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RESUMEN DEL LLAMADO

Datos de la Convocatoria

ID de Licitacién:

Convocante:

Unidad de Contratacion:

Etapasy Plazos

Lugar para Realizar
Consultas:

Lugar de Entrega de
Ofertas:

Lugar de Apertura de
Ofertas:

394207

Ministerio de la Mujer (MM)

Ministerio de la Mujer

DIRECCION DE
CONTRATACIONES

DIRECCION DE
CONTRATACIONES

DIRECCION DE
CONTRATACIONES

Adjudicacién y Contrato

Sistema de Adjudicacion:

Vigencia del Contrato:

Datos del Contacto

Nombre:

Teléfono:

Por Total

Los contratos abiertos

definen su fecha de vigencia

en el pliego

VIRGINIA LORENA PICAGUA

LOPEZ

450036

Nombre de la Licitacién:

Categoria:

Tipo de Procedimiento:

Fecha Limite de
Consultas:

Fecha de Entrega de
Ofertas:

Fecha de Apertura de
Ofertas:

Anticipo:

Cargo:

Correo Electrénico:

SEGURO MEDICO PARA
FUNCIONARIOS DEL
MINISTERIO DE LA MUJER -
PLURIANUAL - AD
REFERENDUM

17 - Equipos, Productos e
instrumentales Médicos y de
Laboratorio. Servicios
asistenciales de salud

LPN - Licitacion Publica
Nacional

16/11/2021 10:00

26/11/202110:00

26/11/202110:30

No se otorgara anticipo

ENCARGADA INTERINA

vpicagua@mujer.gov.py
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DATOS DE LA LICITACION

Los Datos de la Licitacidén constituye la informacidn proporcionada por la convocante para establecer las condiciones a considerar
del proceso particular, y que sirvan de base para la elaboracidn de las ofertas por parte de los potenciales oferentes.

- i6n Piblica S ibles - CPS

Las compras publicas juegan un papel fundamental en el desarrollo sostenible, asi como en la promocidn de estilos de vida
sostenibles.

El Estado, por medio de las actividades de compra de bienes y servicios sostenibles, busca incentivar la generacion de
nuevos emprendimientos, modelos de negocios innovadores y el consumo sostenible. La introduccion de criterios y
especificaciones técnicas con consideraciones sociales, ambientales y econdmicas tiene como fin contribuir con el
Desarrollo Sostenible en sus tres dimensiones.

El simbolo “CPS” en este pliego de bases y condiciones, es utilizado para indicar criterios o especificaciones sostenibles.

Criterios sociales y econémicos:

Los oferentes deberan indicar bajo declaracidon jurada el pago del salario minimo a sus colaboradores, ademas de
garantizar la no contratacion de menores.

Los oferentes deberdn dar cumplimiento a las disposiciones legales vigentes asegurando a los trabajadores
dependientes condiciones de trabajo dignas y justas en lo referente al salario, cargas sociales, provision de
uniformes, provision de equipos de proteccion individual, bonificaciéon familiar, jornada laboral, asegurar
condiciones especiales a trabajadores expuestos a trabajos insalubres y peligrosos, remuneracidon por jornada
nocturna.

Las deducciones al salario, anticipos y préstamos a los trabajadores no podran exceder los limites legales. Los
términos y condiciones relacionados a los mismos deberan comunicarse de manera clara, para que los trabajadores
los entiendan.

Los oferentes adjudicados deberan fomentar en la medida de lo posible, la creacién de empleo local y el uso de
suministros locales.

Criterios ambientales:

El oferente adjudicado debera utilizar en la medida de lo posible, insumos cuyo embalaje pueda ser reutilizado o
reciclado.

El oferente adjudicado debera cumplir con los lineamientos ambientales, incluidos en el ordenamiento juridico o
dictado por la institucién, tales como: cooperacién en acciones de recoleccion, separacién de residuos sélidos,
disposicién adecuada de los residuos, participacion del personal en actividades de capacitacién impartidas por la
institucidn, entre otros.

El oferente adjudicado debera asegurar que todos los residuos generados por sus actividades sean adecuadamente
gestionados (identificados, segregados y destinados) y buscar su reduccidn o eliminacién en la fuente, por medio de
practicas como la modificacion de los procesos de produccién, manutencién y de las instalaciones utilizadas,
ademas de la sustitucion, conservacion, reciclaje o reutilizacién de materiales.

Conducta empresarial responsable:

Los oferentes deberan observar los mas altos niveles de integridad, asi como altos estandares de conducta de negocios, ya
sea durante el procedimiento de licitacion o la ejecucién de un contrato. Asimismo, se comprometen a:

No ofrecer, prometer, dar ni solicitar, directa o indirectamente, pagos ilicitos u otras ventajas indebidas para obtener
0 conservar un contrato u otra ventaja ilegitima.

No ofrecer, prometer o conceder ventajas indebidas, pecuniarias o de otro tipo a funcionarios publicos. Tampoco
deberan solicitar, recibir o aceptar ventajas indebidas, pecuniarias o de otro tipo, de funcionarios publicos o
empleados de sus socios comerciales.

Introducir politicas y programas contra la corrupcién e implementarlas dentro de sus operaciones.

¢ Garantizar que todos los recursos a ser empleados en la ejecucion de un contrato publico sean de origen licito.
e Garantizar que los fondos obtenidos de una licitacion publica no sean destinados a fines ilicitos.
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Difusidon de los documentos de la licitacion

Todos los datos y documentos de esta licitacion deben ser obtenidos directamente del Sistema de Informacién de
Contrataciones Publicas (SICP). Es responsabilidad del oferente examinar todos los documentos y la informacién de la
licitacién que obren en el mismo.

Todo oferente potencial que necesite alguna aclaracion del pliego de bases y condiciones podra solicitarla a la convocante.
El medio por el cual se recibiran las consultas es el Sistema de Informacidn de Contrataciones Plblicas (SICP), y/o si es el
caso, en la Junta de Aclaraciones que se realice en la fecha, hora y direccién indicados por la convocante.

La convocante responderd por escrito a toda solicitud de aclaracion del pliego de bases y condiciones que reciba dentro del
plazo establecido o que se derive de la Junta de Aclaraciones.

La convocante publicard una copia de su respuesta, incluida una explicacion de la consulta, pero sin identificar su
procedencia, a través del Sistema de Informacién de Contrataciones Publicas (SICP), dentro del plazo tope.

La inasistencia a la Junta de Aclaraciones no sera motivo de descalificacidon de la oferta.

La convocante podrad optar por responder las consultas en la Junta de Aclaraciones o podra diferirlas, para que sean
respondidas conforme con los plazos de respuestas o emision de adendas. En todos los casos se deberd levantar acta
circunstanciada.

Documen f

El pliego, sus adendas y aclaraciones no forman parte de la oferta, por lo que no se exigira la presentacion de copias de los
mismos con la oferta.

Los oferentes inscriptos en el Sistema de Informacién de Proveedores del Estado (SIPE) de la DNCP, podran presentar con
su oferta, la constancia firmada emitida a través del SIPE, que reemplazara a los documentos solicitados por la convocante
en el anexo pertinente del presente pliego.

Los oferentes deberan indicar en su oferta, que documentos que forman parte de la misma son de caracter confidencial e
invocar la norma que ampara dicha reserva, para asi dar cumplimiento a lo estipulado en la Ley N° 5282/14 "DE LIBRE
ACCESO CIUDADANO A LA INFORMACION PUBLICA Y TRANSPARENCIA GUBERNAMENTAL". Si el oferente no hace
pronunciamiento expreso amparado en la Ley, se entendera que toda su oferta y documentacion es publica.
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Dos o mas interesados que no se encuentren comprendidos en las inhabilidades para presentar ofertas o contratar, podran
unirse temporalmente para presentar una oferta sin crear una persona juridica.

Para ello deberan presentar escritura publica de constitucion del consorcio o un acuerdo con el compromiso de formalizar
el consorcio por escritura publica en caso de resultar adjudicados, antes de la firma del contrato.

Los integrantes de un consorcio no podran presentar ofertas individuales ni conformar mas de un consorcio en un mismo
lote o item, lo que no impide que puedan presentarse individualmente o conformar otro consorcio que participe en
diferentes partidas.

racion f

Con el objeto de facilitar el proceso de revision, evaluacidon, comparacién y posterior calificacion de ofertas, el Comité de
Evaluacion solicitara a los oferentes, aclaraciones respecto de sus ofertas, dichas solicitudes y las respuestas de los
oferentes se realizaran por escrito.

A los efectos de confirmar la informacién o documentacidn suministrada por el oferente, el Comité de Evaluacion, podra
solicitar aclaraciones a cualquier fuente publica o privada de informacion.

Las aclaraciones de los oferentes que no sean en respuesta a aquellas solicitadas por la convocante, no seran
consideradas.

No se solicitara, ofrecera, ni permitird ninguna modificacién a los precios ni a la sustancia de la oferta, excepto para
confirmar la correccién de errores aritméticos.

Siempre y cuando una oferta se ajuste sustancialmente al pliego de bases y condiciones, el Comité de Evaluacidn,
requerird que cualquier disconformidad u omisién que no constituya una desviacion significativa, sea subsanada en
cuanto a la informacién o documentacidn que permita al Comité de Evaluacion realizar la calificacidn de la oferta.

A tal efecto, el Comité de Evaluacién emplazara por escrito al oferente a que presente la informacién o documentacién
necesaria, dentro de un plazo razonable establecido por el mismo, bajo apercibimiento de rechazo de la oferta. El Comité
de Evaluacion, podra reiterar el pedido cuando la respuesta no resulte satisfactoria, toda vez que no viole el principio de
igualdad.

Con la condicién de que la oferta cumpla sustancialmente con los Documentos de la Licitacion, la Convocante corregira
errores aritméticos de la siguiente manera y notificara la oferente para su aceptacién:

1. Si hay una discrepancia entre un precio unitario y el precio total obtenido al multiplicar ese precio unitario por las
cantidades correspondientes, prevalecera el precio unitario y el precio total sera corregido.

2. Si hay un error en un total que corresponde a la suma o resta de subtotales, los subtotales prevaleceran y se
corregira el total

3. En caso de que el oferente haya cotizado su precio en guaranies con décimos y céntimos, la convocante procederd a
realizar el redondeo hacia abajo.

4. Sihay una discrepancia entre palabras y cifras, prevalecera el monto expresado en palabras a menos que la cantidad
expresada en palabras corresponda a un error aritmético, en cuyo caso prevaleceran las cantidades en cifras de
conformidad con los parrafos (1) y (2) mencionados.
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Idioma de la oferta

La oferta deberd ser presentada en idioma castellano o en su defecto acompafiado de su traduccidn oficial, realizada por un
traductor publico matriculado en la Republica del Paraguay.

La convocante permitira con la oferta, la presentacion de catalogos, anexos técnicos o folletos en idioma distinto al castellano y sin
traduccion:

No Aplica

Idiom ntr

El contrato, asi como toda la correspondencia y documentos relativos al Contrato, deberan ser escritos en idioma
castellano. Los documentos de sustento y material impreso que formen parte del contrato, pueden estar redactados en
otro idioma siempre que estén acompafiados de una traduccidn realizada por traductor matriculado en la Republica del
Paraguay, en sus partes pertinentes al idioma castellano vy, en tal caso, dicha traduccidn prevalecera para efectos de
interpretacion del contrato.

El proveedor correra con todos los costos relativos a las traducciones, asi como todos los riesgos derivados de la exactitud
de dicha traduccién.

Moneda de la oferta y pago

La moneda de la oferta y pago sera:

En Guaranies para todos los oferentes

La cotizacidon en moneda diferente de la indicada en este apartado sera causal de rechazo de la oferta. Si la oferta seleccionada es
en guaranies, la oferta se debera expresar en nimeros enteros, no se aceptaran cotizaciones en decimos y céntimos.

Visita al sitio de eiecucion del

La convocante dispone la realizacidn de una visita al sitio con las siguientes indicaciones:

No Aplica

Al culminar la o las visitas, se labrara acta en la cual conste, la fecha, lugar y hora de realizacién, en la cual se identifique el nombre
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de las personas que asistieron en calidad de potenciales oferentes, asi como del funcionario encargado de dicho acto.
Los gastos relacionados con dicha visita correran por cuenta del oferente.

Cuando la convocante haya establecido que no sera requisito de participacion, el oferente podra declarar bajo fe de juramento
conocer el sitio y que cuenta con la informacidn suficiente para preparar la oferta y ejecutar el contrato.

Precio v formulario de a of

El oferente indicara el precio total de su oferta y los precios unitarios de los bienes que se propone suministrar, utilizando
para ello el formulario de oferta y lista de precios, disponibles para su descarga a través del SICP, formando ambos un
Unico documento.

1. Para la cotizacion el oferente debera ajustarse a los requerimientos que se indican a continuacion:

a) El precio cotizado debera ser el mejor precio posible, considerando que en la oferta no se aceptara la inclusion de descuentos de
ningun tipo.

b) En el caso del sistema de adjudicacién por la totalidad de los bienes requeridos, el oferente debera cotizar en la lista de precios
todos los items, con sus precios unitarios y totales correspondientes.

c) En el caso del sistema de adjudicacion por lotes, el oferente cotizara en la lista de precios uno o mas lotes, e indicara todos los
items del lote ofertado con sus precios unitarios y totales correspondientes. En caso de no cotizar uno o mas lotes, los lotes no
cotizados no requieren ser incorporados a la planilla de precios.

d) En el caso del sistema de adjudicacion por items, el oferente podra ofertar por uno o mas items, en cuyo caso debera cotizar el
precio unitario y total de cada uno o mas items, los items no cotizados no requieren ser incorporados a la planilla de precios.

2. En caso de que se establezca en las bases y condiciones, los precios indicados en la lista de precios seran consignados
separadamente de la siguiente manera:

a) El precio de bienes cotizados, incluidos todos los derechos de aduana, los impuestos al valor agregado o de otro tipo pagados o
por pagar sobre los componentes y materia prima utilizada en la fabricacién o ensamblaje de los bienes;

b) Todo impuesto al valor agregado u otro tipo de impuesto que obligue la RepUblica del Paraguay a pagar sobre los bienes en caso
de ser adjudicado el contrato; y

c) El precio de otros servicios conexos (incluyendo su impuesto al valor agregado), si lo hubiere, enumerados en los datos de la
licitacion.

3. En caso de indicarse en el SICP, que se utilizard la modalidad de contrato abierto, cuando se realice por montos minimos y
maximos deberan indicarse el precio unitario de los bienes ofertados; y en caso de realizarse por cantidades minimas y maximas,

deberan cotizarse los precios unitarios y los totales se calculardn multiplicando los precios unitarios por la cantidad maxima
correspondiente.

4. El precio del contrato que cobre el proveedor por los bienes suministrados en virtud del contrato no podra ser diferente a los
precios unitarios cotizados en su oferta, excepto por cualquier ajuste previsto en el mismo.

5. En caso que se requiera el desglose de los componentes de los precios serd con el propoésito de facilitar a la convocante la
comparacion de las ofertas.

Abastecimiento simultaneo

En caso de que se opte por el sistema de abastecimiento simultaneo, en éste apartado se debera indicar la manera de distribucion
de los mismos:
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No Aplica

In rm

La edicidn de incoterms para esta licitacion sera:

No Aplica

Las expresiones DDP, CIP, FCA, CPT y otros términos afines, se regiran por las normas prescriptas en la edicion vigente de los
Incoterms publicada por la Camara de Comercio Internacional.

Durante la ejecucién contractual, el significado de cualquier término comercial, asi como los derechos y obligaciones de las partes
seran los prescritos en los Incoterms, a menos que sea inconsistente con alguna disposicion del Contrato.

: i>acién del Fabri

Los productos a los cuales se le requerira Autorizacion del Fabricante son los indicados a continuacién:

No Aplica

Cuando la convocante lo requiera, el oferente deberd acreditar la cadena de autorizaciones, hasta el fabricante, productor o
prestador de servicios.

Muestras

Se requerira la presentacion de muestras de los siguientes productos y en las siguientes condiciones:

No Aplica

En caso de ser solicitadas, las muestras deberan ser presentadas junto con la oferta, o bien en el plazo fijado por la convocante en
este apartado, la cual sera considerada requisito indispensable para la evaluacidn de la oferta. La falta de presentacién en la forma
y plazo establecido por la convocante sera causal de descalificacion de la oferta.

Ofertas Alternativas
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Se permitird la presentacion de oferta alternativa, seglin los siguientes criterios a ser considerados para la evaluacion de la misma:

No Aplica

El oferente presentara su oferta original. En caso de que la convocante requiera la presentacion de copias lo deberd indicar en este
apartado, las copias deberan estar identificadas como tales.

Cuando la presentacidn de ofertas se realice a través del sistema de Oferta Electrdnica, la convocante no requerira de copias.

Cantidad de copias requeridas:

0 copias

Formato y firma de la oferta

1. El formulario de oferta y la lista de precios seran firmados, fisica o electrénicamente, seglin corresponda por el oferente o
por las personas debidamente facultadas para firmar en nombre del oferente.

2. No seran descalificadas las ofertas que no hayan sido firmadas en documentos considerados no sustanciales.

3. Los textos entre lineas, tachaduras o palabras superpuestas serdn validos solamente si llevan la firma de la persona que
firma la Oferta.

4. La falta de foliatura no podra ser considerada como motivo de descalificacion de las ofertas.

Peri validez f

Las ofertas deberdn mantenerse validas (en dias corridos) por:

60

Las ofertas se deberdn mantener vélidas por el periodo indicado en el presente apartado, a partir de la fecha limite para la
presentacidn de ofertas, establecido por la convocante. Toda oferta con un periodo menor seré rechazada.

La convocante en circunstancias excepcionales podra solicitar, por escrito, al oferente que extienda el periodo de validez de la
oferta, por lo tanto la Garantia de Mantenimiento de la Oferta debera ser también prorrogada.

El oferente puede rehusarse a tal solicitud sin que se le haga efectiva su Garantia de Mantenimiento de Oferta. A los oferentes que
acepten la solicitud de prérroga no se les pedira ni permitira que modifiquen sus ofertas.
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’ . e . e

1. La garantia de mantenimiento de oferta debera expedirse en un monto en guaranies que no debera ser inferior al
porcentaje especificado en el SICP. El oferente puede adoptar cualquiera de las formas de instrumentacion de las garantias
dispuestas por las normativas vigentes.

2. En los contratos abiertos, el porcentaje de las garantias a ser presentado por los oferentes que participen, debera ser
aplicado sobre el monto méaximo del llamado; si la adjudicacion fuese por lote o item ofertado, deberan sumarse los
valores maximos de cada lote o item ofertado, a fin de obtener el monto sobre el cual se aplicara el porcentaje de la citada
garantia.

3. En caso de instrumentarse a través de Garantia Bancaria, debera estar sustancialmente de acuerdo con el formulario de
Garantia de Mantenimiento de oferta incluido en la Seccién "Formularios".

4. La garantia de mantenimiento de oferta en caso de oferentes en consorcio debera ser presentado de la siguiente
manera:

¢ Consorcio constituido por escritura publica: deberan emitir a nombre del consorcio legalmente constituido por
escritura publica, del lider del consorcio o de todos los socios que la integran;

¢ Consorcio en proceso de formacion con acuerdo de intencién: deberan emitir a nombre del lider del consorcio en
proceso de formacién con acuerdo de intencién o de todos los miembros que la integran.

5. La garantia de mantenimiento de ofertas podra ser ejecutada:

a) Si el oferente altera las condiciones de su oferta,

b) Si el oferente retira su oferta durante el periodo de validez de la oferta,

¢) Si no acepta la correccion aritmética del precio de su oferta, en caso de existir,

d) Si el adjudicatario no procede, por causa imputable al mismo a:

d.1. Suministrar los documentos indicados en el pliego de bases y condiciones para la firma del contrato,

d.2. Firmar el contrato,

d.3. Suministrar en tiempo y forma la garantia de cumplimiento de contrato,

d.4. Cuando se comprobare que las declaraciones juradas presentadas por el oferente adjudicado con su oferta sean falsas,

d.5. Si el adjudicatario no presentare las legalizaciones correspondientes para la firma del contrato, cuando éstas sean
requeridas, o

d.6. No se formaliza el consorcio por escritura plblica, antes de la firma del contrato.

6. Las garantias tanto de Mantenimiento de Oferta, Cumplimiento de Contrato o de Anticipo, sea cual fuere la forma de
instrumentacion adoptada, debera ser pagadera ante solicitud escrita de la convocante donde se haga constar el monto
reclamado, cuando se tenga acreditada una de las causales de ejecucion de la pdliza. En estos casos sera requisito que
previamente el oferente sea notificado del incumplimiento y la intimacion de que se hara efectiva la ejecucion del monto
asegurado.

7. Si la entrega de los bienes o la prestacion de los servicios se realizare en un plazo menor o igual a diez (10) dias
calendario, posteriores a la firma del contrato, la garantia de fiel cumplimiento deberd ser entregada antes del
cumplimiento de la prestacidn.

8. La garantia de Fiel Cumplimiento de Contrato serd liberada y devuelta al proveedor, a requerimiento de parte, a mas
tardar treinta (30) dias contados a partir de la fecha de cumplimiento de las obligaciones del proveedor en virtud de
contrato, incluyendo cualquier obligacion relativa a la garantia de los bienes.
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El plazo de validez de la Garantia de Mantenimiento de Oferta (en dias calendario) sera de:

90

El oferente debera presentar como parte de su oferta una Garantia de Mantenimiento de acuerdo al porcentaje indicado para ello
en el SICP y por el plazo indicado en este apartado.

3,
=
=
-

Porcentaj ranti Fi m

El Porcentaje de Garantia de Fiel Cumplimiento de Contrato es de:

10,00 %

La garantia de Fiel Cumplimiento de Contrato debera ser presentada por el provedor, dentro de los 10 dias calendarios siguientes a
partir de la fecha de suscripcion del contrato, de conformidad con lo dispuesto en el articulo 39 de la Ley N° 2051/2003.

El plazo de vigencia de la Garantia de Fiel Cumplimiento de Contrato sera de:

30 DIAS POSTERIORES AL PLAZO DE EJECUCION O VIGENCIA DEL CONTRATO.

Peri validez ranti ien

El plazo de validez de la Garantia de los bienes serd el siguiente:

No Aplica

Ii e funci : e los bi

El periodo de tiempo estimado de funcionamiento de los bienes, para los efectos de repuestos sera de:
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No Aplica

Plaz r icion ien

El plazo de reposicidn de bienes para reparar o reemplazar sera de:

NO APLICA

El proveedor garantiza que todos los bienes suministrados estan libres de defectos derivados de actos y omisiones que este hubiera
incurrido, o derivados del disefio, materiales o manufactura, durante el uso normal de los bienes en las condiciones que imperen en
la Replblica del Paraguay.

1. La Contratante comunicard al proveedor la naturaleza de los defectos y proporcionard toda evidencia disponible,
inmediatamente después de haberlos descubierto. La contratante otorgara al proveedor facilidades razonables para inspeccionar
tales defectos.

Tan pronto reciba ésta comunicacién, y dentro del plazo establecido en este apartado, debera reparar o reemplazar los bienes
defectuosos, o sus partes sin ninglin costo para la contratante.

2. Si el proveedor después de haber sido notificado, no cumple dentro del plazo establecido, la contratante, procedera a tomar
medidas necesarias para remediar la situacion, por cuenta y riesgo del proveedor y sin perjuicio de otros derechos que la
contratante pueda ejercer contra el proveedor en virtud del contrato.

Cobertura de Seguro de los bienes

La cobertura de seguro requerida a los bienes sera:

No Aplica

A menos que se disponga otra cosa en este apartado, los bienes suministrados deberan estar completamente asegurados en
guaranies, contra riesgo de extravio o dafios incidentales ocurridos durante la fabricacion, adquisicién, transporte,
almacenamientoy entrega, de acuerdo a los incoterms aplicables.

i I 51 de of

El Sistema de presentacion de ofertas para esta licitacion sera:

Un sobre
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Los sobres deberan:

1. Indicar el nombrey la direccién del oferente;

2. Estar dirigidos a la convocante;

3. Llevar la identificacion especifica del proceso de licitacion indicado en el SICP; y
4. Llevar una advertencia de no abrir antes de la hora y fecha de apertura de ofertas.
5. Identificar si se trata de un sobre técnico o econémico.

Si los sobres no estan cerrados e identificados como se requiere, la Convocante no se responsabilizara en caso de que la oferta se
extravie o sea abierta prematuramente.

Plaz ra presentar las of:

Las ofertas deberan ser recibidas por la Convocante en la direccion y hasta la fecha y hora que se indican en el SICP.

La Convocante podra a su discrecién, extender el plazo originalmente establecido para la presentacion de ofertas
mediante una adenda. En este caso todos los derechos y obligaciones de la convocante y de los oferentes previamente
sujetos a la fecha limite original para presentar las ofertas quedaran sujetos a la nueva fecha prorrogada.

Cuando la presentacion de la oferta sea electrdnica debera sujetarse a la reglamentacion vigente.

Reti lificacion de Las of

1. Un oferente podra retirar, sustituir o modificar su oferta después de presentada mediante el envio de una comunicacion
por escrito, debidamente firmada por el representante autorizado. La sustitucion o modificacion correspondiente de la
oferta debera acompafiar dicha comunicacion por escrito.

2. Todas las comunicaciones deberan ser:

a) Presentadas conforme a la forma de presentacion e identificacion de las ofertas y ademas los respectivos sobres deberan estar
marcados "RETIRO", "SUSTITUCION" o "MODIFICACION";

b) Recibidas por la convocante antes del plazo limite establecido para la presentacidn de las ofertas;

Las ofertas cuyo retiro, sustitucion o modificacion fuere solicitada seran devueltas sin abrir a los oferentes remitentes, durante el
acto de apertura de ofertas.

3. Ninguna oferta podra ser retirada, sustituida o modificada durante el intervalo comprendido entre la fecha limite para presentar
ofertas y la expiracion del periodo de validez de las ofertas indicado en el Formulario de Oferta, o cualquier extension si la hubiere,
caso contrario, se hara efectiva la Garantia de Mantenimiento de Oferta.

Apertura de ofertas

1. La Convocante abrira las ofertas y en caso de que hubiere notificaciones de retiro, sustitucion y modificacién de ofertas
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presentadas, las leera en el acto publico con la presencia de los oferentes o sus representantes a la hora, en la fecha y el
lugar establecidos en el SICP.

2. Cuando la presentacion de oferta sea electronica, el acto de apertura debera sujetarse a la reglamentacion vigente, en la fecha,
hora y lugar establecidos en el SICP.

3. Primero se procedera a verificar de entre las ofertas recibidas por courrier o entregadas personalmente, los sobres marcados
como:

a) "RETIRO". Se leeran en voz alta y el sobre con la oferta correspondiente no sera abierto sino devuelto al Oferente remitente. No se
permitira el retiro de ninguna oferta a menos que la comunicacion de retiro pertinente contenga la autorizacién valida para solicitar
el retiro y sea leida en voz alta en el acto de apertura de las ofertas.

b) "SUSTITUCION" se leeran en voz alta y se intercambiara con la oferta correspondiente que esta siendo sustituida; la oferta
sustituida no se abrira y se devolvera al Oferente remitente. No se permitird ninguna sustitucion a menos que la comunicacién de
sustitucion correspondiente contenga una autorizacion valida para solicitar la sustitucion y sea leida en voz alta en el acto de
apertura de las ofertas.

c) "MODIFICACION" se abriran y leeran en voz alta con la oferta correspondiente. No se permitira ninguna modificacion a las ofertas
a menos que la comunicacion de modificacion correspondiente contenga la autorizacidn valida para solicitar la modificacion y sea
leida en voz alta en el acto de apertura de las ofertas. Solamente se consideraran en la evaluacion los sobres que se abren y leen en
voz alta durante el Acto de Apertura de las Ofertas.

4. Los representantes de los oferentes que participen en la apertura de las ofertas deberan contar con autorizacion suficiente para
suscribir el acta y los documentos que soliciten, bastando para ello la presentacién de una autorizacion escrita del firmante de la
oferta, esta autorizacion podra ser incluida en el sobre oferta o ser portado por el representante.

5. Se solicitara a los representantes de los oferentes que estén presentes que firmen el acta. La omision de la firma por parte de un
Oferente noinvalidara el contenido y efecto del acta. Se distribuira una copia del acta a todos los presentes.

6. Las ofertas sustituidas y modificadas presentadas, que no sean abiertas y leidas en voz alta durante el acto de apertura no
podran ser consideradas para la evaluacidn sin importar las circunstancias y seran devueltas sin abrir a los oferentes remitentes.

7. La falta de firma en un documento sustancial, es considerada una omision sustancial que no podra ser subsanada en ninguna
oportunidad una vez abiertas las ofertas.

8. En el sistema de un solo sobre el acta de apertura debera ser comunicada al Sistema de Informacién de Contrataciones Publicas
para su difusion, dentro de los dos (02) dias habiles de la realizacién del acto de apertura.

9. En el sistema de doble sobre, el acta de apertura técnica debera ser comunicada al SICP, para su difusion, dentro de los dos (02)
dias habiles de la realizacidn del acto de apertura, se procedera de igual manera una vez finalizado el acto de apertura econémico.
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REQUISITOS DE CALIFICACION Y CRITERIOS DE
EVALUACION

Esta seccién contiene los criterios que la convocante utilizara para evaluar la oferta y determinar si un oferente cuenta con las
calificaciones requeridas. Ningun otro factor, método o criterio sera utilizado.

~ondicién de Participacid

Podran participar de ésta licitacion, individualmente o en forma conjunta (consorcio), los oferentes domiciliados en la
Republica del Paraguay, que no se encuentren comprendidos en las prohibiciones o limitaciones para presentar
propuestas y contratar con el Estado, establecidas en la Ley N° 2051/03 "De Contrataciones Plblicas".

Requisitos de Calificacis

Capacidad Legal

Los oferentes deberan declarar que no se encuentran comprendidos en las limitaciones o prohibiciones para contratar con
el Estado, contempladas en el articulo 40 de la Ley N° 2051/03, modificado por Ley N° 6716/2021, declaracién que forma
parte del formulario de oferta.

Seran desechadas las ofertas de los oferentes que se encuentren comprendidos en las prohibiciones o limitaciones para
contratar a la hora y fecha limite de presentacion de ofertas o a la fecha de firma del contrato.

A los efectos de la verificacidn de la existencia de prohibiciones o limitaciones contenidas en los incisos a) y b), m) y n) del
articulo 40 de la Ley N° 2051/03, modificado por Ley N° 6716/2021, el comité de evaluacion realizara el siguiente analisis:

1. Verificara que el oferente haya proporcionado el formulario de ofertas que incluye la declaratoria debidamente
firmada.

2. Verificara los registros del personal de la convocante para detectar si el oferente o sus representantes, se hallan
comprendidos en el presupuesto del inciso a) del articulo 40 de la Ley N° 2051/03, modificado por Ley N° 6716/2021.

3. Verificara por los medios disponibles, si el oferente y los demds sujetos individualizados en las prohibiciones o
limitaciones contenidas en los incisos a) y b), m) y n) del articulo 40 de la Ley N° 2051/03, modificado por Ley N°
6716/2021, aparecen en la base de datos del SINARH o de la Secretaria de la Funcidn Publica.

4. Si se constatara que alguno de las personas mencionadas en el parrafo anterior figura en la base de datos del
SINARH o de la Secretaria de la Funcién Publica, el comité analizard acabadamente si tal situacién le impedird
ejecutar el contrato, exponiendo los motivos para aceptar o rechazar la oferta, segun sea el caso.

5. Verificara que el oferente haya proporcionado el formulario de Declaracion de Miembros, de conformidad a estandar
debidamente firmado en su oferta y cotejara los datos con las personas fisicas inhabilitadas que constan en el
registro de “Sanciones a Proveedores” del SICP a fin de detectar si directores, gerentes, socios gerentes, quienes
ejerzan la administracion, accionistas, cuotapartistas o propietarios se hallan comprendidos en el presupuesto del
inciso m) y n) del articulo 40 de la Ley N° 2051/03, modificado por Ley N° 6716/2021.

El comité podra recurrir a fuentes publicas o privadas de informacion, para verificar los datos proporcionados por el
oferente.

6. Si el Comité confirma que el oferente o sus integrantes poseen impedimentos, la oferta serd rechazada y se remitiran
los antecedentes a la Direccién Nacional de Contrataciones Publicas (DNCP) para los fines pertinentes.
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Anlisis d s ofertad

Durante la evaluacién de ofertas, luego de haber realizado la correccidn de errores aritméticos y de ordenar las ofertas
presentadas de menor a mayor, el Comité de Evaluacion procedera a solicitar a los oferentes una explicacion detallada de
la composicion del precio ofertado de cada item, rubro o partida adjudicable, conforme a los siguientes parametros:

1. En contrataciones en general: cuando la diferencia entre el precio ofertado y el precio referencial sea superior al 25%
para ofertas por debajo del precio referencial y del 15% para ofertas que se encuentren por encima del referencial
establecido por la convocante y difundido con el lamado a contratacion.

Si el oferente no respondiese la solicitud, o la respuesta no sea suficiente para justificar el precio ofertado del bien o
servicio, el precio sera declarado inaceptable y la oferta rechazada.

El andlisis de los precios, con esta metodologia,sera aplicado a cada item, rubro o partida que componga la oferta y en
cada caso debera ser debidamente fundada la decision adoptada por la Convocante en el ejercicio de su facultad
discrecional.

Certificado de Producto y EmpleQ Nacional - CPS

A los efectos de acogerse al beneficio de la aplicacion del margen de preferencia, el oferente deberd contar con el
Certificado de Producto y Empleo Nacional (CPEN). El certificado debe ser emitido como maximo a la fecha y hora tope de
presentacion de ofertas.

La falta del CPEN no sera motivo de descalificacion de la oferta, sin embargo, el oferente no podra acogerse al beneficio.

El comité de evaluacion verificara en el portal oficial indicado por el Ministerio de Industria y Comercio (MIC) la emisidn en
tiempo y forma del CPEN declarado por los oferentes. No sera necesaria la presentacion fisica del Certificado de Producto y
Empleo Nacional.

Independientemente al sistema de adjudicacion, el margen de preferencia sera aplicado a cada bien o servicio objeto de
contratacion que se encuentre indicado en la planilla de precios.

a) Consorcios:
a.l. Provisidn de Bienes

El CPEN debe ser expedido a nombre del oferente que fabrique o produzca los bienes objeto de la contratacion. En el caso
que ninguno de los oferentes consorciados fabrique o produzca los bienes ofrecidos, el consorcio debera contar con el
CPEN correspondiente al bien ofertado, debiendo encontrarse debidamente autorizado por el fabricante. Esta autorizacién
podra ser emitida a nombre del consorcio o de cualquiera de los integrantes del mismo.

a.2. Provision de Servicios (se entendera por el término servicio aquello que comprende a los servicios en general, las
consultorias, obras publicas y servicios relacionados a obras publicas).

Todos los integrantes del consorcio deben contar con el CPEN.

Excepcionalmente se admitird que no todos los integrantes del consorcio cuenten con el CPEN para aplicar el margen de
preferencia, cuando el servicio especifico se encuentre detallado en uno de los items de la planilla de precios, y de los
documentos del consorcio (acuerdo de intencién o consorcio constituido) se desprenda que el integrante del consorcio que
cuenta con el CPEN serd el responsable de ejecutar el servicio licitado.

Margen referenci -CP
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Para contrataciones realizadas por Unidades Operativas que se encuentren conformadas dentro de un municipio o
departamento se deberad considerar que, si la oferta evaluada como la mas baja pertenece a una firma u empresa
domiciliada fuera del territorio departamental de la convocante, ésta serd comparada con la oferta mas baja de la firma u
empresa domiciliada dentro del territorio de la convocante, agregédndole al precio total de la oferta propuesta por la
primera una suma del diez por ciento (10%) del precio. Si en dicha comparacidn adicional la oferta de la firma u empresa
domiciliada dentro del territorio departamental de la convocante resultare ser la mas baja, se la seleccionara para la
adjudicacién; en caso contrario se seleccionara la oferta de servicios de la firma u empresa domiciliada fuera del territorio
departamental de la convocante.

En el caso de que el oferente, sea de la zona y ademas cuente con margen de preferencia, se le aplicara Gnicamente el
margen de este Ultimo.

Las convocantes deberadn acogerse a las condiciones especificas para la aplicacion del Margen de Preferencia Local
establecidas en la reglamentacién emitida por la DNCP.

1. Formulario de Oferta (*)

[El formulario de oferta y lista de precios, generados electrénicamente a través del SICP, deben ser completados y
firmados por el oferente.]

2. Garantia de Mantenimiento de Oferta (*)

La garantia de mantenimiento de oferta debe ser extendida, bajo la forma de una garantia bancaria o pdliza de seguro
de caucidn.

3. Certificado de Cumplimiento con la Seguridad Social. (**)

4. Certificado de Producto y Empleo Nacional, emitido por el MIC, en caso de contar. (**)

5. Constancia de presentacion de la Declaracion Jurada de bienes y rentas, activos y pasivos ante la Contraloria
General de la Republica, para los sujetos obligados segun los incisos a) y b) del numeral 2 del art. 1 de la Ley N° 6355/19.

")

6. Declaracidn Jurada de Declaracion de Miembros, de conformidad con el formulario estandar Seccion Formularios

**)

7.Certificado de Cumplimiento Tributario. (**)

8. Patente Comercial del municipio en donde esté asentado el establecimiento principal del oferente. (**)

9. Documentos legales

9.1. Oferentes Individuales. Personas Fisicas.
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¢ Fotocopia simple de la Cédula de Identidad del firmante de la oferta.(*)

e Constancia de inscripcién en el Registro Unico de Contribuyentes - RUC. (*)

® En el caso que suscriba la oferta otra persona en su representacion, debera acompafiar una fotocopia simple de
su cédula de identidad y una fotocopia simple del poder suficiente otorgado por Escritura Plblica para presentar
la oferta y representarlo en los actos de la licitacion. No es necesario que el poder esté inscripto en el Registro de
Poderes. (*)

9.2. Oferentes Individuales. Personas Juridicas.

* Fotocopia simple de los documentos que acrediten la existencia legal de la persona juridica tales como la
Escritura Pablica de Constitucidn y protocolizacién de los Estatutos Sociales. Los estatutos deberan estar
inscriptos en la Seccidn Personas Juridicas de la Direccion de Registros Publicos. (*)

e Constancia de inscripcién en el Registro Unico de Contribuyentes y fotocopia simple de los Documentos de
Identidad de los representantes o apoderados de la sociedad.

e Fotocopia simple de los documentos que acrediten las facultades del firmante de la oferta para comprometer al
oferente. Estos documentos pueden consistir en: un poder suficiente otorgado por Escritura Pablica (no es
necesario que esté inscripto en el Registro de Poderes); o los documentos societarios que justifiquen la
representacion del firmante, tales como las actas de asamblea y de directorio en el caso de las sociedades
anénimas. (*)

9.3. Oferentes en Consorcio.

1. Cada integrante del consorcio que sea una persona fisica domiciliada en la Republica del Paraguay debera
presentar los documentos requeridos para Oferentes Individuales especificados en el apartado Oferentes
individuales. Personas Fisicas. Cada integrante del consorcio que sea una persona juridica domiciliada en
Paraguay debera presentar los documentos requeridos para Oferentes Individuales Personas Juridicas. (*)

2. Original o fotocopia del consorcio constituido o del acuerdo de intencidn de constituir el consorcio por escritura
publica en caso de resultar adjudicados y antes de la firma del contrato. Las formalidades de los acuerdos de
intencidn y de los consorcios seran determinadas por la Direccién Nacional de Contrataciones Publicas (DNCP).

(*)

3. Fotocopia simple de los documentos que acrediten las facultades de los firmantes del acuerdo de intencién de
consorciarse. Estos documentos pueden consistir en (*):

¢ Un poder suficiente otorgado por escritura publica por cada miembro del consorcio (no es necesario que esté
inscripto en el Registro de Poderes); o

¢ Los documentos societarios de cada miembro del consorcio, que justifiquen la representacion del firmante, tales
como actas de asamblea y de directorio en el caso de las sociedades anénimas.
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4. Fotocopia simple de los documentos que acrediten las facultades del firmante de la oferta para comprometer al
consorcio, cuando se haya formalizado el consorcio. Estos documentos pueden consistir en (*):

¢ Un poder suficiente otorgado por escritura publica por la Empresa Lider del consorcio (no es necesario que esté
inscripto en el Registro de Poderes); o

¢ Los documentos societarios de la Empresa Lider, que justifiquen la representacion del firmante, tales como
actas de asamblea y de directorio en el caso de las sociedades andnimas.

Los documentos indicados con asterisco (*) son considerados documentos sustanciales a ser presentados con la oferta.

Los documentos indicados con doble asterisco (**) deberan estar vigentes a la fecha y hora tope de presentacion de ofertas.

Capacidad Financiera

Con el objetivo de calificar la situacidn financiera del oferente, se consideraran los siguientes indices:

a) Para contribuyente de IRE.

Deberan cumplir con el siguiente parametro:

a. Ratio de Liquidez: activo corriente / pasivo corriente

Deberd ser igual o mayor que 1.3, en promedio, en los afios siguientes (2018-2019-2020)

b. Endeudamiento: pasivo total / activo total

No debera ser mayor a 0,60 en promedio, en los en los afios siguientes (2018-2019-2020)

¢. Rentabilidad: Porcentaje de utilidad después de impuestos o pérdida con respecto al Capital.
El promedio en los en los en los afios siguientes (2018-2019-2020), no debera ser negativo.

b) Para contribuyentes de IRPC

Deberan cumplir el siguiente parametro:

Eficiencia: (Ingreso/Egreso).

Deberd ser igual o mayor que 1, el promedio, de los ejercicios fiscales (2018-2019-2020).

¢) Para contribuyentes de IRP

Deberan presentar Formulario 104 de los afios 2018-2019-2020 para contribuyentes de Renta Personal.
Deberan cumplir el siguiente parametro:

Eficiencia: (Ingreso/Egreso).

Deberd ser igual o mayor que 1, el promedio, de los ejercicios fiscales requeridos.

d) Para de contribuyentes de exclusivamente [VA General

Deberan presentar Formulario 120 IVA General de los ultimos 06 meses, para contribuyentes solo del IVA General.
Debera cumplir el siguiente pardmetro:

Eficiencia: (Ingreso/Egreso).

Deberd serigual o mayor que 1, el promedio, de los ejercicios fiscales
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a. Balance Generaly Cuadro de Estado de Resultados de los afios 2018, 2019 y 2020 para contribuyente de IRE.

b. IVA General de los Ultimos36 (treinta y seis) meses, para contribuyentes sélo del IVA General,
correspondientes a los afios 2018, 2019 y 2020.

c. Formulario 106 de los Ultimos 3afios (2018, 2019 y 2020) para contribuyentes del IRPC.

d. Formulario 104 de los Gltimos 3 afios (2018, 2019 y 2020) para contribuyentes de Renta Personal.

e. Ratios financieros afios 2018-2019-2020.

Experienci ”

Con el objetivo de calificar la experiencia del oferente, se consideraran los siguientes indices:

Demostrar la experiencia en [indicar actividad] con facturaciones de venta y/o recepciones finales por un monto
equivalente al 50 % como minimo del monto total ofertado en la presente licitacidn, de los: tres Gltimos afios afios.
2018/2019/2020.

e Constancia de prestar o haber prestado satisfactoriamente los servicios solicitados en al menos 3 empresas o
instituciones publicas o privadas en los Gltimos tres afios (2018, 2019, 2020)

e Curriculum de la empresa indicando la antigliedad en el ramo y la capacidad de suministrar los servicios en tiempoy
forma, la cual deberd ser como minimo de 10 afios, segln fecha del Certificado de Registro y autorizacion del
Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social (Art. 245 Ley 836/80 CAdigo Sanitario) y de la Habilitacién de la
Superintendencia de Salud. La Convocante se reserva el derecho de certificar los datos con el Departamento de
Control de Establecimiento del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social y en la Superintendencia de Salud.

* Demostrar la experiencia en servicios de seguros médicos, con copias de contratos, facturaciones de ventas y/o
recepciones finales con un monto equivalente al 50% como minimo del monto total ofertado en la presente
licitacion de los tres Gltimos afios 2018, 2019, 2020.
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a. Constancia de RUC emitida por la SET.

b. Patente comercial vigente a la fecha de apertura, del municipio en donde esté asentado el establecimiento
principal del oferente.

c. Copia simple de contratos ejecutados de facturaciones y/o recepciones finales que avalen la experiencia
requerida.

d. Constancia de haber prestado satisfactoriamente los servicios solicitados en al menos 2 empresas o
instituciones.

e. Curriculum de la empresa.

f. Copia Autenticada del Certificado de Registro y autorizacion del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social.
(Art. 245, Ley 836/80 Cddigo Sanitario) y de la habilitacion de la Superintendencia de Salud.

“apacidad Técni

El Oferente deberd proporcionar evidencia documentada que demuestre su cumplimiento con los siguientes requisitos de
capacidad técnica:

¢ Declaracion Jurada del Listado de Profesionales Médicos adheridos a la prestadora, especificando la Especialidad,
Nombres, Apellidos, Direccién y Nimeros Telefdnicos.

e Declaracién Jurada del Listado de Centros Asistenciales, Ambulancias, Centro de diagndsticos por Imagenes,
Servicios Laboratoriales y servicios conexos adicionales ofrecidos, conforme a lo requerido en el PBC.

e Declaracion Jurada de contar con contratos vigentes con cada uno de los prestadores propuestos (sanatoriales,
médicos, laboratorios, servicios de ambulancias, medicina por imagenes, etc.) no se requerira copia de cada uno de
los contratos al momento de presentar la oferta, siendo el oferente responsable como Entidad Prestadora de
Servicios de Salud (EPSS) respecto a los prestadores que propone para brindar la cobertura requerida.

* Presentar la documentacion que acredite el cumplimiento del articulo 245 de la Ley N° 836/80 "Cddigo Sanitario"
(estar habilitado por el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social como prestadora de servicios de salud
mediante el sistema de atencién médica prepaga. Para lo cual el oferente debera acreditar vigencia de habilitacion
ininterrumpida durante al menos 2 (dos) periodos de vigencia presentado los Gltimos dos certificados de registro y
habilitacion expedidos por la Direccién de Establecimientos de Salud, Afines y Tecnologia Sanitaria.

* Presentar Certificado de registro y habilitacion expedido por el Ministerio de Salud y Bienestar Social vigente para
operar en el rubro de medicina prepaga.
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a. Declaraciones juradas de los puntos solicitados.

b. Documentaciones que acrediten el cumplimiento del articulo 245 de la Ley N° 836/80 Cddigo Sanitario

c. Presentar Certificado de registro y habilitacion expedido por el Ministerio de Salud y Bienestar Social vigente
para operar en el rubro de medicina prepaga.

-riterios de d e of

En caso de que existan dos o mas oferentes solventes que cumplan con todos los requisitos establecidos en el pliego de
bases y condiciones del llamado, igualen en precio y sean sus ofertas las mas bajas, el comité de evaluacion determinara
cual de ellas es la mejor calificada para ejecutar el contrato utilizando los criterios dispuestos para el efecto por la DNCP en
la reglamentacidn pertinente.

Notal: Conforme a lo previsto en el Decreto reglamentario de la Ley de Contrataciones los adjudicatarios de los contratos resultantes de los procesos
licitatorios, deberan inscribirse en el Sistema de Informacién de Proveedores del Estado - SIPE, como requisito previo a la emisién del C4digo de Contratacidn

respectivo, no siendo la inscripcién una exigencia para participar en el proceso tradicional.
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SUMINISTROS REQUERIDOS - ESPECIFICACIONES
TECNICAS

Esta seccion constituye el detalle de los bienes con sus respectivas especificaciones técnicas - EETT, de manera clara y precisa para

que el oferente elabore su oferta. Salvo aquellas EETT de productos ya determinados por plantillas aprobadas por la DNCP.

Sumini Especificaci -

El Suministro debera incluir todos aquellos items que no hubiesen sido expresamente indicados en la presente seccion,
pero que pueda inferirse razonablemente que son necesarios para satisfacer el requisito de suministro indicado, por lo
tanto, dichos bienes y servicios seran suministrados por el Proveedor como si hubiesen sido expresamente mencionados,
salvo disposicidn contraria en el Contrato.

Los bienes y servicios suministrados deberan ajustarse a las especificaciones técnicas y las normas estipuladas en este
apartado. En caso de que no se haga referencia a una norma aplicable, la norma sera aquella que resulte equivalente o
superior a las normas oficiales de la RepUblica del Paraguay. Cualquier cambio de dichos codigos o normas durante la
ejecucion del contrato se aplicara solamente con la aprobacién de la contratante y dicho cambio se regira de conformidad

ala cldusula de adendas y cambios.

El Proveedor tendra derecho a rehusar responsabilidad por cualquier disefio, dato, plano, especificacion u otro
documento, o por cualquier modificacion proporcionada o disefiada por o en nombre de la Contratante, mediante
notificacion a la misma de dicho rechazo.

Detalles de | I  servici l : . <cnicas - CPS

Los productos y/o servicios a ser requeridos cuentan con las siguientes especificaciones técnicas:

1. OBJETO

1.1. Este Contrato tiene por objeto regular las condiciones generales de la contratacion de cobertura médica, segun el Plan

del Ministerio de la Mujer ofrecido por LA EMPRESA a las/os servidoras/es publicos del Ministerio de la Mujer.
1.2. Forman parte de este convenio los siguientes documentos:

1.2.1. La Solicitud de incorporacion como beneficiario del Seguro Médico;

1.2.2. Las condiciones generales de prestacion y los beneficios del Plan de cobertura para los afiliados pasivos y conyuges;

1.2.3. La Agenda de Profesionales y servicios para el plan indicado;
1.2.4. La tarjeta/credencial de identificacion de beneficiario emitido por LA EMPRESA;

1.2.5. Otros Anexos y notas complementarias referentes al contrato y/o los servicios del mismo.

1. Lista de Servicios

items

Cantidad

Descripcion

23/76



Minima Maxima

1 110 170 Prestacion de Servicio Médico, para Servidoras/es Publicos del
Ministerio de la Mujer. Desde el dia siguiente de la suscripcion del
presente Contrato hasta el 31 de diciembre de 2023.

2. Plan de Entregas

DESCRIPCION LUGAR DE VIGENCIA DEL SERVICIO Fecha(s) final(es) de
DEL SERVICIO | ENTREGA entrega de los
Servicios.
Servicio En los lugares | Desde el dia siguiente de la | Inmediata en todos los
Médico y | habilitados suscripcion del presente Contrato | servicios, a partir de la
Sanatorial por la | hastael 31dediciembre de 2023. firma del contrato.
Contratista

3. Especificaciones técnicas

BENEFICIARIOS

Titular: Servidoras/es PUblicos del Ministerio de la Mujer. Cantidad minima: 110 (ciento diez) titulares Cantidad maxima:
200 (doscientos) titulares con vigencia desde el dia siguiente de la suscripcion del presente Contrato hasta el 31 de
diciembre de 2023. Cobertura las 24 horas. Incluye grupo familiar

Conforme al siguiente detalle: Cényuge: Matrimonio formal o Unidn de hecho (debidamente justificado). En caso de
Unién de Hecho, deberd ser avalado con una declaracién jurada firmada por ambos cényuges. Hijos/as: Hijos/as
Solteros/as, hasta los 18 afios de edad. Hijos con discapacidad: sin limite de edad.

Titular soltero/a, viudo/a o divorciado/a: — Su padre, madre; a sus hijos/as; los hijos/as con discapacidad mental o fisica.
Todos sin limite de edad. Las discapacidades seran determinadas a través del M.S.PY.B.S. y sus Organismos dependientes.
— El divorcio vincular declarado podra extinguir la calidad de BENEFICIARIO/A, a decision del titular, volviendo este a la
equiparacién de soltero.

BENEFICIARIOS ADHERENTES: Cada beneficiario titular podra solicitar la inclusion de familiares como beneficiarios
adherentes con los mismos beneficios y cobertura que el titular, que correspondan a los siguientes parentescos.

Padres e hijos mayores de 18 afios de edad y de acuerdo a la siguiente tabla de calculos de edades y porcentajes: EDAD
PORCENTAJE A PAGAR

Hijos mayores de 18 afios: 35%
Padres: hasta 50 40%

51 a6060%

61a7065%

71a8075%

81 a90y mas de 90 afios 90%

La opcidn de incluir beneficiarios adherentes sera responsabilidad exclusiva de cada titular y los costos seran abonados
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por medio de la Direccién Financiera de la Institucion.

Poblacién actual del Ministerio de la Mujer por rango de edad
a. Beneficiarios titulares

La cantidad estimada de titulares durante la vigencia del contrato, podria variar en sus diferentes categorias, nombrados y
contratados, sin incluir a los beneficiarios Directos y beneficiarios Adherentes.

Servicio Médico y Sanatorial.

La ejecucidn de los servicios médicos sanatoriales e imagenes, laboratoriales, etc. estara a cargo de la PRESTADORA DE
SERVICIOS bajo las condiciones requeridas en el presente Pliego de Bases y Condiciones. La PRESTADORA DE SERVICISO
indicara en que instituciones ofrecidas en la oferta se brindara el servicio garantizando en todo momento el cumplimiento
de la cobertura y calidad de atencién. A los efectos de una correcta informacion de los beneficiarios titulares, la
PRESTADORA DE SERVICIOS debera indicar al administrador del presente contrato, en forma mensual con la presentacién

de las facturas, los cambios que ocurrieren en las grillas de profesionales y los lugares de prestacion de los servicios
médicos sanatoriales, imagenes y laboratoriales.

Para consultas y urgencias el beneficiario podra elegir libremente el prestador de dichos servicios.
Registrar

1. HONORARIOS PROFESIONALES: estardn cubiertos en consultorios e internaciones, tratamientos, procedimientos,
controly estudios propios de las especialidades, tendran 100% de cobertura y conforme a las siguientes condiciones:

Cobertura inmediata en consultorios, cirugias e internaciones en las siguientes especialidades:

« Clinica Médica « Clinica General « Cirugia Video laparoscopica « Cirugia plastica reparadora en eventos agudos (accidentes)
« Cardiologia clinica (adulta y pediatrica) » Pediatria y Neonatologia. Ginecologia y Obstetricia. La cobertura de maternidad
solo sera reconocida para la titular y la conyuge/concubina del titular. « Otorrinolaringologia » Traumatologia y Ortopedia

(adulto y pediatrico) » Fisioterapia ambulatoria: hasta 10 sesiones por beneficiario por afio de contrato. « Nefrologia,
consultas. Didlisis/hemodialisis cobertura en eventos agudos (hasta 3 sesiones por grupo familiar) « Urologia « Nutricion
(adulto y pediatrico): hasta 10 consultas por beneficiario por afio de contrato. Incluye honorarios para formulacion enteral

y parenteral e internacidn. No incluye preparados nutricionales ni soporte nutricional. « Neurologia clinica » Neumologia »
Gastroenterologia clinica. » Proctologia + Anatomia patoldgica (incluyendo biopsias por congelamiento). No incluye
inmunohistoquimica ni patologias moleculares. « Clinica Geriatrica » Anestesiologia y analgesia en partos, para cirugias y/o
procedimientos que cuenten con cobertura de honorarios profesionales. « Psiquiatria, consultorio, hasta 5 consultas por
beneficiario por afio de contrato. « Psicologia pediatrica, hasta 5 sesiones por beneficiario por afio de contrato « Psicologia
clinica, (adultos) hasta 5 sesiones por beneficiario por afio de contrato » Cirugia Oncoldgica, cobertura solo en la primera
cirugia relacionada con un diagndstico de cancer. « Infectologia. Internacién en centro especializado a cargo de la
prestadora de servicios. « Oftalmologia » Dermatologia clinica » Hematologia clinica « Reumatologia « Radiologia, segin
anexo » Medicina transfusional, cobertura de honorarios hasta 10 transfusiones de sangre y/o plasma por beneficiario por
afio de contrato. Materiales de transfusion, cargo de paciente. « Endocrinologia Diabetologia « Endocrinologia pediatrica »
Alergologia e inmunologia clinica, incluye test para contrastes. No incluye vacunas « Flebologia (cirugia de varices por
técnica convencional) « Monitoreo cardiolédgico intraoperatorio, a pedido del cirujano tratante « Fonoaudiologia (estudios) »
Mastologia.

* Quimioterapia: hasta diez (10) sesiones por eventos por beneficiario, cobertura en medicamentos hasta
4.000.000 (cuatro millones).

¢ Traumatologia y Ortopedia: Clinica y quirdrgica.

e Toxicologia Clinica.

e Urologia (incluye RTU de prostata y vejiga).

e Videolaparoscopias.

Las atenciones de especialidades que no figuran en el listado precedente, se ajustaran a los términos del contrato, es decir,
cobertura 100% en honorarios por estudios de diagndsticos, tratamientos, controles, procedimientos propios de las
especialidades en consultorios e internaciones.

1. ESPECIALIDADES: Todas las especialidades deberan contar con profesionales que cuenten con un minimo de
05 (cinco) afios de experiencia en la especialidad, de reconocida capacidad e idoneidad.

1.2 CONSULTAS AMBULATORIAS:

1.2.1 Se deben encontrar habilitados para consultas, sin cargo para el beneficiario, todos los médicos acreditados en la
guia de Profesionales de la prestadora de servicios, los cuales deberan permanecer durante la vigencia del contrato, no
pudiendo modificar sus condiciones de servicio por cuestiones de indole administrativo.

1.2.2  Los médicos atenderan en sus consultorios particulares y en ningin caso solicitardan cobro de sus consultas,
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estudios, procedimientos y controles, los cuales estaran garantizados la cobertura durante la vigencia del contrato.
1.2.3 Los beneficiarios se obligan a cancelar con la debida anticipacion las citas convenidas a las que no podran concurrir.

1.2.4 Todos los profesionales habilitados en la Guia, deberdn contar con planillas de control de consultas y
procedimientos en las cuales los beneficiarios estaran obligados a firmar dichas planillas en prueba de conformidad de
haber recibido la prestacion correspondiente.

1.2.5 Control de dispositivos intracardiacos, externos o internos (marcapasos, desfibriladores, resincronizadores y otros)
con 100% de cobertura.

3. HONORARIOS MEDICOS EN INTERNACIONES CLINICAS Y/O QUIRURGICAS:

1.3.1 Los honorarios de los profesionales médicos habilitados y autorizados en la guia de la prestadora de servicios y que
atiendan a beneficiarios internados para los casos clinicos y/o quirdrgicos, estaran exclusivamente a cargo de la
prestadora de servicios.

1.3.2 En caso de que el médico tratante y/o el paciente o el responsable de este, requiera la presencia de otro profesional
como interconsultante, sea este integrante o no del plantel médico, estaran a cargo de la prestadora de servicios, hasta 6
(seis) veces por evento, conforme a la practicay a la ética médica.

1.3.3 En aquellos casos de urgencia en que el médico de guardia y/o el médico tratante convoquen al o los profesionales
no habilitados por la prestadora de servicios, sera responsabilidad de la Prestadora de Servicios cubrir los honorarios
fijados por el o los profesionales requeridos, hasta la confirmacion del diagndstico y sea derivado al profesional habilitado
por la Prestadora.

1.3.4 La presencia del clinico, cardidlogo o pediatra en la sala de operaciones, previa autorizacion de la prestadora de
servicios, debera estar solicitada por escrito por el cirujano; caso contrario quedara a cargo del beneficiario.

1.3.5 Cobertura de los Anestesistas.

1.3.6 Honorarios del equipo quirdrgico en las Cirugias Video Laparoscépicas y artroscopicas.
1.3.7 Honorarios en Cirugias Oncoldgicas y quimioterapia.

1.3.8 Honorarios del Equipo quirdrgico para Cirugias Plasticas Reparadoras.

1.3.9  Los Honorarios del Patdlogo en biopsias de materiales pequefios, medianos y grandes, incluyen las biopsias
extemporaneas y por congelamiento.

1.3.10 Los Honorarios de los Hemoterapeutas seran cubiertos hasta un maximo de 10 (diez) transfusiones por evento,
como asi también la asistencia operatoria cuando el caso lo requiere.

1.3.11 En los casos de atencién obstétrica del parto normal el equipo estara integrado por el obstetra, el pediatra y
eventualmente el anestesista. En los casos de parto por cesarea el equipo estara integrado por el obstetra, un ayudante, el
pediatra, el hemoterapeuta y el anestesidlogo.

1.3.12 En los casos de internaciones en la Unidad de Terapia Intensiva, la atencion estara a cargo del coordinador de la
Unidad y/o Terapista habilitado por la prestadora de servicios.

1.3.13 Honorarios profesionales para Dialisis Peritoneal y Hemodialisis por Insuficiencia Renal Aguda hasta 6 (seis)
sesiones, por beneficiario y afio contrato.

1.3.14 Honorarios en Cirugias de malformaciones congénitas: Pie Botella, hidrocefalia, ano imperforado, hernias, labio
leporino, criptorquidia, estrechez de piloro, cataratas y cualquier otra malformacion que no sea de Alta Complejidad. Otras
cirugias congénitas se regiran de acuerdo a los puntos 1.5.1.2. y 1.5.1.3 (50% de aranceles).

4. OTRAS CONSIDERACIONES:

1.4.1. La prestadora de servicios cubrira los Honorarios Profesionales en consultorios para tratamientos clinicos,
controles, estudios y/o procedimientos quirdrgicos de caracter ambulatorio y en casos de internaciones sean estas clinicas
y/o quirdrgicas en las especialidades indicadas en el punto 1.1. (Episodios clinicos y quirdrgicos), sean accidentales o no, y
los derivados de actividades deportivas, incluyendo instrumentales y equipos propios de cada especialidad, tanto en
diagnostico o tratamiento.

1.4.2. El plantel médico adherido, autorizado y publicado por la prestadora de servicios debera estar a disposicién del
beneficiario en forma permanente, no pudiendo requerir el profesional adherido ningin pago extra al beneficiario,
aludiendo razones de orden interno con la Prestadora. En caso contrario, la Prestadora debera reembolsar la totalidad del
cobro indebido incurrido por el Profesional adherido, dentro del plazo establecido por la contratante.

1.4.3. La prestadora de servicios contratara los profesionales solicitados por el Ministerio de la Mujer a satisfaccién de
los/as funcionarios/as, siempre y cuando medie consentimiento escrito de esos profesionales, durante toda la vigencia del
contrato.
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1.4.4. En caso de la realizacién de un procedimiento quirlrgico no cubierto por el contrato o que el mismo se encuentre
sujeto a aranceles preferenciales (ejemplo: Ligadura de trompa, cirugia plastica con fines de embellecimiento o cirugias
ginecoldgicas con fines de esterilidad, y/o fertilidad y/u otros servicios sin cobertura), el beneficiario abonara solamente
los honorarios profesionales pactados por el profesional con la prestadora de servicios en caso de aranceles preferenciales;
si estos no se aplican, deberan ser abonados totalmente por el paciente.

5. HONORARIOS Y SERVICIOS ARANCELADOS:

1.5.1. Honorarios profesionales por prestaciones no cubiertas al 100% por este contrato. Los aranceles establecidos seran
cubiertos 50 % a cargo del beneficiario y 50 % a cargo de la prestadora de servicios en las siguientes prestaciones:

1.5.1.1. Quemaduras que superen el 30 % de la superficie corporal.
1.5.1.2. Cirugias cardiovasculares congénitas o adquiridas, no contempladas en el anexo de alta complejidad.

15.1.3.  Enfermedades congénitas no consideradas con cobertura total en el Punto 1.3.14, como asi también las no
cubiertas en el anexo de alta complejidad en Cirugias del Sistema Nervioso Central.

1.5.1.4. Preparados de nutricion parenteral.
2. SERVICIOS SANATORIALES

2.1. Internaciones clinicas y/o quirargicas

Sanatorios: Tres Sanatorios Categoria 3 entre Asuncion y Gran Asuncidn, Uno De Ellos Con Terapia Intensiva de nifios,
adultos y neonatal separada cada terapia y tomdgrafo instalado.

2.1.1. Con cobertura inmediata, en los SANATORIOS habilitados por la prestadora de servicios, en Asuncion y Gran
Asuncidn, minimo 5 (cinco), de los cuales como minimo 3 (tres) deberan ser Centros de Alta Complejidad (Categoria 3),
segun Certificado de Categorizacion de la Superintendencia de Salud, que cuente con:

- Centro de diagndstico interno con atencién 24 horas que incluyan Servicios de Rayos, Ecografias, Tomografias y
Ecocardiografias, bafio privado, teléfono, TV., alimentacion oral del paciente, ambiente climatizado, cama para el
acompafiante, servicios de enfermeria y médicos de guardia del sanatorio. - Deberdn estar cubiertos todos los medios
auxiliares de diagnéstico, derechos operatorios, hasta el alta del paciente. No existe limitacion respecto a la cantidad de
veces que el asegurado deba internarse. - La cobertura contempla internacion en habitacion estandar (no suite) hasta un
maximo de 30 dias por contrato, por beneficiario. Honorarios médicos y enfermeria de guardia.

En Internaciones y Servicios de Guardia: Cobertura de medicamentos (incluye oxigeno) y materiales descartables,
utilizados por valor de Gs. 10.000.000 (guaranies diez millones) por evento, sea por internaciones clinicas y/o quirdrgicas de
urgencia, programadas, para el beneficiario del titular, su grupo familiar y adherentes, en las internaciones ya sean
clinicas, quirdrgicas, parto normal y cesarea (para la titular y/o conyuge/concubina del titular) y por cada hijo/s recién
nacidos.

Interconsultas:

Para internaciones y cirugias en caso de que el médico tratante lo requiera estaran a cargo de la prestadora de servicios
hasta 3 (tres) consultas por evento (una) interconsulta por especialidad. A partir de la visita 4 (cuatro), serd a cargo del
paciente. Las interconsultas deberan ser solicitadas por escrito por el médico tratante en cada oportunidad.

2.1.2. Todas las 6rdenes de internacién deberan ser emitidas y/o solicitadas por un profesional médico, que deberan
contar con los siguientes requisitos:

- Apellidoy Nombre del paciente

¢ Namero de carnet

* Diagnostico presuntivo que motivé la internaciéon
e Tratamiento propuesto

¢ Firma del médico tratante

e Fecha deinternacién

2.1.3 Para las internaciones programadas, la orden de internacién debera presentar el titular o su representante ante las
oficinas de la Prestadora de Servicios, con una antelacion de 48 horas al suceso, a efectos de la emisién de la cobertura
correspondiente para su presentacion al Sanatorio, la cual debera entregarse al asegurado en el plazo previsto, sin alegar
otros requisitos de orden administrativo interno.

2.1.4 Para las internaciones de urgencias, feriados, sabados o domingos y fuera de hora de oficina, la cobertura de
internacion se debera gestionar dentro de las 24 horas del primer dia habil siguiente, por el titular o su representante,
acompafiando la orden de internacion correspondiente emitida por el médico del seguro y/o tratante y con los requisitos
arriba mencionados. La Prestadora de Servicios deberd emitir en el plazo de 24 horas posterior a la internacién del
beneficiario, la cobertura médica correspondiente, la cual serd verificada por la Auditoria Medica del contratante.
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2.1.5 Para pacientes en estado de descerebracion (Glasgow 4 0 menos) internados en Terapia Intensiva o en sala comin y
cuyo diagnodstico sea irreversible, se aplicara el protocolo de la muerte cerebral del paciente, quedando a cargo de sus
familiares el traslado del mismo o asumir los gastos que representen mantenerlo en el Sanatorio.

2.1.6 Los Derechos Operatorios de las cirugias autorizadas por la prestadora de servicios tendran una cobertura del 100%,
salvo aquellas expresamente excluidas en este contrato y que se regiran con un arancel reducido, no menor al 25%.

2.1.7 Internacién en sala normal:

2.1.7.1 COBERTURA TOTAL: La cobertura contempla en habitacién standard, no suite hasta un maximo de 30
(treinta) dias por contrato, por beneficiario

2.1.7.2 Las internaciones se realizaran en los Sanatorios habilitados por la prestadora de servicios, en habitaciones
individuales convencionales (no en suite, a excepcion de los casos en que la Prestadora le asigne por falta de salas
convencionales), que cuenten con: teléfono, aire acondicionado, TV color con sistema de cable, cama para el acompafiante
y bafio privado. Incluye ademas, nutricién indicada por el médico tratante o nutricionista, servicio de enfermeria y médicos
de guardia del sanatorio, oxigenoterapia en la habitacion, estudios auxiliares de diagnéstico y derechos operatorios. En las
internaciones para sesiones de quimioterapia desarrolladas en los centros hospitalarios, se realizaran en salas individuales
conforme al presente item.

Observacion: Serd considerado para internacion la indicacion médica descripta por el profesional tratante para
internaciones ambulatorias programadas y de urgencias independiente del tiempo de estadia.

2.1.8 SANATORIOS HABILITADOS:

LAS PRESTADORAS DE SERVICIOS, deberan ofrecer sanatorios que estén debidamente habilitados por la
Superintendencia de Salud tanto para el Area Capital, Gran Asuncién e interior del pafs.

2.1.8.1. SANATORIOS DE LA CAPITAL

Cantidad: la prestadora de servicios garantizara durante la vigencia del contrato, 3 (tres) centros convencionales de
Categoria 2. 3 (TRES) centros de Alta Complejidad (Categoria 3) segln certificacion de categorizacion de la
Superintendencia de Salud, que cuenten al menos con dos terapia intensiva de adultos separada de la terapia
intensiva de nifios, Centro de Diagnéstico interno con atencién las 24 horas que incluyan servicios de rayos, ecografias, a
libre eleccién de los usuarios.

Los centros convencionales, deberan reunir los siguientes requisitos minimos:

e Certificacidn de la Superintendencia de Salud como Centro de Internaciones de Servicios Médicos.

¢ Servicio de URGENCIAS y de EMERGENCIAS, las 24 horas.

¢ Unidades de estudios de diagndstico laboratorial y de imagenes (radiogréfico, ecografico), propios y tercerizados.
¢ Unidades de fisioterapia y kinesioterapia (propios y tercerizados).

Los Centros de Alta Complejidad (Nivel 3), deberan reunir los siguientes requisitos minimos:

e Certificacidn de la Superintendencia de Salud como Centro de Internacion de Servicios Médicos convencionales y de
alta complejidad incluidos.

¢ Capacidad instalada basica de UNIDAD DE TERAPIA INTENSIVA (UTI): adultos

¢ Capacidad instalada basica de UNIDAD DE TERAPIA INTENSIVA (UTI): nifios

e Servicio de URGENCIAS y de EMERGENCIAS, 24 horas.

¢ Unidades incorporadas de estudios de diagndstico laboratorial y de imagenes (radiografico, ecografico,
tomografico).

e Servicio de Alta Complejidad para cardiocirugias, neurocirugias, cirugia vasculary periférica.

¢ Centros de Especialidades Pediatricas para consultas, urgencias e internaciones. Propios y tercerizados.

¢ Unidades de fisioterapia (incluye hidroterapia) y kinesioterapia (propios y tercerizados).

® En caso de tercerizacion, se debe contar con 3 (tres) centros como minimo. Las internaciones por Alta Complejidad,
deberan ser exclusivamente en los Centros habilitados para estos casos.

e Centros de Especialidades Traumatoldgicas: para consultas, controles,

Estudios, tratamientos y urgencias reconocidos por su grado de
Especializacion, idoneidad y capacidad. Propios o tercerizados.
2.1.8.2. SANATORIOS DE GRAN ASUNCION E INTERIOR
Cantidad: LA PRESTADORA DE SERVICIOS garantiza como minimo los siguientes centros:

e Gran Asuncion: Minimo 5 (cinco) Centros ubicados en: Luque, San Lorenzo, Fernando de la Mora, Mariano Roque
Alonso, Capiatd y Lambaré.

e Interior: 11 (once) Centros ubicados en las Siguientes Ciudades: Concepcion, Pedro Juan Caballero, Ciudad del
Este, Villarrica, Coronel Oviedo, San Ignacio (Misiones), Pilar, Encarnacion, Filadelfia, Katuete y Caacupé.
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Caracteristicas: Los centros deberan reunir los siguientes requisitos como minimo:

e Servicio de URGENCIAS y de EMERGENCIAS 24 horas. En caso de producirse un evento que requiera prestacion de
terapia intensiva y de no contarse con el Centro Especializado, la prestadora de servicios se hara cargo del traslado
del paciente hasta la Unidad de Terapia Intensiva mas préxima.

e UNIDAD DE TERAPIA INTENSIVA para adultos y nifios.

¢ Unidades de estudios de diagndstico laboratorial y de imagenes (propios y tercerizados).

¢ Unidades de fisioterapia y kinesioterapia.

e Certificacidn de la Superintendencia de Salud como Centro de Internaciones de Servicios Médicos, convencionales y
de alta complejidad (cuando corresponda).

2.1.9. La prestadora de servicios en caso que no hubiese habitacion libre en ninguno de los Sanatorios ofrecidos o no
estuvieran en condiciones de atender adecuadamente a | caso en particular debera garantizar la internacién en otro Centro
Asistencia

2.1.10. Siel beneficiario por la naturaleza de su enfermedad, es trasladado a la Unidad de Cuidados intensivos adultos y/o
pediatricos, o ingresa directamente a una de ellas, los gastos que demanden la utilizacion de una habitacién para los
familiares o acompafiantes, correran integramente por cuenta del beneficiario. Cada beneficiario tiene derecho a la
cobertura hasta el alta del paciente dispuesto por el médico tratante, en concepto de pensidon sanatorial, derechos
operatorios, honorarios médicos y estudios auxiliares.

2.1.11. No existe limitacion respecto a la cantidad de veces que pueda internarse, sean para casos convencionales o de
alta complejidad; asi mismo, no se requeriran, pagos adelantados en internaciones por intervenciones aranceladas y/o
ante excesos sobre coberturas contempladas en el contrato antes del alta del paciente.

2.1.12. Todas las internaciones podran ser auditadas desde el punto de vista médico, legal y administrativo en casos
necesarios y a cargo de la Auditoria Médica de la Division Bienestar Social, dependiente del Departamento de
Desarrollo Humano y Gestion de Talentos de la prestadora.

2.1.13. Si un beneficiario se encuentra en una situaciéon que signifique compromiso inmediato y severo de sus signos
vitales, podra buscar auxilio en cualquier otro Centro Médico mas cercano. Estos casos comprenden los derivados de
accidentes de transito, primeros auxilios, partos y otros imprevistos. Ocurrido el episodio se comunicara dentro de las
primeras 48 (cuarenta y ocho) horas, salvo excepciones, para que la prestadora de servicios se haga cargo del paciente,
indicando su traslado o continuidad en dicho centro. Incluye el servicio de ambulancia.

2.1.14. La utilizacidn de los equipos empleados en las especialidades médicas del presente Contrato, tendran cobertura
total, por lo que no podra requerirse ninglin cobro en concepto de derechos o aranceles.

2.2 UNIDAD DE TERAPIA INTENSIVA (ADULTOS, NINOS Y NEO NATAL): Con cobertura del 100%.
2.2.1 Tiempo deinternacién: Hasta diez (10) dias por episodio y por beneficiario.

2.2.2  Servicios cubiertos: los honorarios profesionales, alimentacion via oral del paciente, oxigeno terapia, equipos
propios de la Unidad de Terapia Intensiva, cuidado de enfermeria y todos los medios auxiliares de diagndstico, incluidos
Servicios Laboratoriales y Radiolégicos.

2.2.3 A partir del dia 11, la cobertura sera del 50% (cincuenta por ciento) a cargo del beneficiario y el 50% (cincuenta por
ciento) restante a cargo de la prestadora de servicios y hasta un total de 30 (treinta) dias, en todo concepto (pension
sanatorial, uso de equipos de la unidad, honorarios médicos y estudios auxiliares necesarios) y serd bajo control de
Auditoria.

2.2.4 En ningln caso se requerira garantia o aval alguno, ya sea personal o en efectivo al beneficiario, cuando el servicio
corresponde a internacion de Terapia Intensiva y sea realizado en los centros designados por la prestadora de servicios,
antes de agotar las coberturas establecidas.

2.2.5. En caso de exceder las coberturas medicas establecidas en el contrato, que generen deudas a los titulares, la
Prestadora debera informar al beneficiario de su estado de cuentas y podra tomar los recaudos correspondientes con el
titular y/o familiar para el cobro respectivo. En ningln caso el Ministerio de la Mujer podra ser garante de las deudas
contraidas por el titular.

2.3 MEDICAMENTOS Y/O MATERIALES DESCARTABLES:

2.3.1 Cualquiera sea la naturaleza de los mismos y cualquier principio activo utilizable en problemas de salud sin
excepcion, e inmunoterapia se otorgara la cobertura por valor de G. 10.000.000 (Guaranies diez millones) en las
internaciones ya sean clinicas, quirdrgicas, parto y/o cesarea (para la madre y por cada hijo/s recién nacidos); de terapia
intensiva e intervenciones quirurgicas que no requieran internacion, para el beneficiario titular y sus dependientes. Para
procedimientos ambulatorios en consultorios, la cobertura de medicamentos y descartables sera hasta dos millones de
guaranies (Gs. 2.000.000). Para procedimientos ambulatorios, realizados en sanatorios y centros adheridos, la cobertura de
medicamentos y descartables sera hasta dos millones de guaranies (Gs. 2.000.000). Para los casos de Alta Complejidad
(Cardiocirugia, Vascular Periférica, Hemodinamia Intervencionista y Neurocirugia) la cobertura de medicamentos y
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materiales descartables se regira por el Anexo de Alta Complejidad correspondiente al item 9 de acuerdo al diagnéstico que
la origina, de cobertura inmediata desde el inicio del evento que lo origind y hasta el alta del paciente. La cobertura de alta

complejidad se relaciona con eventos y procedimientos quirlrgicos, por lo tanto, la cobertura se inicia una vez que el

paciente ingresa a UTI, sala de procedimientos hemodinamicos y quirdfanos. Debe entenderse que la cobertura de
medicamentos y descartables son para cada una de las internaciones, independientes del diagnéstico que las origina.

2.3.2 Para episodios de Alta complejidad clinicos y quirtrgicos que no estan contemplados en el Anexo de Alta
Complejidad, la cobertura de medicamentos y/o materiales descartables serd hasta Gs. 10.000.000.- (Guaranies diez
millones), por evento.

Estos son:
a) Cirugias del craneo noincluidas en el anexo de Alta Complejidad.
b) Cirugias de cuello: laringectomias parciales.

c) Cirugias de térax: tumores del mediastino en general, resecciones pulmonares parciales o totales, esofagectomias en
cualquiera de sus técnicas, cirugias cardiacas que no se encuentran incluidas en el anexo de Alta Complejidad.

d) Cirugias de Abdomen: Gastrectomia total ampliada, resecciones segmentarias del higado, resecciones masivas de
intestino delgado, resecciones totales de colon, duodeno pancreatectomia, suprarenalectomia, extirpacion de
feocromocitoma, prostectomia total y parcial.

e) Cirugias Vasculares: Intervenciones sobre arterias y grandes venas abdominales o de miembros no contempladas en el
anexo de Alta Complejidad.

f) Cirugia ginecoldgica: Operacion de Werthein.

g) Condiciones patoldgicas previas a la internacidn (si se interna en UTI): Pacientes criticos con arritmias complejas,
Infarto de miocardio en evolucidn, Insuficiencia renal aguda, Insuficiencia renal crénica descompensada, inanicién y/o
caquexia, Insuficiencia respiratoria aguda, insuficiencia respiratoria crénica descompensada, Insuficiencia cardiaca
descompensada, Edema agudo de pulmén, trastornos endocrinos y/o metabdlicos severos, deshidratacion grave, paro
cardiaco, respiratorio o combinados, shock de cualquier tipo, sepsis, meningitis, meningoencefalitis de cualquier etiologia,
coma, accidentes anestésicos, accidentes fisico funcionales, accidentes cerebro vasculares hemorragicos e isquémico,
pancreatitis, aplasia medular y plaquetopenia.

h) Otras situaciones patoldgicas seran consideradas por ambas auditorias médicas para otorgar esta cobertura, las cuales
deberan ser resueltas en un plazo no mayor de 48 horas.

i) Drogas Oncoldgicas: En internacion, en consultorios privados, en procedimientos ambulatorios, en sanatorios y centros
adheridos hasta Gs. 4.000.000 (Guaranies cuatro millones) de cobertura, por beneficiario, por afio de contrato.

2.3.3  Los precios de los medicamentos facturados no podran ser superiores a lo ofertado en las farmacias de plaza o
comercio del ramo, para la venta al publico, los cuales seran considerados para las auditorias médicas en el control de las
facturaciones emitidas por las Prestadoras.

2.3.4 En caso de que el paciente cuente con seguro del INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL, la PRESTADORA podra autorizar
elingreso de medicamentos mediante el convenio respectivo.

2.4 COBERTURA EN CIRUGIA ODONTOLOGICA

Se contemplard en los casos que sean necesarios, la utilizacion de sala de operacién e internacidn en las cirugias
odontoldgicas, incluido anestesista u otros servicios que sean requeridos por el Profesional Odontélogo.

2.5 USO DE EQUIPOS

Durante la internacidn siendo propios de los sanatorios habilitados, cobertura total, considerandose los siguientes:

® Rayosx.

e Ecografo.

¢ Colchones de aire agua.

e Carpa de oxigeno.

e Cuna térmica.

¢ Tomdgrafo.
Electrocardidgrafo.

Monitores y respiradores.
Maquina de anestesia.

Eco cardidgrafo.

Bomba de contrapulsacion intraadrtica.
Saturador de oxigeno.

Equipo de video endoscopia.
Equipo de video laparoscopia.
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e Equipo de artroscopia.

e Microscopio.

¢ Incubadora de trasporte.

e ArcoenC.

e Equipo extractor e inyector de sangre.
e Suturador mecénico PF.

e Equipos de Hemodinamia.

® Equipo de Hemodialisis.

e Equipos litotriptores.

Cualquier otro equipo de uso médico tendra la cobertura total estipulada en este contrato.
2.6 SERVICIO DE URGENCIA

2.6.1 Estaran servicios de urgencia la cobertura serd de un 100% integrados por guardias de urgencia en los servicios
asistenciales indicados por la prestadora de servicios y compuestos de médicos clinicos, cirujanos, obstetras y pediatras,
las 24 horas y todos los dias, aun domingos y feriados, para adultos y nifios.

2.6.2 En servicios de Guardia, la cobertura serd de 100%, que incluye aplicacién de inyectables, vacunaciones,
nebulizaciones, servicios de enfermeria, toma de presion arterial, medicamentos y descartables (cualquiera sea la
naturaleza de los mismos), procedimientos y otros servicios necesarios, tanto para casos de accidentes, como para
cualquier requerimiento de atencién. No comprende medicamentos de receta a ser utilizados con posterioridad al episodio
que motivo la atencidn del servicio, proveido por la prestadora de servicios. La prestadora de servicios no podra requerir
pago alguno por medicamentos antibidticos utilizados en el servicio de urgencias. La cobertura de urgencia es
independiente a la cobertura de internacidn.

2.6.3 La prestadora de servicios proveera atencion médico-quirdrgica derivada de cualquier clase de accidentes hasta el
alta del paciente. En caso de accidentes colectivos, la atencidn e internacion sera hasta el alta del paciente. Se considerara
accidente colectivo, cuando resultaren més de cinco (5) beneficiarios accidentados en un solo acontecimiento.

2.6.4 Para procedimientos post quirdrgicos (curaciones, extraccion de puntos (suturas), control, con 100% de cobertura
en los Centros habilitados.

2.6.5 Para procedimientos convencionales periddicos de enfermeria como: toma de presidn arterial, nebulizaciones,
aplicacién periddica de inyectables y otros servicios de enfermeria con cobertura del 100%.

3. ESTUDIOS DE DIAGNOSTICO:
3.1 CONDICIONES GENERALES:
3.1.1 Todos los estudios deberan ser solicitados por un profesional médico.

3.1.2 Lasoérdenes de estudios de diagndstico y tratamiento deberan contar con los requisitos abajo sefialados:

¢ Apellidoy Nombre del paciente;

¢ NGmero de carnet;

e Estudio solicitado: En relacién con la patologia investigada, salvo los examenes de rutina y el chequeo
médico anual segln el punto 6.

e Fecha de emisidn;

e Firmay sello del médico tratante.

3.1.3 Las visaciones de las 6rdenes de estudios de diagndstico son obligatorias, las cuales se deberan efectuar en la oficina
de la prestadora de servicios, por correo o via fax. Las visaciones deberan ser retornadas al usuario en horarios de oficina,
en un plazo no mayor de 24 hs. posteriores a la remision del pedido de visacion, especificandose el lugar en donde se
realizara el estudio, salvo aquellas que no requieran de visacién previa.

3.1.4 Las 6rdenes de solicitud de estudios auxiliares de diagndstico tendran una validez de 30 (Treinta) dias a partir de la
fecha de expedicion por parte del médico tratante; en caso de no contar con fecha de expedicion la misma correra a partir
de la fecha de visacion.

3.1.5 Nosevisaran 6rdenes que contengan estudios agregados a la indicacion del médico.

3.1.6 El uso de sala de procedimientos, para la realizacion de estudios de diagndstico, tendra una cobertura del 100%.
Incluye uso del equipo necesario, medicamentos, materiales descartables, materiales de contrastes, materiales radiactivos
propio de la especialidad, honorarios del anestesista, etc.

3.1.7 Los recargos por traslados de equipos a sanatorios o domicilios seran por cuenta de la prestadora de servicios.

3.1.8 Los procedimientos de estudios de diagndsticos: quedan comprendidos en aquellos que deriven de las
especialidades y se realicen dentro del territorio nacional, con 100 % de cobertura en todo concepto.

3.2 MEDICINA POR IMAGENES
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La especialidad comprende todos los métodos auxiliares de diagnéstico, que se efectian mediante el registro impreso,
fotografico de imagenes y de imagenes digitales realizadas en consultorios o centros especializados, con cobertura de
gastos en forma integral en concepto de: uso de equipos, honorarios profesionales, medicamentos, materiales
descartables, anestesia, sustancias de contraste (incluidos los pacientes alérgicos), sustancias radiactivas de la
especialidad a cargo de la prestadora de servicios.

La presente lista es taxativa.
3.2.1 Examenes radioldgicos simples o contrastados, invasivos y/o convencionales: cobertura total.

3.2.2 Estos estudios deberan realizarse en los institutos especializados que forman parte de la agenda de Prestadores
habilitados por la prestadora de servicios y a opcion del beneficiario.

3.2.3 Estudios con 100% de cobertura: Incluyen medicamentos, materiales descartables, materiales radiactivos propios
de la especialidad, sustancias de contraste, honorarios médicos y del anestesista.

e Abdomen simple.

e Angiotax con multislideAngio-TAC.

¢ Angiografia carotidea H/8 PL. dos lados.
e Angiografia carotidea H/8 PL. ¢/lado.

e Angiografia de miembro 1 lado h/6 PL.

¢ Angiografia de miembro 2 lado h/6 PL.

e Antebrazo en todas las posiciones.

e Aortografia lumbar o abdominal H/5 PL.
e Arbol urinario simple.

e Arteriografia cerebral H/8 PL. 2 lados.

* Arteriografia cerebral H/8 PL. ¢/ lado.

* Arteriografia Selec. (Abdominal o térax).
e Arteriografia Selectiva dos arterias.

e Arteriografia Selectiva renal un lado.

e Arteriografia Selectiva renal dos lados.

¢ Baropodometria.

* Biligrafina o colangiografia endovenosa.
Brazo en todas las posiciones.
Broncografia dos lados.

Broncografia cada lado.

Cadera o pelvis en todas las posiciones.
Calculo Cefalometrito (1,2 y 3 analisis).
Captacién de yodo 131 (todas).
Cavografia inferior o superior.

e Cavum.

e Cavum contrastado.

Centellografia (en general). Hasta seis (6) por beneficiario.
Cistografia.

Cistoscopia.

Clavicula en todas las posiciones.

Codo en todas las posiciones.
Colangiografia endovenosa billigrafina.
Colangiografia operatoria.
Colangiografia post-operatoria.
Colangiografia retrograda con papilotomia.
Colangiografia retrograda simple.
Colangiografiatrans-parietohepatica.
Colescistografia oral.

Colostograma Distal.

Colon contrastado.

Colon doble contraste.

Colon por ingestion.

Colonoscopia.

e Columna cervical todas las posiciones.

e Columna dorsal todas las posiciones.

e Columna lumbar todas las posiciones.

¢ Columna panoramica (espinografia), en todas las posiciones.
e Control radiolégico en maniobras traumatoldgicas y de drenaje biliar.
e Costilla en todas las posiciones.

32/76



Craneo en todas las posiciones.

Craneo para ortodoncia.

Dedo 2 posiciones.

Defecografia.

Densitometria 4sea.

Dental en todas las placas.

Dental oclusal.

Dental seriado y semi seriado.

Doppler vascular periférico.

Ecografias de todos los 6rganos Simples o con Doppler; punciones con control Ecografico y via intracabitaria.
Ecografia 3D-4D.

Ecocardiogramas: Todos con doppler color -corazdén y vasos sanguineos, prenatal y fetal, transesofagico,
bidimensional.

Ecostress con Dobutamina.
Electrocardiograma.

Electromiografia.

Electroencefalograma.

Embolizaciéon de tumores, malformaciones arterio venosas, varicocele y hemorragias digestivas (control por
imagenes).

Endoscopia digestiva alta.

Ergometria.

Esofago.

Estdbmago y duodeno (doble contraste).
Esplenoportografia.

Espirometria.

Esterndn en todas las posiciones.
Fistulografia hasta 2 placas.

Flebografia cada lado.

Flebografia isotopica, renal, espermatica.
Galactografia bilateral previa mamografia.
Galactografia sin placa simple.
Galactografia c/lado c/previa mamografia.
Galactografia sin placa simple 1 lado.
Herniografias.

Histerosalpingografia.

Holter 24 horas Corazén arterial cerebral.
Hombro en todas las posiciones.

Huesos propios de la Nariz.

Intestino delgado o transito intestinal.
Laringografia contrastada.

Linfografia cada lado.

Linfografia 2 lados.

Mama (Pieza operatoria) p/placa.

Mama (Reperage para biopsia) p/placa.
Mamografia en todas las posiciones.
Mapeo cerebral.

Mano en todas las posiciones.

Mano en Placa de Mamografia.
Marcadores Cromosdmicos.

Mastoide en todas las posiciones.

Maxilar inferior en todas las posiciones.
Maxilar inferior c/ortopantomografia.
Medicina nuclear: todos los procedimientos del método. Incluye uso de isotopos radiactivos.
Mielografia.

Monitoreo fetal.

Mufieca en todas las posiciones.

Muslo o fémur en todas las posiciones.
Neumocitografia.

Orbita c/posicion (todas las posiciones).
Ortopantomografia.

Perfusion Miocardica (Spect) con talio, tecnecio, y otras sustancias radiactivas, dipiridamol + ergometria.
Perfil Biofisico.

Pie en todas las posiciones.
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Pielografia ascendente y traslumbar.

Pielografia endovenosa o rifidn contraste y minutado.
Pierna en todas las posiciones.

Placas suplementarias.

Plantigrafia.

Plantimetria.

Polisomnografia.

Potenciales Tardio.

Resonancia nuclear magnética.

Resonancia nuclear magnética en todos los campos de aplicacion. Hasta seis (6) estudios por beneficiario por afio de
contrato (Angioresonancia).

Rodilla en todas las posiciones.

Rx de Pene.

Saco lagrimal 1y 2 lados.

Saco lagrimal (radiol. con especialista).

e Sacro-coxis en todas las posiciones.

Scopia como compl. de examen ¢/T.V.

e Scopia arco C por una hora.

e Scopia arco C por mas de una hora.

® Senos faciales en todas las posiciones.

e Sialografia en todos los lados.

* Tomografias computadas (T.A.C.) de todos los érganos Hasta seis (6) estudio por beneficiario por afio de contrato.
e T.A.C Helicoidal y multislide con Reconstruccién 3D de todos los Organos.
¢ T.A.C biopsias percutaneasy drenajes percutaneos.

¢ T.A.C puncidn de quistes con control Scrininng de Térax.
e T.A.C Endoscopia de todos los Organos.

» Tomografia de Coherencia Optica.

¢ Tobillo en todas las posiciones.

e Térax en todas las posiciones.

e Tratamientos con Yodo, incluye isotopos radiactivos.

e Transito intestinal colonico con marcadores.

e Trans-parietohepatica.

Uretrocistografia.

Urograma de excrecién.

¢ Urograma minutado.

¢ Urograma por Resonancia Magnética.

® Urograma.

¢ Urodinamia.

e Vaginoscopia.

e Ventriculograma isotdpico, incluye sustancias radiactivas.
e Vesicula simple.

* Vulvoscopia.

3.2.4 Estudios y procedimientos terapéuticos de videoendoscopia incluyendo: Honorarios Profesionales del especialista,
anestesista y ayudante, medicamentos y materiales descartables, uso de equipo, uso de sala de procedimientos e
internacion en caso necesario, se realizaran en centros designados por la Prestadora de servicios.

SERVICIOS:

e Extraccion de cuerpos extrafios tubo digestivo

e Esclerosis de lesiones sangrantes tubo digestivo

e Papilotomia

¢ Colangiopancreatografia retrograda

e Electrocoagulacion

e Polipectomia

e Litotripsia endoscépica, uso de catéteres doble j y las que el facultativo solicite.

e Otras especialidades que utilizan métodos endoscépicos tendran cobertura del 100%

3. ECOGRAFIA EN GENERAL (SIMPLE O DOPPLER): Cobertura Total.

4. ESTUDIOS LABORATORIALES:

Para la prestacion de estudios de diagndsticos laboratoriales, la Prestadora debera garantizar los centros laboratoriales
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de los sanatorios ofertados y 4 (cuatro) centros laboratoriales tercerizados reconocidos por su solvencia y calidad técnica,

para garantizar los requerimientos del Anexo Técnico.

Seran considerados requisitos tales como:
e Certificado de Control de Calidad expedido por el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social.

4.1 Los estudios laboratoriales requieren autorizacién previa del Dpto. Médico de LA PRESTADORA DE SERVICIOS.

4.2 Eninternacion con cobertura del 100% sin tope.

4.3 Estudios Laboratoriales para pacientes ambulatorios e internados, con cobertura total sin limites, por beneficiario por

ano de contrato.

La presente lista es taxativa.

e 17 HIDROXIPROGESTERONA NEONATAL

e ACETILCOLINESTERASA ERITROCITARIA, Sangre
e ACIDO ACETIL SALICILICO (AAS), Orina

e ACIDO ACETIL SALICILICO (AAS), Sangre

e ACIDO CITRICO, Plasma Seminal

e ACIDO FENILPIRUVICO

¢ ACIDO FOLICO, Glébulos Rojos

e ACIDO FOLICO, Sangre Total

e ACIDO FOLICO, Suero

e ACIDO LACTICO, Liquidos Bioldgicos

e ACIDO LACTICO, L.C.R.

* ACIDO LACTICO, Sangre

¢ ACIDO URICO, DEPURACUION (CLEARANCE), Sangrey Orina
¢ ACIDO URICO, Liquido Sinovial

e ACIDO URICO, Orina

e ACIDO URICO, Orina2h

e ACIDO URICO, Orina4h

e ACIDO URICO, Sangre

* ACIDO VALPROICO, Sangre

e ACIDO VANIL MANDELICO

¢ ACTH(CORTICOTROPINA), PM, Sangre

e ACTH(CORTICOTROPINA), Sangre

o ADENOVIRUS ANTICUERPOS IgG (IFl), Sangre
e ADENOVIRUS ANTICUERPOS IgM (IFl), Sangre
e ADENOVIRUS ANTIGENO, Materiales Bioldgicos
e AFP (ALFAFETOPROTEINA), Sangre

o AFP (ALFAFETOPROTEINA), Sangre Materna
e AGLUTININAS A ANTICUERPOS, Sangre

e AGLUTININAS B ANTICUERPOS, Sangre

e ALBUMINA, L.C.R

e ALBUMINA, Liquido Abdominal

e ALBUMINA, Liquido Ascitico

e ALBUMINA, Liquido de Drenaje

e ALBUMINA, Liquido Pericardico

¢ ALBUMINA, Liquido Peritoneal

¢ ALBUMINA, Liquido Pleural

e ALBUMINA, Orina

e ALBUMINA, Sangre

e ALDOLASA, Sangre

* ALDOSTERONA, Sangre

e ALFA 1 ANTITRIPSINA, Sangre

e ALFAFETO PROTEINA

e ALFA AMILASA, Liquido Ascitico

e ALFA AMILASA, Liquido de Drenaje

e ALFA AMILASA, Liquido Duodenal

e ALFA AMILASA, Liquido Pancreatico

o ALFA AMILASA, Liquido Pericardico

e ALFA AMILASA, Liquido Peritoneal

e ALFA AMILASA, Liquido Pleural

e ALFA AMILASA, Orina
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® ALFA AMILASA, Sangre

e ALUMINIO, Orina

e ALUMINIO, Sangre

e AMILASA

e AMILASA O

e AMONIO, Liquido Ascitico

¢ AMONIO, Liquido Peritoneal

e AMONIO, Sangre

e ANA (ANTIC. NUCLEARES) IGA, SANGRE

e ANA (ANTIC. NUCLEARES) POLIVALENTE

e ANA (ANTICUERPOS ANTI NUCLEARES), Muestras Variables
* ANA (ANTICUERPOS ANTI NUCLEARES), Sangre
e ANCA-MPO (ANTICITOPLASMA DE NEUTROFILOS, MIELOPEROXIDASA) Sangre
* ANCA-MPO (IFI) (ANTICITOPLASMA DE NEUTROFILOS, MIELOPEROXIDASA) Sangre
e ANCA-PR3 (AC.ANTICITOPLASMA DE NEUTROFILOS, PROTEINASA 3), Sangre
e ANCA-PR3 (IFl) (AC.ANTICITOPLASMA DE NEUTROFILOS, PROTEINASA 3), Sangre
¢ ANDROGENOS (5 Hormonas), Sangre

* ANDROSTENEDIONA, Sangre

e ANFETAMINAS CUALITATIVO, Orina

® ANTICOAGULANTE LUPICO, Sangre

e ANTIIDATILICO

e ANTIC HIV

e ANTIC ANTIGIADINA

e ANTIC ANTILISTERIA

e ANTIC MICROSOMALES

e ANTIC MITOCONDRIALES

e ANTIC ANTI MUSCOLO LISO

e ANTIANTI TIROIDEO

e ANTIHESTEROFILOS

e ANTIVIRUS SINCICIAL RESPIRATORIO

* ANTIGENO HIDATIDICO ANTICUERPO, Sangre

* ANTIGENOS FEBRILES, Sangre

e APOLIPOPROTEINA A1, Sangre

e APOLIPOPROTEINA B, Sangre

e ARSENICO, Orina

® ARSENICO, Sangre

e ASPERGILOSIS

e ASPECTO DEL SUELO

e ARTRITES

e ASTO (ANTIESTREPTOLISINA O), Sangre

e AT IIl (ANTITROMBINA Il1), Sangre

e AUTOVACUNA, Varios Materiales

e AVM (ACIDO VANIL MANDELICO), Orina

e AVM (ACIDO VANIL MANDELICO), Orina Espontanea
e AZUC.REDUCTORES(BENEDICT)(O)

AZUCARES REDUCTORES(BENEDICT), HECES

e BARVITURICOS

e BETA 2 MICROGLOBULINA, Orina

e BETA 2 MICROGLOBULINA, Sangre

e BICARBONATO (HCO3), Sangre Arterial

e BICARBONATO (HCO3), Sangre Venosa

¢ BILIRRUBINA DIRECTA, Liquido Ascitico

¢ BILIRRUBINA DIRECTA, Liquido de Drenaje

¢ BILIRRUBINA DIRECTA, Liquido Peritoneal

e BILIRRUBINA DIRECTA, Sangre

¢ BILIRRUBINA INDIRECTA, Liquido Ascitico

¢ BILIRRUBINA INDIRECTA, Liquido de Drenaje

¢ BILIRRUBINA INDIRECTA, Liquido Peritoneal

¢ BILIRRUBINA TOTAL, Liquido Ascitico

e BILIRRUBINA TOTAL, Liquido de Drenaje

¢ BILIRRUBINA TOTAL, Liquido Peritoneal

* BILIRRUBINATOTAL, Sangre

e BILIS CULTIVOYATB
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BNP (PEPTIDO NATRIURETICO TIPO B), Sangre
BRUCELLA ABORTUS IgG

BRUCELLA ABORTUS IgM

BRUCELOSIS-HUDLESON ANTICUERPOS, Sangre

BUN (NITROGENO UREICO), Orina

BUN (NITROGENO UREICO), Sangre

C3 (COMPLEMENTO C3), Sangre

C4 (COMPLEMENTO C4), Sangre

CA 125 ANTIGENO, Sangre

CA 15-3 ANTIGENO, Sangre

CA 199 ANTIGENO, Sangre

CADMIO, Orina

CADMIO, Sangre

CALCIO IONICO, Liquido Dialisis

CALCIO IONICO, Plasma

CALCIO IONICO, Sangre

CALCIO IONICO, Sangre total

CALCIO, DEPURACUION (CLEARANCE), Sangrey Orina
CALCIO, Orina

CALCIO, Orina2h

CALCIO, Orina4h

CALCIO, Orina Espontéanea

CALCIO, Orina x Kg/Peso

CALCIO, Sangre

CALCITONINA, Sangre

CALCULO URINARIO

CAPYLOBACTER

CANABINOIDES

CARBAMAZEPINA CUANTITATIVO, Sangre
CARBOXIHEMOGLOBINA CUANTITATIVO, Sangre
CARDIOLIPINA ANTICUERPOS IgA, Sangre
CARDIOLIPINA ANTICUERPOS IgG, Sangre
CARDIOLIPINA ANTICUERPOS IgM, Sangre
CATECOLAMINAS METABOLITOS, Orina

CCP (PEPTIDO CITRULINADO), ANTICUERPOS IgG, Sangre
CEA (ANTIGENO CARCINO EMBRIONARIO), Sangre
CETOACIDOSIS

CETONURIA

CELULALE

CENTROMERO ANTICUERPOS, Sangre
CERULOPLASMINA, Sangre

CETOSTEROIDES 17, Orina

CHAGAS AC

CHAGAS IGM IGG

CHLAMYDIA PNEUMONIAE ANTIGENO, Varios Materiales
CHLAMYDIA TRACHOMATIS ANTICUERPOS IgA, Sangre
CHLAMYDIA TRACHOMATIS ANTICUERPOS IgG, Sangre
CHLAMYDIA TRACHOMATIS ANTICUERPOS IgM, Sangre
CHLAMYDIA TRACHOMATIS ANTIGENO, Esperma
CHLAMYDIA TRACHOMATIS ANTIGENO, Orina
CHLAMYDIA TRACHOMATIS ANTIGENO, Sec. Cervical
CHLAMYDIA TRACHOMATIS ANTIGENO, Sec. Conjuntival Derecho
CHLAMYDIA TRACHOMATIS ANTIGENO, Sec. Conjuntival Izquierdo
CHLAMYDIA TRACHOMATIS ANTIGENO, Sec. Faringea
CHLAMYDIA TRACHOMATIS ANTIGENO, Sec. Nasal
CHLAMYDIA TRACHOMATIS ANTIGENO, Sec. Purulenta
CHLAMYDIA TRACHOMATIS ANTIGENO, Sec. Uretral
CHLAMYDIA TRACHOMATIS ANTIGENO, Sec. Vaginal
CHLAMYDOPHILA PNEUMONIAE ANTICUERPOS IgG, Sangre
CHLAMYDOPHILA PNEUMONIAE ANTICUERPOS IgM, Sangre
CHLAMYDOPHILA PSITACI ANTICUERPOS IgG, Sangre
CHLAMYDOPHILA PSITACI ANTICUERPOS IgM, Sangre
CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ AMICACINA
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e CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ AMPICILINA
e CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ AMPICILINA-SULBACTAM
¢ CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ AZTREONAN
e CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ CEFALOTINA
e CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ CEFEPIME
CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ CEFOTAXIMA
CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ CEFTAZIDIMA
CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ CEFTRIAZONA
CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ CIPROFLOXACINA
CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ CLINDAMICINA
CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ CLORANFENICOL
CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ ERITROMICINA
CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ GATIFLOXACINA
CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ GENTAMICINA
CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ GENTAMICINA ALTA CARGA

)

)

)

)

)

)

)

)

)

)

)

)

)

)

CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ IMIPENEM

CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ LEVOFLOXACINA
CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ MEROPENEM
CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ MOXIFLOXACINA
CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ NITROFURANTOINA
CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ OFLOXACINA
CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ OXACILINA

CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ PENICILINA

CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ PIPERACILINA
CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ PIPERACILINA-TAZOBACTAM
CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ SREPTOMICINA HIGH
CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ TETRACICLINA
CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ TRIMETROPIN-SULBACTAM
CIM (CONCENTRACION INHIBITORIA MINIMA)/ VANCOMINA
CITOGRAMA: Secrecion Nasal

CITOMEGALOVIRUS (CVM) ANTICUERPOS IgG, L.C.R.
CITOMEGALOVIRUS (CVM) ANTICUERPOS IgG, Sangre
CITOMEGALOVIRUS (CVM) ANTICUERPOS IgM, L.C.R.
CITOMEGALOVIRUS (CVM) ANTICUERPOS IgM, Sangre
CITRATO, Orina

CK (CREATININKINASA), Sangre

CK IZOEMZIMAS (CPK MM), Sangre

CK MB(CREATININKINASA MB), Sangre

CLORUROS, L.C.R.

CLORUROS, Orina

CLORUROS, Saliva

CLORUROS, Sangre

CLOSTRIDIUM DIFFICILE, TOXINA A+B, ANTIGENO, Heces
COAGULOGRAMA, Sangre

COBRE (Cu), Sangre

e COCAINA

COCCIODINA

COLESTEROL HDL, Sangre

COLESTEROL LDL (SOLICITUD AISLADA), Sangre

COLESTEROL LDL, Sangre

COLESTEROL TOTAL, Liquido Ascitico

COLESTEROL TOTAL, Liquido de Drenaje

COLESTEROL TOTAL, Liquido Pericardico

COLESTEROL TOTAL, Liquido Peritoneal

COLESTEROL TOTAL, Liquido Pleural

COLESTEROL TOTAL, Liquido Sinovial

COLESTEROL TOTAL, Sangre

COLESTEROL VLDL (SOLICITUD AISLADA), Sangre
COLESTEROL VLDL, Sangre

COLINESTERASA, Sangre

COLORACION AZUL DE TOLUIDINA, Varios Materiales

COOMBS DIRECTO, Sangre

COOMBS INDIRECTO, Sangre
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COPROFUNCIONAL (Prueba Funcional de Aparato Digestivo), Heces
CORTISOL, Orina

CORTISOL,08:00 HORAS, Sangre

CORTISOL,16:00 HORAS, Sangre

COXIELLA BURNETII ANTICUERPOS IgG, Sangre
COXIELLA BURNETIIANTICUERPOS IgM, Sangre
CREATININA S/PESO, DEPURACUION (CLEARANCE), Sangre y Orina
CREATININA, DEPURACION (CLEARANCE), Sangrey Orina
CREATININA, Liquido Ascitico

CREATININA, Liquido de Drenaje

CREATININA, Liquido Peritoneal

CREATININA, Orina

CREATININA, Orina 2 Horas

CREATININA, Orina 4 Horas

CREATININA, Orina Espontanea

CREATININA, Sangre

CRIOAGLUTININAS,TITULACION, Sangre
CRIOGLOBULINAS, Sangre

CRYPTOSPORDIUM : COCCIDIOS , Heces

CUERPOS CETONICOS, Orina

CUERPOS CETONICOS, Sangre

CULTIVO AUTOM. AEROBICO C/INHIBIDOR ADULTOS, LIQ.ORINA PUN.SUP. PUB.

CULTIVO AUTOM. AEROBICO C/INHIBIDOR NINOS, L.C.R.
CULTIVO AUTOM. AEROBICO S/INHIBIDOR NINOS, LIQ. ASCITICO
CULTIVO AUTOM. ANAEROBICO S/INHIBIDOR, L.C.R.
CULTIVO E IDENTIF. DE BACTERIAS

CULTIVO E IDENTIFICACION DE HONGOS
CULTIVO EN AEROBIOSIS

CULTIVO EN AGAR TELURITO

CULTIVO EN ANAEROBIOSIS

CULTIVO EN CATETERES

CULTIVO EN LESIONES

CULTIVO EN MEDULA OSEA

CULTIVO P/CORYNEBACTERIUM DIPHTHERIAE
CULTIVO P/MYCOBACTERIA EN ORINA

CULTIVO P/MYCOBACTERIA.L.B.ALV

CULTIVO P/MYCOBACTERIA.S.VARIA

CULTIVO PARA BAAR

CULTIVO PARA GERMENES COMUNES

CULTIVO PARA HONGOS

CULTIVO PARA LISTERIA

CULTIVO PARA MYCOBACTERIA, ESPUTO
CULTIVO PARA MYCOBACTERIA, FLUIDO GASTRI
CULTIVO PARA MYCOBACTERIA, LCR

CULTIVO PARA MYCOBACTERIA, LIQ. PLEURAL
CULTIVO PARA MYCOBACTERIA, S. TRAQUEAL
CULTIVO PARAVIBRIO CHOLERAE, HECES
CULTIVO VARIOS

CULTIVO, Esperma

CULTIVO, Heces (COPROCULTIVO)

CULTIVO, YERSENIA

DENGUE ANTICUERPOS IgG, Sangre

DENGUE ANTICUERPOS IgM, Sangre

DENGUE NS1 ANTIGENO

DENSIDAD EN ORINA

DIOXIDO DE CARBONO

DHEA-SO4 (DEHIDROEPIANDROSTERONA SULFATO), Sangre
DIGOXINA CUANTITATIVO, Sangre

DIMERO - D, Sangre

DNA de ANTICUERPOS, Sangre

DOBLE TEST (HCG LIBRE,PAPP-A), Sangre
ESCHERICHA COLI LATEX

ELECTROFORESIS DE HEMOGLOBINA, Sangre




ELECTROFORESIS DE LIPOPROTEINAS, Sangre
ELECTROFORESIS DE PROTEINAS, Liquido Sinovial
ELECTROFORESIS DE PROTEINAS, Orina
ELECTROFORESIS DE PROTEINAS, Sangre

ELECTROFORESIS DE PROTERINAS ALTA RESOLUCION, L.C.R.

ELECTROLITOS, Orina

ELECTROLITOS, Orina Espontanea

ELECTROLITOS, Plasma

ELECTROLITOS, Sangre

ELECTROLITOS, Sangre Total

ENDOMISIO ANTICUERPOS IgA, Sangre

ENDOMISIO ANTICUERPOS IgG, Sangre

ENTEROCOCO VANVOMICINA RESISTENTE, Varios Materiales
EPSTEIN BAAR VIRUS EARLY IgG

EPSTEIN BAAR VIRUS EBNA-1 1GG

EPSTEIN BAAR VIRUS-VCA-IGG

EPSTEIN BAAR VIRUS-VCA-IGM

ERITROSEDIMENTACION, Sangre

ESPERMOGRAMA CON MORFOLOGIA DE KRUGER)

ESPUTO COL.DE ZIEHL

ESPUTO CULTIVO P/BAAR

ESPUTO CULTIVO PARA GERMENES COMUNES

ESPUTO EXAMEN MICOLOGICO, FROTIS

ESPUTO EXAMEN MICROBIOLOGICO FROTIS
ESPUTO.EOSINOFILOS-MASTOCITOS

ESTEATOCRITO, Heces

ESTRADIOL, Sangre

ESTRIOL LIBRE, Sangre

ESTRIOL LIBRE, Suero Materno

ESTROGENO TOTALES

Estudio Metabdlico de Litiasis Renal Dia 1 (Orina)

Estudio Metabdlico de Litiasis Renal Dia 3 (Sangre y Orina)
ESTUDIO METABOLICO DE LITIASIS RENAL (Sangrey Orina)
Estudio Metabdlico de Litiasis Renal Dia 2 (Sangre y Orina)
EXAMEN DIRECTO / FRESCO

EXAMEN MICOLOGICO FROTIS: FRESCO Y TINCION, Esperma

EXAMEN MICRIOBIOLOGICO: TINCION DE GIEMSA, Varios Materiales
EXAMEN MICRIOBIOLOGICO: TINCION DE GRAM, Varios Materiales

EXAMEN MICRIOBIOLOGICO: TINCION DE PERLS, Varios Materiales

EXAMEN MICRIOBIOLOGICO: TINCION DE TZANCK, Varios Materiales
EXAMEN MICRIOBIOLOGICO: TINCION DE ZIEHL.NIELSSEN, Varios Materiales
EXAMEN MICROBIOLOGICO FROTIS: FRESCO Y TINCION, Esperma

EXMEN MICRIOBIOLOGICO FROTIS: FRESCO Y TINCION, Varios Materiales

EXTENDIDO DE TZANCK

FACT.CRECIM.TIPO INSULINICO 1

FACTOR IXACTIVIDAD, Sangre

FACTOR REUMATOIDEO ANTICUERPOS IgAlgGlgM, Sangre
FACTOR REUMATOIDEO ANTICUERPOS IgA, Sangre
FACTOR REUMATOIDEO ANTICUERPOS IgG, Sangre
FACTOR REUMATOIDEO ANTICUERPOS IgM, Sangre
FACTOR REUMATOIDEO CUANTITATIVO, Sangre
FACTOR REUMATOIDEO, Liquido Articular

FACTOR REUMATOIDEO, Sangre

FACTORV LEYDEN, ACTIVIDAD, Sangre

FACTOR VIII ACTIVIDAD, Sangre

FENIL CETONURIA

FENILALANINA, Sangre

FENITOINA / DIFENILHIDANTOINA, Sangre
FENOBARBITAL CUANTITATIVO, Sangre

FERRITINA, Sangre

FIBRINOGENO, Sangre

FIBRINOLISIS

FLORA MICROBIANA
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FORMULA LEUCOCITARIA, Sangre

FOSFATASA ACIDA PROSTATICA (PAP)

FOSFATASA ACIDA PROSTATICA, Sangre

FOSFATASA ACIDA TOTAL, Sangre

FOSFATASA ACIDA, Liquido Synoval

FOSFATASA ACIDA, Plasma Seminal

FOSFATASA ALCALINA, Sangre

FOSFORO, Orina 2 horas

FOSFORO, DEPURACUION (CLEARANCE), Sangrey Orina
FOSFORO, Orina

FOSFORO, Orina 4 Horas

FOSFORO, Sangre

FRAGILIDAD DE HEMATIES

FROTIS DE SANGRE PERIFERICA

FRUCTOSA, Plasma Seminal

FRUCTOSAMINA, Sangre

FSH (HORMONA FOLICULO ESTIMULANTE), Sangre
FTA-abs (ANTICUERPOS IgG, TREPONEMA PALLIDUM), L.C.R.
FTA-abs (ANTICUERPOS IgG, TREPONEMA PALLIDUM), Sangre
FTA-abs (ANTICUERPOS IgM, TREPONEMA PALLIDUM), L.C.R.
FTA-abs (ANTICUERPOS IgM, TREPONEMA PALLIDUM), Sangre

FTI

G6PD (GLUCOSA 6 FOSFATO DESHIDROGENASA)

G6PD DEFICIENCIA

GALACTOSA NEONATAL

GALACTOSA, Sangre

GAMMA GT (GAMMA GLUTAMILTRASFERASA), Liquido Sinovial

GAMMA GT (GAMMA GLUTAMILTRASFERASA), Sangre

GASOMETRIA ARTERIAL, Sangre

GASOMETRIA VENOSA, Sangre

GASTRINA

GH HORMONA DEL CRECIMIENTO

GLIADINA ANTICUERPOS IGA, Sangre

GLIADINA,ANTICUERPOS IGG, Sangre

GLOBULINA, Liquido Abdominal

GLOBULINA, Liquido Pleural

GLOBULINA, Sangre

GLOBULOS BLANCOS, Sangre

GLOBULOS ROJOS, Sangre

GLUCOSA PRE Y POST DESAYUNO (2 det.), Sangre

GLUCOSA PREY POST PRANDIAL (2 det.), Sangre

GLUCOSA PRUEBA DE TOLERANCIA ORAL (PTGO) (2 Det.) EMBARAZADAS, Sangre
GLUCOSA PRUEBA DE TOLERANCIA ORAL (PTGO) (2 det.), Sangre
GLUCOSA PRUEBA DE TOLERANCIA ORAL (PTGO) (3 det.), Sangre
GLUCOSA PRUEBA DE TOLERANCIA ORAL (PTGO) (4 Det.) ADULTOS, Sangre
GLUCOSA PRUEBA DE TOLERANCIA ORAL (PTGO) (4 Det.) EMBARAZADAS, Sangre
GLUCOSA PRUEBA DE TOLERANCIA ORAL (PTGO) (4 Det.) NINOS, Sangre
GLUCOSA PRUEBA DE TOLERANCIA ORAL (PTGO) (5 det.), Sangre
GLUCOSA, L.C.R.

GLUCOSA, Liquido Pleural

GLUCOSA, Liquido Articular

GLUCOSA, Liquido Ascitico

GLUCOSA, Liquido Pericardico

GLUCOSA, Liquido Peritoneal

GLUCOSA, Orina

GLUCOSA, Orina Espontanea

GLUCOSA, Sangre

GLUCOSA, Secrecion Nasal

GLUCOSA, TEST DE O'SULLIVAN (2 det.), Sangre

GOT (ASPARTATO AMINOTRANFERASA), Liquidos

GOT (ASPARTATO AMINOTRANFERASA), Sangre

GPT (ALANINA AMINOTRANSFERASA), Liquidos

GPT (ALANINA AMINOTRANSFERASA), Sangre
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HAPTOGLOBINA, Sangre

HBA1lc (HEMOGLOBINA GLICADA), Sangre

HCG (GONADOTROPONA CORIONICA SUB UNIDAD BETA) CUALITATIVO, Sangre
HCG (GONADOTROPONA CORIONICA SUB UNIDAD BETA) CUANTITATIVO, Sangre
HCG CUALITATIVO, Orina

HCG LIBRE, Sangre

HCG-BETA MARCADOR TUMORAL, Sangre

HECES BENEDICT

HECES EXAMEN MICOLOGICO, FROTIS

HECES FLORA MICROBIANA

HECES FROTIS

HECES HONGOS

HECES MICROSC.FUNCIONAL

HECES PARASIT.FRESCO/1DIA

HECES PARASIT.SER./3DIAS

HECES PARASIT.SER/5DIAS

HECES PARASIT.SER/7DIAS

HELICOBACTER PYLORI ANTICUERPOS IgA, Sangre
HELICOBACTER PYLORIANTICUERPOS IgG, Sangre
HEMATOCRITO - LIQ.PLEURAL

HEMATOCRITO- LIQUIDO PERICARDICO

HEMATOCRITO, Sangre

HEMOCULTIVO EN AEROBIOSIS ADULTO C/INHIBIDOR DE ATB AUTOMATIZADO
HEMOCULTIVO EN AEROBIOSIS ADULTO S/INHIBIDOR DE ATB AUTOMATIZADO
HEMOCULTIVO EN AEROBIOSIS PEDIATRICO C/INHIBIDOR DE ATB AUTOMATIZADO
HEMOCULTIVO EN ANAEROBIOSIS AUTOMATIZADO
HEMOGLOBINA FETAL (A.P.T.)

HEMOGLOBINA, Sangre

HEMOGRAMA, Sangre

HEMOSIDERINA

HEPATITIS A (HAV) ANTICUERPOS IgG, Sangre

HEPATITIS A (HAV) ANTICUERPOS IgM, Sangre

HEPATITIS B ANTICUERPOS DE SUPERFICIE (HBs-ac), Sangre
HEPATITIS B ANTIGENO DE SUPERFICIE (HBS Ag), Sangre
HEPATITIS B CORE ANTICUERPOS IgM, Sangre

HEPATITIS B CORE ANTICUERPOS TOTAL, Sangre

HEPATITIS B VIRUS E ANTICUERPOS, Sangre

HEPATITIS B VIRUS E ANTIGENO, Sangre

HEPATITIS C (HCV), ANTICUERPOS IgG, Sangre

HEPATITIS C (HCV), ANTICUERPOS IgM, Sangre

HDELTA

HEPATOGRAMA, Sangre

HERPES ANTIGENO SEC.BUCAL

HERPES ANTIGENO SEC.GENITAL

HERPES SIMPLE TIPO 1, ANTICUERPOS IgG, L.C.R.

HERPES SIMPLE TIPO 1, ANTICUERPOS IgG, Sangre

HERPES SIMPLE TIPO 1, ANTICUERPOS IgM, L.C.R.

HERPES SIMPLE TIPO 1, ANTICUERPOS IgM, Sangre

HERPES SIMPLE TIPO 2, ANTICUERPOS IgG, Sangre

HERPES SIMPLE TIPO 2, ANTICUERPOS IgM, Sangre
HETEROFILOS ANTICUERPOS ( MONOTEST ),INVESTIGACION , Sangre
HIDATIDOSIS

HISTOPLASMOSIS

HIDROXICORTICOSTEROIDES 17,0RINA
HIDROXIINDOLACETICO 5,0RINA

HIDROXIPROGESTERONA 17,SANGRE

HIERRO SERICO, SANGRE

HIV 1+ HIV2ANTICUERPOS

HIV1AG+HIV1-2AC

HLA B27

HLA-B5

HOMOCISTEINA

HONGOS CULT.EN MEDIO CON ATB
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HONGOS CULTIVO

HONGOS ESTUDIO CAPILAR

HONGOS EXAMEN EN FRESCO

HORMONA DE CRECIMIENTO, SANGRE

HPV

HPV-P 24

HTLV1-2,LCR

HTLV 1-2, Sangre

IDENTIFICACION DE PARASITOS
IDENTIFICACION DE SALIVA

IDENTIFICACION DE SANGRE HUMANA

IGA (INMUNOGLOBULINAS A),SANGRE

IGA SECRETORIA EN SALIVA

IGA, LCR

IGE (INMUNOGLOBULINAS E),SANGRE

IGF-1 (FACTOR. CREC. TIPO INS.1)

IGG (INMUNOGLOBULINAS G),SANGRE

IGG SUB CLASES

IGG, LCR

IGM (INMUNOGLOBULINAS M),SANGRE

IGM, LCR

INDICE A LA RESISTENCIA ALA INSULINA HOMA
INDICE PAS LIBRE Y PAS 3RA.GEN
INFLUENZA A ANTICUERPOS IgG (IFI), Sangre
INFLUENZA A ANTICUERPOS IgG, Sangre
INFLUENZA A ANTICUERPOS IgM (IF1), Sangre
INFLUENZA A ANTICUERPOS IgM, Sangre
INFLUENZA A ANTIGENO, Varios Materiales
INFLUENZA B ANTICUERPOS IgG (IFI), Sangre
INFLUENZA B ANTICUERPOS IgG, Sangre
INFLUENZA B ANTICUERPOS IgM (IFI), Sangre
INFLUENZA B ANTICUERPOS IgM, Sangre
INFLUENZA B ANTIGENO, Varios Materiales
INMUNOFIJACION, LCR

INMUNOFIJACION, ORINA
INMUNOFIJACION, SANGRE
INMUNOGLOBULINAS, LCR
INMUNOGLOBULINAS, SANGRE

INR (RAZON NORMALIZADA INTERNACIONAL)
INSULINA P/TEST T. GLUCOSA
INSULINAPREY POST

INSULINA, SANGRE

IODO EN ORINA

JO 1, ANTICUERPOS, SANGRE

KLESBIELLA PNEUMONIE

L.C.R.CITOLOGIA

L.C.R. CULTIVO

L.C.R. FROTIS

L.C.R. HONGOS (MICOSIS)

L.C.R. QUIMICO

LA - SSB ANTICUERPO

LATEX P/ CRYPTOCOCCUS ANTIGENO LCR
LATEX P/ASPERGILLUS ANTIGENO

LATEX P/CANDIDA ANTIGENO

LATEX P/CRYPTOCOCCUS ANTIGENO

LATEX p/HAEMOPHILUS INFLUENZAE B Orina
LATEX p/NEISSERIA MENI.B/E.coli K1 ORINA
LATEX p/NEISSERIA MENIN.B/E.COLI K1 L.PL
LATEX p/NEISSERIA MENIN.B/E.COLI K1 LCR
LATEX p/NEISSERIA MENIN.B/E.COLI K1 SANG
LATEX p/NEISSERIA MENING Y/W135 L.PLEURA
LATEX p/NEISSERIA MENING Y/W135 LCR
LATEX p/NEISSERIA MENING Y/W135 ORINA
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LATEX p/NEISSERIA MENING Y/W135 SANGRE
LATEX p/NEISSERIA MENINGITIDISA L. PLEUR
LATEX p/NEISSERIA MENINGITIDISALCR
LATEX p/NEISSERIA MENINGITIDIS A ORINA
LATEX p/NEISSERIA MENINGITIDIS A SANGRE
LATEX p/NEISSERIA MENINGITIDIS C L.PLEUR
LATEX p/NEISSERIA MENINGITIDIS C LCR
LATEX p/NEISSERIA MENINGITIDIS C ORINA
LATEX p/NEISSERIA MENINGITIDIS C SANGRE
LATEX P/PNEUMOCOCO

LATEX P/STREPT.GRUPO A

LATEX P/STREPT.GRUPO B L.PLEURAL

LATEX P/STREPT.GRUPO B LCR

LATEX P/STREPT.GRUPO B SANGRE

LATEX p/STREPTOCOCCUS AGALACTI L.PLEURAL
LATEX p/STREPTOCOCCUS AGALACTILCR
LATEX p/STREPTOCOCCUS AGALACTI SANGRE
LATEX P/STREPTOCOCCUS GRUPO B ORINA

LATEX P/STREPTOCOCCUS PNEUMONI L.PLEURAL

LATEX P/STREPTOCOCCUS PNEUMONI LCR
LATEX P/STREPTOCOCCUS PNEUMONI ORINA
LATEX P/STREPTOCOCCUS PNEUMONI SANGRE
LATEX PARA LEGIONELLA PNEUMOPHILA
LAVADO BRONCOALVEOLAR CULTIVO
LAVADO BRONCOALVEOLAR FROTIS

LAVADO GASTRICO, FROTIS

LAVADO GASTRICO. PARASITOS

LAVADO, CULTIVO

LAVADO, FROTIS

LAVADO, PARASITOS

LDH LIQUIDO ASCITICO

LDH - LIQUIDO DE DRENAJE

LDH - LIQUIDO PERICARDICO

LDH LIQUIDO PERITONEAL

LDH - LIQUIDO SINOVIAL

LDH (LACTICODESHIDROGENASA),SANGRE
LDH, L.C.R.

LDH,LIQ.PLEURAL

LEGIONELLA AG. VARIOS

LEGIONELLA AG.EN ASPIRADOTRASTRAQUEAL
LEGIONELLA AG.EN ESPUTO

LEGIONELLA AG.EN LAV.BRONCOALVEOLAR
LEGIONELLA AG.EN LCR

LEGIONELLA PNEUMOPHILA IGG AC
LEGIONELLA PNEUMOPHILA IGM AC
LEISHMANIASIS CUTANEA IGG
LEISHMANIASIS CUTANEA IGM
LEISHMANIASIS DONOVANI VISCERAL
LEISHMANIASIS VISCERAL IGG + IGM (RK39)
LEISHMANIASIS VISCERAL CANINA
LEPTOSPIRA IgG ANTIC. (LEPTOSPIROSIS)
LESION CUERO CABELLUDO. CULTIVO
LESION CUERO CABELLUDO. FROTIS

LESION DE PIEL CULTIVO GERMENES COMUNES
LESION DE PIEL FROTIS

LESION DE PIEL, CULTIVO PARA HONGOS
LESION DE UNAS, CULTIVO PARA HONGOS
LESION DESCAMATIVA DE ABDOMEN CULTIVO
LESION DESCAMATIVA DE ABDOMEN, FROTIS
LESION DESCAMATIVA TORAX, CULTIVO
LESION DESCAMATIVA TORAX, MICOLOGICO
LESION DESCAMATIVA TORAXICA, FROTIS
LESION ERITMAT DESCAMATIVA, PIEL. FROTIS
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LESION ERITMATOSA DESCAMATIVA PIEL CULTIVO
LESION GENITAL, CAMPO OSCURO
LESION GENITAL, COLORACION DE GRAM
LESION GENITAL, ESTUDIO MICROBIOLOGICO
LESION GENITAL, COLORACION DE FONTANA
LESION, MANCHAS HIPOCROMICAS PIEL. CULTIV
LESION, MANCHAS HIPOCROMICAS PIEL. FROTIS
LESIONES CUTANEAS. CULTIVO
LESIONES CUTANEAS. FROTIS
LESIONES ERITEMATOSAS. CULTIVO
LESIONES ERITEMATOSAS. FROTIS

LH (HORMONA LUTEINIZANTE),SANGRE
LINFA CUTANEA, COLORACION DE ZIEHL
LIPASA LIQUIDO ASCITICO

LIPASA LIQUIDO DE DRENAJE

LIPASA LIQUIDO PERITONEAL

LIPASA LIQUIDO PLEURAL

LIPASA, SANGRE

LIPIDOGRAMA, SANGRE

LIPIDOS TOTALES, SANGRE

LIQ. GASTRODUODENAL .PARASITOS
LIQ. LINFATICO CITOLOGICO

LIQ. LINFATICO QUIMICO

LIQ. PERITONEAL CULTIVO

LIQ. PERITONEAL FROTIS

LIQ. PLEURAL CITOLOGIA

LIQ. PLEURAL CULTIVO

LIQUIDO ABDOMINAL, CULTIVO
LIQUIDO AMNIOTICO, CULTIVO

LIQUIDO AMNIOTICO, ESPECTROFOTOMETRIA
LIQUIDO AMNIOTIVO, AMNIOCENTESIS
LIQUIDO ARTICULAR, CITOLOGIA
LIQUIDO ARTICULAR, CULTIVO

LIQUIDO ARTICULAR, FROTIS

LIQUIDO ARTICULAR, QUIMICO

LIQUIDO ASCITICO CITOLOGIA

LIQUIDO ASCITICO QUIMICO

LIQUIDO ASCITICO, CULTIVO

LIQUIDO ASCITICO, FROTIS
LIQUIDO BILIAR, CITOLOGICO

LIQUIDO BILIAR, CULTIVO

LIQUIDO BILIAR, FROTIS

LIQUIDO BILIAR, QUIMICO

LIQUIDO GASTRICO, CULTIVO

LIQUIDO GASTRICO, FROTIS

LIQUIDO PERICARDICO CITOLOGICO
LIQUIDO PERICARDICO QUIMICO
LIQUIDO PERICARDICO, CULTIVO
LIQUIDO PERITONEAL, CITOLOGICO
LIQUIDO PERITONEAL, QUIMICO
LIQUIDO PLEURAL, FROTIS

LIQUIDO PLEURAL, QUIMICO

LIQUIDO SINOVIAL - CITOLOGICO
LIQUIDO SINOVIAL, QUIMICO

LIQUIDOS BIOLOGICO (OTROS) CULTIVO
LIQUIDOS BIOLOGICOS (OTROS), FROTIS
LIQUIDOS, CITOLOGIA

LIQUIDOS, CULTIVO

LIQUIDOS, FROTIS

LIQUIDOS, HONGOS

LIQUIDOS, QUIMICA
LIQUIDOS, TINTA CHINA

LISTERIA CULTIVO Y ANTIBIOGRAMA
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LITIO, SANGRE

LITIO, SANGRE PRE - POST

LKM1 ANTIC.(RETICULO ENDOPLAST)
MAGNESIO, ORINA

MAGNESIO, SANGRE

MALARIA AC-Plasmodiumfalciparum y vivax
MALARIA ANTIGENO (Plasmodiumfalciparum)
MARIHUANA (GC), Sangre

MARCADORES DE LA OSTEOPOROSIS
MARIHUANA CUALITATIVO ,( TEST RAPIDO ) Orina
MASAJE PROSTATICO

MASTOCITOS

MEMBRAN. BASAL DEL GLOMERULO AC
MERCURIO, Orina

MERCURIO, sangre

METAHEMOGLOBINA

METANEFRINA

METOTREXATE

MICROALBUMINURIA

MICROALBUMINURIA Orina Espontanea
MICROSCOPIA FUNCIONAL, COPROFUNCIONAL
MICROSOMALES ANTICUERPOS (TPO)
MIOGLOBIN, Orina

MIOGLOBIN, Sangre

MIELOCULTIVO

MONOTEST

MORFINA

MITOCONDRIALES ANTICUERPOS
MUCOPROTEINAS

MUESTRAS A SER REMITIDAS

MUSCULO ESTRIADO AC.

MUSCULO LISO (ASMA)

MYCOBACTERIUM TUBERCULOSIS IgA / IgG / IgM
MYCOPLASMA HOMINIS

MYCOPLASMA HOMINIS ENDOCERVIX
MYCOPLASMA HOMINIS HISOPADO OCULAR LACTA
MYCOPLASMA HOMINIS ORINA

MYCOPLASMA HOMINIS SEC. GARGANTA LACTANTE
MYCOPLASMA HOMINIS SEC. NASAL
MYCOPLASMA HOMINIS SEMEN
MYCOPLASMA HOMINIS URETRAL
MYCOPLASMA HOMINIS VAGINAL
MYCOPLASMA PNEUMONIAE ANTICUERPOS IgG, Sangre
MYCOPLASMA PNEUMONIAE IGM AC
NEISSERIA GONORREAE

NEUMONIA ATIPICAS IGG

NEUMONIA ATIPICAS IGM

OPIACEOS, ORINA

ORINA 1ER.CHORRO CULTIVO

ORINA CULTIVO

ORINA CULTIVO C/ SONDA

ORINA CULTIVO por Puncién

ORINA RUTINA

ORINA SI INFECCION

ORINA, FROTIS

ORINA, SEDIMENTO

OSMOLALIDAD (SUERO)
OSMOLALIDAD,ORINA

OSTEOCALCINA

OTOTRREA DEL L.C.R. (Glucosa)

OXALATO EN ORINA

OXALATO, SEMEN

OXIURUS, INVESTIGACION
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p - 24 (WESTER BLOT)

PAP CITOLOGIA

PAPANICOLAU (PAP)

PAPANICOLAU EN ENDOCERVIX
PAPANICOLAU EN ESPUTO

PAPANICOLAU EN LCR

PAPANICOLAU EN LIQ. GASTRICO
PAPANICOLAU EN LIQ. PLEURAL
PAPANICOLAU EN SECRESION TRAQUEAL
PAPANICOLAU EN SEMEN

PAPERAS, ANTICUERPO IGG, SANGRE
PAPERAS, ANTICUERPO IGM, SANGRE
PAPP - A (PROTEINA.ASOCIADA AL EMBARAZO)
PARAINFLUENZA 1,2y3 ANTICUERPOS IgG (IFI), Sangre
PARAINFLUENZA 1,2y3 ANTICUERPOS IgM (IFI), Sangre
PARAINFLUENZA 2 AC.IGG
PARAINFLUENZA 2 AC.IGM
PARAINFLUENZA 2 AG
PARAINFLUENZA 3 AC.IGG
PARAINFLUENZA 3 AC.IGM
PARAINFLUENZA 3 AG

PARAINFLUENZA SEROTIPOS 1,2y 3 ANTIGENO
PARASITOS INVESTIGACION E IDENTIFICACION, Esperma
PARATHORMONA, SANGRE

PAS (ANTIG. PROST. ESPECIFICO)

PAS LIBRE (ANTIGENO PROST. ESPEC)

PCR CUANTITATIVA

PCR ULTRA SENSIBLE

PERFIL DE COAGULACION

PEPTIDO C, SANGRE

PEPTIDO-C PREY POST

PH-L.C.R.

PH - LIQUIDO ASCITICO

PH - LIQUIDO DE DRENAJE

PH - LIQUIDO PERICARDICO

PH - LIQUIDO PERITONEAL

PH - LIQUIDO PLEURAL

PH - LIQUIDO SINOVIAL

PH EN HECES

PH EN ORINA DE 2 HORAS

PH EN ORINA DE 24 HORAS

PH EN ORINA ESPONTANEA

PH EN SEC.VAGINAL

PLAQUETAS, SANGRE

PLASMA SEMINAL BIOQUIMICA
PLASMODIUM FALCIPARUM Ag (Malaria)
PLASMODIUM FALCIPARUM Y VIVAX Ag Malaria
PLOMO, Orina

PLOMO, Sangre

PM-1

PNEUMOCYSTI JIROVECI ANTIGENO
POTASIO, ORINA

POTASIO, ORINA ESPONTANEA

POTASIO, SALIVA

POTASIO, SANGRE

PPD (5 U.T.), TEST TUBERCULINICO

PRE ALBUMINA

PROGESTERONA, SANGRE

PROLACTINA, SANGRE (3 determinaciones)
PROLACTINA, SANGRE

PROLACTINA, SANGRE (2 determinaciones)
PROLACTINA, SUERO MATERNO
PROTEINAC
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PROTEINA C REACTIVA (LATEX)

PROTEINA S, SANGRE

PROTEINAS DE BENCE-JONES, ORINA
PROTEINAS RELACION A/G

PROTEINAS TOTALES LIQUIDO ASCITICO
PROTEINAS TOTALES - LIQUIDO DE DRENAJE
PROTEINAS TOTALES - LIQUIDO PERICARDICO
PROTEINAS TOTALES LiQUIDO PERITONEAL
PROTEINAS TOTALES - LIQUIDO SINOVIAL
PROTEINAS TOTALES LiQUIDO PLEURAL
PROTEINAS TOTALES, ORINA ESPONTANEA
PROTEINAS TOTALES, ORINA

PROTEINAS TOTALES, SANGRE
PROTEINAS, LCR

PROTOPORFIRINA

PPD

PDF

PRUEBA DE TZANCK

PRUEBA DEL LAZO

PRUEBA TOLERANCIA A LALACTOSA

PSA (p30), Sec. Anal

PUNTA DE C.UMBILICAL ARTERIAL
PUNTA DE C.VIAVENOSA C.YUGULAR DERECHA
PUNTA DE C.VIAVENOSA C.YUGULAR IZQ
PUNTA DE CATETER CULTIVO Y ANTIBIOGRAMA
PUNTA DE CATETER UMBILICAL VENOSA
PYRILINKS - D/ NTX

RASPADO DE LENGUA CULT P/HONGO
RAST C10/PENICILINA G

RAST C20/PENICILINAV

RAST C203/AMPICILLIN

RAST C204/AMOXICILLIN

RAST C206 /ACTH

RAST C70/INSULIAN PORCINA

RAST C72/INSULINA HUMANA

RAST CT1/INSULINA BOVINA

RAST D1/DERMATOPH.PTERONYSSINU
RAST D2/DERMATOPH.FARINAE

RAST D201/BLOMIA TROPICALIS

RAST D70M/ACARUS SIRO

RAST DP1M/MEZCLA DE ACAROS

RAST E1/EPITELIO DE GATO

RAST E2/EPITELIO DE PERRO

RAST E3/CASPA DE CABALLO

RAST E5/CASPA DE PERRO

RAST EP1/M. EPITELIOS/PROT. ANIMAL
RAST F1/CLARA DE HUEVO

RAST F105/CHOCOLATE

RAST F13 /MANI

RAST F14/SOJA

RAST F2/LECHE

RAST F25/TOMATE

RAST F26/ CERDO

RAST F27/ CARNE DE VACA

RAST F3/PESCADO

RAST F33/NARANJA

RAST F4/TRIGO

RAST F44/FRUTILLA

RAST F75/YEMA DE HUEVO

RAST F76/ALFA LACTOALBUMINA

RAST F77/ BETA LACTOALBUMINA

RAST F78/CASEINA

RAST F79/GLUTEN
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RAST F8 /MAIZ

RAST F83/ CARNE DE POLLO

RAST FP3/MEZCLA ALIMENTOS (3)

RAST FP5/MEZCLA ALIMENTOS (5)

RAST GP1/MEZCLA PASTOS (GRAMINEAS)
RAST GP2/MEZCLA POLEN PASTOS

RAST H1/POLVO DE CASA

RAST HP1/MEZCLA DE POLVOS

RAST 11/ABEJA

RAST I3/ AVISPA

RAST 16/CUCARACHA

RAST 170/ HORMIGA

RAST 171/MOSQUITO

RAST IP1/MEZCLA DE INHALANTES

RAST IP3/ PANEL DE INALANTES

RAST K82/LATEX

RAST LECHE VACA X 4 (proteinas + leche entera)
RAST M3/ASPERGILLUS FUMIGATUS
RAST M5/CANDIDA ALBICANS

RAST MP1/MEZCLA MOHOS Y LEVADURAS
RAST P1/ASCARIS

RAST PROT.LECHE VACAX 3

RAST W10M/LAMB “S QUART (HIERBAS)
RAST W1M/CAMMON RAG (HIERBAS)
RAST W2M/WERTERN RAG (HIERBAS)
RAST W3M/GIANT RAG (HIERBAS)

RAST ALERGENO

REACCION DE WAALER ROSE

REACCION DE HUDLESON

REACCION DE BUNNEL

REACCION DE WIDAL, SANGRE
RECUENTO DE ADDIS, ORINA
RETICULINA IGA, ANTICUERPOS
RETICULINA IGG, ANTICUERPOS
RETICULOCITOS, SANGRE

RETROC. HEMODIALISIS YUGULAR D.
RETROC. HEMODIALISIS YUGULAR I.
RETROC.V.V.CENTRAL YUGULAR DER
RETROC.V.V.CENTRAL YUGULAR IZ.
RETROCULTIVO

RETROCULTIVO VIA VENOSA CENTRAL
RINORREA DEL L.C.R. (Glucosa)

RNP ANTICUERPO

RO - SSA ANTICUERPO

ROTAVIRUS, HECES

RUBEOLA, ANTICUERPOS IGG, SANGRE
RUBEOLA, ANTICUERPOS IGM, SANGRE
SAATHOT O SUDAN IIl (GRASAS)

SALIVA CITOLOGIA

SALIVA QUIMICO

SANGRE OCULTA, Heces

SARAMPION IGG AC

SARAMPION IGM AC

SCL - 70 ANTICUERPOS

STREPTOCOCOS AyB

STREPTOSINA

SUSTANCIA REDUCTORAS

SCRENNING ENA (ANTI.NUCLEA.EXTRACTABLES)
SEC. (OTROS) CULTIVO Y ANTIBIOGRAMA
SEC. ULCERA CORNEAL OJO DER., CUL. HONGOS
SEC. ULCERA CORNEAL OJO DER., EX.MICOLOGI
SEC. ULCERA CORNEAL 0JO 1ZQ., CUL. HONGOS
SEC. ULCERA CORNEAL 0JO I1ZQ., EX. MICOLOGI
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SEC. ULCERA GENITAL, EXAMEN MICOLOGICO
SEC. ULCERA GENITAL, CULTIVO AEROBIOSIS
SEC. ULCERA GENITAL, CULTIVO P/HONGOS
SEC.ANAL P/ST.AGALAC.B HEMOL.B

SEC.BUCAL CULTIVO Y ATB

SEC.BUCAL, EXAMEN MICOLOGICO, FRESCO
SEC.BUCAL, EXAMEN MICROBIOGICO, FRESCO
SEC.CERVICOVAGINAL CULTIVO PARA GERMENES
SEC.CONJUNTIVAL DER., CULTIVO P/ HONGOS
SEC.CONJUNTIVAL DER., EXAMEN MICOLOGICO
SEC.CONJUNTIVAL DER., EXAMEN MICROBIOLOG
SEC.CONJUNTIVAL DERECHA CULT. AEROBIO
SEC.CONJUNTIVAL 1ZQ., CULTIVO PARAHONGO
SEC.CONJUNTIVAL 1ZQ., EXAMEN MICOLOGICO
SEC.CONJUNTIVAL 1ZQ., EXAMEN MICROBIOLOG
SEC.CONJUNTIVAL IZQ.CULT. AEROBIOSIS
SEC.CUL.THAYER MARTIN/NEIS.GONORROEAE
SEC. ENDOCERVICAL CULTIVO

SEC. ENDOCERVICAL FROTIS
SEC.ENDOCERVICAL, CULTIVO PARA HONGOS
SEC.ENDOCERVICAL, EXAMEN MICOLOGICO
SEC.FARINGEA CULTIVO EN AEROBIOSIS
SEC.FARINGEA, CULTIVO PARA HONGOS
SEC.FARINGEA, EXAMEN MICOLOGICO
SEC.FARINGEA, EXAMEN MICROBIOLOGICO
SEC.HERIDA OPERATORIA CULT. AEROBIOSIS
SEC.HERIDA OPERATORIA, CULTIVO P/ HONGOS
SEC.HERIDA OPERATORIA, EX.MICROBIOLOGICO
SEC.HERIDA OPERATORIA, EXAMEN MICOLOGICO
SEC.NASAL EOSINOF-MASTOCITOS
SEC.NASAL-CITOLOGIA

SEC.OIDO DERECHO, CULTIVO EN AEROBIOSIS
SEC.OIDO DERECHO, CULTIVO PARA HONGOS
SEC.OIDO DERECHO, EXAMEN MICOLOGICO
SEC.OIDO DERECHO, EXAMEN MICROBIOLOGICO
SEC.OIDO IZQUIERDO, CULTIVO E/AEROBIOSIS
SEC.OIDO IZQUIERDO, CULTIVO PARA HONGOS
SEC.OIDO IZQUIERDO, EXAMEN MICOLOGICO
SEC.OIDO IZQUIERDO, EXAMEN MICROBIOLOGICO
SEC.OTICA DER, CULTIVO EN AEROBIOSIS
SEC.OTICA DER, CULTIVO PARA HONGOS
SEC.OTICA DER, EXAMEN MICOLOGICO
SEC.OTICA DER, EXAMEN MICROBIOLOGICO
SEC.OTICA1ZQ, CULTIVO EN AEROBIOS
SEC.OTICA1ZQ, CULTIVO PARA HONGOS
SEC.OTICA1ZQ, EXAMEN MICOLOGICO
SEC.OTICA 1ZQ, EXAMEN MICROBIOLOGICO
SEC.PERIANAL P/ST.AGALAC.B HEMOL.B
SEC.PERINE P/ST.AGALAC.B HEMOL.B
SEC.PROSTATICA.S/MASAJE, EX. MICROBIOLOG
SEC.PURULENTA, CULTIVO EN AEROBIOSIS
SEC.PURULENTA, CULTIVO PARA HONGOS
SEC.PURULENTA, EXAMEN MICOLOGICO
SEC.PURULENTA, EXAMEN MICROBIOLOGI
SEC.TRAQUEAL.CULTIVO EN AEROBIOSIS
SEC.ULCERA CORNEAL O/DER.CULTIVO AEROBIO
SEC.ULCERA CORNEAL O/DER.EX. MICROBIOLOG
SEC.ULCERA CORNEAL O/IZQ.CULTIVO AEROBIO
SEC.ULCERA CORNEAL 0/IZQ.EX.MICRO
SEC.ULCERA GENITAL, EX. MICROBIOLOGICO
SEC.URETRAL CULTIVO EN AEROBIOSIS
SEC.URETRAL SIN MASAJE, EX. MICROBIOLOGI
SEC.URETRAL.CULT.THAYER MARTIN
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e SEC.URETRAL.FROTIS C/MASAJE

e SEC.VAG.P/ST.AGALAC.B HEMOL. B

e SEC.VAGINAL EX. MICOLOGICO, FROTIS

e SEC.VAGINAL CULTIVO PARA GERMENES

e SEC.VAGINAL CULTIVO PARA HONGOS
SEC.VAGINAL EX. MICROBIOLOGICO, FROTIS
SEC.VAGINAL PARASITOS

SEC.VAGINAL, COLORACION DE GRAM
SEC.VAGINAL.SI INFECCION
SEC.VAGINAL-FRESCO Y GRAM

SEC.VULVO VAGINAL CULTIVO

SEC.VULVO VAGINAL, EX. MICROBIOLOGI
SEC.VULVO VAGINAL, CULTIVO HONGOS
SEC.VULVO VAGINAL, EX. MICOLOGICO
SECRECION NASAL, CULTIVO PARA GERMENES
SECRECION NASAL, CULTIVO PARA HONGOS
SECRECION NASAL, EXAMEN MICOLOGICO
SECRECION NASAL, EXAMEN MICROBIOLOGICO
SECRECION PROSTATICA, EXAMEN MICOLOGICO
SECRECION PROSTATICA, CULTIVO AEROBIOSIS
SECRECION PROSTATICA, CULTIVO PARAHONGOS
SECRECION TRAQUEAL, CULTIVO PARA HONGOS
SECRECION TRAQUEAL, EXAMEN MICOLOGICO
SECRECION TRAQUEAL, EXAMEN MICROBIOLOGIC
SECRECION URETRAL, CULTIVO PARA HONGOS
SECRECION URETRAL, EXAMEN MICOLOGICO
SECRECIONES (OTROS) FROTIS

SHBG (GLOBULINATRANSP.HORMONA SEXUAL)
SIMS HUNNER (TEST POST COITAL)

® SJ'GRERIS ANTICUERPO

® SM-RNP ANTICUERPOS

® SM, ANTICUERPOS, SANGRE

* SODIO, ORINA

e SODIO, ORINA ESPONTANEA

e SODIO, SANGRE

e SWIM UP

e T.T.P.A, SANGRE

* T3 LIBRE, SANGRE

e T3, SANGRE

* T4 LIBRE, SANGRE

* T4, SANGRE

e TEOFILINA

e TESDENGUE

e TES DE INFLUENZA

e TESDE O SULLIVAN

* TES DE SIMS- HUMER

e TEST DE SUDOR

e TEST DE EST.HGH CON EJERCICIO

e TEST DE EST.HGH CON glucosa

e TEST DE EST.HGH GLUCAGON

e TEST DE EST.HGH PROPANOLOL

e TEST DE ESTERILIDAD, AMPOLLAS

e TEST DE ESTIM.CON CORTROSYN

e TEST DE ESTIM.CON TRH

e TEST DE ESTIMULACION DE hGH POST SUENO
e TEST DE ESTIMULACION hGH CON L-DOPA

e TEST DE ESTINULACION hGH, FARMACO + EJER
e TESTDE ESTM.CON LH-RH

e TEST DE HGH CON CLONIDINA

e TEST DE HIPOGLUCEMIA

e TEST DE INHIB.CON DEXAMETASONA

e TEST DE METOCLOPRAMIDA

e TEST DE MIGRACION ESPERMATICA
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TEST DE SUPRESION DE hGH

TEST DE XILOSA (ADULTOS)

TEST DE XILOSA (NINOS)

TEST HIDROXIPROGESTERONA 17, SANGRE
TEST POST COITAL

TESTOSTERONA LIBRE
TESTOSTERONA TOTAL, SANGRE
TETANO, ANTICUERPOS IGG

TETANO, ANTICUERPOS IGM

TIBC (CAP.DE FIJAC.DE HIERRO)

TINE TEST

TIMOL

TIEMPO DE PROTROMBINA (TP), SANGRE
TIPIFICACION (GRUPO SANGUINEO)
TIROGLOBULINA, ANTICUERPOS, SANGRE
TIROGLOBULINA, SANGRE
TIROPEROXIDASA ANTIC. (TPO AC) MICROSOMALES
TOXOPLASMA IGG AC. EN LCR
TOXOPLASMA IGG ANTIC. (IFI)
TOXOPLASMA IGG ANTICUERPO
TOXOPLASMA IGM AC. EN LCR
TOXOPLASMA IGM ANTIC. (IF1)
TOXOPLASMA IGM ANTICUERPO
TRANSFERRINA % SATURACION
TRANSFERRINA, SANGRE
TRANSGLUTAMINASA TIS. AC IGA
TRANSGLUTAMINASA TISULAR AC, IGG
TRIGLICERIDOS - LIQUIDO DE DRENAJE
TRIGLICERIDOS - LIQUIDO PERICARDICO
TRIGLICERIDOS - LIQUIDO SINOVIAL
TRIGLICERIDOS LiQUIDO ASCITICO
TRIGLICERIDOS LIQUIDO PERITONEAL
TRIGLICERIDOS LIQUIDO PLEURAL
TRIGLICERIDOS, SANGRE
TRIPLE TEST - INFORME

TRIPSINA INMUNO REACTIVA NEONATAL
TROPONINA |, SANGRE
TROPONINA T, SANGRE

TRYPANOSOMA CRUZI-IGG ANTICUERPO
TRYPANOSOMA CRUZI-IGM ANTICUERPO
TSH NEONATAL

TSH (HORMONA EST.DEL TIROIDE), SANGRE
ULCERA GENITAL, FROTIS

ULCERA GENITAL. CULTIVO

UREA LiQUIDO ASCITICO

UREA LIQUIDO PERITONEAL

UREA, DEPURACUION (CLEARANCE), Sangrey Orina
UREA, ORINA

UREA, ORINA ESPONTANEA

UREA, SANGRE

URUBILINA

UROBILINOGENO

UREAPLASMA UREALYTICUM
UREAPLASMA UREALYTICUM ENDOCERVIX
UREAPLASMA UREALYTICUM HISOPADO OCULAR L
UREAPLASMA UREALYTICUM ORINA
UREAPLASMA UREALYTICUM SEC.GARGANTA LACT
UREAPLASMA UREALYTICUM SEC.NASOFARINGEA
UREAPLASMA UREALYTICUM SEMEN
UREAPLASMA UREALYTICUM URETRAL
VANCOMICINA, SANGRE

VANCOMICINA, SANGRE prey post
VAM DE KAMER
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e Variante DU

e VARICELLA ZOSTERIGG AC

e VARICELLA ZOSTER IGM AC

e VDRL, LCR

* \VDRL, SANGRE

¢ VIBRIO CHOLERAE, CULTIVO

¢ VIROCITOS

e VIRUS SINCITIAL RESP. AG

e VIRUS SINCITIAL RESPIRATORIO IGG AC
® VIRUS SINCITIAL RESPIRATORIO IGM AC
¢ VITAMINA B12, SANGRE

e WESTERN BLOT, SANGRE

e VICENTS ANGINA-FROTIS

e ZINC, Sangre

e VSR-AC

* YERSENIA CULTIVO

4.4 OTRAS CONSIDERACIONES

4.4,1 Siel paciente se encuentra imposibilitado de acudir al laboratorio, las muestras para dichas determinaciones seran
retiradas del domicilio y realizadas por los laboratorios contratados por la prestadora de servicios, debiéndose solicitar el
mismo via telefénica, siendo dicho servicio a cargo de la prestadora de servicios.

4,42 Tendran cobertura del 100%: Electrocardiograma de reposo y de esfuerzo (ergometria), Holter (todos los tipos),
electroencefalograma, audiometrias, examenes y ejercicios ortdpticos y pledpticos, electromiografia y Polisomnografia.

5 SERVICIOS COMPLEMENTARIOS

5.1 SERVICIOS PREHOSPITALARIOS - VISITAS DOMICILIARIAS PARA ADULTOS Y NINOS A CARGO DE CLINICOS Y PEDIATRAS
con cobertura total. Para la utilizacién de este servicio se deberd coordinar con la Prestadora las visitas domiciliarias
programadas. En casos de urgencias, se debera solicitar en todos los casos el servicio de ambulancias.

5.2 La prestadora de servicios brindara el Servicio de Ambulancia a través 2 (dos) empresas de reconocida capacidad y
solvencia para el traslado dispuesto por el médico tratante o visitador, dentro de la Capital y municipios colindantes. Las
empresas deberan contar con las siguientes flotas de unidades moéviles con:

o 2 Ambulancias de Unidades de Terapia Intensiva. (como minimo)
o 3 Ambulancias de traslado de bajo riesgo.

o 1Ambulancia Pediatrica.

o 1 Ambulancia para visita domiciliaria y de urgencia.

o 1 Ambulancia de traslado especial.

5.3 Dicha cobertura comprende:

5.3.1 Atencion de urgencia y/o emergencias

5.3.2 Traslados al Sanatorio derivados de la urgencia y/o emergencia

5.3.3 Traslado del Sanatorio al domicilio del paciente, segtin indicacion médica

5.3.4 Electrocardiograma a domicilio

5.3.5 Medicamentosy descartables utilizados en la urgencia y/o emergencia.

5.3.6 Consultas médicas a domicilio.

5.4 La atencién domiciliaria se efectuara contra presentacion por parte del Beneficiario de su tarjeta de identificacion.
5.5 Dichos servicios seran sin cargo para los beneficiarios, las 24 horas, incluyendo domingos y feriados.

6. MATERNIDAD

6.1 Se establece la cobertura de maternidad en el parto vaginal y la cesarea para; a) la titular;b) Esposa del titula/
concubina del titular

6.1.1 Honorarios médicos y que pertenezcan al staff de la prestadora de servicios.
6.1.2 Internacion.
6.1.3 Nursery
6.1.4 Derechos operatorios

6.1.5 Incubadora, Luminoterapia (hasta el tope de internacion en Terapia Intensiva)
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6.1.6 Medicamentosy Descartables hasta el monto estipulado (Gs. 4.000.000) en el punto 2.3.1
6.1.7 Estudios laboratoriales y obstétricos: segun lo estipulado en los puntos correspondientes al listado.
6.2 Se establece dentro del item de cobertura de maternidad los siguientes eventos:

Control de embarazo, aborto espontaneo, legrado, parto normal, cesarea, embarazo ectdpico, mola, internaciones
clinicas ligadas al curso de un embarazo (Ej. eclampsia, diabetes gestacional, hiperémesis gravidica).

6.3 Tendran cobertura de acuerdo a las condiciones de este Anexo Técnico, aquellos nifios nacidos antes de las 37
semanas de gestacién. Entiéndase por cobertura a aquellos gastos relacionados al diagndstico y tratamiento de la
prematurez: internaciones clinicas y/o quirdrgicas, luminoterapia, alimentacién parenteral y otros servicios médicos.

6.4 En el capitulo maternidad: Los funcionarios con hijas adherentes mayores de 24 afios tendran cobertura total en el
plan maternidad.

Cualquier otra beneficiaria (Adherente) tendra cobertura en los siguientes items: consulta prenatal, estudios
laboratoriales, estudios de imagenes, internacion, nursery, derechos operatorios, incubadora y lumino terapia. Los
honorarios profesionales, los medicamentos y descartables en el momento del parto, quedan a cargo del beneficiario.

7. CENTROS ASISTENCIALES EN EL INTERIOR

Coberturas para consultas e internaciones, estudios laboratoriales y radioldgicos en las mismas condiciones del contrato,
de vigencia inmediata con la presentacion de la Cédula de Identidad y el Carnet que los habilita como asegurados de la
Prestadora Contratada por el Ministerio de la Mujer, no requiriéndose ningln otro tramite administrativo para la atencion
de los usuarios, en las siguientes ciudades mencionadas en el punto 2.1.8.2.

ANEXO TECNICO DE ALTA COMPLEJIDAD - COBERTURA TOTAL
8. Servicio de alta complejidad Condiciones Generales de prestacion y beneficios.

8.1 Estas especificaciones técnicas contempla las condiciones generales que rigen la prestacidn de los servicios médicos
bajo el sistema de Medicina Pre-Paga de la prestadora de servicios.

8.2 De las coberturas médicas

MEDICINA DE ALTA COMPLEJIDAD Cobertura del 80%, (para la determinacién de porcentajes se tendra en cuenta los
valores de mercado), en concepto de honorarios profesionales, derechos operatorios y otros costos inherentes al
tratamiento del paciente, en caso de internaciones y cirugias.

8.2.1 HONORARIOS MEDICOS QUIRURGICOS, COBERTURA TOTAL

Solo se cubriran honorarios de los profesionales habilitados en la Agenda de Profesionales en Convenio, en las
siguientes especialidades:

8.2.1.1Cardiocirugia
8.2.1.1.1 Colocacién de Marcapasos y reemplazo del mismo.

8.2.1.1.2 Colocacién de otros dispositivos intracardiacos (antitaquicardia, resincronizadores, etc.) y reemplazo de los
mismos.

8.2.1.1.3 Cirugia cardiaca con circulacion extracorpérea
8.2.1.1.4 Reemplazo y/o reparacion vélvula aértica
8.2.1.1.5 Reemplazo y/o reparacion valvula mitral
8.2.1.1.6 Diseccion o aneurisma del cayado adrtico
8.2.1.1.7 Cirugia cardiaca sin circulacidn extracorpdrea
8.2.1.1.8 Revascularizacién miocardica

8.2.1.1.9 Drenaje pericardico

8.2.1.1.10 Pericardiocentesis

8.2.1.1.11 Pericardiectomia

8.2.1.1.12 Toilette mediastinal y esternal por infeccion
8.2.1.2 Neurocirugia:

8.2.1.2.1 Abscesos cerebros espinales:

8.2.1.2.1.1  Evacuacioén de coleccion epidural o subdural de médula y/o meninges
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8.2.1.2.1.2  Evacuacién de colecciones subdurales y epidurales
8.2.1.2.1.3  Evacuacién de hemorragias intracerebrales y ventriculares.

8.2.1.2.1.4 Extirpacion de lesiones intracerebrales: abscesos, en las siguientes localizaciones: region celar, fosa
posterior, region de la pineal y tercer ventriculo.

8.2.1.2.15 Extirpacion de lesiones intracerebrales: abscesos, en el resto de los hemisferios y ventriculos
8.2.1.2.1.6  Craneotomia

8.2.1.2.1.7  Lobectomia

8.2.1.2.2 Aneurismas:

8.2.1.2.2.1 Clipado de los aneurismas de circulacién anterior

8.2.1.2.2.2 Aneurismas de la circulacién posterior

8.2.1.2.3 Extraccion de proyectil

8.2.1.2.4 Hematoma subdural agudo:

8.2.1.2.4.1 Evacuacion de colecciones subdurales

8.2.1.2.5 Hemorragia cerebral:

8.2.1.2.5.1 Extirpacion de lesiones intracerebrales: hematomas, en las siguientes localizaciones: region celar, fosa
posterior, region de la pineal y tercer ventriculo

8.2.1.2.5.2 Extirpacion de lesiones intracerebrales: hematomas, en el resto de los hemisferios y ventriculos
8.2.1.2.6 Hernia de Disco Cervical:

8.2.1.2.6.1 Hernia de Disco Cervical 1 nivel

8.2.1.2.6.2 Hernia de Disco Cervical 2 0 mas niveles

8.2.1.2.7 Hernia de Disco Lumbar:

8.2.1.2.7.1 Hernia de Disco Lumbar 1 nivel

8.2.1.2.7.2 Hernia de Disco Lumbar 2 o0 mas niveles

8.2.1.2.7.3 Estenosis y estrechez del canal vertebral de uno o mas niveles, cervical, dorsal y lumbar.
8.2.1.2.8 Malformaciones arteriovenosas:

8.2.1.2.8.1 Reseccidn de las malformaciones venosas o arterio-venosas del cerebro

8.2.1.2.8.2 Reseccidn transesfenoidal de lesiones

8.2.1.2.8.3 Malformacién arteriovenosa medular

8.2.1.2.8.4 Extirpacion de tumores, malformacion vascular u otras lesiones orbitarias

8.2.1.2.9 Malformaciones del sistema nervioso central

8.2.1.2.9.1 Encefalomeningocele

8.2.1.2.9.2 Reparacioén de fistulas de Liquido Céfalo Raquideo (L.C.R.)

8.2.1.2.9.3 Tratamiento quirdrgico de la hidrocefalia con valvula de derivacién ventriculo peritoneal
8.2.1.2.10 Microcirugia de tumores cerebrales:

8.2.1.2.10.1 Extirpacion de lesidon tumoral craneana

8.2.1.2.10.2 Extirpacion de lesion tumoral intracraneana (region celar, fosa posterior, region de la pineal y tercer
ventriculo).

8.2.1.3Cirugia Vascular Periférica:

8.2.1.3.1 Acceso hemodialisis:

8.2.1.3.1.1 Colocacién de shunt permanente o temporal
8.2.1.3.2 Cirugia arterial:

8.2.1.3.2.1 Aneurismas de la aorta toracica

8.2.1.3.2.2 Aneurismas de la aorta Infrarrenal
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8.2.1.3.2.3 Aneurismas de las arterial viscerales (esplénica, hepatica o renal)
8.2.1.3.2.4 Aneurismas de la carétida, subclavia, axilar o poplitea
8.2.1.3.2.5 Aneurismas de otros tipos y falsos aneurismas (Tto. Quirurgico)
8.2.1.3.2.6 Endarterectomia carotidea, cualquier técnica

8.2.1.3.2.7 Ligadura de carétida o ramas interna o externa

8.2.1.3.2.8 Puentes transcervicales

8.2.1.3.2.9 Revascularizacion de troncos supraadrticos a partir de la aorta
8.2.1.3.2.10 Revascularizacion arterial del miembro superior

8.2.1.3.2.11 Tumor carotideo. Tratamiento quirargico

8.2.1.3.2.12 Revascularizacién visceral:

8.2.1.3.2.12.1 Hipogastrica

8.2.1.3.2.12.2 Mesentérica superior

8.2.1.3.2.12.3 Renal unilateral

8.2.1.3.2.12.4 Tronco celiaco

8.2.1.3.2.13 Revascularizacién (Bypass) de miembros inferiores:
8.2.1.3.2.13.1 Angioplastia con baldn, intraluminal percutaneo
8.2.1.3.2.13.2 Profundoplastia

8.2.1.3.2.13.3 Endarterectomiaaorto iliaca

8.2.1.3.2.13.4 Puente aortofemoraluni o bifemoral

8.2.1.3.2.13.5 Puente aortoiliaco unilateral

8.2.1.3.2.13.6 Puente axilo-femoral uni o bifemoral

8.2.1.3.2.13.7 Puente femoro femoral

8.2.1.3.2.13.8 Puente femoro popliteo protésico con toma de injertovenoso
8.2.1.3.2.13.9 Puente femorodistal

8.2.1.3.3 Cirugia de los Linfaticos:

8.2.1.3.3.1 Anastomosis linfovenosas

8.2.1.3.3.2 Linfangioplastia

8.2.1.3.3.3 Linfoedema reseccion parcial o total

8.2.1.3.4 Cirugia de Fistulas arteriovenosas adquiridas traumaticas:
8.2.1.3.4.1 Fistula aorto-cava

8.2.1.3.4.2 Fistula reno-cava

8.2.1.3.4.3 Fistulailio-iliaca

8.2.1.3.4.4 Fistula arterio-venosa intratoracica grandes vasos

8.2.1.3.4.5 Fistula arterio-venosa cervico-cefalicaextracraneana
8.2.1.3.4.6 Fistula arterio-venosa de los miembros

8.2.1.3.5 Cirugia venosa:

8.2.1.3.5.1 Trombectomia venosa

8.2.1.3.5.2 Hipertensidn portal: derivacidn portocava, mesocava, esplenorenal
8.2.1.3.5.3 Interrupcidn de vena cava inferior con clips o ligadura.
8.2.1.4Hemodinamia Intervencionista:

8.2.1.4.1 Angioplastias con o sin Stent (simple y complejas)

8.2.1.4.2 Cateterismo
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8.2.1.4.3 Ablaci6n de arritmias auriculares y ventriculares
8.2.1.4.4 Electrofisiologia y biopsias endomiocardicas

8.2.2 Las coberturas para los episodios antes detallados, son exclusivamente y sin excepcion para todos los casos operados
en Centros designados por la prestadora de servicios y por profesionales habilitados en anexo. La hemodinamia
intervencionista sera realizada en el centro designado por la prestadora de servicios. La cobertura de honorarios
contempla los siguientes profesionales:

e Cirujano (de la especialidad)
e Ayudantes

e Instrumentista

¢ Transfusionista

e Terapista Clinico

e Cardidlogo

¢ Neurdlogo

¢ Anestesidlogo

8.2.3 Toda cirugia programada debera ser visada previamente en la oficina de la prestadora de servicios. Las coberturas
deberan ser autorizadas por el Departamento de Auditoria Médica quien podra requerir al paciente la documentacion
clinica necesaria (estudios diagndsticos e informes médicos) que respalde el procedimiento. La prestadora de servicios
deberd autorizar estas intervenciones en un plazo no mayor a 48 hs.

8.2.4 En aquellos casos de extrema urgencia, los beneficiarios podran concurrir al centro asistencial mas cercano,
debiendo comunicarse en forma inmediata o en la brevedad posible con la prestadora de servicios, con el fin de disponer
su traslado al lugar designado para estas intervenciones.

8.2.5 El traslado en ambulancia desde el interior del pais para los casos considerados de emergencia y/o urgencia, sera a
cargo de la prestadora de servicios, para el titular y los beneficiarios del Contrato. La comunicacién debera ser realizada
por el médico a cargo del paciente directamente a la Administracion de la prestadora de servicios.

8.2.6 Para pacientes en estado de descerebracion (Glasgow 4 o menos) internados en Terapia Intensiva o en sala comin y
cuyo diagnodstico sea irreversible, se aplicara al protocolo de muerte cerebral del paciente, lo que pondra fin a la cobertura
por parte de la prestadora de servicios, quedando a cargo de sus familiares el traslado del mismo, o asumir los gastos que
represente mantenerlo en el Sanatorio.

8.2.7 Para las cirugias cardiacas a corazén abierto (By Pass y Recambio Valvular) que se realicen en Sanatorios que no sean
designados por la prestadora de servicios, se le reconocera hasta la suma de G. 10.000.000. (Guaranies Diez millones),
por todo concepto. La suma se abonara al Sanatorio elegido, debiendo ser de cuenta y responsabilidad del Beneficiario los
demds gastos que originare la cirugia.

8.3 De las internaciones de ALTA COMPLEJIDAD-COBERTURA TOTAL

MEDICINA DE ALTA COMPLEJIDAD : Se solicita una cobertura de hasta el 80%, (para la determinacién de porcentajes se
tendra en cuenta los valores de mercado), en concepto de honorarios profesionales, derechos operatorios y otros costos
inherentes al tratamiento del paciente, en caso de internaciones y cirugias; la habitacion del paciente debera tener
cobertura total. La cobertura de medicamentos y materiales descartables sera de hasta Gs 15.000.000 por evento. Prétesis
de cualquier tipo, asi como el marcapasos que debera utilizar el paciente y los equipos e instrumentales especificos,
quedaran a cargo del asegurado. Los exdmenes laboratoriales y radiolégicos estaran cubiertos de acuerdo a lo establecido
en los items correspondientes (Il y lll). Seran considerados eventos de alta complejidad los siguientes: i. Quemaduras que
superen el 30% de la superficie corporalii. Cirugias cardiovasculares adquiridas; iii. Cirugia Neuroldgica S.N.C. (cerebro),
cirugia de craneo y columna. No incluye procedimientos percutaneos ni cirugias estereotaxicas. iv. Cateterismo Cardiaco y
angioplastias coronarias; v. Colocacion de marcapasos; vi. Litotripsia ultrasonica;

Cirugia Vascular periférica adquirida: Cirugia arterial » Aneurismas de la aorta toracica » Tumor carotideo, tratamiento
quirdrgico » Aneurismas de la aorta infra renal « Aneurismas de la carétida, subclavia, axilar o poplitea « Revascularizacion
de troncos a partir de la aorta « Aneurismas de otros tipos y falsos aneurismas (tratamientos quirdrgicos) « Ligadura de
carétida o ramas interna o externa « Puentes transcervicales « Endarterectomia carétida, cualquier técnica
Revascularizacion arterial del miembro superior « Revascularizacion (bypass) de miembros inferiores: « Angioplastia con
baldn, intraluminal percutaneo « Endartectomia aorto iliaca » Puente aortofemoral uni o bifemoral « Puente femoro femoral
+ Profundoplastia » Puente femoro poplieteo protésico con toma de injerto venoso » Puente femodis » Puente aorto iliaco
unilateral » Puente axilo-femoral uni o bifemoraltal

Revascularizacion visceral: « Hipogastrica « Renal unilateral
« Tronco celiaco » Mesentérica superior » Aneurismas de las arterias viscerales (esplénica, hepatica o renal)

Cirugia venosa: « Trombectomia venosa « Hipertension portal: derivacion portocava, mentocava, esplenorenal o
Interrupcion de vena inferior con clips o ligadura
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Cirugia de Fistulas arteriovenosas adquiridas traumaticas: « Fistulas aorto-cava « Fistulas arterio-venosa intratoracica
grandes vasos « Fistulas arterio-venosa cervico cefalica extra craneana « Fistulas arterio-venosa de los miembros « Fistula
reno-cava - Fistulailio-iliaca

8.3.1 Las 6rdenes de internacion programadas emitidas por el médico tratante, deberan ser presentadas previamente en
las oficinas de la prestadora de servicios, para su Cobertura.

8.3.2 Las internaciones se realizaran en habitaciones individuales, convencionales, que cuentan con: teléfono, aire
acondicionado, musica funcional, TV. color con sistema de cable, cama para el acompafiante y bafio privado. Incluye
ademads, la dieta convencional del paciente, servicio de enfermeria y médicos de guardia del sanatorio.

8.3.3 Internacidn en sala normal (sin limites) y en la Unidad de Terapia Intensiva conforme a lo estipulado en los puntos:
2.1.7.1y 2.2.1. (Hasta 10 dias por episodio, por afio y por beneficiario), respectivamente.

8.3.4 Derecho Operatorio
8.3.5 Medicamentosy Materiales Descartables hasta el alta del Paciente.

8.3.6 Si el Beneficiario requiere por su condicidn, internacién en la Unidad de Terapia Intensiva adultos o pediatrica, la
cobertura incluye la unidad cama y sus correspondientes equipos.

8.3.7 Son parte de la cobertura sanatorial de alta complejidad los siguientes materiales:
8.3.7.1 Marcapasos transvenosos segun indicacion del facultativo
8.3.7.2 Sonda de Bal6n de Contrapulsacionintra- adrtica.

8.3.7.3 Stent medicado y no medicado segun indicacion del facultativo
8.3.7.4 Prétesis valvulares y vasculares (bioldgicas y mecanicas)

8.3.7.5 Oxigenador de membrana

8.3.7.6 Clips vasculares

8.3.7.7 Valvula de Derivacion Ventriculo Peritoneal (Neurocirugia)
8.3.7.8 Oxigenoterapia

8.3.7.9 Catéter de Pic.

8.4 Otros aspectos

8.4.1 Los beneficios y la cobertura de este Contrato son exclusivamente y sin excepcidn para todos los casos y seran
realizados en los Centros habilitados, previa autorizacién del Departamento Médico de la prestadora de servicios y
practicados por los profesionales e instituciones habilitadas para este efecto por la prestadora de servicios, en listado
adjunto.

8.4.2 En caso de que por cualquier motivo alguno de los profesionales médicos integrantes de la lista de prestadores
habilitados, manifestara su imposibilidad de atender a los beneficiarios del Contrato, la prestadora de servicios, se
compromete a reemplazarlo en el listado por otro profesional de la misma especialidad y de igual prestigio curricular a
cargo de dicha prestadora de servicios.

8.4.3 Queda bien entendido que el Profesional Médico o las Instituciones Prestadoras asumen toda la responsabilidad
médico-legal inherente a la prestacion de servicios médicos, no asumiendo la prestadora de servicios, responsabilidad
alguna por negligencia, imprudencia o impericia médica por parte del médico o de sus asistentes o de los profesionales de
las Instituciones Prestadoras en su atencién a los pacientes beneficiarios de este Plan, internados como de los
ambulatorios.

8.4.4 La cobertura de Alta Complejidad se otorgara de acuerdo a los diagndsticos establecidos, desde el inicio del evento
de la patologia causante y hasta el alta del paciente. Si dentro de un mismo evento el diagndstico inicial no implica la
cobertura de alta complejidad, pero con la evolucidon de la patologia desemboca en cualquiera de los diagndsticos
establecidos en el Anexo de Alta Complejidad previsto en este Contrato, se otorgara la cobertura total desde el inicio de la
internacion hasta el alta del paciente.

9. COBERTURA COVID 19

Analisis Laboratoriales en Laboratorio que indique la Prestadora.:

e Hemogramay plaquetas.
e Glicemia.

e Perfil renal.

e Perfil hepatico.

e Electrolitos.
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e Potasio.

e Magnesio.
e LDH.

e Crasis.

e DimeroD.

e Ferritina.

e PCR.

e Gasometria.

IMAGENES: En el Centro de Diagnéstico que indique la Prestadora

¢ Radiografia de Térax simple.
e Electrocardiograma.
* Tomografia de térax simple

10. SERVICIOS SIN COBERTURA:

10.1 Intento de autoeliminacidn y sus secuelas ya sean fisicas o mentales.

10.2 Cirugia con fines estéticos

10.3 Tratamiento médico quirdrgico con fines de reproduccidn y sus productos
10.4 Enfermos mentales en fase cronica

10.5 Alcohdlicos en fase cronica.

10.6 Medicamentos de receta general y gafas, protesis, Ortesis, aparatos ortopédicos y materiales de osteosintesis.
10.7 Hemodialisis en los casos cronicos.

10.8 Formolizacién.

10.9 Acupuntura, homeopatiay quiropraxia.

10.10 Lipoaspiracion

10.11 Diagndstico neurofisioldgico de la impotencia sexual masculina y técnica de fertilizacion asistida (tratamientos
médicos y/o quirtrgicos de fertilizacion).

10.12 Lesiones causadas por investigaciones en etapas experimentales, no reconocidas por Instituciones Oficiales o
Cientificas.

10.13 Trasplante de érganos.
10.14 Lesiones provocadas bajo la accidn de drogas, estupefacientes o alcohol.

10.15 Todo hecho ocurrido en trasgresion de las leyes de transito vigentes, demostrado por sentencia de las autoridades
competentes.

10.16 Cualquier condicidn o tratamiento relacionado con el virus HIV positivo, o del tratamiento del SIDA o del sindrome
completo relativo al SIDA.

10.17 Alcoholismo, intoxicaciones debido al abuso del alcohol, abuso o adiccién a drogas, o toxicomania, o a consecuencia
de lesiones sufridas por accidente ocasionados por encontrarse bajo el influjo del alcohol y/o drogas.

10.18 Tratamiento de lesiones corporales que el/los BENEFICIARIO/S se haya/n infligido intencionalmente a si mismo/s.
10.19 Guerra Internacional y Guerra Civil.

10.20 Acciones bélicas.

10.21 Fenémenos naturales.

10.22 Lluvia radiactiva.

10.23 Terrorismo.

10.24 Tratamiento efectuado por el/los BENEFICIARIO/S, su conyuge legal, sus padres o hijo, o cualquier tratamiento
realizado por ellos mismos, sin orden médica.

10.25 Gastos de medicina fuera del hospital, no autorizado.

10.26 Los honorarios profesionales por las prestaciones sin cobertura enunciadas precedentemente, tendran via
negociacion una cobertura minima del 25 % con cargo a la Prestadora.

10.27 Epidemias/Pandemias
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Este listado es normativo y no taxativo. Los estudios que no figuran en el mismo se cubren hasta la cantidad de dos al afio
por beneficiario, y Unicamente en el lugar indicado por LA EMPRESA.

Aclaraciones Generales

1. Cuando un paciente ingresa a un servicio de internacion y por su/s patologia/s precisa de la asistencia de mas de un
profesional médico, siendo esta asistencia bajo el régimen de INTERCONSULTA es responsabilidad de LA EMPRESA
establecer con el profesional médico tratante cual es el alcance del régimen de Interconsulta por lo que la
continuidad del interconsultor en el tratamiento posterior no es responsabilidad del paciente y por ende no esta a su
cargo el abonar honorarios, siempre que sea de acuerdo a las coberturas del contrato.  Pueden darse casos que por
su patologia ameriten el tratamiento por mas de un profesional, por lo que LA EMPRESA debe tomar las
precauciones al respecto.

2. Paraaquellas pre existencias, declaradas o no, cuya cobertura en condiciones normales se brinda de la cobertura del
convenio y/o contrato firmado, se considerara sin valor la aplicacién del recurso de pre existencia, toda vez que el
asociado tenga en el contrato con la prestadora una antigliedad de por lo menos un periodo contractual.

e LIC. MARIA EFIGENIA LEZCANO DIRECCION DE DESARROLLO Y GESTION DEL TALENTO HUMANO DEL MINISTERIO DE
LA MUJER.

o JUSTIFICACION: El Ministerio de la Mujer, pretende con la presente contratacién proteger la salud y la vida de las/os
funcionarias/os en general que prestan servicios en esta Institucion.

e El presente llamado se realiza en forma plurianual y responde a una necesidad permanente por parte del
funcionariado de nuestra Institucion.

e El Ministerio de la Mujer considera que las Especificaciones Técnicas se han establecido con la amplitud de posibles
servicios de cobertura médica, laboratoriales o sanatorial que puedan necesitar los funcionario/as.

Plan de entrega de los bienes

La entrega de los bienes se realizara de acuerdo al plan de entrega y cronograma de cumplimiento, indicado en el presente
apartado. Asi mismo, de los documentos de embarque y otros que debera suministrar el proveedor indicado a continuacién:

ftem Descripcion del Cantidad Unidad de medida Lugarde Fecha(s) final(es) de
bien entrega de entrega de los bienes
los bienes
(Indicar (Indicarla (Insertar la (Indicar la unidad (Indicar el (Indicar la(s) fecha(s)
el N°) descripcion de cantidad de bienes de medida de los nombre del de entrega
los bienes) a proveer) bienes lugar) requerida(s)
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P

I fiser

n ntr rvi
DESCRIPCION | LUGAR  DE | VIGENCIA DEL SERVICIO Fecha(s) final(es) de
DEL SERVICIO | ENTREGA entrega de los
Servicios.
Servicio En los lugares | Desde el dia siguiente de la | Inmediata en todos los
Médico y | habilitados suscripcion del presente Contrato | servicios, a partir de la
Sanatorial por la | hastael 31dediciembre de 2023. firma del contrato.

Contratista

Para la presente contratacion se pone a disposicion los siguientes planos o disefios:

No Aplica

Embalajes y documentos

El embalaje, la identificacidon y la documentacion dentro y fuera de los paquetes seran como se indican a continuacion:

In

No Aplica

Las inspecciones y pruebas seran como se indica a continuacion:

No Aplica

mplimi
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El documento requerido para acreditar el cumplimiento contractual, sera:

Planificacion de indicadores de cumplimiento:

INDICADOR TIPO FECHA DE PRESENTACION
PREVISTA
Listado de Titulares Asegurados presentados por el proveedor con Listado Dentro de los primeros 10 dias
el visto bueno de la Direccion de Gestion de Talento Humano habiles de cada mes de servicio
Acta de Cumplimiento Contractual Acta Dentro de los primeros 10 dias
héabiles de cada mes a partir del
segundo mes.

De manera a establecer indicadores de cumplimiento, a través del sistema de seguimiento de contratos, la convocante debera
determinar el tipo de documento que acredite el efectivo cumplimiento de la ejecucion del contrato, asi como planificar la cantidad
de indicadores que deberan ser presentados durante la ejecucién. Por lo tanto, la convocante en este apartado y de acuerdo al tipo
de contratacion de que se trate, debera indicar el documento a ser comunicado a través del mddulo de Seguimiento de Contratos y
la cantidad de los mismos.

- iterios de Adiudicacid

La convocante adjudicard el contrato al oferente cuya oferta haya sido evaluada como la mas baja y
cumpla sustancialmente con los requisitos de las bases y condiciones, siempre y cuando la convocante determine que el
oferente esté calificado para ejecutar el contrato satisfactoriamente.

1. La adjudicacién en los procesos de contratacion en los cuales se aplique la modalidad de contrato abierto, se efectuara por las
cantidades o montos maximos solicitados en el llamado, sin que ello implique obligacidn de la convocante de requerir la provisién
de esa cantidad o monto durante de la vigencia del contrato, obligandose si respecto de las cantidades o montos minimos
establecidos.

2. En caso de que la convocante no haya adquirido la cantidad o monto minimo establecido, debera consultar al proveedor si desea
ampliarlo para el siguiente ejercicio fiscal, hasta cumplir el minimo.

3. Al momento de adjudicar el contrato, la convocante se reserva el derecho a disminuir la cantidad de Bienes requeridos, por
razones de disponibilidad presupuestaria u otras razones debidamente justificadas. Estas variaciones no podran alterar los precios
unitarios u otros términos y condiciones de la oferta y de los documentos de la licitacién.

En aquellos llamados en los cuales se aplique la modalidad de contrato abierto, cuando la Convocante deba disminuir cantidades o
montos a ser adjudicados, no podra modificar el monto o las cantidades minimas establecidas en las bases de la contratacion.
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Notificacion

La comunicacion de la adjudicacion a los oferentes serd como sigue:

1. Dentro de los cinco (5) dias corridos de haberse resuelto la adjudicacidn, la convocante comunicara a través del Sistema
de Informacion de Contrataciones Publicas, copia del informe de evaluacién y del acto administrativo de adjudicacion, los
cuales seran puestos a disposicion publica en el referido sistema. Adicionalmente el sistema generara una notificacion a
los oferentes por los medios remotos de comunicacion electrénica pertinentes, la cual sera reglamentada por la DNCP.

2. En sustitucién de la notificacidn a través del Sistema de Informacidn de Contrataciones Publicas, las convocantes
podran dar a conocer la adjudicacidn por cédula de notificacion a cada uno de los oferentes, acompafiados de la copia
integra del acto administrativo y del informe de evaluacidn. La no entrega del informe en ocasion de la notificacion,
suspende el plazo para formular protestas hasta tanto la convocante haga entrega de dicha copia al oferente solicitante.

3. En caso de la convocante opte por la notificacion fisica a los oferentes participantes, debera realizarse inicamente con el
acuse de recibo y en el mismo con expresa mencién de haber recibido el informe de evaluacién y la resolucién de
adjudicacion.

4, Las cancelaciones o declaraciones desiertas deberan ser notificadas a todos los oferentes, segin el procedimiento
indicado precedentemente.

5. Las notificaciones realizadas en virtud al contrato, deberan ser por escrito y dirigirse a la direccion indicada en el
contrato.

Audiencia Informativa

Una vez notificado el resultado del proceso, el oferente tendra la facultad de solicitar una audiencia a fin de que la
convocante explique los fundamentos que motivan su decision.

La solicitud de audiencia informativa no suspendera ni interrumpira el plazo para la interposicién de protestas.

La misma debera ser solicitada dentro de los dos (2) dias habiles siguientes en que el oferente haya tomado conocimiento
de los términos del Informe de Evaluacién de Ofertas.

La convocante debera dar respuesta a dicha solicitud dentro de los dos (2) dias habiles de haberla recibido y realizar la
audiencia en un plazo que no exceda de dos (2) dias habiles siguientes a la fecha de respuesta al oferente.

Documentacion requerida para la firma del contrato

Luego de la notificacion de adjudicacién, el proveedor deberd presentar en el plazo establecido en las reglamentaciones vigentes,
los documentos indicados en el presente apartado.

1. Personas Fisicas / Juridicas
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e Certificado de no encontrarse en quiebra o en convocatoria de acreedores expedido por la Direccion General de
Registros Publicos;

e Certificado de no hallarse en interdiccion judicial expedido por la Direccién General de Registros Publicos;

¢ Constancia de no adeudar aporte obrero patronal expedida por el Instituto de Prevision Social.

e Certificado laboral vigente expedido por la Direccion de Obrero Patronal dependiente del Viceministerio de
Trabajo, siempre que el sujeto esté obligado a contar con el mismo, de conformidad a la reglamentacion
pertinente - CPS

¢ En el caso que suscriba el contrato otra persona en su representacion, acompafiar poder suficiente del
apoderado para asumir todas las obligaciones emergentes del contrato hasta su terminacién.

e Certificado de cumplimiento tributario vigente a la firma del contrato.

2. Documentos. Consorcios

e Cadaintegrante del Consorcio que sea una persona fisica o juridica debera presentar los documentos requeridos
para oferentes individuales especificados en los apartados precedentes.

e Original o fotocopia del Consorcio constituido

e Documentos que acrediten las facultades del firmante del contrato para comprometer solidariamente al
consorcio.

® En el caso que suscriba el contrato otra persona en su representacion, acompafiar poder suficiente del
apoderado para asumir todas las obligaciones emergentes del contrato hasta su terminacion.
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CONDICIONES CONTRACTUALES

Esta seccidn constituye las condiciones contactuales a ser adoptadas por las partes para la ejecucion del contrato.

Interpretacion

Interpretacion

fan

1. Si el contexto asi lo requiere, el singular significa el plural y viceversa; y "dia
indicado expresamente que se trata de dias habiles.

significa dia calendario, salvo que se haya

2. Condiciones prohibidas, invalidas o inejecutables

Si cualquier provisidn o condicion del contrato es prohibida o resultase invalida o inejecutable, dicha prohibicién, invalidez
o falta de ejecucidn no afectard la validez o el cumplimiento de las otras provisiones o condiciones del contrato.

3. Limitacion de Dispensas:

a) Toda dispensa a los derechos o facultades de una de las partes en virtud del contrato, deberad ser documentada por
escrito, indicar la fecha, estar firmada por un representante autorizado de la parte que otorga dicha dispensa y debera
especificar la obligacién que esta dispensando y el alcance de la dispensa.

b) Sujeto a lo indicado en el inciso precedente, ninglin retraso, prorroga, demora o aprobacién por cualquiera de las partes
al hacer cumplir algun término y condicidn del contrato o el otorgar prorrogas por una de las partes a la otra, perjudicara,
afectard o limitara los derechos de esa parte en virtud del contrato. Asimismo, ninguna prdrroga concedida por cualquiera
de las partes por un incumplimiento del contrato, servira de dispensa para incumplimientos posteriores o continuos del
contrato.

Sul )

El porcentaje permitido para la subcontratacion sera de:

No Aplica

La subcontratacion del contrato debera ser realizada conforme a las disposiciones contenidas en la Ley, el Decreto Reglamentario y
la reglamentacidn que emita para el efecto la DNCP.

1. Los derechos de propiedad intelectual de todos los planos, documentos y otros materiales conteniendo datos e
informacion proporcionada a la contratante por el proveedor, seguiran siendo salvo prueba en contrario de propiedad del
proveedor. Si esta informacion fue suministrada a la contratante directamente o a través del proveedor por terceros,
incluyendo proveedores de materiales, los derechos de propiedad intelectual de dichos materiales seguirad siendo de
propiedad de dichos terceros.
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2. Sujeto al cumplimiento por parte de la contratante del parrafo siguiente, el proveedor indemnizara y liberard de toda
responsabilidad a la contratante, sus empleados y funcionarios en caso de pleitos, acciones o procedimientos administrativos,
reclamaciones, demandas, pérdidas, dafios, costos y gastos de cualquier naturaleza, incluyendo gastos y honorarios por
representacion legal, que la contratante tenga que incurrir como resultado de la transgresion o supuesta transgresion de derechos
de propiedad intelectual como patentes, dibujos y modelos industriales registrados, marcas registradas, derechos de autor u otro
derecho de propiedad intelectual registrado o ya existente en la fecha del contrato debido a:

a) La instalacion de los bienes por el proveedor o el uso de los bienes en la Republica del Paraguay; y
b) La venta de los productos producidos por los bienes en cualquier pais.

Dicha indemnizacion no procedera si los bienes o una parte de ellos fuesen utilizados para fines no previstos en el Contrato o para
fines que no pudieran inferirse razonablemente del Contrato. La indemnizacién tampoco cubrird cualquier transgresion que
resultara del uso de los bienes o parte de ellos, o de cualquier producto producido como resultado de asociacién o combinacion con
otro equipo, planta o materiales no suministrados por el proveedor en virtud del Contrato.

3. Si se entablara un proceso legal o una demanda contra la contratante como resultado de alguna de las situaciones indicadas en
la clausula anterior, la Contratante notificara prontamente al proveedor y éste por su propia cuenta y en nombre de la Contratante
responderd a dicho proceso o demanda, y realizara las negociaciones necesarias para llegar a un acuerdo de dicho proceso o
demanda.

4. Si el proveedor no notifica a la contratante dentro de treinta (30) dias a partir del recibo de dicha comunicacién de su intencién de
proceder con tales procesos o reclamos, la contratante tendra derecho a emprender dichas acciones en su propio nombre.

5. La contratante se compromete, a solicitud del proveedor, a prestarle toda la asistencia posible para que el proveedor pueda
contestar las citadas acciones legales o reclamaciones. La Contratante sera reembolsada por el proveedor por todos los gastos
razonables en que hubiera incurrido.

6. La contratante debera indemnizar y eximir de culpa al proveedory a sus empleados, funcionarios y subcontratistas, por cualquier
litigio, accion legal o procedimiento administrativo, reclamo, demanda, pérdida, dafio, costo y gasto, de cualquier naturaleza,
incluyendo honorarios y gastos de abogado, que pudieran afectar al proveedor como resultado de cualquier transgresion o
supuesta transgresion de patentes, modelos de aparatos, disefios registrados, marcas registradas, derechos de autor, o cualquier
otro derecho de propiedad intelectual registrado o ya existente a la fecha del contrato, que pudieran suscitarse con motivo de
cualquier disefio, datos, planos, especificaciones, u otros documentos o materiales que hubieran sido suministrados o disefiados
por la contratante o a nombre suyo.

Transporte

La responsabilidad por el transporte de los bienes sera segun se establece en los Incoterms.

Si no esta de acuerdo con los Incoterms, la responsabilidad por el transporte debera ser como sigue:

No Aplica

Confidencialidad de la informacion

1. No debera darse a conocer informacion alguna acerca del andlisis, aclaracion y evaluacién de las ofertas ni sobre las
recomendaciones relativas a la adjudicacion, después de la apertura en publico de las ofertas, a los oferentes ni a personas
no involucradas en el proceso de evaluacion, hasta que haya sido dictada la Resolucion de Adjudicacién cuando se trate de
un solo sobre. Cuando se trate de dos sobres la confidencialidad de la primera etapa sera hasta la emisién del acto
administrativo de seleccidn de ofertas técnicas, reanudandose la confidencialidad después de la apertura en publico de las
ofertas econdmicas hasta la emision de la resolucién de adjudicacion.
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2. La contratante y el proveedor deberan mantener confidencialidad y en ningiin momento divulgaran a terceros, sin el
consentimiento de la otra parte, documentos, datos u otra informaciéon que hubiera sido directa o indirectamente
proporcionada por la otra parte en conexidn con el Contrato, antes, durante o después de la ejecucion del mismo. No
obstante, el proveedor podra proporcionar a sus subcontratistas los documentos, datos e informacién recibidos de la
contratante para que puedan cumplir con su trabajo en virtud del contrato. En tal caso, el proveedor obtendra de dichos
subcontratistas un compromiso de confidencialidad similar al requerido al proveedor en la presente clausula.

3. La contratante no utilizara dichos documentos, datos u otra informacion recibida del proveedor para ninglin uso que no esté
relacionado con el contrato. Asi mismo el proveedor no utilizarda los documentos, datos u otra informacién recibida de la
contratante para ningln otro propdsito diferente al de la ejecucidn del contrato.

4, La obligacion de las partes arriba mencionadas, no aplicara a la informacién que:
a) La contratante o el proveedor requieran compartir con otras instituciones que participan en el financiamiento del contrato;
b) Actualmente o en el futuro se hace de dominio publico sin culpa de ninguna de las partes;

c) Puede comprobarse que estaba en posesion de esa parte en el momento que fue divulgada y no fue previamente obtenida
directa o indirectamente de la otra parte; o

d) Que de otra manera fue legalmente puesta a la disponibilidad de esa parte por un tercero que no tenia obligacién de
confidencialidad.

5. Las disposiciones precedentes no modificardn de ninguna manera ningiin compromiso de confidencialidad otorgado por
cualquiera de las partes a quien esto compete antes de la fecha del contrato con respecto a los suministros o cualquier parte de
ellos.

6. Las disposiciones de esta clausula permaneceran validas después del cumplimiento o terminacién del contrato por cualquier
razén.

1. El proveedor deberd proporcionar los datos de identificacidén de sus subproveedores, asi como de las personas fisicas por
medio de las cuales propone cumplir con las obligaciones del contrato, dentro de los treinta dias posteriores a la
obtencidn del cddigo de contratacion, y con anterioridad al primer pago que vaya a percibir en el marco de dicho contrato,
con las especificaciones respecto a cada una de ellas. A ese respecto, el contratista debera consignar dichos datos en el
Formulario de Informacién del Personal (FIP) y en el Formulario de Informe de Servicios Personales (FIS), a través del SIPE.

2. Cuando ocurra algin cambio en la némina del personal o de los subcontratistas propuestos, el proveedor o contratista esta
obligado a actualizar el FIP.

3. Como requerimiento para efectuar los pagos a los proveedores o contratistas, la contratante, a través del procedimiento
establecido para el efecto por la entidad previsional, verificard que el proveedor o contratista se encuentre al dia en el
cumplimiento con sus obligaciones para con el Instituto de Previsidn Social (IPS).

4, La Contratante podra realizar las diligencias que considere necesarias para verificar que la totalidad de las personas que prestan
servicios personales en relacion de dependencia para la contratista y eventuales subcontratistas se encuentren debidamente
individualizados en los listados recibidos.

5. El proveedor o contratista debera permitir y facilitar los controles de cumplimiento de sus obligaciones de aporte obrero
patronal, tanto los que fueran realizados por la contratante como los realizados por el IPS y por funcionarios de la DNCP. La
negativa expresa o tacita se considerara incumplimiento del contrato por causa imputable al proveedor o contratista.

6. En caso de detectarse que el proveedor o contratista o alguno de los subcontratistas, no se encontraran al dia con el
cumplimiento de sus obligaciones para con el IPS, deberan ser emplazados por la contratante para que en diez (10) dias habiles
cumplan con sus obligaciones pendientes con la previsional. En el caso de que no lo hiciera, se considerara incumplimiento del
contrato por causa imputable al proveedor o contratista.
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. fici I

El adjudicado para solicitar el pago de las obligaciones deberd presentar la solicitud acompafiada de los siguientes documentos:

1. Documentos Genéricos:

1. Nota de remisién u orden de prestacion de servicios segun el objeto de la contratacion;

2. La factura de pago, con timbrado vigente, la cual deberan expresar claramente por separado el Impuesto al Valor Agregado
(IVA) de conformidad con las disposiciones tributarias aplicables. En ningin caso el valor total facturado podra exceder el
valor adjudicado o las adendas aprobadas;

REPSE (registro de prestadores de servicios) todos los que son prestadores de servicios;

Certificado de Cumplimiento Tributario;

Constancia de Cumplimiento con la Seguridad Social;

Formulario de Informe de Servicios Personales (FIS).

SR

Otras formas y condiciones de pago al proveedor en virtud del contrato seran las siguientes:7. Formulario de Identificacion
del personal (FIP)

La forma de pago serda CONTRAENTREGA.

2. La Contratante efectuara los pagos, dentro del plazo establecido en este apartado, sin exceder sesenta (60) dias después de la
presentacion de una factura por el proveedor, y después de que la contratante la haya aceptado. Dicha aceptacion o rechazo,
deberd darse a méas tardar en quince (15) dias posteriores a su presentacion.

3. De conformidad a las disposiciones del Decreto N° 7781/2006, del 30 de Junio de 2006 y modificatoria, en las contrataciones con
Organismos de la Administracion Central, el proveedor debera habilitar su respectiva cuenta corriente o caja de ahorro en un Banco
de plaza y comunicar a la Contratante para que ésta gestione ante la Direccion General del Tesoro Publico, la habilitacion en el
Sistema de Tesoreria (SITE).

Si la mora en el pago por parte de la contratante fuere superior a sesenta (60) dias, el proveedor, consultor o contratista,
tendra derecho a solicitar por escrito la suspension de la ejecucion del contrato por causas imputables a la contratante.

La solicitud deberé ser respondida por la contratante dentro de los 10 (diez) dias calendario de haber recibido por escrito el
requerimiento. Pasado dicho plazo sin respuesta se considerara denegado el pedido, con lo que se agota la instancia
administrativa quedando expedita la via contencioso administrativa.

ici P Antici

El plazo dentro del cual se solicitara el anticipo sera (en dias corridos) de:

No Aplica
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Reajuste

El precio del contrato estard sujeto a reajustes. La férmula y el procedimiento para el reajuste seran los siguientes:

Los precios ofertados estaran sujetos a reajustes, siempre y cuando la variacion del IPC publicado por el BCP haya sufrido
una variacion igual o mayor al quince por ciento (15%) referente a la fecha de apertura de ofertas, conforme a la siguiente
férmula.

PR=PO (0.2 +0.80 * S)

Donde:

PR=Precio Reajustado

PO= Precio basico de la oferta a ser reajustado

S= Salario minimo mensual, establecido por la Direccion del Trabajo del Ministerio de Justicia y Trabajo, vigente en el mes
de la prestacidn de los servicios.

So= Salario minimo mensual, establecido por la Direccion del Trabajo del Ministerio de Justicia y Trabajo,

vigente a la fecha de apertura de ofertas.

Porcentaje de m

Elvalor del porcentaje de multas que sera aplicado por el atraso en la entrega de los bienes, prestacion de servicios sera de:

1,00 %

La contratante podra deducir en concepto de multas una suma equivalente al porcentaje del precio de entrega de los bienes
atrasados, por cada dia de atraso indicado en este apartado. La contratante podra rescindir administrativamente el contrato
cuando el valor de las multas supere el monto de la Garantia de Cumplimiento de Contrato.

La aplicacion de multas no libera al proveedor del cumplimiento de sus obligaciones contractuales.

Tasa de interés por M

En caso de que la contratante incurriera en mora en los pagos, se aplicara una tasa de interés por cada dia de atraso, del:

0,50

La mora sera computada a partir del dia siguiente del vencimiento del pago y no incluye el dia en el que la contratante realiza el
pago.

Si la Contratante no efectuara cualquiera de los pagos al proveedor en las fechas de vencimiento correspondiente o dentro del
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plazo establecido en la presente clausula, la Contratante pagara al proveedor interés sobre los montos de los pagos morosos a la
tasa establecida en este apartado, por el periodo de la demora hasta que haya efectuado el pago completo, ya sea antes o después
de cualquier juicio.

Im rech

En el caso de bienes de origen extranjero, el proveedor sera totalmente responsable del pago de todos los impuestos, derechos,
gravamenes, timbres, comisiones por licencias y otros cargos similares que sean exigibles fuera y dentro de la RepUblica del
Paraguay, hasta el momento en que los bienes contratados sean entregados al contratante

En el caso de origen nacional, el proveedor sera totalmente responsable por todos los impuestos, gravamenes, comisiones por
licencias y otros cargos similares incurridos hasta el momento en que los bienes contratados sean entregados a la contratante.

El proveedor serd responsable del pago de todos los impuestos y otros tributos o gravamenes con excepcion de los siguientes:

No Aplica

nvenios Modifi ri

La Contratante podra acordar modificaciones al contrato conforme al articulo N° 63 de la Ley N° 2051/2003.

1. Cuando el sistema de adjudicacién adoptado sea de abastecimiento simultaneo las ampliaciones de los contratos se regiran por
las disposiciones contenidas en la Ley N° 2051/2003, sus modificaciones y reglamentaciones, que para el efecto emita la DNCP.

2. Tratandose de contratos abiertos, las modificaciones a ser introducidas se regiran atendiendo a la reglamentacion vigente.

3. La celebracién de un convenio modificatorio conforme a las reglas establecidas en el articulo N° 63 de la Ley 2051/2003, que
constituyan condiciones de agravacion del riesgo cuando la Garantia de Cumplimiento de Contrato sea formalizada a través de
poliza de caucidn, obliga al proveedor a informar a la compafiia aseguradora sobre las modificaciones a ser realizadas y en su caso,
presentar ante la contratante los endosos por ajustes que se realicen a la pdliza original en razén al convenio celebrado con la
contratante.

Limitacion de r nsabili

Excepto en casos de negligencia grave o actuacién de mala fe, el proveedor no tendrd ninguna responsabilidad
contractual de agravio o de otra indole frente a la contratante por pérdidas o dafios indirectos o consiguientes, pérdidas de
utilizacidn, pérdidas de produccidn, o pérdidas de ganancias o por costo de intereses, estipulandose que esta exclusion no
se aplicara a ninguna de las obligaciones del proveedor de pagar a la contratante las multas previstas en el Contrato.

R n ili rov r
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El proveedor debera suministrar todos los bienes o servicios de acuerdo con las condiciones establecidas en el pliego de
bases y condiciones.

Fuerza mayor

El proveedor no estara sujeto a la ejecucion de su Garantia de Cumplimiento, liquidacién por dafios y perjuicios o
terminacién por incumplimiento en la medida en que la demora o el incumplimiento de sus obligaciones en virtud del
contrato sea el resultado de un evento de Fuerza Mayor.

1. Para fines de esta clausula, "Fuerza Mayor" significa un evento o situacién fuera del control del proveedor que es
imprevisible, inevitable y no se origina por descuido o negligencia del mismo. Tales eventos pueden incluir sin que éstos sean
los Unicos actos de la autoridad en su capacidad soberana, guerras o revoluciones, incendios, inundaciones, epidemias,
pandemias, restricciones de cuarentena, y embargos de cargamentos.

2. El proveedor debera demostrar el nexo existente entre el caso notorio y la obligacién pendiente de cumplimiento. La fuerza
mayor solamente podra afectar a la parte del contrato cuyo cumplimiento imposible fue probado.

3. No se consideraran casos de Fuerza Mayor los actos o acontecimientos que hagan el cumplimiento de una obligacion
Unicamente mas dificil o mas onerosa para la parte correspondiente.

4. Si se presentara un evento de Fuerza Mayor, el proveedor notificard por escrito a la contratante sobre dicha condiciéon y
causa, en el plazo de siete (7) dias calendario a partir del dia siguiente en que el proveedor haya tenido conocimiento del
evento o debiera haber tenido conocimiento del evento. Transcurrido el mencionado plazo, sin que el proveedor o contratista
haya notificado a la convocante la situacion que le impide cumplir con las condiciones contractuales, no podra invocar caso
fortuito o fuerza mayor. Excepcionalmente, la convocante bajo su responsabilidad, podra aceptar la notificacion del evento
de caso fortuito en un plazo mayor, debiendo acreditar el interés piblico comprometido.

5. La fuerza mayor debe ser invocada con posterioridad a la suscripcidn del contrato y con anterioridad al vencimiento del plazo
de cumplimiento de las obligaciones contractuales.

6. A menos que la contratante disponga otra cosa por escrito, el proveedor continuara cumpliendo con sus obligaciones en
virtud del contrato en la medida que sea razonablemente practico, y buscara todos los medios alternativos de cumplimiento
que no estuviesen afectados por la situacion de fuerza mayor existente.

1. Terminacién por Incumplimiento

a) La contratante, sin perjuicio de otros recursos a su disposicion en caso de incumplimiento del contrato, podra terminar
el contrato, en cualquiera de las siguientes circunstancias:

i. Si el proveedor no entrega parte o ninguno de los bienes dentro del periodo establecido en el contrato, o dentro de
alguna prérroga otorgada por la contratante; o

ii. Si el proveedor no cumple con cualquier otra obligacion en virtud del contrato; o

iii. Si el proveedor, a juicio de la contratante, durante el proceso de licitacion o de ejecucion del contrato, ha participado en
actos de fraude y corrupcion;

iv. Cuando las multas por atraso superen el monto de la Garantia de Cumplimiento de Contrato;

v. Por suspension de los trabajos, imputable al proveedor o al contratista, por mas de sesenta dias calendarios, sin que
medie fuerza mayor o caso fortuito;
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vi. En los demas casos previstos en este apartado.
2. Terminacion por Insolvencia o quiebra

La Contratante podra rescindir el contrato mediante comunicacién por escrito al proveedor si éste se declarase en quiebra
o en estado de insolvencia.

3. Terminacion por conveniencia

a) La contratante podra en cualquier momento terminar total o parcialmente el contrato por razones de interés publico
debidamente justificada, mediante notificacion escrita al proveedor. La notificacidn indicara la razén de la terminacién asi
como el alcance de la terminacidn con respecto a las obligaciones del proveedor, y la fecha en que se hace efectiva dicha
terminacion.

b) Los bienes que ya estén fabricados y estuviesen listos para ser enviados a la contratante dentro de los treinta (30) dias
siguientes a la fecha de recibo de la notificacion de terminacion del contrato deberan ser aceptados por la contratante de
acuerdo con los términos y precios establecidos en el contrato. En cuanto al resto de los bienes la contratante podra elegir
entre las siguientes opciones:

i. Que se complete alguna porcidn y se entregue de acuerdo con las condiciones y precios del contrato; y/o

ii. Que se cancele la entrega restante y se pague al proveedor una suma convenida por aquellos bienes que hubiesen sido
parcialmente completados y por los materiales y repuestos adquiridos previamente por el proveedor.

- les d inacién del

Ademas de las ya indicadas en la cldusula anterior, otras causales de terminacion de contrato son:

No Aplica

Resolucion de Confli ¢ del Arbitrai

Las partes se someteran a Arbitraje:

No

En caso que la Convocante adopte el arbitraje como mecanismo de resolucidn de conflicto, la clausula arbitral que regira a las
partes es la siguiente:

"Todas las controversias que deriven del presente contrato o que guarden relacion con éste seran resueltas definitivamente por
arbitraje, conforme con las disposiciones de la ley N° 2051/03 "De Contrataciones Publicas", de la ley N° 1879/02 "De arbitraje y
mediacion" y las condiciones del Contrato. El procedimiento arbitral se llevara a cabo ante el Centro de Arbitraje y Mediacién del
Paraguay (en adelante, "CAMP"). El tribunal estara conformado por tres arbitros designados de la lista del cuerpo arbitral del CAMP,
que decidira conforme a derecho, siendo el laudo definitivo y vinculante para las partes. Se aplicara el reglamento respectivo y
demas disposiciones que regule dicho procedimiento al momento de ser requerido, declarando las partes conocer y aceptar los
vigentes, incluso en orden a su régimen de gastos y costas, considerandolos parte integrante del presente Contrato. Para la
ejecucion del laudo arbitral, o para dirimir cuestiones que no sean arbitrables, las partes se someteran a la jurisdiccion de los
tribunales de la ciudad de Asuncidn, RepUblica del Paraguay".

72/76



Fr

e

rr on

1. La Convocante exige que los participantes en los procedimientos de contratacion, observen los mas altos niveles éticos,
ya sea durante el proceso de licitacion o de ejecucion de un contrato. La Convocante actuard frente a cualquier hecho o
reclamacidn que se considere fraudulento o corrupto.

2. Si se comprueba que un funcionario publico, o quien actue en su lugar, y/o el oferente o adjudicatario propuesto en un
proceso de contratacion, hayan incurrido en practicas fraudulentas o corruptas, la Convocante debera:

(i) En la etapa de oferta, se descalificara cualquier oferta del oferente y/o rechazara cualquier propuesta de adjudicacién
relacionada con el proceso de adquisicidn o contratacidn de que se trate; y/o

(ii) Durante la ejecucion del contrato, se rescindira el contrato por causa imputable al proveedor

(i) Se remitiran los antecedentes del oferente o proveedor directamente involucrado en las practicas fraudulentas o
corruptivas, a la Direccién Nacional de Contrataciones Publicas, a los efectos de la aplicacion de las sanciones previstas.

(iv) Se presentara la denuncia penal ante las instancias correspondientes si el hecho conocido se encontrare tipificado en
la legislacién penal.

Fraudey corrupcién comprenden actos como:

(i) Ofrecer, dar, recibir o solicitar, directa o indirectamente, cualquier cosa de valor para influenciar las acciones de otra
parte;

(ii) Cualquier acto u omisidn, incluyendo la tergiversacion de hechos y circunstancias, que engafien, o intenten engafiar, a
alguna parte para obtener un beneficio econémico o de otra naturaleza o para evadir una obligacion;

(iii) Perjudicar o causar dafio, o amenazar con perjudicar o causar dafio, directa o indirectamente, a cualquier parte o a sus
bienes para influenciar las acciones de una parte;

(iv) Colusidn o acuerdo entre dos o mas partes realizado con la intencién de alcanzar un propésito inapropiado, incluyendo
influenciar en forma inapropiada las acciones de otra parte.

(v) Cualquier otro acto considerado como tal en la legislacion vigente.

3. Los oferentes deberan declarar que por si mismos o a través de interpdsita persona, se abstendran de adoptar conductas
orientadas a que los funcionarios o empleados de la convocante induzcan o alteren las evaluaciones de las propuestas, el
resultado del procedimiento u otros aspectos que les otorguen condiciones mas ventajosas con relacion a los demas
participantes (Declaratoria de Integridad).
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MODELO DE CONTRATO

Este modelo de contrato, constituye la proforma del contrato a ser utilizado una vez adjudicado al proveedor y en los plazos
dispuestos para el efecto por la normativa vigente.

EL MODELO DE CONTRATO SE ENCUENTRA EN UN ARCHIVO ANEXO A ESTE DOCUMENTO.
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FORMULARIOS

Los formularios dispuestos en esta seccidn son los estandar a ser utilizados por los potenciales oferentes para la preparacion de sus
ofertas.

ESTA SECCION DE FORMULARIOS SE ENCUENTRA EN UN ARCHIVO ANEXO A ESTE DOCUMENTO, DEBIENDO LA CONVOCANTE
MANTENERLO EN FORMATO EDITABLE A FIN DE QUE EL OFERENTE LO PUEDA UTILIZAR EN LA PREPARACION DE SU OFERTA.
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