
                                            SIMULACION DE REEMBOLSO

                                                                                                        CONTRATANDO SU PLAN 

                                                                                                                                                                                                              COMPLEMENTARIO DE SALUD 
                 

Consultas Médicas

• MEDICINA GENERAL $ 5.240 60% $ 3.144 $ 2.096

• CONSULTA ESPECIALIDAD $ 11.040 60% $ 6.624 $ 4.416

• VISITA MEDICA DOMICILIARIA HORARIO HABIL  $ 13.600 60% $ 8.160 $ 5.440

• VISITA MEDICA DOMICILIARIA HORARIO INHABIL $ 20.420 60% $ 12.252 $ 8.168

ECOTOMOGRAFIA

• ECOTOMOGRAFIA ABDOMINAL $ 19.950 60% $ 11.970 $ 7.980

• ECOTOMOGRAFIA RENAL $ 13.880 60% $ 8.328 $ 5.552

• ECOTOMOGRAFIA PROSTATICA $ 11.100 60% $ 6.660 $ 4.440

• ECOTOMOGRAFIA TIROIDEA $ 13.880 60% $ 8.328 $ 5.552

• ECOCARDIOGRAMA DOPPLER COLOR $ 60.300 60% $ 36.180 $ 24.120

• ECOCARDIOGRAMA BIDIMENSIONAL $ 30.760 60% $ 18.456 $ 12.304

• ECOTOMOGRAFIA TRANSVAGINAL $ 11.260 60% $ 6.756 $ 4.504

• TEST DE ESFUERZO $ 22.240 60% $ 13.344 $ 8.896

RADIOGRAFIA

• SIALOGRAFIA (4EXP) $ 17.750 60% $ 10.650 $ 7.100

• ESTUDIO RADIOLOGICO DEL CORAZON $ 16.030 60% $ 9.618 $ 6.412

• TORAX FRONTAL $ 14.630 60% $ 8.778 $ 5.852

• MAMOGRAFIA BILATERAL (4EXP) $ 16.980 60% $ 10.188 $ 6.792

• RADIOGRAFIA ABDOMEN SIMPLE $ 7.130 60% $ 4.278 $ 2.852

SCANNER

• SCANNER CEREBRO (30 CORTES 8- 10MM) $ 50.260 60% $ 30.156 $ 20.104

• SCANNER CERVICAL  ( 5 VERTEBRAS) $ 61.350 60% $ 36.810 $ 24.540

• SCANNER COLUMNA DORSAL O LUMBAR $ 56.030 60% $ 33.618 $ 22.412

• SCANNER TORAX, ABDOMEN Y PELVIS $ 183.310 60% $ 109.986 $ 73.324

• SCANNER OIDO $ 46.200 60% $ 27.720 $ 18.480

RESONANCIA 

• CRANEO - CEREBRO $ 141.140 60% $ 84.684 $ 56.456

• ABDOMEN + PELVIS $ 211.720 60% $ 127.032 $ 84.688

• RODILLA ESTUDIO $ 115.740 60% $ 69.444 $ 46.296

• COLUMNA LUMBAR $ 141.140 60% $ 84.684 $ 56.456

KINESIOLOGIA 

10 SESIONES + EVALUACION $ 50.680 60% $ 30.408 $ 20.272

FARMACIA  

RECETA  MEDICA $ 45.000 60% $ 12.000 $ 33.000

HOSPITALIZACION $ 550.000 60% $ 250.000 $ 300.000

OPTICA $ 150.000 2 UF $ 38.370 $ 111.630

SALUD TOTAL 
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