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Instituto Aragonés de Servicios Sociales, con efectos 10 de
febrero de 2007, asignando al puesto de trabajo n°. R.P.T.
19488, Educador, adscrito a la Direccidn Provincial de Teruel
el Nivel «19» de Complemento de destino.

Segundo.—Co6digo Anexo 313.2L262B, correspondiente al
pueston®. R.P.T. 19488, Educador, adscrito a la Direccién Provin-
cial de Teruel, se dota con la cuantia correspondiente al Nivel «19»
y su correspondiente Complemento especifico, con efectos 10 de
febrero de 2007, financidndose las retribuciones con cargo al
crédito de la ficha de Reclasificaciones y otras incidencias y la
Seguridad Social con el Concepto 160 del Programa 313.2 «Ges-
tién y Desarrollo de la Accién social» (Expte. 316/2007).

La presente Orden entrard en vigor el dia siguiente al de su
publicacién en el «Boletin Oficial de Aragén».

Zaragoza, 22 de marzo de 2007.

El Vicepresidente del Gobierno y Consejero
de Presidencia y Relaciones Institucionales,
JOSE ANGEL BIEL RIVERA

El Consejero de Economia, Hacienda
Empleo,
ALBERTO LARRAZ VILETA

ORDEN de 23 de marzo de 2007, de los Departa-
1381 iuentos de Presidencia y Relaciones Instituciona-
les y de Economia, Hacienda y Empleo, por la que
se modifica la Relacion de Puestos de Trabajo del
Departamento de Medio Ambiente.

La Secretaria General Técnica del Departamento ha solici-
tado la modificacion de la Relacion de Puestos de Trabajo de
sus Unidades administrativas.

Por ello, de conformidad con lo establecido en el Decreto
140/1996,de 26 de julio y la Orden de 7 de agosto de 1996, del
Departamento de Presidencia y Relaciones Institucionales,
por la que se dictan instrucciones para la tramitacién de los
expedientes de modificacion de las Relaciones de Puestos de
Trabajo y de los Anexos de Personal, en relacién con la
Disposicion Adicional Primerade la Ley de la Administracion
de la Comunidad Auténoma de Aragén, cuyo texto refundido
fue aprobado por Decreto Legislativo 2/2001,de 3 de julio, los
Departamentos de Presidencia y Relaciones Institucionales y
de Economia, Hacienda y Empleo, disponen:

Primero.— Aprobar la modificacién de la Relacién de Pues-
tos de Trabajo del Departamento de Medio Ambiente, en los
siguientes términos:

—Puesto n° R.P.T. 10942, Jefe/a de Seccion de Planifica-
cioén de Espacios Naturales, adscrito a la Direccion General de
Medio Natural, se afiade en el apartado Titulacién el cédigo
01030 (Licenciado en Ciencias Geoldgicas).

La presente Orden entrard en vigor el dia siguiente al de su
publicacién en el «Boletin Oficial de Aragén».

Zaragoza, 23 de marzo de 2007.

El Vicepresidente del Gobierno y Consejero

de Presidencia y Relaciones Institucionales,
JOSE ANGEL BIEL RIVERA

El Consejero de Economia, Hacienda
Empleo,
ALBERTO LARRAZ VILETA

1382 ORDEN de 28 de marzo de 2007, de los Departa-
mentos de Presidencia y Relaciones Institucionales
y de Economia, Hacienda y Empleo, por la que se
modifica la Relacion de Puestos de Trabajo y el
Anexo Presupuestario de personal del Departamen-
to de Obras Publicas, Urbanismo y Transportes.

La Secretaria General Técnica del Departamento de Obras

Publicas, Urbanismo y Transportes ha solicitado la modifica-
ciéon de la Relaciéon de Puestos de Trabajo y del Anexo
Presupuestario de personal de sus Unidades administrativas.

LaDireccion General de Presupuestos, Tesoreria y Patrimo-
nio ha informado respecto al supuesto de modificacion de los
Anexos Presupuestarios de personal, realizando el estudio
econdmico individualizado de la propuesta de modificacion.

Por ello, de conformidad con lo establecido en el Decreto
140/1996,de 26 de julio y 1a Orden de 7 de agosto de 1996, del
Departamento de Presidencia y Relaciones Institucionales,
por la que se dictan instrucciones para la tramitacién de los
expedientes de modificacion de las Relaciones de Puestos de
Trabajo y de los Anexos de Personal, en relacién con la
Disposicién Adicional Primerade laLey de la Administracién
de la Comunidad Auténoma de Aragén, cuyo texto refundido
fue aprobado por Decreto Legislativo 2/2001,de 3 de julio, los
Departamentos de Presidencia y Relaciones Institucionales y
de Economia, Hacienda y Empleo, disponen:

Primero.— Aprobar lamodificacion de la Relacion de Pues-
tos de Trabajo del Departamento de Obras Piblicas, Urbanis-
mo y Transportes en los siguientes términos:

—Puestos n° R.P.T. 8002 y 8003, Jefe/a de Unidad Técnica
de Proyectos y Obras, adscritos al Servicio Provincial de
Huesca, se les asigna el Complemento Especifico A.

Segundo.— Aprobar la modificacién del Anexo Presupues-
tario de Personal del Departamento de Obras Publicas, Urba-
nismo y Transportes, en los siguientes términos:

—Caddigos del Anexo 513.1L.072C y 513.1L070C, corres-
pondientes a los puestos n° R.P.T. 8002 y 8003, Jefe/a de
Unidad Técnica de Proyectos y Obras, Grupo C, Nivel 18,
Complemento Especifico B, se dotan con la cuantia corres-
pondiente al Complemento Especifico A. El importe de las
retribuciones y de la Seguridad Social incrementa el contenido
en la Ficha de Reclasificaciones y otras Incidencias del pro-
grama 513.1 «Carreteras». (Expte. 264 y 265/2007)

La presente Orden entrard en vigor el dia siguiente al de su
publicacién en el «Boletin Oficial de Aragén».

Zaragoza, 28 de marzo de 2007.

El Vicepresidente del Gobierno y Consejero
de Presidencia y Relaciones Institucionales,
JOSE ANGEL BIEL RIVERA

El Consejero de Economia, Hacienda
Empleo,
ALBERTO LARRAZ VILETA

DEPARTAMENTO DE SALUD Y CONSUMO

1383 ORDEN de 27 de abril de 2007, del Departamento
de Saludy Consumo, por la que se regulala accion
concertada en materia de prestacion de servicios
sanitarios

De acuerdo con lo dispuesto en el Articulo 199 de la Ley
General de la Seguridad Social, texto refundido aprobado por
Real Decreto Legislativo 1/1994, de 20 de junio, en relacién
con lo sefialado en el Articulo 90 de la Ley 14/1986, de 25 de
abril, General de Sanidad, corresponde alas Administraciones
Publicas sanitarias el establecimiento de conciertos para la
prestacion de servicios sanitarios con medios ajenos aellas, asi
como fijar los requisitos y condiciones minimas, basicas y
comunes aplicables a los conciertos.

El Articulo 57 de la Ley 6/2002, de 15 de abril, de Salud de
Aragén establece que el Sistema de Salud de Aragén podra
establecer conciertos o convenios de vinculacién para la
prestacion de servicios sanitarios a través de medios ajenos al
mismo, teniendo en cuenta siempre el principio de
subsidiariedad y en los términos previstos en la Ley General
de Sanidad y en la Ley del Servicio Aragonés de Salud.
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Mediante Orden de 29 de octubre de 2004, del Departamen-
to de Salud y Consumo, se procedié a regular la accién
concertada en materia de prestacién de servicios sanitarios
con medios ajenos al Sistema de Salud de Aragén. Asimismo,
mediante Ordenes de 2 de febrero y 4 de mayo de 2005, del
Departamento de Salud y Consumo, se incorporaron al Anexo
I de la citada Orden la relacion de procedimientos terapéuti-
€08, servicios sociosanitarios, actividad asistencial, servicios
de salud mental, atencién a las drogodependencias y atencién
bucodental infantil, susceptibles de ser concertados con pro-
veedores ajenos al Sistema de Salud de Aragén.

La experiencia adquirida con la aplicacién de la citada
Orden, hace preciso modificar algunos aspectos relativos a las
modalidades de concertacién, duracién y revision de las
condiciones econdmicas de los conciertos, asi como la intro-
duccién de nuevos procedimientos susceptibles de concerta-
cion.

Por los motivos expuestos, considerando la necesidad de
introducir modificaciones en la Orden de 29 de octubre de
2004,y con el fin de evitar la dispersion de los procedimientos
objeto de concertacidn, es aconsejable proceder a la publica-
cién integrade la Orden y de su Anexo I, con objeto de facilitar
su comprension.

Por todo ello, y en base a las competencias que tiene
atribuidas este Departamento, dispongo:

Articulo primero.— Objeto

Es objeto de la presente Orden establecer los requisitos y
condiciones minimas asi como las condiciones econdmicas
aplicables a los conciertos para la prestaciéon de servicios
sanitarios con medios ajenos al Sistema de Salud de Aragén.

Articulo segundo.—Ambito de aplicacion

La presente Orden serd de aplicacién a los conciertos que se
establezcan por el Departamento de Salud y Consumo y el
Servicio Aragonés de Salud con centros, servicios y estable-
cimientos sanitarios ajenos al Sistema de Salud de Aragén
para la prestacion de servicios sanitarios a la poblacién prote-
gida de la Comunidad Auténoma de Aragén.

Asimismo también serd de aplicacion para el pago de los
gastos derivados de la intervencion quiridrgica al centro elegido
porel paciente,enlas condiciones fijadas en el Decreto 83/2003,
de 29 de abril, del Gobierno de Aragdn, sobre garantia de plazo
en la atencién quirdrgica en el Sistema de Salud de Aragén

Articulo tercero.—Servicios y prestaciones sanitarias obje-
to de concertacion.

Podran ser objeto de concertacidn las siguientes modalida-
des de servicios y prestaciones:

a) Procedimientos quirtrgicos.

b) Procedimientos diagnésticos.

c¢) Procedimientos terapéuticos.

d) Servicios sociosanitarios.

e) Servicios de salud mental.

f) Actividad asistencial.

g) Atencién bucodental infantil.

h) Otros servicios sanitarios establecidos en la cartera de
servicios comunes del Sistema Nacional de Salud o en la
carterade servicios sanitarios del Sistema de Salud de Aragon.

i) Servicios de atencién a las drogodependencias.

Articulo cuarto.—Modalidades de concertacion.

Los conciertos para la prestacion de servicios sanitarios con
medios ajenos, podrdn desarrollarse a través de las siguientes
modalidades:

—Contratos Marco para la seleccién de empresas e instala-
ciones para la realizacion de procedimientos, procesos y
actividades. Estos contratos se adjudicardn de acuerdo con lo
establecido en la legislacion vigente en materia de Contratos
de las Administraciones Publicas y serdn centralizados para
toda la Comunidad Auténoma. En dichos contratos se deter-
minardn los derechos y obligaciones derivados de la citada

seleccion, estableciéndose las condiciones técnicas y econd-
micas para la realizacién de los procedimientos, pudiéndose
otorgar una clasificacion técnica del servicio que prestan en
funcién de la evaluacién efectuada sobre cada oferta.

Sobre las condiciones fijadas en los Contratos Marcos y
desde los Servicios Provinciales del Departamento de Salud y
Consumo y Sectores Sanitarios del Servicio Aragonés de
Salud, previamente autorizados, se realizaran Procedimientos
Negociados en los que se determinardn los procedimientos
concretos a efectuar, sunimero, el periodo de ejecucion, otras
condiciones especificas y el precio, que habra de ser igual o
inferior al precio marco adjudicado en el concurso.

—Convenios singulares de colaboracion: El Gobierno de
Aragén, a través del Departamento de Salud y Consumo,
podra suscribir convenios singulares con entidades publicas o
privadas sin 4nimo de lucro en los que se establezca la
vinculacién de centros sanitarios con la red sanitaria publica
mediante un régimen de funcionamiento programado y coor-
dinado con el de los centros sanitarios del Sistema de Salud de
Aragén. Estos convenios de colaboracion podran realizarse
para dos modalidades de asistencia:

—Complementarios de la red publica, entendiéndose por
complementarios cuando realicen parte de la cartera de servi-
cios o de la actividad de uno o varios centros de la red publica
de asistencia sanitaria. En el convenio se especificardn los
tipos de servicios a prestar, la oferta asistencial, el volumen de
actividad, la financiacién y los mecanismos de coordinacién
asistencial y de informacién con los centros de la red publica
que complementen.

—Sustitutorios, se entenderdn como convenios sustituto-
rios aquellos que se realicen para prestar parte de la cartera de
servicios del Sistema de Salud de Aragén a una poblacién
determinada y que queda adscrita al centro conveniado. En el
convenio se especificard la poblacién asignada, asi como los
tipos de servicios a prestar, la oferta asistencial,, el volumen de
actividad, la financiacién y los mecanismos de evaluacion y
control.

Laformalizacién de estos convenios se ajustard alas normas
y condiciones generales reguladas por la Diputacién General
de Aragén.

—Contratos de gestion de servicios publicos para la presta-
cion de servicios sanitarios, bajo la modalidad de concierto,
con personas naturales o juridicas que vengan realizando
prestaciones andlogas.

Articulo quinto.— Requisitos que se deben reunir para for-
malizar Conciertos.

Para poder suscribir conciertos de asistencia sanitaria, los
centros, establecimientos y servicios sanitarios deberdn reunir
los siguientes requisitos minimos:

a) Estar autorizados para su funcionamiento por la Adminis-
tracién Sanitaria competente, en cada caso, conforme a la
normativa sobre autorizacion de centros y servicios sanitarios

b) Estar inscritos en el Registro de Centros y Servicios
Sanitarios de la Comunidad Auténoma de Aragén, o en el
Registro correspondiente en el supuesto de centros y servicios
ubicados fuera de la Comunidad Auténoma de Aragén.

¢) Cumplir los criterios de concertacion fijados para los
centros hospitalarios o centros y servicios sanitarios no hospi-
talarios para el resto de las prestaciones, conforme a lo
sefialado en el Apartado Sexto de la presente Orden.

d) No incurrir en las causas de incompatibilidad para la
concertacién de servicios sanitarios que sefiala la vigente
legislacion sanitaria.

e) Contar con un Seguro de Responsabilidad Civil que cubra
los servicios contratados.

f) Cumplir los requisitos para contratar con la Administra-
cién exigidos por la legislacion vigente en materia de Contra-
tos de las Administraciones Publicas,
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g) Cumplir los requisitos especificos sefialados por la Ley
General de Sanidad y por la Ley de Salud de Aragén.

Articulo sexto.—Criterios para la concertacion.

Al objeto de garantizar la homogeneidad y la calidad de los
procesos, procedimientos o actividades a concertar, en los
contratos marco se fijardn los requisitos minimos que deben
reunir los diversos proveedores. Estos requisitos, con cardcter
general, contemplardn los siguientes apartados:

—Estructura, equipamiento y cartera de servicios del Cen-
tro

—Personal

—Organizacién en la prestacién del servicio

—Sistemas de informacién y comunicaciones

—Realizacién del procedimiento

Articulo séptimo.— Contenidos minimos del concierto.

Los conciertos que se suscriban deberan incluir necesaria-
mente estipulaciones referidas a los siguientes apartados:

a) El 4mbito o cobertura territorial del centro o prestacion
concertada.

b) El sistema y requisitos para el acceso de los usuarios.

c)Lagarantiade los derechos del usuario e informaciénalos
ciudadanos de sus derechos y deberes, en los términos recogi-
dosenlaLey 41/2002,de 14 de noviembre, basica reguladora
de la autonomia del paciente y de derechos y obligaciones en
materia de informacién y documentacién clinicay enlaLey 6/
2002, de 15 de abril, de Salud de Aragén.

d) Contenido de los servicios y delimitacion de las presta-
ciones que constituyen el objeto del concierto.

e) Estandares y pardmetros de calidad exigibles.

f) Férmula de pago en contraprestacion por los servicios
concertados: Procedimiento de facturacién y documentacién
que debe aportarse para el abono de los servicios concertados.

g) Sistemas de informacion y evaluacién del concierto.

h) Duracidon del concierto, causas de resolucion conforme al
Apartado Duodécimo de esta Orden y cuadro de penalizacio-
nes por incumplimiento.

i) El resto de condiciones exigidas por la legislacion vigente
en materia de Contratos de las Administraciones Publicas y
otras normas reguladoras de este tipo de contratos.

De conformidad con lo dispuesto en la normativa vigente,
los conciertos que se suscriban garantizardn que la atencién
que se preste a los ciudadanos con derecho a cobertura
sanitaria publica, serd la misma para todos, sin otras diferen-
cias que las sanitarias inherentes a la propia naturaleza del
proceso asistencial.

Articulo octavo.—Duracion de los conciertos.

Los conciertos suscritos mediante la férmula de Convenio
singular de Colaboracion tendrdn una duracién méxima de
cinco afios. Dichos convenios podrdn ser prorrogados por
periodos de un afio hasta un maximo total de diez afios,
incluidas prérrogas y duracion inicial. Las prérrogas deberdn
convenirse antes de finalizar el plazo de vigencia del conve-
nio, de forma expresa, por mutuo acuerdo de las partes.

Los conciertos de asistencia sanitaria suscritos mediante
contrato de gestién de servicios publicos, en atencién al
cardcter dindmico de las prestaciones sanitarias, y en aplica-
cién de lo dispuesto la legislacion vigente en materia de
Contratos de las Administraciones Publicas, no podran supe-
rar en su duracion, incluidas las prérrogas los diez afos.

Articulo noveno.—Sistemas de pago por prestaciones con-
certadas.

Las condiciones econdémicas aplicables a los conciertos
sanitarios atenderan a las siguientes modalidades de pago:

a) Tarifa por proceso, asignando una tarifa global homogé-
nea por patologias o grupos de diagndstico determinados
segtn las diferentes actuaciones practicadas al enfermo.

b) Tarifa por la prestaciéon individualizada o mediante tarifa
global, en funcién de que los criterios de transparencia,

economia y eficacia sanitaria aconsejen una u otra modalidad
en los servicios que se concierten. En cualquier caso,cada tipo
de servicio de los mencionados sera objeto de un solo sistema
de pago.

En las tarifas indicadas en los apartados anteriores se consi-
deran incluidos todos los impuestos, tasas, tributos y demds
cargas legales y especificamente el Impuesto sobre el Valor
Anadido de los servicios gravados con el mismo.

No seran abonados con cargo al concierto sanitario los
servicios sanitarios prestados por las entidades concertadas en
los que exista un tercero obligado al pago. No obstante, si la
facturacion llegara a producirse con cargo al Departamento de
Salud y Consumo o el Servicio Aragonés de Salud, éstos
procederan, bien a regularizar en la factura de los centros
concertados o bien a reclamar el coste de los servicios sanita-
rios prestados y facturados, a las entidades, particulares o
terceros obligados al pago.

Articulo décimo.— Revision de las condiciones econémicas.

La revision de las condiciones econdmicas de los contratos
marcoy contratos de gestion de servicios publicos se efectuara
de conformidad con lo previsto en sus Pliegos de Clausulas
Administrativas particulares.

La actualizacién de las condiciones econdmicas de los
Convenios singulares de colaboracién se realizard cuando
haya transcurrido un afio desde su firma, teniendo en cuenta el
grado de cumplimiento de los objetivos asistenciales pactados
en cada caso y de la actividad prevista, mediante clausula
adicional al Convenio suscrita por las partes.

Articulo undécimo.—Incompatibilidad.

Los conciertos para la prestacion de servicios sanitarios con
medios ajenos serdn incompatibles con los convenios, sub-
venciones, ayudas y prestaciones econdmicas de la Comuni-
dad Auténoma de Aragén para la financiacion de los servicios
y prestaciones sanitarias que ya estén incluidos expresamente
en el concierto vigente.

Articulo duodécimo.— Causas de resolucion de los concier-
tos sanitarios.

Seran causas de resolucion de los conciertos sanitarios,
ademads de las previstas en la legislacion vigente en materia de
Contratos de las Administraciones Publicas, las siguientes:

a) Prestar atencidn sanitaria contraviniendo las condiciones
de gratuidad vigentes para los beneficiarios del Sistema de
Salud de Aragén.

b) Incumplir las normas de cardcter obligatorio a que han de
sujetarse los centros y actividades sanitarias y las obligaciones
en materia de seguridad e instalaciones.

¢) Infringir con cardcter grave la legislacion fiscal, laboral,
de Seguridad Social, de integracién social de minusvalidos y
de prevencioén de riesgos laborales.

d) Incumplir los objetivos cualitativos y cuantitativos esta-
blecidos, siempre que el incumplimiento sea imputable al
centro concertado.

e) Incumplir las estipulaciones del concierto.

f) Pérdida sobrevenida de la solvencia técnica, econdmicay
financiera o revocacién o caducidad de la autorizacién de
apertura y funcionamiento.

Articulo decimotercero.— Evaluacion y seguimiento de los
servicios concertados.

El Departamento de Salud y Consumo llevard a cabo de
manera periddica la evaluacién de los contenidos y estipula-
ciones recogidos en los conciertos de asistencia sanitaria.

Los centros y servicios concertados, estardn sometidos a las
actuaciones que desde la Administracion se determinen en
materia de acreditacion de la estructura asistencial y evalua-
cion de la calidad del servicio, asi como a los procesos de
inspeccion y controles sanitarios, econémicos y administrati-
vos que, para el cumplimiento del concierto, se realicen por el
Departamento de Salud y Consumo.
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Por el Departamento de Salud y Consumo, y como parte del
programa de trabajo de la actividad inspectora, se instruirdn
las Actas de visita correspondientes a los centros concertados,
proponiendo en los casos de incumplimiento de las estipula-
ciones del contrato de gestion de servicios publicos las pena-
lizaciones econdmicas contempladas en el concierto, o en su
caso, la rescisién del mismo. Asimismo podran formularse
propuestas de mejoras de los servicios concertados.

Articulo decimocuarto.— Expedientes de Urgencia.

En los casos de urgencia, conforme a lo previsto en la Ley
de Contratos de las Administraciones Publicas, podrd acordar-
se la contratacidn de la prestacién de asistencia sanitaria, por
importe inferior a 12.020,24 euros.

Para ello, deberd acreditarse la justificacién de la urgencia
a cumplimentar, la determinacion del objeto de la prestacion,
lafijacion del precio a satisfacer por la mismay la designacion
por el érgano de contratacién de la empresa que efectuard la
correspondiente prestacion. Cuando el procedimiento o servi-
cio a contratar esté incluido en un contrato marco se designard
una de las empresas adjudicatarias del mismo y el precio
maximo a satisfacer serd el establecido en dicho contrato
marco

Disposicion adicional tinica.— Se aprueba como Anexo Il a
la presente Orden la relacién de procedimientos y servicios
susceptibles de ser concertados con proveedores ajenos al
Sistema de Salud de Aragdn, las modalidades de prestaciéon
sanitaria, los servicios incluidos, asi como las tarifas maximas
por las que pueden ser concertados.

Este Anexo I podrd ser modificado por la supresion de
prestaciones, modificacién o ampliacién de servicios y la
inclusién de nuevas exigencias técnico asistenciales, asi como
la revision de las correspondientes tarifas.

Disposicion derogatoria inica.— A laentradaen vigorde la
presente Orden quedan derogadas las siguientes disposicio-
nes:

a) Orden de 29 de octubre de 2004, del Departamento de
Salud y Consumo, por la que se regula la accién concertada en
materia de prestacién de servicios sanitarios.

b) Orden de 2 de febrero de 2005, del Departamento de
Salud y Consumo, por la que se incorporan al Anexo I de la
Orden de 29 de octubre de 2004, del Departamento de Salud
y Consumo, por la que se regula la accién concertada en
materia de prestacion de servicios sanitarios, la relacion de
procedimientos terapéuticos, servicios sociosanitarios y acti-
vidad asistencial, susceptibles de ser concertados con provee-
dores ajenos al Sistema de Salud de Aragén.

¢) Orden 4 de mayo de 2005, del Departamento de Salud y
Consumo, por la que se incorporan al Anexo I de la Orden de
29 de octubre de 2004, del Departamento de Salud y Consumo,
por la que se regula la accién concertada en materia de
prestacion de servicios sanitarios, la relacion de servicios de
salud mental, atencién a las drogodependencias y atencién
bucodental infantil, susceptibles de ser concertados con pro-
veedores ajenos al Sistema de Salud de Aragén.

Asimismo,quedan derogadas cuantas disposiciones de igual
o inferior rango se opongan o contradigan a lo previsto en esta
Orden

Disposicion final vnica.—La presente Orden entrard en
vigor el dia siguiente al de su publicacion en el «Boletin
Oficial de Aragén».

Zaragoza, 27 de abril de 2007.

La Consejera de Salud y Consumo,
LUISA M* NOENO CEAMANOS
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ANEXO |

PROCEDIMIENTOS, MODALIDADES Y TARIFAS PARA LOS PROCEDIMIENTOS DE:

1. PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS:

11

1.2

1.3

1.4

1.5

CIRUGIA GENERAL Y OTROS:

Otorrinolaringologia

» Cirugia General y Digestiva
s Cirugia Bariatrica

= Cirugia Plastica

= Cirugia Urolégica

«  Obstetricia y Ginecologia

= Oftalmologia

= Cirugia Maxilofacial

= Cirugia de Reasignacion de Sexo
TRAUMATOLOGIA

CIRUGIA CARDIOVASCULAR

= Cardiovascular

= Cirugia cardiaca
NEUROCIRUGIA

SERVICIOS INCLUIDOS EN TARIFAS DE PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS

2, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS:

21

2.2

23

24

2.5

26

2.7

2.8

29

2.10

DIAGNOSTICO POR IMAGEN
MEDICINA NUCLEAR
NEUROFISIOLOGIA
PRUEBAS FUNCIONALES
ANATOMIA PATOLOGICA
ESTUDIOS GENETICOS
PRUEBAS ALERGICAS
ENDOSCOPIA

PRUEBAS ANALITICAS

SERVICIOS INCLUIDOS EN TARIFAS DE PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS
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3. PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS

31 HEMODINAMICA CARDIACA TERAPEUTICA Y ANGIOPLASTIAS.

3.2 RADIOCIRUGIA ESTEREOTAXICA.

3.3 RADIOTERAPIA.

3.3.1. Radioterapia convencional y radioterapia externa conformada en 3 dimensiones (3D).
3.3.2. Braquiterapia.

34 MEDICINA NUCLEAR.

35 LITOTRICIA RENAL EXTRACORPOREA.

3.6 TRATAMIENTOS ESPECIFICOS FARMACOLOGICOS.

3.7  HEMODIALISIS Y DIALISIS PERITONEAL
3.7.1. Hemodialisis por sesion.

3.7.2. Dialisis peritoneal domiciliaria, por dia.
3.7.3. Suplementos de dialisis.
3.7.4. Suplemento de material fungible y fijo.

3.8 TRATAMIENTO DOMICILIARIO DE ENFERMEDADES RESPIRATORIAS Y DEL SUENO.
3.8.1. Tratamiento domiciliario del sindrome de apnea del suefio e insuficiencias respiratorias.
3.8.2. Oxigenoterapia a domicilio.
3.8.3. Aerosolterapia y ventiloterapia.

39 TRATAMIENTO CON CAMARA HIPERBARICA.

310 TRATAMIENTOS ViA ENDOSCOPICA.
3.10.1. Técnicas endoscopicas de menor complejidad.
3.10.2. Técnicas endoscopicas de mayor complejidad.

311 TRATAMIENTOS CON LASER.

312 REHABILITACION.
3.12.4. Rehabilitacion Ambulatoria.
3.12.2. Rehabilitacién domiciliaria
3.12.3. Foniatria y logopedia.
3.12.4. Rehabilitacién para paraliticos cerebrales.

4, ATENCION SOCIOSANITARIA

41. INTERNAMIENTO HOSPITALES CONVALECENCIA CON REHABILITACION
42. INTERNAMIENTO HOSPITALES CONVALECENCIA SIN REHABILITACION

43. INTERNAMIENTO HOSPITALES CONVALECENCIA CUIDADOS PALIATIVOS
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4.4. HOSPITAL DE DiA EN HOSPITAL CONVALECENCIA
45. TRANSPORTE ADAPTADO EN HOSPITALES DE DiA DE CONVALECENCIA
46. EQUIPOS DE SOPORTE DE ATENCION DOMICILIARIA
5. SERVICIOS DE SALUD MENTAL
51. ATENCION Y CUIDADOS EN CENTROS DE SALUD MENTAL
5.2. INTERNAMIENTO EN UNIDADES RESIDENCIALES REHABILITADORAS DE LARGA ESTANCIA
5.3. INTERNAMIENTO EN UNIDADES REHABILITADORAS DE MEDIA ESTANCIA
5.4. ATENCION Y CUIDADOS EN CENTROS DE REHABILITACION COMUNITARIA (Centros de dia)
5.5. ATENCION Y CUIDADOS EN UNIDADES RESIDENCIALES (Pisos Tutelados)
5.5.1. Pacientes con recursos residenciales propios.
5.5.2. Pacientes sin recursos residenciales propios
5.6. ATENCION Y CUIDADOS DE INSERCION SOCIOLABORAL (Centros de insercion laboral)
6. SERVICIOS DE ATENCION A LAS DROGODEPENDENCIAS.

6.1. ATENCION Y CUIDADOS EN REGIMEN AMBULATORIO EN UNIDADES DE ASISTENCIA Y SEGUIMIENTO DE
ADICCIONES.

6.2. ELABORACION Y DISPENSACION AMBULATORIA DE DERIVADOS OPIACEOS: METADONA.
6.3. INTERNAMIENTO EN COMUNIDAD TERAPEUTICA
7. ATENCION BUCODENTAL INFANTIL
7.1.  ASISTENCIA DENTAL BASICA
7.11 Nifios/jovenes que acuden regularmente a las revisiones
7.1.2 Niiosl/jovenes que no acuden regularmente a las revisiones
7.2.  ASISTENCIA DENTAL ESPECIAL

7.24 Tratamiento de nifios/jovenes por malformaciones o traumatismos del grupo dental anterior
permanente

7.2.2 Tratamientos protésicos por caries de piezas permanentes en nifios/jovenes con enfermedades
sistémicas que afecten gravemente al estado de salud bucodental.

7.3.  ASISTENCIA QUIRURGICA
7.3.1 Asistencia dental de nifios con hospitalizacion.
8. ACTIVIDAD ASISTENCIAL
8.1. HOSPITALIZACION
8.2. URGENCIAS NO INGRESADAS
8.3. CONSULTAS EXTERNAS DE ATENCION ESPECIALIZADA

8.4. CIRUGIA MAYORY MENOR AMBULATORIA
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PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS

—

1.1 CIRUGIA GENERAL Y OTROS

G Diagnésticos. CIE-9-MC P.CIE9 Procedimientos Modalidades y Tarifas maximas
rupo
Codigo Descripcion Codigo Descripcion Hosp. l Lap. | CMA l cma
010TR | OTORRINOLARINGOLOGIA
010TR | 387.9 | Otoesclerosis 19.1 Estapedectomia 680,82
o 19.4 Miringoplastia 357,14
010TR | 384.2 | Perforacion timpanica - -
19.5 Otra Timpanoplastia 605,25
384.2 + | Perforacion timpéanica mas 21.8 - " )
010TR 470 | desviacion tabique nasal +19.4 Miringoplastia + septoplastia 672,01
010TR | 3g2 | Otitis media no 20.01 | Miringotomia con insercion de tubo 392,74 | 9843
especificada ’ ! !
Polipectomia nasal con estudio
. 21.31 anatomopatologico. 428,41 | 138,28
010TR | 471 [Pdlipo Nasal — - -
21.31 Cirugia endoscoépica nasosinusal 810.00
’ con estudio anatomopatolégico !
21.8 Septoplastia 558,90
010TR 470 | Tabique nasal desviado 21.87 | Rinoplastia 504,38
21.88 | Rinoseptoplastia 860,60
010TR 470 + Tabique nasal desviado 218+ Septoplastia mas turbinectomia 694,03
786.09 216 ’
Apnea del sueiio y Otra reparacion plastica del
010TR | 780.57 roncopatia 2169 paladar (uvuloplastia) 491,16
Amigdalectomia sin
282 Adenoidectomia 357.13
Amigdalectomia con
283 Adenoidectomia 370,44
Enfermedad cronica de - :
010TR 474 . ) Adenoidectomia sin
amigdalas y adenoides 28.6 Amigdalectomia 356,16
20.01 Miringotomia con insercion de tubo 392,74
30.0 Microcirugia laringea tradicional 531,02
010TR | 478.6 | Edema de Reinke 30.09 | Excision de cuerda vocal 531,02
010TR | 478.4 | Pdlipo cuerda vocal 30.09 | Excision de cuerda vocal 531,02
Otra excision o destruccion de
30.09 lesidn o tejido de laringe 531,02
161.0a Otra excisién o destruccién de
1619y R X lesion o tejido de laringe con
010TR | 534° & | Neoplasia de laringe 30.09 | ¢ nica laser y estudio 2.500,00
2356 anatomopatolégico
30.3 Laringuectomia total 3.273,92
30.4 Laringuectomia radical 3.928,71
02CG | CIRUGIA GENERAL Y DIGESTIVA
Excision local de piel o tejido
02CG 214 Lipoma 86.3 subcutaneo con estudio 107,12
anatomopatolégico
Excision local de piel o tejido
02CG 706.2 | Quiste sebaceo 86.3 subcutaneo con estudio 107,12
anatomopatologico
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. . Excision local de piel o tejido
02cG | 216 | Neoplasiabenigna do 863 | subcutaneo con estudio 107,12
p anatomopatolégico
Enf. de la ufia (incluye uia Extraccion de ufa, lecho de ufia o
02CG 703 incarnata) 80.23 pliegue 69,49
06.2 Lobectomia tiroidea unilateral 1.415,35
02CG 224 405 Patologia Tiroidea 06.3 Otra tiroidectomia parcial 1.415,35
06.4 Tiroidectomia total 1.768,66
020G 252 Patologia de la glandula 06.81 Paratiroidectomia total 2.171,95
paratiroidea 06.89 | Otra paratiroidectomia 1.415,35
Otros procedimientos para la
creacion de competencia
44.66 esfinteriana esofagogastrica 1.981,28
(funduplicatura y cardioplastia)
02CG 553.3 | Hernia diafragmatica Reparacion de hernia
53.7 diafragmatica, acceso abdominal 1.981,28
Reparacion de hernia
53.7 diafragmatica, acceso abdominal 2.105,04
(laparoscopica)
Trastorno no especificado .
02CG 530.9 de esofago 43.19 | Otra gastrostomia 324,95
Excision parcial de intestino grueso
(Hemicolectomia dcha., izda.,
1536 . 5.7 reseccion de colon transverso, 3.01040
02CG 154 Neoplasia de colon y recto sigmoidectomia, y otras)
Reseccion de recto
48.5 abdominoperineal 3.306,39
51.22 | Colecistectomia via laparotémica 1.544,34
02CG 574 | Colelitiasis . .
51.23 | Colecistectomia via laparoscopica | 1.945,00 | 1.637,49 | 1.564,50
02cG | 576 | Otros rastomos dellraclo | 51,69 | Otra operacin sobre via biar 2.941,77
02CG 685 | Quiste pilonidal 86.21 Excision de quiste 616,09 586,38
02CG 455 | Hemorroides 49.46 Hemorroidectomia 743,40 707,48
02CG 565.0 | Fisura anal 49.3 Fisurectomia anal 570,77 543,02
02CG 565.1 | Fistula anal 49.12 Fistulectomia anal 615,95 586,38
02CG | 550.0 | Hernia inguinal unitateral 53.0 ﬁ‘;ﬂ?{{:f’m unilateral hernia 843,74 802,46
02CG 550.2 | Hernia inguinal bilateral 53.1 Reparacion bilateral hernia inguinal | 1.014,22 965,35
02CG 553.1 | Hernia umbilical 53.4 Reparacién hernia umbilical 843,74 802,46
Reparacion de otra hernia de
53.5 pared abdominal sin injerto ni 1.199,65 1.126,66
020G | 5532 |Hermia ventral (incluida protesis
| hernia incisional) Reparacion de otra hernia de
53.6 pared abdominal con injerto o 1.322,89 1.249,90
protesis
02CG | 553.01 | Hernia crural unilateral 53.2 ﬁ:ﬁqi’;ﬁ;"” unilateral hemia crural | g3 74 802,46
02CG | 553.02 | Hernia crural bilateral 53.3 Reparacion bilateral hernia crural 1.014,22 965,35
Varices Liggdura y extirpacion de venas 853,46 812,78
varicosas
02CG | 4549 38.5 -~ ; —
. . igadura y extirpacion de venas
Varices bilaterales varicosas bilaterales 1.214,84 1.145,10
03CB | CIRUGIA BARIATRICA
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44.31 Derivacion gastroproximal 4.245,58
44.39 Gastroenterostomia 5.648,50 | 6.213,35
Otra reparacion de estbmago
03CB | 278.01 | Obesidad mérbida 4469 | (astroplastia) 2:560.82
Derivacion biliopancreatica
51.39 (Scopinaro) 5.648,50 | 6.213,35
51.39 Cruce duodenal 5.648,50 | 6.213,35

04CP | CIRUGIA PLASTICA

Excision local de piel y tejido
celular subcutaneo con estudio 107,12
anatomopatologico

Epitelioma basocelular, 86.3

04CP 1739 | gitio no especificado

Excisién local de piel o tejido
subcutaneo con estudio

anatomopatologico + 250,30
reconstruccion

86.3+86.7

04CP 173.9 | Epitelioma basocelular Excision local de piel o tejido

subcutaneo con estudio
86.3+86.7 | anatomopatoldgico + 740,06 650,00
reconstrucciéon con anestesia
general/sedacion

Excision local de piel o tejido

. . . subcutaneo con estudio
04CP 216 | Neoplasia benigna piel 86.3+86.7 anatomopatologico + 250,30
reconstruccion
Estados cicatriciales y Relajacion de cicatriz o de
04CP 7092 fibrosis piel 86.84 contractura reticulada de piel 149.48
04cP | 705.83 | Hidradenitis unilateral go | Incision piel y tefido subcutaneo 490,31 400,25
unilateral
04CP | 705.83 | Hidradenitis bilateral ge | mcision piely tefido subcutaneo 690,46 600,40
04cP | 739.9 |Lipodistrofia abdominal ge.p3 | Operacion plastica de reduccionde | 5 353 57
’ : tamano pared abdominal e
04CP 611.1 | Hipertrofia mamaria 85.32 | Mamectomia subcutanea bilateral 1.537,00
Gigantomastia. Mamas
04CP 611.9 |tuberosas. Asimetria 85.32 | Mamoplastia de reduccion bilateral | 2.429,94
mamaria
Reconstruccioén total mama 1
85.7 tiempo 1.501,88
) 85.7 Reoonstrucuon total mama 3 2.188.28
04CP V51 Secuelas de mastectomia tiempos
Reconstruccion total mama con
85.7 gran dorsal 3.900,00
85.89 | Otra mamoplastia 1.501,88
05CU | CIRUGIA UROLOGICA
Neoplasia maligna de .
05CU [189.0,1,2 rifion y de uréter 55.51 Nefrouterectomia 4.087,38
Trastorno renal y ureteral .
05CU 593.9 no especificado 55.51 Nefrouterectomia 4.087,38
05CU 189.2 | Neoplasia de uréter 56.40 Ureterectomia NEOM 1.856,46
Trastorno renal y ureteral .
05CU 593.9 no especificado 56.40 Ureterectomia NEOM 1.856,46
Excision o destruccion transuretral
188
AR 574 | e tejido de vejiga (RTU) 874,26 823,55
05CU 236.7 6 Neoplasia de vejiga
230 4 57.6 | Cistectomia parcial 2.431,91

57.7 Cistectomia total (incluso radical) 5.558,79
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59.5 Suspensién uretral retropubica 1.055,10
05CU 788.3 | Incontinencia urinaria 594 Uretrocervicopexia 1.055,10
50.7 Otfa reparacion de incontinencia 1.055,10
urinaria de esfuerzo
i 58.0 Uretrotomia 388,74 370,23
05CU 598.9 Esten(_)sns uretral no : . A
especificada 58.5 Liberacion de estenosis uretral 388,74 370,23
. ) . 60.2 Reseccion transuretral 1.173,91 1.100,41
05CU 600 | Hiperplasia prostata - —
60.3 Prostatectomia suprapubica 1.880,79
Neoplasia maligna . .
05CU 185 prostata 60.5 Prostactectomia radical 1.995,03
05CU 603 | Hidrocele 61.2 Excision de hidrocele 551,36 522,68
05CU 752.5 | Testiculo no descendido 62.5 Orquidopexia 551,36 522,68
05CU 456.4 | Varicocele 63.1 Varicocelectomia 680,83 644,05
S s Vasectomia y ligadura conducto
05CU V25.2 | Esterilizacion 63.7 deferente 291,32
Circuncision con anestesia local 98,43
05CU 605 | Fimosis 64.0 | Circuncision con anestesia general 200.94
o locorreginal !
06COG | OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA
Trastorno no especificado - .
p Laparoscopia ginecoldgica
06COG | 629.9 |de los érganos genitales 68.16 . e 544,77
femeninos exploratoria con biopsia
Otros quistes ovaricos y . L
06COG | 620.2 |quistes ovéricos no 65.2 E’;f(‘)f]“’:tf;a; 9 destruccion de 77945 | 73580
especificados 1
Quistes ovaricos y no . . .
06COG | 620.2 especificados 65.4 Salpingooforectomia unilateral 779,45 735,80
620.2 + Quistes ovaricos y Extirpacion de ambos ovarios y
06COG 1 é3 neoplasias malignas de 65.61 trompas en mismo tiempo 1.720,00
ovario y anejos operatorio.
S Otra destruccion u oclusion
06COG | V252 | Esterilizacion 66.39 bilateral de las trompas de Falopio 359,66 359,66
06COG | 622.1 | Displasia de cérvix uterino 67.2 Conizacién 544,77
180 6 67.2 Conizacion 544,77
06COG | 233.1 6 | Neoplasia de cérvix uterino ] )
236.0 67.4 Amputacién de cuello uterino 1.678,25
1796 . 68.4 | Histerectomia total abdominal 1.720,00
06COG 1826 Neqplasua de cuerpo
2;;:;6206 uterino 68.6 | Histerectomia abdominal radical 2.058,50
L . 68.29 Miomectomia uterina 1.045,52
06COG | 218.9 | Leiomioma uterino - - -
68.4 Histerectomia abdominal total 1.720,00
68.4 Histerectomia abdominal total 1.720,00
Alteracion utero no : » .
06COG | 621.9 especificada 69.0 Dilatacién y legrado de atero 544,77
69.5 Legrado por aspiracion de Utero 544,77
Reparacion estructuras soporte
69.2 itero 1.132,39
70.50 | Reparacion cistocele y rectocele 1.476,11
06COG 618 | Prolapso genital 6N Ci
psog 7051 Reparacion cistocele (colporrafia 1.055,10
anterior)
Reparacion rectocele (colporrafia
70.52 posterior) 1.108,68
06C0G | 6183 | Frolapso ltero vaginal 685 | Histerectomia vaginal 1.720,00

completo
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Quiste de glandula de

Operaciones sobre glandulas de

movimientos binoculares
de los ojos

extraoculares

06COG | 6162 Bartholino .2 Bartholino 405,14
85.20 Otros tipos de extirpacion de tejido
174 6 “~2 | de mama (tumorectomia, incluida 1.055,85
233.006 22,25 mastectomia subtotal)
06COG 283'3 6 Neoplasia de mama
2393 85.4 Mastectomia 2.013,01
85.89 Otra mamoplastia 1.501,88
Extirpacion local de lesion de
85.21 mama (fibroma) 17,39
Displasias mamarias 85.20, | Oftros tipos de extirpacion de tejido
06COG 610 benignas 22,25 | de mama (tumorectomia) 739,75
85.41 Mastectomia simple 1.296,87
85.42 Mastectomia bilateral 2.013,01
I.V.E. (interrupcion voluntaria de
embarazo).Menor de 12 semanas. 338,50
Anestesia local
LV.E. menor de 12 semanas. 476,01
Anestesia general
I.V.E. de 13 a 15 semanas 518,33
I.V.E. de 16 semanas 613,53
I.V.E. de 17 semanas 645,26
I.V.E, de 18 semanas 803,94
V.E.d
060G | vo2.2 EIE%%‘) de embarazo 69.51 | e 19 semanas 930,87
.V.E. de 20 semanas 1.375,15
L.V.E. de 21 a 22 semanas 1.533,82
I.V.E. de 13 a 15 semanas gemelar 666,42
1.V.E. de 16 semanas gemelar 825,09
.V.E. de 17 semanas gemelar 952,03
|.V.E. de 18 semanas gemelar 1.380,44
|.V.E. de 19 semanas gemelar 1.549,69
1.V.E. de 20 semanas gemelar 1.840,59
I.V.E. de 21-22 semanas gemelar 2.052,15
07COF | OFTALMOLOGIA
07COF | 373.2 |Chalazion 08.21 Excision chalazién 285,61
07COF 374 | Ectropion/Entropion 08.4 Reparacién ectropion/entropion 608,24
07COF | 374.3 | Ptosis palpebral 08.3 Reparacion de ptosis palpebral 244,62
07COF 375 Ll;ar?r?;?os del aparato 09.81 Dacriocistorrinostomia 494,84
07COF | 372.4 | Pterigion 11.3 Excisién de pterigion 295,63
12.64 Trabeculectomia desde el exterior 627,96 595,30
07COF 365 | Glaucoma —
12.79 | Otros procedimientos de glaucoma 691,81 654,45
13.1- ol N
07COF 366 | Cataratas 13.6¢13.71 Extraccion de cristalino + LIO 817,98 772,16
o 14.32 R(_aparacilon de desgarro retinal por 954 14
o7cOF | 361 Desprendimientos y crioterapia
defectos de la retina 1434 |Reparacion de desgarro retinal por 318.40
: fotocoagulacion por laser ’
07COF | 3792 I&f:(‘)"ms del cuerpo 147 | Operaciones sobre el cuerpo vitreo | 1.815,20
Estrabismo y otros
07COF 378 trastornos de los 15.29 Otras operaciones sobre musculos 1.141,38 1.072,57
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08CMF | CIRUGIA MAXILOFACIAL
23.0 Extraccion de diente con forceps 31,73
Extraccion quirargica de
diente(cordales y caninos 101,70
incluidos)
Extraccién quirargica de dos
. dientes (cordales y caninos 138,90
08cMF | 5206 grastoynos de la erupcion incluidos)
entaria 23.19
Extraccion quirGrgica de diente con
anestesia general (cordales y 292,11
caninos incluidos)
Extraccion quirargica de dos
dientes con anestesia generat 329,31
(cordales y caninos incluidos)
Anomalias inespecificas " . N
08CMF | 5241 | mandibula. 766 | Reparacion hueso facial y cirugia | 5 46423
Prognatismo.Retrognatismo g
08CMF | 525.3 | Raiz dental no extraida 2311 Extraccion de restos radiculares 82,42
Enfermedades gingivales y . .
08CMF 523 periodontales 24.3 Otras operaciones sobre encia 531,02
Enfermedades de los Excision de lesiéon maxilar de
08CMF 526 maxilares 244 origen dentario (quistectomia) 531,02
Enfermedades de las . .
08CMF 527 glandulas salivares 26.3 Sialoadenectomia 1.053,58 990,37
09CRS | CIRUGIA DE REASIGNACION DE SEXO
Vaginoplastia por inversion
70.79 peneana 16.000,00
Trastorno de |dentidad de Vaginoplastia con trasplante
R 302.85 | Gé . Cirugia d
09CRS h:;i:,g a :xg: © 70.79 rectosigmoidal pediculado 23.000,00
Mamoplastia de aumento bilateral
85.50 sin protesis 1.550,00
Trastorno de ldentidad de | - aag” | Histerectomia y Anexectomia 6.000,00
09CRS | 302.85 | Género. Cirugfa de mujer 85.36 Mamoplastia de reduccion bilateral | 2.429,94
a hombre
71.9 Metaidoioplastia o faloplastia 18.000,00
1.2 PROCA4DIMIENTOS DE TRAUMATOLOGIA
Diagnosticos. CIE-3-MC P.CIE9 Procedimientos Modalidades y Tarifas
Grupo
Codigo Descripcion Cadigo Descripcion Hosp. Lap. CMA cma
10COT | TRAUMATOLOGIA
Sindrome del tnel Liberacién de tanel carpiano 577,56
indrome del tune
10COT 354.0 carpiano 04.43 || o anterior mas rehabilitacion 628.40
(RHB) ’
Callos y callosidades Excision local de lesion o tejido
1ocoT 700 bseas 77.68 oseo de tarsianos o metatarsianos 461,84
. Otra osteotomia parcial en
10COT | 726.73 | Espoldn calcaneo 77.28 tarsianos o metatarsianos 611,78
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10COT | 735.0

Deformidades adquiridas
del dedo gordo del pie
(valgo, martillo y rigido)

775

Excision y reparacion de Hallux
Valgus y otras deformaciones de
los dedos del pie

698,08

Excision y reparacion de Hallux
Valgus y otras deformaciones de
los dedos del pie (bilateral)

792,34

77.59

Otra burnionectomia. Técnica de
Scarf (Sin material de
osteosintesis)

679,73

77.5

Cirugia percutanea de antepie
(incluyendo Hallus valgus, dedos
en martilio y metatarsalgia en
conjunto) unilateral

803,20

10COT | 7353

Deformidades adquiridas
dedos pie (Excepto dedo
gordo)

77.56

Reparacion de dedo de pie
(Excepto dedo gordo)

350,28

10COT | 736.79

Antepie triangular

80.8

Incision y excision de estructuras
de la articulacion del pie y dedos
del pie

920,50

10COT | 719.97

Trastorno no especificado
de articulacion de tobillo

80.27

Artroscopia de tobillo

1.025,10

970,20

80.28

Artroscopia de pie

1.025,10

970,20

81.11

Artrodesis de tobillo sin material

870,40

83.88

Otras operaciones plasticas sobre
tendon / tenodesis

610,20

10COT | V563.7

Extraccion de dispositivo
de fijacién interna

78.6

Extraccion de dispositivo fijacion
interna

575,59

78.6

Extraccion dispositivo fijacion
interna (Enclavamiento medular de
tipo UTN, GANMA, o similares)

1.340,15

78.6

Extraccién muitiple (méas de dos
EMOS) en diferente fractura

987,24

78.62

Extraccién de dispositivo interno
de humero

1.013,90

953,09

78.65

Extraccion de dispositivo interno
de fémur-cadera

1.013,90

953,09

10COT 726.0,1

Sindrome manguito
rotadores hombro,
trastornos conexos y otras
afecciones del hombro

80.21

Artroscopia de hombro

1.453,69

1.380,71

Lo anterior mas RHB

1.538,44

1.465,46

81.83

Acromioplastia y otras
reparaciones de hombro excluido
material de anclaje

1.605,41

Lo anterior mas RHB

1.690,15

81.83

Artroplastia de hombro sin protesis

2.872,00

81.83

Artroplastia de hombro con
protesis

6.000,00
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80.21 Artroscopia de hombro 1.453,69 1.380,71
' Lo anterior mas RHB 1.538,44 1.465,46
10cOT 72761y |Rotura manguito de los Acromioplastia y otras
8404 | rotadores reparaciones de hombro excluido | 1.605,41
81.83 | material de anclaje
Lo anterior mas RHB 1.690,15
Artros_copia terapéutica (incluido 924,53 870,90
80.26 | material)
Lo anterior mas RHB 966,90 913,27
10COT 717 Trastorno interno de rodilla | o Excisién de menisco de rodilla 2.103,40
" | Lo anterior mas RHB 2.188,15
8145 Reparacion ligamentos cruzados 3.090,48
' Lo anterior mas RHB 3.175,23
10COT | 718.36 | Luxacion recidivante rétula 79.8 | Reduccion abierta de luxacion 2.347,04
i Reparacion ligamentos colaterales | 3.294,02
10COT 7178 Otros t.rastornos internos 81.46 % : g
de rodilia Lo anterior mas RHB 3.378,77
Sustitucion total de rodilla (sin
81.54 |protesis) 3.699,81
Lo anterior mas RHB 3.784,56
10COT | 714.0 | Artritis reumatoide rodilla Sustiuco :n; g rodilla ( 784
ustitucion total de rodilla (con
81.54 |protesis) 6.628,11
Lo anterior mas RHB 6.712,86
7787 Osteotomia de rodilla 3.038,07
' Lo anterior mas RHB 3.122,82
o St{sﬁtqcién total de rodilla (sin 3.699,81
10COT 715.16 0 Gonartros_ls primaria o 81.54 | protesis)
715.26 | secundaria Lo anterior mas RHB 3.784,56
Su‘stitu!cubn total de rodilla (con 6.628,11
81.54 |protesis)
Lo anterior mas RHB 6.712,86
icacio Ani Revision sustitucion de rodilla (con
996.40 0 Complicacién mecanica o o ( 6.983,66
10COT 996.66 infecciosa de protesis de 81.55 | protesis)
"~ |articulacion interna. Lo anterior mas RHB 7.068,41
Complicacion mecanica de Revision de sustitucion de rodilla 468280
10COT | 996.40 | dispositivo/ implante 81.55 | (un tiempo), sin protesis T
ortopédico interno Lo anterior mas RHB 4.767 55
o . Artrotomia para extraccion de
Reaccion infecciosa 80.06 + | protesis y sustitucion de rodilla (| 6.908,57
10COT | 996.66 mﬂ?matqfla por prétesis de 8154 |dostiempos), sin protesis
articulacion interna
Lo anterior mas RHB 6.993,32
Excisién de disco intervertebral a
Trastorno de! disco un nivel 2.899,46
10COT 722 intervertebral con o sin 80.51 — - -
mielopatia Excisién de disco intervertebrala [ 5 544 49
mas de un nivel '
Patologia degenerativa
721.42 o | lumbar con o sin .
10COT 7213 mielopatia (espondilosis 81.00 | Artrodesis vertebral 3.749,94
lumbar)
Sustitucién total o parcial de
%11%12 cadera (sin prétesis) 3.575,01
715.15 o | Coxartrosis primaria o ' Lo anterior mas RHB 3.659,76
10COT 715.25 dari
. secundaria Sustitucion total de cadera (con 6.054.25
81.51 |protesis) R
Lo anterior mas RHB 6.139,00
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Complicacién mecanica o Revision de sustitucion de cadera 7.038.54
10c0T | 996400 | infecciosa de protesis de | 8153 | (con protesis) 038,
' articulacion interna Lo anterior mas RHB 7.123,29
Complicacion mecanica de Revision de sustitucion de cadera 4.682.80
10COT | 996.40 | dispositivo/implante 81.53 | (un tiempo). Sin protesis o
ortopédico interno Lo anterior mas RHB 4.767,55
L . Artrotomia para extraccion de
Reaccion infecciosa 80.05 + | protesis y sustitucion de cadera 6.908,57
10COT | 996.66 | inflamatoria por protesis de | 81.51, | (4os tiempos). Sin protesis
articulacion interna 52
Lo anterior mas RHB 6.993,32
" Excisién de lesion de vaina tendén
10COT 7274 | Ganglion 82.21 de mano 360,15
10COT | 727.03 |Dedo en resorte g2.21 | EXCision de lesion de vaina tendon 360,15
de mano
10COT | 727.04 | Tendinitis de Quervain g2.21 | EXCision de lesion de vaina tendon 360,15
e mano
Otra fasciectomia de mano 571,93
10COT 728.6 | Dupuytren 82.35 -
Lo anterior mas RHB 622,76
10COT 736.1 Dedo de mano en martillo 82.84 | Reparaciéon dedo en martillo mano 426,30
10COT 735.5 Dedo de la mano en garra 82.89 | Reparacion dedo en garra mano 426,30
Operacién de musculo, tendon,
10COT | 726.3 | Epicondilitis 83 fascia y bolsa sinovial, excepto 544,57
mano
10cOT | 727.51 | Quiste de Baker g3.30 | EXCision de lesion de otro tejido 523,77
10COT | 3566 |Neuroma de Morton 8339 | Excision de lesion de olro tejid 478,92
1.3 PROCEDIMIENTOS DE CIRUGIA CARDIOVASCULAR
Diagnésticos. CIE-9-MC P.CIE9 Procedimientos Modalidades y Tarifas
Grupo | Coddigo Descripcion Cédigo Descripcion Hosp. Lap. CMA cma
11 CV | CARDIOVASCULAR
Endarterectomia de extremidades
38.13 superiores. 1.870,93
Reseccion de vasos de miembros
A \ g 3843 superiores con sustitucion 5.392,72
terosclerosis de arterias
11Cv 4402 nativas de extremidades
Reseccion de arterias de miembros
38.48 inferiores con sustitucion 4.244.99
Endarterectomia de extremidades
38.18 inferiores 1.868,81
Endarterectomia de otros vasos de
38.12 267943
110V 4334 |Oclusion y estenosis de cabeza y cuello
’ arteria carotida 3842 |Reseccion de otros vasos de| , o0 7g
: cabeza y cuello con sustitucion U
. L 39.97 Arteriovenostomia para dialisis 709.85
Presgnua de derivacién . renal (creacion) ,
11CV V45,1 |arterial venosa  (para
dialisis) 30.42 Arteriovenostomia para dialisis 123811
’ renal (revision) R
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44102y ) . .
Aneurisma de aorta Reseccion de aorta abdominal con
ey 4451 .y3"34' abdominal y diseccion 38.44 sustitucion 5.540,81
Aterosclerosis de otras s -
11CV 440.8 arterias especificadas 39.25 | Derivacion aorto-iliaca-femoral 5.540,81
4422y | Aneurisma de arteria iliaca N .
11CV 4423 |y femoral 39.25 | Derivacion aorto-iliaca-femoral 5.540,81
. Ligadura y extirpacion de venas
Varices 38.5 varicosas 853,46 812,78
11CV 4549 Toad " —
. . igadura y extirpacion de venas
Varices bilaterales 385 varicosas, ambas piernas 1.214,84 1.145,10
12CC | CIRUGIA CARDIACA
Valvulotomia y valvuloplastia
cardiaca abierta sin sustitucion 7.047,13
35.10 a | Valvulotomia adrtica o pulmonar o 7.047 13
35.14 | mitral T
+39.61 [ valvuloplastia mitral 7.047,13
Valvuloplastia tricuspidea o
valvuloplastia mitral y tricuspidea 7.047,13
394.0 a Sustitucion de valvula cardiaca no 8.250.92
12CC 397.9y | Patologia de valvulas especificada B
424.0a | cardiacasy deendocardio | 45 54 5 | Sustitucion de valvula mitral o 8.162.06
424.99 35.28 + | aortica T
39.6 | sustitucion de valvula mitral y
abrtica 8.331,31
Sustitucién de dos 0 méas valvulas | 8.454,02
35.31 a | Excision anillo subvalvular aértico y
35.39 + | otras operaciones sobre estructuras| 7.383,51
39.61 |adyacentes a valvulas
35.5,
Anomalias cierre septal 35.6,35. | Reparacion de tabiques cardiacos
12cC 745 cardiaco 7+ con protesis o injerto de tejido 6.880,00
39.61
Revision de procedimientos
Complicacién tras 35.95 correctivos sobre el corazén 491141
12CC 996.02 susti}uci(’)n valvular Revision de procedimientos
cardiaca 3§égg1+ correctivos sobre el corazon + 7.530,55
: circulacion extracorporea
Aneurisma de aorta " .
4411+ | ascendente mas 3522 + Reseccuqn dﬁe aneurisma de aorta
12CC 395 enfermedad de la valvula 38.45 + | con sustitucion valvular o 7.858,47
- 39.61 | reimplantacion de vasos
aortica
36.1a . o
362 + Aqasgomosns para revascularizacion 8.078.96
miocardica
39.61
410. . R
12CC 41 4(')9a Cardiopatia isquémica 3522 +
36.1a | Lo anterior mas sustitucion valvular
362+ |aortica 8.504,63
39.61
Enfermedades del ) . .
12CC 423 pericardio 37.31 | Pericardiectomia 3.691,60
37.74 Inspfciép o sustitucion de electrodo 1.006,80 946 40
epicardico
12¢C 426.9 Bloqueo cardiaco 37.8 | Recambio de generador 503,40 478,23
Insercion, revision, sustitucion de
37.80 | marcapasos endocavitario 1.578,17 1.504,21
permanente
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L . implante de balon de
12CC 428 Insuficiencia cardiaca 37.61 contrapulsacion 2.684,79
12CC 4:‘:1'()11' Diseccion y aneurisma de | 38.45 + | Reseccion de aneurisma con 6.679.46
4 41' 2’ aorta toracica 39.61 | sustitucion R
Conducto arterioso P
12CC 747.0 permeable 38.85 | Excision, ligadura de ductus 3.356,00
12CC 7471 Coartacion de la aorta 38.64 | Reparacion de coartacion 4.362,80
1.4 NEUROCIRUGIA
Grupo Diagnésticos. CIE-9-MC P.CIE Procedimientos Modalidades y Tarifas maximas
Codigo ] Descripcion Codigo | Descripcién Hosp. I Lap I CMA cma
13NCR | NEUROCIRUGIA
13NCR 741 Malformacion Arnold Chiari | 03.59 | Reparacion conducto espinal 6.023,89
Neoplasia benigna de - i .
Excision o destruccion de lesion o
13NCR 225 cgrebro y otrgs partes del 01.5 tejido de cerebro y meninges 7.109,70
sistema nervioso
Excision o destruccién de lesién
03.4 | de médula espinal o meninges 6.023,89
13NCR | 3314 |Hidrocefalia espinales
023 Dgrlvacton yentr!cular extracraneal 5238,74
(vaivula no incluida)
13NCR | 738.1 Defecto craneal 02.05 | Craneoplastia (protesis no incluida) | 5.500,00
Trastornos raices y plexos Rizotomia abierta 6.023,89
13NCR 353 nerviosos 03.1
Rizolisis con infiltracion 1.390,06 1.300,00
Excision de disco intervertebral a
Trastorno del disco un nivel 2.899,46
13NCR 722 intervertebral con o sin 80.51
mielopatia T - -
Exgsuon de (.1|sco intervertebral a 3.300,00
mas de un nivel
Patologia degenerativa
721.42 0 | lumbar con o sin .
13NCR 7213 mielopatia (espondilosis 81.00 | Artrodesis vertebral 3.749,94
lumbar)

1.5

SERVICIOS INCLUIDOS EN TARIFAS DE PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS

1.5.1 Los procedimientos quirirgicos que se relacionan en este Anexo, se abonaran
sefalan en el mismo para cada una de las siguientes modalidades:

a) Cirugia en régimen de hospitalizacion.
b)  Cirugia por via laparoscdpica.

c) Cirugia mayor ambulatoria (CMA).

d) Cirugia menor ambulatoria (cma).

15.2

a)

Para cirugia en régimen de hospitalizacion:

e Consulta externa de valoracion vy planificacion del tratamiento.

conforme a las tarifas que se

En el precio que se establece para cada uno de los procedimientos quirdrgicos se consideran incluidos:
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e Consulta de preanestesia.

e Las pruebas diagndsticas y terapéuticas rutinarias o especificas que sea preciso realizar al paciente
con anterioridad al procedimiento a que vaya a ser sometido incluido, en su caso, el estudio
preoperatorio.

e Los costes derivados de las posibles complicaciones que puedan presentarse a lo largo de todo el
proceso asistencial, tanto en la fase preoperatoria como en la intervencion quirlrgica propiamente
dicha y en el postoperatorio, siempre que estén relacionadas con la prestacion del servicio y/o el
procedimiento realizado.

¢ Periodos de garantia:

o En los procedimientos de cirugia general y cardiovascular, las reintervenciones quirirgicas
necesarias que haya que realizar al paciente, siempre que estén relacionadas con la prestacion
del servicio y/o el procedimiento realizado, y que se lleven a cabo en un plazo de tiempo no
superior a seis meses, a contar desde la fecha del alta definitiva.

o En los procedimientos de traumatologia dicho plazo sera de seis meses, a contar desde la fecha
del alta definitiva. En el caso de aflojamiento séptico o aséptico que se produzca como
complicacion en el proceso de sustitucion total de cadera o rodilla, se ampliara dicho periodo de
garantia hasta un afio. En los seis Ultimos meses de garantia las reintervenciones quirtrgicas
necesarias se facturaran hasta un maximo del 20% de la tarifa indicada y para los procedimientos
que figuran en este Anexo con los siguientes codigos: 81.55y 81.53, ambos sin protesis, 80.06 +
81.54y 80.05 + 81.51, 52.

o En los procedimientos de neurocirugia existira un periodo de garantia para las reintervenciones
quirargicas necesarias que haya que realizar al paciente, siempre que estén relacionadas con la
prestacién del servicio yfo el procedimiento realizado, y que se lleven a cabo en un plazo de
tiempo no superior a seis meses, a contar desde la fecha del alta definitiva.

e El tratamiento medicamentoso que se requiera durante el proceso, asi como la sangre Yy
hemoderivados.

e Curas.

e Alimentacion, incluidas nutricion parenteral y enteral.

o La asistencia por equipo médico especializado, enfermeria y personal auxiliar sanitario.
e La utilizacion de quiréfano y gastos de anestesia.

e El material fungible necesario y los controles pre y postoperatorios, incluidos aquellos que se realicen
en régimen ambulatorio.

e Material protésico:

o En los procedimientos quirdrgicos generales y de traumatologia la elecciéon de la protesis a
implantar debera contar con la aprobacion previa del centro contratante, en este sentido, la
entidad ofertante especificara en la oferta de licitacion el tipo de protesis, marca, precio y técnica
quirGrgica de implantacion. Para los procedimientos de traumatologia, cédigos 80.51 (excision de
disco intervertebral) y 81.00 (artrodesis vertebral) no se encuentran incluidas las prétesis en la
tarifa establecida, debiéndose facturar a precio de coste.

o En los procedimientos quirGrgicos cardiovasculares no esta incluido el material protésico. Se
consideran como tales los materiales protésicos valvulares cardiacos y vasculares, asi como los
electrodos y generadores de electrodos de marcapasos permanentes. Estas protesis se
facturaran a precio de coste al centro de gasto que establezca el contrato correspondiente. La
entidad ofertante especificara en la oferta de licitacion el tipo de prétesis, marca, precio y técnica
quirdrgica de implantacion.
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o En los procedimientos quirirgicos de Neurocirugia no estan incluidas las valvulas y protesis. Se
facturaran a precio de coste al centro de gasto que establezca el contrato correspondiente. La
entidad ofertante especificara en la oferta de licitacion el tipo de protesis o valvula, marca, precio
y técnica quirirgica de implantacion

o En los casos en que asi lo especifique el Departamento de Salud y Consumo o el Servicio
Aragonés de Salud, podran concertarse procedimientos quinirgicos con implante, diferenciando el
valor de los mismos y sus mecanismos de liquidacion econoémica. En el concepto de implante se
incluye el material de osteosintesis.

e En el procedimiento de Interrupcién Voluntaria del Embarazo, se incluye la administracion a la
paciente de la Gammaglobulina Anti-Rh, en caso de ser necesaria.

e La anatomia patolégica de los procedimientos que la requieran siguiendo las directrices del
conocimiento cientifico actualizado en cada momento, y de la Comision Nacional de Especialidades.

o El coste de los dias de hospitalizacion en habitacion compartida o individual cuando sea preciso por
las especiales circunstancias del paciente.

e Estancias en Unidad de Cuidados Intensivos que pudiera precisar. Para procedimientos quirirgicos
de cirugia cardiovascular y de neurocirugia, en el precio del proceso se incluye la estancia en Unidad
de Cuidados Intensivos durante los cinco primeros dias postintervencion, las estancias generadas a
partir del quinto dia se facturaran a 419,09 euros / dia

e Las consultas posthospitalarias de revision que sean necesarias, debiendo realizarse al menos, una
consulta en cada uno de los procedimientos quirirgicos generales, salvo en el de extraccion de
cataratas con inclusion de lente intraocular, cuyo nimero de consultas posthospitalarias seran de
cuatro e incluira la graduacién visual. En cada una de las consultas se realizaran las exploraciones
complementarias rutinarias o especiales o procedimientos terapéuticos que se consideren indicados.

e En los procedimientos de traumatologia se realizaran como minimo cuatro consultas postoperatorias
(a la semana, al mes, a los tres y a los seis meses aproximadamente). En cada una de las consultas
se realizaran las exploraciones complementarias rutinarias o especiales o procedimientos terapéuticos
que se consideren indicados.

o Para los procesos de cirugia cardiaca y de neurocirugia quedan incluidas, al menos, dos consultas de
control postquirirgico y todas las que se consideren indicadas durante el primer aio de la realizacion
del tratamiento. En cada una de las consultas se realizaran las exploraciones complementarias
rutinarias o especiales o procedimientos terapéuticos que se consideren indicados.

e El tratamiento rehabilitador comprendera un minimo de 15 y un maximo de 30 sesiones desde la
fecha de alta hospitalaria en aquellos procedimientos traumatologicos que estan especificados en este
Anexo y para los pacientes que lo requieran, siguiendo las directrices del conocimiento cientifico
actualizado en cada momento y de la Comision Nacional de Especialidades.

e El traslado forzoso de un paciente en transporte sanitario adecuado cuando, por razones clinicas
insuperables para el centro concertado, derivadas de la propia intervencion quirtrgica que motivo el
ingreso del paciente o de complicaciones ajenas al proceso, surgidas después del ingreso y previa
puesta en conocimiento del hospital de procedencia, sea necesario su remision al Hospital de Sector
correspondiente.

e En el caso de que en el mismo acto quirirgico se realicen dos procedimientos quirargicos, se
facturara la tarifa integra del procedimiento principal y el 70 % del procedimiento secundario, siempre
que en el Anexo | de esta Orden no figure tipificada y tarifada esta asociacion de procedimientos.

b) Para cirugia via laparoscopica:

El precio para cada uno de los procedimientos de esta modalidad incluye los servicios especificados en
los apartados a) punto 1.5.2 si precisa hospitalizacion o c) si se trata de CMA.

C) Para cirugia mayor ambulatoria (CMAY):
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d)

En la tarifa de cada uno de los procedimientos de esta modalidad sera de aplicacién fo establecido en el
apartado a) del punto 1.5.2 siempre que lo requiera, a excepcion de los costes derivados de la
hospitalizacion y de las estancias en Unidad de Cuidados Intensivos.

En el caso de que un paciente requiera ingreso hospitalario una vez realizado el proceso asistencial, por
razones clinicas, el procedimiento se tarifara como cirugia en régimen de hospitalizacion, en aquelios
casos en que la hospitalizacion figure tarifada en este Anexo.

En el procedimiento de vasectomia, se incluye la realizacion de dos espermiogramas posteriores a la
intervencion.

En los procedimientos quirargicos con codigo 23.0 y 23.19 (extraccion de cordales y caninos) no se incluye
la ortopantomografia.

Para cirugia menor ambulatoria (cma):

En esta modalidad se incluye:

e Consulta preoperatoria.

o Asistencia por equipo médico especializado, enfermeria y personal auxiliar sanitario.
e La utilizacién de quiréfano.

s FEl tratamiento medicamentoso que se requiera durante el proceso.

s El material fungible necesario en el acto quirtrgico.

e Anatomia patolégica de los procedimientos quirirgicos que se especifica expresamente en el Anexo |
de esta Orden.

e En los procedimientos quirtrgicos con cédigo 23.0 y 23.19 {extraccion de cordales y caninos) no se
incluye la ortopantomografia.
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2. PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS

MODALIDADES Y TARIFAS
TECNICA DESCRIPCION INSTALACIONES | INSTALACIONES
MOVILES FIJAS

2.1 DIAGNOSTICO POR IMAGEN

2.1.1.Radiologia simple

2.1.1.1 Procedimientos diagnosticos generales
Craneo 1 RX 13,52
Craneo 2 RX 15,45
Craneo 3 RX 18,40
Craneo 4 RX 23,17
Senos 1 RX 13,52
Senos 2 RX 15,45
Cervical Dorsal Lumbar 1 P 13,52
Cervical Dorsal Lumbar 2 P 15,45
Cervical Dorsal Lumbar 3 P 18,40
Cervical Dorsal Lumbar 4 P 23,17
Columna completa 1 RX 21,24
Columna completa 2 RX 30,89
Columna completa 3 RX 40,55
Clavicula 1 RX 13,52
Clavicula 2 RX 15,45
Omoplato 1 RX 13,52
Omoplato 2 RX 15,45
Hamero 1 RX 13,562
Himero 2 RX 15,45
Hamero 3 RX 18,40
Codo 1 RX 13,52
Codo 2 RX 15,45
Codo 3 RX 18,40
Antebrazo 1 RX 13,52
Antebrazo 2 RX 15,45
Mano 1 RX 13,52
Mano 2 RX 15,45
Mano 3 RX 18,40
Mano 4 RX 23,17
Fémur 1 RX 15,20
Fémur 2 RX 17,38
Rodilla 1 RX 13,52
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Rodilla 2 RX 15,45
Rodilla 3 RX 21,24
Rodilla 4 RX 25,10
Tibia y Peroné 1 RX 15,20
Tibia y Peroné 2 RX 17,38
Tobillo 1 RX 13,52
Tobillo 2 RX 15,45
Tobillo 3 RX 19,31
Pie 1 RX 13,52
Pie 2 RX 15,45
Pie 3 RX 19,31
Pelvis 1 RX 17,38
Pelvis 2 RX 25,10
Esternén 1 RX 19,31
Parrilla Costal 1 RX 15,45
Parrilla Costal 2 RX 25,10
Abdomen 1 RX 17,38
Apdomen qompleto incluyendo decubito o 27 03
bipedestacion '
Térax 1 RX 21,24 15,45
Torax 2 RX 19,31
Térax: decubitos, lordéticas 21,24 17,38
Adenoides 15,45
Mastoides 23,17
2.1.1.2. Mamografias
Para cribado 21,67 21,65
Para diagnostico 49,52 48,90
2.1.1.3 Densitometria
i Densitometria 6sea (estudio e informe) 59,79
2.1.1.4 Urografia
] Urografia intravenosa 119,38
2.1.1.5 Maxilofacial
Ortopantomografia 24,00
Sialografia 161,84
2.1.1.6 Oftalmologia
Angiografia oftaimologica 157,56
2.1.2. Ultrasonidos
2.1.2.1 Procedimientos diagnosticos generales
Piel y partes blandas 32,75
Musculo o grupos musculares 32,75
Articulaciones 32,75
Cadera pediatrica 32,75
Hueso 32,75
Nervios periféricos 32,75
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Cuello: Tiroides 32,75
Cuello: Paratiroides 32,75
Mama 32,75
Higado, vias biliares, pancreas, bazo 32,75
Retroperitoneo 32,75
Abdomen completo 32,75
2.1.2.2 Obstetricia y Ginecologia
Ecografia ginecologica 32,75
Ecografia obstétrica basica 32,75
Ecografia para diagnostico prenatal 32,75
Amniocentesis con control ecogréafico 110,92
2.1.2.3.Urologia
Rifidn, vias urinarias y prostata 32,75
Testiculo 32,75
2.1.2.4. Cardiovascular
Ecocardiograma 65,73
Ecocardiograma transesofagico 92,58
Ecocardiograma de stress 123,45
Ecocardiograma de esfuerzo 123,45
Cuello: troncos supradrticos 40,64
Abdomen 70,07
Sistema venoso de EESS 37,83
Sistema venoso de EEII 37,83
Sistema arterial EESS 71,47
Sistema arterial EEIl 71,47
213.T.AC.
Por cada estudio simple con o sin contraste 86,66 85,27
Por cada estudio doble con o sin contraste 123,80 123,49
Por cada estudio vascular (angio TAC) 120,71 115,87
Suplemento por anestesia 92,85 88,20
2.14. PET
Cuerpo completo 741,60
Cerebro 587,10
Anestesia 180,00
2.1.5.RNM
Por cada estudio simple 176,42 167,60
Por cada estudio doble, de mama, cardiaco, vascular 246,99 234,63
Por cada estudio funcional de perfusién 296,64
SIfif‘h)‘;al(;t)roscopia basada en RM (debe incluir estudio 296,64
Plus de anestesia 95,63 92,85
Plus de contraste 53,98 53,98
Plus de estudio de Estimulacién 61,90
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2.2 MEDICINA NUCLEAR: Gammagrafia

2.2.1 - Inflamacién

Con Gallio 67 localizada 185,54
Con Galio 67 rastreo general 191,58
Con leucocitos localizada (Spect y/o planar) 222,48
Con leucocitos rastreo general 228,66
2.2.2. Oseo
Gammagrafia 6sea (rastreo) 92,70
Gammagrafia ésea en tres fases 123,60
Spect 6seo 111,24
2.2.3. Respiratorio
Gammagrafia pulmonar de perfusion 92,70
Gammagrafia pulmonar de ventilaciéon 92,70
2.2.4. Endocrino
Captacion tiroidea con radioyodo 37,08
Test de perclorato 37,08
Gammagrafia tiroidea 43,26
Gammagrafia tiroidea con radioyodo 135,96
Rastreo corporal total con 1131 135,96
Gammagrafia de paratiroides (MIBI/Tetrofosmin) 234,84
Gammagrafia suprarrenal cortical 371,83
Gammagrafia suprarrenal medular-1123 localizada 557,23
Gammagrafia suprarrenal medular-1123 rastreo C. 557,23
Gammagrafia suprarrenal medular-1131 localizada 371,83
Gammagrafia suprarrenal medular-1131 rastreo C. 371,83
2.2.5. Digestivo
Gammagrafia para deteccion de mucosa gastrica 10506
ectopica '
Gammagrafia hepato - esplénica 92,70
Estudio de glandulas salivares 80,34
Deteccion y localizacion de la hemorragia intestinal 173,04
Estudio de! transito esofagico 111,24
Estudio del refiujo gastro-esofagico 111,24
Estudios de vaciamiento gastrico 154,50
2.2.6. Oncologia
Gammagrafia con Galio 67 191,58
Spect con Galio 67 191,58
Gammagrafia con 201 Talio-rastreo corporal 191,58
Gammagrafia con 111 in-Pentetreétida 742,63
Spect con 111 In-Pentetrettida 742,63
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2.2.7. Cardiovascular
2.2.7 1. Miocardiografia
Gammagrafia miocardica mediante pirofosfatos 99mTC 123,60
2.2.7.2. Ventriculografia
De primer paso. Reposo 123,60
De primer paso. Post esfuerzo o intervencion 148 32
farmacologica '
De equilibrio. Reposo 123,60
De equilibrio. Post esfuerzo o intervencion 148.32
farmacoldgica !
2.2.7.3. Estudios de perfusion cardiaca mediante Spect con 201Talio
Reposo 154,50
Post esfuerzo o intervencion farmacoldgica 184,37
2.2.7.4. Estudios de perfusién cardiaca mediante Spect con MiBI/Tetrofosmina-99mTC
Reposo 216,30
Post esfuerzo o intervencién farmacolégica 247,20
2.2.8. Neurologia
Spect cerebral de perfusion con HMPAO-99m TC 216,30
Gammamielografia 216,30
Angiocencefalografia 92,70
2.2.9. Hematologia
Eritrocinética 203,94
Ferrocinética 203,94
Caélculo de masa eritrocitaria 135,96
Gammagrafia de médula 6sea 123,96
Determinacion del volumen plasmatico 203,94
Test de Schilling 166,86
2.2.10. Renal
Cistogammagrafia retrograda 111,24
Gammagrafia renal 67,98
Renograma isotépico DTPA 99mm Tc 92,70
Renograma isotépico MAG3 39mm Tc 98,88
Renograma con Captoprit DTPA 99mm Tc 123,60
Renograma con Captopril MAG3 99mm Tc 135,96
2.2.11. Miscelénea
Linfogammagrafia 135,96
Valoracion de protesis 6seas 185,40
Peritoneal 185,40
Esplénica 154,50
Testicular 92,70
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2.3 NEUROFISIOLOGIA

2.3.1.EEG
Electroencefalograma basico 23,53
Electroencefalograma con privacion del suefio 79,34
Estudio de patologia del suefio 126,94
2.3.2. Electromiografia y electroneurografia
Electromiograma basico 35,25
Electromiograma con ampliacion 10,55
Electroneurograma basico 35,25
Electroneurograma con ampliacion 10,55
Estudio nervio mixto 56,65
Estudio raiz nerviosa 87,55
Estudio de plexo nervioso: plexo branquial 125,66
Estudio de plexo nervioso: plexo lumbosacro 125,66
Estudio de miopatia 125,66
Estudio de polineuropatia 125,66
Estudio de union neuromuscular: Miastenia 177,16
Estudio de sindrome de tinel carpiano 82,40
Estudio de la motoneurona inferior 177,16
2.3.3. Potenciales evocados
Estudio de potenciales evocados visuales 55,95
Estudio de potenciales evocados auditivos 55,95
Estudio de potenciales evocados somatosensoriales 55,95
2.3.4. Polisomnograficos
Estudio polisomnogréfico 329,60
Estudio polisomnografico con titulacion de CPAP 432,60
Estudio polisomnografico en noche partida 288,40
Estudio de poligrafia respiratoria basal 87,45
Estudio de poligrafia respiratoria completa ( con CPAP) 113,30
2.4 PRUEBAS FUNCIONALES
2.4.1.Cardiacos
Coronariografia 523,24
Holter 58,64
Ergometria 65,48
2.4.2. Respiratorias
Espirometria simple 25,21
Plestimografia 44,12
Estudio de Difusion Pulmonar 190,16
2.4 3. Urologicas
Exploracion urodinamica 107,16
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244 .0TR.
Audiometria 21,30
Pruebas vestibulares 176,50
2.5 ANATOMIA PATOLGOGICA
Biopsia de prostata, cérvix, piel, polipos 38,69
Estudio de nodulos uterinos, mama, quistes anexiales, 49.24
legrados endometriales !
Estudio de mastectomia, histerectomia, de pieza 56.28
operatoria !
Inmunofiuorescencia-estudio 161,84
PAAF + estudio citologico 84,62
Citologia cérvico vaginal 24,47
2.6 ESTUDIOS GENETICOS
Cariotipo sangre 110,05
Cariotipos de liquido amniotico 291,32
Cariotipos de biopsia 291,32
Cariotipos en médula 6sea 161,84
Test despistaje Down 55,03
Técnica PCR 129,47
Técnica Southevn 258,95
2.7 PRUEBAS ALERGICAS
Pruebas alérgicas a medicamentos 94,55
Pruebas epicutaneas 44,12
Provocaciones 26,49
Pruebas de funcion respiratoria 26,49
2.8 ENDOSCOPIA
Broncoscopia 82,51
Laringoscopia 54,42
Panendoscopia oral 67,25
Colonoscopia sin biopsia 78,57
Colonoscopia con biopsia 105,81
Uretrocistoscopia 76,16
Histeroscopia 43,85
Colangiografia retrograda endoscépica diagnostica 265,43
Capsula endoscopica 964,00
2.9 PRUEBAS ANALITICAS
Pruebas hormonales endocrinologia 26,45
Pruebas hormonales ginecologia 26,45
Pruebas analiticas reumatologia 7,40
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2.10 SERVICIOS INCLUIDOS EN TARIFAS DE PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS

2.10.1 Los procedimientos diagndsticos que figuran en este Anexo, se abonaran de acuerdo a las tarifas que
se indican para cada uno de ellos en las siguientes modalidades:

a) Instalaciones moviles

b) Instalaciones fijas

En el precio de los procedimientos diagnosticos tanto en instalaciones moviles como en las fijas, se
incluye el conjunto de prestaciones derivadas del estricto cumplimiento de los requisitos minimos
exigidos para cada una de las técnicas de diagndstico, comprendiendo el ingreso hospitalario en
aquellas técnicas que se precise.

2.10.2 Se considera también incluido lo siguiente:

a) El material o farmacos que se requieran para la preparacion del 6rgano a explorar, que no quede
expresamente especificado en la refacion de tarifas maximas.

b) En la practica de la Ventriculografia, si en el mismo procedimiento se procede a la realizacion de

exploracién en reposo y exploracion tras esfuerzo o intervencion farmacologica, el precio maximo
sera el de la exploracion tras esfuerzo o intervencion farmacoldgica incrementado en un 20%.
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3. PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS

31 HEMODINAMICA CARDIACA TERAPEUTICA Y ANGIOPLASTIAS

Diagnosticos CIE-9-MC Procedimientos CIE-9-MC
Tarifa Maxima
Codigo Descripcion Caodigo Descripcion
Angioplastia coronaria
36.0 transluminal percutanea simple 3.274,15
4100 a (ACTP)
414.0, 414.8 | Cardiopatia isquémica . ] .
y9 Angioplastia transluminal
36.0 + 88.5 | coronaria incluyendo 3.372,37
angiocardiografia
35.96 Valvuloplastia percutanea 3.274,15
394.0a397.9 .
. . Valvuloplastia percutanea
y :22: é)ga Patologia de valvulas cardiacas 35.96 +88.5 incluyendo angiocardiografia 3.405,12
37.25 Biopsia endomiocardica 982,24
. . . Cierre percutaneo de
745 Anomalias de cierre septal cardiaco 35.52 Comunicacién interauricular (CIA) 3.274,15
. Cierre percutaneo de Ductus
747.0 Conducto arterioso permeable 38.85 arterioso 3.274,15
. . . Angioplastia percutanea
440.9 :s;teergfsigg::ls de arterias no gg g; transiuminal de vaso no coronario 3.274,15
P ’ vascular periférica

En la tarifa maxima establecida para cada uno de los procedimientos de hemodinamica cardiaca y angioplastias, se
considera incluido:

Consulta externa de valoracion y planificacion del tratamiento.

Las pruebas diagnosticas y terapéuticas rutinarias o especificas que sea preciso realizar al paciente con anterioridad al
procedimiento a que vaya a ser sometido.

El tratamiento medicamentoso que se requiera durante el proceso, asi como la sangre y hemoderivados
Curas.

Alimentacion, incluidas nutricion parenteral y enteral.

La asistencia por equipo médico especializado, enfermeria y personal auxiliar sanitario.

La utilizaciéon de quiréfano y anestesia si se precisa.

E! material fungible necesario durante la hospitalizacion y en los controles pre y postoperatorios, incluidos aquelios que
se realicen en régimen ambulatorio.

La anatomia patoldgica de los procedimientos que la requieran siguiendo las directrices del conocimiento cientifico
actualizado en cada momento, y de la Comision Nacional de Especialidades.

El coste de ios dias de hospitalizacién en habitacion compartida o individual cuando sea preciso por las especiales
circunstancias del paciente.

Estancias en Unidad de Cuidados Intensivos que pudiera precisar.

Los costes derivados de las posibles complicaciones que puedan presentarse a lo largo de todo el proceso asistencial,
siempre que estén relacionadas con la prestacion del servicio y/o el procedimiento realizado.

Las reintervenciones terapéuticas necesarias que haya que realizar al paciente, siempre que estén relacionadas con la
prestacion del servicio y/o el procedimiento realizado, y se realicen en plazo de tiempo no superior a tres meses, a
contar desde el dia siguiente a producirse el alta definitiva.

Las consuitas posthospitalarias de revision que sean necesarias, debiendo realizarse al menos, dos y todas las que
se consideren indicadas durante el primer afto tras la realizacion del procedimiento. En cada una de las consultas se
realizaran las exploraciones complementarias rutinarias o especiales o procedimientos terapéuticos que se
consideren indicados.
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« Eltraslado forzoso de un paciente en transporte sanitario adecuado cuando, por razones clinicas insuperables para
el centro concertado, derivadas de la propia intervencion quirirgica que motivé el ingreso del paciente o de
complicaciones ajenas al proceso, surgidas después del ingreso y previa puesta en conocimiento del Organo de
Contratacion, sea necesario su remision al hospital correspondiente.

No se incluira el material protésico, considerandose como tal el “stent” vascular, las protesis valvulares y las protesis
utilizadas en los procedimientos 35.52 y 38.85. No se consideraran como protesis los catéteres, introductores, electrodos,
generadores de marcapasos transitorios y otro material fungible de uso durante los procedimientos.

Las protesis citadas se facturaran a precio de coste al Organo de Contratacion que establezca el contrato correspondiente.
La entidad ofertante especificara en la oferta de licitacion el tipo de protesis, marca, precio y técnica de implantacion. La
eleccion de las mismas debera contar con la aprobacion previa del Organo de Contratacion.

3.2 RADIOCIRUGIA ESTEREOTAXICA
Diagndsticos CIE-9-MC Procedimientos CIE-9-MC
Tarifas maximas
Codigo Descripcion Coédigo Descripcion
239.6, Neoplasia del Sistema Nervioso Lo .
239.7 Central 92.3 Radiocirugia estereotaxica 7.946,96
747.81 Malformaciones vasculares cerebrales 92.3 Radiocirugia estereotaxica 9.536,34

En la tarifa maxima establecida para cada uno de los procedimientos de radiocirugia estereotaxica, se considera incluido:

« Consulta externa de valoracién y planificacion del tratamiento.
o Angiografia cerebral bajo condiciones estereotaxicas (solo en las malformaciones vasculares).

. T.A.C.cerebral en condiciones estereotaxicas, mas RNM realizada en condiciones que permita la fusion de imagenes
con las del TAC.

« Ingreso en clinica (en tratamientos en dosis Unica).

« Medicacion durante el proceso.

.  Dosimetria clinica con sistema de planificacion que permita fusion de imagenes de TAC, RNM ylo angiografia.
« Control de calidad del tratamiento y del equipamiento utilizado seguin normativa vigente.

« El tratamiento con radiocirugia estereotaxica (Unica o fraccionada).

« El coste de los dias de hospitalizacién en habitacion compartida o individual cuando sea preciso por las especiales
circunstancias del paciente.

« La utilizacién de quiréfano y anestesia si se precisa.

« El material fungible necesario durante la hospitalizacién y en los controles pre y posteriores al tratamiento, incluidos
aquellos que se realicen en régimen ambulatorio.

o Asistencia médica por personal especializado: neurorradidlogo, neurocirujano, radioterapeuta, radiofisico, ATS y
técnicos especialistas en radioterapia.

« Informe clinico al finalizar el tratamiento, por escrito.

o Los costes derivados de las posibles complicaciones que puedan presentarse a lo largo de todo el proceso
asistencial, siempre que estén relacionadas con la prestacion del servicio y/o el procedimiento realizado.

o Las consultas posthospitalarias de seguimiento que se considere conveniente en los dos primeros afios tras la
realizacion del tratamiento. En cada una de las consultas se realizaran las exploraciones complementarias rutinarias
o especiales, o procedimientos terapéuticos que se consideren indicados.

« El traslado forzoso de un paciente en transporte sanitario adecuado cuando, por razones clinicas insuperables para
el centro concertado, derivadas de la propia intervencion quirlrgica que motivé el ingreso del paciente o de
complicaciones ajenas al proceso, surgidas después del ingreso y previa puesta en conocimiento del Organo de
Contratacion, sea necesario su remision al hospital correspondiente.
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3.3

RADIOTERAPIA

3.3.1. Radioterapia convencional y radioterapia externa conformada en 3 dimensiones (3D)

Procedimiento. CIE-9-MC
Tarifa maxima por procedimiento
Cadigo Descripcion
Radioterapia de complejidad tipo | 773,33
9204 Radioterapia de complejidad tipo Il 2.300,48
' Radioterapia de complejidad tipo Il 3.141,59
Radioterapia de complejidad tipo IV o de intensidad Modulada. 5.854,93

Las tarifas maximas por procedimiento completo de RT de complejidad | y Il, incluiran lo siguiente:

Primera consulta, con evaluacion multidisciplinar del paciente.

Imagenes de localizacién y planificacion.

Planificacion del tratamiento.

Dosimetria clinica individualizada.

Simulacion del tratamiento.

Las sesiones correspondientes de radioterapia segun protocolos establecidos.

Medicacion, asi como todos los gastos de material sanitario que se requieran durante el procedimiento.

Asistencia especializada por oncdlogo-radioterapeuta, radiofisico, los médicos especialistas que procedan, ATS y
técnicos especialistas en radioterapia.

Material adicional utilizado en el fratamiento: inmovilizadores, bolus y otros fungibles.
Control de calidad del tratamiento y del equipamiento necesario, segan la normativa vigente.
Evaluacion final del tratamiento con informe clinico resumen, por escrito.

Los costes derivados de posibles complicaciones que pudieran presentarse a lo largo de todo el proceso asistencial,
siempre que estén relacionadas con la prestacion del servicio y /o del procedimiento realizado, correran a cargo de la
entidad adjudicataria.

El traslado forzoso de un paciente en transporte sanitario adecuado cuando, por razones clinicas insuperables para
el centro concertado, derivadas de la propia intervenciéon quirirgica que motivé el ingreso del paciente o de
complicaciones ajenas al proceso, surgidas después del ingreso y previa puesta en conocimiento del Organo de
Contratacion, sea necesario su remision al hospital correspondiente.

Las tarifas maximas por procedimiento completo de RT de complejidad Ill, incluiran ademas de lo especificado en el
apartado anterior lo siguiente:

TAC de localizacién y planificacion, con apoyo de imagenes de RNM y/o PET, si fuera necesario.
Sistemas de inmovilizacion adecuados.

Dosimetria computarizada en 3D que permite simulacidn virtual, con conformacion adecuada al PTV (volumen bianco
de planificacion).

Las sesiones correspondientes de radioterapia con Acelerador Lineal de Electrones, segun protocolos establecidos.

Las tarifas maximas por procedimiento completo de RT de complejidad IV o Radioterapia de Intensidad Modulada,
incluyen, ademas de lo especificado para la RT de complejidad 1li, lo siguiente:

Dosimetria mediante planificacion inversa.

Inmovilizacion apropiada y especifica en todos los casos.
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3.3.2. Braquiterapia

Procedimiento. CIE-9-MC Tarifa maxima por procedimiento
Codigo Descripcion completo
Braquiterapia de complejidad | 1.935,90
9227 Braquiterapia de complejidad || 3.073,81
Braquiterapia de complejidad H! 478274
Braquiterapia de complejidad IV 9.552,13

Las tarifas maximas por procedimiento completo de Braquiterapia de complejidad | incluiran lo siguiente:

Consulta inicial con evaluacion multidisciplinar del paciente.

Planificacion del tratamiento.

Imagenes para localizacion y dosimetria (Rx, TAC, Ultrasonidos).

Dosimetria clinica.

Control de calidad del tratamiento y del equipamiento necesario, segun la normativa vigente.

Las sesiones correspondientes de radioterapia segin protocolos establecidos.

Medicacion, asi como todos los gastos de material sanitario que se requieran durante el procedimiento.

Asistencia especializada por oncologo-radioterapeuta, radiofisico, ATS y técnicos especialistas de radioterapia, y
aquellos otros facultativos especialistas segun la patologia de que se trate, si procede.

Ingreso hospitalario, si procede.
Evaluacién final del tratamiento con informe clinico resumen, por escrito.

Los costes derivados de posibles complicaciones que pudieran presentarse a lo largo de todo el proceso asistencial,
siempre que estén relacionadas con la prestacion del servicio y /o del procedimiento realizado, correran a cargo de la
entidad adjudicataria.

El traslado forzoso de un paciente en transporte sanitario adecuado cuando, por razones clinicas insuperables para
el centro concertado, derivadas de la propia intervencion quirirgica que motivo el ingreso del paciente 0 de
complicaciones ajenas al proceso, surgidas después del ingreso y previa puesta en conocimiento del Organo de
Contratacion, sea necesario su remision al hospital correspondiente.

Las tarifas maximas por procedimiento completo de Braquiterapia de complejidad il, Hly IV, incluiran:

Todos los conceptos enumerados para la Braquiterapia de complejidad |, y ademés cada uno de los procedimientos
incluidos en los diferentes niveles de complejidad requiere una mayor dedicacion en tiempo y medios materiales, asi
como una elaboracion mas exhaustiva.

Para aquellos procedimientos de complejidad 1V, en los que el tratamiento precisa el implante de “semillas”, el precio
de éstas se incluira en el global.

3.4 MEDICINA NUCLEAR

Procedimientos CIE-9-MC Tarifa maxima por procedimiento

Cédigo Descripcion completo

. Tto. del dolor metastasico 6seo 1.513
Oncologia
Tto. del Cancer Tiroides con yodo 131 1.589
Tto. con yodo en régimen ambulatorio para el 139
92.29 Endocrinologia Hipertiroidismo: Unidosis

Tto. con yodo en Hipertiroidismo: Dosis fraccionadas 216
Hematologia Tto. de Policitemia Vera 173
Osteoarticular Sinoviortesis / Ttos. intraarticulares 215
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En la tarifa maxima establecida para cada uno de los procedimientos de Medicina Nuclear anteriores, se consideran
incluidos:

« Consulta externa de valoracion y planificacion del tratamiento.

« Preparacion adecuada del paciente.

o Los radiofarmacos que sean necesarios para el tratamiento adecuado.

« Controles de calidad requeridos por la normativa vigente.

« En el caso de utilizar un radiofarmaco que asi lo requiera el paciente, debera permanecer en la instalacion el tiempo
estimado por la normativa vigente, en una estancia adecuada.

e Recomendaciones adicionales al paciente, por escrito, tras realizar el tratamiento.

3.5 LITOTRICIA RENAL EXTRACORPOREA

Procedimiento CIE-9-MC
Tarifa maxima por procedimiento

Codigo Descripcion

98.51 Litotricia Renal extracorpérea 859,60

En la tarifa maxima establecida el procedimiento de Litotricia Renal Extracorpérea, se consideran incluidos:

o Consulta externa para evaluacion del paciente y planificacion del tratamiento.
o  Aplicacion de la terapia con ondas de choque.

e Control del resultado del tratamiento, mediante técnica ecogréafica o radiologica.

3.6 TRATAMIENTOS ESPECIFICOS FARMACOLOGICOS

Procedimiento CIE-9-MC . N
T'"fslgi‘gxz:.: por Tarifa maxima por procedimiento
Codigo Descripcion
99.25 Quimioterapia 11,54
96.49 IVE con RU 449,57

La tarifa maxima para el procedimiento 99.25 (Quimioterapia), incluye:

«  Aplicacion del tratamiento en una sala adecuada dentro de un centro sanitario.

o  Control médico y de ATS durante la aplicacion del tratamiento.

« Tratamiento medicamentoso basico y material fungible que precise.

« No se incluye en la tarifa maxima los farmacos quimioterépicos. El Organo de Contratacion establecera los
mecanismos para su facturacion.

La tarifa maxima para el procedimiento 96.49 (IVE con RU) incluira:

« Consulta para la evaluacion de la paciente y planificacién del tratamiento.
e Analitica para la confirmacion del diagnostico.
e Administracion de la RU486 y de Prostaglandinas.

¢ Realizacién de un legrado uterino si la paciente lo precisa para completar el tratamiento.
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3.7 HEMODIALISIS Y DIALISIS PERITONEAL

3.71.

Hemodialisis por sesion

La tarifa maxima por sesion de hemodialisis, incluye el coste del concentrado de bicarbonato.

Procedimiento CIE-9-MC
Tarifa maxima por sesion
Cadigo Descripcion
Hemodiatisis en Centros hospitalarios 145,00
39.05 En centro satélite con personal sanitario del SALUD 106,25
' En centro satélite con personal sanitario de la empresa concertada 124,81
En el domicilio del paciente con maquina 128,66
3.7.2. Dialisis peritoneal domiciliaria, por dia
Procedimiento CIE-9-MC
Tarifa maxima por sesion
Codigo Descripcion
Dialisis peritoneal ambulatoria continua (DPAC) 4211
Dialisis peritoneal domiciliaria con cicladora alto volumen (mayor de 15
54.08 litros/dia) 70.55
: Dialisis peritoneal domiciliaria con cicladora bajo volumen (menor de 15
- p 56,93
litros/dia)
Dialisis peritoneal domiciliaria con dltimo cambio automatico 49,93
3.7.3. Suplementos de dialisis

a) Suplemento de didlisis peritoneal Ambulatoria con solucion de poliglucosa

Descripcion

Tarifa maxima por sesion

En todas las modalidades de DPA: continua, con cicladora o con Gitimo cambio automatico

6,09

b) Suplemento de didlisis peritoneal Ambulatoria con soluciones basadas en el bicarbonato

Descripcién

Tarifa maxima por sesion

En todas las modalidades de DPA: continua, con cicladora o con ultimo cambio automatico

12

3.74.

Suplemento de material fungible y fijo

A los efectos de facturacion y abono de los servicios de “hemodidlisis a domicilio”, “dialisis peritoneal
ambulatoria continua” y “dialisis peritoneal domiciliaria con Ultimo cambio automético”, las tarifas
establecidas en los apartados 3.7.1, y 3.7.2 para estas prestaciones se diferenciaran, dada su distinta
fiscalidad, en los conceptos que se recogen en el siguiente cuadro:

Procedimiento CIE-9-MC

Tarifa maxima por

Ccodigo Descripcion sesion
. Material fungible 63,82
39.95 Hemodialisis a domicilio con maquina
Material fijo 64,84
54.98 Didlisis peritoneal ambulatoria continua Material fungible 42,11
Dialisis peritoneal domiciliaria con cicladora alto Material fungible 55,97
volumen (mayor de 15 l/dia) Material ﬁjO 14,58
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Dialisis peritoneal domiciliaria con cicladora bajo | Material fungible 45,54
volumen (menor de 15 l/dia) Material fijo 11,39
Didlisis peritoneal domiciliaria con Gltimo cambio | Material fungible 4283
automatico Material fijo 7,30

Con independencia de la tarifa por sesion fijada para los servicios de “hemodialisis en domicilio del paciente con
maquina”, se abonaran a la firma comercial los gastos por la instalacion de los aparatos, previa conformidad del 6rgano
contratante, exclusivamente para aquellos pacientes que utilicen, por primera vez, el tratamiento de hemodialisis en su
domicilio.

En los servicios de dialisis peritoneal ambulatoria, prestados en el domicilio del paciente, la empresa prestataria del
servicio, vendra obligada a la formacion, entrenamiento y adiestramiento del paciente en las operaciones previas a
dialisis, una vez remitido el paciente tras la instalacion del catéter por el centro de referencia.

La empresa adjudicataria abonara al paciente por cada sesion de hemodialisis domiciliaria con maquina, la cantidad de
4,85 euros/sesion, como compensacion economica por el consumo de agua y electricidad. En el supuesto de la didlisis
peritoneal domiciliaria con cicladora, la cantidad de 12,40 euros mensuales por gasto de electricidad. Mensualmente, la
empresa adjudicataria emitira una factura separada por estos conceptos, con cargo al hospital de referencia del que
derive el paciente, justificando plenamente los importes abonados conforme a lo acordado por ambas partes.

3.8 TRATAMIENTO DOMICILIARIO DE ENFERMEDADES RESPIRATORIAS Y DEL SUENO

3.8.1. Tratamiento domiciliario del sindrome de apnea del suefio e insuficiencias respiratorias.

Procedimiento CIE-9-MC
Tarifa maxima por sesiéon
Cédigo Descripcion

93.90 CPAP 1,77
93.91 BIPAP espontanea (doble presion) 2,56

BIPAP controlada (doble presion) 4,51

Respirador volumétrico, 12 horas 7,12
%.70 Respirador volumétrico, 24 horas 10,67

Monitor de apnea. 5,35

Las tarifas maximas por sesion incluiran:
« Atencién al paciente dentro de los 3 dias naturales del aviso o dentro de las 24 horas en caso de urgencia
justificada.

« Instalacion de equipo completo en el domicilio del paciente. Dichos equipos estaran homologados por la autoridad
competente y su eleccion debera contar con la aprobacion previa del Organo de Contratacion.

» Accesorios: gafas o mascarilla adecuada a cada paciente y conjunto de sujecion de la mascarilla.

e Revision en el domicilio del paciente con periodicidad trimestral, complementada con una revision telefénica
mensual respecto a la adecuacion del servicio que se presta, para los tratamientos con CPAP y BIPAP espontanea.

« Revisién en el domicilio del paciente con periodicidad mensual, para el tratamiento con BIPAP controlada.

« Recepcion y avisos durante las 24 horas del dia. Reparacion de averias o reposicion del equipo dentro de las 24
horas habiles del aviso.

» Retirada del equipo al finalizar el tratamiento.

o Realizacion de pulsioximetria nocturna domiciliaria en aquellos pacientes que bajo orden facultativa se crea
necesaria para asegurar el correcto funcionamiento y correccion de las desaturaciones de la oxihemoglobina
reflejadas en el estudio basal.

Las tarifas maximas por sesién, para los tratamientos con Respirador volumétrico, incluiran ademas de lo anterior:
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e Aspirador de secreciones.
« Material fungible necesario si precisa aplicacion de tratamiento por traqueostomia.

o Una primera visita a las 24 horas de la instalacién en el domicilio para verificar el correcto funcionamiento del equipo
por un Técnico, que se repetira a los 7 dias y luego una vez al mes.

o La empresa dispondra de un equipo de enfermeria especializado en estos tratamientos que realizaran:

o Durante la primera semana una llamada telefénica cada 48 horas para detectar posibles problemas,
realizando visita si fuera preciso.

o Una visita a los 7 dias.
o Dos llamadas telefénicas por semana a partir de fa segunda semana.
o Posteriormente una visita mensual.

o Informe clinico de cada visita de enfermeria.

3.8.2. Oxigenoterapia a domicilio

Procedimiento CIE-9-MC
Tarifa maxima por sesion
Cadigo Descripcion
Oxigenoterapia con concentradores 2,63
93.96 Oxigenoterapia con cilindro o bala de oxigeno 2,80
Oxigeno liquido 7,05

En las tarifas maximas se incluira:

o Instalacion de la bombona y equipo necesario para la administracion de oxigeno en el domicilio del paciente, en
cualquiera de las modalidades especificadas en la tabla anterior.

« Dichos equipos estaran homologados por la autoridad competente y su eleccion debera contar con la aprobacion
previa del Organo de Contratacion.

o Las gafas nasales o las mascarillas para la administracion de oxigeno, ser&n nuevas en cada instalacion y se
cambiaran mensualmente.

« Recepcion y avisos durante las 24 horas del dia. Reparacion de averias o reposicion del equipo dentro de las 24
horas habiles del aviso, mediante un servicio de Asistencia Técnica.

« Mensualmente y por muestreo, se hara una revision telefonica a los pacientes respecto a la adecuacion del servicio
que se presta y a su grado de satisfaccion.

o En el tratamiento mediante concentrador de oxigeno, se realizara una visita trimestral por el Técnico, debidamente
habilitado, para el mantenimiento preventivo en el domicilio del paciente.

o Revision exhaustiva del concentrador y de los equipos de oxigeno liquido como minimo con caracter anual en talleres
especializados.

La empresa adjudicataria abonara a los pacientes sometidos a tratamiento de oxigenoterapia domiciliaria con
concentradores, en concepto de compensacion economica por los gastos de electricidad, el importe resultante del
consumo en energia eléctrica del concentrador, en funcién de los kilovatios consumidos mensualmente y de la tarifa
vigente en la compaiiia eléctrica suministradora. La facturacion por este concepto se hara de forma separada y mediante
justificacion del pago al paciente, al hospital de referencia de! que derive el paciente.
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3.8.3. Aerosolterapia y ventiloterapia

Procedimiento CIE-9-MC

Tarifa maxima por sesion

Codigo Descripcion
Tratamiento individualizado de aerosolterapia con nebulizador 105
93.94 ultrasénico '
Tratamiento individualizado de aerosolterapia con alto flujo. 1,52

La tarifa maxima incluye:

o Instalacion del equipo necesario para la administracion de aerosolterapia en el domicilio del paciente, en cualquiera
de las modalidades especificadas en la tabla anterior.

« Dichos equipos estaran homologados por la autoridad competente y su eleccion debera contar con la aprobacion
previa del Organo de Contratacion.

e Material fungibie necesario.

« Mensualmente y por muestreo, se hara una revision telefonica a los pacientes respecto a la adecuacion del servicio
que se presta y a su grado de satisfaccion.

o Recepcion y avisos durante las 24 horas del dia. Reparacion de averias o reposicion del equipo dentro de las 24
horas habiles del aviso, mediante un servicio de Asistencia Técnica.

3.9 TRATAMIENTO CON CAMARA HIPERBARICA

Procedimiento CIE-9-MC

Codigo

Descripcion

Tarifa maxima por sesion

93.95

Oxigenoterapia Hiperbarica

46,83

La tarifa maxima por sesion incluye la presencia del facultativo especialista durante la aplicacion del tratamiento y
revision médica del paciente al final de la misma.

La consulta externa de valoracion y planificacion del tratamiento, se facturara como si fuera una sesion mas. En ella se
realizaran las exploraciones diagndsticas rutinarias o especificas que sea preciso realizar al paciente con anterioridad al
inicio del procedimiento terapéutico.

3.10 TRATAMIENTOS ViA ENDOSCOPICA

3.10.1.Técnicas endoscopicas de menor complejidad:

Procedimiento CIE-3-MC
Tarifa maxima por procedimiento
Codigo Descripcion
42.33 Esclerosis de varices esofagogastricas 201,83
44 .43 Esclerosis de tlcus gastroduodenal 201,83
4413 Extraccién de cuerpo extrafio por gastroscopia 162,33
42.92 Dilatacion esofagica 236,42
45.42 Polipectomia de colon por endoscopia 161,86
57.49 Polipectomia vesical por endoscopia 161,86
43.11 Gastrostomia percutanea endoscépica 215,88
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En la tarifa maxima establecida para cada uno de los procedimientos de endoscopias de menor complejidad, se
considera incluido:

« Consulta externa de valoracion y planificacion del tratamiento, y realizacion de las pruebas diagnésticas rutinarias o
especificas que sea preciso practicar al paciente con anterioridad al procedimiento a que vaya a ser sometido.

« Eltratamiento medicamentoso y curas que se requiera durante la realizacion del procedimiento.

« La asistencia por equipo médico especializado, enfermeria y personal auxiliar sanitario.

« La utilizacién de quirdfano y sedacién si se precisa

« EI material fungible necesario durante la realizacion del procedimiento y en los controles pre y posteriores al
tratamiento.

« La anatomia patologica de los procedimientos que la requieran siguiendo las directrices del conocimiento cientifico
actualizado en cada momento.

« Seguimiento posterior a la realizacién del tratamiento, si precisa.

« Los costes derivados de las posibles complicaciones que puedan presentarse a lo largo de todo el proceso
asistencial, siempre que estén relacionadas con la prestacion del servicio y/o el procedimiento realizado.

« Las reintervenciones terapéuticas necesarias que haya que realizar al paciente, siempre que estén relacionadas con
la prestacién del servicio y/o el procedimiento realizado, en las 48 horas posteriores a la aplicacion del tratamiento.

3.10.2. Técnicas endoscopicas de mayor complejidad:

Procedimiento CIE-9-MC
Tarifa maxima por procedimiento
Codigo Descripcion
51.10 Colangiografia retrégrada endoscopica terapéutica 575,94
51.84 Dilatacién endoscopica de ampolia, esfinter de Oddi y conductos biliares 379,99
51.85 Esfinterotomia / papilotomia endoscdpica 379,99
51.99 Colocacion de endoprétesis biliar o pancreatica 615,17

En la tarifa maxima establecida para cada uno de los procedimientos de endoscopias de mayor complejidad, se considera
incluido:
o Consulta externa de valoracion y planificacién del tratamiento.

« Las pruebas diagndsticas y terapéuticas rutinarias o especificas que sea preciso realizar al paciente con anterioridad
al procedimiento a que vaya a ser sometido.

« El tratamiento medicamentoso que se requiera durante el proceso, asi como la sangre y hemoderivados.
e Curas.

e  Alimentacion, incluidas nutricion parenteral y enteral.

o La asistencia por equipo médico especializado, enfermeria y personal auxiliar sanitario.

« La utilizacién de quiréfano y anestesia si se precisa.

« El material fungible necesario durante la hospitalizacién y en los controles pre y postoperatorios, incluidos aquellos
que se realicen en régimen ambulatorio.

o La anatomia patologica de los procedimientos que la requieran siguiendo las directrices del conocimiento cientifico
actualizado en cada momento.

« Material protésico. La entidad ofertante especificard en la oferta de licitacion el tipo de prétesis, marca, precio y
técnica de implantacion. La eleccion de las mismas deberd contar con la aprobaciéon previa del Organo de
Contratacién.

e El coste de los dias de hospitalizacion en habitacion compartida o individual cuando sea preciso por las especiales
circunstancias del paciente.

o Estancias en Unidad de Cuidados Intensivos que pudiera precisar.
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o Los costes derivados de las posibles complicaciones que puedan presentarse a lo largo de todo el proceso
asistencial, siempre que estén relacionadas con la prestacion del servicio y/o el procedimiento realizado.

« Las reintervenciones terapéuticas necesarias que haya que practicar al paciente, durante el mes siguiente tras la
realizacion del procedimiento, siempre que estén relacionadas con la prestacion del servicio y/o el procedimiento
realizado.

« Las consultas posthospitalarias de revisidon que sean necesarias.

« El traslado forzoso de un paciente en transporte sanitario adecuado cuando, por razones clinicas insuperables para
el centro concertado, derivadas de la propia intervencion quirGrgica que motivd el ingreso del paciente o de
complicaciones ajenas al proceso, surgidas después del ingreso y previa puesta en conocimiento del Organo de
Contratacién, sea necesario su remision al hospital correspondiente.

3.11 TRATAMIENTOS CON LASER
Procedimiento CIE-9-MC
Tarifa maxima por procedimiento
Cadigo Descripcion

Laser para nevus gigantes, nivel | 1.540,50
Laser para nevus gigantes, nivel Il 2.567,50
Laser para nevus gigantes, nivel Il 3.594,50

86.3 Laser para malformaciones venosas
congénitas, nivel | 2.054.00
Laser para malformaciones venosas
congénitas, nivel |l 2670.20
Laser para malformaciones venosas
congénitas, nivel lll 3.902,60

En las tarifas maximas para cada uno de los niveles de complejidad de procedimientos con laser y siguiendo los
protocolos que se establezcan para cada uno de ellos, teniendo en cuenta, la patologia a tratar, su localizacion o
extension, el nimero de maquinas utilizadas y el tiempo de quirfano. No obstante como minimo se considera incluido:

« Consulta externa de valoracion y planificacion del tratamiento.

« Eltratamiento medicamentoso que se requiera durante el proceso.

« Curas.

e  Alimentacion.

» La asistencia por equipo médico especializado, enfermeria y personal auxiliar sanitario.

o La utilizacion de quiréfano y anestesia.

o Utilizacion de diferentes tipos de laser en funcion de la patologia, localizacion y extension de la misma.

« El material fungible necesario durante la hospitalizacion y en las revisiones tras la aplicacién del tratamiento, incluidos
aquellos que se realicen en régimen ambulatorio.

o El coste en hospitalizacion de dia incluido acompaiiante.

o Los costes derivados de las posibles complicaciones que puedan presentarse a lo largo de todo el proceso
asistencial, siempre que estén relacionadas con la prestacion del servicio y/o el procedimiento realizado.

« Las consultas posthospitalarias de revision que sean necesarias.

« El traslado forzoso de un paciente en transporte sanitario adecuado cuando, por razones clinicas insuperables para
el centro concertado, derivadas de la propia intervencion quirGrgica que motivé el ingreso del paciente o de
complicaciones ajenas al proceso, surgidas después del ingreso y previa puesta en conocimiento del Organo de
Contratacién, sea necesario su remision al hospital correspondiente.

+ Informe médico al alta definitiva por escrito.
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312  REHABILITACION
3.12.1. Rehabilitacion Ambulatoria
- . . . Numero minimo
Descripcion segun Categoria N o Tarifas N
Mayor Diagnéstica Descripcion del procedimiento maximas de sesiones por
procedimiento
Accidente vascular cerebral (AVC) | AVC con hemiplejia con/sin alteracion del lenguaje y/o del 240 40
con hemiplejia habla.
E::.terr;edades del sistema nervioso Enfermedades del sistema nervioso central 150 25
Sindromes caniculares y/o de atrapamiento 90 15
Afecciones del sistema nervioso ’ : - ) L
periférico y neuromiopatias Afecciones traumaticas del sistema nervioso periférico 240 40
Otrasafecciones del sistema nervioso y neuromiopatias 240 40
Hé‘gansmo craneoencefalico Traumatismo craneo-encefalico 300 50
Fracturas extremo
. > 150 25
Afecciones traumaticas proximal del humero
osteoarticulares de las Fractura de mufieca (*) 90 15
extremidades -
Resto de las patologias
Afecciones traumaticas incluidas patolos 180 30
osteoarticulares y de las partes - — - -
blandas de las extremidades Afecciones traumaticas de las Esguince de tobillo (*) 54 9
partes blandas de las -
extremidades R estp de las patologias 90 15
incluidas
Politraumatismos con lesiones complejas de las 240 40
extremidades.
Afecciones no traumaticas osteo- | Hombro doloroso (*) 78 13
articulares y de las partes blandas -
del hombro. Resto de las patologias 120 20
incluidas
Afecciones no traumdticas osteo- | Gonartrosis (*) 48 8
articulares y de las partes blandas -
de la rodilla. Bestp de las patologias 90 15
incluidas
Coxartrosis (*) 48 8
Afecciones no traumaticas Otras afecciones no traumaticas | Tendinopatia de 48 8
gf;‘:g:g‘gglla; :Sé))(lt?:n:?dsazzges osteo-articulares y de las partes | mufieca (*)
blandas de las extremidades - = .
(excepto del hombro y rodilla). Artrosis de mufieca (*) 90 15
Resto de las patologias
it 90 15
incluidas
Artritis 90 15
Algoneurodistrofias 270 45
Artroplastias 210 35
Linfedema 120 20
Afecciones traumaticas de la columna vertebral sin lesion 78 13
medular.
Cervicalgia (*) 78 13
Afecciones traumaticas y no Sindromes algicos vertebrales de Dorsalgia (*) 78 13
traumaticas de la columna vertebral | caracteristicas mecanicas y/o —
sin lesion medular degenerativas Lumbociatica (*) 78 13
Resto de las
patologias incluidas 78 13
Otras afecciones vertebrales 90 15
Amputaciones Amputaciones 240 40
Grupo especifico de patologia Deformidades vertebrales, acortamientos musculares y otras
. - . . ; - 240 40
infantil alteraciones del sistema musculo-esquelético
Grupo especifico de patologia senil | Sindrome de inmovilidad 90 15
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La tarifa maxima establecida para cada uno de los procedimientos de Rehabilitacion Ambulatoria descritos en la tabla
anterior, se refiere a procesos completos, de acuerdo con el protocolo que se establezca para cada uno de ellos, y que
comprenden, como minimo:

Consulta inicial de valoracion y planificacion del tratamiento, realizada por un médico especialista en Medicina Fisica
y Rehabilitacion pertenecientes al Servicio Publico de Salud o a la Entidad Concertada, (segun los protocolos
conveniados).

Las consultas de revision realizadas por un médico rehabilitador necesarias para cada proceso, hasta la finalizacion
del tratamiento. Para aquellos procedimientos que requieran un nimero de sesiones igual o mayor de 20, sera
obligatoria una consulta de revisién como minimo.

El nimero de sesiones de fisioterapeuta o terapeuta ocupacional, que aparecen en la tabla anterior, se considerara

BOA Numero 54

minimo para cada proceso, con las excepciones contempladas en los protocolos conveniados.

. Consulta al finalizar el tratamiento, realizada por el médico especialista y emision de informe clinico, por escrito.

Para aquellos procedimientos en los que por su menor complejidad no sea preciso la asistencia por un médico
especialista en Medicina Fisica y Rehabilitacion, sefalados en la Orden mediante (*), la tarifa maxima comprendera,

como minimo:

« Consulta inicial de valoracion y planificacion del tratamiento, realizada por un fisioterapeuta.

« FEl nimero de sesiones de fisioterapeuta o terapeuta ocupacional que aparecen en la tabla anterior, para cada

proceso, se considerara minimo.

o Emisién de informe clinico por el fisioterapeuta, por escrito, al alta definitiva.

3.12.2. Rehabilitacion domiciliaria

I . . Tarifas maximas| Namero minimo
Descnpc:énDs;gl:‘gs(iia:aegona Mayor Descripcion del proceso sin médico de sesiones por
9 Rehabilitador | procedimiento
Accidente vascular cerebral (AVC) con | AVC con hemiplejia en fase aguda 680 40
hemiplejia AVC con hemiplejia en fase crénica 510 30
Parkinson 425 25
Enfermedades del sistema nervioso I
central Esclerosis muitiple 425 25
Otras enfermedades del sistema nervioso central 425 25
Lesiones de la médula espinal Lesiones de la médula espinal 510 30
Sindromes caniculares y/o de atrapamiento 255 15
Afecciones del sistema nervioso . . - : e
periférico y neuromiopatias Afecciones traumaticas del sistema nervioso periférico 680 40
Otras afecciones del sistema nervioso y neuromiopatias 680 40
Traumatismos craneo encefalicos Traumatismos craneo encefélicos 850 50
Fracturas de la epifisis proximal del himero 425 25
Fracturas de la epifisis proximal del fémur 510 30
Afecciones traumaticas osteoarticulares - ) -
y de las partes blandas de las Politraumatismos con lesiones complejas de las 680 40
extremidades extremidades
Otras afecciones traumaticas osteoarticulares y de las 340 20
partes blandas de las extremidades
Artoplastia de rodilla 595 35
Afecciones no traumaticas Artoplastia de cadera 595 35
osteoarticulares y de las partes blandas - -
de las extremidades Otras afecciones no traumaticas osteoarticulares y de
las partes blandas de las extremidades (excepto 340 20
artroplastia de rodilla y de cadera)
Afecciones traumaticas y no traumaticas
de la columna vertebral sin lesion Afecciones vertebrales sin lesion medular 255 15
medular
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Amputaciones Amputacion de la/s extremidad/es inferior/es 680 40
Enfermedades respiratorias E.P.O.C. 340 20
Grupo especifico de patologia infantil Miopatias 680 40
Grupo especifico de patologia senil Sindrome de inmovilidad 255 15

La tarifa maxima establecida para cada uno de los procedimientos de Rehabilitacion Domiciliaria descritos en la tabla
anterior, se refiere a procesos completos, de acuerdo con el protocolo que se establezca para cada uno de ellos, y que
comprenden como minimo:

« Consulta inicial de valoracion y planificacién del tratamiento, realizada por un médico especialista en Medicina Fisica
y Rehabilitacion, pertenecientes al Servicio Publico de Salud o a la Entidad Concertada, (segun los protocolos
conveniados).

« Las consultas de revision realizadas por un médico rehabilitador necesarias para cada proceso, hasta la finalizacion
del tratamiento. Para aquellos procedimientos que requieran un nimero de sesiones igual o mayor de 20, sera
obligatoria una consulta de revisién como minimo.

« El numero de sesiones de fisioterapeuta o terapeuta ocupacional, que aparecen en la tabla anterior, se considerara
minimo para cada proceso, con las excepciones contempladas en los protocolos conveniados.

o Consulta al finalizar el tratamiento, realizada por el médico especialista y emision de informe clinico, por escrito.

o Desplazamiento hasta el domicilio del paciente.

3.12.3. Foniatria y logopedia.

Descriclon e Caedoria Descrpeitn del procadimints Tarie i o e e
Disfonia 387,18 6 meses
Afasia 774,36 12 meses
Disartria 515,55 8 meses
Trastornos de la fluencia 387,18 6 meses

Alteraciones del lenguaje, de la | Anomalias funcionales dentofaciales 387,18 6 meses

voz y del habla Laringuectomia 387,18 4 meses
Implante coclear- pacientes postlocutivos, en nifios 4.709,82 24 meses
Implante coclear- pacientes prelocutivos, en nifios 7.705,58 36 meses
Implante coclear- pacientes postiocutivos, en adultos 3.531,85 6 meses
Implante coclear - pacientes prelocutivos, en adultos 5.778,93 12 meses

La tarifa maxima establecida para cada uno de los procedimientos terapéuticos enumerados en la tabla anterior, (se
refieren a proceso completo, de acuerdo con el protocolo que se establezca para cada uno de ellos). No obstante, como
minimo se considera incluido:

« Consulta inicial de valoracién y planificacion del tratamiento, realizada por un médico especialista en Rehabilitacion/
Foniatra.

o Las consultas de revision realizadas por un médico Rehabilitador/Foniatra necesarias para cada proceso, hasta la
finalizacion del tratamiento, siendo coémo minimo una consulta mensual.

« La duracion para cada procedimiento que aparece en la tabla anterior, se considerara minima y de obligado
cumplimiento.

+ Las sesiones para cada modalidad terapéutica seran impartidas por un logopeda. El numero y duracién de las
mismas vendran determinadas en los protocolos establecidos al efecto.

« En el caso de laringuectomizados, en modalidad terapéutica de recuperacién del habla esofagica las sesiones podran
se realizadas por un monitor especializado.

« Consulta médica realizada por un médico especialista en rehabilitacion/foniatra al final del proceso terapéutico.

o Emision de informe médico, por escrito, al alta definitiva.
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3.12.4. Rehabilitacion para paraliticos cerebrales.

Descripcion del procedimiento Tarifas maximas
Por cada mes completo de tratamiento de rehabilitacion integral, incluyendo fisioterapia, 29306
logopedia, foniatria, terapia ocupacional, ortopedia y neuropediatria. !
Por cada sesion de tratamiento 9,55

La tarifa maxima anterior correspondiente a tratamiento de rehabilitacién para paraliticos cerebrales por meses
completos, incluye:

«  Consulta inicial multidisciplinar de valoracion y planificacion del tratamiento.
« Consultas de revision necesarias durante el tratamiento. Se realizara como minimo una mensual.

« La rehabilitacion integral mensual incluye 20 sesiones.

La tarifa maxima por sesi6n de tratamiento, sera de aplicacion cuando el tratamiento requerido exceda de uno o mas
meses completos.
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4. ATENCION SOCIOSANITARIA

r 4.1. INTERNAMIENTO HOSPITALES CONVALECENCIA CON REHABILITACION

Tipo de cuidado Tarifa maxima

Internamiento con RHB 7.974

Servicios incluidos:

Se consideran tarifas maximas por tipo de cuidado, se refiere a la atencion sanitaria del proceso completo, estando
incluida de forma general toda la asistencia que precise el paciente dentro del tipo de cuidado hasta el alta hospitalaria,
de acuerdo con el protocolo que se establezca para cada uno de los tipos de cuidados. No obstante como minimo se
consideran incluidos:

« Internamiento en hospital de convalecencia: coste de los dias de hospitalizacion en habitacion compartida o individual
cuando sea preciso por las especiales circunstancias del paciente.
o Asistencia por equipo médico, enfermeria y personal auxiliar sanitario.
« Eltratamiento farmacolégico que se requiera durante el proceso.
» Actividades y procedimientos de enfermeria:
o Actividades de enfermeria: Actividades de prevencion y promocién de la autonomia y del autocuidado.
o Procedimientos de enfermeria:
Aplicacién de tratamientos.
Vendajes e inmovilizaciones.
Toma de muestras.
Toma de constantes.
Sondajes.
Cuidados de heridas, Ulceras y ostomias.
Tratamiento postural.
Aplicacion de aerosolterapia, oxigenoterapia y terapia respiratoria basica.
Alimentacion, incluidas nutricién parenteral y enteral.
« Consulta médica de especialista en RHB.
o  Técnicas diagndsticas y terapéuticas rehabilitador /fisioterapia/ terapia ocupacionat.
o  Atencion personal basica: manutencion, aseo y movilizacion.

+ Informe de alta por el médico responsable.

4.2. INTERNAMIENTO HOSPITALES CONVALECENCIA SIN REHABILITACION

Tipo de cuidado Tarifa maxima
Internamiento sin RHB 6.617,00

Servicios incluidos:

Se consideran tarifas maximas por tipo de cuidado, se refiere a la atenciéon sanitaria del proceso completo, estando
incluida de forma general toda la asistencia que precise el paciente dentro del tipo de cuidado hasta el alta hospitalaria,
de acuerdo con el protocoio que se establezca para cada uno de los tipos de cuidados. No obstante como minimo se
consideran incluidos:

« Internamiento en hospital de convalecencia: coste de los dias de hospitalizacion en habitacion compartida o
individual cuando sea preciso por las especiales circunstancias del paciente.
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« Asistencia por equipo médico, enfermeria y personal auxiliar sanitario.

« El tratamiento farmacoidgico que se requiera durante el proceso.

 Procedimientos de enfermeria:

[e]

[¢]

o

(e}

Aplicacion de tratamientos.

Vendajes e inmovilizaciones.

Toma de muestras.

Toma de constantes.

Sondajes.

Cuidados de heridas, ulceras y ostomias.

Tratamiento postural.

Aplicacién de aerosolterapia, oxigenoterapia y terapia respiratoria basica.

Alimentacidn, incluidas nutricion parenteral y enteral.

e  Atencién personal basica: manutencion, aseo y movilizacion.

« Informe de alta por el médico responsable.

| 43

INTERNAMIENTO HOSPITALES CONVALECENCIA CUIDADOS PALIATIVOS

Tipo de cuidado

Tarifa maxima

Internamiento cuidados paliativos

2.579,00

Servicios incluidos:

Se consideran tarifas maximas por tipo de cuidado, se refiere a la atencién sanitaria del proceso completo, estando
incluida de forma general toda la asistencia que precise el paciente dentro del tipo de cuidado hasta el alta hospitalaria,
de acuerdo con el protocolo que se establezca para cada uno de los tipos de cuidados. No obstante como minimo se
consideran incluidos:

«  Internamiento en hospital de convalecencia: coste de los dias de hospitalizacion en habitacion compartida o individual
cuando sea preciso por las especiales circunstancias del paciente.

« Asistencia por equipo médico, enfermeria y personal auxiliar sanitario.

« Eltratamiento farmacoldgico que se requiera durante el proceso.

«  Tratamiento del dolor.

¢ Procedimientos de enfermeria:

e}

[e]

(o]

(@]

Aplicacion de tratamientos.

Vendajes e inmovilizaciones.

Toma de muestras.

Toma de constantes.

Sondajes.

Cuidados de heridas, llceras y ostomias.

Tratamiento postural.

Aplicacion de aerosolterapia, oxigenoterapia y terapia respiratoria basica.

Alimentacidn, incluidas nutricion parenteral y enteral.

«  Atencion personal basica: manutencion, aseo y movilizacion.

+ Informe de alta por el médico responsable.




BOA Numero 54 9 de mayo de 2007 7061

= GOBIERNO
=<DE ARAGON

Departamento de Salud y Consumo

| 4.4. HOSPITAL DE DiA EN HOSPITAL CONVALECENCIA

Tipo de cuidado Tarifa maxima
Hospital de Dia 1.895,38

Servicios incluidos:

Se consideran tarifas maximas por tipo de cuidado, se refiere a la atencion sanitaria del proceso completo, estando
incluida de forma general toda la asistencia que precise el paciente dentro del tipo de cuidado hasta el aita hospitalaria,
de acuerdo con el protocolo que se establezca para cada uno de los tipos de cuidados. No obstante como minimo se
consideran incluidos:
» Asistencia por equipo meédico, enfermeria y personal auxiliar sanitario.
« El tratamiento farmacolégico que se requiera durante el proceso.
e  Procedimientos de enfermeria:
o Aplicacion de tratamientos.
o Vendajes e inmovilizaciones.
o Toma de muestras.
o Toma de constantes.
o Cuidados de heridas, ulceras y ostomias.
« Técnicas diagnosticas y terapéuticas rehabilitador/fisioterapia/terapia ocupacional/terapia para déficit cognitivos.
e  Atencidn personal basica.
«  Manutencion.

+ Informe de alta por el médico responsable.

4.5. TRANSPORTE ADAPTADO EN HOSPITALES DE DiA DE CONVALECENCIA

Tipo de asistencia Tarifa maxima

Transporte adaptado 9,71

Servicios incluidos:
Se consideran tarifas maximas por paciente estando incluido:
» Transporte ida y vuelta del domicilio dei paciente al hospital de convalecencia, en vehiculo adaptado.

e  Atencion basica al paciente.

4.6. EQUIPOS DE SOPORTE DE ATENCION DOMILIARIA

Distancia desde la base del ESAD hasta el domicilio del paciente Tarifa
Hasta45 Km. 602
Entre 45 y 80 Km. 1.041
Més de 80 Km. 1.354

Servicios incluidos:

Se consideran tarifas maximas por tipo de cuidado y tramo de distancia kilométrica, estando incluido de forma general
toda la asistencia que precise el paciente dentro del tipo de cuidado hasta el alta, de acuerdo con el protocolo que se
establezca para cada uno de los tipos de cuidados. No obstante como minimo se consideran incluidos:
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» Asistencia médica y/o de enfermeria en domicilio:

]

Valoracion inicial conjunta del paciente y de la unidad familiar con los profesionales de Atencion Primaria que
hayan solicitado colaboracion del ESAD. Elaboracién de planes de cuidados y estrategia de seguimiento con
el EAP

Asesoramiento telefonico y presencial a profesionales de EAP en base a la historia clinica del paciente.

Atencion directa a pacientes inmovilizados y/o en situacion terminal, cuyo curso clinico lo requiera, aplicando
las técnicas y tratamientos que se precisen dentro del tipo de cuidado.

Tratamiento del dolor.

Administracion de medicacion por via subcutanea: en bolus o en infusién continua.

Vigilancia de cualquier tipo de dispositivos que lleve el enfermo (PEG, Reservorios, Sondas etc.).
Apoyo y administracion de medicacion en la agonia.

Control y registro de morficos.

Consulta telefonica a cuidadores y familiares.

Informacion, formacién y apoyo a cuidadores y familiares.

Deteccion y prevencion de procesos de duelo patoldgicos.

Ayudar en la gestion de los procesos de duelo.

Adiestramiento y asistencia a los cuidadores para la atencion personal basica del paciente: alimentacion, aseo
y movilizacion.

¢ Actividades y procedimientos de enfermeria:

o

[e]

Actividades de enfermeria:

Actividades de promocion de la autonomia y del autocuidado.

Actividades preventivas que necesariamente incluiran:

Prevencién de déficit nutricional,

Prevencion de accidentes y caidas,

Prevencion de la polifanmacia y la automedicacion,

Prevencion de incontinencia urinaria,

Prevencion del sindrome del cuidador

Apoyo emocional y seguimiento de los cuidadores familiares
Procedimientos de enfermeria:

Aplicacion de tratamientos.

Vendajes e inmovilizaciones.

Toma de muestras.

Toma de constantes.

Sondajes.

Apoyo en las paracentesis evacuadoras

Extraccion manual de fecalomas

Cuidados de heridas, Ulceras y ostomias.

Tratamiento postural.

Aplicacion de aerosoiterapia, oxigenoterapia y terapia respiratoria basica.

Alimentacion, incluidas nutricion parenteral y enteral.
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5. SERVICIOS DE SALUD MENTAL

[5.1. ATENCION Y CUIDADOS EN CENTROS DE SALUD MENTAL

CENTRO DE SALUD MENTAL Tarifa
Capitativa 5,74

Se considera tarifa maxima por asegurado, comprendiendo toda la atencion mental que demande la poblacion
asignada, dentro de la cartera de servicios de los Centros de Salud Mental. Se encuentran comprendidas como minimo:

* Asistencia por equipo especializado de psiquiatria, psicologia clinica, enfermeria, personal auxiliar sanitario y
trabajador social.

« Atencion integral de los pacientes, comprendiendo la atencién psiquiatrica, psicofarmacoldgica y psicoterapeutica
individual, grupal o familiar y la atencion psicolégica.

+ Servicios basicos de enfermeria y de enfermeria psiquiatrica.

+  Apoyo y asesoramiento al Equipo de Atencion Primaria y participacion en los programas de enlace: sesiones clinicas,
organizacién de derivaciones y formacion.

« Derivacion de pacientes que necesitan ingreso a las unidades de hospitalizacion breve o al resto de dispositivos de la
red de salud mental segun los distintos protocolos de derivacion. Informe por el facultativo responsable.

« Servicios de trabajador social. Deteccion de necesidades sociales de los pacientes y sus familias y atencion de las
mismas en colaboracion con los Servicios Sociales de base.

15.2. INTERNAMIENTO EN UNIDADES RESIDENCIALES-REHABILITADORAS DE LARGA ESTANCIA. J
UNIDAD RES-RHB. LARGA ESTANCIA Tarifa
Paciente 19.799,00

Se consideran tarifas maximas por paciente, comprendiendo la atencién sanitaria del proceso completo, estando
incluida de forma general toda la asistencia que precise el paciente dentro de la cartera de servicios de las Unidades de
Larga estancia hasta el alta en la Unidad. No obstante como minimo se consideran incluidos:

« Internamiento en Unidad Residencial, estando incluido el coste de los dias de internamiento en habitacion
compartida o individual cuando sea preciso por las especiales circunstancias del paciente.

« Asistencia por equipo especializado de psiquiatria, psicologia clinica, enfermeria, personal auxiliar sanitario y
trabajador social. Comprendiendo la atencion psiquiatrica, psicofarmacologica y psicoterapedtica individual, grupal o
social y atencion psicologica que se requiera durante el ingreso.

« Guardias médicas y de enfermeria presenciales y/o localizadas.
« Cuidados basicos de enfermeria y de enfermeria psiquiatrica.
e Plan Terapéutico Individualizado.
¢ Programas de rehabilitacion psicosocial, comprendiendo:
o Autocuidado. Actividades de la vida diaria y vivienda.
o Educacion para la salud y psicoeducacion del paciente y su familia.
o Rehabilitaciéon de déficit cognitivos.
o Psicomotricidad.
o Afrontamiento del estrés y expresividad emocional.
e  Programas de apoyo comunitario, comprendiendo:
o Actividades de tiempo libre, ocio y convivencia.

o Expresion artistica.
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o Habilidades sociales
e Programas ocupacionales y educativos, comprendiendo:
o Orientacion vocacional y recuperacion de capacidades laborales.
o Talleres ocupacionales.
o Actividades de formacion e insercion ocupacional / laboral.

. Servicios de trabajador social. Deteccién de necesidades sociales de los pacientes y sus familias y atencion de las
mismas en colaboracion con los Servicios Sociales de base.

o Programas de reinsercion e integracién en alternativas residenciales.
«  Atencion basica a pacientes ingresados: manutencion, aseo, movilizacion, etc.

» Informe de alta por el facultativo responsable.

[5.3. INTERNAMIENTO EN UNIDADES REHABILITADORAS DE MEDIA ESTANCIA.

UNIDAD RHB. MEDIA ESTANCIA Tarifa

Paciente 38.195,21

Se consideran tarifas maximas por paciente, comprendiendo la atencidn sanitaria del proceso completo, estando
incluida de forma general toda la asistencia que precise el paciente dentro de la cartera de servicios de las Unidades de
Media estancia hasta el alta en la Unidad. No obstante como minimo se consideran incluidos:

e Internamiento en Unidad RHB de Media Estancia, estando incluido el coste de los dias de internamiento en
habitacion compartida o individual cuando sea preciso por las especiales circunstancias del paciente.

e Asistencia por equipo especializado de psiquiatria, psicologia clinica, enfermeria, personal auxiliar sanitario y
trabajador social. Realizando una intervencion terapéutica integral e intensiva. Comprendiendo la atencion
psiquiatrica, psicofarmacologica y psicoterapeutica individual, grupal o social y atencion psicoldgica que se requiera
durante el ingreso.

e Guardias médicas y de enfermeria presenciales y/o localizadas.
e Cuidados basicos de enfermeria y de enfermeria psiquiatrica.

¢ Plan Terapéutico Individualizado.

o Programas de rehabilitacion psicosocial, comprendiendo:

o Autocuidado. Actividades de la vida diaria y vivienda.

o Educacién para la salud y psicoeducacion del paciente y su familia.
o Rehabilitacion de déficit cognitivos.

o Psicomotricidad.

o Afrontamiento del estrés y expresividad emocional.
e Programas de apoyo comunitario, comprendiendo:
o Actividades de tiempo libre, ocio y convivencia.
o Expresion artistica.
o Habilidades sociales.
e Programas ocupacionales y educativos, comprendiendo:
o Orientacién vocacional y recuperacion de capacidades laborales.
o Talleres ocupacionales.

o Actividades de formacion e insercion ocupacional / laboral.
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e Servicios de trabajador social. Deteccion de necesidades sociales de los pacientes y sus familias y atencion de las
mismas en colaboracién con los Servicios Sociales de base.

e Programas de reinsercion e integracion en alternativas residenciales.
e Atencién basica a pacientes ingresados: manutencién, aseo, movilizacion, etc.
« Informe de alta por el facultativo responsable.

¢ Docencia e investigacion.

5.4. ATENCION Y CUIDADOS EN CENTROS DE REHABILITACION COMUNITARIA. (Centros de Dia) —I
CENTRO DE DiA Tarifa
Programa intensivo 9.504,78
Programa apoyo 5.354,00
Programa intensivo mas residencial 12.504,78
Programa apoyo mas residencial 8.354,00

Se consideran tarifas maximas por paciente, comprendiendo la atencion sanitaria del proceso completo, estando
incluida de forma general toda la asistencia que precise el paciente dentro de la cartera de servicios de los Centros de
Dia hasta el alta.

Asistencia ambulatoria por equipo especializado, psiquiatria y/o psicologia clinica, enfermeria, personal auxiliar sanitario
y trabajador social que garantice la continuidad y coordinacion con los planes de rehabilitacion intensivos y reinsercion
individualizados de los pacientes derivados, abarcando diversas dreas de entrenamiento y formacion que configuran el
tratamiento integral del paciente.

Los programas de Rehabilitacion intensiva:

Se considerara como modalidad de tratamiento intensivo cuando tenga la funcion fundamental de rehabilitacion activa y
reinsercion social con orientacion comunitaria. La duracion media estimada de este tratamiento rehabilitador sera de 9
meses y comprendera:

1.- La atencion en el centro se prestara siguiendo el modelo basico de PLAN TERAPEUTICO INDIVIDUALIZADO que
contemplara para la elaboracion de dicho Plan:
e Entrevista de valoracion
e Programa de acogida
e  Evaluacion muitidisciplinar
e FElaboracién del PIR ( Proyecto Individualizado de Rehabilitacion )
e Revisiones periddicas
2 .- Atencién psiquiatrica y psicologica, comprendiendo:

e Seguimiento psiquiatrico y psicolégico (en coordinacion con la Unidad de Salud Mental Comunitaria del
paciente).

e Cuidados basicos de enfermeria psiquiatrica.
e  Psicoterapia.
3.- Programas Terapéuticos:
e Programas de rehabilitacion psicosocial, comprendiendo:
o Autocuidado. Actividades de la vida diaria y vivienda.
o Educacion para la salud y psicoeducacion del paciente y su familia.

o Rehabilitacion de déficit cognitivos.
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o Psicomotricidad.
o Afrontamiento del estrés y expresividad emocional.
e Programa de apoyo comunitario, comprendiendo:
o Actividades de tiempo libre y ocio.
o Expresion artistica: barro, pintura, etc.
o Habilidades sociales.
o) Coordinacion con Albergue Municipal, Refugio y comedores sociales.
o Tramitacion de documentacion y ayudas sociales.
e Programa entrenamiento preocupacional y de actividades ocupacionales, comprendiendo:
o Orientacion vocacional y recuperacion de capacidades iaborales.

o Formacion prefaboral: fomento y entrenamiento de las capacidades relacionales e instrumentales asi
como las actitudes basicas hacia el trabajo.

o Aula informatica.

o Actividades de lecto-escritura.

o Actividades de terapia ocupacional.

o Coordinacion con recursos de empleo.

e Programas de deteccidon de necesidades sociales de los pacientes y sus familias y atencion de las mismas en
colaboracion con los Servicios Sociales de base.

4.- Otros servicios: en aquellos casos en los que se valore necesario para su rehabilitacion, el centro de Dia podra
ofertar servicios de:
e Comedor: comprendiendo el desayuno, comida, y con servicio de cena si es necesario.
¢ Lavanderia.
e  Ducha.
e Transporte.

Los programas de Rehabilitacion de apoyo:

La modalidad de tratamiento cronico sera de apoyo y mantenimiento y su duracién serd de 12 meses, con posibilidad de
continuar el mismo, por indicacion facultativa por otros periodos de la misma duracion y comprendera:

1.- La atencion en el centro se prestara siguiendo el modelo basico de PLAN TERAPEUTICO INDIVIDUALIZADO que
contemplara para la elaboracién de dicho Plan:
e Entrevista de valoracion.
e Programa de acogida.
e Elaboracion del PIR (Proyecto Individualizado de Rehabilitacion).
e Revisiones periédicas.
2.- Atencidn psicologica, comprendiendo:
e  Seguimiento psicologico.
e Cuidados basicos de enfermeria psiquiatrica.
3.- Programas Terapéuticos:
e Programas de mantenimiento psicosocial, comprendiendo:
o Autocuidado. Actividades de la vida diaria y vivienda.
o Educacion para la salud y psicoeducacion del paciente y su familia.

o Psicomotricidad.
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Programa de apoyo comunitario, comprendiendo:

o Actividades de tiempo libre y ocio.

o Expresion artistica: barro, pintura, etc.

o Habilidades sociales.

o Coordinacion con Albergue Municipal, Refugio y comedores sociales.
o Tramitacion de documentacion y ayudas sociales.

Programa de mantenimiento de actividades ocupacionales, comprendiendo:
o Orientacién vocacional y recuperacion de capacidades laborales.

o Fomento y entrenamiento de las capacidades relacionales e instrumentales asi como las actitudes
basicas hacia el trabajo.

o Aula informatica.

o Actividades de lecto-escritura.

o) Actividades de terapia ocupacional.

o Coordinacién con recursos de empleo.

Programas de deteccion de necesidades sociales de los pacientes y sus familias y atencion de las mismas en
colaboracién con los Servicios Sociales de base.

4 - Otros servicios: en aquellos casos en los que se valore necesario para el tratamiento de apoyo, el centro de Dia
podra ofertar servicios de:

Comedor: comprendiendo el desayuno, comida, y con servicio de cena si es necesario.
Lavanderia.
Ducha.

Transporte.

Ademas de los servicios anteriormente indicados en este apartado, para los programas intensivo mas residencial y
apoyo mas residencial, se consideran incluidos los siguientes:

Supervision por equipo especializado de psiquiatria y/o psicologia y/o, enfermeria, personal auxiliar y
trabajador social.

Supervision presencial relacionada con:

o Autocuidado. Alimentacion.

o Actividades instrumentales.

o Seguimiento de la medicacion.

o Desarrollo de actividades y gestiones externas.

o Seguimiento diario de las actividades de la vida cotidiana y condiciones de seguridad.

Confeccién y seguimiento del Plan Terapéutico Individualizado para la externalizacion.

Coordinacion con los recursos para actividades ocupacionales y laborales.

Servicios de trabajador social. Detecciéon de necesidades sociales de los pacientes y sus familias y atencion de
las mismas en colaboracion con los Servicios Sociales de base.

Atencion y preparacion de los pacientes seleccionados para su inclusiéon en Unidades Residenciales: Pisos
Tutelados.

Actividades de busqueda de piso y acondicionamiento.
Costes de mantenimiento basicos.

Informe de alta.




7068

9 de mayo de 2007 BOA Numero 54

= GOBIERNO
=<DE ARAGON

Departamento de Salud y Consumo

[5.5. ATENCION Y CUIDADOS EN UNIDADES RESIDENCIALES. (Pisos Tutelados)

PISO TUTELADO Tarifa
Paciente con recursos residenciales propios. 6.783,31
Paciente sin recursos residenciales propios. 12.064,67

Se consideran tarifas maximas por paciente, comprendiendo la atencion sanitaria del proceso completo, estando
incluida de forma general toda la asistencia que precise el paciente dentro de la cartera de servicios de los Pisos
Tutelados hasta el alta. No obstante como minimo se consideran incluidos:

5.5.1. Pacientes con recursos residenciales propios: (pisos propios o alquilados, pensiones, albergues etc.)

Supervisién por equipo especializado de psiquiatria y/o psicologia y/o, enfermeria, personal auxiliar y
trabajador social.

Supervision presencial relacionada con:

o Autocuidado. Alimentacion.

o Actividades instrumentales.

o Seguimiento de la medicacion.

o Desarrollo de actividades y gestiones externas.

o Seguimiento diario de las actividades de fa vida cotidiana y condiciones de seguridad.
Confeccion y seguimiento del Plan Terapéutico Individualizado para la externalizacion.
Coordinacién con los recursos para actividades ocupacionales y laborales.

Servicios de trabajador social. Deteccion de necesidades sociales de los pacientes y sus familias y
atencion de las mismas en colaboracion con los Servicios Sociales de base.

Atencion y preparacion de los pacientes seleccionados para su inclusion en Unidades Residenciales:
Pisos Tutelados.

Actividades de busqueda de piso y acondicionamiento.
Costes de mantenimiento basicos.

Informe de alta.

5.5.2. Pacientes sin recursos residenciales propios:

Supervision por equipo especializado de psiquiatria y/o psicologia y/o enfermeria, personal auxiliar y
trabajador social.

Supervision presencial relacionada con:

o Autocuidado. Alimentacion.

o Actividades instrumentales.

o Seguimiento de la medicacion.

o Desarrollo de actividades y gestiones externas.

o Seguimiento diario de las actividades de la vida cotidiana y condiciones de seguridad.
Confeccion y seguimiento del Plan Terapéutico Individualizado para la externalizacion.
Coordinacién con los recursos para actividades ocupacionales y laborales.

Servicios de trabajador social. Deteccion de necesidades sociales de los pacientes y sus familias y
atencion de las mismas en colaboracién con los Servicios Sociales de base.

Atencion y preparacion de los pacientes seleccionados para su inclusién en Unidades Residenciales:
Pisos Tutelados.
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o Costes generales de mantenimiento (limpieza, seguros etc.), suministros (luz, agua, gas etc.),

reposicion de muebles y enseres, y costes de los alquileres.

e Comida principal.

+ Informe de aita.

[5.6.  ATENCION Y CUIDADOS DE INSERCION SOCIOLABORAL. (Centros de insercién laboral ) ]
CENTRO DE INSERCION LABORAL Tarifa
Paciente 7.476,40

Se consideran tarifas maximas por paciente, comprendiendo la atencién del proceso completo, estando incluidas de
forma general todas las actividades que precise el paciente dentro de ia cartera de servicios de los Centros de Insercion

Laboral hasta su finalizacion. No obstante como minimo se consideran incluidos:

Plan Terapéutico Individualizado.

°

Programas Terapéuticos sociolaborales:

o Actividades grupales como aprendizaje o recuperacion de actividades laborales dirigidas a facilitar la

integracion laboral.

o Formacién ocupacional especifica.

o Programas de empleo protegido.

o Fomentar y entrenar las capacidades relacionales e instrumentales y las aptitudes basicas hacia el trabajo.

e Servicios de trabajador social. Deteccion de necesidades sociales de los pacientes y sus familias y atencion de las
mismas en colaboracion con los Servicios Sociales de base.

¢ Informe de alta.
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6. SERVICIOS DE ATENCION DE DROGODEPENDENCIAS

6.1. ATENCION Y CUIDADOS EN REGIMEN AMBULATORIO EN UNIDADES DE ASISTENCIA Y SEGUIMIENTO
DE ADICCIONES

ATENCION Y CUIDADOS EN REGIMEN AMBULATORIO Tarifa

Paciente 817,88

Se consideran tarifas maximas por paciente, comprendiendo la atencion sanitaria del proceso completo, estando
incluida de forma general toda la asistencia que precise el paciente dentro de la cartera de servicios de las Unidades
Asistenciales y Seguimiento de Adicciones hasta el alta.

Son Unidades asistenciales especializadas en el tratamiento ambulatorio de los trastornos adictivos, que generen
repercusiones en la esfera biologica, psicoldgica, familiar y/o social. La duracion media estimada de este tratamiento
sera de 6 meses y comprendera:

e Asistencia ambulatoria por equipo especializado, médico y/o psicologia clinica, enfermeria, personal auxiliar y
trabajador social que garantice la continuidad y coordinacion con los planes de rehabilitacion intensivos y
reinsercion individualizados de los pacientes derivados, abarcando diversas areas de entrenamiento y formacién
que configuran el tratamiento integral dei paciente. Atencion individual y/o grupal a pacientes y familias.

e Atencién médicay psicoldgica, comprendiendo:
o Evaluacion inicial.
o Elaboraciéon del Plan Terapéutico Individualizado.
o Seguimiento médico y psicologico.
o Dispensacion directamente observada de farmacos.
o Tratamiento farmacolégico.
o Cuidados basicos de enfermeria psiquiatrica.
o Acompafamiento terapéutico.
o Psicoterapia.
e  Atencion por trabajador social y/o educador.

e Servicios de trabajador social. Deteccion de necesidades sociales de los pacientes y sus familias y atencion de las
mismas en colaboracion con los Servicios Sociales de base.

e Derivacion de pacientes que necesitan ingreso en Comunidad Terapéutica o al resto de dispositivos de la red
sanitaria segun los distintos protocolos de derivacion. Informe por el facultativo responsable.

ITS.Z. ELABORACION Y DISPENSACION AMBULATORIA DE DERIVADOS OPIACEOS: METADONA J
6.2.1 ELABORACION Y DISPENSACION AMBULATORIA DE METADONA Tarifa
Paciente/afio 629,40

Se consideran tarifas maximas por paciente/afio comprendiendo la atencion sanitaria del proceso, estando inciuida de
forma general toda la asistencia que precise el paciente dentro de la cartera de servicios de estas Unidades
Asistenciales hasta el alta. No obstante como minimo se consideran incluidos:

e Elaboracion y conservacion de la formula magistral.

e Dispensacion y administracion de metadona.

e  Educacion sanitaria.

e Gestion de la informacion de 6rdenes médicas y hojas de control de dispensacion de metadona.
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6.2.2 DISPENSACION AMBULATORIA DE METADONA Tarifa

Paciente/afio 340,78

Se consideran tarifas maximas por paciente/afio comprendiendo la atencion sanitaria del proceso, estando incluida de
forma general toda la asistencia que precise el paciente dentro de la cartera de servicios de estas Unidades
Asistenciales hasta el alta. No obstante como minimo se consideran incluidos:

e Elaboracion del Plan Terapéutico Individualizado.

¢ Dispensacion de metadona.

o Realizacion de controles analiticos.

e  Orientacion familiar y laboral.

e Servicios de trabajador social. Deteccién de necesidades sociales de los pacientes y sus familias y atencion de las
mismas en colaboracion con los Servicios Sociales de base.

e Informe médico.

6.3. INTERNAMIENTO EN COMUNIDAD TERAPEUTICA

INTERNAMIENTO EN COMUNIDAD TERAPEUTICA Tarifa

Paciente 5.720,00

Las Comunidades Terapéuticas son centros de rehabiiitacion de caracter residencial que proporcionan una atencion
orientada hacia la deshabituacion, la rehabilitacion y reinsercién mediante terapia farmacologica, psicologica y
ocupacional, con objeto de facilitar la incorporacion social def usuario. La duracion media estimada de este tratamiento
sera de 7 meses.

Se consideran tarifas maximas por paciente, comprendiendo la atencion sanitaria del proceso completo, estando
incluida de forma general toda la asistencia que precise el paciente dentro de la cartera de servicios de las
Comunidades Terapéuticas hasta el alta. No obstante como minimo se consideran incluidos:

o Internamiento, estando incluido el coste de los dias de intemamiento en habitacién compartida o individual.

o Asistencia por equipo especializado, médico y/o psicologia clinica, enfermeria, personal auxiliar y trabajador social
que garantice la continuidad y coordinacion con los planes de rehabilitacion intensivos y reinsercion
individualizados de los pacientes derivados, abarcando diversas areas de entrenamiento y formacién que
configuran el tratamiento integral del paciente.

e  Atencion médica y psicologica, comprendiendo:
o Evaluacién inicial.
o Elaboraciéon del Plan Terapéutico Individualizado.
o Seguimiento médico y psicologico.
o Dispensacion directamente observada de farmacos.
o Tratamiento farmacologico.
o Cuidados basicos de enfermeria.
o Acompafiamiento terapéutico.
o Psicoterapia.

e  Atencion por trabajador social y/o educador.
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7. ATENCION BUCODENTAL INFANTIL

[ 7.1. ASISTENCIA DENTAL BASICA

7.1.1. NINOS/ JOVENES QUE ACUDEN REGULARMENTE A LAS REVISIONES Tarifa Maxima

Precio capitativo: nifio / afio 50,00

Servicios incluidos:

Se consideran tarifas maximas por la asistencia dental basica por nifio/joven y afio, y se refiere a la atencion de los
niflos entre 6 y 16 aftos ambos inclusive que acuden regularmente a las revisiones, estando incluida de forma general
toda la asistencia que precise el paciente dentro de los servicios incluidos, de acuerdo con los protocolos que se
establezcan para cada uno de los tipos de prestaciones. No obstante como minimo se consideran incluidos:

Servicios generales:

¢ Asistencia por equipo especializado, dentista, enfermeria y/o personal auxiliar sanitario.
o Utilizacién de consulta autorizada

¢ Material fungible necesario.

¢ Informes clinicos de asistencia.

Prestaciones:

e Revision diagndstica del estado de salud bucodental.

e Instrucciones sanitarias sobre higiene y dieta.

e Sellado de fisuras de molares y premolares permanentes.

e Aplicacion de fluor tépico.

o Tratamiento preventivo periodontal en denticion permanente: Tartrectomia.
¢ Extracciones de piezas temporales y permanentes.

e« Obturaciones de piezas permanentes.

e Recubrimiento pulpar directo.

e Pulpotomia.

¢ Endodoncia.

e  Apicoformacion.

e  Reconstruccion.

¢ Radiografia simple diagnostica.

e Tratamiento de urgencias bucodentales.

Todas las radiografias simples que sea necesario hacer como consecuencia del acto terapéutico que se realice se
entenderan incluidas en el mismo.

7.1.2. NINOS/JOVENES QUE NO ACUDEN REGULARMENTE A LAS REVISIONES Tarifa Maxima

Precio capitativo: nifio/afio 50,00

Servicios incluidos:

Se consideran tarifas maximas por la asistencia dental basica por nifo/joven y afio, y se refiere a la atencion de los
nifios entre 6 y 16 afios ambos inclusive que no acuden regularmente a las revisiones, estando incluida de forma
general toda la asistencia que precise el paciente dentro de los servicios incluidos, de acuerdo con los protocolos que se
establezcan para cada uno de los tipos de prestaciones. No obstante como minimo se consideran incluidos:
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Servicios generales:

e Asistencia por equipo especializado, dentista, enfermeria y/o personal auxiliar sanitario.
e  Utilizacion de consulta autorizada.
e Material fungible necesario.

¢ Informes clinicos de asistencia.
Prestaciones:

¢ Revision diagnostica del estado de salud bucodental.

e Instrucciones sanitarias sobre higiene y dieta.

¢ Sellado de fisuras de molares y premolares permanentes.

e Aplicacion de fluor topico.

e Tratamiento preventivo periodontal en denticion permanente: Tartrectomia.
e Extracciones de piezas temporales y permanentes.

e Tratamiento de urgencias bucodentales.

Precio por acto

Tarifas Maximas

Obturacion 35,00
Recubrimiento pulpar directo 21,00
Pulpotomia 45,00
Endodoncia 64,00
Endodoncia Molar 120,00
Apicoformacion, sesion 43,00
Reconstruccion 50,00
Radiografia simple diagnostica 14,00

Todas las radiografias simples que sea necesario hacer como consecuencia del acto terapéutico que se realice se

entenderan incluidas en el mismo.

7.2. ASISTENCIA DENTAL ESPECIAL

7.2.1. TRATAMIENTOS DE NINOS/JOVENES POR MALFORMACIONES O

TRAUMATISMOS DEL GRUPO DENTAL ANTERIOR PERMANENTE Tarifas Maximas

Precio por acto

Obturacion anterior 35,00
Reconstruccién anterior 50,00
Recubrimiento pulpar directo 21,00
Pulpotomia 45,00
Apicoformacion 43,00
Endodoncia 64,00
Ferulizacién grupo anterior 73,00
Reimplante dentario 60,00
Extraccién de supernumerario erupcionado 31,00
Extraccién de restos radiculares 80,00
Prétesis parcial removible de 1 a 2 piezas 160,00
Protesis parcial removible de 3 a 4 piezas 167,00
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Reparacién de protesis 50,00
Perno colado 82,00
Corona provisional resina dentista 35,00
Corona metal resina 166,00
Corona metal porcelana 180,00
Sutura tejidos blandos 33,00
Radiografia simple diagnéstica 14,00

Servicios incluidos:

Se consideran tarifas maximas por acto de asistencia dental especial por malformaciones o traumatismos del grupo
dental anterior permanente en nifo/joven, y se refiere a la atencién de los nifios entre 6 y 16 anos ambos inclusive,
estando incluida de forma general toda la asistencia que precise el paciente dentro de los servicios incluidos, de
acuerdo con los protocolos que se establezcan para cada uno de los tipos de prestaciones. No obstante como minimo
se consideran incluidos:

Servicios generales:

e Asistencia por equipo especializado, dentista, enfermeria y/o personal auxiliar sanitario.
e Utilizacion de consulta autorizada.
e Material fungible necesario.

e Informes clinicos de asistencia.

Todas las radiografias simples que sea necesario hacer como consecuencia del acto terapéutico que se realice se
entenderan incluidas en el mismo.

7.2.2. TRATAMIENTOS PROTESICOS POR CARIES DE PIEZAS PERMANENTES EN
NINOS/JOVENES CON ENFERMEDADES SISTEMICAS QUE AFECTEN Tarifas Maximas
GRAVEMENTE AL ESTADO DE SALUD BUCODENTAL
Precio por acto
Ferulizacion grupo anterior 73,00
Prétesis parcial removible de 1 a 2 piezas 160,00
Protesis parcial removible de 3 a 4 piezas 167,00
Reparacion de protesis 50,00
Perno colado 82,00
Corona provisional resina dentista 35,00
Corona metal resina 166,00
Corona metal porcelana 180,00
Radiografia simple diagnéstica 14,00

Servicios incluidos:

Se consideran tarifas maximas por acto de asistencia dental especial por nifio/joven, y se refiere a la atencion de los
nifos entre 6 y 16 afios ambos inclusive que presentan enfermedades sistémicas que afectan gravemente al estado de
salud bucodental, estando incluida de forma general toda la asistencia que precise el paciente dentro de los servicios
incluidos, de acuerdo con los protocolos que se establezcan para cada uno de los tipos de prestaciones. No obstante
como minimo se consideran incluidos:

Servicios generales:

e Asistencia por equipo especializado, dentista, enfermeria y/o personal auxiliar sanitario.

e Utilizacion de consulta autorizada.
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e Material fungible necesario.

o Informes clinicos de asistencia.

Todas las radiografias simples que sea necesario hacer como consecuencia del acto terapéutico que se realice se

entenderan incluidas en el mismo.

7.3.  ASISTENCIA QUIRURGICA

7.3.1. ASISTENCIA DENTAL DE NINOS CON HOSPITALIZACION Tarifa Maxima

Por proceso quirurgico

500,00

Servicios incluidos:

Se consideran tarifa maxima de la asistencia dental a nifio/joven, y se refiere a la atencién de los que presenten
caracteristicas que hacen imprescindible el diagnostico y tratamiento bucodental con anestesia general o sedacién
vigilada en medio hospitalario, estando incluidos de forma general todos los servicios que precise el paciente, de
acuerdo con los protocolos que se establezcan para cada uno de los tipos de prestaciones. No obstante como minimo

se consideran incluidos:

e Una valoracion preoperatoria, que incluye:

o Consulta con el especialista.
o Analitica general.

o Electrocardiograma.

o Radiografia de torax.

o Ortopantografia.

e Utilizacion de quiréfano completamente equipado, asi como del utillaje y material necesario para la cobertura de las
prestaciones bucodentales basicas o especiales.

e Estancia hospitalaria con asistencia por equipo médico especializado, enfermeria y personal auxiliar de enfermeria.

o Alimentacion, incluidas nutricion parenteral y enteral.

e El coste de la estancia de hospitalizacion en habitaciéon compartida o individual cuando sea preciso por las especiales

circunstancias del paciente.

o El tratamiento medicamentoso que se requiera durante la asistencia, asi como la sangre y hemoderivados. El
material fungible preciso durante la estancia, incluidas las curas.

e Facultativo especialista en Odontologia, Anestesia y Reanimacion e Instrumentista

e Atencion en Unidad de Despertar.

o Disponibilidad del resto de zonas del bloque quirtirgico.
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8. ACTIVIDAD ASISTENCIAL

[8.1. HOSPITALIZACION
Concepto Tarifas maximas Tramos

Estancia / Dia (médica o quirargica) 120 Unico
Estancia / Dia (médica o quirrgica) con personal del Servicio Aragonés de 90 Unico
Salud

529,76 Del 1° al 4° dia
Estancia / Diaen U.C.I.

419,09 A partir del 5° dia

Servicios incluidos:

En la tarifa maxima establecida para cada uno de los conceptos anteriores, se consideran incluidos:

La asistencia por equipo médico especializado, enfermeria y personal auxifiar de enfermeria.

Las pruebas diagnésticas y terapéuticas rutinarias para cada especialidad.

El tratamiento medicamentoso que se requiera durante la estancia, asi como la sangre y hemoderivados.
Curas.

E! material fungible necesario.

Alimentacion, incluidas nutricion parenteral y enteral.

El coste de la estancia de hospitalizacion en habitacion compartida o individual cuando sea preciso por las especiales
circunstancias del paciente.

Emision de informe médico, por escrito, al alta.

En e! caso de hospitalizacién con personal propio del Servicio Aragonés de Salud, éste aportara como minimo el
personal médico, de enfermeria y auxifiar de enfermeria.

En la hospitalizacién en U.C.l, ademas de los servicios anteriormente mencionados, se consideraran incluidas todas
las atenciones mas complejas y especificas de este tipo de unidades, que garanticen una adecuada asistencia al
paciente.

Definiciones:

La hospitalizacién requerira el ingreso del paciente en el hospital y la asignacion de una cama de hospitalizacion,
generando estancias entre la fecha de ingreso y la fecha de alta, de acuerdo con las siguientes definiciones:

a) Camas de hospitalizacion: Son las destinadas a la atencion continuada de pacientes ingresados incluyendo:
o Camas convencionales de hospitalizacion y de cuidados especiales (intensivos médicos y quirlrgicos).

b) Estancias: Se entiende por estancia el conjunto de pemocta y tiempo que corresponde al suministro de una
comida principal (almuerzo o cena). Si el centro utiliza el criterio de hora censal (24 horas), se podra utilizar
igualmente.

No se consideran estancias:

o Las sesiones de didlisis a pacientes ambulatorios.
o La cirugia mayor ambulatoria.

o Eltiempo de permanencia en unidades de reanimacion, unidades de transicion, observacién y urgencias.
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[8.2.

NO INGRESADAS

Concepto Tarifas maximas

Urgencia no ingresada 42,69

Servicios incluidos:

En la tarifa maxima establecida para cada uno de los conceptos anteriores, se consideran incluidos:

La asistencia por equipo médico especializado, enfermeria y personal auxiliar de enfermeria.

El tratamiento medicamentoso que se requiera durante la permanencia en el servicio de Urgencias, asi como la
sangre y hemoderivados

Curas.
Material fungible necesario.
Las pruebas diagnosticas y terapéuticas rutinarias para cada especialidad.

Emisién de informe médico, por escrito, al alta.

Definiciones:

Son las asistencias sanitarias que se realizan por el servicio de Urgencias y que no generan ingreso hospitalario.

No se consideraran como tales las atenciones urgentes en consultas externas o en otras dependencias del hospital.

|8.3. CONSULTAS EXTERNAS DE ATENCION ESPECIALIZADA I
Concepto Tarifas maximas
Primera Consulta 42,69
Consulta sucesiva 21,33

Servicios incluidos:

En la tarifa maxima establecida para cada uno de los conceptos anteriores, se consideran incluidos:

La asistencia por médico especializado, enfermeria y personal auxiliar de enfermeria.
Pruebas diagnésticas o terapéuticas rutinarias de la especialidad que se consideren indicadas.
Curas.

En su caso material fungible y medicamentoso.

Emisién de informe médico, por escrito, al alta y/o a solicitud del facuitativo remitente.

Quedan excluidas de estas tarifas, las consultas de atencion especializada incluidas en los procedimientos quirtrgicos,
diagnésticos y terapéuticos recogidos en esta Orden.

Definiciones:

Son los actos médicos realizados de forma ambulatoria, en un local de consultas externas especializadas, para el
diagnostico, tratamiento o seguimiento de un paciente, con base en la anamnesis y la exploracion fisica.

No se consideraran como consultas facturables:

Las realizadas por el personal de enfermeria.
Las realizadas a pacientes ingresados por peticiones interservicios.

La realizacién ni el informe de pruebas diagndsticas complementarias.
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Consultas primeras: Son las que se realizan a pacientes vistos por primera vez en una unidad de especializacion concreta

y por un proceso concreto.

Consultas sucesivas: Son todas aquellas que derivan de una primera consulta.

[8.4. CIRUGIA MAYOR Y MENOR AMBULATORIA

Concepto Tarifas maximas
Acto quirurgico Cirugia Menor Ambulatoria 42,69
Sesion quirargica de Cirugia Menor con personal del Servicio Aragonés de Salud 423,12
Sesion quirdrgica de Cirugia Mayor Ambulatoria con personal del Servicio Aragonés de Salud 549,45
Sesion quirdrgica de Cirugia Mayor con hospitalizacion, con personal del Servicio Aragonés de Salud 718,90

Servicios incluidos:

En la tarifa maxima establecida para cada uno de los conceptos anteriores, se consideran incluidos:

Acto quirargico.

Valoracién preoperatoria.

La utilizacion de quiréfano o sala de curas.

El tratamiento medicamentoso que se requiera durante el procedimiento.
El material fungible necesario en el acto quirirgico.

Emision de informe médico, por escrito, al alta definitiva.

Quedan excluidos de estas tarifas, los procedimientos quirurgicos singularizados, recogidos en el Anexo | de esta Orden.

La sesion quirtirgica con personal del Servicio Aragonés de Salud, comprendera como minimo:

Utilizacion de Quiréfano completamente equipado, asi como del utillaje basico, durante un turno completo de

mafiana o de tarde.

Disponibilidad de! resto de zonas del bloque quirtirgico.

El tratamiento medicamentoso, con las excepciones establecidas en los protocolos, y el material fungible que se

requiera durante el procedimiento.
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II. Autoridades y personal
a) Nombramientos, situaciones
e incidencias

DEPARTAMENTO DE SALUD Y CONSUMO

RESOLUCION de 20 de abril de 2007, de la Direc-
1384 cion General de Consumo, por la que se nombran
Presidentes de los Colegios Arbitrales que se cons-
tituyan en la Junta Arbitral de Consumo de Aragon.

De conformidad con lo dispuesto en el articulo 11.1.a) del
Real Decreto 636/1993, de 3 de mayo, por el que se regula el
Sistema Arbitral de Consumo y en uso de las facultades que le
confiere el Decreto 212/1994, de 25 de octubre, por el que se
adscribe la Junta Arbitral de Consumo de Aragén al hoy
Departamento de Salud y Consumo, esta Direccion General ha
resuelto el nombramiento como Presidentes de los Colegios
Arbitrales que se constituyan en la Junta Arbitral de Consumo
de Aragén, de los siguientes funcionarios al servicio de las
Administraciones Publicas y Licenciados en Derecho:

D. Luis Eugenio Caballer Sanz.

D. José Julio Gil Pardo.

D. José Luis Larraz Herrera.

D. Santiago Royo Garcia.

Zaragoza, 20 de abril de 2007.

El Director General de Consumo,
ANGEL LUIS MONGE GIL

RESOLUCION de 20 de abril de 2007, de la Direc-
1385 cion General de Consumo, por la que se nombran
Secretarios de los Colegios Arbitrales que se consti-
tuyan en la Junta Arbitral de Consumo de Aragon.

De conformidad con lo dispuesto en el articulo 11.4 del Real
Decreto 636/1993, de 3 de mayo, por el que se regula el
Sistema Arbitral de Consumo y en uso de las facultades que le
confiere el Decreto 212/1994, de 25 de octubre, por el que se
adscribe la Junta Arbitral de Consumo de Aragén al hoy
Departamento de Salud y Consumo, esta Direccién General ha
resuelto el nombramiento como Secretarios de los Colegios
Arbitrales que se constituyan en la Junta Arbitral de Consumo
de Aragén, de los siguientes funcionarios al servicio de las
Administraciones Publicas y Licenciados en Derecho:

D. José Julio Gil Pardo

D. José Luis Larraz Herrera

D. Santiago Royo Garcia

D. Joaquin Eugenio Ubeda Carrascoso

Zaragoza, 20 de abril de 2007.

El Director General de Consumo,
ANGEL LUIS MONGE GIL

b) Oposiciones y concursos

DEPARTAMENTO DE EDUCACION, CULTURA
Y DEPORTE

RESOLUCION de 27 de abril de 2007, de la Direc-
1386 cion General de Gestion de Personal, por la que se
inicia, en el ambito de gestion del Departamento de
Educacion, Cultura y Deporte, procedimiento de
nueva baremacion de las listas de espera de aspiran-
tes a puestos de trabajo en régimen de interinidad.

El articulo 13.1 del Decreto 55/2005, de 29 de marzo, del

Gobierno de Aragon, por el que se establece el régimen de
provisién de puestos de trabajo de funcionarios docentes no
universitarios por personal interino en la Comunidad Auténo-
ma de Aragoén, regula que todos los integrantes de las listas de
espera serdn objeto de nueva baremacién cada cuatro cursos a
partir de la formacion inicial de las mismas.

Existiendo en la actualidad listas de espera para el desempe-
fio de puestos de trabajo docentes en régimen de interinidad
que reunirdn, el préximo 30 de junio de 2007, los requisitos
establecidos en el Decreto 55/2005, para una nueva barema-
cion, se hace necesario iniciar procedimiento para proceder a
la reordenacion de los integrantes de las mismas como conse-
cuencia de la nueva baremacion.

El articulo 7 del Decreto 55/2005, de 29 de marzo, del
Gobierno de Aragén, atribuye a la Direccion General de
Gestion de Personal la competencia tanto para la convocatoria
de nueva baremacion de listas de espera, como para la resolu-
cién de la misma.

En su virtud, esta Direccion General de Gestion de Personal,,
conforme a lo dispuesto en el Decreto 29/2004, del Gobierno
de Aragdn, por el que se aprueba la estructura orgdnica del
Departamento de Educacién, Culturay Deporte y se atribuyen
las competencias en materia de personal docente no universi-
tario, ha resuelto:

Primero.— Objeto

La presente convocatoria tiene por objeto iniciar el procedi-
miento de nueva baremacion de listas de espera de aspirantes
a puestos de trabajo en régimen de interinidad de los Cuerpos
y especialidades que se enumeran en el anexo I.

Segundo.— Régimen Juridico

Alpresente procedimiento le serd de aplicacion el Decreto 55/
2005, de 29 de marzo, del Gobierno de Aragén, por el que se
establece el régimen de provisién de puestos de trabajo de
funcionarios docentes no universitarios por personal interino en
la Comunidad Auténoma de Aragén, Orden de 10 de julio de
2006, por la que se desarrollan los procedimientos de ordena-
cién, publicacidn, adjudicaciéon de vacantes, permanencia y
decaimiento, de las listas de espera para el desempefio de
puestos de trabajo en régimen de interinidad para el personal
docente no universitario, Orden de 29 de julio de 2005, por la
que se establecen los criterios de puntuacion a efectos de
baremacion de méritos, de los aspirantes a puestos de trabajo
reservados a funcionarios docentes no universitarios en régi-
men de interinidad, con el fin de determinar la prelacién de los
integrantes de las listas de espera y Orden de 19 de febrero de
2007, por la que se modifica la Orden de 29 de julio de 2005.

Tercero.— Participantes en el procedimiento de nueva ba-
remacion.

Serdn sujetos de nueva baremacion todos los aspirantes de las
listas de espera de los Cuerpos y Especialidades recogidas en el
Anexol,que se encuentren relacionados nominativamente en el
anexo II, aun cuando no presenten solicitud de participacion.

Suinclusién en el Anexo Iy en las listas que se publiquen al
efecto durante la tramitacion del procedimiento, estard supedi-
tada al cumplimiento de los requisitos de permanencia a que
hace referencia el Decreto 55/2005 y sus normas de desarrollo.

En el supuesto de que algin interesado considerara que
debiendo figurar en alguna de las listas no se encuentra
incluido o no estd conforme con alguno de los datos sefialados,
consignarden la propiasolicitud los datos que a su juicio deben
ser corregidos o sefialard las causas por las que considera debe
ser incluido. La tramitacion de estas solicitudes quedara
supeditada a la comprobacién de los extremos alegados que
serdn admitidos o inadmitidos en la resolucién por la que se
hagan publicos los listados provisionales de baremacion a que
hace referencia la Base séptima.

Cuarto.—Documentacion a presentar.

Los aspirantes que deseen se valoren los méritos que po-




