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RESECCIAN D TUMOR O LESION DEL ARCO POSTERIOR O
MUSCULATURA ANEXA LUMBAR MAS DE DOS VERTEBRAS V(A

022 776990 | POSTERIOR ENDOSCOPICA 1.470.918.33
RESECCION OF TUMOR G LESION DEL ARCO POSTERIDA ©

2023 776991 | MUSCULATURA ANEXA SACRA VIA ABIERTA 3.466.424.67
RESECCION O TUMOR G LESION DEL ARCO POSTERIOR O

2024 776992 | MUSCLLATURA ANEXA SACRA VA PERCUTANEA 1.470.518.33
TOMA DE INIERTO OSEO BE COSTILLA {COSTOCONDRAL} O |

2025 777103 | ESTERNON 1.873.782.00

2026 777301 | TOMA DE INJERTO OSED DE RADID O CUBITO 1.755.200.50

2027 777801 | TOMA OF IN(ERTO OSED DE TARSO O METATARSD 1.182.316.00

2028 777502 | TOMA OF IHIERTO OF HUESD ILIACO 311.506.00

1029 778101 | RESECEION PARCIAL DE ESCAPULA 1.664.837.33

2030 778102 | RESECCION PARCIAL DE CLAVICULA 1,254.915.50 |

2031 778201 | RESECCION DE EPICONTILO O EPITRGCLEA HUMERAL 1.567.801.17

PUEH JIHI02 | HEM) O DIARSECTOMIA DE HUMERD 1.951.067.17
AESECCION PARCIAL DE DIAFISIS EN CUBITD

2033 778303 | {HEMIDIASISECTOMIA) 1.548.555.17

034 778302 | RESECEION DE EPIFISIS DE CUBITO 1.5006.521 50

1035 778304 | AESECCIGN DE CUPULA DE RADID 1.506.474.17

2036 TIN30S | AESECCION DE OLECRANON 1.500.413.03

2037 778306 | RESECCION DE CABEZA DE AADD 1.520.131.37

2038 T78501 | KEMIDIAFISECTOMIA EN FEMUR 2.561.952.67

2039 778601 | AESECCION PARCIAL O ROTULA O HEMIPATELECTOMIA 1.693.841.50

2040 778701 | RESECCION PARCIAL DE LA TIBIA (HEMIDIAFISECTOMIAL 2.113.244.33

2041 778702 | WESECCICN PARCIAL DE PERONE (HEMIDIAFISECTOMIAL 2.055,934.00

2042 T7HI01 | HEMIDIAFISECTOMIA EX TIRIA ¥ PERONE 1.989.476.17
RESECCION PARCIAL DE TARSIANOS O METATARSIANGS {UND

1043 778801 | O MASI 1.606.739.25

2044 778911 | HEMIDLAFISECTOMIA FALANGES OF FIE IUNA O MAS} 1.457.086,17

2045 778912 | RESECCION CABEZA OF FALANGE DE PIE {UNA O MAS) 1.574.058.67

1046 778321 | RESECCION PARCIAL DE HUESOS PELVIANGS 1.873.084.17

1047 778922 | HEMIHEMIFELVECTOMIA 3.510.972.33

2048 778923 | HEMIPELVECTOMIA 3.273.483.17
VERTEBRECTOMIA PARCIAL CERVICAL MAS OE UN SEGMENTO

2049 TIR9SE | VIA ANTERIOR 3.445.052,00
VERTEBRECTOMIA PARCIAL TORACICA ANTEROLATERAL

2050 770961 | TRANSPLEURAL _ 4.770,558,33
VERTEBRECTOMIA PARCIAL TORACICA ANTEROLATERAL

2051 770962 | TRANSPLEURAL POR TORACDSCOPIA > 4.791.712.67
VERTERRECTOMIA PARCIAL TORACICA ANTEROLATERAL

2052 718963 | EXTRACAVITARIA 4.791.712,67
VERTEBRECTOMIA PARCIAL LUMBAR ANTEROLATERAL -

053 718965 | TRANSPERITONEAL . 4.791.712.67
VERTEBAECTOMIA PARCIAL LUMBAR ANTEHOLATERAL

2054 778955 | REVROPERTONEAL £.745.870.00

2055 T78567 | VERTEBRECTOMIA PARCIAL LUMBAR VIA POSTERIOR 3.445,052.00

2056 179301 | RESECCION TQTAL O RADICAL DE CUBITG O RADID 1.758.151,00

2057 779802 | ASTRAGALECTOMIA 1.966.371.17
VERTEBRECTOMIA TOTAL CERVICAL UN SEGMENTO VIA

2058 779543 | ANTERIOR 1,987.832.00
VERTEBRECTOMIA TOTAL CERVICAL MAS DE UN SEGMENTD

2059 779944 | VIA ANTERIGA 3,987.832.00
VERTEBRECTOMIA TOTAL CERVICAL UN SEGMENTO VIA

7060 779845 | LATERAL 3.987.832.00
VERTEBRECTOMIA TOTAL CERVICAL MAS DE UN SEGMENTO

1061 719846 | VIA LATERAL : 3.987.832,00
VEATEBRECTOMIA TOTAL CERVICAL UN SEGMENTO VIA

2062 779347 | POSTERIOR 3.987.812.00
VEATEBAECTOMIA TOTAL CERVICAL MAS DF UN SEGMENTD

2063 779345 | VIA POSTERIOR 3.987.832,00
VEATEBRECTOMIA TOTAL TORACICA ANTEROLATERAL

2064 779951 | TRANSPLEURAL LN SEGMENTD - 5 047.342.67
VERTEBRECTOMIA TOTAL TORACICA ANTERDLATERAL

2065 779357 | TRANSPLEURAL MAS DE UN SEGMENTQ 5.022.490.3
VERYEBRECTOMIA TOTAL TORACICA ANTERDLATERAL

2065 779953 | TRANSPLEURAL POR TORACGSCOPIA UN SEGMENTD 5.047.342,67
VERTEBRECTOMIA TOTAL TORACICA ANTEADLATERAL

1067 779954 | TRANSPLEURAL POR TORACTSTOPIA MAS OF UN SEGMENTO 5.042.342.67
VEATEBRECTOMIA TOTAL TORACICA ANTERDLATERAL

2068 779955 | EXTRACAVITARIA UN SEGMENTO = : 5.047.342,67
VEATEBRECTOMIA TOTAL TORACICA ANTEROLATERAL

2069 779856 | EXTRACAVITARIA MAS OF UN SEGMENTD 5.047.342,67
VERTEBRECTOMIA TOTAL LUMBAR ANTEROLATERAL

2070 772353 | THANSPERITONEAL UM SEGMENTO 5.047.342.67
VEATEBRECTOMIA TOTAL LUMBAR ANTERDLATERAL

201 179960 | TRANSPERITONEAL MAS OF UN SEGMENTO 5.047.342,67
VEATEBRECTOMIA TOTAL LUMBAR ANTEROLATERAL

207 779961 | AETROPERITONEAL UM SEGMENTO 5.047.342.67
VEATEBRECTOMIA TOTAL LUMBAR ANTERGLATERAL

2073 773962 | RETROPERITONEAL MAS DE UN SEGMENTO 5.047.342.67

2074 780101 | INJERTO GSEQ €N CLAVICULA 1.525.208.67
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APLICRCION OE ALOINIERTD ESTRUCTURAL EN CLAVICULA ViA F
2075 780507 | ABIERTA 2.030.611.67
2076 780201 | INJERTD OSED EN HUMERD 2.556.094.00
20711 780201 | IMJERTO OSED EN CUBHG O RADID 2.507.517.50
2078 780501 | INJEATO OSE0 EN FEMUR _ _ 2.765.261.50
uucrmaq DE ALOIRJERTO ESTAUCTURAL OSTEQCORORAL EN
079 780503 | FEMLIR - 3.041.240.00
2080 750701 | HIERTO CZED EN THBIA O PERONE 2.743.875.50
APLILACICH) DE ALOIMJERTO ESTRUCTURAL EX DIAFISIS O
2001 780207 | TGt 2.824.526.50
APLK paET DE ALOHIERTO ESTRUCTURAL OSTEOCONDRAL EN
2682 780703 | TIBIA 3.048.934,33
2083 TROTHS | IMIERTO CIFO VASCULARIZADO (MICRD} DE PERONE 3.094 306.00
APLLRCISN DE ALOINIERTO ESTRUCTURAL EN GIASISIS DE
2084 780706 | PERONE 1.049.512.67
2085 TBOBOY | (MIERYD GLFO EN HUESDS TARSIAKDS O METATARSIANOS 1.550.818.00
2085 780901 | AFLICALION DE INIERTO OSEG EN FALANGE DE LA MANG 1,010.889.67
2087 780907 | tNIEAYO D40 EX FALANGES DEL PIE (UNA D MAS) 1.786.377.67
2083 7809G3 | INIERYO G0 EK MAND CON FUACION INTERNA 1.915.224.67
INIENFO G40 CON CARTILAGD EN MAND CON FIACION
2083 FBDOCA | INTEINA B 2.077.066.00
1050 780005 | APLIGACESN DE (NFERTO ESTRUCTURAL ENPIE 1.830.764 33
2091 7B082G | INJEMYO G50 EM PELIS 2.584 880,33
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2093 TEiFA) | NHITO Ere COMLIMNA VERTERRAL vin POSTONION i B 2.871.734,00
2094 781201 | APLSAACHIE DE THFEORES EXTERNDS EN HUMERG 1.704.564.00
1‘_(?95 Thilod | COAD N DE SISPOSITIVO OE FUACION EN CODO = 1.919.113,67
2096 781301 | APLHACION DE TUTOR EXTERND EN RADID O CUAITO 1.574.993.67
2097 781302 | APLHEACION DE TUTONES EXTEAROS EN RADIO ¥ CuBITO 1 £55.030.00
2094 781304 | APLIEACION DE TUTGAES EXTERKDS EN PURD O MURECA - 1.598.677,33
2099 781401 | APLAIACION DE TWFOA EXTERNO EN MAKD 1.685.658.33
2100 n:sn_z .I.H.EICIC i DE TUTCA EXTEAND EN FEMUR 1.6596.895.31
2101 781562 | APLHIACIO L DF TUTORES EXTEANDS EN MUSLO 1.700.430,33
LOLICACKIN QUIRURGICA DE DISPOSITIVO PARA TRACCIGN
2102 781503 | ESQUIELETIEA EN MUSLO (TRANSCONDILEA} 2.529.494.83
2103 783601 | APLIEACION OF TUTOR EXTERND RDBILLA 1.700.430,33
2104 783701 | APUGACION OF TUTORES EXTERNOS EN TI8IA O PERONE LARE §47.33
2105 781702 | APLHEACION OF TUTORES EXTERNDS EN TIBIA Y PERONE 1.713.337,00
2106 781703 | APLHEACION OF TUTOR EXTERNG £N CUELLO OF PiE 1.701.871.00
COLCCACIRN DE DISPOSITIVG EXTERNO DE FUACION
2107 781704 | TRAMSTIRIAL 2.492.890.33
2108 781301 | APLISACHY) DE TUTOR EXTERNO PiE 1.679.445,00
1m 741802 | COLGCACIGN DE DISPOSITIVO EXTEAND EN PIE {CALCANEQ) i 1.544.006.67
APUSACIYE DE DISPOSITIVO EXTERAND O FUACION DE
2110 781901 | FALAKGES DE MAND _ 1.604.310.00
APLIEACION OE DISPOSMIVO EXTERND TE FUACION DE ==
2111 781902 | FALANGEY DE PIE - L.656.442.33
APLIZACION DE TUTOKES EXTERNOS EX PELVIS, POR VIA
2152 781920 | ANTI31011 b POSTERIOR = 1.777 475.00
2113 781530 | APLEALIM DE TUFFOHES EXTERNOS EN COLUMNA VERTERRAL | 1.776.787.00
ACOATAMNTO DE HUMEAD MEDIANTE RESECCION
2114 82104 | (OSTEOTORIAY 1,568.361.83
2115 782211 | EPIFIBIONERIS ABLERTA DF CUBITO O RADIO i 2,067.820.00
2136 782213 | ERIFEAD ABHERTA DE CUBITDY AADHD E 1.578.006.83
7 787211 | EFIFEIODINIS FERCUTANEA DE CUBMTD O RADIO 2.033.540,00
ACONTAMENTO DE CUBITO O RADNO MEDIANTE RESECCION
218 782241 | (0sTEOTOMIAL ' 2.030.640.17
ACONTAMENTO OF RADID Y CUBITO MEDIANTE RESECCION
2119 782243 | IDS1§OTORMIAY 2.165.185.67
ACONTAMIENTO DE FEMUR MEDIANTE RESECCION
2110 722404 | (051N QTORtAY — 2.587 804,67
2121 782511 | EPIFEIDDREIS AGIERTA O THIA O PERONE 1.821.862.83
2122 783513 | EPIFEIOCAR:!S ABIERTA DE TIBIA ¥ PEAONE 1.947.694.51
2123 781511 | ERIFEICDEEE PERCUTANEA DE TiBLA O PERONE 1.986,127.83
2124 782523 | EFIFEHO0ERIS PERCUTANEA DE TIBLA ¥ FERONE 2.106.194.33
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ACORTAMIENTG OE TIBIA O PERONE MEDIANTE RESECCION

2125 782541 | (OSTEQTOMIA) 2.763.538.33
ACOMTAMIENTO DE TiBIA ¥ PERONE MEDEANTE RESECCION

2126 722543 | (OSTEQTOMIAY = 1,805 .647.67
ACCATAMIENTD DE TARSIANDS O METATARSIANOS MEDLANTE

2127 762641 | RESECCION [OSTEOTOMIA} IUNA O MAS) 1.528.412.50
ACGATAMIENTOD DE FALANGES BE PIE MEDIANTE RESECCION

2128 782741 | {OSTEQTOMIA) {UNA O MAS) 1.114.444,13
ALARGAMIENTO DE HUMERQ FOR INIERTO CON DISPOSITIVOS

129 783202 | INTEANOS DE FLIACIGN U OSTEOTOMIA 3.170.053.33
ALARGAMIENTO DE FEMUR POR IMIERTO SIN DISPOSITIVOS

2130 781501 | INVERNOS DE FUACIAN ¥ OSTEOTOMIA 4.018.1786,00
ALARGAMIENTO (£ FEMUR POR IMIERTD CON RISPOSITIVDS

2131 783507 | INTERKOS DE FUACION ¥ OSTEOTOMIA 3.872.000,33
ALARGAMIENTO OF TIBLA POR INJERTD SIN DISPOSITIVOS

A1 783701 | INTERNDS DE FUACION ¥ OSTEOTDMIA 3.327.106.67
ALARGAMIENTO OF TIBIA POR INJERTO CON DISPOSITIVOS

2533 783702 | INTERMOS DE FUACION ¥ OSTEOTOMIA 3,842.471.33
ALARGAMIENTO € PEADNE FOR INJERTO SIN DISPOSITIVOS

2534 783703 | INTERHOS DE FUACION Y OSTEOTOMIA 2,982.339.33
ALARGAMIENTO OE PERONE POR INJERTD CON DISPOSITIVOS

2138 783704 | INTERNOS DE FUACIGN Y OSTEOTOMIA .— 3.823.15% 67
ALARGAMIENTO OF TIALA POR TECNICA DE DISTRACCION SIN

2536 783705 | ICORTICOTOMIA OSTEOTOMIA) 3.012.414.00
ALARGAMIENTQ O TIBLA POR TECNICA DE DISTRACCHON CON

2137 783706 | (CORTICOTOMIA OSTEOTOMIA 3.394.497.67

2338 785201 | FUACION INTEANA SIN REDUCCION bt FAACTURA DE HUMERQ 3.013.834.50
FITACION INTERNA SIN REDUCCWON BE FRACTURA 0F RADID O

139 785301 | cOBTO 1.914.191.25
FUACION INTERNA SIN REDUCCION DF FRACTURA DE

2)40 785401 | CARPIANDS O METACARRIANGS £95.611,00

2141 7BSE00 | FUACICN INTERNA SIN REDUCCION € FRACTURA DE RQTULA 1.311.780.00
FUACION INTERNA SIN REDUCCION OF FRACTURA DE

2142 785801 | TARSIANOS O METATARSIANOS 1.846.530.00
EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN ESCAPULA,

2143 785103 | CLAVICLILA O TORAX |COSTILLAS ¥ ESTERNON) 90456167
EXTRACCION DE CUERPO EXTRARG EN ESCAPULA, CLAVICULA

2144 786302 | G TORAX (COSTILLAS ¥ ESTERNOM. YIA ABIERTA 891.543.33

2145 786201 | EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN HUMERD 1.369.370.83

2446 786202 | EXTRACCHON DE CUERPD EXTRARD EN HUMERD, VIA ABLEATA 1.530.543,17
EXTRACCION DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EN RADID D

2147 786301 | CUBITO _ B50.564,31
EXTRACCHON DF CUERRPD DXTARARC EN RADID O CUBITC, ViA

2148 786302 | ABIERTA B58.078,67
EXTRACCION D DISPOSITIVO IMPLANTADO EN CARFIANOS O

2149 FR6400_| METACARFLANGS fUHD O MAS] 1.559.001.83
EXTRACCHON DE CUERAPD EXTAARD EN CARPIANGS O

2150 786402 | MEVACARPIANDS [UNO O MAS}), ViA ABIERTA 1.575.579.17

2151 786501 | EXTRALCION O DISPOSITIVE IMPLANTADID EN FEMUR 1.478.699,33

2152 786502 | EXTRACCION D€ CUEAPO EXTRARD EN FEMUR. VEA ABIERTA 1.695.995.31

2153 TB660 | EXTRACCION DE MHSPOSHIVO IMPLANTADO EN ROTULA 751.176,33

2154 786602 | EXTAACCION O CUERPO EXTRARO EN ADTULA, VLA ABIERTA 671.756.00

1155 786701 | EXTRACCION DE DISFOSITIVO IMPLANTADO EN TIBEA O PERONE 1.439.603 33
EXTHACCION 0E CUEARO EXTRARD EN TIBIA 0 PERONE, VIA

2156 TAGTOZ | ARIEATA 1.544.460,67
EXTRACCION TE DISPOSITIVD IMPLANTADC EN TARSEAROS O

2157 785801 | METATARSIANDS [CADA UNO} R54.034.33
EXTAACCION DE CUERPO EXTRAND EN TARSIANGS O

2158 THGBO2 | METATARSIANDS [CADA UND) V1A ABIERTA #63.016.00
EXTRACCION OF DISPOSITIVO IMPLANTADG EN FALANGES

2159 TRES01 | {UMO O MAS] DE MANG 1.173.933,00
EXTHACCICON DE CUERPQ EXTRARID EN FALANGES (LIHO O MAS)

2160 786902 | 1€ MAND. VEA ABIERTA 1.173,933.0¢
EXTAACCION OE SPOSITIVO IMPLANTADO EN FALANGES

1161 TBAOID | {UMD O MAS) DE ME 780.598.00
EXTAACEIGH DE CUERPO EXTRARD EN FALANGES {UND D MAS)

2162 786911 | OF PIE. VA ABIERTA §95.041,33
EXTAACCION DE DISFOSITIVO IMPLANTADO EH HUESDS

2163 TRES20 | PELVIANDS 1.198.938,50
EXTAACCICN DE CUERPD EXTRARD EN HUESDS PELVLANGE, via

2164 786923 | ABIERTA LE30.007.03
EXTAACCION OE CUEAPO EXTRARO EN COLUMNA VERTEBRAL

7165 786931 | O TENDO FARAVERTEERAL VA ANTERIOR LoNneTTAY
EXTAACCIGH OE CUERPO EXTRAND EN COLUMNA VERTEBAAL

2166 86932 | O TENDO PARAVERTEBRAL VA LATERAL S 2.429.256,00
EXTRAZCION OE DISPOSFIVO IMPLANTADD EN COLUMNA

2167 786935 | VERTEBRAL ViA POSTERIDR 1.720.464.17
EXYRACCHON 0€ CUERPD EXTRARG EN CO4UIMNA VERTEBRAL

2168 THEY3E | O TENDD PARAVERTEBRAL VA POSTERIOR 2.057.154.17
DSTEOCLASTIA DE ESCAPULA, CLAVICULA O TORAX {COSTILLAS

2169 787101 | ¥ ESTERNON) 1.456.194.75

2170 787801 | OSTEOCLASTIA DE TARSIANDS O METATARSIAKOS 1.625.984,50

U 787902 | OSTEOCLASTIA DE FALANGES (LN 0 MAS) DE HIE 1.387.20%,00
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AEDUCEIN QERAADA DE FRACTURA SIM FIIACIIN INTERMA DE
2172 750101 | ESCARLA. CEAVICULA O TORAX {COSTILLAS © ESTERNIN 496.224,25
REDUCEION § ERAADA DE FRACTURA SIN FUACION INTERNA DE
AN 790201 | HOMENO i 1.166.019.00
REDUCEION {ERRADA SIN FUACION DE FRACTURA DE RADIO ¥
2174 790301 | CiimTd (RADJOCUBITAL PRONIMAL O ISTALH 1.183.891.00
REDUC .mﬂjznum DE FRACTURA StN FUACION INTERNA DE
NS 190102 | CONITH O RO 1.179, 374,00
REPUCEION RERRADA DE FRACTURA SIN FUACION DE
2176 760401 | FRACTURA Il HUESOS DEL CARPO fUND O MAS) X 866.559.67
AEDUCEION §ERRADA DE FRACTURA SIN FLIACION DE
2177 790402 | FRACTURA O} METACARPIANOS IUND O MAS) BE3.6HT.67
REDUCESON EERAADA OE FRACTURA DE FEMURA SIX FUACION ©n
U7 790501 | INTERNA ) 1,675.185.00
REDUCEION §ERRADA DE FRACTURA SIN FUACION INTERNA DE
178 700601 | AGTULA - 812.381.50
2180 790703 | REDUCERON ERRADA DE FRACTURA DE TIBIA . 1.762.121.33
2181 790704 | REDUCE EARADA DE FRACTURA DE PERONE 1.550.040.67
REOUCEIOMEEARADA SIN FUACION IKTERNA FRACTURA TARSO
2182 150801 | O METAT " 1.165.684.67
REQUCEION FEARADA DE FAACTURA 5IN FUACKON INTERMA DE |
2183 790902 | PALANGES (M PIE (UNA O MAS) i 706.354.00
EARADA DE FAACTURA 5IN FUACION INTERNA DE | -
2184 730920 HUESOS PELVIANDS 1.264.085.67
REDUCE(OM EEARADA DE FRACTURA CERVICAL E
2185 790930 M CON HALOYESD O HALOCHAQUETA 1.518.104.83
REDUCEIOM §EINADA DE FAACTURA DE COLUMNA CERVICAL € :
2185 790931 | INMOV (N CON DISPOSITIVO 2.532.704.57
REDUCEION FERRADA DE FRACTURA COLUMNA VERTEBRAL :
2187 750532 | (DORSAL O LEMBAR) E INMOVILIZACION 1,818.104.83
REDUCEION EERAADA DE FRACTURA DE SACAO O SACROILIACA
2188 790933 | 0 COCLIGEA _ o 544.457.17
REOUCEION INOIECTA DE FRACTURA CON FUACION INTERMA -
218% 791101 | DE ESCAPULA CLAVICULA O TORAX ICOSTILLAS ¥ ESTERNGNG 690.815.67
REDUCION INDIAECTA DE FACTURA CON FUACIOM INTERNA
2190 731201 | DF HUBERT JERIFISIS O DIARISIS) PERCUTANEA CON PINES 1.816.110.50
AEDUCLION INCIRECTA DE FRACTURA O CUB!TO O RADIO CON
219 791101 | FUACHIN b 1.476.209.50
REDUCH;HON NDIRECTA DE FRACTIIRA DE CURBITO Y RADIO CON
2192 791302 | P N 1.568.108.31
mnc:r:mm [RNA DE FRACTURA E INESTARILIDAD DE MURECA
2193 791401 | POR ATROSEORIA _ 1.752.151.00
REDUCION RNDIRECTA DE FRACTURA DE METACARPIANDS ¥
2194 791402 | FUACIUN PIIHCUTANEA CON DISPOSITIVO 3 930.491.67
REOUC]ION [IE FRACTLIRA D KUESOS DE CARPO Y FIIACION |
2195 791404 | PERCUFANIN CON DISPOSITIVD 2.617.104.33
REDUCIION [E FRACTURA DE HUESO DE CARPO CON
2196 791405 | DISPO ARTROSCOPICA , 2.784.383.67
REDUCIION [NDIRECTA CON FIJACION INTERNA DE CUELLD O
2157 191501 | FEMu O i BIROCANTERICA 1.900.884,67
RAEDUCEIOM [NDIRECTA OE FRACTURA DE FEMUR
2148 791502 | SUPRALONLYLEA CON FUACION INTEANA 2.043.050,00
REDUCHCION [N HRECTA DE FRACTURA DE FEMUR e
FAL;] 791503 | SUPRALONINLEA E INTEACONDILEA CON FUACIGN INTERNA o 2.042.352.00 |
REDUCIION [NDIRECTA DE FRACTURA CON FBACION INTERNA :
2200 781601 | DE ROTULA 984.806.00
REDUCHCION [NDIRECTA DE FRACTLIRAS DSTEOCONDRALES O i
DE u!smu TIBIAL CON FUACION INTERNA VA
am T91702 | Al PEA 1.535.275,00
REDUCHIOH | NDWECTA DE FRACTURAAS DEL TERCIO PROXIMAL =
2202 791703 | DE LA TIBA §ON FUACION INTERNA . 3,088.322,00
REDULCIOHN |HIIRECTA DE FRACTURAS DE LA TIBIA DIAFISIARIA | -
2203 791704 | CON FUACHIN INTEANA 2.930.3%4,00
AEDUGCION | NDIRECTA DE FRACTURAS DE PEROME CON ;
2204 793705 | FUACIIN INTEANA 3,209.239.00
REDUCCION |NDIRECTA DE FAACTLRA CON FUACION =i
RERCUVANEL CON DISPOSIIVO DE FALANGES DE PIE O DE
2205 791303 | MANC 1.266.632.33
REOU{CION NSIEATA SIN FUACION INTERNA DE FRACTURA DE i
2106 7921601 | UNA O A DOSTILLAS 1.628.241.17
REDU(TIONABIERTA SIN FUACION INTERNA DE FRACTURA DE
2207 792102 | ESCAFLILA QYCLAVICULA — 1.202.566.00
REDU(CION BLBIERTA SIN FUACIOM INTERNA DE FHACTURA N
2208 792103 | CUELLLN ¥ CAENOIDES ] 2.328.705,00
REDANFCION JAHIEATA DE FRACTURA SIN FIACION INTERNA DE :
208 792201 | HUMEND . = 1.578.262.25
REDU(CIONABIERTA DE FRACTURA SIN FUACIGN INTERNA OE
2210 792301 | mamigo cipTo ' 1.566.419.50
AEDUCIONJABIERTA DE FRACTURA SIN FACION INTERNA DE N
211 792302 | AADICIY CONITO _ 1.604.740,50
AREDUSCIONJABIERTA DE FRACTURA OE FEMUR SiN FUACION
2 792505 | INTERMA % 2.583.674,50
REQURCIOMIABIERTA DE FRACTURA DE ROTULA SIN FUACION
213 732601 mmau 969.950,00
et
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REDUCCION ABIERTA FRACTURA SIN FUACION INTEANA, DE

214 732801 | HUESOS DEL TARSD O METATARSO (NG @ MAS) 1.501.910.17
RECUCCICH ABIERTA DE FRACTURA SHH FUACION INTERNA DE

2215 792902 | FALANGES DE PIE 1,233,634.33
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA SIN FILACION INTERHA DE

3316 792210 | HUESOS PELVIANDS 3.154.940.33
REDUCCION ABIERTA OE FRACTURA CON FHACION INTERHA

1117 793101 | {ISPOUTIVOS OF FIACKSN U OSTEOSINTESIS) BE ELAVIEULA 1.555.068.17
REOUCCION ABIERTA DF FRACTURA COM FUACION INTEANA DE

1118 793102 | ESCAPULA 1.344.067.00

REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA SUBCAPITAL DE HUMERD
CON FUACIGN INTERRA {DISPDSITIVOS DE FIACION U
1118 7931281 | OSTEQSINTESIS) 2545 23917

REQUCCION ABIERTA DE FAACTURA DE TUBERGSIDAD . .
PROXIMAL DE HIMERO CON FIACICIN INTERNA (DISPOSITIVOS

2220 793201 | DE FUACION U OSTEOSINTESIS) 1.951.678.17
REDUCCIDH ADIERTA DE FRACTLIRA COMMINUTA DE TERCIO

PROKIMAL HOMERC CON FUACISM INTERNA {DI5POSITIVOS DE

2221 193203 | FUACIGN L OSTEOSINTESISE 2.544.911.50

AEDUCCIGN ABILATA DE FRACTURA SUPRACONDILEA DE
HUMERD CON FHACIGN INTERNA {DISPOSITIVOS DE FIACKON L)
2212 793204 | OSTEOSINTESISH 2.949.921.50

AEDUCCION ARIERTA DE FRACTURA SUPRACTIMOILEA E
INTERCORDILEA OE HOMERD CON FIIACION INTERNA
1123 791205 | (DISPOSITIVOS DE FLIACION L OSTEQSINTESIS) 2.951.589.83

REDUCCION ABIERTA DE FRACTUIRA DE EMCONDILG O
EPITROCLEA OF HUMEROD CON FILACIGH INTERNA

2134 193206 | (DISPOSITIVOS DE FUACION U OSTEQSINTESIS) 2.540.672.17
REDUCCICN ABIERTA DE FRACTLIRA M DIAFISIS DE CUBITO O

2235 793301 | RADIO CON FUACION INTERRA 1548.151.8)
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN SEGMENTO PROXIMAL

2226 793302 | DE CHBITD O DE BLECRANDON COM FUACIOM INTERNA 1826 672.17
HEDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN SEGMENTO DISTAL DE

an7 793303 | CURITO O RADIO COM FUAQIGN JHTERKA 1547.679.50
REDUCCIGH ABIERTA DE FRACTURA EN SEGMENTO PAONIMAL

2228 793304 | DE RADIO {CUPULA RADLAL) CON FUACIGN INTERNA 2.111.5685.00
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN SEGMENTO PRADXIMAL

2229 793305 | UE HADHO Y CURITO CON FHACIGN INTERNA 2.599.483.33
AEDUCCION ABIERTA GE FRACTURA EN SEGMENTO DISTAL DE

2230 791306 | RADID ¥ CUBITO CON FLACION INTERNA 2599.570.67
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA EN DIAFISIS DE CURTO Y

2231 793307 | RADID CON Fmﬁh‘ INTERNA 4.600.023,33

AEDUCCION ABIERTA BE FRACTLIRA EH FEMUR (CUELLOD,
INTERTROCANTERICA, SUPRACONDILEA) CON FIIACION
223 793501 | INTERMA [DISPOSITIVOS OF EUACION U OSTEQSINTESIS) 3.198,145.17

REDQUCCIGM ABIERTA DE FRACTURA EN DIAFISIS DE SEMUR
CON FUACION INTERNA (DISPOSITIVOS DE FIUACION U

2213 793501 | OSTEQSINTESIS) 2.955.129.00
AEDUCCIOM ABIEATA DE FRACTURA EN ROTULA CON FLIACION

2334 793601 | INTERNA {DISFOSITIVOS DE FIACION U OSTEOSINTESIS) 1. 187 .063.50
RECACCION ABIERTA DE FRACTURA DE PERONE PROXIMAL

2235 793107 | £OH FUACION INTERNA 3.210.866.00
REDUCCION ARIERTA DE FAACTURA DE PERONE PROXIMAL

FFE] 793708 | COH FUACION EXTERNA 3.378.904,00
"REDLICCION ASIERTA DE FRACTURA DE PERONE DIAFISIARID

237 793709 | COM FUACION INTEANA 3.385.935,67
REOUCCION ABIERTA DE FAACTURA DE PERONE DIAFISIARIO

2238 T93110 | COM FIIACKIN EXTERNA 1190, 137.00
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE FERONE OISTAL CON

2739 793711 | FUALIGM IMTERNA 3.117.568.67
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE FERONE DISTAL CON

2240 793712 | FUACIGN EXTERNA 3.220.016.33
REDUCCION ABIERTA O FRACTURA DE TIBIA PRONIMAL CON

2241 193753 | FUACION INTERNA 3.001.695.00
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE ESPINA TIBJAL CON

2242 793714 | FUACIOM IMTERHA = 2.752.831.67
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE TIBIA FROXIMAL CON

1143 153235 | FUACION EXTERNA 3.251.333.67
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA OE TIBIA DIAFISIARIA CON

2244 193116 | FUACION INTERNA 2.B40.385,33
REDUCCION ABIERTA O FRACTURA DE TIBEA DIAFISIARIA CON

2245 733747 | FUACION EXTERNA 3.057.005.33
AEDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE TIBEA DISTAL coN

Y46 793718 | FMACION INTERNA _ 3.014.021,00
REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE TBLA DISTAL CON

2247 793739 | FUACION EXTERNA 1.235 11700

REQLICCION ABIERTA E FRACTUAA DE TARSO {CADA UNGQ)
COM FIACKSN INTERNA {DISPOSITIVOS DE FIIACIGN U
2248 793801 | OSTEOSINTESIS) 1.674.975,67

REDUCCION ABIERTA DE FRACTURA DE METATARSIAND (CADA
UNO} COM FHHACION INTERNA (CISPOSIMVOS DE FUACION U
2249 T93802 | QSTEQSINTESNS) i 1.710.161.00

REQUCCIOM ABIERTA DE FRACTURA EM FALANGES BE PIE :umn
2250 793507 | O MAS) CON FUACIGH INTEANA 1.546.332,57
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REDUCEIAN PBIERTA DE FAACTURA DEL (LIACD COW FUACION

2251 791910 | INVERM S (DIHPOSITIVOS DE FUACSON U OSTEQSIRTESIS] 1.250.642.00
AEDUCEION RBIERTA DE FAACTURA EN PELVIS [ACETASULO,
REBORIE ANTERIOR O POSTERIOR] CON FUACION INTERNA

2263 793510 | [DISPOSEMIVEYS BE FUACION | DSTEQSINTESIS) 3.426 553,67
REDLICLION NBIERTA DE FRACTURA COMPLEIA EN PELVIS =
(ACETABIL REBORDE ANTERIOR, POSTERIOR ¥ SUPERFOR) -
COMN FIJACHIH INTERNA {DISPOSITIVOS DE FUACION U {

2283 791921 | OSTEEINTERS) 1.570.711.17
REDULLION DE FRACTURA COLUMNA CERViCAL EN C1 VEA -

2254 793940 | ANTER|DR — . 3,178.413.33
AEDUL)ION DE FRACTURA COLUMNA CERVICAL EN C1 VIA

1255 793942 | POSTERIOR _ §.99.853,00
AEDULYIOM [IE FRACTLIRA COLUMNA CERVICAL POR DEBAIC =

1156 793944 | DE C2 WA AN TERIOR 3.134.421,33
AEDUCKION I:E FRACTURA COLUMNA CERVICAL PGR DEBAJD

2257 793946 | DECIYIAP _ 3.113,155.06 |
REDULKON FBLERTA DE FAACTURA OE COLUMNA VERTEBRAL

2258 7931950 | {TORA mca..:uuwonmwtamemuu 3,631.295.67
AEDULHLION BBIEATA DE FRACTURA DE COLUMNA VEATEBRAL
{TORAZICA, §LIMBAR O SACRA) VIA POSTERIOR O

2158 733952 | POSTENOLATERAL _ 1.019.093.00
nznutrmu [ ERRADA DE EPIFISIS SEFARADA EN HUMERD SIN

prizi] 794101 | FLACIIN - 1.188.468.00
REDULY.10M EERRADA DE EFIFISIS SEPARADA EN HUMERD CON

2261 794302 | FUACIAN - 1.852.473,00
REDUGCION [ ERRADA DE EPIFISIS SEPARADA EN CUBITO O

2262 794201 | RADICEIN FRACION 1.197.631,67
REDU ERRADA DE EPIFSLS SEPARADA EN CUBITC O

2263 794202 n.mmrmu UAZEN 1.467.747.00
n:uur;:mu FERRADA DE EPIFISLS SEFARADA EN RABIO Y

2264 784203 | CUBITE SIN QIEACIN 1.182.370,33
REDUGCIGH [ ERRADA OE EPIFISIS SEPARADA EN RADIO ¥

1265 734204 | CUBITR COMFUACION 1.762.753.67
REDUGKION [ ERRADA DE EPIFLSIS SEPARADA EN FEMUR SIN _

2266 794501 | FUACISN _ - 1.681,768.67
ntnui:mrr:mnna DE EPIFLSIS SEPARADA EN FEMUR CON -

2267 194501 | FAIATIGN | 2.505.449.33
AEDUGCIOMN | ERAADA DE EFIFISIS SEPARADA BE TIBIA O

2268 794601 | PERDHE SINFUACION 1.546,150,67
AEDUCION [NDIRECTA DE ERIFISIS SEPARADA DE TIBIA ©

2169 794607 | PERQNE COM FUACIGN 2.414.793,67
REDUGCION EERAADA OE EPIFISES SEPARADA DF TIBIA Y ;

2270 794603 | PEROME S FuACION 3.687.746.90
REDUCCICHE [NDIRECTA OF ERIFISIS SEPARADA DE TIBIA ¥

27 T94604 | PERDIE COM RIACION = 2.445.536.03
REQUICIOH INBIERTA SIN FIIACICH (NTERNA OE EPIFISIS -

2272 795101 | SEPARRDA [ HUMERO 1.576.790,83
REOUGCIOH IBIEATA CON FUACION INTERMA DE EFIFISLS i

273 785102 | SEPARRDA [ HUMERD : 2.710.519.17
REQUACION RBIERTA DF EPIFISIS SEPARADA DE RADID O

224 795201 | CUMTR SIN Juacid < 1.566.751.17
REDUSTION UAIERTA DE EPIFISIS SEPARADA DE RADID O

275 795202 | cOBIT :qurumon = 1533.161 83
AEDUALION NBIERTA TE EPIFISIS SEPAMADA DE AADIC Y B

Frbi] 795203 | CORITE 8is fuacion . 1.644.914,83
AEDUICIGN JABEATA DE EPIFISIS SEPARADA DE RADID ¥

b7ess Fasata cﬂnnh:uﬂsmclou _ 2.585.541.33
HEDUS IERTA SIM FILACION INTERMA OF EPIFISIS

2374 795501 | SERAF Eun - 2.980.542,00
REDUIGLION JABIENTA CGR FLEACHON INTERNA DE ERIFISIS B

213 795502 | SEPASADA (I FEMUR 5 1.105.621.17
REDUA]C1ON BBIERTA DE EFIFLSIS SEPARADA DE TI81A O

28 795601 | PEROHE SINFUACIGN 2.544,010.67
REDU(TION AMERTA DE EFSFISIS SEPARADA DE TIBIA O :

2201 735602 | PERDIIE COM FUACION 2.945.531,67
AEDULCION JABIERTA O EPIFISIS SEPARADA DE TIBIA ¥ PERONE

7282 785603 | SN FLIRCIOH 2.602.829.33
a:num.ulzm DE EPIFISIS SEFARADA DE TIBIA Y PERONE

2283 755604 | CONF 0 _ 2.993.816.67
uw.:an 3BAIDAMIENTO DE FRACTURA ABIERTA DE E

2284 795101 | HUMERC . 1.564.339.75
LAVAL}D ¥ GESBRIDAMIENTC: DE FRACTURA ABIERTA DE ]

2285 796201 | CUAMTD O ADID 1.421.419.00
LAVALID ¥ BESBRIDAMIENTO DE FRACTLURA ABIERTA OF ¢

2286 196501 | FEMUR 1.611.779,75
LAVAEID ¥ DESBRIDAMIENTO DE FRACTURA AQLERTA DE THBLA

2287 196601 | O PERDNE 1696 542.75
LAVAIJO ¥ :Tsamumtimn DE FRACTURA ABIEATA DE DEDDS

prit] 796801 | DE 1.0313.613,00
LAVAL ansamamusma DE FAACTURA EXPUESTA DE

21288 106502 | ROTULA 1.435.804,50
LAVAIJO ¥ (¥ SBR:DAMIENTD B FRACTURA EXPUESTA DE -

2150 796503 | PELVIS ‘e 1.699.313,00
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LAVADO Y DESBRIDAMIENTO DE FRACTURA ABIERTA DE

nn 796905 | RAQUIS O COLUMNA 1.801.794.00

2151 797101 | REDUCCIGH CERRADA DE LUXACION EN HOMBAG %, Th,00

1191 797201 | REDUCCION CERRADA DE LUXACION EN CODO 980.569.00
REDUCCIGH CERRADA DE DISPLASIA O LUNACION CONGENITA

2154 197501 | DE CADERA {UNT O BILATERAL} y 1.835.254.33

1195 797502 | REDUCCION CERRADA DE LUNACION TRAUMATICA OF CADERA 1.5715.340.33
REDUCCION CERRADA DE DISPLASIA O LUXACION CONGENITA -

2196 797503 | DE CADERA CON TENOTOMIA OE ADULCTORES O PSOAS 3.067.560.00

1297 197601 | REOUCCION CEARADA DE LUAACION TRAUMATICA OF ROOILLA B75.056,67
REDUCCION CERRADA DE LUNACION TIBIOPERONERA

98 797602 | PRONIMAL 1.785.145.00

2299 797603 | REOUCCHIN CEARADA DE LUXACION TRALMATICA DE ROTULA 949.180.67
REQULCION CERRADA DE LUXACION TRALUMATICA TOBILLO

2300 THT101 | ICUELLD DE PLEY HE95T.67 |

2301 797801 | RECULCCION CERRADA DE LUXACICHN TARSD-METATARSIANDS 1.168.518.67
AEDUCCHON CERRADA DE LUXACION TARSO-METATARSIANOS

2302 797802 | COM FUACION PERCUTANEA 1.170.082.00
HEDUCCION CERRADA DE LUXACIONES METATARSO-

2303 797803 | FALANGICAS O INTERFALANGICAS EN PIE 1.334.795.33
SEDUCCHON CERRADA DE LUXACION DE COLUMNA TORACHCA O

2304 197901 | LUMBAR 1.699.401.00

2305 797902 | REDUCCHON CERRADA DE LUXACIGN DE SACRO ¥ COCOIX 136.392.00

2306 798101 | REDUCCHIN ABIEATA DE LUXACION ACROMIDCLAVICHLAR 2.529.750,67

2307 98102 | REDUCCION ABIEATA DE LA LUKACIOM GLENDHUMERAL 2.876.661.33
FUALION DE ESCAPULA A COSTILLAS [ESCAFULOPENIA]
{TRATAMIENTO DE LA LUXACIIN CONGENITA D ESCAPULA

2308 FONL06 | ALADAL _ 2.745.283.33

2304 798302 | HEDUCCIOM DE LUMACIOM RADIDCLBITAL VIA ABIERTA 1.814.464.33
RAEDUCCICM ABIERTA DE LUXACIDON RADIOCURITAL VIA

230 198303 | ARTROSCOPICA 1.606.607,67
REDUCCION CON FLACION DE LUXACION CARPIANA VIA

211 798401 | ABIERTA 3.264 588,00
AEDUCCION CON FLACION DE LUMACION CARFIANA VIR

PETH Tusa02 | ARTROSCAPICA 3.085.448.31
REOUCCION COM FIACION DE LUXACION CAAPO-

2313 738403 | METACARPIANA VA ABIERTA 2.590.356,00
REOUCCION CON FUACION DE LUXACION CARPO-

1314 798404 | METACARPIANA VIA ARTROSCORICA 2.742.007.00
REOULCION CON FIJACION DE LUXACICN

115 98405 | METACARPOFALANGICA O INTERFALANGICA VIR ABIERTA 2.684.759.83
AECUCCION COMN FUAGIGH DE LUXACION
MEFACARPOFALANGICA O INTERFALANGICA WiA

2316 TIRA0G | ARTADSCOMCA 2.844.586,57

FETE] Y38501 | REDUCCION ABJERTA DE LUXACION CONGENITA DE CADEAA 2.425.395.83

FETT] 798502 | REDUCCION ABIERTA DE LUNACION TRAUMATICA DE CADERA 1.080.212.33

214 FUB60Y | REDLICCION ABIERTA DE LUXACION DE ROTULA 2.482.450.67
REDUCCION ABIERTA DE LUXACION DE TORILLO

2320 798701 | {TIBHDASTRAGALINAI 2.922.626.67
REQUCCION ABIERTA DE LUXACION TARSO-METATARSIANDS

231 798801 | (M6 O MAS) EOH DISPOSITIVO DE FUACHON - . 1.630.997.50
REDUCCION CERRADA DE LUXOFRACTURA RADIDCUBITAY -

2322 79520 | |MOHTEGEA-GALLEAZIY 1.186.654.00

2313 94300 | REOUCCIOM CEARADA OF FRACTURA OF CODG 1.136.741.67
RECUICCIOM ABIERTA FRACTURA CODK SIM FIACION INTERMA

2324 799201 | (DISPOSIMVOS DE FLIACIGN U OSTEQSINTESES) 1.544.922.83
AEDUCCIGN ABIERTA FAACTURA O LUXOFRACTURA CODOD COM
FLACHON INTEANA [DiSs0SIMIVOS DE FUACKON U

2315 773104 | OSTEOSINTESIS) 2.784.300.83
REDUCCION ABIERTA ¥ FUACION DE LUXOFRACTUAA DE

1316 99301 | BEWHET 2.557.001,33
REQUCCION CEARADA Y FIACION DE LUXOFRACTURA OF

2327 799302 | BENNEY _ 1.332.293,67
REDULCION ABIERTA CON FIIACION UE FRACTURA

2318 799401 | INTRAARTICULAR DE MAND IUHA O MAS ARTICHHACIONES) 1,601 147.00
AEDUCCION ABIERTA CON FHACION OF FRACTURA

2128 799402 | tNTRAARTICULAR DE MANO VIA ARTROSCOPICA 2.884.263.61
HEDUCCHIN O FRACTURA INTRAARTICULAR ¥ LUXDFRALTURA

1330 799501 | Of CADERA 3.115.375.00
REDUCCHON INDIRECTA DE FRACTURA D€L ILIACO CON

2311 799502 | FUACION INTERNA 3.295.285,67
REDUCCION INDIRECTA BE FRACTUIRA SACROILACO COM .

2331 793503 | FUACION INTERMA 3.295.285.67
AEOUCEIGN INCIRECTA GF FRACTURA EX RAMAS PUBES CON

2133 799504 | FUACION INTERNA 3.295.185.67
AEDUCCION INDIRECTA DE FRACTURA EN SINFISIS PUBICA CON

2334 799505 | FUACION INTERRA 3.195.185.67
REBUCEION OE FRACTURAS INTRAARTICULARES ¥

2135 799601 | LUXOFRACTURAS EN RDDILLA POR ARTAOTOMIA 2.626.533,00
REDUCCION DE LAS FRACTURAS INTRAKRTICULARES OF

2346 799602 | RODHLLA CON FUACION INTEANA POR ARTROSCOPLA 21.672.304.00
REQUCCIIN ABIERTA DE LUXO-FRACTURA TOBILLG SIN
FIACION INTERNA {THSAOSITWOS BE FIBACION U

2337 199701 | GSTEOSINTESIS) 2.765.666,00
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REDUECIOH CERRADA DE LUXOFRACTURA BE CUELLG OF PIE O
2338 735702 | ToHULD 1.676.261 00
REDUECION ABIERTA CON FUACION DE LUXC FRACTURA O
2338 755701 | FRACIURS, el O BIMALEQLAR] DE TORILLD 3.075.824,17
REQUECION ARIERTA COM FUACION DE LUXD FRACTURA
2340 T9974 | TRIMMLEQLIR DE TOBILLD . 3.126.650.17
REOUECION CON FUACION DE LAS FRACTURAS OE TOBILLO PCA
2341 799718 | ARTADSCO{A 3,386.775.3
REDUECION ABIERTA DE LUXCFRACTURA CON FHACION DE
2342 799503 | HUESDS OFY TARSO [CADA LiND) 1.738.387.83
REDUCIOH ABIERTA DE LUXOFRACTURA CON FUACION GE
243 759804 | HUESDS DEL METATARSD (CADA UNO} 1.876.604,17
REDUECION ABIERTA DE LUXOFRACTLRA CON FIIACION OF E
B4 799805 | HALLUX - i 1.854.224.00
REOUECION ABIERTA DE LUXOFRACTURA CON FUACION D S
2348 799807 | HUESD DE GENC OF M {CADA UNGY 1.795.382.33
©XTRACCHIN DE DISPOSITIVO IMPLANTADD EX #DMBRO POR
2346 200101 | ARTRETOIAA 930,346.33
EXTRACCI{IK DE CUEAPD DXTRARD INTRAARTICULAR EN
2347 200102 | HOMBRO PEIR ARTROTOMIA 945,874.00
ENTRACCIGN DE DISPOSITIVE IMPLANTADD EX HOMBAD VIA
2348 200103 | ARTRE 1.005,738.67
2348 BOOIOK | HOMBRO Wi\ ARTROSCORICA i 1.077.227.67
EXTR =
2350 800201 | ARTAE - 1.256.752.50
2351 400202 | POR A 1.577.368.17
EXTRI mu&ne DISPOSITIVE IMPLANTAGO €N MURECA POR 3
2352 BO010Y | ERTAGTO: — 1.146.855.00
EXTRACCKI DE CUERPD EXTRARD INTAARRTICULAR EN i}
2353 800302 | MUSKCA I'GR ARTROTOMIA . 1,345 137.33
CCHIM OF CUERPD EXTRARD EN ARTICULACION CF
2354 BOOAGT | MANG PORIARTROTOMIA 1.536.975.50
EXTRACCHIN DE DISPOSITIVO IMPLANTADO £N CADERA PCA A
2355 800501 | ARTA - 2.412.270.67
EXTRACCHIN DE CUERPO EXTRARO INTRAARTICULAR EN
2356 800502 | CADERA Pl ARTROTOMIA 2.504,658.13
EXTRACCHIN OF DISPOSTTIVD IMPLANTADO EN RODILLA #OR IS
257 BO0EG) | ARTRETO B64.570.00
EXTRS DE CUERPO EXTRAND iNTRAARTHCULAR EN =
2158 800601 | RCOILLA PON ARTROTOMIA St 1.576.24% 83
EXTRACCHIN DE DISPOSITIVG IMPLANTADO EM TOBILLO POR
2359 800701 | AATRETOIMA _ 1.058.862.00
mm OF CUERPO EXTRARD INTRAARTICULAR EN
2360 soo7or ARTROTOMIA 8 1.234.622.33 |
EXTRACCICIN DE DISPOSITIVO IMPLANTADO EM PIE Y ARTEIOS
2361 800801 | PORJ|ATRIFOMIA _ 872.524.33
EXTRACCIGN DE CUERPD EXTRARO EN PIE O ARTEIOS POR -
2362 800807 | ARTRETOIAA 915.220.0C
AHTRETOMIA O£ HOMBAO CON EXPLORACION OF :
2383 803101 | ARTICLLACEIN ACROMIOCLAVICLLAR O ESTERNG CLAVICULAR 1.408.255,67
2364 801201 | AnThirTomi of cono B 1.557.726.75
2365 801301 | AATRETONIA D MURECA 1.264.938.50
2366 801401 | ARTRETONEA EN MANG 1.137.394,00
2367 801503 | AATAETOWER OF PELVIS 1.637.174.7%
2358 B01601 | AATRETONEA DE ADDILLA 1.555.178.75
2359 801701 | ARTRETOMA OF TOBILLO O CUIELLD DE PIE ' 116891650
2370 8171801 | AATRETONEA EM PEE B46.385.00
FERT) 802101 | ARTREACONIA DIAGROSTICA DE HOMBRO 990.292,67
FEYE] 50220 | AATROSCONIA DIAGNOSTICA DE CODO - 1.394.224.67
2373 202301 | AATRESCOMIA DIAGHOSTICA DE MURECA 1,801.907.67
ARTRESCONIA DIAGHOSTICA DE FALANGES (UNA O MAS) DE
2374 802401 | MAN _ = 1.1495.095,67
175 802501 | AKTAESCOHIA DE PELVIS 5 1.837.486,67
2376 802601 Am:rsr.aiu\ DIAGKOSTICA DE ADDILLA v 934,085.33
2377 801701 | ARTAESCOIA DE TOBILD _ - 1.352.761.67
2378 B02401 | ARTAE/SCONIA EN FIE O ARTEIDS (CADA UND) . 1.095.841.33
23719 803101 | BIOPHA ANJICULAR D HGMBRG VIA ABIERTA 691519.67
2380 803101 | GIOPSIA AATICULAR DE CODO VIA ABIERTA £90.072,67
2381 801303 | BOPSA ANTICULAR DE MURECA VIA ABIERTA 690.072.67
2382 303401 | BIOPSA ARTICULAR EN MAND Y DEDD VIA ABIERTA =h 690.072,67
2383 803503 | BIoP#@A ARICULAR DE CADERA VIA ABHEATA it 636.955.33
2384 803601 | BEHEHA AN[ICULAR DE RODILLA VEA ASIERTA B £93.209.67
2385 803703 | BIOPYA AAJICULAR DE TGBILLO VIA ABIERTA , 105.918.33
2386 803801 | A50RSA AA]ICULAR EN PIE Y ARTEIDS VIA ABIERTA e 71331067
2387 BO4303 migmx HIA METACAAPOFALANGICA {UNA D MAS) R 1.998.313,83
2388 804307 | CAPSULOTEIMIA INTERFALANGICA {LINA O MASS = 197137717
DESSSIDAMIENTO DE FIBAQCARTILAGO TRIANGULAR O o
EXTRACCHIM DE CUERPD EXFRARD EN MURECA POR a0t
2389 804303 | ARTROSCOIRA _ - 1.8569,270.60
2390 B04104 | RESECOON LESION EN MUHECA_POR MTHD&COPIA 1% 188,305 0
2391 504310 | UBEARLION DE BANDAS CONSTRICTIVAS 1.634.986.17
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ESCISIGH OF DISCO INTERVERTEBRAL EN SEGMENTD CERVICAL
2392 805107 | VIA ANTERIDR PERCUTANED § 246.304.00
ESCISION DE DISCO INTERVERTEBRAL EN SEGMENTO CERVICAL = ——— ]
2193 BS109 | ViA POSTEAIOR ABIERTA 4.795.047.33
ESCISION {1 DISCC INTERVERTEBRAL EN SEGMENTD LUMBAR
234 805124 | VA AKTERIOR O LATERAL ABIEATA 4.828.482.17
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2195 _B08129 | SiA POSTIRION FERAITAREA PaGUETE | Buhmmta by 562997413
239 "R05201 | QUIMIONLUICLEOLISIS DISCAL CERVICAL 2.990.207.67
2357 505202 | QUIMIONUCLEDLISIS DISCAL TORACICA 3.005.932,67 |
2338 805203 | QUIMMINUCLEDLISS DISCAL LUMBAR 2.990.207.67
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ABLACHSN DE DISCE) LUMABAR (NUICLEOLISIS) INTERVERTEGRAL S imaTe eonink 01n | Senonrs R
2198 505309 | VIA ARIERTA PADUETE, | e e o 332201717
MENISCECTOMIA SIMPLE MEDIAL O LATERAL DE RODILLA VIA
1400 505101 | ABIERTA 735.372.33
3401 806102 | MENISECTOMIA MEDIAL ¥ LATERAL DE ACOILLA VIA ABIERTA 780.072.0
7402 B06104 | MEHISCECTOMIA MEDIAL ¥ LATERAL POR ARTROSCOPIA 58431967
2403 807101 | SINOVECTOMIA DE HOMBRD PARCIAL VIA ABIERTA 2,134.088.67
7404 E07102 | SINGVECTOMIA DE HOMBRO TOTAL VIA ABIERTA 2.187.629.00
7405 807103 | SINOVECTOMIA DE HOMBRD PARCIAL POR ARTROSCOPIA 2.643.089.67
7406 BO7104 | SINDVECTOMIA D HOMBRO TOTAL POR ARTRDSCOFTA 2.860.833,00
2407 807201 | SINOVECTOMIA DE CO0D PARCIAL VIA ABIERTA 2.775.718.03
1408 807202 | SINGVECTOMIA DE CODO TOTALVIA AZIERTA 2.472.551.33
40 BAT103 | SINGVECTOMIA DE CODO PARCIAL POR ARTROSCOPIA 7.572.142.00
3410 807204 | SINOVECTOMIA DE CODO TGTAL POR ARTAGSCOFIA 2.635.473.67
T BOT301 | SINGVECTOMIA DE MURECA PARCIAL VIA ABERTA 2313 674.00
2432 807301 | SINOVECTORMIA O MURECA TOTAL VIA ABIERTA 1,363 338.33
2413 507303 | SINOVECTOMIA DE MURECA PARCIAL POR ARTROSCOPIA 2.563.066.33
3414 107304 | SINOVECTOMIA DE MURECA TOTAL POR ARTRDSCOPIA 7.631.691.00
1815 807401 | SINGVECTOMIA INTERFALANGICA (UNA G MASI VIA ABEATA 1.552.211.50
7416 07402 | SINOVECTOMIA EN CARPO VIA ABIERTA 1.661.845,33
INDVECTOMIA METACARPOFALARGICA [UNA © MAS) ViA
3437 807403 | ABIERTA 1.581.201,50
7438 307404 | SINOVELTOIMIA DE FALANGES (URA O MAS] POR ARTROSCOPIA 1.576.478.33
7419 BOT501 | SINOVECTOMIA PARCIAL OF CADERA. VIA ABERTA 2.104.593.50
2420 B07S02 | SINOVECTOMIA TOTAL OF CADERA VIA ABIERTA 7.260.962.83
2821 07503 | SINOVECTOMIA PARCIAL DE CADERA. POR ARTROSCOPIA 7.453.126.33
nun 807504 | SINOVECTOMIA TOTAL OE CAGERA. POR ARTROSCOPIA 7.897.123,67
41 807601 | SINOVECTOMIA U ROUHLA PARCIAL VIA ABERTA 1.936 445,17
24 BOTG02 | SINOVECTOMIA DE ROUILLA TOTAL VIA ABIERTA _ 1.9803.630.17
IATS BO7603 | SINOVECTOMIA UE RODILLA PARCIAL POR ARTROSCOFIS © 7.415.543.00
7416 BOTE04 | SINOVECTOMIA OF ROUILLA YOTAL POR ARTROSCOPLA 217181303
7827 307705 | SINOVECTOMIA E TOBILLO ANTERIOR VIA ABERTA 1430.257.00
2418 BOTT06 | SINOVECTOMIA OF TOBILLO POSTERIOR VIA ABIERTA 2.493.719,67
FITE) #0770 | SINOVECTOMIA O TOBIULO FOSTERIOR VIA ARTROSCOPICA 7.858.123.33
SINDVECTOMIA O£ ARTICULACIONES DEL TARSG [CADA UNA)
2430 07801 | ViR ABIERTA 2.901.625,67
SINGVECTOMIA OE ARTICULACIINES METATARSOFALANGICA
2431 507803 | ICADA URA] VIA ABIERTA 7.894.181,00
QESBRIDAMIENTD, LAVADO ¥ LIMPIEZA DE ARTICULACION DE
2432 308011 | HOMBRO VIA ABIERTA 1.364.678.33
UESBRIDAMIENTD, LAVADO ¥ UMPIEZA DE ARTICULAGION DE
2433 808012 | HOMBRAO POR ARTROSCORIA 1.919.729,33
DESBRIDAMIENTD, LAVADO ¥ LIMPIEZA DE ARTICULACICN DE
2434 808021 | CODO VIA ABIERTA 1.497.364.50
DESERIDAMIENTO, LAVADO Y UMFIEZA DE AATICULACION BE
435 208022 | COOO POR ARTACSCORIA 1.655.461.00
GESEAIDAMIENTD, LAVADO Y LIMPIEZA DE AATICULACION DE
2436 BO8031 | MURECA D PUHD via ABIEATA 1,551.843,83
DESBRIDAMIENTO, LAVADO ¥ LIMPIEZA E ARTICULACION OF
2437 EDADI1 | MURECA POR ARTROSCOPIA 1,655.461.00
DESBAIDAMIENTO, LAVADO ¥ LIMPIEZA DE ARTICULACIGH N
2430 0843 | MANO 0 DEDOS VIA ARIERTA 1.443.315,83
DESBRIDANUEHTD, LAVADD Y LIMPIETA DE ARTICULACICN EN
2439 808042 | MANGQ O DEDOS POR ARTROSCOPIA 1.653.230,67
DESBRIDAMIERTO, LAVADO Y UMFIEZA DE ARTICULACION BE
2440 808051 | CADERA VIA AERTA 1.914.753.00




Pégina 56 de 221

Cdédigo: 2BS-FR-0041

ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Facha: 03/10/2017

PLIEGO SELECCION ABREVIADA MENOR CUANTIA

POLICIA NACIONAL

Varsion: 2
2441 Basas2 uwu 0 0 [ESERIDAMIENTO DE CADERR POR ARTADSCORIA 2.371.831.393
ENTO, LAVADO ¥ LIMPIEZA DE RODILLA VIA 2
2442 BOBDS1 Aalm I . 1.391.693.17
2443 808062 | LAVAIIO O [ESBAIDAMIENTO DE ADDILLA POR ARTROSCOPLA - 1.748.150,67
ENTC. LAVADO ¥ LIMPIEZA DE TOBILLO VIA
Thbh BOROTY ! 1.548.076.50
ENTO, LAVADO ¥ LIMPIEZA DE TOBILLO ViA N
2445 808071 cA 1563.841.67
DESBHIDAINEHTO, LAVADD ¥ UMPIEZA DEL TARSO VA
2646 Bomei7y | ARIE 1.565.8800.67
ENTO, LAVADD Y LIMPIETA DEL TARSD VA
%47 BOBOT4 CA 1.430.752.67
ENTO, LAWADO ¥ LIMPIEZA
2848 AIHOTH ALANGICA VA ABIEATA 1.510.105.33 |
ENTO, LAVADO ¥ LIMPIEZA DE FALANGES DE GE0O
2448 BOBOTY A URD) VIA ARIERTA 1.412.4588,67
2450 Bomaa1 | BLSECENON LE HIGAOMA BE CODO 1.190.378.67
2451 AOMEDN | RESECIIOM PE HIGROMA DF ADDILLA VA ABIFRTA 1.192.343.67
RESECICHOM £4] LESION OSTEOCONDAAL EN TOBILLO SIN
2452 AA703 | INIERTO Vg AIERTA L 2.684.131.E7
E - = S RERALE
" | ]
" SRR
| | © NIDICALHTDS 8 3S
1 | oo
| + HALLANICY QLML
| + RUNSOL Y ADY
| | + B Ll (UPY & OTRO.
: Al : 1 CiROAMI D, AEHTEIARG0 mu-:z"unmmu
‘ O FECONSTRUCCEON 0 DEFORMIDAD HASTA Pl ey
2453 B10001° * ik POSTEEICH N UN TIEMPD s Py ley a3l 4,158.913.67
i ) RECONSTRIICCICH DE DEFORMIDAD HASTA B
2454 B1002 | SEIS ViA POSTERICA EN DOS TIEMPOS 2.861.807,00
CORRECCHIN ) RECONSTRUCCION DE DEFORMIDAD HASTA
2455 R10003 | SEIS VRATE ViA POSTERIOR TRES O MAS TIEMPOS 2.861.807.00
CORRJCCHAN O FICONSTRLICCRON 0 DEFOAMIDAD DE SIETE A -
256 810004 | DOCEW/ERT via POSTERICN [N UN TILWPRD 2.861.807.00
CORRECCH nmmmﬁuummlmmn Of SIETEA
2487 810005 | DOCENERTABAAL VIA POSTERSOR EM G008 THMPOS 2.053.007.00
CORRJCCHAN O AECONSTRUCCION DE DEFOAMISAD OF SICTE A r
1458 810006 | DOCE! BHAS WA POSTERION TRES O kS TiEMPOS 2.855.407.00
CORRECCIAM O RECONSTRLICCION OF DEFORMIDAD O TRECE
2459 R10007 | O MAR VEINTERRAS viA POSTERKIR EN UN TIEMPO 2.06.807.00
CORRECCICH O RECONSTRUCCHIN OF DEFQRMIDAD 0 TRECE
1460 10008 | O atad VEILTEBRAS YiA POSTERIOR EN DOS TIEMPOS 2.851.807.00
CORKFCCIEN D RECONSTRAUCCION DE GEFOAMIDAD OE TRECE
2461 510009 | O MA% VEREEERAS VIA POSTERIOR TRES O MAS TIEMPOS 1.861 807.00
B * BRRASMCES EIPEIMMEL T LN
= AP0 AT
| ¥ THERg
| = Ririiore et
4, * M AMITOL O ATD
g -]
| 3 * COMPUCACIONLS E
y MALLANIO U e,
| b * HEMODIAVADOS
: W » G OMIRtE 0Tl
: 4 RN U LB LI TGO V0 IO NG
1 Hay HEMRAN £, mw.:uummu
(2= £ unns_qns'rmm.*-: DE DEFORMIDAD DEDOS A L * dmmarhs
2462 £10010 | FRES Y WA ARTERRIA E5 UN TIEMPO PAQUETE ::mu-uu = 4. 146.663.67
CORE 1) RECONSTRUCCION DE DEFORMIDAD DE 0O5 A
2463 810011 HAAS ViA ANTERICR EN DOS TIEMPOS 2,861 807.00
CORE M [} AECONSTRUCCION DE DEFORMIDAD DE DOS A
2664 810012 | TRES VERTEJHAS VIA ANTERIOR TRES O MAS TIEMPOS 1.851.807.00
O RECONSTRARCCION DE DEFOAMIDAD OF
2485 #10013 E YERTERRAS VA ANTLBIOA EN UN TIEMPD 3.445.052,00
O RECOIRETRWCCION O DETORMIDAD OF
2486 §10014 TE VIRTEBRAS vik ARTIRION £M D05 TIERPDS LARLABY.0C
CF O RECOMSTALLCION DE DEFOAMIDAD CLIATRD A
2487 210015 | SIETEMERTHIAAS VIA ANTEAIDR TRES O MAS TIEMPOS 1061 A0Y.00
CORRECCICN O RECTINSTRASCCION D DEFOAMIDAD DE OCHD =
2468 810016 | O MAR VERTERRAS Wik ANTERIOR EN LIW TIEMBD o LAAL B0Y.00
CORRECCI O MTSNETRUICEREN D DEFSAMIDAD DE OCHO
2465 210017 | O WERTEARAS Via ANTERIDA 1 DO5 TIEWPOS " 2,861 507.00
CORFECCION 1) RECONSTRUCCION DE DEFORMIDAD DE QCHD
2478 810018 | O Mk VERFERRAS VIA AINTEAIDR TRES & MAS TIEMPDS 2.861.807.00
1 = AT | IFEOALD T DR
Lt
' = TTCMOLOR
| rstaian
i + haDeCakal wTTR OF 2430
i (-1
*MALLAIDON QUARLIWIICOS.
» W AR AVAGOE
+0 QLN aTAG
| A OSORANEYS O ESMOLATA RO /0 Briue) )
Ak A Ml ki w m-m wumnnmmn
| Iﬂﬂ“m_ﬂ'ﬂllml oE 1] nmunm —r l bl m, anTl
2471 810024 Mmummmﬁmmuun_m PAQUETE it i Ak - Q-.-: 3.922.319.67
i ECORRECCHON O AECOMSTAUCCION DE :
2412 810625 | DEFORMIDAL DE COLUMNA VIA ANTERIGR EH 0085 TIEMPOS i 2,851,807.00
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REFUSION DE CORAECCION D AECONSTAUCCION DE
2473 B10026 | DEFORMIDAD DE COLUSMMNA VIA ANTERIOR EN TRES TIEMPOS 2.861.807,00
REFUSHON DE CORRECCION O RECONSTAUCCION DE
DEFORMIDAG DE COLUMNA VIA ANTERHOR EN CUATRO O MAS
2414 A10027 | TEMPDS 1861 AOT.00
A T e roy
LB L)
2 1oL
(M LA 2,
i AT A TN 2]
v A
AL RO |
et LA LR Ly
B4 LB LEANA (TR
ML A i e
Emin ikl 19
AEFLISION OF CORKECTHON O RECOMSTRUACCICN OF Nt i
FIYH B30028 | DEFORMIDAD 02 COMUMNA VI FOSTERIGH EN UN TIEMFD | PACUETE e it AL
HEFUSION DE CORRECCION O RECONSTRUCCION BE
76 210029 | DEFORMIDAD DE COLUMMA VIA POSTERIOR £ BOS TIEMPOS 2.861.807.00
AEFUSHIN DE CORRECCION O RECONSTAUCCION DE
2477 810030 | DEFORMIDAD DE COLUMNA VA POSTERIOR EN TAES TIEMPOS 2.861.807.00
REFUSION DE CORRECCION O RECONSTAUCCION DE
DEFORMIDAD DE COLUMNA VIA POSTERIGA EN CUATRD G
2478 B10G31 | MAS TIEMPOS 2.861.807.00
ARTRODESIS €1-C2 MEDIANTE TECNICA TRANSORAL ANTERIOR
2473 810106 | $IN INSTAUMENTACION 1.271.861.33
ARTROGESIS C1-CT MEDIANTE TECNICA TRANSORAL ANTERIOR
1480 B10107 | COM INSTRUMERTACION 7.190,940.33
ARTRODESIS €1-C2 MEDIANTE VIA POSTERIOR StH
2481 810108 | INSTRUMENTACION 4,157.336.00
ARTACDESS C1-C2 MEDIANTE VIA FOSTERIOR CON
1402 B10105 | INSTRUMENTACION 4,350,396 67
i
ARTAODENS OCCIPTTOCERVICAL DE LINA A TRES VERTTBAAS =
2483 10111 | VIAPOSTENION EON INSTRUMENTALION paGurTE | Deeonamd poree iy 4.169.870.67
ARTHORESIS GCTIMTOCERVICAL DE MAS DE TRES VERTEBRAS
2484 B10113 | VIA POSTERIOR CON INSTRUMENTACION 3.865.881,67
ARTRODESIS C1-C2 MEGANTE TECNICA TRANSCERVICAL SIN
2485 A101135 | INSTRUMENTACION 1644 4167
ARTRODESIS C1-C2 MECIANTE TECNICA THANSCERVICAL FON
2486 810116 | INSTRUMENTACHIN 3.739.314,33
ARTACOESIS UNION CERVICOTORACICA VIA ANTERIOR SIN
2487 §10117 | INSTRUMENTAGION ABIEATA 3.443.161.67
ARTAODESIS UNION CERVICOTORACHA VIA ANTERIOR Sth
2488 810458 | INSTRUMENTACION PERCUTANEA 4.104.059,67
AWTRODESIS UNION CERVICOTORACICA VIA ANTERIDR CON
2489 810119 | INSTRUMENTACION ABIEATA 4.112.302,67
ARTRODESIS UKION CERVICOTORACICA VIA ANTERIOR CON
2490 B10120 | INSTHUMENTACHIN PERCUTANEA 4.570. 4167
ARTRODESIS UNION CERVICOTORACICA VIA POSTERIOR $IN
2431 210171 | INSTRUMENTACHON ABIEATA 1.505.552,33
ANTRODESIS UpIN CERVICOTORACICA VIA POSTERIOR SIN
2432 810122 | INSTRUMENTACION PERCUTANEA 3.870.026,33
ARTRODESIS UMION CERVICOTORACICA VIA POSTERIDR CON
2491 A10123 | INSTAUMENTALION ABIERTA - 3.197.845,17
ARTRODESIS UNION CERVICOTQRACICA VIA POSTERIOR CON
2494 810124 | INSTRUMENTACIGN PERCUTANEA 3,951.912.33
ARTRODESIS CEAVICAL DE NIVEL €2 O POR DEBAJD DE UNA A
TRES VERTEERAS VIA ANTERFDR O LATERAL CON
2495 810203 | INSTRUMENTACION 5.042.618 13
ARTRODESIS CEAVICAL DE NIVEL C2 O POR DEBAJO DE MAS DE
TRES VERTEBAAS VA ANTERIOR O LATERAL CON
2496 810205 | INSTRUMENTACION 4.855, 892,67
ARTRODESIS CERVICAL D NIVEL C2 0 POR DERAJO DE URA A
TRES VERTEBAAS VIA ANTERIOR (3 LATERAL SIN i
2457 RI1DI0} | INSTRUMENTACIGN 3.743.313.67
ARTRODESIS CERVICAL DE NIVEL C2 O POR GEBAJO DE MAS DE
TRES VERTEBRAS VIA ANTERIOR O LATERAL SIN
2498 510208 | INSTRUMENTACIGN 4.187,122.33
ARTACDESLS INTERSOMATICA CERVICAL DE U/NO A TRES
2499 H10209 | SEGMENTOS VIA ANTERIOR O LATERAL 7.098.651,67
ARTRODESES INTERSOMATICA CERVICAL MAS DE TRES
2500 810210 | SEGMENTOS VIA ANTERIOR 0 LATERAL 7.050.949.33
- DOMRAYS [ WUCLAYE T L
NTDCHID
+ FhLIC D
HOMNQAN,
++ MEDC Al D AT
oo
ARTRGDLSIS CERVICAL IRTNCORORAL DE Lk A TRES ] b
2501 830211 | SEGMENTOS Vi ANTERON 0 LATERAL PAQUETE AN Wi msian o 6.252.832.00
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1 O
ARTREDESH CERVICAL INTERCOPORAL MAS DF TRES
2502 810212 | SEGN VA ANTERIOR O LATERAL 6,623.126.17
1 * FDURKTT [T T DL
ALTO I
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W mniunnmu.um 1 AR ] SCLLYE £8 CORRMA
2503 siz3oe!| sy PAOLETE e e e gl 523571633
ARTAE ,nu-:t DE NIVEL £2 O POR DEBAJD OE UNA A TRES
2504 s10308 | VERTH ifA POSTEAFDA D LATERAL SN HWSTRUMENTACION 3.975.819.33
'DESL] DE ATVEL C2 O POR DEBAJD OE MAS OE TAES
2505 830309 [A POSTERIOR D LATERAL SIN INSTRUMENTACION 4.029.054.33
LAMINOPLATLA CERVIZAL HASTA DD5 SEGMENTOS viA
2506 610310 | POSTRRION i 4.740.800.00
LAMIBOPLASTEA CERVICAL MAS DE DDS SEGMENTOS VA
2507 B10111 | POSTHRIGN 4.740.800.00
ARTREOESH DE LA REGION TORACICA TECHICA ANTERIDR O
2508 A10405 | LATEMAL DEJUMA A TRES SIN INSTRLIM ENTACHON win ABIERTA 4.051.437.00
ARTREDESH] OF LA REGION TORACICA TECHICA ANTERIOR D
LATEAAL DEILINA A TRES SIN INSTRUMENTACHON ViA -
2500 R100E | PEACUT, 4.3176.734.00
ARTRUDESIf DE LA REGION TORACICA TECHICA ANTERICR O
510 A10408 | LATEMAL DIIAAS DE TRES SIM INSTRUMENTACION viA ARIERTA £.250.040,00
ARTRIDES [f OF LA REGION TORACICA TECH:CA ANTERICA O
LATERAL DEMAS € TRES SIN INSTRUMENTACION VIA
2511 R10409 | PEACUTANIN: 4.257.514.57
ARTREOESE| DE LA REGION TORACICA DE UNA A TAES
VERTI[BRALHTA ANTERKIA O LATERAL CON INSTRUMENTACION
312 810413 | viA ABIERT. ‘ 4.096.076.67
ARTREDESH CE LA REGION TORACICA DE UNA A TRES
VERTEIRASH/A ANTERIOR O LATERAL CON INSTRUMENTALION
2513 10412 | viA PERCUTRNEA _ 4.781.139.00
ARTRODESEY DE LA REGIOM TORACICA DE MAS DE TRES
VERTEBRAL I/ A ANTERIOR 0 LATERAL CON INSTRUMENTACION
514 Rl | viA ABIERT, 4.896.076 &7
AHTREDESH DE LA REGIOM TORACICA DE MAS DE TRES
vtﬂ‘rfalm & ANTERIOR O LATERAL CON INSTRUMENTACIGR
2515 810415 | via PEACU _ 4.781.799.00
Ampb:srrmascmm TORACICA BE UM A THES
2516 810423 | SEGMENTO VIA ANTEAIOR O LATERAL ABIERTA 4.554.007.00
ARTRODESH INTEASOMATICA TORACICO MAS DE TRES B
2517 B10426 | SEGMENTDY VA ANTERIOR O LATERAL ABIERTA - 4.554.057.00
ARTRADESH] INTEACOAPORAL TORACICO GE UND A TAES
2518 H10429 | STOMENTOR Vi ANTERIDH O LATERAL ABIERTA 4.554.007.00
ARTH .
2514 B10432 | SEGML 4,554.047.00
LAMII
520 B1O435 | PO 4.298.82%.33
LAMIBOPLABTLA TORACICA MAS DE TRES SEGMENTOS ViA
2521 B10436 | BOSTRION - 4.258.889.67
ARTASDESH DE LA REGION TORACICA DE UNA A TRES
VERTIBAASIECNICA POSTERIOA SIM IMSTRUMENTACHIN viA
FLEY] 810508 | ASIERYA 4.036.345.33
ARTASIDESH CF LA REGIOM TORACICA DE UNA A TAES =
VERTI[BRAS FECRICA POSTERIOA SIN INSTRAUMENTACION via
2521 B10509 | PERCUT, A 4.05%.581.67
ARTRHDESH OE LA REGION TORACICA DE CUATRG A SEIS -
VERTI| CNICA POSTERIOA SIK INSTRUMENTACION ViA
2524 810510 | ABIER 4.159.578.67
ARTREZDESH) CE LA REGION TORACICA DE CUATRG A SEIS
vtnnrwu CNICA POSTERIGA SIK INSTRUMENTACION Via -
535 810531 | PERCUT. v £.164.937.00
ARTHADESH DE LA REGION TORACICA MAS DE 5£t5 VERTEBRAS -
2528 810512 | TECKIA FECIR SIN INSTRUMENTACION VA ARIERTA o 4.159.578,67
ARTRYDESE) DE LA REGION TORACICA MAS DE 5§15 VERTERRAS
2527 B10513 RIGA SIN INSTRUMENTACION WA PERCUTANEA 4.164.837.00
ARTRDESH] DE LA REGION TORACICA DE UNA A TAES
VERTI| BRASITECNICA FOSTERKIA COM INSTRUMENTACIGH ViA
2525 10514 A 4.280:541,33
ARTREDESH DE LA REGION TORACICA DE UNA A TRES
VERT mit(cmu PGSTERIGA CON INSTRUMENTACICH ViA
2529 B1051% | PER 4.216.947,57
ARTREDES Dzunlslourumuntcuam.nstls
vénrimi FCNICA FOSTERIOR CON INSTRUMENTAGIGN VIA
2530 N1051E | ABIENTA 4.151.743,00
.IRTI ESEY DE LA REGIGM TORACICA DE CUATRO A SEIS
cim\ CNICA POSTERIOR COM INSTRUMENTACIOR VA
531 210417 | PER 4.220. 104,00
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ARTRODESIS DE LA REGION TORACHCA MAS DE SEIS VERTESRAS
2532 810538 | TECNICA POSTERIOR CON INSTRUMENTACION VA ARIERTA 4.207.724.33
AATRODESIS DE LA AEGION TORACKCA MAS DE SEIS VERTEBRAS
TEENICA POSTEAIOR COM INSTRUMENTACHIN ViA
25331 B10519 | PERCUTANEA 4.139.629.67
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ARTRODET OF LA AEGION TORACTLUMBAR TECHICA -~ i .
2534 B18522 | POSIERIOR CON INSTRUMENTACIN Vin ABIERTA PAQUETE | mimsemmataaty | st 4.252.002.00
ARTRODESIS INTERSOMATICA TORACICA VLA ROSTERFOR DE
25315 B10524 | UND A TRES SEGMENTOS TRANSFORARIMNAL ABIEATA 4.495.71A.31
ARTRODESYS INTERSOMATICA TORACICA VIA POSTERIOR MAS
2536 810526 | ©F TRES SEGMENTOS TRANSFORAMINAL ADIERTA £.495.718.33
ARTRODESIS INTERSOMATICA TORACICA VIA POSTERCHATERAL
2537 B10518 | OE UMD A TRES SEGMENTOS ABIERTA 4,495.718.33
ABTRODESES INTERSOMATICA TORACICA YIA POSTERDLATERAL
2538 81220 #AS DE TRES SEGMENTOS ABIERTA 4,495.718,33
ARTRODESES INTERCORPORAL TORACICA ViA POSTEROLATERAL
2539 810532 | OF UMA VERTEBRA & }05.130.33
ARTRODESS INTERCCRPORAL TORACICA VIA POSTEROLATERAL
2540 810533 | MAS DE UNA VERTEBRA 4.495.718,33
ARTRODESHS DE LA UNION LUMBOSACRA TECNICA ANTERIOR 0
2541 810613 | LATERAL SIN INSTAUMERTACHON VA ABIERTA 4.155.750,23
ARTRODESIS CIF LA TGN LUMBOGACRA TECMICA ANTERID O
1582 B10610 | LATERAL SIN INSTRLMENTACIAN ViR PERCUTANEA 4142.292.00 |
ARTRODESIS DE LA Uit LUMBGSACIA TECHICA ANTIRIOR O
2543 B10621 | LATERAL SIN INSTILBMENTAGIAN Yis ERDOSCERICA 4.142.192,00
ARTHODESHS DE LA UNIGH LUMBOSACRA TECNICA ANTERIOR O
2544 10622 | LATERAL CON INSTRUMENTACIAN VIA ABERTA 4.764.889.00
ANTEODEE OF 1A UssdN LUMNCSACHA TECNICA ANTERIDR O
1545 H10621 | LATERAL CON INSTRUMIENTACEON Vla PEACUTANTA 4,741 799.00
ARTROGESES DE LA UNIOM LUMBOSACRA TECNICA ANTERIOR O
2546 210624 | LATERAL CON INSTRUMENTACION VIA ENDOSCOPICA 4.783.799.00
ARTHODESIS DE LA UNIGH LUMBOSACRA TECNICA ANTERIOR
2547 810625 | TRARSACRA COM INSTRUMENTACION VA RETROPERITONEAL 4,780.916,67
ARTRODESIS DE LA UNION LUMBOPELVICA TECNITA ANTERIOR
7548 810626 | SIN INSTRUMENTACION VA ABIEATA 3.453.391.00
ARTAODESIS DE LA UNICN LUMBORELVICA TECHICA ANTERICR
2549 B10627 | SIN INSTRUMENTACION ViA PERCUTANEA 1.463.640.00
ARTADOESIS DF LA UNION LUMBOPELVICA TECNICA ANTERIOR
1550 A10618 | COM INSTRUMENTACLON VIA ABIENTA 4.770.169.00
ARTRODESIS BE LA UNION LUMBCPELVICA TECNICA ANTERIQA
155 10629 | CON INSTAUMENTACION VIA PERCUTANEA 4.781.799.00
ARTRQDESIS Of LA UNIGH SACROHIACA TECNICA ANTERIOR
2552 810630 | SIN INSTHUMENTACIAN VA ABIERTA 4,133.770.00
ARTRODESIS DT LA UNION SACROIIACA TECNICA ANTERIOR
2553 B30631 | SIN INSTRUMENTACISN VIA PERCUTANEA 4.142.292.90
ARTRCHESIS DE LA UNIGN SACROILIACA TECNICA ANTERIOR
1354 830637 | CONINSTRUMERTACION iA AHIERTA 4.781.407.67
ARTRODESIS DE LA UNIGH SACADILIACA TECNICA ANTERIDR
75355 B10633 | CON INSTRUMERTACION VIA PERCUTANEA 4.781.799.00
ARTRODESIS INTERSOMATICA LUMBOSACRA HASTA DOS.
2558 810534 | SEGMENTOS TECNICA ANTEAIOR O LATERAL VIA ASIERTA 4.461.106.00
ARTROLESIS INTERSOMATICA LUMBQSACRA HASTA (05
557 810635 | SEGMENTOS YECHICA ANTERIDR O LATERAL VIA PERCUTANEA 5.152. 109,00
ARTROGESIS INTERSOMATICA LUMBOSACRA MAS OE DOS
1556 B10637 | SEGMENTOS TECNICA ANTERIOR O LATERAL VIA ABIERTA 4,584.955.00
ARTROUESIS INTERSGMATICA LUMBOSACAA MAS DE 005
2558 810635 | SEGMENTOS TECHICA ANTERION O LATERSL VIA PERCUTANEA 5.105.271.00
ARTRODESIS INTERSCMATICA TRANSACHA ANTERIOR VIA
2560 210640 | ABIERTA 4.584.955.00
ARTRODESIS INTERSCMATICA TRAMSACAA ANTERIOR VIA .
2561 B10641 | PERCUTANEA | 5.142.050.67
ARTRODESIS (MTERCONEOBAL LURSOEACES UNA VERTEBRA
1562 10647 | TECHICA ANTERIDR O LATERAL WA ABIERTA 4.344.379.33
ARTROGESIS INTERNEENAAL {UAIBOTATRA LINA VERTEBRA
2563 810643 | TECNICA ANTERIOR O LATERAL ViA PERCUTANEA b 5.374.009.00
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ARTAGDESE DE LA REGION LUMBAR TECNICA FOSTERIOR MAS

2568 210823 | DE TAYS VEIFTEBRAS CON INSTAUMENTACHON ViA ABIERTA 4.169.179.67
ARTAGDESH DE LA REGION LUMBAR TECNICA POSTERIOA MAS |
QE TR{S efllrenm CON INSTRUMENTACHEN ViA -

2565 R10824 | PERCLITANE 4.173.786.22
ARER{OESIY DF LA UNION LUMBOSACRA TECHICA POSTERIOR N

1567 610825 | SIRIN ENTACION ViA ABIERTA 4.094.485.00
anml::ﬂlnc LA UNION LUMBOSACRA TECNICA POSTERIOR

2568 HA0836 | SIM INSTAUIWENTACHON Via PERCUTANES 4,053,531 67
nnmiom DE LA UNION LUMBOSACRA TECNICA POSTERIOR

2558 810827 | COM IRSTRIGMENTACION VIA ARERTA — A4.177.165,33
ARTA( DE LA UNION LUMBOSACRA TECNICA POSTERIOR | -

157 a1c818 | LON ENTACION ViA PERCUTANEA 4.178.403.33
AR OE LA UNION LUMBOPELVICA TECNICA POSTERIDR

1571 810825 | SIN I ENTALION VIA ABIERTA 1.399.413.67
ARTR( DE LA UKEON LUMBOPELVICA TECNICA POSTERIDA |

1572 £10830 | &N | ESVALIGH viA PERCUTANEA 31 £07.179.00
ARTRODESH DE LA UKLON LUMBORELVICA TECNICA POSTERIOA

%7 B10831 | COM ERSTREBMENTACION VA ABIERTA - 4,139.754,33
ARTRIZDESH DE LA UN:ON LUMBOPELVICA TECHHCA POSTERIDA | -

2574 510832 | COND ENTACION VIA PERCUTANEA X 3.471.073,33

OF LA UNIOH LUMBOSELVICA TECNICA POSTERIQR 1

2575 210833 ENTALIGN INTERCAESTILIA ! 3.457,707.33
ARTRIZDESI] OE LA UMION SACRDILUACA TECNICA POSTERICA =

2576 210836 | SIN INSTRLBIENTACIGN VIA ABIERTA £.D66,44C.33
ARTRIZDESI] £ LA UNION SACAQILIACA TECKICA POSTERIOR

2577 H16835 | SIN INETILRIENTACION VIA PERCUTANEA : 2.059.502.67
Auminzsq CE LA UNION SACROILEACA TECNICA POSTERICA

51 819836 | CON INSTRLMERTACION VIA ABIERTA _ . 4.119.345%.00
ARTRGDESH CE LA UNIGR SACROILIACA TECNICA POSTERICR

2579 810837 | CON INSTRIIMENTACION VIA PERCUTANEA - 4.142.335.31
AATREDESEY 1N ATICA POSTEROLATERAL O

1580 510839 | TRANIFORMINAL MASTA DOS SEGMENTOS VIA PERCUTANEA 4.680.660.00
ARTREDESH) INTERSOMATICA POSTERCHLATERAL O N

2581 010840 | TRAMBEOAMVINAL HASTA DI SEGMENTDS VIA ENDOSCORICA | 5.157 78567
ARTREDESH] INTERSOMATICA POSTERDLATERAL O

2582 10842 | TAANEFOR NAL MAS DE DDSSEGMEI_JS yia ABIERTA 454554100
ARTARDESI[ INTERSOMATICA POSTEROLATERAL O

2583 810842 | TRAMIFORMAINAL MAS DE DOS SEGMENTOS VIA PERCUTANEA | 4.680.560,00

2584 830851 Am,mr_sn! INTERFACETARIA POSTERIOR VIA ABIERTA 2.731.065.67

2585 B1CAS2 | ARTR 'WDEﬂl INTERFACETARIA POSTEAIQR V1A PERCUTANEA 2.164.884,67

2585 810853 | ANTNGESI] INTERFACETARIA POSTEAIOR VIA ENDOSCOPICA 2.515.522.00
REFUJ:ON f COLUMNA OCOPITGLERVICAL ANTERIOR G 3

2587 810001 | LATERML - : 1.894.612.67

2588 810307 | REFURON [F COLUMNA QCCIMTOCERVICAL POSTERIOR 2.625.338.33

2589 810903 | AEFUSION O£ COLUMNA CEAVICAL ANTERIOR D LATERAL 1.601.330.00

259¢ 510804 | REFUION 7 COLUMMNA CERVICAL POSTERIOR 1.611.828,33
REFUION £ COLUMNA CERVICOTORACICA ANTERIOR O

2594 810905 | LATEAAL 2.625.338.33

25_52 310906 | REFUSION EE COLUMNA CERVICOTDRACICA POSTEIEOII 2,913.453,33

2533 210607 | REFUFION H COLUMNA TORACICA ANTERIOR O LATERAL 1.916.922.00

2554 810908 | REFUNION T COLUMNA TORACICA POSTERIOR 1.816.922.00
REFUHION BE COLUMNA TORACCLUMBAR ANTERIOR O

2535 810909 | LATEIAL L 2.916.921,00

25%6 810910 | REFUICN HE COLUMMA TORACOLUMBAR POSTERIOR b 2.916,922.00

1597 B10915 | AEFLBION B E COLUMNA LUMBOSACRA ANTERIOR O LATERAL 2.916.512.00

7595 810936 | AFUMON GE COLUMNA LUMBOSACAA POSTERIOR 2.816.922.00

2599 810817 | AEFULION GE COLUMNA LUMBOPELVICA ANTERIDR C LATERAL 2.916.972.00

2600 20518 | REFUHON BF COLUMNA LUMBOPELVICA PDSTERIOR 2.516.522.00

2601 B11202 ARED_DE.‘!'* SUBTALAR ViA ABIEATA 3.206.123,00

2602 821205 | AATADDEST CALCANEOCUBOIDEA VIA ABIERTA B 3.206.133.00

2603 £11207 Amh#mﬂmﬂr_um VIA ABIERTA 3.386.348.33
AATADDESIE TARSOMETATARSAL (CADA LOLUMMA) VA .

2604 811209 | AnigifTa t 3.215.086.67

2605 611710 | ARTADIDEST ETATARSOFALANGICA [CADA UNAI VIA ASIERTA | " 3,040,885 67
ARTRDOESH IAETATARSOFALANGICA [CADA UNA) VIA i

2606 213711 | ARTRDISCANCA _ 1.550.001.67
ARTAIOESH INTERFALANGICA DE DEDO DEL PIE {CADA UNO)

2607 811217 | VIA AJERTR M 1.790.322,67 |

2608 812101 | ARTROGESE OF CADERA 3,552.484.74

2608 212201 | ARTRIIDESE DE RODILLA & 2.878.375.75

7610 812301 | ARTRDDESE DE HOMBAO VIA ABIEATA 3.147.659.67

1611 812302 AmEuui DE HOMBAO POR ARTROSCORLA : 3.328.036,67

1612 812401 | ARTRODESE RADIDCUBITAL DISTAL 1,763.704.31

1615 812462 | ARTRDEAR DE CODO 1.370.601.00

1614 812563 | ARTRIIDELH RADIDCARPIANA SIN INIEATD OSED VIA ABIERTA 3.700.225.33

2615 832504 | ARTAIIDESE AADIOCARPLANA CON INIERTO DSEQ VIA ABIEATA | 3,422.608,33

2616 £12601 Amgmznounmmnn 1.713.555.00

2617 817607 | DESE CARPO-METACARPIANA = 1.851 50067

2618 £12701 %ﬁ METACARPO-FALANGICA X 1.553.362.75
ARTHDDELE: INTERFALANGICA EN MAND SIH LMIERTO [UNA O

2619 812801 | Mks| ! 1.549,105.83
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ARTRODES!S INTERFALANGICA EN MAKD COM INJERTO UiNA O
2620 81802 | HAASI 1.967.906.17
1621 8115303 | ARTRODESIS EMEMI(UNM POR ARTROSCOMA 1.354.416.33
2622 812904 | ARYRODES!S INTERCARFIANA SIN INJERTO OSEO VIA ABIERTA 1.780.183.00
613 812509 | ARTRODESIS INTERCARFEANA COM INIEATO OSEC ViA ARIERTA 2.756.561.50
ARTRODESIS INTERCARPIANA 51N IRJERTO OSEQ VIA
2624 12910 | ARTROSCAPICA 2.649.362.67
ARTRODESIS INTERCARPIANA CON INJERTO OSED V1A
2625 212011 | ARTROSCARICA 3.03.704.93
1616 129312 | ARTRODESIS SACHOILIACA SIN INSTRUMENTACION 3.670.023.33
627 B13101 | ARTROPLASTIA DE #IE ¥ ARTEIOS COM PROTESIS 1,488,584 00
2620 B13102 | ARTROPLASTIA DE PIE Y ARTEIOS 514 PROTESIS 1.445.464.67
2629 813103 | ARTROPLASTIA POR INTERPOSICION DE HUESOS DEL TARSO 1.175.737.00
ARTROPLASTIA POR NTERFOSICIGH DE HUESDS DEL
2630 813104 | METATARSO 1.951.182.93
2631 814102 | CONDROPLASTIA DE ABRASHIN DE CADERA POR ARTROSCOPLA 3.382.524.67
1632 14103 | OSTEOCONDROPLASTIA DE CADERA VIA ABIERTA 3.415.633.67
REPARACION TRIADA DE AQDILLA: MENISCOPLASTIA COM
AEPARACIGN DE LIGAMENTO CRUZADO ANTERIOR ¥
633 B14220 | LIGAMENTO MEDIAL COLATERAL 1.986.518.17
634 14221 | CAPSULORAAFIA DE RODHLA 2.231.005.00
AECONSTAUCCION DE UGAMENTO CRUZADO ANTERIOR CON
2635 H14502 | AUTOIMIERTO O ALOINJERTO VIA ABIERTA 2.966.019.50
AECONSTALCCION DE UGAMENTO CRUZADO POSTERIGR CON
1636 B14503 | AUTGINIERTO © ALOINIERTO VIA ABIERTA 3.639.855.00
AECONSTHUCCION OF LIGAMERTO CRUZADO ANTERIOR CON
237 B14504 | (NJERTO AUTOLOGO © COM ALOINIERTC POR ARTROSCOPLA 3.334.478,33
AECONSTRUCCION DE LGAMENTQ CRUZADD POSTERIOR CON
2638 814505 | tNIERTO AUTGLOGO O COM ALOINIERTO POR ARTRDSCOMA 3.865.283.67
RELAIACION DE RETINACULO LATERAL, MAS OSTEOTOMIA DE
AEALINEACION, MAS PLICATURA DE RETINACULO MEDIAL POR
2633 814705 | ARTROSCOFIA 3.582.441.00
2640 814711 | SUTURA OF MENISCO MEDIAL O LATERAL ABIERTA 3,155.500.00 |
1641 B14712 | SUTURA DE MENISCO MEDIAL O LATEAAL POR ARTROSCORIA 3.240.835,33
2642 B14723 | UIDERACKON DF AGHERENCIAS DE RODILLA POR ARTROSCOPIA 1.528.696.33
2643 814727 | AEPARACION AGUDA DE UGAMENTO CALZADD 2.950.385.67
AECONSTAUCTION PRIMARLA DE UGAMENTOS DELTOBILLO
1644 814507 | via ABEERTA 2.970.104.00
RECOMYTAUCCION SCCUNDANIA DL LESAMENTDS DE oD
2645 B14508 | COM MITD 0 ADIRIDATE O DISPOSTIVE Vi ADTHTA 1.5671.286.83
HECOMSTRUCCION PRIMARLA DE LIGAMENTOS DEL TOBULO
1645 814509 | ViA ARTROSCAPICA 1.960.774.33
RECONSTRUCCION SECUNDARIA DE UGAMENTOS DE TOBILLD
2547 814910 | CON INIEATO O DISPOSTIVO VIA ARTROSCOPICA ’ 3.252.401.67
2648 814911 | CAPSULORRAFIA DE TOBILLG 1.994.170.67
7649 815601 | MEEMPLAZO PROTESICO TOTAL DE TOSILLD VIA ABIERTA 4419.115.00
650 815701 | REEMPLAZO METATARSOFALANGICS COMN DISPQSTIVD 1.173.815.00
2651 817201 | ARTROPLASTIA POR INTERPOSICION O AFSECCION MURECA 3.458.590.67
2552 817202 | ARTROPLASTIA RESECEION TRAPECID-METACAAPIANA 1.142.061.83
15653 417203 | ARTROPLASTIA METACARPO-FALANGICA [UNA O MAS) 7811.324.50
LIGAMENTORAAFIA O REINSERCION DE LIGAMENTOS ViA
1654 217204 | ABIERTA 1.614.775.67
CONDROPLASTIA OE ABRASION DE FALANGES POR
855 617207 | ARTROSCOPIA 1.934.119.67
2656 17208 | AHTROPLASTIA RADIOCARPLANA IMUNECA O PUROI. 3.112.325,00
2657 17901 | ARTADFLASTIAS INTERFALANGICAS IPOR CAGA DEDA} 1.951.590.50
DESCOMPRESION DE HUESO DE MURECA O MANG VTA
7658 617902 | ABIERTA 1.062.351.67
2659 818301 | ACAOMIOPLASTIA VIA ABIERTA 1.907.579.50
7560 818302 | ACROMIOPLAST A POR ARTROSCOPIA 2.167.311.67
1661 143105 | ARTADPLASTIA ACAOMIG-CLAVICULAR 1.082.471.00
1562 618306 | ARTROPLASTIA POR (NTERPOSHION O RESECCION HOMBAO 3.190.096.00
1663 B1£606 | CONDROPLASTLA DEL CODO. VIA ARTROSCOPICA 3.352.578.67
1564 813607 | CONDROPLASTIA 0 HOMBERD VIA ABIERTA 3.006.637.33
1665 18610 | CAPSULORRAFIA DE CODO VEA ARTROSCOFICA 1.675.330.67
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1668 #1910 | ASPIRRCICH ARTICULAR 502.965.51
INYECTION PE SUSTANCIA TERAPEUTICA DENTRD DELA
16659 8619203 | ARTICLLACEIK O EL LGAMENTO 33.832.00 |
2670 819310 ws'ﬁm OF HOMBRO POR ARTADSCOPIA 2.480.577.33
SUTUPA D | FIRRGCANTILAGD TRIANGLIAN O DE LIGAMENTOS | .
1871 815330 | INTERLARINANGE Vil ARTROSCOPIEA 2.393.070.00
2512 819331 | CAPSULOATRAFIA ARTICULAR EN MURECA VIA ABIERTA 1.663.539.17
1673 819332 | CAPSILORAAFLA AATICULAR EN MUNECA VIA ARTROSCOPICA 1.136.000.00
2674 819703 | REVIS|ON D)l ANTROPLASTIA DE HOMBRO 1.675.532.67
Brnjcatik DE DEPOSITOS CALCAREDS O BUASA-
2675 830301 | SUBDELTAIPEDS O INTRATENOINGSOS . 1,018 172,33
1676 433101 | TINO 5 EN PIE [LINA O MAST $58.579,50
LIBERACIOM PERIARTICULAR OE LA CADERA, COM TENDTOMIAS
2677 831207 | (CADI A (THLGANTE} 555 825,17
2678 §31203 | UBERRCIOH DE FLEXORES DE CADERA €07.450.83
2679 831205 | TENDIOMIL OE CADERA VIA ABIERTA ;. £06.327.00
2650 31206 | TENDJ QML DE CADERA VIA ENDOSCOPICA 558.999.67
2681 #1107 CAPS'J.ILG 1A DE CADERA 1.937.732.13
2682 11303 | TENOTOMILS EN BRAZO IUNA Q MAS) 525.954.5¢
7683 31304 | TENDHOMILLS EN AWTEBRAZD (LINA O MASY §15.954.50
2684 #31305 lmu!wasmm EN CUELLO [TORTICOLLS CONGENITA) 576.451.50
2685 $31306 | TENOFOMIL MULTIPLE £N CUELLD < 562.782.83
2686 £31307 | TENONOMIA DE MUSCULOS ESPASTICOS (EXCEPTO MANOD) 515847217
2687 231308 nnnjnﬁ EN PIEANA (UNA O MAS) i 542.988.50
2688 231309 | TENOFOMIRS DE ISQUIDTIAIALES {UNA O MAS}H 546.626.17
2683 331310 | TENDTOMIL TORACICA (EN DESCOMPAESIGN} 533.660,67
2690 31311 | TERCHOMILS EN HOMBRD [UNA O MAS) VIA ABIERTA 5 563.230.50
2681 831312 | TENCTOMILS EN HOMBAO {UNA 0 MAS! ViA ARTROSCOPICA - 501.452.00
2652 231401 | FASCRITOMIA O INCISION DE FASCIA 1.267.340,33
2691 231407 | INCLORIN Df BANDA ILOTIBIAL 1.293.142.00
26594 H11403 | E5C M ' BACIAL DE FASCIA 1.372.172.67
FASCHITO MIA EN ANTEBRAZD, CON LIBERACION ENCODD Y
2635 231480 2% I _ 1.234.622.23
2656 831451 | FASCEITOMIA EN MUSLD. POR LINA O MAS INCISIONES = 1.203.458.13
2637 13147 FA.;CI:FH:HU‘Ii EN PIERNA POR LINA O MAS | NCISIONFS o 1195 d%T.E7
2638 831481 | FASCRITOMIA EN PIE, UNA O MAS INCISIONES 1.172.061.00
2639 831502 | LIBERRCION DE MOSENG 1.505.446.00
2700 831910 | SECCRIN D ESTERNOCLEIDDMASTOIDED 1.296.338,00
BIOPS g
2701 432101 | BURS, 593.653.00
BIOPS
2702 832102 | BURSH INTLUNTMDO MAKD) A PERCUTAMER £72.431.33
2763 832103 | BIOPYIA DEDISCO INTERVERTEBRAL VIA ABIERTA 923.172.17
2704 232104 | BIOPEIA DEDSCO INTERVERTERRAL VIA PERCUTANEA §19.576.67
uu%:%u E TUMOR BENIGNO DE FASCIA, MUSCULO,
1705 833001 | TENDEIN O fINDVIAL 1.105.905,67
RESEZCION PE TUMOR MALIGNG DE FASCIA, MUSCULOD,
1706 833002 | FENDEIN O JinoviAL 1.256.669.33
€5C15|ON Df GANSUON DE ERVOLTURA DE TENDON, EXCEPTQ | -
207 833101 | DEMpMO! ] 1.206.863.33
1708 833201 | ESCIS|ON O MIDSITIS OSIFICANTE 1.183.598.00
sscﬂgn CIRESECCION OE: HUESO HETERDTOPICO O
2709 533207 | CALOKFICALJONES HETERQTORICAS EN MUSCULD 1.334.703.00
2710 833703 iscul:m ; CICATRIZ DE MUSCLLO 1.087.431.00
711 Hiﬂ_ ESC) 0N QLSTE POPLITED IDE WEI_]_ =3 1.266.59631.00
ESC:5|OM [ TENDON PARA INJERATO [DIFERENTE REGION
am B34101 uthmq 3 _ 1,745 695 50
2713 834201 | ESC15I0M [ APONEUROSIS O VAINA DE TENDON 1.378.702.33
DESBPIDAK]/ENTO DE MUSCULD, TENDON ¥ FASCIA EXCEPTO E
14 | 5303 | manb 1.183.839.67
2715 $34501 | DESHRIOAMIENTO DF MOSCULD 1.599.636.50
2716 534507 | ESCALENECTOMIA = 1.412.764.67
LIMPf:2A TIDESERIDAMIENTO QUIRURGICOS DE MUSCULDS,
2737 834510 | TENCOMES N FASCIA ZN BAAZD 1.535.7201.17
L ISURAMBINTO DN AL AGSC0S OF MUSCULDS,
2718 534520 | TENDS FEECLA EW ANTERRAZD 1.358.633.33
LIMPB[EZA BASIANENTE CIARLRGILDS DE MUSCULOS,
218 234930 | TENCEINESH FRSCIA EN MAKILD _ 1.i73.1%.33
Lim# [£2a RISAMIERTD CUIRERGIC S DE MUSCULOS,
2720 234540 | TEMCOSES K FASCIA EN PIENNS = 1.356.75.00
UMPEZA YO ESERIDAMIENTO QUIRURGICOS DE MUSCULDS, i
1 834550 | TENE FASCIA EN PIE ‘ 1.356.758,00
1722 BI5101 | BU IR ABIERTA 1.134.612.50
I723 EI5801 | BU 1A POR ARTROSCOPLA 2 1,248 191.00
J1ia R36301 | RER. 1EH DEL MANGUITD ROTADOR Wik ABIEATA 2.947.63%,33
2725 836302 | suit MANGLITD ROTACR VIA ENDOSCOFICA 2.236,480.00
2726 B1640% TENDON [TERODESIS] BICIPITAL POR ENCOSCOPLA 1.961.831.33
1717 B3?502 1.741.504.67
2728 837702 — il 2.245.567.33
2718 A38502 O ACORTAMIENTO DEL TENDGN DE AQUILES | - 1.955.094.17
2730 838505 | REPAJACIEIN DEL TENDON DEL CUADRICEPS CON FUACION e 2.719.475.00
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1731 #4601 | CUADRICESPLASTIA ABIERTA 1.705.425.17
2732 638502 | CUADRICEPLASTEA POR ARTAOSCOPIA 2.875.599,00 |
733 834530 | TENODESIS 1.684.574.67
274 B39101 | LI5S DE ADHERENCIAS DE TENDON [TENDUISIS] 345.478.00
INYECCION O INFILTRACION DE SUSTANCIA TERAPEUTICA
2735 639601 | DENTRO DE BURSA 13.136.25
INYECCION O INFILTRACION D€ SUSTANCIA TERAPEUTICA
2736 839701 | DENTRO DE TENDON 23.136.25
EXTRACCION DE CUERPQ EXTRARD EN TENDOS 8LANDOS DE
1737 239501 | HOMBRO AUSCULOS. TENDON. SINOVEALY 1.245.32%,33
EXTRACCICN I CUERFD EXTRARG 1M TEIIES ALANDOS OE
2738 839502 | NRATO (MLUSCULDY, TENDOM, SINDVIAL) 1.165.287.33
EXTRACCION DE CUERPO EXTRAND EN TEIIDOS BLANDOS DE
2739 839503 | ANTERRAZO [MUSCULC. TENDON. SINCWIALL 1.161.617.67
EXTRACCION DE CUERPQ EXTRARO EN TEXIDOS BLANDOS DE
2740 R33906 | CADERA (MUSCULD. TENDOHN. SINDVIALL 1.211.162.50
EXTRACCION DE CUERPO EXTRARD EN TENDOS BLANDOS DE
2141 839907 | MUSLD {MUSCULD, TENDAN. SINGYIAL)Y 1.1648.081.33
ENTRACCION DE CULRPD DRTRANRGD [N 1E1/005 BLANDOS DE
2742 39908 | PIEIAA [MUSCULO. TENDE0, SINGAIALY 1.196.741.67
EXTRACCION DE CUERPO EXTRARG €N TEIIDOS BLANDOS DE
2743 335909 | FIE IMOSCULO. TERDON. SINCVIAL 1.086.247.33
2744 BADSO1 | AMPUTACION A TRAVES DE ANTERRAZO 1.672.164.00
2745 BADEG) | DESARTICULACION DE CODO 1.754.775,00
2746 840701 | AMPUTACION DE BRAIO 1.719,635.67
2747 B40801 | DESARTICULACION DE HQMBROD 1.973.694.00
2748 B40903 | AMPUTACION INTERTCARACO ESCAFULAR 2,953, 182,00
AMPUTACION CON £OLGAID CERAADD DE MIEMBRD ENFERIOR
2749 BAL0DT | SITID WO ESPECIFICADS 1.778.233.00
AMPUTACION KINEPLASTICA DE MIEMBRG INFERICR SO KD
2750 B41002 | ESPECIFICADO 1.975.043.67
AMPUTACION O DESARTICULACION DE DEDH? DE RIE {CADA
2751 BA1101 | UNDY = 704.625.67
2752 841201 | AMPUTACEON O DESARTICULACION DE RETHOPIE 1.830.617.33
2753 541207 | AMPUTACKON O GESARTICULACION DE MEDIOPLE 1.899.907.67
2754 41203 | AMPUTACION O DESARTICULACION BE ANTERIE _ 1.915.628.00
AMPUTACION Of TOBILLO A TRAVES DEL MALEOLO DE TIRIA Y
2755 841401 | PERGNE 1.917.424,50
175 841503 | AMPUTACION O DESARTICULACYON DE FIEANA 1,888, 164.00
2757 241601 | DESARTICULACION DE RODILLA : 1.128 832,00
2158 241801 | DESARTHCULACION DE CADERA 2.983.030.50
REMMPLANTE DEL MIEMBRO SUPERIOR A HIVEL DEL E
1753 843301 | ANTEBRAZO 4.360.368,83
2760 B4TI02 | REIMPLANTE DE MAND A RIVEL DEL METACARPD 3.997.063.50
276} 842303 | REIMPLANTE DE MANO A NIVEL DE LA MURECA * 3.903.635.17
1762 842401 | REIMPLAKYE DE MHEMARO SUPERIDR A NIVEL DE BRAZO 4.356.362.83
1763 842601 | REIMPLANTE DE PIE 3.062.204.25
2764 841701 | REIMPLANTE DE PIEANA _ 1.062.184.25
REMCDELACION [RECONSTRUCCION] (REVISION) DEL MURON
2765 842101 | DE AMPUTACION DE HOMBRD 1.735.345,00
REMOOELACION [RECONSTRUCCION (REVISION) DEL MURDN
2766 $43201 | DE AMPUTACIGN DE ANTEBRAZO i 1.737.897,50
REMCDELACION [RECONSTRUCCION] AEVISICN) DEL MUNDON
1767 843301 | DE AMPUTACION OF BRAZO 1.735.349,00
REMGOELACION [RECONSTRUCCION] [REVISICN) DEL MURON
1768 BA3601 | DE AMPUTACION DE MUSLD 1.655.510,00
REROIGELATION [WECONSTHUCDION] (REVISIGN) DEL MURDN
2769 B43701 | D€ AP LTALION D LA MERNA 1.673.686.00
REMOTHELACION [RECONSTAUCCION] [REVISICN) DEL MUNGN
770 843801 | DE AMPUYACION OEL PIE O ARTEIOS #53.010.50
REMODELACION [RECONSTALICCION] (HEVISION} DEL MURON
T B4350) | DE AMPUTACION DE CADERA ) 1.790.461.00
CORRECCION DE MALFORMACHIN CONGENITA DE PIE CON
2772 BAZ001 | LIBERACHON DE PARTES BLANOAS POSTERIORES 2.675 642,00
CORRECCION DE MALFORMACION CONGENITA DE PIE COMN
2773 845007 | UBERACHON DE PARTES BLANDAS POSTERICORES Y MEIHALES 7,748.485,33
CORRECCION DE MALFORMACION CORGEMITA DE PIE CON
2774 843003 | UBERACION DE PARTES BLANDAS ¥ PARTES (SEAS 3.093.800.33
CIRUGIA RECONSTRUCTIVA MULTIPLE: OSTEOTOMIAS © -
FUACION INTERNA {DISPOSITIVOS DE FIACION U
OSTEOSINTESIS) EN HUMERD, CUBITO © RADLD;
TRANSFERENCEAS MUSCULOTENDINGSAS; YENOTOMIAS O
ALARGAMIENTOS TEMDINOSOS EN BRAZO, ANTEBRAZO,
2975 849701 | MURECA O MANG 5.697.102.00
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» SSTUBOMLLSIOL DS TN
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ATCANTE EWPRERALES ¥ /c) i PO LM
o Oof Sk, NCTHO LD O
WATERAANS RAMCEH [ CUBADOW 0] Py it o
B A gk THUCUT CANT L - il 3EIACTURLAS
am ES1501| SI0FHA PI) FUNCON COM AGLIA FItA OF $AAMA it - 820 7,33
: L = B = * BELASN YWYOLLI T OO
1 > MRy
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| s = MDICSAMNTAY DE ALTO
it om0
: « COMMUICACT LY
- WA LRI Gl 0].
+ 0 CUALOUMA BTHY
i MOMORASCH, B ETPROMLETA. SO w1 M) )
| & et} St ANCITE CALDG0. SRTALADD TN 1L ITEMES B
| e LC 3 ATUDANT Seaniey M Ciladh
277H 851107 | piOEEA Of MAMA CON AGUIA (TRUCUTI ciaeenina s et 741.198,67
2779 851301 | BIOPUA AREATA DE MAMA = £73.790.00
LOCALZACIEN DE LESIN NO FALPABLE DE MAMA CON ARPOR |
2780 851301 | U aT|a bispgsTive 138.450.00
LOCA LZA(EN DF LESION ND PALPABLE DE MAMA POR 2
2181 851302 | EsteroTAliA 4B8.979.00
2782 452101 | RESEQIQHLOCAL BE LESION DE MAMA §57.183.00
2783 852201 | RESEGCIOHN PE CUADRARTE DE MANA 1.150.186.17
7784 853103 | MANMDALASTEA OF REDUCC:ON UNILATERAL 4.716.824.00
L=
o CIF Bk,
& # PARCRE NS
AT T T
fmth e 2]
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Y
ATUDANT rm-lhm
. BB D Saun [
MEDIC AT, 159 ACTD AT I
! 3 e A A G, G m.in-uu#m ™
r mlﬂﬂmfll’ :fmutmt
2785 E53104 MAMDPLAI A BE AEDUCCION BILATERAL PAOARTE PN TAUTAV £l § T 5.483.722.00
ESCIS|ON [If MAMA, MUSCULDS PECTORALES ¥ GANGLIO
2706 354501 | LINFANCO JEGIONALES . 1.424.600.00
2787 458701 | AECONSTRICOON DEL COMPLEID AREDLA PEZON 3.400.200,00
2788 55702 | DIFERMIENTD DEL COMPLE!D AREOLA PEZON 1.353.955.33
2738 853402 | EXTRAEEION OF DiSPOSITIVE) DE MAMA BILATERAL 961.270.00
2790 260101 #45.670,00
21 860102 459.935.00
2792 860201 424.036.67
2753 850105 | TUSERCLIEHA PRUERA IDE MANTOUX] 67.26.67
nmfuz £ COLECOON SUPERFICLAL DE PIEL O TENRD
2794 BE1101 | CELLAAR SUBCUTANED POR INCISION O ASPIRACISN 445.916.50
DREMIVE (M| COLECCIN PROFUNDA TM PIEL C TENDO CELULAR
2795 851102 | SUBCUTAMNG POR INCISIAS O ASPERACIAN 8G7.272.67
DREMAGE I HEMATOMA SUBUNGUEAL POR INCISION O \
736 B61101 | ASPII 49%.058,13
737 B61104 | OREMJUE (] COLECCION PROFUNDA DE TEIGOS BLANDOS : 914.330.13
EXTRACCION DE CUERPO EXTRARO EN PIEL O TENDO CELULAR
2758 851205 | SUBCLTANND DE ASEA GENERAL POR INCISION & 516.530.17
EXTRACCIC O CUEAPD EXTRARD EM PHL & TLNDO CELULAR
1799 861202 | SUBL] PO IMCISFAN 546.850.853
EXTR | DE ANTICGACEPTIVOS SUBDERMICOS POR -
7800 861203 | INCIS 1% 335.271.80
SHFIL[RACIGH INTRALESIONAL COR MEDICAMENTO HASTAGE |
280} 851401 | CINCIY LESBBINES 12 175.578,50
INFILTRACIRN INTRALES{ONAL CON MEDICAMENTO ENTRE
802 861402 | CINEQ A DILZ LESIONES = 257.512,83
INFILTRACHEN INTHALESIDNAL CON MEDICAMENTO DEMAS DE | -
2803 BE240 | DUEZ - 245.171.17
IRVEUCION L MATERIAL MIORELALANTE [TGXINA
2804 251411 . 679.416.00
2805 BE1RDY | INSEHCIEH D ANTICONCEPTIVOS SUBDEAMICOS = 178 526,33
INSEICIGH )E BOMBA DE INFUSION TOTALMENTE s
2806 B5180% | IMPLENTARLE 3.461.944,00
DESBIDAM ENTO ESCISIONAL £W AREA ESPECIAL EN CARA Y =
2807 862001 | cueLlo - 1.684.052.33
DESBNOAM ENTO ESCISHONAL EA AREA ESPECIALEN MURECAS | .-
2808 851003 | O w08 L 1.399.762.67
DESBRIDAMIENTO ESCIS;ONAL E% AREA ESPECIAL EN TOBILLOS R
09 862004 | O | — P 1La77,307,83
DESAJIDANIENTO ESCISIDNAL EN AREA ESPECIAL EN
20810 #6005 | GenrpaLey] 1.777.451.00
DESEfIDARIENTO ESCISIONAL MENDR DEL 10% DE SUFERFILIE | ..
843 BEID0G | CORMIRALEN AREA GENERAL 2 1.421.734.50
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OESBRIDAMIENTO ESCISIONAL ENTRE £L 10% AL 19% DE

2812 BG100Y | SUPERFICIE CORPORAL EN AREA GEHERAL 1.634.524.67
OESERIDAMIENTO ESCISIONAL ENTRE €L 10% AL 29% DE

2813 862008 | SUPERFICIE CORPORAL EN AREA GENERAL 1.887.042.67
OESBAIDAMIENTO ESCISIOMAL ENTRE £L 30% AL 49% DE

1814 862009 | SUPERFICIE CORPORAL €N AREA GENERAL 2.566.681,83
OESBRIDAMIENTO ESCISHOMAL DL 50% O MAS DE SUPERFICIE

2815 BEI010 | CORPORAL EN AREA GENERAL 2.607.225,50

2816 B62101 | OHEMAJE DE QUISTE PILONIDAL 737.312.00

2817 852102 | MARSUFIALIZACION DE QUISTE PILONIDAL 1.563.163.50 |
AESECCION QUWSTE FLONIDAL {CIERAE PARCIAL O ESCISION

2816 BG2103 | ABIEATA) 1.570.543,17
AESECCION QUISTE PILONIDAL CON RECONSTRUCCION CON

2819 B51104 | COLGAIO 1.843.210,33
ESCESIOM DE LLCERA [SACRA, ISQUIATICA, TROCANTERICA ¥

2820 BEI310 | OTRAS LOCALIZACIONES). CON CHRRE PRIMARIO 1.760.018,33
ESCISION CHE ULCERA {SACRA, ISQUIATICA, TROCANTERICA ¥
QOTRAS LOCALIZACHONES) CON OSTECTOMIA, RESECCION DE

2821 851311 | BURSA POR ULCERA Y CIERRE CON COLGAID COMPUESTO 2.166.239,00
OESBAIDAMIENTO DE LESION PROFUNDA {ULCERA] CON

2822 851312 | COCOGECTOMIA 1.752.951.5¢
ESCISION DE ULCERA {SACRA, ISQUIATICA, TROCANTERICA Y

2823 B62313 | OTRAS LOCALIZACIOMES) 1.655.728.00

2624 862352 | ESCAROTOMIA DESCOMPRESIVA EH TOHILLDS O PIES 1.038.428.67
ESCAROTOMIA DESCOMPRESIVA EN EXTREMIDAD SUPERIOR

2825 8621353 | EXCEPTO MURECA MANDS - 1.907.738,33
ESCARDTOMIA DESCOMPRESIVA EN EXTREMIDAD INFERIOR

026 851354 | EXCEPTOTOBNLO PIE 1.873.952.00
ESCARDTOMIA DESCOMPRESIVA EN TRONCO {TORAX O

2627 851355 | ABDUMEN) 1.907.735,33

2824 B62701 | ONICECTOMIA 495, 830.67

2829 B61702 | MATRICECTOMIA PARCIAL 530.700.00

1830 B61703 | MATRICECTOMILA TOTAL 527.160.67
DESBRIDAMIENTD NO ESCISIONAL DE TEIIDO DESVITALIZADD

2631 B6180) | HASTA DEL 5% DE SUPERFICIE CCHIPORAL B84.345.00

2832 862901 | FISTULECTOMIA DE PIEL ¥ TEADD CELULAR SUBCUTANEQ 918.059.00
AESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION,
FULGURACIIN O CRIOTERAPIA EN AREA GENERAL, HASTA SEIS

2833 863101 | LESIONES 394.427.50
HESECCION DE LESIONES CUTANEAS FOR CAUTERIZACICH,
FULGURACION O CRIOTERAPIA EN AREA GENERAL, MAS DE SEi5

2634 B63102 | LESIONES 408.838.50
RESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION,
FULGURACHIN O CRIQTERAPIA EN AREA ESPECIAL, HASTA TRES

2835 B63103 | LESIONES A71.367.33
HESECCIOM DE LESHONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION,
FULGURACION O CRIOTERAPIA EN AREA ESPECIAL, ENTAE TRES

PLEL B63104 | A DIEZ LESIONES _ 815.118,67
AESECCION DE LESIONES CUTANEAS POR CAUTERIZACION,
FULGURACIOIN O CRIGTERAPIA EN AREA ESPECIAL MAS DE

2837 631045 | DMEZ LESIOMES 763.393.00

2838 863690 | €5CISION D ABLACION LOCAL DE LESION CUTANEA 308.200.00
RESECCION DE TUMUR BENIGMO O MALWGND DE PIEL O TEIDG
CELULAR SUBCUTANED AREA GENERAL HASTA TRES

28319 BE£102 | CENTIMETROS » B71.211.00
AESECTION DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O TEIIDO
CELULAR SUBCUTAREO AREA GENERAL, ENTRE TRES A CINCO

2840 854102 | CENTIMETROS 901.292,33
RESECCION DE TUMOR BENIGNO O MALIGHO DE PIEL O TEIDO
CELULAR SUBCUTANED AREA GENERAL, ENTRE CINCO A DI

2841 B54103 | CENTIMETROS v 902.720.67
RESECCION BF TURMOR BEFOGHO O MALGNG DE MEL O TESBD
CELARLAR SAMBCUTANED AREA GEMENAL, DE RAS DE 002

2842 BE4104 | CENTIMETROS _ 2y 1.012.538.00
RESECCIOM DE TUMOR RENIGNO DE PIEL © TENDO CELULAR
SUBCUTANED AREA GENERAL, CON REPARACION (COLGAIO O

2843 B6A105 | INIEATOD} 1.636.130.17
RESECCION DE TUMDA MAUGNG DE PIEL O TEJIDO CELULAR
SUBLUTANED AREA GENERAL, CUN REPARACION (COLGAIO O

2844 864106 | INIERTD) L 2.118.148.00
RESECCIOM DE TUMOR BEMIGHO O MALIGND DE PIEL G TEIDO
CELULAR SUBCUTANED DE AREA ESPECIAL, HASTA UN

2845 B64201 | CENTIMETRO 710.978.00
RESECCION DE TUMDR BENIG®D O MALIGNO DE PIEL 0 TEIIDO
CELULAR SUBCUTANED OF AREA ESPECIAL, ENTRE UNOD A DOS

2846 864202 | CENTIMETROS 3 745.246.67
RESECCION DE TUMOR BENVGNO O MALIGND O PIEL O TEHDD
CELULAR SUBCUTANED OE AREA £SPECAL, ENTRE DOS A TRES

2847 854203 | CENTIMETROS - 1.243.634.33
AESECCHON DE TUMOR BENIGNO O MALIGNO DE PIEL O;7E)ID0
CELULAR SAYBCUTANED DE AREA £5PECIAL, ENTRE TRES A

848 B64204 | CINCO CENTIMETROS 956.410.00
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AESECEIOM BE TUMORA BENKGNG O MALIGND DE PIEL G TEHDD
CELULAR SUBCUTANEG DE AREA ESFECIAL DE MAS DE CINCD
845 BEA205 | CENTIMETRES 1.248 560,67
1850 865101 | sutuila Dif FEmiDA ONICA. EM AREA GENERAL -LS 560.555.33
851 BES102 | SUTLIIA D% PIERIDA MULTIPLE, EN AREA GENERAL 1.635.552.67
21852 BE5208 | SuTuila i HERIDA UNICA DE CARA S 1.067.580.67
SWTUIEA DI HERIDA UNICA DE CARA $IN COMPROMISO DE
piLE] 865202 | LARIOE O FARPADOS J 1.047.519.33
suTula il HERIDA DNICA DE PUEGUES DE FLEXION,
Zl_St BES203 | GENNMALES PMANDTY PIES 57!.465,&3_
7855 865264 | SUTuIlA DI HIERIDA MULTIPLE DE CARA 1.782.1156.33
SUTUIIA DI HEAIDA MUOLTIPLE DE CARA SIN COMPROMISO DE B
1856 BES20S | LABID PADOS - 1.HA9 46T AT
887 869401 | RETIA STURA EN PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANED - 170.918.75
2858 889501 | CURALION OE LESION EN PIEL O TENDO CTLULAR SUBCUTANED £5.954.50
r T
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# * REROLA TOMD FATTLORINT
' * MIMOD{IADOY ¥ R4
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i AL A s AT :wvw«mwa
INSER| flawl NIBCUTANEA) [TEIIDO BLANDO) DE EXPANSGR DE Lo s P meventyia
2850 859601 mngE 1UIMECO G MEATIPAED PAULTE bl e g s 2.445 454 50
2850 8£5701 | RETIRQDE AMSOA TISULAR (URICO O MULTIPLEY 2.622.166.50
21851 870003 | RADHCIGRAFIA DE CRAMED SIMPLE 59118 7
2862 270003 um&su%nsmns CRANED 5.634.50
2863 A70004 | RADICIGRAFIA DE SILLA TURCA 79.775.83
2864 870005 | ARG DE MASTOIDES COMPARATIVAS 102.683.83
2865 B70004 | AADICIGRAF|A DE PENASCOS 102.600.53
1866 B70007 | NADIOGRA DECDNDLICI'CIAUD_I'I’NDW‘I’EHNO 103.456.53
2857 270101 | RADICIGRAFIA DE CARA IPERFILOGRAMAL f 79.775.83
2858 870107 | AADIDGRAFIA DE ORBITAS . T0.408,50
1869 210103 | RADICIGRATA DE AGLIERDS OPTICOS 79.553.43
1870 870104 | RADICIGRAZ]A DE MALAR 79.775.83
2871 $70105 | RADIDGRAF{A DE ARCO QGOMATICO 79.775.83
872 870367 | RADIGIGRATA DE HUESOS NASALES 79.115.50
2873 870108 | RADICHGRAS[A BE SENDS PARANASALES 79.405.50
2874 670112 | RADICIGRAFIA DE MAXILAR SUPERIOR 78.775.03
2875 570113 | RAIIGRATIA DE MAXILAR IHFERIOR 79.553,53
876 A70131 | BADIGGAATER DE ARTICULACION TEMPORCMAXILAR [ATH 79.405.50
2877 #7060 | AADIGG DE TEIIDOS BLANDOS DE CUELLO 98.775,67
2878 #7060 | RAD A DE CAVLIM FARIKGEC 95.635.57
2878 &71010 mntmﬁu DE COLLMMA CERVICAL 100.12033
2880 §71015 A DF COLUMNA UNIGH CERVICO DORSAL 99.537.33
288% 571070 mltlﬁ%l DE COLUMRMA TORACICA 97.496.83
2882 471030 | RASVGAAF[A DE COLUMNA DORSOLUMBAR 96.675.33
2583 871040 | RADICIGAAI]A DE COLUMNA LUMBOSACAR 126.931.50
M 871050 95.444,17
288% 271060 A\ OF COLUMNA VERTERRAL TOTAL 246.839.00
PRRORARACA DE COLUMAMS MHIUM[‘I’II’I u
W 871051 FORMATLH 4% X 167 (AOULTDS] 152.238.00
2837 snoio A DINAMICA D COLUMNA VERTEBRAL = 57.973,83
188 871091 GE ARTICULACINSEE SACACILIACAS £5.185.00
2883 871111 82.98£,83
2690 871112 | RADICIGRAITA DE ESTERNON 78.360.50
RADIGG| & DE TORAX [P.A. O AP. ¥ LATERAL, DECUBITD
2491 B71121 | LATE LICLIAS G LATERALY 87.614.00
2492 871139 # DE ARTICULACIGRES ESTERNOCLAVICU LARES 78,456.50
2893 871320 4 DE ESOFAGD 111.461.50
2894 872002 | AMDRO) DE ABDOMEN SIMFLE 10023533
AADIIGRAH A DE ABDOMEN SMPLE CON PROYECCIONES
TA95 872011 | ADICHOMAL iSENEDEABDﬂMEILAGUDﬁl 134.527.43
2896 272101 mula:%:nﬁmmmmmmmmmmcmnm 195.636.67
2897 872102 | hADIGG DE TRANSITO INTESTINAL DOBLE CONTRASTE 240,950 53
2058 E77105 | AADIIGRAM A DE COLOM POR ENEMA COM DOBLE CONTAASTE B 230.567.50
A DE VIAS DIGESTIVAS ALTAS {ESQFAGO,
2693 872123 238.120.00
A DE VIAS DIGESTIVAS ALTAS {ESOFAGD,
2900 872122 | ESTOMAGERY DUSODENG] COK DOBLE CONTRASTE ' 232.365.17
4 DE VIAS DIGESTIVAS ALTAS {ESOFAGO,
wm 872123 | ESTORIAGERY BUODEND) Y TRANSITD INYESTINAL 370.650.83
2502 £72520 A TOMOGRAFIA 143 500.00
A DE HUESDS LARGOS SERIE COMPLETA
2903 873002 JIXIAL ¥ APENDICULAR] b 191.178.67
2904 573004 4 FARA DETECTAA EETAD OS£A [CARPOGRAMA] £4.172.00
2005 #7311 A DE CMOPLATO 79.168.17
2906 £73112 | RADIRG DE CLAVICULA £1.068.67
2907 873121 mlﬁ%n: HOMERD T 75.168.17
2908 273112 | AADI DE ANTEBRAZG £1.068.67
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RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES ACACMIO CLAVICULARES
290_9_ 8731202 | COMPARATIVAS 61 153,00
2910 573104 | RADIGGRAFIA DE HOMBAD 79.168.17
1911 873205 | RADIOGRAFIA DE CODO £1.068.67
12 873106 | RADIDGRAFIA DE PURO O MURECA 1.068.67
1913 A73210 | RADIGGRAFIA DE MAND 51.068.67
AADIOGRAF(A PARA MEDICION DE MIEMBROS INFERIGRES
2014 73302 | (ESTUDIO DE FARILL U DSTEOMETAIA] 765.728.50
RADIGGRAFIA COMPARATIVA DE PIES CONAPOYO (AP Y
915 873303 | LATERALY 15.394.50
RADLOGRAFEA AOXCAL DE SFSAMCHDEDS ¥ CABEZAS DE LS
916 BY3304 | METATARSIANOS £3.023.00
RATIDGRAFIA PANDRAMICA DE MIEMBA0S INFERIHIES
{GOMIOMETRIA U DRTOGRAMAY, EN FORMATO 14* X 36
2917 72305 | tanuitoss 142.104.83
RADHIGRAFIA PANDRAMICA DE MIEMBROS INFERIORES
{GOGNIOMETRIA U ORTOGRAMAL, EN FORMATO 147 X 17
2918 873306 | NIROS) 122.202.00
291% B733111 | RADIDGRAFIA DE ANTEVERSION FEMORAL 102.591.67
2520 873112 | RADIOGRAFIA OF FEMUR (AP LATERALE 79.168.17
2921 8733313 | RADIOGRAFIA DE PIERMA [AP. LATERAL}Y 79.168,17
2922 873333 | RADIOGRAFIA DE PIE IAP. LATERALY OBLICUAT 6L068.67
2923 73335 | RADIOGRAFIA DE CALCANED {AXIAL Y LATERALY 58.570.33
2924 873340 | RADIDGRAFIA DE WSEMBAD INFERIOR [AP_ LATERAL) 77.033.47
RADICGRAFIA DE CADERA O ARTICULACION COXO-FEMORAL
2925 873411 | tap. LATERAL) 67.071,31
2926 873420 | AADIDGRAFIA DE RODILLA [A, EATERALL 79.160.17
RADIDGRAFIA DE RODILLAS COMPARATIVAS POSKCION
2917 873422 | VERTICAL (UINICAMENTE ViSTA ANTERDPOSTERIOR) 65.907,27
I 873473 | RADIOGRAFIA TANGENCIAL O AXIAL OF ROTULA 92.414.00
2913 873431 | RADIOGRAFIA D TORILLD [AF, LATERAL Y RGTACION tNTERNA) 61.068.67
2930 E73443 | RADIOGRAFIAS COMPARATIVAS DE EXTREMIDADES INFERIOAES 3%.801,50
RADIQGRAFIAS EN EXTREMIDADES PROYECCIONES
1931 B73444 | ADICHONALES |STRESS, TUNEL, OBLICUAS) 3324517
2932 573501 | FLUOROSCOP!A COMO GUIA PARA PROCEDIMIENTOS 194.159.67
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ARTERIOGRAFIA DE CAROTIDA INTERNA LINHLATERAL
299 874123 | SELECTIVA EXTRACRANEANA PAQUETE | barmenreis | 1.158.093.50
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ORI DF AN TR D0M
ARICINTI
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5.681.619.50
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VALORACION ANATOMICA O FUNCIONAL DE ARTERIAS
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#76130 | ARTERIDGAAFIA PULMONAR

PAQUETE

§.147.731,50

B T
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Péagina 70 de 221

Cédigo: 285-FR-0041

ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 03/10/2017

[Version 2 | PLIEGO SELECCION ABREVIADA MENOR CUANTIA

POLICIA NACIONAL

2841 BI6132 | ARTEI '\Oﬁuﬂh FULMONAR BILATERAL SELECTIVA

POMORANES DF Al 17 13, D000
AT y
DI B LA

2.553.106.00

i
e

B76190 | ARTERICGRA!A SELECTIVA TORACICA DE OTROS VASDS

HOMORANDY OF DIMICKLITTA
ACMCRANAETY, O] Mt T, i
AFUDANTIA

om0 Lk a

B o e I S 1.832.412.50
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2943
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ANGIOGRAFIA DE VENAS CAVAS O CAVOGRAFIA

PAQUETE

LN

HONORANGH DE ISPILAITTA
ONRANG? DL METTEROLONG
APUSANA =

Rl
ot el ik Lde &

2944

B76320

FUEBOGRAFIA TORACICA (VENAS PULMONARES]

PAQUETE

HONORGAET Df DUTOMATA
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DY v e L S L
I YT B TR
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£97.890.00
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SCLADD (% 7T OO

AVJANTY
oo A e s

1513 14100

245

B76802

WEAMOGRAFIA BILATERAL

271.864,67

136

877110

AORTOGRAMA ABDOMINAL

1547

877603
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ORI O CUMPCIALIITA
HONQELMCY B ANETTELONDGM
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Ay

1.642.829.06

COLANGHIGRAFIA PERCUTANEA

1948

877802

1.354.373.67

UROGRAFIA INTRAVENDSA

119.138.17 |

1543

677815

PIiELOGRAFIA RETROGRADA O ANTEROGRADA

1.677.999.50

2950

7810

‘¥

ARTEAIOGRAFLA PERIFEAICA DE UNA EXTREMIDAD SUPERIOR
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* IVEURACE L7 GALTT ¥ oL
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APTCMLLDS
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Hadl
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brtusiate fa b (et bt

1.532.574.50
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MCLLA T 54 COBRARL
AR A PADUCTE
et
* GRS | B DAL T DR
ATO R
+ TImots
Lwmoalzans,
» AN O AN NT D] DF MTD
ong
+ COMPUCAL ]
* PR LAJTEY] QUM URRA 1)
+ HEMCOE IrACS
=0 TLALS A 8T8
FeMORARETS D ELEML TR OGS Y SHAN WO
E HONGRANCY D) ANUITTHELDGO DETAILASD {1t MM OF
ARTENIOGAYFIA PENFERICA OF MIEMBROS SUPERIORES Aranea B s oL
2951 78131 | BIATLRAL BIH ADRTDGRAMA TORACICO PATUETE ko by e ol 2.035.955.50
B ~COMPLICA DM T
- rovndiacso
A MODE R M ADT
A TIRULEY | A
[HMCGAUI Y0 AT0 IS
1 0120 MAWED W0
.\ E HOMORLIO : WA WO aR] TN l“f‘lri o
AKTEHIOGILAFIA PERIFERICA DE UNA EXTREMIDAS tRFERIOR onOALI] Weosis | NS I FAcTURS
2952 a7a201 | POR PincEin PAQUETE PRt s e 1.640.738.00
* LRACT LIPSCIALLS ¥ O
urarmp
» TIENOLDAM
[0, GITITAT T
3 * WALDE AN T Ot A T
caym
* LDAUCALIOE 3
* HALLARKH, CAMRSGE
* PLMODT AL
«SCLAQUIRITRD
ORORARSY) OF [ DAL SO0 ¥/0 sl Ha W)
WOMAAMO D1 AREITE NN B00 DETALLAZG [ [L T 3
ArUnanTy LU L DAL
2953 878303 | FLEBCRIAATIA DE MIEMBAD SUPERIOR PALUETE | ez tus e 854.238.50
- WL LT T O
AT
A THIOOU DG
oo
* WORAMINT ) Of MLTD
(<]
* COMPLCADICNE S
o WALLAPGAL Gl LR Ty
* OO Al
O Ol RN EA TTRO
HONDRASEH D INHOM BT HVECI) 1T ol Mo
BORORMG DIL ANEITY SaTALLADG P FL ITTARL DL
ATUDANT [t RTEe. Ty
2956 878401 | FLESCRNAF | BE MIEMBAD INFERIDR PAQUETE pirkioeleirrgy e 884.731.00
2555 878303 | VENQ RAS) SELECTIVA 3.021.385.00
2956 875111 | TOMCSRAFA COMPUTADA DE CRANEO SIMPLE 590.128.33
2957 474112 | TOMGRATA COMPUTADA DE CRANED CON CONTRASTE B47.582.03
TOMH]GRAF|A COMPUTADA OE CRANEC SIMPLE ¥ CON
2958 E79111 | CONTRAST 741416 67
2559 879116 | TOMG GRAE{ COMPUTADA DE SHLA TURCA INIPOFISIS] 7 E3STI.50 |
2960 #79121 | TOMIGRATA COMPUTADA DE DRBITAS = £03.268,50
TOMGRAT|A COMPUTADA DE DIDG, PERASCO Y CONDUCTO
2561 873122 | AUDVBVE INTERND 647.606.50
2362 879131 | TOMOGRAT{A COMPUTADA DE SENDS PARANASALES O CARA | 645.770.89
2563 £75132 | TONM]GRAF[A COMPUTADA DE RINOFARINGE _ TLETT.ET
TOMGRAFA COMPUTADA DE AATICULACION TEMPORD
2964 879150 | MANGEULAN (BLATERALY 547.584.50
2965 879161 | TOMOGAAFA COMPUTADA DE CUELLD 551.458,33
2366 879167 | TORACIGRAI{A COMPUTADA DE LARINGE $67.045.00
TOMUGRATA COMPUTADA OE COLUMNA SEGMENTOS
ceRrvi RACICO, LUMBAR 0 SACRD, POR CADA NIVEL
2967 879201 | (vRes Espadhos) 4B7.485.67
TOMUGRAF{A COMPUTADA OE COLUMNA SEGMENTOS =3
CERVIEAL, TIRACHCO, LUMBAR O SACAD, COMPLEMENTO A
2968 879205 | MIELAGAARA ICADA SEGMENTO) 327.024.00
2969 875301 | TOMUGAAF{A COMPUTADA OF TORAX B07.264.55
2970 879410 | TOMUGAAF{A COMPUTADA GE ABDGMEN SUPERIGR £95.615.50
TOMU|GAAT{A COMPUTADA D ABDQMEN ¥ PELVIS (ABOOMEN
2871 w9420 | o7 805.420.27
2972 479630 | 7 % COMPUTADA DE VIAS URINARIAS IUAGTE) 280.375.83
2973 875431 | UROGIAFICON TOMOGRAFIA COMPUTADA 2WB.311.00
2974 75450 | Toed COMPLTADA DE PELVIS £47.995.06
TOM|GAAFA COMPUTADA GE MIEMBRS SUPERIORES ¥ :
2975 aras1n | ARTIChAChHES 501.811,27
TOMUGRA R COMPUTADA 2 MIEMBAOS INFERIORES ¥
2976 873520 | annclaacibns 501.616.83
TOM COMPLITAGA DE MIEMBROS INFERIORES
28717 875522 | [ANTENEASIIN FEMORAL © TORSION TIBIALL 266.506.17
TOM{GRAT|% COMPUTABA EX RECONSTRUCCION
20 813910 | TAI0 - : 813.356.33
TOM G RAT|A COMPUTAGA COMD GUIA PARA
2973 819390 | ProciovifNTos 585.053.33
‘EREBRAL TRANSFONTANELAR CON
1930 881112 DE 7.0HZ © MAS . 186.722.50
ECOGRAFIAKERERRAL TRANSFONTANELAR CON ANALISIS
pLIY] a8 176134 50
T 881130 [ YENDOS BLANDOS DE CARA 1AL876.00
06 £ GUANOULAS SALIVALES COM TAANSDUCTOR OF
298 88111 | 704nd 0 hiks 140.451.00
2984 881132 | ECOG)AFLUOE CUELLD 19548333
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2985 881141 | ECOGAAFIA DE TIRQIDES COM TRANSCUCTOR DE 7 MHZ O MAS 140.§73.33
2936 BA1201 | ECOGRAFIA DE MAMA, CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ 0 MAS 149.570.31
2587 881202 | ECOCARDIOGRAMA TRANSTORACICO 544.250,50
2588 851205 | ECOCAADIOGRAMA TRANSESQFAGICO 96237513 |
2989 831209 | ECOCAADIOGRAFIA INTRACARGIACA 743.633,33
ECOCAADIDGRAMA DE STRESS CON PRUERA DE ESFUERID O
15590 841110 | CON PRUEBA FARMACOLOGICA 1.767.362.33
2991 851711 | ECGGRAFIA DE TORAX [PERICARDIO O PLEURA} 179.506.23
1991 881302 | ECOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL 174.139.33
1993 B81305 | ECOGRAFIA DE ABDOMEN SUPEAIOR 1I0.999.67
2934 881306 | ECOGRAFIA DE HIGADD, PANCREAS. VIA BILIAR ¥ VESICULA 141.962.50
1995 851113 | ECOGRAFEA DE ABDOMEN [FLOROT 200.114.33
ECOGRAFEA DE VIAS URINARIAS [RINONES, VEJIGA ¥ PROSTATA
9% 851332 | TRANSABDOMINALY 163.119.17
2997 881360 | ECORRAFEA PELVICA CON ANALISIS DOPPLER 150.217.33
ECOGRAFIA DEL ABDOMER ¥ PELVIS COMD GUIA DE
2998 541290 | PROCEDIMIENTD QUIRURGICT O INTERVENCIDNISTA 193.530.33
2959 841401 | ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA TRANSVAGINAL 133.597.67
3000 81402 | ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA TRANSABDOMINAL 112.306.33
ECOGRAFIA PELVICA GINECOLCRGICA (ESTUDIO INTEGRAL -
3001 881403 | FOLICULAR CON £€0 VAGINALY 113.616.83
ECOGRAFIA PELVICA GIHECOLOGICA (HISTERDSONOGRAFIA G
3002 BE1410 | HESTERCSAPUROLCNDGIAT 141.879.33
3003 881431 | ECOGRAFIA DBSTEIRICA TRANSABDOMINAL 103.713.17
3004 681432 | ECOGRAFIA OBSTETRICA TRANSVAGINAL 111537.33
3005 BH1434 | FERFIL BIOFISICO = 150.506,00
ECOGRAFIA GBSTETRICA CON EVALUACION DE CIRCULATICN
3006 B23435 | PLACENTARIA ¥ FETAL 10285150
3007 81436 | ECOGRAFIA OBSTETAICA CON TRANSLUCENEIA NUCAL 113.587.17
3008 §41437 | ECOGRAFIA OBSTETRICA CON DETALLE ANATOMILD 10640150
3009 841438 | ECOCARDIOGRAFLA FETAL 504,615.33
3010 81419 | NEUROSONCGRAFLA FETAL $56.112.33
3011 881501 | ECOGRAFIA DE PROSTATA TRANSABDOMIMAL 159.683.33
3012 281501 | ECOGAAFIA DE PROSTATA TRANSRECTAL - 130.305.50
3013 831510 | ECOGRAFIA TESTICULAR COM TRANSOUCTGR OF 7 MHZ O MAS 141.214.33
3014 AB1511 | ECOGRAFIA TESTICULAR COM ANALISIS DOPPLER = 192.152.50
ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS EN LAS EXTREMIDADES
IS EA1601 | SUPERIDRES CON TRANSTUCTOR DE 7 MHZ O MAS 148,110.33
FCOGRAFIA I THIIDOS OLANDDS £ LAS LX MREMITADES
ame 81502 | INFERIORES COM TIANSBUCTON OF 7 MMHE £ MAS 148.110.33
3017 BB1610 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE HOMERD 149.133,33
3018 BA163) | ECOGRAFIA ARTICLILAR OE €ODO 143.076,33
014 HE1612 | ECOGRAFIA ARTICULAR OF PURQ (MURECA} 149.343.33
3020 B81613 | ECOGRAFIA ARTICULAH DE MARD o 148.785,67
Wil BE1G20 | £COGRAFIA ARTICULAR OE AGOHLA 149.133.33
022 BB1621 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE TORILO 143.133,33
23 81622 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE FIE 148.789.67
3024 BB1630 | FCOGRAFIA ARTICULAR OF CADERA 148.333,33
3025 BA1640 | ECOGRAFIA DE CALCANEG 149.573,00
3026 881701 | ECOGRAFIA COMO GUIA PARA PROCLOMIENTOS 205.871.31
3027 41112 | ECOGRAFIA DOPFLER DE VASOS DEL CUELLD 449.235.00
ECOGRAFIA DOPHLER DE OTHOS VASOS FERIFERICOS DEL
078 282132 | CUELD 443.917,00
3029 882103 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASDS ABDOMINALES O PELVICOS A31.210,33
3030 882712 | ECOGRAFIA DOPPLER DE ADATA ABIOMINAL 419.024.17
3031 £82222 | ECOGRAFIA DOPPLER DE ARTERIAS RENALES 450,535,313
3032 BE2282 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ESCADTALES 398.421.00
ECOGRAFIA DOPPLER CON EVALUACION DE FLUID SARGUINED
3033 BB2294 | EN MASAS PELVICAS 176.151,50
ECOGRAFIA DOPPLER CON EVALUACION DE FLUID SANGUINED
3034 882296 | EN HIPERTENSHIN PORTAL 405.035,17
ECOGRAFIA DOPPLER DBSTETRICA CON EVALUACION OE
303% 882298 | CIRCULACIOK PLACENTARIA 09.313,67
ECOGRAFIA DOPFLER DE VASOS ARTERIALES OF MIEMAROS
3036 897307 | SUPEAIORES 416.591.00
ECOGRAFIA DOPPLER D VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS
3037 882308 | INFERIDRES 416.375.67
ECOGRAFIA DOPFLER DE VASOS VENDSOS O MIEMBROS
3038 832309 | SUPEANORES s 415.962.33
ECOGRAFIA OOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBRD
3038 882215 | SUPERIOR 412.567.00 |
ECOGRAFLA DOPPLER DE VASOS VENOS0S5 (TE MIEMBROS
3040 BA2337 | INFERIORES 412.567.00
ECOGRAFIA DOPPLER DE VASDS VENOSOS DE MIEMERD
2041 482318 | INFERIOA 411,567.00
3042 882602 | ECOGAAFEA DOPPLER DE OTROS DRGANDS TRASPLANTADOS 328.113,33
3643 BAIBAD | ECOGAAFIA BOPPLEN COMO GUIA PARA PAOCEDIMIENTOS 375.953.50
3044 83101 | RESOMANCIA MAGHETICA DE CEREBAD ; 1 456.053.00
3045 BHI107 | HESONANCIA MAGHETIEA DE HASE DE CRANED O SILEA TURCA 1.458.776,00
3046 BB3103 | RESONANCIA MAGHETICA DE GRAITAS 1.458.776.00 |
3047 B304 | RESOMANCIA MAGNETICA DE CEREBAG FURCIGNAL 1.357.607.67
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AESOAANCIA MAGNETICA DE ARTICULACION
3048 833105 | TEMPEAONSHDIHULAR 1.707.744,33
3045 283109 | RESOMANCIL HIAGNETICA DE DiDOS 1.344.228.33
3050 883110 | AESONANCLL HAGNETICA DE SENDS PARANASALES O CARA 1.341.332.90
3051 883111 | AESOMANCIA MAGNETICA DE CUELLD 1.341,337.00
RESOMANCIE HIAGNETICA DEL HIPOLAMPO CON AMALISIS
3052 883512 | vORUGETRI 1.372.677.33
3033 883230 | AESONANCIA MAGHETICA DE COLUMIA CERVICAL SIMPLE 1.445.626.00
RESOMANCIA HIAGNETICA DE COLUMNA CERVICAL CON
3054 A83311 | CONTIIASTE 1.563 458,00
3085 883220 | RESOMAMCIA HIAGNETICA DE COLIMMA TORACICA SIMPLE 1 4&8.776.00
RESOMANCIA MAGNETICA DE COLUMMA TORACHCA CON Y
3056 30 cnmmrg _ it 1.42% 043,67
3057 843330 | RESOMANCI WIAGNETICA DE COLUMMA LUMBOSACRA SIMPLE | L), 1.468.175,00
RESONANCIA HAGNETICA DE COUIMMA LUMBAR CON ¥
3058 Ll!nl CUHIII.I.S.T; i* 31563 458 0O
RESOMANCIE HLAGHETICA DE ARTICULACIOM SACAGILIACA
3059 BR31232 | SRl 3.300,320.67
RESOMANCIY WAGNETICA DE ARTICULACION SACROILTACA
3060 283213 | £ON CHNTRESTE 1.513.132.00
RESONANCIE MAGRETCA DE COLYMNA SACROCOXIGEA =
2061 [LEPEUH RIENTSY S - 1.106.033,00
mor-.mcri MAGNETICA DE COLUMMNA SACROCOXIGEA CON :
3062 283335 | COMTIASTL — ) 1.573.985,33
3063 823236 | RASFRED OF{COLUMNA TOTAL POR AESONANEIA SAAGNETICA 1.305.130.33
3064 Ar33011 | RESOMANCHY MAGNETICA DEL TORAX 1.468.776.00
3065 881351 | RESOHANCHA MAGNETICA OF MAMA 1386.182.33
RESOH| MAGHITICA DL DTRAS [STRUCTLRAS O
3066 883390 | ESPECH: 5 DL TOAAX ¥ §ISTERA CANDIGVASELILAN 1.875.115.33
1067 853401 | RESOMANCLL MAGNETICA DE ABDOMEN 1.504.996.00
3068 883430 | RESON MAGHETICA DE VIAS BILARES 1.175.156.67
3069 883434 | COLANGIDAJSONARCIA 1.284.456,33
RESOMANCLE MAGNETICA DE VIA URINARLA
3070 883435 | IURDHRES HANTLA] 1.598.582,00
3071 Ba335 | RESOHANCIA MAGNETICA DE INTESTING [ENTERGAM} 1.198.507,00
01 883440 | RESOHANCLA MAGNETICA DE PELVIS 1 AT0.635.67
3073 883441 | RESOHANCLL MAGNETICA DINAMICA OF PISO PELVICO 1325.019,33
3074 833447 | nmr.x.ﬁmnmu OBSTETRICA 1321.663,32
3075 B3443 | RESOMANCIR HAGNETICA DE PLACENTA 1.313.408,00
RESOM AAGNETICA DE MIEMBRC SUPERIDR 5N INCLUIR
076 823531 | ARTICA 1.348.031 67
RESOMANCLE fIAGNETICA DE ARTICULACIONES DE MIEMBROD
3077 AR3532 | SUPER 1.177.970.67
RESOHANCLE WAGNETICA DE MIEMBRO INFERIOR 3(N (NCUIIR
078 883571 | AATICH 1.546.816,33
RESOMN HAGNETICA DE ARTICULACIONES DE MIEMBRO
079 833522 | INFEAIH (E§PEcifion) 1.176.407.67
1080 #3355 | RESOMANCEA WEAGNETICA DE ARTICULACIONES COMPARATIVA 1.282.386.00
3081 823550 | AESOMANCLS HWIAGNETICA BE PLEIN BRACULAL 1.420.834 33
RESONANCHE {AGNETICA DE SISTEMA MUSCULD
1082 883590 | £ LET) 1.394.653,311
AESOHANCEE WMAGNETICA DE MEDVLA CSEA {ESTUDIO OF
3083 £83701 1A SASCLRLAN] — 1.497.713,23
3084 453501 | AESOHANCIR [IRAGNETICA DE CUERPO ENTERD i 1.155.480,33
3085 823905 | ESPECIROSQCIPIA = ot 139107767
3085 £n3508 | RESOMANCE MAGHETICA DF VASOS hi 1.313.793,00
[E] * UHEANOA
_"\ TOREOCLINC Dhmbh
3 CLLMCCrLE S L, e §
* LA TORMW . DILCIICD
:umuwmmm-
Ty
2 CITUDREAL DL DGACDY
* M AAIONTOS
AESOMANCA Pl I AL TiWT | + el SASCTTE ¥
=50 DA RMANC, PO 720 L TD COSTO
] - 0 ANCIOCE LF CANT ) FIOTRS Stinalx) e
MiTheLATY alhirels WALLR N, LEOD % T
‘ AL BT B0 CAKT § O AN M FACTURMS,
2087 283509 | RESOIAKCIK MAGHETICA COM ANGIOGRAF(A PAQUETE | rsemmaeeiuts A L481.079.00
RESCHANCTE MAGNETICA CON AECONSTRUCCION
3085 883313 | TRIDHNENSIIAL _ 1.306.264.57
1089 B83912 | AESCILAKCIL MAGRETICA COM RECONSTRUCCION VIRTUAL 983.650,00
CONSLLTA E PAIMERA VEZ POR OTRAS ESPECIALIDADES
3080 #9030 | MEDKEAS - 170,950,567
3051 890206 | CONSULTAJE PAIMERA VEZ POR NUTRICION ¥ DIETETICA 36.977.50
3092 29208 | CONSRLTAGE PRIMERA VEZ POR PSICOLOGEA 30.215.00
3093 890230 | CONSULTA BE PRIMEAA VE2 POR FONOAUDIQLDGIA 65.385,25
CONSULTA BE PRIMERA VEZ POR ESPECLALISTA EN
3054 HOG2I6 | ANESEESICIDGEA 76.100.43
CONSULTA E PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN
3095 890218 | CARDBILOEA 141.657.00
CONS EPRIMERA VEZ POR ESPECLALISTA EN CIRUGIA
2096 #90215 | cEnerAL || | 74.440.00
CONSUILTA BE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA £N
3097 850747 | DERMMTOLEGIA £0.381 33
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COMSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN

098 BI0246 | GASTROENTERULOGIA 166.716.67
CONSULTA DE FRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN

3093 30250 | GINECOLOGIA ¥ GBSTETRICIA 80.542.33
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN

3100 BO0254 | INFECTOLDGIA 173.80%.00
CONSULTA DE PAIMEAA VEZ POR ESPECIALISTA EN MEUICINA

3161 B90266 | INTERNA 76.434.0Q
CONSULTA DE PAIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN

3102 B90258 | NEFADLOGIA 163.816.33
COMSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN

3101 290271 | NEUROCIAUGIA 138.814.33
COMSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN

304 290274 | NEWROLOGIA 172.083.33
COMSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIAUISTA EN DRTOPEDIA

3105 890280 | ¥ TRAUMATOLOGIA 75.803,00
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIAUSTA EN

3106 #9082 | OTORRINDLANINGOLOGIA 78.963,00

3107 830783 | CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIAUISTA EN PEDIATALA 79.358.00
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN RADIOLOGH

3108 B90246 | EIMAGENES DIAGNGSTICAS 163.405.67

3109 573104 | RADIOGRAFIA OF HOMBRO $3.014.50

3110 R90194 | CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN UROLOGIA 93.385,00
CONSULTA OE CONTROL O DE SEGIHMIENTO POR OTRAS

311 590102 | ESPECLALDADES MEGICAS 110.841.67
CONSULTA OF CONTAOL O DE SEGUIMIENTO POR NUTRICION ¥

3112 490306 | DIETETICA £3.404.17

3113 290308 | CONSULTA OE CONTRDL O DE SEGUIMIENTO POR PSICOLOGIA 40.789,00
CONSULTA Df CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR

3114 890310 | FONDAUDIOLOGIA 54.036.83
CONSULTA OF CONTROL O O SEGUIMIENTD POR ESPECIAUSTA

3115 B90326 | N ANESTESIOLOGIA 70.078.00
CONSULTA DE CONTROL O OF SEGUIMIENTO POR ESFECIACISTA

3116 90328 | ENCARDIOLOGIA _ 136.845.00
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO ROR ESFECIALISTA

3117 A90335 | EN CIAUGIA GENERAL 79.777.67
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA

3118 290341 | EN GERMATOLOGEA 23.117.33
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA

ENT L] 890346 | EN GASTROENTEROLOGIA o ; 161.176.00
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA

3120 890350 | EN GINECOLOGIA ¥ GRSTETRICIA #1.973,00
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTD POR ESPECIALISTA

I 890354 | EN INFECTOLOGIA 164.623.33
CONSULTA BE CONTROL. O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA

31312 B90366 | EN MECICINA INTERHA 97.152.67
CONSULTA DE CONTROL O OF SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA

311 890158 | EN HEFROLOGIA 147.954.33
CONSULTA BE CONTRUL O DE SEGLIMIENTO POR ESPECIALISTA

3124 890373 | EN NEURDCIRUGIA + 149.755.00
CONSULTA DE CONTATH. O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA

312% B0374 | EN NEUROLOGIA 141.636.00
CONSULTA OE CONTAOL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECLALISTA

3126 290380 | EN QRATOPEDLA ¥ TRALMATOLOGIA — — 15.918,57
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA

3127 290382 | EN OTORRINOLARINGOLOGIA 104.585.00
CONSULTA DE CONTROL O DF SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA

3128 450383 | EH PEDIATRIA i 81.195,00
CONSULTA D CONTROL © DE SEGUIMIENTO POR ESPECEALISTA

3129 890386 | £N RADIGLOGIA E IMAGENES DIAGHOSTICAS 124.736,00
CONSULTA O CONTROL O O SEGLIMIENTO POR £SPECIALISTA

1% B90194 | £N URDLOGLA 104.585.00
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR OTRAS'

3131 #90397 | ESPECIALIDADES DE PSiCOLOGIA fid. 4137.60

3132 BOO4CD | INTERCONSULTA POA OTRAS ESPECIALIDADES MEDHCAS 116.974.83

3133 BO0MDE | INTEACONSULTA POR HUTRICION ¥ DIETENCA 57.047.67

3134 890408 | INTERCONSULTA POR PSICOLOGIA 49.067,00

3135 890409 | INTERCONSULTA POR TRABAID SOCIAL = 91,301.50

3136 330410 | INTERCONSULTA POR FORDAUDIDLOGIA 67.532.83

3137 890475 | INTERCONSULTA POR ESFECIALISTA EN ANESTESHILOGIA 90.505.50

1 890428 | INTERCONSULTA POR ESPECLAUSTA EH CARDIOLOGIA 167,314,313
INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA

EVEL) £90434 | GASTROINTESTIRAL 171.603,50

3140 890435 | INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA GENERAL 97.011,83

3341 #90435 | INVERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN CIRUGIA GENERAL 85.390.50 |

3142 890442 | INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN DERMATOLOGIA 76.941.00
INTERCONSULTA POR ESPECIALISTA EN DOLOR ¥ CLIDADDS

2143 #3044 | PALATIVOS : 183 671.50

J144 890444 | INTERCOMSULTA POR ESPECIALISTA EN ENDOCRINCLOGIA 196.400.00

3145 RO0446 | INTERCORSULTA POR ESPECLALISTA EN GASTROENTEROLOGIA 161.935,67

3146 890448 | INTERCONSULTA POR ESPECLALISTA EN GENETICA MEDICA 211.609.50

3147 073205 | RADIOGRAFIA DE CODO i1 66.818,33
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INTEIZONSLILTA POR ESPECIALISTA EN GINECOLDGIA ¥
3148 104.261.17
3144 7E6.424.00
3150 197.0832.67
1151 97.429.50
3152 158.351.00
1153 19011367
3154 17861 50
2155 307 171.138.50
3156 BODA7Y IH'TE*DPGIJL‘M POR ESPECIALISTA EN NEUROCIAUGIA 124 64150
3187 90474 | INTEHCONSIILTA POR ESPECIALISTA EN NFLIAOLOGIA 137.135.00
INTEHCONSLILTA POR ESPECIAUSTA EN ORTOREDIA ¥
3158 850480 MATCLOG(A 84.322.83
3153 BO0482 75.542.00
3160 £90483 76.349.00
3163 BI0ANE 122.303.67
1162 273208 74.21931
3163 890454 £3.947.67
PARTILIPAC|ON EN JUNTA MEDICA O EQUIPD
mml;tscr LINARIO POR MEDICIRA ESPECIALIZADA ¥ CASO
E}Z] 290502 | (PACHNTE| - 120.014.00
PARTEP, TN AUNTA MEFISCA O FQuskD .
INTENDISCI PON CITREY BEOFESICAAL DE LA SALUD ¥ 1
3I§_5 330503 | CASO IPAQYNTE) 118 179,67
) ;Tmao] INTRAHOSPITALARID POR MEDICINA
366 350601 il 50.344.313
CUIGA00 (IANEID) INTRAHOSPITALARIO POR MEDICINA
3167 830602 | ESPEAUZADA 76.271.00
36 #90606 [1C1L) NTRAHOSPITALARIA POR NUTRICION ¥ DIETETICA 31.269.00 |
3168 290608 | ASITENCIAINTRAHOSPTALARIA FOR PSICOLOGIA i 41.450 31
1170 BI0612 | ASISTENCIAJNTRAHDSPITALARIA POR TERAPIA RESPIRATORIA 2.664.00
un 890701 | £ONSLILTA BE LAGENCIAS PON MEDICINA GENERAL 7161500
un £91201 | RINOLARDIAETRIA 139.255.67
3173 291201 m LANCAETRLA CON ALERGEND 139 155.67
3174 B91401 | ELECTROENEIFALOGRAMS CORVENCIONAL 211.887.67
MONITORIZHCION ELECTADENCEFALOGRAFICA POR VIDED ¥
3175 891901 uqu . I81.802.83
3176 292003 | UROBINANMDA CON VALORATION ANATOMICA 31831100
nmn 832101 92.118.50 |
3178 892201 T9.811.50
nrs K92401 197.250.00
3120 892501 | PEAFIL OF PRESION URETRAL 100.400.00
1181 B3750) | ESFINTEACHIANOMETRIA 106. A0, 00
3182 892801 | CISTOMETR 125.734.00
3183 | E93812 | REGISTAO GF OXIMETALA EUTANEA £3.939.00
184 234102 | FRUEYA DE FSPUERZD CARDHOVASCULAR 322.753,00
185 255001 | MOMITORED ELECTROCARDIOGRAFICC CONTINUD (HOLTER) 399.208.00
185 895004 | MON(TDAES) AMBULATORIO DE PRESION ARTERIAL SISTEMICA 5§31 63000
187 £95101 | ELECTROCANDIOGRAMA DE RITMG O DE SUPERFICIE 52.615.75
3188 256101 | MOMTONLY GE PALSION ARTERIAL SISTEMICA [TELEMETRIAY 427.464.67
ETTE) 256301 | MONITORIERCIGN DE PRESION VENOLA CENTRAL 282.375,0¢
3190 257011 | MOMEORISJFETAL ANTEPARTO 28.863.00
3181 237011 | MONITORIAFETAL INTRAPARTO 130.194,00
3182 91001 | ANTIE|DG {EsEan 42.336.67
DEVEQI0N [1E CARBAPENEMASAS (EDTA, TEXT Df HODGE
3183 501009 | MODI . AQIDO BORONICO) 56.000.00
COLONACICH! AZUL DE METILEND ¥ LECTURA PARA CUALOUIER
3194 901104 | MUES] £6.132.50
3195 501107 | COLORACISH GRAM Y LECTURA PARA CUALOUIER MUESTRA 21.35.00
3196 901306 | corRECUITIVD 90.091.17
3197 901208 | Crytrtc k neot CULTIVO 64.601.67
Cul.ﬁ‘; JLIQUIDCS COAPORALES (BILI5 LCR PERITONEAL
3198 901209 | PLEWHAL ALHITICO SIKOVIAL OTROS DIFERENTE A ORINAL ; 122.710.31 |
3199 901212 | CULTTHO PANA HONGOS MICOSIS PAOFUNDA & 80.055,67
300 901213 | CULTIVO PAHA HONGOS MICORIS SUPERFICIAL 41.965.33
CULTIFO PARE MICRIAGANISMOS £M CLALOLIER MUESTRA
3201 901217 mrtfﬂm MEDULL O5EA DRIBA Y HECES 46.589.00
3207 901221 | WEMTICULTIO AERORIC AUTOMATIZADO CADA MUESTRA 67.1071,50
3203 901223 | HEMCULTRM ANAEASID AUTOMATIZADO CADA MUESTRA 79.932.00
3204 501230 | Mycolactsium luberculosls CULTIVO - 67.985.33
3105 901304 | EXAMEN ml ECTO FRESCD DE CUALQUIER MUESTRA 29.832.03
1206 501305 | EXAMEN DINECTO PARA HONGOS (KDHI 19.339.17
3307 501325 | EXAMEN DIJECTO DE CUALAUIER MUESTAA 25.100.00
3204 901316 | Lelshigania [XAMEN DIRECTO 29 851,50
3208 901024 | FBRNfOGEIG 23.439.67
3210 902041 | RETRAELISH F COAGULD 16, A84.00
3211 902042 | TIEMIKS ACHVADG GF COAGULACIAN 25 199,83
3212 902048 | TIEME) DI FROTROMBINA [TP] 36.466.17
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3213 902043 | TIEMPO DE TROMBINA 21.478.00

1214 902049 | TIEMPO DE TROMBORLASTINA PARCIAL {TTP} 37.532.17

ans 902104 | DIMERD D AUTOMATIZADO 531.429.33

e 902121 | PRUERA DE CICLAJE [CELLILAS FALCIFORMES D DREPANDCITOS] 12.594.83
ERITADSEDIMENTACION [VELOCIDAD SEDIMENTACHON |

an? 902208 | GLOBULAR - VSG] MANUAL 7.008.00

na 901106 | EXTENDIDO DE SANGHE PERIFERICA ESTURQID DE MORFOLOGIA 10.831.67

HEMOGRAMA IV [FHMOGLORINA A TOKRITO RTCIALKTD
DE EAITHOCITOS IMELS ERTROCHTARIDS LELCOGRAMA
RECUENTO DE PLAQUETAS INDICES PLAQUETARIOS ¥

EFT 902710 | MORFOLOGEA ELECTRONICA E HISTOGRAMA} AUTOMATIZADO 16.960.33
3220 807211 | HEMATGCRITO 7.971.67
3221 90213 | HEMOGLORHA 15.425.00
un 902214 | HEMOPARASITOS EXTENDIDG DE GOTA GRUESA 14.304.00 |
3223 902217 | PHUERA DE TQRNIQUETE (FRAGILIDAD CAPILARI 19.736.00
EFFT] 902210 | AECUENTD DE PLAQUETAS AUTOMATIZADO 10.922.00
s 901231 | AECUENTD DE SLADLETAS MAKUAL 12.530.00
3726 902221 | AECUENTO OF AENCULOCITOS METODO MANUAL 19.538.00
a7 903013 | ESPERMOGRAMA COMPLETD 145.MA.33
318 903026 | MICROALBUMINURIA AUTGMATIZADA EN GRINA PARCIAL 58.188.33
3229 903044 | SATURACIOH BE TRANSFERRIHA 78.324,17
3230 903046 | TRANSFERRIMA ALITOMATIZADA 134.580.17
3233 503062 | MEDICION DE GASES EN SANGAE VENOSA 85.936.67 |

PRO FEPTIDG ATRIAL RATRIURETICO [PRO-BNF) (PEFTIDO
2R 903065 | CEREARAL NATAIRETICO} ' 74.025.00
3233 903436 | TROPONINA | CUALITATIVA 75.760,27
3234 903437 | TROPONINA | CUANTITATIVA 84.310.83

UQUinG AMHIOTICO INDICE DE MADUREZ FETAL PLUILMONAR
(LECITINA-ESFINGOMIELINA O SULFACTANTE-ALBUMINA .
FOSFATIDIL GLICEROL RECUENTO DE CELULAS LAMELARES O
3235 903507 | ESPECTROFOTOMETRIA 650 rmi 155.548,00

LQUIDO SINGVIAL [EXAMEN Fi5SICO ¥ CITOQUIMICO CON

RECUENTO ¥ MORFOLOGEN DE EATROCITOS ¥ LEUCOCITOS
GLUCOSA PAOTEINAS FACTOR RA, COMPLEMENTO TEST OF
Erels) 903504 | MUCINA ¥ ANALISIS COM LUZ POLARIZADA) N 62,584,350

OTROS LIQUIDOS [EXAMEN HEICO ¥ CHDOUIMIED COM
RECUENTO Y MORFOLOGIA DE ENITROCITOS ¥ LELEOCITOS

a7z 2031506 | GLUCOSA P_ROTHNASI 58.831.00
32i 503603 | CALCIO AUTOMATIZADO 185150
g SO1604 | CALCID IONICO = 18.811.00
240 903702 | VITAMAINA B [TIAMINAL 72.099.13
ErLIY 903801 | ACHD URICO EN SUEAD U OTROS FLUIDOS 18.205,17
3242 S03803 | ALBUMINA EN SUERO U OTROS FLUIDOS 108.987.33
3243 903805 | AMILASA EN SUEAQ U OTRQS RLIDGS 14.634.00
ASPIRADO GASTRICO (EXAMEN FISICO ¥ CITOQUIMICO CON
244 903807 | AECUENTO DE POLHAORFONUCLEARES) 49.488,33
3245 203809 | AIUARUBINAS TOTAL ¥ DIRECTA 14.872,50
346 903811 | CALCIO AUTOMATIZADO EN DRINA 0 24 HOAAS 116.899.17
3247 902813 | CLORG - 18.830,33
3248 903814 | CLORD EN ORINA DE 74 HORAS s 41.430.67
3249 D03817 | COLESTERGL DE BAJA DENSIDAD [LOLI AUTOMATIZADO 36.485,00
3250 SO4AIA | COLESTEADL TOTAL ]!.39_!;&
3251 903820 | CAEATIN QUINASA (FAACCION MB}AUTOMATIZADA - 42.901,83
3252 9033821 | CHEATIN QUINASA TOTAL [CK-CPXI 20.341.00
3253 9038371 | CREATININA DEPURACION 25.4G5.50
3254 903476 | CUERPDS CETONICOS O CETONAS EN ORINA 30.218.67
335% 9034311 | FOSFATASA ALCALINA 15.921.33
3256 903835 | FOSFORO EN SUERD U OTRAOS FLUIDDS 18.B71.67
3157 903839 | GASES ARTEALALES (€N REPOSO O EN EJERCICIO) £1.004.33
3158 03641 | GLUCOSA EM SUERO U OTRO FLUIDO DIFERENTE A ORINA 10.033.17
3259 903841 | GLUCOSA PAE Y POST CARGA BE GLUCDSA 49.374,00
3160 SUIE43 | GLUCOSA PRE Y POST PRANDIAL : 49.558.00
3161 903844 | GLUCOSA CURVA DE TOLERANCLA 85.546,83
3162 301845 | GLUCOSA TEST O° SUELIVAN 38.046.33
3163 903847 | UPASA = =: 30.047.67
LIQUIDO AMNIOTICO {EXAMEN FISICO ¥ OITOQUIMICG:
A264 9OIAKR | CELUILAS AMARANEADIAS TEST DE CLEMENS ¥ CHEATTHINA} £9.715.83
2165 503849 | UQUiDD ASCINCO {EXAMEN FISICO Y CITOOUIMICO} 57.461.50

LIQWCO CEFALORAAQUIDED [LCR EXAMEN FISICDY
CITOQUIMICO CON GLUCOSA PROTEINAS MORFOLOGIA (E
3266 S03850 | EAITROCITAS ¥ BIFEAENCIAL DE LEUCOLITAS] 69.438,83
LIGUIDO PERITOMEAL {ENAMEN FISICO ¥ CITOQUIMICO COM
DETECCIOM DE EAITROCITOS AECUENTO ¥ MORFOLOGIA DE
3267 903851 | LEUCOCITOS GLUCOSA PROTEINAS ¥ AMILASAD 59,370,567

LIQUIDD PUELRAL {EXAMEN FISCO ¥ CITOCUSMICD CON
EECIENTO ¥ MORHOLOGIA DE LEPCOCTIOS GEUICTHA ¥
3268 903852 | CIESHEDHOGLRALK LACTICA} 66.001,17

LIQUIDO SINOVIAL {EXAMEN FESICO ¥ CITOQUIMICO COK
AECUENTO ¥ MORFOLOGLA DE ERITROCTTOS ¥ LEUCOCITOS

169 901453 | GLUCOSA PROTEINAS Y TEST OE MUCINAL G.378.83
1770 H03854 | MAGNESID EN SUERQ U OTROS FLYIDOS 27.189.5¢
i 203855 | MAGNESIO EN ORINA DE 24 HORAS 119.494,17

3271 903856 | HITAOGENO UREILO 16.774.63
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373 903857 | NITAUGENG UREICO EN DRINA DE 24 HORAS : 14.062.83
3274 503859 | POTARIO Eff SUERD U OTROS FLLIDOS 34.905.83
3275 503560 | POTAMIO Ef GRINA DE 24 HORAS 34.511.83
3376 90386) | PROTENASEIFEHENCIADAS TALHUMINA.GLOBLILINAT 25 565 60
1277 503857 | PROT M ORINA DE 24 HORAS 10.411.00
1278 903863 | PROTEI ALEE £N SUEAD ¥ OTROS FLLIDOS 14.149.83
1379 903864 s.wig EN gmo U OTROS FLLNDOS B 29.411.00
1280 301865 | 50DIY EN QIRINA OF 24 HORAS 218,086.50
m;.: ASA GLUTAMICO-PIRUVICA [ALANING AMING
3281 903866 ERMAL 16.636.50
E Pt 39,178 50
3283 = 13.937.00
3284 14.237.33
318% - 10 641.00
3285 = 5B.459.33
3287 = 67.355 50
3288 i 58 822.00
3289 SaINGE | CHEATININA EX SUERD U OTROS FLUIDOS T 13.893.00
3290 504105 | HORMOKA FOHCULD ESTIMULANTE 315.267.03
3291 504187 | HORMONA LUTEINIZANTE .+ 287.614.83
3202 904108 | PROLACTIR 156.028.17
GOMADOTHDPINA CORIONTCA SUBUNIDAD BETA CUALITATIVA | —
3203 504508 | PAUERA DI EMBARAZO EN ORINA O SUERD £6.912 60
3254 304510 | PAGCHSTERDINA £4.158.00
3295 504702 | INsULinA MIE ¥ POST GLUCOSA 57.392.00
3196 904703 | INSULINA CRRVA [ORCD MUESTRAS) a $34.000.03
3297 904704 | BEULINA (GhDA MUESTRAL = 258.012.00
INSULINA CRRVA DE 2 HORAS {3 MUESTAAS: 060 Y 110 i
2295 904711 | MINUTOS) = 76.551.33
INSUL|NA CIRVA DE 2 HORAS (# MUESTRAS: 0 30 60 ¥ 120 :
129 904713 iﬁu;cm $3.640.67
IRSULINA CRRVA DE 3 HORAS [6 MUESTRAS: 0 30 60 90 120 ¥
3o $04713 | 180 MENUTS) 113.142.50
INSUL|NA CHRVA DE & KORAS {6 MUESTRAS: 0 30 60 120 180 Y -
3301 504714 | 240 MENLTGS) 127.430.00
3302 504902 | HORK) DN [5TIMULANTE DEL TIRDIDES 91,131 83
3303 904904 | HOKM DN, [5TIMULANTE OEL TIROIDES ULTRASENSIALE - LI5S 50
3304 904921 | TIROX|NA uiu 64.966.13
3105 904522 | TIRGXINA TATAL 71.572.17
3106 904924 | TRIYODOTIROININA LIBAE #2.415 00
3307 s0452% | TRIVODOT TOTAL 87.586.00
3308 906002 | ANTIEETRER)OLISINA MANUAL 30305 00
Lagtodaira CUERPOS I G SEMIAUTOMATIZADG O
3309 506029 | AUTDRIATIRDO 45,842 67
Laptodpira AICUERPDS 1g M SEMIAUTEMATIZARG O
3310 906030 | AUTOMA . = 49.035,00
Trepahema pallkium ANTICUERPOS [PAUEBA TREPONEMICA} )
EE7H 506038 | MANUAL O JEMIAUTOMATIZADA © AUTOMATIZADA 35.910.00
Trepaher fallidum ANTICUERPOS 1g G SEMIAUTOMATIZADD =
3312 906040 | O AUTEIMATZADD : 15.260.33
Traposemu pallidum ANTICUERPOS Ig M SEMIAUTOMATIZADD | -
1313 806041 | 0 AUMDIMARIZADO _ 52.221.83
Tonopfasma jiondi ANTICUEARDS Ig G MANUAL O F
EETTY 906128 | SEMULITOMATIZADD 107.067.13
3315 906129 | T mi jpondsi ANTICUERPOS s M AUTOMATIZACO 29.117.00
Choepgslead nis ANTICUERPOS I3 G SEMIAUTOMATIZADO O =
3315 906205 | AUTOMATIEADG - 66.375.13
Clromggaicstrus ANTICUERPOS g M SEMIAUTGMATIZADD © o
1517 06206 | AUTORATIZROD 70.141.00
3318 206107 | Dengulr AMTJEUERPOS 18 G . 108.504.00
EETT] 906108 | Dyl ANTJCUERPOS b M ¢ 25.530.17
3320 906209 AMTICUERPOS TOTALES . 162.575,31
) AN HCUERPOS 1g G MARUAL SEMIAUTOMATIZADO | .-
3371 06218 i i 85.512.67
CLIEAPOS Ig M MANUAL SEMIAUTOMATIZADD O
nn 506229 _ 78.670,00
HAKTICUERPOS g G MANUAL SEMIAUTOMATIZADO O | -
3383 906230 L £9.135,00
CUEAPOS g M MANUAL, SEMIAUTOMANIZADD O
3324 6231 i 71.684.00
3325 906241 | Aub CUERPOS Ig G AUTOMATIZADD 164.815.50
3326 906243 | Aubealy :Hmcnms Iz M AUTOMATIZADD 295.961.50
327 906243 | Vi de tenfnoden Humana 1 ¥ 2 ANTICUERPOS 1013, 367,00
3378 806250 b: Lntnlinodeficiencis Humana PRUEBA CONFIRMATORIA 399.066,17
3329 506263 is £ STICUERPOS MANUAL 141.845.17
3330 906270 | SARS ( OVID-19] ANTICUERPOS 18 G - 79.828.50
3331 906271 DVID-191 ANTICUERPOS Iy M 82.775.00
3332 2063015 | Arbowijus AN TIGEND SEMIAUTOMATIZAGD O AUTOMATIZADD | — 165.771.50
3333 906316 | Glardld lambdia MANUAL 2 58.903.00
3334 906317 | Hiepabliis & ANTIGEND DE SUPERFICIE (Ag HBs) - 109.315.33
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Hupatitis 8 ANTIGEND ¢ [Ag HBa] SEMIAUTOMATIZADT D
331% 90631 B0.967.00
EEE] 90A340 | SARS CaV 2 [COVID-13] ANTIGERD 54.944,50
3337 906814 | FAGOCITOSIS ESTUDIO 50.997.00
3338 506841 | PROCALCITONINA SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADG 119.556,33
3339 906906 | COMPLEMENTO SERICO C3 AUTOMATIZAGD 53.588.83
3340 506508 | COMPLEMENTO SERICO C4 AUTOMATIZACO 44.170.50
3341 906911 | FALTOR REUMATOIDED MANUAL 16.851.83
3342 906914 | PAOTEINA € HEACTIVA MANUAL O SEMIAUTOMATIZADC 15.959.17
3343 906915 | FAUEBA KO TREPOREMICA MANLIAL 18.446,00
334 507001 | ATUCARES REQULTORES £M HECES 13.181.50
3345 507002 11.908,50
Rl S07004 52.170.17
Ja347 907005 | FRONS RECTAL (IDENTIFICACION DE TROFOZOITOS) 13.470.67
EELD] 907006 | GRASAS NEUTRAS £H HECES ISUDAN 101] _ 212,171,503
OXILUROS IDENTIFICACION PEREANAL [CINTA ADHESIVA O
334% 207007 | PRUERA DE GRAHAM) 14.700.00
3350 907013 | COPROLOGICO SERIADD TRES MUESTRAS 11.286.00
3351 907014 | COFAOSCOPILO SERIADO TRES MUESTRAS 48.400,00
3352 907106 13.415.00
3353 907105 | DENSHIAD URIKARLA 19.736.00
3354 908316 | BETA GALACTOCIDASA ACTIVIDAD 205.625.00
3355 GOASOE | Hatnes simplisx CARGA VIRAL 302.145,67
3386 904832 | Virus de iInmunodailciencia Humana CARGA VIRAL 146.561.67
Herpes simplex 1 y 11 LDERTIFICACION POR PAUEBAS
3157 908472 | MOLECULARES IESPECIFICO) 211%3.991.67
Mycobactorium tuberculasis IDENTIFICACKON POR PRUEBAS
3358 508873 | MOLECULARES IESPECIFICO} 151.073.67
ANTICUERPQS IAREGULARES DETECCION (COOMBS INDIRECTD,
RASTREQ ANTICUERPOS IRREGULARES, PARUEBA DE
ANTIGLOBULINA INDIRECTA ESCRUTINIO DE ANTICUERPOS
3359 211003 | iRAEGULARES] POR MICROTECHICA 54.418.00
3360 91100% | COOMBS MRECTO CUAUTATIVO POR MICAGTECNICA 19.136.00
HEMOCLASIFICACION SISTEMA Rh [ANTIGENO Rh D} FOR
1341 911015 CHIC 39.066,00
HEMOCLASIFICACION SISTEMA ABO DIRECTA -
33162 1047 |HEMOCLASHICACIGN GLOBLILAR] POR MICROTECKICA C.d 16.370.00
PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE CONCENTRADD OE
3363 411102 | PLAGUETAS ESTANDAR 108, 189,00
F64 S11105 | PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE CRIOPRECIFITADO $11.353.50
PROCESAMIENTO DE LA URIDAD DE CONCENTAADQ DE
3365 911107 | GLOBULDS ADIOS LEUCORREDULIDOS 617.684.00
FAOCESAMIENTO DE LA UNIDADR DE GLOBULOS RDJOS O
3166 911110 | ERITROCITOS LAVAROS £30.647.00
PROCESAMIENTO DE LA UNIDAD DE PLASMA FRESCO
3367 911111 102.039,67
FROCESAMIEMTO DE LA URIDAD DE CONCENTRROD DE ~
GLORULOS ROIOS POBRE EN LEUCOCITOS (CAPA
3368 911116 | LEUCOFLAQUETARIA) A26.030.50
3369 911201 | PROCESAMIENTO OF LA UNIDAD DE PLAQUETAS FOR AFERESIS 2.411.011.67
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3370 Rl PAQUETE by ot B st <y 5.156.720,00
3371 912001 | TRANSFUSION DE LA URISAD DE CRIQPRECIPITADND 65.760,50
TRAMSFUSION DE LA UNIDAD D€ GLOBULDS ROIOS O
EELF) 912002 B4.176,33
3373 912003 | TRANSFUSION DE LA URIDAD DE FLAQUETAS 66.609,33
3374 312005 | TRANSFUSION DE LA URIDAD DE PLASMA FRESCO CONGELADD 59.868,67
EVALUACION FONDALDIOLOGICA DE DESQADENES NE
3375 530106 28.564.00
33th 530107 | FRUEBAS FONGAUDIDLOGICAS DEL HABLA 39.527.33
3377 331001 | TERAPIA FISICA INTEGHAL 7. 18.374,00
3318 931601 | TERAPIA OF REHABIUTACION CARDIOVASCULAR 94.064,17
3379 935001 | INMOVILZACION, PRESION ¥ CLUIDADO DE HERIDA 79,697.00
3380 935101 | APLICACION OF VENDAJE ENVESADO 109.700.00
APLICACION G CAMBID DE VESO PARA INMOVILIZACION EN
3181 935301 | MIEMEBRO SUPERICR (EXCEPTO MANDE 85.676,00
APLICACION O CAMBLO DE YESD PARA INMOVILZACION EN
2352 335302 : 85.622,67
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APLICACION O CAMBIO DE VESD O ARNES !
3353 935303 | TOAALOLUMAGSACAD 3 587,00
APLCACIOHD CAMEID DE TESD FARA BehERALIZACKON €N
3384 935304 | MIEMBND IFIRIDA [MUSLE, FEERNA O TOMLLO} 76.801,33
3345 935305 | APLICACIOM O CAMBIO DE YESO £M PIE = B82.910.67
APLCACOMD CAMIC DE YEST, LSPRCA, AHNES O
1386 935306 | AUMOMADILLA FARS BUSCVILIZACIAN OF PELVIS (EADERA] 114.229.57
APLCAIOMD CAMBID DE YESD PARA INMOVILIZACION DE
3383 535307 | FILUY {CADERAL Y EACCIE 129.662.00
MARIFULATION ¥ APUCACION DE YESO PARA MALFORMACION
EELTS 935308 | CONGENITAROE PIE 63.054,67
EETE) 535401 | APUCACOMDE FEAULA _ 170 BAT.00
3396 935701 | APUCACIOMDE OTRO VENDAIE {NG COMPRESIVO} EN HERIDA = 102.700.00
3381 935901 | APLICACHOMEE VENDAYE DE VELPEAU 89.845,00
3392 916301 | INMOWLIZEEIGM & MAKIPULACIAIN ARTICULAR INESPECIFICA 397.572.50
3393 537001 | TERAFIA FOMOAUDIOLOGICA INTEGRAL : 38.253,50
TERAF|A FOBOAUDIOLOGICA PARA PROBLEMAS EVOLUTIVOS Y |
1394 437101 | ADQUI0O DEL LENGUAIE DRAL ¥ ESCRITQ 36.78L.00
TERAF|A FOROAUDIOLOGICA PARA DESORDENES AUDITIVDS
3385 537301 | coMibvicA 44.900.00
TERAF|A FOROAUDIOLOGICA PARA DESORDENES COGNITIVO 2
3396 317401 | CORBINICA b £4.500.00
MECHIACION AESPIRATONLA ADMINISTRADA MEDIANTE =
3397 $33401 | NEBUISZACIE M (ATROSILTERAPIS| * 35.207.00
3398 935402 | NERLIPZACIGR Lot 2166228
1399 915403 | TEAAPIA AEWIRATORLA INTEGRAL 33.304.75
ADMII KON [APLICACION) D PRUERA DE (NTELIGENCIA
3400 946101 | (CUALOILIN ITPO) [CADA UNAY - 72.139.00
ADMIR KK [APUCACION] OF PRUERA DE PERSONALIDAD | -
3401 340208 | {CUALDIUIER HPOI (CADA UNAY 97.104.00
3402 943102 | PSICOTERAFLR INDIVIDUAL POR PSICOLOGIA 28.297.00
3403 544002 | PSICOTERAFK DE PAREIA POR PSICOLOGIA 57.200.00
3404 344102 | PSICOTERAFIA FAMILEAR POA PSICOLOGEA 122.111.50
3405 944202 | psicafERAF{A DE GRUPG POR PSICOLOGIA 47.111.00
3406 452302 | POTERICIALE] WISUALES EVOCADOS MONOFOCALES 243.921.50
407 352302 | POTEN WISUALES EVDCADOS MULTIFOCALES Y 295.922.50
AUDIC a‘;’%‘ui TONOS PURCS AEAEDS Y QSEDS CON
3408 954107 | ENMALCAR/MENTO [ALIDIOMETRIA TONAL T0.864.67
3409 354301 | LoGOAUDITRETAIE 60.865.33
3a10 954314 | PRUEBIS DEFATIGA ACOSTICA 32.064.33
3411 954602 | ELECTiDCOYLIOGRAFIA [ECOGH g 136.754.00
3412 954603 | METORO %muzmnsm IPROETZ] 1~ 20.355.33
3413 560201 | INSERION EJZ VIA AEREA OROFARINGEA 115.344.50
3414 961401 | TAPONAMEENTO VAGIHAL 124.200,00
3415 961601 | INSERLION [l DISPOSITIVO EN URETRA 36.571,00
3416 962301 | DILAT/CIONINSTAUMENTAL O MARUAL DE La VAGINA 52.795.25
LAVALI) 0ASTRICO PARA HIPGTERMIA O CONGELACION
3417 963101 | GAsTAlca -.: 41.169.75
18 863101 | LAVADE) GARTRICO DE UMPIEZA 11374,33
3419 563801 | EXTRALCION DIGITAL O MANUAL DE HECES IMPACTADAS R 192 097,00
3420 64501 | IN G4 GENITOURINARIA 61 4£9.00
FLTHY 14 466 67
3622 52.402.00
3423 47.351.00
344 - 43.000.00
3425 291.006.33
LAVALH), IRMGACION ¥ CLIDADOS DE HERIDA EN AREA &
3426 965902 | ESPECHNL 1 — 250.885.33
DE TUBC [SOKDA} NASOGASTRICO O DE
3 970101 MIa 168.515,00
3478 970201 OE TUBO (SONDA) OE GASTROSTOMIA n 145.153.00
UE TUBD |SORDA} O DISPOSMVO O
3428 970103 {1 DEL INTESTING DELGADO | 284.500.00
IE TUBD |SONDA} O CISPOSITIVO 0 B
3430 970401 DEL INTESTIND GRUESO - 201.310.50
' T
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B TUNG (SONDA) B BISPOSITIND £ VRS : Anoana . et
ETED s chHDUETD Prtienpines B pAGUETE - | DS umaa e 3.600.702.00
N 971101 | DE ESCAYOLA O FEAULA EN MIEMBRO SUPERIOR 1097000
3433 71201 | SUSTHLICION DE ESCAYOLA O FEALILA EN MIEMBRO INFERIOR 197.509.00 |
3434 72101 | SUSTILICION DE TAPON HASAL 85.113,7§
3435 22301 | SUSTARICION O TUBD DF TRAQUEOSTOMIA 182 717.00
3436 573301 | EXTAAECIOM{OE TAPON NASAL 70.292.50
3437 $73801 | RETIAC| OF S§TURAS DE CABEZA Y CUELLO {RETIRD DE PUNTOS) 243.848,25
ETEL) 975207 | EXTRALCIOMDE SATETEN URETERS: Lis ENDOSCONEA paouere - | O e [P 1.222.628,25
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3439 976501 | EXTRACCION DE DISPOSITIVO URETRAL $0.207.90
EXTRACCION DE OISPOSITIVO ANTICOHCEPTIVO INTRAUTERING
3440 977101 | toi 353.695.75
3441 977201 | EXTRACCION OE TAPON INTRAUTERING 837.600.00
EXTRACCION SIN TNCISION DE CUERPQ EXTRAND GE
3442 981101 | CONDUCTO ALDITIVE EXTERKO 100.938.5¢
EXTRACCION OE CUERPO EXTRARD DE 1A NARIZ SIN INCISION
3443 981201 | ViA TRANSNASAL 100.938.50
EXTRACCION DE CUERSO EXTRARG DE LA NARIZ ST INCISION
3444 981202 | VIA ENDDSCOPICA 97.018.00
EXTRACCICN SIN INCISION DE CUERPO EXTRANG
3445 981601 | INTRALUMINAL DEL UTERC 3.185.000,00
EXTRACCION SIN INCISIGH OE CUERFO EXTRARO
3446 981901 § INTRALUMIRAL DE LA URETRA 3.480.027,50
3447 990105 | EDUCACHIN GRUPAL EN SALUD. POR NUTRICION ¥ DIETETICA 17 E1.50
3443 990105 | EDUCACKIN GRUPAL EN SALUD, POR PSICOLOGIA 19.364.50
3449 990108 | EDUCACION GAUPAL EM SALUD. POR FISIOTERAPIA 17.662.75
EDUCACION INDIVIDUAL EN SALUD, POR HUTRICION ¥
1450 390105 | DIETETICA 13.632.00
3451 990206 | EDUCACION INDIVIDUAL EN SALUD, POR PSHOLOGIA 13.032.13
3452 990208 | EDUCACION INDIVIDUAL EN SALUD. POR FISIBTERAFIA 23.224.83
EDUCACION INDIVIDAAL EN SALUD, POR FONIATRIA Y
3453 590210 | FONCAUDHAOGIA 13.775.00
INFILTRACION, IRRIGACION O INSTILACIOM DE MEDICAMENTOS
34_54 Hﬂl EN SUBESCARA 42.018.00
2455 993102 | VACUNACION CONTRA TUBEACULOSIS HI(_E'I 13.567.00
3456 993503 | VACUNACION CONTRA Henatltis B 13.567.00
3457 996102 | CARDIDVERSION ELECTRICA A TORAX CERLADO 49%.864,33
3458 873210 | RACIDGRAFIA DE MANO 62.272.00
SOPORTE AHESTESICO PARA CONSULTA D APOYO
3459 398701 | DIAGHASTICO St 55.096.00
INTERNACICGN EM UNIBAD DE CUHRADS INTERMEDIO
3460 105M01 | NEDNATAL 948.711,00
INTERRACIGHN ER UNIDAD DF CUIDADD INTERMEDID
3461 106Mm01_| PEDIATRICO 250,589,331
&7 107601 | INTERMACION £N LINIGAD BE CUIDADO (NTERMEDIHD ADULTO 194.173,17
INTERNACION ADULTOS COMPLEJIDAD ALTA HABITACIOR
INDIVIDUAL {INCLUYE AISLAMIENTO GENERAL Y PARA
3463 129A01 | TRASPLANTE DE CELUMLAS PROGERITORAS] 371.913,72
INTEANACION ADULTGS COMPLENDAD ALTA HABITACION
3464 119A02 | MULTIRE 308.285,17
INTERMACION PEDIATRICA COMPLENDAD ALTA HABITACIDH
INDIVIQUAL [{RCLUYE AISLAMIENTO GENEAAL Y PARA
3465 130A01 | TRASFLANTE BE CELULAS PROGENITORAS) 459,944,657
IMTERHACION PEDIATRICA COMPLEIDAD ALTA HABITACION
3866 130402 | MULTIPLE 37120447
3457 SpS002 | (ERECHOS DE SALA BE CURACIONES O PROCEDIMIENTOS- 26.7685,50
3468 SD5003 | DERECHOS DE SALA OF PEQUERA CIRUGIA [SUTURASEH £8.245,50
3469 505004 | DERECHOS O SALA DE YESOS 91.334,50
CEAECHOS DE SALA D OBSERVACION EN URGENCIAS
3470 5DSA01 | COMPLENDAD ALTA 145.420.67
DERECHOS OF SALA DE OBSERVACION EH URGENCIAS
47 SBSMOY | COMPLEIIDAD MEDIANA 122.863,75
F= TRALLAD U B wLE AT 18 BT 1)
ik o TR AR ki - SRR
3472 | 60170701 EN MAICAQ FACIENTE ADULTD 164.840,00
3473 | 60170202 EN MAICAG PACIENTE PEGIATRICO 164.830.00
3474 | 601T0203 EN MAICAD PACIENTE NEONATAL - 200.000.00
3475 | 60310204 MAICAD - RIGHACHA PACIENTE ADULTD 951.170,00
3476 | 60170205 MAICAL - HIOHACHA PACIENTE PEDIATAICO 551.170.00
3477 | 60170206 MAICAD - AIDHACHA PACIENTE HEGNATAL 1.402.714,50
3478 | 60110207 MAICAD - URBIA PACIENTE ADULTO 5£0.298.50
3479 | 60110208 MAICAD - URIBIA PACIENTE PEDIATRILO 960.238,50
3480 | 60170209 MAICAD - LRIDIA PACIENTE NEDNATAL 1.601,907.50
3483 | 60170210 MAICAD - SAM JUAN DEL CESAR PACIENTE ADULTEY 1.797.015,00 |
3482 | 60170211 MAICAD - SAM (AN 0L CESAR PACIENTE PEDIATRICO 1.797.015,00
3483 | 601T0212 MAICAD - SAN JUAN OEL CESAR PACIENTE NEQNATAL - 2.630.814,50
3484 | 60170213 MAICAD - VALLEDUFAR PACIENTE ADULTO 2.389.768,00
3485 | 60170214 MAICAD - YALLEDUPAR PACIENTE PEHATRICO 2.389.268.00
3486 | 60310215 MALCAD - VALLEDUPAR PACIENTE HEQNATAL 3.542.394,50
3487 | 601T0216 MAICAD - SANTA MARTA PACIENTE ADILTO 1.076.436,50
3488 | 60170217 MAICAD - SANTA MARTA PACIENTE PEDIATRICO 3.076.436,50
3489 | 60110214 MAICAD - SANTA MARTA PACIENTE NEQNATAL 4.549.957,50
3490 | 60170219 MAICAD - BARBANGUILLA PACIENTE ADULTO 4.175.246,00
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3491 | 60370220 MAICAD - ljluﬂm_fu_.ﬂ. PACIENTE PEDIATRILO 4.715.246.00
3492 60_11011! MAICAD + JRARANOUILLA PACIENTE MEOMATAL 6.313.138.00
3493 | 60170222 MAICAO - AGENA PACIENTE ADULTO % B16.367.00
3454 | 60170221 MAICAD - CRATAGENA PACIENTE PEDIATRICO E.A36 56700
343% | 60170224 MAICAD -#AG[NA PACIENTE NEOMATAL t4 8,651 575.50
R

T - BIDCT
3406 | GOITOR2S EN MAICAPACIENTE ADULTD 2145.580.00
3497 GBZTD_Z_ZS EN MAI PACIENTE FEDIATRICO 786.580.00
3458 | 60270227 EM h&lm PACIENTE NEQKATAL 3132.500.00

i - TRAEASS = [

v Ly Wb e
3439 | 60210228 EN MAICADPACIENTE ADYLTD - 3158.834,00
3500 | 60270229 £M MAICAPACIENTE PEDIATRICD A5H.814.50
3501 | 60210230 EH MAICAPACIENTE NEURHAL 400.000.00
3507 | 60210231 MAICAG - TIDHACHA PA(J_Eﬂ! ADULTD 1.48).005.50
3503 | s02TN23 MAICAG - RIDHACHR PACTENTE PEDIATRICO 1.481.008 50
1504 5017_013 MAIEAD - thEM PACIENTE NEOMATAL 1.557.514.50
3505 ﬂmn MAICAD - |$1NA PACIENTE ADULTD_ . 1.605.188 50
506 | 50270235 MAICAD - LA FACIENTE PEDLATRICO IS 1.605.18%.50
3507 | 60270236 MAHAD - alml PACIENTE HEONATAL 1.713.967.50
3508 | 80ITDZ3Y MAICAD - 54N JUAN DEL CESAR PAGCIENTE ADULTO 2.905.056.50
3509 | 50770238 MAICAD - BAN JUAN DEL CESAR PACIENTE PEDIATRICO 2.905 056,50
3_510 £0270119 MAICAD - .%NIUM DEL CESAR PACLENTE NEONATAL 3,080.214.50
3511 | 50270740 MAILAD - W ELLEOUPAR PACIENTE ADULTO 3.790.894,00
3532 | 6MIT0I41 MAICAD « %LLEIJUFM PACIENTE PEMATRICD 4 3.790.694.00
3513 | 50270342 MAICAD - VSLLEDUPAR PAQENTE HEONATAL 4.002.294,5C
3514 | BOITOZAT MAICLD - GANTA MAATA PM:IE.NTEADULE 4,797.907.00
3515 | S0IT0044 MACILD - CENTA MARTA PACIENT_E PEDIATAICO o 4797 900,00
3516 | BOTRIA5 MACHD - ZRRTE MARTA PACIENTE MEONATAL 5.047,557.50
3517 | 602T024E MAIDLD - IARRANOUILLA PACIENTE ADAILTO i § 661 65%5.00
1518 | 60210247 MAILHD « {IAARANQUILLA PACIERTE PEDIATRICD £.561.655.00
!_Slﬂ GU2TC24% MALCAD - {IRARANDIUILLA FACIENTE NEDMNATAL 7 0D6.938 00
3520 | 60270249 WAAICAD - CARTAGENA PACIENTE ADLILTO 9.114,624.5%0
3521 GG_IEISD MAICAD - CARTAGENA PACIENTE PEDIATRICO 0.114.474,50
3522 | 50270252 MAICAD - CARTADTNA PACIENTE !E_DNATA[ 9.591.579.50

AN isnn e - w—
3523 | 60276252 (1] Mfﬂg PACIENTE ADULTD 554,507 o0
3574 | 60270253 £ |ICAD PACIENTE FEDIATRICD 554.507.00
3525 | 60210254 EN MAICAD FACIENTE NEORATAL 668,750,00

] o R N RO
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CONSTANCIA CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES PARAFISCALES
PERSONA JURIDICA

Ciiad, seluceionar 1a fecha

Sefores

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8

Ciudad. - ;

REF: Proceso De Seleccion De Menor Cuantia PN RASESS SA MC - 2026

El suscrito identificado con cedula de ciudadania No.

expedida en actuando en nombre propio y en
representacion legal de __ identificada con No. NIT:

, manifiesto bajo la gravedad de Juramento: Que hemos
cumplido con las obligaciones parafiscales sefialadas en el articulo 50 de la Ley 7B de 2002, durante
los seis meses anteriores a la fecha de la firma de la presente cerlificacidn, por lanlo nos encontramos
a paz y salvo por conceplo de pagos a la entidades promotoras de salud, fondo de pensiones, riesgos
profesionales y aportes parafiscales (cajas de compensacion familiar, SENA ICBF) seglin consta en la
Ultima planilla de pego No. Que se efectia por medio de la entidad
y nos comprametamas a cumplir con dicha obligacién
durante la vigencia del conlrato cuyo objeto es objeto la PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS
ASISTENCIALES AMBULATORIOS, HOSPITALARIOS ¥ DE URGENCIAS DE BAJA, MEDIANA Y
ALTA COMPLEJIDAD, EN LAS DIFERENTES ESPECIALIDADES Y/O SUBESPECIALIDADES
MEDICAS Y/O QUIRURGICAS, UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS E INTERMEDIOS,
PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, ASI COMO EL SUMINISTRO DE
MEDICAMENTOS, INSUMOS Y ELEMENTOS PARA LOS AFILIADOS DEL SUBSISTEMA DE
SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL MUNICIPIO DE MAICAD - GUAJIRA, UNIDAD
PRESTADORA DE SALUD GUAJIRA, REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8..

El propanente:

Firma del representante lagal del proponente ’

Nombre o razén soclal del oferente: Diligenciar al nombre completo del propenente
Identificacién (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar ia identificacion del praponente

Nombre Representante Legal: Cilicenciar 2l nombre completo del representante legal
Identificacion (C.C O C.E. O} Diligenciar el docurnento de identificacion del representante legal
Direccidn: Diligenciar la direccion del proveedar

Teléfono: Diligenciar teléfonos de cortacto del provesdor

Email: Diligenciar correo electronico de natificacionas

{Anexar fotocopia de la cedula de cludadat_t[a. tarjeta profesional y antecedentes de la junta
centran de contadores)
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TIFICADO DE INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES

Ciugdad, seleccionar|a fpeha. E

Sefores :
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8
Ciudad. -

REF: Proceso De Setledcion De Menor Cuantia PN RASESB SA MC - 2026

Yo . identificado como aparece al pie de mi correspondiente
firma, representandc| legalmente la firma =
identificada can Nit hlo. Manifiesto bajo la gravedad de juramento: que yo

ni la empresa a |a pud yo represento nos encontramos incursos en las causales de inhabilidades e
incompatibilidades psthblecidas en la Conslitucion Nacional, en el articulo 8 de la Ley 80 de 1993 y
demas normas sobfe k3 materia, que tampoco me hallc o hallamos en ningunc de los eventos de
prohibiciones especlalal para contratar con el Estado - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO NE SALUD
No.8, en especial, que|nc aparezco o aparecemos reporiados en el boletin de Responsable Fiscales
vigente expedido pof la|Contraloria General de la Republica, de acuerdo con lo previsto en el articulo 60
de la Ley 610 de 2020, pn concordancia con el numeral 4 del articulo 38 de |a Ley 734 de 2002

El proponente:

Firma del representdntd legal del proponente y

Nembre o razén soélal el oferente: Dilig=nciar ¢! nombre completo del proponents
Identificacién (NIT C| C..C O C.E O): Diligenciar la idantificacion del nroponents

Nombre Representante|legal: Diligenciar el nombre complelo del representante legal
Identificacion (C.C L0 QLE. 0J) Diligenciar el docurento de idaentificacion del representante legal
Direccién: Didigenciel laldireccion del proveedor

Teléfono: Diliaenciad tell:fonos de contacto del proveadur

Email: Diligenciar copred electrénico de notificaciones -

Rt
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FORMULARIO No. 1
CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA
Cludad, suleccionar |a foecha,

Seiiores

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8
Carrera 38 No. 74-61 (sétano 1, local 071, C.C. Americano)
Barranquilla - Atlantico

Relerencia; Presentacidn de propuesia para el proceso de seleccion abreviada de menor PN RASESE SA MC
2026 cuyo objelo es PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS ASISTENCIALES AMBULATORIOS,
HOSPITALARIOS ¥ DE URGENCIAS DE BAJA, MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, EN LAS DIFERENTES
ESPECIALIDADES Y/O SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y/O QUIRURGICAS, UNIDAD DE CUIDADOS
INTENSIVOS E INTERMEDIOS, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, Asi cOMO EL
SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS, INSUMOS Y ELEMENTOS PARA LOS AFILIADOS DEL SUBSISTEMA DE
SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL MUNICIPIO DE MAICAO - GUAJIRA, UNIDAD PRESTADORA DE
SALUD GUAJIRA, REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8..

El (los) suscrito{s) a saber Nombre del representante |saal de |a sociedad, asociacion. Darsoni urd
consorcio. union temporal . domicilliade en Comicio de la persona firmante., identificado con Documentos d
entificacion v funar  de  expedicion, quien  obra en calidad de represenlanle legal de
, que en adelante se denominara el
proponents, manifiesto mi voluntad de asumir, de manera unilateral, los pmsantas pliegos de condichnes y.rn
invilacién publica, me permito presentar, en nombre de Indicar el noiira il poopons e glien
propuesta seria y formal para participer en el proceso de mntratamﬁn du minima cuantla cuyo ob}eto es
PRESYACION DE SERVICIOS MEDICOS ASISTENCIALES AMBULATORIOS, HOSPITALARIOS Y DE
URGENCIAS DE BAJA, MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, EN LAS DIFERENTES ESPECIALIDADES YIO
SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y/O QUIRURGICAS, UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS E INTERMEDIOS,
PROCEDIMIENTCS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, ASI COMO EL SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS,
INSUMOS Y ELEMENTOS PARA LOS AFILIADOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL
EN EL MUNICIPIC DE MAICAO - GUAJIRA, UNIDAD PRESTADORA DE SALUD GUAJIRA, REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8..

Conforme a la informacién suministrada en los términos eslablecidos en el pliego de condiclones que rige el
proceso, en las leyes de la Repdblica de Colombla y en particular de ls Ley B0 de 1993, sus decrelos
reglamentarios, los Cadigos Civil y de Comercio, v las demas normas que conforman el régimen legal del
presente proceso de coniratacian, o que llegaren a ragular algln aspecto concemiente a él,

El objeto del proceso se encuentra detalladamente enunciado en el pliego de condiciones y en el Anexo 1
“sspecificaciones técnicas” y para todos los efectos legales, mi propuesta debe entenderse referida a los
mismos, teniendo en cuenta su descripcion, ndmero y especificaciones técnicas y funclonales.

En relacidn con la propuesta que presento, manlﬂés‘;to {o siguiente:

1. Yo . identificado como aparece al pie de mi firma,
obrando an calidad de . Rapres-anmnln Legal de la antidad
identificada con No. NIT

manifiesio que conozco y aceplo el contenido de los pliegos de
condiciones y de sus Anexos y Formularios, asi como el de cada uno de Ias adendas heches al mismao.

2. Yo . identificado comao aparece al ple de mi firma,
obrando en calidad de Reprasentante Legal de la entidad
Identificada con No. NIT

manifiesto que |a propuesta que presanlo es irrevocable e incondicional,
y obliga insubordinadamente al proponente.que represanto.
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3. Yo _ , identificado como aparece al pie de mi firma,
obrando en calidad de Representante Legal de la entidad
identificada con No. NIT

10.

manifiesto que |a propuesta que presento es irrevocable e incondicional,
y obliga insubgrdihadamente al proponente que reprasento.

Yo . identificado como aparece al pie de mi firma,
obrando en calidad de Representante Legal de la entidad
identificada con No. NIT

manifiesto que nl es suscrito, v/o diractores nos encontramos incursos
en ninguna de|las|causales de Inhabllidad y/o incompatibllidad determinadas por la Constitucion Polilica
y la Ley aplicable]

¢

Yo Identificado como aparece al ple de mi firma,
obrando en calidad de Representante Legal ds la entidad
identificada con MNo. NIT

declard bajo juramento, que se entlende prestado por la suscripcion de
la presents c}da_ de presentacion de la propuests, que hemos declarado dnicamente la verdad en la
i

informacién y propuesta suministradas, y que en cansecuancia no existe ninguna falsedad en la misma,
siendo consclentés de las consecuencias penales que pueden derivarse de cualquier falsedad que se
evidencie en lg in ién aportada con la propuesta, o en las declaraciones contenidas en la presente
carta de presentation de la propuesta.

Que nos comprometemos a proveer a LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.B , en
Itag adjudicatarios del presente proceso de conlratacidn, los servicios de salud
especializadog ofnpcidos en |a presente propuesta, que corresponden a aquellos solicitados en el pliego

de condiciones, cen las especificaciones, términos, condiciones y plazos establecidos en los Pliegos de
Condiclones .

Manifeslamos adgmas que hemos realizado el examen completo y culdadoso, y que hemos investigado
plenamente, |gs chndiciones del proceso y del future contrato que nos compromelemos a ejecutar, asi
como los riesgps due del mismo se derivan, y declaramos que se encuenira bajo nuesltra responsabilidad
y es nuestra eipegialidad téonica el conocimiento detaliade de la tecnologia y los equipos a los cuales
aplicaremos nhesjro trabajo, y en general, que conocemas todos los factores determinantes de los

costos de ejesuciin del contrato a suscribir, los cuales se encuentran incluidos en los 1&rminos de
nuestra propugst;

En todo caso, pceplamas y reconocemos que cualquier omision en la gue hayamos podido Incurrir en fa

investigacién de |h informacién que pueda influir para la determinacidn de nuestra propuesta, no nos
eximird de la|obligacién de asumir las responsabilidades que nos lleguen a corresponder como
contratistas, y|rerjunclamos a cualquier reclamacién, reembolso o ajuste de cualquier naturaleza par
cualquier situecidh que surja y no haya sido contemplada por nosolros en razén de nuestra falla de
diligencia en lg obiencidn de la informacian i

Reconocemos|que ni LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8 , ni &l personal interno
0 externo al misno que haya intervenido en la contratacién que se promueve por medio del presenis
proceso de scha-dn ¥ contratacion, han manifestado declaracidn o garantia alguna expresa o Implicita

en cuanto a lp ekactitud, confiabllidad o integridad de la informacién contenida en las fuentes de
informacién anjalizadas y conocidas por el proponente, en los materiales proporcionados o en las
declaraciones | redlizadas durante el transcurso ‘de cualquier audiencia & visita efectuada a las
instalaciones ¢n |ps cuales se llevarén a cabo las labores para la elecuclén del contrato, ya sea por
escrito o an foima|verbal, ¥ que nada de lo contenido en cualguiera de los documenios a los fque hemos
tenido acceso ha sido considerado como una promesa o daclaracién en cuanto al pasado o al futurp,

Reconocemos| qui ni los Pliegos de Condiciones, del proceso de contratacidn, ni la informacidn
contenida en esteclocumento o proporcionada en gonjunto con el mismo o comunicada posteriormente
a cualquier papscpa, ya sea en forma verbal o estrita con respeclo a cualquiera de los aspectos del
conlrato ofrecitio, £a ha considerado como una asesoria en materia de invarsiones, legal, tributaria, fiscal
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11.

12.

13.

14.

16.

16.

17.

18.

o de olra naluraleza, y declaramos que para la preparacion de nuestra propuesta hemos oblenido
asesoria independienta en materia financiera, legal, fiscal, tribularia, v técnica, y que nos hemos
informado plana v adecuadamente sobre los requisitos legales aplicables en la jurisdicclén del presente
procesa de seleccion y contratacion y del contralo gue se suscriba.

Aceplamos plena, incondicional y estriclamente los érminos del presente proceso de conlratacion que
s& ofrece y nos compromelemos a suscribirlo sin modificaciones sustanciales o formales de ninguna
naturaleza, por la sola adjudicacidon que & nosotros se nos haga del contrato, salvo squellas
maodificaciones que delerming incluir LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.B por
considerarlas necesarlas para Incorporar las variaciones que se deriven de las adendas que se expidan
dantro del proceso de seleccidn y contralaclan, las que de antemano acaplamos,

Manifestamos y declaramos que nuesira propuesta no contigne ningun tipo de informacién confidencial
o privada de acuerde con la ley colombiana, y en consecuencia, conslderamos que LA REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8 , se encuantra facultado para revelar dicha informacidn sin reserva
alguna, a partir de la fecha de apertura de las propuestas, a sus agantes o asesoras, a los demas
proponentes 6 participantes an &) proceso de seleccidn y contralacidn impulsado al publico en general
(Esta declaracion puede ser suprimida y sustituida por una en la que se declare que la propuesta
contiene Informacidn confidencial, en el caso de ser ello asi, debiendo indicar de manera explicita los
follos en las cuales obra tal informacian, v la justificacidn legal v técnica que ampara flos documenlos
que sean citados con la confidencialldad invecada, mencionando las normas, disposiclones, decisiones
de organismaos compelentes y aclos adminfstrativos que le confleran tal confidencialidad a los mismos).

CQue ma obligo a suministrar a solicitud de LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8
cualguier informacién naecesaria para |la cormecla evaluacién de esta propuesta, dentro de los términos
que al efecto delermine esa enlidad. S

El CONTRATISTA se obliga a mantener indémns a LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
No.8 de cualquier reclamacion proveniente de terceros que lenga como causa sus acluaciones.

Que recibiremos notificaciones en la secretarla de mi Despacho, en la sigulente direccion:
correo electrénico: Teléfono(s):

Fax

Que, en caso de resultar favorecidos en la adjudicacion del proceso de seleccion y contratacion, los
pagos que se paclen dentro del contrato respectivo, deberdn consignarse en la cuenta de

No. entidad bancaria sucursal
cludad pals: Colombia.

Que no nos hallamos relacionados en el Boletin de Responsables Fiscales (articulo 60 Ley 610 de 2000).

E! ptazo de ejecucion del contrato que se derive del prasente proceso sera hasta el dia ___ del mes de
de la vigencia 2026 o hasta agotar el presupueslo, conlades a partir del dia habil siguiente a la

aprobacion de la garantia Onica y suscripcidn de la carla de iniclo

El proponenle;

Firma de! represantante legal del proponente

Nombre o razdn soclal del ofarents: Dilicenciar ol o bz el proponente
ldentificacldn (NIT O C.C O C.E O} Uilgenciar ool G Proponente

Nombre Representante Legal: (iligenciar el nombre romplet det rapresemtante legal
Identificacidn (C.C O C.E. OO} Dilinenciar el documanto de ide nuhcauon daf reprosentonta legal
Direccln: Diligenaar fa dircecion del proveador

Teléfono: Diligendiar tefdionos de contacte dol provesdor
Email Diligencwir norreo elacirdnco de nolificacionss




Pagina 6 de 221

Cédigo: 2BS-FR-0041

ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 03/10/2017

PLIEGO SELECCION ABREVIADA MENOR CUANTIA POLICIA NACIONAL

Versign: 2
FORMULARIO No. 2
DATOS BASICOS BENEFICIARIO CUENTA,
=3 MINISTEMIO [ DEFENSA NACIONAL FORMATO Codgo: FP-F-038
Rugsi i C olperiiay E
N / aprthes Datns Blsiros Crassis Virsion: 1
Ut y U Benaficlarto Cusnis SIIF Nacian |Vigenis a pack de: 23 de sgosta an 2019
CAICAT _ S i reewa
wmﬂhmhmw.“-M&Eﬂﬂdm;:l“ﬂiﬂliﬂm;;:_-wm,
T il T T T S o on A ARNTAR
AMENCA o extryurnk -1 MATUSAS mar © FXTRANSERS
Fadacmpmy Chohdd e Lrnladiri s E Fuonmass Dades e Coalslide
Fkacrpny ot T Ehvaio So Clrvaes s Coopuris oo, Fiions i b | i PIT i o e B s
Fotstisng R siee Urics Tabndsss (RLT) Fadsmiinm Be by i lied da st el o B o rEa e sk S0 4 | el am b
© s THam
s i hes partioip v ppatng dhut C [
Tompanat,
Pk Chtuda die Gasbodrsia Mot La fotommpis dp i ¢ dhiln do clotimbaris rus prombs ner mompbatuis pat oWy
Fascuyns dul € Crages o © P .
Fohorpis Pagisve Lvioe Triadida (RUIT) th
Dmcire o dn fhis scriniirduby dud Lo rmavnmbe i 1} wotv: T oumunad [}
L ] & L el e b = L it B TP P
mw-dm A-lninn o imﬁbmn“ l-n-ﬁq.... —un—*mu-uﬁ-—r—qﬂh&_mmaum Lim Caraartion &
Usloass Tereppgins saceg s B e e . - L
: = dro 0 s wroemacdmaabcs Vi TREETIy
1.9 DAYOS PERRCEA SATURAL © JUmEnkbs sabemsa: o ISThauaita Ilm::n-:.:u.u.l_h_hu{.ml—tl-mw:
e © nntim s
T4 Statprearite: G bMuIre banle
T Casdntnrin .
Zade i S KoY irghng [T
WIT Faaona Jatdecn. I
HIT P gracauy bos Loris L T
Framtdratrie - e
Rapahn D e
Tarints du bwrvicad oo
Wt T imi [ bt Hax Codd
11 P T FART PN TG DM TEWPORALT
ORAETO cmetin DIE LOA PANTESa uTES { O usm TEW P ORALES
PORCERTAM O FAKTICS ACIOM.
RUMERG OF 1DENTIWCACTR DF LOS P
i = | =5 L TS = | |.|.:']L i_‘h__,-‘h::f;'_.!:m'ﬂw: P e [T 3
TPD =5 SREASIASZIR S oo v, ~
[ T
| Setinian Andednss C] Campnruiive l I i o Bt | I
B Aty by,
3 Empraes Usparsenst i I [Ty 3
-, P & | Fupniiney -~
- I L] o= 3
bsatmbng Campanntts Sirapls D Fmepraga s Sarvicks :l :‘"_ & - [ ]
fengisatnd o € tmeornia Hivis | | Esbing Poudes Lo
Rttt ol st Mo Eanpenss Suliin ks e Badat
botiedad Laiumts Brtiing o Adkoes e Losart
Bosiedag fuersel Koo Fadarotbn ¢ Corrdonmadn . |
[~ #s  wnhaje
haindnd Slipiicadts por Acginsss {RAD) "
— | = ]
— ae E Inmmmwmm
WD I ]
gt T »
PORCENTASE D CAMTAL MXZT AL -
TCITAL L




Pagina 7 de 221

Cadigo: 2BS-FR-0041

ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 03/10/2017

Version: 2 PLIEGO SELECCION ABREVIADA MENOR CUANTIA

POLICIA NACIONAL

MINISTERID DE GETENSA MACIONAL] FORMATO [Codigo: FP-F-039
P blem de Colobds 6
Bbaicos Creacitn Barsehiciuto [V9BO% |
Cuenta SIIF Macion Vigenbe » parer de: 23 de 8gosin de 2019

AL

A isFoAmACCHTREUTMS

Rawitedt Fraeal

LY .S THY

Dhiraiforer atnk. 9 Asb il aricns
Dtvne.

WPUTETD TRAERT
LT RETEMCKIN B LA FUERTT KA
R TEWCION tH LA PLAENTE RKNTA ORAN COMTIMILITEN ™
NPUCSPO SOIRE LAK VENTAS B l:l RETRRCIM D36 LA PUENTE PAR E
— o
P CRMAICS PROOINA :.] O SOt veu e E:J
EECENM COMIN PRCFEMONAL GO PENDEN 11
RESLIEEN ORLINA RO WO SETPOMAANLY
|ovioan b emTano BEPOMEARLE
MUTCREEIENIDOR = l I il 1
Lo (2 aEdad sl ved ST o5 IS g umeienin W L JEHGNR ]
TP DE DREGCION — DOMCIIOENE. ]
PRECCION PROCERM, OCHICEID ASTAL
DOMCLID CONTRACTUAL AEWDENCIA
Girsexidan Taliforey
Ecomall Faz
Peio Mog-tia
Ciundad
| ntad i by MxDas Estiatgs
Phgins Wali Cotbinarey
Desigeacibe dot ]
| costacse Foouil fud comiaste
Apueri s Aubrany
‘ memsomwiEN
190 bE EMEMT, IEmw-ﬁwnmhuE Cibaptt Irdaites Midwuion:

Tutems y Cuned por s ) [ i
PBadhwe g Lign) ki iviovoifasn | l:]
Nomizs Reprasenisnia Logek

Tops chink . ichowd Bataiuth by

S Dt Dehworiific daaldoy

]
S0 |
L logad do Aridas 1
| =
—

Eipdthy pird e Slipaatini o padd b U E, Thlign Wi Ml

[ Ertictans Rrimvclars Mirewen de Dopnty
MNps de fo cxoamis b reseie C vl b Elacinknice
=  —  S— | '
Cartilico que n anformicion squl contigneds o lnpRlma ¥ ma resp Dl G 8 f- 3 =

ST RE ¥ FEAL TE L TENCTE (ehonv EDga)

L

WOTA £: el drica etrans Vil IS b crewstn oo comis an onatu SrF-Macin e sl prasenie
|74 2: ta mommacion squl et o St ® oy

NOTA: dicho formato también puede ser descargado de la web con el nombre DATOS
BASICOS CREACION BENEFICIARIO CUENTA SilF NACION




i

Pégina 8 de 221 ADQUIRIR BIENES Y-SERVICIOS
Cédigo: 2BS-FR-0041
cacha: D3M02017 PLIEGO SELECCION ABREVIADA MENOR CUANTIA POLICIA NACIONAL

FORMULARIO No. 3
CERTIFICADO ORIGEN LIGITO DE RECURSOS

Ciudad, seleccionar fa f§cha.

Sefores,

REGIONAL DE ASE[GURAMIENTO EN SALUD No.8

Ciudad

Fs

El (los) suscrito(s) 4 sgber Nombre dol representarite legal de la sociedad. ssociacion. pereona
piridica. consorcio, uhigl temporal .: domiciliade en Darmicio de la persona firmantie., identificado con
ocumentos dedenfifidacion v luaar de excedicicn, qlien obra en calidad de representante legal de

. de manera libre,

voluntaria y bajo la gfa

1.

dad de juramento, me permito certificar que:

los recursos \tilizados para las gestiones pre-contractuales o confractuales derivadas del
presente procgso ino provienen de actividades ni fuentes ilicitas tales como el lavado de activos,
testaferrato, traficp de estupefacientes, financiacion del terrarismo, y financiacién de armas de
destruccion masiva o delitos contra el orden constitucional, o que de alguna manera contrarfen
las leyes de la|Republica, la moral o las buenas costumbres,

Que mi empresa gea utilizada para dar apariencia de legalidad a fondus ilegales o para financiar
actividades terrorislas,

Que mi empresa |y sus representantes, socios; administradores, accionistas y/o beneficiarios
finales no real|zap, facilitan, promueven ni harirealizado directa o indirectamente actividades
ilicitas, tales comg: N

L

Lavadg dg activos (LA).
Financ|acidn del terrorismo (FT). BE

Financjacidn de la proliferacion de armas de destruccién masiva (FPADM).

Trafico de estupefacientes o sustancias psicoactivas.

Enriquecimiento ilicito. d

Corrupcidh, soborno transnacional o cualquier conducta tipificada como delito en la
Iegislaf{;:ié penal colombiana, i

» Actividhdgs provenientes de grupos armados organizados, organizaciones criminales o
cualquier [uente marcada como de alto riesgo.

Que Monitoregré {as operaciones de m| empresa para identificar y detectar posibles actividades
del lavado de|aclivos, testaferrato, trafico de 'estupefacientes, financiacion del terrorismo, y
financiacién de armas de destruccidn masiva o delitos contra el orden constitucional, o que de
alguna manerg cdntrarien las leyes de la Republica, la moral o las buenas costumbres.

Que verificare |la identidad de los clientes y las transacciones entre ellos para evaluar y mitigar
los riesgos asociddos

Que implemerT”ar politicas y procesos establecidos por entidades como la Superintendencia
Financiera de (Calpmbia para gestionar y mitigar estos riesges.

Me comprometo & informar de manera inmediata a la entidad contratante cualguier situacion
que pueda cofislijuir indicio o sospecha de operaciones inusuales o actividades que puedan
considerarse de rjesgo en materia de LA/FTIFPADM, asf como cualquier cambio relevante en
la estructura socigtaria o en los beneficiarios finales.

Finalmente y de respitar adjudicatario de! proceso, ’ii:te comprometo a que todos los recursos que
financiaran la ejecuc|on|del contrato, incluidos los flujos operativos, néminas, pagos a proveedores e
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inversiones, mantendran origen licito y verificable, garantizando la trazabilidad y transparencia en los
movimientos financieros asoctados al contrato .

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razdén social dal oferenta: Diligenciar el nombre compleio del provonenie
Identificacién (NIT O C.C O C.E O} Diliyenciar la ideniificacion det proponents

Nombre Representante Legal: Diligenciar ¢l nombre completo del representante legal
Identificacién (C.C O C.E. O) Diligenciar el documenlto de identificacion del representants legal
Direccidn: Diligenciar la direccion del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacio det proveedor

Email: Diligenciar corren electrdnico de notificactones
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FORMULARIO No. 4

CERTIFICADO SOSTENIBILIDAD DE PRECIOS

Ciudad, seleccionar|ia facha.
Sefiores.

REGIONAL DE ASFEGTRAMIENTO EN SALUD No.8
Ciudad

ad de précfos del proceso de. seleccidn abreviada menor cuantia Niimero PN
2026

Referencia: sostenibilid

RASESS SA MC

N
[

El {los) suscrito(s) a
CONSOreio, Union ter
de denfificacion

saber Mombire del represantantes legal de la sovedad, reacc
pald! : domiciliadoen | om
Ilhgar de  expedieids,

FRLIECINT, PETS0NE [LIIL
sarsane lirmsnte,, identificado con [No-

guien obra en calidad de representante legal de
, me comprometo a sostener los
Preclos y/o tarifas cfertadas dentro del proceso de seleccidn abreviada menor cuantia PN RASESS SA
MC ___ - 2026, durante |a vigencia del contrato y las eventuales suscripclones sl esta se llegara a
suscribir, asi mismo|los|precios ofertados incluyen la carga tributaria, arancelaria de Ley, lodos los costos
administrativos comp sgguros y fletes, no se haran reajustes ni cobros adicionales el cual tisne par abjeto
la PRESTACION D& SERVICIOS MEDICOS ASISTENCIALES AMBULATORIOS, HOSPITALARIOS Y
DE URGENCIAS |DE BAJA, MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, EN LAS DIFERENTES
SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y/O QUIRURGICAS, UNIDAD DE
CUIDADOS INTENSIVOS E INTERMEDIOS, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS,
ASI COMO EL SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS, INSUMOS Y ELEMENTOS PARA LOS AFILIADOS
DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL MUNICIPIO DE MAICAO -

GUAJIRA, UNIDAL] PRESTADORA DE SALUD GUAJIRA, REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD No. 8.. ]

El proponente:

Firma del representantd legal del proponente

Nombre o razén socjal giel oferente: Diligenciar el nombre compleio del proponent

ldentificacién (NIT C) C4C O C.E O): Dilivenciar ia identificacion del proponente

Nombre Representanta|Legal: Dilicenciar el nombre campleto del representante leoal
Identificacién (C.C 0] Q E. O) Dilioensiar el documents de identiicacion del representante laaa
Direccidn: Ciligenciay lafdireccion del proveedor

Teléfono: Ciligenciaf tell¥fonos de contacto del DIOVeEgor

Email: Dilfuenciar eogpral electronico de notificacicnas

-




Pagina 11 de 221

| Cédigo: 2B5-FR-0041

Fecha: 03/10/2017 =
Version: 2 PLIEGO SELECCION ABREVIADA MENOR CUANTIA POLICIA NACIONAL

ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

FORMULARIO No. 5
CERTIFICACION DE CAPACIDAD ADMINISTRATIVA Y OPERACIONAL

Cludad, selecoonar la fecha

Sefiores.

POLICIA NACIONAL

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8

Ciudad.

Yo , representante legal de la ;

cerlifico que la entidad que represento, cuenta la con suficiancia lécnica y administrativa para prestar los
servicios a conlratar, estimado a pariir de la capacidad Instalada (recursos logisticos, operativos y fisicos),
se cuenta con la dispenibilidad requerida, cobertura requerida y oporunidad de atencidn, frente a las
necesidades expresadas por la Unidad Prestadera de Salud magdalena,

De igual forma se ceriifica que |a direccidn registrada en la cémara de comercio proporcionada por la
entidad que represento coincide con la direccidén registrada en el RUT y el establiecimiento abisrto al
publico.

Atentamente:

Firma del representanta legal del propanente

Mombre o razdn social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
Identificacidn (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar la identificacidn del proponante

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal
Identificaclion (C.C O C.E. 0O) Diligenciar el documento de identificacion del reprasentante legal
Direccion; Diligenciar a direccidn del proveedor

Telefono: Diligenciar teléfonos de contacto dal proveedor

Email: Dilioenciar correo eleclrénico de nolificaciones
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FORMULARIO No. 6
COMPROMISO ANTIF}ORRUPCION.

Cudad, seteccionar I fafha

Sefnores
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8

Carrera 38 No. 74-61 |(sfano 1, local 071, C.C. Americano)
Barranquilla - Atlantico

Referencia: COMPRQMIEO ANTICORRUPCION del proceso de Seleccién Abreviada de Menor cuantia,
Numero PN RASESE SA MC 2026 cuyo objeto es la PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS
ASISTENCIALES ANIBULATORIOS, HOSPITALARIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA, MEDIANA Y
ALTA COMPLEJID AD,| EN LAS DIFERENTES ESPECIALIDADES Y/O SUBESPECIALIDADES
MEDICAS Y/O QUIRURGICAS, UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS E INTERMEDIOS,
PROCEDIMIENTOS |DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, ASI COMO EL SUMINISTRO DE
MEDICAMENTOS, INSUMOS Y ELEMENTOS PARA LOS AFILIADOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD
DE LA POLICIA NAGICNAL EN EL MUNICIPIO DE MAICAO - GUAJIRA, UNIDAD PRESTADORA DE
SALUD GUAJIRA, REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. B..

El (los) suscrito(s) a sab@r: (nombre del representante legal de la sociedad, asociacion o persona juridica
proponente, o nombre del representante legal del consorcio o unién temporal proponenie) domiciliada en
(domicilio de la persopa {irmante), identificado con (documento de identificacién de la persana firmante. y
lugar de expedicién), |qulen obra en calidad de (representante legal de la sociedad, del cansorcio, de la
union temporal, o de| la |asociacion proponente, si se Irata de persona [uridica, caso an el cual debe
identificarse de mangra |[completa dicha sociedad, consorcio, union lemporal, o asoclacion, indicando
instrumento de constifucipn y haciendo mencidn a su registro en la cdmara de comercio del domicilio de la
persona juridica), quel enjadelante se denominara el proponente, manifiesta{n) su voluntad de asumir, de
manera unilateral, los presentes pliegos de condiciones, teniendo en cuenta las siguientes cansideraciones:

PRIMERO: Que la Reglonal De Aseguramiento En Salud No.8 adelanta un proceso de seleccidn
abreviada para la celgbrdcion de un contrato estatal,

SEGUNDO: Que es injterps del propanente apoyar la accidn del estado colombiano, y de la Regional De
Aseguramiento En $algd No.8 para fortalecer la transparencia en los procesos de contratacion, y la
responsabilidad de rendin cuantas: :

TERCERO: Que siendo gal interés del propenente participar en el proceso de seleccion abreviada aludido
en el considerando pfimero precedente, se encuentra dispuesto a suministrar la informacion propia que
resulte necesaria parg afjortar transparencia al proceso,:y en 1al sentido suscribe el presente compromiso
unilateral anticorrupcitn, fiue se regird por ias siguientegpléusulas:

CLAUSULA PRIMERA. (JOMPROMISOS ASUMIDOS.
El proponente, mediaiite suscripcion del presente docurﬁento, asume los siguientes compromisos:
1.1. El proponente o $frecera ni dara sobornos ni ninguna otra forma de halage a ningdn funcionario

publico en relacién|con su propuesta, con el proceso de contratacién, ni con la ejecucion del contrato
que pueda celeprafse como resullado de su propuesta,
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1.2. El proponente se compromete a no permitir que nadie, bien sea empleado de la compafia o un
agente comisionista independiente, o un asesor o consultor lo haga en su nombre;

1.3. El propenente se compromete formalmente a impartir instrucciones a todos sus empleados, agentes
y asesores, ¥y a cualesguiera otros representantes suyos, exigiéndoles el cumplimiento en todo
momenta de las leyes de la Replblica de Colombia, especialmente de aguellas que rigen el presents
proceso de seleccidn abreviada y |a relacidn contractual gue podria derivarse de ella, y les impondra
las obligacionas de:

a) No ofrecer o pagar scbornos ¢ cualquier halago a los funcionarios de LA DIRECCION
ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA, ni a cualquier otro servidor piblico o privado que pueda influir
en la adjudicacién de |a propuesta, bien sea directa o indirectamente, ni a terceras parsonas que por
su influencia sobre funcionarios pablices, puedan infiuir sobre la aceptacién de (a propuesta.

b) No ofrecer pagos o halagos a los funcionarios de LA POLICIA NACIONAL - DIRECCION
ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA durante el desarrollo del contrato que se suscriba si llegase a ser
aceptada su propussta.

1.4. El proponente se compromete formalmenle a no efecluar acuerdos, o realizar actos o conductas que
tengan por ohjeto o como efeclo fa colusion en el presente proceso de seleccidn abreviada,

1.5. Asimismo, debe tener en cuenia que los scuerdos contrarios a la libre compelencia, es decir, aguellos
que tengan por objeto la colusidn (convenio o contrate hecho en forma fravdulenta o engafosa) en
los procesos o los que lengan como efecto la distribuclén de adjudicaciones de conlratos, dislribucidn
de concursos o fijacién de térmminos de las propuestas,’ son sancionables por la Superintendencia de
Industria ¥ Comercio.

1.6. El proponente se compromete a que los recursos utilizados para las gestiones pre-contractuales o

contractuales derivadas del presente proceso, no provendran de actividades llicitas tales como el

lavado de actlivos, testaferrato, lrafico de estupefacientes o delitos contra el orden constitucional, o

qua de alguna manera contrarien las leyes de la Replblica, la moral o las buenas costumbres.

-

El proponente asume a través de |a suscripcion dgl presente compromiso, las consecuencias previstas en
la solicitud de oferla del proceso de contratacién, si se verificare el incumplimientio de los compromisos
anticorrupcion,

En constancia de lo anterior, ¥ coma manifeslacion de la aceptacién de los compromisos unilaterales
incarporados 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 ¥ nimeres, dias del mes de del afio).

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén saocial del oferente: Cilioenciar & poimibre Lom vleto dul proponente
Idantificacion (NITOC.CO CEQO) D o ia idantificacidn det proponents
Nombre Representante Legal: Diloens

omire conmlels del lepreseniante leaal
tdentificacion (C.C O C.E. O) Gilinanriar ol dosumento de idenlificacidn del representante leaal
Diraccién: Dilicanciar la direccién dol :)mmpriﬁr :

Teléfono: Cilyeniur teléfonos de contato dal provuedor

Ematl: Gilicenclir correo eloctronicn do notilicazionns

NOTA: PARA EL CASO DE OFERTAS CONJUNTAS, SUSCRIBIRAN EL PRESENTE DOCUMENTO TODAS LOS QUE
CONFORMAN EL CONSORC!O, UNION TEMPORAL O PROMESA DE SOCIEDAD A TRAVES DEL INTEGRANTE,
REPRESENTANTE LEGAL O APODERADOC. Fi3l

s
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FORMULARIO Ne. 7

ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD
[

Ciudad, seleccionar 1) fakha. ‘
Sefiores ! 5
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8

Carrera 38 No. 74-61((
Barranquilla - Atianticn

Referencia: ACUER
Numero PN RASESE S
ASISTENCIALES A
ALTA COMPLEJIDAD,
MEDICAS Y/O QUIR
PROCEDIMIENTOS | D
MEDICAMENTOS, INS!

3%

sdtano 1, local 071, C.C. Americano)

b

E CONFIDENCIALIDAD del proceso de Seleccitn Abreviada de Menor cuantia,
‘MC 2026 cuya objeto ‘'es la PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS
ILATORIOS, HOSPITALARIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA, MEDIANA Y
EN LAS DIFERENTES ESPECIALIDADES Y/O SUBESPECIALIDADES
URGICAS, UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS E INTERMEDIOS,
GNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, ASI COMO EL SUMINISTRO DE
105 Y ELEMENTOS PARA LOS AFILIADOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD

N
DE LA POLICIA NA IOIAL EN EL MUNICIPIO DE MAICAQ - GUAJIRA, UNIDAD PRESTADORA DE

SALUD GUAJIRA, REG

El(los} Suscritos(s
domiciliado en Bogot;
PROPONENTE, mar
dentro del pliego d
consideraciones:

.CH

-~

ONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8..

a saber
tien obra en calidad de Representante legal, que en adelante se denominara EL

fiegta(n) su voluntad de asumir, de manera unilateral, el presente compromiso,
:bndiciones y/lo Términos de Referencla tenlendo en cuenta las siguientes

PRIMERO: Que LA |R
contratacién para la gel
“PRESTACION DE §El
DE URGENCIAS DE
ESPECIALIDADES

IONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8 adelanta un proceso de
bracién de un contrato estatal la ejecucitn del proyecto que tiene por objeto
ICIOS MEDICOS ASISTENCIALES AMBULATORIOS, HOSPITALARIOS Y
BAJA, MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, EN LAS DIFERENTES
SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y/O QUIRURGICAS, UNIDAD DE

CUIDADOS INTENSIVOB E INTERMEDIOS, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS,
ASI COMO EL SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS, INSUMOS Y ELEMENTOS PARA LOS AFILIADOS
DEL SUBSISTEMA DE| SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL MUNICIPIO DE MAICAO -
GUAJIRA, UNIDAD STADORA DE SALUD GUAJIRA, REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD No. 8.."

SEGUNDOQ: Que EL |PROPONENTE entiende que parte de la informacién a la cual tendra acceso por
causa o con ocasion de Ips procesos de contratacion descritos en el numeral anterior se encuenira sujeta
areserva legal por tratarge de actividades relacionadas con |a defensa y seguridad de la Nacian.

CLAUSULA PRIME OMPROMISOS ASUMIDOS. -

EL PROPONENTE, med|ante suscripcién del presente documento, asume las siguientes compromisos:

1. Mantener en resarva y no divulgar LA INFORMACION CONFIDENCIAL revelada por LA REGIONAL
DE ASEGURAMJENTO EN SALUD No.8 o por terceros farmalmente designados para el efecto.
Mantener en reservg y no divulgar ni utilizar, en provecho propio o de terceros y para fines distintos a
los previstos en &l CONTRATO, la informacion que le sea entregada directamente por LA REGIONAL
DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8 v/o sus designados.

Mantener en resprva y no divulgar por ningln motive la informacién que personalmente conozca o
llegare a conocer enh desarrolio y ejecucitn de las actividades que le compelan por causa o con
ocasion del CONTRATO.

2.
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4. Mantener en reserva y no divulgar la informacion protegida por derechos de autor o por secreto
industrial de acuerdo a la normatividad vigenle y gque haga parte de LA INFORMACION
CONFIDENCIAL.

5. Reconocer que el recibo de LA INFORMACION CONFIDENCIAL no concede, ni expresa ni
implicitamente, autorizacién, permiso o licencia de uso de marcas, patentes, derechos de autor, o de
cualquier olro derecho de propiedad industrial o intelectual de LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO
EN SALUD No.B.

6. suscribir, con antelacion a la revelacian de LA INFORMACION CONFIDENCIAL, los Acuerdos de
Confidencialidad que se ajustan a todo lo dispuesto en el presente Acuerdo con lodos sus empleados
ylo famiiiares de los mismos, contralistas, subcontratistas, proveedores y demas personas naturales
o juridicas que haya Involucrado, Invalucrara o llegare a Involucrar en la ejecucidn de las actividades
que le correspondan para el cumplimiento del objeto del CONTRATO.

7. EIPROPONENTE manlendra una lista de usuarios de LA INFORMACION CONFIDENCIAL que serd
entregada a EL PROPONENTE cuando ella lo solicite.

8. Utilizar anica y exclusivamante LA INFORMACION CONFIDENCIAL gue conozca o llegare a
canocer, en desarrollo y ejecucion de lo que le competa en relacién con el CONTRATO.

9. Mo utilizar LA INFORMACION CONFIDENCIAL que conozca o llegare a conocer, en desarrollo y
ajecucion del CONTRATO, en provecho proplo o de lerceros v para fines distintos a los previstos en
al mismo, prohibiéndose la divulgacidn inclusive para fines académicos,

10. Adoplar y mantener mecanismas inlemnos de seguridad adecuados para proleger la confidencialidad
de toda la informacion gue conozca o llegare a conocer en desarrollo del CONTRATO.,

11. Mo usar LA INFORMACION CONFIDENCIAL de modo que pueda ser de alguna manera, directa o
indirectamente, perjudiclal para los Intereses de LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
No.8. .

12. No acceder, copiar, reproducir, distribuir o transmitir por ningiin medio conocide o por conocer LA
INFORMACION CONFIDENCIAL, en todo o en parie, sin previo y escrito consentimiento de LA
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8.

13. Cumplir con la confidencialidad en las mismas condiciones y formas, y con el mismo cuidado con que

El proponente:

reaiiza |la proleccidn de la informacion confidencial.
'\'.I_"

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social dal oferente: Dilienciar el nombre compicto del proponente
tdentificacion (NIT (O C.C OO C.E O} Diliqenciar la identificacion dal proponenlte

Nombre Reprasentante Legal: Dilic nciac el nombre comoleto del representante leand
Identificacién (C.C O C.E. O) Lilivenciar el documienio de identificacion del representants lecal
Direccion: Diliganciar ta direccion del proveedor

Teléfono: Diticenciar teléfones de contacto del proveedor

Email: Dilicenciar corres electrdnico de notificaciones
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Ciydad, seleccionar faliag a.
Seriores. | L
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.B B
Ciudad. ‘

Ref, procasc de selectionf abreviada menor cuantia Numero PN RASESE SA MC - 2026 cuyo cbjeto es:
PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS ASISTENCIALES AMBULATORIOS, HOSPITALARIOS Y
DE URGENCIAS DI BAJA, MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, EN LAS DIFERENTES
ESPECIALIDADES | Y SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y/O QUIRURGICAS, UNIDAD DE
CUIDADOS INTENSIVOS E INTERMEDIOS, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y
TERAPEUTICOS, ASI|COMO EL SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS, INSUMOS Y ELEMENTOS
PARA LOS AFILIADQS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL
MUNICIPIO DE MAI - GUAJIRA, UNIDAD PRESTADORA DE SALUD GUAJIRA, REGIONAL DE

ASEGURAMIENTO |[EN|SALUD No. 8..
Yo identificado con cedula de cludadania No, expedida en
agluando en nombre propio ylo en representacién de la  firma
Idantificada con el Nit. No. ,
manifiesto que con| la|adjudicacién del presente proceso contractual me compromelo a contribuir

activamente a la profecgién del medio ambients a través de la prevencién de la contaminacion, &l control
de los impactos ambiefjtales asociados a nuestras instalaciones, procesos y servicios; as/ mismo me
comprometo a prom el mejoramiento continuo del desempefo amblental de Ia Institucidn.

En cumplimiento de lerior, me comprometo a:

» Dar cumplimigntaa la legislacién ambiental colombiana vigente, de conformidad con la naturaleza

de las actividaides desarrolladas en el marco del contralo.

Tramitar, mar
ambientales q

tener vigentes y cumplir los permisos, concesiones, autorizaciones v/o licencias
Je sean requeridos antes, durante y al finalizar la ejecucion contractual

Aplicar buenas practicas ambientales, tales como el uso eficiente del agua, el ahorro de energlia,
la adecuada gestipn de residuos, el cumplimiento de los limites maximos permisibles de emisiones,
el uso de prodlicigs biodegradables, y la reduccidn del uso de plasticos de un solo uso, de acuerdo
con el tipo de eryicio a contratar.,

Asegurar la seggrdgacion en la fuente, almacenamiento temporal seguro, transporte v disposicidn
final por partel dg gestores autorizados, manteniendo manifieslos, aclas de disposicion final y
certificados. Chanda aplique, cumplir el PGIRASA u otros planes sectoriales.

Disponer de cpnvienios ylo conltratos vigentes con un gestor extemo debidamente autorizado, asi
como de las &clgs de disposicion final correspondientes. Asi mismo, el gestor externo debera
contar con Iasiic cias ambientales vigentes, certificados requeridos por la normatividad aplicable
y demas documeptos habilitantes. Toda la documentacién debera mantenerse aclualizada ¥, Bn
caso de ser requgrida, serd ramitida al supervisor del contrato.

Garantizar qué el
relacionados ¢on
disponiendo de [

rsonal bajo mi responsabilidad se encuentre capacitado en temas ambientales
la geslion Integral de residuos, saneamiento basico y cumplimiento ambiental,
aclas, registros y certificaciones de capacitacién y soclalizacién respectivas.

i.
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» Asumir como responsabilidad propia cualquier infraccién ambiental derivada de la omisién en la
obtencion de permisos, concesiones o licencias ambientales que resulten necesarias antes,
durante o al finalizar la ejecucion del servicio u gbra

» Colaborar y propender por el mejoramiento continug, con el propésito de identificar, fortalacer e
implementar de manera permanente practicas innovadoras y sostenibles en el desarrollo de las
actividades contractuales.

» En caso de que la prestacldn del servicio se realice en las Instalaciones de la unidad, contribuir al
cumplimiento de los programas amblentales establecidos por la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8, en lo refaclonado con el mansjo de restduos sdlidos y

residuos peligrosos, manejo de vertimientos, responsabllidad social, uso eficiente del agua y uso
eficiente de la energla.

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razdn social del oferente: Diligenciar e nombre completo del proponente
enlificacion (NIT O C.C O C.E O). Diligenciar la identificacion del praponents

Nombre Representante Legal: Dilicenciar el nombire completo dal representante leq.]
Identificacion (C.C O C.E. 00} Diligenciar ef documento de identificacion del reoresenlanie leaal
Direccidn: Dituenciar [a direccidn del proveedor |

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor

Email: Diwenciar correo electronice de netificaciones
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Ciudad, seleccionar 1] Ta

Sefiores

REGIONAL DE ASEGUE

Carrera 38 No. 74-61
Barranquilla - Atlantic

FORMULARIO No. 9
CORRESPONDE AL TECNICO

ha

RAMIENTO EN SALUD No.8

atano 1, local 071, C.C. Americano)

Referencia: experiencia|del|proponente dal procese de Selecclan Abreviada de Menor cuantia, Nimero PN RASESE
uyo objelo es: PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS ASISTENCIALES
AMBULATORIOS, HOSPITALARIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA, MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD,
PECIALIDADES Y/O SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y/O QUIRURGICAS,

INTENSIVOS E INTERMEDIOS, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y
OMO EL SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS, INSUMOS Y ELEMENTOS
PARA LOS AFILIADDS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL MUNICIPIO
DE MAICAO - GUAUJIRA, UNIDAD PRESTADORA DE SALUD GUAJIRA, REGIOMAL DE

SA MC 2026
EN LAS DIFERENTE

UNIDAD DE CUID
TERAPEUTICOS, ASl

ASEGURAMIENTO EN

ALUD No. 8..
EXPERIENCIA ESPECIFICA DEL PROPONENTE

EXPERIENCIA ESPECIFICA"DEL PROPONENTE

NOMBRE DEL PROPON ENL’E:

FECHA:
o B 2 MODALIDAD 2 2 I
q g2 |85¢ 0% | x8% | ¢ £28%> | oBuETO
g ENTIDAD 4 (253 “» | 952 | OfB | g2<xd3 DEL
CONTRATANTE| | HE |SZE | | r| o |ParT| ZER | 25K | & G3Z2 | coNTRaT
E | EEQ r Sgi >05 >SoECZW 0
o Ko a Sa W Sxas
o | K 0 u )
bk ¢
1
2 3
TOTA
L
It INDIVIDUAL N

UT: UNION TEMPORA{

C: CONSORCIO
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FORMULARIO No. 10

CERTIFICACION DE CONTRATOS PARA ACREDITACION DE EXPERIENCIA PROPONENTE
EXTRANJERO SIN SUCURSAL O DOMICILIO EN COLOMBIA

Citdad, seleooonar la fecha

Sefores

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8

Carrera 38 No. 74-61 (sétano 1, local 071, C.C. Americano)

Barranquilla - Atlantico

Contratos relaclonados
con la actividad de
estudios en Moneda del

Contratos .
relacionados con la
actividad estudios y

disefios convertidos a

Participacion porcentual
del proponente an el

Valor en Pesos
Colomblanos da los
contratos ejecutados
(valor del contrato

Pais de Origen (A) Moneda Legal contratista plural (C) ponderado por la
Colombiana (B} partlclf aclfn) {D)
(B*Ci=D
Contralo conlrato _tontrato cenirato
Contrato contrato contrato comiral
Contralg conirate contralo contrato
Contralg caontrato _tontrato contrato
Contrate _contralo contrato
Total Gonlratg _contralo

El proponente:

Firra del representante legal de! proponente )
Nombre o razdn social del oferente: Dillacnciar ol nombre comnlelo del prapnnenie

Identificactan (NIT 0 CC O CE O): Dilnenciar |a identificacian del proponente
Nombre Representante Legal: Dilluenciar ol nombre comelefo del representante legal
Identificacién (CC O CE O) Ditigenciar el documento de wdentilicacion del representante teaal

Firma del Contador publico ylo Revisor fiscal
Nombre: Diigenciar el nombre complaete del proponente
Identificacién (CC OO CE 0O) Diliaenciar el documento de alentificacion del representante leaal

Cargo: Diliyenciar cardo

NOmero de ta Tarjeta Profesional: [ilicenciar el niinero de |2 tarieia prefesional
NOTA: los representantes de los Integrantes del Oferente plural debean suscribir cada uno el prasente

documento
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H
FORMULARIO Ne. 11
CUADRO DE CAPACIDAD FINANCIERA
Ciudad, seleccionar 1) fakha

Sefores
REGIONAL DE ASETU AMIENTO EN SALUD No. 8 -
(

Carrera 38 No. 74-61|(sd}ano 1, local 071, C.C. Americano)
Barranquilla - Atlantico

Referencia: Cuadro de apacidad financiera del proceso de Seleccién Abreviada de Menor cuantia,
Numero PN RASESH SA MC ___ 2026 cuyo objetd:es: PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS
ASISTENCIALES ANBULATORIODS, HOSPITALARIOS ¥ DE URGENCIAS DE BAJA, MEDIANA Y
ALTA COMPLEJIDAD,| EN LAS DIFERENTES ESPECIALIDADES Y/O SUBESPECIALIDADES
MEDICAS Y/O QUIRURGICAS, UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS E INTERMEDIOS,
PROCEDIMIENTOS |DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, AS| COMO EL SUMINISTRO DE
MEDICAMENTOS, INSUMOS Y ELEMENTOS PARA LOS AFILIADOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD
DE LA POLICIA NACIONAL EN EL MUNICIPIO DE MAICAO - GUAJIRA, UNIDAD PRESTADORA DE
SALUD GUAUJIRA, REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8.,

La solicitud de las vigdnciéas a tener en cuenta, se realizai’té de acuerdo a |las normas vigentes, debiéndose

. » - L1 . - ]
realizar los ajustes acgrdgs a la misma, por el estructurador del estudio previo, cuando se generen cambios
PROPONENTE ACTIIVO [ORRIENTE ACTIVO TOTAL PASIVO CORRIENTE PASIVO TOTAL
$ 20X
$  20x4-00.000.000.00 | 5o nncto o o0 $  20%X-000.000.000,00 | §  20%X-000.000.000,00
$  20Xx
$  2000{-004.000.000,00 | 000%00. 000,00 $  20xx-000.000.000.00 [ $ 20XX-000.000.060 00
s 200{00).000000,00 |8 20%X T s 2000000.000.000.00 | §  20006.008.000.00,00
y ' 000.006.000,00 . UUEE, MUY,
PROPONENTE UTILIDAD GPERACIONAL TGASTOS DE INTERESES | PATRIMONIC
$  20%X-000.G00.000,00 $: 20XX-000,000.000,00 $  20%X-000.000.000,00
$  200x-00C.C00 000,00 $  20Xx-000 000.000,00 $  20xx-000.000.006.00
$  20Xx-000.060.000,00 $ " 20Xx-000.000.000,00 $  200¢000.000.900,00
Prononents tonild Nivel da Capltal da c;,?::r:fu Rentabllided del | Rentabifidad del
roponen quicz andeudamiento trabajo intereses patrimonio activo
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Nonbre oot Aclivo Fasivo total sohre Activo Wiilidad Utilidad Ulilidad
POt carrianta activo total cormente operacional aparacional aperacional
sabre menos dividida par los dividida por el dividida por el
pasivo pasivo gastos de patimonio activa total
carrienta corriente inlarases
RESULTADO % % % % Yo Yo

Declaramos bajo la gravedad de juramento, compromeliendo nuestra responsabilidad personal y
comprometiendo la responsabilidad Institucional de las personas jurfdicas que representamos, que la
informacion anies consignada es totalmentie clerta, corresponde Unica y exciusivamenie a la entidad que
representamos

El praponenie:

Firma del representante legal del proponente

Identificacién (NIT CJ C.C O C.E O} Diliaenciar la identificacion del nieponente

Nombre Representante Legal; Dilicenc ar el nombrervompleto del reoresentanle leaai
Identificacion {C.C O C.E. O} Liliaenciar &l documento da wdentificacicn del representants laaal
Direccion: Dilicenciar la direccicn del proveador

Teléfono: Diligenciar leléfonos de contasto del provagdar

Email; Dilinenciar corso electronico de notificaciones
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FORMULARIO No. 12
CLASIFICACION DEL PROPONENTE EXTRANJERO

Ciudad, seleccionar|ia facha.

Sefiores
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8
Carrera 38 No. 74-£1 (36tano 1, local 071, C.C. Americano)
Barranquilla - Atiani|co i

Referencia: CLASIFICACION DEL PROPONENTE EXTRANJERO de Selsccion Abraviada de Menor
cuantia, Ndmero PH RASESB SA MC 2026 cuyo objeto es: PRESTACION DE SERVICIOS
MEDICOS AS!STE?IC LES AMBULATORIOS, HOSPITALARIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA,
MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, EN LAS DIFERENTES ESPECIALIDADES Y/O
SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y/O QUIRURGICAS, UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS E
INTERMEDIOS, P EDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, ASI COMO EL
SUMINISTRO DE |MZDICAMENTOS, INSUMOS Y ELEMENTOS PARA LOS AFILIADOS DEL
SUBSISTEMA DE $ALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL MUNICIPIO DE MAICAQ - GUAJIRA,
UNIDAD PRESTADORA DE SALUD GUAJIRA, REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.
8.." El suscrito declaro|bajo gravedad de juramento acorde a la actividad comercial desarrollada, o al
objeto social de la #mpresa que represento, que me encuentro facullado para gjarcer las actividades
comerciales propiag a| cada actividad, especialidad y grupo descrito en el pliego de condiciones

"Clasificacion en el Redistro Unico de Proponentes®, asi
SEGMENTD FAMILIAS CLASES
segmento Faniliz ' Clases

Autorizo a la REGIONAL. DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8 de la Policia Nacional para verificar

la informacién sumirjisigada :

El proponente: +

Firma del representarite |egal del proponente
Nombre o razén socigl dfil oferente: Diliuenciar el nombre completo del proponenie
Identificacion (NIT OC.Q O C.E Q) Diluenciar ki identificacion del propenents
Nombre Representarfle legal: Dilineneisr ef nomhre coninleto del recresentants lsaal
Identificacion (C.C O| CiE. O) Dilaenciar el docurmente de identificacion del representante leaal
Direccién: Diaencia}la fireccion del proveadar
Teléfono: Diliqenciar Jeldonss de contaclo del proveador

Email: Lilicenciar ahrrgn etectrénico de notificacionas
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FORMULARIO No. 13

ad, seleccionar la fecha

Sefores

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8
Carrera 38 No. 74-61 (sdtano 1, local 071, C.C. Americano)
Barranquilla - Atlantico

INDICACION DE TRATO NACIONAL

En observancia a lo establecido en el Articulo 2.2.1.2.4.1.3 del Decreto 1082 de 2015, de conformidad con
el Articulo 20 de Ley BO de 1893 y para efectos del Paragrafo del Artfculo 1 de la Ley B16 de 2003,
madificade por el Articulo 51 del Decreta 019 de 2012; para otorgar puniaje como productor 100% nacional
se debera diligenciar por parte del Oferente el siguiente Anexo, discriminando la informacidn dependiendo
si es un Tratado o Acuerde Internacional o si aplica el Principio de Reciprocidad, asi,

PARA TRATADOS O ACUERDOS INTERNACIONALES

En caso de haberse suscrilo y se ancuentre vigente Acuerdo o Tratado Internacional alguno apiicable al
presente proceso de contratacidn, indicar los siguientes datos:

Identificacién o denominacién del Acuerdo o Tratado:

Objato del Tratado:
Ubicacién en el SECOP (Link):

RECIPROCIDAD

En ausencia de Acuerdo o Tratado Internacional, pero si existe trato nacional en virtud del Principio de
Reciprocidad, indicar los siguientes datos:

Fecha de la expedicién de la certificacion: L,

Estado saobre el que se certifica:
Ubicacidn en el SECOP (LINK):

Nota: Eslos datps serdn verificados por la Direccldn Administrativa y Financlera per medio de la Pédgina
Web www.colomblacompra.aov.co, teniendo en cuenta que conforme con el "Manual para el manejo de
los Acuerdos Comerciales en Procesos de Contratacion” Verslon M-MACPC-12 expedido por la Agencia
MNacional de Contratacién, la Entidad debe verificarlos contenidos sobre Trato Naclonal ya que no en todos
los casos los conoce. |

Firma del Oferente, Representante Legal ¢ Apoderado
Nombre del Oferente, Representiante Legal o Apederado
Nombra o Razoén Social del Oferente

Identificacién del Oferente (C.C., C.E. o NIT)

Diraccion, Teléfono, Email del Oferentes ,
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Ciudad, seleccionar

Sediores.
REGIONAL DE ASE
Ciudad.

Referencia: Carta de
Seleccién Abreviada
DE SERVICIOS

URGENCIAS DE
ESPECIALIDADES
CUIDADOS INTE
TERAPEUTICOS,

PARA LOS AFiLI
MUNICIPIO DE MA
DE ASEGURAMIE

FORMULARIQ!'NO. 14
APOYO A LA INDUSTRIA NACIONAL

ia lzcha,

MIENTO EN SALUD No.8

e Menor cuantia PN RASESE SA MC 2026 cuyo cbjelo as: PRESTACION
EDICOS ASISTENCIALES AMBULATORIOS, HOSPITALARIOS Y DE
BAJA, MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, EN LAS DIFERENTES
SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y/O QUIRURGICAS, UNIDAD DE
NSIVOS E INTERMEDIOS, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y
Sl |{coMO EL SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS, INSUMOS Y ELEMENTOS
DOQS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL
CAOQ - GUAJIRA, UNIDAD PRESTADORA DE SALUD GUAJIRA, REGIONAL
TQ EN SALUD No. 8.." Declaramos bajo nuestra responsabilidad personal ylo

Elru entacidn de la oferta del proceso de Presentacitn de propussta para gl Procesa da

compromstiendo a Iat pgrsonas nalurales y/o personas juridicas que represento o apodero que:

1.  OFRECIMIENT(

ACUERDOOT

Este punto lo deben ¢

E BIENES Y/O SERVICIOS NACIONALES (PRODUCCION NACIONAL,
ADO INTERNACIONAL O PRINCIPIO DE RECIPROCIDAD)

lligenciar los oferentes cuyos bienes y/o servicios sean prestados y suministrados asi;
- Marcar {X) segun
corresponda
Por ‘ i
. Cpando es prestado y/o suminisirado por un oferente
z;%?:rr‘:::én cglombianc o residente en Colombia Sio
sio
Fara los bienes y/o servicios correspondientes a empresas Debera aliegar
n{::ionales de paises que hacen parte de Acuerdos o diligenciado al
Thalades Internacionales celebrados con Colombia para formulario
?gt:::”do i cdmpras astatales aplicables a esla proceso de contratacion indicacién de trato
internacional gaciona)
o Principio de Sio
Reciprocidad ‘ - , Debera allegar
P:ra los bienes y/oc servicios correspondientes a empresas difigenciado el
ngcionales de paises que aplican el Principio de Racipracidad formulario
indicacidn de lrato
naclonal

Porcentaje de lcss bjenes y/o servicios Certifico Puntaje determinado
de acuerdo con ¢l desarrollo del Marcar con {x) donde segqun pliego de
procesa cantractual, corresponda condiciones
Haga clic o pulse gaui|para escrihir texto. o %.
Haga clic o pulse acu!'}p_ara eseribir texto. O Y.
Hzaa clic o pulse gdauilpara escribir texta. O %.

Nota 1: ios oferentas
en el Numeral 1 del

formulario FACTORE

q

prey
B

)ente obtendran la asignacién puntos de acuerdo a lo descrito en el numaral 3 del
VERIFICACION Y PONDERACION

1demuestren 8l cumplimiento d.‘e“‘cualquiera de las siluaciones y condicicnes exigidas
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Nota 2: los oferentes que hayan diligenciado el Numeral 1 del prasente formulario, en cualquiera de sus apartes,
no deberan diligenciar lo exigido en el Numesral 2 de esle formulario

Nota 3: para la verificacion y asignacidn del puntaje de que trata el Numeral 1 de esle formulario, el mismo se
entendera prestado bajo la gravedad de juramento con su suscripcidn y presantacion junto con la propuesta

2. OFRECIMIENTOS DE BIENES Y/O SERVICIOS EXTRANJEROS CON COMPONENTE NACIONAL
Este punto lo deben diligenciar los oferantes cuyos bienes y/o servicios sean ejeculados asi

Marcar (X) segun
corresponda

Cuando la incarporacian de bienes y/o servicios es realizada
mediante la vinculacidn de personas naturales o jurldicas SO
que preslen servicios profesicnales. tdcnicos u operatives

Por Componente
Nacional

Cuando la incorporacién de bienas y/o servicios es realizada

mediante la vinculacién de personas naturales o juridicas SiD
En el Extarior
que presten servicios profesionales, técnicos u oparativos
extranieras
Certlfico Puntaje
Porcentaje de los bienes yfo servicios de acuerdo determinado
Marcar con {x} donde .
con el desarrollo del proceso contractual, corresponda sagun pliego de
P condiciones
Haaa clic o pulse aqui para escribir texto. 0 Y.
Haga clic o pulse aaui bara escribir laxto. | Y.
Haga clic o pulse agu! para escribir texto. O Y.

Nota 1: los oferentes que demuestren el cumplimiento de cualquiera de las situacionas y condiciones
exigidas en e! Numaeral 2 del presente obtendran la asignaclén puntale de acuerdo a lo descrito en el numeral
3 del formularic FACTORES DE VERIFICACION Y PONDERACION

Nota 2: la incorporacion de componente colombiano puede ofrecar servicios profesionales, técnicos y
operativos, para esto dltimo deberd allegar el comprobante de afllizcion al Sistema General de Seguridad
Social o copia de Contralos de Trabajo o Comprobante de los Pagos de Nomina. En todo caso, el
componante nacional debe corresponder al porcantaje minimo agui exigido.

MNota 3: para la verificacién y asignacidn del puntaje de que trata el Numeral 2 de este formulario, el mismo
se entendera prestado bajo la gravedad de juramento con su suscripcldn y presentacién junto con la
propuesta

E! proponente

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razdn social det oferente; Diligenciar &l nombre compieto del propenante
Identificacién (NIT 0 C.C O C.E O} Dilinenciar fa identificacion del proponente

Nombre Reprasentante Legal: Diiczncicr el nombre completo del representante leqal
Identificacién (C.C 0 C.E. O) Diligenciar el docimento de identficacian del representanta leqal
Direccion: Diligenciar la direccion del proveedaor
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FORMULARIO No. 15

FORMULARIO SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO
Cdad, seleccionar I fe ija.
Sefiores.

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8 ‘
Ciudad. x

2+

i

Referencia: presentatliérl sisltema de gestidn de la seguridad vy salud en el trabajo para el proceso de
seleccién abreviada nrenbr cuantia PN RASESS SA MC 2026 cuyo chjeto es la : PRESTACION
DE SERVICIOS MED|CQS ASISTENCIALES AMBULATORIOS, HOSPITALARIOS Y DE URGENCIAS
DE BAJA, MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, EN LAS DIFERENTES ESPECIALIDADES Y/O
SUBESPECIALIDADES |MEDICAS Y/O QUIRURGICAS, UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS E
INTERMEDIOS, PR DIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, ASl COMO EL
SUMINISTRO DE MEIJICAMENTOS, INSUMOS Y ELEMENTOS PARA LOS AFILIADOS DEL
SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL MUNICIPIO DE MAICAO - GUAJIRA,
UNIDAD PRESTADORAIDE SALUD GUAJIRA, REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8..

baf: vambire del repraseions lehil de |
pronenente, O nombrel dal represen ande len

et g _':§_|_-_-;:_r__||-_'_-| ) i
a Jrnants, identificado con Do urianio <
uiur obra en calidad de representante legal Soleccionar 5 opoun nresoan e,
quien en adelante s¢ denominara el PROPONENTE, manifiesto mi voluntad de asumir, de manera

unilateral, e! presente compromiso, teniendo en cuenta las siguientes consideraciones.

. B | dl;miﬂ-‘l“ﬂdﬂ‘ Bn
& paEreoi A

ANAr 13 ncH)Hw

DECRETO 1072 de 2015}~ Articuio 1.1.1.1. E| Ministerio del Trabajo. EI Ministerio del Trabajo es la cabeza
del Sector del Trabajo

Son objetivos del Minisigrio del Trabajo la formulacitn ¥ adaopeidn de las politicas, planes generales,
programas y proyecicis para el trabajo, el respeto por los derechos fundamentales, las garantias de los
trabajadores, el fortalscimlento, promocion y proteccion de las actividades de la economia solidaria yel
trabajo decente, a trayés lun sistema efectivo de vigilancia, informacién, regisiro, inspeccidn y control;: as!
como del entendimiento y didlogo social para el buen desarrollo de las relaciones laborales.

Dando alcance a la Resglucién No. 04367 del 29 de agosto de 2018 y a lo dispuesto en la sesién del
Comité de Seguridad|y $alud en el Trabajo del Complejo de DIPON del 04 de octubre de 2018 y en

atencion a la implemdnidcion del Sistema de Gestidn ¥ Seguridad y Salud en el Trabajo en la Policia
Nacional, asl: ;

Articulo 2.2.4.2.2.2. Clamgo de aplicacién. La presente seccién se aplica a lodas (as personas vinculadas
a través de un contraty fotmal de prestacién de servicios, con entidades o instituciones publicas o privadas
con una duracion supgridr & un (1) mes y a los contratantes, conforme a lo previsto en el numeral 1 def
literal a) del articulo 2° ¢le la Ley 1562 de 2012 y a los trabajadores Independientes que laboren en
actividades catalogadas for el Ministerio del Trabajo como de alto riesgo, tal y como lo preve ef numeral §
del literal a) del articuip 2{ de la Ley 1562 da 2012.

Articulo 2.2.4.2.2.16. (}ibf aclones del Contratista. El contratista debe cumplir con las normas def Sistema
General de Riesgos Labarales, en especial, las siguientes:

1. Procurar el cuidEd integral de su salud.
2. Contar con los plefhentos de proteccién personal necesarios para ejecutar la actividad contratada,
para lo cual asumini su costo.
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3. Informar a los contratantes la ocurrencia de incidentes, accidentes de trabajo y enfermedades
laborales.

4. Participar en las actividades de Prevencion y Promocién organizadas por los contratantes, los
Comités Paritarios de Seguridad y Salud en el Trabajo o Vigias Ocupacionales o la Administradara
de Riesgoes Laborales.

5. Cumplir las normas, reglamentos e instrucciones del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud
en el Trabajo SG-SST.

6. Informar oportunamente a los contratantes toda novedad derivada del contrato. (Decreto 723 de
2013, art. 186)

Politica del Sistema de Gestién de la Seguridad y Salud en el Trabajo de ta Policia Nacional.

La Policia Nacional de Colombia, en el ejercicio de su funcidn de mantenimiento de seguridad y
convivencia cludadana, manifissta su compromiso con la proteccidn de la sequridad y salud en el frabajo
de todos los funcionarios uniformados, no uniformados, contratistas y trabajadores en mision, mediante ia
Identificacidn da peligros, evaluacldn v valoracldn de los riesgos laborales en todos los niveles de la
Institucion; para ello destinara el capital humane, financiero y tecnoldgico, que permita el cumplimiento de
los requerimientos legales y las acclones de mejora continua.

Objetivos del Sistema de Gestion da la Seguridad y Salud en el Trabajo de la Policia Nacional.

1. Promover la mejora continua del desempefio y los resultados de la Policia Nacional, en materia de

Seguridad y Salud en el Trabajo minimizande la ocurrencia de los accidentes de trabajo v a la

aparicién de enfermedades de origen laboral.

Definir y gestionar los recursos para la gestién de la Seguridad y Salud en el Trabajo.

Identificar los peligros, evaluar y valorar los riesgos y establecer los respectivos controles

Identificar y evaluar los requisitos legales aplicables a los centros de trabajo y establecer las

acclones de mejoras que permitan dar tratamiento a las brechas identificadas.

5. Fomentar actividades de promocidn y prevencion de [a salud en las unidades que conforman la
Policia Nacional.

BN

En atencidén a la implementacion del Sistema de Gestidn y Seguridad y Salud en el Trabajo en la Policia
Nacional, mediante la Resolucidn No. 01956 del 25 de abril de 2018, "Por la cual se adopla las directrices
de evaluacidn al SGSST, para los contratistas y subcontratistas, bajo cualquier modalidad de contrato civil,
comercial y administrativo, organizaciones de economia solidaria y del seclor cooperalive, a las
agremiacionss u asociaciones que afilien trabajadores Indepandiantes al Sislema de Seguridad Social
Integral, las empresas de servicios temporales, esludiantes afillados al Sistema General de Riesgos
Laborales, rabajadores en misidn y las personas naturales o juridicas, que daban ejecutar cualquier objeto
contraciual y/o se vinculen a la Policia Naclonal, a través de contratos de prestacion de servicios y los
visitantes permanentes y transilorios a los centros de trabajo”, el contratista se obliga a dar cumplimisnto
a lo dispuestoc en &l articulo 4° y articulo 7°, en los numerales 1.2 y 1.3, asi:

1.2, Para la ejecucion del contrato: adicional a los.requerimientos exigidos para la ejecucidn del contrato,
ia persona natural o juridica debera:

1.2.1. Desarrollar las actividades necesarias para dar cumplimiento de las obligaciones del SGSST, que
las normas legales vigentes y/o la Puolicla Nacional haya considerado en el contrato y acorde a la
exposicion del contratista 0 subcontratista a los riesgos encontrados en el centro de trabajo donde
desarrolla la actividad.

1.2.2. Evidenciar la actividad parlicipacidn en las actividades que la Policia Nacional o el contratante
desarrolle en materia de promocion y prevencion de riesgos laborales,
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1.2.3. Evidenclar obj
durante la ejecucién

1.2.4. Participar en |
para el drea donde ¢

1.2.5. Notificar a la r

de trabajo o el diagn
durante |a ejecucion

it
co

mente, el uso continuo y permanente de los elementos de proteccion personal,
tractual, acorde a los peligros y riesgos relacionados la tarea contratada.

s las actividades del plan de emergencia que se programen por el contratante
esgrrollara |as actividades. '

nayor brevedad, al supervisor del contralo, la ocurrencia de incidentes, accidentes

tstico de enfermedades laborales, asi como las condiciones de peligro que detecte
de ja aclividad contratada.

1.2.6. Practicarse lots @xdmenes ocupacionales que la Policia Nacional o el contratante programe al

contratista durante Iz

1.2.7. Diligenciar los
a la ejecucidn de la |

1.2.8 Entregar al cor
Sislema de Segurid

1.3. Para liguidar ! ¢

1.3.1. Praesentar un

cumplimiento deias i

y permita evidenci
prevencién que ad
Seguridad y Salud e

La verificacion al cumpl

El proponente:

I

1 ejecucion contractual.

forfnatos del SGSST de la Policla Nacional o el contratante, que le sean aplicables
contratada. :
trafante o contralista, los documentos que evidencien objetivamente los apories al
d Jocial Integral, segin los requisitos legales y las obligacionas como contratista,

rorijrato al término de su ejecucién, el contratista debera;

infgrme escrito al supervisor del contrato, donde evidencie documentalmente el
aspcnsabilidades asignadas como contratista, en materia de aseguramiento en SST
jelivamente la participacidn de estos, en las actividades de premaocion y

;Ew y estén conforme a los pardmelros adoptados en el Sistema de Gestién en

el| Trabajo de la Policia Nacional.

imignto de lo anles descrito sera efectuada por el supervisor del contrato.

Firma del representante
Nombre o razon social ¢
Identificacion (NIT O C.
Nombre Representante
identificacion (C.C O C
Direccidn: Diligenciar 1o
Teléfono: Diligenciar tei

Email: Diligenciar corred &l

legal del propanente

el oferente: Dilig=nciar < nombre complelo del profsonente
] C.EO) Diligencia
| egal: Oiligenams:
E.
iy
hfol

[ kkertifiiacion del propanents

i el representante legat

1) Diligenciar el docurmento de identilicacion del representante legal
ceion del provesdor

03 de conaclo del proveedor

c;lr(inir;() de nolificaciones
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FORMULARIO No. 16
FORMATO DE IDONEIDAD DEL RECURSO HUMANO OFRECIDO
Para cada funcionario se debera diligenciar un formato por separado.

La Direccién de Sanidad se reserva el derecho de verificar la informacidn plasmada en este formato.

FORMATO DE IDONEIDAD DEL RECURSO HUMANO OFRECIDO

Ciudad y fecha

Nombre y apellidos del Profesional:

Cedula de ciudadania

Fecha de nacimiento; Naclonalidad:
Profesion:

Universidad:

No. de Registro Profesionat:

Titulo Obtenido:

Especializacién:

Subespecialidades: (iémese por su especialista al profesional especializado que luego de
cursada la especialidad base tiene un entrenamiento certificade minimo de un afio en la
subespecialidad)

Tiempo de experiencla an la Profesion:
Tiempo de servicio en la Institucién Oferente:
Cargo que desempeiia:

Tiempo de dedicacién (donde labora):

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razdn social del oferente: Diligenciar el nombre complelo del proponente
Identificacidn (NIT O C.C O C.E O} Diligenciar Ia identificacian del proponente

Mombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal
Identificacién (C.C O C.E. ) Diligenciar el documento de identificacion del representante legal
Direccién: Diligenciar la direccién de! proveedor

Teléfano: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor

Email: Diligenciar correo electranico de notificacionas

ey
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OR

FORMULARIQ No. 17

2]
MULARIO DE INDICADORES}PE DECRETO 441 DE 2022

Ay

i
FORMULARIO INDICADORES;DECRETO 441 DE 2022

INDICADGRE
OBJETO CONTRACTl[:
HOSPITALARIOS Y DE U
ESPECIALIDADES Y/
INTENSIVOS E INTE
SUMINISTRO DE MEDIC
DE SALUD DE LA POLICI
DE SALUD GUAJIRA, RE
Los siguientes indicadgre

ambulatorios, hospitaldrics y de ur

subespecialidades médic
diagnoésticos y terapéutico
y beneficiarios del Sulisis
Guajira y su drea de influe

Los siguientes son los ihdl
integral de servicios médic|
con el objeto contractual;
GUIA DE INTERPRETACIH
Semaforizacion de Indizac]
Para garantizar un conttol

de semaforizacién, Esta h
compromisos y facilitar |a i

L.as convenciones definlda

@ Azul (Sobresaliente]: E

|

TECNICOS DE CALIDAD, GESTION Y RESULTADOS (IMPACTO)

PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS ASISTENCIALES AMBULATORIOS,
GENCIAS DE BAJA, MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, EN LAS DIFERENTES
BESPECIALIDADES MEDICAS Y/O QUIRURGICAS, UNIDAD DE CUIDADOS
I0S, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, ASl COMO EL
ENTOS, INSUMOS Y ELEMENTOS PARA LOS AFILIADOS DEL SUBSISTEMA
NACIONAL EN EL MUNICIPIO DE MAICAO - GUAJIRA, UNIDAD PRESTADORA
IONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. B.
se aplicaran al seguimiento de la prestacidn de servicios médicos asistenciales
gencias de baja, metliana y alta complejidad, en especialidades ylo
y/o quirirgicas, Unidad de Cuidados Intensivos e Intermedios, procedimientos
, asl como al suministro de medicamentos, insumos y elementos para los afiliados
ema de Salud de la Policia Nacional atendidos en el municipio de Maicao - La
cia, conforme al objeto contractuat.

adores de calidad, geslion y resultados aplicables al seguimiento de la prastacion
bs asistenciales ambulatorios, hospitalarios y de urgencias en Maicao, de acuerdo

ON
bres de Seguimiento Confractual

ficiente v transparente de la ajé_u.rcldn contractual, se ha implementado un sistema
rramienla visual permite identificar rdpidamente el estado de cumplimiento de los
bma de decislones basada en datos precisos.

b para la medicion de los indicadores son las siguientes:

desempefio supera las metas establecidas, evidenciando una gestién excepcional

y un valor agregado en |a djecucién.

@ Verde (Optimo): E} st

ltado cumple plenamente con los esténdares y cronogramas paclados, situandase

dentro del rango de normal

idad esperado.

Amarillo {Insuficientis): Se Identifican desviaciones menores o metas alcanzadas parclalmente. Requiere

atencion inmediata y aj

stas para evitar el escalamiento a niveles criticos.

@ Rojo (Deficiente): El rebultado esta significativamente por debajo de los niveles minimos aceplables,
indicando un incumplim|enfo que compromete los objetivos del contrato.

Importancia de la Semetforigacion en el Seguimiento

Al estandarizar la evalupci
esfuerzos en las areas ¢riti
la aclivacion del analisis pd

n, se garantiza una comunicacién clara entre las partes, permitiendo priorizar
:as (rojo y amarillo} y mantener la estabilidad en ios procesos exitosos, asi como
r parte de los equipos técnicos en cada unidad.

'
A
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umerador: Numero de usuarios gue caliican como
ena o muy buena su expanencia global respecto a

Proporcion de alancion recibida

usuaric del servicio Denominador: Nomero total de usuarios que

raspondieron la encuesta de satisfaccion,

Inditador Nro. 1.
1. Npmbre: Properclion de salisfaccion global

2.0

ascripcion Es un indicador clave de calidad que mide el porcentaje de usuaros que reportan estar satisfechos con ia totalidad de
la atancldn racibida en una institucién de salud, evaluando aspectos como la calldad del servicio, la comunicacién, la accesibilic)
la empatia del personal, a través de encuestas aplicadas a pacienies.

ad y

3. Uhidad de medida: porcenlaje

Numerador; Nimero de usuarios gue respondieron muy buena o buena ala

Iy 1a

ace

de

pregunla jcomo callficaria su experlencia global respecto a los servicios de spiud
4. Frmula que ha recibida? en el sarvicio
Denominadar; Namero de usuarlos que respondieron la pregunta
5. Ppriodicidad de medicidn Mensual
B. Plograsividad de la medicion
Progjresividad de la medicidn
La evaluacion del indicador se realizaré de forma gradual para parmlhr al despliegue de las herramientas de captura de informe|cidn

mplementacion de planas de mejora en el servicio:

MesL; El abjetive principal serd alcanzar el tamafio de muesira minimo representativo (el 10% de los usuarios alendldosJ}: el
coni

tista debara presentar un informe de barreras detactadas

Mes| 2: Se exigira un cumplimiento minimo del 80% sobre 1a meta establecida (si la mela es 90% de satisfaccién, el umbrgl de

itacién serd 70%), el prestador debe demostrar que ha iImplementado acclones correctivas sobre las quejas del mes anleric

lMeja en adelante: Cumplimiento del 100% de |a meta pactadé:.‘: A partir de este punto, el indicador sera vinculante para la evalu:

ssempaeno contractual,

bif

r,

cidn

7. Tipologia |Catidad

B. Phblacidn sobre la cual se efectuara la medicidn; Afiliadas y,baneficiarios del Subsisterna de Salud de ia Palicla Nacional
aterydidos en el municipic de Maicao y su drea de influencia

3. Rpferenta técnico del indicador |Resotuclén 256 de 2016, Res 1446 de 2006

10.

Meta, umbral o rango esperado

|90%a<95%|

1,

indidadores de calidad, gestién y resultado

Peso porcentual del indicador entre lodos los 15 %,

aliglad /
poftunidad

lempo promedio da

' ia de la diferencla de dias
spera para la umerador; Sumatoria de la diferen

lendaria entre la fecha en la gue se asigné la cita
& serviclos médicos asistenciales objelo del
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specializada yfo niralo de primera vez y la fecha en la cual &l
ubsspecializada suario |a solicitd 0% a < 95% I
enominadaor; Mimero total de atenciones
rogramadas de primera vez en especialidades yio
ubespecialidades asignadas

Incjicador Nro. 2

1. Nombre: Tiempo promedio
2. Descripcion: Mide ef nimer
pragramada de primera vez e
2n('a agenda. Este indicador
prestadora, permitiendo identilical
3. Unidad de medida: Dias

spera para la asignacion de atencién programada especializada y/o subespecializada
dias que transcurren, en promedio, desde el momento en que un usuario solicila una alenclon
pecialldad y/o subespecialidad hasta la fecha efectiva en que la Institucin e asigna el espalio|
a la oportunidad en el acceso a |3 alencién especializada y Ia capacidad de respuesta de |a fed
barreras adminisirativas o falla de ofarta de especialistas.

Numerador: Sumatoria de la diferencia de dlas calendaric enire Iz fecha en |
que se asignod la cita de serviclos médicos asistenciales objeto del contrato df
primera vez y la fecha en la cual el usuario la solicité

4. Formula

Denominador. Numero tolal de atenclonss programadas de primera vez en
lespecialidadas vfu'sub&s;:anlalidadas asignadas

. Periodicidad de medicién Mensual

Progresividad de (a medicidh |
avaluacién del Indicador de ehortunidad en servicios médicos Zsistenciales se aplicara de manera gradual, permitiendd
abilizacion del modelo de ](an i6n y la depuractdn de la demanda acumulada, bajo el siguiente esquema:

R

Me|s 1: Durante al primer me
prgstador.

def ejecucion se medira el estado inicial de |la agenda y se ajustaran los canales de salicitud Hel

Mels 2: EI cumplimiento exigidh sgré del BO% respecto a la meta establecida (Si la meta son 15 dias, se aceptara un margen|de
tolerancia hasta de 25 dlas mignifas se ajustan las agendas),

Meis 3 an adelante: El cumplimiento de ia meta sera dsl 100% de é‘aractar obligatorio. A partir de este punto, sl indicador s¢ra
virculante para |a evaluacin ¢ge desemperio contraciual. [

7. [pologia |Calidad

lB. |’oblacién sobre la cual se dfecjuara la medicidn: Afiliados y beneficiarios del Subsistema de Salud de Ia Policia Nacional
ale

ndidos en el municipio de Nlaigao y su Area de influencia
9. Refersnte técnico del in dicaldor |§S¥ ;438/201 1, Dgﬁreto ley 019 de 2012, res 1552, Res 4678, Ras 256 de

N

*

110, Mela, umnbral o rango esperago

11| Peso porcentual del indicator jantre todos los

-

§%

indicadores de calidad, gestiés y fesullade
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MNumerador: Nimaro de solicitudes atendidas sinf
barreras administralivas, 19t Wz |

. inccesibilidad sin 80% —95%
ICaliy
3fiflad / Acceso barroras Denominador: Numero total de solicltudes de
sarvicios de salud registradas en el psriodo
vatuado.

Intlicador Nro. 3
i.INombre: Accesibilidad sin barreras

sgrviclos, especialmente en procesos de aslgnacidn y prestacion de atenclones en salud.

2.| Descripcidn: Mide el porcentale de solicliudes de servicios de salud que son alendidas sin la presencia de barrerpis
adminlsiralivas, tales como Irémiles innecesarios, demoras injuslificadas, negaciones no pertinentes o fallas en los procesos I:
autarizacién, Esle indicador parmite evaluar la eficiencia en la geslidn adminisirativa y el acceso efectivo de los usuarios a |

S

3.|Unidad de medida: Porcentaie

administrativas.

Mumerador; MNdmera de solicitudes alendidas sin barrenasr

4.|Férmula
Denominador: Nimero total de solictudes de serviclos de salud
gistradas en el perlodo evaluado.
5.|Periodicidad de medicién [Mensual

6. |Progresividad de la medicién

Lz
atlopcién de mejoras en la gestion de la demanda:

Mbs 1: Levantamiento da linea base, Identificacion de barreras administrativas frecuentes y ajuste de procasos internos.

Miis 2 a Mes 4: Cumplimiento minimo del 85% de la mela establecida, permitiendo ajustes en la operacidn.

evaluacién del indicador se implementard de manera gradual, considerando el ajuste de los procesos administralivos y|ia

Mbs 5 en adelanta: Cumplimianto del 100% de la meta (2 95%), con caracter obligatorio y vinculante para evaluacion contractujal.

7.|Tipologia [Calidad-acceso

atiindidos en el municipio de Maicao v su drea de influencla que realizan soliclludes de servicios de salud.

B.|Poblacién sobre la cual se efectuars la madicién: Afillades vy beneficlarios del Subsistema de Salud de la Policla Nacional

Ley 1438 de 2011, Decrato Lay 019 de 2012, Resoluclon 256 de 201
P-[Referante técnico del indicador Politica de Atencitn Integral en Salud (PAIS), Decreto 441 de 2022

L1

1, Meta, umbral o rango esperado

umerador Nimaroe de serviclos ambulalorios,
ospilalarios, de urgenclas, especlalidades,
ubespecialidades, procedimienios diaghdstic
lerapéulices contralados realizadas dentro de

(e, ey
At

WA

Ciplidad / Oportunidad
pera realizacion de
selrvicios meédicos
aslistanciales

|

i
80% — 95%
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enominadeor: Numero total de serviclos d
giud ‘solicltados, aulorizados o programado
uranta el periodo evaluado.
[Indit-ador Nro. 4

1. Nombre: Proporcidn de opor

tunidad en la prestacion de sarvicios médicos asistenciales.

2. Clescripcion Determina of po
defijsidos contractualmenie, de

FC&
ac

Ttaja de servicios médicos asislenciales objeto del conirato prastados dentro de los tiempos
Yerdo con la prioridad clinica, e nivel de complejidad v la modalidad de atencidn.

3. Unidad de medida: Porcantzija

Numerador: MNumers de serviclos ambulatorios, hospitalarios, de

seglindad activo y la metodologia

Mad 2: Se establece una meta

de [ supervisidn estars en la aject

ent
¥ d_ase

Meg 3 en adelante: El cumplim
vinclulante para la evaluacién d

urgencias,  especlalidadss,  subespecisiidades,  procedimientos
diagndslicos y terapéuticos contretades realizadas dentro del tiampo
1. Fidrmula establecido.
Denominador: Nimero total de servictos de salud solicitados, autarizados
b programados durante el perfodo evaluado.
5. Flariodicidad de medician {Mensual :
6. Frogresividad de la medicior
Meg 1: Durante este periodo, la|pridridad as la estandarizacitn del reporte. No se evaluara gl cumplimiento de una mata minima,
sing} la oportunidad y calidad 19135 informes de seguridad, El conlratista deberd demostrar que cuenta con 8l comilé de
& analisis de causas Implementada,

naxima de lolerancia basada en el histdrico de la institucién o el promedio nacional, ! enfoque
cion de los planes de mejora derivados de los eventos reportados en Ia fase anteriar,

» de la mela serd dsl 100% de ca

récter obligatorio. A partir de este punto, el indicador seral
mpafio contractual. i

7. Tipologia

[Calidad

B. Floblacldn sobre la cual se af
|ateijdidos en ef municipio de M

[oi
ic

ara la medicién: Afiliados y beneficiarios del Subsistema da Salud de la Policla Nacional
0 v sU area de influgncia :

8. Fleferante técnico de! indicador

Decreto 441 de 2022, Resolucién 256 de 2016 y atributo de oportunidad
del Sistema Obligatorio de Garanlia de Calidad de la Atencién en Salud
{SOGCS).

10.|Meta, umbral o rango espelracii

o

1. !’eso porcentual del indicatl

nditadores de calidad, gestidn |y rgsu

gntre todos los

15 %

ltado

i Proparcipn
g;'l::;ef'ﬁ:guﬁdad fadversos r
kson progad

umerador MNomero '‘de evenlos adversos
alacionados con los procedimisntos realizados

realizados duranle el pgriodo evaluado




Pagina 35 de 221

Cédigo: 2BS-FR-0041 ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS @
Fecha: 03/10/2017 iz
Version: 2 = PLIEGO SELECCION ABREVIADA MENOR CUANTIA POLICIA NACIONAL

[Inditador Nro. 5

1. Niombre: Proporcidn de Eventos adversos ralacionados con procedimianios

2. Dhascripcion: Mide la ocurrencia de evenlos adversos asoclados a los procedimientos médicos, quinirgicos, diagndsticos y
lerapéuticos realizados a los usuarios atendidos en el marco del conlralo, con el fin de evaluar la sequridad de la atencidn y

prorhover la implementacidn de acciones de mejora continua para reduclr los riesgos durantes la prestacion de los servicios de
salud

3. Uhidad de medida: Parcentaja

Mumerador Momero de evenlos adversos relaclonados con los
procedimientos médicos, gquirdrgicos, diagndsticos vy lerapéulicos
4. Fisrmula realizados duranta &! pericdo evaluado

Danominador. Nimero tolal de procedimientos medicos, quirdrgicos,
diagnoslicos y lerapéulicos realizados durante el perlodo evaluado
asriodicidad de medicidn Mensual

rogresividad de la medicién

o|u

5.
A.

Mes 1: El contratista deberd socializar con la supervision los protocolos de atencién, rulas de referencia y contrarreferencia,
matanismos de asignacion de citas y mecanismos de saguimiento a usuarios sometldos a procedimientos médicos, quirGrgicos,
diagjnosticos y terapéuticos. Durante este periodo, el enfoque serd de adaplacién y seguimienio inicial, evaluando la
impamentacion de los procesos v la calidad dal reporte de informacion.

Mes| 2: El contrallsta deberd evidendlar la aplicaclan efectiva de los protocolos adoplados y presaentar analisis de los casos que
hayfin requerido reprogramacian, remisidn o seguimiento especial, identificando acciones de mejora, El cumplimiento del
indicador deberd alcanzar como minimo g 80 % de la meta establecida.

Mes| 3 en adelante: E! cumplimiento de la meta sera de caractsr obligatorio, alcanzando el 100 % del estandar definido para el
indifador. A partir de esla etapa, el resultado serd tenido en cuenta para la evaluacién del desempefio contractual y el
seglimiento integral de la prastacidn del serviclo. )

7. Tlpologia ICatidad N

B. Ppblacitn sobra la cual se efectuard la medicion: Afiliados y beneficiarios del Subsistema de Salud de ia Policla Nacionat

aterjdidos en el municipio de Maicao v su drea de influencia

Resolucidn 1732 del 5 de agoslo del 2026 y demds disposiciones
igentes. Politica de seguridad de paciente. Praclicas Seguras!
eguridad en la realizacian de procedimienios dlagnasticos vy olras
isposicionas vigentes.

9. Riafarents técnico del indicador

10.|Mela, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador antre todos los
inditadores de calidad. gestidn v resultado

\

INDICADORES DE REPORTE TRIMESTRAL
SEGUIMIENTO CONJUNTO PROGRAMADO MEDIANTE AUDITORIA)
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Numeradui,:“;_ Total facturas validas pagadas é:‘QQ_‘L.fx. (et
dentro 45 dias S

Gestion Oportunidad de pago 79% -70%
Denominador:; total faciuras validas
radicadas.an el perfodo

Inflicador Nro. 1

1.INombre: Oportunidad de pagal(LEY 1122 DE 2007)

2.|Descripcidn Este indicado

fagturacion v pagos, definido

|;Ibusr.a evaluar el cumplimiento de las dbligaciones definidas en cuanto a los procesos de
anlia ey 1122 de 2007 entre las partes,

3. [Unidad de medida: parceniile B

e

E-N

. [Férmula

Numerador: Total facturas validas pagadas dentro 45 dias
Denominador: lotal facturas validas radicadas en el periodo

5.|Periodicidad de madicion

trimestral

f= 1)

2=

Mus 2-3: Se exigird un cump

=

.|Progresividad de la medicidn

Mes 4 en adelante; El cumplir
inculante para {a evaluacidn te

ts 1-2: Se ulilizara para estandgrizar los requisitos de la factura (S_f:portes, RIPS). Durante este periodo se identificaran los
lios de botella en la radicabién.

limie

asampeno contractual, bajo el Decreto 441 de 2022

ta minimo del 80% de las facturas validas pagadas dentro del término legal, el prestador y fa
erflidad deben demostrar la relgudcitn de glosas Injustificadas. ’

iterflo de la meta ser4 del 100% de caracter obligatorio, a partir de este punto, el indicador serd

~

.|Tipalogla

{Gestion

3. |Poblacion sobre la cuai se

sfecgiuard la medicion N/A

3. |Referente técnico del indicadml

de 20234,

1(l. Meta, umbral o rango espirado

ley 1122 de 2007, Res. 2335/2023 (Minsalud) y la Res. 1886/202 Res, 22§

14

78% -70%

11. Peso porcentual de! indicaidor|entre todos los
indlicadoras de calidad, gestion vy {ssultado

10 %

Gestion

Indice
Servici

Numerador: Total servicios prestados
efectivamente en el mes anterior.

le Gonversion de
s Hacturados

89%;

Denominador: Total servicios facturados en
el mes inmediatamente siguiente

Indicador Nro. 2

1. Nambre: indice de Conerslén de Servicios Facturados

2, Descripcién: Se define

roposito es asequrar guella |

Iléan::amentn como un Indicador de Ejecucidn Presupuestal y Conciliacién de Servigios, Su

cturacidn mensual sea un reflejo fiel de las atenciones realizadas. evitando aue &l oasto
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reportado supere los limitas financieros asignados, con el fin de detectar desviaciones o sobre ejecuciones de manera
lemprana.

3. Unidad de medida: porcaentaje

umerador: Total serviclos prestados en el mes anterior

4. Formula Cenominador: Total servicios facturados en el mes inmedialamenta
gulenie

5. Pariodicidad de medicion drimestral

6. Progresividad de la medicidn
La medicion busca la transparencta an el reporte de costos y la eliminacidn de |a facturacidn represada:
Mes 2: Periodo da ajuste entre los sistamas de informacion del prestador y la entidad responsable del pago. mes

Mes 3 en adslante: El (ndice debe lender al 100%. Una desviacion suparior al 5% {hacia arriba o hacia abajo) obligara al
lcontratista a presentar un informe de justificacion lécnica sobre la frecuencla de uso de sarviclos o fallas en el proceso
ra facturacidn.

7. Tipologla [Gestion

[B. Poblacian sobre la cual se efectuara la madicidn N/A

ecrelo 441 de 2022 (A, 2.5.3.4.1.3); Que esiablece la obligacion de

efinir mecanismos de seguimiento a la ejecucidn del contrato y fa gestidn

9. Referanta técnico del indicador el riesgo financlero. Decrelo 4747 de 2007: Regula la relaclon entre

prestadores y pagadores, especificamente en lo relacionado con soportes
g lacluraclén v radicacion.

10. Meta, umbral o rango esperado

[ Ay

‘| 79% -70%

11. Peso porcentual del indicador entre
lodos los Indicadores de catidad, gestisny (10 %
rasultado

Numerador: Total facluras sin glosas en a!
mes

Tasa de Precision de
Facturacién

Denominador: total facturas radicadas en el
mismo periodo

Indicador Nro. 3

1. Nombre: Tasa de Preclsidn de Facluracion

2. Descripcién: Se define écnicamente como un Indicador de eficiencia y calidad en el proceso de facluracion, que
mide la proporcién del valor da las facturas que son acepladas por el pagador, tras cumplir con todos los requisitos
técnicos, legales y de soportes, frente al total de la facluracldn radicada en un perlode determinada,

Un indicador de gastion de facturacion correcta es cruclal porque mejora el Rujo de caja, reduce coslos operativos po!
glosas, fortalece la transparencia y la confianza entré las enlidades, al reducir sl nimero de discrepancias, se|
minimizan los conflictos v se enfoca la colaboracién, optimiza el ciclo de ingresos, y elava la calidad del servicio, al
asegurar que las facturas vélides se paguen a tiempo, mientras se dentifican y corrigen fallas en los procesos.

3. Unidad de medida: porcenlaje
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4. Férmula Numerador: Total facturas sin glosas en el mes
¥ Denominadar: total facluras radicadas en el mismo pariodo

5. Periodicidad de medigidn trimestrai
|5. Progresividad de la mjed| Fion w

La evaluacidn de la predisith en la facturacian se aplicard de I’:n_rrna gradual para permitir que el equipo de facturacién
del prestador se alinee con 2l manual de glosas de la entidad:

Mas 2: Se considera un periodo de ajuste téenico. Sa medira el Indlcador sin impacto en la calificacion de desempefio,

icon el fin de identlficar I&s chusas recurrentes de glosa (ej. fakta de soportes, errores en RIPS o falta de autorizacion).
El cumplimiento esperado s del 85%.

) El prestador deberd haber implementade acciones comectivas sobre las gausac
mplimiento minimo del 82% de precisidn (valor de glosa aceptada vs. valor radicado),

Mes 3 (Fase de Establiz:
etectadas, Se exigiré un ¢

{Mes 4 en adelante (Fasd de Régimen Parmanenta): Se exigira un estandar de excelancia con un cumplimiento dal 25%

o superior. Un resultado porjdebajo de este umbral se considerara una ineflelencia administrativa gue afecta |a gestién
dei riesgo financiero,

¢

7. Tipologia [Gastion
B. Pablacién sobre Iz cubl & efecluars la medicion N/A :
9. Referente técnico del indi:ador ley 1122 de 2007, Res. 2335/2023 (Minsalud)

10. Meta, umbral o rangp edperado

&

79% -70%

7 %

11. Paso porcentual de! |nditador entre todos los
indicadores de calidad, gestién v resultado

Pardagrafo 1: En caso }13 presentarse eventos imprevisibles, fuerza mayor o caso fortulto que afecten ia
prestacion de los servicios|o tecnologias en salud, asi como el cumplimiento de los indicadores pactados, el
contratista debera nolifigaripor escrito al superviser del contrato y a la Reglonal de Aseguramiento en Salud
No. 8, con el fin de addlanfar los ajustes y modificaciones contractuales que correspondan, de conformidad
con lo dispuesto en el lo 2.6.3.4.3.1 del Decreto 441 de 2022.

El canal electrénico dispuesto para la notificacién de novedades o el envio de la informacién necesaria para
fa revisian de los indicatlores es: degua.upres@policia.gov.co y ur.marlinez@correo.policia.gov.co

Paragrafo 2: En caso de{ qup se presenten eventos NO imprevisibles que afecten el cumplimiento de las metas,
umbrales o rangos espdradas, el supervisor, como primer mecanismo de accién, realizara una reunién con el
contratista con el fin de|estgblecer un plan de mejora. Si, durante &l slguiente periodo de medicion o revisidn
del indicador, persiste umplimiento de |as metas, umbrales o rangos pactados, el supervisor remitira a la
Regional de Aseguram| en Salud No. 8 la informacién correspondiente (informes, actas de acciones de
mejara, entre otros) parp el tramite administrativo y contractual a que haya lugar,

E! seguimiento de los aptediores indicadores durante la ejacucién del contrato o acuerdo de voluntad, debera
contener como minimo: i

1. Caracterizacién de la|pablacion.

2. Resultado del indicador {porceniaje o nivel de cumplimiento.
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3. Descripcion de avances.
4. Fecha de corte.
Del mismo modo deberd efectuarse seguimiento a las acciones administrativas para mejorar y facilitar los

procesos de facluracién y de gestion de cuentas médicas, asi como a los procesos de referencia y
contrarreferencia y a las acciones para la atencién can y sin mediacidn de la aulerizacién.

El proponente:

irma del representante legal del proponents

Mombre o razon social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
Identificacién (NIT I C.C O C.E O): Diligenciar la Identificacion del proponente

Nembre Representante Legal: Diligenciar gl nombre completo del representante legal
Identificacién (C.C Cl C.E. O) Diligenciar el documenta de |dentificacion del representante legal
Direccidn: Diligenciar la direccién del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor

Email: Diligenciar correo electrénice de notificaciones

r
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FORMULARIO:No. 18

.

FORMATO DE VISITA TECNICA

La Unidad Prestadora de Jalud Guajira por medio del comité técnico evaluador designado para este proceso,
realizara visita de campjo & oferente, en el plazo de evaluacion de la propuesta, para adelantar la verificacion
de las condiciones establefidas. g

DISTINTIVO DE HABILITACION DE SERVICIOS:

11105 |CUIDADD INTERMEDIO NEONATAL _
2__|106 [ CUIDADD INTERMEDIC PEDIATRICO

3 [107 |CUIDADD INTERMEDIO ADULTOS

4108 |CUIDADD INTENSIVO NEONATAL ;
5 1108 |CUIDADD INTENSIVO PEDIATRICO 5
6__[110 | CUIDABD INTENSIVO ADULTOS

7__|120 | CUIDADD BASICO NEONATAL -
8 [129 [HOSPITALIZACION ADULTOS :
5 130 |HOSPITALIZACION PEDIATRICA
10 |203 | CIRUGIA GENERAL
11_|204 | CIRUGIA GINECOLOGICA

12_|207 | CIRUGIA ORTOPEDICA
13 1209 |CIRUGIA OTORRINCLARINGOLOGIA
14__|212_| CIRUGIA PEDIATRICA

15215 | CIRUGIA UHOLOGICA
17_|217 | OTRAS GIRUGIAS '
18 [245 | NEUROUIRUGIA

19 |301 | ANESTEEIA

20 302 | CARDIOLOGIA

21 {304 | CIRUGIA| GEINERAL

22 [306 | CIRUGIA PEDIATRICA

213|308 | DERMATIOLDGIA

L
o

312 | ENFERMERIA
316 | GASTROENTEROLOGIA
320 | GINECOBSTETRICIA :
323 | INFECTOLOEIA
329 | MEDICINA INTERNA E
330 | NEFROLDGIA
332 |NEUROLDG[A
333 | NUTRICIDN J¥ DIETETICA
339 | ORTOPEDIA Y/O TRAUMATOLOGIA
340 | OTORRINOUARINGOLOGIA &
342 | PEDIATRIA
344 | PSICOLOGIA :
355 UROLOG]F%N

i
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420 | VACUNAL
706 | LABORATORIO CLINICO

714 | SERVICIO FARMACEUTICO .

729 | TERAPIA RESPIRATORIA :

733 | HEMODIALISIS :

738 [ FISIOTERAFIA
740 _| FONOAURICILOGIA Y/O TERAPIA DEL LENGUAJE
744 | IMAGENES (IIAGNOSTICAS — IONIZANTES

745 | IMAGENES IDIAGNOSTICAS - NO IONIZANTES
746 | GESTION PHE-TRANSFUSIONAL £
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47

1101 | ATENCION DEL PARTO

48

1102 | URGENCIAS

49

1104 | TRANSPORTE ASISTENCIAL MEDICALIZADO

IMAGENES DIAGNOSTICAS
50 | Registro de capacitaciones al personal técnico-operativa
51 Control de acceso a imagenes y confidenciatidad de Ia
informacidn
52 Areas diferenciadas para racepcidn, preparacion, sala de

procedimienios v espera.

§3 | Serializacidn visible de adveriencla '‘Radiacion ionizante'.
54 Verificacidn de identidad del pactente y consantimiento
informado.
VERIFICACION DE INFRAESTRUCTURA HABILITADA POR SERVICIO
56 | LABORATORIO CLINICO
56 | SERVICIO DE URGENCIA
57 | SERVICIO DE HOSPITALIZACION
SISTEMAS DE INFORMACION
58 HISTORIA CLINICA {ELECTRONICA) CON USUARIOS ¥
PERFILES DEFINIDOS - ACCESOS RESTRINGIDOS
PROCESOS PRICRITARIOS
§9 | PROGRAMA BE SEGURIDAD DEL PACIENTE
€0 | FORMATOS DE CONSENTIMIENTO INFORMADO
61 REPORTE DE EVENTOS ADVERSOS (FORMATO DE
REPORTE) _
62 {PROTOCOLO DE IDENTIFICACION DEL PACIENTE

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social de! oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
identificacién (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar la identificacion del proponente
Nombre Representanta Legal: Diligenciar el nombre'completo del representante legal

Identificacidn (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacién del representante legal
Dirgccion: Diligenciar ia direccion de! proveedor
Teléfono: Diligenciar leléfanos de contacto del proveedor
Email: Dilinenclar correo electranico de notificaciones
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