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POLICIA NACIONAL

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 4

UNIDAD PRESTADQRA DE SALUD TIPO B CAUCA

Popayan,
L.
1. DEFINICION

ASPECTOS GENERALES DEL ESTUDIO PREVIO.
O IDENTIFICACION DE LA NECESIDAD Y ANALISIS DEL SECTOR

“PRESTACION DE SERVICIOS DE LABORATORIO CLINICO DE NIVEL I, Il, Il Y
IV PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL EN EL MUNICIPIO DE SANTANDER DE QUILICHAO EN EL
DEPARTAMENTO DEL CAUCA”,

1.1 DESCRIPCION GENERAL
DEL OBJETO

CLASIFICACION I
UNSPSC Segmento | Familia Clase Producto
85101706 Servicio de | Practica Labhoratorios f:g,i ::;?:ﬁges
Salud medica Médicos e .
Bacteriolagicos

1.2 VALOR ESTIMADO

El valor total estimado del presente proceso de contratacién corresponde a
CINCUENTA MILLONES PESOS COLOMBIANOS ($50.000.000), Incluido IVA,
discriminados de la siguiente manera;

Vigencia 2026: DIEZ MILLONES DE PESOS COLOMBIANOS ($10.000,000)
amparados en el certificade de disponibilidad presupuestal No. 62926 de
fecha 27 de octubre del afio 2026, expedido por la responsable de
presupuesto de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 4,

Vigencia 2027: CUARENTA MILLONES DE PESOS COLOMBIANOS

($40.000.000) autorizacién de vigencia futura bajo comunicacién oficial No. GS-
2026-093799-DISAN. — Asignacidn SIIF 11526 de| 15-10-2026.

u:m VALOR TOTAL
1o ESTIMADC
ESTIMADD. INLCUIDO VA,
RUBRO ¥ INLGLADS WA, EXENTO DE
WEM | DESAGREGACISO | UNIDA | DESCRIPCIS | REGURS | CANTIDA | WIGENGH EXENTO DE P
Y0 N o N c o A WA O EXCLLIDO DE
LoT | PRESURUESTAL EXCLUIDG BE A BEO,
E v SEGUN CORRESPOND
CORRESPOND -
A
SERVICIOS F16.600.000
PARA EL 2028
. uprEs | CUMDADO DE
LA SALUD WA A
02020200003 cauca | LASALD .
SERVICIOS o
2 SERVICIOS 2027 $40.000.000
VALGR TOTAL ESTINADD 350,000,000
Na. ﬂan
Ne. Feche a8 Unided Racurso Erescripelén Cantidad igencla Vaior unhiaro ‘Walor total
compray
1.3 CERTIFICACION PLAN S - S—
| 10. |
ANUAL DE ADQUISICIONES, PARA EL
GASTOS DE I cUDACO PreE
FUNCIONAMIENTO  yjof * | momm | e | G50 | e | Sip | "] e
Y , |
INVERSION Y/O VIGENCIAS| SERVICIOS
FUTURAS SOCIALES
Tolar $50.000.000

1.4 CLASE DE CONTRATO

Prestacion de servicios (Art 32 Ley 80 de 1.993, Cdadigo Civil y Cadigo de
Comercio).

1.5 PERFIL ¥ CALIDAD
DE LOS PROPONENTES

Podran participar todas las personas naturales o juridicas. Igualmente podran
participar los oferentes nacionales, extranjeros con representacion en Colombia en
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forma individual o conjunta {consorcio, unidn temporal) que tenga dentro de su ohjeto
social o actividad expresamente el objeto de este proceso que cumpla con todos los
requisitos exigidos para el mismo, de igual forma participacién de las Mypes v/o
Mipymes de confarmidad con io establecido en el Decreto 1082 de 2015,

El posibie oferente debera tener la infraestructura, tecnologia y el recurse humano
requerido para la prestacidn del servicio sclicitado y certificar la experiencia durante
les dltimos affos de contratos ejecutados o en ejecucidn cuya razén sea igual o
guarde congruencia con la esencia de la presente contratacion,

1.6 IDENTIFICACION DE LA NECESIDAD Y JUSTIFICACION

El espiritu de la Ley de Seguridad Social en Salud Coloembiana es la Cobertura y Proteccién del Riesgo
de la poblacién usuaria del sistema (Ley 100 de 1993), lo cual se hara por parte de las entidades que
integran el régimen y que en esta reciben la denominacién de Empresas Promotoras de Salud {E.P.S.);
la Direccién de Sanidad (DISAN) segun el Articulo 18 del Decreto 1795 de 2.000, es dentro del
Subsistema de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional (S.5.M.P.), Ia encargada de administrar e
implementar las politicas que emita el Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y 1a Policia
Nacional (CSSMP) asumiendo el papel de E.P.5., al igual que los Planes y Programas que coordine con
el Comité de Salud de la Policla Nacional y como cualquier E.P.S., es la que cubre el riesgo de sus
usuarios (afiliados y beneficiarios) policiales.

La misién de la Direccién de Sanidad de la Policla Nacional es la prestacion de servicios de salud para
los usuarios del Subsistema de Salud de la Pelicia Nacional que ostenten el Derecho a tales servicios.

La Direccion de Sanidad atendiendo las politicas del Ministerio de Proteccion Social, adopté un nuevo
Modelo de Atencion Integral llamado MATIS (Modelo de Atencion Integral en Salud para la Policia
Nacional) llevando unos cambios en la Estructura Organica de la Direccién de Sanidad,
significativamente, en el Area de Gestidn de Servicios de Salud (AGESA), 4rea que lleva los procesos
misionales de la DISAN; con los cambios en AGESA, se crearon las Unidades Prestadoras de Salud y
las Regionales de Aseguramiento de Salud, para poder disponer de una red completa nacicnal que
proporcione amparo en salubridad a jos usuarios policiales de todo el pafs. Para ef caso del Cauca, es la
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4, quien debe contratar, regular, organizar, proveer y
controlar los servicios requeridos.

El Acuerdo 093 del 8 de octubre de 2025 “Por el cual se estabiece el Plan de Servicios y Tecnologias en
Salud del Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional®, tiene como objeto, de
conformidad con lo indicado en su articulo 2, establecer el PSTS con el fin de garantizar el goce efectivo
del derecho fundamental a la salud establecido en la Ley 1751 de 2015, de manera articulada con el
Modelo de Atencién Integral en Salud det SSMP — MATIS y demas politicas y lineamientos establecidos
por el Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional (CSSMP).

La Regional de Aseguramiento en Salud No.4 a través de la Unidad Prestadora de Salud Tipo B Cauca,
debe garantizar los servicios de salud contenides en el Plan de Servicios de Sanidad Militar y Policial, el
cual comprende el conjunte de servicios de atencidén en salud al que tienen derecho los afiliados del
Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional (SSMP) y sus beneficiarios y el
mismo conjunto de servicios al que estd obligado el Subsistema a garantizarles, con sujecion a los
recursos disponibles en cada uno de los Subsistemas.

La Unidad Prestadora de Salud Tipo B Cauca actualmente cuenta con el Laboratorio Clinico del
Establecimiento Primaric de Popayan que, en cumplimiento de la misién de la DISAN, tiene como objeto
ser apoyo en el diagnostico, prondstico, prevencion y tratamiento de los problemas de salud que afectan
a la poblacién, permitiendo que los usuarios de este subsbhistema se vean favorecidos al obtener un
diagndstico y seguimiente oportuno, que haga posible mejorar su calidad de vida. ne cuenta con
capacidad instalada asistencial ni administrativa para prestar servicios de laboratorio clinico nivel I, 11, Il
y IV, para proporcionar a la poblacion usuaria una ayuda diagnéstica a sus respectivas patologias; por lo
tanto, se hace necesario realizar una contratacion externa de estos servicios.

El establecimiento Primario en Salud de Popayan Cauca ofrece servicio de lLabaratorio Clinico nivel |,
directamente en sus instalaciones en la direccién Calle 32 Norte # 12 — 50 Barrio Campo Bello de la
ciudad de Popayan - Cauca; cuenta con dos (02) Bacteridlogos y un auxiliar de Laboratorio y la
infraestructura adecuada para prestar este servicio; en el ESPRI Santander de Quilichao se prestan los
siguientes servicios de salud (médico general, odontologla general, psicologia, enfermero y referencia
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programas de promocién y prevencién de la salud), pero no se cuenta con un laboratorio clinico en el
establecimiento, haciéndose necesaria ia remisién de los examenes a una red externa, creandose asi la
necesidad de contratar Ia prestacion del servicio de laboratorio clinico nivel |, I, Ill y IV, para garantizar a
los Usuarios del Subsistema de Salud de la Unidad Prestadora de Salud tipo B Cauca en la zona norte
del departamento del Cauca, la atencion en salud con los atributos de calidad, seguridad, oportunidad,
pertinencia, accesibilidad y continuidad.

Tomando como referencia la normatividad establecida por el Ministerio de Salud y proteccion social
Resolucion Numero 002706 de 23 de diciembre de 2025 “Por la cual se actualiza la clasificacién Unica de
procedimientos en salud — CUPS", que en el capitulo 14 establece los codigos CUPS para laboratorio
clinico y lo relacionado en materia, se hace necesario incluir los ftems Nos. 177, 252, 477, 576, 583, 853,
654, 655, 666, 680, 686, 736, 787, 797, 805, 810, 811, 818, 822 al 877.

La poblacidn objeto de la Unidad Prestadora de Salud Tipo B Cauca supera los 10.719 usuarios, dentro
de los cuales se cuenta con personal Activo, Retirado, Pensionado y sus Beneficiarios, por lo tanto,
requiere garantizar la prestacion de servicios para ia poblacién total.
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Que en la red de prestadores de servicios en salud del Departamento de Cauca existe la oferta de
instituciones para la “PRESTACION DE SERVICIOS DE LABORATORIO CLINICO DE NIVEL I, M, Il Y IV
PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL MUNICIPIO DE
SANTANDER DE QUILICHAQ EN EL DEPARTAMENTC DEL CAUCA”, para garantizar las atenciones que
requieran los usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional; necesarios para garantizar la
integralidad, suficiencia y oportunidad de las atenciones correspondientes al nivel a contratar.

Durante el 2025, en los ESPRI de la UPRES Cauca se identificaron 44.844 diagndsticos en consulta
ambulatoria. La distribucidon por ESPRI muestra lo siguiente: ESPRI Popayan 30.045 (93%) y ESPRI
Santander de Quilichao 2.799 (7%), ver tabla No. 1.

Los grupos diagndsticos se distribuyeron de la siguiente forma, contacto con los servicios de salud {historia
personal de incumplimiento el régimen o tratamiento médico, paciente sano, otros exadmenes para fines
administrativos) 25%, enfermedades del sistema digestivo (depésitos en los dientes, caries de la dentina,
gastritis no especificada) 17%, sintomas y signos (dolor no especificado, sintomas y signos que involucran el
estado emocional, dolores abdominales y los no especificados) 9%, enfermedades endocrinas, nutricionales y
metabdlicas (diabetes mellitus no insulinodependiente sin mencidn de complicacién, hiperlipidemia no
especificada, hipotireidismo no especificado) 7%, enfermedades del sistema osteomuscular y tejido conjuntivo
(dolor en articulacion, lumbago no especificado, contractura muscular) 7%, enfermedades del ojo y sus anexos,
oldos y mastoides (alteracién visual no especificada, conjuntivitis crénica, glaucoma primario de angulo abierto)
6%, enfermedades del sistema circulatorio (hipertension esencial, cardiomiopatia isquémica, insuficiencia
venosa cronica perniférica) 5%, enfermedades del sistema respiratoric (resfriado comun, faringitis aguda no
especificada, amigdalitis aguda no especificada) 5%, traumatismos {cabeza, rodilla y pierna) 4%, enfermedades
del sistema genitourinario (hiperplasia de la préstata, infeccidn de vias urinarias sitio no especificado,
hemorragia vaginal y uterina anormal no especificada) 3%, enfermedades de (a piel y tejido subcutaneo
(dermatitis no especificada, dermatitis atépica no especificada, acné no especificado) 3%, enfermedades
infecciosas y parasitaria {diarrea y gastroenteritis de presunto origen infeccioso, infeccion viral no especificada,
parasitosis intestinal sin otra especificactén) 3%, trastornos mentaies y del comportamiento (frastorno mixto de
ansiedad y depresion, trastorno de estrés postraumatico, trastomo de ansiedad no especificado) 2%,
enfermedades del sistema nervioso (sindrome del tunel carpiano, cefalea debida a tensién, insomnios) 2%,
neoplasias {lesion de sitios contiguos de la piel, leiomioma del ltero sin otra especificacion, tumor maligno de la
prostata, tumor maligno de la mama parte no especificada) 1%, morbilidad y mortaiidad (otros procedimientos
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médicos, otros procedimientos quirdrgicos, agresion con material explosivo: calles y carreteras) 0,3%,
malformaciones congénitas (pie plano congénito, sindrome de don no especificado, deformidades congénitas d
ta cadera) 0,3%, embarazo, parto y puerperio (aborto espontaneo; completo ¢ no especificado, amenaza del
aborte, diabetes mellitus que se origina con el embarazo) 0,3%, enfermedades del sistema hematopoyético ¢
inmune (anemia de tipo no especificado, defecto de 1a coagulacidn no especificado, anemia por deficiencia d
hierro sin otra especificacién) 0,2%, afecciones periodo perinatal (otros recién nacidos pretérmino, otros
trastornos transitorios det metabolismo de los carbohidratos, toxoplasmosis congénita) 0,04% y alcoholisme|
0,005%, ver tabla No. 1.
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FRECUENCIA DE USO CONTRATC 86-7-200206-25

_ - o _SERVIGIO_AUTORIZADO . . ~ TOTAL
903895 -CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDOS 174
9036815 -COLESTEROL DE ALTA DENSIOAD 134
903818 -COLESTEROL TOTAL 127
903868 -TRIGLICERIDOS 125
803841 -GLUCOSA EN SUERQ U OTRO FLUIDO DIFERENTE A QORINA 412
807106 -UROANALISIS 107
902210 -HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATOCRITC RECUENTO DE ERITROCITOS INDICES
ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA RECUENTG DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA 104
ELECTRONICA E HISTOGRAMA) AUTOMATIZADO
904504 -HORMONA ESTIMULANTE DEL TIROIDES ULTRASENSIBLE 86
903426 -HEMOGLOBINA GLICOSILADA AUTOMATIZADA 59
204502 -HORMONA ESTIMULANTE DEL TIRQIDES %
903427 -HEMOGLORBINA GLICOSILADA MANUAL O SEMIAUTOMATIZADA 37
901236 -UROCULTIVC (ANTIBIOGRAMA CONCENTRACION MINIMA INHIBITORIA AUTOMATIZADO) INCLUYE: 34
RECUENTO DE COLONIAS, IDENTIFICACION GENERO O ESPECIE
906610 -ANTIGEND ESPECIFICO DE PROSTATA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 33
903866 -TRANSAMINASA GLUTAMICO-PIRUVICA [ALANINO AMING TRANSFERASA] 26
903859 -POTASIO EN SUERD U OTROS FLUIDOS 25
903028 -MICROALBUMINURIA SEMIAUTOMATIZADA 23
903026 -MICROALBUMINURIA AUTOMATIZADA EN ORINA PARCIAL 22
903867 -TRANSAMINASA GLUTAMICO OXALACETICA [ASPARTATO AMINO TRANSFERASA] 22
902045 -TIEMPO DE PROTROMBINA [TP) 22
903843 -GLUCOSA PRE Y POST PRANDIAL 21
903706 -VITAMINA D 25 HIDROXI TOTAL [D2-D3] [CALCIFEROL] 20
903856 -NITROGENC UREICO 20
904921 -TIROXINA LIBRE 19
§02049 -TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL [TTP]_ 19
9068611 -ANTIGENO ESPECIFICO DE PROSTATA FRACCION LIBRE SEMIAUTOMATIZADD O AUTOMATIZADD 16
907008 -SANGRE OCULTA EN MATERIA FECAL [GUAYACO O EQUIVALENTE] 16
906245 -VIRUS DE INMUNODEFICIENGIA HUMANA 1 Y 2 ANTICUERPOS 15

903864 -SODIO EN SUERD U OTROS FLUIDGS 15
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ELECTRONICA} AUTOMATIZADO

903703 -VITAMINA B12 [CIANCCOBALAMINA] 15
906815 -PRUEBA NO TREFPONEMICA MANUAL 15
906317 -Hepatitis B ANTIGENO DE SUPERFICIE [Ag HBs] 13
903809 -BILIRRUBINAS TOTAL Y DIRECTA 12
903801 -ACIDC URKCO EN SUERQ U OTROS FLUIDOS 11
903833 -FOSFATASA ALCALINA 10
902209 -HEMOGRAMA Ili (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE ERITROGITOS INDICES

ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA 10

903016 -FERRITINA

906130 _-Toxopiasma gondii ANTICUERPOS Ig M MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO

904105 -HORMONA FOLICULQ ESTIMULANTE

904107 -HORMONA LUTEINIZANTE

903862 -PROTEINAS EN ORINA DE 24 HORAS

908603 -ANTIGENO CARCINDEMBRIONARIO SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

904108 -PROLACTINA

806244 -Rubeola ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO

806242 -Rubeola ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZABO

906910 -FACTOR REUMATQIDEQ SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

903821 -CREATIN QUINASA TOTAL [CK-CPK]

903838 -GAMMA GLUTAMIL TRANSFERASA

903828 -DESHIDROGENASA LACTICA

903603 -CALCIO AUTOMATIZADO

903605 -IONOGRAMA [CLORO SODIC POTASIO Y BICARECNATO O CALCIO)]

904812 -HORMONA PARATIROIDEA MOLECULA INTAGTA

804508 -GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD BETA CUALITATIVA PRUEBA DE EMBARAZO EN ORINA O
SUERQ

903846 -HIERRO TOTAL

906128 -Toxoplagsma gondii ANTICUERPOS Ig G MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO

§ 903803 -ALBUMINA EN SUERC U OTROS FLUIDOS

804101 -SOMATOMEDINA C [FACTOR | OE CRECIMIENTO SIMILAR A LA INSULINA O 1GF-1]

503813 -CLORO EN SANGRE

206604 -ANTIGENQ DE CANCER DE MAMA [CA 15-3] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

802204 -ERITROSEDIMENTACION [VELOCIDAD SEDIMENTACION GLOBULAR - V5G] MANUAL

903835 -FOSFORC EN SUERQ U OTROS FLUIDOS

907C08 -SANGRE OCULTA EN MATERIA FECAL (DETERMINACION DE HEMOGLOBINA HUMANA ESPECIFICA)

860205 -TUBERCULINA PRUEBA [DE MANTOUX]

903707 -VITAMINA D 125 BIHIDROX) [D2-D3] [CALCIFIDOL]

903044 -SATURACION DE TRANSFERRINA INCLUYE: DETERMINACION DE HIERRO SERIGCO Y CAPACIDAD
TOTAL DE FIJACION DEL HIERRO

904103 -HORMONA ADRENCCORTICOTROPICA

806463 -TIROIDEOS TIRCGLOBULINICOS ANTICUERPOS AUTOMATIZADO

804602 -TESTOSTERONA TOTAL

902121 -PRUEBA DE CICLAJE [CELULAS FALCIFORMES O DREPANCCITOS]

906606 -ANTIGENO DE CANCER DE TUBO DIGESTIVOD [CA 19-8] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

906441 -ANTICUERPOS ANTINUCLEARES MANUAL

903876 -CREATININA EN ORINA PARCIAL

902048 -TIEMPQ DE TROMBINA

904104 -HORMONA DE CRECIMIENTO [SOMATCTROPICA]

906248 -Varicela zoster ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

903810 -CALCIO SEMIAUTOMATIZADC

903105 -ACIPO FOLICO [FOLATOS] EN SUERD

901304 -EXAMEN DIRECTO FRESCO DE CUALQUIER MUESTRA INCLUYE: SEGRECION NASAL, OCULAR,
OTICA, VAGINAL, URETRAL O RECTAL

WG W WO L G| e | | | B (BB B Ao onjen] o oo |on|ov | | o |t | ] i oo | e  wo| wo| o

903844 -GLUCOSA CLIRVA DE TOLERANCIA EXCLUYE: 90.3.8 84, 60.3.8.85, 90.3.8.66, 20.3.8.87, 90.3.8.88,
90.3.8.89, 80.3.8.90, 90.3.8.91, 90.3.5.92, $0.3.8.93 Y 90.3.8.94

L7 ]

806039 -TREPONEMA PALLIDUM ANTICUERPOS (PRUEBA TREFONEMICA) MANUAL O SEMIAUTOMATIZADA O
AUTOMATIZADA

903604 -CALCIQ IONICO

906231 -HERPES |l ANTICUERPOS IG M MANUAL, SEMIAUTOMATIZADO © AUTOMATIZADOD

903043 -PRUEBA DE ALIENTO [13 C UREA] PARA HELICOBACTER PILORY

906223 -Hepatitis B ANT!CUERPOS § [ANTI-HBs] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADD

904503 -ESTRADIOL

806602 -ALFA FETOPROTEINA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADOD

906261 _-Citornegalovitus ANTICUERPOS Ig M MANUAL

904805 -CORTISOL DIFERENTES MUESTRAS

806911 -FACTCR REUMATOIDEQ MANUAL

904807 -CORTISCOL LIBRE EN ORINA DE 24 HORAS

902036 -PROTEINA S DE LA COAGULACION ANTIGENO TGTAL

904808 -DEHIDROEPINANDROSTERONA

908440 -ANTICUERPOS ANTINUCLEARES AUTOMATIZADO

P04812 -CORTISOL AM

906836 -INMUNOGLOBULINA E [lg EAUTOMATIZADO

904906 -HORMONA ESTIMULANTE DEL TIROIDES PRE Y FOST ESTIMULACION ULTRASENSIBLE Incluye:

DAL DA LAY V] DT DS RN TE ST ERT LSTEAT [RT P Y FRT A
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901209 -CULTIVO DE LIQUIDOS CORPORALES (BILIS L.C.R PERITONEAL PLEURAL ASCITICO SINCWVIAL
QOTROS DIFERENTE A ORINA) Incluye; IDENTIFICACION GENERC Q ESPECIE

902024 -FIBRINOGENQ

$03878 -POTASIO EN ORINA PARCIAL

801213 -CULTIVO PARA HONGOS MICOSIS SUPERFICIAL

203417 -CERULOPLASMINA AUTOMATIZADA

904710 -PROTEINA TRANSPORTADORA DE LA SOMATOMEDINA C

906812 -ELECTROFORESIS DE PROTEINAS SEMIALUTOMATIZADO Y AUTOMATIZADO —
904809 -DEHIDROEPINANDRQSTERONA SULFATO [EPINANDROSTERONA - DHEA-304] CADA MUESTRA
906913 -PROTEINA C REACTIVA ALTA PRECISION AUTOMATIZADO

901411 -BACILOSCOPIA COLORACION ACIDO ALCOHOL RESISTENTE [ZIELH-NEELSEN] LECTURA SERIADA
TRES MUESTRAS

804801 -ALDOSTERONA

802211 -HEMATOCRITO

203877-ACIDO URICO EN DRINA PARCIAL

0906243 -RUBEOLA ANTICUERPOS IG M AUTOMATIZADO

506714 -LINFOCITOS T CD4 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

805736 -METALES PESADOS CADA UND SEMIAUTOMATIZADO Incluye: ALUMINIO, CADMIO, COBRE, NIQUEL,
PLOMO U OTROS

906830 -INMUNOGLOBULINA G [Ig G] SUBCLASES 1 2 2 4 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
903812 -CAPACIDAD DE COMBINACION DEL HIERRO

901305 -EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS (KOH)

208001 -ANTIESTREPTOLISINA AUTOMATIZADO

906131 -TRYPANGSOMA CRUZI ANTICUERPOS IG G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

906260 -Citomegalovirus ANTICUERPOS 1g G MANUAL

904705 -INSULINA LIBRE

906023 -Helicobacter pylori ANTICUERPCS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

903842 -GLUCOSA PRE Y POST CARGA DE GLUCOSA

903840 -GLUCOSA EN ORINA

906107 -Cisticerco ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADD O AUTOMATIZADC

806024 -Helicobacter pylori ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

803811 -CALCIO AUTOMATIZADG EN ORINA DE 24 HORAS

906408 -CARDIOLIPINA ANTICUERPOS IG G SEMIAUTOMATIZALO © AUTOMATIZADO

906620 -BETA 2 MICROGLOBULINA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

906409 -CARDIOLIPINA ANTICUERPOS IGM SEMIAUTOMATIZADQ O AUTOMATIZADO

906720 -LINFOCITOS T CD8 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

906414 -CiTOPLASMA DE NEUTROFILOS ANTICUERPOS TOTALES [C-ANCA O P-ANCA] MANUAL O
SEMIAUTOMATIZADO

06827 -INMUNOGLOBULINA A G A] AUTOMATIZADO

806417 -DNA n ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO C AUTOMATIZADO

906832 -INMUNOGLOBULINA M {IG M] AUTOMATIZADO

908029 -Leptospira ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADCO O AUTOMATIZADO

906837 -INMUNOGLOBULINAS CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMBDA SEMIAUTOMATIZADC O
AUTOMATIZADC

901217-CULTIVO PARA MICROORGANISMOS EN CUALQUIER MUESTRA DIFERENTE A MEDULA OSEA ORINA'Y
HECES INCLUYE; IDENTIFICACION GENERQ O ESPECIE

803830 -FOSFATASA ACIDA

206460 -TIRQIDEOS MICROSOMALES ANTICUERPOS (TIROIDEQS PEROXIDASA ANTICUERPOS)
SEMIAUTOMATIZADO

906914 -PROTEINA C REACTIVA MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO i

VERSION: 10 POLICIA NACIONAL
SUSTANCIA DE ESTIMULO
307002 -COPROLOGICO Z
504520 -TIROGLOBULINA P
906230 -HERPES Il ANTICUERPOS IG G MANUAL, SEMIAUTOMATIZADD G AUTOMATIZADO 3
903823 -CREATININA DEPURAGION 2
903045 -TRANSFERRINA SEMIALTOMATIZADA 2
904924 -TRIYODOTIRONINA LIBRE 2
906406 -ANTICUERPOS NUCLEARES EXTRACTABLES TOTALES [ENA] S5 [RO) 558 [LA] RNP Y SM )
SEMIALTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
903886 -PRUEBA DE TOLERANGIA A LA GLUCOBA POR 2 HORAS (3 MUESTRAS, 0 80'Y 120 MINUTOS) 2
506466 CITRULINA ANTICUERPOS [ANTI PEPTIDO CICLICO CITRULINADO] SEMIAUTOMATIZADG O "
AUTOMATIZADO
903036 -OXALATOS EN ORINA O EN SANGRE 3
506605 -ANTIGENO DE CANGER DE OVARIO [CA 125] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADG 2
906129 -TOXOPLASMA GONDII ANTICUERPOS IG M AUTOMATIZADO 2
904501 ~ANDROSTENEDIONA 3
906205 -CITOMEGALOVIRUS ANTICUERPOS 1G & SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADG 2
901270 -CULTIVO ESPECIAL PARA OTROS MICROORGANISMOS EN CUALGUIER MUESTRA 2
906206 -CITOMEGALOVIRUS ANTICUERPOS 1G M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 2
507004 -COPROSCOPICO INCLUYE: PH, SANGRE OCULTA, AZUCARES REDUCTORES, ACTIVIDAD DE >
TRIPSINA Y PARASITOS
307012 -SANGRE OCULTA EN MATERIA FECAL [GUAYAGO O EQUIVALENTE] SERIADO TRES MUESTRAS 2
908420-ESTUDIOS MOLEGULARES DE GENES ([ESPECIFICOS) 2
904509 -HIDROXIPROGESTERONA 17 ALFA 2
1

o |en]ea] ] s = fs|r| ] ||| ala]a]| ]l alala]a]a] = |]alalala] = | S

- | =
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206462

-TIROIDEDS PEROXIDASA ANTICUERPOS

802224

-RECUENTO DE RETICULCCITOS AUTOMATIZADO

902213

-HEMOGLOBINA

206218

-HEPATITIS A ANTICUERFOS |G M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

206030

-Leptospira ANTICUERPOS g M SEMIAUTOMATIZADO Q AUTOMATIZADO

906517

-TIPIFICACION ANTIGENO LEUCOCITARIO HUMANO LOCUS B27

903805

-AMILASA EN SUERO U CTRQS FLUIDOS

807201

-ESPERMOGRAMA BASICO INCLUYE: MORFOLOGIA Y RECUENTO

806225

-HEPATITISE C ANTICUERPO SEMIAUTOMATIZADC O AUTOMATIZADO

202208

-EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA ESTUDIO DE MORFOLOGIA

9206229

-HERPES | ANTICUERPO

TOTAL GENERAL

S IG M MANUAL, SEMIAUTOMATIZADC O AUTOMATIZADD

8_._._»._;_.;_.._‘4._;4_..

-l

Este proceso de contratacidn debe iniciar en el mes de noviembre del presente afio y su ejecucién previa
expedicion de la carta de inicio, con el fin de cumplir con los requerimientos de La REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4, para la UNIDAD PRESTADORA DE SALUD TIPO B CAUCA y
satisfacer con calidad, efectividad y de conformidad con las necesidades de los usuarios y beneficiarios.

ACUERDO INTERNACIONAL O TRATADO DE LIBRE COMERCIO

En cumplimiento a lo establecido en los términos del titulo 1, capitulo 2, Seccién 4, Subseccién 1 del Decreto
1082 del 26 de Mayo de 2015, sobre la indicacién de si la contratacién respectiva esta cobijada por un Acuerdo
Internacional o un Tratado de Libre Comercio vigente para el Estado Colombiano en los términos de los
Articulos 2.2.1.24.1.1, 2.2.1.2.4,1.2 y 2.2.1.2.4.1.3 del citado Decreto, se conciuye que el presente proceso de
contratacion esta cubierto por la Decision 439 de 1998 de |a CAN.

Acuerdo Entidad \ézﬁrradtzlcfi:g: '::;ggr al Excepcién Aplicable al Proceso Qe
Comercial _Estaltal umbral del Acuerdo Procaso de Contratacién cubierto por el
incluida ¢ p Contratacién Acuerde Comercial
pmercial
) Chile Sl NO Sl {excepcién 35) NO
fanza México S| NO SI (excepcion 35) NO
Pery ]| NO Sl (excapcion 35) NO
Canada 8l NO Sl (excepeion 35) NO
Chilg Sl NO Sl {(excepcién 35) NO
Corea 5 NO Sl {excepcion 35) NO
Costa Rica 8l NO Sl (excepeidn 35) NO
Estados Unidos Sl NO Sl (excepeidn 35) NG
Estados AELC 5l NO Sl (excepcion 35) NG
México Si NQ NO NO
El NO NQ
Triangulo Salvader Sl NO
Norte Guatemala Sl NOQ NO NO
Honduras NO NO NO NO
Unién Eurcpea 51 NO Sl {(excepcién 35) NG
Israel Sl NO Sl {excepcidn 35) NG
Reine Unido e lrlanda si NO Sl (excepcién 35) NO
Comunidad Andina N/A, N/A, NO Sl
2 ANTECEDENTES ADMINISTRATIVOS DEL PROCESO
S ioan | 1 A OBJETO NUMERO DE ' AciERToS’ ‘- | PROBLEMAS
PROCESQ . : - :
Prestacién del servicio en forma
Prestacién de servicios de laberatonio clinico de eficiente y oportuna a 1os usuarics
LABORATORIQ nivei I, I, Il ¥ IV para los usuarlos del PN RASES4MIC | ¥ beneficiarios del Subsistema de
CLINICO LORENA|  B6-7-20208-25 subsisterna de salud de |2 policia nacional en el 214/2025 Salud de |a Policla Naclanal en el | NQ APLICA
VEJARANC SAS municipio de Santander de Quliichas en el Departamento de Cauca, &n
departamento del Cauca, cuanto a la atencién y prestacion
del sarvicio
Prestacion del servicio en forma
Prestacion de servicios de {aboratorio clinico de sficiente y oportuna a los usuarios
LABORATORIO nvel |, H, Il Y IV para los usyarios del PN RASES4MIC | Y beneficiarios del Subsistema de
CLINICO LORENA]  85-7-20204-24 subsistema de salud de la policia nacional en el 199/2024 Salud de la Policia Nacional en el | NO APLICA
VEJARANQ SAS municipio de Santander de Quilichae en el Departarentc  de  Cauga, en
departamento del Cauca. cuanto a la atencién y prestacién
del servicio
CENEMED §6-7-20150-22 Prestacién de servicios de laboratofio clinico de | PN RASES4 MIC | Prestacidn del servicic en forma | NO APLICA
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QUILICHAD I, Y NI hivet de cotnpiejidad an & municipio de 153/2023 aficiente y oportuna a los usuarios
CENTRO DE Santandar de Quilichao, para usuarios v y beneficiarios del Subsisterna de
ESPECIALISTAS beneficiarios dal subsistema de salud de la Salud de la Policia Nacional an e
SAS policia naclonal en el departaments de cauca Departamento de Cauca, en
segln el acuerdo 002 del 27 de abril de 2001 cuants a la atencién y prestacién
{plan de serviclos de sanidad militar y policial) y del sarvicio
I que no se encuentre en ef acuerde 002 del 27
de abril de 2001 y que sea aprobado por cormité
tacnico cientifico DISAN - Bogotd D.C. o
aquelios bajo accidn constitucional
3 FUNDAMENTOS JURIDICOS QUE SOPORTAN LA MODALIDAD DE SELECCION

MINIMA CUANTIA: Previsto en ¢l Decreto 1082 de 2015, Capitulo 2, Seccion 1, Subseccidn 5, Articulo 2.2.1.2.1.5.2
establece el procedimiento para la contratacién de minima cuantia, cuyo valor no exceda del 10% de la menor cuantia
de |a Entidad Estatal, independientemente de su objeto.

El articuio 94 de la Ley 1474 de 2011, adiciond el articulo 2 de la ley 1150 de 2007 en el sentido de establecer el
procedimiento que debe llevarse a cabo en aquellos casos en que se pretenda adquirir bienes o servicios cuye valor no
exceda el diez por ciento (10%) de la menor cuantia.

El decreto 1082 de 2015, reglamentd el Sistema de Compras y Contratacidén Pablica y en su subseccién 5§ modificada
por el articulo 2 del decreto 1860 de 2021, en sus articulos 2.2.4.2.1.5.1 y siguientes establece todo lo refacionado con
el proceso de minima cuantia.

En virtud de los principios de economia, transparencia, responsabilidad y teniendo en cuenta lo anteriormente expuesto,
se justifica la escogencia de la Modalidad de Seleccién de Minima Cuantia para adelantar el proceso de contratacion, en
consideracién a la cuantia del setvicio a contratar establecido por ef presupuesto oficial del proceso que corresponde a
la suma de CINCUENTA MILLONES DE PESOS MCTE. ($50.000.000), sequn el procedimiento establecido en el
Manual de Contratacion de la Entidad cuyas reglas se determinan en los articules 94 de la Ley 1474 de 2011 v
2.2.1.2.1.5.1 del Decreto 1082 de 2015,

4 CRITERIOS DE SELECCION

4.1 ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS

Los factores de verificacién técnicas estan descritos en el Anexo técnico del presente estudio previo, los cuales DEBEN
cumplir en su totalidad.

41.1 EXPERIENCIA PROPONENTE

Con el fin de garantizar la calidad del servigio a contratar y evitar posibles incumplimientos en la ejecucion del contrato
que llegue a realizarse, el oferente debe contar con experiencia en contratos iguales o similares al objeto del presente
proceso; este requisito serd avalado con la presentacién de méaximo tres (03) cerificaciones y/o liquidaciones de
contratos celebrados y ejecutados con empresas plblicas ¢ privadas; la suma de las certificaciones y/o liquidaciones
aportadas deben ser igual o superior al 50% del presupuesto asignade al presente proceso, de igual manera si el
oferente presenta una sola certificacién. Dichas certificaciones y/o liquidaciones deben tener la siguiente informacion:

i-as certificaciones deben contener la siguiente informacion:
Objeto del contrato

No. Del contrato

Valor

Plazo

Fechas de inicio y finalizacién del contrato
Cumplimiento

Nombre y NIT del contratante y del contratista

[ T L

Nota: Si son contratos realizados bajo la modalidad de Consorcio o de Union Temporal, la Regional de Aseguramiento
en Saiud N° 4 tomara para la verificacion, el porcentaje (%) de participacién en la ejecucion del contrato del oferente que
haga parte del Cansorcio o de la Union Temporal, y luego se sumard el valor obtenido para asi establecer el total
acreditado. Para io anterior, debera presentar el documente que acreditd la conformacién del Consorcio o de 1a Unién
Temporal, donde debera constar el porcentaje de participacion de cada uno de los integrantes para la ejecucion del
contrato.

4.1.2 NIVEL DE EDUCACION O NIVEL ACADEMICO

Se debe garantizar que el 100% del personal profesional y técnico que prestara los servicios en la entidad a contratar,
posea ia capacitacién e idoneidad requerida de acuerdo a las normas vigentes y la experiencia necesaria para la
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prestacion de los servicios y procedimientos que se soliciten; para lo cual el representante legal de la empresa debera
anexar junto a la oferta una certificacién de que todo el personal sea profesional e idéneo.

4.1.3 EXPERIENCIA
No aplica.
4.1.4 EXPERIENCIA DEL. PERSONAL

Presentar certificacién firnada por el representante legal o persona autorizada, donde conste que se realizo la
verificacion de titulos de su planta de personal de talento humano, y se encuentre inscrito en el Registro Unico Nacional
del Talento Humano en Salud (RETHUS) conforme a Io establecido en la Ley 1164 de 2007. Anexar certificacion junto a
ia oferta.

4.1.5 CAPACIDAD OPERATIVA (En caso de que aplique)

ta Regional de Aseguramiento en Salud No.4 solicita una certificacion del representante legal o persona autorizada,
donde conste que ta entidad cumpte con:

Con un Sistema de Gestién de Calidad.

. Que cuenten con equipos biomédicos, profesionales en bacteriologia y técnicos en auxiliar de enfermeria con
énfasis en laboratorio clinico.
Garantizar la accesibitidad y opertunidad en la atencion de los servicios ofertados.
Garantizar ta prestacién del servicio en sus propias instalaciones; se aceptardn de manera excepcional
subcontrataciones para la prestacion de servicio.

4.1.6 OTRAS CONDICIONES TECNICAS VERIFICABLES

« SISTEMA OBLIGATORIO DE GARANTIA DE CALIDAD: El oferente debe Cumplir con el Sistema Obligatorio
de Garantia de Calidad, los requisitos minimos esenciales y las condiciones sanitarias que fijen las autoridades

competentss fanfo en el orden Nacional como Territorial. Presentar certificado expedido por el representante
legal (HABILITACION)

4.1 CONDICIONES TECNICAS ADICIONALES DE CALIFICACION Y SU JUSTIFICACION. NiA
4.2 EVALUACION ECONOMICA Y FINANCIERA

De conformidad con la modalidad de minima cuantia, conforme a lo establecido en el Decreto 1082 del 26 de mayo de
2015 "POR MEDIQ DEL CUAL SE EXPIDE EL DECRETOQ UNICO REGLAMENTARIO DEL SECTOR ADMINISTRATIVO
DE PLANEACION NACIONAL", la evaluacion econdmica se realizara teniendo en cuenta el menor precio presentado entre
los oferentes o mayor porcentaje de descuento, segun ia situacién.

Al momento de la entrega de las propuestas, se determinard el orden de elegibilidad, comenzande por la oferta con
propuesta econdmica de mayor porcentaje de descuento hasta el menor porcentaje de descuento.

Certificacion de sostenibilidad de precios: El oferente deberd anexar junto a la oferta, Certificacién donde manifieste
que mantendra tos precios ofertados durante la ejecucién del contrato y adiciones de este.

43.2 FACTORES ADICIONALES DE CALIFICACION Y SU JUSTIFICACION: N/A
4.3.3 CRITERIOS DE DESEMPATE

Decreto 1082 de 2015 Factores de Desempate y acreditacién, que indica en caso de presentarse empate en el puntaje
total de dos o mas ofertas, la Regional de Aseguramiento en Salud No. 4 , escogera el oferente que tenga el mayor
puntaje en el primero de los factores de escogencia y calificacién establecidos en los pliegos de condiciones del proceso
de contratacién, si persiste el empate escogera al oferente que tenga el mayor puntaje en el segundo de los factores de
escogencia y calificacién establecidos en los pliegos de condiciones del procesc de contratacidn, y asi sucesivamente
hasta agotar la totalidad de los factores de escogencia y calificacién establecidos en los pliegos de condiciones. Si
después de aplicar esta regla persiste el empate, la Regional de Aseguramiento en Salud No. 4 aplicara lo establecido
en la citada norma.

ARTICULO 35. FACTORES DE DESEMPATE. En caso de empate en &l puntaje tolal de dos o méas ofertas en los
Pracesos de Contratacion realizados con cargo a recursos publicos, los Procesos de Contratacion realizados por fas
Entidades Estatales indistintamente de su régimen de contratacién, asi como los celebrados por los Procesos de
Contratacién de los patrimonios auténomos constituidos por Entidades Estatales, ef contratante debers utilizar las
siguientes reglas de forma sucesiva y excluyente para seleccionar al oferente favorecido, respetando en todo caso los
compromisos imlemacionales vigentes.
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1. Se preferira la oferta de bienes o servicios nacionales frente a la oferta de bienes ¢ servicios
extranjeros.
2. Se preferira la oferta presentada por un consorcio, unién temporal o promesa de sociedad futura

10.

11.
12.
13,

14,

siempre que: a) este conformado por al menos una Mypime Nacional con una participacién
minima del 25%, b) la Mipymes aporte minimo el 25% de la experiencia acreditada en la oferta; y
¢) ni la Mypime, ni sus accionistas, socios 0 representantes legales sean empleados, socios 0
accionistas de los miembros del consorcio, unidén temporal o promesa de sociedad futura.

Se preferira al proponente singular que acredite tener vinculado laboralmente por lo menos un
minimo del 10% de sus empleados en las condicicnes de discapacidad y el cumplimiento de los
presupuestos contenidos en la Ley 361 de 1997. Si la oferta es presentada por consorcio, unién
temporal o promesa de sociedad futura, el integrante del oferente que acredite que el 10% de
sus empleados en las condiciones de discapacidad en los términos del presente numeral, debe
tener una participacién de por lo menos el 25% en el consorcio, unién temporal o promesa de
sociedad futura, y aportar minimo ei 25% de experiencia acreditada en ia oferta.

Preferir ia oferta de bienes o servicios nacionales frente a la oferta de bienes o servicios
extranjeros

Preferir la propuesta de la mujer cabeza de familia, mujeres victimas de la violencia infrafamiliar
0 de la persona juridica en la cual parlicipe o participen mayoritariamente; o, la de un proponente
plural constituido por mujeres cabeza de familia, muferes victimas de violencia intrafarniliar y/o
personas jurldicas en las cuales participe o participen mayoritariamente.

Preferir la propuesta presantada por el oferente que acredite en Jas condiciones establecidas en
ia ley que por lo menos el diez por ciento (10%) de su némina estd en condicion de discapacidad
a la que se refiere la Ley 361 de 1997. Si la oferta es presentada por un proponents plural, el
integrante del oferente que acredite que el diez por ciento (10%) de su némina esté en condicién
de discapacidad en Jos términos del presente numeral, debe tener una participacion de por lo
menos el veinticinco por ciento (25%) en el consorcio, unidn temporal o promesa de sociedad
futura y aportar minimo el veinticinco por ciento (25%) de la experiencia acreditada en la oferta.
Preferir la propuesta prasentada por el oferente que acredite la vinculacién en mayor proporcién
de personas mayores que no sean beneficiarios de la pensién de vejez, familiar o de
sobrevivencia y que hayan cumplido el requisito de edad de pensitn establecido en la Ley.
Preferir la propuesta presentada por sl oferente que acredite, en las condiciones establecidas en
la ley, que por lo menos diez por ciento (10%) de su némina pertenece a poblacion indigena,
negra, afrocolombiana, raizal, palanquera, Rrom o gitanas.

Preferir ia propuesta de personas en procesc de reintegracion o reincorporacién o de la persona
juridica en la cual participe o participen mayoritariamente; o, la de un proponente plural
constituide por personas en progeso de reincorporacion, y/o personas jurldicas en las cuales
participe o participen mayoritariamente.

Preferir la oferta presentada por un proponente plural siempre que: (a) esté conformado por al
menos una madre cabeza de familia y/o una persona en proceso de reincorporacion o
reintegracion, o una persona jurfdica en la cual participe ¢ participen mayoritariamente, y, que
tenga una participacioén de por lo menos el veinticinco por ciento (256%) en el proponente plural;
(b) la madre cabeza de familia, la persona en proceso de reincorporacion o reintegracion, o la
persona juridica aporte minimeo ef veinticinco por ciento (25%) de la experiencia acreditada en la
oferta; y (c) ni la madre cabeza de familia o persona en proceso de reincorporacién o
reintegracion, ni la persona juridica, ni sus accionistas, socics 0 representantes legales sean
empleados, socios o accionistas de los miembros del proponente plural.

Preferir la oferfa presentada por una Mipyme o cooperativas 0 asociaciones mutuales;, o un
proponente plural constituido por Mipymes, cooperativas o asociaciones mutuales.

Preferir ia oferta presentada por el proponents plural constituido por micro y/o pequefias
empresas, cooperalivas o asociaciones mutuales.

Prefarir al oferente que acredife de acuerdc con sus estados financieros ¢ informacion contable
con corte a 31 da diciembre del afto anterior, por Io menos el veinticinco por ciento (25%) del
fotal de pagos realizados a Mipymes, cooperativas 0 asociaciones mutuales por concepto de
proveeduria del oferente, realizados durante el aflo anterior, o, la oferta presentada por un
propenente plural siempre que; (a) esté conformado por al menos una MIPYME, cooperativa o
asociacion mutual que tenga una participacion de por lo menos el veinticinco por ciento (25%);
(b) ia MiPYME, cooperativa o asociacién mutual aporte minimo el veinticinco por ciento (25%) de
la experiencia acreditada en la oferta; y (c) ni la MIPYME, cooperativa o asociacion mufual ni sus
accionistas, socios ¢ representantes legales sean empleados, socios ¢ accionistas de los
miembros def proponente plural.

Prefarir las empresas reconocidas y establecidas como Sociedad de Beneficio e Interds
Colective o Sociedad BIC, del segmento MIPYMES.
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158. Utilizar un meétodo aleatorio para seleccionar el oferente, método que deberd haber sido previsto
previamente en los Documentos del Proceso.

PARAGRAFO PRIMERO. Los factores de desempate seran aplicables en el caso de las cooperativas y
asociaciones mutuales que cumplan con los criterios de clasificacion empresarial, definidos por et Decreto
857 de 2019, priorizando aquellas que sean micro, pequeftas o medianas.

PARAGRAFO SEGUNDO., Para los criterios enunciados que involucren la vinculacion de capital humano, el
oferente debera acreditar una antigiedad igual o mayor a un afio. Para los casos de constitucion inferior a
un aflo se tendrd en cuenta a aquelios trabajadores que hayan estado vinculados desde el momento de

constitucion de la misma.

PARAGRAFO TERCERO. El Gobierno Nacional podra reglamentar la aplicacién de factores de desempate
en casos en que concurran dos 0 mas de los factores aqui previstos.

18. Se utilizara un método aleatorio para seleccionar el oferente, si el empate se mantiene, por lo
tanto, LA ENTIDAD adjudicard el contrato al proponente que resulte favorecido en sorteo que se

efectuara de manera publica con las empresas empatadas, estas se citaran por el medio mas

idoneo y expedito para dicho fin; el sorteo se realizara conforme a las reglas que se sefialan a

continuacion;

Se realizara un sorteo entre las propuestas empatadas mediante el sistema del sorteo con
balotas, papeletas o fichas, las que deben estar marcadas de manera individual con e} nombre
de las empresas empatadas. Habra tantas balotas, papeletas o fichas como tantos oferentes
estén empatados.

Las balotas, papeletas o fichas se depositaran en una bolsa en presencia del Jefe del Area
Logistica y Financiera de la unidad, los integrantes del comité de adquisiciones, el asesor
juridico de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°4 y los oferentes asistentes,
previa verificacion de probidad de tas mismas, junto con tres (3) balotas, papeletas o fichas en
blance.

Se elegira entre los asistentes mediante el medio més idéneo que se escoja en ese momento a
la persona encargada de sacar la balota, papeleta o ficha.

La primera balota, papeleta ¢ ficha en ser extralda de la bolsa y que contenga el nombre de
una firma oferente serd la propuesta ganadora.

De la anterior actuacion se dejarg constancia en acta suscrita por los participantes, que sera
publicada en la pagina www.colombiacompra.gov.co Portal Unico de Contratacidn. El acta se

entendera que hace parte integral del documento de la evaluacién.

CRITERIO DE DESEMPATE

FORMA DE VERIFICAR

1.Preferir la oferta de bienes o servicios nacionales frente a la
aoferta de bienes o servicios extranjeros

Este requisito es verificable con el documente apoyo a la industria
Naciopal y ia verificacién de las condiciones constitutvas del
proponente.

2.Preferir la propuesta de la mujer cabeza de familia, mujeres
victimas de la violencia intrafamiliar o de la persona juridica en
la cual participe o paricipen mayoritariamente; o la de un
proponente plural constituido por mujeres cabeza de familia,
mujeres victimas de violencia intrafamiliar y/o personas
juridicas en las cuales participe o participen mayoritariamente,

MUJER CABEZA DE FAMILIA: La condicién de mujer cabeza de
familia y la condicién de esta se adquirra desde el momento que
ocurra el respectivo evento y se declare ante notario.

Esta declaracion debe ser expedida dentro de los treinta {30) dias
calendaric anteriores a la fecha de presentacién de la oferta.
MUJERES VICTIMAS DE LA VIOLENCIA INTRAFAMILIAR

Certificacion de proteccion expedida por comisaric, juez civil
municipal & promiscuo municipal o autoridad indigena.

En los casos de los proponentes plurales, se preferira fa oferta
cuande cada uno de los integrantes acredite alguna de las
condiciones sedatadas en ios incisos antariores,

Teniendo en cuenta los datos sensibles que se establecen como
critefic de desempate, es necesaric gue el titular de la informacion
auterice de manera pravia y expresa sl tratamiento de esta
informacién (formato ...), de acuerdo a la Ley 1581 de 2012,

3.Preferir la propuesta presentada por un propanente plural
que acredite en las condiciones establecidas en la Ley que por
lo menos el 10% de su ndmina esta en condicion de
discapacidad, de acuerdo al articulo 24 de la Ley 361 de 1997,

Si ia oferta es presentada por un preponents plural, el
integrante_del oferente que acredite que el diez por ciento

Este personal debe haber sido contratado por lo menos con
anterioridad a un afo al gierre del presente proceso de seleccion, lo
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{10%) de su ndmina esta en condicién de discapacidad en los
términos del presenta numeral, debe tener una participacién
de por lo menos al veinticinco por ciento (25%) en la estructura
plural y aportar como minime el veinticinco por ciento (25%) de
la experiencia acreditada en la oferta.

cual se acraditaré con los siguisntes documentos:

s Coertificado de aportes a seguridad soclal del ultime afflo o
del tiempo de su constitucién cuande su tiempo es
inferior a un afio.

» Certificacién axpadida por el Ministerio de Trabajo.

» Certificacién expedida por el representante legal donde
manifieste que mantendra diche personal por un lapso
igual al termino de ejecucion del contrato, se deberé
diligenciar el formato presentado por la RASES 4, el
cual debe estar suscrito por la parsena natural.

¢ Si la oferta es presentada per un consorcio © una unién
temporal, &l integranta del proponente que acredite que
el diez por ciento {10%) de su ndmina estd en condicion
de discapacidad an los términas del presente numeral,
debe tener una participacidn de por I menos el
veinticinco por ciento {25 %) en consorcio o an la union
temporal v aportar minimo el veinticinco por ciento
{25%) de la experiencia que se requiers dentrc de los
criterios habilitantes.

4.Preferir la propuesta presentada por el oferente que acredite
la vingulacién en mayar proporcién de persgnas mayores que
no sean beneficiarias de la pensiona de vejez, familiar o de
sobrevivencia y que hayan cumplide el requisito de edad de
pensién establecido en la Ley.

¢ Certificacién expedida por el representante legal ¢ revisor
fiscal que acredite bajo la gravedad de juramento que
las personas vinculadas en su némina no son
beneficiarios de pension vejez, familiar o sobrevivencia y
que cumpligron con al requisito de edad de pensién..

¢ Se tendrd en cuenta la vinculacién de aguellas perscnas
que sa encuantran en las condicionas descritas y que
hayan estado vinculadas con anterioridad igual o mayor
a un (1) afio contado a parir de la fecha del cierre del
procese. Para los casos de constitucién inferior a un
afio, se tendréd en cuenta a aquellos que hayan estado
vinculados desde el momanto de la constitucion de la
parsona juridica.

+ Eltiempo de vinculacién en la planta referida, se cerificara
con &l certificado de aportes a seguridad social del
ultime afio o del tiempo de constitucidén de la parsona
juridica, cuando su conformacién es inferior a un afio en
el que se demuestre los pagos realizados por #f
empleador.

* En ol caso del proponenta plural, serd el representante
legal quien debe certificar el numero parsonas mayores
gue no son beneficiarias de pension vejez, familiar o de
sobreviviente, los cuales deben haher cumplido el
requisito de edad de pension establecido en la Ley,
podrdn estar vinculadas por a cualquiera de sus
integrantes

& La mayor proporcion se acreditard mediante certificacion
expedida por el representante. En el caso de
proponentes plurales, la mayor proporcion se definira
con la sumatoria de frabajadores vinculados en la planta
de personal de cada une de sus integrantes.

§.Preferir la propuesta presentada por el ofersnte que acredite,
en las condiciones establecidas en la ley, que por lo menos
diez por ciento (10%) de su némina pertenece a la poblacidn
indigena, negra, afrocolombiana, raizal, palanquera, Rrom o
gitana.

Cenrtificacidn expedida por la persona natural, revisor fiscal segun sea
al caso bajo la gravedad de juramento sefialara las personas
vinculadas a su rdmina con ndmero de identificacion ¥ nombre son
pertenecientes a la poblacion sefialada en la presente ley.

Solo se tendra en cuenta la vinculacion con una de anterioridad igual
o mayor a un {1) aflo contados a parir del cierre del proceso. El
tiempo se demuestre con los pagos a la seguridad social realizados
par el empleador para acreditar el tiempa de vinculacién en la planta
raspectiva.

Aportar cartificacion expedida por el Ministerio del Interior en la gue
se acredite que el trabajador pertenece a una de las comunidades
seflaladas en (a presente lay.

En ef caso de proponentes plurales,

El represantante legal acreditara mediante carificacion que le diez
(10} porciento total de la némina pertenece a la poblacién indigana,
negra, afrocolombiana, raizal, palenquera, Rrom o gitana. Este
porcentaje se definird de acuerdo a la sumatoria de cada uno de los
integrantes del proponente plural.

Las personas enunciadas anteriormente podran estar vinculadas a
cualquiera de sus integrantes.

En tedo case, deherd aportar la copia de (a certificacién expedida
por el Ministario del Interior, en la cual acredite que el trabsjador
perienece a la poblacién indigena, negra, afrocolombiana, raizal,
palenguera, Rrom o gitana en los términos del Decreto Ley 2893 de
2011, o la noma que o modifigue, sustituya o complamente.
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Debido a que, para el atorgamiento de este criterio de desempate se
entregan cartificados que contienen datos sensibles, de acuerdo con
el literal a) del articulo 8 de ia Ley 1581 de 2012, se requiere
autorizacién por parte del titular del dato como es el caso de las
personas que pertenece a la poblacién indigena, negra,
afrocolombiana, raizal, palanquera, Rrom o gitanas; el proponente
debera anexar la autorizacidén para el fratamientc de datos
personales como requisito para el otorgamiento del criterio de
desempate.

6.Preferir la propuesta de persona en proceso de reintegracién
0 reincorporacian.

* Certificacion de desmovilizacién por la oficina de Alto
Comisionado para la Paz.

* Certificacion emitida por el comité Operativo para la
dejacion de las amas respecto de las personas
desmaovilizadas en forma individuai.

* Certificacién emitida por la agencia de Reincorporacién yla
normalizacién acreditando que la persona se encuentra
en procesc de reincorperacion o reintsgracion.

* Copia del documento de [dentificacién de la persona en
proceso de reincorporacidn o reintegracidn

* Si es persona juridica, el representante legal o revisor
fiscal si se encuentra obligado & tenerlo, presentara
cedificado  donde acredite bajo la gravedad de
juramento que més del cincuenta por ciente (50%) de su
COMposicion accionaria ¢ cuctas partes estd compuesta
por personas en proceso de reintegracién o
reincorporacion,  aportando  los  documentos de
identificacion de cada una de las perscnas que estén en
proceso da reincorporacion o reintegracion.

* O cualquier otro certificado que para efecto determine la
Ley

® En el caso de proponentes plurales se preferird la oferta
cuando todos los integrantes sean personas en proceso
de reincorporacion, para lo cual se entregara alguncs de
los certificados del inciso primera de este numeral y/o
personas juridicas que el cincuenta por ciento (50%) de
la compesicién accicnaria o cuetas partes este
constituida por personas en proceso de reincerporacion,
aportando los documentos de identificacion de cada una
de las personas en procesa de reincorporacién

* Se tendrd en cuenta [ establecido en la Ley 1581 de 2012
articulos & y 6, como requisito para el otorgamiente de
este criterio de desempate.

7 Preferir la propuesta presentada por un proponente plural
siempre que cumpla las condiciones de los siguientes
numerales;

7.1 Mujer cabeza de familia

e Personas en proceso de reincorporacién o
reintegracién presentando alguno de los siguientes
documentos:

® Persona juridica en la cual participe o participen
mayoritariamente madres cabeza de familia y/o
personas en procesy de  reincorporacidn o
reintegracion

® Mediante declaracién ante notario la cual debe ser
expedida dentro de los treinta (30) dias calendario
anteriores a la fecha de presentacion de la oferta.

Cerlificacién de desmovilizacién por la oficina de Alte
Comisionado para la Paz.

* Certificacidn emitida por el comité Operativo para Ja
dejacidén de las armas respecto de las personas
desmovilizadas en forma individual.

Certificacion emitida por la agencia de Reincorparacién y (a
normalizacién acreditando que la persona se encuentra
en proceso de reincorporacion o reintegracion.

Copia del documento de identificacién de la persona en
proceso de reincorporacidn o reintegracién

* O cualguier otro certificado que para efecto determine la
Ley.

¢ Cortificado emitido por el representante legal o revisor
fiscal mediante |a gravedad de juramento donde
acrediten que mas del 50% de fa composicién
acgionaria © cucta parte de la persona juridica esta
compuesto por madras cabeza de familia o perdonas en
proceso de reintegracion o reincorporacién. Aportando
los documentos de cada uno de elles de acuerdo con lo
previsto en este numeral.

* Debe aportar minimo el 25% de la expsriencia acreditaca
en la oferta.
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1.2 El proponents plural,

7.3 Ni la madre cabeza de familia o persona an proceso
de reincorporacion o reintegracién, ni la persona juridica
ni sus accionistas, socios o representantes legales sean
empleados, socios o accionistas de los miembros del
proponente plural

8. Preferir ia oferta presentada por una Mipyme 0 cooperativas
o asociaciones mutuales.

9.Preferir la oferta presentada por el proponente plural
constituido por micro y/o pequefias empresas, ceoperativas o
asociaciones mutuales.

10. Preferir al oferente persona natural que acredite de
acuerdo con sus estados financieras o informacion contable
con corte a 31 de diciembre del afio anterior, por lo menos el
veinticinco por ciento (25%) del total de pagos realizados a
Mipymes, caoperativas o asociaciones mutuales por concepto
de proveeduria del oferente, raalizades durante el afic anterior,
El proponente persona natural y contador piblico o el
representante legal de la persona natural y el revisor fiscal
para las personas obligadas a tenerlo por lay o ia persona
Jur{dica y contador pubiico.

Para el proponente plural se preferira siempre que:

11.Prefarir las empresas reconocidas como sociedad de
beneficio @ interés colective o sociedad BIC, del segmento
Mipymas.

s Se acreditard mediante certificado suscrito por la persona
natural o el reprasentants legal de la persona juridica.

Debido a los datos sensibles que se antregan como criterio de
desempate se deberd emitir autorizacidn de manera previa y
expresa del tratamiento de la informacion de acuerdo a las
condiciones establecidas en la Ley 1581 de 2012 articulo S5y 6.

& Personas naturales mediante certificacion expedida por
eilos y un contador publico, adjuntando copia del registro
mercantil.

* Personas juridicas mediante certificacién expedida por el
representante legal y el contador o revisor fiscal si estdn
obligados a tenerle, adiuntando copia del certificado de
existencia y representacién legal expedide por la
Camara de Comercio o por la auteridad competente
para expedir dicha certificacion.

= Para la acreditacién deberdn observarse los ranges de
clasificacion empresarial establecidos de conformidad
con la Ley 590 de 2000 y el Decreto 1074 de 2015, © las
normas gue lo modifiquen, sustituyan o complementen.

Pardgrafo 1. En todo caso, las Mipyme también podrén acreditar
esta condicién con la copia del certificado del Registro Unico de
Proponentss, ef cual

deberd encontrarse vigente y en firme al momenio de su
presantacicn.

PARAGRAFC 2. Para sfeclos de la limitacion a Mipyme, los
proponentes aportarén la copia del registro mercentil, del certificadc
de existencia y representacion fegel o del Registro Unico de
Proponentes, segiin corresponda conforme a las reglas precedentes,
con una fecha de méximo sesenta (60) dias calendaric

anterioras a la prevista en s cronograma del Procesc de
Contratacién para el inicio de! plazo para soliciter la convocatoria
fimitada.

PARAGRAFO 3. En las convocatorias limitadas, las Entidades
Estatales independientemente de su régimen de contratacicn, ios
patrimonios auténomos

constituidos por Entidades Estatales y los particulares que ejeculen
recursos publicos, solo deberén aceplar las ofertas de Mipyme o de
proponentes plurales

integrados tinicamente por Mipyme.

PARAGRAFO 4. los incentivos previstos en los articulos
2212422 y 2212423 de este Decreto no excluyen ia
aplicacién da los criterios diferenciales para los emprendimientos y
empresas de mujeres en el sistema de compras piblicas.

En el caso especifico en gue el empate se presente entre
cooperativas o asociaciones mutuales que tengan & tamafio
empresarial de grandes empresas junto con micro, pequefas ©
medianas, se preferird la oferta las cooperativas o asociaciones
mutuales que cumplan con los criterios de clasificacion empresarial
definidos por el Decreto 1074 de 2015, que sean micro, pequefias o
medianas.

Ern el evento en que el empate se presente entre proponentes
plurales cuyos integrantes estén conformades unicamente por
cooperativas y asociaciones muluales que tengan la calidad de
grandes empresas junto con otras en las que fos integrantes tengan
la calidad de micro, pequefias o medianas, se preferird la oferta de
aquellos propanentes plurales en los cuales al menos uno de sus
integrantes sea una cooperativa o asociacién mutual que cumpla con
los criterios de clasificacidn empresarial definidos por el Decrato
1074 de 2015, que sean micro, pequefias o medianas.

¢ Para las empresas micro y/o pequefias empresas: se
verificard en los términos del aricule 2.2.1.2.4.2.4 del
presente Decreto, en concordancia con el paragrafo del
articuio 2.2.1.13.2.4 del Decrete 1074 de 2015,

s  Cooperativas o Asociaciones se acraditard mediante el
certificado de existencia y representacion legal
expedido por la Cdmara de Comércio o la autoridad respectiva,
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¢ Tratandose de proveedores plurales cuyos integrantes
estén conformados Unicamente por cooperativas
asociaciones mutuaies que tengan la calidad de grandes
empresas junto con otras en ias que ios integrantes
tengan la calidad de micro, pequefias o medianas, se
preferira la oferta de aquellos proponentes plurales en los
cuales al menos uno de sus integrantes sea una
cooperativa © asociacibn mutual que cumpla con los
criterios de clasificacién empresaria! definidos por el
Decreto 1074 de 2015, que sean micro, pequefia o
medianas

¢ Acreditacién mediante cerificado expedido bajo la
gravedad de juramento, en el que conste que por Io menos
&l veinticinco (25%) del total de los pagos fueron realizados
a Mipyme, cooperativas o asociaciones mutuales.

* Este conformada por una Mipyme, cooperativa o
aseciacidn mutual con una participacidn de por lo menos el
veinticinco por ciento (25%)en el proponente piural el cuai
se acreditara mediante documento de la conformacién del
propenente plural ademas de acreditar la condicién de
Mipyme, caoperativa o asociacién mutual en los términos
del numeral 8 del presente articulo,

®* La Mipyms, cooperativa o asociacion mutual aporte el
rinimo el veinticinco per ciento (25%) de la experiencia
acreditada en la oferta

* Ni la Mipyme, cooperativa o asociacién mutual, ni sus
accionistas  socies o representantes legales sean
empleados, socios o accionistas de los otros integrantes
del proponente plural, lo cual se manifestarda mediante
certificacién suscrto por la persona natural o el
representante legal de |a persona juridica.

*  Si se presenta empate entre propenentes plurales, que
cumplan con los incisos anteriores, se preferira la oferta de
aguallos proponentes plurates en los cuates al menos uno
de sus integrantes sea una cooperativa o asociacion
mutual que cumpla con los criterios de clasificacion
empresarial definidos en e decreto 1074 de 2015, que
sean micro, pequefias o medianas.

* Deberd presentar certificade de existencia ¥
representacion legal, con el cumplimiento de los requisitos
del articuls 2 de la Ley 1901de 2018 o norma que lo
modifique o sustituya, asi misme acreditara la condicion de
Mipyme en los términos del numerai 8 del prasente
articule,

5 CONDICIONES DEL CONTRATO:
5.1 LUGAR DE ENTREGA O PRESTACION DEL SERVICIO

La prestacion del servicio sera en el municipio de Santander de Quilichao {Cauca).
5.2 FORMA DE EJECUCION

La ejecucién del presente proceso se hara bajo la modalidad de TRACTO SUCESIVQ, en las condiciones,
presentaciones y con las garantias exigidas por la Regional de Aseguramiento en Salud No.4, hasta agotar el
presupuesto asignado, de acuerdo a los requerimientos de la Unidad Prestadora de Balud Tipo B Cauca segon
corresponda la necesidad de sus servicios asistenciales, segun los estandares establecidos por el Ministerio de Salud
en Colombia para la oportunidad en la atencién.

53 PLAZO DE EJECUCION

El plazo de ejecucién del contrato serd a partir del perfeccionamiento del contrato, aprobacién de las garantias y
notificacién de fa carta de inicio de ejecucion al contratista, hasta el treinta (30) de junio del afo 2027 o agotar
presupuesto.
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5.4 FORMA DE PAGO

La Policia Nacional REGIONAL DE ASEGURAMIENTQ EN SALUD No.4 pagara el valor del contrato al Oferente en la
ciudad de Popayan, mensuaimente, dentro de los cuarenta y cinco dias (45) dias calendarios siguientes a la
presentacién de |a factura comercial en original y dos copias, que debera ser radicada en ia ventanilla Unica de la oficina
central de cuentas de la UNIDAD PRESTADORA DE SALUD TIPO B CAUCA, dentre de los primeros cinco (05) dias
habiles de cada mes, anexando certificacion de pagos parafiscales. EI RECIBO A SATISFACCION (RAS) expedido por
el supervisor del contrato, una vez cumplidos los tramites administrativos y fiscales vigentes.

Una vez radicada la factura por parte del Oferente, el Coordinador de ia Ventanilla Unica — Central de Cuentas de la
Unidad Prestadora de Salud Tipo B Cauca, debera remitir la cuenta al Supervisor del Contrato, quien dentro de los tres
(3) dias habiles siguientes a su recepcién debera revisar ios documentos y soportes para expedir el Recibo a
Satisfaccién Técnico—Econdmice y devolveria junto con los soportes a la Central de Cuentas, para continuar con el
tramite correspondiente.

Si los documentas en referencia son devueltos por la Unidad Prestadora de Salud Tipo B Cauca, por inconsistencias
como la falta de informacién o mal diligenciamiento de los mismos, la Unidad Prestadora de Salud Tipo B Cauca, se
obliga a la asignacién nuevamente del turno, siempre y cuando se hubieren subsanado las observaciones y se haya
cumptide con el framite documental dentro del plazo indicado.

Todas las demoras que se presenten por estos conceptos serdn de responsabilidad del CFERENTE, quien no tendra
por ello derecho al pago de intereses o compensacion de ninguna naturaleza.

AUDITORIA DE CUENTAS: Los responsables de la Ventanilia tUnica de la Central de Cuentas de la Unidad Prestadora
de Salud Tipo B Cauca, tramitard a la auditora de cuentas del Proceso Financiero la cuenta acompafiada del Recibo a
Satisfaccion Técnico - Econémico para realizar la auditoria, ta cual serd expedida dentro de los seis (6) dias habiles
siguientes a la recepcidn de la cuenta y sera devuelta junto con los soportes a la Central de Cuentas, para continuar con
el tramite de pago respectivo.

TRAMITE DE GLOSAS: En el evento que se presenten glosas a las cuentas presentadas, estas se tramitaran de
conformidad con lo establecido en la Ley 1438 dei 19 de enero de 2011 “Por medic de la cual se reforma el Sistema
General de Segunidad Social en Salud y se dictan otras disposiciones”. En su articulo 57 “Tramite de Glosas”, cuyo texto
&s el siguiente:

“ARTICULO 57. TRAMITE DE GLOSAS. Las enfidades responsables del pago de servicios de salud denfro de los
veinte (20) dias habiles siguientes a la presentacion de la factura con todos sus soportes, formulardn y comunicarén a
los prestadores de servicios de salud las glosas a cada factura, con base en la codificacién y alcance definidos en la
normatividad vigente. Una vez formuladas las glosas a una factura no se podrén formular nuevas glosas a la misma
factura, salvo las que surjan de hechos nuevos defectados en la respuesta dada a la glosa inicial.

E! prestador de servicios de salud deberé dar respuesta a las glosas presentadas por las entidades responsables del
pago de servicios de salud, dentro de los quince (15} dias habiles siguientes a su recepcion, indicando su aceptacion o
justificando 1a no aceptacién. La entidad responsable del pago, dentro de los diez (10) dias hébiles siguientes a la
recepcion de la respuesta, decidird si fevanta fotal o parcialmente las glosas o las deja como definitivas.

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

Los valores por fas glosas levantadas total o parcialmente deberén ser cancelados dentro del mismo plazo de los cinco
{5) dias habiles siguientes, a su levantamiento, informando al prestador ia justificacion de las glosas o su proporcion,
que no fueron levantadas.

Una vez vencidos los términos, y en ef caso de que persista ef desacuerdo se acudird a la Superintendencia Nacional de
Salud, bien sea en uso de la facultad de conciliacién ¢ jurisdiccionai a eieccién del prestador, en los témmninos
establecidos por la ley.

£ Gobiemao Nacional reglamentard los mecanismos para desestimular ¢ sancionar 8f abuso con sl trémife de glosas por
parte de las entidades responsables del pago.”.

FACTURACION - RADICACION DE CUENTAS

La radicacién de |a facturacién Impresa de los servicios prestados se debe hacer dentro de los cinco (05) primeros dias
hébiles del mes siguiente a la prestacion del servicio, la cual como minimo debe cumplir con:

» La facturacioén debe cumplir con lo establecido en la Ley de archivo — Ley 594 de 2000.
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Relacién general de pacientes atendidos, detallando el Certificado de Atencién del Paciente, por cada uno de ellos
discriminada en nombre completo. documento de identificacién del paciente, fecha de atencién al paciente, valor de
la factura y firmada por el usuario ¢ acudiente.

Requisitos establecidos por la DIAN.

Soportes de ley para la auditoria de cuentas definidos en el Decreto 780 de 2016, Daecreto 4747 de 2007, 2284 de
2023 y demas normas que las aclaren o modifiquen.

La factura debe venir debidamente firmada por quien la expide, legajada con gancho totalmente plastico, foliada en
forma consecutiva en la parte superior derecha de cada hoja lapicero negro; para evitar pérdida de soportes
individuales y hacer el seguimiento de los mismos en caso de inconsistencias. En caso de presentarse més de una
factura dentro det mismo paquete, la entidad debera sefialar cada factura mediante un stricker o separador.
Presentar original de la autorizacién del servicio.

informacién de prestaciones de servicios de salud - RIPS. El RIPS debe cumplir con lo estiputado en ta Resolucién
2275 de 2023 y demas normas que lo reglamenten o modifiquen.

Si el Contratista no presenta la factura dentro del término de los cince {05) primeros dias de cada mes, el tramite y e!
pago de la factura se realizaran hasta el mes siguiente.

La presentacién de las facturas por los servicios causados en ningun caso debera superar los treinta (30) dias
posteriores a la prestacion de los servigios.

ta radicacién de la cuenta se debe hacer anexando el formato en Excel de radicacitn de IPS, debidamente
diligenciado,

EL CONTRATANTE dara tramite a las facturas que no presenten objeciones

Adjuntar preradicade de SISAPWEE (st aln no tiene usuario y contrasefia deberan solicitarlo a deval.rases-
rip@policia.gov.co). El Preradicado corresponde al numero emitido por el correcto cargue de los RIPS en la malla
validadora de SISAPWERB, es de aclarar que el preradicade debe carresponder tanto en valor como en cantidad de
facturas a cada envio, relacion o cuenta de cobro presentado por la entidad, es decir que no se admiten cargues
masivos por la totalidad de las facturas presentadas (un preradicado por cada uno de los paquetes el cual puede ser
desde 1 hasta maximo 50 facturas).

Planilla asignacién de turne (aplica solo para las entidades con las que hay contrata)

Instructive 013 completamente diligenciade grabade en CD o enviade al correo electrénico deval.rases-
rip@policia.gov.co.

) NOMBRE FEGHADE |-
No. | FEGHADE No, NOMBRES Y FECHA DE INGRESO) : ds
FACTURA| FACTURA| IDENTIFICACION| APELLIDOS | EPAD| " “oFi pacienTe | DIMGHOSTICQ . [ EGRESQ DEL

- INGRESO " PACIENTE | @ EGRESO
Separar la facturacion por vigencia y mes de atencién y servicio.

Cuaiquier duda e inquietud se podran comunicar con el Teléfono Ventanilla Unica Tel. 6605795 o a los correos
deval.rases-cue@policia.qov.co y deval.rases-rip@policia.qov.co.

En todo caso debe cumplir con los siguientes requisitos especificos:

Factura en original y dos copias que cumpla con los requerimientos de ley, a nombre de la Policia Nacional -~ Regicnal
de Aseguramiento en Salud No. 4 - NIT 805-022-186-8, seglin sea el origen del usuario beneficiado.

Discriminado de la factura.

Anexar a la factura certificado de cumplimiento de aportes parafiscales, fotocopia del pago de parafiscales (Uno por
cada mes independiente del nimero de facturas presentadas), documento del representante legal, certificacion
bancaria y relacién de ta informacion del medio magnético.

Crden de prestacién de los servicios expedida y autorizada por el Grupo de Redes integrales de servicios de salud de
la Regional de Aseguramiento en Salud Ne. 4, debidamente firmada por el usuario o acudiente,

Los servicios cobrados deben ser relacionados en los RIPs con la tarifa v e! respectivo Cadigo CUPS por cada
procedimiento ¢ servicio prestado y de conformidad al objeto del contrato.

Soportes de los servicios facturados los cuales deben tener completamente diligenciado el certificado de atencion del
usuario con ta firma del mismo, uno por toda la atencion gue corresponda con el documento de identificacian del
usuario o en su defecto la del acudiente.

Resumen de la Historia Clinica o epicrisis, para procedimientos quirirgicos y eventos de hospitalizacion con sus
respectivos soportes.

En los eventos de urgencias, aportar el registro de atencién de URGENCIAS con sus respectivos soportes,

Los soportes que se requieren para desarrollar la actividad de auditoria médica de cuentas como son;

Historias clinicas.
Autorizaciones,
Orden medica

Deben venir en CD debidamente marcado y en unidad de conservacion pldstica en polipropileno v otro polimero
quimicamente estable. El archivo de medios magnéticos como CD debe cumplir con las caracteristicas descritas en el
Acuerdo 048 del 5 de mayo de 2000 del Archive General de la Nacion.

La radicacién de la facturacidn generada por la atencién de los usuarios de la Unidad Prestadora de Salud Tipo B
Cauca, se deberd presentar en la ventanilla de central de cuentas de Unidad Prestadora de Salud Tipo B Cauca,
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ubicada en [a calle 32 No. 12-50, Barric campo Bello, Popayin - cauca, celular 3505635440, en horario
administrativo.

CAUSALES DE NO PAGO

Tedo servicio ambulatorio (primera vez o control) u hospitalario que no cuente con formato de autorizacion por parte de
la central de autorizaciones de la USP.

Tedo procedimiento adicional no autorizade, salvo que se haya prestado atendiendo un riesgo inminente para la vida
del paciente.

Toda urgencia, que no cuente con cddigo de notificacion, par parte de ia central de autorizacidn de la USP salvo que
se hayan agotado los procedimientos de notificacion establecidos en el Decreto 780 de 2016, Decreto 4747 de 2007 y
Resolucién 2335 de 2023, Resolucién 2284 de 26 de diciembre del 2023 del ministerio de salud y prateccion social.

Prestaciones en los sesrvicios de urgencias mas alla del servicio de clasificacion de triage y de consulta médica, cuando
no superen las pautas de auditoria de pertinencia para ser consideradas como una urgencia. Atencién mas alld de la
atencién inicial de urgencias, si no se han surtido los tramites de inminente para la vida del paciente.

Las contempladas en la Resolucion 2284 de 2023, la Resolucion 2335 de 2023, expedidas por el Ministerio de Salud y
Proteccion Social, y demds normas que las modifiquen, adicionen o sustituyan,

PLATAFORMA SECOP Il

El Oferente a quien se le adjudique el presente Proceso debera cargar la respectiva cuenta de cobre en la
PLATAFORMA SECOP Il con el fin de que esta sea verificada por el supervisor del Contrato y poder realizar el
respectivo Pago.

NOMBRE BENEFICIARIO: XXXXXXXX
CUENTA No. XXXXXXX

TIPQ DE CUENTA: XXXXXX

ENTIDAD FINANCIERA: XXXXXX

§.5 SUPERVISOR, INTERVENTOR Y/O COORDINADOR

La supervision del caontrato estard a carge del Jefe Establecimiento Primario de Salud Santander de Quilichao a quien
con posterioridad designe el jefe de la Regional de Aseguramiento en Salud No 4, el cual sera nombrado al momento de
dar inicio al contrato, el verificard la ejecucion idénea y el cumplimiento del objeto del contrato de acuerdo a ias
funciones asignadas para el efecto, en !a resolucién No. 03049 del 30 de julic de 2014 y 00080 del 15 de febrero del
2018, “Por la cual se actualiza, modifica y complementa el Manual de Contratacién de fa Policia Nacional, adoptado
mediante Resolucion 03048 de 2014°, emanada por el Director General de la Policia Nacional.

5.6 OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

Las obligaciones del contratista estan descritas en el Anexo OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA
5.7 OBLIGACIONES DE LA POLICIA NACIONAL

Las obligaciones de la Policia Nacional estan descritas en el Anexo OBLIGACIONES DE LA POLICIA NACIONAL
6 FORMA Y PROCEDIMIENTO DE ADJUDICAGCION

La forma de adjudicacion del presente proceso se efectuard en forma TOTAL, por el presupuesto asignado, asto
teniendo en cuenta ¢! mayor porcentaje ofrecido y que cumpla en el aspecto técnico, econdmice y juridice conforme a
lo establecido en el presente estudio.

Nota: se podra adjudicar parcialmente, cuando, dentro de las ofertas presentadas en el proceso no se oferte la totalidad
de los items. En todo caso se tendra en cuenta la oferta que presente el mayor numero de items, siempre y cuando no
supere |a tarifa techo establecida o el presupuesto oficial.

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

La entidad debera establecer !a distribucion del riesgo, de conformidad con lo previsto en el articulo 4° de 1a ley 1150 de
2007, para lo cual debera hacer la estimacion, tipificacién y asignacién de los riesgos previsibles involucrados en la
contratacion, de acuerdo con la naturaleza del Contrato y las actividades involucradas en &), Para estos efectos podrd
usar como referencia el "Manual para Ia Identificacién y Cobertura def Riesgo en Jos Procesos de Contratacion (Version
1), publicado por la Agencia Nacional de Contratacidn — Colombia Compra Eficiente.
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i ESTUDIC DEL SECTOR

1 ANALISIS DE LA DEMANDA

Teniendo en cuenta las particularidades del servicio a contratar, la entidad realiza el anélisis de cémo ha adelantado Ja
contratacién de éste en anteriores vigencias:

ODALIDAD DE

ELECCION - CONTRATISTA

OBJETO

LABORATGCRIO CLINICO

MINIMA CUANTIA | /o ENA VEJARANO SAS

Preétaciﬁn de servicios de laboratorio clinico de nivel {, 11, N

Y IV para los usuarios del subsistema de salud de fa pelicla
nacional en el municipic de Santander de Quilichag en el
departamenta del Cauca,

£6-7-20206-25

PN RASES4
MIC 2142025

$ 50.000.000

LABORATCRIO CLINICO

MINIMA CUANTIA LORENA VEJARANC SAS

Prestacion de servicios de laboratorio clinico de nivel |, 11, I
¥ IV para les usvarios del subsistemna de salud de |a policla
nacicnal en el municipic de Santander de Quilichao en el
gepartamento del Cauca.

£6-7-20189-24

PN RASES4
MIC 185/2024

$112.000.000

MINIMA CUANTIA | LABORATCRIO CLINICO

LORENA VEJARANG SAS

Prestacion de servicios de laboratorio clinico de nivet 1, 1, 1
Y IV para les usuarios del subsistema de salud de [a policia
nacional en el municipic de Santander ge Quilichao en el
departamento del Cauca.

£6-7-20204-24

PN RASES4
MIC 198/2024

60.000.000

2 ANALISIS DEL MERCADQ

Se identificaron en el mercado las siguientes personas juridicas que estarian en capacidad de cotizar sus servicios a la

Entidad:

- Hospital Francisco de Paula Santander E.8.E.
- BIOS Medical Center {Norte del Cauca)

- Biolab Diagnéstica 8.A.S.

- Laboratorio Clinico Lorena Vejarano S.A.8.

- Laboratorio Cenemed

La prestacién de servicios de laboratorio clinico se encuentra en el sector terciario ¢ sector servicios de ta economia,
encontrandose en la categoria de prestadores de servicios.

Se establece que para la prestacidn de estos servicios en la ciudad de Santander de Quilichao existe mercado
suficiente, deferminando la pluralidad de oferentes y garantizandc asf el principie de libre concurrencia.

3 ANALISIS DE LA OFERTA

En Santander de Quilichao se cuenta con laboratorios clinicos especializados autorizados de reconocida trayectoria, con
capacidad de brindar los diferentes servicios acordes con las necesidades institucionales, cumpliende con los requisitos

de calidad exigidos.

Ll L

administracion@cenemed.com

LABORATORIO CLINICO LORENA VEJARANG 5.A.S..gerencia@lorenavejarano.com.
LABORATORIO CENEMED:
HOSPITAL FRANCISCO DE PAULA SANTANDER DE QUILICHAQ: mercadeo@hfps-ese.qgov.co

BIOS IPS Medical Center $.A.8.; mercadeobmc@gmail.com

Estos proveedores deben estar en la capacidad de ofrecer servicios de laboratorio clinico de nivel 3, !, Il y IV y contar
con la habilitacion en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud (REPS).

Los precios del mercado fluctlan de acuerdo al oferente, teniende un valor limite establecido par el Ministerio de salud y
proteccién social, pueden ser enmarcadas en el Manual tarifario 1SS y SOAT vigente o por tarifas propias.

Para llevar a cabo el andlisis del mercado, se solicité a los proveedores relacionados anteriormente cotizar los servicios
requeridos por la entidad, obteniendo respuesta por parte de los siguientes:

1. LABORATORIO CLINICO LORENA VEJARAND S.AS,
2. HOSPITAL FRANCISCO DE PAULA SANTANDER DE QUILICHAD
3. BIOS IPS MEDICAL CENTER S.A.S
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LABORATORIO CLINICO LORENA VEJARANQ S.A'S
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BIOS IPS MEDICAL CENTER S.A.S
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5. MONEDA A CONTRATAR
La contratacién se efectuard en moneda legal colombiana.

5. ANALISIS DE PRECIOS

5.1 PRECIOS REFERENCIA SECOP (CTRAS ENTIDADES)

NUMERG DE
ENTIDAD CONTRATANTE ¥ OBJETO CONTRATO Y FECHA VALOR
DE SUSCRIPCION
Prestacién de servicios de laboratoro climico de nivel 1, {1, 11 Y IV
LABORATORIQ CLINICO para los usuarios del subsisterna de salud da la policia nacional en
LORENA VEJARANO SAS el municipio de Santander de Quilichao en el dapadaments del 86-7-20208-25 $50.000.000
Cauca.
Prestacion de servicios de |aboratorio clinico de nivel | Il 1I'Y IV para
LABORATORIO CLINICO los usuarios gel subsistema de salud de la policia naclonal en el 66-7-20189-24 $112.000.000
LORENA VEJARANQ SAS municipic de Santander de Quilichao en el departamento del Cauca. o
LABORATGRIO Prastacion de servictos de laboratorio clinico de nivel |, |1, I} Y IV para
RATORIO CLINICC Ios usuarios del subsistema da salud de la policia nacional en el
LORENA VEJARAND SAS municipic de Santander de Quilichao en al departamento del Cauca. 86-7-20204-24 $ 60.000.000

Informacicn verificada y aprobada por los funcionarios duefios de la necesidad que firman el presente estudio
pravio,

5.2 PRECIOS HISTORICOS
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. . VALDR ™
:  VALOR.
Irem | CODIGOS DESCRIPCION . . | OFERTARO °°" _OFERTADO
cups | DEscuENTOE L e
- : VA INGLUIDO
3 860205 | TUBERCULINA PRUEBA [DE MANTOUX] $ 44.880 $47.169
ANTIBIOGRAMA CONCENTRACGION MINIMA INHIBITORA METOD0
2 go1002 | ANTBIOGRAMA $ 26.400 $ 27.746
3 901004 | HONGOS PRUEBAS DE SENSIBILIDAD $ 165,600 $110.586
n 901007 | Mycobacterium PRUEBAS DE SENSIBILIDAD $ 180.400 $ 159.600
5 901008 | Neisseria gonorrhoeae PRUEBA DE SENSIBILIDAD $7151.193 $ 156.904
BACILOSCOPIA COLORACION ACIDO ALCOHOL.EESISTENTE
6 01101 | ey s $ 6.424 $6.752
301102 | COLORACION ACIDO ALCOHOL RESISTENTE MODIFICADA Y s 11.000 517501
3 901103 | COLORACION ALBERT [LOEFFLER] ¥ [ECTURA $ 11,220 $11.792
. 901104 | COLORACION AZUL DE METILENO Y LECTURA PARA CUALQUIER s 14.672 15,630
10 501106 | COLORACION GIEMSA Y LECTURA $ 16352 $17.711
11 901107 __| COLORACION GRAM ¥ LEGTURA PARA CUALQUIER MUESTRA $71.440 $12.023
12 901109 | COLORAGION TINTA CHINA Y LECTURA $ 11,880 12,486
BACILOSCOPIA COLORACION ACIDG ALGOHOL RESISTENTE
13 90111 | ZIELH-NEELSEN] LECTURA SERIADA TRES MUESTRAS $32.373 $34.024
14 901202 Bordetslla pertussis CULTIVO § 93.280 $ 98.037
15 901203 | Brucslla GULTIVO $ 114 400 $120.234
16 901205 | Clostridium dificile CULTIVO $ 368.924 $ 387,739
17 907206 | COPROCULTIVO $ 29,040 $ 30,521
18 901207 Corynehacterium diftertae CULTIVO $47.520 § 45.944
19 901208 Cryptococcus neoformans CULTIVG $ 45.760 $ 45.094
CULTIVO DE LIQUIDOS CORPORALES (BILIS L.C.R PERITONEAL
20 901209 | PLEURAL ASCITICO SINOVIAL OTROS DIFERENTE A ORINA) $44.000 $46.244
CULTIVO ESPECIAL PARA OTROS MICROORGANISMOS EN
21 sot210 | SHLTIVO ESPECIAL PA $ 82,772 $ 86,993
72 01211 __| CULTIVO PARA HONGOS EN MEDULA DSEA $45.760 $ 48.004
23 901212___| CULTIVO PARA HONGOS MICOSIS PROFUNDA $ 35.200 $ 36.995
24 §01213__| CULTIVO PARA HONGOS MICOSIS SUPERFICIAL $36.080 $37.920
" sot2ts | QULTIVO PARA MICROORGANISMOS AERGBIOS EN MEDULK s 1960 s 43,469
CULTIVO PARA MICROORGANISMOS EN CUALQUIER MUESTRA
26 901217 | DIFERENTE A MEDULA OSEA ORINA Y HECES $34.320 ¥36.070
CULTIVO PARA MICROORGANISMOS ANAEROBIOS DE
27 801218 | CUALQUIER MUESTRA DIFERENTE A MEDULAOSEA $65.120 3 68.441
78 507220 | Helicobacler pylori GULTIVO $ 174,240 § 183.126
29 901221 | HEMOCULTIVO AEROBIO AUTOMATIZADO CADA MUESTRA $53.680 $56.418
30 901225 | HEMOCULTIVO PARA HONGOS CADA MUESTRA $ 68.640 $72.141
31 901228 | MICOBACTERIAS NO TUBERGULOSAS CULTIVO $ 57.200 $60.117
32 801230 Mycobacterium tubercuiosis CULTIVO $ 57.200 $60.117
33 901232 | Neisseria gonomhoeas CULTIVO $43.120 $ 45319
UROCULTIVO (ANTIBIOGRAMA CONCENTRACION MINIMA
34 901236 | |NHIBITORIA AUTOMATIZADQ) $36.080 $37.920
35 901238 | Yersinia enteracoitica GULTIVO $ 114,655 5150618
36 901304 | EXAMEN DIRECTO FRESCO OE CUALQUIER MUESTRA §7.920 $8.324
37 901305 | EXAMEN DIRECTO PARA HONGQS (KOH) $ 6,600 $6.937
3 501306 | Leishmania ANTICUERPOS AUTOMATIZADG $ 24 365 $36.118
39 901310 | Leishmania TIPIFIGACION POR SONDAS DE DNA $ 23.760 $24.072
a0 501371 | Leptospira SEROTIPIFICACION $ 135,520 $ 142,432
Mycobacterium leprae DETECCION DE GLICOLIPIDQ FENOLICO
a1 901315 | Mycobadterium e $234.171 $ 246,114
22 961321 __| Streptococeus BETA HEMOLITIGO GRUPO A (PRUEBA DIRECTA) $722.880 $ 24.047
23 801326 | Leishmania EXAMEN DIRECTO $ 26.400 $27.748
44 902007 | ADHESIVIDAD PLAQUETARIA $ 130,040 $ 146,731
w5 902002 ﬁitls;zgmmow PLAQUETARIA CON RISTOCETINA 2 DILUCIONES $ 105,600 $ 110 985
45 902003 | AGREGACION PLAQUETARIA CURVA $ 105.600 $110.966
a7 902004 | ANTICOAGLILANTE LUPICO $ 23.760 $ 24,972
18 902005 EEgEEfLCONFIRMATORiA TIEMPG VENENOG DE VIBORA DE § 50,840 5 62,892
% 902007 | ANTITROMBINA Ill FUNCIONAL AUTOMATIZADA $ 46.640 $49.019
50 902008 | ANTITROMBINA Il FUNCIONAL MANUAL $ 66.866 $70.276
DILUCIONES DE TIEMPO DE PROTROMBINA (TP CRUZADO O
51 902010 | AT CAGULANTE CIRGUL ARG $ 45.760 $ 48.004
DILUCIONES DE TIEMPO DE TROMBOPLASTINA FARCIAL (TTP
52 902011 | CRUZADO O ANTICOAGULANTE CIRGULANTE) $ 44.880 $ 47.169
FACTOR Il DE LA COAGULACION CUANTIFICACION
53 902012 4 1pROTROMBINA $70.400 $73.990
54 902074 | FACTOR IX DE LA COAGULACION [CHRISTMAS O FTG] $ 47,620 $ 40.044
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55 902016 | FACTOR V DE LA COAGULACION [LABIL G PROACELERINA] §53.680 $56.416
FACTOR Vil DE LA COAGULACION [ESTABLE O
56 902017 | PR VERTNA $ 73,040 $ 76.765
57 502018 | FACTOR Vill BE LA COAGULACION $ 44.000 $ 46,244
58 902019 | ANTIGENO DEL FACTOR VON WILLEBRAND $ 61,600 $ 84.742
59 902020 | FACTOR X [STUART PROWER] $ 77.440 $61.389
80 §02021 | FACTOR X1 [PTA] $ 76.032 5 79,910
51 §02022 | FAGTOR XIi [FACTOR DE HAGEMAN] $76.560 § 80,485
FACTOR XIll [FSF FACTOR ESTABILIZANTE OE LA FIBRINA O
62 s02023 | Ho O e COAGULOL $ 114.400 $120.234
5 302024 | FIBRINOGENO $ 14.080 $14.708
84 502025 | HEPARINA NO FRACCIONADA DOSIFICACION $8.671 $ 0.008
HEPARINA DE BAJO PESO MOLECULAR DOSIFICACION
85 902026 | EA T OR i $ 101.046 $ 106.199
66 902027 | INHIBIDOR DEL ACTIVADOR DE PLASMINOGENO [PAI 1] §198.860 $ 208.023
57 902029 | PLASMINOGENO $ 92.400 $57.112
58 §02031 | PRODUCTOS DE DEGRADACION DE FIBRINOGENG $ 56.320 $59.192
&5 902032 | PROPERDINA FACTOR B $ 80.960 $ 85.080
70 502053 | PROTEINA G DE LA COAGULACION ACTIVIDAD $ 61,600 $ 64.742
73 502034 | PROTEINA G DE LA COAGULACION ANTIGENO $ 98.560 $ 103.587
72 502035 | PROTEINA S DE LA GOAGULACION ACTIVIDAD $ 60.720 $63.817
73 902036 | PROTEINA S DE LA COAGULACION ANTIGENO TOTAL $110.000 $ 115,610
74 902037 | PROTEINA 5 DE LA COAGULACION ANTIGENO LIBRE $ 77.440 5 61,360
75 502039 EfglrsoTéEﬁ)CIA A LA PROTEINA C AGTIVADA (ASOCIADA A s 83,600 s 87 604
78 3020417 | RETRACCION DE COAGULD $ 11,440 §712.053
77 902043 | TIEMPO DE COAGULACION $ 49,280 $51.793
78 902045 | TIEMPO DE PROTROMBINA [TP] $ 6.664 $7.214
i 902046 | TIEMPO DE SANGRIA [IVY O DUKE] $ 4.840 $ 5.087
80 302048 | TIEMPO DE TROMBINA $ 26,400 $ 27.748
81 902049 | TIEMPG DE TROMBOPLASTINA PARCIAL [TTF] $6.864 $7.214
82 902054 | INFIBIDOR DE TROMBOPLASTINA TISULAR $ 81.840 386014
83 902055 | INHIBIDOR DE FACTOR (i $ 103.840 $ 100,136
B4 902056 | INHIBIDOR DE FACTOR X $ 105.600 $ 110.986
85 902057 | INHIBIDOR DE FACTOR V $ 103.840 $109.136
86 902056 | INHIBIDOR DE FACTOR VI $ 105.600 $110.086
87 902058 | INHIBIDOR DE FAGTOR VIl $ 85,360 $85.713
88 902060 | INHIBIDOR DE FAGTOR X % 103 840 $ 100,136
89 902061 | INHIBIDOR DE FACTOR X 5 103,840 $109.136
%0 902062 | INHIBIDOR DE FACTOR XII $ 103,840 $109.136
91 302065 | PROTROMBINA FRAGMENTOS 1.2 $ 422.400 $ 443.942
92 902067 | UNION DE VON WILLEBRAND A COLAGEND. (VWECE) $ 308.000 $ 323.708
53 902068 | UNION DE VON WILLEBRAND A FACTOR VIII. (VWF-FVIB) $ 580.800 $ 610,421
) 902069 | MULTIMERGS DEL FACTOR DE VON WILLEBRAND: (VWF VA $ 422,400 $ 443,042
95 502071 | FACTOR VON WILLEBRAND PROTEASA DE CLIVAJE $ 862.400 $ 906,382
96 902072 | ACTIVIDAD DEL FACTOR VON WILLEBAND $ 105.600 $116.986
a7 902073 | VISCOELASTICIDAD DE LA SANGRE $39.174 $41.172
ANTIGENO DE FACTOR VON WILLEBRAND PRE Y POST
88 902074 | eoTiMULO (ESPECIFICO) HASTA 6 MUESTRAS §361.046 3 379.459
AGTIVIDAD DE FACTOR VON WILLEBRAND PRE Y POST
99 802075 | EGTIMULO (ESPECIFICO) HASTA 6 MUESTRAS $ 316.800 $ 332.857
100 502076 | MEDICION DE ANTIAGREGACION PLAGUETARIA (ESPECIFICO) $ 196.939 $ 206,083
101 902101 | CELULAS L.E $ 9.680 $10.174
102 902102 | CUERPOS DE HEINZ PRUEBA DIRECTA $23.132 $24312
103 902104 | DIMERO D AUTOMATIZADO $ 59.840 $ 62.692
104 62105 | DIMERO D MANUAL $60.651 $ 63744
105 902108 | ERITROPOYETINA $ 36.080 $ 37.920
106 902108 | GLUCOSA 6 FOSFATO DESHIDROGENASA CUALITATIVA $ 63,781 $ 67.034
107 902109 | GLUCOSA 6 FOSFATO DESHIDROGENASA CUANTITATIVA $ 36,960 $ 36.845
108 902110 | HEMOGLOBINA A 2 $ 59.840 $ 62802
109 902111 | HEMOGLOBINA FETAL SEMIAUTOMATIZADA $32679 $ 34 346
110 902112 | HEMOGLOBINA FETAL AUTOMATIZADA $50.160 $52.718
XK 502113 | HEMOGLOBINA PLASMATICA $ 27.084 $ 29.411
2 902114 | HEMOGLOBINA MATERNA Y FETAL $ 25520 3 26.822
13 502115 | HEMOLISIS ACIDA [PRUEBA DE HAM] 35.200 $ 36,095
14 902178 | METAHEMOGLOBINA CUANTITATIVA - 47.520 $ 40.044
PRUEBA DE CICLAJE [CELULAS FALCIFORMES O
115 so2121 | FRIERR O ivoe] $ 8.448 $8.879
ERITROSEDIMENTACION [VELOCIDAD SEDIMENTACION
116 902204 | G o MANUAL $4.910 $5.160
177 502206 | EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA ESTUDIO OE MORFOLOGIA $9.240 $5.711
HEMOGRAMA 11} (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO RECUENTO DE
118 902209 | ERITROCITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA $ 8.800 $ 0.249
REGCUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y
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MORFOLOGIA ELECTRONICA) AUTOMATIZADO

HEMOGRAMA IV (HEMSOGLOBigé gr-lemgTSOCngg gECUENTO BDE

ERITROGITOS INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
19 902210 | RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y $8.800 $9.249

MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA} AUTOMATIZADO
730 303311 [HEMATOCRITO $8.800 $9.249
131 902213 | HEMOGLOBINA $ 8.800 $ 9249
122 902214 | HEMOPARASITOS EXTENDIDO DE GOTA GRUESA $7.920 $8.324
123 902215 | HEMOPARASITOS EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA $12.100 $12.717
124 502217 | PRUEBA DE TORNIQUETE [FRAGILIDAD CAPILAR] $14.960 $15.723
125 902218 | RECUENTO DE EOSINOFILO EN CUALQUIER MUESTRA $5.084 $6.289
126 902219 | EOSINOFILOS EN MOCO NASAL $5.084 $6.259
127 502920 | RECUENTO DE PLAGUETAS AUTOMATIZADO $ 6160 $6474
128 | 902221 | REGUENTO DE PLAQUETAS MANUAL $6.160 $6.474
129 | 902223 | RECUENTO DE RETICULOCITOS METGDO MANUAL 310428 $ 10.960
130 | 902324 | REGUENTO DE RETIGULOGITOS AUTOMATIZADO $ 28160 $29.506
131 3030017 | ALFA 2 MACROGLOBULINA $ 66,000 $69.366
132 503002 | ALFA FETOPROTEINA [AFP]EN LIQUIDO AMNIOTICO $29.920 $31.446
733 | 903003 | BICARBONATO $78.320 $ 62314
T34 | 903004 | CALGULO BILIAR ANALISIS FISICO-QUIMIGO CUANTITATIVO 575680 $ 79,540
135 | 903005 1 CALCULO RENAL ANALISIS FISICO-GUIMIEO CUANTITATIVO $ 44.880 $47.169
136 | 803006 | CAROTENOS $ 19,360 § 20,347

CATECOLAMINAS FRACGIONADAS O DIFERENCIADAS
137 903007 | (ADRENALINA [EPINEFRINA] ¥ NORADRENALINA $ 58.640 $ 72.141

[NOREPINEFRINA}]) EN ORINA DE 24 H

CATECOLAMINAS FRACCIONADAS O DIFERENGIADAS
138 903008 | (ADRENALINA [EPINEFRINA] Y NORADRENALINA $ 66.880 $ 70.291

[NOREPINEFRINA)) EN PLASMA
139 503008 | CATECOLAMINAS TOTALES EN ORINA DE 34 H $ 114200 5 120,234
140 903010 [CATECOLAMINAS TOTALES EN PLASMA $118.800 $ 124,859
141 903017 | DEOXIPIRIDINOLINA $ 77,440 $ 81.389
122 903013 _| ESPERMOGRAMA COMPLETO $ 105.600 3 110.986
143 903016 | FERRITINA $ 14,080 $14.798
Ta4 903017 | FOSFATASA ALCALINA ISOENZINA $ 90 640 $ 95.263
145 | 903021 | HAPTOGLOBINA AUTOMATIZAGA $ 22,880 $24.047
146 T 603022 | HOMOCISTEINA $ 67760 $71.216
147 | 803023 | FIDROXIPROLINA EN ORINA $ 53.840 $ 62.892
148 903024 | LACTOGENO PLACENTARIO $ 135 520 3 142,432
143 | 903025 | METANEFRINAS TOTALES EN ORINA DE 24 HORAS $ 63,360 366,691
150 | 903026 | MIGROALBUMINURIA AUTOMATIZADA EN ORINA PARGIAL $ 14,080 $14.798
151 903627 | MICROALBUMINURIA AUTOMATIZADA EN ORINA DE 24 HORAS $ 14.080 $14.798
153 903028 | MICROALBUMINURIA SEMIAUTOMATIZADA $52.140 5 54,759
155 | 003030 | MIOGLOBINA CARDIACA $ 24,433 $ 25679
154 | 803031 | MIGGLOBINA EN ORINA O EN SUERO $ 81,500 $ 64742
155 1 803033 | OSMOLARIDAD EN ORINA $21.120 $22.197
156 | 903034 | OSMOLARIDAD EN SUERO $21.120 $ 22,197
157 | 603035 | OSTEOCALCINA $ 62.480 $ 65.666
158 | 903036 | OXALATOS EN ORINA O EN SANGRE $ 93.280 $ 56,037
150 | 903037 | PIRIDINOLINA EN ORINA $ 86.563 $60.678
160 | 903035 | PORFIRINAS TOTALES EN SANGRE $ 350.240 $ 368.102
161 03042 [F;ﬁ%Ts?INA TRANSPORTADORA DE HORMONAS SEXUALES s 49 280 551703
162 | 903043 | PRUEBA DE ALIENTO [13 C UREA] PARA Helicobadier piiory $ 198.000 $ 208,008
163 | 903044 | SATURACION DE TRANSFERRINA $19.600 $ 20810
764 503045 | TRANSFERRINA SEMIAUTOMATIZADA $24.622 $ 25678
165 903046 | TRANSFERRINA AUTOMATIZADA $14.530 $15.261
166 903047 | TRIPSINA EN SUERO O EN MATERIA FECAL $ 105.600 $ 110.086
167 903103 | ACIDO 5 HIDROXI INDOLAGETICO EN ORINA DE 24 HORAS $ 45.760 $ 48,004
168 903104 | ACIDO DELTA AMINGLEVULINICO JALA] EN ORINA DE 34 HORAS $ 56,000 $ 69,366
169 503105 | ACIDO FOLICO [FOLATOS] EN SUERO 5 17.776 $ 18.683
170 903106 | ACIDO FOLICO EN ERITROCITOS $49 980 $51.793
171 903106 | ACIOO HOMOVALINICO EN ORINA DE 24 HORAS $ 61,600 $ 64742
172 903110 | ACIDO LACTICO [L-LACTATO] SEMIAUTOMATIZADO $52.316 $ 54 984
173 503711 TACIDG LAGTICO [L-LACTATO] AUTOMATIZADO 5 17.052 $ 18,868
174 903112 | ACIDO PIRUVICO [PIRUVATO] ; 86,240 $90.638
175 503113 [ ACIDO VANILMANDELICO [VMA] EN ORINA DE 24 HORAS $37.752 $ 39.677
176 oosz01 | FENILALANINA POST, CURVA DE TOLERANCIA CON ESTIMULO $ 83,754  88.025
77 503202 | FENILALANINA GUALITATIVA $ 41,360 $ 43,463
178 903303 | ALMIDONES $ 23.260 $ 24,446
178 | 903401 | ADENOSIN DEAMINASA [ADA] $53.760 $ 54,672
180 | 903402 | ALDOLASA $ 20.240 $21.272
181 903405 | ALFA 1 ANTITRIPSINA SEMIAUTOMATIZADO $ 32 665 $ 34,331
182 903408 | ALFA 1 ANTITRIPSINA AUTOMATIZADA $28.160 $ 20,506
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183 903407 [ ALFA 1 GLICOPROTEINA ACIDA U OROMUCOIDE $52.600 $ 55493
184 803409 | APOLIPOPROTEINAS A1 SEMIAUTOMATIZADA $20.751 $ 31.268
186 | 903410 | APOLIPOPROTEINAS B SEMIAUTOMATIZADA $ 34.060 $ 35707
186 503411 | APOLIPOPROTEINAS A1 AUTOMATIZADA $ 29.040 $30.521
187 903412 | APOLIPOPROTEINAS B AUTOMATIZADA $ 29.040 $ 30,551
188 503416 | CERULOPLASMINA SEMIAUTOMATIZADA $24.933 $ 36,205
189 903417 | CERULOPLASMINA AUTOMATIZADA $ 27 280 $ 28.671
190 903419 | COLINESTERASA EN ERITROGITOS [ACETILCOLINESTERASA] $ 24.640 $ 25.857
191 903421 | COPROPORFIRINAS EN ORINA DE 24 HORAS $ 57.970 $ 60.926
192 503422 | COPROPORFIRINAS EN ORINA DE 24 HORAS AUTOMATIZADA $ 60,730 $63.817
193 903423 | D- XILOSA PRUEBA DE ABSORCION $ 40.480 $ 42544
194 903425 | FRUCTOSAMINA $18.480 §16.422
195 903426 | HEMOGLOBINA GLICOSILADA AUTOMATIZADA $14.256 $ 14.083
196 903427 | REMOGLOBINA GLICOSILADA MANUAL O SEMIAUTOMATIZADA $ 48.884 $ 51.377
197 903428 | HEMOSIDERINA EN ORINA $19.360 $ 20,347
198 503430 | LEUCINA AMINOPEPTIDASA $ 39,600 $ 41620
199 503431 | LIPOPROTEINA A $ 36,080 $37.020
200 503433 | PROTOPORFIRINA ZING ERITROCITARIA §42.240 $ 44,394
201 903434 | SEROTONINA-5 HIDROXI-TRIPTAMINA $ 84 480 S 88.788
202 903435 | SEROTONINAS HIDROXI-TRIPTAMINA EN ORINA DE 24HORAS $ 84.480 $ 88.788
203 503436 | TROPONINA | GUALITATIVA $ 112.266 $ 117,09
204 503437 | TROPONINA | CUANTITATIVA $ 46 640 $49.015
205 503438 | TROPONINA T CUALITATIVA $ 76,560 $ 80.465
206 903439 | TROPONINA T CUANTITATIVA $ 51.920 5 54 568

LIQUIDO PERICARDICO (EXAMEN FISICO ¥ CITOQUIMICO GON
207 203508 | el e PROTEAS) $26.312 $ 27.654

LIQUIDO SINOVIAL (EXAMEN FISICG ¥ CITOQUIMICO CON

RECUENTO Y MORFOLOGIA DE ERITROCITOS Y LEUCOCITOS
208 903504 | 5| UCOSA PROTEINAS FACTOR RA. COMPLEMENTO TEST DE $42240 44394

MUCINA Y ANALISIS CON LUZ POLARIZADA)
209 | 903601 [ ALUMINIO EN ORINA DE 24 HORAS § 42.680 544857
210 503602 | AMONIO $16.632 $ 17.480
211 503603 | CALCIO AUTOMATIZADG $ 3.960 $4.162
212 903604 | CALCIO IONICO $ 25.960 $ 37,284
o1 503605 IC?AI:I-%{ISOF;AMA [CLORO SODIO POTASIO ¥ BICARBONATO O $ 19,800 $20810
774 803606 | ELECTROLITOS EN SUDOR [[ONTOFORESIS] $101.373 §106.543
215 503607 | JONTOFORESIS POST ESTIMULACION GON PILOGARPINA $46.278 $48.638
216 503608 | ZING $ 37.840 $39.770
217 803609 | ZINC EN ORINA DE 34 FORAS $ 37.840 $39.770
218 903701 | VITAMINA A [RETINOL] $51.920 $ 54,568
218 | 903702 [ VITAMINA B [TIAMINA] $ 61.600 $ 64742
220 | 903703 [ VITAMINA B12 [CIANCCOBALAMINA] $ 20.240 $21.272
221 503704 | VITAMINA B2 [RIBOFLAVINA] $110.000 $115.610
222 303705 | VITAMINA B6 [PIRIDOXINA] $ 66,000 $ 69,366
223 303706 | VITAMINA D 25 HIDROXI TOTAL [DZ-D3] [CALGIFEROGL] $ 51.040 $ 53643
224 | 903707 | VITAMINA © 125 DIHIDROXI [D2-D3] [CALGIFIDOL] $91.520 $96 188
225 303708 | VITAMINA E [TOCOFEROL] $51.920 $ 54,568
296 503708 | VITAMINA C [ACIDO ASCORBICO] $ 20416 $21.457
257 G03711 [ VITAMINA K $ 168.960 $177.577
228 903801 | ACIDO URICO EN SUERO U OTROS FLUIDOS $ 3,344 $3.515
229 903802 | ACIDO URICQ EN ORINA DE 24 HORAS $ 3.342 $3.515
230 903863 | ALBUMINA EN SUERO U GTROS FLUIDOS $ 11,000 $ 11,561
231 903804 | ALBUMINA EN ORINA DE 24 HORAS $ 5.084 $ 6.289
332 903805 | AMILASA EN SUERQC U OTROS FLUIDDS $7.480 $7.861
233 903806 | AMILASA EN ORINA DE 24 HORAS $7.920 $8.324
234 903809 | BILIRRUBINAS TOTAL Y DIREGTA $3.960 $4162
235 903810 | CALCIO SEMIAUTOMATIZADO 5 11.220 $11.702
336 903811 | CALCIO AUTOMATIZADO EN ORINA DE 34 HORAS $ 3.960 $4,162
237 903812 | CAPACIDAD DE COMBINACION DEL HIERRO $ 13.640 $ 14.338
238 503813 | CLORO $13.200 $13.873
239 903814 | CLORO EN ORINA DE 24 HORAS $ 3.060 $4.162
240 903815~ | COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD $4312 S 4532
21 903818 | COLESTEROL TOTAL $3.696 $3.884
242 903819 | CREATIN QUINASA (FRACCION MB) SEMAUTOMATIZADA $ 32.257 $ 33.807
243 503821 | CREATIN QUINASA TOTAL [CK-CPK] $ 8.008 $ .50
244 903822 | CREATINA $ 124.960 $ 131,333
545 503823 | CREATININA DEPURACION $6.864 $7.214
246 503824 | CREATININA EN ORINA DE 24 HORAS $ 3056 $3.492
247 036256 | CUERPOS CETONICOS O CETONAS EN ORINA $ 20.020 $ 51,446
243 903627 | CUERPOS CETONICOS O CETONAS EN SANGRE $ 14,520 $ 15261
349 903828 | DESHIDROGENASA LACTICA $6.600 $6.037
250 903829 | DESHIDROGENASA LACTICA [GOENZIMAS $ 105.600 $110.986
257 903830 | FOSFATASA ACIDA $6.776 $7.125
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553 503833 | FOSFATASA ALCALINA $3.960 54,163
263 | 503834 | FOSFATASA ALCALINA ESPECIFICA DE HUESO $ 59.840 $ 62.802
254 | 503835 | FOSFORO EN SUERO U OTROS FLUIBOS $ 4.400 $4.624
255 903836 | FOSFORC EN ORINA DE 24 HORAS $5.104 $ 5.364
258 903837 | FRACCION EXCRETADA DE SODIG $ 29.040 $ 30.521
357 903838 | GAMMA GLUTAMIL TRANSFERASA $7.744 58139
258 903839 | GASES ARTERIALES (EN REPOSO O EN EJEREICIO) $ 45.760 $ 48.004
359 903840 | GLUCOSA EN ORINA $ 3168 $3.330
260 903841 | GLUCOSA EN SUERQ U OTRO FLUIDO DIFERENTE A GRINA $2.904 $3.052
261 903842 | GLUCOSA PRE Y POST CARGA DE GLUCOSA $ 5.808 $6.104
362 803843 | GLUCGSA PRE Y POST PRANDIAL $5.608 6104
263 | 903844 | GLUCOSA CURVA DE TOLERANCIA 5 6.764 $7.109
264 903845 | GLUCOSA TEST O’ SULLIVAN $2.002 $3.145
65 903846 | HIERRO TOTAL $7.480 $7.861
266 903847 | LIPAGA $ 0.680 $10.174

LIQUIDO AMNIOTICO (EXAMEN FISICO ¥ CITOGUIMICO: CELULAS
267 S03848 | ANARANJADAS TEST DE CLEMENS Y CREATININA) $64.152 367424
258 903848 | LIQUIDO ASCITICO (EXAMEN FISICO ¥ CITOQUIMICO) $ 36,512 $57.654
LIQUIDO CEFALORRAQUIDED (LCR EXAMEN FISICO ¥
269 903850 | CITOQUIMICO CON GLUCOSA PROTEINAS MORFOLOGIA DE $ 34.680 § 33,296
ERITROCITOS Y DIFERENCIAL DE LEUCOCITOS)
LIQUIDO PERITONEAL (EXAMEN FISICO Y CITOQUIMICG CON
270 | 903851 | DETECCION DE ERITROCITOS RECUENTO Y MORFOLOGIA DE $65.076 $ 68.395
LEUCOCITOS GLUCOSA PROTEINAS Y AMILASA)
LIGUIDO PLEURAL (EXAMEN FISICO Y CITOQUIMICO CON
271 903852 | RECUENTO Y MORFOLOGIA DE LEUCOCITOS GLUCOSA Y $26.312 $ 27.654
DESHIDROGENASA LAGTICA)
LIQUIDO SINOVIAL (EXAMEN FISICO ¥ CITOQUIMIEO CON
272 903853 | RECUENTO Y MORFOLOGIA DE ERITROCITOS Y LEUCOCITOS $26.312 $ 27.654
GLUCOSA PROTEINAS Y TEST DE MUCINA)
773 903854 | MAGNESIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS $6.180 56,474
274 903855 | MAGNESIO EN ORINA DE 24 HORAS $7.040 $7.399
275 | 903856 | NITROGEN® UREICO $3.696 5 3.884
276 | 903857 | NITROGENO UREICO EN ORINA DE 24 HORAS $ 3695 $ 3 854
277 | 903859 | POTASIO EN SUERO U OTROS FLUIDGS 5 5,084 $ 6.289
278 903860 | POTASIO EN ORINA DE 24 HORAS $ 5.984 $6 260
279 903861 | PROTEINAS DIFERENCIADAS [ALBUMINA-GLOBULINA] $ 6336 $6.659
280 903862 | PROTEINAS EN ORINA DE 24 HORAS $4.576 $4.809
81 903863 | PROTEINAS TOTALES EN SUERO Y OTROS FLUIDOS $3.872 $ 4.069
282 903864 | SODIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS $ 16.984 $ 17 850
283 903865 | SODIO EN ORINA BE 24 HORAS $5.280 $5.549
TRANSAMINASA GLUTAMICO-PIRUVICA [ALANING AMING
284 903865 | 1 ANGrERASA $ 3.960 54.162
TRANSAMINASA GLUTAMICO OXALACETICA [ASPARTATO AMING
285 | 003867 | RANSANINSS $ 3.960 $4.162
286 | 903868 | TRIGLICERIDOS $ 4.840 $5.087
287 903859 | UREA EN SANGRE U OTROS FLUIDOS $4224 $ 4.439
388 903871 | AMILASA EN ORINA PARCIAL $7.650 $8.324
289 903872 __| SODIO EN ORINA BARCIAL $5280 $ 5549
290 903873 | CALCIO EN ORINA PARCIAL ;3,960 $4.16
291 903874 | PROTEINAS TOTALES EN ORINA PARCIAL $4576 $4.805
202 903875 | FOSEORO EN ORINA PARCIAL $ 7.944 $ 8349
303 903876 | CREATININA EN ORINA PARCIAL $3256 $3422
294 §03877 | ACIDO URICO EN ORINA PARCIAL $3 344 $3515
265 | 903878 | POTASIO EN ORINA PARCIAL $ 5984 $6.280
296 | 903879 | MAGNESIO EN ORINA PARCIAL $ 7.040 $7.399
297 | 903880 | CLORO EN ORINA PARCIAL $ 3.960 54163
268 903881 | CREATINA EN ORINA DE 24 HORAS $ 47,520 § 49.944
PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR 3 HORAS (6
299 903885 | MUESTRAS: 0 30 60 80 120 Y 180 MINUTOS) $121.220 $127.402
PRUEBA DE TOLERANGIA A LA GLUCOSA POR 2 HORAS 3
300 903886 | MUESTRAS: 060 Y 120 MINUTOS) $9.240 $9.711
PRUEBA DE TOLERANGIA A LA GLUCOSA POR 2 HORAS (4
301 903857 | MUESTRAS: 03080 Y 120 MINUTOS) $11.618 $12.208
PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR 2 HORAS (8
02 903888 | MUESTRAS: 0 30 60 90 Y 120 MINUTQS) $ 86.680 $91.101
PRUEBA OE TOLERANGIA A LA GLUCOSA POR 3 HORAS (5
303 903889 | \UESTRAS. 0 30 60 120 Y 180 MINUTOS) $14.520 § 15,261
PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR 4 RORAS (6
304 903880 | MUESTRAS: 0 30 60 120 180 Y 240 MINUTOS) ( $17.424 $18.313
PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR 4 HIORAS (7
305 S03891 | MUESTRAS: 030 60 50 120 180 Y 240 MINUTOS) ( $182.512 $ 191.820
PRUEBA DE TOLERANGIA A LA GLUCOSA POR 5 HORAS (7
208 903892 | MUESTRAS: 0 30 60 120 180 240 Y 300 MINUTOS) $114.620 § 120.466
307 | 903893 | PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCGSA POR 5 HORAS (8 §117.233 $116.505
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MUESTRAS. 0 30 60 80 120 180 240 ¥ 300 MINUTOS)
PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR 6 HORAS (8

308 903894 |\ ESTRAS: 0 30 80 120 180 240 300 Y 360) $ 208.012 $219.567

308 903895 | CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDOS $ 3,056 §3422

310 904001 | ANGIOTENSINA I $ 262.240 $ 275614

A 504004 | RENINA TOTAL $ 51,040 $ 53643
SOMATOMEDINA G [FACTOR | DE CRECIMIENTO SIMILAR A LA

312 904101 | S NA G IGF ) $ 32.560 $ 34.221

373 504102 | HORMONA ANTIDIURETICA $ 84.480 §85.788

314 304103 | HORMONA ADRENOCORTICOTROPICA $ 25.080 $ 26 359

315 904104 | HORMONA DE CRECIMIENTO [SOMATOTROPICA] $19.360 $ 20.347

316 904105 | HORMONA FOLICULO ESTIMULANTE $15.400 $ 16185
HORMONA FOLICULO ESTIMULANTE Y RORMONA LUTEINIZANTE

317 904106 | PRE Y POST HORMONA LIBERADORA DE GONADOTROPINA $61.600 $ 84.742
CADA MUESTRA

%18 504107 | HORMONA LUTEINIZANTE § 15,400 $796.185

319 | 504108 | PROLACTINA 5 14,960 $15.723

320 504105 | PROLACTINA (MEZCLA DE TRES MUESTRAS) $14.960 $15.723
HORMONA DE CRECIMIENTO [SOMATOTROPICA] PRE Y POST

321 004201 | BRI B R LS Tan § 56.080 $ 61.042
HORMONA DEL GRECIMIENTO [SOMATOTROPICA] BRE Y POST

322 a0a202 | B o MUESTRA $38.720 $ 40.695

323 504204 | PROLACTINA PRE Y POST ESTIMULACION §73.960 $76.006
HORMONA DEL CRECIMIENTO [SOMATOTROPICA)] PRE Y POST

324 904205 | EQTIMULO CLONIDINA CADA MUESTRA $36.720 $ 40.695
HORMONA DEL CRECIMIENTO [SOMATOTROPICA] PRE Y POST

325 904206 | ¢oTiMULO GLUCAGON CADA MUESTRA $72.002 $75.769
HORMONA DEL CRECIMIENTO [SOMATOTROPICA] PRE ¥ POST

326 904207 | ESTIMULO GLUCOSA CADA MUESTRA $38.720 §40.605
HORMONA DEL GRECIMIENTO [SOMATOTROPICA] PRE Y FOST

327 904208 | ESTiMULO INSULINA CADA MUESTRA $72.002 $75.769

328 904210 | PROLACTINA PRE Y POST TRH CADA MUESTRA $ 24.033 $25.259

323 504301 | CORTISOL PRE Y POST ESTIMULACION 2 MUESTRAS $ 35.024 $37.756

230 | 904305 | CORTISOL PRE Y POSTSUPRESION CON DEXAMETASONA $ 34.320 $ 36.070

231 404401 iﬁ;@%ﬁx PRE Y POST GONADOTROPINA CORIONICA CADA s 392,172 s 212,473
HIDROXIPROGESTERGNA 17 ALFA PRE ¥ POST HORMONA

332 904402 | 4 HRENOCORTICOTROPICA CADA MUESTRA $47.520 $ 49.944

333 §04501 | ANDROSTENEDIONA $ 25520 $ 26.802

334 904505 | ESTRADIOL $17.160 $ 18.035

335 304504 | ESTRIOL $16.787 $ 20,796

336 904505 | ESTRIOL LIBRE $37.840 $33.770

337 904507 | ESTRONA SEMIAUTOMATIZADG O AUTOMATIZADO $ 68.640 $ 72 141
GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD BETA CUALITATIVA

338 804508 | prERA DE EMBARAZO EN ORINA O SUERO $8.976 $9.434

39 904509 | HIDROXIPROGESTERONA 17 ALFA $730,800 $32.371

340 904510 | PROGESTERONA $ 17 600 $ 18.498

a4 904601 | TESTOSTERONA LIBRE $ 22,880 $24.047

342 904602 | TESTOSTERONA TOTAL $ 20.240 $21.072

323 904702 | INSULINA PRE Y POST GLUCOSA $34.320 $ 36.070

344 504703 | INSULINA CURVA (CINGO MUESTRAS) $ 85.800 $0176

345 | 904704 | INSULINA (CADA MUESTRA) $ 17.160 $18.035

346 904705 | INGULINA LIBRE $ 58.080 $61.042

347 904706 | PEPTIDO G $ 43.120 $ 45319

348 904707 | PROINSULINA % 132,000 3138732

349 504708 | SOMATOSTATINA $ 154 880 $162.779

350 §04710 | PROTEINA TRANSPORTADORA DE LA SOMATOMEDINA C $38.720 $ 40.695

%51 504711 m%#gg)cwm BE 2 HORAS (3 MUESTRAS: 060 Y 120 $ 51480 $ 54.105

voa s miﬂl:rlgg)cuwp\ DE 2 HORAS (4 MUESTRAS. 0 3650 Y 130 + 68,640 72101
INSULINA CURVA DE 3 HORAS (6 MUESTRAS: 030 6090 120 ¥

353 904713 | 40 MiNUTOS $ 177.936 $ 187.011
INSULINA CURVA DE 4 HORAS (6 MUESTRAS. 0 3060 120 180 ¥

354 904714 | b AiNUTOR) $177.036 $187.011
INSULINA CURVA DE 4 HORAS {7 MUESTRAS. 0 30 60 60 120 180

355 804715 | NS, $ 196.548 $ 206.572
INSULINA CURVA DE 5 HORAS (7 MUESTRAS 0 30 60 120 180 240

356 904716 | 5o MINUTOS) $ 196,548 $ 206.572
INSULINA CURVA DE & HORAS {8 MUESTRAS: 0 30 60 90 120 180

357 904717 | 10 300 MINIIOR) $ 147.180 $ 154.686

258 008718 g;%l.;L:lahég)CURVA DE 6 HORAS (8 MUESTRAS' 0 30 60 120 180 240 s 151580 s 159011

359 504801 | ALDOSTERONA $ 32,560 $34.921

350 904802 | ALDOSTERONA EN ORINA $ 42.240 3 44.394
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%51 904803 | ANDROSTENEDIOL GLUCURGNIDD 3 ALFA $74.800 $ 78815
362 904804 | CETOESTEROIDES 17 $ 45.760 $ 46.004
363 | 904805 | CORTISOL DIFERENTES MUESTRAS 5 34.000 $ 46.044
364 | 004806 | CORTISOL (DOS MUESTRAS AM-PM) $34.320 $ 36.070
365 | 904807 | CORTISOL LIBRE EN ORINA DE 24 HORAS $ 28 180 $20.536
366 904806~ | DEHIDROEPINANDROSTERONA $ 37.840 $39.770

DEHIDROEPINANDROSTERONA SULFATG [EPINANDROSTERONA
367 904800 | DD Gt CADA ML SR $36.952 $ 41.990
368 504810 | DEOXICORTISOL 11 $67.780 $71.216
365 | 904811 | HIOROXICORTICOSTERDIDES 17 $43.120 $ 45,319
370 | 904812 | CORTISOL AM $17.150 $76.035
371 904813 | CORTISOL PM $17.160 $18.035
372 904501 | GLOBULINA TRANSPORTADORA DE TIROXINA $ 48,400 $ 50.865
373 | 904802 | HORMONA ESTIMULANTE DEL TIROIDES $16.280 $17.110
374 | 504504 | HORMONA ESTIMULANTE DEL TIROIDES ULTRASENSIBLE $11.440 $12.003
HORMONA ESTIMULANTE BEL TIROIDES PRE Y POST
375 804906 | ESTIMULACION ULTRASENSIBLE § 22.880 $24.047
376 | 904811 | HORMONA PARATIROIDEA G TERMINAL §56.080 $58.40
377 | 904312 | HORMONA PARATIRGIDEA MOLECULA INTACTA § 25.040 $ 30.521
378 | 904913 | HORMONA PARATIROIDEA MOLECULA MEDIA $ 29 127 $30.612
379 | 904914 | RORMONA PARATIROIDEA N TERMINAL $ 55.936 $ 56.780
380 | 604520 | TIROGLOBULINA $21.120 $22 197
381 904921 | TIROXINA LIBRE $ 11.880 $12.486
362 904332 | TIROXINA TOTAL $11.440 $12.023
383 | 904924 | TRIYODOTIRONINA LIGRE $ 14,960 $15.723
384 | 904925 | TRIYODOTIRONINA TOTAL $71.440 $12.023
NIVEL DE LIDOCAINA [MONOETILGLICINEXILIDIDA-MEGX] EN
385 905001 | SUERO SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 316.600 § 332,957
NIVEL DE LIDOCAINA [MONOETILGLICINEXILIDIDA-MEGX] EN
386 905002 | SRINA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $195.199 §205.154
NIVEL DE PROCAINAMIDA METABOLITOS N-AGETIL
387 | 905003 | pROCAINAMIDA SEMIAUTOMATIZADG O AUTOMATIZADO $ 220.000 $231.220
WARFARINA CUALITATIVA SEMIAUTOMATIZADA O
388 905102 | pine ARINA CU $ 51.920 $ 54.568
WARFARINA CUANTITATIVA SEMIAUTOMATIZADA ©
389 905103 | pireapeing. CU $ 162.800 $171.103
390 905201 [ ACIDO VALPROICO AUTOMATIZADO $ 18.040 5 18.960
391 505202 | ACIDO VALPROICO LIBRE AUTOMATIZADO $89.760 $94.338
BARBITURICOS CUANTITATIVO SEMIAUTOMATIZADO O
392 s0s203 | BORBITIRICOS $ 65.120 $ 68.441
BARBITURICOS SEMICUANTITATIVO MANUAL O
393 905204 | SA T $17.600 $18.498
304 905206 | CARBAMAZEPINA CUANTITATIVA AUTOMATIZADA $18.480 $19.423
305 905208 | ETOSUXIMIDA CUANTITATIVA AUTOMATIZADA $ 103.840 $ 100.136
396 905210 | FENITOINA LIBRE ALUTOMATIZADA $ 59,840 $ 62,602
367 908213 | FENITOINA TOTAL AUTOMATIZADA $22.000 $23.122
398 905214 | FENOBARBITAL NIVELES SERICOS AUTOMATIZADO $ 27,280 §98.671
ANFETAMINAS Y METANFETAMINAS CUANTITATIVAS
309 905301 | ANTETAMINAS ¥ $69.520 $ 73.066
00 §05303 | ANTIDEPRESIVOS TRICICLICOS CUANTITATIVO AUTOMATIZADO $110.000 $115610
401 905305 | BENZODIAGEPINAS CUANTITATIVAS AUTOMATIZADO $ 57 200 560117
BENZODIACEPINAS SEMICUANTITATIVO MANUAL O
402 | 905306 | SCNZODIACEPINAS § $ 42.240 $ 44.304
403 | 905307 | CLORPROMAZINA $ 76,508 $ 80,005
404 905306 | FENCICLIDINA $ 34,320 $736.070
405 905310 | FENOTIAZINAS MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO $43.120 $45.313
FLUOXETINA Y NORFLUOXETINA MANUAL O
406 | 905311 | CLUCXETINA Y NORF $ 202.400 $212.722
307 905312 [ LITIO AUTOMATIZADO $7.920 $8.324
408 905407 | AMIKACINA AUTOMATIZADD $ 66.000 $ 69,366
409 505404 | GENTAMIGINA AUTOMATIZADA $57.024 $ 59,932
410 905409 | TOBRAMICINA AUTOMATIZADO $ 190.080 $199.774
3K 908410 | VANCOMICINA AUTOMATIZADO $ 53.840 $ 62,802
CICLOSPORINA A O METABOLITOS SEMIAUTOMATIZADO O
912 | soss02 | ST OSPORINA, $78.200 $83.239
413 | 605602 | DIGITOXINA SEMAUTOMATIZADO $ 43392 § 45.605
414 | 905607 | TEOFILINA SEMIAUTOMATIZADO $ 41.820 $43.953
475 | 905608 | TEOFILINA AUTOMATIZADO $ 32.660 $34.921
416 | 905701 | ACETAMINOFEN AUTOMATIZADO $ 66.880 $70.291
417 | 905704 | ALCALOIDES SEMIAUTOMATIZADO $ 53.680 $56.418
318 | 905706 | ALGOHOL ETILICO SEMIAUTOMATIZADO $18.920 $10.885
419 | 905707 _ | ALCOHOL METILICO [F GRMALDEHIDO] MANUAL $50.160 $52.718
420 | 905709 | ARSENICO SEMIAUTOMATIZADO $ 45.760 $ 48 094
421 905710 | ATROPINICOS AUTOMATIZADO $51.621 $ 54,254
422 905711 | ATROPINICOS SEMIAUTOMATIZADO $ 54.560 $57.343
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423 905714 CAFEINA AUTOMATIZADC $109.120 $ 114.685

424 905716 CANNABINOIDES AUTOMATIZADO $ 52,800 § 55.483

425 905717 CANNABINOIDES MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO $16.720 $17.573

426 905718 CARBAMATOS O METABOLITOS AUTOMATIZADO $ 47725 $ 50.159

427 905718 CARBAMATOS O METABOLITOS SEMIAUTOMATIZADO $ 52.300 $ 55.493

428 905720 CIANUROS SEMIAUTOMATIZADO $ 54.560 % 57.343

429 905721 CIANUROS AUTOMATIZADO $ 51.708 $ 54.345

430 905722 HIDROCARBUROS AUTOMATIZADO $79.200 $ 83.230

431 905725 COCAINA O METABOLITOS SEMIAUTOMATIZADO $57.112 $ 60.025

432 905726 COCAINA O METABOLITOS AUTOMATIZADO $ 58.080 $ 61.042

433 905727 DROGAS DE ABUSO $ 140.800 $ 147.981

434 905730 MERCURIO SEMIAUTOMATIZADO $62.717 $ 65.918

435 905731 MERCLIRIO AUTOMATIZADC § 37.840 $39.770

436 905736 METALES PESADOS CADA UNO SEMIAUTOMATIZADO $60.720 $ 63.817

437 905738 OPIACEQS SEMIAUTOMATIZADC O AUTOMATIZADO $ 65120 $ 68.441

438 905741 ORGANOCLORADOS SEMIAUTOMATIZADO $ 56.320 $ 59.192

439 205743 ORGANOFOSFORADOS MANUAL $ 55.934 $ 58.787

440 905749 PRAGIDONA SEMIAUTOMATIZADO Q AUTOMATIZADC $ 114.400 $120.234

441 905751 PROPOXIFENQ AUTOMATIZADO $ 142 560 $ 149.831

442 905755 SALICILATOS AUTOMATIZADO $ 50.640 $ 95.263

443 905760 TALIO SEMIAUTOMATIZADO $ 44 880 $47.169

444 908001 ANTIESTREFTOLISINA AUTOMATIZADO $ 20.240 §21.272

445 906002 ANTIESTREPTOLISINA MANUAL $7.040 $7.309

446 906004 Bordetella pertussi ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTCOMATIZADO $§ 58.960 $ 61.967

447 905006 Bordetella pertussi ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO $ 58.960 $61.967
Borrelia burgderferi ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O

448 906008 AUTOMATIZADO $ 49,280 $51.793
Borrelia burgdorferi ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O

449 06009 AUTOMATIZADO $ 58.080 $61.042
Brucella abortus ANTICUERPOS lg G SEMIAUTOMATIZADA O

450 906010 AUTOMATIZADA § 46.640 $49.019
Brucella abortus ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADA O

451 906011 AUTOMATIZADO § 46.640 $40.019
Campyiobacter jejuni ANTICUERFOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O

452 906014 AUTOMATIZADO $ 77.440 $81.389
Chlamydia psittaci ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO ©

453 906017 AUTOMATIZADO $ 66.880 $70.291
Chlamydia trachomatis ANTICUERPOS Ig A SEMIAUTOMATIZADO O

454 906018 AUTOMATIZADO § 36.960 §38.845
Chlamydia trachoematis ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O

455 908019 AUTOMATIZADO $24.200 $ 25434
Chlamydia trachomatis ANTICLJERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O

456 906020 AUTOMATIZADO § 24,640 $ 25.897
Halicebacter pylari ANTICUERPOS Ig A SEMIAUTOMATIZADC O

457 906022 AUTOMATIZADO $51.040 $53.643
Helicobacter pylori ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO ©

458 906023 AUTOMATIZADO $ 23.760 $24.972
Helicobacter pylori ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O

459 906024 AUTOMATIZADO $ 32.560 $34221
Helicobacter pylort ANTICUERPOS TOTALES SEMIAUTOMATIZADO

460 906025 0 AUTOMATIZADG $ 39.567 $ 41.585
Legionella spp ANTICUERPOS Ig G SEROTIPOS 1-14

461 | 906026 | SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO §58.806 $61.805
Leptospira ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADC O

462 206029 AUTOMATIZADO $ 37.840 $39.770
Leptospira ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADC O

463 206030 AUTOMATIZADO $ 37.840 $39.770
Mycoplasma pneumoniag ANTICUERPOS Ig A SEMIAUTOMATIZADO

464 906033 O AUTOMATIZADO $ 59.840 $ 62,8092
Mycoplazma pneurnoniae ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO

465 906034 O AUTOMATIZADO $ 80.960 $ 85.089
Mycoplasma pneumoniae ANTICUERPQOS Ig M

466 | 90B036 | SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO §80.960 § 85.068
Treponema pallidum ANTICUERPOS (PRUEBA TREPONEMICA}

467 | 90603% | mANUAL O SEMIAUTOMATIZADA O AUTOMATIZADA _ $15.840 §16.848
Treponema pallidum ANTICUERPQS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O

466 908040 AUTOMATIZADO $42.240 $ 44,394
Treponema pallidum ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O

469 906041 AUTOMATIZADO $ 69.520 $ 73.066

470 906102 Aspergillus ANTICUERPOS MANUAL $ 81.840 $86.014
Blastomyces ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O

471 906103 AUTOMATIZADO $111.760 § 117.460
Céndida albicans ANTICUERPOS Ig A SEMIAUTOMATIZADO O

472 906104 AUTOMATIZADO §50.160 $52.718

473 208105 Candida albicans ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO G § 54.560 § 57.343
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AUTOMATIZADD
474 | sosr0s | Candida abicans ANTICURPOS fg M SEMIAUTOWATIZADO 0 5 56580 557 399
475 | sostor | Cistcerco ANTICUERROS T G SEWTAUTOWMATIZAGO O s 56,920 s 59102
476 | 906110 | Echinococcus ANTIGUERPOS $61.600 $64.742
477 906112 Cryptgcoccus_ neoformans ANTICUERPOS MANUAL $ 218.240 $229.370
478 | ooeris | Siadis lambla ANTICUERPO I G SEMIAUTOMATIZADO O s 77,440 s 81389
479 | cost1a | Histoplasma capsufatim ANTICUERPOS SENTAUTOMATIZADO O © 55,000 s 61042
460 | 508121 | Leishmania ANTIGUERPOS MANUAL O SEMAUTOMATIZADO 3 41.360 $43.459
481 | sopizs | [oKocara cais ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O $50.160 $ 52718
462 | sosizs | [onopiasma gordi ANTICUERPOS Ig A SEMTAUTONIATIZADO 0 $ 20720 5 40605
483 | 006128 gcéﬁmjs%ﬁ?&%rgmumpos 9 G MANUAL © $ 66.132 $ 69,505
484 | 906129 | Toxoplasma gondii ANTICUERPOS Ig M AUTOMATIZADO $43.120 $45313
485 | 906130 ;‘éﬁﬂﬁ%ﬁ?%’g‘g’cumms g M MANUAL O $52.140 $ 54,799
486 906131 ;B_?%nh:;%nza;ggzi ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO © $ 25.520 $ 26.822
467 | soszor | Adenouinus ANTICUERPOS Tg G SEMIAUTOMATIZADG 0 551920 ¢ 54,508
s | oosz03 | Adenovirus ANTICUERPOS Ty M SEMRUTONATIZADO 0 551920 s 54.560
469 | ooez0s | Ofomesalouius ANTICUERPOS Tg G SEMAUTONATIZAG O s 42.240 s 24,300
400 | sosc0s | Clomegalourus ANTICUERPOS Iy M SEMIAUTOMATIZABO O s 42.940 s 24304
491 | 906207 | Dengue ANTICUERPBS 15 G $26.400 $27.746
482 | 906208 | Dengue ANTICUERPOS Ig M $24.200 $ 25434
493 | 906209 | Dengue ANTICUERPOS TOTALES $ 36.960 $ 36.845
s || e e e R o | e
PICTlE  i
|| AT S N s
| | et s om | s
| | e SR b e
v || e S U e e
500 | soearg | Hepallis A ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO © $ 21,560 5 22660
501 | ooezte | Hepalils AANTICUERPOS TOTALES SEMAUTOMATIZADO O s 21 550 5 22,600
SN N T ST
v | o[ DATCUERSS OSSOSO ST | 0 s
506 | soszzz | Hepalis & ANTICUERPOS € [ANTI-HBe] SEVTAUTOMATIZADO O s 24,690 s 25 897
505 | sooazs | Hepals B ANTICOERPOS S TANTI HBs] SENTAUTOMATIZAGO O s 21 560 5 22,660
506 | 906225 | Hepattis C ANTICUERPO SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADD $23.760 $ 24972
507 | ooe2zs | Hepaiii deha ANTICUERPOS SEVIAUTOMATIZADO O 55,040 58,267
506 | ooszz7 | Hepstis dells ANTICUERPOS fg M SEMAUTONATIZADG O s 55,440 s 56,267
509 | ooozzs | erpes | ANTICUERFGS Ig G SEMAUTONATIZADO O $ 13,000 5 15.960
510 | 906229 | emeR | ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O $ 18.480 $19.422
511 | oosa00 | Hemes I ANTICUERPOS 1§ G SEMIAUTONATIZADO O S 16.040 5 18.950
512 | oos231 | HOes h ANTICUERPOS Iy M SEMIAUTOMATIZADO O $ 18,480 $19.422
513 | soeoaz | HTLV Y 1L ANTICUERPGS TOTALES SEMIAUTONATIZADO O $ 92120 533758
514 | 906233 | Guia TOMATIZABO O AUTOMASIEAGD, T ORI $ 250,800 $ 263591
515 | 906234 | Influenza TIPQ A ANTICUERPOS Ig & $46.640 $49.019
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516 806235 influenza TIPO A ANTICUERPOS lg M $ 39.600 £ 41.620
517 806236 Influgnza TIPQ B ANTICUERPOS Ig G b 46.640 $ 49.019
518 806237 Influenza TIPC B ANTICUERPOS lg M b 39.600 $ 41.620
519 206241 Rubecla ANTICUERPOS 1g G AUTCMATIZADO b 42.240 $ 44.394
520 906242 Rubeola ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO $90.772 3 §5.401
521 906243 Rubgoia ANTICUERPOS Ig M AUTOMATIZADO $ 42.240 5 44,394
522 906244 Rubeola ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO $ 105.468 $ 110.847
Sarampion ANTICUERPOS ig G SEMIAUTOMATIZADO O

523 AN6245 AUTOMATIZADO $ 34.320 $ 36.070
Sarampion ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADC ©

524 806246 AUTOMATIZADG $ 34.320 $36.070
Varicela zoster ANTICUERPOS ig G SEMIAUTOMATIZADO ©

525 906247 AUTOMATIZADO $20.240 $21.272
Varicela zoster ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O

526 906248 AUTOMATIZADO $ 21.560 $ 22660

527 906249 Virus de Inmunodeficiencia Humana 1 Y 2 ANTICUERPOS $17.600 $15.498

528 906250 Virus de Inmunodeficiencia Humana PRUEBA CONFIRMATORIA $171.600 % 180.352

528 906256 Helicobacter pylori ANTIGENDO $ 29.480 $ 30.883

530 306250 Citomegalovirus ANTICUERPOS Ig G MANUAL $ 71.500 $ 75.147

531 906261 Citemegalovirus ANTICUERPOS Ig M MANUAL $ 72.996 $76.718
Hepatitis E ANTICUERPQS Ig G SEMIAUTOMATIZADO ©

532 906265 AUTOMATIZADO $ 59.840 $ 62892
Hepatitis E ANTICUERPOS 1g M SEMIAUTCMATIZADO O

533 906267 AUTOMATIZADO $ 59.840 $62.802
TEST DE AVIDEZ ANTICUERPOS Ig G Rubecla

534 | 806268 | 5en)AUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO §51.040 $53.643
TEST DE AVIDEZ ANTICUERPOS Ig G Citomegalovirus

535 | 906269 | 5E\AUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO §94.160 $ 98.962

536 806270 SARS CoV2 [COVID-19] ANTICUERPOS Ig G $ 132.000 $138.732

537 08271 SARS CoV2 [COVID-19] ANTICUERPOS Ig M $ 150.500 $ 167.638

538 906304 ANTIGENQS FEBRILES MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO $ 14.520 $ 15.281
Bordetella pertussi ANTIGEND SEMIAUTOMATIZADO O

539 206306 AUTOMATIZADO $ 10.557 $11.095
Chlamydia trachomatis ANTIGENQ SEMIAUTOMATIZADO O

540 906307 AUTOMATIZADO $ 36,122 $37.964

541 806317 Hepatitis 8 ANTIGENO DE SUPERFICIE [Ag HBs] § 14.960 $15.723
Hepatitis B ANTIGENQ e [Ag HBe] SEMIAUTOMATIZADC ©

542 806318 AUTOMATIZADC §$ 22616 § 23.76%
Herpes simplex ANTIGENO SEMIAUTOMATIZACC O

543 806320 AUTOMATIZADO $57.725 $ 60.669

544 906324 Parainflugnza TIPC 1 3 ANTIGENG $ 64.240 $687.516

545 906327 Rotavirus ANTIGENOS MANUAL $ 29.480 $ 30.983

546 906325 Virus Sincitial Respiratorio ANTIGENO $27.280 $ 28.671

547 908340 SARS CoV 2 [COVID-18] ANTIGENGC $ 47.520 $ 49.544
ACETILCOLINA RECEPTORES ANTICUERPOS BLOQUEADORES

548 906401 AUTOMATIZADO § 235.840 $ 247.868
ANTICUERPOS NUCLEARES EXTRACTABLES TOTALES [ENA] 55-

549 808406 A [Re] §5-B [La] RNP y Sm SEMIAUTOMATIZADO O $ 45780 $48.004
AUTOMATIZADO
CARDIOLIPINA ANTICUERPOS Ig A SEMIAUTOMATIZADO O

550 906407 AUTOMATIZADG $ 38.600 § 41,620
CARDIOLIPINA ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O

551 906408 AUTOMATIZADO $21.120 $22.187
CARDIOLIFINA ANTICUERPOS g M SEMIAUTOMATIZADO O

552 906409 AUTOMATIZADO $27.120 $ 22197
CELULAS PARIETALES ANTICUERPQS SEMIAUTOMATIZADO O

553 8064114 AUTOMATIZADO $ 26.400 $27.746
CITOPLASMA DE NEUTROFILOS ANTICUERPOS TOTALES [C-

554 | 908414 | ANCA O P-ANCA] MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO §42.240 § 44304
CITOPLASMA, DE NEUTROFILOS ANTICUERPOS TOTALES [C

555 906415 ANCA O P ANCA] AUTOMATIZADO $ 167.860 $ 1768.421
DEOXIRRIBONUCLEASA B AUTOANTICUERPOS [ANTI ADN B]

556 906416 AUTOMATIZADO $79.200 $83.239

557 906417 DNA n ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO § 20.240 $21272

558 905418 DNA n ANTICUERPOS MANUAL § 77.088 $81.019
FOSFOLIPIDOS ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADC O

559 406422 AUTOMATIZADO § 47.520 $ 48,944
FOSFOLIPIDOS ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O

560 906423 AUTOMATIZADO $47.520 $49.044
HISTONA ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO ©

561 906424 AUTOMATIZADO $ 40.480 $ 42,544
INSULINA ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O

562 906425 AUTOMATIZADO $656.120 $ 68.441

883 906429 Jo1 ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADG O AUTCMATIZADO $ 31.680 $ 33.206

564 906431 MEMBRANA BASAL DEL GLOMERULO ANTICUERPOS Ig G $ 43.120 $ 45.319
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SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

565 506432 | MITOCONDRIA ANTICUERPOS AUTOMATIZADO $ 34.960 $ 36,764

566 506433 | MITOCONDRIA ANTIGUERPOS MANUAL $ 123.750 $ 130.061

567 506434 | MITOCONDRIA ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO $ 25,620 $ 26,827

558 508437 | MUSGULO LISO ANTIGUERPOS MANUAL $19.965 $ 20.983

569 906440 | ANTICUERPOS ANTINUCLEARES AUTOMATIZADO $ 104.808 $ 110,153

570 906441 | ANTICUERPOS ANTINUCLEARES MANUAL $ 50,380 $ 52.945

571 906442 | ANTICUERPOS ANTINUCLEARES SEMIAUTOMATIZADD $16.632 $10.792
PLAQUETAS ANTICUERPOS CIRCULANTES 1g G Ig M@ ig A

572 906445 | SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $471.680 $ 495.736
PLAQUETAS ANTIGENGS ASOCIADOS A ANTICUERPOS I3 G Ig M

573 906445 | 514 A SEMIALTOMATIZADO O AUTOMATIZAGO $196.477 § 206,497
PROTEINA RIBOSOMAL P ANTICUERFOS SEMIAUTOMATIZADO O

574 006450 | FhoTENG RIBO: $20.920 $ 31.448

575 906457 | QUERATINA ANTICUERFOS $87.120 $91.563

576 | 906453 | RNP ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADG O AUTOMATIZADO $ 26 680 $21.735

577 906454 | SSA [Ro] ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O ALTOMATIZADO $31.560 $ 22,660

578 | 906456 | Sm ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $20.680 $21.735
TIROIDEOS MICROSOMALES ANTICUERPQS (TIROIDEOS

579 908458 | pEROXIDASA ANTICUERPOS) AUTOMATIZADO $21.560 $22.660
TIROIOEGS MICROSOMALES ANTICUERPOS (TIRGIDEOS

5680 906460 | pEROXIDASA ANTICUERPOS) SEMIAUTOMATIZADO $143.176 $150.478

581 906462 | TIROIDEOS PEROXIDASA ANTICUERPOS $ 92,290 $06.057

582 906463 | TIROIDEOS TIROGLOBULINIGOS ANTICUERPOS AUTOMATIZADO $105.314 $ 110,685

583 906464 | TIRGIDEOS TIROGLOBULINICOS ANTICUERPOS MANUAL $06.636 $ 101,459
TIROIDEGS TIROGLOBULINICOS ANTICUERPOS

584 906465 | g oS HROGLO $ 98.536 $ 101.459
CITRULINA ANTICUERPGS [ANTI PEPTIDO CICLICO

585 906485 | C|TRULINADO] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO §33.880 $ 35.608
HORMONA PARATIROIDEA ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADG

586 008467 | OO $ 305.360 $ 320,933

557 506509 | ANTICUERPOS GITOTOXICOS ANTI HLA 173,832 $182.697

588 | 908512 | TIPIFICACION DE ANTIGENO LEUGOGITARIO HUMAND LOCUS A $7259.600 $ 272.840
TIPIFICACION DE ANTIGENO LEUCOCITARIO HUMANG LOGUS DR

589 908513 | 111 ICACION DE & $207.792 $ 218,389

590 Sone1a 'I:F)IglFICACION DE ANTIGENG LEUCOCITARIO HUMANO LOCUS s 259,600 s 272840

551 506517 | TIPIFICACION ANTIGENG LEUCOCITARIO HUMANG LOGUS B27 $89.760 §64.338

562 806518 | TIPIFICACION DE ANTIGENO LEUCOGITARIO HUMAND LOCUS C $ 259.600 $ 272,840

593 906513 | TIPIFICACION DE ANTIGENO LEUCOCITARIO HUMANO LOGUS DF 1§ 175.778 $ 185,704

594 | 906602 | ALFA FETOPROTEINA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $19.800 520810
ANTIGENQ CARGINOEMBRIONARIO SEMIAUTOMATIZADO O

595 | 906603 | ANTIGENG CARC $ 18.920 $ 19.885
ANTIGENO DE CANCER DE MAMA [CA 15-3] SEMIAUTOMATIZADO

s96 | goseoa | AN ISENS DE CAT $ 30,800 $32.371
ANTIGENO DE CANCER DE OVARIO [CA 125]

597 906605 | oEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $24.464 $25712
ANTIGENO DE CANCER DE TUBO DIGESTIVO [CA 19°5]

598 906606 | SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 30.800 §32.371
ANTIGENO ESPECIFICO DE PROSTATA SEMIAUTOMATIZADO O

599 | 906610 | AhToana $17.160 $ 18.035
ANTIGENO ESPECIFICO DE PROSTATA FRAGCION LIBRE

600 906611 | SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $29.920 §31.446
ANTIGENO POLIPEPTIDO DE TEJIDO O ANTIGEND DE

601 906614 | pROLIFERACION CELULAR SEMIAUTOMATIZADO $ 96.600 $101.787
ANTIGENO TUMORAL DE VEJIGA SEMIAUTOMATIZADO O

802 206618 | A Toranizain $ 296.296 $ 311.407
BETA 2 MICROGLOBULINA SEMIAUTOMATIZADO O

603 906620 | pToMmITO $ 37.840 $33.770

504 506621 | CALCITONINA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 46,640 $43.019
ENOLASA NEURONAL ESPECIFICA SEMIAUTOMATIZADG ©

605 soesz2 | SHOLASANEUR $79.200 $82.239
FACTOR ALFA DE NECRGSIS TUMORAL SEMIAUTOMATIZADO O

606 o0s623 | FACTORALPAD $ 308.000 $ 323.708

807 506624 | GASTRINA SEMIAUTOMATIZADG & AUTOMATIZADG $ 33,440 $35.145
GONADCTROPINA CORIONIGA SUBUNIDAD BETA

608 906525 | SEAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $15.400 §16.185
GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD BETA FRAGCION

609 906626 | | |BRE SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $60.720 $63.817
(EUCOCITOS CD14 MONOCITOS GRANULOGITOS

610 906702 | SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $92.788 §97.520
LEUCOCITOS CD14 MONOCITOS GRANULOCITOS POR

611 906703 [ h OO D i $02.788 $97.520

12 906704 | LEUCOCITOS CD33 MONOCITOS GRANULOCITOS s 02,788 s 97 520

SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
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[EUCOCITOS CD33 MONOCITOS GRANULOCITOS POR

613 | 906705 | joaSOSITOS CD33 MO $92.788 $97.520
LEUCOCITOS CD34 CELULAS PROGENITORAS

614 906706 | SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO § 220.000 $231.220
LEUCOCITOS 6034 CELULAS PROGENITORAS POR

615 | sosror | LELCOGITOS CDSt CEL $ 262546 $ 265.426
LEUCOCITOS CD45 LEUCOCITOS TOTALES SEMIAUTOMATIZADO

616 | 906708 | AuremATany $ 217.008 $ 228,170
LEUCOCITOS £D45 LEUCOGITOS TOTALES POR

617 | 06708 | L O ex $92.788 5 97.520

618 | 806710 |LEUCOCITOS MPO SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $17.798 $ 18,706
LINFOCITOS B (CD18 Y CD20) SEMIAUTOMATIZADO G

619 D067 11 AUTOMATIZADG $ 167.200 $175.727

620 | 906712 |LINFOGITOS T CO3 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $204.116 §77a528

631 506713 | LINFOGITOS T CD3 POR INMUNOFLUORESCENGIA $217.492 $ 978584

622 906714 | LINFOCITOS T C04 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 51.040 $ 53.643

623 | 906715 | LINFOCITOS T CD4 POR INMUNOFLUORESCENGIA $ 217.492 § 228,584

624 | 606716 | LINFOCITOS GD5 SEMIAUTOMATIZADG O AUTOMATIZADO $108.753 $ 114268

835 | 906717 | LINFOCITOS CD5 POR INMUNOFLUORESCENGIA $ 03.042 §97.787
LINFOCITOS CD7 LINFOGITOS T Y NK SEMIAUTOMATIZADO O

626 | gos71a | STOCITOS CO; $ 321.200 $ 337.581
[INFOCITOS CD7 LINFOCITOS T Y NK POR

627 06719 | et oy HED $ 217.006 $ 228.168

828 | 906720 |LINFOCITOS T CD8 SEMIAUTOMATIZADG O AUTOMATIZADO $ 204716 §$214.5%6

626 | 906721 | LINFOCITOS T CDE POR INMUNOFLUORESGENCIA $ 217 492 $ 228.584
LINFOCITOS CD10 LINFOCITOS PRE-B [CALLA]

830 906722 | oEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $92.788 $97.520
LINFOCITOS CD10 LINFOGITOS PRE-B [CALLA] POR

631 906723 | M OIS TONUIMIOA $92.788 $ 97.520

532 906724___|LINFOCITOS CD11 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO 5114315 $ 120,145

533 | 906725 | LINFOCITGS GD11 POR INMUNOHISTOQUIMICA $125.085 $131.433

634 | 006726 | LINFOCITOS CD13 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 125065 $131.433

635 | 906727 | LINFOCITOS CD13 POR INMUNGHISTOQUIMICA $125.055 $131.433

536 | 906726 | LINFOGITGS CD15 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 125,055 $131.433

837 | 906725 TLINFOCITOS CD15 POR INMUNOHISTOQUIMICA $135 085 $ 131433
LINFOCITOS CD16 LINFOGITOS NK SEMIAUTOMATIZADO O

638 | ooera0 | LINFOCITOS CO $92.788 $ 97.520

535 | 906731 | LINFOCITOS CD18 LINFOCITOS NK POR INMUNOHISTOGUIMICA 502788 $87.520

840 | 006732 |LINFOGITOS CD22 SEMIAUTOMATIZADO © AUTOMATIZADO $ 186.320 $197.924

Ba1 906733 | LINFOGITOS CD22 POR INMUNGHISTOQUIMICA $ 54,212 $56.077

642 | 606734 | LINFOCITOS CD23 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZAGD $ 217.096 $ 226,168

643 | 906735 | LINFOCITOS CD23 POR INMUNOHISTOQUIMICA $217.096 $328.168
LINFOCITOS CD38 LINFOCITOS T ACTIVADOS Y B LINFOGITOS

644 906736 | N SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $92.788 $ 97.520
LINFOCITOS CD38 LINFOCITOS T ACTIVADOS ¥ B, LINFOGITOS

645 906737 | \K POR INMUNOHISTOQUIMICA §92.788 $97.520
LINFOCITOS CD56 LINFOGITOS NK SEMIAUTOMATIZADO O

646 | ooe7ag | LINFOCITOS OOX $ 227.495 $ 239,097

847 | 908735 | LINFOCITOS CD56 LINFOCITOS NK POR INMINOHISTOQUIMICA $ 172251 $181.036

§48 | 906740 | LINFOCITOS CD79a SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $7217.096 5 226.168
LINFOCITOS T CUANTIFICAGION CD3 CD4 CD8

849 908744 | o MIALTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $79.200 §83.239

50 | 906745 | LINFOCITOS T INMADUROS CD1 POR INMUNGHISTOQUIMICA $204.079 $ 214,487

551 906746 | MONOCITOS CD45 SEMIAUTOMATIZADO G AUTOMATIZADO $ 182.066 $161.351

652 | 006747 | MONGCITOS CD4S POR INMUNGHISTOQUIMICA $ 164,303 $172.682

853 | 606746 | MONOCITOS CDB4 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 62,788 $ 97.520

654 | 906745 | MONGGITOS CD64 POR INMUNOHISTOQUIMICA $ 52788 $ 97,520

685 | 006750 | PLAQUETAS CD41 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 02.788 $ 97,520

656 | 9067561 | PLAQUETAS CD41 POR INMUNOHISTGOUIMICA $187.810 3 197,388

57 | 906752 | PLAGUETAS CDB1 SEMIAUTOMATIZADG O AUTOMATIZADO $ 187 810 $197.388

656 | 906753 | PLAQUETAS CD61 POR INMUNOHISTOQUIMICA $167.810 $107.368

659 | 906802 | CAMPO OSCURO PARA CUALQUIER MUESTRA $42.768 $ 24,949
CELULAS ROJAS GLICOFORINA SEMIAUTOMATIZADO O

660 | 908803 | Norommirians $ 86,605 $91.022
COMPLEJOS INMUNES CIRCULANTES SEMIAUTOMATIZADG O

661 906805 | SOMFLEJOS NN § 251,735 $ 264 573

562 | 906806 | COMPLEMENTO C1Q SEMIAUTOMATIZADD O AUTOMATIZADD $ 58,080 $ 61,042

663 | 906808 | ELECTROFORESIS DE HEMOGLOBINA SEMIAUTOMATIZADO $41.461 $43.576

664 | 006808 | ELECTROFORESIS DE HEMOGLOBINA AUTOMATIZADO $ 36,656 $ 38.528
ELECTROFORES!S DE LIPOPROTEINAS SEMIAUTOMATIZABG Y

865 | ooesto | GLECTROFORES $ 44.000 $ 46.244
ELECTROFORESIS DE PROTEINAS SEMIAUTOMATIZADO ¥

866 | 906812 | AlTOMATIZADD $ 20,680 $21.735
FACTOR INTRINSECO ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO ¥

667 | oossr3 | FACTOR INTRIN $ 41.360 $ 43.469
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568 | 506814 | FAGOCITOSIS ESTUDIO $ 45.760 $ 45.094
569 006818 25"%‘)‘:‘6& %EESSBA CONFIRMATORIA SEMIAUTOMATIZADO O s 250,800 s 263,501
670 | 906622 | HISTAMINA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADG $ 115.280 $121.159

INHIBIDOR C1 ESTERASA CONGENTRACION O FUNCISNAL
671 908823 | SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADG $ 54.560 $ 57.343
572 906827 | INMUNOGLOBULINA A [ig A] AUTOMATIZADE $36.720 $40.605
673 | 506829 | INMUNOGLOBLLINA G [ig G] AUTOMATIZADO §15.840 $ 16,648
INMUNOGLOBULINA G [Ig G| SUBCLASES 133 3
674 906830 | SO OB ULINA S iu%owmzwo $ 350.240 $ 368.102
575 §06832__ | INMUNOGLOBULINA M [Ig M} AUTOMATIZADO $ 15.840 $16.648
INMUNOGLOBULINA D [ig O] SEMIAUTOMATIZADG ®
676 906833 | \UTOMATIZADO g $ 45.760 $ 48.004
677 | 906835 | INMUNOGLGOBULINAE [l E] SEMAUTONATIZADS $59.532 $ 62568
678 | 906636 | INMUNOGLOBULINA E [Ig E| AUTOMATIZADO $16.280 $17.110
INMUNOGLOBULINAS CADENAS LIVIANAS KAPPA Y LAMEDA
679 908837 | SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 54.560 $57.343
680 | 506848 _ | INTERFERON GAMMA [GANMMAINTERFERON] $ 233,500 $245.093
681 906501 | AGLUTININAS AL FRIO $ 11,880 $12.486
682 906902 | AGLUTININAS AL CALOR 5 12,320 $ 12,048
ANTICUERPOS HETEROFILOS MANUAL SEWAUTOMATIZAD0 G
683 208003 | ANTICUERPOS $ 11.440 $ 12.023
COMPLEMENTO HEMOLITICO AL 55% [CH 50] MANUAL G
684 906804 | CEMIAUTOMATIZADO $42.240 § 44.394
&85 906906 | COMPLEMENTO SERICO €3 AUTOMATIZADO § 13.640 $14.3%
686 906908 | COMPLEMENTO SERICO C4 AUTOMATIZADO $13.640 $14.336
FACTOR REUMATOIDEQ SEMIAUTOMATIZADG O
687 | sosero | LACTOR REUVA $ 18.040 $18.960
458 906911 | FACTOR REUMATOIDEO MANUAL §5.720 $6.012
689 906912 | PREALBUMINA SEMIAUTOMATIZADD O AUTOMATIZADS $28.072 $ 29.504
630 | 906613 _| PROTEINA C REACTIVA ALTA PRECISION AUTOMATIZAGO $17.600 $ 18.495
691 906914 | PROTEINA C REACTIVA MANUAL O SEMIAUTOMATIZADD $ 5.456 $5734
692 906915 | PRUEBA NO TREPONEMICA MANUAL %7480 37861
593 906917 | CRIOGLOBULINAS $ 11,440 $ 12,093
) 907001 | AZUCARES REDUCTORES EN HECES $8.446 $8.879
655 | 907002 | COPROLOGICO $ 8.800 $9.249
896 | 907003 | COPROLOGICO POR CONCENTRACION 3 11,440 $ 12.023
597 907004 | COPROSCOFICO $13.200 $13.873
698 907005 | FROTIS RECTAL (IDENTIFICACION DE TROFOZOITO5) $0.680 $10.174
699 907006 | GRASAS NEUTRAS EN HEGES [SUDAN Ill] $ 11.440 $12023
OXIUROS IDENTIFICACION PERIANAL [CINTA ADRESIVA O
700 | e07007 | ShA, $9.504 $9.089
SANGRE OCULTA EN MATERIA FECAL [GUAYACO O
701 207008 | o e $ 8.800 $ 9.249
SANGRE OCULTA EN MATERIA FECAL (DETERMINACION DE
702 07009 | HEMOGLOBINA HUMANA ESPECIFICA) $8.800 $9.249
703_| 907016 | UROBILINOGENG EN MATERIA FECAL CUALITATIVG $9.450 $0.632
704 907611 __ | UROBILINOGENO EN MATERIA FEGAL CUANTITATIVG $ 14,536 $15.279
SANGRE OGULTA EN MATERIA FECAL [GUAYACO O
705 907012 | EQUIVALENTE] SERIADO TRES MUESTRAS $33.264 § 34.960
706 | 007013 | COPROLOGICO SERIADO TRES MUESTRAS $ 39556 541573
707 907014___| COPROSCOPICO SERIADO TRES MUESTRAS $62.304 $ 65 482
708 907101 | AZUCARES REDUCTORES EN ORINA $ 5.084 }6.280
709 907102 | HEMOGLOBINURIA $3784 $3.977
710 907103 | PROTEINAS DE BENCE JONES MANUAL $ 13.200 $ 13873
711 507104 | RECUENTO DE ADDIS $8.800 $9.249
712 907105 | RECUENTO HAMBURGUER §8.624 $9.064
713 907106 | UROANALISIS $ 5.280 $ 5549
714 907107 | UROBILINOGENO EN ORINA PARCIAL $ 12.320 $ 12.945
715 $07201 | ESPERMOGRAMA BASICO $ 26.400 $27.746
716_|__907202 | MOCO GERVICAL ANALISIS $29.920 $ 31,446
717 907203 | LIQUIDO PROSTATICO (EXAMEN MICROSEOPICO) $11.880 5 12.486
718 908305 | PIRUVATOCINASA ACTIVIOAD $ 114,400 $ 120234
719 908306 | PIRUVATO DESHIDROGENASA ACTIVIDAD $39.135 $a1.131
720 508308 | ACIDO OROTICO $ 350.240 $ 366.102
721 908309 | AMINOACIDOS CUALTATIVOS $ 80.973 $85.103
723 908315 | FENILALANINA CURVA DE TOLERANCIA $58.151 $B1.17
723 908316 | FENILALANINA GUANTITATIVA $ 74.800  78.615
724 908317__| TIROSINASA TEST CON RAIZ DE CABELLO $ 85.289 5 89,639
725 508318 | CARBOHIDRATOS CUALITATIVOS § 260.480 % 273,764
726 908321 | GLUCOSA 6 FOSFATASA ACTIVIDAD $33.673 $ 35.390
727 908322 | GLUCOSA 6 FOSFATASA TRANSPORTADOR ACTIVIDAD $ 35,849 $37.677
GLUCOGENGQ CURVA DE ESTIMULACION CON GLUCAGGN
728 908323 | (DETERMINACION DE GLUCOSA Y ACIDO LACTICO) $ 85.289 $89.639
729 908324 | ARILSULFATASA B ACTIVIDAD $ 256,060 $ 270,065
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GLICOSAMINOGLICANOS (MUCOPOLISACARIDOS]
730 908328 | Ge ITATIVOS $ 281.600 $ 205962
731 568325 | ACIDOS GRASOS DE CADENA MUY LARGA CUANTITATIVO $ 242.000 § 284 342
732 508330 | ARILSULFATASA A ACTIVIDAD $ 325,600 $ 342.206
733 508332 | HEXGSAMINIDASA A Y B ACTIVIDAD $ 250,800 $ 263,501
734 908333 | OLIGOSACARIDOS CUALITATIVOS $ 745.360 $ 783 373
735 908404 | CARIOTIPO CON BANDEO G $ 235.840 $ 247 868
736 908405 | CARIOTIPO CON BANDEO Q $ 303,600 5 319 084
737 908406 | CARIOTIPO CON BANDEO C $ 235.840 $ 247 868
738 508407 | CARIOTIPO CON BANDEO RT $ 330.000 $ 346,630
739 908400 | CARIOTIPO PARA CROMOSOMA X FRAGIL $ 369.600 $ 383,450
740 5908410 | CARIOTIPO PARA CROMOSOMA FILADELFIA § 371,360 $390.269
741 908411 | CARIOTIPO PARA ESTADOS LEUCEMICOS $ 371.360 $ 390,209
742 908806 | Citomegalovirus CARGA VIRAL $ 220.000 $231.220
743 908806 | Hepatitis B CARGA VIRAL $ 226 800 $ 240,469
744 568807 | Repatitis C CARGA VIRAL $ 220.000 $ 231.220
745 508808 | Herpes simplex CARGA VIRAL $ 290,400 $ 305210
745 508811 | Epstein-Barr CARGA VIRAL $ 321.200 $337.581
747 508812 | Adenovirus CARGA VIRAL $ 360.600 $ 388,450
Gitomegalovirus IDENTIFICACION REAGGION EN CADENA DE LA
748 gossts | Chomegalonny $120.735 $ 136.351
Toxoplasma gondil IDENTIFICACION REAGCION EN CADENA OE LA
749 008620 | LOhASTA $ 207.637 $218.226
Hepatitis C IDENTIFICAGION REACCION EN CADENA DE LA
750 go8s23 | HERANE - o $ 160.032 $ 168.194
Herpes simplex 1y 1l IDENTIFICACION REAGCION EN CADENA DE
751 908824 | | Ee R $ 241.908 $ 254 245
Mycobacterium tuberculosis IDENTIFICACION REACCICN EN
752 908825 | PADENA DE LA POLMERASA $ 569,404 $ 508.444
753 apa832 Virus de Inmunodeficiencia Humana CARGA VIRAL $121.440 $ 127.6833
ANTICUERPOS IRREGULARES DETECCION (COOMBS
INDIRECTO, RASTREC ANTICUERPOS IRREGULARES, PRUEBA
754 911008 | K&  ANTIGLOBULINA INDIRECTA ESCRUTINIC DE ANTICUERPOS $12.760 $13.41
IRREGULARES) POR MICROTECNICA
ANTICUERPOS IRREGULARES DETECCION (COOMBS
INDIRECTO, RASTREO ANTICUERPOS IRREGULARES, PRUEBA
785 811004 | jE ANTIGLOBULINA INDIRECTA, ESCRUTINIO DE ANTICUERPOS $15.708 $16.509
JRREGULARES) EN TUBO
COOMES DIREGTO FRAGCIONADO MONOESPECIFIGO
756 911007 | (INMUNOGLOBULINAS Y FRACCIONES DEL COMPLEMENTO) POR $ 42.240 $ 44,394
MICROTECNICA
757 908420 | ESTUDIOS MOLECULARES DE GENES (ESPECIFICOS) §2.640,000 $2.774.640
758 | A32022 | CHIKUNGUNYA ANTICUERPOS g M $ 96.298 $ 101,136
756 | A32022 | CHIKUNGUNYA ANTICUERPOS Ig M $ 96,298 $101.136
HIDROXIPROGESTERONA 17 ALFA PRE Y POST HORMONA
760 004402 | B COTROPA § 47,520 $ 40.944
761 908420 | ESTUDIO MOLECULAR DE GENES ESPECIFICOS $ 2.640.000 $2.774.640
762 508424 | ESTUDIO MOLECULAR DE MUTACIONES §528.000 § 554,028
763 504602 | TESTOSTERQONA TOTAL $ 20.240 $ 21,272
ACIDO GLUTAMIGO DECARBOXILASA ANTICUERPO
764 906483 | GEMIAUTMATIZADO O AUTOMATIZADO 364.480 3 88.788
765 904004 | RENINA §51.040 $ 53.643
766 004912 | PARATOHORMONA $ 59,040 $30.521
767 905705 | PRUEBA DE ALCOHOLEMIA § 37.422 5 39,331
768 903107 | ACIDG FORMICO EN ORINA. $ 75.680 $ 79,540
769 503108 | ACIDO HOMOGENTESICO EN ORINA. $ 171,600 § 180.352
770 903108 | ACIDO HOMOVALINICO EN ORINA DE 24 HORAS. $61.600 $ 64.742
771 503110 | ACIDO LACTICO $ 52.316 $ 54.984
772 506834 | ALERGENOS $ 259.600 $ 272.840
773 906851 | CALPROTECTINA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO. $ 86.000 $ 62,488
774 906852 | INTERLEUQUINA $ 303.600 $ 310.084
775 906554 | FAGTOR DE CRECIMIENTO PLACENTARIO (PGIF). $ 123.200 $ 120,483
776 906855 | TIROSINQUINASA SOLUBLE (SAtl) $ 334,400 5 351,454
PRO PEPTIDO ATRIAL NATRIURETICO [PRO-BNF] (FEFTIDO
777 903065 | CenEBRAL NATRIURETICO) [ 1 $67.760 $71.216
e 008418 Slswolos GENETICOS DE CROMOSOMAS (ESPECIFICOS) C1C : s 464,000 s 506,004
779 50020 | AGREGACION PLAGUETARIA CON CURVA $737 274 $144.212
780 903026 | MICROALBUMINARIA ALEATORIA $ 14.080 $14.798
781 503803 | RELACION ALBUMINURIA CREATINURIA EN 24 HORAS $11.000 $11.561
762 | 6084278 | ~F2 (FACTOR Il O PROTROMBINA) MUTACION G20210A 5 138,096 $ 146.085
283 008436 QEZE%%ON VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO PRUEBAS DE ADN s 176240 < 183126
784 §08350 | 2.5 HEXANODIONA TGTAL EN ORINA $ 58.080 §61.042
785 908349 | 7- DEHIDROCOLESTEROL $ 413,600 § 434.604
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786 806468 ACETILCOLINA RECEPTORES: Ac. Fijadores $ 235.840 § 247.868
787 806469 ACETILCOLINA RECEPTORES: Ac, Moduladores $ 235,840 § 247.868
788 506498 ACETILCCLINA RECEPTORES: Anticuerpos Totales $77.440 $ 81,389
789 903441 ACETILCCLINESTERASA EN LIQUIDGC AMNIGTICO $ 303.600 $ 310.084
790 905758 ACETONA EN SANGRE TOTAL $48.280 $51.793
791 905758 ACIDO S- FENILMERCAPTURICC (Bencenc) EN QORINA $ 45280 $51.793
792 905758 ACIDO 2-ETOXIACETICC ORINA $ 45.280 $51.793
793 905758 ACIDO GLICOLICO ORINA $45.280 $ 51.763
794 9056762 ACIDO HIPURICC (Tolueng) EN ORINA $ 52.800 $ 55.483
795 908347 ACIDO LACTICO POST GLUCOSA: 3 Muestras $57.200 $ 60.117
796 908347 ACIDO LACTICO POST GLUCOSA.; 4 Muestras 3 57.200 $60.117
797 905758 ACIDO METILHIPURICO (Xileno} EN ORINA $49.280 $ 51.793
7908 908350 ACIDO METILMALONICO EN ORINA $ 58.080 $61.042
799 908350 ACIDO METILMALONICO EN SUERO $ 58.080 $ 61.042
800 905801 ACIDO MICOFENQLICO {(MICOFENQLATO) $ 168.080 $176.652
801 905758 ACIDO MUCONICO (Benceno) EN ORINA $ 49.280 % 51.793
802 908350 ACIDO N ACETIL ASPARTICO (Enfermedad De Canavan} EN ORINA, $ 55.080 $ 61.042
8§03 908341 ACIDO SIALICO CUANTITATIVO EN ORINA $ 303.600 $ 318.084
804 905758 ACIDO TIOTIAZOLIDIN CARBOXILICO (TTCA) ORINA $ 49.280 $ 51.793
805 805758 ACIDO TRANSMUCONICO EN ORINA $ 49.280 $ 51.793

ACIDO URICO EN ORINA AL AZAR (NINOS RELACION ACIDO

806 | 903877-90359 URICO/CREATINURIA) 548114 $ 50.568
807 203101 ACIDOS BILIARES TOTALES $ 48.40Q $ 50.868
808 908350 ACIDOS GRASOS LIBRES (No esterificados) $ 58.080 $61.042
80¢ 908356 ACIDOS ODRGANICOS DE CADENA, CORTA Y MEDIA: SCREENING $ 181.280 $ 190,525
810 908609 ACILCARNITINA CUANTITATIVA - PERFIL USA $ 435.240 $ 460.590
811 908609 ACILCARNITINAS EN ORINA $ 425.240 $ 460,590
812 206488 ACTINA ANTICUERPOS IgG $ 77.440 $ 81.389
813 208886 ADENQVIRUS DNA DETECTOR $ 347.600 $ 365.328
814 906301 ADENOQVIRUS EN MATERIA FECAL $ 33.440 $ 35.145
815 908301 ADENOVIRUS: Deteccion Antigena (IFI) $ 33.440 $ 35.145
816 204708 ADIPONECTINA $ 132.000 $ 138,732
817 806405 ADRENALES: Anticuerpos Totales §49.720 $ 52256

818 903408 ALFA 2 ANTIPLASMINA FUNCIONAL $ 80.76Q $ 84,338
819 808334 ALFA GALACTOSIDASA EN LEUCOCITOS (Enf. De Fabry) $ 406.560 § 427285
820 908335 :Ia::eG)LUCOSIDASA EN LEUCOCITOS (Maltasa Acida/Enf. De $ 376.640 $ 395.840
az21 903424 ALFA HIDROXIBUTIRICO DESHIDROGENASA (HBDH) $ 94180 $ 98.962
829 908349 ﬁ.ll;fg)N-ACETIL GLUCOSAMINIDASA EN LEUCQCITCS (Sanfilippo $ 413.800 $ 434.604
823 905801 ALPRAZOLAM (XANAX) NIVELES SERICOS $ 165.080 § 176.652
824 905759 ALUCINOGENQ LSD {Distilarnida del Acido Lisérgico), ORINA $ 66.880 $ 70.281

825 903610 ALUMINIO EN ORINA AL AZAR $42.680 $ 44 857
826 803811 ALUMINIO EN SUERQ $ 42.680 $ 44,857

827 906113 AMEBA HISTOLITICA: Anticuerpas 1gG (Amebiasis) § 58.080 5 61.042

828 806315 AMEBA HISTOLITICA: Antigena $ 156.640 $ 164.629
829 903442 AMILASA ISOENZIMA $ 35.200 $ 36,995

830 905801 AMIODARONA NIVELES SERICOS $ 168.080 $ 176.652
831 906498 ANAPLASMA PHAGOCYTOPHILUM, Anticuerpos lgG-IgM §77.440 $ 81.389

832 906498 AMICDARONA NIVELES SERICOS 5 77.440 $ 81.389

833 206458 ANEXINA V. ANTICUERPCS IgM $ 77.440 $81.389

834 905302 ANFETAMINAS: CUALITATIVAS $19.360 $ 20.347

835 906458 ANHIDRASA CARBONICA ANTICUERPQS $ 77.440 $ 51.389

836 90101 ANTIBIOGRAMA DE DISCO $ 18.040 $ 18.860

837 901001 gg;llg!rC}EGN%TRM Y DETECCION DE MECANISMOS DE 3 18.040 $ 16.960
838 902079 ANTICCAGULANTE LUPICO COMPLETQ 2 (TVWRD-FOSFOLIPID) $ 363.528 b 382.068
839 802079 ANTICOAGULANTE LUPICO: PRUEBA PRESUNTIVA $ 363.528 $ 382.068
840 906447 ANTICUERPOS ANT! PM Sci {(PM-1) $ 84.480 $ 88.788

841 906834 RAST TEST ALERGENGS BLOMIA TROPICALIS $ 259,600 $ 272840
842 906834 RAST TEST ALERGENQOS DERMATOPHAGOIDES FARINAE $ 258.800 $ 272,840

RAST TEST ALERGENOS ACARO DERMATOPHAGOIDES
843 906834 PTERONYSSINUS $ 259.600 $272.840
5.3 PRECIOS DE CATALOGO O PORTALES WEB
BIEN O SERVICIO FECHA EMPRESA VALOR
NiA NiA NiA N/A

5.4 PRECIOS DE MERCADO
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Para realizar el analisis de precios de mercado se envid solicitud de cotizacidon a cuatro (4) entidades que ofrecen el
servicio de laboratorio clinice; Laboratorio LORENA VEJARANO, laboratoric CENEMED, HOSPITAL FRANCISCO DE
PAULA SANTANDER DE QUILICHAO y BIOS IPS Medical Center $.A.8.; se obtuvo respuesta por parte de Laboratorio
LORENA VEJARANO, HOSPITAL FRANCISCO DE PAULA SANTANDER DE QUILICHAQ Y BIOS IPS MEDICAL
CENTER §5.A.5

- : LABORATORIO | mos 1ps
.. : N . LOREM . - X .
MEMS | CUPS | .. DESCRIPCION Hepgzze | (LORENA | wepica TOTAL
1 860205 | TUBERCULINA PRUEBA [DE MANTOUX] $0 $ 89,760 $0 $ 89.760
ANTIBIOGRAMA CONCENTRAGION MINIMA
2 501002 | O A G A TOMATIZADO $0 $ 52.800 $ 31,788 $ 42285
3 501004 | HONGOS FRUEBAS DE SENSIBILIDAD $0 $211.200 $127.079 $ 169,140
4 901007 | MYCOBAGTERIUM PRUEBAS DE SENSIBILIDAD |  $ 302,460 $ 360.800 $0 $ 331.600
NEISSERIA GONORRHOEAE PRUEBA DE
5 so1008 | HERSERR SS $0 $ 302,386 $0 $ 302.366
BACILOSCOPIA COLGRACION ACIDO ALCOHOL-
6 901101 | AECETENTE (ZEALNEELSEN] $ 24 200 $ 12848 $7.731 $ 14,926
GOLORACION ACIDO ALCOHOL RESISTENTE
7 501102 | oL O A R, $ 24.200 § 22.000 $13.257 $10.812
8 801102 | COLORACION ALRERT [LOEFFLER] Y LECTURA $0 § 22.440 $0 $22.440
COLORAGION AZUL DE METILENG Y LECTURA
9 801104 | Do e e oTEA $ 52.600 $20.744 $ 17.896 $33.747
10 901106 | COLORACION GIEMSA Y LECTURA $ 53,600 $33.704 $0 §43.652
COLORAGION GRAM Y LECTURA PARA
11 801107 | GO N EaT $ 19.600 $22.880 $13.768 $18.748
12 9011090 | COLORACION TINTA CHINA Y LECTURA $ 20.700 $ 23.780 $ 14,298 § 22.585
BACILOSCORIA COLORACION ACIDO ALCOROL
13 §04111 | RESISTENTE [ZIELH-NEELSEN] LECTURA $ 87.456 $64.748 $38.957 $63.720
SERIADA TRES MUESTRAS
14 501202 | BORDETELLA PERTUSSIS CULTIVO $0 $ 186,580 $112.262 $ 149.408
15 901203 | BRUCELLA CULTIVO $0 § 228 800 $0 $ 228.800
16 601205 | CLOSTRIDIUM DIFFICILE CULTIVO §0 §737.848 $0 $ 737.848
17 901208 | COPROCULTVO $ 120.700 $ 58.080 $ 34.947 $71242
18 901207 | CORYNEBAGTERIUM DIFTERIAE CULTIVO $0 $ 65.040 $0 $ 95.040
19 501208 | CRYPTOCOCCUS NEOFORMANS CULTIVG $0 $91.520 $0 $ 91,520
GULTIVO DE LIQUIDOS CORPORALES (BILIS
20 901200 | L.C.R PERITONEAL PLEURAL ASCITICO $ 89.600 $ 88.000 $0 $ 88.800
SINOVIAL OTROS DIFERENTE A ORINA)
CULTIVO ESPECIAL PARA OTROS
2! 901210 | MiCROORGANISMOS EN CUALQUIER MUESTRA | 381400 $165.544 0 §113.472
22 801211 | CULTIVO PARA HONGOS EN MEDULA OSEA $0 $91.520 $0 $ 91.520
23 901212 | CULTIVO PARA HONGOS MICOSIS PROFUNDA $ 53.800 $ 70.400 80 $ 62.000
24 901213 | CULTIVO PARA HONGOS MICOSIS SUPERFICIAL | §563.800 $72.180 §43.418 $ 56,393
CULTIVO PARA MICROORGANISMOS AEROBIOS
25 001215 | SHLID PARAM $0 $82.720 § 49.772 $68.248
CULTVO PARA MICROORGANISMOS EN
26 901217 | CUALQUIER MUESTRA DIFERENTE A MEDULA $ 89,800 $ 68,840 $ 41,300 $66.513
OSEA ORINA Y HECES
CULTVG PARA MICROORGANISMOS
27 901218 | ANAEROBIOS DE CUALQUIER MUESTRA $0 $130.240 $ 78.385 $ 104 303
DIFERENTE A MEDULAOSEA
28 901220 | HELICOBACTER PYLORI CULTIVO $0 $ 348.480 $0 $ 348,480
HEMOCULTVG AEROBIO AUTOMATIZADD
20 s01221 | oo LI $ 108.300 $107.360 $0 $ 107.830
30 501225 | HEMOCULTIVO PARA HONGOS CADA MUESTRA $0 $137.280 $0 $ 137,280
31 801220 | MICOBACTERIAS NO TUBERCULOSAS CULTIVO $0 $ 114.400 $0 $ 114.400
32 801230 | MYCOBACTERIUM TUBERCULOSIS CULTIVO $ 109,800 $ 114.400 $0 $112.100
33 801232 | NEISSERIA GONORRHOEAE CULTIVO $ 92,600 $ 86.240 $ 51,800 $76.910
UROCULTIVO (ANTIBIOGRAMA
34 401236 | CONCENTRACION MINIMA iNHIBITORIA $ 99,900 $72.160 § 43.418 $71.826
AUTOMATIZADO)
35 901238 | YERSINIA ENTEROCOLITICA CULTIVO $0 $229.910 $0 §229.210
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EXAMEN DIRECTO FRESCO DE CUALQUIER

38 so1304 | EMENT $ 38.400 $15.840 $ 9,541 § 21.257

37 §01305 | EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS (KOH) $ 21.900 $13.200 §7.043 $14.248

38 501309 | LEISHMANIA ANTICUERPOS AUTOMATIZADO $0 $ 88.730 $54.340 $81.535

" 01310 Eﬁ:HMAMA TIFFICACION POR SONDAS OF o py— 5o Py

40 901311 | LEPTOSPIRA SEROTIPIFICACION $ 55,200 $ 271,040 $ 183.085 $ 163.108
MYCOBACTERIUM LEPRAE DETECCION DE

1| 991315 | GLICOLIPIDG FENOLICO AUTOMATIZADO 50 3 468.341 $0 $ 468.341
STREPTOGOCGUS BETA HEMOLITICO GRUPG A

£ s01321 | o baeeray $0 $45.760 $27.534 $ 36.647

43 901326 | LEISHMANIA EXAMEN DIRECTO $0 $ 52,800 $0 $ 52,800

44 902004 | ADHESIVIDAD PLAQUETARIA $0 $ 278,080 $167.320 $222.700
AGREGACION PLAGUETARIA GON

45 802002 | BT OLUCIONc S opa] $0 $ 211.200 $142.230 $176.715

% 902003 | AGREGACION PLAQUETARIA CURVA $0 $211.200 $0 $ 211 200

o7 902079 | ESTUDIC DE ANTICOAGULANTE LUPICO $ 105.600 $ 302 877 $ 35,618 § 178365

48 902007 | ANTITROMBINA il FUNCIONAL AUTOMATIZADA $0 $ 93,280 $56.127 $74.704

48 802009 | ANTITROMBINA Iif FUNCIONAL MANUAL $ 112,500 $ 133782 $0 $123.116
DILUGIGNES DE TIEMPG DE PROTRONBINA (TP

50 802019 | CRUZADO O ANTICOAGULANTE CIRGLULANTE) $0 §91.520 $55.068 $73.284
DILUCTONES DE TIEMPO DE TROMBOPLASTINA

51 902011 | PARCIAL (TTP CRUZADO O ANTICOAGULANTE $0 $89.760 $ 54,008 $ 71,885
CIRCULANTE)
FACTOR fl DE LA COAGULACION

52 802012 | £12 KT HICAGION ORGP ROMaINA] $0 £ 140,500 $84.719 $112.760

83 902014 g‘“ggﬁ X BE LA COAGULAGION [CHRISTMAS $0 $ 95.040 $57.188 $76.113
FAGTOR V DE LA COAGULACION [LABIL O

54 202018 | pR O o) $0 $ 107,360 $64.509 $ 85.980
FACTOR VIl DE LA COAGULACION [ESTABLE O

55 802017 | LR VERTINA $0 $ 146.080 $ 87.896 $ 116.988

58 $02018 | FACTOR VIil DE LA COAGULACION $0 $ 88.000 $ 52,948 $70.475

57 902019 | ANTIGENO DEL FACTOR VON WILLEBRAND $0 $ 123200 $0 $123.200

58 902020 | FACTOR X [STUART PROWER] $0 $ 154,880 $93.190 $ 124.035

59 902021 | FACTOR XI [PTA] $0 $ 152,084 $91.497 $ 121.781

80 902022 { FACTOR XII [FACTOR DE HAGEMAN] $0 $ 153.120 $ 52,152 $ 122,626
FACTOR XIII [FSF FACTOR ESTABILIZANTE DE

81 902023 | | 4 FI5RINA & TIEMPG DB LIS COAGULO] $0 $ 228.800 $137.688 $183.234

62 902024 | FIBRINOGENG $ 34.800 $ 28,160 $ 16,944 $ 26,635

63 805107 | HEPARINA NO FRACCIONADA DOSIFICACION $0 $17.142 $0 $ 17.142
HEFARINA DE BAJO PESO MOLEGULAR

84 905106 | 10 OACION IANTE A To Yoy $0 $ 202,092 $0 $202.002
INHIBIZOR DEL ACTIVADOR DE

65 202027 | B RO GENG oAl 1] $0 $ 207,760 $272.690 $ 335.225

66 $02029 | PLASMINOGENG $0 $ 184,600 $111.193 $ 147.997
PRODUCTOS DE DEGRADAGION DE

87 902031 | FRONICTOS L $ 53.600 $ 112,640 $0 $83.120

68 902032 | PROPERDINA FACTOR B $0 $ 161,920 $0 $161.920

89 902033 | PROTEINA C DE LA COAGULAGION ACTVIDAD $0 $ 123.200 $74.130 $ 95,665

76 902034 | PROTEINA C DE LA COAGULACION ANTIGENO $0 $167.120 $ 118,507 $ 157,664

71 802035 | PROTEINA S DE LA COAGULACION ACTIVIDAD $0 $121.440 $73.070 $ 07.255

72 902038 %%'_E'NA § DE LA COAGULACION ANTIGENG $0 $ 220.000 $ 132,373 $ 175,187

73 902037 fl';gEE'NA S DE LA COAGULACION ANTIGENG $0 § 154.880 $ 88,190 $124.035
RESISTENCIA A LA PROTEINA C ACTIVADA

74 202038 | B Ao A LACTOR Y) $0 § 167 200 $ 100.604 $133.902

75 802041 | RETRACCION DE COAGULO $ 24,200 $22.880 $13.766 $20.282

76 902043 | TIEMPQ DE COAGULACION $0 $ 98 580 $ 50,303 $78.932

77 902045 | TIEMPO DE PROTROMBINA [TP] $ 55,200 $13.728 $10.010 $ 26,313

78 902046 | TEMPO DE SANGRIA [IVY O DUKE] $0 $ .680 $0 $9.680

79 802048 | TIEMPO DE TROMEINA $ 17.000 $ 52,800 $0 $ 34.000
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80 902045 | TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL [TTP $ 46,600 $13.728 $8.280 $22.883
81 902054 | INHIBIDOR DE TROMBOPLASTINA TISULAR $0 $ 162.680 $ 98.488 $ 131.083
82 §02055 | INHIBIDOR DE FACTOR Ji $0 $ 207 680 § 124.961 $ 186,321
83 802056 | INHIBIDOR DE FACTOR IX $0 $211.200 $127.07% $ 169.140
84 902057 | INHIBIDOR DE FACTOR V $0 $ 207.680 $0 $ 207,660
85 802058 | INHIBIDOR DE FAGTOR VI $0 $211.200 $ 127.079 $169.140
86 802059 | INHIBIDOR DE FACTOR Vil $0 $170.720 $102.721 $ 136,729
87 902080 | INHIBIDOR DE FACTOR X $0 § 207.680 $ 124,981 $ 166.321
88 902061 | INHIBIDOR DE FAGTOR XI $0 $ 207 680 $ 124.961 $166.321
89 902082 | INHIBIDOR DE FACTOR Xil $0 $ 207,680 $0 $ 207,680
80 902062 | PROTROMBINA FRAGMENTOS 1.2 $0 § 844 800 $0 $ 844,600
o1 202087 "'(‘ N ,‘O,FT‘CEF VON WILLEBRANO A COLAGENO: $0 $ 616.000 $0 $616.000

UNION DE VON WILLEERAND A FACTOR VI
92 902088 | qnvE EviliE) $0 $1.161.800 $0 $1.161.600
MULTIMEROS DEL FACTOR DE VON
§3 902089 | i | ERRAND: VIWF MAY 30 § B44.800 $0 $ 844,800
94 902071 | FACTOR VON WILLEBRAND PROTEASA DE $0 $1.724.800 $0 $ 1.724.800
CLIVAJE
95 902072 | ACTIVIDAD DEL FACTOR VON WILLEBAND $0 $ 211.200 $0 § 211,200
%6 802073 | VISCOELASTICIDAD DE LA SANGRE $0 $ 78.347 $0 $78.047
ANTIGENG DE FAGTOR VON WILLEBRAND PRE
o7 902074 | Y POST ESTIMULO (ESPECIFICO) HASTA 6 50 $ 722,003 $0 $ 722003
MUESTRAS
ACTIVIDAD DE FACTOR VON WILLEBRAND PRE
98 802075 | Y POST ESTIMULO (ESPECIFICO) HASTA 6 $0 $ 633,600 $0 $ 633.800
MUESTRAS
MEDIGION DE ANTIAGREGACION FLAQUETARIA
89 802078 | \EeReciio) $0 § 392.877 $0 $ 363.877
100 | 902101 | CELULAS LE. $0 $ 10,260 $11.849 § 15.505
101 802102 | CUERPOS DE HEINZ PRUEBA DIRECTA $0 $ 46,263 $ 27.837 $ 37.050
102 902104 | DIMERG O AUTOMATIZADO $117.886 $ 119.680 $72.011 $ 108.102
103 | 902105 | BIMERO D MANUAL $0 $ 121303 $ 72.967 367145
104 | 902106 | ERITROFOYETINA $0 $72.160 $52.030 $ 62.005
- GLUCOSA 5 FOSFATO DESHIDROGENASA
106 soz108 | SOCOSR e L $0 $ 127,562 $ 76754 $102.158
GLUCOSA B FOSFATO DESHIDROGENASA
106 | 902108 | GLanTITATIVA $0 $73.920 § 44.478 $50.109
107 | 902110 | HEMOGLOBINA A 2 $ 80.200 $ 119,680 $72.041 $ 90,630
108 902111 | HEMOGLOBINA FETAL SEMIAUTOMATIZADA $ 65,600 $65.358 $76.936 $ 65.965
108 | 902112 | HEMOGLOBINA FETAL AUTOMATIZADA $0 $ 100,920 $60.362 $ 80,341
110 | 802113 | HEMOGLORINA PLASMATICA $ 72,300 $ 55.968 $ 23,678 § 53.981
111 802114 | HEMOGLOBINA MATERNA Y FETAL $0 $ 51.040 $30.719 $ 40,876
112 902115 | HEMOLISIS ACIDA [PRUESA DE HAM) $0 $ 70.400 $0 $ 70.400
113 902118 | METAHEMOGLOBINA CUANTITATIVA $0 $ 95.040 $ 57.186 $ 76113
FRUEBA DE CICLAJE [CELULAS FALCIFORMES
e | s02121 | O kP ANOO O8] $17.000 $ 16.896 $ 10,188 $ 14.887
ERITROSEDIMENTAGION [VELOCIDAD
115 802204 SEDIMENTACION GLOBULAR - VSG] MANUAL $8.700 $9.821 $7.020 §$ 8814
EXTENDIDD DE SANGRE PERIFERICA ESTUDIO
118 902208 | o2 eI O $ 13.700 $ 18.480 $11.118 $14.433
HEMOGRAMA Ill (HEMOGLOBINA
HEMATOGRITO RECUENTO DE ERITROCITOS
INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
117 902208 | ey R O AQLETAS INDIGSS $ 37.800 $ 17.800 $ 40.500 $ 22,030
PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA
ELECTRONICA) AUTOMATIZADO
HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA
HEMATOCRITO RECUENTO DE ERITROCITOS
INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
118 802210 | B R UETAS INDIGES $ 37.900 $17.600 $10.580 $22.030
PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA ELECTRONICA
E HISTOGRAMA) AUTOMATIZADO
119 | 902211 | HEMATOCRITO $ 6.900 $ 17.600 $ 10.590 $11.807




Pagina 39 de 122
ELABORAR ESTUDIOS PREVIOS CONTRATOS

CODIGO: 1LF-FR-0071

FECHA: 17/06/2024

ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

VERSION: 10 POLICIA NACIONAL
120 802213 | HEMOGLOBINA $ 14.200 $ 17.600 $10.580 $14.130
121 902214 ggﬁigg:msnos EXTENDIDG DE GOTA $ 16.600 $ 15,840 $9.531 $ 14.990
HEMOPARASITOS EXTENDIDO DE SANGRE

122 302215 | [EMOPARE $19.600 $ 24.200 $ 14.581 $ 10.454

22 | soa217 g:gﬂ;loe TORNIQUETE [FRAGILIDAD P $ 29020 s 13,003 : 23902
RECUENTO DE EOSINOFILO EN CUALQUIER

124 so2218 | AECHENT $0 $11.968 §7.201 $6.585

125 802213 | EOSINOFILOS EN MOCQO NASAL $ 24.200 $11.968 $7.201 $ 14.456

126 902220 | RECUENTO DE PLAQUETAS AUTOMATIZADG $ 15.500 $ 12320 $7.413 $11.744

127 802221 | RECUENTO DE PLAQUETAS MANUAL $ 15.500 § 12,320 $7.413 $11.744

128 902223 aiﬁﬂit'm DE RETICULOCITOS METODO $ 24.200 $ 20.856 $12.549 $ 19202
RECUENTO BE RETIGULOGITOS

129 902224 | pLCLERTO DEF $0 $56.320 $ 33 887 $ 45.104

130 903001 | ALFA 2 MACROGLOBULINA $0 $ 132.000 $75.424 $105.712
ALFA FETOPROTEINA [AFF] EN LQUIDO

131 903002 | prhe FETOS 50 $ 59,840 $0 $ 59 840

132 903003 | BICARBONATO $0 $ 156 840 $ 94,250 $ 125,445
TALCULO BILAR ANALISIS FISICO-QUIMICO

133 903004 | SELONLO BILA $0 $ 151,360 $91.073 $121.217
CALCULO RENAL ANALISIS FISICO-QUIMICO

134 s03005 | SELEVLO REW $ 115.500 $89.760 $ 54,009 $86.423

135 903006 | CARQTENOS $0 $38720 $ 23.297 $31.009

CATECQLAMINAS FRACCIONADAS O
DIFERENCIADAS (ADRENALINA (EPINEFRINA] Y

196 | 903007 | O A INORE I REAL BN A $0 $ 137.280 $ 82,601 $109.941
giTzécHOLAmmAs FRACCIONADAS O
137 | 903008 %&25&2&%&?&3&?&“2‘:&? A']”;%FNR'”A] Y $0 $133.760 $50.483 $107.122
PLASMA
138 | 903008 | CATECOLAMINAS TOTALES EN ORINA DE 24 H $0 $ 228,800 $0 $ 228.800
138 | 903010 | CATECOLAMINAS TOTALES EN PLASMA $0 $ 237.600 $0 $ 237,600
140 | 903011 | DEOXIPIRIDINOLINA $0 $ 154,880 $93.190 $124.035
141 903013 | ESPERMOGRAMA COMPLETO $0 $211.200 $127.079 $ 169.140
142 | 903016 | FERRITINA $ 87,400 $ 28,160 $19.877 $ 45.148
143 | 903017 | FOSFATASA ALCALINA ISOENZIMA $0 $ 181.280 $109.076 $145.178
144 | 903021 | HAPTOGLOBINA AUTOMATIZADA $0 $ 45.760 $27.504 $ 36.847
145 | 903022 | HOMOCISTEINA 50 $ 135,520 $ 81,542 $ 108.531
146 | 203023 | HIDROXIPROLINA EN ORINA $0 $119.680 $0 $119.680
147 | 903024 | LACTOGENO PLACENTARIO $0 $ 271.040 % 163,085 $ 217.063
148 | go3025 | METANEFRINAS TOTALES EN ORINA DE 24 $0 $126.720 $103.180 $ 114,950
149 | su30z8 L“A%%?:LLBUM'NUR‘A AUTOMATIZADA EN ORINA | ¢ o9 359 $ 28.160 $ 16.944 $38.135
150 | 903027 Bﬁ:gc;o&égggnuu&m AUTOMATIZADA EN ORINA | ¢ ¢ 254 $ 28,160 $16.944 $38.135
151 9030z8 | MICROALBUMINURIA SEMIAUTOMATIZADA $0 § 104.280 $62.745 $83.513
152 | 903030 | MIOGLOBINA CARDIACA $49.300 $48.866 $29.402 $42.523
153 | 803031 | MIOGLOBINA EN ORINA O EN SUERO $0 $ 123.200 $0 $ 123,200
154 | 802033 | OSMOLARIDAD EN ORINA 50 $42.240 $25.416 $33.828
155 | 903034 | OSMOLARIDAD EN SUERQ $0 $ 42.240 $25.418 $33.828
156 | 903035 | OSTEOCALCINA $0 $ 124,960 $75.188 $ 100,074
157 | 903036 | OXALATOS EN ORINA O EN SANGRE $0 $ 186.560 $ 112,252 $ 149.406
156 | 903037 | PIRIDINOLINA EN ORINA $0 $ 175.126 $104.170 $136.648
159 | 903032 | PORFIRINAS TOTALES EN SANGRE $0 $ 700.480 $0 $ 700,480
180 | 903042 EE}?J,EI'_';‘;'{;‘R?QPORTADORA OE HORMONAS $0 $93.560 $55.303 $78.932
181 903043 EEEKE:%AEEETAE%E;ISFE? C UREA] PARA $0 $ 396.000 $ 238.272 $317.136

162 203044 | SATURACION DE TRANSFERRINA 50 $39.600 $23.827 $31.714
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163 | 003045 | TRANSFERRINA SEMIAUTOMATIZADA $0 $ 49,244 $20.630 $39.457
184 | 903046 | TRANSFERRINA AUTOMATIZADA $ 138.400 § 29.040 $17.474 $60.971
185 | 903047 | TRIPSINA EN SUERQ O EN MATER(A FECAL $0 $ 211.200 $ 127.079 $169.140
168 | eoatoa | U100 S HIDROX INDOLACETICO EN ORINADE | ¢ 53 500 $61.520 $ 55.068 $70.029
167 | 803104 gﬁﬁg BELXH‘%M&gLEW“N'CO [ALAEN $0 $152.000 $70.424 $105.712
168 | 503105 | ACIDC FOLICO [FOLATOS] EN SUERO $ 97.400 $ 36.552 $28.468 $53.807
168 | 903108 | ACIDO FOLICO EN ERITRGCITOS $0 $ 99.560 $ 59.303 $78.932
170 | 903108 | ACIDO HOMOVALINICO EN ORINA DE 24 HORAS $0 $ 123,200 $74.130 $ 98.665
171 303110 ggﬁgﬁg&fﬁz&g‘gm‘”m $0 $ 104.832 $ 62,957 $83.795
172 | 803111 | ACIDO LACTICO {L-LAGTATO] AUTOMATIZADO $66.100 $ 35.904 $561.500 $51.198
173 | 803112 | ACIDC PIRUVICO [PIRUVATO] $0 § 172.480 $178.310 $ 175.205
174 | 903113 QEESR“A‘;N'LMANDEL'GO [VMA] EN ORINA DE $ 141.600 $ 75.504 $45.430 $ 87.511
175 | eosz01 | FENIALANINA FOST, CURVA DE TOLERANGIA $0 $ 167.508 $0 $167.508
176 | 903202 | FENILALANINA CUALITATIVA $0 $82.720 $0 $82.720
177 | 903301 | GALACTOSA CUANTITATIVA $ 42.000 $82.720 $428.450 $ 184.390
178 | 903303 | ALMIDONES $0 $ 46519 $0 $46.519
176 | 903401 | ADENOSIN DEAMINASA [ADA] $ 25600 $ 47.520 $ 28593 $33.904
180 | 903402 | ALDOLASA $61.400 $ 40.480 $24.356 $42.079
181 | 903405 | ALFA 1 ANTITRIPSINA SEMIAUTOMATIZADO $0 $65.329 $39.308 $52.319
182 | 803408 | ALFA 1 ANTITRIPSINA AUTOMATIZADA $0 $ 56.320 $33.887 $45.104
183 | 903407 g;FSJU%%f&PROTE‘NA ACIDA U $0 $ 105.600 $63.539 $ 84.570
184 | 003408 | APOLIPOPROTEINAS A1 SEMIAUTOMATIZADA $0 $50.500 $0 $ 59,503
185 | 903410 | APOLIPOPROTEINAS B SEMIAUTOMATIZADA $0 $68.120 $0 $88.120
186 | 903411 | APOLIPOPROTEINAS A1 AUTOMATIZADA $0 $ 58.080 $34.547 § 48,514
187 | 903412 | APOLIPOPROTEINAS B AUTOMATIZADA $0 $ 56.080 $0 $ 58.080
188 | 003418 | CERULOPLASMINA SEMIAUTOMATIZADA $0 $ 49.867 $0 $ 40,867
186 | 903417 | CERULOPLASMINA AUTOMATIZADA $ 75.900 $ 54.560 $32.828 $ 54,429
190 | 903419 ;%Eﬁ%ﬁ&%érs’fggmcnos $0 $49.280 $ 29,652 $39.466
191 863421 | COPROPORFIRINAS EN ORINA DE 24 HORAS $0 $ 115.944 $ 69.760 $92.851
192 | 90342z | SOPROPOREIRINAS EN GRINA DE 24 HORAS $0 $ 121.440 $73.070 $ 67,255
193 | 903423 | D- X{LOSA PRUEBA DE ABSORCION $131.200 $ 80.960 $0 $ 106.080
194 | 903425 | FRUCTOSAMINA § 42,500 $ 36.960 $0 $39.730
195 | 903426 | HEMOGLOBINA GLICOSILADA AUTOMATIZADA $ 83.800 $28.512 $17.158 $ 43156
196 | 903427 géﬂgﬁ%ﬂ:ﬁ%&os'mm MANUAL © $0 $97.768 $58.827 $78.298
187 | 903428 | HEMOSIDERINA EN ORINA $ 86,300 $38.720 $ 25.630 $50.217
198 | 903430 | LEUCINA AMINOPEPTIDASA $0 $ 79.200 $0 $79.200
198 | 903431 | LIPOPROTEINA A $0 $72.160 $ 50.600 $81.380
200 | 903433 | PROTOPORFIRINA 2ING ERITROCITARIA $0 $84.480 $50.831 $ 87,656
201 | 903434 | SEROTONINA-5 HIDROX--TRIPTAMINA $0 $ 168.960 $ 243,780 $ 208.360
202 903435 gERTh?; gg';‘:gg:}'{’sRox"TR'P”M'NA EN $0 $ 168.960 $ 101.662 $135.311
208 | 903436 | TROPONINA | CUALITATIVA $0 $224.532 $ 135,101 $ 179,817
204 | 903437 | TROPONINA | CUANTITATIVA $117.100 $93.260 $56.127 $88.838
205 | 903438 | TROPONINA T CUALITATIVA $0 $153.120 $92.132 $ 122,826
206 | 903438 | TROPONINA T CUANTITATIVA $0 $ 103.840 $62.480 $83.160
207 | s03s08 | QR N DENSIDAD ¥ PROTEINAS | 338590 $ 52624 satees | 5750
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CITOQUIMICO GON RECUENTO Y MORFOLOGIA
208 | 903504 | DE ERITROCITOS Y LEUCOCITOS GLUCOSA $0 § 84.480 $ 50,831 $67.856

PROTEINAS FACTOR R.A. COMPLEMENTO TEST

DE MUCINA Y ANALISIS CON LUZ POLARIZADA)
208 | 903601 | ALUMINIO EN ORINA DE 2¢ HORAS $0 $ 85,260 $70.785 $76.073
210 | 903802 | AMONIC $50.300 $ 33264 $ 22,660 $38.408
211 | 903603 | CALCIO AUTOMATIZADO $32.500 $7.920 §4.765 $ 15.062
212 | 903604 | CALCIO 1ONICO $41.687 $51.820 $ 40.150 $ 44586
213 | 903605 ngggg&g!éogﬁg%?io POTASIOY $174.912 $ 39,600 $ 26,688 $ 80,309
214 | 903606 | ELECTROLITOS EN SUDOR [[ONTOFORESIS] $0 $ 202.747 £0 $202.747
215 | ooseo7 | HNTOFORESIS POST ESTIMULACION CON 50 $92.556 $0 $92.556
216 | 903608 | ZING $ 96.800 $ 75.680 § 51.260 $74.580
217 | 903809 | ZING EN ORINA DE 24 HORAS $0 $75.680 $ 45,537 $60.609
218 | 903701 | VITAMINA A [RETINOL] $0 $ 103.840 § 62,480 $ 82,160
219 | 903702 | VITAMINA B1 [TIAMINA] $0 § 123.200 $81.850 $ 102.575
220 | 903703 | VITAMINA B12 [CIANOCOBALAMINA] $200.900 $ 40.480 $24.356 $ 68.579
221 | 903704 | VITAMINA B2 [RIBOFLAVINA) $0 $ 220.000 § 132.373 $ 176187
222 | 903705 | VITAMINA BS [PIRIDOXINA] $0 § 132.000 $88.440 $ 110.220
223 | 903708 K;I’:g';'&%ff HIDROXI TOTAL [D2-D3) $ 200.900 $ 102.080 § 61.421 $ 121.467
224 | sos7o7 [\g;ig:ggl.} 25 DIHIDROXI (D2-D3 $ 373.976 $ 183.040 $133.650 $ 230.222
225 | 903708 | VITAMINA E [TOGOFEROL] $0 $ 103,840 $ 62.480 £ 83.160
226 | 903709 | VITAMINA C [ACIDO ASCORBICO] $0 $ 40.832 $92.840 $ 66.836
227 | 903711 | VITAMINAK $0 $337.920 $ 203,326 $ 270,628
228 | 503801 |ACIDO URICO EN SUERQ U OTROS FLUIDOS $ 25,600 $6.688 $ 4.026 $ 12,104
225 | 903802 | ACIDO URICO EN ORINA DE 24 HORAS § 25.600 £ 6.688 § 4.025 $12.104
230 | 203803 | ALBUMINA EN SUERQ U OTROS FLUIDOS $15.500 $22.000 $13.237 $ 18.912
231 | 903804 | ALBUMINA EN ORINA DE 24 HORAS $0 $ 11.968 $ 7.201 $ 9.585
232 | 903805 | AMILASA EN SUERO U OTROS FLUIDOS $29.700 $14.960 $9.001 $17.887
233 | 903808 | AMILASA EN ORINA DE 24 HORAS $29.700 $15.840 $11.000 § 18.847
234 | 903809 | BILIRRUBINAS TOTAL Y DIRECTA $ 20.600 $7.920 $ 8.600 $12.403
235 | 903810 | CALCIO SEMIAUTOMATIZADG 50 $ 22.440 $13.502 $17.971
286 | goas11 | RELCIO AUTOMATIZADO EN ORINA OE 24 $ 52.500 $7.920 $ 4.765 $ 15062
237 | 903812 | CAPAGIDAD DE COMBINACION DEL HIERRO $ 64.500 § 27.280 $16.415 $ 36.085
238 | 003813 | GLORO $17.300 $ 26.400 $15.885 $ 19,862
238 | 903814 | CLORO EN ORINA DE 24 HORAS $0 $7.920 $4.765 §6.343
240 | 903815 | COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD $ 38.400 $8.624 $5.189 $17.404
241 | 903818 | COLESTEROL TOTAL $ 48.500 $7.392 $5.467 $19.788
242 | 903819 gg@ﬂﬁgﬁﬂ?ﬁof RACCION MB) $ 49,300 $ 64,504 $36.812 $ 50.872
243 | 903821 | CREATIN QUINASA TOTAL (CK-CPK] § 35.100 §16.192 $9.743 § 20345
244 | 903822 | CREATINA 50 $ 249,920 $ 257.290 $ 253,605
245 | 903623 | CREATININA DEPURAGION $ 35.100 $13.728 $8.260 $19.029
246 | 903824 | CREATININA EN ORINA DE 24 HORAS $ 25.600 $6.512 $3.918 $12.010
247 | 903628 | CUERPOS GETONICOS O CETONAS EN ORINA $ 14.200 $ 59.840 $36.008 $ 26,662
248 | 903827 ggsg;gs CETONICOS O GETONAS EN $0 $29.040 $17.474 $28.257
243 | 503828 | DESHIDROGENASA LACTICA $ 26.900 $ 13.200 $7.943 $16.014
250 | 903820 | DESHIDROGENASA LACTICA ISOENZIMAS $ 116,500 §211.200 $0 $ 163,850
251 | 903830 | FOSFATASA AGIDA $ 32.500 $ 13.552 $9.460 $18.504
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FOSEATASA ACIDA FRACCION PROSTATICA
262 | 903832 | hOSOMATIZADA $ 24.800 $ 13.552 $13618 $ 37323
253 | 503833 | FOSFATASA ALCALINA $ 27.900 $7.820 $4.765 $ 13.528
254 | 903834 | FOSFATASA ALCALINA ESPECIFICA DE HUESO $89.300 $ 116.680 $0 $94.490
255 | 903835 | FOSFORO EN SUERG U OTROS FLUIDOS $ 30.600 $ 8,800 $5.294 $ 14.808
256 | 903836 | FOSFORD EN ORINA DE 24 HORAS $ 30.600 $ 10.208 $8.680 $ 16.829
257 | 903837 | FRACCION EXCRETADA DE S0DIO $0 $ 58080 $ 34.947 $ 46,514
258 | 903838 | GAMMA GLUTAMIL TRANSFERASA $ 46,500 $ 15.488 $ 11.046 § 24,645
GASES ARTERIALES (EN REPOSO O EN
259 | sozsae | SEESAT $ 84.800 $91520 $55.068 $77.120
260 | 903840 | GLUCOSA EN ORINA $ 15.500 $6.336 $3813 $8.550
GUUCDSA EN SUERG U OTRO FLUDO
261 s03m41 | SLUCOA B $ 22.000 $5.808 $5357 $ 11355
262 | 803842 | GLUCOSA PRE Y POST CARGA DE GLUCOSA $ 57.800 $ 11616 $ 12287 527,234
263 | 903843 | GLUCOSA PRE Y POST PRANDIAL $ 57.800 $ 11618 $10.450 $ 26,622
264 | 903844 | GLUCOSA CURVA DE TOLERANCIA $105.100 $13.527 $41.085 $ 53.237
265 | 903845 | GLUCOSA TEST O' SULLIVAN § 57.800 $5.984 $6.589 $ 23.458
286 | 903848 | HIERRO TOTAL $ 64,500 § 14,960 5 21.098 $33.619
267 | 903847 | LIPASA $ 56.200 $ 19.380 $ 11.649 $29.736
[IGUIO0 AMNIOTICO [EXAMEN FISGO ¥
288 | 902848 | CITOQUIMICO: CELULAS ANARANJADAS TEST $81.100 $ 128.304 $0 £ 104.702
DE CLEMENS ¥ CREATININA)
LIGUIDO ASCITICO (EXAMEN FISICO ¥
289 | sossss | Ha0 DO e § 96.800 $52624 $ 31,684 $ 60,383
{IGUIDO CEFALORRAGUIDED (LCR EXAMEN
FISICO Y CITOQUIMICO CON GLUCOSA
270 | soaeso | IO N s DF ERITROCTOS ¥ $99.800 § 63.360 $38.124 $87.128
DIFERENCIAL DE LEUCOCITOS)
LIGUIDO PERITONEAL (EXAMEN FISICO ¥
CITOQUIMICO CON DETECCION DE
271 | s038s1 | ERITROCITOS RECUENTO Y MORFOLOGIA DE $ 88,500 $ 130.152 $0 $ 109.328
LEUCOCITOS GLUCOSA PROTEINAS Y
AMILASA}
LIGUIDO FLEURAL [EXAMEN FISICO ¥
SITOQUIMICO GON RECUENTO Y MORFOLOGIA
272 | 903852 | S O S GLUCOSA ¥ $ 98,800 § 62624 $ 31 664 $81.020
DESHIDROGENASA LACTICA)
LIQUICO SINOVIAL (EXAMEN FISICO ¥
CITOQUIMICO CON RECUENTO Y MORFOLOGIA
273 903853 DE ERITROCITOS Y LEUCOCITOS GLUCOSA $ RE.BOO $ 52624 § 31.6684 $ 60.363
PROTEINAS Y TEST DE MUCINA)
274 | 903854 | MAGNESIO EN SUERG U OTROS FLUIDOS § 35100 $12.320 $9.130 $ 18.850
276 | 903855 | MAGNESIO EN ORINA DE 24 HORAS $35.100 § 14.080 $8.472 $18.217
276 | 903856 | NITROGENO UREICO §18.300 $7.362 § 4.447 $10.046
277 | 903857 | NITROGENO UREICO EN ORINA DE 24 HORAS $ 18.300 $7.302 $4.447 $10.048
278 | 903859 | POTASIO EN SUERC U OTROS FLUIDOS $54.100 $ 11.968 $10.230 $25.433
279 | 903860 | POTASIO EN ORINA DE 24 HORAS § 54.100 $ 11968 $9.790 § 25,266
PROTEINAS DIFERENGIADAS [ALBUMINA-
280 | 903881 | poonelin) $ 96 800 $ 12672 $7.625 $30.032
281 903862 | PROTEINAS EN ORINA DE 24 HORAS $ 17.300 §9.152 $6.479 $10.977
282 | ooagea | CROTEINAS TOTALES EN SUERO Y OTROS § 15.500 $7.744 $ 4,859 $5.301
FLUIDOS
283 | 903864 | SODIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS § 44,800 $33.068 $20.438 $ 33.069
284 | 903885 | SODIO EN ORINA DE 24 HORAS $ 44.800 $ 10.560 $7.020 $20.706
TRANSAMINASA GLUTAMICO-PIRUVICA
285 | 903885 | LU\ A0 AMINO TRANSFERASA] $20.700 $7.920 $ 4.785 $17.482
TRANSAMINASA GLUTAMICG GXALACETICA
285 | 603887 | 1o a iy AT NG TRANSFERASA) $30.700 $7.920 $4.785 $17.462
287 | 203888 | TRIGLICERIDOS $ 25.600 $9.860 $5.825 $13.702
288 | 903889 | UREA EN SANGRE U OTROS FLUIDOS $0 $ 8448 $ 5.083 $6.768
289 | 903871 | AMILASA EN ORINA PARCIAL $0 $ 15 840 $9.531 $ 12,688
200 | 503872 | SODIO EN ORINA PARCIAL $ 44 800 $10.560 $7.370 $20.810
201 | 903873 | CALCIO EN ORINA PARCIAL $ 32,500 $7.920 $4.765 $ 15.062
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202 $03874 | PROTEINAS TOTALES EN ORINA PARGIAL $ 15.500 $9.152 $5.506 $10.053
203 903875 | FOSFORO EN ORINA PARCIAL $ 30,600 $15.888 $ 9,560 $ 18,683
204 903876 | CREATININA EN ORINA PARGIAL $ 21,900 $6.512 $3.918 $10.777
295 803877 | ACIDO URICO EN ORINA PARCIAL $ 25.600 $ 6.688 $4.025 $12.104
298 03878 | POTASIO EN ORINA PARCIAL $ 54,100 $ 11968 $10.230 $25.433
207 903879 | MAGNESIO EN ORINA PARGIAL $ 30.584 § 14.080 $8.472 $20.712
208 903880 | CLORO EN ORINA PARCIAL $21029 $7.920 $4765 $ 11238
200 903881 | CREATINA EN ORINA DE 24 HORAS 50 $95.040 $57.188 $76.113
PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR 3

300 903885 | HORAS (6 MUESTRAS: 0 30 60 80 120 Y 180 $0 $ 242,440 $ 145.875 $ 104,158
MINUTOS)
PRUEBA DF TOLERANCIA A LA GLUCOSAFPOR 2

301 903888 | D U TRAS: 565 Y 123 Misi o, $0 $ 15.480 $31.240 $ 24 860
PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR 2

302 903887 | [INRAS (4 MUSSTRAS: 4053 Y 120 M1 o8, $0 $23.232 $ 30,380 $ 31,308
PRUEBA DE TOLERANGIA A LA GLUGOSA POR 2

303 903888 | HORAS (5 MUESTRAS: 0 30 60 90 Y 120 $0 $ 173.360 $104.311 $ 138.836
MINUTOS)
PRUEBA DE TGLERANCIA A LA GLUGCOSA POR 3

304 903889 | HORAS (5 MUESTRAS: 0 30 60 120 ¥ 180 $0 $ 20.040 $47.630 $ 38,335
MINUTOS)
PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR 4

305 903850 | HORAS (6 MUESTRAS: 0 30 50 120 180 Y 240 $0 $ 34 848 $55.935 $ 45382
MINUTOS)
PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR 4

306 903891 | HORAS (7 MUESTRAS: 0 30 60 90 120 180 Y 240 $0 $ 365.024 § 210634 $282 329
MINUTOS)
PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUGGSA POR §

307 903882 | HORAS (7 MUESTRAS: 0 30 80 120 180 240 Y 300 $0 $ 229.240 $137.934 $ 183.587
MINUTOS)
PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUGCGSA POR 5

208 903893 | HORAS (8 MUESTRAS: 0 30 60 90 120 180 240 Y $0 $ 222,484 $ 133.856 $ 178.160
300 MINUTOS)
PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA FOR &

300 900894 | HORAS (8 MUESTRAS: O 30 60 120 180 240 300 Y $0 $417.524 $ 251.404 $334.614
360}

310 903895 | CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDOS $ 21,900 $6.512 $3.918 $10.777

314 904001 | ANGIOTENSINA I $0 § 524.480 $315.578 $ 420,029

312 804004 | RENINA TOTAL $ 136400 $ 102 080 $61.421 $ 100,967
SOMATOMEDINA C [FACTOR | OE CRECIMIENTD

318 904101 | S AR A LA INSUL A O ot 1 $ 227,800 $85.120 $49.797 $114.272

314 504102 | HORMONA ANTIDIURETICA $0 $ 168,960 $ 101,662 $135.311

315 04103 | HORMONA ADRENOCORTICOTROPICA $ 103.700 $ 50,160 $30.181 $61.347
FIORMONA DE CRECIMIENTO

318 904108 | 0 AR ROPA] $ 140.000 $ 38.720 $ 33.946 $70.869

317 904105 | HORMONA FOLICULO ESTIMULANTE $ 129,400 $30.800 $32.948 $ 88 049
HORMONA FOLICULO ESTIMULANTE ¥
HORMONA LUTEINIZANTE FRE Y POST

518 804106 | IORMONA LIBERADORA DE GONADOTROPINA 50 $123.200 $o $123.200
CADA MUESTRA

319 904107 | HORMONA LUTEINIZANTE $ 159.200 $ 30,800 $ 35,508 $ 75,160

320 904108 | PROLACTINA $ 123.900 $29.920 $27.918 $60.579

321 904109 | PROLACTINA (MEZCLA DE TRES MUESTRAS) $ 128.900 §29.920 § 35.208 $ 63,073
HORMONA DE CRECIMIENTO

322 904201 | [SOMATOTROPICA] PRE ¥ POST ESTIMULACION §0 $ 116.160 $0 $ 116.160
CADA MUESTRA
HORMONA DEL CRECMIENTO

323 904202 | [SOMATOTROPICA] FRE Y POST EJERCICIO $0 $ 77.440 $ 46,508 $62.018
CADA MUESTRA

324 904204 | PROLACTINA PRE Y POST ESTIMULACION $0 $ 146,520 $ 68,180 § 117 340
HORMONA GEL CRECIMIENTO

325 804205 | {SOMATOTROPICA] PRE Y POST ESTIMULO $0 § 77.440 $ 124.850 $101.145
CLONIDINA CADA MUESTRA
HORMONA DEL CREGIMIENTO

326 304206 | [SOMATOTROPICA] PRE Y POST ESTIMULO $0 $ 144 184 $0 $ 144,184
GLUCAGON CADA MUESTRA
HORMONA DEL CRECIMIENTG

327 904207 | [SOMATOTROPICA] PRE Y POST ESTIMULO $0 $ 77.440 $ 108.460 $ 82,950
GLUCOSA CADA MUESTRA
HORMONA DEL CREG IMIENTO

328 904208 | 100 T ROPIGA] PRE ¥ POST ESTIMULO $0 § 144,164 $0 $ 144.184
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INSULINA CADA MUESTRA,

320 904210 | PROLACTINA PRE Y POST TRH CADA MUESTRA $0 $48.088 $0 $48.088
CORTISOL PRE Y POST ESTIMULACION 2

330 204301 MUESTRAS 50 $71.848 50 $71.848
CORTISOL PRE ¥ PUSTSUPRESION CON

33 804202 DEXAMETASONA $0 $ 658.840 $88.200 $ 68.420
ESTRADIOL PRE Y POST GONADOTROPINA,

332 804401 CORIONICA CADA MUESTRA 30 $784.344 50 § 784,344
RIDROXIPROGESTERONA 17 ALFA PRE ¥ POST

332 904402 | HORMONA ADRENOCORTICOTROPICA CADA 50 $95.040 30 $495.040
MUESTRA

34 904601 | ANDROSTENEDIONA $194.200 $51.040 $30711 $91.984

315 904503 | ESTRADIOL $ 125.000 $34.320 $ 20.650 $50.990

338 904504 | ESTRIOL $0 $ 39574 50 $ 39.574

337 804505 | ESTRIOL LIBRE 50 $75.880 $51.520 $83.835
ESTRONA SEMIAUTOMATIZADO O

338 204507 AUTOMATIZADO $0 $137.280 § 94 600 $ 115.940
GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD

k] 904508 | BETA CUALITATIVA PRUEBA DE EMBARAZD EN $73.800 §17.952 $18.370 $36.74H1
ORINA O SUERD

340 904508 | HIDROXIPROGESTERONA 17 ALFA $138.400 $ 61,600 $ 37.085 $76.355

Ky 904510 | PROGESTERONA §128.000 $235.200 $21.180 §61.480

342 904801 | TESTOSTERONA LIBRE $131.200 $45.760 $31.790 $ 68,583

343 804602 | TESTOSTERONA TOTAL $ 120.300 540,480 §24258 $81.712

344 804702 | INSULINA PRE Y POST GLUCOSA 0 § 68.640 $61.710 $ 685175

345 804703 | INSULINA CURVA {CINCO MUESTRAS) 0 £171.600 § 145840 $168.820

348 904704 | INSULINA (CADA MUESTRA) $126.400 § 34.320 §28.700 § 68.807

47 904705 | INSULINA LIBRE $0 $116.1€0 $78.608 $87.383

348 904708 | PEPTIDC C §80.064 $86.240 $o § 87652

349 804707 | PROINSULINA $0 $ 264.000 § 158,048 §211.424

350 804708 | SOMATOSTATINA 50 § 309.760 § 245,830 §277.895
PROTEINA TRANSPORTADORA DE LA

351 804710 SOMATOMEDINA C 50 $77.440 $83.180 $ &0.300
INSULINA CURVA DE 2 HORAS (3 MUESTRAS: 0

352 204711 60 Y 120 MINUTOS) ED $ 102.960 $ 93.940 $98.450
INSULINA CURVA DE 2 HORAS {4 MUESTRAS: 0

353 904712 30 60 Y 120 MINUTOS) 50 $ 137.280 §123.000 $130.185
INSULINA CURVA DE 3 HORAS (6 MUESTRAS: 0

354 204713 30 80 80 120 ¥ 180 MINUTOS) 50 $356.872 $214.128 $ 285000
INSULINA CURVA DE 4 HORAS {8 MUESTRAS: 0

355 804714 30 50 120 180 Y 240 MINUTOS) 30 $ 355.872 $214.128 $ 285.000
INSULINA CURVA DE 4 HORAS {7 MUESTRAS: 0

358 204715 30 60 50 120 180 Y 240 MINUTGS) 50 § 383.098 $ 236,525 $314.811
INSULINA CURVA DE 5 HORAS (7 MUESTRAS: 0

as7 204718 30 60 120 180 240 Y 300 MINUTOS) 0 § 3¢3.098 §236.525 $314.811
INSULINA CURVA DE 5 HORAS (8 MUESTRAS: 0

ase 04717 30 60 50 120 180 240 Y 300 MINUTOS) 50 $ 204 380 § 236.470 $ 2668915
INSULINA CURVA DE 8 HORAS (8 MUESTRAS: 0

ase 904718 30 60 120 180 240 300 Y 380) $0 §303.180 § 238.470 $271.315

380 904801 | ALDOSTERONA § 204,500 $65.120 $239.1e3 5102934

361 804802 | ALDOSTERONA EN ORINA 50 $84.480 $ 508 $67.658

382 804803 | ANDROSTENEDIOL GLUCURONIDO 3 ALFA $0 § 148.800 §80.014 $119.807

382 204804 | CETOESTERQIDES 17 50 $91.520 $0 $91.520

384 904805 { CORTISOL DIFERENTES MUESTRAS $ 108.200 §88.000 $0 $ 88.150

85 904806 | CORTISOL {DOS MUESTRAS AM-PM) §137.800 $ §8.840 $41.300 $82813

88 204807 | CORTISOL LIBRE EN ORINA DE 24 HORAS $ 108.300 $58.320 §33.887 §$é6.168

367 904808 | DEHIDROEPINANDROSTERONA $0 $ 75.880 $ 45537 360809
DEHICROEPINANOROSTERONA SULFATO

368 S04809 | [EPINANDROSTERONA - DHEA-S04] CADA § 139.400 §79.804 $48.078 §89128
MUESTRA

368 304810 | DEOXICGRTISOL 11 50 $135.520 $ 81542 §108.531

3rg 904811 | HIDROXICORTICOSTERQIDES 17 30 $ 86.240 0 $ 86.240
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371 904812 | CORTISOL AM $0 $34.320 $ 20,650 § 27.485
372 | 904813 | CORTISOL PM $0 $ 34320 $ 20.650 $ 27 485
373 | 904801 | GLOBULINA TRANSPORTADORA DE TIROXINA $0 $ 96.800 $0 $ 98,800
374 | 904902 | HORMONA ESTIMULANTE DEL TIROIDES $ 120,300 $ 32,560 $ 19,561 $ 57484
375 | 904904 UE’,F‘R”AOS'I;Q‘SEISBIE’ULANTE DEL TIROIDES $ 120.300 $ 22,880 $ 16.940 $ 53.373
o | v | RO SIS OSSR —s0 T e |5 e
377 | 204911 | HORMONA PARATIROIDEA G TERMINAL $0 $ 112,180 $0 $112.160
378 | 904312 | HORMONA PARATIRGIDEA MOLECULA INTACTA | § 177 500 $ 58.080 $ 34,947 $90.176
a72 | 904913 | HORMONA PARATIROIDEA MOLECULA MEDIA $0 $ 58.254 $0 $ 58254
380 | 904914 | HORMONA PARATIROIDEA N TERMINAL $0 $ 111.873 $0 $111.873
381 904920 | TIROGLOBULINA $ 112,500 $42.240 $25.416 $60.052
382 | 904821 | TIROXINA LIBRE $ 120,300 $23.760 $16.950 $53.337
383 | 504922 | TIROXINA TOTAL $ 120.200 $ 22,680 $19.087 $ 54.389
384 | 904924 | TRIVODOTIRONINA LIBRE $ 69,600 $29.920 $21.430 $ 46.986
385 | 004825 | TRIYODOTIRONINA TOTAL $ 89,800 $22.880 $23.100 $45.193

NIVEL DE LIDOCAINA
388 | 905001 | [MONOETILGLICINEXILIDIDA-MEGX] EN SUERO $0 $ £33.600 $0 $ 633,600

SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
NIVEL DE LIDOCAINA

agy 905002 | [MONQETILGLICINEXILIDIDA-MEGX] EN ORINA, §0 $380.398 50 $390.398
SEMIAUTOMATIZADD O AUTOMATIZADO
NIVEL DE PROCAINAMIDA METABOLITOS N-

388 | 905003 | ACETIL PROCAINAMIDA SEMIAUTOMATIZADO O $0 $ 440.000 $0 $ 440,000
AUTOMATIZADO
3 | sos102 | [RETARNA CUALITATIVA SEMIAUTOMATIZADA $0 $ 103,840 $0 $103.840
390 | oos103 | QEAFARINA CUANTIT B At OMATIZADA $0 $ 325.600 $0 $ 325,600
391 | 905201 | ACIDO VALPROICO AUTOMATIZADO $ 95.800 $36.080 $27.126 $ 53.002
392 | 805202 | ACIDO VALPROICO LIBRE AUTOMATIZADO $0 $ 179,520 $108.017 $143.760
393 | 905203 g‘E;ﬂﬂ%’ﬁfﬁ%’ﬁ?&ﬂ‘éﬁmmm $0 $ 130.240 $0 $130.240
394 | 905204 géﬁarlrﬁgﬁ%ggécmmmwo MANUAL O $0 $ 35.200 $21.180 $ 28,190
385 | sosz0 | HNOAMAZEPINA CUANTITATIVA $ 142,700 $ 36.960 $25.190 $68.283
398 | 905208 | ETOSUXIMIDA CUANTITATIVA AUTOMATIZADA $0 § 207.680 $ 124,961 $ 166.321
357 | 805210 | FENITOINA LIBRE AUTOMATIZADA $ 149,400 $ 119,680 $72.011 $ 113.697
308 | 905213 | FENITOINA TOTAL AUTOMATIZADA $ 149.400 $ 44,000 $ 26.475 $73.202
a9 | 905214 iﬁﬁrgmsrggémv&ss SERICOS $ 149.400 $ 54.560 $32.828 $78.929
400 | 905301 ég;ﬁm‘:ﬁi; :"ﬁ@ﬁ?&%ﬁ“s $0 $139.040 $ 83,661 $111.35%
401 | sosaos | pNTEEPRESVOS TRICICLICOS CUANTITATIVG $0 $ 220,000 §132.373 $176.187
402 | 905305 25%3&%%&;3’“3 CUANTITATIVAS $0 $ 114.400 $0 $ 114.400
403 805308 Eﬁ'ﬁﬁf"SCSEEﬂTA“jTSOm%:ggTATNO $ 80.600 $ 84,480 $50.831 $ 75,304
404 | 905307 | CLORPROMAZINA $0 § 152,418 $0 $152.418
405 | 905308 | FENCICLIDINA $0 §66.640 $0 $68.840
406 905310 ;Eﬂ?;%mf_ ImggAL 0 $0 $ 86.240 $0 $ 86.240
407 | 905311 gém?:ggém\;lnzgggLUOXETwA MANUAL O $0 $ 404.800 $0 $ 404.800
408 | 905312 | LITIC AUTOMATIZADO $ 37.900 § 15.840 $9.531 $ 21.090
400 | 905401 | AMIKACINA AUTOMATIZADO $0 $ 132,000 $0 $ 132.000
410 | 905404 | GENTAMICINA AUTOMATIZADA $0 $ 114.048 $0 §114.048
411 | 905409 | TOBRAMICINA AUTOMATIZADO $0 $380.160 $0 $ 380,160
412 | 905410 | VANCOMICINA AUTOMATIZADO $ 94,800 $ 119.680 $72.011 $ 95,497
413 | sossop | CICLOSFORINA A O METABOLITOS $0 $ 158.400 50 $ 158,400

SEMIAUTOMATIZADG O AUTOMATIZADD
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414 | 905602 | DIGITOXINA SEMIAUTOMATIZADO $0 $86.785 $0 $86.785
415 | 905607 | TEOFILINA SEMIAUTOMATIZADO $0 $ 82,640 $0 $ 83,640
416 | 905608 | TEOFILINA AUTOMATIZADO $0 $65.120 $0 $65.120
417 | 205701 | ACETAMINOFEN AUTOMATIZADO $71.800 $ 138760 $0 $ 102,780
418 | 905704 | ALCALOIDES SEMIAUTOMATIZADO $0 $ 107.360 $0 $ 107.360
419 | 805708 | ALCOHOL ETILICO SEMIAUTOMATIZADO § 81.900 $37.840 $ 22768 §40.836
420 | 905707 | ALCOHOL METILICO [FORMALOEHIDO] MANUAL $0 $ 100.320 $60.262 $ 80.341
421 | 905708 | ARSENICO SEMIAUTOMATIZADO $0 $81.520 $0 $91.520
422 | 905710 | ATROPINICOS AUTOMATIZADO $0 $ 103.242 $62.121 $ 82,682
423 | 205711 | ATROPINICOS SEMIAUTOMATIZADO $0 $109.120 $0 $ 109,420
424 | 905714 | CAFEINA AUTOMATIZADO 50 $ 218.240 $0 $ 218.240
425 | 805716 | CANNABINOIDES AUTOMATIZADO $0 $ 105,600 $0 $ 105,600
428 | 905747 ggﬂ;ﬁ!’gﬁfﬁ;’&"”” © $0 § 33.440 §20.421 $28.781
427 | 905718 ﬁﬂ?ﬁﬁ"ﬁ?mg METABOLITOS 50 $ 95,449 $ 63,866 §70.658
428 | sos7re | SARSAMETOS O Moo COHTOS $0 $ 105.800 $0 $ 105.800
425 | 905720 | CIANUROS SEMIAUTOMATIZADO $0 $ 108.120 $0 $ 109,120
430 | 905721 | CIANUROS AUTOMATIZADO $0 $109.417 $0 $100.417
431 | 905722 | HIDROCARBURQS AUTOMATIZADO $0 $ 158.400 $0 $ 158.400
432 | 805725 ggﬁﬂﬂ%%’;‘?&%%“ms $0 $114.224 $88.720 $91.477
433 | 905726 | COCAINA O METABOLITOS AUTGMATIZADO 50 $ 115.180 $69.893 $93.027
434 | 805727 | DROGAS DE ABUSO § 50,600 $ 281,600 $ 160,438 $ 180,546
435 | 305730 | MERCURIO SEMIAUTOMATIZADO $0 $ 125.434 $75474 § 100.454
438 | 905731 | MERCURIC AUTOMATIZADO $0 $ 75,680 50 $ 75880
aar | eusras M o o UNO $92.600 $ 121.440 $73.070 $ 95.703
438 | 905739 23.‘?5&5%;%%‘““0me00 o $ 88.500 $130.240 $0 $109.370
438 | 905741 | ORGANOCLORADOS SEMIAUTOMATIZADO $0 $ 112.640 $0 $ 112,640
440 | 905743 | ORGANOFQOSFORADOS MANUAL $0 $ 111.867 $0 $111.867
aa1 | sos7an | FRIMIDONS SEMIAUTOMATIZADO O $0 $228.800 $0 $ 228,800
442 | 205751 | PROPOXIFENO AUTOMATIZADO $0 $285.120 $0 $ 285,120
443 | 905755 | SALICILATOS AUTOMATIZADO $0 § 181,280 $0 $ 181.280
444 | 905780 | TALIO SEMIAUTOMATIZADO $0 $ 89.750 $0 $ 80,760
445 | 508001 | ANTIESTREPTOLISINA AUTOMATIZADO $0 $ 40.480 $36.410 $ 38,445
448 | 008002 | ANTIESTREPTOLISINA MANUAL $ 53.800 $ 14.080 $8.472 $ 25.384
447 | oosoos ggﬁaﬂ%ﬁ;ﬂggﬁ' ANTICUERPOS IG G $0 $117.920 $70.952 $54.436
418 | 908008 | SO e D ANTICUERPOS 1G M $0 $117.920 $70.952 $94.438
449 | 906008 gg;;%%a%%)gglga:mwg#ﬁiggs GG $0 $ 98,560 $66.330 $ 82.445
450 | 908008 ggﬁ;ﬁ%;ﬁ?gﬁg&?ihﬁgﬂﬁ?éﬁgﬁs ©M $0 $ 116,160 $ 69.803 $ 93.027
451 508010 gg;&%‘:‘;&‘ﬁ%ﬂgﬁ gmﬁgﬂﬁfﬁge $0 $ 63.260 $0 $ 92,280
a2 | s08011 | RO e IADA N AR $0 $93.260 $0 $ 93,260
453 | 306014 g‘éﬂ;ﬂ%ﬁfﬁ;ﬁg&"g :Lﬁ%mﬁﬁi%%s GG $0 $ 154.880 $ 166,320 $ 160.600
454 | 906017 ggﬂ'ﬂ”u‘fr%mﬂggg'Siﬂ%ﬁﬁfﬁgg” $0 $ 133,760 $ 80.483 $107.122
455 | 908018 ggmj‘}%ﬁlﬁf‘zﬂg”&“ﬂf&m&%ﬁos BA T g102178 $73.920 $44.478 $73.525
456 | 906019 ggﬁ%ﬂ%ﬂ?ﬁggg@;ﬁgﬂ?ﬁ%ﬁ GG | gspam $ 48.400 §33.110 §47.127
457 | 08020 ggﬁ&&%ﬂ?ﬁgg%ﬂﬁgﬂ?ﬁg%os IGM | ge5005 $49.280 $ 20.652 $ 48,989
ess | sosozz | HELICOBAGTER PYLORI AT R O A $80.034 $102.080 $81.421 $51.178
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HELICOBACTER PYLORI ANTICUERPOS 16 G

450 B068023 | S EMALTOMATIZADD O ALY OMAT AR $37.110 $ 47.520 $28.593 $ 37,741
HELICOBACTER PYLORI ANTICUERPGS 1G M

480 808024 | EM A ITOMATIZADS & ALITRTOS | $ 80.900 $65.120 $ 54.010 $66.677
HELICOBACTER PYLOR| ANTICUERFOS

461 908025 | TOTALES SEMIAUTOMATIZADO O 0 $79.134 $0 $ 79134
AUTOMATIZADO
LEGIONELLA SPP ANTICUERPOS G G

462 906026 | SEROTIPOS 1-14 SEMIAUTOMATIZADO O $0 $117.612 $0 $117.612
AUTOMATIZADO
LEPTOSPIRA ANTICUERPOS G G

483 908029 | SrrmiA U TOMATIZABO & A ORITIZADO $ 55.200 $ 75.680 $ 45,537 $ 58,806
LEFTOSPIRA ANTICUERPOS IG M

484 B08030 | AL TOMATIZADD b AL ST IZAGO $ 55 200 $ 75.680 § 45,537 $ 58.806
MYCOPLASMA PNEUMONIAE ANTICUERPOS 1G

465 305033 | & SEMAUTOMATIZADD & A 7O $0 $ 119680 § 62.500 $ 101,080
MYCOPLASMA PNEUMONIAE ANTICUERPOS 1G

466 B06034 | 5 S E MAUTOMATIZADG, & Ao PO $0 $ 161.820 $97.427 $ 129.674
MYCOPLASMA PNEUMONIAE ANTICUERFOS 1G

467 S08036 | Ny G E ALTOMATZADG. O AT O e n b $0 $161.920 $ 97.427 $ 120,674
TREPONEMA PALLIDUM ANTICUERPOS

468 906039 | (PRUEBA TREPONEMICA) MANUAL O $ 150.900 $31.680 $19.062 $67.214
SEMIAUTOMATIZADA O AUTOMATIZADA
TREPONEMA PALLIDUM ANTICUERPOS IG G

450 S06040 | SoMALT OMATIZADO O AUTOMA $0 $ 84.480 $ 50,831 §87.658
TREPONEMA PALLIDUM ANTICUERPOS 1G M

470 808041 | o AUTOMANZADD & AT s | $0 $ 139040 $54.180 $116.600

471 908102 | ASPERGILLUS ANTICUERPOS MANUAL $0 $ 163.860 $0 $ 163.680
BLASTOMYCES ANTICUERPOS

472 908103 | o AUTOMATIZADD. O A Ut OMATIZADO 0 $223.520 $ 180.290 $ 201.905
CANDIDA ALBICANS ANTICUERPOS IG A

473 | 908104 | CEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $0 $100.320 $60.362 $80.341
CANDIDA ALBICANS ANTICUERPOS IG G

474 908105 | o MIALTOMAT ZABG O Ao S $0 $108.120 $73.700 § 01,410
CANDIDA ALBICANS ANTICUERPOS IG M

475 906106 | QEMAUTOMATIZADG © AL LONAT S o $0 § 109.120 $73.700 $91.410
CISTICERCO ANTICUERFPOS 1IG G

476 B08107 | R TONAT ZAGD D AT IZADO $0 $112.840 $67.775 $ 80,208
CISTICERCO ANTICUERPOS IG &

477 906108 | CONFIRMATORIO MANUAL O $0 $ 112,640 § 420.880 $ 271.280
SEMIAUTOMATIZADO

478 906110 | ECHINOCOCCUS ANTICUERPOS $0 $123.200 $74.130 $ 98,665
CRYPTOCOCCUS NEOFORMANS

479 | B0BUZ | NTICUERPOS MANUAL §0 $ 436.480 $0 $ 436.460
GIARDIA LAMBLIA ANTICUERFO G G

480 908116 | P IAUTOMATIZADG O b e 8 $0 $ 154.880 $117.920 $ 136.400
HISTCPLASMA CAPSULATUM ANTICUERPGS

481 906118 | SEMALTOMATIZADO © AL ORI $0 $116.160 §0 $ 116.180
LEFSHMANIA ANTICUERPGS MANUAL O

462 908121 | GEo O 30 $82.720 $0 $82.720
TOXOCARA CANIS ANTIGUERPOS

483 906125 | SEM AL L OMATIZAGO © AT ORAHZADO $ 185.300 $100.320 $69.960 $ 118.527
TGXOPLASMA GOND! ANTICUERPOS IG A

484 B06128 | S EMAUTOMATIZADD O A O Ton S $ 130.400 $77.440 $51.500 $89.477
TOXGPLASMA GONDI ANTICUERPOS 16 G

485 908128 | v N DAL O SER O ATt 50 $ 132,264 $ 79 583 $ 105.924
TOXOPLASMA GONDII ANTICUERPOS 1G W

486 008129 | JDROFLSMA G $ 139,400 $ 86.240 £ 51,890 $92.510
TOXOPLASMA GONDI ANTICUERPOS 1G W

487 506130 | M NUAL O SEMING S ON AT $0 $ 104.280 $62.745 $ 83513
TRYPANOSOMA CRUZ) ANTICUERPOS 1G G

488 805131 | S AUTOMATIZADOO puTare O3 (€ $ 106.600 $51.040 $30.711 $ 62.450
ADENOVIRUS ANTICUERPOS G G

489 908201 | G U TOMATIPADS & A D 12AD0 $0 $ 103.840 $62.480 $ 83.180
ADENOVIRUS ANTICUERPOS IG M

480 306203 | SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $0 $102.840 $o $103.840
CITOMEGALCVIRUS ANTICUERPOS I1G &

491 806205 | S UTOMATIZADG O AT oM e $101.500 $ 84,480 $ 50.831 § 78.937
CITOMEGALOVIRUS ANTICUERPOS (G M

492 806208 | < E MU TONATIZADO © AT $ 101,500 $84.480 $ 50.831 §78.937

493 906207 | DENGUE ANTICUERPOS 1G G $ 181.900 $ 52.800 $46.970 $ 87.223

494 906208 | DENGUE ANTICUERPOS IG M $ 161,900 $ 48.400 $41.078 $ 84.062

495 §06208 | DENGUE ANTICUERPOS TOTALES $ 330,500 $73.920 $0 $202.210
EPSTEIN-BARR ANTICUERPGS IG A (CAPSULA

498 906211 | EB-VCA-A) SEMIAUTOMATIZADO O $0 $ 80,960 $48713 $64.837
AUTOMATIZADO
EPSTEIN-BARR ANTICUERFOS 1G G (CAPSULA

407 908212 | EB-VCA-G) SEMIAUTOMATIZADO O $ 141,600 $ 44.000 $26.475 $70.602
AUTOMATIZADO
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EPSTEINBARR ANTICUERPOS 1G G
488 | 906213 | (NUCLEARES EBNA-G) SEMIAUTOMATIZADO O $0 $ 121.440 $73.070 $ 87.255
AUTOMATIZADO
EPSTEIN-BARR ANTICUERPOS G G
495 | 208214 | (TEMPRANOS G) SEMIAUTOMATIZADO O $0 $ 116.180 $60.893 $93.027
AUTOMATIZADO
EPSTEIN-BARR ANTICUERFOS IG M (CAPSULA
500 | 606215 | EB-VCA-M) SEMIAUTOMATIZADO O § 141,800 $ 45760 $ 48,875 § 78.678
AUTOMATIZADO
EPSTEIN.BARR ANTICUERPOS 10 M
501 906216 | (NUCLEARES ESNA-M) SEMIAUTOMATIZADO O $0 $ 116,180 $ 79.860 $98.010
AUTOMATIZADO
HEPATITIS A ANTICUERFOS IG M
s02 | 806218 | e A0 & ADTOMATIZADO $ 134,800 $43.120 $ 32,560 $70.180
HEPATITIS A ANTICUERFOS TOTALES
503 | soe219 | AT A AT AU OMATIZADO $ 184.800 $43.120 $ 25.948 $77.989
HEPATITIS 6 ANTIGUERPOS CENTRAL 1G M
504 | 906220 | (ANTLCORE HBC-M] SEMIAUTOMATIZADO O $ 164.900 $ 43,120 $ 25.948 §77.989
AUTOMATIZADO
HEPATITIS B ANTICUERPOS CENTRAL TOTALES
505 | 006221 | [ANTI-CORE HBC] SEMIAUTOMATIZADO O $ 131,200 $43.120 §25.946 $66.755
AUTOMATIZADO
506 | 9ce222 gE;’:‘gﬂgm’&%‘ggﬁi%?gﬂﬁ‘rgfggl $ 164,900 $49.280 $ 20652 §81.277
507 | 906223 gEﬁ;ﬂg%’gﬁf&iﬁgmﬂéfgg] $ 164,900 $43.120 $25.948 $ 77 980
HEPATITIS C ANTICUERPC
500 | 906225 | Mt A 0 & AUTOMATIZADO $ 185.200 $ 47.520 $ 28,503 $87.138
500 | o08228 gE;f;ﬂgﬁf.‘;&gg%%ﬁfgﬁ%moo $0 $ 110,880 $66.718 % 88.798
510 | 908227 ggaﬂmgﬁf'fmgggcfﬁgﬁﬂﬂgo $0 $ 110,880 $66.716 $ 86,708
511 906228 SEEE\EUS*rlom":'lczuA%%Pgiﬁg&mlmoo $ 145.200 $ 36.080 $ 21700 $ 67,663
512 | soezze Eﬁﬁffﬁb’mfz‘iifgib‘i?fmmo $ 145,200 $ 36,960 $22.238 $68.133
§13 | 906230 ggamagm?éggg?fﬁgmnnm $ 145,200 $ 38,080 §21.708 $ 67.663
514 | 008231 gg};;EjTgm,cggnggﬁg‘W,mo $ 145.200 $ 36,080 $ 22.238 $68.133
515 908232 EEh‘fKJr%ﬁ'ﬂ'&ﬁEgpgﬁJfgﬁﬁf’mo § 131.200 $ 64.240 $38.652 $ 78.03
HTLV- Y 1| ANTICUERPOS TOTALES
516 | 908233 | CONFIRMATORIC SEMIAUTOMATIZADO O $0 $ 501.600 $301.812 $ 401.708
AUTOMATIZADO
517 | 906234 | INFLUENZA TIPO A ANTICUERPOS IG G $0 $03.280 $56.127 § 74.704
518 | 506235 | INFLUENZA TIPO A ANTICUERPOS IG M $0 $79.200 $ 47.665 $63.428
518 | 906236 | INFLUENZA TIPO B ANTICUERPOS IG G $0 $93.280 § 65.800 $79.585
520 | 906237 | INFLUENZA TIPO B ANTIGUERPOS IG M $0 $ 79.200 $ 55.220 $67.210
521 308241 | RUBEOLA ANTICUERPOS IG G AUTOMATIZADO | § 125.900 $ 84,480 $ 50,834 $87.070
522 906242 ggai%'?om%&%%"os GG $0 $ 181.544 $109.234 $ 145.389
523 | 008243 | RUBEOLA ANTICUERPOS IG M AUTOMATIZADO | §132.100 $ 84.480 $50.831 5 89137
524 908244 ggai%fomtr‘%%ms 1G M $0 $210.936 $ 126,920 $ 168.928
525 | 906245 ggmﬁfgu:n;f&fgﬁi&%mm $ 63.000 § 85,640 § 46420 $ 53,353
526 906248 gg:“mﬁr'gm.ﬁ;%fgi%i&%mm $63.000 $ 68,640 $41.300 § 57.847
527 | 906247 ‘é’;ﬁﬁﬁ‘%ﬁﬁ;ﬂn’g"g 'nggafflﬁgo $ 72.300 $ 40,480 $ 24,356 $45712
528 | 806248 g‘éﬁ'ﬁﬁ%ﬂﬂ;@g’g O o $72.300 $43.120 § 28.030 $48.117
VIRUS DE INMUNODEFICIENCIA HUMANA 1Y 2
520 | sosaee | vinus DE DML $ 131.200 $ 35,200 $21.180 $ 82,527
530 806250 ‘;ﬁggﬁ%@ﬂﬁgﬁﬁ;ﬁf”m HUMANA $ 837.100 $ 342,200 $ 208,503 $ 305.501
531 906256 | HELICOBACTER PYLOR! ANTIGENG $ 86,343 § 58.060 § 35.476 $80.280
o2 | eoaze0 m‘glrjﬁeamvmus ANTICUERPOS 1G & oo s 192000 + 56,043 s 110500
533 906261 E&Sfj"ﬁmw"m“s ANTICUERFOS IG M $0 $ 145.992 $ 87.843 $116.918
REPATITIS E ANTICUERPOS 1G G
53¢ | 206288 | e N e AUTOMATIZADO $0 $119.680 $94.530 $ 107.305
HEPATITIS E ANTICUERPOS IG M
535 | 806287 | e e s b AUTOMATIZADO $0 $ 116,600 § 83.490 $ 101,585
TEST OE AVIDEZ ANTICUERPOS IG G RUBEOLA
s36 | ooazes | LEo) O A A T OMATIZAGO $0 $ 102,080 $ 77.330 $ 89.705
TEST OE AVIDEZ ANTICUERPOS 1G G
537 | 906268 | CITOMEGALOVIRUS SEMIAUTOMATIZADG O $0 $ 188,320 $ 256,080 $ 223.190
AUTOMATIZADO
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538 | 906270 | SARS COV2 [COVID-18] ANTICUERPOS IG G $0 $ 264.000 $0 $ 264.000
539 | 908271 | SARS COVZ [COVID-19) ANTICUERPOS (G M $0 $ 319.000 $0 $319.000
ANTIGENOS FEBRILES MANUAL O

540 | aossos | ANTICENOS FEBRILE $ 61,400 $ 29,040 $19.767 $36.736
BORDETELLA PERTUSSIANTIGEND

341 906308 | SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $0 $21.115 $0 s21.118
CHLAMYDIA TRACHOMATIS ANTIGENG

Sz | 908307 | R AT A A ANTIGENO $0 $72244 $43.480 $ 57.857

543 | 906317 SSE?T'T'S B ANTIGENO BE SUPERFICIE [AG $ 164.900 $28.920 $ 12,003 $70 941
HEPATTTIS B ANTIGENG E [AG FBE]

se | 90831 | e oA S G RBEL $ 184,500 $ 45232 § 31,780 $ 80.841
HERPES SIMPLEX ANTIGEN®

545 | 908320 | E e TGS B MATIZADO $0 $115.450 $0 $ 115.450

546 | 908324 | PARAINFLUENZA TIPO 1 3 ANTIGENG $0 $ 128480 $ 77.306 $102.803

547 | 906327 ( ROTAVIRUS ANTIGENOS MANUAL $0 £ 58.060 $0 $ 58,960

548 | 906329 | VIRUS SINCITIAL RESPIRATORIO ANTIGEND $91.600 $ 54 560 $32.828 $ 50,682

549 | 008340 | SARS COV 2 [COVID-19] ANTIGENG $ 123.700 $ 95.040 §57.186 $91.075
ACETILCOLINA RECEPTORES ANTICUERPOS

850 | 906401 | BT e o e ANT $0 §471.880 $ 285,800 $ 377.745
ANTICUERPOS NUCLEARES EXTRACTABLES

551 | 906406 | TOTALES [ENA] SS-A [RO] S5-B [LA] RNP Y SM $ 232,100 $91520 $ 83,030 $129.883
SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
CARDIOLIFINA ANTICUERPGS 1G A

552 | 908407 | QR T A oS iCA $ 168.700 $79200 $ 47,855 $ 98 852
CARDIOLIPINA ANTIGUERFOS IG G

553 | 806408 | G TADG L <07 an0 $ 189.700 § 42240 $25.418 $79.119
CARDIOLIPINA ANTICUERFOS G M

554 | a08409 | GO TG R OSTeM $ 169.700 $42.240 $25.416 $79.119
CELULAS PARIETALES ANTICUERPOS

555 | 908411 | AT ADG 5 MTCaERPOS $ 108.300 $ 52,800 $31.769 $84.200
CITOPLASMA DE NEUTROFILOS ANTICUERPOS

556 | 908414 | TOTALES [C-ANCA O P-ANCA] MANUAL O $0 $84.480 $0 $ 84.430
SEMIAUTOMATIZABO
CITOPLASMA DE NEUTROFILOS ANTICUERPOS

857 | 80815 | B A o aEIOL ANTICUERPO $ 122,300 § 335.720 $ 202,002 $ 220.007
DEOXIRRIBONUGLEASA B AUTOANTICUERPOS

55 | sosats | DLONRRIBONUCLEASA B AU $0 $ 158.400 $ 95309 $ 126,855
DNA N ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADG G

559 | sosary | DNANANTICUE $ 191.600 $ 40,480 $ 24356 $85.479

580 | 806418 | DNA N ANTICUERPOS MANUAL $0 $ 154.175 $ 92767 $ 123.472
FOSFOLPIDGS ANTICUERPOS G &

s61 | 908422 | (oA b oo O $ 120,300 $95.040 $57.188 $90.842
FOSFOLIPIDOS ANTICUERPOS 1G M

562 | 908423 | L T s G rOS G $120.300 $95.040 $57.186 $90.842
HISTONA ANTIGUERPOS SEMIAUTOMATIZADD

563 | aoss2e | HSTONRANTICLE $0 $ 80.060 £ 136,620 $108.790
INSULINA ANTICUERPGS SEMAUTOMATIZADD

564 | vosazs | (VoULINA ANTICUE $0 $ 130,240 $78.365 $ 104,303
107 ANTICUERPOS SEMAUTOMATIZADG O

565 | aoe4ze | 20T ANTICUERP $0 $ 63 360 $ 88124 $50.742
MEMBRANA BASAL DEL GLOMERULO

566 | 206431 | ANTICUERPOS IG G SEMIAUTOMATIZADO O $0 $86.240 $ 142,450 $ 114.345
AUTOMATIZADO

587 | 906432 | MITOCONDRIA ANTICUERPOS AUTOMATIZADO | § 77 500 $ 69960 $ 42,085 $63.185

568 | 906433 | MITOCONDRIA ANTICUERPOS MANUAL $0 $ 247.500 $148.920 $198.210
MITOCONDRIA ANTICUERFOS

560 | suesss | MIOCONDRIA ANTIC $0 $ 51.040 $0 $ 51,040

570 | 906437 | MUSCULO LISO ANTICUERPOS MANUAL $0 $39.930 $24.026 $31.978
ANTICUERPGS ANTINUCLEARES

571 | sossso | ANTICUERPOS 2 $ 108.900 $209.616 $126.125 $ 148.214

572 | 906441 | ANTICUERPOS ANTINUCLEARES MANUAL $0 $ 100.760 $0 $ 100,780
ANTICUERPOS ANTINUGLEARES

578 | soesaz | ANTICUERPOS ANTI $0 $ 37,664 $ 22,662 $30 163
PLAQUETAS ANTICUERPOS CIRCULANTES 16 6

574 | 206445 | IG ME IG A SEMIAUTOMATIZADO O $0 $ 945,360 $0 $ 943,380
AUTOMATIZADO
PLAGUETAS ANTIGENOS ASOCIADOS A

575 | 908446 | ANTICUERPOS IG G IG ME 1G A $0 $ 392 953 $0 $ 392,953
SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
PM1 ANTICUERPOS ASOCIADOS A

576 | sosass | i1 AT CUERPOS ASOCTADC $0 $ 502,953 $0 $392.653
PROTEINA RIBOSOMAL P ANTICUERFES

577 | sosaz0 | LR AL P ANTICUERPCS $0 $ 59,840 $ 46,030 $ 52985

578 | 906451 | QUERATINA ANTICUERPOS $0 $ 174.240 $0 $ 174,240
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RRP ANTICUERPOS SEMAUTOMATIZADG O

578 2084563 AUTOMATIZADO $174.400 $ 41.280 $ 41.085 $ 85615
S5A [RO] ANTICUERPGS SEMALTOMATIZADO

580 008454 0 AUTOMATIZADO $ 174 400 §$43.120 § 25946 $ 84.155
SM ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O

581 208458 AUTOMATIZADG % 174,400 $ 41,2380 $ 24058 $ 83272
TIROIDEGS MICROSOMALES ANTICUERPOS

582 808458 | (TIRCIDEOS PEROXIDASA ANTICUERPOS) $ 112.500 $43.120 $ 40.040 $ 85220
AUTOMATIZADO
TIROIDECS MICROSOMALES ANTICUERFOS

563 | 906459 | (TIROIDEOS PEROXIDASA ANTICUERPOS) $0 $43.120 50 $43.120
MANUAL
TIROIDEQS MICROSOMALES ANTICUERPOS

584 508460 | (TIROIDEOS PEROXIDASA ANTICUERPOS) $0 $ 286,352 50 § 286.352
SEMIAUTOMATIZADO .

585 906462 | TIRDIDEDS PERQOXIDASA ANTICUERPQOS $ 112.500 % 184 580 $114.082 $ 138.047
TIROIDEOS TIRQCGLOBULINICOS ANTICUERFOS

588 S0a463 AUTOMATIZADC £ 112,500 $210628 $126.734 § 149,854

a7 | soeos m%ﬁos TIROGLOBULINICOS ANTICUERPOS 5o s 103,072 so s 193.072
TIRQDEDS TIRQGLOBULINICCS ANTICUERPOS

588 508465 SEMIAUTOMATIZADO $0 $193.0672 $0 $193.072
EITRULINA ANTICUERPOS [ANTI PEPTIDOD

589 g0B485 | CICLICO CITRULINADO} SEMIAUTOMATIZADO O $ 93,765 $ 87.760 $407M $ 67432
AUTOMATIZADO
HORMONA PARATIROIDEA ANTICUERPOS

550 506467 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $0 5610720 50 $810.720

581 906509 | ANTICUERPOS CITQTOXICOS ANT! HLA £0 $ 347 664 $0 5 347.664
TIPIFICACION DE ANTIGENO LEUCOCITARIO

592 a0e512 HUMANO LOCUS A 50 § 519.200 30 $ 519,200
TIPIFICACION DE ANTIGENO LEUGOCITARID

583 a0es513 HUMANO LOGUS DR ALTA RESCLUCION §0 $ 415,504 $0 $ 415,584
TIPIFICACION DE ANTIGENO LEUCOCITARIO

594 806514 HUMAND LOCUS DQ $0 $519.200 $0 §519.200
TIPIFICACION ANTIGEND LEUCOQCITARIO

585 e08517 HUMANO LOGUS B27 §0 § 178.520 $108.017 $ 142,769
TIPIFICACION DE ANTIGENO LEUCOCITARIO

506 808518 HUMANO LOCUS ¢ $0 $ 519.200 $0 5 519,200
TIPIFICACION DE ANTIGENO LEUCOCITARIO

587 808518 HUMANO LOCUS DP 50 $ 353,557 $0 $ 383.557
ALFA FETOPROTEINA SEMIAUTOMATIZADO O

508 806802 AUTOMATIZADO § 128.000 $ 39.600 $ 52,380 $ 73,320
ANTIGENO CARCINGEMBRIONARIO

589 806803 SEMIAUTGMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 194 200 5 37.840 $ 22.788 $ B4.936
ANTIGENG DE CANCER DE MAMA [CA 15-3]

600 Q06E04 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 282000 $ 61.800 $37.085 $13D.222
ANTIGENO DE CANCER DE OVARIO {CA 125)

601 908605 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 234,800 548928 $ 25,440 $ 104,389
ANTIGENC DE CAMCER DE TUBO DIGESTIVO

602 o06606 | {CA 19-9] SEMIAUTOMATIZADD O § 234800 $ B1.800 $ a7.085 $ 111.155
AUTOMATIZADO
ANTIGENO ESPECIFICD DE PROSTATA

803 908610 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $ 238,300 $ 34320 $ 20850 $ 97.000
ANTIGENG ESPECIFICO DE PROSTATA

804 808611 | FRACCION LIBRE SEMIAUTOMATIZADO O $ 236,300 % 50.840 $ 52380 $ 116167
AUTOMATIZADO
ANTIGENQ POLIPEPTIDO DE TEJIDO O

805 806814 | ANTIGENO DE PROLIFERACION CELULAR $0 $ 193,600 50 % 163.800
SEMIAUTOMATIZADO
ANTIGEND TUMORAL DE VEJIGA

606 a06&18 SEMIALTOMATIZADC O AUTOMATIZADO 50 $ 502.583 $0 $ 592,583
BETA 2 MICROGLOBULINA,

807 208820 SEMIAUTGMATIZADO © AUTOMATIZADO $107.300 % 75.880 $ 45.537 $TEATZ
CALCITONINA SEMIAUTOMATIZADO O

608 Q06621 AUTOMATIZADO $ 224.700 $83.280 $ 56127 $123.702
ENOLASA NEURONAL ESPECIFICA

609 | 508822 | EnOe e O 0 O AUTOMATIZADO $0 $ 158.400 $ 95.200 § 126,855
FACTOR ALFA DE NECROSIS TUMORAL

810 $08623 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $0 £ 818.000 $370.848 $ 492,323
GASTRINA SEMIAUTOMATIZADC O

811 008824 AUTOMATIZADO § 208.700 % BG BA0 $ 40241 $ 105.607
GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD

812 | 508825 | SO OO ATIZAND © AUTOMATIZADO $ 83.800 $30.800 $ 21,549 $ 45.383
GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD

613 | 908628 | BETA FRACCION LIBRE SEMIAUTOMATIZADO O $0 § 124,440 $73.070 $ 7,255
AUTOMATIZADO
LEUCOCITOS CD14 MONOCITOS

614 08702 | GRANULOCITOS SEMIAUTOMATIZADO O $0 $ 185.578 $0Q $ 185578
AUTOMATIZADO
LEUCOCITOS CO14 MONOCITOS

815 906703 | 5RANULOCITOS POR INMUNOHISTOQUIMICA 50 $185.578 80 §185.576
LEUCOGITOS CD33 MONOCITOS

616 g0B704 | GRANULOCITOS SEMIAUTOMATIZADO O $0 § 185578 $0 $ 185578
AUTOMATIZADO




Pagina 51 de 122
ELABORAR ESTUDIOS PREVIOS CONTRATOS

CODIGO: 1LF-FR-0071

FECHA: 17/06/2024

DY
ety

ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

VERSION: 10 POLICIA NACIONAL

617 | 808705 | G 68 bOR NMUNOISTOGUIMICA §0 $ 185576 §o $ 185,578
618 | 906706 ls'EElr:'lcr:fucTIB%SA%gifagEc!{ilﬁ%rsomggiggoms 50 $ 440.000 $0 § 440.000
615 | 908707 b%%ﬁﬁﬁgggﬁg%gﬁmas PROGENITORAS $0 $ 505.093 $0 $ 505.093
620 | 908708 | (oo O e L e maLES 50 $434.196 $0 $ 434,196
621 906709 :.fﬁg&gmg_?ocooﬁﬁggcocrros TOTALES POR $0 $185.576 $0 $ 185.576
622 | 908710 kﬁﬁgﬁ&%‘gﬁ%po SEMIAUTOMATIZADO & $0 $ 35.505 $0 $ 35,585

623 | 906711 ;'g;ﬁ%';gﬂfﬁ%’é%\ECA[LZ.%MATWDO 50 $ 334.400 $ 201.207 $ 267.804
624 | soe712 | LFOCITOS T CDE SEMIAUTOMATIZADG O 50 $408.232 $ 245,632 $ 326.932
625 | 906713 Iﬁ:’:&%%l?ﬁ&%%%:ﬂg A $0 $434.984 $0 $ 434,984
626 | 908714 Egﬁgfg.ﬁ;ggm SEMIAUTOMATIZADC O $0 $ 102.080 $61.421 $81.751

627 | 908715 :?312%%:?3&%%%2321 A $0 $ 434 984 $0 $ 434,984
628 | 06716 | L\ OUiD> CDS SEMIAUTOMATIZADO © $0 $217.446 $0 §217.448
820 | 906717 :-l:l:ﬂFUOI'{cOIT:?SgF?ESS%%FI': CIA $0 $ 186.083 $0 $ 186.083
830 | 508748 | G 0T O o T K o $0 $ 642,400 $0 $642.400
634 906719 ;'R':U%%L?SST%LH:;EG'TOS TY NKPOR $0 $434.193 $0 §434.193
g3z | 806720 ;E‘;gﬁgﬁ;ggm SEMIAUTOMATIZARO O $0 $ 408.232 § 245.632 $526.932
833 | soe721 Hﬁ&%ﬁf&gﬂ%ﬁzﬁg A $0 $ 434.984 $0 $ 434984
834 | 906722 g?&gﬁ?gﬁfﬁg%“;ﬂ?ﬂgﬁ;ﬁgﬁgg“"Al $0 § 185.576 $0 $ 185,578
B35 | 908723 ',;g;?:ggfoﬂf;%&ﬁa?&os PRE-B [CALLA] $0 $185.576 $0 $ 185,576
636 | 90724 | i OUITOS COT1 SEMIAUTOMATIZADO O $0 $ 228,620 $0 § 228.629
837 | 906725 | LINFOCITOS CP11 POR INMUNOHISTOQUIMICA $0 $ 250,111 $0 $ 250,111
838 | 908726 kﬁ;gﬁfﬁ;%%m SEMIAUTOMATIZADG © $0 $250.111 $0 $ 250,111
839 | 906727 | LINFOCITOS CD13 POR INVUNOHISTOQUIMICA $0 $ 250,114 $0 $ 250,111
640 | sop7ze | (NIFOCITOS CD15 SEMIAUTOMATIZADO O 0 $ 250,111 $0 $ 250,111
841 906728 | LINFOCITOS CD15 POR INMUNOHISTOQUIMIGA $0 $ 250,111 $0 $256.111
842 | 906730 g“;;ﬁ%';gﬁfﬁ;iég“?ﬂ%ﬁﬁZADO $0 $ 185.576 $ 134.860 $ 160,218
843 | 906731 :-J::&COFL?SST%EML{EEOC'TOS NK POR $0 $ 185.576 $0 $185.578
sas | soe7az | L\ FOCITDS OD22 SEMIAUTOMATIZADO O $0 $ 376.640 $0 $ 376,640
845 | 906733 | LINFOCITOS CD22 POR INMUNOHISTOQUIMICA $0 §108.425 0 $ 108.425
846 | oo6734 | [ OCTTDS SD23 SEMIAUTOMATIZADG O $0 $434.183 $0 $ 434,183
847 | 908735 | LINFOGITOS CD23 POR INMUNOHISTOGUIMICA $0 $ 434,103 $0 $434.153

(INFOCITOS CD38 LINFOCTTOS T ACTIVADOS ¥
648 | 906736 | B LINFOCITOS NK SEMIAUTOMATIZADO O 50 $ 185,576 $0 $ 185.576
AUTOMATIZADO

849 | 906737 | B TTO% Nk POR INMUNOHISTOGLGA | 8 3 185.578 50 3 185.676
650 | 906738 ;‘E;gﬂ;gﬁfﬁgiég”gﬂ%gﬁﬁum $0 $ 454.991 $2732.766 $ 384.379
851 906739 I"Aﬁ%%%ﬁéggﬁ&giocms NKPOR $0 $ 344 502 $0 $ 344,502
o5z | soa7a0 | LFOCIIDS CO78A SEMIAUTOMATIZADO O $0 $ 434,103 $0 $ 434.193
853 | 906741 :-l:':!FU%CAL?SST%(D}LQI:nEOAR $0 § 434.103 $0 $434.193
es4 | oop7az | I\ OCITOS SD79B SEMIAUTOMATIZADO © $0 $434.133 $0 $434.193
855 | 806743 :ﬂ:f&%p?;%gﬁ;ﬁﬂ $0 $434.192 $0 $434.193
856 506744 ;@;ﬁ%ﬁgﬂ.ﬁiﬁr g*fﬁ%ﬂ?ﬂigg‘ cos $0 $ 158.400 $95.300 $ 126.855
657 [ soavas | OCITOS T NMADUROS CO1 POR 50 $ 408.157 $0 $ 408,157
858 | 905746 rgrgﬁﬁ?zigg“ SEMIAUTOMATIZARO O 50 $364.133 $0 $384.133
869 | 906747 | MONOCITOS CD45 POR INMUNOHISTOQUIMICA $0 $ 328,606 $0 $ 328,606
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MONOCITOS CD84 SEMIAUTOMATIZADD O

860 | 906748 | N TinAT ARG $0 $ 185.576 $0 $ 185.576

861 908749 | MONOCITOS CD84 POR INMUNCHISTOGUIMICA $0 $185.576 $0 $ 185676
FLAQUETAS CD41 SEMIAUTOMATIZADO O

862 | S0B750 | hiroraTioAne $0 $ 185.578 $0 $ 185.578

883 | 908751 | PLAQUETAS CD41 POR INMUNOHISTOQUIMICA $0 $375.619 $0 $376.810
PLAGUETAS CDB1 SEMIALTOMATIZADO &

sea | soe7sz | - LGUETS OO $0 $375.619 $0 $ 375,810

665 506753 | PLAQUETAS CD61 POR INMUNOHISTOQUIMICA $0 $ 375,619 $0 $ 375,619
BETA 2 GLICOPROTEINA | SEMIAUTGMATIZADO

866 soss01 | BEIAZGLILORRO $0 $375.619 $413.181 $ 394.400

667 | 906802 | CAMPO OSCURO PARA CUALQUIER MUESTRA $ 52 600 $ 85,536 $ 51.467 $ 63.201
CELULAS ROJAS GLICOFORINA

668 906803 | SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $0 $173.210 50 $173.210
COMPLEJOS INMUNES CIRCULANTES

869 806805 | gEpALTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $0 $ 503.469 $0 § 503.489
COMPLEMENTO G1Q SEMIAUTOMATIZADO O

870 508806 | = e eENTO $0 $116.160 $69.803 $83.027
ELECTROFORESIS DE HEMOGLOBINA

871 s0s808 | SLE LT s $0 $82.922 $0 $82.022
ELECTROFORESIS DE HEMOGLOBINA

872 906800 | Sl OMTIZADD $0 $72.345 $0 $73.315
ELECTROFORESIS DE LIPOPROTEINAS

673 906810 | L AT OMATISADD Y ALTONATIZADD $ 132,100 $ 86.000 $0 $ 110.050
ELECTROFORESIS DE PROTEINAS

674 sos812 | SLE GO B P o IZAD0 $ 152,000 $ 41,380 $32.010 $75.123
FACTOR INTRINSECO ANTICUERPOS

875 808813 | oeMIAUTOMATIZADO Y AUTOMATIZADO §0 $ 82720 $ 84020 $ 52.820

876 | 006814 | FAGOCITOSIS ESTUDIO $0 $91.520 $0 $91520
HEPATITIS C PRUEBA CONFIRMATORIA

877 | B0B818 | Qepm 1T OMATIZARD © AUTOMATZADG $0 $ 501.800 § 301.812 $ 401.706
HISTAMINA SEMIAUTOMATIZADO O

676 | scsezz | HSTAMENASEM $0 $ 230 580 $ 138.727 $ 184.644
INFIBIDOR C} ESTERASA CONGENTRACION O

679 | 908823 | FUNCIONAL SEMIAUTOMATIZADO O 50 $109.120 $0 $ 100,120
AUTOMATIZADO

680 | 906825 | INMUNOFIJACION AUTOMATIZADA 50 $109.120 $ 122,540 $ 115.830

881 908827 | INMUNOGLOBLILINA A [IG A] AUTOMATIZADO $ 77.000 $ 77 440 $ 46,598 §67.012

682 | 908828 | INMUNOGLOBULINA G [IG G] AUTOMATIZADO $ 77.000 $ 31,680 $32.780 $47.153
INMUNOGLOBULINA G [G G] SUBCLASES 1234

883 808830 | B AT AT $0 $ 700,480 $421.477 $ 560.879

684 906832 | INMUNOGLOBULINA M [IG M] AUTOMATIZADO $ 77.000 $31.680 $32.780 $ 47153
INMUNDGLOBULINA © [i& O]

885 508833 | e OB D LG O ATIZADO $119.618 $91.520 $ 55.088 $ 88735
INMUNOGLOBULINA E [ig E] ESPECIFICA

686 506834 | (DOSIFICACION CADA ALERGENO) $ 115.500 $91.520 $113.861 $ 108.960
SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
(NMUNOGLOBULINA E [IG Ej

687 208835 | BN O O . $ 98,800 § 115.064 §71.840 $05.835

a88 906838 | INMUNOGLOBULINA E (IG E] AUTOMATIZADO $0 $ 32.560 § 19.591 $ 28,076
INMUNGGLOBULINAS CADENAS LIVIANAS

889 | 008837 | KAPPA Y LAMBDA SEMIAUTOMATIZADO O $ 67788 $ 109,120 $ 166.980 $ 114,629
AUTOMATIZADO

890 | 9068428 | INTERFERON GAMMA [GAMMAINTERFERON] $0 $ 466.400 $0 $ 468.400

891 906904 | AGLUTININAS AL FRIO $22.600 $ 23,760 $ 14,206 $20.318

692 | 908902 | AGLUTININAS AL CALOR $0 $ 24.640 $0 $ 24,640
ANTICUERFOS HETEROFILOS MANUAL

603 [ 806303 | QR ey R R oA $ 55.200 $ 22,880 $ 13.766 $ 30,815
COMPLEMENTO HEMOLITICO AL 50% (CH 50]

so4 | a0ss0e | oM T A0 50 $84.480 $0 § 84.480

695 | 908908 | COMPLEMENTO SERICO C3 AUTOMATIZADO $ 155.600 $27.280 $ 32780 §71.887

895 | 908908 | COMPLEMENTO SERICO C4 AUTOMATIZADO § 155.600 $ 27,280 $32.780 $ 71,887
FACTOR REUMATOIDEG SEMIAUTOMATIZADG

so7 | sospo | Fi TR BEMATS $ 39,700 $ 36,080 $37.510 § 37.763

898 306911 | FACTOR REUMATOIDEO MANUAL $0 $ 11,440 $6.884 §9.182

699 508812 :E%mwgggmmummnmoo o $0 $ 56,144 $ 54.450 $ 55.257
PROTEINA

700 506913 AU.?OﬁmlnggACTNA ALTA PRECISION $ 77.000 $ 45 200 $21.180 § 44.480
PROTEINA C REACTIVA MANUAL O

701 808014 | oo AT AT $0 $10.912 $6.585 §8.739

702 806915 | PRUEBA NO TREPONEMICA MANUAL §24.200 $ 14,960 $9.001 $16.054
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703 | 808917 | CRIOGLOBULINAS $ 22.500 $ 22.880 $13.766 $ 19.849
704 | 907001 | AZUCARES REDUCTORES EN HECES $ 17.000 $ 16.896 $10.186 $ 14.687
705 | 807002 | COPROLOGICO $ 15.000 $ 17.600 $ 10,590 $ 14397
708 | 907003 | COPROLOGICO POR CONCENTRACION $0 $ 22.880 $13.768 $18.323
707 | 807004 | COPROSCOPICO $ 50.300 $ 26.400 § 15.585 $33.862
FROTIS RECTAL (IBENTIFICAGION DE

708 | aozoos | ROTS RECTAN £ 34.800 $ 19.360 $11.649 $21.958

700 | 907006 | GRASAS NEUTRAS EN HECES [SUDAN It] § 32500 $ 22 880 §13.766 $23.049
OXIURGS IDENTIFICAGION PERIANAL [CINTA

710 | B07007 | R A PRULEA OC SRAAM $18.300 $ 19.008 $11.437 $16.248
SANGRE OCULTA EN MATERIA FEGAL

714 907008 | 0 0 E DML $ 11.400 $ 17.600 $ 10.590 $13.197
SANGRE OCULTA EN MATERIA FECAL

712 | 907009 | (DETERMINACION DE HEMOGLOBINA HUMANA $11.400 $17.600 $16.170 $ 15.057
ESPECIFICA)
UROBILINOGENG EN MATERIA FEGAL

713 | so7010 | gROBLINOGE 50 $18.900 $11.372 $ 15136
UROBILINOGENO EN MATERIA FECAL

714 | sororr | JPOBILINOGES $0 $ 20077 $0 $ 20.077
SANGRE OCULTA EN MATERIA FECAL

715 | 907012 | [GUAYACO O EQUIVALENTE] SERIADO TRES $0 $66.528 $40.029 $ 53279
MUESTRAS

718 | 907013 | COPROLOGICO SERIADO TRES MUESTRAS $0 $70.112 $47.601 §63.357

717 | 9807014 | COPROSCOPICO SERIADO TRES MUESTRAS $ 189.508 $ 124,608 $74.977 $ 129 508

718 | 907101 | AZUCARES REDUCTORES EN ORINA $0 $11.068 $27.667 $19.828

719 | 907102 | HEMOGLOBINURIA $0 $7.568 $4.554 $6.061

720 | 907103 | PROTEINAS DE BENCE JONES MANUAL $0 $ 26.400 $ 15.885 $21.143

724 907104 | RECUENTO DE ADDIS $0 $ 17.600 $ 10.580 § 14.005

722 | 807105 | RECUENTO HAMBURGUER $0 $ 17.248 $10.378 $13.813

723 | 907106 | URGANALISIS $ 24.200 $ 10.580 $8.140 $14.300

724 | 907107 | UROBILINOGENO EN ORINA PARCIAL $24.200 $ 24,6840 0 $24.420

725 | 907201 | ESPERMOGRAMA BASICO $82.700 $ 52.800 $31.769 $55.756

726 | 907202 | MOCO CERVICAL ANALISIS $0 $ 59,840 $0 $ 59 840
LIQUIDO PROSTATICO (EXAMEN

727 907203 | o oo, $0 $ 23.760 $0 § 23.760

728 | 908305 | FIRUVATOCINASA ACTIVIDAD $0 $ 228,800 $ 137.668 $ 193,234

729 | 908306 | PIRUVATO DESHIDROGENASA AGTIVIDAD $0 $78.271 $0 $78.271

730 | 908308 | ACIDO OROTICO $0 $ 700,480 $0 $ 700.480

731 908309 | AMINOACIDOS CUALITATIVOS $0 $ 161.946 $0 $ 161 045

732 | 208315 | FENILALANINA CURVA DE TOLERANCIA $0 $116.302 $0 $ 116,309

733 | 908316 | FENILALANINA CUANTITATIVA $36.100 $ 149,800 $ 230,780 $ 138.827

734 | 908317 | TIROSINASA TEST CON RAIZ DE CARELLO $0 $ 170.578 $0 $170.578

735 | 908318 | CARBOHIDRATOS CUALITATIVOS $0 $ 520,960 $ 313.460 $ 417.210
GALACTOSA 1 - FOSFATO URIDIL

736 | s0ss0 | SALACTOSA1-FOSFATO $0 $ 520,960 $0 § 520,960

737 | 908321 | GLUCOSA 6 FOSFATASA ACTIVIDAD $0 § 67 348 $0 § 67.346

738 908322 fég’.ﬁ?g:; FOSFATASA TRANSPORTADOR $0 $71.687 $0 $71.697
GLUCOGEND CURVA DE ESTIMULACION GON

738 | 908323 | GLUCAGON (DETERMINACION DE GLUCOSA Y $0 $170.578 $0 $ 170,578
ACIDO LACTICO)

740 | 908324 | ARILSULFATASA B ACTIVIDAD $0 $513.920 $0 $ 513.920
GLICOSAMINOGLICANGS

41 B08328 | MUCOPOLISACARIDOS) CUALITATIVOS $0 $ 563.200 50 $ 563,200
ACIDOS GRASOS DE CADENA MUY LARGA

742 | 908329 | o0 CRASE $0 $ 484,000 $0 $ 484,000

743 | 908330 | ARILSULFATASA A ACTIVIDAD $0 $ 651.200 $0 $ 651,200

744 | 908332 | HEXOSAMINIDASA A Y B ACTIVIDAD $0 $ 501 600 $0 $ 501,800

745 | 908333 | OLIGOSACARIDOS CUALITATIVOS $0 §1.480.720 $0 $1.490.720

746 | 908404 | CARIOTIPO CON BANDEQ G $0 $471.680 $0 $ 471,580
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747 908405 | CARIOTIFO GON BANDEO G $0 $ 807.200 $0 $ 807.200
748 308406 | CARIOTIFO CON BANDEO C $0 $ 471,680 $0 $ 471,680
748 808407 | CARIOTIPO CON BANDEO RT $0 $ 660,000 $0 $ 660.000
750 908409 | CARIOTIPO PARA CROMOSOMA X FRAGIL $0 $ 519.200 $0 $519.200
751 908410 | CARIOTIPO PARA GROMOSOMA FILADELFIA $0 $ 519.200 $0 $ 510.200
752 908411 | CARIOTIPO PARA ESTADOS LEUCEMICOS $0 § 545.200 $0 $ 519.200
753 908805 | CITOMEGALOVIRUS CARGA VIRAL $0 $ 519.200 $ 284 747 $ 391,974
754 008808 | HEPATITIS 8 CARGA VIRAL §0 § 515.200 $275.337 $ 397.269
785 908807 | HEPATITIS C CARGA VIRAL $0 $ 519.200 $ 264.747 $391.074
756 008808 | HERPES SIMPLEX CARGA VIRAL $0 $ 519.200 $0 $ 519.200
757 9086811 | EPSTEIN-BARR CARGA VIRAL $0 $ 510,200 §475.310 $ 497 255
758 408812 | ADENOVIRUS CARGA VIRAL $0 $ 519.200 $0 $519.200
CITOMEGALOVIRUS IGENTIFICACION
750 908814 | REACCION EN CADENA DE LA POLIMERASA $0 $519.200 $0 $ 519.200
TOXOPLASMA GONDII IDENTIFICAGION
780 908820 | Lo ENA De LA POLIMERASA $0 $519.200 $0 $ 510200
HEPATITIS C IDENTIFICACION REACCION EN
761 808823 | Far i o oL MERASA $0 $519.200 $0 § 519.200
HERPES SIMPLEX 1 Y ([ IDENTIFICAGION
762 908824 | fiEn e N CADENA DE LA POLIMERASA $0 $510.200 50 $ §19.200
MYGOBACTERIUM TUBERCULOSIS
763 908825 | {DENTIFICACION REAGCION EN CADENA DE LA $0 § 549.200 50 $ 519.200
POLIMERASA N
VIRUS DE INMUNCDEFIGIENGIA HUMANA
764 908832 | {aecA ViRAL $837.100 $ 519.200 § 146.140 $ 434,147
ANTICUERFOS RREGULARES DETECCION
{COOMBS INDIRECTO, RASTREQ
ANTICUERPOS IRREGULARES, PRUEBA DE
765 911003 | ANTIG OB A INDIAERTA ESORUTIMO DE $101.187 $519.200 $45.210 $221.888
ANTICUERPOS IRREGULARES) POR
MICROTECNICA

ANTICUERPOS IRREGULARES DETECCION
{COOMBS INRIRECTO, RASTREQ

766 811004 | ANTICUERPOS IRREGULARES, PRUEBA DE $17.000 $510.200 50 $288.100
ANTIGLOBULINA INDIRECTA, ESCRUTINIC DE
ANTICUERPQS IRREGULARES} EN TUBOD
COOMBS DIRECTO FRACCIONADO
MONCESPECIFICO (INMUNOGLOBULINAS Y

€7 $11007 | ERACCIONES DEL COMPLEMENTO) POR $0 §518.200 $0 $ §16.200
MICROTECNICA
ESTUDIOS MOLECULARES DE GENES

768 sosazo | EREIN I $0 $516.200 $0 $ 515.200

769 | 006272 | CHIKUNGUNYA ANTICUERPOS IG G $0 $ 102456 $0 $ 162.456

770 | 906273 | CHIKUNGUNYA ANTICUERPOS (G M $0 $ 102 456 $0 $ 182.456

77 908424 | ESTUDIO MOLECULAR DE MUTACIONES $0 $ §19.200 $0 $ 519.200
ACIDO GLUTAMICO DECARBOXILASA

772 | 908483 | ANTICUERPO SEMIAUTMATIZADO O $0 $610.720 $ 101.682 $ 356.199
AUTOMATIZADO

773 | 905705 | PRUEBA DE ALCOHOLEMIA $0 $107.360 $ 45034 $76.197

774 | 803107 | ACIDO FORMICO EN ORINA. $0 $ 98,560 $91.073 $04.817

775 903108 | ACIDO HOMOGENTESICO EN ORINA. $0 $ 98.560 $0 $ 08.560
CALPROTECTINA SEMIAUTOMATIZADO O

776 208851 | SHLE RIS $0 $ 488,400 $122.870 $ 294,835

777 906852 | INTERLEUQUINA $0 $ 486 400 $0 $ 486.400

— — r:(;cl*;?n BE CRECIMIENTO PLACENTARIG o s 468,400 o s 205900

779 906855 | TIROSINQUINASA SOLUBLE (SFLT1} 50 $ 486,400 $0 $ 466 400
PRO FEPTIDO ATRIAL NATRIURETICS [PRO-

760 803085 | A0 SEATIO0 OLREBRAL NATRIURETICON §0 § 211,200 $81.542 $ 146.371
ESTUDIOS GENETICOS OE CROMOSOMAS

789 soeare | o on) eTa S $0 $ 519.200 $0 $515.200

782 800203 | AGREGACION PLAQUETARIA CON CURVA $0 § 274.428 $0 $274.428

783 | oogazy | oo 2 (FACTORIIC PROTROMBINA) MUTACION $0 § 277.992 $ 242.000 $ 256,996
DETECCION VIRUS DEL PAPILOMA HUMAND

784 | 90aaze | DETECCIONVIRLS DELPAS 50 § 519.200 $200.679 $ 384 440

OTROS METABOLITOS DETERMINACION :
785 908350 (ESPECIFICO) $0 §1.480720 $ 235510 $863.115
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788 908349 | OTRAS ENZIMAS ACTIVIDAD (ESPECIFICD) 50 $1.480.720 $0 § 1.490.720
IDENTIFICACION DE GTRO PARASTO

87 908857 | (ESPECIFICO) POR PRUEEAS MOLECULARES 50 $ 518.200 $0 $ 519.200

788 906468 | ACETILCOLINA RECEPTORES: AC. FIJADORES $0 $610.720 $ 283 809 $ 447,265
ACETILCOLINA RECEPTORES. AC.

7890 906489 | LN A DORES 50 $610.720 $ 233.809 $ 447.265
IDENTIFICACION DE GTROS ANTICUERPOS

790 006498 | (ESPECIFICO) SEMIAUTOMATIZADO O $ 114,269 $8510.720 $0 $ 362.510
AUTOMATIZADO

781 803441 | SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $0 $ 103.840 $0 $ 103.840

782 905758 | SOLVENTES O METABOLITOS AUTOMATIZADO $0 $ 181.280 $0 $181.280

793 905762 | ACIDO RIPURICO (TOLUENOQ) EN ORINA $0 $ 89.780 $63.530 $ 76.850

704 908347 | ACIDO LACTICO CURVA POST GLUCOSA 50 $1.490.720 $0 $ 1.490.720
NIVEL DE SUSTANCIA TERAPEUTICA

795 905801 | (= onECIFIOA) $0 $ BS.780 $0 $ 89,760

795 908341 | ACIDO SIALICO CUANTITATIVO EN ORINA $0 $1.450.720 $0 $1.490.720

797 803114 | ACIDOS BILIARES FRACCIONADOS 80 $75.504 50 $ 75.504

708 803104 | ACIDOS BILIARES TOTALES 80 $ 211.200 $ 58.244 5 134.722
ACIDOS ORGANICOS DE CADENA CORTA Y

799 908356 | oA COREENING 50 $1.490.720 $0 $1.480.720

800 808608 | ACILCARNITINAS CUANTITATIVAS $0 $ 519.200 £527.376 $ 523.288

801 908886 | ADENOVIRUS DNA DETECTOR $0 § 519.200 $0 $516.200

802 908301 | Adenovirus ANTIGEND $0 § 319.000 $40.241 $179.621

803 904708 | ADIPONECTINA $0 $ 309.760 $ 158,848 $ 234.304
ADRENAL AUTOANTICUERPOS

804 906405 | CEv i I TOMATIZADA O AUTOMATIZADA $0 $ 471.880 $59.833 $ 265757
ALFA - N-ACETIL NEURAMINIDASA EN

805 208338 | | ELa0CITOS 50 $4.480.720 $0 § 1.490.720

808 803408 | ALFA 2 ANTIPLASMINA FUNCIONAL $0 $ 105.800 $ 231,680 $ 168.830

807 | 908334 ‘SEF?A‘;?@CTOS’DASA EN LEUCOCITOS (ENF. $0 $1.490.720 $0 §1.490.720
ALFA GLUCOSIDASA EN LEUCOGITOS

808 808335 | (AL TASA ACIDA/ENE. DE POMPE} $0 $1.490.720 § 304.150 $ 857.435

80 908424 a%;SHp-;innoxmunmco DESHIDROGENASA 50 $ 80.080 $0 § 60.080

810 908412 | ALFA-1 ANTITRIPSINA - GENOTIPO (PCR) $0 $ 519.200 $0 $ 519.200

811 908325 | ALFA-(DURONIDASA EN LEUCOCITOS $0 $ 513.920 $0 $513.920
ALUCINOGEND LSD (DIETILAMIDA DEL ACIDOD

812 805759 | |\eRRGICO), ORINA 50 $181.280 $0 $ 181,280

813 203610 | ALUMINIC EN ORINA AL AZAR 50 $ 75.880 $ 108,240 $91.980

814 203811 | ALUMINIO EN SUERQ 50 $ 75.680 $51.361 $ 63521
AMEBA HISTOLITICA, ANTICUERPOS IGG

815 906113 | A MEBIASIS) $0 $ 436.480 $ 69.892 § 253.187

818 906315 | AMEBA HISTOLITICA: ANTIGENO $0 $72.244 $0 $72.244

817 903442 | AMILASA, ISOENZIMA $0 $ 103.840 $0 $ 103.840

818 908338 | AMINDACIDOS CUANTITATIVOS $0 $1.490.720 $0 $1.480.720

819 805302 | ANFETAMINAS: CUALITATIVAS $0 $ 139.040 $0 $139.040

820 801001 | ANTIBIOGRAMA (DISCO) $ 47.500 § 89.760 $21.709 § 52,990

821 806447 | ANTICUERPOS ANTI PM SCL (PM-1) $0 § 392.653 § 101,862 $247.308
ESTUDIC ANATOMOPATOLOGICO BASICO EN

822 898002 | [low DO CORPORAL O SECRECION $ 161.800 $0 $ 178,000 $ 185.995
ESTUDIO ANATOMOPATOLOGICO BASICO EN

823 898003 | CITOLOGIA POR ASPIRACION CON AGUJA FINA $ §5.800 $0 50 $ 95.800
[ACAF] DE CUALQUIER TEJIDO U ORGAND
ESTUDIC ANATOMOPATOLOGICO EN

824 898017 | CITOLOGIA POR TINCION DE HISTOQUIMICA $ $5.800 50 50 $ 95.800
(ESPECIFICO)

825 898101 | ESTUDIO DE COLORACION BASICA EN BIOPSIA $ 161.900 $0 $ 178.080 § 169,695
ESTUDIO DE COLORACION BASICA EN

826 BEB201 | ZaniCMEN DE RECONGOIMIENTO $ 186.900 $0 & 205.590 $ 106.245
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ESTUDIO DE COLORACION BASICA EN

827 | 898241 | opECIMEN CON RESECCION DE MARGENES $ 204.600 $0 $0 § 294.800
ESTUDIO ANATOMOPATOLOGICO DE

828 808807 | MARCACION INMUNOHISTOQUIMICA BASICA $233.700 $0 $257.070 $ 245.385
{ESPECIFICO)
ESTUDIO ANATOMOPATOLOGICO EN BIOPSIA

82¢ 898608 | SoR TINCIGN HISTOQUIMICA (ESPECIFICO) $ 215.000 $0 $236.500 $225.750

830 901214 gglé;rvo PARA MICOBACTERIAS EN MEDULA $ 109.800 50 $0 $ 108 800
HEMOCULTIVO ANAEROBIO AUTOMATIZADO

831 901223 | epE s $ 108.300 $0 $119.130 $113.715

832 501227 | HEMOCULTIVO CON RESINA CADA MUESTRA $ 108.300 $0 $0 $ 108.300

833 801313 | Mycobacterium IDENTIFICACION $ 154.000 $0 $0 $ 154.000

834 802047 | TIEMPO DE SANGRIA ESTANDARIZADO $ 9,600 $0 $ 10.560 $ 10.080

835 903038 ftg:i*g'"’“s CUANTITATIVAS EN ORINA 24 $ 47.500 $0 $ 52.250 $49.875

036 203080 ;gsgg?ILINOGENO CUALITATIVO EN ORINA s 46,500 0 5o s 26,500

837 903062 | MEDICION DE GASES EN SANGRE VENOSA $232.100 $0 $0 $232.100

838 903420 | COLINESTERASA SERICA $ 81.400 $0 $ 87.540 $ 64.470
ASPIRADO GASTRICO (EXAMEN FISICO Y

83g 903807 | CITOQUIMICO CON RECUENTO DE $70.200 $0 $0 §70.200
POLIMORFONUCLEARES)
COLESTERGL DE BAJA DENSIDAD

840 903816 | §omin ITOMATIZADO $ 45.200 $0 $49.720 $ 47.460
CREATIN QUINASA (FRACCION ME)

841 303820 | ¥ momATIZADA $ 84,800 $0 $ 93280 $ 89.040
GLUCOSA SEMIAUTOMATIZADA

842 503883 | N e TRIA] $ 22.900 $0 $25.190 § 24.045

843 805603 | DIGOXINA AUTOMATIZADO $ 118.100 £0 50 $ 118.100
Toxoplasma gondil ANTICUERPOS 19 G

844 908127 | LB ADG $ 139.400 $0 $152.340 $148.370
Arbovirus ANTIGENG SEMIAUTOMATIZADO O

845 908305 | Ao DG $ 161,800 $0 $0 $ 184.900

846 8908308 | Chlamydia trachomatis ANTIGENO MANUAL $ 101.000 $0 $0 $ 101.000

847 906321 | Influenza ANTIGENO $ 58.900 $0 $0 $ 58.900
CENTROMERO ANTICUERPOS

848 908413 | G N AL, O AUTOMATIZADG § 158.200 $0 $175.120 $ 167.180
SSB [La] ANTICUERFOS Ig G

848 808430 | So A OMATZADD O AUTOMATIZADO $ 174.400 $0 $191.840 § 183.120
MUSCULO LISO ANTIGUERPDS

850 508438 | HEMALTOMAT ZADO $77.000 $0 $0 $ 77.000
SCL-70 ANTICUERPOS SEMAUTOMATIZADG O

851 806455 | S § 174.400 $0 $194.840 $ 183.120
ELECTROFORESIS DE PROTEINAS OE LIQUIDO
CEFALORRAQUIDEQ(DETECCION DE BANDAS

852 808611 | GL | SOOLONALES) SEMIAUTOMATIZADO Y $ 73,900 $0 $198.990 $ 136.445
AUTOMATIZADO
HEMOGLOBINAS (ESPEGIFICO} CUALITATIVA O

853 908858 | A $ 152.000 50 $0 $ 152.000

854 908354 | TRIPSINOGENO INMUNOREACTIVO $ 40.700 $0 $0 $ 40.700

855 908355 | BIOTINIDASA ACTIVIDAD $92.600 $0 $0 $ 92,600

856 908448 | CARIOTIPO CON BANDEO (ESPECIFICO} $ 630.300 $0 $693.330 $ 861.815
Mycobacterium tuberculosis PRUEBAS DE

857 908885 | SENSIBILIDAD POR PRUEBAS MOLECULARES $ 302.400 $0 $0 $ 302.400
{ESPECIFICO)
COOMBS DIRECTO CUALITATVG FOR

858 511008 | p e BN IO $ 28.300 $0 $31.130 $29.715
HEMOCLASIFICACION SISTEMA R [ANTIGENO

889 s11018 | BE O R MOROTECNIOA § 48.400 $0 § 53.240 $ 50.820
HEMOCLASIFICACION SISTEMA ABO

860 811017 | DIRECTA{HEMOCLASIFICACION GLOBULAR) $20.100 $0 $22.110 $21.108
POR MICROTECNICA
HEMOGCLASIFICACION SISTEMA ABO

861 911018 | INVERSA{HEMOCLASIFICACION SERICA) POR $ 53.800 $0 $ 58.950 $ 56.280
MICROTECNICA
PRUEBA CRUZADA MAYOR ERITROCITARIA

862 11021 | Lo R A $65.000 $0 80 $ 65.000
PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE

883 911101 | 1 G TRANSEUSION [PREDEPOSITO] $ 592.100 50 $0 $ 592,100
PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE PLASMA

864 911111 | Eabann CONGELAB® $ 98.800 $0 $0 $ 68.800

865 902120 | PLASMINGGENO ACTIVADOR TISULAR $17.000 $0 $0 $ 17.000
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856 903858 | OSMOLARIDAD CALCULADA $31.100 $0 $34210 $ 32,655
867 906111 | COCCIDIDIDES ANTICUERPOS $77.000 50 $ 149,820 $113.410
ANTIGENO SOLIPEPTIDO DE TEJIDO O

868 906613 | ANTIGENG DE PROLIFERACION CELULAR 380118 $0 $0 $80.118
AUTOMATIZADO
BETA 2 GLICOPROTEINA | 1g A

869 908480 | ooy AUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $59.623 $0 365,585 $ 62,604
BETA 2 GLICOPROTEINA | g G

870 506481 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZAGO $109.598 50 $ 120.558 $115.078
BETA 2 GLICOPROTEINA I ig M

871 506482 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO $123.824 $0 $ 136,206 $130.015
IDENTIFICACION DE OTRO VIRUS (ESPECIFICA)

872 908856 | oo PRUEBAS MOLECULARES $61.108 50 50 $61.108
INMUNOGLOBULINAS CADENAS LIVIANAS

B73 306842 | LIBRES KARPA SEMIAUTOMATIZADO O $ 182,088 50 % 200.295 $181.191
AUTOMATIZADO
INMUNOGLOBULINAS CADENAS LIVIANAS

874 806843 | LIBRES LAMBDA SEMIAUTOMATIZADO O § 182.086 50 $ 200.285 5191191
AUTOMATIZADO
PORFOBILINGGENQ CUANTITATIVO EN ORINA

875 903041 | e HORAS $ 104.403 $0 $114.843 $ 109.623
PROCALCITONINA SEMIAUTOMATIZADO ©

876 908841 AUTOMATIZADO 3 185.016 50 $181.518 $173.267
FENOTIPO SISTEMA ABO [SUBGRUFPOS] FOR

877 511025 MIGROTECNICA £ 23,258 $0 50 $23.256

Nota: Para determinar el precic del mercado, se consideraron las cotizaciones recibidas por parte de las
siguientes entidades: LABORATORIO CLINICO LORENA VEJARANO SAS, HOSPITAL FRANCISCO DE
PAULA SANTANDER DE QUILICHAO Y BIOS IPS MEDICAL CENTER S.A.S

Se precisa que ¢l HOSPITAL FRANCISCO DE PAULA SANTANDER DE QUILICHAO y BICS IPS MEDICAL
CENTER SAS, no cotizaron la totalidad de los items requeridos, Para estimar el precio de mercado, se
promediaron los ftems que tenian dos o tres valores de referencia; para aquellos que contaban solo con un
valor, se tomo éste.

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

5.5 ANALISIS DEL VALOR ESTIMADO

ITEMg | CODIGOS ' DESCRIPCION FRECID PRECIO | ”ﬁ%&ﬁw  PRECIO DEL VALOR .
CUPS : SECOP . | CATALOGo | . PROTEETANNS: | MERCADO' | ESTIMADO’

1 850205 | TUBERCULINA PRUEBA [DE MANTOUX] NOAPLICA | NOAPLICA $47.169 § 89.760 $89.760
ANTIBIOGRAMA CONCENTRACION MINIMA

2 901002 | I e Com ENTRACION MiN NOAPLICA | NOAPLIGA $27 746 $42.285 $42.285

3 B01004 HONGOS PRUEBAS DE SENSIBILIDAD NG APLICA NO APLICA $ 110986 $1686,140 % 164.140

4 BM007 Mycobacterium PRUEBAS DE SENSIBILIDAD NQ APLICA NO APLICA $ 188600 $3M.800 % 331,800
Neisseria gonorrhoeae PRUERA DE

5 %1008 | fesesera gono NCAPLICA | NOAPLICA $ 158,904 § 302 366 $ 302,296
BACILOSCOPIA COLORAGION ACIDG

8 B! | R OROURES ST EN T ISRl NEZSEN] NOAPLICA | NO APLICA $6.752 $14928 $14.926
COLORACION ACIDO ALCOHOL RESISTENTE

7 so1102 | HOLIRACIONACID0 ALC NOAPLICA | NO APLICA §11.561 $19.812 $19.812

8 501103 | COLORACION ALBERY (LOEFFLER} Y LECTURA | NOAPLICA | NOAPLICA $11.792 $22.440 $22 440
COLORAGION AZUL DE METILENO ¥ LECTURA

9 901104 | SOLORACION AZUL DE METI NOAPLICA | MO APLICA $15.530 $31.747 $33.747

10 80106 COLORACION GIEMSA Y LECTURA NO AFLICA NO APLICA $17.714 % 43,652 § 42852
COLORACION GRAM Y LECTURA PARA

11 sotto7 | SOLORACION GRAM ¥ NOAPLICA | NOAPLICA $12023 $18.749 §18.749

12 901108 | COLORACION TINTA CHINA ¥ LECTURA NOAPLICA | NOAPLICA $ 12486 § 22,568 $22.585
BACILOSCOPIA COLORAGION ACIDO ALGOHOL

13 901111 | RESISTENTE [ZIELH-NEELSEN] LECTURA NOAPLICA | NO APLICA $34.024 $63.720 §63.720
SERIADA TRES MUESTRAS

14 901202 | Bordetella pertussis CULTIVO NOAPLICA | NO APLICA $98.037 § 149.406 $ 149.406
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15 $01203 | Brucella CULTIVO NOAPLICA | NOAPLICA § 120234 $278.800 $ 226,800
16 901205 | Cloatridium difficils CULTIVO NOAPLICA | NOAPLICA $387.73% $737.848 $737.848
17 901208 | COPROCULTIVG NOAPLICA | NODAPLICA $30.521 $71.242 $71.242
18 501207 | Corynebacterium difieriaa CULTIVE" NO APLICA | NO APLICA $49.944 $95.040 $95.040
18 901208 | Cryptosoccus nesformans CULTIVO NOAPLICA | NO APLICA $ 48084 $91,520 $ 91520
CULTIVG DE LIQUIDOS CORPORALES (BILIS
20 601208 | L.C R PERITONEAL PLEURAL ASCITICO NOAPLICA | NO APLICA §46.244 $80.800 $88.800
SINOVIAL OTROS DIFERENTE A ORINA}
CULTIVO ESPECIAL FARA OTROS
21 901230 | MICROORGANISMOS EN CUALQUIER NOAPLICA | NOAPLICA $86.993 §113.472 $113.472
MUESTRA
2 901211 | CULTIVO PARA HONGOS EN MEDULA OSEA NOAPLICA | NOAPLICA $48.004 $91.520 $91.520
2 901212 | CULTIVO PARA HONGOS MICOSIS FROFUNDA | NOAPLICA | NOAPLICA $36.995 $62.000 $852.000
CULTIVO PARA HONGOS MIGOSIS
24 01213 | SUEENa AR NOAPLICA | NOAPLICA $37.920 $56.303 $ 56393
CULTIVO PARA MICROORGANISMOS
25 1215 AEROBIOS EN MEDULA OSEA NG APLICA NG APLICA § 43469 $ 66 245 % 66.246
CULTIVO PARA MIGROORGANISMOS EN
2 501217 | CUALOUIER MUESTRA DIFERENTE AMEDULA | NQAPLICA | NO APLICA $35.070 $66.513 $565613
OSEA ORINA Y HECES
GULTIVG PARA MIGROORGANISMCS
27 801218 | ANAEROBIOS DE CUALOUIER MUESTRA NO 4PLICA | NOAPLICA $ 86,441 $ 104,308 $104.303
DIFERENTE A MEDULAGSEA
28 901220 | Halicabacter pylori CULTIVO NOARLICA | NOAPLICA $162.126 § 348.480 $ 348,480
HEMOCULTIVO AEROBIO AUTOMATIZADO
29 sonzz1 | HEMOCULIVO S NOAPLICA | NO APLICA $56.418 $ 107.830 $ 107,830
0 porzas | HEMOCULTIVO PARA HONGOS CADA NO APLICA | NOAPLICA §72.141 $137.280 $ 137.280
MUESTRA
i 901225 | MICOBACTERIAS NO TUBERCULOSAS CULTIVO | NOAPLICA | NG APLICA $60.117 $ 114.400 §114.400
2 01230 | Mycobacterium tubercuiosis CULTIVO NOAPLICA | NOAPLICA $60.117 $112.100 § 142,100
3 501232 | Neisseria gonornosae CULTIVO NOAPLICA | NO APLICA $45219 $76.910 $76.910
URCCULTIVO (ANTIBIOGRAMA
34 80123 | CONCENTRACION MINIMA INHIBITORIA NOAPLICA |  NO APLICA $37.920 $ 71.826 $71.826
AUYOMATIZADO}
35 901238 | Yersinia enterocoliica CULTIVO NO APLICA | NOAPLICA $ 120818 $220.910 $220.910
% go1304 | EXAMEN DIRECTO FRESCO DE CUALQUIER NO APLICA | NOAPLICA $6.324 $21.257 $ 21.257
MUESTRA
a7 601305 | EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS (KOH) NOAPLIGA |  NO APLICA 86537 $14.348 $14.348
38 901309 | Leishmania ANTICUERPGS AUTOMATIZADO NOAPLICA | NO APLICA $38.118 $61.536 $61.636
) 901370 | Leishmaria TIPIFICACION POR SONDAS DE DNA | NOAPLICA | NOAPLICA $ 24972 $47.520 $47.520
a0 a0131 Leptospira SERCTIPIFICACION MO AFLICA NO APLICA $ 142,432 3 163.108 £ 162108
Mycohactarun laprae DETECCION DE
a1 so1ats | Ko e T ZADD NOAPLICA | NO APLICA $246.114 $ 468.341 $ 468,341
Streplocoteus BETA HEMOLITICG GRUPO A
42 20131 (PRUEB}\ DIRECTA} NO APLICA NO APLICA § 24047 % 36847 % 35647
4 901326 | Leishmania EXAMEN DIRECTO NG APLICA | NOAPLICA $27.746 $52.800 $52.800
44 902001 | ADHESIVIDAD PLAQUETARIA NOAPLICA | NO APLICA $ 146,131 §222.700 $222.700
AGREGACION PLAQUETARIA CON
5 02002 | B S ONE & (RPA] NG APLICA | NO APLICA 5 110.985 $176.715 $176.715
4 902002 | AGREGACION PLAGUETARIA CURVA NOAPLICA | NO APLICA $ 110.586 $211.200 $211.200
a7 902079 | ESTUDIO DE ANTICOAGULANTE LUPICO NOAPLICA | NO APLICA $24972 $178.285 $ 178365
48 902007 | ANTITROMBINA Ill FUNCIONAL AUTOMATIZADA | NO APLICA | NO APLICA $40.010 $74704 $74.704
2 902009 | ANTITROMBINA Il FUNCIONAL MANUAL NOAPLICA | NOAPLICA $70.278 $123.118 $120.116
DILUCIONES DE TIEMFO DE FROTROMEINA
50 902010 | (TP CRUZADO O ANTICOAGULANTE NO APLICA | MO APLICA 548,084 §72.284 §73.204
CIRCULANTE)
DILUCIONES DE TIEMPO DE TROMBOPLASTINA
51 202011 | PARCLAL [TTP CRUZADO O ANTICOAGULANTE | NOAPLICA | NO APLICA $47.168 $71.885 §71.885
CIRCULANTE}
FACTOR Il DE LA COAGULACION
52 02012 | e ICAGION PAGTROVINA] NO APLICA | NOAPLICA $72900 $112.760 $112.760
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53 502014 g’“ﬁg" X DE LA COAGULACION [CHRISTMAS |\ soiion | No APLICA $ 49 944 $76.113 $76.113
54 902016 :g%:%:&gfu'ﬂ COAGULACION [LABIL O NOAPLICA | NO APLICA §56.418 $ 85.980 $ 85.980
55 802017 EE%E%%SE;?E#Q COAGULACION[ESTABLE O | o spiica | N APLICA $76 765 $ 116.088 §116.928
% 902018 | FACTOR VIll DE LA COAGULACION NDAPLICA | NO APLICA § 46.244 $70.475 $70.475
57 B02019 | ANTIGEND DEL FACTOR VON WILLEBRAND NOAPLICA | NDAPLICA $64.742 § 123,200 $ 123.200
58 802020 | FACTOR X [STUART PROWER NOAPUICA | NO APLICA $81.369 $ 124.035 $124.035
s9 902021 | FACTOR XI [PTA) NOAPLICA | NO APLICA §79.910 $ 121781 $ 121.781
60 802022 | FACTOR XIl [FACTOR DE HAGEMAN] NOAPLICA | NOAPLICA $80.465 § 122,626 $122.626
81 902023 E:%TSRR'NT'O‘FTS;EJQSB%RLFSSI;‘?C‘)%‘?JTBE} PE | noaruica | woapLica $ 120,254 $153.234 $183.234
62 902024 | FIBRINGGEND NOAPLICA | NG APLICA $14.798 $26.535 $26.635
63 905107 | HEPARINA NO FRAGCIONADA DOSIFICACION | NOAPLICA | NO APLICA $9.008 §17.142 §17.142
64 905106 gggmg%?g”sm?_;ﬁg?&o;;cULAR NG APLICA | NG APLICA $ 106.199 $ 202.082 $ 202,092
85 902027 L”&g&ﬂgggg‘;gmmmn DE NOAPLICA | NO APLICA $205.023 $335.226 $ 335,225
66 902029 | PLASMINOGENG NOARLICA | NO APLICA $97.112 $ 147.087 $147.997
67 902031 ;r;gf’n”gggfo“ DEGRADACION DE NOAPLICA | NG APLICA $58.192 $83.120 $83.120
&8 902032 | PROPERDINA FACTOR B NOAPLICA | O APLICA $295.080 $ 181,920 $ 161926
69 902033 | PROTEINA C DE LA COAGULACION ACTIVIDAD | NO APLICA | NO APLICA §$64.742 $ 08.665 $99.665
70 902034 | PROTEINA C DE LA COAGULACION ANTIGENO | NOAPLICA | NO APLICA $ 103.567 $ 157,864 $ 157,854
7 902035 | PROTEINA § DE LA COAGULACION ACTVIDAD | NOAPLICA | NO APLICA $63.817 $97.256 $97.255
72 502036 | FROTEWA S DE LA COAGULACION ANTIGENO | 6y 4o iea | o aPLICA $115810 §176.187 $176.187
73 soz037 | PRCTEINA S DELACOAGULACION ANTIGENO. | (v apiica | no apLICA $81.389 $ 124.036 § 124.035
74 902035 &Essc;gfgffaggﬁﬁam C ACTIVADA NOAPLICA | NO APLICA $67.854 $ 132902 $133.902
75 902041 | RETRACCION DE GOAGULO NOAPLIGA | NO aPLICA 512023 $20.282 $20.282
76 902043 | TIEMPG DE GOAGULACION NOAPLICA | NO APLICA $51.793 §78.532 $78932
77 902045 | TIEMPO DE PROTROMBINA [TF] NOAPLICA | MO APLICA $7.214 $26.313 $26.313
78 302046 | TIEMPO DE SANGRIA [IVY O DUKE] NOAPLICA | NOAPLICA $5.087 $0.680 $9680
79 902048 | TIEMPO DE TROMEINA NOAPLICA | NO APLICA $27.748 $ 34,900 $34.500
80 902049 | TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARGIAL [TTF] | NG APLICA |  NO APLICA $7.214 522,862 $22.863
a1 902054 | INHIBIDOR DE TROMSOPLASTINA TISULAR NG APLICA | NG APLICA $86014 $ 131,089 § 131.083
82 902055 | INHIBIDOR DE FAGTOR Il NOAPLICA | NDAPLICA $109.136 $ 1688.321 $ 188921
83 902056 | INHIBIDOR DE FACTOR IX NOAPLICA | NO APLICA § 110.986 $ 169,140 $ 162140
84 902057 | INHIBIDOR DE FACTGR v NOAPLICA | NO APLICA $109.136 $ 207680 %207 580
85 902058 | INHIBIDOR DE FACTOR vit NOAPLICA | NG APLICA $110.986 $169.140 $ 169 140
86 902059 | INHIBIDOR DE FACTOR VI NOAPLICA | NOAPLICA $83713 $ 136,721 $ 136721
87 902060 | INHIBIDOR DE FAGTOR X NOAPLICA | NO APLICA $109.138 $ 166,321 § 188321
88 902061 | INHIBIDOR DE FACTOR XI NOAPLICA | NG APLICA $100.138 8 166.321 $ 166,321
89 902062 [ INMIBIDOR DE FACTOR Xi NOAPLICA | NO APLICA $109.1% $207.680 $207.680
90 902063 | PROTROMBINA FRAGMENTOS 1.2 NOAPLICA | NO APLICA § 443,942 $ 844800 $844 800
31 802067 mﬁcgf VN WILLEBRAND A COLAGENO: NOAPLICA | NOAPLICA $ 323708 $616.000 $616.000
) 902068 mﬂgﬁl;‘:’" WILLEBRAND A EACTOR Vil NOAPLICA | NO APLICA $610421 $1161800 | $1.161.600
o3 soz0sp | MULTIMEROS ?VEWF'-F:‘:&T)OR DE VON NOAPLICA | NQO APLICA 5 443.942 $ 844,800 $ 844.800
34 so2071 | FACTOR VON WILLEBRAND PROTEASA DE NOAPLICA | MO APLICA $ 906,387 §$1.724800 | $1.724.800




Pagina 60 de 122

CODIGQ; 1LF-FR-0071

ELABORAR ESTUDIOS PREVIOS CONTRATOS

FECHA: 17/08/2024

ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

VERSION: 10 POLICIA NACIONAL
g5 902072 | ACTIVIDAD DEL FAGTOR VON WILLEBAND NOAPLICA | NO APLICA $110.088 $211.200 $ 211200
% 902073 | VISCOELASTICIDAD DE LA BANGRE NOAPLICA | NO APLICA §41.172 $78.247 $78247

ANTIGENO DE FACTOR VON WILLEBRAND PRE
o7 902074 | ¥ POST ESTIMULG (ESPECIFICO) HASTAS NOAPLICA | NO APLICA $378.458 $722.083 $ 72208
MUESTRAS
ACTIVIDAD DE FACTOR VON WILLEBRAND PRE
98 502075 | Y PGST ESTIMULO [ESPECIFICO) HASTA 6 NOAPLICA | NOAPLICA § 332,957 $ 533 600 $633.800
MUESTRAS
MEDICION DE ANTIAGREGACICN
o8 902078 | N T AA (LSPERIICOS NOAPLICA | NO APLICA $206.583 $ 383077 $ 383877
100 902101 | CELULASLE. NOAPLICA | NO APLICA $10.174 $ 15.505 $15.505
101 402102 | CUERPOS DE HEINZ PRUEBA DIRECTA NOAPLICA | NO APLICA $ 24312 $ 37,050 $37.050
102 902104 | DIMERO D AUTOMATIZADG NOAPLICA | NO APLICA $ 52,802 $ 103.192 § 100,182
103 502105 | DIMERO D MANUAL NOAPLICA | NO APLICA $63744 $97.145 $97.145
104 202106 | ERITROPOYETINA NOAPLICA | NO APLICA $37.920 $62.005 $52.085
GLUCOSA 6 FOSFATO DESHIDROGENASA
108 sozioe | SLUCOSASE NOAPLICA | NO APLICA $67.024 $102.158 $ 102,158
GLUCOSA 6 FOSFATO DESHIDROGENASA
106 soztos | SHUCOSASFO NOAPLICA | NO APLICA $30.845 $50.199 $59.199
107 902110 | HEMOGLOBINA A 2 NOAPLICA | NO APLICA $62.892 $ 90830 $90.820
108 902111 | HEMOGLOBINA FETAL SEMIAUTOMATIZADA NOAPLICA | NO APLICA $34.245 §69.965 $69.985
108 802612 | HEMOGLOBINA FETAL AUTOMATIZADA NOAPLICA | NOAPLICA $52718 $ 80344 $80.341
110 002113 | HEMOGLOBINA PLASMATICA NOAPLICA | NO APLICA $29.411 $53.981 § 5,981
e 902114 | HEMOGLOBINA MATERNA ¥ FETAL NG APLICA |  NO APLICA §26.822 § 40876 $40a7
112 502115 | HEMOLISIS ACIDA [PRUEBA DE HAM) NOAPLICA | NO APLICA $36 995 $70.400 $ 70 400
13 902118 | METAHEMOGLOBINA CUANTITATIVA NOAPLICA | NO APLICA §48.944 $75113 §$76.112
PRUEBA DE CICLAJE [CELULAS FALCIFORMES
114 902121 | HoReANOCITOS) NOAPLICA | NO APLICA $8.870 $ 14687 $ 14507
ERITROSEDIMENTACION [VELOCIDAD
185 s02200 | ERIT RO e aNuaL | NOAPLICA | NO APLICA $5.160 $5614 $8.814
EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA ESTUDIO
118 so2205 | EXTENDIDO DE NOAPLICA | NO APLICA $9711 $14.433 $ 14433
HEMOGRAMA | {HEMOGLOB|NA
HEMATOCRITQ RECUENTO DE ERITROCITOS
INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA
117 B02200 | S T s NOes NOAPLICA | NO APLICA $9.249 §22030 $22.030
PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA
ELECTRONICA) AUTOMATIZADO
HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA
HEMATOGRITG RECUENTO DE ERITROCITOS
INDICES ERITRGCITARIOS LEUCOGRAMA
118 902210 | RECUENTG DE PLAQUETAS INDICES NOABLICA | NO APLICA $9.249 $22.030 $22.000
PLAGUETARIOS ¥ MORFOLOGIA
ELECTRONICA E HISTOGRAMA)
AUTOMATIZADO
119 202211 HEMATOCRITO NO APLICA NGO APLICA 39,245 $11.697 % 14697
120 902213 | HEMOGLOBINA NOAPLICA | NO APLICA $9.249 $14.130 $14.130
121 902214 gﬁﬂgg:msnos EXTENDIDO DE GOTA NOAPLICA | NOAPLICA $8.324 $14.980 $14.990
122 pozz15 | HEMOPARASITGS EXTENDIDG DE SANGRE NO APLICA | NO APLICA $12717 $19.454 $19.454
PERIFERICA
123 502217 Eigﬁi‘;;’E TORNIQUETE (FRAGILIDAD NOAPLICA | NOAPLICA $15.729 $23.962 $23.962
124 gozzig | RECUENTO DE EOSINGFILO EN CUALQUIER NOAPLICA { NOAPLICA $6.289 §9.585 9588
MUESTRA
125 202219 | EOSINGFILOS EN MOGO NASAL NQAPLICA | NO APLICA $6.289 § 14458 § 14.458
128 502220 | RECUENTO DE FLAQUETAS AUTOMATIZADO | NOAPLICA | NG APLICA $6.474 511744 $11.744
127 802224 | RECUENTO OE PLAQUETAS MANUAL NO APLICA | NO APLICA $6.474 $ 11,744 $11.744
128 902228 | RECUEN O OF RETICULOCITOS METODO NOAPLICA | NOAPLICA $10.980 $19.202 $19.202
RECUENTO DE RETICULOCITOS
128 so2224 | RECUENTO DEF NOAPLICA | NO APLICA § 29.598 $45.104 $45.104
130 903001 | ALFA 2 MACROGLOBULINA NOAPLICA | NO APLICA $69.988 §105.712 $ 105712
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131 503002 | pbAe FETOPROTEINA (AFP] EN LIQUIDO NOAPLICA | NO APLICA $31.446 $ 56,840 $ 50840 —‘
132 903003 | BICARBONATO MO APLICA | NO APLICA $82.314 § 125.445 $ 125.445
123 303004 ga;iﬁh%mnﬂg“ ANALISIS FISICG-QUIMICO NOAPLICA | NOAPLICA $79.540 $121.297 $121.217
134 903005 gﬂ;ﬁﬁ}%ﬁﬂé‘“ ANALISIS FISICO-QUIMICO NOAPLICA | NO APLICA $.47.185 $ 85.423 §86.423
135 903006 | CAROTENOS NG APLICA | WO APLICA $20.347 $31.008 $31.008

CATECOLAMINAS FRACCIONADAS O
136 803007 Ejgf{fg:g&?_ﬁ;?ﬁggg;ﬂg?émﬁ%ng‘lm NOAPLICA | NOAPLICA $72141 $ 100.941 § 109 841

DE 24 H

CATECOLAMINAS FRAGCIONADAS O
1a7 803008 Sggﬁgg&ﬁﬁ;fﬁgggjﬂg%ﬁ ;‘;EET'N” Y| NoAPUCA | NOAPLICA $70.201 $107.122 $107.122

PLASMA
138 803009 | GATECOLAMINAS TOTALESEN ORINADE 24H | NOAPLICA | NO APLICA $120 234 $228800 $228.800
139 903010 | CATECOLAMINAS TOTALES EN PLASMA NOAPLICA | NO APLICA $ 124.859 $ 237.600 $237.600
1a0 903011 | DEOX/PIRIDINOLINA NOAPLICA | NO APLICA $81.389 $ 124.035 $124.035
141 903013 | ESPERMOGRAMA COMPLETO NOAPLICA { NOAPLICA $110.988 $ 169 140 5 168.140
142 803016 | FERRITINA NOAPLICA | NO APLICA $14.708 $ 45146 §45.146
143 903017 | FOSFATASA ALCALINA ISDENZIMA NOAPLICA | NOAPLICA $95.263 $145.178 $145.178
144 903021 | HAPTOGLOBINA AUTOMATIZADA NoaPLICA | NOaPLICA $24.047 §36.647 $ 36,647
145 203022 | HOMOCISTEINA NO APLICA | NO APLICA $71.216 $ 108.531 $ 108.531
148 803023 | MIDROXIPROLINA EN ORINA NOAPLICA | NOAPLICA $62.892 $ 110580 $ 119.680
147 903024 | LAGTOGENG PLACENTARIO NOAPLICA | NO APLICA $ 142.432 $217.083 $217.083
148 %3025 | NETANEFRINAS TOTALES EN ORINA DE 24 NOAPLICA | NO APLICA $86.501 $ 114,950 $114.950
149 s03026 | FEROALBUMINURIA AUTOMATIZADA EN NOAPLICA | NOAPLICA $ 14.798 $38.135 $38.135
150 903027 g‘g:gg;@:ﬂ%‘ﬁ; AUTOMATIZADA EN NOAPLICA | NO APLICA §14.798 $38.135 $38.135
151 903028 | MICROALBUMINURIA SEMIAUTOMATIZADA NOAPLICA | NOAPLICA $ 54,798 $82.513 $83513
152 903020 | MIOGLOBINA CARDIACA NCAPLICA | NOAPLICA $26679 $42.523 $42.523
183 903031 | MIGGLOBINA EN GRINA O EN SUERG NOAPLIGA | NO APLICA $64742 $123.200 5 123.200
154 903033 | OSMOLARIDAD EN CRINA NOAPLICA | NO APLICA $22.197 $33.828 $33.828
158 903034 | OSMOLARIDAD EN SUERQ NOAPLICA | NOAPLICA §$22 197 $233.828 $33.828
156 903035 | OSTEOCALCINA NOAPLICA | NO APLICA § 65566 $ 100.074 $ 100.074
157 903036 | OXALATOS EN ORINA O EN SANGRE NOAPLICA | NG APLICA $ 96,037 $ 149,408 $ 149.406
158 903037 | PIRIDINOLINA EN ORINA NDAPLICA | NOAPLICA $ 90978 $ 139.648 $ 138,648
189 903029 | PORFIRINAS TOTALES EN SANGRE NOAPLICA | NO APLICA § 368 102 § 700.480 $700.480
180 803042 QEQJE'L’ET& I#:Ssiponmnoru DEHORMONAS | o APLICA |  NO APLICA §$51.793 § 78.932 $78932
161 s3oey | FRUEBA DE ;ﬂi”m 113 C UREA) PARA NO APLICA | NO APLICA $ 208,098 $317.13 $317.136
182 903044 | SATURACION DE TRANSFERRINA NOAPLICA | NG APLICA $ 20810 $31.714 $31 714
163 503045 | TRANSFERRINA SEMIAUTOMATIZADA NOAPLICA | NO APLICA $25.578 $39.437 $39.437
164 903046 | TRANSFERRINA AUTOMATIZADA NOAPLICA | NO APLICA $15 261 $50.971 $60.571
186 603047 | TRIPSINA EN SUERG O EN MATERIA FECAL NOAPLICA | NOAPLICA $110.986 $ 169140 $ 159,140
168 203103 | H¢ 1005 HIDROXIINDOLACETICO EN ORINADE | (o aoi e | mo apLica $48.084 $70.028 $70.029
167 wato4 | AOI00 DE 2 HOHNOLEVULINICO [ALA) EN NOAPLICA | NOAPLIGA $69.366 $105.712 $105.712
188 903105 | AGIDO FOLICO [FOLATOS] EN SUERO NOAPLICA | WO APLICA $ 18.689 § 53.807 $53.807
169 902106 | ACIDO FOLICO EN ERITROCITOS NOAPLICA | NO APLICA $61.793 $76.932 $78.932
170 soatog | LSIDO HOMOVALINICO EN ORINA DE 24 NOAPLICA | NOAPLICA $ 64742 $98.665 $98.665
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171 903110 ggmﬁd—.ﬁg&fﬁz{k‘gg“‘“m NO APLICA | NO APLICA § 54,984 $03.795 $82.765
172 903111 | ACIDG LACTICO [L-LACTATO] AUTOMATIZADO | NOAPLICA [ NOAPLICA $ 10,508 $51.198 $51.198
173 903112 | ACIDO PIRUVICO [PIRUVATO] NOAPLICA | NO APLICA $90,638 $175.388 § 175335
174 203113 QEEQR‘;‘;"‘LM“"DE’-'CO IVMATEN ORINADE | 6 apacA | NO APLICA $29577 $87.511 $ 87511
175 903201 E%ﬂ%’ﬂf;gﬁl CURVADE TOLERANCIA | \ny spijca | NOAPLICA $88,025 § 167.508 § 167.508
178 903202 | FENILALANINA CUALITATIVA NOAPLICA | NO APLICA $42.969 $82720 $82.720
77 903301 | GALACTOSA CUANTITATIVA NOAPLIGA | NO APLICA so $184.390 $ 184390
178 903303 ALMIDONES NO APLICA NO APLICA § 24 445 & 46.51% 546518
178 503401 | ADENOSIN DEAMINASA [ADA] NOAPLICA | NO APLICA $ 24972 §32.904 $33.904
180 903402 | ALDOLASA NOAPLICA | NOAPLICA $21.272 $42079 $42.079
181 903405 | ALFA 1 ANTITRIPSINA SEMIAUTOMATIZADO NO APLICA | NO APLICA $34.331 §52.319 §52.319
182 903405 | ALFA 1 ANTITRIPSINA AUTOMATIZADA NOAPLICA | NQAPLICA $20.5% $45.104 $45.104
182 803407 g;%‘h:u‘é'gfo%"mm”‘“ ACIDAU NOAPLICA | NOAPLICA § 55,493 $84.570 §84.570
184 003400 | APOLIPGPROTEINAS A1 SEMIAUTOMATIZADA | NOAPLICA | NO APLICA s 31288 $ 59,509 $59.503
186 903410 | APOLIPOPROTEINAS B SEMIAUTOMATIZADA | NOAPLICA | NO APLICA §36797 $88.120 $68.120
188 903411 | APOLIPOPROTEINAS A1 AUTOMATIZADA NG APLICA | NG APLICA $30.621 $46.514 $45.514
187 903412 | APOLIPOPROTEINAS B AUTOMATIZADA NOAPLICA | NO APLICA $30.521 § 56.080 $50.080
168 903418 | GERULOPLASMINA SEMIAUTOMATIZADA NOAPLICA | NO APLICA $26.205 §49.867 $49.867
129 | 50317 | CERULOPLASMINA AUTOMATIZADA NOAPLICA | NO APLICA $ 28,674 $ 54429 $54.429
180 903419 &%‘é#ﬁgﬁﬁgg@ﬁfggmc”05 NOAPLICA | NO APLICA § 26,897 $39.466 $39.488
194 90342t | COPROPORFIRINAS EN ORINA DE 24 HORAS | NOAPLICA | NO APLICA 60926 $92.851 $ 92 851
192 903422 gg?gﬁ:%;ig"“s ENORINADE 24 HORAS | woapiica | NO APLICA $62817 97285 $97.265
163 903423 | D- XILOSA PRUEBA DE ABSORCION NOAPLICA | NOAPLICA $ 42,544 $ 105.080 $ 106.080
194 903425 | FRUCTOSAMINA NCAPLICA | NOAPLICA §19.422 $39.730 $39730
195 903426 | HEMOGLOBINA GLICOSILADA AUTOMATIZADA | NOAPLICA | NO APLICA §14.963 $43.15 $43.156
196 903427 gg:gﬁggﬂ:%&&osmm MANUAL O NO APLICA | NO APLICA $51.977 $78.298 § 78298
197 903428 | HEMOSIDERINA EN ORINA NQAPLICA | NOAPLICA $20.347 $50.217 §50.217
198 903430 | LEUCINA AMINOPEFTIDASA NOAPLICA | NO APLICA $ 41620 $79.200 $79.200
196 raxhxh | LIFOPROTEINA A NO APLICA NGO APLICA $ 37.920 $ 61380 $61380
200 803433 | PROTOPORFIRINA ZING ERITROGITARIA NOAPLICA | NO APLICA §.44.394 $67.65 $67.656
201 903434 | SEROTONINA-S HIDROXI-TRIPTAMINA NG AFLICA | NO APLICA 588.788 $ 206,360 $206.360
202 sozazs | SEROT ggmﬁggaoxn-mmmm EN NOAPLICA | NO APLICA $00.788 $1235.211 $135311
203 903436 | TROPONINA 1 CUALITATIVA NOAPLICA | NOAPLICA $117.992 $179817 $ 179017
204 503437 | TROPONINA | CUANTITATIVA NOAPLICA | NO APLICA $ 49,019 $88.935 $86835
206 | 003438 | TROPONINA T CUALITATIVA NOAPLICA | NOAPLICA $80.465 $ 122626 $ 122626
208 803438 TROPONINA T CUANTITATIVA NO APLICA NG APLICA % 54,568 $ 83160 3 831680
207 903503 E'ﬁgg&;ggcc‘“gﬁg&g’éﬁg‘ﬁ"gg%;m NOAPLICA | NO APLICA $27 654 $57.506 $ 57.506

LIQUIDO SINOVIAL (EXAMEN FISICO ¥

CITOQUIMICO CON RECUENTO ¥
208 $03504 t‘é’ﬁgg&?g?gfﬁ@;igﬁg%g sFacTor | NOAPLICA | NOAPLICA §44.384 $ 67,655 $67.656

RA, COMPLEMENTG TEST DE MUCINA ¥

ANALISIS CON LUZ POLARIZADA)
209 903601 | ALUMINIO EN ORINA DE 24 HORAS NOAPLICA | NOAPLICA $44.867 $76.073 $78.073
210 003602 | AMGNIO NOAPLIGA | NO APLICA $17.480 $38.408 §38.408
211 903603 | CALCIO AUTOMATIZADO NG ABLICA | NO APLICA $4.162 $15.062 $ 15.062
42 03604 CALCIOIONICO NO APLICA N APLICA $27.284 % 44 585 % 44 S5B&
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213 503605 ﬁgffm#g'bogig%?'o POTASIOY NOAPLICA | NOAPLICA §20610 $50.299 $80.399
214 903606 | ELECTROLITOS EN SUDOR [IONTOFORESIS] | NOAPLICA | NG APLICA $ 106.542 $202747 $ 202747
215 soaoy | [ONTOPORESIS POST ESTIMULACION CON NOAPLICA | NOAPLICA $48.838 $9255% $92 556
216 903808 | ZING NOAPLICA | NOAPLICA $38.770 $74.550 § 74.580
217 903608 | ZINC EN ORINA DE 24 HORAS NOAPLICA | NOAPLICA $38.770 $60.608 $60.609
218 903701 | VITAMINA A [RETINOL] NOAPLICA | NO APLICA $ 54.568 $82.160 $83.160
218 903702 | VITAMINA BY [TIAMINA] NOAPLIGA | NO APLIGA $64742 $102.575 $ 102,575
220 903703 | VITAMINA B12 [CLANOCOBALAMINA) NOAPLICA | NOAPLICA $21272 $88.57% $88.579
221 903704 | VITAMINA B2 [RIBOFLAVINA) NOAPLICA | NO APLICA $ 115610 $175.167 $176.187
222 203705 VITAMINA BE [FIRIDOXINA] NG APLICA NO APLICA 569356 5110220 % 110,220
223 903708 ?g:tg‘:;‘&%fj HIDRGXI TQTAL [D2-D3] NOAPLICA | NO APLICA $ 53843 $ 121.467 $ 121,467
224 503707 ?E'I?E'.'?.ﬁ&}” DIMIDROXI{D2-03) NO APLICA | NO APLIGA $96.188 $230.222 $230.222
225 903708 | VITAMINA E [TOCOFEROL] NOAPLICA | NO APLICA $ 54 558 $83,160 $82.160
226 903708 | VITAMINA C [AGIDO ASCORBICO) NOAPLICA | NG APLICA $21.457 $66 636 $66 636
227 903711 | VITAMINAK NOAPLICA | NOAPLICA $177.577 $270623 $ 270622
228 903801 | ACIDO URICO EN SUERO i OTROS FLUIDOS | NOAPLICA | NG APLICA $3515 $12.104 $12.104
229 900802 | ACIDO URICO EN ORINA DE 24 HORAS NOAPLICA | NG APLICA $3515 $12.104 $12.104
230 903303 | ALEUMINA EN SUERO U OTROS FLUIDOS NOAPLICA | NOAPLICA $ 11,561 $16.912 $16.942
231 903804 | ALBUMINA EN ORINA DE 24 HORAS NOAPLICA | NOAPLICA $5.269 $ 9,585 §9.585

232 903805 | AMILASA EN SUERD U OTROS FLUIDOS NO APLICA | NOAPLICA $7.861 § 17.687 $17.897
233 003806 | AMILASA EN ORINA DE 24 HORAS NOAPLIGA | NO APLICA $8324 $18.847 $18.847
234 903605 | BILIRRUBINAS TOTAL Y DIRECTA NOAPLICA | NO APLICA $4.162 §12.403 $ 12,403
235 903810 | CALCIO SEMIAUTOMATIZADO NOAPLIGA | NO APLICA 811792 §17.974 $17.971

236 903811 [ SALCIO AUTAMATIZADO EN ORINA DE 24 NOAPLICA | NOAPLIGA § 4162 $ 15 062 $15.062
237 903812 | CAPACIDAD DE COMBINACION DEL HIERRO NOAPLICA | NG APLICA $ 14336 $ 35.065 $ 35,065
238 903813 | CLORO NOAPLICA | NG APLICA $13873 $19.862 $19.062
235 903814 | CLORO EN ORINA DE 24 HORAS NOAPLICA | NG APLICA $4.162 $5343 $6.343

240 803815 | COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD NOAPLICA | NOAPLICA § 4532 $17.404 §17.404
241 903818 | COLESTEROL TOTAL NOAPLICA | NOAPLICA $ 3884 $ 19.786 $ 19.786
242 90319 | CRERTN QUINASA (FRACCION ME) NOAPLICA | NOAPLICA $ 23897 §50.872 $50.872
243 903621 | CREATIN QUINASA TOTAL [CK-CPK] NOAPLICA | NO APLICA $8.509 §20.345 $20.345
244 903822 | CREATINA NGAPLICA | NO APLICA $131.333 $253.608 $252 605
245 903823 | CREATININA DEPURACION NOAPLICA | NG APLICA $7.214 $19.029 $12.028
246 903824 | CREATININA EN ORINA DE 24 HORAS NOAPLICA | NO APLICA $ 3422 $12010 $12.010
247 903826 | GUERPOS CETONICOS © CETONAS ENORINA | NOAPLICA | NG APLICA §31.446 536,662 §36.692
248 go3gz7 | SUERFOS CETONICOS O CETONAS EN NO APLICA | NO APLICA § 15.261 $23.257 $29.257
249 903628 | DESHIDROGENASA LACTICA NOAPLICA | NO APLICA $6.037 $16.014 516014
250 903825 | DESHIDROGENASA LACTICA ISOENZIMAS NOAPLICA | NOAPLICA $ 110.086 $ 163,850 $ 163.850
251 903830 | FOSFATASA ACIDA NOARLICA | NOAPLICA $7.122 $18.504 § 18.504
262 803832 | LOSTATASH ACIDAFRACCION PROSTATICA NOAPLICA | NOAPLICA $0 $37.323 $37.223
253 903833 | FOSFATASA ALCALINA NOAPLIGA | NO APLICA §4.162 $12.528 $13.528
254 203834 | FOSFATASA ALCALINA ESPECIFICA DE HUESO | NOAPLICA | NO APLICA $ 62880 §94.490 $54.490
255 903835 | FOSFORO EN SUERO U OTROS FLUIDOS NOAPLICA | NO APLICA $4.624 $ 14.898 $ 14.808
256 903836 | FOSFORC EN ORINA DE 24 HORAS NOAPLICA | NG APLICA $5.364 $ 16.829 $ 16.829
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287 903837 | FRACCION EXCRETADA DE S0DIO NOAPLICA | NOAPLICA $ 30521 $46514 $46514
258 903838 | GAMMA GLUTAMIL TRANSFERASA NO APLICA | NOAPLICA $8129 $ 24645 $24.645
259 opasag | OASES ARTERIALES (EN REPOSO O EN NOAPLICA | NOAPLICA $.48.094 $77128 $77.12¢
EJERCICIO)
260 903640 | GLUCOSAEN ORINA NG APLICA | NOAPLICA $3.330 $8.550 $8.550
GLUCOSA EN SUERC U OTRG FLUIDO
281 8035841 BIFERENTE A ORINA NO APLICA NQ ARLICA § 3052 $11.355 $11.355
262 903842 | GLUCOSAPRE Y POST CARGADE GLUCOSA | NOAPLICA | NO APLICA $6.104 $27.234 $27.234
253 303843 GLUCOSA PRE Y POST FRANDHAL NO APLICA WO APLICA §6.104 % 26622 26622
254 903844 GLUCOSA CLRVA DE TOLERANCIA NO APLICA NO ARLICA §7.100 $ 53237 $ 53,237
285 303845 GLUCOSA TEST Q' SULLIVAN N APLICA NG APLICA $1145 $ 23458 3 23,458
266 003846 | HIERRO TOTAL NOAPLICA | NOAPLICA $7.881 $33519 $33519
257 S03847 LIPASA NG APLICA NO APLICA %10174 $29735 %29.738
LIQUIDG AMNIOTICO (EXAMEN FISICO ¥
2658 S03848 CITGOUMICO: CELULAS ANARANJADAS TEST NG APLICA NO APLICA $ 67 424 $ 104702 %104 702
DE CLEMENS Y CREATININA)
LIQUIDO ASCITICO (EXAMEN FISICO ¥
289 303849 CITOQUIMICO) NO APLICA NO APLICA % 27654 §60.383 560363
LIQUIDO CEFALORRAQUIDEQ (LCR EXAMEN
FISICO ¥ CITOGUIMICO CON GLUCOSA
270 903850 PROTEINAS MGRFOLOGIA DE ERITROCITOS ¥ NG APLICA NO APLICA $33.298 $67.128 $87.128
DIFERENCIAL DE LEUCOCITOS]
LIQUICO PERITONEAL (EXAMEN FISICO ¥
CITOQUIMICO CON DETECCION DE
27 903851 | ERITROCITOS RECUENTO Y MORFOLOGIADE | NOAPLICA | NOAPLICA $68.305 §106.328 $ 108,328
LEUCOCITOS GLUCOSA PROTEINAS Y
AMILASA)
LIQUIDO PLEURAL (EXAMEN FISICO ¥
CITOQUIMICC CON RECUENTO ¥
72 03852 | e O R KoL LCOSA Y NOAPLICA | NOAPLICA $27.654 $61.02 $61.020
DESHIDROGENASA LACTICA)
LIQUIDG SINGVIAL [EXAMEN FISICO ¥
CITOQUIMICO CON REGUENTO ¥
273 903853 | MORFOLOGIA DE ERITROCITOS ¥ NOAPLICA | NO APLICA $27654 $60 363 580363
LEUCOCITOS GLUCOSA PROTEINAS Y TEST
DE MUCINA)
274 903854 | MAGNESIO EN SUERO L OTROS FLUIDOS NOAPLICA | NO APLICA $6.474 $ 18.850 $18.850
275 903855 | MAGNESIC EN ORINA DE 24 HORAS NOAPLICA |  NOAPLICA $7.399 $18.217 $19.217
278 903856 | NITROGENO UREICO NOAPLICA | NO APLICA $3.884 $ 10.048 $ 10.048
277 &03857 NITROGEND UREICO EN QRINA LDE 24 HORAS NO APLICA NO APLICA $3884 % 10.046 5 10.045
278 803855 POTASIO EN SUERD L OTROS FLUIDOS NO APLICA NO APLICA $6.288 % 25433 325433
779 903860 | POTASIO EN ORINA DE 24 HORAS NOAPLICA | NOAPLICA $5.289 $25.286 $25.288
PROTEINAS DIFERENCIADAS [ALBUMINA-
280 90361 | B onoL NG APLICA | NOAPLICA $5.650 $ 30082 $39.022
281 903862 FROTEINAS EN ORINA DE 24 HORAS MO &PLICA NG APLICA %4800 510977 510977
262 o0sess | EROTEINAS TOTALES EN SUERO Y OTROS NOAPLICA | NOAPLICA $4.060 $9.301 $9.301
283 903884 | SODIO EN SUERO U OTROS FLUIDOS NOAPLICA | NO APLICA $17.850 $32.089 $33.060
284 B038ES 50010 EN GRINA DE 24 HORAS NQ APLICA NQ AFLICA 5549 $20.7%6 2079
TRANSAMINASA GLUTAMICO-PIRUVICA
285 903885 | e TRANSPERASA] NG APLICA | NO APLICA $4.162 $17.462 §17.482
TRANSAMINASA GLUTAMICO OXALACETICA
266 SO ey whrdiyeiveos NOARLICA | NOAPLICA $4.182 $17.482 §17.462
267 303868 | TRIGLICERIDOS NOARLICA | NOAPLICA $5.087 $13702 $13.702
288 503889 | UREA EN SANGRE U OTRGS FLUIDOS NOAPLICA |  NOAPLICA $4.439 $6.768 $6.768
289 903871 | AMILASA EN ORINA PARCIAL NOAPLICA | NO APLICA $8.324 $ 126888 § 12665
250 903872 | SODIO EN ORINA PARCIAL NOAPLICA | NO APLICA §5.549 $ 20940 §20810
201 903873 | CALCIO EN ORINA PARCIAL NOAPLICA | NO APLICA $a.102 $ 15.062 $ 15.062
292 903874 | PROTEINAS TOTALES EN ORINA PARCIAL NOAPLICA | NO APLICA $ 4909 $ 10083 $10.052
283 a0aa7s FOSFORD £EN ORINA PARCIAL NG APLICA NO APLICA 5 68.349 % 18.683 518663
294 903878 CREATININA EN ORINA PARCIAL NG APLICA NC APLICA 53,422 $10.7%7 $10.777




Pagina 65 de 122
ELABORAR ESTUDIOS PREVIOS CONTRATOS

CODIGO: 1LF-FR-0071

FECHA: 17/06/2024

ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

VERSION: 10 POLICIA NACIONAL
285 D03BT7T ACIDO URICD EN ORINA PARCIAL NO APLICA NQ APLICA £ 3515 $12104 512,104
256 903873 POTASIO EN ORINA PARCIAL NGO APLICA NO APLICA $ 626D $ 25433 $25.433
287 S03BTS MAGNE SIQ EN ORINA PARCIAL NGO APLICA NO APLICA $7.300 $ 20712 $20.712
298 B038R0 CLORD EN ORINA PARGCIAL MO AFPLICA NO APLICA 54182 $11.228 $11.238
299 2038561 CREATINA EN ORINA DE 24 HORAS MO APLICA NO APLICA $ 45944 §76.113 576113
PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR

300 203885 3 HORAS (8 MUESTRAS: 03060 30120 ¥ 180 MO APLICA NQ APLICA $127.402 3194158 5184 158
MINUTOS)
PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR

am 203B8E 2 HORAS [3 MUESTRAS: 060 Y 120 MINUTOS) NO APLICA MO APLICA F8711 % 24850 524 860
PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR

302 a38a7 2 HORAS (4 MUESTRAS Q3080 Y 120 NO APLICA NG APLICA, $12208 51,306 $31.308
MINUTOS)
PRUEBA DE TGLERANCIA A LA GLUCOSA POR

03 903888 2 HORAS (S MUESTRAS Q20 6080 ¥ 120 NO APLICA NO APLICA $31M 5138836 $ 130835
MINUTOE)
PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR

304 903889 3 HORAS {(SMUESTRAS: 03060 120 Y 180 NO APLICA NO APLICA $15.261 $28.338 § 36335
MINUTOS)
PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR

305 803880 4 HORAS (6 MUESTRAS 0 3060 120 $80 ¥ 240 NG APLICA NO APLICA $18.313 $ 45332 $ 453592
MINUTOS}

PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR
306 903891 4 HORAS {7 MUESTRAS: 0306090 120 180 ¥ NOAPLICA | NO APLICA 5 191,820 $ 202,229 $ 292,329
240 MINUTOS)

PRUEBA DE TOLERAMCIA A LA GLUCOSBA POR

307 903892 | 5 HORAS (7 MUESTRAS: 03060 120160240 | NDAPLICA | NO APLICA $ 120.486 s 183,507 $ 183 567
300 MINUTOS)
PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR
308 03693 | 5HORAS (8 MUESTRAS: 03060 80 120 180240 | NOAPLICA |  NO APLICA $ 116.906 $178.160 $ 178 160
Y 300 MINUTOS}
PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR
309 903894 | B HORAS (8 MUESTRAS: 0 30 60 120 160 240300 | NOAPLICA | NGO APLICA $219.567 $ 334514 $ 334 614
Y 350)
310 903895 | CREATININA EN SUERO U OTROS FLUIDOS NO APLICA | NO APLICA $ 3422 $10.777 $10.777
LYY 904001 | ANGIOTENSINA I NOAPLICA | NOAPLICA $ 275,614 $ 420.020 $ 420,028
312 904004 | RENINA TOTAL NOAPLICA | NOAPLICA $ 53643 $ 100.967 $ 100567
SOMATOMEDINA ¢ [FACTOR | DE
313 904101 CRECIMIENTO SIMILAR A LA INSULINA O 1GF-1) | NOAPLICA | NO aPLICA $34.221 $114.272 $ 114.272
314 904102 HORMOMNA ANTIDIURETICA NO APLICA NG APLICA % 88788 $ 135311 £ 135319
315 904103 | HORMONA ADRENCGORTICOTROPICA NOAPBLICA | NOAPLICA § 26.359 $61.347 §61.347
HORMONA DE CRECIMIENTO
316 BI04 | o MATOTROPIA] NOAPLICA | NO APLICA § 20347 $ 70,880 $ 70.869
317 904105 | HORMONA FOLICULO ESTIMULANTE NOAPLICA | NO APLICA $ 16.185 $ 68,048 $58.048

HORMONA FOLICULD ESTIMULANTE Y
118 904106 HORMONA LUTEINIZANTE FRE Y POST

HORMONA LIBERADORA DE GONADOTROPINA | NOAPLICA | NO APLICA $64.742 $ 123,200 5123.200
CADA MUESTRA

319 904107 HORMONA LUTEINIZANTE NC APLICA NO APLICA $16.185 $ 75189 75169

320 904108 | PROLACTINA NOAPLICA | NOAPLICA $15723 560578 §50.579

32 904109 | PROLAGTINA (MEZCLA DE TRES MUESTRAS) | NOAPLICA | NO APLICA $15.723 $63.072 $63073
HORMONA DE CRECIMIENTO

a2z 904201 | [SOMATOTRORICA] PRE ¥ POST NOAPLICA | NO APLICA 861042 $ 116.180 $ 116,160
ESTIMULACION CADA MUESTRA
HORMONA DEL CRECIMIENTO

323 804202 | [SOMATOTROPICA} PRE Y POST EJERCICIO NOAPLICA | NO APLICA $ 40895 $62.018 $62018
CADA MUESTRA

324 504204 | PROLACTINA PRE ¥ POST ESTIMULACION NOAPLICA | NO APLICA $76 996 § 117.340 $117.340

HORMONA DEL CRECIMIENTO
325 804205 [SOMATOTROPICA] FRE ¥ POST ESTIMULD NO APLICA NO APLICA $ 40 £85 §101.145 §101.145
CLONIDINA CADA MUESTRA,

HORMONA DEL CRECIMIENTO
328 504206 [SOMATOTROPICA] PRE ¥ POST ESTIMULO NC APLICA NG APLICA §75769 § 144.184 § 144,184
GLUCAGON CADA MUESTRA

HORMONA DEL CRECIMIENTO
327 804207 [SOMATOTROPICA] PRE Y POST ESTIMULD NG APLICA NO APLICA $ 40685 $92.950 § 92 850
GLUCOSA CADA MUESTRA
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HORMONA DEL GRECHMIENTG

az8 904208 | [SOMATOTROPIGA] PRE Y POST ESTIMULO NOAPLICA | NO APLICA §75.769 §144.184 $ 144 184
INSULINA CADA MUESTRA

329 904210 | pROCTINAPRE Y POST TRH CADA NGAPLICA | NOAPLICA $25.259 $48.088 $48.066

330 go4a01 | CORTISOL PRE'Y POST ESTIMULACION 2 NO APLICA | NO APLICA $37.766 $71.848 $71.848
MUESTRAS
CORTISOL PRE Y POSTSUPRESIGN CON

221 waz | SORTISOL PRE Y NOAPLICA | NOAPLICA $238.070 $68.420 $68.420
ESTRADIOL PRE Y POST GONADOTROPINA

132 04401 | B PR O e NOAPLICA | NO APLICA $412173 $784.344 $ 784,344
HIDROXIPROGESTERONA 17 ALFA PRE ¥ POST

333 504402 | HORMONA ADRENQCORTICOTROPICA CADA | NOAPLICA |  NO APLICA $49.944 $ 95.040 $95.040
MUESTRA

3 204501 ANDROSTENEDIDNA NO APLICA NO APLICA % 28 822 § 51084 $91.984

aas 204503 | ESTRADIOL NOAPLICA | NO APLICA $18.035 $50.000 $ 59.950

k') a 504 ESTRIOL NO APLICA MO APLICA 320796 % 39.574 $39574

3 904506 | ESTRIOL LIBRE NOAPLICA | NO APLICA $38770 §53635 $63638
ESTRONA SEMIAUTOMATIZADG O

338 ooasor | SSTRONA SEMY NOAPLICA | NO APLICA §72.141 $115.940 § 115540
GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD

338 904508 BETA CUALITATWA PRUEBA DE EMBARAZ(Q EN NG ARLICA NGC APLICA $9.4% 538 744 $ 28,741
ORINA O SUERO

340 904509 | MIDROXIPROGESTERONA 17 ALFA NOAPLICA | NG APLICA $32.371 $70.365 5 79.255

341 904510 | PROGESTERONA NG ARLICA | NOAPLICA $ 15,498 §61.460 $ 61,450

342 904601 | TESTOSTERONA LIBRE NG APLICA | NG APLICA §24.047 $ 60,583 $60.583

343 004602 | TESTOSTERONA TOTAL NOAPLICA | NO APLICA §21.272 $84.712 $61.712

344 904702 | INSULINA PRE ¥ POST GLUCOSA NOAPLICA | NO APLICA $36.070 $65.175 $e8.175

345 904703 | INSULINA CURVA (CINCO MUESTRAS) NOAPLICA | NO APLICA 590,176 $ 158.620 $ 158,620

246 904704 | INSULINA (CADA MUESTRA} NOAPLICA | MO APLICA $18.035 $66.807 $65.807

347 904705 | INSULINA LIBRE NOAPLICA |  NO APLICA $61.042 $97.382 $97.383

348 904706 | PEPTIDO C NOAPLICA | NO APLICA $45.319 $67.652 $ 87852

48 804707 | PROINSULINA NOAPLICA | NO APLICA $ 138732 $211.424 $211 424

350 904708 | SOMATOSTATINA NOAPLICA | NO APLICA $ 182779 $277.695 $ 277695
PROTEINA TRANSPORTADORA OE LA

351 soarto | EROTEMIA TRANSE NOAPLICA | NO APLICA $40.05 $ 80,300 $80.300
INSULINA CURVA DE 2 HORAS (3 MUESTRAS. O

as2 sa7t1 | T g NOAPLICA | NO APLICA $54.105 $99.450 §98.450
INSULINA CURVA DE 2 HORAS {4 MUESTRAS: 0

353 a7z 20 60 Y 120 MINUTOS) NO APLICA NO APLICA 72141 £ 130185 $130.185
INSULINA CLURVA DE 3 HORAS (6 MUESTRAS: 0

354 204713 2080 96 120 Y 180 MINUTOS) NO APLICA NG APLICA %187 014 % 285000 £ 285.000
INSULINA CURVA DE 4 HORAS {6 MUESTRAS: 0

355 E T BT S e e NOAPLICA | NO APLICA $187.011 $ 295,000 $285.000
INSULINA CURVA DE 4 HORAS {7 MUESTRAS: 0

356 B0aTIS | B ool Y 20 o O NOAPLICA | NO APLICA $206.572 $314819 $314.811
INSULINA CURYA DE 8 BORAS (7 MUESTRAS: 0

387 UTIE | 40 a0 130 <80 240 ¢ 300 MANLT O8] NOAPLICA | NO APLICA $ 206572 214819 § 314,811
INSULINA CURVA DE 5 HORAS {8 MUESTRAS: §

368 SdT1 | e mo e, NOAPLIGA | NO APLICA $ 164,806 $266.915 $266.915
INSULINA CURVA DE 6 HORAS {8 MUESTRAS: 0

350 0710 | B A e o oun St e NOAPLICA | NO APLICA § 158,311 §271.316 $271.315

380 904801 | ALDOSTERONA NOAPLICA | NO APLICA $34.221 $102.934 $102.9%4

361 904802 | ALDOSTERONA EN ORINA NOAPLICA | NO APLICA § 44,384 $67.656 $67.856

382 404803 | ANDROSTENEDIOL GLUCURONIDO 3 ALFA NOAPLICA | NO APLICA $76.615 $119.807 5 119.807

383 504804 | CETOESTEROIDES 17 NOAPLICA | NO APLICA § 48,084 $91,520 $ 91520

384 004805 | CORTISOL DIFERENTES MUESTRAS NOAPLICA | NO APLICA § 46,244 §68.150 $98.150

365 304806 | CORTISOL (0OS MUESTRAS AM-PM} NOAPLICA | NOAPLICA § 36.070 $825813 $82613

365 504807 | CORTISOL LIBRE EN ORINA DE 24 HORAS NOAPLICA |  NO APLICA §26.506 $65. 180 $ 66.168
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367 904808 | DEHIDROEFINANDROSTERONA NO APLICA | NO APLICA $39.770 $60.609 $50.608
DEHIDROEPINANDROSTERONA SULFATO
268 %4800 | (EPINANDROSTERGNA - DHEA-S04] CADA NOAPLICA | MO APLICA $ 41,990 $89.128 $89.128
MUESTRA
380 904810 | DECXICORTISOL 11 NOAPLICA | NOAPLICA $71.216 $ 108,534 $108.531
70 904811 | HIDROXICORTICOSTERQIDES 17 NOAPLICA | NO APLICA $45319 $ 86 240 § 86,240
371 904812 | CORTISOL AM NOAPLICA | NOAPLICA $18.035 $27.485 $ 27 485
72 904813 | CORTISOL PM NOAPLICA | NO APLICA $18035 $27.485 §27.485
a7 904801 | GLOBULINA TRANSPORTADORA DE TIROXINA | NG APLICA | NO APLICA § 50,868 $96.800 $ 95.800
374 504502 | HORMONA ESTIMULANTE DEL TIRGIDES NOAPLICA |  NO APLICA $17.110 $57 a84 $57.484
HORMGNA ESTIMULANTE DEL TIRQIDES
a75 soagos | HORMONA ESTH NOAPLICA | NO APLICA $12.023 $ 53973 $53.373
HORMONA ESTIMULANTE DEL TIROIDES PRE Y
376 04906 | L T ANTE DEL TIROIDE NOAPLICA | NO APLICA $24.047 $45.760 § 45.760
377 304911 | HORMONA PARATIROIDEA G TERMINAL NOAPLICA | ND APLICA $ 56,940 $ 112,160 $ 112,160
278 goag1z | HORMONA PARATIROIGEA MOLECULA NOAPLICA | NO APLICA $20521 $90.178 $90.178
37¢ 504313 | HORMONA PARATIRCIDEA MOLEGULA MEDIA | NO APLICA | NO APLICA $ 30612 §58.254 $58.254
380 904914 | HORMONA PARATIROIDEA N TERMINAL NOAPLIGA | NO APLIGA $58789 $111.872 §111.872
381 04920 | TIROGLOBULINA NG BPLICA | NO APLICA §22.197 $60 052 $50.052
382 504821 | TIROXINA LISRE NOAPLICA | NO APLICA $12.488 $53297 §53 337
283 904922 | TIROXINA TOTAL NOAPLICA | NO APLICA $12023 $ 54388 $ 564389
384 904824 | TRIYODOTIRONINA LIBRE NOAPLICA | NOAPLICA $15.723 $ 45.588 $ 46 688
385 904525 | TRIYODOTIRONINA TGTAL NOAPLICA | NO APLICA $12023 $ 45183 $45.192
NIVEL DE LIDOCAINA
385 905001 | [MONOETILGLICINEXILIDIDA-MEGX] EN SUERD | NGAPLICA | NC APLIGA $ 332,657 $ 633,600 § 633.600
SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO
NIVEL DE LIDOCAINA
387 905007 | [MONOETILGLICINEXILIDIDA-MEGX] EN ORINA | NOAPLICA | NO APLICA $205.154 $2350.308 $ 390,308
SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADG
NIVEL DE PROGAINAMIDA METABOLITOS N-
388 905003 | ACETIL PROCAINAMIDA SEMIAUTOMATIZADO | NOAPLICA | NO APLICA $231.220 $ 440,000 $ 440.000
O AUTOMATIZADO
WARFARINA CUALITATIVA
389 905102 | G T OMATIZADA NOAPLICA | NO aPLICA $54.568 $ 103.840 $ 103.840
WARFARINA CUANTITATIVA
390 5103 | e e OMATIZADA NOAPLICA | NO APLICA $171.108 $ 325,500 § 325600
ag 905201 | ACIDO VALPROICO AUTOMATIZADO NOAPLICA | NOAPLICA $ 16.960 $ 53.002 § 53.002
392 905202 | ACIDO VALPROIGC LIBRE AUTOMATIZADO NOAPLICA | NOAPLICA $94.338 $143.768 $ 143,769
BARBITURICOS CUANTITATIVO
393 05203 | B T Y aTiza00 NG APLICA | NOAPLICA $64 441 $130.240 $ 130.240
BARBITURICOS SEMICUANTITATIVO MANUAL O
304 905204 | BERBITURICOS SEMI NOAPLICA | NOAPLICA § 18 498 528100 $26.150
CARBAMAZEPINA CUANTITATIVA
ags s05206 | SARBAMAZERIN NOAPLICA | NOAPLICA $19.422 $ 68283 §68.283
396 505208 | ETOSUXIMIDA CUANTITATAVA AUTOMATIZADA | NO APLICA | NO APLICA $109.1% $ 166,221 $ 166,321
397 905210 | FENITOINA LIBRE AUTGMATIZADA NOAPLICA | NO APLICA $ 62892 $ 113,607 $ 113,697
398 905213 | FENITOINA TOTAL AUTOMATIZADA NOAPLICA | NOAPLICA $23122 $72.202 §73202
FENOBARBITAL NIVELES SERICOS
399 sos214 | FENOBARBTAL NOAPLICA | NOAPLICA 828671 $78.925 §78.920
ANFETAMINAS Y METANFETAMINAS
400 ss301 | ANEETAMINAS ¥ METANFETAMIN NOAPLICA | NO APLICA $73.066 $ 111,361 $ 111351
ANTIDEPRESIVOS TRICICLICOS CUANTITATIVO
40 w5303 | AT NOAPLICA | NO APLICA $ 115810 $ 176,187 $ 176187
BENZODIACEPINAS CUANTITATIVAS
402 sossos | BENZODIACERA NOAPLICA | NOAPLICA $50117 $114.400 $ 114,400
BENZODIACEPINAS SEMICUANTITATIVO
403 S05306 | B e AT NOAPLICA | NOAPLICA $ 44,304 §75.304 §75.304
404 905307 | CLORPROMAZINA NOAPLICA | NOAPLICA $80085 $ 152416 §152.418
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405 905308 | FENGICLIDINA NOAPLICA | NO ARLICA $36.070 $ 68,540 $65.640
FENQTIAZINAS MANLAL O
406 B05310 SEMIAUTOMATIZADG NQ APLICA NO APLICA 545319 $ 86.240 % 86,240
FLUOXETINA ¥ NORFLUQXETINA MANUAL O
407 805311 SEMIAUTOMATIZADG NGO APLICA NO APLICA 212722 $ 404 800 % 404,800
408 805312 LITIO AUTOMATIZADG NG APLICA NG APLICA 0324 $21.080 $21.090
406 S05401 AMIKACINA AUTOMATIZADD NQ APLICA NGO APLICA $69.366 $ 132.000 $132.000
410 205404 GENTAMICINA AUTOMATIZADA NO APLICA NO APLICA % 55932 % 114048 $ 114048
411 05409 TOBRAMICINA AUTOMATIZADO NO APLICA MO APLICA $199774 % 380.180 § 280,160
412 05410 VANCOMICINA AUTOMATIZADO NO APLICA MO APLICA 562 892 4% 95.497 $ 05,497
CICLOSPORINA A O METABOLITOS
413 05502 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADC NO APLICA MO APLICA $83.23% % 155.400 % 158,400
414 805602 DIGITOXINA SEMIAUTOMATIZADC NGO APLICA MO APLICA % 45.605 % 88785 $ 56,7485
415 S05607 TEOFILINA SEMIAUTOMATIZADD NO ABLICA, NO APLICA % 43.953 $ 83,840 § B3.640
416 905608 TEQFILINA AUTOMATIZADD NO APLICA MO APLICA $3422% 485120 365120
417 BO5701 ACETAMINGFEN AUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA $ 7020 $102.780 F102.780
418 SO5704 ALCALOIDES SEMIAUTOMATIZADD NO APLICA NO ARLICA % 55418 $107.360 $107.380
419 S05706 ALCOHGL ETILICO SEMIAUTOMATIZADD NO APLICA NO APLICA $ 13885 $4083% § 40 838
420 5707 ALCOHOL METILICO [FORMALDEHIDO] MANUAL | NO APLICA NO APLICA 52718 $ 8031 $ 80.341
421 05709 ARSENICO SEMIAUTOMATIZADO NO APLICA MO APLICA § 48,004 %91.820 $91.520
422 805710 ATROPINICCS AUTOMATIZADO N APLICA NG APLICA 554,254 $ 82682 % 82 6az
423 S0sT 11 ATROPINICOS SEMIAUTOMATIZADO MO APLICA NO APLICA $57.343 %108.120 $ 108,120
424 S05714 LAFEINA AUTOMATIZADD NO APLICA NO APLICA % 114,685 $218.240 3218240
425 905716 CANNABINQIDES AUTOMATIZADO NO APLICA NC APLICA % 55492 % 105 600 % 105800
CANNABINOIDES MANUAL ©
426 05717 SEMIAUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA $17 573 $ 26,781 3265781
CARBAMATOS O METABOLITOS
427 [05714 AUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA $ 50158 % 70658 $ 79.658
CARBAMATOS O METABOLITOS
A28 BasTIe SEMAUTOMATIZADD MO APLICA NO APLICA % 55493 % 105800 % 105.600
429 |OET20 CIANUROS SEMIAUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA $57.343 $100120 $109.120
430 ans72 CIANURDS AUTOMATIZADCG NO APLICA NO APLICA % 54,345 %103.417 £103.417
43 a05722 HIDROCARAUROS AUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA $83.23% % 168.400 $ 158.400
COCAINA O METARQLITOS
432 BO5725 SEMIAUTOMATIZADO NO ARPLICA NO APLICA £E0.025 381477 % 91.477
433 o057 26 COCAINA O METABOLITOS AUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA $61.042 $ 903027 $ 93027
434 S06727 DROGAS DE ABUSD NQO APLICA NO ARLICA % 147 961 % 180 546 % 180,545
435 B05730 MERCURIQ SEMIAUTOMATIZADD NO APLICA NQ APLICA $ 55918 $100.454 £ 100,454
436 805731 MERCURIO AUTOMATIZADO NC APLICA NG APLICA $ 35,770 $ 75680 % 75680
METALES PESADOS CADA UND
437 S05738 SEMIAUTOMATIZADO NGO APLICA NG APLICA $63817 % 96703 595703
OPIAGEQS SEMIAUTCOMATIZADD O
438 9057IG AUTOMATIZADO NGO APLICA NO APLICA 488441 § 100,370 §109.370
43 G05741 ORGANOCLORADOS SEMIAUTOMATIZADD NO APLICA NO APLICA £ 59192 § 112640 5112640
440 G05743 ORGANOFOSFORADOS MANLAL NO APLICA NO APLICA 3 58.787 § 111,867 % 111.887
PRIMICONA SEMIAUTCMATIZADO O
441 05749 AUTOMATIZADO NGO APLICA NO APLICA 512020 % 228800 % 223800
442 805751 FROPOXIFEND AUTOMATIZADD NO APLICA NO APLICA % 149831 $ 285120 5285120
443 BOETES SALICILATOS AUTOMATIZADD NQO AFLICA MO APLICA § 985263 % 181.280 % 1a8t.280
444 BOETEQ TALID SEMIAUTOMATIZADO N APLICA MO APLICA § 471868 % 897480 $ BO.7E0
445 906001 ANTIESTREPTOLISINA AUTOMATIZADS MO ARLICA NO APLICA % 21272 3 30,445 $ 368,495
445 S0&002 ANTIESTREFTOLISINA MANUAL NO APLICA NO APLICA $7.309 $ 25384 % 25384
Bordatedla pertussi ANTICUERPOS Ip G
447 06004 SEMIAUTOMATIZADO NG APLICA NO APLICA $£61.957 384 436 394 405
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448 906006 | Soelale enuss AN TICUERPOS IgM NOAPLICA | NO APLICA $61.957 $94.436 §94.438
449 906008 ggmit?r‘gm’%mgcﬁfgﬁfﬁzgm NG APLICA | NO APLICA §51.703 $ 82.445 § 82.445
450 906008 32?&5%%&‘1”?.%?5&%’5?33&'&?00 NOAPLICA | NOAPLICA 5 61.042 §93.027 $93.027
451 w6010 | BEee BRe T ICUERP OS9G on NOAPLICA | NOAPLIGA § 49.018 $93280 $93.280
452 905011 ggﬁﬂfﬁgﬂ:gﬁz’:gfgefuﬁ%ﬂg}“mm NO APLICA | NO APLICA §49.019 $53.260 $52.280
453 906014 g;mgﬁ.‘;&ﬂiﬁg‘l'}gﬂg fgfgﬁﬁggo NOAPLICA | NO APLICA $81.389 $ 160.600 % 160.600
454 906017 g'E"aﬂfgi?oﬁfﬁga“gg'g%ﬁ%ﬁ'%;m NO APLICA | NO APLICA $70.281 $107.122 §107 122
455 906018 gg:’l‘}’;;‘gﬁﬂ‘l’z"f&%%ﬂﬁéﬁ:ﬁggé NOAPLICA | NO APLICA $38.845 §$73.525 $ 73526
56 906019 ggﬁmﬁ’o‘ﬁ;ﬁ‘rfz”fgg%“gﬁ%'i’f:ﬁg;gg NOAPLICA | NOAPLICA $25.434 $47.127 $ 47977
457 906020 g;aﬂ’ﬁfo‘ﬁﬂfxgg?:ﬁﬁﬁﬂggg" NOAPLICA | MO APLICA $ 25897 $48.989 $ .48 989
458 908022 | e D R oo ) NOAPLICA | NO APLICA $ 53643 $81.178 $81.178
459 508022 g;hﬁjﬁgﬁﬁ%ﬂgﬁﬁ:ﬁ&!ﬁgm NG APLICA | NO APLICA § 24.972 §37.741 § 37.741
460 905024 | CENEONRCSt Prion AT 'g‘ﬁ%ﬁ&ﬁ%o NO APLICA | NO APLICA $34221 $66.677 $66.677
451 206025 | (EuEotet pylor AT S oA T IS NOAPLICA | NO APLICA $41.585 $79134 $79.134
2 06026 [ O e e oS I S SERATIPOS | NOAPLICA | NOAPLICA $61.805 $ 117612 § 17612
463 906029 Lé%ﬂ?:ﬂ?oﬂ:%ﬁ?giET%MAﬂZADo NOAPLICA | NOAPLICA $39770 $ 56.806 $ 58,608
464 906030 ;‘Eﬂ?;ﬂ?o‘m#ﬁ%?gi'g%m ATIZADO NOAPLICA | NG APLICA $39.770 $ 55,806 $ 58.506
485 908033 gg;ﬁi‘ﬂﬁgmrﬁ%gﬂg iﬂ%ﬁfﬁ;ﬁgéﬂ A NOAPLICA | NO APLICA $62.602 $101.090 $101.090
466 905034 'é'é'ﬁﬁi'ﬁ?’%hi“ﬁ“ﬁﬁ?é ‘:ﬂ%ﬂfﬁ;ﬁ’gé“ G NOAPLICA | NOAPLICA $ 85,088 $ 129,674 $ 120674
as7 I e e A ATommTEan M NOAPLICA | NOAPLICA § 85 089 $128.674 $120.574
Treponema pallidum ANTICUERPOS (PRUEBA
468 905039 | TREPONEMICA) MANUAL O NOAPLICA | NO APLICA $ 16,648 $57.214 $67.214
SEMIAUTOMATIZADA O AUTOMATIZADA
469 906040 E?G?EG?S5?1@?2?:;%”5'235353%%‘30 NOAPLICA | NO APLICA $44.304 $67.656 $67.656
470 506041 E?&"?ES'T"Sﬁ‘ﬂ?ﬁ:‘i’o%“g‘iﬁﬁﬁ%%o NOAPLICA | NO APLICA § 73.086 $ 116,500 § 118.600
471 906102 | Aspergillus ANTICUERPQS MANUAL NOAPUICA | NO APLICA $86.014 $ 163.680 $ 163 680
472 906103 32’;}&"&’?823’#3535?2370wmo NOAPLICA | NO APLICA $117.480 $201.505 $ 201 505
473 906104 gg:ﬁfafg’mﬁggcgiﬁﬁgmﬂ%o NQ APLICA | MO APLICA $52.718 $ 80,341 § 80341
474 906105 gg:ﬂf;fg’ﬁ;ﬁ;’g&%ﬁﬁ?ng%m NOAPLICA | NOAPLICA 857 43 $91.410 $91.410
475 506106 gg&ﬁfﬂ%“ﬁﬂ.ﬂ%ﬁcﬁﬁﬁgagﬂmo NG APLICA | NO APLICA §57343 $ 91410 $91.410
478 806107 ggﬂj:’gég;!ﬁgfgg%ﬂg%mﬂmw NOAPLICA | NO APLICA $59.152 § 90,208 $50.208
477 306108 ﬁiﬂﬁ;‘;_"g’;;ﬁ,‘ﬁ%ﬁ!ﬁggg””m”“'o NOAPLICA | NOAPLICA $0 $271.260 $271.260
478 906110 | Echinococcus ANTICUERPOS NOAPLICA | NO APLICA $64.742 $98.665 $ 98,665
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a7e | soennz | Cyplococeusnasformans ANTICUERPOS NOAPLICA | NO APLICA $220.370 $ 438 480 $ 436.480
Giardia lamilia ANTICUERPD Ig G

480 206116 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA $81 38 $ 136400 $ 136,400
Histoplasma capsulatum ANTICUERFOS

481 208118 SEMIAUTOMATIZADO 0 AUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA $61.042 $118.150 $ 118160
Laighmania ANTICUERPOS MANUAL O

482 806121 SEMIAUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA §43480 § 82720 382720
Toxocara canis ANTICUERPOS

483 906125 | clu AUTOMATIZADD O AUTOMATIZADO NOAPLICA | NOAPLICA §52.718 $ 118527 § 118.527
Toxoptasma gondii ANTICUERPOS g A

484 906128 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO NG APLICA NO APLICA § 40,895 $09477 $ 89.477
Toxeplagma gondii ANTICUERPOS Ig G MANLIAL

485 06128 0 SEMIAUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA $69.505 $105824 $ 105,524
Toxoplasma gonedii ANTICUERPQOS Ig M

486 906129 AUTOMATIZADO RO APLICA KO APLICA $45319 $92.510 $92510
Toxoplasma gondii ANTICUERPOS 1g M MANUAL

487 906130 O SEMIAUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA §$54790 $83.513 £83.513
Tryparnosorna crzi ANTICUERPQOS Ig G

488 206131 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA §2c022 $62450 § 62,450
Sdenovirug ANTICUERFOS 19 G

480 206201 SEMIAUTOMATIZADG O AUTOMATIZADO NGO APLICA NO APLICA §54.568 $83.1e0 $ 82,180
Adenovirus ANTICUERPOS g M

430 906203 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO NG APLICA NQ APLICA $ 54568 § 103.840 § 103,840
Citermegalovirus ANTICUERPDS Ig G

491 908205 | pia Ot OMATIZADG D AUTOMATIZADO NOAPLICA | NG APLICA § 44,394 $ 78937 $78.527
Citemegalovirus ANTICUERPOS IgM

492 q0e208 SEMIAUTOMATIZADG O AUTOMATIZADO NO APLICA NQ APLICA § 44004 $78.937 § 78927

433 06207 Dangua ANTICUERFPOS I3 G NQ APLICA NQ APLICA $27.746 $87.223 $87.223

494 g06208 Dengue ANTICUERPOS Ig M NO APLICA NO APLICA §25424 $ 84092 $ B4.002

495 906209 Dengue ANTICUERPOS TOTALES NG APLICA NO APLICA $ 38845 §202.210 $202210
Epstsin-Barr ANTICUERPOS Ig A (CAPSULA EB-

405 90E211 VCA-A) SEMIAUTOMATIZADO O NO APLICA NG APLICA $ 42 544 $64.837 § 64 B3T7
AUTOMATIZADO
Epstein-Barr ANTICUERPOS 15 G (CAPSULA EB-

437 806212 VCA-G SEMIAUTOMATIZARO O NO APLICA NO APLIGCA $23122 §70.692 % 70.682
AUTOMATIZADD
Epstain-Barr ANTICUERPOS 1g G (NUCLEARES

498 906213 EBNA-G) SEMIAUTOMATIZADD O NG APLICA NQ APLICA £83.817 $97.255 3 97.255
AUTOMATIZADD
Epsten-Barr ANTICUERPOS Ig G (TEMPRANOS

459 906214 G SEMIAUTOMATIZADG O AUTOMATIZAGO NO APLICA NO APLICA §61.042 $ 93027 $93.027
Epstain-Basr ANTICUERPOS Ig M (CAPSULA EB-

500 906215 VCAM} SEMIAUTOMATIZADOD © NO APLICA NO APLICA $24.047 $TRETE $7B678
AUTOMATIZADO
Epetein-Bar ANTICUERPOS 19 M (NUCLEARES

501 goE218 EBNA-M) SEMIAUTOMATIZADO O NG APLICA NG APLICA $61.042 $98.010 §%a.010
AUTOMATIZADO
Hepatitis A ANTICUERPQS g M

502 906218 SEMIAUTOMATIZADO D ALUTOMATIZADG NG APLICA NO APLICA $ 22660 $ 70180 $70.160
Hepatitis A ANTICUERPQS TOTALES

503 806218 SEMIAUTOMATIZADO 0 AUTOMATIZADD NC APLICA NG APLICA § 22660 $ 77980 77989
Hepatilis B ANTICUERPOS CENTRAL 1g M [ANTI-

504 806220 CORE HBC-M] SEMIAUTOMATIZADD O N APLICA NO APLICA $ 22 660 % 77080 £77.589
AUTOMATIZADCO
Hepatilie 8 ANTICUERPOS CENTRAL TOTALES

505 06221 [ANTI-CORE HBe] SEMIAUTOMATIZADD O NO APLICA HO APLICA § 22660 $66755 $858.755
AUTOMATIZALC
Hepatitis B ANTICUERPQS E [ANTI-HBe)

506 906222 SEMIAUTOMATIZADG 0 AUTOMATIZADG NG APLICA NO APLICA $ 25897 $81.277 01277
Hepatilis B ANTICUERPOS § [ANTI-HBS]

507 e06223 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA § 22660 $ 77088 § 77585
Hapalitis C ANTICUERPD SEMIAUTOMATIZADO

508 06225 o :U'II'OMATIZADO NO APLICA NO APLICA $24972 $67.138 $8a7138
Hepalitis della ANTICUERPOS

S09 906228 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADG NO APLICA NO APLICA §58.267 $88798 $ 88738
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Hegatilis datta ANTICUERPOS Ig M

810 908227 SEMIAUTOMATIZADG O AUTOMATIZADO WO APLICA NG APLICA § £8.267 §68.798 89798
Herpas | ANTICUERPOS 15 G

511 806228 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO NO APLICA NG APLICA §16.960 §$67.562 § 67.663
Harpes | ANTICUERPOS 1Ig M

§12 906229 SEMAUTOMATIZADG 0 AUTOMATIZADG MO APLICA NO APLICA $19.422 $ 68,133 $68.122
Harpes | ANTICUERFOS 13 G

513 906230 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO NC APLICA HO APLICA § 18.960 $ 67.663 $67.663
Herpes || ANTICUERPOS Ig M

514 906231 SEMIAUTOMATIZADG O AUTOMATIZADD NC APLICA MO APLICA $19.422 $68.133 $68.123
HTLV-| Y | ANTICUERPOS TOTALES

515 906232 SEMIAUTOMATIZADO © AUTOMATIZAGO NO APLICA NO APLICA $ 33758 §78.031 § 78.031
HTLW-| ¥ I ANTICUERPOS TOTALES

518 906233 CONFIRMATGRIO SEMIALTOMATIZADOD O NG APLICA NO APLICA § 263,591 5 401.706 $401.706
AUTOMATIZADO

517 806234 Influenza TIPO A ANTICUERPOS 1g G NO APLICA NGO APLICA §49.019 $ 74,704 574704

518 906235 Influgnzs TIPO A ANTICUERPOS Ig M NO APLICA NO APLICA $41620 $63.428 §53.428

519 8068236 Irfluenza TIPO B ANTICUERFOS Ig G NO APLICA NG ARLICA $49.019 $ 79.585 §78.585

520 906237 Influenza TIPO B ANTICUERPQOS Ig M NO APLICA NG APLICA $ 41620 $67.210 $67.210

521 906241 Rubedla ANTICUERPDS Ig G AUTOMATIZADD NG APLICA MO APLICA $44.304 3 87.070 $87.070
Rubeola ANTICUERPOS I3 G

522 06242 SEMIAUTOMATIZADC NO APLICA NO APLICA 59541 § 145389 $ 145389

523 208243 Rubecis ANTICUERPOS Ig M AUTOMATIZADO NG APLICA NG APLICA $ 44394 $ 89137 $ 89137
Rubacla ANTICUERFOS Ig M

524 S06244 SEMIALTOMATIZADO MO APLICA NG APLICA §110.847 § 166,928 § 1659.928
Sarampion ANTICUERFPOS Ig G

525 06245 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO NC APLICA NO APLICA $ 385070 $ 59,353 $ 59.353
Sarampion ANTICUERPCS Ig M

526 S06246 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO NC APLICA, NQ APLICA §36.070 $ 57 647 § 57647
Varicaia zostar ANTICUERFOS Ig G

527 906247 SEMIAUTOMATIZAGO O AUTOMATIZADO NO APLICA NG APLICA 21272 $45712 £ 45712
Varicala zoster ANTICUERPOS Ig M

528 806248 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADD NG APLICA NG APLICA $ 22,660 $ 48117 §48.117
Virus de Inmunodeficiencia Mumana 1Y 2

529 06248 ANTICUERPOS NG APLICA NO APLICA §18.438 §62527 $62527
Virus de Inmuncdeficiencia Humana PRUEBA

530 806250 CONFIRMATORIA NO APLICA NO APLICA $ 180,352 § 355601 $ 395601

531 B06256 Helicobacter pylor ANTIGEND WO ARLICA NO APLICA $ 30.983 § 60.260 $ 60.260

532 206260 Citomegalavirug ANTICUERPOS 15 G MANUAL NGO APLICA NG APLICA $ 75147 §114.522 §114.522

533 206261 Citomegalovirus ANTICUERPOS Ig M MANUAL NG APLICA NG APLICA §78.719 $116.918 5116918
Hepatitis E ANTICUERPOS 1g G

534 905266 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO NO APLICA NC APLICA §62.892 $107.305 $107.305
Hepatitis E ANTICUERPOS Ip M

535 G267 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO NO APLICA NG APLICA § 82.982 $101.585 §101.585
TEST OE AVIDEZ ANTICUERPOS Ig G Rubacla

536 206268 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZAGO NO APLICA NG APLICA § 53543 $ B9.705 §83705
TEST DE AVIDEZ ANTICUERPOS Ig G

537 806269 Cilomegalovirue SEMIAUTOMATIZADD O NC APLICA HO APLICA % 98,962 $ 223190 §223.180
AUTOMATIZADD

538 206270 BARS Cove [COVID-19] ANTICLERPOS Ig G NG APLICA NG APLICA $ 138732 § 264 000 § 254.000

539 6271 SARS CoV2 [COVID-19] ANTICUERPQS 1g M NG APLICA NG APLICA § 167.635 $ 319.000 §398.000
ANTIGENDS FEBRILES MANUAL O

540 06304 SEMIAUTOMATIZADO NG APLICA NG ARLICA $ 15.261 §36.736 $36.736
Bordeteila pertuasi ANTIGENG

541 06306 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO NG APLICA NG APLICA $11.095 $21.118 $21.115
Chlamydia trachomatis ANTIGEND

547 06307 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATZADD WO APLICA NC APLICA § 37.964 § 57857 $ 57.887

543 906317 Hepatitis B ANTIGENG DE SUPERFICIE [Ag HBs) NO APLICA NOQ APLICA $15723 $ 70941 §70.941
Hepatitis B ANTIGEND o {Ag HB4}

544 206318 SEMIAUTOMATIZAD0 O AUTOMATIZADO NO APLICA NG APLICA §23.769 $ 80.641 § BO.&41
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Herpes simplex ANTIGENG SEMIAUTOMATIZADO

545 s06320 [ FePes smplex o NOAPLICA | NO APLICA $ 80,688 § 115.450 $ 115.450
546 906324 | Parainfluenza TIPO 1 3 ANTIGENO NOAPLICA | NO APLICA $57.518 $102.893 $ 102.993
547 906327 | Rotavinis ANTIGENOS MANUAL NOAPLICA | NO APLICA $ 230,982 $ 58,980 $ 56.960
548 906328 | Virus Sincitiel Respiratorio ANTIGEND NG APLICA | NO APLICA $ 28671 $ 59.663 $ 59663
548 806340 | SARS CoV 2 [COVID-19) ANTIGENG NOAPLICA | NOAPLICA $49 944 $91975 $91.075
550 soeapr | ACETILCOLINARECEPTORES ANTICUERPOS | g apLica | NO APLICA 5 247.868 $377.745 $377.745

BLOQUEADQRES AUTOMATIZADO

ANTICUERPOS NUCLEARES EXTRACTABLES
551 906408 | TOTALES [ENA) 55-A {Ro] $5-8 [La] RNP y Sm NOAPLICA | NOAPLICA $48.094 $ 128.863 $ 120.883
SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

552 BOB40T CARDIOLIPINA ANTICUERPOS g A

SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADC NG ARLICA NG APLICA 41620 § 99852 $98.852
553 | 008408 | S A TZADO NOAPLICA | NOAPLICA $22.107 $79.119 $79.119
554 s06409 | SR O 400 NOAPLIGA | NG APLICA §22.197 $72.118 $79.419
555 gosar1 | CELULAS PARIETALES ANTICUERPOS NOAPLICA | NG APLICA $27.748 $64.290 $64.290

SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

CITOPLASMA DE NEUTROFILOS ANTICUERFOS
556 906414 TOTALES [C-ANCA O P-ANCA] MANLUAL O NO APLICA NO APLICA $ 44,304 § B4 480 § 84,480
SEMIAUTOMATIZADO

CITOPLASMA DE NEUTROFILOS ANTICUERPOS

557 s08a15 | S A D b ANCA ATOMATZADG. | NOAPLICA | NO APLICA $ $76.421 $ 220,007 $ 220,007
DEOXIARIBONUCLEASA B AUTOANTICUERPOS

558 s06416 | DA ALTOMATIZAOD NOAPLICA | NO APLICA $83.239 § 126,855 $ 126 856
DNA 1 ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADG O

559 o06a17 | QNADANTICUEF NOAPLICA | MO APLICA $21.272 § 85.479 $85.479

560 906416 | DNA n ANTICUERPOS MANUAL NO APLICA | NOAPLICA $81.015 $ 123.472 $122.472
FOSFOLIPIDGS ANTICUERPOS Ig G

551 906422 SEMIAUTOMATIZADD O AUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA 549544 $ 50,842 $ 90 842
FOSFOLIPIDOS ANTICUERPOS Ig M

562 906428 | O O e 00 NOAPLICA | NO APLICA $49.944 $90.842 $ 90,842
HISTONA ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO

583 o0642 | HISTONASNTIGUE NOAPLICA | NOAPLICA § 42544 $ 108.790 $ 108790
INSULINA ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO

564 s06a25 [ IISULINA ANTICLE NOAPLICA | N APLICA $68.441 $ 104,303 $ 104300
Jol ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O

565 $6429 AUTOMATIZADC NG APLICA NGO APLICA % 33.296 § 50,742 % 50742
MEMERANA BASAL DEL GLOMERULQ

568 90643 | ANTICUERFOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO © NOAPLICA | NOAPLICA $45319 $ 114345 $114.345
AUTOMATIZADO

67 906432 | MITOCONDRIA ANTICUERPOS AUTOMATIZADO | NOAPLICA | NO APLICA $36.764 $63.185 $63.185

568 906433 | MITOCONDRIA ANTICUERPOS MANUAL NOAPLICA | NOAPLICA $130.061 5198210 $138.210
MITOCONDRIA ANTICUERPOS

569 906434 | MITOCONDRIE SIS NOAPLICA | NO APLICA $26.82 $51.040 § 51.040

570 506437 | MUSCULQ LISO ANTICUERPOS MANUAL NO APLICA | NOAPLICA $120.983 $31.978 $31.678

TI RP

571 908440 | ANTCIERPOS ANTINUCLEARES NOAPLICA | NOAPLICA $110.153 $148.214 $ 148214

672 806441 | ANTICUERPOS ANTINUCLEARES MANUAL NG APLICA | NOAPLICA $52.949 $100.760 % 100.780
ANTICUERPOS ANTINUCLEARES

573 weasr | AR D0 NOAPLICA | NOAPLICA § 18.792 $30.163 $30.162
PLAQUETAS ANTICUERPOS CIRCULANTES Ig G

574 906445 | IgM # Ig A SEMIAUTOMATIZADC O NOAPLICA | NOAPLICA $495.736 $843.360 $943.380

AUTOMATIZADO

PLAQUETAS ANTIGENGS ASOCIADOS A
575 06445 ANTICUERPOS lgG IgM e Ig A NO APLICA NQ APLICA § 206 497 $ 302,953 § 392.853
SEMIAUTCMATIZADD O AUTOMATIZADO

M1 ANTICLUERPOS ASQCIADOS A
578 06448 POLIMIOSITIS AUTOMATIZADO NOQ APLICA NG APLICA 50 § 392.853 § 392,053

FROTEINA RIBOSOMAL P ANTICUERPOS

577 06450 SEMIAUTOMATIZADO O ALTOMATIZADO NOQ APLICA MO APLICA § 31,448 $ 52,985 § 52.965

578 406451 QUERATINA ANTICUERPOS NO APLICA NG APLICA $91.563 $ 174240 $ 174.240
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RNP ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADD O

579 06453 AUTOMATIZADO NG APLICA NG APLICA 21738 $8581% £ 55615
S3A [Ro] ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADD

580 ADE454 0 AUTOMATIZADO NGO APLICA NO APLICA %22 BB0 §81.158 581,155
Sm ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADD O

5B 206456 AUTOMATIZADO NQ APLICA NO APLICA $21.735 $683.272 $83:272
TIROIDEOS MICROSOMALES ANTICUERFPOS

E82 SOG458 {TIRQIDEQS PEROXIDASA ANTICUERPOS) NO APLICA NO APLICA % 22880 $66.220 565,220
AUTOMATIZADD
TIRQICEDQS MICROSOMALES ANTICUERFOS

583 06459 [TIRQIDECS PEROXIDASA ANTICUERPOS) NO APLICA NG APLICA 30 $43120 $43.120
WMANUAL
TIRQIDECS MICROSOMALES ANTICUERFOS

584 B06460 {TIRQIDEOS PEROXIDASA ANTICUERPQS) NC APLICA N APLICA 5 150.478 § 286,382 $ 286,352
SEMIAUTOMATIZADD

585 06462 TIRGIDEQS PEROXIDASA ANTICUERPOS NG APLICA NO APLICA § 06007 § 136047 $136.047
TIROIDEQS TIROGLOBULINICOS

586 05462 ANTICUERPOS AUTOMATIZADG NO APLICA NO APLICA % 110.885 % 145.954 % 149,954
TIRQIDEOS TIROGLOBULINICOS

5a7 5454 ANTICUERPOS MANUAL NO APLICA NGO APLICA 101,458 $1593.072 $193.072
TIROIDEDS TIROGLOBULINICOS

586 B06465 ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA & 101,459 $ 183,072 3 1893.072
CITRULINA ANTICUERPOS [RNT[ PEFTIDD

589 BOE4E6 CICLICO CITRULINADO] SEMIAUTOMATIZADD O | NO APLICA NQ APLICA, % 35608 $ B7.432 $67.432
AUTOMATIZADD
HORMONA PARATIRQIDEA ANTICUERPOS

590 G467 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADG NO APLICA NO APLICA $3z20833 $610.720 $610.720

521 F0E50% ANTICLUERPOS CITOTOXICOS ANTI HLA NC APLICA NO APLICA $ 1826897 347 664 53497 684
TIFIFICACION DE ANTIGEND LEUCOCITARIQ

592 poEE12 HUMANO LOCUS A NQ &PLICA NG APLICA 5272840 $519.200 % 519200
TIPIFICACION DE ANTIGEND LEUCOCITARID

593 806513 HUMANO LOCUS DR ALTA RESOLUCION NO APLICA NG APLICS $ 216,389 $ 415584 $ 415584
TIPIFICACION DE ANTIGENQ LEUCOCITARIO

594 06514 HUMANO LOCUS DO NO APLICA, MO APLICA $272840 $519.200 3 519200
TIFIFICACION ANTIGEND LEUCOCITARIO

595 B08517 HUMANG LOCUS 827 NO APLICA NO APLICA %94.338 % 143,768 3143765
TIFIFICACION DE ANTIGERD LEUCOQUITARIQ

556 906518 HUMANO LOCUS C NO ARPLICA NO APLICA $ 272840 § 519.200 3518200
TIFIFICACION DE ANTIGEND LEUCOCITARID

87 06519 HUMANG LOCUS DP MO ARLICA NQ APLICA 5185754 % 353 557 % 352.557
ALFA FETOPROTEINA SEMIAUTOMATIZADD O

508 26602 AUTOMATIZADD NO APLICA NO APLICA 520810 373320 $73.320
ANTIGENGD CARCINOEMBRIONARIQ

589 G06603 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO NO APLICA MO APLICA % 19.885 % 84926 § 84935
ANTIGENO DE CANCER DE MAMA [CA 15-3)

500 [06804 SEMIAGTOMATIZADO O AUTOMATIZADO NG APLICA NGO APLICA £32371 $130.222 5130222
ANTIGEND DE CANCER DE OVARIO ICA 125)

501 206605 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO NG APLICA NO APLICA $25¥12 5104388 % 104 389
ANTIGENO DE CANCER DE TUBO DIGESTIVO

&02 HEE0E [CA 18-8] SEMIAUTOMATIZADC © NO APLICA MO APLICA $32.371 2111.185 %141.155
AUTOMATIZADO
ANTIGENO ESPECIFICO DE PROSTATA

603 06610 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO NGO APLICA NG APLICA $ 180235 §57.090 $97.090
ANTIGENQ ESPECIFICC DE PROSTATA

E04 [068511 FRACCION LIERE SEMIAUTOMATIZADD O NO APLICA MO AFPLICA §31.448 $ 116167 5116167
AUTOMATIZADD
ANTIGENG POLIFEPTIDG QE TENDD O

BO& F0EE14 ANTIGENG DE PROLIFERACION CELLILAR NO APLICA NO AFLICA $101.737 £ 183,600 %193 800
SEMIAUTOMATIZADO
ANTIGENG TUMGORAL DE VEJIGA

1. Bhes1a SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO NC APLICA NQ APLICA 3 311,407 $ 502553 $ 592, 583
BETA 2 MICROGLOBULINA

&07 206520 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA 5239770 $76.172 $76.172
CALCITONINA SEMIAUTOMATIZADD O

&08 L06621 AUTOMATIZADO NQ APLICA NO APLICA $ 49.049 $123.702 $1z3.702
ENOLASA NEURONAL ESPECIFICA

[:sl] 06622 SEMIAUTOMATIZADG O AUTOMATIZADC MO APLICA NO APLICA $ 83239 % 126.855 $ 126855




Pagina 74 de 122

CODIGO: 1LF-FR-0071

ELABORAR ESTUDIOS PREVIOS CONTRATOS

FECHA: 17/06/2024

VERSION: 10

ELABORACICN DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

POLICIA NACIONAL
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610 B0EE23 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA §323.708 $493 323 % 493323
GASTRINA SEMIAUTOMATIZADO O

511 06624 AUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA 35145 $ 105607 § 105607
GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD

6§12 BOEEZE BETA SEMIAUTOMATIZADD O AUTOMATIZADG NO APLICA NO APLICA 516.185 § 45382 $ 45383
GONADOTROPINA CORIONICA SUBLINIDAD

513 80665268 BETA FRACCION LIBRE SEMIAUTOMATIZADO O WO APLICA MO APLICA $ 8117 $97255 $ 97.255
AUTOMATIZADO
LEUCQGCITOS CD14 MONQCITOS

514 06702 GRANULDGCITOS SEMIAUTOMATIZADO O NGO APLICA NG APLICA $97.520 $ 185676 $ 185 576
AUTOMATIZADO
LEUCOCITOS CO14 MONOCITOS

515 WETO3 GRANULOCITOS POR INMUNOHISTOGUIMICA KRG APLICA NO APLICA % 97.520 185576 %5 185,575
LEUCQCITOS CD33 MONQCITOS

2311 GOET04 GRANULOQCITOS SEMIAUTOMATIZADC O NG APLICA NO APLICA % 97.520 $ 185576 % 1B5.576
AUTOMATIZADD
LEUCOCITGS CO32 MONDCITOS

817 S06705 GRANULOCITOS POR INMUNGHISTOQUIMICA NO APLICA MO APLICA % 97.520 % 185.576 5 185 576
LEUCOCITOS CD34 CELULAS PROGENITORAS

B1B S0E706 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADG NGO ARLICA NGO APLICA F23.220 $ 440.000 $ 440 000
LEUCOCITOS CD34 CELULAS PROGENITORAS

6519 06707 POR INMUNOHISTOQUIMICA, NGO APLICA NO APLICA § 265426 % 505.093 $ 505093
LEUCOCITOS CD45 LEUCOCITOS TOTALES :

520 [0E708 SEMIAUTOMATIZADC O AUTOMATIZADO MO APLICA NO APLICA $ 228170 $ 434,156 $ 434 196
LEUCQCITOS CD45 LEUCOCITOS TOTALES

521 06709 POR INMUNOHISTOGUIMICA NQ APLICA KO APLICA $ 97 520 % 185576 % 185 578
LEUCOCITOS MPO SEMIAUTOMATIZADD O

522 SO6710 AUTOMATIZADO NG APLICA NG APLICA $18.706 $ 35,598 $ 35595
LINFOQCITOS B (CD19 ¥ CD20)

623 06711 SEMIAUTOMATIZADO O ALTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA 175727 $ 267.804 % 257 6804
LINFOCITOS T CDJI SEMIAUTOMATIZADO O

624 BOGT12 AUTOMATIZADD NO APLICA NO APLICA $ 214 528 % 328937 53268502
LINFOCITOS T COAIPOR

625 BOET13 INMUNOFLUORESCENCIA NO APLICA NO APLICA §220.584 § 434,984 % 434 984
LINFOCITOS T S04 SEMIAUTOMATIZADS O

626 06714 AUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA 53643 $81.751 5 81.751
LINFOCITOS T CO4 POR

£27 06715 INMUNOFLUORESCENCIA NO APLICA NG APLICA % 228584 § 434 984 § 434,584
LINFOCITOS CDS SEMAUTOMATIZADO O

626 B06718 AUTOMATIZADO MO APLICA NO APLICA §114.268 5217 446 $ 217 445
LINFOCITOS COS FOR

524 OET1T INMUNGFLUORESCENCIA NO APLICA KO APLICA $97.787 $186.083 $ 186.083
LINFOCITOS COT LINFOCITOS TY NK

530 BoE718 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO NC APLICA NG APLICA § 337.581 § 542,400 $ 642 400
LINFQCITOS CO7 LINFOCITOS T Y NK POR

521 906719 INMUNOHISTOQUIMICA NC APLICA NO APLICA $ 228188 %434 163 § 434193
LINFOCITOS T C0A SEMIAUTOMATIZADD G

632 BOE720 AUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA $214.528 $ 326832 5326032
LINFOCITOS T CDB POR

533 905721 INMUNOFLUORESCENCIA NO APLICA NC APLICA $ 228584 $ 434 984 $ 434,584
LINFOCITOS CLHO LINFOCITOS PRE-B [CALLAJ

B34 06722 SEMAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO MO APLICA NO APLICA $97.520 % 185576 3 185576
LINFOCITOS COM0 LINFOCITOS PRE-B [CALLA)

B35 B0E723 POR INMUNOHISTOGUIMICA NGO APLICA MO AFLICA §97.520 $ 105576 % 1B85.576
LINFOGCITOS CO{ SEMIAUTOMATIZADD O

B36 806724 AUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA $120.145 $ 228629 3228629

637 806725 LINFOCITOS CD11 FOR INMUNOHISTOOUIMICA MO APLICA NO APLICA $131.433 $250111 3250111
LINFOCITOS CD13 SEMIAUTOMATIZADO O

538 BOE726 AUTOMATIZADO MO ARLICA NG APLICA $131.433 3250111 $ 2650111

[k }:] SOETZT LINFOQCITOS CO13 POR INMUNOHISTOQUIMICA NO APLICA NG APLICA 5131433 $250111 $250.411
LINFOCITOS C015 SEMIAUTOMATIZADG O

G40 96728 AUTOMATIZADG NO APLICA NO APLICA $131.433 5250111 $ 250111

641 6ET29 LINFOCITOS CO15 POR INMUNOHISTOQUIMICA NG APLICA NO APLICA $131.433 250111 $ 250111
LINFOCITCOS CO18 LINFOCITOS NK

542 S0ETI0 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO NG APLICA NG ARLICA §07.520 $160.218 $160.218
LINFOCITOS CO16 LINFOCITOS NK POR

643 20671 INMUNOHISTOOUIMICA NG APLICA NO APLICA $ 97 520 5185576 $ 1B5.576
LINFOCITOS CO22 SEMIAUTOMATIZADO O

B44 S0R73Z AUTOMATIZADD NO APLICA NO APLICA % 167,924 §IT6.640 $ 376840
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45 08733 LINFOCITOS £D22 POR INMUNDHISTOOUIMICA NO APLICA NG APLICA 556577 3 108,425 $108.425
LINFOCITOS CD23 SEMIAUTOMATIZADD O

B4G 206734 AUTOMATIZADO NO APLICA NG APLICA, $228168 3434183 $ 434,193

Ga7 S067 35 LINFQCITOS CD23 POR INMUNOHISTOGUIMICA NO APLICA NO APLICA 1228168 $ 434153 $434193
LINFOCITQS CO38 LINFOCITOS T ACTIVADOS Y

548 Q08736 B LINFOCITOS NK SEMIALUTOMATIZADO O NC APLICA NO APLICA 397 520 % 185.578 3185576
AUTOMATIZADG
LiINFOCITOS CO3B LINFQCITOS T ACTIVADDS Y

£49 D0ETIT B. LINFOCITOS NK POR INMUNOHISTOGUIMICA N APLICA NO APLICA F97.520 % 185576 3 1B5.578
LINFQCITOS CDES LINFOCITOS NK

G50 GORT 36 SEMIAUTOMATIZADD 0 AUTOMATIZADO NO APLICA MO APLICA $ 239.097 $ 384379 % 384775
LINFOCITOS CD56 LINFOCITOS NK POR

651 S06738 INMUNOHISTOOUIMICA NO APLICA NG APLICA $ 181.0% $ 344 502 % 344 502
LINFOCITGS CDV9a SEMIWUTOMATIZADD O

B52 a0a7a0 AUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA $ 228168 $434.193 3434193
LINFOCITOS CD75%a POR

B53 S06T41 INMUNGHISTGQUIMICA NQ APLICA NO APLICA 50 % 434193 $434 193
LINFOCITOS CO79 SEMIAUTOMATIZADO O

£54 B5742 AUTOMATIZADO NO APLICA NG APLICA 50 434,153 F434 193
LINFOCITOS CD75h POR

6855 906743 INMUNOHISTOGUIMICA NO APLICA N APLICA 30 1434193 %434 193
LINFOCITOS T CUANTIFICACION CD3 CD4 DB

856 Q08744 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADD NO APLICA NO APLICA $ 83239 % 1268.855 % 176855
LINFOCITOS T INMADURDOS CD1 POR

B57 BDET45 INMUNGHISTOQUIMICA NQ APLICA NO APLICA $ 214 487 $ 408.157 § 408.157
MONOCITOS CO45 SEMIAUTOMATIZAND O

€58 BOGT4E AUTOMATIZADO NQ APLICA NG APLICA 3 151.3584 § 364133 %384 133

658 206747 MONGCITOS CD45 POR INMUNOHISTOQUIMICA | NO APLICA NO APLICA §172682 $ A28 606 % 328.606
MONOCITOS CDB4 SEMIAUTOMATIZADO O

580 S06745 AUTOMATIZADO NO APLICA NQ APLICA $ 97520 %188 576 $ 185576

G651 067 4 MONOCITOS CDE4 POR INMUNCHISTOQUIMICA | NO APLICA NO APLICA $87.520 % 1B5.576 $ 185,576
PLAQUETAS CO41 SEMIAUTOMATIZADOD O

62 906750 AUTOMATIZADD NO APLICA NC APLICA % 97.520 $ 185,576 $185.575

663 FETE PLAQUETAS CD41 POR INMUNOHISTOQUIMICA NO APLICA, NO AFLICA $197.388 $ 375819 % 375819
PLAQUETAS COE1 SEMIAUTOMATIZADO O

564 [0a7R2 AUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA $197.3688 3 I7EB19 § 3756519

65 206753 PLAGUETAS CDS1 POR INMUNSHISTOQUIMICA NG APLICA NO APLICA $157.287 F 37619 $3A75818
BETA 2 GLICOPROTEINA |

866 BOER01 SEMIAUTOMATIZADO © AUTOMATIZADO NO APLICA NG APLICA 50 $ 304,400 $ 354 .400

667 906802 CAMPO OSCURD PARA CUALCLIER MUESTRA NGO APLICA MO ARLICA $ 44945 $ 63201 $83.201
CELULAS ROJAS GLICOFORINA

BEE 8068803 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZAGO NC APLICA NO APLICA $ 31022 $173.210 $173.210
COMPLEJOS INMUNES CIRCULANTES

689 BOGE0S SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO MO APLICA NO APLICA $ 264 573 %503 460 $ 503 489
COMPLEMENTC C10Q SEMIAUTOMATIZADO O

570 906806 AUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA $61.042 $93.027 $83027
ELECTROFORES|S DE HEMOGLOBINA

BTt S058048 SEMIAUTOMATIZADD NG APLICA NO APLICA $43576 382922 82922
ELECTROFORESIS DE HEMOGLOBINA

€72 26808 AUTOMATIZADO MO APLICA NG APLICA $38528 £ 73315 373315
ELECTRQFORESIS DE LIPOPROTEINAS

B73 Q0EB1G SEM?AUTOMHT]ZADOYﬁUTOMRTIZADO MO APLICA NO APLICA § 45 244 $ 110050 2110080
ELECTROFORESIS DE PROTEINAS

G674 06812 SEMIAUTOMATIZADO ¥ AUTOMATIZADO NO APLICA MO APLICA $21.735 $75122 $75123
FACTOR INTRINSECO ANTICUERPOS

675 B06613 SEMIAUTOMATIZADO ¥ AUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA 3 43 485 §83.820 §83820

576 Q06814 FAGOCITOSIS ESTUDID N APLICA NC APLICA % 48.094 % 51,520 $91.520
Hapatmis C PRUEBA CONFIRMATOR A

B77 a06318 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO NO APLICA NO &PLICA § 2636504 $ 401708 5 401.706
HISTAMINA SEMIAUTOMATIZADO O

£78 206822 AUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA £121.159 $ 184844 § 154 644
IMHIBIDOR €1 ESTERASA CONCENTRACION &

679 S0GR23 FUNCIONAL SEMIAUTOMATIZADD O NGO APLICA NO APLICA 557342 §108.120 ¥ 109120
AUTOMATIZADD

BBG Q06825 INMUNOFLIACION AUTOMATIZADA NO APLICA NO APLICA 50 $ 115830 % 115830

581 206827 INMUNOGLOBULINA A [Ig A] AUTOMATIZADO NO APLICA NQ APLICA £ 40695 % E67.012 $67.012
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682 Q08829 INMUNOGLOBULINA G (Ig G] AUTOMATIZADD NQ APLICA NDQ APLICA $168.848 $47 152 547153
INMUNOGLOBULINA G [ig G] SUBCLASES 123

583 06830 4 SEMIAUTOMATIZADC O AUTOMATIZADG NQ APLICA N APLICA % 368102 % 560979 3 560,379

584 06832 INMUNOGLOBULINA M (Ig M] AUTOMATIZADD NG APLICA N ARLICA % 165 648 $47.153 $ 47.153
INMUNOGLOBULINA D [Ig O]

685 S0Ga33 SEMIAUTOMATIZADO O ALUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA % 48.0%4 £ 88.725 588735
INMUNOCGLOBULINA E [ig E] ESPECIFICA

GB6 06834 {DOSIFICACION CADA ALERGEND) NO APLICA NO APLICA 10 % 106960 % 105.950
SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADOD
INMUNCQGLOBULINAE [ig E]

BAT7 B0GA35 SEMIALUTOMATIZADD N APLICA NO APLICA 5 62,568 % 95835 595835

688 DOGA3G INMUNOGLOBULINA E [ig E} AUTOMATIZADD NO APLICA NO APLICA F17.110 526076 $26076
INMUNCGLOBULINAS CADENAS LIVIANAS

EBS ADBB3T KAPPA Y LAMEBDA SEMIAUTOMATIZADD O NO APLICA NO APLICA $57.343 % 114629 3114629
AUTOMATIZADD

680 S0E848 INTERFERON GAMMA [GAMMAINTERFERON] NO APLICA NO APLICA $ 245083 % 455 400 $ 466400

&91 a06ES01 AGLUTININAS AL FRIQ NG APLICA NO APLICA 4 12 488 520319 §20.319

89z g0E502 AGLUTININAS AL CALOR NO APLICA NG APLICA $12.948 % 24640 % 24 840
ANTICUERPOS HETERCOFILOS MANUAL

BE3 BOES0A SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA $12.023 % 30815 % 30815
COMPLEMENTC KEMOLITICO AL 50% [CH 507

[c1¥ ] 06004 MANUAL O SEMIAUTOMATIZADG NOQ APLICA N APLICA £ 44,304 84 480 $ 84.480

595 B05908 COMPLEMENTQ SERICG C3 AUTOMATIZADS NG APLICA NO APLICA $14.336 371.887 571,887

596 306508 COMPLEMENTO SERICO C4 AUTOMATIZADD MO APLICA NO ARPLICA %1433 $71.887 % 71.887
FACTOR REUMATOIRED SEMIAUTOMATIZADO

Ba7 806910 0 AUTOMATIZADO NQ APLICA N APLICA $ 18980 $7.7ER $ 37783

558 S06511 FAGCTOR REUMATOIDEDS MANUAL NO AFPLICA NC APLICA §6012 568182 %8162
PREALBUMINA SEMIAUTOMATIZA00 O

3] 206912 AUTOMATIZADO NQ ARPLICA NG APLICA $ 29,504 ¥ 55297 § 55 297
PROTEINA C REACTIVA ALTA PRECISION

TOQ 806813 AUTOMATIZADC NG APLICA NG APLICA $18.408 % 44 480 % 44 480
PROTEINA C REACTIVA MANUAL Q

T01 206814 SEMIALUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA $£5734 38735 %8733

T2 806915 PRUEBRA NG TREPONEMICA MANLUAL NO APLICA NO APLICA 3 7.851 516 064 $ 16.054

703 BOE1T CRIODGLOBULINAS NO APLICA MO APLICA §12.023 §15.849 % 99,849

704 07001 AZUCARES REQUCTORES EN HECES NO APLICA NO APLICA $887¢ % 14 687 $ 14887

705 07002 COPROLOGICO NO APLICA NO APLICA $59.24% $ 14 397 $ 14.397

706 [+ E R COPROLOGICO POR CONCENTRACION NO APLICA NQ APLICA $12.023 % 18.323 $ 18323

707 907004 COPROSCOPICD NGO APLICA NO APLICA 513673 1 33882 % 33.862
FROTIS RECTAL {IDENTIFICACION DE

708 S07005 TROFOZOITOS) NO APLICA NG APLICA $10174 $ 21938 %21936

709 BO7008 GRASAS NEUTRAS EN HECES [SUDAN 111} NO APLICA NO APLICA %$12.023 §23.04% §23048
CXIUROS IDENTIFICACION PERIANAL [CINTA

710 SO7007 ADHESIVA O PRUEBA DE GRAHAM] NO APLICA NO APLICA $9988 $ 16248 516242
SANGRE CCULTA EN MATERIA FECAL

11 7008 [GUAYACO O EQUIVALENTE] NGO APLICA NO APLICA 55249 § 13197 13,197
SANGRE CCULTA EN MATERIAFECAL

712 07009 {DETERMINACION DE HEMOGLOBINA HUMANA NG APLICA NG APLICA $5.245 515,057 315057
ESPECIFICA)
URQEBILINQGEND EN MATERIA FECAL

T13 207010 CUALITATIVO NOQ APLICA NQ APLICA $9.937 515136 %1513
URCBILINQOGEND EN MATERIA FECAL

714 807011 CUANTITATIVO N APLICA NQ APLICA £ 152758 29077 4 29.077
SANGRE OCULTA EN MATER|A FECAL

715 [07TA12 [GUAYACO O EQUIVALENTE] SERIADO TRES N APLICA NO SPLICA $ 349680 $5327% $ 53279
MUESTRAS

716 [07012 COPROLOGICO SERIADD TRES MUESTRAS NO APLICA NQ APLICA $ 41573 ¥ 63357 $ 63357

77 Q07314 COPROSCOPICO SERIADO TRES MUESTRAS NO APLICA NQ APLICA $ 65482 $ 129,608 $ 120608

718 20711 AZUCARES REDUCTORES EN ORINA NO APLICA MO APLICA $6.269 $ 12828 $19.828

T8 so7102 HEMOGLOBINURIA NO APLICA NO APLICA %3977 $ 6061 $8.061
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720 907103 | PROTEINAS DE BENCE JONES MANUAL NOAPLICA | MO APLICA $13.873 $21.143 521143
721 907104 | RECUENTO DE ADDIS NOAPLICA | NO APLICA $9248 $14.095 $14.095
721 907105 | RECUENTO HAMBURGUER NOAPLICA | NO APLICA § 9.064 $13.812 $13.812
723 907106 | UROANALISIS NOAPLICA | NOAPLICA $5.549 §14.300 $14.300
724 907107 | UROBILINOGEND EN ORINA PARCIAL NOAPLICA | NO ARLICA $12.048 $24.420 $24.420
725 907201 | ESPERMOGRAMA BASICO NOAPLICA | NO APLICA $27.748 $55.758 $ 56.756
726 807202 | MOCO CERVICAL ANALISIS NOAPLICA | NO APLICA $31.448 $59 840 $59.840
727 307203 Hgﬁ'ggc"{;ﬁgéf'm {EXAMEN NOAPLICA | NO APLICA § 12,496 $ 23760 $23.760
728 BOB30E PIRUVATOCINASA ACTIVIDAD NO APLICA NG APLICA $120234 $ 183.234 5183.234
729 908306 PIRUVATO DESHIDROGENASA ACTIVIDAD NO APLICA NO APLICA F41.131 378271 $78.271
730 908308 | ACIDG OROTICO NOAPLICA | NOAPLICA $368.102 $ 700.480 $700.480
731 508309 | AMINOACIDOS CUALITATIVOS NOAPLICA | NO APLICA $85.103 $ 161.548 $ 161946
732 908315 | FENILALANINA CURVA DE TOLERANGH NOAPLICA | NO APLICA $&1.117 $116.303 $ 116.303
733 908316 FEMNILALANINA CUANTITATIVA NQ APLICA NO APLICA $ 78615 § 138.827 5138827
734 908317 | TIROSINASA TEST GON RAIZ DE CABELLO NOAPLICA | NO APLICA $89.639 $170.578 $ 170578
738 908318 | CARBOHIDRATOS CUALITATIVOS NOAPLICA | NO ARLICA $273.754 $417.210 $417.210
736 sopazo | SALACTOSAS - oA e RIDIL NOAPLICA | NO APLICA 50 § 520,960 $ 520.960
737 908321 | GLUCCSA 6 FOSFATASA ACTIVIDAD NOAPLICA | NOAPLICA $35.390 $67.346 $67.346
738 sosszz | SLUCOSA S FOSFATASA TRANSPORTADOR NOAPLICA | NOAPLICA $37677 871807 $ 71667
GLUCOGENQ CURVA DE ESTIMULACION CON
730 908323 | GLUCAGON [DETERMINACION DE GLUCOSAY | NOAPLICA | NOAPLICA 589639 $170.578 § 170578
ACIDO LACTICOY

740 908324 | ARILSULFATASA B ACTIVIDAD NOAPLICA | NO APLICA $270.065 $513.920 8513920
741 808328 &ﬁ%ﬁ%’“ﬂ:gg&ﬁsggﬁu ALTATVOS NOAPLICA | NO APLICA $295.952 $ 563,200 $ 563.200
742 s0s3ze | ASINOSCRASOS DE CADENA MUY LARGA NOAPLICA | NOAPLICA $ 254342 $ 484.000 § 484,000
74 908330 | ARILSULFATASA A ACTIVIDAD NOAPLICA | NOAPLICA $ 42.206 $651.200 $651.200
744 908332 | HEXOSAMINIDASA A Y B ACTIVIDAD NOAPLICA | NOAPLICA 5 263 591 $501.600 $ 501,600
745 908333 | OLIGOSACARIDOS CUALITATIVOS NGAPLICA | NOAPLICA $783.973 §1490720 | $1.490.720
746 908404 | CARIOTIPO CON BANDEQ G NG APLICA | NO APLICA $247.868 $ 471.660 $ 471680
747 808405 | CARICTIPO CON BANDED Q NGO APLICA | NOAPLIGA $ 319,084 $ 607,200 $607.200
748 908406 | CARIOTIPO CON BANDEO G NOAPLICA | NO APLICA $ 247,858 $ 471,680 § 471680
749 08407 | CARIOTIRG CON BANDEQ RT NOAPLICA | NO APLICA $ 346,630 $660.000 § 560,000
750 908409 | CARIOTIPO PARA CROMOSOMA X FRAGIL NOAPLICA | NO APLICA $ 388.450 $518.200 § 519.200
751 908410 | CARIOTIPO PARA CROMOSOMA FILADELFIA | NOAPLICA | NG APLICA $390.299 $519.200 §519.200
752 908415 | CARIOTIPO PARA ESTADOS LEUCEMICOS NOAPLICA | NOAPLICA $390.299 $519.200 §519.200
753 908805 | Cilomegalovirus CARGA VIRAL NOAPLICA | NOAPLICA $231.220 $391.974 $391.974
754 908806 | Hopatiis B CARGA VIRAL NG APLICA | MO APLICA $ 240,469 $397.260 $ 307269
755 908807 | Hepatiis C CARGA VIRAL NOAPLICA | NO ARLICA $231.220 $ 391974 $391.974
756 38808 Herpas slmplex CARGA VIRAL MO APLICA RO APLICA 305210 $519.200 $518200
757 908811 | Epstein-Berr CARGA VIRAL NOAPLICA | NO APLICA $ 337581 § 497,265 §487.255
758 908812 | Adenowirus CARGA VIRAL NG APLICA | NO APLICA $ 368,450 £ 519,200 $518.200
7se | eomara | S O e REACCIONEN | w0 apLica | NO APLICA $ 136,351 $ 619.200 $515.200
760 908820 | Lo o O e ON REACGION | g apLicA | NO ARLICA $218.22% $519.200 $519 200
761 WBE23 | e LA oL A CCIONEN NOAPLICA | NO APLICA $ 168194 $ 519200 $519.200
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Herpes simplex | y Il IBENTIFICACION REAGCION
762 s0m2e | e e Ly e raaa NO APLICA | NOAPLICA § 254,245 $519.200 $58.200
Mycobactariurm tubserculosis IDENTIFICACION
762 BOBE25 | B e e L POL MERASA NG APLICA |  NO APLICA $ 598 444 §519.200 $519.200
764 908832 | Virus ds Inmunadeficiencia Humena CARGA VIRAL | NOAPLICA | NO APLICA $ 127633 $434.147 $ 434 147
ANTICUERPOS IRREGULARES DETECCION
{COOMBS INDIRECTO, RASTREQ
ANTICUERPOS IRREGULARES, PRUEBA DE
785 911003 ANTIGLOBULINA INDIRECTA ESCRUTINIO DE NO APLICA MO APLICA 513411 $ 221886 % 221656
ANTICUERPQS IRREGULARES) POR
MICROTECNICA
ANTICUERPOS IRREGULARES DETECCION
(COOMBS INDIRECTO, RASTREQ
TEE 11004 ANTICUERPOS IRREGULARES, FRUERA DE N APLICA NO APLICA $ 16.508 $268.100 3 266.100
ANTIGLOBULINA INDIRECTA, ESCRUTINIO DE
ANTICUERPOS IRREGULARES) EN TUBO
COOMBS DIRECTO FRACCIONADG
MONOESPECIFICO {INMUNGGLOBULINAS Y
767 U007 | e ONES DECCOMP PRI 0) FOR NOAPLICA | NO APLICA 44304 $ 519.200 $519.200
MICROTECNICA
ESTUDIOS MOLECULARES DE GENES
768 sse20 | EDIOS ML NG APLICA | NOAPLICA $2774.640 $ 519,200 $518200
769 906272 | CHIKUNGUNYA ANTICUERPOS IG G NO APLICA | NOAPLICA $101.136 $192 456 § 192,456
770 906272 | CHIKUNGUNYA ANTICUERPOS 1G M NO APLICA | NO APLICA §101.138 § 192.456 $ 192,456
71 908424 | ESTUDIO MOLECULAR DE MUTACIONES NOAPLICA | NO APLICA $554.928 § 519.200 $ 519,200
ACIDO GLUTAMICO DECARBOXILASA
772 906483 | ANTICUERPG SEMIAUTMATIZADO O NOAPLICA | NOAPLICA $8a788 $ 356,194 $356.191
AUTOMATIZADG
773 905705 | PRUEBA DE ALCOHOLEMIA NOAPLICA | NOAPLICA $35.331 $768.197 $76.197
774 903107 | ACIDO FORMICO EN DRINA. NG APLICA | NOAPLICA 79540 $94.817 §$94.917
775 903108 | ACIDO HOMOGENTESICO EN ORINA. NO APLICA | NOAPLICA $ 180,352 $ 02 560 $ 95,5680
CALPROTECTINA SEMIAUTOMATIZADC ©
776 208851 | i NO APLICA | NOAPLICA $92 488 $ 254,635 $294.635
77 906852 | INTERLEUQUINA NOAPLICA | WO APLICA § 319.084 § 466,400 $ 466,400
778 906854 f:(_fl;?R DE CRECIMIENTQ PLACENTARIO NO APLICA | NO APLICA $ 179.483 $ 486.400 $ 465.400
779 906856 | TIROSINGUINASA SOLUBLE (8N} NOAPLICA | NOAPLICA $351.454 $ 466,400 $ 465.400
PRO PEPTIDO ATRIAL NATRIURETICO [PRO-
780 Q0I0ES5 BNP] {(PEPTIDO CEREBRAL NATRIURETICO) NO APLICA NO APLICA $71.216 $ 146211 % 148371
ESTUDIGS GENETICOS DE CROMOSOMAS
781 sosate | o e s NOAPLICA | NOAPLICA $ 508.684 $519.200 $518.200
782 800203 | AGREGACION PLAGUETARIA CON CURVA NOAPLICA | NO APLICA 144212 §274.428 § 274.428
789 soasz? | P2{FACTORIIOPROTROMBINAIMUTACION | g apiica | NG APLICA $ 146,085 $ 258,99 $ 250,998
DETECCION VIRUS DEL PAPILOMA HUMANG
TB4 908435 PRUEBAS DE ADN CTC: NO NO APLICA MO ARLICA $183.128 $ 364 440 $ 364 440
OTROS METABOLITGS DETERMINAGION
785 2083150 (ESPECIFICO) NG APLICA NO APLICA $81.042 $B63.115 % RE53.115
786 908249 | OTRAS ENZIMAS ACTMIDAD (ESPECIFICO} NOAPLICA | NOAPLIGA $ 434694 $1.490720 | $1.490720
IDENTIFICACION DE OTRO PARASITO
787 908857 | (e O PAUSoAS MOLRCULARES | NOAPLICA | NOAPLICA $0 $519.200 § 519,200
788 908488 | ACETILCOLINA RECEPTORES. AC. FJADORES | NOAPLICA | NOAPLICA § 247.868 § 447.265 $ 447,255
ACETILCOLINA RECEPTORES: AC.
789 gosass | ACETILCOLINAT NO APLICA | NO APLICA § 247,868 $ 447,266 § 447 265
IDENTIFICACION DE OTROS ANTICUERRFOS
790 905498 | (ESPECIFICO) SEMIALTOMATIZADO O NOAPLICA | NOAPLICA $81.380 $ 382,510 $362.510
AUTOMATIZADS
791 goaaq1 | ACETILCOLINESTERASAEN LIQUIDO NO APLICA | MO AFLICA $ 319,084 $ 103.840 $ 103.840
AMNICTICO
792 505758 | SOLVENTES O METABOLITOS AUTOMATIZAD0 | NOAPLICA | NG APLICA $51.792 § 184.280 $181.280
793 905762 | ACIDO HIPURICO ({TOLUENO) EN ORINA NOAPLICA | NO APLICA $55 493 $ 76.650 $78650
794 908347 | ACIDO LACTICO CURVA POST GLUCOSA NOAPLICA | NO APLICA $50.117 $1450720 | §1.490.720
NIVEL DE SUSTANCIA TERAPEUTICA
795 905801 | MepECIen NOAPLICA | NO APLICA $176.652 $89.760 $89.760
796 908341 | ACIDO SIALICO CUANTITATIVG EN GRINA NOAPLICA | NO APLICA $319.084 $1490720 | $1.490.720
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797 903114 | ACIDOS BILIARES FRACCIONADOS NOAPLICA | NO APLICA $0 $75.504 §75.504
798 903101 | ACIDOS BILIARES TOTALES NOAPLICA | NO APLICA $ 50.868 $ 134722 $134722
799 Q0m38 | H S s DE CADENA CORTAY NOAPLICA | NO APLICA § 190.525 $1480720 | $1.480.720
800 90860 | ACILGARNITINAS CUANTITATIVAS NOAPLICA | NO APLICA $ 480,590 $523.288 $522.268
801 906685 | ADENOVIRUS DNA DETECTOR NOAPLIGA | NO APLICA § 285,328 $519.200 $519.200
802 908301 | Adanovirus ANTIGENO NOAPLICA | RO APLICA $35.145 $179.621 $173.621
803 904708 | ADIPONECTINA NOAPLICA | NO APLICA $138.732 $234.304 $234.304
804 906405 | GEMENAL AUTOANT G AT OBATIZADA NDAPLICA | NO APLICA $52.256 $265.757 $ 265,757
805 s0a336 | AeTR- N-ACETIL NEURAMINIDASA EN NOAPLIGA | NO APLICA §0 $1480720 | $1.480.720
806 503408 | ALFA 2 ANTIPLASMINA FUNCIONAL NOAPLICA | NO APLICA $94.338 $ 168,630 § 168630
807 908334 ‘;LE?A%;@?CTOS'DASA ENLEUCOCITOSENF. | o aprica | N aPLICA $ 395,840 $1490720 | $1.490.720
808 808335 ?;ifﬁg‘;c&%%gsf_%'é'f,”ocﬁﬂfgos NOAPLICA | NO APLICA $ 98.962 $ 897,435 $897.435
809 503424 ?:BFSH";'DROX'BUT'R'CO DESHIDROGENASA NG APLICA | NO APLICA § 434.694 $80.950 $ 80.960
810 908412 | ALFA-1 ANTITRIPSINA - GENOTIPQ (PCR) NOAPLICA | MO APLICA $0 $ 519.200 $519.200
B11 906325 | ALFA-IDURCNIDASA EN LEUCOCITOS NOAPLICA | NO APLICA $0 $513.520 $513.920
812 505750 f:;sl'é(gg%%?"gnﬁf (DIETILAMIDA DELACIDO |\ apiica | NO APLICA $70.251 $181.280 $181.280
813 503610 | ALUMINIO EN ORINA AL AZAR NOAPLICA | NO APLICA $ 44,857 $91.950 $91.960
at4 903611 | ALUMINIO EN SUERQ NOAPLICA | NOAPLICA $44.857 $62.521 $63.529
815 806113 ?:;fEBBﬁA";ﬁ;]o“T'“' ANTICUERPOS 166 NO APLICA | NO APLICA $61.042 § 253187 $ 250,187
818 906315 | AMEBA HISTOLITICA: ANTIGENOD NOARLICA | NO APLICA $164.520 $72.244 $72.244
817 503442 | AMILASA ISCENZIMA NOAPLICA | NG APLICA $ 36.995 $ 103.840 $ 103.840
818 908338 | AMINOACIDOS CUANTITATIVOS NOAPLICA | NG APLICA $0 $1480720 | $1.490.720
813 905302 | ANFETAMINAS: CUALITATIVAS NOAPLICA | NOAPLICA $20347 5 139.040 $139.040
820 01001 | ANTIBIOGRAMA (DISCO) NOAPLICA | NO APLICA $18.980 $52.950 $ 52.990
B21 906447 | ANTICUERPGS ANTI PM SCL (PM-1} NOAPLICA | NO APLICA $83.788 $ 247.308 § 247 308
822 2898002 E%Tuﬂggé“g;;g;‘ffg;%g‘é%%IEAS'CO EN | NoaPLICA | NOAPLICA NiA $ 169.995 $ 159.995

ESTUDIO ANATOMOPATOLOGICO BASICO EN
823 898003 | CITOLOGIA POR ASPIRAGION CON AGUJA FINA | NOAPLICA | NG APLICA NiA $95.800 $ 95,800
[ACAF] DE CUALQUIER TEJIDO U GRGANO
ESTUDIO ANATOMOPATOLOGICO EN
24 898017 | CITOLOGIA POR TINGION DE HISTOQUIMICA NOAPLICA | NO APLICA Nis, $95.800 $95.800
{ESPECIFICO)
825 898101 | ESTUDIO DE COLORACION BASICAEN BIOPSIA | NOAPLICA | NG APLICA NIA $ 169.995 § 169.955
825 858201 Eg;ggfﬁé’fgg;g%ﬁgg‘lmﬁg EN NOAPLICA | NOAPLICA NiA $ 196.245 $ 195,245
827 sos241 | ESTUDIODE 58#%%2?513#%'%?:55“5 NOAPLICA | MO APLICA NiA § 294,600 $ 294.500
ESTUDIO ANATOMOPATOLOGICO DE
828 898807 | MARCACION INMUNCHISTOQUIMICA BASICA | NOAPLICA | NO APLICA Nik § 245,385 $245.385
{ESPECIFICO)
329 898808 Eg;”.ﬁ:?cfgﬂ%’ﬁ‘%ﬁ’ﬂﬁ:—&ﬁ‘g&ggIg'lgS?'A NOAPLICA | NO APLICA N § 225.750 $ 225.750
830 so1z14 | SULTVO PARAMICOBACTERIAS EN MEDULA | woaPLICA | NG APLICA NiA $ 109,800 5 108,800
831 501223 | QENOC Y s NAEROBID AUTOMATIZADG 1 o apLica | No ARLICA NiA § 113715 $ 113715
832 001227 | HEMOCULTIVO GON RESINA CADAMUESTRA | NOAPLICA | NO APLICA NiA $ 108.300 $106.300
833 901313 | Mycabacerium IDENTIFICACION NOAPLICA | MO APLICA NiA $ 154.000 $ 154,000
B34 902047 | TIEMPO DE SANGRIA ESTANDARIZADO NOAPLICA | NOAPLICA NiA $ 10.080 $ 10.080
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835 503038 | HORE RINAS CUANTITATIVAS EN ORINA 24 NOAPLICA | NO APLICA NiA $ 48875 $49.875
836 803040 gggg&ﬁlunbt;eno CUALITATIVOEN ORINA |\ 5o 108 | NO APLICA KA § 46,500 $ 46,500
837 903062 | MEDICION DE GASES EN SANGRE VENOSA NOAPLICA | NOAPLICA A $ 232,100 $ 232100
B33 | 03420 | COLINESTERASA SERICA NOAPLICA | NOAPLICA A $64.470 §64.470

ASPIRADO GASTRICO (EXAMEN FISICO ¥
839 203807 CITOQLIMICO CON RECUENTQ DE NO APLICA NO APLICA NiA $ 70.200 $ 70.200
FOLIMORFONUCLEARES)

COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD

840 g038168 SEMIAUTOMATIZADG NO APLIGA NO APLICA NiA $ 47 450 § 47,480
CREATIN QUINASA (FRACCION MB)

841 903820 AUTOMATIZADA NG APLICA NO APLICA NIA $ 59.040 $89.040
GLUCOSA SEMIAUTOMATIZADA

g42 903883 [GLUCOMETRIA] NO APLICA NO APLICA NIA $ 24045 $ 24045

Ba3 905603 DIGOXINA AUTOMATIZADO NO APLICA NO APLICA MIA $ 118100 §118.100
Toxoplasma gondit ANTICLIERPQS Ig G

Ba4 06127 AUTOMATIZADO NO APLIGA NG APLICA NIA § 148,370 § 146,270
Arbavirus ANTIGEND SEMIAUTOMATIZADO O

845 906305 AUTOMATIZADD NG APLICA NO APLICA NiA $ 161.800 $ 161.900

845 906308 Chlamydia lrachomatis ANTIGEND MANUAL NO APLICA NO APLICA Ni& $ 101,000 § 101,000

847 908321 Influenza ANTIGEND NO APLICA NGO APLICA Ni&s $ 58,900 $ 59900
CENTROMERO ANTICUERPDS

848 208412 SEMIAUTOMATIZADO 0 AUTOMATIZADD NG APLICA NO APLICA NIA $167.160 $ 167160
S5B [La] ANTICUERPOS 19 G

pag 906430 SEMIAUTOMATIZABO O AUTOMATIZADO NO APLICA NQ APLIGA MIA $183.120 3183120
MUSCULD LISO ANTICUERPOS

B5O 906438 SEMIAUTOMATIZADO NG APLICA NG APLICA NiA $77.000 § 77.000
SCL-70 ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO ©

851 906455 AUTOMATIZADG NO ARLICA NO APLICA Nis §183.120 $ 183,420
ELECTROFORESIS DE PROTEINAS DE LIGUIDO
CEFALORRAQUIDEC{DETECCION DE BANDAS

852 906811 OLIGOCLONALES) SEMIAUTOMATIZADO Y NO APLICA NO APLIGA NAA § 136,445 $ 136,445
AUTOMATIZAGO
HEMOGLOBINAS {ESPECIFICO) CUALITATIVA O

853 06858 CUANTITATIVA NO APLICA NG APLICA MiA $ 152,000 $ 152,000

654 208354 TRIPBINOGENO INMUNOREACTIVO NO APLICA NO APLICA NiA $40.700 $ 40,700

855 408355 BIOTINIDASA ACTIVIDAD NO APLICA NO APLICA Mih $ 52,600 $ 92,600

as§ 508448 CARIOTIPO CON BANDEQ (ESPECIFICO) N} APLICA NO APLICA WA 5661815 § 661815
Mycobacterium tuberculosis PRUEBAS DE

B57 08585 SENSIBILIDAD POR PRUEBAS MOLECULARES NO APLIGA NQ APLIGA A $ 302.400 $ 302 400
(ESPECIFICO}
COOMBS DIRECTO CUALITATIVO POR

858 211009 MICROTECNICA NG APLICA MO APLICA NiA $258.745 520718
HEMOTLASIFICACION SISTEMA Rh {ANTIGENO

859 #1015 Rh D] POR MICROTECNICA NG APLICA NG APLICA NIA $ 50820 $ 50.820

HEMOCLASIFICACION SISTEMA ABQ
860 911017 DIRECTAHEMOCLASIFICACION GLOBULAR) NGO APLICA NQ APLICA NiA $21.105 $21.105
POR MICROTECNICA

HEMOCLASIFICACION SISTEMA ABC

81 1e INVERSA{HEMOCLASIFICACION SERICA) POR NO APLICA NO APLICA N/A § 56280 § 56.280
MICROTECNICA
PRUERA CRUZADA MAYOR ERITROCITARIA

862 911021 POR MICROTECNICA NG APLICA NG APLICA NFA, § 65.000 $ 65.000
FROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE

863 211101 AUTOTRANSFUSION (PREDEFGSITO] NO APLICA NQ APLICA NiA $552.100 §592.100
PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE PLASMA

884 911111 FRESCO CONGELADG NQ APLICA NQ APLICA NtA, $52.800 § 58.800

fes 802120 PLASMINOGENO AGTIVADOR TISULAR NGO APLICA NG APLICA NiA §$17.000 §17.000

666 802858 OSMOLARIDAD CALCULADA NC APLICA NO APLICA NiA $ 32 B55 § 32655

867 a0s111 COCCIDIQIDES ANTICUERPDS MO APLICA NO APLICA Ni& $112.410 $ 113.410

ANT[GENG POLIPEPTIDG DE TEADO O
B6H 906613 ANTIGEND DE PROLIFERACION CELULAR NO APLICA NO APLIGA M/A $560.118 $60.118
AUTOMATIZADO
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BETA 2 GLICOPROTEINA I 1g A

B89 806480 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADG NO APLICA NQ APLICA A §$62.604 $62504
BETA 2 GLICOPROTEINA 1 g G

870 B06481 SEMIAUTOMATIZADG O aUTOMATIZADO NGO APLICA NO APLICA N $ 115078 $115.078
BETA 2 GLICOPROTEINAIIg M

871 a08482 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADD NO APLICA NO APLICA NiA $130.015 $130.015
IDENTIFICACION DE OTRO VIRUS (ESPECIFICA)

ar2 0BASE POR PRUESAS MOLECULARES NO APLICA NO APLICA NiA §61.108 $61.108
INMUNOQGLOBULINAS CADENAS LIVIANAS

873 Esa2 L.IBRES KAPPA SEMIALTOMATIZADO O NO APLICA NQO APLICA N/A $191.151 5191181
AUTOMATIZADO
INMUNOGLOBULINAS CADENAS LIVIANAS

874 906843 LIBRES | AMBDA SEMIAUTOMATIZADC O NO APLICA NO APLICA MNiA $ 191181 $191.1
AUTOMATIZADC
PORFOBILINOGEND CUANTITATIVO EN ORINA

875 203041 DE 24 HORAS NG APLICA NO APLICA A 5 109.623 5 109823
PROCALCITONINA SEMIAUTOMATIZADO O

B7E 06841 AUTOMATIZADO NOQ APLICA NO APLICA NiA $173.287 $173.267
FENOTIPQ SISTEMA ABO {SUBGRUSOS) POR

ary 911025 MICROTECNICA NG APLICA NO APLIGA A $23.256 $ 23256

Nota: Respecto a los precios histéricos, se identifico a partir de las cotizaciones recibidas, que son inferiores a los

actualmente identificados en el mercado.

Por lo anterior, dichos valores se consideran como referente historico, pero no como base principal para determinar el
valor estimado del presente proceso. Para este fin, se toman como referencia los valores del mercado, con el propdsite
de establecer precios acordes con las condiciones actuales del mercado.

VALOR ESTIMADO DE LA CONTRATACION

VALOR UNITARIC ESTIMADG,

VALOR TOTAL ESTIMADO

ITEM
RUBRO Y DESAGREGACION UNIDAD DE INLEUIOO VA, EXENTO OF IVA © | INLCUIDO VA, EXENTQ DE
s PRESUPUESTAL RECURSC | "pesing [ OESCRIPCION | CANTIDAD | ™ Fyc 10 DE A SEGUN WA O EXCLUIDO DE IVA
CORRESPONDA SEGUN CORRESPONDA
SERVICIOS PARA EL GUTDADO
1| DELASALUD HUMANA ¥ 18 croea | oammar o | sERVICIOS NiA $ 10.000,000
SERVICIOS SOCIALES.
SERVICIOS PARA EL CUIDADO
t | DELASALUD HUMANA Y 16 s | paroxa . | servicios NiA $ 40,000.000
SERVICIOS SOCIALES.
VALOR TOTAL ESTIMADO + 70,000,000
=
A
~ N N
IANARODRIGUEZ VALENCIA

e Fervicios de Alte Impacto

IXY MONTOYA GUTIERREZ
restadora de Salud Cauca

Capitan MAIRA
Jefe Unidad

Cblogmtc« Q -n—gecnosrécm

Sukintendente LEONARDO CHAGUALA GARZON
Jefe Establecimiento Primario de atencién en salud Santander de Quilichao
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Documentos Anexos al Estudic Previo;

Los documentos seleccionados en la siguiente lista, aplican para el proceso de cuyo objeto es:
PRESTACION DE SERVICIOS DE LABORATORIO CLINICO DE NIVEL |, #, Ill Y IV PARA LOS USUARIOS DEL
SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL DEPARTAMENTO DEL CAUCA.

Aplica Anexos

(Los anexos se imprimen junto con el estudio previo)

X Certificacion de la necesidad
X Especificaciones técnicas minimas
O Constancia de idoneidad y experiencia (aplica para prestacion de servicios profesionales)
XEstimacion, tipificacién, asignacion de riesgos y determinacion de garantias
XAnalisis del riesgo y forma de mitigario.
O Ficha técnica
XObligaciones de la policia nacional (no aplica para minima cuantia)

XObligaciones del contratista (no aplica para minima cuantia)

Formularios adjuntos al estudio previo

Aplica {Seleccionar los formatos que aplican para el procese de seleccién)

O Factores de verificacioén y ponderacion.
OApoyo a la industria nacional
Olndicacion de trato nacional

O Experiencia del proponente

Certificacién de contratos para acreditacion de experiencia proponente extranjero sin
sucursal o domicilio en Colombia

(1 Clasificacién proponente extranjero

XAcuerdo de confidencialidad (obligatorio)

XSistema de gestidn de la seguridad y salud en el trabajo (obligatorio)
XCompromiso anticorrupcién (obligatorio)

OCapacidad financiera

QCertificacion de compromiso del fabricante y/o oferente

OCertificacién de la capacidad técnica
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OPersonal, experiencia y tiempos de dedicacién minimos

C1Carta de compromiso postventa

Otros documentos adjuntos al Estudio Previo

Otros N/A
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CERTIFICACION DE LA NECESIDAD

POLICIA NACIONAL
{APLICA; COMPRAVENTA SUMINISTRO Y PRESTACION DE SERVICIOS)

En mi calidad de Jefe de la Unidad Prestadora de Salud Tipo B Cauca (E.), manifiesto con la
suscripcion de esta CERTIFICACION que esta Unidad, no cuenta con infraestructura, equipos y
recurso humano necesarios para PRESTACION DE SERVICIOS DE LABORATORIO CLINICO DE
NIVEL I, I, Il Y IV PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL EN EL MUNICIPIO DE SANTANDER DE QUILICHAO EN EL DEPARTAMENTO DEL
CAUCA. Por ta! razén la unica forma de resolver la necesidad es mediante la contratacion de los
servicios de forma externa.

Firma,

Capitan MAIRA PDIXY MONTOYA GUTIERREZ
Jefe Unidad Prestadora de Salud Cauca
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ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS

E! oferente debera diligenciar y presentar junto con la oferta el formato de Especificaciones Técnicas Minimas
que se presenta a continuacidn debidamente firmado por el representante legal, en e! que exprese sy
manifestacion de cumplimiento ¢ no cumplimiento con cada una de las especificaciones técnicas solicitadas,
las cuales seran verificadas por el Comité Técnico aplicando el criterio de CUMPLE o NO CUMPLE.

REQUISITOS GENERALES

Las especificaciones técnicas requeridas son de obli

considerara no apta técnicamente.

gatorio cumplimiento, de no hacerlo la propuesta se

En la columna OFRECE/NQ OFRECE, se evaluara las especificaciones técnicas ofertadas por la firma.

DESCRIPCION EXAMENES DE LABORATORIO

CODIGOS NO
EM | “onpe DESCRIPCION OFRECE | nrpece

1 860205 | TUBERCULINA PRUEBA [DE MANTOUX]

2 901002 | ANTIBIOGRAMA CONCENTRACION MINIMA INHIBITORIA METODO AUTOMATIZADO

3 901004 | HMONGOS PRUEBAS DE SENSIBILIDAD

4 801007 | Mycobacterium PRUEBAS DE SENSIBILIDAD

5 801008 | Neisseria gonormoeae PRUEBA DE SENSIRILIDAD

3] 801101 [ BACILCSCOPIA COLORACION ACIDO ALCOHCL-RESISTENTE [ZIEHL-NEELSEN]

7 901102 [ COLORACION ACIDO ALCCHCL RESISTENTE MODIFICADA Y LECTURA

8 801103 | COLCRACION ALBERT [LOEFFLER] Y LECTURA,

9 801104 | COLORACION AZUL DE METILENO Y LECTURA PARA CUALQUIER MUESTEA

19 801106 | COLORACION GIEMSA ¥ LECTURA

11 901107 [ COLORACION GRAM ¥ LECTURA PARA CUALQUIER MUESTRA

12 901109 | COLORACION TINTA CHINA Y LECTURA,

13 801411 BACILOSCOPIA COLORACICN ACIDD ALCOHOL RESISTENTE [ZIELH-NEELSEN]
LECTURA SERIADA TRES MUESTRAS

14 901202 | Bordetella pertussis CULTIVO

15 901203 | Brucelta CULTIVO

16 901205 | Clostridium difficile CULTIVO

17 901206 [ COPROCULTIVO

18 801207 | Corynebacterium difteriae CULTIVO

19 801208 | Cryptococeus neoformans CULTIVO

20 901208 CULTIVC DE LIQUIDOS CCRPORALES (BILIS L.C.R PERITONEAL PLEURAL ASCITICO
SINOVIAL OTROS DIFERENTE A ORINA)

21 901210 | CULTIVO ESPECIAL PARA OTROS MICROORGANISMOS EN CUALQUIER MUESTRA

22 801211 | CULTIVO PARA HONGOS EN MEDULA OSEA

23 201212 CULTIVO PARA HONGOS MICOSIS PROFUNDA

24 801213 | CULTIVO PARA HONGOS MICOSIS SUPERFICIAL

25 901215 [ CULTIVO PARA MICROORGANISMOS AEROBICS EN MEDULA OSEA

2% 901217 CULTIVO PARA MICROORGANISMOS EN CUALQUIER MUESTRA DIFERENTE A
MEDULA OSEA ORINA Y HECES

97 901218 CULTIVO PARA MICROORGANISMOS ANAERCBIOS DE CUALQUIER MUESTRA
DIFERENTE A MEDULAOSEA

28 901220 | Helicobacter pylori CULTWVG

28 901221 HEMOCULTIVO AEROBIQ AUTOMATIZADO CADA MUESTRA

30 901225 | HEMOCULTIVO PARA HONGOS CADA MUESTRA

) 901229 MICOBACTERIAS NO TUBERCULOSAS CULTIVO

32 901230 | Mycobacterium tuberculosis CULTIVO

33 901232 | Neisseria gonorrhoeae CULTIVO

34 801236 UROCULTIVO {ANTIBIOGRAMA CONCENTRACION MINIMA INFIBITORIA
AUTOMATIZADO)

35 801238 [ Yersinia enterocolitica CULTIVO

6 801304 | EXAMEN DIRECTO FRESCO DE CUALQUIER MUESTRA

37 801305 | EXAMEN DIRECTQ PARA HONGOS (KOH)

33 901308 | Leishmania ANTICUERPOS AUTOMATIZADD
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38 901310 | Leishmania TIPIFICACION POR SONDAS DE DNA
40 901311 Leptospira SERCTIPIFICACION
41 904315 | Mycobacterium leprae DE TECCION OE GLICOLIPIDO FENOLICO AUTOMATIZADO
42 0012321 | Streptococcus BETA HEMOLITICO GRUPO A (PRUEEA DIRECTA}
43 901326 | Leishmania EXAMEN DIRECTC
44 902001 | ADHESIVIDAD PLAQUETARIA
45 902002 | AGREGACION PLAQUETARIA CON RISTOCETINA 2 DILUCIONES [RIPA]
46 602003 | AGREGACION PLAQUETARIA CURVA
47 902079 | ESTUDIO DE ANTICOAGULANTE LUPICO
48 902007 | ANTITROMBINA [ FUNCIONAL AUTOMATIZADA
48 902009 | ANTITROMBINA (Il FUNCIONAL MANUAL
DILUCIONES DE TIEMPO DE PROTROMBINA (TP CRUZADO O ANTICOAGULANTE
50 802010 CRCULANTE)
51 902011 DILUCIONES DE TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL (TTP CRUZADC O
ANTICOAGULANTE CIRCULANTE}
52 902012 | FACTOR 1l DE LA COAGULACION CUANTIFICACION [PROTROMEINA]
53 2902014 | FACTOR IX DE LA COAGULACION [CHRISTMAS O PTC]
54 802018 |FACTOR V DE LA COAGULACION [LABIL © PROACELERINA]
55 902017 | FACTOR VIl DE LA COAGULACION [ESTABLE O PROCONVERTINA]
56 902018 | FACTOR VI DE LA COAGULACION
57 902019 | ANTIGENO DEL FACTOR VON WILLEBRAND
58 902020 | FACTOR X [STUART PROWER]
59 402021 | FACTOR XI {PTA)
50 902022 | FACTOR XIl [FACTOR DE HAGEMAN]
61 902023 FACTOR Xlil [FSF FACTOR ESTABILIZANTE DE LA FIBRINA O TIEMPO DE LISIS
COAGULD)
62 902024 | FIBRINQOGENQ
63 905107 | HEPARINA NQ FRACCIONADA DOSIFICACION
&4 805108 | HEPARINA DE BAJO PESC MOLECULAR DOSIFICACION [ANTIFACTOR Xa]
65 902027 | INHIBIDOR DEL ACTIVADOR DE PLASMINOGENG [PAI 1]
66 902029 | PLASMINOGENQ
67 902031 | PRODUCTOS DE DEGRADACICN DE FIBRINOGENG
68 902032 | PROPERDINA FACTOR B
68 902033 [ PROTEINA C DE LA COAGULACION ACTIVIDAD
70 502034 | PROTEINA C DE LA COAGULACION ANTIGENC
71 002035 | PROTEINA 5 DE LA COAGULACION ACTIVIDAD
72 902036 | PROTEINA 38 DE LA COAGULACION ANTIGENO TOTAL
73 902037 | PROTEINA S DE LA COAGULACION ANTIGENO LIBRE
74 002039 | RESISTENCIA A LA PROTEINA C ACTIVADA (ASOCIADA AFACTCOR V)
75 902041 | RETRACCION DE COAGULD
76 802043 | TIEMPQ DE COAGULACION
77 902045 | TIEMPC DE PROTROMBINA [TP]
78 902046 | TIEMPQ DE SANGRIA [IVY © DUKE]
79 902048 | TIEMPQ DE TROMBINA
80 902048 | TIEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL [TTP]
81 902054 | INHIBIDOR DE TROMBOPLASTINA TISULAR
82 902055 | INHIBIDOR DE FACTOR I
83 902056 | INHIBIDOR DE FACTOR IX
84 02057 [ INHIBIDOR DE FACTOR V
85 802058 | INHIBIDOR DE FACTOR Vil
26 902058 | INHIBIDOR DE FACTOR VI
a7 902060 [ INHIBIDOR DE FACTCOR X
88 8902061 | INHIBIDOR DE FACTCR XI
89 902062 | INHIBIDOR DE FACTOR Xli
90 202063 | PROTROMBINA FRAGMENTOS 1.2
91 902067 | UNION DE VON WILLEBRAND A COLAGENO: (VWF.CB}
g2 902068 | UNION DE VON WILLEBRAND A FACTOR VHI: (VWF:FVIIIB)
g3 §0208% [ MULTIMEROS DEL FACTOR DE VON WILLEBRAND: {(VWF:MA}
94 902071 | FACTOR VON WILLEBRAND PROTEASA DE CLIVAIE
95 902072 | ACTIVIDAD DEL FACTOR VON WILLEBAND
96 902073 | VISCOELASTICIDAD DE LA SANGRE
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ANTIGENO DE FACTOR VON WILLEBRAND PRE Y FOST ESTIMULO (ESPECIFICO}

97 | 902074 | ASTAS MUESTRAS

98 | 902075 | ACTIVIDAD DE FACTOR VON WILLEBRAND PRE ¥ FOST ESTIMULG (ESPECFICT)
HASTA 6 MUESTRAS

99 [ 902076 | MEDICION DE ANTIAGREGACION PLAGUETARIA (ESPECIFICO)

100 | 902101 | CELULAS LE

101 | 902102 | GUERPOS DE HEINZ PRUEBA DIRECTA

102 | 502104 | DIMERC D AUTOMATIZADO

103 | 902105 | DIMERO D MANUAL

104 | 902106 | ERITROPOYETINA

105 | 902108 | GLUCOSA 6 FOSFATO DESHIDROGENASA CUALTTATIVA

106 | 902109 | GLUCOSA 6 FOSFATO DESHIDROGENASA CUANTITATIVA

107 |_902110 | HEMOGLOBINA A 2

108 | 902111 | HEMOGLOBINA FETAL SEMIAUTOMATIZADA

108 | 902112 | HEMOGLOBINA FETAL AUTOMATIZADA

110 | 902113 | HEMOGLOBINA PLASMATICA

111 ] 902114 | HEMOGLOBINA MATERNAY FETAL

112 | 902115 | HEMOLISIS ACIDA [PRUEEA DE HAM]

113_| 902118 | METAHEMOGLOBINA GUANTITATIVA

114 [ 902121 | PRUEBA DE CICLAJE [CELULAS FALGIFORMES G DREPANOCITOS]

115 | 902204 [ERITROSEDIMENTACION [VELOCIDAD SEDIMENTACION GLOBULAR - VoG] MANUAL

116 | 902206 | EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA ESTUDIO DE MORFOLOGIA
HEMOGRAMA il (HEMOGLOBINA HEMATOCRITO REGUENTO DE ERTRGCTOS

117 | 902209 | INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES
PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA ELECTRONIGA) AUTOMATIZADO
HEMOGRAMA IV (HEMOGL GBINA HEMATOCRITG REGUENTO DE ERTROCITOS

118 | 902210 |INDICES ERITROCITARIOS LEUCOGRAMA REGUENTO DE PLAQUETAS INDICES
PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA ELECTRONICA E HISTOGRAMA) AUTOMATIZADO

118 |_802211 | HEMATOCRITO

120 | 902213 | HEMOGLOBINA

121 | 902214 | HEMOPARASITOS EXTENDIDO DE GOTA GRUESA

122 | 002215 | HEMOPARASITOS EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA

123 | 902217 | PRUEBA DE TORNIQUETE [FRAGILIDAD CAPILAR]

124 | 902218 | RECUENTO DE EOSINOFILO EN CUALQUIER MUESTRA

125 | 902319 | EOSINOFILOS EN MOCO NASAL

126 | 002220 | RECUENTO DE PLAQUETAS AUTOMATIZADO

127 | 902221 | RECUENTO DE PLAQUETAS MANUAL

128 | 902223 | RECUENTO DE RETICULOGCITOS METODO MANUAL

129 | 902224 | RECUENTO DE RETICULOGITOS AUTOMATIZADO

130 | 903001 | ALFA 2 MACROGLOBULINA

131 | 903002 | ALFA FETOPROTEINA [AFP] EN LIQUIDO AMNIOTICO

132 |_ 603003 | BICARBONATO

133_| 903004 | CALCULO BILIAR ANALISIS FISICO-QUIMICO CUANTITATIVE

134 | 903005 | CALCULO RENAL ANALISIS FISICO-QUIMICO CUANTITATIVG

135 | 903006 | CAROTENOS

136 | 003007 | CATECOLAMINAS FRACCIONADAS O DIFERENCIADAS (ADRENALINA [EPINEFRINATY
NORADRENALINA [NOREPINEFRINA]) EN ORINA DE 24 H

137 | 903008 | CATECOLAMINAS FRACCIONADAS O DIFERENCIADAS (ADRENALINA [EPINEFRINAT Y
NORADRENALINA [NOREPINEFRINA]) EN PLASMA

138 | 903009 | CATECOLAMINAS TOTALES EN ORINA OE 24 H

139 | 903010 | CATECOLAMINAS TOTALES EN PLASMA

140 | 903011 | DEOXIPIRIDINOLINA

141 |_903013 | ESPERMOGRAMA COMPLETO

142 | 903016 | FERRITINA

143 | 503017 | FOSFATASA ALCALINA ISOENZ WA

144 | 903021 | HAFTOGLOBINA AUTOMATIZADA

145 | 903022 | HOMOCISTEINA

146_|__903025 | HIDROXIPROLINA EN ORINA

147 | 903024 | LACTOGENO PLACENTARIC

148 | 903025 | METANEFRINAS TOTALES EN ORINA DE 24 HORAS

148 | 003026 | MICROALBUMINURIA AUTOMATIZADA EN ORINA PARGIAL




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS

oty parels?
POLICIA NACIONAL

150

003027 | MICROALBUMINURIA AUTOMATIZADA EN ORINA DE 24 HORAS

151

903028 | MICROALBUMINURIA SEMIAUTOMATIZADA

152

903030 | MIOGLOBINA CARDIACA

153 | 903031 | MIOGLOBINA EN ORINA O EN SUERQ
154 | 903033 | OCSMOLARIDAD EN ORINA
155 | 903034 | OSMOLARIDAD EN SUERO
156 | 503035 | OSTEGCALCINA
1571903036 | OXALATOS EN ORINA O EN SANGRE
158 | 903037 | PIRIDINOLINA EN ORINA
756 | 903030 | PORFIRINAS TOTALES EN SANGRE
1501903042 | PROTEINA TRANSPORTADORA OE HORMONAS SEXUALES [PTHS]
61 | 603043 | PRUEBA DE ALIENTO (13 C UREA] PARA Helicobacter gilory
162 | 903044 | SATURACION DE TRANSFERRINA
163 | 903045 | TRANSFERRINA SEMIAUTOMATIZADA
164 | 903046 | TRANSFERRINA AUTOMATIZADA
165 | 903047 | TRIPSINA EN SUERO O EN MATERIA FEGAL
166 T 503103 [ ACIDO 5 HIDROXI INDOLAGETICO EN ORINA DE 24 HORAS
167 | 903104 | ACIDO DELTA AMINOLEVULINICO [ALA] EN ORINA DE 24 HORAS
168 | 903105 | AGIDD FOLICO [FOLATOS] EN SUERG
169 | 903106 | ACIDO FOLICO EN ERITROCITOS
770 T 903108 | ACIDO HOMOVALINICO EN ORINA OE 24 HORAS
171 T 903110 [ACIDO LACTICO [L-LACTATO] SEMIAUTOMATIZADO
172 T 903111 T ACIDO LACTICO [L-LACTATO] AUTOMATIZADO
173 | 903113 | ACIDO PIRUVICO [PIRUVATC]
72 T 903115 [ ACIDO VANILMANDELICO [VMA] EN ORINA DE 24 HORAS
195 1 903201 | FENILALANINA POST, GURVA DE TOLERANCIA GON ESTIMULO BH-4
176 | 903202 | FENILALANINA CUALITATIVA
177 | 903301 | GALACTOSA CUANTITATIVA
178 | 903303 | ALMIDONES
170 | 903401 | ADENOSIN DEAMINASA [ADA]
760 | 903402 | ALDOLASA
81 | 903405 | ALFA 1 ANTITRIPSINA SEMIAUT OMATIZADG
182 | 903406 | ALFA 1 ANTITRIPSINA AUTOMATIZADA
183 | 903407 | ALFA 1 GLIGOPROTEINA ACIDA U CROMUCOIDE
184 T 603409 | APOLIPOPROTEINAS A1 SEMIAUTOMATIZADA
185 503410 | APOLIPOPROTEINAS B SEMIAUTOMATIZADA
166 | 903411 | APOLIPOPROTEINAS A1 AUTOMATIZADA
187 | 903412 | APOLIPOPROTEINAS B AUTOMATIZADA
188 | 903416 | CERLLOPLASMINA SEMIAUTOMATIZADA
189 | 603417 | CERULOPLASMINA AUTOMATIZADA
790 | 903415 | COLINESTERASA EN ERITROCITOS [ACETILCOLINESTERABA]
151 1 903421 | COPROPDRFIRINAS EN ORINA DE 24 HORAS
192 | 903425 | COPROPORFIRINAS EN ORINA DE 24 HORAS AUTOMATIZADA
193 | 903423 | D- XILOSA PRUEBA DE ABSORCION
194 | 903425 | FRUCTOSAMINA
195 | 903436 | HEMOGLOBINA GLICOSILADA AUTOMATIZADA
196 | 903427 | HEMOGLOBINA GLICOSILADA MANUAL O SEMIAUTOMATIZADA
157 | $03426 | HEMOSIDERINA EN ORINA
198 | 903430 | LEUCINA AMINOPEPTIDASA
150 | 903431 | LIPOPROTEINA A
200 | 903433 | PROTOPORFIRINA ZINC ERITROGITARIA
501 | 903434 | SEROTONINA-5 HIDROXI-TRIPTAMINA
202 | 603435 | SEROTONINA-S HIDROXI-TRIPTAMINA EN ORINA DE 24HORAS
203 | 903436 | TROPONINA | CUALITATIVA
204 T 903437 | TROPONINA | CUANTITATIVA
205 | 903438 | TROPONINA T CUALITATIVA
206 | 603439 | TROPONINA T GUANTITATIVA
LIQUIBO PERICARDICO (EXAMEN F1SICO ¥ CITOGUIMICO CON DENSICAD ¥
207 | 903803 | proTEINAS)
203 | ooss0s | LIQUIDO SINGVIAL (EXAMEN FISICO Y CITOQUINICO CON RECUENTO ¥

MORFOLOGIA DE ERITROCITCS Y LEUCOCITCOS GLUCOSA PROTEINAS FACTOR




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS

R.A. COMPLEMENTO TEST DE MUCINA Y ANALISIS CON LUZ POLARIZADA)

209 903601 | ALUMINIO EN ORINA DE 24 HORAS

210 903602 | AMONID

211 903603 | CALCIO AUTCMATIZADO

212 803604 | CALCIO IONICO

213 803605 | IONOGRAMA [CLORO SODIO POTASIO Y BICARBONATO O CALCIO]
214 803606 | ELECTROLI!TOS EN SUDOR [IONTOFORESIS)

215 903607 [IONTOFORESIS POST ESTIMULACION CON PILOCARPINA
218 903608 | ZINC

217 903609 | ZINC EN ORINA DE 24 HORAS

218 903701 | VITAMINA A [RETINOL]

219 903702 | VITAMINA 21 [TIAMINA]

220 903703 | VITAMINA B12 [CIANOCOBALAMINA]

221 903704 | VITAMINA B2 [RIBOFLAVINA)

222 803705 | VITAMINA B6 [PIRIDOXINA]

223 903708 | VITAMINA D 25 HIDROXI TOTAL [D2-D3] [CALCIFERCL]
234 903707 | VITAMINA D 125 DIMIDROXI [D2-D3] [CALCIFIDOL]

225 903708 | VITAMINA E [TQOCOFERGL]

226 803709 | VITAMINA C [ACIDO ASCORBICQ]

227 803711 | VITAMINA K

228 903801 | ACIDO URICC EN SUERQ U OTROS FLUIDOS

229 903802 | ACIDO URICO EN ORINA DE 24 HORAS

230 903803 | ALBUMINA EN SUERQ U OTROS FLUIDOS

231 903804 | ALBUMINA EN ORINA DE 24 HORAS

232 903805 | AMILASA EN SUERQ IJ OTROS FLUIDOS

233 903806 | AMILASA EN ORINA DE 24 HORAS

234 903808 | BILIRRUBINAS TOTAL Y DIRECTA,

235 803810 | CALCIO SEMIAUTOMATIZADO

236 803811 | CALCIO AUTOMATIZADO EN CORINA DE 24 HORAS

237 803812 | CAPACIDAD DE COMBINACION DEL HIERRO

238 903813 { CLORO

239 803814 | CLORO EN ORINA DE 24 HORAS

240 903815 | COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD

241 203818 | COLESTEROL TOTAL

242 903819 | CREATIN QUINASA (FRACCION MB) SEMIAUTOMATIZADA
243 903821 | CREATIN QUINASA TOTAL [CK-CPK]

244 903822 | CREATINA

245 903823 | CREATININA DEPURACION

246 903829 | CREATININA EN ORINA DE 24 HORAS

247 903826 | CUERPQS CETCNICOS O CETONAS EN ORINA

248 903827 | CUERPQS CETONICOS O CETONAS EN SANGRE

249 903828 | DESHIDROGENASA LACTICA

250 903829 | DESHIDRCGENASA LACTICA ISCENZIMAS

251 903830 | FOSFATASA ACIDA

252 903832 | FOSFATASA ACIDA FRACCION PROSTATICA AUTOMATIZADA
253 903833 | FOSFATASA ALCALINA

254 903834 | FOSFATASA ALCALINA ESPECIFICA DE HUESO

285 803835 | FOSFORO EN SUERQO U OTROS FLUIDOS

256 903836 | FOSFORO EN ORINA DE 24 HORAS

257 903837 ;| FRACCION EXCRETADA DE SODIO

258 903838 | GAMMA GLUTAMIL TRANSFERASA

269 903839 | GASES ARTERIALES (EN REPOSO O EN EJERCICIO)

260 803840 | GLUCOSA EN ORINA

261 903841 | GLUCOSA EN SUERO U OTRO FLUIDG DIFERENTE A ORINA
262 903842 | GLUCOSA PRE Y POST CARGA DE GLUCGSA

283 903843 | GLUCOSA PRE Y POST PRANDIAL

264 903844 | GLUCOSA CURVA DE TOLERANGIA

265 803845 | GLUCOSA TEST O’ SULLIVAN

266 903846 | HIERRQ TOTAL

267 903847 | LIPASA

268 903848 | LIQUIDC AMNIOTICO (EXAMEN FISICQ ¥ CITOGUIMICO:! CELULAS ANARANJADAS




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS g,
POLICIA NACIONAL

TEST DE CLEMENS Y CREATININA)

268 903849 | LIQUIDC ASCITICO (EXAMEN FISICQ Y CITOQUIMICO)

270 903850 LIQUIDO CEFALORRAQUIDEC (LCR EXAMEN FISICO Y CITCQUIMICO CON GLUCOSA
PROTEINAS MORFOLOGIA DE ERITROCITOS Y DIFERENCIAL DE LEUCOCITOS)

()QUIDO PERTONEAL (EXAMEN FISICO Y CITOQUIMICC CON DETECCION DE
271 | 903851 | ERITROCITOS RECUENTO Y MORFOLOGIA DE LEUCOCITOS GLUCOSA PROTEINAS
Y AMILASA)

LIQUIDO PLEURAL {EXAMEN FISICO Y CITOQUIMICO CON RECUENTO Y

272 | 903852 | uArcel SGIA DE LELCOGITOS GLUCOSA Y DESHIDROGENASA LACTICA)

LIQUIDO SINOVIAL {EXAMEN FISICO Y CITOQUIMICO CON RECUENTO Y
273 903853 | MORFOLOGIA DE ERITROCITOS Y LEUCCCITOS GLUCOSA PROTEINAS Y TEST DE
MUCINA)

274 903854 | MAGNESIO EN SUERD U OTROS FLUIDCS

275 903855 | MAGNESIO EN ORINA DE 24 HORAS

276 903856 | NITRQGENG UREICO

277 903857 | NITROGENO UREICO EN ORINA DE 24 HORAS

278 903859 | POTASIC EN SUERC U OTROS FLUIDOS

279 803860 | POTASIO EN CRINA DE 24 HORAS

280 903861 | PROTEINAS DIFERENCIADAS [ALBUMINA-GLOBULINA}

281 903862 | PROTEINAS EN ORINA DE 24 HORAS

282 903863 | PROTEINAS TOTALES EN SUERD Y OTROS FLUIDOS

283 903864 | SODIO EN SUERC U OTROS FLUIDOS

284 903865 | SODIO EN ORINA DE 24 HORAS

285 803866 | TRANSAMINASA GLUTAMICO-PIRUVICA [ALANING AMINO TRANSFERASA]

286 803867 | TRANSAMINASA GLUTAMICO OXALACETICA [ASPARTATO AMING TRANSFERASA]

287 2032868 | TRIGLICERIDOS

288 903869 | UREA EN SANGRE U OTRCS FLUIDGS

289 903871 | AMILASA EN CRINA PARCIAL

290 903872 | SODIC EN ORINA PARCIAL

291 903873 [ CALCIO EN ORINA PARCIAL

292 903874 | PROTEINAS TOTALES EN ORINA PARCIAL

283 903875 | FOSFORC EN ORINA PARCIAL

284 903876 | CREATININA EN ORINA PARCIAL

295 503877 | ACIDC URICO EN ORINA PARCIAL

296 903878 | POTASIC EN ORINA PARCIAL

297 903879 [ MAGNESIO EN ORINA PARCIAL

298 903880 | CLORC EN ORINA PARCIAL

288 903881 | CREATINA EN ORINA DE 24 HORAS

100 903685 PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA FOR 3 HORAS (6 MUESTRAS: 0 30 60 90
120 Y 180 MINUTOS)

PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR 2 HORAS (3 MUESTRAS: 060 Y 120
301 903886 MINUTOS)

PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR 2 HORAS (4 MUESTRAS: 03060 Y 120
302 903887 MINUTOS)

203 903888 PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR 2 HORAS {5 MUESTRAS: 0306080 Y
120 MINUTOS)

04 | ooasas | PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR 3 HORAS (5 MUESTRAS: 0 30 60 120 Y
180 MINUTOS)

205 903890 PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR 4 HORAS (6 MUESTRAS: 0 30 60 120
180 Y 240 MINUTOS)

206 403881 PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR 4 HORAS (7 MUESTRAS: 0 30 60 90
120 180 Y 240 MINUTOS)

107 003892 PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR 5 HORAS (¥ MUESTRAS. § 30 60 120

180 240 Y 300 MINUTOS)

308 903893 PRUEBA DE TCLERANCIA A LA GLUCCOSA POR 5 HORAS (8 MUESTRAS: D 30 60 90
120 180 240 Y 300 MINUTOS)

200 903804 PRUUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA POR 6 HORAS (8 MUESTRAS: 03080 120
180 240 300 Y 360

310 903885 | CREATININA EN SUERC U OTROS FLUIDOS

N 804001 [ ANGIOTENSINA I

312 904004 [ RENINA TOTAL

313 904101 | SOMATOMEDINA C [FACTOR | CE CRECIMIENTO SIMILAR A LA INSULINA O IGF-1]




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS

314 8024102 | HORMONA ANTIDIURETICA

N5 904103 | HORMONA ADRENOCORTICOTROPICA

316 904104 | HORMONA DE CRECIMIENTO [SOMATOTROPICA]

317 904105 | HORMONA FOLICULC ESTIMULANTE

318 904106 HORMONA FOLICULO ESTIMULANTE Y HORMONA LUTEINIZANTE PRE ¥ POST
HORMONA LIBERADORA DE GONADOTROPINA CADA MUESTRA

319 904107 [ HORMONA LUTEINIZANTE

320 904108 | PROLACTINA

321 904109 | PROLACTINA (MEZCLA DE TRES MUESTRAS)

322 904201 HORMONA DE CRECIMIENTO (SOMATOTROPICA] PRE Y POST ESTIMULACION CADA
MUESTRA

323 go420p | HORMONA DEL CRECIMIENTO [SOMATOTROPICA] PRE Y POST EJERCICIO CADA
MUESTRA

324 904204 | PROLACTINA PRE Y POST ESTIMULACION

325 904205 HORMONA DEL CRECIMIENTO [SOMATOTROPICA] PRE Y POST ESTIMULO
CLONIDINA CADA MUESTRA

326 204206 HORMONA DEL CRECIMIENTO {SOMATOTROPICA] PRE Y POST ESTIMULO
GLUCAGON CADA MUESTRA

107 904207 HORMONA DEL CRECIMIENTO [SOMATOTROPICA] PRE Y POST ESTIMULD
GLUCOSA CADA MUESTRA

328 go420s | TORMONA DEL CRECIMIENTO [SOMATOTROPICA] PRE Y POST ESTIMULO INSULINA
CADA MUESTRA

328 904210 | PROLACTINA PRE Y POST TRH CADA MU ESTRA

330 904301 | CORTISOL PRE Y POST ESTIMULACION 2 MUESTRAS

KKy 904362 | CORTISOL PRE ¥ POSTSUPRESION CON DEXAMETASONA

332 904401 | ESTRADIOL PRE Y POST GONADOTROPINA CORIONICA CADA MUESTRA

393 904402 HIDROXIPROGESTERONA 17 ALFA PRE Y POST HORMCONA
ADRENQCORTICOTROPICA CADA MUESTRA

334 804501 | ANDROSTENEDIONA

335 904503 [ ESTRADIOL

336 904504 |ESTRICL

337 804505 | ESTRIOL LiBRE

338 904507 | ESTRONA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

339 904508 GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD BETA CUALITATIVA PRUEBA DE
EMBARAZO EN ORINA O SUERQ

340 904508 | HIDROXIPROGESTERCNA 17 ALFA

341 904510 | PROGESTERONA

342 904601 [ TESTOSTERONA LIBRE

343 804602 | TESTOSTERONA TOTAL

344 904702 | INSULINA PRE Y POST GLUCOSA

345 904703 [ INSULINA CURVA {CINCO MUESTRAS)

346 804704 | INSULINA (CADA MUESTRA)

347 804705 | INSULINA LIBRE

348 904706 [ PEPTIDOC

348 904707 | PROINSULINA

350 904708 | SOMATOSTATINA

351 904710 | PROTEINA TRANSPORTADORA DE LA SOMATOMEDINA C

352 904711 | INSULINA CURVA DE 2 HORAS (3 MUESTRAS: { 60 Y 120 MINUTOS)

353 904712 | INSULINA CURVA DE 2 HORAS (4 MUESTRAS 0 3060 Y 120 MINUTOS)

354 904713 _| INSULINA CURVA DE 3 HORAS (6 MUESTRAS: 0 306080 120 Y 150 MINUTOS)

385 904714 | INSULINA CURVA DE 4 HORAS (6 MUESTRAS: 0 30 60 120 180 Y 240 MINUTOS)

356 804715 | INSULINA CURVA DE 4 HORAS (F MUESTRAS: 0 30 60 90 120 180 Y 240 MINUTOS)

357 904716 | INSULINA CURVA DE 5 HORAS (7 MUESTRAS 0 30 60 120 180 240 Y 300 MINUTOS)

358 904717 | INSULINA CURVA DE 5 HORAS (8 MUESTRAS: 0 30 60 80 120 180 240 Y 3060 MINUTOS)

359 804718 | INSULINA CURVA DE 6 HORAS (8 MUESTRAS: 0 30 60 120 180 240 360 Y 360}

360 904801 | ALDOSTERCONA

361 904802 | ALDOSTERONA EN ORINA

362 804803 | ANDROSTENEDIOL GLUCURONIDO 3 ALFA

363 904804 | CETOESTEROCIDES 17

364 904805 | CORTISOL DIFERENTES MUESTRAS

365 904806 | CORTISOL (DOS MUESTRAS AM-PM)




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS

ER Dy parior
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368 904807 CORTISOL LIBRE EN ORINA DE 24 HORAS

367 804808 DEHIDROEPINANDROSTERONA

168 904809 DEHIDROEPINANDROSTERONA SULFATO [EPINANDROSTERONA - DHEA-504] CADA
MUESTRA

369 804810 DEOXICORTISOL 11

370 904811 HIDROXICORTICOSTERCIDES 17

371 04812 CORTISOL AM

372 004813 CORTISOL PM

373 904901 GLOBULINA TRANSPORTADCORA DE TIRODXINA

374 §04902 HORMONA ESTIMULANTE DEL TIROIDES

375 204504 HORMONA ESTIMULANTE DEL TIROIDES ULTRASENSIBLE

276 504906 HORMONA ESTIMULANTE DEL TIRCIDES PRE Y POST ESTIMULACION
ULTRASENSIBLE

377 904911 HORMONA PARATIROIDEA C TERMINAL

378 a04912 HORMONA PARATIROIDEA MOLECULA INTACTA

379 004913 HORMONA PARATIROIDEA MCLECULA MEDIA

380 904914 HORMONA PARATIROIDEA N TERMINAL

381 504920 TIROGLOBULINA

382 o044821 TIRCXINA LIBRE

383 904622 TIROXINA TOTAL

384 804924 TRIYODCTIRONINA LIBRE

385 04525 TRIYODOTIRONINA TOTAL

288 505001 NIVEL DE LIDOCAINA [MONOETILGLICINEXILIDIDA-MEGX] EN SUERQ
SEMIAUTOMATIZADO © AUTOMATIZADO

387 905002 NIVEL DE LIDOCAINA [MONOETILGLICINEXELIDIDA-MEGX] EN ORINA
SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADQ

188 905003 NIVEL DE PROCAINAMIDA METABOLITOS N-ACETIL PROCAINAMIDA
SEMIAUTOMATIZADO O AUTC MATIZADO

389 a05102 WARFARINA CUALITATIVA SEMIAUTOMATIZADA O AUTOMATIZADA

390 S05103 WARFARINA CUANTITATIVA SE MIAUTOMATIZADA O AUTOMATIZADA

381 905201 ACIDO VALPROICO AUTOMATIZADO

392 Q05202 ACIDC VALPROICO LIBRE AUTOMATIZADO

383 905203 BARBITURICOS CUANTITATIVO SEMIAUTOMATIZADC O AUTOMATIZADD

394 qp5204 BARBITURICOS SEMICUANTITATIVO MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO

395 905206 CARBAMAZEPINA CUANTITATIVA AUTOMATIZADA

386 905208 ETOSUXIMIDA CUANTITATIVA AUTOMATIZADA

gy 505210 FENITOINA LIBRE AUTOMATIZADA,

398 9056213 FENITOINA TOTAL AUTOMATIZADA

392 905214 FENOBARBITAL NIVELES SERICOS AUTOMATIZADO

400 505301 ANFETAMINAS ¥ METANFETAMINAS CUANTITATIVAS AUTOMATIZADO

401 905303 | ANTIDEPRESIVQS TRICICLICOS CUANTITATIVO AUTOMATIZADC

402 905305 BENZDDIACEPINAS CUANTITATIVAS AUTOMATIZADO

403 805306 BENZODIACEPINAS SEMICUANTITATIVO MANUAL Q SEMIAUTOMATIZADO

404 Q05307 CLORPROMAZINA

405 805308 FENCICLIDINA

406 §05310 FENOTIAZINAS MANUAL O SEMIAUTC MATIZADO

407 905311 FLUOXETINA Y NORFLUOXETINA MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO

408 8905312 LITIO AUTOMATIZADC

409 S05401 AMIKACINA AUTCOMATIZADO

419 005404 GENTAMICINA AUTOMATIZADA

411 905408 TOBRAMICINA AUTOMA‘_I]ZADO

412 05410 VANCOMICINA AUTOMATIZADO

413 205502 CICLOSPORINA A O METABOLITOS SEMIAUTOMATIZADO C AUTOMATIZADO

414 05602 DIGITOXINA SEMIAUTOMATIZADO

415 305607 TEOFILINA SEMIAUTOMATIZADO

418 005608 | TEQFILINA AUTOMATIZADO

417 205701 ACETAMINOFEN AUTOMATIZADO

418 905704 ALCALQIDES SEMIAUTOMATIZADO

418 905706 | ALCOHOL ETILICO SEMIAUTOMATIZADO

420 905707 ALCOHOL METILICO [FORMALDEHIDO] MANUAL

421 905708 ARSENICO SEMIAUTOMATIZADO
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422 805710 | ATROPINICOS AUTOMATIZADO

423 905711 | ATROPINICOS SEMIAUTOMATIZADO

424 905714 | CAFEINA AUTOMATIZADO

425 905716 | CANNABINOIDES AUTOMATIZADO

426 805717 | CANNABINOIDES MANUAL C SEMIAUTOMATIZADG

427 805718 | CARBAMATOS O METABQLITOS AUTOMATIZADO

428 905718 | CARBAMATOS Q METABCLITOS SEMIAUTOMATIZADO

429 8905720 | CIANUROS SEMIAUTOMATIZADO

430 905721 | CIANUROS AUTOMATIZADO

431 905722 | HIDROCARBUROS AUTOMATIZADO

432 905725 | COCAINA O METABOLITOS SEMIAUTOMATIZADO

433 905726 | COCAINA O METABOLITOS AUTOMATIZADC

434 905727 | DROGAS DE ABUSOD

435 905730 | MERCURIC SEMIAUTOMATIZADO

436 905731 MERCURIO AUTOMATIZADO

437 905736 | METALES PESADOS CADA UNG SEMIAUTOMATIZADO

438 905739 | OPIACECS SEMIAUTOMATIZADC O AUTOMATIZADD

439 905741 | ORGANDCLORADOS SEMIAUTOMATIZADO

440 905743 | CRGANCFQSFORADOS MANUAL

441 905748 | FRIMIDONA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADD

442 905751 | PROPOXIFENQ AUTONMATIZADD

443 205755 | SALICILATOS AUTOMATIZADO

444 905760 | TALIO SEMIAUTOMATIZADO

445 906001 | ANTIESTREPTOLISINA AUTOMATIZADO

448 906002 | ANTIESTREPTOLISINA MANUAL

447 906004 | Bordetella pertussi ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTCMATIZADO

448 806006 | Bordetella pertussi ANTICUERPOS lg M SEMIAUTOMATIZADO

449 906008 Borrelia burgdorferi ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADG O AUTOMATIZADC

450 206009 | Borrelia burgdorferi ANTICUERFOS fg M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

451 905010 | Brucella abortus ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADA O AUTOMATIZADA

452 906011 | Brucella abortus ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADA O AUTOMATIZADO

453 908014 _ [ Campylobacter jejuni ANTICUERPGS g G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

454 908017 [ Chlamydia psittaci ANTICUERPCS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

455 906018 | Chlamydia trachomatis ANTICUERPOS Ig A SEMIAUTOMATIZADS O AUTOMATIZADO

456 906019 _| Chlamydia trachomatis ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

457 906020 | Chiamydia trachomatis ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

458 206022 | Helicobacter pylori ANTICUERPOS Ig A SEMIAUTOMATIZADO O AUTCMATIZADO

458 806023 | Helicobacter pylori ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZAGO

460 9068024 | Helicobacter pylori ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZAGO

461 906028 [ Helicobacter pylori ANTICUERPOS TOTALES SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

462 906026 Legicnella spp ANTICUERPOS Ig G SEROTIPOS 1-14 SEMIALTOMATIZADO O
AUTOMATIZADO

463 906029 Leptospira ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

464 806030 _ | Leptospira ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

465 906033 | Mycoplasma pneumoniae ANTICUERPOS Ig A SEMIAUTOMATIZADC Q AUTOMATIZADG

466 906034 | Mycoplasma pneumoniae ANTICUERPQS 1y G SEMIAUTOMATIZADC O AUTOMATIZADO

467 906036 | Mycoplasma pneumoniae ANTICUERFOS lg M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

468 906035 Treponema pallidum ANTICUERPOS (PRUEBA TREPONEMICA} MANUAL O
SEMIAUTOMATIZADA © AUTOMATIZADA

469 906040 | Trepsnema palidum ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZABO

470 806041 Treponema pallidum ANTICUERPGS Ig M SEMIAUTOMATIZADO C AUTOMATIZADO

471 906102 | Aspergillus ANTICUERPOS MANUAL

472 906103 | Blastomyces ANTICUERFPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

473 906104 | Céndida albicans ANTICUERFOS Ig A SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

474 9068105_ | Candida albicans ANTICUERFOS lg G SEMAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

475 808106 | Candida albicans ANTICUERPOS lg M SEMIAUTOMATIZARG QO AUTOMATIZADO

476 906107 | Cisticerco ANTICUERFOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

477 906108 | Cisticerco ANTICUERPOS Ig G CONFIRMATORIC MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO

478 906110 | Echinococcus ANTICUERPOS

479 906112 | Cryptecoceus necformans ANTICUERPOS MANUAL

480 906116 | Giardia lamblia ANTICUERPO Ig G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADD

___J
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481 906118 | Histoplasma capsulatum ANTICUERPCS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADC

482 906121 | Leishmania ANTICUERPOS MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO

483 8061256 | Toxocara canis ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADC © AUTOMATIZADO

484 006126 | Toxoplasma gondii ANTICUERPOS ig A SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

485 006128 | Toxoplasma gondii ANTICUERPOS lg G MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO

486 906120 | Toxoplasma gondli ANTICUERPOS lg M AUTOMATIZADO

487 906130 | Texoplasma gondii ANTICUERPOS Ig M MANUAL O SEMIAUTOMATIZADO

488 906131 | Trypanosoma cruzi ANTICUERPQS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

489 806201 | Adenovirus ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO Q AUTOMATIZADO

490 906203 | Adenovirus ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADRO

4491 906205 | Citomegalovirys ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

452 906206 | Citomegalovirus ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

493 906207 | Dengue ANTICUERPOS 19 G

494 8068208 | Dengue ANTICUERPOS Ig M

495 906209 | Dengue ANTICUERPOS TOTALES

496 906211 Epstein-Barr ANTICUERPOS Ig A {CAPSULA EB-VCA-A) SEMIAUTOMATIZADC O

AUTOMATIZADC

497 906212 Epstein-Barr ANTICUERPOS Ig G (CAPSULA EB-VCA-G) SEMIAUTOMATIZADG O
AUTOMATIZADO

498 906213 Epstein-Barr ANTICUERPOS Ig G (NUCLEARES EBNA-G) SEMIAUTOMATIZADO O
AUTOMATIZADO

499 906214 Epstein-Barr ANTICUERPOS Ig G (TEMPRANQS Q) SEMIAUTOMATIZADO O
AUTOMATIZADO

500 906215 Epstein-Barr ANTICUERPOS Ig M (CAPSULA EB-VCA-M) SEMIAUTOMATIZADO O
AUTOMATIZADO

501 906216 Epstein-Barr ANTICUERPOS Ig M (NUCLEARES EBNA-M) SEMIAUTOMATIZADO O
AUTOMATIZADO

502 906218 | Hepattis A ANTICUERPCS Ig M SEMIAUTOMATIZADQ C AUTOMATIZADO

503 906219 | Hepatitis A ANTICUERPCS TOTALES SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

504 906220 Hepatitis B ANTICUERPOS CENTRAL Ig M [ANTI-CORE HBC-M] SEMIAUTOMATIZADO
O AUTOMATIZADD

505 906221 Hepatitis 8 ANTICUERPOS CENTRAL TOTALES [ANTI-CORE HBc]
SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

506 806222 | Hepatitis B ANTICUERPOS E [ANTI-HBe] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

507 906223 | Hepatitis B ANTICUERPCS S [ANTI-HBs] SEMIAUTCOMATIZADO © AUTOMATIZADO

508 006225 | Hepatitis C ANTICUERPQ SEMIAUTCMATIZADO O AUTOMATIZADO

509 906226 | Hepatitis delta ANTICUERPDS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

510 906227 | Hepatitis delta ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

511 906228 | Herpes | ANTICUERPQOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

592 906229 | Herpes | ANTICUERPQS Ig M SEMIAUTOMATIZADO © AUTOMATIZADO

513 806230 | Herpes Il ANTICUERPQS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

514 806231 | Herpes Il ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADC C AUTOMATIZADO

515 606232 | HTLV-l Y i ANTICUERPOS TOTALES SEMIAUTCMATIZADO O AUTOMATIZADO

516 906233 HTLV- Y I ANTICUERPOS TOTALES CONFIRMATORIO SEMIAUTOMATIZADO O
AUTOMATIZADO

517 906234 | Influenza TiPO A ANTICUERPCS Ig G

518 906235 | Influenza TIPQ A ANTICUERPCS g M

519 906236 | Infiuenza TIPO B ANTICUERPOS Ig &

520 906237 | Influenza TIPO B ANTICUERPOS ig M

521 906241 | Rubeola ANTICUERPOS lg G AUTOMATIZADG

522 906242 | Rubeola ANTICUERPOS g G SEMIAUTOMATIZADO

523 906243 | Rubeola ANTICUERPQS 1g M AUTOMATIZADO

524 906244 | Rubecla ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO

525 906245 | Sarampion ANTICUERPOS g G SEMIAUTOMATIZADC O AUTOMATIZADO

528 906248 | Sarampion ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

g27 906247 | Varicela zoster ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTO MATIZADO O AUTOMATIZADO

528 906248 | Varicela zoster ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

529 806245 ! Virus de inmunodeficiencia Humana 1 Y 2 ANTICUERPOS

530 906250 | Virus de Inmunodeficiencia Humana PRUEBA CONFIRMATORIA

531 906256 | Helicobacter pylori ANTIGENO

532 906260 | Citamegaiovirus ANTICUERPOS lg G MANUAL
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533 906261 Citomegaiovirus ANTICUERPOS Ig M MANUAL

534 S06266__| Hepatitis E ANTICUERPCS ig G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

535 906267 1 Mepatitis E ANTICUERPQS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

535 906268 TEST DE AVIDEZ ANTICUERPOS ig G Rubeola SEMIAUTOMATIZADO O
AUTOMATIZADO

537 906269 TEST DE AVIDEZ ANTICUERPOS 13 G Citomegalovirus SEMIAUTOMATIZADC O
AUTOMATIZADO

538 906270 | SARS CoV2 [COVID-19] ANTICUERPOS Ig G

539 906271 | SARS CoV2 [COVID-19] ANTICUERPOS Ig M

540 006304 ANTIGENOS FESRILES MANUAL O SEMIAUTOMATIZADD

541 906306 | Bordetella pertussi ANTIGENG SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

542 806307 Chlamydia trachomatis ANTIGENO SEMIAUTOMATIZADD O AUTOMATIZADO

543 806317 | Hepatitis B ANTIGENO DE SUPERFICIE [Ag HBs]

544 906318 Hepatitis B ANTIGEND & [Ag HBe] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

545 906320 | Herpes simplex ANTIGENO SEMIAUTOMATIZADO O AUTGMATIZADO

546 906324 Parainfluenza TIPQ 1 3 ANTIGEND

547 906327 | Rotavirus ANTIGENGS MANUAL

548 906329 | Virus Sincitial Respiratorio ANTIGEND

549 906340 | SARS CoV 2 [COVID-19] ANTIGENO

550 906401 [ ACETILCOLINA RECEPTORES ANTICUERFPOS BLOQUEADORES AUTOMATIZADO

551 906406 ANTICUERPOS NUCLEARES EXTRACTABLES TOTALES IENA} §5-A [Ro] 58-B [La]
RNP y Sm SEMIAUTOMATIZADOD O AUTOMATIZADO

552 906407 | CARDIOLIPINA ANTICUERPOS Ig A SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

553 806408 | CARDIOLIPINA ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

554 9064098 | CARDIOLIPINA ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

555 9068411 | CELULAS PARIETALES ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTCMATIZADO

556 006414 CITOPLASMA DE NEUTROFILOS ANTICUERPOS TOTALES [C-ANCA O P-ANCA)
MANUAL © SEMIAUTOMATIZADO

557 806415 CITOPLASMA DE NEUTROFILOS ANTICUERPOS TOTALES [C ANCA O P ANCA)]
AUTOMATIZADO _ _

558 8064168 | DEOXIRRIBONUCLEASA B AUTOANTICUERPOS [ANTI ADN B} AUTOMATIZADO

559 906417 | DNA n ANTICUERPQS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

560 906418 DNA n ANTICUERPOS MANUAL

561 906422 | FOSFOLIPIDOS ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADC

562 906423 | FOSFCLIPIDOS ANTICUERPOS ig M SEMIAUTOMATIZADD C AUTOMATIZADO

563 808424 | HISTONA ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADD O AUTCNATIZADD

564 906425 | INSULINA ANTICUERPCS SEMIAUTOMATIZABG O AUTOMATIZADO

565 906429 | Jo1 ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADD

566 906431 MEMBRANA BASAL DEL GLOMERULO ANTICUERPOS g G SEMIAUTOMATIZADCQ O
AUTOMATIZADO

567 906432 | MITOCONDRIA ANTICUERPOS AUTOMATIZADO

568 206433 MITOQCONDRIA ANTICUERPOS MANUAL

569 906434 | MITOCCNDRIA ANTICUERPQS SEMIAUTOMATIZADO

570 906437 | MUSCULQ LISO ANTICUERPOS MANUAL

571 806440 | ANTICUERPOS ANTINUCLEARES AUTOMATIZADO

572 906441 ANTICUERPOS ANTINUCLEARES MANUAL

573 906442 | ANTICUERPOS ANTINUCLEARES SEMIAUTOMATIZADO

574 906445 PLAQUETAS ANTICUERPOS CIRCULANTES Ig G Ig M e Ig A SEMIAUTOMATIZADO O
AUTOMATIZADD

575 006446 PLAQUETAS ANTIGENOS ASOCIADCS A ANTICUERFOS igGigMelg A
SEMIAUTOMATIZADC C AUTOMATIZADO

576 906448 | PM1 ANTICUERPOS ASQOCIADCS A POLIMIOSITIS AUTOMATIZADO

577 808450 [ PROTEINA RIBOSOMAL P ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO Q AUTOMATIZADD

578 906451 | QUERATINA ANTICUERPOS

579 906453 | RNP ANTICUERFOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

580 906454 | SSA [Ro] ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTCMATIZADD

581 906456 | Sm ANTICUERPOS SEMIAUTCMATIZADO O AUTOMATIZADOD

582 906458 TIROIDEOS MICROSOMALES ANTICUERPQOS (TIROIDECS PEROXIDASA
ANTICUERPOS) AUTOMATIZADO

583 906459 TIROIDECS MICROSOMALES ANTICUERPOS (TIROIDEQS PEROXIDASA

ANTICUERPOS) MANUAL
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584 906450 TIROIDEOS MICROSOMALES ANTICUERPCS (TIRCIDEOS PEROXIDASA
ANTICUERPQS) SEMIAUTOMATIZADO

585 906462 | TIRQIDECS PEROXIDASA ANTICUERPOS

586 006463 | TIRQOIDEOS TIROGLOBULINICOS ANTICUERPOS AUTOMATIZADO

587 906454 | TIRCIDEOS TIROGLOBULINICOS ANTICUERPOS MANUAL

588 906465 | TIRQIDEOS TIROGLOBULINICOS ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO

589 G0B8466 CITRULINA ANTICUERPOS [ANT! PEPTIDO CICLICO CITRULINADO!
SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZABO

580 9068467 | FORMONA PARATIROIDEA ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADC

591 906509 | ANTICUERPOS CITCTOXICOS ANTI HLA

592 906512 | TIPIFICACION DE ANTIGENC LEUCOCITARIO HUMANO LOCUS A

593 906513 TIPIFICACION DE ANTIGENO LEUCOCITARIO HUMANO LOCUS DR ALTA
RESQLUCICN

594 906514 | TIPIFICACION DE ANTIGEND LEUCOCITARIO HUMAND LOCUS DQ

585 906517 | TIPIFICACION ANTIGENQ LEUCOCITARIC HUMANQ LOCUS 827

596 906518 | TIPIFICACION DE ANTIGENC LEUCOCITARIO HUMANO LOCUS C

597 806519 | TIPIFICACION DE ANTIGENO LEUCOCITARIO HUMANO LOCUS DP

598 906602 | ALFA FETOPROTEINA SEMIAUTOMATIZADC O AUTOMATIZADCO

598 906602 | ANTIGENQ CARCINOEMBRIONARIQO SEMIAUTOMATIZADO © AUTOMATIZADO

600 906604 | ANTIGEND DE GANCER DE MAMA [CA 15-3] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

ANTIGENO DE CANCER DE QVARIC [CA 125] SEMIAUTOMATIZADC ©

601 | 806605 | \\;ToMATIZADO
o021 soae0s | ANTIGENG DE CANCER DE TUBG DIGESTIVO [CA 18-9] SEMIAUTOMATIZADO G
AUTOMATIZADO

603 906610 | ANTIGEND ESPECIFICO DE PROSTATA SEMIAUTOMATIZADO © AUTOMATIZADO

ANTIGENO ESPECIFICO DE PROSTATA FRACCION LIBRE SEMIAUTOMATIZADO O

604 | SO0B611 | A TOMATIZADO
cos | oosara | ANTIGENO POLIPERTIOG DE TEJIDO O ANTIGENO DE PROLIFERACION CELULAR
SEMIAUTOMATIZADO

806 906618 | ANTIGEND TUMORAL DE VEJIGA SEMIAUTOMATIZADO O AUTCMATIZADO

807 806620 | BETA 2 MICROGLOBULINA SEMIAUTOMATIZADO © AUTOMATIZADC

608 906624 | CALCITONINA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

609 006622 | ENCLASA NEURONAL ESPECIFICA SEMIAUTOMATIZADO G AUTOMATIZADO

€10 906623 | FAGTOR ALFA DE NECROSIS TUMORAL SEMIAUTOMATIZADC O AUTOMATIZADO

811 906624 | GASTRINA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

812 806625 GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD BETA SEMIAUTOMATIZADC O
AUTOMATIZADO

613 H06626 GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD BETA FRACCION LIBRE
SEMIAUTOMATIZADC O AUTOMATIZADO

614 906702 LEUCOCITOS CD14 MCNOCITOS GRANULOCITOS SEMIAUTOMATIZADO O
AUTOMATIZADO

615 006703 | LEUCCCITOS CD14 MONOCITOS GRANULOCITOS POR INMUNGHISTOQUIMICA

616 906704 LEUCOCITOS CD33 MONQCITOS GRANULOCITOS SEMIAUTOMATIZADC O
AUTOMATIZADO

617 9068705 | LEUCOCITOS CD33 MONOCITOS GRANULOCITOS POR INMUNOHISTOQUIMICA

618 906706 LEUCOCITOS CD34 CELULAS PROGENITORAS SEMIAUTOMATIZADO O
AUTOMATIZADO

619 906707 | LEJCOCITOS CD34 CELULAS PROGENITGRAS POR INMUNOHISTOQUIMICA

620 906708 |LEUCOCITOS CD45 LEUCOCITOS TOTALES SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

521 006709 | LEUCOCITOS CD45 LEUCOCITOS TOTALES POR INMUNOHISTOQUIMICA

622 906710 | LEUCOCITOS MPO SEMIAUTOMATIZADO C AUTOMATIZADO

623 906711 | LINFOCITOS B (CD19 Y CD20) SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADRO

624 906712 | LINFOCITOS T CD3 SEMIAUTCOMATIZADO O AUTOMATIZADO

625 006713 | LINFOCITOS T CD3 POR INMUNOFLUCRESCENCIA

626 006714 | LINFOCITOS T CD4 SEMIAUTOMATIZADC O AUTOMATIZARO

627 906715 | LINFOCITCS T CD4 POR INMUNOFLUORESCENCIA

628 906716 | LINFOCITOS CD5 SEMIAUTOMATIZADO © AUTOMATIZADRD

829 906717 | LINFOCITOS CD5 POR INMUNQFLUORESCENCIA

830 906718 | LINFOCITOS CD7 LINFOCITOS T Y NK SEMIAUTOMATIZADC O AUTOMATIZADO

831 8068718 | LINFOCITOS CD7 LINFOCITOS T Y NK POR INMUNCHISTOQUIMICA

632 906720 | LINFOCITOS T CD8 SEMIAUTOMATIZADO Q AUTOMATIZADO
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633 908721 [ LINFOCITOS T CD8 POR INMUNCFLUORESCENGIA

634 gog7oz | LINFOCITOS CD10 LINFOCITOS PRE-B [CALLA] SEMIAUTOMATIZADO O
AUTOMATIZADO

635 906723 | LINFOCITOS CD10 LINFOCITCS PRE-E [CALLA] POR INMUNORISTOGUIMICA

636 808724 | LINFOCITCS CD11 SEMIALUTCMATIZADO O AUTCMATIZADO

637 806725 _ | LINFOCITOS CD11 POR INMUNOHISTOQUIMICA

638 808726 | LINFOCITOS CD13 SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

639 906727 | LINFOCITOS CD13 POR INMUNCHISTOQUIMICA

640 906728 [ LINFOCITOS CD15 SEMIAUTOMATIZADC O ALUTOMATIZADO

641 906728 | LINFOCITOS CD15 POR INMUNQHISTOQUIMICA

642 906730 | LINFOCITOS CD16 LINFOCITOS NK SEMIAUTOMATIZADG O AUTOMATIZADO

643 906731 | LINFOCITCS CD16 LINFOCITOS NK PCR INMUNQHISTOQUIMICA

644 906732 | LINFOCITOS CD22 SEMIAUTOMATIZADO © AUTOMATIZADO

845 806733 | LINFOCITOS CD22 POR INMUNQOHISTOQUIMICA

646 906734 | LINFOCITOS CD23 SEMIAUTOMATIZADO D AUTOMATIZADO

647 906735 [ LINFOCITQOS CD23 POR INMUNOH!STOQUIMICA

648 906736 LINFOCITOS CD3B LINFOCITOS T ACTIVADCS Y B LINFOGITOS NK
SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

649 006737 LINFCCITOS CD38 LINFOCITOS T ACTIVADOS Y B, LINFOCITOS NK POR
INMUNOHISTOQUIMICA

650 806738 | LINFOCITOS CD56 LINFOCITOS NK SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

651 806739 | LINFOCITOS CD56 LINFOCITOS NK POR INMUNORISTOQUIMICA

652 [, 906740 | LINFOCITOS CD79a SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADG

£53 906741 | LINFOCITOS CD79a POR INMUNOHISTOQUIMICA

654 806742 | LINFOCITOS CD79h SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADC

655 908743 [ LINFOCITOS CD790 POR INMUNCHISTOQUIMICA

656 906744 LINFOCITOS T CUANTIFICACION CD3 CD4 CD8 SEMIAUTCMATIZADC O
AUTOMATIZADO

657 906745 | LINFOCITOS T INMADUROS CD1 POR INMUNCHISTOQUIMICA

638 906746 MONOCITOS CD45 SEMIAUTOMATIZADO © AUTOMATIZADO

659 906747 | MONQCITCS CD45 POR INMUNOHISTOQUIMICA

660 906748 | MONOCITOS CDE4 SEMIAUTOMATIZADO O AUTCMATIZADO

661 906749 | MONOCITOS CDB4 POR INMUNOHISTOQUIMICA

662 S06750_ | PLAQUETAS CD41 SEMIAUTOMATIZADO C AUTOMATIZADO

663 806751_ | PLAQUETAS CD41 FOR INMUNQHISTOQUIMICA

564 806752 | PLAQUETAS CD61 SEMIAUTCMATIZADO O AUTOMATIZADO

665 906753 | PLAQUETAS CDG1 POR INMUNOHISTOQUIMICA

666 906801 | BETA 2 GLICOPROTEINA | SEMIAUTOMATIZADO G AUTOMATIZADG

667 906802 | CAMPC OSCURC PARA CUALQUIER MUESTRA

568 906803 | CELULAS ROJAS GLICOFQRINA SEMIAUTOMATIZADC © AUTCMATIZADO

669 906808 [ COMPLEJOS INMUNES CIRCULANTES SEMIAUTOMATIZADC O AUTOMATIZADO

670 806806 | COMPLEMENTO C1Q SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

671 806808 | ELECTROFORESIS DE HEMOGLOBINA SEMIAUTOMATIZADO

672 906809 _ | ELECTROFCRESIS DE HEMOGLOEBINA AUTOMATIZADO

673 906810 | ELECTROFCRESIS DE LIPOPROTEINAS SEMIAUTOMATIZADC Y AUTCMATIZADO

674 906812 | ELECTROFCRESIS DE PROTEINAS SEMIAUTOMATIZADC ¥ AUTOMATIZADO

675 906813 _ | FACTCR INTRINSECO ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO Y AUTOMATIZADO

676 906614 | FAGOCITOS!IS ESTUDIO

677 906818 | Hepatitis C PRUEBA CONFIRMATORIA SEMIAUTOMATIZADCO O AUTOMATIZADO

678 906822 | HISTAMINA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

679 906823 INHIBIDOR C1 ESTERASA CONCENTRACION O FUNCIONAL SEMIAUTOMATIZADO O
AUTOMATIZADO

680 906825 | INMUNOFIJACION AUTOMATIZADA

681 906827 | INMUNOGLOBULINA A [lg A] AUTOMATIZADO

682 906828 | INMUNOGLOBULINA G [lg @] AUTOMATIZADC

683 oosgap | NMUNOGLOBULINA G (Ig G) SUBCLASES 12 3 4 SEMIAUTOMATIZADO ©
AUTOMATIZADO

684 906832 | INMUNCGLOBULINA M [lg M} AUTOMATIZADO

685 906833 | INMUNCGLOBULINA D [lg D] SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

688 906834 INMUNOGLOBULINA E [Ig E) ESPECIFICA {DOSIFICACION CADA ALERGENO)
SEMIAUTOMATIZADD O AUTOMATIZADO
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687 806835 | INMUNOGLOBULINA E [Ig E] SEMIAUTOMATIZADO

688 906836 | INMUNQGLOBULINA E [Ig E] AUTOMATIZADO

689 906837 INMUNOGLOBULINAS CADENAS LIVIANAS KAPPA 'Y LAMBDA SEMIAUTOMATIZADC O
AUTOMATIZADO

690 906848 | INTERFERON GAMMA [GAMMAINTERFERON]

691 906901 | AGLUTININAS AL FRIO

662 906902 [ AGLUTININAS AL CALCR

653 906903 | ANTICUERPCS HETEROFILOS MANUAL SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

694 906904 | COMPLEMENTO HEMOLITICO AL 50% [CH 50] MANUAL O SEMIAUTOMATIZADG

695 906906 | COMPLEMENTQ SERICO C3 AUTOMATIZADO

696 806908 | COMPLEMENTC SERICO C4 AUTOMATIZADO

697 806910 | FACTOR REUMATOIDEQ SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

698 906911 | FACTCR REUMATOIDED MANUAL

699 906812 | PREALBUMINA SEMIAUTOMATIZADC O AUTOMATIZADO

700 906913 | PROTEINA C REACTIVA ALTA PRECISICN AUTOMATIZADO

704 906914 | PROTEINA C REACTIVA MANUAL O SEMIAUTOMATIZADOD

702 8068915 | PRUEBA NO TREPONEMICA MANUAL

703 906917 | CRIOGLOBULINAS

704 907001 | AZUCARES REDUCTORES EN HECES

705 907002 | COPROLOGICO

706 907003 | COPROLOGICO POR CONCENTRACION

707 907004 | COPROSCOPICO

708 807005 | FROTIS RECTAL {IDENTIFICACION DE TROFQZQITOS)

709 907006 | GRASAS NEUTRAS EN HECES [SUDAN 111}

710 807007 | OXIURCS IDENTIFICACION PERIANAL [CINTA ADHESIVA O PRUEBA DE GRAHAM]

711 907008 | SANGRE OCULTA EN MATERIA FECAL [GUAYACO O EQUIVALENTE]

712 907009 SANGRE QCULTA EN MATERIA FECAL {DETERMINACION DE HEMOGLOBINA
HUMANA ESPECIFICA)

713 907010 | UROBILINOGENO EN MATERIA FECAL CUALITATIVO

714 907011 | UROBILINOGEND EN MATERIA FECAL CUANTITATIVO _

715 907012 SANGRE OCULTA EN MATERIA FECAL [GUAYACC O EQUIVALENTE] SERIADO TRES
MUESTRAS

716 807013 | COPROLOGICO SERIADO TRES MUESTRAS

717 807014 | COPROSCCPICO SERIADO TRES MUESTRAS

718 907101 | AZUCARES REDUCTORES EN CRINA

718 907102 | HEMOGLOBINURIA

720 907103 | PROTEINAS DE BENCE JONES MANUAL

721 907104 | RECUENTO DE ADDIS

722 807105 | RECUENTO HAMBURGUER

723 07106 | UROQANALISIS

724 907107 | UROBILINOGENO EN ORINA PARCIAL

725 907201 | ESPERMOGRAMA BASICO

726 907202 | MOCQ CERVICAL ANALISIS

727 907203 | LIQUIDC PROSTATICO (EXAMEN MICROSCOPICQ}

728 908305 | PIRUVATOCINASA ACTIVIDAD

728 908306 | PIRUVATO DESHIDROGENASA ACTIVIDAD

730 908308 | ACIDO OROTICC

i) 908309 | AMINOACIDOS CUALITATIVOS

73z 808315 | FENILALANINA CURVA DE TOLERANCIA

733 908318 _ | FENILALANINA CUANTITATIVA

734 908317 | TIROSINASA TEST CON RAIZ DE CABELLO

735 908318 | CARBOHIDRATOS CUALITATIVOS

736 908320 | GALACTOSA 1 - FOSFATO URIDIL TRANSFERASA ACTIVIDAD

737 908321 | GLUCOSA 6 FOSFATASA ACTIVIDAD

738 908322 | GLUCOSA 6 FOSFATASA TRANSPORTADCR ACTIVIDAD

739 908323 GLUCCGENO CURVA DE ESTIMULACION CON GLUCAGON (DETERMINACION DE
GLUCOSA Y ACIDQ LACTICO)

740 8908324 | ARILSULFATASA B ACTIVIDAD

741 908328 | GLICOSAMINCGGLICANDS [MUCOPQLISACARIDOS] CUALITATVOS

742 808329 | ACIDOS GRASOS DE CADENA MUY LARGA CUANTITATIVO

743 908330 | ARILSULFATASA A ACTIVIDAD
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744 908332 | HEXOSAMINIDASA A Y B ACTIVIDAD

745 908333 | OLIGOSACARIDOS CUALITATIVOS

748 908404 | CARIQTIPC CON BANDEQ G

747 908405 | CARIQTIPO CON BANDED &

748 808406 | CARIOTIPQ CON BANDEQ C

748 8908407 | CARIQTIPO CON BANDEO RT

750 508409 CARIOTIPO PARA CROMOSOMA X FRAGIL

751 908410 | CARIOTIPO PARA CROMOSOMA FILADELFIA

752 908411 [ CARIOTIFC PARA ESTADOS LEUCEMICOS

753 908805 | Citomegalovirus CARGA VIRAL

754 908806 Hepatitis B CARGA VIRAL

755 808807 | Hepatitis C CARGA VIRAL

756 908808 | Herpes simplex CARGA VIRAL

757 908811 Epstein-Barr CARGA VIRAL

758 908812 Adenovirus CARGA VIRAL

759 208814 Citomegalovirys IDENTIFICACION REACCION EN CADENA DE LA POLIMERASA,

760 908820 | Toxoplasma gondii IDENTIFICACION REACCION EN CADENA DE LA POLIMERASA,

761 908823 | Hepatitis C IDENTIFICACION REACCION EN CADENA DE LA FOLIMERASA

752 908824 | Herpes simpiex i y || IBENTIFICACION REACCION EN CADENA DE LA POLIMERASA

763 908825 Mycobacterium tuberculosis IDENTIFICACION REACCICN EN CADENA DE LA
POLIMERASA

764 808832 | Virug de Inmunodsficiencia Humana CARGA VIRAL
ANTICUERPOS IRREGULARES DETECCION {COGCMBS (NDIRECTG, RASTREO

765 911003 [ ANTICUERPOS IRREGULARES, PRUEBA DE ANTIGLOBULINA INDIRECTA
ESCRUTINIC DE ANTICUERPOS IRREGULARES) POR MICROTECNICA
ANTICUERPOS IRREGULARES DETECCION (COOMBS INDIRECTO, RASTRED

766 911004 | ANTICUERPOS IRREGULARES, PRUEEA DE ANTIGLOBULINA INCIRECTA,
ESCRUTINIO DE ANTICUERPOS IRREGULARES) EN TUBQ

767 911007 COOMBS DIRECTO FRACCIONADO MONQESPECIFICO (INMUNGGLOBULINAS Y
FRACCIONES DEL COMPLEMENTO) POR MICROTECNICA

768 908420 | ESTUDIOS MOLECULARES DE GENES (ESPECIFICOS)

769 906272 | CHIKUUNGUNYA ANTICUERPOS 1G G

770 906273 CHIKUNGUNYA ANTICUERPOS IG M

771 908424 | ESTUDIC MOLECULAR DE MUTACIONES

772 906483 ACIDO GLUTAMICO DECARBOXILASA ANTICUERPO SEMIAUTMATIZADO O
AUTOMATIZADO

773 905705 | PRUEBA DE ALCOHOLEMIA

774 | 903107 [ ACIDO FGRMICO EN ORINA.

775 903108 [ ACIDO HOMOGENTESICO EN ORINA.,

776 906851 | CALPROTECTINA SEMIAUTCOMATIZADO C AUTOMATIZADO.

777 $06852 | INTERLEUQUINA

778 806854 | FACTOR DE CRECIMIENTO PLACENTARIO (PGIF).

779 906855 | TIROSINQUINASA SOLUBLE (Sfit1)

780 9030865 PRQ PEPTIDQ ATRIAL NATRIURETICO [PRO-BNP] {PEPTIDO CEREBRAL
NATRIURETICO)

781 908418 ESTUDIOS GENETICOS DE CROMOSOMAS {ESPECIFICOS) CTC: SI

782 600203 AGREGACION PLAQUETARIA CON CURVA

783 S08427 ""F2 (FACTOR 11 O PROTROMBINA) MUTACION G202104,

784 908436 DETECCION VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO FRUEBAS DE ADN CTC. NO

785 908350 | OTROS METABOQLITOS DETERMINACION (ESPECIFICQ}

786 908349 | OTRAS ENZIMAS ACTIVIDAD (ESPECIFICO)

787 908857 | IDENTIFICACION DE OTRO PARASITO (ESPECIFICO) POR PRUEBAS MOLECULARES

788 906488 | ACETILCOLINA RECEPTORES: AC. FIJADDRES

788 906489 | ACETILCOLINA RECEPTORES: AC. MODULADORES

790 906498 IDENTIFICACICN DE OTROS ANTICUERPQS (ESPECIFICO} SEMIAUTOMATIZADO O
AUTOMATIZADO

791 903441 | ACETILCOLINESTERASA EN LIQUIDD AMNIOTICO

782 905758 | SOLVENTES O METABOLITOS AUTOMATIZADO

793 905762 ACIDO HIPURICO (TOLUENQ) EN ORINA

794 908347 | ACIDQ LACTICO CURVA POST GLUCOSA

795 905801 | NIVEL DE SUSTANCIA TERAPEUTICA (ESPECIFICA)
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796 908341 | ACIDO SIALICO CUANTITATIVC EN CRINA

797 803114 | ACIDOS BILIARES FRACCIONADQS

798 903101 | ACIDOS BILIARES TOTALES

788 908356 | ACIDOS ORGANICOS DE CADENA CORTA Y MEDIA: SCREENING

800 908609 | ACILCARNITINAS CUANTITATIVAS

801 908886 | ADENQVIRUS DNA DETECTOR

802 905301 | Adenavirus ANTIGEND

803 904709 [ ADIPONECTINA

804 906405 | ADRENAL AUTOANTICUERFPOS SEMIAUTOMATIZADA O AUTOMATIZADA

805 908336 | ALFA - N-ACETIL NEURAMINIDASA EN LEUCOCITOS

806 803408 | ALFA 2 ANTIPLASMINA FUNCIONAL

807 008334 | ALFA GALACTOSIDASA EN LEUCOCITOS (ENF. DE FABRY})

508 908335 | ALFA GLUCOSIDASA EN LEUCOQCITOS (MALTASA ACICA/ENF. DE POMPE)

808 903424 | ALFA HIDROXIBUTIRICO DESHIDROGENASA (HBDH)

810 908412 | ALFA-1 ANTITRIPSINA - GENQTIPO (PCR)

811 908325 | ALFA-IDURONIDASA EN LEUCOCITOS

812 905759 | ALUCINOGENGC LSD (DIETILAMIDA DEL ACIDO LISERGICO), GRINA

813 903610 | ALUMINIO EN ORINA AL AZAR

814 903611 __| ALUMINIC EN SUERD

815 906113 | AMEBA HISTOLITICA: ANTICUERPQS IGG (AMEBIASIS)

816 806315 | AMEBA HISTOLITICA: ANTIGENQ

817 903442 | AMILASA ISOENZIMA

818 908338 | AMINQACIDOS CUANTITATIVOS

819 905302 | ANFETAMINAS: CUALITATIVAS

820 901001 | ANTIBIOGRAMA (DISCO}

821 906447 | ANTICUERPQS ANTI PM SCL (PM-1)

§22 898002 | ESTUDIO ANATOMOPATOLOGICC BASICO EN LIQUIDO CORPCRAL G SECRECION

823 898003 ESTUDIO ANATOMCPATOLOGICO BASICO EN CITOLOGIA POR ASPIRACION CON
AGUJA FINA [ACAF] DE CUALQUIER TEJIDO U ORGANC

ac4 898017 ESTUDIO ANATOMOPATOLOGICO EN CITOLOGJA POR TINCION DE RISTOQUIMICA
(ESPECIFICO)

825 898107 | ESTUDIC DE COLORACION BASICA EN BIOPSIA

826 808201 | ESTUDIO DE COLORACION BASICA EN ESPECIMEN DE RECONOCIMIENTC

827 898241 ESTUDIO DE COLORACION BASICA EN ESPECIMEN CON RESECCION DE

MARGENES
ESTUDIO ANATOMOPATOLOGICO DE MARGACION INMUNCHISTOQUIMICA BASICA
826 | 898807 | =opECiFICO)
828 898808 EETUDIO ANATOMOPATCLOGICO EN BIOPSIA POR TINCICN HISTOQUIMICA
{ESPECIFICO)

830 901214 | GULTIVO PARA MICCBACTERIAS EN MEDULA OSEA

831 801223 | HEMOCULTIVO ANAEROBIO AUTOMATIZADO CADA MUESTRA

832 901227 | HEMOCULTIVO CON RESINA CADA MUESTRA

833 901313 | Mycabacterium IDENTIFICACION

834 902047 | TIEMPO DE SANGRIA ESTANDARIZADO

835 903038 | PORFIRINAS CUANTITATIVAS EN ORINA 24 HORAS

836 903040 | PORFOBILINOGENQ CUALITATIVO EN ORINA PARCIAL

837 303062 | MEDICION DE GASES EN SANGRE VENOSA

a3g 903420 | COLINESTERASA SERICA

839 g03go? | ASPIRADO GASTRICO (EXAMEN FISICO Y CITOQUIMICO CON RECUENTO DE
POLIMORFONUCLEARES)

840 903816 | COLESTERCL DE BAJA DENSIDAD SEMIALUTOMATIZADO

841 903820 | CREATIN QUINASA (FRACCION MB) AUTOMATIZADA

842 503883 | GLUCOSA SEMIAUTOMATIZADA [GLUCOMETRIA]

843 805603 | DIGOXINA AUTOMATIZADO

244 906127 | Toxoplasma gondii ANTICUERPQS ig G AUTOMATIZADO

845 906305 | Arbovirus ANTIGENG SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

846 906208 | Chlamydia trachomatis ANTIGENO MANUAL

847 906321 | Influenza ANTIGENQ

848 906413 | CENTROMERO ANTICUERPOS SEMIAUTCMATIZADO O AUTOMATIZADO

849 906430 | SSE [La] ANTICUERPOS Ig G SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

850 806438 | MUSCULO LISO ANTICUERPOS SEMIAUTOMATIZADO
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851 906455 | SCL-70 ANTICUERFOS SEMIAUTOMATIZADO Q AUTOMATIZADD

852 | gosar1 | ELECTROFORESIS DE PROTEINAS DE LIQUIDO CEFALORRAQUIDEOQ{DETECCION
DE BANDAS OLIGOCLONALES) SEMIAUTOMATIZADCO ¥ AUTOMATIZADO

853 | 906858 [ HEMOGLCBINAS (ESPECIFICO) CUALITATIVA O CUANTITATIVA

854 | 908354 [TRIPSINOGENO INMUNCREACTIVO

855 | 908355 [BICTINIDASA ACTIVIDAD

856 | 908448 | CARIOTIPO CON BANDEQ (ESFECIFICO)

857 908885 Mycobacterium tuberculosis PRUEBAS DE SENSIBILIDAD POR PRUEBAS
MOLECULARES (ESPECIFICO)

858 | 911008 | COOMBS DIRECTO CUALITATIVO POR MICROTECNICA

859 | 911015 | HEMOCLASIFICACION SISTEMA Rh [ANTIGENG Rh D] POR MICROTECNICA

860 | 911017 | HEMOCLASIFICACION SISTEMA ABO DIRECTA(HEMOCLASIFICACION GLOBULAR)
POR MICROTECNICA

861 911019 | HEMOCLASIFICACION SISTEMA ABO INVERSA{HEMOTLASIFICACION SERICA) POR
MICROTECNICA

862 )| 911021 | PRUEBA CRUZADA MAYOR ERITRCCITARIA PCR MICROTECNICA

863 { 811101  PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE AUTOTRANSFUSION [PREDEPGSITO]

864 | 911111 [PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE PLASMA FRESCO CONGELADC

865 | 902120 | PLASMINOGENG ACTIVADOR TISULAR

866 | 903858 | OSMOLARIDAD CALCULADA

867 | 906111 | COCCIDIOIDES ANTICUERPOS

868 506613 ANTIGENO POLIPEPTIDC DE TEJIDO O ANTIGEND DE PROLIFERAGION CELULAR
AUTOMATIZADO _

869 | 906480 |BETA 2 GLICOPRCTEINA | Ig A SEMIAUTOMATIZADD O AUTOMATIZADG

870 | 908481 |BETA 2 GLICOPROTEINA |ig G SEMIAUTOMATIZADD O AUTOMATIZADC

871 906482 | BETA 2 GLICOPROTEINATlg M SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADO

872 908856 | IDENTIFICACION DE QTRO VIRUS (ESPECIFICA) POR PRUEBAS MOLECULARES

873 | oosasz | NMUNOGLOBULINAS CADENAS LIVIANAS LIBRES KAPFA SEMIAUTOMATIZADO O
AUTOMATIZADO

874 | oossas | NMUNOGLOBULINAS CADENAS LIVIANAS LIBRES LAMBOA SEMIAUTOMATIZADD O
AUTOMATIZADO

875 | 803041 : PORFOBILINOGENO CUANTITATIVO EN ORINA DE 24 HORAS

876 | 908841 |PROCALCITONINA SEMIAUTOMATIZADG O AUTOMATIZADO

877 | 911025 | FENOTIPO SISTEMA ABO [SUBGRUPOS] POR MICROTECNICA

TR T - e
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OPORTUNIDAD EN LA ENTREGA DE RESULTADOS O NIVEL ] ' 1a 2 dias

1

2 {OPORTUNIDAD EN LA ENTREGA DE RESULTADOS DE NIVEL NI 1a3dias
3 IOPORTUNIDAD EN LA ENTREGA DE RESULTADOS DE NIVEL I 22 8dias
4 |OPORTUNIDAD EN LA ENTREGA DE RESULTADOS DE NIVEL IV 1 a 20 dias

CONDICIONES TECNICAS MINIMAS

EXPERIENCIA PROPONENTE

Can el fin de garantizar la calidad del servicio a contratar ¥ evitar posibles incumplimientos en la gjecucion
del confratc que llegue a realizarse, el ofsrente debs contar con experiencia en contratos iguales o
similares al objeto del presente proceso: este requisito serd avalade con la presentacién de maximo tres
1 (03) certificaciones /o liquidaciones de contratos celebrados ¥ sjecutados con empresas publicas o
privadas; la suma de las cerificaciones y/o liguidaciones aportadas deben ser igual o superior al 50% del
presupuesto asignado al presente proceso, de igual manera si el oferente presenta una scla cerificacian.
Dichas certificaciones y/o liquidaciones deben tener la siguiente informacién:

Las centificaciones deben conterer la siguiente informacién:

*  QObjeto del contrato

*  No. De) contrato
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«  Valor

+ Plazo

» Fechas de inicio y finalizacion del contrato

+  Cumplimiento

»  Nombre y NIT del contratante y del contratista

Nota: Si son contratos realizados bajo la modalidad de Censorcio ¢ de Unién Temporal, la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 4 tomara para la verificacién, el porcentaje (%) de participacion en ta gjecucidn
del contrato del oferente que haga parte del Consorcio o de la Union Temporal, y iuego se sumara el valor
obtenido para asi establecer e! total acreditado. Para lo anterior, debera presentar el documento que
acreditd la conformacian del Consorcio o de la Unidon Temporal, donde deberé constar el porcentaje de
participacién de cada uno de Jos integrantes para la ejecucion del contrato.

NIVEL DE EDUCACION O NIVEL ACADEMICO

Se debe garantizar que el 100% del personal profesional y técnico que prestara los servicios en la entidad
a contratar, posea la capacitacién e idoneidad requerida de acuerdo a las normas vigentes v la experiencia
necesaria para la prestacion de los servicios y procedimientos que se soliciten; para lo cual el
representarte legal de la empresa debers anexar junto a la oferta una certificacion de que todo el personal
sea profasional & déneo.

EXPERIENCIA DEL PERSONAL

Prasentar certificacion firmada por el representante legal o persona autorizada, donde conste que se
realizé la verificacion de titulos de su planta de personal de talento humano, y se encuentre inscrito en el
Registre Unico Nacional del Talento Humano en Salud (RETHUS) conforme a lo establecido en la Ley 1164
de 2007. Anexar certificacién junto a la oferta.

Los examenes a realizar de laboratorio clinico deben ser Unicamente los estipulados dentro del PLAN DE
BENEFICIOS establecidos en el Acuerdo 093 del 8 de octubre de 2025 “POR EL CUAL SE ESTABLECE
EL PLAN DE SERVICIOS ¥ TECNOLOGIAS EN SALUD DEL SISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS
MILITARES Y DE LA POLICIA NACIONAL" y dentro de! contrato.

ATENCION AL USUARIO. El oferente dabe contar con una oficina y linea de atencion al usuaric con
capacidad resolutiva, efectiva y eficiente para garantizar el buen servicic a nuestros afiiados, donde
puedan tramitar sus inconformidades e inconsistencias en la prestacidn del servicio, dade el casc. {Anexar
certificadg con datos de contacto).

El serviclo se debe prester previa presentacién de la AUTORIZACION DE SERVICIOS EN SALUD,
emanada por ef Grupo de referencia y contrareferencia de la UPRES Cauca y la orden médica
original; aunado a fo anterior, debe PRESENTAR A LA VISTA (no exigilr copia) de los documentos
que identifican ef tipo de usuario, asi:

Activos: cédula de ciudadania
Alumnos Escuelas de Formacién y
Auxiliares de Policia:

Documento de identidad

Retirados: Cédula de ciudadania
Pensionados: Cédula de ciudadania.
Beneficiarios: Documento de identificacion del beneficiario (Cédula

Ciudadania, Tarjeta de identidad ¢ Registro Civil).

Lo anterior teniendo an cuenta el Decreto 2106 def 22 de noviembre de 2019 "Por el cual se dictan nonmas
para simpfificar, suprimir y reformar trdmites, procesos y procedimientos innecesarios existentes en la
administracion pobfica” define;

{...) "ARTICULO 19, DESMATERIALIZACION DE CERTIFICADOS, CONSTANCIAS, PAZ Y SALVOS O
CARNES. Las autoridades que en ejercicio de sus funciones emitan certificados, constancias, paz y saivos
O carnés, respecto de cualquier situacion de hecho o de derecho de un particular, deberdn organizar dicha
informacidn como un registro publico y habilitar su consulta gratuita en medios digitales” (...}

(...} ARTICULO 99. PROHIBICION DE LA EXIGENCIA DE CARNE © CERTIFICADO DE AFILIACION AL
SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SQCIAL EN SALUD. Las Entidades Promotoras de Salud v los
prestadores de servicios de salud no exigirdn al afiiado carné o certificado de afiliacidon a la Entidad
Promotora de Salud, para la prestacion de los servicios que asta debe garantizar.

La consulta de la afiliacién al Sistema General de Seguridad Social en Salud se hard por parte de la
entidad publica o privada que reguiera conocer esta infermacién, consultando en iinea en los registros en la
base de catos que determine el Ministerio de Salud y Proteccion Social para el efecto.” (...}; No obstante, al
prastador de salud pusde verificar Ja identidad del usuario a través del docurnento de identificacién, et cual
@5 un documento oficial que astablece la identidad y la nacicnalidad del titular.




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS

Una vez la Unidad Prestadora de Salud Tipo B Cauca expida la autorizacidn, ef beneficiario debe dirigirse a
las instalaciones del contratista donde se prestard e! servicio. En casc de presentarse alguna
inconsistencia con la autorizacién, el contratista se& comunicard con el Grupo de Redes de Servicios
Integrales de {a UPRES Cauca para solucionar el inconveniente.

1 La prestacion del servicio deberd ser de ocho (08) horas diumas, de lunes a viernes (sabado opcional),
en forma permanente. ANEXAR CERTIFICACION.

2 Ei Comité Técnico Cientffico de la Direccién de Sanidad, es quien autoriza los procedimientos fuera de!
Plan de beneficios.

Durante la ejecucién del contrato, se desarroliaran comités de atencion entre el personal de salud del
prestador y el grupo interdisciplinario de la Unidad Prestadora de Salud Tipo B Cauca con el fin de evaluar
Ios planes de manejo del pacienta, ast come los aciertos o dificultades que se hayan presentado durante la
prestacion de los servicios.

CCORDINACION DEL CONTRATO: El proponente debera designar un empleado con poder de decision
para la canalizacion y solucidn de todes aquellos aspectos relacionados con la atencidn a los usuarios
durante fa ejecucidn del contrato, cruce de cartera, requerimientos de tipo administrative de contratacion y
quien estard en permanente comunicacién via telefénica y/o personal con el supervisor del contrato.
Debera anexar certificacion donde incluya dates completos de la persona idénea (que incluya como
minimo los siguientes dates: celular, corres slectrénico, nombres completos, identificacién) quien tendra
conocimiento real de la ejecucion del presupuesto, atencidn a los usuarios, solucién inmediata de
requerimientos- presentacién adecuada de la facturacién y en los tiempos estipulados, ademas de tener
disposicién para acercarse a la Unidad Prestadora de salud Tipo B Cauca para solucionar inconvenientas
con ordenes de apoyq- registro y validacion de derechos en Salud y todos los demds referentes al
contrata.

El oferente se compromete a prestar el servicio siermpre y cuando el usuarnio presente 'a orden de servicio
externa debidamente diligenciada por el Unidad Prestadora de Salud Tipo B Cauca can firma autorizada de
referencia de la unidad.

Entregar los resultados en un término de cince (5) a diez (10} dias calendario.

Cuando exista una situacion que impida el desplazamiento de! usuvario al laberatorio, el laboratorio
contratado debera enviar a su personal a la toma o recogida de la muestra.

10

El contratista debera conocer el plan de beneficios de la policla nacional acuerde 093 del 8 de octubre de
2025 "POR EL CUAL SE ESTABLECE EL PLAN DE SERVICIOS Y TECNOLOGIAS EN SALUD DEL
SISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES ¥ DE LA POLIC{A NACIONAL", en el cual se define
les CUPS a que tienen dereche los usuarics de! Subsistema de Salud de la Policla Nacional. £n caso de
requerirse un segundo concepto por resultados de laboratoric inconsistentes, bajo criterio médico, se
debera practicar un segundo concepte en otro faboratoria Clinico, escogido por la Unidad Prestadora de
Salud Tipo B Cauca, cuyos costos deberdn ser asumidos por et Laboraterio contratista.

Proporcionar a la institucion reporte estadistico, indicadores de calidad, reporte de eventos adversos (asi
sea negativa), reporte epidemiclégico mensual y exémenes que diagnostiquen enfermedades de
netificacion obligatoria.

12

El proponente certificara que da cumplimients a las disposiciones legales vigentes en materia ambiental, en
ko que respecta al manejo de residuos peligrosos.

13

Talento Humano: Garantizar que el 100 % def persanal profesional y técnico que prestara los servicios a
contratar posea la capacitacién, idoneidad, trato humanizado a los usuarios y/o funcionarios de a Unidad
Prestadora de Salud Tipo B Cauca que acudan a esa Entidad y la certificacion debidamente habilitada por
las normas vigentes, la experiencia necesaria para los servicios y procedimientos que se soliciten.

14

El laboratorio de referencia debera contar con el personal capacitaco para trabajar en las 4reas de
microbiologia clinica. ANEXAR CERTIFICACION.

15

Equipgs: Los equipes con los cuales se realicen los procedimientos o examenes especializados deberdn
ser acorde a las necesidades y bajo estandares de seguridad para la atencidn de Ios usuarios. ANEXAR
CERTIFICACION.

16

SISTEMA DE GARANTIA DE CALIDAD:

El oferente debe Cumplir con el Sistema Cbligatorio de Garantla de Calidad, los reqguisites minimos
esenciales y las condiciones sanitarias que fijen las autoridades competentes tanto en ef orden Naciona!
como Territorial. Presentar certificads expedido por el reprasentante legal {HABILITACION)"
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17

Facilitar el acceso del comité evaluador para visita técnica donda se verificara los requisitos exigilos en la
invitacién, manuales de calidad que incluya los indicadores de calidad, las curvas det control interno y
externo del afio inmediatamente anterior y reporte de eventos adversos.

18

El oferente deberd anexar el documento que carifique que cuenta con las instalaciones adecuadas
contempladas en la nommatividad vigente (Resclucion 1732/ 05-08-2026) segun lo establecide por parte del
Ministeric de la Proteccién Social y la Secretaria Departamental de Saiud y/o municipal. ANEXAR
CERTIFICACION REPS Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud.

informaclén: La entidad debe contar con un Software de laboratorio para el manejo de la informacion, que
contenga como minimo nombre del paciente, identificacién, examenes requeridos, nombre médico que
remite, facha de la toma, resultados, y enviar esta informacién mensualmente al area de sanidad, con el fin
de ser valorado y analizada por el lider de referencia y contra referencia y por el auditer médico.

20

Red Alterna: La entidad contratada debera contar con una red de servicios que le permita garantizar el
cumplimienta del contrato ante cualquier eventualidad en su red propia. ANEXAR CERTIFICACION.

21

El cfarente debera suministrar los recipientes {orina, materia fecal, esputc) para 1a toma de pruebas
especiales sin costo adicional al contratante y al usuario cuando la prueba lo amerite.

22

Garantizar la calidad de los servicios prestades, con plena autonomla cientifica, técnica y administrativa
que garantice un sarvicio de 6ptima calidad tanto en su parte técnica como humana, tratando a nuestros
usuarios con consideracién y respeto sin equivocaciones

23

Entregar log reportes en mencs de dos horas si se requieren exdmenes de urgencias vitzles y no se
reconocerd por parte de Sanidad ningin coste adicional.

24

Cfrecer el servicio de mensajeros autorizados para cubrimiento oportunc de la recoleccion de muestras y
neveras de frio, asi como sticker de identificacién de muestras, el tiempo de respuesta presencial del
mensajero al llamado es de méximao una hora en caso de muestras de urgencias y muestras de rutina.

25

Dar reporte estadistico mensual de pacientes, servicios, costo de los mismos, fecha, impreso y en medic
magnético a la Jefatura de la Unidad Prestadora de Salud Tipe B Cauca ubicada en la ciudad de Popayan,
Enviar de manera semanal al supervisor del contrate mediante informe ejecutivo firmado por el
representante legal de la entidad la relacién de pacientes atendidos y el valor gjecutade.

26

La atencién y procedimientos se desarrollardn siguienda los mas estrictos pardmetros de calidad y bajo la
supervisién de la auditoria de garantia y calidad de fa Unidad Prestadora de Salud Tipe B Cauca,
raalizando la auditoria concurrenta para tal finalidad, presentar informe al supervisor del contrate cuando
este lo requiera.

27

Presentar Cerlificado de declaratoria de requisitos esenciales de la Secretar(a de Salud.

28

Prestar los servicios durante el plazo de eiecucién del contrato, en las instalaciones del contratista de
acuerdo a los términos de referencia y de acuerdo a la oferta presentada, los cuales hardn parte integral
del contrato.

25

La factura debe venir debidamente firmada por quien |a expide, legajada con gancho tolaimente plastico,
foliada en forma consecutiva en la pante superior derecha de cada hoja lapicero negre; para evitar pérdida
de soportes individuales y hacer el seguimiento de los mismos én caso de inconsistencias. Es asl que
debera regirse a lo estipulado por la oficina de central de cuentas

30

Presentar junto con las facturas, informacion estadistica mensual en archive plane el cual debe venir en
medio magnético e impreso que contenga la siguiente informacién: Nimero de contrato, Nimero de
consecutivo, Nombre y apellido, Numero de identificacién, edad del usuario, fecha del servicio,
procedimiento, cadigo }SS del procedimiento, fecha, nimero y valor de la factura.

AN

informar al supervisor del cortrato e! estado de ejecucion del contrato si s encuentre en un (50%, 70%,
90% y100%} por cienta. En ningin caso el contratista podra superar el 100% del valor contratado. El
contratista al verse involucrado en una ejecucidn de contrate serd este guien asuma los valores de los
servicios prestados, ya que es responsabilidad de la entidad llevar adecuadamente la ejecucion dei
contrato,

32

Aceptar y facilitar las visitas del Auditor médico de la Unidad Prestadora de Salud Tipo B Cauca, yio
supervisor del contrato en b refarents a requerimientos de habilitacién, seguimiento a guejas y reclamos de
nuestros usuarios, verificacion de la existencia de procesos gue garanticen la calidad del servicio prestado
a nuestros wsuarios, en concordancia con su homdéloge en Ia Institucién prestadora y en cumplimiento ai
sistema de Garantla de Calidad.

33

Sostener los precios ofertades durante toda la vigencia del contrato incluyendo adicicnes (la misma tarifa y
descuento del contrato se sostendra para la adicién).

34

Presentar la facturacion correspondiente a los bimestres causado dentro de los primeros cinco (05) dias del
mes siguiente en la Ventanilla Unica Central de Cuentas de la Unidad Prestadora de Salud Tipe B Cauca.
Asl mismo debera de cargar toda la facturacion a Qlimpia y responsabilizarse en solucionar incanvenientes
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én esta plataforma, de manera opartuna y diligente.

35

Rechazar peticiones o amenazas, de quienes actuando por fuera de la ley pretendan obligarlo a hacer u
omitir algin acto o hecho, el CONTRATISTA deberd Informar de tal evento a la Policia Nacional ¢ a las
autoridades competentes para que se adopte las medidas necesarias.

36

Se obliga a comunicar por escrito at Contratante, cuakquier cambic en la informacién suministrada para el
desarrolio del presente Contrate; de igual forma, se deberd informar cualquier cambic an el numero de
cuenta bancaria, con el fin de realizar los respectives pagos, allegando en original la certificacién bancaria
correspondiente,

37

Mantener activa la cuenta corriente o de ahorras reportada para los pagos con el fin de evitar traumatismos
en el proceso de ejecucion del contrato.

38

CRITERIOS AMBIENTALES

Garantizar la disposicién final de los residuos sélidos peligrosos y especiales (aceites usados, luminarias,
RAEES, envases de sustancias quimicas y de derivados de hidrocarburo, baterias y pilas, lantas,
escombros entre otros relacionados con el Titule & Residuos Peligrosos del Decreto 1076 de 2015
expedide por et Gobierno Nacional, o norma que lo modifique, adiciones o sustituya, que se pudiera
generar come resultades de la prestacidn de sus servicios (Presentar al supervisor del contrate, el
cortificade de disposicidn final a través de un gestor ambiental debidamente acreditado por la autoridad
ambiental competente para la prestacion de estos sarvicios)

39

Con el objetc de evitar escapes de sustancias nocivas que contaminen (as personas y sus bienes,
deterioren los suelos y el medio ambiente en general, el contratista debera decepcionar, almacenar vy
efectuar |a disposicién final de destruccidn, de acuerde a Ia normativa ambiental vigente de los elementos
eléctricos y electronicos v sus accescrios que, con ocasion a los mantenimientos correctivos, hayan sido
retirados y/o reemplazados después de cumplir un cicle de vida Gtil. Por lo anterior. el proponemte y
posterior contratista debera hacer entrega a la Policla nacicnal de la certificacion acompafiada del acopio
documental soporte, gue avidencie la destruccién de estos elementos, actividad que deber4 ser realizada
por una empresa certificada por la autoridad ambiental compatente y dar cumplimiento a fa Lay 1672 del
19 de Julic del 2013 “Por la cual se establecen los lineamientos para la adopcion de una politica poblica
de gestién integral de residuos de aparatos eléciricos ¥ slechrdnicos (RAEES), y se dictan otras
disposiciones’, o aquella norma que la madifique, adiciones o sustituya,

40

Debera impartir, instrucciones, socializaciones y/o capacitaciones al personal baje su cargo en temas
ambientales, relacionados con sus aspectos e impactos ambientales estableciendo y presentando
cronggrama en temas taies como:

Gestién integral de residuos sélidos v liquides, con medidas que permitan disminuir la cantidad de residuos
generados.

Uso de elementos de proteccién personal

Manejo de sustancias quimicas

Aharro ¥ use eficiente de recursos (agua y energla)

Normativa ambientaf

Saneamiento basico

Gestién del riesgo que garantice el buen manejo de los riesgos ascciados a su actividad productiva.

41

Presentar al supervisor del contrato, las hejas de seguridad de todos los productos e insumas utilizados,
asi come los repertes de socializacién, capacitacion o entrenamiento de acuerdo al cronograma presentado
al inicio de la gjecucion del contrato.

42

Presentar el Plan de Manegjo Ambiental para (a mitigacién de los aspectos e impaclos ambientales
generados en sus actividades productivas, todos los programas documentados en mencionado Plan, deben
contener el alcance, objetivos, responsabies, descripcion de actividades, cronograma ¢ indicadores que
seran del control de la empresa contratista.

43

Garantizar la presentacién v disponibilidad de las hojas de seguridad de todas las sustancias gquimicas
utilizadas para la limpieza y desinfeccidn, de igual forma las especificaciones técnicas de cada progucto y
debera dar amplia instruccion al personal bajo su cargo en el uso adecuado de los mismas v a la atencién
de los riesgos asociados a derrames de estos, conservando los registros de socializacién o capacitacion.
For otro lade, los recipientes que fos centenga debera tener su respectivo retulo de identificacion, indicando
€l grado de peligrosidad y compatibilidad para su almacenamiento.

Presentar centificado o constancia de inscripcidn en el Registro de Ganeradores de Residuos o Desechos
Peligroses (RESPEL), expedide o validado por la autoridad ambiental competente, cuando por la
naturaleza de la actividad desarroliada el oferente se encuentre abiigade a dicho registro, de conformidad
con el Dacreto 4741 de 2005, la Resolucién 1362 do 2007 y demas normas que las madifiguen, sustituyan
o complementen.

Informar si la empresa, consorcio o union tempeoral presenta sanciones vigentes de acuerdo al Registro
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[ Unico de Infractores Ambientales (RUIA) del Ministeric de Ambiente y Desarrolio
i (htlp:!fvital.minambiente.gov‘co!SlLPA_UT_PREiRUINConsuItarSanc'ron.aspx?Ubic::ext), por lo cual, el
ofarente debera anexar cada firmada por el representante legal de la misma, donde manifieste que la
empresa no cuenta con sanciones vigentes por incumplimiento de la legislacién ambiental colombiana.
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POLICIA

ESTIMACION, TIPIFICACION, ASIGNACION DE RIESGOS

Y DETERMINACION DE GARANTIAS

El contratista tendra tres (03) dias habiles para la constitucién de garantias a favor de ia policia Nacional De conformidad

con lo consagradoe en la Ley 1150 de 2007 y el Decreto 1082 de 2015, asi mismo

en la plataforma SECOP ||, de acuerdo al siguiente detalle,

debers cargar las respectivas garantias

ETAPA CONTRACTUAL
CLASE DE . [TIFIFICACION DE LGS |ESTIMACION DEL | ASIGNACION | - . _ o - L e
be RESGO |  RESGOS | WESGO | DELmEsgp | - VIOENCIA - JUSTIFIACION CORERTURA / VIGENCIA -
COBERTURA ? i . . E i o B
L IGENTE POR un PAMPARA EL  RIESGO BE TCUMBLIENTD
TERMIND (GUAL A |PURANTE EL PLAZO DE EJECUCION Y LIQUIDAGION
VEINTE POR LA VIGENCIA DEL DEL CONTRATOQ Y 60 DIAS CALENDARIO MAS, LA
ESTIMACION DEL RIESGO CUBRE EL 20% DEL
1k
G’m‘gg'“ EE[%?COO ENS;’TMR'T‘"T'E‘ENTO DELg:fLN &Loﬁ‘zggf CONTRATISTA [CONTRATO + 2 |VALOR DEL CONTRATO COMO QUIERA QUE SE
' ONTRATO MESES + 4 MESES DE {PRETENDE EL PAGC PARCIAL O DEFINITIVO DE
IGENCIA { [LOS PERIUICIOS QUE CAUSE A LA ENTIDAD EN
LOS MISMOS TERMINGS DE LA CLAUSULA PENAL
AMPARO ). PECUNIARIA.
VIGENTE POR UN
TERMING IGUAL A
A VIGENCIA DEL |AMPARA DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DE LA
GARANTIA RIESGO  |CALIDAD DELISO% DEL VALOR | oo\ roamista lcontRaTo  + 4 |PEFICENTE CALIDAD DEL SERVICIO PRESTADO
UNICA OPERATIVO [SERVICIO DEL CONTRATO. POR EL CONTRATISTA DURANTE LA VIGENCIA DEL
MESES DE VIGENCIA [cONTRATD ¥ UN ARID MAS.
(AMPARD) ¥ UN
ARO MAS
VIGENTE POR UN
TERMING IGUAL AL |AMPARA A LA ENTIDAD DE LOS PERJVICIOS QUE
NO  PAGD  DEl. .o POR PLAZO DE [SE LE OCASIONE COMO CONSECUENGIA DEL
SALARIOS INCUMPLIMENTG  DE  LAS  OBLIGACIONES
G*Um';‘;[‘“ JEEF%?C?O PRESTACIONES  E[CETO (%) oe- | contraisTa :JECUCLON DE: {ABORALES A QUE ESTE OBLIGABO EL
INDEMNIZACIONES 1002 ONTRATG  + CONTRATISTA DERIVADAS DE LA CONTRATACIGN
LABORALES. . MESES DE VIGENCIA DEL PERSONAL UTILIZADOS PARA LA EJECUCION
{AMPARO) Y TRES (3] |DEL CONTRATO.
AROS MAS
AMPAFRA LOS DANGS PRODUGCIODS POR EL
CONTRATISTA CON OCASION DE LA EJECUCION
DEL CONTRATQ AMPARADG, ¥ SERAN
- BENEFICIARIOS TANTO LA ENTIDAD CONTRATANTE
oS # TERCEROS VIGENTE POR EL |[COMO LOS TERCEROS QUE PUEDAN RESULTAR
GARANTIA RIESGO e RN pe |AFECTADOS POR LA  RESPONSABILIDAD
X 5 200 SMMLY CONTRATISTA EXTRACONTRACTUAL DEL CONTRATISTA O SUS
LNICA, JURIDICO  |RESPONSAEBILIDAD EJECUCION DEL SUBCONTRATISTAS LA PALIZA DESERA
CriL EXTRA- CONTRATO. :
CONTRACTUAL CONTENER COMO MINIMO, EN ADICION A LA
: COBERTURA BASICA DE PREDIOS, LABORES Y
OPERACIONES LOS AMPAROS CONTEMPLADOS EN
EL NUMERAL 3 DEL ARTICULD 2.2.1.2.3.2.8 DEL
DECRETO 1082 DE 2015.
» CLAUSULAS SANCIONATORIAS
chuE MO émﬁu ) TI(FICACION OE LOS _Ea'l'l“ﬁbﬁ“ DEL ASIGMACIOH T o vm!uc " -'Juaﬂﬂcmwrﬂ e
COBERTURA | RESGo. | .  RESGOS (RESG0 ' | " PELRIEEGO AR | - COBERTURA/VIGENCIA.
- . . DA - - T T ST TR i )
MULTA RIESGO MULTA CUYD | CONTRATISTA | LA MULTA BE APLICARA POR
VALOR SE CADA DIA DE RETARDO ¥ HASTA
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JURDICO T LA NO CONSTITUCION | LIGUIDARA  CON FOR DIEZ(10) DS CUANGD EL CONTRATISTA
DENTRO DEL TERMIND ¥ | BASE BN UN CERO NO CONSTITUYA DENTRO
EN LA FORMA PREVIETA PUNTO DOS (0.2%) DEL TERMIND ¥ EN LA
EN EL CONTRATO O EN DEL WwALOR DEL FORMA PREVISTA EN EL
ALGUNO  DE  SUS | CONTRATO CONTRATO O EN ALGUNO
MODIFICATORICS LA DE SUS MODIFICATORIOS,
POLIZA DE GARANTIA A POLIZA DE GARANTIA
LNICA LINICA
LA MULTA SE APLICARA POR
CADA DIA DE RETARDO HASTA
:‘:tg;s e FOR UN PLAZO DE QUINCE (15)
kA Gonl DIAS CALENDARID QUE SE | AMPARA LA MORA O
BASE EN UN CERO DESCONTARA DEL SALDO QUE INCUMPLIMIENTO PARCIAL
WULTA RIESGO | INCUMPLIMIENTO BASE ENUN OBRO | conrraTista | LE ADEUDE LA ENTIDAD. ESTA | DE ALGUNA OBLIGACION
JURIDICO PARCLIAL {0.5%) DEL VALOR SANCION SE IMPONDRA DERIVADA DEL CONTRATO
DEJADO oE MEDWNTE ACTO POR CAUSAS IMPUTABLES
CUMPLIR o ADMINISTRATIVO MOTIVADO EN AL CONTRATISTA
ENTREGAR EL QUE SE EXPRESARA LAS
CAUSAS QUE DIERONLUGAR A
ELLA
AMPARA EL
EL VEINTE POR CIENTO (20%) INCUMPLIMIENTO PARCIAL
VEINTE POR DEL WALOR TOTAL CEL [ DEFINITIVO DEL
CLAUSULA | piecos | INCUMPLIMIENTO TOTAL | [JRTe oo Tt CONTRATO CUANDO SE TRATE | CONTRATO POR PARTE
PENAL s | DECLARATORIA DE | CIENTO (0%} DEL | CONTRATISTA | DE INCUMPLIMIENTC TOTAL DEL | DEL CONTRATISTA . SE
PECUNLARIA CADUCIDAD CONTRATO CONTRATQ ¥ PROPORCIONAL BUSCA EL PAGO PARCIAL
AL INCUMPLIMIENTG PARCIAL | ¥ OEFINITVO DE LOS
DEL CONTRATO PERJUICIOS QUE  SE
CAUSEN 4 LA ENTIDAD
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

ANALISIS DEL RIESGO Y LA FORMA DE MITIGARLO

2oy L
POLICIA NACIONAL

1. Poner a disposicién dei CONTRATISTA los bienes y lugares que se requieran para la ejecucion y
entrega del objeto contratado.

2. Una vez se surta el proceso de contratacién estatal, asignar un supervisor, a través de quien la
POLICIA NACIONAL mantendra {a interlocuciéon permanente y directa con el CONTRATISTA.

3. Ejercer el control sobre el cumplimiento del contrato a través del supervisor designado para el efecto,
exigiéndole la ejecucion idbnea y oportuna del objeto a contratar.

4. Recibir a satisfaccién los bienes y/o servicios que sean entregados por el CONTRATISTA, cuando
estos cumplan con las condiciones establecidas y en especial las especificaciones u obligaciones
técnicas contenidas en ef anexo técnico.

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

6. Pagar al CONTRATISTA en la forma pactada y con sujecion a las disponibilidades presupuestales y
de PAC previstas para &l efecto.

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

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

9. Incluir aquellas obligaciones propias de cada procesc que coadyuven al cumplimiento de las
obligaciones contractuales.

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

10.

11.

12.

13.

Cumplir con el objeto contractual,

Obrar con lealtad y buena fe en las distintas etapas contractuales, evitando dilaciones y trabas,

Responder los requerimientos de aclaracién o de informacion en los plazos que la UNIDAD
PRESTADORA DE SALUD TIPO B CAUCA le formule en cada ¢aso.

Cumplir cabalmente con sus obligaciones, frente al Sistema de Seguridad Social Integral y parafiscales
(Cajas de Compensacion Familiar, Sena e ICBF), por cuanto el cumplimiento de ésta obligacidén es requisito
indispensable para la realizacién de cualquier pago.

Constituir en debida forma y aportar al Grupo Confractual y Seguimiento de la Jefatura Administrativa y
Financiera de la Regional de Aseguramiente en Salud N°4 o quien haga sus veces, dentro de los tres (3)
dias calendario siguientes a la suscripcién del contrato, ja Garantta Unica y cancelar los pagos a que
hubiere lugar.

Guardar fa confidencialidad de toda la informacién que le sea entregada y que se encuentre bajo su
custodia 0 que por cualguier otra circunstancia deba conocer o manipular y respondera civil, penaf y
disciplinariamente por los perjuicios de su divulgacién y/o utilizacién indebida que por si o por un tercero, se
cause a la administracion o a terceros.

No acceder a peticiones o amenazas, de guienes actuando por fuera de la ley pretendan obligarlo a hacer
u omitir algiin acto o hecho, el CONTRATISTA debera Informar de tal events a la Jefatura Administrativa y
Financiera de la Regional de Aseguramiento en Salud N°4 y a las autoridades competentes para que se
adopte ias medidas necesarias.

Mantener activa la cuenta corriente o de ahorros reportada para los pagos con el fin de evitar
traumatismos en el proceso de ejecucion del contrato y entregar en el Formato de “Datos Bésicos
Beneficiario Cuenta” (Declaracidén de la cuenta bancaria activa) con el fin de evitar traumatismos en el
proceso de ejecucion del contrato.

Restituir a LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD TIPO B CAUCA los elementos que haya colocado a su
disposicion para el desarrollo del objeto contractual, cuando se lo requiera o al finalizar el contrato, en caso
que se hayan suministrado.

Mantener vigentes los permisos, licencias y titulos especiales exigidos por la ley y las autoridades
administrativas o sanitarias.

EL CONTRATISTA _NO PODRA_ CONTINUAR PRESTANDO LOS SERVICIOS OBJETO DEL
PRESENTE CONTRATO, UNA VEZ SE HAYA AGOTADO EL PRESUPUESTO ASIGNADO AL MISMO
salvo que se trate de urgencias debidamente justificadas de acuerdo a la normatividad vigente para la
atencion inicial de urgencia y urgencia vital, cuyo pago obedecera al tramite interno establecido para la
cancelacion de dichos eventos, en este caso la facturacion se realizara conforme a las tarifas establecidas
en el presente proceso.

El contratista debera requerir a fos usuarios para acceder al servicio de salud, previa presentacién de la
AUTORIZACION DE SERVICIOS EN SALUD, emanada por el Grupo de referencia y contrareferencia
de la UPRES Cauca y la orden médica original; aunado a lo anterior, debe PRESENTAR A LA VISTA
(no exiglr copia) los documentos que identifican el tipo de usuario, asi; Registro civil de nacimiento
para menores de 7 afios, tarjeta de identidad para usuarios entre 7 y 17 afios, cédula de ciudadania
para usuarios mayores de edad, Usuarios que no cumplan estos requisitos, no deben ser atendidos, salvo
los casos expresamente autorizados de acuerdo a la normatividad legal vigente {Atencién de inicial de
urgencias); Lo anterior teniendo en cuenta el Decreto 2106 del 22 de noviembre de 2019 “Por ef cual se
dictan normas para simplificar, suprimir y reformar trémites, procesos y procedimientos innecesarios
existentes en la administracion publica”

Todo servicio adicional que no haga parte del iniciaimente autorizado, y que el proveedor estime
conveniente en un momento dado para atender al usuario, asi se encuentre entre el listado contractual y
tarifado, requerird el avai por parte de la central de grupo regional redes integrales de servicios de salud de
la Regional de Aseguramiento en Salud N°4, siempre y cuando ello no se convierta en un obstaculo para la
atencion, cuando se encuentra en riesgo inminente la vida del paciente. (Decreto 780 de 2016; Resolucién
2335 de 2023).
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14.  Aquellos servicios con gue cuente el proveedor y que siendo incluidos en su portafolio de servicios no
hayan sido incluidos en la contratacion, ni notificados previamente por escrito al contratante, requerira el
aval por parte de! Grupo de redes integrales de servicios de salud de la Unidad Prestadora de Salud Tipo B
Cauca, el Jefe de la Unidad Prestadora de Salud Tipo B Cauca y del Ordenador del Gasto, siempre y
cuando ello ne se convierta en un obstaculo para la atencién, cuando se encuentra en riesgo inminente la
vida del paciente { Decreto 780 de 2016; Resolucién 2335 de 2023}.

15. Notificar al supervisor del contrato en forma oportuna, respecto de los inconvenientes que se puedan
presentar en desarrollo de la ejecucién del respectivo contrata,

16. Informar al supervisor del contrato el saldo de este con una periodicidad mensual y cuando se haya
ejecutado en un ochenta y cinco 85% el valor del contrato.

17.  Los usuarios que pertenecen a otras ciudades diferentes a las pactadas en el contrato para la prestacion
del servicio, la prestacion del mismo se hara previa autorizacién del Grupo de Redes Integrales de Servicios
de Salud de |a Unidad Prestadora de Salud Tipe B Cauca. De no cumplirse con este requisito, la Regional
de Aseguramiento en Salud N°4 no asumird el pago de los servicios prestados. Derivando nuevamente la
factura a la entidad, para que sea facturada por esta en forma independiente al departamento que
corresponda.

18. La Calidad del servicio tendra como sustento los atributos de oportunidad, continuidad, suficiencia e
integridad, racionalidad légica cientifica, satisfaccion del usuario y beneficiario, efectividad, eficiencia,
equidad y aceptabilidad.

19. En caso de presentarse objeciones fransitorias, éstas deberan ser respondidas y tramitadas segun los
términos establecidos en el articulo 57 de la Ley 1438 de 2011, contados a partir de la fecha de notificacidn
al CONTRATISTA por parte del grupo de auditorias medicas de la Unidad Prestadora de Salud Tipo B
Cauca. Las objeciones se cancelaran en la medida que éstas sean aclaradas o soportadas, de acuerdo con
lo establecido en la normatividad vigente.

20. El Contratista debe tener suficiencia cientifica, téenica y administrativa que garantice |a prestacion de los
servicios objeto del presente contrato a usuarios y beneficiarios del Subsistema de Salud de la Policia
Nacional.

21. El contratista debera establecer canales de acceso y comunicacién, que garanticen ta oportunidad en el
agendamiento y la atencién de los usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional.

22. Reporar mensuaimente los evenios adversos ocurridos en la prestacion de los servicios de laboratorio
ciinico a los usuarios de la policia Nacicnal.

23. El contratista se obliga a canalizar toda comunicacién relacionada con la ejecucién del contrato o del
resorte administrativo a través del supervisor o Coordinador de contrato,

24. Ei contratista se obliga a que en caso de que ios resultados de ayudas diagnosticas realizadas a los
usuarios de la Unidad Prestadora de Salud Tipo B Cauca, sean patoldgicos y estos no hayan sido
recltamados por sus usuarios serdn remitidos a la Jefatura de la Unidad Prestadora de Salud Tipe B Cauca,
quien dara continuidad al manejo del usuario.

25.  Garantizar la prestacién de los servicios con equipes Biomédicos y Material Médico adecuados para la
atencién del usuario.

26. La entidad debe acreditar la aplicacién de protocolos aceptados en salud para el manejo de pacientes.

27. La Entidad contratista debera haber realizado la declaratoria de requisitos esenciales, actas de
compromiso, condiciones sanitarias y cumplimiento, acordadas con el ente territorial de salud respectivo,
tener implementado su sistema de garantia de calidad y un sistema de informacion gerencial y
bivestadistica acorde con las exigencias definidas por el Ministerio de Proteccion Social. En tal virtud, el
contratista se obliga a remitir los indicadores de Calidad y los respectivos planes de mejoramiento
reportados a la Superintendencia de salud (Circular 030 de 2008 y 058/2000; 08/2012) en formato Excel a
los siguientes correos (decau.upres@policia.gov.co)

28. El contratista debe cumplir con el Decreto 1011 de 03-Abr-08, en las resoluciones 1441/2013
(Habilitacién) y 1445 (Estandares de Calidad)

29.E| contratista se obliga a remitir anexos a las cuentas de cobro todos los RIPS de las atenciones prestadas a
los usuarios de la Unidad Prestadora de Salud Tipo B Cauca, al correo electrénico decau.upres-
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30.

3.

32.

33.

34.
35.

36,

37.

rad@policia.gov.co, decau.upres@policia.gov.co y decau.upres-rco@policia.gov.co, relacionando en una
casilla el nimero de orden de autorizacién dada por la Unidad Prestadora de Salud Tipo B Cauca y en ofra
casilla, la fecha de expedicién de dicha orden de autorizacién.

El contratista dispondrd de una persona encargada de la coordinacién del contrato, con una linea
telefonica directa que garantice el acceso a la informacién y consulta necesaria para resolver cualquier
inquietud e informar novedades sobre procedimientos, tratamientos, quejas, programaciones ¥y en general
para [a atencion de los usuarios.

Presentar la facturacion correspondiente al mes causado dentro de los primeros cinco (5) dias del mes
siguiente en la Ventanilla Unica Central de Cuentas de la Unidad Prestadora de Salud Tipo B Cauca. En
esta Facturacién debe aparecer el Numero de Contrato vigente al que se carga la cuenta y dando
cumplimiento a la ley 594 del 14 de julio de 2000 “Ley General de Archivo”;

Factura gue cumpfa con Ios requisitos legales vigentes:

a. Factura original, a nombre de la Regional de Aseguramiento en Salud N°4- Policia NIT.
805.022.186-6
i. Los servicios cobrados deben ser relacionados con la tarifa y el respectivo Cédigo CUPS.
Por cada procedimiento o servicio prestado.

i, Soportes de los servicios facturados: incluyendo las lecturas de apoyo diagndstico.

ii. Historia Clinica (ambulatoria, de urgencias, hospitalizacién y procedimientos).
Correspondiente a los servicios relacionados en la factura ¥ que se hubieren prestado al
usuario.

tv. RIPS de atenciones prestadas.

Como soporte de guia se anexa comunicado oficial No GS-2021-000826-DECAU "Socializacion
parametros para la radicacién de cuentas”.

a. Anexar a la factura fotocopia del pago de parafiscales (Una por cada mes independiente del nimero
de facturas presentadas).

b Orden de prestacién de ios servicios expedida por el grupo regional de redes integrales de servicios
de salud de |la Unidad Prestadora de Salud Tipo B Cauca, debidamente firmada por el usuario o
acudiente. Se exceptUa el caso de atencién por Urgencias Vitales. Y anexo a ésta, fotocopia de!
carne o constancia y cédula de ciudadania,

¢. La facturacién se debe presentar en forma ordenada y los procedimientos cobrados deben llevar el
codigo 18S 2001 y su Tarifa ISS 2001, y por norma las entidades deben facturar a codigos CUPS, y
la tarifa es la establecida en el Anexo Tarifaric 199, correspondiente a base ISS 2001 y/o tarifas
propias del Contratista de acuerdo al caso.

Por ningin motivo se abstendré de atender y no devolvera al usuario en comente sin informar
previamente a la institucion ef imprevisto presentado, esto con el fin de evitar molestias al mismo.

Las demas obligaciones del CONTRATISTA contenidas en el articulo 5° de [a Ley 80 de 1983, asi mismo,
sera civil y penalmente responsable por sus acciones u omisiones en fa actuacion contractual.
Las tarifas del presente contrato se mantendran fijas y estables durante los tres (03) meses después de
terminado el contrato. El oferente y posterior CONTRATISTA en caso de estar obligado a la implementacion
de la facturacién electronica, se obliga a cumplir con la emisién de la facturacién electrdnica, para o cual
debera coordinar con el supervisor de contrato para la recepcion de la misma. Dando cumplimiento asi a la
Directiva Presidencial 09 del 17 de septiembre de 2020 y la circutar externa 016 del 09 de marzo de 2021
expedida por el MINHACIENDA, Decreto 358 del 5 de marzo de 2020, en concordancia, con lo dispuesto en
la Resolucién No. 000165 de 2023".
El oferente y posterior CONTRATISTA en caso de estar obligado a la implementacién de la facturacion
electronica, se obliga a cumplir con la emisién de la facturacion electrénica, para lo cual debera coordinar
con el supervisor de contrato para la recepcién de la misma. Dando cumplimiento asi a la Directiva
Presidencial 09 det 17 de septiembre de 2020 y la circular externa 016 del 09 de marzo de 2021 expedida




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

38.

39.

por el MINHACIENDA, Decreto 358 del 5 de marzo de 2020, en concordancia, con lo dispuesto en la
Resolucion No. 000185 de 2023".

En el caso que, durante la ejecucién del presente contrato, se produzca la terminacion del presupuesto
asignado para la vigencia inicial, y se generen servicios derivados de urgencias médicas, las partes
acuerdan expresamente que las tarifas y precios pactados inicialmente se mantendran sin modificacion
alguna para las vigencias del contrato, asi como cualquier adicion o madificacion que se llegare a realizar
conforme las disposiciones contractuales y legales aplicables en Colombia, garantizando la estabilidad de
las condiciones econdomicas del contrato y el mantenimiento de las tarifas acordadas durante toda su
duracién; en aras de garantizar los servicios de salud a las unidades que conforman la Regional de
Aseguramiento en Saiud N° 4 (Valle, Cauca y Narifo)

El contratista se compromete a cumplir con el acuerdo 093 CSSMP 2025 como parte del marco
normativo, limita al maximo y en la medida de lo posible, la inclusién de servicios y tecnologias que no se
encuentren codificados en la Clasificacion Unica de Procedimientos en Salud (CUPS) o en los Codigos
Unicos de Medicamentos (CUM).

OBLIGACIONES DEL OFERENTE EN SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

1. Cumplir con las disposiciones legales y reglamentarias referentes a higiene y seguridad ocupacional.
2. Garantizar que todos los colaboradores vinculados para la ejecucion del contrato, se encuentren afiliados

at Sistema de Seguridad Social.

SEGURIDAD DE LA INFORMACION

Confidencialidad e integridad de la informacién institucional: Dada la naturaleza de las actividades a
realizar en desarrollo del objeto contractual, el contratista debe garantizar la preservacion de la
integridad y confidencialidad de la informacién institucional a la cual llegare a tener acceso
directamente o por intermedio de terceros; en tal virtud, adoptard todas las medidas que sean
necesarias para impedir su duplicacion, sustraccion, divulgacién, alteracion, ocultamiento o utilizacion
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 (a ejecucién del contrato; tales como: informacién locativa o de arquitectura
fisica, lugares a los cuales tenga acceso con ocasién de la labor, informacidén contenida en los
sistemas de informacion, documentacién fisica, archivos digitales, informacién de los funcionarios y
contratistas e informacion de los usuarios del Subsistema de Salud los cuales son de caracter
reservado y confidencial.

Clausula de Confidencialidad: Las partes acuerdan que cualquier informacién intercambiada,
facilitada o creada entre elias para el cumplimiento del objeto contractual, serd mantenida en estricta
confidencialidad. La parte receptora correspondiente sélo podra revelar informacién confidencial a
quienes la necesiten y estén autorizados previamente por la parte de cuya informacion confidencial se
trata, se considera también informacién confidenciai: a) aquella que como conjunto o por la
configuracién o estructuracién exacta de sus compenentes, no sea generalmente conacida entre los
expertos en los campos correspondientes. b) la que no sea de facil acceso, y ¢} aquella informacion
que no esté sujeta a medidas de proteccién razonabies, de acuerdo con las circunstancias del caso, a
fin de mantener su caracter confidencial.

Cumplimiente de normatividad: El contratista acatara los lineamientos del Régimen de proteccion de
datos y demas aspectos relacionados con el tratamiento de la informacion que les sea aplicable, en el
marco de a ley estatutaria 1581 de 2012 y de la ley 1712 de 2014, del capitulo 25 titulo 2 del libro 2 de
la parte 2 del decreto 1074 del 2015 y las normas que a modifiquen, reglamenten o sustituyan en virtud
de o cual se hacen responsables de la privacidad, seguridad y confidencialidad y la Resolucién No.
08310 de 2016 por la cual se expide el Manual de Seguridad de la Informacidn para la Policia Nacional.
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Segundo: que el proponente entiende que parte de la informacion a la cual tendrd acceso por causa o
con ocasién de los procesos de contratacion descritos en el numeral anterior se encuentra sujeta a
reserva legal por tratarse de actividades relacionadas con la defensa y seguridad de la nacién.

Cldusula primera. Compromiscs asumidos.
El proponente, mediante suscripcidn del presente documento, asume los siguientes compromisos:

1. Mantener en reserva y no divulgar la informacién confidenciat 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 previstos en el contrato, la informacién que le sea entregada directamente por la
policia nacional y/o sus designados.

3. Mantener en reserva y no divulgar por ningtn motivo fa informacion que personalmente conozea
¢ llegare a conocer en desarrollo y ejecucion de las actividades que le competan por causa o con
ocasion de! contrato.

4. Mantener en reserva y no divulgar la informacion protegida por derechos de autor o por secreto
industrial de acuerdo a fa normatividad vigente y que haga parte de la informacién confidencial.
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5. Reconocer que el recibo de la informacién confidencial no concede, ni expresa ni
implicitamente, autorizacién, permiso o licencia de uso de marcas, patentes, derechos de autor, o
de cualguier otro derecho de propiedad industrial o intelectual de (a Poticia Nacional.

6. Suscribir, con antelacién a la revelacion de ta informacién confidencial, los acuerdos de
confidencialidad que se ajustan a todo lo dispuesto en el presente acuerdo con todos sus
empleados ylo familiares de los mismos, contratistas, subcontratistas, proveedores y demas
personas naturales o juridicas que haya involucrado, involucre o llegare a involucrar en la
gjecucién de las actividades que le correspondan para el cumplimiento del objete det contrato.

7. El proponente mantendrd una lista de usuarios de la informacion confidencial que sera
entregada al proponente cuando lo solicite.

8. Utilizar unica y exclusivamente la informacidn confidencial que conozca o llegare a conocer, en
desarrollo y ejecucion de lo que le competa en relacion con el contrato.

9. No utilizar la informacién confidencial gue conozca o llegare a conocer, en desarrolio y
ejecucién 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.

10. Adoptar y mantener mecanismos internos de seguridad adecuados para proteger la
confidencialidad de toda la informacidon que conczca o llegare a conocer en desarrolio del
contrato.

11. No usar ia informacién confidencial de modo que pueda ser de alguna manera, directa o
indirectamente, perjudicial para los intereses de la policia nacional.

12. No acceder, copiar, reproducir, distripuir o transmitir por ningin medic conocido o por conocer la
informacién confidencial, en todo © en parte, sin previo y escrito consentimiento de la Pelicia
Nacional.

13. Cumplir con la confidencialidad en las mismas condiciones y formas, y con el mismo cuidado con
que realiza la proteccion de la informacién confidencial.

El proponente

Firma del representante legal del proponente
Nombre ¢ razén social del oferente: [
Identificacidn (NITOC.CO C.ED):
Nombre Representante Legal: il
ldentificaciéon (C.C O C.E. O) 14
Direccién: :; f :
Teléfono: Dhi
Email: iligencia
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consorcio, de la unién temporal, o de |13 asociacién proponente, si se trata de persona juridica, ¢caso en el cual
debe identificarse de manera completa dicha sociedad, consorcio. unian temporal. o asociacion, indicando
instrumento de constitucion y haciendo mencion a su registio en la camara de comercio de! domicilic de Ia
persona juridica), quien en adelante se denominara el PROPONENTE, manifiesta(n) su voluntad de asumir, de
manera unilateral, el presente compromiso, teniendo en cuenta las siguientes consideraciones:

El{los) suscrit
LT L
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La Policia Naciona!, mediante la Resolucion 03843 del 09/09/2019, prevé en el Articule 2°, lo relacionade con
la “Politica del Sistema de Gestién de la Seguridad y Salud en el Trabajo de la Policla Nacional', en lo
siguiente:

‘La Policla Nacional de Colombia, en el gjercicio de su funcién de mantenimiento de seguridad y
convivencia ciudadana, manifiesta su compromiso con la proteccién de la seguridad y salud en el
trabajo de todos los funcionarios uniformados, no uniformados, contratistas y trabajadores en mision,
mediante la identificacién de pelfigros, evaluacidn y valoracion de los riesgos laborales en todos los
niveles de la Institucion; para effo destinard el capital humano, financiero y tecnolégico, que permita i
cumplimiento de fos requerimientos legales y las acciones de mejora continua”

PERSONA JURIDICA

Una vez leida y conocida |a Politica que define 1a Palicia Macional para el Sistema de Gestién de Seguridad y
Salud en el Trabajo certifico que cumplo con los requisitos legales aplicables a mi actividad econémica. clase
de riesgo y tamano de 1a empresa, actualizando los documentos técnicos y cumplimientos asociados al objeto
del presente contrato.

PERSONA NATURAL

Una vez leida y conocida la Politica que define 13 Policia Nacional para el Sistema de Gestion de Seguridad y
Salud en el Trabajo, certifico que cumplo con tos requisitos legales aplicables a la actividad econdémica y ciase
de riesgo para la cual fui contratado, asi mismo me comprometo a cumplir con las actividades vy
recomendaciones establecidas por el Sistema de Gestion 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.

De igual manera en la ejecucion del contrato adicional a los requerimientos exigidos para su ejecucion, la
persona natural o juridica debera:

*  Cumplir con las obligaciones del SGSST, que Jas normas legales vigentes y/o la Policia Nacional haya
considerado en el contrato y acorde a la exposicion del contratista o subcontratista a los riesgos
encontrados en el centro de trabajo donde desarrolla la actividad,
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« Participar en las actividades que (a Policla Nacional desarrolle en materia de promocién y prevencién
de riesgos laborales.

« Cumplir con el uso continuo y permanente de los elementos de proteccién personal, durante la
gjecucion contractual, acorde a los peligros y riesgos relacionados la tarea contratada.

« Conocer y patticipar en todas las actividades del plan de emergencia que se programen por parte de la
Policia Nacional y los brigadistas de los centros de trabajo en donde desarrollara las actividades,

+ Notificar a la mayor brevedad, al supervisor del contrato, la ocurrencia de incidentes, accidentes de
trabajo o el diagndstico de enfermedades laborales, asi como las condiciones de peligro que detecte
durante la ejecucidn de la actividad contratada.

e Practicarse o practicar a sus trabajadores (segln sea el caso), los examenes médico ocupacionales y
complementarios que correspondan, de acuerdo a la actividad contratada y objeto del contrato.

« Diligenciar los formatos del SGSST de la Policia Nacional o el contratante, que le sean aplicables a ia
ejecucién de la tarea contratada.

« Entregar los documentos que evidencien objetivamente los aportes al Sistema de Seguridad Sacial
Integral, segdn los requisitos legales y las obligaciones como confratista, efectuando los pagos a la
ARL de acuerdo a la clase de riesgo de fa actividad desarrollada.

Las personas juridicas deben diligenciar la lista de chequeo que evidencie el cumplimiento a la Resolucion
0312 del 2019 “Por ia cual se definen los Estandares Minimos del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en
ol Trabajo SG-SST, considerande lo siguiente:

1. Estandares minimos para empresas, empleadores y contratantes con diez (10) o menaos trabajadores,
clasificadas con riesgo |, 11 & [l
2. Estandares minimos para empresas de once (11) a cincuenta (50) trabajadores clasificadas con riesgo
I, L& IS
3. Estandares minimos para empresas de mas de cincuenta (50) trabajadores clasificadas con riesgo |, (I,
I, IV & Vy de cincuenta (50) 6 menos trabajadores con riesgo IV & V.
La verificacién al cumplimiento de lo antes descrito sera efectuada por el supervisor del contrato.

El proponente;

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: S
Identificacion (NITO C.CO C.£ 0O}
Nombre Representante Legal: 21
Identificacién (C.C O C.E.O
Direccién: ! 1ii: :
Teléfono: 1
Email: |

Mota, Este formulario se actualizara por parte de las unidades duefas de la necesidad en coordinacion con el responsabie del
Sistema de Gestion de SST de la unidad, cada verz que se requiera, de acuerdo con la actualizacién de la normatividad. politica y
objetivos del 5G-S5T de la Policia Nacional




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS
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Sefiores.
POLICIA NACIONAL ~ 0i_ 155k A5
Ciudad.

Referencia: Compromiso anticorrupcion del proceso de o ln
LT e cuyo objetoes: “orwe b v

El (los) suscrito(s) a saber # i s
S o domiciliado en e
SOV Sk e e nr e quien obra en calidad de (representante legal de la sociedad, del
consorcio, de la unién temporal, o de la asociacién proponente, si se trata de persona jurldica, caso en el
cual debe identificarse de manera completa dicha sociedad, consorcio, unién temporal, o asociacién,
indicando instrumento de constitucion y haciendo menci6n a su registro en la camara de comercio del
domicilio de la persona juridica), que en adelante se denominara el propenente, manifiesta{n) su voluntad
de asumir, de manera unilaterai, teniendo en cuenta las siguientes consideraciones:
PRIMERO: que la POLICIA NACIONAL - i SALNCLIR VA ITAL At A GUE PRISINTA LA
L:Liii 0, adelanta un proceso de seleccion para la celebracion de un contrato estatal.
SEGUNDO: que es interés del proponente apoyar la accién del estado colombiano, y de la POLICIA
NACIONAL - v 0 G A T PEESENTA LA OFERTA para fortalecer la
transparencia en los procesos de contratacion, y la responsabilidad de rendir cuentas;
TERCERO: que siendo del interés de! proponente participar en el proceso de seleccion aludido en el
considerando primero precedente, se encuentra dispuesto a suministrar la informacién propia que resuite
necesaria para aportar transparencia al proceso, y en tal sentido suscribe el presente COMpromiso
unilatera) anticorrupeion, que se regira por los siguientes compromisos:

I T TN
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COMPROMISOS ASUMIDOS.
El proponente, mediante suscripcion del presente documento, asume los siguientes compromisos:

Nos comprometemos a no ofrecer y no dar dadivas, sobornos o cualquier forma de halago, retribuciones
o prebenda a servidores publicos o asesores de Ja Entidad Contratante, directamente o a través de sus
empleados, contratistas o tercero.

Nos comprometemos a no efectuar acuerdos, o realizar actos o conductas que tengan por objeto o efecto
la colusion en el presente Proceso de Contratacion.

Nos comprometemos a revelar la informacién que sobre el presente Proceso de Contratacién nos
soliciten los organismos de control de |a Repubiica de Colombia.

Nos comprometemos a comunicar a nuestros empleados y asesores el contenido del presente
Compromiso Anticorrupcién, explicar su importancia y las consecuencias de su incumplimiento por
huestra parte, y la de nuestros empleados o asesores,

Conocemos las consecuencias derivadas del incumplimiento del presente compromiso anticorrupcion.

Et proponente no ofrecera ni dara sobornos ni ninguna otra forma de halago a ningun funcionario publico
en relacion con su propuesta, con el proceso de contratacidn, ni con la ejecucien del contrato que pueda
celebrarse como resultado de su propuesta,

El proponente se compromete a no permitir que nadie, bien sea empleado de la compafifa o un agente
comisionista independiente, o un asesor o consultor lo haga en su nombre;

El proponente se compromete formalmente a impartir instrucciones a todos sus empleados, agentes y
asesores, y a cualesquiera ofros representantes Suyos, exigiéndoles el cumplimiento en todo momento de
las leyes de la Republica de Colombia, especialmente de aquellas que rigen el presente proceso de
sefeccion y la relacién contractual que podria derivarse de ella, y les impondra las obligaciones de:

No ofrecer o pagar sobornos o Cualquier halago a los funcionarios de LA UNIDAD EJECUTORA, ni a
cualquier otro servidor publico o privado que pueda infiuir en la adjudicacion de la propuesta, bien sea
directa o indirectamente, ni a terceras personas que, por su influencia sobre funcionarios publicos,
puedan influir sobre la aceptacién de la propuesta,
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No ofrecer pagos o halagos a los funcionarios de la POLICIA NACIONAL - UNIDAD EJECUTORA
durante el desarrollo del contrato que se suscriba si llegase a ser aceptada su propuesta.

Asimismo, debe tener en cuenta que los acuerdos contrarios a la libre competencia, es decir, aquelios
que tengan por objeto fa colusion (convenio o contrato hecho en forma fraudulenta o engafiosa) en los
procesos o los que tengan como efecto la distribucion de adjudicaciones de contrates, distribucion de
concursos o fijaciéon de términos de las propuestas,1 son sancionables por la Superintendencia de
Industria y Comercio.

El proponente se compromete a que los recursos utilizados para las gestiones pre-contractuales o
contractuales derivadas dei presente proceso no provendran de actividades ilicitas tales como el lavado
de activos, testaferrato, trafico de estupefacientes o delitos contra el orden constitucional, o que de
alguna manera contrarien las leyes de la Republica, la moral o las buenas costumbres.

El proponente asume a través de la suscripcion del presente compromiso, las consecuencias previstas en
ia solicitud de oferta del proceso de contratacion, si se verificare el incumplimiento de los COMpromisos
anticorrupcion.

En constancia de lo anterior, y como manifestacion de la aceptacion de los compromisos unilaterales
incorporados en el presente documento, se firma el mismo en la ciudad de (ciudad donde se firma el
presente documento) a los (dia del mes en letras y numeros, dias del mes de del afio).

El proponente:

Firma del representante legal del proponente
Nombre o razén social del oferente: . 3. =
Identificacion (NITO C.CO C.ED): [
Nombre Representante Legal: :Mice:
Identificacion {C. '
Direccidn: iz
Teléfona:
Email: ©

NOTA: para el caso de ofertas conjuntas, syscribirdn resente do ntg todas ue conf n el consorcio o unibn temporal
ravés del integrante, representante leaal o apoderado.

! Dacreto 2753 de 1862, Ana. 44 y 47,




