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MINISTERIO DE SALUD
Subsecretaria de Redes Asistenciales / Servicio de Salud Coquimbo Regién de Coquimbo / Hospital de La Serena

APRUEBA ARANCELESPARA PRESTACIONES QUE SENALA Y DEJA SIN
EFECTO RESOLUCION N° 4.871 EXENTA, DE 2022

(Resolucién)
NUm. 24.245.- La Serena, 4 de agosto de 2025.
Visto:

El DFL N° 1/2005 del Ministerio de Salud, que fija texto Refundido, coordinado y
sistematizado del DL N° 2.763/1979; el DFL N° 29/2004, que fija el texto refundido, coordinado
y sistematizado de la ley N° 18.834 sobre Estatuto Administrativo; el DS N° 140/2004, que
aprueba los Reglamentos Organicos de los Servicios de Salud; el decreto N° 38/2005 del
Ministerio de Salud, que fija el Reglamento de los Establecimientos de Menor Complejidad y de
Autogestion en Red; la Norma General Administrativa N° 2 sobre Atencién de Pacientes
Particulares, aprobada por resolucién exenta N° 368 del Ministerio de Salud el 12 de febrero de
2010; resolucion exenta N° 36/2004 de la Contraloria General de la Republica y sus
maodificaciones; en resolucion exenta N° 8/2005, que fija Normas sobre Exencién del Tramite de
Toma de Razon; la resolucion exenta N° 428/208/2024 del Servicio de Salud Coquimbo; y la
resolucién exenta N° 173/2025 del Ministerio de Salud, que actualiza el Arancel de Prestaciones
de Salud paralaModalidad de Libre Eleccion (MLE).

Considerando:

1) El Arancel del Régimen de Prestaciones de Salud Libro Il DFL N° 1/2005, de la
Modalidad de Libre Eleccién y sus posteriores modificaciones.

2) La Necesidad de modificar los Aranceles para Prestaciones de Salud a Personas no
Beneficiarias de la ley N° 18.469 y beneficiarios de la misma, que opten por la modalidad de
libre eleccion.

3) Las facultades que me confiere el Art. N° 36 letrap) del DFL N° 1y el Art. N° 23 letra
p) del decreto N° 38/2005, que otorgan alos directores de |os Establecimientos Autogestionados,
la atribucion de establecer en forma auténoma un Arancel para las atenciones de personas no
beneficiarias de la ley N° 18.469, resolucion exenta N° 4.871/2022 del Hospital de La Serenay
sus modificaciones, dicto lo siguiente:

Resuelvo:

1) D§ese sin efecto laresolucion exenta N° 4.871/2022 y sus modificaciones.

2) Los codigos de las prestaciones que no aparezcan en € Arancel de Modalidad Libre
Eleccion (MLE), y que se encuentren en el Arancel Institucional (MAI), tendrdn que ser
analizados previamente a cobro para asignar un valor acorde a mercado.

3) Las prestaciones que no figuren en ambos aranceles, € hospital debera crear codigo y
asignar €l valor, segun estudio de mercado.

4) Los medicamentos de Alto Costo (drogas de ato costo, DAC), no tendran recargos
asociados en este arancel a particulares.

5) Los cobros correspondientes a Protesis se redlizaran por separado en aquellas
prestaciones que, segin su codificacién en Fonasa, las incluyan. Estas prestaciones quedaran
sujetas a un nuevo codigo especifico.
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6) El Valor Base de las prestaciones en lo que corresponda, se encuentra basado en la
resolucion exenta N° 48/2009 del Ministerio de Salud, publicada en el Diario Oficial con fecha7
de febrero de 2009.

7) Para los efectos de la aplicacién de los aranceles fijados en la presente resolucion, se
distinguiré entre prestaciones otorgadas en horario habil y fuera de él, entendiéndose por horario
habil el comprendido entre las 08:00 hrsy las 20:00 hrs, de lunes a viernes de dias No Festivos.

8) Tendran un recargo de 50%, |as prestaciones que de acuerdo a calificacion médica deban
efectuarse de inmediato fuera de horario habil, con excepcidn de |as prestaciones tipificadas en la
letra b) de laresolucion exenta N° 48, del 30 de enero de 20009.

9) Para aplicar el recargo sefialado en el inciso anterior, sera necesario que las prestaciones
se inicien fuera de horario habil, sin perjuicio del horario en que termine. Sin embargo, en la
atencion de parto normal, se considerara como referencia la hora de nacimiento.

10) Déjese establecido que los Derechos de Pabellon, Quiréfano o Sala de Procedimientos,
estdn determinado por el Cdadigo Adiciona de la prestacion respectiva, cuyos valores se
encuentran indicado en la presente resolucion.

11) Apruébese para las prestaciones que se otorguen a los no beneficiarios de la ley N°
18.469 y beneficiarios de la misma, que opten por la Modalidad Libre Eleccién (MLE) en €
Hospital de La Serena, €l siguiente Arancel:

101007 | 60 0 reanimedion cérdiorepirstoria || 8142 | S
101300 |Consulta Médica otras Especialidades 40,000 Si
102002 [Control de salud nifio con EDP por enfermera 20,000 Si
102008 |Consulta o control por enfermera 20,000 Si
102009 |Consulta o control por matrona 20,000 Si
102010 |Consulta o control por nutricionista 20,000 Si
104002 (|Visitaadomicilio por asistente social 50,160 Si
104003 |Visitaadomicilio por auxiliar de enfermeria 50,160 Si
104004 |Visitaadomicilio por enfermera 50,160 Si
104005 |Visitaadomicilio por matrona 50,160 Si
104006 |Visitaadomicilio por nutricionista 50,160 Si
102003 |Curacién simple por médico 30,000 Si
102002 |Curacion simple por profesional no médico 20,000 Si
102001 ([Curacion Simple Técnico en Enfermeria 10,000 Si
201201 (D::J?d a((:j?)nI]r?t e(rj:sei vz'(()LSJPICt:éII | )zam On Integral Adulto en Unidad de 1,250,000 NO
201203 2 :J?d gd??ﬁt gnesi \I/—éo(sglg I|z)aC| 6n Integral Neonata en Unidad de 695,000 NO
201301 _II? rlgt aﬁ?g?o Idneter}-rlr?esgil (t)a(l IUZ.%\FC.IIC))H Integral Adulto en Unidad de| 850,000 NO
201302 _I? rlgt af:nei\glnatlodlcra]tle-lrronsg(lj}g |( TJa(-:II_ olr)1 Integral Pedidtrica en Unidad de 530,000 NO
201303 'II? rlgt a%?;?o?ﬁt;r%ﬁitgl E lzJa%_l cl);1 Integral Neonatal en Unidad de| 530,000 NO
201407 2 ﬁbu?a?g?i) de Hospitalizacion Integral de Observacion 85,000 NO
201202 CD:lIJ?dgdaOml?]'[ gr?g U:?ﬂ_t(azl_ﬁ?u on Integral Pediétrica en Unidad de| 192,000 NO
201403 |Dia Cama de Hospitalizacion Integral Sala Cuna 90,000 NO
301007 |Anticoagulantes circulantes o anticoagulante | Gpico 17,160 Si
301008 [Antitrombinalll 17,160 Si
301021 |[Fibrinégeno 5,140 Si
301024 |Factor V 4,520 Si
301025 |Factores VII, VIII, IX, X, XI, XI1, XIII, c/u 107,264 Si
301026 |Ferritina 12,120 Si
301027 |Fibrindgeno, productos de degradacién del 16,445 Si
301028 |Fierro sérico 4,280 Si
301029 |Fierro, capacidad defijacién del (incluye fierro sérico) 9,320 Si
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301030 [Fierro, cinética del (cada determinacion) 17,063 Si
301035 [Haptoglobina cuantitativa 15,600 Si
301036 |Hematocrito (proc. aut.) 1,560 Si
301038 [Hemoglobina en sangre total (proc. aut.) 1,560 Si
301041 [HemoglobinaglicadaAlc 9,120 Si
301044 |Electroforesis de hemoglobina 17,355 Si
Hemograma (incluye recuentos de leucocitos y eritrocitos,
301045 |hemoglobina, hematocrito, formula leucocitaria, caracteristicas de| 6,220 Si
los elementos figurados y velocidad de eritrosedimentacion)
301054 [Metahemoglobina 5,038 Si
301059 -Il\_ll oerTnI?';\(I)i , zgdea ) protrombina (incluye INR, Razon Internaciona 3120 Si
301062 |Recuento de basofilos (absoluto) 2,120 Si
301063 [Recuento de eosindfilos (absoluto) 1,980 Si
301064 |Recuento de eritrocitos, absoluto (proc. aut.) 1,520 Si
301065 |Recuento de leucocitos, absoluto (proc. aut.) 1,480 Si
301066 |Recuento de linfocitos (absol uto) 2,560 Si
301067 |Recuento de plaquetas (absoluto) 2,620 Si
301068 |Recuento de reticulocitos (absoluto o porcentual) 2,020 Si
301069 |Recuento diferencia o formulaleucocitaria (proc. aut.) 4,280 Si
301082 ([Transferrina 11,080 Si
301085 [Tromboplasting, tiempo parcial de (TTPA, TTPK o similares) 4,820 Si
301086 |Velocidad de eritrosedimentacion (proc. aut.) 1,120 Si
301089 |[Factor Von Willebrand antigénico (FVW:AQ) 32,988 Si
301091 |Proteina C funcional 102,148 Si
301092 |ProteinaS 120,803 Si
301093 |[ResistenciaalaProteina C activada 76,083 Si
301094 g?f)umdgt)ri g% el ﬁujr?mgl obinuria paroxistica nocturna (HPN) por 133.977 Si
301095 |Dimero-D 53,066 Si
301096 |Procalcitonina 54,925 Si
301100 [Antitrombinalll antigénica 88,900 Si
301114 |Proteina C antigénica 89,220 Si
302001 |Cuerpos ceténicos en sangre 3,055 Si
302004 |Lactato en sangre 8,220 Si
302005 |Acido drico, en sangre 3,060 Si
302008 [Amilasa, en sangre 4,820 Si
302009 [Aminoécidos, cualitativo, en sangre 22,035 Si
302010 |Amonio 8,093 Si
302011 (Bicarbonato (proc. aut.) 1,460 Si
302012 [Bilirrubinatotal (proc. aut.) 3,120 Si
302013 [Bilirrubinatotal y conjugada 2,940 Si
302015 |Calcio, en sangre 2,800 Si
302017 |Caroteno 4,460 Si
302019 |[Ceruloplasmina 7,440 Si
302020 |Cobre en sangre 6,728 Si
302021 |[Colinesterasa en suero o plasma 6,000 Si
302023 [Creatinina, en sangre 2,700 Si
302024 [Clearance de creatinina (proc.aut.) 5,940 Si
302025 |[Creatinquinasa CK - MB actividad 10,700 Si
302026 |Creatinquinasa CK - total 7,660 Si
302027 |Troponina 37,213 Si
302030 |Deshidrogenasa lécticatotal (LDH) 4,820 Si
302031 |Deshidrogenasalacticatotal (LDH), con separacion de isoenzimas 21,515 Si
302032 |Electrolitos plasmaticos (sodio, potasio, cloro) c/u 2,600 Si
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302033 |Enzima convertidora de angiotensinal 26,098 Si

Perfil lipidico (incluye mediciones de colesterol total,
302034 [HDL-colesterol y trigliceridos con estimaciones por férmula dgf 12,540 Si

LDL-colesterol, VLDL-colesterol y colesterol no-HDL)

Farmacos yl/o drogas, niveles plasméticos de (alcohol,

anorexigenos,  antiarritmicos,  antibiéticos,  antidepresivos,
302035 |antiepilépticos, antihistaminicos, antiinflamatorios y analgésicos,| 12,600 Si

gsti mulantes respiratorios, tranquilizantes mayores y menores, etc.)

u

302036 |Fenilalanina 5,873 Si
302039 ::rlcffsta;[g?; aél ggvls n(?/i con separacion de isoenzimas hepaticas, 20,735 Si
302040 |Fosfatasas acalinas totales 2,580 Si
302042 |Fosforo (fosfatos), en sangre 3,700 Si
302045 [Gamma glutamiltranspeptidasa (GGT) 4,520 Si
02046 | e besey bicarbonato) todos 0 cedauno ok losperametrcs. | S
302047 |Glucosa, en sangre 2,520 Si
302048 dGeItueicr)nsﬁ,]angneg\ de Tolerancia a la Glucosa Oral (PTGO), (dos 11,720 Si
302050 [Adenosindeaminasa en sangre u otro fluido biolégico. 39,973 Si
302053 |Lipasaen sangre 5,340 Si
302055 |Litio en sangre 5,880 Si
302056 [Magnesio en sangre 6,420 Si
302057  |Nitrégeno ureico y/o urea, en sangre 1,995 Sl
302042 |Fosforo (fosfatos), en sangre 3,700 Si
302061 |Proteinas, electroforesis (incluye cod. 03-02-060) 12,680 Si
302063 |Transaminasas, oxalacética (GOT/AST), Pirivica (GPT/ALT), c/u 3,740 Si
302064 [Triglicéridos en sangre (proc.aut.) 3,560 Si
302067 |Colesterol total (proc. aut.) 2,740 Si
302068 |Colesterol HDL (proc. aut.) 4,060 Si
302070 [Apolipoproteinas (A1, B u otras) 13,960 Si
302075  |Perfil biogquimico (determinacion automatizada de 12 pardmetros) 17,600 Si

Perfil Hepético (incluye tiempo de protrombina, bilirrubina total y
302076 |conjugada, fosfatasas alcalinas totales, GGT, transaminasas 20,620 Si

GOT/AST y GPT/ALT)
302077 [Vitamina B12 por inmunoensayo 19,100 Si

25 OH Vitamina D Total por inmunoensayo
302078  |(Quimioluminiscencia, Enzimoinmunoensayo, Radio 55,185 Si

inmunoensayo y otros)
302080 |VitaminaB6 por HPLC 169,553 Si
302081 ﬁl?:ll(a)cl)el 82: rﬁ?ofl rg::rjg_e} gt?glg c::?on é}l_lt_a pH método i6n selectivo. No 5,648 Si
302082 [Fenilalanina Cuantitativa en Gotas de Sangre Seca 25,981 Si
302083 |Carboxihemoglobina 29,213 Si
302084 [Plomo en sangre 81,000 Si
302085 |Prealbumina 38,288 Si
302086 [Homocisteina 75,775 Si
302097 [Hormona tiroestimulante, neonatal 57,747 Si
302098 |Perfil de aminoacidosy acilcarnitinas 162,300 Si
302099 |Pesqguisa neonatal ampliada 257,800 Si
302100 |Proteinas totales en sangre 4,424 Si
302101 [AlbUminas en sangre 4,424 Si
303001 [Adenocorticotrofina (ACTH) 17,300 Si
303002 |Aldosterona 14,260 Si
303003 [Androstenediona 11,260 Si
303004 |Angiotensina en sangre 22,328 Si
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303006 |Cortisol 11,260 Si
303007 |Crecimiento, hormona de (HGH) (somatotrofina) 14,260 Si
303008 [Dehidroepiandrosterona sulfato (DHEA-S) 14,060 Si
303009 |Eritropoyetina 19,240 Si
303012 |Gastrina 15,120 Si
303014 |Gonadotrofina coriénica, sub-unidad beta (cuantificacion) 10,840 Si
303015 [Hormonafoliculo estimulante (FSH) 11,080 Si
303016 [Hormonaluteinizante (LH) 11,100 Si
303017 |Insulina 10,320 Si
303018 |Parathormona, hormona Paratiroidea o PTH. 16,900 Si
303019 ([Progesterona 10,500 Si
303020 |Prolactina (PRL) 11,080 Si
303021 |Renina 17,920 Si
303022 |[Testosteronaen sangre 11,520 Si
303023 ([Testosteronalibre en sangre 13,160 Si
303024 [Tiroestimulante (TSH), hormona (adulto, nifio o R.N.) 9,120 Si
303025 [Tiroglobulina 14,260 Si
303026 ([Tiroxinalibre (T4L) 10,500 Si
303027 [Tiroxina o tetrayodotironina (T4) 9,120 Si
303028 [Triyodotironina (T3) 9,480 Si
303029 (17 - Hidroxiprogesterona 14,260 Si
303030 |Estradiol (17-Beta) 10,880 Si
303031 |Insulina, curvade (minimo dos determinaciones) 27,820 Si
303033 [Angiotensinaen orina 20,898 Si
303035 |Cortisol libre urinario 11,420 Si
03039 | RMA: Quimioluminisendiauoratienicay || 17883 s
303046 [SHBG (Sex-Hormone Binding Globulin) 31,925 Si
303047 |[IGF1 o Somatomedina- C (Insuline Like Growth Factor) 34,400 Si
303048 IC%FBPB, IGFBP1 (Insulin Like Growth Factor Binding Proteins) 33,875 Si
Catecolaminas en sangre (incluye medicion de Adrenaling,
303049 ([Noradrenadina y Dopamina por separado por métodos 114,043 Si
cromatogréaficos)
a0 | e e oo e et | asas | s
Catecolaminas urinarias (incluye medicion de Adrenalina,
303051 ([Noradrenaina y Dopamina por separado por métodos 119,340 Si
cromatogréficos)
303052 |Peptido C 125,072 Si
303053 |Cacitonina 117,917 Si
303054 |InhibinaB 135,950 Si
303055 [NT-Pro BNP O BNP 67,300 Si
303056 |Cortisol sdlival 118,716 Si
303057 [TriyodotironinaLibre (T3 libre) 26,638 Si
303058 [Hormonaantimulleriana 93,780 Si
303123 |indice androgénico (incluye Testosterona Tota y SHBG) 37,263 Si
Cariograma en sangre por cultivo de linfocitos (incluye minimo 25
304001 [mitosis con bandeo G y eventuamente Q, R, C, NOR) (montaje de| 212,225 Si
3 metafases bandeadas)
Cariotipo con técnicas especiales (incluye muestra de sangre o de|
304002 |médula Osea, tratamiento con FUDR, bromuro de etidio, medio] 201,109 Si
deficiente en &cido félico)
o e e e o2 N 199258 | s
304006 |FISH Cromosomas X eY 285,610 Si
304007 |Diagnostico Genético Molecular:Displasia Tanatoféricatipo | y 11 117,948 Si
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304009 |G o depenciente o ligacion (MLPA) (1 ovariosgeneg) | 158% | S
Estudio de deleciones y duplicaciones por amplificacién mdltiple|
304010 |[de sondas dependiente de ligacion (MLPA) méas estudio degl 184,027 Si
metilacion o segundo set de sondas (1 o varios genes)
304012 [Amplificacion por PCR en tiempo real cuantitativo con sonda 438,347 Si
304013 [Amplificacion de ADN por PCR convencional de 1 fragmento 327,312 Si
304014 [Amplificacion por PCR més andlisis por restriccion enzimética 288,460 Si
305001 |Alfa-1- antitripsina cuantitativa 13,525 Si
305002 |Alfa-2- macroglobulina 18,168 Si
305003 |Alfafetoproteinas 13,125 Si
305004 'IE'm zgrerz] 'ds I\'?Ffjtgg,elr_?SSc alnt|7 (f);\r)l/t%enf)s nucleares extractables (a- 27.150 Si
305005 | DNA): ani misolo e aniceriromerd, U oo o, | 19100 | S
Anticuerpos especificos y otros autoanticuerpos (anticuerpos|
305007 |antitiroideos: anticuerpos antimicrosomales y antitiroglobulinas y| 15,250 Si
otros anticuerpos: prostético, espermios, etc.) c/u
305008 [Antiestreptolisina O, por técnica de latex 11,800 Si
305009 [Antigeno carcinoembrionario (CEA) 17,825 Si
305010 [Beta-2-microglobulina 18,248 Si
305012 [Complemento C1Q, C2, C3, C4, etc., c/u 11,800 Si
305013 [Complemento hemolitico (CH 50) 17,078 Si
305019 |Factor reumatoideo por técnicade latex u otras similares 8,775 Si
305020 Ejﬁﬂrr giﬁmgﬂlgaeso por técnica Scat, Waaler Rose, nefelométricas 11,600 Si
305021 |Inhibidor de C1Q, C2y C3, c/lu 19,240 Si
305025 [Inmunofijacion de inmunoglobulina, c/u 55,016 Si
305026 |InmunoglobulinalgA secretora 11,075 Si
305027 [Inmunoglobulinas IgA, 1gG, IgM, c/u 12,975 Si
305028 |Inmunoglobulinas IgE, IgD total, c/u 13,525 Si
305029 |Inmunoglobulinas IgE, 1gG especificas, c/u 13,300 Si
305031 |Proteina C reactiva por técnicas automatizadas 15,325 Si
305070 [Antigeno prostatico especifico 22,950 Si
305081 ,(Ogg I(\:/Iu)e,rgr?ti?gttil (?Lrj}?r?;,m;ocr) I(IEIMc/ﬁ antimembrana basal glomerular 28,600 Si
305082 érE I(\:llée'g\p%so raInIEICI toplasma de neutréfilos (ANCA), C-ANCA y 40,900 Si
305083 Eggrg?illgascé gr]Mc_jz ] (l: ss?)tl %%s; l Ic:jle C/a:Jn.tl cuerpos anticitoplasma de 25,513 Si
305084 [Anticuerpos anticardiolipinas (1gG, IgM), c/u 32,500 Si
305085 |Anticuerposanti LKM-1 75,498 Si
305086  |Anticuerpos contra péptidos deaminados de gliadina IgG e IgA 26,675 Si
305091 [Linfocitos T (CD3, CD4, CD8). Téecnica Citometriade Flujo 88,400 Si
305092 |[Natural Killers (CD16, CD 56). Técnica Citometria de Flujo 86,102 Si
305093 |Inmunofenctipo en Leucemias Agudas 945,170 Si
305094  [Inmunofenctipo en Sindrome Linfoproliferativos 366,338 Si
305095  [Inmunofenotipo en Sindrome Mielodisplasicos 820,291 Si
305096 |Deteccion de Enfermedad Residual Minima 520,892 Si
305098 [Cromogranina A 125,907 Si
305099 |Péptido Ciclico Citrulinado, anticuerpos IgG 47,688 Si
305105 |Anticuerpos anti-Beta 2 glicoproteina 1 (1gG, IgM), c/u 50,500 Si
Est_udi,o inmunoldgico de diabetes (determinacion de anticuerpos
cosicn |1 At de o () ato o e nava (D) zrazmo | s
descarboxilasa (GADA)
305107 |Anticuerpos anti-MPO (miel operoxidasa) 49,700 Si
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G108 |2 SUATRO, SSBILA SOLT0, 0D d ) S| 28528 S
305118 [HLA-B27 Tipificacion (Biologia Molecular) 100,683 Si
305123 [Seroteca Mensual y Mantencién en Lista De Espera 33,475 Si
305124  [Receptor detirotropina (TRAD), anticuerpos anti 43,350 Si
305170 [Antigeno Ca 125, Ca15-3y Ca 19-9, c/u 23,775 Si
305181 [Anticuerpos antitransglutaminasa (TTG) 30,575 Si
306001 [Baciloscopia por método de concentracion 6,650 Si
306002 [Baciloscopia Ziehl-Neelsen, c/u 4,350 Si
306004 |Examen directo al fresco, c¢/stincién (incluye trichomonas) 3,775 Si
306005 [Tincion de Gram 1,750 Si
306007 |Coprocultivo, c/u 10,475 Si
306008 gﬂltivo corriente (excepto coprocultivo, hemocultivo y urocultivo) 9,150 Si
306011 ggcr)](lzggt; Vo, recuento de colonias y antibiograma (cualquier 9,325 Si
306012 |[Cultivo para Anaerobios (incluye Céd. 03-06-008) 20,093 Si
306014 [Cultivo para Campylobacter, Yersinia, Vibrio, c/u 12,060 Si
306016 |Neisseria gonorrhoeae (gonococo) 7,475 Si
306017 |Cultivo para hongos (levadurasy filamentosos) 6,775 Si
306018 |Cultivo para micobacterias (incluye bacilo de Koch) 11,550 Si
306022 |[Cultivoy Tipificacion de micobacterias 20,215 Si
306023 [Cultivo mycoplasmay ureaplasma, c/u. 15,900 Si
306025 [Antibiograma Bacilo de Koch (cada farmaco) 17,258 Si

Antibiograma Corriente (minimo 10 férmacos) (en caso de
306026 |urocultivo no corresponde su cobro; incluido en e valor 6,775 Si

03-06-011)

Antibiograma de estudio de sensibilidad por dilucion (CIM)
306027 |(minimo 6 farmacos) (en caso de urocultivo, no corresponde su| 20,400 Si

cobro; incluido en el vaor cddigo 03-06-011)
306028 [Antifungigrama (minimo 4 farmacos antihongos) 8,873 Si
306034 [Clamidias por inmunofluorescencia, peroxidasa, Elisao similares 13,675 Si
306036 (l\)/l grr]r?i?:r(;lﬁ eosis, reaccion de Paul Bunnell, Anticuerpos Heterdfilos 6,025 Si
306037 [MycoplasmalgG, IgM, c/u. 11,835 Si
306038 |R.P.R. 6,800 Si
306039 I\/I\;:((:jadsj reacciones de aglutinacion (Eberth H y O, paratyphi A y B) 8,950 Si
306041 ([Treponemapallidum FTA - ABS, MHA-TP c/u 24,793 Si
306042 |V.D.R.L. 7,800 Si
306043 g:;[/rgg,)g?asg rglcf;a;ggcggl C0S y microscopicos (imagos y/o pupas y/o 10,433 Si

Coproparasitario seriado con técnica para Cryptosporidium sp 0

para Diantamoeba fragilis (incluye los cddigos 03-06-048 y/o
306045 [03-06-059 més aplicacion de técnica de frotis con tincion| 22,375 Si

tricromica o tincién Ziehl-Neelsen en por lo menos 3 muestras,

segln corresponda)

Diagnostico de parésitos en jugo duodenal y/o bilis, examen
306049 [macroscépico y microscopico (directo y/o concentracion, c/s] 9,295 Si

tincion)
306051 ﬁ[’:\?:r:gs%épi (?()J(:? $amgr(1a mi grr:)(:sléjg; co g:aagr:gitg;as ge%ara%ﬁ)anos 5,300 S
306052 |Estudio de gusanos macroscopicos 4,425 Si
306054 ngfgﬁ Lc;ségg) ﬁgarrgs’tl ccz;)d gggggl((?hc;zal\g)l crostrout o similar en 36,238 Si

Raspado de piel, examen microscopico de ("Acarotest"): de 6 a 10 .
306056 [Fepeto o P pico de ( ) 10,025 s
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Coproparasitolégico seriado simple (incluye diagnéstico de|
306059 [gusanos macroscopicos y examen microscopico por concentracion 9,975 Si
de tres muestras separadas método PAFS (proc. aut.)
Parésitos IgG/IgM (Chagas, Hidatidosis, Toxocariasis y otros por .
306061 Elisa o Inmunofluorescencia), c/u 14,150 S
306066 Inmunofluorescencia indirecta (toxoplasmosis, Chagas, amebiasisy 20,053 Si
otras), c/u
Anticuerpos virales, determ. de (adenovirus, citomegalovirus,
herpes simple, rubéola, influenza A y B; virus varicela-zoster; virus| .
306069 sincicial respiratorio; parainfluenza 1, 2 'y 3; Epstein Barr y otros), 15,725 S
c/u
Antigenos virales determ. de (adenovirus, citomegalovirus, herpes|
306070 |[simple, rubéola, influenza y otros), (por cualquier técnica €: 12,668 Si
inmunofluorescencia), ¢/u
306074 [Virus Hepatitis A, anticuerpos 1gG, IgM o totales c/u 19,300 Si
306075 |Virus hepatitis B, anticuerpo del antigeno E del 24,570 Si
306076 |Virus hepatitis B, anticore total del (anti HBc total) 19,325 Si
306078 [Virus hepatitis B, antigeno E del (HBEAQ) 62,051 Si
306079 |Virus hepatitis B, antigeno de superficie (HBSAQ) 13,800 Si
306080 [Virus hepatitis B, anticore IgM del (anti HBc IgM) 19,225 Si
306081 |[Virus hepatitis C, anticuerpos de (anti HCV) 21,075 Si
Reaccién de Polimerasa en cadena (P.C.R.) en tiempo real, SARS] .
306082 CoV-2, (incluye toma muestra hisopado nasofaringeo). 21,665 S
306083 |Citomegalovirus (CMV) shell vial aislamiento rapido 165,794 Si
306084 [HepatitisB, cargavira 142,750 Si
306085 |HepatitisC, cargavira 158,838 Si
306086 |[VIH, cargavird 84,413 Si
306087 |Virus Epstein Barr (VEB) cargavira 198,063 Si
306091  [Hemocultivo automatizado. Incluye Antibiograma con CIM 44,525 Si
306093 [Hemocultivo automatizado para Micobacterias 61,035 Si
306094 |Antigeno galactomanano 87,718 Si
306095 (Pgrcas)tos determinacion por reaccion de polimerasa en cadend 133,380 Si
306096 |Parasitos: test rapido anticuerpos (Chagasy otros) 26,950 Si
Chlamydia Trachomatis y Neisseria Gonorrhoeae deteccién por .
306097 técnica de biologia molecular 6916 Si
306098 [Toxina Clostridium Difficile en deposiciones test répido 24,400 Si
Streptococcus Grupo B/ agalactiae en embarazada por cultivo con .
306099 medio selectivo y/o enriquecido. L7004 S
306100 |[Cultivo acelerado para Micobacterias 32,725 Si
Cultivo de Liquido de Cavidades Estériles en frasco de '
P10l Hemocultivo automatizado. Incluye Antibiograma con CIM g€ S
306106 [Hemocultivo automatizado para hongos 26,150 Si
Pneumocystis Jirovecci por técnica de hiologia molecular en .
306107 tiempo real 106,163 Si
306109 [VIH, Genotipificacion antivirales 542,438 Si
306110 [PCR metapneumovirus 182,805 Si
306111 [HTLV Iy Il determinacion de anticuerpos virales 96,925 Si
306112 [VIH, anticuerposy antigenos virales, determ. de H.I.V. 9,125 Si
VIH, reaccion de polimerasa en cadena (P.C.R.) en liquido .
306113 cefal oraguideo 254,040 Si
306117 |Cultivo para dermatofitos 7,675 Si
Amplificacion de DNA de Bordetella Pertussis por técnica de| .
306118 biologia molecular en tiempo real 80113 S
306119 |Interferén GammaTBC 210,660 Si
Panel vira diarrea por PCR (determinacidn de rotavirus, norovirus| .
306120 g1, norovirus g2, astrovirus, adenovirus) 188,685 S
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Panel virus respiratorio molecular (15 a 17 virus) (adenovirus, VRS
306122 (A, VRS B, parainfluenza 1,2,3,4, influenza a y b, influenza a 259,410 Si
H1N1, bocavirus, coronavirus (2 tipos), rinovirus, enterovirus.
306169 |Anticuerposvirales, determ. deH.l.V. 13,625 Si
306170 |Antigenos viraes determ. de rotavirus, por cualquier técnica 12,900 Si
Reaccion de Polimerasa en cadena (P.C.R.) en tiempo real, virus|
306182 [Influenza, virus Herpes, citomegalovirus, hepatitis C, mycobacteria] 36,488 Si
TBC, c/u (incluye toma muestra hisopado nasofaringeo).
306270 |Antigenos virales determ. de virus sincicial, por cualquier técnica 14,875 Si
307005 |Reaccion cutanea de parche c/u 2,633 Si
307009 [Tomade muestraarterial en adultos 2,745 Si
307010 [Tomade muestraarterial en nifiosy lactantes 4,500 Si
307011 [Tomade muestravenosa en adultos 2,003 Si
307012 [Tomade muestravenosa en nifiosy lactantes 2,050 Si
307013 [Toma de muestra con técnica aséptica para hemocultivo, c/u 3,173 Si
307014 [Toma de muestra capilar (adultos, nifiosy lactantes) 1,890 Si
307016 [Tomade muestra por puncion tragueal 7,930 Si
307017 [Tomade muestra por puncion vesical en recién nacidos 8,613 Si
307018 [Tomade muestrapor puncion medular 6sea 46,150 Si
307023 [Aspirados nasofaringeos para adulto y nifio. 6,250 Si
307024 |Reaccién cutanea a alergenos (incluye el valor de los a ergenos) 23,985 Si
308001 |Azucares reductores (Benedict-Fehling o similar) 2,875 Si
308003 |Grasas neutras (Sudan I11) 2,145 Si
308004 gmggll i:a aloccl:lljil ;rasr,n éggzg(,:l ((:ZI/I rr:ﬁ eﬂgrl‘Jaaya(:o o test de Weber vy 2,975 Si
308005 |Leucocitos fecales 2,975 Si
308006 |pH en deposiciones 1,650 Si
308007 |Elastasafeca 96,825 Si
308010 glt t;l(%gig:;) F;:c/)f Ct(lagftlj glr; (incluye examen al fresco, recuento celular y 7583 Si
308011 [Directo a fresco c/stincion, (incluye trichomonas) 3,900 Si
308012 Fi!q?;citdrglsl,tglsu(wdlo, potasio, cloro), en exudados, secrecionesy otros| 5,395 Si
308013 |Eosindfilos en secreciones 2,050 Si
308014 E;g(})/ 3#: ?;In Ccci)a)(l ncluye aspecto, color, pH, glucosa, proteina, 6,368 Si
308015 |Glucosaen exudados, secrecionesy otros liquidos 1,850 Si
308017 |pH en exudados, secrecionesy otros liquidos (proc. aut.) 1,598 Si
308019 lF;a%tie(; Cr;gsk;i O?I ée;t;g;orws de (incluye proteinas totales) en otros 16,775 Si
308020 ﬁqaggﬁzﬁ?gggﬂ)onal% (incluye electroforesis de L.C.R., suero € 85,508 Si
308021 |Glutamina 6,630 Si
308022 ;/ngllJ (éreol)gG/al blmina (incluye determ. de 1gG y albiminaen L.C.R. 47,483 Si
308023 |Estudio de cristales (con luz polarizada) 5,753 Si
308029 Eipheégis ;)grama (fisico y microscopico, con 0 sin observacion hastal 11,975 Si
308035 |Creatininaen exudados, secrecionesy otros liquidos (proc. aut.) 4,225 Si
308044 [Flujo vaginal o secrecién uretral, estudio de 19,625 Si
308045 |Amilasaen Liquidos Biolégicos 13,167 Si
308046 |Lipasaen Liquidos Bioldgicos 10,140 Si
308047 |Esteatocrito 20,688 Si
308049 |[Calprotectina cuantitativa por Elisa 57,738 Si
308050 |Proteinas totales en exudados, secrecionesy otros liquidos 6,307 Si
308051 |AlbUminas en exudados, secrecionesy otros liquidos 6,307 Si
309004 |Acido Grico en orina (cuantitativo) 5,575 Si
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309005 |Acido 5 hidroxiindolacético cuantitativo 16,590 Si
309006 [Amilasa cuantitativa en orina 6,825 Si
309007 |[Aminoéacidos (cualitativo) (excepto fenilalanina, PKU) 19,110 Si
309008 |Calcio cuantitativo en orina 5,150 Si
309009 ([Calculo urinario (examen fisico y quimico) 11,025 Si
309010 |Creatinina cuantitativaen orina 3,900 Si
309011 |Cuerpos ceténicos 6,486 Si
309012 |Electrolitos (sodio, potasio, cloro) c¢/u, en orina 3,578 Si
309013 [Microalbuminuria cuantitativa 7,150 Si
309015 |Fosforo cuantitativo en orina 5,150 Si
309016 |Glucosa (cuantitativo), en orina 3,173 Si
309017 [Hidroxiprolinaen orina 15,145 Si
309019 [Mucopolisacaridos 19,565 Si
309020 |Nitrégeno ureico o urea en orina (cuantitativo) 2,150 Si
309022 |Orinacompleta, (incluye cod. 03-09-023 y 03-09-024) 4,825 Si
Orina, fisico-quimico (aspecto, color, densidad, pH; proteinas,
309023 glucosa, cuerpos c_eténj cos, urobilinogeno, bilirrubina, hemoglobina 3173 Si
y nitritos, determinacién cualitativa o semi cuantitativa) todos o '
cada uno de los parametros (proc. aut.)
309024 [Sedimento de orina (proc. aut.) 2,775 Si
309025 |Osmoldidad 4,775 Si
309027 |Porfirinas, c/u 8,483 Si
309028 |Proteina (cuantitativa), en orina 4,500 Si
309034 [Arsénico en orina (muestra aislada) 59,400 Si
309036 |Cobreen orina 40,300 Si
309044 |Acidos orgénicos, orina 449,325 Si
401002 I('\;ﬁ(]j(l)?grrlif)l(? de partes blandas, laringe lateral, cavum rinofaringeo| 19,120 Si
401004 sRelagé: (t)i%r:sf ISot?z?s ) térax, proyeccion complementaria (oblicuas, 22,000 Si
401008 (?:Szla?t%:ﬁf e:r?t gz et?:ri?/)é) Sfrontal o lateral con equipo movil fuera del 40,463 Si
401009 |Radiografiadetérax simplefrontal o lateral 27,150 Si
401010 |Mamografiabilateral 69,270 Si
401011 |Marcacion preoperatoria de lesiones de la mama 95,100 Si
401012 |Radiografia de mama, pieza operatoria 30,258 Si
401013 |Radiografia de Abdomen Simple 24,875 Si
401014 (Ffaatfiér c;gllr;t/f !)aobﬂ?:u deomen simple, proyeccién complementaria| 17,925 Si
401015 |Colangiografiaintra o postoperatoria (por sonda T, o similar) 58,025 Si
401018 Egsetrr\gc i a.ﬁ;.?g;’ del  colon (incluye llene y control 154,538 Si
401020 |Esofagograma (incluye pesquisa de cuerpo extrafio) (proc.aut.) 54,425 Si
401022 |Estudio radiol 6gico de deglucién faringea 58,988 Si
401023 |Estudio radiolégico del intestino delgado 109,233 Si
401024 |Radiografia de eséfago, estdmago y duodeno, simple en nifios 108,778 Si
401028 |Radiografiarenal simple (proc. aut.) 22,900 Si
401029 |Radiografiavesical simple o perivesical (proc. aut.) 19,725 Si
Radiografia de cavidades perinasales, Orbitas, articulaciones|
401031 |temporomandibulares, huesos propios de la nariz, malar, maxilar,| 26,950 Si
arco cigomético y cara
401032 |Radiografiade craneo fronta y lateral 28,175 Si
401033 I(?ragxr?er)afia de Craneo proyeccion especia de base de craneo 19,750 Si
401040 |Radiografiadesillaturcafronta y lateral 31,500 Si
401042 |Radiografiade columnacervical o atlas-axis (frontal y lateral) 27,150 Si
401043 |Radiografiade columnacervical (frontal, lateral y oblicuas) 45,700 Si
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401044 |Radiografiade columnacervical flexion y extension (Dinamicas) 25,625 Si
Radiografia de columna dorsal o dorsolumbar localizada, parrilla| .
401045 costal adultos (frontal y lateral). 31,625 S
Radiografia columna lumbar o lumbosacra (frontal, lateral y .
401046 focalizada en el 5° espacio) 46,800 S
Radiografia columna lumbar o lumbosacra flexion y extensién .
401047 (Dindmicas) 38,050 Si
401048 |Radiografia columnalumbar o lumbosacra, oblicuas adicionales 25,625 Si
Radiografia de columna total, panordmica con folio graduado "
401049 frontal o lateral 35,000 Si
401051 |Radiografiade pelvis, cadera o coxofemoral 20,800 Si
Radiografia de pelvis, cadera o coxofemoral, proyecciones|
401052 |especides; (rotacion interna, abduccion, lateral, Lawenstein u 18,975 Si
otras)
401053 |Radiografia de Sacrocoxis o articul aciones sacroiliacas. 28,550 Si
Radiografia de brazo, antebrazo, codo, mufieca, mano, dedos, pie| .
401054 (frontal y lateral) 23,675 Si
401055 |Radiografiade clavicula. 27,700 Si
401056  |Radiografia Edad Osea: carpoy mano 19,750 Si
401058 |Estudio radiol 6gico de escafoides 30,975 Si
401059 |Estudio radiol 6gico de mufieca o tobillo frontal lateral y oblicuas 26,775 Si
Radiografia de hombro, fémur, rodilla, pierna, costilla o esternén .
401060 Frontal y Lateral 28,000 Si
Radiografia de Proyecciones especial es ablicuas u otras en hombro,
401062 |brazo, codo, rodilla, rétulas, sesamoideos, axial de ambas rétulas o] 19,475 Si
similares
401063 |Radiografiade tunel intercondileo o radio-carpiano 18,975 Si
Apoyo fluoroscépico a procedimientos intraoperatorios y/o biopsia| .
401064 (noincluye el proc.) £0.783 S
401070 |Radiografiadetorax frontal y lateral 48,950 Si
401073  |Videofluoroscopia para estudio de deglucion 131,120 Si
401110 |Mamografia unilateral 40,680 Si
401130 |Mamografia proyeccion complementaria (axilar u otras) 14,850 Si
Radiografia de pelvis, cadera o coxofemoral de RN, lactante o nifio .
401151 ehdlfe 6 afios. 25,805 Si
402008 |Colangiopancreatografia endoscépica (5-7 exp) 100,913 Si
402009 |Fistulografia (3 exp.) 19,035 Si
Histerosalpingografia (a.c. 20-01-013) (4 exp.; incluye prueba de| .
402011 Cotte tardia) 78,390 Si
402014 |Uretro y/o cistouretrografia miccional retrograda (5 exp.) 64,675 Si
403001 |Tomografia Computarizada de craneo encefélica 171,250 Si
403002 |Tomografia Computarizada de hipotalamo-hipéfisis 180,200 Si
403003 |Tomografia Computarizada de fosa posterior 154,775 Si
403006 |Tomografia Computarizada de temporal-oido 148,625 Si
403007 |Tomografia Computarizada de 6rbitas maxilofacial 198,725 Si
403008 |Tomografia Computarizada de columna cervical 217,700 Si
403012 |Tomografia Computarizada de cuello, partes blandas 160,875 Si
Tomografia Computarizada de Torax. Incluye, ademés: Esterndn,
Claviculas, Articulacién Acromioclavicular, Escapula, Costillas, .
403013 Articulacion Esternoclavicular. Incluye todo el Térax o cada 279,510 S
segmento o articulacion. Incluye bilateralidad
Tomografia Computarizada de abdomen (higado, vias y vesiculg .
403014 biliar, pancreas, bazo, suprarrenalesy rifiones) 214,200 S
Tomografia Computarizada de Pelvis (Ademas incluye Sacro,
403016 |Coxis, Caderas, Huesos Pélvicos, Articulaciones Sacro lliacas).| 172,590 Si
Bilateral
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Tomografia Computarizada Musculoesquelética por  zong

anatdmica. Por cada segmento o articulacion: muslo, pierna, .
403017 rodillas, antebrazo, codo, mufieca, mano, hombro, pie, tobillo u 150,673 S

otros. Bilateral solo pararodillas
403018 Tomografia Computarizada de Columna Dorsal. Incluye minimo 6 228,900 Si

espacios
403019 |Tomografia Computarizada de Columna L umbar 190,750 Si
403020 |Tomografia Computarizada de Abdomeny Pelvis 449,460 Si
403021 |Tomografia Computarizada Pielografia 85,475 Si
403022 |Tomografia Computarizada Urografia 190,970 Si

Tomografia Computarizada de Colonoscopia Virtual. No incluye .
403023 instalacion de sonda 175,560 Si
403025 |Tomografia Computarizada de Calcio Coronario 117,425 Si
403101 |Tomografia Computarizada angio de encéfalo 207,550 Si
403102 |Tomografia Computarizada angio de torax 312,475 Si
403103 |Tomografia Computarizada angio de abdomen 289,300 Si
403104 |Tomografia Computarizada Angio de Cuello 272,880 Si
403105 |Tomografia Computarizada Angio de Pelvis 199,000 Si
403106 |Tomografia Computarizada de Angio Cardiaco. Minimo 64 cortes 228,270 Si
403107 Tomografia computarizada angio de extremidades inferiores 587,189 Si

(bilateral)

Tomografia computarizada angio de extremidad superior .
403108 (unilateral) 592,082 Si

Ecografia abdominal (incluye higado, via biliar, vesicula, pancreas, .
404003 rifiones, bazo, retroperitoneo y grandes vasos) 81,270 S

Ecografia como apoyo a cirugia, o a procedimiento (de térax, .
404004 muscular, partes blandas, etc.) 66,960 S
404006 Feiglgrafla ginecol égica, pelviana femenina u obstétrica con estudio 64,845 Si
404009 |Ecografia pélvica masculina (incluye vejigay prostata) 52,710 Si
404010 |Ecografiarenal (bilateral), o de bazo 65,730 Si
404011 |Ecografiaencefdica (RN o lactante) 65,878 Si
404012 |Ecografia mamaria bilateral (incluye Doppler) 66,080 Si
404014 |Ecografiatesticular (unilateral o bilateral) (Incluye Doppler) 65,205 Si
404015 |Ecografiatiroidea (Incluye Doppler) 66,080 Si

Ecografia Partes Blandas o Musculoesquelética (cada zonal .
404016 anatomica) 66,080 Si
404118 |Ecografiavascular (arterial y venosa) periférica (bilateral) 170,335 Si
404119 |Ecografia doppler de vasos del cuello 160,848 Si
404120 |Ecografiatranscraneana 170,335 Si
404121 |Ecografia abdomina o de vasos testiculares 175,533 Si
405001 |Resonancia Magnética Craneo Encefédlica u Oidos, bilateral 529,000 NO
405002 |Resonancia Magnética de hipotalamo - hipdfisis 550,825 NO
405003 |Resonancia Magnética de Orbitas 493,750 NO
405004 |Resonancia Magnética de articul aciones temporomandibul ares 477,833 NO
405005 |Resonancia Magnética de columna cervical 529,000 NO
405006 |Resonancia Magnética de columnadorsal 550,150 NO
405007 |Resonancia Magnética de columna lumbar 529,000 NO

Resonancia Magnética de Torax. (corazdn, esterndn, claviculas,

articulacion acromioclavicular, escdpula, costillas o articulacion
405009 esternoclavicular). Toda la pared tordcicao cada segmento o 510,188 NO

articulacion.Bilatera
405010 |Resonancia Magnética de abdomen 529,000 NO

Resonancia Magnética de Pelvis. Incluye: osteoarticular de

sacroiliacas u osteparticular de sacrocoxis u osteoarticular de|
405011 huesos pélvicos u 6rganos pelvianos (incluye genitales internos y 423,200 NO

gastrointestinal)
405012 |Resonancia Magnética de abdomen y pelvis 793,425 NO
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405013 |Resonancia Magnética derodilla 433,725 NO
405016 |Resonancia Columna Total (cervical, dorsal, lumbar) 1,216,865 NO
405017 |Resonancia Magnética Angiografia de Encéfalo 510,188 NO
405018 |Resonancia Magnética Angiografiade Cuello 524,633 NO
405024 |Resonancia Magnética de Mano o Mufieca 232,400 NO
405025 |Resonancia Magnética de Antebrazo o Brazo 444,450 NO
405026 |Resonancia Magnética de Codo 451,625 NO
405027 |Resonancia Magnética de Hombro 216,863 NO
405028 |Resonancia Magnética de Pie, Antepie o Tobillo 433,725 NO
405029 |Resonancia Magnética de Pierna 401,738 NO
405030 |Resonancia Magnética de Muslo o Cadera. Unilateral 451,625 NO
405031 |Resonancia Magnética de Mama (bilateral) 346,980 NO
405098 |Colangioresonancia 354,350 NO
Deteccién y/o marcacién de ganglio centinela, no incluye, puncion .
501128 ni deteccion con gammaprobe 196,226 S
Cintigrafia con galio-67 planar y Spect, para estudio de tumores (no .
501129 incluye radioi s6topo) 369,751 S
501130 E;(gllg)rm 6n sistémica con 1-131 (incluye mediciones fase precoz y 370,401 Si
501131 |Estudio glandulas mamarias (mamocintigrafia) (no incluye MIBI) 147,219 Si
Estudio de tumores (anticuerpos monoclonales, octreoscan, DM SA .
501132 pentavalente, prostacint u otros) (no incluye radioisétopo) 470,166 S
Spect - Tomografia por emision foton Unico, cualquier érgano (no .
501133 incluye radioi s6topo) 290,054 S
Densitometria 6sea a foton doble, columna y cadera (unilateral o .
501134 bilateral) o cuerpo entero 121,743 S
501135 ([PET-CT 1,582,080 Si
601101 |Evaluacién Kinesiolégica lntegral 9,040 Si
601103 [Atencion Kinesioldgica Integral en Pacientes hospitalizados 30,680 Si
601104 [Atencién Kinesiolégica Integral UPC (Intensivo e Intermedio) 57,920 Si
602001 |[Atencién integral de terapia ocupacional 29,291 Si
602002 Iagf[;ri\(/jeanu 0n de terapia ocupaciona en ayudas técnicas y tecnologid 37,316 Si
Intervencién terapia ocupacional en actividades de la vida diaria, .
602003 basicas, instrumentales y avanzadas He s S
608101 |[Telerehahilitacion: Evaluacion Kinesioldgica Integral 20,000 Si
608102 |Telerehabilitacion: Atencidn Kinesioldgica Integral 20,000 Si
608201 |[Telerehabilitacion: Atencidn integral de terapia ocupacional 20,000 Si
Telerehabilitacion: Intervencion de terapia ocupaciona en ayudas| ’
GPR202 técnicasy tecnologia asistida SR00 =
Telerehabilitacion: Intervencion terapia ocupacional en actividades 4
608203 delavidadiaria, basicas, instrumentales y avanzadas 000 S
702101 |Produccion de gldbulo rojo 38,150 NO
702102  [Produccion de concentrado de plaquetas estandar 9,000 NO
702103  [Produccion de plasma o crioprecipitado 8,163 NO
702104  |Produccion de concentrado de plaquetas por aféresis automaética 474,113 NO
Filtracion de glébulos rojos o plaquetas (incluye filtro Recién
702110 Nacido y pool de plaguetas) 53,838 NO
Cadlificacion microbioldgica por donante estudiado, componente]
702201 sanguineo producido o producto de aféresis automética 40,513 NO
Cdlificacion  inmunohematolégica por donante estudiado,
702202 |componente sanguineo producido o producto de aféresis| 19,613 NO
automética
702203 Prueba de compatibilidad por unidad de glébulos rojos estudiadal 4.475 NO
(proc. aut.)
702205 |[Titulacién de anticuerpos irregulares eritrocitarios 81,775 NO
702206 |Genetipificacion D variante (incluye D parcial y débil) 122,025 NO
702207  |Deteccion de anticuerpos irregulares eritrocitarios 5,025 NO
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Transfusién en adulto por unidad o subunidad de glébulos rojos o
unidad / subunidad o pool de: plasma, plaquetas o crioprecipitados|
702301 |(atencion ambulatoria, atencién cerrada siempre que la] 15,900 NO
administracién sea controlada por profesional especialista,
tecndlogo médico o médico responsable)
Transfusién en nifio por unidad o subunidad de glébulos rojos, o
unidad/subunidad o pool de: plasma, plagquetas o crioprecipitados|
702302 |(atencion ambulatoria, atencién cerrada siempre que la 34,493 NO
administracion sea controlada por profesional especidista,
tecndlogo meédico o médico responsable)
Transfusién por unidad de glébulos rojos, o unidad o pool de:
plasma, plaguetas o crioprecipitados, en adulto o nifio en pabellon
702303 |(con asistencia permanente del médico o tecnologo médico| 22,963 NO
responsable) (no corresponde su cobro cuando sea controlada por
médico anestesista, por estar incluida en €l valor de sus honorarios)
Sangria (considera el cobro de una prestacion por cada unidad de|
702304 sangre extraida) 12,500 NO
702308 |Eritroféresis por aféresis terapéutica 906,750 NO
801001 I[Cjtlgg’(ij)lagnostlco corriente, exfoliativa (Papanicolau) (por cada 17475 Si
801002 |[Citologia no ginecoldgica (por cada placa o frasco) (méximo 6) 25,450 Si
Consulta intraoperatoria (por cada muestra / tejido o asistencia g .
801006 | -hellén) (no incluye biopsia diferida) 73475 S
901001 |[Control paciente psiquiétrico cronico; méax.2 controles al mes 84,159 Si
Desintoxicacion o deshabituacién en pacientes hospitalizados|
901002 |(incluye tratamiento de laintoxicacion, del sindrome de privaciény| 75,315 Si
de las complicaciones médicas); por dia (méximo 15)
Atencién psiquidtrica o psicoterapia de familia, individual, de
901005 [relgjacién o de mangjo (con familia u otros) ;(cada sesién minima] 84,159 Si
45"
901010 |Psicoterapia de pareja (por cada miembro de la pareja) 53,045 Si
902001 [Consulta Psicdlogo clinico (sesiones 45") 52,817 NO
902002 [Sesion de Psicoterapiaindividual 41,860 NO
902003 [Sesidn de psicoterapia de pareja (con ambos miembros) 50,506 NO
1101003 |Puncién lumbar ¢/s manometria ¢/s queckensted 155,089 Si
1101004 |E.E.G. de 16 o més canaes 87,080 Si
Electroencefalograma (E.E.G.) standard y/o activado "sin privacion
de suefio" (incluye mono y bipolares, hiperventilacion, c/g .
S reactividad auditiva, visual, luminica, por drogas u otras). Equipo G S
de 8 canales
1101009 |Electromiografiade fibra unica 105,073 Si
Electromiografias cualquier region, por €.. musculos faciales,
faringe, paravertebrales, vejigay perone, test de miastenia (incluye 7
10 el estudio clinico y muestreo suficiente para diagnosticar naturaleza| ey S
del trastorno y estado evolutivo), c/u
1101012 |Velocidad de conduccion (incluye reflegjo h, ondaf y otros) 29,250 Si
1101026 |Infiltraciones de nervios perifericos intramuscular (de punto motor) [ 125,756 Si
1101028 |Infiltraciones o bloqueo de ramas del trigemino o del facial 125,756 Si
1101031 |Infiltraciones o bloqueo intercostales (cualquier nimero) 53,527 Si
1101033 |Infiltraciones o blogueo suboccipital u otros nervios cervicales 125,756 Si
1101040 |E.E.G. Post-privacion de suefio. Equipo de 8 canales 95,418 Si
1101041 |E.E.G. Post-privacion de sueno equipo de 16 o mas canales 100,017 Si
1101042 |E.E.G. Digital (con activaciones) 20 canales 86,037 Si
1101043 |E.E.G. Digital (con activaciones) 32 canales 89,055 Si
Angiografia cerebral digital por cateterizacion (NO incluye proc. .
1101110 radiol égico, medio de contraste e insumos) 932,960 S
1101046 |Electroencefalogramadigital de 32 canales con "mapeo” 139,743 Si
1201001 |Campimetria de proyeccion, unilateral (proc.aut.) 33,187 Si
1201003 |Cuantificacién de lagrimacién (test de Schirmer), uni o bilateral 9,194 Si
1201004 |Curva de tensién aplanética (por cada dia), unilateral 23,136 Si
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1201005 |Diploscopia cuantitativa, bilateral 13,282 Si
1201009 Eﬁ;l grr:I\ci O6n sensoriomotora:  estrabismo, estudio completo, 53,632 Si
1201010 |Perimetria de Goldman o perimetria cinética, unilateral 45,896 Si
1201011 Etrruaest)J,aﬁn?i lr))irl(;\t/:rglau On para glaucoma (prueba de oscuridad u 20,961 Si
1201012 |Retinografiabilateral 34,458 Si
1201014 |Tonometria aplanética unilateral 7,684 Si
1201015 |Tratamiento ortéptico y/ o pledptico (por sesion), bilateral 17,015 Si
1201016 |Angiografiade retinao deiris, (con fluoresceina o sim.), unilateral 59,639 Si
1201019 |Exploracion vitreorretinal, ambos ojos 26,512 Si
1201020 |Ecobiometria con célculo de lente intraocular, bilateral 91,004 Si
1201027 |Examen Optomeétrico c/s Prescripcion de Lentes 16,200 Si
1201029 |Cuerpo extrafio conjuntival y/o corneal en adultos 94,568 Si
1201030 |Cuerpo extrafio conjuntival y/o corneal en nifios 49,890 Si
1201031 |Vialagrimal, cateterismo o sondaje en adultos 23,835 Si
1201032 |Vialagrimal, cateterismo o sondgje en lactantes 86,277 Si
1201033 |Vialagrimal, cateterismo o sondaje en nifios 68,770 Si
1201035 |Criocoagulacion conjuntival, corneal o palpebral en adultos 25,116 Si
1201036 |Criocoagulacion conjuntival, corneal o palpebral en nifios 27,876 Si
1201037 |Glaucoma, ciclodiatermiay/o ciclocrioterapia 157,500 Si
1201038 |Inyeccion retrobulbar 53,465 Si
1201039 |Pestafias, extirp. por € ectrocoagulacion (cualquier nimero) 65,908 Si
1201040 |Puntos lagrimales; electrotermocoagul acion 65,908 Si
1201041 |Sondaje vialagrimal en nifios (bajo anestesia general) 154,105 Si
1201042 |Campimetria computarizada, unilateral 67,774 Si
1201044 |Tomografia coherencia Optica, ¢/ 0jo 151,140 Si
1201045 |Paguimetria 43,347 Si
1202001 |Intubacion vialagrimal 53,145 Si
1202002 |Puntos lagrimales, plastiade 130,095 Si
1202003 |Reconstitucion de canaliculos 135,590 Si
1202004 |Absceso, vaciamiento y/o drengje de 53,830 Si
1202005 |Dacriocistorrinostomia 135,590 Si
1202006 |Extirpacion de saco y/o glédndula lagrimal 153,400 Si
1202007 |Reconstitucién vialagrimal en ausencia del saco 564,165 Si
1202008 |Extirpacién total o parcial dela gléandulalagrimal 567,490 Si
1202009 |Tumor maligno del saco, trat. quir. completo 568,435 Si
1202010 |Absceso, trat. quir. parpado o cgja 60,223 Si
1202011 |Biopsiade parpado y/o anexos (proc. aut.) 142,487 Si
1202012 |Blefarochalasis, plastiade 149,533 Si
1202013 |Blefarofimosis, plastiade 401,805 Si
1202014 |Blefarorrafia con blefarotomia posterior 61,950 Si
1202015 |Cantoplastia 70,860 Si
1202016 SS?I aélo Ol*zp)I/et%tros tumores benignos (uno o més, unilateral), trat. 158,470 Si
1202017 |Plastiade Coloboma 422,848 Si
1202018 |Plastia de Ectropién 125,640 Si
1202019 |Plastiade Entropion 125,640 Si
1202020 |Plastiade Epicanto 125,640 Si
1202021 |Ptosis, trat. quir. 588,250 Si
1202022 |Quiste dermoide de la coladelaceja, resec. pléstica 155,705 Si
1202023 |Tumor maligno de parpado o ceja, trat. quir. completo 382,280 Si
1202024 |Xantelasma, trat. quir. 70,428 Si
1202025 |Herida o dehiscencia, de la conjuntiva, sutura de (proc. aut.) 201,690 Si
1202026 |Pterigion y/o pseudopterigion o su recidiva, extirpacion 184,030 Si
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1202027 |Simbléfaron, reseccion de adherenciasy plastia de 382,280 Si
1202028 |Extirpacién de tumor benigno de la conjuntiva 188,174 Si
1202029 |Absceso Orbitadel 0jo, trat. quir. 188,174 Si
1202030 |Correccion de cavidad anoftdmicatrat. completo 654,710 Si
1202031 |Cuerpo extrafio orbitario (con orbitotomia) 790,925 Si
1202036 |Enucleacién o implante de prétesis ocular (proc. aut.) 593,203 Si
1202037 |Enucleacién con implante 790,925 Si
1202038 'kl)'irlia;r;;il ento quirargico completo del estrabismo unilateral o 853,458 Si
1202040 itt})]ra de lesion traumética de globo o musculos oculares (proc. 542 254 Si
1202044 |Extraccion quir. de cuerpo extrafio en corneay/o esclera 188,174 Si
1202045 |Glaucoma, trat. quir. por cualquier técnica 1,365,489 Si
1202046 |Herida corneal o corneo-escleral o dehiscencia de sutura 542,254 Si
1202047 |Queratectomialaminar 732,231 Si
1202048 |Queratoplastia. Injerto lamelar o penetrante trat. quir. Completo 1,989,816 Si
1202050 |Recubrimiento conjuntival 732,231 Si
1202051 |Rehabilitacion superficie ocular (con injerto de mucosa) 732,231 Si
1202053 |Iridectomia periféricay/u Optica, (proc. aut.) 542,254 Si
1202054 |Tratamiento quirdrgico de lesion tumoral del iris o cuerpo ciliar 853,458 Si
1202055 | iacien (inluye endfotocoagulzcion inraurirgicay | 2860 | S
1202056 |Desprendimiento retinal, cirugia convencional (exoimplantes) 2,093,978 Si
Retinopatia proliferativa, (diabética, hipertensiva, eales y otras)
1202057 |panfotocoagulacion trat. completo (incluye endofotocoagulacion| 168,225 Si
intraquirdrgica)
1202058 |Tumor retinal o coroidal, diatermo y/o crio y/o fotocoagulacién de 523,397 Si
\/ asculopatia retinal (excepto retinopatia proliferativa) diatermo y/o
1202059 |crio ylo  fotocoagulacion  (incluye  endofotocoagulacion| 535,789 Si
intraquirdrgica)
1202060 |Vitrectomia c/retinotomia (c/s inyeccién de gas o silicona) 877,140 Si
1202061 |Vitrectomia con inyeccién de gas o silicona 877,590 Si
1202062 |Vitrectomia con vitredfago (proc. aut) 870,000 Si
1202063 gsalé:icr)iie? |$d é nrtnr;s?pwlar 0 catarata secundaria o discision y 853458 Si
1202064 Eﬁair:gl Sv %rr?j%agsslr%rt ;c;; implante de lente intraocular (no 1,249,500 Si
1202065 |Implante secundario de lente intraocular 1,651,722 Si
1202066 |Aspiracion esferular ¢/s capsulotomia 951,874 Si
1202067 |Discisién de capsula posterior 198,380 Si
1202068 |Iridotomia 198,380 Si
1202069 |Trabeculoplastia o iridoplastia 198,380 Si
1202071 |Herida o dehiscencia de sutura de parpado, reparacion 153,180 Si
1202073 8%eirri:|| 8;1 e’[(/l gll gr((lj rg :a;tg} gﬁg)geﬂ s e implante de lente intraocular) 2,621,169 Si
1202074 |Herniadeirisy/o fistulas, reparacion de 853,458 Si
1202075 |Retinopexia neumética 1,684,266 Si
1202076 |Extraccion o correccion de desplazamiento de lente intraocular 2,093,978 Si
1202077 |Desprendimiento coroideo o hemorragia coroidea, trat. quir. 1,215,369 Si
1301002 |Rinomanometria c/s vasocontrictor 56,715 Si
1301003 |Nasofaringolaringofibroscopia 65,510 Si
1301006 Ik_)i%rpl) r;_g;(s);gtr)]prls c¥/c§) SCt(r)gajciqgeosc:opla directa c/s toma de muestra, ¢/s 81,501 Si
1301007 Ik;i%r;) gg;;pr(])ﬁ; ?cry(;gc é;)a;(gueoscopla directa c/s toma de muestra, ¢/s 28,020 Si
1301008 |Audiometria nifios 40,288 Si
1301009 |Impedanciometria 25,716 Si
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1301010 |Cdlibracién de audifonos o implantes 21,564 Si
1301011 |Potenciales evocados auditivos 75,563 Si
1301015 Eégt_:gggistagmograﬁa 0 Videoelectronistagmografia c/s nistag.de| 25,265 Si
1301016 |Funcidn tubaria 19,404 Si
1301017 |Prueba cal6rica o prueba calérica minima (proc.aut.) 18,041 Si
1301019 |Test deglicerol (con 3 audiometrias) 68,109 Si
1301020 |Examen funcional de VIII par 76,538 Si
1301021 |Audiometria adultos 34,458 Si
1301024 |Senos perinasales, puncion evacuadora c/s toma de muestras, 25,852 Si
1301025 |Taponamiento nasal anterior (proc. aut.) 17,801 Si
1301026 |Taponamiento nasal posterior 51,924 Si
1301028 |Cauterizacion uni o bilateral de vasos en fosa nasal anterior 43,688 Si
1301029 |Cuerpo extrafio en fosas nasales, extraccion en adultos 24,688 Si
1301030 |Cuerpo extrafio en fosas nasales, extraccion en nifios 54,942 Si
1301036 |l aconborigid): Ennings. e e | S
1301037 |Dilatacion esofagica por sesion 54,638 Si
1301038 ﬁ;le(;g)o eért]rgﬂ% Sextracu 6n en hipofaringe y/o es6fago (por tubo 50,373 Si
1301039 ﬁ;leég)o eértlrgglcj)ltgétracm 6n en hipofaringe y/o es6fago (por tubo 50,373 Si
1301040 |Lesionesdel oido externo y/o medio, curacion bajo micros 17,318 Si
1301041 |Trompade eustaquio, insuflacion instrumental (proc. Aut.) 17,318 Si
1301042 I(Exmtggcg Sg)de?q (;Lairlyigsea(trano en oido, (incluye tapén de cerumén) 17.318 Si
1301043 I(Exmt(;(z:acg Sg)deen c;]LiJrg]ropso extrafio en oido, (incluye tapon de cerumeén) 51,924 Si
1301044 |Biopsiacido (proc. Aut.) 51,924 Si
1301045 |Emisiones OtoacUsticas 38,870 Si
1301046 |Potenciales evocados auditivos de tronco cerebral acortados 80,543 Si
1301050 |Audiometriacampo libre. Nifiosy adultos 57,034 Si
1302001 |Absceso y/o hematomas, oido externo, trat. quir. 80,491 Si
1302002 |Extraccion cuerpo extrafio en conducto auditivo externo 155,858 Si
1302003 |Fistula preauricular complicada, trat. quir. 206,400 Si
1302004 |Extirpacién de tumor de conducto auditivo externo 142,487 Si
1302005 |Tumor maligno, oido externo trat. quir. 208,748 Si
1302006 |Estapedectomia o estapedostomia 853,458 Si
1302007 |Mastoidectomia c/s seccion cuerda del timpano 853,458 Si
1302008 ;rt?;ggpll 3?1tioo ?)LIT ;gr%I co de Mucositis timpanica, otitis media con 154,568 Si
1302009 |Operacién radical de oido 853,458 Si
1302011 |Reconstitucion funcional de oido radicalizado 1,128,474 Si
1302012 |Timpanoplastiafuncional (cualquier tipo) c/s mastoidectomia 853,458 Si
1302013 |Reconstitucién pléstica de conducto auditivo externo cartilaginoso 853,458 Si
1302014 \%ostosis u osteoma oido medio o externo, reseccién por cualquier 853458 Si
1302015 |Neurectomia de Jacobson 853,458 Si
1302017 |Tratamiento quirdrgico de tumor glémico timpanico 853,458 Si
1302018 |Laberintectomia 853,458 Si
1302021 |Lesionesanivel del conducto auditivo interno, trat. quir. 939,600 Si
1302022 |Biopsiabuco-faringea (proc. aut.) 58,695 Si
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1302023 |Seccion y/o reseccion frenillos cavidad bucal 60,893 Si
1302024 |Drengje de absceso o flegmén de piso de boca 43,480 Si
1302025 |Drengje de absceso o flegmén periamigdaliano 43,335 Si
1302026 |Drenaje de absceso o flegmoén retrofaringeo o faringolaringeo 57,780 Si
1302027 |Drenaje de absceso o flegmon de vestibulo bucal 85,166 Si
1302028 |Adenoidectomia (proc. aut.) 542,254 Si
1302029 |Amigdalectomia c/s adenoidectomia, uni o bilateral 542,254 Si
1302030 |Extraccion de célculos o tapones salivales 40,250 Si
1302031 -!)-ltjj(?;?;r in%?al gno de la mucosa bucal, extirp. c/s biopsia 42,360 Si
1302032 |Tumor maligno de las amigdalas, trat. quir. 853,458 Si
1302033 |Extirpacion de tumor benigno de la base de lalengua 732,231 Si
1302034 |Extirpacién tumor maligno de base de lengua 1,365,489 Si
1302035 |Faringoplastia (cualg. técn.), c/s desplazamiento de colgajos 1,128,474 Si
1302037 |Glosectomiatotal 1,365,489 Si
1302038 |Abscesosy hematomadel tabique nasal, trat. quir. 115,223 Si
1302039 |Arteria esfenopalatina, cauterizacidn por via nasal 208,610 Si
1302040 |Arteriamaxilar interna, ligadura de (por viatransmaxilar) 732,231 Si
1302041 | Ligadurade arterias etmoidales anteriores 208,875 Si
1302042 |Turbinectomia o cauterizacion de cornetes, cualquier técnica 188,174 Si
1302043 r(f;)sr;(i‘iucto y/o seno lagrimal, obstruccién del, trat. quir. por via 542 254 Si
1302044  |Etmoidectomia endo o exonasal 853,458 Si
1020 e e oo Sy = | ezt | s
1302046 |Fnrr?::ctJV| I ig:f% i reciente, cerrada 0 expuesta, reduccion c/s 55,195 Si
1302047 |Nervio vidiano, seccion del (por cualquier via) 732,231 Si
1302048 |Perforacién del tabique, trat. quir. 207,388 Si
1302049 |Tratamiento quirdrgico pdlipo nasa 142,487 Si
1302050 ﬂ :tlet:; ?al ,agr?iﬂc?%il atttrgrtél por inclusion submucosa, con cuaquier 542,254 Si
1302051 |Rinofima, trat. quir. 732,231 Si
1302052 |Rinoplastiay/o septoplastia, cualquier técnica 732,231 Si
1302053 |Seno esfenoidal, abertura por cualquier via 732,231 Si
1302054 |Tratamiento quirdrgico de seno frontal, cualquier via 542,254 Si
1302055 |Antrostomia seno maxilar, cualquier via 732,231 Si
1302056 |Sinequia nasal, trat. quir. 59,785 Si
1302057 |Tumor nasal, extirp. por rinotomia lateral 542,254 Si
1302058 |Vaciamiento etmoidal por vianasal c/s polipectomia 542,254 Si
1302059 |Aritenoidectomia via endoscépica 203,965 Si
1302060 |Aritenoidectomia via externa 732,231 Si
1302061 |Decorticacion de cuerdas vocal es ¢/microscopio 732,231 Si
1302062 |Tumor benigno de cuerdas vocales, trat. quirdirgico por via abierta 156,450 Si
1302063 ;J(;ggr:é;ecr; gno de cuerdas vocales, trat. quirdrgico por via| 154,210 Si

Cordectomia, reseccién de sinequia y otras malformaciones, trat. .
1302064 quirdrgico paor viaexterna ey 542,254 S
L0z [ e e e U QP VR 500 |
1302066 |Laringectomiaparcial o subtotal (cualquier técnica) 1,128,474 Si
1302067 |Laringectomiatotal més faringectomia parcial 1,651,722 Si
1302068 IE t:V;r\il?gjalectomia total mas faringectomia total y/o esofagectomia 2,725,370 Si
1302069 |Laringocele, trat. quir. 542,254 Si
1302070 |Papilomas laringeos, trat. quir. (por sesion) 55,120 Si

CVE 2685175 Director: Felipe Andrés Peroti Diaz

Mesa Central: 600 7120001 Email: consultas@diarioficial.cl

Sitio Web: www.diarioficial.cl Direccién: Dr. Torres Boonen N°511, Providencia, Santiago, Chile.

Este documento ha sido firmado electrénicamente de acuerdo con la ley N°19.799 e incluye sellado de tiempo y firma electrénica
avanzada. Para verificar la autenticidad de una representacién impresa del mismo, ingrese este codigo en €l sitio web www.diarioficial.cl




Nam. 44.235

DIARIO OFICIAL DE LA REPUBLICA DE CHILE
Miércoles 27 de Agosto de 2025

Pagina 19 de 36

1302071 |Pardlisis de cuerdas vocales, trat. quir. cualquier técnica 542,254 Si
1302072 |Tragueostomia (proc. aut.) 542,254 Si
Estenosis laringotraqueales y faringeas, trat. quir. por via .
1302073 endoscépica (incluye laser) 157,755 Si
1302074 |Intervencion quirdrgicaimplante coclear 1,989,816 Si
1401001 |Puncion aspirativa con aguja fina de nddul o tiroideo 51,924 Si
1402001 |Tiroidectomiabilateral total 940,013 Si
1402002 |Tiroidectomiabilateral subtotal 853,458 Si
1402003 |Bocio intratoracico, trat. quir. por esternotomia 1,365,489 Si
1402004 |Extirpacion de Tiroides lingua 1,365,489 Si
1402005 |Lobectomiacon o sin istmectomia o reseccién parcial 732,231 Si
Tiroidectomia total ampliada (incluye extirpacion de estructuras| .
1402006 anatomicas vecinas) 1,514,670 Si
Autotransplante de paratiroides (operacion asociada a algunas de .
1402007 las prestaciones de tiroides y paratiroides) 732,231 S
Paratiroidectomia o exploracion paratiroides con exploraciéon de .
1402008 mediastino, abordgje transtoracico. 1,365,489 S
Paratiroidectomia o exploracién de paratiroides (abordaje cervical, .
1402009 clésico o minimamente invasivo) 853,458 Si
Reexploracion cervical paratiroides por persistencia o recidival .
1402010 hiperparatiroidismo 1,365,489 Si
1402011 E:Cric;ﬁldectomla suprafacial con diseccion y preservacion del nervio 732231 Si
1402012 fF;a(\:ric‘;t]idectomia total, con diseccion y preservacion del nervio 853 458 Si
Parotidectomia total ampliada (incluye musculos, ganglios, .
1402013 articulaciones y rama vertical de lamandibula) 004,568 Si
1402014 Totalizacion de parotidectomia previa o parotidectomia del 16bulo 1,365,489 Si
profundo
Extirpacion submandibular ampliada (incluye piso de boca, arco .
1402015 mandibular, misculos y articul aciones) ey S
1402016 |Extirpacién de glandula salival submandibular 732,231 Si
1402017 |Extirpacion glandula salival sublingual 542,254 Si
Extirpacion ampliada glandula sublingual (incluye piso de boca, .
1402015 arco mandibular, misculos, ganglios y articul aciones) 1240213 S
1402019 |Absceso parotideo, sub-maxilar y/o cervical profundo, trat. quir. 204,075 Si
1402020 |Conductos salivales de excrecidn, reimplantacién oro-faringea 542,254 Si
1402021 |Cierredefistulasalival: reparacion del conducto de excrecion 204,698 Si
1402022 Eaﬁtilggs)acmn de quiste o mucocele de glandula salival menor de| 124,265 Si
1402023 |Tratamiento quirdrgico Torticolis Congénita 732,231 Si
Quistes y/o fistulas del conducto tirogloso, y/o branquial, y/o
1402024 |higroma, y/o fistula preauricular complicada, y/u otros quistes y/o| 732,231 Si
tumores benignos, trat. quir.
1402025 |Tumoresdel cuerpo carotideo, trat. quir. (incl. proc. vascular) 853,458 Si
1402026 |Biopsiaquir., mucosa oronasofaringea (proc. aut.) 39,200 Si
1402027 |Biopsiaquir., piel y mucosa cara (proc. aut.) 114,351 Si
Reseccion cutanea ampliada (incluye musculatura, ganglios y .
1402028 huesos subyacentes; desplazamiento de colgajos) 732,231 S
1402029 |Reseccion cutanea simple (sutura primaria) 187,262 Si
Tumor maligno de labio superior o inferior, reseccion total del 1abio .
1402030 v cirugia reparadora 732,231 Si
Tumor maligno de labio superior o inferior, reseccién parcia del .
1402031 labio y cirugia reparadora 732,231 S
1402032 |Reseccion parcial y cirugia reparadora nariz 542,254 Si
1402033 |Reseccién total y cirugiareparadora nariz 732,231 Si
Extirpacion ampliada de nariz incluyendo parte esqueleto facial .
1402034 (naso-etmoidiana) 1,128,474 Si
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Exanteracion orbitaria ampliada (incluye etmoides, hueso frontal, .
1402035 base de craneo anterior y region maxilo-malar) 2,367,306 S
1402036 |Extirpacion total ampliada del hueso temporal 2,047,966 Si
1402037 |Maxilectomia parcia y reparacion protésica 853,458 Si
1402038 Maxilectomia parcial (incluye paladar 6seo; reparacion con 853,458 Si
colggjo)
Maxilectomia radical ampliada (incluye exanteracion orbitariay de| .
1402039 fosa craneal anterior o media) 2,367,306 S
Maxilectomia radical clasica (incluye exanteracion orbitaria y "
1402040 reparacion con colgajo) 1,811,550 Si
Maxilectomia radical clasica (incluye exanteracion orbitaria y .
1402041 reparacion protésica) 1,651,722 Si
1402042 |Glosectomia parcial, reparacion primaria 732,231 Si
Reseccion amplia de tumor maligno cavidad oral y orofaringea y .
1402043 diseccion ganglionar cervical 947,980 S
1402044  |Hemimandibulectomia 1,600,465 Si
1402045 |Mandibulectomia total 1,365,489 Si
1402047 |Reseccion parcial de mandibula 542,254 Si
Extirpacion de tumor intraoral amplia en tercio posterior cavidad .
1402048 oral (region faringea) 1,249,365 Si
1402050 |Faringectomia parcial 732,231 Si
1402051 |Genioplastia 732,231 Si
1402052 |Osteotomias segmentarias del maxilar o mandibula 732,231 Si
Osteotomias totales del maxilar o mandibula (tipo Le Fort | o .
1402053 sagital de rama) 853,458 Si
1402054 |Reduccién cerrada de fracturas maxilofaciales 320,252 Si
Reduccion abierta de fracturas maxilofaciales y estabilizacion con '
1402055 elementos de osteosintesis, 800,49¢ S
1402056 uRg(iL;(')CI 6n abierta de fracturas maxilofaciales con osteosintesis 351.230 Si
Reconstrucciones complejas de la cara simultdneas con proc.
1402057 |neuroquirdrgico (craneotomias mas abordajes y trat. facial), tiempo| 1,651,722 Si
facial
Reconstrucciones de partes duras y blandas de la cara, mediante] .
1402858 abordajes multiples y hemicoronal o coronal IR S
1402059 |Remocion de arcos dentarios o ligaduras de alambre 320,252 Si
1402060 |Reduccién simple fractura maxilo facial (proc. aut.) 187,262 Si
Heridas de la cara- Simples: 1 o varias de hasta 5 cms. que s6lo .
1502002 comprometen piel 57,780 S
1502003 |Implante de siliconafacial (cualquier zona o zonas) 185,885 Si
1502004 Reaegcm')n plastica de hasta 2 cicatrices (cualquier localizacién o 149,540 Si
tamafio)
Cicatrices (cuaquier localizacion o tamafio), resecc. pléstica de| .
1502005 (proc. aut.)- 3y més 192,240 Si
1502006 |Injertos hasta 1% superficie corporal receptora 154,700 Si
1502007 |Injertos hasta 5% superficie corporal receptora 201,960 Si
1502008 |Injertos hasta 10% superficie corporal receptora 542,254 Si
1502009 |Injertos por cada 10% (o su fraccion) adicional hasta 50% 732,231 Si
1502010 |Injertos 51% y mas de superficie corporal receptora 2,725,370 Si
Piel total, cualquier tamafio (incluye tratamiento zona dadora y .
1502011 receptora) 1,128,474 Si
1502012 |Tomadeinjertos- Cartilago (auricular, costal o similares) c/u 192,225 Si
1502013 |Tomade injertos-6seo (costal, iliaco, tibial o similares) c/u. 596,430 Si
1502014 |Plastiasen Z- Hasta 3 186,925 Si
1502015 |Plastiasen Z- 4y mas 601,560 Si
1502016 g?rl]igfz;r ())s complejos (Abbe, Mustarda, Converse, Juri, Bakamjian o 853,458 Si
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1502017 ggl gjat; Srsag E;Sr o(i?agc rS; ;:rr;a)tnastomoss (incluye toma del colggjo y 1,513,668 Si
1502018 |Colgajos musculares 0 muscul ocutaneos 940,013 Si
1502019 |Colgajos osteomuscul ocutaneos 1,249,500 Si
1502020 |Colggjos simples dos 0 mas 732,231 Si
1502021 |Colgajo simple Unico 597,713 Si
1502022 |Pardlisisfacial, trasplantes musculares 807,940 Si
1502023 |Ridectomia- Cérvico-facial, un lado 732,231 Si
1502024 |Ridectomia- Frontal 599,725 Si
1502025 |Orejas aladas o en asa, correccion pléstica 208,610 Si
1502026 |L6bulo auricular partido, correccion plastica (proc. aut) 154,080 Si
1502027 'e\:ﬂnatlif:r:w?ggl é)lr; e(r:ggtgeesmta compleja, en orgjas cada plastia o plastias] 599,725 Si
1502028 |Correccion nasal parcial (aares, alargamiento columela o similar) 601,560 Si
1502029 |Blefaroplastiauni o bilateral, parpados inferiores 599,725 Si
1502030 |Blefaroplastia uni o bilateral, parpados superiores 601,088 Si
1502031 |Correccion quirdrgica secundaria de queiloplastia 599,725 Si
1502032 8};?(;3% a?£1 icrz);)I maria, unilateral (proc. quir. completo por 509725 Si
1502033 |Cierre de paladar duro y/o cierre de comunicacién oro-nasal 600,030 Si
1502034 |Cierre mucoso vestibulo oral o gingivo-periostio-plastia 601,680 Si
1502035 |Plastiade velo (cualquier técnica) 600,490 Si
1502036 |Cierre de macrostomia, unilateral 601,560 Si
1502037 |Tratamiento quirurgico de anomalias craneo faciales 939,600 Si
1502038 |Reconstruccon Osteopl.reborde alveolar- Bilateral en un tiempo 801,095 Si
1502039 |Reconstruccion Osteopl.reborde alveolar - Unilateral 601,680 Si
1502040 Paicsitaloplasias orbitarias: movilizacion unilateral o vertical tiempo 2,047,966 Si
1502041 |Expansion o reconstruccién de un micro-orbitismo 2,047,966 Si
1502042 \?II gciirz?rr;:er gr? el:rﬁ):,rti %0515?20 ?als milar: avance fronto-6rbito-maxilar 2,367,306 Si
1502043 girg(ijlr:rme de Apert Crouzon o similar: osteotomiatipo Le Fort |11 0 2,367,306 Si
1502044 |Correccidn telecanto 732,231 Si
1502045 |Movilizacién orbitaria extracraneana 2,047,966 Si
1502046 |Movilizacién orbitariaintracraneana, tiempo facial 2,725,370 Si
1502047 |Ginecomastia, correccion plastica 598,620 Si
1502048 |Mamoplastia de aumento (unilateral) 732,231 Si
1502049 |Mamoplastia de reduccion 812,213 Si
1502050 ICI\)/: Ca:tst;pst)axia c/s implante de prétesis (no incluye valor de |a 732231 Si
1502051 |Reconstruccion areolay/o pezédn c/s plastia (proc. aut.) 576,675 Si
1502052 |Reconstruccion mamaria 853,458 Si
1502053 |Abdominoplastia 810,700 Si
1502054 |Escarectomia con reseccion dsea c/s colgajo de rotacién 853,458 Si
1502055 Lrl?tszglljll:n&tsoodrﬁ lgjgcsu?; ggszum to, con reseccion éseay colgajos 939,600 Si
1502056 |Sindactilia, trat. quir. cada espacio- con injerto 581,280 Si
1502057 |Sindactilia, trat. quir. cada espacio- Sin injerto 204,190 Si
1502058 |Polidactilia, extirpaciony plastia unilateral 581,280 Si
1502059 |Lipectomia glltea, unilateral 732,231 Si
1502060 |Lipectomiatrocantérea, unilateral 732,231 Si
1502061 |Escarotomia- Hasta 10 % superficie corporal 320,252 Si
1502062 |Escarotomia- Por cada 10 % adicional (o su fraccion) 114,351 Si
1502063 |Escarectomia- Hasta 1 % superficie corporal 157,080 Si
1502064 |Escarectomia- Hasta 5 % superficie corporal 149,450 Si
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1502065 |Escarectomia- Hasta 10% superficie corporal 542,254 Si
1502066 |Escarectomia- Por cada 10% adicional (o su fraccién) 732,231 Si
1601110 |Curetaje de lesiones virales o similares hasta 10 lesiones 103,354 Si
1601115 |Implantes Subcutaneos, instalacion o retiro 85,952 Si
1601116 |Crioterapia hasta5 lesiones 72,670 Si
1601117 |Crioterapia 6 a 10 lesiones 113,638 Si
1601119 |Inyeccion intracutanea en areas hasta 9 cms2 75,709 Si
1601120 |Tratamiento abrasivo cutaneo mecanico 137,750 Si
1601121 |Tratamiento abrasivo cutaneo quimico 103,354 Si
Extirpacion de, reparacion o biopsia total o parcial, de lesiones|
1602202 |benignas cutaneas por excision cabeza, cuello, genitales, hasta 3| 51,438 Si
lesiones
Extirpacion de, reparacion o biopsia total o parcial, de lesiones| .
1602203 benignas cutaneas por excision resto de cuerpo hasta 3 lesiones 56,260 Si
Extirpacion de, reparacion o biopsia total o parcia, de lesiones|
1602204 |benignas cutaneas por excision cabeza, cuello, genitales, desde 4] 90,552 Si
hasta 6 lesiones
Extirpacion de, reparacion o biopsia total o parcia, de lesiones|
1602205 |benignas cutaneas por excision resto de cuerpo desde 4 hasta 6] 61,919 Si
lesiones
Extirpacion de lesiones benighas por sec tangencial, curetgjey/o .
1602206 ¢, quracion hasta 15 lesiones 56,260 S
1602207 [I'rgtammnto por electro de hemangiomas o telangectasias hasta 15 56,260 Si
esiones
Cabeza, cudllo, genitales: tratamiento quirdrgico de tumor maligno
1602211 |por escisién total o parcial, con o sin sutura, por cada lesion of 128,595 Si
melanoma cualquier localizacion
Resto del cuerpo: tratamiento quirdrgico de tumor maligno por .
1602212 escision total o parcial, con o sin sutura, por cada lesion o8 S
Cabeza, cuello, genitales o melanoma cualquier ubicacién:
1602213 |ampliacién de margenes quirdrgicos de tumor maligno extirpado| 75,449 Si
previamente
Resto del cuerpo: ampliacion de margenes quirdrgicos de tumor .
1602214 maligno extirpado previamente 22 S
1602215 |Tumores vasculares profundos cabeza, cuello, genitales 124,860 Si
1602216 |Tumores vasculares profundos resto del cuerpo 149,828 Si
1602221 lgﬁrnl1 c)ia cortante o contusa complicada, reparacion y sutura (més de| 140,595 Si
Herida cortante o contusa NO complicada, reparacion y sutura (una|
1602222 |o multiples de més de 5 cms de largo total y/o que comprometasolo| 60,060 Si
piel)
Cabeza, cuelo, genitales: extirpacion de lesién benigng
1602223 |subepidérmica, incluye tumor sdlido, quiste epidérmico y lipomal 56,584 Si
por lesion
Resto del cuerpo: extirpacion de lesién benigna subepidérmica, .
1602224 incluye tumor sélido, quiste epidérmico y lipoma por lesién 53,538 S
1602225 |Vaciamientoy curetgje quirurgico de lesiones quistica o abscesos 56,260 Si
1602231 |Onisectomiatotal o parcial smple 60,335 Si
1602232 |Cirugia reparadora ungueal por proceso inflamatorio 51,435 Si
1602233 |Correccion quirurgica de defecto congenito o por tumor ungueal 60,346 Si
Curacion por médico, quemadura o similar menor a 5% superficie] .
1602240 corporal en pabellon 43,758 S
Curacion por médico, quemadura o similar 5 a 10% superficig] .
1602241 corporal en pabellon 142,487 Si
Curacion por médico, quemadura o similar mayor al 10% superficie] .
1602242 corporal en paballon 732,231 Si
E.C.G. de reposo (incluye minimo 12 derivaciones y 4 complejos| .
1701001 por derivacion). 29,877 Si
1701003 |Electrocardiograma de esfuerzo 120,694 Si
1701004 |Registro de haz de His, en adultos o nifios 162,343 Si
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E.C.G. continuo (test Holter o similares, por . variabilidad de 13|
1701006 |[frecuencia cardiaca y/o ata resolucion del ST y/o depolarizacion| 139,919 Si
tardia); 20 a 24 horas de registro
1701007 |Ecocardiograma Doppler, con registro 88,680 Si
Ecocardiograma bidimensional (incluye registro modo M, papel .
1701008 fotosensible y fotografia), en adultos o nifios (proc. aut.) 183,717 S
1701009 |Monitoreo continuo de presion arterial 97,736 Si
1701010 |Sondeo cardiaco derecho c/s termodilucion, en adultos o nifios 208,858 Si
1701011 |Sondeo cardiaco izquierdo y derecho, en adultos o nifios 261,199 Si
1701012 |Sondeo cardiaco izquierdo, en adultos o nifios 221,783 Si
1701014 |Instalacion de cateter swan-ganz o similar, en adultos o ninos 234,698 Si
1701015 |Doppler con ergometria (por sesion) 31,101 Si
1701016 |Doppler simple de vasos perifericos (por sesion) 19,289 Si
1701017 |Pletismografiaen reposo, esfuerzo c/u (por sesion) 62,218 Si
1701018 |Registro ecoarterial 0 ecovenoso periferico c/u (por sesion) 86,182 Si
Cinecoronariografia derecha y/o izquierda (incluye sondeo cardiaco .
1701019 izquierdo y ventriculografiaizquierda) 399,347 S
Ventriculografia derecha, en adultos o nifios (incl. proc. rad., y .
1701020 sondeo cardiaco derecho) 399,347 Si
Ventriculografia izquierda, en adultos o nifios (incl. proc. rad., y .
1701021 sondeo cardiaco izquierdo) 399,347 S
1701022 |Aortografia, en adultos o nifios (Incluye proc. rad.) 141,072 Si
1701023 ,rb\ag?rlografla de extremidades, en adultos o nifios (incluye proc. 128,084 Si
1701025 |Cavografia 128,084 Si
1701026 |Flebografia de cada extremidad 75,668 Si
Flebografia yugular, suprarrenal, portografia transhepaticas, .
1701027 lumbar, espermatica o similar c/u 228,084 Si
Puncién evacuadora de pericardio, c/s toma de muestra c/s .
1701030 inyeccion de medicamento T8re S
1701031 |Angioplastiaintraluminal coronaria proc.cardiol 6gico 759,917 Si
1701032 |Angioplastiaintraluminal periférica proc.cardiol gico 759,917 Si
1701033 |Biopsiaendomiocéardica (proc. completo) 188,633 Si
1701034 |Cardioversion 516,947 Si
1701035 |Colocacién de sonda marcapaso transitorio (proc. completo) 25,965 Si
1701036 |Desfibrilacion 123,190 Si
1701037 |Puncion subclavia o yugular con colocacion de cateter 93,562 Si
1701039 |Trombolisis arteria periferica 184,500 Si
1701040 |Trombolisisintracoronaria 174,840 Si
Angioplastia de coartacion adrtica (incl. proc. rad.) (proc. 3
1701043 completo) 74,932 Si
1701045 |Ecocardiograma bidimensional doppler color 186,750 Si
1701046 |Estudio e ectrofisiologico endocardiaco de las arritmias 412,232 Si
1701050 |Ablacion con corriente continua o radiofrecuencia de nodulo 1,580,480 Si
Ablacion con corriente continua o con radiofrecuencia de vias .
1701051 ACCESONias Y Otros 804,703 Si
1701055 |Ecocardiagramadoppler color transesofagico 150,605 Si
1701056 |Ecocardiograma Fetal 249,749 Si
Embolectomia y/o trombectomia, unilateral, miembro superior 0 .
1703001 inferior (proc. aut.) 1,128,474 Si
1703002 |Fistula arteriovenosa congénita o traumdtica, repar. quir. 945,798 Si
1703003 |Fistula arteriovenosa (de Brescia o similar) 946,055 Si
Reparacién quirdrgica de vasos arterides y/o  venosos|
1703005 |intra-abdominales o intratorécicos c/s injerto (bioldgicos of 1,651,722 Si
sintéticos)
Reparacién quirdrgica de vasos arteriales y/o venosos periféricos| "
1703006 c/sinjerto (biol6gicos o sintéticos) 1,128,474 S
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Reparacion quirdrgica de vasos arteriales y/o venosos periféricos| .
1703007 c/sinjerto (biolégicos o sintéticos) adrtico-abdominal 2,367,306 S
Reparacion quirdrgica de vasos arteriales y/o venosos periféricos| .
1703008 c/sinjerto (biol6gicos o sintéticos) periféricos 941,760 S
Reparacién quirdrgica de vasos arteriales y/o venosos periféricos| .
1703009 c/sinjerto (biol6gicos o sintéticos) téraco-abdominal 3,259,300 S
1703010 |Puentes aorto bifemoral puentes de troncos supra-adrticos 1,651,722 Si
1703011 |Puentes aorto aorto unifemoral 1,651,722 Si
1703012 |Puente aorto-visceral (renal, mesentérico o similar); c/u 2,367,306 Si
1703013 |Puentes aorto aorto iliaco 2,367,306 Si
Endarterectomia carotidea, subclavia, vertebral, femoral, o similar .
1703014 o/sinjerto (proc. a.) 1,651,722 Si
Endarterectomia femoral comun, superficial o profunda, poplitea u .
1703015 otras c/sinjerto (proc. aut.) 1,651,722 Si
1703016 |Endarterectomiarenal, c/sinjerto (proc. aut.) 2,047,966 Si
1703017 |Puentefémoro-tibial o distales 1,651,722 Si
1703018 |Puente fémoro-popliteo 1,651,722 Si
1703019 |Ligaduratroncos arteriaes, (proc. aut.) 1,128,474 Si
Otras derivaciones: fémoro—femoral, axilo-humeral, axilo-femoral, .
1703020 carétidosubclavio, axilo-axilar o similares; c/u 1,651,722 S
1703021 |Anastomosis portocava u otras portosistémicas 2,367,306 Si
1703022 |Anastomosis venosas intraabdominales 2,367,306 Si
1703023 |Denudacion venosa (proc. aut.) 32,087 Si
1703024 |Derivaciones venosas de extremidades puentes venosos 1,365,489 Si
1703025 |Implante filtros venosos 1,128,474 Si
1703026 |Ligadura cayado safenainterna, unilateral 542,254 Si
Ligadura otros troncos venosos (popliteo, femoral, iliacas, humeral,
axilar, otros); ligadura de venas comunicantes y/o perforantes, y/o .
1703027 reseccion de paquetes varicosos, cualquier técnica (una| 942228 S
extremidad); c/u
1703028 |Ligaduravenacavainferior 1,128,474 Si
Reseccion cutdneo-aponeurética unilateral (incluye fasciotomial .
1703029 interna o posterior) 732,231 Si
Safenectomia interna y/o externa, unilateral, o endoablacion por .
1703030 cualquier técnica (laser, radiofrecuencia o similar). az3g S
1703031 |Trombectomia de venas profundas 732,231 Si
1703034 |Drengje quirdrgico adenitis 205,030 Si
Biopsia quir. ganglionar (cualquier region periférica superficial o .
1703035 profunda) (proc. alt.) 206,465 Si
Diseccion y extirpacion ganglionar regional (proc. aut.): .
1703036 axilo-supraciavicular 1,365,489 Si
Diseccién y extirpacion ganglionar regional (proc. aut.): 4
1703037 cérvico-toradica 1,365,489 Si
Diseccién y extirpacion ganglionar regional (proc. aut.): .
1703038 ileoinguinal 1,365,489 Si
Diseccion y extirpacion ganglionar regional (proc. aut.): .
1703039 inguinoescrotales 1,365,489 Si
Diseccién y extirpacion ganglionar regional (proc. aut.): .
1703040 lumbo-adrticos 1,651,722 Si
Diseccién y extirpacion ganglionar regional (proc. aut.): .
1703041 mediastinicos 1,651,722 Si
1703042 |Disecciony extirpacion ganglionar regiona (proc. aut.): popliteos 732,231 Si
1703044 gmlon y extirpacion ganglionar regiona (proc. aut.): yugular 542 254 Si
Cambio de generador de marcapaso, sin cambio de electrodo (no .
1703048 incluye el valor de laprotesis) 542,254 S
Implantacion de marcapaso c/electrod. intraven. o epicérdico (no .
1703053 incluye el valor de laprétesis) 1,128,474 S
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1703140 Cambi_o de generador de marcapaso (NO incluye valor de |4 770,000 Si
protesis)
Implantacion de marcapaso c/electrod. intraven. o epicardico (NO .
1703150 incluye valor de la prétesis) 1,285,105 S
1703056 |Pericardiectomiay/o extirp. de quistes y/o tumores 1,651,722 Si
1703057 |Pericardiorrafia 0 miopericardiorrafia en heridas penetrante 1,651,722 Si
1703058 |Pericardiotomia 1,651,722 Si
1703066 Lr;tste?l e?)CI 0n de catéter venoso de larga duracion tunelizado (incluye 328,570 Si
1703069 |Reseccion ganglios mediastinicos por via videotoracoscopica 1,123,065 Si
Cirugia del opérculo torécico (reseccion de primera costilla, .
1704001 cualquier abordaje); unilateral 1,651,722 S
Cirugia térax abierto traumatico y/o fijacion térax volante,
1704002 |osteosintesis costales miiltiples y de esternén (no incluye el valor| 1,651,722 Si
delaproétesis)
1704003 |Fenestracion o toracoplastia 1,365,489 Si
1704004 |Reparacion pectum excavatum o carinatum, (proc. aut.) 1,365,489 Si
Reseccion de costillas y/o pared costal y/o cartilago y/o esternén .
1704005 S/plastia (proc. aut.) 1,128,474 Si
Reseccion de pared costal c/plastia (toracoplastia osteoplastica def .
1704006 York o similar) 1,128,474 Si
Toracofrenolaparatomia exploradora c/s reparacion visceras .
1704007 torécicas y abdominales 1,651,722 Si
1704008 |Toracofrenotomia exploradora 1,651,722 Si
1704009 |Toracotomia exploradora, c/s biopsia, ¢/s debridacidn, c/s drengje 1,365,489 Si
1704010 |Toracotomia minima c/s reseccion costal, c/s biopsia, c/s drengje 732,231 Si
1704011 |Mediastinotomia exploradora ant. o post. ¢/s biopsia proc. aut 1,128,474 Si
1704012 |Drenaje quir. de mediastino, via cervica 853,458 Si
1704013 |Drengje quir. de mediastino, viatoracica 1,128,474 Si
1704014 |Timectomiaviacervica 853,458 Si
1704015 |Timectomia via toréacica medioesternal 1,128,474 Si
1704016 |Conducto toréacico, ligadura quirdrgica 1,365,489 Si
Tumores o quistes de mediastino (anterior o posterior) trat. quir. ¢/ .
1704017 diseccion ganglionar 1,651,722 Si
1704018 Ci rygia del diafragma con cirugia de visceras abdominaes o 1,651,722 Si
torécicas
1704019 |Heridas traumaticas,del diafragmatrat. quir. 1,365,489 Si
Hernioplastia diafragmética por via torécica ¢/ prétesis (no incluye .
1704020 valor de la protesis) 1,651,722 Si
1704021 |Hernioplastia diafragmética por viatorécica, sin prétesis 1,365,489 Si
Tumores, malformaciones o quistes del diafragma (no incluye valor .
Qo2 delaprétesis) trat. quir. o S
1704023 |Cuerpo extrario pleural, extrac. quir. 1,365,489 Si
1704024 |Decorticacién pleuropulmonar (pleurectomia parcial o total) 2,047,966 Si
1704025 |Pleurodesis por pleurotomia 732,231 Si
1704026 |Pleurodesis por toracotomia 1,651,722 Si
1704027 |Pleurotomialnicao doble 320,252 Si
1704028 |Tratamiento resectivo de tumores pleurales 1,651,722 Si
Broncotomia o tragueobroncotomia exploradora o terapéutica por .
1704029 toracotomia (proc. aut.) 1,651,722 S
Cirugia ruptura traqueobronquial o tratamiento quirdrgico fistula "
1704030 bronquial por esternotomia media 2,047,966 S
Plastia de trdguea y/o bronquios c/s reseccion, c/s prétesis (no .
1704031 incluye el valor de la prétesis) 1,651,722 S
1704032 |Tratamiento quirdrgico fistula bronquial por toracotomia 2,047,966 Si
1704033 |Tumores tragueales, extirpacion 1,503,990 Si
1704034 |Absceso pulmonar, drengje por toracotomia 1,651,722 Si
1704035 |Biopsia pulmonar por toracotomia 1,365,489 Si

CVE 2685175 Director: Felipe Andrés Peroti Diaz

Mesa Central: 600 7120001 Email: consultas@diarioficial.cl

Sitio Web: www.diarioficial.cl Direccién: Dr. Torres Boonen N°511, Providencia, Santiago, Chile.

Este documento ha sido firmado electrénicamente de acuerdo con la ley N°19.799 e incluye sellado de tiempo y firma electrénica
avanzada. Para verificar la autenticidad de una representacién impresa del mismo, ingrese este codigo en €l sitio web www.diarioficial.cl




Nam. 44.235

DIARIO OFICIAL DE LA REPUBLICA DE CHILE
Miércoles 27 de Agosto de 2025

Pagina 26 de 36

1704036 |Bulas, trat. quir. 1,365,489 Si
1704037 |Cirugiade quiste hidatidico sin reseccion pulmonar 2,047,966 Si
1704038 |Cuerpo extrafio intrapulmonar, extirp. quir. 1,365,489 Si
1704039 |Heridas de pulmon, trat. quir. (proc. aut.) 1,128,474 Si
1704040 |Lobectomiao bilobectomia 2,047,966 Si
1704041 |Metastasis bilateral pulmon, trat. quir. por esternotomia 2,047,966 Si
1704042 |Metéstasis unilateral pulmoén 1,651,722 Si
1704043 |Neumonectomia c/s reseccion de pared costal 2,047,966 Si
1704045 |Quistectomia simple de pulmén 1,651,722 Si
1704046 |Resecciones segmentarias anatémicas de pulmén 1,651,722 Si
1704047 |Extraccion cuerpo extrafio esofagico por viacervical 732,231 Si
1704048 Cugrpo extraio esofagico, extraccion por esofagotomia, vid 1,365,489 Si
torécica
1704049 |Esofagostomiacervical (proc. aut.) 813,590 Si
1704050 |Tumores benignos y/o quistes esofégicos, trat. quir., via cervical 1,365,489 Si
Tratamiento quirdrgico de tumores esofagicos benignos y/o quistes .
1704051 | FAEEED UL ag gnosyloq 1,365,489 Si
1704052 |Diverticulos esoféagicos, trat. quir., viacervical 1,128,474 Si
1704053 |Diverticulos esofégicos, trat. quir., viatoracica 1,128,474 Si
1704054 |Achalasia, trat. quir. 1,128,474 Si
1704055 |Atresiaesoféagica, trat. quir. 2,367,306 Si
1704056 i&ﬁ%tgglc ?alcgr][ Ort'glﬂltua On del trdnsito mediante estdmago o 2,367,306 Si
Esofagectomia total con  esofagostomi astrostomia "
1704057 | eyu";‘% Tl ag a 9 Y| 2,367,306 Si
1704058 |Esofagogastrectomia proximal 2,367,306 Si
1704059 |Prétesis o tubo endoesofagico, colocacion de (proc. aut.) 1,128,474 Si
om0 [ e ey UoP (600 o porges | s
1704061 |Suturaherida o perforacion esofago cervical 1,365,489 Si
1704062 |Sutura herida o perforacion eséfago torécico 2,047,966 Si
1704063 |V arices esofagicas, ligadura directa 1,128,474 Si
1704064 |Frenopardlisistrat. quir. 1,651,722 Si
1707001 |Espirometria Basal 29,196 Si
1707002 |Espirometriabasal y con broncodilatador 30,550 Si
1707008 |Capacidad de difusion, estudio de 30,330 Si
1707021 |Laringotragueobroncoscopia con fibroscopio 157,208 Si
1707022 |Larigotragueoscopia con tubo rigido 58,375 Si
1707024 |Pleuroscopia (toracoscopia) c/s biopsia 142,487 Si
1707025 |Procedimiento para determinar gasometria arterial en reposo 12,623 Si
1707026 |Procedimiento para determinar gasometria arterial respirando 9,000 Si
Rl e e e B
1707029 |Toracocentesis evacuadora,c/s toma de muestras 57,899 Si
1707030 ﬁeﬁﬁ tﬁgpllj ﬁj acgr?v :II ér?di?cmg)mdo y oxigeno (en atencion 4,165 Si
1707032 |Biopsiapleura (con aguja) 67,334 Si
1707033 |Biopsia pulmonar (con aguja) no incluye laradiologia 67,334 Si
1707034 |Cuerpo extrano de bronquio, extraccion por via 157,500 Si
1707037 |Intubacion tragueal (proc. Aut.) 54,638 Si
1707051 |Curvadosis respuesta a broncodilatadores. 48,912 Si
1707054 |Saturacion de O2 en reposo y/o gjercicio (con oximetro) 9,765 Si
- —— >
1707055 g;u;r:;crl 0o)n de O2 en reposo y/o gercicio y/o O2 100% (con 9,360 Si
1801001 |Gastroduodenoscopia (incluye esofagoscopia) 187,262 Si
1801002 |Esofagoscopia 187,262 Si
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1801004 |Ano-recto-sigmoidoscopia en adultos 114,351 Si
1801005 2\ 2n(()) {e(():éc:)l Z gcrgfrl g?gr?gé ;;1 en nifios (ademéds anestesia cod. 114,351 Si
1801006 i(;zl&r:;)opla larga (incluye sigmoidoscopia y colonoscopid 187,262 Si
1801007 |Sigmoidoscopiay colonoscopiaizquierda con tubo flexible 187,262 Si
1801008 |Coledocoscopia intraoperatoria c/s extraccion de calculos 28,588 Si
1801016 |Puncion biopsiatransparietal de organos abdominales c/u 80,606 Si
1801018 | polade vate (ndiyeadoctopia) ] 2015 | S
1801020 |Fistulografia 34,521 Si
1801021 |Neumoperitoneo por puncion transparietal 34,521 Si
1801022 |Intubacion sonda de sengstaken 46,818 Si
1801023 |Instalacién endoscopica de sonda nasogéstrica 32,413 Si
1801024 |Intubacion con sonda de miller-abbot o de alimentacion 19,646 Si
1801025 |Dilatacion essofagica por balon neumatico (de mosher o similar) 114,351 Si
1801026 |Dilatacion esofagica por bujiade hg (hurst o similar) 114,351 Si
1801027 |Colocacion endoscopica de tubo transtumoral en via biliar 320,252 Si
1801028 |Cuerpo extrano de esofago y/o estdmago, extraccion 125,580 Si
ssoize DRI B e T 0 g |
1801030 |Dilatacion ano-rectal, por sesion 78,341 Si
1801031 |Polipos de esofago y/o estomago o intestino delgado, 320,252 Si
101002 [EIEHe  hemoraes vt nimero (e o3| ez |
1801033 |Escleroterapia o hemostasia de varices esofagicas y/o ulcera 320,252 Si
1801035 |Ligadura hemorroides 114,351 Si
1801036 |Papilotomia endoscopica c/s extraccion de calculos, c/s 320,252 Si
1801037 |Ureasa, test de (para helicobacter pylori) o similar 32,058 Si
o R e e e el <
Puncion evacuadora de liquido ascitico, con colocacion  de}
180104 | enics (1o Incluye df velor de Ios expansorés i oo 11431 | S
medi camentos)
1801042 |Vaciamiento manual de fecaloma 320,252 Si
1801045 |Polipos rectales, rectosigmoideos o de colon trat. Completo 320,252 Si
102001 DI egmece o v ki o ctaiea ovanemia oo o 1 gz |
e e e T e
Laparptomia exploradora, c/s liberacién de adherencias, c/s drenaj e
10700y (35 HOPem como poc Al o como esila e e b esaass |
postoperatorio ...
1802005 |Onfalocele (hasta5 cms.); trat. quir. 853,458 Si
1802006 |Onfalocele (mas de 5 cms.); trat. quir. 853,458 Si
1802007 |Peritonitis difusa aguda, trat. quir. (proc. aut.) 1,128,474 Si
1802008 |Peritoneal (parietal) 853,458 Si
1802009 |Retroperitoneal 1,128,474 Si
1802010 |Antrectomiay vagotomiatroncular o selectiva (proc. aut.) 1,365,489 Si
1802011 |Desgastrectomiay neoanastomosis, ¢/s vaguectomia 1,651,722 Si
1802012 |Gastroenteroanastomosis, cualquier técnica. (proc. aut.) 853,458 Si
1802013 |Gastrosquisis 1,365,489 Si
1802014 |Gastrotomiay/o gastrostomia (proc. aut.) 732,231 Si
1802015 |Perforacién gastrica aguda, trat. quir. (proc. aut.) 853,458 Si
1802016 |Piloroplastia (proc. aut.) 853,458 Si

CVE 2685175 Director: Felipe Andrés Peroti Diaz

Mesa Central: 600 7120001 Email: consultas@diarioficial.cl

Sitio Web: www.diarioficial.cl Direccién: Dr. Torres Boonen N°511, Providencia, Santiago, Chile.

Este documento ha sido firmado electrénicamente de acuerdo con la ley N°19.799 e incluye sellado de tiempo y firma electrénica
avanzada. Para verificar la autenticidad de una representacién impresa del mismo, ingrese este codigo en €l sitio web www.diarioficial.cl




Nam. 44.235

DIARIO OFICIAL DE LA REPUBLICA DE CHILE
Miércoles 27 de Agosto de 2025

Pagina 28 de 36

1802017 |Gastrectomia sub-total distal: Con diseccion ganglionar 1,365,489 Si
1802018 |Gastrectomia sub-total distal: Sin diseccién ganglionar 1,365,489 Si
1802019 |Dumping y/o sindrome asa aferente, trat. quir. 1,365,489 Si
1802021 g;t?eslt[fe(r:?sgcui% nsub total proximal con esofago-gastro-anastomosis u 2,047,966 Si
1802022 |Gastrectomiatotal 2,047,966 Si
1802023 | tomia corporocauci y dsecongengiona) | 272530 |
1802024 |Gastropexiay/u otracirugia antirreflujo, ¢/s vagotomia 1,128,474 Si
1802025 l\olif\grcécglrgéta}a ?Slr?g\;ﬁt.)y superselectiva c¢/s dren. géstrico, c/s 1,128,474 Si
1802026 |Drenaje de colecciones liquidas hepaticas 1,128,474 Si
1802027 |Colangioenteroanastomosis intrahepética 1,651,722 Si
1802028 |Colecistectomia c/s colangiografia operatoria 1,128,474 Si
1802020 | o) clscolngioarainopasioria 00 118ara | S
1802030 |Colecistogastroanastomosis o colecistoenteroanastomosis 1,249,498 Si
1802031 |Colecistostomia (proc. aut.) 853,458 Si
1802032 |Colédoco o hepatoenteroanastomosis 1,365,489 Si
1802033 |Coledocostomia supraduodenal o hepaticostomia (proc. aut.) 1,128,474 Si
1802035 |Desconexidn acigoportal con transeccion esofagica 2,367,306 Si
1802036 |Desconexidn écigoportal sin transeccion esofagica 2,367,306 Si
1802037 |Drengje viahiliar transhepatico 1,128,474 Si
1802038 |Esfinteroplastia transduodenal, (proc. aut.) 1,365,489 Si
1802039 |Hepatectomia segmentaria (proc. aut.) 1,651,722 Si
1802040 |Heridatraumética de higado y/o viabiliar, trat. quir. 1,128,474 Si
1802041 |Lobectomia hepética (proc. aut.) 2,367,306 Si
1802042 |B, 1,365,489 Si
1802043 |Abscesos, quistes, pseudoquistes o similares, trat. quir. 1,128,474 Si
1802044 |Heridas, traumatismos, trat. quir. 1,128,474 Si
1802045 |Pancreatectomia parcial 1,651,722 Si
1802046 |Pancreatectomiatotal c/s esplenectomia 2,367,306 Si
1802047 |Pancreatoduodenectomia 2,367,306 Si
1802048 |Secuestrectomia en pancreatitis aguda 947,100 Si
1802049 |Autoimplante de bazo (incluye esplenectomia) 1,365,489 Si
1802050 |Esplenectomiatotal o parcial (proc. aut.) 1,128,474 Si
1802051 | de ganglios ddominaiesy cecremaniacy ] L9549 | S
1802052 |Suturaesplénica (proc. aut.) 1,128,474 Si
1802053 |Apendicectomiay/o dren. absceso apendicular (proc. aut.) 853,458 Si
1802054 |Cierre de colostomia (proc. aut.) 853,458 Si
1802055 |Colostomia (proc. aut.) 853,458 Si
1802056 |Colostomia, complicaciones tardias, trat. quir. 1,128,474 Si
1802057 |Diverticulo de Meckel, trat. quir. 853,458 Si
1802058 |Entero-enteroanastomosis o enterocol oanastomosis (proc. aut.) 853,458 Si
1802059 |Enterotomia o0 enterostomia (yeyunostomia u otra) (proc. aut.) 732,231 Si
1802060 |lleostomiaterminal o en asa (proc. aut.) 1,128,474 Si
1802061 |Invaginacion intestinal, trat. quir. 853,458 Si
1802062 |Persistencia conducto onfalomesentérico, trat. quir. 853,458 Si
1802065 |Oclusiénintestinal, trat. quir.: - Con reseccion 1,128,474 Si
1802066 |Oclusionintestinal, trat. quir.: - Sin reseccion 853,458 Si
1802067 |Colectomia parcia o hemicolectomia 1,365,489 Si
1802068 |Colectomiatotal abdominal 1,828,380 Si
1802069 Eoﬁmso de colon c/conservacion del esfinter, incluye reseccion def 1,651,722 Si
1802070 |Hartmann, operacién de (o similar) 1,365,489 Si
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1802071 (Pperrggrgcdto)n y/o herida de intestino, Unica o mditiple, trat. quir. 853,458 Si
1802072 t?aLtltIS(tq?J i)go tumor del mesenterio y/o epiplones, Unico y/o mlltiple, 853 458 Si
1802073 |Reconstitucién transito post operacion de Hartmann o sim. 1,365,489 Si
1802074 |Reseccion de intestino y enteroanastomosis (proc. aut.) 1,128,474 Si
1802075 Eti&glegggn intestinal masiva por trombosis mesentérica u otrd 1,491,685 Si
1802076 |Duplicacion intestinal, trat. quir. 1,128,474 Si
1802077 |Mal rotacién intestinal, trat. quir. 1,128,474 Si
1802079 |Gastrectomiatotal con ostomias proximal y distal 2,047,966 Si
1802080 Tgf:(;)zrl%t;tgq on de transito en 2° tiempo de operacion codigo 2,047,966 Si
1802081 |Colecistectomia por videolaparoscopia, proc. completo 1,651,722 Si
1802082 |Reseccidn intestinal con ostomias proximal y distal 1,128,474 Si
1802148 |Y eyunopancreatostomia 1,504,980 Si
1803001 |Absceso ano rectal complejo, tratamiento quirdrgico 542,254 Si
1803002 |Absceso anorrectal simple, trat. quir. 320,252 Si
1803003 |Absceso sacrocoxigeo, drengje 320,252 Si
1803004 |Biopsiaquirdrgicarecta (proc. aut.) 542,254 Si
1803006 |Extraccion por viaabdominal 1,128,474 Si
1803007 |Extraccion por viaanal 320,252 Si
1803008 Eﬂeisrg]]taerrros y heridas anorrectales, trat. quir- Con compromiso del 732231 Si
1803009 Ege?rgteérrros y heridas anorrectales, trat. quir- Sin compromiso del 542,254 Si
1803010 |Esfinterotomia (proc. aut.) 542,254 Si
1803011 |Estenosisandl, plastia 732,231 Si
1803012 |Estenosisrectal, plastia 853,458 Si
1803013 |Fecaloma, trat. quir. 853,458 Si
1803014 |Fistulatrat. quir. de: - Rectovesical 1,128,474 Si
1803015 |Fistulatrat. quir. de: - Rectovaginal, rectouretral o uretrovaginal 1,128,474 Si
1803016 |Fistulatrat. quir. de: - Anorrectal, de cualquier tipo 732,231 Si
1803017 |Fisuraanal, repar. quir. 542,254 Si
1803018 ?a%rglo;;c;l ()jectomla (incluye otras operaciones complementarias en 732231 Si
1803019 |Hemorroides, trombectomia (proc. aut.) 187,262 Si
1803020 L?(?grr:]?ggc;) (;2 : e:Inal, reconstitucion del transito- Por vig 1,365,489 Si
1803021 |Imperforacién anal, reconstitucion del trénsito- Por via perineal 853,458 Si
1803023 |Incontinenciaanal, trat. quir. de- Con cerclaje 732,231 Si
1803024 |Incontinencia and, trat. quir. de- Con plastia muscular 853,458 Si
1803025 |Pdlipo rectal, trat. quir.- Por via abdominal 1,128,474 Si
1803026 |Pdlipo rectal, trat. quir.- Por viaanal 542,254 Si
1803027 |Prolapso rectd, trat. quir.- Por via abdominal 1,128,474 Si
1803028 |Prolapso rectal, trat. quir.- Por viaanal 732,231 Si
1803029 |Panproctocolectomia (2 equipos) 2,367,306 Si
1803030 |Prurito anal, trat. quir. por denervacién 732,231 Si
1803031 |Quiste sacrocoxigeo, trat. quir. 732,231 Si
1803032 |Reseccidn abdémino-perineal de ano 'y recto (2 equipos) 2,047,966 Si
1803033 (Flirile:j:;; ogr]\ eﬁli)tgloglfrgn ﬁriwoegl de ano y recto ampliada (2 equipos) 2,367,306 Si
1803034 |Reseccion anterior de recto 1,365,489 Si
1803035 |Reseccidn perinea de anoy recto 1,651,722 Si
1803038 |Condilomas anales, trat. quir. 542,254 Si
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1901001 | o, y/o B, ylo medicion de reschovesied | 22 | S
1901002 |Cistoscopia con sondeo de uno 0 ambos ureteres 542,254 Si
1901003 |Cistoscopiay/o uretrocistoscopia y/o uretroscopia 320,252 Si
1901004 |Ureteronefroscopia 542,254 Si
1901005 |Biopsia prostéticatransrectal o transperineal con apoyo ecogréfico 123,280 Si
1901006 |Biopsiarenal transparietal 187,262 Si
1901007 |Cistometria (proc.aut.) 187,262 Si
1901009 |Electromiografia perineal y del esfinter uretral en ninos 187,262 Si
1901010 |Perfil uretral (proc.aut.) 187,262 Si
1901011 |Uroflujometria (proc.aut.) 63,948 Si
1901012 |Cistografia por sonda (de relleno) o por puncién hipogastrica 48,128 Si
1901013 |Inyeccion de medio de contraste en cuerpo cavernoso 45,465 Si
1901015 |Ureteropielografia ascendente (directa) por cateterismo 542,254 Si
1901016 |Uretrografia retrograda o cistouretrografia (miccional) 32,571 Si
1901018 |Dilatacion uretrac/s masgje, c/sinstilacion o inyeccion de 37,865 Si
1901019 |Instilacion vesical (incluye colocacion de sonda) proc. Aut. 30,852 Si
1901020 |Inyeccion de medicamentos en € pene 31,754 Si
1901021 |Vac. Vesical p/puncion hipogastrica o cistostomia p/puncion 193,628 Si
1901022 |Vac. Vesical por sonda uretral, (proc. Aut.) 48,600 Si
1901023 |Hemodidlisis con insumos incluidos 968,929 No
1901025 |Peritoneodidlisis (incluye insumos) 219,633 No
1901026 Zﬁa‘;;omn:agrggal rlr? ei Sl(j(a)‘lr;tlnua en paciente cronico (adulto o nifios) 3,286,447 No
1901027 |Hemodidlisis, tratamiento mensual (con insumos incluidos) 2,200,000 No
1901028 |Hemodidlisis con bicarbonato con insumos (por sesion) 209,099 No
1901029 |Hemodidlisis con bicarbonato con insumos (tratamiento mensual) 2,510,214 No
1901030 |50 era, peril wara y wofigomerta) 0 | 199468 | S
1901035 |Biopsiaestereotaxicadigital de prostata 1,010,243 Si
1902002 |Arterias renales, operaciones sobre (proc. aut.) 2,047,966 Si
1902003 |Auto o heterotrasplante rifion 2,725,370 Si
1902004 ;:l; :gtgrgp I gr?t . banco, (proc. completo) (micro-extracorporea), 2725370 Si
1902005 b:(t)lt?:d? rﬁgmalt ,O;Lrat. quir. percuténeo c/s ultrasonido (incluye todo el 1,250,600 Si
o0z [ e e © e P 117574 |
1902008 |Lumbotomia exploradora c/s dren., ¢/s biopsia (proc. aut.) 853,458 Si
1902009 gggtla%ﬁgl :t ag?frg:ld Ocr:;ré\)l ?géj ?Jrctx; : y técnica. Incluye diseccion 1,510,575 Si
1902010 |Nefrectomiaradical ampliada (incluye ganglios) 2,047,966 Si
1902011 |Nefrectomiapor patologia benigna o malformacién o trasplante. 1,128,474 Si
1902012 (Dprr(zr::aj aitén gr;eqrg)utaneo 0 endoscopico de  hidronefrosis. 1,128,474 Si
1902013 Ell g g;cl);nslt %) exploradora y/o terapéutica (incluye la pielostomia y/o 1,128,474 Si
1902015 |Suprarrenalectomia unilateral 1,128,474 Si
1902016 |Anastomosis de los uréteres 1,365,489 Si
1902017 |Fistula urétero-vaginal, trat. quir. 1,128,474 Si
Nefroureterectomia en patologia tumora o malformacién, cualquier .
1902018 [T e patolog Gl 1,500,165 Si
1902019 |Ureterectomia 1,128,474 Si
1902020 |Urétero-litotomia abierta 853,458 Si
1902021 fLIJ (r;ebrIg, 80 nn(e;gsri(; :CI:%%n;:q ?aceiné?\(.)scopl ca clureteroscopia rigida o 598,488 Si
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Ureterectomia, ureteroplastia, ureterorrafia, ureterolisis, .
1902022 transureteroanastomosis, cualquier via o técnica. 1,365,489 S
1902023 |Uréterorrafiay/o uréterolisis c/u 1,128,474 Si
1902024 |Ureterostomia bilateral: vesical, cutédnea o intestinal 1,508,423 Si
1902025 |Ureterostomia unilateral: vesical, cuténea o intestinal 1,248,820 Si
1902027 |Cistectomiaparcial y/o trat. quir. de diverticulo vesical 1,128,474 Si
Cistectomia radical, cualquier via o0 técnica, incluye .
1902028 linfadenectomia ampliada. 2,267,650 S
1902029 |Cistoplastia, proc. completo 1,510,630 Si
1902030 |Reparacion vesical por trauma o dafio de cualquier tipo. 853,458 Si
Cistostomia, extraccion de litiasis o cuerpo extrafio, instalacion de| .
1902031 catéter suprapubico, por via abierta o endoscopica, ¢/slaser 853,458 S
1902032 |Extrofiavesical, proc. completo 1,128,474 Si
1902033 |Fistulavésico-cutanea, y/o vaginal, y/o intest., trat. quir. 1,128,474 Si
Cirugia abierta 0 endoscépica de lesiones cuello vesica y/o .
1902034 hemovejiga primaria o post cirugia prostata o vejiga 1128474 S
1902035 |Ligadura de arterias hipogastricas (proc. aut.) 853,458 Si
1902036 |Operacion de Bricker 1,830,125 Si
1902037 |Reseccion endoscépica de cancer vesical 1,365,489 Si
1902038 |Reservorio continente intestinal externo o interno 1,510,630 Si
1902040 |Extirpacién diverticulo o quiste para-uretral, cualquier via 1,128,474 Si
1902041 |Flegmén urinoso, drengje'y cistostomia 853,458 Si
1902043 |Uretroplastia sin substitucion - uretrorrafia 853,458 Si
1902044 |Uretroplastia de substitucién, cada tiempo 1,128,474 Si
Incontinencia urinaria de esfuerzo o d.i.e. (disfuncion intrinseca del
1902045 |esfinter), cualquier via tnica o combinada, con o sin instalacion de| 1,128,474 Si
mallas, elementos protésicos o esfinter artificial.
1902047 |Meatotomia quirdrgica c/s reseccién de pélipo o carlincula 542,254 Si
Uretrectomia y /o plastia abierta de uretra posterior por trauma o, .
1902049 estenosis o cuaquier etiologia ey S
1902050 |Fistulectomia 542,254 Si
1902051 |Uretrostomia 542,254 Si
1902052 |Uretrotomia externa (proc. aut.) 542,254 Si
1902053 |Uretrotomiainternay/o uretrolitotomia (proc. aut.) 542,254 Si
Tratamiento quirdrgico de absceso prostético y/o vesiculas .
1902054 seminales, cualquier viao técnica D S
Adenoma 0 cancer prostdtico, reseccién  endoscopica .
1902055 desobstructiva, cualquier técnica (uni, bipolar, laser u otros) §128404 S
1902056 |Adenoma prostético, trat. quir. cualquier via o técnica abierta 1,128,474 Si
Prostatectomia radical por cancer prostético, via abierta, 3
4057 laparoscopica o robética, incluye linfadenectomia si corresponde L S
1902059 |Biopsiaquirdrgicade testiculo y/o aspiracion epididimaria. 542,254 Si
1902060 t%cﬁgso testicular con o sin hernia, cualquier tiempo, cualquier 732231 Si
1902061 |Descenso testiculo inguinal c/s hernioplastia 600,490 Si
1902062 |Escroto, plastiade, proc. completo 732,231 Si
1902063 |Hidatidectomia unilat. c/s eversion de lavaginal (proc. aut.) 542,254 Si
Hidrocele y/o hematocele. Incluye quistes cordédn y/o epididimo y/o .
1902064 hidatidectomias y/o cirugiaintravaginal del mismo lado 542,254 S
1902065 |Orquidectomia unilateral 542,254 Si
1902066 |Orquidopexiaunilateral 542,254 Si
1902067 |Prétesistesticular, (proc. aut.) 542,254 Si
1902068 |Orquidectomia ampliada por cancer testicular 732,231 Si
Diseccion ganglionar lumboadrtica por cancer testicular. Cualquier .
1902069 via o técnica, uni o bilateral o modificada. 2,047,966 S
Cirugia del epididimo y cordon (proc.aut), incluye cirugid .
1902071 intravaginal y/o varicocele mismo lado 542254 S
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1902072 |Plastia epididimo-deferente (operacion de Martin o sim.) 853,458 Si
Quistes del corddn, y/o epididimo, extirpacién; epididimotomia .
1902073 diagnostica y/o terapéutica (proc. aut.) 542,254 S
Exploracion escroto agudo. Incluye hematocele por trauma,
1902074 |destorciony fijacién testiculo, hidatidectomiay eversién bilateral si| 542,254 Si
corresponde
Varicocele unilateral y/o denervacion corddn espermético (incluye .
1902075 1, jistes, hidétides e hidrocele mismo lado) 542,254 S
\asectomia bilateral, (proc. aut.) (la vasectomia como tiempo
1902076 |previo a una reseccion de prostata estd incluida en lal 542,254 Si
prostatectomia)
1902078 |Amputacién parcial del pene (proc. aut.) 732,231 Si
1902079 |Amputacién total del pene, proc. completo 1,128,474 Si
1902080 |Biopsia de pene (proc. aut.) 320,252 Si
1902081 |Cirugiadel priapismo cualquier via o técnica 732,231 Si
Circuncision (incluye seccion de frenillo, y/o de sinequias .
1902082 balano-prepuciales, y/o incisién dorsal ¢/s meatotomia) 542,254 S
Cirugia traumatismo peneano o curvaturas adquiridas de |4 .
1902083 albuginea 542,254 Si
1902084 {I;/Iu?r;\totomia hombre y/o seccion frenillo y/o incision dorsal, (proc. 320,252 Si
1902085 Im,plarjtacién prétesis peneana cualquier tipo o via (no incluye 946,050 Si
prétesis)
Tratamiento integral litiasis urinaria por via litotripsia .
1902090 extracorporea 1,651,722 Si
2001002 |Colposcopia 33,798 Si
2001005 [Histeroscopiadiagndstica (proc. aut.) 320,252 Si
2001006 |[Amniocentesis 49,124 Si
2001007 |Culdocentesis (puncion del Douglas) 187,262 Si
2001009 [Monitoreo basal con informe 30,139 Si
Monitoreo fetal estresante, con control permanente del especialistal .
2001010 y tratamiento de las posibles complicaciones el S
2001013 [Histerosalpingografia (a.c. 04-02-011) 63,382 Si
2001014 |Biopsia endometrio, vulva, vagina, cuello, c/u (proc. aut.) 114,351 Si
Colocacion o extraccion de dispositivo intrauterino (no incluye €l .
2001015\ 5yor del dispositivo) gt S
2001016 |Electrodiatermo o criocoagulacion de lesiones del cuello 114,351 Si
2001020 |Test postcoital 88,311 Si
2001021 |Cordocentesis 151,765 Si
Puncion evacuadora de quistes mamarios, ¢/s toma de muestras, c/s| ”
222 inyeccién de medicamentos 5830 &
2001023 |Biopsiaestereotaxicadigita de mama 1,202,498 Si
2001024 |BiopsiaCorid 138,096 Si
Toma de biopsia con aguja bajo vision ecogréfica de la Mama .
2001025 (Biopsia Core) 207,960 Si
2002001 |Absceso y/o hematoma, trat. quir. 187,262 Si
Mastectomia parcial (cuadrantectomia o similar) o total .
2002002 s/vaciamiento ganglionar 732,231 S
Mastectomia radical o tumorectomia c/vaciamiento ganglionar o .
2002003 mastectomiatotal c¢/vaciamiento ganglionar 938,053 Si
Tumor benigno y/o quiste y/o mama supernumeraria y/o aberrante .
2002005 o politelia, o biopsia quirdrgica extemporanea, trat. quir. (proc. aut) 542254 S
2003001 |Ooforectomiaparcial o total, uni o bilateral (proc. aut.) 1,365,489 Si
2003002 |Anexectomiay/o vac. de absceso tubo-ovérico, uni o bilateral. 1,365,489 Si
2003003 |Embarazo tubario, trat. quir. 1,365,489 Si
Ligadura o seccién uni o bilateral de las trompas (Madlener, .
2003004 Pomeroy, o similares) (proc. aut.) 1,365,489 S
2003005 |Salpingectomiauni o bilateral 853,458 Si
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Esterilidad tubaria, operacion pléstica, uni o bilatera- Con .
2003006 microcirugia 2,047,966 Si
Esterilidad tubaria, operacion pléstica, uni o bilateral- Sin .
2003007 microcirugia 1,651,722 Si
2003008 [Miomectomia 1,651,722 Si
2003009 Histerectomia por via abdominal, c/s anexectomia uni o bilat.- 1,651,722 Si
Sub-total
Histerectomia por via abdominal, c/s anexectomia uni o bilat.- ’
2003010 Total 0 ampliada 1,651,722 Si
Ligamento ancho: abscesos y/o hematomas y/o flegmones y/o .
2003011 quistomas y/o varices u otros, trat. quir. (proc. aut.) 1,651,722 S
Conizacion y/o amputacién del cuellouterino, diagnéstica y/o .
2003012 terapéutica c/s biopsia 542254 S
2003013 |Exanteracion pelviana anterior y/o posterior 2,725,370 Si
2003014 |Histerectomiapor viavagina 1,651,722 Si
Histerectomiaradical con diseccion pelviana completa de territorios|
2003015 |[ganglionares, incluye ganglios lumboadrticos (operacién de| 2,367,306 Si
Wertheim o similares)
2003016 ?élciieé:ctomlatotal cl/intervencion incontinencia urinaria, cualquier 1,651.722 Si
2003017 |Histeropexia 1,651,722 Si
2003018 |Plastia uterina (operacién de Strassmann o similares) 1,651,722 Si
2003019 |Palipectomia (uno o més) (proc. aut.) 320,252 Si
2003020 [Sinequiay/o estenosis cervical, trat. quir. 542,254 Si
2003021 [Colpoceliotomia 542,254 Si
2003022 Lr&ctzgntl nencia urinaria de esfuerzo, trat. quir. por via vaginal (proc. 732231 Si
Prolapso anterior y/o posterior con repar., incontinencia urinaria| .
2003023 por viaextravaginal o combinada gel128,07% S
Prolapso anterior y/o posterior c/s trat. de incontinencia urinaria por .
2003024 viavaginal, trat. quir. 853,458 Si
2003025 |Quiste y/o desgarro y/o tabique vagind, trat. quir. 542,254 Si
2003026 |Bartolinitis, vaciamiento y drenaje (proc. aut.) 320,252 Si
2003027 |Bartolinocistoneostomiao extirp. dela glandula 542,254 Si
2003028 [Vulvectomia- Radica 1,242,615 Si
2003029 [Vulvectomia- Simple 809,100 Si
2003030 |Desgarro cervical trat. quir. 542,254 Si
Videolaparoscopia ginecoldgica exploradora (incluye toma de
2003031 |muestras para biopsias, puncion de quistes y liberacion de| 853,458 Si
adherencias) (proc. aut.)
2003040 [Incompetenciacervical trat. quir. 542,254 Si
2003041 |Extraccion de DIU incrustado, por via abdominal 1,128,474 Si
Aborto retenido, vaciamiento de (incluye la induccién en los casos| .
2004001 que corresponda) 352,000 Si
Raspado uterino diagndstico o terapéutico por metrorragia o por .
2004002 restos de aborto 354,025 Si
Parto presentacién cefélica o podéica, c/s episiotomia, c/s sutura,
c/s forceps, cfs induccidn, c/s version interna, c/s revisién, clg .
2004003 extraccion manual de placenta, c/s monitorizacion. (Unico o 732,231 S
Multiple)
2004005 |Cesérea con histerectomia 1,128,474 Si
2004006 |Ceséreac/s salpingoligadura o salpingectomia 853,458 Si
2004007 |Aspiracion manual endouterina 124,865 Si
Tratamiento Farmacolégico Ley IVE (incluye Consultd .
2004008 especialidad en Obstetriciay Ginecologiay Farmacos) 93,238 S
2004009 |Fototerapia arecién nacidos 153,785 Si
Honorario de Matrona por atencion integral en control y manejo del
2004011 |[trabajo de parto (periodo expulsivo, asistencia a pabellon| 334,391 Si
quirdrgico en caso de cesarea)
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Honorario Matrona por la atencién en preparto (desde ingreso a|
2004010 |[centro asistencial por trabajo de parto, ya seainicial o activo, hastal 103,785 Si
€l periodo expulsivo)
2104035 |Biopsiasinovia o muscular por puncién 114,351 Si
2104053 |Amputacion brazo 853,458 Si
2104070 [Amputacion antebrazo 853,458 Si
2104087 |Amputacién dedos (tres 0 més) 542,254 Si
2104088 |Amputacion dedos (uno o dos) 353,730 Si
2104094 |Flegmdn mano, trat. quir. 204,075 Si
2104142 |Amputacion muslo 853,458 Si
2104164 |Amputacion pierna 1,128,474 Si
2104166 |Fasciotomia por sindrome compartamental 542,254 Si
2104185 |Amputacion transmetatarsiana 853,458 Si
2104189 |Fasciotomia plantar (proc. aut.) 542,254 Si
2104193 [Neuromade Morton, trat. quir. 542,254 Si
2104195 |Ortejos, amputacién, uno 0 mas, unilateral 542,254 Si
Anestesia general 0 regional otorgada por médico diferente a
2201001 |primer cirujano (en intervenciones o procedimientos diagnésticos o| 187,744 Si
terapéuticos)
2201002 |Anestesiaperidura continua, proc. aut. 225,986 Si
2301002 |Ortesis cervicales (collares blandosy duros) 29,340 Si
2301008 |Braguero (Hernia Umbilical o Inguinal) 16,840 Si
2301011 Eajo raso I uCr);E)a%edlca (Contension de Abdomen o Columna 27,020 Si
2301020 |Ortesis Muslo-Pie o Isquiopedio 95,120 Si
2301021 |Arnésde Prétesis (Extremidad Superior) 14,340 Si
2301022 |Baston canadiense o tripode, c/u 27,720 Si
2301024 |Rodillera 7,920 Si
2301029 |Cojin de abduccion o Paulik 14,340 Si
2301030 |[Correade ortesis 44,007 Si
2301032 |Ortesis de columna (Milwaukee, Taylor o similares) 181,540 Si
2301033 |Ortesis lumbosacra (Corset de Knight) 69,660 Si
2301034 |Ortesis palmar activa (UCLA) 88,218 Si
2301035 |Ortesisradial de posicion 89,267 Si
2301036 |Ortesis cortade posicion (digitales) c/u 53,447 Si
2301037 |Ortesis de uso nocturno de miembro inferior 87,271 Si
2301038 |Ortesis Larga de Posicién (Extremidad Superior) 75,835 Si
2301040 [Muletas (par) 23,840 Si
2301041 I?1rft§? oSr e5|5 arga bilateral con cintur6n pélvico (Extremidades 209,980 Si
2301042 |OrtesisLargaunilateral (Extremidad Inferior) 255,851 Si
2301043 |Ortesis mano-mufieca pasiva 87,271 Si
2301044 |Ortesis pararodilla 61,900 Si
2301045 |Ortesistobillo-pie 79,260 Si
2301067 [Taoneragoma (par) 38,660 Si
2505930 |Trombectomia mecénicainfarto cerebral 3,390,000 Si
2701102 |Consulta especialidad Cirugiay Traumatologia Buco Maxilofacial 28,862 Si
2701103 |Consulta especialidad Endodoncia 28,862 Si
2701106 |Consulta especialidad Odontopediatria 28,862 Si
2701107 |Consulta especiaidad Ortodonciay Ortopedia Dento Maxilofacial 28,862 Si
2701108 |Consulta especialidad Patologia Oral y Maxilofacial 28,862 Si
2701109 |Consulta especialidad Rehabilitacion Oral 28,862 Si
2701110 8?8%(1 It; especialidad Trastornos Temporomandibulares y Dolor 28,862 Si
2701112 |Educacién grupal 50,000 Si
2701115 |Consultade urgencia odontolégica 29,155 Si
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2702101 |Radiografia Retroaveolar Unitaria Adulto (por placa) 17,456 Si
2702102 |Radiografia Retroalveolar Unitaria Nifio (por placa) 17,456 Si
2702105 |Radiografia extraoral (por placa) 35,564 Si
2702108 |Telerradiografia 37,000 Si
2702109 |Radiografia panoramica u ortopantomografia 76,776 Si
2702110 |Radiografiade ATM Bilateral en Boca Cerraday Boca Abierta 78,551 Si
2702111 Tomografia Computacional Maxilo Facial Cone Beam Zona| 142,154 Si
Dentaria
2702112 |Tomografia Computacional Maxilo Facial Cone Beam Unimaxilar 213,231 Si
2702113 'Cr:(r)éT]zgrgf cl) ﬁl p(ljgtgjpgitg}%a_r CCgrcl)?] eBBm Bimaxilar, Mé&xilo Facidl, 255,855 Si
2702117 |Estudio de Localizacién Maxilofacial 55,088 Si
2703101 [Aplicacion de sellantes 36,637 Si
2703102 |Desgastes selectivos 34,546 Si
2703103 |Destartrajey pulido coronario 43,167 Si
2703104 |Mantenedores de espacio 67,925 Si
2703105 |Pulpotomia 19,179 Si
2703106 |Aplicacion topica de fluoruros 42,828 Si
2703107 |Exodoncia simple diente permanente 35,582 Si
2703108 |Exodonciadiente primario 26,679 Si
2703110 |Obturacion composite 59,494 Si
2703111 |Obturacion Vidrio lonémero 35,152 Si
2703112 |Profilaxis Dental 118,912 Si
2703113 |Acceso Cavitario 35,195 Si
2703114 |Ferulizacion por grupo 61,462 Si
2703115 |[Recubrimiento Directo 27,642 Si
2704002 |Dispositivo Interoclusal 169,341 Si
2704003 |Protesis de restitucion (fase clinica) 309,895 Si
2704004 |Prétesis metdlica 307,583 Si
2704005 |Protesis de restitucion (fase laboratorio) 102,244 Si
2704006 |Reparacion compuesta de prétesis 50,979 Si
2704007 |Reparacion corona 38,614 Si
2704008 |Reparacién o regjuste protesis 32,599 Si
2704009 |Restitucién por corona (combinada) 219,665 Si
2704010 [Restitucién por corona provisoria 113,341 Si
2704011 ;’ggtggl) e?atr%)o 1o)rtodoncuet con aparatologia removible (incluye 660,642 Si
2704012 I)ratamiento ortodoncia con aparatologia fija (incluye aparato) (afio 722067 Si
2704013 ;’)ratamiento ortodoncia con aparatologia fija (incluye aparato) (afio 442308 Si
2704014 |Endodoncia Multirradicular 267,852 Si
2704015 |Endodonciabirradicular 196,601 Si
2704016 |Endodoncia unirradicular 143,762 Si
2704017 |Destartraje Subgingival y Pulido Radicular 79,732 Si
2704018 |Sedacion inhalatoria con Gxido nitroso 80,972 Si
2704021 mﬁig(;g)g r(L‘Intraleﬂonal de Medicamentos en e territorio de la 55,804 Si
2704026 |[Infiltracion de la Articulacion Temporomandibular, por sesién 46,894 Si
2704027 $$li)(§ gr?1 and(ijgul arL uxacion Discad de la Articulacion 20,862 Si
2704029 |Reparacién o regjuste de Dispositivo Interoclusal 42,599 Si
2704030 |Artrocentesis temporomandibular unilateral 247,134 Si
2705001 |Cirugiabucal 79,582 Si
2705002 |Cirugia de enfermedad periodontal (por grupo) 59,617 Si
2705003 |Corticotomia 275,325 Si
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2705004 |Disyuncién palatina quirdrgica 582,377 Si
2705005 |Extirpacion de pseudoquistes, quistesy tumores 413,606 Si
2705006 |Glosectomias 698,402 Si
2705009 |Exodonciade dientes retenidos 141,419 Si
2705010 |Exodonciade tercer molar con osteotomia 141,419 Si
2705011 |Injertos en boca 528,377 Si
2705012 |Elevacion de piso del seno maxilar 385,141 Si
2705013 |Plastiadefistulasdival 213,350 Si
2705014 |Preparacion quirdrgicade los maxilares con fines protésicos 135,314 Si
2705015 iljlrjcgrl:gdizadén de vestibulo o reconstruccion de rebordes, con o sin 600,955 Si
2705016 |Reimplantey trasplante dentario 141,419 Si
2705017 |Remocion de cuerpo extrafio y secuestrectomia 141,419 Si
2705018 [Sutura completa de herida mayor 275,512 Si
2705019 [Sutura completa de herida menor 228,329 Si
2705020 [Suturasimple de herida 141,419 Si
2705021 |Tratamiento quirdrgico fracturas maxilar superior 692,569 Si
2705022 |Tratamiento quirdrgico de fracturas en maxilar inferior 692,569 Si
2705023 [Tratamiento de traumatismo dento alveolar simple 141,419 Si
2705024 |Tratamiento de traumatismo dento aveolar complejo 266,314 Si
2705025 [Implante oseointegrado 316,350 Si
2705026 |Pilar Protésico sobre Implantes 120,294 Si
PABO1 |SALA DE PROCEDIMIENTOS 1 91,245 NO
PABO2 |SALA DE PROCEDIMIENTOS 2 110,926 NO
PAB03 |SALA DE PROCEDIMIENTOS 3 130,032 NO
PABO4 | PABELLON 4 203,952 NO
PABO5 |PABELLONS5 316,088 NO
PABO6 |PABELLON 6 463,931 NO
PABO7 |PABELLON 7 628,425 NO
PAB08 | PABELLON 8 860,687 NO
PAB0O9 |PABELLON9 1,102,937 NO
PAB10 |PABELLON 10 1,324,905 NO
PAB11 | PABELLON 11 1,605,905 NO
PAB12 |PABELLON 12 1,939,260 NO
PAB13 | PABELLON 13 2,273,406 NO
PAB14 |PABELLON 14 2,483,470 NO
2401080M| ;ﬁz{geosi mple y/o traslado en movil 1(con técnico paramédico) 1,200,000 NO
2401081M11 gﬂ(gor?%;? rr?z;g;? g;\r?{ II ;gago ylo traslado paciente complejo movil 1,350,000 NO
2401082MI 530;:[& sso r,n\F/)Ii%ay(/jZI tl\r/laS'r ado en movil 1(con técnico paramédico) 1,100,000 NO
Ao [ e e e e €TRSE AU 1200000 | o
2402061 |Rescate simpley/o traslado en moévil 1 100,000 NO
2402064 |Rescate profesionalizado y/o traslado paciente complejo mévil 2 200,000 NO
2402067 |Rescate medicalizado y/o traslado paciente critico en mévil 3 250,000 NO

Andtese, registrese y comuniquese.- Luis Ivan Marin Campusano, Director Hospital de La

Serena
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