817.100
RESECCION DE LESION DE INTESTING GRUESO VIA

P43 1454207 ENDOSCOPICA (1- 3) 2.072.218
RESECCION DE LESION DE INTESTING GRUESO VIA

844 454208 ENDOSCOPICA (4 - 10) 2.326.769
RESECCION DE LESION DE INTESTINO GRUESO VIA

845 454200 ENDOSCOPICA (11 O MAS) 2.173.286
ABLACION DE LESION EN INTESTINO GRUESO VIA

846 454210 ENDOSCOPICA 2.490.900

847 456001 ESISEEQC':I%ION SEGMENTARIA DE INTESTINO DELGADO VIA 2 490.900
RESECCION SEGMENTARIA MULTIPLE DE INTESTINO

848 |456101 DELGADO VIA ABIERTA 2.490.900

849 456201 DUODENECTOMIA VIA ABIERTA 2.206.476

850 456202 YEYUNECTOMIA VIA ABIERTA 2.206.476

851 456203 iLECTOMIA VIA ABIERTA 3.378.984

852 456301 RESECCION TOTAL DE INTESTINO DELGADO VIA ABIERTA | 2.490.900
COLECTOMIA PARCIAL CON COLOSTOMIA Y CIERRE DE

853 | 457001 SEGMENTO DISTAL [HARTMAN] VIA ABIERTA 3.608.811
ANASTOMOSIS DE INTESTINO DELGADO A INTESTINO

854 459101 DELGADO VIA ABIERTA 3.314.786
ANASTOMOSIS DE INTESTINO DELGADO AL MUNON

855 459201 RECTAL VIA ABIERTA 2.206.476
ANASTOMOSIS DE INTESTINO DELGADO A INTESTINO

856 459301 GRUESO VIA ABIERTA 2.832.696
ANASTOMOSIS DE INTESTINO GRUESO A INTESTINO

857 459401 GRUESO VIA ABIERTA 2.832.696
ANASTOMOSIS DE INTESTINO DELGADO AL ANO, CON

858 459501 FORMACION DE RESERVORIO VIA ABIERTA 2.206.476

859 455504 Qg{g&m&s DE INTESTINO GRUESO AL ANO VIA 2 490.00

860 450103 EXTERIORIZACION DE INTESTINO DELGADO VIA ABIERTA |2.490.900

861 461301 COLOSTOMIA VIA ABIERTA 2.119.444

862 461302 CQLOSTOMIA ViA LAPAROSCOPICA 2.072.218

863 465101 gllaEIESEADE ESTOMA DE INTESTINO DELGADO VIA 2.206.476

864 465201 CIERRE DE ESTOMA DE INTESTINO GRUESO VIA ABIERTA | 2.206.476

865 467001 ENTERORRAFIA VIA ABIERTA 1.918.777

866 467601 i:tBEIESEADE FISTULA ENTEROCOLICA (UNA O MAS) VIA 2 184.118
CORRECCION DE ATRESIAS INTESTINALES MULTIPLES

867 467810 VIA ABIERTA 15.222.061
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DESCOMPRESION ENDOSCOPICA DE DILATACION AGUDA

868 468020 DE COLON (OGILVIE) 3.378.984
DESCOMPRESION ENDOSCOPICA DE VOLVULO DE

869 468021 COLON (SIGMOIDE) 3.378.984

870 469401 Eg:g;%RVENCiON DE ANASTOMOSIS INTESTINAL VIA 2.206.476
EXTRACCION ENDOSCOPICA DE CUERPO EXTRANO EN

871 489701 INTESTINO DELGADO 1.932.277
EXTRACCION ENDOSCOPICA DE CUERPO EXTRANO EN

872 469702 INTESTINO GRUESO 1.932.277

873 471102 APENDICECTOMIA VIA ABIERTA 1.650.281

874 471110 APENDICECTOMIA ViA LAPAROSCOPICA 3.942.119

875 482101 PROCTOSIGMOIDOSCOPIA TRANSABDOMINAL 1.361.080

a76 482301 PROCTOSIGMOIDOSCOPIA 987.554

877 483101 ABLACION DE LESION O TEJIDO RECTAL O ANAL 12.921.350
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN RECTO, VIA

878 483801 RECTAL ABIERTA 12.921.350
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN RECTO, VIA

879 483802 ABDOMINAL 12.921.350

380 485001 :gﬁ)s%'_ll'%CTOMIA ABORDAJE PERINEAL (TRANS-ANAL) VIA 12.921.350

881 485003 PROCTECTOMIA VIA TRANS-SACRA 12.921.350

882 485004 PROCTOSIGMOIDECTOMIA ABORDAJE PERINEAL 12.921.350
PROCTECTOMIA CON DESCENSO ABDOMIND-PERINEAL

883 485401 VIA ABIERTA 4.775.000
RESECCION DE LESION O TUMOR RECTAL ABORDAJE

884 |4serot TRANS-ANAL VIA ABIERTA 6.335.530
SUTURA DE LACERACION DE RECTO [PROCTORRAFIA)

885 487101 VIA ABIERTA 12.921.350

886 487301 FISTULECTOMIA RECTO-VAGINAL CON COLOSTOMIA 12.921.350

887 487302 FISTULECTOMIA RECTO-VESICAL CON COLGSTOMIA 12.921.350

888 487303 FISTULECTOMIA RECTO-URETRAL CON COLOSTOMIA. 12.921.350

889 487501 PROCTOPEXIA ABDOMINAL VIA ABIERTA 12,921.350
CORRECCION DE PROLAPSO POR RESECCION DE

830  |487602 PROCIDENCIA RECTAL CON ANASTOMOSIS VIA PERINEAL | 12-921-350

891 487701 DESCENSO RECTAL VIA SAGITAL POSTERIOR 12.921.350

892 487702 DESCENSO RECTAL VIA ANTERIOR Y POSTERIOR 12.921.350
DESCENSO RECTAL ABDOMINCPERINEAL POR

695 , [4arro AGANGLIOSIS VIA ABIERTA j 45800

894 487901 EEI;?SACION DE LESION OBSTETRICA ANTIGUA DE 12.691.350
REPARACION DE RECTO PROLAPSADO POR

835  |487902 INFILTRACION PERIRRECTAL i 12.921.350
CORRECCION DE ATRESIA RECTAL, VIA SAGITAL

896 487903 POSTERIOR 12.921,350
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STENOSIS RECTAL VIA SAGITAL
8e7  |487204 ggg?ggg’g“ DELAE 12,921,350
s | EARGO BES S RRO
899 | 488101 DRENAJE DE COLECCION RECTAL 12.921.350
900 |488103 gﬁﬁf&:ﬁ E%Fé:é:‘llgm PERIRRECTAL, RETRORECTAL | > oo 20
801 490201 DRENAJE DE COLECCION PERIANAL VIA ABIERTA 12.921.350
902 | 492101 ANOSCOPIA CON MAPEO 12.921.350
903 | 494001 LIGADURA DE HEMORROIDES 12.921.350
904 | 494004 RESECCION DE HEMORROIDES INTERNAS 12.921.350
905 | 494005 RESECCION DE HEMORROIDES EXTERNAS 12.921.350
906 | 494701 EVACUACION EN HEMORROIDES TROMBOSADAS 12.921.350
907 | 495001 ESFINTEROTOMIA ANAL VIA ABIERTA 12.921.350
908 | 497101 SUTURA DE LACERACION O DESGARRO DE ANO 12.921.350
REPARACION DE LACERACIONES O DESGARROS NO
909  |497110 OBSTETRICOS QUE INVOLUCRAN RECTO Y ESFINTER  [12.921.350
ANAL (GRADO i)

910 | 497301 FISTULECTOMIA ANO-VESTIBULAR 12.921.350
911 | 497302 FISTULECTOMIA ANO-PERINEAL 12.921.350
912 | 497303 FISTULECTOMIA ANC-VAGINAL 12.921.350
oo |t | [AGOSCONOE, WSOUORECTONTERNOPAA | 1515
012 |ao7acz m:;ﬁg&:é?AN&iLLMUSCULO RECTO INTERNOPARA | 15 00 2c0
915 | 497502 RECONSTRUCCION DE ANO, POR ATRESIA ANAL 12.921.350
916 | 497503 ESFINTEROPLASTIA ANAL 12.921.350
917 | 497504 ANOPLASTIA POR ESTENOSIS 12.921.350
18 lasrsor Sggléiﬁc\bai\lc%emfgﬁ ;gt:ERFORADo YFISTULARECTO- | o oo 20
919 | 497509 PLASTIA DE ANO [ANOPLASTIA] 12.921.350
920 | 501001 BIOPSIA ABIERTA DE HIGADO 1.932.277
921 | 502101 DRENAJE DE LESION HEPATICA VIA ABIERTA 1.932.277
922  |s0202 DRENAJE DE LESION HEPATICA VIA PERCUTANEA 4.329.502
923 | 502208 HEPATECTOMIA DE UN SEGMENTO VIA ABIERTA 3.314.923
924 | 506103 HEPATORRAFIA SIMPLE VIA ABIERTA 2.206.476
925 | 506105 HEPATORRAFIA MULTIPLE VIA ABIERTA 2.944.091
926 | 510001 COLECISTOSTOMIA VIA ABIERTA 2.944.091
927 | 510004 CIERRE DE COLECISTOSTOMIA VIA ABIERTA 1.918.777
128 510301 gg%%ﬁg%%.lm VIA PERCUTANEA Y COLOCACIONDE | ¢ 510 co
929 | 512101 COLECISTECTOMIA VIA ABIERTA 2.944.091
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930 512104 COLECISTECTOMIA VIA LAPAROSCOPICA 8.848.656
LITOTRIPSIA BILIAR POR COLANGIOPANCREATOGRAFIA

831 | 512301 RETROGRADA ENDOSCOPICA 10.248.809
RESECCION DE LESION BENIGNA O MALIGNA DE VIAS

932 (512601 BILIARES VIA ABIERTA 9.290.909

933 513201 Qg%i'[rc')qmo&s DE VESICULA BILIAR A INTESTINO VIA 3.993.421

934 513601 COLEDOCODUODENOSTOMIA VIA ABIERTA 2.191.081

935 513701 HEPATICOYEYUNOSTOMIA VIA ABIERTA 4,508.200

936 514001 EXPLORACION DE VIAS BILIARES VIA ABIERTA 3.162.260

837 514301 RE EXPLORACION DE VIAS BILIARES VIA ABIERTA 3.317.190
ESCISION DE LESION EN LAS VIAS BILIARES VIA

938 516401 ENDOSCOPICA 3.993.421

939 517301 RECONSTRUCCION DE VIAS BILIARES VIA ABIERTA 11.148.514

840 518301 ESFINTEROPLASTIA VIA ABIERTA 11.092.997
EXTRACCION ENDOSCOPICA DE CALCULOS DE LAS VIAS

941 |518801 BILIARES CON ESFINTEROTOMIA 2.96] 233

942 520101 DRENAJE DE COLECCION DE PANCREAS Vil ABIERTA 2,206.476

943 520201 lhfg]légl_#iIALIZAClON DE QUISTE DEL PANCREAS VIA 1932 277

944 521001 BIOPSIA DE PANCREAS VIA ABIERTA 1.932,277

945 521004 BIOPSIA DE PANCREAS VIA ENDOSCOPICA 3.903.082

946 522201 Esﬁg}?ow DE LESION C TEJIDO DE PANCREAS ViA 3.608.811
RESECCION DE LESION O TEJIDO DE PANCREAS VIA

947 522202 ENDOSCOPICA _ 11.092.9897

948 523101 Eé;rER%%mom DE CUERPO EXTRANO DE PANCREAS VIA 2 206,476
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO DEL CONDUCTO

949 | 523201 PANCREATICO VIA ENDOSCOPICA 11.092.997
EXTRACCION DE DISPOSITIVO DEL CONDUGTO

850 | 523202 PANCREATICO VIA ENDOSCOPICA 11.082.997

951 524001 EglEE';{\rf DE QUISTE O SEUDOQUISTE PANCREATICO VIA 3.903.082
DRENAJE DE QUISTE O SEUDOQUISTE PANCREATICO VIA

852 524002 PERCUTANEA 6.210.591
DRENAJE TRANSGASTRICO ENDOSCOPICO DE QUISTE ©

953 | 524101 SEUDOQUISTE PANCREATICO 11.092.997
DRENAJE TRANSAMPULAR ENDOSCOPICO DE QUISTE O

94 |524102 SEUDOQUISTE PANCREATICO 11.082.997
DRENAJE INTERNO DE QUISTE PANCREATI{O POR

955 | 524401 CISTOENTEROSTOMIA VIA ABIERTA 2.165.897

956 525001 PANCREATECTOMIA CENTRAL VIA ABIERTA 3.207.499

957 525101 PANCREATECTOMIA PROXIMAL V(A ABIERTA 3.317.190

958 525203 PANCREATECTOMIA DISTAL VIA ABIERTA 3.078.392
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PANCREATECTOMIA DISTAL CON PRESERVACION DE
959 525205 BAZO VIA ABIERTA 3.076.805
960 525301 PANCREATECTOMIA SUBTOTAL VIA ABIERTA 3.317.190
961 526101 PANCREATECTOMIA TOTAL VIA ABIERTA 3,317.190
962 527101 PANCREATICODUODENECTOMIA TOTAL VIA ABIERTA 3.993.421
863 527201 PANCREATICODUODENECTOMIA PROXIMAL VIA ABIERTA |3.993.421
964 529503 FISTULECTOMIA DE PANCREAS ViA ABIERTA 3.608.811
965 529606 ANASTOMOSIS PANCREATOENTERICA VIA ABIERTA 3.608.811
966 529608 :Szé%ﬁmovzvuwosmmm TERMINO LATERAL VIA 3 608.811
967 530001 HERN{ORRAFIA INGUINAL UNILATERAL VIA ABIERTA 1.758.023
968 530301 HERNIORRAFIA INGUINAL ENCARCEILADA VIA ABIERTA 1.932.277
969 530401 HERNIORRAFIA INGUINAL REPRODUCIDA VIA ABIERTA 1.932.277
870 530601 :gg;l_?:mr:m UNILATERAL INGUING ESCROTAL VIA 1.769.242
HERNIORRAFIA UNILATERAL INGUINO ESCROTAL VIA
971 530602 LAPAROSCOPICA 1.821.627
972 531001 HERNIORRAFIA INGUINAL BILATERAL VIA ABIERTA 1.932.277
973 531501 :giﬁé:lgrnmn BILATERAL INGUINAL REPRODUCIDA ViA 1.769.242
974 531601 ;lgﬁ;gg:RAFlA BILATERAL INGUINAL ENCARCELADA VIA 1 769242
975 531701 t;g;r\éhéi%amm BILATERAL INGUINO ESCROTAL VIA 1769.242
HERNIORRAFIA BILATERAL INGUINO ESCROTAL VIA
976 531702 LAPAROSCOPICA 1.949.247
977 534001 HERNICRRAFIA UMBILICAL ViA ABIERTA 1.361.080
978 534101 HERNIORRAFIA UMBILICAL REPRODUCIDA VIA ABIERTA | 1.361.080
979 534301 HERNIORRAFIA UMBILICAL ENCARCELADA VIA ABIERTA | 1.307.924
REPARACION DE HERNIA INCISIONAL (EVENTRACION)
209 {30001 ENCARCELADA VIA ABIERTA 2206476
REPARACION DE HERNIA INCISIONAL (EVENTRACION)
981 |535002 ENCARCELADA VIA LAPAROSCOPICA 2.018.621
982 535101 :g&lﬁmon DE HERNIA INCISIONAL (EVENTRACION) VIA 2 206.476
REPARACION DE HERNIA INCISIONAL (EVENTRACION) VIA
983 535102 LAPAROSCOPICA 2.015.041
984 535204 HERNIORRAFIA EPIGASTRICA VIA ABIERTA 1.361.080
985 535301 zsﬁgﬁfﬂﬁm EPIGASTRICA ENCARCELADA VIA 980,650
986 536001 HERNIORRAFIA LUMBAR VIA ABIERTA 1.984.700
987 536101 HERNIORRAFIA OBTURADORA VIA ABIERTA 1.984.700
988 536201 HERNIORRAFIA ISQUIATICA VIA ABIERTA 1.758.023
989 536501 HERNIORRAFIA LUMBAR ENCARCELADA VIA ABIERTA 1.609.383
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o0 | 538801 :g:g;l!l_?fRAFlA OBTURADORA ENCARCELADA VIA 1 609 383

991 537001 REPARACION DE HERNIA DIAFRAGMATICA VIA ABIERTA | 15.133.172
REPARACION DE HERNIA DIAFRAGMATICA YIA

992  |537002 WSl 7.382.085
REPARACION DE HERNIA DIAFRAGMATICA

993 | 537301 ENCARCELADA VIA ABIERTA 3.314.923
REPARACION DE HERNIA DIAFRAGMATICA

934 1537302 ENCARCELADA VIA TORACOSCOPICA 3.376.603
REPARAGION DE HERNIA DIAFRAGMATICA

995  |537304 REPRODUCIDA VIA ABIERTA 3.314.923
REPARACION DE HERNIA DIAFRAGMATICA

996 | 537305 REPRODUCIDA VIA TORACOSCOPICA 3.376.603

97 |540008 2&@;%5 DE COLECCION EXTRAPERITONEAL VIA  932.277
DRENAJE DE COLECCION EXTRAPERITONEAL VIA

998 | 540005 DRERE DE 4.448.879

999 | 540007 23.%%‘-\}‘}5 DE COLECCION RETROPERITONEAL VIA v
DRENAJE DE COLECCION RETROPERITONEAL VIA

1000 | 540008 D= 4.448 879

1001 | 540010 ggé'#\rf DE COLECCION DE LA PARED ABBOMINAL VIA | o0 =0
DRENAJE DE COLECCION DE LA PARED ABDOMINAL VIA

1002 |540011 DRENAJE DE | 4.448.879
DRENAJE DE COLECCION DE LA PARED ABDOMINAL VIA

1003 | 540012 D ok 4,448,879

1004 540013 E;EEI;I_\F.LE DE COLECCION INTRAPERITONEAL VIA 2.120.930
DRENAJE DE COLECCION INTRAPERITONEAL VIA

1005 |540014 A 4.290.961

1006 | 541102 LAPAROTOMIA EXPLORATORIA 1.032.277

1007 | 541504 RESECCION DE TUMOR RETROPERITONEAL VIA ABIERTA | 3.437.939
RESECCION DE TUMOR RETROPERITONEAL CON

1008 |541506 DISECCION DE ESTRUCTURAS VASCULARES U ORGANOS | 4.349.831
RETROPERITONEALES VIA ABIERTA
RESECCION DE LESION BENIGNA O MALIGNA EN

1009 | 541601 EPIPLON O EN MESENTERIO VIA ABIERTA 9.290.909

1010 | 541701 LAVADO PERITONEAL TERAPEUTICO VIA ABIERTA 1.758.023

1011 | 541703 LAVADO PERITONEAL DIAGNOSTICO VIA ABIERTA 1.745.752

1012 | 542001 EXPLORACION INGUINAL ViA ABIERTA 2.181.400

1013 | 542201 BIOPSIA DE PARED ABDOMINAL VIA ABIERTA 1.700.306

1014 | 542302 BIOPSIA DE PERITONEOC VIA ABIERTA 1.932.277
PARACENTESIS ABDOMINAL DIAGNOSTICA VIA

1015 | 542801 i E 1642.129
PARACENTESIS ABDOMINAL TERAPEUTICA VIA

1018 | 542802 Rl 1.642.129
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RESECCION DE TUMOR BENIGNO EN LA PARED
1017 | 543101 ABDOMINAL VIA ABIERTA 580.307
1018 | 544104 OMENTECTOMIA PARCIAL VIA ABIERTA 1.932.277
1018 | 544106 OMENTECTOMIA TOTAL VIA ABIERTA 1932277
1020 | 545001 LISIS DE ADHERENCIAS PERITONEALES VIA ABIERTA 2.120.930
CORRECCION PARCIAL DE GASTROSQUISIS CON
1021 | 547001 CORRECCIoT 12.955.134
1022 | 547101 CORRECCION TOTAL DE GASTROSQUISIS INTRAPARTO | 12.955.134
1023 | 547102 CORRECCION TOTAL DE GASTROSQUISIS 12.955.134
CORRECCION TOTAL DE GASTROSQUISIS CON
1024 || /547103 SEPARACION DE COMPONENTES DE PARED ABDOMINAL | 12-955-134
CORRECCION PARCIAL DE ONFALOCELE CON
1025 | 547201 a7 Al 12.955.134
1026 | 547202 CORRECCION TOTAL DE ONFALOCELE 12.955.134
CORRECCION TOTAL DE ONFALOCELE CON SEPARACION
1027 | 547203 DE COMPONENTES DE PARED ABDOMINAL 12.955.134
1028 | 547401 EVENTRORRAFIA CON COLOCACION DE MALLA 3.608.811
1029 | 547403 EVENTRORRAFIA VIA ABIERTA 2.191.081
SUSTITUCION O CAMBIO DE DISPOSITIVO PARA CIERRE
1030 |jpa7703 TEMPORAL DE PARED ABDOMINAL VIA ABIERTA 2.490.900
RETIRO DE CATETER PERITONEAL PARA QUIMIOTERAPIA
1031 | 549011 IR AAETERAL 1.839.408
1032 | 549013 RETIRO DE OTRO CATETER PERITONEAL 2.191.081
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO INTRAPERITONEAL
1033 | 549201 (O DIU PERDIDO), POR LAPAROTOMIA 2.205.015
1034 | 549501 PLICATURA DE PERITONEO [NOBLE MODIFICADA] 3.162.260
MARSUPIALIZACION DE QUISTE RENAL POR
1035 |550101 NEFROTOMIA POR ViA ABIERTA 1.745.752
1036 | 550104 DRENAJE DE COLECCION RENAL POR NEFROTOMIA 2.942.120
1037 | 550201 NEFROSTOMIA VIA ABIERTA 2.206.476
1038 | 550202 NEFROSTOMIA VIA PERCUTANEA 7.846.849
PIELOSTOMIA O INSERCION DE TUBO PARA DRENAJE DE
1039 1551201 PELVIS RENAL VIA ABIERTA 3.381.233
1040  |552103 NEFROSCOPIA VIA ENDOSCOPICA RETROGRADA 6.927.162
1041 | 552203 PIELOSCOPIA VIA ENDOSCOPICA RETRGGRADA 6.927.162
1042 | 552601 BIOPSIA RINON POR LUMBOTOMIA 1.918.777
1043 | 552602 BIOPSIA RINON POR LAPAROTOMIA 2.181.400
1044 552603 BIOPSIA DE RINON ViA PERCUTANEA 6.153.014
1045 | 552604 BIOPSIA DE RINON ViA ENDOSCOPICA 2.490.900
1046 | 552606 BIOPSIA TEJIDOS PERIRRENALES POR LUMBOTOMIA 1.932.277
1047 | 552607 BIOPSIA TEJIDOS PERIRRENALES POR LAPAROTOMIA | 1.832.277
1048 | 552608 BIOPSIA TEJIDOS PERIRRENALES VIA PERCUTANEA 5.185.253
ESCISION LOCAL O ABLACION DE LESION RENAL VIA
1049 | 553101 BRI 1762.874
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1050 553102 RESECCION ENDOSCOPICA DE LESION PIELICA 3.162.260
DIVERTICULECTOMIA U OBLITERACION DE DIVERTICULO

1051  |553105 D AL A A 3.608.811

1052 | 554001 NEFRECTOMIA PARCIAL POR LAPAROTOMIA 3.608.811

1053 | 554002 NEFRECTOMIA PARCIAL POR LUMBOTOMIA 3.608.811

1054 | 554003 NEFRECTOMIA PARCIAL POR LAPAROSCOPIA 16.821.548

1055 | 555101 QEFEI;(_)I_{;RETERECTOMIA CON SEGMENTO DE VEJIGAVIA [, o

1056 | 555102 NEFROURETERECTOMIA TOTAL (UNILATERAL) 3.381.233
NEFRECTOMIA DE RINON RESIDUAL O UNICD POR

1057 | 555201 NErReC TOMY 3,268.222
NEFRECTOMIA DE RINON RESIDUAL O UNICD POR

1068 | 555202 T oM 3.608.811

1059 | 555601 NEFRECTOMIA (OBTENCION DE ORGANO) 6.927.162
RESECCION DE RINON UNILATERAL TOTAL

1060 | 555606 [NEFRECTOMIA SIMPLE] POR LUMBOTOMIA 3.162.260
RESECCION DE RINON UNILATERAL TOTAL

1061 | 555607 [NEFRECTOMIA SIMPLE] POR LAPAROTOMIA 8.163.260
RESECCION DE RINON UNILATERAL TOTAL

1062 | 555608 [NEFRECTOMIA SIMPLE] VIA LAPAROSCOPIGA 16.621.548

1063 555702 NEFRECTOMIA RADICAL POR LUMBOTOMIA 3.608.811

1064 | 555703 NEFRECTOMIA RADICAL POR LAPARCTOMIA 3.608.811

1065 | 556721 NEFRECTOMIA RADICAL FOR LAPAROSCOFIA 16.821.548

1066 | 557001 NEFROPEXIA POR VIA ABIERTA 2,944,091

1057 | 558101 ngﬁif;(%FzRAFlA O SUTURA DE LAGERACION RENALVIA | 5 00 e
ANASTOMOSIS URETERO CALICIAL O

1066 | 558605 NEFROCALICOSTOMIA VIA ABIERTA 3.808.811

1069 | 558730 PIELOPLASTIA POR LAPAROSCOPIA 16.821.548

1070 | 558740 PIELOPLASTIA ENDOSCOPICA (RETROGRADA) 3.123.211
LIBERACION DE ADHERENCIAS PIELICAS O

1071 1858801 URETEROPIELICAS POR VIA ABIERTA 3.162.260
COLOCACION DE DISPOSITIVO (CATETER DOBLE J)

1072 1559101 ANTEROGRADO DE RINON A VEJIGA 2:490.800

1073 |s80220 REEECJE PERCUTANEO DE COLECCION O QUISTE P—

1074 |561101 MEATOTOMIA URETERAL VIA ABIERTA 2.944.091

1075 | 561102 MEATOTOMIA URETERAL VIA ENDOSCOPICA 6.927.162

076 |582101 ‘Eg:ZL%RA?CION DE URETER POR URETEROTOMIA (VA |, g4 001

1077 | 563101 URETEROSCOPIA ANTEROGRADA DIAGNOSTICA 1.361.080

1078 | 563102 URETEROSCOPIA RETROGRADA DIAGNOSTICA 5.335.530

1079 | 563301 BIOPSIA DE URETER ANTEROGRADA VIA ENDOSCOPICA | 1.932.277

1080 563311 BIOPSIA DE URETER RETROGRADA Via ENDOSCOPICA 1.720.554
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1081 | 563401 BIOPSIA DE URETER VIA ABIERTA 1.918.777
1082 |563510 ENDOSCOPIA (FLEXIBLE) DEL CONDUCTO ILEAL 2.942.120
1083 | 564101 URETERECTOMIA PARCIAL VIA ABIERTA 2.914.232
1084 | 564120 ESCISION DE LESION URETERAL O PARA URETERAL 3.381.233
1085 | 564201 URETERECTOMIA TOTAL O RESIDUAL POR VIA ABIERTA |3.817.100
1086 | 565101 URETEROILEOSTOMIA CUTANEA [CIRUGIA DE BRICKER] |4.470.672
1087 | 565201 URETEROSIGMOIDOSTOMIA 4.622.055
1088 | 565410 URETERONEQCECOCISTOPLASTIA 3.317.190
1088 | 565601 URETEROENTEROSTOMIA CUTANEA 4625146
URETERONEOPROCTOSTOMIA (ANASTOMOSIS DE
1090 | 565710 URETERES A RECTO AISLADO IN SITU) [OPERACION DE | 4.625.146
HEINZ-BOYER]
1091 566001 URETEROSTOMIA CUTANEA VIA ABIERTA 3.608.811
1092 |S67401 | oE e ANTACION URETEROVEGIGAL VA ABiERTA |6:646.178
URETERONEOCISTOSTOMIA POR ANASTOMOSIS O
1093 | 567402 REIMPLANTACION URETERCVESICAL VIA 9.361.958
LAPAROSCOPICA
URETERONEOCISTOSTOMIA CON TECNICA DE
1094 | 567403 ALARGAMIENTO VESICAL (CON COLGAJO O PLIEGUE 3.608.811
VESICAL) VIA ABIERTA
toss _[semzon | SUTURA DE LACERACIONDE URETER O
toss_[seeaor | CERRE O FSTULA URETERO ENTERIGA O
1097 | 588701 3&E;§|Eg¥kASTlA O ANASTOMOSIS TERMINO-TERMINAL |, o00 o0
1098 | 569001 DILATACION DE MEATO URETERAL 987.554
1099 | 569002 DILATACION URETERAL VIA ENDOSCOPICA 987.554
100 |570503 Eﬁgggggillﬁé E CONTROL DE HEMORRAGIA VESICAL VIA 2.381.233
1101 |570504 :g&%%ﬁsm O CONTROL DE HEMORRAGIA POR 3.022.698
1102 |571102 CISTOTOMIA ViA ABIERTA 1.932.277
1103  [571210 CISTOSTOMIA VIA ABIERTA 1.932.277
1104 |572101 VESICOSTOMIA (CUTANEA) 2.206.476
1105 | 573101 g:ggggg&;ﬁ A TRAVES DE ESTOMA ARTIFICIAL O 1.361.080
1106 [573102 CISTOSCOPIA A TRAVES DE ESTOMA CONGENITO 1.361.080
1107  |573103 CISTOSCOPIA A TRAVES DE ESTOMA TRAUMATICO 1.361.080
1108 | 573201 CISTOSCOPIA TRANSURETRAL 3.537.226
1109 | 573301 BIOPSIA UNICA DE VEJIGA TRANSURETRAL 1.932.277
1110 | 573302 BIOPSIA MULTIPLE DE VEJIGA TRANSURETRAL 1.932.277
1111 | 573401 BIOPSIA UNICA DE VEJIGA VIA ABIERTA 1.832.277
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1112 | 573402 BIOPSIA MULTIPLE DE VEJIGA VIA ABIERTA 1.918.777

1113 574201 RESECCION DE LESION VESICAL VIA ENDOSCOPICA 3.378.984

1114 | 574202 FULGURACION ENDOSCOPICA DE LESION VESICAL 3.381.233

1115 574203 ABLACION DE LESION VESICAL ViA ENDOSGOPICA 3.357.632

1116 | 575105 RESECCION DE FISTULA URACAL VIA ABIERTTA 3.817.100

1117 | 575107 RESECCION DE URACO VIA ABIERTA 3.817.100
RESECCION O FULGURACION SUPRAPUBICA DE LESION

1118 | 575202 VESICAL. VIA ABIERTA 3.381.233

1119 | 576001 CISTECTOMIA PARCIAL, VIA ABIERTA 3.162.260

1120 | 576060 RESECCION DE CUELLO VESICAL TRANSVESICAL 6.927.162
RESECCION TRANSURETRAL (ENDOSCOPICA) DE

1121 576061 CUELLO VESICAL 6.335.530
EXTIRPACION TOTAL DE VEJIGA URINARIA

1122 577301 [CISTECTOMIA] VIA ABIERTA 2.827.518

1123 577303 CISTECTOMIA TOTAL CON URETRECTOMIA VIA ABIERTA | 3.381.233

1124 |577305 %FED;IR'I'TE'EARACION PELVICA MASCULINA (CON RECTO) VIA 3.317.190
ESCISION O REMOCION DE VEJIGA, PROSTATA,

1125 | 577307 VESICULAS SEMINALES Y TEJIDO GRASO 3.993.421
[CISTOPROSTATECTOMIA] VIA ABIERTA
SUTURA DE LACERACION O DESGARRO VESICAL

126 1578101 [CISTORRAFIA] VIA ABIERTA 1.918.777
CIERRE DE CISTOSTOMIA (FISTULECTOMIA VESICO-

1127 | 578201 CUTANEA) 3.378.984

1128 | 578202 CIERRE DE VESICOSTOMIA 2.205.015
FISTULECTOMIA RECTO-VESICAL O RECTO-VESICO-

1129 | 578303 VAGINAL VIA ABIERTA 3.357.632

1130 | 578401 FISTULECTOMIA CERVICO-VESICAL 3.378.984

1131 578402 FISTULECTOMIA VESICO-VAGINAL 3.162.260

1132 | 578403 FISTULECTOMIA UTERO-VESICAL (VESICOUTERINA) 3.583.621

1133 | 578450 FISTULECTOMIA URETRO-PERINEO-VESICAL 3.378.984

1134 | 578502 CISTOURETROPLASTIA Y PLASTIA DE CUELLO VESICAL | 11.148.514

1135 | 578701 ﬁ_héigIR:ACION DE VEJIGA CON SEGMENTO AISLADO DE 4.675.146

1136 | 578702 AMPLIACION DE VEJIGA CON SEGMENTO DE COLON 4.625.146

1137 | 578704 [LEC-CECO-CISTOPLASTIA 4.625.146

1138 | 578901 CISTOPEXIA (SUSPENSION VESICAL) 1.918.777
REPARACION DE LACERACIONES O DESGARROS NO

1138 | 578910 OBSTETRICOS QUE INVOLUCRAN VEJIGA Y URETRA 3.378.984
(GRADO V)

1140 | 579101 ESFINTEROTOMIA VESICAL CERRADA ENDQSCOPICA 3.162.260

1141 579102 ESFINTEROTOMIA DE VEJIGA 3.000.558
PROCEDIMIENTO ANTI-INCONTINENCIA URINARIA

1142 | 579950 MASGUL INA 3.608.811
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1143 | 580051 URETROTOMIA INTERNA POR ABLACION 2.206.476
1144 | 580101 URETROSTOMIA 1.932.277
1145 | 580110 URETROSTOMIA PERINEAL 1,932,277
1146 | 581010 MEATOTOMIA URETRAL EXTERNA 987,554
1147 | 582101 URETROSCOPIA PERINEAL 1.361.080
1148 | 582301 BIOPSIA DE URETRA VIA ABIERTA 1.361.080
1149 | 582302 BIOPSIA DE URETRA ViA ENDOSCOPICA 1.361.080
1150 | 582401 BIOPSIA DE TEJIDO PERIURETRAL VIA ABIERTA 1.932.277
1151 583101 FULGURACION ENDOSCOPICA DE LESIONES URETRALES |2.944.091
152 | 583102 EgCéITsI;%N ENDOSCOPICA DE VALVA CONGENITA DE 2 644,091
1153 |583103 %358%22 T0 R:ELACION ENDOSCOPICA DE LESION O 2.490.800
1154 | 583201 FULGURACION DE LESIONES URETRALES, VIA ABIERTA  |2.942.120
1155 |583202 ES%&%N DE VALVA CONGENITA DE URETRA, VIA 2944091
1156 | 583203 sgggg:_ow O ABLACION ABIERTA DE LESION O TEJIDO 2 072.248
1157 | 583230 URETRECTOMIA SIMPLE, ViA ABIERTA 2.206.476
1158 | 583240 URETRECTOMIA RADICAL, ViA ABIERTA 3.608.811
1159 | 584101 URETRORRAFIA FEMENINA 2.206.476
1160 |584102 URETRORRAFIA PENEANA 2.206.476
1161 | 584103 URETRORRAFIA PERINEAL 2.206.476
1162 | 584301 CIERRE DE FISTULA URETRORECTAL 1.361.080
1183 | 584302 CIERRE DE FISTULA URETRO-PERINEO-ESCROTAL 3.381.233
1164 | 584303 RESECCION DE FISTULA URETROCUTANEA 3.162.260
1165 | 584304 CIERRE DE FISTULA URETRO -VAGINAL 3.162.260
1166 | 584501 CORRECCION DE EPISPADIAS O HIPOSPADIAS 3.317.190
1167 | 584601 URETROPLASTIA TRANSPUBICA 11.148.514
1168 | 584602 Al mj?égg?};ggigs TEJIDOS (CONINJERTO |44 445514
1169 |584603 URETROPLASTIA PERINEAL 11.148.514
1170 | 584901 MARSUPIALIZACION DE DIVERTICULO URETRAL 3.381.233
1171 | 585010 MEATOTOMIA URETRAL INTERNA 987.554
1172 | 586101 DILATACION DE URETRA POR URETROTOMIA EXTERNA | 987.554
1173 | 586102 DILATACION DE URETRA POR URETROTOMIA INTERNA | 987.554
1174 |588200 gslh‘srfgsccl:%r: I%i DISPOSITIVO MEDICO URETRAL VIA 1758.023

I ECCIONES I ES

1175 |5809120 galﬂsllh?gs\(') gRENAJE DE COL PERIURETRAL 987 554
1176 |590101 ggtgggg’%ﬁﬁfg%ﬁ?ﬁ NEAL (LUMBOTOMIA 2,944,091




Tégina 77 de 171

Codigo: 2BS-FR-0035

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 16-10-2013

Verslén: 2

INVITACION CONVOCATORIA MINIMA CUANTIA

LIBERACION DE ADHERENCIAS PERIURETERALES Y

1177 | 590301 PERICALICIALES [URETEROLISIS] O 3.608.811
[PIELOURETEROLISIS]
e[z | DCISONYOREWE DECIECTONEN 00 | 3007
179 | 592001 E‘ﬁ"é‘.ﬁéﬁ%}rﬂ“ﬁe‘% F;(TRACCION DE CUERPO EXTRANO [, 44 091
1180 | 502002 25’;?83‘.{?,?,?29&% SU'ET’ZT@"C'O“ DE CUERPO EXTRANO |, g.c 40
Mo [smng | NeTOLITCTONIAC CRTACOION DE CURPO EXTRANO |5 5 4
e T o Y Al R
nea[ssaons | PELOLDCTOMA O EXTEACCION OF OLERFO EXTRAO |3 gon g1
e e e e el T
nes s OO O e _|95420%
e e [ e I
1188 | 592201 EL?T,S&,'E?T,?}“L‘; I0E g_ﬂ'RACCION DE CUERPO EXTRANO |, g4 091
veo [ssaane | CITOUTOTOMIA O SXRACDION DF CUERFO EXTRANO |7 45549
190 _[ssmans | 8T OUTOTONTA.0 EXTRACCION OF CUERRO EXTRANO | 5.0000
o1 Jsezoor | CRETROLITOTOMIAO EXTRACOIONDE CUERFO |2 gaa
ne_[smae | URETOLTOTOMA O BARACCIONTECURRFO |3 329500
R I o A e A
Mot _[seasn | SICTRCR CRACHENTACION) NTRACORFDREADE |5 05 15
1195 | 585101 SUSPENSION URETRO VESICAL RETROPUEBICA 3.378.984
1196 | 597101 g:zsgggggmgﬁéi&%%g ;JISPOSITIVO (SUBPENSION 1932277
1197 | 597104 CISTOURETROPEXIA VAGINAL 5.524.302
1198 | 597920 URETROPLASTIA DE AMPLIACION 3.651.709
1198 | 597940 URETROCOLPOPEXIA VIA VAGINAL O ABDOMINAL 3.494,921
1200 | 597941 Rggg?ﬂ?ﬁﬁLPOPExm REPRODUCIDA VIA VAGINAL O 2.544.091
1201 | 598001 gaggs%rg‘s)l:g URETERAL DE AUTORETENGION VIA 2.206.476
1202 | 600110 DRENAJE DE COLECCION EN PROSTATA VIA ABIERTA 1.932.277
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DRENAJE DE COLECCION EN PROSTATA VIA
1203  |600112 ENDOSCOPICA £.927.162
1204 | 600201 PROSTATOLITOTOMIA VIA ABIERTA 2.944.091
1205 |600203 PROSTATOLITOTOMIA VIA ENDOSCOPICA 9.642.036
BIOPSIA CERRADA DE PROSTATA POR ABORDAJE
1206 |601101 TRANSREGTAL 1.383.187
1207 |601102 g:glﬁ& cL:ERRADA DE PROSTATA POR ABORDAJE 987 554
BIOPSIA CERRADA DE PROSTATA POR SATURACION
1208 |601103 ABORDAJE TRANSRECTAL 1.758.023
BIOPSIA CERRADA DE PROSTATA POR SATURACION
1209 |601104 ABORDAJE PERINEAL 1.758.023
1210  |601201 BIOPSIA DE PROSTATA VIA ABIERTA 1.758.023
1211 | 602002 ADENOMECTOMIA O PROSTATECTOMIA TRANSVESICAL | 6.927.162
ADENOMECTOMIA O PROSTATECTOMIA RETROPUBICA O
1212 | 602003 TRANSVESICOCAPSULAR 3.733.565
RESECCION DE PROSTATA [PROSTATECTOMIA} RADICAL
1213 1605101 [PHGSTATDUESICULECTOMHA] 5.434.830
1214  [605112 PROSTATECTOMIA RADICAL POR ABLACION 9.642.036
1215 | 607201 RESECCION DE VESICULA SEMINAL [VESICULOTOMIA] 2.947.578
1216 | 607301 VESICULECTOMIA O ESPERMATOCISTECTOMIA 3.608.811
CONTROL DE HEMORRAGIA (POSQUIRURGICA) DE
1217 1609401 PROSTATA VIA ABIERTA ) 1.918.777
CONTROL DE HEMORRAGIA PROSTATICA VIA
1218 | 609402 ENDOSCOPICA 6.927.162
1219 |810101 INCISION Y DRENAJE DE ESCROTO Y TUNICA VAGINALIS | 987.554
1220 |611101 BIOPSIA DE ESCROTO 580.307
1221 611102 BIOPSIA DE TUNICA VAGINALIS 1.758.023
1222 |613101 RESECCION DE QUISTE SEBACEG EN ESCROTO 780.114
1223  |613102 FULGURACION DE LESION ESCROTAL 780.114
1224 613103 RESECCION O ABLACION DE LESION EN ESCROTO 2.448.459
1225 |613401 RESECCION PARCIAL DEL ESCROTO 2.944.081
1226 613402 RESECCION TOTAL DEL ESCROTO 3.608.811
RECONSTRUCCION DE ESCROTO CON COLGAJO O
1227 614910 INJERTO PEDICULAR 6.927.162
1228 | 619201 DRENAJE DE COLECCION DE TUNICA VAGINALIS 2.205.015
1229  |g19202 Fl\chlgfoCI\?mN DE CUERPO EXTRANO DEL ESCROTOPOR | oo o
EXPLORACION ABDOMINAL DE TESTICULO NO
1230 621910 DESCENDIDO VIA ABIERTA 2:205.015
1231 623001 ORQUIECTOMIA CON EPIDIDIDECTOMIA (RADICAL) 2.206.476
1232 | 623002 RESECCION DE TESTICULO [ORQUIECTOMIA] 2.206.476
ORQUIDOPEXIA CON DESTORSION DE TESTICULO O DE
1233 (625101 CORDON ESPERMATICO 2.944.001
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1234 |625104 FIJACION TESTICULAR PROFILACTICA 1.932.277
1235 | 625201 IMPLANTACION DEL TESTICULO EN TEJDOS VECINOS 3.608.811
1236 |625203 ORQUIDOPEXIA UNILATERAL VIA ABIERTA 6.574.192
1237 | 625204 ORQUIDOPEXIA UNILATERAL VIA LAPAROSCOPICA 8.503.474
VARICOCELECTOMIA CON LIGADURA ALTA DE VENA
1238 |631010 ESPERMATICA 2.206.476
1239 | 631011 VARICOCELECTOMIA CON PRESERVACION DE ARTERIA  |2.206.476
1240 | 831301 mgﬁﬁﬂﬁmcmmm DE CORDON ESPERMATICO VIA 2 206,476
DRENAJE DE LIQUIDO [HIDROCELECTOMIA) DE CORDON
1241  |631302 ESPERMATICO 1.231.204
RECONSTRUCCION DEL CONDUCTO DEFERENTE
1242 |638201 SECCIONADC O VASO-VASOSTOMIA VIA ABIERTA 6.927.162
INCISION DEL EPIDIDIMO [EPIDIDIMOTOMIA] ¥ DRENAJE
1243 | 639201 VA ABIERTA 2.206.476
ESCISION DE NODULOS DE ENFERMEDAD DE PEYRONIE
1244 | 644902 SIN INJERTO 2.944.091
ESCISION DE NODULOS DE ENFERMEDAD [ PEYRONIE
1245 | 644903 CON INJERTO 3.583.621
1246 | 644930 INYECCION EN PLACAS DE FIBROSIS DE PENE 579.919
1247 | 646001 CIRUGIA DE GENITALES AMBIGUOS FEMINIZANTE 3.744.800
DERIVACION CUERPO CAVERNOSA - CUERRD
1248 | 649801 ESPONJOSA O BULBO - CAVERNOSA 3.606.396
1249 | 649802 DERIVACION CUERPO-SAFENA O SAFENO-CAVERNOSA | 3.606.396
IRRIGACION, PUNCION O DRENAJE DE CUERPO
1250 | 649803 CAVERNOSO 2.944.091
1251 649805 INCISION Y DRENAJE DE FLEGMON PENEAND 1,361.080
1252 |651201 BIOPSIA EN OVARIO POR LAPAROTOMIA 1.832.637
1253 | 651204 BIOPSIA DE OVARIO VIA VAGINAL 1.918.777
1254 | 652101 CISTECTOMIA DE OVARIO POR LAPARCTOMIA 3.359.027
1255 | 652203 RESECCION PARCIAL DE OVARIO VIA VAGINAL 1.758.023
1256 | 652301 RESECCION DE TUMOR DE OVARIO POR LAPAROTOMIA | 2.948.933
1257 | 652302 RESECCION DE TUMOR DE OVARIO POR LAPAROSCOPIA |3.179.711
1258 |652303 RESECCION DE TUMOR DE OVARIO VIA VAGINAL 1.758.023
CITORREDUCCION DE TUMOR DE OVARIO POR
1259 |652304 L APAROTOMIA 2.936.697
PUNCION Y DRENAJE DE LESION DE OVARIO POR
1260 | 652401 LAPAROTOMIA 1.756.867
1261 [652410 OFOROSTOMIA 1.758.023
RESECCION DE QUISTE PARAOVARICO POR
1262 |652801 LAPAROTOMIA 1.758.023
1263 | 652804 RESECCION DE QUISTE PARAOVARICO VIA VAGINAL 1.932.277
LIBERACION O LISIS DE ADHERENCIAS (LEVES,
1264 |652901 MODERADAS O SEVERAS) DE OVARIO POR 2.944.091
LAPAROTOMIA
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1265 | 653101 OOFORECTOMIA UNILATERAL POR LAPAROTOMIA 1.758.023

1266 | 653102 OOFORECTOMIA UNILATERAL POR LAPARQSCOPIA 2.849.060

1267 |653104 OOFORECTOMIA UNILATERAL VIA VAGINAL 1.758.023

1268 | 655101 OOFORECTOMIA BILATERAL POR LAPAROTOMIA 1.758.023

1269 655104 OOFORECTOMIA BILATERAL VIA VAGINAL 1.758.023

1270 | 657001 OFOROPLASTIA POR LAPAROTOMIA 1.758.023

1271 | 657801 OOFOROPEXIA UNILATERAL POR LAPAROTOMIA 1,758.023

1272 |657803 OOFOROPEXIA BILATERAL POR LAPAROTOMIA 1.758.023
ESCISION DE EMBARAZO ECTOPICO OVARICO SIN

1273 1659301 OOFORECTOMIA POR LAPAROTOMIA 1.932.277

1274 660201 SALPINGOSTOMIA POR LAPAROTOMIA 2.944.091

1275 |661110 BIOPSIA DE TROMPAS DE FALOPIO POR LAPAROTOMIA | 1.932.277
ABLACION U OCLUSION DE TROMPA DE FALOFIO UNICA

1276 |662101 POR LAPAROTOMIA 1.763.581
SALPINGECTOMIA UNILATERAL TOTAL POR

1277 | 684001 LAPAROTOMIA 2.224.011

1278 | 664003 SALPINGECTOMIA UNILATERAL TOTAL POR VIA VAGINAL |1.758.023

1279 | 665001 SALPINGECTOMIA BILATERAL TOTAL POR LAPAROTOMIA |2.700.503

1280 | 665003 SALPINGECTOMIA BILATERAL TOTAL POR VIA VAGINAL 1.758.023
SUTURA SIMPLE DE TROMPA DE FALOPIO POR

1281 |667101 LAPAROTOMIA 2.923.536

1282 |667301 SALPINGO-SALPINGOSTOMIA POR LAPAROTOMIA 2.923.536
SALPINGOHISTEROTOMIA (SALPINGO-UTEROSTOMIA)

1283 | 667401 POR LAPAROTOMIA 2.944.091

1284 |667904 SALPINGOPLASTIA (FIMBRIOPLASTIA) POR LAPAROTOMIA | 2.944.091
SALPINGO-OQOFORECTOMIA UNILATERAL POR

1285 | 669101 LAPAROTOMIA 2.295.088

1286 | 669103 sﬁggﬁo-oormecromm UNILATERAL POR VIA 1758.023
SALPINGO-OOFORECTOMIA BILATERAL POR

1287 | 669201 LAPAROTOMIA 2.295.088

1288 | 669203 SALPINGO-OOFORECTOMIA BILATERAL POR VIA VAGINAL | 1.758.023

1289 | 669410 SALPINGO-OOFOROPLASTIA [OPERACION DE ESTES] 2.944.091
LIBERACION O LISIS DE ADHERENCIAS DE OVARIO Y

1290 669901 TROMPAS DE FALOPIO POR LAPAROTOMIA 2.944.091

1291 [671201 BIOPSIA EN SACABOCADO DE CUELLO UTERINO 829.437

1292 |671202 BIOPSIA DE CUELLO UTERINO CIRCUNFERENCIAL 580.307

1293 | 672001 CONIZACION CERVICAL 1.249.331

1294 |673101 ESCISION DE POLIPO EN CUELLO UTERINO [CERVIX] 580.307

1295 |673102 RESECCION DE LESION CUELLO UTERINO 541.820

1296 |673201 ABLACION DE LESION O TEJIDO DE CUELLO UTERINO 71.026
AMPUTACION DE CUELLO O TRAQUELECTOMIA POR

1297 | 674002 LAPAROTOMIA 780.114
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1208 | 674004 Ckng#&mm DE CUELLO O TRAQUELECTOMIA POR VIA 1.938.011
1299 | 674501 TRAQUELECTOMIA RADICAL POR LAPAROTOMIA 833.807
1300 | 675101 CERCLAJE DE 1STMO UTERINO POR LAPARGITOMIA 987.554
1301 675103 CERCLAJE DE I1STMO UTERINO POR ViA VAGINAL 2.514.674
SUTURA DE LACERACION O DESGARRO DE CUELLO
1302 | 676101 UTERINO [CERVIX] VIA VAGINAL 987.554
1303 [676103 SUTURA DE ANILLO PERICERVICAL VIA VAGINAL 987.554
CORRECCION DE DESGARRO OBSTETRICO ANTIGUO DE
1304 | 676910 GUELLO UTERING . 987.554
1305 |676920 TRAQUELOPLASTIA CON TRAQUELORRAFIA 3.381.233
1306 | 680101 HISTEROTOMIA 9.168.947
1307 681101 BIOPSIA DE UTERO POR LAPARQTOMIA 1.932.277
1308 | 681102 BIOPSIA DE UTERO POR LAPAROSCOPIA 5.439.945
1300 | 681105 BIOPSIA DE ENDOMETRIO 4.223.515
1310 | 682101 IQIESSQCION DE ADHERENCIAS INTRALUMINALES DEL 2394 324
INCISION O ESCISION DE TABIQUE CONGENITO UTERINO
1311 682201 POR LAPARGTOMIA 1.361.080
RESECCION DE POLIPO ENDOMETRIAL POR
1312 | 682302 HISTEROSCOPIA 2.6680.223
1313 | 682303 ESCISION DE POLIPO ENDOMETRIAL POR LEGRADO 580.307
MIOMECTOMIA UTERINA UNICA O MULTIPLE POR
1314 | 682401 LAPARGTOMIA | _ 3.162.260
1315 | 682402 w%r;n’fﬁromm UTERINA UNICA O MULTIPLE POR VIA 3.162.260
HISTERECTOMIA SUBTOTAL O SUPRACERVICAL POR
1316 | 683101 LAPAROTOMIA 3.162.260
HISTERECTOMIA TOTAL ABDOMINAL CON REMOCION DE
1317 | 684001 MOLA O FETO MUERTO POR LAPAROTOMIA 3.162.260
1318 | 684003 HISTERECTOMIA TOTAL POR LAPAROTOMIA 3.195.930
HISTERECTOMIA TOTAL ABDOMINAL AMPLIADA POR
1319 | 684103 LAPARCTOMIA 2.954 867
1320 685102 HISTERECTOMIA POR VIA VAGINAL 3.162.260
1321 686001 HISTERECTOMIA RADICAL POR LAPAROTOMIA 3.314.923
HISTERECTOMIA RADICAL MODIFICADA POR
1322 | 686102 LAPARGTOMIA 4.102.101
1323 687001 HISTERECTOMIA RADICAL POR VIA VAGINAL 3.608.811
EXENTERACION O EVISCERACION PELVICA FEMENINA
1324 | 688101 TOTAL © COMPLETA 3.317.190
1325 | 690103 LEGRADO UTERINO GINECOLOGICO 580.307
RESECCION DE TUMOR DE LIGAMENTO ANCHO POR
1326 |691110 LAPAROTOMIA 2.206.476
SECCION DE ADHERENCIAS UTERINAS A PARED
1327 691301 ABDOMINAL VIA LAPAROTOMIA 1.756.023
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' DRENAJE DE COLECCION DE LIGAMENTCO ANCHO POR
1328 |691901 LAPAROTOMIA 1.351.580
CITORREDUCCION DE TUMOR DE LIGAMENTO ANCHO O
1329 1691910 DE LIGAMENTO UTERO SACRO 2.107.995
1330 |692201 HISTEROPEXIA POR LAPAROTOMIA 1.758.023
1331 682203 HISTEROPEXIA POR VIA VAGINAL 2.592.959
1332 | 692204 CERVICOPEXIA POR LAPAROTOMIA 1.579.879
1333 [694101 HISTERORRAF!A POR LAPAROTOMIA 1.758.023
HISTEROPLASTIA [OPERACION DE STRASMAN] POR
1334 (694901 LAPAROTOMIA 3.381.233
1235 |698004 Eéggﬁgglcm DE CUERPO EXTRANO INTRAUTERINO POR 1581993
RETIRO DE MATERIAL DE CERCLAJE DE CUELLO
1336 | 699602 UTERING VIA VAGINAL 580.307
1337 |699701 sglligLDE DISPOSITIVO EN CUELLO UTERINO VIA 580.307
RETIRO CUERPO EXTRANO PENETRANTE EN CUELLO
1338  |699702 UTERING VIA VAGINAL 580.307
1339 | 701204 COLPOTOMIA 643.993
1340 | 701410 . | SECCION O INCISION DE TABIQUE VAGINAL 1.361.080
DRENAIE DE COLECCION DE FONDO DE SACO (CUPULA
1341 701420 VAGINAL) 780.114
1342 |701430 VAGINOPERINEOTOMIA 987.554
1343  |702101 VAGINOSCOPIA 597.597
1344 | 702203 COLPOSCOPIA 603.349
1345 | 702401 BIOPS!A DE VAGINA 580.307
1346 703101 HIMENECTOMIA 580.307
1347 | 703102 HIMENOTOMIA 580.307
1348 | 703301 RESECCION DEL TABIQUE VAGINAL 1.361.080
1349 | 704001 VAGINECTOMIA O COLPECTOMIA TOTAL 18.007.387
1350 | 704002 VAGINECTOMIA O COLPECTOMIA PARCIAL 18.007.387
1351 704003 OBLITERACION VAGINAL [COLPOCLEISIS) 1.758.023
1352 | 704201 VAGINECTOMIA RADICAL POR LAPAROTOMIA 18.007.387
1353  |704203 VAGINECTOMIA RADICAL VIA VAGINAL 18,007.387
COLPORRAFIA ANTERIOR CON PLASTIA O REPARACION
1354 |705110 DE URETROCELE 1.361.080
1355 |705210 COLPORRAFIA POSTERIOR 1.758.023
1356 | 705301 COLPORRAFIA ANTERIOR Y POSTERIOR 1.758.023
COLPORRAFIA ANTERIOR Y POSTERIOR CON
1357 | 705302 REPARACION DE ENTEROCELE 1.361.080
COLPORRAFIA ANTERIOR Y POSTERIOR CON
1358 |705303 AMPUTACION DE CUELLO 2.206.476
1350 | 706001 RECONSTRUCCION DE VAGINA 6.364.370
1360 | 706102 VAGINOPLASTIA VIA PERINEAL 6.364.370
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1361 | 708103 VAGINOPLASTIA VIA ABDOMINOPERINEAL 6.364.370

1362 | 706104 VAGINOPLASTIA POR LAPAROTOMIA 6.364.370
REPARACION DE DESGARRO VAGINAL NO OBSTETRICO

1363 [707110 GRADO k1) (COMPROMISO MUCOSO O MUSCLILAR) 986,922
REPARAGION DE DESGARRO VAGINAL NO OBSTETRICO

1364 |707120 GRADO Il (RECTOVAGINAL CON COMPROMISO DE 3.160.159
ESFINTER ANAL)
REPARACION DE DESGARRO VAGINAL NO OBSTETRICO

1365 | 707430 GRADO IV (ESTALLIDO DE VEJIGA CON O SIN 3.160.159
EVISCERACGION)

1366 | 707201 CORRECCION DE FISTULA COLOVAGINAL 3.162.260

1367 | 707301 CORRECCION DE FISTULA RECTO-VAGINAL D PERINEAL | 3.162.260
CIERRE DE FISTULA URETROVAGINAL O VESICO

1368 | 707501 VAGINALPOR LAPAROTOMIA 3.162.260
CIERRE DE FISTULA URETROVAGINAL O VESICO VAGINAL

1369 | 707503 RV 3.162.260

1370 | 707701 COLPOPEXIA POR LAPAROTOMIA 3.162.260
EXTRACCION DE DISPOSITIVO O CUERPO EXTRANO EN

1371 | 709101 o INaTSION 509.211

EXTRACCION DE DISPOSITIVO O CUERPO EXTRANO EN

1372 | 709102 VAGINA CON INGISION 576.252
1373 | 709201 REPARACION DE ENTEROCELE POR LAPARQTOMIA 1,536,600
1374 710101 LISIS DE ADHERENCIAS EN LA VULVA 450.861
1375 | 710021 g:&ﬁ:gg LX ggr::sr;:(péﬁzEDE COLECCION DE VULVA O DE 1.361.080
1376 | 710022 nsﬁl,:\gh?gpmuuc:o»l O DRENAJE EN GLANDULA DE 1.361.080
1377 | 711110 BIOPSIA DE LABIO MAYOR VULVA 580.307
1378  |711120 BIOPSIA DE CLITORIS 580.307
1379 | 711130 BIOPSIA DE GLANDULA DE BARTHOLIN 580,307
1380 | 711301 BIOPSIA EN PERINE 580.307
1381 | 712001 ggsmgls_ IZOR PUNCION DE LA GLANDULA DE 1.126.264
1382 | 712002 INCISION Y DRENAJE DE LA GLANDULA DE BARTHOLIN | 480.861
1383 |712003 gn:g_sgg&x&.lmc@n: O DRENAJE EN LA GLANDULA DE 780.114
1384 | 712401 RESECCION O ABLACION DE GLANDULA DE BARTHOLIN | 490.861
1385 |713101 RESECCION O ABLACION DE GLANDULA DE BXENE 1.361.080
1386 | 713401 RESECCION DE ENDOMETRIOMA EN PERINE 987.554
1387 | 713501 RESECCION DE GRANULOMA VULVO-PERINEAL 780.114
1388 | 714001 RESECCION TOTAL DE CLITORIS 18.007.387
1389 | 714002 RESECCION PARCIAL DE CLITORIS 18.007.387
1390 | 715001 VULVECTOMIA SUPERFICIAL UNILATERAL 18.007.387

13 715002 VULVECTOMIA SUPERFICIAL BILATERAL 18.007.387
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1382 | 715003 VULVECTOMIA SIMPLE UNILATERAL 18.007.387

1393 | 715004 VULVECTOMIA SIMPLE BILATERAL 18.007,387

1384 | 715005 VULVECTOMIA TOTAL UNILATERAL 18.007.387

1385 | 715008 VULVECTOMIA TOTAL BILATERAL 18.007.387

1398 | 715007 VULVECTOMIA RADICAL 18.007.387

1397 | 717201 CORRECCION DE FISTULA DE VULVA 1.998.975

1398 | 717202 CORRECCION DE FISTULA DE PERINE 1.932.277

1399 | 717000 gggll::'ssccuon DE DESGARRO ANTIGUO EN VULVA Y 018777
SUTURA DE DESGARRO O LACERACION NO OBSTETRICA

1400 |717920 RECIENTE QUE INVOLUCRA VULVA O PERINE (MUCOSA O | 986.922
MUSCULO) (GRADO 111y
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO DE VULVA O PERINE

1401 | 718101 B o 551.981
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO DE VULVA O PERINE

1402 |718102 A 580.307

1403 | 721003 PARTC INSTRUMENTADO 1.758.023
ASISTENCIA DEL PARTO CON O SIN EPISIORRAFIA O

1404 | 735301 B OB 1.758.023

1405 |rases0 ?ASSE_'I!"ETEIA DEL PARTO ESPONTANEO GEMELAR O 1 756,003
ASISTENCIA DEL PARTO INTERVENIDO GEMELAR O

1406 | 735931 A ISTENC 1.758.023

1407 | 740001 CESAREA SEGMENTARIA TRANSPERITONEAL 2.004.747

1408 | 740002 CESAREA CORPORAL 1.932.277

1409 | 740003 CESAREA EXTRAPERITONEAL 1.932.277
REMOCION DE EMBARAZO ECTOPICO ABDOMINAL POR

1410 |743101 o 1.932.277
LEGRADO UTERINO OBSTETRICO POSPARTO O

1411 1750101 POSABORTO POR DILATACION Y CURETAJE 780.114
LEGRADO UTERINO OBSTETRICO POSPARTO O

1412 | 750105 POSABORTO POR ASPIRACION AL VACIO 780.114

1413 | 751101 AMNIOCENTESIS DIAGNOSTICA 1.266.591

1414 | 751202 AMNIOINFUSION 1.266.591

1415 | 753101 AMNIOSCOPIA 695.811
REMOCION MANUAL DE PLACENTA RETENIDA O

1416 | 754101 REVISION UTERINA, SIN ATENCION DEL PARTO 576.252
REPARACION DE LACERACIONES O DESGARROS

1417 | 756201 OBSTETRICOS RECIENTES QUE INVOLUCRAN RECTO Y  |1.114.900
ESFINTER ANAL VIA VAGINAL

418 rseso EIEQ%EA O REPARACION DE DESGARRO OBSTETRICO DE |, o35 578

1419 | 756910 REPARO SECUNDARIO DE EPISIOTOMIA 779.591
DRENAJE DE COLECCION OBSTETRICA (DE EPISIOTOMIA

1420 1759101 O EPISIORRAFIA) EN PERINE POR INCISION 580.307
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1421 760101 SECUESTRECTOMIA INTRAORAL CON FIJAGION INTERNA | 1.758.023

1422 | 760102 SECUESTRECTOMIA EXTRAORAL CON FIJACION INTERNA | 1.932.277

1423 | 760103 SECUESTRECTOMIA INTRAORAL O EXTRACRAL 1.606.607
OSTEOTOMIA MAXILAR PARA EXTRACCION DE CUERPO

1424 | 760901 EXTRANO 1.918.777

1425 | 760902 DECORTICACION O CURETAJE OSEQ EN HUESO FACIAL | 1.930.984

1426 | 761101 BIOPSIA DE HUESOS MAXILARES 774.664

1427 | 761102 BIOPSIA DE PALADAR OSEQ 779.591
ARTROCENTESIS DIAGNOSTICA DE ARTICULACION

1428 | 761201 TEMPOROMANDIBULAR 1.758.023
ENUCLEACION, RESECCION Y CURETAJE DE LESIONES

1429 | 762101 BENIGNAS EN MAXILAR SUPERIOR O INFERIOR, DE 1.932.277

MENOS DE TRES CMS, VIA TRANSMUCOSA

ENUCLEACION, RESECCION Y CURETAJE DE LESIONES
1430 762102 BENIGNAS EN MAXILAR SUPERIOR O INFERIOR, DE 1.932.277
MENOS DE TRES CMS, VIA TRANSCUTANEA

ENUCLEACION, RESECCION Y CURETAJE DE LESIONES
1431 762103 BENIGNAS EN MAXILAR SUPERIOR O INFER|OR, DE MAS | 1.932.277
DE TRES CMS, VIA TRANSMUCOSA

ENUCLEACION, RESECCION Y CURETAJE DE LESIONES

1432 | 762104 BENIGNAS EN MAXILAR SUPERIOR O INFERIOR, DE MAS | 1.932.277
DE TRES CMS, VIA TRANSCUTANEA
ELIMINACION DE EXOSTOS!S O TUBERQSIDADES
1433 1762105 FIBROSAS EN MAXILAR SUPERIOR O INFERIOR 1.758.023
1434 | 763101 MANDIBULECTOMIA PARCIAL SIMPLE, MARGINAL 15.542.700
1435 | 763102 MANDIBULECTOMIA PARCIAL SIMPLE, SEGMENTARIA 15.542.700
1436 763103 HEMIMANDIBULECTOMIA SIN DESARTICULACION 27.867.886
1437 | 763104 HEMIMANDIBULECTOMIA CON DESARTICULACION 27.867.886
1438 763901 RESECCION PARCIAL MAXILAR SIN RECONSTRUCCION 15.542.700
1439 763902 CONDILECTOMIA DE LA MANDIBULA 3.162.260
1440 | 763903 HEMIMAXILECTOMIA 15.542.700
1441 764101 gQEIEIBULECTOMIA TOTAL CON RECONSTRUCCION 27 B67.886
1442 764201 MANDIBULECTOMIA TOTAL SIN RECONSTRUCCION OSEA | 27.867.886
1443 | 764301 RECONSTRUCCION MANDIBULAR (TOTAL O PARCIAL) 1.932.277
RECONSTRUCCION MANDIBULAR (TOTAL O PARCIAL)
1444 764302 CON INJERTO OSEQ AUTOLOGO O HETERGLOGO 1.832.277
1445  |764303 RECONSTRUCCION MANDIBULAR (TOTAL O PARCIAL) 1.932.277

CON INJERTO LIBRE OSEO AUTOLOGO O HETEROLOGO

RECONSTRUCCION MANDIBULAR (TOTAL O PARCIAL)
1446 | 764304 CON INJERTO OSEQ AUTOLOGO O HETERO|.OGO, 1.932.277
COLGAJO PEDICULADO

RECONSTRUCCION MANDIBULAR (TOTAL O PARCIAL)
1447 | 764305 CON INJERTO OSEO VASCULARIZADO AUTOLOGO O 1.932.277
HETEROLOGO
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RESECCION PARCIAL MAXILAR CON RECONSTRUCCION

1448 | 764401 SIMULTANEA 3.162.260
RESECCION TOTAL DE MAXILAR CON RECONSTRUCCION

1449 | 764402 SIMULTANEA 3.162.260

1450 | 764601 RETROPOSICION QUIRURGICA DE LA PREMAXILA 2.944.091

1451 | 765105 MENISCOPEXIA TEMPOROMANDIBULAR, VIA EXTERNA 3.140.176

1452 | 765201 MENISECTOMIA TEMPOROMANDIBULAR CON INJERTO 3.160.159

1453 | 765202 MENISECTOMIA TEMPOROMANDIBULAR CON COLGAJO | 3.160.159
OSTEOTOMIA DE RAMA MANDIBULAR VIA TRANS

1454 766201 MUCQOSA CON FIJACION INTERNA 3.162.260
OSTEOTOMIA RAMA MANDIBULAR VIA TRANSCUTANEA

1455 | 766202 CON FLIACION INTERNA 3.162.260
OSTEOTOMIA DE RAMA MANDIBULAR VIA TRANS

1456 | 766203 MUCOSA O VIA TRANSCUTANEA 5.225.930

1457 | 766205 CORONOIDECTOMIA 3.162.260
OSTEOTOMIA DE CUERPO MANDIBULAR VIA TRANS

1458 | 766301 MUCOSA CON FIJACION INTERNA 2.827.518
OSTEOTOMIA DE CUERPO MANDIBULAR VIA

1459 | 766302 TRANSCUTANEA CON FIJACION INTERNA 3.162.260
OSTEOTOMIA DE CUERPO MANDIBULAR VIA TRANS

1460 | 766303 MUCOSA O TRANSCUTANEA 2.827.518

1461 | 766401 OSTEOTOMIA SUBAPICAL MANDIBULAR 2.966.617

1462 | 766403 OSTEQTOMIA DE MENTGN CON FIJACION INTERNA 2.944 091

1463 | 788501 %STE%%LOMIA LEFORT | SEGMENTARIA, CON FIJACION 3.381.233

1464 | 766601 OSTEOTOMIA LEFORT | CON FIJACION INTERNA 5.271.863

1465 | 766603 OSTEOTOMIA LEFORT Il CON FIJACION INTERNA 3.381.233

1466 | 766604 OSTEQTOMIA LEFORT Iil CON FIJACION INTERNA 3.381.233

1467 | 7666805 CORTICOTOMIA TIPO LEFORT | (DISYUNCION PALATINA) | 2.944.091

1468 | 766606 CORTICOTOMIA TIPO LEFORT I 3.608.811

1469 | 766607 CORTICOTOMIA TIPO LEFORT 1l 1.583.621
SUSPENSION ESQUELETICA EN FRACTURAS U

1470 1766901 OSTEOTOMIAS FACIALES 1.930.984

1471 | 7668902 OSTEOTOMIA DESLIZANTE (VISERA) 2.923.536

1472 | 768903 Ega?_g?sm SIMULTANEA DE VARIOS HUESOS 3.378.984
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE ARCO

1473 1767201 CIGOMATICO CON FIJACION INTERNA 2.944.091
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE ARCO

1474 | 767202 CIGOMATICO 1.758.023
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA MALAR, CON

1475 | 767203 REDUCCION PISC DE ORBITA INJERTO O FIJACION 2.191.081
INTERNA
REDUCCION CERRADA DE FRACTURA HEM! LEFORT |,

1476 | 767301 CON FIJSCION INTERMAXILAR, TUTORES Y HALOS DE 1.930.984
TRACCION
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REDUCCION CERRADA DE FRACTURA LEFORT 1, CON

1477 | 767302 FIJACION INTERMAXILAR, TUTORES Y HALOS DE 1.930.984
TRACCION
REDUCCION CERRADA DE FRACTURA LEFORT 1I. CON

1478 | 767303 FIJACION INTERMAXILAR, TUTORES Y HALOS DE 1.930.984
TRACCION |
REDUCCION CERRADA DE FRACTURA LEFGRT 1ll, CON

1479 |767304 FIJACION INTERMAXILAR, TUTORES Y HALOS DE 1.930.984
TRACCION
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA HEM} LEFORT I CON

1480 |787401 REDLCCION ABIER 2.944.091
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA LEFORT | CON

1481 | 767402 R DA o ABIER 3.381.233
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA LEFORT Il CON

1482 | 767403 A 3.381.233
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA LEFORT Il CON

1483 | 767404 R Can S ABER 3.357.632

1484 767501 REDUCCION CERRADA FRACTURA DE CONBILO 1.930.984
REDUCCION CERRADA DE FRACTURA SIMPLE DE

1485 | 767502 R ERpg of CERRADA DE FRA 1.930.984
REDUGCCION CERRADA DE FRACTURA MULTIPLE DE

1486 | 767503 CUERFO O RAMA MANDIBULAR 1.930.984
REDUCGION ABIERTA DE FRACTURA DE CONDILO, CON

1487 | 767601 R ol oM ABIER 2.942.120
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA SIMPLE DE GUERPO

1488 | 767602 O RAMA MANDIBULAR. CON FIJACION INTERNA 2.944.091
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA MULTIPLE DE

1489 | 767603 CUERPO O RAMA MANDIBULAR, CON FIJAGION INTERNA | >-381.233
REDUCCION ABIERTA DE FRAGTURA MULTIPLE DE

1490 | 767604 CUERPO O RAMA MANDIBULAR, CON FIJACION EXTERNA | 2621167
REDUGCCION ABIERTA DE FRACTURAS

1491 || 767701 DENTOALVEOLARES, CON FLJACION 2.944.091
REDUCCION ABIERTA DE FRAGTURAS

1492 |767702 DENTOALVEOLARES CON REIMPLANTE HASTA TRES 2,944,091
DIENTES. CON FIJACION
REDUGCION ABIERTA DE FRAGTURAS

1493 |767703 DENTOALVEOLARES CON REIMPLANTE DE MAS DE TRES |2.944.091
DIENTES. CON FIJACION
REDUCCION Y FIJACION DE LUXACION DENTOALVEOLAR

1494 | 767708 QUE COMPROMETE MAS DE TRES DIENTES. 987.554

1495 | 767801 REDUCCION CERRADA DE FRACTURA ORBITAL 2.206.476
REDUCCION GERRADA DE FRACTURAS ALVEOLARES,

149 | 7676802 CON REIMPLANTE DENTAL Y FIJACION 1.932.277

1457 | 767901 gg{g}ﬁfloru ABIERTA DE FRACTURA DE BORDE O PARED |, oo
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE UNA PARED

1498 |767902 A SR ake 2.206.476
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE DOS O MAS

1499 1767903 PAREDES ORBITARIAS CON INJERTO 2.206.476
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tso0_[7erops | REDUCCION ASERTA DE FRASTURADE PISO OE CRBITA |, 50647
o1 [reran O e 0 |2208475
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURAS MULTIPLES DE
1502 | 767908 HUESOS FACIALES, CON IMPLANTE O INJERTO DEL PISO |2.206.476
ORBITARIO
1503 | 768101 INJERTO OSEO EN HUESO FACIAL 3.381.233
1504  |788110 gqéjgg;g é’ﬁﬁ?{éﬂ'ﬁmsc’ O HETEROLOGO POR 1932.277
1505 | 768301 %aggggbm fﬁggﬁfﬁ Fl;JE LUXACION ARTICULACION 1758.023
[T B e s | 1759023
1507 | 768801 ARTRECTOMIA TEMPOROMANDIBULAR 3.162.260
1508 | 770301 gig%nggg_gwA, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE 1932977
1500 | 770302 gig%zgggéggmm, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE 1.632.977
1510 | 770401 ggflgg% gﬁfg)gi‘ XSS)ECUESTRECTOMIA EN HUESOS | gg7 zc4
I I s S T I
1512 | 770501 Egaﬂgsmicgggg, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE 2 206.476
1513 | 770801 gggﬂfﬁ{lﬁ%%ngﬁmemm DESBRIDAMIENTO DE 780.114
1514 | 770701 $g?:gs;r§§gggmm, DRENALJE, DESBRIDAMIENTO DE 2 206476
1515 | 770702 -?Er';k:sspgasézggmm, DRENAJE, DESBRIDAMIENTO DE A
el I i T I
R I s e T I
1518 _|rosor | SECUESTRECTOMY, DRENALE DESSTIORWIENTODE 730 114
519 [rrosuz | SECUESTRECTOME, DRENALE, DESBRIOWENTODE |37 4
1520 |770820 aﬁggggrgg&ﬁ%g DRENAJE, DESBRIDAMIENTC DE 1.932277
521 (770830 325?2;% E}J\i}ji?ﬁég%:esmscmmm DE COLUMNA |, 50 426
oS | T e " 2205476
1523 | 770934 DRENAJE EN COLUMNA VERTEBRAL VIA ABIERTA 2.206.476
1624 |772101 | (5igpOSITIVOS DE FLIAGION U OSTEOSINTESIS) | 758923
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1525 | 772102 OSTEOTOMIA DE CLAVICULA 1.758.023

1526 | 772103 OSTEOTOMIA DE COSTILLA (UNA O MAS) 3.903.082

1527 | 772104 OSTEOTOMIA DE ESCAPULA 1.745.752

1528 772405 OSTEOTOMIA DE ESTERNON 3.903.082

1529 | 772203 OSTEQTOMIA DE HUMERO CON FIJACION INTERNA 2.206.476

1530 | 772204 OSTECTOMIA DE HUMERO CON FIJACION EXTERNA 2.206.476

1531 772304 Ic:%%c&omm EN RADIO O CUBITO CON FIJACION 2.206.476

1532 | 772305 ggsgggmm EN RADIO O CUBITO CON FIJACION 2 9206.476

1533 | 772308 %ST'EER%‘LOMM EN RADIC Y CUBITO CON FIJACION 2.206.476

1534 | 772307 gﬂggggmm EN RADIO Y CUBITO CON FIJACION 2 206476
OSTEOTOMIA EN CARPIANO O METACARPIANO CON

1535 | 772403 FLACION INTERNA 1.932.277
OSTEQTOMIA EN CARPIANO O METACARPIANO CON

1636 | 772404 FIJAGION EXTERNA 1.932.277
OSTEOTOMIA EN CARPIANO Y METACARPIANO CON

1837 | 772405 FIUACION INTERNA 1.932.277
OSTEOTOMIA EN CARPIANO Y METACARPIANO CON

1538 | 772406 FLACION EXTERNA 1,.932.277
OSTEOTOMIA EN FEMUR MULTIPLE CON FIJACION

1538 | 772506 INTERNA O EXTERNA 3.359.268
OSTEOTOMIA EN FEMUR PROXIMAL (CUELLD DE FEMUR

1540 | 772507 O INTERTROCANTERICA O SUBTROCANTERICA) CON 2.702.683
FIJACION INTERNA
OSTEOTOMIA EN FEMUR PROXIMAL (CUELLD DE FEMUR

1541 772508 O INTERTROCANTERICA O SUBTROCANTERICA) CON 2.944.091
FIJACION EXTERNA

1542 | 772508 %STTEER%TAOMM EN DIAFISIS DE FEMUR CON FI1JACION 2 044.091

1543 | 772510 OSTEOTOMIA EN DIAFISIS DE FEMUR CON FIJACION 2 644.091
EXTERNA
OSTEOTOMIA EN FEMUR DISTAL (SUPRA O

1544 | 772511 INTERCONDILEA) CON FIJACION INTERNA 2.870.235
OSTEOTOMIA EN FEMUR DISTAL (SUPRA O

1545  [772512 INTERCONDILEA) CON FIJACION EXTERNA 323600

1546 772601 OSTEOTOMIA EN ROTULA CON FIJACION 2,999,766
OSTEOTOMIA DE TIBIA PROXIMAL CON FILJIACION

1547 | 772705 EXTERNA . 3.381.233

1548 | 772708 OSTEOTOMIA DE TIBIA DISTAL CON FIJACIGN INTERNA 3.381.233

1549 | 772709 OSTEOTOMIA DE TIBIA DISTAL CON FIJACIC]_N EXTERNA |3.381.233

1550 | 772710 &i‘lé%%‘;OMIA DE PERONE PROXIMAL CON FIJACION 2793609

1551 779711 Rﬁgﬁg&OMlA DIAFISIARIA DE PERONE CON FIJACION 3.381.233
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1552 |772712 ggTE%%'LOMIA DE PERONE DISTAL CON FIJACION 3.381.233
1553 772713 OSTEOTOMIA MULTIPLE DE TIBIA O PERONE 2.908.316
1554 | 772717 OSTEOTOMIA DE PERONE PROXIMAL SIN FIJACION 3.381.233
1585 | 772718 OSTEOTOMIA DE PERONE DISTAL SIN FIJACION 3.381.233
1556 | 772804 &%i?\;omm DE HUESO DEL TARSO CON FIJACION 1 758.023
(s57  Io72808 gg;gg;gmm DE HUESO DEL TARSO CON FIJACION 1758.023
1558 |772808 I(f)qi‘;%?q‘FAOMIA DE HUESO DEL METATARSO CON FACION |, oo
1559 | 772807 gggg&rgmm DE HUESO DEL METATARSO CON FIJACION | { oo
1560 | 772808 OSTEQTOMIA DE HUESO DEL TARSO SIN FIJACION 1.758.023
1561 | 772809 OSTEOTOMIA DE HUESO DEL METATARSO SIN FIJACION | 1.758.023
OSTEOTOMIA EN FALANGES DE MANO (UNO O MAS
1562 1772903 HUESOS) CON FIJACION INTERNA 1.758.023
OSTEOTOMIA EN FALANGES DE MANG (UNO O MAS
1563 772904 HUESOS) CON FIJACION EXTERNA 1.758.023
OSTEOTOMIA EN FALANGE DE DEDO DE PIE (EXCEPTO
1564 [772905 GRUESO ARTEJO) CON FIJACION INTERNA 987.554
OSTEOTOMIA EN FALANGES DE GRUESO ARTEJO CON
1565 | 772906 A ON A 1.361.080
| OSTEOTOMIA EN FALANGE DE DEDO DE PIE (EXCEPTO
1586 | 772507 GRUESO ARTEJO) SIN FIJACION 987.554
1557 | 772008 gﬁ;ggﬁmm EN FALANGES DE GRUESO ARTEJO SIN | .-
1568 | 772909 OSTEOTOMIA DE PELVIS VIA ABIERTA 10.529.484
1569 |772914 REVISION DE OSTEOTOMIA MULTIPLE DE PELVIS 10.529.484
1570 | 774001 Eggga DE HUESO EN SITIO NO ESPECIFICADO, VIA —
BIOPSIA DE HUESO EN SITIO NO ESPEGIFICADO, VIA
1571 |774003 om0 AL 9.122.092
1572 |774910 BIOPSIA DE VERTEBRA, VIA ABIERTA 880.700
CORRECCION HALLUX VALGUS CON OSTEOTOMIA
1573 |775104 DISTAL DEL PRIMER METATARSIANO CON FIJACION 9.542.435
INTERNA
CORRECCION HALLUX VALGUS CON OSTEOTOMIA
1574 |775105 DIAFISIARIA DEL PRIMER METATARSIANO CON FIJACION |9.542.435
INTERNA
CORRECCION HALLUX VALGUS CON OSTEOTOMIA
1575 | 775108 PROXIMAL DEL PRIMER METATARSIANO CON FIJACION | 9.542.435
INTERNA
CORRECCION HALLUX VALGUS CON OSTEOTOMIA
1576 | 775107 COMBINADA DEL PRIMER METATARSIANO CON FIJACION |9.542.435
INTERNA
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J

REPARACION DE DEDO DE PIE EN MARTILLG O EN
1577 | 775402 GARRA CON TRANSFERENCIA TENDINOSA (CADA 9.542.435
ARTEJO) VIA ABIERTA
REPARACION DE DEDO DE PIE EN MARTILLO O EN
1578 | 775403 GARRA CON REPARACION DE LA PLACA PLANTAR (CADA |9.542.435
ARTEJO) VIA ABIERTA
REVISION DE DEDO DE PIE EN MARTILLO O EN GARRA
1579 | 775404 (CADA ARTEJO) VIA ABIERTA 9.542.435
1580 | 776101 ESCISION TUMOR BENIGNO DE CLAVICULA 987.554
1581 | 776104 ESCISION TUMOR BENIGNO DE ESCAPULA 987.554
RESECCION TUMOR BENIGNO DE TORAX (RIEJA COSTAL
1582 | 778108 O EeTERNON) 10.529.484
1583 | 7762071 ESCISION TUMOR BENIGNO EN HUMERO 1.758.023
1584 | 776202 ESCISION TUMOR BENIGNO EN HUMERO CON INJERTO | 1.758.023
1585 | 776204 RESECCION DE LESION OSEA EN HUMERO 1.682.564
1586 | 776301 ESCISION TUMOR BENIGNO EN RADIO O CUBITO 1.758.023
1587 776501 ESCISION TUMOR BENIGNO EN FEMUR 1.932.277
ESCISION TUMOR BENIGNO EN FEMUR CON FIJACION
1588 | 776502 INTERNA (DISPOSITIVOS DE FIJACION U OSTEOSINTES!S) | 932277
1589 | 776601 ESCISION TUMOR BENIGNO EN ROTULA 1,361,080
1590 | 776701 ESCISION TUMOR BENIGNO EN TIBIA O PERONE 1.758.023
RESECCION DE LESION MALIGNA OSEA EN TARSIANOS O
1591 | 778801 TR TARGIANGS 9.290.909
RESECCION DE TUMOR BENIGNO EN TARSIANOS O
1592 | 778802 e T 1 1,758.023
1593 | 778901 Sgcl\ldSA[h?g DE TUMOR BENIGNO EN FALANGES DE PIEG | ; 50+ a0
1594 | 776920 ESCISION DE TUMOR BENIGNO EN HUESOS PELVIANOS | 1.932.277
ESCISION DE TUMOR (BENIGNO O MALIGNQ) EN
1595  |776929 COLUMNA VERTEBRAL VIA ANTERIOR O LATERAL 16.863.442
CERVICOTORACICA
ESCISION DE TUMOR (BENIGNO O MALIGNG) EN
1506 |776930 COLUMNA VERTEBRALVIA ANTERIOR O LATERAL 16.893.442
TORACOABDOMINAL
ESCISION DE TUMOR (BENIGNO O MALIGNG) EN
1597 | 776931 COLUMNA VERTEBRAL VIA POSTERIOR O 16.893.442
POSTEROLATERAL :
ESCISION DE TUMOR (BENIGNO O MALIGNG)
1598 | 776932 SACROCOCCIGEO VIA ANTERIOR 16.893.442
ESCISION DE TUMOR (BENIGNO O MALIGNG)
1599 | 776933 SACROCOCCIGED ViA POSTERIOR O POSTEROLATERAL | 16-893.442
RESECCION DE TUMOR O LESION DEL CUERPO O DISCO
1600 | 776936 VERTEBRAL NIVEL C1 C2 VIA ANTERIOR O LATERAL 11.148.514
TRANSCERVICAL
RESECCION DE TUMOR O LESION DEL CUERPO O DISCO
1601  |776937 VERTEBRAL SUBAXIAL VIA ANTERIOR O LATERAL HASTA |11.148.514
DOS VERTEBRAS j
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RESECCION DE TUMOR O LESION DEL CUERPO O DISCO
1602 | 776938 VERTEBRAL SUBAXIAL VIA ANTERIOR O LATERAL MAS DE | 11.148.514
DOS VERTEBRAS
RESECCION DE TUMOR O LLESION DEL CUERPO O DISCO
1603 | 776939 VERTEBRAL DE LA UNION CERVICOTORACICA VIA 11.148.514
ANTERIOR O LATERAL
RESECCION DE TUMOR O LESION DEL. CUERPO O DISCO
1604 | 776940 VERTEBRAL TORACICO HASTA DOS VERTEBRAS 11.148.514
ANTERIOR O LATERAL VIA ABIERTA
RESECCION DE TUMOR O LESION DEL CUERPO O DISCO
1605 | 776942 VERTEBRAL TORACICO HASTA DOS VERTEBRAS 11.148.514
ANTERIOR O LATERAL VIA ENDOSCOPICA
RESECCION DE TUMOR O LESION DEL CUERPO O DISCO
1606 | 776943 VERTEBRAL TORACICO MAS DE DOS VERTEBRAS 11.148.514
ANTERIOR O LATERAL VIA ABIERTA
RESECCION DE TUMCR O LESION DEL CUERPO O DISCO
1607 | 776945 VERTEBRAL TORACICO MAS DE DOS VERTEBRAS 11.148.514
ANTERIOR O LLATERAL ViA ENDOSCOPICA
RESECCION DE TUMOR O LESION DEL CUERPO O DISCO
1608 | 776946 VERTEBRAL DE LA UNION CERVICOTORACICA 11.148.514
POSTERIOR ViA ABIERTA
RESECCION DE TUMOR O LESION DEL ARCO POSTERIOR
1609 | 776990 0 MUSCULATURA ANEXA LUMBAR MAS DE DOS 11.148.514
VERTEBRAS VIA POSTERIOR ENDOSCOPICA
TOMA DE INJERTO OSEO DE COSTILLA [COSTOCONDRAL]
1810 |777103 O ESTERNON 3.903.082
1611 778101 RESECCION PARCIAL DE ESCAPULA 1.756.867
1612 | 778102 RESECCION PARCIAL DE CLAVICULA 1.360.197
1613 | 778103 RESECCION PARCIAL DE CLAVICULA, VIA ENDOSCOPICA |9.122.092
1614 |778104 RESECCION PARCIAL DE COSTILLAS 3.903.082
1615 | 778201 RESECCION DE EPICONDILO O EPITROCLEA HUMERAL 1.758.023
1616 | 778202 HEMI O DIAFISECTOMIA DE HUMERO 2.206.476
RESECCION PARCIAL DE DIAFISIS EN CUBITO
1617 | 778301 (HEMIDIAFISECTOMIA) 2.191.081
1618 | 778302 RESECCION DE EPIFISIS DE CUBITO 1.756.867
1619 |778303 RESECCION PARCIAL DE DIAFISIS EN RADIO 2.205.015
1620 |778304 RESECCION DE CUPULA DE RADIO 1.756.867
1621 | 778305 RESECCION DE OLECRANON 1.758.023
1622 |7783086 RESECCION DE CABEZA DE RADIO 1.758.023
1623 | 778501 HEMIDIAFISECTOMIA EN FEMUR 2.944.091
1624 | 778701 RESECCION PARCIAL DE LA TIBIA (HEMIDIAFISECTOMIA) |2.206.476
1625 |778702 RESECCION PARCIAL DE PERONE (HEMIDIAFISECTOMIA) |2.206.476
1626 | 778703 HEMIDIAFISECTOMIA EN TiBIA Y PERONE 2.206.476
1627 | 778301 HEMIDIAFISECTOMIA FALANGES DE MANO (UNA O MAS) | 987.554
1628 |778802 RESECCION CABEZA DE FALANGE DE MANO (UNA O MAS) | 1.758.023
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1629 778911 HEMIDIAFISECTOMIA FALANGES DE PIE (UNA O MAS) 1.361.080
1630 778912 RESECCION CABEZA DE FALANGE DE PIE (LINA O MAS) 1.745.752
1631 778921 RESECCION PARCIAL DE HUESOS PELVIANQS 10.529.484
1632 | 778922 HEMIHEMIPELVECTOMIA 10.529.484
1633 | 778923 HEMIPELVECTOMIA 10.529.484
RESECCION DE APOFISIS ODONTOIDES POR ABORDAJE
1634 | 778931 TRANSORAL 11.148.514
1635 778964 VERTEBRECTOMIA PARCIAL TORACICA VIA POSTERIOR | 3.744.800
1636 779104 RESECCION TOTAL DE ESCAPULA 1.984.700
1637 | 779102 RESECCION TOTAL DE CLAVICULA 1.360.197
1638 | 779105 RESECCION TOTAL DE ESTERNON 1,536.600
RESECCION TOTAL DE COSTILLA O
1639 | 779131 COSTOCONDRECTOMIA (UNA O MAS) 3.803.082
RESECCION DE COSTILLA CERVICAL O
1640 | 779134 SUPERNUMERARIA 9.122.092
1641 779201 RESECCION DE HUMERO (PROXIMAL O DISTAL) 2.490,900
16842 | 779202 RESECCION RADICAL DE HUMERO SIN INJERTO 1.462.889
1643 | 779203 ﬁq%?zengrgm TOTAL O RADICAL DE HUMERO CON 1.462.889
1644 | 779301 RESECCION TOTAL O RADICAL DE CUBITO Q RADIO 1.758.023
1645 | 779404 EE.?;%‘%?\"’” TOTAL DE HUESO DE METACARPO VIA 3.903.082
1646 | 779701 RESECCION TOTAL DE LA TIBIA O PERONE 2,181.400
1647 | 779801 RESECCION TOTAL RADICAL DEL TARSO O METATARSO | 1.984.700
1648 | 779802 ASTRAGALECTOMIA 2.191.081
1649 779901 RESECCION TOTAL DE FALANGES DE MANO (UNA O MAS) | 1.189.341
1650 779902 RESECCION TOTAL DE FALANGES DE PIE (UNA O MAS) 1.189.341
1651 779941 RESECCION TOTAL DE COCCIX [COCCIGECTOMIA] 10.529.484
1652 | 779943 XE?EEIBCI;ECTOMIA TOTAL CERVICAL UN SEGMENTO VIA 3.744.800
VERTEBRECTOMIA TOTAL CERVICAL MAS DE UN
1653 | 779944 SEGMENTO VIA ANTERIOR 3.744.800
1654 780101 INJERTO OSEO EN CLAVICULA 1.932.277
1655 780201 INJERTO OSEOQ EN HUMERO 2.923.536
1656 | 780202 APLICACION DE ALOINJERTO ESTRUCTURAL EN HUMERO |2.942.120
INJERTO OSEQ EN HUESOS DEL CARPO (EXCEPTO
16857 | 780401 ESCAFOIDES) 3.903.082
1658 | 780402 INJERTO OSEOQ EN ESCAFOIDES 3.903.082
1659 | 780403 INJERTO OSEOQ EN METACARPIANOS (UNO O MAS) 3.903.082
1660 | 780501 INJERTO OSEO EN FEMUR 3.140.176
1661 780502 SEL;%&CL:JI&N DE ALOINJERTO ESTRUCTURAL EN DIAFISIS 3.160.159
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APLICACION DE ALOINJERTO ESTRUCTURAL
1662 | 780503 OSTEOCONDRAL EN FEMUR 3.160.159
1663 | 780701 INJERTO OSEOQ EN TIBIA O PERONE 3.162.260
1664 |780702 }E\)I;L_II_EIB?EION DE ALOINJERTO ESTRUCTURAL EN DIAFISIS 3.162 260
APLICACION DE ALCINJERTO ESTRUCTURAL
1665 | 780703 OSTEOGONDRAL EN TIBIA 3.162.260
1666 | 780705 INJERTO OSEO VASCULARIZADO (MICRO) DE PERONE 2.741.192
1667 |780708 SELA%AF;((:‘)ISEJ DE ALOINJERTO ESTRUCTURAL EN DIAFISIS 3.162.260
1668 | 780901 ailingCiON DE INJERTO OSEO EN FALANGE DE LA 2 206.478
16698 | 780902 INJERTO OSEO EN FALANGES DEL PIE (UNA O MAS) 2.206.476
1670 | 780905 APLICACION DE INJERTO ESTRUCTURAL EN PIE 1.932.277
1671 | 780920 INJERTO OSEO EN PELVIS 3.903.082
1672 | 780921 APLICACION DE ALOINJERTO ESTRUCTURAL EN PELVIS | 10.528.484
1673 | 780931 INJERTO OSEO EN COLUMNA VERTEBRAL VIA ANTERIOR |11.148.514
INJERTO OSEO EN COLUMNA VERTEBRAL VIA
1674 | 7808932 POSTERIOR 3.547.370
1675 | 781201 APLICACION DE TUTORES EXTERNOS EN HUMERO 1.932.277
1676 |781202 COLOCACION DE DISPOSITIVO DE FIJACION EN CODO 1.932.277
1677 | 781301 APLICACION DE TUTOR EXTERNO EN RADIO O CUBITO 1.932.277
1678 | 781302 gzgggcuow DE TUTORES EXTERNOS EN RADIO Y 1632277
1679 | 781304 amggﬁlou DE TUTORES EXTERNOS EN PURO O 1.032.277
1680 | 781401 APLICACION DE TUTOR EXTERNO EN MANO 1.932.277
1681 | 781501 APLICACION DE TUTOR EXTERNO EN FEMUR 1,932,277
1682 | 781502 APLICACION DE TUTORES EXTERNOS EN MUSLO 1.932.277
1683 | 781601 APLICACION DE TUTOR EXTERNO RODILLA 1.932.277
1684 |781701 Sgggﬁglo:u DE TUTORES EXTERNOS EN TIBIA O 1.932.277
1685 | 781702 Qgggaglm DE TUTORES EXTERNOS EN TIBIAY 1032277
1686 |781703 APLICACION DE TUTOR EXTERNO EN CUELLO DE PIE 1.918.777
COLOCACION DE DISPOSITIVO EXTERNO DE FIJACION
1687 | 781704 TRANSTIBIAL 1.930.984
1688 |781801 APLICACION DE TUTOR EXTERNO PIE 1.932.277
COLOCACION DE DISPOSITIVO EXTERNO EN PIE
1688 | 781802 (CALCANEO) 1.932.277
APLICACION DE DISPOSITIVO EXTERNO DE FIJACION DE
1680 | 781801 FALANGES DE MANO 1.932.277
APLICACION DE DISPOSITIVO EXTERNO DE FIJACION DE
1691 |781902 FALANGES DE PIE 1.932.277
APLICACION DE TUTORES EXTERNOS EN PELVIS, POR
1692 |781920 vIA ANTERIOR O POSTERIOR 1.932.277
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APLICACION DE TUTORES EXTERNOS EN COLUMNA
1693 | 781930 S ERON 1.754.294
ACORTAMIENTO DE HUMERO MEDIANTE RESEGCION
1694 | 782104 praliaiel 2.206.476
1695 | 782211 EPIFISIODESIS ABIERTA DE CUBITO O RADIO 2.206.476
1696 | 782213 EPIFISIODESIS ABIERTA DE CUBITO Y RADIO 2.206.476
ACORTAMIENTO DE CUBITO O RADIO MEDIANTE
1697 | 782241 RESLCOION (0STEOTOMIA 2.206.476
ACORTAMIENTO DE RADIO Y CUBITO MEDIANTE
1698 | 782243 RESECOION (0STEO T OMIA) 2.206.476
ACORTAMIENTO DE FEMUR MEDIANTE RESECCION
1699 | 782404 Pl 2.944.091
1700 | 782511 EPIFISIODESIS ABIERTA DE TIBIA O PERONE 2.206.476
1701 | 782513 EPIFISIODESIS ABIERTA DE TIBIA Y PERONE 4.285.223
ACORTAMIENTO DE TIBIA O PERONE MEDIANTE
1702 | 782541 RESECCION (OSTEOTOMIA) 3.381.233
ACORTAMIENTO DE TIBIA Y PERONE MEDIANTE
1703 | 782543 RESECCION (OSTEOTOMIA) 3.381.233
ACORTAMIENTO DE TARSIANOS O METATARSIANOS
1704 762641 MEDIANTE RESECCION (OSTEOTOMIA) (UNA O MAS) 1.758.023
ACORTAMIENTO DE FALANGES DE PIE MEDJANTE
1705 | 762781 RESECCION (OSTEOTOMIA) (UNA O MAS) 1.361.080
ALARGAMIENTO DE HUMERO POR INJERTO 5IN
1706 | 783201 DISPOSITIVOS INTERNOS DE FIJACION U OSTEOTOMIA | 3-008-562
ALARGAMIENTO DE HUMERO POR INJERTO CON
1707 | 783202 DISPOSITIVOS INTERNOS DE FIJACION U OSTEOTOMIA | 3-357.632
ALARGAMIENTO DE FEMUR POR INJERTO SIN
1708 | 783501 DISPOSITIVOS INTERNOS DE FIJACION Y OSTEOTOMIA | 3-381.233
ALARGAMIENTO DE FEMUR POR INJERTO CDN
1709 1783502 DISPOSITIVOS INTERNOS DE FIJACION Y OSTEOTOMIA | 3381233
ALARGAMIENTO DE FEMUR POR TECNICA DIE
1710 | 783503 DISTRACCION SIN (CORTICOTOMIA, OSTEOTOMIA) 3.381.233
ALARGAMIENTO DE FEMUR POR TECNICA OE
1711 | 783504 DISTRACCION CON (CORTICOTOMIA, OSTEGTOMIA) 3.381.233
ALARGAMIENTO DE TiBIA POR INJERTO SIN
1712 | 783701 DISPOSITIVOS INTERNOS DE FIJACION Y OSTEOTOMIA | 381233
ALARGAMIENTO DE TIBIA POR INJERTO CON
1713 [783702 DISPOSITIVOS INTERNOS DE FIJACION Y OgTEOTOMIA | 3381233
ALARGAMIENTO DE PERONE POR INJERTO SIN
1714 1783703 DISPOS!TIVOS INTERNOS DE FIJACION Y OSTEOTOMIA | 3-381:233
ALARGAMIENTO DE PERONE POR INJERTO CON
1715 | 783704 | DISPOSITIVOS INTERNOS DE FIJACION Y OSTEOTOMIA | 3-381.233
ALARGAMIENTO DE TIBIA POR TECNICA DE DISTRACCION
1716 1783705 SIN (CORTICOTOMIA, OSTEOTOMIA) 3.381,233
ALARGAMIENTO DE TIBIA POR TECNICA DE DISTRACCION
1717 | 783706 CON (CORTICOTOMIA, OSTEOTOMIA) 8.176.513
ALARGAMIENTO DE PERONE POR TECNICA DE
1718 | 783707 DISTRACCION SIN (CORTICOTOMIA, OSTEOTOMIA) 3.381.233
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ALARGAMIENTO DE PERONE POR TECNICA DE
1719 [763708 DISTRACCION CON (CORTICOTOMIA, OSTEOTOMIA) 3.357.632
ALARGAMIENTO DE TARSIANOS (UNO O MAS) POR
1720 | 783801 INJERTO SIN DISPOSITIVOS INTERNOS DE FIJACIONY | 3.378.984
QOSTEOTOMIA
ALARGAMIENTO DE TARSIANGS (UNO O MAS) POR
1721 | 783802 INJERTO CON DISPOSITIVOS INTERNOS DE FIJACION Y | 3.378.984
‘ OSTEOTOMIA
ALARGAMIENTO DE METATARSIANOS (UNO O MAS) POR
1722 | 783803 INJERTO SIN DISPOSITIVOS INTERNOS DE FIJACIONY | 3.378.984
OSTEOTOMIA
ALARGAMIENTO DE METATARSIANDS (UNO O MAS) POR
1723 | 783804 INJERTO CON DISPOSITIVOS INTERNOS DE FIJACIONY | 3.378.984
OSTEOTOMIA
ALARGAMIENTO DOE TARSIANOS (UNO O MAS) POR
1724 | 783805 TECNICA DE DISTRACCION SIN (CORTICOTOMIA, 3.378.984
: OSTEOTOMIA) )
ALARGAMIENTO DE TARSIANOS (UNO O MAS) POR
1725 | 783806 TECNICA DE DISTRACCION CON (CORTICOTOMIA, 3.378.984
OSTEOTOMIA)
ALARGAMIENTO DE FALANGES DE PIE POR INJERTO SIN
1726 | 783911 DISPOSITIVOS INTERNOS DE FIJACION Y OSTEOTOMIA | 1-700-306
ALARGAMIENTO DE FALANGES DE PIE POR INJERTO CON
1727 | 783912 DISPOSITIVOS INTERNOS DE FIJACION Y OSTEOTOMIA | 1-700.306
ALARGAMIENTO DE FALANGES DE PIE POR TECNICA DE
1728 |763914 DISTRACCION CON (CORTICOTOMIA. OSTEOTOMIA) 1.700.306
REPARACION DE PSEUDOARTROSIS DE LAS RAMAS ILIO
1729  |784113 e o lon A 11.584.140
EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN
1730 | 786101 ESCAPULA, CLAVICULA O TORAX (COSTILLAS Y 887.554
ESTERNON) ~
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN ESCAPULA,
1731 | 786102 CLAVICULA O TORAX (COSTILLAS Y ESTERNON), VIA 987.554
ABIERTA
1732 | 786201 EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN HUMERO | 1.758.023
733 | 786002 %ERF?&CION DE CUERPO EXTRANO ENHUMERO, VIA | 705 00
73 | 788301 gﬁgﬁzﬁgcmn DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN RADIO O | g-c o
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN RADIO O CUBITO.
1735 | 786302 sy : 986.922
1736 | 786501 EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN FEMUR | 1.932.277
737 | 788502 Eér;@r(icmu OE CUERPO EXTRANO EN FEMUR, VIA 1 932,077
1738 | 786601 EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN ROTULA |780.114
1739 | 788802 Eélr&ic:on DE CUERPO EXTRANO EN RGTULA, VIA 780114
7a0 | 788701 Egg?qcémom DE DISPOSITIVO IMPLANTADO ENTIBA O | oo o
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a1 |788702 sﬁTxé%i%N DE CUERPO EXTRANO EN TIBIA O PERONE, | { g.q -
T [ BB O IO
R A A el T
TN [T s e P B T
TR i e T
1728 |78a920 E’é[\mﬁg” DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN HUESOS | 550 11
1747 | 786921 E’émﬂgg"{,ﬂi%?ggff EXTRANO EN HUESOS 1.745.752
I 57 S e e A T
TN I g
e[GO e S B el
N T e R Yy
1752 |786936 Sé-g;eggj\?.NODTEESIg%RgER?\S'TERR};EgRﬂ(\:/?F:- POSTERIOR | 10529484
1753 |7o0001 | e (aABIOCUBITAL CROXMAL & Diaasy | 1361080
1754 | 790302 N CERnADA DE FRACTURA SIN FEACION 1.361.080
1755 | 790703 REDUCCION CERRADA DE FRACTURA DE TIBIA 1.622.758
1756 | 790704 REDUCCION CERRADA DE FRACTURA DE PERONE 1.747.547
757 | 700801 REDUCCION CERRADA SIN FLIACION INTERNA FRACTURA[, 361 0go
o [ RN S ST |1
R P e T
TR e [T
R I A U e
1762|7903 | UERTEamal (ORSAL O LUMBAR) B INMOUILISAGION | 11984700
e[| LN oo AT BE 40800 51
REDUCCION INDIRECTA OE FRACTURA CON FIJACION
1764 [791101 INTERNA DE ESCAPULA CLAVICULA O TORAX (COSTILLAS | 580.307
Y ESTERNON) '
1765 | 791301 REDUCCION INDIRECTA DE FRACTURA DE GUBITO O 81080
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REDUCCION INDIRECTA DE FRACTURA DE CUBITO Y

1766 | 791302 i 1,261,080
REDUCCION INDIRECTA CON FIJACION INTERNA DE

1767 1791501 CUELLO DE FEMUR O INTERTROCANTERICA 1.832.277
REDUCCION INDIRECTA DE FRACTURA DE FEMUR

1768 791502 SUPRACONDILEA CON FIJACION INTERNA 1.832.277
REDUCCION INDIRECTA DE FRACTURA DE FEMUR

1769 |701503 SUPRACONDILEA E INTERCONDILEA CON FIJACION 1.932.277
INTERNA
REDUCCION INDIRECTA DE FRACTURA CON FIJACION

1770 | 791601 R OF NDIRECTA 980.650

771 791701 E)E(TDEJF?&ON INDIRECTA DE PILON CON FIJAGION 1 930.084
REDUCCION INDIRECTA DE FRACTURAS DEL TERCIO

1772 1791703 PROXIMAL DE LA TIBIA CON FIJACION INTERNA 1.932.277
REDUCCION INDIRECTA DE FRACTURAS DE LA TIBIA

1773 791704 DIAFISIARIA CON FIJACION INTERNA 2.944.001
REDUCCION INDIRECTA DE FRACTURAS DE PERONE

1774 | 791705 CON FIJACION INTERNA 2.944.091
REDUCCION ABIERTA SIN FIJACION INTERNA DE

1775 1792102 FRACTURA DE ESCAPULA O CLAVICULA 1.361.080
REDUCCION ABIERTA SIN FIJACION INTERNA DE

1776 1792103 FRACTURA CUELLO Y GLENOIDES 2.944.001
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA SIN EIJACION

1777 | 792301 INTERNA DE RADIO O CUBITO 1.758.023
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA SIN EIJACION

1778 1792302 INTERNA DE RADIO Y CUBITO 1.758.023
REDUCCION ABIERTA DE FRAGCTURA SIN FIJACION

1779 792502 INTERNA DE FALANGES DE PIE 1.361.080
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA SIN EIJACION

1780 1792820 INTERNA DE HUESOS PELVIANOS 10.529.484
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA CON FIJACION

1781 793101 INTERNA (DISPOSITIVOS DE FIJACION U OSTEOSINTESIS) | 1.758.023
DE CLAVICULA
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA CON FIJACION

1782 |793102 R o ASERTA D 1.266.208
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA CON FIJACION

1783 [793103 INTERNA DE COSTILLA O ESTERNON 11-148.514
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA SUBCAPITAL DE

1784 793201 HUMERO CON FIJACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE 3.162.260
FIJACION U OSTEOSINTESIS)
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE TUBEROSIDAD

1785 | 793202 PROXIMAL DE HUMERO CON FIJACION INTERNA 3.162.260
(DISPOSITIVOS DE FIJACION U OSTEOSINTESIS)
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA CONMINUTA DE

1786 | 793203 TERCIO PROXIMAL HUMERO CON FIJACION INTERNA 3.162.260
{DISPOSITIVOS DE FIJACION U OSTEOSINTESIS)
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REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA SUPRACONDILEA
1787 | 793204 DE HUMERO CON FIJACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE | 3.162.260
FIJACION U OSTEOSINTES!S)
REDUCCION AB!ERTA DE FRACTURA SUPRACONDILEA E
1788 |793205 INTERCONDILEA DE HUMERO CON FIJACION INTERNA 3.162.260

{DISPOSITIVOS DE FIJACION U OSTEOSINTESIS)

REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE EPICONDILO O
1789 | 793206 EPITROCLEA DE HUMERO CON FIJACION INTERNA 3.162.260
(DISPOSITIVOS DE FIJACION U OSTEOSINTESIS)

REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN DIAFISIS DE

1790  |793210 HUMERO CON FIJACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE 3.162.260
FIJACION U OSTEOSINTESIS)
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN DIAFISIS DE

1791 | 783301 CUBITO O RADIO CON FIJACION INTERNA 2.206.475
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN SEGMENTO

1792 | 793302 PROXIMAL DE CUBITO O DE OLECRANON CON FIJACION | 1.758.023
INTERNA
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN SEGMENTO

1793 | 793303 DISTAL DE CUBITO O RADIO CON FIJACION INTERNA 2.206.476
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN SEGMENTO

1794 | 793304 PROXIMAL DE RADIO (CUPULA RADIAL) CON FIJACION | 2.206.476
INTERNA
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN SEGMENTO

1795 1793305 PROXIMAL DE RADIO Y CUBITO CON FIJACION INTERNA | 2-944-091
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN SEGMENTO

1796 | 793306 DISTAL DE RADIO Y CUBITO CON FIJACION INTERNA 2.944.091
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN DIAFISIS DE

1797 | 793307 CUBITO Y RADIO CON FIJACION INTERNA 2.944.091
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN FEMUR (CUELLD,

1798 | 793501 INTERTROCANTERICA, SUPRACONDILEA) CON FIJACION | 3.608.811

INTERNA (DISPOSITIVOS DE FIJACION U OSTEOSINTESIS)

REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN DIAFISIS DE

1799  |793502 FEMUR CON FIJACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE 3.381.233
FIJACION U OSTEQSINTESIS)
e e T
I e 7 2 X
toz_|remos | SEDUCCIONABERTADE CRACTURADE PERORE | 172100
C N 7 A N S
1804 | 793711 255”3.&3?& EEIILE_II_?ICEE NEE FRACTURA DE PERONE DISTAL |4 105 400
1805 | 793712 ggzugﬁgmj QBEI)EgEQ SE FRACTURA DE PERONE DISTAL |, ¢0 0cc
1806 | 793713 ggﬁchl:ﬂg% GBI:\F'I':\I‘E?NE\E FRACTURA DE TIBIA PROXIMAL |, 04, 001
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1807 783714

REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE ESPINA TIBIAL
CON FIJACION INTERNA

2.944.091

1808 793715

REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE TIBIA PROXIMAL
CON FIJACION EXTERNA

2.944,091

1809 793716

REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE TIBIA
DIAFISIARIA CON FIJACION INTERNA

4.964.151

1810 793717

REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE TIBIA
DIAFISIARIA CON FIJACION EXTERNA

2.944.091

1811 793718

REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE TIBIA DISTAL
CON FIJACION INTERNA

2.944 091

1812 793719

REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE TiBIA DISTAL
CON FIJACION EXTERNA

2.944.091

1813 793801

REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE TARSO {CADA
UNO) CON FIJACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE
FIJACION U OSTEOSINTESIS)

1.758.023

1814 7983802

REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE METATARSIANO
(CADA UNO) CON FIJACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE
FIJACION U OSTEOSINTESIS)

1.818.777

18156 | 793804

REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA CALCANEO CON
FIJACION INTERNA

1.930.984

1816 793802

REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN FALANGES DE
PIE (UNA O MAS) CON FIJACION INTERNA

2.944.091

1817 783910

REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DEL ILIACO CON
FIJACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE FIJACION U
OSTEOSINTESIS)

10.529.484

1818 793811

REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN RAMAS PUBIS
CON FIJACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE FIJACION U
OSTEOSINTESIS)

10.529.484

1819 793912

REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN SINFISIS PUBICA
CON FIJACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE FIJACION U
OSTEQSINTESIS)

10.529.484

1820 793920

REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN PELVIS
[ACETABULO, REBORDE ANTERIOR O POSTERIOR] CON
FIJACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE FIJACION U
OSTEOSINTESIS)

10.529.484

1821 793921

REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA COMPLEJA EN
PELVIS (ACETABULO, REBORDE ANTERIOR, POSTERIOR
Y SUPERIOR) CON FIJACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE
FIJACION U OSTEQSINTESIS)

12.335.074

1822 | 7983940

REDUCCION DE FRACTURA COLUMNA CERVICAL EN C1
VIA ANTERIOR

2.944.091

1823 793942

REDUCCION DE FRACTURA COLUMNA CERVICAL EN C1
VIA POSTERIOR

2.944.091

1824 783944

REDUCCION DE FRACTURA COLUMNA CERVICAL POR
DEBAJO DE C2 VIA ANTERIOR

2.944.091

1825 793946

REDUCCION DE FRACTURA COLUMNA CERVICAL PCR
DEBAJO DE C2 VIA POSTERIOR

15.206.302

1826 793950

REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE COLUMNA
VERTEBRAL (TORACICA, LUMBAR O SACRA) ViA
ANTERIOR

12.335.074
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REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE COLUMNA

1827  |793952 VERTEBRAL (TORACICA, LUMBAR O SACRA) VIA 11.148.514
POSTERIOR O POSTEROLATERAL
1828 | 794101 Ssa%gglg?;l c;:tlsﬁ%?ga DE EPIFiSIS SEPARADA EN 1.361.080
1820 |794102 EsagcR%I%g SEE%?QNDE EPIFISIS SEPARADA EN 1.364.080
e I e i I T
to1_[rosaz | ECUCCION OERARA DF EFINSIS SEPRRADREN |1 351 a0
1832 | 794203 5%%%?%03%05523%?« DE EPIFISIS SEPARADA EN RADIO [ 1oy 0a0
1833 | 794204 5%?3%?%0&01\55?:33 SE EPIFISIS SEPARADA EN RADIO [, ooy oo0
1834 | 794501 EER?ESI%%I?\INFEJEE?&‘?A DE EPIFISIS SEPARADA EN 1.032.977
1835 | 794502 Eggﬂgcgg: Eﬁﬁc%% DE EPIFISIS SEPARADA EN 932977
1838 | 794601 (F;Epl:élé%illghé &Egmgg IEI)E EPIFISIS SEPARADADE TBIA [, 000 0o
1837 | 794602 SEP%%%%Q% gu[\?gffc;g SE EPIFISIS SEPARADA DE TIBIA | 525 577
1838 | 794603 ggggzglglm Eﬁiiéf\c?r? DE EPIFISIS SEPARADA DE TIBIA Y | | o)) 7y
1839 | 704604 \F;ilétégﬁgbé éNND;TJi%'% I\?E EPIFISIS SEPARADA DE TIBIA || oo oo
1840 | 795101 gggngéiNoﬁéBé%fiﬂTEAngN FIJACION INTERNA DE EPIFISIS [, 50 00s
w1 |rosioz | EPUCCONASERTA CONPURCIONNTERADE | 759,29
1842 | 795001 SE(?UUBCI:_%OQ: SEEEJ% ﬁE EPIFISIS SEPARADA DE RADIO |4 50 152
1843 | 795202 gECDULJB?%og&B:E&Ta gﬁ EPIFISIS SEPARADA DE RADIO [, o0 0o
1844 | 795203 5%%%?%0&‘ J‘?fffé% IEE EPIFISIS SEPARADA DE RADIO [, 725 099
1845 | 795204 3%%%?%%»10%3;?;2;: gg EPIFISIS SEPARADA DE RADIO |, o0 0ha
1846 | 795501 gggggfégmljga;gﬁm SIN FIJACION INTERNA DE EPIFISIS |4 40, g5
1o |7ossez | REDUSSIONAGERTACORFIACIN NTERADE 550175
1848 | 795801 ggggggl&: fa:?jECR"IC‘)ANDE EPIFISIS SEPARADADE TIBIA O [, 044 0g1
1845 | 795602 ﬁgggﬁglgg h?!?:f;glg gs EPIFISIS SEPARADADE TIBIA O [, 01 5aq
1850 |795803 REDUCCION ABIERTA DE EPIFISIS SEPARADADE TIBIAY |, o040 504

PERONE SIN FIJACION
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REDUCCION ABIERTA DE EPIFISIS SEPARADA DE TIBIA Y

1851 | 705604 PERONE COM PLRTAD 3.381.233
LAVADO Y DESBRIDAMIENTO DE FRACTURA ABIERTA DE

1852 | 796201 Ty eSS 1758.023
LAVADO Y DESBRIDAMIENTO DE FRACTURA EXPUESTA

1853 | 796902 LavapoYe 1.758.023

1855 | 795903 iég\l:é)i-c\), |Ys DESBRIDAMIENTO DE FRACTURA EXPUESTA |, oo —
CAVADO Y DESBRIDAMIENTO DE FRACTURA ABIERTA DE

1855 | 796905 s o) Deoanio) 1.758.023

1856 | 797401 REDUCCION CERRADA DE LUXACION CARPIANA 1.032.277
REDUCCION CERRADA DE LUXACION

1857 | 797402 CARPOMETACARPIANA 2.944.091
REDUCCION CERRADA DE LUXACION

1858 | 797403 METACARPOFALANGICA (UNA O MAS) 2.206.476
REDUCCION GERRADA DE LUXACION INTERFALANGICA

1859 |797404 A © TAS) 1.758.023
REDUCCION CERRADA DE DISPLASIA O LUXACION

{1660 || 797501 CONGENITA DE CADERA (UN! O BILATERAL) 3.381.233

1861 | 797502 gigggglorq CERRADA DE LUXACION TRAUMATICADE |, o
REDUCCION CERRADA DE DISPLASIA O LUXACION

1862 |797503 CONGENITA DE CADERA CON TENOTOMIA DE 2.923.536
ADUCTORES O PSOAS

1353 | 797601 ggDDlIJLCL)gION CERRADA DE LUXACION TRAUMATICADE | oo -

a5s | 797602 sgggicwafw CERRADA DE LUXACION TIBIOPERONERA | 1 90 577

1355 |797603 EE?BEEION CERRADA DE LUXACION TRAUMATICA DE |, 00
REDUCCION CERRADA DE LUXACION TRAUMATICA

1886 | 787701 TOBILLO (CUELLO DE PIE) 987.554
REDUCCION CERRADA DE LUXAGION TARSO-

1867 |797801 b 1.361.080
REDUCCION CERRADA DE LUXACIONES METATARSO-

1868  |797803 FALANGICAS O INTERFALANGICAS EN PIE 1.361.080
REDUCCION CERRADA DE LUXACION DE COLUMNA

1869  |797901 B AN CERRAD: 1758.023
REDUCCION ABIERTA DE LUXACION

1870 | 798101 R RO ADIERTA | 2.944.091

1871 | 798102 REDUCCION ABIERTA DE LA LUXACION GLENOHUMERAL |3.381.233
FIJACION DE ESCAPULA A COSTILLAS [ESCAPULOPEXIA]

1872 |798108 (TRATAMIENTO DE LA LUXACION CONGENITA DE 2.923.536
ESCAPULA ALADA)

1373 | 7ata0q gigltﬁcuow ABIERTA DE LUXACION DE LA CABEZA 3,978,984

1874 | 798302 REDUCCION DE LUXACION RADIOCUBITAL VIA ABIERTA | 1.932.277

w75 |798401 EEI%LA(}FEON CON FIJACION DE LUXAGION CARPIANA VIA |5 oo
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REDUCCION CON FIJACION DE LUXACION CARPO-
1876 | 798403 METACARPIANA VIA ABIERTA g-944.091
REDUCCION CON FIJACION DE LUXACION
1877 | 798405 METACARPOFALANGICA O INTERFALANGICA VIA 2.944.091
ABIERTA
1878 | 798501 gﬁgggﬁlON ABIERTA DE LUXACION CONGENITA DE 1317180
1879 | 798502 gigggglm ABIERTA DE LUXACION TRAUMATICA DE —
1880 | 798601 REDUCCION ABIERTA DE LUXACION DE LA RODILLA 2.942.120
1881 798602 REDUCCION ABIERTA DE LUXACION DE ROTULA 987.554
REDUCCION ABIERTA DE LUXACION DE TOBILLO
1882 | 798701 IO AS TRAC A Iniey 3.361.233
REDUCCION ABIERTA DE LUXACION TARSO-
1883 | 798801 METATARSIANOS (UNO O MAS) CON DISPOSITIVO DE 1.932.277
FLJACION
REDUCCION CERRADA DE LUXOFRACTURA
1884 799201 RADIOCUBITAL [MONTEGGIA-GALLEAZI] 1.361.080
1885 |799202 REDUCCION CERRADA DE FRACTURA DE CODO 1,361,080
REDUCCION ABIERTA FRACTURA CODO SIN FIJACION
1886 | 709203 INTERNA (DISPOSITIVOS DE FIJACION U OSTEOSINTESIS) | 1758023
REDUCCION ABIERTA FRACTURA O LUXOFRACTURA
1887 | 799204 CODO CON FIJACION INTERNA (DISPOSITIVGS DE 3.162.260
FIJACION U OSTEOSINTESIS)
1888 | 798301 gggggmor« ABIERTA Y FIJACION DE LUXOFRACTURA DE | 042 0o
1889 | 799302 EEDBLé%%ISII}I CERRADA Y FINACION DE LUXGFRACTURA |, 221 oo
REDUCCION ABIERTA CON FIJACION DE FRAGTURA
1880 | 799401 INTRAARTICULAR DE MANO (UNA O MAS 2.944.091
ARTICULACIONES)
REDUCCION DE FRACTURA INTRAARTICULAR Y
1801 | 799501 O RATUR e T T 3.381.233
REDUCCION DE FRACTURAS INTRAARTICULARES Y
1892 | 799601 LUXOFRACTURAS EN RODILLA POR ARTROTOMIA 2.944.091
REDUCCION DE LAS FRAGTURAS INTRAARTICULARES DE
1893 | 799602 RODILLA CON FIJACION INTERNA POR ARTROSCOPIA | 9-921.134
REDUCCION ABIERTA DE LUXO-FRACTURA TOBILLO SIN
1894 799701 FIJACION INTERNA {DISPOSITIVOS DE FIJAGION U 3.381.233
OSTEOSINTESIS)
REDUCCION CERRADA DE LUXOFRACTURA DE CUELLO
1805 |799702 NEPECTOR 1.932.277
REDUCCION ABIERTA CON FIJACION DE LUXO FRACTURA
1896 1799703 O FRACTURA (UNI G BIMALEOLAR) DE TOBILLO 3.162.250
REDUCCION ABIERTA CON FIJACION DE LUXO FRACTURA
1897 1795704 TRIMALEOLAR DE TOBILLO 3.381.233
REDUCCION ABIERTA DE LUXOFRACTURA GON FIJACION
1898 | 799803 DE HUESOS DEL TARSO (CADA UNO) 1.758.023
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REDUCCION ABIERTA DE LUXOFRACTURA CON FIJACION

1899 | 795804 DE HUESOS DEL METATARSO (CADA UNO) 1.758.023

1900 1799805 ggmcl:fbc;(w ABIERTA DE LUXOFRACTURA CON FIJAGION |, 2o
REDUCCION ABIERTA DE LUXOFRACTURA GON FIJACION

1901 799807 DE HUESO DE DEDO DE PIE (CADA UNO) 1.361.080
EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN HOMBRO

1902 |s00101 e ARaROTO 987.554
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO INTRAARTICULAR

1903 1800102 EN HOMBRO POR ARTROTOMIA 987.554
EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN CODO

1904  |800201 Sty 1.758.023
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO INTRAARTICULAR

1905 800202 EN CODO POR ARTROTOMIA 1.758.023
EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN MUNECA

1906 | 800301 iyt 1.361.080
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO INTRAARTICULAR

1907 1800302 EN MUNECA POR ARTROTOMIA 1.351.580
EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN MANO Y

1908 |800401 DEDO POR ARTROTOMIA 1.360.197
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN ARTICULACION

1909 1800402 DE MANO POR ARTROTOMIA 1.758.023
EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN CADERA

1910 | 800501 S ARG TOD 2.944.091
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO INTRAARTICULAR

1911 800502 EN CADERA POR ARTROTOMIA 2.944.091
EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN RODILLA

1912 | 800601 AR ACCION DE D 580.307
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO INTRAARTICULAR

1913 | 800602 EN RODILLA POR ARTROTOMIA 1.758.023
EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN TOBILLO

1914 | 800701 B Ao DE D 1.361.080
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO INTRAARTICULAR

1915 1800702 EN TOBILLO POR ARTROTOMIA 1.361.080
EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN PIE Y

1916 800801 ARTEJOS POR ARTROTOMIA 987.554
EXTRACCION DE GUERPO EXTRANO EN FIE O ARTEJOS

19017 | 800802 S e 987.554
ARTROTOMIA DE HOMBRO CON EXPLORACION DE

1918 801101 ARTICULACION ACROMIOGLAVICULAR O ESTERNO 3.660.723
CLAVICULAR

1919 |802101 ARTROSCOPIA DIAGNOSTICA DE HOMBRO 4223515

1920 | 802601 ARTROSCOPIA DIAGNOSTICA DE RODILLA 4.223.515

1921 |803101 BIOPSIA ARTICULAR DE HOMBRO VIA ABIERTA 780114

1922 | 803201 BIOPSIA ARTICULAR DE GODO VIA ABIERTA 780.114

1923 | 803301 BIOPSIA ARTICULAR DE MUNECA VIA ABIERTA 782.578

1924 | 803401 BIOPSIA ARTICULAR EN MANO Y DEDO VIA ABIERTA 782.578
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1925 | 803501 BIOPSIA ARTICULAR DE CADERA VIA ABIERTA 780.114

1926 | 803601 BIOPSIA ARTICULAR DE RODILLA VIA ABIERTA 780.114

1927 | 803701 BIOPSIA ARTICULAR DE TOBILLO VIA ABIERTA 780,114

1928 | 803801 BIOPSIA ARTICULAR EN PIE Y ARTEJOS VIA ABIERTA 980,650
DIVISION DE CAPSULA, LIGAMENTO O CARTILAGO

1928 804101 ARTICULAR DE HOMBRO POR ARTROSCOPIA 4.223.515

1830 | 804301 CAPSULOTOMIA METACARPOFALANGICA (LUNA O MAS) 2.206.476

1931 | 804302 CAPSULOTOMIA INTERFALANGICA (UNA O MAS) 2.206.476

1932 | 804310 LIBERACION DE BANDAS CONSTRICTIVAS 1.745.752
CORRECCION DE VARO METATARSIANOD O PIE ADUCTO

1933 | 8o4B02 [HEYMAN-HERNDON-STRONG] 3.378.964

1934 | 804803 LIBERACION DE PIE TALO [GOLDNER] 3.378.984
ESCISION DE DISCO INTERVERTEBRAL EN SEGMENTO

1935 805106 CERVICAL VIA ANTERIOR ABIERTA 1.882.939
ESCISION DE DISCO INTERVERTEBRAL EN SEGMENTO

1936 | 805108 CERVICAL VIA ANTERIOR ENDOSCOPICA 4.093.452
ESCISION DE DISCO INTERVERTEBRAL EN SEGMENTO

1937 1805109 CERVICAL VIA POSTERIOR ABIERTA 4.625.148
ESCISION DE DISCO INTERVERTEBRAL EN S3EGMENTO

1938 | 805115 TORACICO ViA ANTERIOR O LATERAL ABIERTA 6.650.509
ESCISION DE DISCO INTERVERTEBRAL EN SEGMENTO

1939 1805116 TORACICO VIA ANTERIOR O LATERAL PERGUTANEA 6.650.509
ESCISION DE DISCO INTERVERTEBRAL EN SEGMENTO

1940 | 805118 TORACICO VIA POSTERIOR ABIERTA 6.604.399
ESCISION DE DISCO INTERVERTEBRAL EN SEGMENTO

1941 1805120 TORACICO VIA POSTERIOR ENDOSCOPICA 6.434.203
ESCISION DE DISCO INTERVERTEBRAL EN 9EGMENTO

1942 | 805124 LUMBAR VIA ANTERIOR O LATERAL ABIERTA 6.604.399
ESCISION DE DISCO INTERVERTEBRAL EN SEGMENTO

1943 | 805128 LUMBAR VIA POSTERIOR ABIERTA 6.650.509
ESCISION DE DISCO INTERVERTEBRAL EN SEGMENTO

1944 1805130 LUMBAR VIA POSTERIOR ENDOSCOPICA 6.434.203

1945 | 805201 QUIMIONUCLEOLISIS DISCAL CERVICAL 3.381.233
MENISCECTOMIA SIMPLE MEDIAL O LATERAL DE RODILLA

1946 | 806101 R o 1.932.277

1047 |80s100 gnaslgi:%mmm MEDIAL Y LATERAL DE RODILLA VIA 918777

1948 | 806103 MENISCECTOMIA MEDIAL O LATERAL POR ARTROSCOPIA | 4.223.515

1949 | 806104 MENISCECTOMIA MEDIAL Y LATERAL POR ARTROSCOPIA |4.223.515

1950 | 807101 SINOVECTOMIA DE HOMBRO PARCIAL VIA ABIERTA 2.944.001

1951 807102 SINOVECTOMIA DE HOMBRO TOTAL VIA ABIERTA 2.944 091
SINOVECTOMIA DE HOMBRO PARCIAL POR

1952 | 807103 preshinslil 4223515

1953 | 807104 SINOVECTOMIA DE HOMBRO TOTAL POR ARTROSCOPIA | 4.223.515

1954 | 807201 SINOVECTOMIA DE GODO PARCIAL VIA ABIERTA 2.953.383
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1955 | 807202 SINOVECTOMIA DE CODO TOTAL VIA ABIERTA 2.944.081
1956 | 807301 SINOVECTOMIA DE MURECA PARCIAL VIA ABIERTA 2.944.091
1957 | 807302 SINOVECTOMIA DE MUNECA TOTAL VIA ABIERTA 2.944.091
1953 | 8o7a0r ﬁg:g%sﬁzmmm INTERFALANGICA (UNA O MAS) VIA 1 758,023
1958 | 807402 SINOVECTOMIA EN CARPO VIA ABIERTA 1.032.277
1950 | 807203 gggg}sﬂc‘womm METACARPOFALANGICA (UNA O MAS) VIA | .o
1961 | 807501 SINOVECTOMIA PARCIAL DE CADERA, VIA ABIERTA 2.944.001
1962 | 807502 SINOVECTOMIA TOTAL DE CADERA, VIA ABIERTA 2.944.091
SINOVECTOMIA PARCIAL DE CADERA. POR
1963 |807503 RO 4223515
1964 | 807504 SINOVECTOMIA TOTAL DE CADERA, POR ARTROSCOPIA |4.223.515
1965 | 807601 SINOVECTOMIA DE RODILLA PARCIAL ViA ABIERTA 2.206.476
1966 | 807602 SINOVECTOMIA DE RODILLA TOTAL VIA ABIERTA 2.206.476
SINOVECTOMIA DE RODILLA PARCIAL POR
1967 |807603 p=CT oM 4.223.515
1968 | 807604 SINOVECTOMIA DE RODILLA TOTAL POR ARTROSCOPIA |4.223.515
1969 | 807705 SINOVECTOMIA DE TOBILLO ANTERIOR VIA ABIERTA 2.944.091
1970 | 807706 SINOVECTOMIA DE TOBILLO POSTERIOR VIA ABIERTA | 2.944.091
SINOVECTOMIA DE ARTICULACIONES DEL TARSO (CADA
1971 | 807801 Rty 2.944.091
SINOVECTOMIA DE ARTICULACIONES
1972 | 807803 METATARSOFALANGICA (CADA UNA) VIA ABIERTA 2.944.091
DESBRIDAMIENTO, LAVADO Y LIMPIEZA DE
1973 | 808011 ARTICULACION DE HOMBRO VIA ABIERTA 1.758.023
DESBRIDAMIENTO, LAVADO Y LIMPIEZA DE
1974 | 808012 ARTICULACION DE HOMBRO POR ARTROSCOPIA 4.223.315
DESBRIDAMIENTO, LAVADO Y LIMPIEZA DE
1975 | 808021 ARTICULACION DE CODO VIA ABIERTA 1.758.023
DESBRIDAMIENTO, LAVADO Y LIMPIEZA DE
1976 | 808031 ARTICULACION DE MURECA O PUNO VIA ABIERTA 1.758.023
DESBRIDAMIENTO, LAVADO Y LIMPIEZA DE
1977 1808041 ARTICULACION EN MANO O DEDOS VIA ABIERTA 642.30
DESBRIDAMIENTO, LAVADO Y LIMPIEZA DE
1978 | Bo80st ARTICULACION DE CADERA VIA ABIERTA 1.758.023
LAVADO O DESBRIDAMIENTO DE CADERA POR
1979 | 808052 R s 4.223 515
1980 | 808061 Egl?z?;!'_IEAMIENTO, LAVADO Y LIMPIEZA DE RODILLAVIA |, 725 >
LAVADO O DESBRIDAMIENTO DE RODILLA POR
1981 808082 ptiabarbbeicy 4.223.515
1052 | 08071 2§E%§JEAM'ENTO' LAVADO Y LIMPIEZA DE TOBILLO VIA |, o
1083 | 808073 ggﬁsﬂ?ﬂ:\)ﬁmemm. LAVADO Y LIMPIEZA DEL TARSOVIA | oo -
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DESBRIDAMIENTO, LAVADO Y LIMPIEZA

1984 | 808075 METATARSOFALANGICA VIA ABIERTA 1.758.023
DESBRIDAMIENTO, LAVADO Y LIMPIEZA DE FALANGES DE

1985 | 808077 DEDO DEL PIE (CADA UNO) VIA ABIERTA 1.745.752

1986 |s08101 ,’Z‘E,%i‘%‘,im” DE LESION O TEJIDO DE HOMBRO VIA P—
EXTRACCION DE CUERPOS LIBRES INTRA-ARTICULARES

1987 | 808112 DE HOMBRO POR ARTROSCOPIA 4.223.515
REMOCION DE EXOSTOSIS DE HOMBRO POR

1988 |808114 il 4.223.515

1989 | 808601 RESECCION DE HIGROMA DE RODILLA VIA ABIERTA 1.390.581
EXTRACCION DE CUERPOS LIBRES INTRA-ARTICULARES

1980 )808602 DE RODILLA POR ARTROSCOPIA :223.915

1891 | 808604 RESECCION DE PLICAS DE RODILLA POR ARTROSCOPIA |4.223.515
CORRECCION O RECONSTRUCCIGN DE DEFORMIDAD DE

1892 |810004 SIETE A DOCE VERTEBRAS VIA POSTERIOR EN UN 20.712.991
TIEMPO
REFUSION DE CORRECCION O RECONSTRUGCION DE

1903 | 810024 DEFORMIDAD DE COLUMNA ViA ANTERIOR EN UN 15.206.302
TIEMPO
REFUSION DE CORREGGION O RECONSTRUGCION DE

1984 | 810028 DEFORMIDAD DE COLUMNA VIA POSTERIOR EN UN 16.821,548
TIEMPO
REFUSION DE CORRECCION O RECONSTRUGCION DE

1995 |810029 DEFORMIDAD DE COLUMNA VIA POSTERIOR EN DOS 19.691.746
TIEMPOS
ARTRODESIS C1-C2 MEDIANTE VIA POSTERIOR CON

1996  |810109 ST e 8.841.108
ARTRODESIS OCCIPITOCERVICAL DE UNA A TRES

1e97 | 81011 VERTEBRAS VIA POSTERIOR CON INSTRUMENTACION | 8841108
ARTRODESIS OCCIPITOCERVICAL DE MAS DE TRES

1998 | 810113 VERTEBRAS VIA POSTERIOR CON INSTRUMENTACION | 8:841108
ARTRODESIS C1-C2 MEDIANTE TECNICA

1999 | 810116 TRANSCERVICAL CON INSTRUMENTACION 8.841.108
ARTRODESIS UNION CERVICOTORAGICA VIA ANTERIOR

2000 | 810119 CON INSTRUMENTACION ABIERTA 12.861.400
ARTRODESIS UNION CERVICOTORAGICA VIA ANTERIOR

2001 | 810120 CON INSTRUMENTAGION PERCUTANEA 8.841.108
ARTRODESIS UNION CERVICOTORAGICA VIA POSTERIOR

2002 810123 CON INSTRUMENTACION ABIERTA 8.841.108
ARTRODESIS UNION CERVICOTORAGICA VIA POSTERIOR

2003 |810124 CON INSTRUMENTACION PERCUTANEA 8.841.108
ARTRODESIS CERVICAL DE NIVEL C2 O POR DEBAJO DE

2004 |810203 UNA A TRES VERTEBRAS VIA ANTERIOR O LATERAL CON | 8.841.108
INSTRUMENTACION -
ARTRODESIS CERVICAL DE NIVEL C2 O POR DEBAJO DE

2005 | 810205 MAS DE TRES VERTEBRAS VIA ANTERIOR O LATERAL 12.581.400
CON INSTRUMENTACION
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-2006

810209

ARTRODESIS INTERSOMATICA CERVICAL DE UNO A TRES
SEGMENTOS VIA ANTERIOR O LATERAL

8.841.108

2007

810210

ARTRODESIS INTERSOMATICA CERVICAL MAS DE TRES
SEGMENTOS VIA ANTERIOR O LATERAL

16.821.548

2008

810211

ARTRODESIS CERVICAL INTERCOPORAL DE UNO A TRES
SEGMENTOS ViA ANTERIOR O LATERAL

8.841.108

2009

810212

ARTRODESIS CERVICAL INTERCOPORAL MAS DE TRES
SEGMENTOS VIA ANTERIOR O LATERAL

16.821.548

2010

810304

ARTRODESIS DE NIVEL C2 O POR DEBAJO DE UNA A
TRES VERTEBRAS VIA POSTERIOR O LATERAL CON
INSTRUMENTACION

8.841.108

2011

810306

ARTRODESIS DE NIVEL C2 O POR DEBAJO DE MAS DE
TRES VERTEBRAS VIA POSTERIOR O LATERAL CON
INSTRUMENTACION

10.830.525

2012

810310

LAMINOPLASTIA CERVICAL HASTA DOS SEGMENTOS VIA
POSTERIOR

16.821.548

2013

810311

LAMINOPLASTIA CERVICAL MAS DE DOS SEGMENTOS VIA
POSTERIOR

16.821.548

2014

810411

ARTRODESIS DE LA REGION TORACICA DE UNA A TRES
VERTEBRAS VIA ANTERIOR O LATERAL CON
INSTRUMENTACION VIA ABIERTA

12.851.400

2015

810412

ARTRODESIS DE LA REGION TORACICA DE UNA A TRES
VERTEBRAS VIA ANTERIOR O LATERAL CON
INSTRUMENTACION VIA PERCUTANEA

B.841.108

2016

810413

ARTRODESIS DE LA REGION TORACICA DE UNA A TRES
VERTEBRAS VIA ANTERIOR O LATERAL CON
INSTRUMENTACION VIA ENDOSCOPICA

15.206.302

2017

810414

ARTRODESIS DE LA REGION TORACICA DE MAS DE TRES
VERTEBRAS VIA ANTERIOR O LATERAL CON
INSTRUMENTACION VIA ABIERTA

8.841.108

2018

810415

ARTRODESIS DE LA REGION TORACICA DE MAS DE TRES
VERTEBRAS VIA ANTERIOR O LATERAL CON
INSTRUMENTACION Via PERCUTANEA

8.841.108

2019

810416

ARTRODESIS DE LA REGION TORACICA DE MAS DE TRES
VERTEBRAS VIA ANTERIOR O LATERAL CON
INSTRUMENTACION VIA ENDOSCOPICA

15.206.302

2020

810420

ARTRODESIS DE LA UNION TORACOLUMBAR VIA
ANTERIOR O LATERAL CON INSTRUMENTACION VIA
ABIERTA

8.841.108

2021

810421

ARTRODESIS DE LA UNION TORACOLUMBAR ViA
ANTERIOR O LATERAL CON INSTRUMENTACION VIA
PERCUTANEA

8.841.108

2022

810422

ARTRODESIS DE LA UNION TORACOLUMBAR VIA
ANTERIOR O LATERAL CON INSTRUMENTACION ViA
ENDOSCOPICA

15.206.302

2023

810423

ARTRODESIS INTERSOMATICA TORACICA DE UNO A
TRES SEGMENTOS VIA ANTERIOR O LATERAL ABIERTA

2024

810424

8.841.108

ARTRODESIS INTERSOMATICA TORACICA DE UNO A
TRES SEGMENTOS VIA ANTERIOR O LATERAL
PERCUTANEA

8.841.108
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2025 810425

ARTRODESIS IN:I'ERSOMATiCA TORACICA DE UNO A
TRES SEGMENTOS VIA ANTERIOR O LATERAL
ENDOSCOPICA

15.206.302

2026 810426

ARTRODESIS INTERSOMATICA TORACICO MAS DE TRES
SEGMENTOS VIA ANTERIOR O LATERAL ABIERTA

16.821.548

2027 810427

ARTRODESIS INTERSOMATICA TORACICA MAS DE TRES
SEGMENTOS VIA ANTERIOR O LATERAL PERCUTANEA

8.841.108

2028 810428

ARTRODESIS INTERSOMATICA TORACICA MAS DE TRES
SEGMENTOS VIA ANTERIOR O LATERAL ENDOSCOPICA

15.206.302

2029 810429

ARTRODESIS INTERCORPORAL TORACICO DE UNO A
TRES SEGMENTOS VIA ANTERIOR O LATERAL ABIERTA

16.821.548

2030 810430

ARTRODESIS INTERCORPORAL TORACICA DE UNC A
TRES SEGMENTOS VIA ANTERIOR O LATERAL
PERCUTANEA

2031 810431

8.841.108

ARTRODESIS INTERCORPORAL TORACICA DE UNO A
TRES SEGMENTOS VIA ANTERIOR O LATERAL
ENDOSCOPICA

156.206.302

2032 810432

ARTRODESIS INTERCORPORAL TORACICO MAS DE TRES
SEGMENTOS VIA ANTERIOR O LATERAL ABIERTA

16.821.548

2033 810433

ARTRODESIS INTERCORPORAL TORACICA MIAS DE TRES
SEGMENTOS VIA ANTERIOR O LATERAL PERCUTANEA

5.841.108

2034 810434

ARTRODESIS INTERCORPORAL TORACICA MAS DE TRES
SEGMENTOS VIA ANTERIOR O LATERAL ENDOSCOPICA

15.206.302

2035 810514

ARTRODESIS DE LA REGION TORACICA DE LUNA A TRES
VERTEBRAS TECNICA POSTERIOR CON
INSTRUMENTACION VIA ABIERTA

12.133.700

2036 8105816

ARTRODESIS DE LA REGION TORACICA DE CUATRO A
SEIS VERTEBRAS TECNICA POSTERIOR CON
INSTRUMENTACION VIA ABIERTA

15.860.887

2037 810522

ARTRODESIS DE LA REGION TORACOLUMBAR TECNICA
POSTERIOR CON INSTRUMENTACION VIA ABIERTA

15.195.384

2038 810605

ARTRODESIS DE LA REGION LUMBAR TECNICA
ANTERIOR O LATERAL DE UNA A TRES VERTEBRAS SIN
INSTRUMENTACION VIA ABIERTA

18.703.751

2039 810615

ARTRODESIS DE LA REGION LUMBAR TECNICA
ANTERIOR O LATERAL DE UNA A TRES VERTEBRAS CON
INSTRUMENTACION VIA ENDOSCOPICA

15.133.172

2040 810616

ARTRODESIS DE LA REGION LUMBAR TECNICA
ANTERIOR O LATERAL MAS DE TRES VERTEBRAS CON
INSTRUMENTACION VIA ABIERTA

21.438.729

2041 810821

ARTRODESIS DE LA REGION LUMBAR TECNICA
POSTERIOR DE UNA A TRES VERTEBRAS CCN
INSTRUMENTACION VIA ABIERTA

12.851.400

2042 810822

ARTRODESIS DE LA REGION LUMBAR TECNI|CA
POSTERIOR DE UNA A TRES VERTEBRAS CON
INSTRUMENTACION VIA PERCUTANEA

16.821.548

2043 810823

ARTRODESIS DE LA REGION LUMBAR TECNICA
POSTER!OR MAS DE TRES VERTEBRAS CON
INSTRUMENTACION ViA ABIERTA

8,841.108
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ARTRODESIS DE LA REGION LUMBAR TECNICA

2044 | 810824 POSTERIOR MAS DE TRES VERTEBRAS CON 16.821.548
INSTRUMENTACION ViA PERCUTANEA
ARTRODESIS DE LA UNION LUMBOSACRA TECNICA

2045 | 810827 POSTERIOR CON INSTRUMENTACION ViA ABIERTA 8.841.108
ARTRODESIS DE LA UNION LUMBOSACRA TECNICA

2046 | 810828 POSTERIOR CON INSTRUMENTACION VIA PERCUTANEA | 16-821.548
ARTRODESIS DE LA UNION LUMBOPELVICA TECNICA

2047 | 810831 POSTERIOR CON INSTRUMENTACION ViA ABIERTA 8.841.108
ARTRODESIS DE LA UNION LUMBOPELVICA TECNICA

2048 1810832 POSTERIOR CON INSTRUMENTACION VIA PERCUTANEA | 8-841.108
ARTRODESIS DE LA UNION LUMBOPELVICA TECNICA

2049 |810833 POSTERIOR CON INSTRUMENTACION INTERCRESTILIA | 16:821.548
ARTRODESIS DE LA UNION SACROILIACA TECNICA

2050  |810836 POSTERIOR CON INSTRUMENTACION VIA ABIERTA 8.841.108
ARTRODESIS DE LA UNION SACROILIACA TECNICA

2051 | 810837 POSTERIOR CON INSTRUMENTACION VIA PERCUTANEA | 16.821.548
ARTRODESIS INTERSOMATICA POSTEROLATERAL O

2052 |810838 TRANSFORAMINAL HASTA DOS SEGMENTOS ViA ABIERTA | 8:841.108
ARTRODESIS INTERSOMATICA POSTEROLATERAL O

2053 |810839 TRANSFORAMINAL HASTA DOS SEGMENTOS VIA 8.841.108
PERCUTANEA
ARTRODESIS INTERSOMATICA POSTEROLATERAL O

2054  |810840 TRANSFORAMINAL HASTA DOS SEGMENTOS VA 15.206.302
ENDOSCOPICA
ARTRODESIS INTERSOMATICA POSTEROLATERAL O

2055 |810841 TRANSFORAMINAL MAS DE DOS SEGMENTOS VIA 8.841.108
ABIERTA
ARTRODESIS INTERSOMATICA POSTEROLATERAL O

2056 |810842 TRANSFORAMINAL MAS DE DOS SEGMENTOS VIA 6.841.108
PERCUTANEA
ARTRODESIS INTERSOMATICA POSTEROLATERAL O

2057 |810843 TRANSFORAMINAL MAS DE DOS SEGMENTOS VIA 15.206.302
ENDOSCOPICA
MANIOBRAS DE MANIPULACION (DESROTAGION,

2058  |810854 TRASLACION, ENTRE OTRAS) DE IMPLANTE VERTEBRAL | 15.758.279
PARA ALINEACION DE COLUMNA

2059 810908 REFUSION DE COLUMNA TORACICA POSTERIOR 16.821.548

2060 ls10a1s fffé’%?“ DE COLUMNA LUMBOSACRA ANTERIOR O 5817100

2061 |810916 REFUSION DE COLUMNA LUMBOSACRA POSTERIOR 3.817.100

2062 |811207 ARTRODESIS TALONAVICULAR VIA ABIERTA 2.877.527

2063 | 812301 ARTRODESIS DE HOMBRO VIA ABIERTA 3.381.233

2064 |812302 ARTRODESIS DE HOMBRO POR ARTROSCOPIA 4.223515

2065 | 812401 ARTRODESIS RADIOGUBITAL DISTAL 1.932.277

2086 |812402 ARTRODESIS DE CODO 3.381.233

2067 | 812601 ARTRODESIS TRAPECIO-METACARPIANO 1.932.277
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2088 |812602 ARTRODESIS CARPO-METACARPIANA 1.932.277
ARTRODESIS INTERFALANGICA EN MANO CON INJERTO

2069 |812802 AR 2.152.296

2070 | 813102 ARTROPLASTIA DE PIE Y ARTEJOS SIN PROTESIS 1.361.080
ARTROPLASTIA POR INTERPOSICION DE HUESOS DEL

2071 | 813104 il 2.206.476
CONDROPLASTIA DE ABRASION DE CADERA POR

2072 | 814102 Priosiiact 4223515

2073 | 814103 OSTEOCONDROPLASTIA DE CADERA VIA ABIERTA 5.754.163
REPARACION DE RODILLA CINCO EN UNO:
MENISCOPLASTIA, REPARACION DE LIGAMENTO
COLATERAL MEDIAL, AVANZAMIENTO DE VASTUS MEDIAL

2074 1814210 O INTERNO, AVANZAMIENTO SEMITENDINOSO Y 18.412.898
TRANSPOSICION DE (PATA DE GANSO O PES
ANSERINUS)
REPARACION TRIADA DE RODILLA: MENISCOPLASTIA

2075 | 814220 CON REPARACION DE LIGAMENTO CRUZADD ANTERIOR | 18.412.898
Y LIGAMENTO MEDIAL COLATERAL

2076 | B14221 CAPSULORRAFIA DE RODILLA 4.223 515

2077 | 814501 REPARACION DE LIGAMENTO CRUZADO 3.306.995
RECONSTRUCCION DE LIGAMENTO CRUZADO ANTERIOR

2078 | 814502 CON AUTOINJERTO O ALOINJERTO VIA ABIERTA 3.317.190
RECONSTRUCCION DE LIGAMENTO CRUZADO

2079 | 814503 POSTERIOR CON AUTOINJERTO O ALOINJERTO VIA 3.993.421
ABIERTA
RECONSTRUCCION DE LIGAMENTO CRUZADO ANTERIOR

2080 |814504 CON INJERTO AUTOLOGO O CON ALOINJERTO POR 6.646.178
ARTROSCOPIA
RECONSTRUCCION DE LIGAMENTO CRUZAQO

2081 814505 POSTERIOR CON INJERTO AUTOLOGO O CON 4.508.200
ALOINJERTO POR ARTROSCOPIA
REVISION DE RECONSTRUCCION DE LIGAMENTO

2082 |814507 CRUZADO ANTERIOR CON AUTOINJERTO O ALOINJERTO | 3.744.800
VIA ABIERTA
OTRA CORRECCION LIGAMENTARIA MEDIAL O LATERAL

2083 | 814601 PR ik 3.378.984
RECONSTRUCCION LIGAMENTARIA DE LUXACION

2084 |B14607 ACROMIOGLAVICULAR CON AUTO O ALOINJERTO VIA 12.270.111
ABIERTA
RECONSTRUCCION LIGAMENTARIA DE LUXACION

2085 |814610 ESTERNOGLAVICULAR CON AUTO O ALOINJERTO VIA 3.379.709
ABIERTA »

2086 | 814708 FIJACION DE LA RODILLA POR ARTROSCOPIA 4223515
FIJACION E INJERTO OSEO DE LA RODILLA POR

2087  |814709 ARTHOSCORIA 4.223 515

2088 814711 SUTURA DE MENISCO MEDIAL O LATERAL, ABIERTA 3.381.233

o8e |a1ar1a SUTURA DE MENISCO MEDIAL O LATERAL, POR 223,515

ARTROSCOPIA
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2090 |814721 SUTURA DE MENISCO-MEDIAL Y LATERAL ABIERTA 3.378.984
SUTURA DE MENISCO MEDIAL Y LATERAL POR

2091 814722 AR TROSCOR. 4223515
LIBERACION DE ADHERENCIAS DE RODILLA POR

2092 814723 s atia, 4.223.515
REMODELACION DE MENISCO MEDIAL Y LATERAL POR

2093 |814724 ARTROSOaS 4.223.515
REMODELACION DE MENISCO ROTO (PICO DE LORO)

2004 |814726 DO ARTROECHE 4.223.515

2095 |814727 REPARACION AGUDA DE LIGAMENTO CRUZADO 3.294,032

2096 | 814731 CONDROPLASTIA DE RODILLA POR ARTROSCOPIA 4.223.515
CONDROPLASTIA DE RODILLA CON INJERTO AUTOLOGO

2097 814732 O ALOINJERTO VIA ABIERTA 3.569.500
RECONSTRUCCION PRIMARIA DE LIGAMENTOS DEL

2008 814807 TOBILLO ViA aBioRTA 3.600.048
RECONSTRUCCION SECUNDARIA DE LIGAMENTOS DE

2009 |a14908 TOBILLO CON AUTO O ALOINJERTO O DISPOSTIVO VIA  |3.317.190
ABIERTA

2100 | 814911 CAPSULORRAFIA DE TOBILLO 1.932.277

2101 l815102 gigggALAZo PROTESICO TOTAL EN ARTRODESIS DE 8,090 305

2102 | 815103 (R}EEEQALAZO PROTESICO TOTAL PRIMARIO SIMPLE DE |,

2103 | 815201 REEMPLAZO PARCIAL DE CADERA 6.083.386

2104 |815301 REVISION REEMPLAZO PROTESICO PARCIAL DE CADERA |17.319.283
REVISION REEMPLAZO TOTAL DE CADERA CON

2105  |815302 RECONSTRUCION DE AMBOS COMPONENTES 15.206.302
(ACETABULAR Y FEMORAL)

2106 | 815401 REEMPLAZO TOTAL DE RODILLA BICOMPARTIMENTAL __ |6.646.178
REEMPLAZO TOTAL DE RODILLA UNICOMPARTIMENTAL

2107 815403 (HEMARTICULAGION) 6.646.178
REEMPLAZO PROTESICO TOTAL PRIMARIO

2108 | 815404 TRICOMPARTIMENTAL SIMPLE DE RODILLA 7.758.810

: REVISION REEMPLAZO TOTAL DE RODILLA CON

2109 1815503 RECONSTRUCCION DE COMPONENTE FEMORAL 15.206.302
REVISION REEMPLAZC TOTAL DE RODILLA CON

2110 |815508 RECONSTRUCION DE LOS TRES COMPONENTES 17.472.900
(FEMORAL, TIBIAL Y PATELAR)

o111 Ia17201 ARTHMUﬂE%PALAsm POR INTERPOSICION O RESECCION 2381233

2112 817202 ARTROPLASTIA RESECCION TRAPECIO-METACARPIANA | 2.206 476

2113 |817203 ARTROPLASTIA METACARPO-FALANGICA (UNA O MAS) | 3.162.260

2114 |a17208 klgégl%r\dTORRAFlA O REINSERCION DE LIGAMENTOS VIA |, o0 -

2115 |817208 ARTROPLASTIA RADIOCARPIANA (MUNECA O PURO) 3.381.233

2116 | 817901 ARTROPLASTIAS INTERFALANGICAS (POR CADA DEDO) | 3.140.176
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fir

REPARACION DE LUXACION RECURRENTE DE HOMBRO

2117 |818201 o AReC] 3.444.954
REVISION DE REPARACION DE LUXACION RECURRENTE
2118 1816203 DE HOMBRO VIA ABIERTA 3.444.954
2119 | 818301 ACROMIOPLASTIA VIA ABIERTA 2.206.476
2120 | 818305 ARTROPLASTIA ACROMIO-CLAVICULAR 1.745.752
2121 18300 ﬁgLRB%F:)LASTIA POR INTERPOSICION O RESECCION 4 508,200
2122 | 818307 REPARACION DE HOMBRO POR ARTROSCOPIA 4223515
2123 | 818607 CONDROPLASTIA DE HOMBRO VIA ABIERTA 3.140.176
2124 love7en Eg\({:gg)g DE REEMPLAZO TOTAL PROTESICO DE 14840137
REVISION O RETIRO DE PROTESIS Y COLOGACION DE
2125 | 819010 A 16.206.302
2126 | 819101 ASPIRACION ARTICULAR 1.758.023
2127 | 819310 CAPSULORRAFIA DE HOMBRO POR ARTROSCOPIA 4.223515
2128 | 819331 CAPSULORRAFIA ARTICULAR EN MUNECA VIA ABIERTA | 1.918.777
RECONSTRUCCION PRIMARIA DE TENDON DE AQUILES
2129 | 819401 e, 3.807.161
REPARACION O RECONSTRUCCION DEL TENDON
2130 819520 o 2.248.114
2131 | 819701 REVISION DE ARTROPLASTIA DE HOMBRO 1.351.580
2132 | 828350 CORRECCION DE POLIDACTILIA CON RECONSTRUCCION | 3.688.842
CORRECCION DE ACORTAMIENTO Y ARQUEAMIENTO DE
2133 | 828355 Ay coai 9.542.435
2134 828401 CORRECCION QUIRURGICA DE DEDO £N BOTONERA 9.542.435
2135 la28a02 g%!;l;ECCION QUIRURGICA DE DEDO EN CUELLO DE 0.542.435
2136 | 828403 CORRECCION QUIRURGICA DE DEDO EN MARTILLO 9.542.435
CORRECCION QUIRURGICA DE DEDO EN GATILLO [DEDO
2137 | 828404 S REeamTE 9.542.435
2138 | 830231 MIOTOMIA DEL TEMPORAL 1.932.277
2139 | 830232 MIOTOMIA PTERIGOIDEO 1.932.277
2140 | 830233 MIOTOMIA DE MASETERO 1.832.277
EXTRACCION DE DEPOSITOS CALCAREOS O BURSA-
2141 | 830301 SUBDELTOIDEOS O INTRATENDINOSOS 987.554
2142 | 831101 TENGTOMIAS EN PIE (UNA O MAS) 576.252
LIBERACION PERIARTICULAR DE LA CADERA, CON
2143 | 1831202 TENOTOMIAS (CADERA COLGANTE) 579.919
2144 | 831203 LIBERACION DE FLEXORES DE CADERA 579.919
2145 | 831205 TENOTOMIA DE CADERA VIA ABIERTA 580.307
2146 831206 TENOTOMIA DE CADERA VIA ENDOSCOPICA 580.307
2147 | 831207 CAPSULORRAFIA DE CADERA 1.932.277

2148 831303

TENOTOMIAS EN BRAZO (UNA O MAS)

580.307
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2149 | 831304 TENOTOMIAS EN ANTEBRAZO (UNA O MAS) 580.307
TENOTOMIA SIMPLE EN CUELLO (TORTICOLIS

2150 |831305 CONGENITAY 580.307

2151 831306 TgNOTOMIA MULTIPLE EN CUELLO 580.307

2152 |a31307 LEAI;%'I)'OMIA DE MUSCULOS ESPASTICOS (EXCEPTO s

2153 | 831308 TENOTOMIA EN PIERNA (UNA O MAS) 580.307

2154 | 831309 TENOTOMIAS DE ISQUIOTIBIALES (UNA O MAS) 580.307

2155 831310 TENOTOMIA TORACICA (EN DESCOMPRESION) 564.268

2156  |831311 TENOTOMIAS EN HOMBRO (UNA O MAS) ViA ABIERTA 580.307

2157 | 831401 FASCIOTOMIA O INCISION DE FASCIA 1.174.747

2158 | 831403 ESCISION PARCIAL DE FASCIA 1.361.080
FASCIOTOMIA EN ANTEBRAZO CON LIBERACION EN

2150  |831450 o EN 1.361.080
FASCIOTOMIA DESCOMPRESIVA DE LA ARTERIA

2160  |831451 A 1.361.080

2161 | 831461 FASCIOTOMIA EN MUSLO, POR UNA O MAS INCISIONES | 1.361.080

2162 | 831471 FASCIOTOMIA EN PIERNA POR UNA O MAS INCISIONES | 1.361.080

2163 | 831481 FASCIOTOMIA EN PIE, UNA O MAS INCISIONES 1.361.080

2164 | 831902 LIBERACION DE MUSCULO 3.170.546
ESCALENOTOMIA O SECCION DE ESCALENO ANTERIOR

2185 1831905 SIN RESECCION DE COSTILLA GERVICAL 1.360.197
RESEGCION DE TUMOR BENIGNO DE FASCIA, MUSCULO.

2166 | 833001 R o wnc: TUM 1,361.080
ESCISION DE GANGLION DE ENVOLTURA DE TENDON,

2167  |a33101 EXOEPTO BE ANG 1,361.080

2168 | 833201 ESCISION DE MIOSITIS OSIFICANTE 1.361.080

2169 | 833203 ESCISION DE CICATRIZ DE MUSGULO 858.752

2170 | 833901 ESCISION DE QUISTE POPLITEO (DE BAKER] 1.351.580

2171 | 834201 ESCISION DE APONEUROSIS O VAINA DE TENDON 1.360.197

2172 | 834202 TENOSINOVECTOMIA 1.360.197
DESBRIDAMIENTO DE MUSCULO. TENDON Y FASCIA

2173 |834203 DR CEROAMIENT 1,361.080

2174 | 834501 DESBRIDAMIENTO DE MUSCULO 1.485.068
LIMPIEZA Y DESBRIDAMIENTO GUIRURGICOS DE

2175 |8sagt0 MUSCULOS. TENDONES Y FASCIA EN BRAZO 1.758.023
LIMPIEZA Y DESBRIDAMIENTO QUIRURGICOS DE

2176 | 834920 MUSCULOS, TENDONES Y FASCIA EN ANTEBRAZO 1.756.023
LIMPIEZA Y DESBRIDAMIENTO QUIRURGICOS DE

2177 | 834930 MUSCULOS, TENDONES Y FASCIA EN MUSLO 1.758.023
LIMPIEZA Y DESBRIDAMIENTO QUIRURGICOS DE

2178 | 834840 MUSCULOS, TENDONES Y FASCIA EN PIERNA 1.758.023

b1re  |asasso LIMPIEZA Y DESBRIDAMIENTO QUIRURGICOS DE e

MUSCULOS, TENDONES Y FASCIA EN PIE
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SUTURA DE MUSCULO O TENDON O FASCIA O
2160 | 836001 APONEUROSIS VIA ABIERTA 987.554
SUTURA DE MUSCULO O TENDON O FASCIA O
2181 | 836002 APONEUROSIS VIA ENDOSCOPICA 987.554
2182 | 836201 Lﬁl\é?RRAFIA DE FLEXORES DE ANTEBRAZQ (UNO O 3.204.032
2183 | 838202 m\é?RRAFrA DE EXTENSORES DE ANTEBRAZO (UNO O 2.099.766
2184 | 836301 REPARACION DEL MANGUITO ROTADOR VIA ABIERTA 3.381.233
2185 836302 SUTURA DEL MANGUITO ROTADOR VIA ENDOSCOPICA 2.828.851
SUTURA DEL TENDON [TENODESIS] BICIPITAL FOR
2186 |B836405 ENDOSCOPIA 1.930.984
2187 837502 TRANSFERENCIAS DE TENDON EN PARALISIS RADIAL 1,932,277
2188 837702 TRANSPOSICION DE MUSCULO 3.763.208
2189 | 838502 Q&TLGEASWENTO O ACORTAMIENTO DEL TENDON DE 7 540.004
2190 | 838505 sszgligxhtl:low DEL TENDON DEL CUADRICEFS CON 3.162.260
2191 838601 CUADRICESPLASTIA ABIERTA 2,944,001
2192 |838830 TENODESIS 1.932.277

EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN TEJIDOS

2193 1838801 BLANDOS DE HOMBRO (MUSCULOS. TENDGN, SINOviaL) | 1:758.023

EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN TEJIDOS

2194 | 839902 BLANDOS DE BRAZO (MUSCULOS, TENDON, SiNOviaL) | 1-361:080

EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN TEJIDOS

2195  |839903 BLANDOS DE ANTEBRAZO (MUSCULO, TENGION, 580.307
SINOVIAL)
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN TEJIDOS

2196 1839906 BLANDOS DE CADERA (MUSCULO, TENDON, SINOviAL) | 1:361.080
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN TEJIDOS

2197 | 839807 BLANDOS DE MUSLO (MUSCULO, TENDON, SINOVIAL) 1.361.080

2158 Nosaece EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN TEJIDOS

BLANDOS DE PIERNA (MUSCULO, TENDON, 8INoviaL) | '-367.080

EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN TEJIDOS

2189 [)338509 BLANDOS DE PIE (MUSCULO, TENDON, SINOVIAL) 1.351.580
AMPUTACION CON COLGAJO CERRADO DE MIEMBRO

2200 | 840001 SUPERIOR SITIO NO ESPECIFICADO 1.700.306

2201 | 840701 AMPUTACION DE BRAZO 1.932.277
AMPUTACION O DESARTICULACION DE DEDO DE PIE

2202 |841101 AN, 780.114

2203 | 841201 AMPUTACION O DESARTICULACION DE RETROPIE 1.758.023

2204 | 841202 AMPUTACION O DESARTICULACION DE MEDIOPIE 1.758.023

2205 | 841203 AMPUTACION O DESARTICULACION DE ANTEPIE 1.758.023

2205 I6agoot CORRECCION DE MALFORMACION CONGENITADE PIE | g c20 426

CON LIBERACION DE PARTES BLANDAS POSTERIORES
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CORRECCION DE MALFORMACION CONGENITA DE PIE

2207 | 849002 CON LIBERACION DE PARTES BLANDAS POSTERIORES Y |9.542.435
MEDIALES
CORRECCION DE MALFORMAGION CONGENITA DE PIE

2208 | 849003 CON LIBERACION DE PARTES BLANDAS Y PARTES OSEAS | 7-152.732
EXTIRPACION DE TEJIDO MAMARIO [MASTECTOMIA]

2209  |854002 SRR 9.360.537

2210 | 8541071 MASTECTOMIA SIMPLE UNILATERAL 6.335.530
MASTECTOMIA SIMPLE UNILATERAL POR GLANDULA

2211 | 854102 Raak L, O A 14,454 402
MASTECTOMIA SIMPLE UNILATERAL CON

2212 1854103 PRESERVACION DE PIEL O COMPLEJO AREOLA PEZON | 14:454.402

2213 | 854201 MASTECTOMIA SIMPLE BILATERAL 14.454.402
MASTECTOMIA SIMPLE BILATERAL POR GLANDULA

2214 | 854202 ol 14.454.402
MASTECTOMIA SIMPLE BILATERAL CON PRESERVACION

2215 854203 DE PIEL. O COMPLEJO AREOLA PEZON 14.454.402
MASTECTOMIA SIMPLE CON ESCISION DE GANGLIOS

2216 | 854301 LINFATICOS REGIONALES 14.454.402

bo17  lessent mgTRgriTowA SIMPLE AMPLIADA BILATERAL VIA T
ESCISION DE MAMA, MUSCULOS PECTORALES Y

2218 |854501 GANGLIO LINFATICO REGIONALES 2.500.000

2219 | 854502 MASTECTOMIA RADICAL MODIFICADA UNILATERAL 14,454,402

2220 | 854601 MASTECTOMIA RADICAL BILATERAL VIA ABIERTA 14.454.402
ESCISION DE MAMA. MUSCULOS, GANGLIOS LINFATICOS

2221 | 854701 (AXILARES, CLAVICULARES, SUPRACLAVICULARES, 14.454.402
MAMARIOS INTERNOS Y MEDIASTINICOS)

2222 | 858701 RECONSTRUCCION DEL COMPLEJO AREOLA PEZON 3.357.632

2223 | 860101 BIOPSIA DE PIEL CON SACABOCADO Y SUTURA SIMPLE | 515.825
BIOPSIA INCISIONAL O ESCISIONAL DE PIEL. TEJIDO

2224 |860102 CELULAR SUBCUTANEO O MUCOSA (CON SUTURA) 487.427

2225 | 850205 TUBERCULINA PRUEBA [DE MANTOUX] 102.336
DRENAJE DE COLECCION SUPERFICIAL DE PIEL O TEJIDO

2226 | 881101 CELULAR SUBCUTANEO POR INCISION O ASPIRACION | 780-114
DRENAJE DE COLECCION PROFUNDA EN PIEL O TEJIDO

2227 |861102 CELULAR SUBCUTANEO POR INCISION O ASPIRACION | 780114
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN PIEL O TEJIDO

2228 | 881201 CELULé\R SUBCUTANEO DE AREA GENERAL POR 576.252
INCISION
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO EN PIEL O TEJIDO

2220 | 881202 CELULC!;R SUBCUTANEO DE AREA ESPECIAL POR 579.919
INCISION
INFILTRACION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO

2230 | 881401 HASTA DE CINCO LESIONES 26.111
INFILTRACION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO

2231 |861402 ENTRE CINCO A DIEZ LESIONES 211.916
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2232 861411

INYECCION DE MATERIAL MIORELAJANTE (TOXINA
BOTULINICA)

575.855

2233 B61805

INSERCION DE BOMBA DE INFUSION TOTALMENTE
IMPLANTABLE

3.608.811

2234 862001

DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL EN AREA ESPECIAL EN
CARAY CUELLO

1.631.5582

2238 862002

DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL EN AREA ESPECIAL EN
PLIEGUES DE FLEXION (AXILA, ANTECUBITAL, HUECOS
POPLITEOS, INGUINAL)

3.688.842

2236 862003

DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL EN AREA ESPECIAL EN
MUNECAS O MANOS

1.768.023

2237 862004

DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL EN AREA ESPECIAL EN
TOBILLOS O PIES

1.768.023

2238 862005

DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL EN AREA ESPECIAL EN
GENITALES

1.758.023

2239 862006

DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL MENOR DEL. 10% DE
SUPERFICIE CORPORAL EN AREA GENERAL

1.758.023

2240 862007

DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL ENTRE EL 10% AL 19% DE
SUPERFICIE CORPORAL EN AREA GENERAL

1.758,023

2241 862008

DESBRIDAMIENTO ESCISIONAL ENTRE EL 20% AL 25%
DE SUPERFICIE CORPORAL EN AREA GENERAL

1.7568.023

2242 863101

RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR
CAUTERIZACION, FULGURACION O CRIOTERAPIA EN
AREA GENERAL, HASTA SEIS LESIONES

1.104.524

2243 863102

RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR
CAUTERIZACION, FULGURACION O CRIOTERAPIA EN
AREA GENERAL, MAS DE SEIS LESIONES

987.554

2244 863103

RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR
CAUTERIZACION, FULGURACION O CRIOTERAPIA EN
AREA ESPECIAL, HASTA TRES LESIONES

780.114

2245 863104

RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR
CAUTERIZACION, FULGURACION O CRIOTERAPIA EN
AREA ESPECIAL, ENTRE TRES A DIEZ LESIONES

1.932.277

2246 863105

RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR
CAUTERIZACION, FULGURACION O CRIOTERAPIA EN
AREA ESPECIAL, MAS DE DIEZ LESIONES

1.932.277

2247 864101

RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGND DE PIEL O
TEJIDO CELULAR SUBCUTANEC AREA GENERAL HASTA
TRES CENTIMETROS

15.261.304

2248 864102

RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O
TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO AREA GENERAL, ENTRE
TRES A CINCO CENTIMETROS

15.261.304

2249 864103

RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGND DE PIEL O
TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO AREA GENERAL, ENTRE
CINCO A DIEZ CENTIMETROS

15.261.304

2250 864104

RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGND DE PIEL O
TEJIDO CELULAR SUBCUTANEQ AREA GENERAL, DE MAS
DE DIEZ CENTIMETROS

15.261.304
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RESECCION DE TUMOR BENIGNOQ DE PIEL O TEJIDO

2251 864105 CELULAR SUBCUTANEO AREA GENERAL, CON 1.758.023
REPARACION {(COLGAJO O INJERTO)
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O

2252 | 864201 TEJIDO CELULAR SUBCUTANEQ DE AREA ESPECIAL, 15.261.304
HASTA UN CENTIMETRO
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O

2253 | 864202 TEJIDO CELULAR SUBCUTANEQ DE AREA ESPECIAL, 15.261.304
ENTRE UNO A DOS CENTIMETROS
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNQ DE PIEL O

2254 | 864203 TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO DE AREA ESPECIAL, 15.261.304
ENTRE DOS A TRES CENTIMETROS
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O

2255 | 864204 TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO DE AREA ESPECIAL, 15.261.304
ENTRE TRES A CINCO CENTIMETROS
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O

2256 | 864205 TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO DE AREA ESPECIAL, DE | 1.695.692
MAS DE CINCO CENTIMETROS

2257 | 869202 ANASTOMOSIS LINFATICO VENOSO 4.074.000

2258 | 865203 ANASTOMOSIS LINFATICO LINFATICA 4.074.000
REDUCCION DE TEJIDO CELULAR SUBCUTANEO

2259 | 869205 (MANEJO DE LINFEDEMA) 4.074.000
INSERCION (SUBCUTANEA) (TEJIDO BLANDO) DE

2260 | 869601 EXPANSOR DE TEJIDOS (UNICO O MULTIPLE) 3.378.984

2261 871060 RADIOGRAFIA DE COLUMNA VERTEBRAL TOTAL 181.232

2262 871070 RADIOGRAFIA DINAMICA DE COLUMNA VERTEBRAL 136.452
RADIOGRAFIA DE TRANSITO INTESTINAL CON

2263 |872103 MARCADORES 116.384

2264 | 873001 RADIOGRAFIA PARA SERIE ESQUELETICA 171.136
RADIOGRAFIA PARA ESTUDIOS DE LONGITUD DE LOS

2265 873003 HUESOS (ORTORRADIOGRAFIA Y ESCANOGRAMA) 263.084
RADIOGRAFIAS COMPARATIVAS DE EXTREMIDADES

2266 |873123 SUPERIORES 74.184

2267 | 873303 ﬁ-?éORELR)AFIA COMPARATIVA DE PIES CON APOYO (AP Y 76.518
RADIOGRAFIA PANORAMICA DE MIEMBROS INFERIORES

2268 | 873305 (GONIOMETRIA U ORTOGRAMA), EN FORMATO 14" X 36" | 134.836
(ADULTOS)
RADIOGRAFI|A PANORAMICA DE MIEMBROS INFERIORES

2269 | 873306 (GONIOMETRIA U ORTOGRAMA), EN FORMATO 14" X 17 |126.680
{NINOS)
RADIOGRAFIA DIGITAL DE MIEMBROS INFERIORES

2270 | 873308 (ESTUDIO DE LONGITUD) 202.386
ARTERIOGRAFIA DE CAROTIDA EXTERNA BILATERAL

2271 874111 SELECTIVA EXTRACRANENANA 3.588.623
ARTERIOGRAFIA DE CAROTIDA EXTERNA BILATERAL

2272 | 874112 SELECTIVA INTRACRANEANA 3.588.623




Pagina 119 de 171

Cédigo: 2BS-FR-0036

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 16-10-2013

Verslén: 2

INVITACION CONVOCATORIA MINIMA CUANT|A

$3+

POLICIA NACIONAL

ARTERIOGRAFIA DE CAROTIDA EXTERNA UNILATERAL

2273 1874113 SELECTIVA EXTRACRANEANA 3.588.623
ARTERIOGRAFIA DE CAROTIDA EXTERNA UNILATERAL

2274 1674114 SELECTIVA INTRACRANEANA 3.588.623
ARTERIOGRAFIA DE CAROTIDA INTERNA BILATERAL

2275 | 874121 SELECTIVA EXTRACRANENANA 3.588.623
ARTERIOGRAFIA DE CAROTIDA INTERNA BILATERAL

2276 | B74122 SELECTIVA INTRACRANENANA 3.588.623
ARTERIOGRAFIA DE CAROTIDA INTERNA UNILATERAL

2277 | 874123 SELECTIVA EXTRACRANEANA 3.5688.623
ARTERIOGRAFIA DE CAROTIDA INTERNA UNILATERAL

2278 | 874124 SELECTIVA INTRACRANEANA 3.568.623
ARTERIOGRAFIA DE CAROTIDA BILATERAL SELECTIVA

2279 | 874125 EXTRACRANEANA CON AORTOGRAMA DE GAYADO 3.588.623

2280 | 874130 ARTERIOGRAFIA VERTEBRAL 3.588.623
ARTERIOGRAFIA VERTEBRAL SELECTIVA

2281 | 874131 ApLigiele) ANE,}N , 3,568.623
ARTERIOGRAFIA VERTEBRAL SELECTIVA

2282 |874132 ALy 3.588.623
ARTERIOGRAFIA VERTEBRAL BILATERAL SELECTIVA CON

2283 1874133 CAROTIDAS (PANANGIOGRAFIA) 3.588.623
ARTERIOGRAFIA VERTEBRAL BILATERAL SELECTIVA

2284 1874134 EXTRACRANEANA CON AORTOGRAMA DE GAYADO 3.588.623

2285 | 875501 MIELOGRAFIA TOTAL DE COLUMNA 4.394.508

2286 | 875510 MIELOGRAFIA GERVICAL 10.477.572

2287 | 875520 MIELOGRAFIA TORACICA 4.394.508

2288 | 875530 MIELOGRAFIA LUMBAR 4.304.508
VALORACION ANATOMICA O FUNCIONAL DE ARTERIAS

2289 |876123 RACIo 10.997.228

2290 | 876130 ARTERIOGRAFIA PULMONAR 3.588.623
ARTERIOGRAFIA PULMONAR BILATERAL CON

2201 | 876131 ATE et I L 3.588.623

2282 | 876132 ARTERIOGRAFIA PULMONAR BILATERAL SELECTIVA 3.588.623
ARTERIOGRAFIA PULMONAR NO SELECTIVA O POR

2293 | 876137 ANIESCpolivy 3.568.623

2294 | 876140 ﬁqr:_lr';il‘illgGRAFlA TORACICA DE ARTERIA MAMARIA  een 6o

2295 |876190 CE;SI;IOGRAFIA SELECTIVA TORACICA DE OTROS ATITT

2296 876320 FLEBOGRAFI|A TORACICA (VENAS PULMONARES) 4.394 598

2297 | 876611 BRONCOGRAFIA UNILATERAL 4.394.598

2208 | 877110 AORTOGRAMA ABDOMINAL 9.095.312

2299 | 877111 AORTOGRAMA ABDOMINAL POR SERIOGRAFIA 9.095.312

2300 | 877112 ARTERIOGRAFIA DE VASOS ABDOMINALES (SELECTIVA) | 1.797.762

2301 | 877171 ARTERIOGRAFIA PELVICA (SELECTIVA) 3.588.623

2302 877214

PORTOGRAFIA TRANSHEPATICA

10.477.572
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LINFANGIOGRAFIA ABDOMINAL (UNILATERAL O
2303 |877301 O 4.394.508
2304 |877302 LINFANGIOGRAFIA PELVICA (UNILATERAL O BILATERAL) |4.394.598
ARTERIOGRAFIA PERIFERICA DE UNA EXTREMIDAD
2305 878101 PR 3.588.623
ARTERIOGRAFIA PERIFERICA DE MIEMBROS
2306 || 878111 SUPERIORES BILATERAL CON AORTOGRAMA TORACICO | 3-588.623
ARTERIOGRAFIA PERIFERICA DE UNA EXTREMIDAD
2307 | 878201 INFERIOR POR PUNCION 3.588.623
TOMOGRAFIA COMPUTADA DE MAXILARES (ESTUDIO
2308 |879141 LA oL OGN 607.936
2309 | 879302 \Tlggnggms:m COMPUTADA DE CORAZON Y GRANDES |, 573 557
2310 |879411 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE INTESTINO [ENTEROTC] | 209,394
2311 | 879421 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CADERA 620,349
2312 | 879430 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE VIAS URINARIAS [UROTC] | 1,045,868
2313 | 879901 TOMOGRAFIA COMPUTADA DE VASOS 1.267.500
TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CORONARIAS [ANGIOTGC
2314  |a7o902 FoRORARICH 1.039.537
2315 | 887002 CINEANGIOGRAFIA 602,657
2316 | 887201 DEFECOGRAFIA 708.810
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN
2317 |8o0228 O DIt 79.100
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN
2318 |890235 T D PRI 58.184
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN
2319 890239 CIRUGIA PLASTICA, ESTETICA Y RECONSTRUCTIVA 79.100
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN
2320 |890242 e ireliad iy 79.100
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN
2321 | 890246 GASTROENTEROLOGIA 75.596
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN
2322 890250 GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA 72.403
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN
2323 |890273 RSt L 79.100
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN
2324 | 890274 oL 79.100
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN
2325 | 890276 el il 79.100
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN
2326 890280 ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA 66.284
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN
2327 890282 OTORRINOLARINGOLOGIA 79.100
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECGIALISTA EN
2328  |890294 A 79.100
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR
2329 | 860326 ESPECIALISTA EN ANESTESIOLOGIA 65.004
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CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTD POR

2330 | 890328 ESPECIALISTA EN CARDIOLOGIA 79.100
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTD POR

2331 |690335 ESPECIALISTA EN CIRUGIA GENERAL 65.004
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR

2332 890339 ESPECIALISTA EN CIRUGIA PLASTICA, ESTETICA Y 64.729
RECONSTRUCTIVA
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTD POR

2333 | 880342 ESPECIALISTA EN DERMATOLOGIA 79.100
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR

2334 | 880246 ESPECIALISTA EN GASTROENTEROLOGIA 75.596
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR

2335 | 890350 ESPECIALISTA EN GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA 65.004
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR

2336 | 890373 ESPECIALISTA EN NEUROCIRUGIA 75.596
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR

2337 | 860374 ESPECIALISTA EN NEUROLOGIA 79.100
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTD POR

2338 | 880376 ESPECIALISTA EN OFTALMOLOGIA 78.100
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR

2339 | 890360 ESPECIALISTA EN ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA po.552
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTD POR

2340 | 850382 ESPECIALISTA EN OTORRINOLARINGOLOGIA 2.011.827
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR

2341 | 850394 ESPECIALISTA EN UROLOGIA 79.100

2342 |890410 INTERCONSULTA POR FONOAUDIOLOGIA 87.400

2343 | 890411 INTERCONSULTA POR FISIOTERAPIA 77.418

2344 | 890412 INTERCONSULTA POR TERAPIA RESPIRATORIA 77.418
INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN

2345 | 890426 AN 77.418

2346 | 890428 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN CARDIOLOGIA | 87.400

247 | 890435 g«gﬁggglsmm POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA o
INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA

2348 | 890436 e coNSUT 77.383
INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA

2349 1890439 PLASTICA, ESTETICA Y RECONSTRUCTIVA 77.383
INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN

2350 | 800446 GASTROENTEROLOGIA 87.400
INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN GINECOLOGIA ¥

2351 | 890450 AEAEL 77.418

2352 | 00458 NEESENSULTA POR ESPECIALISTA EN MEDICINA m—

2353 | 890473 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN NEUROCIRUGIA | 77.418

2354 |890474 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN NEUROLOGIA | 87.400

2355 | 890476 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN OFTALMOLOGIA | 87.400

2256 | 590480 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN ORTOPEDIAY |, 4.

TRAUMATOLOGIA
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INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN
2357 | 890482 OTORRINOLARINGOLOGIA 87.400
2358 | 890483 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN PEDIATRIA 77.418
2350 | 890484 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN PSIQUIATRIA | 87.400
INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN RADIOLOGIA E
2360 890486 IMAGENES DIAGNOSTICAS 87.400
2361 | 890494 INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN UROLOGIA 87.400
PARTICIPACION EN JUNTA MEDICA O EQUIPO
2362 | 890502 INTERDISCIPLINARIO POR MEDICINA ESPECIALIZADA Y | 322.017
CASO (PACIENTE)
PARTICIPACION EN JUNTA MEDICA O EQUIPO
2363 | 890503 INTERDISCIPLINARIO POR OTRO PROFESIONAL DE LA | 141.041
SALUD Y CASO (PACIENTE)
CUIDADO {MANE.O) INTRAHOSPITALARIO POR MEDICINA
2364 | 860602 S s 91.600
2365 | 890608 ASISTENCIA INTRAHOSPITALARIA POR PSICOLOGIA 28.953
2366 | 890611 ASISTENCIA INTRAHOSPITALARIA POR FISIOTERAPIA 13.172
ASISTENCIA INTRAHOSPITALARIA POR TERAPIA
2367 | 890612 = rali 17.346
2358 | 890701 CONSULTA DE URGENCIAS POR MEDICINA GENERAL 79.795
s Veooooo agg%ﬂ_gpu DE URGENCIAS POR OTRAS ESPECIALIDADES | .o .
CONSULTA DE URGENCIAS, POR ESPECIALISTA EN
2370 |890735 BTk D IR 79.725
CONSULTA DE URGENCIAS, POR ESPECIALISTA EN
2371 | 890750 GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA 78.725
CONSULTA DE URGENCIAS, POR ESPECIALISTA EN
2372 | 890760 ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA 78.725
2373 | 891402 ELECTROENCEFALOGRAMA COMPUTARIZADO 174.300
ELECTROENCEFALOGRAMA DIGITAL CON MAPEO
2374 | 891410 Selivg 265.484
ESTUDIO FISIOLOGICO COMPLETO DEL SUENO
2375 | 891704 P OLISOMNOGRANIA 1.603.916
MONITORIZACION ELECTROENCEFALOGRAFICA POR
2376 | 891901 el et 213.084
MONITORIZACION INTRAOPERATORIA CORTICAL ¥
2377 |891903 S T ERG 13.822.239
- MONITORIZACION INTRAOPERATORIA DE BASE DE
2378 | 891904 CRANEO, TRONCO CEREBRAL Y PARES CRANEANOS 14.533.206
ELABORACION Y ADAPTACION DE APARATO
2379  |803107 EoRACIO) 1.516.057
2380 | 894401 OTRA PRUEBA DE ESFUERZO CARDIOVASCULAR 343.352
2381 | 894402 PRUEBA DE CAMINATA DE 6 MINUTOS 376.355
2382 |885001 ?ﬂ.%T_ITTSSEO ELECTROCARDIOGRAFICO CONTINUO 091 225
MONITORIZACION ELECTROCARDIOGRAFICA
2383 | 805401 Ay 278.237
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2384 895902 MEDICION DE SATURACION VENOSA CEREBRAL 113.484
COLOCACIGN DE CATETER (FRACCION DE EYEGCION

2385 | 896001 VENTRICULO DERECHO) 680.140
MONITOREO DE PRESION ARTERIAL SISTEMICA

2386 | 896101 oL EMETRIA 204.569
ANTIBIOGRAMA CONCENTRACION MINIMA INFIBITORIA

2387 | 901002 METODO AUTOMATIZADO 95.876
ANTIBIOGRAMA CONCENTRACION MINIMA INHIBITORIA

2388 |901003 B TD00 AR 47.500
BACILOSCOPIA COLORACION ACIDO ALCOHDL-

2389 1801101 RESISTENTE [ZIEHL-NEELSEN] 13.735
COLORACION ACIDO ALCOHOL RESISTENTE MODIFICADA

2390  |901102 & LET r 23.616
COLORACION GRAM Y LEGTURA PARA CUALQUIER

2391 |901107 oo , 32.989

2392 | 901109 COLORACION TINTA CHINA Y LECTURA 25.461

2393 901202 Bordetella pertussis CULTIVO 195.570

2394 | 901206 COPROCULTIVO 62.730
CULTIVO DE LIQUIDOS CORPORALES (BILISL.CR

2395 | 901209 PERITONEAL PLEURAL ASCITICO SINOVIAL OTROS 94.095
DIFERENTE A ORINA)
CULTIVO ESPECIAL PARA OTROS MICROORGANISMOS

233 1501210 EN CUALQUIER MUESTRA 84.404

2397 | 801213 CULTIVO PARA HONGOS MICOSIS SUPERFIGIAL 81.180
CULTIVO PARA MICROORGANISMOS AEROBIOS EN

2398 |901215 ey gain 88.310
CULTIVO PARA MICROORGANISMOS ANAERDBIOS EN

2399 |901216 s b 125.053
CULTIVO PARA MICROORGANISMOS EN CUALQUIER

2400 | 901217 MUESTRA DIFERENTE A MEDULA OSEA ORINA Y HECES | 82249
CULTIVO PARA MICROORGANISMOS ANAERDBIOS DE

2401 1801218 CUALQUIER MUESTRA DIFERENTE A MEDULAGSEA 122470

o102 o121 ;Enég%}\.nvo AEROBIO AUTOMATIZADO CADA L

2203 |501223 EE%@?#A‘“"O ANAEROBIO AUTOMATIZADG CADA 146,638
UROCULTIVO (ANTIBIOGRAMA CONGENTRAGION MINIMA

2404 | 901236 INHIBITORIA AUTOMATIZADO) [7.490

2405 | 901304 EXAMEN DIRECTO FRESCO DE CUALQUIER MUESTRA | 17.457

2406 | 901305 EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS (KOH) 14.167

2407 | 902214 HEMOPARASITOS EXTENDIDO DE GOTA GRUESA 17.550

2408 | 902215 HEMOPARASITOS EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA | 17.435

2409 | 903022 HOMOCISTEINA 142.065

2410 | 903112 ACIDO PIRUVICO [PIRUVATO] 215.250

2211 | eo3sos LIQUIDO PERICARDICO (EXAMEN FISICO Y GITOGUIMICO | g3 4.

CON DENSIDAD Y PROTEINAS)
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2412 803504

LIQUIDO SINOVIAL (EXAMEN FISICO Y CITOQUIMICO CON
RECUENTO Y MORFOLOGIA DE ERITROCITOS Y

LEUCOCITOS GLUCOSA PROTEINAS FACTOR R.A. 79.257
COMPLEMENTO TEST DE MUCINA Y ANALISIS CON LUZ
POLARIZADA)

2413 | 903849 LIQUIDO ASCITICO (EXAMEN FISICO Y CITOQUIMICO) 54.340
LIQUIDO CEFALORRAQUIDEO (L.CR EXAMEN FISICO Y

2414 | 903850 CITOQUIMICO CON GLUCOSA PROTEINAS MORFOLOGIA |83.621
DE ERITROCITOS Y DIFERENCIAL DE LEUCOCITOS)
LIQUIDO PERITONEAL (EXAMEN FISICO Y CITOQUIMICO

2415 | 003851 CON DETECCION DE ERITROCITOS RECUENTO Y 26.699
MORFOLOGIA DE LEUCOCITOS GLUCOSA PROTEINAS Y :
AMILASA}
LIQUIDO PLEURAL (EXAMEN FISICO Y CITOQUIMICO GON

2416 | 903852 RECUENTO Y MORFOLOGIA DE LEUCOCITOS GLUCOSA Y |52.151
DESHIDROGENASA LACTICA)
LIQUIDO SINOVIAL (EXAMEN FISICO Y CITOQUIMICO CON

2417 | 903853 RECUENTO Y MORFOLOGIA DE ERITROCITOS Y 48.324
LEUCOCITOS GLUCOSA PROTEINAS Y TEST DE MUCINA)

2418 |904102 HORMONA ANTIDIURETICA 177.120

2419 | 805214 FENOBARBITAL NIVELES SERICOS AUTOMATIZADO 59.040
Brucelta abortus ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADA

2420 | 206011 O AUTOMATIZADO 97.785
Leptospira ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O

2421 | 906029 AUTOMATIZADG 79.810
Leptospira ANTICUERPOS g M SEMIAUTOMATIZADO O

2422 | 906030 AUTOMATIZADO 85.203
Bartonella henselae ANTICUERPOS ig M

p423  ||aogoas SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 162.360
Cisticerco ANTICUERPOS Ig G CONFIRMATORIO MANUAL O

2424 | 906108 SEMIAUTOMATIZADO 1.021.450
Virus de Fiebre Amarilla ANTICUERPOS Ig M

2425 1906252 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 490.762
Parvovirus B19 ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O

2426 | 906259 AUTOMATIZADO 261.744
Hepatitis E ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O

2427 | 906266 AUTOMATIZAGO 125.460
Hepatitis E ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O

2428 (906267 AUTOMATIZADO 125.460
Histoplasma capsulatum ANTIGENO SEMIAUTOMATIZADO O

2429 908337 AUTOMATIZADO 383.760
CITOPLASMA DE NEUTROFILOS ANTICUERPOS TOTALES

2430 906414 [C-ANCA O P-ANCA] MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO 101.804
MEMBRANA BASAL DEL GLOMERULO ANTICUERPOS Ig G

2431 908431 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 90.405

2432 | 906497 ANTICUERPOS ANTIFOSFOLIPASA A2 683.051

2433 | 908711 LINFOCITOS B (CD198 Y CD20) SEMIAUTOMATIZADO O 124.400

AUTOMATIZADO
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LINFOCITOS T CD3 SEMIAUTOMATIZADO O

2434 06712 AUTOMATIZADO 199.493
LINFOCITOS CD7 LINFOCITOS T ¥ NK

2435 | 906718 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 504.506
ELECTROFORESIS DE PROTEINAS SEMIAUTOMATIZADO

2436 |906812 b ropar DR 220.501
INMUNGGLOBULINA G {Ig G) SUBCLASES 1234

2437 | 906830 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 565.664

2438 | 907002 COPROLOGICO 9.225

2439 | 807004 COPROSCOPICO 29.520

2440 | 908411 CARIOTIPO PARA ESTADOS LEUCEMICOS 578.300

2441 908805 Citornegalovirus CARGA VIRAL 1.898.371
IDENTIFICACION DE OTRO VIRUS (ESPECIFICA) POR

2442 | 908856 el i 1.965.276
IDENTIFICACION SIMULTANEA DE MULTIPLES

2443 | 906858 PATOGENOS POR PRUEBAS MOLECULARES 228310
Neisseria meningitidis IDENTIFICACION POR FRUEBAS

2444 | 906882 MOLECULARES (ESPECIFICO) 1.033.530
ANTICUERPOS IRREGULARES DETECCION (COOMBS

2445 | 911004 INDIRECTO, RASTREO ANTICUERPOS IRREGULARES, N
PRUEEA DE ANTIGLOBULINA INDIRECTA, ESCRUTINIO DE |47
ANTICUERPOS IRREGULARES) EN TUBO
FENOTIPO SISTEMA Rh CUALQUIER ANTIGENO POR

2446  |911013 rndbasierdl 162.301

2447 |911014 FENOTIPO SISTEMA Rh CUALQUIER ANTIGENO EN TUBO | 82.174
PRUEBA CRUZADA MAYOR ERITROCITARIA POR

2448 | 911021 ety 56.457
FENOTIPO SISTEMA ABO [SUBGRUPOS] POR

2449  |911025 T S 98.911

2450 | 911026 FENOTIPO SISTEMA ABO {SUBGRUPOS] EN TUBO 109.966
PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE AUTOTRANSFUSION

2451  |911101 FRESEEOHITO] 417.542
PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE CONCENTRADO DE

2452 1911102 PLAQUETAS ESTANDAR 135.744
PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE CONCENTRADO DE

2453 1911103 PLAQUETAS LEUCORREDUCIDAS 116.200

2454 | 911105 PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE CRIOPRECIPITADO | 130,925
PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE GLOBULOS ROJOS

2455  |911108 PRopESA 322.512
PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE CONCENTRADO DE

2456 | 911107 GLOBULOS ROJOS LEUCORREDUCIDOS 514.440
PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE GLOBULOS ROJOS O

2457|9110 ERITROCITOS LAVADOS 807.448
PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE PLASMA FRESCO

2458  |911111 s AMIE 130.715

2459 911112 PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE SANGRE TOTAL 412,760
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| PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE CONCENTRADO DE
2460 |911115 PLAQUETAS POBRE EN LEUCOCITOS (CAPA 136.253
LEUCOPLAQUETARIA)
PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE CONGENTRADO DE
2461 |911116 GLOBULOS ROJOS POBRE EN LEUCOCITOS (CAPA 472.444
LEUCOPLAQUETARIA)
PROCESAMIENTO DE HEMOCOMPONENTE ALICUOTA
2482 |911118 A 472.444
2463 |a11201 PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE FLAQUETAS POR |5 oo™ 702
AFERESIS
PROCESAMIENTO DE PLASMA POR AFERESIS O
2484 | 911203 Btk 3,380.965
PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE GLOBULOS ROJOS O
2485 | 911205 ERITROCITOS POR AFERESIS O ERITROFERESIS 3.013.902
2466 | 911302 RECAMBIO PLASMATICO TERAPEUTICO 4.720.738
ELECTROMIOGRAFIA EN CADA EXTREMIDAD (UNO O MAS
2467 |930860 MUSCULO 99.215
2468 | 933501 TERAPIA DE REHABILITACION PULMONAR 132.077
APLICACION O CAMBIO DE YESO PARA INVMOVILIZACION
2469 | 935301 EN MIEMBRO SUPERIOR (EXCEPTO MANO) 76.158
2470 | 935302 QZL&%%ON O CAMBIO DE YESO PARA INMOVILIZACION | o~
APLICACION O CAMBIO DE YESO O ARNES
2471 | 935303 Ayl 76.159
APLICACION O CAMBIO DE YESO PARA INVMOVILIZACION
2472 1935304 EN MIEMBRO INFERIOR (MUSLO, PIERNA O TOBILLO) 76.159
2473 | 935305 APLICACION O CAMBIO DE YESO EN PIE 76.159
APLICACION O CAMBIO DE YESO ESPICA. ARNES O
2474 |935306 ALMOHADILLA PARA INMOVILIZACION DE PELVIS 150.702
(CADERA)
APLICACIGN O CAMBIO DE YESO PARA INMOVILIZACION
2475 | 935307 DE PELVIS (CADERA)} Y COCCIX 142.440
2476 938402 NEBULIZACION 20.279
2477 | 950610 RECUENTO DE CELULAS ENDOTELIALES 184,408
2478 | 951302 ECOGRAFIA OCULAR MODO A Y B 273.440
2479 | 951303 ECOGRAFIA DE ORBITA MODO A Y B 222.243
2480 | 951321 ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS OCULARES 510.833
POTENCIALES EVOCADOS AUDITIVOS DE CORTA
2481 1954626 LATENCIA MEDICION DE INTEGRIDAD 396.140
2482 | 965201 LAVADO E IRRIGACION DE 0IDOS 33.779
2483 | 965301 IRRIGACION O CURACION DE CONDUCTOS NASALES 34.002
EXTRACCION SIN INCISION DE GUERPO EXTRANO
2484 | 961901 INTRALUMINAL DE LA URETRA 2.524.446
EXTRACCION DE CUERPG EXTRANO SUPERFICIAL DE LA
2485 982101 EATIRCCION 87.982
EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO SUPERFICIAL EN
2486 | 982102 CORNEA O ESCLEROTICA 87.441
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2487 | 991501 INFUSION DE ALIMENTACION PARENTERAL 34.002
INYEGCION O INFUSION DE OTRA SUSTANCIA
2488 1992990 TERAPEUTICA O PROFILACTICA 359.890
2489 996102 CARDIOVERSION ELECTRICA A TORAX CERRADO 371.114
OTRA CONVERSIGN DE RITMO CARDIACO O
2430 1996901 RESUGITACION CARDIOPULMONAR 421.489
MONITOREO Y CONTROL DE HIPOTERMIA
2491 1998001 PERIOPERATORIA CON USO DE COBIJAS CONVECTIVAS | 70:584
SOPORTE ANESTESICO PARA CONSULTA O APOYO
2492 | 998701 o SSToC 60.367
SOPORTE DE SEDACION PARA CONSULTA O APOYO
2493 | 998702 G 67.700
INTERNACION ADULTOS COMPLEJIDAD ALTA
HABITACION INDIVIDUAL ({INCLUYE AISLAMIENTO
2494 | 129A01 GENERAL Y PARA TRASPLANTE DE CELULAS il 8
PROGENITORAS)
INTERNACION ADULTOS COMPLEJIDAD ALTA
2495 | 129A02 HABITACION MULTIPLE | 445.520
INTERNACION ADULTOS COMPLEJIDAD MEDJANA
HABITACION INDIVIDUAL (INCLUYE AISLAMIENTO
24% | 129M01 GENERAL Y PARA TRASPLANTE DE CELULAS 373.134
PROGENITORAS)
INTERNACION ADULTOS COMPLEJIDAD MEDIANA
2497 | 120M02 HABITACION MULTIPLE 330.577
INTERNACION PEDIATRICA COMPLEJIDAD ALTA
HABITACION INDIVIDUAL (INCLUYE AISLAMIENTO
2498 | 130A01 GENERAL Y PARA TRASPLANTE DE CELULAS 521.118
PROGENITORAS)
INTERNACION PEDIATRICA COMPLEJIDAD ALTA
2499 1 130A02 HABITACION MULTIPLE 443.520
INTERNACION PEDIATRICA COMPLEJIDAD MEDIANA
HABITACION INDIVIDUAL (INCLUYE AISLAMIENTO
2300 | 130M01 GENERAL Y PARA TRASPLANTE DE CELULAB 131.836
PROGENITORAS)
INTERNACION PEDIATRICA COMPLEJIDAD MEDIANA
2501 | 130M02 HABITACION MULTIPLE 339.577
2502 | 505004 DERECHOS DE SALA DE YESOS 93,488
DERECHOS DE SALA DE OBSERVACION EN URGENGIAS
2503 | 5DSA01 e CaIP EDAD A TA 145.621
DERECHOS DE SALA DE OBSERVACION EN URGENCIAS
2504 | 5DSMO1 COMPLEJIDAD MEDIANA 114.287
2505 OXIGENO POR LITRO 23
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12.

13.

14.

ANEXO No. 4
OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

Cumplir con el objeto contractual.
Obrar con lealtad y buana fe en las distintas etapas contractuales, evitando dilaciones y trabas.

Responder en los plazos que la POLICIA NACIONAL eslablezca en cada caso, los reguerimientos de
aclaracion o de informacién que le formule,

Cumplir cabalmente con sus obligaciones, frente al Sistema de Seguridad Social Integral y parafiscales
(Cajas de Compensacitn Familiar, Sena e ICBF), por cuanto el cumplimiento de esta obligacién as requisito
indispensable para la realizacién de cualquier pago.

Consituir en debida forma y apbrtar al Grupo Contractual y Seguimiento de la Regional de Aseguramiento
en Salud No. 8 o quien haga sus veces, dentro de los tres (3) dias habiles siguientes a la suscripcion del
contrato, la Garantia Unica.

Guardar |a confidencialidad de toda Ia informacion que le sea entregada y que se encuentre bajo su custodia
¢ que por cualquier otra circunstancia deba conocer o manipular y respondera civil, penal y disciplinariamente

por los perjuicios de su divulgacion yfo utilizacién indebida que por si o por un tercero se cause a la
administracion o a terceros.

No acceder a peliciones o amenazas, de quienes actuando por fuera de la lay pretendan obligarlc a hacer u
omitir algun aclo o hecho, el CONTRATISTA debera Infarmar de tal evenlo a la Regionai de Aseguramiento
en Salud No. 8 de la Policla Nacional y a las autoridades competentes para que se adopte las medidas
necesarias.

Mantaner acliva la cuenta comriente o de ahorros repoertada para los pagos con el fin de avilar traumalismos
en el proceso de ejecucién del contrato.

Restituir a LA POLICIA NACIONAL los elementas qua haya colocado a su disposicién para el desarrollo del
objeto contractual, cuando se lo requiera o al finalizar el contrato, en caso de que se hayan suministrado.

Incluir todas aquellas obligaciones que el contratista debe cumplir con el fin de alinear la actividad contractual
a las buenas praclicas en materia ambiental.

Para la facluracién de los bienes o servicios coniratados, se debe tener en cuenta los lineamientos y
parametros contemplados en la circular externa 016 del 09 de marzo de 2021 establecidos por el Minislerio
de Hacienda y Crédito Publico, por medio del cual se implementa el modele de recepcién de facturas de
venta, notas débito y/o nolas crédito, la cual es de obligatorio cumplimienio, da acuerdo con ia Directiva
Presidencial 09 dei 17 de septiembre de 2020 “Lineamientos para ef Pago de Proveedores ds! Estado” y la
Resolucién No. 000042 del 05 de mayo de 2020, “Por iz cual se desarrollan los sistarnas de faciuracidn, los
provesdores tecnoldgicos” y el registro de la factura slactrénica de venta.

Las demas obligaciones del CONTRATISTA contenidas en ef arllculo 5° de la Ley 80 de 1993, asi mismo,
sera civil y penalmente responsable por sus acciones u omisiones en la actuacion contractual.

Mantener vigentes los permisos, licencias y titulos especiales exigidos por la ley y las autoridades
administrativas o sanitarias,

Una vez agotado el contrato, el CONTRATISTA se compromete con el contratante a no continuar prestando
los servicios objeto del contrato, salvo que se trale de un caso de urgencia debidamente justificado, de
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acuerdo con la normatividad vigente. Los servicios prestados por fuera del contrato que no cumplan con las
anteriores condiciones, no seran pagados por el contratante

Prestar en forma continua y permanente los servicios a todos los usuarios de la Policla Nacional bajo los
principios de eficacia, universalidad y solidaridad.

Todo procedimiento adiclonal que no haga parte del procedimiento o sefvicio inicialmente auterizado, y que
el proveedor estime conveniente en un momento dado para alander al usuaric, asl se encuentre entre el
fistade contractual y tarifado, requerira el aval por parte de la oficina de referencia y conlrarreferencia de la

Unidad Prestadora de Salud Guajira la Unica direccién elecirénica valida para este proceso es dequa.upres-
aut@nolicia gov.ca.

Abstenerse de prestar servicios, que sean improcedentes segun |a élica profesional y sin diligenciar la
historia clinica, que sera el soporte de estas solicitudes.

El coniratista dabe designar funcionario, e informar teléfono, correo elactrénico, ubicacién fisica en la IPS,
que permita a los usuarios y a las personas que delegue la Unidad Prastadora de Salud Guajira, realizar
contacto con la IPS con el fin de solucionar los problemas que se presenien durante el desarrollo del contrato,
incluyendo problemas relacionados con la oportunidad o con la autorizacién de servicios, codigos o tarifas.

Prastar los servicios sin ningun lipo de discriminacién, y con la maygr diligencia y cuidado, ulilizando el
aquipo humano y técnico iddneo para cada uno de los servicios contratados, sin perjuicio del cumplimiento
aslricto de todas las normas gue le impongan las disposiciones lsgales y élicas o de caracler sanilario
vigentes &n la actualidad o que se expidan en el futuro, asi como los deberes que impone |a sana practica
profesional, el orden publico, la moral y las buenas costumbres.

Presentar la facturacién los primeros diez (10} dias del mes siguients en que presié el servicio con los
debidos soportes de acuerdo a la normatividad que rige los Registro Informacién de Prestacion segun
Resolucion (RIPS) 2275 de 2023 y la ley 1122 de 2007 en el articulo 44 parrafo 12, ley 1438 del 2011 en el
articulo 112,114 de 1a resolucién 1531 del 2014.

Atender oportuna y eficazmenle las solicitudes que formule la Regional tle Aseguramiente en Saiud No. 8 a
traves de la Unidad Prestadora de Salud Guajira,

En caso de tener contratos profesionales con colombianos o extranjerns que hayan obtenido u obiengan
tHulo equivalente expedido por inslituciones de palses con los cuales Colombta tenga o no celebrado tratados
o convenios sobre equivalencia de titulcs, deberd homologar ante la entidad competente y presentar estos
documeanlos en la oferta.

Cualquier cambio en las condiciones técnicas que surjan durante el término de ejecucion del contrato, debera
hacerse por mutuo acuerdo, previa salicitud escrita plenamente justificacla por cualquiera de las partes.

£l CONTRATISTA dara respuesta oportuna a las glosas realizadas por el Auditor de Cuentas de la Unidad
Prestadora de Salud Guajira o sus fines,

El CONTRATISTA se compromete a poner en conacimiento del persanal que tenga a su cargo sobre los
servicios contemplados en el contrato con la Policla Nacional y velara por su aplicacion en todos los servicios
que tenga inscrilos, ejerclendo control estricto sobre este aspecto con monitoreo permanente por parte del
supervisor del contrato.

EL CONTRATISTA debe garantizar lo ofertado en la propuesta presentatla, durante la ejecucion del contrato.

El CONTRATISTA dabe rasponder por la prestacién de los servicios ¢bjeto del presenie contrato y en el
caso de que en un momento dado no pueda prestar alguno de ellos, debierd informar a la Unidad Prestadora
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30.
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32,
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de Salud Guajira, por lo anterior debe presentar un plan de contingencia en caso de fuerza mayor o caso
fortuito para garantizar la prestacion del servicio a los usuarios.

Cumplir con las obligaciones de pagar mensualmente los aportes de afiliacién y colizacldn a los sistemas de
salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensacidn Familiar, Institulo
Colombiane de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje, cuando a ello haya lugar de acuerdo
con los articulos 282 de la Ley 100 de 1993, paragrafo 2 del articulo 50 de la ley 788 de 2002 y Ariculo 1ro
de |a Ley 828 de Julio 10 de 2003, para tal fin debera allegar con |a correspondiente factura cerificacién
donde consie dicho cumplimiento firmada por el Representante Legal y revisor fiscal si conforme a3 las
normas periinenies esluviera obligado a tenere, vigente a la fecha de la facluracion,

La entidad prestadora del servicio se abstendra de realizar examenes y/o ofros procedimientos que estén
por fuera de la orden de autorizacién realizada por la oficina de referencia de la Unidad Prestadora de Salud
Guajira, ast mismo de exigir el pago de examenes y/o procedimientos adicionales para la atenci6n del
usuario, Para lo cual, debera presentar carla de compromiso suscrita por el representante [egal.

PROCESOS DE LIMPIEZA Y DESINFECCION:

La entidad prestadora del servicio deberd cumplir de acuerdo a las aspecificaciones del MINISTERIO DE
SALUD, eon un proceso dindmico y continuo que garantice la asepsia de las 4reas de alencion en salud,
cumpliendo con protocolos de limpieza, cronogramas y actividades que permitan la eliminacién de
microorganismas patdgenos y garanticen la atencion de nuestros pacienles.

Permitir al Auditor Médico de fa Unidad Prestadora de Salud Guaijira, el acceso directo a la informacion
relacionada con la prestacion de los servicios de salud de nuesiros usuarios, asi mismo, permitide el acceso
a todos los demds documentos que requiera, de acuerdo con la ley y permitine realizar el sequimiento y
conirol para €l cumplimiento del objeto contractual.

Diligenciar la documentacion requerida por el conlratante como son: Historia Clinica, Registros
Administrativos, Formulacién, incapacidades, hojas de remisién. Todos estos con la codificacion definida por
ta Direccién de Sanidad Policial, especialmente en lo relacionado a codificacién CUPS y CIE10.
SUMINISTRO DE AGUA POTABLE: -

El oferente debera garantizar la distribucién y consumo de agua potable dentro de sus instalaciones para la
prestacidn de servicios de salud, cumpliendo con los pardmetros establecidos por el Decreto N°® 1575 2007
y la Resolucién 2115 de 2007.

. Acatar lo dispuesta en |a Directiva Administrativa Permanente N°. 003 “directrices a observar en la expedicion

y registro de las excusas de servicio por incapacidad médica o licencia por maternidad y para el control y
seguimiento del personal excusado de servicio" respecto a cantidad de dias de acuerdo a profesional que
atiende al usuario, tipo de patologia, lipo de excusa total o parcial.

Informar ejecucién del contrato (porcentajes de facturacién)
El oferente debera presentar CERTIFICACION firmada por el representante legal de la entidad, donde se
compromete a entregar de manera mensual la ejecucion del contrato al supervisar de} mismo, e informar,
de manera inmediata cuando e! contrato se haya ejecutado en los siguientes porcentajes:

En un cincuenta 50%
En un setenta 70%
En &l noventa 90%
En €l cien 100%

Nota: Las cerlificaciones en cada unc de sus cortes (50%, 70%, S0% y 100%) debera estar firmada por &l
Reprasentante Legal.

Con el fin de realizar los respectivos trdmites administrativos tendientes a garantizar la prestacidn del
servicio a contratar y ejercer conlirol a la facturacion y ejecucion.




Pagina 131 de 171

Cédigo: 2BS-FR-0035

PROCESO ADQUIRIR BIENES ¥ SERVICIOS

Fecha; 16-10.2013

Versién: 2

INVITACION CONVOCATORIA MINIMA CUANTIA

POLICIA NACIONAL

36.

37.

38.

39.

40.

EL CONTRATISTA debera dar cumplimiento a la Directiva Presidencial 09 del 17/09/2022 “Lineamientos
para el pago a los proveedores del estado™: obligacion de facturar eleclrénicamente para pago de bienes y
servicios Contratados, del mismo modo debera dar aplicabilidad a la El contratista debera cumplir con las
obligaciones de facturacion electrénica previstas en la normatividad Iributaria vigents. En el evento de
encontrarse dentro de los sujetos no obligadas a expadir factura de venta y/o documento equivalente, dabera
acredilar dicha condicién conforme a lo establecido en el articulo 1.6.1.4.3 del Decreto Unico Reglamentario
1625 de 2016 y demas normas que o modifiquen, adicionen o sustituyan,

Confidencialidad e integridad de ia informacién institucional: Dada [a naturaleza de las actividades a realizar
en desarrollo del objeto contraclual, el contratista debe garantizar la preservacion de la integridad y
confidencialidad de la informacién institucional a ia cual llegare a tener agceso directamente o por intermedio
de terceros; en tal virtud, adoptara todas las medidas que sean necesarias para impedir su duplicacion,
susltraccion, divulgacion, alteraciGn, ocultamiento o utilizacién indebida y suscribira con la entidad los
formatos de confidencialidad o reserva a que haya lugar. En virtud del presente contrato, el contratista se
obliga a no suministrar informacién que obtenga o conozca con ocasidn de la gjecucion del contrato; tales
como: informacion locativa o de arquitectura fisica, lugares a los cuales tenga acceso con ocasién de la
labor, informacién contenida en los sistemas de informacién, docurnantacién fisica, archivos digitales,
informacidn de los funcionarios y contralistas e informacién de los usuarios del Subsistema de Salud los
cualas son de caracter reservado y confidencial.

Confidencialidad: Las partes acuerdan que cualquier informacidn intercambiada, facililada o creada entre
ellas para el cumplimiento del objeto contraclual, ser8 mantenida en estricta confidencialidad. La parte
receptora correspondiente s6lo podra revelar informacion confidencial a quienes la necesilen y estén
aulorizados previamenle por la pade de cuya informacién confidencial se Irata, se considera también
informacién confidencial: a) aquelta que como conjunto o por la Configuraicion o estructuracion exacla de sus
componentes, no sea generalmente conocida entre los experlas en los tampos corraspondiantes. b) ta que
no sea de facil acceso, y ¢) aquella informacién que no esté sujeta a medidas de proteccion razonablas, de
acuerdo con las circunstancias del caso, a fin de mantener su caracter gonfidencial.

Cumplimiento de normatividad: EL CONTRATISTA debera acatar las disposiciones relacionadas con la
proteccion de datos personales, accese a la Informacién poblica, seguridad y confidencialidad de la
informacion, de conformidad con 13 Ley Estatutaria 1581 de 2012, la Ley 1712 de 2014, e Capltulo 25, Titulo
2, Parte 2, Libro 2 del Decreto 1074 de 2015 y demés normas que las modifiquen, adicionen, reglamenten o
sustituyan. Asimismo, debera dar cumplimiento a las politicas, manuales y lineamientos institucionales
vigentes en materia de seguridad de la informacion adoptados por la Policia Nacional, siendo responsable
de garantizar la privacidad, seguridad, reserva y confldencialidad de a informacién a la que tenga acceso
con ocasion de la ejecucion del contrato,

El contratista al que le sea adjudicado el contrato abjeto del presente proceso, debera cargar las facturas _
correspondientes al pago del servicio y/o bien contratado en la plataforma del secop H, durante la ejecucion
del contralo, esta obligacitn sera objeto de verificacion por parte del supervisor asignado,
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ANEXO No. §
OBLIGACIONES DE LA REGIONALA DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°8

. Poner a disposicion del CONTRATISTA los bienes y lugares que se requieran para la ejecucion y entrega del
objeto contratado.

. Una vez se surta el proceso de contratacién estatal. asignar un supervisor. a través de quien la POLICIA
NACIONAL mantendra la interlocucion permanente y directa con el CONTRATISTA.

. Ejercer el control sobre el cumplimiento del contrato a fravés del supervisor designado para el efecto. exigiéndole
la ejecucion iddnea y oporiuna del objeto a contratar.

. Recibir a satisfaccion los bienes yfo serviclos que sean entregados por el CONTRATISTA. cuando estos
cumplan con las condiclones establecidas y en especial las especificaciones u obhligaciones técnicas contenidas
an el anexo lécnico.

. Adelaniar jas gestiones necesarias para el reconocimiento y cobro de las sanciones pecuniarias y garantias a

que hubiere lugar. para o cual el supervisor dara aviso oportuno a la POLICIA NACIONAL. sobre la ocurrencia
de hechos constitulivos de mora ¢ incumplimiento,

. Pagar a) CONTRATISTA en la forma pactada y con sujecion a las disponibilidades presupuestales y de PAC
previstas para el efacto.

. Tramitar diligentemente las apropiaciones presupuaslales que requiera para solventar las prestaciones
patrimoniales que hayan surgido a su cargo como consecuencia de la suscripcién de! contrata,

. Solicitar y recibir informacidn técnica respecto det bien o servicio y demas del CONTRATISTA en desarrollo del
chjeto del contractual.

. Incluir aquellas obligaciones propias de cada proceso que coadyuven al cumplimiento de las obligaciones
contractuales.

10.Rechazar los bienes y/o servicios cuando no cumplan con los requerimientos técnicas exigidos.
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ANEXO No. 6
SOSTENIBILIDAD DE PRECIOS
CGdad, seleccionar la fecha

Sefores.
REGIONAL DE ASEGURAMIENTC EN SALUD No. 8
Ciudad.

Referencia: sostenimiento de precios del proceso de Minima Cuantia , Ndmero PN RASESS MIC 062 DEL
2026: PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD COMPLEMENTARIOS INTRAMURAL Y
AMBULATORIOS, QUE INCLUYE ESPECIALIDADES Y SUBESPECIALIDADES MEDICAS; DE APOYO
DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICO, URGENCIAS MEDICAS Y QUIRURGICAS DE MEDIANA Y ALTA
COMPLEJIDAD, UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS E INTERMEDIOS, QUE INCLUYA LOS
MEDICAMENTOS, INSUMOS Y ELEMENTOS INTRAHOSPITALARIOS PARA LOS USUARIOS DEL
SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL MUNICIPIO DE SAN JUAN DEL CESAR
- GUAJIRA DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD Nro. 8",

El {los) suscrito(s) a saber Nombre def representanta leaal de la sociedied asaciacian. persona iuridica
consorcio union temporat : domiciliado en Domicilio di £y persona firmanje , identificado con Documentos
de dentificacion v fugar de expedicion, quien obra en calidad de representante legal de
, me comprometo a sostener los
Precios y/o tarifas ofertadas dentro del proceso de minima cuantia PN RASESB MIC 062 DEL 2026,
durante la vigencia del contrato y las eventuales suscripciones si esta se |legara a suscribir, asi mismo los
precios ofertados incluyen la carga tributaria, arancelaria de Ley, todos los costos administrativos como
seguros y fletes, no se haran reajustes ni cobros adicionales el cual tiene por objeto “PRESTACION DE
SERVICIOS DE SALUD COMPLEMENTARIOS INTRAMURAL Y AMBULATORIOS, QUE INCLUYE
ESPECIALIDADES Y SUBESPECIALIDADES MEDICAS; DE APOYO DIAGNOSTICO Y
TERAPEUTICO, URGENCIAS MEDICAS Y QUIRURGICAS DE MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD,
UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS E INTERMEDIOS, QUE INCLUYA LOS MEDICAMENTOS,
INSUMOS Y ELEMENTOS INTRAHOSPITALARIOS PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE
SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL MUNICIPIO DE SAN JUAN DEL CESAR - GUAJIRA DE LA
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD Nro. 8".

El proponente:

Firma del reprasentante legal del proponents

Nombre ¢ razén social del oferente: Diliaenciar el nomb - ampeleto del orooonsike
Identificacion (NIT 0 C.C O C.E O): Dilinenciac lu den ilieazion del prosonente

Nombre Representante Legal: Diliqenciar el nomibre cm ot representanta lboal
tdentificacion (C.C O C.E. O) Diigenciar sl docum nlo de idenbificacion del repran nlante feaal
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ANEXO

No.7

ESTIMACION, TIPIFICACION, ASIGNACION DE RIESGOS Y DETERMINACION DE GARANTIAS

ETAPA CONTRACTUAL
R e e e | — e Srencnsovrine aERe
AMPARA EL MIESDD DE INCUMPLIMIENTO
VIGENTE POR UN TERMINO | DURANTE EL PLAZO DE EMECUCHON ¥
VEINTE P0R IGUAL AL PLAZD DE EJECUCION LIGLHCACION DEL COMTRATD LA ESTIMAZION
) RIESGD | mouMPLMIENTD | GG (e DEL CONTRATO Y CUATRG {04) | DEL RIESGO CUBRE EL 20% DEL VALOR DEL
SARANTIAUNICA | e | Ao, | S vsomat) LLONTRATISTA [MESES MAS. CONINICIO EN LA | CONTRATO COMO QUIERA QUE SE PRETENDE
" | QELVALOR FECHA DE SUSCRIPCION DEL | EL PAGC PARCIAL G DEFINITIVO DE LOS
CONTRATO Y DE  LAS | PERJUICIOS QUE CAUSE A LA ENTIDAD EN LOS
PROROOGAS SILAS HUBIERE | MISMOS TERMINOS DE LA CLAUSULA PENAL
PECUNIARIA
WIGENTE POR UN TERMING | AMPARA EL FiESGO DE MALA CALIDAD OEL
CINCLENTA IBUAL AL PLAZO DE EJECUCION | SERVICIO DURANTE LA VIGENCIA  DEL
. mesco | caupas  oeL | POR. GIENTO DEL CONTRATO ¥ UN (01) AND | CONTRATO Y 1 ANDS MAS BUSCANDG
SARANTIA UNicA | (RESG0 | CALIDAC {50%)  DEL LONTRATISTA [MAS, COM INICIO EN LA FECHA | RESARCIR EL DETRIMENTO CAUSADD A LA
VALOR DE LOS DE  SUSCRIPCION  DEL | ENTIDAD POR MALA CALIDAD O INSLFICIENGIA
ESTUDIOS. CONTRATO ¥ DE  LAS | DEL SERVICIO
PROROODGAS SI LAS HUBIERE i
VIGENTE POR UN TERMING | AMPARA A LA ENTIDAD DE LOS PERJUICIOS |
NO PAGD DE | cwes  pon IGUAL AL PLAZO DE EJECUCION | QUE SE LE OCASIONE COMO CONSECUENCIA
) fiEsco | SALARIOS SEND DEL CONTRATO ¥ TRES (3) | DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES
GaranTla Onica | SRS | PRESTACIoNES E | SENTE M) bonTRATISTA |AFIOS MAS. CON INICIO EN LA | LABORALES A QUE ESTE OBLIGADO EL
INDEMNIZACIONE | DELVALOR FECHA DE SUSCRIPGION DEL | COMTRATISTA  DERIVADAS DE LA
§ LABORALES. : CONTRATD ¥ DE  LAS | COMTRATACION DEL PEASONAL UTILIZADOS
___ PRORDOGAS §1LAS MUBIERE | PARA LA EXECUCION DEL CONTRATO. |
‘l’.fogf‘sfmgf AMPARA LOS CARCS PRODUCIDOS POR EL
BARA CONTRATISTA CON OCASION DE LA EIECUCION
DARQS A CONTRATOS DE LCONTRATC AWMPARADD ¥ SERAMN
TERCERDGS POR | CUYG VALOR VIGENTE POR_UN_ TERMING | SENEFICIARIOS cona 1 os TERCERDE ol
RESPONSABILIDA | SEAINFERIOR IGUAL AL PLAZO DE EJECUCION
GARANTIA UNICA | ., FIESGO OCIVILEXTRA- | OIGUALAMIL Loyra,nicr, [DEL CONTRATO, conmicio en | FUEDAN, SERUAR AFECTRO08 POR LA
FINANCIERO | CONTRACTUAL | GQUINIENTOS LA FECHA OE SUSCAIPCION | FESFONMABNIDAD EXTEACONTRACTUM, DEL
POR LA {1.500) SMMLY. DEL CONTRATO ¥ DE LAS | oo o nemERk COMTENER COMO MINIMD. EN
EJECUCIONDEL | = NUMERAL 1 PROROOGAS SI LAS HUBIERE | ROLIEADEEERA CONTENER COMG MINIMD,
CONTRATOS, DEL ART. | A DE
224231197 PREDIOS, LABORES Y DPERACIONES LOS
e e AMPAROS CONTEMPLADOS EN EL DECRETO
e g et 1082 DE 2015.
CLAUSULAS SANCIONATORIAS
LA NO CONSTITUCION | MULTA  CUYO CONaTILYA  Daram TA O
DENTRO DEL TERMING | VALOR SE TERMING ¢ EN LA FORMA
RIESGO PREVISTA N B | BABEEN CON LA MULTA SE APLICARA POR CADA' ||[PREVISTA BN EL CONTRATG O
MULTA CONTRATISTA | DIA DE RETARDO Y HASTAPORDIEZ | EN  ALGUNO ~ DE  SUS
JURIDICO CONTRATG 0O EN | CERO  PUNTO 5 SOLIZA BE
ALGUNG ~OF SUS | DOS (0.2%) DEL (10} Dias T ORIOS. A POLIZA D
MODIFICATORIOS LA | VALOR 6L A UNICA
POLIZA DE GARANTIA | CONTRATO
GRICA
MULTAS cuyo LA MULTA SE APLICARA PCR CADA AMPARA LA MCRA [s]
VALOR SE DiA DE RETARDQ MASTA POR UN INCLMPLIMIENTO FARCIAL DE
LIQUICARA  COM PLAZO OE QUINCE {15) DIAS | ALGLINA QSLIGACION DERIVADA
peadoAss con CALENDARIO QUE SE DESCONTARA | DEL CONTRATO POR CAUSAS
wida RIESGO INCUMPLIMIENTO CERO  PUNTO | conTRamisTA | DEL SALDO QUE LE ADEUDE LA | IMPUTABLES AL CONTRATISTA
JURIDICO PARCIAL CINGD {0.5%) DEL ENTIDAD, ESTA  SANCION SE
aon (0 DEL IMPONDRA  MEDIANTE  ACTO
e e e ACMINISTRATIVO MOTIVADG EN EL
ENTREEAR QUE SE EXPRESARA LAS CAUSAS
GUE DIERON LUGAR A ELLA
EL ve—rmeor;ci{i CiENTo (1) OEL AMPARA EL INCUMPLIMIENTO
VALOR 1 L CONTRATO | PARCIAL O DEFINITIVO DEL
CLAUSULA | piecen e UMIERTO 51 e Ay OR CUMNDO ~ SE  TRATE  DE | CONTRATO POR PARTE DEL
PENAL i o raTomia o | o S | CONTRATISTA | INCUMPLIMIENTO  TOTAL  DEL | CONFRATISTA, SE BUSCA EL
PECUNIARIA DL ARATD oTeATo CONTRATO Y PROPGRCIONAL AL | PAGO PARGIAL Y DEFINITIVO DE
INCUMPLIMIENTO  PARCIAL DEL | LDS PERJUICIOS QUE  SE
CONTRATO CAUSEN A LA ENTIOAD
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FORMATO DE IDONEIDAD DEL RECURSD HUMANO OFRECIDO

Este anexo debe ser diligenciado por todo el personal que conforma el Recurso Humano Qfertado. La Regional de

ANEXO No. 8

Aseguramiento en salud No.B se reserva el derecho de verificar Ja informacién plasmada en este formato.

FORMATO DE IDONEIDAD DEL RECURSO HUMANO OFRECIDO

| Ciudad y Fecha:

Nombres y Apellidos:

Cedula de Ciudadania:

Fecha de Nacimiento:

Nacicnalidad:

| Profesion:;

Nombre Universidad:

No. Registro Profesional:

Titulo Oblenido:

Especializaciones:

Subespecializacion:

Tiempo de Experiencia en la Profesién:

|| Tiempo de Servicio en la Institucién Oferente:

Cargo que desempena:

FIRMA DE REPRESENTANTE LEGAL
- CC No.




Pagina & de 173

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS
Cddigo: 2B5-FR-0036

Fecha: 16-10-2013 Jharial
INVITACION CONVOCATORIA MINIMA CUANTEA POLICIA NACIONAL
Vearsidn: 2
FORMULARIO 1
CARTA DE PRESENTACION DE LA PRQPUESTA
Ciudad, mes del afo
Sefores

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8

YO, . identificado como aparece al pie de mi firma,
obrando en calidad de . de conformidad con lo
establecido en el{la} . me permito presentar,

en nombre de (Indicacion clara del proponente a nombre de quien se actda), propuesta seria y formal para
participer en el proceso cuyo objeto es: “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
COMPLEMENTARIOS INTRAMURAL Y AMBULATORIOS, QUE INCLUYE ESPECIALIDADES Y
SUBESPECIALIDADES MEDICAS; DE APOYO DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICO, URGENCIAS
MEDICAS Y QUIRURGICAS DE MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, UNIDAD DE CUIDADOS
INTENSIVOS E INTERMEDIOS, QUE INCLUYA LOS MEDICAMENTOS, INSUMOS Y ELEMENTOS
INTRAHOSPITALARIOS PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL EN EL MUNICIPIO DE SAN JUAN DEL CESAR - GUAJIRA DE LA REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD Nro. 8", convocado por la POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8, conforme a la informacién suministrada en los términos establecidos
en la invitacién publica que rige el proceso, en |as Leyes de la Reptiblica de Colombia y en particular de |a
Ley 8O de 1993, sus Decrelos reglamentarios, los Cadigos Civil y de Comercio, y las damas normas que

conforman el régimen legal del presente proceso de contratacion, o que llegaren a regular algin aspecto
concerniente a él.

Ei objeto del proceso se encuentra detalladamente enunciado en los Pliegos de Condiciones y en el Anexo
1 “Especificaciones Técnicas” y para todos los efectos legales, mi prapuesta debe entenderse referida al
mismo, teniendo en cuenta su descripcién y especificaciones técnicas,

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

1. Que el proponente que represento conoce y acepta el contenido de los Pliegos de Condiciones y de
sus Anexos y Formularios, as{ como el de cada uno de las Adendas hechos al mismo.

2. Que la propuesta que presento es irrevocable e incondicional, y obliga insubordinadamente al
proponente que represento,

3. Que ni el representante legal o apoderado del proponente, ni el proponente mismo, ni sus integrantes
y directores nos encontramos incursos en ninguna de |as causales de inhabilidad y/o incompatibilidades
determinadas por la Constitucidn Folitica y la ley aplicabile.

4. Que el proponente, en este caso (Indicacion clara del proponente a nombre de quien se actia), esta
compuesto por las siguientes personas, y que el nombre de su representante legal, direccién, teléfono
y fax son los siguientes: (Informacién de cada uno de los integrantes que componen al proponente, si
son varias personas; Si se tratara de un proponente persona juridica, se puede adaptar la declaracion,
para suministrar la informacion alli requerida respecto de ia socielad proponente y su representante
legal unicamente)

5. Que nuestra propuesta basica cumple con todos y cada uno dé los requerimientos y condiciones
establecidos en los Pliegos de Condiciones y en la Ley, y cualquier emisién, contradiccién o declaracion
debe interpretarse de la manera que resulte compatible con los términos y condiciones del proceso de
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contratacion dentro del cual se presenta la misma, y aceptamos exprasa y explicitamente que asi se
interprete nuestra propuesta.

. Que nos comprometemos a proveer a la POLICIA NACIONAL ~ REGIONAL DE ASEGURAMIENTO

EN SALUD NO. 8, en caso de resultar adjudicatarios de! presente praceso de contralacion, los bienes
ofrecidos en la presente propuesta, que corresponden a aquellos solicitados por los Pliegos de
Condiciones para la Seleccién Abreviada, con las especificacicnes y en los términos, condiciones y
plazos estabiecidos en los Pliegos de Condiciones, y en las condiciones allegada a esa entidad a través
de [a presante carta de presentacion,

Reconocemos [a responsabilidad que nos concierne en el sentido de conocer técnicamente las
caracteristicas y especificaciones de los bienes y/o servicios ofertados, y asumimos la responsabilidad
que se deriva de la obligacion de haber realizado todas las evaluaciones e indagaciones necesarias
para presentar [a presenie propuesta sobre ta base de un examen cuidadoso de |as caracterlsticas del
negocio,

En particular declaramos bajo nuestra responsabilidad, que los bienes que se entregaran 2 la
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 8, en el caso de resultar adjudicataria nuestra
propuesta, cumple con todas y cada una de las exigencias de los Pliegos de Condiciones, sus Anexos,
sus Farmularios y Adendas que llegaren a suscribirse.

Manifestamos ademas que hemos realizado el examen completo y cuidadoso, y que hemaos investigado
plenamente, las condiciones del contrato que nos comprometemos a ejecutar, asi como los riesgos que
del mismo se derivan, y declaramos que se encuenira bajo nuestra responsabilidad y es nuestra
especialidad técnica el conocimiento detallado de la tecnologia v los equipos a los cuales aplicaremos
nuestro trabajo, ¥y en general, gque conocemos tados los faclores delerminantes de los costos de
ejecucion de! contrato a suscribir, los cuales se encuentran incluidos en los términos de nuestra
propuesta.

10.En todo caso, aceptamos y reconocemos que cualquier omisién en la que hayamos pedido incurrir en

la investigacion de la informacién que pueda influir para la determinacién de nuestra propuesta, no nos
eximira de la obligacidn de asumir las responsabilidades que nos lleguen a corresponder como
contratistas, y renunciamos a cualquier reclamacién, reembolso o ajuste de cualquier naturaleza por

cualquier situacidn que surja y no haya sido contemplada por nosotros en razén de nuestra falta de
diligencia en la obtencién de la informacidn.

11. Reconocemos que ni la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 8, ni el personal interno

o externo al mismo que haya intervenido en la contratacién que se promueve por medio def presente
proceso de seleccidn y contratacién, han manifestado declaracién o garantia alguna expresa o implicita
en cuanto a la exactitud, confiabilidad o integridad de |2 informacion centenida en las fuentes de
infermacién analizadas y conocidas por el proponente, en los materiales proporcionados o en las
declaraciones realizadas durante el transcurso de cualguier audiencia o visita efectuada a las
instalaciones en |as cuales se llevaran a cabo las labores para la ejecucion 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 o declaracién en cuanto al pasado o al futuro.

12.Reconocemos que ni los Pliegos de Condiciones, del proceso de contratacion, ni la informacion

contenida en este documento o proporcionada en conjunto con e! mismo o comunicada posteriortmente
a cualquier persona, ya sea en forma verbal o escrita con respecto a cualquiera de los aspectos del
contrato ofrecido, se ha considerado como una asesoria en materia de inversiones, legal, tributaria,
fiscal o de otra naturaleza, y declaramos que para |a preparacién de nuestra propuesta hemos obtenido
asesoria independiente en materia financiera, legal, fiscal, tributaria, y técnica, y que nos hemos
informado plena y adecuadamente sobre los requisitas legales aplicables en la jurisdiccién del presente
proceso de seleccion y contratacion y del contrato que se suscriba,

13.Manifestamos y declaramos que nuestra propuesta no contiene ningin tipo de informacién confidencial

o privada de acuerdo con la ley colombiana, y, en consecuencia, consideramos que LA POLICIA
NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 8 se encuentra facultado para
revelar dicha informacidn sin reserva alguna, a partir de |a fecha de apertura de las propuestas, a sus
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agentes o asesores, a los demas proponentes o participantes en el proceso de seleccién y contratacion
impulsado, y al publico en general (Esta declaracion puede ser suprimida y sustituida por una en la que
se declare que la propuesta contiene informacién confidencial, er el caso de ser elio asl, debiendo
indicar de manera explicila los folios en los cuales obra tal informagidn, v la justificacion legal y técnica
que ampara los documentos que sean cilados con la confidenclalidad invocada, mencionando las
normas, disposiciones, decisiones de organismos compelentes y attos administrativos que le confieran
tal confidencialidad a los mismos).

14.Los suscritos (Integrantes del proponente en el caso de proponente plural; nombre del proponente, en
caso de persona juridica, adaplando la redaccidn del parrafo 8 tal circunstancia), quienes nos
presentamos en calidad de proponentes al presente proceso de seleccion y contratacién bajo (Forma
o titulo bajo el cual se presenta la propuesta), declaramos y aceplamos, explicitamente, que asumimos
la responsabilidad plena por los resultades y obligaciones del contrato ofrecido, segun los términos del
Reglamento que rige el proceso de contratacion, y reconocemos fue nos encontramos vinculados o
comprometidos de manera ilimitada, incondicional, insubordinada y solidaria respecto de todas y cada
una de las obligaciones o responsabilidades derivadas de la prasentacion de la propuesta, de la
correspondiente adjudicacion, y de la suscripcion del contrato respectivo, conforme a las condiciones
de responsabilidad previstas en [a Ley.

15.Declaramos bajo juramento, el que se enliende prestado por la suscripcidn de la presente carta de
presentacidn de la propuesta, que hemos declarado Unicamente la verdad en la informacidn y propuesta
suministradas, y que en consecuencia no existe ninguna falsedad &n la misma, siendo conscientes de
tas consecuencias penales que pueden derivarse de cualquier falsedad que se evidencie en la
infarmacion aponiada con la propuesta, o en las declaraciones gontenidas en la presente cara de
presentacidn de la propuesta.

16.Que me obligo a suministrar a solicitud de LA POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 8 cualquier informacidn necesaria para la correcta evaluacién de
esla propuesta, dentro de [os términos que al efecto determine esa entidad.

17.Que recibiremos notificaciones en la secretarla de su Despacha. o en la(s) siguienta(s) direccién:

Teléfono {os):

Fax; :
18.Que, en caso de resultar favorecidos en la adjudicacién del procaso de seleccion y contratacién, los
pagos que se pacten dentro del contrato respectivo, deberan consignarse en la cuenta No. (Indicar
clase de cuenta, numero, banco, sucursal, ciudad, pals y cualquier otro dato necesario).
19.Que no nos hallamos relacionados en el Boletin de responsables Figcales (articulo 60 Ley 610 de 2000).
20.Que la vigencia de la presente oferta es de cuatro {04) meses, contados a partir de la presentacion de
la misma.

El proponente:

Firma del representante lega! del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre comaleto el proponente
Identificacion (NIT O C.C O C.E 0. Diliwenciar la identficacion del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nonibre complelo det representante feaal
Identificacién (C.C O C.E. O) Diliuenciar ei docuimento de identificacion del representante leaal
Direccion: Diligenciar la direccion del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacta del proveedor

Email: Diigenciar correo electrénico de notificaciones




Pagina B de 173
PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS i,
Codigo: 2B5-FR-0036
Fecha: 16-10-2013 gk
Verstén: 2 INVITACION CONVOCATORIA MINIMA CUANTIA POLICIA NACIONAL

FORMULARIO No. 2
DATOS BASICOS BENEFICIARIO CUENTA

CIUDAD FECHA

Me permito certificar la siguiente informacién con el objeto de ser incluida en el Sistema Integrado de
Informacién Financiera SIIF.

APERTURA CANCELACION
I. DATOS ENTIDAD INFORMANTE (Beneficiario)
Entidad o beneficiario NIT
YiQ
c.C.
Direccién Teléfono Fax
Departamento Ciudad Municipio

Teniendo en cuenta que la Tesorerla informara al proveedor sobre 12 realizacién del pago, indicando el dia
del giro, concepto y cuenta del beneficiario, para que éste verifique el abono en la respectiva cuenta y
confirme a la Entidad, el proponente deberd manifestar si esta informacién la recibira por corrao electronico
o telefonicamente para lo cual tendrd en cuenta lo siguiente;

1. Sies a través de correo electrénico el proponente verificard que los recursos fueren recibidas y
dara respuesta al correo electrénico de la Tesoreria de la Entidad dentro del siguiente dia habit.

2. Sidesea la informacion via telefdnica al dia habil siguiente de confirmada la informacion debera
acercarse personalmente a |a Tesoreria para firmar el egreso original y el libro de radicacion de
giros de cuentas comerciales

CORREO ELECTRONICO: Si{__)
TELEFONO: SiC)
It. DATOS DE LA ENTIDAD DE CREDITO:

Entidad Financiera Cadigo

Sucursal Cadigo Ciudad

Direccién Teléfono Fax

Numero de la cuenta

Denominacidn de la cuenta Corriente
Ahorros
{Adjuntar certificacién bancaria)

NOMBRE Y FIRMA BENEFICIARIO
Anexar: Folocopia de a Cédula de Ciudadania del Representante Legal
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FORMULARIO No. 3
COMPROMISO ANTICORRUPCION

Ciudad, seleccionar ia fecha,

Sefiares.

- REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8
Ciudad.

Referencia; compromiso anticorrupcian del proceso de Minima Cuantia , NGmero PN RASES8 MIC
062 DEL 2026 cuyo objeto es cuyo objeto es PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
COMPLEMENTARIOS INTRAMURAL ¥ AMBULATORIOS, QUE INCLUYE ESPECIALIDADES Y
SUBESPECIALIDADES MEDICAS; DE APOYO DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICC, URGENCIAS
MEDICAS Y QUIRURGICAS DE MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, UNIDAD DE CUIDADOS
INTENSIVOS E INTERMEDIOS, QUE INCLUYA LOS MEDICAMENTOS, INSUMOS Y
ELEMENTOS INTRAHOSPITALARIOS PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD
DE LA POLICIA NACIONAL EN EL MUNICIPIO DE SAN JUAN DEL CESAR - GUAJIRA DE LA
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD Nro. 8.

El (los) suscrito(s) a saber Nombne def renresentants leoal de ia sociedad asociacion_persona wridica
consorcio unian temporal @ domigiliade en Doniicio de Ja persona firmante., identificado con Documentios
de sdentificacion v lugar de expedicion, quien obra en calidad de (represeniante legal de la sociedad, del
consorcio, de la uniGn femporal, o de la asociacion proponente, si se trata de persona juridica, caso en el
cual debe identificarse de manera completa dicha sociedad, consorcio, unign temperal, o asociacién,
indicando instrumento de constitucion y haciendo mencidén a su registro en la camara de comercio del
domicilio de la persona Juridica), que en adelante se denominara el proponents, manifiesta(n) su voluntad
de asumir, de manera unilaleral, teniendo en cuenta las siguientes consideraciones:

PRIMERO: gue la POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8, adelanta
un proceso de selsccion para la celebracion de un contraio estatal.

SEGUNDO: que es interés del proponente apoyar ia accion del estado colombiano, y de la POLICIA
NACICNAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8 para fortalecer la transparencia en los
procesos de coniratacion, y la responsabilidad de rendir cuentas;

TERCERQ: que siendo del interés del proponente panicipar en el procese de seleccién aludide en el
considerando primero precedente, se encuentra dispuesto a suministrar la informacion propia que resulte
necesaria para aportar transparencia al proceso, y en (al sentido suscribe el presenle compromiso
unilaleral anticorrupcidn, que se regira por los siguienles compromisos;

COMPROMISOS ASUMIDOS.

El proponente, mediante suscripoidn del presente documento, asume los siguientes compromisos:

Maos comprametemos a no ofracer y ne dar dadivas, sobornos o cualquier forma de halago, retribuciones
o prebenda a servidoras publicos o asesores de la Entidad Contratante, directamente o a través de sus
empleadas, contratistas o tercero,

Nos comprometemos 2 no efectuar acuerdos, o realizar actos o conductas que tengan por objete o efacto
la colusién en &l prasente Proceso de Contratacion,

Nos compromeiemos a revelar la informacién que sobre el presente Proceso de Contratacion nos soliciten
los organismos de control de la Republica de Colombia.

Mos compromealemos a comunicar a nuestros empleados y asesores el conlenido del presente
Compromiso Anticorrupclan, explicar su importancia y las consecuenclas de su Incumplimlento por nuestra
parte, y la de nuestros empleados o asesores,

Conocemos las consecuancias derivadas del inoumplimiento del presente compromiso antlcorrupcian,

El praponente no ofrecerd ni dard sobamos ni ninguna olra forma de halago a ningln funcionario pablica
en relacién con su propuesta, con el proceso de contratacion, ni con la ejecucion del contrata que pueda
celebrarse como resullado de su propuesia,
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El proponente se compromete a no permitir que nadie, bien sea empleatio de la compania o un agente
comisionista independiente, o un asesor o consultor lo haga en su nombre;

El proponente se compromete formalmente a impartir instrucciones a todes sus empleados, agentes y
asesores, y & cualesquiera ofros representantes suyos, exigléndoles el cumplimientc en todo momento
de las leyes de la Republica de Colombia, especiaimente de aquellas que rigen el presente proceso de
seleccion y la relacidn contractual que podria derivarse de ella, y les impondra las obligaciones de:

No ofrecer o pagar sobornos o cualquier halago a los funciongrios de LA REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8, ni a cualquier otro servidor publict o privado que pueds influir en
la adjudicacién de la propuesta, bien sea directa o indirectamente, ni a terceras personas que, por su
influencia sobre funcionarios plblicos, puedan influir sabre la aceptacion e la propuasta.

No ofrecer pagos o halagos a los funcionarios de la POLICIA MACIONAL - REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8 durante el desarrollo del contrato gue se suscriba si llegase a ser
aceptada su propussta.

Asimismo, debe tener en cuenta que los acuerdos contrarios a la libre competencia, es decir, aquellos que
tengan por objeto la colusién {convenio o contrato hacho en forma fraudulenta o engafosa) en los
procesos o los que tengan como efeclo la distribucion de adjudicacionss de contratos, distribucién da
concursos o fijacion de términos de las propuestas,? son sancionablas por la Superintendencia de
Industria y Comarcio.

El proponente se compromete a que los recursos utilizados para las gestiones pre-contractuales o
contracluales derivadas del presente proceso no provendran de actividades ilicitas tales como el lavado
de aclivas, testaferrato, trafico de estupefacientes o delitos conira el orden constitucionat, o que de alguna
manera contrarlen las leyes de la Republica, la moral o las buenas costumbrss.

El proponente asume a través de la suscripcion del presente compromiso, las consecuencias previstas en
la solicitud de oferta del proceso de contratacién, si se verificare el incumplimiento de los compromisos
anticorrupcidn.

En constancia de lo anterior, y como manifestacién de la aceptacién de los compromisos unilaterates
incorporades en el presente documento, se firma el mismo en la cludad de {ciudad donde se firma el
presente documento) a los (dia del mes en letras y nimeros, dlas del mes de dal afio).

El proponeante:

Firma del representanie legal del proponente

Nombre o razén social del oferante: Dilcenciar el nombre complete del proponents
tdentificacién (NIT O C.C O C.E ON: Diliwenciar la icdentificacion del nimponante

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nomire completo del repiasentante leqal
identificacién (C.C O C.E. ) Dilicenciar el decumeanto de identificacién def representante lagal
Direccion: Dillcenciar la direceidn del proveedor

Teléfono: Diigenciar teléfonos de contacto del proveedar

Email: Diliaenciar correc electronico de notiicaciones

NOTA: para el caso da afartas conluntas, suscribirén sl presente documento ledas los aue conforman ef
consorcio o unidn temporal a iravés del intearanle, representante legal o apoderado
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FORMULARIO No. 4

CERTIFICADO ORIGEN LiCITO DE RECURSOS
Ciudad, seleccionar la fecha

Sefores.

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8
Ciudad

Ei (los) suscrito(s) a saber Nombre dei reprasentante legal de la sociedad  asociacion.
persona juridica, consorcio  unién tempors! . domiciliade en Domicio de la parsona
firmante., identificado con Documentos de identificacion v lugar de expedicion, quien obra
en calidad de repraesentante legal de
, de manera libre,

voluntaria y bajo la gravedad de juramento, me permito certificar que:

1. Los recursos utilizados para las gestiones preconiractuales o contracluales derivadas del
presente proceso no provienen de actividades ni fuentes illcitas tales como el lavado de aclivas,
testaferrato, trafico de estupefacientes, financiacién del lerrorismo, y financiacién de armas de
destruccion maslva o delitos contra el orden constitucional, o que de alguna manera conftrarien
tas leyes de la Republica, la moral o |as buenas costumbres.

2. Que mi empresa saa ulilizada para dar apariencia de legalidad a fondos ilegales o para financiar
actividades ferroristas.

3. CQue mi empresa y sus representantes, socios, administradores, accionistas y/o beneficiarias
finales no realizan, facilitan, promueven ni han realizado directa o indirectamenta actividades
ilicitas, tales como:

Lavado de activos (LA).

Financiacion del tarrorismo (FT).

Financiacién de la proliferacidn de armas de destruccién masiva (FPADM).

Trafico de estupefacientes o sustancias psicoactivas.

Enriquecimiento ilicito,

Carrupcion, soborno transnacional o cualquier conducta tipificada como delile en la
legislacian penal colombiana.

» Actividades provenientes de grupos armados organizados, organizacionas criminales o
cualquier fuente marcada como de allo riesgo.

4. Que Monitorearé las operaciones de mi empresa para identificar y detectar posibles actividades
del lavado de aclivos, testaferrate, trafico de estupefacientes, financiacion del terrorismo, y
financiacién de armas de destruccidn masiva o delitos conira el orden constitucional, o que de
alguna manera contrarien las leyes de |la Republica, la moral o las buenas costumbres.

5. Que verificare la identidad de los clientes y |as fransacciones entre ellos para evaluar y mitigar
los riesgos asociados

6. Queimplementaré pollticas y procesos establecidos por entidades coma la Superiniendencia
Financiera de Colombia para gestionar y mitigar estos riesgos.

7. Me compromelo a informar de manera Inmediata a la entidad contratante cualquier situacion
que pueda constituir indicio o sospecha de operacionas inusuales o actividades que puedan
considerarse de riesgo en materia de LA/FT/FPADM, asi como cualquier cambio relevante en
la estructura societaria o en los beneficiarios finales.
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Finalmente, y de resullar adjudicatario del proceso, me comprometo a3 que tados los recursos que
financiaran la ejecucion del contrato, incluidos los fiujos operativos, néninas, pagos a proveedores e
inversiones, mantendrdn origen licito y verificable, garantizando la trazpbilidad y transparencia en los
movimientos financieros asociados al contrato

Ei praponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar ¢l nombre complalo del proponenle
ldentificacién (NIT O C.C O C.E Q). Diliganciar | id- ntificacion de! praporente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del repratentants legal
Identificacion (C.C 01 C.E. O) Diligenciar el documanio de idenlificacion del representante legal
Direccién; Diligenciar ta direccion del proveedor

Teléfono: Diligenciar 1eléfonos de comtacte del proveedor

Email: Dikgenciar correo electronico de notificaciones
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FORMULARIO No. §
FORMULARIO ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD

Ciudad, seleccionar ia fecha

Sefiores.

- REGICNAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8
Ciudad.

Referencia: acuerdo de confidencialidad del proceso de Minima Cuantia , Numero PN RASES 8 MIC 062
DEL 2026 cuyo objetc es cuyo objeto es: “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
COMPLEMENTARIOS INTRAMURAL Y AMBULATORIOS, QUE INCLUYE ESPECIALIDADES Y
SUBESPECIALIDADES MEDICAS; DE APOYO DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICO, URGENCIAS
MEDICAS Y QUIRURGICAS DE MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, UNIDAD DE CUIDADOS
INTENSIVOS E INTERMEDIOS, QUE INCLUYA LOS MEDICAMENTOS, INSUMOS Y ELEMENTOS
INTRAHOSPITALARIOS PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL EN EL MUNICIPIO DE SAN JUAN DEL CESAR - GUAJIRA DE LA REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD Nro. 8”.

El(los) suscrilo(s) a saber: Nombre del representante legal de la seciedad asociacion o persona uridica
prooonente, o nombre del representante legal del congorcio o uudn temporal proponente). domiciliado en
BDomieilio de la persona firmante , identificado con Decurmento de identificacion de la persona tirmante v
lusar de expedicion, quien cbra en calidad de representante legal Scleccionar la apcion correspondients,
si se trata de persona juridica, caso en el cual debe identificarse de manera completa dicha sociedad,
consorcio, unian temporal, o asociacitn, indicando instrumento de constitucién y haciendo mencién a su
registro en la cadmara de comercio del domicilio de la persona juridica), que en adelante se denominara el
proponente, manifiesta(n} su voluntad de asumir, de manera unilateral, el presente compromiso, teniendo
en cuenta las siguientes consideraciones:

Primero: que ia Policia Nacional adelanta un proceso de contratacion a través de la modalidad de MMz
Cuantia, para la celebracién de un contrato estatal para. PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
COMPLEMENTARIOS INTRAMURAL Y AMBULATORIOS, QUE INCLUYE ESPECIALIDADES Y
SUBESPECIALIDADES MEDICAS; DE APOYO DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICO, URGENCIAS
MEDICAS Y QUIRURGICAS DE MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, UNIDAD DE CUIDADOS
INTENSIVOS E INTERMEDIOS, QUE INCLUYA LOS MEDICAMENTOS, INSUMOS Y ELEMENTOS
INTRAHOSPITALARIOS PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL EN EL MUNICIPIO DE SAN JUAN DEL CESAR - GUAJIRA DE LA REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD Nro, 8",

Segundo: que el proponente entiende que parte de la informacion a |a cual tendra acceso por causa o
con ocasion de los procesos de contratacién descritos en el numeral anterior se encuentra sujeta a reserva
legal por tratarse de actividades relacionadas con ia defensa y seguridad de la nacian.

Clausula primera, Compromisos asumidos.

El proponente, mediante suscripcion del presente documento, asume los siguientes compromisos:

1. Mantener en reserva y no divulgar la informacién confidencial revelada por la policia nacional
o por terceros formalmente designados para el efecto.

2. Mantener en reserva y no divulgar ni utilizar, en provecho propio o de terceros y para fines distintos
a los pravistos en el contrato, la informacién que |e sea enlregada directamente por la policia
nacional y/o sus designados.
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12.

13.

Mantener en reserva y no divulgar por ningin motive la informacion que personalmente conozca
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 la informacién protegida por derechos de autor o por secreto
industrial de acuerdo a la normatividad vigente y que haga parte de la informacion confidencial.

Reconocer que el recibo de la informacién confidencial no cencede, ni expresa ni impiicitamente,
autorizacidn, permiso o licencia de uso de marcas, patentes, derechos de autor, o de cualquier
otro dereche de propiedad industrial o intelectual de la Policin Nacional.

Suscribir, con antelacién a la revelacidén de la informacién confidencial, los acuerdos de
confidencialidad que se ajustan a todo lo dispuesto en el presente acuerds con todos sus
empleados y/o familiares de los mismos, contratistas, subizontratisias, proveedores y demds
personas naturales o juridicas que haya involucrado, invalucre o llegare a involucrar en la
ejecucion de las actividades que le correspondan para el cuniplimiento def objeto del contrato.

El proponente mantendrd una lista de usuarios de la informacién confidenclal que sera
entragada al proponente cuando [o solicite.

Utilizar unica y exclusivamente la informacion confidencial gue conozca o llegare a conocer, en
desarrolio y ejecucién de lo que e competa en relacidn con el contrato.

No utilizar la iInformacién confidencial que conozca o llegare a conocer, en desarrolio y sjecucion
del contrato, 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 internos de segurided adecuados para proteger la
confidencialidad de toda la informacién que conozca o llegare a conocer en desarrollo del
contrato.

No usar la informacién confidenclal de medo que pueda ser de alguna manera, directa o
indirectamenite, perjudicial para los intereses de la policia nacional.

No acceder, copiar, reproducir, distribuir o transmitir por ninglin medio conacide o por conacer fa
informacién confidencial, en todo o en parle, sin previo y escrito consentimiento de 1a Policla
Nacional.

Cumplir con la confidencialidad en las mismas condiciones y formas, y con el mismo cuidado con
que realiza la proteccién de la informacién confidencial.

El proponente;

Firma de! representante legal del proponents

Nombre o razén sacial del oferente: Diligenciar el nombre completo del nroponente
Identificacion (NIT O C.C 0 C.E O): Diligenciar ia identificacian del nmwponente

Nombre Representante Legal: Difigenciar &l nombre completo del replesentants leqal
ldentificacion (C.C OO C.E. O) Diligenciar el documento de identificacin del representante lega
Direccién: Dilicenciar la direccion del proveedor

Emaik: Didigenciar cerreo electronico de notificacione
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FORMULARIO No. 6
COMPROMISO DEL S!ISTEMA DE GESTION AMBIENTAL
Ciudad, seleccionar la fecha
Sefiores

~ REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8
Ciudad.

Ref. proceso de minima cuantia NGmero PN RASES 8 MIC 062 DEL 2026 cuyo objeto es: “PRESTACION
DE SERVICIOS DE SALUD COMPLEMENTARIOS INTRAMURAL Y AMBULATORIOS, QUE
INCLUYE ESPECIALIDADES Y SUBESPECIALIDADES MEDICAS; DE APOYO DIAGNOSTICO
Y TERAPEUTICO, URGENCIAS MEDICAS Y QUIRURGICAS DE MEDIANA Y ALTA
COMPLEJIDAD, UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS E INTERMEDIOS, QUE INCLUYA LOS
MEDICAMENTOS, INSUMOS Y ELEMENTOS INTRAHOSPITALARIOS PARA LOS USUARIOS
DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL MUNICIPIO DE SAN JUAN
DEL CESAR - GUAJIRA DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD Nro. 8.

El suscritg identificads con C.C. Nro. expedida en
actuande en nombre propic y/o en representacibn de la fima:
me comprometo a realizar con la adjudicacion del presente procaso
contractual buenas praclicas ambientales, en cumplimiento a ia Legislacion Ambiental Colombiana vigents en
lo que respecta a la entraga de las elamentas posconsumos y a su disposicién final.

Aquellos slementos considerados como contaminantes del medio ambiente {llantas para vehiculos, baterlas,
luminaria de todo tipo, gulmicas, aceites... }, con sujecion a la legislacién ambiental son de mi responsabilidad
y una vez terminada la vida util de los bianes que provea a la Policia Nacional de Colombia, los reciba
nuevamente y proceda a realizar su disposicién final adecuada,

De igual manera me comprometo a:
La aplicacidn de buenas practicas ambientales, de acuerdo con el tipo de servicio a contratar.

a) Cualquier infraccién ambiental por omisién de permisos, concesiones o licencias ambientales, que hubiese
sido necesario tramitar antes, durante y al finalizar el servicio u obra, serdn asumidas como mi responsabilidad.

b) Prasentar las actas de disposicién final correspondientas y las licencias ambientales de dicha disposicion.

El parsonal bajo mi responsabliidad, deberd contemplar capacitaciones en tamas amblentales come: impacios
ambientales, manejo de residucs sdlidos, liguidos, escombros entre otros, donde sa realice el mansjo y
actuacion de los mismos, e iguaimente |dentificar los elementos utliizados (guimicos, eléctricos,
manufacturacidn entre otros), para el bien o servicio que se va a realizar de acuerdo a cada actividad especifica
que se desarrolle.

¢) Presentar al supervisor del contrato el anélisis de ciclo de vida del producto yio servicio a contratar segun
corresponda.

Atlentamente,

Firma del represantante iagal del proponente

Nombre o razon social del oferente: Dilicenciar el nombre comolato del proponente
ldentificacién {NIT 0O C.C O C.E O Diligenciar |z identificacion del nropenents

Nombre Reprasentante Legal: Dilicenciar el nombre completo del recresentante legal
Identificacion (C.C [ C.E. O) Diliwenciar ¢l document  de idantificacidn del renresentantz lenal
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FORMULARIO No. 7
CERTIFICADO DE INHABILIDAD E INCOMPATIBILIDAD
Ciudad, seleccionar la fecha

Sefores.
— REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8
Ciudad.

PERSONA NATURAL

Referencia: cerificado de inhabilidad e incompatiblilidad del proceso de Minima Cuantia , Numero
PN RASES 8 MIC 062 DEL 2026 cuyo objelo es: PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
COMPLEMENTARIOS INTRAMURAL Y AMBULATORIOS, QUE INCLUYE ESPECIALIDADES Y
SUBESPECIALIDADES MEDICAS; DE APOYO DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICO, URGENCIAS
MEDICAS ¥ QUIRURGICAS DE MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, UNIDAD DE CUIDADOS
INTENSIVOS E INTERMEDIOS, QUE INCLUYA LOS MEDICAMENTOS, INSUMOS Y
ELEMENTOS INTRAHOSPITALARIOS PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD
DE LA POLICIA NACIONAL EN EL MUNICIPIO DE SAN JUAN DEL CESAR - GUAJIRA DE LA
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD Nro. 8".

Yo , [dentificade con la Cedula de Ciudadania
No expadida en manifiesto bajo la gravedad del
juramento: Que no me encuentro incursos dentro de las causales de inhabilidad e incompatibilidad
legal establecidas en la Constitucion Nacional, en el Articule 8 de la Lay 80 de 1993 y demds normas
sobre la materia y que tampoco me hallo en ninguno de los eventos de prohibiciones especiales para
contratar con el Estado {Policia Nacional — Departamento de Policial Guajira). En especial, que no
aparezco reportado en el Boletin de Responsables Fiscales vigenta, expedido por la Contraloria
General de la Reptblica, de acuerdo con lo previsto en el Articulo 60 de la Ley 610 de 2000, en
concerdancia con la ley 1952 del 28 de enero del 2018 en el TITULO IV CAPITULO IV

El proponente;

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
Identificacion (NIT 0O C.C O C.E O): Diligenciar la identificacion det propenente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el pombre compieto del replesentante legal
Identificacion (C.C 0O C.E. 03} Dilgenciar el do!:fr;_nmm de identificdsion del representante legal
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FORMULARIO No. 8
CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES PARAFISCALES

Ciudad, seleccionar la fecha.

Sefiores.

— REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8
Cludad.

PERSONA JURIDICA

Referencia: canstancia cumplimientc chiigaciones parafiscales del procaso da Minima Cuantia , Numero PN RASES
B MIC 062 DEL 2026 cuyo objeln es: PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
COMPLEMENTARIOS INTRAMURAL Y AMBULATORIOS, QUE INCLUYE ESPECIALIDADES Y
SUBESPECIALIDADES MEDICAS; DE APOYO DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICO, URGENCIAS
MEDICAS Y QUIRURGICAS DE MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, UNIDAD DE CUIDADOS
INTENSIVOS E INTERMEDIOS, QUE INCLUYA LOS MEDICAMENTOS, INSUMOS Y
ELEMENTOS INTRAHOSPITALARIOS PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD
DE LA POLICIA NACIONAL EN EL MUNICIPIO DE SAN JUAN DEL CESAR - GUAJIRA DE LA
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD Nro. 8",

Yo . ldentificads con la Cedula de Ciudadania N°
expedida en representante legal de la
Empresa con Nil N* manifiesia bajo [a

graveded del juramenta: Que hemos cumplido con las cbligaciones parafiscales sefisladas en al articulo 50 de la Ley
786 de 2002,durante los sels meses anleriores a la fecha de firma de la presentle certificacién, por tanto nos
enconlramos a Paz y Salvo por conceplos de pago a las entidades promotoras de salud, fondo de pensicnes, NesQos
profesionales y aportes parafiscales ( Cajas de compensacion familiar, SENA, ICBF) segun consta en la Gltima planilia
de pago No qua se efectla por media de la entidad ¥ nes compromatemos a cumplir con
dicha obligacién durante la vigencia del contratado cuyo objets es: “PRESTACION DE SERVICIOS DE
SALUD COMPLEMENTARIOS INTRAMURAL Y AMBULATORIOS, QUE INCLUYE
ESPECIALIDADES Y SUBESPECIALIDADES MEDICAS; DE APOYO DIAGNOSTICO Y
TERAPEUTICO, URGENCIAS MEDICAS Y QUIRURGICAS DE MEDIANA Y ALTA
COMPLEJIDAD, UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS E INTERMEDIOS, QUE INCLUYA LOS
MEDICAMENTOS, INSUMOS Y ELEMENTOS INTRAHOSPITALARIOS PARA L.OS USUARIOS
DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL MUNICIPIO DE SAN JUAN
DEL CESAR - GUAJIRA DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD Nro. 8.

El proponente:

Firma detl reprasentante legal del proponenta

Nombre o razon social del oferente: [0l goncor 2l nombre completo del proponente
{dentificacion (NIT CQ C.C O C.E O): Diligenciar la identificacien del proponents

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre complets del representante legal
Identificacion (C.C 0 C.E. O) Dilgenciar el documento da identificacion del representante legal

Firma del Contador piiblico y'o Revisor fiscal

MNombre: [hligencian ol nonre compbaie del peopunente

ldenlificactdn (C.C O C.E O) Ddugenc e o dotunients de identilicacion del representanie legal
Cargo: Diligenciar cargo

Numero de fa Tarjeta Profesional: Diligenciar el numero de la arjeta profesional
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CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES PARAFISCALES

Crudad, seleccionar la fecha
Seiores.

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8
Ciudad.

PERSONA NATURAL

Referencia: constancia cumplimiento obligaciones parafiscales del proceso de Minima Cuantia ,
Nimero PN RASESB MIC 062 2026 cuyo objeto es: PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
COMPLEMENTARIOS INTRAMURAL Y AMBULATORIOS, QUE INCLUYE ESPECIALIDADES Y
SUBESPECIALIDADES MEDICAS; DE APCYO DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICO, URGENCIAS
MEDICAS Y QUIRURGICAS DE MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, UNIDAD DE CUIDADOS
INTENSIVOS E INTERMEDIOS, QUE INCLUYA LOS MEDICAMENTOS, INSUMOS Y
ELEMENTOS INTRAHOSPITALARIOS PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD
DE LA POLICIA NACIONAL EN EL MUNICIPIO DE SAN JUAN DEL CESAR - GUAJIRA DE LA
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD Nro. 8".

Yo . ldentificado con la Cedula de Ciudadania
N*® expedida en manifiasto bajo la gravedad de juramento:
Que actualmente me encuentro vinculado al Sistema General de Salud, Pensiones y Atencién a
Riesgos Profesionales ARP, me encuentro al dia con los aportes de ley segun planilla de pago
No. que se efectud por medio de la entidad . en caso de ser adjudicatario
con la Policla Nacional — Departamento de Policia Guajira me obligo hacer los aportes de Ley a dichos
Sistemas durante |a vigencia del contrato cuyo Objeto es: PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
COMPLEMENTARIOS INTRAMURAL Y AMBULATORIOS, QUE INCLUYE ESPECIALIDADES Y
SUBESPECIALIDADES MEDICAS; DE APOYO DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICO, URGENCIAS
MEDICAS Y QUIRURGICAS DE MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, UNIDAD DE CUIDADOS
INTENSIVOS E INTERMEDIOS, QUE INCLUYA 1.0S MEDICAMENTOS, INSUMOS Y ELEMENTOS
INTRAHOSPITALARIOS PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL EN EL MUNICIPIO DE SAN JUAN DEL CESAR - GUAJIRA DE LA REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD Nro. 8"..

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
Identificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar la identificacion del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar &l nombre completo del representante legal
Identificacién (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacion del representante
legal
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FORMULARIO No. 9
SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

Ciudad, seleccionar la fecha

Sefiores.

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8
Ciudad.

Referencia: sistema de seguridad y salud en el trabajo del proceso de Minima Cuantia , Numero PN
RASES8 MIC 062 2026 cuyo objeto es: PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
COMPLEMENTARIOS INTRAMURAL Y AMBULATORIOS, QUE INCLUYE ESPECIALIDADES Y
SUBESPECIALIDADES MEDICAS; DE APOYO DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICO, URGENCIAS
MEDICAS Y QUIRURGICAS DE MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, UNIDAD DE CUIDADOS
INTENSIVOS E INTERMEDIOS, QUE INCLUYA LOS MEDICAMENTOS, INSUMOS Y
ELEMENTOS INTRAHOSPITALARIOS PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD
DE LA POLICIA NACIONAL EN EL MUNICIPIO DE SAN JUAN DEL CESAR - GUAJIRA DE LA
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD Nro. 8",

El(los) suscrito(s) a saber: Nombre del represenlante leaal de la scciedad  asociacion persona
iuridica_consercio_union temperal . domiciliado en Domicio de la persona firmante., identificado con
Documenios de identificacion v luaar de expedicion, quien obra en calidad de (representante legal
de la sociedad, del consorcio, de la unién temperal, o de la asociacion proponente. si se trata de
persona juridica, caso en el cual debe identificarse de manera completa dicha sociedad, consarcio,
umion temporal. 0 asociacion, indicando instrumento de constitucion y haciends mencion a su registro
an la camara de comercio del domicilio de |a persona juridica), quien en adelante se denominaré &l
PROPONENTE, manifiesta(n) su voluntad de asumir, de manera unilateral, el presente compromiso,
teniendo en cuenta las siguientes consideraciones.

La Policia Nacional, mediante la Resolucion 03843 del 08/09/2019, pravé en el Artlculo 2° lo
relacionado con la "Politica del Sistema de Gestién de la Seguridad y Salud en el Trabajo de |a
Policia Nacional', en |o sigulente:

“La Policls Nacional de Colombia, en el ejercicio de su funcién de mantenimiento de seguridad y
convivencia ciudadena, manifiesta su compromiso con la proteccitn de la seguridad y saiud en el
trabajo de todos los funcionarios uniformados, no uniformados, contratistas y trabajadores en mision,
mediante Ia identificacitn de peligros, evaluacién y valoracién de los riesgos laborales en todos los
niveles de la inslitucidn; para elfo destinaré el capital humano, financiero y tecnolégico, que permita el
cumpfimiento de los requerimientos legalss y las acciones de mejora continua”.

PERSONA JURIDICA

Una vez leida y conocida la Politica que define [a Policia Nacional para e Sistema de Gestién de
Seguridad y Salud en el Trabajo certifico que cumplo con los requisitos legales aplicables a mi
actividad econdmica, clase de riesgo y tamafio de la empresa, actualizando los documentos técnicos
y cumplimientos asociados al objeto del presente contrato.

PERSONA NATURAL

Una vez leida y conocida la Politica que define la Policia Nacional para el Sistema de Gestion de
Seguridad y Salud en el Trabajo, certifico que cumplo con los requisitos legales aplicables a la
aclividad 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 Gestién de Seguridad
y Salud en el Trabajo en el marco del objeto del presente contrato y de las instalaciones policiales
en donde preste mis servicios,

Nota: seleccionar, segun corresponda.
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De igual manera en la ejecucidn del contrato adicional a los req lerimientos exigidos para su
ejecucion, la persona natural o juridica debera:

» Cumplir con las obligaciones del SGSST, que las normas lpgales vigentes y/o la Policla
Nacional haya considerado en el contrato y acorde a la exposicién del contratista o
subcontratista a los riesgos encontrados en el centro de trabajo donde desarrolla la
actividad.

» Participar en las aclividades que la Policia Nacional desarrolle en materia de promocion y
prevencion de riesgos laborates.

¢ Cumplir con el uso continuo y permanente de los elementos de proteccién personal, durante
Ia ejecucidn contractual, acorde a los peligros y riesgos relaclonados la tarea contratada.

» Conocer y participar en todas las actividades del plan de emetgencia que se programen por
parte de la Policia Naclonal y los brigadistas de los centros de trabajo en donde desarrollara
las actividades.

+ Notificar a la mayor brevedad, al supervisor del contralo, la ocumrencia de incidentes,
accidentes de trabajo o el diagndstico de enfermedades laborales, asi como las condiciones
de peligro que detecte durante la ejecucion de la actividad contratada.

« Practicarse o practicar a sus {rabajadores (segin sea el caso), los examenes médico
acupacionales y complsmieiitaiios que correspondan, de acuerdo a la actividad contratada y
objeto del contrato.

» Diligenciar los formatos del SGSST de la Policla Nacional o el contratante, que le sean
aplicables a la ejecucidn de la tarea contratada.

+ Entregar los documentos gue evidencien objetivamente los apories al Sistema de Seguridad
Social Integral, segun los requisitos legales y las obligaciones como contratista, efectuando
los pagos a la ARL de acuerdo & la clase de riesgo de la actividad desarrollada.

Las personas juridicas deben diligenciar la lista de chequeo que evidencie el cumplimiento a la
Resolucion 0312 del 2019 “Por fa cual se definen los Esténdares Minimos del Sistema de Gestién
de Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST, considerando lo siguienls:

1. Estandares minimos para empresas, empleadores y contratantes con diez (10) o menos
trabajadores, clasificadas con riesgo !, 11 & 1l

2. Estandares minimos para empresas de once (11) a cincuenta (50) trabajadores clasificados
con riesgo |, Hl 61l

3. Estandares minimos para empresas de mas de cincuenta (50) trabajadores clasificados con
riesgo |, It, NI, 1V 6 V y de cincuenta (50) & menos trabajadores con riesgo IV 6 V.

La verificacion al cumplimiento de lo antes descrito sera efectuada pal el supervisor del contrato.

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente; Ciiliaenciar el nombre completo del proponente
ldentificacién (NIT O C.C O C.E Q): Dilinenciar I identificacion del pioponente

Nombre Representante Legal: Dilicenciar el nombre comoleto del rentesentanle leaal
Identificacién (C.C O C.E. D) Dilinenciar el docamento de identificacidn del representante Jecal
Direceidn: Dilicenciar la direccion del proveedor

Teléfona: Dilicenciar teléfonos de contacto del proveedor

Email: Difigenciar carnee electronico de naotificaciones
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FORMULARIO No. 10
CERTIFICADO DE CAPACIDAD ADMINISTRATIVA Y OPERACIONAL

Ciugad, seteccionar la facha.

Sefiores

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°8
Ciudad

Referencia: Certificado de capacidad operacional del proceso de Minima Cuantla , Numero PN
RASESE MIC 062 2026 cuyo objeto es “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
COMPLEMENTARIOS INTRAMURAL ¥ AMBULATORIOS, QUE INCLUYE ESPECIALIDADES Y
SUBESPECIALIDADES MEDICAS; DE APOYO DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICO, URGENCIAS
MEDICAS Y QUIRURGICAS DE MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, UNIDAD DE CUIDADOS
INTENSIVOS E INTERMEDIOS, QUE INCLUYA LOS MEDICAMENTOS, INSUMOS Y
ELEMENTOS INTRAHOSPITALARIOS PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD
DE LA POLICIA NACIONAL EN EL. MUNICIPIO DE SAN JUAN DEL CESAR - GUAJIRA DE LA
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD Nro, 8",

Yo. . Representante de la
Firma 1 identificado con
c.C. de certifico que la firma que represento, Cuenta con |la

infraestructura, recursos técnicos y tecnoldgicos y disponibilidad e idoneidad del personal,

necesarios para cumplir el objeto de la presente contratacién, en las condiciones sefaladas en los
prasentes l&rminos de referencia,

atentamente

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente; Olicenciar el nombre comoleto del proponente
Identificacion (NIT O C.C O C.E O); Dilgenciar a identificacidn def groponente

Mombre Reprasentante Legal: Diiaenciar el nombre complelo del representante lecal
Identificacién (C.C O C.E. O) Diliuenciar el documento de identificacidn del representante leaal
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FORMULARIO Neo. 11

FORMATO VISITA TECNICA

La Unidad Prestadora de Salud Guajira por medio del comité técnico avaluador dasignado para este
proceso, realizara visita de campo al oferente, en el plazo de evaluacidén de la propuesta, para
adelantar la verificacion de las condiciones establecidas.

€opIGo | I CUMPLE
PR CRITERIO TECNICO i ooy =
(¢] i
DISTINTIVO DE HABILITACION DE SERVI UOS:

1 120 | HOSPITALIZACION ADULTOS

2 130 | HOSPITALIZACION PEDIATRICA

2 203 | CIRUGIA GENERAL

4 204 | CIRUGIA GINECOLOGICA

5 205 | CIRUGIA MAXILOFACIAL

8 207 | CIRUGIA ORTOPEDICA

7 208 | CIRUGIA OFTALMOLOGICA

8 200 | CIRUGIA OTORRINOLARINGOLOGIA

9 213 [ CIRUGIA PLASTICA Y ESTETICA

10 | 215 | CIRUGIA UROLOGICA

1 217 | OTRAS CIRUGIAS

12 233 | CIRUGIA DERMATOLOGICA

13 | 245 |NEUROCIRUGIA

14 301 [ ANESTESIA

15 | 302 |[CARDIOLOGIA

16 | 304 |CIRUGIA GENERAL

17 308 | CIRUGIA PEDIATRICA

18 308 | DERMATOLOGIA

19 | 312 |ENFERMERIA

20 316 | GASTROENTEROLOGIA
2 320 | GINECOBSTETRICIA
22 320 | MEDICINA INTERNA
23 | 332 |NEUROLOGIA
24 | 333 |NUTRICION Y DIETETICA
25 335 | QOFTALMOLOGIA
26 | 339 |ORTOPEDIA Y/Q TRAUMATOLOGIA
27 340 | OTORRINOLARINGOLOGIA

28 | 342 |PEDIATRIA
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POLICIA NAGIONAL

29

355 | UROLOGIA

a0

387 | NEUROCIRUGIA

n

420 | VACUNACION

3z

708 |LABORATORIO CLINICO

33

728 | TERAPIA OCUPACIONAL

728 | TERAPIA RESPIRATORIA

35

738 | FISIOTERAPIA

a6

740 | FONQAUDIOLOGIA Y/O TERAPIA DEL LENGUAJE

az

742 | DIAGNOSTICO VASCULAR

38

744 | IMAGENES DIAGNOSTICAS - IONIZANTES

38

745 | IMAGENES DIAGNOSTICAS - NO IONIZANTES

40

746 | GESTION PRE-TRANSFUSIONAL

41

1101 [ ATENCION DEL PARTO

42

1102 | URGENCIAS

VE

RIFICACION DE INFRAESTRUCTURA HABILITADA POR SERVICIO (RESOLUCION 1732 del 5 de agostc de

2026)

&

AREA DE URGENCIAS DEBIDAMENTE SENALIZADA

CONSULTORIOS PARA CONSULTA ESPECIALIZADA

45

SERVICIO DE HOSPITALIZACION PARA ADULTOS

48

SERVICIO DE HOSPITALIZACION PEDIATRICA

47

AREA PARA PROCEDIMIENTOS MENORES

QUIROFANOS FUNCIONALES Y HABILITADOS

49

SALA DE OBSERVACION DE URGENCIAS

UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS ADULTOS

51

CENTRAL DE ESTERILIZACION HABILITADA

62

LABORATCRIO CLINICO DISPONIBLE

63

SERVICIOS DE IMAGENES DIAGNOSTICAS

CONDICIONES DE ACCESIBILIDAD Y ATENCION AL USUARIO

SALA DE ESPERA PARA USUARIOS Y ACOMPANANTES

56

SERVICIOS SANITARIOS PARA LUSUARIOS

ACCES0 PARA PERSONAS CON MOVILIDAD REDUCIDA

ATENCION PREFERENCIAL A POBLAGION VULNERABLE

SENALIZACION INSTITUCIONAL VISIBLE

RUTAS DE EVACUACION SENALIZADAS

PLAN DE EMERGENCGIAS VISIBLE

DOTACION Y EQUIPOS

81

CARRO DE PARO FUNCIONAL

82

EQUIPOS BIOMEDICOS CON MANTENIMIENTO VIGENTE

83

EQUIPOS PARA ATENCION DE URGENCIAS

EQUIPOS PARA SOPORTE VITAL AVANZADO
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65

EQUIPOS PARA MONITOREQ DE PACIENTES HOSPITALIZADOS

SISTEMAS DE INFORMACION Y SEGURIDAD DEL PAGIENTE

SISTEMA DE INFORMACION PARA REGISTRO Y CONSULTA DE HISTORIAS
CLINICAS.

67

MECANISMOS DE PROTECCION DE DATOS PERSONALES Y CONFIDENCIALIDAD
DE LA INFORMACIGN

PROCE50S PRIORITARIOS

FORMATQS DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

REPORTE DE EVENTOS ADVERSOS (FORMATO DE REPORTE)

70

PROTOCOLO DE IDENTIFICACION DEL PACIENTE

Expedida el dia:

Atentamente
Firma del representante legal del proponente

Nombre o razdn social del oferente: Dilicenciar el nombre completo del proponente
Identificacion (NIT 0 C.C O C.E O): Dilicencar la identificacion del plbponente

Nombre Representante Legal: Dilicenciar el nombre completo del repfesentante legal
Identificacién (C.C O C.E. O) Diliaenciar el documento de idenlificacidin del representante leaal
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FORMULARIO No. 12
INDICADCRES TECNICOS DE CALIDAD, DE GESTION Y RESULTADOS (IMPACTO)

Los siguientes son los indicadores de calidad, gestién y resultados que hasta el momento se han
obtenido con |a intervencion a la poblacidn objeto de! contrato:
GUIA DE INTERPRETACION

Semaforizacion de Indicaderes de Seguimiento Contractual

Para garantizar un control eficiente y transparente de la ejecucién contractual, se ha implementado
un sistama de semaforizacion. Esta herramienta visual permite identificar rapidamente el estado
de cumplimiento de los compromisos y facilitar la toma de decisiones basada en datos precisos.

Las convenciones definidas para la medicién de los indicadores son [as siguientes:

@ Azul {Sobresaliente): El desempefio supera las metas establecidas, evidenciando una
gestion excepcional y un valor agregado 2n la ejecucién,

® Verde (Optimo): El resultado cumple plenamente con los estandares y cronogramas
pactados, situzndose dentro del rango de normalidad esperado.
Amarillo (Insuficiente): Se identifican desviaciones menores o melas alcanzadas
parcialmente, Requiere atencién inmediata y ajustes para evitar el escalamiento a niveles
criticos.

@ Rojo (Deficiente): El resullado esta significativamanta por debajo de los niveles minimos
aceptables, indicando un incumplimiento que compromete los objetivos del contrato.

Importancia de la Semafarizacion en el Seguimiento

La implementacién de este sistema es fundamental para transformar datos técnicos en
informacion accionable, La semaforizacion permite que cualquier interesado realice
un seguimiento intuilivo y agil, facilitando la interpretacién inmediata del desempefo sin necesidad
de analisis exhaustivos de cifras complejas.

Al estandarizar la evaluacién, se garantiza una comunicacién clara entre las partes, permitiendo
priorizar esfuerzos en las areas criticas {rojo y amarillo) y mantener la estabilidad en los procesos
exitosos, asl como la activacion del andlisis por parte de los equipos técnicos en cada unidad.

TIPO DE NOMBRE DEL RESULTADO /| META
INDICADOR  INDICADOR FORMULA OPERACIONAL (SEMAFOROQ)
; Numerador: Nimero de usuarios que
:;oporcuén califican como buena o muy buena su
. . experiencia global respecto a |a R
Calidad sf;{f;‘;‘“"": o tencion recibida '89% - 80%
gsu 'rio el | Denominador. Numero total de 79% -70%
. usuarios que respondieron la
Servicio . .
encuesta de satisfaccién.

Indicador Nro 1.

1. Nombre: Proporcion de satisfaccion global

2. Descripcién: Es un indicador clave de calidad que mide el porcentaje de usuarias que reportan
estar satisfechos con la totalidad de Ia atencién recibida en una institucidon de salud, evaluando
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aspectos como [a calidad del servicio, la comunicacién, la accesibilidad y la empatia del personal,
a lravés de encuestas aplicadas a pacientes.

3. Unidad de medida: porcentaje

4. Férmuia Numerador. Numero de usuarios que respondieron muy
buena o buena a la pregunta 4 cémo calificaria su experiencia

global respecto a los servicios de salud que ha recibido? en el
servicio

Denominador: Nimero de usuarios que respondieron la

regunta
5. Pericdicidad de medicién Mensual

1. Progresividad de la medicién

La evaluacién del indicador se realizard de forma gradual para permitir el despliegue de las
herramientas de captura de informacion y la implementacién de planas de mejora en el servicio:
Mes 1: El objetivo principal serd alcanzar el tamafo de muestra minimo representativo (el 10% de
los usuarios atendidos); e! contratista debera presentar un informe de barreras detectadas.

Mes 2 a Mes 4: Se exigird un cumplimiento minimo del 80% sobre |8 meta establecida (si la meta
es 80% de salisfaccion, el umbral de aceptacion sera 70%), el prestador debe demostrar que hal
implementado acciones correctivas sobre as quejas del mes anterior,

Mes & en adelante: Cumplimiento del 100% de la meta pactada. A partir de este punto, el indicador
sera vinculante para la evaluacién de desempefio contractual.

7. Tipologla [Calidad
8. Poblacion scbre la cual se efectuara la medicion N/A
9. Referente técnico del indicador |Resolucl6n 256 de 2016, Res 1446 de 2006

10. Meta, umbral o rango esperado

189% - 80%

79% -70%

11. Peso porcentual del indicador
entre todos los indicadores de
calidad, gestién y resultado

TIPODE NONMBREDEL
INDICADOR INDICADOR

(SEMAEORO)

Numerador: Sumatoria de la diferencia de
dias calendario entre !a fecha en la que se
asigné la cita de Medicina Especializada de
primera vez y la fecha en la cual el usuario la
solicitd

Denominador: Namero total de citas de
Medicina Especializada de primera vez
asignadas

Tiempo promedio
i de espera para la
gazﬁﬂdad asignacion de cita
g de Medicina
Especializada

FORMULA OPERACIONAL RESULTADCTMETA

{Indicador Nro, 2

1. Tiempo: promedio de espera para la asignacién de cita de Medicina Especializada

2. Descripcion: Mide el nimero de dias que transcurren, en promedio, desde el momento en que un
usuario solicita una cila de medicina especializada de primera vez hasta la fecha efectiva en que la
iinstitucian le asigna el espacio en la agenda. Este indicador evalia |a oportunidad en el acceso a la
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|atencion especializada y la capacidad de respuesta de la red prestadora, permitiendo identificar

barreras administrativas o falta de oferta de especialistas.

3. Unidad de medida: Dias

4. Férmula Numerador, Sumatoria de ia diferencia de dias calendario
entre 1a fecha en la que se asigndé la cita de Medicinar
Especializada de primera vez y la fecha en la cual ef usuario
la solicitd
Denominador: Nimero total de citas de Medicina
Especializada de primera vez asignadas

5. Periodicidad de medicién Mensual

. Progresividad de la medicion
La evaluacion del indicador de oportunidad en medicina especializada se aplicaréd de manera
gradual, permitiendo la estabilizacion del modelo de atencién y la depuracién de la demanda
mulada, bajo el sigulente esquema:
es 1: Durante el primer mes de ejecucion se medird el estado inicial de la agenda y se ajustaran

los canales de solicitud del prestador.

Mes 2 a Mes 4: El cumplimiento exigido sera del 80% raspecto a la meta establecida (Si la meta

son 15 dias, se aceptara un margen de tolerancia hasta de 25 dias mientras se ajustan las agendas).

Mes 5 en adelante: El cumplimiento de la meta sera del 160% de carécter obligatorio. A partir de

leste punto, el indicador seré vinculante para la evaluacidn de desempefio contractual.

7. Tipologia Calidad

8. Pablacién sobre la cual se efectuara la medicién Usuarios del subsislema de salud de la Policia
Nacional

8. Referente técnico del indicador Ley 1438/2011, Decreto ley 019 de 2012, res 1552, Res

4678, Res 256 de 2016

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador entre |6 %
lodos los indicadores de calidad,
gestién y resultado

TIPO DE NOMBRE DEL :
INDICADOR INDICADOR FORMULA OPERACIONAL (SEMAFORO)

Proporcion de |Numerador Nimere de eventos
eventos adversos |adversos relacionados  con ia
relacionados con la
administracion de
medicamentos en
| hospitalizacién

Denominador. Total de egresos de
hospitalizacion.

RESULTADO META

Indicadaor Nro. 3

1. Nombre: Proporcion de eventos adversos relacionados con [a administracion de medicamentos
en hospitalizacion

2. Descripcién: Expresa el nimero de eventos adversos relacionados con la administracion de
medicamentos en &l servicio de hospitalizacién.

3. Unidad de medida: Porcentaje
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4, Férmula Numerador: Numero de eventos adversos relacionados con
la administracién de medicamentos en hospitalizacién.
Denominador, Tolal de egresos de hospitalizacion.

|5. Pericdicidad de medicidn Mensuai

1. Prograsividad de la medicion

[Mes 1 a 2: Durante este periodo, la prioridad es la estandarizacitn dal reporte. No se evaluara el
cumplimiento de una meta minima, sino la oportunidad y calidad de Igs informes de seguridad. EI
contratista debera demostrar que cuenta con el comité de seguridad activo y la metodologia de
analisis de causas implementada.

Mes 3 a 4: Se establece una meta maxima de tolerancia basada en @l histérico de la institucion o
el promedic nacional. El enfoque de la supervision estara en la ejecucion de los planes de mejora
derivados de los eventos reportados en |a fase anterior.

Mes 5 en adelante; El cumplimiento de la meta sera del 100% de carécter obligatorio. A partir de
este punto. el indicador serd vinculante para !a evaluacién de desempefio contractual.

7. Tipologia [Calidad
8. Poblacion sobre fa cual se efectuara la medicion Usuarios def subsistema de salud de la Policia
Nacional

9. Referente técnico del indicador Resolucion 2003 de 2014 y detnas disposiciones vigentes.
Politica de seguridad de paciente. Practicas Seguras; uso
eguro de medicamentos y olrais disposiciones vigentes.

10. Meta, umbral o rango esperado

0
1

11. Peso porcentual del indicador 6 %
entre todos los indicadores de
calidad. gestién y resuliado

TIPO DE NOMBRE DEL T, RESULTADO T META
INDICADOR INDICADOR FORMULA-OPERAGIONAL (SEMAFORO)

Proporcién de
aventos adversos

Numerador Numerc de evanlos adversos

Calidad / relacionados con la administracién de
Seguridad del medicamentos en urgencias
paciente Denominador: Tolal de personas atendidas

en urgencias

Indicador Nro. 4

1. Nombre: Proporcién de eventos adversos relacionados con la administracion de medicamentos
en urgencias

2. Descripcion: Expresa el nimero de evenlos adversos relacionatios con la administracion de|
medicamentos en el servicio de urgencias.
3. Unidad de medida: Porcentaje

4. Foérmula Numerador Numero de evenlos adversos relacionados con
la administracion de medicamintos en urgencias

Denominador. Total de persanas atendidas en urgencias
|5. Periodicidad de medicién [Mensual

|.Progresividad de la medicién
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Dada la naturaleza critica del servicio de Urgencias y la vulnerabilidad de la poblacion del
Subsistema de Salud de la Paolicia Nacional, la progresividad se orienta a la deteccion temprana y
prevencion de riesgos:
Mes 1: El prestador deberd socializar con la supervision sus protocolos de "Correctos en la
administracién de medicamentos” y el sistema de reporte en linea. Durante este mes, el enfoque
serd pedagdgico; se evaluara la capacidad de reporte y no la tasa de incidencla.
es 2 a 3; Se permitird un margen de tolerancia basado en el perfil epidemicldgico de las urgencias
tendidas. E| contratista debera entregar analisis de "Casl fallas” (incidentes que no llegaron a
ausar dafio) como medida preventiva. El cumplimiento de la meta debe alcanzar al menos el 90%
e efectividad respecto al esténdar,
Mes 4 en adelante: Ei cumplimiento de la meta serd del 100% de caracter obligatorio. A partir de
este punto. el indicador sera vinculante para la evaluacién de desempefio contractual.

7. Tipologia [Calidad
B. Poblacion sabre la cual se efectuara la medicidn Usuarios del subsistema de salud de la Policia
Nacional

olitica de seguridad de pacients. Practicas Seguras: uso

9. Referante técnico del indicador [:asnlucitm 2003 de 2014 y demas disposiciones vigentes.
P
eguro de medicamentos y otras disposiciones vigentes.

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador entre] 6 %
tedos los indicadores de calidad,
igestidn y resultado

TIPO DE NOMBRE DEL :

INDICADOR INDICADOR FORMULA OPERACIONAL
Numerador: Numero total de
pacientes hospitalizados que sufren
caldas en el pericdo

Denominador: Sumatoria de dlas de
estancia de los pacientes en los
servicios de hospitalizacion en el
nericdo.

RESULTADO /
META (SEMAFORO)

Tasa de caida de
Calidad / pacientes en el
Seguridad servicio de
hospitalizacién

Indicader Nro. 5
1. Nombre: Tasa de caida de pacientes en el servicio de hospitalizacion
2. Descripcidn: Es un estimador de las caidas de pacientes en hospitalizacién en un mes de

seguimiento
3. Unidad de medida: Por 1000 dias de estancia
4. Formula Numerador: Namero total de pacientes hospitalizados que

sufren caldas en el periodo

Denominador: Sumatoria de dias de estancia de los

| pacientes en los servicios de hospitalizacion en el periedo.
5. Periodicidad de medicitn Mensual

6.Progresividad de |la medicidn

La medicion de este indicador busca la identificacion de riesgos intrinsecos {estado del paciente)

y extrinsecos (infraestructura v procesos) en el entorno hospitalario:
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Mes 1: Se evaluara el cumplimiento de la Escala de Valoracién diz Riesgo de Caida (ejemplo
escala de Morse o Downton) en ef 100% de las historias clinicas. E! enfoque sera la identificacion
del riesgo al ingresc del paciente.

Mes 2 a 3: Se medird la implementacién de barreras fisicas (barandas, frenos de camas,
iluminacién) y rondas de enfermeria.

Mes 4 en adelante: El cumplimiento de la meta sera del 100% de ¢aracter obligatorio. A partir
de este punio, el indicador sera vinculante para la evaluacion de desempefio contractual, el
contratista deberd mantener la tasa por debajo del limite pactado ¥ aplicar medidas correctivas
inmediatas.

7. Tipologia | Calidad

8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicién Usuarios de! subsiistema de salud de la Policia
Nacional

8. Referente 1écnico del indicador Resolucidn 2003 de 2014, y demas disposiciones
vigentes. Politica de Seguridad de Pacients. Préclica
Segura: practicas seguras an prevencién y reduccion de
la frecuencia de caidas en Pacientes.

10. Meta, umbral o rango esperado

o]
1

11. Peso porcentual del indicador 8%
enlre todos los indicadores de
calidad, gestién y resultado

TIPO DE NOMBRE DEL
INDICADOR INDICADOR

RESULTADO | META

FORMULA OPERACIONAL (SEMAFORO)

INumerador: NGmero total de pacientes
atendidos en urgencias que sufren
[caidas en el periodo.

Denominador. Total de parsonas
alendidas en urgencias en el pariodo

FTasa de calda de
Calidad / pacientes en el
Seguridad servicio de
urgencias

Indicador Nro. 6
1. Nombre: Tasa de caida de pacientes en el servicio de urgencias

2. Descripcion: Es un estimador de las caidas de pacientes en urgenalas en un mes de seguimiento

3. Unidad de medida: Por 1000 personas atendidas en urgencias

4. Férmula Numerador; Numero total de: pacientas atendidos en
urgencias que sufren caldas en el pariodo.
Denominador: Total de persanas atendidas en urgencias
en el periodo

5. Periodicidad de medicidn Mensual

6. Progresividad de la meadicién

La evaluacién de este indicador se ejecutard de manera escalonada, reconociendo la dinamica de
alta rotacion propia del servicio de urgencias:

Mes 1: Durante el primer mes, el contratista debera certificar la sefalizacién de areas de riesgo y
el funcionamiento de barandas en camillas de urgencias, el reporte & centrara en la identificacion
de puntos crilicos de calida en el servicio.
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Mes 2 a 3: El prestador debera demostrar que aplica una escala de riesgo de calda desde el
momento del Triage o ingreso a observacion. Se establecerd una meta volante (un margen de
tolerancla un 20% mas flexible que la meta final) para estabilizar el proceso de cuidado.

Mes 4 en adelante: El cumplimiento de la meta sera del §00% de caracter obligatorio. A partir
de este punto, el Indicador sera vinculante para ia evaluacién de desempefio contractual, e!

prestador deberd presentar el analisis de fallas en la supervision y cuidado de pacientes en 4reas
comunes o de observacian.

7. Tipologia | Calidad

8. Poblacion sobre la cugl se efectuara la medicion Usuarios del subsistema de salud de |a Policia
Nacional

9. Referente técnico del indicador Resolucidon 2003 de 2014, y demas disposiciones

vigentes. Politica de Seguridad de Paciente. Practica
Segura: practicas seguras en prevencidn y reduccidon de
la frecuencia de caldas en Pacientas.

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador | 6 % i
entre todos los indicadores de
calidad, geslidn vy resultado

TIPODE  NOMBRE DEL o v i) RESULTADO | META
INDICADOR  INDICADOR EORMULA-OPERACIONAL (SEMAFORO)

umerador: Numera total de cirugias
programadas que fueron canceladas por
ausas atribuibles a la institucién
Denominader: Nimearo tatal de ciruglas
srogramadas

Estructura

Indicador Nra, 7
1. Nombre: Proporcién de cancelacién de cirugia

2. Descripcidn: Expresa la proporcién de cirugias pragramadas en quirdfano que son canceladas
por causas atribuibles a la institucion.

3. Unidad de medida: Porcentaje

4, Formula Numerador: Numero total de cirugias programadas que
fueron canceladas por causas atribuibles a la institucién
Denocminador: Numero total de ciruglas programadas

5. Periodicidad de medicidn Mensual

8. Progresividad de la medicién

Mas 1: Se utilizaraé para identificar las causas raiz de cancelacién (gj. falta de insumos, fallas en

esterilizacién o falta de especialista), el prestador debe presentar un Plan de Choquae si [a tasa
supera el 10% inicial.

Mes 2 a 4: El cumplimiento exigide sera del 80% respecto a la meta final. Durante esta fase, el
prestador debe garantizar que la confirmacion de la cirugia y la disponibilidad de materiales se
realice con al menos 48 horas de antelacion.

Mes 5 en adelante: El cumplimiento de la meta sera del 100% de caracter obligatorio, a partir
de este punto. el indicador sera vinculante para la evaluacién de desempefic contractual, bajo el
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Decreto 441, las cancelaciones por causas atribuibles a la institucién (como falta de insumos o
personal) se consideraran una falla en la gestion del riesgo.

7. Tipologia | Calidad

8. Pablacion sobre la cual se efectuara la medicién Usuarios del subsistema de salud de la
Palicia Nacional

9. Referente técnico del indicador

Ley 1438 de 2011-Ley 715 d= 2001 y otras disposiciones
vigentes Res 256 de 2016

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador 6%
entre todos los indicadores de
calidad, gestion y resultado

TIPO DE NOMBRE DEL

, RESULTADG 7 META
INDICADOR INDICADOR FORMULA OPERAGIGNAL

{SEMAFOROQ)

umerador: Numero de muertes fatales
con 22 semanas completas (154 dlas) de
iestacidbn o con 500 gramos o mas de

pesoy
Tasa de los siete dias completos despuis del
lCalidad mortalidad nacimiento.
perinatal Denominador: Numero total de nacidos

vivos més el nimero de muertes fetales|
con 22 semanas completas (154 dias) de
gestacion

0 con 500 gramos 0 mas de peso

Indicador Nro. 8

1. Nombre: Tasa de mortalidad perinatal

2, Descripcion: Expresa la relacion entre de defunciones de fetos de 22 semanas completas (154
dias) de gestacién o con 500 gramos o mas de peso y los siete dias completos después del
nacimiento, por cada 1.000 nacimientos

3. Unidad de medida: Porcentale

4. Formula Numerador: Nimero de mugrtes fetales con 22 semanas
completas (154 dias) de gestacién o con 500 gramos o
mas de peso y los siete dlas completos después del
nacimiento.

Denominador; Numero total de nacidos vivos mas el
numero de muertes fetales con 22 semanas completas
(154 dias) de gestacién o can 500 gramos o méas de peso
5. Periodicidad de medicicn Mensual

8, Progresividad de la medicion

Dada la gravedad que representa una muerte perinatal, la progresivilad no se orienta a "permitir
muertes”, sino a la excelencla en la vigilancia y auditoria;

Mes 1: El enfoque principal seré la vigilancia epidemioldgica. E! prestador debe garantizar el
reporte al SIVIGILA y realizar el 100% de las auditorias bajo la metaciologla de "Muerte Evitable".
Durante este periodo, se evaluara la adherencia a las Rutas Integrales de Atencién en Salud
{RIAS) materno-perinatal,
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Mes 2 a 4: Se exigira que el prestador demuestre la ejecucion de planes de mejora derivados de
las auditorias realizadas {ajusles en el control prenatal, urgencias cbstétricas o cuidado neonatal).
Mes & en adelante: El cumplimiento de la meta sera del 100% de caracter cbligatorio, a parir
de este punto, el indicador sera vinculante para la evaluacién de desempefio contractual, cualquier
caso de muerte perinatal catalogado como “Evitable™ activara automaticamente un proceso de
incumplimiento de los estandares de calidad del Decreto 441 v la revisién inmediata del contrato.
7. Tipolegia | Calidad

8. Poblacidn sobre l1a cual se efectuara la medicion Usuarios del subsistema de salud de la
Policla Nacional

8. Referente técnico del indicador Ley 1438 de 2011-Ley 715 de 2001, resolucidon 256 de
2016. Res 3280 de 2018 y ofras disposiciones vigentes

10. Meta, umbral o rango esperado

0
1

11. Peso porcentual del indicador 6 %
entre todos los indicadores de
calidad, gestion y resultado

TIPO DE NOMERE DEL
INDICADCR INBICADOR

RESULTADO / META

FORMULA OPERACIONAL (SEMAFORO)

umerador: Numero de nacidos vivos por

Proporcion de esarea

Calidad partos por
cesarea

Denominador, RUAF-ND- Nacimientos-
Dispuesto en SISPRO Ministerio de|
Salud y Proteccién Social

Indicador Nro. 9
1. Nombre: Proporcién de partos por cesarea

2. Descripcion Expresa la proporcion de nacimientos por cesarea en la Institucion Prestadora de
Servicios de Salud en un periodo determinado

3. Unidad de medida: Porcentaje

4. Formula Numerador: Numero de nacidos vivos por cesarea
Benominador: RUAF-ND- Nacimientos- Dispuesto en
SISPRO Ministerio de Salud v Proteccion Social

5. Periodicidad de medigian Mensual

6. Progresividad de la medicién

Mes 1: El prestador debera implementar la Clasificacion de Robson (estandar internacional)
para categorizar las cesareas. El abjetivo es identificar si Ia tasa alla se debe a 1a complejidad de
las pacientes (remitidas) o a decisiones institucionales.

Mas 2 a 4: El contratista deberd demostrar ia aplicacién de protocolos de induccién del trabajo de
parto y vigilancia fetal. Se establece una mela intermedia de reduccion (e reducclon del 5%
respecto a la linea base) para ajustar la practica clinica de los ginecobstetras.

Mes 5 en adelante: El cumplimiento de la meta serd del 100% de cardcter obligatorio, a partir
de aste punto, el indicador sera vinculante para la evaluacién de desempefio contractual, el
incumplimiento injustificado de la meta de perinencia podrd ser objeto de auditorlas de cuentas
médicas y ajustes en el pago por calidad.

7. Tipologia | Calidad
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8. Poblacion sobre 1a cual se efectuard [a medicion Usuarios de) sulisistema de salud de la
Policia Nacional

9. Referente técnico del indicador Resolucion 3280 de 2018 (Ministerio de Salud), define la
Ruta Integral de Atencidn en Salud Materno-Perinatal;
Indicadores de Monitoreo del Sistema Obligatorio de
Garantla de Calidad (Resolucion 256 de 20186):

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador 6 %
entre todos los indicadores de
calidad, gestién v resultado

TiEODE NOWMEBRE DEL :

INDICADOR  INDICADGR FORMULA-GPERACIONAL
umerador: NUmero de nacidos vivos a
quienes se realiza tamizaje de
ipotiroidismo

RESULTADO/META
(SEMAEQRO)

Proporcion de

= :"-:—'.ra'l‘

. recién nacidos  |Denominador: NUmero total de nacidos| T
(Calidad con tamizaje paral/ivos * 100 80% = 94.9%
Hipotiroidismo

Indicador Nro. 10
1. Nombre: Proporcién de recién nacidos con tamizaje para Hipotircidismo
2. Descripcion Expresa |a proporcion de tamizaje en recién nacidos

3. Unidad de medida: porcentaje

4. Férmula Numerador: Nimero de nadidos vivos a quienes se
realiza tamizaje de hipotiroldismo

Denominador: Ndmero total de nacidos vivos * 100

5. Periodicidad de medicién Mensual

6. Progresividad de la medicidn

Mas 1: El prestador deberé garantizar que el 100% de los nacidos vivos cuenten con la orden y la
toma de la muestra antes del alta hospitalaria,

Mes 2 en adelante: E! cumplimiento de la meta sera del 100% de caracter obligatorio. Al ser una
actividad de proteccién especifica y deteccién temprana, el Decreto 441 no permite margenes de
error prolongados,

Seguimlento de Calidad: A partir del segundo mes, ademds de la toima (numerador), e} prestador
debera demostrar que los resultados positivos fueron notificados a |a familia y a la Direccién de
Sanidad en menos de 72 horas para inicio de tratamiento. El incumplimiento en un solo caso sera
sujeto de plan de mejora inmediato.

7. Tipologla | Calidad

8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicion Usuarios del sulisistema de salud de la
Policia Nacional

9. Referente técnico del indicador Ley 1980 de 2019: Es la norma de mayor jerarquia.
Regula el Tamizaje Neonatial en Colombia, declarandolo
come un derecho de todo recién nacido para la deteccidn
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temprana de errores innatos del metabolismo, incluyendo
el hipotiroidismo congénito.
Resclucion 3280 de 2018 (RIAS): En la Ruta Integral de
Atencion Materno-Perinatal, establece como obligatoria la
toma de sangre del cordén umbilical {TSH neonatal) a
todo recién nacido antes del egreso hospitalario para el
tamizaje de hipotiroidisme congénito
Resolucién 256 de 2016: Establece el reporte de este
indicador dentro del Sistema Gbligatorio de Garantia de
Calidad {SOGC), lo que obliga a los prestadores a
monitorear la cobertura del tamizaje,

10. Meta, umbral o rango mmrﬂgual‘ﬁgﬁ’ * | esperado

80% - 94.9%
11. Peso porcentual de! indicador 6 %

entre todos los indicadores de
calidad, gestion y resultado

TIPO DE NOMBRE DEL
INDICADOR INDICADOR

: RESULTADO /| META
ECORMLULA OPERACIONAL (SEMAFORO)
Numerador: Numero de mujeres a las que
e les realizé toma de serologla en e ————
momento del parto o aborto ayorDiguahah i
toma de Denominador: Numero total de gestantes| | 8os - 94.9%

serologiaen el |de los Gltimos 6 meses que a la fecha de

momento del corte estan en embarazo reportadas *
parto o aborto. 100

ICalidad

Indicador Nro. 11

1. Nombre: Proporcién de mujeres a las que se les realizé toma de serologia en el momento del
parto o aborto.

2, Descripcién Expresa la proporcién de tamizaje

3. Unidad de medida: porcentaje

4. Férmula Numerador: NUmero de mujeres a las que se les realizé
toma de serologia en el momento del parto o aborto
Denominador: Nimero total de gestantes de los (itimos
6 meses que a la fecha de corte estan en embarazo
reportadas * 100

5. Periodicidad de medicidn Mensual

8. Progresividad de la medicion

Mes 1: El prestador debe garantizar la disponibilidad permanente de pruebas rapidas en las salas
de partos y urgencias obstélricas.

Mes 2 en adelante: El cumplimlento exigido es del 100%. Bajo los lineamientos del Ministerio de
Salud y el Decreto 441, no realizar |a serologla al ingreso para parto o aborto se considera una
falla grave en la prestacidn del servicio, el Indicador serd vinculante para la evsluacion de
desempefio contractusl

Gestion del Riesgo: El prestador deberd demostrar que todo resultado Reactivo activé
inmediatamente el protocolo de tratamiento para la madre y el neonato, antes de su egreso
hospitalario.
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7. Tipologia | Calidad

8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicion Usuarios del subsistema de salud de la

| Policia Nacional

9. Referente técnico del indicador Resolucién 3280 de 2018 (Ministerio de Salud): Es el
referente principal. En la Futa Integral de Atencidn en
Salud (RIAS) Materno-Ferinatal. Indicadores de
Monitoreo de la Calidad (Resolucidn 256 de 2016).

syorcipual 95%
80% - 94.9%

10. Meta, umbral ¢ rango esperado

11. Peso porcentual del indicador 8%
entre todos los indicadores de
calidad, gestién vy resultado

INDICADORES DE REPORTE TRIMESTRAL
(SEGUIMIENTO CONJUNTO PROGRAMADO MEDIANTE AUDITORIA)

TPO DE NOMBRE DEL

[NDICADOR INDICADOR FORMULA OPERACIONAL RESULTADO

Numerador: Total factutas validas
pagadas dentro 45 dias
Denominador; total facturas validas
radicadas en el periodo

Geslidn

COportunidad de pago

Indicador Nro. 1

1. Nombre: Oportunidad de pago (LEY 1122 DE 2007)

2. Descripcién Este indicador busca evaluar el cumplimiento de las obligaciones definidas en cuanto
la los procesos de facturacién y pagos, definidos en ia ley 1122 de 2007 entre las partes.

3. Unidad de medida: porcentaje _

4. Férmula Numerador: Total facturas validas pagadas dentro 45 dias|
Denominador: total facturas valiclas radicadas en el periodo

5. Periodicidad de medicién trimestral
8. Progresividad de la medicion

Mes 1-2: Se utilizara para estandarizar los requisitos de la factura (soportes, RIPS). Durante este|
periodo se identificardn ios cuellos de botella en la radicacion.

Mes 2-3: Se exigird un cumplimiento minimo del 80% de las facturas validas pagadas dentro de!
llérmino legal, el prestador y la entidad deben demastrar la reduccidn de glosas injustificadas.

Mes 4 en adelante: El cumplimiento de la meta sera del 100% de caracter obligatorio, a partir de
leste punto, el indicador serd vinculante para ia evaluacién de dekempefo contractual, bajo e
Decrelo 441 de 2022

7. Tipologla [Gestion

8. Poblacion sobre [a cual se efactuara la medicion NIA

9. Referente técnico del indicader [ley 1122 de 2007, Res. 2335/2023 (Minsalud) y la Res.
1886/202 Res. 2284 de 20234,

89% - B0%
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10. Meta, umbral o rango esperado ‘ 79% -70% I

11. Peso porcentual del indicador |6 %
entre lodos los indicadores de
L:alidad._gaattﬁn y resultado

PO D VB L)
LR i A L) = A L)
[ B DO D ADDR
Numerador. Total servicios prestados
Gestion Indice de Conversitn de efactivamente en el mes anteriar.
Servicios Facturados Denominador; Total servicios facturados
en el mes inmediatamente siguiente

Indicador Nro. 2
1. Nombre: Indice de Conversién de Servicios Facturados
2. Descripcion: Se define técnicamente como un Indicador de Ejecucién Presupuestal y Conciliacion
de Servicios. Su propdsito es asegurar que la facturacién mensual sea un reflejo fiel de las
atenciones realizadas, evitando que el gasto reportado supere los limites financieros asignados, con
el fin de detectar desviaciones o sobre gjecuciones de manera temprana.
3. Unidad de medida: porcentaje
4. Férmula Mumerador; Total servicios presiados en el mes anterior
Denominador: Total servicios facturados en el mes
inmediatamente siguienie
5. Periodicidad de medicién trimastral
5. Progresividad de la medicién
La medicion busca la transparencia en el reporle de costos y la eliminacion de la facturacion
represada;
Mes 1-2: Petiodo de ajuste entre los sistemas de informacién del prestador y 1a entidad responsable
del pago, mes
Mes 3 en adelante: El indice debe tender al 100%. Una desviacién superior al 5% (hacia arriba o
hacia abajo) obligara al contratista a presentar un informe de justificacidn técnica sobre la frecuencia
ide uso de servicios o fallas en el proceso de facturacién.
7. Tipologia [Gestion
B. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicion N/A
9. Referente técnico del indicador [Decreto 441 de 2022 (Art. 2.5.3.4.1.3) Que establece la
obligacion de definir mecanismos de seguimiento a la ejecucian
el contrato y la gestion del riesgo financlera. Decreto 4747 de
007:. Regula la relacion entre prestadores y pagadores,
pecificamente en lo relacionade con soportes de facturacian
radicacian.

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador | 6 %
entre todos los indicadores de
calidad, gestion y resultado
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TIEO BE
INDICADO
R

NOMBRE DEL

INDICADOR FORMULA COPERACIONAL RESULTADO

Numerador: Total facturas sin glosas

Gestion Tasa de Precision de en el mes
Facturacién Denominador: total facturas radicadas
en &l mismao periodo

Indicador Nro. 3

1. Nombre: Tasa de Precisién de Facluracidn

2. Descripcion: Se define técnicamente como un Indicador de eficiericia y calidad en el proceso de
facturacion, que mide la proparcion del valor de las facturas que son aceptadas por el pagador, tras cumplir
con todos los requisitos técnicos, legales y de soportes, frente al total de la facturacion radicada en un
periodo determinado.

Un indicador de gestién de facturacion correcta es crucial porque mejora el fiujo de caja, reduce costos
operativos por glosas, fortalece la transparencia y la confianza entre las entidades, al reducir el nimero
de discrepancias, se minimizan los conflictos y se enfoca la colaboracién, optimiza el ciclo de ingresos, y
eleva la calidad del servicio, al asegurar que las facturas validas se paglien a tiempo, mientras se
dentifican y corrigen fallas en los procesos.

3. Unidad de medida: porcentaje

4. Formula Numerador. Total facturas sin glosas en el mes

Denominador: total facturas radicadas en el mismo periodo

|5. Periodicidad de mediciéon irimestral

B. Progresividad de la mediclon

La evaluacion de la precisién en la facturacion se aplicara de forma gradual para permitir que e! equipo de
facturacion del prestador se alinee con el manual de glosas de la entidai):

Mes 2: Se considera un periodo de ajuste técnico. Se medira el indicador sin impacto en la calificacién
de desempeiio, con el fin de identificar las causas recurrentes de glosa (ej. faita de soportes, errores en
RIPS o falta de autorizacion), El cumplimiento esperado es del 85%.

Mes 3 (Fase de Estabilizacion): El prestador debera haber implementatio acciones correctivas sobre las
causas detectadas. Se exigirad un cumplimiento minimo del 92% de pracisién (valor de glosa aceptada
vs. valor radicado),

Mes 4 en adelante (Fase de Régimen Permanente): Se exigird ur estandar de excelencia con un
cumplimiento del 96% o superior. Un resultado por debajo de este umbral se considerara una ineficiencial
administrativa que afecta |a gestién del riesgo financiero.

7. Tipologia {Gestion

|B. Poblacidn sobre a cual sa efectuara la medicidn N/A

9. Referente técnico del indicador ley 1122 de 2007, Res. 2335/2023 (Minsalud) y la Res. 1886/202
Res, 2284 de 20234,

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador entre| 7 %
lodes los indicadores de calidad,
[gestidn y resultado







