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SIGLAS Y ABREVIACIONES
Diagnóstico Intervención sanitaria
Tratamiento Intervención sanitaria
Seguimiento Intervención sanitaria
AUGE Acceso Universal a Garantías Explícitas
AVE Accidente Vascular Encefálico
CENABAST Central Nacional de Abastecimiento
CIE-10 Código Internacional de Enfermedades Versión 10
DEIS Departamento de Estadísticas e Información en Salud
DIPRES Dirección de Presupuestos
DS Decreto Supremo
DT Demanda Total
EC 2007 Estudio de Carga de Enfermedad 2007
EMP Exámenes de Medicina Preventiva
EMPA Examen de Medicina Preventiva Adultos
ENS Encuesta Nacional de Salud
EVC Estudio de Verificación del Costo Esperado Promedio
FONASA Fondo Nacional de Salud
GES Garantías Explícitas en Salud
GPP Grupo de Prestaciones Principales – se obtienen de información de FONASA
INE Instituto Nacional de Estadísticas
IPC Índice de Precios al Consumidor
IS (TIS) Intervenciones Sanitarias – Diagnóstico – Tratamiento - Seguimiento
ISAPRE Institución de Salud Previsional
MAI Modalidad de Atención Institucional
MCO Mínimos Cuadrados Ordinarios
MINSAL Ministerio de Salud
MLE Modalidad de Libre Elección
PA Prestaciones Aranceladas
PAD Pago Asociado a Diagnóstico
PNA Prestaciones No Aranceladas
PS Problema de Salud
SdS Superintendencia de Salud
SERNAC Servicio Nacional del Consumidor
SIGGES Sistema de Información para la Gestión de Garantías Explícitas de Salud
SNSS Sistema Nacional de Servicios de Salud
TIS Tipo de Intervención Sanitaria
TIS (IS) Intervenciones Sanitarias – Diagnóstico – Tratamiento - Seguimiento
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GLOSARIO
Término Definición

Análisis de Sensibilidad

Análisis que se basa en la alteración de algunos parámetros, como por 
ejemplo precios, que permite estimar variaciones en distintos escenarios. Por 
lo general se estima un escenario positivo (con precios bajos), uno negativo 
(con precios más altos) y un escenario de base (el más probable) que sirve 
para las comparaciones.

Canasta Conjunto de prestaciones asociadas a un problema de salud.

Codificación Proceso por el cual se le entrega un rol, por lo general alfanumérico, a alguna 
canasta, prestación o insumo sin rol previo.

Código de Prestación 
Unitaria Códigos asociados a prestaciones entregadas por ISAPRE.

Garantías Explicitas Salud
Constituyen un conjunto de beneficios garantizados por ley para las personas 
afiliadas a FONASA y a las ISAPRE.

Grupo Prestaciones 
Principales 

Conjunto de prestaciones de salud agrupadas con el criterio de resolución de 
los problemas de salud en forma parcial o total. El DS Nº 4 establece un total 
de 644 canastas para los 80 PS garantizados.

IMS Health Compañía líder a nivel mundial en servicios de información, data y de 
tecnología para el área de la salud.

Integración Vertical
Forma de organización corporativa, que consiste en dos organizaciones que 
comparten un mismo propietario, pero realizan distintas actividades dentro 
de un ciclo productivo.

Intervenciones Sanitarias 
Garantizadas Diagnóstico, tratamiento y seguimiento.

MAI

Modalidad de atención en la cual las prestaciones médicas son otorgadas 
a los beneficiarios del FONASA por los organismos que integran el Sistema 
Nacional de Servicios de Salud, sean dependientes del Ministerio de Salud o 
entidades públicas o privadas con las cuales los Servicios de Salud o el Fondo 
hayan celebrado convenios para estos efectos.

MLE
Modalidad de Atención, bajo la tuición y fiscalización del FONASA, en la cual 
el beneficiario elige libremente al profesional y/o entidad, del sector público 
o privado,  que se encuentre inscrito en el Rol de FONASA, haya celebrado 
convenio con éste y otorgue las prestaciones que se requieran.

Mínimos Cuadrados 
Ordinarios

Método estadístico que permite encontrar parámetros poblacionales en un 
modelo de regresión lineal.

Prestaciones Aranceladas Cualquier prestación de salud que se encuentra incluida en los aranceles MAI 
o MLE del FONASA.

Prestaciones No Aranceladas 
Corresponden a las prestaciones de salud no codificadas en las GPP de los 
problemas de salud GES entregadas por el MINSAL. Consideran, entre otras, a 
fármacos, insumos médicos, órtesis y prótesis.

Problemas de Salud 
Garantizados 80 patologías aseguradas por el AUGE.

Tendencia temporal
Entenderemos como tendencia temporal a una serie de datos que siguen 
algún tipo de patrón en el tiempo. Este patrón es capturado por algún 
parámetro del modelo para purificar la estimación.

Vector de Precios
Conjunto de precios (sea para el sistema público o privado) que permiten 
estimar el costo de prestaciones asociadas a cada uno de los problemas de 
salud.
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I. ANTECEDENTES Y CONCEPTUALIZACIONES BÁSICAS
El Decreto Nº 121 de 2005 que establece las normas para la elaboración y determinación de las Ga-
rantías Explicitas en Salud a que se refiere la Ley 19.966, establece en el párrafo quinto, artículo 12, 
el procedimiento para la determinación del costo esperado individual promedio pertinente. En dicho 
párrafo se señala que se debe valorizar en costos unitarios todas las intervenciones contenidas en 
los protocolos referenciales (o canastas) establecidos por el Ministerio de Salud, a partir de costos 
provenientes de estudios de costos, precios de mercado, cotizaciones, u otros antecedentes que den 
cuenta de los costos de provisión de las intervenciones asociadas a la resolución de problemas de 
salud garantizados explícitamente, considerándose tanto los costos de operación como los costos 
de capital.

El Estudio de Verificación de Costo, de acuerdo a las consideraciones y normas indicadas en las ba-
ses de licitación, abordará el análisis y la determinación de precios de cada uno de los componentes 
de las canastas actualmente vigentes (para cada uno de los 80 problemas de salud) y para aquellos 
adicionales o actuales que el MINSAL pretenda modificar. 

La propuesta presentada para la obtención de precios relevantes de prestaciones de salud en lo re-
ferido al sector público y privado, para problemas de salud vigentes, sus modificaciones  y los nuevos 
problemas de salud que se incorporaran en el nuevo decreto, considera la valorización y actualiza-
ción de precios de cada una de las prestaciones aranceladas (PA) y no aranceladas (PNA, medica-
mentos, insumos y dispositivos médicos, órtesis y prótesis) que componen cada una de las canastas.

La valorización de las prestaciones se sustenta en la  experiencia acumulada durante los últimos 
años de las evaluaciones y verificación de costos anteriores. De esta forma, se han analizado las 
distintas bases de datos e información que ha proporcionado la contraparte y extraordinariamente 
información de consulta pública disponible1, con el objeto de presentar la mayor cantidad de ante-
cedentes que aporten en el cálculo de precios relevantes de estas prestaciones.

La determinación del precio público y privado de cada uno de los Problemas de Salud Garantiza-
dos se obtiene a partir de la valorización de las prestaciones incluidas en cada uno de los Grupos 
de Prestaciones Principales (GPP) o Canastas establecidas para un problema de salud determinado, 
valorizado por la cantidad y frecuencia establecidas en las canastas proporcionadas por el MINSAL. 
Esta valorización determina el costo de cada GPP y la sumatoria de costos de las canastas determina 
el valor de cada uno de los problemas de salud garantizados.

En síntesis el presente documento se hace cargo de cumplir los objetivos específicos desde el Nº 3 
al Nº 8, establecidos en las Bases de Licitación.

I.1. Conceptualizaciones Básicas
1. Problema de Salud Garantizados (PS) (83)
El Listado de Problemas de Salud sujeto a valorización corresponde a los Problemas de Salud y Ga-
rantías Explicitas en Salud a que se refiere la Ley 19.966, aprobado según Decreto  Supremo N° 4 
(DS Nº 4) con  vigencia  al 01 de julio del 2013, con un plazo de vigencia de tres años que incorpora 
80 problemas de salud y que deroga al decreto Supremo  N° 1 del año 2010, que establecía 69 pro-

1 Arancel Modalidad Institucional (MAI) y Modalidad Libre Elección (MLE) del FONASA, ambos del año 2015 y disponibles en la página web 
de dicha institución, www.fonasa.cl.
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blemas de salud con Garantías Explicitas. Adicionalmente se incorporan tres nuevos problemas de 
salud (ver Anexo A), con propuesta de incorporación en el siguiente decreto sumando un total de 83. 

2. Tipo de Intervenciones Sanitarias Garantizadas (TIS) (3)
El Listado de Prestaciones Especificas, anexo Decreto Supremo N° 4 del Régimen de Garantías Expli-
citas, contempla los siguientes tres tipos de intervenciones sanitarias (TIS): diagnóstico, tratamiento 
y seguimiento, que corresponden a las etapas secuenciales del proceso de resolución de un proble-
ma de salud. 

3. Grupo Prestaciones Principales o Canastas Garantizadas (685)
El Grupo de Prestaciones Principales o Canastas son un conjunto de prestaciones de salud agrupadas 
con el criterio de resolución de los problemas de salud en forma parcial o total. El listado GPP del 
Decreto Supremo N° 4 establecia 644 canastas, sin embargo las canastas evaluadas en este informe 
suman 684.

4. Prestaciones de Salud Garantizadas  
Se refiere a las acciones de salud, tecnología sanitaria o dispositivos médicos tales como consultas  
médicas, exámenes y procedimientos; medicamentos; artículos farmacéuticos y de laboratorio; ma-
terial quirúrgico, instrumental y demás elementos o insumos que se requieran para el diagnóstico 
de un problema de salud y su tratamiento o seguimiento,  incluidas en los GPP. Las prestaciones aso-
ciadas a cada uno de los problemas de salud se encuentran taxativamente señaladas en las canastas 
que forman parte de los problemas de salud identificados en los decretos respectivos. Ellas pueden 
corresponder a Prestaciones Aranceladas (PA) y Prestaciones No Aranceladas (PNA), tales como me-
dicamentos,  insumos, órtesis y prótesis. 

La Figura 1.1 muestra el proceso de determinación del costo de un problema de salud, del listado de 
prestaciones GES. Este se inicia a partir de la determinación de costos o precios relevantes de cada 
una de las prestaciones aranceladas o no aranceladas que se incluyen en un grupo de prestaciones 
principales o canastas. La sumatoria del costo de cada una de las canastas conforma el costo del 
problema de salud. 
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FIGURA 1.1: ESQUEMA DE DETERMINACIÓN DE COSTOS DE 1 PROBLEMA DE SALUD

Prestaciones de 
Salud

PA = Prestaciones de 
Salud Aranceladas GPP 1 Diagnóstico

PNA = Prestaciones de 
Salud No Aranceladas GPP 2 Tratamiento

Pr
ob

le
m

a 
de

 S
al

ud

Fármacos e Insumos GPP 3 Seguimiento

Órtesis Prótesis

Grupo de 
Prestaciones 
Principales
Canastas

1 = 001...644

Tipo de 
Intervención 

Sanitaria
i = 01...03

Problema de Salud
i = 01...80

Fuente: elaboración propia.

En el proceso de determinación de los costos del total de los problemas de salud identificados en 
las GES 80 y sus modificaciones, más aquellos que se adicionan para este nuevo decreto, los costos 
y precios relevantes, así como la metodología para la determinación de los mismos, son claramente 
diferentes según se trate de prestaciones GES realizadas en el sector público (beneficiarios FONASA) 
o en el sector privado (beneficiarios ISAPRE). Por tanto, si bien en ambos casos la metodología de 
cálculo de precios relevantes tiene un patrón relativamente común, las fuentes de datos y las apro-
ximaciones a la determinación de precios de las prestaciones difieren significativamente. 

I.2. Moneda de Valorización 
En consideración a los aspectos metodológicos requeridos por el mandante, el precio de las presta-
ciones, sean estas aranceladas o no, y por ende el valor de las canastas y de los problemas de salud, 
serán valorizados en Unidades de Fomento (UF) al 30 de junio de 2015.

I.3. Codificación Grupo de Prestaciones Principales (GPP)
La metodología utilizada para la codificación de cada uno de los grupos de prestaciones principales 
correspondientes a los 80 problemas de salud aprobados en el DS Nº 4 del 01 de julio del 2013, más 
sus modificaciones y nuevos problemas de salud, corresponde a la señalada en el Informe 1  de este 
estudio las (Bases Metodológicas del Estudio). 

Para cumplir con dicha metodología se utilizó como fuente de datos primaria las bases de datos pro-
porcionadas por MINSAL con cada una de las canastas vigentes correspondientes a los 80 problemas 
de salud aprobados en el año 2013. Adicionalmente se incorporaron las modificaciones propuestas 
a dichos problemas de salud y se agregaron tres nuevos problemas de salud con sus respectivas ca-
nastas, todo ello informado por MINSAL. Toda esta información y datos se han sistematizado en una 
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sola base de datos. La metodología de codificación de PS y GPP utilizada estandariza los 83 proble-
mas de salud y sus respectivas GPP o canastas sujetas de sujetos de estudio.

Las canastas consideran como datos relevantes para el calculo del valor de las mismas, las presta-
ciones, la cantidad y la frecuencia; manteniendo como datos a observar, cuando corresponda, las 
observaciones descritas en ellas y  algunos datos relacionados con cantidad de casos y frecuencia.

En la Tabla 1.1 se ejemplifica la forma a utilizar en la codificación de la totalidad de las canastas.

TABLA 1.1: CODIFICACIÓN GPP

Código Conceptos

000 Los tres primeros dígitos identifican el Problema de Salud (eventualmente se podrá 
agregar un dígito más si los problemas de salud superan los 99).

0000 Los dígitos tercero y cuarto  identifican el tipo de GPP; Diagnóstico, Tratamiento y 
Seguimiento. 

00000000 Los dígitos quinto, sexto y séptimo identifican el correlativo con el cual se identifica una 
determinada canasta al interior de un tipo de GPP y Problema de Salud.

Fuente: elaboración propia.

A modo de ejemplo se presenta la canasta codificada como 05901001 que corresponde al diag-
nóstico de Hipoacusia Neurosensorial Bilateral del Prematuro: Screening Auditivo Automatizado del 
Prematuro.

TABLA 1.2: EJEMPLO CODIFICACIÓN DE CANASTAS 

Código Problema de salud Tipo GPP GPP o canasta

059   Hipoacusia neurosensorial 
bilateral del prematuro   

059 01  Hipoacusia neurosensorial 
bilateral del prematuro Diagnóstico  

059 01 001 Hipoacusia neurosensorial 
bilateral del prematuro Diagnóstico

Hipoacusia neurosensorial bilateral 
del prematuro: screening auditivo 
automatizado del prematuro

Fuente: elaboración propia.

A diferencia del listado de prestaciones específicas, la codificación de las canastas realizada con la 
metodología propuesta, es correlativa por problema de salud e identifica solamente tres tipos de 
GPP (01 Diagnostico, 02 Tratamiento y 03 Seguimiento), en este contexto se presentan diferencias 
en el correlativo de codificación en algunos casos, respecto del Listado de Prestaciones  Especificas, 
como ejemplo de estas diferencias se puede mencionar  en el problema de salud Cáncer de Mama 
en personas de 15 años y más, en las cuales se ha mantenido el correlativo para los tipos de GPP 
Tratamiento con 23 canastas asociadas, manteniendo el orden establecido en dicho listado2.

2 En el Listado de Prestaciones espécificas del año 2013, el problema de salud 008 se describe con dos tipos de diagnóstico y tratamiento. 
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TABLA 1.3: EJEMPLO CODIFICACIÓN GPP PROBLEMA DE SALUD  008 CÁNCER DE MAMA EN PERSONAS 
DE 15 AÑOS Y MÁS

008: Cáncer de Mama en personas de 15 años y más
01:Diagnóstico

00801001; Confirmación Cáncer de Mama Nivel Especialidad
00801002; Etapificación Cáncer de Mama

02:Tratamiento
00802001; Atención integral para mujeres con cáncer de mama
00802002; Intervención Quirúrgica Cáncer de Mama sin Reconstrucción Inmediata
00802003; Intervención Quirúrgica Cáncer de Mama con Reconstrucción Inmediata con Implante
00802004; Intervención Quirúrgica Cáncer de Mama con Reconstrucción Inmediata con Expansor (1° 
tiempo quirúrgico)
00802005; Reconstrucción Mamaria con Implante (2° tiempo quirúrgico)
00802006; Reconstrucción Mamaria Diferida con Implante (1° tiempo quirúrgico, colocación expansor)
00802007; Reconstrucción Mamaria Diferida con Implante (2° tiempo quirúrgico, cambio expansor a 
prótesis definitiva)
00802008; Reconstrucción Mamaria con Colgajo
00802009; Radioterapia Cáncer Mama
00802010; Radioterapia Paliativa Cáncer Mama
00802011; Quimioterapia Cáncer de Mama etapa I y II. Metoclopramida. Esquema 4 AC-4Taxano Etapa I y II
00802012; Quimioterapia Cáncer de Mama etapa I y II. Esquema 4AC-4CMF Etapa I y II
00802013; Quimioterapia Cáncer de Mama etapa I y II. Esquema 4 AC Etapa I y II
00802014; Quimioterapia Cáncer de Mama etapa I y II. Esquema 6 FAC Etapa I - II
00802015; Quimioterapia Cáncer de Mama etapa III. Esquema 6 FAC Etapa III
00802016; Quimioterapia Cáncer de Mama etapa III. Esquema Etapa III 4 TAXANO
00802017; Quimioterapia Cáncer de Mama etapa IV. Esquema 6 FAC-4-6 ciclos sin QT previa
00802018; Quimioterapia Cáncer de Mama etapa IV. Esquema Taxano 4 - 6 ciclos Etapa IV recidivas
00802019; Quimioterapia Cáncer de Mama etapa IV. Esquema GEMCITABINA 6 ciclos Etapa IV recidivas
00802020; Quimioterapia Cáncer de Mama etapa IV. 6 ciclos CAPECITABINA Etapa IV recidivas
00802021; Tratamiento sistémico Cáncer de Mama etapa IV Metastásico. Esquema Etapa IV Metastásico
00802022; Hormonoterapia Cáncer Mama
00802023; Controles y Exámenes durante la Quimioterapia

03:Seguimiento
00803001; Seguimiento Cáncer de Mama Paciente Asintomática
00803002; Seguimiento Cáncer de Mama Paciente Sintomática

Fuente: elaboración propia en base a información del MINSAL.

El listado de GPP determinado en los 80 problemas de salud, con sus respectivas modificaciones, y 
nuevos problemas se presenta en la siguiente tabla (ver en el Anexo B el detalle de las GPP). 
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TABLA 1.4: CLASIFICACIÓN GPP

Tipo GPP Cantidad

Diagnóstico 78 canastas

Tratamiento 538 canastas
Seguimiento 70 canastas
Total 686 Canastas

Fuente: elaboración propia.

Los nuevos GPP incorporados en los 80 PS se distribuyen en los distintos problemas según se mues-
tra en la siguiente tabla.

TABLA 1.5: NUEVOS GPP INCORPORADOS EN LOS 80 PS EXISTENTES (25GPP)

001: Enfermedad Renal Crónica Etapa 4 Y 5
0102027;  Nefrectomia Donante Cadaver

004: Alivio del Dolor y Cuidados Paliativos Por Cáncer Avanzado
00402002;Tratamiento Integral Por  Alivio Del Dolor Pacientes Sin Cáncer Progresivo
027: Cáncer Gástrico
02702010; Exámenes durante quimioterapia pre operatoria
02702011; Exámenes durante quimioterapia post operatoria
02702012; Quimioterapia pre operatoria para T4 y O N+
02702013; Quimioterapia post operatoria para T4,  N+ 
02702014; Para los pacientes operados de inicio con resultado R0 y con invasión de la serosa y/o 
compromiso ganglionar, Quimioterapia post operatoria con RT
02702015; Radioterapia Externa Cáncer Gástrico adyuvancia postoperatoria 
02702016; Para los pacientes operados de entrada con disección D2 y con resultado R0,  cuyo tumor 
presenta invasión de subserosa o serosa o estructuras adyacentes y/o compromiso ganglionar. 

028: Cáncer de Próstata en Personas de 15 Años y Más
02802009;Quimioterapia Para Hormonorefractarios
02802010;Braquiterapia Alta Tasa Cáncer De Próstata 

059: Hipoacusia Neurosensorial Bilateral del Prematuro
05903003;Seguimiento En Hipoacusia Confirmada Del Prematuro Tercer Año
05903004; Cambio De Procesador Del Implante Coclear

067: Esclerosis Múltiple Remitente Recurrente
06702004; Tratamiento Farmacológico 2da Línea n=180

070: Cáncer Colorectal en Personas De 15 Años y Más
07001001; Confirmación Cáncer De Colon O Colorectal
07001002; Estadificacion Cáncer Rectal
07002007; Quimioterapia Paliativa: Estadio Iv, Cualquier T, Cualquier N Y M1; Colon Metastasico
07002008; Quimioterapia Paliativa Esquema Ifl    Folfiri
07002009; Radioterapia Externa Adyuvancia 
07002010; Quimioterapia - Radioterapia Concomitante 1ª y 5ª Semana (Quimioterapia)
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07002011; Tratamiento Neoadyuvante Radioterapia Externa Concomitante Con Quimioterapia La 1ª Y 5ª 
Semama. Entre La 1ª Y 5º Semana se continuará con Rt Externa Exclusiva.
07002012; Tratamiento Adyuvante Post Cirugía Quimioterapia 
07002013; Tratamiento Adyuvante Quimioterapia Folfox

075: Trastorno Bipolar
07502001; Tratamiento Trastorno Bipolar Año 1
07502002; Tratamiento Trastorno Bipolar A Partir Del Año 2

077; Tratamiento De Hipoacusia Moderada en Menores De 2 Años
07703004; Cambio De Procesador Del Implante Coclear

Fuente: elaboración propia en base a información del MINSAL.

Respecto a los nuevos PS, se han incorporado en el listado los tres nuevos problemas: Depresión en 
Adolecentes de 10 a 14 años, Glaucoma y Examen de Medicina Preventiva. 
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II. METODOLOGÍA PARA LA DETERMINACIÓN DEL VECTOR 
DE PRECIOS FONASA3

El acceso de los beneficiarios del FONASA a las prestaciones de salud GES, se verifica en un porcenta-
je importante en la Red Pública de Salud, que incluye los Hospitales Públicos, Centros de Diagnóstico 
Terapéutico (CDT), Centros de Referencia de Salud (CRS) y establecimientos de Atención Primaria de 
Salud (APS)4. 

En consecuencia, los costos y precios relevantes para valorizar cada una de las prestaciones incluidas 
en las canastas garantizadas y determinar de esta forma la prima de un beneficiario FONASA, debería 
corresponder a los costos promedios en que incurren los establecimientos públicos de salud para el 
otorgamiento de dichas prestaciones, incluyendo los precios de compra que obtienen en la provisión 
de medicamentos, insumos, órtesis y prótesis incluidos en los GPP garantizadas. Para determinar los 
precios de cada una de las prestaciones, la metodologia propuesta en el primer informe y utilizada 
en este, incorpora las principales fuentes de información entregadas por el MINSAL: aranceles MAI, 
MLE, ECPS 2011, precios incorporados en el EVC 2012, precios 2014 de la CENABAST y precios 2014 
de Mercado Público. Cuando, para algunas prestaciones, no ha sido posible identificar los precios 
en las bases de datos antes señaladas, se ha optado por utilizar otras fuentes de información que 
permita obtener los precios de las mismas. De esta forma, se ha utilizado la homologación de pres-
taciones en aquellos casos que es posible realizarla con una prestación arancelada (MAI o MLE), o 
bien se ha recurrido a información de compra de mercado público no proporcionada por MINSAL.

La metodología de este estudio para determinar el vector de precios FONASA, objetivo específico 6,  
se subdivide en la determinación de precios para las PA, objetivo específico 4, y los precios de com-
pra del sector público para las PNA destinado al cumplimiento del objetivo específico 3.

II.1. Fuentes de datos  utilizados para la valorización de Precios Públicos 
Tal como se señaló en el Informe Metodológico, las fuentes primarias de información utilizadas para 
determinar el costo público de cada una de las canastas que conforman los 80 PS, sus modificacio-
nes y aquellos nuevos problemas de salud propuestos, están definidas en la Tabla 2.1.

3 En el informe también nos referiremos al vector de precios FONASA como el vector de precios públicos. Esto por la relevancia que tiene 
la red pública en la solución de los problemas GES de los beneficiarios del seguro público de salud.
4 Extraordinariamente, cuando la red pública de salud no cumple con la garantía de oportunidad de atención de un beneficiario con un 
problema de salud incluido en las GES, el FONASA puede asignar un segundo prestador, conviniendo con prestadores privados la resolución 
de problemas de salud, con precios convenidos entre el asegurador y el prestador privado.
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TABLA 2.1: FUENTES DE INFORMACIÓN PRIMARIA DE PRECIOS PÚBLICOS

Bases de datos a utilizar 
valorización Fuente Uso

Base de datos de Canastas 80 
problemas de Salud  Listado 
Especifico de Prestaciones DS Nº 4  

Base de datos proporcionada 
por MINSAL, Anexo  DS Nº 4

Identificar los 83 PS, sus canastas 
asociadas y las prestaciones 
individualizadas en ellas  

Base de datos del Arancel MAI 
2015 Página Fonasa Prestadores 

Determinar los precios bases, 
sujetos a ajustes según el ECPS 
2011

Base de datos del Arancel MLE 
2015 Página Fonasa Prestadores 

Determinar los precios bases, 
sujetos a ajustes según el ECPS 
2011

Base de datos de medicamentos e 
insumos de  CENABAST 2014 

Datos proporcionados por 
MINSAL  y CENABAST.

Valorizar los medicamentos e 
insumos garantizados en las GES, 
intermediados por la CENABAST 

Base de datos insumos y 
medicamentos comprados a través 
de Mercado Público en el año 2014

Datos proporcionador por  
MINSAL y Mercado Público.

Valorizar de medicamentos e 
insumos no intermediados por 
CENABAST y comprados a través de 
Mercado Público  

Base de datos de órtesis y prótesis 
comprados a través de Mercado 
Público en el año 2014

Datos proporcionador por  
MINSAL y Mercado Público.

Valorizar las órtesis y prótesis 
comprados a través de Mercado 
Público

Estudio de Costos 2011 FONASA- 
PUC (ECPS-2011)

Proporcionado por el  
Ministerio de Salud

Ajustar precios públicos  de 
prestaciones aranceladas MAI y  
MLE  

Base de Datos EVC 2012 
Incluye los precios relevantes 
considerados en la EVC 2012 
para la determinación de 
precios públicos

Valorizar prestaciones no incluidas 
en ECPS grupos 05, 06, 23, 43, y 
47 de los aranceles MAI y MLE 
así como precios de PNA no 
incorporados en información de la  
CENABAST y Mercado Público  

Fuente: elaboración propia.

II.2. Precios de PA del FONASA5

Se definen como prestaciones aranceladas (PA), todas aquellas prestaciones de salud  codificadas en 
los aranceles MAI o MLE del FONASA, que han sido incorporadas en un GPP. 

Para la determinación de los precios públicos de las prestaciones aranceladas se utilizan como valor 
los precios de las prestaciones calculados por el Estudio de Costos de Prestaciones de Salud (ECPS) 
2011 del FONASA, ejecutado por el Departamento de Salud Pública de la Pontificia Universidad Ca-
tólica de Chile6. Las prestaciones aranceladas en los 80 problemas de salud garantizados en el DS 
Nº 4 y sus modificaciones, considera 89 prestaciones específicas que fueron costeadas en dicho 
estudio.

La metodología propuesta y utilizada para determinar los precios relevantes en las Prestaciones 
Aranceladas (PA), recurre y toma como base de valorización y ajuste de precios lo siguiente:

5 Esta sección está destinada a cumplir con el objetivo específico 4.
6 Dicho estudio, incluyó la estimación de costos relevantes de 130 prestaciones de salud priorizadas según importancia relativa en la 
fijación de precios y aranceles para la transferencia de recursos a los prestadores públicos (120 prestaciones aranceladas MAI y 10 pres-
taciones que si bien el sistema realiza, al 2011 aún no se encontraban incorporadas en el arancel MAI del FONASA). 
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• Primero, los valores establecidos el ECPS 2011 de la PUC para todas aquellas prestaciones 
que hayan sido costeadas en forma específica en dicho estudio.Dichos valores se han tarifica-
do según la variación porcentual establecida entre los precios MAI 2011 y precios MAI 2015 
(12,27%). Por ejemplo, para la Consulta o Control Médico Integral en Atención Primaria cuyo 
código es  0101101 tiene un valor en el arancel MAI 2015 de $4.300 y un valor arancel MAI 
2011 $ 3.830. En el año 2011 esta prestación  fue costeada (ECPS 2011) en $3.661, el reajuste 
del Arancel MAI, para esta prestación,  entre el Año 2011 y 2015 fue de 12,27%, por lo tanto el 
valor o costo en moneda de 2015 será de $4.110, la cual al llevarla a junio de 2015 (deflactan-
do por 1,03 y posteriormente inflactando por 1,02315948) es de UF 0,16.

TABLA 2.2: APLICACIÓN DE LA METODOLOGÍA DE VALORIZACIÓN DE LA PA INCORPORADAS EN EL ECPS 
2011

Cód. MAI Descripción 
prestación

ECPS 2011 Actualización ECPS Valores Final

Monto 
ECPS 
2011

Monto 
MAI 

2011

Monto 
MAI 

2015
Var MAI 

2015/2011

Monto 
ECPS 

corregido  
2015

Monto 
$ Junio 
2015

Valor 
UF 30 
junio 
2015

0101101
Consulta o control 
médico integral en 
atención primaria

3.661 3.830 4.300 12,27% 4.110 4.083 0,16

0101102
Consulta o control 
médico integral 
en especialidades 
(hosp. tipo 3)

6.682 4.820 5.400 12,03% 7.486 7.436 0,3

0101103
Consulta médica 
integral en servicio 
de urgencia (hosp. 
tipo 1)

29.021 10.320 11.590 12,31% 32.592 32.376 1,3

0101105
Consulta médica 
integral en servicio 
de urgencia (hosp. 
tipo 2 y 3)

12.440 6.770 7.590 12,11% 13.947 13.854 0,55

Fuente: elaboración propia en base a información del arancel MAI 2015 y ECPS.

• Segundo, para aquellas prestaciones que no fueron costeadas en forma específica por el ECPS 
2011, se recurre a las diferencias porcentuales de valorización promedio  por Grupo de Pres-
taciones, calculadas e informadas en dicho estudio; en este caso, el precio relevante a ajustar 
será el valor total  MAI o MLE nivel 1 20157. De esta forma, para el Grupo 01 Atención Abierta se 
calculó una variación promedio de un 262% respecto del arancel MAI, en el otro extremo, para 
el Grupo 14 (Cirugía de Cabeza y Cuello) se estableció una variación promedio de un -34%. A 
modo de ejemplo, se puede señalar que la prestación “0102005 Consulta por Fonoaudiolo-
go” presenta un precio MAI 2015 de $ 1.550, el factor de variación promedio informados por 
el estudio PUC para el grupo 01 en el año 2011 fue de 2,62 veces, lo que da como precio en 
moneda de 2015 un valor de $5.661, el cual al llevarlo a pesos de junio de 2015 y dividirlo por 
la UF del 30 de junio (24.982,96) se obtiene un valor de UF 0,23. En la Tabla 2.3 se presenta la 
metodologia para ajustar el precio MAI MLE 2015 de conformidad con el ECPS 2011 para las 
prestaciones no costeadas, el que se obtiene de multiplicar el precio del arancel MAI o MLE 
2015, por la variación promedio del grupo de prestaciones en el estudio en referencia.

7 En la mayoría de los casos, tanto el grupo de prestaciones como el valor de las mismas son relativamente equivalentes en ambos aran-
celes.
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TABLA 2.3: APLICACIÓN DE LA METODOLOGÍA AJUSTE DE PRECIOS ARANCEL MAI Y MLE PARA LAS 
PRESTACIONES NO COSTEADAS EN EL ECPS

Grupo. Codigo 
Prest Glosa Prestación

N° 
veces 
EVC

MAI/MLE 
$ 2015

Corrector 
ECPS 2011 
Promedio 

Grupo

Valor MAI 
MLE 2015 
ajustado

Valor 
$ junio 
2015

Valor 
UF 30 
junio

01 0101004
Visita Medica 
Domiciliaria en Horario 
Hábil

1 10.050 262% 36.381 36.139 1,45

01 0103001 Educación de grupo por 
médico 1 3.750 262% 13.575 13.485 0,54

02 0203010 Día cama integral 
psiquiátrico diurno 8 11.430 149% 28.461 28.272 1,13

03 0301029
Fierro, capacidad de 
fijación del (incluye 
fierro sérico)

1 3.370 26% 4.246 4.218 0,17

04 0401011
Marcación preoperatoria 
de lesiones de la mama 
(4 exp.)

2 17.130 -32% 11.648 11.571 0,46

07 0702007

Transfusión en niño 
(atención ambulatoria, 
atención cerrada 
siempre que la 
administración 
sea controlada por 
profesional especialista, 
tecnólogo médico o 
médico responsable)

12 6.680 127% 15.164 15.063 0,60

08 0801003
Estudio histopatológico 
con microscopía 
electrónica (por cada 
órgano)

2 22.980 44% 33.091 32.871 1,32

09 0903003
Consulta de salud 
mental por otros 
profesionales

19 2.780 28% 3.558 3.534 0,14

11 1103018

Ventriculostomía o 
instalación de derivativa 
ventricular externa o 
instalación de captor 
para medición de pic 
o punción biopsia 
o reservorio para 
administración de 
medicamentos

2 185.510 -29% 131.712 130.837 5,24

Fuente: elaboración propia en base a información del arancel MAI 2015 y ECPS.

• Tercero,  para valorizar las prestaciones aranceladas en los  grupos 05, 06, 23, 43 y 47 del aran-
cel, en las cuales el ECPS 2011 no informa variaciones promedio, la metodología establece que 
se utiliza como mecanismo  de determinación de precios, los valores incorporados en el EVC 
2012, reajustados en la  variación de IPC del período junio 2012 a junio 2015 de un 11,47% y 
por tanto se incorpora como precio relevante el precio ajustado en EVC 2012, debidamente re-
ajustado. Esta forma de ajuste de precios para el EVC 2015, considera que  los precios incorpo-
rados en el EVC del año 2012, recogen los ajustes de precios en función de estudios de costos 
de prestaciones en terreno realizados con anterioridad  al ejecutado en el año 2011 por la PUC.
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TABLA 2.4: APLICACIÓN DE LA METODOLOGÍA AJUSTE DE PRECIOS ARANCEL MAI Y MLE PARA LAS 
PRESTACIONES NO COSTEADAS EN EL ECPS 2011, GRUPOS 05, 06, 23, 25, 43 Y 47

Grupo. Codigo 
Prest Glosa Prestación

N° 
veces 
EVC

MAI/MLE 
$ 2015

Corrector 
ECPS 2011 
Promedio 

Grupo

Valor MAI 
MLE 2015 
ajustado

Valor 
$ junio 
2015

Valor 
UF 30 
junio

05 0501100 Captación I-131 a las 2 
y/o 24 horas 1 17.760 28.188 11,47% 31.420 1,26

05 0501101 Cintigrafía tiroidea, 
cualquier radioisótopo 1 17.760 28.188 11,47% 31.420 1,26

05 0501102
Cintigrafía  glándulas 
paratiroides (no incluye 
MIBI)

1 26.640 42.274 11,47% 47.121 1,89

05 0501103

Cintigrafía ósea 
completa planar o 
médula ósea (a.c. 
0501133, cuando 
corresponda)

14 47.980 38.667 11,47% 43.101 1,73

05 0501104
Cintigrafía ósea trifásica 
(incluye mediciones fase 
precoz y tardía)

3 71.070 112.787 11,47% 125.720 5,03

05 0501105
Spect cardíaco stress 
y reposo (no incluye 
honorarios médico 
cardiólogo)

1 129.140 204.958 11,47% 228.460 9,14

06 0601001
Evaluacion kinesiologica: 
muscular, articular, 
postural,

1 1.460 1.320 11,47% 1.471 0,06

06 0601017
Ejercicios respiratorios 
y procedimientos de 
kinesiterapia

8 2.050 1.850 11,47% 2.062 0,08

06 0601029 Atención kinesiológica 
integral 3 4.120 3.720 11,47% 4.147 0,17

Fuente: elaboración propia en base a información del arancel MAI 2015 y EVC 2012.

Existen 6 prestaciones aranceladas que no cumplen con los criterios antes mencionados, por lo que 
se ha optado por mantener los precios MAI o MLE incorporados en el arancel 2015, pero expresados 
en moneda de junio de 2015.

TABLA 2.5: PRESTACIONES QUE NO CUMPLEN LOS CRITERIOS DE LA METODOLOGÍA DE AJUSTE DE PRECIOS 
PARA LAS PRESTACIONES DE LOS GRUPOS 05, 06, 23, 25, 43 Y 47 NO COSTEADAS EN EL ECPS 2011

Grupo. Código MAI/MLE Descripción MAI MLE N° en 
matriz

MAI MLE 2015 en 
$ junio 2015

Valor UF 30 
junio

05 0501135 PET-CT 1 535.631 21,44

05 0503003 Superficial (estroncio) 1 57.942 2,32

23 2301043 Órtesis mano-muñeca pasiva 3 2.825 0,11

25 2501009 Parto 1 298.981 11,97

43 4305005 Consejería en salud ocupacional 2 5.699 0,23

47 4701041 Hierro 1 13.505 0,54

Fuente: elaboración propia.
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De esta forma, aplicando la metodologia de valorización de PA, anteriormente descrita, y dada la 
cobertura de de ella,  no ha sido necesario recurrir a valorizaciones de EVC anteriores.

El resumen de las prestaciones aranceladas en los 83 problemas de salud sujetos a evaluación de-
termina 706 PA que han sido ajustadas para incorporar en el estudio EVC 2015.

TABLA 2.6: PA INCORPORADAS EN GPP

Prestaciones costeadas en el ECPS 87 12%
Prestaciones ajustadas según variación porcentual promedio 596 83%
Prestaciones  ajustadas EVC 2012 (grupos 05, 06, 23, 25, 43 y 47 ) 26 4%
Valor FONASA MAI MLE 2015 6 1%
Total PA 715 100,00%

Fuente: elaboración propia.

FIGURA 2.1: ESQUEMA DE VALORIZACIÓN DE PA

Valor prestaciones específicas 
costeadas estudio PUC 2011

Valor prestación MAI 2015 ajustada  
según variación promedio del Grupo de 

Prestaciones (estudio PUC 2011)

Valor EVC 2012 reajustado, para 
aquellas PA no costeadas ni analizadas 

en estudio PUC 2011

Valor MAIMLE 2015 para prestaciones 
no incorporadas en ajuste de precios 

anteriores (5)

Fuente: elaboración propia
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II.3. Vector de Precios de Prestaciones No Aranceladas (PNA)8

Las prestaciones no aranceladas (PNA) consideraron todas aquellas prestaciones que no estaban 
codificadas en las canastas GES entregadas por el MINSAL. Entre otras, incluyen medicamentos, in-
sumos, órtesis, y prótesis. Adicionalmente, existen procedimientos y exámenes que no se encuentran 
codificados en las canastas de prestaciones y se consideraron como PNA y homologables en esta 
clasificación. Estos forman parte del cumplimiento del objetivo específico 3.

II.3.1. Principales Fuentes de Información

Las principales fuentes de información de esta etapa fueron:
• Base CENABAST 2014, provista por el Ministerio de Salud.
• Base Mercado Público 2014, para fármacos, insumos, prótesis y órtesis, provistas por el Minis-

terio de Salud
• Archivo con prestaciones valoradas en el EVC 2012, proporcionado por el MINSAL.
• Bases MAI, MLE provistas por la contraparte para prestaciones Homologables o nuevas PNA 

que no fueron encontradas en ninguna de las otras bases precedentes.

II.3.2. Método y Supuestos

La determinación de precios de las PNA asume que la información más fidedigna para dichas pres-
taciones en el sector público se encuentra en la base CENABAST, en segundo lugar corresponde a la 
Base Mercado Público 2014, luego al archivo del EVC 2012 y, finalmente, la cuarta alternativa,  para 
las prestaciones homologables o para aquellas no encontradas en las bases precedentes, son las 
bases MAI y MLE. Este ordenamiento es el que da origen al método para encontrar los valores para 
las prestaciones no aranceladas del sector público.

Para la determinación de los precios públicos de las PNA, primero se revisó si el precio de la pres-
tación está en la base de datos de la CENABAST del 2014 entregada por el MINSAL. De no ser así, se 
analizó las bases de mercado público tanto para fármacos, insumos, ortesis y protesis disponibles 
para el año 2014, utilizando el precio promedio de estos. Para expresar los precios en moneda de 
junio 2015, se usó como inflactor el IPC de Junio de 2015 respecto al del mes de Diciembre de 2014. 
Posteriormente este valor se divide por la UF del 30 de junio de 2015.

En el caso que el precio de la prestación no estuviera disponible en ninguna de las bases menciona-
das, se procedió a revisar la base EVC 2012. Si el precio estaba disponible, se expresó en moneda de 
junio de 2015 utilizando como inflactor la división del IPC de junio del 2015 a junio de 2012. Para 
expresarlo en UF, dicho valor se divide por la UF del 30 de junio de 2015.

Finalmente, en el caso que el precio de la prestación no estuviera disponible en ninguna de las bases 
mencionadas precedentemente, se procedió a revisar las bases MAI y MLE 2015. Si el precio estaba 
disponible se expresó en moneda de junio de 2015 y en UF del 30 de junio de 2015.

Por último, en el caso que existieran precios en más de una base se consideró preferentemente el de 
CENABAST o el de menor costo disponible.

8 Esta sección esta destinada a cumplir con el objetivo específico 3.
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II.3.3. Codificación de Prestaciones No Aranceladas 

Para la codificación de las prestaciones no aranceladas se utilizó  la metodología del EVC 2009 y EVC 
2012, asignando un código diferente a cada prestación, usando los mismos códigos en aquellas pres-
taciones incorporada en los estudios anteriores y asignando nuevos códigos con similar metodolo-
gía de codificación a aquellas prestaciones incorporadas con fecha posterior a la del último estudio. 

En el caso de los medicamentos e insumos se utilizó un único código siguiendo la metodología de la 
base de datos EVC 2012. Este código corresponde a un código alfanumérico, consistente en 3 letras 
y 3 dígitos, según lo definido en dicho estudio:

• La primera letra en el código de una prestación no arancelada es siempre una “F”, lo que per-
mite distinguir las prestaciones no aranceladas. 

• La segunda letra en el código indica la categoría de la prestación no arancelada.
• La tercera letra en el código indica la clase de fármaco (cuando se trata de un fármaco), o el 

tipo de prestación dentro de la categoría OTROS.
• Los 3 últimos dígitos corresponden a un número único de identificación para cada prestación 

dentro de cada clase identificados según orden.

Así cada prestación se analizó de la siguiente manera:
a. Cada prestación tendrá un código único e individual.

Para la clasificación de las prestaciones no aranceladas, el que corresponde a un segundo digito de la 
codificación, se utilizaron las mismas categorías que el EVC 2012, y se incorporó una nueva categoría 
con la letra “Q”, que corresponde a las prestaciones urológicas.

TABLA 2.7: CÓDIGOS PARA CATEGORÍAS DE PRESTACIONES NO ARANCELADAS (CORRESPONDE A LA 
SEGUNDA LETRA DEL CÓDIGO)

Código Categoría
A Analgesia
B Anestesia y cirugía
C Cáncer
D Cardiovascular
E Dental
F Dermatología
G Digestivo
H Hormona
I Infecciones
J Inmunología
K Metabolismo
L Nutricion
M Oftalmología
N Respiratorio
O SNC
P Tocólisis
Q        Urológicas
X Prótesis
Y Insumos
Z Otros

* Códigos A-Q corresponden a categorías de fármacos. Códigos X-Z corresponden a prótesis, insumos u otras prestaciones no aranceladas.
Fuente: elaboración propia.
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b. La clasificación de la tercera letra se utilizó para identificar la categoría de tipo de fármaco, 
insumos, prótesis y órtesis y otras prestaciones categorizadas en las diferentes familias. Para 
ello se usó la misma clasificación del EVC 2012, agregándose las clasificaciones de lubricantes, 
hipotensores oftalmológicos y clotrimazol. La siguiente tabla lo muestra en detalle.

TABLA 2.8: CÓDIGOS PARA CLASES DE PRESTACIONES NO ARANCELADAS (CORRESPONDE A LA TERCERA 
LETRA DEL CÓDIGO)

Categoría Código Clase

Analgesia
A Aine
B Antigotoso
C Opioide

Anestesia y cirugía
A Anestésico general
B Anestésico local
C Bloqueador neuromuscular

Cáncer
A Anticancerigeno
B Coadyuvante en cáncer

Cardiovascular

A Antiagregante plaquetario
B Antianginoso
C Antiarrítmico
D Anticoagulante
E Antihipertensivo
F Diurético
G Estimulante cardiaco
H Estimulante eritropoyesis
I Expansor plasmatico
J Hemostatico
K Trombolitico

Dental A Colutorio

Dermatología
A Astringente
B Antiacne

Digestivo

A Antidiarreico
B Antiemetico
C Antiespasmodico
C Lubricante
D Antiinflamatorio intestinal
E Antiulceroso
F Enzimas digestivas
G Hepatoprotector
H Laxante

Hormona

A Anticonceptivo
B Antidiuretico
C Corticoide
D Hormona crecimiento
E Hormona tiroidea
F Reemplazo hormonal femenino
G Terapia fertilidad
H Analogo somatostatina
I Androgeno
J Hormona luteinizante
K Inhibidor de prolactina
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Infecciones

A Aminoglicosido
B Anfotericina
C Antiseptico urinario
D Azolicos
E Cefalosporina
F Cloramfenicol
G Lincosamida
H Macrolido
I Metronidazol
J Nistatina
K Otros antimicoticos
L Otros antivirales
M Oxalidinona
N Penicilina
O Quinolona
P Sulfa
Q Vancomicina
R Antirretrovirales
S Cotrimazol

Inmunología

A Antihistaminico
B Antirreumatico
C Estimulante inmunologico
D Inmunosupresor
E Vacunas

Metabolismo

A Bifosfonato
B Estatinas
C Hipo/hiperglicemiante
D Insulina

Nutrición

A Calcio oral
B Electrolito
C Glucosa
D Nutricion parenteral
E Suero fisiologico
F Nutricion
F Suplemento alimenticio
G Vitaminas

Oftalmología A Antibiótico oftálmico

Respiratorio snc

A Broncodilatador
B Facilitador de respiracion
B Hipotensor oftalmico
B Antagonista opioide
C Anticonvulsivante
D Antidepresivo
E Antiparkinsoniano
F Antipsicotico
G Estimulante snc
H Hipnótico
I Sedante

Tocólisis A Tocolitico
Prótesis A Protesis
Insumos A Insumos

Otros
P Prestacion no arancelada
Z Otros

Fuente: elaboración propia.
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c. Las PNA que corresponden a exámenes y procedimientos y que, a su vez, se encontraron como 
prestaciones aranceladas en los aranceles MAI 2015, MLE 2015 y el EVC 2012, se codificaron 
con el código de la prestación encontradas en dichos aranceles, siguiendo ese orden de prela-
ción, para ser aranceladas.

d. Cada canasta tiene la codificación completa de sus prestaciones, según se muestra para la 
canasta Tratamiento de Erradicación de la etapa Tratamiento del Problema de Salud Ulcera 
Péptica en la siguiente tabla. 

TABLA 2.9: EJEMPLO CODIFICACIÓN CANASTA CON MEDICAMENTOS

Código Glosa Posología Presentación Cantidad Frecuencia

0101101
Consulta o control médico 
integral en atención 
primaria

  2 100%

FGE004 OMEPRAZOL 20 MGR CADA 12 
HORAS POR 14 DIAS CP 20 MGR 28 100%

FIN003 AMOXICILINA 1 GR CADA 12 
HORAS, 14 DIAS CM 500 MG 56 100%

FII002 METRONIDAZOL 500 MGRS CADA 8 
HORAS POR 14 DIAS CM 500 MG 42 15%

FIH002 CLARITROMICINA 500 MGR CADA 12 
HORAS, 14 DIAS CM 500 MG 28 100%

Fuente: elaboración propia.

Adicionalmente a la codificación de las prestaciones, se revisó la glosa de las distintas prestaciones 
no aranceladas, las que en la base de datos del EVC 2012 no contaban con una homologación desde 
el punto de vista de la nomenclatura utilizada o de la posología, encontrándose el mismo fármaco 
descrito con distintas abreviaciones y tipos de letra (mezclando mayúsculas, minúsculas), lo que 
dificultaba su codificación y posterior costeo.  Esta dificultad fue sorteada con la homologación de 
estas prestaciones utilizando solo una nomenclatura para definirla, en la medida que fue posible 
realizar dicha homologación.  Para aquellas prestaciones que se encontraron codificadas en el EVC 
2012 o en alguno de los aranceles FONASA, se utilizó la misma nomenclatura que el EVC 2012 o en 
su defecto el nombre de la prestación encontrada en los aranceles MAI o MLE.  

II.3.4. Vector de Costos de las Prestaciones No Aranceladas

La aplicación del método señalado en la sección II.3.2.2 se expresa en lo siguiente.

II.3.4.1. Primera Fuente de Información: Base CENABAST

Los precios de las prestaciones no aranceladas fueron buscados en primera instancia en la base CE-
NABAST, la cual se compone de los campos Droga, Concentración, Unidad medida corregida, Precio 
CENABAST y Precio promedio Mercado Público.

En algunos productos se encontró valorizado con Precio CENABAST como Precio Promedio Mercado 
Público.

Para hallar el valor a utilizar en el vector de costos de prestaciones no aranceladas, se utilizó el si-
guiente algoritmo:
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• En caso que exista uno o más precios, se considera el Precio CENABAST
• De no existir Precio CENABAST, se considera el Precio Promedio Mercado Público.

II.3.4.2. Segunda  Fuente de Información: Base Mercado Público 2014, para fármacos, insumos, 
prótesis y órtesis, provistas por el MINSAL

En segunda instancia, se utilizó las bases de mercado público diferente al precio promedio de mer-
cado público disponible en la base CENABAST, en el caso de encontrarse una misma prestación con 
más de un precio disponible en las bases, se consideró el promedio de éstos.

II.3.4.3. Tercera Fuente de Información: EVC 2012

Para aquellas PNA sin información y valoradas en el estudio 2012, se aplicó el reajuste de IPC entre 
Junio de 2012 y Junio de 2015 para llevarlos a precio 2015 y, posteriormemente, dividirlo por el 
valor de la UF al 30 de junio de 2015, $24.982,96.

II.3.4.4. Cuarta Fuente de Información: Bases MAI y MLE 2015

Para aquellas PNA sin información en las fuentes señaladas anteriormente se utilizó el arancel de la 
MAI y la MLE del año 2015. Los valores de dichos aranceles de inflactaron por 1,03 para expresarlo 
en moneda de Diciembre de 2014 y posteriormente se llevaron a pesos de Junio de 2015 y dividirlo 
por el valor de la UF al 30 de junio de 2015, $24.982,96.

Una vez aplicada la metodología anteriormente descrita, se realizó una revisión entre precios públi-
cos y precios privados, encontrándose, en algunos casos, que estos últimos tenían un costo conside-
rablemente inferior sin que esta diferencia pudiese ser explicada en forma adecuada.

Para subsanar esta situación, se incorporó a la base de análisis una columna con los precios IMS dis-
ponibles, por lo que en el calculo del Precio PNA relevante entre los distintos precios disponibles, se 
determinó que sería el menor valor entre ellos.

II.3.5. Problemas de Salud Nuevos

En este estudio se incorporan tres nuevos problemas de salud con sus respectivas canastas. Ellos son 
Depresión en Adolescente de 10 a 14 años, Examen de Medicina Preventiva y Glaucoma. Dentro de 
dichos PS se encuentran 26 distintos tipos de prestaciones no valoradas  y/o codificadas distribuidas 
en las categorías de procedimientos y medicamentos.

Estas prestaciones se codificarón utilizando una metodología similar a la base de datos EVC 2012, 
con el fin de tener consistencia entre las distintas codificaciones de las prestaciones no aranceladas.

Las prestaciones no aranceladas de estas nuevas canastas incorporan distintos procedimientos y 
medicamentos que no se encuentran arancelados.

Para la determinación de los precios de las prestaciones de las nuevas canastas, en el caso de los 
medicamentos, se utilizó la misma metodología para los problemas de salud vigentes. En el caso 
de los procedimientos que corresponden a las canastas de medicina preventiva, se consideraron 
actividades que forman parte de la atención de la consulta de los profesionales, debido a que estas 
actividades se realizan durante la atención clínica. Por ejemplo, la medición de peso y talla, así como 
la medición estandarizada de la presión arterial son actividades que se realizan como parte de la 
atención clínica, por lo que independientemente que se les asigne un código único e individual, estas 
no tienen un arancel por sí mismas. 
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En el caso de los procedimientos incluidos en la canasta de depresión en adolescentes de 10 a 14 
años, que corresponden a visita integral de salud mental y consultoría de salud mental de otros 
profesionales, la propuesta consideró homologar ambas prestaciones con prestaciones existentes 
en los aranceles MAI y MLE actuales. A modo de ejemplo, en la siguiente tabla se presentan algunas 
posibilidades de homologación de prestaciones.

TABLA 2.10: EJEMPLOS DE HOMOLOGACIÓN DE PRESTACIONES

Nueva 
Prestación

Propuestas Homologación

Código Descripción Monto 
Arancel 2015 Arancel

Visita Integral 
de Salud 
Mental

0107003 Visita domiciliaria inspectiva por comisión 8.870 MAI
0103001 Educación de grupo por médico 3.750 MAI
0601029 Atención kinesiológica integral 6.590 MLE

0901005 Atención psiquiátrica o psicoterapia de familia, 
individual 13.860 MLE

Consultaría 
Salud Mental 
por otro 
Profesional

0103002 Educación de grupo por enfermera, matrona o 
nutricionista 2.060 MAI

2601005 Atención integral de enfermería en domicilio a 
pacientes que 12.770 MLE

Fuente: elaboración propia.

Canastas Modificadas

Algunas canastas han tenido modificaciones, incorporándose nuevas PNA. Estas prestaciones se co-
dificaron utilizando la misma metodología de codificación del EVC 2012.  Para ello se homologaron 
con la codificaciones al EVC 2012 o a los aranceles MAI o MLE y se crearon nuevos códigos para las 
nuevas PNA.  
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III. METODOLOGÍA PARA LA DETERMINACIÓN DEL VECTOR 
DE PRECIOS ISAPRE
Este apartado está destinado a construir el vector de precios de ISAPRE para estimar el costo de las 
prestaciones asociadas a cada uno de los problemas de salud, objetivo específico 7.

III.1. Precios de PA
Para la obtención de los precios de las prestaciones aranceladas en el sector privado, destinado al 
cumplimiento del objetivo específico 5, se usó el siguiente método.

III.1.1. Objetivo

El objetivo es obtener los valores de las prestaciones aranceladas que reflejen lo más fielmente po-
sible los valores que las ISAPRE enfrentan en la provisión de las pretaciones GES.

III.1.2. Principales Fuentes de Información
• Archivo específico de prestaciones solicitado a las ISAPRE a través la contraparte técnica.
• Archivo de prestaciones de salud prestador preferente del año 2013, entregado por la contra-

parte técnica.
• Archivo con prestaciones valoradas en el EVC 2012, proporcionado por la contraparte técnica.
• Vector público de los precios de salud, de elaboración propia.

III.1.3. Método y Supuestos

El supuesto fundamental consiste en que la información más cercana a los precios reales que en-
frentan las ISAPRE en la provisión de prestaciones GES se encuentra dada por los precios entregados 
directamente por dichas instituciones en el archivo solicitado con información de cantidades, factu-
rado y bonificado, es decir en el archivo de prestaciones específicas GES.

Los principales elementos que avalan este supuesto son cuatro:
• En primer lugar, los valores facturados y bonificados corresponden efectivamente a los precios 

que las aseguradoras han convenido con cada uno de sus prestadores preferentes y, obviamen-
te, en la modalidad que nos interesa, es decir modalidad GES.

• En segundo lugar, la solicitud de información se hizo de forma tal que las ISAPRE codificaran 
las prestaciones entregadas de acuerdo a la manera que se estipula en el “Listado de presta-
ciones específicas. Anexo Decreto Régimen de Garantías Explícitas en Salud”. Ello implica que 
las ISAPRE entregaron la información de la misma manera en que lo hace el sector público, es 
decir: con codificación GES y que cada código de prestación incluyó todos los elementos con-
templados en el listado.

• Son prestaciones recientes correspondientes al año 2014, por lo tanto son las más cercanas a 
la fecha de este informe.

• La información es representativa de la cobertura a nivel nacional y, como corresponde al uni-
verso, se encuentra debidamente ponderada.
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Es importante señalar que existen dos clasificaciones de ISAPRE, las abiertas y las cerradas. De este 
análisis se excluyeron las cerradas, debido a que su orientación es a proveer servicios dentro de una 
empresa, con realidades no representativas a nivel nacional y que tienen poca importancia dentro 
del total de prestaciones.

Posteriormente, se supone que la segunda mejor fuente de información corresponde a la prove-
niente de los archivos “generales” de prestaciones de las ISAPRE, esto es, aquellas prestaciones que 
las ISAPRE entregan en su régimen complementario y con prestador preferente (los planes de salud 
habituales de las Instituciones de Salud Previsional).

Los principales elementos que avalan este supuesto son:
• La información corresponde a precios de mercado, por lo tanto tienden a reflejar de mejor 

medida los valores de facturado y bonificado que enfrentan las ISAPRE.
• La información entregada por la contraparte técnica es relativamente reciente (año 2013 co-

rresponde al más cercano recibido por esta consultora).
• La información corresponde a prestadores preferentes lo que se asemeja más al tipo de con-

venio que tiene una ISAPRE con sus prestadores GES.
• La información es representativa de la cobertura a nivel nacional y, como corresponde al uni-

verso, se encuentra debidamente ponderada.

En tercer lugar, se encuentra como fuente de información las prestaciones aranceladas en el anterior 
estudio de verificación de costos, esto es el del año 2012. La principal fortaleza de este supuesto 
estriba en que:

• Es información que fue estudiada por el consultor en dicho estudio y validada por la contrapar-
te técnica al momento de su realización.

En cuarto lugar, se encuentra la fuente de información proveniente de los precios públicos calcula-
dos en el presente estudio. La razón para que sea la alternativa de menor preferencia estriba en que:

• Existe diferencia entre los valores públicos y los privados, hecho que obliga a realizar ajustes en 
los precios públicos para hacer una estimación adecuada de los precios privados.

En quinto lugar, se añaden condiciones límites a las diferencias negativas entre los precios de las 
prestaciones aranceladas privadas y el precio de las prestaciones aranceladas públicas. Específica-
mente:

• Que las prestaciones privadas de los grupos 02, 07, 11, 14, 17, 20, 21 y 22 (según los aranceles 
MAI y MLE) no pueden tener un precio inferior a los aranceles públicos. Ello debido a que estas 
prestaciones son principalmente hospitalarias y es razonable que los precios privados tengan 
niveles inferiores que los públicos.

• Que el resto de las prestaciones privadas no puedan tener un precio inferior a un 30% de los 
precios de las prestaciones públicas.

En consecuencia, el método consiste en buscar los valores para las prestaciones aranceladas, en 
primer lugar, en la información solicitada a las ISAPRE, en segundo lugar, en los planes complemen-
tarios y de prestadores preferentes, en tercer lugar, en el EVC 2012 y, finalmente, en los precios 
públicos encontrados en el presente estudio, todas estas prestaciones usando como referencia los 
precios públicos como límite inferior.
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III.1.4. Vector de Costos de Prestaciones Aranceladas

La aplicación del método descrito anteriormente da lugar a lo siguiente:

En primer lugar, se tomó el vector de códigos de las prestaciones aranceladas donde es importante 
destacar que esta es la misma codificación que se tiene para las prestaciones públicas. Con este 
vector se buscó la información en los vectores señalados en la metodología, con los siguientes re-
sultados.

III.1.4.1. Primera fuente de información: archivo solicitado a las ISAPRE con Información de 
Prestaciones GES

La contraparte técnica entregó a esta consultora información proveniente de las ISAPRE que conte-
nía la siguiente información:

• 83 archivos Excel con las canastas de los problemas de salud GES antiguos (80) y nuevos (3).
• Un archivo en formato pdf con la circular N° 9 del 2 de mayo de 2015 que contiene la solicitud 

de información hecha a las ISAPRE.
• 12 archivos en formato txt con la información por mes de la información señalada en la circular 

N°9, en particular, esta información contaba con los siguientes 15 campos:

Campos
1 Código Aseguradora
2 Fecha de Información
3 Identificación Única GES
4 Sexo Beneficiario
5 Edad Beneficiario
6 RUT del Prestador
7 Digito verificador del Prestador
8 Tipo de Atención
9 Código Problema GES

10 Tipo Intervención Sanitaria
11 Código Grupo Prestaciones GES
12 Código Prestaciónde Salud Unitaria GES
13 Frecuencia
14 Valor Facturado
15 Valor Bonificado

Esta información fue consolidada en un solo archivo, consistente de 6.720.713.- registros, los cuales 
fueron resumidos, agregando mediante suma por los campos de frecuencia, valor facturado y valor 
bonificado, dando origen a la siguiente base, consistente de 134.048 registros:
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Campos
1 Mes_Año
2 Código Aseguradora
3 Tipo Intervención Sanitaria
4 Código Problema GES
5 Código Grupo Prestaciones GES
6 Tipo de Atención
7 Código Prestaciónde Salud Unitaria GES
8 SumaDeFrecuencia
9 SumaDeValor Facturado

10 SumaDeValor Bonificado

Con el campo de “SumaDeValor Bonificado” y “SumaDe Frecuencia”, se calculó el valor promedio 
bonificado para cada prestación arancelada. Es importante recalcar que se usa el valor bonificado 
porque este es el que corresponde al costo para las ISAPRE de la provisión del seguro GES.

Con estos valores se procedió a completar el vector de costos de las ISAPRE, consistente de 715 
registros, hallándose calce en 569 prestaciones, es decir, 79,6% de las prestaciones aranceladas.

Es importante destacar que si bien la codificación MLE de las ISAPRE en algunas ocasiones difiere 
de la del sector público en cuanto al contenido (inclusión de día cama), en la solicitud hecha a las 
aseguradoras privadas se solicita expresamente que la codificación se haga acorde a lo que se en-
cuentra especificado en el Listado de Prestaciones específicas de manera que haya concordancia 
con lo elaborado en el sector público y así también la codificación refleje efectivamente los costos 
asociados a la provisión de la prestación GES.

Específicamente, en el punto Id 12 de 2. Definiciones de oficio circular N°9 de 02 de mayo de 2013, 
de la Superintendencia de Salud a las ISAPRE, se señala:

“CÓDIGO DE PRESTACIÓN DE SALUD UNITARIA GES:”

“Corresponde al código que identifica a la prestación de salud unitaria GES bonificada al usuario, sea 
este cotizante o carga, en el mes y año que se informa.”

“La información de las prestaciones de salud GES bonificadas que se envíe deberá utilizar como 
base para su codificación el Listado de Prestaciones Específicas anexo al Decreto Supremo del 
Régimen de Garantías Explícitas en Salud que se encuentre vigente a la fecha de la bonificación GES, 
respetando su orden y estructura, sin el sufijo GES.”

Para el cálculo final, se establecieron límites inferiores al valor de las prestaciones, según se señala 
en el punto III.1.3. de este informe.

Finalmente, estos valores fueron expresados en moneda de junio de 2015 y en UF del 30 del mes en 
comento.
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III.1.4.2. Segunda Fuente de Información: Archivo con Prestaciones ISAPRE Abiertas (Valores 
Prestador Preferente)

Las prestaciones que no fueron halladas en el paso anterior, se buscaron en el archivo con informa-
ción de “prestaciones ISAPRE Abiertas (Valores Prestador Preferente)” entregado por la contraparte 
técnica.

La estructura es similar al caso anterior, es decir, se tiene, entre otros, los campos de código, valor 
bonificado y frecuencia, con lo que se puede obtener el bonificado promedio para cada prestación.

De este vector se extrajeron aquellos valores que pudiesen completar el vector de costos de las 
ISAPRE, encontrándose 93 prestaciones faltantes, es decir un 13,0% del total, en consecuencia en 
estos dos pasos se tiene el 92,6% de todas las prestaciones codificadas con información directa de 
mercado para el caso de las ISAPRE.

Para este caso se tomó la información del año 2013, por ser la más cercana, y sus valores fueron ajus-
tados por variación de IPC, dejándolos en moneda de junio de 2015 y en UF del 30 del mes señalado.

Para el cálculo final, se establecieron límites inferiores al valor de las prestaciones, según se señala 
en el punto III.1.3. de este informe.

III.1.4.3. Tercera Fuente de Información: Prestaciones Estudio de Verificación de Costos Año 
2012

Las prestaciones no encontradas en los dos pasos anteriores fueron buscadas en el estudio de Veri-
ficación de Costos de 2012, información entregada por la contraparte técnica.

En este caso, la búsqueda es directa, es decir, no existe mayor cálculo que el necesario para llevar los 
costos desde moneda de junio de 2012 a moneda de junio de 2015.

Con esta búsqueda encontramos 47 prestaciones adicionales, es decir, un 6,6% del total, acumulan-
do un 99,2% de las prestaciones aranceladas a buscar.

Para el cálculo final, se establecieron límites inferiores al valor de las prestaciones, según se señala 
en el punto III.1.3. de este informe.

III.1.4.4. Cuarta Fuente de Información: Vector de Precios FONASA

Aquellas prestaciones que no fueron encontradas en ninguna de las fuentes de información anterio-
res se buscaron en el Vector de Precios de FONASA del presente estudio.

No obstante, existen dos factores importantes que hacen necesario adaptar los precios desde lo 
público a lo privado, a saber:

• El nivel de precios entre ambos sectores es diferente.
• La estructura de precios relativos entre ambos sectores es diferente.

En consecuencia, los costos son ajustados por la diferencia promedio entre los costos públicos y los 
privados, bajo el filtro de que correspondan a un grupo homogéneo de prestaciones.

Es decir, la idea es que la diferencia en la estructura de los precios relativos se capta al agrupar las 
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prestaciones similares9 y compararlas, lo que conlleva a que el supuesto implícito es que las presta-
ciones similares tienen diferencias de precios relativas similares entre el sector público y el privado.

Usando este método, se logran calzar las 6 prestaciones faltantes, es decir el 0,8% faltante para 
llegar al 100% de las prestaciones aranceladas.

Los valores del vector público de precios ya se encuentra en pesos de junio de 2015 y en UF del día 
de dicho mes, por lo que no es necesario realizar ninguna actualización.

El resultado de este procedimiento se encuentra en el Anexo C. A continuación se muestra el algo-
ritmo aplicado, en este caso, la columna fuente, corresponde al valor considerado para el vector de 
costos. Este procedimiento se aplica a todas las prestaciones aranceladas.

TABLA 3.1: EJEMPLOS DE APLICACIÓN DE ALGORITMO PARA DETERMINACIÓN DE PRECIOS

Id Código PA Glosa Fuente Valor ISAPRE 
GES

ISAPRE 
Prestador 
Preferente

EVC 
2012

Público 
2015

1 01-01-004
Visita médica 
domiciliaria en 
horario hábil

ISAPRE 
GES 62.417 62.417 25.298 25.298 39.247

2 01-01-009
Visita por médico 
interconsultor (o en 
junta médica c/u) a

ISAPRE 
GES 29.777 29.777 32.421 40.510 39.247

86 03-02-021 Colinesterasa en 
plasma o sangre total

ISAPRE 
Prestador 
Preferente

4.948 N.D. 4.948 6.411 5.514

139 03-05-008 Antiestreptolisina O, 
por técnica de látex 

ISAPRE 
Prestador 
Preferente

4.782 N.D. 4.782 7.440 8.602

18 01-03-003 Educación de grupo 
por asistente social EVC 2012 21.062 N.D. N.D. 21.062 8.045

21 01-04-002 Visita a domicilio por 
asistente social EVC 2012 33.764 N.D. N.D. 33.764 6.951

678 27-01-017 Barniz de fluor Público 
2015 20.367 N.D. N.D. N.D. 20.367

684 27-02-019

Tratamiento 
ortodoncia con 
aparatología 
removible (incluye 
aparato)(año 1)

Público 
2015 227.130 N.D. N.D. N.D. 227.130

Fuente: elaboración propia en base a información del MINSAL.

III.2. Precio de Prestaciones No Aranceladas

III.2.1. Objetivo

Como se señaló en el capítulo “II.3 Vector de Precios de Prestaciones No Aranceladas (PNA)”, las 
prestaciones no aranceladas (PNA) incluyen medicamentos, insumos, prótesis, y procedimientos, 
entre otros, y, al igual que dicho capítulo, este también forma parte del cumplimiento del objetivo 
específico 3.

9  
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III.2.2. Principales Fuentes de Información

Las principales fuentes de información de esta etapa fueron:
• Base IMS Health, provista por el Ministerio de Salud, a través del Departamento Economía de 

la Salud (DESAL).
• Archivo con prestaciones valoradas en el EVC 2012, proporcionado por la contraparte técnica.
• Vector público de los precios de salud, de elaboración propia.

III.2.3. Método y Supuestos

Para la elaboración de este capítulo, se tomaron en consideración tres métodos alternativos. En cada 
uno de ellos, el supuesto fundamental es que el mejor predictor de los precios privados es la infor-
mación proveniente de IMS, estos tres métodos fueron:

• Método 1:
En esta alternativa, se tomó como primera fuente de información el vector de IMS, con el 
promedio de los precios genéricos como primera opción y el mínimo de los precios IMS de 
productos similares o marca como segunda opción, ambas fuentes provenientes del campo 
“Mercado Producto” de la base IMS.

En tercer y cuarto lugar, se consideraron como alternativa los precios del Estudio de Verifica-
ción de Costos de 2012 y los precios públicos calculados en el presente estudio.

Estos valores fueron ajustados por las diferencias relativas existentes entre los distintos gru-
pos de prestaciones no aranceladas (primeras dos letras del código) con el vector proveniente 
de IMS. De no haber información, el ajuste correspondía a la diferencia en el promedio total 
entre ambos vectores, siempre considerando sólo aquellos productos en los que existía in-
formación tanto en IMS como en el Estudio de Verificación de Costos 2012 o en el Estudio de 
Precios Públicos actual, según correspondiera.

Esta alternativa fue desechada por presentar fluctuaciones demasiado grandes entre el sector 
privado y el público. La principal debilidad de este supuesto es que el vector IMS es sólo repre-
sentativo del mercado de fármacos, pero las prestaciones no aranceladas incluyen un mercado 
mucho más amplio.

• Método 2:
Se mantienen en primer y segundo lugar las opciones de IMS, pero se cambia el vector de pre-
cios públicos del cuarto al tercer lugar y el estudio de Verificación de Costos de 2012 pasa del 
tercer al cuarto lugar en orden de precedencia.

Debido a que el vector de precios públicos contiene todos los códigos y todos los precios para 
las prestaciones no aranceladas, en la práctica esto significa no considerar el Estudio de Veri-
ficación de Costos de 2012, excluyendo con ello información relevante, motivo por el cual se 
desecha esta alternativa

• Método 3:
Se mantienen en primer y segundo lugar las opciones de IMS, el estudio de Verificación de 
Costos de 2012 se toma como tercera opción y los precios públicos como cuarta alternativa. 
No se hace ningún ajuste de diferencias relativas con IMS para estos dos últimos vectores (sólo 
ajuste por IPC para el EVC de 2012).
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Además, se restringió la diferencia máxima entre el sector privado y el público a un 814%. Esto 
ya que para valores superiores las varaciones entre ambos sectores se acentuán más allá de lo 
esperado. 

Esta es la opción elegida debido que disminuye las diferencias extremas, y mantiene el EVC 
2012como fuente de información relevante para el presente estudio.

III.2.3.1. Codificación de Prestaciones No Aranceladas 

El proceso de codificación de las prestaciones no aranceladas es el mismo desarrollado para los 
precios del FONASA, es decir, se usó la metodología del EVC 2009 y EVC 2012, asignando un código 
diferente a cada prestación, usando los mismos códigos en aquellas prestaciones incorporada en los 
estudios anteriores y asignando nuevos códigos con similar metodología de codificación a aquellas 
prestaciones incorporadas con fecha posterior a la del último estudio.

III.2.4. Vector de Costos de las Prestaciones No Aranceladas

La aplicación del método anterior da lugar a lo siguiente:

III.2.4.1. Primera Fuente de Información: Base IMS Health

Los precios de las prestaciones no aranceladas fueron buscados en primera instancia en la base IMS 
Health, la cual se compone de los siguientes campos:

Campos
1 Código prest
2 Tipo prestación
3 Glosa prestación
4 Precio privado de referencia 2012
5 Nombre Producto IMS Health
6 Laboratorio
7 Mercado
8 Mercado Producto
9 Precio Promedio IMS - Junio 2014

En esta base, en el campo Mercado Producto se encontraron tres categorías:
• Genérico.
• Marca.
• Similar

En algunos productos se encontró más de un valor para cada categoría y, por otra parte, no todos los 
productos tienen todas las categorías.

Para hallar el valor a utilizar en el vector de costos de prestaciones no aranceladas, se utilizó el si-
guiente algoritmo:

• En caso que exista uno o más genérico, se toma el promedio de ellos como el valor para este 
fármaco.

• De no existir genérico, se toma el menor valor entre marca y similar.
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Finalmente, se realizaron dos ajustes adicionales. En primer lugar, el porcentaje de bonificación, que 
para aquellas prestaciones no aranceladas según el archivo de prestaciones específicas del GES al-
canza a un 85,3% y, posteriormente, se ajusta por variación de IPC para dejar los valores en moneda 
de junio de 2015.

III.2.4.2. Segunda Fuente de Información: Estudio de Verificación de Costos 2012

Se utiliza la información del Estudio de Verificación de Costos de 2012, ajustando sus valores por IPC, 
para dejar expresados los precios en monedad de junio de 2015..

III.2.4.3 Tercera Fuente de Información: Vector de Precios FONASA

Este corresponde al vector de precios de prestaciones no aranceladas del sector público que se 
desarrolló en el capítulo II del presente informe. Los valores se encuentran en moneda de junio de 
2015, por lo que no es necesario realizar ajustes por niveles de precios.

A continuación se muestra el algoritmo aplicado, en este caso, la columna fuente, corresponde al 
valor considerado para el vector de costos. Este procedimiento se aplica a todas las prestaciones no 
aranceladas.

TABLA 3.2: EJEMPLOS DE APLICACIÓN DE ALGORITMO PARA LA DETERMINACIÓN DE PRECIOS DE PNA

Id. Código 
P.N.A. Glosa Fuente Valor IMS 

Genérico

IMS 
Promedio 

Similar 
Marca

EVC 
2012

Vector 
Público

1 FAA001
ACIDO 
ACETILSALICILICO 
100 MG - CM

IMS Mínimo 
Genérico 9,2 9,2 32,4 66,0 2,2

2 FAA002
ACIDO 
ACETILSALICILICO 
500 MG - CM

IMS Mínimo 
Genérico 9,3 9,3 30,8 46,3 11,5

3 FAA003 CELECOXIB 200 MG 
- CM

IMS Mínimo 
Similar Marca 589,3 N.D. 589,3 871,7 588,3

4 FAA004 DICLOFENACO 25 MG 
- CM

IMS Mínimo 
Similar Marca 105,4 N.D. 105,4 68,5 16,3

6 FAA006 DICLOFENACO 75 MG 
- AM EVC 2012 291,4 N.D. N.D. 291,4 36,8

9 FAA009 INDOMETACINA 1 MG 
- AM EVC 2012 64.705,3 N.D. N.D. 64.705,3 301.832,0

23 FAA029
AINES +opiode debil
+transfusión+antibio
terapia

Vector Público 5.147,4 N.D. N.D. N.D. 5.147,4

25 FAA032 NAPROXENO 125 MG 
- FC 60 ML Vector Público 2.724,4 N.D. N.D. N.D. 2.724,4

Fuente: elaboración propia en base a información del MINSAL.

III.2.5. Vector de Costos de las Prestaciones No Aranceladas Homolgables

Dentro de las prestaciones no aranceladas existe un grupo de ellas para las cuales se puede encon-
trar un código MAI o MLE, o se les puede asimilar uno. Este grupo de prestaciones se las designó 
como homologables y la metodología de cálculo es la misma que la señalada en el punto III.1 Pres-
taciones Aranceladas.
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A continuación se muestra un ejemplo con los resultados del procedimiento aplicado.

TABLA 3.3: EJEMPLOS DE APLICACIÓN DE ALGORITMO PARA LA DETERMINACIÓN DE PRECIOS DE PNA

Id. Código 
P.A. Glosa Fuente Valor ISAPRE 

GES
ISAPRE 

Prestador 
Preferente

EVC 
2012

Público 
2015

3 01-01-009

Consulta integral de 
especialidades en Urología, 
Otorrinolaringología, 
Medicina Fisica 
y Rehabilitación, 
Dermatología, Pediatría y 
Subespecialidades (en CDT)

ISAPRE 
GES 29.777 29.777 32.421 40.510 25.465

4 01-01-108

Consulta integral de 
especialidades en Cirugía, 
Ginecología y Obstetricia, 
Ortopedia y Traumatología 
(en CDT)

ISAPRE 
GES 20.590 20.590 N.D. 22.214 16.101

64 05-01-127 Cintigrafía con MIBG
ISAPRE 

Prestador 
Preferente

65.983 N.D. 65.983 116.568 93.196

67 05-03-003 Braquiterapia baja tasa
ISAPRE 

Prestador 
Preferente

62.037 N.D. 62.037 21.323 30.117

134 27-02-025 Teleradiografía Público 
2015 5.609 N.D. N.D. N.D. 5.609

Fuente: Elaboración propia.

III.3. Problemas de salud nuevos o cambios en las canastas de prestaciones de 
problemas vigentes

Para el caso de los problemas de salud nuevos, o en su defecto, de cambios en las canastas, se bus-
caron las prestaciones nuevas dentro de aquellas que se están ofreciendo en los Problemas de Salud 
GES ya existentes.

Las prestaciones aranceladas en los problemas nuevos son 28, de las cuales 27 fueron encontradas 
en vector de precios específico de GES y una en el vector de precios de prestadores preferentes de 
las ISAPRE.

Para las no aranceladas, se siguió el mismo procedimiento que en el capítulo 3.2.

III.4. Relación entre los precios de mercado de las PA y los precios GES

Se propone utilizar el siguiente modelo para encontrar la relación entre los precios de mercado, en 
particular de las PA, y los precios GES:

p = α + γt + βRELACIONADOS + φGES + ε

Donde las prestaciones que se utilizan en dicha regresión son las prestaciones que se dan en el con-
texto de GES y cuyo comportamiento debiese ser similar a las prestaciones nuevas. El parámetro de 
interés es el parámetro Φ, que representa la diferencia sistemática entre los precios de mercado y 
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los precios GES10. Utilizando el modelo propuesto, se puede testear si dicha diferencia es estadísti-
camente significativa. Si, utilizando un test t de significancia, no se puede rechazar la hipótesis que 
φ = 0, se usarán los precios de mercado como proxy del precio GES. En caso contrario, los precios de 
las nuevas prestaciones serán estimados como p* + φ, donde p* representa el precio de mercado y   
φ es el estimador de Mínimos Cuadrados Ordinarios.

Dependiendo del modelo seleccionado por los criterios de información, el precio de mercado pue-
de ser el promedio de precios de las prestaciones de mercado (M1), el promedio de precios de las 
prestaciones de mercado ajustado por una tendencia lineal (M2), el promedio de precios de las pres-
taciones de mercado controlando por integración vertical (M3), o el promedio ajustado por una ten-
dencia lineal y controlando por integración vertical (M0), que se explican más adelante. Por ejemplo, 
bajo M1, el precio de las nuevas prestaciones será el promedio del mercado, utilizando las prestacio-
nes de mercado o no GES, más el coeficiente que se encuentre en el modelo anterior.

III.5. Estimación de Vector de Precios

Adicionalmente a lo descrito anteriormente y de acuerdo a la metodología propuesta y utilizando 
los valores facturados de las prestaciones de salud GES, estimamos el precio de cada componente 
de las prestaciones aranceladas de las GES y por cada problema en particular11. El modelo principal 
estimado fue el siguiente12:

pij = α + δj + εij

Donde la variable p denota el valor facturado para la prestación GES, δj  es una variable dicotómica 
por ISAPRE y es un término de error.

El parámetro α se interpreta como el precio promedio de cada prestación en el AUGE. Además este 
modelo permite diferencias de precios entre las ISAPRE, reflejadas en distintos δj para ISAPRE dife-
rentes, lo que incorpora diferencias entre dichas instituciones, como por ejemplo, diferencias en la 
contratación de prestaciones a través de los prestadores. 

Además del modelo principal, se estima un modelo solo con constante. En este modelo, el valor 
estimado de la constante por el método de mínimos cuadrados ordinarios corresponde al promedio 
del valor facturado para cada Código de Prestación Unitaria.  

Luego de estimar los modelos, se utilizaron los criterios de información Akaike (AIC) (Akaike, 1973) y 
Criterio de Información Bayesiano (BIC) (Schwarz, 1978) para seleccionar el mejor modelo13. Estos-
criterios son ampliamente utilizados para seleccionar modelos entre una serie de modelos anidados. 
Como los modelos más generales siempre tienen un mejor ajuste que los modelos restringidos, 

10 Al igual que en el caso de problemas de salud vigentes, se utilizarán criterios de información para seleccionar el mejor modelo entre 
una serie de modelos anidados.
11 Para algunas prestaciones muy poco usadas no fue posible obtener una estimación del precio. En particular, se omitió de la estimación 
las prestaciones con frecuencias de uso menores a 10. Además se excluyeron de las estimaciones, las prestaciones cuyo valor facturado 
no tenía variaciones. 
12 En el informe metodológico se propuso el siguiente modelo general:  

pijr = α + γt + δj + кr + βRELACIONADOSijr +  εijr

Sin embargo, no se obtuvo información sobre integración vertical entre las ISAPRE y los proveedores para las prestaciones, por lo que no 
fue posible incluir la variable RELACIONADOS. Más aun, solamente se obtuvo datos para el anno 2014, por lo que no fue posible incorporar 
una tendencia temporal. Finalmente, no se obtuvo información de la región donde se realizó la prestación, por lo tanto tampoco fue posi-
ble incorporar controles por regiones.
13 Estos criterios de información  tienen un espíritu similar al ajustado, en el sentido que recompensan un buen ajuste del modelo a los 
datos, pero penalizan la incorporación de parámetros adicionales, y consiguiente pérdida de grados de libertad (Greene, 1999).
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ambos criterios de información proponen un trade-off entre el ajuste del modelo y la cantidad de 
parámetros utilizados, de forma tal que el modelo con el menor AIC y BIC es preferido.

Una vez seleccionado el modelo, se predice el precio o costo de la prestación i para cada ISAPRE  j 
en el año 2016. Si el modelo elegido es el modelo principal, entonces la predicción se estima como:

p  = α  + δj

Donde α   y δj son los estimadores obtenidos por Mínimos Cuadrados Ordinarios del modelo selec-
cionado.

Si el modelo es el modelo alternativo (solamente la constante), entonces los precios serán predichos 
por: 

p  = α

III.5.1. Resultados

Se estimó el modelo general y el modelo solo con constante para 881 prestaciones aranceladas 
GES14. Las predicciones de precio por ISAPRE (Modelo principal) como las predicciones de precio que 
provienen del modelo solo con constante se presentan en el Anexo D. 

De los resultados, se observa que para el 38% de los casos, bajo los criterios de información AIC y BIC 
se eligió el modelo 1 con respecto al 2. De este modo, se concluye que para la mayoría de los casos 
analizados, si existe una diferencia significativa en valores facturados entre ISAPRE15.

Para explorar en mayor profundidad si la diferencia de precios entre las ISAPRE es sistemática, se 
analizaron las diferencias en el valor facturado entre las ISAPRE para el conjunto de prestaciones. Es 
decir, se tomó el valor facturado de cada ISAPRE (para todas las prestaciones), y se comparó con el 
valor facturado promedio. Los resultados, presentados en el Cuadro X, nos indican que si hay dife-
rencias sistemáticas en los valores facturados entre las distintas ISAPRE, con ISAPRE que tienen en 
promedio valores facturados de hasta $8.391 más que el promedio, e ISAPRE con valores facturados 
de $11.494 menos que el promedio, donde el promedio corresponde a $44.90316. 

TABLA 3.4: DIFERENCIAS DE VALORES FACTURADOS A NIVEL DE ISAPRE

Aseguradora Valores Facturados Diferencias de valores 
facturados respecto al promedio

Promedio 44.903,09
Colmena Golden Cross SA 40.030,23 -4.872,86
Cruz Blanca SA 53.294,64 8.391,55
Vida Tres SA 46.373,40 1.470,32
Optima SA 33.408,55 -11.494,54
Masvida SA 38.128,80 -6.774,29
Banmedica SA 45.897,41 994,32
Consalud SA 43.158,47 -1.744,62

Fuente: elaboración propia.

14 Se omitieron 599 prestaciones por tener una frecuencia menor a 10, y 17 prestaciones por no tener variación en el valor facturado.
15 Para el 41% de los casos la estimación era la misma, por lo tanto, no existía variación entre ISAPRE, es decir, solamente había precios 
para una Isapre. Por lo tanto, de los que si existían precios distintos entre ISAPRE, la comparación entre modelo con Isapre y modelo cons-
tante arrojó un resultado favorable para el modelo con ISAPRE.
16 Las diferencias disminuyen al tomar en consideración que en nuestra base de datos, las ISAPRE pueden tener distintos tipos de pres-
taciones. 
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IV. ESTIMACIÓN DE LOS VECTORES DE PRECIOS DE 
INTERVENCIONES SANITARIAS FONASA E ISAPRE
Las siguientes tablas presentan ejemplos de los vectores de precios del sector público y privado. Una 
descripción detallada de los mismos se encuentran en el Anexo N.

TABLA 4.1: EJEMPLOS DE PA VALORADAS A PRECIOS PÚBLICOS Y PRIVADOS

Tipo CÓDIGO GLOSA

VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 
2015

UF 30 
junio 
2015

Valor $ 
Junio 
2015

UF 30 
junio 
2015

PA 01-01-004 VISITA MEDICA DOMICILIARIA EN HORARIO 
HABIL 36.139,4 1,4466 62.417,0 2,4984 

PA 01-01-009 VISITA POR MEDICO INTERCONSULTOR (O EN 
JUNTA MEDICA C/U) A 36.139,4 1,4466 29.777,0 1,1919 

PA 01-01-101 CONSULTA O CONTROL MÉDICO INTEGRAL EN 
ATENCIÓN PRIMARIA 4.083,0 0,1634 14.768,0 0,5911 

PA 01-01-102 CONSULTA O CONTROL MÉDICO INTEGRAL EN 
ESPECIALIDADES (HOSP. TIPO 3) 7.436,3 0,2977 22.428,0 0,8977 

PA 01-01-103 CONSULTA MÉDICA INTEGRAL EN SERVICIO DE 
URGENCIA (HOSP. TIPO 1) 32.375,9 1,2959 22.663,0 0,9071 

PA 01-01-108
CONSULTA INTEGRAL DE ESPECIALIDADES 
EN CIRUGÍA, GINECOLOGÍA Y OBSTETRICIA, 
ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGÍA (EN CDT)

29.492,0 1,1805 20.590,0 0,8242 

PA 01-01-109
CONSULTA INTEGRAL DE ESPECIALIDADES EN 
UROLOGÍA, OTORRINOLARINGOLOGÍA, MEDICINA 
FISICA Y REHABILITACIÓN, DERMATOLOGÍA, 
PEDIATRÍA Y SUBESPECIALIDADES (EN CDT)

34.255,5 1,3712 23.979,0 0,9598 

PA 01-01-110
CONSULTA INTEGRAL DE ESPECIALIDADES EN 
MEDICINA INTERNA Y SUBESPECIALIDADES, 
OFTALMOLOGÍA, NEUROLOGÍA, ONCOLOGÍA (EN 
CDT)

43.457,0 1,7395 30.420,0 1,2176 

PA 01-01-111
CONSULTA INTEGRAL DE ESPECIALIDADES 
EN CIRUGÍA, GINECOLOGÍA Y OBSTETRICIA, 
ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGÍA (EN HOSPITALES 
TIPO 1 Y 2)

20.353,7 0,8147 22.871,0 0,9155 

PA 01-01-112

CONSULTA INTEGRAL DE ESPECIALIDADES EN 
UROLOGÍA, OTORRINOLARINGOLOGÍA, MEDICINA 
FISICA Y REHABILITACIÓN, DERMATOLOGÍA, 
PEDIATRÍA Y SUBESPECIALIDADES (EN 
HOSPITALES TIPO 1 Y 2)

27.193,9 1,0885 19.711,0 0,7890 

PA 01-01-113
CONSULTA INTEGRAL DE ESPECIALIDADES EN 
MEDICINA INTERNA Y SUBESPECIALIDADES, 
OFTALMOLOGÍA, NEUROLOGÍA, ONCOLOGÍA (EN 
HOSPITALES TIPO 1 Y 2)

44.292,1 1,7729 31.004,0 1,2410 

PA 01-02-001 CONSULTA O CONTROL POR ENFERMERA, 
MATRONA O NUTRICIONISTA 4.739,5 0,1897 10.804,0 0,4325 

PA 01-02-005 CONSULTA POR FONOAUDIÓLOGO 5.573,7 0,2231 10.530,0 0,4215 

PA 01-02-006 ATENCIÓN KINESIOLÓGICA INTEGRAL 
AMBULATORIA 9.496,2 0,3801 8.745,0 0,3500 

PA 01-02-007 ATENCIÓN INTEGRAL POR TERAPEUTA 
OCUPACIONAL 4.099,4 0,1641 14.370,0 0,5752 

Fuente: elaboración propia.
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TABLA 4.2: EJEMPLOS DE PNA VALORADAS A PRECIOS PÚBLICOS Y PRIVADOS

Tipo CÓDIGO GLOSA

VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 
2015

UF 30 
junio 
2015

Valor $ 
Junio 
2015

UF 30 
junio 
2015

PNA FAA001 ACIDO ACETILSALICILICO 100 MG - CM 2,2 0,0001 9,2 0,0004 

PNA FAA002 ACIDO ACETILSALICILICO 500 MG - CM 9,5 0,0004 9,3 0,0004 

PNA FAA003 CELECOXIB 200 MG - CM 588,3 0,0235 589,3 0,0236 

PNA FAA004 DICLOFENACO 25 MG - CM 12,7 0,0005 105,4 0,0042 

PNA FAA005 DICLOFENACO 50 MG - CM 4,5 0,0002 12,0 0,0005 

PNA FAA006 DICLOFENACO 75 MG - AM 36,8 0,0015 291,4 0,0117 

PNA FAA007 IBUPROFENO 100 MG EN 5 ML - JB 8,2 0,0003 75,2 0,0030 

PNA FAA008 IBUPROFENO 400 MG - CM 7,0 0,0003 10,1 0,0004 

PNA FAA009 INDOMETACINA 1 MG - AM 64.705,3 2,5900 64.705,3 2,5900 

PNA FAA011 KETOPROFENO 100 MG - AM 254,8 0,0102 301,1 0,0121 

PNA FAA012 KETOPROFENO 100 MG - CM 27,1 0,0011 38,3 0,0015 

PNA FAA013 KETOPROFENO 200 MG - CM 44,8 0,0018 43,8 0,0018 

PNA FAA014 KETOROLACO 30 MG - AM 107,4 0,0043 981,9 0,0393 

PNA FAA015 MELOXICAM 15 MG - CM 13,4 0,0005 47,2 0,0019 

PNA FAA016 METAMIZOL 1 GRAMO - AM 44,0 0,0018 139,5 0,0056 

Fuente: elaboración propia.
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V. ANEXOS
Anexo A: Problemas de Salud EVC 2015

001: ENFERMEDAD RENAL CRÓNICA ETAPA 4 Y 5
002: CARDIOPATÍAS CONGÉNITAS OPERABLES EN MENORES DE 15 AÑOS
003: CÁNCER CERVICOUTERINO
004: ALIVIO DEL DOLOR Y CUIDADOS PALIATIVOS POR CÁNCER AVANZADO
005: INFARTO AGUDO DEL MIOCARDIO
006: DIABETES MELLITUS TIPO 1
007: DIABETES MELLITUS TIPO 2
008: CÁNCER DE MAMA EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
009: DISRAFIAS ESPINALES
010: TRATAMIENTO QUIRÚRGICO DE ESCOLIOSIS EN MENORES DE 25 AÑOS
011: TRATAMIENTO QUIRÚRGICO DE CATARATAS
012: ENDOPROTESIS TOTAL DE CADERA EN PERSONAS DE 65 AÑOS Y MÁS CON ARTROSIS DE CADERA CON 
LIMITACIÓN FUNCIONAL SEVERA
013: FISURA LABIOPALATINA
014: CÁNCER EN MENORES DE 15 AÑOS
015: ESQUIZOFRENIA
016: CÁNCER DE TESTÍCULO EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
017: LINFOMA EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
018: SINDROME DE LA INMUNODEFICIENCIA ADQUIRIDA VIH/SIDA
019: INFECCION RESPIRATORIA AGUDA (IRA) DE MANEJO AMBULATORIO EN MENORES DE 5 AÑOS
020:NEUMONIA ADQUIRIDA EN LA COMUNIDAD DE MANEJO AMBULATORIO EN PERSONAS DE 65 AÑOS Y MAS
021: HIPERTENSIÓN ARTERIAL PRIMARIA O ESENCIAL EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
022: EPILEPSIA NO REFRACTARIA EN PERSONAS DESDE 1 AÑO Y MENORES DE 15 AÑOS
023: SALUD ORAL INTEGRAL PARA NIÑOS Y NIÑAS DE 6 AÑOS
024: PREVENCION PARTO PREMATURO
025: TRASTORNO DE GENERACIÓN DEL IMPULSO Y CONDUCCIÓN EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS, QUE 
REQUIEREN MARCAPASO
026: COLECISTECTOMÍA PREVENTIVA DEL CÁNCER DE VESÍCULA EN PERSONAS DE 35 A 49 AÑOS
027: CÁNCER GÁSTRICO
028: CÁNCER DE PRÓSTATA EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
029: VICIOS DE REFRACCIÓN PERSONAS DE 65 AÑOS Y MAS
030: ESTRABISMO EN MENORES DE 9 AÑOS
031: RETINOPATIA DIABETICA
032: DESPRENDIMIENTO DE RETINA REGMATÓGENO NO TRAUMÁTICO
033: HEMOFILIA
034: DEPRESIÓN EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
035: TRATAMIENTO DE LA HIPERPLASIA BENIGNA DE LA PRÓSTATA EN PERSONAS SINTOMÁTICAS
036: ÓRTESIS (O AYUDAS TÉCNICAS) PARA PERSONAS DE 65 AÑOS Y MÁS
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037: ACCIDENTE CEREBROVASCULAR ISQUEMICO EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
038: ENFERMEDAD PULMONAR OBSTRUCTIVA CRÓNICA DE TRATAMIENTO AMBULATORIO
039: ASMA BRONQUIAL MODERADA Y GRAVE EN MENORES DE 15 AÑOS
040: SINDROME DE DISTRES RESPIRATORIO EN EL RECIÉN NACIDO
041: TRATAMIENTO MÉDICO EN PERSONAS DE 55 AÑOS Y MÁS CON ARTROSIS DE CADERA Y/O RODILLA, LEVE 
O MODERADA
042: HEMORRAGIA SUBARACNOIDEA SECUNDARIA A RUPTURA DE ANEURISMAS CEREBRALES
043: TUMORES PRIMARIOS DEL SISTEMA NERVIOSO CENTRAL EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
044: TRATAMIENTO QUIRURGICO HERNIA NUCLEO PULPOSO LUMBAR
045: LEUCEMIA EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
046: URGENCIAS ODONTOLÓGICAS AMBULATORIAS
047: SALUD ORAL INTEGRAL PARA ADULTOS DE 60 AÑOS
048: POLITRAUMATIZADO GRAVE
049: TRAUMATISMO CRÁNEO ENCEFÁLICO MODERADO O GRAVE
050: TRAUMA OCULAR GRAVE
051: FIBROSIS QUISTICA
052: ARTRITIS REUMATOIDEA
053: CONSUMO PERJUDICIAL O DEPENDENCIA DE ALCOHOL Y DROGAS EN PERSONAS MENORES DE 20 AÑOS
054: ANALGESIA DEL PARTO
055: GRAN QUEMADO
056: HIPOACUSIA BILATERAL EN PERSONAS DE 65 AÑOS Y MÁS QUE REQUIEREN USO DE AUDÍFONO
057: RETINOPATIA DEL PREMATURO
058: DISPLASIA BRONCOPULMONAR DEL PREMATURO
059: HIPOACUSIA NEUROSENSORIAL BILATERAL DEL PREMATURO
060: EPILEPSIA NO REFRACTARIA 15 AÑOS Y MÁS
061: ASMA BRONQUIAL 15 AÑOS Y MÁS
062: ENFERMEDAD DE PARKINSON
063: ARTRITIS IDIOPATICA JUVENIL
064: PREVENCIÓN SECUNDARIA ENFERMEDAD RENAL CRÓNICA TERMINAL
065: DISPLASIA LUXANTE DE CADERAS
066: SALUD ORAL INTEGRAL DE LA EMBARAZADA
067: ESCLEROSIS MULTIPLE REMITENTE RECURRENTE
068: HEPATITIS CRÓNICA POR VIRUS HEPATITIS B
069: VIRUS HEPATITIS C
070: CÁNCER COLORECTAL EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
071: CÁNCER DE OVARIO EPITELIAL
072: CÁNCER VESICAL EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
073: OSTEOSARCOMA EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
074: TRATAMIENTO QUIRÚRGICO DE LESIONES DE LA VÁLVULA AÓRTICA EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
075: TRASTORNO BIPOLAR
076: HIPOTIROIDISMO EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
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077: TRATAMIENTO DE HIPOACUSIA MODERADA EN MENORES DE 2 AÑOS
078: LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
079: TRATAMIENTO QUIRÚRGICO DE LESIONES CRÓNICAS DE LAS VÁLVULAS MITRAL Y TRICÚSPIDE EN 
PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
080: TRATAMIENTO DE ERRADICACIÓN DEL HELICOBACTER PYLORI
081: DEPRESIÓN EN ADOLESCENTES DE 10 A 14 AÑOS 
082: GLAUCOMA
083: EXAMEN MEDICINA PREVENTIVA
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Anexo B: Detalle de PS y GPP

001; ENFERMEDAD RENAL CRÓNICA ETAPA 4 Y 5
01;DIAGNOSTICO
00101001;CONFIRMACIÓN RETARDO CRECIMIENTO ÓSEO
02;TRATAMIENTO
00102001;TRATAMIENTO CON HORMONA DE CRECIMIENTO EN MENORES DE 15 AÑOS
00102002;PROFILAXIS CITOMEGALOVIRUS ALTO RIESGO
00102003;PROFILAXIS CITOMEGALOVIRUS BAJO RIESGO
00102004;ESTUDIO PRETRASPLANTE RECEPTOR
00102005;ESTUDIO DONANTE VIVO
00102006;NEFRECTOMÍA DONANTE VIVO
00102007;ESTUDIO, EVALUACIÓN Y NEFRECTOMÍA DONANTE CADÁVER
00102008;TRASPLANTE RENAL
00102009;RECHAZO TRASPLANTE RENAL
00102010;DROGA INMUNOSUPRESORA PROTOCOLO 0
00102011;DROGA INMUNOSUPRESORA PROTOCOLO 1A
00102012;DROGA INMUNOSUPRESORA PROTOCOLO 1 B
00102013;DROGA INMUNOSUPRESORA PROTOCOLO 1 C
00102014;DROGA INMUNOSUPRESORA PROTOCOLO 1 D
00102015;DROGA INMUNOSUPRESORA PROTOCOLO 1 E
00102016;DROGA INMUNOSUPRESORA PROTOCOLO 2 A
00102017;ACCESO VASCULAR AUTÓLOGO EN BRAZO O ANTEBRAZO
00102018;ACCESO VASCULAR CON PRÓTESIS EN EXTREMIDAD SUPERIOR
00102019;ACCESO VASCULAR AUTÓLOGO DE ALTA COMPLEJIDAD
00102020;REPARACIÓN DE FÍSTULA DISFUNCIONANTE U OCLUIDA
00102021;INSTALACIÓN CATÉTER TUNELIZADO
00102022;HEMODIÁLISIS MENSUAL
00102023;INSTALACIÓN CATÉTER PERITONEODIÁLISIS
00102024;PERITONEODIÁLISIS
00102025;ERITROPOYETINA PACIENTES EN DIÁLISIS
00102026;HIERRO ENDOVENOSO PACIENTES EN DIÁLISIS
0102027;  NEFRECTOMIA DONANTE CADAVER
03;SEGUIMIENTO
00103001;SEGUIMIENTO TRASPLANTE RENAL 1° AÑO
00103002;SEGUIMIENTO TRASPLANTE RENAL A PARTIR 2° AÑO
002; CARDIOPATÍAS CONGÉNITAS OPERABLES EN MENORES DE 15 AÑOS
01;DIAGNOSTICO
00201001;CONFIRMACIÓN CARDIOPATÍA CONGÉNITA OPERABLE PRE NATAL
00201002;CONFIRMACIÓN CARDIOPATÍA CONGÉNITA OPERABLE POST NATAL
00201003;ESTUDIO HEMODINÁMICO
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02;TRATAMIENTO
00202001;CIRUGÍA CEC MAYOR
00202002;CIRUGÍA CEC MEDIANA
00202003;CIRUGÍA CEC MENOR
00202004;CIERRE PERCUTÁNEO DEL DUCTOS ARTERIOSO PERSISTENTE
00202005;CIERRE DE DUCTOS POR CIRUGÍA
00202006;TRATAMIENTO OTRAS CIRUGÍAS CARDÍACAS SIN CEC: COARTACIÓN AORTICA
00202007;TRATAMIENTO OTRAS CIRUGÍAS CARDÍACAS SIN CEC: BANDING
00202008;TRATAMIENTO OTRAS CIRUGÍAS CARDÍACAS SIN CEC: DERIVACIÓN SISTÉMICO PULMONAR 
(SHUNT)
00202009;TRATAMIENTO OTRAS CIRUGÍAS CARDÍACAS SIN CEC: ANILLO VASCULAR
00202010;CIERRE PERCUTÁNEO DE DEFECTOS SEPTALES INTRACARDIACOS CON DISPOSITIVO
00202011;IMPLANTACIÓN DE MARCAPASO UNICAMERAL VVI
00202012;IMPLANTACIÓN DE MARCAPASO BICAMERAL DDD
00202013;RECAMBIO MARCAPASO
00202014;EVALUACIÓN POST QUIRÚRGICA CARDIOPATÍA CONGÉNITA OPERABLES
003; CÁNCER CERVICOUTERINO
01;DIAGNOSTICO
00301001;TAMIZAJE CÁNCER CERVICOUTERINO
00301002;SOSPECHA CÁNCER CERVICOUTERINO
00301003;CONFIRMACIÓN CÁNCER CERVICOUTERINO PRE INVASOR
00301004;CONFIRMACIÓN CÁNCER CERVICOUTERINO INVASOR
00301005;ETAPIFICACIÓN CÁNCER CERVICOUTERINO INVASOR
02;TRATAMIENTO
00302001;ATENCIÓN INTEGRAL PARA MUJERES CON CÁNCER
00302002;TRATAMIENTO CÁNCER CERVICOUTERINO PRE INVASOR: NIE I
00302003;TRATAMIENTO CÁNCER CERVICOUTERINO PRE INVASOR: PARA NIE II Y NIE III O CIS
00302004;TRATAMIENTO QUIRÚRGICO CÁNCER CERVICOUTERINO INVASOR
00302005;RADIOTERAPIA CÁNCER CERVICOUTERINO INVASOR
00302006;BRAQUITERAPIA CÁNCER CERVICOUTERINO INVASOR
00302007;HOSPITALIZACIÓN POR QUIMIOTERAPIA CÁNCER CERVICOUTERINO INVASOR
00302008;QUIMIOTERAPIA CURATIVA CÁNCER CERVICOUTERINO INVASOR
00302009;QUIMIOTERAPIA DE LA RECIDIVA DEL CÁNCER CERVICOUTERINO INVASOR
03;SEGUIMIENTO
00303001;SEGUIMIENTO CÁNCER CERVICOUTERINO PREINVASOR
00303002;SEGUIMIENTO CÁNCER CERVICOUTERINO INVASOR
004; ALIVIO DEL DOLOR Y CUIDADOS PALIATIVOS POR CÁNCER AVANZADO
02;TRATAMIENTO
00402001;TRATAMIENTO INTEGRAL Y CUIDADOS PALIATIVOS POR CÁNCER AVANZADO
00402002;TRATAMIENTO INTEGRAL POR  ALIVIO DEL DOLOR PACIENTES SIN CÁNCER PROGRESIVO
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005; INFARTO AGUDO DEL MIOCARDIO
01;DIAGNOSTICO
00501001;SOSPECHA INFARTO AGUDO DEL MIOCARDIO
02;TRATAMIENTO
00502001;CONFIRMACIÓN Y TRATAMIENTO INFARTO AGUDO DEL MIOCARDIO URGENCIA SIN TROMBOLISIS
00502002;CONFIRMACIÓN Y TRATAMIENTO INFARTO AGUDO DEL MIOCARDIO URGENCIA CON TROMBOLISIS
00502003;TRATAMIENTO MÉDICO DEL INFARTO AGUDO DEL MIOCARDIO
03;SEGUIMIENTO
00503001;PREVENCIÓN SECUNDARIA DEL INFARTO AGUDO DEL MIOCARDIO
006; DIABETES MELLITUS TIPO 1
01;DIAGNOSTICO
00601001;CONFIRMACIÓN PACIENTE CON DM TIPO 1
00601002;EVALUACIÓN INICIAL: PACIENTES SIN CETOACIDOSIS DM TIPO 1
00601003;EVALUACIÓN INICIAL: PACIENTES CON CETOACIDOSIS DM TIPO 1
02;TRATAMIENTO
00602001;TRATAMIENTO 1° AÑO PACIENTES CON DM TIPO 1 (INCLUYE DESCOMPENSACIONES)
00602002;TRATAMIENTO A PARTIR 2° AÑO PACIENTES CON DM TIPO 1 (INCLUYE DESCOMPENSACIONES)
00602003;CURACIÓN AVANZADA DE HERIDA - PIE DIABÉTICO (NO INFECTADO)
00602004;CURACIÓN AVANZADA DE HERIDA - PIE DIABÉTICO (INFECTADO)
007; DIABETES MELLITUS TIPO 2
01;DIAGNOSTICO
00701001;CONFIRMACIÓN PACIENTE CON DM 2
00701002;EVALUACIÓN INICIAL PACIENTE CON DM 2
02;TRATAMIENTO
00702001;TRATAMIENTO 1° AÑO PACIENTES CON DM TIPO 2
00702002;TRATAMIENTO A PARTIR DEL 2° AÑO PACIENTES CON DM TIPO 2
00702003;CONTROL PACIENTE CON DM TIPO 2 NIVEL ESPECIALIDAD
00702004;CURACIÓN AVANZADA DE HERIDA - PIE DIABÉTICO (NO INFECTADO)
00702005;CURACIÓN AVANZADA DE HERIDA - PIE DIABÉTICO (INFECTADO)
00702006;AYUDAS TÉCNICAS - PIE DIABÉTICO
008; CÁNCER DE MAMA EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
01;DIAGNOSTICO
00801001;CONFIRMACIÓN CÁNCER DE MAMA NIVEL ESPECIALIDAD
00801002;ETAPIFICACIÓN CÁNCER DE MAMA
02;TRATAMIENTO
00802001;ATENCIÓN INTEGRAL PARA MUJERES CON CÁNCER DE MAMA
00802002;INTERVENCIÓN QUIRÚRGICA CÁNCER DE MAMA SIN RECONSTRUCCIÓN INMEDIATA
00802003;INTERVENCIÓN QUIRÚRGICA CÁNCER DE MAMA CON RECONSTRUCCIÓN INMEDIATA CON 
IMPLANTE
00802004;INTERVENCIÓN QUIRÚRGICA CÁNCER DE MAMA CON RECONSTRUCCIÓN INMEDIATA CON 
EXPANSOR (1° TIEMPO QUIRÚRGICO)
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00802005;RECONSTRUCCIÓN MAMARIA CON IMPLANTE (2° TIEMPO QUIRÚRGICO)
00802006;RECONSTRUCCIÓN MAMARIA DIFERIDA CON IMPLANTE (1° TIEMPO QUIRÚRGICO, COLOCACIÓN 
EXPANSOR)
00802007;RECONSTRUCCIÓN MAMARIA DIFERIDA CON IMPLANTE (2° TIEMPO QUIRÚRGICO, CAMBIO 
EXPANSOR A PRÓTESIS DEFINITIVA)
00802008;RECONSTRUCCIÓN MAMARIA CON COLGAJO
00802009;RADIOTERAPIA CÁNCER MAMA
00802010;RADIOTERAPIA PALIATIVA CÁNCER MAMA
00802011;QUIMIOTERAPIA CÁNCER DE MAMA ETAPA I Y II. METOCLOPRAMIDA. ESQUEMA 4 AC-4TAXANO 
ETAPA I Y II
00802012;QUIMIOTERAPIA CÁNCER DE MAMA ETAPA I Y II. ESQUEMA 4AC-4CMF ETAPA I Y II
00802013;QUIMIOTERAPIA CÁNCER DE MAMA ETAPA I Y II. ESQUEMA 4 AC ETAPA I Y II
00802014;QUIMIOTERAPIA CÁNCER DE MAMA ETAPA I Y II. ESQUEMA 6 FAC ETAPA I - II
00802015;QUIMIOTERAPIA CÁNCER DE MAMA ETAPA III. ESQUEMA 6 FAC ETAPA III
00802016;QUIMIOTERAPIA CÁNCER DE MAMA ETAPA III. ESQUEMA ETAPA III 4 TAXANO
00802017;QUIMIOTERAPIA CÁNCER DE MAMA ETAPA IV. ESQUEMA 6 FAC-4-6 CICLOS SIN QT PREVIA
00802018;QUIMIOTERAPIA CÁNCER DE MAMA ETAPA IV. ESQUEMA TAXANO 4 - 6 CICLOS ETAPA IV RECIDIVAS
00802019;QUIMIOTERAPIA CÁNCER DE MAMA ETAPA IV. ESQUEMA GEMCITABINA 6 CICLOS ETAPA IV 
RECIDIVAS
00802020;QUIMIOTERAPIA CÁNCER DE MAMA ETAPA IV. 6 CICLOS CAPECITABINA ETAPA IV RECIDIVAS
00802021;TRATAMIENTO SISTÉMICO CÁNCER DE MAMA ETAPA IV METASTÁSICO. ESQUEMA ETAPA IV 
METASTÁSICO
00802022;HORMONOTERAPIA CÁNCER MAMA
00802023;CONTROLES Y EXÁMENES DURANTE LA QUIMIOTERAPIA
03;SEGUIMIENTO
00803001;SEGUIMIENTO CÁNCER DE MAMA PACIENTE ASINTOMÁTICA
00803002;SEGUIMIENTO CÁNCER DE MAMA PACIENTE SINTOMÁTICA
009; DISRAFIAS ESPINALES
01;DIAGNOSTICO
00901001;CONFIRMACIÓN DISRAFIA ESPINAL ABIERTA
00901002;CONFIRMACIÓN DISRAFIA ESPINAL CERRADA
02;TRATAMIENTO
00902001;INTERVENCIÓN QUIRÚRGICA INTEGRAL DISRAFIA ESPINAL ABIERTA
00902002;INTERVENCIÓN QUIRÚRGICA INTEGRAL DISRAFIA ESPINAL CERRADA
00902003;EVALUACIÓN POST-QUIRÚRGICO DISRAFIA ESPINAL ABIERTA
00902004;RECAMBIO VALVULAR ESPINA BÍFIDA ABIERTA
00902005;EVALUACIÓN POST-QUIRÚRGICO DISRAFIA ESPINAL CERRADA
03;SEGUIMIENTO
00903001;REHABILITACIÓN 1ER Y 2° AÑO PACIENTE CON ESPINA BÍFIDA ABIERTA
010; TRATAMIENTO QUIRÚRGICO DE ESCOLIOSIS EN MENORES DE 25 AÑOS
02;TRATAMIENTO
01002001;INTERVENCIÓN QUIRÚRGICA INTEGRAL ESCOLIOSIS IDIOPÁTICA
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01002002;INTERVENCIÓN QUIRÚRGICA INTEGRAL ESCOLIOSIS NEUROMUSCULAR
01002003;INTERVENCIÓN QUIRÚRGICA INTEGRAL ESCOLIOSIS MIELOMENINGOCELE
01002004;EVALUACIÓN POST-QUIRÚRGICO ESCOLIOSIS
011; TRATAMIENTO QUIRÚRGICO DE CATARATAS
01;DIAGNOSTICO
01101001;CONFIRMACIÓN CATARATAS
02;TRATAMIENTO
01102001;INTERVENCIÓN QUIRÚRGICA INTEGRAL CATARATAS
012; ENDOPROTESIS TOTAL DE CADERA EN PERSONAS DE 65 AÑOS Y MÁS CON ARTROSIS DE CADERA 
CON LIMITACIÓN FUNCIONAL SEVERA
02;TRATAMIENTO
01202001;INTERVENCIÓN QUIRÚRGICA INTEGRAL CON PRÓTESIS DE CADERA TOTAL
01202002;RECAMBIO DE PRÓTESIS DE CADERA
01202003;CONTROL Y KINESIOTERAPIA POST QUIRÚRGICA
013; FISURA LABIOPALATINA
01;DIAGNOSTICO
01301001;CONFIRMACIÓN FISURA LABIOPALATINA POSTNATAL
02;TRATAMIENTO
01302001;ORTOPEDIA PREQUIRÚRGICA
01302002;CIRUGÍA PRIMARIA: 1A INTERVENCIÓN FISURA LABIAL
01302003;CIRUGÍA PRIMARIA: 1A INTERVENCIÓN FISURA PALATINA
01302004;CIRUGÍA PRIMARIA: 1A INTERVENCIÓN FISURA LABIOPALATINA
01302005;CIRUGÍA PRIMARIA: 1A INTERVENCIÓN OTRAS MALFORMACIONES CRANEOFACIALES
01302006;CIRUGÍA PRIMARIA: 2A INTERVENCIÓN FISURA LABIAL
01302007;CIRUGÍA PRIMARIA: 2A INTERVENCIÓN FISURA PALATINA
01302008;CIRUGÍA PRIMARIA: 2A INTERVENCIÓN FISURA LABIOPALATINA
01302009;CIRUGÍA PRIMARIA: 2A INTERVENCIÓN OTRAS MALFORMACIONES CRANEOFACIALES
01302010;. REHABILITACIÓN FISURA LABIAL AÑO 1
01302011;. REHABILITACIÓN FISURA PALATINA AÑO 1
01302012;. REHABILITACIÓN FISURA LABIOPALATINA AÑO 1
01302013;. REHABILITACIÓN OTRAS MALFORMACIONES CRANEOFACIALES AÑO 1
01302014;. CIRUGÍA SECUNDARIA: FISURA LABIAL
01302015;. CIRUGÍA SECUNDARIA: FISURA PALATINA
01302016;. CIRUGÍA SECUNDARIA: FISURA LABIOPALATINA
01302017;. CIRUGÍA SECUNDARIA: OTRAS MALFORMACIONES CRANEOFACIALES
01302018;. REHABILITACIÓN FISURA LABIAL AÑO 2
01302019;. REHABILITACIÓN FISURA PALATINA AÑO 2
01302020;. REHABILITACIÓN FISURA LABIOPALATINA AÑO 2
01302021;. REHABILITACIÓN OTRAS MALFORMACIONES CRANEOFACIALES AÑO 2
01302022;. REHABILITACIÓN FISURA LABIAL AÑO 3
01302023;. REHABILITACIÓN FISURA PALATINA AÑO 3
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01302024;. REHABILITACIÓN FISURA LABIOPALATINA AÑO 3
01302025;. REHABILITACIÓN OTRAS MALFORMACIONES CRANEOFACIALES AÑO 3
01302026;. REHABILITACIÓN FISURA LABIAL AÑO 4
01302027;. REHABILITACIÓN FISURA PALATINA AÑO 4
01302028;. REHABILITACIÓN FISURA LABIOPALATINA AÑO 4
01302029;. REHABILITACIÓN OTRAS MALFORMACIONES CRANEOFACIALES AÑO 4
01302030;. REHABILITACIÓN FISURA LABIAL AÑO 5
01302031;. REHABILITACIÓN FISURA PALATINA AÑO 5
01302032;. REHABILITACIÓN FISURA LABIOPALATINA AÑO 5
01302033;. REHABILITACIÓN OTRAS MALFORMACIONES CRANEOFACIALES AÑO 5
01302034;. REHABILITACIÓN FISURA LABIAL AÑO 6
01302035;. REHABILITACIÓN FISURA PALATINA AÑO 6
01302036;. REHABILITACIÓN FISURA LABIOPALATINA AÑO 6
01302037;. REHABILITACIÓN OTRAS MALFORMACIONES CRANEOFACIALES AÑO 6
01302038;. REHABILITACIÓN FISURA LABIAL AÑO 7
01302039;. REHABILITACIÓN FISURA PALATINA AÑO 7
01302040;. REHABILITACIÓN FISURA LABIOPALATINA AÑO 7
01302041;. REHABILITACIÓN OTRAS MALFORMACIONES CRANEOFACIALES AÑO 7
01302042;. REHABILITACIÓN FISURA LABIAL AÑO 8
01302043;. REHABILITACIÓN FISURA PALATINA AÑO 8
01302044;. REHABILITACIÓN FISURA LABIOPALATINA AÑO 8
01302045;. REHABILITACIÓN OTRAS MALFORMACIONES CRANEOFACIALES AÑO 8
01302046;. REHABILITACIÓN FISURA LABIAL AÑO 9
01302047;. REHABILITACIÓN FISURA LABIAL AÑO 10
01302048;. REHABILITACIÓN FISURA PALATINA AÑO 10
01302049;. REHABILITACIÓN FISURA LABIOPALATINA AÑO 10
01302050;. REHABILITACIÓN OTRAS MALFORMACIONES CRANEOFACIALES AÑO 10
01302051;. REHABILITACIÓN FISURA LABIAL AÑO 11
01302052;. REHABILITACIÓN FISURA PALATINA AÑO 11
01302053;. REHABILITACIÓN FISURA LABIOPALATINA AÑO 11
01302054;. REHABILITACIÓN OTRAS MALFORMACIONES CRANEOFACIALES AÑO 11
01302055;. REHABILITACIÓN FISURA PALATINA AÑO 9
01302056;. REHABILITACIÓN FISURA LABIOPALATINA AÑO 9
01302057;. REHABILITACIÓN OTRAS MALFORMACIONES CRANEOFACIALES AÑO 9
014; CÁNCER EN MENORES DE 15 AÑOS
01;DIAGNOSTICO
01401001;CONFIRMACIÓN Y ETAPIFICACIÓN TUMORES SÓLIDOS
01401002;CONFIRMACIÓN Y ETAPIFICACIÓN LEUCEMIA EN MENORES DE 15 AÑOS
01401003;CONFIRMACIÓN Y ETAPIFICACIÓN LINFOMA EN MENORES DE 15 AÑOS
02;TRATAMIENTO
01402001;TRATAMIENTO TUMORES SÓLIDOS
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01402002;TRATAMIENTO LEUCEMIA EN MENORES DE 15 AÑOS
01402003;TRATAMIENTO LINFOMA EN MENORES DE 15 AÑOS
01402004;TRASPLANTE DE MÉDULA ÓSEA AUTÓLOGO: ETAPA I.- EVALUACIÓN PRETRASPLANTE
01402005;TRASPLANTE DE MÉDULA ÓSEA AUTÓLOGO: ETAPA II.- TRASPLANTE
01402006;TRASPLANTE DE MÉDULA ÓSEA AUTÓLOGO: ETAPA III.- POST TRASPLANTE
01402007;TRASPLANTE DE MÉDULA ÓSEA ALOGÉNICO: ETAPA I.- EVALUACIÓN PRETRASPLANTE
01402008;TRASPLANTE DE MÉDULA ÓSEA ALOGÉNICO: ETAPA II.- TRASPLANTE
01402009;TRASPLANTE DE MÉDULA ÓSEA ALOGÉNICO: ETAPA III.- POST TRASPLANTE
01402010;. RADIOYODO CÁNCER DE TIROIDES EN MENORES DE 15 AÑOS
01402011;. RADIOTERAPIA CÁNCER EN MENORES DE 15 AÑOS
01402012;. QUIMIOTERAPIA CÁNCER EN MENORES DE 15 AÑOS
01402013;LINFOMA DE HODGKIN
01402014;LINFOMA NO HODGKIN B Y LEUCEMIA B. RIESGO 1
01402015;LINFOMA NO HODGKIN B Y LEUCEMIA B. RIESGO 2
01402016;LINFOMA NO HODGKIN B Y LEUCEMIA B. RIESGO 3
01402017;LINFOMA NO HODGKIN B Y LEUCEMIA B. RIESGO 4
01402018;LINFOMA LINFOBLÁSTICO. RIESGO BAJO Y MEDIO
01402019;LINFOMA LINFOBLÁSTICO. RIESGO ALTO
01402020;LINFOMA NO HODGKIN ANAPLÁSICO A CÉLULAS GRANDES. RIESGO BAJO
01402021;LINFOMA NO HODGKIN ANAPLÁSICO A CÉLULAS GRANDES. RIESGO ALTO
01402022;. LEUCEMIA LINFOBLÁSTICA. RIESGO BAJO
01402023;. LEUCEMIA LINFOBLÁSTICA. RIESGO MEDIO A
01402024;. LEUCEMIA LINFOBLÁSTICA. RIESGO MEDIO B
01402025;. LEUCEMIA LINFOBLÁSTICA. RIESGO ALTO A
01402026;. LEUCEMIA LINFOBLÁSTICA. RIESGO ALTO B
01402027;. LEUCEMIA LINFOBLÁSTICA DEL LACTANTE (MENOR DE 1 AÑO). RIESGO BAJO
01402028;. LEUCEMIA LINFOBLÁSTICA DEL LACTANTE, MENOR DE 1AÑO. RIESGO MEDIO Y ALTO
01402029;. LEUCEMIA MIELOIDE AGUDA (EXCEPTO PROMIELOCÍTICA). RIESGO BAJO
01402030;. LEUCEMIA MIELOIDE AGUDA (EXCEPTO PROMIELOCÍTICA). RIESGO ALTO SIN TMO
01402031;. LEUCEMIA MIELOIDE AGUDA (EXCEPTO PROMIELOCÍTICA). RIESGO ALTO CON TMO
01402032;. LEUCEMIA PROMIELOCÍTICA. RIESGO BAJO
01402033;. LEUCEMIA PROMIELOCÍTICA: 23% LMA. RIESGO ALTO
01402034;. LEUCEMIA PROMIELOCÍTICA. RESISTENTE O RECAÍDA
01402035;. NEUROBLASTOMA. RIESGO STANDARD
01402036;. NEUROBLASTOMA. RIESGO ALTO
01402037;. OSTEOSARCOMA. LOCALIZADO
01402038;. OSTEOSARCOMA. METASTÁSICO
01402039;. SARCOMA DE PARTES BLANDAS. RÉGIMEN 49
01402040;. SARCOMA PARTES BLANDAS. VID
01402041;. SARCOMA DE EWING (PNET)
01402042;. TUMORES GERMINALES EXTRA S.N.C. CICLO PEB
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01402043;. TUMORES GERMINALES EXTRA S.N.C. CICLO PEI
01402044;. TUMOR DE WILMS. RÉGIMEN I (ESTADIO I - IV)
01402045;. TUMOR DE WILMS. RÉGIMEN DD-4A
01402046;. TUMOR DE WILMS. RÉGIMEN EE-4A
01402047;. TUMOR DE WILMS. RÉGIMEN RTK
01402048;. RETINOBLASTOMA. INTRAOCULAR ESTRATO A
01402049;. RETINOBLASTOMA
01402050;. RETINOBLASTOMA. RETINOBLASTOMA INTRAOCULAR ESTRATO C
01402051;. RETINOBLASTOMA. RETINOBLASTOMA RIESGO ALTO NO METASTÁSICO
01402052;. RETINOBLASTOMA. RIESGO ALTO METASTÁSICO
01402053;. HISTIOCITOSIS
01402054;. LINFOHISTIOCITOSIS HEMOFAGOCÍTICA
01402055;. RECAÍDA TUMORES SÓLIDOS. (ICE)
01402056;. RECAÍDA TUMORES SÓLIDOS. (TOPO CICLO)
01402057;. HEPATOBLASTOMA. RIESGO BAJO
01402058;. HEPATOBLASTOMA. RIESGO ALTO
01402059;. HEPATOCARCINOMA
01402060;. LEUCEMIA MIELOIDE CRÓNICA (1)
01402061;. LEUCEMIA MIELOIDE CRÓNICA (2)
01402062;. RECAÍDA DE LEUCEMIAS LINFOBLÁSTICAS. GRUPO S4 Y GRUPO S3
01402063;. RECAÍDA DE LEUCEMIAS LINFOBLÁSTICAS. GRUPO S2
01402064;. RECAÍDA DE LEUCEMIAS LINFOBLÁSTICAS. GRUPO S1
01402065;. RECAÍDA DE LEUCEMIAS MIELOIDE
01402066;. TUMOR SNC ALTO GRADO
01402067;. TUMORES, MENOR DE 3 AÑOS
01402068;. TUMOR SNC DE BAJO GRADO
01402069;. TUMOR GERMINAL DEL SNC
03;SEGUIMIENTO
01403001;TUMORES SÓLIDOS
01403002;SEGUIMIENTO LEUCEMIA MENORES DE 15 AÑOS
01403003;SEGUIMIENTO LINFOMA MENORES DE 15 AÑOS
015; ESQUIZOFRENIA
01;DIAGNOSTICO
01501001;EVALUACIÓN INICIAL PRIMER EPISODIO ESQUIZOFRENIA
01501002;EVALUACIÓN EN SOSPECHA DE PRIMER EPISODIO ESQUIZOFRENIA
02;TRATAMIENTO
01502001;TRATAMIENTO ESQUIZOFRENIA PRIMER AÑO
01502002;TRATAMIENTO ESQUIZOFRENIA A PARTIR DEL SEGUNDO AÑO
016; CÁNCER DE TESTÍCULO EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
01;DIAGNOSTICO
01601001;CONFIRMACIÓN CÁNCER TESTÍCULO
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01601002;ETAPIFICACIÓN CÁNCER TESTÍCULO
02;TRATAMIENTO
01602001;INTERVENCIÓN QUIRÚRGICA DE TESTÍCULO: ORQUIDECTOMÍA
01602002;INTERVENCIÓN QUIRÚRGICA DE TESTÍCULO: VACIAMIENTO GANGLIONAR (LALA)
01602003;INTERVENCIÓN QUIRÚRGICA DE TESTÍCULO: MEDIASTÍNICO - RETROPERITONEAL
01602004;INTERVENCIÓN QUIRÚRGICA DE TESTÍCULO: VACIAMIENTO GANGLIONAR (LALA) POST 
QUIMIOTERAPIA
01602005;RADIOTERAPIA EXTERNA CÁNCER TESTÍCULO
01602006;RADIOTERAPIA PALIATIVA CÁNCER DE TESTÍCULO
01602007;BANCO DE ESPERMIOS
01602008;TERAPIA DE REEMPLAZO HORMONAL
01602009;HOSPITALIZACIÓN POR QUIMIOTERAPIA
01602010;. QUIMIOTERAPIA PROTOCOLO SEMINOMA E1
01602011;. QUIMIOTERAPIA PROTOCOLO EP, (SEMINOMA)
01602012;. TRATAMIENTO PROTOCOLO PEB (NO SEMINOMA ETAPA I ADYUVANTE, RIESGO BAJO, INTERMEDIO 
Y ALTO)
01602013;. QUIMIOTERAPIA PROTOCOLO EIP- VELP
03;SEGUIMIENTO
01603001;SEGUIMIENTO CÁNCER TESTÍCULO
017; LINFOMA EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
01;DIAGNOSTICO
01701001;CONFIRMACIÓN LINFOMA EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
01701002;ETAPIFICACIÓN LINFOMA EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
02;TRATAMIENTO
01702001;CONTROLES, PROCEDIMIENTOS Y EXÁMENES POR TRATAMIENTO DE QUIMIOTERAPIA
01702002;QUIMIOTERAPIA: LINFOMA HODGKIN
01702003;QUIMIOTERAPIA LINFOMA NO HODGKIN INDOLENTE FORMAS LOCALIZADAS (ETAPAS I Y II)
01702004;QUIMIOTERAPIA: LINFOMA NO HODGKIN. MENORES DE 80 AÑOS
01702005;QUIMIOTERAPIA LINFOMA NO HODGKIN INDOLENTE,-TODAS LAS ETAPAS
01702006;QUIMIOTERAPIA LINFOMA NO HODGKIN (ETAPAS III Y IV). MAYORES DE 75 AÑOS
01702007;LEUCEMIA DE CÉLULAS VELLOSAS
01702008;LEUCEMIA DE CÉLULAS VELLOSAS. ESPLENECTOMIZADOS
01702009;QUIMIOTERAPIA LINFOMA NO HODGKIN. DIFUSO DE CÉLULAS GRANDES B, EN MENORES DE 80 
AÑOS
01702010;. QUIMIOTERAPIA INTRATECAL LINFOMA NO HODGKIN
01702011;. QUIMIOTERAPIA LINFOMA NO HODGKIN BURKITT
01702012;. QUIMIOTERAPIA INTRATECAL LINFOMA NO HODGKIN BURKITT
01702013;. TRATAMIENTO QT 2A LÍNEA. QUIMIOTERAPIA RESCATE DE LINFOMAS HODGKIN Y NO HODGKIN
01702014;. QUIMIOTERAPIA RESCATE DE LINFOMA INDOLENTE, 2A LÍNEA
01702015;. TRATAMIENTO QT 3A LÍNEA. QUIMIOTERAPIA RESCATE DE LINFOMAS HODGKIN Y NO HODGKIN
01702016;. RADIOTERAPIA EXTERNA LINFOMA EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
01702017;. RADIOTERAPIA PALIATIVA LINFOMA
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03;SEGUIMIENTO
01703001;SEGUIMIENTO LINFOMA EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
018; SINDROME DE LA INMUNODEFICIENCIA ADQUIRIDA VIH/SIDA
01;DIAGNOSTICO
01801001;SOSPECHA INFECCIÓN POR VIH
02;TRATAMIENTO
01802001;EXÁMENES DE DETERMINACIÓN CARGA VIRAL
01802002;EXAMEN LINFOCITOS T Y CD4
01802003;EXAMEN DE RESISTENCIA GENÉTICA EN VIH/SIDA
01802004;ANTIRETROVIRALES PARA PERSONAS MAYORES DE 18 AÑOS, QUE INICIAN TARV O NO POSEEN 
FRACASOS PREVIOS
01802005;ANTIRETROVIRALES ESQUEMA DE RESCATE PERSONAS DE 18 AÑOS Y MÁS
01802006;ANTIRETROVIRALES PARA PERSONAS MENORES DE 18 AÑOS
01802007;PREVENCIÓN DE TRANSMISIÓN VERTICAL
03;SEGUIMIENTO
01803001;CONTROL PERSONAS VIH  (+) SIN TRATAMIENTO ANTIRETROVIRAL
01803002;CONTROL PERSONAS VIH ADULTOS (+) CON TRATAMIENTO ANTIRETROVIRAL
01803003;CONTROL PERSONAS VIH MENORES DE 18 AÑOS (+) CON TRATAMIENTO ANTIRETROVIRAL
01803004;CONTROL RECIÉN NACIDOS Y NIÑOS EXPUESTOS AL VIH (HIJOS DE MADRES VIH (+))
019; INFECCION RESPIRATORIA AGUDA (IRA) DE MANEJO AMBULATORIO EN MENORES DE 5 AÑOS
01;DIAGNOSTICO
01901001;TRATAMIENTO IRA
020;NEUMONIA ADQUIRIDA EN LA COMUNIDAD DE MANEJO AMBULATORIO EN PERSONAS DE 65 
AÑOS Y MAS
01;DIAGNOSTICO
02001001;CONFIRMACIÓN NEUMONÍA
02;TRATAMIENTO
02002001;TRATAMIENTO NEUMONIA
021; HIPERTENSIÓN ARTERIAL PRIMARIA O ESENCIAL EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
01;DIAGNOSTICO
02101001;CONFIRMACIÓN DIAGNÓSTICA HIPERTENSIÓN ARTERIAL
02;TRATAMIENTO
02102001;TRATAMIENTO HIPERTENSIÓN ARTERIAL EN NIVEL PRIMARIO
03;SEGUIMIENTO
02103001;MONITOREO CONTINUO DE PRESIÓN ARTERIAL
022; EPILEPSIA NO REFRACTARIA EN PERSONAS DESDE 1 AÑO Y MENORES DE 15 AÑOS
02;TRATAMIENTO
02202001;EVALUACIÓN INICIAL EPILEPSIA
02202002;TRATAMIENTO INTEGRAL AÑO 1 NIVEL PRIMARIO EPILEPSIA NO REFRACTARIA
02202003;TRATAMIENTO INTEGRAL AÑO 1 NIVEL ESPECIALIDAD EPILEPSIA NO REFRACTARIA
02202004;TRATAMIENTO INTEGRAL A CONTAR DEL AÑO 2 NIVEL PRIMARIO EPILEPSIA NO REFRACTARIA
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02202005;TRATAMIENTO A CONTAR DEL SEGUNDO AÑO NIVEL ESPECIALIDAD EPILEPSIA NO REFRACTARIA
023; SALUD ORAL INTEGRAL PARA NIÑOS Y NIÑAS DE 6 AÑOS
02;TRATAMIENTO
02302001;DIAGNÓSTICO Y TRATAMIENTO PREVENTIVO SALUD ORAL
02302002;TRATAMIENTO SALUD ORAL 6 AÑOS
024; PREVENCION PARTO PREMATURO
01;DIAGNOSTICO
02401001;CONFIRMACIÓN SÍNTOMAS PARTO PREMATURO
02;TRATAMIENTO
02402001;TRATAMIENTO SÍNTOMAS PARTO PREMATURO
02402002;CONTROL DE EMBARAZADAS CON FACTORES DE RIESGO Y/O SÍNTOMAS DE PARTO PREMATURO
025; TRASTORNO DE GENERACIÓN DEL IMPULSO Y CONDUCCIÓN EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS, 
QUE REQUIEREN MARCAPASO
01;DIAGNOSTICO
02501001;CONFIRMACIÓN TRASTORNO DE CONDUCCIÓN
02501002;ESTUDIOS ELECTROFISIOLÓGICOS
02;TRATAMIENTO
02502001;IMPLANTACIÓN DE MARCAPASO UNICAMERAL VVI
02502002;RECAMBIO MARCAPASO UNICAMERAL VVI
02502003;IMPLANTACIÓN DE MARCAPASO BICAMERAL DDD
02502004;RECAMBIO MARCAPASO BICAMERAL DDD
03;SEGUIMIENTO
02503001;SEGUIMIENTO TRASTORNO DE CONDUCCIÓN PRIMER AÑO
02503002;SEGUIMIENTO TRASTORNO DE CONDUCCIÓN A CONTAR DEL SEGUNDO AÑO
026; COLECISTECTOMÍA PREVENTIVA DEL CÁNCER DE VESÍCULA EN PERSONAS DE 35 A 49 AÑOS
01;DIAGNOSTICO
02601001;CONFIRMACIÓN COLELITIASIS
02;TRATAMIENTO
02602001;INTERVENCIÓN QUIRÚRGICA DE LA COLELITIASIS VÍA LAPAROSCÓPICA
02602002;INTERVENCIÓN QUIRÚRGICA DE LA COLELITIASIS, COLECISTECTOMÍA ABIERTA O CLÁSICA
027; CÁNCER GÁSTRICO
01;DIAGNOSTICO
02701001;SOSPECHA CÁNCER GÁSTRICO PERSONAS MAYORES DE 40 AÑOS Y MÁS NIVEL ESPECIALIDAD
02701002;CONFIRMACIÓN CÁNCER GÁSTRICO PERSONAS MAYORES DE 40 AÑOS Y MÁS NIVEL 
ESPECIALIDAD
02701003;ETAPIFICACIÓN CÁNCER GÁSTRICO PERSONAS MAYORES DE 40 AÑOS Y MÁS NIVEL ESPECIALIDAD
02;TRATAMIENTO
02702001;INTERVENCIÓN QUIRÚRGICA RESECCIÓN ENDOSCÓPICA CÁNCER GÁSTRICO INCIPIENTE
02702002;INTERVENCIÓN QUIRÚRGICA GASTRECTOMÍA SUBTOTAL CÁNCER GÁSTRICO INCIPIENTE POR 
LAPAROSCOPÍA
02702003;INTERVENCIÓN QUIRÚRGICA GASTRECTOMÍA TOTAL CÁNCER GÁSTRICO INCIPIENTE POR 
LAPAROSCOPÍA . 223
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02702004;INTERVENCIÓN QUIRÚRGICA GASTRECTOMÍA SUBTOTAL CÁNCER GÁSTRICO INCIPIENTE POR 
LAPAROTOMÍA
02702005;INTERVENCIÓN QUIRÚRGICA GASTRECTOMÍA TOTAL CÁNCER GÁSTRICO INCIPIENTE LAPAROTOMÍA
02702006;INTERVENCIÓN QUIRÚRGICA CÁNCER GÁSTRICO AVANZADO
02702007;EVALUACIÓN POST QUIRÚRGICA RESECCIÓN ENDOSCÓPICA CÁNCER GÁSTRICO INCIPIENTE
02702008;EVALUACIÓN POST QUIRÚRGICA CÁNCER GÁSTRICO INCIPIENTE
02702009;EVALUACIÓN POST QUIRÚRGICA CÁNCER GÁSTRICO AVANZADO
02702010; EXÁMENES DURANTE QUIMIOTERAPIA PRE OPERATORIA
02702011; EXÁMENES DURANTE QUIMIOTERAPIA POST OPERATORIA
02702012;QUIMIOTERAPIA PRE OPERATORIA PARA T4 Y O N+
02702013;QUIMIOTERAPIA POST OPERATORIA PARA T4,  N+ 
02702014;PARA LOS PACIENTES OPERADOS DE INICIO CON RESULTADO R0 Y CON INVASIÓN DE LA SEROSA 
Y/O COMPROMISO GANGLIONAR,  QUIMIOTERAPIA POST OPERATORIA CON RT
02702015;RADIOTERAPIA EXTERNA CÁNCER GÁSTRICO ADYUVANCIA POSTOPERATORIA 
02702016; PARA LOS PACIENTES OPERADOS DE ENTRADA CON DISECCIÓN D2 Y CON RESULTADO R0,  CUYO 
TUMOR PRESENTA INVASIÓN DE SUBSEROSA O SEROSA O ESTRUCTURAS ADYACENTES Y/O COMPROMISO 
GANGLIONAR. 
028; CÁNCER DE PRÓSTATA EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
02;TRATAMIENTO
02802001;ETAPIFICACIÓN CÁNCER DE PRÓSTATA
02802002;INTERVENCIÓN QUIRÚRGICA TUMORES MALIGNOS DE PRÓSTATA
02802003;INTERVENCIÓN QUIRÚRGICA ORQUIDECTOMÍA
02802004;RADIOTERAPIA EXTERNA CÁNCER DE PRÓSTATA
02802005;RADIOTERAPIA EXTERNA TRATAMIENTO ADYUVANTE CÁNCER DE PRÓSTATA
02802006;RADIOTERAPIA PALIATIVA CÁNCER DE PRÓSTATA
02802007;HORMONOTERAPIA
02802008;HOSPITALIZACIÓN POR QUIMIOTERAPIA
02802009;QUIMIOTERAPIA PARA HORMONOREFRACTARIOS
02802010;BRAQUITERAPIA ALTA TASA CÁNCER DE PRÓSTATA 
03;SEGUIMIENTO
02803001;SEGUIMIENTO CÁNCER PRÓSTATA
029; VICIOS DE REFRACCIÓN PERSONAS DE 65 AÑOS Y MAS
01;DIAGNOSTICO
02901001;TRATAMIENTO VICIO REFRACCIÓN (LENTES PARA MIOPÍA, ASTIGMATISMO, HIPERMETROPÍA)
02;TRATAMIENTO
02902001;CONFIRMACIÓN VICIO REFRACCIÓN (MIOPÍA, ASTIGMATISMO, HIPERMETROPÍA)
02902002;TRATAMIENTO PRESBICIA PURA (ENTREGA LENTES)
030; ESTRABISMO EN MENORES DE 9 AÑOS
01;DIAGNOSTICO
03001001;CONFIRMACIÓN ESTRABISMO EN MENORES DE 9 AÑOS
02;TRATAMIENTO
03002001;TRATAMIENTO QUIRÚRGICO AMBULATORIO EN MENORES DE 9 AÑOS
03002002;TRATAMIENTO MÉDICO ESTRABISMO MENORES DE 9 AÑOS
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031; RETINOPATIA DIABETICA
01;DIAGNOSTICO
03101001;CONFIRMACIÓN RETINOPATÍA DIABÉTICA
02;TRATAMIENTO
03102001;TRATAMIENTO FOTOCOAGULACIÓN RETINOPATÍA DIABÉTICA
03102002;TRATAMIENTO VITRECTOMÍA RETINOPATÍA DIABÉTICA
032; DESPRENDIMIENTO DE RETINA REGMATÓGENO NO TRAUMÁTICO
01;DIAGNOSTICO
03201001;CONFIRMACIÓN DESPRENDIMIENTO RETINA
02;TRATAMIENTO
03202001;TRATAMIENTO VITRECTOMÍA DESPRENDIMIENTO DE RETINA
03202002;CIRUGÍA DESPRENDIMIENTO RETINA
033; HEMOFILIA
01;DIAGNOSTICO
03301001;CONFIRMACIÓN DE HEMOFILIA EN LA SOSPECHA O PRIMER EPISODIO HEMORRÁGICO
02;TRATAMIENTO
03302001;PROFILAXIS EN MENORES DE 15 AÑOS
03302002;TRATAMIENTO DE EVENTOS GRAVES PARA PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
03302003;TRATAMIENTO DE EVENTOS GRAVES PARA PERSONAS MENORES DE 15 AÑOS
03302004;TRATAMIENTO DE EVENTOS NO GRAVES PARA PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
03302005;TRATAMIENTO DE EVENTOS NO GRAVES PARA PERSONAS MENORES DE 15 AÑOS
03302006;EXÁMENES ANUALES DE CONTROL HEMATOLÓGICO PARA TODO PACIENTE HEMOFÍLICO
03302007;EXÁMENES ANUALES DE CONTROL MICROBIOLÓGICO E IMAGENOLÓGICO PARA TODO PACIENTE 
HEMOFÍLICO
03302008;TRATAMIENTO ARTROPATÍA HEMOFÍLICA DOLOROSA
034; DEPRESION EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
02;TRATAMIENTO
03402001;TRATAMIENTO DEPRESIÓN LEVE
03402002;TRATAMIENTO DEPRESIÓN MODERADA
03402003;TRATAMIENTO DEPRESIÓN GRAVE AÑO 1
03402004;TRATAMIENTO DEPRESIÓN CON PSICOSIS, ALTO RIESGO SUICIDA, O REFRACTARIEDAD AÑO 1
03402005;TRATAMIENTO DEPRESIÓN GRAVE Y TRATAMIENTO DEPRESIÓN CON PSICOSIS, ALTO RIESGO 
SUICIDA, O REFRACTARIEDAD AÑO 2
035; TRATAMIENTO DE LA HIPERPLASIA BENIGNA DE LA PRÓSTATA EN PERSONAS SINTOMÁTICAS
02;TRATAMIENTO
03502001;TRATAMIENTO FARMACOLÓGICO
03502002;TRATAMIENTO QUIRÚRGICO HIPERPLASIA PRÓSTATA
03502003;EVALUACIÓN POST QUIRÚRGICA HIPERPLASIA PRÓSTATA
036; ÓRTESIS (O AYUDAS TÉCNICAS) PARA PERSONAS DE 65 AÑOS Y MÁS
02;TRATAMIENTO
03602001;ATENCIÓN KINESIOLÓGICA
03602002;ÓRTESIS: BASTÓN
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03602003;ÓRTESIS: SILLA DE RUEDAS
03602004;ÓRTESIS: ANDADOR
03602005;ÓRTESIS: ANDADOR DE PASEO
03602006;ÓRTESIS: COJIN ANTIESCARA
03602007;ÓRTESIS: COLCHÓN ANTIESCARA
037; ACCIDENTE CEREBROVASCULAR ISQUEMICO EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
01;DIAGNOSTICO
03701001;CONFIRMACIÓN ACCIDENTE CEREBRO VASCULAR ISQUÉMICO
02;TRATAMIENTO
03702001;TRATAMIENTO ACCIDENTE CEREBRO VASCULAR ISQUÉMICO
03;SEGUIMIENTO
03703001;SEGUIMIENTO ACCIDENTE CEREBRO VASCULAR ISQUÉMICO
038; ENFERMEDAD PULMONAR OBSTRUCTIVA CRÓNICA DE TRATAMIENTO AMBULATORIO
01;DIAGNOSTICO
03801001;CONFIRMACIÓN ENFERMEDAD PULMONAR OBSTRUCTIVA CRÓNICA
02;TRATAMIENTO
03802001;TRATAMIENTO EPOC BAJO RIESGO APS
03802002;TRATAMIENTO EPOC ALTO RIESGO EN NIVEL TERCIARIO
03802003;TRATAMIENTO EPOC EXACERBACIONES
039; ASMA BRONQUIAL MODERADA Y GRAVE EN MENORES DE 15 AÑOS
01;DIAGNOSTICO
03901001;CONFIRMACIÓN ASMA BRONQUIAL EN MENORES DE 15 AÑOS EN NIVEL PRIMARIO
02;TRATAMIENTO
03902001;TRATAMIENTO ASMA MODERADO ESTABLE NIVEL PRIMARIO EN MENORES DE 15 AÑOS
03902002;TRATAMIENTO ASMA MODERADO Y GRAVE ESTABLE NIVEL ESPECIALIDAD EN MENORES DE 15 
AÑOS
03902003;TRATAMIENTO EXACERBACIONES NIVEL PRIMARIO EN MENORES DE 15 AÑOS
03902004;TRATAMIENTO EXACERBACIONES NIVEL ESPECIALIDAD EN MENORES DE 15 AÑOS
040; SINDROME DE DISTRES RESPIRATORIO EN EL RECIÉN NACIDO
02;TRATAMIENTO
04002001;ENFERMEDAD DE LA MEMBRANA HIALINA: CONFIRMACIÓN Y TRATAMIENTO
04002002,HERNIA DIAFRAGMÁTICA: CONFIRMACIÓN Y TRATAMIENTO
04002003,HERNIA DIAFRAGMÁTICA: TRATAMIENTO ESPECIALIZADO CON ÓXIDO NÍTRICO
04002004;HIPERTENSIÓN PULMONAR PERSISTENTE: CONFIRMACIÓN Y TRATAMIENTO
04002005;HIPERTENSIÓN PULMONAR PERSISTENTE, ASPIRACIÓN DE MECONIO Y BRONCONEUMONIA: 
TRATAMIENTO ESPECIALIZADO CON ÓXIDO NÍTRICO
04002006;ASPIRACIÓN DE MECONIO: CONFIRMACIÓN Y TRATAMIENTO
04002007,BRONCONEUMONIA: CONFIRMACIÓN Y TRATAMIENTO
041; TRATAMIENTO MÉDICO EN PERSONAS DE 55 AÑOS Y MÁS CON ARTROSIS DE CADERA Y/O 
RODILLA, LEVE O MODERADA
02;TRATAMIENTO
04102001;TRATAMIENTO ARTROSIS NIVEL PRIMARIO
04102002;TRATAMIENTO ARTROSIS NIVEL ESPECIALIDAD
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042; HEMORRAGIA SUBARACNOIDEA SECUNDARIA A RUPTURA DE ANEURISMAS CEREBRALES
01;DIAGNOSTICO
04201001;CONFIRMACIÓN RUPTURA ANEURISMA CEREBRAL
02;TRATAMIENTO
04202001;TRATAMIENTO QUIRÚRGICO RUPTURA ANEURISMA CEREBRAL
04202002;TRATAMIENTO VÍA VASCULAR COIL DE RUPTURA ANEURISMA CEREBRAL
04202003;TRATAMIENTO DE COMPLICACIONES: DRENAJE VENTRICULAR
03;SEGUIMIENTO
04203001;SEGUIMIENTO RUPTURA ANEURISMA CEREBRAL
043; TUMORES PRIMARIOS DEL SISTEMA NERVIOSO CENTRAL EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
01;DIAGNOSTICO
04301001;CONFIRMACIÓN TUMORES PRIMARIOS SISTEMA NERVIOSO CENTRAL
02;TRATAMIENTO
04302001;TRATAMIENTO QUIRÚRGICO TUMORES PRIMARIOS SISTEMA NERVIOSO CENTRAL
04302002;TRATAMIENTO CON RADIOTERAPIA EXTERNA ACROMEGALIA Y MENINGIOMAS
04302003;TRATAMIENTO FARMACOLÓGICO INDEFINIDO TUMORES HIPOFISIARIOS NO FUNCIONANTES
04302004;TRATAMIENTO FARMACOLÓGICO INDEFINIDO Y SEGUIMIENTO PROLACTINOMAS
04302005;TRATAMIENTO FARMACOLÓGICO Y SEGUIMIENTO ACROMEGALIA
04302006;TRATAMIENTO Y SEGUIMIENTO DIABETES INSÍPIDA
04302007;TRATAMIENTO Y SEGUIMIENTO ENFERMEDAD DE CUSHING
044; TRATAMIENTO QUIRURGICO HERNIA NUCLEO PULPOSO LUMBAR
02;TRATAMIENTO
04402001;TRATAMIENTO QUIRÚRGICO HERNIA NÚCLEO PULPOSO LUMBAR
03;SEGUIMIENTO
04403001;SEGUIMIENTO HERNIA NÚCLEO PULPOSO LUMBAR
045; LEUCEMIA EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
01;DIAGNOSTICO
04501001;CONFIRMACIÓN LEUCEMIA MIELOIDE CRÓNICA Y LINFÁTICA CRÓNICA
04501002;ESTUDIO LEUCEMIA CRÓNICA
04501003;CONFIRMACIÓN LEUCEMIA AGUDA
04501004;ESTUDIO LEUCEMIA AGUDA
02;TRATAMIENTO
04502001;TRATAMIENTO LEUCEMIA CRÓNICA POR QUIMIOTERAPIA
04502002;QUIMIOTERAPIA LEUCEMIA LINFATICA CRÓNICA: GRUPO CLÍNICO BINET A O B / - RAI I - II
04502003;QUIMIOTERAPIA LEUCEMIA LINFÁTICA CRÓNICA: GRUPO CLÍNICO BINET C, RAI III Y IV O 
REFRACTARIOS
04502004;QUIMIOTERAPIA LEUCEMIA LINFATICA CRÓNICA: GRUPO CLÍNICO BINET C, RAI III Y IV O 
REFRACTARIOS Y ANEMIA HEMOLÍTICA SECUNDARIA (CHOP+COP)
04502005;QUIMIOTERAPIA LEUCEMIA LINFATICA CRÓNICA: GRUPO CLÍNICO BINET C, RAI III Y IV O 
REFRACTARIOS Y ANEMIA HEMOLÍTICA SECUNDARIA (CHOP+COP)
04502006;QUIMIOTERAPIA LEUCEMIA MIELOIDE CRÓNICA: TRATAMIENTO HIDROXICARBAMIDA
04502007;QUIMIOTERAPIA LEUCEMIA MIELOIDE CRÓNICA: TRATAMIENTO INHIBIDOR TIROSIN KINASA
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04502008;QUIMIOTERAPIA LEUCEMIA MIELOIDE CRÓNICA EOSINOFILICA Y RECOMBINACIÓN DEL GEN 
FIP1L1-PDGFRA
04502009;TRATAMIENTO LEUCEMIA AGUDA POR QUIMIOTERAPIA
04502010;QUIMIOTERAPIA LEUCEMIA LINFOBLÁSTICA ENTRE 15 Y 30 AÑOS: INDUCCIÓN
04502011;QUIMIOTERAPIA INTRATECAL: LEUCEMIA LINFOBLÁSTICA ENTRE 15 Y 30 AÑOS. INDUCCIÓN
04502012;QUIMIOTERAPIA LEUCEMIA LINFOBLÁSTICA, ENTRE 15 Y 30 AÑOS. CONSOLIDADCIÓN
04502013;QUIMIOTERAPIA INTRATECAL: LEUCEMIA LINFOBLÁSTICA ENTRE 15 Y 30 AÑOS. CONSOLIDACIÓN
04502014;PROTOCOLO DE MANTENCIÓN INTERINA 1, ENTRE 15 Y 30 AÑOS
04502015;QUIMIOTERAPIA INTRATECAL: PROTOCOLO DE MANTENCIÓN INTERINA 1, ENTRE 15 Y 30 AÑOS
04502016;INTENSIFICACIÓN TARDÍA 1, ENTRE 15 Y 30 AÑOS
04502017;QUIMIOTERAPIA INTRATECAL: INTENSIFICACIÓN TARDÍA 1, ENTRE 15 Y 30 AÑOS
04502018;MANTENCIÓN INTERINA 2 PARA RESPONDEDORES LENTO, ENTRE 15 Y 30 AÑOS
04502019;. QUIMIOTERAPIA INTRATECAL: MANTENCIÓN INTERINA 2 PARA RESPONDEDORES LENTO, ENTRE 
15 Y 30 AÑOS
04502020;. INTENSIFICACIÓN TARDÍA 2 PARA LOS RESPONDEDORES LENTOS, ENTRE 15 Y 30 AÑOS
04502021;. QUIMIOTERAPIA INTRATECAL: INTENSIFICACIÓN TARDÍA 2 PARA LOS RESPONDEDORES LENTOS, 
ENTRE 15 Y 30 AÑOS
04502022;. FASE DE MANTENCIÓN, ENTRE 15 Y 30 AÑOS
04502023;. QUIMIOTERAPIA INTRATECAL: FASE DE MANTENCIÓN, ENTRE 15 Y 30 AÑOS
04502024;. QUIMIOTERAPIA LEUCEMIA LINFOBLÁSTICA: PROTOCOLO 1 FASE 1, ENTRE 30 Y 60 AAÑOS
04502025;. QUIMIOTERAPIA INTRATECAL: LEUCEMIA LINFOBLÁSTICA: PROTOCOLO 1 FASE 1, ENTRE 30 Y 60 
AÑOS279
04502026;. QUIMIOTERAPIA LEUCEMIA LINFOBLÁSTICA. PROTOCOLO I, FASE 2, ENTRE 30 Y 60 AÑOS
04502027;. PROTOCOLO M, ENTRE 30 Y 60 AÑOS
04502028;. QUIMIOTERAPIA INTRATECAL: PROTOCOLO M, ENTRE 30 Y 60 AÑOS
04502029;. PROTOCOLO 2 FASE 1, ENTRE 30 Y 60 AÑOS
04502030;. PROTOCOLO 2, FASE 2, ENTRE 30 Y 60 AÑOS
04502031;. QUIMIOTERAPIA INTRATECAL: PROTOCOLO 2, FASE 2, ENTRE 30 Y 60 AÑOS
04502032;. FASE DE MANTENCIÓN, ENTRE 30 Y 60 AÑOS
04502033;. RECAÍDA DE LEUCEMIAS LINFOBLÁSTICAS
04502034;. QUIMIOTERAPIA INTRATECAL: RECAÍDA DE LEUCEMIAS LINFOBLÁSTICAS
04502035;. FASE DE MANTENCIÓN
04502036;. RECAÍDA LEUCEMIA MIELOIDE AGUDA, MENORES DE 40 AÑOS, ESQUEMA HAM
04502037;. LEUCEMIA NO LINFOBLÁSTICA - LEUCEMIA MIELOIDE (LNLA), ENTRE 30 Y 60 AÑOS
04502038;. LEUCEMIA PROMIELOCITICA AGUDA
04502039;. QUIMIOTERAPIA INTRATECAL: LEUCEMIA PROMIELOCITICA AGUDA
04502040; FASE INTENSIFICACION
03;SEGUIMIENTO
04503001;SEGUIMIENTO LEUCEMIA MIELOIDE CRÓNICA
04503002;SEGUIMIENTO LEUCEMIA LINFÁTICA CRÓNICA
04503003;SEGUIMIENTO LEUCEMIA AGUDA
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046; URGENCIAS ODONTOLÓGICAS AMBULATORIAS
02;TRATAMIENTO
04602001;ABSCESO SUBMUCOSO O SUBPERIÓSTICO DE ORIGEN ODONTOGÉNICO
04602002;ABSCESO DE ESPACIOS ANATÓMICOS DEL TERRITORIO BUCOMÁXILOFACIAL DE NIVEL PRIMARIO
04602003;FLEGMÓN ORO-CÉRVICO-FACIAL DE ORIGEN ODONTOGÉNICO : NIVEL PRIMARIO
04602004;GINGIVITIS ÚLCERO NECROTIZANTE
04602005;COMPLICACIONES POST-EXODONCIAS
04602006;TRAUMATISMO DENTO-ALVEOLAR
04602007;PERICORONARITIS
04602008;PULPITIS
047; SALUD ORAL INTEGRAL PARA ADULTOS DE 60 AÑOS
02;TRATAMIENTO
04702001;ATENCIÓN ODONTOLÓGICA DEL ADULTO DE 60 AÑOS
048; POLITRAUMATIZADO GRAVE
02;TRATAMIENTO
04802001;TRATAMIENTO POLITRAUMATIZADO CON LESIÓN MEDULAR
04802002;TRATAMIENTO POLITRAUMATIZADO SIN LESIÓN MEDULAR
049; TRAUMATISMO CRÁNEO ENCEFÁLICO MODERADO O GRAVE
01;DIAGNOSTICO
04901001;CONFIRMACIÓN TEC MODERADO Y GRAVE
02;TRATAMIENTO
04902001;TRATAMIENTO TEC MODERADO Y GRAVE
050; TRAUMA OCULAR GRAVE
01;DIAGNOSTICO
05001001;CONFIRMACIÓN TRAUMA OCULAR GRAVE
02;TRATAMIENTO
05002001;TRATAMIENTO QUIRÚRGICO TRAUMA OCULAR GRAVE
05002002;TRATAMIENTO MÉDICO TRAUMA OCULAR GRAVE
03;SEGUIMIENTO
05003001;SEGUIMIENTO TRAUMA OCULAR GRAVE
051; FIBROSIS QUISTICA
01;DIAGNOSTICO
05101001;ETAPIFICACIÓN PANCREÁTICA
02;TRATAMIENTO
05102001;TRATAMIENTO FIBROSIS QUÍSTICA GRAVE
05102002;INMUNIZACIÓN DE PACIENTES CON FIBROSIS QUÍSTICA
05102003;TRATAMIENTO FARMACOLÓGICO CON TOBRAMICINA PARA PACIENTES CON FIBROSIS QUÍSTICA 
GRAVE Y MODERADA
05102004;TRATAMIENTO FIBROSIS QUÍSTICA MODERADA
05102005;TRATAMIENTO FIBROSIS QUÍSTICA LEVE
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052; ARTRITIS REUMATOIDEA
02;TRATAMIENTO
05202001;TRATAMIENTO FARMACOLÓGICO TRADICIONAL ARTRITIS REUMATOIDEA
053; CONSUMO PERJUDICIAL O DEPENDENCIA DE ALCOHOL Y DROGAS EN PERSONAS MENORES DE 
20 AÑOS
02;TRATAMIENTO
05302001;TRATAMIENTO INTENSIVO Y MOTIVACIÓN
05302002;REFUERZO DEL TRATAMIENTO Y PREPARACIÓN AL ALTA
03;SEGUIMIENTO
05303001;PLAN DE SEGUIMIENTO
054; ANALGESIA DEL PARTO
02;TRATAMIENTO
05402001;ANALGESIA DEL PARTO
055; GRAN QUEMADO
02;TRATAMIENTO
05502001;TRATAMIENTO PACIENTE QUEMADO GRAVE DE 15 AÑOS Y MÁS
05502002;CIRUGÍA REPARADORA PACIENTE QUEMADO GRAVE DE 15 AÑOS Y MÁS
05502003;TRATAMIENTO PACIENTE QUEMADO CRITICO DE 15 AÑOS Y MÁS
05502004;CIRUGÍA REPARADORA PACIENTE QUEMADO CRÍTICO DE 15 AÑOS Y MÁS
05502005;TRATAMIENTO PACIENTE QUEMADO SOBREVIDA EXCEPCIONAL DE 15 AÑOS Y MÁS
05502006;CIRUGÍA REPARADORA PACIENTE QUEMADO SOBREVIDA EXCEPCIONAL DE 15 AÑOS Y MÁS
05502007;TRATAMIENTO PACIENTE QUEMADO GRAVE MENOR DE 15 AÑOS
05502008;CIRUGÍA REPARADORA PACIENTE QUEMADO GRAVE MENOR DE 15 AÑOS
05502009;TRATAMIENTO PACIENTE QUEMADO CRÍTICO MENOR DE 15 AÑOS
05502010;. CIRUGÍA REPARADORA PACIENTE QUEMADO CRÍTICO MENOR DE 15 AÑOS
05502011;. TRATAMIENTO PACIENTE QUEMADO SOBREVIDA EXCEPCIONAL MENOR DE 15 AÑOS
05502012;CIRUGÍA REPARADORA PACIENTE QUEMADO SOBREVIDA EXCEPCIONAL MENOR DE 15 AÑOS
03;SEGUIMIENTO
05503001;SEGUIMIENTO Y REHABILITACION 1° AÑO PACIENTE QUEMADO GRAVE DE 15 AÑOS Y MÁS
05503002;SEGUIMIENTO Y REHABILITACION 2° AÑO PACIENTE QUEMADO GRAVE DE 15 AÑOS Y MÁS
05503003;SEGUIMIENTO Y REHABILITACION 1° AÑO PACIENTE QUEMADO CRÍTICO DE 15 AÑOS Y MÁS
05503004;SEGUIMIENTO Y REHABILITACION 2° AÑO PACIENTE QUEMADO CRÍTICO DE 15 AÑOS Y MÁS
05503005;SEGUIMIENTO Y REHABILITACIÓN 1° AÑO PACIENTE QUEMADO SOBREVIDA EXCEPCIONAL DE 15 
AÑOS Y MÁS
05503006;SEGUIMIENTO Y REHABILITACION 2° AÑO PACIENTE QUEMADO SOBREVIDA EXCEPCIONAL DE 15 
AÑOS Y MÁS
05503007;SEGUIMIENTO Y REHABILITACION 1° AÑO PACIENTE QUEMADO GRAVE MENOR DE 15 AÑOS
05503008;SEGUIMIENTO Y REHABILITACION 2° AÑO PACIENTE QUEMADO GRAVE MENOR DE 15 AÑOS
05503009;. SEGUIMIENTO Y REHABILITACION 1° AÑO PACIENTE QUEMADO CRÍTICO MENOR DE 15 AÑOS
05503010;. SEGUIMIENTO Y REHABILITACION 2° AÑO PACIENTE QUEMADO CRÍTICO MENOR DE 15 AÑOS
05503011;. SEGUIMIENTO Y REHABILITACION 1° AÑO PACIENTE QUEMADO SOBREVIDA EXCEPCIONAL 
MENOR DE 15 AÑOS
05503012;. SEGUIMIENTO Y REHABILITACION 2° AÑO PACIENTE QUEMADO SOBREVIDA EXCEPCIONAL 
MENOR DE 15 AÑOS
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056; HIPOACUSIA BILATERAL EN PERSONAS DE 65 AÑOS Y MÁS QUE REQUIEREN USO DE AUDÍFONO
02;TRATAMIENTO
05602001;IMPLEMENTACIÓN AUDÍFONOS
03;SEGUIMIENTO
05603002;SEGUIMIENTO A PARTIR DEL PRIMER AÑO
057; RETINOPATIA DEL PREMATURO
01;DIAGNOSTICO
05701001;RETINOPATÍA DEL PREMATURO: SOSPECHA Y CONFIRMACIÓN RETINOPATÍA DEL PREMATURO
02;TRATAMIENTO
05702001;RETINOPATÍA DEL PREMATURO: CIRUGÍA VITREORETINAL
05702002;RETINOPATÍA DEL PREMATURO: FOTOCOAGULACIÓN
03;SEGUIMIENTO
05703001;RETINOPATÍA DEL PREMATURO: SEGUIMIENTO PACIENTE QUIRÚRGICO RETINOPATÍA DEL 
PREMATURO 1° AÑO
05703002;RETINOPATÍA DEL PREMATURO: SEGUIMIENTO PACIENTES NO QUIRÚRGICO RETINOPATÍA DEL 
PREMATURO
05703003;RETINOPATÍA DEL PREMATURO: SEGUIMIENTO PACIENTE QUIRÚRGICO RETINOPATÍA DEL 
PREMATURO 2° AÑO
058; DISPLASIA BRONCOPULMONAR DEL PREMATURO
02;TRATAMIENTO
05802001;DISPLASIA BRONCOPULMONAR DEL PREMATURO: TRATAMIENTO DISPLASIA BRONCOPULMONAR
03;SEGUIMIENTO
05803001;DISPLASIA BRONCOPULMONAR DEL PREMATURO: SEGUIMIENTO DISPLASIA BRONCOPULMONAR 
PRIMER AÑO
05803002;DISPLASIA BRONCOPULMONAR DEL PREMATURO: SEGUIMIENTO DISPLASIA BRONCOPULMONAR 
SEGUNDO AÑO
059; HIPOACUSIA NEUROSENSORIAL BILATERAL DEL PREMATURO
01;DIAGNOSTICO
05901001;HIPOACUSIA NEUROSENSORIAL BILATERAL DEL PREMATURO: SCREENING AUDITIVO 
AUTOMATIZADO DEL PREMATURO
05901002;HIPOACUSIA NEUROSENSORIAL BILATERAL DEL PREMATURO: CONFIRMACIÓN HIPOACUSIA DEL 
PREMATURO
02;TRATAMIENTO
05902001;HIPOACUSIA NEUROSENSORIAL BILATERAL DEL PREMATURO: IMPLEMENTACIÓN BILATERAL 
AUDÍFONO
05902002;HIPOACUSIA NEUROSENSORIAL BILATERAL DEL PREMATURO: IMPLANTE COCLEAR
03;SEGUIMIENTO
05903001;HIPOACUSIA NEUROSENSORIAL BILATERAL DEL PREMATURO: REHABILITACIÓN HIPOACUSIA DEL 
PREMATURO (AUDÍFONO E IMPLANTE COCLEAR) PRIMER AÑO
05903002;HIPOACUSIA NEUROSENSORIAL BILATERAL DEL PREMATURO: REHABILITACIÓN HIPOACUSIA DEL 
PREMATURO (AUDÍFONO E IMPLANTE COCLEAR) SEGUNDO AÑO
05903003;SEGUIMIENTO EN HIPOACUSIA CONFIRMADA DEL PREMATURO TERCER AÑO
05903004; CAMBIO DE PROCESADOR DEL IMPLANTE COCLEAR
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060; EPILEPSIA NO REFRACTARIA 15 AÑOS Y MÁS
02;TRATAMIENTO
06002001;TRATAMIENTO EPILEPSIA NO REFRACTARIA NIVEL PRIMARIO
06002002;TRATAMIENTO EPILEPSIA NO REFRACTARIA NIVEL ESPECIALIDAD
061; ASMA BRONQUIAL 15 AÑOS Y MÁS
01;DIAGNOSTICO
06101001;CONFIRMACIÓN ASMA BRONQUIAL ADULTO AMBULATORIO
06101002;CONFIRMACIÓN ASMA BRONQUIAL ADULTO ATÍPICO EN NIVEL SECUNDARIO
02;TRATAMIENTO
06102001;TRATAMIENTO ASMA BRONQUIAL ADULTO APS
06102002;TRATAMIENTO ASMA BRONQUIAL NIVEL SECUNDARIO
06102003;TRATAMIENTO EXACERBACIONES
062; ENFERMEDAD DE PARKINSON
02;TRATAMIENTO
06202001;TRATAMIENTO FARMACOLÓGICO ENFERMEDAD DE PARKINSON EN MENORES DE 60 AÑOS EN 
NIVEL PRIMARIO
06202002;TRATAMIENTO FARMACOLÓGICO ENFERMEDAD DE PARKINSON EN PERSONAS DE 60 AÑOS Y MÁS 
EN NIVEL PRIMARIO
06202003;CONSULTORÍA NEURÓLOGO
06202004;EVALUACIÓN ESPECIALISTA
063; ARTRITIS IDIOPATICA JUVENIL
02;TRATAMIENTO
06302001;TRATAMIENTO ARTRITIS IDIOPÁTICA JUVENIL
06302002;TRATAMIENTO BIOLÓGICO ARTRITIS IDIOPÁTICA JUVENIL
064; PREVENCIÓN SECUNDARIA ENFERMEDAD RENAL CRÓNICA TERMINAL
02;TRATAMIENTO
06402001;TRATAMIENTO NEFROPATÍA
06402002;CONSULTA ESPECIALIDAD
065; DISPLASIA LUXANTE DE CADERAS
01;DIAGNOSTICO
06501001;SCREENING DISPLASIA LUXANTE DE CADERAS
06501002;CONFIRMACIÓN DISPLASIA LUXANTE DE CADERAS
02;TRATAMIENTO
06502001;TRATAMIENTO ORTOPÉDICO DISPLASIA LUXANTE DE CADERAS
066; SALUD ORAL INTEGRAL DE LA EMBARAZADA
02;TRATAMIENTO
06602001;TRATAMIENTO SALUD ORAL INTEGRAL EMBARAZADA: ATENCIÓN GENERAL
06602002;TRATAMIENTO SALUD ORAL INTEGRAL EMBARAZADA: ATENCIÓN ESPECIALIDADES
067; ESCLEROSIS MULTIPLE REMITENTE RECURRENTE
01;DIAGNOSTICO
06701001;CONFIRMACIÓN ESCLEROSIS MÚLTIPLE REMITENTE RECURRENTE
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02;TRATAMIENTO
06702001;TRATAMIENTO FARMACOLÓGICO ESCLEROSIS MÚLTIPLE REMITENTE RECURRENTE
06702002;TRATAMIENTO DE REHABILITACIÓN ESCLEROSIS MÚLTIPLE REMITENTE RECURRENTE
06702003;TRATAMIENTO BROTE ESCLEROSIS MÚLTIPLE REMITENTE RECURRENTE
06702004;TRATAMIENTO FARMACOLÓGICO 2DA LÍNEA N=180
068; HEPATITIS CRÓNICA POR VIRUS HEPATITIS B
01;DIAGNOSTICO
06801001;EVALUACIÓN INICIAL PACIENTES CON HEPATITIS CRÓNICA POR VIRUS HEPATITIS B
02;TRATAMIENTO
06802001;TRATAMIENTO FARMACOLÓGICO VHB CRÓNICA EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
06802002;TRATAMIENTO FARMACOLÓGICO VHB CRÓNICA EN MENORES DE 15 AÑOS
06802003;EVALUACIÓN PACIENTE HEPATITIS CRÓNICA POR VHB MAYORES Y MENORES DE 15 AÑOS EN 
TRATAMIENTO ANTIVIRAL
06802004;EVALUACIÓN PACIENTE HEPATITIS CRÓNICA POR VHB MAYORES Y MENORES DE 15 AÑOS EN 
TRATAMIENTO CON PEGINTERFERÓN
06802005;CONTROLES A PACIENTES SIN TRATAMIENTO FARMACOLÓGICO
069; VIRUS HEPATITIS C
01;DIAGNOSTICO
06901001;CONFIRMACIÓN DEL VIRUS DE HEPATITIS C
02;TRATAMIENTO
06902001;EVALUACIÓN PACIENTE VHC PRE TRATAMIENTO
06902002;TRATAMIENTO FARMACOLÓGICO DEL VIRUS HEPATITIS C
06902003;CONTROLES A PACIENTES VHC SIN TRATAMIENO FARMACOLÓGCO
070; CÁNCER COLORECTAL EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
01;DIAGNOSTICO
07001001;CONFIRMACIÓN CÁNCER DE COLON O COLORECTAL
07001002;ESTADIFICACION CANCER RECTAL
02;TRATAMIENTO
07002001;ETAPIFICACIÓN Y EXÁMENES PRE OPERATORIOS CÁNCER DE COLON O COLORECTAL
07002002;CIRUGÍA CÁNCER COLON O COLORECTAL
07002003;RECONSTITUCIÓN DEL TRÁNSITO
07002004;QUIMIOTERAPIA ADYUVANTE: BAJO RIESGO ESTADÍOS: II (ALTO RIESGO), T4 N0 M0
07002005;QUIMIOTERAPIA ADYUVANTE ALTO RIESGO
07002006;EXÁMENES E IMÁGENES DURANTE QUIMIOTERAPIA
07002007;QUIMIOTERAPIA PALIATIVA: ESTADIO IV, CUALQUIER T, CUALQUIER N Y M1; COLON METASTASICO
07002008;QUIMIOTERAPIA PALIATIVA ESQUEMA IFL    FOLFIRI
07002009;RADIOTERAPIA EXTERNA ADYUVANCIA 
07002010; QUIMIOTERAPIA - RADIOTERAPIA CONCOMITANTE 1ª Y 5ª SEMAMA (QUIMIOTERAPIA)
07002011; QUIMIOTERAPIA - RADIOTERAPIA CONCOMITANTE 1ª Y 5ª SEMAMA (RADIOTERAPIA)
07002012; TRATAMIENTO ADYUVANTE POST CIRUGÍA QUIMIOTERAPIA 
07002013; TRATAMIENTO ADYUVANTE QUIMIOTERAPIA FOLFOX
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03;SEGUIMIENTO
07003001;SEGUIMIENTO CÁNCER DE COLON O COLORECTAL AÑOS 1 Y 2
07003002;SEGUIMIENTO CÁNCER DE COLON O COLORECTAL AÑOS 3, 4 Y 5
071; CÁNCER DE OVARIO EPITELIAL
01;DIAGNOSTICO
07101001;CIRUGÍA DIAGNÓSTICA Y ETAPIFICACIÓN
02;TRATAMIENTO
07102001;QUIMIOTERAPIA POST CIRUGÍA ESTADÍO PRECOZ, 1A LÍNEA
07102002;QUIMIOTERAPIA NEOADYUVANTE ESTADIOS III - IV
07102003;QUIMIOTERAPIA ADYUVANTE PARA LOS ESTADÍOS IIB, IIC, III Y IV
07102004;QUIMIOTERAPIA EN ENFERMEDAD RECURRENTE DE OVARIO
07102005;EXÁMENES E IMÁGENES DURANTE EL TRATAMIENTO CON QUIMIOTERAPIA
03;SEGUIMIENTO
07103001;SEGUIMIENTO CÁNCER DE OVARIO EPITETIAL PRIMER AÑO
07103002;SEGUIMIENTO CÁNCER DE OVARIO EPITELIAL DESDE AÑO 2 AL AÑO 5
072; CÁNCER VESICAL EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
02;TRATAMIENTO
07202001;ETAPIFICACIÓN CÁNCER VESICAL
07202002;CIRUGÍA CAVES PROFUNDO
07202003;PREVENCIÓN RECURRENCIA CÁNCER VESICAL SUPERFICIAL AÑO1
07202004;PREVENCIÓN RECURRENCIA CÁNCER VESICAL SUPERFICIAL AÑO 2 Y 3
07202005;EXÁMENES E IMÁGENES DURANTE EL TRATAMIENTO CON QUIMIOTERAPIA PARA CÁNCER VESICAL 
SUPERFICIAL
07202006;EXÁMENES E IMÁGENES DURANTE EL TRATAMIENTO CON QUIMIOTERAPIA PARA CÁNCER VESICAL 
PROFUNDO
07202007;QUIMIOTERAPIA NEOADYUVANCIA CÁNCER VESICAL PROFUNDO CON CIRUGÍA
07202008;QT-RT CONCOMITANTE CÁNCER VESICAL PROFUNDO, SIN CIRUGÍA
07202009;QUIMIOTERAPIA ADYUVANTE CÁNCER VESICAL PROFUNDO, POST CIRUGÍA
07202010;RADIOTERAPIA EXTERNA INTENCIÓN CURATIVA
03;SEGUIMIENTO
07203001;SEGUIMIENTO 1° AÑO CÁNCER SUPERFICIAL TIS-TA-T1
07203002;SEGUIMIENTO CÁNCER SUPERFICIAL DESDE AÑO 2 HASTA AÑO 5
07203003;SEGUIMIENTO CÁNCER PROFUNDO (1° AÑO)
07203004;SEGUIMIENTO CÁNCER PROFUNDO DESDE AÑO 2 AL AÑO 5
073; OSTEOSARCOMA EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
01;DIAGNOSTICO
07301001;CONFIRMACIÓN Y ETAPIFICACIÓN OSTEOSARCOMA
02;TRATAMIENTO
07302001;CIRUGÍA PARA OSTEOSARCOMA
07302002;QUIMIOTERAPIA PRE OPERATORIA PARA OSTEOSARCOMA
07302003;QUIMIOTERAPIA POST OPERATORIA PARA OSTEOSARCOMA
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07302004;EXÁMENES E IMÁGENES DURANTE EL TRATAMIENTO CON QUIMIOTERAPIA 
03;SEGUIMIENTO
07303001;SEGUIMIENTO OSTEOSARCOMA
074; TRATAMIENTO QUIRÚRGICO DE LESIONES DE LA VÁLVULA AÓRTICA EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y 
MÁS
02;TRATAMIENTO
07402001;TRATAMIENTO QUIRÚRGICO NO COMPLICADOS
07402002;TRATAMIENTO QUIRÚRGICO COMPLICADOS
07402003;CONTROL ANTICOAGULACIÓN
03;SEGUIMIENTO
07403001;SEGUIMIENTO PRIMER AÑO
07403002;SEGUIMIENTO SEGUNDO AÑO
075; TRASTORNO BIPOLAR
02;TRATAMIENTO
07502001;TRATAMIENTO TRASTORNO BIPOLAR AÑO 1
07502002;TRATAMIENTO TRASTORNO BIPOLAR A PARTIR DEL AÑO 2
076; HIPOTIROIDISMO EN PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
02;TRATAMIENTO
07602001;TRATAMIENTO HIPOTIROIDISMO 1° AÑO EN EL NIVEL PRIMARIO
07602002;TRATAMIENTO HIPOTIROIDISMO A PARTIR DEL 2° AÑO EN EL NIVEL PRIMARIO
077; TRATAMIENTO DE HIPOACUSIA MODERADA EN MENORES DE 2 AÑOS
02;TRATAMIENTO
07702001;IMPLEMENTACIÓN BILATERAL AUDÍFONO
07702002;IMPLANTE COCLEAR
03;SEGUIMIENTO
07703001;REHABILITACIÓN (AUDÍFONO E IMPLANTE COCLEAR) PRIMER AÑO
07703002;REHABILITACIÓN (AUDÍFONO E IMPLANTE COCLEAR) SEGUNDO AÑO
07703003;SEGUIMIENTO TERCER AÑO
07703004; CAMBIO DE PROCESADOR DEL IMPLANTE COCLEAR
078; LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
02;TRATAMIENTO
07802001;LUPUS LEVE PRIMER AÑO
07802002;LUPUS LEVE A PARTIR 2° AÑO
07802003;HOSPITALIZACIÓN LUPUS GRAVE
07802004;LUPUS GRAVE HOSPITALIZADO REFRACTARIO A TRATAMIENTO: RESCATE FARMACOLÓGICO
07802005;LUPUS GRAVE HOSPITALIZADO REFRACTARIO A TRATAMIENTO: RESCATE POR PLASMAFERESIS
07802006;LUPUS GRAVE PRIMER AÑO
07802007;LUPUS GRAVE A PARTIR 2° AÑO
079; TRATAMIENTO QUIRÚRGICO DE LESIONES CRÓNICAS DE LAS VÁLVULAS MITRAL Y TRICÚSPIDE EN 
PERSONAS DE 15 AÑOS Y MÁS
02;TRATAMIENTO
07902001;TRATAMIENTO QUIRÚRGICO NO COMPLICADOS
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07902002;TRATAMIENTO QUIRÚRGICO COMPLICADOS
07902003;CONTROL ANTICOAGULACIÓN
03;SEGUIMIENTO
07903001;SEGUIMIENTO PRIMER AÑO
07903002;SEGUIMIENTO SEGUNDO AÑO
080; TRATAMIENTO DE ERRADICACIÓN DEL HELICOBACTER PYLORI
02;TRATAMIENTO
08002001;TRATAMIENTO DE ERRADICACIÓN
03;SEGUIMIENTO
08003001;EVALUACIÓN DEL TRATAMIENTO
081;DEPRESION EN ADOLESCENTES DE 10 A 14 AÑOS 
02;TRATAMIENTO
08102001;CONFIRMACION DEPRESIÓN EN ADOLESCENTES ENTRE 10 A 14 AÑOS
08102002;TRATAMIENTO DEPRESIÓN LEVE
08102003;TRATAMIENTO DEPRESIÓN MODERADA 
08102004;TRATAMIENTO DEPRESIÓN GRAVE AÑO 1
08102005;TRATAMIENTO DEPRESIÓN GRAVE AÑO 2
08102006;TRATAMIENTO DEPRESIÓN CON PSICOSIS, ALTO RIESGO SUICIDA O REFRACTARIA  AÑO 1
08102007;TRATAMIENTO DEPRESIÓN CON PSICOSIS, ALTO RIESGO SUICIDA O REFRACTARIA AÑO 2
03;SEGUIMIENTO
08103001;SEGUIMIENTO DEPRESIÓN EN ADOLESCENTES DE 10 A 14 AÑOS
082;GLAUCOMA
02;TRATAMIENTO
08202001;TRATAMIENTO 1 AÑO
08202002;TRATAMIENTO 2 AÑO
083;EXAMEN MEDICINA PREVENTIVA
01;DIAGNOSTICO
08301001;EXAMEN MEDICINA PREVENTIVA DE LA EMBARAZADA
08301002;EXAMEN MEDICINA PREVENTIVA DEL RECIEN NACIDO
08301003;EXAMEN MEDICINA PREVENTIVA DE LACTANTES
08301004;EXAMEN MEDICINA PREVENTIVA DE NIÑOS Y NIÑAS
08301005;EXAMEN MEDICINA PREVENTIVA MENORES DE 65 AÑOS (>15 AÑOS)
08301006;EXAMEN MEDICINA PREVENTIVA ADULTO MAYOR (65 AÑOS Y MÁS)



70
In

fo
rm

e 
de

 C
os

to
s: 

Es
tu

di
o 

de
 V

er
ifi

ca
ci

ón
 d

el
 C

os
to

 E
sp

er
ad

o 
In

di
vi

du
al

 P
ro

m
ed

io
 p

or
 B

en
ef

ic
ia

rio
 d

el
 C

on
ju

nt
o 

Pr
io

riz
ad

o 
de

 P
ro

bl
em

as
 d

e 
Sa

lu
d 

co
n 

Ga
ra

nt
ía

s E
xp

líc
ita

s -
 2

01
5

Anexo C: Precios Públicos de las Prestaciones Aranceladas, en Pesos 201517
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01 0101004 VISITA MEDICA DOMICILIARIA EN HORARIO HABIL 36.139 1,45

01 0101009 VISITA POR MEDICO INTERCONSULTOR (O EN JUNTA MEDICA C/U) A 36.139 1,45

01 0101101 CONSULTA O CONTROL MÉDICO INTEGRAL EN ATENCIÓN PRIMARIA 4.083 0,16

01 0101102 CONSULTA O CONTROL MÉDICO INTEGRAL EN ESPECIALIDADES (HOSP. TIPO 
3) 7.436 0,30

01 0101103 CONSULTA MÉDICA INTEGRAL EN SERVICIO DE URGENCIA (HOSP. TIPO 1) 32.376 1,30

01 0101108 CONSULTA INTEGRAL DE ESPECIALIDADES EN CIRUGÍA, GINECOLOGÍA Y 
OBSTETRICIA, ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGÍA (EN CDT) 29.492 1,18

01 0101109
CONSULTA INTEGRAL DE ESPECIALIDADES EN UROLOGÍA, 
OTORRINOLARINGOLOGÍA, MEDICINA FISICA Y REHABILITACIÓN, 
DERMATOLOGÍA, PEDIATRÍA Y SUBESPECIALIDADES (EN CDT)

34.255 1,37

01 0101110 CONSULTA INTEGRAL DE ESPECIALIDADES EN MEDICINA INTERNA Y 
SUBESPECIALIDADES, OFTALMOLOGÍA, NEUROLOGÍA, ONCOLOGÍA (EN CDT) 43.457 1,74

01 0101111 CONSULTA INTEGRAL DE ESPECIALIDADES EN CIRUGÍA, GINECOLOGÍA Y 
OBSTETRICIA, ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGÍA (EN HOSPITALES TIPO 1 Y 2) 20.354 0,81

01 0101112
CONSULTA INTEGRAL DE ESPECIALIDADES EN UROLOGÍA, 
OTORRINOLARINGOLOGÍA, MEDICINA FISICA Y REHABILITACIÓN, 
DERMATOLOGÍA, PEDIATRÍA Y SUBESPECIALIDADES (EN HOSPITALES TIPO 1 
Y 2)

27.194 1,09

01 0101113
CONSULTA INTEGRAL DE ESPECIALIDADES EN MEDICINA INTERNA Y 
SUBESPECIALIDADES, OFTALMOLOGÍA, NEUROLOGÍA, ONCOLOGÍA (EN 
HOSPITALES TIPO 1 Y 2)

44.292 1,77

01 0102001 CONSULTA O CONTROL POR ENFERMERA, MATRONA O NUTRICIONISTA 4.740 0,19

01 0102005 CONSULTA POR FONOAUDIÓLOGO 5.574 0,22

01 0102006 ATENCIÓN KINESIOLÓGICA INTEGRAL AMBULATORIA 9.496 0,38

01 0102007 ATENCIÓN INTEGRAL POR TERAPEUTA OCUPACIONAL 4.099 0,16

01 0103001 EDUCACIÓN DE GRUPO POR MÉDICO 13.485 0,54

01 0103002 EDUCACIÓN DE GRUPO POR ENFERMERA, MATRONA O NUTRICIONISTA 7.408 0,30

01 0103003 EDUCACIÓN DE GRUPO POR ASISTENTE SOCIAL 7.408 0,30

01 0103004 EDUCACIÓN DE GRUPO POR AUXILIAR DE ENFERMERÍA 2.265 0,09

01 0104001 VISITA A DOMICILIO POR ENFERMERA, MATRONA O NUTRICIONISTA 6.401 0,26

01 0104002 VISITA A DOMICILIO POR ASISTENTE SOCIAL 6.401 0,26

01 0104003 VISITA A DOMICILIO POR AUXILIAR DE ENFERMERÍA 3.704 0,15

01 0106002 CURACIÓN SIMPLE AMBULATORIA 2.445 0,10

01 0106006 OXIGENOTERAPIA DOMICILIARIA (PACIENTES OXÍGENO DEPENDIENTES) 103.330 4,14

02 0203001
DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN INTEGRAL MEDICINA, CIRUGÍA, PEDIATRÍA, 
OBSTETRICIA-GINECOLOGÍA Y ESPECIALIDADES (SALA 3 CAMAS O MÁS) 
HOSPITALES TIPO 1

96.950 3,88

02 0203002 DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN INTEGRAL ADULTO EN UNIDAD DE CUIDADO 
INTENSIVO (U.C.I.) 366.546 14,67

02 0203003 DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN INTEGRAL PEDIÁTRICA EN UNIDAD DE 
CUIDADO INTENSIVO (U.C.I). 327.832 13,12

17 Los cálculos se encuentran explicados en la memoria respectiva (Anexo D).
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02 0203004 DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN INTEGRAL NEONATAL EN UNIDAD DE CUIDADO 
INTENSIVO (U.C.I.) 257.032 10,29

02 0203005 DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN INTEGRAL ADULTO EN UNIDAD DE 
TRATAMIENTO INTERMEDIO (U.T.I) 198.126 7,93

02 0203006 DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN INTEGRAL PEDIÁTRICA EN UNIDAD DE 
TRATAMIENTO INTERMEDIO (U.T.I) 183.993 7,36

02 0203007 DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN INTEGRAL NEONATAL EN UNIDAD DE 
TRATAMIENTO INTERMEDIO (U.T.I) 161.892 6,48

02 0203008 DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN INTEGRAL INCUBADORA 151.549 6,07

02 0203010 DÍA CAMA INTEGRAL PSIQUIÁTRICO DIURNO 28.272 1,13

02 0203011 DÍA CAMA INTEGRAL DE OBSERVACIÓN O DÍA CAMA INTEGRAL 
AMBULATORIO DIURNO 28.272 1,13

02 0203017 DÍA CAMA HOGAR PROTEGIDO PACIENTE PSIQUIÁTRICO COMPENSADO 20.678 0,83

02 0203109 DÍA CAMA HOSP. INTEGRAL PSIQUIATRÍA CORTA ESTADÍA 70.524 2,82

03 0301003 ADENOGRAMA, ESPLENOGRAMA, MIELOGRAMA C/U 5.620 0,22

03 0301006 AGREGACIÓN PLAQUETARIA 4.030 0,16

03 0301007 ANTICOAGULANTES CIRCULANTES O ANTICOAGULANTE LÚPICO 4.030 0,16

03 0301008 ANTITROMBINA III 4.030 0,16

03 0301011 COAGULACIÓN, TIEMPO DE 1.402 0,06

03 0301014 COOMBS DIRECTO, TEST DE 1.101 0,04

03 0301015 COOMBS INDIRECTO, PRUEBA DE 2.015 0,08

03 0301021 FIBRINÓGENO 2.015 0,08

03 0301022 TEST DE NEUTRALIZACIÓN PLAQUETARIA 4.030 0,16

03 0301024 FACTOR V 2.015 0,08

03 0301025 FACTORES VII, VIII, IX, X, XI, XII, XIII, C/U 4.218 0,17

03 0301026 FERRITINA 5.132 0,21

03 0301027 FIBRINÓGENO, PRODUCTOS DE DEGRADACIÓN DEL 4.218 0,17

03 0301028 FIERRO SÉRICO 2.015 0,08

03 0301029 FIERRO, CAPACIDAD DE FIJACIÓN DEL (INCLUYE FIERRO SÉRICO) 4.218 0,17

03 0301034 GRUPOS SANGUÍNEOS AB0 Y RHO (INCLUYE ESTUDIO DE FACTOR DU EN RH 
NEGATIVOS) 3.572 0,14

03 0301036 HEMATOCRITO (PROC. AUT.) 626 0,03

03 0301037 HEMOGLOBINA A2 CUANTITATIVA 4.218 0,17

03 0301038 HEMOGLOBINA EN SANGRE TOTAL (PROC. AUT.) 626 0,03

03 0301041 HEMOGLOBINA GLICOSILADA 4.393 0,18

03 0301045
HEMOGRAMA (INCLUYE RECUENTOS DE LEUCOCITOS Y ERITROCITOS, 
HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO, FÓRMULA LEUCOCITARIA, CARACTERÍSTICAS 
DE LOS ELEMENTOS FIGURADOS Y VELOCIDAD DE ERITROSEDIMENTACIÓN)

3.398 0,14

03 0301050 ISOINMUNIZACIÓN, DETECCIÓN DE ANTICUERPOS IRREGULARES (PROC. 
AUT.). 3.104 0,12

03 0301051 ISOINMUNIZACIÓN, DETECCIÓN E IDENTIFICACIÓN DE ANTICUERPOS 4.218 0,17

03 0301059 PROTROMBINA, TIEMPO DE O CONSUMO DE (INCLUYE INR, RELACIÓN 
INTERNACIONAL NORMALIZADA) 1.653 0,07

03 0301064 RECUENTO DE ERITROCITOS, ABSOLUTO (PROC. AUT.) 626 0,03
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03 0301065 RECUENTO DE LEUCOCITOS, ABSOLUTO (PROC. AUT.) 626 0,03

03 0301067 RECUENTO DE PLAQUETAS (ABSOLUTO) 1.966 0,08

03 0301068 RECUENTO DE RETICULOCITOS (ABSOLUTO O PORCENTUAL) 851 0,03

03 0301072 SANGRÍA, TIEMPO DE (IVY) (NO INCLUYE DISPOSITIVO ASOCIADO ) 1.402 0,06

03 0301075 SUBGRUPO ABO Y RH FENOTIPO - GENOTIPO RH, C/U 2.478 0,10

03 0301082 TRANSFERRINA 5.007 0,20

03 0301083 TROMBINA, TIEMPO DE 1.727 0,07

03 0301085 TROMBOPLASTINA, TIEMPO PARCIAL DE (TTPA, TTPK O SIMILARES) 2.275 0,09

03 0301086 VELOCIDAD DE ERITROSEDIMENTACIÓN (PROC. AUT.) 526 0,02

03 0301087 VITAMINA B12, ABSORCIÓN DE (CO 57 O SIMILAR) 10.927 0,44

03 0301089 VON WILLEBRAND, AG DE (FACTOR VIII AG.) 8.098 0,32

03 0301090 COFACTOR DE RISTOCETINA 8.098 0,32

03 0301091 PROTEÍNA C 27.799 1,11

03 0301092 PROTEÍNA S 30.277 1,21

03 0301093 RESISTENCIA PROTEÍNA C 19.863 0,80

03 0302001 ACETONA CUALITATIVA 776 0,03

03 0302004 ACIDO LÁCTICO 3.592 0,14

03 0302005 ACIDO ÚRICO 1.514 0,06

03 0302008 AMILASA 2.228 0,09

03 0302010 AMONIO 2.015 0,08

03 0302011 BICARBONATO (PROC. AUT.) 626 0,03

03 0302013 BILIRRUBINA TOTAL Y CONJUGADA 1.402 0,06

03 0302015 CALCIO 1.101 0,04

03 0302016 CALCIO IÓNICO, INCLUYE PROTEÍNAS TOTALES 2.478 0,10

03 0302021 COLINESTERASA EN PLASMA O SANGRE TOTAL 2.816 0,11

03 0302023 CREATININA 1.277 0,05

03 0302024 CREATININA, DEPURACIÓN DE (CLEARENCE) (PROC. AUT.) 2.816 0,11

03 0302025 CREATINQUINASA CK - MB  MIOCÁRDICA 4.518 0,18

03 0302026 CREATINQUINASA CK - TOTAL 3.455 0,14

03 0302030 DESHIDROGENASA LÁCTICA TOTAL (LDH) 2.065 0,08

03 0302031 DESHIDROGENASA LÁCTICA TOTAL (LDH), CON SEPARACIÓN DE ISOENZIMAS 5.620 0,22

03 0302032 ELECTROLITOS PLASMÁTICOS (SODIO, POTASIO, CLORO) C/U 1.924 0,08

03 0302034 PERFIL LIPÍDICO (INCLUYE: COLESTEROL TOTAL, HDL, LDL, VLDL Y 
TRIGLICÉRIDOS) 3.501 0,14

03 0302035

FÁRMACOS Y/O DROGAS; NIVELES PLASMÁTICOS DE (ALCOHOL, 
ANOREXÍGENOS, ANTIARRÍTMICOS, ANTIBIÓTICOS, ANTIDEPRESIVOS, 
ANTIEPILÉPTICOS, ANTIHISTAMÍNICOS, ANTIINFLAMATORIOS Y 
ANALGÉSICOS, ESTIMULANTES RESPIRATORIOS, TRANQUILIZANTES 
MAYORES Y MENORES, ETC.) C/U

5.382 0,22

03 0302036 FENILALANINA 2.015 0,08

03 0302039 FOSFATASAS ALCALINAS CON SEPARACIÓN DE ISOENZIMAS HEPÁTICAS, 
INTESTINALES, ÓSEAS C/U 5.457 0,22
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03 0302040 FOSFATASAS ALCALINAS TOTALES 1.289 0,05

03 0302042 FÓSFORO (FOSFATOS) 1.665 0,07

03 0302045 GAMMA GLUTAMILTRANSPEPTIDASA (GGT) 2.140 0,09

03 0302046
GASES Y EQUILIBRIO ÁCIDO BASE EN SANGRE (INCLUYE: PH, O2, CO2, 
EXCESO DE BASE Y BICARBONATO), TODOS O CADA UNO DE LOS 
PARÁMETROS

2.506 0,10

03 0302047 GLUCOSA 1.556 0,06

03 0302048
GLUCOSA, PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA ORAL (PTGO), (DOS 
DETERMINACIONES) (NO INCLUYE LA GLUCOSA QUE SE ADMINISTRA) 
(INCLUYE EL VALOR DE LAS DOS TOMAS DE MUESTRAS)

5.745 0,23

03 0302055 LITIO 2.816 0,11

03 0302056 MAGNESIO 2.816 0,11

03 0302057 NITRÓGENO UREICO Y/O ÚREA 1.773 0,07

03 0302059 PROTEÍNAS FRACCIONADAS ALBÚMINA/GLOBULINA (INCLUYE CÓDIGO 03-
02-060) 2.140 0,09

03 0302060 PROTEÍNAS TOTALES O ALBÚMINAS, C/U 1.389 0,06

03 0302061 PROTEÍNAS, ELECTROFORESIS (INCLUYE CÓD. 03-02-060) 5.870 0,23

03 0302063 TRANSAMINASAS, OXALACÉTICA (GOT/AST), PIRÚVICA (GPT/ALT), C/U 1.827 0,07

03 0302065 VITAMINAS A, B, C, D, E, ETC., C/U 2.015 0,08

03 0302067 COLESTEROL TOTAL (PROC. AUT.) 1.314 0,05

03 0302075 PERFIL BIOQUÍMICO (DETERMINACIÓN AUTOMATIZADA DE 12 
PARÁMETROS) 3.432 0,14

03 0302076
PERFIL HEPÁTICO (INCLUYE TIEMPO DE PROTROMBINA, BILIRRUBINA TOTAL 
Y CONJUGADA, FOSFATASAS ALCALINAS TOTALES, GGT, TRANSAMINASAS 
GOT/AST Y GPT/ALT)

3.123 0,13

03 0303001 ADENOCORTICOTROFINA (ACTH) 7.798 0,31

03 0303006 CORTISOL 5.032 0,20

03 0303007 CRECIMIENTO, HORMONA DE (HGH) (SOMATOTROFINA) 6.696 0,27

03 0303014
GONADOTROFINA CORIÓNICA, SUB-UNIDAD BETA (INCLUYE TITULACIÓN 
SI CORRESPONDE) (ELISA, RIA O IRMA, QUIMIOLUMINISCENCIA U OTRA 
TÉCNICA).

4.994 0,20

03 0303015 HORMONA FOLÍCULO ESTIMULANTE (FSH) 4.994 0,20

03 0303016 HORMONA LUTEINIZANTE (LH) 4.994 0,20

03 0303018 PARATHORMONA, HORMONA PARATIROÍDEA O PTH. 7.622 0,31

03 0303020 PROLACTINA (PRL) 4.994 0,20

03 0303022 TESTOSTERONA 5.032 0,20

03 0303023 TESTOSTERONA LIBRE 6.095 0,24

03 0303024 TIROESTIMULANTE (TSH), HORMONA (ADULTO, NIÑO O R.N.) 3.078 0,12

03 0303026 TIROXINA LIBRE (T4L) 4.994 0,20

03 0303027 TIROXINA O TETRAYODOTIRONINA (T4) 4.368 0,17

03 0303028 TRIYODOTIRONINA (T3) 4.368 0,17

03 0303030 ESTRADIOL (17-BETA) 4.994 0,20

03 0303047 IGF1 O SOMATOMEDINA - C (INSULINE LIKE GROWTH FACTOR) 11.640 0,47

03 0303048 IGFBP3, IGFBP1 (INSULIN LIKE GROWTH FACTOR BINDING PROTEINS)  C/U 11.640 0,47
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03 0304001
CARIOGRAMA EN SANGRE POR CULTIVO DE LINFOCITOS (INCLUYE MÍNIMO 
25 MITOSIS CON BANDEO G Y EVENTUALMENTE Q, R, C, NOR) (MONTAJE DE 
3 METAFASES BANDEADAS)

44.020 1,76

03 0304002
CARIOGRAMA CON TÉCNICAS ESPECIALES (INCLUYE MUESTRA DE SANGRE O 
DE MÉDULA ÓSEA, TRATAMIENTO CON FUDR, BROMURO DE ETIDIO, MEDIO 
DEFICIENTE EN ÁCIDO FÓLICO)

47.074 1,88

03 0304003 CARIOGRAMA EN FIBROBLASTOS POR CULTIVO DE TROFOBLASTO, LÍQUIDO 
AMNIÓTICO, PIEL U OTROS BANDEOS G Y EVENTUALMENTE Q, R, C, NOR 47.074 1,88

03 0305003 ALFA FETOPROTEÍNAS 4.994 0,20

03 0305004 TAMIZAJE DE ANTICUERPOS ANTI ANTÍGENOS NUCLEARES EXTRACTABLES 
(A- ENA: SM, RNP, RO, LA, SCL- 70 Y JO- 1) 9.988 0,40

03 0305005 ANTICUERPOS ANTINUCLEARES (ANA), ANTIMITOCONDRIALES, ANTI DNA 
(ADNA), ANTI MÚSCULO LISO, ANTICENTRÓMERO, U OTROS, C/U. 6.846 0,27

03 0305007
ANTICUERPOS ESPECÍFICOS Y OTROS AUTOANTICUERPOS 
(ANTICUERPOS ANTITIROÍDEOS: ANTICUERPOS ANTIMICROSOMALES Y 
ANTITIROGLOBULINAS Y OTROS ANTICUERPOS: PROSTÁTICO, ESPERMIOS, 
ETC.) C/U

5.520 0,22

03 0305008 ANTIESTREPTOLISINA O, POR TÉCNICA DE LÁTEX 4.393 0,18

03 0305009 ANTÍGENO CARCINOEMBRIONARIO (CEA) 6.709 0,27

03 0305010 BETA-2-MICROGLOBULINA 6.709 0,27

03 0305012 COMPLEMENTO C1Q, C2, C3, C4, ETC., C/U 4.393 0,18

03 0305013 COMPLEMENTO HEMOLÍTICO (CH 50) 5.520 0,22

03 0305018 DEPÓSITO DE INMUNOGLOBULINA POR INMUNOFLUORESCENCIA (IGG, IGA, 
IGM) C/U 6.709 0,27

03 0305020 FACTOR REUMATOÍDEO POR TÉCNICA SCAT, WAALER ROSE, 
NEFELOMÉTRICAS Y/O TURBIDIMÉTRICAS 4.531 0,18

03 0305024 INMUNOELECTROFORESIS DE INMUNOGLOBULINAS IGD E IGE C/U 4.881 0,20

03 0305025 INMUNOFIJACIÓN DE INMUNOGLOBULINA, C/U 7.622 0,31

03 0305027 INMUNOGLOBULINAS IGA, IGG, IGM, C/U 4.393 0,18

03 0305028 INMUNOGLOBULINAS IGE, IGD TOTAL, C/U 5.032 0,20

03 0305030 PROTEÍNA C REACTIVA POR TÉCNICA DE LÁTEX U OTRAS SIMILARES 4.243 0,17

03 0305031 PROTEÍNA C REACTIVA POR TÉCNICAS NEFELOMÉTRICAS Y/O 
TURBIDIMÉTRICAS 2.856 0,11

03 0305035 CRIOAGLUTININAS 2.190 0,09

03 0305041 INTRADERMOREACCIÓN (PPD, HISTOPLASMINA, ASPERGILINA, U OTROS, 
INCLUYE EL VALOR DEL ANTÍGENO Y REACCIÓN DE CONTROL), C/U. 4.518 0,18

03 0305045 LINFOCITOS T “HELPER” (OKT4) O SUPRESORES (OKT8) CON ANTISUERO 
MONOCLONAL, C/U 5.620 0,22

03 0305046
LINFOCITOS T TOTALES (OKT3 Y/O OKT11) CON ANTISUERO MONOCLONAL 
O INMUNOFENOTIPIFICACIÓN DE POBLACIONES Y SUBPOBLACIONES 
CELULARES (ANTÍGENOS O MARCADORES INMUNOCELULARES)

5.620 0,22

03 0305048 REACCIÓN CUTÁNEA 16 ALERGENOS POR ESCARIFICACIÓN (INCLUYE EL 
VALOR DE LOS ANTÍGENOS) 5.620 0,22

03 0305049
TRANSFORMACIÓN LINFOBLÁSTICA A DROGAS, ANÁLISIS DE 
TRANSFORMACIÓN ESPONTANEA CON ESTIMULO INESPECÍFICO Y CON 
DIFERENTES CONCENTRACIONES DE LA DROGA EN 1000 CÉLULAS

22.467 0,90

03 0305070 ANTÍGENO PROSTÁTICO ESPECÍFICO 8.887 0,36
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03 0305082 ANTICUERPOS ANTICITOPLASMA DE NEUTROFILOS (ANCA), C-ANCA Y 15.107 0,60

03 0305084 ANTICUERPOS ANTICARDIOLIPINAS POR ELISA (ISOTIPOS G-M-A), 11.540 0,46

03 0305170 ANTÍGENO CA 125, CA 15-3 Y CA 19-9, C/U 8.887 0,36

03 0305182
REACCIÓN DE POLIMERASA EN CADENA (P.C.R.), VIRUS INFLUENZA, VIRUS 
HERPES, CITOMEGALOVIRUS, HEPATITIS C, MYCOBACTERIA TBC, C/U 
(INCLUYE TOMA MUESTRA HISOPADO NASOFARÍNGEO).

29.476 1,18

03 0306001 BACILOSCOPÍA ZIEHL-NEELSEN POR CONCENTRACIÓN DE LÍQUIDOS (ORINA 
U OTROS), C/U 2.378 0,10

03 0306002 BACILOSCOPÍA ZIEHL-NEELSEN, C/U 1.602 0,06

03 0306004 EXAMEN DIRECTO AL FRESCO, C/S TINCIÓN (INCLUYE TRICHOMONAS) 1.402 0,06

03 0306005 TINCIÓN DE GRAM 626 0,03

03 0306007 COPROCULTIVO, C/U 3.980 0,16

03 0306008 CORRIENTE (EXCEPTO COPROCULTIVO, HEMOCULTIVO Y UROCULTIVO) C/U 3.342 0,13

03 0306009 HEMOCULTIVO AEROBIO, C/U 4.030 0,16

03 0306010 HEMOCULTIVO ANAEROBIO, C/U 6.571 0,26

03 0306011
UROCULTIVO, RECUENTO DE COLONIAS Y ANTIBIOGRAMA (CUALQUIER 
TÉCNICA) (INCLUYE TOMA DE ORINA ASÉPTICA) (NO INCLUYE RECOLECTOR 
PEDIÁTRICO)

4.488 0,18

03 0306012 ANAEROBIOS (INCLUYE CÓD. 03-06-008) 6.208 0,25

03 0306017 LEVADURAS 2.566 0,10

03 0306018 CULTIVO PARA BACILO DE KOCH, (INCLUYE OTRAS MICOBACTERIAS) 4.143 0,17

03 0306023 MYCOPLASMA Y UREAPLASMA, C/U 5.858 0,23

03 0306026 CORRIENTE (MÍNIMO 10 FÁRMACOS) (EN CASO DE UROCULTIVO NO 
CORRESPONDE SU COBRO; INCLUIDO EN EL VALOR 03-06-011) 2.616 0,10

03 0306032 ASPERGILOSIS, CANDIDIASIS, HISTOPLASMOSIS U OTROS HONGOS POR 
INMUNODIAGNÓSTICO C/U 4.656 0,19

03 0306037 MYCOPLASMA IGG, IGM, C/U. 4.518 0,18

03 0306042 V.D.R.L. 2.334 0,09

03 0306045

COPROPARASITARIO SERIADO CON TÉCNICA  PARA CRYPTOSPORIDIUM 
SP O PARA DIANTAMOEBA FRAGILIS (INCLUYE LOS CÓDIGOS 03-06-048 
Y/O 03-06-059 MÁS APLICACIÓN DE TÉCNICA DE FROTIS CON TINCIÓN 
TRICRÓMICA O TINCIÓN ZIEHL-NEELSEN EN POR LO MENOS 3 MUESTRAS, 
SEGÚN CORRESPONDA)

8.423 0,34

03 0306048
COPROPARASITOLÓGICO SERIADO SIMPLE (INCLUYE DIAGNOSTICO 
DE GUSANOS MACROSCÓPICOS Y EXAMEN MICROSCÓPICO POR 
CONCENTRACIÓN DE 3 MUESTRAS SEPARADAS MÉTODO TELEMANN) (PROC. 
AUT.)

2.979 0,12

03 0306061 ELISA INDIRECTA (CHAGAS, HIDATIDOSIS, TOXOCARIASIS Y OTRAS), C/U 5.132 0,21

03 0306062 FIJACIÓN DEL COMPLEMENTO (DISTOMATOSIS, TOXOPLASMOSIS, 
CISTICERCOSIS Y OTRAS) C/U 4.193 0,17

03 0306064 HEMAGLUTINACIÓN INDIRECTA (TOXOPLASMOSIS, CHAGAS, HIDATIDOSIS Y 
OTRAS), C/U 4.193 0,17

03 0306066 INMUNOFLUORESCENCIA INDIRECTA (TOXOPLASMOSIS, CHAGAS, 
AMEBIASIS Y OTRAS), C/U 5.132 0,21
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03 0306069
ANTICUERPOS VIRALES, DETERM. DE (ADENOVIRUS, CITOMEGALOVIRUS, 
HERPES SIMPLE, RUBÉOLA, INFLUENZA  A Y B; VIRUS VARICELA-ZOSTER; 
VIRUS SINCICIAL RESPIRATORIO; PARAINFLUENZA 1, 2 Y 3, EPSTEIN BARR Y 
OTROS), C/U

5.332 0,21

03 0306070
ANTÍGENOS VIRALES DETERM. DE (ADENOVIRUS, CITOMEGALOVIRUS, 
HERPES SIMPLE, RUBÉOLA, INFLUENZA Y OTROS), (POR CUALQUIER TÉCNICA 
EJ: INMUNOFLUORESCENCIA), C/U

4.969 0,20

03 0306074 VIRUS HEPATITIS A, ANTICUERPOS IGM DEL 7.385 0,30

03 0306075 VIRUS HEPATITIS B, ANTICUERPO DEL ANTÍGENO E DEL 6.208 0,25

03 0306076 VIRUS HEPATITIS B, ANTICORE TOTAL DEL (ANTI HBC TOTAL) 6.796 0,27

03 0306077 VIRUS HEPATITIS B, ANTICUERPOS DE ANTÍGENO DE SUPERFICIE 
(AUSTRALIANO) 5.082 0,20

03 0306078 VIRUS HEPATITIS B, ANTÍGENO E DEL (HBEAG) 6.208 0,25

03 0306079 VIRUS HEPATITIS B, ANTÍGENO SUPERFICIE 5.132 0,21

03 0306080 VIRUS HEPATITIS B, ANTICORE IGM DEL (ANTI HBC IGM) 7.034 0,28

03 0306081 VIRUS HEPATITIS C, ANTICUERPOS DE (ANTI HCV) 7.798 0,31

03 0306117 HONGOS FILAMENTOSOS 2.904 0,12

03 0306169 ANTICUERPOS VIRALES, DETERM. DE H.I.V. 5.294 0,21

03 0307002 PRUEBA DE LA SED (VOLUMEN, DENSIDAD, OSMOLALIDAD SERIADA EN 
SANGRE Y ORINA) 5.007 0,20

03 0307008 VASOPRESINA TEST O SIMILARES (INCLUYE, ADEMÁS, MEDICIONES DE 
DIURESIS) 4.218 0,17

03 0308004 HEMORRAGIAS OCULTAS, (BENCIDINA, GUAYACO O TEST DE WEBER Y 
SIMILARES), CUALQUIER MÉTODO, C/MUESTRA 1.101 0,04

03 0308005 LEUCOCITOS FECALES 1.101 0,04

03 0308009 CÉLULAS NEOPLÁSICAS EN FLUÍDOS BIOLÓGICOS 3.930 0,16

03 0308010 CITOLÓGICO C/S TINCIÓN (INCLUYE EXAMEN AL FRESCO, RECUENTO 
CELULAR Y CITOLÓGICO PORCENTUAL) 2.829 0,11

03 0308012 ELECTROLITOS (SODIO, POTASIO, CLORO), C/U 1.402 0,06

03 0308013 EOSINÓFILOS, RECUENTO DE 776 0,03

03 0308014 FÍSICO-QUÍMICO (INCLUYE ASPECTO, COLOR, PH, GLUCOSA, PROTEÍNA, 
PANDY Y FILANCIA) 2.203 0,09

03 0308015 GLUCOSA 626 0,03

03 0308017 PH, (PROC. AUT.) 626 0,03

03 0308018 PROTEÍNAS TOTALES O ALBÚMINA (PROC. AUT.) C/U 1.402 0,06

03 0308019 PROTEÍNAS, ELECTROFORESIS DE (INCLUYE PROTEÍNAS TOTALES) 5.883 0,24

03 0308020 BANDAS OLIGOCLONALES (INCLUYE ELECTROFORESIS DE L.C.R., SUERO E 
INMUNOFIJACIÓN) 20.251 0,81

03 0308029 ESPERMIOGRAMA (FÍSICO Y MICROSCÓPICO, CON O SIN OBSERVACIÓN 
HASTA 24 HORAS) 3.855 0,15

03 0308035 CREATININA (PROC. AUT.) 1.101 0,04

03 0308044
FLUJO VAGINAL O SECRECIÓN URETRAL, ESTUDIO DE (INCLUYE TOMA DE 
MUESTRA Y CÓDIGOS 03-06-004, 03-06-005, 03-06-008, 03-06-017, Y 
03-06-026 )

7.710 0,31

03 0309008 CALCIO CUANTITATIVO 1.852 0,07
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03 0309010 CREATININA CUANTITATIVA 1.402 0,06

03 0309011 CUERPOS CETÓNICOS 1.402 0,06

03 0309012 ELECTROLITOS (SODIO, POTASIO, CLORO) C/U 1.402 0,06

03 0309013 MICROALBUMINURIA CUANTITATIVA 2.816 0,11

03 0309014 EMBARAZO, DETECCIÓN DE (CUALQUIER TÉCNICA) 2.378 0,10

03 0309016 GLUCOSA (CUANTITATIVO) 1.239 0,05

03 0309020 NITRÓGENO UREICO O UREA CUANTITATIVO 776 0,03

03 0309022 ORINA COMPLETA, (INCLUYE CÓD. 03-09-023 Y 03-09-024) 1.928 0,08

03 0309023
ORINA, FÍSICO-QUÍMICO (ASPECTO, COLOR, DENSIDAD, PH, PROTEÍNAS, 
GLUCOSA, CUERPOS CETÓNICOS, UROBILINÓGENO, BILIRRUBINA, 
HEMOGLOBINA Y NITRITOS) TODOS O CADA UNO DE LOS PARÁMETROS 
(PROC. AUT.)

1.101 0,04

03 0309024 ORINA, SEDIMENTO (PROC. AUT.) 1.014 0,04

03 0309026 OSMOLARIDAD 1.615 0,06

03 0309028 PROTEÍNA (CUANTITATIVA) 1.615 0,06

03 0309031 SCREENING DE DROGAS 6.246 0,25

04 0401001 SIALOGRAFÍA (4 EXP.) 11.571 0,46

04 0401002 PARTES BLANDAS; LARINGE LATERAL; CAVUM RINOFARÍINGEO (RINOFARINX) 
C/U (1 EXP.) 4.850 0,19

04 0401004 PROYECCIÓN COMPLEMENTARIA EN EL MISMO EXAMEN (OBLICUAS, 
SELECTIVAS U OTRAS), C/U (1 EXP.) 3.492 0,14

04 0401008 RADIOGRAFÍA CON EQUIPO MÓVIL FUERA DEL DEPARTAMENTO DE RAYOS, 
CADA PROYECCIÓN (1 O MÁS EXP.) 5.188 0,21

04 0401009 TÓRAX SIMPLE (FRONTAL O LATERAL) (INCLUYE FLUOROSCOPÍA) (1 PROY.) (1 
EXP. PANORÁMICA) 6.112 0,24

04 0401010 MAMOGRAFÍA BILATERAL (4 EXP.) 10.997 0,44

04 0401011 MARCACIÓN PREOPERATORIA DE LESIONES DE LA MAMA (4 EXP.) 11.571 0,46

04 0401012 RADIOGRAFÍA DE MAMA, PIEZA OPERATORIA (1 EXP.) 3.492 0,14

04 0401013 ABDOMEN SIMPLE (1 PROYECCIÓN) (1 EXP.) ( CON EQUIPO ESTÁTICO O 
MÓVIL) 4.614 0,18

04 0401014 ABDOMEN SIMPLE, PROYECCIÓN COMPLEMENTARIA EN EL MISMO EXAMEN 
(1 EXP.) 3.492 0,14

04 0401021 ESÓFAGO, ESTÓMAGO Y DUODENO, DOBLE CONTRASTE (15 EXP.) 19.278 0,77

04 0401031
CAVIDADES PERINASALES, ÓRBITAS, ARTICULACIONES 
TEMPOROMANDIBULARES, HUESOS PROPIOS DE LA NARIZ, MALAR, 
MAXILAR, ARCO CIGOMÁTICO, CARA, C/U (2 EXP.)

5.188 0,21

04 0401032 CRÁNEO FRONTAL Y LATERAL (2 EXP.) 6.661 0,27

04 0401033 CRÁNEO, CADA PROYECCIÓN ESPECIAL: AXIAL, BASE, TOWNE, TANGENCIAL, 
ETC. (1 EXP.) 3.857 0,15

04 0401034 GLOBO OCULAR, ESTUDIO DE CUERPO EXTRAÑO (4 EXP.) 9.653 0,39

04 0401042 COLUMNA CERVICAL O ATLAS-AXIS (FRONTAL Y LATERAL) (2 EXP.) 5.188 0,21

04 0401043 COLUMNA CERVICAL (FRONTAL, LATERAL Y OBLICUAS) (4 PROY.) (4 EXP.) 9.247 0,37

04 0401044 COLUMNA CERVICAL FUNCIONAL ADICIONAL (2 EXP.) 5.188 0,21

04 0401045 COLUMNA DORSAL O DORSOLUMBAR LOCALIZADA, PARRILLA COSTAL 
ADULTOS (FRONTAL Y LATERAL) (2 EXP.) 6.073 0,24
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04 0401046 COLUMNA LUMBAR O LUMBOSACRA (AMBAS INCLUYEN QUINTO ESPACIO) 
(3-4 EXP.) 8.943 0,36

04 0401049 COLUMNA TOTAL O DORSOLUMBAR, PANORÁMICA CON FOLIO GRADUADO 
(1 PROY.) (1 EXP.) 6.944 0,28

04 0401051 PELVIS, CADERA O COXOFEMORAL, C/U (1 EXP.) 4.006 0,16

04 0401052 PELVIS, CADERA O COXOFEMORAL, PROYECCIONES ESPECIALES; (ROTACIÓN 
INTERNA, ABDUCCIÓN, LATERAL, LAWENSTEIN U OTRAS) C/U (1 EXP.) 3.857 0,15

04 0401054 BRAZO, ANTEBRAZO, CODO, MUÑECA, MANO, DEDOS, PIE O SIMILAR 
(FRONTAL Y LATERAL) C/U, (2 EXP.) 6.263 0,25

04 0401055 CLAVÍCULA (2 EXP.) 5.330 0,21

04 0401056 EDAD ÓSEA: CARPO Y MANO (1 EXP.) 3.857 0,15

04 0401059 ESTUDIO MUÑECA O TOBILLO (FRONT., LATERAL Y OBLICUAS; 4 EXP.) 5.390 0,22

04 0401060 HOMBRO, FÉMUR, RODILLA, PIERNA, COSTILLA O ESTERNÓN (FRONTAL Y 
LATERAL; 2 EXP.), C/U 5.825 0,23

04 0401062
PROYECCIONES ESPECIALES OBLICUAS U OTRAS EN HOMBRO, BRAZO, 
CODO, RODILLA, RÓTULAS, SESAMOÍDEOS, AXIAL DE AMBAS RÓTULAS O 
SIMILARES, C/U

3.857 0,15

04 0401064 APOYO FLUOROSCÓPICO A PROCEDIMIENTOS INTRAOPERATORIOS Y/O 
BIOPSIA (NO INCLUYE EL PROC.) 3.857 0,15

04 0401070 TÓRAX (FRONTAL Y LATERAL) (INCLUYE FLUOROSCOPÍA) (2 PROY. 
PANORÁMICAS) (2 EXP.) 5.524 0,22

04 0401130 PROYECCIÓN COMPLEMENTARIA DE MAMAS (AXILAR U OTRAS), C/U 2.513 0,10

04 0402012 PIELOGRAFÍA ASCENDENTE (3 EXP.) 31.700 1,27

04 0402014 URETRO Y/O CISTOURETROGRAFÍA MICCIONAL RETRÓGRADA  (5 EXP.) 16.205 0,65

04 0402019 ANGIOGRAFÍA SELECTIVA DE CARÓTIDA EXTERNA O INTERNA 31.971 1,28

04 0402029 CARÓTIDA VERTEBRAL POR CATETERIZACIÓN (DE LA SUBCLAVIA AXILAR, 
HUMERAL O FEMORAL) 30.012 1,20

04 0402038 FLEBOGRAFÍA EXTREMIDAD INFERIOR O SUPERIOR, UN LADO CADA 
EXTREMIDAD. 16.313 0,65

04 0403001 CEREBRO (30 CORTES 8-10 MM) 17.980 0,72

04 0403007 ORBITAS MÁXILOFACIAL (INCLUYE CORONALES) (40 CORTES 2-4 MM) 36.456 1,46

04 0403008 COLUMNA CERVICAL (4 ESPACIOS - 5 VÉRTEBRAS) (40 CORTES 2 MM) 39.874 1,60

04 0403009 COLUMNA DORSAL O LUMBAR (3 ESPACIOS - 4 VÉRTEBRAS) (30 CORTES 2-4 
MM) 36.395 1,46

04 0403013 TÓRAX TOTAL (30 CORTES 8-10 MM) 31.564 1,26

04 0403014 ABDOMEN (HÍGADO, VÍAS Y VESÍCULA BILIAR, PÁNCREAS, BAZO, 
SUPRARRENALES Y RIÑONES) (40 CORTES 8-10 MM) 35.279 1,41

04 0403016 PELVIS (28 CORTES, 8-10 MM) 28.033 1,12

04 0403017 EXTREMIDADES, ESTUDIO LOCALIZADO (30 CORTES 2-4 MM) 25.432 1,02

04 0403101 ANGIOTAC DE CEREBRO 39.631 1,59

04 0403103 ANGIOTAC DE ABDOMEN 53.667 2,15

04 0404003 ECOTOMOGRAFÍA ABDOMINAL (INCLUYE HÍGADO, VÍA BILIAR, VESÍCULA, 
PÁNCREAS, RIÑONES, BAZO, RETROPERITONEO Y GRANDES VASOS) 12.485 0,50

04 0404004 ECOTOMOGRAFÍA COMO APOYO A CIRUGÍA, O A PROCEDIMIENTO (DE 
TÓRAX, MUSCULAR, PARTES BLANDAS, ETC.) 8.011 0,32
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04 0404005 ECOTOMOGRAFÍA TRANSVAGINAL O TRANSRECTAL 10.094 0,40

04 0404006 ECOTOMOGRAFÍA GINECOLÓGICA, PELVIANA FEMENINA U OBSTÉTRICA CON 
ESTUDIO FETAL 10.429 0,42

04 0404007 ECOTOMOGRAFÍA TRANSVAGINAL PARA SEGUIMIENTO DE OVULACIÓN, 
PROC. COMPLETO (6-8 SESIONES) 10.017 0,40

04 0404009 ECOTOMOGRAFÍA PÉLVICA MASCULINA (INCLUYE VEJIGA Y PRÓSTATA) 7.207 0,29

04 0404010 ECOTOMOGRAFÍA RENAL (BILATERAL), O DE BAZO 9.011 0,36

04 0404011 ECOTOMOGRAFÍA CEREBRAL (R.N. O LACTANTE) 9.011 0,36

04 0404012 ECOTOMOGRAFÍA MAMARIA BILATERAL 9.011 0,36

04 0404013 ECOTOMOGRAFÍA OCULAR BIDIMENSIONAL, UNO O AMBOS OJOS 9.011 0,36

04 0404014 ECOTOMOGRAFÍA TESTICULAR (UNO O AMBOS) 9.011 0,36

04 0404015 ECOTOMOGRAFÍA TIROÍDEA 9.011 0,36

04 0404016 ECOTOMOGRAFÍA VASCULAR PERIFÉRICA, ARTICULAR O DE PARTES 
BLANDAS 9.011 0,36

04 0404118 ECOTOMOGRAFÍA VASCULAR (ARTERIAL Y VENOSA) PERIFÉRICA (BILATERAL) 30.789 1,23

04 0404119 ECOTOMOGRAFÍA CAROTIDEA BILATERAL 30.789 1,23

04 0404121 ECOTOMOGRAFÍA ABDOMINAL O DE VASOS TESTICULARES 30.789 1,23

04 0404122 ECOTOMOGRAFÍA DOPPLER DE VASOS PLACENTARIOS 30.789 1,23

04 0405001 CRÁNEO-CEREBRO 72.401 2,90

04 0405002 SILLA TURCA 104.822 4,20

04 0405004 ARTICULACIONES TÉMPORO MAXILAR 99.424 3,98

04 0405005 COLUMNA CERVICAL 104.822 4,20

04 0405006 COLUMNA DORSAL 104.822 4,20

04 0405007 COLUMNA LUMBAR 104.822 4,20

04 0405008 ANGIOGRAFÍA POR RESONANCIA 104.822 4,20

04 0405009 TORAX 104.822 4,20

04 0405010 ABDOMEN 104.822 4,20

04 0405011 PELVIS 104.822 4,20

04 0405012 ABDOMEN Y PELVIS 157.232 6,29

04 0405013 RODILLA: ESTUDIO POR RESONANCIA UNILATERAL 85.955 3,44

04 0405014 EXTREMIDAD SUPERIOR: ESTUDIO POR RESONANCIA DE UNO O MAS 
SEGMENTOS O LA EXTREMIDAD COMPLETA 85.955 3,44

04 0405015 EXTREMIDAD INFERIOR: ESTUDIO POR RESONANCIA DE UNO O MAS 
SEGMENTOS O LA EXTREMIDAD COMPLETA 85.955 3,44

04 0405016 COLUMNA TOTAL: ESTUDIO DE COLUMNA CERVICAL, DORSAL Y LUMBAR 188.683 7,55

04 0405098 COLANGIORESONANCIA 70.223 2,81

05 0501100 CAPTACIÓN I-131 A LAS 2 Y/O 24 HORAS 31.140 1,25

05 0501101 CINTIGRAFÍA TIROIDEA, CUALQUIER RADIOISÓTOPO 31.140 1,25

05 0501102 CINTIGRAFÍA  GLÁNDULAS PARATIROIDES (NO INCLUYE MIBI) 46.700 1,87

05 0501103 CINTIGRAFÍA ÓSEA COMPLETA PLANAR O MÉDULA ÓSEA (A.C. 0501133, 
CUANDO CORRESPONDA) 42.716 1,71

05 0501104 CINTIGRAFÍA ÓSEA TRIFÁSICA (INCLUYE MEDICIONES FASE PRECOZ Y 
TARDÍA) 124.598 4,99
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05 0501105 SPECT CARDÍACO STRESS Y REPOSO (NO INCLUYE HONORARIOS MÉDICO 
CARDIÓLOGO) 226.420 9,06

05 0501108 LINFOCINTIGRAFÍA ISOTÓPICA (NO INCLUYE PROCEDIMIENTO) 93.420 3,74

05 0501118 ESTUDIO DINÁMICO RENAL CON TC 99 - DTPA 70.089 2,81

05 0501122 CINTIGRAFÍA PULMONAR PERFUSIÓN O VENTILACIÓN O DIFUSIÓN, C/U 67.959 2,72

05 0501127 CINTIGRAFÍA CON GALIO-67 PLANAR INFECCIÓN (NO INCLUYE 
RADIOISÓTOPO) (A.C. 0501133, CUANDO CORRESPONDA) 93.420 3,74

05 0501134 DENSITOMETRÍA ÓSEA A FOTÓN DOBLE, COLUMNA Y CADERA (UNILATERAL 
O BILATERAL) O CUERPO ENTERO 47.294 1,89

05 0501135 PET-CT 548.036 21,94

05 0502001 DOSIS TERAPÉUTICAS CON I-131 HASTA 30 MCI. 214.388 8,58

05 0502002 DOSIS TERAPÉUTICAS CON I-131 ENTRE 31 A 100 MCI. 413.527 16,55

05 0502003 DOSIS TERAPÉUTICAS CON I-131 ENTRE 101 A 200 MCI. 735.259 29,43

05 0502004 DOSIS TERAPÉUTICAS CON I-131 ENTRE 201 A 300 MCI. 1.056.766 42,30

05 0503003 SUPERFICIAL (ESTRONCIO) 59.284 2,37

05 0504005 CÁNCER DE ÓRGANOS DE ABDOMEN Y/O PELVIS, EXCEPTO ÚTERO 1.817.967 72,77

05 0504010 CÁNCER UTERINO (CUELLO Y/O ENDOMETRIO) 1.817.967 72,77

05 0504014 PALIATIVO EN CÁNCER METASTÁSICO (CUALQUIER LOCALIZACIÓN) (MÍNIMO 
2.500 RADS. EN CADA ZONA ANATÓMICA SIMULTÁNEA) 880.030 35,23

06 0601001 EVALUACION KINESIOLOGICA: MUSCULAR, ARTICULAR, POSTURAL, 1.458 0,06

06 0601017 * EJERCICIOS RESPIRATORIOS Y PROCEDIMIENTOS DE KINESITERAPIA 2.044 0,08

06 0601029 ATENCION KINESIOLOGICA INTEGRAL 4.110 0,16

07 0702001
PREPARACIÓN DE GLÓBULOS ROJOS, PLASMA, PLAQUETAS O 
CRIOPRECIPITADOS (INCLUYE ENTREVISTA, SELECCIÓN DEL DONANTE Y LA 
PREPARACIÓN DEL RESPECTIVO HEMOCOMPONENTE)

12.993 0,52

07 0702003
SET DE  EXÁMENES POR UNIDAD DE  GLÓBULOS   ROJOS TRANSFUNDIDA 
(INCLUYE CLASIFICACIÓN ABO Y RHO, VDRL, HIV, VIRUS HEPATITIS B 
ANTÍGENO DE SUPERFICIE, ANTICUERPOS DE HEPATITIS  C,   HTLV - I Y II,   
CHAGAS,  PRUEBA  DE COMPATIBILIDAD  ERITROCITARIA)  

25.894 1,04

07 0702004
SET DE EXÁMENES POR UNIDAD TRANSFUNDIDA DE PLASMA O DE 
PLAQUETAS O DE CRIOPRECIPITADOS, C/U (INCLUYE CLASIFICACIÓN 
ABO Y RHO, VDRL, HIV, VIRUS HEPATITIS B ANTÍGENO DE SUPERFICIE, 
ANTICUERPOS DE HEPATITIS C, HTLV - I Y II, CHAGAS)

25.969 1,04

07 0702005 PRUEBA DE COMPATIBILIDAD POR UNIDAD DE GLOBULOS ROJOS (PROC.AUT.) 3.270 0,13

07 0702006
TRANSFUSIÓN EN ADULTO (ATENCIÓN AMBULATORIA, ATENCIÓN CERRADA 
SIEMPRE QUE LA ADMINISTRACIÓN SEA CONTROLADA POR PROFESIONAL 
ESPECIALISTA, TECNÓLOGO MÉDICO O MÉDICO RESPONSABLE) 

12.988 0,52

07 0702007
TRANSFUSIÓN EN NIÑO (ATENCIÓN AMBULATORIA, ATENCIÓN CERRADA 
SIEMPRE QUE LA ADMINISTRACIÓN SEA CONTROLADA POR PROFESIONAL 
ESPECIALISTA, TECNÓLOGO MÉDICO O MÉDICO RESPONSABLE) 

15.063 0,60

07 0702008
TRANSFUSIÓN EN ADULTO O NIÑO EN PABELLÓN (CON ASISTENCIA 
PERMANENTE DEL MÉDICO O TECNÓLOGO MÉDICO RESPONSABLE) (NO 
CORRESPONDE SU COBRO CUANDO SEA CONTROLADA POR MÉDICO 
ANESTESISTA, POR ESTAR INCLUIDA EN EL VALOR DE SUS HONORARIOS)

22.211 0,89

07 0702013 HEMAFÉRESIS  PROCEDIMIENTO MANUAL (INCLUYE PROC. COMPLETO) 38.514 1,54

08 0801001 CITODIAGNÓSTICO CORRIENTE, EXFOLIATIVA (PAPANICOLAU Y SIMILARES) 
(POR CADA ÓRGANO) 8.253 0,33
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08 0801002 CITOLOGÍA ASPIRATIVA (POR PUNCIÓN); POR CADA ÓRGANO 10.456 0,42

08 0801003 ESTUDIO HISTOPATOLÓGICO CON MICROSCOPÍA ELECTRÓNICA (POR CADA 
ÓRGANO) 32.871 1,32

08 0801004 ESTUDIO HISTOPATOLÓGICO CON TÉCNICAS DE INMUNOHISTOQUÍMICA O 
INMUNOFLUORESCENCIA (POR CADA ÓRGANO) 28.494 1,14

08 0801005 ESTUDIO HISTOPATOLÓGICO CON TÉCNICAS HISTOQUÍMICAS ESPECIALES 
(INCLUYE DESCALCIFICACIÓN) (POR CADA ÓRGANO) 8.840 0,35

08 0801006
ESTUDIO HISTOPATOLÓGICO DE BIOPSIA  CONTEMPORÁNEA (RÁPIDA) A 
INTERVENCIONES QUIRÚRGICAS (POR CADA ÓRGANO) (NO INCLUYE BIOPSIA 
DIFERIDA)

28.494 1,14

08 0801007
ESTUDIO HISTOPATOLÓGICO CON TINCIÓN CORRIENTE DE BIOPSIA DIFERIDA 
CON ESTUDIO SERIADO (MÍNIMO 10 MUESTRAS) DE UN ÓRGANO O PARTE 
DE ÉL (NO INCLUYE ESTUDIO CON TÉCNICA HABITUAL DE OTROS ÓRGANOS 
INCLUIDOS EN LA MUESTRA)

28.494 1,14

08 0801008 ESTUDIO HISTOPATOLÓGICO CORRIENTE DE BIOPSIA DIFERIDA (POR CADA 
ÓRGANO) 20.364 0,82

09 0901003 ELECTROSHOCKS E INSULINO-TERAPIA (EFECTUADA Y CONTROLADA 8.239 0,33

09 0902002 PSICOTERAPIA INDIVIDUAL (SESIONES 45’) 9.918 0,40

09 0902015 TEST DE WESCHLER, WAIS, WISC O WPPSI 16.504 0,66

09 0903001 CONSULTA DE PSIQUIATRÍA 9.029 0,36

09 0903002 CONSULTA O CONTROL POR PSICÓLOGO CLÍNICO 3.535 0,14

09 0903003 CONSULTA DE SALUD MENTAL POR OTROS PROFESIONALES 3.535 0,14

09 0903004 INTERVENCIÓN PSICOSOCIAL GRUPAL (4 A 8 PACIENTES, FAMILIARES O 
CUIDADORES) 14.088 0,56

09 0903005 PSICOTERAPIA DE GRUPO (POR PSICÓLOGO O PSIQUIATRA) (4 A 8 
PACIENTES) 16.504 0,66

09 0903006 CONSULTORÍA DE SALUD MENTAL POR PSIQUIATRA (SESIÓN 4 HRS.) 
(MÍNIMO 8 PACIENTES) 37.433 1,50

09 0903007 PROGRAMA DE REHABILITACIÓN TIPO 1 (MENSUAL, GRUPO 6 A 10 PERS.) 222.283 8,90

09 0903008 PROGRAMA DE REHABILITACIÓN TIPO 2 (MENSUAL, GRUPO 5 A 7 PERS.) 382.823 15,32

11 1101003 -LUMBAR C/S MANOMETRIA C/S QUECKENSTED 4.253 0,17

11 1101004 E.E.G. DE 16 O MÁS CANALES (INCLUYE EL CÓD. 11-01-006) 10.361 0,41

11 1101006
ELECTROENCEFALOGRAMA (E.E.G.) STANDARD Y/O ACTIVADO “SIN 
PRIVACIÓN DE SUEÑO” (INCLUYE MONO Y BIPOLARES, HIPERVENTILACIÓN, 
C/S REACTIVIDAD AUDITIVA, VISUAL, LUMÍNICA, POR DROGAS U OTRAS). 
EQUIPO DE 8 CANALES

8.280 0,33

11 1101011 POTENCIALES EVOCADOS EN CORTEZA ( POR EJ.: AUDITIVO, OCULAR 7.822 0,31

11 1101025 POR PUNCION LUMBAR, CON MEDIO DE CONTRASTE GASEOSO O HIDRO- 7.518 0,30

11 1101040 E.E.G. POST-PRIVACION DE SUENO (INCLUYE CODIGO 11-01-006). 14.402 0,58

11 1101045 POLISOMNOGRAFIA (ESTUDIO POLIGRAFICO DEL SUENO), 32.182 1,29

11 1101113 ANGIOGRAFÍA CEREBRAL DIGITAL POR CATETERIZACIÓN (INCLUYE PROC. 
RADIOLÓGICO,  MEDIO DE CONTRASTE E INSUMOS) 281.098 11,25

11 1103003 HUNDIMIENTO SIMPLE, REPARACIÓN DE 130.654 5,23

11 1103008 CRANIECTOMÍAS DESCOMPRESIVAS 160.530 6,43

11 1103014 HEMATOMA O ABSCESO EXTRADURAL, VACIAMIENTO DE 244.325 9,78
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11 1103018
VENTRICULOSTOMÍA O INSTALACIÓN DE DERIVATIVA VENTRICULAR 
EXTERNA O INSTALACIÓN DE CAPTOR PARA MEDICIÓN DE PIC O PUNCIÓN 
BIOPSIA O RESERVORIO PARA ADMINISTRACIÓN DE MEDICAMENTOS

130.837 5,24

11 1103024 DE BASE DE CRÁNEO 590.210 23,62

11 1103025 INTRAORBITARIOS 590.210 23,62

11 1103026 ENCEFÁLICOS Y DE HIPÓFISIS 590.210 23,62

11 1103027 ANEURISMAS, MALFORMACIONES ARTERIOVENOSAS ENCEFÁLICAS U 
ORBITARIAS, FÍSTULAS DURALES 638.551 25,56

11 1103037 MENINGO Y MENINGOENCEFALOCELE OCCIPITAL, REPAR. DE 433.256 17,34

11 1103042 BIOPSIA 335.857 13,44

11 1103044 IMPLANTACIÓN DE ISÓTOPOS (BRAQUITERAPIA) (NO INCLUYE VALOR DEL 
RADIOFÁRMACO) 335.857 13,44

11 1103047 DISRAFIAS ESPINALES: MENINGOCELE, MIELOMENINGOCELE, 
DIASTEMATOMIELIA, LIPOMA, LIPOMENINGOCELE, MÉDULA ANCLADA, ETC. 433.256 17,34

11 1103049 HERNIA NÚCLEO PULPOSO, ESTENORRAQUIS, ARACNOIDITIS, FIBROSIS 
PERIRRADICULAR CERVICAL, DORSAL O LUMBAR, TRAT. QUIR. 312.273 12,50

11 1103050 LAMINECTOMÍA DESCOMPRESIVA 286.240 11,46

11 1103051 HERIDAS RAQUIMEDULARES, TRAT. QUIR. 222.242 8,90

11 1103060 SECCIÓN DE NERVIO, REPARACIÓN CON INJERTO 186.033 7,45

11 1103069 FIJACIÓN DE COLUMNA (CERVICAL – DORSAL – LUMBAR) CUALQUIER VÍA 
ABORDAJE, C/S OSTEOSÍNTESIS 281.648 11,27

11 1103132 INSTALACIÓN DE DERIVATIVAS DE LCR (INCLUYE VALOR DE LA VÁLVULA) 489.150 19,58

12 1201001 & CAMPIMETRIA DE PROYECCION, C/OJO (PROC.AUT.) 7.432 0,30

12 1201004 & CURVA DE TENSION APLANATICA (POR CADA DIA), C/OJO 6.937 0,28

12 1201009 & EXPLORACION SENSORIOMOTORA: ESTRABISMO, ESTUDIO COMPLETO , 16.044 0,64

12 1201015 & TRATAMIENTO ORTOPTICO Y/ O PLEOPTICO (POR SESION) , 5.194 0,21

12 1201016 ANGIOGRAFIA DE RETINA O DE IRIS, (CON FLUORESCEINA O 18.025 0,72

12 1201019   EXPLORACION VITREORRETINAL, AMBOS OJOS 8.372 0,34

12 1201020 & ECOBIOMETRIA CON CALCULO DE LENTE INTRAOCULAR, AMBOS OJOS 28.772 1,15

12 1201042 & CAMPIMETRIA COMPUTARIZADA, C/OJO 21.067 0,84

12 1201043 & TOPOGRAFIA CORNEAL COMPUTARIZADA, C/OJO 34.086 1,36

12 1202002 PUNTOS LAGRIMALES, PLASTÍA DE 49.890 2,00

12 1202003 RECONSTITUCIÓN DE CANALÍCULOS 116.217 4,65

12 1202025 HERIDA O DEHISCENCIA, SUTURA DE (PROC. AUT.) 76.339 3,06

12 1202031 CUERPO EXTRAÑO ORBITARIO (CON ORBITOTOMÍA) 252.459 10,11

12 1202034 ORBITOTOMÍA LATERAL DESCOMPRESIVA 160.931 6,44

12 1202035 BIOPSIA DE GLOBO OCULAR (PROC. AUT.) 81.431 3,26

12 1202037 ENUCLEACIÓN CON IMPLANTE 257.363 10,30

12 1202038 ESTRABISMO, TRAT. QUIR. COMPLETO (UNO O AMBOS OJOS) 265.855 10,64

12 1202039 EXANTERACIÓN OCULAR (PROC. AUT.) 189.720 7,59

12 1202040 LESIÓN TRAUMÁTICA, SUTURA DE (PROC. AUT.) 97.116 3,89

12 1202042 CRIOTERAPIA Y RECESIÓN CONJUNTIVAL 59.681 2,39

12 1202044 CUERPO EXTRAÑO, EXTRACCIÓN QUIR. DE 39.485 1,58
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12 1202045 GLAUCOMA, TRAT. QUIR. POR CUALQUIER TÉCNICA 281.129 11,25

12 1202046 HERIDA PENETRANTE CORNEAL O CORNEO-ESCLERAL O DEHISCENCIA DE 
SUTURA 143.315 5,74

12 1202048 QUERATOPLASTÍA. INJERTO LAMELAR O PENETRANTE TRAT. QUIR. COMPLETO 326.082 13,05

12 1202053 IRIDECTOMÍA PERIFÉRICA Y/U ÓPTICA, (PROC. AUT.) 125.615 5,03

12 1202055 DESGARRO SIN DESPRENDIMIENTO, DIATERMO Y/O CRÍO Y/O 
FOTOCOAGULACIÓN 137.694 5,51

12 1202056 DESPRENDIMIENTO RETINAL, CIRUGÍA CONVENCIONAL (EXOIMPLANTES) 308.945 12,37

12 1202057 RETINOPATÍA PROLIFERATIVA, (DIABÉTICA, HIPERTENSIVA, EALES Y OTRAS) 
PANFOTOCOAGULACIÓN (TRAT. COMPLETO) 34.502 1,38

12 1202058 TUMOR, DIATERMO Y/O CRÍO Y/O FOTOCOAGULACIÓN DE 125.615 5,03

12 1202060 VITRECTOMÍA C/RETINOTOMÍA (C/S INYECCIÓN DE GAS O SILICONA) 513.496 20,55

12 1202061 VITRECTOMÍA CON INYECCIÓN DE GAS O SILICONA 656.796 26,29

12 1202062 VITRECTOMÍA CON VITREÓFAGO (PROC. AUT) 306.519 12,27

12 1202063 - FACOÉRESIS INTRACAPSULAR O CATARATA SECUNDARIA O DISCISIÓN Y 
ASPIRACIÓN DE MASAS 327.401 13,10

12 1202065 IMPLANTE SECUNDARIO DE LENTE INTRAOCULAR 426.392 17,07

12 1202068 IRIDOTOMÍA 269.921 10,80

12 1202069 TRABECULOPLASTÍA O IRIDOPLASTÍA 269.921 10,80

12 1202071 HERIDA O DEHISCENCIA DE SUTURA DE PÁRPADO, REPARACIÓN 53.103 2,13

12 1202072 RECONSTRUCCIÓN DE PISO ORBITARIO 150.235 6,01

12 1202073 OPERACIÓN TRIPLE (INJERTO, FACOÉRESIS E IMPLANTE DE LENTE 
INTRAOCULAR) (NO INCLUYE VALOR DE LA PRÓTESIS) 536.647 21,48

12 1202074 HERNIA DE IRIS Y/O FÍSTULAS, REPARACIÓN DE 154.336 6,18

12 1202075 RETINOPEXIA NEUMÁTICA 248.718 9,96

12 1202164 - FACOÉRESIS EXTRACAPSULAR CON IMPLANTE DE LENTE INTRAOCULAR 
(INCLUYE EL VALOR DE LA PRÓTESIS) 384.553 15,39

13 1301003 NASOFARINGOLARINGOFIBROSCOPIA 11.789 0,47

13 1301008 # - EN NINOS (AUDIOGRAMA) 6.873 0,28

13 1301009 #  IMPEDANCIOMETRIA 4.381 0,18

13 1301010 #  PRUEBA DE AUDIFONOS 3.290 0,13

13 1301011 #  AUDIOMETRIA POR POTENCIALES EVOCADOS ( ADULTOS O NINOS ) 10.796 0,43

13 1301021 # - EN ADULTOS (AUDIOGRAMA) 5.870 0,23

13 1302008 MUCOSITIS TIMPÁNICA O MIXIOSIS UNI O BILATERAL, TRAT. QUIR. 95.918 3,84

13 1302052 RINOPLASTÍA Y/O SEPTOPLASTÍA, CUALQUIER TÉCNICA 160.149 6,41

13 1302072 TRAQUEOSTOMÍA (PROC. AUT.) 125.269 5,01

13 1303003 EVALUACION DEL LENGUAJE (INCLUYE VOZ, HABLA Y ASPECTO 9.355 0,37

14 1402027 BIOPSIA QUIR., PIEL  Y MUCOSA CARA (PROC. AUT.) 15.741 0,63

14 1402053 OSTEOTOMÍAS TOTALES SOBRE LA MANDÍBULA (SAGITAL, DE RAMAS TIPO 
ODWEGESER O SIMILARES) O SOBRE LOS MAXILARES (TIPO LE FORT I),C/U 144.216 5,77

14 1402054 CON COLOCACIÓN DE ARCOS Y/O FÉRULAS Y/O BLOQUEO INTERMAXILAR 40.012 1,60

14 1402056 CON OSTEOSÍNTESIS ÚNICA C/S COLOCACIÓN DE YESO 83.368 3,34
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14 1402057
RECONSTRUCCIONES COMPLEJAS DE LA CARA SIMULTÁNEAS CON PROC. 
NEUROQUIRÚRGICO (CRANEOTOMÍAS MÁS ABORDAJES Y TRAT. FACIAL), 
TIEMPO FACIAL

278.073 11,13

14 1402058 RECONSTRUCCIONES DE PARTES DURAS Y BLANDAS DE LA CARA, MEDIANTE 
ABORDAJES MÚLTIPLES Y HEMICORONAL O CORONAL 174.506 6,98

15 1502001
- COMPLICADAS: 1 O VARIAS DE MÁS DE 5 CMS. Y/O UBICADAS EN BORDES 
DE PÁRPADOS, LABIOS O ALA NASAL Y/O QUE COMPROMETEN MÚSCULOS, 
CONDUCTOS, VASOS O NERVIOS

397.873 15,93

15 1502005 - 3 Y MÁS 436.166 17,46

15 1502006 - HASTA 1% SUPERFICIE CORPORAL RECEPTORA 115.351 4,62

15 1502007 - HASTA 5% SUPERFICIE CORPORAL RECEPTORA 186.928 7,48

15 1502008 - HASTA 10% SUPERFICIE CORPORAL RECEPTORA 328.308 13,14

15 1502009 - POR CADA 10% (O SU FRACCIÓN) ADICIONAL HASTA 50% 217.610 8,71

15 1502011 PIEL TOTAL, CUALQUIER TAMAÑO (INCLUYE TRATAMIENTO ZONA DADORA Y 
RECEPTORA) 569.264 22,79

15 1502013 - OSEO (COSTAL, ILÍACO, TIBIAL O SIMILARES) C/U 509.596 20,40

15 1502018 - COLGAJOS MUSCULARES O MUSCULOCUTÁNEOS 925.058 37,03

15 1502019 - COLGAJOS OSTEOMUSCULOCUTÁNEOS 1.374.238 55,01

15 1502020 - COLGAJOS SIMPLES DOS O MÁS 560.745 22,45

15 1502021 - COLGAJO SIMPLE ÚNICO 385.885 15,45

15 1502026 LÓBULO AURICULAR PARTIDO, CORRECCIÓN PLÁSTICA (PROC. AUT) 115.351 4,62

15 1502028 CORRECCIÓN NASAL PARCIAL (ALARES, ALARGAMIENTO COLUMELA O 
SIMILAR) 507.467 20,31

15 1502031 CORRECCIÓN QUIRÚRGICA SECUNDARIA DE QUEILOPLASTÍA 527.816 21,13

15 1502032 QUEILOPLASTÍA PRIMARIA, UN LADO (PROC. QUIR. COMPLETO POR 
CUALQUIER TÉCNICA) 527.816 21,13

15 1502033 CIERRE DE PALADAR DURO Y/O CIERRE DE COMUNICACIÓN ORO-NASAL 527.816 21,13

15 1502034 CIERRE MUCOSO VESTÍBULO ORAL 527.816 21,13

15 1502035 PLASTÍA DE VELO (CUALQUIER TÉCNICA) 527.816 21,13

15 1502039 - UNILATERAL 558.419 22,35

15 1502040 DISTOPLASIAS ORBITARIAS: MOVILIZACIÓN UNILATERAL O VERTICAL 
TIEMPO FACIAL 1.753.931 70,21

15 1502042 SÍNDROME DE APERT CROUZON O SIMILAR: AVANCE FRONTO-ÓRBITO-
MAXILAR VÍA INTRACRANEANA, TIEMPO FACIAL 2.050.335 82,07

15 1502046 MOVILIZACIÓN ORBITARIA INTRACRANEANA, TIEMPO FACIAL 2.142.024 85,74

15 1502052 RECONSTRUCCIÓN MAMARIA 773.380 30,96

15 1502061 - HASTA 10 % SUPERFICIE CORPORAL 114.129 4,57

15 1502062 - POR CADA 10 % ADICIONAL (O SU FRACCIÓN) 77.414 3,10

15 1502063 - HASTA 1 % SUPERFICIE CORPORAL 163.188 6,53

15 1502064 - HASTA 5 % SUPERFICIE CORPORAL 244.466 9,79

15 1502065 - HASTA 10% SUPERFICIE CORPORAL 438.650 17,56

15 1502066 - POR CADA 10% ADICIONAL (O SU FRACCIÓN) 265.525 10,63

16 1602201 BIOPSIA DE PIEL Y/O MUCOSA POR CURETAJE O SECCIÓN TANGENCIAL C/S 
ELECTRO X 1 LESIÓN 25.992 1,04
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16 1602207 TRATAMIENTO POR ELECTRO DE HEMANGIOMAS O TELANGECTASIAS HASTA 
15 LESIONES 30.570 1,22

16 1602221
HERIDA CORTANTE O CONTUSA COMPLICADA, REPARACIÓN Y SUTURA (UNA 
O MÚLTIPLE DE MÁS DE 5 CMS. DE LARGO TOTAL Y/O QUE COMPROMETA 
MÚSCULOS Y/O CONDUCTOS Y/O VASOS O SIMILARES)

43.644 1,75

16 1602222
HERIDA CORTANTE O CONTUSA NO COMPLICADA, REPARACIÓN Y SUTURA 
(UNA O MÚLTIPLE HASTA 5 CMS. DE LARGO TOTAL QUE COMPROMETA SOLO 
LA PIEL)

11.834 0,47

17 1701001 E.C.G. DE REPOSO (INCLUYE MÍNIMO 12 DERIVACIONES Y 4 COMPLEJOS POR 
DERIVACIÓN) 4.912 0,20

17 1701003
ERGOMETRÍA (INCLUYE E.C.G. ANTES, DURANTE Y DESPUÉS DEL EJERCICIO 
CON MONITOREO CONTINUO Y MEDICIÓN DE LA INTENSIDAD DEL 
ESFUERZO)

11.832 0,47

17 1701006
E.C.G. CONTINUO (TEST HOLTER O SIMILARES, POR EJ. VARIABILIDAD DE LA 
FRECUENCIA CARDÍACA Y/O ALTA RESOLUCIÓN DEL ST Y/O DEPOLARIZACIÓN 
TARDÍA); 20 A 24 HORAS DE REGISTRO

20.068 0,80

17 1701007 ECOCARDIOGRAMA DOPPLER, CON REGISTRO (INCLUYE CÓD. 17.01.008) 38.317 1,53

17 1701008 ECOCARDIOGRAMA BIDIMENSIONAL (INCLUYE REGISTRO MODO M, PAPEL 
FOTOSENSIBLE Y FOTOGRAFÍA), EN ADULTOS O NIÑOS (PROC. AUT.) 23.956 0,96

17 1701009 MONITOREO CONTINUO DE PRESION ARTERIAL 14.285 0,57

17 1701011 SONDEO CARDÍACO IZQUIERDO Y DERECHO, EN ADULTOS O NIÑOS 210.683 8,43

17 1701013 CATETERISMO EN RECIEN NACIDO POR ARTERIA UMBILICAL 10.614 0,42

17 1701014 INSTALACION DE CATETER SWAN-GANZ O SIMILAR, EN ADULTOS O 26.626 1,07

17 1701019 CINECORONARIOGRAFÍA DERECHA Y/O IZQUIERDA (INCLUYE SONDEO 
CARDÍACO IZQUIERDO  Y VENTRICULOGRAFÍA IZQUIERDA) 177.407 7,10

17 1701020 VENTRICULOGRAFÍA DERECHA, EN ADULTOS O NIÑOS (INCL. PROC. RAD., Y 
SONDEO CARDÍACO DERECHO) 225.803 9,04

17 1701021 VENTRICULOGRAFÍA IZQUIERDA, EN ADULTOS O NIÑOS (INCL. PROC. RAD., Y 
SONDEO CARDÍACO IZQUIERDO) 190.957 7,64

17 1701022 AORTOGRAFÍA, EN ADULTOS O NIÑOS (INCLUYE PROC. RAD.) 203.824 8,16

17 1701035 COLOCACIÓN DE SONDA MARCAPASO TRANSITORIO (PROC. COMPLETO) 119.923 4,80

17 1701038 SEPTOSTOMÍA DE RASHKIND 323.472 12,95

17 1701045 ECOCARDIOGRAMA DOPPLER COLOR 17.337 0,69

17 1701055 ECOCARDIAGRAMA DOPPLER COLOR TRANSESOFAGICO 47.812 1,91

17 1703002 FÍSTULA ARTERIOVENOSA CONGÉNITA O TRAUMÁTICA, REPAR. QUIR. 203.807 8,16

17 1703005
REPARACIÓN QUIRÚRGICA DE VASOS ARTERIALES Y/O VENOSOS INTRA-
ABDOMINALES O INTRA-TORÁCICOS C/S INJERTO (BIOLÓGICOS O 
SINTÉTICOS)

289.060 11,57

17 1703006 REPARACIÓN QUIRÚRGICA DE VASOS ARTERIALES Y/O VENOSOS 
PERIFÉRICOS C/S INJERTO (BIOLÓGICOS O SINTÉTICOS) 189.397 7,58

17 1703035 BIOPSIA QUIR. GANGLIONAR (CUALQUIER REGIÓN PERIFÉRICA SUPERFICIAL 
O PROFUNDA) (PROC. AUT.) 66.954 2,68

17 1703036 AXILO-SUPRACLAVICULAR 275.092 11,01

17 1703038 ILEOINGUINAL 277.120 11,09

17 1703040 LUMBO-AÓRTICOS 341.403 13,67

17 1703047 ANASTOMOSIS VASCULARES SISTÉMICOPULMONARES (BLALOCK-POTT-
GLENN O SIMILARES) 417.636 16,72
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17 1703048 CAMBIO DE GENERADOR DE MARCAPASO, SIN CAMBIO DE ELECTRODO (NO 
INCLUYE EL VALOR DE LA PRÓTESIS) 111.679 4,47

17 1703049 COARTACIÓN AÓRTICA INFANTIL (PREDUCTAL) TRAT. QUIR. 417.636 16,72

17 1703050 COARTACIÓN AÓRTICA, TRAT. QUIR. 417.636 16,72

17 1703051 CONDUCTO ARTERIOSO PERSISTENTE, TRAT. QUIR. 466.875 18,69

17 1703053 IMPLANTACIÓN DE MARCAPASO C/ELECTROD. INTRAVEN. O EPICÁRDICO (NO 
INCLUYE EL VALOR DE LA PRÓTESIS) 150.880 6,04

17 1703054 OPERACIÓN SOBRE ANILLOS VALVULARES O VASCULARES 306.233 12,26

17 1703055 OPERACIONES SOBRE ARTERIA PULMONAR, CONSTRICCIÓN POR CINTA 289.060 11,57

17 1703057 PERICARDIORRAFIA O MÍOPERICARDIORRAFIA EN HERIDAS PENETRANTE 353.911 14,17

17 1703061

- DE COMPLEJIDAD MAYOR: INCLUYE REEMPLAZO VALVULAR MÚLTIPLE, 
TRES O MÁS PUENTES AORTOCORONARIOS Y/O ANASTOMOSIS CON ARTERIA 
MAMARIA, CORRECCIÓN DE CARDIOPATÍAS CONGÉNITAS COMPLEJAS (POR 
EJEMPLO: FALLOT; ATRESIA TRICUSPÍDEA; DOBLE SALIDA DEL VENTRÍCULO 
DERECHO; TRANSPOSICIÓN GRANDES VASOS; VENTRÍCULO ÚNICO O 
SIMILARES), ANEURISMA AÓRTICO TORÁCICO, TRASPLANTE CARDÍACO Y 
CUALQUIER OPERACIÓN CARDÍACA  EN LACTANTES

2.746.499 109,93

17 1703062
- DE COMPLEJIDAD MEDIANA: INCLUYE COMUNICACIÓN 
INTERVENTRICULAR, REEMPLAZO UNIVALVULAR, UNO O DOS PUENTES 
AORTOCORONARIOS; ANEURISMA VENTRICULAR, CORRECCIÓN DE WOLF-
PARKINSON WHITE Y OTRAS ARRITMIAS

1.713.362 68,58

17 1703063 -DE COMPLEJIDAD MENOR: INCLUYE COMUNICACIÓN INTERAURICULAR 
SIMPLE, ESTENOSIS PULMONAR VALVULAR, ESTENOSIS MITRAL O SIMILAR 1.061.551 42,49

17 1703148 CAMBIO DE GENERADOR DE MARCAPASO (INCLUYE EL VALOR DE LA 
PRÓTESIS) 1.251.907 50,11

17 1704009 TORACOTOMÍA EXPLORADORA, C/S BIOPSIA, C/S DEBRIDACIÓN, C/S DRENAJE 189.923 7,60

17 1704011 MEDIASTINOTOMÍA EXPLORADORA ANT. O POST. C/S BIOPSIA PROC. AUT 144.780 5,80

17 1704017 TUMORES O QUISTES DE MEDIASTINO (ANTERIOR O POSTERIOR) TRAT. QUIR. 
C/S DISECCIÓN GANGLIONAR 325.524 13,03

17 1704019 HERIDAS TRAUMÁTICAS, TRAT. QUIR. 198.017 7,93

17 1704020 HERNIOPLASTÍA DIAFRAGMÁTICA POR VÍA TORÁCICA C/ PRÓTESIS (NO 
INCLUYE VALOR DE LA PRÓTESIS) 228.214 9,13

17 1704021 HERNIOPLASTÍA DIAFRAGMÁTICA POR VÍA TORÁCICA, SIN PRÓTESIS 206.152 8,25

17 1704025 PLEURODESIS POR PLEUROTOMÍA 64.259 2,57

17 1704027 PLEUROTOMÍA ÚNICA O DOBLE C/S BIOPSIA CON TRÓCAR 45.217 1,81

17 1704030 CIRUGÍA RUPTURA TRAQUEOBRONQUIAL O TRATAMIENTO QUIRÚRGICO 
FÍSTULA POSTNEUMONECTOMÍA POR ESTERNOTOMÍA MEDIA 371.109 14,85

17 1707002 ESPIROMETRIA BASAL Y CON BRONCODILATADOR 7.001 0,28

17 1707004 PROVOCACION CON EJERCICIO, TEST DE 10.622 0,43

17 1707005 PROVOCACION CON HISTAMINA (PD 20),TEST DE, (INCLUYE LA ESPI- 11.198 0,45

17 1707008 CAPACIDAD DE DIFUSION, ESTUDIO DE 7.001 0,28

17 1707011 CURVA DE RELAJACION FLUJOVOLUMEN BASAL 5.607 0,22

17 1707014 MEDICION DE PRESION INSPIRATORIA MAXIMA (PROC. AUT.) 2.820 0,11

17 1707020 VOLUMEN RESIDUAL, ESTUDIO DE MEDICION DE VOLUMENES Y CAPACI- 14.819 0,59

17 1707021 LARINGOTRAQUEOBRONCOSCOPIA CON FIBROSCOPIO 25.225 1,01

17 1707022 LARIGOTRAQUEOSCOPIA CON TUBO RIGIDO 10.105 0,40
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17 1707027 BRONCOASPIRACION, C/S LAVADO Y/O COLOCACION DE MEDICAMENTOS 8.444 0,34

17 1707029 TORACOCENTESIS EVACUADORA,C/S TOMA DE MUESTRAS 8.444 0,34

17 1707032 BIOPSIA PLEURAL (CON AGUJA) 9.813 0,39

17 1707035 INMUNOTERAPIA POR BCG 4.197 0,17

17 1707037 INTUBACION TRAQUEAL (PROC. AUT.) 7.001 0,28

17 1707052 MONITORIZACION SATURACION DE O2 DURANTE EL SUENO. 8.928 0,36

18 1801001 GASTRODUODENOSCOPÍA (INCLUYE ESOFAGOSCOPÍA) 54.588 2,19

18 1801004 ANO-RECTO-SIGMOIDOSCOPIA EN ADULTOS 12.813 0,51

18 1801006 COLONOSCOPÍA LARGA (INCLUYE SIGMOIDOSCOPÍA Y COLONOSCOPÍA 
IZQUIERDA) 53.632 2,15

18 1801016 - PUNCION BIOPSIA TRANSPARIETAL DE ORGANOS ABDOMINALES C/U 17.921 0,72

18 1801037 UREASA, TEST DE (PARA HELICOBACTER PYLORI) O SIMILAR 5.493 0,22

18 1801038 PUNCION EVACUADORA DE ABSCESO INTRAABDOMINALES (HEPATICO U 19.448 0,78

18 1801041 PUNCION EVACUADORA DE LIQUIDO ASCITICO, CON COLOCACION DE 17.056 0,68

18 1801043 MANOMETRIA ANORRECTAL 17.729 0,71

18 1802001 DIAFRAGMÁTICA POR VÍA ABDOMINAL O CUALQUIERA OTRA HERNIA CON 
USO DE PRÓTESIS (NO INCLUYE EL VALOR DE LA PRÓTESIS) 296.236 11,86

18 1802004

LAPAROTOMÍA EXPLORADORA, C/S LIBERACIÓN DE ADHERENCIAS, 
C/S DRENAJE, C/S BIOPSIAS COMO PROC. AUT. O COMO RESULTADO 
DE UNA HERIDA PENETRANTE ABDOMINAL NO COMPLICADA O DE UN 
HEMOPERITONEO POSTOPERATORIO O COMO TRATAMIENTO DE UNA 
PERITONITIS (LAPAROSTOMÍA CONTENIDA -MÁXIMO CUATRO-, RESUTURAS, 
ETC.)

291.751 11,68

18 1802007 PERITONITIS DIFUSA AGUDA, TRAT. QUIR. (PROC. AUT.) 252.376 10,10

18 1802008 PERITONEAL (PARIETAL) 194.322 7,78

18 1802009 RETROPERITONEAL 287.402 11,50

18 1802012 GASTROENTEROANASTOMOSIS, CUALQUIER TÉCNICA. (PROC. AUT.) 264.396 10,58

18 1802014 GASTROTOMÍA Y/O GASTROSTOMÍA (PROC. AUT.) 170.907 6,84

18 1802017 - CON DISECCIÓN GANGLIONAR 419.630 16,80

18 1802023 GASTRECTOMÍA TOTAL O SUB-TOTAL AMPLIADA (INCLUYE ESPLENECTOMÍA 
Y PANCREATECTOMÍA CORPOROCAUDAL Y DISECCIÓN GANGLIONAR) 645.844 25,85

18 1802028 COLECISTECTOMÍA C/S COLANGIOGRAFÍA OPERATORIA 257.806 10,32

18 1802029 COLECISTECTOMÍA Y COLEDOCOSTOMÍA (SONDA T Y COLANGIOGRAFÍA 
POSTOPERATORIA) C/S COLANGIOGRAFÍA OPERATORIA 337.067 13,49

18 1802039 HEPATECTOMÍA SEGMENTARIA (PROC. AUT.) 463.117 18,54

18 1802040 HERIDA TRAUMÁTICA DE HÍGADO Y/O VÍA BILIAR, TRAT. QUIR. 331.237 13,26

18 1802041 LOBECTOMÍA HEPÁTICA (PROC. AUT.) 624.913 25,01

18 1802050 ESPLENECTOMÍA TOTAL O PARCIAL (PROC. AUT.) 284.565 11,39

18 1802054 CIERRE DE COLOSTOMÍA (PROC. AUT.) 194.322 7,78

18 1802055 COLOSTOMÍA (PROC. AUT.) 205.993 8,25

18 1802067 COLECTOMÍA PARCIAL O HEMICOLECTOMÍA 442.996 17,73

18 1802068 COLECTOMÍA TOTAL ABDOMINAL 544.874 21,81

18 1802070 HARTMANN, OPERACIÓN DE (O SIMILAR) 442.996 17,73
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18 1802071 PERFORACIÓN Y/O HERIDA DE INTESTINO, ÚNICA O MÚLTIPLE, TRAT. QUIR. 
(PROC. AUT.) 223.553 8,95

18 1802072 QUISTE Y/O TUMOR DEL MESENTERIO Y/O EPIPLONES, ÚNICO Y/O MÚLTIPLE, 
TRAT. QUIR. 223.553 8,95

18 1802073 RECONSTITUCIÓN  TRÁNSITO POST OPERACIÓN DE HARTMANN O SIM. 442.996 17,73

18 1802081 COLECISTECTOMÍA POR VIDEOLAPAROSCOPÍA, PROC. COMPLETO 356.856 14,28

18 1803004 BIOPSIA QUIRÚRGICA RECTAL (PROC. AUT.) 47.490 1,90

18 1803026 - POR VÍA ANAL 154.669 6,19

18 1803032 RESECCIÓN ABDÓMINO-PERINEAL DE ANO Y RECTO (2 EQUIPOS) 487.817 19,53

18 1803033 RESECCIÓN ABDÓMINO-PERINEAL DE ANO Y RECTO AMPLIADA (2 EQUIPOS) 
(INCLUYE GENITALES FEMENINOS) 566.510 22,68

18 1803034 RESECCIÓN ANTERIOR DE RECTO 396.264 15,86

19 1901003 CISTOSCOPIA Y/O URETROCISTOSCOPIA Y/O URETROSCOPIA 26.272 1,05

19 1901011 UROFLUJOMETRIA (PROC.AUT.) 8.697 0,35

19 1901025 PERITONEODIÁLISIS POR SESIÓN (INCLUYE INSUMOS) 26.454 1,06

19 1901028 HEMODIÁLISIS CON BICARBONATO CON INSUMOS (POR SESION) 49.437 1,98

19 1901030 ESTUDIO URODINAMICO (INCLUYE CISTOMETRIA, EMG PERINEAL Y DEL 46.613 1,87

19 1902003 AUTO O HETEROTRASPLANTE 621.029 24,86

19 1902009 NEFRECTOMÍA PARCIAL Y/O CIRUGÍA DE TRAUMATISMO RENAL 319.979 12,81

19 1902010 NEFRECTOMÍA RADICAL AMPLIADA (INCLUYE GANGLIOS) 451.808 18,08

19 1902011 NEFRECTOMÍA TOTAL 235.030 9,41

19 1902012 NEFROSTOMÍA, NEFROPEXIA Y/O NEFROTOMÍA POR LITIASIS, BIOPSIAS U 
OTRAS 211.810 8,48

19 1902014 SUPRARRENALECTOMÍA BILATERAL 374.660 15,00

19 1902018 NEFROURETERECTOMÍA 378.684 15,16

19 1902022 URETEROPLASTÍAS, PROC. COMPLETO 314.391 12,58

19 1902027 CISTECTOMÍA PARCIAL Y/O TRAT. QUIR. DE DIVERTÍCULO VESICAL 216.454 8,66

19 1902028 CISTECTOMÍA RADICAL, PROC. COMPLETO 591.209 23,66

19 1902029 CISTOPLASTÍA, PROC. COMPLETO 393.217 15,74

19 1902031 CISTOSTOMÍA C/S EXTRACCIÓN DE CUERPO EXTRAÑO O CÁLCULO 146.763 5,87

19 1902036 OPERACIÓN DE BRICKER 431.401 17,27

19 1902038 RESERVORIO CONTINENTE INTESTINAL EXTERNO O INTERNO 393.217 15,74

19 1902050 PLASTÍA DE URETRA O TRAT. DE FÍSTULAS RESIDUALES 127.633 5,11

19 1902055 ADENOMA O CÁNCER PROSTÁTICO, RESECCIÓN ENDOSCÓPICA 230.338 9,22

19 1902056 ADENOMA PROSTÁTICO, TRAT. QUIR. CUALQUIER VÍA O TÉCNICA ABIERTA 253.531 10,15

19 1902057 TUMORES MALIGNOS DE PRÓSTATA O VESÍCULAS SEMINALES, TRAT. QUIR. 
RADICAL 367.431 14,71

19 1902062 ESCROTO, PLASTÍA DE, PROC. COMPLETO 130.704 5,23

19 1902067 PRÓTESIS TESTICULAR, (PROC. AUT.) 122.712 4,91

19 1902068 TUMORES MALIGNOS DEL TESTÍCULO, ORQUIDECTOMÍA AMPLIADA NO 
INCLUYE VACIAMIENTO LUMBO-AÓRTICO 152.284 6,10

20 2001002 COLPOSCOPÍA 14.715 0,59
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20 2001006 AMNIOCENTESIS 9.283 0,37

20 2001009 MONITOREO BASAL CON INFORME 3.786 0,15

20 2001014 BIOPSIA ENDOMETRIO, VULVA, VAGINA, CUELLO, C/U (PROC. AUT.) 19.202 0,77

20 2001016 ELECTRODIATERMO O CRIOCOAGULACIÓN DE LESIONES DEL CUELLO 19.578 0,78

20 2001022 PUNCIÓN EVACUADORA DE QUISTES MAMARIOS, C/S TOMA DE MUESTRAS, 
C/S INYECCIÓN DE MEDICAMENTOS 8.991 0,36

20 2001023 BIOPSIA ESTEREOTAXÍCA DIGITAL DE MAMA 456.189 18,26

20 2002002 MASTECTOMÍA PARCIAL (CUADRANTECTOMÍA O SIMILAR) O TOTAL S/
VACIAMIENTO GANGLIONAR 191.479 7,66

20 2002003 MASTECTOMÍA RADICAL O TUMORECTOMÍA C/VACIAMIENTO GANGLIONAR 
O MASTECTOMÍA TOTAL C/VACIAMIENTO GANGLIONAR 346.035 13,85

20 2003001 OOFORECTOMÍA PARCIAL O TOTAL, UNI O BILATERAL (PROC. AUT.) 161.638 6,47

20 2003010 - TOTAL O AMPLIADA 270.585 10,83

20 2003012 CONIZACIÓN Y/O AMPUTACIÓN DEL CUELLO, DIAGNOSTICA Y/O 
TERAPÉUTICA  C/S BIOPSIA 74.001 2,96

20 2003014 HISTERECTOMÍA POR VÍA VAGINAL 343.187 13,74

20 2003015
HISTERECTOMÍA RADICAL CON DISECCIÓN PELVIANA COMPLETA DE 
TERRITORIOS GANGLIONARES, INCLUYE GANGLIOS LUMBOAÓRTICOS 
(OPERACIÓN DE WERTHEIM O SIMILARES)

558.530 22,36

20 2003031
VIDEOLAPAROSCOPÍA GINECOLÓGICA EXPLORADORA (INCLUYE TOMA 
DE MUESTRAS PARA BIOPSIAS, PUNCIÓN DE QUISTES Y LIBERACIÓN DE 
ADHERENCIAS) (PROC. AUT.)

142.571 5,71

21 2101001 INFILTRACION LOCAL MEDICAMENTOS (BURSAS, TENDONES, YUXTA- 12.038 0,48

21 2104004 TRACCIÓN HALOCRANEANA O ESTRIBO-CRANEANA (PROC. AUT.) 77.390 3,10

21 2104005 TRACCIÓN HALOCRÁNEO-FEMORAL 244.141 9,77

21 2104010 BRAZO, ANTEBRAZO,  MUSLO Y PIERNA, C/U 591.648 23,68

21 2104018 AUTOTRASPLANTE ÓSEO MICROQUIRÚRGICO 1.200.209 48,04

21 2104022
LESIONES QUÍSTICAS CON FRACTURA PATOLÓGICA: LEGRADO ÓSEO, C/S 
RELLENO INJERTO ESPONJOSO, C/S OSTEOSÍNTESIS Y/O APARATO DE 
INMOVILIZACIÓN POSTOPERATORIA

507.306 20,31

21 2104024 METÁSTASIS ÓSEA C/S FRACTURA PATOLÓGICA, LEGRADO TUMORAL, 
RELLENO CEMENTO QUIRÚRGICO Y OSTEOSÍNTESIS 507.306 20,31

21 2104025 TUMOR ÓSEO, RESECCIÓN EN BLOQUE, C/S OSTEOSÍNTESIS Y/O APARATO 
INMOVILIZACIÓN POSTOPERATORIO 507.306 20,31

21 2104027 TUMORES ÓSEOS: RESECCIÓN EN BLOQUE, EPIFISIARIA C/ARTRODESIS O 
DIAFISIARIA 550.540 22,04

21 2104028 TUMORES PRIMARIOS O METASTÁSICOS VERTEBRALES: CORPORECTOMÍA, 
REEMPLAZO POR CEMENTO QUIR. O INJERTO ÓSEO, C/S OSTEOSÍNTESIS 1.323.770 52,99

21 2104033 BIOPSIA ÓSEA POR PUNCIÓN 66.309 2,65

21 2104034 BIOPSIA ÓSEA QUIRÚRGICA 281.345 11,26

21 2104038 MUÑÓN DE AMPUTACIÓN, REGULARIZACIÓN DE 315.456 12,63

21 2104042 ENDOPRÓTESIS TOTAL, CUALQUIER TÉCNICA 682.846 27,33

21 2104044 FRACTURA CUELLO HUMERAL, TRAT. QUIR. 507.306 20,31

21 2104045 FRACTURA DE CLAVÍCULA, OSTEOSÍNTESIS 281.434 11,27

21 2104053 AMPUTACIÓN BRAZO 407.309 16,30
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21 2104055 OSTEOSÍNTESIS DIAFISIARIA (CUALQUIER TÉCNICA) 359.914 14,41

21 2104067 OSTEOSÍNTESIS OLÉCRANON U OSTEOSÍNTESIS DE CÚPULA RADIAL (PROC. 
AUT.) (CUALQUIER TÉCNICA) 359.914 14,41

21 2104070 AMPUTACIÓN 407.309 16,30

21 2104073 OSTEOSÍNTESIS, FRACT. CERRADA CUBITO Y/O RADIO (CUALQ. TÉCN.) 359.914 14,41

21 2104087 AMPUTACIÓN DEDOS (TRES O MÁS) 362.806 14,52

21 2104088 AMPUTACIÓN DEDOS (UNO O DOS) 265.880 10,64

21 2104089 AMPUTACIÓN MANO O DEL PULGAR 417.322 16,70

21 2104113
ESCOLIOSIS, TRAT. QUIR., CUALQUIER VÍA DE ABORDAJE, E 
INSTRUMENTACIÓN DE HARRINGTON,  LUQUE, DWYER O SIMILARES (NO 
INCLUTE MATERIAL DE FIJACIÓN DE COLUMNA)

1.445.552 57,86

21 2104116 LUXACIONES, LUXOFRACTURAS VERTEBRALES (CERVICAL, DORSAL, LUMBAR), 
REDUCCIÓN CRUENTA, CUALQUIER VÍA DE ABORDAJE, CUALQUIER NÚMERO 781.619 31,29

21 2104119 REEMPLAZO CUERPO VERTEBRAL CON ARTRODESIS C/S OSTEOSÍNTESIS C/S 
INSTRUMENTACIÓN 1.481.843 59,31

21 2104129 ENDOPRÓTESIS TOTAL DE CADERA  (NO INCLUYE PRÓTESIS) 969.486 38,81

21 2104131 FRACTURA DE CUELLO DE FÉMUR, OSTEOSÍNTESIS, CUALQUIER TÉCNICA (NO 
INCLUYE ELEMENTOS DE OSTEOSÍNTESIS) 658.080 26,34

21 2104142 AMPUTACIÓN 414.785 16,60

21 2104146 OSTEOTOMÍA DE ALARGAMIENTO O ACORTAMIENTO CON OSTEOSÍNTESIS 
INMEDIATA O DISTRACCIÓN INSTRUMENTAL PROGRESIVA 609.506 24,40

21 2104153 ENDOPRÓTESIS TOTAL (CUALQUIER TÉCNICA) 1.016.147 40,67

21 2104154 FRACTURA RÓTULA: OSTEOSÍNTESIS O PATELECTOMÍA PARC. O TOTAL 359.914 14,41

21 2104155 FRACTURAS CONDÍLEAS O DE PLATILLOS TIBIALES, REDUCCIÓN, 
OSTEOSÍNTESIS  (CUALQUIER TÉCNICA) 427.112 17,10

21 2104164 AMPUTACIÓN 463.248 18,54

21 2104167 OSTEOSÍNTESIS TIBIO-PERONÉ  (CUALQUIER TÉCNICA) 359.914 14,41

21 2104195 ORTEJOS, AMPUTACIÓN, UNO O MÁS DEL MISMO PIÉ 335.215 13,42

21 2104213 ESCOLIOSIS, TRAT. QUIR., CUALQUIER VÍA DE ABORDAJE, CON 
INSTRUMENTACIÓN (INCLUYE ELEMENTOS DE OSTEOSÍNTESIS) 6.275.021 251,17

21 2106001 RETIRO DE ENDOPRÓTESIS U OSTEOSÍNTESIS INTERNAS ARTICULARES O DE 
COLUMNA VERTEBRAL 442.866 17,73

21 2106003 RETIRO DE TORNILLOS, CLAVOS, AGUJAS DE OSTEOSÍNTESIS O SIMILARES 123.606 4,95

21 2107004 FRACTURAS MAYORES (COLUMNA, PELVIS, SUPRACONDÍLEA, CODO, EPÍFISIS 
FEMORALES) 239.891 9,60

22 2201102 ANESTESIA PERIDURAL O EPIDURAL  CONTINUA PARA PARTOS 34.816 1,39

23 2301002 ORTESIS CERVICALES (COLLARES BLANDOS Y DUROS) 10.539 0,42

23 2301034 ORTESIS PALMAR ACTIVA (UCLA) 8.186 0,33

23 2301043 ORTESIS MANO-MUNECA PASIVA 2.891 0,12

23 2301072 PLANTILLAS ORTOPEDICAS (PAR) 9.876 0,40

25 2501009 PARTO 305.905 12,24

27 2701001 APLICACIÓN DE SELLANTES 12.763 0,51

27 2701002 DESGASTES SELECTIVOS 10.458 0,42

27 2701003 DESTARTRAJE Y PULIDO CORONARIO 14.147 0,57
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27 2701004 EDUCACIÓN GRUPAL 27.212 1,09

27 2701005 EXODONCIA PERMANENTE 24.513 0,98

27 2701006 EXODONCIA TEMPORAL 7.281 0,29

27 2701009 OBTURACIÓN AMALGAMA 28.196 1,13

27 2701010 OBTURACIÓN COMPOSITE 19.282 0,77

27 2701011 PULPOTOMÍA 7.281 0,29

27 2701012 URGENCIAS 21.050 0,84

27 2701013 EXAMEN DE SALUD ORAL 7.476 0,30

27 2701014 TRABAJO COMUNITARIO 15.377 0,62

27 2701015 RADIOGRAFÍA RETROALVEOLAR Y BITE-WING (POR PLACA) 7.921 0,32

27 2701016 OBTURACIÓN VIDRIO IONÓMERO 16.642 0,67

27 2701017 BARNIZ DE FLUOR 26.088 1,04

27 2702007 PRÓTESIS DE RESTITUCIÓN (FASE CLÍNICA) 67.153 2,69

27 2702008 PRÓTESIS METÁLICA 172.636 6,91

27 2702009 RADIOGRAFÍA EXTRAORAL (POR PLACA) 11.554 0,46

27 2702010 RADIOGRAFÍA OCLUSAL (POR PLACA) 6.606 0,26

27 2702011 PRÓTESIS DE RESTITUCIÓN (FASE LABORATORIO) 57.208 2,29

27 2702019 TRATAMIENTO ORTODONCIA CON APARATOLOGÍA REMOVIBLE (INCLUYE 
APARATO)(AÑO 1) 290.932 11,65

27 2702022 ENDODONCIA MULTIRRADICULAR 182.222 7,29

27 2702024 ENDODONCIA UNIRRADICULAR 119.139 4,77

27 2702025 TELERRADIOGRAFIA 20.297 0,81

27 2702026 RADIOGRAFÍA PANORAMICA (POR PLACA) 42.983 1,72

30 3001002 AUDÍFONOS 572.104 22,90

30 3002009 LINFOMA DE HODGKIN 502.714 20,12

30 3002010 LINFOMA B Y LLA-B 2.990.514 119,70

30 3002011 LINFOMA LINFOBLÁSTICO 451.199 18,06

30 3002012 LEUCEMIA LINFOBLÁSTICA AGUDA 398.995 15,97

30 3002013 LEUCEMIA MIELOIDE AGUDA 809.969 32,42

30 3002014 NEUROBLASTOMA 2.693.424 107,81

30 3002015 OSTEOSARCOMA 2.767.932 110,79

30 3002016 SARCOMA PARTES BLANDAS 2.191.606 87,72

30 3002017 EWING 2.309.735 92,45

30 3002020 TUMOR DE WILMS 218.222 8,73

30 3002021 RETINOBLASTOMA 651.018 26,06

30 3002022 HISTIOCITOSIS 184.078 7,37

30 3002024 RECAÍDA TUMORES SÓLIDOS 3.162.957 126,60

30 3002025 HEPATOBLASTOMAS 739.568 29,60

30 3002026 LEUCEMIAS MIELOIDE CRÓNICA 2.477.589 99,17

30 3002027 RECAÍDAS DE LEUCEMIAS LINFOBLASTICAS 1.237.785 49,55

30 3002028 MÉDULOBLASTOMAS 667.241 26,71
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30 3002029 TUMORES DE < DE 3 AÑOS 389.013 15,57

30 3002030 GLIOMA 939.961 37,62

30 3002032 TUMOR GERMINAL SNC 608.681 24,36

30 3002107 TUMORES GERMINALES EXTRA SISTEMA NERVISO CENTRAL (EXTRA SNC) 911.186 36,47

30 3002126 RECAÍDA DE LEUCEMIA MIELOIDE 1.516.769 60,71

43 4305005 CONSEJERÍA EN SALUD OCUPACIONAL 5.831 0,23

43 4306001 AUDIOMETRÍA EN CÁMARA SILENTE 31.748 1,27

43 4306003 ESPIROMETRÍA 9.078 0,36

47 4701041 HIERRO 13.818 0,55
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Anexo D: Memoria de Cálculo de las PA del Sector Público (Archivo Valorización 
PA Sector Público)

Hojas 1, 2 y 3: contienen los datos públicos disponibles en el portal del FONASA18, para los aranceles 
MAI y MLE 2015. Así como la variación promedio por grupo de prestaciones calculadas en el ECPS 
2011. Estos fueron utilizados como insumos para la confección del vector de precios públicos, según 
la metodología explicada en secciones previas.

Corresponde a los archivos con 
fuentes de datos para determinar 
precios y ajustes de precios e 
incluye: 

MAI 2015 Arancel MAI 2015
MLE 2015 Arancel MLE 2015
Prom.
VargrupECPS2011

Tabla con variaciones promedios entre precio 
MAI y precio calculado por ECPS 2011 

Hojas 4, 5 y 6: contienen el cálculo de los precios públicos de las prestaciones aranceladas según 
cada una de las estrategias de ajustes propuesta.

Corresponde a los calculos en 
forma individual para cada uno 
de los criterios utilizados en el 
ajuste de precios 

PresECPS-2011 precio 
2015

Corresponde a la valorización del precio 
calculado en ECPS 2011 a precio 2015

Pret.ajus.varpromECPS 
2011

Corresponde al calculo de precio para 
prestaciones aplicando ajuste por Variación 
promedio ECPS 2011

Prest.EVC 2012 Corresponde al cálculo de precios de las PA 
del 2012 al precio 2015 

Hojas 7 y 8: contiene el calculo global de todas las estrategias de calculo de precios públicos pro-
puestas en la metodología

Vector Precios PA

Calculo global vector 
precio (PA)

Archivo que consolida el calculo de cada una 
de las PA según los criterios de ajuste de 
precios previamente definidos 

Resumen Vector precio 
PA

Archivo que resume en valores el vector de 
precios calculados para las prestaciones 
aranceladas 

En particular, la Hoja 7, Calculo global Vector  precios (PA), es la relevante en lo que concierne el 
vector de precios de PA para el sector público. Fue elaborada en base a muchas bases de datos pro-
porcionadas por la contraparte (se encuentran en las hojas restantes del archivo y ya fueron explica-
das) y contiene la información de las PA del sector público. A continuación, se explica la información 
contenida:

• Las 3 primeras columnas (desde la Columna “A” a la “C) contiene la información relevante iden-
tificar la prestación, como el grupo, el código y la glosa. 

• Luego, la columna “Q en matriz”, indica la cantidad de veces que se encuentra la prestación en 
todos los problemas concernientes a este estudio (83). Por ejemplo, la “Visita Médico Inter-
consultor”, código 0101009, estaría en un total de 32 veces en los 83 problemas estudiados. 

• Las siguientes 5 columnas (“E” a “I”)  contienen el arancel relevante para la prestación, según la 
fuente de datos utilizada (arancel MAI/MLE 2015, EVC 2012, ECPS 2011). El precio relevante se 
determinó caso a caso, según la metodología explicada. 

• Las últimas 3 columnas,  “J” hasta la “L”, se encuentra los ajustes monetarios (dependiendo de 
la fuente utilizada para tarificar la prestación), para llevar los valores de las prestaciones al 
valor de la UF del 30 de Junio 2015.

18 www.fonasa.cl
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Anexo E: Códigos Prestaciones No Aranceladas
Códigos para categorías de prestaciones no aranceladas

(corresponde a la segunda letra del código)

Código Categoría
A Analgesia 
B Anestesia y Cirugía
C Cáncer
D Cardiovascular
E Dental
F Dermatología
G Digestivo
H Hormona
I Infecciones
J Inmunología
K Metabolismo
L Nutrición
M Oftalmología
N Respiratorio
O SNC
P Tocolisis
X Prótesis
Y Insumos
Z Otros

* Códigos A-P corresponden a categorías de fármacos. Códigos X-Z corresponden a prótesis, insumos u otras prestaciones no 
aranceladas.

Códigos para clases de prestaciones no aranceladas
(corresponde a la tercera letra del código)

Categoría Código Clase

Analgesia
A Aine
B Antigoso
C Opioide

Anestesia y 
Cirugía

A Anestésico general
B Anestésico local
C Bloqueador Neuromuscular

Cáncer
A Anticancerígeno
B Coadyuvante en Cáncer

Cardiovascular

A Antiagregante Plaquetario
B Antianginoso
C Antiarrítmico
D Anticoagulante
E Antihipertensivo
F Diurético
G Estimulante Cardiaco
H Estimulante Eritropoyesis
I Expansor Plasmático
J Hemostático
K Trombolítico
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Categoría Código Clase
Dental A Colutorio

Dermatología
A Astringente
B Antiacné

Digestivo

A Antidiarrético
B Antiemético
C Antiespasmódico
D Antiinflamatorio Intestinal
E Antiulceroso
F Enzimas Digestivas
G Hepatoprotector
H Laxante

Hormona

A Anticonceptivo
B Antidiurético
C Corticoide
D Hormona Crecimiento
E Hormona Tiroidea
F Reemplazo Hormonal Femenino
G Terapia Fertilidad
H Análogo Somatostatina
I Andrógeno
J Hormona Luteinizante
K Inhibidor de Prolactina

Infecciones

A Aminoglicósido
B Anfotericina
C Antiséptico Urinario
D Azólicos
E Cefalosporina
F Cloramfenicol
G Lincosamida
H Macrólido
I Metronidazol
J Nistatina
K Otros Antimicóticos
L Otros Antivirales
M Oxalidinona
N Penicilina
O Quinilona
P Sulfa
Q Vancomicina
R Antirretrovirales

Inmunología

A Antihistamínico
B Antirreumático
C Estimulante Neurológico
D Inmunosupresor
E Vacunas
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Categoría Código Clase

Metabolismo

A Bifosfanato
B Estatinas
C Hipo/Hiperglicemiante
D Insulina

Nutrición

A Calcio Oral
B Electrolito
C Glucosa
D Nutrición Parenteral 
E Suero Fisiológico
F Nutrición 
F Suplemento Alimenticio
G Vitaminas

Oftalmología A Antibiótico Oftálmico

Respiratorio
A Broncodilatador
B Facilitador de Respiración

SNC

A Antagonista Benzodizepinas
B Antagonista Opioide
C Anticonvulsivante
D Antidepresivo
E Antiparkinsoniano
F Antipsicítico
G Estimulante SNC
H Hipnótico
I Sedante

Tocólisis A Tocolítico
Prótesis A Prótesis
Insumos A Insumos

Otros
P Prestación No Arancelada
Z Otros

Códigos para presentación de fármacos

Código Presentación
AM Ampolla
CM Comprimido
CO Colirio
FC Frasco
GO Gotas Orales
JB Jarabe
JG Jeringa
NB Solución para Nebulización
PF Puff
PO Polvo
SA Sachet
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Anexo F: Vector de Precios PNA en el Sector Público (Archivo Valorización PNA 
Sector Público)

Código 
Estándarizado Glosa Precio PNA 

$ Junio 2015
Precio PNA 

UF Junio 2015
00-35-027 CUANTIFICACIÓN IGG-IGA-IGM 3.526,4 0,1412
00-35-182 PCR CMV 34.767,6 1,3917

01-01-009
CONSULTA INTEGRAL DE ESPECIALIDADES EN 
UROLOGÍA, OTORRINOLARINGOLOGÍA, MEDICINA FISICA 
Y REHABILITACIÓN, DERMATOLOGÍA, PEDIATRÍA Y 
SUBESPECIALIDADES (EN CDT)

10.065,4 0,4029

01-01-108
CONSULTA INTEGRAL DE ESPECIALIDADES EN 
CIRUGÍA, GINECOLOGÍA Y OBSTETRICIA, ORTOPEDIA Y 
TRAUMATOLOGÍA (EN CDT)

6.364,2 0,2547

01-01-110
CONSULTA INTEGRAL DE ESPECIALIDADES EN MEDICINA 
INTERNA Y SUBESPECIALIDADES, OFTALMOLOGÍA, 
NEUROLOGÍA, ONCOLOGÍA (EN CDT)

5.929,1 0,2373

01-01-111 CONSULTA GINECOLOGIA 10.596,0 0,4241

01-01-112
 CONSULTA INTEGRAL DE ESPECIALIDADES EN 
UROLOGÍA, OTORRINOLARINGOLOGÍA, MEDICINA FISICA 
Y REHABILITACIÓN, DERMATOLOGÍA, PEDIATRÍA Y 
SUBESPECIALIDADES (EN HOSPITALES TIPO 1 Y 2) 

8.660,0 0,3466

01-01-113
CONSULTA INTEGRAL DE ESPECIALIDADES EN MEDICINA 
INTERNA Y SUBESPECIALIDADES, OFTALMOLOGÍA, 
NEUROLOGÍA, ONCOLOGÍA

8.973,5 0,3592

01-02-001 CONSULTA O CONTROL POR ENFERMERA, MATRONA O 
NUTRICIONISTA 4.676,1 0,1872

01-02-005  CONSULTA POR FONOAUDIÓLOGO 6.562,5 0,2627

01-03-002 EDUCACIÓN DE GRUPO POR ENFERMERA, MATRONA O 
NUTRICIONISTA 1.290,2 0,0516

01-04-001 VISITA SALUD MENTAL POR OTRO PROFESIONAL 20.147,0 0,8064
01-06-002 CURACIÓN SIMPLE AMBULATORIA 3.940,6 0,1577
01-06-006 OXIGENOTERAPIA DOMICILIARIA 36.293,5 1,4527

02-03-001
DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN INTEGRAL MEDICINA, 
CIRUGÍA, PEDIATRÍA, OBSTETRICIA-GINECOLOGÍA Y 
ESPECIALIDADES (SALA 3 CAMAS O MÁS) HOSPITALES TIPO 
1

60.253,0 2,4118

02-03-003 DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN INTEGRAL U.T.I. O U.C.I. 
PEDIÁTRICA 248.493,3 9,9465

02-03-010 DÍA CAMA INTEGRAL PSIQUIÁTRICO DIURNO 13.128,5 0,5255

02-03-011 DÍA CAMA INTEGRAL DE OBSERVACIÓN O DÍA CAMA 
INTEGRAL AMBULATORIO DIURNO 98.841,4 3,9564

02-03-109 DÍA CAMA HOSP. INTEGRAL PSIQUIATRÍA CORTA ESTADÍA 47.555,0 1,9035
03-01-003 MIELOGRAMA 9.093,8 0,3640
03-01-007 VENENO VIVORA RUSSELL 3.198,6 0,1280
03-01-011 COAGULACIÓN, TIEMPO DE 2.279,0 0,0912
03-01-036 HEMATOCRITO (PROC. AUT.) 680,5 0,0272

03-01-045
HEMOGRAMA (INCLUYE RECUENTOS DE LEUCOCITOS Y 
ERITROCITOS, HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO, FÓRMULA 
LEUCOCITARIA, CARACTERÍSTICAS DE LOS ELEMENTOS 
FIGURADOS Y VELOCIDAD DE ERITROSEDIMENTACIÓN)

1.939,1 0,0776
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Código 
Estándarizado Glosa Precio PNA 

$ Junio 2015
Precio PNA 

UF Junio 2015

03-01-059 PROTROMBINA, TIEMPO DE O CONSUMO DE (INCLUYE INR, 
RELACIÓN INTERNACIONAL NORMALIZADA) 1.764,7 0,0706

03-01-085 TROMBOPLASTINA, TIEMPO PARCIAL DE (TTPA, TTPK O 
SIMILARES) 1.656,9 0,0663

03-02-023 CREATININA 914,7 0,0366
03-02-030 DESHIDROGENASA LÁCTICA TOTAL (LDH) 1.212,8 0,0485
03-02-035 NIVELES DROGAS INMUNOSUPRESORAS 7.092,1 0,2839
03-02-047 GLICEMIA CAPILAR 726,1 0,0291
03-02-060 PROTEÍNAS TOTALES O ALBÚMINAS, C/U 1.012,3 0,0405

03-02-075 PERFIL BIOQUÍMICO (DETERMINACIÓN AUTOMATIZADA DE 
12 PARÁMETROS) 4.327,1 0,1732

03-02-076
PERFIL HEPÁTICO (INCLUYE TIEMPO DE PROTROMBINA, 
BILIRRUBINA TOTAL Y CONJUGADA, FOSFATASAS ALCALINAS 
TOTALES, GGT, TRANSAMINASAS GOT/AST Y GPT/ALT)

1.846,7 0,0739

03-03-001 ADENOCORTICOTROFINA (ACTH) 6.255,6 0,2504
03-03-006 CORTISOL 4.038,7 0,1617
03-03-027 T4 LIBRE 2.855,5 0,1143
03-05-009 ANTÍGENO CARCINOEMBRIONARIO (CEA) 14.052,6 0,5625
03-05-031 PROTEINA C REACTIVA 3.690,6 0,1477

03-05-041
INTRADERMOREACCIÓN (PPD, HISTOPLASMINA, 
ASPERGIRINA, U OTROS, INCLUYE EL VALOR DEL ANTÍGENO 
Y REACCIÓN DE CONTROL), C/U

4.472,3 0,1790

03-05-045 LINFOCITOS T “HELPER” (OKT4) O SUPRESORES (OKT8) CON 
ANTISUERO MONOCLONAR C/U 4.822,5 0,1930

03-05-046 DETERMINACIÓN LINFOCITOS TOTALES T (CD3), CD4 Y CD8 4.822,5 0,1930
0305046 + 
0305045 + 
0305045 + 
0305043

RECUENTO CD4-CD8-CD19 18.651,7 0,7466

03-05-082 ANTICUERPOS ANTICITOPLASMA DE NEUTROFILOS (ANCA), 
C-ANCA Y P-ANCA, POR ELISA 12.930,1 0,5176

03-05-170 ANTÍGENO CA 125, CA 15-3 Y CA 19-9, C/U 7.301,7 0,2923
03-05-182 ANTIGINEMIA CMV P 65 24.107,4 0,9650
03-06-010 CULTIVO RÁPIDO 9.073,0 0,3632
03-06-069 DETERMINACIÓN CARGA VIRAL VIH-1 2.387,2 0,0956
03-06-081 SEROLOGIA HEP C ELISA 14.170,0 0,5672
03-06-169 ANTICUERPOS VIRALES, DETERM. DE H.I.V. 3.782,0 0,1514
03-06-270 ANTIGINEMIA VIRAL 4.361,1 0,1746
03-08-003 ESTEATOCRITO ACIDO 1.039,9 0,0416

03-09-022 ORINA COMPLETA, (INCLUYE CÓD. 03-09-023 Y 03-09-
024) 1.410,5 0,0565

04-01-004 PROYECCIÓN COMPLEMENTARIA EN EL MISMO EXAMEN 
(OBLICUAS, SELECTIVAS U OTRAS), C/U (1 EXP.) 3.241,8 0,1298

04-01-009 TÓRAX SIMPLE (FRONTAL O LATERAL) (INCLUYE 
FLUOROSCOPÍA) (1 PROY.) (1 EXP. PANORÁMICA) 4.468,6 0,1789

04-01-070 TÓRAX (FRONTAL Y LATERAL) (INCLUYE FLUOROSCOPÍA) (2 
PROY. PANORÁMICAS) (2 EXP.) 3.946,6 0,1580
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Código 
Estándarizado Glosa Precio PNA 

$ Junio 2015
Precio PNA 

UF Junio 2015

04-02-029 INSTALACIÓN DE CATÉTER SWAN-GANZ O SIMILAR, EN 
ADULTOS O NIÑOS (PROC. AUT.) 167.925,2 6,7216

04-03-013
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTARIZADA (TAC) (CON O SIN 
MEDIO DE CONTRASTE)CUELLO, PARTES BLANDAS (30 
CORTES, 4-8 MM)

30.804,0 1,2330

04-03-014 ABDOMEN (HÍGADO, VÍAS Y VESÍCULA BILIAR, PÁNCREAS, 
BAZO, SUPRARRENALES Y RIÑONES) (40 CORTES 8-10 MM) 34.091,0 1,3646

04-03-016 PELVIS (28 CORTES, 8-10 MM) 34.083,0 1,3642
04-04-015 ECOTOMOGRAFÍA TIROÍDEA 8.825,3 0,3533
04-05-008 ANGIOGRAFIA POR TC CEREBRO 102.990,2 4,1224

04-05-011 RESONANCIA NUCLEAR MAGNETICA SACROILIACA 
(CADERA) 102.990,2 4,1224

05-01-103 CINTIGRAFÍA ÓSEA COMPLETA PLANAR O MÉDULA ÓSEA 
(A.C. 0501133, CUANDO CORRESPONDA) 43.101,0 1,7252

05-01-127 CINTIGRAFÍA CON MIBG 94.261,3 3,7730
05-01-135 PET CT 548.036,0 21,9364
05-03-002 BRAQUITERAPIA ALTA TASA 649.806,1 26,0100
05-03-003 BRAQUITERAPIA BAJA TASA 30.461,0 1,2193
05-04-003 RADIOTERAPIA 381.234,3 15,2598
05-04-005 RADIOTERAPIA (ACELERADOR DE ELECTRÓNES 1.834.345,7 73,4239
05-04-010 RADIOTERAPIA 1.834.345,7 73,4239
05-04-011 RADIOTERAPIA 142.983,7 5,7232
05-04-013 RADIOTERAPIA CON ACELERADOR LINEAL DE ELECTRONES 227.653,1 9,1123
05-04-014 RADIOTERAPIA PALIATIVA 887.957,9 35,5425
05-04-016 RADIOTERAPIA TUMORES DEL SISTEMA NERVIOSO CENTRAL 1.645.227,7 65,8540

06-01-016 COMPRESION NEUMATICA (MASAJE COMPRESIVO) (PROC.
AUT.) 854,3 0,0342

06-01-017

EJERCICIOS RESPIRATORIOS Y PROCEDIMIENTOS DE 
KINESITERÁPIA TORÁCICA (VENTILACIÓN PULMONAR 
LOCALIZADA, ESTIMULACIÓN DE LA TOS, BLOQUEOS 
TORÁCICOS, VIBRACIONES, PERCUSIONES Y TAPOTEOS) 
(PROC.AUT.)

2.062,1 0,0825

07-02-004

SET DE EXÁMENES POR UNIDAD TRANSFUNDIDA DE 
PLASMA O DE PLAQUETAS O DE CRIOPRECIPITADOS, C/U 
(INCLUYE CLASIFICACIÓN ABO Y RHO, VDRL, HIV, VIRUS 
HEPATITIS B ANTÍGENO DE SUPERFICIE, ANTICUERPOS DE 
HEPATITIS C, HTLV - I Y II, CHAGAS)

31.026,8 1,2419

07-02-013 AFERESIS PERIFERICA 40.663,8 1,6277

08-01-004 DETERMINACIÓN DE MARCADORES TUMORALES ( C-ERB - 
2 ) (INMUNOHISTOQUIMICA) 62.876,0 2,5168

08-01-007 ESTUDIO HISTOPATOLOGICO C/MICROSCOPIO 
INMUNOFLUORESCENCIA Y MICROSCOPIA ELECTRÓNICA 39.885,3 1,5965

08-01-008 BIOPSIA HEPATICA POR PUNCION 21.239,8 0,8502
09-03-002 CONSULTA O CONTROL POR PSICÓLOGO CLÍNICO 8.364,4 0,3348
09-03-004 PSICOTERAPIA FAMILIAR 3.438,8 0,1376
09-03-005 INTERVENCIÓN PSICOSOCIAL GRUPAL (COMUNITARIA) 2.397,4 0,0960
09-03-007 DÍA PROGRAMA REHABILITACIÓN TIPO 1 62.575,4 2,5047
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Código 
Estándarizado Glosa Precio PNA 

$ Junio 2015
Precio PNA 

UF Junio 2015
09-03-008 DÍA PROGRAMA REHABILITACIÓN TIPO 2 107.763,4 4,3135
09-03-402 PSICODIAGNÓSTICO 9.890,4 0,3959
11-01-004 E.E.G CON DEPRIVACIÓN DE SUEÑO 22.761,2 0,9111
11-01-006 EEG 18.209,0 0,7289

11-01-011 SCREENING AUDITIVO CON POTENCIALES AUDITIVOS DE 
TRONCO CEREBRAL 11.592,5 0,4640

11-01-113
ANGIOGRAFÍA CEREBRAL DIGITAL POR CATETERIZACIÓN 
(INCLUYE PROC. RADIOLÓGICO,  MEDIO DE CONTRASTE E 
INSUMOS)

617.836,3 24,7303

11-03-042 BIOPSIA 360.528,3 14,4310
12-01-043 TOMOGRAFÍA COHERENTE ÓPTICA 20.762,3 0,8311
12-02-004 ABSCESO, VACIAMIENTO Y/O DRENAJE DE 19.777,8 0,7917

12-02-060 VITRECTOMÍA C/RETINOTOMÍA (C/S INYECCIÓN DE GAS O 
SILICONA) 710.431,3 28,4366

12-02-061 VITRECTOMÍA CON INYECCIÓN DE GAS O SILICONA 990.174,2 39,6340
12-02-062 VITRECTOMÍA CON VITREÓFAGO (PROC. AUT) 812.994,4 32,5420
13-01-008  # - EN NIÑOS 7.346,2 0,2940
13-01-021  # - EN ADULTOS 6.297,9 0,2521
14-02-027 BIOPSIA PERCUTÁNEA BAJO ULTRASONIDO 53.622,9 2,1464

17-01-001 E.C.G. DE REPOSO (INCLUYE MÍNIMO 12 DERIVACIONES Y 4 
COMPLEJOS POR DERIVACIÓN) 1.472,2 0,0589

17-01-006 HOLTER DE RITMO 13.978,9 0,5595

17-01-007 ECOCARDIOGRAMA DOPPLER, CON REGISTRO (INCLUYE 
CÓD. 17.01.008) 17.160,6 0,6869

17-01-014 INSTALACIÓN DE CATÉTER SWAN-GANZ O SIMILAR, EN 
ADULTOS O NIÑOS (PROC. AUT.) 33.350,8 1,3349

17-01-046 ESTUDIO ELECTROFISIOLOGICO ENDOCARDIACO DE LAS 
ARRITMIAS 45.793,8 1,8330

17-03-002 REPARACIÓN FISTULA DISFUNCIONANTE U OCLUIDA 233.834,1 9,3597
17-03-003 FÍSTULA ARTERIOVENOSA (DE BRESCIA O SIMILAR) 98.958,4 3,9610
17-03-004 FÍSTULA ARTERIOVENOSA DERIVACIÓN EXTERNA 98.958,4 3,9610

17-03-035
BIOPSIA DE LINFONODO CENTINELA (TINCION DEL 
LINFONODO CENTINELA SE USA EL COLORANTE “AZUL DE  
ISOSULFAN”)

105.918,3 4,2396

17-07-002 ESPIROMETRÍA BASAL Y CON BRONCODILATADOR 8.772,4 0,3511

17-07-005
PROVOCACIÓN CON HISTAMINA (PD 20),TEST DE, (INCLUYE 
LA ESPIROMETRÍA BASAL Y EL TRATAMIENTO DE LOS 
EFECTOS ADVERSOS DE LA HISTAMINA) 

13.971,0 0,5592

17-07-035 BCG INSTILACION AÑO1 5.261,2 0,2106

18-01-006 COLONOSCOPÍA LARGA (INCLUYE SIGMOIDOSCOPÍA Y 
COLONOSCOPÍA IZQUIERDA) 23.011,7 0,9211

18-02-014 GASTROTOMIA Y/O GASTROSTOMIA (PROC. AUT.) 137.628,6 5,5089

18-02-017 GASTRECTOMÍA SUB-TOTAL (INCLUYE DISECCIÓN 
GANGLIONAR) 481.307,0 19,2654

18-03-004 BIOPSIA QUIRÚRGICA RECTAL (PROC. AUT.) 22.360,3 0,8950
18-03-026 - POR VÍA ANAL 126.954,1 5,0816
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Código 
Estándarizado Glosa Precio PNA 

$ Junio 2015
Precio PNA 

UF Junio 2015
19-01-025 PERITONEODIALISIS (INCLUYE INSUMOS) 27.517,3 1,1014
19-01-028 HEMODIALISIS AGUDA HORARIO HÁBIL 50.282,9 2,0127
19-01-126 INSTALACION DE CATETER PARA PERITONEODIALISIS 375.519,4 15,0310
19-02-010 NEFRECTOMIA 810.207,8 32,4304

19-02-012 NEFROSTOMÍA, NEFROPEXIA Y/O NEFROTOMÍA POR LITIASIS, 
BIOPSIAS U OTRAS 379.835,6 15,2038

20-01-023 BIOPSIA ESTEREOTÁXICA DIGITAL 1.217.439,0 48,7308

20-03-031
VIDEOLAPAROSCOPÍA GINECOLÓGICA EXPLORADORA 
(INCLUYE TOMA DE MUESTRAS PARA BIOPSIAS, PUNCIÓN DE 
QUISTES Y LIBERACIÓN DE ADHERENCIAS) (PROC. AUT.)

106.419,5 4,2597

21-04-027 TUMORES ÓSEOS: RESECCIÓN EN BLOQUE, EPIFISIARIA C/
ARTRODESIS O DIAFISIARIA 336.455,5 13,4674

21-04-034 BIOPSIA ÓSEA QUIRÚRGICA 65.747,1 2,6317

21-04-129 ENDOPRÓTESIS TOTAL DE CADERA RECAMBIO DOS 
COMPONENTE (NO INCLUYE PRÓTESIS) 1.037.986,6 41,5478

22-01-102 ANALGESIA PERIDURAL O EPIDURAL  CONTINUA 37.161,7 1,4875
27-01-003 DESTARTRAJE Y PULIDO RADICULAR 6.320,8 0,2530
27-01-011 PULPOTOMÍA 5.020,6 0,2010
27-02-003 DESINFECCIÓN BUCAL TOTAL 29.482,9 1,1801
27-02-005 PERIODONCIA, CONSULTA 3.427,1 0,1372
27-02-018 CONTROL TRATAMIENTO ORTODONCIA 200.823,9 8,0384
27-02-025 TELERADIOGRAFÍA 7.172,0 0,2871
27-02-026 ORTOPANTOMOGRAFÍA 15.188,5 0,6080
27-02-903 PRÓTESIS METÁLICA (FASE LABORATORIO) 54.607,6 2,1858
27-03-010 INTERVENCIONES QUIRURGICAS EN EL SENO MAXILAR 109.855,5 4,3972
27-03-023 IMPLANTE ENDO-OSEO OSEOINTEGRABLE 65.154,4 2,6080
30-01-001 LENTES OPTICOS 18.943,4 0,7583
30-01-002 AUDÍFONOS 219.388,9 8,7815
31-06-202 BANCO DE ESPERMIOS 161.537,5 6,4659
43-05-005 CLUB INTEGRACIÓN SOCIAL 5.959,0 0,2385
43-06-009 SEGUIMIENTO FLUJOMETRICO 38.790,7 1,5527

FAA001 ACIDO ACETILSALICILICO 2,2 0,0001
FAA002 ACIDO ACETILSALICILICO 9,5 0,0004
FAA003 CELECOXIB 588,3 0,0235
FAA004 DICLOFENACO SODICO 12,7 0,0005
FAA005 DICLOFENACO 4,5 0,0002
FAA006 ANTI INFLAMATORIOS NO ESTEROIDALES 36,8 0,0015
FAA007 IBUPROFENO 8,2 0,0003
FAA008 IBUPROFENO 7,0 0,0003
FAA009 INDOMETACINA 64.705,3 2,5900
FAA011 ANALGESIA EV 254,8 0,0102
FAA012 KETOPROFENO 27,1 0,0011
FAA013 ANTIINFLAMATORIO NO ESTEROIDAL 44,8 0,0018
FAA014 AINES 107,4 0,0043
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Código 
Estándarizado Glosa Precio PNA 

$ Junio 2015
Precio PNA 

UF Junio 2015
FAA015 MELOXICAN 13,4 0,0005
FAA016 METAMISOL SÓDICO 44,0 0,0018
FAA017 NAPROXENO 33,3 0,0013
FAA018 NAPROXENO 39,2 0,0016
FAA019 PARACETAMOL 20,2 0,0008
FAA020 PARACETAMOL 4,6 0,0002
FAA021 TRAMADOL 81,9 0,0033
FAA022 TRAMADOL 94,7 0,0038
FAA025 METAMIZOL SODICO 3,3 0,0001
FAA029 AINES +OPIODE DEBIL+TRANSFUSIÓN+ANTIBIOTERAPIA 5.059,3 0,2025
FAA030 KETOROLACO 52,6 0,0021
FAA032 NAPROXENO 2.724,4 0,1091
FAA033 SEDOANALGESIA 81,2 0,0033
FAA037 PARACETAMOL 9,0 0,0004
FAA038 INHIBIDOR SELECTIVO DE LA CICLOOXIGENASA -2 542,2 0,0217
FAA039 AINES +OPIODE FUERTE+TRANSFUSIÓN+ANTIBIOTERAPIA 11.187,7 0,4478
FAA040 AINES +TRANSFUSIÓN+ANTIBIOTERAPIA 5.032,3 0,2014
FAA041 AINES +OPIODE DEBIL 245,0 0,0098
FAA042 AINES +OPIODE FUERTE 277,8 0,0111
FAA043 DICLOFENACO 45,0 0,0018
FAA044 DICLOFENACO 9,1 0,0004
FAA045 KETOPROFENO 32,9 0,0013
FAB001 ALOPURINOL 9,2 0,0004
FAB002 ALOPURINOL 17,9 0,0007
FAC002 METADONA 182,1 0,0073
FAC003 MORFINA 114,6 0,0046
FAC004 PETIDINA CLORHIDRATO 240,4 0,0096
FAC006 BUPRENORFINA 7.561,7 0,3027
FAC007 CODEINA 30 MG + PARACETAMOL 500 MG - CM 220,0 0,0088
FAC008 CODEINA 60 MG + PARACETAMOL 500 MG - CM 319,0 0,0128
FAC009 METADONA ORAL 430,3 0,0172
FAC012 MORFINA ACCIÓN PROLONGADA 2.153,8 0,0862
FAC013 MORFINA ORAL 3.069,5 0,1229
FAC014 OXICODONA 1.721,6 0,0689
FAC017 CICLOBENZAPRINA CLORHIDRATO 10 MG - CM 8,3 0,0003
FAC019 FENTANILO CITRATO 235,3 0,0094
FAC020 FENTANILO 6.767,6 0,2709
FAC021 REMIFENTANILO 2 MG - FC 7.141,7 0,2859
FAC022 CODEINA 6% SOLUCION 60 MG/ML - FC 6.415,2 0,2568
FAC023 FENTANILO 0,1 MG 5 ML - AM 13.234,7 0,5298
FBA001 KETAMINA 716,2 0,0287
FBB003 BUPIVACAINA HIPERBARICA 475,2 0,0190
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Código 
Estándarizado Glosa Precio PNA 

$ Junio 2015
Precio PNA 

UF Junio 2015
FBB006 PARCHES LIDOCAINA 2.481,7 0,0993
FBB007 LIDOCAINA CLORHIDRATO 81,7 0,0033
FBC001 ATRACURIO BESILATO 729,5 0,0292
FBC003 PANCURONIO 749,9 0,0300
FBC004 VECURONIO 1.739,4 0,0696
FBC005 BACLOFENO 76,7 0,0031
FBC007 ETOMIDATO 4.287,0 0,1716
FBC010 TAMSULOSINA Y DUTASTERIDE 0,5/0,4 MG - CM 589,4 0,0236
FCA001 ACIDO FOLINICO 2.280,4 0,0913
FCA002 BLEOMICINA 15 MG - AM 12.970,3 0,5192
FCA003 CAPECITABINA 2.319,2 0,0928
FCA004 CARBOPLATINO 19.951,6 0,7986
FCA005 CICLOFOSFAMIDA 137,7 0,0055
FCA006 CICLOFOSFAMIDA 4.913,9 0,1967
FCA007 CISPLATINO 6.891,5 0,2758
FCA008 CITARABINA 2.871,6 0,1149
FCA009 CITARABINA 10.781,1 0,4315
FCA010 CLORAMBUCIL 484,4 0,0194
FCA012 DAUNORRUBICINA 16.689,1 0,6680
FCA013 DOXORUBICINA 7.274,5 0,2912
FCA014 ETOPOSIDO 765,9 0,0307
FCA016 FLUDARABINA 113.226,7 4,5322
FCA017 5-FLUOROURACILO 1.735,2 0,0695
FCA018 HIDROXICARBAMIDA 145,8 0,0058
FCA019 IFOSFAMIDA 5.576,2 0,2232
FCA020 MESILATO DE IMATINIB 9.326,9 0,3733
FCA021 MESILATO DE IMATINIB 23.532,7 0,9419
FCA022 MERCAPTOPURINA 90,5 0,0036
FCA023 METOTREXATO 2,5 MG - CM 58,3 0,0023
FCA024 METOTREXATO 50 MG - AM 1.536,0 0,0615
FCA025 METOTREXATO 500 MG - AM 7.384,5 0,2956
FCA026 MITOMCINA INTRAVESICAL AÑO2 24.060,9 0,9631
FCA027 OXALIPLATINO 57.474,2 2,3005
FCA028 PACLITAXCEL 11.207,9 0,4486
FCA029 TAMOXIFENO 24,6 0,0010
FCA029 TAMOXIFENO 24,6 0,0010
FCA030 TIOGUANINA 1.821,4 0,0729
FCA032 VINBLASTINA 5.320,4 0,2130
FCA033 VINCRISTINA 2.304,7 0,0923
FCA034 ASPARAGINASA 39.994,2 1,6009
FCA036 IDARUBICINA 156.585,5 6,2677
FCA037 IRINOTECAN 100 MG - AM 4.300,6 0,1721



104
In

fo
rm

e 
de

 C
os

to
s: 

Es
tu

di
o 

de
 V

er
ifi

ca
ci

ón
 d

el
 C

os
to

 E
sp

er
ad

o 
In

di
vi

du
al

 P
ro

m
ed

io
 p

or
 B

en
ef

ic
ia

rio
 d

el
 C

on
ju

nt
o 

Pr
io

riz
ad

o 
de

 P
ro

bl
em

as
 d

e 
Sa

lu
d 

co
n 

Ga
ra

nt
ía

s E
xp

líc
ita

s -
 2

01
5

Código 
Estándarizado Glosa Precio PNA 

$ Junio 2015
Precio PNA 

UF Junio 2015
FCA044 GEMCITABINA 45.576,4 1,8243
FCA046 BIFOSFONATO 46.042,2 1,8429
FCA047 CARBOPLATINO 12.743,1 0,5101
FCA049 DOCETAXCEL 30.545,9 1,2227
FCA055 DOCETAXEL(LAS QUE RECIBIERON SOLO PLATINO) 98.997,6 3,9626
FCA059 DACTINOMICINA 4.740,5 0,1898
FCA063 TOPOTECAN 192.807,1 7,7175
FCA063 TOPOTECAN 192.807,1 7,7175
FCA064 TAXANO 131.925,3 5,2806
FCA065 LOMUSTINA 17.475,6 0,6995
FCA068 AC.CISRETINOICO 9.487,7 0,3798
FCA070 CICLOFOSFAMIDA 2.331,8 0,0933
FCA071 CICLOFOSFAMIDA  8.352,2 0,3343
FCA075 EPIRUBICINA 43.958,7 1,7595
FCA076 ASPARAGINASA 164.853,1 6,5986
FCA078 DOXORUBICINA 2.919,3 0,1169
FCA079 IDARUBICINA 78.497,3 3,1420
FCA080 FLUORURACILO 2.398,0 0,0960
FCA081  ACIDO ZOLEDRONICO / IBANDONATRO / PAMIDRONATO 10.426,0 0,4173
FCA082 FLUDARABINA 20.804,1 0,8327
FCA083 DACARBAZINA 7.140,9 0,2858
FCA084 BIFOSFONATO 25.067,4 1,0034
FCA085 ETOPOSIDO 2.938,9 0,1176
FCA086 ETOPOSIDO 1.546,8 0,0619
FCA087 IFOSFAMIDA 49.240,1 1,9709
FCB001 MESNA 91,5 0,0037
FCB003 CLADRIBINA 369.555,7 14,7923
FCB006 DEXRAZOXANO 112.547,5 4,5050
FCB007 LEUCOVORINA 2.698,6 0,1080
FCB008 AC TRIOXIDO ARSENICO 29.192,8 1,1685
FCB009 MESNA 2.035,6 0,0815
FDA001 CLOPIDOGREL 95,2 0,0038
FDB001 NITROGLICERINA 44,9 0,0018
FDB002 NITROGLICERINA 885,0 0,0354
FDB003 MILRINONA 43.608,8 1,7455
FDC001 AMIODARONA 177,2 0,0071
FDC002 AMIODARONA 20,9 0,0008
FDC005 DIGOXINA 6,4 0,0003
FDD001 ACENOCUMAROL 15,2 0,0006
FDD003 ENOXAPARINA 1.229,0 0,0492
FDD005 ENOXAPARINA 3.069,5 0,1229
FDD006 HEPARINA 552,3 0,0221
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Código 
Estándarizado Glosa Precio PNA 

$ Junio 2015
Precio PNA 

UF Junio 2015
FDD008 HEPARINA 1.551,4 0,0621
FDD009 WARFARINA 407,0 0,0163
FDD010 TROMBOLÍTICOS 58.320,1 2,3344
FDD011 RIBAROXABAN 1.250,4 0,0500
FDD024 HEPARINA SODICA 1.699,4 0,0680
FDD026 HEPARINA BAJO PESO MOLECULAR 3.649,1 0,1461
FDD029 HEPARINA BAJO PESO MOLECULAR 1.073,9 0,0430
FDD030 HEPARINA BAJO PESO MOLECULAR 729,8 0,0292
FDE001 ATENOLOL 5,1 0,0002
FDE003 CARVEDILOL 27,6 0,0011
FDE005 ENALAPRIL 2,1 0,0001
FDE006 ENALAPRIL 4,8 0,0002

FDE008 ANTAGONISTA DE RECEPTOR DE ANGIOTENSINA II DE 
ACCIÓN PROLONGADA 7,5 0,0003

FDE009 NIFEDIPINO 9,6 0,0004
FDE010 NIMODIPINO 19,9 0,0008
FDE011 PROPANOLOL 2,9 0,0001
FDE016 DOXAZOSINA 140,2 0,0056
FDE018 LABETALOL 3.249,3 0,1301
FDE021 NITROPRUSIATO SODICO 13.251,2 0,5304
FDE022 TAMSULOSINA 62,2 0,0025
FDE023 INHIBIDORES DE ECA 4,9 0,0002
FDE024 INHIBIDORES DE IECA 104,3 0,0042
FDE025 BETABLOQUEADORES:  PROPANOLOL 3,4 0,0001
FDE026 ALENTUZUMAB 8.760.794,8 350,6708
FDE027 AMLODIPINO 21,9 0,0009

FDE028 BLOQUEADOR CANAL CA DIHIDROPIRIDINICOS DE ACCION 
PROLONGADA 6,0 0,0002

FDE030 TERAPIA ELECTROCONVULSIVANTE 10.301,1 0,4123
FDF001 ESPIRONOLACTONA 9,8 0,0004
FDF002 FUROSEMIDA 66,4 0,0027
FDF003 FUROSEMIDA 4,9 0,0002
FDF007 FUROSEMIDA 3.711,2 0,1485
FDF008 HIDROCLOROTIAZIDA 3,0 0,0001
FDG001 DOBUTAMINA 972,0 0,0389
FDG002 DOPAMINA 184,2 0,0074
FDG003 ADRENALINA 56,7 0,0023
FDG004 ADRENALINA 1.624,6 0,0650
FDG010 ADRENALINA 55.257,8 2,2118
FDG011 DOPAMINA 187,7 0,0075
FDH002 ERITROPOYETINA 960,7 0,0385
FDH003 ERITROPOYETINA 1.564,4 0,0626
FDI001 ALBUMINA HUMANA 16.181,5 0,6477
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Código 
Estándarizado Glosa Precio PNA 

$ Junio 2015
Precio PNA 

UF Junio 2015
FDI002 MANITOL 762,4 0,0305
FDI003 MANITOL 2.919,3 0,1169
FDJ001 ACIDO TRANEXÁMICO 10.576,8 0,4234
FDJ002 ACIDO TRANEXÁMICO 1.274,9 0,0510
FDJ003 LIOFILIZADO FACTOR IX ANTIHEMOFÍLICO 154.956,5 6,2025
FDJ004 LIOFILIZADO FACTOR IX ANTIHEMOFÍLICO 78.344,2 3,1359
FDJ005 LIOFILIZADO FACTOR VIII ANTIHEMOFÍLICO 141.791,2 5,6755
FDJ006 LIOFILIZADO FACTOR VIII ANTIHEMOFÍLICO 35.820,9 1,4338
FDJ007 LIOFILIZADO FACTOR VIII ANTIHEMOFÍLICO 71.871,5 2,8768
FDJ008 FITOQUINONA 114,6 0,0046
FEA001 CLOREXHIDINA 1,7 0,0001
FEA002 CLOREXHIDINA 5.617,1 0,2248
FEA002 CLOREXHIDINA 5.617,1 0,2248
FEA003 CLOREXHIDINA 5.105,6 0,2044
FEA003 CLOREXHIDINA 5.105,6 0,2044
FEA004 CLOREXHIDINA 7.151,9 0,2863
FEA004 CLOREXHIDINA 7.151,9 0,2863
FFA001 AC. BÓRICO 88,4 0,0035
FFA002 ACIDO HIALURÓNICO 77.219,1 3,0909
FGA001 LOPERAMIDA 5,6 0,0002
FGA002 SACHAROMYCES BOULARDII LIOFILIZADO 489,3 0,0196
FGA003 ANTIDIARREICO (LOPERAMIDA) 85,7 0,0034
FGB001 ANTIEMETICOS 11,6 0,0005
FGB002 METOCLOPRAMIDA 56,1 0,0022
FGB002 METOCLOPRAMIDA 56,1 0,0022
FGB003 METOCLOPRAMIDA 2,9 0,0001

FGB005 BLOQUEDORES DE LOS RECEPTORES 5 - 
HIDROXITRIPTAMINE (5 . HT3) 489,8 0,0196

FGC001 ANTIESPASMÓDICO 70,7 0,0028
FGD001 SULFASALAZINA 500 MG - CM 186,7 0,0075

FGE001 BLOQUEADOR H2 DE LA HISTAMINA (RANITIDINA, 
FAMOTIDINA) 8,3 0,0003

FGE002 BLOQUEDORES DE RECEPTORES H2 DE LA HISTAMINA 8,6 0,0003
FGE003 ANTAGONISTA H2 8,1 0,0003
FGE004 OMEPRAZOL 8,7 0,0003
FGE005 RANITIDINA 7,1 0,0003
FGE006 BLOQUEDORES DE RECEPTORES H2 DE LA HISTAMINA 12,2 0,0005
FGE007 RANITIDINA 40,9 0,0016
FGE008 INHIBIDORES BOMBA DE PROTONES 941,3 0,0377
FGE010 BLOQUEDORES DE LOS RECEPTORES 5 H2 60,5 0,0024
FGE011 OMEPRAZOL 383,8 0,0154
FGF001 ENZIMAS PANCREÁTICAS 518,3 0,0207
FGG001 ACIDO URSODESOXICÓLICO 453,2 0,0181
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Código 
Estándarizado Glosa Precio PNA 

$ Junio 2015
Precio PNA 

UF Junio 2015
FGH002 LACTULOSA 798,1 0,0319
FHA002 ESTROGENO TERAPIA 120,9 0,0048
FHB001 DESMOPRESINA 6.855,6 0,2744
FHB002 DESMOPRESINA 12.940,2 0,5180
FHB003 DESMOPRESINA 936,0 0,0375
FHB005 DESMOPRESINA 1.241,7 0,0497
FHC001 BETAMETASONA 80,8 0,0032

FHC002 BETAMETASONA FOSFATO DISÓDICO- ACETATO 
BETAMETASONA 2.855,4 0,1143

FHC003 DEXAMETASONA 91,1 0,0036
FHC004 HIDROCORTISONA 388,8 0,0156
FHC005 METILPREDNISOLONA 4 MG - CM 406,8 0,0163
FHC006 METILPREDNISONA SUCCINATO SÓDICO 16.339,9 0,6540
FHC007 METILPRENISOLONA 9.849,2 0,3942
FHC008 PREDNISONA 25,1 0,0010
FHC009 PREDNISONA 17,0 0,0007
FHC010 CORTICOIDES 4,9 0,0002
FHC015 PREDNISOLONA 781,0 0,0313
FHC019 GALACTOMANANO 44.586,7 1,7847
FHC021 INSULINA DE ACCION RAPIDA 3.452,2 0,1382
FHC022 DEXAMETASONA 204,6 0,0082
FHC023 ACETONIDA DE TRIAMCINOLONA 24.453,5 0,9788
FHC024 INSULINA DE ACCIÓN PROLONGADA 8.716,1 0,3489
FHC025 FINASTERIDE 779,6 0,0312
FHC026 HIDROCORTISONA 500 MG - AM 736,7 0,0295
FHC027 CORTISOL 20 MG - CM 35,8 0,0014
FHC028 DEXAMETASONA 1.214,4 0,0486
FHD001 SOMATROTOPINA 13.376,0 0,5354
FHD002 PROCALCITONINA 7.804,2 0,3124
FHD003 HORMONA DE CRECIMIENTO 6,9 0,0003
FHE001 LEVOTIROXINA 3,5 0,0001
FHE008 TRATAMIENTO HORMONA TIROÍDEA 103,5 0,0041
FHF002 TRATAMIENTO HORMONA SEXUAL 1.939,2 0,0776
FHF007 PROGESTERONA 337,7 0,0135
FHH004 ANÁLOGO SOMATOSTATINA (USO INDEFINIDO) 608.950,1 24,3746
FHH005 ANASTRASOL / LETROZOLE /  ANASTRAZOLE / EXEMESTANE 419,5 0,0168
FHI001 TESTOSTERONA UNDECANOATO 49.150,9 1,9674
FHI002 BICALUTAMIDA 724,5 0,0290
FHI003 FLUTAMIDA 64,9 0,0026

FHJ003 AGONISTAS DE LA HORMONA LIBERADORA DE HORMONA 
LUTEINIZANTE 119.898,9 4,7992

FHJ005 ANTAGONISTA GNRH 78.195,0 3,1299
FHK001 DUTASTERIDE 942,5 0,0377
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Código 
Estándarizado Glosa Precio PNA 

$ Junio 2015
Precio PNA 

UF Junio 2015
FIA001 AMIKACINA 403,4 0,0161
FIA002 GENTAMICINA 56,3 0,0023
FIA003 TOBRAMICINA 15.762,4 0,6309
FIA004 GENTAMICINA 130,7 0,0052
FIA005 ISONIAZIDA 16,6 0,0007
FIA006 IVIG INMUNOGLOBULINA HIPER INMUNE 57.658,6 2,3079
FIA007 AMIKACINA 16,9 0,0007
FIB001 ANFOTERICINA B 832,8 0,0333
FIC002 NITROFURANTOINA 26,1 0,0010
FIC003 NITROFURANTOINA 27,4 0,0011
FID001 FLUCONAZOL 81,9 0,0033
FID002 FLUCONAZOL 1.620,7 0,0649
FID003 ITRACONAZOL 204,6 0,0082
FID009 KETOCONAZOL 47,3 0,0019
FIE001 CEFAZOLINA 241,0 0,0096
FIE002 SULBACTAN/CEFAPERAZONA 9.135,8 0,3657
FIE003 CEFOTAXIMA 337,3 0,0135
FIE005 CEFTAZIDIMA 784,3 0,0314
FIE006 CEFTRIAXONA   291,6 0,0117
FIE007 CEFTRIAXONA   981,7 0,0393
FIE008 CEFADROXILO 52,9 0,0021
FIE009 CEFADROXILO 55,3 0,0022
FIF001 CLORAMFENICOL 966,5 0,0387
FIG001 CLINDAMICINA 1.180,3 0,0472
FIG004 CLINDAMICINA FOSFATO 1.249,4 0,0500
FIH002 CLARITROMICINA 96,2 0,0038
FIH003 ERITROMICINA 16,5 0,0007
FIH004 AZITROMICINA 157,1 0,0063
FIH006 AZITROMICINA 109,4 0,0044
FIH009 CLARITROMICINA 45,8 0,0018
FIH010 ERITROMICINA 45,4 0,0018
FII001 METRONIDAZOL 307,9 0,0123
FII002 METRONIDAZOL 44,9 0,0018
FII003 METRONIDAZOL 5.760,1 0,2306
FIJ001 NISTATINA 3.805,5 0,1523
FIJ002 NISTATINA 500000 UI - CM 86,9 0,0035
FIK001 CASPOFUNGINA 174.050,7 6,9668
FIK002 CASPOFUNGINA 138.432,1 5,5411
FIL001 ACICLOVIR 23,5 0,0009
FIL002 GANCICLOVIR 26.900,2 1,0767
FIL003 RIBAVIRINA 1.112,0 0,0445
FIL007 ENTECAVIR 5.667,2 0,2268
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Código 
Estándarizado Glosa Precio PNA 

$ Junio 2015
Precio PNA 

UF Junio 2015
FIL012 VALGANCICLOVIR 15.329,9 0,6136
FIM001 LINEZOLIDA 45.335,9 1,8147
FIM002 LINEZOLIDA 40.432,0 1,6184
FIN001 AMOXICILINA 31,6 0,0013
FIN003 AMOXICILINA CLAVULÁNICO 329,7 0,0132
FIN004 AMPICILINA 952,3 0,0381
FIN006 PENICILINA SÓDICA 50,8 0,0020
FIN007 CLOXACILINA 340,7 0,0136
FIN009 FLUCLOXACILINA 12,4 0,0005
FIN010 FLUCLOXACILINA 50,2 0,0020
FIN011 IMIPENEM 500 MG + CILASTATINA 500 MG - AM 7.880,7 0,3154
FIN012 IMEPENEM 9.201,0 0,3683
FIN014 AMOXICILINA 114,7 0,0046
FIN015 AMOXICILINA 8,1 0,0003
FIN016 AMOXICILINA 57,9 0,0023
FIN018 CLOXACILINA 144,9 0,0058
FIN021 AMOXICILINA JB 250 MG 62.5 MG /5ML 427,5 0,0171
FIN023 AMOXICILINA 2.679,5 0,1073
FIN025 SULPERAZON 4.911,2 0,1966
FIN026 MEROPENEM 4.516,2 0,1808
FIN029 AMPICILINA 47,1 0,0019
FIO002 CIPROFLOXACINO 455,3 0,0182
FIO003 CIPROFLOXACINO 64,5 0,0026
FIO004 CIPROFLOXACINO 18,4 0,0007
FIO009 MOXIFLOXACINO 20.267,9 0,8113
FIO010 MOXIFLOXACINO 1.551,0 0,0621
FIQ001 VANCOMICINA 2.061,8 0,0825
FIQ002 VANCOMICINA 1.121,3 0,0449
FIQ003 VANCOMICINA 1.268,3 0,0508
FIR001 ABACAVIR 221,2 0,0089
FIR002 ABACAVIR 2.023,5 0,0810
FIR003 ATAZANAVIR 3.141,8 0,1258
FIR004 ATAZANAVIR 2.625,4 0,1051
FIR005 DARUNAVIR 1.882,8 0,0754
FIR006 DIDANOSINA 1.423,7 0,0570
FIR007 DIDANOSINA 1.423,7 0,0570
FIR009 EFAVIRENZ  608,8 0,0244
FIR010 ATAZANAVIR 8.194,8 0,3280
FIR011 EFAVIRENZ 1.826,3 0,0731
FIR012 ENFUVIRTIDA 20.987,0 0,8401
FIR017 ETRAVIRINA 2.572,7 0,1030
FIR018 FOSAMPRENAVIR 2.031,0 0,0813
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Código 
Estándarizado Glosa Precio PNA 

$ Junio 2015
Precio PNA 

UF Junio 2015
FIR020 LAMIVUDINA 78,5 0,0031
FIR021 LAMIVUDINA 126,2 0,0051
FIR022 LAMIVUDINA/ZIDOVUDINA 91,1 0,0036
FIR023 ABACAVIR/ LAMIVUDINA 4.065,4 0,1627
FIR024 LOPINAVIR/ RITONAVIR 729,5 0,0292
FIR025 LOPINAVIR/ RITONAVIR 629,1 0,0252
FIR026 MARAVIROC 4.867,7 0,1948
FIR027 MARAVIROC 5.958,7 0,2385
FIR028 NEVIRAPINA 93,3 0,0037
FIR029 NEVIRAPINA 160,2 0,0064

FIR030 LAMIVUDINA 150 MG + ZIDOVUDINA 300 MG + ABACAVIR 
300 MG - CM 5.224,7 0,2091

FIR031 RALTEGRAVIR 3.586,2 0,1435
FIR032 RITONAVIR 414,3 0,0166
FIR033 RITONAVIR 387,3 0,0155
FIR034 SAQUINAVIR 1.460,1 0,0584
FIR035 TENOFOVIR 7.478,4 0,2993
FIR036 EMTRICITABINA/ TENOFOVIR 8.441,1 0,3379
FIR037 ZIDOVUDINA 69,2 0,0028
FIR037 ZIDOVUDINA 69,2 0,0028
FIR039 FOSAMPRENAVIR 50 MG/ML - 225 ML 16.082,4 0,6437

FIR040 PARATAPREVIR 12,5+ RITONAVIR 75 MG + DESABUTIR 50 
MG 10.669.363,9 427,0656

FIR041 ZIDOVUDINA 243,7 0,0098
FIR042 ZIDOVUDINA 111,5 0,0045
FIS001 COTRIMOXAZOL FORTE 22,8 0,0009
FIS002 COTRIMOXAZOL 33,2 0,0013
FIS003 COTRIMOXAZOL FORTE 66,4 0,0027
FIS004 COTRIMOXAZOL FORTE 66,4 0,0027
FJA001 ANTIHISTAMÍNICO INYECTABLE (CLORFENAMINA) 52,6 0,0021
FJA003 CETIRIZINA 17,4 0,0007
FJA007 CLORFENAMINA 1,8 0,0001
FJA009 ANTIHISTAMÍNICOS  DESLORATADINA 5MG 41,2 0,0017
FJA010 HIDROXICINA 44,1 0,0018
FJB001 ETANERCEPT 53.749,7 2,1515
FJB002 HIDROXICLOROQUINA 156,4 0,0063
FJB003 LEFLUNOMIDA 49,1 0,0020
FJB004 RITUXIMAB 760.760,0 30,4512
FJB006 ADALIDUMAB 217.022,3 8,6868
FJB010 SIMEPREVIR 150 MG -CM 7.362.296,6 294,6927
FJB011 TOCILIZUMAB 91.295,2 3,6543
FJB012 ABATACEPT 276.228,5 11,0567
FJB013 DASATINIB / NILOTINIB 63.468,3 2,5405
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Código 
Estándarizado Glosa Precio PNA 

$ Junio 2015
Precio PNA 

UF Junio 2015
FJB014 SOFUSBUVIR 200 MG -CM 39.632,0 1,5864
FJC003 FACTOR ESTIMULANTE DE COLONIAS                              9.159,3 0,3666
FJC005 IVIG INMUNOGLOBULINA HIPER INMUNE 115.071,7 4,6060
FJC006 INMUNOGLOBULINA HUMANA 11.695,7 0,4681
FJC007 PEGINTERFERÓN ALFA 2A Ó PEGINTERFERÓN ALFA 2B 83.702,7 3,3504
FJC008 PEGINTERFERON ALFA 2B 177.005,7 7,0851
FJC013 INMUNOGLOBULINA HUMANA 117.254,2 4,6934
FJC015 GAMAGLOBULINA EV 35.031,3 1,4022
FJC019 DIMETIFUMARATO 120 MG - CM 148.636,1 5,9495
FJC023 DACLATASVIR 60 MG - CM 8.139.331,9 325,7953
FJD001 AZATRIOPINA 142,7 0,0057
FJD003 CICLOSPORINA 890,5 0,0356
FJD007 TACROLIMUS 554,6 0,0222
FJD009 INHIBIDOR DE LA MTOR 2.929,8 0,1173
FJD010 ANTIRECEPTOR INTERLEUKINA II 406.323,2 16,2640
FJD011 CICLOSPORINA 1.330,1 0,0532
FJD012 MICOFENOLATO 173,9 0,0070
FJD013 NATALIZUMAB 609,0 0,0244
FJD014 TIMOGLOBULINA 122.609,7 4,9077
FJD015 FINGOLIMOD 44.062,5 1,7637
FJE001 VACUNA ANTINEUMOCOCICA 8.499,9 0,3402
FJE002 SUERO ANTITETÁNICO 11.695,7 0,4681
FJE004 VACUNA ANTI HEPATITIS A 12.056,2 0,4826
FJE005 VACUNA ANTIVARICELA 14.758,8 0,5908
FJE006 VACUNA ANTIINFLUENZA 1.775,2 0,0711
FJF001 TALIDOMIDA 698,7 0,0280
FJF002 TERIFLUNOMIDE 14 MG -CM 25.629,2 1,0259
FKA002 ALENDRONATO 70 MG - CM 385,7 0,0154
FKB001 ESTATINAS 12,3 0,0005
FKB002 ESTATINAS 16,1 0,0006
FKC001 GLUCAGÓN 22.082,7 0,8839
FKC003 METFORMINA 8,9 0,0004
FKC004 SULFONILUREAS 3,1 0,0001

FKD002 INSULINA HUMANA CRISTALINA / INSULINA HUMANA 
ISOFANA (NPH) 129,6 0,0052

FLA002 CARBONATO DE CALCIO 42,9 0,0017
FLA003 E CAL D, CALCIO + VITAMINA D 30,2 0,0012
FLB002 HIERRO ENDOVENOSO 3.045,5 0,1219
FLB005 ZINC SULFATO 318,6 0,0128
FLB006 CLORURO DE CALCIO 180,6 0,0072
FLB007 NACL 356,7 0,0143
FLB008 POTASIO CLORURO 63,4 0,0025
FLB009 CLORURO POTASIO 33,8 0,0014
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Código 
Estándarizado Glosa Precio PNA 

$ Junio 2015
Precio PNA 

UF Junio 2015
FLB010 SULFATO MAGNESIO 3.009,9 0,1205
FLB011 FIERRO 31,1 0,0012
FLB012 FIERRO 10.171,2 0,4071
FLB013 ZINC SULFATO 143,9 0,0058
FLD001 NUTRICIÓN PARENTERAL 10,2 0,0004
FLF001 ALIMENTO ENTERAL BÁSICO LIBRE DE LACTOSA Y GLUTEN 4.235,7 0,1695

FLF005 SUPLEMENTO NUTRICIONAL ORAL,CON 
FRUCTOLIGOSACÁRIDOS Y OSMOLARIDAD MODERADA 8,0 0,0003

FLF007 MALTOSA DEXTRINA ALIMENTO ENTERAL 3.427,6 0,1372
FLF009 ALIMENTO ENTERAL BÁSICO LIBRE DE LACTOSA Y GLUTEN 8.029,0 0,3214
FLF010 SUPLEMENTO NUTRICIONAL 8.029,0 0,3214
FLG003 ACIDO FÓLICO 30,5 0,0012
FLG004 VITAMINAS LIPOSOLUBLES AQUAA.D.E.K. 793,5 0,0318
FLG005 VITAMINAS LIPOSOLUBLES AQUAA.D.E.K. 481,1 0,0193
FLG006 CIANOCOBALAMIA 60,8 0,0024
FLG007 PIRIDOXINA CLORHIDRATO 75,6 0,0030
FLG008 POLIVITAMINICOS 54,3 0,0022
FLG009 POLIVITAMINICOS 8,1 0,0003
FLG010 TIAMINA CLORHIDRATO 78,0 0,0031
FLG012 VITAMINA C 71,6 0,0029
FLG014 VITAMINA K                               78,2 0,0031
FLG015 ACIDO FÓLICO 8,0 0,0003
FMA004 TOBRAMICINA + DEXAMETASONA 8.570,0 0,3430
FMA010 DORZOLAMIDA/TIMOLOL 1.069,3 0,0428
FMA012  LATANOPROST+TIMOLOL 8.873,2 0,3552
FMA014 PILOCARPINA 2% 347,6 0,0139
FMA015 DORZOLAMIDA 5.643,2 0,2259
FMA016 LATANOPROST 0.005% 5.478,7 0,2193
FMA017  TRAVAPROST +TIMOLOL 19.235,6 0,7699
FMA018 TRAVAPROST 0.004% 18.410,1 0,7369
FMA019 PILOCARPINA 4% 1.585,9 0,0635
FMA020 MALEATO DE  TIMOLOL 0.5% 613,9 0,0246
FMC001 ANTIPROSTAGLANDINAS 1.413,8 0,0566
FNA001 AMINOFILINA 95,1 0,0038
FNA002 BUDESONIDA 4,9 0,0002
FNA003 BUDESONIDA 49,6 0,0020
FNA004 FLUTICASONA 82,5 0,0033
FNA005 IPRATROPIO BROMURO 6,2 0,0002
FNA006 SALBUTAMOL 2,7 0,0001
FNA007 SALBUTAMOL 513,0 0,0205
FNA008 SALMETEROL INHALADOR 130,1 0,0052
FNA009 FLUTICASONA/SALMETEROL 34,6 0,0014
FNA010 LABA- CORTICOIDE INHALADO 40,4 0,0016
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Código 
Estándarizado Glosa Precio PNA 

$ Junio 2015
Precio PNA 

UF Junio 2015
FNA012 TEOFILINA ANH 632,9 0,0253
FNA014 CORTICOIDE NASAL 4.691,7 0,1878
FNA015 CORTICOIDES 482,2 0,0193
FNA016 ANTILEUCOTRIENOS 229,4 0,0092
FNB001 SURFACTANTE 76.923,1 3,0790
FNB002 NEBULIZACIÓN RH-DORNASA-ALFA 24.083,0 0,9640
FOA001 FLUMAZENIL 5.630,2 0,2254
FOB001 NALOXONA                                                     5.060,6 0,2026
FOC001 ACIDO VALPROICO 26,3 0,0011
FOC004 CARBAMAZEPINA 14,3 0,0006
FOC005 CLONAZEPAM 9,8 0,0004
FOC007 FENITOÍNA 9,7 0,0004
FOC008 FENOBARBITAL 20,5 0,0008
FOC009 LAMOTRIGINA 47,6 0,0019
FOC010 PREGABALINA 109,5 0,0044
FOC011 ACIDO VALPROICO (JARABE) 46,6 0,0019
FOC014 LEVETIRACETAM COMP 597,7 0,0239
FOC015 LEVETIRACETAM COMP 112,5 0,0045
FOC016 CLONAZEPAM 12,2 0,0005
FOC017 LEVETIRACETAM JARABE 8.411,4 0,3367

FOC018 ANTICONVULSIVANTES ORALES E INYECTABLES / 
HIPNÓTICOS ORALES E INYECTABLES 157,8 0,0063

FOC019 ACIDO VALPROICO 18,4 0,0007
FOC020 ACIDO VALPROICO 13.032,5 0,5217
FOC021 CARBAMAZEPINA ACCION PROLONGADA 400 MG - CM 809,7 0,0324
FOC022 LAMOTRIGINA 35,4 0,0014
FOC026 GABAPENTINA 399,0 0,0160
FOD001 AMITRIPTILINA 7,4 0,0003
FOD002 BUPROPIÓN 65,5 0,0026
FOD003 FLUOXETINA 2,6 0,0001
FOD005 CARBONATO DE LITIO 32,6 0,0013
FOD006 PAROXETINA 33,7 0,0014
FOD007 SERTRALINA 7,7 0,0003
FOD008 VENLAFAXINA 33,5 0,0013
FOD011 ESCITALOPRAM 111,9 0,0045
FOD013 CITALOPRAM 26,9 0,0011
FOD014 SERTRALINA 369,1 0,0148
FOE001 BROMOCRIPTINA 47,3 0,0019
FOE002 CABERGOLINA 4.092,6 0,1638
FOE003 LEVODOPA-BENSERAZIDA 90,4 0,0036
FOE004 LEVODOPA-CARBIDOPA 30,6 0,0012
FOE005 CLORHIDRATO DE PRAMIPEXOLE 100,4 0,0040
FOE006 CLORHIDRATO DE PRAMIPEXOLE 219,5 0,0088
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Código 
Estándarizado Glosa Precio PNA 

$ Junio 2015
Precio PNA 

UF Junio 2015
FOE007 TRIHEXIFENIDILO 66,9 0,0027
FOF001 CLORPROMAZINA 7,6 0,0003
FOF002 CLORPROMAZINA CLORHIDRATO 6,1 0,0002
FOF004 CLOZAPINA 37,9 0,0015
FOF005 FLUFENAZINA DECANOATO 8.159,7 0,3266
FOF006 HALOPERIDOL INYECTABLE 76,7 0,0031
FOF007 HALOPERIDOL ORAL 33,0 0,0013
FOF008 OLANZAPINA 31,7 0,0013
FOF009 QUETIAPINA 165,3 0,0066
FOF010 QUETIAPINA 32,7 0,0013
FOF011 RISPERIDONA  19,3 0,0008
FOF014 TRAMADOL 1.147,7 0,0459
FOF016 ARIPIPRAZOL 429,1 0,0172
FOF018 DECANOATO DE FLUPENTIXOL 7.960,2 0,3186
FOF020 RISPERIDONA  15,2 0,0006
FOG001 METILFENIDATO 85,7 0,0034
FOG002 MODAFINILO 240,1 0,0096
FOH001 MIDAZOLAM 629,3 0,0252
FOH006 MIDAZOLAM 220,0 0,0088
FOH007 MIDAZOLAM 240,6 0,0096
FOI001 ALPRAZOLAM 8,4 0,0003
FOI002 CLORDIAZEPOXIDO 9,9 0,0004
FOI003 DIAZEPAM 111,9 0,0045
FOI004 DIAZEPAM 4,6 0,0002
FOI005 LORAZEPAM 9,2 0,0004
FOI006 LORAZEPAN 562,7 0,0225
FPA001 FENOTEROL 407,2 0,0163
FQC001 OXIBUTINA 39,6 0,0016
FXA002 ANDADOR 38.901,9 1,5571
FXA004 BARRA  CONECTORA 168.771,8 6,7555
FXA005 BASTÓN 5.016,0 0,2008
FXA007 COIL FLIPPER 156.053,3 6,2464
FXA008 COJIN ANTIESCARA 27.866,7 1,1154
FXA009 COLCHÓN ANTIESCARA 38.790,4 1,5527
FXA010 ORTESIS: CORREAS DE PAVLIK 12.255,8 0,4906
FXA011 CROSS LINK (GANCHOS)+ BARRA 245.226,7 9,8158
FXA014 PALMETA REPOSO 43.160,7 1,7276
FXA015 FÉRULA COCK UP 42.357,3 1,6954
FXA017 IMPLANTACIÓN COLIS 245.486,3 9,8261
FXA027 PLACA DCP  7 OR 38.084,9 1,5244
FXA028 PLACA DCS CONDILEA  95°   6  OR 56.700,8 2,2696
FXA029 PLACA DCS CONDILEA 95° 10 OR 323.058,4 12,9312
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Código 
Estándarizado Glosa Precio PNA 

$ Junio 2015
Precio PNA 

UF Junio 2015
FXA030 PLACA DHS  6 OR 135º 92.788,4 3,7141
FXA031 PLACA INTERVERTEBRAL, ORIFICIO 32 MM 54.160,4 2,1679
FXA032 PLACA REFLEX CERVICAL 104.248,1 4,1728
FXA034 PRÓTESIS 889.317,3 35,5970
FXA035 IMPLANTE DE PROTESIS PARA HEMODIALISIS 317.992,9 12,7284
FXA036 PRÓTESIS 771.523,6 30,8820
FXA037 PRÓTESIS 84.033,5 3,3636
FXA039 PRÓTESIS 906.184,5 36,2721
FXA050 SET MAT IMPLANTE COL CERVICAL 1.745.981,4 69,8869
FXA051 SET MAT IMPLANTE COL DORSOLUMBAR 1 829.283,4 33,1940
FXA052 SET MAT IMPLANTE COL DORSOLUMBAR 2 829.283,4 33,1940
FXA055 STENT 2.190.320,0 87,6726
FXA073 PRÓTESIS DOS COMPONENTES 3.682.294,4 147,3922
FXA076 SOSTENES ESPECIALES 11.507,2 0,4606
FXA077 MALLA DE PROLENE DE 30 X 30 CMS. 35.290,3 1,4126
FXA080 BOTA CORTA DE DESCARGA 33.440,0 1,3385
FXA081 CERA DE HUESO 2.997,3 0,1200
FXA084 PRÓTESIS MAMARIA EXTERNA CON SOSTÉN 66.768,5 2,6726
FXA086 SELLANTE DURAL  (20 % DE LAS CIRUGIAS) 435.277,3 17,4230
FXA087 SUSTITUTO ÓSEO 200.640,0 8,0311
FXA094 PRÓTESIS MARCAPASO BICAMERAL (DDD) 496.752,1 19,8836
FXA095 PRÓTESIS MARCAPASO UNICAMERAL (VVI) 496.752,1 19,8836
FXA096 PROTESIS METALICA  (FASE LABORATORIO) 54.607,6 2,1858
FXA097 PROTESIS OCULAR (INCLUYE ENUCLEACIÓN E IMPLANTE) 129.021,7 5,1644
FXA099 SILLA DE RUEDAS 26.065,0 1,0433
FXA104 ROTULA SIMPLE 1.232.540,3 49,3352
FXA105 ROTULA TUBO 1.274.953,2 51,0329
FXA116  PROCESADOR 1.054.589,4 42,2123
FYA001 STAPPLER CIRCULAR Y LINEALES 258.602,7 10,3512
FYA002 STAPPLER LINEALES 145.887,6 5,8395
FYA003 AEROCAMARA PEDIATRICA P/INHALADOR AEROSOL 222,9 0,0089
FYA004 AEROCAMARA 245,2 0,0098
FYA006 AGUJA 13,4 0,0005
FYA008 ALGINATO DE CALCIO 1.690,6 0,0677
FYA010 ALGINATO 1.690,6 0,0677
FYA011 APÓSITO CARBÓN ACTIVADO + PLATA 4.447,5 0,1780
FYA012 APÓSITO CARBOXIMETILCELULOSA + PLATA 7.691,2 0,3079
FYA013 APÓSITO HIPEROSMÓTICO 1.945,1 0,0779
FYA014 ESPUMA HIDROFÍLICA 4.002,5 0,1602
FYA015 APÓSITO TRADICIONAL 169,9 0,0068
FYA017 ASA TÉRMICA 44.029,3 1,7624
FYA018 BICARBONATO 912,5 0,0365
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Código 
Estándarizado Glosa Precio PNA 

$ Junio 2015
Precio PNA 

UF Junio 2015
FYA019 BOLSA DESECHABLE PARA PLASMA 1.102,4 0,0441
FYA021 BOLSA SANGRE EXTRACIÓN TRIPLE 4.386,2 0,1756
FYA023 BOLSAS DE COLOSTOMÍA 1.007,9 0,0403
FYA024 GLUCONATO DE CALCIO 112,5 0,0045
FYA025 CASEINATO DE CALCIO 8.025,6 0,3212
FYA029 CINTAS REACTIVAS 149,7 0,0060
FYA035 CONECCIÓN  LS-4 379,7 0,0152
FYA036 CIERRE MECÁNICO STAPPLER 14.727,0 0,5895
FYA037 ELECTRODO PARA COAGULACIÓN 8.360,0 0,3346
FYA038 EQUIPO ADMINISTRACIÓN SANGRE 1.351,0 0,0541
FYA040 EQUIPO CURACIÓN DESECHABLE 964,2 0,0386
FYA042 FAJA ABDOMINAL DE 3 O 4 BANDAS 5.231,1 0,2094
FYA044 FILTRO LEUCOCITOS PLAQUETAS 19.506,7 0,7808
FYA045 FILTRO R-500 - GLOBULOS ROJOS 19.506,7 0,7808
FYA048 LAXANTES 1.357,8 0,0543
FYA049 ENEMA EVACUANTE POLIETINIL GLICOL SIN FOSFORO 29,9 0,0012
FYA050 FLUORURO DE SODIO 0,05% 21,1 0,0008
FYA051 FLUTTER 43.472,0 1,7401
FYA053 GELITA O COLAGENO 3.980,4 0,1593
FYA054 GUANTES DE PROCEDIMIENTO 20,1 0,0008
FYA057 HIDROGEL 1.838,8 0,0736
FYA059 HOJA BLAIRE 15.710,1 0,6288
FYA060 HOJA DERMATOMO 22.220,9 0,8894
FYA065 INSUMOS DE ENFERMERÍA 256,2 0,0103
FYA066 INSUMOS PARA ERITROPOYETINA ENDOVENOSO 3.762,8 0,1506
FYA067 INSUMOS PARA INSTALAR HIERRO ENDOVENOSO 3.762,8 0,1506
FYA068 INSUMOS PREPARACIÓN Y ADMINISTRACIÓN 3.762,8 0,1506
FYA069 JERINGAS 87,0 0,0035
FYA070 JERINGA 5 CC 88,7 0,0035
FYA072 JERINGAS 33,4 0,0013
FYA075 KIT PRESIÓN INTRA CRANEANA (PIC) 465.930,7 18,6499
FYA076 KIT SALUD ORAL (CEPILLO Y PASTA DENTAL) 5.249,0 0,2101
FYA078 LAMINA MOLTOPREN ALTA DENSIDAD 1.538,2 0,0616
FYA079 LANCETAS DESECHABLES 80,3 0,0032
FYA085 MALLA DE MARLEX (PRÓTESIS) 16.720,0 0,6693
FYA087 MASCARA VENTURI 586,3 0,0235

FYA088 MASCARILLA P/OXÍGENO S/DOSIFICADOR ADULTO C/TUBO 
CONEXIÓN O2 622,4 0,0249

FYA089 MASCARILLA Y NEBULIZADOR DE RECAMBIO 538,2 0,0215
FYA090 MEDIO DE CULTIVO 34.777,6 1,3921
FYA091 MEZCLA OXÍGENO Y OXIDO NITROSO 10.601,6 0,4244
FYA092 NEBULIZADOR 723,4 0,0290
FYA095 OXIDO NÍTRICO 2.325.935,9 93,1009
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Código 
Estándarizado Glosa Precio PNA 

$ Junio 2015
Precio PNA 

UF Junio 2015
FYA096 SOLUCIÓN ISOTONICA PARA IRRIGACIÓN 124.938,9 5,0010
FYA101 PLAQUETAS IRRADIADAS Y FILTRADAS 66.666,7 2,6685
FYA103 ROLLO VENDA DE GASA KLING 309,2 0,0124
FYA105 DISPOSITIVO DE OCLUSIÓN VASCULAR 158,3 0,0063
FYA106 SET DE GASTROSTOMÍA 52.626,1 2,1065
FYA107 SET LIBERADOR 214.800,5 8,5979
FYA108 ORTESIS TOBILLO PIE 134.495,3 5,3835
FYA109 ORTESIS: CANALETAS 312.779,9 12,5197
FYA110 ORTESIS CANALETAS CON YUGO ADBUCTOR 312.779,9 12,5197
FYA111 SONDA P/OXIGENO ADULTO DESECHABLE (NARICERA) 239,7 0,0096
FYA112 SONDA P/OXIGENO PEDIÁTRICA (NARICERA O BIGOTERA) 412,4 0,0165
FYA113 SONDA NASO GASTRICA 172,8 0,0069
FYA114 SONDA NASO YEYUNAL 10.589,3 0,4239
FYA115 SUERO FISIOLÓGICO 352,7 0,0141
FYA117 SUERO FISIOLÓGICO 311,5 0,0125
FYA118 SUSTITUTO PLASMÁTICO 3.662,8 0,1466
FYA122 TULL 284,0 0,0114
FYA124 MEDIAS  ELÁSTICAS 5.162,9 0,2067
FYA126 APÓSITO HIPEROSMÓTICO 177,2 0,0071
FYA127 VENDAS GASA 226,9 0,0091
FYA133 PLACAS DE COLOSTOMÍA 1.910,2 0,0765
FYA137 ADAPTIC 527,6 0,0211
FYA138 AGUJA DE MARCACIÓN 20G 10CM 12.261,3 0,4908
FYA139 AGUJA NEUMOPERITONEO 7.245,3 0,2900
FYA141 BALON 13.376,0 0,5354
FYA144 CALZADOR 4.458,7 0,1785
FYA146 CATÉTER CON RESERVORIO 140.503,7 5,6240
FYA147 CATETERISMO VENOSO 89.117,6 3,5671
FYA148 CATETER TENCKOF O MISSOURI (KIT INSTALACIÓN) 128.186,7 5,1310
FYA149 CATETER TUNELIZADO 26.250,4 1,0507
FYA149 CATETER TUNELIZADO 26.250,4 1,0507
FYA150 CLIP VASCULARES 235.027,5 9,4075
FYA151 CLIPS ANEURISMAS 111.132,3 4,4483
FYA152 DRENAJE VENTRICULAR (INSUMO) 50.160,0 2,0078
FYA153 CORSET 107.720,3 4,3117
FYA154 APLICACIÓN FLÚOR TÓPICO BARNIZ 24.639,5 0,9863
FYA159 HALO CRANEO ( JACKET) 1.861.493,3 74,5105
FYA167 APÓSITO TRANSPARENTE 1.670,3 0,0669
FYA171 VENDA ELASTICA 3.636,6 0,1456
FYA172 VENDAJE MULTICAPA 45.470,6 1,8201
FYA173 COMPRESOR 128.186,7 5,1310
FYA174 IMPLANTE MAMARIO INTERNO DEFINITIVO 341.896,1 13,6852
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Código 
Estándarizado Glosa Precio PNA 

$ Junio 2015
Precio PNA 

UF Junio 2015
FYA178 ANILLO 490.453,3 19,6315
FYA182 INMUNO NUTRICIÓN 20.057,3 0,8028
FYA184 PILAS PARA AUDÍFONOS 2.786,7 0,1115

FYA188 SISTEMA DE SELLADO DE VASOS (TIPO LIGASURE O 
ULTRASICION) 381.355,3 15,2646

FYA189 TRÓCAR PARA BIOPSIA ÓSEA 1.406,7 0,0563
FYA190 TROCARES DESECHABLES 11 MM 10.268,3 0,4110
FYA191 TROCARES DESECHABLES 5 MM 10.268,3 0,4110
FYA192 TUBO VALVULADO O EQUIVALENTE 501,6 0,0201
FYA194 TROCARES DESECHABLES (5 Y 12 MM) 60.192,0 2,4093
FYA197 VALVULA  (DVP) 586.557,7 23,4783
FYA200 LUBRICACIÓN CREMA 2.508,0 0,1004
FYA204 INSUMOS CIRUGÍA LAPAROSCOPICA 649.962,1 26,0162
FYA205 FARMACOS E INSUMOS DE PABELLON 1.849.650,3 74,0365
FYA206 INSUMOS CURACION AVANZADA 16.140,4 0,6461
FYA207 FILTROS COMPRESOR 3.241,5 0,1297
FYA212 MÁSCARA TRACCIÓN FRONTAL 3.302,9 0,1322
FYA214 MOLDES DE SOPORTE AUDIFONOS 52.130,0 2,0866
FYA216 SET DE 4 TORNILLOS AUTOESTABLE 327.411,0 13,1054
FYA217 SET DE 4 TORNILLOS PEDICULARES 6,7 MMX45 MM 184.168,7 7,3718
FYA223 SUTURA INTRAORAL REABSORBIBLE 2.606,0 0,1043
FYA224 SUTURA MECANICA STAPLER CIRCULAR 281.501,9 11,2678
FYA225 SUTURA MECANICA STAPLER LINEALES 125.111,9 5,0079
FYA230 KIT FILTRACIÓN MEDULA OSEA 489.010,7 19,5738
FYA232 LAXANTE EVACUANTE INTESTINAL 1.517,0 0,0607
FYA237 SILICONA 15,3 0,0006
FYA238 OXÍGENO 10.426,0 0,4173
FYA242 TRANSDUCTOR DE PRESIÓN ARTERIAL INVASIVA 27.208,1 1,0891

FYA245
SET PARA CIERRE PERCUTÁNEO DE DEFECTOS 
INTRACARDIACO (INCLUYE: DISPOSITIVO, SET LIBERADOR, 
SIZING BALÓN, GUÍA DE INTERCAMBIO)

1.042.182,5 41,7157

FYA247 PESS Y MOTERES  INTRAOPERATORIOS 11.592,5 0,4640
FYA256 EMBALAGES 3.127,8 0,1252
FYA259 GELCLAIR 1.876,7 0,0751
FYA261 MONOFILAMENTO 12.511,2 0,5008
FYA262 ORTESIS ANTIEQUINO 38.247,8 1,5310
FYA265 TORNILLO CORTICAL  4.5X 34 4.510,3 0,1805
FYA266 TORNILLO CORTICAL 4.5 * 36 4.510,3 0,1805
FYA267 TORNILLO CORTICAL 4.5 * 40 31.205,0 1,2491
FYA268 TORNILLO CORTICAL 4.5 * 44 31.205,0 1,2491
FYA269 TORNILLO CORTICAL 4.5 * 46 31.205,0 1,2491
FYA270 TORNILLO CORTICAL 4.5 * 48 31.205,0 1,2491
FYA271 TORNILLO CORTICAL 4.5 * 50 31.205,0 1,2491
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Código 
Estándarizado Glosa Precio PNA 

$ Junio 2015
Precio PNA 

UF Junio 2015
FYA272 TORNILLO CORTICAL 4.5 * 52 31.205,0 1,2491
FYA273 SOLUCION DE PRESERVACION 260.649,9 10,4331
FYA274 BICARBONATO 52,1 0,0021
FYA275 ORTESIS EXTREMIDADES (INFERIORES Y SUPERIORES) 53.624,3 2,1464
FYA276 MANGA ELÁSTICA 281.130,5 11,2529
FZP004 FISH 105.654,8 4,2291

FZP005 DETERMINACIÓN DE RECEPTORES DE ESTROGENO Y 
PROGESTERONA (TEC. INMUNOHISTOQUIMICA) 10.709,3 0,4287

FZP012 LECHE MATERNIZADA 7.879,6 0,3154
FZP013 GLUTAMINA 4.904,5 0,1963
FZP014 HIDROCOLOIDE 3.681,7 0,1474
FZP019 APLICACIÓN  BARNIZ CLORHEXIDINA 10.210,3 0,4087
FZP021 AUDIOMETRÍA DE CAMPO LIBRE 18.467,8 0,7392

FZP022 AUDIOMETÍA A CAMPO LIBRE (CON IMPLANTE Y CON 
AUDÍFONO) 20.440.175,6 818,1647

FZP040 CARBOXIHEMOGLOBINA 23.400,2 0,9366
FZP042 CONSULTA ORTODONCIA  (SIN APARATOS) 11.704,0 0,4685

FZP045 CORTISOL LIBRE SALIVAL NOCTURNO POR 2 EN ALGUNOS 
CASOS 39.013,3 1,5616

FZP046 CRIOPRESERVACIÓN 21.425,0 0,8576
FZP051 ELASTASA FECAL 33.440,0 1,3385
FZP052 ESTUDIO BIOLOGIA MOLECULAR N MYC AMPLIFICADO 62.463,7 2,5003
FZP054 ESTUDIO DE TIROSINA HIDROXILASA EN MEDULA ÓSEA 257.296,3 10,2989
FZP056 FILTRO DE LEUCOCITOS 18.392,0 0,7362
FZP059 GLOBULOS ROJOS IRRADIADOS Y FILTRADOS 8.662,6 0,3467
FZP063 HEMOSTATICO ABSORBIBLE 128.186,7 5,1310
FZP066 HLA DRB ALTA RES 396.002,1 15,8509
FZP067 HLA DRB Y DQB1 110.809,0 4,4354
FZP073 INMUNOMODULADOR 151.472,1 6,0630
FZP075 IRRADIACIÓN 15,4 0,0006
FZP076 LEUCOFERESIS 140.448,0 5,6218
FZP088 PCR CUALITATIVA 39.013,3 1,5616
FZP089 PCR METAPNEUMOVIRUS 39.013,3 1,5616
FZP091 PCR PARA T(8;14), T(14;18) 39.013,3 1,5616
FZP092 PCR PCP 39.013,3 1,5616
FZP094 PINZA DE BIOPSIAS 15.382,4 0,6157
FZP097 TRAJE COMPRESIVO 12.866,6 0,5150
FZP100 PURIFICACIÓN CELULAS PROGENITORAS 659.131,7 26,3832
FZP101 RADIOTERAPIA 705.717,8 28,2480
FZP111 RNA HEP C POR PCR 121.335,9 4,8567
FZP119 SET DE MUCOSECTOMIA 70.781,3 2,8332

FZP127 TEST DE LIDDLE (DEXAMETASONA 2 MG CADA 6 HORAS= 16 
MG EN DOS DÍAS) 97.711,7 3,9111
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Código 
Estándarizado Glosa Precio PNA 

$ Junio 2015
Precio PNA 

UF Junio 2015
FZP129 TEST DE TYRRELL (8 MG DE DEXAMETASONA) 6.549,9 0,2622
FZP130 TEST SYNACTHEN ( CORTISOL 0 Y 30 MIN POST SYNACTHEN) 58.497,7 2,3415
FZP134 TOMOGRAFIA DE COHERENCIA OPTICA 103.881,4 4,1581
FZP148 CONSULTORÍA DE NEURÓLOGO 8.973,5 0,3592
FZP154 TRATAMIENTO NEUTROPENIA           5.146,5 0,2060
FZP160 INTERVENCIÓN COMUNITARIA (20 PAC.) 1.430,8 0,0573
FZP165 PARTO 315.082,0 12,6119

FZP166 INTERVENCIÓN QUIRURGICA IMPLANTE COCLEAR (INCLUYE 
PROTESIS) 20.220.786,8 809,3831

FZP174 EQUIPO QUIRURGICO 1.755.833,8 70,2813
FZP175 GLUTAMINA 4.997,6 0,2000
FZP176 ALOINJERTO 3.751,5 0,1502
FZP177 BOMBA DE INFUSIÓN CONTÍNUA 18.818,1 0,7532
FZP178 PREVENCIÓN MUCOSITIS 7.304,7 0,2924
FZP179 TRATAMIENTO MUCOSITIS 8.327,8 0,3333
FZP180 BIOLOGÍA MOLECULAR 62.207,7 2,4900
FZP181 BIOLOGÍA MOLECULAR (TRASLOCACION 9;22) 62.207,7 2,4900
FZP182 BIOLOGÍA MOLECULAR 62.207,7 2,4900
FZP183 HLA CLASE I 110.354,9 4,4172
FZP185 PCR CUANTITATIVA 38.853,5 1,5552

FZP188 AUDIOMETRÍA A CAMPO LIBRE (CON IMPLANTE Y SIN 
AUDÍFONO) 44.126.094,1 1.766,2476

FZP189 BIOLOGÍA MOLECULAR, T(9;22) 62.207,7 2,4900
FZP190 CUESTIONARIO AUTODIAGNOSTICO (AUDIT) 0,0 0,0000
FZP191 APLICACIÓN DEL INSTRUMENTO ESTRATEGIA 5A’S 0,0 0,0000
FZP192 MANIOBRA DE ORTOLANI 0,0 0,0000
FZP193 MEDICIÓN ESTANDARIZADA DE LA PRESIÓN ARTERIAL 0,0 0,0000
FZP194 QUIMIOTERAPIA + RADIOTERAPIA CONCOMITANTE 1.145.859,8 45,8657
FZP195 QUIMIOTERAPIA PALIATIVA ESQUEMA IFL FOLFIRI 511.579,7 20,4771
FZP196 DETECCIÓN DE LEUCOCORIA Y ESTRABISMO 0,0 0,0000
FZP197 MEDICIÓN DE PESO Y TALLA 0,0 0,0000
FZP198 QUIMIOTERAPIA PALIATIVA 460.421,8 18,4294
FZZ001 ACCESORIO BOMBA INFUSIÓN 4.141,0 0,1658
FZZ002 ALOINJERTO  4.570.133,3 182,9300
FZZ003 CPAP NASAL 247.072,6 9,8896
FZZ004 DONANTE HOMOINJERTO 81.243,8 3,2520
FZZ005 DONANTE HETEROINJERTO 38.357,9 1,5354
FZZ006 MEDIDOR DE GLICEMIA 10.589,3 0,4239
FZZ011 SUSTITUTO DURAL (30%) 89.173,3 3,5694
FZZ012 TARTRATO DE BRIMONIDINA 0.2% 1.058,2 0,0424
FZZ016 AC. TRANSRETINOICO 2.331,9 0,0933
FZZ018 BLOQUEADOR SOLAR FPS +30 2.452,3 0,0982
FZZ019 CAFEINA CITRATO SOLUCION 10% 91,4 0,0037
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Código 
Estándarizado Glosa Precio PNA 

$ Junio 2015
Precio PNA 

UF Junio 2015
FZZ032 TEST DE RESISTENCIA GENÉTICA VIH-1 282.394,6 11,3035
FZZ034 PCR BACILO KOCH 11.049,3 0,4423
FZZ035 PCR CARGA VIRAL VIRUS BK ORINA 23.550,0 0,9426
FZZ036 PCR CARGA VIRAL VIRUS BK SANGRE 24.095,4 0,9645
FZZ037 PCR CARGA VIRAL VIRUS EBSTEIN BAR (VEB) PLASMA 24.095,4 0,9645
FZZ040 PCR MYCOPLAAMA 23.550,0 0,9426
FZZ042 TEST THP 2.844,4 0,1139
FZZ043 VIRUS BK CELL DECOY EN ORINA 4.154,0 0,1663
FZZ044 VIRUS HEPATITIS A, IG G 6.036,6 0,2416
FZZ045 VHB-DNA POR PCR 24.095,4 0,9645
FZZ058 RESONANCIA NÚCLEAR MAGNÉTICA 123.802,3 4,9555
FZZ060 TAC DE CAVIDADES PERINASALES 55.219,9 2,2103
FZZ062 VIDEOFLUOROSCOPÍA VELOFARÍNGEA 87.920,1 3,5192
FZZ081 TRAQUELECTOMÍA RADICAL 704.895,5 28,2151
FZZ082 PROFILAXIS DE TROMBOSIS VENOSA PROFUNDA 3.294,6 0,1319
FZZ083 TINCION PCP 900,4 0,0360
FZZ084 TRANSPORTE AEREO MUESTRAS 29.804,6 1,1930
FZZ085 RESECCIÓN ENDOSCÓPICA CÁNCER GÁSTRICO 252.781,8 10,1182
FZZ087 TERAPIA COMBINADA ( TAMSULOSINA MAS DUTASTERIDE)    663,8 0,0266
FZZ089 ECOCARDIOGRAMA FETAL DE CONFIRMACIÓN 45.615,0 1,8258
FZZ097 TOMA DE MUESTRA (INCLUYE AGUJA TRUCUT) 11.681,9 0,4676
FZZ100 SCREENING DE INHIBIDORES 3.591,3 0,1437
FZZ101 SECRECIÓN PLAQUETARIA 3.294,6 0,1319
FZZ102 TITULACIÓN INHIBIDORES 1.145,9 0,0459
FZZ103 TREPANACIÓN 2.650,0 0,1061
FZZ110 SHELL VIAL PARA CITOMEGALOVIRUS 4.307,5 0,1724
FZZ113 OBTENCIÓN DE MEDULA OSEA EN PABELLÓN 95.650,5 3,8286
FZZ114 ORQUIDECTOMÍA BILATERAL 122.206,2 4,8916
FZZ117 SATUROMETRIA CONTINUA 1.142,4 0,0457
FZZ119 NEBULIZACIÓN RH-DORNASA-ALFA 1.172,2 0,0469
FZZ120 ANTICUERPO ANTIPÉPTIDO CÍCLICO DEL LA CIRTRULINA 5.596,7 0,2240
FZZ121 BIOLOGÍA MOLECULAR, T(9;22) T(15;17) , T(8;21) Y OTRAS 62.207,7 2,4900
FZZ123 FECATEST 31.743,9 1,2706
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Anexo G: Memoria de Cálculo de las PNA del Sector Público

1. Hoja 1: PNA
Esta hoja muestra el Precio en pesos y en UF a Junio de 2015 del total de las Prestaciones No Aran-
celadas (PNA).
En la respectiva hoja se señala el valor de la UF de cálculo y el IPC de reajuste utilizado.

2. Hoja 2: Calculo Precio PNA 
Esta es la hoja relevante para el vector de precios de las PNA para el estudio EVC 2015. Los precios 
para todas estas prestaciones fueron fijados siguiendo estrictamente lo estipulado en secciones 
previas del informe. Toda la información requerida para el proceso de asignación de precios, se en-
cuentra en las hojas restantes del archivo, y serán explicados en breve. Los componentes de las 
columnas son:

• Código: Dado para aquellas prestaciones valorizadas y nuevo código para las que no lo tienen.
• Glosa: Dado19.
• Precio CENABAST Farmacos: Dado. Obtenido de la hoja del archivo “FarmacosCenabast”.
• Precio CENABAST Insumos: Dado. Obtenido de la hoja del archivo “InsumosCenabast”.
• Precio Promedio Mercado Publico Farmacos: Dado. Obtenido de hoja del archivo “Farmacos-

Cenabast”.
• Precio Promedio Mercado Publico Insumos: Dado. Obtenido de hoja del archivo “FarmacosCe-

nabast”
• Precio Promedio Mercado Publico Protesis y Ortesis: Dado. Obtenido a través de la hoja del 

archivo “MP Protesis Ortesis 2014”
• IMS:Correspode al precio IMS, entregada por la contraparte técnica que fue utilizada en  los 

casos que el precio privado era inferior al precio público.
• MLE2015/MAI 2015: Corresponde al precio según alguna de las bases ya sean MLE o MAI a 

diciembre de 2015 ajustada a precio junio 2015. Para lo cual los precios MLE o MAI se llevaron 
de Diciembre de 2015 a pesos de Diciembre de 2014, aplicando el ajuste de 1.03, para luego 
aplicar el factor de ajuste 1.02315948 que permite llevar los precios de Diciembre 2014 a 
Junio 2015.

• PNA EVC 2012 a Junio 2015: Es el precio de la prestación correspondiente al estudio EVC 2012, 
ajustado por 1,089435897 para llevarla a precios de junio 2012 a diciembre 2014 más el ajus-
te (1,02315948) del precio de diciembre 2014 a Junio 2015, que nos permite llegar a precios 
2015. Viene de la hoja “PNA EVC 2012”.

• Precio PNA Junio 2015 Corresponde al menor precio de la PNA obtenido ya sea desde de CE-
NABAST, Mercado Público, MAI, MLE, IMS o del EVC 2012 dependiendo de la prestación. Todos 
estos debidamente ajustados según la metodología propuesta.

3. Hoja 3: FármacosCenabast
Esta hoja incluye los datos correspondientes a los costos de los fármacos entregados por el mandan-
te. Las columnas son las siguientes (se explican por sí solas):

19 Significa que viene ya codificado o nombrado desde las bases utilizadas en este estudio.
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• Droga: Dado.
• Concentración: Dado.
• Unidad Medida Corregida: Dado.
• Precio Cenabast: Dado.
• Precio Promedio Mercado Público: Dado.

4. Hoja 4: InsumosCenabast
Esta hoja incluye los datos correspondientes a los costos de los Insumos entregados por el mandan-
te. Las columnas son las siguientes (se explican por sí solas):

• Descripción: Dado.
• Texto Breve: Dado.
• Precio Cenabast: Dado.
• Precio MP: Dado.

5. Hoja 5: PNA EVC 2012
Esta hoja incluye las prestaciones costeadas en el EVC 2012 y el proceso por el cual estos precios 
fueron llevados a moneda del 2015. Las columnas fueron las siguientes:

• Código: Dado.
• Descripción: Dado.
• Costo Público Promedio: Proveniente del EVC 2012.
• IPC acumulado 2012 a Diciembre 2014 
• IPC Acumulado de Diciembre 2014 a Junio 2015
• Precio $ actualizado

6. Hoja 6: Base Mcdo 2014 farmacos Insumos
Esta hoja incluye los datos correspondientes a los costos de los Farmacos e Insumos de Mercado Pú-
blico 2014. Fue utilizada como insumo para construir las hojas “Farmacos” e “Insumos”. Las columnas 
son las siguientes (se explican por sí solas):

• Año 
• Mes 
• Año/Mes
• ID
• Origen_OC
• Comprador
• Comuna
• Ciudad
• Region
• Segmento_Comprador
• Razon Social Proveedor
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• Proveedor Asociado
• Cantidad Corregida
• Clase_Terapeutica
• Unidad Medida Corregida
• Droga
• Descripcion Consolidada
• Concentracion
• Precio Corregido Unitario
• Valor Total

7. Hoja 7: Protesis Ortesis MP 2014
Esta hoja incluye los datos correspondientes a los costos de las Protesis y Ortesis  del año 2014, en 
base a los datos de Mercado Público entregados por el mandante. Fue utilizada como insumo para 
costear las PNA en la hoja “PNA DECRETO”. Las columnas son las siguientes (se explican por sí solas):

• Año
• Mes
• Periodozgen
• Cantidad
• Unidad
• Precio unitario
• Insumo
• Presentacion
• Descriptor 1
• Descriptor 2
• Descriptor 3
• Tipo comprador
• Rutcomprador
• Comprador
• Unidaddecompra
• Comuna comprador
• Orden de compra
• Fecha
• Orden de compra
• Idlicitacion
• Valor 
• Rutvendedor
• Vendedor
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• convenio marco
• Id comprador
• Producto
• id vendedor
• Sucursal
• Codigo onu
• Descripcion1
• descripcion de producto
• variedad del producto
• segmento
• mercado

8. Hoja 8: IMS
Esta hoja contiene la base de datos IMS, entregada por la contraparte técnica y el algoritmo de 
decisión y de reajuste para su incorporación en el vector de precios de prestaciones no aranceladas.

• Columna “A”: Contiene el código de la PNA
• Columna “B”: Contiene el precio Genérico para la PNA
• Columna “C”: Contiene el precio minimo de marca similar
• Columna “D”: Contiene el minimo precio entre la columna B y C, y es el que se identifica como 

Precio IMS
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Anexo H: Vector de Costos Prestaciones Aranceladas ISAPRE

Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(junio de 2015) Valor en UF

1 01-01-004 VISITA MEDICA DOMICILIARIA EN HORARIO HABIL 62.417 2,50

2 01-01-009 VISITA POR MEDICO INTERCONSULTOR (O EN JUNTA 
MEDICA C/U) A 29.777 1,19

3 01-01-101 CONSULTA O CONTROL MÉDICO INTEGRAL EN 
ATENCIÓN PRIMARIA 14.768 0,59

4 01-01-102 CONSULTA O CONTROL MÉDICO INTEGRAL EN 
ESPECIALIDADES (HOSP. TIPO 3) 22.428 0,90

5 01-01-103 CONSULTA MÉDICA INTEGRAL EN SERVICIO DE 
URGENCIA (HOSP. TIPO 1) 22.663 0,91

6 01-01-108
CONSULTA INTEGRAL DE ESPECIALIDADES EN 
CIRUGÍA, GINECOLOGÍA Y OBSTETRICIA, ORTOPEDIA Y 
TRAUMATOLOGÍA (EN CDT)

20.590 0,82

7 01-01-109
CONSULTA INTEGRAL DE ESPECIALIDADES EN 
UROLOGÍA, OTORRINOLARINGOLOGÍA, MEDICINA 
FISICA Y REHABILITACIÓN, DERMATOLOGÍA, 
PEDIATRÍA Y SUBESPECIALIDADES (EN CDT)

23.979 0,96

8 01-01-110
CONSULTA INTEGRAL DE ESPECIALIDADES EN 
MEDICINA INTERNA Y SUBESPECIALIDADES, 
OFTALMOLOGÍA, NEUROLOGÍA, ONCOLOGÍA (EN CDT)

30.420 1,22

9 01-01-111
CONSULTA INTEGRAL DE ESPECIALIDADES EN 
CIRUGÍA, GINECOLOGÍA Y OBSTETRICIA, ORTOPEDIA Y 
TRAUMATOLOGÍA (EN HOSPITALES TIPO 1 Y 2)

22.871 0,92

10 01-01-112

CONSULTA INTEGRAL DE ESPECIALIDADES EN 
UROLOGÍA, OTORRINOLARINGOLOGÍA, MEDICINA 
FISICA Y REHABILITACIÓN, DERMATOLOGÍA, 
PEDIATRÍA Y SUBESPECIALIDADES (EN HOSPITALES 
TIPO 1 Y 2)

19.711 0,79

11 01-01-113
CONSULTA INTEGRAL DE ESPECIALIDADES EN 
MEDICINA INTERNA Y SUBESPECIALIDADES, 
OFTALMOLOGÍA, NEUROLOGÍA, ONCOLOGÍA (EN 
HOSPITALES TIPO 1 Y 2)

31.004 1,24

12 01-02-001 CONSULTA O CONTROL POR ENFERMERA, MATRONA O 
NUTRICIONISTA 10.804 0,43

13 01-02-005 CONSULTA POR FONOAUDIÓLOGO 10.530 0,42
14 01-02-006 ATENCIÓN KINESIOLÓGICA INTEGRAL AMBULATORIA 8.745 0,35
15 01-02-007 ATENCIÓN INTEGRAL POR TERAPEUTA OCUPACIONAL 14.370 0,58
16 01-03-001 EDUCACIÓN DE GRUPO POR MÉDICO 11.978 0,48

17 01-03-002 EDUCACIÓN DE GRUPO POR ENFERMERA, MATRONA 
O NUTRICIONISTA 10.255 0,41

18 01-03-003 EDUCACIÓN DE GRUPO POR ASISTENTE SOCIAL 21.062 0,84

19 01-03-004 EDUCACIÓN DE GRUPO POR AUXILIAR DE 
ENFERMERÍA 7.008 0,28

20 01-04-001 VISITA A DOMICILIO POR ENFERMERA, MATRONA O 
NUTRICIONISTA 34.810 1,39

21 01-04-002 VISITA A DOMICILIO POR ASISTENTE SOCIAL 33.764 1,35
22 01-04-003 VISITA A DOMICILIO POR AUXILIAR DE ENFERMERÍA 18.396 0,74
23 01-06-002 CURACIÓN SIMPLE AMBULATORIA 19.333 0,77
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Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(junio de 2015) Valor en UF

24 01-06-006 OXIGENOTERAPIA DOMICILIARIA (PACIENTES 
OXÍGENO DEPENDIENTES) 72.331 2,90

25 02-03-001
DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN INTEGRAL MEDICINA, 
CIRUGÍA, PEDIATRÍA, OBSTETRICIA-GINECOLOGÍA Y 
ESPECIALIDADES (SALA 3 CAMAS O MÁS) HOSPITALES 
TIPO 1

126.222 5,05

26 02-03-002 DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN INTEGRAL ADULTO EN 
UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO (U.C.I.) 366.546 14,67

27 02-03-003 DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN INTEGRAL PEDIÁTRICA 
EN UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO (U.C.I). 327.832 13,12

28 02-03-004 DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN INTEGRAL NEONATAL EN 
UNIDAD DE CUIDADO INTENSIVO (U.C.I.) 268.347 10,74

29 02-03-005 DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN INTEGRAL ADULTO EN 
UNIDAD DE TRATAMIENTO INTERMEDIO (U.T.I) 243.054 9,73

30 02-03-006 DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN INTEGRAL PEDIÁTRICA 
EN UNIDAD DE TRATAMIENTO INTERMEDIO (U.T.I) 196.711 7,87

31 02-03-007 DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN INTEGRAL NEONATAL EN 
UNIDAD DE TRATAMIENTO INTERMEDIO (U.T.I) 226.470 9,06

32 02-03-008 DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN INTEGRAL INCUBADORA 255.151 10,21
33 02-03-010 DÍA CAMA INTEGRAL PSIQUIÁTRICO DIURNO 50.229 2,01

34 02-03-011 DÍA CAMA INTEGRAL DE OBSERVACIÓN O DÍA CAMA 
INTEGRAL AMBULATORIO DIURNO 103.017 4,12

35 02-03-017 DÍA CAMA HOGAR PROTEGIDO PACIENTE 
PSIQUIÁTRICO COMPENSADO 91.834 3,68

36 02-03-109 DÍA CAMA HOSP. INTEGRAL PSIQUIATRÍA CORTA 
ESTADÍA 87.921 3,52

37 03-01-003 ADENOGRAMA, ESPLENOGRAMA, MIELOGRAMA C/U 56.273 2,25
38 03-01-006 AGREGACIÓN PLAQUETARIA 15.543 0,62

39 03-01-007 ANTICOAGULANTES CIRCULANTES O 
ANTICOAGULANTE LÚPICO 7.939 0,32

40 03-01-008 ANTITROMBINA III 16.876 0,68
41 03-01-011 COAGULACIÓN, TIEMPO DE 1.665 0,07
42 03-01-014 COOMBS DIRECTO, TEST DE 1.546 0,06
43 03-01-015 COOMBS INDIRECTO, PRUEBA DE 3.059 0,12
44 03-01-021 FIBRINÓGENO 2.271 0,09
45 03-01-022 TEST DE NEUTRALIZACIÓN PLAQUETARIA 5.972 0,24
46 03-01-024 FACTOR V 13.487 0,54
47 03-01-025 FACTORES VII, VIII, IX, X, XI, XII, XIII, C/U 6.864 0,27
48 03-01-026 FERRITINA 6.091 0,24
49 03-01-027 FIBRINÓGENO, PRODUCTOS DE DEGRADACIÓN DEL 23.496 0,94
50 03-01-028 FIERRO SÉRICO 2.423 0,10

51 03-01-029 FIERRO, CAPACIDAD DE FIJACIÓN DEL (INCLUYE 
FIERRO SÉRICO) 4.686 0,19

52 03-01-034 GRUPOS SANGUÍNEOS AB0 Y RHO (INCLUYE ESTUDIO 
DE FACTOR DU EN RH NEGATIVOS) 2.612 0,10

53 03-01-036 HEMATOCRITO (PROC. AUT.) 885 0,04
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Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(junio de 2015) Valor en UF

54 03-01-037 HEMOGLOBINA A2 CUANTITATIVA 4.228 0,17
55 03-01-038 HEMOGLOBINA EN SANGRE TOTAL (PROC. AUT.) 839 0,03
56 03-01-041 HEMOGLOBINA GLICOSILADA 3.856 0,15

57 03-01-045

HEMOGRAMA (INCLUYE RECUENTOS DE LEUCOCITOS 
Y ERITROCITOS, HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO, 
FÓRMULA LEUCOCITARIA, CARACTERÍSTICAS DE 
LOS ELEMENTOS FIGURADOS Y VELOCIDAD DE 
ERITROSEDIMENTACIÓN)

3.244 0,13

58 03-01-050 ISOINMUNIZACIÓN, DETECCIÓN DE ANTICUERPOS 
IRREGULARES (PROC. AUT.). 4.290 0,17

59 03-01-051 ISOINMUNIZACIÓN, DETECCIÓN E IDENTIFICACIÓN DE 
ANTICUERPOS 4.798 0,19

60 03-01-059 PROTROMBINA, TIEMPO DE O CONSUMO DE (INCLUYE 
INR, RELACIÓN INTERNACIONAL NORMALIZADA) 1.802 0,07

61 03-01-064 RECUENTO DE ERITROCITOS, ABSOLUTO (PROC. AUT.) 2.782 0,11
62 03-01-065 RECUENTO DE LEUCOCITOS, ABSOLUTO (PROC. AUT.) 909 0,04
63 03-01-067 RECUENTO DE PLAQUETAS (ABSOLUTO) 1.376 0,06

64 03-01-068 RECUENTO DE RETICULOCITOS (ABSOLUTO O 
PORCENTUAL) 1.187 0,05

65 03-01-072 SANGRÍA, TIEMPO DE (IVY) (NO INCLUYE DISPOSITIVO 
ASOCIADO ) 1.465 0,06

66 03-01-075 SUBGRUPO ABO Y RH FENOTIPO - GENOTIPO RH, C/U 3.405 0,14
67 03-01-082 TRANSFERRINA 5.434 0,22
68 03-01-083 TROMBINA, TIEMPO DE 2.330 0,09

69 03-01-085 TROMBOPLASTINA, TIEMPO PARCIAL DE (TTPA, TTPK 
O SIMILARES) 2.762 0,11

70 03-01-086 VELOCIDAD DE ERITROSEDIMENTACIÓN (PROC. AUT.) 635 0,03
71 03-01-087 VITAMINA B12, ABSORCIÓN DE (CO 57 O SIMILAR) 19.684 0,79
72 03-01-089 VON WILLEBRAND, AG DE (FACTOR VIII AG.) 13.082 0,52
73 03-01-090 COFACTOR DE RISTOCETINA 18.745 0,75
74 03-01-091 PROTEÍNA C 30.116 1,21
75 03-01-092 PROTEÍNA S 40.869 1,64
76 03-01-093 RESISTENCIA PROTEÍNA C 31.726 1,27
77 03-02-001 ACETONA CUALITATIVA 3.927 0,16
78 03-02-004 ACIDO LÁCTICO 5.750 0,23
79 03-02-005 ACIDO ÚRICO 1.513 0,06
80 03-02-008 AMILASA 4.099 0,16
81 03-02-010 AMONIO 2.680 0,11
82 03-02-011 BICARBONATO (PROC. AUT.) 1.498 0,06
83 03-02-013 BILIRRUBINA TOTAL Y CONJUGADA 1.954 0,08
84 03-02-015 CALCIO 1.546 0,06
85 03-02-016 CALCIO IÓNICO, INCLUYE PROTEÍNAS TOTALES 6.490 0,26
86 03-02-021 COLINESTERASA EN PLASMA O SANGRE TOTAL 4.948 0,20
87 03-02-023 CREATININA 1.289 0,05
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Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(junio de 2015) Valor en UF

88 03-02-024 CREATININA, DEPURACIÓN DE (CLEARENCE) (PROC. 
AUT.) 3.168 0,13

89 03-02-025 CREATINQUINASA CK - MB  MIOCÁRDICA 5.982 0,24
90 03-02-026 CREATINQUINASA CK - TOTAL 4.281 0,17
91 03-02-030 DESHIDROGENASA LÁCTICA TOTAL (LDH) 2.355 0,09

92 03-02-031 DESHIDROGENASA LÁCTICA TOTAL (LDH), CON 
SEPARACIÓN DE ISOENZIMAS 6.717 0,27

93 03-02-032 ELECTROLITOS PLASMÁTICOS (SODIO, POTASIO, 
CLORO) C/U 1.347 0,05

94 03-02-034 PERFIL LIPÍDICO (INCLUYE: COLESTEROL TOTAL, HDL, 
LDL, VLDL Y TRIGLICÉRIDOS) 5.655 0,23

95 03-02-035

FÁRMACOS Y/O DROGAS; NIVELES PLASMÁTICOS 
DE (ALCOHOL, ANOREXÍGENOS, ANTIARRÍTMICOS, 
ANTIBIÓTICOS, ANTIDEPRESIVOS, ANTIEPILÉPTICOS, 
ANTIHISTAMÍNICOS, ANTIINFLAMATORIOS Y 
ANALGÉSICOS, ESTIMULANTES RESPIRATORIOS, 
TRANQUILIZANTES MAYORES Y MENORES, ETC.) C/U

14.501 0,58

96 03-02-036 FENILALANINA 2.401 0,10

97 03-02-039 FOSFATASAS ALCALINAS CON SEPARACIÓN DE 
ISOENZIMAS HEPÁTICAS, INTESTINALES, ÓSEAS C/U 3.820 0,15

98 03-02-040 FOSFATASAS ALCALINAS TOTALES 1.704 0,07
99 03-02-042 FÓSFORO (FOSFATOS) 2.236 0,09

100 03-02-045 GAMMA GLUTAMILTRANSPEPTIDASA (GGT) 4.903 0,20

101 03-02-046
GASES Y EQUILIBRIO ÁCIDO BASE EN SANGRE 
(INCLUYE: PH, O2, CO2, EXCESO DE BASE Y 
BICARBONATO), TODOS O CADA UNO DE LOS 
PARÁMETROS

5.133 0,21

102 03-02-047 GLUCOSA 1.216 0,05

103 03-02-048
GLUCOSA, PRUEBA DE TOLERANCIA A LA GLUCOSA 
ORAL (PTGO), (DOS DETERMINACIONES) (NO INCLUYE 
LA GLUCOSA QUE SE ADMINISTRA) (INCLUYE EL 
VALOR DE LAS DOS TOMAS DE MUESTRAS)

4.933 0,20

104 03-02-055 LITIO 3.488 0,14
105 03-02-056 MAGNESIO 4.056 0,16
106 03-02-057 NITRÓGENO UREICO Y/O ÚREA 1.267 0,05

107 03-02-059 PROTEÍNAS FRACCIONADAS ALBÚMINA/GLOBULINA 
(INCLUYE CÓDIGO 03-02-060) 2.547 0,10

108 03-02-060 PROTEÍNAS TOTALES O ALBÚMINAS, C/U 1.704 0,07

109 03-02-061 PROTEÍNAS, ELECTROFORESIS (INCLUYE CÓD. 03-02-
060) 8.472 0,34

110 03-02-063 TRANSAMINASAS, OXALACÉTICA (GOT/AST), PIRÚVICA 
(GPT/ALT), C/U 2.128 0,09

111 03-02-065 VITAMINAS A, B, C, D, E, ETC., C/U 9.037 0,36
112 03-02-067 COLESTEROL TOTAL (PROC. AUT.) 1.450 0,06

113 03-02-075 PERFIL BIOQUÍMICO (DETERMINACIÓN 
AUTOMATIZADA DE 12 PARÁMETROS) 9.005 0,36
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Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(junio de 2015) Valor en UF

114 03-02-076
PERFIL HEPÁTICO (INCLUYE TIEMPO DE 
PROTROMBINA, BILIRRUBINA TOTAL Y CONJUGADA, 
FOSFATASAS ALCALINAS TOTALES, GGT, 
TRANSAMINASAS GOT/AST Y GPT/ALT)

10.107 0,40

115 03-03-001 ADENOCORTICOTROFINA (ACTH) 8.243 0,33
116 03-03-006 CORTISOL 5.168 0,21

117 03-03-007 CRECIMIENTO, HORMONA DE (HGH) 
(SOMATOTROFINA) 7.241 0,29

118 03-03-014
GONADOTROFINA CORIÓNICA, SUB-UNIDAD BETA 
(INCLUYE TITULACIÓN SI CORRESPONDE) (ELISA, RIA 
O IRMA, QUIMIOLUMINISCENCIA U OTRA TÉCNICA).

5.629 0,23

119 03-03-015 HORMONA FOLÍCULO ESTIMULANTE (FSH) 4.611 0,18
120 03-03-016 HORMONA LUTEINIZANTE (LH) 4.762 0,19
121 03-03-018 PARATHORMONA, HORMONA PARATIROÍDEA O PTH. 7.821 0,31
122 03-03-020 PROLACTINA (PRL) 5.102 0,20
123 03-03-022 TESTOSTERONA 5.600 0,22
124 03-03-023 TESTOSTERONA LIBRE 7.069 0,28

125 03-03-024 TIROESTIMULANTE (TSH), HORMONA (ADULTO, NIÑO 
O R.N.) 8.038 0,32

126 03-03-026 TIROXINA LIBRE (T4L) 4.679 0,19
127 03-03-027 TIROXINA O TETRAYODOTIRONINA (T4) 4.033 0,16
128 03-03-028 TRIYODOTIRONINA (T3) 4.446 0,18
129 03-03-030 ESTRADIOL (17-BETA) 5.194 0,21

130 03-03-047 IGF1 O SOMATOMEDINA - C (INSULINE LIKE GROWTH 
FACTOR) 11.429 0,46

131 03-03-048 IGFBP3, IGFBP1 (INSULIN LIKE GROWTH FACTOR 
BINDING PROTEINS)  C/U 13.630 0,55

132 03-04-001
CARIOGRAMA EN SANGRE POR CULTIVO DE 
LINFOCITOS (INCLUYE MÍNIMO 25 MITOSIS CON 
BANDEO G Y EVENTUALMENTE Q, R, C, NOR) 
(MONTAJE DE 3 METAFASES BANDEADAS)

85.417 3,42

133 03-04-002
CARIOGRAMA CON TÉCNICAS ESPECIALES (INCLUYE 
MUESTRA DE SANGRE O DE MÉDULA ÓSEA, 
TRATAMIENTO CON FUDR, BROMURO DE ETIDIO, 
MEDIO DEFICIENTE EN ÁCIDO FÓLICO)

199.113 7,97

134 03-04-003
CARIOGRAMA EN FIBROBLASTOS POR CULTIVO DE 
TROFOBLASTO, LÍQUIDO AMNIÓTICO, PIEL U OTROS 
BANDEOS G Y EVENTUALMENTE Q, R, C, NOR

245.825 9,84

135 03-05-003 ALFA FETOPROTEÍNAS 5.774 0,23

136 03-05-004
TAMIZAJE DE ANTICUERPOS ANTI ANTÍGENOS 
NUCLEARES EXTRACTABLES (A- ENA: SM, RNP, RO, LA, 
SCL- 70 Y JO- 1)

10.646 0,43

137 03-05-005
ANTICUERPOS ANTINUCLEARES (ANA), 
ANTIMITOCONDRIALES, ANTI DNA (ADNA), ANTI 
MÚSCULO LISO, ANTICENTRÓMERO, U OTROS, C/U.

7.610 0,30
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Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(junio de 2015) Valor en UF

138 03-05-007

ANTICUERPOS ESPECÍFICOS Y OTROS 
AUTOANTICUERPOS (ANTICUERPOS ANTITIROÍDEOS: 
ANTICUERPOS ANTIMICROSOMALES Y 
ANTITIROGLOBULINAS Y OTROS ANTICUERPOS: 
PROSTÁTICO, ESPERMIOS, ETC.) C/U

9.818 0,39

139 03-05-008 ANTIESTREPTOLISINA O, POR TÉCNICA DE LÁTEX 4.782 0,19
140 03-05-009 ANTÍGENO CARCINOEMBRIONARIO (CEA) 6.754 0,27
141 03-05-010 BETA-2-MICROGLOBULINA 7.413 0,30
142 03-05-012 COMPLEMENTO C1Q, C2, C3, C4, ETC., C/U 5.442 0,22
143 03-05-013 COMPLEMENTO HEMOLÍTICO (CH 50) 12.913 0,52

144 03-05-018 DEPÓSITO DE INMUNOGLOBULINA POR 
INMUNOFLUORESCENCIA (IGG, IGA, IGM) C/U 10.642 0,43

145 03-05-020 FACTOR REUMATOÍDEO POR TÉCNICA SCAT, WAALER 
ROSE, NEFELOMÉTRICAS Y/O TURBIDIMÉTRICAS 4.176 0,17

146 03-05-024 INMUNOELECTROFORESIS DE INMUNOGLOBULINAS 
IGD E IGE C/U 6.775 0,27

147 03-05-025 INMUNOFIJACIÓN DE INMUNOGLOBULINA, C/U 6.863 0,27
148 03-05-027 INMUNOGLOBULINAS IGA, IGG, IGM, C/U 4.932 0,20
149 03-05-028 INMUNOGLOBULINAS IGE, IGD TOTAL, C/U 3.815 0,15

150 03-05-030 PROTEÍNA C REACTIVA POR TÉCNICA DE LÁTEX U 
OTRAS SIMILARES 4.362 0,17

151 03-05-031 PROTEÍNA C REACTIVA POR TÉCNICAS 
NEFELOMÉTRICAS Y/O TURBIDIMÉTRICAS 7.556 0,30

152 03-05-035 CRIOAGLUTININAS 2.186 0,09

153 03-05-041
INTRADERMOREACCIÓN (PPD, HISTOPLASMINA, 
ASPERGILINA, U OTROS, INCLUYE EL VALOR DEL 
ANTÍGENO Y REACCIÓN DE CONTROL), C/U. 

4.555 0,18

154 03-05-045 LINFOCITOS T “HELPER” (OKT4) O SUPRESORES (OKT8) 
CON ANTISUERO MONOCLONAL, C/U 26.675 1,07

155 03-05-046

LINFOCITOS T TOTALES (OKT3 Y/O OKT11) 
CON ANTISUERO MONOCLONAL O 
INMUNOFENOTIPIFICACIÓN DE POBLACIONES 
Y SUBPOBLACIONES CELULARES (ANTÍGENOS O 
MARCADORES INMUNOCELULARES)

5.285 0,21

156 03-05-048
REACCIÓN CUTÁNEA 16 ALERGENOS POR 
ESCARIFICACIÓN (INCLUYE EL VALOR DE LOS 
ANTÍGENOS)

9.231 0,37

157 03-05-049
TRANSFORMACIÓN LINFOBLÁSTICA A DROGAS, 
ANÁLISIS DE TRANSFORMACIÓN ESPONTANEA 
CON ESTIMULO INESPECÍFICO Y CON DIFERENTES 
CONCENTRACIONES DE LA DROGA EN 1000 CÉLULAS

185.432 7,42

158 03-05-070 ANTÍGENO PROSTÁTICO ESPECÍFICO 9.037 0,36

159 03-05-082 ANTICUERPOS ANTICITOPLASMA DE NEUTROFILOS 
(ANCA), C-ANCA Y 17.390 0,70

160 03-05-084 ANTICUERPOS ANTICARDIOLIPINAS POR ELISA 
(ISOTIPOS G-M-A), 11.357 0,45

161 03-05-170 ANTÍGENO CA 125, CA 15-3 Y CA 19-9, C/U 14.973 0,60
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Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(junio de 2015) Valor en UF

162 03-05-182
REACCIÓN DE POLIMERASA EN CADENA (P.C.R.), VIRUS 
INFLUENZA, VIRUS HERPES, CITOMEGALOVIRUS, 
HEPATITIS C, MYCOBACTERIA TBC, C/U (INCLUYE 
TOMA MUESTRA HISOPADO NASOFARÍNGEO).

77.907 3,12

163 03-06-001 BACILOSCOPÍA ZIEHL-NEELSEN POR CONCENTRACIÓN 
DE LÍQUIDOS (ORINA U OTROS), C/U 1.898 0,08

164 03-06-002 BACILOSCOPÍA ZIEHL-NEELSEN, C/U 2.147 0,09

165 03-06-004 EXAMEN DIRECTO AL FRESCO, C/S TINCIÓN (INCLUYE 
TRICHOMONAS) 2.078 0,08

166 03-06-005 TINCIÓN DE GRAM 822 0,03
167 03-06-007 COPROCULTIVO, C/U 5.096 0,20

168 03-06-008 CORRIENTE (EXCEPTO COPROCULTIVO, HEMOCULTIVO 
Y UROCULTIVO) C/U 3.936 0,16

169 03-06-009 HEMOCULTIVO AEROBIO, C/U 5.243 0,21
170 03-06-010 HEMOCULTIVO ANAEROBIO, C/U 8.651 0,35

171 03-06-011
UROCULTIVO, RECUENTO DE COLONIAS Y 
ANTIBIOGRAMA (CUALQUIER TÉCNICA) (INCLUYE 
TOMA DE ORINA ASÉPTICA) (NO INCLUYE 
RECOLECTOR PEDIÁTRICO)

4.526 0,18

172 03-06-012 ANAEROBIOS (INCLUYE CÓD. 03-06-008) 4.702 0,19
173 03-06-017 LEVADURAS 2.746 0,11

174 03-06-018 CULTIVO PARA BACILO DE KOCH, (INCLUYE OTRAS 
MICOBACTERIAS) 5.901 0,24

175 03-06-023 MYCOPLASMA Y UREAPLASMA, C/U 6.744 0,27

176 03-06-026
CORRIENTE (MÍNIMO 10 FÁRMACOS) (EN CASO 
DE UROCULTIVO NO CORRESPONDE SU COBRO; 
INCLUIDO EN EL VALOR 03-06-011)

3.693 0,15

177 03-06-032 ASPERGILOSIS, CANDIDIASIS, HISTOPLASMOSIS U 
OTROS HONGOS POR INMUNODIAGNÓSTICO C/U 52.003 2,08

178 03-06-037 MYCOPLASMA IGG, IGM, C/U. 11.030 0,44
179 03-06-042 V.D.R.L. 3.033 0,12

180 03-06-045

COPROPARASITARIO SERIADO CON TÉCNICA  PARA 
CRYPTOSPORIDIUM SP O PARA DIANTAMOEBA 
FRAGILIS (INCLUYE LOS CÓDIGOS 03-06-048 Y/O 
03-06-059 MÁS APLICACIÓN DE TÉCNICA DE FROTIS 
CON TINCIÓN TRICRÓMICA O TINCIÓN ZIEHL-
NEELSEN EN POR LO MENOS 3 MUESTRAS, SEGÚN 
CORRESPONDA)

8.525 0,34

181 03-06-048

COPROPARASITOLÓGICO SERIADO SIMPLE (INCLUYE 
DIAGNOSTICO DE GUSANOS MACROSCÓPICOS Y 
EXAMEN MICROSCÓPICO POR CONCENTRACIÓN DE 3 
MUESTRAS SEPARADAS MÉTODO TELEMANN) (PROC. 
AUT.)

2.706 0,11

182 03-06-061 ELISA INDIRECTA (CHAGAS, HIDATIDOSIS, 
TOXOCARIASIS Y OTRAS), C/U 4.268 0,17

183 03-06-062 FIJACIÓN DEL COMPLEMENTO (DISTOMATOSIS, 
TOXOPLASMOSIS, CISTICERCOSIS Y OTRAS) C/U 8.473 0,34

184 03-06-064 HEMAGLUTINACIÓN INDIRECTA (TOXOPLASMOSIS, 
CHAGAS, HIDATIDOSIS Y OTRAS), C/U 5.255 0,21
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Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(junio de 2015) Valor en UF

185 03-06-066 INMUNOFLUORESCENCIA INDIRECTA 
(TOXOPLASMOSIS, CHAGAS, AMEBIASIS Y OTRAS), C/U 6.031 0,24

186 03-06-069

ANTICUERPOS VIRALES, DETERM. DE (ADENOVIRUS, 
CITOMEGALOVIRUS, HERPES SIMPLE, RUBÉOLA, 
INFLUENZA  A Y B; VIRUS VARICELA-ZOSTER; VIRUS 
SINCICIAL RESPIRATORIO; PARAINFLUENZA 1, 2 Y 3, 
EPSTEIN BARR Y OTROS), C/U

6.083 0,24

187 03-06-070
ANTÍGENOS VIRALES DETERM. DE (ADENOVIRUS, 
CITOMEGALOVIRUS, HERPES SIMPLE, RUBÉOLA, 
INFLUENZA Y OTROS), (POR CUALQUIER TÉCNICA EJ: 
INMUNOFLUORESCENCIA), C/U

13.412 0,54

188 03-06-074 VIRUS HEPATITIS A, ANTICUERPOS IGM DEL 9.832 0,39

189 03-06-075 VIRUS HEPATITIS B, ANTICUERPO DEL ANTÍGENO E 
DEL 10.476 0,42

190 03-06-076 VIRUS HEPATITIS B, ANTICORE TOTAL DEL (ANTI HBC 
TOTAL) 8.564 0,34

191 03-06-077 VIRUS HEPATITIS B, ANTICUERPOS DE ANTÍGENO DE 
SUPERFICIE (AUSTRALIANO) 7.642 0,31

192 03-06-078 VIRUS HEPATITIS B, ANTÍGENO E DEL (HBEAG) 11.363 0,45
193 03-06-079 VIRUS HEPATITIS B, ANTÍGENO SUPERFICIE 10.887 0,44

194 03-06-080 VIRUS HEPATITIS B, ANTICORE IGM DEL (ANTI HBC 
IGM) 15.640 0,63

195 03-06-081 VIRUS HEPATITIS C, ANTICUERPOS DE (ANTI HCV) 10.510 0,42
196 03-06-117 HONGOS FILAMENTOSOS 4.045 0,16
197 03-06-169 ANTICUERPOS VIRALES, DETERM. DE H.I.V. 8.160 0,33

198 03-07-002 PRUEBA DE LA SED (VOLUMEN, DENSIDAD, 
OSMOLALIDAD SERIADA EN SANGRE Y ORINA) 3.505 0,14

199 03-07-008 VASOPRESINA TEST O SIMILARES (INCLUYE, ADEMÁS, 
MEDICIONES DE DIURESIS) 3.016 0,12

200 03-08-004
HEMORRAGIAS OCULTAS, (BENCIDINA, GUAYACO O 
TEST DE WEBER Y SIMILARES), CUALQUIER MÉTODO, 
C/MUESTRA

3.136 0,13

201 03-08-005 LEUCOCITOS FECALES 1.873 0,07
202 03-08-009 CÉLULAS NEOPLÁSICAS EN FLUÍDOS BIOLÓGICOS 8.872 0,36

203 03-08-010
CITOLÓGICO C/S TINCIÓN (INCLUYE EXAMEN 
AL FRESCO, RECUENTO CELULAR Y CITOLÓGICO 
PORCENTUAL)

3.317 0,13

204 03-08-012 ELECTROLITOS (SODIO, POTASIO, CLORO), C/U 1.470 0,06
205 03-08-013 EOSINÓFILOS, RECUENTO DE 543 0,02

206 03-08-014 FÍSICO-QUÍMICO (INCLUYE ASPECTO, COLOR, PH, 
GLUCOSA, PROTEÍNA, PANDY Y FILANCIA) 3.474 0,14

207 03-08-015 GLUCOSA 616 0,02
208 03-08-017 PH, (PROC. AUT.) 3.498 0,14
209 03-08-018 PROTEÍNAS TOTALES O ALBÚMINA (PROC. AUT.) C/U 3.310 0,13

210 03-08-019 PROTEÍNAS, ELECTROFORESIS DE (INCLUYE 
PROTEÍNAS TOTALES) 6.423 0,26

211 03-08-020 BANDAS OLIGOCLONALES (INCLUYE ELECTROFORESIS 
DE L.C.R., SUERO E INMUNOFIJACIÓN) 36.037 1,44
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Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(junio de 2015) Valor en UF

212 03-08-029 ESPERMIOGRAMA (FÍSICO Y MICROSCÓPICO, CON O 
SIN OBSERVACIÓN HASTA 24 HORAS) 21.908 0,88

213 03-08-035 CREATININA (PROC. AUT.) 1.706 0,07

214 03-08-044
FLUJO VAGINAL O SECRECIÓN URETRAL, ESTUDIO DE 
(INCLUYE TOMA DE MUESTRA Y CÓDIGOS 03-06-004, 
03-06-005, 03-06-008, 03-06-017, Y 03-06-026 )

9.325 0,37

215 03-09-008 CALCIO CUANTITATIVO 1.297 0,05
216 03-09-010 CREATININA CUANTITATIVA 1.306 0,05
217 03-09-011 CUERPOS CETÓNICOS 2.585 0,10
218 03-09-012 ELECTROLITOS (SODIO, POTASIO, CLORO) C/U 1.609 0,06
219 03-09-013 MICROALBUMINURIA CUANTITATIVA 2.583 0,10
220 03-09-014 EMBARAZO, DETECCIÓN DE (CUALQUIER TÉCNICA) 5.230 0,21
221 03-09-016 GLUCOSA (CUANTITATIVO) 1.412 0,06
222 03-09-020 NITRÓGENO UREICO O UREA CUANTITATIVO 983 0,04

223 03-09-022 ORINA COMPLETA, (INCLUYE CÓD. 03-09-023 Y 03-
09-024) 1.766 0,07

224 03-09-023

ORINA, FÍSICO-QUÍMICO (ASPECTO, COLOR, 
DENSIDAD, PH, PROTEÍNAS, GLUCOSA, CUERPOS 
CETÓNICOS, UROBILINÓGENO, BILIRRUBINA, 
HEMOGLOBINA Y NITRITOS) TODOS O CADA UNO DE 
LOS PARÁMETROS (PROC. AUT.)

836 0,03

225 03-09-024 ORINA, SEDIMENTO (PROC. AUT.) 1.098 0,04
226 03-09-026 OSMOLARIDAD 1.393 0,06
227 03-09-028 PROTEÍNA (CUANTITATIVA) 1.809 0,07
228 03-09-031 SCREENING DE DROGAS 16.671 0,67
229 04-01-001 SIALOGRAFÍA (4 EXP.) 18.485 0,74

230 04-01-002 PARTES BLANDAS; LARINGE LATERAL; CAVUM 
RINOFARÍINGEO (RINOFARINX) C/U (1 EXP.) 75.260 3,01

231 04-01-004
PROYECCIÓN COMPLEMENTARIA EN EL MISMO 
EXAMEN (OBLICUAS, SELECTIVAS U OTRAS), C/U (1 
EXP.)

9.327 0,37

232 04-01-008
RADIOGRAFÍA CON EQUIPO MÓVIL FUERA DEL 
DEPARTAMENTO DE RAYOS, CADA PROYECCIÓN (1 O 
MÁS EXP.)

13.955 0,56

233 04-01-009 TÓRAX SIMPLE (FRONTAL O LATERAL) (INCLUYE 
FLUOROSCOPÍA) (1 PROY.) (1 EXP. PANORÁMICA) 11.021 0,44

234 04-01-010 MAMOGRAFÍA BILATERAL (4 EXP.) 24.289 0,97

235 04-01-011 MARCACIÓN PREOPERATORIA DE LESIONES DE LA 
MAMA (4 EXP.) 67.993 2,72

236 04-01-012 RADIOGRAFÍA DE MAMA, PIEZA OPERATORIA (1 EXP.) 9.677 0,39

237 04-01-013 ABDOMEN SIMPLE (1 PROYECCIÓN) (1 EXP.) ( CON 
EQUIPO ESTÁTICO O MÓVIL) 18.049 0,72

238 04-01-014 ABDOMEN SIMPLE, PROYECCIÓN COMPLEMENTARIA 
EN EL MISMO EXAMEN (1 EXP.) 27.906 1,12

239 04-01-021 ESÓFAGO, ESTÓMAGO Y DUODENO, DOBLE 
CONTRASTE (15 EXP.) 43.523 1,74
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Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(junio de 2015) Valor en UF

240 04-01-031
CAVIDADES PERINASALES, ÓRBITAS, ARTICULACIONES 
TEMPOROMANDIBULARES, HUESOS PROPIOS DE LA 
NARIZ, MALAR, MAXILAR, ARCO CIGOMÁTICO, CARA, 
C/U (2 EXP.)

11.350 0,45

241 04-01-032 CRÁNEO FRONTAL Y LATERAL (2 EXP.) 17.497 0,70

242 04-01-033 CRÁNEO, CADA PROYECCIÓN ESPECIAL: AXIAL, BASE, 
TOWNE, TANGENCIAL, ETC. (1 EXP.) 8.770 0,35

243 04-01-034 GLOBO OCULAR, ESTUDIO DE CUERPO EXTRAÑO (4 
EXP.) 22.080 0,88

244 04-01-042 COLUMNA CERVICAL O ATLAS-AXIS (FRONTAL Y 
LATERAL) (2 EXP.) 10.496 0,42

245 04-01-043 COLUMNA CERVICAL (FRONTAL, LATERAL Y 
OBLICUAS) (4 PROY.) (4 EXP.) 21.169 0,85

246 04-01-044 COLUMNA CERVICAL FUNCIONAL ADICIONAL (2 EXP.) 11.463 0,46

247 04-01-045
COLUMNA DORSAL O DORSOLUMBAR LOCALIZADA, 
PARRILLA COSTAL ADULTOS (FRONTAL Y LATERAL) (2 
EXP.)

9.101 0,36

248 04-01-046 COLUMNA LUMBAR O LUMBOSACRA (AMBAS 
INCLUYEN QUINTO ESPACIO) (3-4 EXP.) 12.093 0,48

249 04-01-049 COLUMNA TOTAL O DORSOLUMBAR, PANORÁMICA 
CON FOLIO GRADUADO (1 PROY.) (1 EXP.) 10.717 0,43

250 04-01-051 PELVIS, CADERA O COXOFEMORAL, C/U (1 EXP.) 11.419 0,46

251 04-01-052
PELVIS, CADERA O COXOFEMORAL, PROYECCIONES 
ESPECIALES; (ROTACIÓN INTERNA, ABDUCCIÓN, 
LATERAL, LAWENSTEIN U OTRAS) C/U (1 EXP.)

7.568 0,30

252 04-01-054 BRAZO, ANTEBRAZO, CODO, MUÑECA, MANO, DEDOS, 
PIE O SIMILAR (FRONTAL Y LATERAL) C/U, (2 EXP.) 9.990 0,40

253 04-01-055 CLAVÍCULA (2 EXP.) 11.447 0,46
254 04-01-056 EDAD ÓSEA: CARPO Y MANO (1 EXP.) 8.779 0,35

255 04-01-059 ESTUDIO MUÑECA O TOBILLO (FRONT., LATERAL Y 
OBLICUAS; 4 EXP.) 14.478 0,58

256 04-01-060 HOMBRO, FÉMUR, RODILLA, PIERNA, COSTILLA O 
ESTERNÓN (FRONTAL Y LATERAL; 2 EXP.), C/U 11.648 0,47

257 04-01-062
PROYECCIONES ESPECIALES OBLICUAS U OTRAS 
EN HOMBRO, BRAZO, CODO, RODILLA, RÓTULAS, 
SESAMOÍDEOS, AXIAL DE AMBAS RÓTULAS O 
SIMILARES, C/U

8.286 0,33

258 04-01-064
APOYO FLUOROSCÓPICO A PROCEDIMIENTOS 
INTRAOPERATORIOS Y/O BIOPSIA (NO INCLUYE EL 
PROC.)

12.910 0,52

259 04-01-070 TÓRAX (FRONTAL Y LATERAL) (INCLUYE 
FLUOROSCOPÍA) (2 PROY. PANORÁMICAS) (2 EXP.) 19.606 0,78

260 04-01-130 PROYECCIÓN COMPLEMENTARIA DE MAMAS (AXILAR 
U OTRAS), C/U 3.946 0,16

261 04-02-012 PIELOGRAFÍA ASCENDENTE (3 EXP.) 81.270 3,25

262 04-02-014 URETRO Y/O CISTOURETROGRAFÍA MICCIONAL 
RETRÓGRADA  (5 EXP.) 28.260 1,13

263 04-02-019 ANGIOGRAFÍA SELECTIVA DE CARÓTIDA EXTERNA O 
INTERNA 176.878 7,08
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Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(junio de 2015) Valor en UF

264 04-02-029 CARÓTIDA VERTEBRAL POR CATETERIZACIÓN (DE LA 
SUBCLAVIA AXILAR, HUMERAL O FEMORAL) 154.689 6,19

265 04-02-038 FLEBOGRAFÍA EXTREMIDAD INFERIOR O SUPERIOR, 
UN LADO CADA EXTREMIDAD. 31.240 1,25

266 04-03-001 CEREBRO (30 CORTES 8-10 MM) 80.500 3,22

267 04-03-007 ORBITAS MÁXILOFACIAL (INCLUYE CORONALES) (40 
CORTES 2-4 MM) 79.028 3,16

268 04-03-008 COLUMNA CERVICAL (4 ESPACIOS - 5 VÉRTEBRAS) (40 
CORTES 2 MM) 82.511 3,30

269 04-03-009 COLUMNA DORSAL O LUMBAR (3 ESPACIOS - 4 
VÉRTEBRAS) (30 CORTES 2-4 MM) 64.273 2,57

270 04-03-013 TÓRAX TOTAL (30 CORTES 8-10 MM) 103.732 4,15

271 04-03-014
ABDOMEN (HÍGADO, VÍAS Y VESÍCULA BILIAR, 
PÁNCREAS, BAZO, SUPRARRENALES Y RIÑONES) (40 
CORTES 8-10 MM)

98.250 3,93

272 04-03-016 PELVIS (28 CORTES, 8-10 MM) 62.709 2,51

273 04-03-017 EXTREMIDADES, ESTUDIO LOCALIZADO (30 CORTES 
2-4 MM) 62.493 2,50

274 04-03-101 ANGIOTAC DE CEREBRO 106.201 4,25
275 04-03-103 ANGIOTAC DE ABDOMEN 102.008 4,08

276 04-04-003
ECOTOMOGRAFÍA ABDOMINAL (INCLUYE HÍGADO, 
VÍA BILIAR, VESÍCULA, PÁNCREAS, RIÑONES, BAZO, 
RETROPERITONEO Y GRANDES VASOS)

28.902 1,16

277 04-04-004
ECOTOMOGRAFÍA COMO APOYO A CIRUGÍA, O A 
PROCEDIMIENTO (DE TÓRAX, MUSCULAR, PARTES 
BLANDAS, ETC.)

23.861 0,96

278 04-04-005 ECOTOMOGRAFÍA TRANSVAGINAL O TRANSRECTAL 17.812 0,71

279 04-04-006 ECOTOMOGRAFÍA GINECOLÓGICA, PELVIANA 
FEMENINA U OBSTÉTRICA CON ESTUDIO FETAL 15.383 0,62

280 04-04-007 ECOTOMOGRAFÍA TRANSVAGINAL PARA SEGUIMIENTO 
DE OVULACIÓN, PROC. COMPLETO (6-8 SESIONES) 23.648 0,95

281 04-04-009 ECOTOMOGRAFÍA PÉLVICA MASCULINA (INCLUYE 
VEJIGA Y PRÓSTATA) 13.970 0,56

282 04-04-010 ECOTOMOGRAFÍA RENAL (BILATERAL), O DE BAZO 18.086 0,72
283 04-04-011 ECOTOMOGRAFÍA CEREBRAL (R.N. O LACTANTE) 21.425 0,86
284 04-04-012 ECOTOMOGRAFÍA MAMARIA BILATERAL 19.242 0,77

285 04-04-013 ECOTOMOGRAFÍA OCULAR BIDIMENSIONAL, UNO O 
AMBOS OJOS 23.910 0,96

286 04-04-014 ECOTOMOGRAFÍA TESTICULAR (UNO O AMBOS) 20.854 0,83
287 04-04-015 ECOTOMOGRAFÍA TIROÍDEA 21.459 0,86

288 04-04-016 ECOTOMOGRAFÍA VASCULAR PERIFÉRICA, ARTICULAR 
O DE PARTES BLANDAS 20.166 0,81

289 04-04-118 ECOTOMOGRAFÍA VASCULAR (ARTERIAL Y VENOSA) 
PERIFÉRICA (BILATERAL) 67.231 2,69

290 04-04-119 ECOTOMOGRAFÍA CAROTIDEA BILATERAL 71.703 2,87

291 04-04-121 ECOTOMOGRAFÍA ABDOMINAL O DE VASOS 
TESTICULARES 57.891 2,32
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Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(junio de 2015) Valor en UF

292 04-04-122 ECOTOMOGRAFÍA DOPPLER DE VASOS PLACENTARIOS 70.812 2,83
293 04-05-001 CRÁNEO-CEREBRO 171.315 6,86
294 04-05-002 SILLA TURCA 187.967 7,52
295 04-05-004 ARTICULACIONES TÉMPORO MAXILAR 162.527 6,51
296 04-05-005 COLUMNA CERVICAL 180.924 7,24
297 04-05-006 COLUMNA DORSAL 176.913 7,08
298 04-05-007 COLUMNA LUMBAR 167.791 6,72
299 04-05-008 ANGIOGRAFÍA POR RESONANCIA 158.054 6,33
300 04-05-009 TORAX 172.222 6,89
301 04-05-010 ABDOMEN 145.059 5,81
302 04-05-011 PELVIS 173.718 6,95
303 04-05-012 ABDOMEN Y PELVIS 278.530 11,15
304 04-05-013 RODILLA: ESTUDIO POR RESONANCIA UNILATERAL 108.181 4,33

305 04-05-014
EXTREMIDAD SUPERIOR: ESTUDIO POR RESONANCIA 
DE UNO O MAS SEGMENTOS O LA EXTREMIDAD 
COMPLETA

123.366 4,94

306 04-05-015
EXTREMIDAD INFERIOR: ESTUDIO POR RESONANCIA 
DE UNO O MAS SEGMENTOS O LA EXTREMIDAD 
COMPLETA

118.420 4,74

307 04-05-016 COLUMNA TOTAL: ESTUDIO DE COLUMNA CERVICAL, 
DORSAL Y LUMBAR 248.738 9,96

308 04-05-098 COLANGIORESONANCIA 132.602 5,31
309 05-01-100 CAPTACIÓN I-131 A LAS 2 Y/O 24 HORAS 22.839 0,91
310 05-01-101 CINTIGRAFÍA TIROIDEA, CUALQUIER RADIOISÓTOPO 22.924 0,92

311 05-01-102 CINTIGRAFÍA  GLÁNDULAS PARATIROIDES (NO 
INCLUYE MIBI) 86.710 3,47

312 05-01-103 CINTIGRAFÍA ÓSEA COMPLETA PLANAR O MÉDULA 
ÓSEA (A.C. 0501133, CUANDO CORRESPONDA) 76.918 3,08

313 05-01-104 CINTIGRAFÍA ÓSEA TRIFÁSICA (INCLUYE MEDICIONES 
FASE PRECOZ Y TARDÍA) 104.823 4,20

314 05-01-105 SPECT CARDÍACO STRESS Y REPOSO (NO INCLUYE 
HONORARIOS MÉDICO CARDIÓLOGO) 196.219 7,85

315 05-01-108 LINFOCINTIGRAFÍA ISOTÓPICA (NO INCLUYE 
PROCEDIMIENTO) 84.443 3,38

316 05-01-118 ESTUDIO DINÁMICO RENAL CON TC 99 - DTPA 62.983 2,52

317 05-01-122 CINTIGRAFÍA PULMONAR PERFUSIÓN O VENTILACIÓN 
O DIFUSIÓN, C/U 64.685 2,59

318 05-01-127
CINTIGRAFÍA CON GALIO-67 PLANAR INFECCIÓN (NO 
INCLUYE RADIOISÓTOPO) (A.C. 0501133, CUANDO 
CORRESPONDA)

65.394 2,62

319 05-01-134
DENSITOMETRÍA ÓSEA A FOTÓN DOBLE, COLUMNA 
Y CADERA (UNILATERAL O BILATERAL) O CUERPO 
ENTERO

37.739 1,51

320 05-01-135 PET-CT 610.845 24,45
321 05-02-001 DOSIS TERAPÉUTICAS CON I-131 HASTA 30 MCI. 150.072 6,01
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Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(junio de 2015) Valor en UF

322 05-02-002 DOSIS TERAPÉUTICAS CON I-131 ENTRE 31 A 100 
MCI. 631.982 25,30

323 05-02-003 DOSIS TERAPÉUTICAS CON I-131 ENTRE 101 A 200 
MCI. 514.682 20,60

324 05-02-004 DOSIS TERAPÉUTICAS CON I-131 ENTRE 201 A 300 
MCI. 739.736 29,61

325 05-03-003 SUPERFICIAL (ESTRONCIO) 62.037 2,48

326 05-04-005 CÁNCER DE ÓRGANOS DE ABDOMEN Y/O PELVIS, 
EXCEPTO ÚTERO 1.272.577 50,94

327 05-04-010 CÁNCER UTERINO (CUELLO Y/O ENDOMETRIO) 1.272.577 50,94

328 05-04-014
PALIATIVO EN CÁNCER METASTÁSICO (CUALQUIER 
LOCALIZACIÓN) (MÍNIMO 2.500 RADS. EN CADA ZONA 
ANATÓMICA SIMULTÁNEA)

616.021 24,66

329 06-01-001 EVALUACION KINESIOLOGICA: MUSCULAR, 
ARTICULAR, POSTURAL, 2.094 0,08

330 06-01-017 * EJERCICIOS RESPIRATORIOS Y PROCEDIMIENTOS DE 
KINESITERAPIA 3.393 0,14

331 06-01-029 ATENCION KINESIOLOGICA INTEGRAL 8.696 0,35

332 07-02-001
PREPARACIÓN DE GLÓBULOS ROJOS, PLASMA, 
PLAQUETAS O CRIOPRECIPITADOS (INCLUYE 
ENTREVISTA, SELECCIÓN DEL DONANTE Y LA 
PREPARACIÓN DEL RESPECTIVO HEMOCOMPONENTE)

18.565 0,74

333 07-02-003

SET DE  EXÁMENES POR UNIDAD DE  GLÓBULOS   
ROJOS TRANSFUNDIDA (INCLUYE CLASIFICACIÓN ABO 
Y RHO, VDRL, HIV, VIRUS HEPATITIS B ANTÍGENO DE 
SUPERFICIE, ANTICUERPOS DE HEPATITIS  C,   HTLV 
- I Y II,   CHAGAS,  PRUEBA  DE COMPATIBILIDAD  
ERITROCITARIA)  

32.586 1,30

334 07-02-004

SET DE EXÁMENES POR UNIDAD TRANSFUNDIDA DE 
PLASMA O DE PLAQUETAS O DE CRIOPRECIPITADOS, 
C/U (INCLUYE CLASIFICACIÓN ABO Y RHO, VDRL, 
HIV, VIRUS HEPATITIS B ANTÍGENO DE SUPERFICIE, 
ANTICUERPOS DE HEPATITIS C, HTLV - I Y II, CHAGAS)

25.969 1,04

335 07-02-005 PRUEBA DE COMPATIBILIDAD POR UNIDAD DE 
GLOBULOS ROJOS (PROC.AUT.) 3.270 0,13

336 07-02-006

TRANSFUSIÓN EN ADULTO (ATENCIÓN 
AMBULATORIA, ATENCIÓN CERRADA SIEMPRE 
QUE LA ADMINISTRACIÓN SEA CONTROLADA POR 
PROFESIONAL ESPECIALISTA, TECNÓLOGO MÉDICO O 
MÉDICO RESPONSABLE) 

17.098 0,68

337 07-02-007

TRANSFUSIÓN EN NIÑO (ATENCIÓN 
AMBULATORIA, ATENCIÓN CERRADA SIEMPRE 
QUE LA ADMINISTRACIÓN SEA CONTROLADA POR 
PROFESIONAL ESPECIALISTA, TECNÓLOGO MÉDICO O 
MÉDICO RESPONSABLE) 

16.430 0,66

338 07-02-008

TRANSFUSIÓN EN ADULTO O NIÑO EN PABELLÓN 
(CON ASISTENCIA PERMANENTE DEL MÉDICO 
O TECNÓLOGO MÉDICO RESPONSABLE) (NO 
CORRESPONDE SU COBRO CUANDO SEA 
CONTROLADA POR MÉDICO ANESTESISTA, POR ESTAR 
INCLUIDA EN EL VALOR DE SUS HONORARIOS)

29.023 1,16
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Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(junio de 2015) Valor en UF

339 07-02-013 HEMAFÉRESIS  PROCEDIMIENTO MANUAL (INCLUYE 
PROC. COMPLETO) 38.514 1,54

340 07-02-014 HEMAFÉRESIS PROCEDIMIENTO CON MÁQUINA 
SEPARADORA CELULAR  (INCLUYE PROC.  COMPLETO) 413.734 16,56

341 08-01-001 CITODIAGNÓSTICO CORRIENTE, EXFOLIATIVA 
(PAPANICOLAU Y SIMILARES) (POR CADA ÓRGANO) 7.469 0,30

342 08-01-002 CITOLOGÍA ASPIRATIVA (POR PUNCIÓN); POR CADA 
ÓRGANO 11.231 0,45

343 08-01-003 ESTUDIO HISTOPATOLÓGICO CON MICROSCOPÍA 
ELECTRÓNICA (POR CADA ÓRGANO) 123.340 4,94

344 08-01-004
ESTUDIO HISTOPATOLÓGICO CON TÉCNICAS DE 
INMUNOHISTOQUÍMICA O INMUNOFLUORESCENCIA 
(POR CADA ÓRGANO)

33.299 1,33

345 08-01-005
ESTUDIO HISTOPATOLÓGICO CON TÉCNICAS 
HISTOQUÍMICAS ESPECIALES (INCLUYE 
DESCALCIFICACIÓN) (POR CADA ÓRGANO)

30.788 1,23

346 08-01-006
ESTUDIO HISTOPATOLÓGICO DE BIOPSIA  
CONTEMPORÁNEA (RÁPIDA) A INTERVENCIONES 
QUIRÚRGICAS (POR CADA ÓRGANO) (NO INCLUYE 
BIOPSIA DIFERIDA)

65.439 2,62

347 08-01-007

ESTUDIO HISTOPATOLÓGICO CON TINCIÓN CORRIENTE 
DE BIOPSIA DIFERIDA CON ESTUDIO SERIADO 
(MÍNIMO 10 MUESTRAS) DE UN ÓRGANO O PARTE DE 
ÉL (NO INCLUYE ESTUDIO CON TÉCNICA HABITUAL DE 
OTROS ÓRGANOS INCLUIDOS EN LA MUESTRA)

52.449 2,10

348 08-01-008 ESTUDIO HISTOPATOLÓGICO CORRIENTE DE BIOPSIA 
DIFERIDA (POR CADA ÓRGANO) 30.059 1,20

349 09-01-003 ELECTROSHOCKS E INSULINO-TERAPIA (EFECTUADA Y 
CONTROLADA 126.034 5,04

350 09-02-002 PSICOTERAPIA INDIVIDUAL (SESIONES 45’) 22.349 0,89
351 09-02-015 TEST DE WESCHLER, WAIS, WISC O WPPSI 31.055 1,24
352 09-03-001 CONSULTA DE PSIQUIATRÍA 26.535 1,06
353 09-03-002 CONSULTA O CONTROL POR PSICÓLOGO CLÍNICO 17.593 0,70

354 09-03-003 CONSULTA DE SALUD MENTAL POR OTROS 
PROFESIONALES 17.721 0,71

355 09-03-004 INTERVENCIÓN PSICOSOCIAL GRUPAL (4 A 8 
PACIENTES, FAMILIARES O CUIDADORES) 11.206 0,45

356 09-03-005 PSICOTERAPIA DE GRUPO (POR PSICÓLOGO O 
PSIQUIATRA) (4 A 8 PACIENTES) 13.029 0,52

357 09-03-006 CONSULTORÍA DE SALUD MENTAL POR PSIQUIATRA 
(SESIÓN 4 HRS.) (MÍNIMO 8 PACIENTES) 27.940 1,12

358 09-03-007 PROGRAMA DE REHABILITACIÓN TIPO 1 (MENSUAL, 
GRUPO 6 A 10 PERS.) 155.598 6,23

359 09-03-008 PROGRAMA DE REHABILITACIÓN TIPO 2 (MENSUAL, 
GRUPO 5 A 7 PERS.) 267.976 10,73

360 11-01-003 -LUMBAR C/S MANOMETRIA C/S QUECKENSTED 38.897 1,56

361 11-01-004 E.E.G. DE 16 O MÁS CANALES (INCLUYE EL CÓD. 11-
01-006) 40.642 1,63
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Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(junio de 2015) Valor en UF

362 11-01-006

ELECTROENCEFALOGRAMA (E.E.G.) STANDARD Y/O 
ACTIVADO “SIN PRIVACIÓN DE SUEÑO” (INCLUYE 
MONO Y BIPOLARES, HIPERVENTILACIÓN, C/S 
REACTIVIDAD AUDITIVA, VISUAL, LUMÍNICA, POR 
DROGAS U OTRAS). EQUIPO DE 8 CANALES

68.185 2,73

363 11-01-011 POTENCIALES EVOCADOS EN CORTEZA ( POR EJ.: 
AUDITIVO, OCULAR 86.492 3,46

364 11-01-025 POR PUNCION LUMBAR, CON MEDIO DE CONTRASTE 
GASEOSO O HIDRO- 56.050 2,24

365 11-01-040 E.E.G. POST-PRIVACION DE SUENO (INCLUYE CODIGO 
11-01-006). 33.682 1,35

366 11-01-045 POLISOMNOGRAFIA (ESTUDIO POLIGRAFICO DEL 
SUENO), 97.902 3,92

367 11-01-113
ANGIOGRAFÍA CEREBRAL DIGITAL POR 
CATETERIZACIÓN (INCLUYE PROC. RADIOLÓGICO,  
MEDIO DE CONTRASTE E INSUMOS)

394.364 15,79

368 11-03-003 HUNDIMIENTO SIMPLE, REPARACIÓN DE 130.654 5,23
369 11-03-008 CRANIECTOMÍAS DESCOMPRESIVAS 174.855 7,00

370 11-03-014 HEMATOMA O ABSCESO EXTRADURAL, VACIAMIENTO 
DE 244.325 9,78

371 11-03-018

VENTRICULOSTOMÍA O INSTALACIÓN DE DERIVATIVA 
VENTRICULAR EXTERNA O INSTALACIÓN DE 
CAPTOR PARA MEDICIÓN DE PIC O PUNCIÓN 
BIOPSIA O RESERVORIO PARA ADMINISTRACIÓN DE 
MEDICAMENTOS

340.590 13,63

372 11-03-024 DE BASE DE CRÁNEO 590.210 23,62
373 11-03-025 INTRAORBITARIOS 590.210 23,62
374 11-03-026 ENCEFÁLICOS Y DE HIPÓFISIS 590.210 23,62

375 11-03-027 ANEURISMAS, MALFORMACIONES ARTERIOVENOSAS 
ENCEFÁLICAS U ORBITARIAS, FÍSTULAS DURALES 814.507 32,60

376 11-03-037 MENINGO Y MENINGOENCEFALOCELE OCCIPITAL, 
REPAR. DE 433.256 17,34

377 11-03-042 BIOPSIA 335.857 13,44

378 11-03-044 IMPLANTACIÓN DE ISÓTOPOS (BRAQUITERAPIA) (NO 
INCLUYE VALOR DEL RADIOFÁRMACO) 335.857 13,44

379 11-03-047
DISRAFIAS ESPINALES: MENINGOCELE, 
MIELOMENINGOCELE, DIASTEMATOMIELIA, LIPOMA, 
LIPOMENINGOCELE, MÉDULA ANCLADA, ETC.

433.256 17,34

380 11-03-049
HERNIA NÚCLEO PULPOSO, ESTENORRAQUIS, 
ARACNOIDITIS, FIBROSIS PERIRRADICULAR CERVICAL, 
DORSAL O LUMBAR, TRAT. QUIR.

312.273 12,50

381 11-03-050 LAMINECTOMÍA DESCOMPRESIVA 286.240 11,46
382 11-03-051 HERIDAS RAQUIMEDULARES, TRAT. QUIR. 222.242 8,90
383 11-03-060 SECCIÓN DE NERVIO, REPARACIÓN CON INJERTO 485.232 19,42

384 11-03-069
FIJACIÓN DE COLUMNA (CERVICAL – DORSAL 
– LUMBAR) CUALQUIER VÍA ABORDAJE, C/S 
OSTEOSÍNTESIS

376.090 15,05

385 11-03-132 INSTALACIÓN DE DERIVATIVAS DE LCR (INCLUYE 
VALOR DE LA VÁLVULA) 652.839 26,13
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Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(junio de 2015) Valor en UF

386 12-01-001 & CAMPIMETRIA DE PROYECCION, C/OJO (PROC.AUT.) 8.790 0,35

387 12-01-004 & CURVA DE TENSION APLANATICA (POR CADA DIA), 
C/OJO 5.141 0,21

388 12-01-009 & EXPLORACION SENSORIOMOTORA: ESTRABISMO, 
ESTUDIO COMPLETO , 14.798 0,59

389 12-01-015 & TRATAMIENTO ORTOPTICO Y/ O PLEOPTICO (POR 
SESION) , 11.456 0,46

390 12-01-016 ANGIOGRAFIA DE RETINA O DE IRIS, (CON 
FLUORESCEINA O 31.320 1,25

391 12-01-019   EXPLORACION VITREORRETINAL, AMBOS OJOS 7.846 0,31

392 12-01-020 & ECOBIOMETRIA CON CALCULO DE LENTE 
INTRAOCULAR, AMBOS OJOS 20.869 0,84

393 12-01-042 & CAMPIMETRIA COMPUTARIZADA, C/OJO 19.982 0,80
394 12-01-043 & TOPOGRAFIA CORNEAL COMPUTARIZADA, C/OJO 23.860 0,96
395 12-02-002 PUNTOS LAGRIMALES, PLASTÍA DE 77.960 3,12
396 12-02-003 RECONSTITUCIÓN DE CANALÍCULOS 81.352 3,26
397 12-02-025 HERIDA O DEHISCENCIA, SUTURA DE (PROC. AUT.) 182.426 7,30
398 12-02-031 CUERPO EXTRAÑO ORBITARIO (CON ORBITOTOMÍA) 251.235 10,06
399 12-02-034 ORBITOTOMÍA LATERAL DESCOMPRESIVA 192.228 7,69
400 12-02-035 BIOPSIA DE GLOBO OCULAR (PROC. AUT.) 71.698 2,87
401 12-02-037 ENUCLEACIÓN CON IMPLANTE 406.121 16,26

402 12-02-038 ESTRABISMO, TRAT. QUIR. COMPLETO (UNO O AMBOS 
OJOS) 186.098 7,45

403 12-02-039 EXANTERACIÓN OCULAR (PROC. AUT.) 229.267 9,18
404 12-02-040 LESIÓN TRAUMÁTICA, SUTURA DE (PROC. AUT.) 67.981 2,72
405 12-02-042 CRIOTERAPIA Y RECESIÓN CONJUNTIVAL 157.780 6,32
406 12-02-044 CUERPO EXTRAÑO, EXTRACCIÓN QUIR. DE 143.197 5,73
407 12-02-045 GLAUCOMA, TRAT. QUIR. POR CUALQUIER TÉCNICA 466.612 18,68

408 12-02-046 HERIDA PENETRANTE CORNEAL O CORNEO-ESCLERAL 
O DEHISCENCIA DE SUTURA 241.019 9,65

409 12-02-048 QUERATOPLASTÍA. INJERTO LAMELAR O PENETRANTE 
TRAT. QUIR. COMPLETO 513.915 20,57

410 12-02-053 IRIDECTOMÍA PERIFÉRICA Y/U ÓPTICA, (PROC. AUT.) 392.806 15,72

411 12-02-055 DESGARRO SIN DESPRENDIMIENTO, DIATERMO Y/O 
CRÍO Y/O FOTOCOAGULACIÓN 410.820 16,44

412 12-02-056 DESPRENDIMIENTO RETINAL, CIRUGÍA 
CONVENCIONAL (EXOIMPLANTES) 248.854 9,96

413 12-02-057
RETINOPATÍA PROLIFERATIVA, (DIABÉTICA, 
HIPERTENSIVA, EALES Y OTRAS) 
PANFOTOCOAGULACIÓN (TRAT. COMPLETO)

151.292 6,06

414 12-02-058 TUMOR, DIATERMO Y/O CRÍO Y/O FOTOCOAGULACIÓN 
DE 248.281 9,94

415 12-02-060 VITRECTOMÍA C/RETINOTOMÍA (C/S INYECCIÓN DE 
GAS O SILICONA) 359.447 14,39

416 12-02-061 VITRECTOMÍA CON INYECCIÓN DE GAS O SILICONA 459.757 18,40
417 12-02-062 VITRECTOMÍA CON VITREÓFAGO (PROC. AUT) 214.563 8,59
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Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(junio de 2015) Valor en UF

418 12-02-063 - FACOÉRESIS INTRACAPSULAR O CATARATA 
SECUNDARIA O DISCISIÓN Y ASPIRACIÓN DE MASAS 229.181 9,17

419 12-02-065 IMPLANTE SECUNDARIO DE LENTE INTRAOCULAR 298.475 11,95
420 12-02-068 IRIDOTOMÍA 188.945 7,56
421 12-02-069 TRABECULOPLASTÍA O IRIDOPLASTÍA 188.945 7,56

422 12-02-071 HERIDA O DEHISCENCIA DE SUTURA DE PÁRPADO, 
REPARACIÓN 55.070 2,20

423 12-02-072 RECONSTRUCCIÓN DE PISO ORBITARIO 139.847 5,60

424 12-02-073
OPERACIÓN TRIPLE (INJERTO, FACOÉRESIS E 
IMPLANTE DE LENTE INTRAOCULAR) (NO INCLUYE 
VALOR DE LA PRÓTESIS)

375.653 15,04

425 12-02-074 HERNIA DE IRIS Y/O FÍSTULAS, REPARACIÓN DE 108.035 4,32
426 12-02-075 RETINOPEXIA NEUMÁTICA 266.940 10,68

427 12-02-164
- FACOÉRESIS EXTRACAPSULAR CON IMPLANTE DE 
LENTE INTRAOCULAR (INCLUYE EL VALOR DE LA 
PRÓTESIS)

269.187 10,77

428 13-01-003 NASOFARINGOLARINGOFIBROSCOPIA 18.029 0,72
429 13-01-008 # - EN NINOS (AUDIOGRAMA) 17.615 0,71
430 13-01-009 #  IMPEDANCIOMETRIA 8.790 0,35
431 13-01-010 #  PRUEBA DE AUDIFONOS 6.522 0,26

432 13-01-011 #  AUDIOMETRIA POR POTENCIALES EVOCADOS ( 
ADULTOS O NINOS ) 7.557 0,30

433 13-01-021 # - EN ADULTOS (AUDIOGRAMA) 10.735 0,43

434 13-02-008 MUCOSITIS TIMPÁNICA O MIXIOSIS UNI O BILATERAL, 
TRAT. QUIR. 203.220 8,13

435 13-02-052 RINOPLASTÍA Y/O SEPTOPLASTÍA, CUALQUIER 
TÉCNICA 143.966 5,76

436 13-02-072 TRAQUEOSTOMÍA (PROC. AUT.) 112.687 4,51

437 13-03-003 EVALUACION DEL LENGUAJE (INCLUYE VOZ, HABLA Y 
ASPECTO 17.258 0,69

438 14-02-027 BIOPSIA QUIR., PIEL  Y MUCOSA CARA (PROC. AUT.) 42.336 1,69

439 14-02-053
OSTEOTOMÍAS TOTALES SOBRE LA MANDÍBULA 
(SAGITAL, DE RAMAS TIPO ODWEGESER O SIMILARES) 
O SOBRE LOS MAXILARES (TIPO LE FORT I),C/U

1.062.013 42,51

440 14-02-054 CON COLOCACIÓN DE ARCOS Y/O FÉRULAS Y/O 
BLOQUEO INTERMAXILAR 81.624 3,27

441 14-02-056 CON OSTEOSÍNTESIS ÚNICA C/S COLOCACIÓN DE 
YESO 83.368 3,34

442 14-02-057
RECONSTRUCCIONES COMPLEJAS DE LA CARA 
SIMULTÁNEAS CON PROC. NEUROQUIRÚRGICO 
(CRANEOTOMÍAS MÁS ABORDAJES Y TRAT. FACIAL), 
TIEMPO FACIAL

278.073 11,13

443 14-02-058
RECONSTRUCCIONES DE PARTES DURAS Y BLANDAS 
DE LA CARA, MEDIANTE ABORDAJES MÚLTIPLES Y 
HEMICORONAL O CORONAL

585.632 23,44
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Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(junio de 2015) Valor en UF

444 15-02-001
- COMPLICADAS: 1 O VARIAS DE MÁS DE 5 CMS. 
Y/O UBICADAS EN BORDES DE PÁRPADOS, LABIOS O 
ALA NASAL Y/O QUE COMPROMETEN MÚSCULOS, 
CONDUCTOS, VASOS O NERVIOS

278.511 11,15

445 15-02-005 - 3 Y MÁS 305.316 12,22
446 15-02-006 - HASTA 1% SUPERFICIE CORPORAL RECEPTORA 216.231 8,66
447 15-02-007 - HASTA 5% SUPERFICIE CORPORAL RECEPTORA 130.850 5,24
448 15-02-008 - HASTA 10% SUPERFICIE CORPORAL RECEPTORA 229.815 9,20

449 15-02-009 - POR CADA 10% (O SU FRACCIÓN) ADICIONAL 
HASTA 50% 152.327 6,10

450 15-02-011 PIEL TOTAL, CUALQUIER TAMAÑO (INCLUYE 
TRATAMIENTO ZONA DADORA Y RECEPTORA) 432.427 17,31

451 15-02-013 - OSEO (COSTAL, ILÍACO, TIBIAL O SIMILARES) C/U 356.717 14,28
452 15-02-018 - COLGAJOS MUSCULARES O MUSCULOCUTÁNEOS 647.541 25,92
453 15-02-019 - COLGAJOS OSTEOMUSCULOCUTÁNEOS 961.967 38,50
454 15-02-020 - COLGAJOS SIMPLES DOS O MÁS 392.522 15,71
455 15-02-021 - COLGAJO SIMPLE ÚNICO 270.119 10,81

456 15-02-026 LÓBULO AURICULAR PARTIDO, CORRECCIÓN PLÁSTICA 
(PROC. AUT) 80.746 3,23

457 15-02-028 CORRECCIÓN NASAL PARCIAL (ALARES, 
ALARGAMIENTO COLUMELA O SIMILAR) 355.227 14,22

458 15-02-031 CORRECCIÓN QUIRÚRGICA SECUNDARIA DE 
QUEILOPLASTÍA 369.471 14,79

459 15-02-032 QUEILOPLASTÍA PRIMARIA, UN LADO (PROC. QUIR. 
COMPLETO POR CUALQUIER TÉCNICA) 369.471 14,79

460 15-02-033 CIERRE DE PALADAR DURO Y/O CIERRE DE 
COMUNICACIÓN ORO-NASAL 369.471 14,79

461 15-02-034 CIERRE MUCOSO VESTÍBULO ORAL 369.471 14,79
462 15-02-035 PLASTÍA DE VELO (CUALQUIER TÉCNICA) 369.471 14,79
463 15-02-039 - UNILATERAL 406.054 16,25

464 15-02-040 DISTOPLASIAS ORBITARIAS: MOVILIZACIÓN 
UNILATERAL O VERTICAL TIEMPO FACIAL 1.227.752 49,14

465 15-02-042
SÍNDROME DE APERT CROUZON O SIMILAR: AVANCE 
FRONTO-ÓRBITO-MAXILAR VÍA INTRACRANEANA, 
TIEMPO FACIAL

1.435.234 57,45

466 15-02-046 MOVILIZACIÓN ORBITARIA INTRACRANEANA, TIEMPO 
FACIAL 1.499.417 60,02

467 15-02-052 RECONSTRUCCIÓN MAMARIA 541.366 21,67
468 15-02-061 - HASTA 10 % SUPERFICIE CORPORAL 791.451 31,68
469 15-02-062 - POR CADA 10 % ADICIONAL (O SU FRACCIÓN) 54.189 2,17
470 15-02-063 - HASTA 1 % SUPERFICIE CORPORAL 538.093 21,54
471 15-02-064 - HASTA 5 % SUPERFICIE CORPORAL 171.126 6,85
472 15-02-065 - HASTA 10% SUPERFICIE CORPORAL 307.055 12,29
473 15-02-066 - POR CADA 10% ADICIONAL (O SU FRACCIÓN) 185.867 7,44

474 16-02-201 BIOPSIA DE PIEL Y/O MUCOSA POR CURETAJE O 
SECCIÓN TANGENCIAL C/S ELECTRO X 1 LESIÓN 44.692 1,79
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Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(junio de 2015) Valor en UF

475 16-02-207 TRATAMIENTO POR ELECTRO DE HEMANGIOMAS O 
TELANGECTASIAS HASTA 15 LESIONES 45.400 1,82

476 16-02-221

HERIDA CORTANTE O CONTUSA COMPLICADA, 
REPARACIÓN Y SUTURA (UNA O MÚLTIPLE DE MÁS 
DE 5 CMS. DE LARGO TOTAL Y/O QUE COMPROMETA 
MÚSCULOS Y/O CONDUCTOS Y/O VASOS O 
SIMILARES)

69.657 2,79

477 16-02-222
HERIDA CORTANTE O CONTUSA NO COMPLICADA, 
REPARACIÓN Y SUTURA (UNA O MÚLTIPLE HASTA 5 
CMS. DE LARGO TOTAL QUE COMPROMETA SOLO LA 
PIEL)

33.168 1,33

478 17-01-001 E.C.G. DE REPOSO (INCLUYE MÍNIMO 12 
DERIVACIONES Y 4 COMPLEJOS POR DERIVACIÓN) 8.841 0,35

479 17-01-003
ERGOMETRÍA (INCLUYE E.C.G. ANTES, DURANTE Y 
DESPUÉS DEL EJERCICIO CON MONITOREO CONTINUO 
Y MEDICIÓN DE LA INTENSIDAD DEL ESFUERZO)

38.275 1,53

480 17-01-006
E.C.G. CONTINUO (TEST HOLTER O SIMILARES, POR 
EJ. VARIABILIDAD DE LA FRECUENCIA CARDÍACA Y/O 
ALTA RESOLUCIÓN DEL ST Y/O DEPOLARIZACIÓN 
TARDÍA); 20 A 24 HORAS DE REGISTRO

47.669 1,91

481 17-01-007 ECOCARDIOGRAMA DOPPLER, CON REGISTRO 
(INCLUYE CÓD. 17.01.008) 72.529 2,90

482 17-01-008
ECOCARDIOGRAMA BIDIMENSIONAL (INCLUYE 
REGISTRO MODO M, PAPEL FOTOSENSIBLE Y 
FOTOGRAFÍA), EN ADULTOS O NIÑOS (PROC. AUT.)

39.365 1,58

483 17-01-009 MONITOREO CONTINUO DE PRESION ARTERIAL 25.506 1,02

484 17-01-011 SONDEO CARDÍACO IZQUIERDO Y DERECHO, EN 
ADULTOS O NIÑOS 210.683 8,43

485 17-01-013 CATETERISMO EN RECIEN NACIDO POR ARTERIA 
UMBILICAL 30.130 1,21

486 17-01-014 INSTALACION DE CATETER SWAN-GANZ O SIMILAR, 
EN ADULTOS O 170.251 6,81

487 17-01-019
CINECORONARIOGRAFÍA DERECHA Y/O IZQUIERDA 
(INCLUYE SONDEO CARDÍACO IZQUIERDO  Y 
VENTRICULOGRAFÍA IZQUIERDA)

177.407 7,10

488 17-01-020 VENTRICULOGRAFÍA DERECHA, EN ADULTOS O NIÑOS 
(INCL. PROC. RAD., Y SONDEO CARDÍACO DERECHO) 825.616 33,05

489 17-01-021
VENTRICULOGRAFÍA IZQUIERDA, EN ADULTOS O 
NIÑOS (INCL. PROC. RAD., Y SONDEO CARDÍACO 
IZQUIERDO)

190.957 7,64

490 17-01-022 AORTOGRAFÍA, EN ADULTOS O NIÑOS (INCLUYE PROC. 
RAD.) 203.824 8,16

491 17-01-035 COLOCACIÓN DE SONDA MARCAPASO TRANSITORIO 
(PROC. COMPLETO) 119.923 4,80

492 17-01-038 SEPTOSTOMÍA DE RASHKIND 323.472 12,95
493 17-01-045 ECOCARDIOGRAMA DOPPLER COLOR 82.254 3,29

494 17-01-055 ECOCARDIAGRAMA DOPPLER COLOR 
TRANSESOFAGICO 94.099 3,77

495 17-03-002 FÍSTULA ARTERIOVENOSA CONGÉNITA O 
TRAUMÁTICA, REPAR. QUIR. 828.252 33,15
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Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(junio de 2015) Valor en UF

496 17-03-005
REPARACIÓN QUIRÚRGICA DE VASOS ARTERIALES Y/O 
VENOSOS INTRA-ABDOMINALES O INTRA-TORÁCICOS 
C/S INJERTO (BIOLÓGICOS O SINTÉTICOS)

907.564 36,33

497 17-03-006
REPARACIÓN QUIRÚRGICA DE VASOS ARTERIALES Y/O 
VENOSOS PERIFÉRICOS C/S INJERTO (BIOLÓGICOS O 
SINTÉTICOS)

213.434 8,54

498 17-03-035 BIOPSIA QUIR. GANGLIONAR (CUALQUIER REGIÓN 
PERIFÉRICA SUPERFICIAL O PROFUNDA) (PROC. AUT.) 96.164 3,85

499 17-03-036 AXILO-SUPRACLAVICULAR 275.092 11,01
500 17-03-038 ILEOINGUINAL 277.120 11,09
501 17-03-040 LUMBO-AÓRTICOS 341.403 13,67

502 17-03-047
ANASTOMOSIS VASCULARES 
SISTÉMICOPULMONARES (BLALOCK-POTT-GLENN O 
SIMILARES)

1.691.873 67,72

503 17-03-048
CAMBIO DE GENERADOR DE MARCAPASO, SIN 
CAMBIO DE ELECTRODO (NO INCLUYE EL VALOR DE 
LA PRÓTESIS)

255.289 10,22

504 17-03-049 COARTACIÓN AÓRTICA INFANTIL (PREDUCTAL) TRAT. 
QUIR. 417.636 16,72

505 17-03-050 COARTACIÓN AÓRTICA, TRAT. QUIR. 816.219 32,67
506 17-03-051 CONDUCTO ARTERIOSO PERSISTENTE, TRAT. QUIR. 466.875 18,69

507 17-03-053
IMPLANTACIÓN DE MARCAPASO C/ELECTROD. 
INTRAVEN. O EPICÁRDICO (NO INCLUYE EL VALOR DE 
LA PRÓTESIS)

324.343 12,98

508 17-03-054 OPERACIÓN SOBRE ANILLOS VALVULARES O 
VASCULARES 809.507 32,40

509 17-03-055 OPERACIONES SOBRE ARTERIA PULMONAR, 
CONSTRICCIÓN POR CINTA 304.435 12,19

510 17-03-057 PERICARDIORRAFIA O MÍOPERICARDIORRAFIA EN 
HERIDAS PENETRANTE 353.911 14,17

511 17-03-061

- DE COMPLEJIDAD MAYOR: INCLUYE REEMPLAZO 
VALVULAR MÚLTIPLE, TRES O MÁS PUENTES 
AORTOCORONARIOS Y/O ANASTOMOSIS CON 
ARTERIA MAMARIA, CORRECCIÓN DE CARDIOPATÍAS 
CONGÉNITAS COMPLEJAS (POR EJEMPLO: FALLOT; 
ATRESIA TRICUSPÍDEA; DOBLE SALIDA DEL 
VENTRÍCULO DERECHO; TRANSPOSICIÓN GRANDES 
VASOS; VENTRÍCULO ÚNICO O SIMILARES), 
ANEURISMA AÓRTICO TORÁCICO, TRASPLANTE 
CARDÍACO Y CUALQUIER OPERACIÓN CARDÍACA  EN 
LACTANTES

2.746.499 109,93

512 17-03-062

- DE COMPLEJIDAD MEDIANA: INCLUYE 
COMUNICACIÓN INTERVENTRICULAR, 
REEMPLAZO UNIVALVULAR, UNO O DOS PUENTES 
AORTOCORONARIOS; ANEURISMA VENTRICULAR, 
CORRECCIÓN DE WOLF-PARKINSON WHITE Y OTRAS 
ARRITMIAS

1.713.362 68,58

513 17-03-063
-DE COMPLEJIDAD MENOR: INCLUYE COMUNICACIÓN 
INTERAURICULAR SIMPLE, ESTENOSIS PULMONAR 
VALVULAR, ESTENOSIS MITRAL O SIMILAR

1.061.551 42,49
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Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(junio de 2015) Valor en UF

514 17-03-148 CAMBIO DE GENERADOR DE MARCAPASO (INCLUYE 
EL VALOR DE LA PRÓTESIS) 1.251.907 50,11

515 17-04-009 TORACOTOMÍA EXPLORADORA, C/S BIOPSIA, C/S 
DEBRIDACIÓN, C/S DRENAJE 189.923 7,60

516 17-04-011 MEDIASTINOTOMÍA EXPLORADORA ANT. O POST. C/S 
BIOPSIA PROC. AUT 208.847 8,36

517 17-04-017 TUMORES O QUISTES DE MEDIASTINO (ANTERIOR O 
POSTERIOR) TRAT. QUIR. C/S DISECCIÓN GANGLIONAR 726.365 29,07

518 17-04-019 HERIDAS TRAUMÁTICAS, TRAT. QUIR. 2.067.838 82,77

519 17-04-020 HERNIOPLASTÍA DIAFRAGMÁTICA POR VÍA TORÁCICA 
C/ PRÓTESIS (NO INCLUYE VALOR DE LA PRÓTESIS) 948.149 37,95

520 17-04-021 HERNIOPLASTÍA DIAFRAGMÁTICA POR VÍA TORÁCICA, 
SIN PRÓTESIS 364.704 14,60

521 17-04-025 PLEURODESIS POR PLEUROTOMÍA 213.890 8,56

522 17-04-027 PLEUROTOMÍA ÚNICA O DOBLE C/S BIOPSIA CON 
TRÓCAR 100.779 4,03

523 17-04-030
CIRUGÍA RUPTURA TRAQUEOBRONQUIAL 
O TRATAMIENTO QUIRÚRGICO FÍSTULA 
POSTNEUMONECTOMÍA POR ESTERNOTOMÍA MEDIA

814.946 32,62

524 17-07-002 ESPIROMETRIA BASAL Y CON BRONCODILATADOR 13.802 0,55
525 17-07-004 PROVOCACION CON EJERCICIO, TEST DE 20.209 0,81

526 17-07-005 PROVOCACION CON HISTAMINA (PD 20),TEST DE, 
(INCLUYE LA ESPI- 20.226 0,81

527 17-07-008 CAPACIDAD DE DIFUSION, ESTUDIO DE 14.298 0,57
528 17-07-011 CURVA DE RELAJACION FLUJOVOLUMEN BASAL 9.228 0,37

529 17-07-014 MEDICION DE PRESION INSPIRATORIA MAXIMA 
(PROC. AUT.) 8.871 0,36

530 17-07-020 VOLUMEN RESIDUAL, ESTUDIO DE MEDICION DE 
VOLUMENES Y CAPACI- 33.383 1,34

531 17-07-021 LARINGOTRAQUEOBRONCOSCOPIA CON FIBROSCOPIO 63.163 2,53
532 17-07-022 LARIGOTRAQUEOSCOPIA CON TUBO RIGIDO 74.124 2,97

533 17-07-027 BRONCOASPIRACION, C/S LAVADO Y/O COLOCACION 
DE MEDICAMENTOS 36.479 1,46

534 17-07-029 TORACOCENTESIS EVACUADORA,C/S TOMA DE 
MUESTRAS 17.379 0,70

535 17-07-032 BIOPSIA PLEURAL (CON AGUJA) 150.297 6,02
536 17-07-035 INMUNOTERAPIA POR BCG 6.565 0,26
537 17-07-037 INTUBACION TRAQUEAL (PROC. AUT.) 17.661 0,71

538 17-07-052 MONITORIZACION SATURACION DE O2 DURANTE EL 
SUENO. 86.682 3,47

539 18-01-001 GASTRODUODENOSCOPÍA (INCLUYE ESOFAGOSCOPÍA) 45.691 1,83
540 18-01-004 ANO-RECTO-SIGMOIDOSCOPIA EN ADULTOS 12.081 0,48

541 18-01-006 COLONOSCOPÍA LARGA (INCLUYE SIGMOIDOSCOPÍA Y 
COLONOSCOPÍA IZQUIERDA) 44.593 1,78

542 18-01-016 - PUNCION BIOPSIA TRANSPARIETAL DE ORGANOS 
ABDOMINALES C/U 61.881 2,48
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Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(junio de 2015) Valor en UF

543 18-01-037 UREASA, TEST DE (PARA HELICOBACTER PYLORI) O 
SIMILAR 7.852 0,31

544 18-01-038 PUNCION EVACUADORA DE ABSCESO 
INTRAABDOMINALES (HEPATICO U 144.557 5,79

545 18-01-041 PUNCION EVACUADORA DE LIQUIDO ASCITICO, CON 
COLOCACION DE 150.705 6,03

546 18-01-043 MANOMETRIA ANORRECTAL 44.213 1,77

547 18-02-001
DIAFRAGMÁTICA POR VÍA ABDOMINAL O 
CUALQUIERA OTRA HERNIA CON USO DE PRÓTESIS 
(NO INCLUYE EL VALOR DE LA PRÓTESIS)

207.365 8,30

548 18-02-004

LAPAROTOMÍA EXPLORADORA, C/S LIBERACIÓN DE 
ADHERENCIAS, C/S DRENAJE, C/S BIOPSIAS COMO 
PROC. AUT. O COMO RESULTADO DE UNA HERIDA 
PENETRANTE ABDOMINAL NO COMPLICADA O DE 
UN HEMOPERITONEO POSTOPERATORIO O COMO 
TRATAMIENTO DE UNA PERITONITIS (LAPAROSTOMÍA 
CONTENIDA -MÁXIMO CUATRO-, RESUTURAS, ETC.)

204.226 8,17

549 18-02-007 PERITONITIS DIFUSA AGUDA, TRAT. QUIR. (PROC. AUT.) 600.126 24,02
550 18-02-008 PERITONEAL (PARIETAL) 136.025 5,44
551 18-02-009 RETROPERITONEAL 364.580 14,59

552 18-02-012 GASTROENTEROANASTOMOSIS, CUALQUIER TÉCNICA. 
(PROC. AUT.) 185.077 7,41

553 18-02-014 GASTROTOMÍA Y/O GASTROSTOMÍA (PROC. AUT.) 139.078 5,57
554 18-02-017 - CON DISECCIÓN GANGLIONAR 293.940 11,77

555 18-02-023
GASTRECTOMÍA TOTAL O SUB-TOTAL AMPLIADA 
(INCLUYE ESPLENECTOMÍA Y PANCREATECTOMÍA 
CORPOROCAUDAL Y DISECCIÓN GANGLIONAR)

452.091 18,10

556 18-02-028 COLECISTECTOMÍA C/S COLANGIOGRAFÍA 
OPERATORIA 180.822 7,24

557 18-02-029
COLECISTECTOMÍA Y COLEDOCOSTOMÍA (SONDA 
T Y COLANGIOGRAFÍA POSTOPERATORIA) C/S 
COLANGIOGRAFÍA OPERATORIA

314.857 12,60

558 18-02-039 HEPATECTOMÍA SEGMENTARIA (PROC. AUT.) 324.182 12,98

559 18-02-040 HERIDA TRAUMÁTICA DE HÍGADO Y/O VÍA BILIAR, 
TRAT. QUIR. 1.496.677 59,91

560 18-02-041 LOBECTOMÍA HEPÁTICA (PROC. AUT.) 526.130 21,06
561 18-02-050 ESPLENECTOMÍA TOTAL O PARCIAL (PROC. AUT.) 199.195 7,97
562 18-02-054 CIERRE DE COLOSTOMÍA (PROC. AUT.) 163.725 6,55
563 18-02-055 COLOSTOMÍA (PROC. AUT.) 317.948 12,73
564 18-02-067 COLECTOMÍA PARCIAL O HEMICOLECTOMÍA 310.097 12,41
565 18-02-068 COLECTOMÍA TOTAL ABDOMINAL 381.412 15,27
566 18-02-070 HARTMANN, OPERACIÓN DE (O SIMILAR) 310.097 12,41

567 18-02-071 PERFORACIÓN Y/O HERIDA DE INTESTINO, ÚNICA O 
MÚLTIPLE, TRAT. QUIR. (PROC. AUT.) 519.704 20,80

568 18-02-072 QUISTE Y/O TUMOR DEL MESENTERIO Y/O EPIPLONES, 
ÚNICO Y/O MÚLTIPLE, TRAT. QUIR. 156.487 6,26

569 18-02-073 RECONSTITUCIÓN  TRÁNSITO POST OPERACIÓN DE 
HARTMANN O SIM. 349.037 13,97
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Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(junio de 2015) Valor en UF

570 18-02-081 COLECISTECTOMÍA POR VIDEOLAPAROSCOPÍA, PROC. 
COMPLETO 249.799 10,00

571 18-03-004 BIOPSIA QUIRÚRGICA RECTAL (PROC. AUT.) 117.361 4,70
572 18-03-026 - POR VÍA ANAL 108.268 4,33

573 18-03-032 RESECCIÓN ABDÓMINO-PERINEAL DE ANO Y RECTO 
(2 EQUIPOS) 341.472 13,67

574 18-03-033
RESECCIÓN ABDÓMINO-PERINEAL DE ANO Y RECTO 
AMPLIADA (2 EQUIPOS) (INCLUYE GENITALES 
FEMENINOS)

396.557 15,87

575 18-03-034 RESECCIÓN ANTERIOR DE RECTO 277.384 11,10

576 19-01-003 CISTOSCOPIA Y/O URETROCISTOSCOPIA Y/O 
URETROSCOPIA 79.528 3,18

577 19-01-011 UROFLUJOMETRIA (PROC.AUT.) 15.092 0,60
578 19-01-025 PERITONEODIÁLISIS POR SESIÓN (INCLUYE INSUMOS) 304.369 12,18

579 19-01-028 HEMODIÁLISIS CON BICARBONATO CON INSUMOS 
(POR SESION) 55.367 2,22

580 19-01-030 ESTUDIO URODINAMICO (INCLUYE CISTOMETRIA, 
EMG PERINEAL Y DEL 112.592 4,51

581 19-02-003 AUTO O HETEROTRASPLANTE 602.374 24,11

582 19-02-009 NEFRECTOMÍA PARCIAL Y/O CIRUGÍA DE 
TRAUMATISMO RENAL 1.105.755 44,26

583 19-02-010 NEFRECTOMÍA RADICAL AMPLIADA (INCLUYE 
GANGLIOS) 527.599 21,12

584 19-02-011 NEFRECTOMÍA TOTAL 272.257 10,90

585 19-02-012 NEFROSTOMÍA, NEFROPEXIA Y/O NEFROTOMÍA POR 
LITIASIS, BIOPSIAS U OTRAS 258.658 10,35

586 19-02-014 SUPRARRENALECTOMÍA BILATERAL 903.969 36,18
587 19-02-018 NEFROURETERECTOMÍA 465.373 18,63
588 19-02-022 URETEROPLASTÍAS, PROC. COMPLETO 881.103 35,27

589 19-02-027 CISTECTOMÍA PARCIAL Y/O TRAT. QUIR. DE 
DIVERTÍCULO VESICAL 151.518 6,06

590 19-02-028 CISTECTOMÍA RADICAL, PROC. COMPLETO 444.997 17,81
591 19-02-029 CISTOPLASTÍA, PROC. COMPLETO 796.968 31,90

592 19-02-031 CISTOSTOMÍA C/S EXTRACCIÓN DE CUERPO EXTRAÑO 
O CÁLCULO 105.983 4,24

593 19-02-036 OPERACIÓN DE BRICKER 301.980 12,09

594 19-02-038 RESERVORIO CONTINENTE INTESTINAL EXTERNO O 
INTERNO 1.658.668 66,39

595 19-02-050 PLASTÍA DE URETRA O TRAT. DE FÍSTULAS RESIDUALES 332.608 13,31

596 19-02-055 ADENOMA O CÁNCER PROSTÁTICO, RESECCIÓN 
ENDOSCÓPICA 235.463 9,42

597 19-02-056 ADENOMA PROSTÁTICO, TRAT. QUIR. CUALQUIER VÍA O 
TÉCNICA ABIERTA 207.500 8,31

598 19-02-057 TUMORES MALIGNOS DE PRÓSTATA O VESÍCULAS 
SEMINALES, TRAT. QUIR. RADICAL 257.202 10,30

599 19-02-062 ESCROTO, PLASTÍA DE, PROC. COMPLETO 276.149 11,05
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Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(junio de 2015) Valor en UF

600 19-02-067 PRÓTESIS TESTICULAR, (PROC. AUT.) 92.936 3,72

601 19-02-068
TUMORES MALIGNOS DEL TESTÍCULO, 
ORQUIDECTOMÍA AMPLIADA NO INCLUYE 
VACIAMIENTO LUMBO-AÓRTICO

125.418 5,02

602 20-01-002 COLPOSCOPÍA 19.980 0,80
603 20-01-006 AMNIOCENTESIS 24.073 0,96
604 20-01-009 MONITOREO BASAL CON INFORME 6.938 0,28

605 20-01-014 BIOPSIA ENDOMETRIO, VULVA, VAGINA, CUELLO, C/U 
(PROC. AUT.) 25.427 1,02

606 20-01-016 ELECTRODIATERMO O CRIOCOAGULACIÓN DE 
LESIONES DEL CUELLO 45.873 1,84

607 20-01-022
PUNCIÓN EVACUADORA DE QUISTES MAMARIOS, 
C/S TOMA DE MUESTRAS, C/S INYECCIÓN DE 
MEDICAMENTOS

89.387 3,58

608 20-01-023 BIOPSIA ESTEREOTAXÍCA DIGITAL DE MAMA 544.299 21,79

609 20-02-002 MASTECTOMÍA PARCIAL (CUADRANTECTOMÍA O 
SIMILAR) O TOTAL S/VACIAMIENTO GANGLIONAR 191.479 7,66

610 20-02-003
MASTECTOMÍA RADICAL O TUMORECTOMÍA C/
VACIAMIENTO GANGLIONAR O MASTECTOMÍA TOTAL 
C/VACIAMIENTO GANGLIONAR

346.035 13,85

611 20-03-001 OOFORECTOMÍA PARCIAL O TOTAL, UNI O BILATERAL 
(PROC. AUT.) 161.638 6,47

612 20-03-010 - TOTAL O AMPLIADA 298.865 11,96

613 20-03-012 CONIZACIÓN Y/O AMPUTACIÓN DEL CUELLO, 
DIAGNOSTICA Y/O TERAPÉUTICA  C/S BIOPSIA 117.148 4,69

614 20-03-014 HISTERECTOMÍA POR VÍA VAGINAL 343.187 13,74

615 20-03-015
HISTERECTOMÍA RADICAL CON DISECCIÓN PELVIANA 
COMPLETA DE TERRITORIOS GANGLIONARES, 
INCLUYE GANGLIOS LUMBOAÓRTICOS (OPERACIÓN 
DE WERTHEIM O SIMILARES)

558.530 22,36

616 20-03-031
VIDEOLAPAROSCOPÍA GINECOLÓGICA EXPLORADORA 
(INCLUYE TOMA DE MUESTRAS PARA BIOPSIAS, 
PUNCIÓN DE QUISTES Y LIBERACIÓN DE 
ADHERENCIAS) (PROC. AUT.)

205.194 8,21

617 21-01-001 INFILTRACION LOCAL MEDICAMENTOS (BURSAS, 
TENDONES, YUXTA- 19.425 0,78

618 21-04-004 TRACCIÓN HALOCRANEANA O ESTRIBO-CRANEANA 
(PROC. AUT.) 86.051 3,44

619 21-04-005 TRACCIÓN HALOCRÁNEO-FEMORAL 244.141 9,77
620 21-04-010 BRAZO, ANTEBRAZO,  MUSLO Y PIERNA, C/U 591.648 23,68
621 21-04-018 AUTOTRASPLANTE ÓSEO MICROQUIRÚRGICO 1.200.209 48,04

622 21-04-022
LESIONES QUÍSTICAS CON FRACTURA PATOLÓGICA: 
LEGRADO ÓSEO, C/S RELLENO INJERTO 
ESPONJOSO, C/S OSTEOSÍNTESIS Y/O APARATO DE 
INMOVILIZACIÓN POSTOPERATORIA

516.976 20,69

623 21-04-024
METÁSTASIS ÓSEA C/S FRACTURA PATOLÓGICA, 
LEGRADO TUMORAL, RELLENO CEMENTO 
QUIRÚRGICO Y OSTEOSÍNTESIS

737.964 29,54
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Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(junio de 2015) Valor en UF

624 21-04-025
TUMOR ÓSEO, RESECCIÓN EN BLOQUE, C/S 
OSTEOSÍNTESIS Y/O APARATO INMOVILIZACIÓN 
POSTOPERATORIO

507.306 20,31

625 21-04-027 TUMORES ÓSEOS: RESECCIÓN EN BLOQUE, 
EPIFISIARIA C/ARTRODESIS O DIAFISIARIA 550.540 22,04

626 21-04-028
TUMORES PRIMARIOS O METASTÁSICOS 
VERTEBRALES: CORPORECTOMÍA, REEMPLAZO POR 
CEMENTO QUIR. O INJERTO ÓSEO, C/S OSTEOSÍNTESIS

1.870.342 74,86

627 21-04-033 BIOPSIA ÓSEA POR PUNCIÓN 66.309 2,65
628 21-04-034 BIOPSIA ÓSEA QUIRÚRGICA 281.345 11,26
629 21-04-038 MUÑÓN DE AMPUTACIÓN, REGULARIZACIÓN DE 315.456 12,63
630 21-04-042 ENDOPRÓTESIS TOTAL, CUALQUIER TÉCNICA 1.363.362 54,57
631 21-04-044 FRACTURA CUELLO HUMERAL, TRAT. QUIR. 614.440 24,59
632 21-04-045 FRACTURA DE CLAVÍCULA, OSTEOSÍNTESIS 281.434 11,27
633 21-04-053 AMPUTACIÓN BRAZO 407.309 16,30
634 21-04-055 OSTEOSÍNTESIS DIAFISIARIA (CUALQUIER TÉCNICA) 359.914 14,41

635 21-04-067 OSTEOSÍNTESIS OLÉCRANON U OSTEOSÍNTESIS DE 
CÚPULA RADIAL (PROC. AUT.) (CUALQUIER TÉCNICA) 518.762 20,76

636 21-04-070 AMPUTACIÓN 407.309 16,30

637 21-04-073 OSTEOSÍNTESIS, FRACT. CERRADA CUBITO Y/O RADIO 
(CUALQ. TÉCN.) 359.914 14,41

638 21-04-087 AMPUTACIÓN DEDOS (TRES O MÁS) 362.806 14,52
639 21-04-088 AMPUTACIÓN DEDOS (UNO O DOS) 265.880 10,64
640 21-04-089 AMPUTACIÓN MANO O DEL PULGAR 725.849 29,05

641 21-04-113
ESCOLIOSIS, TRAT. QUIR., CUALQUIER VÍA DE 
ABORDAJE, E INSTRUMENTACIÓN DE HARRINGTON,  
LUQUE, DWYER O SIMILARES (NO INCLUTE MATERIAL 
DE FIJACIÓN DE COLUMNA)

1.445.552 57,86

642 21-04-116
LUXACIONES, LUXOFRACTURAS VERTEBRALES 
(CERVICAL, DORSAL, LUMBAR), REDUCCIÓN CRUENTA, 
CUALQUIER VÍA DE ABORDAJE, CUALQUIER NÚMERO

781.619 31,29

643 21-04-119 REEMPLAZO CUERPO VERTEBRAL CON ARTRODESIS 
C/S OSTEOSÍNTESIS C/S INSTRUMENTACIÓN 1.481.843 59,31

644 21-04-129 ENDOPRÓTESIS TOTAL DE CADERA  (NO INCLUYE 
PRÓTESIS) 969.486 38,81

645 21-04-131
FRACTURA DE CUELLO DE FÉMUR, OSTEOSÍNTESIS, 
CUALQUIER TÉCNICA (NO INCLUYE ELEMENTOS DE 
OSTEOSÍNTESIS)

658.080 26,34

646 21-04-142 AMPUTACIÓN 414.785 16,60

647 21-04-146
OSTEOTOMÍA DE ALARGAMIENTO O ACORTAMIENTO 
CON OSTEOSÍNTESIS INMEDIATA O DISTRACCIÓN 
INSTRUMENTAL PROGRESIVA

609.506 24,40

648 21-04-153 ENDOPRÓTESIS TOTAL (CUALQUIER TÉCNICA) 1.333.467 53,38

649 21-04-154 FRACTURA RÓTULA: OSTEOSÍNTESIS O PATELECTOMÍA 
PARC. O TOTAL 359.914 14,41

650 21-04-155 FRACTURAS CONDÍLEAS O DE PLATILLOS TIBIALES, 
REDUCCIÓN, OSTEOSÍNTESIS  (CUALQUIER TÉCNICA) 427.112 17,10
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Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(junio de 2015) Valor en UF

651 21-04-164 AMPUTACIÓN 463.248 18,54

652 21-04-167 OSTEOSÍNTESIS TIBIO-PERONÉ  (CUALQUIER 
TÉCNICA) 359.914 14,41

653 21-04-195 ORTEJOS, AMPUTACIÓN, UNO O MÁS DEL MISMO PIÉ 335.215 13,42

654 21-04-213
ESCOLIOSIS, TRAT. QUIR., CUALQUIER VÍA DE 
ABORDAJE, CON INSTRUMENTACIÓN (INCLUYE 
ELEMENTOS DE OSTEOSÍNTESIS)

6.275.021 251,17

655 21-06-001 RETIRO DE ENDOPRÓTESIS U OSTEOSÍNTESIS 
INTERNAS ARTICULARES O DE COLUMNA VERTEBRAL 442.866 17,73

656 21-06-003 RETIRO DE TORNILLOS, CLAVOS, AGUJAS DE 
OSTEOSÍNTESIS O SIMILARES 123.606 4,95

657 21-07-004 FRACTURAS MAYORES (COLUMNA, PELVIS, 
SUPRACONDÍLEA, CODO, EPÍFISIS FEMORALES) 239.891 9,60

658 22-01-102 ANESTESIA PERIDURAL O EPIDURAL  CONTINUA PARA 
PARTOS 166.396 6,66

659 23-01-002 ORTESIS CERVICALES (COLLARES BLANDOS Y DUROS) 40.195 1,61
660 23-01-034 ORTESIS PALMAR ACTIVA (UCLA) 17.236 0,69
661 23-01-043 ORTESIS MANO-MUNECA PASIVA 108.164 4,33
662 23-01-072 PLANTILLAS ORTOPEDICAS (PAR) 18.733 0,75
663 25-01-009 PARTO 214.133 8,57
664 27-01-001 APLICACIÓN DE SELLANTES 8.934 0,36
665 27-01-002 DESGASTES SELECTIVOS 7.640 0,31
666 27-01-003 DESTARTRAJE Y PULIDO CORONARIO 9.903 0,40
667 27-01-004 EDUCACIÓN GRUPAL 19.049 0,76
668 27-01-005 EXODONCIA PERMANENTE 20.050 0,80
669 27-01-006 EXODONCIA TEMPORAL 13.078 0,52
670 27-01-009 OBTURACIÓN AMALGAMA 19.737 0,79
671 27-01-010 OBTURACIÓN COMPOSITE 17.963 0,72
672 27-01-011 PULPOTOMÍA 9.275 0,37
673 27-01-012 URGENCIAS 14.735 0,59
674 27-01-013 EXAMEN DE SALUD ORAL 5.233 0,21
675 27-01-014 TRABAJO COMUNITARIO 10.764 0,43

676 27-01-015 RADIOGRAFÍA RETROALVEOLAR Y BITE-WING (POR 
PLACA) 5.545 0,22

677 27-01-016 OBTURACIÓN VIDRIO IONÓMERO 12.300 0,49
678 27-01-017 BARNIZ DE FLUOR 20.367 0,82
679 27-02-007 PRÓTESIS DE RESTITUCIÓN (FASE CLÍNICA) 50.217 2,01
680 27-02-008 PRÓTESIS METÁLICA 120.845 4,84
681 27-02-009 RADIOGRAFÍA EXTRAORAL (POR PLACA) 8.088 0,32
682 27-02-010 RADIOGRAFÍA OCLUSAL (POR PLACA) 6.688 0,27
683 27-02-011 PRÓTESIS DE RESTITUCIÓN (FASE LABORATORIO) 56.274 2,25

684 27-02-019 TRATAMIENTO ORTODONCIA CON APARATOLOGÍA 
REMOVIBLE (INCLUYE APARATO)(AÑO 1) 227.130 9,09

685 27-02-022 ENDODONCIA MULTIRRADICULAR 142.261 5,69
686 27-02-024 ENDODONCIA UNIRRADICULAR 93.012 3,72



152
In

fo
rm

e 
de

 C
os

to
s: 

Es
tu

di
o 

de
 V

er
ifi

ca
ci

ón
 d

el
 C

os
to

 E
sp

er
ad

o 
In

di
vi

du
al

 P
ro

m
ed

io
 p

or
 B

en
ef

ic
ia

rio
 d

el
 C

on
ju

nt
o 

Pr
io

riz
ad

o 
de

 P
ro

bl
em

as
 d

e 
Sa

lu
d 

co
n 

Ga
ra

nt
ía

s E
xp

líc
ita

s -
 2

01
5

Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(junio de 2015) Valor en UF

687 27-02-025 TELERRADIOGRAFIA 15.846 0,63
688 27-02-026 RADIOGRAFÍA PANORAMICA (POR PLACA) 33.557 1,34
689 30-01-002 AUDÍFONOS 400.473 16,03
690 30-02-009 LINFOMA DE HODGKIN 351.900 14,09
691 30-02-010 LINFOMA B Y LLA-B 2.093.360 83,79
692 30-02-011 LINFOMA LINFOBLÁSTICO 315.839 12,64
693 30-02-012 LEUCEMIA LINFOBLÁSTICA AGUDA 279.297 11,18
694 30-02-013 LEUCEMIA MIELOIDE AGUDA 566.978 22,69
695 30-02-014 NEUROBLASTOMA 1.885.397 75,47
696 30-02-015 OSTEOSARCOMA 1.937.552 77,55
697 30-02-016 SARCOMA PARTES BLANDAS 1.534.124 61,41
698 30-02-017 EWING 1.616.814 64,72
699 30-02-020 TUMOR DE WILMS 152.755 6,11
700 30-02-021 RETINOBLASTOMA 455.712 18,24
701 30-02-022 HISTIOCITOSIS 128.854 5,16
702 30-02-024 RECAÍDA TUMORES SÓLIDOS 2.214.070 88,62
703 30-02-025 HEPATOBLASTOMAS 517.698 20,72
704 30-02-026 LEUCEMIAS MIELOIDE CRÓNICA 1.734.312 69,42
705 30-02-027 RECAÍDAS DE LEUCEMIAS LINFOBLASTICAS 866.449 34,68
706 30-02-028 MÉDULOBLASTOMAS 467.069 18,70
707 30-02-029 TUMORES DE < DE 3 AÑOS 272.309 10,90
708 30-02-030 GLIOMA 657.973 26,34
709 30-02-032 TUMOR GERMINAL SNC 426.077 17,05

710 30-02-107 TUMORES GERMINALES EXTRA SISTEMA NERVISO 
CENTRAL (EXTRA SNC) 637.830 25,53

711 30-02-126 RECAÍDA DE LEUCEMIA MIELOIDE 1.061.739 42,50
712 43-05-005 CONSEJERÍA EN SALUD OCUPACIONAL 4.082 0,16
713 43-06-001 AUDIOMETRÍA EN CÁMARA SILENTE 22.223 0,89
714 43-06-003 ESPIROMETRÍA 17.802 0,71
715 47-01-041 HIERRO 9.672 0,39
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Anexo I.1: Vector de Costos Prestaciones No Aranceladas ISAPRE

Id. Código PNA Glosa Valor en Pesos 
($ junio de 2015) Valor en UF

1 FAA001 ACIDO ACETILSALICILICO                              
9,21 

                         
0,0004 

2 FAA002 ACIDO ACETILSALICILICO                              
9,25 

                         
0,0004 

3 FAA003 CELECOXIB                          
589,35 

                         
0,0236 

4 FAA004 DICLOFENACO SODICO                          
105,41 

                         
0,0042 

5 FAA005 DICLOFENACO                            
12,02 

                         
0,0005 

6 FAA006 ANTI INFLAMATORIOS NO ESTEROIDALES                          
291,40 

                         
0,0117 

7 FAA007 IBUPROFENO                            
75,20 

                         
0,0030 

8 FAA008 IBUPROFENO                            
10,06 

                         
0,0004 

9 FAA009 INDOMETACINA                      
64.705,31 

                         
2,5900 

10 FAA011 ANALGESIA EV                          
301,06 

                         
0,0121 

11 FAA012 KETOPROFENO                            
38,30 

                         
0,0015 

12 FAA013 ANTIINFLAMATORIO NO ESTEROIDAL                            
43,82 

                         
0,0018 

13 FAA014 AINES                          
981,93 

                         
0,0393 

14 FAA015 MELOXICAN                            
47,21 

                         
0,0019 

15 FAA016 METAMISOL SÓDICO                          
139,48 

                         
0,0056 

16 FAA017 NAPROXENO                            
32,51 

                         
0,0013 

17 FAA018 NAPROXENO                            
41,42 

                         
0,0017 

18 FAA019 PARACETAMOL                          
184,61 

                         
0,0074 

19 FAA020 PARACETAMOL                              
9,22 

                         
0,0004 

20 FAA021 TRAMADOL                          
748,13 

                         
0,0299 

21 FAA022 TRAMADOL                          
865,17 

                         
0,0346 

22 FAA025 METAMIZOL SODICO                            
13,83 

                         
0,0006 

23 FAA029 AINES +OPIODE DEBIL+TRANSFUSIÓN+ANTIBIOTER
APIA

                      
5.059,26 

                         
0,2025 

24 FAA030 KETOROLACO 51,39 0,0021 
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Id. Código PNA Glosa Valor en Pesos 
($ junio de 2015) Valor en UF

25 FAA032 NAPROXENO                       
2.724,45 

                         
0,1091 

26 FAA033 SEDOANALGESIA                            
81,20 0,0033 

27 FAA037 PARACETAMOL                              
8,97 

                         
0,0004 

28 FAA038 INHIBIDOR SELECTIVO DE LA CICLOOXIGENASA -2                          
542,15 

                         
0,0217 

29 FAA039 AINES +OPIODE FUERTE+TRANSFUSIÓN+ANTIBIOTE
RAPIA

                     
11.187,71 

                         
0,4478 

30 FAA040 AINES +TRANSFUSIÓN+ANTIBIOTERAPIA                       
5.032,27 

                         
0,2014 

31 FAA041 AINES +OPIODE DEBIL                          
244,97 

                         
0,0098 

32 FAA042 AINES +OPIODE FUERTE                          
277,83 

                         
0,0111 

33 FAA043 DICLOFENACO                            
45,04 

                         
0,0018 

34 FAA044 DICLOFENACO                              
9,13 

                         
0,0004 

35 FAA045 KETOPROFENO                            
32,93 

                         
0,0013 

36 FAB001 ALOPURINOL                              
9,00 

                         
0,0004 

37 FAB002 ALOPURINOL                            
17,50 

                         
0,0007 

38 FAC002 METADONA                          
243,48 

                         
0,0097 

39 FAC003 MORFINA                       
1.047,39 

                         
0,0419 

40 FAC004 PETIDINA CLORHIDRATO                          
272,67 

                         
0,0109 

41 FAC006 BUPRENORFINA                       
7.390,49 

                         
0,2958 

42 FAC007 CODEINA 30 MG + PARACETAMOL 500 MG - CM                          
296,22 

                         
0,0119 

43 FAC008 CODEINA 60 MG + PARACETAMOL 500 MG - CM                          
311,74 

                         
0,0125 

44 FAC009 METADONA ORAL                          
430,26 

                         
0,0172 

45 FAC012 MORFINA ACCIÓN PROLONGADA                       
2.595,41 

                         
0,1039 

46 FAC013 MORFINA ORAL                       
4.154,59 

                         
0,1663 

47 FAC014 OXICODONA                       
2.249,03 

                         
0,0900 

48 FAC017 CICLOBENZAPRINA CLORHIDRATO 10 MG - CM                            
26,72 

                         
0,0011 
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Id. Código PNA Glosa Valor en Pesos 
($ junio de 2015) Valor en UF

49 FAC019 FENTANILO CITRATO                          
235,33 

                         
0,0094 

50 FAC020 FENTANILO                       
6.767,60 

                         
0,2709 

51 FAC021 REMIFENTANILO 2 MG - FC                       
7.141,65 

                         
0,2859 

52 FAC022 CODEINA 6% SOLUCION 60 MG/ML - FC                       
6.415,24 

                         
0,2568 

53 FAC023 FENTANILO 0,1 MG 5 ML - AM                      
13.234,73 

                         
0,5298 

54 FBA001 KETAMINA                       
1.098,35 

                         
0,0440 

55 FBB003 BUPIVACAINA HIPERBARICA                            
61,15 

                         
0,0024 

56 FBB006 PARCHES LIDOCAINA                       
2.425,55 

                         
0,0971 

57 FBB007 LIDOCAINA CLORHIDRATO                            
81,71 

                         
0,0033 

58 FBC001 ATRACURIO BESILATO                       
3.437,85 

                         
0,1376 

59 FBC003 PANCURONIO                          
749,95 

                         
0,0300 

60 FBC004 VECURONIO                       
2.304,02 

                         
0,0922 

61 FBC005 BACLOFENO                          
249,13 

                         
0,0100 

62 FBC007 ETOMIDATO                       
6.378,57 

                         
0,2553 

63 FBC010 TAMSULOSINA Y DUTASTERIDE 0,5/0,4 MG - CM                          
922,61 

                         
0,0369 

64 FCA001 ACIDO FOLINICO                       
5.010,46 

                         
0,2006 

65 FCA002 BLEOMICINA 15 MG - AM                      
15.978,27 

                         
0,6396 

66 FCA003 CAPECITABINA                       
2.266,66 

                         
0,0907 

67 FCA004 CARBOPLATINO                      
27.039,87 

                         
1,0823 

68 FCA005 CICLOFOSFAMIDA                          
134,60 

                         
0,0054 

69 FCA006 CICLOFOSFAMIDA                       
4.802,65 

                         
0,1922 

70 FCA007 CISPLATINO                       
6.735,47 

                         
0,2696 

71 FCA008 CITARABINA                       
2.806,60 

                         
0,1123 

72 FCA009 CITARABINA                      
21.732,10 

                         
0,8699 
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Id. Código PNA Glosa Valor en Pesos 
($ junio de 2015) Valor en UF

73 FCA010 CLORAMBUCIL                          
473,39 

                         
0,0189 

74 FCA012 DAUNORRUBICINA                      
20.077,38 

                         
0,8036 

75 FCA013 DOXORUBICINA                       
9.204,49 

                         
0,3684 

76 FCA014 ETOPOSIDO                          
748,54 

                         
0,0300 

77 FCA016 FLUDARABINA                    
110.663,76 

                         
4,4296 

78 FCA017 5-FLUOROURACILO                       
1.695,89 

                         
0,0679 

79 FCA018 HIDROXICARBAMIDA                          
432,41 

                         
0,0173 

80 FCA019 IFOSFAMIDA                      
49.500,12 

                         
1,9814 

81 FCA020 MESILATO DE IMATINIB                      
13.515,33 

                         
0,5410 

82 FCA021 MESILATO DE IMATINIB                      
35.653,05 

                         
1,4271 

83 FCA022 MERCAPTOPURINA                            
88,50 

                         
0,0035 

84 FCA023 METOTREXATO 2,5 MG - CM                          
105,94 

                         
0,0042 

85 FCA024 METOTREXATO 50 MG - AM                       
2.640,92 

                         
0,1057 

86 FCA025 METOTREXATO 500 MG - AM                       
7.217,34 

                         
0,2889 

87 FCA026 MITOMCINA INTRAVESICAL AÑO2                      
23.516,25 

                         
0,9413 

88 FCA027 OXALIPLATINO                      
60.122,24 

                         
2,4065 

89 FCA028 PACLITAXCEL                      
65.745,23 

                         
2,6316 

90 FCA029 TAMOXIFENO                            
58,40 

                         
0,0023 

91 FCA029 TAMOXIFENO                            
58,40 

                         
0,0023 

92 FCA030 TIOGUANINA                       
4.280,32 

                         
0,1713 

93 FCA032 VINBLASTINA                       
7.535,32 

                         
0,3016 

94 FCA033 VINCRISTINA                       
2.252,58 

                         
0,0902 

95 FCA034 ASPARAGINASA                      
39.994,24 

                         
1,6009 

96 FCA036 IDARUBICINA                    
199.487,43 

                         
7,9849 
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Id. Código PNA Glosa Valor en Pesos 
($ junio de 2015) Valor en UF

97 FCA037 IRINOTECAN 100 MG - AM                      
18.033,55 

                         
0,7218 

98 FCA044 GEMCITABINA                      
44.544,79 

                         
1,7830 

99 FCA046 BIFOSFONATO                      
70.902,38 

                         
2,8380 

100 FCA047 CARBOPLATINO                      
27.524,09 

                         
1,1017 

101 FCA049 DOCETAXCEL                      
29.854,48 

                         
1,1950 

102 FCA055 DOCETAXEL(LAS QUE RECIBIERON SOLO PLATINO)                      
96.756,72 

                         
3,8729 

103 FCA059 DACTINOMICINA                       
4.740,53 

                         
0,1898 

104 FCA063 TOPOTECAN                    
192.807,11 

                         
7,7175 

105 FCA063 TOPOTECAN                    
192.807,11 

                         
7,7175 

106 FCA064 TAXANO                    
131.925,33 

                         
5,2806 

107 FCA065 LOMUSTINA                      
17.475,56 

                         
0,6995 

108 FCA068 AC.CISRETINOICO                       
9.487,66 

                         
0,3798 

109 FCA070 CICLOFOSFAMIDA                       
2.331,85 

                         
0,0933 

110 FCA071 CICLOFOSFAMIDA                        
8.352,18 

                         
0,3343 

111 FCA075 EPIRUBICINA                      
43.958,65 

                         
1,7595 

112 FCA076 ASPARAGINASA                    
164.853,08 

                         
6,5986 

113 FCA078 DOXORUBICINA                       
2.919,28 

                         
0,1169 

114 FCA079 IDARUBICINA                      
78.497,32 

                         
3,1420 

115 FCA080 FLUORURACILO                       
2.397,98 

                         
0,0960 

116 FCA081  ACIDO ZOLEDRONICO / IBANDONATRO / 
PAMIDRONATO

                     
10.426,00 

                         
0,4173 

117 FCA082 FLUDARABINA                      
20.804,15 

                         
0,8327 

118 FCA083 DACARBAZINA                       
7.140,95 

                         
0,2858 

119 FCA084 BIFOSFONATO                      
25.067,41 

                         
1,0034 

120 FCA085 ETOPOSIDO                       
2.938,87 

                         
0,1176 
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Id. Código PNA Glosa Valor en Pesos 
($ junio de 2015) Valor en UF

121 FCA086 ETOPOSIDO                       
1.546,77 

                         
0,0619 

122 FCA087 IFOSFAMIDA                      
49.240,12 

                         
1,9709 

123 FCB001 MESNA                            
89,43 

                         
0,0036 

124 FCB003 CLADRIBINA                    
391.726,00 

                       
15,6797 

125 FCB006 DEXRAZOXANO                    
112.547,54 

                         
4,5050 

126 FCB007 LEUCOVORINA                       
2.698,60 

                         
0,1080 

127 FCB008 AC TRIOXIDO ARSENICO                      
29.192,79 

                         
1,1685 

128 FCB009 MESNA                       
2.035,64 

                         
0,0815 

129 FDA001 CLOPIDOGREL                          
248,71 

                         
0,0100 

130 FDB001 NITROGLICERINA                            
43,91 

                         
0,0018 

131 FDB002 NITROGLICERINA                       
1.070,08 

                         
0,0428 

132 FDB003 MILRINONA                      
43.608,81 

                         
1,7455 

133 FDC001 AMIODARONA                          
179,68 

                         
0,0072 

134 FDC002 AMIODARONA                            
20,40 

                         
0,0008 

135 FDC005 DIGOXINA                            
10,81 

                         
0,0004 

136 FDD001 ACENOCUMAROL                          
138,77 

                         
0,0056 

137 FDD003 ENOXAPARINA                      
10.520,50 

                         
0,4211 

138 FDD005 ENOXAPARINA                      
12.048,05 

                         
0,4823 

139 FDD006 HEPARINA                          
539,76 

                         
0,0216 

140 FDD008 HEPARINA                       
1.551,37 

                         
0,0621 

141 FDD009 WARFARINA                          
397,79 

                         
0,0159 

142 FDD010 TROMBOLÍTICOS                    
159.174,40 

                         
6,3713 

143 FDD011 RIBAROXABAN                       
1.250,36 

                         
0,0500 

144 FDD024 HEPARINA SODICA                       
1.699,44 

                         
0,0680 
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Id. Código PNA Glosa Valor en Pesos 
($ junio de 2015) Valor en UF

145 FDD026 HEPARINA BAJO PESO MOLECULAR                       
3.649,10 

                         
0,1461 

146 FDD029 HEPARINA BAJO PESO MOLECULAR                       
1.073,88 

                         
0,0430 

147 FDD030 HEPARINA BAJO PESO MOLECULAR                          
729,82 

                         
0,0292 

148 FDE001 ATENOLOL                              
7,17 

                         
0,0003 

149 FDE003 CARVEDILOL                          
115,94 

                         
0,0046 

150 FDE005 ENALAPRIL                              
7,70 

                         
0,0003 

151 FDE006 ENALAPRIL                            
17,41 

                         
0,0007 

152 FDE008 ANTAGONISTA DE RECEPTOR DE ANGIOTENSINA II DE 
ACCIÓN PROLONGADA

                           
36,21 

                         
0,0014 

153 FDE009 NIFEDIPINO                            
17,23 

                         
0,0007 

154 FDE010 NIMODIPINO                            
19,48 

                         
0,0008 

155 FDE011 PROPANOLOL                              
8,24 

                         
0,0003 

156 FDE016 DOXAZOSINA                          
187,05 

                         
0,0075 

157 FDE018 LABETALOL                      
17.667,47 

                         
0,7072 

158 FDE021 NITROPRUSIATO SODICO                      
13.251,16 

                         
0,5304 

159 FDE022 TAMSULOSINA                          
154,94 

                         
0,0062 

160 FDE023 INHIBIDORES DE ECA                              
4,90 

                         
0,0002 

161 FDE024 INHIBIDORES DE IECA                          
104,26 

                         
0,0042 

162 FDE025 BETABLOQUEADORES:  PROPANOLOL                              
3,38 

                         
0,0001 

163 FDE026 ALENTUZUMAB                 
8.760.794,78 

                      
350,6708 

164 FDE027 AMLODIPINO                            
21,89 

                         
0,0009 

165 FDE028 BLOQUEADOR CANAL CA DIHIDROPIRIDINICOS DE 
ACCION PROLONGADA

                             
5,99 

                         
0,0002 

166 FDE030 TERAPIA ELECTROCONVULSIVANTE                      
10.301,13 

                         
0,4123 

167 FDF001 ESPIRONOLACTONA                            
18,66 

                         
0,0007 

168 FDF002 FUROSEMIDA                            
68,11 

                         
0,0027 
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Id. Código PNA Glosa Valor en Pesos 
($ junio de 2015) Valor en UF

169 FDF003 FUROSEMIDA                            
20,71 

                         
0,0008 

170 FDF007 FUROSEMIDA                       
3.711,17 

                         
0,1485 

171 FDF008 HIDROCLOROTIAZIDA                              
3,01 

                         
0,0001 

172 FDG001 DOBUTAMINA                       
1.276,07 

                         
0,0511 

173 FDG002 DOPAMINA                          
200,64 

                         
0,0080 

174 FDG003 ADRENALINA                            
76,80 

                         
0,0031 

175 FDG004 ADRENALINA                       
1.624,63 

                         
0,0650 

176 FDG010 ADRENALINA                      
55.257,77 

                         
2,2118 

177 FDG011 DOPAMINA                          
187,75 

                         
0,0075 

178 FDH002 ERITROPOYETINA                          
960,75 

                         
0,0385 

179 FDH003 ERITROPOYETINA                       
1.564,41 

                         
0,0626 

180 FDI001 ALBUMINA HUMANA                      
15.815,26 

                         
0,6330 

181 FDI002 MANITOL                          
762,43 

                         
0,0305 

182 FDI003 MANITOL                       
2.919,28 

                         
0,1169 

183 FDJ001 ACIDO TRANEXÁMICO                      
12.665,96 

                         
0,5070 

184 FDJ002 ACIDO TRANEXÁMICO                       
1.246,04 

                         
0,0499 

185 FDJ003 LIOFILIZADO FACTOR IX ANTIHEMOFÍLICO                    
159.671,31 

                         
6,3912 

186 FDJ004 LIOFILIZADO FACTOR IX ANTIHEMOFÍLICO                      
78.344,22 

                         
3,1359 

187 FDJ005 LIOFILIZADO FACTOR VIII ANTIHEMOFÍLICO                    
167.342,91 

                         
6,6983 

188 FDJ006 LIOFILIZADO FACTOR VIII ANTIHEMOFÍLICO                    
117.490,33 

                         
4,7028 

189 FDJ007 LIOFILIZADO FACTOR VIII ANTIHEMOFÍLICO                      
84.760,78 

                         
3,3927 

190 FDJ008 FITOQUINONA                       
1.016,24 

                         
0,0407 

191 FEA001 CLOREXHIDINA                            
15,97 

                         
0,0006 

192 FEA002 CLOREXHIDINA                       
5.617,15 

                         
0,2248 
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Id. Código PNA Glosa Valor en Pesos 
($ junio de 2015) Valor en UF

193 FEA002 CLOREXHIDINA                       
5.617,15 

                         
0,2248 

194 FEA003 CLOREXHIDINA                       
5.105,57 

                         
0,2044 

195 FEA003 CLOREXHIDINA                       
5.105,57 

                         
0,2044 

196 FEA004 CLOREXHIDINA                       
7.151,88 

                         
0,2863 

197 FEA004 CLOREXHIDINA                       
7.151,88 

                         
0,2863 

198 FFA001 AC. BÓRICO                            
86,40 

                         
0,0035 

199 FFA002 ACIDO HIALURÓNICO                      
42.440,93 

                         
1,6988 

200 FGA001 LOPERAMIDA                            
51,43 

                         
0,0021 

201 FGA002 SACHAROMYCES BOULARDII LIOFILIZADO                          
503,87 

                         
0,0202 

202 FGA003 ANTIDIARREICO (LOPERAMIDA)                            
85,73 

                         
0,0034 

203 FGB001 ANTIEMETICOS                            
11,36 

                         
0,0005 

204 FGB002 METOCLOPRAMIDA                            
78,25 

                         
0,0031 

205 FGB002 METOCLOPRAMIDA                            
78,25 

                         
0,0031 

206 FGB003 METOCLOPRAMIDA                              
9,80 

                         
0,0004 

207 FGB005 BLOQUEDORES DE LOS RECEPTORES 5 - 
HIDROXITRIPTAMINE (5 . HT3)

                         
684,95 

                         
0,0274 

208 FGC001 ANTIESPASMÓDICO                            
66,66 

                         
0,0027 

209 FGD001 SULFASALAZINA 500 MG - CM                          
246,54 

                         
0,0099 

210 FGE001 BLOQUEADOR H2 DE LA HISTAMINA (RANITIDINA, 
FAMOTIDINA)

                             
8,11 

                         
0,0003 

211 FGE002 BLOQUEDORES DE RECEPTORES H2 DE LA 
HISTAMINA

                           
73,11 

                         
0,0029 

212 FGE003 ANTAGONISTA H2                            
12,38 

                         
0,0005 

213 FGE004 OMEPRAZOL                            
43,45 

                         
0,0017 

214 FGE005 RANITIDINA                              
9,29 

                         
0,0004 

215 FGE006 BLOQUEDORES DE RECEPTORES H2 DE LA 
HISTAMINA

                           
30,19 

                         
0,0012 

216 FGE007 RANITIDINA                          
374,07 

                         
0,0150 
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217 FGE008 INHIBIDORES BOMBA DE PROTONES                       
8.603,54 

                         
0,3444 

218 FGE010 BLOQUEDORES DE LOS RECEPTORES 5 H2                            
60,47 

                         
0,0024 

219 FGE011 OMEPRAZOL                          
383,77 

                         
0,0154 

220 FGF001 ENZIMAS PANCREÁTICAS                          
506,54 

                         
0,0203 

221 FGG001 ACIDO URSODESOXICÓLICO                          
466,66 

                         
0,0187 

222 FGH002 LACTULOSA                          
798,06 

                         
0,0319 

223 FHA002 ESTROGENO TERAPIA                          
120,95 

                         
0,0048 

224 FHB001 DESMOPRESINA                      
12.056,51 

                         
0,4826 

225 FHB002 DESMOPRESINA                      
26.282,77 

                         
1,0520 

226 FHB003 DESMOPRESINA                          
686,37 

                         
0,0275 

227 FHB005 DESMOPRESINA                       
1.356,55 

                         
0,0543 

228 FHC001 BETAMETASONA                          
738,78 

                         
0,0296 

229 FHC002 BETAMETASONA FOSFATO DISÓDICO- ACETATO 
BETAMETASONA 

                      
4.533,35 

                         
0,1815 

230 FHC003 DEXAMETASONA                          
272,64 

                         
0,0109 

231 FHC004 HIDROCORTISONA                       
3.197,98 

                         
0,1280 

232 FHC005 METILPREDNISOLONA 4 MG - CM                          
397,61 

                         
0,0159 

233 FHC006 METILPREDNISONA SUCCINATO SÓDICO                      
56.336,37 

                         
2,2550 

234 FHC007 METILPRENISOLONA                      
20.242,94 

                         
0,8103 

235 FHC008 PREDNISONA                            
46,98 

                         
0,0019 

236 FHC009 PREDNISONA                          
155,10 

                         
0,0062 

237 FHC010 CORTICOIDES                            
44,76 

                         
0,0018 

238 FHC015 PREDNISOLONA                       
6.103,96 

                         
0,2443 

239 FHC019 GALACTOMANANO                      
44.586,67 

                         
1,7847 

240 FHC021 INSULINA DE ACCION RAPIDA                       
8.007,24 

                         
0,3205 
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241 FHC022 DEXAMETASONA                          
204,63 

                         
0,0082 

242 FHC023 ACETONIDA DE TRIAMCINOLONA                      
24.453,51 

                         
0,9788 

243 FHC024 INSULINA DE ACCIÓN PROLONGADA                       
8.716,13 

                         
0,3489 

244 FHC025 FINASTERIDE                          
779,65 

                         
0,0312 

245 FHC026 HIDROCORTISONA 500 MG - AM                          
736,67 

                         
0,0295 

246 FHC027 CORTISOL 20 MG - CM                            
35,81 

                         
0,0014 

247 FHC028 DEXAMETASONA                       
1.214,40 

                         
0,0486 

248 FHD001 SOMATROTOPINA                      
13.376,00 

                         
0,5354 

249 FHD002 PROCALCITONINA                      
10.452,67 

                         
0,4184 

250 FHD003 HORMONA DE CRECIMIENTO                              
6,85 

                         
0,0003 

251 FHE001 LEVOTIROXINA                            
17,59 

                         
0,0007 

252 FHE008 TRATAMIENTO HORMONA TIROÍDEA                          
103,48 

                         
0,0041 

253 FHF002 TRATAMIENTO HORMONA SEXUAL                          
389,18 

                         
0,0156 

254 FHF007 PROGESTERONA                          
337,74 

                         
0,0135 

255 FHH004 ANÁLOGO SOMATOSTATINA (USO INDEFINIDO)                    
608.950,05 

                       
24,3746 

256 FHH005 ANASTRASOL / LETROZOLE /  ANASTRAZOLE / 
EXEMESTANE

                         
419,50 

                         
0,0168 

257 FHI001 TESTOSTERONA UNDECANOATO                      
50.929,32 

                         
2,0386 

258 FHI002 BICALUTAMIDA                          
921,28 

                         
0,0369 

259 FHI003 FLUTAMIDA                            
63,39 

                         
0,0025 

260 FHJ003 AGONISTAS DE LA HORMONA LIBERADORA DE 
HORMONA LUTEINIZANTE

                   
119.898,94 

                         
4,7992 

261 FHJ005 ANTAGONISTA GNRH                      
78.194,96 

                         
3,1299 

262 FHK001 DUTASTERIDE                          
942,51 

                         
0,0377 

263 FIA001 AMIKACINA                       
1.175,46 

                         
0,0471 

264 FIA002 GENTAMICINA                          
202,19 

                         
0,0081 
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($ junio de 2015) Valor en UF

265 FIA003 TOBRAMICINA                      
24.626,45 

                         
0,9857 

266 FIA004 GENTAMICINA                          
130,71 

                         
0,0052 

267 FIA005 ISONIAZIDA                            
16,58 

                         
0,0007 

268 FIA006 IVIG INMUNOGLOBULINA HIPER INMUNE                      
78.315,42 

                         
3,1348 

269 FIA007 AMIKACINA                            
16,90 

                         
0,0007 

270 FIB001 ANFOTERICINA B                          
813,91 

                         
0,0326 

271 FIC002 NITROFURANTOINA                            
32,18 

                         
0,0013 

272 FIC003 NITROFURANTOINA                            
27,37 

                         
0,0011 

273 FID001 FLUCONAZOL                          
396,73 

                         
0,0159 

274 FID002 FLUCONAZOL                      
14.813,06 

                         
0,5929 

275 FID003 ITRACONAZOL                          
618,44 

                         
0,0248 

276 FID009 KETOCONAZOL                            
52,55 

                         
0,0021 

277 FIE001 CEFAZOLINA                          
241,04 

                         
0,0096 

278 FIE002 SULBACTAN/CEFAPERAZONA                      
12.942,76 

                         
0,5181 

279 FIE003 CEFOTAXIMA                          
337,27 

                         
0,0135 

280 FIE005 CEFTAZIDIMA                       
7.168,72 

                         
0,2869 

281 FIE006 CEFTRIAXONA                         
2.665,28 

                         
0,1067 

282 FIE007 CEFTRIAXONA                              
52,39 

                         
0,0021 

283 FIE008 CEFADROXILO                            
68,36 

                         
0,0027 

284 FIE009 CEFADROXILO                          
113,85 

                         
0,0046 

285 FIF001 CLORAMFENICOL                       
1.816,91 

                         
0,0727 

286 FIG001 CLINDAMICINA                       
1.153,62 

                         
0,0462 

287 FIG004 CLINDAMICINA FOSFATO                       
1.249,39 

                         
0,0500 

288 FIH002 CLARITROMICINA                          
113,25 

                         
0,0045 
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289 FIH003 ERITROMICINA                          
151,04 

                         
0,0060 

290 FIH004 AZITROMICINA                       
1.436,24 

                         
0,0575 

291 FIH006 AZITROMICINA                          
126,41 

                         
0,0051 

292 FIH009 CLARITROMICINA                          
332,90 

                         
0,0133 

293 FIH010 ERITROMICINA                            
45,35 

                         
0,0018 

294 FII001 METRONIDAZOL                       
2.814,14 

                         
0,1126 

295 FII002 METRONIDAZOL                            
78,16 

                         
0,0031 

296 FII003 METRONIDAZOL                       
5.760,06 

                         
0,2306 

297 FIJ001 NISTATINA                          
348,81 

                         
0,0140 

298 FIJ002 NISTATINA 500000 UI - CM                          
102,13 

                         
0,0041 

299 FIK001 CASPOFUNGINA                    
222.676,96 

                         
8,9132 

300 FIK002 CASPOFUNGINA                    
222.676,96 

                         
8,9132 

301 FIL001 ACICLOVIR                            
30,18 

                         
0,0012 

302 FIL002 GANCICLOVIR                      
40.626,26 

                         
1,6262 

303 FIL003 RIBAVIRINA                       
1.120,74 

                         
0,0449 

304 FIL007 ENTECAVIR                       
5.538,91 

                         
0,2217 

305 FIL012 VALGANCICLOVIR                      
14.982,86 

                         
0,5997 

306 FIM001 LINEZOLIDA                      
45.335,95 

                         
1,8147 

307 FIM002 LINEZOLIDA                      
40.432,01 

                         
1,6184 

308 FIN001 AMOXICILINA                            
45,69 

                         
0,0018 

309 FIN003 AMOXICILINA CLAVULÁNICO                          
626,07 

                         
0,0251 

310 FIN004 AMPICILINA                          
952,33 

                         
0,0381 

311 FIN006 PENICILINA SÓDICA                          
345,55 

                         
0,0138 

312 FIN007 CLOXACILINA                          
340,72 

                         
0,0136 



166
In

fo
rm

e 
de

 C
os

to
s: 

Es
tu

di
o 

de
 V

er
ifi

ca
ci

ón
 d

el
 C

os
to

 E
sp

er
ad

o 
In

di
vi

du
al

 P
ro

m
ed

io
 p

or
 B

en
ef

ic
ia

rio
 d

el
 C

on
ju

nt
o 

Pr
io

riz
ad

o 
de

 P
ro

bl
em

as
 d

e 
Sa

lu
d 

co
n 

Ga
ra

nt
ía

s E
xp

líc
ita

s -
 2

01
5
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313 FIN009 FLUCLOXACILINA                          
113,39 

                         
0,0045 

314 FIN010 FLUCLOXACILINA                            
56,56 

                         
0,0023 

315 FIN011 IMIPENEM 500 MG + CILASTATINA 500 MG - AM                      
17.277,33 

                         
0,6916 

316 FIN012 IMEPENEM                      
14.320,67 

                         
0,5732 

317 FIN014 AMOXICILINA                          
392,25 

                         
0,0157 

318 FIN015 AMOXICILINA                            
74,34 

                         
0,0030 

319 FIN016 AMOXICILINA                          
223,43 

                         
0,0089 

320 FIN018 CLOXACILINA                          
701,13 

                         
0,0281 

321 FIN021 AMOXICILINA JB 250 MG 62.5 MG /5ML                          
427,47 

                         
0,0171 

322 FIN023 AMOXICILINA                       
2.679,48 

                         
0,1073 

323 FIN025 SULPERAZON                       
4.911,17 

                         
0,1966 

324 FIN026 MEROPENEM                       
4.516,23 

                         
0,1808 

325 FIN029 AMPICILINA                            
47,08 

                         
0,0019 

326 FIO002 CIPROFLOXACINO                       
1.783,47 

                         
0,0714 

327 FIO003 CIPROFLOXACINO                            
65,17 

                         
0,0026 

328 FIO004 CIPROFLOXACINO                            
54,04 

                         
0,0022 

329 FIO009 MOXIFLOXACINO                      
19.809,17 

                         
0,7929 

330 FIO010 MOXIFLOXACINO                       
1.577,96 

                         
0,0632 

331 FIQ001 VANCOMICINA                       
2.061,80 

                         
0,0825 

332 FIQ002 VANCOMICINA                       
1.121,29 

                         
0,0449 

333 FIQ003 VANCOMICINA                       
1.268,29 

                         
0,0508 

334 FIR001 ABACAVIR                          
319,69 

                         
0,0128 

335 FIR002 ABACAVIR                       
3.858,42 

                         
0,1544 

336 FIR003 ATAZANAVIR                       
3.070,67 

                         
0,1229 
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Id. Código PNA Glosa Valor en Pesos 
($ junio de 2015) Valor en UF

337 FIR004 ATAZANAVIR                       
3.674,94 

                         
0,1471 

338 FIR005 DARUNAVIR                       
1.840,19 

                         
0,0737 

339 FIR006 DIDANOSINA                       
5.259,48 

                         
0,2105 

340 FIR007 DIDANOSINA                       
3.568,97 

                         
0,1429 

341 FIR009 EFAVIRENZ                           
683,12 

                         
0,0273 

342 FIR010 ATAZANAVIR                       
8.194,83 

                         
0,3280 

343 FIR011 EFAVIRENZ                       
4.420,34 

                         
0,1769 

344 FIR012 ENFUVIRTIDA                      
22.922,01 

                         
0,9175 

345 FIR017 ETRAVIRINA                       
2.514,51 

                         
0,1006 

346 FIR018 FOSAMPRENAVIR                       
4.532,40 

                         
0,1814 

347 FIR020 LAMIVUDINA                          
223,87 

                         
0,0090 

348 FIR021 LAMIVUDINA                       
1.153,37 

                         
0,0462 

349 FIR022 LAMIVUDINA/ZIDOVUDINA                          
832,30 

                         
0,0333 

350 FIR023 ABACAVIR/ LAMIVUDINA                      
11.032,45 

                         
0,4416 

351 FIR024 LOPINAVIR/ RITONAVIR                       
1.060,26 

                         
0,0424 

352 FIR025 LOPINAVIR/ RITONAVIR                          
629,09 

                         
0,0252 

353 FIR026 MARAVIROC                       
7.271,73 

                         
0,2911 

354 FIR027 MARAVIROC                       
7.810,49 

                         
0,3126 

355 FIR028 NEVIRAPINA                            
93,28 

                         
0,0037 

356 FIR029 NEVIRAPINA                       
1.463,87 

                         
0,0586 

357 FIR030 LAMIVUDINA 150 MG + ZIDOVUDINA 300 MG + 
ABACAVIR 300 MG - CM

                      
5.224,68 

                         
0,2091 

358 FIR031 RALTEGRAVIR                       
5.481,68 

                         
0,2194 

359 FIR032 RITONAVIR                       
1.346,95 

                         
0,0539 

360 FIR033 RITONAVIR                       
3.540,31 

                         
0,1417 
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361 FIR034 SAQUINAVIR                       
2.136,25 

                         
0,0855 

362 FIR035 TENOFOVIR                       
7.309,17 

                         
0,2926 

363 FIR036 EMTRICITABINA/ TENOFOVIR                      
10.418,05 

                         
0,4170 

364 FIR037 ZIDOVUDINA                          
632,18 

                         
0,0253 

365 FIR037 ZIDOVUDINA                          
632,18 

                         
0,0253 

366 FIR039 FOSAMPRENAVIR 50 MG/ML - 225 ML                      
16.082,37 

                         
0,6437 

367 FIR040 PARATAPREVIR 12,5+ RITONAVIR 75 MG + 
DESABUTIR 50 MG

              
10.669.363,89 

                      
427,0656 

368 FIR041 ZIDOVUDINA                          
243,73 

                         
0,0098 

369 FIR042 ZIDOVUDINA                          
111,52 

                         
0,0045 

370 FIS001 COTRIMOXAZOL FORTE                            
22,83 

                         
0,0009 

371 FIS002 COTRIMOXAZOL                            
33,22 

                         
0,0013 

372 FIS003 COTRIMOXAZOL FORTE                            
66,43 

                         
0,0027 

373 FIS004 COTRIMOXAZOL FORTE                            
66,43 

                         
0,0027 

374 FJA001 ANTIHISTAMÍNICO INYECTABLE (CLORFENAMINA)                          
336,68 

                         
0,0135 

375 FJA003 CETIRIZINA                            
52,17 

                         
0,0021 

376 FJA007 CLORFENAMINA                              
4,99 

                         
0,0002 

377 FJA009 ANTIHISTAMÍNICOS  DESLORATADINA 5MG                            
47,15 

                         
0,0019 

378 FJA010 HIDROXICINA                            
43,07 

                         
0,0017 

379 FJB001 ETANERCEPT                      
52.533,03 

                         
2,1028 

380 FJB002 HIDROXICLOROQUINA                          
241,27 

                         
0,0097 

381 FJB003 LEFLUNOMIDA                          
448,88 

                         
0,0180 

382 FJB004 RITUXIMAB                    
789.118,20 

                       
31,5863 

383 FJB006 ADALIDUMAB                    
212.109,93 

                         
8,4902 

384 FJB010 SIMEPREVIR 150 MG -CM                 
7.362.296,63 

                      
294,6927 
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385 FJB011 TOCILIZUMAB                      
91.295,23 

                         
3,6543 

386 FJB012 ABATACEPT                    
276.228,48 

                       
11,0567 

387 FJB013 DASATINIB / NILOTINIB                      
63.468,29 

                         
2,5405 

388 FJB014 SOFUSBUVIR 200 MG -CM                      
39.632,03 

                         
1,5864 

389 FJC003 FACTOR ESTIMULANTE DE COLONIAS                                                   
24.534,33 

                         
0,9820 

390 FJC005 IVIG INMUNOGLOBULINA HIPER INMUNE                    
129.893,43 

                         
5,1993 

391 FJC006 INMUNOGLOBULINA HUMANA                      
11.695,71 

                         
0,4681 

392 FJC007 PEGINTERFERÓN ALFA 2A Ó PEGINTERFERÓN ALFA 
2B

                   
225.976,37 

                         
9,0452 

393 FJC008 PEGINTERFERON ALFA 2B                    
177.005,72 

                         
7,0851 

394 FJC013 INMUNOGLOBULINA HUMANA                    
117.254,20 

                         
4,6934 

395 FJC015 GAMAGLOBULINA EV                      
35.031,34 

                         
1,4022 

396 FJC019 DIMETIFUMARATO 120 MG - CM                    
148.636,11 

                         
5,9495 

397 FJC023 DACLATASVIR 60 MG - CM                 
8.139.331,89 

                      
325,7953 

398 FJD001 AZATRIOPINA                          
139,47 

                         
0,0056 

399 FJD003 CICLOSPORINA                          
870,36 

                         
0,0348 

400 FJD007 TACROLIMUS                          
542,08 

                         
0,0217 

401 FJD009 INHIBIDOR DE LA MTOR                       
2.929,80 

                         
0,1173 

402 FJD010 ANTIRECEPTOR INTERLEUKINA II                    
406.323,22 

                       
16,2640 

403 FJD011 CICLOSPORINA                       
1.330,11 

                         
0,0532 

404 FJD012 MICOFENOLATO                          
173,94 

                         
0,0070 

405 FJD013 NATALIZUMAB                          
609,04 

                         
0,0244 

406 FJD014 TIMOGLOBULINA                    
122.609,70 

                         
4,9077 

407 FJD015 FINGOLIMOD                      
44.062,46 

                         
1,7637 

408 FJE001 VACUNA ANTINEUMOCOCICA                      
39.285,87 

                         
1,5725 
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($ junio de 2015) Valor en UF

409 FJE002 SUERO ANTITETÁNICO                      
11.695,71 

                         
0,4681 

410 FJE004 VACUNA ANTI HEPATITIS A                      
13.073,37 

                         
0,5233 

411 FJE005 VACUNA ANTIVARICELA                      
14.333,50 

                         
0,5737 

412 FJE006 VACUNA ANTIINFLUENZA                       
1.775,18 

                         
0,0711 

413 FJF001 TALIDOMIDA                          
698,73 

                         
0,0280 

414 FJF002 TERIFLUNOMIDE 14 MG -CM                      
25.629,18 

                         
1,0259 

415 FKA002 ALENDRONATO 70 MG - CM                          
494,56 

                         
0,0198 

416 FKB001 ESTATINAS                            
17,90 

                         
0,0007 

417 FKB002 ESTATINAS                            
28,65 

                         
0,0011 

418 FKC001 GLUCAGÓN                      
24.331,25 

                         
0,9739 

419 FKC003 METFORMINA                            
25,10 

                         
0,0010 

420 FKC004 SULFONILUREAS                              
3,09 

                         
0,0001 

421 FKD002 INSULINA HUMANA CRISTALINA / INSULINA 
HUMANA ISOFANA (NPH)

                      
1.184,19 

                         
0,0474 

422 FLA002 CARBONATO DE CALCIO                          
118,73 

                         
0,0048 

423 FLA003 E CAL D, CALCIO + VITAMINA D                            
30,24 

                         
0,0012 

424 FLB002 HIERRO ENDOVENOSO                       
8.807,09 

                         
0,3525 

425 FLB005 ZINC SULFATO                          
413,54 

                         
0,0166 

426 FLB006 CLORURO DE CALCIO                          
101,43 

                         
0,0041 

427 FLB007 NACL                          
356,69 

                         
0,0143 

428 FLB008 POTASIO CLORURO                            
63,44 

                         
0,0025 

429 FLB009 CLORURO POTASIO                            
33,76 

                         
0,0014 

430 FLB010 SULFATO MAGNESIO                       
3.009,89 

                         
0,1205 

431 FLB011 FIERRO                            
31,10 

                         
0,0012 

432 FLB012 FIERRO                      
10.171,23 

                         
0,4071 



171

In
fo

rm
e 

de
 C

os
to

s: 
Es

tu
di

o 
de

 V
er

ifi
ca

ci
ón

 d
el

 C
os

to
 E

sp
er

ad
o 

In
di

vi
du

al
 P

ro
m

ed
io

 p
or

 B
en

ef
ic

ia
rio

 d
el

 C
on

ju
nt

o 
Pr

io
riz

ad
o 

de
 P

ro
bl

em
as

 d
e 

Sa
lu

d 
co

n 
Ga

ra
nt

ía
s E

xp
líc

ita
s -

 2
01

5

Id. Código PNA Glosa Valor en Pesos 
($ junio de 2015) Valor en UF

433 FLB013 ZINC SULFATO                          
143,88 

                         
0,0058 

434 FLD001 NUTRICIÓN PARENTERAL                            
11,57 

                         
0,0005 

435 FLF001 ALIMENTO ENTERAL BÁSICO LIBRE DE LACTOSA Y 
GLUTEN

                      
4.235,73 

                         
0,1695 

436 FLF005
SUPLEMENTO NUTRICIONAL ORAL,CON 
FRUCTOLIGOSACÁRIDOS Y OSMOLARIDAD 
MODERADA

                           
10,29 

                         
0,0004 

437 FLF007 MALTOSA DEXTRINA ALIMENTO ENTERAL                       
3.427,60 

                         
0,1372 

438 FLF009 ALIMENTO ENTERAL BÁSICO LIBRE DE LACTOSA Y 
GLUTEN

                      
8.029,03 

                         
0,3214 

439 FLF010 SUPLEMENTO NUTRICIONAL                       
8.029,03 

                         
0,3214 

440 FLG003 ACIDO FÓLICO                            
37,56 

                         
0,0015 

441 FLG004 VITAMINAS LIPOSOLUBLES AQUAA.D.E.K.                          
793,49 

                         
0,0318 

442 FLG005 VITAMINAS LIPOSOLUBLES AQUAA.D.E.K.                          
481,09 

                         
0,0193 

443 FLG006 CIANOCOBALAMIA                            
76,80 

                         
0,0031 

444 FLG007 PIRIDOXINA CLORHIDRATO                          
163,18 

                         
0,0065 

445 FLG008 POLIVITAMINICOS                            
27,50 

                         
0,0011 

446 FLG009 POLIVITAMINICOS                            
13,69 

                         
0,0005 

447 FLG010 TIAMINA CLORHIDRATO                            
77,98 

                         
0,0031 

448 FLG012 VITAMINA C                          
189,60 

                         
0,0076 

449 FLG014 VITAMINA K                                                          
84,05 

                         
0,0034 

450 FLG015 ACIDO FÓLICO                              
7,98 

                         
0,0003 

451 FMA004 TOBRAMICINA + DEXAMETASONA                       
1.718,82 

                         
0,0688 

452 FMA010 DORZOLAMIDA/TIMOLOL                       
7.947,71 

                         
0,3181 

453 FMA012  LATANOPROST+TIMOLOL                       
5.263,23 

                         
0,2107 

454 FMA014 PILOCARPINA 2%                       
2.290,88 

                         
0,0917 

455 FMA015 DORZOLAMIDA                       
5.643,20 

                         
0,2259 

456 FMA016 LATANOPROST 0.005%                       
5.478,74 

                         
0,2193 
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Id. Código PNA Glosa Valor en Pesos 
($ junio de 2015) Valor en UF

457 FMA017  TRAVAPROST +TIMOLOL                      
19.235,57 

                         
0,7699 

458 FMA018 TRAVAPROST 0.004%                      
18.410,13 

                         
0,7369 

459 FMA019 PILOCARPINA 4%                       
1.585,90 

                         
0,0635 

460 FMA020 MALEATO DE  TIMOLOL 0.5%                          
613,90 

                         
0,0246 

461 FMC001 ANTIPROSTAGLANDINAS                       
1.413,76 

                         
0,0566 

462 FNA001 AMINOFILINA                          
273,00 

                         
0,0109 

463 FNA002 BUDESONIDA                            
44,47 

                         
0,0018 

464 FNA003 BUDESONIDA                          
453,37 

                         
0,0181 

465 FNA004 FLUTICASONA                          
753,92 

                         
0,0302 

466 FNA005 IPRATROPIO BROMURO                            
56,88 

                         
0,0023 

467 FNA006 SALBUTAMOL                            
24,97 

                         
0,0010 

468 FNA007 SALBUTAMOL                       
4.688,92 

                         
0,1877 

469 FNA008 SALMETEROL INHALADOR                       
1.189,53 

                         
0,0476 

470 FNA009 FLUTICASONA/SALMETEROL                          
316,60 

                         
0,0127 

471 FNA010 LABA- CORTICOIDE INHALADO                          
369,35 

                         
0,0148 

472 FNA012 TEOFILINA ANH                          
632,91 

                         
0,0253 

473 FNA014 CORTICOIDE NASAL                       
4.691,70 

                         
0,1878 

474 FNA015 CORTICOIDES                          
482,22 

                         
0,0193 

475 FNA016 ANTILEUCOTRIENOS                          
229,37 

                         
0,0092 

476 FNB001 SURFACTANTE                      
76.923,15 

                         
3,0790 

477 FNB002 NEBULIZACIÓN RH-DORNASA-ALFA                      
24.083,00 

                         
0,9640 

478 FOA001 FLUMAZENIL                      
10.312,34 

                         
0,4128 

479 FOB001 NALOXONA                                                                           
5.060,59 

                         
0,2026 

480 FOC001 ACIDO VALPROICO                          
240,44 

                         
0,0096 
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Id. Código PNA Glosa Valor en Pesos 
($ junio de 2015) Valor en UF

481 FOC004 CARBAMAZEPINA                            
16,61 

                         
0,0007 

482 FOC005 CLONAZEPAM                            
58,32 

                         
0,0023 

483 FOC007 FENITOÍNA                            
10,90 

                         
0,0004 

484 FOC008 FENOBARBITAL                          
187,03 

                         
0,0075 

485 FOC009 LAMOTRIGINA                          
218,76 

                         
0,0088 

486 FOC010 PREGABALINA                          
135,90 

                         
0,0054 

487 FOC011 ACIDO VALPROICO (JARABE)                          
425,86 

                         
0,0170 

488 FOC014 LEVETIRACETAM COMP                          
584,15 

                         
0,0234 

489 FOC015 LEVETIRACETAM COMP                          
325,64 

                         
0,0130 

490 FOC016 CLONAZEPAM                            
12,18 

                         
0,0005 

491 FOC017 LEVETIRACETAM JARABE                       
8.411,39 

                         
0,3367 

492 FOC018 ANTICONVULSIVANTES ORALES E INYECTABLES / 
HIPNÓTICOS ORALES E INYECTABLES

                         
157,84 

                         
0,0063 

493 FOC019 ACIDO VALPROICO                            
18,40 

                         
0,0007 

494 FOC020 ACIDO VALPROICO                      
13.032,49 

                         
0,5217 

495 FOC021 CARBAMAZEPINA ACCION PROLONGADA 400 MG - 
CM

                         
809,68 

                         
0,0324 

496 FOC022 LAMOTRIGINA                            
35,45 

                         
0,0014 

497 FOC026 GABAPENTINA                          
399,03 

                         
0,0160 

498 FOD001 AMITRIPTILINA                              
7,27 

                         
0,0003 

499 FOD002 BUPROPIÓN                          
536,16 

                         
0,0215 

500 FOD003 FLUOXETINA                            
12,60 

                         
0,0005 

501 FOD005 CARBONATO DE LITIO                            
46,71 

                         
0,0019 

502 FOD006 PAROXETINA                          
273,71 

                         
0,0110 

503 FOD007 SERTRALINA                            
22,98 

                         
0,0009 

504 FOD008 VENLAFAXINA                          
169,14 

                         
0,0068 
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505 FOD011 ESCITALOPRAM                          
109,41 

                         
0,0044 

506 FOD013 CITALOPRAM                            
26,90 

                         
0,0011 

507 FOD014 SERTRALINA                          
369,14 

                         
0,0148 

508 FOE001 BROMOCRIPTINA                          
277,54 

                         
0,0111 

509 FOE002 CABERGOLINA                       
5.266,49 

                         
0,2108 

510 FOE003 LEVODOPA-BENSERAZIDA                          
447,87 

                         
0,0179 

511 FOE004 LEVODOPA-CARBIDOPA                          
279,62 

                         
0,0112 

512 FOE005 CLORHIDRATO DE PRAMIPEXOLE                          
113,36 

                         
0,0045 

513 FOE006 CLORHIDRATO DE PRAMIPEXOLE                          
214,51 

                         
0,0086 

514 FOE007 TRIHEXIFENIDILO                            
65,41 

                         
0,0026 

515 FOF001 CLORPROMAZINA                            
69,20 

                         
0,0028 

516 FOF002 CLORPROMAZINA CLORHIDRATO                              
8,41 

                         
0,0003 

517 FOF004 CLOZAPINA                          
346,01 

                         
0,0138 

518 FOF005 FLUFENAZINA DECANOATO                       
9.229,44 

                         
0,3694 

519 FOF006 HALOPERIDOL INYECTABLE                          
701,38 

                         
0,0281 

520 FOF007 HALOPERIDOL ORAL                          
104,88 

                         
0,0042 

521 FOF008 OLANZAPINA                          
289,90 

                         
0,0116 

522 FOF009 QUETIAPINA                          
280,21 

                         
0,0112 

523 FOF010 QUETIAPINA                          
183,57 

                         
0,0073 

524 FOF011 RISPERIDONA                           
176,75 

                         
0,0071 

525 FOF014 TRAMADOL                       
1.121,72 

                         
0,0449 

526 FOF016 ARIPIPRAZOL                          
419,39 

                         
0,0168 

527 FOF018 DECANOATO DE FLUPENTIXOL                       
8.608,61 

                         
0,3446 

528 FOF020 RISPERIDONA                             
15,25 

                         
0,0006 
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Id. Código PNA Glosa Valor en Pesos 
($ junio de 2015) Valor en UF

529 FOG001 METILFENIDATO                          
338,05 

                         
0,0135 

530 FOG002 MODAFINILO                          
291,73 

                         
0,0117 

531 FOH001 MIDAZOLAM                       
1.979,67 

                         
0,0792 

532 FOH006 MIDAZOLAM                          
219,98 

                         
0,0088 

533 FOH007 MIDAZOLAM                          
240,55 

                         
0,0096 

534 FOI001 ALPRAZOLAM                              
8,19 

                         
0,0003 

535 FOI002 CLORDIAZEPOXIDO                            
13,00 

                         
0,0005 

536 FOI003 DIAZEPAM                          
111,91 

                         
0,0045 

537 FOI004 DIAZEPAM                            
10,29 

                         
0,0004 

538 FOI005 LORAZEPAM                            
12,08 

                         
0,0005 

539 FOI006 LORAZEPAN                          
682,84 

                         
0,0273 

540 FPA001 FENOTEROL                          
559,21 

                         
0,0224 

541 FQC001 OXIBUTINA                            
39,62 

                         
0,0016 

542 FXA002 ANDADOR                      
38.901,87 

                         
1,5571 

543 FXA004 BARRA  CONECTORA                    
168.771,83 

                         
6,7555 

544 FXA005 BASTÓN                       
5.016,00 

                         
0,2008 

545 FXA007 COIL FLIPPER                    
156.053,33 

                         
6,2464 

546 FXA008 COJIN ANTIESCARA                      
27.866,67 

                         
1,1154 

547 FXA009 COLCHÓN ANTIESCARA                      
38.790,40 

                         
1,5527 

548 FXA010 ORTESIS: CORREAS DE PAVLIK                      
12.255,76 

                         
0,4906 

549 FXA011 CROSS LINK (GANCHOS)+ BARRA                    
245.226,67 

                         
9,8158 

550 FXA014 PALMETA REPOSO                      
31.988,15 

                         
1,2804 

551 FXA015 FÉRULA COCK UP                      
42.357,33 

                         
1,6954 

552 FXA017 IMPLANTACIÓN COLIS                    
328.797,36 

                       
13,1609 
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Id. Código PNA Glosa Valor en Pesos 
($ junio de 2015) Valor en UF

553 FXA027 PLACA DCP  7 OR                    
127.186,01 

                         
5,0909 

554 FXA028 PLACA DCS CONDILEA  95°   6  OR                    
139.928,45 

                         
5,6010 

555 FXA029 PLACA DCS CONDILEA 95° 10 OR                    
383.459,41 

                       
15,3488 

556 FXA030 PLACA DHS  6 OR 135º                    
218.095,40 

                         
8,7298 

557 FXA031 PLACA INTERVERTEBRAL, ORIFICIO 32 MM                      
54.160,41 

                         
2,1679 

558 FXA032 PLACA REFLEX CERVICAL                    
139.626,88 

                         
5,5889 

559 FXA034 PRÓTESIS                 
2.016.408,17 

                       
80,7113 

560 FXA035 IMPLANTE DE PROTESIS PARA HEMODIALISIS                    
317.992,85 

                       
12,7284 

561 FXA036 PRÓTESIS                    
771.523,64 

                       
30,8820 

562 FXA037 PRÓTESIS                      
84.033,52 

                         
3,3636 

563 FXA039 PRÓTESIS                    
906.184,52 

                       
36,2721 

564 FXA050 SET MAT IMPLANTE COL CERVICAL                 
2.338.517,82 

                       
93,6045 

565 FXA051 SET MAT IMPLANTE COL DORSOLUMBAR 1                 
1.110.718,60 

                       
44,4590 

566 FXA052 SET MAT IMPLANTE COL DORSOLUMBAR 2                 
1.110.718,60 

                       
44,4590 

567 FXA055 STENT                 
2.190.320,00 

                       
87,6726 

568 FXA073 PRÓTESIS DOS COMPONENTES                 
4.005.717,74 

                      
160,3380 

569 FXA076 SOSTENES ESPECIALES                      
11.507,17 

                         
0,4606 

570 FXA077 MALLA DE PROLENE DE 30 X 30 CMS.                      
35.290,35 

                         
1,4126 

571 FXA080 BOTA CORTA DE DESCARGA                      
33.440,00 

                         
1,3385 

572 FXA081 CERA DE HUESO                       
2.997,34 

                         
0,1200 

573 FXA084 PRÓTESIS MAMARIA EXTERNA CON SOSTÉN                      
66.768,53 

                         
2,6726 

574 FXA086 SELLANTE DURAL  (20 % DE LAS CIRUGIAS)                    
435.277,33 

                       
17,4230 

575 FXA087 SUSTITUTO ÓSEO                    
200.640,00 

                         
8,0311 

576 FXA094 PRÓTESIS MARCAPASO BICAMERAL (DDD)                    
496.752,14 

                       
19,8836 
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Id. Código PNA Glosa Valor en Pesos 
($ junio de 2015) Valor en UF

577 FXA095 PRÓTESIS MARCAPASO UNICAMERAL (VVI)                    
496.752,14 

                       
19,8836 

578 FXA096 PROTESIS METALICA  (FASE LABORATORIO)                      
54.607,58 

                         
2,1858 

579 FXA097 PROTESIS OCULAR (INCLUYE ENUCLEACIÓN E 
IMPLANTE)

                   
129.021,69 

                         
5,1644 

580 FXA099 SILLA DE RUEDAS                      
26.064,99 

                         
1,0433 

581 FXA104 ROTULA SIMPLE                 
1.232.540,29 

                       
49,3352 

582 FXA105 ROTULA TUBO                 
1.274.953,24 

                       
51,0329 

583 FXA116  PROCESADOR                 
1.054.589,40 

                       
42,2123 

584 FYA001 STAPPLER CIRCULAR Y LINEALES                    
258.602,67 

                       
10,3512 

585 FYA002 STAPPLER LINEALES                    
145.887,57 

                         
5,8395 

586 FYA003 AEROCAMARA PEDIATRICA P/INHALADOR AEROSOL                       
2.037,61 

                         
0,0816 

587 FYA004 AEROCAMARA                       
2.241,37 

                         
0,0897 

588 FYA006 AGUJA                            
13,38 

                         
0,0005 

589 FYA008 ALGINATO DE CALCIO                       
1.690,58 

                         
0,0677 

590 FYA010 ALGINATO                       
1.690,58 

                         
0,0677 

591 FYA011 APÓSITO CARBÓN ACTIVADO + PLATA                       
4.447,52 

                         
0,1780 

592 FYA012 APÓSITO CARBOXIMETILCELULOSA + PLATA                       
7.691,20 

                         
0,3079 

593 FYA013 APÓSITO HIPEROSMÓTICO                       
1.945,09 

                         
0,0779 

594 FYA014 ESPUMA HIDROFÍLICA                       
4.002,54 

                         
0,1602 

595 FYA015 APÓSITO TRADICIONAL                          
169,86 

                         
0,0068 

596 FYA017 ASA TÉRMICA                      
44.029,33 

                         
1,7624 

597 FYA018 BICARBONATO                          
702,24 

                         
0,0281 

598 FYA019 BOLSA DESECHABLE PARA PLASMA                       
1.102,41 

                         
0,0441 

599 FYA021 BOLSA SANGRE EXTRACIÓN TRIPLE                       
4.386,21 

                         
0,1756 

600 FYA023 BOLSAS DE COLOSTOMÍA                       
1.007,86 

                         
0,0403 
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Id. Código PNA Glosa Valor en Pesos 
($ junio de 2015) Valor en UF

601 FYA024 GLUCONATO DE CALCIO                          
155,15 

                         
0,0062 

602 FYA025 CASEINATO DE CALCIO                       
6.313,47 

                         
0,2527 

603 FYA029 CINTAS REACTIVAS                          
149,66 

                         
0,0060 

604 FYA035 CONECCIÓN  LS-4                       
1.450,82 

                         
0,0581 

605 FYA036 CIERRE MECÁNICO STAPPLER                      
14.726,98 

                         
0,5895 

606 FYA037 ELECTRODO PARA COAGULACIÓN                       
8.360,00 

                         
0,3346 

607 FYA038 EQUIPO ADMINISTRACIÓN SANGRE                       
1.350,98 

                         
0,0541 

608 FYA040 EQUIPO CURACIÓN DESECHABLE                          
964,19 

                         
0,0386 

609 FYA042 FAJA ABDOMINAL DE 3 O 4 BANDAS                       
5.231,13 

                         
0,2094 

610 FYA044 FILTRO LEUCOCITOS PLAQUETAS                      
19.506,67 

                         
0,7808 

611 FYA045 FILTRO R-500 - GLOBULOS ROJOS                      
19.506,67 

                         
0,7808 

612 FYA048 LAXANTES                       
2.797,81 

                         
0,1120 

613 FYA049 ENEMA EVACUANTE POLIETINIL GLICOL SIN 
FOSFORO

                           
59,25 

                         
0,0024 

614 FYA050 FLUORURO DE SODIO 0,05%                            
21,08 

                         
0,0008 

615 FYA051 FLUTTER                      
43.472,00 

                         
1,7401 

616 FYA053 GELITA O COLAGENO                       
3.980,44 

                         
0,1593 

617 FYA054 GUANTES DE PROCEDIMIENTO                            
20,13 

                         
0,0008 

618 FYA057 HIDROGEL                       
1.838,75 

                         
0,0736 

619 FYA059 HOJA BLAIRE                      
15.710,09 

                         
0,6288 

620 FYA060 HOJA DERMATOMO                      
22.220,88 

                         
0,8894 

621 FYA065 INSUMOS DE ENFERMERÍA                       
1.794,00 

                         
0,0718 

622 FYA066 INSUMOS PARA ERITROPOYETINA ENDOVENOSO                       
4.175,73 

                         
0,1671 

623 FYA067 INSUMOS PARA INSTALAR HIERRO ENDOVENOSO                       
4.175,73 

                         
0,1671 

624 FYA068 INSUMOS PREPARACIÓN Y ADMINISTRACIÓN                       
4.175,73 

                         
0,1671 
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Id. Código PNA Glosa Valor en Pesos 
($ junio de 2015) Valor en UF

625 FYA069 JERINGAS                            
87,02 

                         
0,0035 

626 FYA070 JERINGA 5 CC                            
88,67 

                         
0,0035 

627 FYA072 JERINGAS                            
33,44 

                         
0,0013 

628 FYA075 KIT PRESIÓN INTRA CRANEANA (PIC)                    
465.930,67 

                       
18,6499 

629 FYA076 KIT SALUD ORAL (CEPILLO Y PASTA DENTAL)                       
5.248,97 

                         
0,2101 

630 FYA078 LAMINA MOLTOPREN ALTA DENSIDAD                       
1.538,24 

                         
0,0616 

631 FYA079 LANCETAS DESECHABLES                            
80,26 

                         
0,0032 

632 FYA085 MALLA DE MARLEX (PRÓTESIS)                      
16.720,00 

                         
0,6693 

633 FYA087 MASCARA VENTURI                          
586,31 

                         
0,0235 

634 FYA088 MASCARILLA P/OXÍGENO S/DOSIFICADOR ADULTO 
C/TUBO CONEXIÓN O2

                         
622,43 

                         
0,0249 

635 FYA089 MASCARILLA Y NEBULIZADOR DE RECAMBIO                          
538,22 

                         
0,0215 

636 FYA090 MEDIO DE CULTIVO                      
34.777,60 

                         
1,3921 

637 FYA091 MEZCLA OXÍGENO Y OXIDO NITROSO                      
10.601,59 

                         
0,4244 

638 FYA092 NEBULIZADOR                          
723,42 

                         
0,0290 

639 FYA095 OXIDO NÍTRICO                 
2.325.935,92 

                       
93,1009 

640 FYA096 SOLUCIÓN ISOTONICA PARA IRRIGACIÓN                    
124.938,87 

                         
5,0010 

641 FYA101 PLAQUETAS IRRADIADAS Y FILTRADAS                      
66.666,75 

                         
2,6685 

642 FYA103 ROLLO VENDA DE GASA KLING                       
1.387,11 

                         
0,0555 

643 FYA105 DISPOSITIVO DE OCLUSIÓN VASCULAR                          
158,28 

                         
0,0063 

644 FYA106 SET DE GASTROSTOMÍA                    
102.609,44 

                         
4,1072 

645 FYA107 SET LIBERADOR                    
214.800,51 

                         
8,5979 

646 FYA108 ORTESIS TOBILLO PIE                    
134.495,34 

                         
5,3835 

647 FYA109 ORTESIS: CANALETAS                    
312.779,85 

                       
12,5197 

648 FYA110 ORTESIS CANALETAS CON YUGO ADBUCTOR                    
312.779,85 

                       
12,5197 
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649 FYA111 SONDA P/OXIGENO ADULTO DESECHABLE 
(NARICERA)

                         
239,65 

                         
0,0096 

650 FYA112 SONDA P/OXIGENO PEDIÁTRICA (NARICERA O 
BIGOTERA)

                         
412,43 

                         
0,0165 

651 FYA113 SONDA NASO GASTRICA                          
172,77 

                         
0,0069 

652 FYA114 SONDA NASO YEYUNAL                      
10.589,33 

                         
0,4239 

653 FYA115 SUERO FISIOLÓGICO                          
352,68 

                         
0,0141 

654 FYA117 SUERO FISIOLÓGICO                          
311,53 

                         
0,0125 

655 FYA118 SUSTITUTO PLASMÁTICO                       
3.662,79 

                         
0,1466 

656 FYA122 TULL                          
278,67 

                         
0,0112 

657 FYA124 MEDIAS  ELÁSTICAS                      
12.722,15 

                         
0,5092 

658 FYA126 APÓSITO HIPEROSMÓTICO                          
342,50 

                         
0,0137 

659 FYA127 VENDAS GASA                          
226,86 

                         
0,0091 

660 FYA133 PLACAS DE COLOSTOMÍA                       
5.086,08 

                         
0,2036 

661 FYA137 ADAPTIC                          
527,61 

                         
0,0211 

662 FYA138 AGUJA DE MARCACIÓN 20G 10CM                      
12.261,33 

                         
0,4908 

663 FYA139 AGUJA NEUMOPERITONEO                       
7.245,33 

                         
0,2900 

664 FYA141 BALON                      
13.376,00 

                         
0,5354 

665 FYA144 CALZADOR                       
4.458,67 

                         
0,1785 

666 FYA146 CATÉTER CON RESERVORIO                    
140.503,73 

                         
5,6240 

667 FYA147 CATETERISMO VENOSO                      
89.117,60 

                         
3,5671 

668 FYA148 CATETER TENCKOF O MISSOURI (KIT INSTALACIÓN)                    
128.186,67 

                         
5,1310 

669 FYA149 CATETER TUNELIZADO                      
26.250,40 

                         
1,0507 

670 FYA149 CATETER TUNELIZADO                      
26.250,40 

                         
1,0507 

671 FYA150 CLIP VASCULARES                    
235.027,47 

                         
9,4075 

672 FYA151 CLIPS ANEURISMAS                    
111.132,27 

                         
4,4483 
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($ junio de 2015) Valor en UF

673 FYA152 DRENAJE VENTRICULAR (INSUMO)                      
50.160,00 

                         
2,0078 

674 FYA153 CORSET                    
107.720,27 

                         
4,3117 

675 FYA154 APLICACIÓN FLÚOR TÓPICO BARNIZ                      
24.639,48 

                         
0,9863 

676 FYA159 HALO CRANEO ( JACKET)                 
1.861.493,33 

                       
74,5105 

677 FYA167 APÓSITO TRANSPARENTE                       
1.670,33 

                         
0,0669 

678 FYA171 VENDA ELASTICA                       
3.636,60 

                         
0,1456 

679 FYA172 VENDAJE MULTICAPA                      
45.470,60 

                         
1,8201 

680 FYA173 COMPRESOR                    
128.186,67 

                         
5,1310 

681 FYA174 IMPLANTE MAMARIO INTERNO DEFINITIVO                    
341.896,13 

                       
13,6852 

682 FYA178 ANILLO                    
490.453,33 

                       
19,6315 

683 FYA182 INMUNO NUTRICIÓN                      
20.057,31 

                         
0,8028 

684 FYA184 PILAS PARA AUDÍFONOS                       
2.786,67 

                         
0,1115 

685 FYA188 SISTEMA DE SELLADO DE VASOS (TIPO LIGASURE O 
ULTRASICION)

                   
390.746,40 

                       
15,6405 

686 FYA189 TRÓCAR PARA BIOPSIA ÓSEA                      
12.857,32 

                         
0,5146 

687 FYA190 TROCARES DESECHABLES 11 MM                      
10.268,31 

                         
0,4110 

688 FYA191 TROCARES DESECHABLES 5 MM                      
10.268,31 

                         
0,4110 

689 FYA192 TUBO VALVULADO O EQUIVALENTE                          
501,60 

                         
0,0201 

690 FYA194 TROCARES DESECHABLES (5 Y 12 MM)                      
60.192,00 

                         
2,4093 

691 FYA197 VALVULA  (DVP)                    
586.557,66 

                       
23,4783 

692 FYA200 LUBRICACIÓN CREMA                       
2.508,00 

                         
0,1004 

693 FYA204 INSUMOS CIRUGÍA LAPAROSCOPICA                    
649.962,13 

                       
26,0162 

694 FYA205 FARMACOS E INSUMOS DE PABELLON                 
1.849.650,33 

                       
74,0365 

695 FYA206 INSUMOS CURACION AVANZADA                      
16.140,37 

                         
0,6461 

696 FYA207 FILTROS COMPRESOR                       
3.241,45 

                         
0,1297 
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($ junio de 2015) Valor en UF

697 FYA212 MÁSCARA TRACCIÓN FRONTAL                       
3.302,93 

                         
0,1322 

698 FYA214 MOLDES DE SOPORTE AUDIFONOS                      
52.129,98 

                         
2,0866 

699 FYA216 SET DE 4 TORNILLOS AUTOESTABLE                    
327.411,03 

                       
13,1054 

700 FYA217 SET DE 4 TORNILLOS PEDICULARES 6,7 MMX45 MM                    
184.168,71 

                         
7,3718 

701 FYA223 SUTURA INTRAORAL REABSORBIBLE                       
2.605,99 

                         
0,1043 

702 FYA224 SUTURA MECANICA STAPLER CIRCULAR                    
281.501,87 

                       
11,2678 

703 FYA225 SUTURA MECANICA STAPLER LINEALES                    
125.111,94 

                         
5,0079 

704 FYA230 KIT FILTRACIÓN MEDULA OSEA                    
489.010,74 

                       
19,5738 

705 FYA232 LAXANTE EVACUANTE INTESTINAL                       
1.516,99 

                         
0,0607 

706 FYA237 SILICONA                            
15,35 

                         
0,0006 

707 FYA238 OXÍGENO                      
10.426,00 

                         
0,4173 

708 FYA242 TRANSDUCTOR DE PRESIÓN ARTERIAL INVASIVA                      
27.208,10 

                         
1,0891 

709 FYA245
SET PARA CIERRE PERCUTÁNEO DE DEFECTOS 
INTRACARDIACO (INCLUYE: DISPOSITIVO, SET 
LIBERADOR, SIZING BALÓN, GUÍA DE INTERCAMBIO)

                
1.042.182,47 

                       
41,7157 

710 FYA247 PESS Y MOTERES  INTRAOPERATORIOS                      
11.592,53 

                         
0,4640 

711 FYA256 EMBALAGES                       
3.127,80 

                         
0,1252 

712 FYA259 GELCLAIR                       
1.876,68 

                         
0,0751 

713 FYA261 MONOFILAMENTO                      
12.511,19 

                         
0,5008 

714 FYA262 ORTESIS ANTIEQUINO                      
38.247,76 

                         
1,5310 

715 FYA265 TORNILLO CORTICAL  4.5X 34                       
4.510,29 

                         
0,1805 

716 FYA266 TORNILLO CORTICAL 4.5 * 36                       
4.510,29 

                         
0,1805 

717 FYA267 TORNILLO CORTICAL 4.5 * 40                      
31.205,00 

                         
1,2491 

718 FYA268 TORNILLO CORTICAL 4.5 * 44                      
31.205,00 

                         
1,2491 

719 FYA269 TORNILLO CORTICAL 4.5 * 46                      
31.205,00 

                         
1,2491 

720 FYA270 TORNILLO CORTICAL 4.5 * 48                      
31.205,00 

                         
1,2491 
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Id. Código PNA Glosa Valor en Pesos 
($ junio de 2015) Valor en UF

721 FYA271 TORNILLO CORTICAL 4.5 * 50                      
31.205,00 

                         
1,2491 

722 FYA272 TORNILLO CORTICAL 4.5 * 52                      
31.205,00 

                         
1,2491 

723 FYA273 SOLUCION DE PRESERVACION                    
260.649,88 

                       
10,4331 

724 FYA274 BICARBONATO                            
52,13 

                         
0,0021 

725 FYA275 ORTESIS EXTREMIDADES (INFERIORES Y 
SUPERIORES)

                     
53.624,25 

                         
2,1464 

726 FYA276 MANGA ELÁSTICA                    
281.130,45 

                       
11,2529 

727 FZP004 FISH                    
105.654,79 

                         
4,2291 

728 FZP005 DETERMINACIÓN DE RECEPTORES DE ESTROGENO Y 
PROGESTERONA (TEC. INMUNOHISTOQUIMICA)

                     
10.709,34 

                         
0,4287 

729 FZP012 LECHE MATERNIZADA                       
7.879,58 

                         
0,3154 

730 FZP013 GLUTAMINA                       
4.904,53 

                         
0,1963 

731 FZP014 HIDROCOLOIDE                       
3.681,70 

                         
0,1474 

732 FZP019 APLICACIÓN  BARNIZ CLORHEXIDINA                      
10.210,35 

                         
0,4087 

733 FZP021 AUDIOMETRÍA DE CAMPO LIBRE                      
18.467,80 

                         
0,7392 

734 FZP022 AUDIOMETÍA A CAMPO LIBRE (CON IMPLANTE Y 
CON AUDÍFONO)

              
20.440.175,62 

                      
818,1647 

735 FZP040 CARBOXIHEMOGLOBINA                      
23.400,20 

                         
0,9366 

736 FZP042 CONSULTA ORTODONCIA  (SIN APARATOS)                      
11.704,00 

                         
0,4685 

737 FZP045 CORTISOL LIBRE SALIVAL NOCTURNO POR 2 EN 
ALGUNOS CASOS

                     
39.013,33 

                         
1,5616 

738 FZP046 CRIOPRESERVACIÓN                      
21.425,01 

                         
0,8576 

739 FZP051 ELASTASA FECAL                      
33.440,00 

                         
1,3385 

740 FZP052 ESTUDIO BIOLOGIA MOLECULAR N MYC 
AMPLIFICADO

                     
62.463,69 

                         
2,5003 

741 FZP054 ESTUDIO DE TIROSINA HIDROXILASA EN MEDULA 
ÓSEA

                   
257.296,28 

                       
10,2989 

742 FZP056 FILTRO DE LEUCOCITOS                      
18.392,00 

                         
0,7362 

743 FZP059 GLOBULOS ROJOS IRRADIADOS Y FILTRADOS                       
8.662,58 

                         
0,3467 

744 FZP063 HEMOSTATICO ABSORBIBLE                    
128.186,67 

                         
5,1310 
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Id. Código PNA Glosa Valor en Pesos 
($ junio de 2015) Valor en UF

745 FZP066 HLA DRB ALTA RES                    
396.002,05 

                       
15,8509 

746 FZP067 HLA DRB Y DQB1                    
110.809,01 

                         
4,4354 

747 FZP073 INMUNOMODULADOR                    
151.472,05 

                         
6,0630 

748 FZP075 IRRADIACIÓN                            
15,38 

                         
0,0006 

749 FZP076 LEUCOFERESIS                    
140.448,00 

                         
5,6218 

750 FZP088 PCR CUALITATIVA                      
39.013,33 

                         
1,5616 

751 FZP089 PCR METAPNEUMOVIRUS                      
39.013,33 

                         
1,5616 

752 FZP091 PCR PARA T(8;14), T(14;18)                      
39.013,33 

                         
1,5616 

753 FZP092 PCR PCP                      
39.013,33 

                         
1,5616 

754 FZP094 PINZA DE BIOPSIAS                      
15.382,40 

                         
0,6157 

755 FZP097 TRAJE COMPRESIVO                      
12.866,60 

                         
0,5150 

756 FZP100 PURIFICACIÓN CELULAS PROGENITORAS                    
659.131,67 

                       
26,3832 

757 FZP101 RADIOTERAPIA                    
705.717,76 

                       
28,2480 

758 FZP111 RNA HEP C POR PCR                    
121.335,93 

                         
4,8567 

759 FZP119 SET DE MUCOSECTOMIA                      
70.781,33 

                         
2,8332 

760 FZP127 TEST DE LIDDLE (DEXAMETASONA 2 MG CADA 6 
HORAS= 16 MG EN DOS DÍAS)

                     
97.711,68 

                         
3,9111 

761 FZP129 TEST DE TYRRELL (8 MG DE DEXAMETASONA)                       
6.743,73 

                         
0,2699 

762 FZP130 TEST SYNACTHEN ( CORTISOL 0 Y 30 MIN POST 
SYNACTHEN)

                     
58.497,71 

                         
2,3415 

763 FZP134 TOMOGRAFIA DE COHERENCIA OPTICA                    
103.881,36 

                         
4,1581 

764 FZP148 CONSULTORÍA DE NEURÓLOGO                       
8.973,53 

                         
0,3592 

765 FZP154 TRATAMIENTO NEUTROPENIA                                 
5.146,49 

                         
0,2060 

766 FZP160 INTERVENCIÓN COMUNITARIA (20 PAC.)                       
1.430,82 

                         
0,0573 

767 FZP165 PARTO                    
315.081,96 

                       
12,6119 

768 FZP166 INTERVENCIÓN QUIRURGICA IMPLANTE COCLEAR 
(INCLUYE PROTESIS)

              
20.220.786,77 

                      
809,3831 
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Id. Código PNA Glosa Valor en Pesos 
($ junio de 2015) Valor en UF

769 FZP174 EQUIPO QUIRURGICO                 
1.755.833,81 

                       
70,2813 

770 FZP175 GLUTAMINA                       
4.997,55 

                         
0,2000 

771 FZP176 ALOINJERTO                       
3.751,53 

                         
0,1502 

772 FZP177 BOMBA DE INFUSIÓN CONTÍNUA                      
18.818,07 

                         
0,7532 

773 FZP178 PREVENCIÓN MUCOSITIS                       
7.304,66 

                         
0,2924 

774 FZP179 TRATAMIENTO MUCOSITIS                       
8.327,82 

                         
0,3333 

775 FZP180 BIOLOGÍA MOLECULAR                      
62.207,71 

                         
2,4900 

776 FZP181 BIOLOGÍA MOLECULAR (TRASLOCACION 9;22)                      
62.207,71 

                         
2,4900 

777 FZP182 BIOLOGÍA MOLECULAR                      
62.207,71 

                         
2,4900 

778 FZP183 HLA CLASE I                    
110.354,90 

                         
4,4172 

779 FZP185 PCR CUANTITATIVA                      
38.853,45 

                         
1,5552 

780 FZP188 AUDIOMETRÍA A CAMPO LIBRE (CON IMPLANTE Y 
SIN AUDÍFONO)

              
44.126.094,13 

                   
1.766,2476 

781 FZP189 BIOLOGÍA MOLECULAR, T(9;22)                      
62.207,71 

                         
2,4900 

782 FZP190 CUESTIONARIO AUTODIAGNOSTICO (AUDIT)                              
0,00 

                         
0,0000 

783 FZP191 APLICACIÓN DEL INSTRUMENTO ESTRATEGIA 5A’S                              
0,00 

                         
0,0000 

784 FZP192 MANIOBRA DE ORTOLANI                              
0,00 

                         
0,0000 

785 FZP193 MEDICIÓN ESTANDARIZADA DE LA PRESIÓN 
ARTERIAL

                             
0,00 

                         
0,0000 

786 FZP194 QUIMIOTERAPIA + RADIOTERAPIA CONCOMITANTE                 
1.145.859,83 

                       
45,8657 

787 FZP195 QUIMIOTERAPIA PALIATIVA ESQUEMA IFL FOLFIRI                    
511.579,74 

                       
20,4771 

788 FZP196 DETECCIÓN DE LEUCOCORIA Y ESTRABISMO                              
0,00 

                         
0,0000 

789 FZP197 MEDICIÓN DE PESO Y TALLA                              
0,00 

                         
0,0000 

790 FZP198 QUIMIOTERAPIA PALIATIVA                    
460.421,77 

                       
18,4294 

791 FZZ001 ACCESORIO BOMBA INFUSIÓN                       
4.140,99 

                         
0,1658 

792 FZZ002 ALOINJERTO                  
4.570.133,33 

                      
182,9300 
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Id. Código PNA Glosa Valor en Pesos 
($ junio de 2015) Valor en UF

793 FZZ003 CPAP NASAL                    
247.072,55 

                         
9,8896 

794 FZZ004 DONANTE HOMOINJERTO                      
81.243,84 

                         
3,2520 

795 FZZ005 DONANTE HETEROINJERTO                      
38.357,91 

                         
1,5354 

796 FZZ006 MEDIDOR DE GLICEMIA                      
10.589,33 

                         
0,4239 

797 FZZ011 SUSTITUTO DURAL (30%)                      
89.173,33 

                         
3,5694 

798 FZZ012 TARTRATO DE BRIMONIDINA 0.2%                       
9.671,86 

                         
0,3871 

799 FZZ016 AC. TRANSRETINOICO                       
2.665,36 

                         
0,1067 

800 FZZ018 BLOQUEADOR SOLAR FPS +30                       
2.452,27 

                         
0,0982 

801 FZZ019 CAFEINA CITRATO SOLUCION 10%                            
91,40 

                         
0,0037 

802 FZZ032 TEST DE RESISTENCIA GENÉTICA VIH-1                    
290.749,65 

                       
11,6379 

803 FZZ034 PCR BACILO KOCH                      
11.049,26 

                         
0,4423 

804 FZZ035 PCR CARGA VIRAL VIRUS BK ORINA                      
23.550,00 

                         
0,9426 

805 FZZ036 PCR CARGA VIRAL VIRUS BK SANGRE                      
24.095,41 

                         
0,9645 

806 FZZ037 PCR CARGA VIRAL VIRUS EBSTEIN BAR (VEB) 
PLASMA

                     
24.095,41 

                         
0,9645 

807 FZZ040 PCR MYCOPLAAMA                      
23.550,00 

                         
0,9426 

808 FZZ042 TEST THP                       
2.844,38 

                         
0,1139 

809 FZZ043 VIRUS BK CELL DECOY EN ORINA                       
4.154,03 

                         
0,1663 

810 FZZ044 VIRUS HEPATITIS A, IG G                       
6.036,64 

                         
0,2416 

811 FZZ045 VHB-DNA POR PCR                      
24.095,41 

                         
0,9645 

812 FZZ058 RESONANCIA NÚCLEAR MAGNÉTICA                    
123.802,30 

                         
4,9555 

813 FZZ060 TAC DE CAVIDADES PERINASALES                      
55.219,92 

                         
2,2103 

814 FZZ062 VIDEOFLUOROSCOPÍA VELOFARÍNGEA                      
87.920,09 

                         
3,5192 

815 FZZ081 TRAQUELECTOMÍA RADICAL                    
704.895,49 

                       
28,2151 

816 FZZ082 PROFILAXIS DE TROMBOSIS VENOSA PROFUNDA                       
3.294,57 

                         
0,1319 
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Id. Código PNA Glosa Valor en Pesos 
($ junio de 2015) Valor en UF

817 FZZ083 TINCION PCP                          
900,38 

                         
0,0360 

818 FZZ084 TRANSPORTE AEREO MUESTRAS                      
29.804,64 

                         
1,1930 

819 FZZ085 RESECCIÓN ENDOSCÓPICA CÁNCER GÁSTRICO                    
252.781,78 

                       
10,1182 

820 FZZ087 TERAPIA COMBINADA ( TAMSULOSINA MAS 
DUTASTERIDE)    

                         
663,76 

                         
0,0266 

821 FZZ089 ECOCARDIOGRAMA FETAL DE CONFIRMACIÓN                      
45.615,03 

                         
1,8258 

822 FZZ097 TOMA DE MUESTRA (INCLUYE AGUJA TRUCUT)                      
11.681,90 

                         
0,4676 

823 FZZ100 SCREENING DE INHIBIDORES                       
3.591,29 

                         
0,1437 

824 FZZ101 SECRECIÓN PLAQUETARIA                       
3.294,57 

                         
0,1319 

825 FZZ102 TITULACIÓN INHIBIDORES                       
1.145,94 

                         
0,0459 

826 FZZ103 TREPANACIÓN                       
2.649,98 

                         
0,1061 

827 FZZ110 SHELL VIAL PARA CITOMEGALOVIRUS                       
4.307,50 

                         
0,1724 

828 FZZ113 OBTENCIÓN DE MEDULA OSEA EN PABELLÓN                      
95.650,51 

                         
3,8286 

829 FZZ114 ORQUIDECTOMÍA BILATERAL                    
122.206,17 

                         
4,8916 

830 FZZ117 SATUROMETRIA CONTINUA                       
1.142,36 

                         
0,0457 

831 FZZ119 NEBULIZACIÓN RH-DORNASA-ALFA                       
1.172,16 

                         
0,0469 

832 FZZ120 ANTICUERPO ANTIPÉPTIDO CÍCLICO DEL LA 
CIRTRULINA

                      
5.596,68 

                         
0,2240 

833 FZZ121 BIOLOGÍA MOLECULAR, T(9;22) T(15;17) , T(8;21) Y 
OTRAS

                     
62.207,71 

                         
2,4900 

834 FZZ123 FECATEST                      
31.743,89 

                         
1,2706 
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Anexo I.2: Vector de Costos Prestaciones No Aranceladas Homologables Isapre

Id Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(CLP de junio de 2015) Valor en UF

1 00-35-027 CUANTIFICACIÓN IGG-IGA-IGM                            3.694                        
0,14786 

2 00-35-182 PCR CMV                          36.420                        
1,45779 

3 01-01-009

CONSULTA INTEGRAL DE ESPECIALIDADES 
EN UROLOGÍA, OTORRINOLARINGOLOGÍA, 
MEDICINA FISICA Y REHABILITACIÓN, 
DERMATOLOGÍA, PEDIATRÍA Y 
SUBESPECIALIDADES (EN CDT)

                         29.777                        
1,19189 

4 01-01-108
CONSULTA INTEGRAL DE ESPECIALIDADES 
EN CIRUGÍA, GINECOLOGÍA Y OBSTETRICIA, 
ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGÍA (EN CDT)

                         20.590                        
0,82416 

5 01-01-110
CONSULTA INTEGRAL DE ESPECIALIDADES EN 
MEDICINA INTERNA Y SUBESPECIALIDADES, 
OFTALMOLOGÍA, NEUROLOGÍA, ONCOLOGÍA (EN 
CDT)

                         30.420                        
1,21763 

6 01-01-111 CONSULTA GINECOLOGIA                          22.871                        
0,91546 

7 01-01-112

 CONSULTA INTEGRAL DE ESPECIALIDADES 
EN UROLOGÍA, OTORRINOLARINGOLOGÍA, 
MEDICINA FISICA Y REHABILITACIÓN, 
DERMATOLOGÍA, PEDIATRÍA Y 
SUBESPECIALIDADES (EN HOSPITALES TIPO 1 
Y 2) 

                         19.711                        
0,78898 

8 01-01-113
CONSULTA INTEGRAL DE ESPECIALIDADES EN 
MEDICINA INTERNA Y SUBESPECIALIDADES, 
OFTALMOLOGÍA, NEUROLOGÍA, ONCOLOGÍA

                         31.004                        
1,24101 

9 01-02-001 CONSULTA O CONTROL POR ENFERMERA, 
MATRONA O NUTRICIONISTA                          10.804                        

0,43245 

10 01-02-005  CONSULTA POR FONOAUDIÓLOGO                          10.530                        
0,42149 

11 01-03-002 EDUCACIÓN DE GRUPO POR ENFERMERA, 
MATRONA O NUTRICIONISTA                          10.255                        

0,41048 

12 01-04-001 VISITA SALUD MENTAL POR OTRO 
PROFESIONAL                          34.810                        

1,39335 

13 01-06-002 CURACIÓN SIMPLE AMBULATORIA                          19.333                        
0,77385 

14 01-06-006 OXIGENOTERAPIA DOMICILIARIA                          72.331                        
2,89521 

15 02-03-001
DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN INTEGRAL 
MEDICINA, CIRUGÍA, PEDIATRÍA, OBSTETRICIA-
GINECOLOGÍA Y ESPECIALIDADES (SALA 3 
CAMAS O MÁS) HOSPITALES TIPO 1

                       126.222                        
5,05232 

16 02-03-003 DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN INTEGRAL U.T.I. O 
U.C.I. PEDIÁTRICA                        303.000                       

12,12827 

17 02-03-010 DÍA CAMA INTEGRAL PSIQUIÁTRICO DIURNO                          50.229                        
2,01053 

18 02-03-011 DÍA CAMA INTEGRAL DE OBSERVACIÓN O DÍA 
CAMA INTEGRAL AMBULATORIO DIURNO                        103.017                        

4,12349 
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Id Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(CLP de junio de 2015) Valor en UF

19 02-03-109 DÍA CAMA HOSP. INTEGRAL PSIQUIATRÍA CORTA 
ESTADÍA                          87.921                        

3,51924 

20 03-01-003 MIELOGRAMA                          56.273                        
2,25246 

21 03-01-007 VENENO VIVORA RUSSELL                            7.939                        
0,31778 

22 03-01-011 COAGULACIÓN, TIEMPO DE                            1.665                        
0,06665 

23 03-01-036 HEMATOCRITO (PROC. AUT.)                               885                        
0,03542 

24 03-01-045

HEMOGRAMA (INCLUYE RECUENTOS 
DE LEUCOCITOS Y ERITROCITOS, 
HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO, FÓRMULA 
LEUCOCITARIA, CARACTERÍSTICAS DE LOS 
ELEMENTOS FIGURADOS Y VELOCIDAD DE 
ERITROSEDIMENTACIÓN)

                           3.244                        
0,12985 

25 03-01-059
PROTROMBINA, TIEMPO DE O CONSUMO DE 
(INCLUYE INR, RELACIÓN INTERNACIONAL 
NORMALIZADA)

                           1.802                        
0,07213 

26 03-01-085 TROMBOPLASTINA, TIEMPO PARCIAL DE (TTPA, 
TTPK O SIMILARES)                            2.762                        

0,11056 

27 03-02-023 CREATININA                            1.289                        
0,05160 

28 03-02-030 DESHIDROGENASA LÁCTICA TOTAL (LDH)                            2.355                        
0,09426 

29 03-02-035 NIVELES DROGAS INMUNOSUPRESORAS                          14.501                        
0,58044 

30 03-02-047 GLICEMIA CAPILAR                            1.216                        
0,04867 

31 03-02-060 PROTEÍNAS TOTALES O ALBÚMINAS, C/U                            1.704                        
0,06821 

32 03-02-075 PERFIL BIOQUÍMICO (DETERMINACIÓN 
AUTOMATIZADA DE 12 PARÁMETROS)                            9.005                        

0,36045 

33 03-02-076
PERFIL HEPÁTICO (INCLUYE TIEMPO DE 
PROTROMBINA, BILIRRUBINA TOTAL Y 
CONJUGADA, FOSFATASAS ALCALINAS TOTALES, 
GGT, TRANSAMINASAS GOT/AST Y GPT/ALT)

                         10.107                        
0,40456 

34 03-03-001 ADENOCORTICOTROFINA (ACTH)                            8.243                        
0,32994 

35 03-03-006 CORTISOL                            5.168                        
0,20686 

36 03-03-027 T4 LIBRE                            4.033                        
0,16143 

37 03-05-009 ANTÍGENO CARCINOEMBRIONARIO (CEA)                            6.754                        
0,27034 

38 03-05-031 PROTEINA C REACTIVA                            7.556                        
0,30245 

39 03-05-041
INTRADERMOREACCIÓN (PPD, HISTOPLASMINA, 
ASPERGIRINA, U OTROS, INCLUYE EL VALOR DEL 
ANTÍGENO Y REACCIÓN DE CONTROL), C/U

                           4.555                        
0,18232 
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Id Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(CLP de junio de 2015) Valor en UF

40 03-05-045 LINFOCITOS T “HELPER” (OKT4) O SUPRESORES 
(OKT8) CON ANTISUERO MONOCLONAR C/U                          26.675                        

1,06773 

41 03-05-046 DETERMINACIÓN LINFOCITOS TOTALES T (CD3), 
CD4 Y CD8                            5.285                        

0,21154 

42 
0305046 + 
0305045 + 
0305045 + 
0305043

RECUENTO CD4-CD8-CD19                          38.477                        
1,54013 

43 03-05-082
ANTICUERPOS ANTICITOPLASMA DE 
NEUTROFILOS (ANCA), C-ANCA Y P-ANCA, POR 
ELISA

                         17.390                        
0,69607 

44 03-05-170 ANTÍGENO CA 125, CA 15-3 Y CA 19-9, C/U                          14.973                        
0,59933 

45 03-05-182 ANTIGINEMIA CMV P 65                          77.907                        
3,11841 

46 03-06-010 CULTIVO RÁPIDO                            8.651                        
0,34628 

47 03-06-069 DETERMINACIÓN CARGA VIRAL VIH-1                            6.083                        
0,24349 

48 03-06-081 SEROLOGIA HEP C ELISA                          10.510                        
0,42069 

49 03-06-169 ANTICUERPOS VIRALES, DETERM. DE H.I.V.                            8.160                        
0,32662 

50 03-06-270 ANTIGINEMIA VIRAL                            4.208                        
0,16843 

51 03-08-003 ESTEATOCRITO ACIDO                            4.240                        
0,16972 

52 03-09-022 ORINA COMPLETA, (INCLUYE CÓD. 03-09-023 
Y 03-09-024)                            1.766                        

0,07069 

53 04-01-004
PROYECCIÓN COMPLEMENTARIA EN EL MISMO 
EXAMEN (OBLICUAS, SELECTIVAS U OTRAS), C/U 
(1 EXP.)

                           9.327                        
0,37333 

54 04-01-009
TÓRAX SIMPLE (FRONTAL O LATERAL) 
(INCLUYE FLUOROSCOPÍA) (1 PROY.) (1 EXP. 
PANORÁMICA)

                         11.021                        
0,44114 

55 04-01-070
TÓRAX (FRONTAL Y LATERAL) (INCLUYE 
FLUOROSCOPÍA) (2 PROY. PANORÁMICAS) (2 
EXP.)

                         19.606                        
0,78477 

56 04-02-029 INSTALACIÓN DE CATÉTER SWAN-GANZ O 
SIMILAR, EN ADULTOS O NIÑOS (PROC. AUT.)                        154.689                        

6,19178 

57 04-03-013
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTARIZADA (TAC) 
(CON O SIN MEDIO DE CONTRASTE)CUELLO, 
PARTES BLANDAS (30 CORTES, 4-8 MM)

                       103.732                        
4,15211 

58 04-03-014
ABDOMEN (HÍGADO, VÍAS Y VESÍCULA BILIAR, 
PÁNCREAS, BAZO, SUPRARRENALES Y RIÑONES) 
(40 CORTES 8-10 MM)

                         98.250                        
3,93268 

59 04-03-016 PELVIS (28 CORTES, 8-10 MM)                          62.709                        
2,51007 

60 04-04-015 ECOTOMOGRAFÍA TIROÍDEA                          21.459                        
0,85895 
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Id Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(CLP de junio de 2015) Valor en UF

61 04-05-008 ANGIOGRAFIA POR TC CEREBRO                        158.054                        
6,32647 

62 04-05-011 RESONANCIA NUCLEAR MAGNETICA 
SACROILIACA (CADERA)                        173.718                        

6,95346 

63 05-01-103
CINTIGRAFÍA ÓSEA COMPLETA PLANAR O 
MÉDULA ÓSEA (A.C. 0501133, CUANDO 
CORRESPONDA)

                         76.918                        
3,07882 

64 05-01-127 CINTIGRAFÍA CON MIBG                          65.983                        
2,64112 

65 05-01-135 PET CT                        610.845                       
24,45047 

66 05-03-002 BRAQUITERAPIA ALTA TASA                      1.494.554                       
59,82294 

67 05-03-003 BRAQUITERAPIA BAJA TASA                          62.037                        
2,48317 

68 05-04-003 RADIOTERAPIA                        842.428                       
33,72010 

69 05-04-005 RADIOTERAPIA (ACELERADOR DE ELECTRÓNES                      1.272.577                       
50,93780 

70 05-04-010 RADIOTERAPIA                      1.272.577                       
50,93780 

71 05-04-011 RADIOTERAPIA                        958.797                       
38,37804 

72 05-04-013 RADIOTERAPIA CON ACELERADOR LINEAL DE 
ELECTRONES                        967.418                       

38,72311 

73 05-04-014 RADIOTERAPIA PALIATIVA                        616.021                       
24,65765 

74 05-04-016 RADIOTERAPIA TUMORES DEL SISTEMA 
NERVIOSO CENTRAL                        842.378                       

33,71810 

75 06-01-016 COMPRESION NEUMATICA (MASAJE 
COMPRESIVO) (PROC.AUT.)                               941                        

0,03767 

76 06-01-017

EJERCICIOS RESPIRATORIOS Y 
PROCEDIMIENTOS DE KINESITERÁPIA TORÁCICA 
(VENTILACIÓN PULMONAR LOCALIZADA, 
ESTIMULACIÓN DE LA TOS, BLOQUEOS 
TORÁCICOS, VIBRACIONES, PERCUSIONES Y 
TAPOTEOS) (PROC.AUT.)

                           3.393                        
0,13581 

77 07-02-004

SET DE EXÁMENES POR UNIDAD 
TRANSFUNDIDA DE PLASMA O DE PLAQUETAS 
O DE CRIOPRECIPITADOS, C/U (INCLUYE 
CLASIFICACIÓN ABO Y RHO, VDRL, HIV, VIRUS 
HEPATITIS B ANTÍGENO DE SUPERFICIE, 
ANTICUERPOS DE HEPATITIS C, HTLV - I Y II, 
CHAGAS)

                         31.027                        
1,24192 

78 07-02-013 AFERESIS PERIFERICA                          40.664                        
1,62766 

79 08-01-004
DETERMINACIÓN DE MARCADORES 
TUMORALES ( C-ERB - 2 ) 
(INMUNOHISTOQUIMICA)

                         33.299                        
1,33287 
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Id Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(CLP de junio de 2015) Valor en UF

80 08-01-007
ESTUDIO HISTOPATOLOGICO C/MICROSCOPIO 
INMUNOFLUORESCENCIA Y MICROSCOPIA 
ELECTRÓNICA

                         52.449                        
2,09939 

81 08-01-008 BIOPSIA HEPATICA POR PUNCION                          30.059                        
1,20318 

82 09-03-002 CONSULTA O CONTROL POR PSICÓLOGO 
CLÍNICO                          17.593                        

0,70420 

83 09-03-004 PSICOTERAPIA FAMILIAR                          11.206                        
0,44855 

84 09-03-005 INTERVENCIÓN PSICOSOCIAL GRUPAL 
(COMUNITARIA)                          13.029                        

0,52152 

85 09-03-007 DÍA PROGRAMA REHABILITACIÓN TIPO 1                        143.924                        
5,76089 

86 09-03-008 DÍA PROGRAMA REHABILITACIÓN TIPO 2                        247.856                        
9,92100 

87 09-03-402 PSICODIAGNÓSTICO                          22.748                        
0,91054 

88 11-01-004 E.E.G CON DEPRIVACIÓN DE SUEÑO                          40.642                        
1,62679 

89 11-01-006 EEG                          68.185                        
2,72926 

90 11-01-011 SCREENING AUDITIVO CON POTENCIALES 
AUDITIVOS DE TRONCO CEREBRAL                          86.492                        

3,46204 

91 11-01-113
ANGIOGRAFÍA CEREBRAL DIGITAL POR 
CATETERIZACIÓN (INCLUYE PROC. 
RADIOLÓGICO,  MEDIO DE CONTRASTE E 
INSUMOS)

                       617.836                       
24,73031 

92 11-03-042 BIOPSIA                        360.528                       
14,43097 

93 12-01-043 TOMOGRAFÍA COHERENTE ÓPTICA                          23.275                        
0,93164 

94 12-02-004 ABSCESO, VACIAMIENTO Y/O DRENAJE DE                          48.214                        
1,92988 

95 12-02-060 VITRECTOMÍA C/RETINOTOMÍA (C/S INYECCIÓN 
DE GAS O SILICONA)                        359.447                       

14,38769 

96 12-02-061 VITRECTOMÍA CON INYECCIÓN DE GAS O 
SILICONA                        459.757                       

18,40282 

97 12-02-062 VITRECTOMÍA CON VITREÓFAGO (PROC. AUT)                        214.563                        
8,58837 

98 13-01-008  # - EN NIÑOS                          17.615                        
0,70508 

99 13-01-021  # - EN ADULTOS                          10.735                        
0,42969 

100 14-02-027 BIOPSIA PERCUTÁNEA BAJO ULTRASONIDO                          53.623                        
2,14638 

101 17-01-001
E.C.G. DE REPOSO (INCLUYE MÍNIMO 
12 DERIVACIONES Y 4 COMPLEJOS POR 
DERIVACIÓN)

                           8.841                        
0,35388 
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Id Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(CLP de junio de 2015) Valor en UF

102 17-01-006 HOLTER DE RITMO                          47.669                        
1,90806 

103 17-01-007 ECOCARDIOGRAMA DOPPLER, CON REGISTRO 
(INCLUYE CÓD. 17.01.008)                          72.529                        

2,90314 

104 17-01-014 INSTALACIÓN DE CATÉTER SWAN-GANZ O 
SIMILAR, EN ADULTOS O NIÑOS (PROC. AUT.)                        170.251                        

6,81468 

105 17-01-046 ESTUDIO ELECTROFISIOLOGICO 
ENDOCARDIACO DE LAS ARRITMIAS                        355.727                       

14,23879 

106 17-03-002 REPARACIÓN FISTULA DISFUNCIONANTE U 
OCLUIDA                        828.252                       

33,15268 

107 17-03-003 FÍSTULA ARTERIOVENOSA (DE BRESCIA O 
SIMILAR)                        121.539                        

4,86488 

108 17-03-004 FÍSTULA ARTERIOVENOSA DERIVACIÓN 
EXTERNA                          98.958                        

3,96104 

109 17-03-035
BIOPSIA DE LINFONODO CENTINELA (TINCION 
DEL LINFONODO CENTINELA SE USA EL 
COLORANTE “AZUL DE  ISOSULFAN”)

                       105.918                        
4,23962 

110 17-07-002 ESPIROMETRÍA BASAL Y CON 
BRONCODILATADOR                          13.802                        

0,55246 

111 17-07-005
PROVOCACIÓN CON HISTAMINA (PD 20),TEST 
DE, (INCLUYE LA ESPIROMETRÍA BASAL Y EL 
TRATAMIENTO DE LOS EFECTOS ADVERSOS DE 
LA HISTAMINA) 

                         20.226                        
0,80959 

112 17-07-035 BCG INSTILACION AÑO1                            6.565                        
0,26278 

113 18-01-006
COLONOSCOPÍA LARGA (INCLUYE 
SIGMOIDOSCOPÍA Y COLONOSCOPÍA 
IZQUIERDA)

                         44.593                        
1,78494 

114 18-02-014 GASTROTOMIA Y/O GASTROSTOMIA (PROC. 
AUT.)                        139.078                        

5,56691 

115 18-02-017 GASTRECTOMÍA SUB-TOTAL (INCLUYE 
DISECCIÓN GANGLIONAR)                        293.940                       

11,76562 

116 18-03-004 BIOPSIA QUIRÚRGICA RECTAL (PROC. AUT.)                        117.361                        
4,69764 

117 18-03-026 - POR VÍA ANAL                        108.268                        
4,33367 

118 19-01-025 PERITONEODIALISIS (INCLUYE INSUMOS)                        304.369                       
12,18306 

119 19-01-028 HEMODIALISIS AGUDA HORARIO HÁBIL                          55.367                        
2,21619 

120 19-01-126 INSTALACION DE CATETER PARA 
PERITONEODIALISIS                        339.432                       

13,58654 

121 19-02-010 NEFRECTOMIA                        527.599                       
21,11835 

122 19-02-012 NEFROSTOMÍA, NEFROPEXIA Y/O NEFROTOMÍA 
POR LITIASIS, BIOPSIAS U OTRAS                        258.658                       

10,35338 

123 20-01-023 BIOPSIA ESTEREOTÁXICA DIGITAL                      1.217.439                       
48,73078 
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Id Código P.A. Glosa Valor en Pesos 
(CLP de junio de 2015) Valor en UF

124 20-03-031
VIDEOLAPAROSCOPÍA GINECOLÓGICA 
EXPLORADORA (INCLUYE TOMA DE MUESTRAS 
PARA BIOPSIAS, PUNCIÓN DE QUISTES Y 
LIBERACIÓN DE ADHERENCIAS) (PROC. AUT.)

                       205.194                        
8,21336 

125 21-04-027 TUMORES ÓSEOS: RESECCIÓN EN BLOQUE, 
EPIFISIARIA C/ARTRODESIS O DIAFISIARIA                        391.757                       

15,68097 

126 21-04-034 BIOPSIA ÓSEA QUIRÚRGICA                        196.941                        
7,88301 

127 21-04-129 ENDOPRÓTESIS TOTAL DE CADERA RECAMBIO 
DOS COMPONENTE (NO INCLUYE PRÓTESIS)                      1.037.987                       

41,54778 

128 22-01-102 ANALGESIA PERIDURAL O EPIDURAL  CONTINUA                        166.396                        
6,66038 

129 27-01-003 DESTARTRAJE Y PULIDO RADICULAR                            9.903                        
0,39639 

130 27-01-011 PULPOTOMÍA                            9.275                        
0,37125 

131 27-02-003 DESINFECCIÓN BUCAL TOTAL                          44.931                        
1,79847 

132 27-02-005 PERIODONCIA, CONSULTA                            2.399                        
0,09603 

133 27-02-018 CONTROL TRATAMIENTO ORTODONCIA                        124.848                        
4,99733 

134 27-02-025 TELERADIOGRAFÍA                            5.609                        
0,22451 

135 27-02-026 ORTOPANTOMOGRAFÍA                          11.877                        
0,47540 

136 27-03-010 INTERVENCIONES QUIRURGICAS EN EL SENO 
MAXILAR                          76.899                        

3,07806 

137 27-03-023 IMPLANTE ENDO-OSEO OSEOINTEGRABLE                          50.951                        
2,03943 

138 30-01-001 LENTES OPTICOS                          31.106                        
1,24509 

139 30-01-002 AUDÍFONOS                        400.473                       
16,02985 

140 31-06-202 BANCO DE ESPERMIOS                        371.536                       
14,87158 

141 43-05-005 CLUB INTEGRACIÓN SOCIAL                            4.171                        
0,16695 

142 43-06-009 SEGUIMIENTO FLUJOMETRICO                          27.153                        
1,08686 
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Anexo J: Memoria de Cálculo de Vector de Precios GES ISAPRE Prestaciones 
Aranceladas

1. Hoja 1: “Vector_PA_$yUF”
Contiene el vector de precios de las prestaciones aranceladas, expresadas en pesos de junio de 2015 
y en U.F..

2. Hoja 2: “Vector_PA”
La hoja número 1 contiene el resumen de la información necesario para obtener el precio de todas 
las prestaciones aranceladas (PA) del sector privado. Comienza con un cuadro resumen que estable-
ce las fuentes utilizadas para obtener los precios de las XXXX PA. La mayoría fueron obtenidos de los 
precios otorgados por las ISAPRE; luego, en segundo lugar  fueron costeadas en base al archivo “Copia 
de PrestacionesIsapresA_PP2010_2011-2012-2013 (2).xlsx” (archivo entregado por la contraparte 
con las prestaciones efectuadas por las ISAPRE con prestadores preferentes) y, por último y en menor 
medida, se utilizaron como fuente el EVC 2012 o el Vector de Precios Públicos (tal como fue descrito 
en la metodología del estudio). A continuación, se describen las columnas de la hoja.

• Columna “A”: Número correlativo.
• Columna “B”: Código de la prestación arancelada.
• Columna “C”: Glosa de la prestación arancelada.
• Columna “D”: Campo calculado. Esta columna indica que fuente fue utilizada para obtener el 

precio de la prestación. El orden en que se determina que fuente tomar es el siguiente: en pri-
mer lugar, ISAPRE GES; en segundo lugar, ISAPRE Prestador Preferente; en tercer lugar, EVC 2012 
y finalmente, Público 2015. Así, de existir valor en ISAPRE GES, se toma este valor, de no existir, 
se toma el valor de ISAPRE Prestador Preferente, si este valor tampoco existe, se toma el valor 
del EVC 2012 ajustado y si tampoco existe, se toma los valores del vector público ajustado.

• Columna “E”: Campo calculado. Es el valor de la prestación según la fuente correspondiente.
• Columna “G”: Campo calculado. Es el valor promedio de la prestación, según información entre-

gada por las ISAPRE, para aquellas efectuadas en modalidad GES.
• Columna “H”: Campo calculado: Es el promedio de las prestaciones entregadas por las ISAPRE 

en modalidad prestador preferente.
• Columna “I”: Campo calculado. Corresponde al valor ajustado del estudio de verificación de 

costos del año 2012.
• Columna “J”: Campo calculado. Es el valor obtenido en este estudio para las prestaciones otor-

gadas por el sector público. Estos valores se encuentran ajustados para estimar el vector pri-
vado. 

3. Hoja 3: “ISAPRE_GES”
Esta hoja fue utilizada como insumo para obtener los precios de las prestaciones. Contiene informa-
ción acerca del gasto de las ISAPRE en prestaciones GES, según el valor bonificado para el año 2014. 
A continuación, se explica el contenido de las columnas:

Columnas “G” a “P”:
• Columna “G”: Código de la prestación arancelada.
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• Columnas “H” a “O”: Campos calculados. Corresponden al valor promedio de cada prestación 
otorgada por cada una de las ISAPRE abiertas del sistema. Para obtener este valor, se dividió, 
para cada campo, el valor bonificado por la frecuencia.

• Columna “P”: Campo calculado. Corresponde al valor promedio de todas las ISAPRE abiertas, 
este valor es un promedio ponderado. Se divide, para cada prestación, el total bonificado por 
la frecuencia total.

Para la obtención de esta base, se procedió a procesar los archivos con la información recibida res-
pecto al gasto GES efectuado por las ISAPRE, información que venía en formato txt. Estos archivos 
fueron manejados en Access, para dos procesos.

• En primer lugar, agrupar los doce meses en una sola base de datos para poder hacer un resu-
men por las variables más relevantes y que dé cuenta de todo el año 2014.

• En segundo lugar se realizó un resumen utilizando como agrupador la suma de los valores fac-
turados, bonificados y de frecuencia, mediante la siguiente instrucción SQL:

SELECT GES_Isapres_2014.Mes_Año, GES_Isapres_2014.[Código Aseguradora], GES_Isa-
pres_2014.[Tipo Intervención Sanitaria], GES_Isapres_2014.[Código Problema GES], GES_
Isapres_2014.[Código Grupo Prestaciones GES], GES_Isapres_2014.[Tipo de Atención], 
GES_Isapres_2014.[Código Prestaciónde Salud Unitaria GES], Sum(GES_Isapres_2014.
Frecuencia) AS SumaDeFrecuencia, Sum(GES_Isapres_2014.[Valor Facturado]) AS [Suma-
DeValor Facturado], Sum(GES_Isapres_2014.[Valor Bonificado]) AS [SumaDeValor Bonifi-
cado]

FROM GES_Isapres_2014

GROUP BY GES_Isapres_2014.Mes_Año, GES_Isapres_2014.[Código Aseguradora], GES_
Isapres_2014.[Tipo Intervención Sanitaria], GES_Isapres_2014.[Código Problema GES], 
GES_Isapres_2014.[Código Grupo Prestaciones GES], GES_Isapres_2014.[Tipo de Aten-
ción], GES_Isapres_2014.[Código Prestaciónde Salud Unitaria GES];

Columnas “D” a “E”

Establecen los límites inferiores que pueden tener los valores calculados.
• Columna “D”: Campo calculado: Limita el valor mínimo de las prestaciones del sector privado, 

de manera tal que éstas no puedan ser inferiores en un 30% a las del sector púbico.
• Columna “E”: Campo calculado. Establece que las prestaciones pertenecientes a los grupos 02, 

07, 11, 14, 17, 20, 21 y 22 (según los aranceles MAI y MLE), no pueden ser inferiores a los pre-
cios del sector público calculados en el presente informe.

Columnas “A” a “B”
• Columna “A”: Código de la prestación arancelada.
• Columna “B”: Valor asignado a la prestación considerando el mayor valor entre la columna “D” y 

la columna “E”, ajustado por IPC para dejarlo expresado en moneda de junio de 2014.

4. Hoja 4: “ISAPRE_P_Preferente”
Como se mencionó previamente, no todas las prestaciones se encontraron en la base de datos con 
los precios de las ISAPRE para el año 2014. El segundo filtro, fue acudir al valor bonificado por ISAPRE 
para el caso de prestadores preferentes para años anteriores (el más reciente entre 2010 y 2013). La 
hoja se estructura de la siguiente manera:
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Columnas “F” a “S”
• Columna “F”: Código de la prestación.
• Columna “G”: Glosa de la prestación.
• Columnas “H” a “S”: Para cada prestación y para los años 2010 a 2013, corresponde a la suma 

de las frecuencias, de los valores facturados y de los bonificados.

Columnas “D”
• Columna “D”: Campo calculado. Promedio bonificado.

Columnas “A” a “B”

Corresponden al vector de precios calculado
• Columna “A”: Código de la prestación.
• Columna “B”: Campo calculado. Es el valor bonificado promedio actualizado a junio de 2015.

5. Hoja 5: “EVC_2012”
Como tercera fuente, se utilizaron los precios del EVC 2012. La hoja contiene el listado de todas las 
prestaciones costeadas en dicho estudio, y en sus primeras dos columnas, el código y el valor de la 
prestación llevado a moneda 2015, a través de la metodología explicada en secciones anteriores.

Columnas “D” a “V”:

Contienen el resultado de la consulta que lista todas las prestaciones aranceladas, según archi-
vo “Base EVC 2012 (version 0.59).xlsm”. Para esto se tomó la opción “Precios”, luego “Prestaciones 
Aranceladas” y, finalmente, se dejó en blanco la opción “Búsqueda”, de manera que trajera todas las 
prestaciones aranceladas. De esta matriz, las columnas usadas fueron:

• Columna “E”, que contiene el código.
• Columna “V”, que contiene el valor asignado en el EVC 2012 a las prestaciones otorgadas por 

el sector privado.

Columnas “A” y” B”:

Entrega el vector ajustado por IPC.
• Columna “A”: Código
• Columna “B”: Entrega el valor privado de la prestación en moneda de junio de 2015.

6. Hoja 6: “VP_Púb_EVC_2015”
Esta hoja contiene información sobre el vector de precios públicos de PA para el EVC 2015. Esta in-
formación fue utilizada para dar valor a las prestaciones en caso de no haber sido posible con las 3 
fuentes previas. Era la última opción en el orden de jerarquía.

Columnas “L” a “O”

Resumen el trabajo realizado para la obtención de los precios públicos, valores que deben ser ajus-
tados para predecir los costos no encontrados en las prestaciones en el sector privado.

• Columna “L”: Campo autonumérico.
• Columna “M”: Indica el código de la prestación.
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• Columna “N”: Indica la glosa de la presación.
• Columna “O”: Señala el valor asignado en el presente estudio a la prestación en el sector pú-

blico.

Columnas “D” a “J”

Son usadas para encontrar el factor de corrección de las cifras públicas para estimar los costos pri-
vados.

• Columna “D”: Código.
• Columna “E”: Campo calculado. Considera los dos primeros dígitos del código de la prestación 

y sirve para agruparlas.
• Columna “F”: Campo calculado. Trae el valor de la prestación en el sector privado, si es que 

este valor existe, además, en el sector público. De no existir en alguno de los sectores (o de no 
existir en ambos) se imputa el valor “N.D.”

• Columna “G”: Campo calculado. Trae el valor de la prestación en el sector público, si es que 
este valor existe, además, en el sector privado. De no existir en alguno de los sectores (o de no 
existir en ambos) se imputa el valor “N.D.”

• Columna “H”: Campo calculado. Entrega el promedio del precio privado por cada grupo de 
prestaciones.

• Columna “I”: Campo calculado. Entrega el promedio del precio público por cada grupo de pres-
taciones.

• Columna “J”: Campo calculado. Entrega la relación existente entre los precios privados y los 
públicos por grupos de prestaciones. Si no existe relación por grupo de prestaciones se utiliza 
la diferencia completa entre el sector privado y el público.

Columnas “A” a “B”

Contienen el vector de costos públicos corregido para usarlo como predictor de los costos privados.
• Columna “A”: Corresponde al código de la prestación.
• Columna “B”: Campo calculado, es el vector público ajustado por diferencia con el sector pri-

vado. Dado que se compara con los precios actualizados del sector privado, no es necesario 
hacer corrección por IPC.

7. Hoja 7: “IPC Empalmado”
La última hoja contiene el IPC desde el año 2009 a la fecha, con año base 2013, elaborado por el 
INE. Estas cifras fueron ocupadas para actualizar los precios de las distintas fuentes de datos, para 
traerlos a precio actual.
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Anexo K: Memoria de Cálculo de Vector de Precios GES ISAPRE Prestaciones No 
Aranceladas

1. Hoja 1: “Vector_PNA_$yUF”
Contiene el vector de precios de las prestaciones no aranceladas, expresadas en pesos de junio de 
2015 y en U.F.

2. Hoja 2: “Vector PNA”
Esta hoja contiene el resumen de la información necesaria para obtener el precio de todas las pres-
taciones no aranceladas (PNA) del sector privado. Comienza con un cuadro resumen que establece 
las fuentes utilizadas para obtener los precios de las PNA. Las fuentes, en orden de uso fueron: En 
primer lugar la proveniente de la base de datos de IMS de precios genéricos; de no encontrarse este 
valor, se usó el mínimo, para cada código, entre de los valores similar o marca de la base IMS; en 
tercer lugar se usó la base de datos del EVC de 2012 ajustada por IMS; finalmente, de no encontrarse 
valores en ninguno de los vectores anteriores se usó la base de precios públicos calculada en el pre-
sente estudio, ajustada también por IMS. 

En esta hoja, las columnas, a partir de la fila 9, indican:
• Columna “A”: Indica un correlativo de las prestaciones codificadas.
• Columna “B”: Muestra el código asignado por esta consultora a las prestaciones no aranceladas.
• Columna “C”: Muestra la glosa asignada a cada código.
• Columna “D”: Indica la fuente (de las cuatro posibles) de donde se toma el valor para estimar el 

costo asociado a cada PNA. Son las mismas fuentes explicadas en el primer párrafo.
• Columna “E”: Es el valor final escogido para la prestación según la fuente correspondiente.
• Columna “G”: Corresponde al valor, de existir algún valor, para la prestación PNA, si es tomada 

de la información proveniente de IMS, bajo la condición que el valor sea el promedio de los 
precios genéricos para ese código PNA. Detalle de cálculo en hoja “IMS”.

• Columna “H”: Corresponde al valor, de existir algún valor, para la prestación PNA, si es tomada 
de la información proveniente de IMS, bajo la condición que el valor sea el mínimo entre las 
alternativas de “Similar” y “Marca” para ese código PNA. Detalle de cálculo en hoja “IMS”.

• Columna “I”: Corresponde al valor, de existir algún valor, para la prestación PNA, si es tomada 
de la información proveniente del EVC 2012 para ese código PNA. Detalle de cálculo en hoja 
“EVC_2012”.

• Columna “J”: Corresponde al valor, de existir algún valor, para la prestación PNA, si es tomada de 
la información proveniente del ajuste del Vector Público calculado en el presente estudio para 
ese código PNA. Detalle de cálculo en hoja “Vector P. Púb”.

3. Hoja 3: “IMS”
Esta hoja contiene la base de datos IMS, entregada por la contraparte técnica y el algoritmo de 
decisión y de reajuste para su incorporación en el vector de precios de prestaciones no aranceladas.

Columnas “O” a “X”:
Estas contienen la base IMS de prestaciones con valor. Es importante destacar que el campo Merca-
do Producto contiene tres alternativas, Marca, Similar y Genérico.
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El proceso consiste en encontrar, para cada código, el promedio de los genéricos o el mínimo entre 
similar y marca. Para ello:

• Columna “O”: Es un numerador correlativo para cada prestación.
• Columna “P”: Señala el código de la prestación asignado en el EVC 2012, según base IMS entre-

gada por la contraparte técnica.
• Columna “Q”: Indica el tipo de prestación, en este caso fármacos, según base IMS entregada por 

la contraparte técnica.
• Columna “R”: Señala la glosa de la prestación, según base IMS entregada por la contraparte 

técnica.
• Columna “T”: Indica el nombre de producto IMS Health, según base IMS entregada por la con-

traparte técnica.
• Columna “U”: Indica el laboratorio que produce el fármaco, según base IMS entregada por la 

contraparte técnica.
• Columna “V”: Indica el mercado del producto, según base IMS entregada por la contraparte 

técnica. Los valores de este campo son “Ético” y “Popular”.
• Columna W: Indica la clasificación del Producto-Laboratorio, según base IMS entregada por la 

contraparte técnica. Los valores posibles para este campo son “Genérico”, “Marca” y “Similar”. 
Este se usa para discriminar el valor a utilizar, como se verá más adelante.

• Columna “X”: Entrega el precio promedio a junio de 2014 para cada registro, según base IMS 
entregada por la contraparte técnica.

Columnas “L” a “M”:
Dado que los fármacos no se encuentran, para el mismo producto, necesariamente expresados en 
la misma unidad (este es el caso, por ejemplo, del código “FDD001”) y para hacer consistente estas 
unidades con los desarrollados en el vector de precios públicos, se procede a expresar en unidades 
los valores de la base IMS. De esta forma:

• Columna “L”: Campo elaborado, extrayendo la información de la columna X de la base IMS. Para 
el caso de las tabletas y similares, este número indica el número de tabletas incluidas en la 
presentación. Para el caso de ampollas o frascos, por lo general se considera que lo apropiado 
es la unidad.

• Columna “M”: Campo calculado. Indica el precio promedio unitario para cada registro de la 
base IMS, en caso que este esté disponible. De no ser así, asigna el valor “N.D.”

Columnas “E” a “J”:
Determinan el precio promedio por producto genérico y mínimo de la alternativa Similar o marca. 
Las columnas corresponden a:

• Columna “E”: Señala el código de la prestación.
• Columna “F”: Campo calculado. Es un conector para cada registro que une el código del fárma-

co con la palabra “Genérico”, si ese es el mercado producto señalado en la columna “W” o con 
el texto “Sim_Mar” si el precio corresponde a “Similar” o “Marca”, según columna “W”.

• Columna “G”: Campo calculado. Obtiene el valor promedio para cada conector de los valores de 
la columna M. En caso de no encontrar valor se asigna “N.D.”
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• Columna “H”: Campo calculado. Obtiene el valor mínimo para cada conector de los valores de 
la columna M. En caso de no encontrar valor se asigna “N.D.”

• Columna “I”: Campo calculado. Entrega el valor promedio para los productos genéricos, usando 
como referencia el conector (columna “F”) y el valor promedio para cada conector (columna 
“G”). En caso de no existir promedio de genérico para determinado código, se asigna el valor 
“N.D.”

• Columna “J”: Campo calculado. Entrega el valor mínimo entre los fármacos “Similares” o “Mar-
ca”, usando como referencia el conector (columna “F”) y el valor promedio para cada conector 
(columna “H”). En caso de no existir mínimo de “Similar” o “Marca” para determinado código, 
se asigna el valor “N.D.”

Columnas “A” a “C”:
Contienen la matriz de costos de IMS ajustadas. A saber:

• Columna “A”: Corresponde al código de la prestación.
• Columna “B”: Campo calculado. Corresponde al Promedio Genérico conteniendo el valor pro-

medio genérico que se encuentra ajustado por IPC para llevarlo a moneda de diciembre de 
2015 y por el porcentaje de bonificación (85,3%) para las prestaciones no aranceladas, valor 
obtenido de la base de datos específica del GES solicitada a las ISAPRE. Este valor se construye 
dividiendo el total bonificado por el total facturado para aquellas prestaciones indicadas como 
fármacos e insumos. Es la fuente para la columna “G” de la hoja “Vector PNA”. Su valor se límito 
a un 814% como diferencia máxima respecto al precio público.

• Columna “C”: Campo calculado. Corresponde al Mínimo Similar Marca conteniendo el valor 
mínimo de entre similar y marca para cada código. Se aplican los mismos ajustes que en el 
punto anterior en cuento a precios y porcentaje de bonificación. Es la fuente para la columna 
“H” de la hoja “Vector PNA”. Su valor se límito a un 814% como diferencia máxima respecto al 
precio público.

4. Hoja 4: “EVC_2012”
Esta hoja tiene por objetivo actualizar a junio de 2015 el Vector de Costos de prestaciones no aran-
celadas del Estudio de Verificación de Costos de 2012.

Columnas “E” a “M”
Contienen el resultado de la consulta al archivo “Base EVC 2012 (version 0.59).xlsm”, de todas las 
prestaciones no aranceladas contenidas en dicho archivo. Para efectuar la consulta se tomó en pri-
mer lugar la opción “Precios”, en segundo lugar la opción “Prestaciones No Aranceladas” y, finalmen-
te, en la opción de búsqueda se dejó el campo vacío lo que determinó que el programa diera como 
resultado todas las prestaciones no aranceladas del EVC 2012.

• Columna “E”: Número correlativo.
• Columna “F”: Código asignado a la prestación no arancelada.
• Columna “G”: Glosa asignada a la prestación no arancelada.
• Columna “H”: Indicador si la prestación fue usada (valor “√”) o no en alguna canasta del EVC 

2012.
• Columnas “I” y “J”: Corresponden a Marca y Laboratorio y, en esta consulta, no contienen infor-

mación.
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• Columna “K”: Corresponde al valor público promedio, calculado en el EVC 2012.
• Columna “L”: Corresponde al valor Costo Privado Promedio, del EVC 2012. Esta es la cifra que se 

utiliza para realizar la estimación del costo privado en esta hoja cálculo.
• Columna “M”: Indica la relación entre los costos privados y públicos hallados en el EVC 2012.

Columnas “A” a “C”
Contienen el cálculo del vector de precios actualizado. Específicamente:

• Columna “A”: Correlativo
• Columna “B”: Indica el código de la prestación no arancelada.
• Columna “C”: Campo calculado: Entrega el valor del EVC 2012 ajustado por IPC. Su valor se 

límitó a un 814% como diferencia máxima respecto al precio público.

5. Hoja 5: “Vector_P_Púb”
Esta hoja contiene el vector público de precios calculado en esta consultoría.

Columnas “A” a “D”
Contienen el vector de precios público, donde:

• Columna “A”: Correlativo
• Columna “B”: Indica el código de la prestación no arancelada.
• Columna “C”: Indica la glosa asignada por esta consultora a la prestación 
• Columna “D”: Entrega el valor asignado a los precios públicos de las prestaciones no arance-

ladas.

6. Hoja 6: “IPC Empalmado”
La última hoja contiene el IPC desde el año 2009 a la fecha, con año base 2013, elaborado por el 
INE. Estas cifras fueron ocupadas para actualizar los precios de las distintas fuentes de datos, para 
traerlos a precio actual.

Memoria de Cálculo de Vector de Precios GES ISAPRE
Prestaciones No Aranceladas Homologables

La memoria de cálculo para las prestaciones homologables es la misma que la explicada en “Anexo J: 
Memoria de Cálculo de Vector de Precios GES ISAPRE Prestaciones Aranceladas”.
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Anexo L: Estimación econométrica de precios GES ISAPRE

Cod 
prestación Colmena Cruz Blanca Vida Tres Optima Masvida Banmedica Consalud Precio 

Constante
3 122.276
4 145.484

11032 148.177
100006 253.720
100013 572.970
101001 15.766 - 21.642 19.398 - 25.412 13.697
101002 26.527 - 33.155 44.252 - 36.549 26.877
101003 19.716 - 41.372 12.726 - 36.079 18.544
101004 144.010 95.379 100.000 170.227 170.665 139.909 270.414
101008 117.196 - 180.610 214.127 180.313 259.350 215.267
101009 70.802 - 127.163 80.565 152.392 170.224 167.190
101010 163.705
101023 11.304
101028 32.542
101040 11.682
101101 15.366 - 15.401 - 17.188 14.741 -
101102 25.014 - 16.000 - - 17.777 -
101103 33.420 - - - 22.810 - -
101108 26.043 - 17.920 - 24.083 17.514 -
101109 28.935 - - - 25.053 - -
101110 26.445 - 18.059 - 24.187 19.695 22.000
101111 27.513
101112 22.816 - 23.473 - 20.942 22.488 -
101113 22.566 - 22.808 - 22.221 21.491 -
101115 21.403
101201 - - 9.469 15.043 - 10.172 -
101204 19.979
101206 22.004
101301 25.664
101302 - - 23.891 20.554 - 27.052 17.569
101303 34.177
101304 - - 52.002 23.460 - 51.450 23.357
101307 - - - 12.949 - - 24.724
101308 16.567
101311 19.442
101312 17.675
101318 29.383
101322 14.260
101331 24.141
101332 24.501
101333 32.688
101334 48.866
101335 20.148
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Cod 
prestación Colmena Cruz Blanca Vida Tres Optima Masvida Banmedica Consalud Precio 

Constante
101336 26.663
101354 18.161
101356 20.372
101361 18.370
101367 19.425
101371 22.176
101617 352.664
101800 15.712
101803 16.777
101805 18.540
101808 25.779
101812 21.390
101813 - - 25.000 - - 14.566 -
101816 18.173
101817 21.196
101818 21.354
101819 18.119
101820 18.087
101821 22.031
101822 14.909
101824 22.829
101825 20.783
101829 34.971
101830 14.376
101831 21.955
101832 20.709
101834 20.249
101835 18.119
101838 22.044
101841 15.976
101844 21.081
101845 21.807
101860 10.771
101862 20.342
101943 12.052
101944 14.045
102001 11.164 - 20.091 8.136 11.514 15.117 15.380
102002 7.911
102003 8.027
102004 7.414
102005 96.694 - 23.833 - 46.871 46.269 4.900
102006 49.453 - 71.877 - 46.957 60.241 14.533
102007 50.115 - 197.812 17.834 185.598 134.108 108.721
102009 10.678
103002 11.370 - 18.797 10.736 14.817 21.359 15.451
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Cod 
prestación Colmena Cruz Blanca Vida Tres Optima Masvida Banmedica Consalud Precio 

Constante
103004 14.697
104001 98.681 - 63.097 238.532 145.523 92.009 147.070
104003 43.876 - 76.800 - 224.167 93.359 82.044
106002 60.915
106006 76.273
109999 189.095
116002 34.000
126002 38.869
191001 139.208
191002 280.045
191003 314.706
191004 580.427
202001 551.597
202006 1.400.160
202007 673.821
202008 443.525
202010 - - 1.409.094 - - 1.980.722 1.166.967
202011 - - 128.792 4.519.200 - 128.030 -
202020 65.817
202101 128.923 - 142.765 551.253 - 201.112 263.129
202102 233.650
202104 595.682
202105 195.151
202106 259.386
202108 444.186
202109 - - 396.667 - - 180.525 -
202110 222.738
202112 417.229
202114 810.674
202116 1.226.504
202201 2.030.409
202202 2.380.545
202203 4.103.113
202301 905.361
202302 1.147.952
202303 2.128.794
203001 409.615
203002 1.521.681
203003 1.675.733
203004 2.372.080
203005 1.084.965
203006 877.297
203007 1.819.038
203010 1.244.251
203011 96.181
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Cod 
prestación Colmena Cruz Blanca Vida Tres Optima Masvida Banmedica Consalud Precio 

Constante
203109 1.489.677
203302 273.554
211003 52.391
211011 39.066
212008 80.317
301002 10.787
301003 73.671
301006 14.436 - 39.160 - 14.342 53.541 115.064
301007 10.107 - - - 6.942 26.102 4.885
301008 11.812 - - - - 136.800 -
301011 1.839
301014 2.259
301015 9.785
301021 3.012 - 28.556 7.500 6.636 14.790 21.547
301022 7.465
301025 11.647 - - - 8.209 40.209 10.896
301026 7.577
301027 6.640 - - - 27.276 15.100 125.743
301029 5.383
301034 3.209 - 3.170 89.582 3.034 3.610 3.509
301036 4.208 - 664 3.894 1.580 862 824
301037 2.770 - - - 3.630 5.060 5.060
301038 1.021 - 2.813 30.640 1.436 2.845 1.368
301041 4.635 - 3.969 3.391 4.238 3.798 4.115
301045 4.071 - 4.822 16.294 5.951 5.741 8.386
301049 5.711
301050 5.872 - 5.959 66.020 6.964 5.794 4.316
301051 8.100
301059 2.841 - 5.132 46.904 3.165 4.667 4.090
301064 5.450
301065 2.471
301067 3.392 - 6.969 845 3.625 8.209 4.784
301068 1.974
301069 2.296
301072 1.750
301082 6.750
301085 4.808 - 8.871 2.785 6.690 10.389 9.016
301086 826
301087 15.023 - 42.247 - 16.525 30.127 -
301089 11.002 - 29.580 - 9.748 52.201 9.953
301090 15.975 - 39.440 - 13.865 89.234 23.166
301091 43.654 - - - 3.143 40.300 19.003
301092 45.750 - - - - 95.000 -
301093 38.816
301098 118.072
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Cod 
prestación Colmena Cruz Blanca Vida Tres Optima Masvida Banmedica Consalud Precio 

Constante
301099 63.466
301300 1.046.214
302001 1.041 - 2.115 - 20.295 8.152 -
302004 6.608 - 16.263 - 38.511 19.596 7.315
302005 2.151 - 1.820 - 4.929 4.552 4.535
302008 2.899 - 4.230 - 4.746 7.197 6.429
302010 3.295
302011 2.134
302012 3.577
302013 3.715 - 14.643 - 1.889 17.091 1.772
302015 4.108
302016 17.514
302023 1.690
302024 4.181
302025 9.022 - 20.903 24.600 14.616 16.255 19.512
302026 7.145 - 9.505 21.440 9.211 8.323 11.359
302027 18.657 - 66.321 - - 24.531 -
302030 3.403
302031 6.806 - 29.429 6.880 6.544 6.456 6.801
302032 2.760 - 5.381 3.615 7.351 6.508 6.293
302034 6.666 - 5.547 4.779 6.054 5.215 5.862
302035 27.783 - 12.169 29.108 41.851 31.291 61.401
302040 2.056 - 10.582 - 1.459 7.306 1.544
302042 5.106
302045 7.208
302046 8.926 - 89.705 - 43.921 103.182 45.808
302047 2.355
302048 6.927 4.897 5.111 - 6.689 4.991 5.341
302053 2.766 - 4.958 - - 7.473 -
302056 5.375 - 36.851 2.130 9.705 30.019 7.271
302057 1.582
302059 3.177
302060 3.844
302061 11.092
302063 3.930
302064 3.097
302065 12.165
302067 1.603
302075 10.831 - 12.660 11.625 12.498 15.798 14.860
302076 11.641
302347 8.530
303001 9.360 - - - 7.087 7.640 9.410
303006 7.143
303014 6.297 4.288 14.697 6.020 6.166 5.851 6.050
303015 5.932 - - - 5.052 5.948 6.922
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Cod 
prestación Colmena Cruz Blanca Vida Tres Optima Masvida Banmedica Consalud Precio 

Constante
303016 6.669
303017 8.345
303018 9.709
303020 7.464
303022 6.238
303023 7.415 - 5.890 - 7.360 5.085 7.410
303024 16.058 - 4.381 3.353 4.454 3.952 4.350
303026 5.309 - 4.500 3.798 5.433 4.301 4.987
303027 4.643 - 3.827 3.416 4.633 3.783 4.389
303028 4.524
303047 15.730
303324 9.003
304001 125.119
304002 226.918
304900 188.838
305003 6.358 - 16.250 6.647 6.795 6.168 6.231
305004 31.571
305005 10.578 - 8.177 8.180 11.898 7.614 13.253
305006 87.975
305007 18.399
305010 8.310 - 12.446 8.103 8.029 17.273 8.067
305012 8.848 - 6.807 12.487 9.169 7.212 14.567
305019 4.413
305020 8.024 - 3.682 - 5.192 3.756 4.899
305025 13.409
305027 7.316 - 47.100 - - 23.629 11.292
305028 5.374 - 7.503 - 5.043 4.683 5.029
305030 11.521 - - - 8.524 9.713 5.436
305031 9.733 - 19.381 - 33.449 44.466 53.956
305041 5.456 - - 1.705 5.034 4.844 5.028
305045 31.563 - 25.675 683.424 447.004 30.989 205.630
305046 11.290 - - - - 71.043 199.089
305048 13.109 - 15.000 - 16.920 15.818 13.304
305070 10.778 - 8.723 7.897 11.979 9.234 10.055
305082 22.155
305084 24.722
305117 31.269
305170 11.631 - 16.900 26.519 11.471 22.435 17.407
305182 106.162
305200 60.878
305300 37.148
305400 254.415
305700 56.778
305846 40.408
306002 2.077 - - - - 2.937 7.031
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Cod 
prestación Colmena Cruz Blanca Vida Tres Optima Masvida Banmedica Consalud Precio 

Constante
306004 1.558 - - - - 6.155 -
306005 1.211 - 830 - 2.328 2.467 2.864
306007 4.694 - 4.720 - 4.740 14.497 5.762
306008 5.939 - 10.226 48.474 9.731 17.171 14.161
306009 6.733 - 27.318 - 13.441 31.089 17.354
306010 11.520
306011 6.667
306012 8.375 - - - - 7.540 7.058
306017 4.901
306018 5.908 - - - - 5.871 13.905
306023 14.560
306026 11.367
306027 10.955 - 38.400 - - 22.392 -
306032 13.826 - - - 120.860 55.380 96.193
306037 5.460 - 43.610 - 8.930 34.950 11.533
306038 3.832
306041 85.753 - - - - 203.477 -
306042 3.425
306061 30.027
306066 8.121
306068 194.570
306069 16.048 - - - 13.698 47.548 14.276
306070 40.085
306074 20.310 - - - 11.799 10.482 12.269
306075 8.438 - 11.940 16.800 14.719 9.362 16.019
306076 12.418
306077 6.972 - 14.178 15.173 10.393 10.905 12.968
306078 7.540 - 10.710 16.800 17.630 8.460 17.131
306079 14.080 - 14.237 - 8.858 10.881 12.080
306080 94.440 - 17.140 - 12.438 19.235 17.260
306081 14.078
306156 47.799
306169 10.634
306176 115.744
306181 100.731
306771 47.244
306905 - - 110.365 - - 125.597 -
307011 1.073 1.621 1.383 14.505 962 2.227 967
307012 992 - 1.636 - - 1.804 -
307013 1.955
307018 18.139
307500 441.063
308005 1.454 - 1.340 - - 4.108 1.333
308009 5.892 - - - 4.836 - 227.421
308010 5.108
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Cod 
prestación Colmena Cruz Blanca Vida Tres Optima Masvida Banmedica Consalud Precio 

Constante
308011 1.899
308012 3.970
308013 1.062
308014 6.063
308019 8.937
308020 32.309 - 110.567 - 53.845 109.675 91.960
308022 14.607
308023 1.882
308029 24.253
308044 18.562 - 9.280 - 9.991 8.586 9.280
308309 7.523
309010 1.642 - 1.374 1.081 1.377 1.276 1.335
309011 3.974
309012 2.599
309013 3.114 - 2.698 2.215 2.797 2.494 2.651
309016 1.625
309020 1.498
309022 2.060 - 1.901 1.496 1.895 1.840 1.836
309023 1.258
309024 1.526
309026 2.016 - - - 1.967 - 1.819
309028 2.111 - 2.340 - 2.166 2.053 3.572
311501 109.195
311532 31.007
311536 53.409
316169 98.929
373105 83.901
373232 86.392
397005 22.160
401004 54.632 - 7.790 - 11.328 7.790 6.806
401008 25.161 - 52.150 170.980 40.673 57.851 74.517
401009 14.446 - 12.353 8.863 21.803 11.738 20.767
401010 25.433 - 24.426 20.710 23.433 25.439 25.244
401011 95.175 - 73.681 20.970 58.994 57.574 93.226
401012 12.492
401013 38.110
401014 40.820
401031 13.118
401042 14.625
401044 11.570 - - - - 9.399 11.667
401045 20.249 - - - 12.027 18.374 12.596
401046 22.564 - - - - 39.543 1.998
401049 34.858
401051 16.814
401052 9.166 - 8.295 119.855 8.461 8.144 8.516
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Cod 
prestación Colmena Cruz Blanca Vida Tres Optima Masvida Banmedica Consalud Precio 

Constante
401054 26.988 - 21.310 11.696 30.153 22.026 28.454
401060 28.059
401062 10.761
401064 17.765
401070 21.298
401130 6.040 - 5.165 - 7.092 5.425 10.061
403001 131.358
403004 48.235
403007 99.047
403008 131.224
403009 110.957 - 84.128 - 95.552 94.697 64.506
403012 84.993
403013 108.124 - 127.655 117.098 103.685 126.365 112.573
403014 100.762 - 124.136 90.815 95.631 117.485 105.702
403016 64.815 150.000 77.361 57.983 63.936 73.843 68.949
403017 69.363
403019 57.537
403101 135.340
403102 173.487
403103 134.972
403701 631.710
404002 20.269
404003 33.517
404004 26.782
404005 22.453 - 53.736 52.500 30.641 49.764 60.590
404006 20.847
404007 22.817 - 29.970 22.780 22.490 24.519 22.445
404009 15.250
404010 19.914
404011 47.075
404012 21.254
404013 33.708 - 26.360 42.889 34.654 27.814 23.247
404014 28.751 - 86.352 20.330 20.531 21.072 21.084
404016 28.098 - 17.655 - 20.301 18.504 26.206
404019 84.370 - - - - - 227.856
404106 93.853
404118 91.344 - 78.528 - 168.139 80.764 79.332
404119 79.614
404120 208.263
404121 89.191
404122 79.445 - 187.880 67.104 127.437 346.040 70.984
405001 175.589 - 188.610 268.515 203.652 214.206 209.248
405002 134.146 - - - 151.249 335.483 222.990
405004 180.969
405005 188.680
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Cod 
prestación Colmena Cruz Blanca Vida Tres Optima Masvida Banmedica Consalud Precio 

Constante
405006 163.426 - 189.187 - 164.246 186.874 197.461
405007 161.111 - - - 150.429 260.319 163.505
405008 227.338
405011 172.979
405012 216.533 - 543.460 - 350.000 513.523 257.672
405016 267.506 - - - 257.860 433.450 -
413120 179.787
431041 167.580
431111 17.200
474025 176.482
501103 79.543
501108 87.038
501128 96.829 - - 79.920 - 96.623 193.271
501134 39.513
501135 616.612 903.690 700.400 - 841.167 680.000 699.795
503001 956.855 - - - 2.469.500 1.114.710 2.268.168
504003 1.533.333 - - 750.000 1.111.433 770.100 770.000
504004 1.085.571 - 977.589 - 1.115.493 999.004 782.332
504005 1.363.112 - 1.146.505 - 1.377.368 1.331.627 912.581
504009 964.063 - 1.040.000 - 1.105.000 922.920 677.170
504010 1.114.896 - 770.100 - 1.545.714 1.000.955 640.240
504012 1.281.167
504013 1.036.655
504014 668.423
504016 1.352.313 - 1.800.000 - - 1.832.744 521.661
505050 1.729.142
506038 163.962
506039 287.430
506040 489.074
506041 402.240
507001 107.046
507002 184.357
507003 352.176 - - - 83.960 - -
507004 633.617
507005 189.007
601001 5.195 16.326 3.803 - 18.647 4.659 4.335
601003 19.518
601005 11.904
601009 - 210.000 - - - - 21.713
601011 - 210.000 - - - - 24.216
601012 11.978
601013 21.606
601015 17.626
601017 9.301 17.856 58.809 157.540 38.888 107.318 52.283
601018 6.226 - - - - 49.354 28.049
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Cod 
prestación Colmena Cruz Blanca Vida Tres Optima Masvida Banmedica Consalud Precio 

Constante
601019 98.561
601020 - - 26.335 - - 12.925 17.940
601021 16.763
601022 12.335 210.000 7.028 - - 45.460 36.200
601024 7.375 - 75.271 - - 77.954 35.672
601025 35.111
601026 81.458 400.000 33.560 - - 308.216 40.616
601027 23.890
601029 96.177 300.568 106.243 48.801 61.153 120.612 60.260
601030 9.374 6.624 19.905 - - 45.998 17.295
601031 65.492 - 296.869 73.165 - 482.921 209.227
601300 322.426
602002 79.570
701011 169.859
702001 72.071 - 51.497 338.334 231.897 181.465 182.101
702002 618.436
702003 107.520 - 55.013 106.080 172.081 90.967 152.565
702004 207.707 - 60.603 66.450 570.675 222.605 226.807
702005 4.126 - 9.217 - 22.057 9.601 23.304
702006 153.498 - 20.759 37.366 76.005 34.699 74.542
702007 72.093
702008 96.622
702012 34.570
702014 192.692 - 342.944 - - 361.960 1.114.550
711216 184.915
801001 7.526 - 7.665 - 7.646 9.986 7.631
801002 25.569
801004 76.083 - 161.673 222.297 154.115 180.117 155.671
801005 71.574 - 88.191 53.926 49.439 77.576 70.491
801006 90.653 - 104.274 194.607 110.176 92.673 166.455
801007 58.004 - 54.232 90.329 57.447 63.282 82.993
801008 39.893 - 38.320 45.276 40.742 35.053 56.753
801013 605.086
801014 138.688
801128 447.046
878020 275.980
901003 684.404
901005 - - 268.230 45.253 519.750 331.789 27.305
901020 45.055
902001 - - 84.729 13.576 - 153.544 45.080
902002 18.835 - 35.010 14.253 25.216 52.144 74.196
902010 45.080 - 46.516 45.000 48.634 46.263 46.137
902015 31.593
902017 31.597
902021 42.522
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Cod 
prestación Colmena Cruz Blanca Vida Tres Optima Masvida Banmedica Consalud Precio 

Constante
902025 31.999
902029 458.791
903001 29.158 - 32.758 - 30.996 31.801 33.422
903002 17.458 - 32.439 - 19.176 32.646 34.351
903003 18.947 - 33.370 66.486 17.322 29.230 36.534
903004 27.356
903005 20.847
903006 23.771 - 31.893 - 30.211 30.018 33.832
903014 449.703
903015 433.941
904006 21.137 - - - 24.230 - -
904007 33.191
905001 396.168 - 23.000 - 325.275 24.915 -
905002 428.155
906002 17.845
908001 192.500

1000004 162.902
1000005 105.134
1000013 377.756
1101003 78.521 - 5.993 - 28.331 26.635 18.390
1101004 44.847 - 51.342 22.910 40.615 43.078 34.674
1101006 116.211 - - 18.320 44.110 45.666 54.000
1101011 282.508
1101013 508.172
1101025 70.166 - - - 77.947 - 101.686
1101035 117.781 - 25.417 - 70.000 41.148 -
1101043 54.107 - - - - 103.143 48.921
1101046 100.860 - - - - - 40.895
1101113 578.546
1103008 - - 386.930 - 180.975 - -
1103014 257.642 - 1.258.350 - 223.848 - 583.164
1103018 435.614
1103024 1.095.901
1103026 870.789 - 869.305 - 522.835 1.961.919 1.097.548
1103027 877.517 - 7.954.199 - 799.392 2.452.277 1.690.973
1103042 - - - - 397.927 - 736.176
1103047 1.294.090 - - - 421.609 2.205.309 915.681
1103049 379.966 - 1.226.205 300.221 392.199 1.243.485 1.169.873
1103069 770.257 - - - 537.000 3.689.708 899.260
1111111 215.406
1201009 20.446 - 16.868 - 22.780 18.096 16.394
1201015 22.415
1201016 32.790 - 49.996 21.663 48.966 47.548 62.844
1201019 116.509 - - - - 17.002 8.119
1201020 22.025 59.607 22.845 23.780 25.485 24.116 26.464
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Cod 
prestación Colmena Cruz Blanca Vida Tres Optima Masvida Banmedica Consalud Precio 

Constante
1202025 221.602
1202038 208.244 - 497.038 - 203.042 565.591 450.132
1202046 311.300
1202056 458.047
1202057 240.047 - 509.307 190.733 192.802 503.253 318.852
1202058 208.436
1202060 583.530 - 952.520 179.766 361.929 790.918 455.529
1202061 730.687 - 1.064.917 - 265.329 726.566 865.579
1202064 255.052 129.000 550.309 140.124 211.223 497.379 409.802
1202071 172.275
1202072 201.131
1202164 639.270 - 150.000 - - 142.822 351.180
1292008 48.067
1301010 12.960 - 5.952 - 194.500 7.503 9.933
1301800 29.097
1302072 183.587
1303001 32.114 - 57.600 156.000 - 22.000 38.721
1303002 82.488
1303003 49.326
1303005 75.470 - 592.554 - - 111.789 64.258
1370035 24.746
1402001 - - - - 206.123 - 486.601
1502001 154.133
1502007 185.839
1502008 1.809.884
1502009 746.590
1502018 388.086
1502032 255.256 - - - 188.741 467.106 1.012.594
1502033 273.525 - 212.975 - 257.946 754.231 1.308.750
1502052 402.582 - 1.203.288 - 329.751 855.844 718.288
1502063 90.550 - - - 644.541 - -
1502064 527.935
1502065 405.214 - 5.575.644 - 683.319 3.548.382 2.296.736
1502066 881.930
1600100 461.715
1701001 9.556 - 8.477 9.549 9.216 8.626 10.303
1701003 37.576 - 44.135 50.000 37.678 45.492 36.843
1701006 48.174 - 53.745 59.407 26.915 59.302 58.508
1701007 83.532 - 77.373 58.585 78.832 81.887 73.734
1701008 72.097
1701009 25.130 - 27.009 21.500 26.141 28.148 29.717
1701011 406.853
1701013 48.446
1701014 240.277
1701019 365.987 - 336.627 - 174.042 239.023 213.119
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Cod 
prestación Colmena Cruz Blanca Vida Tres Optima Masvida Banmedica Consalud Precio 

Constante
1701021 213.111 - - - 110.473 - 129.177
1701031 778.870
1701032 890.473 - - - - 1.045.969 125.951
1701037 28.379 - - - - 33.523 164.477
1701043 558.726 - 1.083.635 - 513.107 1.215.282 293.232
1701045 92.697 - 97.945 101.779 90.459 109.641 110.676
1701046 530.069
1701051 538.142
1701055 130.004 - 97.253 170.935 97.284 84.839 183.848
1701111 392.613
1701120 139.697
1701200 - - 425.219 - 850.182 393.731 -
1701201 209.546
1703003 324.359 - 625.911 - 178.057 449.792 425.780
1703004 - - - - - 226.779 412.002
1703006 461.190
1703014 565.871
1703025 254.515
1703035 197.811
1703036 302.772 - - - 244.280 895.666 948.496
1703038 571.275 - 592.117 - 170.276 477.439 344.494
1703040 418.125
1703048 411.066
1703049 - - 1.802.255 - 394.262 1.757.948 1.076.117
1703051 534.619 - - - 358.656 1.525.231 616.799
1703053 476.191 - 880.199 401.300 333.494 834.727 566.089
1703055 - - - - 1.497.126 1.850.433 694.979
1703061 1.108.526 - 4.345.779 1.115.671 792.877 5.021.349 2.263.088
1703062 826.900 - 2.130.806 - 523.968 3.993.124 -
1703063 - - 3.268.567 - 424.836 3.647.282 951.199
1703100 159.648
1703101 106.236
1703148 484.169
1703700 372.603
1703714 508.041
1704009 379.729 - - - - 694.343 160.175
1704027 117.564 - - - 252.467 - 106.229
1707002 13.366 - 13.284 10.514 14.726 13.502 15.092
1707004 20.458
1707005 20.451 - 21.878 - 21.394 22.142 19.830
1707016 - - - 5.314 - - 6.609
1707021 119.414 - - 65.500 - 189.417 209.465
1707050 19.590
1707130 64.665
1707132 123.613
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Cod 
prestación Colmena Cruz Blanca Vida Tres Optima Masvida Banmedica Consalud Precio 

Constante
1781015 237.096
1791004 287.435
1791023 107.737
1801001 70.189 - 109.099 - 59.362 102.364 77.261
1801006 91.730 - 157.759 53.930 107.349 131.442 139.872
1801016 108.015
1801024 56.928
1801037 6.228 - 9.408 - 8.445 8.148 7.376
1802004 316.662
1802008 295.440 - - - 88.191 - -
1802009 332.488
1802014 333.148 - 1.358.147 - 132.455 320.380 518.190
1802017 731.406 - - - 242.182 - 720.537
1802023 1.141.092
1802028 366.676 - - - 178.872 429.529 971.729
1802039 273.082 - 1.133.470 - - 1.133.470 528.594
1802041 1.629.926 - - - - - 1.071.776
1802054 734.644 - - - 190.817 - 468.450
1802067 1.080.430 - 1.375.647 - 386.891 1.086.102 687.326
1802068 - - - - 290.657 1.467.979 1.050.763
1802070 1.389.090 - - 161.607 231.209 1.241.534 1.077.950
1802072 211.479
1802073 1.161.288 - - - 228.292 479.580 -
1802081 365.082 - 855.996 228.612 288.453 916.707 785.490
1803034 345.434 - - - - 729.503 686.896
1888881 23.910
1891001 52.020
1891006 98.710
1901003 142.441
1901006 194.261 - 827.658 - - 165.175 422.632
1901019 51.750
1901024 178.911 - - - 1.487.094 216.393 329.161
1901025 776.603 796.265 - 405.520 270.017 250.161 304.698
1901026 - - 1.157.645 787.796 790.279 1.070.032 1.098.004
1901027 823.875
1901028 402.755 520.030 662.543 151.722 462.394 509.741 703.749
1901029 642.113 648.250 923.233 643.915 649.317 874.436 908.955
1901030 114.927 - - - - - 134.105
1902003 771.471 - - - 670.286 2.667.342 1.430.442
1902010 394.490 - - - 1.771.114 - 466.387
1902011 763.389
1902027 607.972
1902028 1.096.636
1902036 520.387
1902055 384.719 - 619.632 211.287 341.152 735.296 710.899
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Cod 
prestación Colmena Cruz Blanca Vida Tres Optima Masvida Banmedica Consalud Precio 

Constante
1902056 355.915 - 857.042 169.220 300.381 884.154 795.760
1902057 678.792 - 1.177.099 288.575 298.463 884.189 786.481
1902065 957.217 - - - - - 274.086
1902067 301.618 - - - - 297.212 177.847
1902068 253.496 - 323.291 - 219.805 611.667 304.188
1902069 337.335 - - - - - 930.448
1991003 80.108
1991019 30.516
1999991 1.038.776
2001002 16.244 - 38.905 15.340 18.143 54.887 17.131
2001006 26.856
2001009 38.417
2001014 82.256 - 63.391 24.952 50.021 61.861 41.346
2001016 70.183
2001022 68.728 - 186.921 17.446 30.400 136.257 22.735
2001023 576.758
2001099 350.498
2002002 322.433 572.657 565.276 97.928 184.598 531.459 355.853
2002003 396.454 - 885.757 208.478 294.447 903.824 787.926
2002005 - - 558.250 - - 403.884 107.817
2002700 239.590
2003001 520.194 - - - - 321.375 703.556
2003010 488.855 - 1.514.394 - 332.988 989.531 888.953
2003012 215.879 - 396.606 81.816 158.377 356.865 300.314
2003014 678.636 - - - 275.130 - 802.279
2003015 608.467 - 1.148.975 - 386.454 1.589.512 1.258.737
2003031 371.414 - - - 114.446 - -
2082022 331.494
2101001 22.869 - 54.953 8.400 37.027 24.759 15.767
2104010 462.743
2104026 208.057
2104033 72.074
2104034 215.642
2104045 226.522
2104113 1.129.990 - 1.705.145 - 950.330 2.465.079 1.601.167
2104116 483.068 - - - - 774.978 299.272
2104129 776.132 - 1.378.775 219.860 301.468 1.237.480 1.375.026
2104131 397.989
2104144 - - - - - 652.651 251.275
2104155 161.279
2104167 329.633
2106003 55.745 - - - 123.881 973.369 71.689
2201001 69.654 - 124.555 64.574 16.468 146.749 -
2201102 158.171
2222222 38.005
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Cod 
prestación Colmena Cruz Blanca Vida Tres Optima Masvida Banmedica Consalud Precio 

Constante
2300001 61.805
2300002 45.124
2301002 44.684
2301010 447.211
2301012 1.262.990 - 1.122.127 1.203.806 2.012.248 1.208.663 2.237.122
2301014 358.594 - 518.629 - 407.279 528.091 374.353
2301016 1.168.829 - 875.394 - - 759.040 4.610.052
2301017 3.186.697
2301022 7.839 - - - 12.810 - -
2301029 - - 9.800 - - 10.828 19.024
2301034 13.849 - - - 35.660 76.167 11.700
2301039 3.780.280
2301050 343.347
2301060 2.614.192
2301065 1.679.523
2301068 213.388 - 1.176.339 - 175.958 730.708 -
2301071 31.935 - 11.190 44.766 - 10.057 8.316
2301072 15.750 27.250 - 190.000 37.050 - 19.000
2301073 - - - - 129.404 - 12.410
2301076 489.052
2301080 108.017
2301081 232.611
2301086 4.756
2301087 14.640
2301088 148.376
2301101 19.211
2301114 118.964
2301729 16.154
2301732 262.500
2302001 3.399.961
2302002 1.474.799 - - - - - 3.064.534
2302005 1.110.059
2302114 320.609
2302818 2.088.704
2303705 137.162
2303710 384.164
2310069 101.582
2311020 1.642.565
2311081 1.438.566
2391005 490.289
2399080 126.323
2401042 107.077
2401061 201.264
2401062 1.880.980
2424242 48.046
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Cod 
prestación Colmena Cruz Blanca Vida Tres Optima Masvida Banmedica Consalud Precio 

Constante
2491001 111.385
2602001 9.745
2701001 - - - - - 47.269 26.610
2701003 - - - - 16.645 29.984 12.138
2701004 8.998 - - - - 18.875 -
2701005 19.596
2701006 - - - - 48.218 54.828 18.258
2701007 28.462
2701009 - - - - 34.575 28.222 11.280
2701010 - - - - 36.593 79.132 46.914
2701011 13.545
2701012 11.607
2701013 18.177 - - - 8.226 29.541 8.201
2701015 - - - - 9.162 4.533 5.329
2701016 - - - - 25.591 37.677 -
2702002 - - - - 84.230 24.000 -
2702003 59.930
2702007 59.406
2702008 108.908
2702027 29.333
2804800 31.726
2806803 1.000.056
2806805 53.972
2901049 110.285
2901050 209.845
3001001 32.534
3001002 310.188
3001008 94.643
3002001 198.612
3002034 280.952
3002037 373.419
3002047 132.538
3002048 79.107
3002050 202.330
3002142 606.302
3002300 45.476
3002400 17.299
3012027 3.084
3101101 805.258
3101302 210.193
3101304 147.242
3101309 885.669
3101360 285.827
3101361 201.518
3101362 237.469
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Cod 
prestación Colmena Cruz Blanca Vida Tres Optima Masvida Banmedica Consalud Precio 

Constante
3101401 161.167
3101960 154.795
3101963 80.485
3101966 144.961
3101968 156.400
3101970 608.358
3333331 57.874
3333333 70.196
4000000 62.152
4002801 14.047
4002802 26.109
4012000 72.680
4012003 136.225
4012004 216.422
4012006 343.335
4012014 8.939
4012018 7.921
4012019 7.921
4012020 7.939
4012021 7.921
4012022 8.939
4012023 7.921
4012024 8.939
4012026 8.939
4012031 9.356
4012032 8.939
4012033 8.939
4012034 9.356
4012053 1.059
4444441 158.992
4444444 69.971
5000000 39.679 - - 45.332 27.144 - 69.704
5009320 52.941
5555551 63.880
5555555 93.465
6100000 22.539
6200000 1.793.548 120.180 - 796.791 673.200 - 1.891.106
6300000 182.701
6300001 19.768
6300050 170.238
6400000 53.545
6500000 40.328
6600000 311.778
6666666 302.505
6700000 66.290
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Cod 
prestación Colmena Cruz Blanca Vida Tres Optima Masvida Banmedica Consalud Precio 

Constante
6800000 143.435
7001001 163.403
7001002 276.800
7008001 - - - - 154.782 - 143.610
7008002 142.024
7011001 190.799
7011004 131.277
7011005 81.083
7018001 - - - - 114.596 - 123.103
7018002 - - - - 19.237 - 41.671
7018003 - - - - 335.734 - 424.188
7101110 19.205
7201001 3.085.348
7301003 - - 132.430 - - 102.163 -
7301006 101.831
7501060 782.959
7777771 37.897
7777772 930.125
7777777 204.386
7801001 269.978
8005003 209.056
8103001 32.370
8614001 169.598
8614012 226.683
8614013 208.568
8614200 152.002
8889013 98.879
9999889 627.976
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Anexo M: Memoría de cálculo de las estimaciones econométricas de precios 
GES ISAPRE

1. Hoja 1:  PrecioAmbosModelos

La hoja 1 del Excel utilizado para las estimaciones de para estimar el precio de las prestaciones 
aranceladas GES, contiene los resultados de las estimaciones de los modelo establecido en el infor-
me para calcular las diferencias de precios que pueden existir entre las ISAPRE. 

El modelo a estimar fue:  

pij = α + δj + ɛij

Donde la variable p denota el valor facturado para la prestación GES i de la ISAPRE j, δ es una variable 
dicotómica por ISAPRE y ɛ es un término de error. Dicho esto, los componentes de las columnas, son:

• Id: variable de identificación
• Cod_prestacion: es el código de la prestación arancelada GES.
• Las columnas valor_hat indican el precio estimado por ISAPRE según el modelo especificado. 

Cada número es una ISAPRE diferente.
• Valor_hat2: Es el resultado de la estimación por prestación del modelo que contien sólo la 

constante.

2. Hoja 2: AICBIC
Se estimaron 2 modelos: el modelo principal y un modelo sólo con constante. En este modelo, el 
valor estimado de la constante por el método de mínimos cuadrados ordinarios corresponde al pro-
medio del valor facturado para cada Código de Prestación Unitaria.  Dado esto, para elegir el modelo 
y obtener el precio estimado por ISAPRE y prestación, se corrieron los criterios de información AIC y 
BIC para cada una de ellas. Las columnas reflejan la siguiente información:

• Id: código de la prestación.
• Luego vienen 4 columnas: AICIsapre, AIC Cte, BICIsapre y BIC Cte. Estos son los resultados de los 

criterios de información para ambos modelos. De ahí el resultado de 4 columnas.
• Modelo elegido: Refleja el modelo elegido, que corresponde al que tiene el menor valor en los 

criterios de información.
• Finalmente, se establecen la proporción de cada modelo elegido en las tablas del lado derecho.

3. Hoja 3: PrecioProyectadoFinal
La última hoja contiene el precio estimado por prestación según el modelo escogido para cada una 
de ellas. Si sólo se encuentra escrita la columna final, quiere decir que se escogió el modelo cons-
tante. En caso contrario, el precio fue estimado en base al modelo principal para cada ISAPRE.

Las columnas contienen la siguiente información:
• Cod_prestacion: se explica por su nombre.
• Luego vienen las columnas de las ISAPRE, que contienen el precio por prestación para cada una 

de ellas, si así se determinó según la metodología explicada en secciones previas.
• Precio Constante: sólo se encuentra rellenada si el modelo escogido para la prestación fue el 

modelo con constante.
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4. Do file para la obtención de las estimaciones

A continuación, se presenta el archivo DO con el cual se realizaron todas las estimaciones.

DO FILE DE COSTOS
clear all
set more off
macro drop _all

*PASO 1: DEFINICION DE DIRECTORIOS
global dir   “C:\CostosMinsal”

*PASO 2: IMPORTANDO DATOS DE PRESTACIONES ISAPRE
forvalues x = 1/9 {
import delimited “$dir\Costos\valges_esp_20140`x’.txt”, delimiter(“|”) clear
tempfile ges_20140`x’
save `ges_20140`x’’
}
forvalues x = 10/12 {
import delimited “$dir\Costos\valges_esp_2014`x’.txt”, delimiter(“|”) clear
tempfile ges_2014`x’
save `ges_2014`x’’
}

*PASO 3: PEGANDO LAS DISTINTAS BASES GENERADAS
use `ges_201401’, clear
append using `ges_201402’ `ges_201403’ `ges_201404’ `ges_201405’ `ges_201406’ 
`ges_201407’ `ges_201408’ `ges_201409’ 
append using `ges_201410’ , force
append using `ges_201411’ `ges_201412’ 

*PASO 4: LIMPIEZA Y CAMBIO DE NOMBRES Y ETIQUETADO
rename v1 cod_asegu
label var cod_asegu “CODIGO ASEGURADORA”
label define asegu 99 “Banmedica SA”
label define asegu 65 “Chuquicamata Ltda”, add
label define asegu 67 “Colmena Golden Cross SA”, add
label define asegu 107 “Consalud SA”, add
label define asegu 78 “Cruz Blanca SA”, add
label define asegu 94 “Cruz del Norte Ltda”, add
label define asegu 81 “Optima SA”, add
label define asegu 76 “Fundacion Ltda”, add
label define asegu 63 “Fusat Ltda”, add
label define asegu 88 “Masvida SA”, add
label define asegu 68 “Rio Blanco Ltda”, add
label define asegu 62 “San Lorenzo Ltda”, add
label define asegu 80 “Vida Tres SA”, add
lab value cod_asegu asegu



225

In
fo

rm
e 

de
 C

os
to

s: 
Es

tu
di

o 
de

 V
er

ifi
ca

ci
ón

 d
el

 C
os

to
 E

sp
er

ad
o 

In
di

vi
du

al
 P

ro
m

ed
io

 p
or

 B
en

ef
ic

ia
rio

 d
el

 C
on

ju
nt

o 
Pr

io
riz

ad
o 

de
 P

ro
bl

em
as

 d
e 

Sa
lu

d 
co

n 
Ga

ra
nt

ía
s E

xp
líc

ita
s -

 2
01

5

rename v2 fecha
label var fecha “FECHA INFORMACION”
rename v3 cod_ges
label var cod_ges “IDENTIFICACION UNICA GES”
rename v4 sexo
label var sexo “SEXO BENEFICIARIO”
rename v5 edad
label var edad “EDAD BENEFICIARIO”
rename v6 rut
label var rut “RUT DEL PRESTADOR”
rename v7 dv
label var dv “DV DEL PRESTADOR”
rename v8 tipo_atencion
label var tipo_atencion “TIPO DE ATENCION”
rename v9 cod_problema
label var cod_problema “CODIGO DE PROBLEMA DE SALUD GES”
rename v10 tipo_intervencion
label var tipo_intervencion “TIPO DE INTERVENCION SANITARIA”
rename v11 cod_grupo
label var cod_grupo “CODIGO GRUPO DE PRESTACIONES GES”
rename v12 cod_prestacion
label var cod_prestacion “CODIGO PRESTACION DE SALUD UNITARIA GES”
rename v13 frecuencia
label var frecuencia “FRECUENCIA”
rename v14 valor_fact
label var valor_fact “VALOR FACTURADO”
rename v15 valor_bon
label var valor_bon “VALOR BONIFICADO”
drop v16
drop cod_ges  /* Esta variable tiene problemas el 2010, por lo que por ahora la borramos*/

*PASO 5: REGRESIONES
* COMENTARIOS: Se nos entregó información para solamente un año, por lo que no es posible calcu-
lar tendencia temporal.
* Tampoco se nos entregó información sobre la región donde ocurre la prestación.
* Tampoco se tiene información sobre integración vertical, no tengo claro si se puede obtener de la 
información que tenemos
* Por lo tanto, lo único que se pudo agregar es una variable dummy por ISAPRE
* Cálculos realizador por prestación.

* GENERACION DE DUMMIES POR ISAPRE
tab cod_ase, gen(d_ase)

*ETIQUETADO DE LAS DUMMIES POR ISAPRE
label var d_ase1  “San Lorenzo Ltda”
label var d_ase2  “Fusat Ltda”
label var d_ase3  “Chuquicamata Ltda”
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label var d_ase4  “Colmena Golden Cross SA”
label var d_ase5  “Rio Blanco Ltda”
label var d_ase6  “Fundacion Ltda”
label var d_ase7  “Cruz Blanca SA”
label var d_ase8  “Vida Tres SA”
label var d_ase9  “Optima SA”
label var d_ase10 “Masvida SA”
label var d_ase11 “Cruz del Norte Ltda”
label var d_ase12 “Banmedica SA”
label var d_ase13 “Consalud SA”

* SE ELIMINAN ISAPRE CERRADAS
drop if cod_ase==62 | cod_ase==63 | cod_ase==65 | cod_ase==68 | cod_ase==76 | cod_ase==94

* ESTIMACION DEL NUMERO DE OBSERVACIONES POR REGRESION
egen n=count(valor_fact), by(cod_prestacion)  /* Este es el número de observaciones que tienen 
nuestras regresiones */
sort cod_problema

* ESTIMACION DE VARIABLES PARA CHEQUEAR VARIACION EN VARIABLE DEPENDIENTE
egen variacion=sd(valor_fact), by(cod_prestacion)
gen flag=(variacion==0) /* Cuando no hay variación en la variable dependiente, no tiene sentido una 
regresión*/
egen grupo1=group(cod_prestacion cod_aseg)
egen vari2=sd(valor_fac), by(grupo1)
egen mean2=mean(vari2), by(cod_prestacion)
gen flag2=(mean2==0)
egen id=group(cod_prestacion) if n>=10 & flag==0 & flag2==0 /* Vamos a reportar resultados para 
prestaciones en las que tengamos 10 o más observaciones y donde haya variación en la variable 
dependiente*/
sum id

* BOTAR REGRESIONES CON NUMERO DE OBSERVACIONES BAJO 10 O SIN VARIACION 
drop if n<10
drop if flag==1
drop if flag2==1

* PASO 5.1: Modelo con dummies de Isapre
* GENERACION DE VARIABLE A PROYECTAR, PRECIO
gen valor_hat=.
* PRIMERA REGRESION PARA EMPEZAR EL LOOP
reg valor_fact d_ase1-d_ase13 if id==1
predict valor_hat_1 if e(sample)
replace valor_hat=valor_hat_1 if id==1
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* ESTIMACION DE CRITERIOS
estat ic
matrix OUT = r(S)
local AIC = OUT[1,5]
local BIC = OUT[1,6]
outreg2 using “$dir\myfile”, replace addstat(AIC, `AIC’, BIC, `BIC’)
drop valor_hat_1
*COMIENZO DE LOOP, PARA ESTIMAR PRECIO Y CRITERIOS
forvalues x = 2/883 {
display `x’
reg valor_fact d_ase1-d_ase13 if id==`x’
predict valor_hat_`x’ if e(sample)
replace valor_hat=valor_hat_`x’ if id==`x’
estat ic
matrix OUT = r(S)
local AIC = OUT[1,5]
local BIC = OUT[1,6]
outreg2 using “$dir\myfile”, append addstat(AIC, `AIC’, BIC, `BIC’)
drop valor_hat_`x’
}

* PASO 5.2: Modelo con solo constante
gen valor_hat2=.
reg valor_fact  if id==1
predict valor_hat2_1 if e(sample)
replace valor_hat2=valor_hat2_1 if id==1
estat ic
matrix OUT = r(S)
local AIC = OUT[1,5]
local BIC = OUT[1,6]
outreg2 using “$dir\myfile2”, replace addstat(AIC, `AIC’, BIC, `BIC’)
drop valor_hat2_1
forvalues x = 2/883 {
display `x’
reg valor_fact  if id==`x’
predict valor_hat2_`x’ if e(sample)
replace valor_hat2=valor_hat2_`x’ if id==`x’
estat ic
matrix OUT = r(S)
local AIC = OUT[1,5]
local BIC = OUT[1,6]
outreg2 using “$dir\myfile2”, append addstat(AIC, `AIC’, BIC, `BIC’)
drop valor_hat2_`x’
}
Preserve
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* SE MANTIENEN VARIABLES RELEVANTES
keep valor_hat valor_hat2 cod_ase cod_prestacion id
collapse valor_hat* id, by(cod_ase cod_pres)
reshape wide valor_hat, i(id) j(cod_ase)
order id cod_pres
browse

* EXPORTACION A PLANILLA EXCEL
export excel using “$dir\PrecioIsapres.xls”, sheetreplace firstrow(variables)

* BASE DE DATOS EN STATA
save “$dir\PrecioIsapres.dta”, replace
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Anexo N: Prestaciones Aranceladas y No Aranceladas, sus Códigos y sus Precios 
Públicos y Privados

Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 01-01-004 VISITA MEDICA DOMICILIARIA EN 
HORARIO HABIL 36.139,4 1,4466 62.417,0 2,4984 

PA 01-01-009
VISITA POR MEDICO 
INTERCONSULTOR (O EN JUNTA 
MEDICA C/U) A

36.139,4 1,4466 29.777,0 1,1919 

PA 01-01-101 CONSULTA O CONTROL MÉDICO 
INTEGRAL EN ATENCIÓN PRIMARIA 4.083,0 0,1634 14.768,0 0,5911 

PA 01-01-102
CONSULTA O CONTROL MÉDICO 
INTEGRAL EN ESPECIALIDADES 
(HOSP. TIPO 3)

7.436,3 0,2977 22.428,0 0,8977 

PA 01-01-103
CONSULTA MÉDICA INTEGRAL EN 
SERVICIO DE URGENCIA (HOSP. TIPO 
1)

32.375,9 1,2959 22.663,0 0,9071 

PA 01-01-108

CONSULTA INTEGRAL DE 
ESPECIALIDADES EN CIRUGÍA, 
GINECOLOGÍA Y OBSTETRICIA, 
ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGÍA (EN 
CDT)

29.492,0 1,1805 20.590,0 0,8242 

PA 01-01-109

CONSULTA INTEGRAL DE 
ESPECIALIDADES EN UROLOGÍA, 
OTORRINOLARINGOLOGÍA, 
MEDICINA FISICA Y 
REHABILITACIÓN, DERMATOLOGÍA, 
PEDIATRÍA Y SUBESPECIALIDADES 
(EN CDT)

34.255,5 1,3712 23.979,0 0,9598 

PA 01-01-110

CONSULTA INTEGRAL DE 
ESPECIALIDADES EN MEDICINA 
INTERNA Y SUBESPECIALIDADES, 
OFTALMOLOGÍA, NEUROLOGÍA, 
ONCOLOGÍA (EN CDT)

43.457,0 1,7395 30.420,0 1,2176 

PA 01-01-111

CONSULTA INTEGRAL DE 
ESPECIALIDADES EN CIRUGÍA, 
GINECOLOGÍA Y OBSTETRICIA, 
ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGÍA (EN 
HOSPITALES TIPO 1 Y 2)

20.353,7 0,8147 22.871,0 0,9155 

PA 01-01-112

CONSULTA INTEGRAL DE 
ESPECIALIDADES EN UROLOGÍA, 
OTORRINOLARINGOLOGÍA, 
MEDICINA FISICA Y 
REHABILITACIÓN, DERMATOLOGÍA, 
PEDIATRÍA Y SUBESPECIALIDADES 
(EN HOSPITALES TIPO 1 Y 2)

27.193,9 1,0885 19.711,0 0,7890 

PA 01-01-113

CONSULTA INTEGRAL DE 
ESPECIALIDADES EN MEDICINA 
INTERNA Y SUBESPECIALIDADES, 
OFTALMOLOGÍA, NEUROLOGÍA, 
ONCOLOGÍA (EN HOSPITALES TIPO 
1 Y 2)

44.292,1 1,7729 31.004,0 1,2410 

PA 01-02-001
CONSULTA O CONTROL POR 
ENFERMERA, MATRONA O 
NUTRICIONISTA

4.739,5 0,1897 10.804,0 0,4325 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 01-02-005 CONSULTA POR FONOAUDIÓLOGO 5.573,7 0,2231 10.530,0 0,4215 

PA 01-02-006 ATENCIÓN KINESIOLÓGICA 
INTEGRAL AMBULATORIA 9.496,2 0,3801 8.745,0 0,3500 

PA 01-02-007 ATENCIÓN INTEGRAL POR 
TERAPEUTA OCUPACIONAL 4.099,4 0,1641 14.370,0 0,5752 

PA 01-03-001 EDUCACIÓN DE GRUPO POR 
MÉDICO 13.484,8 0,5398 11.978,0 0,4794 

PA 01-03-002
EDUCACIÓN DE GRUPO POR 
ENFERMERA, MATRONA O 
NUTRICIONISTA

7.407,7 0,2965 10.255,0 0,4105 

PA 01-03-003 EDUCACIÓN DE GRUPO POR 
ASISTENTE SOCIAL 7.407,7 0,2965 21.062,0 0,8431 

PA 01-03-004 EDUCACIÓN DE GRUPO POR 
AUXILIAR DE ENFERMERÍA 2.265,5 0,0907 7.008,0 0,2805 

PA 01-04-001
VISITA A DOMICILIO POR 
ENFERMERA, MATRONA O 
NUTRICIONISTA

6.400,8 0,2562 34.810,0 1,3933 

PA 01-04-002 VISITA A DOMICILIO POR ASISTENTE 
SOCIAL 6.400,8 0,2562 33.764,0 1,3515 

PA 01-04-003 VISITA A DOMICILIO POR AUXILIAR 
DE ENFERMERÍA 3.703,8 0,1483 18.396,0 0,7363 

PA 01-06-002 CURACIÓN SIMPLE AMBULATORIA 2.445,3 0,0979 19.333,0 0,7738 

PA 01-06-006
OXIGENOTERAPIA DOMICILIARIA 
(PACIENTES OXÍGENO 
DEPENDIENTES)

 103.330,2 4,1360 72.331,0 2,8952 

PA 02-03-001

DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN 
INTEGRAL MEDICINA, CIRUGÍA, 
PEDIATRÍA, OBSTETRICIA-
GINECOLOGÍA Y ESPECIALIDADES 
(SALA 3 CAMAS O MÁS) HOSPITALES 
TIPO 1

96.949,6 3,8806  126.222,0 5,0523 

PA 02-03-002
DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN 
INTEGRAL ADULTO EN UNIDAD DE 
CUIDADO INTENSIVO (U.C.I.) 

 366.546,4 14,6719  366.546,4 14,6719 

PA 02-03-003
DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN 
INTEGRAL PEDIÁTRICA EN UNIDAD 
DE CUIDADO INTENSIVO (U.C.I). 

 327.832,2 13,1222  327.832,2 13,1222 

PA 02-03-004
DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN 
INTEGRAL NEONATAL EN UNIDAD DE 
CUIDADO INTENSIVO (U.C.I.)

 257.031,6 10,2883  268.347,0 10,7412 

PA 02-03-005
DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN 
INTEGRAL ADULTO EN UNIDAD DE 
TRATAMIENTO INTERMEDIO (U.T.I)

 198.125,7 7,9304  243.054,0 9,7288 

PA 02-03-006
DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN 
INTEGRAL PEDIÁTRICA EN UNIDAD 
DE TRATAMIENTO INTERMEDIO 
(U.T.I)

 183.993,3 7,3648  196.711,0 7,8738 

PA 02-03-007
DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN 
INTEGRAL NEONATAL EN UNIDAD DE 
TRATAMIENTO INTERMEDIO (U.T.I)

 161.892,4 6,4801  226.470,0 9,0650 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 02-03-008 DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN 
INTEGRAL INCUBADORA  151.549,1 6,0661  255.151,0 10,2130 

PA 02-03-010 DÍA CAMA INTEGRAL PSIQUIÁTRICO 
DIURNO 28.271,7 1,1316 50.229,0 2,0105 

PA 02-03-011
DÍA CAMA INTEGRAL DE 
OBSERVACIÓN O DÍA CAMA 
INTEGRAL AMBULATORIO DIURNO

28.271,7 1,1316  103.017,0 4,1235 

PA 02-03-017
DÍA CAMA HOGAR PROTEGIDO 
PACIENTE PSIQUIÁTRICO 
COMPENSADO

20.678,2 0,8277 91.834,0 3,6759 

PA 02-03-109 DÍA CAMA HOSP. INTEGRAL 
PSIQUIATRÍA CORTA ESTADÍA 70.524,2 2,8229 87.921,0 3,5192 

PA 03-01-003 ADENOGRAMA, ESPLENOGRAMA, 
MIELOGRAMA C/U 5.619,8 0,2249 56.273,0 2,2525 

PA 03-01-006 AGREGACIÓN PLAQUETARIA 4.030,3 0,1613 15.543,0 0,6221 

PA 03-01-007 ANTICOAGULANTES CIRCULANTES O 
ANTICOAGULANTE LÚPICO 4.030,3 0,1613 7.939,0 0,3178 

PA 03-01-008 ANTITROMBINA III 4.030,3 0,1613 16.876,0 0,6755 

PA 03-01-011 COAGULACIÓN, TIEMPO DE 1.401,8 0,0561 1.665,0 0,0666 

PA 03-01-014 COOMBS DIRECTO, TEST DE 1.101,4 0,0441 1.546,0 0,0619 

PA 03-01-015 COOMBS INDIRECTO, PRUEBA DE 2.015,1 0,0807 3.059,0 0,1224 

PA 03-01-021 FIBRINÓGENO 2.015,1 0,0807 2.271,0 0,0909 

PA 03-01-022 TEST DE NEUTRALIZACIÓN 
PLAQUETARIA 4.030,3 0,1613 5.972,0 0,2390 

PA 03-01-024 FACTOR V 2.015,1 0,0807 13.487,0 0,5398 

PA 03-01-025 FACTORES VII, VIII, IX, X, XI, XII, XIII, 
C/U 4.218,0 0,1688 6.864,0 0,2747 

PA 03-01-026 FERRITINA 5.131,7 0,2054 6.091,0 0,2438 

PA 03-01-027 FIBRINÓGENO, PRODUCTOS DE 
DEGRADACIÓN DEL 4.218,0 0,1688 23.496,0 0,9405 

PA 03-01-028 FIERRO SÉRICO 2.015,1 0,0807 2.423,0 0,0970 

PA 03-01-029 FIERRO, CAPACIDAD DE FIJACIÓN 
DEL (INCLUYE FIERRO SÉRICO) 4.218,0 0,1688 4.686,0 0,1876 

PA 03-01-034
GRUPOS SANGUÍNEOS AB0 Y RHO 
(INCLUYE ESTUDIO DE FACTOR DU 
EN RH NEGATIVOS)

3.572,3 0,1430 2.612,0 0,1046 

PA 03-01-036 HEMATOCRITO (PROC. AUT.)  625,8 0,0250  885,0 0,0354 

PA 03-01-037 HEMOGLOBINA A2 CUANTITATIVA 4.218,0 0,1688 4.228,0 0,1692 

PA 03-01-038 HEMOGLOBINA EN SANGRE TOTAL 
(PROC. AUT.)  625,8 0,0250  839,0 0,0336 

PA 03-01-041 HEMOGLOBINA GLICOSILADA 4.393,2 0,1758 3.856,0 0,1543 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 03-01-045

HEMOGRAMA (INCLUYE 
RECUENTOS DE LEUCOCITOS Y 
ERITROCITOS, HEMOGLOBINA, 
HEMATOCRITO, FÓRMULA 
LEUCOCITARIA, CARACTERÍSTICAS 
DE LOS ELEMENTOS 
FIGURADOS Y VELOCIDAD DE 
ERITROSEDIMENTACIÓN)

3.398,3 0,1360 3.244,0 0,1298 

PA 03-01-050
ISOINMUNIZACIÓN, DETECCIÓN DE 
ANTICUERPOS IRREGULARES (PROC. 
AUT.).

3.104,0 0,1242 4.290,0 0,1717 

PA 03-01-051 ISOINMUNIZACIÓN, DETECCIÓN E 
IDENTIFICACIÓN DE ANTICUERPOS 4.218,0 0,1688 4.798,0 0,1921 

PA 03-01-059
PROTROMBINA, TIEMPO DE O 
CONSUMO DE (INCLUYE INR, 
RELACIÓN INTERNACIONAL 
NORMALIZADA)

1.653,3 0,0662 1.802,0 0,0721 

PA 03-01-064 RECUENTO DE ERITROCITOS, 
ABSOLUTO (PROC. AUT.)  625,8 0,0250 2.782,0 0,1114 

PA 03-01-065 RECUENTO DE LEUCOCITOS, 
ABSOLUTO (PROC. AUT.)  625,8 0,0250  909,0 0,0364 

PA 03-01-067 RECUENTO DE PLAQUETAS 
(ABSOLUTO) 1.966,3 0,0787 1.376,0 0,0551 

PA 03-01-068 RECUENTO DE RETICULOCITOS 
(ABSOLUTO O PORCENTUAL)  851,1 0,0341 1.187,0 0,0475 

PA 03-01-072 SANGRÍA, TIEMPO DE (IVY) (NO 
INCLUYE DISPOSITIVO ASOCIADO ) 1.401,8 0,0561 1.465,0 0,0586 

PA 03-01-075 SUBGRUPO ABO Y RH FENOTIPO - 
GENOTIPO RH, C/U 2.478,2 0,0992 3.405,0 0,1363 

PA 03-01-082 TRANSFERRINA 5.006,5 0,2004 5.434,0 0,2175 

PA 03-01-083 TROMBINA, TIEMPO DE 1.727,3 0,0691 2.330,0 0,0933 

PA 03-01-085
TROMBOPLASTINA, TIEMPO 
PARCIAL DE (TTPA, TTPK O 
SIMILARES)

2.275,0 0,0911 2.762,0 0,1106 

PA 03-01-086
VELOCIDAD DE 
ERITROSEDIMENTACIÓN (PROC. 
AUT.)

 525,7 0,0210  635,0 0,0254 

PA 03-01-087 VITAMINA B12, ABSORCIÓN DE (CO 
57 O SIMILAR) 10.926,7 0,4374 19.684,0 0,7879 

PA 03-01-089 VON WILLEBRAND, AG DE (FACTOR 
VIII AG.) 8.098,1 0,3241 13.082,0 0,5236 

PA 03-01-090 COFACTOR DE RISTOCETINA 8.098,1 0,3241 18.745,0 0,7503 

PA 03-01-091 PROTEÍNA C 27.798,7 1,1127 30.116,0 1,2055 

PA 03-01-092 PROTEÍNA S 30.277,0 1,2119 40.869,0 1,6359 

PA 03-01-093 RESISTENCIA PROTEÍNA C 19.863,4 0,7951 31.726,0 1,2699 

PA 03-02-001 ACETONA CUALITATIVA  776,0 0,0311 3.927,0 0,1572 

PA 03-02-004 ACIDO LÁCTICO 3.592,2 0,1438 5.750,0 0,2302 

PA 03-02-005 ACIDO ÚRICO 1.514,5 0,0606 1.513,0 0,0606 

PA 03-02-008 AMILASA 2.227,9 0,0892 4.099,0 0,1641 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 03-02-010 AMONIO 2.015,1 0,0807 2.680,0 0,1073 

PA 03-02-011 BICARBONATO (PROC. AUT.)  625,8 0,0250 1.498,0 0,0600 

PA 03-02-013 BILIRRUBINA TOTAL Y CONJUGADA 1.401,8 0,0561 1.954,0 0,0782 

PA 03-02-015 CALCIO 1.101,4 0,0441 1.546,0 0,0619 

PA 03-02-016 CALCIO IÓNICO, INCLUYE 
PROTEÍNAS TOTALES 2.478,2 0,0992 6.490,0 0,2598 

PA 03-02-021 COLINESTERASA EN PLASMA O 
SANGRE TOTAL 2.816,2 0,1127 4.948,0 0,1981 

PA 03-02-023 CREATININA 1.276,7 0,0511 1.289,0 0,0516 

PA 03-02-024 CREATININA, DEPURACIÓN DE 
(CLEARENCE) (PROC. AUT.) 2.816,2 0,1127 3.168,0 0,1268 

PA 03-02-025 CREATINQUINASA CK - 
MBMIOCÁRDICA 4.518,4 0,1809 5.982,0 0,2394 

PA 03-02-026 CREATINQUINASA CK - TOTAL 3.454,5 0,1383 4.281,0 0,1714 

PA 03-02-030 DESHIDROGENASA LÁCTICA TOTAL 
(LDH) 2.065,2 0,0827 2.355,0 0,0943 

PA 03-02-031
DESHIDROGENASA LÁCTICA 
TOTAL (LDH), CON SEPARACIÓN DE 
ISOENZIMAS

5.619,8 0,2249 6.717,0 0,2689 

PA 03-02-032 ELECTROLITOS PLASMÁTICOS 
(SODIO, POTASIO, CLORO) C/U 1.924,2 0,0770 1.347,0 0,0539 

PA 03-02-034
PERFIL LIPÍDICO (INCLUYE: 
COLESTEROL TOTAL, HDL, LDL, VLDL 
Y TRIGLICÉRIDOS) 

3.501,4 0,1402 5.655,0 0,2264 

PA 03-02-035

FÁRMACOS Y/O DROGAS; 
NIVELES PLASMÁTICOS DE 
(ALCOHOL, ANOREXÍGENOS, 
ANTIARRÍTMICOS, ANTIBIÓTICOS, 
ANTIDEPRESIVOS, ANTIEPILÉPTICOS, 
ANTIHISTAMÍNICOS, 
ANTIINFLAMATORIOS Y 
ANALGÉSICOS, ESTIMULANTES 
RESPIRATORIOS, TRANQUILIZANTES 
MAYORES Y MENORES, ETC.) C/U

5.382,0 0,2154 14.501,0 0,5804 

PA 03-02-036 FENILALANINA 2.015,1 0,0807 2.401,0 0,0961 

PA 03-02-039
FOSFATASAS ALCALINAS CON 
SEPARACIÓN DE ISOENZIMAS 
HEPÁTICAS, INTESTINALES, ÓSEAS 
C/U

5.457,1 0,2184 3.820,0 0,1529 

PA 03-02-040 FOSFATASAS ALCALINAS TOTALES 1.289,2 0,0516 1.704,0 0,0682 

PA 03-02-042 FÓSFORO (FOSFATOS) 1.664,7 0,0666 2.236,0 0,0895 

PA 03-02-045 GAMMA GLUTAMILTRANSPEPTIDASA 
(GGT) 2.140,3 0,0857 4.903,0 0,1963 

PA 03-02-046

GASES Y EQUILIBRIO ÁCIDO BASE 
EN SANGRE (INCLUYE: PH, O2, CO2, 
EXCESO DE BASE Y BICARBONATO), 
TODOS O CADA UNO DE LOS 
PARÁMETROS

2.505,6 0,1003 5.133,0 0,2055 

PA 03-02-047 GLUCOSA 1.555,9 0,0623 1.216,0 0,0487 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 03-02-048

GLUCOSA, PRUEBA DE TOLERANCIA 
A LA GLUCOSA ORAL (PTGO), (DOS 
DETERMINACIONES) (NO INCLUYE 
LA GLUCOSA QUE SE ADMINISTRA) 
(INCLUYE EL VALOR DE LAS DOS 
TOMAS DE MUESTRAS)

5.745,0 0,2300 4.933,0 0,1975 

PA 03-02-055 LITIO 2.816,2 0,1127 3.488,0 0,1396 

PA 03-02-056 MAGNESIO 2.816,2 0,1127 4.056,0 0,1624 

PA 03-02-057 NITRÓGENO UREICO Y/O ÚREA 1.773,1 0,0710 1.267,0 0,0507 

PA 03-02-059
PROTEÍNAS FRACCIONADAS 
ALBÚMINA/GLOBULINA (INCLUYE 
CÓDIGO 03-02-060)

2.140,3 0,0857 2.547,0 0,1019 

PA 03-02-060 PROTEÍNAS TOTALES O ALBÚMINAS, 
C/U 1.389,3 0,0556 1.704,0 0,0682 

PA 03-02-061 PROTEÍNAS, ELECTROFORESIS 
(INCLUYE CÓD. 03-02-060) 5.870,2 0,2350 8.472,0 0,3391 

PA 03-02-063 TRANSAMINASAS, OXALACÉTICA 
(GOT/AST), PIRÚVICA (GPT/ALT), C/U 1.827,4 0,0731 2.128,0 0,0852 

PA 03-02-065 VITAMINAS A, B, C, D, E, ETC., C/U 2.015,1 0,0807 9.037,0 0,3617 

PA 03-02-067 COLESTEROL TOTAL (PROC. AUT.) 1.314,2 0,0526 1.450,0 0,0580 

PA 03-02-075
PERFIL BIOQUÍMICO 
(DETERMINACIÓN AUTOMATIZADA 
DE 12 PARÁMETROS)

3.431,8 0,1374 9.005,0 0,3604 

PA 03-02-076

PERFIL HEPÁTICO (INCLUYE TIEMPO 
DE PROTROMBINA, BILIRRUBINA 
TOTAL Y CONJUGADA, FOSFATASAS 
ALCALINAS TOTALES, GGT, 
TRANSAMINASAS GOT/AST Y GPT/
ALT)

3.123,3 0,1250 10.107,0 0,4046 

PA 03-03-001 ADENOCORTICOTROFINA (ACTH) 7.797,7 0,3121 8.243,0 0,3299 

PA 03-03-006 CORTISOL 5.031,6 0,2014 5.168,0 0,2069 

PA 03-03-007 CRECIMIENTO, HORMONA DE (HGH) 
(SOMATOTROFINA) 6.696,2 0,2680 7.241,0 0,2898 

PA 03-03-014

GONADOTROFINA CORIÓNICA, SUB-
UNIDAD BETA (INCLUYE TITULACIÓN 
SI CORRESPONDE) (ELISA, RIA O 
IRMA, QUIMIOLUMINISCENCIA U 
OTRA TÉCNICA).

4.994,0 0,1999 5.629,0 0,2253 

PA 03-03-015 HORMONA FOLÍCULO ESTIMULANTE 
(FSH) 4.994,0 0,1999 4.611,0 0,1846 

PA 03-03-016 HORMONA LUTEINIZANTE (LH) 4.994,0 0,1999 4.762,0 0,1906 

PA 03-03-018 PARATHORMONA, HORMONA 
PARATIROÍDEA O PTH. 7.622,4 0,3051 7.821,0 0,3131 

PA 03-03-020 PROLACTINA (PRL) 4.994,0 0,1999 5.102,0 0,2042 

PA 03-03-022 TESTOSTERONA 5.031,6 0,2014 5.600,0 0,2242 

PA 03-03-023 TESTOSTERONA LIBRE 6.095,4 0,2440 7.069,0 0,2830 

PA 03-03-024 TIROESTIMULANTE (TSH), 
HORMONA (ADULTO, NIÑO O R.N.) 3.077,8 0,1232 8.038,0 0,3217 

PA 03-03-026 TIROXINA LIBRE (T4L) 4.994,0 0,1999 4.679,0 0,1873 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 03-03-027 TIROXINA O TETRAYODOTIRONINA 
(T4) 4.368,2 0,1748 4.033,0 0,1614 

PA 03-03-028 TRIYODOTIRONINA (T3) 4.368,2 0,1748 4.446,0 0,1780 

PA 03-03-030 ESTRADIOL (17-BETA) 4.994,0 0,1999 5.194,0 0,2079 

PA 03-03-047 IGF1 O SOMATOMEDINA - C 
(INSULINE LIKE GROWTH FACTOR) 11.640,2 0,4659 11.429,0 0,4575 

PA 03-03-048
IGFBP3, IGFBP1 (INSULIN LIKE 
GROWTH FACTOR BINDING 
PROTEINS)C/U

11.640,2 0,4659 13.630,0 0,5456 

PA 03-04-001

CARIOGRAMA EN SANGRE POR 
CULTIVO DE LINFOCITOS (INCLUYE 
MÍNIMO 25 MITOSIS CON BANDEO 
G Y EVENTUALMENTE Q, R, C, 
NOR) (MONTAJE DE 3 METAFASES 
BANDEADAS)

44.019,9 1,7620 85.417,0 3,4190 

PA 03-04-002

CARIOGRAMA CON TÉCNICAS 
ESPECIALES (INCLUYE MUESTRA 
DE SANGRE O DE MÉDULA 
ÓSEA, TRATAMIENTO CON FUDR, 
BROMURO DE ETIDIO, MEDIO 
DEFICIENTE EN ÁCIDO FÓLICO)

47.073,9 1,8842  199.113,0 7,9700 

PA 03-04-003

CARIOGRAMA EN FIBROBLASTOS 
POR CULTIVO DE TROFOBLASTO, 
LÍQUIDO AMNIÓTICO, PIEL U OTROS 
BANDEOS G Y EVENTUALMENTE Q, 
R, C, NOR

47.073,9 1,8842  245.825,0 9,8397 

PA 03-05-003 ALFA FETOPROTEÍNAS 4.994,0 0,1999 5.774,0 0,2311 

PA 03-05-004
TAMIZAJE DE ANTICUERPOS 
ANTI ANTÍGENOS NUCLEARES 
EXTRACTABLES (A- ENA: SM, RNP, 
RO, LA, SCL- 70 Y JO- 1)

9.988,0 0,3998 10.646,0 0,4261 

PA 03-05-005
ANTICUERPOS ANTINUCLEARES 
(ANA), ANTIMITOCONDRIALES, ANTI 
DNA (ADNA), ANTI MÚSCULO LISO, 
ANTICENTRÓMERO, U OTROS, C/U.

6.846,4 0,2740 7.610,0 0,3046 

PA 03-05-007

ANTICUERPOS ESPECÍFICOS 
Y OTROS AUTOANTICUERPOS 
(ANTICUERPOS ANTITIROÍDEOS: 
ANTICUERPOS ANTIMICROSOMALES 
Y ANTITIROGLOBULINAS Y OTROS 
ANTICUERPOS: PROSTÁTICO, 
ESPERMIOS, ETC.) C/U

5.519,7 0,2209 9.818,0 0,3930 

PA 03-05-008 ANTIESTREPTOLISINA O, POR 
TÉCNICA DE LÁTEX 4.393,2 0,1758 4.782,0 0,1914 

PA 03-05-009 ANTÍGENO CARCINOEMBRIONARIO 
(CEA) 6.708,7 0,2685 6.754,0 0,2703 

PA 03-05-010 BETA-2-MICROGLOBULINA 6.708,7 0,2685 7.413,0 0,2967 

PA 03-05-012 COMPLEMENTO C1Q, C2, C3, C4, 
ETC., C/U 4.393,2 0,1758 5.442,0 0,2178 

PA 03-05-013 COMPLEMENTO HEMOLÍTICO (CH 
50) 5.519,7 0,2209 12.913,0 0,5169 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 03-05-018
DEPÓSITO DE INMUNOGLOBULINA 
POR INMUNOFLUORESCENCIA (IGG, 
IGA, IGM) C/U

6.708,7 0,2685 10.642,0 0,4260 

PA 03-05-020
FACTOR REUMATOÍDEO POR 
TÉCNICA SCAT, WAALER 
ROSE, NEFELOMÉTRICAS Y/O 
TURBIDIMÉTRICAS

4.530,9 0,1814 4.176,0 0,1672 

PA 03-05-024 INMUNOELECTROFORESIS DE 
INMUNOGLOBULINAS IGD E IGE C/U 4.881,4 0,1954 6.775,0 0,2712 

PA 03-05-025 INMUNOFIJACIÓN DE 
INMUNOGLOBULINA, C/U 7.622,4 0,3051 6.863,0 0,2747 

PA 03-05-027 INMUNOGLOBULINAS IGA, IGG, IGM, 
C/U 4.393,2 0,1758 4.932,0 0,1974 

PA 03-05-028 INMUNOGLOBULINAS IGE, IGD 
TOTAL, C/U 5.031,6 0,2014 3.815,0 0,1527 

PA 03-05-030 PROTEÍNA C REACTIVA POR TÉCNICA 
DE LÁTEX U OTRAS SIMILARES 4.243,0 0,1698 4.362,0 0,1746 

PA 03-05-031
PROTEÍNA C REACTIVA POR 
TÉCNICAS NEFELOMÉTRICAS Y/O 
TURBIDIMÉTRICAS

2.856,2 0,1143 7.556,0 0,3024 

PA 03-05-035 CRIOAGLUTININAS 2.190,4 0,0877 2.186,0 0,0875 

PA 03-05-041

INTRADERMOREACCIÓN (PPD, 
HISTOPLASMINA, ASPERGILINA, 
U OTROS, INCLUYE EL VALOR 
DEL ANTÍGENO Y REACCIÓN DE 
CONTROL), C/U. 

4.518,4 0,1809 4.555,0 0,1823 

PA 03-05-045
LINFOCITOS T “HELPER” (OKT4) 
O SUPRESORES (OKT8) CON 
ANTISUERO MONOCLONAL, C/U

5.619,8 0,2249 26.675,0 1,0677 

PA 03-05-046

LINFOCITOS T TOTALES 
(OKT3 Y/O OKT11) CON 
ANTISUERO MONOCLONAL O 
INMUNOFENOTIPIFICACIÓN DE 
POBLACIONES Y SUBPOBLACIONES 
CELULARES (ANTÍGENOS O 
MARCADORES INMUNOCELULARES)

5.619,8 0,2249 5.285,0 0,2115 

PA 03-05-048
REACCIÓN CUTÁNEA 16 ALERGENOS 
POR ESCARIFICACIÓN (INCLUYE EL 
VALOR DE LOS ANTÍGENOS)

5.619,8 0,2249 9.231,0 0,3695 

PA 03-05-049

TRANSFORMACIÓN LINFOBLÁSTICA 
A DROGAS, ANÁLISIS DE 
TRANSFORMACIÓN ESPONTANEA 
CON ESTIMULO INESPECÍFICO Y CON 
DIFERENTES CONCENTRACIONES DE 
LA DROGA EN 1000 CÉLULAS

22.466,8 0,8993  185.432,0 7,4223 

PA 03-05-070 ANTÍGENO PROSTÁTICO ESPECÍFICO 8.886,6 0,3557 9.037,0 0,3617 

PA 03-05-082 ANTICUERPOS ANTICITOPLASMA DE 
NEUTROFILOS (ANCA), C-ANCA Y 15.107,2 0,6047 17.390,0 0,6961 

PA 03-05-084 ANTICUERPOS ANTICARDIOLIPINAS 
POR ELISA (ISOTIPOS G-M-A), 11.540,0 0,4619 11.357,0 0,4546 

PA 03-05-170 ANTÍGENO CA 125, CA 15-3 Y CA 
19-9, C/U 8.886,6 0,3557 14.973,0 0,5993 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 03-05-182

REACCIÓN DE POLIMERASA EN 
CADENA (P.C.R.), VIRUS INFLUENZA, 
VIRUS HERPES, CITOMEGALOVIRUS, 
HEPATITIS C, MYCOBACTERIA TBC, 
C/U (INCLUYE TOMA MUESTRA 
HISOPADO NASOFARÍNGEO).

29.475,9 1,1798 77.907,0 3,1184 

PA 03-06-001
BACILOSCOPÍA ZIEHL-NEELSEN POR 
CONCENTRACIÓN DE LÍQUIDOS 
(ORINA U OTROS), C/U

2.378,1 0,0952 1.898,0 0,0760 

PA 03-06-002 BACILOSCOPÍA ZIEHL-NEELSEN, C/U 1.602,1 0,0641 2.147,0 0,0859 

PA 03-06-004 EXAMEN DIRECTO AL FRESCO, C/S 
TINCIÓN (INCLUYE TRICHOMONAS) 1.401,8 0,0561 2.078,0 0,0832 

PA 03-06-005 TINCIÓN DE GRAM  625,8 0,0250  822,0 0,0329 

PA 03-06-007 COPROCULTIVO, C/U 3.980,2 0,1593 5.096,0 0,2040 

PA 03-06-008
CORRIENTE (EXCEPTO 
COPROCULTIVO, HEMOCULTIVO Y 
UROCULTIVO) C/U

3.341,9 0,1338 3.936,0 0,1575 

PA 03-06-009 HEMOCULTIVO AEROBIO, C/U 4.030,3 0,1613 5.243,0 0,2099 

PA 03-06-010 HEMOCULTIVO ANAEROBIO, C/U 6.571,1 0,2630 8.651,0 0,3463 

PA 03-06-011

UROCULTIVO, RECUENTO DE 
COLONIAS Y ANTIBIOGRAMA 
(CUALQUIER TÉCNICA) (INCLUYE 
TOMA DE ORINA ASÉPTICA) (NO 
INCLUYE RECOLECTOR PEDIÁTRICO)

4.488,1 0,1796 4.526,0 0,1812 

PA 03-06-012 ANAEROBIOS (INCLUYE CÓD. 03-
06-008) 6.208,1 0,2485 4.702,0 0,1882 

PA 03-06-017 LEVADURAS 2.565,8 0,1027 2.746,0 0,1099 

PA 03-06-018 CULTIVO PARA BACILO DE KOCH, 
(INCLUYE OTRAS MICOBACTERIAS) 4.142,9 0,1658 5.901,0 0,2362 

PA 03-06-023 MYCOPLASMA Y UREAPLASMA, C/U 5.857,6 0,2345 6.744,0 0,2699 

PA 03-06-026

CORRIENTE (MÍNIMO 10 
FÁRMACOS) (EN CASO DE 
UROCULTIVO NO CORRESPONDE 
SU COBRO; INCLUIDO EN EL VALOR 
03-06-011)

2.615,9 0,1047 3.693,0 0,1478 

PA 03-06-032
ASPERGILOSIS, CANDIDIASIS, 
HISTOPLASMOSIS U OTROS HONGOS 
POR INMUNODIAGNÓSTICO C/U

4.656,1 0,1864 52.003,0 2,0815 

PA 03-06-037 MYCOPLASMA IGG, IGM, C/U. 4.518,4 0,1809 11.030,0 0,4415 

PA 03-06-042 V.D.R.L. 2.334,1 0,0934 3.033,0 0,1214 

PA 03-06-045

COPROPARASITARIO SERIADO CON 
TÉCNICAPARA CRYPTOSPORIDIUM 
SP O PARA DIANTAMOEBA 
FRAGILIS (INCLUYE LOS CÓDIGOS 
03-06-048 Y/O 03-06-059 MÁS 
APLICACIÓN DE TÉCNICA DE FROTIS 
CON TINCIÓN TRICRÓMICA O 
TINCIÓN ZIEHL-NEELSEN EN POR 
LO MENOS 3 MUESTRAS, SEGÚN 
CORRESPONDA)

8.423,5 0,3372 8.525,0 0,3412 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 03-06-048

COPROPARASITOLÓGICO SERIADO 
SIMPLE (INCLUYE DIAGNOSTICO 
DE GUSANOS MACROSCÓPICOS 
Y EXAMEN MICROSCÓPICO POR 
CONCENTRACIÓN DE 3 MUESTRAS 
SEPARADAS MÉTODO TELEMANN) 
(PROC. AUT.)

2.978,9 0,1192 2.706,0 0,1083 

PA 03-06-061
ELISA INDIRECTA (CHAGAS, 
HIDATIDOSIS, TOXOCARIASIS Y 
OTRAS), C/U

5.131,7 0,2054 4.268,0 0,1708 

PA 03-06-062
FIJACIÓN DEL COMPLEMENTO 
(DISTOMATOSIS, TOXOPLASMOSIS, 
CISTICERCOSIS Y OTRAS) C/U

4.193,0 0,1678 8.473,0 0,3392 

PA 03-06-064
HEMAGLUTINACIÓN INDIRECTA 
(TOXOPLASMOSIS, CHAGAS, 
HIDATIDOSIS Y OTRAS), C/U

4.193,0 0,1678 5.255,0 0,2103 

PA 03-06-066
INMUNOFLUORESCENCIA 
INDIRECTA (TOXOPLASMOSIS, 
CHAGAS, AMEBIASIS Y OTRAS), C/U

5.131,7 0,2054 6.031,0 0,2414 

PA 03-06-069

ANTICUERPOS VIRALES, DETERM. DE 
(ADENOVIRUS, CITOMEGALOVIRUS, 
HERPES SIMPLE, RUBÉOLA, 
INFLUENZAA Y B; VIRUS VARICELA-
ZOSTER; VIRUS SINCICIAL 
RESPIRATORIO; PARAINFLUENZA 1, 2 
Y 3, EPSTEIN BARR Y OTROS), C/U

5.332,0 0,2134 6.083,0 0,2435 

PA 03-06-070

ANTÍGENOS VIRALES DETERM. DE 
(ADENOVIRUS, CITOMEGALOVIRUS, 
HERPES SIMPLE, RUBÉOLA, 
INFLUENZA Y OTROS), (POR 
CUALQUIER TÉCNICA EJ: 
INMUNOFLUORESCENCIA), C/U

4.969,0 0,1989 13.412,0 0,5368 

PA 03-06-074 VIRUS HEPATITIS A, ANTICUERPOS 
IGM DEL 7.384,6 0,2956 9.832,0 0,3935 

PA 03-06-075 VIRUS HEPATITIS B, ANTICUERPO 
DEL ANTÍGENO E DEL 6.208,1 0,2485 10.476,0 0,4193 

PA 03-06-076 VIRUS HEPATITIS B, ANTICORE TOTAL 
DEL (ANTI HBC TOTAL) 6.796,4 0,2720 8.564,0 0,3428 

PA 03-06-077
VIRUS HEPATITIS B, ANTICUERPOS 
DE ANTÍGENO DE SUPERFICIE 
(AUSTRALIANO)

5.081,6 0,2034 7.642,0 0,3059 

PA 03-06-078 VIRUS HEPATITIS B, ANTÍGENO E DEL 
(HBEAG) 6.208,1 0,2485 11.363,0 0,4548 

PA 03-06-079 VIRUS HEPATITIS B, ANTÍGENO 
SUPERFICIE 5.131,7 0,2054 10.887,0 0,4358 

PA 03-06-080 VIRUS HEPATITIS B, ANTICORE IGM 
DEL (ANTI HBC IGM) 7.034,2 0,2816 15.640,0 0,6260 

PA 03-06-081 VIRUS HEPATITIS C, ANTICUERPOS 
DE (ANTI HCV) 7.797,7 0,3121 10.510,0 0,4207 

PA 03-06-117 HONGOS FILAMENTOSOS 2.903,8 0,1162 4.045,0 0,1619 

PA 03-06-169 ANTICUERPOS VIRALES, DETERM. 
DE H.I.V. 5.294,4 0,2119 8.160,0 0,3266 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 03-07-002
PRUEBA DE LA SED (VOLUMEN, 
DENSIDAD, OSMOLALIDAD SERIADA 
EN SANGRE Y ORINA)

5.006,5 0,2004 3.505,0 0,1403 

PA 03-07-008
VASOPRESINA TEST O SIMILARES 
(INCLUYE, ADEMÁS, MEDICIONES DE 
DIURESIS)

4.218,0 0,1688 3.016,0 0,1207 

PA 03-08-004
HEMORRAGIAS OCULTAS, 
(BENCIDINA, GUAYACO O TEST DE 
WEBER Y SIMILARES), CUALQUIER 
MÉTODO, C/MUESTRA

1.101,4 0,0441 3.136,0 0,1255 

PA 03-08-005 LEUCOCITOS FECALES 1.101,4 0,0441 1.873,0 0,0750 

PA 03-08-009 CÉLULAS NEOPLÁSICAS EN FLUÍDOS 
BIOLÓGICOS 3.930,1 0,1573 8.872,0 0,3551 

PA 03-08-010
CITOLÓGICO C/S TINCIÓN 
(INCLUYE EXAMEN AL FRESCO, 
RECUENTO CELULAR Y CITOLÓGICO 
PORCENTUAL)

2.828,7 0,1132 3.317,0 0,1328 

PA 03-08-012 ELECTROLITOS (SODIO, POTASIO, 
CLORO), C/U 1.401,8 0,0561 1.470,0 0,0588 

PA 03-08-013 EOSINÓFILOS, RECUENTO DE  776,0 0,0311  543,0 0,0217 

PA 03-08-014
FÍSICO-QUÍMICO (INCLUYE 
ASPECTO, COLOR, PH, GLUCOSA, 
PROTEÍNA, PANDY Y FILANCIA)

2.202,9 0,0882 3.474,0 0,1391 

PA 03-08-015 GLUCOSA  625,8 0,0250  616,0 0,0247 

PA 03-08-017 PH, (PROC. AUT.)  625,8 0,0250 3.498,0 0,1400 

PA 03-08-018 PROTEÍNAS TOTALES O ALBÚMINA 
(PROC. AUT.) C/U 1.401,8 0,0561 3.310,0 0,1325 

PA 03-08-019 PROTEÍNAS, ELECTROFORESIS DE 
(INCLUYE PROTEÍNAS TOTALES) 5.882,7 0,2355 6.423,0 0,2571 

PA 03-08-020
BANDAS OLIGOCLONALES (INCLUYE 
ELECTROFORESIS DE L.C.R., SUERO E 
INMUNOFIJACIÓN)

20.251,4 0,8106 36.037,0 1,4425 

PA 03-08-029
ESPERMIOGRAMA (FÍSICO Y 
MICROSCÓPICO, CON O SIN 
OBSERVACIÓN HASTA 24 HORAS)

3.855,0 0,1543 21.908,0 0,8769 

PA 03-08-035 CREATININA (PROC. AUT.) 1.101,4 0,0441 1.706,0 0,0683 

PA 03-08-044

FLUJO VAGINAL O SECRECIÓN 
URETRAL, ESTUDIO DE (INCLUYE 
TOMA DE MUESTRA Y CÓDIGOS 03-
06-004, 03-06-005, 03-06-008, 
03-06-017, Y 03-06-026 )

7.710,1 0,3086 9.325,0 0,3733 

PA 03-09-008 CALCIO CUANTITATIVO 1.852,4 0,0741 1.297,0 0,0519 

PA 03-09-010 CREATININA CUANTITATIVA 1.401,8 0,0561 1.306,0 0,0523 

PA 03-09-011 CUERPOS CETÓNICOS 1.401,8 0,0561 2.585,0 0,1035 

PA 03-09-012 ELECTROLITOS (SODIO, POTASIO, 
CLORO) C/U 1.401,8 0,0561 1.609,0 0,0644 

PA 03-09-013 MICROALBUMINURIA CUANTITATIVA 2.816,2 0,1127 2.583,0 0,1034 

PA 03-09-014 EMBARAZO, DETECCIÓN DE 
(CUALQUIER TÉCNICA) 2.378,1 0,0952 5.230,0 0,2093 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 03-09-016 GLUCOSA (CUANTITATIVO) 1.239,1 0,0496 1.412,0 0,0565 

PA 03-09-020 NITRÓGENO UREICO O UREA 
CUANTITATIVO  776,0 0,0311  983,0 0,0393 

PA 03-09-022 ORINA COMPLETA, (INCLUYE CÓD. 
03-09-023 Y 03-09-024) 1.927,7 0,0772 1.766,0 0,0707 

PA 03-09-023

ORINA, FÍSICO-QUÍMICO (ASPECTO, 
COLOR, DENSIDAD, PH, PROTEÍNAS, 
GLUCOSA, CUERPOS CETÓNICOS, 
UROBILINÓGENO, BILIRRUBINA, 
HEMOGLOBINA Y NITRITOS) TODOS 
O CADA UNO DE LOS PARÁMETROS 
(PROC. AUT.)

1.101,4 0,0441  836,0 0,0335 

PA 03-09-024 ORINA, SEDIMENTO (PROC. AUT.) 1.013,8 0,0406 1.098,0 0,0439 

PA 03-09-026 OSMOLARIDAD 1.614,6 0,0646 1.393,0 0,0558 

PA 03-09-028 PROTEÍNA (CUANTITATIVA) 1.614,6 0,0646 1.809,0 0,0724 

PA 03-09-031 SCREENING DE DROGAS 6.245,6 0,2500 16.671,0 0,6673 

PA 04-01-001 SIALOGRAFÍA (4 EXP.) 11.571,0 0,4632 18.485,0 0,7399 

PA 04-01-002
PARTES BLANDAS; LARINGE 
LATERAL; CAVUM RINOFARÍINGEO 
(RINOFARINX) C/U (1 EXP.)

4.850,0 0,1941 75.260,0 3,0125 

PA 04-01-004
PROYECCIÓN COMPLEMENTARIA 
EN EL MISMO EXAMEN (OBLICUAS, 
SELECTIVAS U OTRAS), C/U (1 EXP.)

3.492,3 0,1398 9.327,0 0,3733 

PA 04-01-008
RADIOGRAFÍA CON EQUIPO MÓVIL 
FUERA DEL DEPARTAMENTO DE 
RAYOS, CADA PROYECCIÓN (1 O 
MÁS EXP.)

5.187,7 0,2077 13.955,0 0,5586 

PA 04-01-009
TÓRAX SIMPLE (FRONTAL O 
LATERAL) (INCLUYE FLUOROSCOPÍA) 
(1 PROY.) (1 EXP. PANORÁMICA)

6.112,1 0,2447 11.021,0 0,4411 

PA 04-01-010 MAMOGRAFÍA BILATERAL (4 EXP.) 10.996,9 0,4402 24.289,0 0,9722 

PA 04-01-011 MARCACIÓN PREOPERATORIA DE 
LESIONES DE LA MAMA (4 EXP.) 11.571,0 0,4632 67.993,0 2,7216 

PA 04-01-012 RADIOGRAFÍA DE MAMA, PIEZA 
OPERATORIA (1 EXP.) 3.492,3 0,1398 9.677,0 0,3873 

PA 04-01-013
ABDOMEN SIMPLE (1 PROYECCIÓN) 
(1 EXP.) ( CON EQUIPO ESTÁTICO O 
MÓVIL)

4.613,6 0,1847 18.049,0 0,7225 

PA 04-01-014
ABDOMEN SIMPLE, PROYECCIÓN 
COMPLEMENTARIA EN EL MISMO 
EXAMEN (1 EXP.)

3.492,3 0,1398 27.906,0 1,1170 

PA 04-01-021 ESÓFAGO, ESTÓMAGO Y DUODENO, 
DOBLE CONTRASTE (15 EXP.) 19.278,3 0,7717 43.523,0 1,7421 

PA 04-01-031

CAVIDADES PERINASALES, 
ÓRBITAS, ARTICULACIONES 
TEMPOROMANDIBULARES, HUESOS 
PROPIOS DE LA NARIZ, MALAR, 
MAXILAR, ARCO CIGOMÁTICO, 
CARA, C/U (2 EXP.)

5.187,7 0,2077 11.350,0 0,4543 

PA 04-01-032 CRÁNEO FRONTAL Y LATERAL (2 
EXP.) 6.661,5 0,2666 17.497,0 0,7004 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 04-01-033
CRÁNEO, CADA PROYECCIÓN 
ESPECIAL: AXIAL, BASE, TOWNE, 
TANGENCIAL, ETC. (1 EXP.)

3.857,0 0,1544 8.770,0 0,3510 

PA 04-01-034 GLOBO OCULAR, ESTUDIO DE 
CUERPO EXTRAÑO (4 EXP.) 9.652,7 0,3864 22.080,0 0,8838 

PA 04-01-042 COLUMNA CERVICAL O ATLAS-AXIS 
(FRONTAL Y LATERAL) (2 EXP.) 5.187,7 0,2077 10.496,0 0,4201 

PA 04-01-043
COLUMNA CERVICAL (FRONTAL, 
LATERAL Y OBLICUAS) (4 PROY.) (4 
EXP.)

9.247,4 0,3701 21.169,0 0,8473 

PA 04-01-044 COLUMNA CERVICAL FUNCIONAL 
ADICIONAL (2 EXP.) 5.187,7 0,2077 11.463,0 0,4588 

PA 04-01-045
COLUMNA DORSAL O 
DORSOLUMBAR LOCALIZADA, 
PARRILLA COSTAL ADULTOS 
(FRONTAL Y LATERAL) (2 EXP.)

6.072,6 0,2431 9.101,0 0,3643 

PA 04-01-046
COLUMNA LUMBAR O LUMBOSACRA 
(AMBAS INCLUYEN QUINTO 
ESPACIO) (3-4 EXP.)

8.943,4 0,3580 12.093,0 0,4840 

PA 04-01-049
COLUMNA TOTAL O DORSOLUMBAR, 
PANORÁMICA CON FOLIO 
GRADUADO (1 PROY.) (1 EXP.)

6.944,0 0,2779 10.717,0 0,4290 

PA 04-01-051 PELVIS, CADERA O COXOFEMORAL, 
C/U (1 EXP.) 4.005,6 0,1603 11.419,0 0,4571 

PA 04-01-052

PELVIS, CADERA O COXOFEMORAL, 
PROYECCIONES ESPECIALES; 
(ROTACIÓN INTERNA, ABDUCCIÓN, 
LATERAL, LAWENSTEIN U OTRAS) 
C/U (1 EXP.)

3.857,0 0,1544 7.568,0 0,3029 

PA 04-01-054
BRAZO, ANTEBRAZO, CODO, 
MUÑECA, MANO, DEDOS, PIE O 
SIMILAR (FRONTAL Y LATERAL) C/U, 
(2 EXP.)

6.263,3 0,2507 9.990,0 0,3999 

PA 04-01-055 CLAVÍCULA (2 EXP.) 5.329,6 0,2133 11.447,0 0,4582 

PA 04-01-056 EDAD ÓSEA: CARPO Y MANO (1 EXP.) 3.857,0 0,1544 8.779,0 0,3514 

PA 04-01-059
ESTUDIO MUÑECA O TOBILLO 
(FRONT., LATERAL Y OBLICUAS; 4 
EXP.)

5.390,4 0,2158 14.478,0 0,5795 

PA 04-01-060
HOMBRO, FÉMUR, RODILLA, PIERNA, 
COSTILLA O ESTERNÓN (FRONTAL Y 
LATERAL; 2 EXP.), C/U

5.825,4 0,2332 11.648,0 0,4662 

PA 04-01-062

PROYECCIONES ESPECIALES 
OBLICUAS U OTRAS EN HOMBRO, 
BRAZO, CODO, RODILLA, RÓTULAS, 
SESAMOÍDEOS, AXIAL DE AMBAS 
RÓTULAS O SIMILARES, C/U

3.857,0 0,1544 8.286,0 0,3317 

PA 04-01-064
APOYO FLUOROSCÓPICO 
A PROCEDIMIENTOS 
INTRAOPERATORIOS Y/O BIOPSIA 
(NO INCLUYE EL PROC.)

3.857,0 0,1544 12.910,0 0,5168 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 04-01-070
TÓRAX (FRONTAL Y LATERAL) 
(INCLUYE FLUOROSCOPÍA) (2 PROY. 
PANORÁMICAS) (2 EXP.)

5.523,7 0,2211 19.606,0 0,7848 

PA 04-01-130 PROYECCIÓN COMPLEMENTARIA DE 
MAMAS (AXILAR U OTRAS), C/U 2.512,8 0,1006 3.946,0 0,1579 

PA 04-02-012 PIELOGRAFÍA ASCENDENTE (3 EXP.) 31.700,5 1,2689 81.270,0 3,2530 

PA 04-02-014 URETRO Y/O CISTOURETROGRAFÍA 
MICCIONAL RETRÓGRADA(5 EXP.) 16.204,9 0,6486 28.260,0 1,1312 

PA 04-02-019 ANGIOGRAFÍA SELECTIVA DE 
CARÓTIDA EXTERNA O INTERNA 31.970,7 1,2797  176.878,0 7,0799 

PA 04-02-029
CARÓTIDA VERTEBRAL POR 
CATETERIZACIÓN (DE LA SUBCLAVIA 
AXILAR, HUMERAL O FEMORAL)

30.011,8 1,2013  154.689,0 6,1918 

PA 04-02-038
FLEBOGRAFÍA EXTREMIDAD 
INFERIOR O SUPERIOR, UN LADO 
CADA EXTREMIDAD.

16.312,9 0,6530 31.240,0 1,2505 

PA 04-03-001 CEREBRO (30 CORTES 8-10 MM) 17.980,3 0,7197 80.500,0 3,2222 

PA 04-03-007 ORBITAS MÁXILOFACIAL (INCLUYE 
CORONALES) (40 CORTES 2-4 MM) 36.455,9 1,4592 79.028,0 3,1633 

PA 04-03-008 COLUMNA CERVICAL (4 ESPACIOS - 
5 VÉRTEBRAS) (40 CORTES 2 MM) 39.873,8 1,5960 82.511,0 3,3027 

PA 04-03-009
COLUMNA DORSAL O LUMBAR 
(3 ESPACIOS - 4 VÉRTEBRAS) (30 
CORTES 2-4 MM)

36.395,1 1,4568 64.273,0 2,5727 

PA 04-03-013 TÓRAX TOTAL (30 CORTES 8-10 MM) 31.564,1 1,2634  103.732,0 4,1521 

PA 04-03-014
ABDOMEN (HÍGADO, VÍAS Y 
VESÍCULA BILIAR, PÁNCREAS, BAZO, 
SUPRARRENALES Y RIÑONES) (40 
CORTES 8-10 MM)

35.279,4 1,4121 98.250,0 3,9327 

PA 04-03-016 PELVIS (28 CORTES, 8-10 MM) 28.032,6 1,1221 62.709,0 2,5101 

PA 04-03-017 EXTREMIDADES, ESTUDIO 
LOCALIZADO (30 CORTES 2-4 MM) 25.432,0 1,0180 62.493,0 2,5014 

PA 04-03-101 ANGIOTAC DE CEREBRO 39.630,6 1,5863  106.201,0 4,2509 

PA 04-03-103 ANGIOTAC DE ABDOMEN 53.667,2 2,1482  102.008,0 4,0831 

PA 04-04-003

ECOTOMOGRAFÍA ABDOMINAL 
(INCLUYE HÍGADO, VÍA BILIAR, 
VESÍCULA, PÁNCREAS, RIÑONES, 
BAZO, RETROPERITONEO Y GRANDES 
VASOS)

12.485,4 0,4998 28.902,0 1,1569 

PA 04-04-004
ECOTOMOGRAFÍA COMO APOYO 
A CIRUGÍA, O A PROCEDIMIENTO 
(DE TÓRAX, MUSCULAR, PARTES 
BLANDAS, ETC.)

8.011,2 0,3207 23.861,0 0,9551 

PA 04-04-005 ECOTOMOGRAFÍA TRANSVAGINAL O 
TRANSRECTAL 10.094,3 0,4040 17.812,0 0,7130 

PA 04-04-006
ECOTOMOGRAFÍA GINECOLÓGICA, 
PELVIANA FEMENINA U OBSTÉTRICA 
CON ESTUDIO FETAL

10.429,3 0,4175 15.383,0 0,6157 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 04-04-007
ECOTOMOGRAFÍA TRANSVAGINAL 
PARA SEGUIMIENTO DE OVULACIÓN, 
PROC. COMPLETO (6-8 SESIONES)

10.017,4 0,4010 23.648,0 0,9466 

PA 04-04-009
ECOTOMOGRAFÍA PÉLVICA 
MASCULINA (INCLUYE VEJIGA Y 
PRÓSTATA)

7.207,4 0,2885 13.970,0 0,5592 

PA 04-04-010 ECOTOMOGRAFÍA RENAL 
(BILATERAL), O DE BAZO 9.011,0 0,3607 18.086,0 0,7239 

PA 04-04-011 ECOTOMOGRAFÍA CEREBRAL (R.N. O 
LACTANTE) 9.011,0 0,3607 21.425,0 0,8576 

PA 04-04-012 ECOTOMOGRAFÍA MAMARIA 
BILATERAL 9.011,0 0,3607 19.242,0 0,7702 

PA 04-04-013
ECOTOMOGRAFÍA OCULAR 
BIDIMENSIONAL, UNO O AMBOS 
OJOS

9.011,0 0,3607 23.910,0 0,9571 

PA 04-04-014 ECOTOMOGRAFÍA TESTICULAR (UNO 
O AMBOS) 9.011,0 0,3607 20.854,0 0,8347 

PA 04-04-015 ECOTOMOGRAFÍA TIROÍDEA 9.011,0 0,3607 21.459,0 0,8589 

PA 04-04-016
ECOTOMOGRAFÍA VASCULAR 
PERIFÉRICA, ARTICULAR O DE 
PARTES BLANDAS

9.011,0 0,3607 20.166,0 0,8072 

PA 04-04-118
ECOTOMOGRAFÍA VASCULAR 
(ARTERIAL Y VENOSA) PERIFÉRICA 
(BILATERAL)

30.788,6 1,2324 67.231,0 2,6911 

PA 04-04-119 ECOTOMOGRAFÍA CAROTIDEA 
BILATERAL 30.788,6 1,2324 71.703,0 2,8701 

PA 04-04-121 ECOTOMOGRAFÍA ABDOMINAL O DE 
VASOS TESTICULARES 30.788,6 1,2324 57.891,0 2,3172 

PA 04-04-122 ECOTOMOGRAFÍA DOPPLER DE 
VASOS PLACENTARIOS 30.788,6 1,2324 70.812,0 2,8344 

PA 04-05-001 CRÁNEO-CEREBRO 72.400,5 2,8980  171.315,0 6,8573 

PA 04-05-002 SILLA TURCA  104.821,6 4,1957  187.967,0 7,5238 

PA 04-05-004 ARTICULACIONES TÉMPORO 
MAXILAR 99.424,5 3,9797  162.527,0 6,5055 

PA 04-05-005 COLUMNA CERVICAL  104.821,6 4,1957  180.924,0 7,2419 

PA 04-05-006 COLUMNA DORSAL  104.821,6 4,1957  176.913,0 7,0813 

PA 04-05-007 COLUMNA LUMBAR  104.821,6 4,1957  167.791,0 6,7162 

PA 04-05-008 ANGIOGRAFÍA POR RESONANCIA  104.821,6 4,1957  158.054,0 6,3265 

PA 04-05-009 TORAX  104.821,6 4,1957  172.222,0 6,8936 

PA 04-05-010 ABDOMEN  104.821,6 4,1957  145.059,0 5,8063 

PA 04-05-011 PELVIS  104.821,6 4,1957  173.718,0 6,9535 

PA 04-05-012 ABDOMEN Y PELVIS  157.232,4 6,2936  278.530,0 11,1488 

PA 04-05-013 RODILLA: ESTUDIO POR 
RESONANCIA UNILATERAL 85.955,3 3,4406  108.181,0 4,3302 

PA 04-05-014
EXTREMIDAD SUPERIOR: ESTUDIO 
POR RESONANCIA DE UNO O MAS 
SEGMENTOS O LA EXTREMIDAD 
COMPLETA

85.955,3 3,4406  123.366,0 4,9380 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 04-05-015
EXTREMIDAD INFERIOR: ESTUDIO 
POR RESONANCIA DE UNO O MAS 
SEGMENTOS O LA EXTREMIDAD 
COMPLETA

85.955,3 3,4406  118.420,0 4,7400 

PA 04-05-016
COLUMNA TOTAL: ESTUDIO DE 
COLUMNA CERVICAL, DORSAL Y 
LUMBAR

 188.682,9 7,5525  248.738,0 9,9563 

PA 04-05-098 COLANGIORESONANCIA 70.223,3 2,8108  132.602,0 5,3077 

PA 05-01-100 CAPTACIÓN I-131 A LAS 2 Y/O 24 
HORAS 31.139,9 1,2464 22.839,0 0,9142 

PA 05-01-101 CINTIGRAFÍA TIROIDEA, CUALQUIER 
RADIOISÓTOPO 31.139,9 1,2464 22.924,0 0,9176 

PA 05-01-102 CINTIGRAFÍAGLÁNDULAS 
PARATIROIDES (NO INCLUYE MIBI) 46.700,3 1,8693 86.710,0 3,4708 

PA 05-01-103
CINTIGRAFÍA ÓSEA COMPLETA 
PLANAR O MÉDULA ÓSEA (A.C. 
0501133, CUANDO CORRESPONDA)

42.716,1 1,7098 76.918,0 3,0788 

PA 05-01-104
CINTIGRAFÍA ÓSEA TRIFÁSICA 
(INCLUYE MEDICIONES FASE 
PRECOZ Y TARDÍA)

 124.597,8 4,9873  104.823,0 4,1958 

PA 05-01-105
SPECT CARDÍACO STRESS Y REPOSO 
(NO INCLUYE HONORARIOS MÉDICO 
CARDIÓLOGO)

 226.419,7 9,0630  196.219,0 7,8541 

PA 05-01-108 LINFOCINTIGRAFÍA ISOTÓPICA (NO 
INCLUYE PROCEDIMIENTO) 93.419,7 3,7393 84.443,0 3,3800 

PA 05-01-118 ESTUDIO DINÁMICO RENAL CON TC 
99 - DTPA 70.088,7 2,8055 62.983,0 2,5210 

PA 05-01-122
CINTIGRAFÍA PULMONAR 
PERFUSIÓN O VENTILACIÓN O 
DIFUSIÓN, C/U

67.958,9 2,7202 64.685,0 2,5892 

PA 05-01-127
CINTIGRAFÍA CON GALIO-67 
PLANAR INFECCIÓN (NO INCLUYE 
RADIOISÓTOPO) (A.C. 0501133, 
CUANDO CORRESPONDA)

93.419,7 3,7393 65.394,0 2,6175 

PA 05-01-134
DENSITOMETRÍA ÓSEA A FOTÓN 
DOBLE, COLUMNA Y CADERA 
(UNILATERAL O BILATERAL) O 
CUERPO ENTERO

47.293,6 1,8930 37.739,0 1,5106 

PA 05-01-135 PET-CT  548.036,0 21,9364  610.845,0 24,4505 

PA 05-02-001 DOSIS TERAPÉUTICAS CON I-131 
HASTA 30 MCI.  214.387,9 8,5814  150.072,0 6,0070 

PA 05-02-002 DOSIS TERAPÉUTICAS CON I-131 
ENTRE 31 A 100 MCI.  413.527,0 16,5524  631.982,0 25,2965 

PA 05-02-003 DOSIS TERAPÉUTICAS CON I-131 
ENTRE 101 A 200 MCI.  735.259,5 29,4304  514.682,0 20,6013 

PA 05-02-004 DOSIS TERAPÉUTICAS CON I-131 
ENTRE 201 A 300 MCI. 1.056.766,1 42,2995  739.736,0 29,6096 

PA 05-03-003 SUPERFICIAL (ESTRONCIO) 59.283,6 2,3730 62.037,0 2,4832 

PA 05-04-005
CÁNCER DE ÓRGANOS DE 
ABDOMEN Y/O PELVIS, EXCEPTO 
ÚTERO

1.817.967,5 72,7683 1.272.577,0 50,9378 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 05-04-010 CÁNCER UTERINO (CUELLO Y/O 
ENDOMETRIO) 1.817.967,5 72,7683 1.272.577,0 50,9378 

PA 05-04-014

PALIATIVO EN CÁNCER 
METASTÁSICO (CUALQUIER 
LOCALIZACIÓN) (MÍNIMO 2.500 
RADS. EN CADA ZONA ANATÓMICA 
SIMULTÁNEA)

 880.029,7 35,2252  616.021,0 24,6576 

PA 06-01-001 EVALUACION KINESIOLOGICA: 
MUSCULAR, ARTICULAR, POSTURAL, 1.458,2 0,0584 2.094,0 0,0838 

PA 06-01-017
* EJERCICIOS RESPIRATORIOS 
Y PROCEDIMIENTOS DE 
KINESITERAPIA

2.043,7 0,0818 3.393,0 0,1358 

PA 06-01-029 ATENCION KINESIOLOGICA 
INTEGRAL 4.109,5 0,1645 8.696,0 0,3481 

PA 07-02-001

PREPARACIÓN DE GLÓBULOS 
ROJOS, PLASMA, PLAQUETAS O 
CRIOPRECIPITADOS (INCLUYE 
ENTREVISTA, SELECCIÓN DEL 
DONANTE Y LA PREPARACIÓN DEL 
RESPECTIVO HEMOCOMPONENTE)

12.993,3 0,5201 18.565,0 0,7431 

PA 07-02-003

SET DEEXÁMENES POR 
UNIDAD DEGLÓBULOS ROJOS 
TRANSFUNDIDA (INCLUYE 
CLASIFICACIÓN ABO Y RHO, 
VDRL, HIV, VIRUS HEPATITIS 
B ANTÍGENO DE SUPERFICIE, 
ANTICUERPOS DE HEPATITISC, 
HTLV - I Y II, CHAGAS,PRUEBADE 
COMPATIBILIDADERITROCITARIA)

25.894,1 1,0365 32.586,5 1,3043 

PA 07-02-004

SET DE EXÁMENES POR 
UNIDAD TRANSFUNDIDA DE 
PLASMA O DE PLAQUETAS O DE 
CRIOPRECIPITADOS, C/U (INCLUYE 
CLASIFICACIÓN ABO Y RHO, VDRL, 
HIV, VIRUS HEPATITIS B ANTÍGENO 
DE SUPERFICIE, ANTICUERPOS DE 
HEPATITIS C, HTLV - I Y II, CHAGAS)

25.969,0 1,0395 25.969,0 1,0395 

PA 07-02-005
PRUEBA DE COMPATIBILIDAD POR 
UNIDAD DE GLOBULOS ROJOS 
(PROC.AUT.)

3.269,6 0,1309 3.269,6 0,1309 

PA 07-02-006

TRANSFUSIÓN EN ADULTO 
(ATENCIÓN AMBULATORIA, 
ATENCIÓN CERRADA SIEMPRE 
QUE LA ADMINISTRACIÓN SEA 
CONTROLADA POR PROFESIONAL 
ESPECIALISTA, TECNÓLOGO MÉDICO 
O MÉDICO RESPONSABLE) 

12.988,4 0,5199 17.098,0 0,6844 

PA 07-02-007

TRANSFUSIÓN EN NIÑO (ATENCIÓN 
AMBULATORIA, ATENCIÓN CERRADA 
SIEMPRE QUE LA ADMINISTRACIÓN 
SEA CONTROLADA POR 
PROFESIONAL ESPECIALISTA, 
TECNÓLOGO MÉDICO O MÉDICO 
RESPONSABLE) 

15.062,9 0,6029 16.430,0 0,6576 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 07-02-008

TRANSFUSIÓN EN ADULTO 
O NIÑO EN PABELLÓN (CON 
ASISTENCIA PERMANENTE 
DEL MÉDICO O TECNÓLOGO 
MÉDICO RESPONSABLE) (NO 
CORRESPONDE SU COBRO CUANDO 
SEA CONTROLADA POR MÉDICO 
ANESTESISTA, POR ESTAR INCLUIDA 
EN EL VALOR DE SUS HONORARIOS)

22.211,0 0,8890 29.023,0 1,1617 

PA 07-02-013
HEMAFÉRESISPROCEDIMIENTO 
MANUAL (INCLUYE PROC. 
COMPLETO)

38.514,1 1,5416 38.514,1 1,5416 

PA 08-01-001
CITODIAGNÓSTICO CORRIENTE, 
EXFOLIATIVA (PAPANICOLAU Y 
SIMILARES) (POR CADA ÓRGANO)

8.252,8 0,3303 7.469,0 0,2990 

PA 08-01-002 CITOLOGÍA ASPIRATIVA (POR 
PUNCIÓN); POR CADA ÓRGANO 10.456,5 0,4185 11.231,0 0,4495 

PA 08-01-003
ESTUDIO HISTOPATOLÓGICO CON 
MICROSCOPÍA ELECTRÓNICA (POR 
CADA ÓRGANO)

32.871,4 1,3158  123.340,0 4,9370 

PA 08-01-004

ESTUDIO HISTOPATOLÓGICO 
CON TÉCNICAS DE 
INMUNOHISTOQUÍMICA O 
INMUNOFLUORESCENCIA (POR 
CADA ÓRGANO)

28.494,3 1,1405 33.299,0 1,3329 

PA 08-01-005

ESTUDIO HISTOPATOLÓGICO 
CON TÉCNICAS HISTOQUÍMICAS 
ESPECIALES (INCLUYE 
DESCALCIFICACIÓN) (POR CADA 
ÓRGANO)

8.839,9 0,3538 30.788,0 1,2324 

PA 08-01-006

ESTUDIO HISTOPATOLÓGICO DE 
BIOPSIACONTEMPORÁNEA (RÁPIDA) 
A INTERVENCIONES QUIRÚRGICAS 
(POR CADA ÓRGANO) (NO INCLUYE 
BIOPSIA DIFERIDA)

28.494,3 1,1405 65.439,0 2,6193 

PA 08-01-007

ESTUDIO HISTOPATOLÓGICO CON 
TINCIÓN CORRIENTE DE BIOPSIA 
DIFERIDA CON ESTUDIO SERIADO 
(MÍNIMO 10 MUESTRAS) DE UN 
ÓRGANO O PARTE DE ÉL (NO 
INCLUYE ESTUDIO CON TÉCNICA 
HABITUAL DE OTROS ÓRGANOS 
INCLUIDOS EN LA MUESTRA)

28.494,3 1,1405 52.449,0 2,0994 

PA 08-01-008
ESTUDIO HISTOPATOLÓGICO 
CORRIENTE DE BIOPSIA DIFERIDA 
(POR CADA ÓRGANO)

20.364,3 0,8151 30.059,0 1,2032 

PA 09-01-003
ELECTROSHOCKS E INSULINO-
TERAPIA (EFECTUADA Y 
CONTROLADA

8.239,3 0,3298  126.034,0 5,0448 

PA 09-02-002 PSICOTERAPIA INDIVIDUAL 
(SESIONES 45’) 9.917,7 0,3970 22.349,0 0,8946 

PA 09-02-015 TEST DE WESCHLER, WAIS, WISC O 
WPPSI 16.504,1 0,6606 31.055,0 1,2430 

PA 09-03-001 CONSULTA DE PSIQUIATRÍA 9.028,8 0,3614 26.535,0 1,0621 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 09-03-002 CONSULTA O CONTROL POR 
PSICÓLOGO CLÍNICO 3.534,8 0,1415 17.593,0 0,7042 

PA 09-03-003 CONSULTA DE SALUD MENTAL POR 
OTROS PROFESIONALES 3.534,8 0,1415 17.721,0 0,7093 

PA 09-03-004
INTERVENCIÓN PSICOSOCIAL 
GRUPAL (4 A 8 PACIENTES, 
FAMILIARES O CUIDADORES)

14.088,2 0,5639 11.206,0 0,4485 

PA 09-03-005
PSICOTERAPIA DE GRUPO (POR 
PSICÓLOGO O PSIQUIATRA) (4 A 8 
PACIENTES)

16.504,1 0,6606 13.029,0 0,5215 

PA 09-03-006
CONSULTORÍA DE SALUD MENTAL 
POR PSIQUIATRA (SESIÓN 4 HRS.) 
(MÍNIMO 8 PACIENTES)

37.432,9 1,4983 27.940,0 1,1184 

PA 09-03-007
PROGRAMA DE REHABILITACIÓN 
TIPO 1 (MENSUAL, GRUPO 6 A 10 
PERS.)

 222.283,5 8,8974  155.598,0 6,2282 

PA 09-03-008
PROGRAMA DE REHABILITACIÓN 
TIPO 2 (MENSUAL, GRUPO 5 A 7 
PERS.)

 382.823,0 15,3234  267.976,0 10,7264 

PA 11-01-003 -LUMBAR C/S MANOMETRIA C/S 
QUECKENSTED 4.252,9 0,1702 38.897,0 1,5569 

PA 11-01-004 E.E.G. DE 16 O MÁS CANALES 
(INCLUYE EL CÓD. 11-01-006) 10.360,6 0,4147 40.642,0 1,6268 

PA 11-01-006

ELECTROENCEFALOGRAMA 
(E.E.G.) STANDARD Y/O ACTIVADO 
“SIN PRIVACIÓN DE SUEÑO” 
(INCLUYE MONO Y BIPOLARES, 
HIPERVENTILACIÓN, C/S 
REACTIVIDAD AUDITIVA, VISUAL, 
LUMÍNICA, POR DROGAS U OTRAS). 
EQUIPO DE 8 CANALES

8.280,0 0,3314 68.185,0 2,7293 

PA 11-01-011
POTENCIALES EVOCADOS EN 
CORTEZA ( POR EJ.: AUDITIVO, 
OCULAR

7.821,6 0,3131 86.492,0 3,4620 

PA 11-01-025 POR PUNCION LUMBAR, CON MEDIO 
DE CONTRASTE GASEOSO O HIDRO- 7.518,3 0,3009 56.050,0 2,2435 

PA 11-01-040 E.E.G. POST-PRIVACION DE SUENO 
(INCLUYE CODIGO 11-01-006). 14.401,9 0,5765 33.682,0 1,3482 

PA 11-01-045 POLISOMNOGRAFIA (ESTUDIO 
POLIGRAFICO DEL SUENO), 32.182,1 1,2882 97.902,0 3,9188 

PA 11-01-113
ANGIOGRAFÍA CEREBRAL DIGITAL 
POR CATETERIZACIÓN (INCLUYE 
PROC. RADIOLÓGICO,MEDIO DE 
CONTRASTE E INSUMOS)

 281.098,3 11,2516  394.364,0 15,7853 

PA 11-03-003 HUNDIMIENTO SIMPLE, 
REPARACIÓN DE  130.654,0 5,2297  130.654,0 5,2297 

PA 11-03-008 CRANIECTOMÍAS DESCOMPRESIVAS  160.529,8 6,4256  174.855,0 6,9990 

PA 11-03-014 HEMATOMA O ABSCESO 
EXTRADURAL, VACIAMIENTO DE  244.324,7 9,7797  244.324,7 9,7797 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 11-03-018

VENTRICULOSTOMÍA O 
INSTALACIÓN DE DERIVATIVA 
VENTRICULAR EXTERNA O 
INSTALACIÓN DE CAPTOR PARA 
MEDICIÓN DE PIC O PUNCIÓN 
BIOPSIA O RESERVORIO 
PARA ADMINISTRACIÓN DE 
MEDICAMENTOS

 130.837,4 5,2371  340.590,0 13,6329 

PA 11-03-024 DE BASE DE CRÁNEO  590.210,4 23,6245  590.210,4 23,6245 

PA 11-03-025 INTRAORBITARIOS  590.210,4 23,6245  590.210,4 23,6245 

PA 11-03-026 ENCEFÁLICOS Y DE HIPÓFISIS  590.210,4 23,6245  590.210,4 23,6245 

PA 11-03-027
ANEURISMAS, MALFORMACIONES 
ARTERIOVENOSAS ENCEFÁLICAS U 
ORBITARIAS, FÍSTULAS DURALES

 638.550,7 25,5594  814.507,0 32,6025 

PA 11-03-037
MENINGO Y 
MENINGOENCEFALOCELE 
OCCIPITAL, REPAR. DE

 433.256,4 17,3421  433.256,4 17,3421 

PA 11-03-042 BIOPSIA  335.856,6 13,4434  335.856,6 13,4434 

PA 11-03-044
IMPLANTACIÓN DE ISÓTOPOS 
(BRAQUITERAPIA) (NO INCLUYE 
VALOR DEL RADIOFÁRMACO)

 335.856,6 13,4434  335.856,6 13,4434 

PA 11-03-047

DISRAFIAS ESPINALES: 
MENINGOCELE, 
MIELOMENINGOCELE, 
DIASTEMATOMIELIA, LIPOMA, 
LIPOMENINGOCELE, MÉDULA 
ANCLADA, ETC.

 433.256,4 17,3421  433.256,4 17,3421 

PA 11-03-049

HERNIA NÚCLEO PULPOSO, 
ESTENORRAQUIS, ARACNOIDITIS, 
FIBROSIS PERIRRADICULAR 
CERVICAL, DORSAL O LUMBAR, 
TRAT. QUIR.

 312.272,9 12,4994  312.272,9 12,4994 

PA 11-03-050 LAMINECTOMÍA DESCOMPRESIVA  286.239,8 11,4574  286.239,8 11,4574 

PA 11-03-051 HERIDAS RAQUIMEDULARES, TRAT. 
QUIR.  222.242,3 8,8958  222.242,3 8,8958 

PA 11-03-060 SECCIÓN DE NERVIO, REPARACIÓN 
CON INJERTO  186.032,9 7,4464  485.232,0 19,4225 

PA 11-03-069
FIJACIÓN DE COLUMNA (CERVICAL – 
DORSAL – LUMBAR) CUALQUIER VÍA 
ABORDAJE, C/S OSTEOSÍNTESIS

 281.648,4 11,2736  376.090,0 15,0539 

PA 11-03-132
INSTALACIÓN DE DERIVATIVAS 
DE LCR (INCLUYE VALOR DE LA 
VÁLVULA)

 489.150,2 19,5794  652.839,0 26,1314 

PA 12-01-001 & CAMPIMETRIA DE PROYECCION, 
C/OJO (PROC.AUT.) 7.432,3 0,2975 8.790,0 0,3518 

PA 12-01-004 & CURVA DE TENSION APLANATICA 
(POR CADA DIA), C/OJO 6.936,8 0,2777 5.141,0 0,2058 

PA 12-01-009 & EXPLORACION SENSORIOMOTORA: 
ESTRABISMO, ESTUDIO COMPLETO , 16.043,5 0,6422 14.798,0 0,5923 

PA 12-01-015 & TRATAMIENTO ORTOPTICO Y/ O 
PLEOPTICO (POR SESION) , 5.194,1 0,2079 11.456,0 0,4586 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 12-01-016 ANGIOGRAFIA DE RETINA O DE IRIS, 
(CON FLUORESCEINA O 18.025,5 0,7215 31.320,0 1,2537 

PA 12-01-019 EXPLORACION VITREORRETINAL, 
AMBOS OJOS 8.372,0 0,3351 7.846,0 0,3141 

PA 12-01-020 & ECOBIOMETRIA CON CALCULO DE 
LENTE INTRAOCULAR, AMBOS OJOS 28.772,4 1,1517 20.869,0 0,8353 

PA 12-01-042 & CAMPIMETRIA COMPUTARIZADA, 
C/OJO 21.066,8 0,8432 19.982,0 0,7998 

PA 12-01-043 & TOPOGRAFIA CORNEAL 
COMPUTARIZADA, C/OJO 34.086,1 1,3644 23.860,0 0,9551 

PA 12-02-002 PUNTOS LAGRIMALES, PLASTÍA DE 49.890,4 1,9970 77.960,0 3,1205 

PA 12-02-003 RECONSTITUCIÓN DE CANALÍCULOS  116.217,4 4,6519 81.352,0 3,2563 

PA 12-02-025 HERIDA O DEHISCENCIA, SUTURA DE 
(PROC. AUT.) 76.339,2 3,0557  182.426,0 7,3020 

PA 12-02-031 CUERPO EXTRAÑO ORBITARIO (CON 
ORBITOTOMÍA)  252.459,3 10,1053  251.235,0 10,0563 

PA 12-02-034 ORBITOTOMÍA LATERAL 
DESCOMPRESIVA  160.930,9 6,4416  192.228,0 7,6944 

PA 12-02-035 BIOPSIA DE GLOBO OCULAR (PROC. 
AUT.) 81.430,8 3,2595 71.698,0 2,8699 

PA 12-02-037 ENUCLEACIÓN CON IMPLANTE  257.363,0 10,3015  406.121,0 16,2559 

PA 12-02-038 ESTRABISMO, TRAT. QUIR. 
COMPLETO (UNO O AMBOS OJOS)  265.854,6 10,6414  186.098,0 7,4490 

PA 12-02-039 EXANTERACIÓN OCULAR (PROC. 
AUT.)  189.720,4 7,5940  229.267,0 9,1769 

PA 12-02-040 LESIÓN TRAUMÁTICA, SUTURA DE 
(PROC. AUT.) 97.115,5 3,8873 67.981,0 2,7211 

PA 12-02-042 CRIOTERAPIA Y RECESIÓN 
CONJUNTIVAL 59.680,6 2,3889  157.780,0 6,3155 

PA 12-02-044 CUERPO EXTRAÑO, EXTRACCIÓN 
QUIR. DE 39.485,2 1,5805  143.197,0 5,7318 

PA 12-02-045 GLAUCOMA, TRAT. QUIR. POR 
CUALQUIER TÉCNICA  281.129,3 11,2528  466.612,0 18,6772 

PA 12-02-046
HERIDA PENETRANTE CORNEAL O 
CORNEO-ESCLERAL O DEHISCENCIA 
DE SUTURA

 143.315,4 5,7365  241.019,0 9,6473 

PA 12-02-048
QUERATOPLASTÍA. INJERTO 
LAMELAR O PENETRANTE TRAT. 
QUIR. COMPLETO

 326.081,9 13,0522  513.915,0 20,5706 

PA 12-02-053 IRIDECTOMÍA PERIFÉRICA Y/U 
ÓPTICA, (PROC. AUT.)  125.614,6 5,0280  392.806,0 15,7230 

PA 12-02-055
DESGARRO SIN DESPRENDIMIENTO, 
DIATERMO Y/O CRÍO Y/O 
FOTOCOAGULACIÓN

 137.694,2 5,5115  410.820,0 16,4440 

PA 12-02-056
DESPRENDIMIENTO RETINAL, 
CIRUGÍA CONVENCIONAL 
(EXOIMPLANTES)

 308.944,9 12,3662  248.854,0 9,9609 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 12-02-057
RETINOPATÍA PROLIFERATIVA, 
(DIABÉTICA, HIPERTENSIVA, EALES 
Y OTRAS) PANFOTOCOAGULACIÓN 
(TRAT. COMPLETO)

34.502,2 1,3810  151.292,0 6,0558 

PA 12-02-058 TUMOR, DIATERMO Y/O CRÍO Y/O 
FOTOCOAGULACIÓN DE  125.614,6 5,0280  248.281,0 9,9380 

PA 12-02-060 VITRECTOMÍA C/RETINOTOMÍA (C/S 
INYECCIÓN DE GAS O SILICONA)  513.495,7 20,5538  359.447,0 14,3877 

PA 12-02-061 VITRECTOMÍA CON INYECCIÓN DE 
GAS O SILICONA  656.795,9 26,2898  459.757,0 18,4028 

PA 12-02-062 VITRECTOMÍA CON VITREÓFAGO 
(PROC. AUT)  306.518,7 12,2691  214.563,0 8,5884 

PA 12-02-063
- FACOÉRESIS INTRACAPSULAR 
O CATARATA SECUNDARIA O 
DISCISIÓN Y ASPIRACIÓN DE MASAS

 327.401,2 13,1050  229.181,0 9,1735 

PA 12-02-065 IMPLANTE SECUNDARIO DE LENTE 
INTRAOCULAR  426.392,5 17,0673  298.475,0 11,9471 

PA 12-02-068 IRIDOTOMÍA  269.921,0 10,8042  188.945,0 7,5630 

PA 12-02-069 TRABECULOPLASTÍA O 
IRIDOPLASTÍA  269.921,0 10,8042  188.945,0 7,5630 

PA 12-02-071 HERIDA O DEHISCENCIA DE SUTURA 
DE PÁRPADO, REPARACIÓN 53.102,6 2,1256 55.070,0 2,2043 

PA 12-02-072 RECONSTRUCCIÓN DE PISO 
ORBITARIO  150.235,2 6,0135  139.847,0 5,5977 

PA 12-02-073
OPERACIÓN TRIPLE (INJERTO, 
FACOÉRESIS E IMPLANTE DE LENTE 
INTRAOCULAR) (NO INCLUYE VALOR 
DE LA PRÓTESIS)

 536.646,9 21,4805  375.653,0 15,0364 

PA 12-02-074 HERNIA DE IRIS Y/O FÍSTULAS, 
REPARACIÓN DE  154.335,8 6,1776  108.035,0 4,3243 

PA 12-02-075 RETINOPEXIA NEUMÁTICA  248.717,6 9,9555  266.940,0 10,6849 

PA 12-02-164
- FACOÉRESIS EXTRACAPSULAR 
CON IMPLANTE DE LENTE 
INTRAOCULAR (INCLUYE EL VALOR 
DE LA PRÓTESIS)

 384.552,8 15,3926  269.187,0 10,7748 

PA 13-01-003 NASOFARINGOLARINGO 
FIBROSCOPIA 11.789,0 0,4719 18.029,0 0,7217 

PA 13-01-008 # - EN NINOS (AUDIOGRAMA) 6.872,9 0,2751 17.615,0 0,7051 

PA 13-01-009 #IMPEDANCIOMETRIA 4.380,7 0,1753 8.790,0 0,3518 

PA 13-01-010 #PRUEBA DE AUDIFONOS 3.290,4 0,1317 6.522,0 0,2611 

PA 13-01-011 #AUDIOMETRIA POR POTENCIALES 
EVOCADOS ( ADULTOS O NINOS ) 10.796,0 0,4321 7.557,0 0,3025 

PA 13-01-021 # - EN ADULTOS (AUDIOGRAMA) 5.870,2 0,2350 10.735,0 0,4297 

PA 13-02-008 MUCOSITIS TIMPÁNICA O MIXIOSIS 
UNI O BILATERAL, TRAT. QUIR. 95.918,1 3,8393  203.220,0 8,1343 

PA 13-02-052 RINOPLASTÍA Y/O SEPTOPLASTÍA, 
CUALQUIER TÉCNICA  160.149,1 6,4103  143.966,0 5,7626 

PA 13-02-072 TRAQUEOSTOMÍA (PROC. AUT.)  125.268,9 5,0142  112.687,0 4,5106 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 13-03-003 EVALUACION DEL LENGUAJE 
(INCLUYE VOZ, HABLA Y ASPECTO 9.355,3 0,3745 17.258,0 0,6908 

PA 14-02-027 BIOPSIA QUIR., PIELY MUCOSA CARA 
(PROC. AUT.) 15.741,4 0,6301 42.336,0 1,6946 

PA 14-02-053

OSTEOTOMÍAS TOTALES SOBRE LA 
MANDÍBULA (SAGITAL, DE RAMAS 
TIPO ODWEGESER O SIMILARES) 
O SOBRE LOS MAXILARES (TIPO LE 
FORT I),C/U

 144.216,0 5,7726 1.062.013,0 42,5095 

PA 14-02-054
CON COLOCACIÓN DE ARCOS 
Y/O FÉRULAS Y/O BLOQUEO 
INTERMAXILAR

40.012,3 1,6016 81.624,0 3,2672 

PA 14-02-056 CON OSTEOSÍNTESIS ÚNICA C/S 
COLOCACIÓN DE YESO 83.368,2 3,3370 83.368,2 3,3370 

PA 14-02-057

RECONSTRUCCIONES COMPLEJAS 
DE LA CARA SIMULTÁNEAS CON 
PROC. NEUROQUIRÚRGICO 
(CRANEOTOMÍAS MÁS ABORDAJES Y 
TRAT. FACIAL), TIEMPO FACIAL

 278.073,3 11,1305  278.073,3 11,1305 

PA 14-02-058
RECONSTRUCCIONES DE PARTES 
DURAS Y BLANDAS DE LA CARA, 
MEDIANTE ABORDAJES MÚLTIPLES 
Y HEMICORONAL O CORONAL

 174.505,5 6,9850  585.632,0 23,4413 

PA 15-02-001

- COMPLICADAS: 1 O VARIAS DE 
MÁS DE 5 CMS. Y/O UBICADAS 
EN BORDES DE PÁRPADOS, 
LABIOS O ALA NASAL Y/O QUE 
COMPROMETEN MÚSCULOS, 
CONDUCTOS, VASOS O NERVIOS

 397.873,2 15,9258  278.511,0 11,1480 

PA 15-02-005 - 3 Y MÁS  436.165,9 17,4585  305.316,0 12,2210 

PA 15-02-006 - HASTA 1% SUPERFICIE CORPORAL 
RECEPTORA  115.351,3 4,6172  216.231,0 8,6551 

PA 15-02-007 - HASTA 5% SUPERFICIE CORPORAL 
RECEPTORA  186.928,3 7,4822  130.850,0 5,2376 

PA 15-02-008 - HASTA 10% SUPERFICIE 
CORPORAL RECEPTORA  328.307,5 13,1413  229.815,0 9,1989 

PA 15-02-009 - POR CADA 10% (O SU FRACCIÓN) 
ADICIONAL HASTA 50%  217.609,7 8,7103  152.327,0 6,0972 

PA 15-02-011
PIEL TOTAL, CUALQUIER TAMAÑO 
(INCLUYE TRATAMIENTO ZONA 
DADORA Y RECEPTORA)

 569.263,6 22,7861  432.427,0 17,3089 

PA 15-02-013 - OSEO (COSTAL, ILÍACO, TIBIAL O 
SIMILARES) C/U  509.596,4 20,3978  356.717,0 14,2784 

PA 15-02-018 - COLGAJOS MUSCULARES O 
MUSCULOCUTÁNEOS  925.058,3 37,0276  647.541,0 25,9193 

PA 15-02-019 - COLGAJOS 
OSTEOMUSCULOCUTÁNEOS 1.374.238,2 55,0070  961.967,0 38,5049 

PA 15-02-020 - COLGAJOS SIMPLES DOS O MÁS  560.745,3 22,4451  392.522,0 15,7116 

PA 15-02-021 - COLGAJO SIMPLE ÚNICO  385.884,6 15,4459  270.119,0 10,8121 

PA 15-02-026 LÓBULO AURICULAR PARTIDO, 
CORRECCIÓN PLÁSTICA (PROC. AUT)  115.351,3 4,6172 80.746,0 3,2320 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 15-02-028
CORRECCIÓN NASAL PARCIAL 
(ALARES, ALARGAMIENTO 
COLUMELA O SIMILAR)

 507.466,8 20,3125  355.227,0 14,2188 

PA 15-02-031 CORRECCIÓN QUIRÚRGICA 
SECUNDARIA DE QUEILOPLASTÍA  527.816,0 21,1270  369.471,0 14,7889 

PA 15-02-032
QUEILOPLASTÍA PRIMARIA, UN 
LADO (PROC. QUIR. COMPLETO POR 
CUALQUIER TÉCNICA)

 527.816,0 21,1270  369.471,0 14,7889 

PA 15-02-033
CIERRE DE PALADAR DURO Y/O 
CIERRE DE COMUNICACIÓN ORO-
NASAL

 527.816,0 21,1270  369.471,0 14,7889 

PA 15-02-034 CIERRE MUCOSO VESTÍBULO ORAL  527.816,0 21,1270  369.471,0 14,7889 

PA 15-02-035 PLASTÍA DE VELO (CUALQUIER 
TÉCNICA)  527.816,0 21,1270  369.471,0 14,7889 

PA 15-02-039 - UNILATERAL  558.418,6 22,3520  406.054,0 16,2532 

PA 15-02-040
DISTOPLASIAS ORBITARIAS: 
MOVILIZACIÓN UNILATERAL O 
VERTICAL TIEMPO FACIAL

1.753.931,3 70,2051 1.227.752,0 49,1436 

PA 15-02-042
SÍNDROME DE APERT CROUZON O 
SIMILAR: AVANCE FRONTO-ÓRBITO-
MAXILAR VÍA INTRACRANEANA, 
TIEMPO FACIAL

2.050.334,8 82,0693 1.435.234,0 57,4485 

PA 15-02-046 MOVILIZACIÓN ORBITARIA 
INTRACRANEANA, TIEMPO FACIAL 2.142.024,3 85,7394 1.499.417,0 60,0176 

PA 15-02-052 RECONSTRUCCIÓN MAMARIA  773.380,0 30,9563  541.366,0 21,6694 

PA 15-02-061 - HASTA 10 % SUPERFICIE 
CORPORAL  114.128,8 4,5683  791.451,0 31,6796 

PA 15-02-062 - POR CADA 10 % ADICIONAL (O SU 
FRACCIÓN) 77.413,5 3,0987 54.189,0 2,1690 

PA 15-02-063 - HASTA 1 % SUPERFICIE 
CORPORAL  163.187,6 6,5320  538.093,0 21,5384 

PA 15-02-064 - HASTA 5 % SUPERFICIE 
CORPORAL  244.465,9 9,7853  171.126,0 6,8497 

PA 15-02-065 - HASTA 10% SUPERFICIE 
CORPORAL  438.650,4 17,5580  307.055,0 12,2906 

PA 15-02-066 - POR CADA 10% ADICIONAL (O SU 
FRACCIÓN)  265.524,9 10,6282  185.867,0 7,4398 

PA 16-02-201
BIOPSIA DE PIEL Y/O MUCOSA POR 
CURETAJE O SECCIÓN TANGENCIAL 
C/S ELECTRO X 1 LESIÓN

25.992,4 1,0404 44.692,0 1,7889 

PA 16-02-207
TRATAMIENTO POR ELECTRO DE 
HEMANGIOMAS O TELANGECTASIAS 
HASTA 15 LESIONES

30.570,2 1,2236 45.400,0 1,8172 

PA 16-02-221

HERIDA CORTANTE O CONTUSA 
COMPLICADA, REPARACIÓN Y 
SUTURA (UNA O MÚLTIPLE DE MÁS 
DE 5 CMS. DE LARGO TOTAL Y/O 
QUE COMPROMETA MÚSCULOS 
Y/O CONDUCTOS Y/O VASOS O 
SIMILARES)

43.643,8 1,7469 69.657,0 2,7882 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 16-02-222

HERIDA CORTANTE O CONTUSA 
NO COMPLICADA, REPARACIÓN Y 
SUTURA (UNA O MÚLTIPLE HASTA 
5 CMS. DE LARGO TOTAL QUE 
COMPROMETA SOLO LA PIEL)

11.834,5 0,4737 33.168,0 1,3276 

PA 17-01-001
E.C.G. DE REPOSO (INCLUYE MÍNIMO 
12 DERIVACIONES Y 4 COMPLEJOS 
POR DERIVACIÓN)

4.911,8 0,1966 8.841,0 0,3539 

PA 17-01-003

ERGOMETRÍA (INCLUYE E.C.G. 
ANTES, DURANTE Y DESPUÉS 
DEL EJERCICIO CON MONITOREO 
CONTINUO Y MEDICIÓN DE LA 
INTENSIDAD DEL ESFUERZO)

11.832,1 0,4736 38.275,0 1,5320 

PA 17-01-006

E.C.G. CONTINUO (TEST HOLTER O 
SIMILARES, POR EJ. VARIABILIDAD 
DE LA FRECUENCIA CARDÍACA 
Y/O ALTA RESOLUCIÓN DEL ST Y/O 
DEPOLARIZACIÓN TARDÍA); 20 A 24 
HORAS DE REGISTRO

20.067,8 0,8033 47.669,0 1,9081 

PA 17-01-007
ECOCARDIOGRAMA DOPPLER, 
CON REGISTRO (INCLUYE CÓD. 
17.01.008)

38.316,6 1,5337 72.529,0 2,9031 

PA 17-01-008

ECOCARDIOGRAMA 
BIDIMENSIONAL (INCLUYE 
REGISTRO MODO M, PAPEL 
FOTOSENSIBLE Y FOTOGRAFÍA), EN 
ADULTOS O NIÑOS (PROC. AUT.)

23.956,2 0,9589 39.365,0 1,5757 

PA 17-01-009 MONITOREO CONTINUO DE PRESION 
ARTERIAL 14.285,3 0,5718 25.506,0 1,0209 

PA 17-01-011 SONDEO CARDÍACO IZQUIERDO Y 
DERECHO, EN ADULTOS O NIÑOS  210.683,0 8,4331  210.683,0 8,4331 

PA 17-01-013 CATETERISMO EN RECIEN NACIDO 
POR ARTERIA UMBILICAL 10.613,8 0,4248 30.130,0 1,2060 

PA 17-01-014 INSTALACION DE CATETER SWAN-
GANZ O SIMILAR, EN ADULTOS O 26.626,4 1,0658  170.251,0 6,8147 

PA 17-01-019
CINECORONARIOGRAFÍA DERECHA 
Y/O IZQUIERDA (INCLUYE 
SONDEO CARDÍACO IZQUIERDOY 
VENTRICULOGRAFÍA IZQUIERDA)

 177.406,9 7,1011  177.406,9 7,1011 

PA 17-01-020
VENTRICULOGRAFÍA DERECHA, 
EN ADULTOS O NIÑOS (INCL. 
PROC. RAD., Y SONDEO CARDÍACO 
DERECHO)

 225.802,8 9,0383  825.616,0 33,0472 

PA 17-01-021
VENTRICULOGRAFÍA IZQUIERDA, 
EN ADULTOS O NIÑOS (INCL. 
PROC. RAD., Y SONDEO CARDÍACO 
IZQUIERDO)

 190.957,3 7,6435  190.957,3 7,6435 

PA 17-01-022 AORTOGRAFÍA, EN ADULTOS O 
NIÑOS (INCLUYE PROC. RAD.)  203.824,1 8,1585  203.824,1 8,1585 

PA 17-01-035
COLOCACIÓN DE SONDA 
MARCAPASO TRANSITORIO (PROC. 
COMPLETO)

 119.923,0 4,8002  119.923,0 4,8002 

PA 17-01-038 SEPTOSTOMÍA DE RASHKIND  323.471,8 12,9477  323.471,8 12,9477 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 17-01-045 ECOCARDIOGRAMA DOPPLER 
COLOR 17.336,9 0,6939 82.254,0 3,2924 

PA 17-01-055 ECOCARDIAGRAMA DOPPLER 
COLOR TRANSESOFAGICO 47.812,3 1,9138 94.099,0 3,7665 

PA 17-03-002
FÍSTULA ARTERIOVENOSA 
CONGÉNITA O TRAUMÁTICA, REPAR. 
QUIR.

 203.807,4 8,1579  828.252,0 33,1527 

PA 17-03-005

REPARACIÓN QUIRÚRGICA 
DE VASOS ARTERIALES Y/O 
VENOSOS INTRA-ABDOMINALES 
O INTRA-TORÁCICOS C/S INJERTO 
(BIOLÓGICOS O SINTÉTICOS)

 289.060,2 11,5703  907.564,0 36,3273 

PA 17-03-006
REPARACIÓN QUIRÚRGICA DE 
VASOS ARTERIALES Y/O VENOSOS 
PERIFÉRICOS C/S INJERTO 
(BIOLÓGICOS O SINTÉTICOS)

 189.397,0 7,5810  213.434,0 8,5432 

PA 17-03-035
BIOPSIA QUIR. GANGLIONAR 
(CUALQUIER REGIÓN PERIFÉRICA 
SUPERFICIAL O PROFUNDA) (PROC. 
AUT.)

66.954,0 2,6800 96.164,0 3,8492 

PA 17-03-036 AXILO-SUPRACLAVICULAR  275.092,0 11,0112  275.092,0 11,0112 

PA 17-03-038 ILEOINGUINAL  277.119,7 11,0923  277.119,7 11,0923 

PA 17-03-040 LUMBO-AÓRTICOS  341.403,5 13,6655  341.403,5 13,6655 

PA 17-03-047
ANASTOMOSIS VASCULARES 
SISTÉMICOPULMONARES 
(BLALOCK-POTT-GLENN O 
SIMILARES)

 417.636,2 16,7168 1.691.873,0 67,7211 

PA 17-03-048
CAMBIO DE GENERADOR DE 
MARCAPASO, SIN CAMBIO DE 
ELECTRODO (NO INCLUYE EL VALOR 
DE LA PRÓTESIS)

 111.678,9 4,4702  255.289,0 10,2185 

PA 17-03-049 COARTACIÓN AÓRTICA INFANTIL 
(PREDUCTAL) TRAT. QUIR.  417.636,2 16,7168  417.636,2 16,7168 

PA 17-03-050 COARTACIÓN AÓRTICA, TRAT. QUIR.  417.636,2 16,7168  816.219,0 32,6710 

PA 17-03-051 CONDUCTO ARTERIOSO 
PERSISTENTE, TRAT. QUIR.  466.875,4 18,6878  466.875,4 18,6878 

PA 17-03-053
IMPLANTACIÓN DE MARCAPASO 
C/ELECTROD. INTRAVEN. O 
EPICÁRDICO (NO INCLUYE EL VALOR 
DE LA PRÓTESIS)

 150.880,1 6,0393  324.343,0 12,9826 

PA 17-03-054 OPERACIÓN SOBRE ANILLOS 
VALVULARES O VASCULARES  306.232,6 12,2577  809.507,0 32,4024 

PA 17-03-055
OPERACIONES SOBRE ARTERIA 
PULMONAR, CONSTRICCIÓN POR 
CINTA

 289.060,2 11,5703  304.435,0 12,1857 

PA 17-03-057
PERICARDIORRAFIA O 
MÍOPERICARDIORRAFIA EN HERIDAS 
PENETRANTE

 353.911,5 14,1661  353.911,5 14,1661 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 17-03-061

- DE COMPLEJIDAD MAYOR: 
INCLUYE REEMPLAZO VALVULAR 
MÚLTIPLE, TRES O MÁS PUENTES 
AORTOCORONARIOS Y/O 
ANASTOMOSIS CON ARTERIA 
MAMARIA, CORRECCIÓN DE 
CARDIOPATÍAS CONGÉNITAS 
COMPLEJAS (POR EJEMPLO: FALLOT; 
ATRESIA TRICUSPÍDEA; DOBLE 
SALIDA DEL VENTRÍCULO DERECHO; 
TRANSPOSICIÓN GRANDES 
VASOS; VENTRÍCULO ÚNICO O 
SIMILARES), ANEURISMA AÓRTICO 
TORÁCICO, TRASPLANTE CARDÍACO 
Y CUALQUIER OPERACIÓN 
CARDÍACAEN LACTANTES

2.746.498,6 109,9349 2.746.498,6 109,9349 

PA 17-03-062

- DE COMPLEJIDAD MEDIANA: 
INCLUYE COMUNICACIÓN 
INTERVENTRICULAR, REEMPLAZO 
UNIVALVULAR, UNO O DOS PUENTES 
AORTOCORONARIOS; ANEURISMA 
VENTRICULAR, CORRECCIÓN DE 
WOLF-PARKINSON WHITE Y OTRAS 
ARRITMIAS

1.713.362,4 68,5812 1.713.362,4 68,5812 

PA 17-03-063

-DE COMPLEJIDAD MENOR: 
INCLUYE COMUNICACIÓN 
INTERAURICULAR SIMPLE, 
ESTENOSIS PULMONAR VALVULAR, 
ESTENOSIS MITRAL O SIMILAR

1.061.550,8 42,4910 1.061.550,8 42,4910 

PA 17-03-148
CAMBIO DE GENERADOR DE 
MARCAPASO (INCLUYE EL VALOR DE 
LA PRÓTESIS)

1.251.907,3 50,1104 1.251.907,3 50,1104 

PA 17-04-009
TORACOTOMÍA EXPLORADORA, C/S 
BIOPSIA, C/S DEBRIDACIÓN, C/S 
DRENAJE

 189.922,6 7,6021  189.922,6 7,6021 

PA 17-04-011 MEDIASTINOTOMÍA EXPLORADORA 
ANT. O POST. C/S BIOPSIA PROC. AUT  144.780,4 5,7952  208.847,0 8,3596 

PA 17-04-017
TUMORES O QUISTES DE 
MEDIASTINO (ANTERIOR O 
POSTERIOR) TRAT. QUIR. C/S 
DISECCIÓN GANGLIONAR

 325.524,4 13,0299  726.365,0 29,0744 

PA 17-04-019 HERIDAS TRAUMÁTICAS, TRAT. QUIR.  198.016,5 7,9261 2.067.838,0 82,7699 

PA 17-04-020
HERNIOPLASTÍA DIAFRAGMÁTICA 
POR VÍA TORÁCICA C/ PRÓTESIS (NO 
INCLUYE VALOR DE LA PRÓTESIS)

 228.214,2 9,1348  948.149,0 37,9518 

PA 17-04-021 HERNIOPLASTÍA DIAFRAGMÁTICA 
POR VÍA TORÁCICA, SIN PRÓTESIS  206.152,1 8,2517  364.704,0 14,5981 

PA 17-04-025 PLEURODESIS POR PLEUROTOMÍA 64.258,8 2,5721  213.890,0 8,5614 

PA 17-04-027 PLEUROTOMÍA ÚNICA O DOBLE C/S 
BIOPSIA CON TRÓCAR 45.217,3 1,8099  100.779,0 4,0339 

PA 17-04-030

CIRUGÍA RUPTURA 
TRAQUEOBRONQUIAL O 
TRATAMIENTO QUIRÚRGICO FÍSTULA 
POSTNEUMONECTOMÍA POR 
ESTERNOTOMÍA MEDIA

 371.108,9 14,8545  814.946,0 32,6201 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 17-07-002 ESPIROMETRIA BASAL Y CON 
BRONCODILATADOR 7.000,8 0,2802 13.802,0 0,5525 

PA 17-07-004 PROVOCACION CON EJERCICIO, 
TEST DE 10.622,2 0,4252 20.209,0 0,8089 

PA 17-07-005 PROVOCACION CON HISTAMINA (PD 
20),TEST DE, (INCLUYE LA ESPI- 11.197,9 0,4482 20.226,0 0,8096 

PA 17-07-008 CAPACIDAD DE DIFUSION, ESTUDIO 
DE 7.000,8 0,2802 14.298,0 0,5723 

PA 17-07-011 CURVA DE RELAJACION 
FLUJOVOLUMEN BASAL 5.607,3 0,2244 9.228,0 0,3694 

PA 17-07-014 MEDICION DE PRESION 
INSPIRATORIA MAXIMA (PROC. AUT.) 2.820,3 0,1129 8.871,0 0,3551 

PA 17-07-020
VOLUMEN RESIDUAL, ESTUDIO 
DE MEDICION DE VOLUMENES Y 
CAPACI-

14.819,3 0,5932 33.383,0 1,3362 

PA 17-07-021 LARINGOTRAQUEOBRONCOSCOPIA 
CON FIBROSCOPIO 25.224,6 1,0097 63.163,0 2,5282 

PA 17-07-022 LARIGOTRAQUEOSCOPIA CON TUBO 
RIGIDO 10.104,8 0,4045 74.124,0 2,9670 

PA 17-07-027
BRONCOASPIRACION, C/S 
LAVADO Y/O COLOCACION DE 
MEDICAMENTOS

8.444,3 0,3380 36.479,0 1,4602 

PA 17-07-029 TORACOCENTESIS EVACUADORA,C/S 
TOMA DE MUESTRAS 8.444,3 0,3380 17.379,0 0,6956 

PA 17-07-032 BIOPSIA PLEURAL (CON AGUJA) 9.812,8 0,3928  150.297,0 6,0160 

PA 17-07-035 INMUNOTERAPIA POR BCG 4.197,1 0,1680 6.565,0 0,2628 

PA 17-07-037 INTUBACION TRAQUEAL (PROC. 
AUT.) 7.000,8 0,2802 17.661,0 0,7069 

PA 17-07-052 MONITORIZACION SATURACION DE 
O2 DURANTE EL SUENO. 8.928,3 0,3574 86.682,0 3,4696 

PA 18-01-001 GASTRODUODENOSCOPÍA (INCLUYE 
ESOFAGOSCOPÍA) 54.588,1 2,1850 45.691,0 1,8289 

PA 18-01-004 ANO-RECTO-SIGMOIDOSCOPIA EN 
ADULTOS 12.812,9 0,5129 12.081,0 0,4836 

PA 18-01-006
COLONOSCOPÍA LARGA 
(INCLUYE SIGMOIDOSCOPÍA Y 
COLONOSCOPÍA IZQUIERDA)

53.631,6 2,1467 44.593,0 1,7849 

PA 18-01-016 - PUNCION BIOPSIA TRANSPARIETAL 
DE ORGANOS ABDOMINALES C/U 17.921,3 0,7173 61.881,0 2,4769 

PA 18-01-037 UREASA, TEST DE (PARA 
HELICOBACTER PYLORI) O SIMILAR 5.493,0 0,2199 7.852,0 0,3143 

PA 18-01-038
PUNCION EVACUADORA DE 
ABSCESO INTRAABDOMINALES 
(HEPATICO U

19.447,8 0,7784  144.557,0 5,7862 

PA 18-01-041 PUNCION EVACUADORA DE LIQUIDO 
ASCITICO, CON COLOCACION DE 17.055,9 0,6827  150.705,0 6,0323 

PA 18-01-043 MANOMETRIA ANORRECTAL 17.729,0 0,7096 44.213,0 1,7697 

PA 18-02-001
DIAFRAGMÁTICA POR VÍA 
ABDOMINAL O CUALQUIERA OTRA 
HERNIA CON USO DE PRÓTESIS (NO 
INCLUYE EL VALOR DE LA PRÓTESIS)

 296.236,1 11,8575  207.365,0 8,3003 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 18-02-004

LAPAROTOMÍA EXPLORADORA, C/S 
LIBERACIÓN DE ADHERENCIAS, 
C/S DRENAJE, C/S BIOPSIAS COMO 
PROC. AUT. O COMO RESULTADO 
DE UNA HERIDA PENETRANTE 
ABDOMINAL NO COMPLICADA 
O DE UN HEMOPERITONEO 
POSTOPERATORIO O COMO 
TRATAMIENTO DE UNA PERITONITIS 
(LAPAROSTOMÍA CONTENIDA 
-MÁXIMO CUATRO-, RESUTURAS, 
ETC.)

 291.750,9 11,6780  204.226,0 8,1746 

PA 18-02-007 PERITONITIS DIFUSA AGUDA, TRAT. 
QUIR. (PROC. AUT.)  252.376,4 10,1019  600.126,0 24,0214 

PA 18-02-008 PERITONEAL (PARIETAL)  194.321,5 7,7782  136.025,0 5,4447 

PA 18-02-009 RETROPERITONEAL  287.401,6 11,5039  364.580,0 14,5931 

PA 18-02-012 GASTROENTEROANASTOMOSIS, 
CUALQUIER TÉCNICA. (PROC. AUT.)  264.396,0 10,5831  185.077,0 7,4081 

PA 18-02-014 GASTROTOMÍA Y/O GASTROSTOMÍA 
(PROC. AUT.)  170.907,3 6,8410  139.078,0 5,5669 

PA 18-02-017 - CON DISECCIÓN GANGLIONAR  419.629,7 16,7966  293.940,0 11,7656 

PA 18-02-023

GASTRECTOMÍA TOTAL O 
SUB-TOTAL AMPLIADA 
(INCLUYE ESPLENECTOMÍA 
Y PANCREATECTOMÍA 
CORPOROCAUDAL Y DISECCIÓN 
GANGLIONAR)

 645.843,8 25,8514  452.091,0 18,0960 

PA 18-02-028 COLECISTECTOMÍA C/S 
COLANGIOGRAFÍA OPERATORIA  257.806,4 10,3193  180.822,0 7,2378 

PA 18-02-029

COLECISTECTOMÍA Y 
COLEDOCOSTOMÍA (SONDA 
T Y COLANGIOGRAFÍA 
POSTOPERATORIA) C/S 
COLANGIOGRAFÍA OPERATORIA

 337.066,8 13,4919  314.857,0 12,6029 

PA 18-02-039 HEPATECTOMÍA SEGMENTARIA 
(PROC. AUT.)  463.116,7 18,5373  324.182,0 12,9761 

PA 18-02-040 HERIDA TRAUMÁTICA DE HÍGADO 
Y/O VÍA BILIAR, TRAT. QUIR.  331.237,3 13,2585 1.496.677,0 59,9079 

PA 18-02-041 LOBECTOMÍA HEPÁTICA (PROC. AUT.)  624.913,1 25,0136  526.130,0 21,0596 

PA 18-02-050 ESPLENECTOMÍA TOTAL O PARCIAL 
(PROC. AUT.)  284.565,0 11,3904  199.195,0 7,9732 

PA 18-02-054 CIERRE DE COLOSTOMÍA (PROC. 
AUT.)  194.321,5 7,7782  163.725,0 6,5535 

PA 18-02-055 COLOSTOMÍA (PROC. AUT.)  205.992,6 8,2453  317.948,0 12,7266 

PA 18-02-067 COLECTOMÍA PARCIAL O 
HEMICOLECTOMÍA  442.995,9 17,7319  310.097,0 12,4123 

PA 18-02-068 COLECTOMÍA TOTAL ABDOMINAL  544.874,3 21,8098 381.412,0 15,2669 

PA 18-02-070 HARTMANN, OPERACIÓN DE (O 
SIMILAR)  442.995,9 17,7319 310.097,0 12,4123 

PA 18-02-071
PERFORACIÓN Y/O HERIDA DE 
INTESTINO, ÚNICA O MÚLTIPLE, 
TRAT. QUIR. (PROC. AUT.)

 223.553,3 8,9482 519.704,0 20,8023 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 18-02-072
QUISTE Y/O TUMOR DEL 
MESENTERIO Y/O EPIPLONES, ÚNICO 
Y/O MÚLTIPLE, TRAT. QUIR.

 223.553,3 8,9482  156.487,0 6,2637 

PA 18-02-073 RECONSTITUCIÓNTRÁNSITO POST 
OPERACIÓN DE HARTMANN O SIM.  442.995,9 17,7319  349.037,0 13,9710 

PA 18-02-081
COLECISTECTOMÍA POR 
VIDEOLAPAROSCOPÍA, PROC. 
COMPLETO

 356.855,8 14,2840  249.799,0 9,9988 

PA 18-03-004 BIOPSIA QUIRÚRGICA RECTAL 
(PROC. AUT.) 47.489,6 1,9009  117.361,0 4,6976 

PA 18-03-026 - POR VÍA ANAL  154.668,7 6,1910  108.268,0 4,3337 

PA 18-03-032 RESECCIÓN ABDÓMINO-PERINEAL 
DE ANO Y RECTO (2 EQUIPOS)  487.817,1 19,5260  341.472,0 13,6682 

PA 18-03-033
RESECCIÓN ABDÓMINO-PERINEAL 
DE ANO Y RECTO AMPLIADA (2 
EQUIPOS) (INCLUYE GENITALES 
FEMENINOS)

 566.509,7 22,6758  396.557,0 15,8731 

PA 18-03-034 RESECCIÓN ANTERIOR DE RECTO  396.263,5 15,8614  277.384,0 11,1029 

PA 19-01-003
CISTOSCOPIA Y/O 
URETROCISTOSCOPIA Y/O 
URETROSCOPIA

26.272,4 1,0516 79.528,0 3,1833 

PA 19-01-011 UROFLUJOMETRIA (PROC.AUT.) 8.697,1 0,3481 15.092,0 0,6041 

PA 19-01-025 PERITONEODIÁLISIS POR SESIÓN 
(INCLUYE INSUMOS) 26.453,5 1,0589  304.369,0 12,1831 

PA 19-01-028 HEMODIÁLISIS CON BICARBONATO 
CON INSUMOS (POR SESION) 49.437,2 1,9788 55.367,0 2,2162 

PA 19-01-030 ESTUDIO URODINAMICO (INCLUYE 
CISTOMETRIA, EMG PERINEAL Y DEL 46.613,2 1,8658  112.592,0 4,5068 

PA 19-02-003 AUTO O HETEROTRASPLANTE  621.028,8 24,8581  602.374,0 24,1114 

PA 19-02-009 NEFRECTOMÍA PARCIAL Y/O CIRUGÍA 
DE TRAUMATISMO RENAL  319.979,1 12,8079 1.105.755,0 44,2604 

PA 19-02-010 NEFRECTOMÍA RADICAL AMPLIADA 
(INCLUYE GANGLIOS)  451.808,2 18,0847  527.599,0 21,1184 

PA 19-02-011 NEFRECTOMÍA TOTAL  235.030,3 9,4076  272.257,0 10,8977 

PA 19-02-012
NEFROSTOMÍA, NEFROPEXIA 
Y/O NEFROTOMÍA POR LITIASIS, 
BIOPSIAS U OTRAS

 211.809,5 8,4782  258.658,0 10,3534 

PA 19-02-014 SUPRARRENALECTOMÍA BILATERAL  374.659,9 14,9966  903.969,0 36,1834 

PA 19-02-018 NEFROURETERECTOMÍA  378.684,2 15,1577  465.373,0 18,6276 

PA 19-02-022 URETEROPLASTÍAS, PROC. 
COMPLETO  314.390,9 12,5842  881.103,0 35,2682 

PA 19-02-027 CISTECTOMÍA PARCIAL Y/O TRAT. 
QUIR. DE DIVERTÍCULO VESICAL  216.453,7 8,6641  151.518,0 6,0649 

PA 19-02-028 CISTECTOMÍA RADICAL, PROC. 
COMPLETO  591.209,0 23,6645  444.997,0 17,8120 

PA 19-02-029 CISTOPLASTÍA, PROC. COMPLETO  393.217,5 15,7394  796.968,0 31,9005 

PA 19-02-031 CISTOSTOMÍA C/S EXTRACCIÓN DE 
CUERPO EXTRAÑO O CÁLCULO  146.762,8 5,8745  105.983,0 4,2422 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 19-02-036 OPERACIÓN DE BRICKER  431.400,6 17,2678  301.980,0 12,0874 

PA 19-02-038 RESERVORIO CONTINENTE 
INTESTINAL EXTERNO O INTERNO  393.217,5 15,7394 1.658.668,0 66,3920 

PA 19-02-050 PLASTÍA DE URETRA O TRAT. DE 
FÍSTULAS RESIDUALES  127.633,1 5,1088  332.608,0 13,3134 

PA 19-02-055 ADENOMA O CÁNCER PROSTÁTICO, 
RESECCIÓN ENDOSCÓPICA  230.338,4 9,2198  235.463,0 9,4249 

PA 19-02-056 ADENOMA PROSTÁTICO, TRAT. QUIR. 
CUALQUIER VÍA O TÉCNICA ABIERTA  253.530,6 10,1481  207.500,0 8,3057 

PA 19-02-057
TUMORES MALIGNOS DE PRÓSTATA 
O VESÍCULAS SEMINALES, TRAT. 
QUIR. RADICAL

 367.431,5 14,7073  257.202,0 10,2951 

PA 19-02-062 ESCROTO, PLASTÍA DE, PROC. 
COMPLETO  130.703,8 5,2317  276.149,0 11,0535 

PA 19-02-067 PRÓTESIS TESTICULAR, (PROC. AUT.)  122.712,4 4,9118 92.936,0 3,7200 

PA 19-02-068
TUMORES MALIGNOS DEL 
TESTÍCULO, ORQUIDECTOMÍA 
AMPLIADA NO INCLUYE 
VACIAMIENTO LUMBO-AÓRTICO

 152.284,3 6,0955  125.418,0 5,0201 

PA 20-01-002 COLPOSCOPÍA 14.714,8 0,5890 19.980,0 0,7997 

PA 20-01-006 AMNIOCENTESIS 9.282,9 0,3716 24.073,0 0,9636 

PA 20-01-009 MONITOREO BASAL CON INFORME 3.786,2 0,1516 6.938,0 0,2777 

PA 20-01-014 BIOPSIA ENDOMETRIO, VULVA, 
VAGINA, CUELLO, C/U (PROC. AUT.) 19.202,1 0,7686 25.427,0 1,0178 

PA 20-01-016
ELECTRODIATERMO O 
CRIOCOAGULACIÓN DE LESIONES 
DEL CUELLO

19.577,6 0,7836 45.873,0 1,8362 

PA 20-01-022
PUNCIÓN EVACUADORA DE 
QUISTES MAMARIOS, C/S TOMA 
DE MUESTRAS, C/S INYECCIÓN DE 
MEDICAMENTOS

8.990,9 0,3599 89.387,0 3,5779 

PA 20-01-023 BIOPSIA ESTEREOTAXÍCA DIGITAL 
DE MAMA  456.188,6 18,2600  544.299,0 21,7868 

PA 20-02-002
MASTECTOMÍA PARCIAL 
(CUADRANTECTOMÍA O SIMILAR) 
O TOTAL S/VACIAMIENTO 
GANGLIONAR

 191.478,8 7,6644  191.478,8 7,6644 

PA 20-02-003

MASTECTOMÍA RADICAL O 
TUMORECTOMÍA C/VACIAMIENTO 
GANGLIONAR O MASTECTOMÍA 
TOTAL C/VACIAMIENTO 
GANGLIONAR

 346.034,5 13,8508  346.034,5 13,8508 

PA 20-03-001 OOFORECTOMÍA PARCIAL O TOTAL, 
UNI O BILATERAL (PROC. AUT.)  161.637,8 6,4699  161.637,8 6,4699 

PA 20-03-010 - TOTAL O AMPLIADA  270.585,2 10,8308  298.865,0 11,9628 

PA 20-03-012
CONIZACIÓN Y/O AMPUTACIÓN 
DEL CUELLO, DIAGNOSTICA Y/O 
TERAPÉUTICAC/S BIOPSIA

74.000,7 2,9620  117.148,0 4,6891 

PA 20-03-014 HISTERECTOMÍA POR VÍA VAGINAL  343.187,1 13,7368  343.187,1 13,7368 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 20-03-015

HISTERECTOMÍA RADICAL CON 
DISECCIÓN PELVIANA COMPLETA 
DE TERRITORIOS GANGLIONARES, 
INCLUYE GANGLIOS 
LUMBOAÓRTICOS (OPERACIÓN DE 
WERTHEIM O SIMILARES)

 558.530,3 22,3565 558.530,3 22,3565 

PA 20-03-031

VIDEOLAPAROSCOPÍA 
GINECOLÓGICA EXPLORADORA 
(INCLUYE TOMA DE MUESTRAS PARA 
BIOPSIAS, PUNCIÓN DE QUISTES 
Y LIBERACIÓN DE ADHERENCIAS) 
(PROC. AUT.)

 142.571,3 5,7067 205.194,0 8,2134 

PA 21-01-001
INFILTRACION LOCAL 
MEDICAMENTOS (BURSAS, 
TENDONES, YUXTA-

12.037,9 0,4818 19.425,0 0,7775 

PA 21-04-004 TRACCIÓN HALOCRANEANA O 
ESTRIBO-CRANEANA (PROC. AUT.) 77.389,8 3,0977 86.051,0 3,4444 

PA 21-04-005 TRACCIÓN HALOCRÁNEO-FEMORAL  244.140,6 9,7723 244.140,6 9,7723 

PA 21-04-010 BRAZO, ANTEBRAZO,MUSLO Y 
PIERNA, C/U  591.647,6 23,6820 591.647,6 23,6820 

PA 21-04-018 AUTOTRASPLANTE ÓSEO 
MICROQUIRÚRGICO 1.200.209,4 48,0411 1.200.209,4 48,0411 

PA 21-04-022

LESIONES QUÍSTICAS CON 
FRACTURA PATOLÓGICA: LEGRADO 
ÓSEO, C/S RELLENO INJERTO 
ESPONJOSO, C/S OSTEOSÍNTESIS 
Y/O APARATO DE INMOVILIZACIÓN 
POSTOPERATORIA

 507.305,9 20,3061 516.976,0 20,6931 

PA 21-04-024
METÁSTASIS ÓSEA C/S FRACTURA 
PATOLÓGICA, LEGRADO TUMORAL, 
RELLENO CEMENTO QUIRÚRGICO Y 
OSTEOSÍNTESIS

 507.305,9 20,3061  737.964,0 29,5387 

PA 21-04-025
TUMOR ÓSEO, RESECCIÓN EN 
BLOQUE, C/S OSTEOSÍNTESIS 
Y/O APARATO INMOVILIZACIÓN 
POSTOPERATORIO

 507.305,9 20,3061  507.305,9 20,3061 

PA 21-04-027
TUMORES ÓSEOS: RESECCIÓN EN 
BLOQUE, EPIFISIARIA C/ARTRODESIS 
O DIAFISIARIA

 550.540,1 22,0366  550.540,1 22,0366 

PA 21-04-028

TUMORES PRIMARIOS O 
METASTÁSICOS VERTEBRALES: 
CORPORECTOMÍA, REEMPLAZO POR 
CEMENTO QUIR. O INJERTO ÓSEO, 
C/S OSTEOSÍNTESIS

1.323.770,5 52,9869 1.870.342,0 74,8647 

PA 21-04-033 BIOPSIA ÓSEA POR PUNCIÓN 66.308,7 2,6542 66.308,7 2,6542 

PA 21-04-034 BIOPSIA ÓSEA QUIRÚRGICA  281.344,6 11,2615  281.344,6 11,2615 

PA 21-04-038 MUÑÓN DE AMPUTACIÓN, 
REGULARIZACIÓN DE  315.455,8 12,6268  315.455,8 12,6268 

PA 21-04-042 ENDOPRÓTESIS TOTAL, CUALQUIER 
TÉCNICA  682.845,9 27,3325 1.363.362,0 54,5717 

PA 21-04-044 FRACTURA CUELLO HUMERAL, TRAT. 
QUIR.  507.305,9 20,3061  614.440,0 24,5944 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 21-04-045 FRACTURA DE CLAVÍCULA, 
OSTEOSÍNTESIS  281.433,6 11,2650  281.433,6 11,2650 

PA 21-04-053 AMPUTACIÓN BRAZO  407.308,9 16,3035  407.308,9 16,3035 

PA 21-04-055 OSTEOSÍNTESIS DIAFISIARIA 
(CUALQUIER TÉCNICA)  359.913,7 14,4064  359.913,7 14,4064 

PA 21-04-067
OSTEOSÍNTESIS OLÉCRANON U 
OSTEOSÍNTESIS DE CÚPULA RADIAL 
(PROC. AUT.) (CUALQUIER TÉCNICA)

 359.913,7 14,4064  518.762,0 20,7646 

PA 21-04-070 AMPUTACIÓN  407.308,9 16,3035  407.308,9 16,3035 

PA 21-04-073 OSTEOSÍNTESIS, FRACT. CERRADA 
CUBITO Y/O RADIO (CUALQ. TÉCN.)  359.913,7 14,4064  359.913,7 14,4064 

PA 21-04-087 AMPUTACIÓN DEDOS (TRES O MÁS)  362.806,4 14,5222  362.806,4 14,5222 

PA 21-04-088 AMPUTACIÓN DEDOS (UNO O DOS)  265.880,0 10,6425  265.880,0 10,6425 

PA 21-04-089 AMPUTACIÓN MANO O DEL PULGAR  417.321,9 16,7043  725.849,0 29,0538 

PA 21-04-113

ESCOLIOSIS, TRAT. QUIR., 
CUALQUIER VÍA DE ABORDAJE, 
E INSTRUMENTACIÓN DE 
HARRINGTON,LUQUE, DWYER O 
SIMILARES (NO INCLUTE MATERIAL 
DE FIJACIÓN DE COLUMNA)

1.445.551,5 57,8615 1.445.551,5 57,8615 

PA 21-04-116

LUXACIONES, LUXOFRACTURAS 
VERTEBRALES (CERVICAL, DORSAL, 
LUMBAR), REDUCCIÓN CRUENTA, 
CUALQUIER VÍA DE ABORDAJE, 
CUALQUIER NÚMERO

 781.619,1 31,2861  781.619,1 31,2861 

PA 21-04-119
REEMPLAZO CUERPO 
VERTEBRAL CON ARTRODESIS 
C/S OSTEOSÍNTESIS C/S 
INSTRUMENTACIÓN

1.481.843,3 59,3142 1.481.843,3 59,3142 

PA 21-04-129 ENDOPRÓTESIS TOTAL DE 
CADERA(NO INCLUYE PRÓTESIS)  969.486,3 38,8059 969.486,3 38,8059 

PA 21-04-131
FRACTURA DE CUELLO DE FÉMUR, 
OSTEOSÍNTESIS, CUALQUIER 
TÉCNICA (NO INCLUYE ELEMENTOS 
DE OSTEOSÍNTESIS)

 658.080,3 26,3412 658.080,3 26,3412 

PA 21-04-142 AMPUTACIÓN  414.785,3 16,6027 414.785,3 16,6027 

PA 21-04-146

OSTEOTOMÍA DE ALARGAMIENTO 
O ACORTAMIENTO CON 
OSTEOSÍNTESIS INMEDIATA O 
DISTRACCIÓN INSTRUMENTAL 
PROGRESIVA

 609.505,8 24,3969 609.505,8 24,3969 

PA 21-04-153 ENDOPRÓTESIS TOTAL (CUALQUIER 
TÉCNICA) 1.016.147,2 40,6736 1.333.467,0 53,3751 

PA 21-04-154 FRACTURA RÓTULA: OSTEOSÍNTESIS 
O PATELECTOMÍA PARC. O TOTAL  359.913,7 14,4064 359.913,7 14,4064 

PA 21-04-155
FRACTURAS CONDÍLEAS O DE 
PLATILLOS TIBIALES, REDUCCIÓN, 
OSTEOSÍNTESIS(CUALQUIER 
TÉCNICA)

 427.112,5 17,0962 427.112,5 17,0962 

PA 21-04-164 AMPUTACIÓN  463.248,5 18,5426 463.248,5 18,5426 



262
In

fo
rm

e 
de

 C
os

to
s: 

Es
tu

di
o 

de
 V

er
ifi

ca
ci

ón
 d

el
 C

os
to

 E
sp

er
ad

o 
In

di
vi

du
al

 P
ro

m
ed

io
 p

or
 B

en
ef

ic
ia

rio
 d

el
 C

on
ju

nt
o 

Pr
io

riz
ad

o 
de

 P
ro

bl
em

as
 d

e 
Sa

lu
d 

co
n 

Ga
ra

nt
ía

s E
xp

líc
ita

s -
 2

01
5

Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 21-04-167 OSTEOSÍNTESIS TIBIO-
PERONÉ(CUALQUIER TÉCNICA)  359.913,7 14,4064 359.913,7 14,4064 

PA 21-04-195 ORTEJOS, AMPUTACIÓN, UNO O 
MÁS DEL MISMO PIÉ  335.214,9 13,4177 335.214,9 13,4177 

PA 21-04-213
ESCOLIOSIS, TRAT. QUIR., 
CUALQUIER VÍA DE ABORDAJE, 
CON INSTRUMENTACIÓN (INCLUYE 
ELEMENTOS DE OSTEOSÍNTESIS)

6.275.020,6 251,1720 6.275.020,6 251,1720 

PA 21-06-001
RETIRO DE ENDOPRÓTESIS 
U OSTEOSÍNTESIS INTERNAS 
ARTICULARES O DE COLUMNA 
VERTEBRAL

 442.866,3 17,7267 442.866,3 17,7267 

PA 21-06-003
RETIRO DE TORNILLOS, CLAVOS, 
AGUJAS DE OSTEOSÍNTESIS O 
SIMILARES

 123.605,6 4,9476 123.605,6 4,9476 

PA 21-07-004
FRACTURAS MAYORES (COLUMNA, 
PELVIS, SUPRACONDÍLEA, CODO, 
EPÍFISIS FEMORALES)

 239.890,6 9,6022 239.890,6 9,6022 

PA 22-01-102 ANESTESIA PERIDURAL O 
EPIDURALCONTINUA PARA PARTOS 34.816,2 1,3936 166.396,0 6,6604 

PA 23-01-002 ORTESIS CERVICALES (COLLARES 
BLANDOS Y DUROS) 10.539,0 0,4218 40.195,0 1,6089 

PA 23-01-034 ORTESIS PALMAR ACTIVA (UCLA) 8.185,9 0,3277 17.236,0 0,6899 

PA 23-01-043 ORTESIS MANO-MUNECA PASIVA 2.890,7 0,1157  108.164,0 4,3295 

PA 23-01-072 PLANTILLAS ORTOPEDICAS (PAR) 9.876,1 0,3953 18.733,0 0,7498 

PA 25-01-009 PARTO  305.904,8 12,2445 214.133,0 8,5712 

PA 27-01-001 APLICACIÓN DE SELLANTES 12.762,9 0,5109 8.934,0 0,3576 

PA 27-01-002 DESGASTES SELECTIVOS 10.457,7 0,4186 7.640,0 0,3058 

PA 27-01-003 DESTARTRAJE Y PULIDO CORONARIO 14.146,6 0,5662 9.903,0 0,3964 

PA 27-01-004 EDUCACIÓN GRUPAL 27.212,5 1,0892 19.049,0 0,7625 

PA 27-01-005 EXODONCIA PERMANENTE 24.513,5 0,9812 20.050,0 0,8025 

PA 27-01-006 EXODONCIA TEMPORAL 7.281,0 0,2914 13.078,0 0,5235 

PA 27-01-009 OBTURACIÓN AMALGAMA 28.196,4 1,1286 19.737,0 0,7900 

PA 27-01-010 OBTURACIÓN COMPOSITE 19.282,2 0,7718 17.963,0 0,7190 

PA 27-01-011 PULPOTOMÍA 7.281,0 0,2914 9.275,0 0,3713 

PA 27-01-012 URGENCIAS 21.050,4 0,8426 14.735,0 0,5898 

PA 27-01-013 EXAMEN DE SALUD ORAL 7.475,6 0,2992 5.233,0 0,2095 

PA 27-01-014 TRABAJO COMUNITARIO 15.377,3 0,6155 10.764,0 0,4309 

PA 27-01-015 RADIOGRAFÍA RETROALVEOLAR Y 
BITE-WING (POR PLACA) 7.921,5 0,3171 5.545,0 0,2220 

PA 27-01-016 OBTURACIÓN VIDRIO IONÓMERO 16.642,3 0,6661 12.300,0 0,4923 

PA 27-01-017 BARNIZ DE FLUOR 26.088,0 1,0442 20.367,0 0,8152 

PA 27-02-007 PRÓTESIS DE RESTITUCIÓN (FASE 
CLÍNICA) 67.153,2 2,6880 50.217,0 2,0101 

PA 27-02-008 PRÓTESIS METÁLICA  172.636,1 6,9102 120.845,0 4,8371 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PA 27-02-009 RADIOGRAFÍA EXTRAORAL (POR 
PLACA) 11.554,1 0,4625 8.088,0 0,3237 

PA 27-02-010 RADIOGRAFÍA OCLUSAL (POR 
PLACA) 6.606,3 0,2644 6.688,0 0,2677 

PA 27-02-011 PRÓTESIS DE RESTITUCIÓN (FASE 
LABORATORIO) 57.208,0 2,2899 56.274,0 2,2525 

PA 27-02-019
TRATAMIENTO ORTODONCIA 
CON APARATOLOGÍA REMOVIBLE 
(INCLUYE APARATO)(AÑO 1)

 290.931,6 11,6452 227.130,0 9,0914 

PA 27-02-022 ENDODONCIA MULTIRRADICULAR  182.222,3 7,2939 142.261,0 5,6943 

PA 27-02-024 ENDODONCIA UNIRRADICULAR  119.138,9 4,7688 93.012,0 3,7230 

PA 27-02-025 TELERRADIOGRAFIA 20.296,9 0,8124 15.846,0 0,6343 

PA 27-02-026 RADIOGRAFÍA PANORAMICA (POR 
PLACA) 42.983,3 1,7205 33.557,0 1,3432 

PA 30-01-002 AUDÍFONOS  572.104,3 22,8998 400.473,0 16,0298 

PA 30-02-009 LINFOMA DE HODGKIN  502.713,8 20,1223  351.900,0 14,0856 

PA 30-02-010 LINFOMA B Y LLA-B 2.990.513,9 119,7021 2.093.360,0 83,7915 

PA 30-02-011 LINFOMA LINFOBLÁSTICO  451.198,7 18,0603 315.839,0 12,6422 

PA 30-02-012 LEUCEMIA LINFOBLÁSTICA AGUDA  398.995,2 15,9707 279.297,0 11,1795 

PA 30-02-013 LEUCEMIA MIELOIDE AGUDA  809.968,6 32,4208 566.978,0 22,6946 

PA 30-02-014 NEUROBLASTOMA 2.693.424,4 107,8105 1.885.397,0 75,4673 

PA 30-02-015 OSTEOSARCOMA 2.767.932,0 110,7928 1.937.552,0 77,5549 

PA 30-02-016 SARCOMA PARTES BLANDAS 2.191.605,5 87,7240 1.534.124,0 61,4068 

PA 30-02-017 EWING 2.309.734,5 92,4524 1.616.814,0 64,7167 

PA 30-02-020 TUMOR DE WILMS  218.222,0 8,7348 152.755,0 6,1144 

PA 30-02-021 RETINOBLASTOMA  651.017,6 26,0585 455.712,0 18,2409 

PA 30-02-022 HISTIOCITOSIS  184.077,5 7,3681 128.854,0 5,1577 

PA 30-02-024 RECAÍDA TUMORES SÓLIDOS 3.162.957,5 126,6046 2.214.070,0 88,6232 

PA 30-02-025 HEPATOBLASTOMAS  739.568,5 29,6029 517.698,0 20,7220 

PA 30-02-026 LEUCEMIAS MIELOIDE CRÓNICA 2.477.588,8 99,1711 1.734.312,0 69,4198 

PA 30-02-027 RECAÍDAS DE LEUCEMIAS 
LINFOBLASTICAS 1.237.784,8 49,5452 866.449,0 34,6816 

PA 30-02-028 MÉDULOBLASTOMAS  667.240,8 26,7078 467.069,0 18,6955 

PA 30-02-029 TUMORES DE < DE 3 AÑOS  389.013,5 15,5712  272.309,0 10,8998 

PA 30-02-030 GLIOMA  939.961,0 37,6241  657.973,0 26,3369 

PA 30-02-032 TUMOR GERMINAL SNC  608.681,2 24,3639  426.077,0 17,0547 

PA 30-02-107
TUMORES GERMINALES EXTRA 
SISTEMA NERVISO CENTRAL (EXTRA 
SNC)

 911.186,0 36,4723 637.830,0 25,5306 

PA 30-02-126 RECAÍDA DE LEUCEMIA MIELOIDE 1.516.769,4 60,7122 1.061.739,0 42,4985 

PA 43-05-005 CONSEJERÍA EN SALUD 
OCUPACIONAL 5.831,0 0,2334 4.082,0 0,1634 

PA 43-06-001 AUDIOMETRÍA EN CÁMARA SILENTE 31.747,5 1,2708 22.223,0 0,8895 

PA 43-06-003 ESPIROMETRÍA 9.078,2 0,3634 17.802,0 0,7126 

PA 47-01-041 HIERRO 13.817,6 0,5531 9.672,0 0,3871 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNAH 00-35-027 RECUENTOS 3.526,4 0,1412 3.694,0 0,1479 

PNAH 00-35-182 PCR CMV 34.767,6 1,3917 36.420,0 1,4578 

PNAH 01-01-009

CONSULTA INTEGRAL DE 
ESPECIALIDADES EN UROLOGÍA, 
OTORRINOLARINGOLOGÍA, 
MEDICINA FISICA Y 
REHABILITACIÓN, DERMATOLOGÍA, 
PEDIATRÍA Y SUBESPECIALIDADES 
(EN CDT)

10.065,4 0,4029 29.777,0 1,1919 

PNAH 01-01-108

CONSULTA INTEGRAL DE 
ESPECIALIDADES EN CIRUGÍA, 
GINECOLOGÍA Y OBSTETRICIA, 
ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGÍA (EN 
CDT)

6.364,2 0,2547 20.590,0 0,8242 

PNAH 01-01-110

CONSULTA INTEGRAL DE 
ESPECIALIDADES EN MEDICINA 
INTERNA Y SUBESPECIALIDADES, 
OFTALMOLOGÍA, NEUROLOGÍA, 
ONCOLOGÍA (EN CDT)

5.929,1 0,2373 30.420,0 1,2176 

PNAH 01-01-111

CONSULTA INTEGRAL DE 
ESPECIALIDADES EN CIRUGIA, 
GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA, 
ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA (EN 
HOSPITALES 1 Y 2)

10.596,0 0,4241 22.871,0 0,9155 

PNAH 01-01-112

CONSULTA INTEGRAL DE 
ESPECIALIDADES EN UROLOGÍA, 
OTORRINOLARINGOLOGÍA, 
MEDICINA FISICA Y 
REHABILITACIÓN, DERMATOLOGÍA, 
PEDIATRÍA Y SUBESPECIALIDADES 
(EN HOSPITALES TIPO 1 Y 2) 

8.660,0 0,3466 19.711,0 0,7890 

PNAH 01-01-113

CONSULTA INTEGRAL DE 
ESPECIALIDADES EN MEDICINA 
INTERNA Y SUBESPECIALIDADES, 
OFTALMOLOGÍA, NEUROLOGÍA, 
ONCOLOGÍA (EN HOSPITALES TIPO 
1 Y 2)

8.973,5 0,3592 31.004,0 1,2410 

PNAH 01-02-001
CONSULTA O CONTROL POR 
ENFERMERA, MATRONA O 
NUTRICIONISTA

4.676,1 0,1872 10.804,0 0,4325 

PNAH 01-02-005 CONSULTA POR FONOAUDIÓLOGO 6.562,5 0,2627 10.530,0 0,4215 

PNAH 01-03-002
EDUCACIÓN DE GRUPO POR 
ENFERMERA, MATRONA O 
NUTRICIONISTA

1.290,2 0,0516 10.255,0 0,4105 

PNAH 01-04-001 VISITA DOMICILIO POR ENFERMERA, 
MATRONA O NUTRICIONISTA 20.147,0 0,8064 34.810,0 1,3933 

PNAH 01-06-002 CURACIÓN SIMPLE AMBULATORIA 3.940,6 0,1577 19.333,0 0,7738 

PNAH 01-06-006
OXIGENOTERAPIA DOMICILIARIA 
(PACIENTES OXIGENO 
DEPENDIENTES)

36.293,5 1,4527 72.331,0 2,8952 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNAH 02-03-001

DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN 
INTEGRAL MEDICINA, CIRUGÍA, 
PEDIATRÍA, OBSTETRICIA-
GINECOLOGÍA Y ESPECIALIDADES 
(SALA 3 CAMAS O MÁS) 
HOSPITALES TIPO 1

60.253,0  2,4118 126.222,0 5,0523 

PNAH 02-03-003 DÍA CAMA HOSPITALIZACIÓN 
INTEGRAL U.T.I. O U.C.I. PEDIÁTRICA 248.493,3 9,9465 303.000,0 12,1283 

PNAH 02-03-010 DÍA CAMA INTEGRAL PSIQUIÁTRICO 
DIURNO 13.128,5 0,5255 50.229,0 2,0105 

PNAH 02-03-011
DÍA CAMA INTEGRAL DE 
OBSERVACIÓN O DÍA CAMA 
INTEGRAL AMBULATORIO DIURNO

98.841,4 3,9564 103.017,0 4,1235 

PNAH 02-03-109 DÍA CAMA HOSP. INTEGRAL 
PSIQUIATRÍA CORTA ESTADÍA 47.555,0 1,9035 87.921,0 3,5192 

PNAH 03-01-003 ADENOGRAMA, ESPLENOGRAMA, 
MIELOGRAMA 9.093,8  0,3640 56.273,0  2,2525 

PNAH 03-01-007 ANTICOAGULANTES CIRCULANTES 
O ANTICOAGULANTE LUPICO 3.198,6  0,1280 7.939,0  0,3178 

PNAH 03-01-011 COAGULACIÓN, TIEMPO DE 2.279,0  0,0912 1.665,0  0,0666 

PNAH 03-01-036 HEMATOCRITO (PROC. AUT.)  680,5  0,0272  885,0  0,0354 

PNAH 03-01-045

HEMOGRAMA (INCLUYE 
RECUENTOS DE LEUCOCITOS Y 
ERITROCITOS, HEMOGLOBINA, 
HEMATOCRITO, FÓRMULA 
LEUCOCITARIA, CARACTERÍSTICAS 
DE LOS ELEMENTOS 
FIGURADOS Y VELOCIDAD DE 
ERITROSEDIMENTACIÓN)

1.939,1  0,0776 3.244,0  0,1298 

PNAH 03-01-059
PROTROMBINA, TIEMPO DE O 
CONSUMO DE (INCLUYE INR, 
RELACIÓN INTERNACIONAL 
NORMALIZADA)

1.764,7  0,0706 1.802,0  0,0721 

PNAH 03-01-085
TROMBOPLASTINA, TIEMPO 
PARCIAL DE (TTPA, TTPK O 
SIMILARES)

1.656,9  0,0663 2.762,0  0,1106 

PNAH 03-02-023 CREATININA  914,7  0,0366 1.289,0  0,0516 

PNAH 03-02-030 DESHIDROGENASA LÁCTICA TOTAL 
(LDH) 1.212,8  0,0485 2.355,0  0,0943 

PNAH 03-02-035

FARMACOS Y/O DROGAS; NIVELES 
PLASMATICOS DE (ALCOHOL, 
ANOREXIGENOS, ANTIARRITMICOS, 
ANTIBIOTICOS,ANTIDEPRESIVOS,AN
TIEPILEPTICOS, ANTIHISTAMINICOS, 
ANTIINFLAMATORIOS Y 
ANALGESICOS, ESTIMULANTES 
RESPIRATORIOS, TRANQUILIZANTES 
MAYORES Y MENORES, ETC.) C/U

7.092,1  0,2839 14.501,0  0,5804 

PNAH 03-02-047 GLUCOSA  726,1  0,0291 1.216,0  0,0487 

PNAH 03-02-060 PROTEÍNAS TOTALES O ALBÚMINAS, 
C/U 1.012,3  0,0405 1.704,0  0,0682 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNAH 03-02-075
PERFIL BIOQUÍMICO 
(DETERMINACIÓN AUTOMATIZADA 
DE 12 PARÁMETROS)

4.327,1  0,1732 9.005,0  0,3604 

PNAH 03-02-076

PERFIL HEPÁTICO (INCLUYE TIEMPO 
DE PROTROMBINA, BILIRRUBINA 
TOTAL Y CONJUGADA, FOSFATASAS 
ALCALINAS TOTALES, GGT, 
TRANSAMINASAS GOT/AST Y GPT/
ALT)

1.846,7  0,0739 10.107,0  0,4046 

PNAH 03-03-001 ACTH BASALES EN AMBOS SENOS Y 
PERIFÉRICOS 6.255,6  0,2504 8.243,0  0,3299 

PNAH 03-03-006 CORTISOL 4.038,7  0,1617 5.168,0  0,2069 

PNAH 03-03-027 T4 (TETRAYODOTIRONINA) 2.855,5  0,1143 4.033,0  0,1614 

PNAH 03-05-009 ANTÍGENO CARCINOEMBRIONARIO 
(CEA) 14.052,6  0,5625 6.754,0  0,2703 

PNAH 03-05-031 PROTEINA C REACTIVA 3.690,6  0,1477 7.556,0  0,3024 

PNAH 03-05-041

INTRADERMOREACCIÓN (PPD, 
HISTOPLASMINA, ASPERGIRINA, 
U OTROS, INCLUYE EL VALOR 
DEL ANTÍGENO Y REACCIÓN DE 
CONTROL), C/U

4.472,3  0,1790 4.555,0  0,1823 

PNAH 03-05-045
LINFOCITOS T “HELPER” (OKT4) 
O SUPRESORES (OKT8) CON 
ANTISUERO MONOCLONAR C/U

4.822,5  0,1930 26.675,0  1,0677 

PNAH 03-05-046

LINFOCITOS T TOTALES 
(OKT3 Y/O OKT11) CON 
ANTISUERO MONOCLONAL O 
INMUNOFENOTIPIFICACION DE 
POBLACIONES Y SUBPOBLACIONES 
CELULARES (ANTIGENOS O 
MARCADORES INMUNOCELULARES)

4.822,5  0,1930 5.285,0  0,2115 

PNAH
0305046 + 
0305045 + 
0305045 + 
0305043

RECUENTO CD4-CD8-CD19 18.651,7  0,7466 38.477,0  1,5401 

PNAH 03-05-082 ANCA 12.930,1  0,5176 17.390,0  0,6961 

PNAH 03-05-170 ANTÍGENO CA 125, CA 15-3 Y CA 
19-9, C/U 7.301,7  0,2923 14.973,0  0,5993 

PNAH 03-05-182 ANTIGINEMIA CMV P 65 24.107,4  0,9650 77.907,0  3,1184 

PNAH 03-06-010 HEMOCULTIVO RAPIDO EN ADULTO 9.073,0  0,3632 8.651,0  0,3463 

PNAH 03-06-069

ANTICUERPOS VIRALES, 
DETERM. DE (ADENOVIRUS, 
CITOMEGALOVIRUS, HERPES 
SIMPLE, RUBEOLA, INFLUENZAA 
Y B; VIRUS VARICELA-ZOSTER; 
VIRUS SINCICIAL RESPIRATORIO; 
PARAINFLUENZA 1, 2 Y 3; EPSTEIN 
BARR Y OTROS), C/U

2.387,2  0,0956 6.083,0  0,2435 

PNAH 03-06-081 SEROLOGIA HEP C POR ELISA 14.170,0  0,5672 10.510,0  0,4207 

PNAH 03-06-169 ANTIGENO H.I.V. 3.782,0  0,1514 8.160,0  0,3266 

PNAH 03-06-270 ANTIGINEMIA VIRAL 4.361,1  0,1746 4.208,0  0,1684 



267

In
fo

rm
e 

de
 C

os
to

s: 
Es

tu
di

o 
de

 V
er

ifi
ca

ci
ón

 d
el

 C
os

to
 E

sp
er

ad
o 

In
di

vi
du

al
 P

ro
m

ed
io

 p
or

 B
en

ef
ic

ia
rio

 d
el

 C
on

ju
nt

o 
Pr

io
riz

ad
o 

de
 P

ro
bl

em
as

 d
e 

Sa
lu

d 
co

n 
Ga

ra
nt

ía
s E

xp
líc

ita
s -

 2
01

5

Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNAH 03-08-003 GRASAS NEUTRAS (SUDAN III) 1.039,9  0,0416 4.240,0  0,1697 

PNAH 03-09-022 ORINA COMPLETA, (INCLUYE CÓD. 
03-09-023 Y 03-09-024) 1.410,5  0,0565 1.766,0  0,0707 

PNAH 04-01-004
PROYECCIÓN COMPLEMENTARIA 
EN EL MISMO EXAMEN (OBLICUAS, 
SELECTIVAS U OTRAS), C/U (1 EXP.)

3.241,8  0,1298 9.327,0  0,3733 

PNAH 04-01-009
TÓRAX SIMPLE (FRONTAL O 
LATERAL) (INCLUYE FLUOROSCOPÍA) 
(1 PROY.) (1 EXP. PANORÁMICA)

4.468,6  0,1789 11.021,0  0,4411 

PNAH 04-01-070
TÓRAX (FRONTAL Y LATERAL) 
(INCLUYE FLUOROSCOPÍA) (2 PROY. 
PANORÁMICAS) (2 EXP.)

3.946,6  0,1580 19.606,0  0,7848 

PNAH 04-02-029 CATETERISMO ARTERIAL 167.925,2  6,7216 154.689,0  6,1918 

PNAH 04-03-013

TOMOGRAFIA AXIAL 
COMPUTARIZADA (TAC) (CON O SIN 
MEDIO DE CONTRASTE)CUELLO, 
PARTES BLANDAS (30 CORTES, 4-8 
MM)

30.804,0  1,2330 103.732,0  4,1521 

PNAH 04-03-014
ABDOMEN (HÍGADO, VÍAS Y 
VESÍCULA BILIAR, PÁNCREAS, BAZO, 
SUPRARRENALES Y RIÑONES) (40 
CORTES 8-10 MM)

34.091,0  1,3646 98.250,0  3,9327 

PNAH 04-03-016 PELVIS (28 CORTES, 8-10 MM) 34.083,0  1,3642 62.709,0  2,5101 

PNAH 04-04-015 ECOTOMOGRAFÍA TIROÍDEA 8.825,3  0,3533 21.459,0  0,8589 

PNAH 04-05-008 ANGIOGRAFIA POR RESONANCIA 102.990,2  4,1224 158.054,0  6,3265 

PNAH 04-05-011 RESONANCIA NUCLEAR MAGNETICA 
DE PELVIS 102.990,2  4,1224 173.718,0  6,9535 

PNAH 05-01-103
CINTIGRAFÍA ÓSEA COMPLETA 
PLANAR O MÉDULA ÓSEA (A.C. 
0501133, CUANDO CORRESPONDA)

43.101,0  1,7252 76.918,0  3,0788 

PNAH 05-01-127
CINTIGRAFIA CON GALIO-67 
PLANAR INFECCION (NO INCLUYE 
RADIOISOTOPO) (A.C. 05-01-133, 
CUANDO CORRESPONDA)

94.261,3  3,7730 65.983,0  2,6411 

PNAH 05-01-135 PET CT 548.036,0  21,9364 610.845,0  24,4505 

PNAH 05-03-002 BRAQUITERAPIA ALTA TASA 649.806,1  26,0100  1.494.554,0  59,8229 

PNAH 05-03-003 BRAQUITERAPIA 30.461,0  1,2193 62.037,0  2,4832 

PNAH 05-04-003
RADIOTERAPIA CON ACELERADOR 
LINEAL DE ELECTRONES PARA 
CANCER MAMA

381.234,3  15,2598 842.428,0  33,7201 

PNAH 05-04-005
RADIOTERAPIA CON ACELERADOR 
LINEAL DE ELECTRONES PARA 
CANCER DE ORGANOS ABDOMEN 
Y/O PELVIS

 1.834.345,7  73,4239  1.272.577,0  50,9378 

PNAH 05-04-010
RADIOTERAPIA CON ACELERADOR 
LINEAL DE ELECTRONES PARA 
CANCER UTERINO

 1.834.345,7  73,4239  1.272.577,0  50,9378 

PNAH 05-04-011 LEUCEMIA TRATAMIENTO 142.983,7  5,7232 958.797,0  38,3780 

PNAH 05-04-013 LINFOMAS MALIGNOS 227.653,1  9,1123 967.418,0  38,7231 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNAH 05-04-014
RADIOTERAPIA CON ACELERADOR 
LINEAL PALIATIVO EN CANCER 
METASTATICO

887.957,9  35,5425 616.021,0  24,6576 

PNAH 05-04-016
RADIOTERAPIA CON ACELERADOR 
LINEAL PALIATIVO DE TUMORES 
DEL SISTEMA NEERVIOSO CENTRAL

 1.645.227,7  65,8540 842.378,0  33,7181 

PNAH 06-01-016 COMPRESION NEUMÁTICA  854,3  0,0342  941,0  0,0377 

PNAH 06-01-017

EJERCICIOS RESPIRATORIOS 
Y PROCEDIMIENTOS DE 
KINESITERÁPIA TORÁCICA 
(VENTILACIÓN PULMONAR 
LOCALIZADA, ESTIMULACIÓN DE 
LA TOS, BLOQUEOS TORÁCICOS, 
VIBRACIONES, PERCUSIONES Y 
TAPOTEOS) (PROC.AUT.)

2.062,1  0,0825 3.393,0  0,1358 

PNAH 07-02-004 ANTICUERPOS VIRALES, DETERM. 
DE HTLV I-II 31.026,8  1,2419 31.026,8  1,2419 

PNAH 07-02-013
HEMAFERESIS PROCEDIMIENTO 
MANUAL (INCLUYE PROC. 
COMPLETO)

40.663,8  1,6277 40.663,8  1,6277 

PNAH 08-01-004

ESTUDIO HISTOPATOLÓGICO 
CON TÉCNICAS DE 
INMUNOHISTOQUÍMICA O 
INMUNOFLUORESCENCIA (POR 
CADA ÓRGANO)

62.876,0  2,5168 33.299,0  1,3329 

PNAH 08-01-007

ESTUDIO HISTOPATOLÓGICO CON 
TINCIÓN CORRIENTE DE BIOPSIA 
DIFERIDA CON ESTUDIO SERIADO 
(MÍNIMO 10 MUESTRAS) DE UN 
ÓRGANO O PARTE DE ÉL (NO 
INCLUYE ESTUDIO CON TÉCNICA 
HABITUAL DE OTROS ÓRGANOS 
INCLUIDOS EN LA MUESTRA)

39.885,3  1,5965 52.449,0  2,0994 

PNAH 08-01-008
ESTUDIO HISTOPATOLÓGICO 
CORRIENTE DE BIOPSIA DIFERIDA 
(POR CADA ÓRGANO)

21.239,8  0,8502 30.059,0  1,2032 

PNAH 09-03-002 CONSULTA O CONTROL POR 
PSICÓLOGO CLÍNICO 8.364,4  0,3348 17.593,0  0,7042 

PNAH 09-03-004
INTERVENCION PSICOSOCIAL 
GRUPAL (4 A 8 PACIENTES, 
FAMILIARES O CUIDADORES)

3.438,8  0,1376 11.206,0  0,4485 

PNAH 09-03-005
PSICOTERAPIA DE GRUPO (POR 
PSICOLOGO O PSIQUIATRA) (4 A 8 
PACIENTES)

2.397,4  0,0960 13.029,0  0,5215 

PNAH 09-03-007 DÍA PROGRAMA REHABILITACIÓN 
TIPO 1 62.575,4  2,5047 143.924,0  5,7609 

PNAH 09-03-008 DÍA PROGRAMA REHABILITACIÓN 
TIPO 2 107.763,4  4,3135 247.856,0  9,9210 

PNAH 09-03-402 PSICODIAGNÓSTICO 9.890,4  0,3959 22.748,0  0,9105 

PNAH 11-01-004 E.E.G. DE 16 O MAS CANALES 
(INCLUYE EL COD. 11-01-006) 22.761,2  0,9111 40.642,0  1,6268 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNAH 11-01-006

ELECTROENCEFALOGRAMA 
(E.E.G.) STANDARD Y/O ACTIVADO 
“SIN PRIVACION DE SUENO” 
(INCLUYE MONO Y BIPOLARES, 
HIPERVENTILACION, C/S 
REACTIVIDAD AUDITIVA, VISUAL, 
LUMINICA, POR DROGAS U OTRAS). 
EQUIPO DE 8 CANALES

18.209,0  0,7289 68.185,0  2,7293 

PNAH 11-01-011
POTENCIALES EVOCADOS EN 
CORTEZA ( POR EJ.: AUDITIVO, 
OCULAR O CORPORALES), C/U

11.592,5  0,4640 86.492,0  3,4620 

PNAH 11-01-113
CATETERISMO DE SENOS 
PETROSOS, DEBE INCLUIR LOS DOS 
CATÉTERES Y LA MEDICIÓN DE 
HORMONAS

617.836,3  24,7303 617.836,3  24,7303 

PNAH 11-03-042 BIOPSIA 360.528,3  14,4310 360.528,3  14,4310 

PNAH 12-01-043 TOPOGRAFIA CORNEAL 
COMPUTARIZADA 20.762,3  0,8311 23.275,0  0,9316 

PNAH 12-02-004 DRENAJE 19.777,8  0,7917 48.214,0  1,9299 

PNAH 12-02-060 CIRUGÍA VITREORETINAL 710.431,3  28,4366 359.447,0  14,3877 

PNAH 12-02-061 VITRECTOMÍA CON INYECCIÓN DE 
GAS O SILICONA 990.174,2  39,6340 459.757,0  18,4028 

PNAH 12-02-062 VITRECTOMÍA CON VITREÓFAGO 
(PROC. AUT) 812.994,4  32,5420 214.563,0  8,5884 

PNAH 13-01-008 # - EN NIÑOS 7.346,2  0,2940 17.615,0  0,7051 

PNAH 13-01-021 # - EN ADULTOS 6.297,9  0,2521 10.735,0  0,4297 

PNAH 14-02-027 BIOPSIA QUIRURGICA DE PIEL O 
MUCOSAS 53.622,9  2,1464 53.622,9  2,1464 

PNAH 17-01-001
E.C.G. DE REPOSO (INCLUYE 
MÍNIMO 12 DERIVACIONES Y 4 
COMPLEJOS POR DERIVACIÓN)

1.472,2  0,0589 8.841,0  0,3539 

PNAH 17-01-006

E.C.G. CONTINUO (TEST HOLTER O 
SIMILARES, POR EJ. VARIABILIDAD 
DE LA FRECUENCIA Y/O ALTA 
RESOLUCION DEL ST Y/O 
DEPOLARIZACION TARDIA):20 A 24 
HORAS DE REGISTRO

13.978,9  0,5595 47.669,0  1,9081 

PNAH 17-01-007
ECOCARDIOGRAMA DOPPLER, 
CON REGISTRO (INCLUYE CÓD. 
17.01.008)

17.160,6  0,6869 72.529,0  2,9031 

PNAH 17-01-014
INSTALACIÓN DE CATÉTER SWAN-
GANZ O SIMILAR, EN ADULTOS O 
NIÑOS (PROC. AUT.)

33.350,8  1,3349 170.251,0  6,8147 

PNAH 17-01-046 EXÁMENES ELECTROFISIOLOGICOS 45.793,8  1,8330 355.727,0  14,2388 

PNAH 17-03-002
FISTULA ARTERIO VENOSA 
CONGENITA O TRAUMATICA , REPAR 
QUIR

233.834,1  9,3597 828.252,0  33,1527 

PNAH 17-03-003 FÍSTULA ARTERIOVENOSA (DE 
BRESCIA O SIMILAR) 98.958,4  3,9610 121.539,0  4,8649 

PNAH 17-03-004 FÍSTULA ARTERIOVENOSA 
DERIVACIÓN EXTERNA 98.958,4  3,9610 98.958,4  3,9610 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNAH 17-03-035
BIOPSIA QUIR. GANGLIONAR 
(CUALQUIER REGION PERIFERICA 
SUPERFICIAL O PROFUNDA) (PROC. 
AUT.)

105.918,3  4,2396 105.918,3  4,2396 

PNAH 17-07-002 ESPIROMETRÍA BASAL Y CON 
BRONCODILATADOR 8.772,4  0,3511 13.802,0  0,5525 

PNAH 17-07-005

PROVOCACIÓN CON HISTAMINA 
(PD 20),TEST DE, (INCLUYE LA 
ESPIROMETRÍA BASAL Y EL 
TRATAMIENTO DE LOS EFECTOS 
ADVERSOS DE LA HISTAMINA) 

13.971,0  0,5592 20.226,0  0,8096 

PNAH 17-07-035 INMUNOTERAPIA POR BCG 5.261,2  0,2106 6.565,0  0,2628 

PNAH 18-01-006
COLONOSCOPÍA LARGA 
(INCLUYE SIGMOIDOSCOPÍA Y 
COLONOSCOPÍA IZQUIERDA)

23.011,7  0,9211 44.593,0  1,7849 

PNAH 18-02-014 GASTRECTOMÍA TOTAL + DISECCIÓN 
GANGLIONAR POR LAPAROSCOPÍA 137.628,6  5,5089 139.078,0  5,5669 

PNAH 18-02-017 GASTRECTOMÍA SUB-TOTAL 
(INCLUYE DISECCIÓN GANGLIONAR) 481.307,0  19,2654 293.940,0  11,7656 

PNAH 18-03-004 BIOPSIA QUIRÚRGICA RECTAL 
(PROC. AUT.) 22.360,3  0,8950 117.361,0  4,6976 

PNAH 18-03-026 - POR VÍA ANAL 126.954,1  5,0816 108.268,0  4,3337 

PNAH 19-01-025 PERITONEODIALISIS (INCLUYE 
INSUMOS) 27.517,3  1,1014 304.369,0  12,1831 

PNAH 19-01-028 HEMODIALISIS CON BICARBONATO 
CON INSUMOS (POR SESION) 50.282,9  2,0127 55.367,0  2,2162 

PNAH 19-01-126 CAMBIO DE LINEA DE 
TRANSFERENCIA 375.519,4  15,0310 339.432,0  13,5865 

PNAH 19-02-010 NEFRECTOMIA 810.207,8  32,4304 527.599,0  21,1184 

PNAH 19-02-012
NEFROSTOMÍA, NEFROPEXIA 
Y/O NEFROTOMÍA POR LITIASIS, 
BIOPSIAS U OTRAS

379.835,6  15,2038 258.658,0  10,3534 

PNAH 20-01-023 BIOPSIA ESTEREOTAXICA DIGITAL 
DE MAMA  1.217.439,0  48,7308  1.217.439,0  48,7308 

PNAH 20-03-031 LINFADENECTOMÍA PELVIANA 
LAPAROSCÓPICA 106.419,5  4,2597 205.194,0  8,2134 

PNAH 21-04-027 INTERVENCIÓN QUIRURGICA 
TUMORES SÓLIDOS 336.455,5  13,4674 391.757,0  15,6810 

PNAH 21-04-034 BIOPSIA ÓSEA QUIRÚRGICA 65.747,1  2,6317 196.941,0  7,8830 

PNAH 21-04-129 ENDOPROTESIS TOTAL DE 
CADERA(NO INCLUYE PROTESIS)  1.037.986,6  41,5478  1.037.986,6  41,5478 

PNAH 22-01-102 ANESTESIA EPIDURAL O EPIDURAL 
CONTINUA PARA PARTOS 37.161,7  1,4875 166.396,0  6,6604 

PNAH 27-01-003 DESTARTRAJE Y PULIDO RATICULAR 6.320,8  0,2530 9.903,0  0,3964 

PNAH 27-01-011 FERULIZACIÓN 5.020,6  0,2010 9.275,0  0,3713 

PNAH 27-02-003 DESINFECCIÓN BUCAL TOTAL 29.482,9  1,1801 44.931,0  1,7985 

PNAH 27-02-005 PERIODONCIA, CONSULTA 3.427,1  0,1372 2.399,0  0,0960 

PNAH 27-02-018 TRATAMIENTO ORTODONCIA 
(INCLUYE APARATO) 200.823,9  8,0384 124.848,0  4,9973 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNAH 27-02-025 TELERRADIOGRAFIA 7.172,0  0,2871 5.609,0  0,2245 

PNAH 27-02-026 RADIOGRAFIA PANORAMICA POR 
PLACA 15.188,5  0,6080 11.877,0  0,4754 

PNAH 27-03-010 ASEO QUIRÚRGICO 109.855,5  4,3972 76.899,0  3,0781 

PNAH 27-03-023
IMPLANTE PROTESICO U 
OSTEOSÍNTESIS EN CASO DE 
INJERTOS OSEOS

65.154,4  2,6080 50.951,0  2,0394 

PNAH 30-01-001 LENTES DE CONTACTO/OPTICOS 18.943,4  0,7583 31.106,0  1,2451 

PNAH 30-01-002 AUDÍFONO DIGITAL BILATERAL 219.388,9  8,7815 400.473,0  16,0298 

PNAH 31-06-202 BANCO DE ESPERMIOS 161.537,5  6,4659 371.536,0  14,8716 

PNAH 43-05-005 CLUB INTEGRACIÓN SOCIAL 5.959,0  0,2385 4.171,0  0,1670 

PNAH 43-06-009 FLUJOMETRÍA 38.790,7  1,5527 27.153,0  1,0869 

PNA FAA001 ACIDO ACETILSALICILICO 100 MG 
- CM  2,2  0,0001  9,2  0,0004 

PNA FAA002 ACIDO ACETILSALICILICO 500 MG 
- CM  9,5  0,0004  9,3  0,0004 

PNA FAA003 CELECOXIB 200 MG - CM  588,3  0,0235  589,3  0,0236 

PNA FAA004 DICLOFENACO 25 MG - CM  12,7  0,0005  105,4  0,0042 

PNA FAA005 DICLOFENACO 50 MG - CM  4,5  0,0002  12,0  0,0005 

PNA FAA006 DICLOFENACO 75 MG - AM  36,8  0,0015  291,4  0,0117 

PNA FAA007 IBUPROFENO 100 MG EN 5 ML - JB  8,2  0,0003  75,2  0,0030 

PNA FAA008 IBUPROFENO 400 MG - CM  7,0  0,0003  10,1  0,0004 

PNA FAA009 INDOMETACINA 1 MG - AM 64.705,3  2,5900 64.705,3  2,5900 

PNA FAA011 KETOPROFENO 100 MG - AM  254,8  0,0102  301,1  0,0121 

PNA FAA012 KETOPROFENO 100 MG - CM  27,1  0,0011  38,3  0,0015 

PNA FAA013 KETOPROFENO 200 MG - CM  44,8  0,0018  43,8  0,0018 

PNA FAA014 KETOROLACO 30 MG - AM  107,4  0,0043  981,9  0,0393 

PNA FAA015 MELOXICAM 15 MG - CM  13,4  0,0005  47,2  0,0019 

PNA FAA016 METAMIZOL 1 GRAMO - AM  44,0  0,0018  139,5  0,0056 

PNA FAA017 NAPROXENO 100 MG - CM  33,3  0,0013  32,5  0,0013 

PNA FAA018 NAPROXENO 275 MG - CM  39,2  0,0016  41,4  0,0017 

PNA FAA019 PARACETAMOL 120 MG EN 5 ML 
- JB  20,2  0,0008  184,6  0,0074 

PNA FAA020 PARACETAMOL 500 MG - CM  4,6  0,0002  9,2  0,0004 

PNA FAA021 TRAMADOL 100 MG - AM  81,9  0,0033  748,1  0,0299 

PNA FAA022 TRAMADOL 100 MG EN 1 ML - GO  94,7  0,0038  865,2  0,0346 

PNA FAA025 METAMIZOL 300 MG - CM  3,3  0,0001  13,8  0,0006 

PNA FAA029 AINES +OPIODE DEBIL+TRANSFUSIÓ
N+ANTIBIOTERAPIA 5.059,3  0,2025 5.059,3  0,2025 

PNA FAA030 KETOROLACO 10 MG - CM  52,6  0,0021  51,4  0,0021 

PNA FAA032 NAPROXENO 125 MG - FC 60 ML 2.724,4  0,1091 2.724,4  0,1091 

PNA FAA033 SEDOANALGESIA  81,2  0,0033  81,2  0,0033 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNA FAA037 PARACETAMOL 80 MG MASTICABLE 
- CM  9,0  0,0004  9,0  0,0004 

PNA FAA038 ETORICOVIX 60 MG-CM  542,2  0,0217  542,2  0,0217 

PNA FAA039 AINES +OPIODE FUERTE+TRANSFUSI
ÓN+ANTIBIOTERAPIA 11.187,7  0,4478 11.187,7  0,4478 

PNA FAA040 AINES 
+TRANSFUSIÓN+ANTIBIOTERAPIA 5.032,3  0,2014 5.032,3  0,2014 

PNA FAA041 AINES +OPIODE DEBIL  245,0  0,0098  245,0  0,0098 

PNA FAA042 AINES +OPIODE FUERTE  277,8  0,0111  277,8  0,0111 

PNA FAA043 DICLOFENACO 100 MG - AM  45,0  0,0018  45,0  0,0018 

PNA FAA044 DICLOFENACO 200 MG - CM  9,1  0,0004  9,1  0,0004 

PNA FAA045 KETOPROFENO 10 MG -CM  32,9  0,0013  32,9  0,0013 

PNA FAB001 ALOPURINOL 100 MG - CM  9,2  0,0004  9,0  0,0004 

PNA FAB002 ALOPURINOL 300 MG - CM  17,9  0,0007  17,5  0,0007 

PNA FAC002 METADONA 10 MG - AM  182,1  0,0073  243,5  0,0097 

PNA FAC003 MORFINA 10 MG - AM  114,6  0,0046 1.047,4  0,0419 

PNA FAC004 PETIDINA 100 MG - AM  240,4  0,0096  272,7  0,0109 

PNA FAC006 BUPRENORFINA 20 MG - PA 7.561,7  0,3027 7.390,5  0,2958 

PNA FAC007 CODEINA 30 MG + PARACETAMOL 
500 MG - CM  220,0  0,0088  296,2  0,0119 

PNA FAC008 CODEINA 60 MG + PARACETAMOL 
500 MG - CM  319,0  0,0128  311,7  0,0125 

PNA FAC009 METADONA 10 MG - CM  430,3  0,0172  430,3  0,0172 

PNA FAC012 MORFINA 30 MG - CM 2.153,8  0,0862 2.595,4  0,1039 

PNA FAC013 MORFINA 60 MG - CM 3.069,5  0,1229 4.154,6  0,1663 

PNA FAC014 OXICODONA 40 MG - CM 1.721,6  0,0689 2.249,0  0,0900 

PNA FAC017 CICLOBENZAPRINA CLORHIDRATO 
10 MG - CM  8,3  0,0003  26,7  0,0011 

PNA FAC019 FENTANILO 0,5 MG 10 ML - AM  235,3  0,0094  235,3  0,0094 

PNA FAC020 FENTANILO 25 MCG PARCHES 6.767,6  0,2709 6.767,6  0,2709 

PNA FAC021 REMIFENTANILO 2 MG - FC 7.141,7  0,2859 7.141,7  0,2859 

PNA FAC022 CODEINA 6% SOLUCION 60 MG/
ML - FC 6.415,2  0,2568 6.415,2  0,2568 

PNA FAC023 FENTANILO 0,1 MG 5 ML - AM 13.234,7  0,5298 13.234,7  0,5298 

PNA FBA001 KETAMINA 500 MG - AM  716,2  0,0287 1.098,3  0,0440 

PNA FBB003 BUPIVACAINA 75 MG - AM  475,2  0,0190  61,2  0,0024 

PNA FBB006 PARCHES LIDOCAINA 2.481,7  0,0993 2.425,6  0,0971 

PNA FBB007 LIDOCAINA 5ML - AM  81,7  0,0033  81,7  0,0033 

PNA FBC001 ATRACURIO 25 MG - AM  729,5  0,0292 3.437,9  0,1376 

PNA FBC003 PANCURONIO 4 MG - AM  749,9  0,0300  749,9  0,0300 

PNA FBC004 VECURONIO 10 MG - AM 1.739,4  0,0696 2.304,0  0,0922 

PNA FBC005 BACLOFENO 10 MG - CM  76,7  0,0031  249,1  0,0100 

PNA FBC007 ETOMIDATO 20 MG - AM 4.287,0  0,1716 6.378,6  0,2553 



273

In
fo

rm
e 

de
 C

os
to

s: 
Es

tu
di

o 
de

 V
er

ifi
ca

ci
ón

 d
el

 C
os

to
 E

sp
er

ad
o 

In
di

vi
du

al
 P

ro
m

ed
io

 p
or

 B
en

ef
ic

ia
rio

 d
el

 C
on

ju
nt

o 
Pr

io
riz

ad
o 

de
 P

ro
bl

em
as

 d
e 

Sa
lu

d 
co

n 
Ga

ra
nt

ía
s E

xp
líc

ita
s -

 2
01

5

Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNA FBC010 TAMSULOSINA Y DUTASTERIDE 
0,5/0,4 MG - CM  589,4  0,0236  922,6  0,0369 

PNA FCA001 ACIDO FOLINICO 50 MG - AM 2.280,4  0,0913 5.010,5  0,2006 

PNA FCA002 BLEOMICINA 15 MG - AM 12.970,3  0,5192 15.978,3  0,6396 

PNA FCA003 CAPECITABINA 500 MG - CM 2.319,2  0,0928 2.266,7  0,0907 

PNA FCA004 CARBOPLATINO 450 MG - AM 19.951,6  0,7986 27.039,9  1,0823 

PNA FCA005 CICLOFOSFAMIDA 50 MG - CM  137,7  0,0055  134,6  0,0054 

PNA FCA006 CICLOFOSFAMIDA 500 MG - AM 4.913,9  0,1967 4.802,7  0,1922 

PNA FCA007 CISPLATINO 50 MG - AM 6.891,5  0,2758 6.735,5  0,2696 

PNA FCA008 CITARABINA 100 MG - AM 2.871,6  0,1149 2.806,6  0,1123 

PNA FCA009 CITARABINA 500 MG - AM 10.781,1  0,4315 21.732,1  0,8699 

PNA FCA010 CLORAMBUCIL 2 MG - CM  484,4  0,0194  473,4  0,0189 

PNA FCA012 DAUNORUBICINA 20 MG - AM 16.689,1  0,6680 20.077,4  0,8036 

PNA FCA013 DOXORUBICINA 50 MG - AM 7.274,5  0,2912 9.204,5  0,3684 

PNA FCA014 ETOPOSIDO 100 MG - AM  765,9  0,0307  748,5  0,0300 

PNA FCA016 FLUDARABINA 50 MG - AM 113.226,7  4,5322 110.663,8  4,4296 

PNA FCA017 FLUORURACILO 500 MG - AM 1.735,2  0,0695 1.695,9  0,0679 

PNA FCA018 HIDROXIUREA 500 MG - CM  145,8  0,0058  432,4  0,0173 

PNA FCA019 IFOSFAMIDA 1000 MG - AM 5.576,2  0,2232 49.500,1  1,9814 

PNA FCA020 IMATINIB 100 MG - CM 9.326,9  0,3733 13.515,3  0,5410 

PNA FCA021 IMATINIB 400 MG - CM 23.532,7  0,9419 35.653,1  1,4271 

PNA FCA022 MERCAPTOPURINA 50 MG - CM  90,5  0,0036  88,5  0,0035 

PNA FCA023 METOTREXATO 2,5 MG - CM  58,3  0,0023  105,9  0,0042 

PNA FCA024 METOTREXATO 50 MG - AM 1.536,0  0,0615 2.640,9  0,1057 

PNA FCA025 METOTREXATO 500 MG - AM 7.384,5  0,2956 7.217,3  0,2889 

PNA FCA026 MITOXANTRONA 20 MG - AM 24.060,9  0,9631 23.516,3  0,9413 

PNA FCA027 OXALIPLATINO 100 MG - AM 57.474,2  2,3005 60.122,2  2,4065 

PNA FCA028 PACLITAXEL 300 MG - AM 11.207,9  0,4486 65.745,2  2,6316 

PNA FCA029 TAMOXIFENO 20 MG - CM  24,6  0,0010  58,4  0,0023 

PNA FCA029 TAMOXIFENO 20 MG - CM  24,6  0,0010  58,4  0,0023 

PNA FCA030 TIOGUANINA 40 MG - CM 1.821,4  0,0729 4.280,3  0,1713 

PNA FCA032 VINBLASTINA 10 MG - AM 5.320,4  0,2130 7.535,3  0,3016 

PNA FCA033 VINCRISTINA 1 MG - AM 2.304,7  0,0923 2.252,6  0,0902 

PNA FCA034 ASPARAGINASA 10.000 UI 39.994,2  1,6009 39.994,2  1,6009 

PNA FCA036 IDARRUBICINA 10 MG - AM 156.585,5  6,2677 199.487,4  7,9849 

PNA FCA037 IRINOTECAN 100 MG - AM 4.300,6  0,1721 18.033,6  0,7218 

PNA FCA044 GEMCITABINA 1000 MG - AM 45.576,4  1,8243 44.544,8  1,7830 

PNA FCA046 ACIDO ZOLEDRÓNICO 4 MG - AM 46.042,2  1,8429 70.902,4  2,8380 

PNA FCA047 CARBOPLATINO (90%) 150 MG - 
AM 12.743,1  0,5101 27.524,1  1,1017 

PNA FCA049 DOCETAXCEL 20 MG - FC 30.545,9  1,2227 29.854,5  1,1950 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNA FCA055 DOCETAXCEL 80 MG - FC 98.997,6  3,9626 96.756,7  3,8729 

PNA FCA059 DACTINOMICINA 0,5 MG FA 4.740,5  0,1898 4.740,5  0,1898 

PNA FCA063 TOPOTECAN 5% 2,5 MG /M2 192.807,1  7,7175 192.807,1  7,7175 

PNA FCA063 TOPOTECAN 5% 2,5 MG /M2 192.807,1  7,7175 192.807,1  7,7175 

PNA FCA064 TAXANO -AM 131.925,3  5,2806 131.925,3  5,2806 

PNA FCA065 LOMUSTINA 40 MG - CM 17.475,6  0,6995 17.475,6  0,6995 

PNA FCA068 AC.CISRETINEICO CAP 20 MG 9.487,7  0,3798 9.487,7  0,3798 

PNA FCA070 CICLOFOSFAMIDA 200 MG FC 2.331,8  0,0933 2.331,8  0,0933 

PNA FCA071 CICLOFOSFAMIDA 1000 MG FC 8.352,2  0,3343 8.352,2  0,3343 

PNA FCA075 EPIRUBICINA 50 MG - AM 43.958,7  1,7595 43.958,7  1,7595 

PNA FCA076 ASPARAGINASA 3500 UI 164.853,1  6,5986 164.853,1  6,5986 

PNA FCA078 DOXORUBICINA 10 MG - AM 2.919,3  0,1169 2.919,3  0,1169 

PNA FCA079 IDARRUBICINA 5 MG - AM 78.497,3  3,1420 78.497,3  3,1420 

PNA FCA080 FLUORURACILO 1000 MG AM 2.398,0  0,0960 2.398,0  0,0960 

PNA FCA081
ACIDO ZOLEDRONICO AM 4 
MG / IBANDONATRO AM 6 MG /
PAMIDRINATO AM 90 MG

10.426,0  0,4173 10.426,0  0,4173 

PNA FCA082 FLUDARABINA 10 MG - CM 20.804,1  0,8327 20.804,1  0,8327 

PNA FCA083 DACARBAZINA 200 MG - AM 7.140,9  0,2858 7.140,9  0,2858 

PNA FCA084 BIFOSFONATO 10 MG CM 25.067,4  1,0034 25.067,4  1,0034 

PNA FCA085 ETOPOSIDO 50 MG -FA 2.938,9  0,1176 2.938,9  0,1176 

PNA FCA086 ETOPOSDO 50 MG-CM 1.546,8  0,0619 1.546,8  0,0619 

PNA FCA087 IFOSFAMIDA 2000 MG -FA 49.240,1  1,9709 49.240,1  1,9709 

PNA FCB001 MESNA 400 MG - AM  91,5  0,0037  89,4  0,0036 

PNA FCB003 CLADRIBINA 10 MG - AM 369.555,7  14,7923 391.726,0  15,6797 

PNA FCB006 DEXRAZOXANO 500 MG AM 112.547,5  4,5050 112.547,5  4,5050 

PNA FCB007 LEUCOVORINA 50 MG - AM 2.698,6  0,1080 2.698,6  0,1080 

PNA FCB008 ACIDO TRIOXIDO ARSENICO 10 ML 
-AM 29.192,8  1,1685 29.192,8  1,1685 

PNA FCB009 MESNA 300 MCG -FA 2.035,6  0,0815 2.035,6  0,0815 

PNA FDA001 CLOPIDOGREL 75 MG - CM  95,2  0,0038  248,7  0,0100 

PNA FDB001 NITROGLICERINA 0,6 MG - CM  44,9  0,0018  43,9  0,0018 

PNA FDB002 NITROGLICERINA 50 MG - AM  885,0  0,0354 1.070,1  0,0428 

PNA FDB003 MILRINONA 10 MG - 10 ML- AM 43.608,8  1,7455 43.608,8  1,7455 

PNA FDC001 AMIODARONA 150 MG - AM  177,2  0,0071  179,7  0,0072 

PNA FDC002 AMIODARONA 200 MG - CM  20,9  0,0008  20,4  0,0008 

PNA FDC005 DIGOXINA 0,25 MG - CM  6,4  0,0003  10,8  0,0004 

PNA FDD001 ACENOCUMAROL 4 MG - CM  15,2  0,0006  138,8  0,0056 

PNA FDD003 ENOXAPARINA 40 MG - AM 1.229,0  0,0492 10.520,5  0,4211 

PNA FDD005 ENOXAPARINA 80 MG - AM 3.069,5  0,1229 12.048,1  0,4823 

PNA FDD006 HEPARINA 25000 UI - AM  552,3  0,0221  539,8  0,0216 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNA FDD008 HEPARINA DE BAJO PESO 
MOLECULAR 25000 UI - FC 1.551,4  0,0621 1.551,4  0,0621 

PNA FDD009 WARFARINA 5 MG - CM  407,0  0,0163  397,8  0,0159 

PNA FDD010 ESTREPTOQUINASA 1,500,00 UI - 
AM 58.320,1  2,3344 159.174,4  6,3713 

PNA FDD011 RIBAROXABAN 20 MG -CM 1.250,4  0,0500 1.250,4  0,0500 

PNA FDD024 HEPARINA SODICA FA 25000 1.699,4  0,0680 1.699,4  0,0680 

PNA FDD026 HEPARINA BAJO PESO MOLECULAR 
FC 5000UI 3.649,1  0,1461 3.649,1  0,1461 

PNA FDD029 HEPARINA BAJO PESO 
MOLECULARSC 40 MG 1.073,9  0,0430 1.073,9  0,0430 

PNA FDD030 HEPARINA BAJO PESO 
MOLECULARSC 20 MG  729,8  0,0292  729,8  0,0292 

PNA FDE001 ATENOLOL 50 MG - CM  5,1  0,0002  7,2  0,0003 

PNA FDE003 CARVEDILOL 12,5 MG - CM  27,6  0,0011  115,9  0,0046 

PNA FDE005 ENALAPRIL 10 MG - CM  2,1  0,0001  7,7  0,0003 

PNA FDE006 ENALAPRIL 20 MG - CM  4,8  0,0002  17,4  0,0007 

PNA FDE008 LOSARTAN 50 MG - CM  7,5  0,0003  36,2  0,0014 

PNA FDE009 NIFEDIPINO 10 MG - CM  9,6  0,0004  17,2  0,0007 

PNA FDE010 NIMODIPINO 30 MG - CM  19,9  0,0008  19,5  0,0008 

PNA FDE011 PROPANOLOL 40 MG - CM  2,9  0,0001  8,2  0,0003 

PNA FDE016 DOXAZOSINA 4 MG - CM  140,2  0,0056  187,0  0,0075 

PNA FDE018 LABETALOL 100 MG - AM 3.249,3  0,1301 17.667,5  0,7072 

PNA FDE021 NITROPRUSIATO SODICO 50 MG - 
AM 13.251,2  0,5304 13.251,2  0,5304 

PNA FDE022 TAMSULOSINA 0,4 MG - CM  62,2  0,0025  154,9  0,0062 

PNA FDE023 LOSARTAN 20 MG - CM  4,9  0,0002  4,9  0,0002 

PNA FDE024 LOSARTAN 25 MG - CM  104,3  0,0042  104,3  0,0042 

PNA FDE025 PROPANOLOL 10 MG - CM  3,4  0,0001  3,4  0,0001 

PNA FDE026 ALENTUZUMAB FC 10 ML  8.760.794,8  350,6708  8.760.794,8  350,6708 

PNA FDE027 AMLODIPINO CM 10 MG  21,9  0,0009  21,9  0,0009 

PNA FDE028 NIFEDIPINO 20 MG - CM  6,0  0,0002  6,0  0,0002 

PNA FDE030 TERAPIA ELECTROCONVULSIVANTE 10.301,1  0,4123 10.301,1  0,4123 

PNA FDF001 ESPIRONOLACTONA 25 MG - CM  9,8  0,0004  18,7  0,0007 

PNA FDF002 FUROSEMIDA 20 MG - AM  66,4  0,0027  68,1  0,0027 

PNA FDF003 FUROSEMIDA 40 MG - CM  4,9  0,0002  20,7  0,0008 

PNA FDF007 FUROSEMIDA AM 10 MG 3.711,2  0,1485 3.711,2  0,1485 

PNA FDF008 HIDROCLOROTIAZIDA 50 MG - CM  3,0  0,0001  3,0  0,0001 

PNA FDG001 DOBUTAMINA 250 MG - AM  972,0  0,0389 1.276,1  0,0511 

PNA FDG002 DOPAMINA 200 MG - AM  184,2  0,0074  200,6  0,0080 

PNA FDG003 EPINEFRINA 1 MG - AM  56,7  0,0023  76,8  0,0031 

PNA FDG004 NORADRENALINA 4 MG - AM 1.624,6  0,0650 1.624,6  0,0650 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNA FDG010 ADRENALINA NB AMP 55.257,8  2,2118 55.257,8  2,2118 

PNA FDG011 DOPAMINA 250 MG - AM  187,7  0,0075  187,7  0,0075 

PNA FDH002 ERITROPOYETINA FC AMP 2000 UI  960,7  0,0385  960,7  0,0385 

PNA FDH003 ERITROPOYETINA FC AMP 4000 UI 1.564,4  0,0626 1.564,4  0,0626 

PNA FDI001 ALBUMINA 10 GRAMOS EN 50 ML 
- AM 16.181,5  0,6477 15.815,3  0,6330 

PNA FDI002 MANITOL 37,5 GRAMOS EN 250 
ML - AM  762,4  0,0305  762,4  0,0305 

PNA FDI003 MANITOL500 ML - MATRAZ 2.919,3  0,1169 2.919,3  0,1169 

PNA FDJ001 ACIDO TRANEXAMICO 1000 MG - 
AM 10.576,8  0,4234 12.666,0  0,5070 

PNA FDJ002 ACIDO TRANEXAMICO 500 MG - 
CM 1.274,9  0,0510 1.246,0  0,0499 

PNA FDJ003 FACTOR IX 1000 UI - AM 154.956,5  6,2025 159.671,3  6,3912 

PNA FDJ004 FACTOR IX 500 UI - AM 78.344,2  3,1359 78.344,2  3,1359 

PNA FDJ005 FACTOR VIII 1000 UI - AM 141.791,2  5,6755 167.342,9  6,6983 

PNA FDJ006 FACTOR VIII 250 UI - AM 35.820,9  1,4338 117.490,3  4,7028 

PNA FDJ007 FACTOR VIII 500 UI - AM 71.871,5  2,8768 84.760,8  3,3927 

PNA FDJ008 FITOQUINONA 10 MG - AM  114,6  0,0046 1.016,2  0,0407 

PNA FEA001 CLORHEXIDINA 1,2 MG/ML - CO  1,7  0,0001  16,0  0,0006 

PNA FEA002 CLOREXIDINA 250 ML SUSP- FC 5.617,1  0,2248 5.617,1  0,2248 

PNA FEA002 CLOREXIDINA 250 ML SUSP- FC 5.617,1  0,2248 5.617,1  0,2248 

PNA FEA003 CLOREXIDINA 150 ML SUSP- FC 5.105,6  0,2044 5.105,6  0,2044 

PNA FEA003 CLOREXIDINA 150 ML SUSP- FC 5.105,6  0,2044 5.105,6  0,2044 

PNA FEA004 CLOREXIDINA 500 ML SUSP- FC 7.151,9  0,2863 7.151,9  0,2863 

PNA FEA004 CLOREXIDINA 500 ML SUSP- FC 7.151,9  0,2863 7.151,9  0,2863 

PNA FFA001 ACIDO BORICO 10 GRAMOS - SA  88,4  0,0035  86,4  0,0035 

PNA FFA002 ACIDO HIALURÓNICO 20 MG - AM 77.219,1  3,0909 42.440,9  1,6988 

PNA FGA001 LOPERAMIDA 2 MG - CM  5,6  0,0002  51,4  0,0021 

PNA FGA002 SACCHAROMYCES BOULARDII 250 
MG - CM  489,3  0,0196  503,9  0,0202 

PNA FGA003 LOPERAMIDA10 MG - CM  85,7  0,0034  85,7  0,0034 

PNA FGB001 DOMPERIDONA 10 MG - CM  11,6  0,0005  11,4  0,0005 

PNA FGB002 METOCLOPRAMIDA 10 MG - AM  56,1  0,0022  78,2  0,0031 

PNA FGB002 METOCLOPRAMIDA 10 MG - AM  56,1  0,0022  78,2  0,0031 

PNA FGB003 METOCLOPRAMIDA 10 MG - CM  2,9  0,0001  9,8  0,0004 

PNA FGB005 ONDANSETRON 8 MG - AM  489,8  0,0196  684,9  0,0274 

PNA FGC001 ATROPINA 1 MG - AM  70,7  0,0028  66,7  0,0027 

PNA FGD001 SULFASALAZINA 500 MG - CM  186,7  0,0075  246,5  0,0099 

PNA FGE001 FAMOTIDINA 20 MG - AM  8,3  0,0003  8,1  0,0003 

PNA FGE002 FAMOTIDINA 20 MG - CM  8,6  0,0003  73,1  0,0029 

PNA FGE003 FAMOTIDINA 40 MG - CM  8,1  0,0003  12,4  0,0005 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNA FGE004 OMEPRAZOL 20 MG - CM  8,7  0,0003  43,5  0,0017 

PNA FGE005 RANITIDINA 150 MG - CM  7,1  0,0003  9,3  0,0004 

PNA FGE006 RANITIDINA 300 MG - CM  12,2  0,0005  30,2  0,0012 

PNA FGE007 RANITIDINA 50 MG - AM  40,9  0,0016  374,1  0,0150 

PNA FGE008 OMEPRAZOL 40 MG - AM  941,3  0,0377 8.603,5  0,3444 

PNA FGE010 RANITIDINA 8 MG -AM  60,5  0,0024  60,5  0,0024 

PNA FGE011 OMEPRAZOL 10 MG - CM  383,8  0,0154  383,8  0,0154 

PNA FGF001 PANCREATINA 150 MG - CM  518,3  0,0207  506,5  0,0203 

PNA FGG001 ACIDO URSODESOXICOLICO 250 
MG - CM  453,2  0,0181  466,7  0,0187 

PNA FGH002 LACTULOSA 200 MG  798,1  0,0319  798,1  0,0319 

PNA FHA002
ESTROGENO TERAPIA 
(ETINIL ESTRADIOL 25 MG + 
PROGESTARENO 5 MG) - CM

 120,9  0,0048  120,9  0,0048 

PNA FHB001 DESMOPRESINA 10 MCG/PUFF - PF 6.855,6  0,2744 12.056,5  0,4826 

PNA FHB002 DESMOPRESINA 0,015 MG - AM 12.940,2  0,5180 26.282,8  1,0520 

PNA FHB003 DESMOPRESINA 0,1 MG - CM  936,0  0,0375  686,4  0,0275 

PNA FHB005 DESMOPRESINA 0,2 MG - CM 1.241,7  0,0497 1.356,5  0,0543 

PNA FHC001 BETAMETASONA 4 MG - AM  80,8  0,0032  738,8  0,0296 

PNA FHC002
BETAMETASONA FOSFATO 3 MG + 
BETAMETASONA ACETATO 3 MG - 
AM

2.855,4  0,1143 4.533,3  0,1815 

PNA FHC003 DEXAMETASONA 4 MG - AM  91,1  0,0036  272,6  0,0109 

PNA FHC004 HIDROCORTISONA 100 MG - AM  388,8  0,0156 3.198,0  0,1280 

PNA FHC005 METILPREDNISOLONA 4 MG - CM  406,8  0,0163  397,6  0,0159 

PNA FHC006 METILPREDNISOLONA SUCCINATO 
1000 MG - AM 16.339,9  0,6540 56.336,4  2,2550 

PNA FHC007 METILPREDNISOLONA SUCCINATO 
500 MG - AM 9.849,2  0,3942 20.242,9  0,8103 

PNA FHC008 PREDNISONA 20 MG - CM  25,1  0,0010  47,0  0,0019 

PNA FHC009 PREDNISONA 20 MG EN 5 ML - JB  17,0  0,0007  155,1  0,0062 

PNA FHC010 PREDNISONA 5 MG - CM  4,9  0,0002  44,8  0,0018 

PNA FHC015 PREDNISOLONA  781,0  0,0313 6.104,0  0,2443 

PNA FHC019 GALACTOMANANO 44.586,7  1,7847 44.586,7  1,7847 

PNA FHC021 INSULINA DE ACCION RAPIDA 3.452,2  0,1382 8.007,2  0,3205 

PNA FHC022 DEXAMETASONA 05 MG - CM  204,6  0,0082  204,6  0,0082 

PNA FHC023 ACETONIDA DE TRIAMCINOLONA 
AM 10 ML 24.453,5  0,9788 24.453,5  0,9788 

PNA FHC024 INSULINA ACCION PROLONGADA 
100 UI-FC 8.716,1  0,3489 8.716,1  0,3489 

PNA FHC025 FINASTERIDE 5 MG - CM  779,6  0,0312  779,6  0,0312 

PNA FHC026 HIDROCORTISONA 500 MG - AM  736,7  0,0295  736,7  0,0295 

PNA FHC027 CORTISOL 20 MG - CM  35,8  0,0014  35,8  0,0014 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNA FHC028 DEXAMETASONA 500 MG -FA 1.214,4  0,0486 1.214,4  0,0486 

PNA FHD001 SOMATOTROPINA 4 UI - AM 13.376,0  0,5354 13.376,0  0,5354 

PNA FHD002 PROCALCITONINA 7.804,2  0,3124 10.452,7  0,4184 

PNA FHD003 HORMONA DE CRECIMIENTO 4 UI  6,9  0,0003  6,9  0,0003 

PNA FHE001 LEVOTIROXINA 100 MCG - CM  3,5  0,0001  17,6  0,0007 

PNA FHE008 HORMONA TIROIDEA - CM  103,5  0,0041  103,5  0,0041 

PNA FHF002 ESTRADIOL 1 MG + NORETISTERONA 
0,5 MG - CM 1.939,2  0,0776  389,2  0,0156 

PNA FHF007 PROGESTERONA 200 MG - OVULO  337,7  0,0135  337,7  0,0135 

PNA FHH004 OCTEATRIDO 20 MG -AM 608.950,1  24,3746 608.950,1  24,3746 

PNA FHH005 ANASTROSOL 1MG -CM  419,5  0,0168  419,5  0,0168 

PNA FHI001 TESTOSTERONA 1000 MG - AM 49.150,9  1,9674 50.929,3  2,0386 

PNA FHI002 BICALUTAMIDA 50 MG - CM  724,5  0,0290  921,3  0,0369 

PNA FHI003 FLUTAMIDA 250 MG - CM  64,9  0,0026  63,4  0,0025 

PNA FHJ003 LEUPROLIDE 11,25 MG -AM 119.898,9  4,7992 119.898,9  4,7992 

PNA FHJ005 DEGARELIX 120 MG -SC 78.195,0  3,1299 78.195,0  3,1299 

PNA FHK001 DUTASTERIDE 0,5 MG -CM  942,5  0,0377  942,5  0,0377 

PNA FIA001 AMIKACINA 500 MG - AM  403,4  0,0161 1.175,5  0,0471 

PNA FIA002 GENTAMICINA 80 MG - AM  56,3  0,0023  202,2  0,0081 

PNA FIA003 TOBRAMICINA 300 MG - AM 15.762,4  0,6309 24.626,5  0,9857 

PNA FIA004 GENTAMICINA 20 MG - AM  130,7  0,0052  130,7  0,0052 

PNA FIA005 ISONIAZIDA 100 MG - CM  16,6  0,0007  16,6  0,0007 

PNA FIA006 IVIG INMUNOGLOBULINA HIPER 
INMUNE 57.658,6  2,3079 78.315,4  3,1348 

PNA FIA007 AMIKACINA 100 MG - AM  16,9  0,0007  16,9  0,0007 

PNA FIB001 ANFOTERICINA B 50 MG - AM  832,8  0,0333  813,9  0,0326 

PNA FIC002 NITROFURANTOINA 25 MG - JB  26,1  0,0010  32,2  0,0013 

PNA FIC003 NITROFURANTOINA 100 MG - CM  27,4  0,0011  27,4  0,0011 

PNA FID001 FLUCONAZOL 150 MG - CM  81,9  0,0033  396,7  0,0159 

PNA FID002 FLUCONAZOL 200 MG - AM 1.620,7  0,0649 14.813,1  0,5929 

PNA FID003 ITRACONAZOL 100 MG - CM  204,6  0,0082  618,4  0,0248 

PNA FID009 KETOCONAZOL 200 MG - CM  47,3  0,0019  52,6  0,0021 

PNA FIE001 CEFAZOLINA 1 GRAMO - AM  241,0  0,0096  241,0  0,0096 

PNA FIE002 CEFOPERAZONA 1000 MG + 
SULBACTAM 500 MG - AM 9.135,8  0,3657 12.942,8  0,5181 

PNA FIE003 CEFOTAXIMA 1 GRAMO - AM  337,3  0,0135  337,3  0,0135 

PNA FIE005 CEFTAZIDIMA 1 GRAMO - AM  784,3  0,0314 7.168,7  0,2869 

PNA FIE006 CEFTRIAXONA 1 GRAMO - AM  291,6  0,0117 2.665,3  0,1067 

PNA FIE007 CEFTRIAXONA 500 MG - FC  981,7  0,0393  52,4  0,0021 

PNA FIE008 CEFADROXILO 500 MG - CM  52,9  0,0021  68,4  0,0027 

PNA FIE009 CEFADROXILO 500 MG - JB  55,3  0,0022  113,8  0,0046 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNA FIF001 CLORAMFENICOL 1 GRAMO - AM  966,5  0,0387 1.816,9  0,0727 

PNA FIG001 CLINDAMICINA 300 MG - CM 1.180,3  0,0472 1.153,6  0,0462 

PNA FIG004 CLINDAMICINA 600 MG - AM 1.249,4  0,0500 1.249,4  0,0500 

PNA FIH002 CLARITROMICINA 500 MG - CM  96,2  0,0038  113,2  0,0045 

PNA FIH003 ERITROMICINA 200 MG EN 5 ML 
- JB  16,5  0,0007  151,0  0,0060 

PNA FIH004 AZITROMICINA 200 MG - JB  157,1  0,0063 1.436,2  0,0575 

PNA FIH006 AZITROMICINA 500 MG - CM  109,4  0,0044  126,4  0,0051 

PNA FIH009 CLARITROMICINA 250 MG - JB  45,8  0,0018  332,9  0,0133 

PNA FIH010 ERITROMICINA 500 MG- CM  45,4  0,0018  45,4  0,0018 

PNA FII001 METRONIDAZOL 500 MG - AM  307,9  0,0123 2.814,1  0,1126 

PNA FII002 METRONIDAZOL 500 MG - CM  44,9  0,0018  78,2  0,0031 

PNA FII003 METRONIDAZOL JB 125MG O 250 
MG 5.760,1  0,2306 5.760,1  0,2306 

PNA FIJ001 NISTATINA 100000 UI - FC 3.805,5  0,1523  348,8  0,0140 

PNA FIJ002 NISTATINA 500000 UI - CM  86,9  0,0035  102,1  0,0041 

PNA FIK001 CASPOFUNGINA 50 MG - AM 174.050,7  6,9668 222.677,0  8,9132 

PNA FIK002 CASPOFUNGINA 70 MG - AM 138.432,1  5,5411 222.677,0  8,9132 

PNA FIL001 ACICLOVIR 200 MG - CM  23,5  0,0009  30,2  0,0012 

PNA FIL002 GANCICLOVIR 500 MG - AM 26.900,2  1,0767 40.626,3  1,6262 

PNA FIL003 RIBAVIRINA 200 MG - CM 1.112,0  0,0445 1.120,7  0,0449 

PNA FIL007 ENTECAVIR 1 MG - CM 5.667,2  0,2268 5.538,9  0,2217 

PNA FIL012 VALGANCICLOVIR 450 MG - CM 15.329,9  0,6136 14.982,9  0,5997 

PNA FIM001 LINEZOLID 600 MG - AM 45.335,9  1,8147 45.335,9  1,8147 

PNA FIM002 LINEZOLID 600 MG - CM 40.432,0  1,6184 40.432,0  1,6184 

PNA FIN001 AMOXICILINA 500 MG - CM  31,6  0,0013  45,7  0,0018 

PNA FIN003 AMOXICILINA 875 MG + ACIDO 
CLAVULANICO 125 MG - CM  329,7  0,0132  626,1  0,0251 

PNA FIN004 AMPICILINA 500 MG - AM  952,3  0,0381  952,3  0,0381 

PNA FIN006 BENCILPENICILINA SODICA 
1000000 UD - AM  50,8  0,0020  345,5  0,0138 

PNA FIN007 CLOXACILINA 1 GRAMO - AM  340,7  0,0136  340,7  0,0136 

PNA FIN009 FLUCLOXACILINA 250 MG EN 5 
ML - JB  12,4  0,0005  113,4  0,0045 

PNA FIN010 FLUCLOXACILINA 500 MG - CM  50,2  0,0020  56,6  0,0023 

PNA FIN011 IMIPENEM 500 MG + CILASTATINA 
500 MG - AM 7.880,7  0,3154 17.277,3  0,6916 

PNA FIN012 MEROPENEM 500 MG - AM 9.201,0  0,3683 14.320,7  0,5732 

PNA FIN014 AMOXICILINA 1000 MG - CM  114,7  0,0046  392,2  0,0157 

PNA FIN015 AMOXICILINA 250 MG - JB  8,1  0,0003  74,3  0,0030 

PNA FIN016 AMOXICILINA 750 MG - CM  57,9  0,0023  223,4  0,0089 

PNA FIN018 CLOXACILINA 500 MG - AM  144,9  0,0058  701,1  0,0281 



280
In

fo
rm

e 
de

 C
os

to
s: 

Es
tu

di
o 

de
 V

er
ifi

ca
ci

ón
 d

el
 C

os
to

 E
sp

er
ad

o 
In

di
vi

du
al

 P
ro

m
ed

io
 p

or
 B

en
ef

ic
ia

rio
 d

el
 C

on
ju

nt
o 

Pr
io

riz
ad

o 
de

 P
ro

bl
em

as
 d

e 
Sa

lu
d 

co
n 

Ga
ra

nt
ía

s E
xp

líc
ita

s -
 2

01
5

Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNA FIN021 AMOXICILINA JB 250 MG 62.5 MG 
/5ML  427,5  0,0171  427,5  0,0171 

PNA FIN023 AMOXICILINA ACIDO CLAVULANICO 
PO 400/157 MG 2.679,5  0,1073 2.679,5  0,1073 

PNA FIN025 SULPERAZON 1500 MG - CM 4.911,2  0,1966 4.911,2  0,1966 

PNA FIN026 MEROPEREM 1GR -AM 4.516,2  0,1808 4.516,2  0,1808 

PNA FIN029 AMPICILINA 500 MG - CM  47,1  0,0019  47,1  0,0019 

PNA FIO002 CIPROFLOXACINO 200 MG - AM  455,3  0,0182 1.783,5  0,0714 

PNA FIO003 CIPROFLOXACINO 250 MG - CM  64,5  0,0026  65,2  0,0026 

PNA FIO004 CIPROFLOXACINO 500 MG - CM  18,4  0,0007  54,0  0,0022 

PNA FIO009 MOXIFLOXACINO 400 MG - AM 20.267,9  0,8113 19.809,2  0,7929 

PNA FIO010 MOXIFLOXACINO 400 MG - CM 1.551,0  0,0621 1.578,0  0,0632 

PNA FIQ001 VANCOMICINA 1 GRAMO - AM 2.061,8  0,0825 2.061,8  0,0825 

PNA FIQ002 VANCOMICINA 500 MG - AM 1.121,3  0,0449 1.121,3  0,0449 

PNA FIQ003 VANCOMICINA 100 MG -FA 1.268,3  0,0508 1.268,3  0,0508 

PNA FIR001 ABACAVIR 20 MG EN 1 ML - JB  221,2  0,0089  319,7  0,0128 

PNA FIR002 ABACAIR 300MG * 60CM 2.023,5  0,0810 3.858,4  0,1544 

PNA FIR003 ATAZANAVIR 150 MG - CM 3.141,8  0,1258 3.070,7  0,1229 

PNA FIR004 ATAZANAVIR 200 MG - CM 2.625,4  0,1051 3.674,9  0,1471 

PNA FIR005 DARUNAVIR 300 MG - CM 1.882,8  0,0754 1.840,2  0,0737 

PNA FIR006 DIDANOSINA 250 MG - CM 1.423,7  0,0570 5.259,5  0,2105 

PNA FIR007 DIDANOSINA 400 MG - CM 1.423,7  0,0570 3.569,0  0,1429 

PNA FIR009 EFAVIRENZ 200 MG - CM  608,8  0,0244  683,1  0,0273 

PNA FIR010 ATAZANAVIR 300 MG - CM 8.194,8  0,3280 8.194,8  0,3280 

PNA FIR011 EFAVIRENZ 600 MG - CM 1.826,3  0,0731 4.420,3  0,1769 

PNA FIR012 ENFUVIRTIDA 90 MG - AM 20.987,0  0,8401 22.922,0  0,9175 

PNA FIR017 ETRAVIRINA 100 MG - CM 2.572,7  0,1030 2.514,5  0,1006 

PNA FIR018 FOSAMPRENAVIR 700 MG - CM 2.031,0  0,0813 4.532,4  0,1814 

PNA FIR020 LAMIVUDINA 10 MG EN 1 ML - JB  78,5  0,0031  223,9  0,0090 

PNA FIR021 LAMIVUDINA 150 MG - CM  126,2  0,0051 1.153,4  0,0462 

PNA FIR022 LAMIVUDINA 150 MG + 
ZIDOVUDINA 300 MG - CM  91,1  0,0036  832,3  0,0333 

PNA FIR023 LAMIVUDINA 300 MG + ABACAVIR 
600 MG - CM 4.065,4  0,1627 11.032,4  0,4416 

PNA FIR024 LOPINAVIR 200 MG + RITONAVIR 50 
MG - CM  729,5  0,0292 1.060,3  0,0424 

PNA FIR025 LOPINAVIR 80 MG + RITONAVIR 20 
MG EN 1 ML - JB  629,1  0,0252  629,1  0,0252 

PNA FIR026 MARAVIROC 150 MG - CM 4.867,7  0,1948 7.271,7  0,2911 

PNA FIR027 MARAVIROC 300 MG - CM 5.958,7  0,2385 7.810,5  0,3126 

PNA FIR028 NEVIRAPINA 10 MG EN 1 ML - JB  93,3  0,0037  93,3  0,0037 

PNA FIR029 NEVIRAPINA 200 MG - CM  160,2  0,0064 1.463,9  0,0586 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNA FIR030
LAMIVUDINA 150 MG + 
ZIDOVUDINA 300 MG + ABACAVIR 
300 MG - CM

5.224,7  0,2091 5.224,7  0,2091 

PNA FIR031 RALTEGRAVIR 400 MG - CM 3.586,2  0,1435 5.481,7  0,2194 

PNA FIR032 RITONAVIR 100 MG - CM  414,3  0,0166 1.346,9  0,0539 

PNA FIR033 RITONAVIR 80 MG EN 1 ML - JB  387,3  0,0155 3.540,3  0,1417 

PNA FIR034 SAQUINAVIR 500 MG - CM 1.460,1  0,0584 2.136,3  0,0855 

PNA FIR035 TENOFOVIR 300 MG - CM 7.478,4  0,2993 7.309,2  0,2926 

PNA FIR036 TENOFOVIR 300 MG + 
EMTRICITABINA 200 MG - CM 8.441,1  0,3379 10.418,0  0,4170 

PNA FIR037 ZIDOVUDINA 10 MG EN 1 ML - JB  69,2  0,0028  632,2  0,0253 

PNA FIR037 ZIDOVUDINA 10 MG EN 1 ML - JB  69,2  0,0028  632,2  0,0253 

PNA FIR039 FOSAMPRENAVIR 50 MG/ML - 225 
ML 16.082,4  0,6437 16.082,4  0,6437 

PNA FIR040 PARATAPREVIR 12,5+ RITONAVIR 75 
MG + DESABUTIR 50 MG 10.669.363,9  427,0656 10.669.363,9  427,0656 

PNA FIR041 ZIDOVUDINA 300 MG - CM  243,7  0,0098  243,7  0,0098 

PNA FIR042 ZIDOVUDINA 50 MG JB  111,5  0,0045  111,5  0,0045 

PNA FIS001 COTRIMOXAZOL 100 MG CM  22,8  0,0009  22,8  0,0009 

PNA FIS002 COTRIMOXAZOL 400 MG CM  33,2  0,0013  33,2  0,0013 

PNA FIS003 COTRIMOXAZOL 750 MG CM  66,4  0,0027  66,4  0,0027 

PNA FIS004 COTRIMOXAZOL 800 MG CM  66,4  0,0027  66,4  0,0027 

PNA FJA001 CLORFENAMINA 10 MG - AM  52,6  0,0021  336,7  0,0135 

PNA FJA003 CETIRIZINA 10 MG - CM  17,4  0,0007  52,2  0,0021 

PNA FJA007 CLORFENAMINA 4 MG - AM  1,8  0,0001  5,0  0,0002 

PNA FJA009 DESLORATADINA 5 MG - CM  41,2  0,0017  47,1  0,0019 

PNA FJA010 HIDROXICINA 20 MG - CM  44,1  0,0018  43,1  0,0017 

PNA FJB001 ETANERCEPT 25 MG - AM 53.749,7  2,1515 52.533,0  2,1028 

PNA FJB002 HIDROXICLOROQUINA 200 MG - 
CM  156,4  0,0063  241,3  0,0097 

PNA FJB003 LEFLUNOMIDA 20 MG - CM  49,1  0,0020  448,9  0,0180 

PNA FJB004 RITUXIMAB 500 MG - AM 760.760,0  30,4512 789.118,2  31,5863 

PNA FJB006 ADALIMUMAB 40 MG - AM 217.022,3  8,6868 212.109,9  8,4902 

PNA FJB010 SIMEPREVIR 150 MG -CM  7.362.296,6  294,6927  7.362.296,6  294,6927 

PNA FJB011 TOCILIZUMAB 20 MG - AM 91.295,2  3,6543 91.295,2  3,6543 

PNA FJB012 ABATACEPT 10MG EV 276.228,5  11,0567 276.228,5  11,0567 

PNA FJB013 DASATINIB / NILOTINIB 100 MG - 
CM 63.468,3  2,5405 63.468,3  2,5405 

PNA FJB014 SOFUSBUVIR 200 MG -CM 39.632,0  1,5864 39.632,0  1,5864 

PNA FJC003 FILGRASTIM 300 MCG - AM 9.159,3  0,3666 24.534,3  0,9820 

PNA FJC005 INMUNOGLOBULINA 5 GRAMOS - 
AM 115.071,7  4,6060 129.893,4  5,1993 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNA FJC006 INMUNOGLOBULINA HUMANA 
ANTITETANICA 250 UI - AM 11.695,7  0,4681 11.695,7  0,4681 

PNA FJC007 INTERFERON ALFA 2 A 180 MCG - 
AM 83.702,7  3,3504 225.976,4  9,0452 

PNA FJC008 INTERFERON ALFA 2 B 100 MCG - 
AM 177.005,7  7,0851 177.005,7  7,0851 

PNA FJC013 INMUNOGLOBULINA HUMANA 400 
MG - FA 117.254,2  4,6934 117.254,2  4,6934 

PNA FJC015 GAMAGLOBULINA 2,5 GR -EV 35.031,3  1,4022 35.031,3  1,4022 

PNA FJC019 DIMETIFUMARATO 120 MG - CM 148.636,1  5,9495 148.636,1  5,9495 

PNA FJC023 DACLATASVIR 60 MG - CM  8.139.331,9  325,7953  8.139.331,9  325,7953 

PNA FJD001 AZATIOPRINA 50 MG - CM  142,7  0,0057  139,5  0,0056 

PNA FJD003 CICLOSPORINA 50 MG - CM  890,5  0,0356  870,4  0,0348 

PNA FJD007 TACROLIMUS 0,5 MG - CM  554,6  0,0222  542,1  0,0217 

PNA FJD009 INHIBIDOR DE LA MTOR O,5 CM 2.929,8  0,1173 2.929,8  0,1173 

PNA FJD010 INFLIXIMAB 100 MG AM 406.323,2  16,2640 406.323,2  16,2640 

PNA FJD011 CICLOSPORINA 100 MG CM 1.330,1  0,0532 1.330,1  0,0532 

PNA FJD012 MICOFENALATO 500 MG CM  173,9  0,0070  173,9  0,0070 

PNA FJD013 NATALIZUMAB 300 MG / 15 ML - 
CM  609,0  0,0244  609,0  0,0244 

PNA FJD014 TIMOGLOBULINA 25 MG FC 122.609,7  4,9077 122.609,7  4,9077 

PNA FJD015 FINGOLIMOD 0,5 MG -CM 44.062,5  1,7637 44.062,5  1,7637 

PNA FJE001 VACUNA ANTINEUMOCOCICA 1 
UNIDAD - AM 8.499,9  0,3402 39.285,9  1,5725 

PNA FJE002 SUERO ANTITETÁNICO 11.695,7  0,4681 11.695,7  0,4681 

PNA FJE004 VACUNA ANTI HEPATITIS A 12.056,2  0,4826 13.073,4  0,5233 

PNA FJE005 VACUNA ANTIVARICELA 14.758,8  0,5908 14.333,5  0,5737 

PNA FJE006 VACUNA ANTINFLUENZA 1.775,2  0,0711 1.775,2  0,0711 

PNA FJF001 TALIDOMIDA 100 MG CM  698,7  0,0280  698,7  0,0280 

PNA FJF002 TERIFLUNOMIDE 14 MG -CM 25.629,2  1,0259 25.629,2  1,0259 

PNA FKA002 ALENDRONATO 70 MG - CM  385,7  0,0154  494,6  0,0198 

PNA FKB001 ATORVASTATINA 10 MG - CM  12,3  0,0005  17,9  0,0007 

PNA FKB002 ATORVASTATINA 20 MG - CM  16,1  0,0006  28,7  0,0011 

PNA FKC001 GLUCAGON 1 MG - AM 22.082,7  0,8839 24.331,2  0,9739 

PNA FKC003 METFORMINA 850 MG - CM  8,9  0,0004  25,1  0,0010 

PNA FKC004 SULFONILUREAS 5MG CM  3,1  0,0001  3,1  0,0001 

PNA FKD002 INSULINA HUMANA CRISTALINA 
1000 UI - AM  129,6  0,0052 1.184,2  0,0474 

PNA FLA002 CALCIO (CARBONATO) 500 MG - CM  42,9  0,0017  118,7  0,0048 

PNA FLA003 CALCIO 500 MG + VITAMINA D 400 
MG - CM  30,2  0,0012  30,2  0,0012 

PNA FLB002 HIERRO 100 MG - AM 3.045,5  0,1219 8.807,1  0,3525 

PNA FLB005 ZINC SULFATO 20 MG - AM  318,6  0,0128  413,5  0,0166 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNA FLB006 CLORURO DE CALCIO 0,1  180,6  0,0072  101,4  0,0041 

PNA FLB007 NACL  356,7  0,0143  356,7  0,0143 

PNA FLB008 CLORURO POTASIO 10 ML 10%- 
AM  63,4  0,0025  63,4  0,0025 

PNA FLB009 CLORURO POTASIO 600 MG - CM  33,8  0,0014  33,8  0,0014 

PNA FLB010 ZINC SULFATO5 MG - AM 3.009,9  0,1205 3.009,9  0,1205 

PNA FLB011 FIERRO 100 MG -CM  31,1  0,0012  31,1  0,0012 

PNA FLB012 FIERRO 200 MG -CM 10.171,2  0,4071 10.171,2  0,4071 

PNA FLB013 ZINC SULFATO 10 MG - CM  143,9  0,0058  143,9  0,0058 

PNA FLD001 FORMULA A PREPARAR  10,2  0,0004  11,6  0,0005 

PNA FLF001 ADN 1 KILO - PO 4.235,7  0,1695 4.235,7  0,1695 

PNA FLF005 ENSURE FOS  8,0  0,0003  10,3  0,0004 

PNA FLF007
ALIMENTO ENTERAL BÁSICO 
LIBRE DE LACTOSA Y GLUTEN SIN 
SACAROSA

3.427,6  0,1372 3.427,6  0,1372 

PNA FLF009 PEDIASURE 900 GM -TARRO 8.029,0  0,3214 8.029,0  0,3214 

PNA FLF010 SUPLEMENTO NUTRICIONAL 1 KG 
FRASCO 8.029,0  0,3214 8.029,0  0,3214 

PNA FLG003 ACIDO FOLICO 1 MG - CM  30,5  0,0012  37,6  0,0015 

PNA FLG004 ADEKS - CM  793,5  0,0318  793,5  0,0318 

PNA FLG005 ADEKS - JB  481,1  0,0193  481,1  0,0193 

PNA FLG006 CIANOCOBALAMINA 100 MCG - AM  60,8  0,0024  76,8  0,0031 

PNA FLG007 PIRIDOXINA 100 MG - AM  75,6  0,0030  163,2  0,0065 

PNA FLG008 POLIVITAMINICOS - CM  54,3  0,0022  27,5  0,0011 

PNA FLG009 POLIVITAMINICOS - JB  8,1  0,0003  13,7  0,0005 

PNA FLG010 TIAMINA 30 MG - AM  78,0  0,0031  78,0  0,0031 

PNA FLG012 VITAMINA C 1000 MG - CM  71,6  0,0029  189,6  0,0076 

PNA FLG014 VITAMINA K 1 MG - AM  78,2  0,0031  84,0  0,0034 

PNA FLG015 ACIDO FOLICO CM 5MG  8,0  0,0003  8,0  0,0003 

PNA FMA004
CIPROFLOXACINO 3 MG + 
DEXAMETASONA 1 MG EN 1 ML - 
CO

8.570,0  0,3430 1.718,8  0,0688 

PNA FMA010 DORZOLAMIDA Y TIMOLOL 
0,002/0,0005 - FC 1.069,3  0,0428 7.947,7  0,3181 

PNA FMA012 LATANOPROST Y TIMOLOL 0,002 
/0,0005 - FC 8.873,2  0,3552 5.263,2  0,2107 

PNA FMA014 PILOCARPINA 0,02 MG - FC  347,6  0,0139 2.290,9  0,0917 

PNA FMA015 DORZOLAMIDA 20 MG FA -CO 5.643,2  0,2259 5.643,2  0,2259 

PNA FMA016 LATANOPROST 2.5 ML - GO 5.478,7  0,2193 5.478,7  0,2193 

PNA FMA017 TRAVAPROST + TIMOLOL3 ML -GO 19.235,6  0,7699 19.235,6  0,7699 

PNA FMA018 TRAVAPROST 0,004% 2.5 ML -FC 18.410,1  0,7369 18.410,1  0,7369 

PNA FMA019 PILOCARPINA 0,04 MG - FC 1.585,9  0,0635 1.585,9  0,0635 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNA FMA020 MALEATO DE TIMOLOL 0,5% 10 
ML-FA  613,9  0,0246  613,9  0,0246 

PNA FMC001 ANTIPROSTAGLANDINA OFTALMICA 
15 ML 1.413,8  0,0566 1.413,8  0,0566 

PNA FNA001 AMINOFILINA 250 MG - AM  95,1  0,0038  273,0  0,0109 

PNA FNA002 BUDESONIDA 200 MCG - PF  4,9  0,0002  44,5  0,0018 

PNA FNA003 BUDESONIDA 50 MCG - PF  49,6  0,0020  453,4  0,0181 

PNA FNA004 FLUTICASONA 125 MCG - PF  82,5  0,0033  753,9  0,0302 

PNA FNA005 IPRATROPIO BROMURO 20 MCG - 
PF  6,2  0,0002  56,9  0,0023 

PNA FNA006 SALBUTAMOL 100 MCG - PF  2,7  0,0001  25,0  0,0010 

PNA FNA007 SALBUTAMOL 5 MG EN 1 ML - JB  513,0  0,0205 4.688,9  0,1877 

PNA FNA008 SALMETEROL 25 MCG - PF  130,1  0,0052 1.189,5  0,0476 

PNA FNA009 SALMETEROL 25 MCG + 
FLUTICASONA 125 MCG - PF  34,6  0,0014  316,6  0,0127 

PNA FNA010 SALMETEROL 25 MCG + 
FLUTICASONA 250 MCG - PF  40,4  0,0016  369,4  0,0148 

PNA FNA012 TEOFILINA 200 MG - CM  632,9  0,0253  632,9  0,0253 

PNA FNA014 MONETASONA 50 MG -PF 4.691,7  0,1878 4.691,7  0,1878 

PNA FNA015 METILPREDNISILONA 4 MG 
INTRAARTICULAR  482,2  0,0193  482,2  0,0193 

PNA FNA016 MONTELUKAST SOBRES  229,4  0,0092  229,4  0,0092 

PNA FNB001 SURVANTA 200 MG/8 ML - AM 76.923,1  3,0790 76.923,1  3,0790 

PNA FNB002 DESOXIRRIBONUCLEASA 2,5 MG 
- AM 24.083,0  0,9640 24.083,0  0,9640 

PNA FOA001 FLUMAZENIL 0,5 MG - AM 5.630,2  0,2254 10.312,3  0,4128 

PNA FOB001 NALOXONA 0,4 MG - AM 5.060,6  0,2026 5.060,6  0,2026 

PNA FOC001 ACIDO VALPROICO 250 MG - CM  26,3  0,0011  240,4  0,0096 

PNA FOC004 CARBAMAZEPINA 200 MG - CM  14,3  0,0006  16,6  0,0007 

PNA FOC005 CLONAZEPAM 2 MG - CM  9,8  0,0004  58,3  0,0023 

PNA FOC007 FENITOINA 100 MG - CM  9,7  0,0004  10,9  0,0004 

PNA FOC008 FENOBARBITAL 100 MG - CM  20,5  0,0008  187,0  0,0075 

PNA FOC009 LAMOTRIGINA 100 MG - CM  47,6  0,0019  218,8  0,0088 

PNA FOC010 PREGABALINA 75 MG - CM  109,5  0,0044  135,9  0,0054 

PNA FOC011 ACIDO VALPROICO 375 MG EN 1 
ML - GO  46,6  0,0019  425,9  0,0170 

PNA FOC014 LEVETIRACETAM 1000 MG - CM  597,7  0,0239  584,2  0,0234 

PNA FOC015 LEVETIRACETAM 500 MG - CM  112,5  0,0045  325,6  0,0130 

PNA FOC016 CLONAZEPAM 0,5 MG -CM  12,2  0,0005  12,2  0,0005 

PNA FOC017 LEVETIRACETAM 300 MG - FC 8.411,4  0,3367 8.411,4  0,3367 

PNA FOC018
ANTICONVULSIVANTES ORALES E 
INYECTABLES / HIPNÓTICOS ORALES 
E INYECTABLES

 157,8  0,0063  157,8  0,0063 

PNA FOC019 ACIDO VALPROICO 200 MG - CM  18,4  0,0007  18,4  0,0007 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNA FOC020 ACIDO VALPROICO 500 MG - CM 13.032,5  0,5217 13.032,5  0,5217 

PNA FOC021 CARBAMAZEPINA ACCION 
PROLONGADA 400 MG - CM  809,7  0,0324  809,7  0,0324 

PNA FOC022 LAMOTRIGINA 50 MG - CM  35,4  0,0014  35,4  0,0014 

PNA FOC026 GABAPENTINA 600 MG - CM  399,0  0,0160  399,0  0,0160 

PNA FOD001 AMITRIPTILINA 25 MG - CM  7,4  0,0003  7,3  0,0003 

PNA FOD002 BUPROPION 150 MG - CM  65,5  0,0026  536,2  0,0215 

PNA FOD003 FLUOXETINA 20 MG - CM  2,6  0,0001  12,6  0,0005 

PNA FOD005 LITIO CARBONATO 300 MG - CM  32,6  0,0013  46,7  0,0019 

PNA FOD006 PAROXETINA 20 MG - CM  33,7  0,0014  273,7  0,0110 

PNA FOD007 SERTRALINA 50 MG - CM  7,7  0,0003  23,0  0,0009 

PNA FOD008 VENLAFAXINA 75 MG - CM  33,5  0,0013  169,1  0,0068 

PNA FOD011 ESCITALOPRAM 10 MG - CM  111,9  0,0045  109,4  0,0044 

PNA FOD013 CITALOPRAM 20 MG - CM  26,9  0,0011  26,9  0,0011 

PNA FOD014 SERTRALINA 100 MG - CM  369,1  0,0148  369,1  0,0148 

PNA FOE001 BROMOCRIPITINA 2, 5 MG - CM  47,3  0,0019  277,5  0,0111 

PNA FOE002 CABERGOLINA 0,5 MG - CM 4.092,6  0,1638 5.266,5  0,2108 

PNA FOE003 LEVODOPA 200 MG + BENSERAZIDA 
50 MG - CM  90,4  0,0036  447,9  0,0179 

PNA FOE004 LEVODOPA 250 MG + CARBIDOPA 
25 MG - CM  30,6  0,0012  279,6  0,0112 

PNA FOE005 PRAMIPEXOL 0,25 MG - CM  100,4  0,0040  113,4  0,0045 

PNA FOE006 PRAMIPEXOL 1 MG - CM  219,5  0,0088  214,5  0,0086 

PNA FOE007 TRIHEXIFENIDILO 2 MG - CM  66,9  0,0027  65,4  0,0026 

PNA FOF001 CLORPROMAZINA 100 MG - CM  7,6  0,0003  69,2  0,0028 

PNA FOF002 CLORPROMAZINA 25 MG - AM  6,1  0,0002  8,4  0,0003 

PNA FOF004 CLOZAPINA 100 MG - CM  37,9  0,0015  346,0  0,0138 

PNA FOF005 FLUFENAZINA 250 MG - AM 8.159,7  0,3266 9.229,4  0,3694 

PNA FOF006 HALOPERIDOL 5 MG - AM  76,7  0,0031  701,4  0,0281 

PNA FOF007 HALOPERIDOL 5 MG - CM  33,0  0,0013  104,9  0,0042 

PNA FOF008 OLANZAPINA 10 MG - CM  31,7  0,0013  289,9  0,0116 

PNA FOF009 QUETIAPINA 100 MG - CM  165,3  0,0066  280,2  0,0112 

PNA FOF010 QUETIAPINA 25 MG - CM  32,7  0,0013  183,6  0,0073 

PNA FOF011 RISPERIDONA 3 MG - CM  19,3  0,0008  176,7  0,0071 

PNA FOF014 ZIPRASIDONA 40 MG - CM 1.147,7  0,0459 1.121,7  0,0449 

PNA FOF016 ARIPIPRAZOL 15 MG - CM  429,1  0,0172  419,4  0,0168 

PNA FOF018 FLUPENTIXOL 20 MG - AM 7.960,2  0,3186 8.608,6  0,3446 

PNA FOF020 RISPERIDONA 1 MG -CM  15,2  0,0006  15,2  0,0006 

PNA FOG001 METILFENIDATO 10 MG - CM  85,7  0,0034  338,1  0,0135 

PNA FOG002 MODAFINILO 100 MG - CM  240,1  0,0096  291,7  0,0117 

PNA FOH001 MIDAZOLAM 15 MG - AM  629,3  0,0252 1.979,7  0,0792 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNA FOH006 MIDAZOLAM AMP 5 MG  220,0  0,0088  220,0  0,0088 

PNA FOH007 MIDAZOLAM CM 7,5 MG  240,6  0,0096  240,6  0,0096 

PNA FOI001 ALPRAZOLAM 0,5 MG - CM  8,4  0,0003  8,2  0,0003 

PNA FOI002 CLORDIAZEPOXIDO 10 MG - CM  9,9  0,0004  13,0  0,0005 

PNA FOI003 DIAZEPAM 10 MG - AM  111,9  0,0045  111,9  0,0045 

PNA FOI004 DIAZEPAM 10 MG - CM  4,6  0,0002  10,3  0,0004 

PNA FOI005 LORAZEPAM 2 MG - CM  9,2  0,0004  12,1  0,0005 

PNA FOI006 LORAZEPAM 4 MG - AM  562,7  0,0225  682,8  0,0273 

PNA FPA001 FENOTEROL 0,5 MG - AM  407,2  0,0163  559,2  0,0224 

PNA FQC001 OXIBUTINA 5 MG-CM  39,6  0,0016  39,6  0,0016 

PNA FXA002 ANDADOR DE PASEO 38.901,9  1,5571 38.901,9  1,5571 

PNA FXA004 BARRA CONECTORA 168.771,8  6,7555 168.771,8  6,7555 

PNA FXA005 BASTON CODERA FIJA Y FLEXIBLE 5.016,0  0,2008 5.016,0  0,2008 

PNA FXA007 COIL FLIPPER 156.053,3  6,2464 156.053,3  6,2464 

PNA FXA008 COJIN ANTIESCARA 27.866,7  1,1154 27.866,7  1,1154 

PNA FXA009 COLCHON ANTIESCARA 38.790,4  1,5527 38.790,4  1,5527 

PNA FXA010 CORREAS DE PAVLIK 12.255,8  0,4906 12.255,8  0,4906 

PNA FXA011 GANCHO SUBLAMINAR IZQ, DER 
5MMP/BARRA 245.226,7  9,8158 245.226,7  9,8158 

PNA FXA014 FÉRULA (PALMETA REPOSO) 43.160,7  1,7276 31.988,1  1,2804 

PNA FXA015 FÉRULA COCK UP 42.357,3  1,6954 42.357,3  1,6954 

PNA FXA017 IMPLANTACIÓN COLIS 245.486,3  9,8261 328.797,4  13,1609 

PNA FXA027 PLACA DCP 7 OR 38.084,9  1,5244 127.186,0  5,0909 

PNA FXA028 PLACA DCS CONDILEA 95° 6 OR 56.700,8  2,2696 139.928,5  5,6010 

PNA FXA029 PLACA DCS CONDILEA 95° 10 OR 323.058,4  12,9312 383.459,4  15,3488 

PNA FXA030 PLACA DHS 6 OR 135º 92.788,4  3,7141 218.095,4  8,7298 

PNA FXA031 PLACA INTERVERTEBRAL, ORIFICIO 
32 MM 54.160,4  2,1679 54.160,4  2,1679 

PNA FXA032 PLACA REFLEX CERVICAL 104.248,1  4,1728 139.626,9  5,5889 

PNA FXA034 PRÓTESIS 889.317,3  35,5970  2.016.408,2  80,7113 

PNA FXA035 PROTESIS (PTFE PARA 
HEMODIALISIS) 317.992,9  12,7284 317.992,9  12,7284 

PNA FXA036 PROTESIS 13 TORNILLOS Y 2 
BARRAS 771.523,6  30,8820 771.523,6  30,8820 

PNA FXA037
PROTESIS 23 TORNILLOS, 2 
BARRAS, 2 TORNILLOS ILIACOS Y 2 
CONECTORES ILIACOS

84.033,5  3,3636 84.033,5  3,3636 

PNA FXA039 PROTESIS 16 TORNILLOS Y 2 
BARRAS 906.184,5  36,2721 906.184,5  36,2721 

PNA FXA050 SET MAT IMPLANTE COL CERVICAL  1.745.981,4  69,8869  2.338.517,8  93,6045 

PNA FXA051 SET MAT IMPLANTE COL 
DORSOLUMBAR 1 829.283,4  33,1940  1.110.718,6  44,4590 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNA FXA052 SET MAT IMPLANTE COL 
DORSOLUMBAR 2 829.283,4  33,1940  1.110.718,6  44,4590 

PNA FXA055 STENT ENDOVASCULAR  2.190.320,0  87,6726  2.190.320,0  87,6726 

PNA FXA073 PROTESIS 2 COMPONENTES  3.682.294,4  147,3922  4.005.717,7  160,3380 

PNA FXA076 SOSTENES ESPECIALES 11.507,2  0,4606 11.507,2  0,4606 

PNA FXA077 MALLA DE PROLENE 30*30 35.290,3  1,4126 35.290,3  1,4126 

PNA FXA080 BOTA CORTA DE DESCARGA 33.440,0  1,3385 33.440,0  1,3385 

PNA FXA081 CERA DE HUESO 2.997,3  0,1200 2.997,3  0,1200 

PNA FXA084 PRÓTESIS MAMARIA EXTERNA CON 
SOSTÉN 66.768,5  2,6726 66.768,5  2,6726 

PNA FXA086 SELLANTE DURAL 435.277,3  17,4230 435.277,3  17,4230 

PNA FXA087 SUSTITUTO ÓSEO 200.640,0  8,0311 200.640,0  8,0311 

PNA FXA094 PROTESIS MARCAPASO BICAMERAL 496.752,1  19,8836 496.752,1  19,8836 

PNA FXA095 PROTESIS MARCAPASO 
UNICAMERAL (VVI) 496.752,1  19,8836 496.752,1  19,8836 

PNA FXA096 PROTESIS METALICA(FASE 
LABORATORIO) 54.607,6  2,1858 54.607,6  2,1858 

PNA FXA097 PROTESIS OCULAR (INCLUYE 
ENUCLEACION E IMPLANTE) 129.021,7  5,1644 129.021,7  5,1644 

PNA FXA099 SILLA DE RUEDAS 26.065,0  1,0433 26.065,0  1,0433 

PNA FXA104 ROTULA SIMPLE  1.232.540,3  49,3352  1.232.540,3  49,3352 

PNA FXA105 ROTULA TUBO  1.274.953,2  51,0329  1.274.953,2  51,0329 

PNA FXA116 PROCESADOR DE IMPLANTE 
COCLEAR  1.054.589,4  42,2123  1.054.589,4  42,2123 

PNA FYA001 1 STAPPLER CIRCULAR Y 2 LINEALES 258.602,7  10,3512 258.602,7  10,3512 

PNA FYA002 2 STAPPLER LINEALES 145.887,6  5,8395 145.887,6  5,8395 

PNA FYA003 AEROCAMARA PEDIATRICA P/
INHALADOR AEROSOL  222,9  0,0089 2.037,6  0,0816 

PNA FYA004 AEROCAMARA ADULTO P/
INHALADOR AEROSOL  245,2  0,0098 2.241,4  0,0897 

PNA FYA006 AGUJA N° 19  13,4  0,0005  13,4  0,0005 

PNA FYA008 ALGINATO DE CALCIO 1.690,6  0,0677 1.690,6  0,0677 

PNA FYA010 APÓSITO ALGINATO 1.690,6  0,0677 1.690,6  0,0677 

PNA FYA011 APÓSITO CARBÓN ACTIVADO M/ 
PLATA 4.447,5  0,1780 4.447,5  0,1780 

PNA FYA012 APÓSITO CARBOXIMETILCELULOSA 
M/ PLATA 7.691,2  0,3079 7.691,2  0,3079 

PNA FYA013 APÓSITO ESPUMA 1.945,1  0,0779 1.945,1  0,0779 

PNA FYA014 ESPUMA HIDROFILICA 4.002,5  0,1602 4.002,5  0,1602 

PNA FYA015 APÓSITO TRADICIONAL  169,9  0,0068  169,9  0,0068 

PNA FYA017 ASA TÉRMICA 44.029,3  1,7624 44.029,3  1,7624 

PNA FYA018 BICARBONATO 250 CC - AM  912,5  0,0365  702,2  0,0281 

PNA FYA019 BOLSA DESECHABLE PARA PLASMA 1.102,4  0,0441 1.102,4  0,0441 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNA FYA021 BOLSA SANGRE EXTRACIÓN TRIPLE 
UD 4.386,2  0,1756 4.386,2  0,1756 

PNA FYA023 BOLSAS DE COLOSTOMÍA 4-6 POR 
DÍA POR 30 DÍAS 1.007,9  0,0403 1.007,9  0,0403 

PNA FYA024 CALCIO GLUCONATO 10 MG - AM  112,5  0,0045  155,2  0,0062 

PNA FYA025 CASEINATO DE CALCIO 8.025,6  0,3212 6.313,5  0,2527 

PNA FYA029 CINTAS REACTIVAS  149,7  0,0060  149,7  0,0060 

PNA FYA035 CONECCION LS-4  379,7  0,0152 1.450,8  0,0581 

PNA FYA036 GRAPADORA LINEAL 80 MM 
RECARGABLE 14.727,0  0,5895 14.727,0  0,5895 

PNA FYA037 ELECTRODO PARA COAGULACIÓN 8.360,0  0,3346 8.360,0  0,3346 

PNA FYA038 EQUIPO ADMINISTRACIÓN SANGRE 
ADULTO UD 1.351,0  0,0541 1.351,0  0,0541 

PNA FYA040 EQUIPO CURACIÓN DESECHABLE  964,2  0,0386  964,2  0,0386 

PNA FYA042 FAJA ABDOMINAL ELASTICADA 5.231,1  0,2094 5.231,1  0,2094 

PNA FYA044 FILTRO LEUCOCITOS PLAQUETAS 19.506,7  0,7808 19.506,7  0,7808 

PNA FYA045 FILTRO R-500 - GLOBULOS ROJOS 
UD 19.506,7  0,7808 19.506,7  0,7808 

PNA FYA048 FLEET ENEMA 133 ML 1.357,8  0,0543 2.797,8  0,1120 

PNA FYA049 FLEET FOSFOSODA 45 ML - JB  29,9  0,0012  59,3  0,0024 

PNA FYA050 FLUORURO DE SODIO 0,05%  21,1  0,0008  21,1  0,0008 

PNA FYA051 FLUTTER 43.472,0  1,7401 43.472,0  1,7401 

PNA FYA053 GELITA HEMOSTÁTICA 3.980,4  0,1593 3.980,4  0,1593 

PNA FYA054 GUANTES DE PROCEDIMIENTO  20,1  0,0008  20,1  0,0008 

PNA FYA057 HIDROGEL DE 15 GRS 1.838,8  0,0736 1.838,8  0,0736 

PNA FYA059 HOJA BLAIRE 15.710,1  0,6288 15.710,1  0,6288 

PNA FYA060 HOJA DERMATOMO 22.220,9  0,8894 22.220,9  0,8894 

PNA FYA065 INSUMOS DE ENFERMERÍA  256,2  0,0103 1.794,0  0,0718 

PNA FYA066 INSUMOS PARA ERITROPOYETINA 
ENDOVENOSO 3.762,8  0,1506 4.175,7  0,1671 

PNA FYA067 INSUMOS PARA INSTALAR HIERRO 
ENDOVENOSO 3.762,8  0,1506 4.175,7  0,1671 

PNA FYA068 INSUMOS PREPARACIÓN Y 
ADMINISTRACIÓN 3.762,8  0,1506 4.175,7  0,1671 

PNA FYA069 JERINGA DESECHABLE 20 CC  87,0  0,0035  87,0  0,0035 

PNA FYA070 JERINGA 5 CC  88,7  0,0035  88,7  0,0035 

PNA FYA072 JERINGAS PARA INSULINA  33,4  0,0013  33,4  0,0013 

PNA FYA075 KIT PRESIÓN INTRA CRANEANA (PIC) 465.930,7  18,6499 465.930,7  18,6499 

PNA FYA076 KIT ASEO BUCAL 5.249,0  0,2101 5.249,0  0,2101 

PNA FYA078 LAMINA MOLTOPREN ALTA 
DENSIDAD 1.538,2  0,0616 1.538,2  0,0616 

PNA FYA079 LANCETAS DESECHABLES BÁSICAS 
X UD  80,3  0,0032  80,3  0,0032 

PNA FYA085 MALLA DE MARLEX (PRÓTESIS) 16.720,0  0,6693 16.720,0  0,6693 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNA FYA087 MASCARA VENTURI 0,3  586,3  0,0235  586,3  0,0235 

PNA FYA088
MASCARILLA P/OXÍGENO S/
DOSIFICADOR ADULTO C/TUBO 
CONEXIÓN O2

 622,4  0,0249  622,4  0,0249 

PNA FYA089 MASCARILLA Y NEBULIZADOR DE 
RECAMBIO  538,2  0,0215  538,2  0,0215 

PNA FYA090 MEDIO DE CULTIVO 34.777,6  1,3921 34.777,6  1,3921 

PNA FYA091 MEZCLA OXÍGENO Y ÓXIDO 
NITROSO 10.601,6  0,4244 10.601,6  0,4244 

PNA FYA092 NEBULIZADOR  723,4  0,0290  723,4  0,0290 

PNA FYA095 OXIDO NÍTRICO  2.325.935,9  93,1009  2.325.935,9  93,1009 

PNA FYA096 SOLUCION ISOTONICA PARA 
IRRIGACION 124.938,9  5,0010 124.938,9  5,0010 

PNA FYA101 PLAQUETAS IRRADIADAS Y 
FILTRADAS 66.666,7  2,6685 66.666,7  2,6685 

PNA FYA103 ROLLO VENDA DE GASA KLING  309,2  0,0124 1.387,1  0,0555 

PNA FYA105 SELLO OCULAR  158,3  0,0063  158,3  0,0063 

PNA FYA106 SET DE GASTROSTOMÍA 52.626,1  2,1065 102.609,4  4,1072 

PNA FYA107 SET LIBERADOR 214.800,5  8,5979 214.800,5  8,5979 

PNA FYA108 ORTESIS TOBILLO PIE 134.495,3  5,3835 134.495,3  5,3835 

PNA FYA109 ORTESIS CANALETAS 312.779,9  12,5197 312.779,9  12,5197 

PNA FYA110 ORTESIS CANALETAS CON YUGO 
ADBUCTOR 312.779,9  12,5197 312.779,9  12,5197 

PNA FYA111 SONDA P/OXIGENO ADULTO 
DESECHABLE (NARICERA)  239,7  0,0096  239,7  0,0096 

PNA FYA112 SONDA P/OXIGENO PEDIÁTRICA 
(NARICERA O BIGOTERA)  412,4  0,0165  412,4  0,0165 

PNA FYA113 SONDAS NASOGÁSTRICAS  172,8  0,0069  172,8  0,0069 

PNA FYA114 SONDAS NASOYEYUNAL 10.589,3  0,4239 10.589,3  0,4239 

PNA FYA115 SUERO FISIOLOGICO  352,7  0,0141  352,7  0,0141 

PNA FYA117 SUERO FISIOLÓGICO 500CC.  311,5  0,0125  311,5  0,0125 

PNA FYA118 SUSTITUTO PLASMÁTICO 3.662,8  0,1466 3.662,8  0,1466 

PNA FYA122 TULL  284,0  0,0114  278,7  0,0112 

PNA FYA124 VENDAJE PREVENCIÓN TEP 
(MEDIAS) 5.162,9  0,2067 12.722,1  0,5092 

PNA FYA126 VENDAS APÓSITO  177,2  0,0071  342,5  0,0137 

PNA FYA127 VENDAS GASA  226,9  0,0091  226,9  0,0091 

PNA FYA133 PLACAS DE COLOSTOMÍA 1 AL MES 1.910,2  0,0765 5.086,1  0,2036 

PNA FYA137 ADAPTIC  527,6  0,0211  527,6  0,0211 

PNA FYA138 AGUJA DE MARCACIÓN 20G 10CM 12.261,3  0,4908 12.261,3  0,4908 

PNA FYA139 AGUJA NEUMOPERITONEO 7.245,3  0,2900 7.245,3  0,2900 

PNA FYA141 BALON PARA REMODELACION DEL 
ANEURISMA 13.376,0  0,5354 13.376,0  0,5354 

PNA FYA144 CALZADOR 4.458,7  0,1785 4.458,7  0,1785 



290
In

fo
rm

e 
de

 C
os

to
s: 

Es
tu

di
o 

de
 V

er
ifi

ca
ci

ón
 d

el
 C

os
to

 E
sp

er
ad

o 
In

di
vi

du
al

 P
ro

m
ed

io
 p

or
 B

en
ef

ic
ia

rio
 d

el
 C

on
ju

nt
o 

Pr
io

riz
ad

o 
de

 P
ro

bl
em

as
 d

e 
Sa

lu
d 

co
n 

Ga
ra

nt
ía

s E
xp

líc
ita

s -
 2

01
5

Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNA FYA146 CATÉTER CON RESERVORIO 140.503,7  5,6240 140.503,7  5,6240 

PNA FYA147
CATÉTER DE INFUSIÓN CON 
CÁNULA INCORPORADA PARA 
INSERCIÓN EN EL TEJIDO 
SUBCUTÁNEO

89.117,6  3,5671 89.117,6  3,5671 

PNA FYA148 CATETER TENCKHOFF PEDIATRICO 
PARA PERITONEO DIALISIS 128.186,7  5,1310 128.186,7  5,1310 

PNA FYA149 CATETER TUNELIZADO 26.250,4  1,0507 26.250,4  1,0507 

PNA FYA149 CATETER TUNELIZADO 26.250,4  1,0507 26.250,4  1,0507 

PNA FYA150 CLIP VASCULARES 235.027,5  9,4075 235.027,5  9,4075 

PNA FYA151 CLIPS ANEURISMAS 111.132,3  4,4483 111.132,3  4,4483 

PNA FYA152 DRENAJE VENTRICULAR (INSUMO) 50.160,0  2,0078 50.160,0  2,0078 

PNA FYA153 CORSET TLSO THEO 107.720,3  4,3117 107.720,3  4,3117 

PNA FYA154 FLÚOR TÓPICO BARNIZ 24.639,5  0,9863 24.639,5  0,9863 

PNA FYA159 HALO CRANEO ( JACKET)  1.861.493,3  74,5105  1.861.493,3  74,5105 

PNA FYA167 PELÍCULA ADHESIVA 
TRANSPARENTE 1.670,3  0,0669 1.670,3  0,0669 

PNA FYA171 VENDA ELASTICADA 3.636,6  0,1456 3.636,6  0,1456 

PNA FYA172 VENDAJE MULTICAPA 45.470,6  1,8201 45.470,6  1,8201 

PNA FYA173 COMPRESOR PRONEB O PRONEB 
ULTRA 128.186,7  5,1310 128.186,7  5,1310 

PNA FYA174 EXPANSOR MAMARIO 341.896,1  13,6852 341.896,1  13,6852 

PNA FYA178 ANILLO 490.453,3  19,6315 490.453,3  19,6315 

PNA FYA182 INMUNO NUTRICIÓN 20.057,3  0,8028 20.057,3  0,8028 

PNA FYA184 PILAS PARA AUDÍFONOS 2.786,7  0,1115 2.786,7  0,1115 

PNA FYA188 SISTEMA DE SELLADO DE VASOS 
(TIPO LIGASURE O ULTRASICION) 381.355,3  15,2646 390.746,4  15,6405 

PNA FYA189 TRÓCAR PARA BIOPSIA ÓSEA 1.406,7  0,0563 12.857,3  0,5146 

PNA FYA190 TROCARES DESECHABLES 11 MM 10.268,3  0,4110 10.268,3  0,4110 

PNA FYA191 TROCARES DESECHABLES 5 MM 10.268,3  0,4110 10.268,3  0,4110 

PNA FYA192 TUBO VALVULADO O EQUIVALENTE  501,6  0,0201  501,6  0,0201 

PNA FYA194 TROCARES DESECHABLES (5 Y 12 
MM) 60.192,0  2,4093 60.192,0  2,4093 

PNA FYA197 VÁLVULA (DVP) 586.557,7  23,4783 586.557,7  23,4783 

PNA FYA200 LUBRICACIÓN CREMA 2.508,0  0,1004 2.508,0  0,1004 

PNA FYA204 INSUMOS CIRUGÍA LAPAROSCOPICA 649.962,1  26,0162 649.962,1  26,0162 

PNA FYA205 FÁRMACOS E INSUMOS DE 
PABELLÓN  1.849.650,3  74,0365  1.849.650,3  74,0365 

PNA FYA206 INSUMOS CURACIÓN AVANZADA 16.140,4  0,6461 16.140,4  0,6461 

PNA FYA207 FILTROS COMPRESOR 3.241,5  0,1297 3.241,5  0,1297 

PNA FYA212 MASCARA TRACCION FRONTAL 3.302,9  0,1322 3.302,9  0,1322 

PNA FYA214 MOLDE DE SOPORTE AUDIFONO 52.130,0  2,0866 52.130,0  2,0866 

PNA FYA216 SET DE 4 TORNILLOS AUTOESTABLE 327.411,0  13,1054 327.411,0  13,1054 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNA FYA217 SET DE 4 TORNILLOS PEDICULARES 
6,7 MM * 45 MM 184.168,7  7,3718 184.168,7  7,3718 

PNA FYA223 SUTURA INTRAORAL REABSORBIBLE 2.606,0  0,1043 2.606,0  0,1043 

PNA FYA224 SUTURA MECANICA STAPLER 
CIRCULAR 281.501,9  11,2678 281.501,9  11,2678 

PNA FYA225 SUTURA MECANICA STAPLER 
LINEALES 125.111,9  5,0079 125.111,9  5,0079 

PNA FYA230 KIT FILTRACION MEDULA OSEA 489.010,7  19,5738 489.010,7  19,5738 

PNA FYA232 FLEET ORAL 45 ML Y ENEMA 250 
CC 1.517,0  0,0607 1.517,0  0,0607 

PNA FYA237 SILICONA  15,3  0,0006  15,3  0,0006 

PNA FYA238 OXIGENO BALON 10 METROS 
CUBICOS 10.426,0  0,4173 10.426,0  0,4173 

PNA FYA242 TRANSDUCTOR DE PRESION 
ARTERIAL INVASIVA 27.208,1  1,0891 27.208,1  1,0891 

PNA FYA245
SET PARA CIERRE PERCUTANEO 
(INCLUYE DISPOSITIVO, SET 
LIBERADOR, SIZING BALON, GUIA DE 
INTERCAMBIO)

 1.042.182,5  41,7157  1.042.182,5  41,7157 

PNA FYA247 PESS Y MOTORES 
INTRAOPERATORIOS 11.592,5  0,4640 11.592,5  0,4640 

PNA FYA256 EMBALAGES 3.127,8  0,1252 3.127,8  0,1252 

PNA FYA259 GELCLAIR 1 SACHET 1.876,7  0,0751 1.876,7  0,0751 

PNA FYA261 MONOFILAMENTO 12.511,2  0,5008 12.511,2  0,5008 

PNA FYA262 ORTESIS ANTIEQUINO 38.247,8  1,5310 38.247,8  1,5310 

PNA FYA265 TORNILLO CORTICAL 4.5 * 34 4.510,3  0,1805 4.510,3  0,1805 

PNA FYA266 TORNILLO CORTICAL 4.5 * 36 4.510,3  0,1805 4.510,3  0,1805 

PNA FYA267 TORNILLO CORTICAL 4.5 * 40 31.205,0  1,2491 31.205,0  1,2491 

PNA FYA268 TORNILLO CORTICAL 4.5 * 44 31.205,0  1,2491 31.205,0  1,2491 

PNA FYA269 TORNILLO CORTICAL 4.5 * 46 31.205,0  1,2491 31.205,0  1,2491 

PNA FYA270 TORNILLO CORTICAL 4.5 * 48 31.205,0  1,2491 31.205,0  1,2491 

PNA FYA271 TORNILLO CORTICAL 4.5 * 50 31.205,0  1,2491 31.205,0  1,2491 

PNA FYA272 TORNILLO CORTICAL 4.5 * 52 31.205,0  1,2491 31.205,0  1,2491 

PNA FYA273 SOLUCION DE PRESERVACION 260.649,9  10,4331 260.649,9  10,4331 

PNA FYA274 BICARBONATO 4% AMP 10 ML  52,1  0,0021  52,1  0,0021 

PNA FYA275 ORTESIS COMPRESIVA 53.624,3  2,1464 53.624,3  2,1464 

PNA FYA276 MANGA ELASTICA 281.130,5  11,2529 281.130,5  11,2529 

PNA FZP004 FISH 105.654,8  4,2291 105.654,8  4,2291 

PNA FZP005
DETERMINACIÓN DE RECEPTORES 
DE ESTROGENO Y PROGESTERONA 
(TEC. INMUNOHISTOQUIMICA)

10.709,3  0,4287 10.709,3  0,4287 

PNA FZP012 ALIMENTACIÓN ENTERAL 7.879,6  0,3154 7.879,6  0,3154 

PNA FZP013 ALIMENTACIÓN ENTERAL RICO EN 
GLUTAMINA 500 G 4.904,5  0,1963 4.904,5  0,1963 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNA FZP014 ALOINJERTO - APÓSITO 
HIDROCOLOIDE. 3.681,7  0,1474 3.681,7  0,1474 

PNA FZP019 APLICACIÓN BARNIZ CLORHEXIDINA 10.210,3  0,4087 10.210,3  0,4087 

PNA FZP021 AUDIOMETRÍA DE CAMPO LIBRE 18.467,8  0,7392 18.467,8  0,7392 

PNA FZP022 AUDIOMETÍA A CAMPO LIBRE (CON 
IMPLANTE Y CON AUDÍFONO)

 
20.440.175,6  818,1647  

20.440.175,6  818,1647 

PNA FZP040 CARBOXIHEMOGLOBINA 23.400,2  0,9366 23.400,2  0,9366 

PNA FZP042 CONSULTA ORTODONCIA 11.704,0  0,4685 11.704,0  0,4685 

PNA FZP045
CORTISOL LIBRE SALIVAL 
NOCTURNO POR 2 EN ALGUNOS 
CASOS

39.013,3  1,5616 39.013,3  1,5616 

PNA FZP046 CRIOPRESERVACIÓN 21.425,0  0,8576 21.425,0  0,8576 

PNA FZP051 ELASTASA FECAL 33.440,0  1,3385 33.440,0  1,3385 

PNA FZP052 ESTUDIO BIOLOGIA MOLECULAR N 
MYC AMPLIFICADO 62.463,7  2,5003 62.463,7  2,5003 

PNA FZP054 ESTUDIO DE TIROSINA HIDROXILASA 
EN MEDULA ÓSEA 257.296,3  10,2989 257.296,3  10,2989 

PNA FZP056 FILTRO DE LEUCOCITOS 18.392,0  0,7362 18.392,0  0,7362 

PNA FZP059 GLOBULOS ROJOS IRRADIADOS Y 
FILTRADOS 8.662,6  0,3467 8.662,6  0,3467 

PNA FZP063 HEMOSTATICO ABSORBIBLE 128.186,7  5,1310 128.186,7  5,1310 

PNA FZP066 HLA DRB ALTA RES 396.002,1  15,8509 396.002,1  15,8509 

PNA FZP067 HLA DRB Y DQB1 110.809,0  4,4354 110.809,0  4,4354 

PNA FZP073 INMUNOMODULADOR 151.472,1  6,0630 151.472,1  6,0630 

PNA FZP075 IRRADIACIÓN  15,4  0,0006  15,4  0,0006 

PNA FZP076 LEUCOFERESIS 140.448,0  5,6218 140.448,0  5,6218 

PNA FZP088 PCR CUANTITATIVA : T ( 15:17), 
T(9:22) 39.013,3  1,5616 39.013,3  1,5616 

PNA FZP089 PCR METAPNEUMOVIRUS 39.013,3  1,5616 39.013,3  1,5616 

PNA FZP091 PCR PARA T(8;14), T(14;18) 39.013,3  1,5616 39.013,3  1,5616 

PNA FZP092 PCR PCP 39.013,3  1,5616 39.013,3  1,5616 

PNA FZP094 PINZA DE BIOPSIAS 15.382,4  0,6157 15.382,4  0,6157 

PNA FZP097 PRENDA COMPRESIVA 12.866,6  0,5150 12.866,6  0,5150 

PNA FZP100 PURIFICACIÓN CELULAS 
PROGENITORAS 659.131,7  26,3832 659.131,7  26,3832 

PNA FZP101 RADIOTERAPIA 705.717,8  28,2480 705.717,8  28,2480 

PNA FZP111 RNA HEP C POR PCR 121.335,9  4,8567 121.335,9  4,8567 

PNA FZP119 SET DE MUCOSECTOMIA 70.781,3  2,8332 70.781,3  2,8332 

PNA FZP127
TEST DE LIDDLE (DEXAMETASONA 
2 MG CADA 6 HORAS= 16 MG EN 
DOS DÍAS)

97.711,7  3,9111 97.711,7  3,9111 

PNA FZP129 TEST DE TYRRELL (8 MG DE 
DEXAMETASONA) 6.549,9  0,2622 6.743,7  0,2699 

PNA FZP130 TEST SYNACTHEN ( CORTISOL 0 Y 
30 MIN POST SYNACTHEN) 58.497,7  2,3415 58.497,7  2,3415 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNA FZP134 TOMOGRAFIA DE COHERENCIA 
OPTICA 103.881,4  4,1581 103.881,4  4,1581 

PNA FZP148 CONSULTORÍA DE NEURÓLOGO 8.973,5  0,3592 8.973,5  0,3592 

PNA FZP154 TRATAMIENTO NEUTROPENIA 5.146,5  0,2060 5.146,5  0,2060 

PNA FZP160 INTERVENCIÓN COMUNITARIA (20 
PAC.) 1.430,8  0,0573 1.430,8  0,0573 

PNA FZP165 PARTO 315.082,0  12,6119 315.082,0  12,6119 

PNA FZP166
INTERVENCIÓN QUIRURGICA 
IMPLANTE COCLEAR (INCLUYE 
PROTESIS)

 
20.220.786,8  809,3831  

20.220.786,8  809,3831 

PNA FZP174 EQUIPO QUIRURGICO  1.755.833,8  70,2813  1.755.833,8  70,2813 

PNA FZP175 ALIMENTACIÓN ENTERAL RICO EN 
GLUTAMINA ALITRAK SOBRE 4.997,6  0,2000 4.997,6  0,2000 

PNA FZP176 ALOINJERTO - INJERTO OSEO + 
PLACAS +TORNILLOS 3.751,5  0,1502 3.751,5  0,1502 

PNA FZP177 BOMBA DE INFUSION CONTINUA 18.818,1  0,7532 18.818,1  0,7532 

PNA FZP178 PREVENCIÓN MUCOSITIS 7.304,7  0,2924 7.304,7  0,2924 

PNA FZP179 TRATAMIENTO MUCOSITIS 8.327,8  0,3333 8.327,8  0,3333 

PNA FZP180 BIOLOGÍA MOLECULAR, T(9;22) 
T(15;17) , T(8;21) 62.207,7  2,4900 62.207,7  2,4900 

PNA FZP181 BIOLOGÍA MOLECULAR 
(TRASLOCACION 9;22) 62.207,7  2,4900 62.207,7  2,4900 

PNA FZP182 BIOLOGÍA MOLECULAR 62.207,7  2,4900 62.207,7  2,4900 

PNA FZP183 HLA CLASE I 110.354,9  4,4172 110.354,9  4,4172 

PNA FZP185 PCR CUANTITATIVA 38.853,5  1,5552 38.853,5  1,5552 

PNA FZP188 AUDIOMETRÍA A CAMPO LIBRE 
(CON IMPLANTE Y SIN AUDÍFONO)

 
44.126.094,1 1.766,2476  

44.126.094,1 1.766,2476 

PNA FZP189 BIOLOGÍA MOLECULAR, T(9;22) 62.207,7  2,4900 62.207,7  2,4900 

PNA FZP190 CUESTIONARIO AUTODIAGNOSTICO 
RIESGO USO DE ALCOHOL  0,0  0,0000  0,0  0,0000 

PNA FZP191 APLICACIÓN DEL INSTRUMENTO 
ESTRATEGIA 5A  0,0  0,0000  0,0  0,0000 

PNA FZP192 MANIOBRA DE ORTOLANI  0,0  0,0000  0,0  0,0000 

PNA FZP193 MEDICION DE LA PRESION 
ARTERIAL  0,0  0,0000  0,0  0,0000 

PNA FZP194 QUIMIOTERAPIA + RADIOTERAPIA 
CONCOMITANTE  1.145.859,8  45,8657  1.145.859,8  45,8657 

PNA FZP195 QUIMIOTERAPIA PALIATIVA 
ESQUEMA IFL FOLFIRI 511.579,7  20,4771 511.579,7  20,4771 

PNA FZP196 DETECCION DE LEUCOCORIA Y 
ESTRABISMO  0,0  0,0000  0,0  0,0000 

PNA FZP197 MEDICION DE PESO Y TALLA  0,0  0,0000  0,0  0,0000 

PNA FZP198 QUIMIOTERAPIA PALIATIVA 460.421,8  18,4294 460.421,8  18,4294 

PNA FZZ001 ACCESORIO BOMBA INFUSIÓN 4.141,0  0,1658 4.141,0  0,1658 

PNA FZZ002 ALOINJERTO (1 ROLLO)  4.570.133,3  182,9300  4.570.133,3  182,9300 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNA FZZ003 CPAP NASAL 247.072,6  9,8896 247.072,6  9,8896 

PNA FZZ004 DONANTE HOMOINJERTO 81.243,8  3,2520 81.243,8  3,2520 

PNA FZZ005 DONANTE HETEROINJERTO 38.357,9  1,5354 38.357,9  1,5354 

PNA FZZ006 MEDIDOR DE GLICEMIA 10.589,3  0,4239 10.589,3  0,4239 

PNA FZZ011 SUSTITUTO DURAL 89.173,3  3,5694 89.173,3  3,5694 

PNA FZZ012 TARTRATO DE BRIMONIDINA 0,002 
- FC 1.058,2  0,0424 9.671,9  0,3871 

PNA FZZ016 ÁCIDO TRANS-RETINÓICO 10 MG 
- CM 2.331,9  0,0933 2.665,4  0,1067 

PNA FZZ018 BLOQUEADOR SOLAR FPS 30 2.452,3  0,0982 2.452,3  0,0982 

PNA FZZ019 CAFEINA CITRATO SOLUCION 0,02  91,4  0,0037  91,4  0,0037 

PNA FZZ032 TEST DE RESISTENCIA GENÉTICA 
VIH-1 282.394,6  11,3035 290.749,7  11,6379 

PNA FZZ034 PCR BACILO KOCH 11.049,3  0,4423 11.049,3  0,4423 

PNA FZZ035 PCR CARGA VIRAL VIRUS BK ORINA 23.550,0  0,9426 23.550,0  0,9426 

PNA FZZ036 PCR CARGA VIRAL VIRUS BK EN 
SANGRE 24.095,4  0,9645 24.095,4  0,9645 

PNA FZZ037 PCR CARGA VIRAL VIRUS EBSTEIN 
BAR (VEB) PLASMA 24.095,4  0,9645 24.095,4  0,9645 

PNA FZZ040 PCR MYCOPLASMA 23.550,0  0,9426 23.550,0  0,9426 

PNA FZZ042 TEST THP 2.844,4  0,1139 2.844,4  0,1139 

PNA FZZ043 VIRUS BK CELL DECOY EN ORINA 4.154,0  0,1663 4.154,0  0,1663 

PNA FZZ044 VIRUS HEPATITIS A, IG G 6.036,6  0,2416 6.036,6  0,2416 

PNA FZZ045 VHB-DNA POR PCR 24.095,4  0,9645 24.095,4  0,9645 

PNA FZZ058 RESONANCIA NÚCLEAR MAGNÉTICA 123.802,3  4,9555 123.802,3  4,9555 

PNA FZZ060 TAC DE CAVIDADES PERINASALES 55.219,9  2,2103 55.219,9  2,2103 

PNA FZZ062 VIDEOFLUOROSCOPÍA 
VELOFARÍNGEA 87.920,1  3,5192 87.920,1  3,5192 

PNA FZZ081 TRAQUELECTOMÍA RADICAL 704.895,5  28,2151 704.895,5  28,2151 

PNA FZZ082 PROFILAXIS DE TROMBOSIS 
VENOSA PROFUNDA 3.294,6  0,1319 3.294,6  0,1319 

PNA FZZ083 TINCION PCP  900,4  0,0360  900,4  0,0360 

PNA FZZ084 TRANSPORTE AEREO MUESTRAS 29.804,6  1,1930 29.804,6  1,1930 

PNA FZZ085 RESECCIÓN ENDOSCÓPICA CÁNCER 
GÁSTRICO 252.781,8  10,1182 252.781,8  10,1182 

PNA FZZ087 TERAPIA COMBINADA ( 
TAMSULOSINA MAS DUTASTERIDE)  663,8  0,0266  663,8  0,0266 

PNA FZZ089 ECOCARDIOGRAMA FETAL DE 
CONFIRMACIÓN 45.615,0  1,8258 45.615,0  1,8258 

PNA FZZ097 TOMA DE MUESTRA (INCLUYE 
AGUJA TRUCUT) 11.681,9  0,4676 11.681,9  0,4676 

PNA FZZ100 SCREENING DE INHIBIDORES 3.591,3  0,1437 3.591,3  0,1437 

PNA FZZ101 SECRECIÓN PLAQUETARIA 3.294,6  0,1319 3.294,6  0,1319 

PNA FZZ102 TITULACIÓN INHIBIDORES 1.145,9  0,0459 1.145,9  0,0459 
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Tipo CÓDIGO GLOSA
VECTOR PÚBLICO VECTOR PRIVADO

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

Valor $ 
Junio 2015

UF 30 junio 
2015

PNA FZZ103 TREPANACIÓN 2.650,0  0,1061 2.650,0  0,1061 

PNA FZZ110 SHELL VIAL PARA 
CITOMEGALOVIRUS 4.307,5  0,1724 4.307,5  0,1724 

PNA FZZ113 OBTENCIÓN DE MEDULA OSEA EN 
PABELLÓN 95.650,5  3,8286 95.650,5  3,8286 

PNA FZZ114 ORQUIDECTOMÍA BILATERAL 122.206,2  4,8916 122.206,2  4,8916 

PNA FZZ117 SATUROMETRIA CONTINUA 1.142,4  0,0457 1.142,4  0,0457 

PNA FZZ119 NEBULIZACIÓN RH-DORNASA-ALFA 1.172,2  0,0469 1.172,2  0,0469 

PNA FZZ120 SIN CODIGO FONASA 5.596,7  0,2240 5.596,7  0,2240 

PNA FZZ121 BIOLOGÍA MOLECULAR, T(9;22) 
T(15;17) , T(8;21) Y OTRAS 62.207,7  2,4900 62.207,7  2,4900 

PNA FZZ123 FECATEST 31.743,9  1,2706 31.743,9  1,2706 
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