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ACUERDO N° 007
(23 de abril de 2020)

POR EL CUAL SE FIJAN LAS TARIFAS PARA TEST RAPIDOS DE
DETECCION DE ANTICUERPOS IG G/IGM PARA EL APOYO
DIAGNOSITCO DE COVID-19 EN LA E.S.E HUEM.

La Junta Directiva de la Empresa Social del Estado Hospital Universitario
Erasmo Meoz, en ejercicio de sus atribuciones legales y en especial de las
conferidas al numeral 5, articulo 19 del Acuerdo 001 de 1996 vy,

CONSIDERANDO QUE:

La EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL UNIVERSITARIO ERASMO
MEQZ estd facultada para fijar tarifas de acuerdo a las condiciones
establecidas en el articulo 87 del Decreto 2423 de 1996.

El Estatuto Interno de la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL
UNIVERSITARIO ERASMO MEOQOZ, prevé al numeral 59, articulo 19 del
Acuerdo N© 001 de 1996, como funcion atribuida a la Junta Directiva, la
de “Aprobar las modificaciones de tarifas y cuotas de recuperacion que
proponga el Director o Gerente, para ajustarse a las politicas tarifarias
establecidas por las autoridades competentes en el Sistema General de
Seguridad Social en Salud, en sus diversos drdenes”.

Por disposicion de la Junta Directiva, la administracién hospitalaria debe
someter a su consideracion las tarifas que regiran para cada vigencia,
con los estudios de actualizacion de costos pertinentes.

La Ley 100 de 1993 y su reglamentacién, determinaron y regularon el
Plan Obligatorio de Salud.

Mediante Decreto 2423 de 1996, el Gobierno Nacional emitido el MANUAL
TARIFARIO para los procedimientos asistenciales correspondientes al
Seguro Obligatorio de Transito "SOAT”.

La Junta Directiva adopté como unico Manual Tarifario para los servicios
asistenciales prestados por el Hospital, los previstos por el Gobierno
Nacional en el MANUAL TARIFARIO PARA SOAT (Decreto 2423 de 1996
y/o sus modificatorios), salvo para aquellos procedimientos no previstos
en el mismo, cuyas tarifas seran determinadas por la Junta previo
soporte técnico de costos, presentado por la administracion hospitalaria
para cada uno de ellos; en las actividades y procedimientos médicos vy
quirlrgicos que no figuran en este Manual y si en otros Manuales
tarifarios, la administracion hospitalaria debe  consultarlos y por
equivalencia establecer el costo del procedimiento respectivo.
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POR EL CUAL SE FIJAN LAS TARIFAS PARA TEST RAPIDOS DE
DETECCION DE ANTICUERPOS IG G/IGM PARA EL APOYO
DIAGNOSITCO DE COVID-19 EN LA E.S.E HUEM.

Mediante Decreto 3039 de 2007, el Gobierno Nacional establecié el Plan
Nacional de Salud Publica 2007-2010, el cual define como prioridades |a
Promocion de la Salud y calidad de vida, la prevencion de los riesgos,
recuperacion y superacion de dafios de la salud vy la vigilancia en salud y
gestion, determinando que son de obligatorio cumplimiento de las
entidades departamentales y municipales de salud y los prestadores de
salud.

El Hospital, con el propdsito de realizar la caracterizacién y seguimiento
a usuarios sospechosos de COVID-19, asi como incrementar la venta de
servicios de Laboratorio Clinico con las pruebas de TEST RAPIDOS de
deteccion de anticuerpos IG G/IG M para el apoyo diagnéstico de
COVID-19, considerd pertinente ofrecer a pacientes y personal
institucional una mejor oportunidad en la atencién, toma de decisiones y
ajustes terapéuticos mas acertados en menor tiempo, contribuyendo
como una herramienta segura para el aislamiento, impactando la
disminucion en los tiempos de estancia y costos de la salud.

En meérito de lo expuesto, se
ACUERDA

ARTICULO PRIMERO: FIJAR la tarifa de los test rdpidos de deteccidn
de anticuerpos IG G/IG M como apoyo diagndstico de COVID-19, una
vez realizado el analisis costo-beneficio en la institucién por parte del
coordinador del servicio de Laboratorio Clinico, para los usuarios de la
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL UNIVERSITARIO ERASMO
MEOZ, como se expone en el cuadro siguiente:

CODIGO ESTUDIO EAPB PARTICULAR | COLABORADORES
N° CUPS

Gobemacion -
de Norte de -
Sanfander

Test rapidos
90.6.2.70 de deteccion
SARS CoV 2 de
[COVID-19] anticuerpos
ANTICUERPOS | IG G/IG M

1 | IgG para el apoyo | $81.000 $54.000 $47.500
90.6.2.71 diagnostico de
SARS CoV 2 COVID-19
[COVID-19]
ANTICUERPOS
2 | IgM
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ACUERDO N° 007
(23 de abril de 2020)

POR EL CUAL SE FIJAN LAS TARIFAS PARA TEST RAPIDOS DE
DETECCION DE ANTICUERPOS IG G/IGM PARA EL APOYO
DIAGNOSITCO DE COVID-19 EN LA E.S.E HUEM.

ARTICULO SEGUNDO: Establecer los siguientes criterios para los test
répidos de deteccién de anticuerpos IG G/IG M como apoyo diagnostico
de COVID-19:

1. Los precios establecidos para test rdpidos de deteccion de
anticuerpos IG G/IG M como apoyo diagnostico de COVID-19,
seran establecido de la siguiente manera:

a) Para las Entidades Administradoras de Planes de Beneficio
(asegurador) tendrd un valor de OCHENTA Y UN MIL PESOS
M/CTE ($81.000).

b) Las pruebas que se realizaran de manera particular tendra un
valor de CINCUENTA Y CUATRO MIL PESOS M/CTE
($54.000).

c) Para los colaboradores de la institucion y familiares de primer
grado de consanguinidad tendrd un valor de CUARENTA Y
SIETE MIL QUINIENTOS PESOS M/CTE ($47.500)

ARTICULO TERCERO: La tarifa establecida en el presente Acuerdo, se

reajustardn de acuerdo al indice de precios al consumidor establecido
por el DANE, a partir del primero de enero de cada nueva vigencia.

ARTICULO CUARTO: El presente Acuerdo rige a partir de la fecha de su
expedicidén y publicacion en la pagina web de la empresa.
PUBLIQUESE, COMUNIQUESE Y CUMPLASE

Dado en San José de Clcuta, a los veintitrés (23) dias del mes de abril de

2020.
SILVANO SERRANO GUERRERO JUAN AGUSTI_N _ Z MONTQYA
Presidente ~~Secretario

m

Proyecto: Diego Castillo Sayago, Profesional Esp. Apoyo Subgerencia de salud. [ -

|

Reviso: Oscar Vergel, Asesor Juridico Externo m

-

Aprobd:  Andrés Eloy Galvis Jaimes, Subgerente de Servicios de Salud. %/(/ -
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JNNER IMIPRESORA RECARGABLE

Uo3sL | 1,12

4. GENERALES

TOTAL PAPEL ERIA

T

DESCRIPCION UNIDAD DE MECIDA| VALOR MENSUAL ﬁ CANTIDAD DE _ VAIORPOR '} CATIDADDE TOTAL 1
SERVICIOS PUSLICOS PROCEDIMIENTO 2539571 49.514,00 90,95 1,00 90,95
SERVICIOS DE ASEQ PROCEDIMIENTO 2.094.043 49.914,00 41,95 1,00 41,95
SERVICIDS DE VIGILANCIA PROCEDIMIENTC 680723 49.914,00 13,64 1,00 13,64
IMPUESTOS CONTRIBUCIONES Y TASAS PROCEDIMIENTO 1.057.437 49 914,00 21,1 1 21,19
0,00
TOTAL GENERALES 167,73

5. EQUIPOS MEDICOS
T

__ DESCRIPCION UNIDAD DE MEDIDA, VALOR COMPRA _ DEPRECIACION .« CANTIDAD DE _ DEPRECIACION POR M TOTAL “
EQUIPO NUEVD DEP/PROCED. 0 209 0 0
AIRE ACONDIGONADO NUEVO DEP/PROCED, 0 209 0 ]
DEPRECIACION MENSUAL LABORATORIO CLINICO DEP/FROCED ¢ 45514 Q 3
0 209 a [
TOTAL EQUIPOS 9,00

| TOTALCOSTO DEVENTA (1+243+445) _ ao.u:.mo_

6. GASTOS ADMINISTRATIVOS
CANTIDAD DE VALOR POR ° CANTIDAD DE
RIPCION NIDAD DE MEDIDA VAL ENSUAL TOTAL
DEGRIpS UNEAR il PROCEDIMIENTOS PROCEDIMIENTO PROCEDIMIENTOS

T» TOS ADMINISTRATIVOS MES DE REFERENCIA & PEOCEDIMIENTO w 32.765 Sw_ 4951400 w_‘.@L 1 856
TOTAL GASTO ADMINISTRATIVO 655
M TOTAL COSTO UNITARIO FINAL A 2020 _ 47.531

_ TOTAL COSTO UNITARIO FINAL A 2020 AUMENTO DEL 4% _ S;H_

_ TOVAL COSTO UNITARIO FINAL A 2020 AUMENTO DEL 10% _ u._.uau_

A ;
FUENTES : MANOC DE OBRA OFICINA DE TALENTO HUMANO, DFCINA DE COSTOS ngom*usu. ngwa.z‘Fz DEL LABORATORIO CLINKO DFL HUEM
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MARTIN ALONSO PARADA LEAL

Prct Esp. Oficina de Costos
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LABCRATORIC CLINKCO
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