Real Decreto 1030/2006, de 15 de septiembre, por el que se establece la
cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud y el
procedimiento para su actualizacién.

(BOE num. 222, de 16 de septiembre de 2006)
Ultima actualizacion: 1 de julio de 2024

El articulo 43 de la Constitucion Espafiola reconoce el derecho a la proteccion
de la salud y establece que compete a los poderes publicos organizar y tutelar
la salud publica a través de medidas preventivas y de las prestaciones y
servicios necesarios.

La Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad, sefiala, en su articulo 3.2,
que el acceso y las prestaciones sanitarias se realizaran en condiciones de
igualdad efectiva. En el articulo 18 recoge las diferentes actuaciones sanitarias
que desarrollaran las administraciones publicas, a través de sus servicios de
salud y de los 6rganos competentes en cada caso. Asimismo, en el articulo 45
indica que el Sistema Nacional de Salud integra todas las funciones y
prestaciones sanitarias que son responsabilidad de los poderes publicos para
el debido cumplimiento del derecho a la proteccion de la salud.

El Real Decreto 63/1995, de 20 de enero, sobre ordenacion de prestaciones
sanitarias del Sistema Nacional de Salud, definio los derechos de los usuarios
del sistema sanitario a la proteccion de la salud al regular, de forma genérica,
las prestaciones facilitadas por el sistema sanitario publico. Desde entonces, se
han producido avances e innovaciones en la atencién sanitaria que, aunque se
han ido incorporando a la préactica clinica, no han sido objeto de una inclusion
formal en el catdlogo de prestaciones del Sistema Nacional de Salud.

Por su parte, la Ley 16/2003, de 28 de mayo, de cohesion y calidad del Sistema
Nacional de Salud, en su articulo 7.1 establece que el catalogo de prestaciones
del Sistema Nacional de Salud tiene por objeto garantizar las condiciones
basicas y comunes para una atencion integral, continuada y en el nivel
adecuado de atencion; que se consideran prestaciones de atencidn sanitaria
del Sistema Nacional de Salud los servicios o0 conjunto de servicios
preventivos, diagndsticos, terapéuticos, de rehabilitacion y de promocion vy
mantenimiento de la salud dirigidos a los ciudadanos; y sefiala, por ultimo, las
prestaciones que comprendera el catalogo.

El articulo 8 de la citada ley contempla que las prestaciones sanitarias del
catdlogo se haran efectivas mediante la cartera de servicios comunes que,
segun prevé el articulo 20, se acordara en el seno del Consejo Interterritorial
del Sistema Nacional de Salud y se aprobard mediante real decreto, teniendo
en cuenta en su elaboracion la eficacia, eficiencia, efectividad, seguridad y
utilidad terapéuticas, asi como las ventajas y alternativas asistenciales, el
cuidado de grupos menos protegidos o de riesgo, las necesidades sociales, y
Su impacto econémico y organizativo.

Copyright © Seguridad Social 2024. Todos los derechos reservados.



Asimismo, el articulo 4.c) establece que los ciudadanos tendran derecho a
recibir, por parte del servicio de salud de la comunidad autbnoma en la que se
encuentre desplazado, la asistencia del catdlogo de prestaciones del Sistema
Nacional de Salud que pudiera requerir, en las mismas condiciones e idénticas
garantias que los ciudadanos residentes en esa comunidad auténoma.

Ademas, en la disposicion adicional quinta sefiala que el Fondo de cohesién
tiene por finalidad garantizar la igualdad de acceso a los servicios de asistencia
sanitaria publicos en todo el territorio espafiol y la atencién a ciudadanos
desplazados procedentes de paises de la Union Europea o con los que Esparfia
tenga suscritos convenios de asistencia sanitaria reciproca.

Por otro lado, el articulo 71.1 determina las funciones esenciales en la
configuracion del Sistema Nacional de Salud sobre las que el Consejo
Interterritorial del Sistema Nacional de Salud debatird y, en su caso, emitird
recomendaciones, recogiendo entre esas funciones, el desarrollo de la cartera
de servicios comunes y su actualizacion, el establecimiento de prestaciones
sanitarias complementarias a las comunes por parte de las comunidades
autonomas y el uso tutelado.

Por otra parte, el articulo 21 de la citada Ley 16/2003 se refiere a la
actualizacion de la cartera de servicios mediante un procedimiento que se
desarrollard reglamentariamente, sefialando que las nuevas técnicas,
tecnologias o procedimientos seran sometidos a evaluacion por el Ministerio de
Sanidad y Consumo y recoge los requisitos a verificar en dicha evaluacion.

Por tanto, es preciso establecer las bases del procedimiento para actualizar el
contenido de esta cartera, de modo que pueda adecuarse a los avances
tecnologicos y a las necesidades cambiantes de la poblacion cubierta por el
Sistema Nacional de Salud. Este procedimiento debera ser suficientemente agil
para evitar que la intervencién puablica constituya una barrera que dificulte que
los usuarios se beneficien de los avances cientificos y tecnoldgicos, y habra de
garantizar que ninguna nueva técnica, tecnologia o procedimiento clinico
relevante se generalice en el sistema sin una previa evaluaciéon publica de su
seguridad, eficacia, coste y utilidad.

De todo ello se desprende la importancia de esta norma que, recogiendo los
principios establecidos en la Constitucion Espafiola y en las citadas leyes,
pretende garantizar la proteccién de la salud, la equidad y la accesibilidad a
una adecuada atencién sanitaria, a la que tienen derecho todos los ciudadanos
independientemente de su lugar de residencia, haciendo efectivas las
prestaciones a través de la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional
de Salud, en la que se recogen las técnicas, tecnologias o procedimientos que
en estos momentos cubre el citado Sistema.

Esta norma pretende definir las prestaciones que el sistema sanitario publico
actualmente esta ofertando a los ciudadanos y garantizar estas prestaciones
comunes. Ademas, tiene también como objetivo fijar las bases para la
actualizacion de la cartera de servicios.
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La cartera de servicios contenida en este real decreto cuenta con el acuerdo
previo del Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud.

En su virtud, a propuesta de la Ministra de Sanidad y Consumo, de acuerdo
con el Consejo de Estado y previa deliberacion del Consejo de Ministros en su
reunion del dia 15 de septiembre de 2006,

DISPONGO:
Articulo 1.- Objeto de la norma.

Los objetivos de este real decreto, con el fin de garantizar la equidad y la
accesibilidad a una adecuada atencién sanitaria en el Sistema Nacional de
Salud, son:

1. Establecer el contenido de la cartera de servicios comunes de las
prestaciones sanitarias de salud publica, atencién primaria, atencion
especializada, atencion de urgencia, prestacion farmacéutica, ortoprotésica, de
productos dietéticos y de transporte sanitario.

2. Fijar las bases del procedimiento para la actualizacion de la cartera de
servicios comunes del Sistema Nacional de Salud.

Articulo 2.- Cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud.

1. La cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud es el
conjunto de técnicas, tecnologias o procedimientos, entendiendo por tales cada
uno de los métodos, actividades y recursos basados en el conocimiento y
experimentacion cientifica, mediante los que se hacen efectivas las
prestaciones sanitarias.

2. Son titulares de los derechos a la proteccion de la salud y a la atenciéon
sanitaria a través de la cartera de servicios comunes que se establece en este
real decreto, los contemplados en el articulo 3.1 de la Ley 16/2003, de 28 de
mayo, de cohesion y calidad del Sistema Nacional de Salud.

3. El procedimiento para el acceso a los servicios que hacen efectivas las
prestaciones sera determinado por las administraciones sanitarias en el ambito
de sus respectivas competencias.

4. Los usuarios del Sistema Nacional de Salud tendrén acceso a la cartera
de servicios comunes reconocida en este real decreto, siempre que exista una
indicacion clinica y sanitaria para ello, en condiciones de igualdad efectiva, al
margen de que se disponga o no de una técnica, tecnologia o procedimiento en
el ambito geografico en el que residan. Los servicios de salud que no puedan
ofrecer alguna de las técnicas, tecnologias o procedimientos contemplados en
esta cartera en su ambito geografico estableceran los mecanismos necesarios
de canalizacion y remision de los usuarios que lo precisen al centro o servicio
donde les pueda ser facilitado, en coordinacion con el servicio de salud que lo
proporcione.
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5. El acceso a las prestaciones sanitarias del Sistema Nacional de Salud,
detalladas en la cartera de servicios comunes que se establece en este real
decreto, se garantizara con independencia del lugar del territorio nacional en el
gue se encuentren en cada momento los usuarios del sistema, atendiendo
especialmente a las singularidades de los territorios insulares y de las
Ciudades de Ceuta y Melilla.

6. Las prestaciones, cuya cartera de servicios se establece en los anexos I,
I, 1, 1v, Vv, VI, VIl y VI, se financiaran por las comunidades autonomas de
conformidad con los acuerdos de transferencias y el sistema de financiacién
autonOmica vigente, sin perjuicio de la existencia de un tercero obligado al
pago. Las comunidades autonomas deberan destinar a la financiacion de
dichas prestaciones, como minimo, las cantidades previstas en la Ley 21/2001,
de 27 de diciembre, por la que se regulan las medidas fiscales y administrativas
del nuevo sistema de financiacion de las comunidades autbnomas de régimen
comun y ciudades con Estatuto de Autonomia, sin perjuicio de que aquellas
cuya provision sea competencia exclusiva del Estado sigan siendo financiadas
con cargo a los presupuestos del Estado.

7. Conforme a lo sefialado en el articulo 83 de la Ley General de Sanidad,
en la disposicion adicional 22 del texto refundido de la Ley General de
Seguridad Social, aprobado por Real Decreto legislativo 1/1994, de 20 de junio
[entiéndase disposicidon adicional 102 LGSS 2015 ], y demas disposiciones que
resulten de aplicacion, los servicios de salud reclamardn a los terceros
obligados al pago el importe de las atenciones o prestaciones sanitarias
facilitadas directamente a las personas, de acuerdo con lo especificado en el
anexo IX.

Procedera asimismo la reclamacion del importe de los servicios a los
usuarios sin derecho a la asistencia de los servicios de salud, admitidos como
pacientes privados, conforme a lo establecido en el articulo 16 de la Ley
General de Sanidad.

Articulo 3.- Caracteristicas de |la cartera de servicios comunes.

1. Los servicios contenidos en esta cartera tienen la consideracion de
basicos y comunes, entendiendo por tales los necesarios para llevar a cabo
una atencién sanitaria adecuada, integral y continuada a todos los usuarios del
Sistema Nacional de Salud.

2. La cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud debe
garantizar la atencién integral y la continuidad de la asistencia prestada a los
usuarios, independientemente del nivel asistencial en el que se les atienda en
cada momento.

Articulo 4.- Personal y centros autorizados.

1. Las prestaciones sanitarias, detalladas en la cartera de servicios
comunes que se establece en este real decreto, deberdn ser realizadas,

Copyright © Seguridad Social 2024. Todos los derechos reservados.



conforme a las normas de organizacion, funcionamiento y régimen de los
servicios de salud, por los profesionales sanitarios titulados, regulados por la
Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de ordenacion de las profesiones sanitarias.
Todo ello sin menoscabo de la colaboracion de otros profesionales en el ambito
de sus respectivas competencias.

2. De acuerdo con lo indicado en el articulo 5 de la mencionada ley, los
profesionales tienen el deber de hacer un uso racional de los recursos
diagnosticos y terapéuticos a su cargo, evitando su inadecuada utilizacion.
Asimismo, los profesionales tienen el deber de respetar la personalidad,
dignidad e intimidad de las personas a su cuidado y su participacion en las
decisiones que les afecten. En todo caso, deben ofrecer una informacion
suficiente y adecuada para que aquéllas puedan ejercer su derecho al
consentimiento sobre dichas decisiones, de acuerdo con lo regulado por la Ley
41/2002, de 14 de noviembre, basica reguladora de la autonomia del paciente y
de derechos y obligaciones en materia de informacion y documentacion clinica,
y respetando la Ley Orgéanica 15/1999, de 13 de diciembre, de proteccion de
datos de caracter personal.

3. La cartera de servicios comunes Unicamente se facilitar4 por centros,
establecimientos y servicios del Sistema Nacional de Salud, propios o
concertados, salvo en situaciones de riesgo vital, cuando se justifique que no
pudieron ser utilizados los medios de aquél. En esos casos de asistencia
sanitaria urgente, inmediata y de caracter vital que hayan sido atendidos fuera
del Sistema Nacional de Salud, se reembolsaran los gastos de la misma, una
vez comprobado que no se pudieron utilizar oportunamente los servicios de
aquél y que no constituye una utilizacién desviada o abusiva de esta excepcion.
Todo ello sin perjuicio de lo establecido en los convenios internacionales en los
que Espafia sea parte o en normas de derecho interno reguladoras de la
prestacion de asistencia sanitaria en supuestos de prestacion de servicios en el
extranjero.

4. Los centros, establecimientos y servicios a que hace referencia el
apartado anterior estaran debidamente autorizados conforme a lo establecido
en el Real Decreto 1277/2003, de 10 de octubre, por el que se establecen las
bases generales sobre autorizacion de centros, servicios y establecimientos
sanitarios, la normativa autonOmica vigente y, en su caso, la normativa
especifica que regule su actividad.

Articulo 5.- Criterios y requisitos.

1. Para la definicién, detalle y actualizaciébn de la cartera de servicios
comunes se tendra en cuenta la seguridad, eficacia, eficiencia, efectividad y
utilidad terapéuticas de las técnicas, tecnologias y procedimientos, asi como
las ventajas y alternativas asistenciales, el cuidado de grupos menos
protegidos o de riesgo y las necesidades sociales, y su impacto econémico y
organizativo, basandose en los criterios y requisitos establecidos en los
apartados siguientes.
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2. Previamente a su inclusion en la cartera, las técnicas, tecnologias o
procedimientos que para su realizacion precisen utilizar un medicamento,
producto sanitario, producto dietético u otro tipo de producto, resulta
imprescindible que:

a) Los medicamentos estén autorizados para su comercializacion de
acuerdo con la legislacion vigente, y se utilicen conforme a las especificaciones
de su ficha técnica autorizada.

b) Los productos sanitarios, incluidos los implantes y los reactivos para
diagndstico «in vitro», cuenten con el marcado CE para la indicacién de que se
trate, asi como los restantes requisitos que establece el Real Decreto
414/1996, de 1 de marzo, por el que se regulan los productos sanitarios, y
demas normativa de aplicacion.

c) Los productos dietéticos estén inscritos en el Registro General Sanitario
de Alimentos como alimentos dietéticos destinados a usos meédicos especiales.

d) Otros productos sometidos a regulacion especifica cumplan la respectiva
normativa vigente que les sea de aplicacion.

3. Para ser incluidos como parte de la cartera de servicios comunes del
Sistema Nacional de Salud, las técnicas, tecnologias o procedimientos deberan
reunir todos los requisitos siguientes:

a) Contribuir de forma eficaz a la prevencion, al diagnostico o al tratamiento
de enfermedades, a la conservacion o mejora de la esperanza de vida, al
autovalimiento o a la eliminacién o disminucion del dolor y el sufrimiento.

b) Aportar una mejora, en términos de seguridad, eficacia, efectividad,
eficiencia o utilidad demostrada, respecto a otras alternativas facilitadas
actualmente.

c) Cumplir las exigencias que establezca la legislacion vigente en el caso
de que incluyan la utilizacién de medicamentos, productos sanitarios u otros
productos.

4. No se incluiran en la cartera de servicios comunes:

a) Aguellas técnicas, tecnologias o procedimientos:

1°. Cuya contribucién eficaz a la prevencion, diagndstico, tratamiento,
rehabilitacion o curacién de las enfermedades, conservacion o mejora de la
esperanza de vida, autonomia y eliminacién o disminuciéon del dolor y el
sufrimiento no esté suficientemente probada.

2°. Que se encuentren en fase de investigacion clinica, salvo los
autorizados para uso compasivo.
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3°. Que no guarden relacién con enfermedad, accidente o malformacion
congénita.

4°, Que tengan como finalidad meras actividades de ocio, descanso,
confort, deporte 0 mejora estética o cosmética, uso de aguas, balnearios o
centros residenciales u otras similares.

b) La realizacion de reconocimientos y examenes o0 pruebas bioldgicas
voluntariamente solicitadas o realizadas por interés de terceros.

5. La exclusion de una técnica, tecnologia o procedimiento incluido en la
cartera de servicios comunes se llevara a cabo cuando concurra alguna de las
circunstancias siguientes:

a) Evidenciarse su falta de eficacia, efectividad o eficiencia, o que el
balance entre beneficio y riesgo sea significativamente desfavorable.

b) Haber perdido su interés sanitario como consecuencia del desarrollo
tecnoldgico y cientifico o no haber demostrado su utilidad sanitaria.

c) Dejar de cumplir los requisitos establecidos por la legislacion vigente.
Articulo 6.- Contenido de la cartera de servicios comunes.

El contenido de la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de
Salud correspondiente a las prestaciones de salud publica, atencion primaria,
atencién especializada, atencion de urgencia, prestacion farmacéutica,
prestacion ortoprotésica, de productos dietéticos y de transporte sanitario se
recoge, respectivamente, en los anexos I, I, lll, 1V, V, VI, Vil y VIII.

Por orden del Ministerio de Sanidad y Consumo, previo acuerdo del
Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud, podra concretarse y
detallarse el contenido de los diferentes apartados de la cartera de servicios
comunes recogidos en estos anexos.

* NOTA: actualmente Ministerio de Sanidad, de conformidad con el articulo 1
del Real Decreto 2/2020, de 12 de enero, por el que se reestructuran los
departamentos ministeriales.

Articulo 7.- Actualizacion de la cartera de servicios comunes.

1. La cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud,
contenida en los anexos a este real decreto, se actualizara mediante orden del
Ministerio de Sanidad y Consumo, previo acuerdo del Consejo Interterritorial
del Sistema Nacional de Salud.

2. Para incorporar nuevas técnicas, tecnologias o procedimientos a la
cartera de servicios comunes o excluir los ya existentes, serd necesaria su
evaluacion por el Ministerio de Sanidad y Consumo a través de la agencia de
evaluacion de tecnologias sanitarias del Instituto de Salud Carlos Il en
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colaboracién con otros 6rganos evaluadores propuestos por las comunidades
autébnomas.

3. El procedimiento de evaluacion para la actualizacion de la cartera de
servicios comunes, se aplicard a las técnicas, tecnologias o procedimientos
relevantes, que son aquellos que reunen, al menos, una de las siguientes
caracteristicas:

a) Representar una aportacion sustancialmente novedosa a la prevencion,
al diagnostico, a la terapéutica, a la rehabilitacion, a la mejora de la esperanza
de vida o a la eliminacion del dolor y el sufrimiento.

b) Ser nuevas indicaciones de equipos o productos ya existentes.
¢) Requerir para su aplicacion nuevos equipos especificos.

d) Modificar de modo significativo las formas o sistemas organizativos de
atencion a los pacientes.

e) Afectar a amplios sectores de poblacion o a grupos de riesgo.

f) Suponer un impacto econdmico significativo en el Sistema Nacional de
Salud.

g) Suponer un riesgo para los usuarios o profesionales sanitarios o el
medio ambiente.

4. No se aplicara el régimen de actualizacién previsto en esta norma a la
prestacion farmacéutica, que se regira por su propia normativa, y con los
cauces de participacion de las comunidades autonomas que en ella se
establezcan. Tampoco se aplicara a las técnicas, tecnologias o procedimientos
gue supongan un cambio menor de otros ya existentes o incorporen
dispositivos o productos con modificaciones técnicas menores, salvo en el caso
de que retnan alguna de las caracteristicas sefialadas en el apartado anterior.

5. Para llevar a cabo la actualizacion se deberd utilizar el procedimiento de
evaluacion mas adecuado en cada caso que permita conocer el coste, la
eficacia, la eficiencia, la efectividad, la seguridad y la utilidad sanitaria de una
técnica, tecnologia o procedimiento, como informes de evaluacion, criterio de
expertos, registros evaluativos, usos tutelados u otros. Teniendo en cuenta las
evidencias cientificas y las repercusiones bioéticas y sociales, el Ministerio de
Sanidad y Consumo, de acuerdo con el procedimiento contemplado en el
articulo 8, podra limitar la incorporacibn de la técnica, tecnologia o
procedimiento a la cartera de servicios comunes para indicaciones concretas.

Articulo 8.- Procedimiento de actualizacién de la cartera de servicios
comunes.

1. Las propuestas de actualizacion se haran por iniciativa de las
administraciones sanitarias de las comunidades auténomas o del propio
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Ministerio de Sanidad y Consumo, a través del Consejo Interterritorial del
Sistema Nacional de Salud.

2. El régimen para la tramitacion de los expedientes para la actualizacion
de la cartera de servicios comunes y los criterios para la seleccion y
priorizacion de las técnicas, tecnologias y procedimientos se estableceran por
orden ministerial, previo informe del Consejo Interterritorial del Sistema
Nacional de Salud.

3. La propuesta de inclusion de una nueva técnica, tecnologia o
procedimiento en la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de
Salud se acomparfara de una memoria técnica que recoja los resultados de la
evaluacion prevista en el articulo 7.2, las repercusiones bioéticas y sociales y
una memoria econdmica que contenga la valoracion del impacto positivo o
negativo que pueda suponer. Si de acuerdo con las estimaciones econémicas
que se realicen, la introduccibn de una nueva técnica, tecnologia o
procedimiento pudiera determinar un incremento del gasto con implicaciones
presupuestarias significativas para el Sistema Nacional de Salud, se analizara
por la Comision interministerial para el estudio de los asuntos con
trascendencia presupuestaria para el equilibrio financiero del Sistema Nacional
de Salud o implicaciones econdmicas significativas, creada en el Real Decreto
434/2004, de 12 de marzo, que emitira el preceptivo informe que sera
presentado al Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud. Por su
parte, el Ministerio de Economia y Hacienda trasladara este informe al Consejo
de Politica Fiscal y Financiera, el cual propondra, en su caso, las medidas
necesarias para garantizar el equilibrio financiero del Sistema Nacional de
Salud.

4. Finalizada la tramitacion de los expedientes, se elevaran éstos a la
Comisién de prestaciones, aseguramiento y financiacion, contemplada en el
articulo 9, la cual acordara la propuesta que corresponda sobre la inclusion o
exclusion de la técnica, tecnologia o procedimiento de que se trate.

5. La aprobacion definitiva de las propuestas que se formulen por dicha
Comisioén, correspondera al Ministerio de Sanidad y Consumo, previo acuerdo
del Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud.

6. La sistematica para la exclusion de una técnica, tecnologia o
procedimiento de la cartera de servicios comunes, cuando concurra alguna de
las circunstancias recogidas en el articulo 5.5, serd la misma que la seguida
para las inclusiones.

Cuando existan indicios de que una técnica, tecnologia o procedimiento
tiene un balance entre beneficio y riesgo significativamente desfavorable, el
Ministerio de Sanidad y Consumo procedera a su exclusion cautelar,
poniéndolo en conocimiento de las comunidades autébnomas de forma
inmediata e informando de ello a la Comision de prestaciones, aseguramiento y
financiacion, para que adopten las medidas necesarias. Simultaneamente, se
iniciara la tramitacion del expediente que permita ratificar la exclusion cautelar
o proponer medidas sobre su utilizacion o sobre el seguimiento de los
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pacientes. En el caso de que lleve aparejada la utilizacion de un medicamento,
producto sanitario u otro tipo de producto sometido a regulacion especifica, se
le aplicara el mecanismo de vigilancia y control de los incidentes que pudieran
dar lugar a un riesgo para la salud de los pacientes que establezca la normativa
que lo regule.

7. El Ministerio de Sanidad y Consumo pondra a disposicion de las
comunidades autonomas y de las agencias evaluadoras del Sistema Nacional
de Salud, un sistema de seguimiento informatizado de solicitudes de
actualizacion de técnicas, tecnologias o procedimientos, en el que se recogera
la situacion y las decisiones adoptadas sobre cada una de las solicitudes,
incluyendo las peticiones de evaluacibn a las agencias u otros 0Organos
evaluadores y demas incidencias de su tramitacion. El Ministerio de Sanidad y
Consumo mantendra permanentemente actualizada la informacion de este
sistema de seguimiento sobre las técnicas, tecnologias o procedimientos en
fase de evaluacion y sobre aquéllos que no se ha considerado adecuado
incluir, por no reunir los requisitos exigidos en el articulo 5.2 y 5.3.

Articulo 9.- Comisién de prestaciones, aseguramiento y financiacion.

1. La participacion de las comunidades autbnomas y de otras
administraciones sanitarias publicas en la definicidbn y actualizacién de las
prestaciones y la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud
se articulara a través de la Comisidn de prestaciones, aseguramiento y
financiacion, dependiente del Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de
Salud, asi como de los comités y grupos de trabajo de ella dependientes.

2. La Comision de prestaciones, aseguramiento y financiacion estara
presidida por el Director General de Cohesion del Sistema Nacional de Salud y
Alta Inspeccién, como 6rgano responsable de la elaboracion y evaluacion de la
cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud. Se integrardn en
ella, como vocales, un representante de cada una de las comunidades
autbnomas, de cada una de las mutualidades de funcionarios (MUFACE,
MUGEJU e ISFAS), del Instituto Nacional de Gestion Sanitaria, de la
Subdireccion General de Analisis Econémico y Fondo de Cohesién, del Instituto
de Salud Carlos lll, de la Direccion General de Salud Publica, de la Direccion
General de Farmacia y Productos Sanitarios y de la Agencia de Calidad del
Sistema Nacional de Salud.

Para cada una de las vocalias sera designado un titular y un suplente.

La Comision de prestaciones, aseguramiento y financiacion podra
incorporar a sus deliberaciones, con voz pero sin voto, a los expertos en cada
una de las materias, que se consideren oportunos, en concepto de asesores, o
promover, previo a sus decisiones, el consenso profesional a través de grupos
de trabajo que convoque a tal efecto en supuestos o circunstancias especificas.

Para garantizar el desarrollo de las tareas encomendadas a esta Comision,
se establece una secretaria que sera ejercida por el titular de la subdireccion
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general del Ministerio de Sanidad y Consumo responsable de la cartera de
servicios.

3. La Comisién de prestaciones, aseguramiento y financiaciéon asumira las
siguientes tareas:

a) El estudio y elevaciéon de las correspondientes propuestas al Consejo
Interterritorial del Sistema Nacional de Salud sobre las cuestiones que
expresamente se le encomienden, relacionadas con el aseguramiento, la
ordenacion de prestaciones y su financiacion.

b) La valoracion de las repercusiones de una técnica, tecnologia o
procedimiento sobre la salud de la poblacién, sobre la organizacion del sistema
sanitario, de las repercusiones éticas, legales y sociales y su impacto
econémico, de modo que permita realizar las propuestas sobre su posible
inclusion en la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud, en
la forma establecida en el articulo 8.3.

c) La tramitacion de las propuestas sobre actualizacion de la cartera de
servicios comunes del Sistema Nacional de Salud, asi como aquellas otras que
en este real decreto se le atribuyen en la tramitacion de los expedientes de
actualizacion de dicha cartera.

d) El establecimiento, en su caso, de plazos maximos para cada uno de los
trAmites de los expedientes de actualizacion, que se reflejaran en la orden que
regule el procedimiento de actualizacion prevista en el articulo 7.1.

e) El establecimiento de los requisitos de calidad metodolégica y el
contenido de los informes de evaluacion y los de repercusion econémica.

f) La regulacion del acceso a la informacion del sistema de seguimiento
informatizado de solicitudes de actualizacion indicado en el articulo 8.8.

g) La elaboracion, aprobacion y modificacion del reglamento de régimen
interior de funcionamiento de la Comision.

4. El Ministerio de Sanidad y Consumo, a través de la Direccion General de
Cohesion del Sistema Nacional de Salud y Alta Inspeccion, pondra a
disposicion de la Comision de prestaciones, aseguramiento y financiacion los
medios necesarios para garantizar un desarrollo satisfactorio del régimen
establecido en esta norma.

5. La Comision de Seguimiento del Fondo de cohesion sanitaria, creada
por el Real Decreto 1247/2002, de 3 de diciembre, por el que se regula la
gestion del Fondo de cohesion sanitaria, informara de sus actividades
relacionadas con la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de
Salud a esta Comision.

Por su parte, el Comité Asesor para la Prestacion Ortoprotésica, creado por
la Orden de 18 de enero de 1996, y el Comité Asesor para Prestaciones con
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Productos Dietéticos, creado mediante la Orden de 2 de junio de 1998,
elevaran sus propuestas al Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de
Salud a través de esta Comision.

Articulo 10.- Servicios de informacién a los usuarios del Sistema Nacional
de Salud.

1. Las personas que reciban las prestaciones cuya cartera de servicios
comunes se establece en esta norma, tendran derecho a la informacion y
documentacion sanitaria y asistencial, de acuerdo con la Ley 41/2002, de 14 de
noviembre, basica reguladora de la autonomia del paciente y de derechos y
obligaciones en materia de informacion y documentacion clinica, y la Ley
Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de proteccion de datos de caracter
personal.

2. Asimismo, los usuarios del Sistema Nacional de Salud tendran derecho

a) La informacién y, en su caso, tramitacion de los procedimientos
administrativos necesarios para garantizar la continuidad de la atencién
sanitaria.

b) La expedicion de los partes de baja, confirmacion, alta y demés informes
o documentos clinicos para la valoracion de la incapacidad u otros efectos.

c) La documentacion o certificacion médica de nacimiento, defuncion y
demas extremos para el Registro Civil.

Articulo 11.- Cartera de servicios complementaria de las comunidades
auténomas.

1. Las comunidades autbnomas, en el ambito de sus competencias, podran
aprobar sus respectivas carteras de servicios, que incluirdan, cuando menos, la
cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud, la cual debe
garantizarse a todos los usuarios del mismo.

2. Las comunidades autébnomas podran incorporar en sus carteras de
servicios, una técnica, tecnologia o procedimiento no contemplado en la cartera
de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud, para lo cual estableceran
los recursos adicionales necesarios. En todo caso, estos servicios
complementarios, que deberan reunir los mismos requisitos establecidos en el
articulo 5, no estaran incluidos en la financiacién general de las prestaciones
del Sistema Nacional de Salud.

3. El Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud conocera,
debatira y, en su caso, emitira recomendaciones, sobre el establecimiento por
parte de las comunidades autbnomas de prestaciones sanitarias
complementarias a las prestaciones comunes del Sistema Nacional de Salud,
de acuerdo con lo establecido en el articulo 71.1.b) de la Ley 16/2003, de 28 de
mayo, de cohesion y calidad del Sistema Nacional de Salud.
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4. Las comunidades autbnomas pondran en conocimiento del Ministerio de
Sanidad y Consumo los servicios complementarios no contemplados en la
cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud que hubieran sido
incorporados a la cartera de servicios especificos de la comunidad autébnoma,
gue se recogeran en el sistema de informacién contemplado en el articulo 12.

Articulo 12.- Sistema de informacién sobre cartera de servicios.

En el Ministerio de Sanidad y Consumo existira un sistema de informacién
de cartera de servicios en el que se recogerd el contenido de la cartera de
servicios comunes del Sistema Nacional de Salud, asi como el de las diferentes
carteras complementarias de las comunidades autonomas y de las
mutualidades de funcionarios, al que podran tener acceso los servicios de
salud, las mutualidades, los profesionales y los usuarios. Todo ello sin perjuicio
de que los servicios de salud informen a los usuarios de sus derechos y
deberes, de las prestaciones y servicios del Sistema Nacional de Salud y de los
requisitos necesarios para su uso.

Disposicion adicional Uunica.- Cartera de servicios de las mutualidades de
funcionarios.

1. Conforme a lo sefalado en la disposicion adicional cuarta de la Ley
16/2003, de cohesion y calidad del Sistema Nacional de Salud, las
mutualidades de funcionarios tendran que garantizar el contenido de la cartera
de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud en sus respectivos
ambitos de aplicacion.

2. Las mutualidades de funcionarios, en sus respectivos ambitos de
competencia, podran aprobar sus respectivas carteras de servicios, que
incluirdn, cuando menos, la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional
de Salud.

3. La participacion econdmica de los usuarios en la prestacion farmacéutica
establecida en el apartado 3 del anexo V serd, en el caso de las recetas de las
mutualidades de funcionarios, del 30 % con caracter general, salvo lo previsto
en los apartados 3.2 y 3.3.b) y ¢) del citado anexo V.

Disposicion derogatoria Gnica.- Derogacion normativa.

Queda derogada cualquier disposicion de igual o inferior rango que se
oponga a lo previsto en este real decreto y en concreto las siguientes normas:

1. Real Decreto 63/1995, de 20 de enero, sobre ordenaciéon de
prestaciones sanitarias del Sistema Nacional de Salud, excepto la disposicion
adicional cuarta en tanto se desarrolla el contenido de la cartera de servicios de
atencion sociosanitaria.

2. Orden de 18 de enero de 1996 de desarrollo del Real Decreto 63/1995,
de 20 de enero, para la regulacién de la prestacion ortoprotésica, salvo el
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apartado octavo, actualizado por la Orden de 30 de marzo de 2000 y la Orden
de 19 de julio de 2001 por la que se actualiza la composicion del Comité
Asesor para la Prestacion Ortoprotésica.

3. Orden de 23 de julio de 1999 por la que se modifica la Orden de 18 de
enero de 1996 de desarrollo del Real Decreto 63/1995, de 20 de enero, para la
regulacion de la prestacion ortoprotésica.

4. Orden de 30 de marzo de 2000 por la que se modifica parcialmente la
Orden de 18 de enero de 1996 de desarrollo del Real Decreto 63/1995, de 20
de enero, para la regulacion de la prestacién ortoprotésica, excepto el apartado
segundo.

5. Orden de 30 de abril de 1997 por la que se regulan los tratamientos
dietoterdpicos complejos.

6. Orden de 2 de junio de 1998 para la regulacién de la nutricion enteral
domiciliaria en el Sistema Nacional de Salud, excepto el apartado séptimo
actualizado por la Orden de 15 de diciembre de 2000 por la que se fijan
condiciones de identificacion de los alimentos destinados a usos meédicos
especiales susceptibles de financiacion por el Sistema Nacional de Salud.

7. Orden SCO/585/2002, de 5 de marzo, por la que se actualiza el anexo
de la Orden de 30 de abril de 1997, por la que se regulan los tratamientos
dietoterapicos complejos.

8. Orden SCO/710/2004, de 12 de marzo, por la que se autoriza la
financiacion de determinados efectos y accesorios con fondos publicos,
excepto el apartado 3 y el anexo.

Disposicion final primera.- Titulo competencial.

Este real decreto se dicta al amparo de lo previsto en el articulo 149.1.13,
162y 172 de la Constitucion espafiola.

Disposicion final segunda.- Habilitacion normativa.
Se habilita al Ministro de Sanidad y Consumo para dictar cuantas
disposiciones requiera la definicion, aplicacion y desarrollo de lo establecido en

este real decreto.

Disposicion final tercera.- Régimen econémico de la Comunidad
Auténoma del Pais Vasco y la Comunidad Foral de Navarra.

Lo dispuesto en este real decreto se entendera sin perjuicio de lo

establecido en el vigente Concierto Econémico con la Comunidad Autbnoma
del Pais Vasco y el Convenio Econdmico con la Comunidad Foral de Navarra.
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Disposicion final cuarta.- Entrada en vigor.

El presente real decreto entrard en vigor el dia siguiente al de su
publicacion en el «Boletin Oficial del Estado».

Dado en Madrid, el 15 de septiembre de 2006.

ANEXO |
Cartera de servicios comunes de salud publica

La prestacion de salud publica es el conjunto de iniciativas organizadas por
las administraciones publicas para preservar, proteger y promover la salud de
la poblacién. Es una combinacién de ciencias, habilidades y actividades
dirigidas al mantenimiento y mejora de la salud de todas las personas a través
de acciones colectivas o sociales.

Las prestaciones de salud publica se ejerceran con un caracter de
integralidad, a partir de las estructuras de salud publica de las administraciones
y de la infraestructura de atencion primaria del Sistema Nacional de Salud. La
cartera de servicios de atencién primaria incluye los programas de salud
publica cuya ejecucion se realiza mediante acciones que se aplican a nivel
individual por los profesionales de ese nivel asistencial.

Para hacer efectiva esta prestacion, la cartera de servicios de salud publica
tiene una doble orientacion:

a) Orientada al disefio e implantacion de politicas de salud, que engloba las
siguientes funciones de salud publica: Valoracion del estado de la salud de la
poblacion mediante el andlisis de la informacién obtenida a través de los
sistemas de informacién sanitaria y la vigilancia en salud publica; desarrollo de
politicas de salud; seguimiento y evaluacion de riesgos para la salud; y la
verificacion, control e intervencién en salud publica en ejercicio de la autoridad
sanitaria.

b) Orientada directamente al ciudadano: Definicion de programas para la
proteccion de riesgos para la salud, promocion de la salud y prevencion de
enfermedades, deficiencias y lesiones. El ambito de ejecucion de estos
programas sera definido por el Ministerio de Sanidad y Consumo y las
comunidades autonomas en funcion de sus competencias, modelos
organizativos y recursos. Comprende:

b.1. Programas intersectoriales, en los que los servicios prestados en el
ambito de la salud publica se agrupan en actuaciones sobre estilos de vida y
otros determinantes del entorno que comportan un riesgo para la salud.

b.2. Programas transversales, en los que los servicios prestados en el

ambito de la salud publica se agrupan en programas y actividades en las
distintas etapas de la vida, programas y actuaciones sobre enfermedades
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transmisibles, no transmisibles, lesiones y accidentes, o programas para
grupos de poblacion con especiales necesidades.

Los programas deben estar basados en el mejor conocimiento cientifico, e
incluir: Definicion de los criterios de poblacion objetivo, estrategias, actividades
y métodos de actuacion, calendarios, estandares de calidad, criterios de
accesibilidad, efectividad y participacion social, y evaluacion de los mismos.

1. Informacion y vigilancia epidemioldgica.
1.1 Sistemas de informacion sanitaria.
1.1.1 Andlisis de los sistemas de informacion sanitaria existentes.
Desarrollo de mecanismos para establecer y utilizar los sistemas de
informacion que se consideren necesarios para llevar a cabo las funciones de

la salud publica.

1.1.2 Identificacion, monitorizacibn y analisis de los determinantes,
problemas y necesidades de salud.

1.1.3 Informes periédicos sobre el estado de salud de la poblacion:
Principales enfermedades y sus determinantes.

1.1.4 Informes especificos sobre problemas de salud emergentes o
relevantes.

1.2 Vigilancia en salud publica y sistemas de alerta epidemiolégica y
respuesta rapida ante alertas y emergencias de salud publica.

1.2.1 Identificacion y evaluacion de riesgos para la salud e identificacion de
brotes y situaciones epidémicas, alertas, crisis y emergencias sanitarias
inducidas por agentes transmisibles, fisicos, quimicos o biologicos.

1.2.2 Respuesta ante la aparicion de brotes y situaciones epidémicas,
alertas, crisis, emergencias y desastres sanitarios inducidos por agentes
transmisibles, fisicos, quimicos o bioldgicos.

2. Proteccion de la salud: disefio e implantacion de politicas de salud
y ejercicio de la autoridad sanitaria

2.1 Disefio e implantacion de politicas de salud para la proteccion de
riesgos para la salud, prevencién de enfermedades, deficiencias y lesiones, y
promocioén de la salud, que incluyen:

2.1.1 Identificacion de prioridades sanitarias y lineas de actuacion.

2.1.2 Promocion y propuesta del desarrollo normativo correspondiente.

2.1.3 Supervision, evaluacion y actualizacion de normas, reglamentos,
programas y protocolos.
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2.2 Verificacion y control del cumplimiento de la legislacion, criterios y
estandares sanitarios, en ejercicio de la autoridad sanitaria.

3. Promocién de la salud y prevencion de las enfermedades y de las
deficiencias

* NOTA: este apartado 3 del Anexo | ha sido modificado por el articulo
primero. Uno de la Orden SND/606/2024, de 13 de junio, por la que se crea
el Comité Asesor para la Cartera Comun de Servicios en el Area de
Genética.

3.1 Programas intersectoriales y transversales de promocion vy
educacién para la salud orientados a la mejora de los estilos de vida.

3.2 Programas de caracter intersectorial de proteccién de riesgos
para la salud y prevencion de enfermedades, deficiencias y lesiones.

3.3 Programas transversales de proteccion de riesgos para la
salud, de prevencién de enfermedades, deficiencias y lesiones, y de
educacién y promocion de la salud, dirigidos a las diferentes etapas
de la vida y a la prevencién de enfermedades transmisibles y no
transmisibles, lesiones, accidentes y discapacidades, incluidas las
actividades para detectar en fase presintomatica las enfermedades
mediante cribado que se sefalan a continuacion:

3.3.1 Las enfermedades que forman parte del programa
poblacional de cribado neonatal de enfermedades endocrino-
metabdlicas de la cartera comun basica de servicios asistenciales del
Sistema Nacional de Salud son:

3.3.1.1 Hipotiroidismo congénito.

3.3.1.2 Fenilcetonuria.

3.3.1.3 Fibrosis quistica.

3.3.1.4 Deficiencia de acil-coenzima A-deshidrogenasa de
cadena media (MCADD).

3.3.1.5 Deficiencia de 3-hidroxi-acil-coenzima A-deshidrogenasa
de cadena larga (LCHADD).

3.3.1.6 Acidemia glutarica tipo I (GA-I).
3.3.1.7 Anemia falciforme.

3.3.1.8 Déficit de biotinidasa (DB).
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3.3.1.9 Enfermedad de la orina con olor a jarabe de arce
(MSUD).

3.3.1.10 Homocistinuria (HCN).
3.3.1.11 Hiperplasia suprarrenal congénita (HSC).

La implantacién del programa poblacional de cribado neonatal de
enfermedades endocrino-metabdlicas de la cartera comun basica de
servicios asistenciales del Sistema Nacional de Salud se acompafara
del desarrollo por parte del Ministerio de Sanidad de un sistema de
informacion que permita en los niveles autonémico y estatal realizar
un correcto seguimiento y evaluacion de estos programas
poblacionales. El Ministerio de Sanidad elaborara un informe técnico
anual de evaluacion del programa de cribado que pondra a
disposicion de la ciudadania y las administraciones en su pagina web.
Asimismo, establecera protocolos consensuados en el marco del
Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud que permitan
abordar en todas las comunidades auténomas, de manera
homogénea y de acuerdo con criterios de calidad, los procesos de
cribado.

3.3.2 Los programas de cribado de cancer que forman parte de
la cartera comun basica de servicios asistenciales del Sistema
Nacional de Salud son:

3.3.2.1 Cribado poblacional de céancer de mama. Con caracter
general, se realizara con los siguientes criterios:

a) Poblacién objetivo: mujeres de edades comprendidas entre 50
y 69 afos.

b) Prueba de cribado: mamografia.

c) Intervalo entre exploraciones: 2 anos.

3.3.2.2 Cribado poblacional de cancer colorrectal. Con caracter
general, se realizara de acuerdo con las siguientes bases:

a) Poblacién objetivo: hombres y mujeres de edades
comprendidas entre 50 y 69 anos.

b) Prueba de cribado: sangre oculta en heces.

c) Intervalo entre exploraciones: 2 afos.

3.3.2.3 Cribado poblacional de cancer de cérvix. Con caracter
general, se realizara aplicando los siguientes criterios:
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a) Poblacién objetivo: mujeres con edades comprendidas
entre 25 y 65 anos.

b) Prueba primaria de cribado e intervalo entre exploraciones:

1.0 Mujeres con edades comprendidas entre 25 y 34 afos:
citologia cada tres afos.

2.9 Mujeres con edades comprendidas entre 35 y 65 afos:
determinacion del virus del papiloma humano de alto riesgo (VPH-
AR):

i. Si VPH-AR es negativo, repetir prueba VPH-AR a los cinco
afnos.

ii. Si VPH-AR es positivo, triaje con citologia. Si la citologia es
negativa, repetir VPH-AR al ano.

Para poder llevar a cabo la evaluacion de este programa de
cribado, de acuerdo con lo previsto en el apartado 3.3.2.4, las
comunidades autdonomas y Ciudades de Ceuta y Melilla incluiran,
entre los datos que recoja su sistema de informacién del programa
poblacional de cribado de cancer de cérvix para toda la poblacion
diana objeto del programa, si la mujer ha sido vacunada frente al
VPH y en su caso, la fecha de la vacunacién, las dosis administradas
y los genotipos vacunales de la vacuna administrada.

3.3.2.4 De acuerdo con el principio de evaluacion establecido en
el articulo 3 de la Ley 33/2011, de 4 de octubre, General de Salud
Publica, y sin perjuicio de las evaluaciones que se realicen en el nivel
autondmico, se realizard una evaluacidon a nivel estatal de estas
prestaciones en el conjunto del Sistema Nacional de Salud, en el
plazo que se determine por Ila Comision de prestaciones,
aseguramiento y financiacién.

3.3.2.5 Las comunidades auténomas, el Instituto Nacional de
Gestidn Sanitaria y las mutualidades de funcionarios garantizaran en
los canceres sometidos a cribado poblacional la valoracion del riesgo
individual en las personas que cumplen criterios de alto riesgo
personal o riesgo de cancer familiar o hereditario y en caso de
confirmarse, su seguimiento a través de protocolos de actuacién
especificos.

3.3.3 Programa poblacional de cribado neonatal de hipoacusia.
Con caracter general se realizara con los siguientes criterios:

a) Poblacién objetivo: todos los recién nacidos.
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b) Pruebas de cribado: otoemisiones acusticas automatizadas
(OEA) y/o potenciales evocados auditivos de tronco cerebral
automatizados (PEATC-A).

c) Realizacién de la prueba: antes del transcurso del primer mes
de vida.

Se garantizara que en el momento de la realizacién del cribado se
defina también el riesgo individual de hipoacusia congénita y en
funcién de este, se facilitara su manejo y seguimiento a través de
protocolos de actuacion especificos.

El programa de cribado neonatal de hipoacusia ademas del
diagndstico de confirmacién y tratamiento incluird la atencion
temprana y seguimiento en los centros que determine cada
comunidad auténoma, las mutualidades de funcionarios o el Instituto
Nacional de Gestién Sanitaria.

La concrecidon del programa de cribado neonatal de hipoacusia de
la cartera comun basica de servicios asistenciales del Sistema
Nacional de Salud se acompafiara de:

- El desarrollo de un protocolo para la deteccidn precoz, el
diagnostico, el tratamiento, seguimiento y la atencidon integral a la
poblacién infantil con hipoacusia neonatal y a sus familias que
permita abordar en todas las comunidades auténomas, de manera
homogénea y de acuerdo con criterios de calidad este programa.

- El desarrollo de un sistema de informacion que permita en los
niveles autondmico y estatal realizar un correcto seguimiento y
evaluacion de este programa.

El Ministerio de Sanidad elaborara un informe técnico anual de
evaluacién del programa de cribado que pondra a disposicién de la
ciudadania y las administraciones en su pagina web.

3.3.4 Los programas de cribado de prenatal que se concretan
como programas poblacionales en la cartera comun basica de
servicios asistenciales del Sistema Nacional de Salud son:

3.3.4.1 Programa de «cribado prenatal de anomalias
cromosOmicas. Su implementacién tendra un caracter de integralidad,
a partir de las estructuras de salud publica de las administraciones vy
de la infraestructura de atencion primaria y atencidn especializada del
Sistema Nacional de Salud. Con caracter general se realizara con los
siguientes criterios:

a) Poblacién objetivo: mujeres embarazadas.

Copyright © Seguridad Social 2024. Todos los derechos reservados.



b) Pruebas de cribado:

1.0 Test combinado del primer trimestre compuesto por una
prueba bioquimica que consiste en la determinacion de PAPP-A
(glicoproteina sintetizada en el trofoblasto) y BhCG (fraccion beta
libre de la gonadotropina coriénica humana) y una prueba ecografica
de medicion de la translucencia nucal (TN).

2.9 Test de ADN fetal libre circulante en sangre materna como
prueba de cribado prenatal contingente o de segunda linea ante una
situacion en la que esté incrementado el riesgo de trisomia fetal en
los cromosomas 21, 18 o0 13. Esta prueba estara limitada a la
deteccion de las trisomias fetales en los cromosomas 21, 18 o 13.

Las comunidades auténomas, Instituto Nacional de Gestidn
Sanitaria y las mutualidades de funcionarios garantizaran |la
valoracion del riesgo individual en las mujeres embarazadas que
cumplan criterios de alto riesgo y en caso de confirmarse, su
seguimiento a través de protocolos de actuacion especificos.

3.3.4.2 Programa de cribado prenatal de enfermedades
infecciosas dentro de la cartera de servicios comunes de salud
publica. Su implementacién tendra un caracter de integralidad, a
partir de las estructuras de salud publica de las Administraciones y de
la infraestructura de atencidon primaria y atencion especializada del
Sistema Nacional de Salud. Con caracter general se realizara con los
siguientes criterios:

a) Poblacién objetivo: mujeres embarazadas.
b) Pruebas de cribado:
1.0 A todas las mujeres embarazas se les debe ofertar el cribado

de sifilis, VIH, hepatitis B y estreptococo del grupo B.

2.9 Se ofertara el cribado prenatal de la infeccion por hepatitis C,
enfermedad por virusZika y enfermedad de Chagas a |las
embarazadas que pertenezcan a los grupos de riesgo establecidos
para cada una de ellas.

3.9 Se ofertara el cribado de rubeola en aquellas embazadas que
carezcan de una evidencia contrastada de vacunacion.

4.0 Se ofertara el cribado de varicela en aquellas embarazadas
sin antecedentes de padecimiento de varicela o herpes zdster y que
carezcan de una evidencia contrastada de vacunacion.
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Las comunidades auténomas, Instituto Nacional de Gestidn
Sanitaria y las mutualidades de funcionarios garantizaran Ila
valoracion del riesgo individual en las mujeres embarazadas que
cumplan criterios de alto riesgo y en caso de confirmarse, su
seguimiento a través de protocolos de actuacion especificos.

La concrecion del programa de cribado prenatal de la cartera
comun basica de servicios asistenciales del Sistema Nacional de Salud
se acompanara del desarrollo por parte del Ministerio de Sanidad de
un sistema de informacién que permita en los niveles autonémico y
estatal realizar un correcto seguimiento y evaluacién de este
programa. El Ministerio de Sanidad elaborard un informe técnico
anual de evaluacion del programa de cribado que pondra a
disposicidon del ciudadano y las administraciones en su pagina web.
Asimismo, establecerd protocolos consensuados en el marco del
Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud que permitan
abordar este programa en todas las comunidades autéonomas, de
manera homogénea y de acuerdo con criterios de calidad. Dichos
protocolos incluirdn todos los diferentes procesos de atencion que se
llevan a cabo en el programa incluyendo, entre otros, la consulta
preconcepcional.

3.4 Programas de prevencion y promocion de la salud dirigidos a
grupos de poblacidon con necesidades especiales y orientados a
eliminar o reducir desigualdades en salud.

4. Proteccion y promocion de la sanidad ambiental

Programas de intervencién intersectoriales orientados a disminuir o evitar
los riesgos para la salud relacionados con aguas de consumo, zonas de bafio,
contaminacion atmosférica, acustica y del suelo, residuos, productos quimicos
y zoonosis, incluyendo los anadlisis de muestras en laboratorios de salud
publica.

5. Promocién de la seguridad alimentaria

Programa intersectorial integral de proteccion de riesgos que garantice la
seguridad en la cadena alimentaria (elaboracién, transformacion, envasado,
etiquetado, almacenamiento, distribucién, transporte, publicidad, venta y
consumo), incluyendo los analisis de muestras en laboratorios de salud publica.

6. Vigilanciay control de los posibles riesgos para la salud derivados de
la importacion, exportacion o transito de mercancias y del trafico
internacional de viajeros, por parte de la administracion sanitaria

competente
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Programas intersectoriales de vigilancia de riesgos para la salud en puertos
y aeropuertos, puestos fronterizos y medios de transporte nacional e
internacional.

7. Proteccion y promocion de la salud laboral

Programas intersectoriales de promocién de la salud y prevencion de
riesgos y problemas de salud en el entorno laboral.

ANEXO Il

Cartera de servicios comunes de atencion primaria

La atencion primaria es el nivel basico e inicial de atencién, que garantiza
la globalidad y continuidad de la atencién a lo largo de toda la vida del paciente,
actuando como gestor y coordinador de casos y regulador de flujos.
Comprendera actividades de promocion de la salud, educacién sanitaria,
prevencion de la enfermedad, asistencia sanitaria, mantenimiento vy
recuperacion de la salud, asi como la rehabilitacion fisica y el trabajo social.

Todas estas actividades, dirigidas a las personas, a las familias y a la
comunidad, bajo un enfoque biopsicosocial, se prestan por equipos
interdisciplinares, garantizando la calidad y accesibilidad a las mismas, asi
como la continuidad entre los diferentes ambitos de atencidén en la prestacion
de servicios sanitarios y la coordinacion entre todos los sectores implicados.

Las administraciones sanitarias con competencias en la gestion de esta
prestacion determinaran la forma de proporcionarla en su ambito.

La atencion primaria tiene como apoyo, conforme a las normas de
organizacion, funcionamiento y régimen de los servicios de salud, los servicios
contemplados en el apartado 2.

La atencion primaria, que incluye el abordaje de los problemas de salud y
los factores y conductas de riesgo, comprende:

1. Atencidn sanitaria a demanda, programada y urgente tanto en la
consulta como en el domicilio del enfermo

Comprende todas aquellas actividades asistenciales de atencion individual,
diagndsticas, terapéuticas y de seguimiento de procesos agudos o cronicos, asi
como aquellas de promocién de la salud, educacion sanitaria y prevencion de
la enfermedad que realizan los diferentes profesionales de atencion primaria.

La atencidn a los procesos agudos incluye el abordaje de problemas
cardiovasculares, respiratorios, del aparato digestivo, infecciosos, metabdlicos
y endocrinolégicos, neurolégicos, hematologicos, de la piel, del aparato
urinario, del aparato genital, musculo-esqueléticos, otorrinolaringoldgicos,
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oftalmoldgicos, de la conducta y de la relaciébn, conductas de riesgo,
traumatismos, accidentes e intoxicaciones.

Los procesos agudos y cronicos mas prevalentes se han de atender de
forma protocolizada.

La actividad asistencial se presta, dentro de los programas establecidos por
cada servicio de salud en relacibn con las necesidades de salud de la
poblacion de su ambito geogréfico, tanto en el centro sanitario como en el
domicilio del paciente, e incluye las siguientes modalidades:

1.1 Consulta a demanda, por iniciativa del paciente, preferentemente
organizada a traves de cita previa.

1.2 Consulta programada, realizada por iniciativa de un profesional
sanitario.

1.3 Consulta urgente, por motivos no demorables.

2. Indicacién o prescripcion y realizacion, en su caso, de procedimientos
diagndsticos y terapéuticos

Comprende los siguientes procedimientos diagnésticos y terapéuticos
accesibles en el nivel de atencién primaria:

2.1 Procedimientos diagndsticos.

2.1.1 Procedimientos diagnosticos basicos realizados en atencion primaria,
incluyendo entre otros:

a) Anamnesis y exploracion fisica.
b) Espirometria, medicion del flujo espiratorio maximo y pulsioximetria.

c) Exploraciones cardiovasculares: electrocardiografia, oscilometria y/o
doppler.

d) Exploraciones otorrinolaringolégicas: otoscopia, laringoscopia indirecta y
acumetria cualitativa.

e) Medicién de la agudeza visual y fondo de ojo.

f) Determinaciones analiticas mediante técnica seca, incluyendo la
reflectometria.

g) Obtencién de muestras biolégicas.

h) Tests psicoafectivos y sociales, de morbilidad y de calidad de vida.
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2.1.2 Procedimientos diagndsticos con acceso desde atencidén primaria,
conforme a los protocolos establecidos y cuando la organizacién propia de
cada servicio de salud lo haga posible:

a) Pruebas de laboratorio.

b) Anatomia patoldgica.

c) Diagnéstico por imagen, entre otros radiologia general simple y de
contraste, ecografia, mamografia y tomografia axial computerizada.

d) Endoscopia digestiva.

2.2 Procedimientos terapéuticos.

2.2.1 Indicacion, prescripcion y seguimiento de tratamientos farmacoldgicos
y no farmacoldgicos adaptados a los condicionantes fisicos y fisioloégicos del
paciente. Se incluyen los materiales para la aplicaciéon de tratamientos con
insulina y el seguimiento de los tratamientos con anticoagulantes orales en
coordinaciéon con atencion especializada, conforme a la priorizacion y los
protocolos de cada servicio de salud.

2.2.2 Administracion de tratamientos parenterales.

2.2.3. Curas, suturas y tratamiento de Ulceras cutaneas.

2.2.4 Inmovilizaciones.

2.2.5 Infiltraciones.

2.2.6 Aplicacion de aerosoles.

2.2.7 Taponamiento nasal.

2.2.8 Extraccion de tapones auditivos.

2.2.9 Extraccion de cuerpos extrafios.

2.2.10 Cuidados de estomas digestivos, urinarios y traqueales.

2.2.11 Aplicacion y reposicion de sondajes vesicales y nasogéstricos.

2.2.12 Resucitacion cardiopulmonar.

2.2.13 Terapias de apoyo y técnicas de consejo sanitario estructurado.

2.2.14 Cirugia menor, que incluye la realizacion de procedimientos
terapéuticos o diagndsticos de baja complejidad y minimamente invasivos, con

bajo riesgo de hemorragia, que se practican bajo anestesia local y que no
requieren cuidados postoperatorios, en pacientes que no precisan ingreso,
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conforme a los protocolos establecidos y la organizacién propia de cada
servicio de salud.

3. Actividades en materia de prevencion, promocion de la salud, atencién
familiar y atencion comunitaria

Comprende las actividades de promocion de la salud, educacion sanitaria y
prevencion de la enfermedad que se realizan en el nivel de atencidon primaria,
dirigidas al individuo, la familia y la comunidad, en coordinacion con otros
niveles o sectores implicados.

Las actividades de prevencion y promocion de la salud se prestan, tanto en
el centro sanitario como en el ambito domiciliario o comunitario, dentro de los
programas establecidos por cada servicio de salud, en relacibn con las
necesidades de salud de la poblacion de su @mbito geografico.

3.1 Prevencién y promocion de la salud.

3.1.1 Promocién y educacion para la salud: Comprende las actividades
dirigidas a modificar o potenciar habitos y actitudes que conduzcan a formas de
vida saludables, asi como a promover el cambio de conductas relacionadas
con factores de riesgo de problemas de salud especificos y las orientadas al
fomento de los autocuidados, incluyendo:

a) Informacion y asesoramiento sobre conductas o factores de riesgo y
sobre estilos de vida saludables.

b) Actividades de educacién para la salud grupales y en centros
educativos.

3.1.2 Actividades preventivas. Incluye:

a) Vacunaciones en todos los grupos de edad y, en su caso, grupos de
riesgo, segun el calendario de vacunaciéon vigente aprobado por el Consejo
Interterritorial del Sistema Nacional de Salud y las administraciones sanitarias
competentes, asi como aquellas que puedan indicarse, en poblacion general o
en grupos de riesgo, por situaciones que epidemiolégicamente lo aconsejen.

b) Indicacion y administracion, en su caso, de quimioprofilaxis antibiotica en
los contactos con pacientes infecciosos para los problemas infectocontagiosos
que asi lo requieran.

c) Actividades para prevenir la aparicion de enfermedades actuando sobre
los factores de riesgo (prevencidn primaria) o para detectarlas en fase
presintomatica mediante cribado o diagnostico precoz (prevencion secundaria).

El resto de actividades preventivas se incluyen de manera mas especifica
en los correspondientes apartados de este anexo.
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3.2 Atencion familiar: Comprende la atencién individual considerando el
contexto familiar de los pacientes con problemas en los que se sospecha un
componente familiar. Incluye la identificacion de la estructura familiar, la etapa
del ciclo vital familiar, los acontecimientos vitales estresantes, los sistemas de
interaccion en la familia y la deteccion de la disfuncién familiar.

3.3 Atencion comunitaria: Conjunto de actuaciones con participacion de la
comunidad, orientadas a la deteccion y priorizacion de sus necesidades y
problemas de salud, identificando los recursos comunitarios disponibles,
priorizando las intervenciones y elaborando programas orientados a mejorar la
salud de la comunidad, en coordinacién con otros dispositivos sociales y
educativos.

4. Actividades de informacién y vigilancia en la proteccion de la salud

Comprende las siguientes actividades:

4.1 Informacion para el analisis y valoracion de la situacion de salud de la
comunidad y para la evaluacion de los servicios sanitarios.

4.2 Vigilancia epidemioldgica, que incluye:

4.2.1 Participacion en los sistemas de alerta epidemioldgica para
enfermedades de declaracién obligatoria.

4.2.2 Participacion en redes de médicos centinelas para la vigilancia de
ciertos problemas de salud, segun determinen los servicios de salud publica.

4.2.3 Participacion en el sistema de farmacovigilancia, mediante la
comunicacion de efectos adversos.

5. Rehabilitacion béasica
Comprende las actividades de educacion, prevencion y rehabilitacion que
son susceptibles de realizarse en el &mbito de atencidén primaria, en régimen
ambulatorio, previa indicacibn médica y de acuerdo con los programas de cada
servicio de salud, incluyendo la asistencia domiciliaria si se considera necesaria
por circunstancias clinicas o por limitaciones en la accesibilidad. Incluye:

5.1 Prevencién del desarrollo o de la progresion de trastornos
musculoesqueléticos.

5.2 Tratamientos fisioterapéuticos para el control de sintomas y mejora
funcional en procesos crénicos musculoesqueléticos.

5.3 Recuperacién de procesos agudos musculoesqueléticos leves.
5.4 Tratamientos fisioterapéuticos en trastornos neurolégicos.

5.5 Fisioterapia respiratoria.
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5.6 Orientacion/formacion sanitaria al paciente o cuidador/a, en su caso.

6. Atenciones y servicios especificos relativos a la mujer, lainfancia, la
adolescencia, los adultos, la tercera edad, los grupos de riesgo y los
enfermos cronicos

Comprende, ademas de lo ya indicado con caracter general, las actividades
asistenciales, diagnésticas, terapéuticas y de rehabilitacién, asi como aquellas
de promocion de la salud, educacion sanitaria y prevencion de la enfermedad,
que se realizan en el nivel de atencion primaria, en aplicacion de los protocolos
y programas de atencidén especificos de los distintos grupos de edad, sexo y
grupos de riesgo.

Las actividades dirigidas a grupos de riesgo se prestan tanto en el centro
sanitario como en el &mbito domiciliario o comunitario, dentro de los programas
establecidos por cada servicio de salud, en relacién con las necesidades de
salud de la poblacién a la que atienden.

6.1 Servicios de atencién a la infancia.

6.1.1 Valoracion del estado nutricional, del desarrollo pondo-estatural y del
desarrollo psicomotor.

6.1.2 Prevencioén de la muerte suUbita infantil.

6.1.3 Consejos generales sobre desarrollo del nifio, habitos nocivos y
estilos de vida saludables.

6.1.4 Educacion sanitaria y prevencion de accidentes infantiles.

6.1.5 Orientacion anticipada para la prevencion y deteccion de los
problemas de suefio y de esfinteres.

6.1.6 Deteccidn de los problemas de salud, con presentacién de inicio en
las distintas edades, que puedan beneficiarse de una deteccion temprana en
coordinacibn con atencidon especializada, a través de las actividades
encaminadas a:

a) Deteccion precoz de metabolopatias. En el caso del cribado neonatal
poblacional de enfermedades endocrino-metabdlicas se realizara de acuerdo
con lo recogido en el apartado 3.3.1 del anexo I.

* NOTA: este apartado 6.1.6.a) del Anexo Il ha sido modificado por la
Orden SS1/2065/2014, de 31 de octubre.

b) Deteccion de hipoacusia, displasia de articulacion de cadera,

criptorquidia, estrabismo, problemas de vision, problemas del desarrollo
puberal, obesidad, autismo, trastornos por déficit de atencion e hiperactividad.
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c) Deteccién y seguimiento del nifio con discapacidades fisicas y psiquicas.
d) Deteccion y seguimiento del nifio con patologias cronicas.
6.2 Servicios de atencién a la adolescencia.

6.2.1 Anamnesis y consejo sobre habitos que comporten riesgos para la
salud, como el uso de tabaco, alcohol y sustancias adictivas, incluyendo la
prevencion de los accidentes.

6.2.2 Valoracion y consejo en relacion a la conducta alimentaria y a la
imagen corporal.

6.2.3 Promocion de conductas saludables en relacion a la sexualidad,
evitacion de embarazos no deseados y enfermedades de transmisién sexual.

6.3 Servicios de atencién a la mujer.

6.3.1. Deteccion de grupos de riesgo y diagndéstico precoz de cancer
ginecolégico y de mama de manera coordinada y protocolizada con atencion
especializada, segun la organizacion del correspondiente servicio de salud. En
el caso del cribado de cancer de mama y de cérvix se tendran en cuenta los
criterios que se recogen en los apartados 3.3.2.1 y 3.3.2.3 del anexo |I.

* NOTA: este apartado 6.3.1 del Anexo Il ha sido modificado por la Orden
SSI1/2065/2014, de 31 de octubre.

6.3.2 Indicacion y seguimiento de métodos anticonceptivos no quirdrgicos y
asesoramiento sobre otros métodos anticonceptivos e interrupcién voluntaria
del embarazo.

6.3.3 Atencién al embarazo y puerperio:

a) Captacion de la mujer embarazada en el primer trimestre de gestacion y
deteccion de los embarazos de riesgo. En el caso del cribado prenatal de
anomalias cromosémicas y de enfermedades infecciosas se realizard de
acuerdo con lo recogido en el apartado 3.3.4 del anexo I.

* NOTA: este parrafo a) del Anexo Il ha sido modificado por el articulo
primero. Dos de la Orden SND/606/2024, de 13 de junio, por la que se crea
el Comité Asesor para la Cartera Comun de Servicios en el Area de
Genética.

b) Seguimiento del embarazo normal, de manera coordinada vy
protocolizada con atencion especializada, segun la organizacion del
correspondiente servicio de salud.

¢) Educacién maternal, incluyendo el fomento de la lactancia materna, la
prevencion de incontinencia urinaria y la preparacion al parto.
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d) Visita puerperal en el primer mes del posparto para valoracion del estado
de salud de la mujer y del recién nacido.

6.3.4 Prevencion, deteccion y atencion a los problemas de la mujer en el
climaterio.

6.4 Atencion al adulto, grupos de riesgo y enfermos crénicos: Comprende,
en general, la valoracion del estado de salud y de factores de riesgo, los
consejos sobre estilos de vida saludables, la deteccion de los problemas de
salud y valoracion de su estadio clinico, la captacién del paciente para el
seguimiento clinico adecuado a su situacion, la atencion y seguimiento de
personas polimedicadas y con pluripatologia y la informacién y consejo
sanitario sobre su enfermedad y los cuidados precisos al paciente y cuidador/a,
en su caso.

Y en patrticular:

6.4.1 Atencién sanitaria protocolizada de pacientes con problemas de salud
crénicos y prevalentes:

a) Diabetes mellitus, incluyendo el suministro al paciente diabético del
material necesario para el control de su enfermedad.

b) Enfermedad pulmonar obstructiva crénica y asma bronquial.

c) Hipercolesterolemia.

d) Hipertension arterial.

e) Insuficiencia cardiaca cronica.

f) Cardiopatia isquémica.

g) Obesidad.

h) Problemas osteoarticulares crénicos o dolor crénico musculoesquelético.

6.4.2 Atencion de personas con VIH + y enfermedades de transmision
sexual con el objeto de contribuir al seguimiento clinico y mejora de su calidad
de vida y evitar las practicas de riesgo.

6.4.3 Atencidén domiciliaria a pacientes inmovilizados, que comprende:

a) Valoracion integral de las necesidades del paciente, incluyendo las
causas de su inmovilizacion.

b) Establecimiento de un plan de cuidados, médicos y de enfermeria, que
incluya medidas preventivas, instrucciones para el correcto seguimiento del
tratamiento, recomendaciones higiénico-dietéticas, control de los sintomas y
cuidados generales, asi como la coordinacion con los servicios sociales.
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c) Acceso a los exdmenes y procedimientos diagnosticos no realizables en
el domicilio del paciente.

d) Realizacion y seguimiento de los tratamientos o procedimientos
terapéuticos que necesite el paciente.

e) Informacion y asesoramiento a las personas vinculadas al paciente,
especialmente al cuidador/a principal.

6.4.4 Atencidn a personas con conductas de riesgo:

a) Atencion a fumadores y apoyo a la deshabituacion de tabaco. Incluye la
valoracion del fumador, la informacion sobre riesgos, el consejo de abandono y
el apoyo sanitario y, en su caso, la intervencién con ayuda conductual
individualizada.

b) Atencion al consumidor excesivo de alcohol. Incluye la deteccion y
cuantificacion del consumo y frecuencia de la ingesta, la valoracion de la
dependencia, el consejo de limitaciéon o eliminacion de consumo, la valoracion

de patologias provocadas por el consumo y la oferta de asistencia sanitaria
para abandono en caso necesario.

c) Atencion a otras conductas adictivas. Incluye la deteccion, la oferta de
apoyo sanitario especializado, si se precisa, para abandono de la dependencia
y la prevencion de enfermedades asociadas.

6.4.5 Deteccion precoz y abordaje integrado de los problemas de salud
derivados de las situaciones de riesgo o exclusién social, como menores en
acogida, minorias étnicas, inmigrantes u otros.

6.4.6 Deteccion precoz de cancer colorrectal de manera coordinada y

protocolizada con atencidn especializada, segun los criterios que se recogen en
el apartado 3.3.2.2 del anexo |.

* NOTA: este apartado 6.4.6 del Anexo Il ha sido afadido por la Orden
SSI1/2065/2014, de 31 de octubre.

6.5 Atencion a las personas mayores.

6.5.1 Actividades de promocion y prevencion en relacion a:
a) Alimentacion saludable y ejercicio fisico.

b) Identificacion de conductas de riesgo.

c) Prevencién de caidas y otros accidentes.

d) Deteccidn precoz del deterioro cognitivo y funcional.
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e) Deteccion precoz del deterioro fisico, con especial énfasis en el cribado
de hipoacusia, déficit visual e incontinencia urinaria.

f) Consejo y seguimiento del paciente polimedicado y con pluripatologia.

6.5.2 Deteccion y seguimiento del anciano de riesgo, segun sus
caracteristicas de edad, salud y situacion sociofamiliar.

6.5.3 Atencién al anciano de riesgo: Valoracion clinica, sociofamiliar y del
grado de dependencia para las actividades de la vida diaria. Esta valoracion
conlleva la elaboracién de un plan integrado de cuidados sanitarios y la
coordinaciéon con atencion especializada y los servicios sociales, con la
finalidad de prevenir y atender la discapacidad y la comorbilidad asociada.

6.5.4 Atencion domiciliaria a personas mayores inmovilizadas, incluyendo
informacion, consejo sanitario, asesoramiento y apoyo a las personas
vinculadas al paciente, especialmente al cuidador/a principal.

6.6 Deteccidn y atencion a la violencia de género y malos tratos en todas
las edades, especialmente en menores, ancianos y personas con discapacidad.

6.6.1 Deteccidn de situaciones de riesgo.

6.6.2 Anamnesis, y en su caso exploracion, orientada al problema en las
situaciones de riesgo y ante sospecha de malos tratos.

6.6.3 Comunicacion a las autoridades competentes de aquellas situaciones
gue lo requieran, especialmente en el caso de sospecha de violencia de género
o de malos tratos en menores, ancianos y personas con discapacidad vy, si
procede, a los servicios sociales.

6.6.4 Establecimiento de un plan de intervencion adaptado a cada caso.
7. Atencidn paliativa a enfermos terminales

Comprende la atencion integral, individualizada y continuada de personas
con enfermedad en situacién avanzada, no susceptible de recibir tratamientos
con finalidad curativa y con una esperanza de vida limitada (en general, inferior
a 6 meses), asi como de las personas a ellas vinculadas. Su objetivo
terapéutico es la mejora de su calidad de vida, con respeto a su sistema de
creencias, preferencias y valores.

Esta atencion, especialmente humanizada y personalizada, se presta en el
domicilio del paciente o en el centro sanitario, si fuera preciso, estableciendo
los mecanismos necesarios para garantizar la continuidad asistencial y la
coordinacién con otros recursos y de acuerdo con los protocolos establecidos
por el correspondiente servicio de salud. Incluye:

7.1 ldentificacion de los enfermos en situacion terminal segun los criterios
diagnésticos y la historia natural de la enfermedad.
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7.2 Valoracion integral de las necesidades de pacientes y cuidadores/as y
establecimiento de un plan de cuidados escrito que incluya medidas
preventivas, recomendaciones higiénico-dietéticas, control de los sintomas y
cuidados generales.

7.3 Valoracién frecuente y control de sintomas fisicos y psiquicos,
indicando el tratamiento farmacologico y no farmacologico del dolor y de otros
sintomas. Informacién y apoyo al paciente en las distintas fases del proceso.

7.4 Informacion, consejo sanitario, asesoramiento y apoyo a las personas
vinculadas al paciente, especialmente al cuidador/a principal.

7.5 En las situaciones que lo precisen, y particularmente en los casos
complejos, se facilita la atencion por estructuras de apoyo sanitario y/o social o
por servicios especializados, tanto en consultas como en el domicilio del
paciente o mediante internamiento, en su caso.

8. Atencioén a la salud mental en coordinacion con los servicios de
atencion especializada

Incluye:

8.1 Actividades de prevencion y promocion, consejo y apoyo para el
mantenimiento de la salud mental en las distintas etapas del ciclo vital.

8.2 Deteccion, diagnostico y tratamiento de trastornos adaptativos, por
ansiedad y depresivos, con derivacion a los servicios de salud mental en caso
de quedar superada la capacidad de resolucién del nivel de atencién primaria.

8.3 Deteccion de conductas adictivas, de trastornos del comportamiento y
de otros trastornos mentales y de reagudizaciones en trastornos ya conocidos,
Yy, en su caso, su derivacion a los servicios de salud mental.

8.4 Deteccién de psicopatologias de la infancia/adolescencia, incluidos los
trastornos de conducta en general y alimentaria en particular, y derivacion en
su caso al servicio especializado correspondiente.

8.5 Seguimiento de forma coordinada con los servicios de salud mental y
servicios sociales de las personas con trastorno mental grave y prolongado.
9. Atencién ala salud bucodental
* NOTA: el apartado 9 del Anexo Il ha sido modificado por el articulo
primero. Tres de la Orden SND/606/2024, de 13 de junio, por la que se

crea el Comité Asesor para la Cartera Comun de Servicios en el Area de
Genética.
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Comprende el conjunto de actividades diagndsticas, terapéuticas y de
prevencion de la enfermedad, asi como aquellas de promocion y de educacion
para la salud, dirigidas a la mejora de la salud bucodental de la poblacion.

Los equipos o unidades de salud bucodental estaran formados por
odontdlogos, estomatdlogos, técnicos superiores en higiene bucodental y/o
técnicos auxiliares en cuidados de enfermeria que desarrollaran sus
actuaciones de acuerdo a con las competencias profesionales reguladas en la
normativa vigente.

Estos equipos actuaran de manera coordinada y protocolizada con el resto
de profesionales del Sistema Nacional de Salud de acuerdo con la organizacion
de cada servicio de salud, y ademas desarrollaran, junto con otros recursos y
apoyos, acciones comunitarias para la salud.

La atencion a la salud bucodental en atencién primaria tiene el siguiente
contenido:

9.1 Atoda la poblacién se le ofreceran las siguientes actuaciones:

a) Informacion y difusion, con perspectiva de curso de vida, sobre las
medidas basicas higiénicas y dietéticas necesarias para alcanzar y mantener la
salud bucodental, junto con instrucciones y recomendaciones sanitarias
individualizadas.

b) Consejo odontoldgico.

c) Tratamiento de procesos agudos odontoldgicos, entendiendo por tales
los procesos infecciosos y/o inflamatorios que afectan al area bucodental,
traumatismos oseodentarios, heridas y lesiones en la mucosa oral, asi como la
patologia aguda de la articulacion témporo-mandibular.

d) Tratamiento farmacoldgico de la patologia bucodental que lo requiera.
e) Exodoncias, exodoncias quirdrgicas y cirugia menor de la cavidad oral.

f) Deteccién precoz de lesiones premalignas y, en su caso, biopsia de
lesiones mucosas.

g) Educacién sanitaria para la autoexploracion de la cavidad oral en la
bldsqueda de lesiones de sospecha de malignidad.

9.2 Adicionalmente, a la poblacion infantil y juvenil desde el nacimiento
hasta los 14 afios, inclusive, se le facilitaran, cuando estén indicadas, las
siguientes actuaciones:

a) Revision periodica del estado de salud bucodental, que incluira
exploracién radiogréafica cuando esté indicada.

b) Determinacién del riesgo individual de caries, especialmente en los dos
primeros afos de vida, para establecer la periodicidad de las revisiones y las
medidas preventivas orientadas a reducir ese riesgo.
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c) Tanto en denticion temporal como definitiva:

1.2 Aplicacibn de sustancias remineralizantes, antisépticas Yy/o
desensibilizantes.

2.2 Sellados de fosas y fisuras.

3.2 Tartrectomia.

d) En la denticibn temporal, se aplicaran actuaciones de minima
intervencion y medidas tendentes a frenar el proceso de lesién por caries.

e) Para toda la denticién definitiva se incluyen obturaciones en lesiones
gue no asocien dafio pulpar irreversible producidas por caries, traumatismo o
por cualquier enfermedad que afecte a la estructura del diente.

f) En el caso de lesiones por traumatismo en el grupo incisivo y canino
definitivos, se incluyen también:

1.2 Reubicacion y estabilizacion de los dientes afectados del grupo
anterior.

2.2 Ferulizacion del grupo anterior y sutura de tejidos blandos, si es
necesario.

3.2 Tratamientos pulpares, si es necesario.

9.3 Adicionalmente, a las mujeres embarazadas se les ofreceran las
siguientes actuaciones:

a) Consejos para preservar la salud oral del futuro bebé.

b) Exploracion clinica para determinar su estado de salud bucodental y su
riesgo tanto de caries como de enfermedad periodontal.

c) Cuando esté indicado, tartrectomia y aplicacibn de sustancias
remineralizantes, antisépticas y/o desensibilizantes.

Las embarazadas realizaran al menos una Vvisita odontoldgica,
preferentemente durante el primer trimestre del embarazo, pudiendo ser
derivadas a los equipos o unidades de salud bucodental por el personal
sanitario o0 a demanda de la usuaria.

9.4 Adicionalmente, a las personas mayores de 14 afios con discapacidad
intelectual o con una discapacidad limitante de la movilidad de los miembros
superiores, que impidan el correcto autocuidado necesario para alcanzar y
mantener una adecuada salud bucodental, se les facilitara, cuando esté
indicado por el riesgo que pueda comportar para el desarrollo de enfermedades
bucodentales, los tratamientos de odontologia conservadora que contempla
esta cartera en el apartado 9.2, al igual que para el conjunto de las demas
actuaciones, en el medio mas adecuado a sus caracteristicas individuales.
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9.5 En el caso de personas que presenten alteraciones conductuales
graves objetivables y que no sean capaces de mantener el necesario
autocontrol que permita una adecuada atencion a su salud bucodental, se
garantizara las prestaciones de los servicios, segun el grupo al que pertenezca,
mediante el correspondiente tratamiento sedativo o de anestesia general, de
acuerdo con los protocolos que se establezcan con los equipos de atencion
hospitalaria.

9.6 Adicionalmente, a las personas diagnosticadas de procesos
oncologicos del territorio cervicofacial se les ofreceran las siguientes
actuaciones:

a) Exploracién clinica para determinar su estado de salud oral y las
necesidades preventivas y terapéuticas que puedan ser necesarias para la
prevencion de lesiones orales derivadas del tratamiento oncolégico de radio o
quimioterapia.

b) Cuando esté indicado, aplicacibn de sustancias remineralizantes,
antisépticas y/o desensibilizantes, previa tartrectomia si fuera necesario para
que el tratamiento anterior sea efectivo.

9.7 Se consideran excluidos de la atenciéon a la salud bucodental los
siguientes tratamientos:

a) Obturaciones definitivas y tratamientos pulpares en la denticion
temporal.

b) Tratamientos pulpares en la denticién definitiva, excepto lo sefialado en
el apartado 9.2 f).

c) Tratamientos ortodéncicos.

d) Exodoncias de dientes sanos por indicacidn exclusivamente
ortodoncica.

e) Tratamientos con finalidad exclusivamente estética.

f) Implantes dentarios y proétesis dentales, salvo los incluidos en la cartera
de servicios comunes de prestacion ortoprotésica.

g) Realizacion de pruebas complementarias para fines distintos de las
prestaciones contempladas como financiables por el Sistema Nacional de
Salud en esta norma.

ANEXO I
Cartera de servicios comunes de atencion especializada
La atencion especializada comprende las actividades asistenciales,

diagnésticas, terapéuticas y de rehabilitacion y cuidados, asi como aquellas de
promociéon de la salud, educacion sanitaria y prevencion de la enfermedad,
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cuya naturaleza aconseja que se realicen en este nivel. La atencion
especializada garantizara la continuidad de la atencion integral al paciente, una
vez superadas las posibilidades de la atencidon primaria y hasta que aquél
pueda reintegrarse en dicho nivel.

Estas actividades, realizadas por equipos interdisciplinares, tienen como
apoyo, conforme a las normas de organizacién, funcionamiento y régimen de
los servicios de salud, los servicios comprendidos en el apartado 5.

La atencién de urgencia que se presta en los hospitales durante las
veinticuatro horas del dia, a pacientes que sufran una situacion clinica aguda
qgue obligue a una atencion inmediata de los servicios del hospital, se lleva a
cabo de acuerdo con lo establecido en el anexo IV. El acceso del paciente a la
atencion de urgencia hospitalaria se realiza por remision del médico de
atencién primaria o especializada o por razones de urgencia o riesgo vital que
puedan requerir medidas terapéuticas exclusivas del medio hospitalario.

La atencién especializada se presta, siempre que las condiciones del
paciente lo permitan, en consultas externas y en hospital de dia.

La atencion sanitaria especializada comprende:
1. Asistencia especializada en consultas

Comprende las actividades asistenciales, diagnésticas, terapéuticas y de
rehabilitacion, asi como aquellas de promocién de la salud, educacion sanitaria
y prevencion de la enfermedad, que se prestan en el nivel de atencion
especializada en régimen ambulatorio, incluyendo:

1.1 Valoracion inicial del paciente.
1.2 Indicacion y realizacion de examenes y procedimientos diagnosticos.

1.3 Indicacion, realizacibn y seguimiento de los tratamientos o
procedimientos terapéuticos que necesite el paciente.

1.4 Indicacién y, en su caso, administracion de medicacion, nutricion
parenteral o enteral, curas, material fungible y otros productos sanitarios que
sean precisos. Como parte de los productos sanitarios se facilitara, siguiendo
el correspondiente protocolo y aplicando un procedimiento que permita su
reutilizacién, el lector ocular u otro sistema de comunicacion para pacientes
con trastornos neuromotores graves, con afectacion severa de ambos
miembros superiores e imposibilidad de comunicacion oral y escrita,
fundamentalmente pacientes con esclerosis lateral amiotréfica, trombosis de
la arteria basilar, paralisis cerebral infantil, traumatismo craneoencefalico y
mielinolisis pontina, con suficiente capacidad mental, intelectual, de
aprendizaje y de control para su manejo de forma segura y eficaz.

* NOTA: el apartado 1.4 del Anexo Il ha sido modificado por el articulo
primero. Cuatro de la Orden SND/606/2024, de 13 de junio, por la que se
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crea el Comité Asesor para la Cartera Comun de Servicios en el Area de
Genética.

1.5 Indicacién de ortoprotesis y su oportuna renovacion, de acuerdo con lo
establecido en el anexo VI de cartera de servicios comunes de prestacion
ortoprotésica.

1.6 Informacion al alta conteniendo informacion diagnéstica y de los
procedimientos realizados para facilitar el correcto seguimiento del paciente y
la continuidad y la seguridad de la atencion y de los cuidados.

2. Asistencia especializada en hospital de dia, médico y quirurgico

Comprende las actividades asistenciales, diagnoésticas, terapéuticas y de
rehabilitacion, destinadas a pacientes que requieren cuidados especializados
continuados, incluida la cirugia mayor ambulatoria, que no precisan que el
paciente pernocte en el hospital, incluyendo:

2.1 Indicacion y realizacién de exdmenes y procedimientos diagndsticos.

2.2 Indicacion, realizacion y seguimiento de los tratamientos o
procedimientos terapéuticos o de rehabilitacion que necesite el paciente,
incluida la cirugia ambulatoria y los tratamientos quimioterapicos a pacientes
oncoldgicos.

2.3 Cuidados de enfermeria necesarios para la adecuada atencion del
paciente.

2.4 Implantes y otras ortoprotesis y su oportuna renovacion.

2.5 Medicacion, gases medicinales, transfusiones, curas, material fungible
y otros productos sanitarios que sean precisos.

2.6 Reanimacion postquirdrgica y si procede, tras procedimientos
diagndsticos invasivos.

2.7 Nutricion parenteral o enteral.

2.8 Si procede, alimentacion, segun la dieta prescrita.

2.9 Informacién al alta con instrucciones para el correcto seguimiento del
tratamiento y establecimiento de los mecanismos que aseguren la continuidad

y la seguridad de la atencion y de los cuidados.

La indicacion para la utilizacion de este recurso corresponde al facultativo
especialista responsable de la asistencia al paciente.

3. Hospitalizacion en régimen de internamiento

Copyright © Seguridad Social 2024. Todos los derechos reservados.



Comprende la asistencia médica, quirlrgica, obstétrica y pediatrica o la
realizacion de tratamientos o procedimientos diagndsticos, a pacientes que
requieren cuidados continuados que precisan su internamiento, incluyendo:

3.1 Indicacion y realizacién de examenes y procedimientos diagndsticos,
incluido el examen neonatal.

3.2 Indicacion, realizacion y seguimiento de los tratamientos o
procedimientos terapéuticos o intervenciones quirdrgicas que necesite el
paciente, independientemente de que su necesidad venga o no causada por el
motivo de su internamiento.

3.3 Medicacion, gases medicinales, transfusiones, curas, material fungible
y otros productos sanitarios que sean precisos.

3.4 Cuidados de enfermeria necesarios para la adecuada atencion del
paciente.

3.5 Implantes y otras ortoprétesis y su oportuna renovacion.
3.6 Cuidados intensivos o de reanimacion, segun proceda.

3.7 Tratamiento de las posibles complicaciones que puedan presentarse
durante el proceso asistencial.

3.8 Tratamientos de rehabilitacion, cuando proceda.
3.9 Nutricion parenteral o enteral.
3.10 Alimentacién, segun la dieta prescrita.

3.11 Servicios hoteleros basicos directamente relacionados con la propia
hospitalizacion.

3.12 Informacién al alta con instrucciones para el correcto seguimiento del
tratamiento y establecimiento de los mecanismos que aseguren la continuidad
y la seguridad de la atencion y de los cuidados.

El acceso a la asistencia especializada en régimen de hospitalizacion se
realiza por indicacion del facultativo especialista 0 a través de los servicios de
urgencia hospitalaria, cuando el paciente necesite previsiblemente cuidados
especiales y continuados, no susceptibles de ser prestados de forma
ambulatoria o a domicilio.

4. Apoyo a la atencion primaria en el alta hospitalaria precoz y, en su
caso, hospitalizacién a domicilio

Comprende las actividades diagndsticas y terapéuticas que han de ser

llevadas a cabo de forma coordinada por atencién primaria y especializada
como consecuencia de procedimientos iniciados en el nivel de atencién
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especializada y que ambos niveles, de forma consensuada, acuerden que
pueden ser facilitadas a nivel domiciliario, de forma que se garantice la
continuidad en la atencion prestada al usuario tras el alta hospitalaria, conforme
a los programas especiales establecidos y la organizacion propia de cada
servicio de salud. En los casos en que el paciente se encuentre en una
situacion clinica que requiera de atencion continuada y no presente una
inestabilidad clinica que pudiera suponer un riesgo en su evolucion, el servicio
de salud podra optar por la hospitalizacion a domicilio. Incluye:

4.1 Valoracion integral de las necesidades del paciente, previa al alta, que
asegure la continuidad de la atencién tras el alta.

4.2 Establecimiento de un plan de cuidados que incluya medidas
preventivas, instrucciones para el correcto seguimiento del tratamiento,
recomendaciones higiénico-dietéticas, control de los sintomas y cuidados
generales. Asimismo se deben establecer los mecanismos que aseguren la
continuidad y seguridad de la atencion.

4.3 Acceso a los examenes y procedimientos diagndsticos no realizables
en el domicilio del paciente.

4.4 Realizacion y seguimiento de los tratamientos o procedimientos
terapéuticos que necesite el paciente.

4.5 Indicacién y, en su caso, administracion de medicacién, nutricion
enteral o parenteral, curas, material fungible, ortoprétesis y otros productos
sanitarios que sean precisos.

4.6 Informacién y asesoramiento a las personas vinculadas al paciente,
especialmente al cuidador/a principal.

5. Indicacion o prescripcion, y la realizacion, en su caso, de
procedimientos diagnosticos y terapéuticos

En las modalidades descritas en apartados anteriores, la atencion
especializada comprende los procedimientos diagndsticos y terapéuticos que
se recogen en los apartados 5.1, 5.2 y 5.3, indicados por el facultativo
responsable de la atencion del paciente en el Sistema Nacional de Salud,
segun la organizacioén de los servicios de salud.

Los implantes quirdrgicos necesarios para llevar a cabo las actividades de
atencion especializada estan incluidos en el anexo VI de cartera de servicios
comunes de prestacion ortoprotésica.

Se excluyen todos los procedimientos diagnosticos y terapéuticos con

finalidad estética, que no guarden relacion con accidente, enfermedad o
malformacion congénita, los tratamientos en balnearios y las curas de reposo.
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5.1 Técnicas y procedimientos precisos para el diagndstico y tratamiento
meédico y quirargico de las siguientes patologias clasificadas segun la
Clasificacion Internacional de Enfermedades:

1. Enfermedades infecciosas y parasitarias: Enfermedades infecciosas
intestinales, tuberculosis, enfermedades bacterianas zoondsicas, otras
enfermedades bacterianas, infeccion del virus de la inmunodeficiencia humana
(incluyendo el tratamiento quirtrgico de la lipoatrofia facial asociada a VIH-
SIDA realizado con grasa autdloga, si bien las administraciones sanitarias
competentes podran autorizar excepcionalmente la realizacion de este
tratamiento mediante materiales sintéticos en pacientes, como los hemofilicos,
en los que, previa justificacion clinica, no pueda utilizarse la grasa), poliomielitis
y otras enfermedades virales del sistema nervioso central no transmitidas por
artrépodos, enfermedades virales acompafadas de exantema, enfermedades
virales portadas por artropodos, otras enfermedades debidas a virus y
chlamydiae, rickettsiosis y otras enfermedades portadas por artrépodos, sifilis y
otras enfermedades venéreas, otras enfermedades espiroquetales, micosis,
helmintiasis, otras enfermedades infecciosas y parasitarias y efectos tardios de
las enfermedades infecciosas y parasitarias

* NOTA: Se modifica el apartado 5.1.1 por el art. 2.2 de la Orden
SSI/1356/2015, de 2 de julio, por el que se establece la cartera de servicios
comunes del Sistema Nacional de Salud y el procedimiento para su
actualizacion, y se regulan los estudios de monitorizacion de técnicas,
tecnologias y procedimientos.

2. Neoplasias: Neoplasia maligna de labio, cavidad oral y faringe,
neoplasias malignas de los 6rganos digestivos y del peritoneo, neoplasia
maligna de los Organos respiratorios e intratoracicos, neoplasia maligna de
hueso, tejido conectivo, piel y mama (incluida la micropigmentacion de la areola
mamaria y del pezobn como parte de la reconstruccion mamaria para mujeres
mastectomizadas), neoplasia maligna de érganos genitourinarios, neoplasia
maligna de otras localizaciones y de localizaciones no especificadas, neoplasia
maligna de tejidos linfaticos y hematopoyéticos, neoplasias benignas,
carcinoma in situ, neoplasias de evolucién incierta y neoplasias de naturaleza
no especificada.

* NOTA: Se modifica el apartado 5.1.2, con efectos de 1 de julio de 2019,
por el art. Unico.3 de la Orden SCB/480/2019, de 26 de abril, por el que se
establece la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud y
el procedimiento para su actualizacion.

Téngase en cuenta para su aplicacién la disposicion adicional 2 de la citada
Orden.

3. Enfermedades endocrinas, de la nutricion y metabdlicas y trastornos de
la inmunidad: Trastornos de la glandula tiroidea, enfermedades de otras
glandulas endocrinas, deficiencias nutritivas, otros trastornos metabolicos y de
inmunidad (incluyendo los tratamientos de la obesidad mérbida y las bombas
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portatiles de infusién subcutanea continua de insulina reguladas en el apartado
3y el anexo de la Orden SCO/710/2004, de 12 de marzo).

4. Enfermedades de la sangre y de los 6rganos hematopoyéticos: Anemias,
defectos de coagulacién, purpura y otras condiciones hemorrégicas,
enfermedades de globulos blancos y otras enfermedades de la sangre y los
organos hematopoyéticos.

5. Trastornos mentales, cuya atencion se contempla en el apartado 7 de
atencion a la salud mental, incluyendo psicosis organicas, otras psicosis,
trastornos neuroticos, trastornos de la personalidad y otros trastornos mentales
no psicoticos y retraso mental.

6. Enfermedades del sistema nervioso y de los drganos de los sentidos:
Enfermedades inflamatorias del sistema nervioso central, enfermedades
hereditarias y degenerativas del sistema nervioso central, otros trastornos del
sistema nervioso central, trastornos del sistema nervioso periférico, trastornos
del ojo y de los anexos (incluida la terapia fotodinAmica para prevenir la pérdida
visual en pacientes con neovascularizacion coroidea  subfoveal
predominantemente clasica secundaria a degeneracion macular asociada a la
edad o a miopia patoldgica, de acuerdo con los protocolos de los servicios de
salud y excluida la correccion de los defectos de refraccion por medios
optométricos y quirurgicos) y enfermedades del oido y proceso mastoideo.

7. Enfermedades del sistema circulatorio: Fiebre reuméatica aguda,
enfermedad cardiaca reumatica cronica, enfermedad hipertensiva, cardiopatia
isquémica, enfermedades de la circulacion pulmonar, otras formas de
enfermedad cardiaca, enfermedad cerebrovascular, enfermedades de las
arterias, arteriolas y capilares y enfermedades de venas y linfaticos y otras
enfermedades del aparato circulatorio.

8. Enfermedades del aparato respiratorio: Infecciones respiratorias agudas,
otras enfermedades del tracto respiratorio superior (excluida la cirugia del
ronquido salvo que se confirme sindrome de apnea obstructiva del suefio
asociado a deformidades anatomicas en vias aéreas superiores 0 con
alteraciones maxilofaciales), neumonia y gripe, enfermedad pulmonar
obstructiva cronica y enfermedades asociadas, neumoconiosis y otras
enfermedades pulmonares ocasionadas por agentes externos Yy otras
enfermedades del aparato respiratorio.

9. Enfermedades del aparato digestivo: Enfermedades de la cavidad oral,
glandulas salivares y maxilares en las que se requieran medios propios de la
atencion especializada, enfermedades del esofago, estomago y duodeno,
apendicitis, hernia de la cavidad abdominal, enteritis y colitis no infecciosa,
otras enfermedades del intestino y del peritoneo y otras enfermedades del
aparato digestivo.

10. Enfermedades del aparato genitourinario: Nefritis, sindrome nefrético y
nefrosis, otras enfermedades del aparato urinario, enfermedades de los
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organos genitales masculinos, trastornos de mama, enfermedad inflamatoria de
los 6rganos pélvicos femeninos y otros trastornos del tracto genital femenino.

11. Complicaciones del embarazo; parto y puerperio: Embarazo ectépico y
molar, otro embarazo con resultado abortivo (incluida la interrupcion voluntaria
del embarazo en los supuestos previstos en la legislacidn vigente),
complicaciones principalmente relacionadas con el embarazo, parto normal
(incluida la anestesia epidural, de acuerdo con los protocolos de los servicios
de salud) y otras indicaciones para cuidados durante el embarazo, trabajo de
parto y parto, complicaciones que se presentan principalmente durante el curso
del parto y complicaciones del puerperio.

12. Enfermedades de la piel y del tejido subcutaneo: Infecciones de la piel y
del tejido celular subcutaneo, otros estados inflamatorios de la piel y de los
tejidos subcutaneos y otras enfermedades de la piel y del tejido subcutaneo.

13. Enfermedades del sistema osteo-mioarticular y tejido conectivo:
Artropatias y trastornos relacionados, dorsopatias, reumatismo, osteopatias,
condropatias y deformidades musculoesqueléticas adquiridas.

14. Anomalias congénitas: Anencefalia y anomalias similares, espina
bifida, otras anomalias congénitas del sistema nervioso, anomalias congénitas
del ojo, anomalias congénitas de oido, cara y cuello, anomalias del bulbo
arterioso y del cierre septal cardiaco, otras anomalias congénitas cardiacas y
del aparato circulatorio, anomalias congénitas del aparato respiratorio, fisura
del paladar y labio leporino, otras anomalias congénitas del aparato digestivo,
anomalias congénitas de 6rganos genitales, anomalias congénitas del aparato
urinario, deformidades musculoesqueléticas congénitas, otras anomalias
congénitas de miembro, anomalias congénitas del tegumento, anomalias
cromosoémicas y otras anomalias congénitas.

15. Enfermedades con origen en el periodo perinatal: Causas maternas de
morbilidad y mortalidad perinatales y otras enfermedades con origen en el
periodo perinatal.

16. Lesiones y envenenamientos: Fracturas, luxaciones, esguinces Yy
torceduras de articulaciones y masculos adyacentes, lesion intracraneal, lesion
interna de térax, abdomen y pelvis, heridas abiertas, lesiébn de vasos
sanguineos, efectos tardios de lesiones, envenenamientos, efectos toxicos y
otras causas externas, lesién superficial, contusién con superficie cutanea
intacta, lesion por aplastamiento, efectos de cuerpo extrafio que entra a través
de orificio, quemaduras, lesiobn de nervios y médula espinal, otras
complicaciones traumaticas y lesiones no especificadas, envenenamiento por
drogas, sustancias medicamentosas y sustancias biolégicas, efectos toxicos de
sustancias primordialmente no medicamentosas con respecto a su origen, otros
efectos y efectos no especificados de causas externas y complicaciones de
cuidados quirargicos y médicos no clasificados bajo otro concepto.

5.2 Otros procedimientos diagndsticos y terapéuticos.
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5.2.1 Diagndstico prenatal en grupos de riesgo.

5.2.2 Diagnostico por imagen:

5.2.2.1 Radiologia simple:

a) Torax.

b) Abdomen.

c) Radiologia 6sea.

d) Densitometria, conforme a los programas de los servicios de salud.

5.2.2.2 Mama:

a) Mamografia.
b) Intervencionismo de mama.

5.2.2.3 Radiologia convencional con contraste.
5.2.2.4 Ultrasonidos:

a) Ecografia.
b) Ultrasonidos doppler.

5.2.2.5 Tomografia computarizada (TC).

5.2.2.6 Resonancia magnética (RM).

5.2.3 Radiologia intervencionista diagndstica y terapéutica.

5.2.4 Hemodinamia diagnéstica y terapéutica.

5.2.5 Medicina nuclear diagnoéstica y terapéutica, incluida la tomografia
por emisién de positrones (PET), y combinada con el TC (PET-TC), en las
indicaciones de los radiofarmacos correspondientes incluidas en la prestacion
farmacéutica.

* NOTA: el apartado 5.2.5 del Anexo Ill ha sido modificado por el articulo

primero. Cinco de la Orden SND/606/2024, de 13 de junio, por la que se

crea el Comité Asesor para la Cartera Comun de Servicios en el Area de

Genética.

5.2.6 Neurofisiologia.

5.2.7 Endoscopias. La capsuloendoscopia se incluye sélo en la hemorragia
digestiva de origen oscuro que persiste o recurre después de un estudio inicial
de endoscopia negativo (colonoscopia y/o endoscopia alta) y previsiblemente

localizada en el intestino delgado.

5.2.8 Pruebas funcionales.
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5.2.9 Laboratorio:

5.2.9.1 Anatomia patolégica.

5.2.9.2 Bioquimica.

5.2.9.3 Genética. Los analisis genéticos se realizaran de acuerdo a lo
sefalado en el apartado 5.3.10.

* NOTA: este apartado 5.2.9.3 del Anexo Il han sido modificados por la
Orden SSI/2065/2014, de 31 de octubre, los anexos I, 1l y Il del Real
Decreto 1030/2006, de 15 de septiembre, por el que se establece la cartera
de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud y el procedimiento
para su actualizacion.

5.2.9.4 Hematologia.
5.2.9.5 Inmunologia.
5.2.9.6 Microbiologia y parasitologia.

5.2.10 Biopsias y punciones.
5.2.11 Radioterapia.

5.2.12 Radiocirugia.

5.2.13 Litotricia renal.

5.2.14 Dialisis.

5.2.15 Técnicas de terapia respiratoria, incluyendo las técnicas de terapia
respiratoria a domicilio, reguladas por la Orden de 3 de marzo de 1999.

5.2.16 Trasplantes de érganos, tejidos y células de origen humano:

5.2.16.1 Organos: Rifion, corazon, pulmon, higado, pancreas, intestino,
rindn-pancreas, corazén-pulmon y cualquier otra combinacion de dos o mas de
estos drganos para la que exista una indicacion clinica establecida.

5.2.16.2 Tejidos y células: Células progenitoras hematopoyéticas
procedentes de médula Osea, sangre periférica y sangre de cordon umbilical,
en aquellos procesos en los que exista una indicacion clinica establecida;
tejidos del globo ocular (cornea, esclera y limbo corneal); membrana amniética;
homoinjertos valvulares; homoinjertos vasculares; tejidos musculoesqueléticos
y piel; transplante autélogo de condrocitos como tratamiento de segunda
eleccion cuando haya fracasado una opcion terapéutica previa en lesiones
condrales de la articulacién de la rodilla y en osteocondritis disecante; cultivos
de queratinocitos y cultivos celulares para los que exista una indicacion clinica
establecida, de acuerdo al procedimiento contemplado para la actualizacién de
la cartera de servicios comunes.
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En el caso concreto del trasplante de vivo, tanto si es de érganos solidos
como alotrasplante de progenitores hematopoyéticos (emparentado y no
emparentado), el trasplante llevara asociada la atencion relacionada con el
proceso de la donacidn, asi como sus posibles complicaciones.

* NOTA: péarrafo afiadido por la Orden SPI/573/2011, de 11 de marzo, por
la que se modifican los Anexos Il y VII del Real Decreto 1030/2006, de 15 de
septiembre, por el que se establece la cartera de servicios comunes del
Sistema Nacional de Salud y el procedimiento para su actualizacion.

5.3 Otros servicios.

5.3.1 Cuidados intensivos, incluyendo los neonatales.
5.3.2 Anestesia y reanimacion.

5.3.3 Hemoterapia.

5.3.4 Rehabilitacion en pacientes con déficit funcional recuperable,
recogida en el apartado 8 de este anexo.

5.3.5 Nutricion y dietética, incluyendo los tratamientos con dietoterdpicos
complejos y la nutricibn enteral domiciliaria, regulados en el anexo VIl de
cartera de servicios de prestacion con productos dietéticos.

5.3.6 Seguimiento del embarazo, de manera coordinada y protocolizada
con la atencion primaria, segun la organizacion del correspondiente servicio de
salud.

5.3.7 Planificacion familiar, que incluye:

5.3.7.1 Asesoramiento genético en grupos de riesgo, segun lo establecido
en el apartado 5.3.10.

* NOTA: el apartado 5.3.7.1 del Anexo lll ha sido modificado por el articulo
primero. Seis de la Orden SND/606/2024, de 13 de junio, por la que se crea
el Comité Asesor para la Cartera Comun de Servicios en el Area de
Genética.

5.3.7.2 Informacion, indicacién y seguimiento de métodos anticonceptivos,
incluidos los dispositivos intrauterinos.

5.3.7.3 Realizacion de ligaduras de trompas y de vasectomias, de acuerdo
con los protocolos de los servicios de salud, excluida la reversion de ambas.

5.3.8 Los tratamientos de reproduccion humana asistida (RHA) se
realizardn con el fin de ayudar a conseguir la gestacion en las situaciones
recogidas en el apartado 5.3.8.1.a) o con un fin preventivo y en determinadas
situaciones especiales.
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* NOTA: Se modifica el apartado 5.3.8 por el art. 1 de la Orden
SND/1215/2021, de 5 de noviembre, por la que se modifica el anexo Il del
Real Decreto 1030/2006, de 15 de septiembre, por el que se establece la
cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud y el
procedimiento para su actualizacion, y los anexos | y Il del Real Decreto
1277/2003, de 10 de octubre, por el que se establecen las bases generales
sobre autorizacién de centros, servicios y establecimientos sanitarios.

5.3.8.1 Los tratamientos de reproduccion humana asistida tendran la
finalidad de ayudar a lograr la gestacion en aquellas personas con
imposibilidad de conseguirlo de forma natural, no susceptibles a tratamientos
exclusivamente farmacolégicos, o tras el fracaso de los mismos. También se
podra recurrir a estos procedimientos a fin de evitar enfermedades o trastornos
genéticos graves en la descendencia y cuando se precise de un embrién con
caracteristicas inmunolégicas idénticas a las de un hermano afecto de un
proceso patolégico grave, que no sea susceptible de otro recurso terapéutico.
Para su realizacion en el dmbito del Sistema Nacional de Salud deberan
cumplir los criterios generales de acceso a los tratamientos de RHA que se
recogen en el apartado 5.3.8.2 y en su caso, los criterios especificos de cada
técnica.

a) Tratamientos de RHA con el fin de ayudar a conseguir la gestacion a:

1.° Las personas que se hayan sometido a un estudio de esterilidad y que
se encuentren en alguna de las situaciones siguientes:

i) Existencia de un trastorno documentado de la capacidad reproductiva,
constatada tras el correspondiente protocolo diagnostico y no susceptible de
tratamiento médico o tras la evidente ineficacia del mismo.

il) Ausencia de consecucion de embarazo tras un minimo de 12 meses de
relaciones sexuales con coito vaginal sin empleo de métodos anticonceptivos.

2.° Mujeres sin pareja, personas transexuales que conservan la capacidad
de gestar y mujeres lesbianas.

b) Tratamientos de RHA con fin preventivo: Irdn destinados a prevenir la
transmision de enfermedades o trastornos de base genética graves, o la
transmision o generacion de enfermedades de otro origen graves, de aparicion
precoz, no susceptibles de tratamiento curativo posnatal con arreglo a los
conocimientos cientificos actuales, y que sean evitables mediante la aplicacion
de estas técnicas.

c) Tratamientos de RHA en situaciones especiales: Se realizaran con los
siguientes fines:

1.2 Seleccion embrionaria, con destino a tratamiento de terceros.

2.° Preservacion de gametos o preembrion para uso autdlogo diferido por
indicacion meédica para preservar la fertiidad en situaciones asociadas a
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procesos patoldgicos especiales, de acuerdo a lo recogido en el apartado
5.3.8.3.d.

5.3.8.2 Criterios generales de acceso a tratamientos de RHA: son
aplicables a todas las técnicas de RHA que se realicen en el Sistema Nacional
de Salud, salvo aquellos aspectos que se contemplan en los criterios
especificos de cada una de ellas que prevaleceran sobre los generales.

a) Los tratamientos de reproduccion humana asistida se aplicaran en el
ambito del Sistema Nacional de Salud a las personas que cumplan los
siguientes criterios o situaciones de inclusion:

1.° Las mujeres o0 personas transexuales que conservan la capacidad de
gestar seran mayores de 18 afios y menores de 40 afios y los hombres
mayores de 18 afios y menores de 55 afios en el momento del inicio del estudio
del paciente.

2.° Personas sin ningun hijo, previo y sano. En caso de parejas, sin
ningun hijo comun, previo y sano.

3.2 La mujer o persona transexual que conserva la capacidad de gestar
no presentara ningun tipo de patologia en la que el embarazo pueda entrafarle
un grave e incontrolable riesgo, tanto para su salud como para la de su posible
descendencia.

b) Los tratamientos de reproduccién humana asistida no se aplicaran en
el ambito del Sistema Nacional de Salud a las personas que presenten alguno
de los siguientes criterios o situaciones de exclusion:

1.° Esterilizacion voluntaria previa.

2.° Existencia de contraindicacion médica documentada para el
tratamiento de la esterilidad.

3.° Existencia de contraindicacion médica documentada para la
gestacion.

4.° Existencia de situacion médica documentada que interfiera de forma
grave sobre el desarrollo de la descendencia.

5. Imposibilidad para cumplir el tratamiento por motivos relacionados con
la salud u otros motivos familiares o relacionados con el entorno social.

6.° Existencia de situacibn documentada referida a cualquier otra
circunstancia que pueda interferir de forma grave sobre el desarrollo de la
descendencia sometida a consideracion de un comité de ética asistencial u
organo similar.
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c) En los casos en que se empleen gametos o preembriones donados, el
donante debera estar inscrito en el Registro nacional de donantes, debiendo
consignarse la informacion correspondiente a que se refiere el articulo 21 de
la Ley 14/2006, de 26 de mayo, sobre técnicas de reproduccion humana
asistida.

* NOTA: el apartado 5.3.8.2 del Anexo Ill ha sido modificado por el articulo
primero. Siete de la Orden SND/606/2024, de 13 de junio, por la que se
crea el Comité Asesor para la Cartera Comun de Servicios en el Area de
Genética.

5.3.8.3 Criterios especificos de acceso a cada una de las técnicas
de RHA.

a) Inseminacion artificial.

1.0 Inseminacién artificial con semen de la pareja: criterios de
acceso especificos para esta técnica:

i) Existencia de indicacién terapéutica o personas transexuales
que conservan la capacidad de gestar.

ii) Edad de la mujer o persona transexual que conserva la
capacidad de gestar en el momento del tratamiento inferior a 38
afnos.

iii) Numero maximo de ciclos: cuatro.

2.9 Inseminacién artificial con gameto de donante: Su realizacion
estara condicionada por la disponibilidad de gametos en el centro que
la indique, bien a través del propio banco del centro o de un banco de
gametos acreditado. Criterios de acceso especificos para esta técnica:

i) Existencia de indicacion terapéutica, mujeres sin pareja,
personas transexuales que conservan la capacidad de gestar y
mujeres lesbianas.

ii) Edad de la mujer o persona transexual que conserva la
capacidad de gestar en el momento de indicacién del tratamiento
inferior a 40 afnos.

iii) NUumero maximo de ciclos: seis.
b) Fecundacién in vitro: se incluye la fecundacion in
vitro convencional o mediante técnicas de micromanipulacion, y las

técnicas de tratamiento y conservacién de gametos y preembriones
derivados de las mismas.
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1.9 Fecundacién in vitro con gametos propios: criterios de acceso
especificos para esta técnica:

i) Edad de la mujer o persona transexual que conserva la
capacidad de gestar en el momento de indicacion del tratamiento
inferior a 40 afos.

i) Ausencia de evidencias de mala reserva ovarica.

iii) Limite maximo de ciclos de tratamiento: tres ciclos con
estimulacién ovarica. Este limite podrd reducirse en funcidon del
pronostico, y en particular del resultado de los tratamientos previos.

2.9 Fecundacidn in vitro con gametos donados: su realizacidn
estara condicionada por la disponibilidad de gametos en el centro
publico que la indique, bien a través del propio banco del centro o de
un banco de gametos acreditado.

i) Con espermatozoides donados: criterios de acceso especificos
para esta técnica:

- Edad de la mujer o persona transexual que conserva la
capacidad de gestar en el momento de la indicacidn del tratamiento
inferior a 40 afos.

- Ausencia de evidencias de mala reserva ovarica.

- Diagnostico de esterilidad primaria o secundaria sin hijo sano,
mujeres sin pareja, personas transexuales que conservan la
capacidad de gestar y mujeres lesbianas.

- Limite maximo de ciclos de tratamiento: tres ciclos con
estimulacién ovarica. Este limite podra reducirse en funcion del
prondstico, y en particular de los tratamientos previos.

ii) Con oocitos donados: criterios de acceso especificos para esta
técnica:

- Edad de la mujer o persona transexual que conserva la
capacidad de gestar en el momento de indicacidon del tratamiento:
inferior a 40 afios.

- Fallo ovarico clinico prematuro establecido antes de los 36
afnos, espontaneo o yatrogénico.

- Trastorno genético de la mujer o persona transexual que
conserva la capacidad de gestar solo evitable mediante sustitucion de
oocitos.
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- Ovarios inaccesibles o no abordables para la extraccién de
oocitos.

- Limite maximo de ciclos de tratamiento: Tres ciclos con
recepcion de oocitos donados. Este limite podra reducirse en funcion
del prondstico, y en particular del resultado de los tratamientos
previos.

c) Criopreservacion de preembriones y su transferencia: Los
preembriones criopreservados podran ser transferidos para uso
propio o podran ser donados. En el caso de preembriones
criopreservados para uso propio se aplicara el criterio especifico de
que las mujeres o personas transexuales que conservan la capacidad
de gestar sean menores de 50 afios en el momento de la
transferencia, y en el de los preembriones criopreservados para ser
donados se aplicaran los criterios generales de acceso a tratamientos
de RHA.

d) Criopreservacion de gametos para uso propio diferido para
preservar la fertilidad en situaciones asociadas a procesos especiales:
criterios especificos:

1.0 Se realizara exclusivamente por indicacién médica, no
incluyéndose cuando sea uUnicamente a peticién propia del paciente
para uso diferido.

2.9 Se realizara en pacientes con posible riesgo de pérdida de su
capacidad reproductiva asociada a exposicion a tratamientos
gametotdxicos o a procesos patoldgicos con riesgo acreditado de fallo
ovarico prematuro o riesgo acreditado de fallo testicular primario.

3.9 Para la criopreservacion de gametos para uso propio diferido
no se aplicara el limite minimo de edad de 18 afios contemplado en el
apartado 5.3.8.2.a).1.°

4.0 La transferencia de los gametos criopreservados se llevara a
cabo en mujeres o personas transexuales que conservan la capacidad
de gestar menores de 50 anos, siempre y cuando no presenten
ningun tipo de patologia en la que el embarazo pueda entrafiarle un
grave e incontrolable riesgo, tanto para su salud como para la de su
posible descendencia.

e) Técnicas de lavado seminal para prevenir la transmision de
enfermedades virales crénicas: El lavado seminal se podra aplicar a
hombres seropositivos al virus de la hepatitis C o al VIH tanto en la
asistencia a parejas estériles serodiscordantes con infeccidon viral
crénica, como en la prevenciéon de la transmisiéon de infecciones
virales cronicas en parejas sin diagndstico de esterilidad.
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En el caso de parejas seroconcordantes, solo sera preciso el
lavado, no siendo necesario el posterior estudio de la presencia de
particulas virales.

Para la aplicacidon de los tratamientos y técnicas de reproduccion
humana asistida en estos casos se deberan cumplir los criterios
generales, y en su caso, los especificos descritos en los
correspondientes apartados de dichas técnicas.

f) Diagnodstico genético preimplantacional (DGP): incluye:

1.0 DGP con finalidad de prevencién de la transmisién de
enfermedades o trastornos de origen cromosdmico o genético graves,
de aparicidn precoz y no susceptibles de tratamiento curativo con
arreglo a los conocimientos cientificos actuales, con objeto de llevar a
cabo la seleccion embrionaria de los preembriones no afectos para su
transferencia.

i) Las situaciones que pueden dar lugar a DGP con finalidad
preventiva son:

- Enfermedades monogénicas susceptibles de diagndstico
genético preimplantatorio.

- Anomalia cromosOmica estructural o numeérica materna o
paterna.

i) El DGP se realizara con este fin cuando se cumplan los
siguientes criterios especificos:

- Exista alto riesgo de recurrencia de la enfermedad presente en
la familia.

- El trastorno genético genere graves problemas de salud, es
decir, que la enfermedad de base genética comprometa la esperanza
y/o calidad de vida por producir anomalias congénitas, discapacidad
intelectual, sensorial o motora, no susceptibles de un tratamiento
curativo con arreglo a los conocimientos cientificos actuales.

- El diagndstico genético sea posible y fiable, e incluya un
informe de asesoramiento genético donde se especifique el estatus
genético de la persona, pareja o familia consultante en relacién con la
enfermedad y la identificacién del gen implicado, la mutacién
responsable y la certeza de la relacion fenotipo/genotipo.

- Sea posible realizar un procedimiento de fecundacién in
vitro/inyeccidn espermatica intracitoplasmatica (FIV-ICSI) con una
respuesta adecuada tras estimulacidon ovarica controlada.
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- Se cumplan los criterios especificos para FIV con gametos
propios.

iii) Sera necesario, ademas de los criterios anteriores, una
autorizacién expresa de la autoridad sanitaria correspondiente, previo
informe favorable de la Comision Nacional de Reproduccién Humana
Asistida, cuando proceda, segun lo establecido en el articulo 12.2 de
la Ley 14/2006, de 26 de mayo.

2.9 DGP con fines terapéuticos a terceros: DGP en combinacion
con la determinacidon de los antigenos de histocompatibilidad HLA
(antigeno leucocitario humano) de los preembriones in vitro para la
seleccidn del embrion HLA compatible.

Los criterios especificos para acceder a esta técnica son:

i) Mujeres o personas transexuales que conserven la capacidad
de gestar con edad menor a 40 anos en el momento de indicacién del
tratamiento con una reserva ovarica suficiente para el fin del
tratamiento que se persigue.

i) Existencia de indicacidon reconocida, es decir, hijo previo
afecto de enfermedad que precise tratamiento con precursores
hematopoyéticos procedente de hermano histocompatible.

iii) Autorizacién expresa de la autoridad sanitaria
correspondiente, previo informe favorable de la Comisién Nacional de
Reproduccion Humana Asistida, segun lo establecido en el
articulo 12.2 de la Ley 14/2006, de 26 de mayo.

iv) Limite maximo de ciclos de tratamiento: tres ciclos con
estimulacién ovarica y tres ciclos adicionales tras valoracién clinica
por el facultativo especialista o, en su caso, por la Comisiéon Nacional
de Reproduccion Humana Asistida de los resultados obtenidos en los
tres ciclos iniciales. Este limite podra reducirse en funcién del
pronostico, y en particular del resultado de los tratamientos previos.

* NOTA: el apartado 5.3.8.3 del Anexo lll ha sido modificado por el articulo
primero. Siete de la Orden SND/606/2024, de 13 de junio, por la que se
crea el Comité Asesor para la Cartera Comun de Servicios en el Area de
Genética.

5.3.8.4 En los tratamientos de RHA, las pruebas que deban realizarse en
el ambito de dicho tratamiento al otro miembro de la pareja, seran facilitadas
por la administracion correspondiente a la de aseguramiento de la mujer o
persona transexual que conserva la capacidad de gestar a la que se va a
realizar la técnica de RHA. Se excluyen de lo previsto en este apartado, los
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tratamientos farmacoldgicos asociados a la técnica de RHA a los que haya de
someterse el otro miembro de la pareja.

* NOTA: el apartado 5.3.8.4 del Anexo Ill ha sido modificado por el articulo
primero. Siete de la Orden SND/606/2024, de 13 de junio, por la que se
crea el Comité Asesor para la Cartera Comun de Servicios en el Area de
Genética.

5.3.9 Servicios de prevencion.

Todos estos servicios son prestados por las correspondientes unidades
asistenciales, recogidas en el Real Decreto 1277/2003, de 10 de octubre, por el
que se establecen las bases generales sobre autorizacion de centros, servicios
y establecimientos sanitarios, autorizadas por las respectivas comunidades
autébnomas.

5.3.10 Atencion a los pacientes y familiares en el area de las
enfermedades de base genética que comprendera los analisis genéticos o
gendmicos y el asesoramiento genético.

* NOTA: el apartado 5.3.10 del Anexo Il ha sido modificado por el articulo
primero. Ocho de la Orden SND/606/2024, de 13 de junio, por la que se
crea el Comité Asesor para la Cartera Comun de Servicios en el Area de
Genética.

5.3.10.1 La atencién a los pacientes y familiares en el area de las
enfermedades de base genética en el Sistema Nacional de Salud incluiré:

a) El diagnostico de enfermedades, trastornos de base genética o
alteraciones farmacogenéticas, mediante la integracion de la informacién
clinica personal y familiar y la obtenida tras la realizacion de los estudios
genéticos 0 gendmicos.

Se considera incluida la caracterizacion molecular con fin diagndstico o
prondstico, asi como para la toma de decisiones terapéuticas.

b) La transmisién de informacion, de forma clara y comprensible, en
formatos accesibles a las circunstancias de la persona, sobre la alteraciéon
genética y la enfermedad o trastorno subyacente, el riesgo de recurrencia, las
consecuencias para el paciente y sus familiares y el asesoramiento sobre las
posibilidades terapéuticas y de prevencién pre y posnatal.

c) La derivacion de los pacientes y familiares a los distintos profesionales
especializados y grupos de apoyo necesarios para el adecuado manejo de
cada situacion.

5.3.10.2 EIl proceso de asesoramiento genético y de realizacion de
analisis genéticos o genomicos con fines asistenciales debera ser efectuado
por personal cualificado y debera llevarse a cabo en centros que dispongan de
autorizacion sanitaria, incluyendo la oferta asistencial, de la comunidad
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autonoma donde estén ubicados, de acuerdo al Real Decreto 1277/2003, de 10
de octubre, por el que se establecen las bases generales sobre autorizacion de
centros, servicios y establecimientos sanitarios, y la correspondiente normativa
autonémica que regule esta materia. Asi mismo, los centros podran ser
acreditados por la autoridad autondémica o estatal competente y deberan reunir
los requisitos de calidad que reglamentariamente se establezcan.

5.3.10.3 EIl asesoramiento genético es el procedimiento destinado a
informar a una persona sobre las posibles consecuencias para ella o sus
familiares de los resultados de un andlisis genético o gendémico y de sus
beneficios, riesgos y limitaciones y, en su caso, para asesorar en relacién con
las posibles alternativas derivadas de dicho analisis. Este procedimiento tendra
lugar en las enfermedades o trastornos de base genética y potencialmente
hereditarios tanto antes como después de una prueba genética o gendmica e
incluso en ausencia de las mismas.

a) El asesoramiento genético tendrd como objetivo ayudar a la persona o
familia a entender y adaptarse a las consecuencias médicas, psicoldgicas,
familiares y sociales de una determinada enfermedad, trastorno genético o
alteraciéon de relevancia farmacogenética. Este proceso, que incluye la
intervencién de uno o mas profesionales, consistira en:

1.° Interpretar los antecedentes médicos personales o familiares que
permiten valorar el riesgo de ocurrencia o recurrencia de una enfermedad de
base genética.

2.° Informar sobre el posible tipo de herencia, los analisis genéticos o
genomicos disponibles, asi como de sus consecuencias clinicas y terapéuticas,
la posibilidad de prevencion o tratamiento y la disponibilidad y accesibilidad de
recursos.

3.° Ofrecer el apropiado asesoramiento, respetando el principio de
autonomia de las personas para la toma de decisiones informadas.

4.° Solicitar la firma del consentimiento informado previamente a la
realizacion de cualquier andlisis genético o gendmico, tras explicar su validez y
utilidad clinica, sus beneficios, riesgos y limitaciones, asi como de los posibles
resultados y de sus consecuencias clinicas y terapéuticas.

b) EI asesoramiento genético se realizard antes y después del estudio
genético indicado, al menos, ante el diagnoéstico, sospecha diagndstica o
antecedentes familiares de:

1.° Anomalias cromos6micas o desequilibrios gendbmicos que ocasionan o
pueden ocasionar defectos congénitos o hereditarios, dificultades graves de
aprendizaje o problemas de fertilidad.

2.° Enfermedades hereditarias de aparicion prenatal, infantil y adulta.

3.9 Céanceres hereditarios o familiares.
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4.° Anomalias congénitas o del desarrollo.

5. Discapacidad intelectual u otros trastornos del neurodesarrollo con
sospecha de base genética.

6.° Trastornos de la fertilidad con sospecha de base genética.

5.3.10.4 El analisis genético o gendmico es un procedimiento destinado
para identificar variantes genéticas o a detectar la presencia o ausencia de uno
0 varios segmentos de material genético. Se consideran incluidas también las
pruebas indirectas para detectar un producto génico o un metabolito especifico
que sea indicativo de un cambio genético determinado.

a) La indicacibn de los analisis genéticos o genomicos en las
enfermedades o trastornos de base genética debe vincularse sistematicamente
al asesoramiento genético, respetando en todo momento la libre autonomia del
individuo y requiriendo su consentimiento expreso y por escrito, una vez haya
sido pertinentemente informado de los objetivos, posibilidades y limitaciones
del andlisis, asi como de las posibles repercusiones de sus resultados a nivel
individual y familiar, adoptando las medidas necesarias para garantizar el
acceso a la informacién asi como su comprension. Las personas incapacitadas
legalmente y los menores de edad participaran, atendidas sus circunstancias,
con los apoyos precisos y segun su edad y capacidades, en la toma de
decisiones a lo largo del proceso, tal y como se recoge en la legislacion
vigente.

b) En la realizacion de analisis genéticos o gendmicos:

1.° Se asegurard la proteccion de los derechos de las personas y del
tratamiento de los datos de caracter personal de acuerdo con la legislacion
vigente.

2.° Se llevaran a cabo con criterios de pertinencia, calidad, equidad y
accesibilidad.

3. Solo podran hacerse pruebas predictivas de enfermedades genéticas
0 que permitan identificar al sujeto como portador de alguna variante genética
responsable de una enfermedad o detectar una predisposicion o susceptibilidad
genética a una determinada enfermedad, estimando el riesgo asociado con
fines médicos y con un asesoramiento genético asociado, cuando esté
indicado. También podran realizarse para identificar las diferencias individuales
en la respuesta a los farmacos y las interacciones genético-ambientales o para
el estudio de las bases moleculares de las enfermedades.

4° En el caso de personas con discapacidad, la informacion vy
documentacion que se facilite, asi como la comunicacion y la interaccion
durante el proceso de asesoramiento genético, deberan atender a los
requerimientos de accesibilidad universal y disefio para todos.
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c) Los analisis genéticos o genomicos incluidos en la cartera comun de
servicios del Sistema Nacional de Salud deben cumplir los siguientes
requisitos:

1.° Tener validez analitica y clinica sustentada en la evidencia cientifica.

2.° Ser de utilidad clinica: constituir un elemento esencial para el
diagndstico y prondstico de la enfermedad, para la seleccion y seguimiento de
tratamientos, asi como para la toma de decisiones reproductivas. Todo ello
siempre que el balance beneficio/riesgo sea favorable.

3. Haber sido valorados previamente en relacion a las implicaciones
éticas, sociales, legales, organizativas y economicas de su inclusién en la
oferta asistencial pablica.

d) Los andlisis genéticos se pueden realizar en personas sanas,
enfermas, portadoras o en riesgo de padecer la enfermedad, sin considerar el
tipo de tejido en el que se realizan e indistintamente de si se trata de
alteraciones genéticas constitucionales o somaticas.

e) Se incluirdn en la cartera comuan basica de servicios asistenciales del
Sistema Nacional de Salud aquellos analisis genéticos o gendémicos que,
cumpliendo los requisitos de validez analitica y clinica, utilidad clinica e impacto
en la salud anteriormente expuestos, correspondan a alguno de los siguientes
tipos de estudios y reunan los criterios de indicacién que a continuacion se
especifican:

1.° Anadlisis genéticos o gendmicos diagnésticos: Se realizan en personas
con signos o sintomas de enfermedad y sirven para confirmar o descartar una
enfermedad, trastorno o alteraciébn de base genética. Para su realizacion se
deberan cumplir los siguientes criterios de indicacion:

i) La persona presenta signos o sintomas sugestivos de una enfermedad
o trastorno genético que puede ser diagnosticado mediante el analisis genético
0 gendmico.

ii) El diagndstico genético de la enfermedad cumple al menos uno de los
requisitos siguientes:
— Implica un claro beneficio en el manejo clinico (diagnéstico, prondstico,

tratamiento o seguimiento) del paciente o de sus familiares.

— Evita la realizacion de otros procedimientos diagndsticos o terapéuticos
inapropiados.

— Proporciona informacion clave para la toma de decisiones reproductivas
del individuo o de sus familiares que pueden comprometer a su descendencia.

2.° Andlisis genéticos presintomaticos o predictivos: Se realizan en
personas asintomaticas y sirven para determinar si presentan un riesgo
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elevado de desarrollar una determinada enfermedad. Para su realizacion se
deberan cumplir los siguientes criterios de indicacion:

i) La persona pertenece a una familia o grupo poblacional de alto riesgo
en los que se ha identificado la presencia de una enfermedad o trastorno
genético, cuya alteracién genética ha sido previamente caracterizada y puede
ser identificada mediante un analisis genético.

i) Ademas, se cumple al menos uno de los requisitos siguientes:

— El andlisis genético o gendmico permite un diagndstico precoz o un
tratamiento mas temprano, cuando existan evidencias concluyentes de que el
mismo se traduce en la disminucién de la morbimortalidad de la enfermedad,
en la prevision de una mejor respuesta terapéutica o0 en evitar efectos
secundarios no deseables.

— El diagnéstico genético de la enfermedad ayuda en la toma de decisiones
reproductivas del individuo o de sus familiares que pueden comprometer a su
descendencia.

iii) En el caso de menores, el estudio genético presintomatico o predictivo
en enfermedades que aparecen en la edad adulta se debera diferir hasta que la
persona tenga la madurez y competencia necesaria para comprender la
naturaleza e implicaciones de su decision, salvo que existan medidas
preventivas eficaces aplicables en la infancia. En enfermedades que aparecen
en la infancia y que pueden ser prevenidas o tratadas adecuadamente, el
analisis genético o genomico se debera realizar lo mas proximo posible al
momento en el que se deben iniciar dichas medidas preventivas y/o
terapéuticas.

3.9 Andlisis genéticos de portadores: se realizan en personas con alto
riesgo de transmision de enfermedad a su descendencia, aunque en general
tienen poca o ninguna consecuencia para la salud de esta persona, y sirven
para determinar si la persona es portadora de una alteracion genética
hereditaria.

El ambito de este apartado se refiere al estudio de portadores en el
contexto de sospecha diagndstica o antecedentes familiares. En lo referente a
cribados poblacionales incluidos en la cartera comun de servicios del Sistema
Nacional de Salud, se aplicara lo establecido en el anexo |, apartado 3.3 de
este real decreto.

Para su realizacion se deberan cumplir los siguientes criterios de
indicacion:

i) La persona, debido a sus antecedentes personales o familiares,
presenta un riesgo elevado de ser portador de una determinada enfermedad o
trastorno genético cuya alteracion genética se conoce y puede ser identificada
mediante el correspondiente andlisis genético o genémico.
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i) El diagnostico genético permite la toma de decisiones reproductivas de
la persona o de sus familiares que pueden comprometer a su descendencia.

i) En el caso de menores, el estudio genético de portadores no se
realizard hasta que el menor alcance la madurez y competencia necesarias
para comprender la naturaleza de su decisién y sus implicaciones y sea, a su
vez, capaz de dar su consentimiento.

4.° Andlisis genéticos o gendmicos para diagnostico prenatal: Se realizan
en caso de un feto con alto riesgo de sufrir una determinada enfermedad o
trastorno genético relacionado con su salud, anomalia cromosomica o
molecular, cuando se cumplan los siguientes criterios de indicacion:

i) Antecedentes familiares de una enfermedad o trastorno genético con
riesgo de recurrencia o existencia de marcadores ecograficos, biomarcadores o
malformaciones indicativas de un defecto genético.

i) El andlisis genético o gendmico debe contribuir al manejo clinico de la
gestacion, del recién nacido o a la toma de decisiones reproductivas.

5.° Analisis para el diagndstico genético preimplantacional (DGP): Se
realizan en:

i) Preembriones con alto riesgo de padecer enfermedades o trastornos de
base genética graves, de aparicidbn precoz y no susceptibles de tratamiento
curativo con arreglo a los conocimientos cientificos actuales y servira para
identificar a los preembriones no afectos que seran transferidos mediante
técnicas de reproduccion humana asistida. La aplicacion de las técnicas de
diagnéstico preimplantacional en estos casos debera comunicarse a la
autoridad sanitaria correspondiente, que informara de ella a la Comision
Nacional de Reproduccion Humana Asistida.

i) La aplicacion de técnicas de diagnostico preimplantacional para
cualquiera otra finalidad no comprendida en el apartado anterior, o cuando se
pretendan practicar en combinacién con la determinaciéon de los antigenos de
histocompatibilidad de los preembriones in vitro, con fines terapéuticos para
terceros, requerira de la autorizaciébn expresa, caso a caso, de la autoridad
sanitaria correspondiente, previo informe favorable de la Comisién Nacional de
Reproducciéon Humana Asistida que debera evaluar las caracteristicas clinicas,
terapéuticas y sociales de cada caso.

Para la realizacion de los analisis para el diagndstico genético
preimplantacional se deberan cumplir los criterios de indicacion que se recogen
en el apartado f) del apartado 5.3.8.3.

6.° Analisis de farmacogenética y farmacogenomica: Se realizan en
personas que necesitan ser tratadas con determinados medicamentos incluidos
en la prestacion farmacéutica del Sistema Nacional de Salud y sirven para
determinar la estrategia terapéutica, valorar la respuesta al tratamiento o evitar
0 minimizar los posibles efectos adversos en un individuo determinado.
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7.° Estudio genético o gendmico en patologias, hereditarias o no, que
puedan beneficiarse desde el punto de vista asistencial de la busqueda de
biomarcadores diagnésticos, prondsticos o predictivos de respuesta al
tratamiento, de acuerdo con las directrices marcadas por los organismos
reguladores o en ficha técnica.

Todos estos servicios son prestados por las correspondientes unidades
asistenciales, recogidas en el Real Decreto 1277/2003, de 10 de octubre, por el
gue se establecen las bases generales sobre autorizacion de centros, servicios
y establecimientos sanitarios, autorizadas por las respectivas comunidades
auténomas.

5.3.10.5 La concrecion, especificacion y definicion de las pruebas
genéticas incluidas en la cartera comun de servicios del Sistema Nacional de
Salud se llevara a cabo por acuerdo del Consejo Interterritorial del Sistema
Nacional de Salud, a propuesta de la Comisién de prestaciones, aseguramiento
y financiacion.

Con el fin de garantizar la calidad en la prescripcion de los andlisis
genéticos o gendmicos, el responsable de la indicaciébn debera garantizar,
siempre que se requiera, que se ha realizado un asesoramiento genético previo
y que se ha firmado el correspondiente consentimiento informado. Ademas,
deberan constar en la prescripcion, como minimo, los siguientes datos:

1.° Responsable de la indicacion: datos de identificaciébn del facultativo
(nombre completo, nimero de colegiado o coédigo de identificacién, centro
sanitario y servicio).

2.9 Usuario: datos de identificacion; fecha de nacimiento.

3.9 Orientacién diagnostica: Condicion o patologia que justifica la
indicacion, patologias concomitantes que influyan en la indicacion u otra
informacion clinica de interés.

4.° Antecedentes personales y familiares.

5.° Indicacion: Fecha; tipo de analisis genético o genémico que se solicita.

Las autoridades sanitarias competentes pondran a disposicion de los
profesionales del Sistema Nacional de Salud la relacion de centros que,

cumpliendo los requisitos que se establezcan, puedan realizar los diferentes
tipos de analisis genéticos o genémicos.

6. Atencion paliativa a enfermos terminales

Comprende la atencion integral, individualizada y continuada, de personas
con enfermedad en situacion avanzada no susceptible de recibir tratamientos
con finalidad curativa y con una esperanza de vida limitada (en general, inferior
a 6 meses), asi como de las personas a ellas vinculadas. Su objetivo
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terapéutico es la mejora de la calidad de vida, con respeto a su sistema de
creencias, preferencias y valores.

Esta atencion, especialmente humanizada y personalizada, se presta en el
domicilio del paciente o en el centro sanitario, si fuera preciso, estableciendo
los mecanismos necesarios para garantizar la continuidad asistencial y la
coordinacion con otros recursos y de acuerdo con los protocolos establecidos
por el correspondiente servicio de salud. Incluye:

6.1 ldentificacion de los enfermos en situacion terminal segun los criterios
diagnésticos y la historia natural de la enfermedad.

6.2 Valoracion integral de las necesidades de pacientes y cuidadores/as y
establecimiento de un plan de cuidados escrito que incluya medidas
preventivas, recomendaciones higiénico-dietéticas, control de los sintomas vy
cuidados generales.

6.3 Valoracion frecuente y control de sintomas fisicos y psiquicos,
realizando los exdmenes y procedimientos diagndsticos necesarios e indicando
el tratamiento farmacoldgico y no farmacolégico del dolor y de otros sintomas.
Informacion y apoyo al paciente en las distintas fases del proceso.

6.4 Informacion, consejo sanitario, asesoramiento y apoyo a las personas
vinculadas al paciente, especialmente al cuidador/a principal.

7. Atencion ala salud mental

Comprende el diagnéstico y seguimiento clinico de los trastornos mentales,
la psicofarmacoterapia, las psicoterapias individuales, de grupo o familiares
(excluyendo el psicoandlisis y la hipnosis), la terapia electroconvulsiva y, en su
caso, la hospitalizacion. La atencion a la salud mental, que garantizara la
necesaria continuidad asistencial, incluye:

7.1 Actuaciones preventivas y de promocion de la salud mental en
coordinacion con otros recursos sanitarios y no sanitarios.

7.2 Diagnostico y tratamiento de trastornos mentales agudos y de las
reagudizaciones de trastornos mentales cronicos, comprendiendo el
tratamiento ambulatorio, las intervenciones individuales o familiares y la
hospitalizacion cuando se precise.

7.3 Diagnostico y tratamiento de trastornos mentales crénicos, incluida la
atencion integral a la esquizofrenia, abarcando el tratamiento ambulatorio, las
intervenciones individuales y familiares y la rehabilitacién.

7.4 Diagnostico y tratamiento de conductas adictivas, incluidos alcoholismo
y ludopatias.

7.5 Diagnostico y tratamiento de los trastornos psicopatolégicos de la
infancia/adolescencia, incluida la atencién a los nifios con psicosis, autismo y
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con trastornos de conducta en general y alimentaria en particular
(anorexia/bulimia), comprendiendo el tratamiento ambulatorio, las
intervenciones psicoterapéuticas en hospital de dia, la hospitalizacion cuando
se precise y el refuerzo de las conductas saludables.

7.6 Atencion a los trastornos de salud mental derivados de las situaciones
de riesgo o exclusién social.

7.7 Informacion y asesoramiento a las personas vinculadas al paciente,
especialmente al cuidador/a principal.

8. Rehabilitacidén en pacientes con déficit funcional recuperable

Comprende los procedimientos de diagndstico, evaluacion, prevencion y
tratamiento de pacientes con déficit funcional, encaminados a facilitar,
mantener o devolver el mayor grado de capacidad funcional e independencia
posible al paciente, con el fin de reintegrarlo en su medio habitual.

Se incluye la rehabilitacion de las afecciones del sistema
musculoesquelético, del sistema nervioso, del sistema cardiovascular y del
sistema respiratorio, a través de fisioterapia, terapia ocupacional, logopedia que
tenga relacién directa con un proceso patologico que esté siendo tratado en el
Sistema Nacional de Salud y métodos técnicos (ortoprotesis, reguladas en el
anexo VI de cartera de servicios comunes de prestacion ortoprotésica).

ANEXO IV
Cartera de servicios comunes de prestacion de atencién de urgencia

La atencion de urgencia es aquella que se presta al paciente en los casos
en que su situacion clinica obliga a una atencion sanitaria inmediata. Se
dispensard tanto en centros sanitarios como fuera de ellos, incluyendo el
domicilio del paciente y la atencién in situ, durante las 24 horas del dia,
mediante la atencién médica y de enfermeria, y con la colaboracién de otros
profesionales.

1. Acceso ala atencién de urgencia

El procedimiento y el modelo organizativo para la atencién de urgencia
seran establecidos por las administraciones sanitarias competentes, de manera
qgue el acceso a la prestacion se realice en el tiempo y lugar adecuados para
facilitar una atencion adaptada a las necesidades de cada paciente. La
atencion de urgencia se entiende como una atencién integral y continua que se
presta por atencion primaria y especializada, y por los servicios
especificamente dedicados a la atencion urgente.

La coordinacién de los diferentes intervinientes en la atencion de urgencia

se realizara, a través de los teléfonos 112, 061 u otros, por los centros
coordinadores de urgencias y emergencias sanitarias, que garantizaran, las 24
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horas, la accesibilidad y la coordinacién de los recursos disponibles para este
tipo de atencion.

Asimismo se potenciara la coordinacién de los servicios sanitarios en los
planes de catastrofes y la colaboracion con los servicios de urgencias y
emergencias dependientes de distintas administraciones e instituciones, como
Proteccion Civil, Cuerpos de Prevencion y Extincién de Incendios, Cuerpos y
Fuerzas de Seguridad del Estado u otras, en las situaciones que se precise.

2. Contenido

La cartera de servicios comunes de la prestacion de atencion de urgencia
comprende:

2.1 La atencion telefonica, a través de los centros coordinadores de
urgencias sanitarias, que incluye la regulacion médica de la demanda
asistencial asignando la respuesta mas adecuada a cada urgencia sanitaria; la
informacion y la orientacion o consejo sanitario.

2.2 La evaluacion inicial e inmediata de los pacientes para determinar los
riesgos para su salud y su vida y, en caso de ser necesaria, la clasificacion de
los mismos para priorizar la asistencia sanitaria que precisen. La evaluacion
puede completarse derivando a los pacientes a un centro asistencial si fuera
necesario, para la realizacion de las exploraciones y procedimientos
diagndésticos precisos para establecer la naturaleza y el alcance del proceso y
determinar las actuaciones inmediatas a seguir para atender la situacion de
urgencia.

2.3 La realizacion de los procedimientos diagnosticos precisos y de los
procedimientos terapéuticos médico-quirlrgicos necesarios para atender
adecuadamente cada situacion de urgencia sanitaria.

2.4 La monitorizacion, la observacion y la reevaluacion de los pacientes,
cuando su situacion asi lo requiera.

2.5 EIl transporte sanitario, terrestre, aéreo o maritimo, asistido o no
asistido, segun lo requiera la situacion clinica de los pacientes, en los casos en
que sea preciso para su adecuado traslado al centro sanitario que pueda
atender de forma Optima la situacion de urgencia.

2.6 La informacion y asesoramiento a los pacientes o, en su caso,
acompafantes, sobre la atencion prestada y las medidas a adoptar al finalizar
dicha atencion, de acuerdo con la legislacion vigente.

2.7 Una vez atendida la situacion de urgencia, se procedera al alta de los
pacientes o a su derivacion al nivel asistencial mas adecuado y, cuando la
gravedad de la situacién asi lo requiera, al internamiento hospitalario, con los
informes clinicos pertinentes para garantizar la continuidad asistencial.
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2.8 La comunicacion a las autoridades competentes de aquellas
situaciones que lo requieran, especialmente en el caso de sospecha de
violencia de género o de malos tratos en menores, ancianos y personas con
discapacidad.

ANEXO V
Cartera de servicios comunes de prestacion farmacéutica

La prestacion farmacéutica comprende los medicamentos y productos
sanitarios y el conjunto de actuaciones encaminadas a que los pacientes los
reciban de forma adecuada a sus necesidades clinicas, en las dosis precisas
segun sus requerimientos individuales, durante el periodo de tiempo adecuado
y al menor coste posible para ellos y para la comunidad.

Esta prestacion se regird por lo dispuesto en la Ley 29/2006, de 26 de julio,
de garantias y uso racional de los medicamentos y productos sanitarios y
demas disposiciones aplicables.

* NOTA: La Ley 29/2006 ha sido derogada por el Real Decreto Legislativo
1/2015, de 24 de julio.

1. Contenido
1.1 En el caso de pacientes no hospitalizados, la prestacién farmacéutica:

1.1.1 Comprende la indicacion, prescripcidon y dispensaciéon de los
siguientes productos:

a) Los medicamentos para los que, de acuerdo con la normativa vigente, se
resuelva su financiacion y condiciones de dispensacion en el Sistema Nacional
de Salud y que hayan sido autorizados y registrados por la Agencia Espafiola
de Medicamentos y Productos Sanitarios o de acuerdo con lo dispuesto por las
normas europeas que establecen los procedimientos comunitarios para la
autorizacion y control de los medicamentos de uso humanao.

b) Los efectos y accesorios que dispongan del correspondiente marcado
CE y para los que, de acuerdo con la normativa vigente, se resuelva su
financiacion y condiciones de dispensacion en el Sistema Nacional de Salud.

c) Las férmulas magistrales y los preparados oficinales elaborados por las
oficinas de farmacia de acuerdo con lo establecido en el Formulario Nacional y
qgque cumplan las normas de la Real Farmacopea Espafiola, asi como la
normativa vigente sobre las normas para su correcta elaboracion y control de
calidad, en las condiciones pactadas en los correspondientes conciertos
suscritos entre las administraciones sanitarias autonomicas y las oficinas de
farmacia.
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d) Las vacunas individualizadas antialérgicas y las vacunas
individualizadas bacterianas, preparadas con agentes inmunizantes, a
concentracion y dilucion especifica en base a la correspondiente prescripcion
facultativa para un paciente determinado, de acuerdo con la normativa vigente.

1.1.2 Excluye:

a) Los productos de utilizacion cosmética, dietéticos, aguas minerales,
elixires, dentifricos y otros productos similares.

b) Los medicamentos objeto de publicidad dirigida al publico.

¢) Los medicamentos adscritos a los grupos o subgrupos terapéuticos
excluidos de la financiacion por la normativa vigente.

d) Los medicamentos homeopaticos.

e) Los efectos y accesorios de los que se realice publicidad dirigida al
publico en general.

1.2 En el caso de pacientes hospitalizados, la prestacion farmacéutica
comprende los productos farmacéuticos que necesiten los pacientes conforme
se recoge en el anexo Il correspondiente a la cartera de servicios comunes de
atencién especializada.

2. Indicacién, prescripcion y dispensacion

La prestacion farmacéutica se ha de proporcionar de acuerdo con criterios
gue promuevan el uso racional de los medicamentos.

De conformidad con la legislacion vigente, los médicos, farmacéuticos y
demas profesionales sanitarios legalmente capacitados son los responsables,
en el ejercicio de su correspondiente actuacion profesional vinculada al
Sistema Nacional de Salud, de la indicacién, prescripcion, dispensacion o del
seguimiento de los tratamientos, en las dosis precisas y durante el periodo de
tiempo adecuado, de acuerdo con la situacion clinica de cada paciente.

La prescripcion de los medicamentos y demas productos incluidos en la
prestacion farmacéutica, en el caso de su dispensacion a través de oficinas de
farmacia, se ha de realizar en el correspondiente modelo oficial de receta
médica u orden de dispensacién del Sistema Nacional de Salud, de
conformidad con lo dispuesto en la normativa vigente.

* NOTA: Se modifica el parrafo tercero por la disposicion adicional 6.1 del
Real Decreto 1718/2010, de 17 de diciembre, sobre receta médica y
ordenes de dispensacion.

3. Participacién econdmica de los usuarios

La participacibn en el pago a satisfacer por los usuarios por los
medicamentos y productos sanitarios que les proporcione el Sistema Nacional
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de Salud se regula de conformidad con los criterios recogidos en la Ley
29/2006, de 26 de julio, de garantias y uso racional de los medicamentos y
productos sanitarios.

* NOTA: La Ley 29/2006, de 26 de julio, ha sido derogada por el Real
Decreto Legislativo 1/2015, de 24 de julio, por el que se aprueba el texto
refundido de la Ley de garantias y uso racional de los medicamentos y
productos sanitarios. Véase el articulo 102 sobre aportacion de los usuarios
y sus beneficiarios en la prestacion farmacéutica ambulatoria.

3.1 Aportacién normal: Con caracter general, la participacibn econémica
gue corresponde satisfacer a los usuarios en el momento de la dispensacion en
oficina de farmacia es del 40% sobre el precio de venta al publico.

3.2 Aportacion reducida: Un 10% sobre el precio de venta al publico, sin
gue el importe total de la aportacion pueda exceder de 2,64 euros por envase,
importe que puede ser actualizado por el Ministerio de Sanidad y Consumo,
segun lo dispuesto en la normativa vigente. Corresponde abonar este tipo de
aportacion en los siguientes supuestos:

a) Medicamentos para el tratamiento de enfermedades crénicas o graves,
clasificados en los grupos o subgrupos terapéuticos recogidos en la normativa
vigente y de acuerdo con las condiciones establecidas.

b) Efectos y accesorios pertenecientes a los grupos reglamentariamente
establecidos.

c) Medicamentos que proporciona el Sistema Nacional de Salud a través
de receta oficial a los enfermos de SIDA.

3.3 Exentos de aportaciéon: En los siguientes supuestos:

a) Pensionistas y colectivos asimilados, afectados de sindrome téxico y
personas con discapacidad en los supuestos contemplados en su normativa
especifica.

b) Tratamientos derivados de accidentes de trabajo y enfermedad
profesional.

c) Productos cuya dispensacion al usuario se realice en los centros o
servicios asistenciales sanitarios.

ANEXO VI
Cartera de servicios comunes de prestacion ortoprotésica

* NOTA: En relacion con este anexo, debe tenerse en cuenta la disposicion
transitoria Unica y la disposicion derogatoria Unica del Real Decreto
1506/2012, de 2 de noviembre, por el que se regula la cartera comun
suplementaria de prestacion ortoprotésica del Sistema Nacional de Salud y
se fijan las bases para el establecimiento de los importes maximos de
financiacion en prestacion ortoprotésica.
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La prestacion ortoprotésica consiste en la utilizacion de productos
sanitarios, implantables o no, cuya finalidad es sustituir total o parcialmente una
estructura corporal, o bien modificar, corregir o facilitar su funcién,
comprendiendo los elementos precisos para mejorar la calidad de vida y la
autonomia del usuario

* NOTA: Se sustituye, con efectos de 1 de julio de 2019, por el contenido
del Anexo | de la Orden SCB/45/2019, de 22 de enero, segun establece
su art. 2, por la que se modifica el anexo VI del Real Decreto 1030/2006,
de 15 de septiembre, por el que se establece la cartera de servicios
comunes del Sistema Nacional de Salud y el procedimiento para su
actualizacion, se regula el procedimiento de inclusion, alteracién y
exclusion de la oferta de productos ortoprotésicos y se determinan los
coeficientes de correccion.

Esta prestacion se facilitard por los servicios de salud o dara lugar a
ayudas econOmicas, en los casos y de acuerdo con las normas que
reglamentariamente se establezcan por parte de las administraciones sanitarias
competentes.

1. Contenido

*NOTA: Se sustituye, con efectos de 1 de julio de 2019, por el contenido
del Anexo | de la Orden SCB/45/2019, de 22 de enero, segun establece
su art. 2, por la que se modifica el anexo VI del Real Decreto 1030/2006,
de 15 de septiembre, por el que se establece la cartera de servicios
comunes del Sistema Nacional de Salud y el procedimiento para su
actualizacion, se regula el procedimiento de inclusién, alteracion y
exclusion de la oferta de productos ortoprotésicos y se determinan los
coeficientes de correccion.

1.1 La cartera comun de servicios de prestacion ortoprotésica comprende:

a) Los implantes quirdrgicos, que forman parte de la cartera comdn béasica
de servicios asistenciales, en la que también se incluyen las ortoprotesis
externas de uso en pacientes ingresados.

b) Las ortoprotesis externas de dispensacion ambulatoria, que son
integrantes de la cartera comun suplementaria. Estdn constituidas por las
prétesis externas, las sillas de ruedas, las ortesis y las ortoprotesis especiales.

1.2 No constituyen parte de esta prestacion los articulos ortoprotésicos
destinados a uso deportivo, ni los utilizados con finalidad estética que no
guarden relacion con accidente, enfermedad o malformacion congénita, ni
aguellos de los que se realice publicidad dirigida al publico en general.

1.3 La cartera comun de servicios de prestacion ortoprotésica se hace

efectiva mediante los correspondientes catadlogos comunes de implantes
quirdrgicos y de ortoproétesis externas que figuran en los apartados 6, 7, 8, 9y
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10, en los que se incluyen, en su caso, sus condiciones de uso o el tipo de
discapacidad o indicacion clinica que justifica su prescripcion:

a) En el apartado 6 se establece el catalogo comun de implantes
quirurgicos, en el que se recogen las correspondientes divisiones codificadas
con dos caracteres y los grupos codificados con cuatro caracteres, asi como
los respectivos desgloses, alcanzando diferentes niveles de desagregacion que
permiten agrupar productos con caracteristicas similares.

b) En los apartados 7, 8, 9 y 10 figura el catalogo comun de ortoprotesis
externas en el que se recogen los respectivos grupos (codificados con cuatro
caracteres) y subgrupos (seis caracteres). Estos se desglosan en categorias,
identificadas con cdédigos homologados de seis caracteres, que, a su vez, se
dividen en tipos de productos (codificados con siete caracteres).

1.4 En el caso de las ortoproétesis externas:

a) El catdlogo comun ademas recoge la siguiente informacion para cada
tipo de producto:

1.° Si es de elaboracion individualizada o requiere adaptacion con su
respectivo grado de complejidad.

2.° La vida media expresada en meses que es el tiempo medio de duracién
de un producto en condiciones normales de uso.

3.9 El importe maximo de financiacion (IMF) con un impuesto sobre el valor
afiadido (IVA) del 10 %, asi como el correspondiente IMF sin impuestos.

b) Los productos financiables correspondientes a los tipos de productos
incluidos en el catdlogo comun no elaborados a medida se recogeran en la
Oferta de productos ortoprotésicos del Sistema Nacional de Salud, de acuerdo
con lo contemplado en el articulo 4 del Real Decreto 1506/2012, de 2 de
noviembre.

2. Conceptos

* NOTA: Se sustituye, con efectos de 1 de julio de 2019, por el contenido
del Anexo | de la Orden SCB/45/2019, de 22 de enero, segun establece su
art. 2, por la que se modifica el anexo VI del Real Decreto 1030/2006, de
15 de septiembre, por el que se establece la cartera de servicios comunes
del Sistema Nacional de Salud y el procedimiento para su actualizacién, se
regula el procedimiento de inclusion, alteracién y exclusion de la oferta de
productos ortoprotésicos y se determinan los coeficientes de correccion.

2.1 Implante quirdrgico: Producto sanitario disefiado para ser implantado
total o parcialmente en el cuerpo humano mediante intervencion quirdargica y
destinado a permanecer alli después de dicha intervencion. Tiene finalidad
terapéutica cuando sustituye total o parcialmente una estructura corporal o una
funcion fisioldgica que presenta algun defecto o anomalia, o bien tiene finalidad
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diagnostica. Los productos destinados a permanecer en el cuerpo humano
menos de 30 dias no se consideran incluidos en el apartado de implantes
quirargicos, si bien los centros sanitarios facilitaran a los usuarios aquellos que,
siendo seguros y eficaces, precisen para su adecuada atencion, utilizando para
ello la via que consideren mas adecuada para garantizar la maxima eficiencia.

2.2 Ortoprotesis externa: Producto sanitario no implantable que requiere
una elaboracion o adaptacion individualizada al usuario o un ajuste basico y
gue comprende los siguientes apartados:

a) Protesis externa: Ortoprotesis externa dirigida a sustituir total o
parcialmente un érgano o una estructura corporal o su funcion.

b) Silla de ruedas: Ortoprétesis externa con la consideracion de vehiculo
individual que permite el traslado de una persona que haya perdido de forma
permanente la capacidad de marcha funcional, adecuado a su grado de
discapacidad.

c) Ortesis: Ortoprétesis externa que va destinada a modificar las
condiciones estructurales o funcionales del sistema neuromuscular o del
esqueleto.

d) Ortoprétesis especial: Ortoprotesis externa que modifica o sustituye una
funcién corporal o facilita la deambulacion de personas con movilidad reducida
de forma permanente, que no pueda considerarse incluida en los apartados
anteriores.

3. Acceso ala prestacion ortoprotésica

* NOTA: Se sustituye, con efectos de 1 de julio de 2019, por el contenido
del Anexo | de la Orden SCB/45/2019, de 22 de enero, segun establece su
art. 2, por la que se modifica el anexo VI del Real Decreto 1030/2006, de
15 de septiembre, por el que se establece la cartera de servicios comunes
del Sistema Nacional de Salud y el procedimiento para su actualizacion, se
regula el procedimiento de inclusion, alteracién y exclusion de la oferta de
productos ortoprotésicos y se determinan los coeficientes de correccion.

3.1 Todos los usuarios del Sistema Nacional de Salud tendran acceso al
catalogo comun siempre que exista una indicacion clinica y sanitaria para ello,
con independencia del ambito geografico en el que se encuentren.

3.2 Los responsables de prestacion ortoprotésica estableceran sus
respectivos catalogos que contendran, al menos, los tipos de productos del
catadlogo comun al que se refieren los apartados 6, 7, 8, 9y 10.

3.3 El acceso a la prestacién ortoprotésica se hara, garantizando las

necesidades sanitarias de los usuarios, en la forma que establezca al efecto el
correspondiente responsable de prestacion ortoprotésica.

4. Procedimiento de obtenciéon
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* NOTA: Se sustituye, con efectos de 1 de julio de 2019, por el contenido del
Anexo | de la Orden SCB/45/2019, de 22 de enero, segun establece su art.
2, por la que se modifica el anexo VI del Real Decreto 1030/2006, de 15 de
septiembre, por el que se establece la cartera de servicios comunes del
Sistema Nacional de Salud y el procedimiento para su actualizacion, se
regula el procedimiento de inclusion, alteracion y exclusion de la oferta de
productos ortoprotésicos y se determinan los coeficientes de correccion.

4.1 En el caso de los implantes quirargicos las administraciones sanitarias
responsables de la gestion estableceran el procedimiento de adquisicion de los
mismos por la via que consideren mas adecuada para lograr la méxima
eficiencia y su adecuado suministro.

4.2 En el caso de ortoprotesis externas:

a) Cada responsable de prestacion ortoprotésica determinara el
procedimiento de obtencion de dicha prestacion en su ambito, asi como las
condiciones de acceso, de indicacion y prescripcion, de gestion, de elaboracion
y de aplicacion de su catalogo y, si procede, de préstamo, alquiler,
recuperacion y reparacion de los articulos. Este procedimiento contemplara la
posibilidad de que el usuario no tenga que adelantar el importe de los
productos cuando se trate de personas con escasos recursos economicos o de
productos de elevado importe.

b) La prestacion ortoprotésica correrd a cargo del responsable de
prestacion ortoprotésica del ambito en el que se atienda al paciente, si bien se
llevara a cabo la compensacién que proceda en funcion de lo establecido en el
articulo 3 del Real Decreto-ley 16/2012, de 20 de abril, de medidas urgentes
para garantizar la sostenibilidad del Sistema Nacional de Salud y mejorar la
calidad y seguridad de sus prestaciones.

c¢) La indicacién de un tipo de producto deberéa ser realizada por un médico
especialista en la materia correspondiente a la clinica que justifique la
prescripcion. Para la indicacion se atendera a criterios de individualizacién en
relacion con la persona usuaria y sus condiciones de salud y de calidad de
vida, tales como edad, evolucion previsible de la patologia o discapacidad,
situacién laboral y social, grado de autonomia personal y acceso a servicios de
la comunidad, y otros de analoga significacion.

d) Los responsables de prestacién ortoprotésica podran establecer en sus
respectivos catalogos, ademas de los casos de especial prescripcion sefialados
en el catalogo comun, los tipos de productos que solo podran ser indicados en
su ambito por determinados especialistas o por las unidades clinicas que
designen al efecto.

e) Los responsables de prestacion ortoprotésica estableceran el periodo de
renovacion de los productos susceptibles de la misma. Ese periodo podra
reducirse en casos justificados por el prescriptor por tratarse de nifios en los
gue se requiere una adecuacion a la etapa de crecimiento o de usuarios en los
gue la evolucion de su patologia o cambios antropométricos asi lo exijan o bien
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cuando concurran circunstancias objetivas que influyan en un especial
desgaste de los productos. EI mero hecho del transcurso del plazo de
renovacion del producto no genera automéaticamente la necesidad de
renovacion, sino que debera ser valorada especificamente en cada caso por el
prescriptor. La renovacion solo podra concederse cuando no sea debida al mal
trato o uso inadecuado del producto por parte del usuario, en las condiciones
que determine el correspondiente responsable de prestacion ortoprotésica.

f) Los establecimientos sanitarios dispensadores y adaptadores de
productos ortoprotésicos (en adelante establecimientos) que opten por
dispensar productos a cargo del Sistema Nacional de Salud asumiran todas las
condiciones establecidas en este anexo y no podran cobrar al usuario
cantidades adicionales a la aportacion que en su caso le pudiera corresponder
en funcién del tipo de producto, salvo cuando asi lo autorice el correspondiente
responsable de prestacion ortoprotésica de acuerdo con lo previsto en el
articulo 5.5 del Real Decreto 1506/2012, de 2 de noviembre.

4.3 Los responsables de prestacion ortoprotésica reclamaran a los terceros
obligados al pago el importe de la prestacion ortoprotésica en los supuestos
establecidos en el anexo IX.

5. Requisitos generales

* NOTA: Se sustituye, con efectos de 1 de julio de 2019, por el contenido
del Anexo | de la Orden SCB/45/2019, de 22 de enero, segun establece su
art. 2, por la que se modifica el anexo VI del Real Decreto 1030/2006, de
15 de septiembre, por el que se establece la cartera de servicios comunes
del Sistema Nacional de Salud y el procedimiento para su actualizacién, se
regula el procedimiento de inclusion, alteracién y exclusion de la oferta de
productos ortoprotésicos y se determinan los coeficientes de correccion.

5.1 Con el fin de garantizar la calidad de la prestacion ortoprotésica, los
productos deben cumplir los requisitos contemplados en la legislacién vigente
de productos sanitarios que les resulte de aplicacion.

5.2 En el caso de ortoprétesis externas, ademas, se establecen los
siguientes requisitos:

a) En la prescripcion de los productos ortoprotésicos deberan constar,
como minimo, los siguientes datos:

1.° Responsable de la prescripcion: Datos de identificacion del facultativo
(Nombre, niumero de colegiado o cédigo de identificacién, centro sanitario y
servicio).

2.° Usuario: Datos de identificacion; Colectivo al que pertenece (TSI 001:
Exentos de aportacion, TSI 002: Pensionistas y beneficiarios de renta <
100.000 €, TSI 003: Activos y beneficiarios de renta < 18.000 €, TSI 004:
Activos y beneficiarios de renta =18.000-100.000 €, TSI 005: Usuarios y
beneficiarios de renta > 100.000 €, TSI 006: Usuarios y beneficiarios de
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mutualidades de funcionarios, ATEP: Accidente de trabajo y enfermedad
profesional y DAST: Usuarios en el marco de aplicacion de la Directiva
2011/24/UE, del Parlamento Europeo y del Consejo, de 9 de marzo de 2011,
relativa a la aplicacion de los derechos de los pacientes en la asistencia
sanitaria transfronteriza); fecha de nacimiento; peso y talla, si procede.

3.° Motivo de la prescripcion: Accidente de trabajo, accidente de tréfico,
accidente deportivo, otro tipo de accidente (especificar), malformacion
congénita, enfermedad u otro origen (especificar).

4.° Diagnéstico: Discapacidad o patologia que justifica la prescripcion;
patologias concomitantes que influyan en la prescripcidon; otra informacion
clinica de interés.

5.9 Valoracién social (cuando proceda): Actividades que realiza: laborales,
ocio, etc., medio en el que vive u otras circunstancias que puedan influir en la
prescripcién o renovacion de los productos.

6.° Prescripcion: Fecha; tipo de producto o nombre del producto; clase de
prescripcidn (primera prescripcion, renovacion con la justificacion del motivo,
reparacion o recambio); recomendaciones de uso. Cuando para componer un
producto final completo sea necesario indicar a un usuario productos de varios
tipos diferentes, todos ellos se indicardn conjuntamente constituyendo a todos
los efectos una Unica prescripcion.

7.° Firma del responsable de la prescripcion.
8.° Revisiones que hayan de realizarse, en su caso.

b) El responsable de la prescripcién dara el visto bueno de forma expresa
al producto entregado al usuario que requiera una adaptacién individualizada o
sea elaborado a medida, tras comprobar que se ajusta a sus indicaciones, a las
necesidades del mismo y que estd adecuadamente adaptado o elaborado o
indicara las modificaciones que hayan de introducirse en el producto, en los
casos y mediante el procedimiento que regulen los responsables de prestacion
ortoprotésica en sus respectivos ambitos.

c) La adaptacion y dispensaciéon de los productos ortoprotésicos se
realizara en los establecimientos autorizados para dicho fin por la
correspondiente administracion competente. De acuerdo con lo que se indica
en el articulo 3.4 del Real Decreto 1506/2012, de 2 de noviembre, estos
establecimientos deberan reunir los requisitos que establezca la comunidad
autonoma o ciudad autonoma en la que estén ubicados. Podran determinar
requisitos especificos teniendo en cuenta la forma de elaboracién o el grado de
complejidad de la adaptacion de los tipos de productos que puede proporcionar
cada uno de ellos a los usuarios del Sistema Nacional de Salud, a fin de que se
salvaguarde una correcta elaboracion y adaptacion de la prestacion prescrita al
usuario y se garantice el acceso de los usuarios en condiciones de igualdad
efectiva. En todo caso, se tratara de establecimientos sanitarios que cuenten
con la correspondiente autorizacion sanitaria, de acuerdo con lo dispuesto en el
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Real Decreto 1277/2003, de 10 de octubre, por el que se establecen las bases
generales sobre autorizacibn de centros, servicios y establecimientos
sanitarios.

d) Las autoridades sanitarias competentes pondran a disposicién de los
usuarios la relacion de los establecimientos de su ambito de gestion que
cumpliendo los requisitos mencionados en el apartado anterior, puedan
dispensar los diferentes tipos de productos a los usuarios del Sistema Nacional
de Salud.

e) Los establecimientos solo podran dispensar productos pertenecientes al
tipo de producto previamente indicado por el facultativo en el documento de
prescripcion. En caso de que en la prescripcion figurara el nombre de un
producto concreto, podran dispensar otro producto del mismo tipo incluido en la
Oferta siempre que lo permita la normativa de la correspondiente comunidad
autonoma y que el facultativo prescriptor no hubiera indicado nada en contra de
la sustitucion.

f) Siempre que se trate de productos elaborados a medida o que requieren
una adaptacion individualizada al usuario:

1.° Correran a cargo del establecimiento cuantas rectificaciones imputables
a la elaboracién y adaptacion sean precisas.

2.° En la elaboracién de los productos, el establecimiento se ajustara a las
indicaciones consignadas por el especialista prescriptor.

g) La entrega del producto al usuario habra de ir acompafiada de la
informacion establecida en la normativa de productos sanitarios, del certificado
de garantia y de una hoja informativa, en lenguaje comprensible y accesible
para personas con discapacidad, con las recomendaciones precisas para la
mejor conservacion del mismo en condiciones de utilizacibn normal y las
advertencias para evitar su mal uso, de acuerdo con lo que establezca el
responsable de prestacion ortoprotésica. Todo ello, sin perjuicio de lo dispuesto
en el Real Decreto Legislativo 1/2007, de 16 de noviembre, por el que se
aprueba el texto refundido de la Ley General para la Defensa de los
Consumidores y Usuarios y otras leyes complementarias.

5.3 En el caso de los implantes quirargicos, ademas de la informacién
establecida en la normativa de productos sanitarios, se ha de facilitar a los
pacientes una hoja informativa con las instrucciones, asi como las
recomendaciones, contraindicaciones y precauciones que deben tomarse en su
caso.

6. Implantes quirargicos
* NOTA: Se sustituye por el art. 25 y el anexo | de la Orden
SSI/1356/2015, de 2 de julio, por la que se modifican los anexos I, Il 'y VI

del Real Decreto 1030/2006, de 15 de septiembre, por el que se establece
la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud y el
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procedimiento para su actualizacion, y se regulan los estudios de
monitorizacion de técnicas, tecnologias y procedimientos.

6.1 Implantes quirdrgicos terapéuticos:

CA Implantes cardiacos.

CA 0 Implantes para cardioestimulacion. En caso de utilizarse productos
que se comercializan como con proteccion para RM de 1,5 teslas, la
resonancia solo deberia realizarse cuando sea el Unico estudio de imagen
capaz de ayudar al diagnostico y valorando que el beneficio supere a los
riesgos. La resonancia se realizara bajo estrictas medidas de seguridad
(presencia de  profesionales cualificados, monitorizaciébn  continua,
pulsioximetria, control de frecuencia cardiaca y equipos de resucitacion
cardiopulmonar).

CA 0 0 Marcapasos:

CA 0 0 0 Marcapasos monocameral SSI con/sin monitorizacion remota.

CA 0 0 1 Marcapasos monocameral SSIR (con respuesta en frecuencia).

CA 0 0 1 0 Marcapasos monocameral SSIR sin monitorizacion remota.

CA 00 1 1 Marcapasos monocameral SSIR con monitorizacion remota.

CA 0 0 2 Marcapasos bicameral VDD/VDDR.

CA 0 0 2 0 Marcapasos bicameral VDD/VDDR sin monitorizacion remota.

CA 00 2 1 Marcapasos bicameral VDD/VDDR con monitorizacién remota.

CA 0 0 3 Marcapasos bicameral DDD/DDDR.

CA 0 0 3 0 Marcapasos bicameral DDD/DDDR sin monitorizacion remota.

CA 0 0 3 1 Marcapasos bicameral DDD/DDDR con monitorizacién remota.

CA 0 0 4 Marcapasos con terapia de resincronizacién cardiaca (con
respuesta en frecuencia).

CA 0 0 4 0 Marcapasos con terapia de resincronizacién cardiaca sin
monitorizacion remota.

CA 0 0 4 1 Marcapasos con terapia de resincronizacion cardiaca con
monitorizacion remota.

CA 0 1 Desfibrilador automético implantables (DAI):

CA 0 1 0 DAI monocameral con respuesta en frecuencia.
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CA 0 1 0 O DAI monocameral con respuesta en frecuencia sin
monitorizacion remota.

CA 0 1 0 1 DAI monocameral con respuesta en frecuencia con
monitorizacion remota.

CA 0 1 1 DAI bicameral con respuesta en frecuencia.

CA 0 1 1 0 DAI bicameral con respuesta en frecuencia sin monitorizacion
remota.

CA 01 1 1 DAI bicameral con respuesta en frecuencia con monitorizacion
remota.

CA 0 1 2 DAI con terapia de resincronizacién cardiaca con respuesta en
frecuencia.

CA 0 1 2 0 DAI con terapia de resincronizacion cardiaca con respuesta en
frecuencia sin monitorizacion remota

CA 0 1 2 1 DAI con terapia de resincronizacion cardiaca con respuesta en
frecuencia con monitorizacion remota

CA 0 1 3 Desfibrilador subcutaneo. Su uso estd contraindicado en
pacientes con bradicardia sintomatica, o taquicardia ventricular que pueda ser
terminada con estimulacién antitaquicardica (ATP). Cuando se requiere una
estimulacibn permanente no supone una alternativa valida al sistema
transvenoso.

CA 0 2 Electrodo:

CA 0 2 0 Electrodo para estimulacion endocérdica.

CA 0 2 1 Electrodo para estimulacion de seno coronario.

CA 0 2 2 Electrodo para estimulacion epicardica.

CA 0 2 3 Electrodo para desfibrilacion.

CA 1 Implantes cardiolégicos:

CA 1 0 Vélvula.

CA 1 0 0 Valvula mecanica.

CA 1 0 1 Vaélvula biolégica xendloga (las autologas se contemplan en el
apartado 5.2.16 de trasplantes del anexo 1)
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CA 1 0 2 Valvula bioldgica sin sutura, para pacientes con estenosis adrtica
grave sintomatica, > 75 afios, con una expectativa de vida mayor de un afio,
operables, con elevado riesgo quirargico debido a comorbilidades o
condiciones anatdmicas que desaconsejan la implantacion de protesis
convencionales, valorados por un comité multidisciplinar

CA 1 0 2 0 Autoexpandible.

CA 1 0 2 1 Expandible con balon.

CA 1 0 3 Valvula adrtica transcatéter, para pacientes con estenosis aortica
grave sintomatica, evaluados por un comité multidisciplinar, en centros que
dispongan de un servicio de cirugia cardiaca y de un protocolo escrito de
seleccién de pacientes

CA 1 0 3 0 Autoexpandible.

CA 1 0 3 1 Expandible con balén.

CA 1 0 4 Valvula pulmonar transcatéter, para pacientes con cardiopatias
congénitas para los que no exista ninguna otra alternativa terapéutica,
realizados en servicios de referencia del Sistema Nacional de Salud.

CA 1 1 Anillo para valvuloplastia.

CA 1 1 0 Anillo para valvuloplastia rigido.

CA 11 1 Anillo para valvuloplastia flexible.

CA 11 2 Anillo para valvuloplastia semirrigido.

CA 1 2 Conducto valvulado.

CA 1 2 0 Conducto valvulado con valvula mecéanica.

CA 1 2 1 Conducto valvulado con valvula biolégica xendéloga (las autélogas
se contemplan en el apartado 5.2.16 de trasplantes del anexo III).

CA 1 3 Sustituto del pericardio.
CA 1 3 0 Sustituto del pericardio sintético.

CA 1 3 1 Sustituto del pericardio biolégico xenologo (los autdlogos se
contemplan en el apartado 5.2.16 de trasplantes del anexo lil).

CA 1 4 Dispositivo oclusor cardiaco y vascular.

CA 1 4 0 Sistema para cierre de comunicacioén interauricular.
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CA 1 4 1 Dispositivo percutdneo para cierre de foramen oval, para la
prevencion secundaria del ACV criptogénico.

CA 1 4 2 Sistema para cierre de comunicacion interventricular.
CA 1 4 3 Sistema de cierre del ductus arterioso.

CA 1 4 4 Dispositivo de cierre (oclusor) de la orejuela auricular izquierda
LAA, para pacientes con fibrilacion auricular, con presencia de otros factores de
riesgo de accidente cerebrovascular afladidos y contraindicacion o intolerancia
a la terapia de anticoagulacion oral o para pacientes que van a ser sometidos a
una intervencion percutanea de la valvula mitral y ademas presentan fibrilacion
auricular, alto riesgo de accidente cerebrovascular y contraindicacion o
intolerancia a la terapia de anticoagulacion oral, sometido a estudio de
monitorizacion.

CA 1 5 Dispositivo de asistencia ventricular en las siguientes indicaciones:

— como puente al trasplante (temporal o a corto plazo) cuando el paciente
tiene una situacibn hemodinamica comprometida o refractaria a tratamiento
farmacoldgico,

— como puente a la recuperacién en pacientes con insuficiencia cardiaca
aguda que no responden al tratamiento convencional y que tienen posibilidad
de recuperacion miocardica, como el shock cardiogénico y la miocarditis aguda
grave y

— como terapia de destino (permanente o a largo plazo) para pacientes que
no son candidatos a trasplante, con fraccion de eyeccion del ventriculo
izquierdo <25%, y con un NYHA clase IIIB/IV y pico VO2<14 ml/kg/min a pesar
del tratamiento inotrépico 6ptimo, de acuerdo con los protocolos de cada
administracion sanitaria competente

CA 1 6 Sistema de reparacion percutaneo de la valvula mitral:

CA 1 6 0 Sistema de reparacidon percutaneo de la valvula mitral mediante
clip, para pacientes con insuficiencia mitral sintomatica severa (=3+) refractaria
a tratamiento médico 6ptimo, con una esperanza de vida de al menos un afio,
en los que un equipo multidisciplinar haya determinado un excesivo riesgo para
ser intervenidos mediante cirugia abierta y una comorbilidad que no amenace
el beneficio esperado por la reduccion de la insuficiencia mitral, y cumplan
criterios anatomicos apropiados (el jet primario esté originado por mala
coaptacion de los segmentos medios —A2 y P2— de las valvas mitrales).

* NOTA: el apartado 6.1 CA 1 6 0 del Anexo VI ha sido modificado por el
articulo primero. Nueve de la Orden SND/606/2024, de 13 de junio, por la
que se crea el Comité Asesor para la Cartera Comun de Servicios en el
Area de Genética.

CD Implantes digestivos.
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CD 0 Esofagicos.

CD 0 0 Stent metalico.

CD 0 0 0 Recubierto (parcial o totalmente).
CD 0 0 1 No recubierto.

CD 00 1 0 Valvulado.

CD 00 11 No valvulado.

CD 0 1 Stent de plastico.

CD 0 2 Stent biodegradable, para patologia benigna sometido a estudio de
monitorizacion.

CD 1 Enterales.

CD 1 0 Stent duodenal.
CD 1 0 0 Metalico.

CD 1 0 0 0 Recubierto.
CD 1 00 1 No recubierto.
CD 1 1 Stent colon/recto.
CD 1 1 0 Metalico.

CD 1 0 0 0 Recubierto.
CD 1 00 1 No recubierto.
CD 2 Biliopancreéticos.
CD 2 0 Stent metalico.
CD 2 0 0 Recubierto (parcial o totalmente).
CD 2 0 1 No recubierto.
CD 2 1 Stent plastico.
CD 3 Recto-anales.

CD 3 0 Esfinter anal artificial, como procedimiento de segunda eleccion en
el tratamiento de la incontinencia fecal cuando hayan fracasado o resulten
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inaplicables otros procedimientos alternativos, médicos o quirlrgicos y se
practique por equipos suficientemente experimentados

CD 3 1 Implante inyectable para incontinencia fecal.

CD 4 Otros abdominales.

CD 4 0 Stent para shunt portosistémico percutaneo (TIPS).

CD 4 1 Banda gastrica ajustable, para pacientes adultos con obesidad
morbida (IMC superior a 40 Kg/m2 o IMC superior a 35 Kg/m2 con presencia
de comorbilidad significativa asociada) en los que hayan fracasado otras
alternativas de reduccion de peso mas conservadoras, como dieta, ejercicio y
programas de modificacién conductual

GU Implantes genitourinarios.

GU 0 Uroldgicos.

GU 0 0 Renoureteral.

GU 0 0 0 Endoprotesis ureteral.

GU 0 00 0 Mono J.

GU 00O 1 Doble J.

GU 000 10 Corto plazo.

GU 000 1 1 Medio plazo.

GU 00012 Largo plazo.

GU 000 1 3 Especiales.

GU 0 0 1 Derivacion ureteral subcutanea.

GU 0 1 Prostatico.

GU 0 1 0 Endoprétesis prostatica, para sintomatologia asociada a la
obstruccion del flujo urinario derivado de hiperplasia benigna de prostata.

GU 0 2 Para incontinencia urinaria.

GU 0 2 0 Banda de fijacion, para incontinencia de esfuerzo cuando haya
fracasado el tratamiento conservador o el farmacolégico.

GU 0 2 0 0 Femenina.

GU 0 2 0 0 0 Mediouretral.
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GU 0 2 0 0 0 0 Retro/suprapubica.
GU 02000 1 Transobturadora.
GU 02 00 1 De incisién Unica.

GU 0 2 0 0 2 Ajustable a largo plazo, para incontinencias de esfuerzo
recidivantes, déficits esfinterianos y/o uretras fijas.

GU 0 2 0 1 Masculina.
GU 02 01 0 Cuatro brazos.
GUO02011Dos brazos.

GU 02 01 2 Ajustable a largo plazo, para incontinencia masculina leve por
lesion esfinteriana parcial.

GU 020120 Con compresion mecanica.

GU 020121 Concompresion hidraulica.

GU 0 2 1 Esfinter urinario artificial.

GU 0 3 Implante inyectable para reflujo primario.

GU 1 Genitales.

GU 1 0 Peneano, para pacientes que no respondan a tratamientos
farmacoldgicos para disfuncion eréctil, valorando su edad, su expectativa de
vida y su habilidad para el uso de los mismos.

GU 1 0 0 Inactivo o maleable.

GU 1 0 1 Activo.

GU 1 0 1 0 Dos componentes.

GU 1011 Tres componentes.

GU 1 1 Testicular.

GU 1 2 Implante para prolapso de 6rganos pélvicos, en centros con
experiencia demostrada en su uso.

GU 1 2 0 Abdominal.

GU 1 2 0 0 Malla parcialmente absorbible.
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GU 1 2 0 1 Malla permanente.

GU 1 2 1 Vaginal, como alternativa terapéutica de segunda linea para
aguellos casos en los que fracasa la cirugia convencional en pacientes con
prolapso recurrente o con comorbilidades que hacen inviable realizar
procedimientos laparoscopicos o abiertos mas invasivos y/o con mayor tiempo
de intervencion

GU 1 2 1 0 Anterior.

GU 1 21 1 Posterior.

GU 1 2 2 Malla recortable.

GU 1 3 Implante para obstruccién tubérica por via histeroscoépica.

NQ Implantes neuroldgicos.

NQ 0 Sistemas de derivacion, incluyendo sus reservorios.

NQ 0 0 Programable.

NQ 0 0 O Impregnado.

NQ 0 0 1 No impregnado.

NQ O 1 No programable.

NQ 0 1 0 De hendidura o diafragma.

NQ 0 1 1 Tipo bola en cono.

NQ 0 1 1 O Impregnado.

NQ 011 1 No impregnado

NQ 0 2 Dispositivo antigravitatorio.

NQ 0 3 Reservorio intraventricular.

NQ 0 3 0 Camara de plastico.

NQ 0 3 1 Camara de titanio.

NQ 0 4 Catéter.

NQ 0 4 0 Catéter ventricular.

NQ 0 4 1 Catéter peritoneal, lumbar o cardiaco.
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NQ 1 Neuroestimuladores, para pacientes cuyos sintomas no pueden ser
controlados adecuadamente con otros procedimientos alternativos, médicos o
quirargicos, conforme a los protocolos de cada administracion sanitaria
competente.

NQ 1 0 Generador.

NQ 1 0 O Generador para estimulacion medular, para dolor crénico
refractario a tratamientos médicos y quirdrgicos convencionales.

NQ 1 0 0 0 Recargable.

NQ 100 0 0 De doble canal.
NQ 100 0 1 De cuatro canales.
NQ 1 00 1 No recargable.

NQ 10010 De un canal.

NQ 10011 De doble canal.

NQ 1 0 1 Generador para estimulacién sacra, para incontinencia urinaria y
para incontinencia fecal.

NQ 1 01 0 De un canal.
NQ 1 01 1 De doble canal.

NQ 1 0 2 Generador para estimulacién cerebral, para distonia primaria,
temblor, Parkinson, dolor intratable y epilepsia.

NQ 1 0 2 0 Recargable.

NQ 1 0 2 1 No recargable.

NQ 10210 De un canal.

NQ 10211 De doble canal.

NQ 1 0 3 Generador para estimulacion periférica.

NQ 1 0 3 0 Del nervio vago, para epilepsia.

NQ 1 0 3 1 Del nervio frénico, para estimulacion diafragmatica en
ventilacion artificial prolongada en pacientes que sufren paralisis muscular

respiratoria (RMP) o hipoventilacion alveolar central (CAH).

NQ 1 0 3 2 Del ganglio dorsal de la raiz, para dolor crénico refractario a
tratamientos médicos y quirdrgicos convencionales.
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NQ 1 0 3 3 De otras localizaciones, para el tratamiento del dolor crénico
refractario a tratamientos médicos y quirdrgicos convencionales.

NQ 1 1 Electrodo.

NQ 1 1 0 Para estimulacion medular.
NQ 1 1 0 1 Para implante percutaneo.
NQ 1101 0 De cuatro polos.

NQ 11011 De ocho polos

N Q 11012 De dieciséis polos.

NQ 1 1 0 2 Para implante quirurgico.
NQ 11 0 2 0 De cuatro polos.

NQ 11021 De ocho polos.

NQ 1 1 0 2 2 De dieciséis polos.

NQ 110 2 3 De treinta y dos polos.
NQ 1 1 1 Para estimulacién sacra.

NQ 1 1 1 0 Percutaneo de cuatro polos.
NQ 1 1 2 Para estimulacion cerebral.
NQ 1 1 2 0 De cuatro polos.

NQ 11 2 1 De ocho polos.

NQ 1 1 3 Para estimulacion periférica.
NQ 1 1 3 0 Del nervio vago.

NQ 1 1 3 1 Del nervio frénico.

NQ 1 1 3 2 Del ganglio dorsal de la raiz.
NQ 1 1 3 3 De otras localizaciones.

NQ 1 2 Extension, adaptador y otros accesorios.

NQ 1 2 0 Extension y adaptador.
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NQ 1 2 0 0 Para electrodo cerebral.

NQ 1 2 0 1 Para electrodo medular y sacro.

NQ 1 2 0 2 Para electrodo periférico y subcutaneo.

NQ 1 2 1 Sistema de fijacion.

NQ 1 2 1 0 Para electrodo cerebral.

NQ 1 2 1 1 Para electrodo medular.

NQ 1 2 1 2 Para electrodo periférico, subcutdneo y sacro.
OF Implantes oftalmoldgicos.

OF 0 Lentes intraoculares (LIO) para la correccion de la afaquia, excluidas
las lentes intraoculares de camara posterior multifocales.

OF 0 0 LIO de camara anterior.

OF 0 0 0 LIO de camara anterior con soporte angular.

OF 0 0 1 LIO de camara anterior con soporte iridiano.

OF 0 1 LIO de camara posterior monofocal.

OF 0 1 0 LIO de camara posterior monofocal rigida.

OF 01 1 LIO de camara posterior monofocal plegable.

OF 0110 LIO de camara posterior monofocal plegable de silicona.

OF 0111 LIO de camara posterior monofocal plegable acrilica esférica.

OF 0 1 1 2 LIO de camara posterior monofocal plegable acrilica asférica
hidrofilica.

OF 011 20 Estandar.

OF 0 11 2 1 Estandar precargada.

OF 0 1 1 2 2 Microincisién (£ 2 mm).

OF 0 1 1 2 3 Microincisién precargada (< 2 mm).

OF 0 1 1 3 LIO de camara posterior monofocal plegable acrilica asférica
hidrofébica.

OF 011 30 Estandar.
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OF 011 31 Estandar precargada.
OF 0 1 1 3 2 Microincisién (< 2 mm).
OF 0 1 1 3 3 Microincisién precargada (< 2 mm).

OF 0 2 LIO de camara posterior monofocal, para la correccion de la afaquia
en situaciones especiales.

OF 0 2 0 LIO monofocal térica estdndar, para astigmatismos corneales
entre 3y 5 dioptrias, previo estudio topografico.

OF 0 2 1 LIO monofocal térica personalizada, para astigmatismos
corneales de mas de 5 dioptrias adquiridos tras traumatismos o cirugia corneal,
previo estudio topografico.

OF 0 2 2 LIO monofocal con oOptica y segmentos iridianios

OF 1 Otros dispositivos para ser implantados con lentes intraoculares.

OF 1 0 Anillo de tensioén capsular.

OF 1 0 0 Anillo de tensién capsular estandar.

OF 1 0 1 Anillo de tensién capsular con sistema de anclaje.

OF 1 1 Segmento iridiano (aniridia).

OF 1 1 0 Segmento iridiano parcial.

OF 1 1 1 Segmento iridiano completo.

OF 2 Lentes para situaciones especiales.

OF 2 0 Lente faquica para queratocono.

OF 2 0 0 Lente faquica para queratocono esférica.

OF 2 0 1 Lente faquica para queratocono térica.

OF 2 1 Lente faquica postqueratoplastia.

OF 2 1 0 Lente faquica postqueratoplastia esférica.

OF 2 1 1 Lente faquica postqueratoplastia torica.

OF 2 2 Lente especial disefiada para implante en sulcus.

OF 3 Dispositivos para cirugia de glaucoma.
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OF 3 0 Implante para cirugia filtrante.

OF 3 1 Dispositivo de drenaje.

OF 3 1 0 Comunicacién camara anterior-espacio subconjuntival.
OF 31 0 0 Valvular (mecanismos restrictivos del flujo).

OF 310 1 No valvular.

OF 3 1 1 Comunicacién camara anterior-espacio supracoroideo, cuando
han fallado los tratamientos médicos y quirdrgicos convencionales.

OF 3 1 2 Comunicacion camara anterior-canal de Schlem.

OF 4 Prétesis de enucleacién y evisceracion.

OF 4 0 Prétesis de enucleacion y evisceracion biointegrable.
OF 4 1 Prétesis de enucleacion y evisceracion no biointegrable.
OF 5 Implantes palpebrales.

OF 5 0 Implante palpebral de oro.

OF 5 1 Implante palpebral de platino, para pacientes alérgicos al oro o con
rechazo previo al oro.

OF 5 2 Implante palpebral sintético (PTFE).

OF 6 Otros implantes oftalmoldgicos.

OF 6 0 Implante de vias lacrimales.

OF 6 0 0 Tubo de drenaje en cirugia de conjuntivo-dacrio.
OF 6 1 Implante para cirugia vitreorretiniana.

OF 6 2 Queratoprétesis de material sintético.

OF 6 3 Anillo intraestromal, para la correccion del queratocono y otras
ectasias corneales.

OR Implantes otorrinolaringologicos.
OR 0 Proétesis de oido medio.

OR 0 0O Protesis de reconstruccion de la cadena osicular.
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OR 0 0 0 De reemplazo parcial (PORP).

OR 0 0 0 0 Metalica.

OR 0 0 0 1 Hidroxiapatita.

OR 0 0 0 2 Plastica.

OR 0 0 0 3 Mixta.

OR 0 0 1 De reemplazo total (TORP).

OR 0 0 1 0 Titanio.

OR 0 0 1 1 Hidroxiapatita.

OR 001 2 Plasticas.

OR 0 1 Prétesis de estapedectomia/estapedotomia.

OR 0 1 0 Metélica.

OR 0 1 1 Plastica.

OR 0 1 2 Mixta.

OR 0 2 Tubo de drenaje transtimpanicos.

OR 0 2 0 Silicona.

OR 0 2 1 Fluoroplastico.

OR 1 Implantes auditivos activos, de acuerdo con los protocolos de cada
administracion sanitaria competente (incluida la renovacibn de los
componentes externos que forman parte de la cartera comin de protesis
externas, en las condiciones que al efecto se determinen por la administracion
sanitaria competente en la gestion de la prestacion).

OR 1 0 Implante de conduccion Gsea.

OR 1 0 0 Percutaneo.

OR 1 0 1 Transcutaneo, valorando en el caso de niflos el adecuado
espesor 0seo.

OR 1 1 Implante activo de oido medio.
OR 1 2 Implante coclear, incluyendo la implantacion bilateral tras valoracion

individualizada en nifios y en adultos. Se consideraran especialmente las
siguientes situaciones:
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— pacientes con hipoacusia postinfecciosa (como posmeningitis o0
poscitomegalovirus) o asociada a otras discapacidades (ceguera, déficits
multisensoriales o Sindrome de Usher)

— pacientes con resultados pobres tras el primer implante que puedan
obtener ganancias con el segundo por presentar otras alteraciones
(malformaciones del oido interno con poco resultado funcional unilateral,
trastornos de conducta asociados a hipoacusia), 0 una patologia que pueda
interferir con los resultados del primer implante coclear (Sindrome de Pendred
u otros sindromes hereditarios que se asocian a pérdida progresiva bilateral).

OR 1 3 Implante de tronco cerebral.

OR 2 Protesis fonatorias.

OR 2 0 Prétesis fonatoria.

OR 3 Protesis laringeas.

OR 3 0 Implante de laringe.

OR 3 0 0 Prétesis para tiroplastia de medializacion.

OR 3 0 0 0 Hidroxiapatita.

OR 300 1 Silicona.

OT Dispositivos implantables para administracién de farmacos.

OT 0 Bomba de infusion implantable, para el tratamiento de la espasticidad
de diferentes etiologias y el tratamiento del dolor cuando han fallado las formas
convencionales de administracion de farmacos.

OT 0 0 Programable.

OT 0 1 No programable.

OT 0 2 Catéter para bomba de infusion intratecal.

OT 1 Otros dispositivos de administracién de farmacos.

OT 1 0 Reservorio subcutaneo vascular.

OT 1 0 0 Flujo convencional.

OT 1 0 0 0 Camara de plastico.

OT 100 0 0 Estandar.
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OT 1 0 0 0 1 Bajo perfil, braquial o pediatrico.
OT 1000 2 De doble camara.

OT 100 0 3 Arterial.

OT 1 0 0 1 Camara de titanio.

OT 100 10 Estandar.

OT 100 1 1 Bajo perfil, braquial o pediatrico.
OT 1001 2 De doble camara.

OT 100 1 3 Arterial.

OT 1 0 1 Alto flujo (compatible con la inyeccion a alta presién).
OT 1 0 1 0 Camara de plastico.

OT 10100 Estandar.

OT 1 0 1 0 1 Bajo perfil, braquial o pediatrico.
OT 1010 2 De doble cAmara.

OT 1010 3 Arterial.

OT 101 1 Camara de titanio.

OT 10110 Estandar.

OT 101 1 1 Bajo perfil, braquial o pediatrico.
OT 10112 De doble chmara.

OT 1011 3 Arterial.

OT 1 1 Reservorio subcutaneo no vascular (el reservorio intraventricular
esté incluido en el apartado de implantes neurolégicos).

OT 1 1 0 Epidural.

OT 1 1 0 0 Camara de plastico.
OT 11 0 1 Camara de titanio.
OT 1 1 1 Peritoneal o pleural.

OT 11 1 0 Camara de plastico.
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OT 1111 Camara de titanio.

OT 1 1 2 Intratecal.

OT 1 1 2 0 Camara de plastico.

OT 11 2 1 Camara de titanio.

OT 1 2 Particula vehiculizadora de farmacos.

OT 1 3 Catéter de administracion de farmacos de larga duracion.

OT 1 3 0 Tunelizado.

OT 1 3 1 No tunelizado.

RE Implantes del aparato respiratorio.

RE 0 Protesis tragueales y bronquiales.

RE 0 O Tubo traqueal en T.

RE 0 1 Protesis traqueo-bronquial.

RE 0 1 0 Metalica recubierta.

RE 0 1 1 No metalica.

RE 0 11 0 Silicona.

RE 0 11 1 Plastico.

RE 0 1 2 Mixta.

RE 0 2 Dispositivo endobronquial.

RE 0 2 0 Valvula endobronquial, para pacientes con EPOC grave que
muestren cisura interlobulillar completa o ausencia de ventilacion colateral y
para pacientes con fuga aérea persistente.

* NOTA: el apartado 6.1 RE 0 2 0 del Anexo VI ha sido modificado por el

articulo primero. Diez de la Orden SND/606/2024, de 13 de junio, por la

gue se crea el Comité Asesor para la Cartera Comun de Servicios en el

Area de Genética.

RE 0 2 1 Dispositivo para reduccion de volumen pulmonar mediante
retraccion pulmonar.

RP Implantes reparadores.
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RP 0 Protesis mamarias (No se consideran incluidas cuando se utilicen en
intervenciones de cirugia estética que no guarden relacién con accidente,
enfermedad o malformacién congénita).

RP 0 O Protesis mamaria redonda.

RP 0 0 0 Gel de silicona.

RP 000 O Lisa.

RP 0 0 0 1 Texturada.

RP 0 0 1 Suero salino.

RP 0010 Lisa.

RP 00 1 1 Texturada.

RP 0 1 Protesis mamaria anatomica.

RP 0 1 0 Gel de silicona.

RP 0 1 0 O Texturada.

RP 0 1 1 Suero salino.

RP 0 1 1 0 Texturada.

RP 0 2 Protesis mamaria ajustable.

RP 0 2 0 Redonda rellena de gel de silicona y suero salino.

RP 0200 Lisa.

RP 0 2 0 1 Texturada.

RP 0 2 1 Anatdmica de suero salino, texturada y puerto de inyeccién a
distancia.

RP 0 3 Proétesis de silicona a medida, para defectos toracicos secundarios
a malformaciones congénitas, traumatismos o enfermedades, que no pueden
ser reparados con tejido autdlogo.

RP 0 4 Protesis con superficie de poliuretano.

RP 1 Expansores cutaneos (No se consideran incluidos cuando se utilicen

en intervenciones de cirugia estética que no guarden relacién con accidente,
enfermedad o malformacién congénita).
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RP 1 0 Expansor mamario.

RP 1 0 0 Con valvula incorporada.
RP 1 0 0 0 Redondo.

RP 1 0 0 1 Anatomico.

RP 1 0 1 Con valvula a distancia y retirada opcional del puerto de
inyeccion.

RP 1 1 Expansor tisular.

RP 2 Implantes para cirugia craneo-facial (No se consideran incluidos
cuando se utilicen en intervenciones de cirugia estética que no guarden
relacion con accidente, enfermedad o malformacion congénita).

RP 2 0 Implante facial.

RP 2 0 0 Malar, submalar, medio facial y mandibular.

RP 2 0 0 0 Dispositivo de titanio.

RP 2 0 0 1 Dispositivo reabsorbible, para pacientes pediatricos.

RP 2 0 1 Implante dental, para pacientes con procesos oncoldgicos que
afectan a la cavidad oral que impliquen la pérdida de dientes relacionada
directamente con la patologia o su tratamiento, y pacientes con malformaciones
congénitas que cursan con anodoncia (fisurados, malformaciones linfaticas,
displasia ectodérmica, sindromes craneofaciales, etc.).

RP 2 0 2 Orbitario.

RP 2 0 2 0 Dispositivo de titanio.

RP 2 0 2 1 Dispositivo reabsorbible, para pacientes pediatricos y en
defectos pequenios.

RP 2 0 3 Salivar.
RP 2 0 3 0 Dispositivo para cirugia minimamente invasiva (stent).
RP 2 0 4 Nasal.

RP 2 0 4 0 Sistema de implante de titanio osteointegrado para fijacion
prétesis nasal.

RP 2 0 5 Pabellén auricular.
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RP 2 0 5 0 Sistema de implante de titanio osteointegrado para fijacién
prétesis auricular.

RP 2 1 Protesis de articulacion témporo-mandibular.

RP 210 Total.

RP 2 2 Protesis para reconstruccion de cavidades mastoideas.
RP 2 3 Plastia craneal.

RP 2 3 0 Para sustitucion 0sea.

RP 2 3 0 O Sintética.

RP 2 3 0 1 Metélica.

RP 2 3 0 2 Bioldgica xendloga.

RP 2 3 0 3 Sistema de cierre reabsorbible, para pacientes pediatricos.
RP 2 3 1 Para sustitucion de la duramadre.

RP 2 3 1 0 Sintética.

RP 2 3 1 1 Bioldgica xendloga.

RP 3 Mallas de contencion de eventraciones y hernias (incluidos diferentes
tamarfios y densidades de malla).

RP 3 0 Malla de reparacion de hernias de pared abdominal vy
eventraciones.

RP 3 0 0 Para cirugia abierta y/o laparoscopica extraperitoneal.
RP 3 0 0 0 Malla plana.

RP 3 0 0 1 Malla plana preformada.

RP 3 0 0 2 Malla tapdn o similar.

RP 3 0 0 3 Malla autoadhesiva.

RP 3 0 0 4 Malla autoexpandible.

RP 3 0 1 Para cirugia abierta y/o laparoscopica intraperitoneal.
RP 3 0 1 0 Malla plana.

RP 3 0 1 0 0 Parcialmente absorbible.
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RP 301 01 No absorbible.

RP 301010 Malla de doble capa.
RP 301011 Mallade una capa.
RP 3 0 1 1 Malla autoexpandible.

RP 3 1 Malla de reparacion herniaria en ambientes contaminados,
abdomen abierto y sindrome compartimental abdominal.

RP 3 1 0 Malla biolégica.

RP 3 1 1 Malla sintética reabsorbible.

RP 3 2 Malla de reparacién de otras hernias.

RP 3 2 0 Torécica.

RP 3 2 1 Hiatal.

RP 3 2 1 0 Absorbible.

RP 3 2 1 1 Permanente.

RP 3 2 2 Paraestomal.

RP 3 2 2 0 Absorbible.

RP 3 2 2 1 Permanente.

RP 4 Sustitutos musculares, para pacientes que precisen protesis a medida
sustitutivas en ausencias congénitas del musculo pectoral o Sindrome de
Poland.

RP 5 Sustitutos dérmicos.

RP 5 0 Lamina de regeneracion dérmica.

RP 6 Laminas biolégicas de soporte.

RP 6 0 Matriz dérmica acelular.

RP 6 1 Matriz no dérmica.

TR Implantes osteoarticulares.

TR O Proétesis de cadera.
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TR 0 O Primaria.

TR 0 0 O Parcial.

TR 0 0 0 0 Cementada.

TR 0 0 0 0 0 Monobloque.

TR 00 0 0 1 Bipolar.

TR 00 00 2 Unipolar.

TR 0 0 0 1 No cementada.

TR 00 01 0 Bipolar.

TR O0O011 Unipolar.

TR 00 1 Total.

TR 0 0 1 0 Cementada.

TR 0 0 1 0 0 Par metal-polietileno.
TR 00 101 Par ceramica-polietileno.
TR 0011 No cementada.

TR 0 011 0 Par metal-polietileno.
TR OO0 111 Par ceramica-ceramica.
TR 00 112 Par ceramica-polietileno.
TR 0 0 1 2 Hibrida.

TR 0 0 1 2 0 Par metal-polietileno.
TR 00 121 Par ceramica-ceramica.
TR 00 1 2 2 Par ceramica-polietileno.
TR 0 1 De revision.

TR 0 1 0 Componente femoral.

TR 0 1 1 Componente acetabular.

TR 0 1 2 Par de friccion.
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TR 0 1 3 Suplemento/soporte.

TR 0 1 4 Espaciador.

TR 0 2 Tumoral o especial.

TR 0 2 0 Megaproétesis modular.

TR 0 2 1 Protesis de pelvis.

TR 0 2 2 Protesis a medida.

TR 1 Proétesis de rodilla.

TR 1 0 Primaria.

TR 1 0 0 Unicompartimental (unicondilea o femoropatelar).
TR 1 0 0 0 Cementada.

TR 100 1 No cementada.

TR 10 1 Total.

TR 10 1 0 Cementada.

TR 1 0 1 0 0 Estabilizada posterior (PS).

TR 1 01 01 Conservacién del cruzado (CR).
TR 101 0 2 Polietileno de alta congruencia.
TR 1 0 1 0 3 Componente tibial todo de polietileno.
TR 101 1 No cementada.

TR 101 1 0 Estabilizada posterior (PS).

TR 10111 Conservacion cruzado (CR).
TR 10112 Inserto de polietileno.

TR 101 2 Hibrida.

TR 101 2 0 Estabilizada posterior (PS).

TR 101 21 Conservacion cruzado (CR).

TR 101 2 2 Inserto de polietileno.
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TR 101 2 3 Componente tibial todo de polietileno.
TR 1 1 De revision.

TR 1 1 0 Componente femoral.
TR 11 1 Componente tibial.

TR 1 1 2 Inserto de polietileno.
TR 1 1 3 Suplemento/soporte.
TR 1 1 4 Componente rotuliano.
TR 115 Espaciador.

TR 1 1 6 Protesis de charnela.
TR 1 2 Tumoral o especial.

TR 1 2 0 Megaprotesis modular.
TR 1 2 1 Protesis a medida.

TR 2 Proétesis de tobillo y de pie.
TR 2 0 Proétesis de tobillo.

TR 2 1 Proétesis de pie.

TR 2 1 0 Proétesis de antepie.

TR 2 1 0 0 Metatarsofalangica, para pacientes con artritis o artrosis
incapacitante de la primera articulacion metatarsofalangica (hallux rigidus).

TR 2 1 0 1 Interfalangica, para reconstrucciones totales o parciales de pie
tras traumatismos severos.

TR 3 Proétesis de columna.
TR 3 0 De cuerpo vertebral.
TR 3 0 0 Cervical.

TR 3 0 1 Torécica.

TR 3 0 2 Lumbar.

TR 3 1 Intervertebral.
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TR 3 1 0 Prétesis discal, para pacientes que no responden a tratamiento
meédico conservador.

TR 31 00 Cervical.

TR 3 1 0 1 Lumbar, para pacientes con lumbalgia cronica asociada a
degeneracion discal entre los niveles L4-S1.

TR 3 1 1 Espaciador intersomético.

TR 3110 Cervical.

TR 3110 0 Sin fijacion.

TR 31101 Con fijacion.

TR 3111 Lumbar.

TR 31110 Posterior PLIF.

TR 31111 Posterolateral TLIF.

TR 31112 Lateral XLIF/DLIF.

TR 3111 3 Anterior ALIF.

TR 311130 Sin fijacion.

TR 311131 Con fijacion.

TR 3 1 2 Dispositivo interespinoso, para el tratamiento de la estenosis
espinal lumbar sintoméatica en pacientes que no responden a tratamiento
conservador y no candidatos a tratamiento quirtrgico convencional.

TR 3 2 Fijacién vertebral.

TR 3 2 0 Cervical.

TR 3 2 0 0 Occipito-cervical.

TR 3 2 0 1 Cervical posterior.

TR 3 2 0 2 Cervical anterior.

TR 3 2 1 Toracica.

TR 3 2 1 0 Anterior.

TR 3 2 1 1 Posterior.
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TR 3 2 2 Lumbar.

TR 3 2 2 0 Anterior.

TR 3 2 2 1 Posterior.

TR 32210 Fija.

TR 32211 Dinamica.

TR 3 2 3 Sacroiliaca, para pacientes con dolor en la region sacroiliaca,
refractario a cualquier terapia convencional (farmacolégica, fisioterapica,

rehabilitadora, denervacion).

TR 3 2 4 Dispositivo para correccion de deformidades de columna vertebral
(escoliosis, cifosis).

TR 3 3 Dispositivo para cifoplastia y vertebroplastia, para pacientes con
fractura osteoporética por compresion.

TR 3 3 0 Vertebroplastia.

TR 3 3 1 Cifoplastia.

TR 3 3 2 Stentoplastia, para pacientes con una o mas fracturas
osteoporéticas de cuerpo vertebral localizadas en el segmento T10-L5 que se
acompafian de dolor refractario a tratamiento médico a nivel de la fractura,
valorando de forma individual los beneficios y riesgos de su realizacion.

TR 4 Prétesis de hombro.

TR 4 0 Primaria.

TR 4 0 0 Parcial.

TR 4 0 0 0 Cementada.

TR 4 0 0 1 No cementada.

TR 401 Total.

TR 4 0 1 0 Cementada.

TR 5100 0 Estandar.

TR 51001 Invertida.

TR 4 011 No cementada.

TR 51010 Estandar.
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TR 51011 Invertida.

TR 4 0 1 2 Hibrida.

TR 4 0 2 De recubrimiento.

TR 4 1 De revision.

TR 4 1 0 Componente humeral.

TR 4 1 1 Componente glenoideo.
TR 4 1 2 Suplemento/soporte.

TR 4 1 3 Espaciador.

TR 4 2 Tumoral o especial.

TR 4 2 0 Megaprotesis modular.

TR 4 2 1 Protesis a medida.

TR 5 Prétesis de codo.

TR 5 0 Primaria.

TR 5 0 0 Parcial (Hemiartroplastia).
TR 501 Total.

TR 5 0 2 Protesis de cabeza de radio.
TR 5 1 De revision.

TR 5 2 Tumoral.

TR 5 2 0 Megaprotesis modular.

TR 5 2 1 Protesis a medida.

TR 6 Protesis de mufieca y de mano.
TR 6 0 Protesis de mufieca.

TR 6 0 0 Parcial (radiocubital distal).
TR 6 0 1 Total.

TR 6 1 Prétesis de mano.
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TR 6 1 0 Hueso del carpo.

TR 6 1 1 Trapeciometacarpiana.
TR 6 1 2 Metacarpofalangica.
TR 6 1 3 Interfalangica.

TR 7 Otros implantes osteoarticulares.
TR 7 0 Ligamentos y tendones.
TR 7 1 Osteosintesis.

TR 7 2 Sustituto 6seo sintético.
VA Implantes vasculares.

VA 0 Sustitutos vasculares.

VA 0 0 Sintético.

VA 0 0 O Tubular bifurcado.
VAOOOOPTFE.

VA 000 0 0 Pared fina.

VA 00000 O Anillado.

VA 00000 1No anillado.

VA 0000 1 Pared estandar.
VA 000010 Anillado.
VA0O0O0O011 No anillado.

VA 000 1 Poliéster.

VA 000 10 Estandar.

VA 00010 0 Anillado.

VA 00010 1 No anillado.
VAO0O0O11 Impregnado.

VA 000110 Anillado.
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VA 000111 No anillado.
VA 0 0 1 Tubular recto.

VA 0 0 1 0 PTFE cilindrico/asimétrico.
VA 00 10 0 Pared fina.

VA 00 100 0 Anillado.

VA 001001 No anillado.
VA 00 10 1 Pared estandar.
VA 001010 Anillado.

VA 00101 1No anillado.
VA0O0 1012 Impregnado.
VA 00 11 Poliéster.

VA 00 110 Estandar.

VA 001100 Anillado.

VA 00110 1No anillado.
VAOO111Impregnado.
VAO0O1110 Anillado.
VA0O01111No anillado.
VA 0 0 2 Parche.
VAOO20PTFE.

VA 00 2 1 Poliéster.

VA 0 1 Bioldégico xendlogo (los autélogos se contemplan en el apartado
5.2.16 de trasplantes del anexo IlI).

VA 0 1 0 Tubular.
VA 0 1 1 Parche.

VA 0 2 Acceso vascular.
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VA 0 2 0 Sintético.
VA 0 2 0 0 Protesis tubular para hemodialisis (PTFE).
VA 0 2 0 1 Catéter permanente con tunelizacion.

VA 0 2 1 Biolégico xendlogo (los autdlogos se contemplan en el apartado
5.2.16 de trasplantes del anexo llI).

VA 1 Implantes endovasculares (conforme a los protocolos de cada
administracion sanitaria competente).

VA 1 0 Endovascular cerebral.

V A 10 1 Stent convencional.

V A 10 10 Autoexpandible.

V A 1011 Expandible con balon

V A 10 2 Stent derivador de flujo.

VA 1 1 Endovascular coronario.

VA 1 1 0 Stent no impregnado.

VA 1100 Simple.

VA 1 1 0 1 Bifurcado.

VA 11 1 Stent impregnado.

VA 11 1 0 Con farmaco antiproliferativo.

VA11100 Simple.

VA 111 0 1 Bifurcado.

VA 1111 Con farmaco no antiproliferativo.

VA 1 1 2 Stent biorreabsorbible, para tratamiento de la cardiopatia
isquémica en pacientes con lesiones coronarias de novo en arteria coronaria
nativa y enfermedad de uno o dos vasos, fuera de la fase aguda del infarto de
miocardio, sin contraindicacién relativa a la doble terapia antiagregante y con
ausencia de afectacion de tronco coronario o by-pass aorto-coronario.

VA 1 1 3 Stent cubierto con malla.

VA 1 2 Endovascular aortico.
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VA 1 2 0 Toréacico.

VA 1 2 0 0 Stent no cubierto.

VA 12 0 1 Stent cubierto.

VA 1 2 0 1 0 Recto cilindrico/conico.
VA12011 Conramas.

VA 12012 Fenestrado.

VA 12 1 Abdominal.

VA 12 1 0 Stent no cubierto.

VA 1211 Stent cubierto.

VA 1 2 1 1 0 Recto cilindrico/conico.
VA 12111 Bifurcado.
VA12112 Conramas.

VA 1211 3 Fenestrado.

Los stents cubiertos individualizados a medida requerirdn autorizacion
previa del Servicio de Salud.

VA 1 3 Endovascular carotideo.

VA 1 3 0 Stent expandible con balén.
VA 1 3 0 0 Cubierto.

VA 1 3 0 1 No cubierto.

VA 1 3 1 Stent autoexpandible.

VA 1 3 1 0 Recto cilindrico/conico.
VA 1311 De lamina abierta.

VA 1 4 Endovascular periférico.

VA 1 4 0 Stent cubierto.

VA 1 4 0 0 Expandible con balén.

VA 1400 0 Impregnado.
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VA 1400 1 No impregnado.
VA 14 0 1 Autoexpandibles.
VA 14010 Impregnado.
VA 14011 Noimpregnado.
VA 1 4 1 Stent no cubierto.
VA 14 1 0 Expandible con balén.
VA 14100 Impregnado.
VA 14101 No impregnado.
VA 14 1 1 Autoexpandible.
VA 14110 Impregnado.
VA 14111 Noimpregnado.

VA 1 4 2 Stent biorreabsorbible, para pacientes con arteriopatia periférica
con lesiones no complejas, no extensas y no calcificadas.

VA 1 5 Filtro vena cava.

VA 2 Sistemas de cierre/oclusion vascular.
VA 2 0 Dispositivo hemostatico.
VA 2 0 0 Con sutura.

VA 2 0 1 Sin sutura.

VA 2 1 Tapon vascular.

VA 2 1 0 Cubierto.

VA 2 1 1 No cubierto.

VA 2 2 Material de embolizacion.
VA 2 2 0 Particula.

VA 2 2 0 0 Calibrada.

VA 2 2 0 1 No calibrada.
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VA 2 2 0 2 Para embolizacién y liberacién de farmaco.

VA 2 2 1 Liquido.

V A 2 21 0 Agente liquido de uso endovascular

V A 2211 Agente esclerosante de uso percutaneo.

VA 2 2 2 Dispositivo.

VA 2 2 2 0 Espiral empujable.

VA 2 2 2 1 Espiral de liberacion controlada.

VA 2 2 2 1 0 Mecénica.

VA 2 2 211 No mecanica.

VA 2 2 2 2 Dispositivo no espiral de liberacion controlada

6.2 Implantes quirdrgicos diagnésticos:

DC Implantes cardiacos diagnésticos.

DC 0 Holters implantables con/sin monitorizacion remota, para la
evaluacion de pacientes con sincopes u otros problemas significativos poco
frecuentes en los que se sospeche causa arritmica y en los que una evaluaciéon
extensa inicial no demostro la causa o no llevé a un tratamiento especifico

7. Prétesis externas

Grupo: 06 18 Prétesis de miembro superior, incluidas las mioeléctricas para
pacientes mayores de dos afios amputados unilaterales o bilaterales, prescritas
exclusivamente por los servicios de Rehabilitacion de los hospitales en la forma
en que determinen las Comunidades Auténomas, Instituto Nacional de Gestion
Sanitaria y las Mutualidades de Funcionarios en su respectivo ambito de

gestion, a los pacientes que cumplan todos los requisitos siguientes:

1. Tener suficiente capacidad mental y de control mioeléctrico que les
permita el manejo de la prétesis de forma segura y eficaz.

2. Desarrollar actividades de la vida diaria o laborales en las que la
utilizacién de la prétesis mioeléctrica les supondria una ventaja respecto al uso
de una protesis funcional o pasiva.

3. Participar en un programa de rehabilitacion para su adiestramiento.
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4. Disponer de un entorno familiar o supervisién externa que favorezca un
uso adecuado y continuado de

dependientes.

Para la prescripcion de protesis mioeléctricas se seguiran los protocolos

la protesis en

los nifios y personas

gue al efecto establezcan las administraciones sanitarias competentes.

Subgrupo: 06 18 03 Prétesis parciales de mano, incluyendo las protesis de

dedo.
. Vida IMF
Categorias (Cédigo - ] S
. o L L. media (importe IMF si (sin
hé)ergglr(i)gceilgg)y Tipos de productos (Codigo y descripcion) Elaboracion _ EMIT® 6 impuestos)
p Meses financiacion)
PSM 000A Prétesis pasiva para amputacion parcial de
mano, a medida, con guante de PVC incluido. MED 36 917,58 834,16
PSM 000 Prétesis para | PSM 000B Proétesis pasiva para amputacion parcial de
amputacion parcial de mano, a medida, con guante de silicona incluido. MED 36 1.026,23 932,94
mano.
PSM 000C Prétesis para amputaciéon parcial de mano con
funcionalidad del pulgar conservada, a medida (Prescribir MED 36 843,19 766,54
ademas un guante).
PSM 010 Prétesis pasiva |PSM 010A Protesis pasiva de silicona para amputacion de dedo
para amputacion deun  |indice o medio con pulgar conservado, a medida (Especial MED 36 2.416,40 2.196,73
dedo (epitesis). prescripcion).
Subgrupo: 06 18 06 Prétesis de desarticulacion de mufieca.
Categorias (Codigo rrYtla?j?a
homologado y Tipos de productos (Codigo y descripcion) Elaboracion B IMF IMF si
descripcion)
Meses
PSN 000A Protesis pasiva de desarticulacion de mufieca,
a medida, con encaje infracondilar exterior rigido de
antebrazo, sistema de suspension, mano pasiva y guante MED 36 2.166,38 1.969,44
PSN 000 Protesis pasival (Prescribir, silo precisa, un encaje interior y/o vaina).
de desarticulacion de
mufieca. PSN 000B Protesis pasiva de desarticulacion de mufieca,
a medida, con encaje supracondilar exterior rigido de
antebrazo, mano pasiva y guante (Prescribir ademas un MED 36 2.013,49 1.830.45
encaje interior y/o vaina).
PSN 010A Protesis mecénica de desarticulacion de
mufieca, a medida, con encaje infracondilar exterior rigido
de antebrazo (Prescribir ademas un sistema de
o suspension, un sistema de accionamiento cinematico, un MED 36 1.344,38 1.222,16
PSN 010 Protesis terminal a eleccion vy, si lo precisa, un encaje interior y/o
mecanica de vaina y un guante).
desarticulacion de
mufieca. PSN 010B Protesis mecénica de desarticulacion de
mufieca, a medida, con encaje supracondilar exterior
rigido de antebrazo (Prescribir ademas un encaje interior MED 36 1.503,75 1.367,05

ylo vaina, un sistema de accionamiento cinematico, un
terminal a eleccion y, si lo precisa, un guante).
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PSN 020 Prétesis
mioeléctrica de
desarticulacion de
mufieca.

PSN 020A Prétesis mioeléctrica de desarticulacion de
mufieca, a medida, con encaje infracondilar exterior rigido
de antebrazo (Prescribir ademas un sistema de
suspension, electrodos, baterias, un cargador, un terminal
a eleccién y, si lo precisa, caja de conexion para
alojamiento de la bateria, un encaje interior y/o vaina 'y un
guante).

MED

36

2.811,45

2.555,86

PSN 020B Prétesis mioeléctrica de desarticulacion de
mufieca, a medida, con encaje supracondilar exterior
rigido de antebrazo (Prescribir ademéas un encaje interior
ylo vaina, electrodos, baterias, un cargador, un terminal a
eleccion y, si lo precisa, caja de conexion para
alojamiento de la bateria y un guante).

MED

36

2.882,37

2.620,34

Subgrupo: 06 18 09 Prétesis transradial (por debajo del codo).

Categorias (Cédigo
homologado y
descripcion)

Tipos de productos (Cédigo y descripcion)

Elaboracion

Vida
media

Meses

IMF

IMF si

PSA 000 Proétesis
pasiva transradial.

PSA O000A Protesis pasiva transradial, a medida, con encaje
infracondilar exterior rigido, estructura endoesquelética, cubierta de
espuma, media y articulacion de mufieca (Prescribir ademas un
sistema de suspensién, una mano pasiva, un guante a eleccion y, silo
precisa, un encaje interior y/o vaina).

MED

36

2.636,15

2.396,50

PSA 000B Prétesis pasiva transradial, a medida, con encaje
supracondilar exterior rigido, estructura endoesquelética, cubierta
de espuma, media y articulacién de mufieca (Prescribir ademas un
encaje interior y/o vaina, una mano pasiva y un guante a eleccion).

MED

36

2.794,09

2.540,08

PSA 000C Prétesis pasiva transradial, a medida, con encaje
infracondilar  exterior rigido, estructura exoesquelética y
articulacion de mufieca (Prescribir ademas un sistema de
suspension, una mano pasiva, un guante a eleccion y, si lo
precisa, un encaje interior y/o vaina).

MED

36

2.206,38

2.005,80

PSA 000D Prétesis pasiva transradial, a medida, con encaje
supracondilar exterior rigido, estructura exoesquelética y
articulacion de mufieca (Prescribir ademas un encaje interior y/o
vaina, una mano pasiva y un guante a eleccion).

MED

36

2.364,33

2.149,39

PSA 010 Protesis
mecanica transradial.

PSA 010A Prétesis mecanica transradial, a medida, con encaje
infracondilar exterior rigido y estructura exoesquelética (Prescribir
ademas un sistema de accionamiento cinematico, un sistema de
suspension, una articulacion de mufieca, un terminal a eleccion y, si lo
precisa, un encaje interior y/o vaina y un guante).

MED

36

2.157,38

1.961,25

PSA 010B Prétesis mecéanica transradial, a medida, con encaje
supracondilar exterior rigido y estructura exoesquelética (Prescribir
ademas un encaje interior y/o vaina, un sistema de accionamiento
cinematico, una articulacién de mufieca, un terminal a eleccién vy,
si lo precisa, un guante).

MED

36

2.315,32

2.104,84

PSA 020 Proétesis
mioeléctrica transradial.

PSA 020A Protesis mioeléctrica transradial, a medida, con encaje
infracondilar exterior rigido y estructura exoesquelética (Prescribir
ademas un sistema de suspension, electrodos, baterias, un cargador,
una articulacion de mufieca, un terminal a eleccion vy, si lo precisa,
caja de conexion para alojamiento de la bateria un encaje interior y/o
vaina, y un guante).

MED

36

3.989,37

3.626,70

PSA 020B Protesis mioeléctrica transradial, a medida, con encaje
supracondilar exterior rigido y estructura exoesquelética (Prescribir
ademas un encaje interior y/o vaina, electrodos, baterias, un cargador,
una articulacion de mufieca, un terminal a eleccion vy, si lo precisa,
caja de conexion para alojamiento de la bateria y un guante).

MED

36

4.142,21

3.765,65

PSA 900 Encaje para
prétesis transradial.

PSA 900A Encaje infracondilar exterior rigido para prétesis pasiva
0 mecanica transradial, a medida. Incluye adaptacién y alineacion.

MED

24

1.427,57

1.297,79
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PSA 900B Encaje supracondilar exterior rigido para proétesis
pasiva o mecanica transradial, a medida. Incluye adaptaciéon y
alineacion.

MED

24

1.585,51

1.441,37

PSA 900C Encaje infracondilar exterior rigido con cajeado para
electrodos para protesis mioeléctrica transradial, a medida. Incluye
adaptacion y alineacion.

MED

24

3.169,56

2.881,42

PSA 900D Encaje supracondilar exterior rigido con cajeado para
electrodos para prétesis mioeléctrica transradial, a medida. Incluye
adaptacion y alineacion.

MED

24

3.322,39

3.020,35

PSA 900E Encaje infracondilar interior en termoplastico blando
para proétesis pasiva 0 mecéanica transradial, a medida.

MED

24

412,50

375,00

PSA 900F Encaje infracondilar interior en silicona para proétesis
pasiva o mecanica transradial, a medida.

MED

24

984,50

895,00

PSA 900 Encaje para
prétesis transradial.

PSA 900G Encaje infracondilar interior en termoplastico blando
con cajeado para electrodos para prétesis mioeléctrica transradial,
a medida.

MED

24

412,50

375,00

PSA 900H Encaje infracondilar interior en silicona con cajeado
para electrodos para prétesis mioeléctrica transradial, a medida.

MED

24

990,00

900,00

PSA 900l Encaje supracondilar interior en termoplastico blando
para proétesis pasiva 0 mecéanica transradial, a medida.

MED

24

412,50

375,00

PSA 900J Encaje supracondilar interior en silicona para protesis
pasiva o0 mecanica transradial, a medida.

MED

24

984,50

895,00

PSA 900K Encaje supracondilar interior en termoplastico blando
con cajeado para electrodos para prétesis mioeléctrica transradial,
a medida.

MED

24

412,50

375,00

PSA 900L Encaje supracondilar interior en silicona con cajeado
para electrodos para prétesis mioeléctrica transradial, a medida.

MED

24

990,00

900,00

PSA 910 Otros
componentes de
prétesis transradial.

PSA 910A Cubierta de espuma para prétesis endoesquelética
transradial, a medida.

MED

12

369,36

335,78

PSA 910B Media para prétesis endoesquelética transradial.

MED

45,00

40,91

PSA 910C Estructura exoesquelética para proétesis transradial, a
medida.

MED

12

689,82

627,11

Subgrupo: 06 18 12 Prétesis de desarticulacion de codo.

Categorias (Codigo
homologado y
descripcion)

Tipos de productos (Cédigo y descripcion)

Elaboracion

Vida
media

Meses

IMF

IMF si

PSC 000 Protesis
pasiva de
desarticulacion de codo

PSC 000A Prétesis pasiva de desarticulacion de codo, a medida,
con encaje exterior rigido, estructura exoesquelética, articulacion
de mufieca y articulacion de codo (Prescribir ademas un sistema
de suspension, una mano pasiva, un guante a eleccion y, si lo
precisa, un encaje interior y/o vaina)

MED

36

3.408,47

3.098,61

PSC 010 Proétesis
mecanica de
desarticulacion de
codo

PSC 010A Protesis mecénica de desarticulacion de codo, a medida,
con encaje exterior rigido y estructura exoesquelética (Prescribir
ademas un sistema de suspensién, un sistema de accionamiento
cinematico, una articulacion de codo, una articulacion de mufieca, un
terminal a eleccion vy, si lo precisa, un encaje interior y/o vaina y un
guante)

MED

36

2.882,88

2.620,80

PSC 020 Protesis
mioeléctrica de
desarticulacién de
codo

PSC 020A Proétesis mioeléctrica de desarticulacion de codo, a medida,
con encaje exterior rigido y estructura exoesquelética (Prescribir
ademas un sistema de suspension, electrodos, baterias, un cargador,
una articulaciéon de codo mecanica de barras externas, una articulacion
de mufieca, un terminal a eleccion vy, si lo precisa, caja de conexién
para alojamiento de la bateria, un encaje interior y/o vaina y un guante)

MED

36

4.546,49

4.133,17
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PSC 900A Encaje exterior rigido para prétesis pasiva 0 mecanica de

desarticulacién de codo, a medida. Incluye adaptacion y alineacion MED 24 1.968,78 1.789,80
PSC 900B Encaje exterior rigido con cajeado para electrodos para
prétesis mioeléctrica de desarticulacion de codo, a medida. Incluye MED 24 3.522,39 3.202,17
adaptacion y alineacién
PSC 900C Encaje interior en termoplastico blando para proétesis
. pasiva o mecanica de desarticulaciéon de codo, a medida MED 24 462,00 420,00
PSC 900 Encaje para
protesis de PSC 900D Encaje interi ili Otesi i
desarticulacién de codo ncaje interior en silicona para prétesis pasiva
0 mecanica de desarticulacion de codo, a medida MED 24 1.129.84 1.027.13
PSC 900E Encaje interior en termoplastico blando con cajeado
para electrodos para prétesis mioeléctrica de desarticulacion de MED 24 462,00 420,00
codo, a medida
PSC 900F Encaje interior en silicona con cajeado para
electrodos para protesis mioeléctrica de desarticulacion de MED 24 1.155,00 1.050,00
codo, a medida
PSC 910 Otros
componentes de PSC 910A Estructura exoesquelética para desarticulacién de codo,
prétesis de a medida MED 24 864,10 78555
desarticulacion de codo
Subgrupo: 06 18 15 Prétesis transhumeral (por encima del codo).
Vida
Categorias (Codigo media
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion| - IMF IMF si
descripcion) Meses
PSB 000A Prétesis pasiva transhumeral, a medida, con encaje
exterior rigido, estructura endoesquelética, cubierta de espuma y
media (Prescribir ademas un sistema de suspension, una articulacion MED 36 3.296,13 2.996,48
de codo pasiva, una articulacién de mufieca pasiva, una mano pasiva,
PSB 000 Prétesis un guante a eleccion y, si lo precisa, un encaje interior y/o vaina).
asiva transhumeral. . . . .
P PSB 000B Proétesis pasiva transhumeral, a medida, con encaje
exterior rigido y estructura exoesquelética, articulaciéon de mufieca y
articulacién de codo (Prescribir ademas un sistema de suspension, MED 36 3.607,14 3.279,22
una mano pasiva, un guante a eleccion vy, si lo precisa, un encaje
interior y/o vaina).
PSB 010A Protesis mecanica transhumeral, a medida, con encaje
PSB 010 Prétesis exterior rigido y estructura exoesquelética (Prescribir ademas un
mecanica sistema de accionamiento cinematico, un sistema de suspension, una MED 36 3.081,55 2.801,41
transhumeral. articulacion de codo, una articulaciéon de mufeca, un terminal a
eleccion y, si lo precisa, un encaje interior y/o vaina y un guante).
PSB 020A Protesis mioeléctrica transhumeral, a medida, con encaje
exterior rigido y estructura exoesquelética (Prescribir ademas un
PSB 020 Prétesis sistema de suspension, electrodos, baterias, un cargador, una
mioeléctrica articulacion de codo, una articulacion de mufeca, un terminal a MED 36 4.858,89 4.417.17
transhumeral. eleccién vy, si lo precisa, caja de conexiéon para alojamiento de la
bateria, un encaje interior y/o vaina y un guante).
PSB 900A Encaje exterior rigido para protesis pasiva o mecanica
transhumeral, a medida. Incluye adaptacion y alineacion. MED 24 1.975,05 1.795,50
PSB 910 Otros PSB 900B Encaje exterior rigido con cajeado para electrodos para
componentes de proétesis mioeléctrica transhumeral, a medida. Incluye adaptacion y MED 24 3.622,39 3.293,08
prétesis transhumeral. | alineacion.
PSB 900C Encaje interior en termoplastico blando para prétesis
) P para p MED 24 462,00 420,00

pasiva o0 mecanica transhumeral, a medida.
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PSB 900D Encaje interior en silicona para prétesis pasiva o mecanica
transhumeral, a medida.

MED

24

1.117,33

1.015,75

PSB 900E Encaje interior en termoplastico blando con cajeado
para electrodos para prétesis mioeléctrica transhumeral, a medida.

MED

24

462,00

420,00

PSB 900F Encaje interior en silicona con cajeado para electrodos
para prétesis mioeléctrica transhumeral, a medida.

MED

24

1.155,00

1.050,00

PSC 910 Otros
components de protesis
de desarticulacion de
codo

PSB 910A Cubierta de espuma para protesis endoesquelética
transhumeral, a medida.

MED

12

368,72

335,20

PSB 910B Media para prétesis endoesquelética transhumeral.

MED

45,00

40,91

PSB 910C Estructura exoesqguelética para protesis transhumeral,
a medida.

MED

12

1.046,50

951,36

Subgrupo: 06 18 18 Prétesis de desarticulacion de hombro.

Categorias (Cédigo
homologado y
descripcion)

Tipos de productos (Cédigo y descripcion)

Elaboracion

Vida
media

Meses

IMF

IMF si

PSH 000 Prétesis
pasiva de
desarticulacion de
hombro.

PSH 000A Proétesis pasiva de desarticulacion de hombro, a medida,
con encaje exterior rigido, estructura endoesquelética, cubierta de
espuma, media, articulacién de codo, articulacion de mufieca y
sistema de suspensién (Prescribir ademas una articulacion de
hombro, una mano pasiva, un guante a eleccién vy, si lo precisa, un
encaje interior y/o vaina).

MED

36

3.688,33

3.353,03

PSH 000B Proétesis pasiva de desarticulacion de hombro, a medida,
con encaje exterior rigido, estructura exoesquelética, articulacion de
codo, articulacion de mufieca y sistema de suspension (Prescribir
ademas una articulacion de hombro, una mano pasiva a eleccion vy, si
lo precisa, un encaje interior y/o vaina y un guante).

MED

36

3.446,16

3.132,87

PSH 010 Proétesis
mioeléctrica de
desarticulacién de
hombro.

PSH 010A Prétesis mioeléctrica de desarticulacion de hombro, a
medida, con encaje exterior rigido, estructura exoesquelética y
sistema de suspensioén (Prescribir ademas electrodos y/o microllave,
baterias, un cargador, una articulacién de hombro, una articulacién
de codo, una articulacién de mufieca, un terminal a eleccion vy, si lo
precisa, caja de conexion para alojamiento de la bateria, un encaje
interior y/o vaina y un guante).

MED

36

3.796,88

3.451,71

PSH 900 Encaje para
prétesis de
desarticulacion de
hombro.

PSH 900A Encaje exterior rigido para protesis pasiva de
desarticulacion de hombro, a medida. Incluye adaptacion y
alineacion.

MED

24

1.153,69

1.048,81

PSH 900B Encaje exterior rigido con cajeado para electrodos para
prétesis mioeléctrica de desarticulacion de hombro, a medida. Incluye
adaptacion y alineacion.

MED

24

1.880,00

1.709,09

PSH 900C Encaje interior en termoplastico blando para prétesis
pasiva de desarticulacion de hombro, a medida.

MED

24

462,00

420,00

PSH 900D Encaje interior en silicona para prétesis pasiva de
desarticulacién de hombro, a medida.

MED

24

1.197,58

1.088,71

PSH 900E Encaje interior en termoplastico blando con cajeado
para electrodos para prétesis mioeléctrica de desarticulacion de
hombro, a medida.

MED

24

462,00

420,00

PSH 900F Encaje interior en silicona con cajeado para electrodos
para protesis mioeléctrica de desarticulacion de hombro, a
medida.

MED

24

1.210,00

1.100,00

PSH 910 Otros
componentes de
prétesis de

PSH 910A Sistema de suspension para desarticulacion de
hombro.

COMP1

24

386,84

351,67

PSH 910B Cubierta de espuma para prétesis endoesquelética de
desarticulacion de hombro, a medida.

MED

12

430,50

391,36
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desarticulacion de . - -
PSH 910C Media para protesis endoesquelética de
hombro. desarticulacién de hombro. MED 6 45,00 40,91
PSH 910D Estructura exoesquelética para protesis de
desarticulacion de hombro, a medida. MED 12 1.310,04 1.190,95
Subgrupo: 06 18 21 Prétesis de amputacion del cuarto superior
(interescapulotoracicas) (PACS).
Vida
Categorias (Codigo media
homologado y Tipos de productos (Codigo y descripcion) Elaboracion = IMF IMF si
descripcion) Meses
PST 000A Proétesis pasiva interescapulotoracica, a medida, con doble
encaje, estructura endoesquelética, cubierta de espuma, media,
articulacion de codo, articulacién de mufieca y sistema de suspension MED 36 5.853,04 5.320,95
(Prescribir ademas una articulacion de hombro, una mano pasiva, un
PST 000 Prétesis guante a eleccion y, si lo precisa, una vaina).
pasiva
interescapulotoracica. |PST 000B Prétesis pasiva interescapulotoracica, a medida, con doble
encaje, estructura exoesquelética, articulacion de codo, articulacion de
mufieca y sistema de suspension (Prescribir ademas una articulacion MED 36 5.596,15 5.087,41
de hombro, una mano pasiva, un guante a eleccion y, si lo precisa, una
vaina).
PST 010A Prétesis mioeléctrica interescapulotoréacica, a medida, con
doble encaje, estructura exoesquelética y sistema de suspension
PST 010 Protesis (Prescribir ademas electrodos y/o microllave o transductor lineal,
mioeléctrica baterias, un cargador, una articulacion de hombro, una articulacion de MED 36 6.960,54 6.327,76
interescapulotoracica.  |codo, una articulaciéon de mufieca, un terminal a eleccion, un guante y,
si lo precisa, caja de conexion para alojamiento de la bateria y una
vaina).
Vida
Categorias (Cddigo media
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion - IMF IMF si
descripcion) Meses
PST 900A Doble encaje para protesis interescapulotoracica, a
. > ) - MED 24 3.069,54 2.790,49
PST 900 Encaje para medida. Incluye adaptacion y alineacién.
ﬁ]rt(grissli apulotoracica PST 900B Doble encaje con cajeado para electrodos para protesis
p " |mioeléctrica interescapulotoracica, a medida. Incluye adaptacién y MED 24 4.809,53 4.372,30
alineacion.
nge?j?-c?aA Sistema de suspension para proétesis interescapulotoracica, MED 24 481,71 437,92
PST 910B Cubierta de espuma para protesis endoesquelética
interescapulotoracica, a medida. MED 12 434,67 895,15
PST 910C Media para protesis endoesquelética
PST 910 Otros interescapulotoracica. MED 6 45,00 40,91
componentes de
protesis PST 910D Estructura  exoesquelética para  protesis
interescapulotoracica. | interescapulotoracica, a medida. MED 12 1.449,30 1.317,55
PST 910E ) Estructura _ endoesquelética  para  protesis MED 12 1.148,60 1.044,18
interescapulotoracica, a medida.
PST 910F Relleno cosmético de compensacion de cintura
escapular, a medida. MED 24 495,00 450,00

Subgrupo: 06 18 24 Prétesis de mano (terminales).
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Vida
Categorias (Codigo media
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion - IMF IMF si
descripcion) Meses
PSO 000A Mano pasiva, de adulto. COMP1 24 302,82 275,29
PSO 000 Mano pasiva.| PSO 000B Mano pasiva, de adulto, con pulgar en resorte. COMP2 24 445,26 404,78
PSO 000C Mano pasiva, infantil. COMP1 24 332,33 302,12
PSO 010 Mano PSO 010A Mano de traccion cinematica, de adulto. COMP3 24 604,38 549,44
mecanica. PSO 010B Mano de traccion cinematica, infantil. comp3 | 24 732,90 | 666,27
PSO 020A Mano eléctrica de funcion constante. COMP3 24 6.699,12 6.090,11
PSO 020B Mano eléctrica de funcion variable. COMP3 24 10.158,90 9.235,36
PSO 020C Mano eléctrica con sistema de control sensérico de la presion,
PSO 020 Mano de adulto, incluido el procesador programable. COMP3 24 12.264,35 | 11.149,41
leléctrica.
PSO 020D Mano eléctrica, infantil. COMP3 24 8.723,48 7.930,44
PSO 020E Mano eléctrica multiarticulada para uso por amputados
bilaterales en la extremidad dominante (Especial prescripcion y de acuerdo COMP3 60 30.800,00 | 28.000,00
a un protocolo).
PSO,9.00A Guante estandar de PVC, de adulto, para prétesis pasiva o COMP?2 6 226,92 206,29
mecanica.
PSO QpQB Guante estandar de PVC, infantil, para protesis pasiva COMP2 6 226,92 206,29
0 mecanica.
PSO QQQC Guante estandar de silicona, de adulto, para protesis pasiva COMP2 6 481,86 438,05
0 mecanica.
PSO 900 Guante , . . . e .
cosmético para prétesis de| PSO 900D Guante estandar de silicona, infantil, para prétesis pasiva o COMP2 6 481,86 438,05
mano. mecanica.
PSO 900E Guante estandar de PVC con recubrimiento especial. COMP2 12 472,61 429,65
P_SO QOQF Guante estandar de PVC, de adulto, para protesis COMP?2 6 229,39 208,54
mioeléctrica.
PSO 900G Guante estandar de PVC, infantil, para protesis
mioeléctrica. COMP2 6 341,05 310,05
Subgrupo: 06 18 27 Pinzas y dispositivos funcionales (terminales).
Vida
Categorias (Codigo media
homologado y Tipos de productos (Cddigo y descripcion) Elaboracion _ IMF IMF si
descripcion) Meses
PSZ 000A Pinza mecanica estandar, de adulto. COMP2 24 529,21 481,10
PSZ 000 Pinza . - . . .
mecanica. PSZ 000B Pinza mecénica estandar, infantil. COMP2 24 647,45 588,59
PSZ 000C Pinza mecénica con estructura reforzada. COMP2 24 1.877,11 1.706,46
) PSZ 010A Pinza eléctrica de funcion constante. COMP3 24 8.387,70 7.625,18
PSZ 010 Pinza
eléctrica. . . . .
PSZ 010B Pinza eléctrica de funcion variable. COMP3 24 10.791,45 9.810,41

Subgrupo: 06 18 30 Articulaciones de mufeca.
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Vida

Categorias (Cdédigo media
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion = IMF IMF si
descripcion) Meses
PSU 000A Articulacion de mufieca para terminal pasivo,
PSU 000 Articulacion de | endoesquelética. CoMP1 24 13141 119,46
mufieca para terminal
pasivo. PSU 000B Articulacion de mufieca para terminal pasivo, COMP1 24 69.00 6273
exoesquelética. ’ '
PSU 010A Articulacion de mufieca para terminal mecéanico COMP1 24 184,45 167,68
redonda.
PSU 010 Articulacion . . =
de mufieca para PSU_ 01_03 Articulacion de mufieca con enganche en bayoneta COMP1 24 796,74 724,31
. A multiposicional.
terminal mecénico.
PSU 010C Articulacién de mufieca con enganche en bayoneta
para terminal mecanico con flexo-extension. CoMP1 24 1.308,82 1.189,84
PSU 02_0A Aftl(;ula0|on de mufeca para terminal eléctrico de COMP3 2 584,71 531,55
acoplamiento rapido.
PSU 020 PSU 0208 Articulacion de mufieca para terminal eléctrico con funcion COMP3 24 1.029,60 936,00
A > pronosupinadora.
Articulacion de
mufieca para . > o . P .
) P PSU 020C Articulacion de mufieca para terminal eléctrico, infantil con
terminal eléctrico. pronosupINacion pasiva. COMP3 24 1.605,08 1.459,16
PSU 020D Articulacién de mufieca para mano eléctrica multiarticulada
(Especial prescripcion y de acuerdo a un protocolo). COMP3 24 4.290,00 3.900,00
Subgrupo: 06 18 33 Articulaciones de codo.
Vida
Categorias (Cdédigo media
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboraci6n — IMF IMF si
descripcion) Meses
PSD 000 Articulacionde | PSD OOOA’AmcuIamon de codo con bloqueo pasivo para estructura COMP1 2 492,10 447,36
codo pasiva. endoesquelética.
PSD O‘%OA Articulacién de codo mecénica con bloqueo de flexo- COMP?2 2 1.893,26 1.721,15
extension.
PSD 010B Articulacion de codo mecénica con blogueo de flexo-
extension y flexion asistida. COMP2 24 4.388,25 3.989,32
PSD 010C Atrticulacién de codo mecéanica con bloqueo de flexo-
extension, flexion asistida y cableado interno para protesis COMP2 24 5.092,13 4.629,21
mioeléctricas.
PSD 010D Articulacion de codo mecanica con bloqueo de flexo-
extension electronico, flexién asistida y cableado interno para COMP2 24 8.374,24 7.612,95
protesis mioeléctricas.
PSD 010 Articulacién de - ~ .
codo mecanica. PSD 010E Atrticulaciéon de codo mecéanica con barras externas con
bloqueo de flexo- extension para desarticulacion de codo o mufién COMP2 24 1.864,83 1.695,30
humeral largo.
PSD 010F Articulacién de codo mecanica con barras externas con
blogueo de flexo- extension y flexién asistida para desarticulacion de COMP2 24 2.649,99 2.409,08
codo o mufién humeral largo.
PSD 010G Articulacién de codo mecéanica multiplicadora. COMP2 24 476,59 433,26
PSD 010H Articulacién de codo mecéanica con bloqueo dentado. COMP2 24 766,00 696,36
PSD 010! Articulacion de codo de friccion. COMP2 24 995,79 905,26
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PSD 020A Articulacion de codo eléctrica con bloqueo para

multiples posiciones y flexién asistida. COMP3 24 10.194,92 9.268,11
PSD 02,0 Amculamon de PSD 020B Articulacion de codo con control de flexo-extension
codo eléctrica. programable y proporcional, para uso por amputados bilaterales
en la extremidad dominante (Especial prescripcion y de acuerdo a COMP3 60 43.352,78 | 39.411,62
un protocolo).
Subgrupo: 06 18 36 Articulaciones de hombro.
Vida
Categorias (Cdédigo media
homologado y Tipos de productos (Coédigo y descripcion) Elaboracién — IMF IMF si
descripcion) Meses
PSR 000A Articulacion de hombro pasiva multiposicional. COMP2 24 427,95 389,05
PSR 000 Articulacién . L . L
de hombro para sticg?éonl?agétéz%ﬁuon de hombro pasiva de flexo-extension y COMP?2 2 403,32 366,65
prétesis )
endoesquelética. . i . i
Elisugc?oc Articulacion de hombro pasiva de flexo-extension y COMP2 2 2.500,28 2.272.98
Subgrupo: 06 18 90 Componentes generales de protesis de miembro
superior.
Vida
Categorias (Cédigo media
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion = IMF IMF si
descripcion) Meses
PSG 900A Vaina interna (liner) de silicona para protesis de
miembro superior. COMP1 6 902,79 820,72
PSG 900B Vaina interna (liner) de silicona para prétesis de miembro
superior, a medida, para usuarios con caracteristicas especiales que MED 6 1.431,65 1.301,50
no permiten adaptar las prefabricadas.
PSG 900C Sistema de suspension mediante arnés para proétesis MED 6 312 27 283.88
de miembro superior, a medida. ' ’
PSG 900 Vaina (liner), |PSG 900D Vaina interna (liner) de silicona con sistema de
sistema de suspensiony | suspension distal (para pin) para prétesis de miembro superior. COMP1 6 764,75 695,23
sistema de
accionamiento de PSG 900E Vaina interna (liner) de silicona para véalvula de succion
prétesis de miembro para prétesis de miembro superior. COMP1 6 750,00 681,82
superior.
PSG 900F Vélvula de succion para prétesis de miembro superior. COMP1 24 221,60 201,45
PSG 900G Sistema de anclaje para vaina para protesis de COMP3 2 419 78 381 62
miembro superior (pin). ' ’
PSG 900H Sistema de anclaje para vaina para protesis de miembro
superior con conexion distal (tipo cordon o tipo adhesivo). COMP3 24 308,92 280,84
PSG 900! Sistema de accionamiento cinematico para proétesis de MED 6 414 88 37716
miembro superior, a medida. ' ’
PSG 910A Bateria de litio para protesis de miembro superior (par). COMPO 9 1.411,81 1.283,46
PSG 910 Bateria, PSG 910B Bateria integral de litio con conector externo para la
cargador y electrodo de| carga (unidad). COMP2 9 1.331,40 1.210,36
prétesis de miembro
superior. PSG 910C Bateria integral de litio con conector externo para la
carga, para protesis mioeléctrica con mano multiarticulada COMP2 9 1.653,87 1.503,52

(unidad).
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PSG 910D Cargador de baterias de litio para prétesis de miembro

: COMPO 36 799,32 726,65
superior.
PSG 910E Car_gador para bateria integral de litio para proétesis de COMPO 36 937,59 852,35
miembro superior.
PSG 910F Cargador para bateria integral de litio para protesis
mioeléctrica con mano multiarticulada. COMPO 36 984,05 894,60
PSG 910G Ele_zctrodo de doble canal (unidad) para protesis de COMP2 2 1.122,73 1.020,66
miembro superior.
PSG 910H Electrodo digital (unidad) para protesis de miembro COMP2 2 1.713,00 1.557,27
superior.
P_SG 910l Cab_le para electrodo de doble canal para prétesis de COMP2 2 144,06 130,96
miembro superior.
PSG _910.] Cable para electrodo digital para prétesis de miembro COMP2 2 147,20 133,82
superior.
PSG 910K Cable de bateria para proétesis de miembro superior. COMP2 24 97,56 88,69
PSG 910L Caja de conexi6on para alojamiento de bateria para
protesis de miembro superior. COMP3 36 21281 19346
PSG 920A Transductor lineal para prétesis de miembro superior. COMP2 24 1.304,27 1.185,70
PSG 920B Unidad de giro eléctrica para protesis de miembro COMP3 2 3.192,08 2.901,89
superior.
PSG _920C Procesador de 4 canales para proétesis de miembro COMP3 2 2.316,56 2.105,96
superior.
PSG 920D Conector coaxial y corona para prétesis mioeléctrica. COMP3 24 278,85 253,50
PSG 920 Otros PSG 920E Unidad de control infantil para prétesis de miembro
componentes generales | superior. COMP3 24 2.003,81 1.821,65
de proétesis de miembro
superior. PSG 920F Microllave de balancin o traccién para prétesis de
miembro superior. COMP2 24 605,57 550,52
PSG .920G Cable para microllave para prétesis de miembro COMP?2 2 127,50 115,91
superior.
PSG _920H Microllave de presion para prétesis de miembro COMP?2 2 692,22 629,29
superior.
PSG .920I Sistema BOA para encaje de prétesis de miembro COMP?2 12 472,44 429,41
superior.
Grupo: 06 24 Prétesis de miembro inferior.
Subgrupo: 06 24 03 Prétesis parciales de pie, incluyendo prétesis de dedos.
Vida
Categorias (Cadigo media
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion - IMF IMF si
descripcion) Meses
PIP 000 Prétesis para PIP 000A Prétesis para amputacion total del primer dedo del pie. MED 12 186,66 169,69
amputacion parcial o - L .
total de dedos del pie. PIP 000B Relleno protésico para amputacion parcial o total de los MED 12 195,60 177,82

dedos centrales.

Copyright © Seguridad Social 2024. Todos los derechos reservados.




PIP 010A Proétesis para amputacion transmetatarsiana o

desarticulacion de Lisfranc. Plantilla con reconstruccion del arco MED 12 297,00 270,00
PIP 010 Prétesis para  |transverso y fijacion adecuada.
amputacion
transmetata(;ianao de |PIP 010B Prétesis para amputacién transmetatarsiana o de
dgsamculamon de Lisfranc. Botin con plantilla de reconstruccion del arco y relleno de MED 18 505,40 459 .45
Lisfranc. antepié.
PIP 010C Protesis para amputaciéon transmetatarsiana o de
Lisfranc en silicona con relleno protésico anterior. MED 18 1.485,00 1.350,00
PIP 020A Proétesis para la amputacion de Chopart. Botin y relleno
anterior de material elastico. MED 24 679,99 618,17
PIP 020B Protesis para la amputacion de Chopart. Botin con
relleno anatémico y cubierta cosmética. MED 24 1.130,03 1.027,30
PIP 020 Protesis para P ” .
la amputacién de ll;l:?ﬂ?g(;%gggs;sntgﬁg amputacion de Chopart en silicona con MED 24 1.657,42 1.506.75
Chopart. )
PIP 020D Proétesis para amputacién de Chopart. Encaje laminado
en resina acrilica y puntera elastica. MED 24 1.386,66 1.260,60
PIP 020E Prétesis para amputacion de Chopart. Encaje laminado
en resina acrilica con relleno anatémico y cubierta cosmética. MED 24 1.647,37 1.497.61
PIP 030A Protesis para la amputacion de Pirogoff con encaje
laminado con relleno protésico anterior en material elastico y base MED 24 1.626,70 1.478,82
acumuladora de energia.
PIP 030 Protesis para . | o de Pi . ]
la amputacién de PIP 030B Protesis para la amputacion de Pirogoff con encaje
Pirogoff. laminado con relleno anatémico y cubierta cosmética. MED 24 1.830.26 1.663,87
PIP 030C Proétesis para la amputacion de Pirogoff de silicona, con
relleno anterior y base acumuladora de energia. MED 24 3.025,00 2.750,00
Subgrupo: 06 24 06 Prétesis de desarticulacion del tobillo.
Vida
Categorias (Cdédigo media
homologado y Tipos de productos (Cddigo y descripcion) Elaboracion - IMF IMF si
descripcion) Meses
PIB 000A Protesis (encaje) de desarticulacion de tobillo tipo Syme,
con encaje laminado (Prescribir ademas un pie tipo Syme a eleccién
y, Si lo precisa, una vaina de silicona, un sistema de suspension y una MED 24 121941 1.108,55
calceta).
PIB 000B Prétesis (encaje) de desarticulacion de tobillo tipo Syme,
con encaje laminado bivalvo (Prescribir ademas un pie tipo Syme MED 24 1.245,71 1.132,46
. a eleccion vy, si lo precisa, una vaina de silicona y una calceta).
PIB 000 Proétesis de y P y )
desarticulacion del
tobillo tipo Syme. PIB 000C Proétesis (encaje) de desarticulacion de tobillo tipo Syme,
con encaje externo rigido y encaje interior flexible en termoplastico
blando (Prescribir ademas un pie tipo Syme a eleccion y, si lo precisa, MED 24 1.346,51 1.224.10
un sistema de suspension y una calceta).
PIB 000D Proétesis (encaje) de desarticulacion de tobillo tipo
Syme, con encaje externo rigido y encaje interior flexible en
silicona (Prescribir ademéas un pie tipo Syme a eleccién vy, si lo MED 24 1.678,98 1.526,35
precisa, una calceta).
PIB 900 Vaina (liner) ggat Oggﬁ’?ti\;i'”siﬂgeg rﬂz dsi'é'gona para protesis de desarticulacion MED 12 1.534,50 | 1.395,00
para protesis de ' )
desarticulacion de . . - . . i
tobillo tipo Syme. PIB 900B Vaina (liner) de silicona para prétesis de desarticulacion de COMP1 12 561,00 510,00

tobillo tipo Syme.
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Subgrupo: 06 24 09 Prétesis transtibiales (por debajo de la rodilla).

Vida
Categorias (Cdédigo media
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion = IMF IMF si
descripcion) Meses
PIT 00OA Prétesis transtibial con encaje PTB (Prescribir ademas una
estructura endoesquelética, un sistema de suspensién, un pie a
L eleccion vy, si lo precisa, una rodilera de suspension, una funda, una MED 24 1.411,26 1.282,96
PIT 000 Protesis di biert st et
transtibial con encaje media o cubierta cosmética y una calceta).
PTB.
PIT 000B Prétesis transtibial con encaje PTB vy estructura
exoesquelética (Prescribir ademas un sistema de suspensién, un pie a MED 24 2.324,85 2.113,50
eleccidn y, si lo precisa, una rodillera de suspension y una calceta).
PIT 010A Protesis transtibial con encaje TSB (Prescribir ademas
una estructura endoesquelética, un sistema de suspension, un pie
o a eleccion y, si lo precisa, una vaina, una funda, una media o MED 24 1.485.12 1.350.11
PIT 010 Prétesis cubierta cosmética y una calceta).
transtibial con encaje
TSB' 7 . Lt .
PIT 010B Protesis transtibial con encaje TSB vy estructura
exoesquelética (Prescribir ademas un sistema de suspension, un pie a MED 24 2.392,74 2.175,22
eleccion y, si lo precisa, una vaina y una calceta).
PIT 020A Prétesis transtibial con encaje KBM (Prescribir ademas una
estructura endoesquelética, un pie a eleccion y, si lo precisa, una vaina,
o una rodillera de suspension, una funda y una media o cubierta MED 24 1.522,35 1.383,95
PIT 020 Protesis cosmética y una calceta).
transtibial con encaje
KBM. S - .
PIT 020B Protesis transtibial con encaje KBM vy estructura
exoesquelética (Prescribir ademas un pie a eleccién vy, si lo precisa, MED 24 2.343,81 2.130,74
una vaina, una rodillera de suspension y una calceta).
PIT 900A Estructura endoesquelética para protesis transtibial,
para usuarios hasta 45 kg de peso. COoMP2 24 831,64 756,04
PIT 900B Estructura endoesquelética para protesis transtibial,
para usuarios entre 45y 66 kg de peso. COMP2 24 855,01 728
PIT 900 Estructura PIT 900C Estructura endoesquelética para protesis transtibial,
para prétesis para usuarios entre 66 y 100 kg de peso. COMP2 24 865,82 81,11
transtibial PIT 900D Estruct d léti Stesis transtibial
structura endoesquelética para prétesis transtibial,
para usuarios entre 100 y 125 kg de peso. COMP2 24 93151 846,83
PIT 900E Estructura endoesquelética para protesis transtibial,
para usuarios entre 125y 166 kg de peso. COMP2 24 1.064,93 968,12
PIT 900F Estructura exoesquelética para prétesis transtibial. MED 24 1.276,00 1.160,00
PIT 910A Encaje PTB. Incluye adaptacion y alineacion. MED 12 1.558,33 1.416,66
PIT 910B Encaje TSB. Incluye adaptacion y alineacion. MED 12 1.667,42 1.515,84
PIT 910 Encaje tibial. | pT 910C Encaje KBM. Incluye adaptacién y alineacion. MED 12 1.731,58 1.574,16
PIT 910D Encaje interno en termoplastico blando o semigoma para MED 12 451,92 410,84
prétesis transtibial.
PIT 920 Vaina (liner)
Ei;igg?;?s's PIT 920A Vaina interna (liner) de silicona para protesis transtibial. COMP2 6 512,97 466,34
PIT 920A Vaina interna (liner) de silicona para protesis transtibial. COMP2 6 512,97 466,34
PIT 920B Vaina interna (liner) de uretano para prétesis transtibial. COMP2 6 486,69 442,45
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PIT 920C Vaina interna (liner) en gel para prétesis transtibial. COMP2 6 439,45 399,50
PIT 920D Vaina interna (liner) de silicona para prétesis transtibial, a
medida, para usuarios con caracteristicas especiales que no permiten MED 6 1.595,00 1.450,00
adaptar las prefabricadas.
PIT 920E Vaina (liner) pediatrica para prétesis transtibial. COMP2 6 717,82 652,56
PIT 930A Correa de suspension para PTB. COMP1 12 132,00 120,00
PIT 930B Correa de suspension para PTB, a medida. MED 12 189,20 172,00
PIT 930 Sistemas de
SUSPENSION MECAnNICoS | b1 g30C Corselete femoral con barras articuladas. MED 12 707,03 642,75
para protesis
transtibial. ) » o .
PIT 930D Rodillera de suspension elastica tipo neopreno o tejido. COMP1 12 64,17 58,34
PIT 930E Rodillera de suspension para vacio. COMP1 6 162,80 148,00
PIT 94_1QA Suspensién por valvula de una via manual para protesis COMP2 18 97,90 89,00
transtibial.
PIT 940B Suspension por véalvula de una via automética para
) prétesis transtibial. COMP2 18 127,32 115,75
PIT 940 Sistemas de
s:zﬁ/%nsgr; d?é\::gil: PIT 940C Sistema de suspension hipobarica mediante vaina
P O parap interna (liner) de silicona con un aro de sellado, para prétesis | COMP2 6 770,00 700,00
transtibial. o
transtibial.
PIT 940D Sistema de suspensién hipobarica mediante vaina
interna (liner) de silicona con mas de un aro de sellado, para COMP2 6 855,48 777,71
prétesis transtibial.
PIT 950 Sistemas de
suspension de vacio  |PIT 950A Sistema de suspension de vacio activo de alta presion
activo para prétesis mecanico, para protesis transtibial. COMP2 24 1.870.00 1.700,00
transtibial.
PIT 9§O_A Funda cosmética externa para protesis endoesquelética MED 12 272,85 248,05
transtibial.
PIT 960B Media para protesis endoesquelética transtibial. COMP1 12 32,82 29,84
PIT 960 Otros . . - P
componentes y EALC?SSOC ggtki)clgtt?a?s?ig]ig}ma de revestimiento en PVC para protesis COMP2 12 540,54 491,40
accesorios de proétesis qu :
transtibiales.
PIT 960D Cubierta cosmética de revestimiento en
silicona para protesis endoesquelética transtibial. COMP2 12 770,00 700,00
PIT 960E Copas distales para mufiones conicos. COMP 1 12 242,00 220,00
Subgrupo: 06 24 12 Prétesis de desarticulacion de rodilla
Vida
Categorias (Codigo media
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion - IMF IMF si
descripcion) Meses
PIR 000A Proétesis de desarticulacion de rodilla con encaje externo
con apoyo distal (Prescribir ademas estructura endoesquelética, un
encaje interno y/o vaina, una articulacion de rodilla, un pie a eleccién MED 24 1.948,54 1.771,40

PIR 000 Prétesis de
desarticulacién de

y, si lo precisa, un sistema de suspension, una funda, una media o
cubierta cosmética y una calceta).
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rodilla con apoyo distal.

PIR 000B Prétesis de desarticulacién de rodilla con encaje externo
con apoyo distal y estructura exoesquelética (Prescribir ademas un

encaje interno y/o vaina, una articulacién de rodilla, un pie a eleccién MED 24 2.887,04 2.624,58
y, si lo precisa, un sistema de suspension y una calceta).
PIR 010A Prétesis de desarticulacién de rodilla con encaje externo
con apoyo isquidtico (Prescribir ademas estructura endoesquelética,
un encaje interno y/o vaina, una articulacién de rodilla, un pie a MED 24 2.034,60 1.849,64
PIR 010 Prétesis de eleccién vy, si lo precisa, un sistema de suspension, una funda, una
desarticulacion de media o cubierta cosmética y una calceta).
rodilla con apoyo
isquiatico. PIR 010B Proétesis de desarticulacion de rodilla con encaje externo
con apoyo isquiatico y estructura exoesquelética (Prescribir ademas
un encaje interno y/o vaina, una articulacion de rodilla, un pie a MED 24 3.017,04 2.742,76
eleccion y, si lo precisa, un sistema de suspension y una calceta).
PIR 900A Estructura endoesquelética para prétesis de
desarticulacion de rodilla, para usuarios hasta 45 kg de peso. COMP2 24 967,86 879,87
PIR 900B Estructura endoesquelética para prétesis de
desarticulacion de rodilla, para usuarios entre 45y 66 kg de peso. COMP2 24 1.018,29 925,72
PIR 900C Estructura endoesquelética para prétesis de
desarticulacion de rodilla, para usuarios entre 66 y 100 kg de COMP2 24 1.054,04 958,22
PIR 900 Estructura peso.
para prétesis de
desarticulacion de PIR 900D Estructura endoesquelética para protesis de
rodilla. desarticulacion de rodilla, para usuarios entre 100 y 125 kg de COMP2 24 1.098,37 998,52
peso.
PIR 900E Estructura endoesquelética para prétesis de
desarticulaciéon de rodilla, para usuarios entre 125 y 166 kg de COMP2 24 1.116,70 1.015,18
peso.
PIR _900F_’ EstructL_Jra exoesquelética para protesis de MED 2 1.390.40 1.264.00
desarticulacion de rodilla.
PIR 910A Encaje externo para prétesis de desarticulacion de
rodilla con apoyo distal. Incluye adaptacién y alineacion. MED 12 2.168.28 197116
. PIR 910B Encaje externo para protesis de desarticulacion de
PIR 91.0 Encaje para rodilla con apoyo isquiético. Incluye adaptacion y alineacion. MED 12 2.316.78 2.106,16
prétesis de
Eoe;ﬁ;'CUIaC'On de PIR 910C Encaje interno en termoplastico blando o semigoma MED 12 815.83 741 66
) para prétesis de desarticulacion de rodilla. ' ’
PIR QloD”EncaJe _interno  en silicona para prétesis de MED 12 1.862,67 1.693,34
desarticulacion de rodilla.
PIR 920A Vaina interna (liner) de silicona para proétesis de
desarticulacion de rodilla. COMP2 6 692,11 629,19
PIR 9_208 Yama mtc_arna (liner) de uretano para protesis de COMP?2 6 486,69 442,45
desarticulacion de rodilla.
PIR 92 Vai i li | otesi
PIR 920 Vaina (liner) desart?cggciénaclir‘]aarocliri]ltlima (liner) de gel para protesis de COMP?2 6 506,66 460,60
para protesis de :
de;ﬁrtlculamon de PIR 920D Vaina interna (liner) de silicona para prétesis de
rodilia. desarticulacién de rodilla, a medida, para usuarios con
caracteristicas especiales que no permiten adaptar las MED 6 1.650,00 1.500,00
prefabricadas.
PIR 920E Vaina interna (liner) pediatrica para protesis de
desarticulacion de rodilla. COMP2 6 71782 652,56
PIR 930A Funda cosmética externa para protesis endoesquelética
de desarticulacion de rodilla parap ‘ MED 12 385,00 350,00
PIR 930 Otros )
componentes y . . - . o
accesorios de protesis PIR 930B Media para protesis endoesquelética de desarticulacion COMP1 12 3531 32.10

de desarticulacion de

de rodilla.
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rodilla.

PIR 930C Cubierta cosmética de revestimiento en PVC para
prétesis endoesquelética de desarticulacion de rodilla.

COMP2

12

621,50

565,00

PIR 930D Cubierta cosmética de revestimiento en silicona para
prétesis endoesquelética de desarticulacion de rodilla.

COMP2

12

1.045,00

950,00

Subgrupo: 06 24 15 Prétesis transfemorales (por encima de la rodilla).

Categorias (Codigo
homologado y
descripcion)

Tipos de productos (Cédigo y descripcion)

Elaboracién

Vida
media

Meses

IMF

IMF si

PIF 000 Protesis
{transfemoral con encaje
cuadrangular.

PIF 0O00A Prétesis transfemoral con encaje cuadrangular
(Prescribir ademas una estructura endoesquelética, un sistema de
suspension, una articulacion de rodilla, un pie a eleccién vy, si lo
precisa, un encaje interno y/o vaina, una funda, una media o
cubierta cosmética y una calceta).

MED

24

2.134,89

1.940,81

PIF 000B Proétesis transfemoral con encaje cuadrangular y
estructura exoesquelética (Prescribir ademas un sistema de
suspension, una articulacion de rodilla, un pie a eleccion vy, si lo
precisa, un encaje interno y/o vaina y una calceta).

MED

24

3.189,62

2.899,65

PIF 010 Prétesis
transfemoral con
encaje cuadrangular
ISNY.

PIF 010A Protesis transfemoral con encaje cuadrangular ISNY
(Prescribir ademas una estructura endoesquelética, un sistema de
suspension, una articulacion de rodilla, un pie a eleccion vy, si lo
precisa, una vaina, una funda, una media o cubierta cosmética y
una calceta).

MED

24

2.391,72

2.174,29

PIF 010B Proétesis transfemoral con encaje cuadrangular ISNY y
estructura exoesquelética (Prescribir ademas un sistema de
suspension, una articulacion de rodilla, un pie a eleccion vy, si lo
precisa, una vaina y una calceta).

MED

24

3.649,21

3.317,46

PIF 020 Protesis
transfemoral con encaje
CAT-CAM.

PIF 020A Proétesis transfemoral con encaje CAT-CAM (Prescribir
ademas una estructura endoesquelética, un sistema de
suspension, una articulacion de rodilla, un pie a eleccion vy, si lo
precisa, un encaje interno y/o vaina, una funda, una media o
cubierta cosmética y una calceta).

MED

24

2.460,57

2.236,88

PIF 020B Prétesis transfemoral con encaje CAT-CAM y estructura
exoesquelética (Prescribir ademas un sistema de suspension, una
articulacion de rodilla, un pie a eleccion vy, si lo precisa, un encaje
interno y/o vaina y una calceta).

MED

24

3.677,53

3.343,21

PIF 030 Protesis
transfemoral con encaje
CAT-CAM ISNY.

PIF 030A Protesis transfemoral con encaje CAT-CAM ISNY
(Prescribir ademas una estructura endoesquelética, un sistema de
suspension, una articulacion de rodilla, un pie a eleccion vy, si lo
precisa, una vaina, una funda, una media o cubierta cosmética y
una calceta).

MED

24

3.198,67

2.907,88

PIF 030B Protesis transfemoral con encaje CAT-CAM ISNY y
estructura exoesquelética (Prescribir ademas un sistema de
suspension, una articulacion de rodilla, un pie a eleccion vy, si lo
precisa, una vaina y una calceta).

MED

24

4.261,43

3.874,03

PIF 040 Protesis
transfemoral con encaje
de contacto total.

PIF 040A Prétesis transfemoral con encaje externo de contacto
total (Prescribir ademas una estructura endoesquelética, un
sistema de suspension, una articulacién de rodilla, un pie a
eleccion vy, si lo precisa, un encaje interno y/o vaina, una funda,
una media o cubierta cosmética y una calceta).

MED

24

2.296,77

2.087,97

PIF 900 Estructura
para proétesis

PIF  900A  Estructura  endoesquelética para
transfemorales, para usuarios hasta 45 kg de peso.

protesis

COMP2

24

980,69

891,54

PIF  900B Estructura  endoesquelética para
transfemorales, para usuarios entre 45 y 66 kg de peso.

protesis

COMP2

24

921,12

837,38

Copyright © Seguridad Social 2024. Todos los derechos reservados.




transfemoral.

PIF  900C Estructura endoesquelética para  protesis
transfemorales, para usuarios entre 66 y 100 kg de peso. COMP2 24 1.068,71 971,55
PIF 900D  Estructura endoesquelética para  protesis
transfemorales, para usuarios entre 100 y 125 kg de peso. COMP2 24 1.101,12 1.001,02
PIF  900E Estructura_ endoesquelética para  prétesis COMP2 24 1.124.95 1.022,68
transfemorales, para usuarios entre 125 y 166 kg de peso.
PIF 900F Estructura exoesquelética para protesis transfemorales. MED 24 1.564,20 1.422,00
glli[rje:gi?’)ﬁ Encaje externo cuadrangular. Incluye adaptacion y MED 12 2.337.50 2.125.00
leifr:]e%]&?gnEncaje externo cuadrangular ISNY. Incluye adaptacion y MED 12 2.744.50 2.495.00
leilr:]eeizligr? Encaje externo CAT-CAM. Incluye adaptacion y MED 12 2.707.83 2.461,66

PIF 910 Encaje )

femoral. PIF 910D Encaj t CAT-CAM ISNY. Incl daptacié
PIF 9100 ncaje externo - . Incluye adaptacion y MED 12 3.138,67 2.853,34
PIF 910E Encaje externo de contacto total para proétesis MED 12 2 678.50 2 435.00
transfemoral. Incluye adaptacién y alineacion. T T
PIF 910F Encaje interno de termoplastico blando o semigoma MED 12 49133 446 66
para prétesis transfemoral. ' !
tl?g;gfgrzno(ﬁ\al.Vama interna (liner) de silicona para protesis COMP2 6 585,75 532,50
PIF 920B Vaina interna (liner) en gel para prétesis transfemoral. COMP2 6 575,83 523,48

PIF 920 Vaina (liner)

para protesis PIF 920C Vaina interna (liner) de silicona para prétesis transfemoral, a

transfemoral. medida, para usuarios con caracteristicas especiales que no permiten MED 6 1.595,00 1.450,00
adaptar las prefabricadas.
tprgisfgr%%?al. Vaina interna (liner) pediatrica para proétesis COMP2 6 717,82 652,56
PIF 930A Sistema de suspension con cinturon y correa lateral
para prétesis transfemoral. MED 12 187,79 170,72
PIF 930B Sistema de suspensiéon con cinturon, correa lateral y

PIF 930 Sistemas de | medial y poleilla para prétesis transfemoral. MED 12 272,36 247,60

suspension mecanicos

para protesis PIF 930C Sistema de suspension por correa distal para protesis

transfemoral*. transfomoral P P parap COMP2 6 298,85 271,68
PIF 930D Sistema de sujecion femoral elastico tipo neopreno o
tejido para protesis transfemoral. COMPO 18 154,06 140,05
tl?;gfé(r)n%;lﬁspensmn por valvula de una via manual para protesis COMP2 18 97.90 89,00

- ErléFte?s?sotlgrar?lefseFr)r?gglc’n por valvula de una via automatica para COMP2 18 127,32 115,75

PIF 940 Sistemas de '

suspension de vacio ] B ] . ] ]

pasivos para prétesis |PIF 940C Sistema de suspension hipobarica mediante vaina

transfemoral interna (liner) de silicona con un aro de sellado, para protesis COMP2 6 770,00 700,00
transfemoral.
PIF 940D Sistema de suspension hipobarica mediante vaina
interna (liner) de silicona con méas de un aro de sellado, para COMP2 6 985,81 896,19
protesis transfemoral.

PIF 950 Sistemas de ) ] ] ]

suspension de vacio PIF 950A Sistema de suspension de vacio activo de alta presion COMP2 24 2.266,00 2.060,00

activo para protesis
transfemoral*.

mecanico, para protesis transfemoral.
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PIF 960A Funda cosmética para protesis endoesquelética

transfemoral. MED 12 550,00 500,00
PIE 960 Otros PIF 960B Media para prétesis endoesquelética transfemoral. COMP1 12 42,24 38,40
componentes y
accesorios de protesis | p|r 960C Cubierta cosmética de revestimiento en PVC para
transfemorales. prétesis endoesquelética transfemoral. COMP2 12 605,00 550,00
PIF 960D Cubierta cosmética de revestimiento en silicona para
prétesis endoesquelética transfemoral. COMP2 12 935,00 850,00
*Estos sistemas de suspension se podran utilizar también para las proétesis de desarticulacion de rodilla.
Subgrupo: 06 24 18 Prétesis de desarticulacion de cadera.
Vida
Categorias (Cédigo media
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion - IMF IMF si
descripcion) Meses
PIC 000 Protesis de PIC 000A Prétesis de desarticulacion de cadera con encaje pélvico
desarticulacion de (Prescribir ademéas una estructura endoesquelética, una articulacion
cadera con encaje de cadera, una articulacion de rodilla, un pie a eleccién y, si lo precisa, MED 24 3.174.35 2.885,77
pélvico. un encaje interno, una funda y una media).
PIC 900A Estructura endoesquelética para prétesis de
desarticulacion de cadera, para usuarios hasta 45 kg de peso. COMP2 24 1.697,30 1.543,00
PIC 900B Estructura endoesquelética para prétesis de
desarticulacion de cadera, para usuarios entre 45 y 66 kg de COMP2 24 1.741,30 1.583,00
peso.
PIC 900 Estructura PIC 900C Estructura endoesquelética para prétesis de
para prétesis de desarticulaciéon de cadera, para usuarios entre 66 y 100 kg de COMP2 24 1.763,30 1.603,00
desarticulacion de peso.
cadera.
PIC 900D Estructura endoesquelética para prétesis de
desarticulacion de cadera, para usuarios entre 100 y 125 kg de COMP2 24 1.795,20 1.632,00
peso.
PIC 900E Estructura endoesquelética para prétesis de
desarticulacién de cadera, para usuarios entre 125 y 166 kg de COMP2 24 1.815,00 1.650,00
peso.
PIC 910A Encaje externo para protesis de desarticulacion de
cadera. Incluye adaptacion y alineacion. MED 12 3.556.,67 3.233,34
PIC 910 Encaje para
prétesis de PIC 910B Encaje interno en termoplastico blando o semigoma
desarticulacion de para protesis de desarticulacion de cadera. MED 12 870,83 791,66
cadera.
PIC 910C Encaje interno de silicona para protesis de
desarticulacion de cadera. MED 12 2.457,58 2.234,16
PIC 920 Otros PIC 920A Funda cosmética para protesis de desarticulacion de MED 12 586.29 53299
componentes y cadera. ’ '
accesorios de protesis
de desarticulacion de . . ) L
i i iculaci . , ,
cadera. PIC 920B Media para protesis de desarticulacion de cadera MED 12 99,87 90,79
Subgrupo: 06 24 21 Prétesis de hemipelvectomia.
Vida
Categorias (Codigo media
homologado y Tipos de productos (Cddigo y descripcion) Elaboracion - IMF IMF si
descripcion) Meses
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PIV 000 Prétesis de

PIV 000A Protesis de hemipelvectomia con encaje pélvico (Prescribir
ademas una estructura endoesquelética, una articulacién de cadera,

gﬁg%elv;\c/itgyla €ON 1 yna articulacion de rodilla, un pie a eleccion vy, si lo precisa, un encaje MED 24 3.382,87 3.075,34
jep ’ interno, una funda y una media).
PIV 900A Estructura endoesquelética para prétesis de
hemipelvectomia, para usuarios hasta 45 kg de peso. COMP2 24 1.723,70 1.567,00
PIV 900B Estructura endoesquelética para protesis de
hemipelvectomia, para usuarios entre 45y 66 kg de peso. COMP2 24 1.767,70 1.607,00
PIV 900 Estructura para - P
Mg PIV 900C Estructura endoesquelética para protesis de
prétesis de . : ; COMP2 24 1.789,70 1.627,00
hemipelvectomia. hemipelvectomia, para usuarios entre 66 y 100 kg de peso.
PIV 900D Estructura endoesquelética para prétesis de
hemipelvectomia, para usuarios entre 100 y 125 kg de peso. COMP2 24 1.832,60 1.666,00
PIV 900E Estructura endoesquelética para prétesis de
hemipelvectomia, para usuarios entre 125y 166 kg de peso. COMP2 24 1.849,10 1.681,00
PIV 910A Encaje externo para protesis de hemipelvectomia.
Incluye adaptacion y alineacion. MED 12 3.721,67 3.383,34
EI‘I(\J/t:S];g cle:caJe para PIV 910B Encaje interno en termoplastico blando o semigoma MED 12 906.58 824.16
hemipelvectomia. para protesis de hemipelvectomia.
PIV 910C Encaje interno de silicona para prétesis de
hemipelvectomia. MED 12 2.731,67 2.483,34
PIV 920 Otros PIV 920A Funda cosmética para prétesis de hemipelvectomia. MED 12 590,35 536,68
componentes y
accesorios de protesis
de hemipelvecfomia. PIV 920B Media para protesis de hemipelvectomia. MED 12 101,52 92,29
Subgrupo: 06 24 27 Pies protésicos.
; o Vida
Categorias (Codigo ] o L .| media :
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion _ IMF IMF si
descripcion) Meses
PIE 000A Pie no articulado (SACH) de adulto, de impacto bajo a
moderado. COMP1 24 158,84 144,40
PIE 000B Pie no articulado (SACH) pediatrico, de impacto bajo a
moderado. COMP1 24 248,80 226,18
PIE 000 Pie no PIE 000C Pie no articulado (SACH) de quilla corta o dindmico, de
articulado. impacto bajo a moderado. COMP1 24 318,00 289,09
PIE 000D Pie no articulado geriatrico, de impacto bajo. COMP1 24 198,92 180,84
PIE OOOE Pie bésico tipo Syme, de impacto bajo. COMP1 24 879,93 799,94
PIE OOOF Pie especial tipo Syme, de impacto moderado a alto. COMP1 24 1.383,29 1.257,54
PIE 010A Pie articulado monoaxial, de impacto bajo a moderado. COMP1 24 458,68 416,98
PIE 010B Pie de articulacion e impulsibn mediante sistema
elastico interno, de impacto bajo a moderado. compP1 24 669,22 608,38
PIE 010 Pie articulado.
PIE 010C Pie de eje miiltiple, de impacto moderado a alto. COMP1 24 769,29 699,35
PIE 010D Pie con regulacion de altura de tacén, de impacto bajo a
moderado. COMP1 24 2.297,19 2.088,35
PIE 020A Pie almacenador de energia de adulto, de impacto bajo. COMP2 24 721,26 655,69
PIE 020 Pie dinamico. PIE 020B Pie almacenador de energia de adulto, de impacto COMP2 24 1.294,08 1.176.44

moderado.
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PIE 020C Pie almacenador de energia de adulto, de impacto alto. COMP2 24 2.204,74 2.004,31
EIE 020D Pie almacenador de energia pediatrico, de impacto COMP2 24 1.122.14 1.020.13
ajo. 122, .020,

PIE 020E Pie almacenador de energia pediatrico, de impacto

moderado. COMP2 24 1.223,41 1.112,19
PIE 020F Pie almacenador de energia pediatrico, de impacto alto

(especial prescripcion). COMP2 24 1.438,69 1.307,90
PIE 020G Pie almacenador de energia regulable en altura. COMP2 24 2.495,30 2.268,45

Los pies protésicos de bajo impacto estan indicados para usuarios considerados K1/clase 1, Tos de impacto moderado para
K2/clase 2, los de impacto alto para K3/clase 3 y los de impacto muy alto para K4/clase 4.

Subgrupo: 06 24 30 Rotadores.

Vida
Categorias (Cdédigo media
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion - IMF IMF si
descripcion) Meses
PIO 000 Rotador. PIO 000A Rotador para protesis transfemorales. COMP2 36 598,56 544,15
PIO 010 Dispositivo de . - . L .
amortiguacioén y PI_O OlQA Dispositivo de amortiguacion y fuerzas de torsién. Incluye COMP2 36 932,25 847,50
fuerzas de torsion. alineacion.
Subgrupo: 06 24 33 Articulaciones de rodilla.
Vida
Categorias (Cédigo . o L .| media .
hegmolog(adof Tipos de productos (Cddigo y descripcion) Elaboracion - IMF IMF si
descripcion) Meses
PIL 000A Articulacion de rodilla exoesquelética monocéntrica
PIL 000 Articulaciéon de |mecanica, con bloqueo manual a voluntad. COoMP2 30 765,71 696,10
rodilla exoesquelética
monocéntrica para PIL 000B Articulacion de rodilla exoesquelética monocéntrica
adulto. mecanica, con dispositivo de recuperacion de la extension, control de la COMP2 30 854,16 776,51
fase de balanceo y blogueo a la carga.
PIL 010A Articulacion de rodilla endoesquelética monocéntrica
mecanica, con bloqueo manual a voluntad. COMP2 S0 409,76 37251
PIL 010B Articulacion de rodilla endoesquelética monocéntrica
mecanica, con dispositivo de recuperacion de la extension y bloqueo a COMP2 30 935,00 850,00
la carga.
PIL 010C Articulacién de rodilla endoesquelética monocéntrica
mecanica, con dispositivo de recuperacion de la extension, control COMP2 30 951,19 864,72
PIL 010 Articulacion de la fase de balanceo y blogueo a la carga.
gﬁdrggls”c?uelética PIL 010D Articulacién de rodilla endoesquelética monocéntrica
monocéntrica para mecanica, con control de la fase de balanceo, bloqueo a la carga 'y COMP2 30 1.070,88 973,53
adulto. con opcioén de afiadir bloqueo manual a voluntad.
PIL O10E Articulaciébn de rodila endoesquelética monocéntrica
neumatica, con control regulable de la fase de balanceo y bloqueo a la COMP2 30 2.103,65 1.912,41
carga, para nivel de actividad de bajo a moderado.
PIL 010F Articulacién de rodilla endoesquelética monocéntrica
neumatica, con control regulable de la fase de balanceo y bloqueo a la COMP2 30 2.530,44 2.300,40
carga, para nivel de actividad de alto a muy alto.
PIL 010G Articulacién de rodilla endoesquelética monocéntrica COMP2 30 392733 2.933.04

hidraulica, con control de la fase de balanceo.
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PIL 010H Articulaciéon de rodilla endoesquelética monocéntrica
hidraulica, con control de la fase de balanceo y del frenado en la
fase de apoyo.

COMP2

30

3.901,46

3.546,78

PIL 0101 Articulacion de rodilla endoesquelética con sistema
hidraulico rotativo para fase de balanceo y del frenado en la fase
de apoyo.

COMP2

30

4.080,32

3.709,38

PIL 020 Articulacion
de rodilla
endoesquelética
monocéntrica
pediatrica.

PIL 020A Articulacion de rodilla endoesquelética monocéntrica
mecanica, con dispositivo de recuperacién de la extensién, pediatrica.

COMP2

30

989,26

899,33

PIL 030 Articulacion de
rodilla endoesquelética

policéntrica para adulto.

PIL 030A Articulacion de rodilla endoesqguelética policéntrica
mecanica, de entre tres y cinco ejes, con dispositivo de
recuperacion de la extension.

COMP2

30

1.436,81

1.306,19

PIL 030B Articulacion de rodilla endoesquelética policéntrica
mecanica, de mas de cinco ejes, con dispositivo de recuperacion
de la extension.

COMP2

30

2.159,53

1.963,21

PIL 030C Articulacion de rodilla endoesquelética policéntrica
neumatica, con control regulable de la fase de balanceo y bloqueo
ala carga.

COMP2

30

2.210,32

2.009,38

PIL 030D Articulaciéon de rodilla endoesquelética policéntrica
hidraulica, con control de la fase de balanceo y del frenado en la fase
de apoyo. Especial prescripcion.

COMP2

30

4.396,19

3.996,54

PIL 040 Articulacion de
rodilla endoesquelética
policéntrica pediatrica.

PIL 040A Articulacion de rodilla endoesquelética policéntrica
mecanica, con dispositivo de recuperacion de la extension,
pediatrica.

COMP2

30

2.282,09

2.074,63

PIL 040B Articulacion de rodilla endoesquelética policéntrica
hidraulica, con control de la fase de balanceo, pediatrica.

COMP2

30

2.528,85

2.298,95

PIL 050 Articulacion
de rodilla
endoesquelética para
mufiones largos o
desarticulacion de
rodilla.

PIL 050A Articulacion de rodilla endoesquelética para mufiones largos
o desarticulacién de rodilla, mecanica, de cuatro ejes, con blogueo
manual a voluntad.

COMP2

30

1.599,87

1.454,43

PIL 050B Articulacion de rodilla endoesquelética para mufiones largos
o desarticulacién de rodilla, mecéanica, de cuatro ejes, con dispositivo
de recuperacion de la extension, para nivel de actividad de bajo a
moderado.

COMP2

30

1.531,07

1.391,88

PIL 050C Articulacién de rodilla endoesquelética para mufiones largos
o desarticulacién de rodilla, mecéanica, de cuatro ejes, con dispositivo
de recuperacion de la extension, para nivel de actividad de alto a muy
alto.

COMP2

30

1.436,90

1.306,27

PIL 050D Articulacién de rodilla endoesquelética para mufiones largos
o desarticulacion de rodilla, neumaética, de cuatro ejes, con control
regulable de la fase de balanceo.

COMP2

30

2.441,00

2.219,09

PIL O50E Articulacion de rodilla endoesquelética para mufiones largos
o desarticulacion de rodilla, neumatica, de cuatro ejes, con control
regulable de la fase de balanceo y blogueo a la carga.

COMP2

30

2.410,91

2.191,74

PIL 050F Articulacion de rodilla endoesquelética para mufiones largos
o desarticulacion de rodilla, hidraulica, de cuatro ejes, con control
regulable de la fase de balanceo.

COMP2

30

3.098,97

2.817,25

PIL 050G Atrticulacion de rodilla endoesquelética para mufiones largos
o desarticulacion de rodilla, hidraulica, de cuatro ejes, con control
regulable de la fase de balanceo y del frenado en la fase de apoyo.

COMP2

30

4.396,19

3.996,54

PIL 060 Articulacion
de rodilla
endoesquelética
monocéntrica con
control mediante
microprocesador para
adulto.

PIL 060A Articulacion de rodilla endoesquelética monocéntrica, con
control mediante microprocesador de la fase de balanceo y del
frenado en la fase de apoyo. (Especial prescripcion y de acuerdo a un
protocolo).

COMP3

72

26.412,32

24.011,20

Las articulaciones de nivel de actividad baja estan indicadas para usuarios considerados
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Kl/clase 1, los de actividad moderada para K2/clase 2, los de actividad alta para K3/clase 3 y los de actividad muy alta para
K4/clase 4.

Subgrupo: 06 24 36 Articulaciones de cadera.

Vida
Categorias (Codigo . o L . | media .
homologado y Tipos de productos (Cddigo y descripcion) Elaboracion _ IMF IMF si
descripcion) Meses
:.T)Pe 000A Atrticulacion de cadera endoesquelética monocéntrica COMP2 30 623,03 566,39
PID 000B Articulacion de cadera endoesquelética monocéntrica
libre, con bloqueo manual a voluntad. COoMP2 30 750,00 681,82
PID 000
Articulacion de PID 000C Articulacion de cadera endoesquelética monocéntrica,
cadera con dispositivo interior de extension incorporado y con sistema de COMP2 30 1.984,43 1.804,03
endoesquelética. alineacion y anclaje anterior.
PID 000D Articulacion de cadera endoesquelética monocéntrica,
con asistente a la extension, pediatrica. COMP2 30 1.022,09 929,17
PID O0OE Atrticulacion de cadera endoesquelética policéntrica. COMP2 30 5.415,23 4.922,94

Subgrupo: 06 24 48 Protesis provisionales para movilizacion temprana en
amputacion de miembro inferior. (Prescribir ademas el resto de los componentes
necesarios para completar la correspondiente protesis, que se reutilizaran para la

prétesis definitiva).

’ & Vida
Categorias (Codigo e
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboraci6n — IMF IMF si
descripcion) Meses
PIM 000A Encaje provisional para prétesis de desarticulacion de
tobillo. Incluye adaptacién y alineacion. MED B 632,50 575,00
PIM 000B Encaje provisional para prétesis transtibial. Incluye R
adaptacion y aIineacicJ)Cr)m MED 854,59 776,90
PIM 000 Encaje
provisional para PIM 000C Encaje provisional para prétesis de desarticulacién de
protesis de miembro | rogjlla. Incluye adaptacion y alineacion. MED - 1.050,28 954,80
inferior*.
PIM 000D Encaje provisional graduable para protesis
transfemoral. Incluye adaptacion y alineacion. MED B 1.155,00 1.050,00
PIM 000E Encaje provisional para protesis de desarticulacion de
cadera. Incluye adaptacion y alineacion. MED ° 1.320,00 1.200,00
PIM 010A Vaina (liner) conformadora y reductora de mufién para
amputacion transtibial. ComMP2 6 357,50 325,00
PIM 010 Vaina (liner) . " iy
conformadora y géhsllargiggc?gern‘lréaé r(grcljﬁlra)l conformadora y reductora de mufién para COMP2 6 432,56 393,24
reductora de mufién. :
PIM 010C Vaina (liner) conformadora y reductora de mufién para COMP2 6 462,00 420,00

amputacion transfemoral.

*Prescripcion Unica para la elaboracidon y adaptacién de los encajes provisionales necesarios hasta la prescripcion del

encaje definitivo

Subgrupo: 06 24 99 Componentes generales de prétesis de miembro inferior.
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Vida

Categorias (Cédigo inenla
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion IMF IMF si
descripcion) ~
Meses
PIG 900A Lanzadera con pin para prétesis de miembro inferior. COMP2 24 317,58 288,71
PIG 900B Pin para lanzadera para prétesis de miembro inferior. COMP1 24 49,52 45,02
E\Ifgriogrooc Lanzadera con cordon para protesis de miembro COMP?2 12 121,99 110,90
PIG 900 Componentes i
generales de los PIG 900D Lanzadera con pi ina i i iatri
) pin para vaina interna (liner) pediatrica
sistemas ,de para prétesis de miembro inferior. COMP2 24 242,00 220,00
suspension.
PIG 900E Pin para lanzadera para vaina interna (liner) pediatrica
para proétesis de miembro inferior. COoMmP1 24 48,29 43,90
Eligm%(:é)li:nfx%rpbrana de succién hipobérica para protesis de COMP1 6 214.31 194,83
PIG 910A Calceta por debajo de la rodilla para protesis de COMP1 6 2736 24 87
miembro inferior. ’ '
PIG 910 Calcetas.
PIG 910B Calceta por encima de la rodilla para prétesis de
miembro inferior. COMP1 6 35,01 31,83
PIG 920 AImohadilla. iljmlfgri?)%OA Almohadilla de silicona o gel para prétesis de miembro COMP1 6 41,61 37.83
PIG 930 Sistema BOA. il;lfgrigrSOA Sistema BOA para encaje de prétesis de miembro COMP2 12 537,26 488,42
PIG 940A Vaina (liner) de silicona preparada para acoplar pin
distal para protesis transtibial. COMP2 12 542,97 493,61
PIG 940B Vaina (liner) en gel preparada para acoplar pin distal COMP2 12 469 45 426 77
para prétesis transtibial. ’ '
) PIG 940C Vaina (liner) de silicona preparada para acoplar pin
PIG 940 Vaina distal, peditrica, para prétesis transtibial. COMP2 12 838,82 762,56
(liner) preparada
ara acoplar pin
gistal. parp PIG 940D Vaina (liner) de silicona preparada para acoplar pin COMP2 12 615.75 559.77
distal para protesis transfemoral. ’ '
PIG 940E Vaina (liner) en gel preparada para acoplar pin distal COMP2 12 605.83 550.75
para prétesis transfemoral. ! !
PIG 940F Vaina (liner) de silicona preparada para acoplar pin
distal, pediatrica, para protesis transfemoral. COMP2 12 838,82 762,56
Grupo: 06 90 Ortoproétesis para agenesias.
Subgrupo: 06 90 00 Ortoprotesis para agenesias.
. Vid
Categorias (Codigo il é d?a
homologado y Tipos de productos (Cddigo y descripcion) Elaboracion _ IMF IMF si
descripcion) Meses
PPA 000A Ortoprotesis endoesquelética o exoesquelética tibial con encaje
rigido y estructura para agenesia con miembro residual, a medida
PPA 000 Ortoprotesis para (Prescribir ademas un pie a eleccion y, si lo precisa, un encaje intemo, una MED 24 2.600,14 2.363,76

agenesia longitudinal de
miembro inferior con

articulacion ortésica de rodilla, una funda, una media o cubierta cosmética
y una calceta).
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miembro residual®
PPA 000B Ortoprotesis endoesquelética o exoesquelética femoral con
encaje rigido y estructura para agenesia con miembro residual, a medida
(Prescribir ademés un encaje interno, una articulacion de rodilla, un pie a MED 24 3.718,00 3.380,00
eleccion vy, si lo precisa, una funda, una media o cubierta cosmética y una
calceta).

*Para las agenesias de miembro superior y las transversales de miembro inferior se prescribiran las proétesis para
amputaciones del nivel correspondiente.

Grupo: 06 30 Prétesis distintas a las protesis de miembros.
Subgrupo: 06 30 18 Protesis de mama en casos de traumatismo,

enfermedad o malformacion congénita (no se considera incluido el sujetador
post-operatorio).

Categorias (Cédigo r'r\1/ eiz?jziia
homologado y Tipos de productos (Cddigo y descripcion) Elaboracion | 7 IMF IMF si
descripcion) Meses
PDM 000A Prétesis externa de mama, en silicona sélida. BAS 24 186,49 169,54
PDM 000 Prétesis
externa de mama PDM 000B Prétesis externa de mama, en silicona ligera. BAS 24 200,52 182,29
incluida, si lo precisa, la
funda.
PDM 000C Prétesis externa de mama, en silicona ultraligera. BAS 24 212,87 193,52
PDM 010 Protesis
parcial externa de PDM 010A Protesis parcial externa de mama. ADAP1 24 161,70 147,00
mama.
Subgrupo: 06 30 30 Proétesis de restauracion facial, incluyendo las de nariz
y/o los pabellones auriculares y/o globos oculares en casos de traumatismo,
enfermedad o malformacion congénita.
Categorias (Cédigo n\1/ ziagi?a
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion _ IMF IMF si
descripcion) Meses
PDC 000A Protesis ocular externa para cavidad anoftalmica (enucleacion o
L evisceracion), a medida. MED 24 1.033,65 939,68
PDC 000 Prétesis
ocular.
PDC 000B Protesis ocular externa para cavidad no anoftalmica
tipo cascarilla, a medida. MED 24 1.215,84 1.105,31
PDC 010A Epitesis de restauracion de érbita no implantosoportada, a
L medida (incluye protesis ocular). MED 24 2.067,35 1.879,41
PDC 010 Prétesis de
restauracion de orbita.
PDC 010B Epitesis de restauracion de orbita implantosoportada con dos
implantes, a medida (incluye prétesis ocular). MED 24 3.075,05 2.795,50
Ec?rﬁeglzo Protesis PDC 020A Lente corneal protésica. ADAP2 12 556,37 505,79
PDC 030A Epitesis de pabell6n auricular no implantosoportada, a MED 24 1.503.95 1.367.23
medida. RS D
PDC 030 Pabellon
auricular. PDC 030B Epitesis de pabellon auricular implantosoportada con
dos implantes, a medida. MED 24 2.512,35 2.283,95
L PDC 040A Epitesis nasal no implantosoportada, a medida. MED 24 1.989,38 1.808,53
PDC 040 Prétesis de
restauracion de la . . ]
nariz. chci:idoa‘mB Epitesis nasal implantosoportada con tres implantes, a MED 24 3.484.88 3.168,07
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PDC 050 Protesis PDC O050A Epitesis facial no implantosoportada para pequefios
facial. defectos, amed[i)da. P P P ped MED 24 550,00 500,00
PDC 060A Epitesis facial-orbito-naso-palatina no
L implantosoportada, a ngedida. P MED 18 SP SP
PDC 060 Protesis
facialorbito- naso-palatina. PDC OG0B Enftesis facial-orbit latina. implant tad
pitesis facial-orbito-naso-palatina implantosoportada,
a medida. MED 18 SP SP
En el caso de las epitesis implantosoportadas que requieran mayor namero
de implantes, al IMF se le sumara el valor de cada implante adicional que
precise (500 € por implante mecanico y 800 € por implante magnético).
Subgrupo: 06 30 33 Prétesis de maxilares.
Categorias (Codigo n\1/ tie?j?a
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboraci6n — IMF IMF si
descripcion) Meses
PDP 000A Prétesis de maxilar superior no implantosoportada, a
medida, para malformaciones congénitas, grandes traumatismos y MED 18 SP SP
procesos oncoldgicos, que afectan a la cavidad oral.
PDP 000 Protesis de PDP 000B Prétesis de maxilar superior implantosoportada, a medida, para
maxilar superior. pacientes con procesos oncologicos que afectan a la cavidad oral que
impliquen la pérdida de dientes relacionada directamente con la patologia MED 18 sp sp
0 su tratamiento, y pacientes con malformaciones congénitas que cursan
con anodoncia (fisurados, malformaciones linfaticas, displasia ectodérmica,
sindromes craneofaciales, etc.).
PDP 010A Proétesis de maxilar inferior no implantosoportada, a
medida, para malformaciones congénitas, grandes traumatismos y MED 18 SP SP
procesos oncoldgicos, que afectan a la cavidad oral.
PDP 010 Pr@tesis de PDP 010B Proétesis de maxilar inferior implantosoportada, a medida, para
maxilar inferior. pacientes con procesos oncolégicos que afectan a la cavidad oral que
impliquen la pérdida de dientes relacionada directamente con la patologia MED 18 sp Sp
0 su tratamiento, y pacientes con malformaciones congénitas que cursan
con anodoncia (fisurados, malformaciones linfaticas, displasia
ectodérmica, sindromes craneofaciales, etc.).
Grupo 22 06 Protesis auditivas
Subgrupo: 22 06 00 Audifonos para pacientes hipoacusicos, de cero a
veintiséis afios de edad, afectados de hipoacusia bilateral neurosensorial,
transmisiva o mixta, permanente, no susceptible de otros tratamientos, con una
pérdida de audicidn superior a 40 dB en el mejor de los oidos (valor obtenido
promediando las frecuencias de 500, 1.000 y 2.000 Hz). Las administraciones
sanitarias competentes vincularan la financiacion de los audifonos y de los
moldes adaptadores a programas de deteccion precoz, tratamiento completo y
seguimiento de la hipoacusia, asi como al estilo de vida de los pacientes.
Categorias (Codigo n¥ é?j?a
homologado y Tipos de productos (Codigo y descripcion) Elaboracion _ IMF IMF si
descripcion) Meses
g@ﬁa??n?réfﬁ%ﬁar. PAA 000A Audifono intra-auricular I1C (invisible in the canal). ADAP3 48 | 1.500,00 | 1.363,64
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PAA 000B Audifono intra-auricular CIC (completely in the canal). ADAP3 48 1.500,00 1.363,64
PAA 000C Audifono intra-auricular ITC (in the canal). ADAP3 48 1.500,00 1.363,64
PAA 000D Audifono intra-auricular ITE (in the ear). ADAP3 48 1.500,00 1.363,64
PAA 010A Audifono retro-auricular RITE/RIC
(receiver in the ear/canal). ADAP2 60 1.200,00 1.090.91
PAA 010 Audifono
digital retro-auricular. | PAA 010B Audifono retro-auricular BTE (behind the ear). ADAP2 48 1.200,00 1.090,91
PAA 010C Audifono retro-auricular BTE superpotente (power). ADAP2 48 1.200,00 1.090,91
. .~ | PAA 020A Sistema bi-cross de audifono intraauricular. ADAP3 48 2.250,00 2.045,45
PAA 020 Sistemas bi-
cross. PAA 020B Sistema bi-cross de audifono retroauricular. ADAP2 60 1.800,00 1.636,36
PAA 030 Varillas, PAA 030A Varilla o diadema auditiva aérea/ésea. ADAP2 60 1.200,00 1.090,91
diad_ef\mas o bandas PAA 030B Banda elastica suave con procesador de conduccién
auditivas. Osea incorporado para nifios, previo a cirugia. ADAP2 84 517125 4.701,14
Se facilitaran los audifonos con telebobina con capacidad de conexién con
sistemas de induccion magnética, integrada en los mismos, en caso de que el
paciente lo solicite y las caracteristicas del dispositivo lo permitan.
Subgrupo: 22 06 90 Moldes adaptadores y otros componentes de audifonos
para pacientes que cumplan los requisitos para recibir audifonos.
Categorias (Cédigo ) n\1/eiz?j?a )
homologado y Tipos de productos (Coédigo y descripcion) Elaboracion — IMF IMF si
descripcion) Meses
PAM 000A Molde adaptador para audifono retroauricular BTE/BTE
super potente (unidad). COMPO 24 33,00 30,00
gga,\;/)ltgggrl\ggge PAM 000B Micromolde para audifono retro-auricular RITE/RIC COMPO 24 44.00 40.00
audifono. (unidad). ' 7
PAM 000C Molde con auricular integrado para audifono retro-
auricular RITE/RIC (unidad). COMP2 24 121,00 110,00
PAM 010 Otros . . .
PAM 010A Tubo auricular para audifono retroauricular RITE/RIC
gﬁg}%)nnoesr?tes para (incluye adaptador estandar). COMPO 12 77,00 70,00
Subgrupo: 22 06 99 Recambios de componentes externos de implantes
auditivos. El procedimiento de acceso a los recambios que establezca cada
administracion sanitaria competente incluira el mecanismo que considere mas
adecuado para la activacion, programacién y revisiones que se precisen. La
solicitud de inclusion en la Oferta de un producto perteneciente a uno de los
tipos de las categorias PAI 010 y PAI 030 requiere que venga acompafada o
se disponga ya en la Oferta de sus correspondientes componentes de los tipos
pertenecientes a las categorias PAI 020 y PAI 040, respectivamente.
Categorias (Cédigo n\1/ (iecc‘i?a
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion _ IMF IMF si
descripcion) Meses
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PAl 000A Sistema basico para implante de conduccion dsea

percutaneo (Incluye procesador, pilas* y soporte técnico). EMPO 84 4.730,00 4.300,00
PAI 000 Sistema . basi imol d duccion 6
| ransCulanco acivo (Incluye rocesador pias* y soporte tecnice). | EMPO | 84 | 473000 | 430000
Osea.

PAl 000C Sistema basico para implante de conduccion ésea EMPO 84 4.730,00 4.300,00

transcutaneo pasivo (Incluye procesador, pilas* y soporte técnico).

PAI 010A Sistema basico completo retroauricular para implante
coclear (Incluye procesador, dos cables, antena/bobina, iman,
portapilas y/o portabaterias si los precisa, pilas* o dos juegos de EMPO 84 7.700,00 7.000,00
baterias recargables, cargador de baterias en su caso, mando a
distancia y soporte técnico).

PAI 010B Sistema basico completo corporal para implante coclear
(Incluye procesador, dos cables, antena/bobina, iman, portapilas y/o

portabaterias si los precisa, pilas* o dos juegos de baterias EMPO 84 7.700,00 7.000,00
PAI 010 Sist recargables, cargador de baterias en su caso, mando a distancia y
Istema soporte técnico).

béasico completo para

implante coclear. PAI 010C Sistema basico completo de unidad tnica para implante

coclear (Incluye procesador, iman, portapilas y/o portabaterias si los
precisa, pilas* o dos juegos de baterias recargables, cargador de
baterias en su caso, mando a distancia y soporte técnico).

EMPO 84 7.700,00 7.000,00

PAI 010D Sistema basico completo electroacuUstico para implante
coclear (Incluye procesador, unidad acustica, molde, dos cables, iman,
antena/bobina, portapilas y/o portabaterias si los precisa, pilas* o dos EMPO 84 8.580,00 7.800,00
juegos de baterias recargables, cargador de baterias en su caso,
mando a distancia y soporte técnico).

PAI 020A Micréfono para implante coclear. EMPO 48 176,00 160,00
PAI 020 Otros PAI 020B Antena/bobina con imén para implante coclear. EMPO 24 367,50 334,09
componentes
externos para PAI 020C Cable para solucién corporal para implante coclear, para
implante coclear. niflos y para usuarios con caracteristicas especiales. EMPO 24 152,88 138,98
E(ﬁ:llegrz.OD Cable para solucion retroauricular para implante EMPO 24 115,01 104,55

PAI 030A Sistema béasico completo para implante de tronco cerebral

PAI 030 Sistema (Incluye procesador, dos cables, antena/bobina, iman, portapilas y/o

béasico completo para

: portabaterias si los precisa, pilas* o dos juegos de baterias EMPO 84 9.542,50 8.675,00
ggfg%?;? de tronco recargables, cargador de baterias en su caso, mando a distancia y
' soporte técnico).
PAI 040A Micréfono para implante de tronco cerebral. EMPO 48 176,00 160,00
PAI 040B Antena/bobina para implante de tronco cerebral. EMPO 24 367,50 334,09

PAI 040 Otros

componentes externos [pa| p40C Cable para solucion corporal para implante de tronco

gg:gt::g?'ame de tronco| cerepral, para nifios y para usuarios con caracteristicas EMPO 24 152,88 138,98
: especiales.
tprg\rhcgllcoe?etﬁglt.ﬂe para solucion retroauricular para implante de EMPO 24 115,01 104,55
PAI 050A Sistema basico para implante de oido medio con
procesador externo (Incluye procesador, pilas* y soporte técnico). EMPO 84 4.070,00 3.700,00
PAI 050 Sistema PAI 050B Sistema basico completo para implante de oido medio con
basico completo procesador externo (Incluye procesador, cargador de baterias, mando EMPO 84 5.390,00 4.900,00
p%ra Impc;ante de a distancia y soporte técnico).
oido medio.

PAI 050C Sistema basico completo para implante de oido medio
totalmente implantable (Incluye cargador de baterias, mando a EMPO 84 1.540,00 1.400,00
distancia y soporte técnico).

* Las empresas facilitaran pilas en cantidad suficiente para tres afios, en una sola entrega o de forma gradual, con el fin de
asegurar las mejores condiciones de uso. Con caracter general, para calcular el nimero de pilas se considera que:

— Los productos de los tipos incluidos en la categoria PAI 000 Sistema basico completo para implante de conduccién 6sea,
precisan 36 pilas al afo.

— Los productos de los tipos incluidos en las categorias PAI 010 Sistema basico completo para implante coclear y PAI 030
Sistema béasico completo para implante de tronco cerebral requieren 360 pilas al afio.
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— Los productos del tipo PAI 050A Sistema basico para implante de oido medio con procesador externo precisan 60 pilas al
afo.

No obstante, el nimero de pilas a entregar dependera del tiempo de duraciéon de cada una de ellas informado por el
fabricante.

Se facilitaran los procesadores con telebobina con capacidad de conexion
con sistemas de induccion magnética, integrada en los mismos, en caso de que
el paciente lo solicite y las caracteristicas del dispositivo lo permitan.

Grupo: 89 99 Otros recambios de componentes externos de implantes
quirargicos

Subgrupo: 89 99 00 Recambios de componentes externos del estimulador
diafragmatico o electroestimulador del nervio frénico. El procedimiento de
acceso a los recambios que establezca cada administracién sanitaria
competente incluird los seguimientos y las revisiones que se precisen.

Categorias (Cédigo rrYtIe ((jj?a
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion _ IMF IMF si
descripcion) Meses
PRI 000 Sistema PRI 000A Sistema basico completo para estimulador diafragmatico o
béasico completo para |electroestimulador del nervio frénico (Incluye un controlador de
estimulador estimulos, un médulo de programacién, dos baterias externas de
diafragmatico o niquel manganeso, un cargador especial para las baterias externas, EMPO 96 36.038,09 | 32.761,90
electroestimulador del |dos baterias recargables, un cargador para bateria recargable, 4
nervio frénico. antenas, 4 cables y una funda).
PRI 010A Antena para estimulador diafragmatico (unidad). EMPO 24 632,50 575,00
PRI 010 Otros
componentes externos . . .
h PRI 010B Cable de transferencia de energia para estimulador
para esnrpylador diafragmatico (unidad). EMPO 24 339,90 309,00
diafragmatico o
electroestimulador del
nervio frénico. PRI 010C Bateria de niquel manganeso para estimulador EMPO 24 541,20 492,00
diafragmatico (unidad).

* NOTA: Se ha suprimido el primer inciso y han modificado los grupos 06 18,
06 24 y 06 90 por el art. Unico. Primero de la Orden SND/44/2022, de 27 de
enero, por la que se actualiza, en lo relativo al catalogo comdn de protesis
externas de miembro superior y miembro inferior, ortoprétesis para
agenesias, sillas de ruedas, ortesis y productos para la terapia del linfedema,
el Anexo VI del Real Decreto 1030/2006, de 15 de septiembre, por el que se
establece la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud y
el procedimiento para su actualizacion.

8. Sillas de ruedas
Grupo: 12 22 Sillas de ruedas de propulsion manual (No se consideran
incluidas las sillas de ruedas manuales con ruedas grandes delanteras

maniobradas por los dos brazos, las sillas de ruedas propulsadas con el pie, ni
las sillas de ruedas con motor, salvo las incluidas en el grupo 12 23).
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Subgrupo: 12 22 00 Sillas de ruedas manuales para personas con patologias

o discapacidades que les impidan la marcha funcional de forma permanente.

Categorias (Cédigo
homologado y
descripcion)

Tipos de productos (Cédigo y descripcion)

Elaboracién

Vida
media

Meses

IMF

IMF si

SRM 000 Silla de
ruedas manual no
autopropulsable no
plegable (rigida).

SRM 000A Silla de ruedas manual no autopropulsable no plegable
(rigida), con reposabrazos desmontables y/o abatibles y reposapiés
abatibles y regulables.

BAS

48

258,15

234,68

SRM 000B Silla de ruedas manual no autopropulsable no plegable
(rigida), con reposabrazos desmontables y/o abatibles y reposapiés
abatibles y regulables, para usuarios de méas de 130 kg.

BAS

48

549,87

499,88

SRM 010 Silla de
ruedas manual no
autopropulsable
plegable.

SRM 010A Silla de ruedas manual no autopropulsable plegable, con
reposabrazos desmontables y/o abatibles y reposapiés abatibles y
regulables.

BAS

36

258,15

234,68

SRM 010B Silla de ruedas manual no autopropulsable plegable, con
reposabrazos desmontables y/o abatibles y reposapiés abatibles y
regulables, con respaldo reclinable.

BAS

36

358,15

325,59

SRM 010C Silla de ruedas manual no autopropulsable plegable, con
reposabrazos desmontables y/o abatibles y reposapiés abatibles y
regulables, para usuarios de mas de 130 kg.

BAS

36

549,87

499,88

SRM 020 Silla de
ruedas manual no
autopropulsable
plegable o rigida,
infantil.

SRM 020A Silla de ruedas manual no autopropulsable plegable,
infantil, para alteraciones funcionales, tipo paraguas.

BAS

24

515,17

468,34

SRM 020B Silla de ruedas manual no autopropulsable,
desmontable, de plegado en libro, basculante, infantil ajustable al
crecimiento del nifio.

ADAP2

24

1.618,94

1.471,76

SRM 020C Silla de ruedas manual no autopropulsable, plegable o
rigida, basculante, infantil, para alteraciones neuroldgicas graves.

ADAP2

24

2.146,79

1.951,63

SRM 030 Silla de
ruedas manual
autopropulsable no
plegable (rigida).

SRM 030A Silla de ruedas manual autopropulsable no plegable
(rigida), con reposabrazos desmontables y/o abatibles y reposapiés
abatibles y regulables.

BAS

36

258,15

234,68

SRM 030B Silla de ruedas manual autopropulsable no plegable
(rigida), con reposabrazos desmontables y/o abatibles y
reposapiés abatibles y regulables, para usuarios de méas de 130
kg.

BAS

36

549,87

499,88

SRM 030C Silla de ruedas manual autopropulsable no plegable
(rigida), de verticalizacién, con sistema de sujecion en rodilla, para
usuarios activos con lesion medular congénita o adquirida y
antecedentes de Ulcera por declbito recidivante a pesar de
tratamiento quirdrgico (especial prescripcion).

ADAP1

36

3.157,55

2.870,50

SRM 030D Silla de ruedas manual autopropulsable no plegable
(rigida), con reposabrazos desmontables y/o abatibles y/o protectores
de ropa, reposapiés fijos o abatibles y regulables, con ruedas de
desmontaje rapido, de material ligero para usuarios activos, con
patologia medular de cualquier etiologia o enfermedades
neuromusculares (especial prescripcion).

ADAP1

36

2.000,85

1.818,95

SRM 040 Silla de
ruedas manual
autopropulsable

SRM 040A Silla de ruedas manual autopropulsable y plegable, con
reposabrazos desmontables y/o abatibles y reposapiés abatibles y
regulables.

BAS

36

258,15

234,68

SRM 040B Silla de ruedas manual autopropulsable y plegable, con
reposabrazos desmontables y/o abatibles y reposapiés abatibles y
regulables, con respaldo reclinable.

BAS

36

478,85

435,32

SRM 040C Silla de ruedas manual autopropulsable y plegable,
con reposabrazos desmontables y/o abatibles y reposapiés
abatibles y regulables, para usuarios de mas de 130 kg.

BAS

24

549,87

499,88
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plegable.

SRM 040D Silla de ruedas manual autopropulsable y plegable, con
reposabrazos desmontables y/o abatibles y reposapiés abatibles y
regulables, con ruedas de desmontaje rapido, de material ligero.

ADAP1 36

413,23 375,66

SRM 040E Silla de ruedas manual autopropulsable y plegable, con
reposabrazos desmontables y/o abatibles y reposapiés abatibles y
regulables, con ruedas de desmontaje rapido, de material ligero,
infantil.

ADAP1 36

900,00 818,18

SRM 040F Silla de ruedas manual autopropulsable y plegable, con
reposabrazos desmontables y/o abatibles, reposapiés abatibles y
regulables, con ruedas de desmontaje rapido, de material ligero para
usuarios activos, con patologia medular de cualquier etiologia o
enfermedades neuromusculares (especial prescripcion).

ADAP1 36

2.000,85 1.818,95

SRM 050 Chasis y silla
basculante para
alteraciones
neurolégicas graves.

SRM 050A Chasis posicionador basculante, incluyendo ruedas y
frenos, susceptible de adaptaciones especiales, para alteraciones
neuroldgicas graves (especial prescripcion).

ADAP3 36

1.604,08 1.458,25

SRM 050B Chasis posicionador basculante, de material ligero,
incluyendo ruedas vy frenos, susceptible de adaptaciones
especiales, para alteraciones neurologicas graves (especial
prescripcion).

ADAP3 36

1.936,00 1.760,00

SRM 050C Silla basculante, con asiento y respaldo reclinable,
reposacabezas, reposabrazos extraibles, reposapiés elevables, y
control postural de tronco, para alteraciones neurolégicas graves
(especial prescripcion).

ADAP2 36

2.574,79 2.340,72

A aquellas personas que por su elevada obesidad no puedan utilizar sillas de
los tipos SRM 000B, SRM 010C, SRM 030B y SRM 040C, se les podra rescribir
una silla de ruedas a medida, con importe segun presupuesto.

Grupo: 12 23 Sillas de ruedas motorizadas

Subgrupo: 12 23 06 Sillas de ruedas de propulsion eléctrica y direccion
eléctrica para personas con limitaciones funcionales graves del aparato
locomotor por enfermedad, malformacion o accidente que cumplan todos y
cada uno de los requisitos siguientes:

a) Incapacidad permanente para la marcha independiente.
b) Incapacidad funcional permanente para la propulsion de sillas de ruedas
manuales con las extremidades superiores.
c) Suficiente capacidad visual, mental y de control que les permita el
manejo de sillas de ruedas eléctricas y ello no suponga un riesgo
afiadido para su integridad y la de otras personas.

Para la prescripcion de las sillas de propulsion eléctrica se han de tener en
cuenta los criterios que se recogen en los protocolos que se establezcan al

efecto por el responsable de prestacion ortoprotésica.

. L Vida
Categorias (Codigo media
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion — IMF IMF si
descripcion) Meses
SRE 000 Silla de SRE 000A Silla de ruedas eléctrica estandar. ADAP?2 48 | 3.520,00] 3.200,00
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SRE 000B Silla de ruedas eléctrica, infantil. ADAP2 48 4.015,00| 3.650,00|
SRE 000C Silla de ruedas eléctrica, para usuarios de mas de 130 kg. ADAP2 60 4.725,72| 4.296,11
SRE 000D Silla de ruedas eléctrica, con basculaciéon manual. ADAP2 60 4.125,00( 3.750,00
SRE 000E Silla de ruedas eléctrica, con basculacién manual, infantil. ADAP2 60 4.620,00] 4.200,00|
SRE 000F Silla de ruedas eléctrica, con basculacion electrénica. ADAP2 60 4.455,00| 4.050,00|
SRE 000G Silla de ruedas eléctrica, con basculacion electrénica, infantil. ADAP2 60 4.950,00( 4.500,00

A aquellas personas que por su elevada obesidad no puedan utilizar sillas
del Tipo SRE 000C, se les podra prescribir una silla de ruedas a medida, con
importe segun presupuesto.

Grupo: 12 24 Accesorios para sillas de ruedas para personas con patologias
o discapacidades que les impidan la marcha funcional de forma permanente

Subgrupo: 12 24 15 Mesas o bandejas portatiles.

Categorias (Codigo r;/é?j?a
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion — IMF IMF si
descripcién) Meses
SABdOOO
Bandeja ) .
desmontable ISAB 000A Bandeja desmontable especial. COMP1 36 117,29 | 106,63
lespecial.
Subgrupo: 12 24 24. Baterias.
Categorias(Codigo rrY elz((ijiaa
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion — IMF IMF si
descripcidn) Meses
SAT 000A Bateria para silla de ruedas eléctrica (par) de menos de 50A. COMPO 12 416,05 | 378,23
SAT 000 Bateria SAT 000B Bateria para silla de ruedas eléctrica (par) de 50 A. COMPO 12 460,05 | 418,23
para silla de ruedas
eléctrica. SAT 000C Bateria para silla de ruedas eléctrica (par) de 60 A. COMPO 12 566,37 | 514,89
SAT 000D Bateria para silla de ruedas eléctrica (par) de 70 A COMPO 12 668,23 | 607,49
Subgrupo: 12 24 89. Otros accesorios para sillas de ruedas.
Categorias (Cadigo r;/écc‘i?a
homologado y Tipos de productos (Cddigo y descripcion) Elaboracion i IMF IMF si
descripcién) Meses
SRA 000A Apoyos laterales para la cabeza (par). COMP2 24 156,06 141,87
SRA 000B Apoyos laterales para el tronco fijos (par). COMP1 24 127,05 115,50
SRA 000 Apoyo
postural para silla de )
ruedas, incluidos SRA 000C Apoyos laterales para el tronco abatibles (par). COMP2 24 166,00, 150,91
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tacos y correas.

SRA 000D Cufa niveladora de pelvis (unidad). COMP1 24 59,33 53,94
SRA 000E Taco abductor (unidad). COMP1 24 70,93 64,48
SRA 000F Cincha para la cabeza. COMP1 24 63,87] 58,06
SRA 000G Chaleco de fijacion. COMP2 24 101,92 92,65
SRA 000H Arnés de hombros. COMP1 24 90,00, 81,82
SRA 000l Cinturén de 4 puntos. COMP1 24 88,07| 80,06
SRA 000J Cinturén o arnés pélvico. COMP1 24 125,09 113,72
SRA 000K Cinchas para pies (par). COMP1 24 53,76 48,87
SRA 000L Soporte de fluido (unidad). COMP1 24 62,000 56,36
SRA 010A Reposacabezas fijo. COMP1 24 85,01 77,28
SRA 010B Reposacabezas con apoyo occipital o total, fijo u orientable. COMP1 24 187,14{ 170,13
A SRA 010C R b ipital |, orientabl b
Reposacabezas. eposacabezas con apoyo occipital o total, orientable con brazo
de una articulacion ajustable en altura y profundidad. COMP3 24 495,00 450,00
SRA 010D Reposacabezas con apoyo occipital o total, orientable con
brazo acodado de dos articulaciones, ajustable en altura y profundidad. COMP3 24 610,67| 555,15
SRA 020 Sistema | SRA 020A Sistema de doble aro para autopropulsién con un solo brazo. COMPO 36 383,70, 348,82
para autopropulsion
con un solo brazo. | 5pA 0208 Palanca. CoMPO | 36 431,26 392,05
SRA 030A Mando especial de menton para silla de ruedas eléctrica. COMP3 48 1.552,57|1.411,43
SRA 030B Otro mando especial para silla de ruedas eléctrica, de acuerdo
con los protocolos de los responsables de prestacion ortoprotésica (especial COMP3 48 SP SP
prescripcion).
SRA 030C Sistema doble amputado. COMPO 36 65,85 59,86
SRA 030D Dispositivo especial para respirador. COMPO 36 162,00 147,27
SRA 030 Otros
accesorios. SRA 030E Dispositivo para bombona de oxigeno. COMPO 36 83,78 76,16
SRA 030F Subebordillos para silla de ruedas eléctrica. COMP1 48 216,84 197,13
SRA 030G Rueda antivuelco para silla de ruedas manual. COMP1 36 49,62 45,11
SRA 030H Alargador de freno. COMPO 36 20,00 18,18
SRA 030l Base rigida para silla de ruedas. COMPO 36 51,49 46,81
Subgrupo: 12 24 90 Recambios y componentes para sillas de ruedas.
Categorias (Cadigo rr\1/ é((ij?a
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracién — IMF IMF si
descripcién) Meses
SRC 000A Reposabrazos de cazoleta. COMP1 36 108,63 98,75
SRC 000
sgggcsiglbrazos SRC 000B Reposabrazos envolvente con soporte palmar. COMP1 36 151,75/ 137,95
SRC 000C Reposabrazos regulable en altura. COMPO 36 129,38 117,62
SRC 010A Reposapiés unico. COMP1 36 103,000 93,64
SRC 010 SRC 010B Reposapiés con cazoleta (par). COMP2 36 193,00 175,45
Reposapiés
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especial.

SRC 010C Reposapiés con elevacion manual para silla de ruedas

manual o eléctrica (par). COMP1 36 313,92 285,38
SRC 010D Reposapiés con elevacion eléctrica para silla de ruedas
eléctricas (par). COMP1 36 843,76| 767,05
SRC 020 SRC 020A Asiento-respaldo postural con carcasa, a medida previo molde. MED 24 2.500,002.272,73
Asiento-
rp%sslzﬁll’g(l)con SRC 020B Asiento postural con carcasa, a medida previo molde. MED 24 1.291,64(1.174,22
carcasa, a
medida. SRC 020C Respaldo postural con carcasa, a medida previo molde. MED 24 1.320,001.200,00
SRC 030A Plataforma rigida ajustable para asiento postural modular. COMP1 36 238,50, 216,82
SRC 030 Asiento-
respaldo postural | SRc 030B Asiento postural modular. COMP3 24 754,00 685,45
modular.
SRC 030C Respaldo postural modular. COMP3 24 847,00 770,00
* NOTA: Se ha modificado la categoria SMR 030 del grupo 12 22, subgrupo
12 22 00 por el art. Unico. Dos de la Orden SND/44/2022, de 27 de enero,
por la que se actualiza, en lo relativo al catadlogo comudn de protesis externas
de miembro superior y miembro inferior, ortoprotesis para agenesias, sillas
de ruedas, ortesis y productos para la terapia del linfedema, el Anexo VI del
Real Decreto 1030/2006, de 15 de septiembre, por el que se establece la
cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud y el
procedimiento para su actualizacion.
9. Ortesis
Grupo: 06 03 Ortesis de columna vertebral (No se consideran incluidas las
fajas preventivas)
Subgrupo: 06 03 06 Ortesis lumbo-sacras (Aportacion del usuario: 30 euros).
Categorias (Codigo r;/écé?a
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion i IMF IMF si
descripcion) Meses
OTL OO00A Ortesis lumbo-sacra semirrigida elastica con flejes
posteriores. BAS 24 68,28 62,07
OTL 000B Ortesis lumbo-sacra semirrigida en tejido no elastico. BAS 24 88,20 80,18
; OTL 000C Ortesis lumbo-sacra semirrigida en tejido elastico o no
Eﬂbg_osgcorgeS'S elastico para abdomen péndulo. ADAP1 24 99,00 90,00
semirrigida.
OTL 000D Ortesis lumbo-sacra semirrigida para eventracion y/u ADAP1 24 99.00 90.00
ostomia. ) ;
OTL 00OE Ortesis lumbo-sacra semirrigida, a medida, para usuarios con
caracteristicas especiales que no permiten adaptar las prefabricadas. MED 24 290,95 | 264,50
OTL 010A Ortesis lumbo-sacra rigida, prefabricada. ADAP2 24 277,31 | 252,10
OTL 010B Ortesis lumbo-sacra rigida en termoplastico, a medida. MED 24 538,49 | 489,54
OTL 010 Ortesis
lumbo-sacra rigida. | OTL 010C Ortesis lumbo-sacra Knight. ADAP1 24 186,30 | 169,36
OITL'010D Ortesis lumbo-sacra con armazon rigido posterior y tejido ADAP1 24 218.10 | 19827
elastico. ' '
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Subgrupo: 06 03 09. Ortesis toraco-lumbo-sacras (dorso-lumbares)
(Aportacion del usuario: 30 euros).
Categorias (Cédigo n\]/ (Ie((ji?a
homologado y Tipos de productos (Codigo y descripcion) Elaboracion _ IMF IMF si
descripcion) Meses
OTD 000A Ortesis toraco-lumbar semirrigida. ADAP1 24 104,50 95,00
OTD 000 Ortesis toraco- | OTD 000B Ortesis toraco-lumbar semirrigida para abdomen péndulo. ADAP1 24 104,50 95,00
lumbar semirrigida. - — - -
OTD 000C Ortesis toraco-lumbar semirrigida, a medida, para usuarios
con caracteristicas especiales que no permiten adaptar las MED 24 242 18| 220,16
prefabricadas.
OTD 010 Ortesis S)lgvgtll?né g(r)]:seedig;ira pectus carinatum (térax en quilla) o pectus MED 12 647,65 588,77
para pectus ’ )
carinatum (térax en . ) . .
quilla) o excavatum. Szzbrci)ge?di Ortesis para pectus carinatum (térax en quilla), ADAP2 12 49500 450,00
OTD 020A Ortesis toraco-lumbar rigida monovalva para inmovilizacion
en termoplastico, prefabricada. ADAP2 24 275,00 250,00
OTD 020B Ortesis toraco-lumbar rigida bivalva con apoyo esternal
para inmovilizacién en termoplastico, prefabricada. ADAP2 24 448,13 407.39
OTD 020 Ortesis toraco-|0TD  020C Ortesis toraco-lumbar rigida para inmovilizacion en
lumbar rigida. termoplastico, a medida. gea P MED 24 688,57| 625,97
OTD 020D Ortesis toraco-lumbar Taylor, prefabricada. ADAP1 24 214,19 194,72
%E(Ij)o 2|2éOSI§C(())rteS|s toraco-lumbar con armazén rigido posterior y ADAP1 24 341,000 310,00
3Z(Ijjidoa30A Corsé rigido de correccion progresiva para cifolordosis, a MED 12 988,80 898,91
OTD 030 Corsé rigido i
para cifolordosis. OTD 030B Corsé ridi L . . .
gido de correccion progresiva para cifolordosis
articulado, a medida. MED 12 988,80 898,91
OTD 040A Corsé de Stagnara o Lyones, a medida. MED 12 977,66| 888,78
oTD 040 Corsé para OTD 040B Corsé de Cheneau, con almohadillas de presion, a medida. MED 12 1.048,49| 953,17
escoliosis, a medida.
OTD 040C Corsé de Michel, a medida. MED 12 910,80 828,00
OTD 050A Corsé tipo Boston, en termoplastico con aperturas de
expansion y almohadillas de presion, con médulo prefabricado. ADAP3 12 880,00| 800,00
OTD 050B Corsé tipo Boston, en termoplastico con aperturas de
OTD 050 Corsé tipo expansion y almohadillas de presion, talla especial. ADAP3 12 894,83 81348
Boston.
OTD 050C Corsé tipo Boston blando. ADAP2 12 816,42 742,20
OTD 050D Corsé tipo Boston, en termoplastico con aperturas de
expansion y almohadillas de presion, a medida. MED 12 909,65/ 826,95
OTD 060A Ortesis de inclinacion lateral de uso nocturno, a medida. MED 12 1.024,89| 931,72
OTD 060 Ortesis d . . -
nocturno riesis de uso OTD 060B Corsé de termoplastico con sistema de presion en 3
’ puntos y zonas de expansion de uso nocturno (tipo Providence o MED 12 1.049,07| 953,70
similar), a medida.
S;-Igt?izo Ortesis de OTD 070A Ortesis de Kallabis de tres puntos. ADAP2 12 188,99| 171,81
OTD 080A Ortesis de hiperextension de Jewett. ADAP2 24 216,37 196,70

OTD 080 Ortesis de
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hiperextension.

OTD 080B Ortesis de hiperextension cruciforme. ADAP2 12 225,37| 204,88
OTD 080C Ortesis de hiperextension basculante. ADAP2 12 234,37| 213,06
OTD 090A Lecho postural Denis Browne para escoliosis del lactante. ADAP1 12 442,63| 402,39
OTD 090 Lecho postural.
OTD 090B Lecho postural en termopléastico, a medida previo molde. MED 12 600,46/ 545,87
Subgrupo: 06 03 12 Ortesis cervicales (Aportacion del usuario: 30 euros).
Categorias (Codigo rrYé?j?a
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracién — IMF IMF si
descripcién) Meses
OTC 000 Ortesis cervical| OTC 000A Soporte cervical semirrigido en termoplastico blando con
semirrigida. refuerzo, bivalvo, con apoyo mentoniano. ADAP1 24 43,20 39,27
OTC 010 Ortesis cervical| OTC 010A Ortesis cervical rigida en termoplastico, con apoyo
rigida. occipital y mentoniano regulable o no. ADAP1 24 179,28 162,98
Subgrupo: 06 03 15 Ortesis cérvico-toracicas (Aportacion del usuario: 30
euros).
Categorias (Codigo nYéc(ji?a
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion — IMF IMF si
descripcion) Meses
%)Tsooorgionesis cervicall o1 9g0A Soporte cervical tipo Somi. ADAP2 24 289,10 262,82
OTT 010A Minerva larga, a medida previo molde. MED 24 592,63 538,75
OTT 010 Minerva larga.
OTT 010B Minerva larga, prefabricada. ADAP2 24 410,56 373,24
O T 020 Chaleco para | 1T 020A Chaleco para halo. ADAP3 24 273,85 248,95
Subgrupo: 06 03 18 Ortesis cérvico-toraco-lumbo-sacras (Aportacion del
usuario: 30 euros).
Categorias (Codigo r;/é(é?a
homolpga_qo y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion i IMF IMF si
descripcién) Meses
OTS 000A Corsé de Milwaukee con cesta pélvica en cuero y placas
correctoras, a medida. MED 12 1.190,97 1.082,70
OTIS O(I)<O Corsé de
Milwaukee.
OTS 000B Corsé de Milwaukee con cesta pélvica en termoplastico y
placas correctoras, a medida. MED 12 822,82 748,02
OTS 900 OTS 900A Supraestructura de corsé de Milwaukee adaptada a otro
Supraestructura. tipo de corsé. ADAP3 12 340,02 309,11
Sqlcsiidg:_[OA Cesta pélvica en cuero para corsé de Milwaukee, a MED 12 850,95 773,59
OTS 910 Cambio cesta
pélvica. OTS 910B Cesta pélvica en termopléastico para corsé de Milwaukee, MED 12 482,80 438,91

a medida.
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Subgrupo: 06 06 03 Ortesis de dedos (Aportacién del usuario: 12 euros).

Grupo: 06 06 Ortesis de miembro superior

Categorias (Codigo r'r\1/ (Ie(cjj?a
homologado y Tipos de productos (Codigo y descripcion) Elaboracion _ IMF IMF si
descripcion) Meses
OSD 000A Ortesis pasiva rigida para mantener el pulgar en
. . |oposicién o abduccion, prefabricada. ADAP1 24 68,50 62,27
OSD 000 Ortesis pasiva
para dedo pulgar. OSD 000B Ortesis pasiva en termoplastico para mantener el pulgar
en oposicién o abduccion, a medida. MED 24 87,60 79,64
gggbﬁég@a. Ortesis pasiva rigida para inmovilizacion de dedo, BAS 24 25,29 22,99
OSD 010 Ortesis pasiva
para dedo. . . lasti . ilizacion d
dOeSdI(D) glr?]%d%r;(.aas pasiva en termoplastico para inmovilizacion de MED 24 44,29 40,26
Sasrg gezgo%ﬁfsfr_acwa OSD 020A Ortesis activa para dedo pulgar, prefabricada. ADAP1 12 73,16 66,51,
OSD 030 Ortesis activa | ©SD 030A Ortesis activa extensora para dedo. ADAP1 12 42,64 38,76
flexora/extensora para
dedo. OSD 030B Ortesis activa flexora para dedo. ADAP1 12 42,64 38,76
Subgrupo: 06 06 06 Ortesis de mano (Aportacion del usuario: 12 euros).
Categorias (Cédigo n\1/ (Ia(cjj?a
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion _ IMF IMF si
descripcién) Meses
OSM O000A Ortesis pasiva para mantener las articulaciones
OSM 000 Ortesis metacarpofalangicas en una posicion determinada, prefabricada. ADAP1 24 107,80 98,00
pasiva para
mantener las . . . .
- : OSM 000B Ortesis pasiva para mantener las articulaciones
articulaciones o .y, ; : MED 24 116,13 105,57
metacarpofalangic metacarpofalangicas en una posicion determinada, a medida.
as en una posicion OSM 000C Ortes ] ] I | ulaci
determinada. M rtesis pasiva progresiva para llevar las articulaciones
metacarpofalangicas a una posicion determinada. ADAP1 24 121,97/ 110,88
OSM 010A Ortesis activa extensora de articulaciones
metacarpofalangicas. ADAP1 24 122,55 111,41
OSM 010B Ortesis activa flexora de articulaciones metacarpofalangicas. ADAP1 24 122,55 111,41
OSM 010 Ortesis
activa flexora o OSM 010C Ortesis activa flexora de articulaciones metacarpofalangicas
extensora de y aditamento extensor de dedo/s. ADAP1 24 146,56 133,24
articulaciones
metacarpofalangicas. OSM 010D Ortesis actva extensora de  articulaciones
metacarpofalangicas y aditamento extensor/abductor del pulgar. ADAP1 24 148,90 135,36
OSM 010E Ortesis activa flexora de articulaciones metacarpofalangicas ADAP1L 24 148,90 135,36

y aditamento extensor/abductor del pulgar.

Subgrupo: 06 06 12 Ortesis de mufieca y mano (Aportacion del usuario: 30

euros).
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Categorias (Codigo

Vida

homologado y Tipos de productos (Codigo y descripcion) Elaboracion me_dla IMF IMF si
descripcién) Meses
QSN 000 Ortesis pasiva | g 000A Ortesis pasiva de mufieca. ADAP1 24 61,60 56,00
OSN 010 Ortesis activa : : =
de mufeca. OSN 010A Ortesis activa de mufieca. ADAP1 18 140,31 127,55
) OSN 020A Ortesis activa flexora de las articulaciones
OSN 020 Ortesis metacarpofalangicas con estabilizacién de la articulacion de la ADAP1 18 199,00 180,91
activa flexora o mufieca.
extensora de las
articulaciones
metacarqualanglcas OSN 020B Ortesis activa extensora de las articulaciones
con estabilizacion de metacarpofalangicas con estabilizacion de la articulacién de la ADAP1 18 199,00 180,91
la articulacion de la mufieca.
mufieca.
Subgrupo: 06 06 13 Ortesis de mufieca, mano y dedos (Aportacion del
usuario: 30 euros).
Categorias (Cédigo Vi(éz_;\
homologado y Tipos de productos (Codigo y descripcién) Elaboracion | Media IMF IMF si
descripcién) Meses
OSU 000 Ortesis pasiva IOSU 000A Ortesis pasiva de mufieca, mano y dedo/s, prefabricada. ADAP2 24 125,92 114,47
de mufieca, mano y
dedo/s.
IOSU 000B Ortesis pasiva de mufieca, mano y dedo/s, a medida. MED 24 168,98 153,62
OSU 010A Ortesis activa para flexion dorsal de mufieca, extension o
flexion de articulaciones metacarpofalangicas e interfalangicas, con ADAP1 12 247,12 224,65
OSU 010 Ortesis o sin dispositivo abductor del pulgar, prefabricada.
activa de mufieca,
manoy dedofs. OSU 010B Ortesis activa para flexion dorsal de mufieca, extension o
flexion de articulaciones metacarpofalangicas e interfalangicas, con MED 12 370,80, 337,09
o sin dispositivo abductor del pulgar, a medida.
Subgrupo: 06 06 20 Ortesis de antebrazo (Aportacion del usuario: 30 euros).
Categorias (Codigo : ) o ) mvgé?a )
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion - IMF IMF si
descripcion) Meses
OSA 000A Ortesis pasiva de antebrazo, prefabricada. ADAP1 24 111,24| 101,13
OSA 000 Ortesis pasiva de
anbtebrazo. OSA 000B Ortesis pasiva de antebrazo, a medida. MED 24 169,28| 153,89
Subgrupo: 06 06 24 Ortesis de hombro y codo (Aportacion del usuario: 30
euros).
Categorias (Cédigo i ] o ] mvgc‘i?a ]
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion - IMF IMF si
descripcion) Meses
OSB 000 Ortesis pasival ; i i ilizacion 6
IS pasival 0SB 000A Ortesis pasiva para inmovilizacion 6sea de brazo en ADAP1L 24 151.80| 138,00

de brazo.

termoplastico, prefabricada.
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OSB 000B Ortesis pasiva para inmovilizacion 6sea de brazo en

termoplastico, a medida. MED 24 239,91 218,10
Subgrupo: 06 06 27 Ortesis de hombro, codo y mufieca (Aportacion del
usuario: 30 euros).
Categorias (Codigo rrYé?jaila
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracién — IMF IMF si
descripcién) Meses
OSH 000 Ortesis OSH 000A Ortesis pasiva para mantener hombro, codo y mufieca en
pasiva de una posicion determinada. ADAP1 24 270,60 246,00
hombro, codo y
mufieca, sin
articulacion. OSH 000B Ortesis pasiva para subluxacién de hombro. ADAP1 24 132,48/ 120,44
(%SdI;.OlOA Ortesis pasiva de hombro, codo y mufieca con articulacion de ADAPL 24 322,73 293,39
OSH 010 Ortesis de ; - ; : ;
2 OSH 010B Ortesis multiarticulada pasiva para control de articulaciones de
hombro, codo y mufieca, = ADAP1 24 496,56 451,42
con articulaciones. hombro, codo y mufieca.
OSH 010C Ortesis multiarticulada activa para control de articulaciones de
hombro, codo y mufieca. ADAP2 24 737,00 670,00
OSH 020A Ortesis pasiva para paralisis del plexo braquial, obstétrica o
OSH 020 Ortesis infantil, prefabricada. ADAPZ | 12 231,50 21045
pasiva para
parélisis del plexo
braquial, OSH 020B Ortesis pasiva para paralisis del plexo braquial, obstétrica o
ﬁ]?ztneiitlr.ma 0 infantil. a medida. : MED 12 376,17 341,97
Subgrupo: 06 06 36 Articulaciones de codo (Aportacién del usuario: O euros).
Categorias (Codigo n\]/ég?a
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion _ IMF IMF si
descripcién) Meses
OSO 000A Articulacion de codo mecéanica monocéntrica. COMPO 24 72,73 66,12
OSO 000B Articulacion de codo mecanica policéntrica. COMPO 24 128,32 116,65
doeSS)SgO Articulacion | 550 000C Articulacion de codo tipo tornillo sin fin. COMP2 24 87,45 79,50
OSO 000D Articulacion de codo tipo cremallera o rueda dentada. COMPO 24 195,84 178,04
OSO 000E Articulacion de codo dinamica y activa. COMPO 24 364,73 331,57

Grupo: 06 12 Ortesis de miembro inferior (No se consideran incluidas las
ortesis de pie ni las rodilleras en tejido elastico sin flejes)

Subgrupo: 06 12 06 Ortesis de tobillo y pie (tibiales) (Aportacion del usuario:
30 euros).
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Categorias (Codigo

Vida

homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion me_dla IMF IMF si
descripcién) Meses
OIT 000 Ortesi : : P
posterior pggﬁ}g tibial. | OIT 000A Ortesis posterior pasiva tibial. ADAP2 24 136,06/ 123,69
OIT 010A Ortesis Denis Browne, para menores de 3 afios (Prescribir
ademas un botin o bota). ADAP1 24 57,90 52,64
OIT 010 Ortesis de
Denis Browne. OIT 010B Ortesis Denis B rticulad de 3 af
esis Denis Browne articulada, para menores de 3 afios
(Prescribir ademas un botin o bota). ADAP1 24 96,54 87,79
oIt 020 Botin OIT 020A Botin multiarticulado (unidad). ADAPL | 12 111,14 101,04
OIT 030 Ortesis
para . OIT 030A Ortesis no articulada para inmovilizacion medio-lateral y de
inmovilizacion de la flexo-extension de la articulacion tibio-tarsiana. ADAP1 24 110,00  100.00
la articulacion
tibio-tarsiana.
OIT 040 Ortesis tibial de ‘ot
marcha en descarga. OIT 040A Ortesis tibial de marcha en descarga. ADAP1 24 259,26/ 235,69
OIT 050A Ortesis de control medio-lateral de la articulacion tibio-
tarsiana con dos hemivalvas y cdmara de aire o gel. BAS 24 99.72 90,65
OIT 050 Ortesis de
control medio-lateral OIT 050B Ortesis de control medio-lateral de la articulacién tibio-
de la articulacion tarsiana con sistema de contencién. BAS 24 53,90 49,00
tibio-tarsiana.
OIT 050C Ortesis dinamica para ligamentos laterales del tobillo. BAS 24 89,73 81,57
OIT 060A Ortesis posterior antiequino, «Rancho Los
Amigos», prefabricada. ADAPL 24 127,26 115,69
OIT. 060B Ortesis posterior antiequino, «Rancho Los
Amigos», a medida. MED 24 246,85 224,41
OIT 060C Ortesis antiequino, dinamica, en alambre de acero
anclada a zapato. ADAP2 24 168,30 153,00
OO(IS'g 8%%8%23'5 orr OIT 060D Ortesis antiequino, dindmica con tensor elastico anterior. BAS 24 124,98/ 113,62
antiequino.
OIT 060E Bitutor de Klenzack, a medida (unidad). MED 24 433,58 394,16
OIT 060F Ortesis tibial antiequino termoconformada, a medida. MED 24 233,48 212,25
OIT 060G Ortesis tibial antiequino termoconformada con valva
anterior, a medida. MED 24 28503 259,12
OIT 060H Ortesis posterior dinamica antiequino, con fleje lateral y
plantilla termoplastica para interior de zapato. ADAP1 24 234,66 213,33
OIT 070A Ortesis supramaleolar tipo DAFO envolvente para control de
prono- supinacién, con o sin dorsiflexion, para paciente neurolégico MED 12 407,61 370,55
infantil, a medida.
OIT 070B Ortesis supramaleolar tipo DAFO envolvente en medio-pie
flexible para bloqueo de flexion plantar, para paciente neurolégico infantil, MED 12 407,61 370,55
a medida.
OIT 070C Ortesis supramaleolar tipo DAFO envolvente en medio-pie
flexible con botin interior para bloqueo de flexién plantar, para paciente MED 12 493,72 448,84
neuroldgico infantil, a medida.
OIT 070D Ortesis supramaleolar tipo DAFO envolvente en medio-pie
. flexible con botin interior para bloqueo de flexiéon plantar y apoyo MED 12 640,93 582,66
g'T, 070 Ortesis | hrenatelar, para paciente neuroldgico infantil, a medida.
indmica antiequino tipo
OIT 070E Ortesis supramaleolar tipo DAFO envolvente en medio-pie,
flexible con botin interior, para blogueo de flexion plantar, articulada, para MED 12 503,54 457,76

paciente neurolégico infantil, a medida.
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DAFO. OIT 070F Ortesis supramaleolar tipo DAFO envolvente en medio-pie,
flexible con botin interior, para bloqueo de flexion plantar, articulada,
para paciente neurolégico infantil con hiperextension de rodilla, a MED 12 572,04 520,04
medida.
OIT 070G Ortesis supramaleolar tipo DAFO envolvente para control de
prono- supinacién, con o sin dorsiflexion, para paciente neurolégico ADAP1 12 154,35 140,32
infantil, prefabricada.
OIT 070H Ortesis supramaleolar tipo DAFO envolvente para control
de prono-supinacién, con bloqueo de la flexién plantar y articulacién
Tamarack, que asiste a la dorsiflexiéon, para paciente neurolégico MED 12 677,40 615,82
infantil, a medida.
. OIT 080A Bitutor corto, a medida (unidad) (Prescribir ademas, si lo
OIT 080 Bitutor corto. precisa, una articulacion de tobillo a eleccion). MED 24 32520 295,64
((e)ll-{o%?l% Pr:);asutr;a ddeebsgjg OIT 090A Polaina desde el tobillo hasta debajo de la rodilla, a MED 24 21258 19324
de la rodilla. medida. ’ ’
OIT 100 Ortesis OIT 100A Ortesis funcional tipo PTB (Patellar TendonBearing), ADAP2 24 20728 18844
funcional tipo PTB prefabricada. ' '
(Patellar Tendon - - - -
Bearing). OI'I;j_éOOB Ortesis funcional tipo PTB (Patellar TendonBearing), a MED 24 422721 384.29
medida. ' ’
OIT 110 Ortesis
para la descarga del OIT 110A Ortesis para la descarga del pie, con apoyo en tendén
pie, con apoyo de rotuliano y estribo deslizante, con alza contralateral, a medida. MED 24 469,69 426,99
tenddn rotuliano.
OIT 900A Botin de cuero moldeado para adaptar a ortesis, a medida. MED 24 270,96 246,33
OIT 900 Botin.
OIT 900B Botin para Denis Browne para menores de 3 afios. COMP1 6 78,11 71,01
OIT 910A Bota tipo boxer para adaptar a ortesis de marcha. Hasta el
namero 23 (par). COMP1 12 132,000 120,00
OIT 910B Bota tipo boxer para adaptar a ortesis de marcha.
NGmeros 24 al 29 (par). COMP1 12 137,50, 125,00
OIT 910 Bota tipo
boxer para adaptar a |OIT 910C Bota tipo boxer para adaptar a ortesis de marcha.
ortesis de marcha |Numeros 30 al 33 (par). CoMP1 12 14520 132,00
(par).
OIT 910D Bota tipo boxer para adaptar a ortesis de marcha.
Numeros 34 al 37 (par). COMP1 12 152,90 139,00
OIT 910E Bota tipo boxer para adaptar a ortesis de marcha.
Ndmeros 38 y superiores (par). COMP1 12 159,50 145,00
OIT 920 Correa en «T»
para antivalgo 0 |OIT 920A Correa en «T» para antivalgo o antivaro. COMPO 24 50,29 45,72
antivaro.
Subgrupo: 06 12 09 Ortesis de rodilla (Aportacion del usuario: 30 euros).
Categorias (Codigo n\1/ écé?a
homologado y Tipos de productos (Cddigo y descripcion) Elaboracion _ IMF IMF si
descripcién) Meses
OIR 000A Ortesis pasiva para la inmovilizacion de rodilla sin
. . articulacion. BAS 24 98,45 89,50
OIR 000 Ortesis pasiva
para la inmovilizacion de
la rodilla. OIR 000B Ortesis pasiva para la inmovilizacion de rodilla con
articulacién. ADAP1 24 137,39 124,90
OIR 010 Ortesis para OIR 010A Ortesis para la articulacién de rodilla, con sistema de BAS 24 75.90 69.00
la articulacion de la estabilizacion. ' ’
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rodilla, con sistema de
estabilizacion (varillas,

OIR 010B Ortesis para la articulacion de rodilla, con sistema de

flejes, etc.). estabilizacion y rodete rotuliano de compresion intermitente. BAS 24 87,59 79,63
. OIR 020A Oirtesis de rodilla estabilizadora con articulaciéon monocéntrica
OIR 020 Ortesis de graduable de flexo-extension. ADAP1 24 210,100 191,00
rodilla estabilizadora
con articulacion
graduable de flexo- . . . ) . o
P4 OIR 020B Ortesis de rodilla estabilizadora con articulacién policéntrica
t .
extension graduable de flexo-extension. ADAP1 24 272,59 247,81
OIR 030A Ortesis de rodilla para control de genu recurvatum. ADAP1 24 377,30] 343,00
OIR 030B Ortesis de rodilla para el control de inestabilidad mediolateral
OIR 030 Ortesis para | (varo-valgo). ADAP1 24 390,17 354,70
el control mediolateral
y de flexo-extension . . ”
; OIR 030C Ortesis para el control mediolateral y de flexo-extension de la
de la rodilia. rodilla (ligamento cruzado anterior (LCA) y/o posterior (LCP)). ADAP1 24 417,520 379,56
OIR 030D Ortesis para el control mediolateral y/o de flexo-extension de
la rodilla, a medida, bajo protocolo. MED 24 575,04 522,76
Subgrupo: 06 12 12 Ortesis de rodilla, tobillo y pie (femorales) (Aportacion
del usuario: 30 euros).
Categorias (Codigo nY(Ia(cjj?a
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracién — IMF IMF si
descripcién) Meses
OIF 000A Ortesis para extension de rodilla mediante valva posterior
de muslo, pierna y pie, con galapago de traccion sobre rodilla, en MED 24 350,09 318,26
OIF 000 Ortesis de valva |termoplastico, a medida.
posterior de muslo y
piema rigida. OIF 000B Ortesis para extension de rodilla mediante valva posterior de
muslo, pierna y pie, con dispositivo de traccién dinamica sobre rodilla, en MED 24 436,67 396,97,
termoplastico, a medida.
OIF 010 Ortesis de OIF 010A Ortesis de abduccion de tobillo a muslo con pletina
abduccion. graduable, a medida. MED 24 419,79 381,63
OIF 020 Muslera
conformada en OIF 020A Muslera conformada en termoplastico, a medida. MED 24 215,19 195,63
termoplastico.
OIF 030 Ortesis OIF 030A Ortesis de rodilla a pie con apoyo anterior en tendén rotuliano y
estabilizadora de rodilla. | supracondilar, a medida. MED 24 381,49 346,81
OIF 040 Ortesis OIF 040A Ortesis genu-valgo o varo, con barra externa o interna
correctora dinamica unida a bota, aro de muslo y galapago elastico para correccion MED 24 356,94 324,49
genu- valgo o varo. dinamica (unidad), a medida.
OIF 050 Ortesis de OIF 050A Ortesis de Grenier con dos valvas mediales de muslo, a
Grenier. medida. MED 24 326,67| 296,97
]%ﬁo?gIOQOTrtéass OIF 060A Ortesis funcional QTB (Quadrilateral Thigh Bearing) en
termoplastico, a medida (Prescribir ademéas una articulacion de MED 24 551,86 501,69

(Quadrilateral Thigh
Bearing).

rodilla y una articulacién de tobillo a eleccion).

Subgrupo: 06 12 15 Ortesis de cadera, incluyendo ortesis de abduccion
(Aportacién del usuario: 30 euros).
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Categorias (Cédigo n\1/ (Ia?j?a
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion — IMF IMF si
descripcion) Meses
OIC 000 OIC 000A Ortesis de inmovilizacion de cadera sin articulacion, a MED 24 51312 46647
Ortesis de medida. ' '
inmovilizacion
de cadera sin OIC 000B Ortesis de inmovilizacion de cadera sin articulacion,
articulacion. prefabricada. ADAP1 24 353,41 321,28
O_IC_I Oi)LOA Ortesis para mantener caderas en abduccién (tipo Frejka o ADAP1 24 96.06 87.33
similar). ' ’
OIC 010 Ortesis para la ; s s
g h P OIC 010B Ortesis para mantener caderas en abduccion y rotacion
g':dpé?;'a congenita de externa mediante arnés con tirantes (Arnés de Pavlik). ADAP1 12 132,63 120,57
OIC 010C Ortesis multiarticulada para mantener caderas en abduccién y
rotacion externa de forma independiente. ADAP2 24 733,07 666,43
doégrggégg%séscg‘gggar OIC 020A Ortesis modular desrotadora de cadera, a medida. MED 24 331,46f 301,33
OIC 030 Ortesis de
Atlanta (o del Hospital | OIC 030A Ortesis de Atlanta (o del Hospital Scottish Rite en Atlanta), a
Scottish Rite en medida. MED 24 660,00 600,00
Atlanta).
OIC 040 Ortesis modular|OIC 040A Ortesis modular de abduccién de cadera regulable con
de abduccion de cadera. | control de la flexo-extension. ADAP2 24 579,87 527,19
Subgrupo: 06 12 18 Ortesis de cadera, rodilla, tobillo y pie (Aportacion del
usuario: 30 euros).
Categorias (Cadigo n\1/ gé?a
homologado y Tipos de productos (Coédigo y descripcion) Elaboracion _ IMF IMF si
descripcion) Meses
OIE 000A Bitutor femoral metalico con aros, a medida (unidad) (Prescribir
ademas articulacion de rodilla y articulacién de tobillo a eleccion vy, si lo MED 24 891,12 810,11
precisa, un botin).
OIE 000B Bitutor femoral metalico con muslera de apoyo isquiatico, a
medida (unidad) (Prescribir ademés articulacion de rodilla y articulacion de MED 24 991,99 901,81
tobillo a eleccion vy, si lo precisa, un botin).
OIE 000C Bitutor femoral metélico, con encaje cuadrangular, a medida
(unidad) (Prescribir ademas articulacién de rodilla y articulacién de tobillo a MED 24 1.107,88 1.007,16|
OIE 000 Bitutor femoral eleccion y, si lo precisa, un botin).
metalico.
OIE 000D Bitutor femoral metalico con cinturén pélvico, a medida (unidad)
(Prescribir ademas articulacion de cadera, articulacion rodilla y articulacion MED 24 1.009,04] 917,31
de tobillo a eleccidn y, si lo precisa, un botin).
OIE 000E Bitutor femoral metalico con muslera de apoyo isquiatico y
cinturon pélvico, a medida (unidad) (Prescribir ademas articulacion de
cadera, articulacion de rodilla y articulacion de tobillo a eleccion y, si lo MED 24 1.109,91 1.009,01
precisa, un botin).
OIE O00F Bitutor femoral metdlico con encaje cuadrangular y cinturén
pélvico, a medida (unidad) (Prescribir ademas articulacion de cadera,
articulacion rodilla y articulacion de tobillo a eleccion vy, si lo precisa, un MED 24 1.225,80| 1.114,3§
botin).
OIE 010 Monotutor OIE 010A Monotutor femoral laminado en resina con articulaciéon de MED 24 3.410.00| 3.100.00

femoral.

rodilla y articulacion de tobillo o ballesta, a medida.
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OIE 020 Ortesi OIE 020A Ortesis termoconformada al vacio desde pie a tercio
fomonal resis proximal de muslo, a medida (TPV) (Prescribir ademas una MED 24 790,96| 719,05
) articulacion de rodilla y una articulacién de tobillo a eleccién).
OIE 030 Ortesis tipo  |OIE 030A Ortesis de abduccion variable desrotadora femoral (tipo
Swash. Swash), infantil. ADAP3 24 956,97| 869,97
OIE 040 Ortesis OIE 040A Ortesis femoral de abducciéon de Tachdjian (unilateral) en
- acero, a medida, con encaje trilateral, articulacién en rodilla, control de
Lenmgglggea.?ggﬁg?;n rotaciéon, estribo de marcha, mecanismo distractor del pie y alza MED 24 1.200,03| 1.090,94
an-1 contralateral.
OIE 050 Ortesis OIE 050A Ortesis desrotadora femoral (tipo twister) (unidad). ADAP2 18 252,67| 229,70
desrotadora femoral. . N . .
OIE 050B Ortesis desrotadora femoral en tejido elastico (unidad). ADAP1 18 40,70 37,00
OIE 900 Dispositivo
estabilizador y OIE 900A Dispositivo estabilizador y reciprocador para adaptar a ortesis
reciprocador para de marcha bilateral (Prescribir ademéas una ortesis de marcha bilateral a ADAP3 36 2.750,00| 2.500,00
adaptar a ortesis de eleccién).
marcha bilateral.
Subgrupo: 06 12 21 Articulaciones de tobillo (Aportacion del usuario: 0
euros).
. o Vida
Categorias (Codigo media
homologado y Tipos de productos (Codigo y descripcion) Elaboracién - IMF IMF si
descripcion) Meses
OIO 000A Articulacion rigida de tobillo libre. COMP1 24 125,40, 114,00
OIO 000B Articulacion rigida de tobillo, con control del movimiento
dorsal y plantar. COMP1 24 140,80 128,00
OIO 000C Atrticulacion flexible de tobillo con asistencia del movimiento
de flexion dorsal y/o plantar. COMP1 24 129,80 118,00
0OIO OIOO g
Articulacién de . L . . e
tobillo. OIO 000D Articulacion rigida de tobillo con asistencia dinamica del
movimiento de flexion dorsal y/o plantar tipo Klenzack. COMP1 24 129,01 117.28
OIO 000E Articulacion flexible de tobillo con asistencia del movimiento
de flexion dorsal y/o plantar variable. COMP1 24 264,00 240,00
OIO 000F Articulacion flexible de tobillo con asistencia del movimiento
de flexion dorsal y/o plantar con tope posterior. COMP1 24 13530 123,00
Subgrupo: 06 12 24 Articulaciones de rodilla (Aportacion del usuario: 0
euros).
Categorias (Codigo nY é((ji?a
homologado Tipos de productos (Codigo y descripcion Elaboracion IMF IMF si
gado y p p goy p -
descripcion) Meses
OIA 000A Articulacion de rodilla libre. COMP1 24 163,19 148,35
O1A 000 Aiculacion | o1 0008 Articulacion de rodilla liore con eje desplazado. compP1 24 278,40 253,09
OIA 000C Atrticulacion de rodilla libre con asistencia a la extension. COMP1 24 554,65 504,23
OIA 010 Articulacion de
rodlillla con cierre de OIA 010A Articulacion de rodilla con cierre de anillas. COMP1 24 301,80 274,36
anillas.
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dOéAro%Zil(l)a/Acrggug%crir%n grlnAo r(TjiZOA Articulacion de rodilla con cierre suizo con o sin sistema de | ~oyp2 24 43511 395,55
SUizo. guacion.
e acuacion. | 014 030A Articulacién de rodilla policéntrica. COMPL | 24 484,37 440,34
OIA 040 Articulacién | OIA 040A Articulacién de rodilla progresiva dentada con bloqueo en la
de rodilla progresiva. | flexion. compPil 24 580,80 528,00
Subgrupo: 06 12 27 Articulaciones de cadera (Aportacion del usuario: 0
euros).
Categorias (Codigo n¥ (Ie((jj?a
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion — IMF IMF si
descripcion) Meses
OID 000A Articulacion de cadera libre, en acero. COMP1 24 264,29 240,26
OID 000 Articulacion de
cadera libre. gtl)gu%(():%?ﬁrticulacién de cadera libre, en acero, con movimiento de COMP1 24 324,86 295,33
OID 010 Articulacin de | ©!P 010A Articulacion de cadera con cierre de anillas. COMP1 24 254,43 231,30
cadera con cierre de
anillas. gkl)guc():%:%l?]Articulacién de cadera con cierre de anillas y movimiento de COMP1 2 324.86 29533
Subgrupo 06 12 90: Recambios y componentes para ortesis de miembro
inferior (Aportacion del usuario: O euros).
Categorias (Codigo nYéccjj?a
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion — IMF IMF si
descripcion) Meses
OIS 900A Cinturdn pélvico para ortesis de miembro inferior. COMPO 24 117,92 107,20
OIS 900B Cinturdn pélvico con soporte gluteo. COMPO 24 160,36| 145,78
giggg;fgfg;ﬁ’,gsy OIS 900C Barra para ortesis de miembro inferior. COMPO 24 23,61 21,46
ortesis de miembro
inferior. OIS 900D Estribo para ortesis de miembro inferior. COMPO 24 63,27 57,52
OIS 900E Galapago, prefabricado. COMPO 18 17,07 15,52
OIS 900F Galapago, a medida. MED 24 110,00 100,00
Grupo: 06 33 Calzados ortopédicos
Subgrupo: 06 33 90 Calzados ortopédicos para grandes deformidades
(Aportacién del usuario: 36 euros).
Categorias (Cadigo n\1/ ;[é?a
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracién — IMF IMF si
descripcion) Meses
OCO 000 Calzado de - . - -
plastazote, licra, fiora OCO 000A Calzado ortopédico en plastazote, licra, fibra elastica o similar para BAS 12 97,93 89,03

elastica o similar (par).

deformidades en pies diabéticos, artriticos y neuropaticos (par).
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OCO 010 Calzadoa |OCO 010A Calzado ortopédico, a medida, previo molde, para grandes
medida. deformidades (par). MED 12 728,56 662,33
* NOTA: Se ha modificado el tipo OIE 010 del grupo 06 12, subgrupo 06 12
18. por el art. Unico. Tres de la Orden SND/44/2022, de 27 de enero, por la
gue se actualiza, en lo relativo al catdlogo comun de protesis externas de
miembro superior y miembro inferior, ortoprétesis para agenesias, sillas de
ruedas, ortesis y productos para la terapia del linfedema, el Anexo VI del
Real Decreto 1030/2006, de 15 de septiembre, por el que se establece la
cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud y el
procedimiento para su actualizacion.
10. Ortoprotesis especiales
Grupo: 12 03 Productos de apoyo para caminar manejados por un brazo
Subgrupo: 12 03 09 Muletas de codo con soporte en antebrazo (Aportacién
del usuario: 12 euros).
Vida
Categorias (Codigo media
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracién - IMF| IMF si
descripcién) Meses
EMS 000 Muleta con ~ -
EMS 000A Muleta con soporte en antebrazo y empufiadura anatomica
Z(r)np;())&tﬁa?jﬂgn;gt%zn?iga. con o sin abrazadera (unidad). BAS 36 23,82 21,65
Subgrupo: 12 03 16 Muletas con tres 0 mas patas (Aportacion del usuario:
12 euros).
Categorias (Cédigo n\1/ eiz?i?a
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracién ~ IMF IMF si
descripcion) Meses
Eﬂgsoggtzl\iﬂstfleta CONeS | E\T 000A Muleta con tres 0 més patas. BAS 36 44,97 40,88|
Grupo: 12 06 Productos de apoyo para caminar manejados por los dos brazos
Subgrupo: 12 06 00 Andadores (Aportacion del usuario: 30 euros).
Categorias (Codigo n\1/ eiz?i?a
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracién _ IMF IMF si
descripcion) Meses
EAN 000A Andador fijo regulable en altura. BAS 36 75,53 68,66
nEJ,glalag(.JO Andagor sin EAN 000B Andador plegable de altura regulable. BAS 36 82,40 74,91
EAN 000C Andador deambulador plegable de altura regulable. BAS 36 104,46 94,96
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EAN 010A Andador de ruedas delanteras y tacos traseros, para nifios y BAS 36 93,91 85.37
adultos.
EAN 010 Andador EAN 010B Andador de ruedas delanteras y tacos traseros con asiento,
con ruedas. para nifios y adultos. BAS 36 101,48 92,25
EAN 010C Andador con ruedas delanteras giratorias y traseras con freno, con o
sin asiento (rollator), para nifios y adultos. BAS 36 130,52 118,65
EAN 020 Andador con
EAN 020A Andador con control postural de tronco y pelvis, graduable en altura y
;oprg{\(l)ilsPosturd de tonco con freno, para nifios y adultos. ADAP2 36 1.414,01 1.285.46
EAN 030 Andador EAN 030A Andador anteroposterior graduable en altura, con asiento abatible y
anteroposterior. freno, para nifios y adultos. ADAP2 36 837,36 761,24
Grupo: 04 06 Productos para la terapia del linfedema.
Subgrupo: 04 06 06 Prendas de compresién para brazos, piernas y otras
partes del cuerpo para linfedemas de miembros superiores, linfedemas graves
de miembros inferiores y linfedemas de tronco (se podran indicar dos unidades
de cada producto en cada prescripcion) (Aportacion del usuario: 30 euros).
Categorias (Cdédigo n\1/ tle?j?a
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion — IMF IMF si
descripcion) Meses
Etilﬂgggri(ﬁg?&?eﬂ?a. EPL 000A Soporte de cuello para linfedema, a medida. MED 6 132,41 120,37
EPL 010A Méscara abierta para linfedema, a medida. MED 6 313,98 285,44
EPL 010 Méscara para EPL 010B Mascara abierta con banda labial para linfedema, a MED 6 33436 303.96
linfedema. medida.
EPL 010C Mascara con apertura para 0jos, hariz y boca para
linfedema, a medida. MED 6 421,27, 382,97
EPh_dOZOA Camiseta sin mangas para linfedema de tronco, a MED 6 27893 25357
medida. ) )
EPL 020 Camiseta
para linfedema. . .
EPL 020B Camiseta con mangas largas para linfedema de tronco,
a medida. MED 6 469,49 426,81
Egr}gma?; g?er}:?a?:?én EPL O030A Soporte de mama para afectacion linfatica, ADAP1 6 140.00 127.27
Iinféticap prefabricado. ’ ’
EPL 040A Guantelete para linfedema, a medida. MED 6 52,53 47,75
EPL 040B Guantelete para linfedema, prefabricado. BAS 6 31,74 28,85
EPL 040C Guante sin proteccion distal para linfedema, a medida. MED 6 150,07 136,43
EPL 040 Guantelete y . L . .
; EPL 040D Guante sin proteccion distal para linfedema,
guante para linfedema. prefabricado. ADAP1 6 125,85 114,41
EPL 040E Guante con proteccion distal para linfedema, a medida. MED 6 157,61 143,28
EPL 040F Guante hasta el codo sin proteccion distal para
linfedema, a medida. MED 6 17525 159,32
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EPL 040G Guante hasta el codo con proteccion distal para

linfedema, a medida. MED 6 181.21) 164,74
EPL 050A Manga para linfedema, a medida. MED 6 108,70, 98,82
EPL 050B Manga para linfedema, prefabricada. BAS 6 105,60 96,00
EPL 050C Manga con guantelete para linfedema, a medida. MED 6 147,94 134,49
EPL 050D Manga con guantelete para linfedema, prefabricada. ADAP1 6 109,69 99,72
EPL 050E Manga con guante para linfedema, a medida. MED 6 232,57] 211,43
EPL 050 Manga para | EPL 050F Manga abarcando el hombro para linfedema, a medida. MED 6 154,47 140,43
linfedema.
EPL 050G Manga abarcando el hombro para linfedema,
prefabricada. ADAP1 6 121,79 110,72
EPL 050H Manga abarcando el hombro con guantelete para
linfedema, a medida. MED 6 21366 194,24
EPL 0501 Manga abarcando el hombro con guantelete para linfedema,
prefabricada. ADAP1 6 174,96/ 159,05
EPL 050 Manga abarcando el hombro con guante para
linfedema, a medl%a. MED 6 298,73 271,57
EPL 060A Guante sin proteccion distal para pie para linfedema, a MED 6 149.671 136.06
EPL 060 Guante con medida. ' '
dedos para pie para
linfedema. EPIa_86OB Guante con proteccion distal para pie para linfedema, a MED 6 15214 13831
medida. ’ ’
EPL 070A Media hasta la rodilla para linfedema, a medida. MED 6 106,82 97,11
EPL 070B Media hasta la rodilla para linfedema, prefabricada. ADAP1 6 84,44 76,76
. EPL 070C Media entera para linfedema, a medida. MED 6 165,44{ 150,40
EPL 070 Media para
linfedema. ] ] .
EPL 070D Media entera para linfedema, prefabricada. ADAP1 6 109,14 99,22
EPL 070E Media entera con sujecion a la cintura para linfedema, MED 6 173.03  157.30
a medida. ’ ’
EPL 080A Panty de una extremidad para linfedema, a medida. MED 6 282,15 256,50
EPL 080B Panty de una extremidad para linfedema, prefabricado. ADAP1 6 246,63 224,21
EPL 080 Panty para
linfedema. EPL 080C Panty (de dos piernas) para linfedema, a medida. MED 6 353,67| 321,52
EPL 080D Panty (de dos piernas) para linfedema, prefabricado. ADAP1 6 319,06] 290,05|
} EPL 090A Pantal6n de pernera corta para linfedema, a medida. MED 6 251,82 228,93
EPL 090 Pantal6on para
linfedema. , . .
EPL 090B Pantal6n para linfedema, a medida. MED 6 309,79 281,63
EPL 100A Guantelete autoajustable de baja elasticidad o inelastico,
prefabricado. ADAP1 12 52,89 48,08
EPL 100B Guante autoajustable de baja elasticidad o inelastico, a
EPL 100 Prenda medida. MED 12 143,29 130,26
autoajustable para
linfedema de miembro
; EPL 100C Prenda para brazo autoajustable de baja elasticidad o
Superior. inelastica, a medida. MED 12 298,620 271,47
EPL 100D Prenda para brazo autoajustable de baja elasticidad o ADAP1 12 150,85 145,32

inelastica, prefabricada.
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EPL 110A Prenda para pie incluyendo tobillo autoajustable de baja
elasticidad o inelastica, a medida. MED 12 64,78 58,89
EPL 110B Prenda para pie incluyendo tobillo autoajustable de baja
elasticidad o inelastica, prefabricada. ADAP1 12 54,67 49,70
EPL 110C Prenda para pierna por debajo de la rodilla incluyendo pie
autoajustable de baja elasticidad o inelastica, a medida. MED 12 428,93 389,94
EPL 110D Prenda para pierna por debajo de la rodilla incluyendo pie
autoajustable de baja elasticidad o inelastica, prefabricada. ADAPL 12 128,61 116,92
EPL 110E Prenda para pierna por debajo de la rodilla
autoajustable de baja elasticidad o inelastica, a medida. MED 12 320,03 290,94
EPL 110F Prenda para muslo autoajustable de baja elasticidad o
EPL 110 Prenda ineléstica, a medida. MED 12 230,66 209,69
autoajustable para
infedema de miembro EPL 110G Prenda para muslo autoajustable de baja elasticidad o
inferir. inelastica, prefabricada. ADAP1 12 140,00 127,27
EPL 110H Prenda para muslo incluyendo rodilla autoajustable de
baja elasticidad o inelastica, a medida. MED 12 326,18 296,53
EPL 110l Prenda para muslo incluyendo rodilla autoajustable de
baja elasticidad o inelastica, prefabricada. ADAP1 12 143,98 130,89
EPL 110J Prenda para pierna entera incluyendo pie autoajustable
de baja elasticidad o inelastica, a medida. MED 12 734,85 668,07
EPL 110K Prenda para pierna entera incluyendo pie autoajustable
de baja elasticidad o inelastica, prefabricada. ADAP1 12 293,70 267,00
EPL 110L Prenda para pierna entera autoajustable de baja
elasticidad o inelastica, a medida. MED 12 500,50 455,00
El IMF de los tipos de productos a medida del subgrupo 04 06 06, a
excepcion de los tipos incluidos en las categorias EPL 100 y EPL 110, hace
referencia a la fabricacion de dichos productos en tejido circular. En caso de
que se prescriba tejido plano, el correspondiente IMF se incrementara en un
15%.
Grupo: 04 07 Productos para la prevencion y tratamiento de cicatrices
patolégicas
Subgrupo: 04 07 00 Prendas de compresion para brazos, piernas y otras
partes del cuerpo para quemados y grandes queloides (se podran indicar dos
unidades de cada producto en cada prescripcion) (Aportacion del usuario: 30
euros)
Vida
Categorias (Cadigo media
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracién = IMF IMF si
descripcion) Meses
EP c?OOA Soporte de cuello para quemados y grandes queloides, a MED 6 132.41 120.37
medida ' '
EPQ 000 Soporte de
cuello y/o mentén para | EPQ 000B Soporte de mentdn para quemados y grandes queloides, a MED 6 174.10 158.27
quemados y grandes | medida ) )
queloides
EPQ 000C Soporte de cuello y mentén para quemados y
grandes queloides, a medida MED 6 245,50 223,18
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EPS éJlOA Méscara abierta para quemados y grandes queloides, a MED 31398 285.44
medida ' ’
EPQ 010B Mascara abierta con banda labial para quemados
EPQ 010 Mascara para|Y grandes queloides, a medida MED 334,36 303,96
guemados y grandes
queloides EPQ 010C Mascara con apertura para 0jos, nariz y boca para
gquemados y grandes queloides, a medida MED 421,27 382,97
EPQ 010D Mascara de termoplastico con silicona para
quemados y grandes queloides, a medida MED 127746 1.161,33
EPQ 020A Camiseta sin mangas para quemados y grandes
queloides, a medida MED 278,93 253,57
EPQ 020 Camiseta EPQ 020B Camiseta con mangas cortas para quemados
para quemados y gra(r?des queloides. a medida 9 para q y MED 419,54 381,40
grandes queloides !
EPQ 020C Camiseta con mangas largas para quemados
y grandes queloides, a medida MED 469,49 426,81
EPQ (?30A Tronco sin mangas para quemados y grandes queloides, a MED 472.20 429 27
medida ' ’
EPQ 030 Tronco para | gpgy 0308 Tronco con man
gas cortas para quemados y grandes
quelm%dos y grandes queloides, a medida MED 567,47, 515,88
queloides
EPQ 030C Tronco con mangas largas para quemados y grandes
queloides, a medida MED 580,35 527,59
EPg_dO4OA Guantelete para quemados y grandes queloides, a MED 5253 47.75
medida ' ’
EPQ 040B Guante sin proteccion distal para quemados y
grandes queloides, a medida MED 150,07 136,43
EPQ 040 Guantelete
Yy guante para EPQ 040C Guante con proteccion distal para quemados y
quemados y grandes | grandes queloides, a medida MED 157,61 143,28
queloides
EPQ 040D Guante hasta el codo sin proteccion distal para
quemados y grandes queloides, a medida MED 175,29 159,32
EPQ 040E Guante hasta el codo con proteccion distal para
gquemados y grandes queloides, a medida MED 181,21 164,74
EPQ 050A Manga para quemados y grandes queloides, a medida MED 108,70 98,82
EPQ 050B Manga con guantelete para quemados y grandes
queloides, a medida MED 147,94 134,49
EPQ c?SOC Manga con guante para quemados y grandes queloides, a MED 232 57 211.43
medida ' ’
EPQ 030 Manga [()jara
quemadosy grandeés |ppg 050D Manga abarcando el hombro para gquemados y
queloides grandes queloides, a medida MED 154,47 140,43
EPQ 050E Manga abarcando el hombro con guantelete para
gquemados y grandes queloides, a medida MED 213,66 194,24
EPQ 050F Manga abarcando el hombro con guante para
gquemados y grandes queloides, a medida MED 298,73 271,57
EPQ 060A Guante con dedos sin proteccion distal para pie para
EPQ 060 Guante con  |quemados y grandes queloides, a medida MED 149,67 136,06
dedos para pie para
quemados y grandes o .
eloides EPQ 060B Guante con dedos con proteccion distal para pie para
quelor quemados y grandes queloides, a medida MED 152,14 138,31
EPQ 070A Media hasta la rodilla para quemados y grandes MED 106.82 97.11

EPQ 070 Media para

queloides, a medida
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quemados y grandes

EPQ 070B Media entera para quemados y grandes queloides, a

eloides
quelol medida MED 6 165,44 150,40
EPQ 070C Media entera con sujecion a la cintura para
quemados y grandes queloides, a medida MED 6 173,03 157,30
EPQ 080A Panty de una extremidad para quemados randes
EPQ 080 Panty para | queloides, a medida bara g V9 MED 6 28215 256,50
gquemados y grandes
queloides EPQ 080B Panty (de dos piernas) para quemados y grandes
queloides, a medida MED 6 353,67 321,52
EPQ 090A Pantalon de pernera corta para quemados y grandes
; ; MED 6 251,82 228,93
EPQ 090 Pantalén para| dueloides, a medida
quemados y grandes
queloides Ezgido:OB Pantalén para quemados y grandes queloides, a MED 6 309,79 281,63
EPQ 100 Tobillera para " :
quemados y grandes EIZ((%(};)OA Tobillera para quemados y grandes queloides, a MED 6 82,96 75,42
queloides
El IMF de los tipos de productos del subgrupo 04 07 00, excepto en el caso
de la méascara de termoplastico, hace referencia a la fabricacion de dicho
producto en tejido circular. En caso de que se prescriba tejido plano, el
correspondiente IMF se incrementara en un 15 %.
Grupo: 04 90 Complementos para las prendas de compresion
Subgrupo: 04 90 00 Complementos para las prendas de compresion (para
linfedema, quemados y grandes queloides) (Aportacion del usuario: 0 euros).
Categorias (Cdédigo n\1/ é‘é?a
homologado y Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracion _ IMF IMF si
descripcion) Meses
EPC 000A Cierre de cremallera, a medida. MED 6 30,42 27,65
Ezﬁdggodgligﬁgg;én. EPC 000B Cierre de corchetes, a medida. MED 6 18,46 16,78
EPC 000C Cierre de velcro, a medida. MED 6 17,99 16,35
EPC 010A Apertura de mamas, a medida. MED 6 18,46 16,78
EPC 010B Confeccién de copas, a medida. MED 6 14,47 13,15
EPC 010C Confeccion de bolsa escrotal, a medida. MED 6 55,00 50,00
EPC 010 Adaptaciones
para prendas de EPC 010D Adaptacion anatémica articular, a medida. MED 6 23,67 21,52
compresion.
EPC 010E Adaptacion textil, a medida. MED 6 34,13 31,03
EPC 010F Insercion de bolsillo, a medida. MED 6 35,00 31,82
EPC 010G Almohadillas linfaticas, a medida. MED 6 33,69 30,63
EPC 020A Banda proximal de sujecion para prendas de
compresion para linfedema, a medida. MED 6 36,52 33.20
EPC 020 Otros EPC 020B Soporte de silicona para quemados y grandes
complementos para queloides, a medida. MED 6 16,96 1542
prendas de compresion.
EPC 020C Banda adicional de sujecion para prendas
autoajustables de baja elasticidad o inelasticas para linfedema, COMPO 12 32,74 29,76
prefabricada.
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EPC 020D Funda de proteccion para el brazo para uso con prendas
autoajustables de compresion. COMPO 12 26,44 24,04
EPC 020E Funda de proteccién para la pierna para uso con prendas
autoajustables de compresion. COMPO 12 32,91 29,92
EPC 020F Almohadilla acolchada para linfedema de la zona
genital para hombre, prefabricada. COMPO 12 88,94 80.85
EPC 020G Almohadilla acolchada para linfedema de la zona
genital para mujer, prefabricada. COMPO 12 76,78 69,80
EPC 020H Almohadilla acolchada para linfedema del pecho
unilateral, prefabricada. COMPO 12 56,76 51.60
EPC 0201 Almohadilla acolchada para linfedema de pecho
bilateral, prefabricada. COMPO 12 164,01 149,10
EPC 020J Almohadilla acolchada para linfedema de la fosa axilar,
prefabricada. COMPO 12 37,03 33,66
EPC 020K Almohadilla acolchada para linfedema del abdomen,
prefabricada. COMPO 12 53,90 49,00
EPC 020L Almohadilla acolchada para linfedema del tobillo,
prefabricada. COMPO 12 41,03 37,30
EPC 020M Almohadilla acolchada para linfedema del dorso de la
mano, prefabricada. COMPO 12 33,88 30,80
Grupo: 04 33 Productos de apoyo para la prevencién de las Ulceras por presion
(Productos antidecubitos)
Subgrupo: 04 33 00 Cojines para prevenir las Ulceras por presion
(Aportacion del usuario: 30 euros).
- P Vida
ategorias (Codigo i
ho?nolloggdo ;,g Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracién me_dla IMF IMF si
descripcion) Meses
ECJ 000 Cojin para
pgﬁverggi?r? glgerra:g ECJ 000A Cojin para prevenir las Ulceras por presion, de una sola
Eolap ieza de silliJcona pieza de silicona, gel u otros materiales, para usuarios de sillas de BAS 36 115,97 105,43
p ' |ruedas con alto riesgo de Ulcera por presion.
gel u otros
materiales.
ECJ 010 Cqjin para
prevenir las Ulceras ECJ 010A Cajin para prevenir las Ulceras por presion, modular, de
por presién, modular, diferentes materiales con base firme, para usuarios de sillas de
de diferentes ruedas con patologia medular de cualquier etiologia o dafio ADAP1 36 355,47 323,15
materiales con base cerebral adquirido.
firme.
ECJ 020 Cojin para
prevenir las Ulceras
por presién, con ECJ 020A Cojin para prevenir las Ulceras por presién, con mdltiples
multiples celdas de celdas de aire u otros materiales, independientes unidas por una base,
aire, u otros para usuarios de sillas de ruedas con patologia medular de cualquier ADAP1 36 677,77 616,13
materiales, etiologia o dafio cerebral adquirido.
independientes
unidas por una base.
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Grupo: 04 48 Equipo para el entrenamiento del movimiento, la fuerza y el
equilibrio para pacientes lesionados medulares, paralisis cerebral,
traumatismos craneoencefalicos, mielomeningocele, distrofias musculares
progresivas y enfermedades neurodegenerativas.

Subgrupo: 04 48 06 Aparatos de bipedestacion (Aportacion del usuario: 30
euros).

Vida
Categorias (Codi -
ah%?ﬁg'@zgd% )l/go Tipos de productos (Codigo y descripcion) Elaboracion me_dla IMF IMF si
descripcion) Meses
EBI 000A Bipedestador de nifio. ADAP1 24 1.705,80,  1.550,73
EBI 000 Ap_grato
bipedestacion. EBI 000B Bipedestador de adulto. ADAP1 36 2.282,91 2.075,37
Subgrupo: 04 48 21 Planos inclinables (Aportacion del usuario: 30 euros).
Categorias (Codi Vida
ah%%)&%zgd% )l/go Tipos de productos (Cédigo y descripcion) Elaboracién me_dla IMF IMF si
descripcion) Meses
E‘Zl'ir?fc?op'a”" EPI 000A Plano inclinado prono/supino para nifios. ADAP1 36 1.769,27  1.608,43

ADAP = Adaptacion individualizada al usuario (ADAP1: De complejidad baja,
ADAP2: De complejidad media, ADAP3: De complejidad alta).

BAS = Ajuste bésico al usuario.

COMP = Componentes, accesorios o recambios (COMPO: Componente
constituyente de una ortoprotesis externa, accesorio o recambio de complejidad
basica;, COMP1: De complejidad baja; COMP2: De complejidad media,
COMP3: De complejidad alta).

EMPO = Componentes externos de implantes quirtrgicos dispensados por la
empresa que los comercializa, a los que no se aplican los coeficientes de
correccion, por lo que el precio de empresa sera el precio de Oferta.

IMF= Importes maximos de financiacion.

IMF si= Importes maximos de financiacion sin impuestos.

MED = Elaboracion a medida. No se ofertardn los productos
correspondientes a estos tipos por estar elaborados a medida.

SP = Tipo de producto sin IMF. Los productos de este tipo se financiaran al
precio de Oferta, que en el caso de los productos a medida es el que refleje el
establecimiento dispensador en la factura.

* NOTA: Se han afadido las categorias EPL 100 y EPL 110 en el grupo 04
06, subgrupo 04 06 06 y se modifica el inciso final de éste, y se ha afiadido
los tipos de subproductos EPC 020C A EPC 020m, en la Categoria EPC 20
del Grupo 04 90 Subgrupo 0490 00 por el art. Unico. Cuarto y Quinto de la
Orden SND/44/2022, de 27 de enero, por la que se actualiza, en lo relativo al
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catalogo comun de prétesis externas de miembro superior y miembro
inferior, ortoprotesis para agenesias, sillas de ruedas, ortesis y productos
para la terapia del linfedema, el Anexo VI del Real Decreto 1030/2006, de 15
de septiembre, por el que se establece la cartera de servicios comunes del
Sistema Nacional de Salud y el procedimiento para su actualizacion.

ANEXO VII
Cartera de servicios comunes de prestacion con productos dietéticos
1. Prestacion con productos dietéticos

La prestacién con productos dietéticos comprende la dispensacion de los
tratamientos dietoterdpicos a las personas que padezcan determinados
trastornos metabodlicos congénitos y la nutricibn enteral domiciliaria para
pacientes a los que no es posible cubrir sus necesidades nutricionales, a causa
de su situacion clinica, con alimentos de consumo ordinario.

Esta prestacion se facilitara por los servicios de salud o dara lugar a
ayudas economicas, en los casos y de acuerdo con las normas que
reglamentariamente se establezcan.

2. Conceptos

2.1 Tratamientos dietoterapicos: Son aquellos que se llevan a cabo con
alimentos dietéticos destinados a usos médicos especiales para los usuarios
del Sistema Nacional de Salud que padezcan determinados trastornos
metabolicos congénitos.

2.2 Nutricidon enteral domiciliaria.

2.2.1 La nutricion enteral domiciliaria comprende la administracién de
férmulas enterales por via digestiva, habitualmente mediante sonda (ya sea
nasoentérica o de ostomia), con el fin de evitar o corregir la desnutricion de los
pacientes atendidos en su domicilio cuyas necesidades nutricionales no
pueden ser cubiertas con alimentos de consumo ordinario.

2.2.2 Las formulas enterales son aquellos alimentos dietéticos destinados a
usos médicos especiales constituidos por una mezcla definida de macro y
micronutrientes. Con caracter general, se entiende que se trata de féormulas
nutricionalmente  completas, incluyéndose Unicamente  moédulos o
complementos en el tratamiento de situaciones metabdlicas con requerimientos
especiales de energia o nutrientes, recogidas en el punto 6.2.c. de este anexo.

2.2.3 El objetivo de la nutricion enteral domiciliaria es el mantenimiento de
un correcto estado nutricional en aquellos enfermos que presenten trastornos
de la deglucién, transito, digestion o absorcion de los alimentos en su forma
natural, o cuando existan requerimientos especiales de energia y/o nutrientes
gue no pueden cubrirse con alimentos de consumo ordinario.
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2.3 Productos dietéticos financiables: Son aquellos productos inscritos en el
Registro General Sanitario de Alimentos como alimentos dietéticos destinados
a usos médicos especiales e incluidos en la oferta (nomenclator) de productos
dietéticos. El procedimiento para la inclusion de productos en la oferta se
establecera por orden ministerial. En ningun caso se incluiran los productos
que efectien publicidad dirigida al publico en general.

3. Responsable de la indicacion

3.1 Tratamientos dietoterapicos: La indicacion de estos tratamientos se
realiza por médicos especialistas de unidades hospitalarias, expresamente
autorizadas para este fin por los servicios de salud de las comunidades
autonomas.

3.2 Nutricion enteral domiciliaria: La indicacion de los tratamientos de
nutricion enteral domiciliaria se realiza por los facultativos especialistas
adscritos a la unidad de nutricion de los hospitales o por los que determinen los
servicios de salud de las comunidades autonomas en sus respectivos ambitos
de gestidon y competencias, de acuerdo con los protocolos que establezcan al
efecto.

4. Procedimiento de obtencion

El procedimiento para proporcionar los tratamientos dietoterapicos y la
nutricion enteral domiciliaria, incluido el material fungible preciso para su
administracion, sera establecido por las administraciones sanitarias con
competencias en la gestion de esta prestacion.

5. Requisitos para el acceso a la prestacion

Para que los tratamientos con productos dietéticos sean financiados por el
Sistema Nacional de Salud, se precisa el cumplimiento de todos y cada uno de
los requisitos siguientes:

a) Las necesidades nutricionales del paciente no puedan ser cubiertas con
alimentos de consumo ordinario.

b) La administracion de estos productos permita lograr una mejora en la
calidad de vida del paciente o una posible recuperaciéon de un proceso que
amenace su vida.

c) La indicacion se base en criterios sanitarios y no sociales.

d) Los beneficios superen a los riesgos.

e) El tratamiento se valore periédicamente.
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6. Situaciones clinicas del paciente que justifican la necesidad de la
indicacion

Se considera que las siguientes situaciones clinicas justificarian la
necesidad de la prestacion con productos dietéticos, siempre que se cumplan
los requisitos sefialados en el apartado 5:

6.1 Tratamientos dietoterapicos: Para pacientes con:

a) Trastornos del metabolismo de los hidratos de carbono.
b) Trastornos del metabolismo de los aminoacidos.
c) Trastornos del metabolismo de los lipidos.

En el apartado 7 se incluye la relacion de trastornos metabdlicos
congeénitos incluidos en alguno de los tres apartados anteriores.

6.2 Nutricion enteral domiciliaria: Para pacientes:

a) Con alteraciones mecanicas de la deglucién o del transito, que cursan
con afagia y disfagia severa y precisan sonda. Excepcionalmente, en casos de
disfagia severa y si la sonda estd contraindicada, puede utilizarse nutricién
enteral sin sonda, previo informe justificativo del facultativo responsable de la
indicacion del tratamiento.

b) Con trastornos neuromotores que impiden la degluciéon o el transito y
precisan sonda.

c) Con requerimientos especiales de energia y/o nutrientes.
d) En situaciones clinicas cuando cursan con desnutricion severa.

En el caso de pacientes con disfagia neuroldégica o excepcionalmente
motora, que tienen posibilidad de ingerir alimentos sdlidos sin riesgo de
aspiracion, pero que sufren aspiracién o riesgo de aspiracion para alimentos
liguidos cuando éstos no pueden ser espesados con alternativas de consumo
ordinario, se les pueden indicar médulos espesantes, con el fin de tratar de
evitar o retrasar el empleo de sonda o gastrostomia.

En el apartado 8 se incluye la relacién de patologias susceptibles de recibir
nutricion enteral domiciliaria, incluidas en alguna de las cuatro situaciones
clinicas anteriores.

7. Trastornos metabdlicos congénitos susceptibles de tratamientos
dietoterapicos

A. Trastornos del metabolismo de los hidratos de carbono.

A.1 Deficiencia primaria de la lactasa intestinal de debut neonatal:
Deficiencia de la actividad de la lactasa del borde en cepillo del enterocito:
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Férmulas sin lactosa para lactantes.

A.2 Deficiencia transitoria de la lactasa intestinal secundaria a atrofia de
vellosidades intestinales debida a celiaquia:

Foérmulas sin lactosa para lactantes, mientras persista la deficiencia de la
lactasa.

A.3 Trastornos del metabolismo de la galactosa. Galactosemia:

A.3.1 Deficiencia de la galactoquinasa hepética

A.3.2 Deficiencia de la galactosa-1-fosfato-uridil-transferasa hepatica

A.3.3 Deficiencia de la epimerasa

Formulas sin lactosa ni galactosa para lactantes.

A.4 Trastornos del transporte celular de monosacaridos: Deficiencia del
transportador de membrana de las piranosas (intolerancia a glucosa y

galactosa):

Formulas con/sin fructosa, sin glucosa, ni galactosa, ni disacéaridos y
polisacéaridos que las contengan. Médulos de fructosa.

A.5 Trastornos del metabolismo del glucégeno. Glucogenosis:
A.5.1 Glucogenosis tipo |. Deficiencia de la glucosa-6-fosfatasa:
Mdédulos de dextrinomaltosa de cadena muy larga.

A.5.2 Glucogenosis tipo Ill. Deficiencia de la amilo-1-6-glucosidasa:

Moédulos de dextrinomaltosa de cadena muy larga cuando presentan
hipoglucemias.

A.5.3 Glucogenosis tipo VI. Deficiencia de la fosforilasa-A y la fosforilasa-B-
quinasa:

Moédulos de dextrinomaltosa de cadena muy larga cuando presentan
hipoglucemias.

A.6 Trastornos de la glucosilacién de proteinas tipo 1b: Deficiencia de la
fosfo-manosa-isomerasa:

Modulos de D-manosa.
B. Trastornos del metabolismo de los aminoécidos.
B.1 Trastornos del metabolismo de los aminoacidos esenciales:

B.1.1 Hiperfenilalaninemias:
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B.1.1.1 Fenilcetonuria: Deficiencia de la fenilalanina-hidroxilasa:

Foérmulas exentas de fenilalanina, especialmente en mujeres embarazadas.
Si hay riesgo de déficit de acidos grasos esenciales, médulos de &cidos grasos
esenciales.

B.1.1.2 Hiperfenilalaninemia benigna: Deficiencia parcial de la fenilalanina-
hidroxilasa:

Si la fenilalaninemia es superior a 6 mg %, formulas exentas de
fenilalanina, especialmente en mujeres embarazadas. Si hay riesgo de déficit
de &cidos grasos esenciales, médulos de &cidos grasos esenciales.

B.1.1.3 Primapterinuria: Deficiencia de la carbinolamina-dehidratasa:

Formulas exentas de fenilalanina para toda la vida, especialmente en
mujeres embarazadas. Si hay riesgo de déficit de acidos grasos esenciales,
maodulos de acidos grasos esenciales.

B.1.1.4 Deficiencia de la dihidro-biopterin-reductasa:

Formulas exentas de fenilalanina, especialmente en mujeres embarazadas.
Si hay riesgo de déficit de acidos grasos esenciales, médulos de acidos grasos
esenciales.

B.1.2 Trastornos del metabolismo de la metionina y aminoacidos
sulfurados:

B.1.2.1 Homocistinuria: Deficiencia de la cistationina-R-sintetasa:

Férmulas exentas de metionina. Mddulos de L-cistina. Si hay desnutricién o
aumento de las necesidades de energia, médulos de dextrinomaltosa y
modulos de triglicéridos de cadena larga o media.

B.1.2.2 Alteraciones en la 5-tetrahidrofolato-transferasa o trastornos del
metabolismo de la cobalamina. Todos con aciduria metilmalénica: Varias
deficiencias enzimaticas:

Dependiendo de la deficiencia, pueden precisar limitacion de cuatro
aminoécidos esenciales (metionina, treonina, valina e isoleucina). Si hay
desnutricibn o aumento de las necesidades de energia, moddulos de
dextrinomaltosa y modulos de triglicéridos de cadena larga o media. En los
casos con niveles plasmaticos de isoleucina en rango limitante o clinica
compatible, modulos de L-isoleucina.

B.1.2.3 Cistationinuria:; Varias alteraciones:

Si la cistationinuria o cistationinemia es secundaria a deficiencia de y-
cistationinasa, pueden precisar foérmulas exentas de metionina. Si hay
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desnutricibn o aumento de las necesidades de energia, mddulos de
dextrinomaltosa y médulos de triglicéridos de cadena larga o media.

B.1.3 Trastornos en el metabolismo de los aminoacidos ramificados.
B.1.3.1 Jarabe de Arce: Deficiencia de la a-ceto-descarboxilasa:

Foérmulas exentas de leucina, isoleucina y valina. Si hay desnutricion o
aumento de las necesidades de energia, modulos de dextrinomaltosa y
modulos de triglicéridos de cadena larga o media. En los casos con niveles
plasméticos de isoleucina y/o valina en rango limitante o clinica compatible,
modulos de L-isoleucina y/o L-valina.

B.1.3.2 Acidemias organicas del metabolismo de la leucina: Varios defectos
enzimaticos:

Acidemia isovalérica.
Acidemia metilcrotonica.
Acidemia 3-hidroxi-metil-glutarica.

Formulas exentas de leucina. Médulos de glicina en la acidemia isovalérica.
Si hay desnutricibn o aumento de las necesidades de energia, médulos de
dextrinomaltosa y mdédulos de triglicéridos de cadena larga o media.

B.1.3.3 Acidemias orgéanicas del metabolismo de la isoleucina y la valina:
Acidemia propionica: Deficiencia de la propionil-CoA-carboxilasa:

Formulas exentas de isoleucina, valina, metionina y treonina. Si hay
desnutricibn o aumento de las necesidades de energia, médulos de L-alanina,
moddulos de dextrinomaltosa y modulos de triglicéridos de cadena larga o
media. En los casos con niveles plasmaticos de isoleucina en rango limitante o
clinica compatible, modulos de L-isoleucina.

Acidemia metilmalénica: Deficiencia de la metilmalonil-CoA-mutasa:

Formulas exentas de isoleucina, valina, metionina y treonina. Si hay
desnutricibn o aumento de las necesidades de energia, médulos de L-alanina,
moddulos de dextrinomaltosa y modulos de triglicéridos de cadena larga o
media. En los casos con niveles plasmaticos de isoleucina en rango limitante o
clinica compatible, modulos de L-isoleucina.

Hipercetosis: Deficiencia de la 3-cetotiolasa:

Formulas exentas de isoleucina. Si hay desnutricion o aumento de las
necesidades de energia, modulos de dextrinomaltosa y médulos de triglicéridos
de cadena larga o media. En los casos con niveles plasmaticos de isoleucina
en rango limitante o clinica compatible, médulos de L-isoleucina.

B.1.4 Trastornos del metabolismo de la lisina.
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B.1.4.1 Aciduria glutarica tipo |I|. Deficiencia de la glutaril-CoA-
deshidrogenasa:

Formulas exentas de lisina y de bajo contenido en triptofano. Si hay
desnutricibn o aumento de las necesidades de energia, moddulos de
dextrinomaltosa y modulos de triglicéridos de cadena larga o media. En los
casos con niveles plasmaticos de triptéfano en rango limitante o clinica
compatible, médulos de L-triptéfano.

B.1.4.2 Hiperlisinemia: Deficiencia de la proteina bifuncional 2-
aminoadipico-semialdehido-sintasa con aumento de lisina en sangre y en orina:

Férmulas exentas de lisina. Si hay desnutricibn o aumento de las
necesidades de energia, modulos de dextrinomaltosa y de triglicéridos de
cadena larga y/o media. En caso de hiperamonemia, médulos de L-citrulina. Si
no hay mejora neurolégica y bioquimica en dos afios, se suspendera el
tratamiento.

B.2 Trastornos del metabolismo de los aminoacidos no esenciales.

B.2.1 Trastornos del metabolismo de la tirosina:

B.2.1.1 Tirosinemia Il: Deficiencia de la tirosin-amino-transferasa:

Férmulas exentas de tirosina y fenilalanina.

B.2.1.2 Hawkinsinuria: Deficiencia de la dioxigenasa:

Férmulas exentas de tirosina y fenilalanina.

B.2.1.3 Tirosinemia I: Deficiencia de la fumaril-aceto-acetasa:

Férmulas exentas de tirosina y fenilalanina, hasta trasplante hepatico.

B.2.2 Trastornos del metabolismo de la ornitina: Hiperornitinemias:

B.2.2.1 Sindrome HHH: Deficiencia del transporte de la ornitina
mitocondrial:

Formulas con aminoacidos esenciales. Médulos de L-arginina o L-citrulina 'y
L-ornitina.

B.2.2.2 Atrofia girata: Deficiencia de la ornitin-transaminasa:

Férmulas con aminoacidos esenciales exentas de arginina. Modulos de L-
prolina.

B.2.3 Trastornos del metabolismo de la serina:
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Mddulos de L-serina y de glicina

* NOTA: este apartado B.2.3. ha sido afadido por la Orden SP1/573/2011,
de 11 de marzo

Ademas, en todos estos trastornos del metabolismo de aminoacidos no
esenciales, en los casos con aumento de las necesidades de energia, médulos
de dextrinomaltosa y modulos de triglicéridos de cadena larga o media.

B.3 Trastornos del ciclo de la urea: Deficiencias de la:

B.3.1 N-acetil-glutamato-sintetasa (modulos de L-arginina y L-citrulina).
B.3.2 Carbamil-P-sintetasa (modulos de L-arginina y L-citrulina).

B.3.3 Ornitin-transcarbamilasa (médulos de L-arginina y L-citrulina).
B.3.4 Argininosuccinil-liasa (médulos de L-arginina).

B.3.5 Argininosuccinil-sintetasa (modulos de L-arginina).

B.3.6. Arginasa.

En todos estos trastornos féormulas con aminoacidos esenciales, hasta
trasplante hepético. Si hay desnutricibn o aumento de las necesidades de
energia, médulos de dextrinomaltosa y de triglicéridos de cadena larga o
media.

C. Trastornos del metabolismo de los lipidos.

C.1 Trastornos del metabolismo de los acidos grasos de cadena larga y/o
muy larga:

C.1.1 Trastornos en la absorcién intestinal de acidos grasos de cadena
larga y/o muy larga:

C.1.1.1 Linfangiectasia intestinal.

C.1.1.2 Enfermedad de Swaschsman.

C.1.1.3 A-B-lipoproteinemia e hipo-B-lipoproteinemia.

C.1.1.4 Citopatias mitocondriales con alteracion de funcion pancreética.

C.1.2 Defectos de la hidrolisis intravascular de triglicéridos de cadena larga
y/o muy larga (Hiperlipoproteinemia | de Friedrickson):

C.1.2.1 Deficiencia de la lipoprotein-lipasa endotelial (LPL).
C.1.2.2 Deficiencia de APO C II.

C.1.3 Deficiencias en la B-oxidacion mitocondrial de los acidos grasos de
cadena larga y/o muy larga:

C.1.3.1 Defectos del transportador de la carnitina.

C.1.3.2 Deficiencia de la carnitin-palmitoil-transferasa (CPT) | y II.

C.1.3.3 Deficiencia de la carnitin-acil-carnitin-translocasa.

C.1.3.4 Deficiencia de la acil-CoA-deshidrogenasa de acidos grasos de
cadena larga y/o muy larga.
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C.1.3.5 Deficiencia de la 3-hidroxi-acil-CoA-deshidrogenasa de &acidos
grasos de cadena larga y/o muy larga, incluyendo la deficiencia de la enzima
trifuncional.

Todos ellos precisan: Férmulas hipograsas con triglicéridos de cadena
media (MCT) o férmulas sin grasa. Médulos de triglicéridos de cadena media
sin/con acidos grasos esenciales. Si existe riesgo o documentaciéon de un
déficit de acidos grasos esenciales, modulos de acidos grasos esenciales. Si
hay desnutricibn o aumento de las necesidades de energia, modulos de
proteinas y de dextrinomaltosa.

C.2 Trastornos del metabolismo de los acidos grasos de cadena media y/o
corta:

C.2.1 Deficiencia de la acil-CoA-deshidrogenasa de &cidos grasos de
cadena media.

C.2.2 Deficiencia de la acil-CoA-deshidrogenasa de &cidos grasos de
cadena corta.

C.2.3 Deficiencia de la 3-hidroxi-acil-deshidrogenasa de &cidos grasos de
cadena corta.

Todos ellos precisan: Férmulas hipograsas sin MCT o formulas sin grasa.
Mddulos de triglicéridos de cadena larga, incluidos acidos grasos esenciales. Si
hay desnutricion o aumento de las necesidades de energia, modulos de
proteinas y de dextrinomaltosa.

C.3 Trastornos del metabolismo de los acidos grasos de cadena muy larga,
larga, media y corta:

C.3.1 Deficiencia del complejo electrotransfer-flavoproteina (ETFQoDH).

C.3.2 Deficiencia del complejo Il de la cadena respiratoria mitocondrial.

C.3.3 Aciduria glutarica tipo Il, en la que se afecta la [-oxidacion
mitocondrial de cualquier acido graso de diferentes longitudes de cadena (muy
larga, larga, media y corta).

En las formas graves, férmulas limitadas en proteinas y grasas sin MCT o
férmulas hipograsas sin MCT o formulas sin grasa. Mddulos de triglicéridos de
cadena larga, incluidos &cidos grasos esenciales. Si hay desnutricion o
aumento de las necesidades de energia, médulos de dextrinomaltosa. Si hay
aciduria isovalérica grave, modulos de glicina.

C.4 Defectos de la sintesis del colesterol: Sindrome de Smith-Lemli-Opitz:

Mdédulos de colesterol.

8. Patologias subsidiarias de nutricion enteral domiciliaria

A Alteraciones mecanicas de la deglucion o del transito, que cursan con
afagia o disfagia severa y precisan sonda:
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A.1 Tumores de cabeza y cuello.

A.2 Tumores de aparato digestivo (eso6fago, estbmago).
A.3 Cirugia otorrinolaringolégica (ORL) y maxilofacial.
A.4 Estenosis esofagica no tumoral.

Excepcionalmente, en caso de disfagia severa y si la sonda esta
contraindicada, puede utilizarse nutricion enteral sin sonda, previo informe
justificativo del facultativo responsable de la indicacidon del tratamiento.

B Trastornos neuromotores que impidan la deglucién o el transito y que
precisan sonda.

B.1 Enfermedades neuroldgicas que cursan con afagia o disfagia severa:

B.1.1 Esclerosis multiple.

B.1.2 Esclerosis lateral amiotroéfica.

B.1.3 Sindromes miasteniformes.

B.1.4 Sindrome de Guillain-Barré.

B.1.5 Secuelas de enfermedades infecciosas o traumaticas del sistema
nervioso central.

B.1.6 Retraso mental severo.

B.1.7 Procesos degenerativos severos del sistema nervioso central.

B.2 Accidentes cerebrovasculares.
B.3 Tumores cerebrales.

B.4 Pardlisis cerebral.

B.5 Coma neuroldégico.

B.6 Trastornos severos de la motilidad intestinal: pseudoobstrucciéon
intestinal, gastroparesia diabética.

C Requerimientos especiales de energia y/o nutrientes.
C.1 Sindromes de malabsorcion severa:

C.1.1 Sindrome de intestino corto severo.
C.1.2 Diarrea intratable de origen autoinmune.
C.1.3 Linfoma.

C.1.4 Esteatorrea posgastrectomia.

C.1.5 Carcinoma de pancreas.

C.1.6 Reseccion amplia pancreatica.

C.1.7 Insuficiencia vascular mesentérica.
C.1.8 Amiloidosis.

C.1.9 Esclerodermia.

C.1.10 Enteritis eosinofilica.
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C.2 Enfermedades neurolégicas subsidiarias de ser tratadas con dietas
cetogénicas:

C.2.1 Epilepsia refractaria en nifos.
C.2.2 Deficiencia del transportador tipo | de la glucosa.
C.2.3 Deficiencia del complejo de la piruvato-deshidrogenasa.

C.3 Alergia o intolerancia diagnosticada a las proteinas de leche de vaca
en lactantes, hasta dos afios si existe compromiso nutricional.

C.4 Pacientes desnutridos que van a ser sometidos a cirugia mayor
programada o trasplantes.

C.5 Pacientes con encefalopatia hepatica crénica con intolerancia a las
proteinas de la dieta.

C.6 Pacientes con adrenoleucodistrofia ligada al cromosoma X,
neurolégicamente asintomaticos.

D Situaciones clinicas cuando cursan con desnutricion severa.
D.1 Enfermedad inflamatoria intestinal: colitis ulcerosa y enfermedad de
Crohn.

D.2 Caquexia cancerosa por enteritis cronica por tratamiento quimio y/o
radioterapico.

D.3 Patologia médica infecciosa que comporta malabsorcién severa:
SIDA.

D.4 Fibrosis quistica.
D.5 Fistulas enterocutaneas de bajo débito.

D.6 Insuficiencia renal infanti que compromete el crecimiento del
paciente.

D.7 Enfermedad renal cronica avanzada en hemodidlisis.

* NOTA: el apartado 8 del Anexo VIl ha sido modificado por el articulo
primero. Once de la Orden SND/606/2024, de 13 de junio, por la que se
crea el Comité Asesor para la Cartera Comun de Servicios en el Area de
Genética.

Copyright © Seguridad Social 2024. Todos los derechos reservados.



ANEXO Vi
Cartera de servicios comunes de prestacion de transporte sanitario

El transporte sanitario, que debera ser accesible a las personas con
discapacidad, consiste en el desplazamiento de enfermos por causas
exclusivamente clinicas, cuya situacion les impida desplazarse en los medios
ordinarios de transporte.

Esta prestacion se facilitara de acuerdo con las normas que
reglamentariamente se establezcan por las administraciones sanitarias
competentes.

1. Acceso ala prestacion de transporte sanitario

Tienen derecho a la financiacion de esta prestacion las personas enfermas
0 accidentadas cuando reciban asistencia sanitaria del Sistema Nacional de
Salud, en centros propios o concertados, y que, por imposibilidad fisica u otras
causas exclusivamente clinicas, no puedan utilizar transporte ordinario para
desplazarse a un centro sanitario o a su domicilio tras recibir la atencién
sanitaria correspondiente, en caso de que persistan las causas que justifiquen
su necesidad. Pueden ir acompafados cuando la edad o situacién clinica del
paciente lo requiere.

Cuando existe un tercero obligado al pago, la correspondiente
administracion sanitaria ha de proceder a reclamar el importe de los servicios
realizados.

2. Contenido

La cartera de servicios comunes de transporte sanitario incluye el
transporte sanitario no asistido, que es el indicado para el traslado especial de
enfermos o accidentados que no requieren asistencia técnico-sanitaria en ruta,
y el transporte sanitario asistido, para el traslado de enfermos o accidentados
que requieren asistencia técnico-sanitaria en ruta.

3. Requisitos generales

3.1 El transporte sanitario, que puede ser terrestre, aéreo o maritimo, se
llevard a cabo por el medio mas idéneo en razdén de la necesidad y
oportunidad, en el menor tiempo posible y por la ruta mas apropiada para
realizar el adecuado traslado.

3.2 Los vehiculos de transporte sanitario por carretera deben cumplir los
requisitos sefialados en el Real Decreto 619/1998, de 17 de abril, por el que se
establecen sus caracteristicas técnicas, el equipamiento sanitario y la dotacién
de personal, asi como los de la normativa de la correspondiente comunidad
auténoma en la que tengan su base de actuacién.
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3.3 El transporte sanitario no asistido o asistido sera solicitado, de acuerdo
con la normativa de cada comunidad autonoma, por el facultativo responsable
de la asistencia que motive el desplazamiento del paciente, atendiendo a
causas estrictamente clinicas y siempre que no suponga un riesgo afadido
para la salud del paciente. Asimismo el facultativo debe justificar, en su caso, el
requerimiento de acomparfante que se recoge en el punto 1 y cuando se trate
de tratamientos de larga duracion, ha de evaluar periédicamente la necesidad
del transporte sanitario.

4. Traslado de pacientes entre comunidades autbnomas

4.1 Cuando una comunidad autonoma decida trasladar a un paciente a otra
comunidad con el fin de prestarle asistencia sanitaria que no es posible facilitar
con sus propios medios, proporcionara el transporte sanitario al paciente que lo
precise, tanto para su desplazamiento al centro sanitario, como para el regreso
a su domicilio si persisten las causas que justifican la necesidad de esta
prestacion. En caso de utilizarse transporte aéreo o maritimo, la comunidad
receptora se hard cargo del traslado del paciente desde el aeropuerto,
helipuerto o puerto hasta el centro sanitario, asi como del regreso desde éste
hasta el aeropuerto, helipuerto o puerto si persisten las causas que motivan la
necesidad de transporte sanitario.

4.2 En el caso de pacientes sometidos a tratamientos periédicos, como
dialisis o rehabilitacion, que se desplazan a otra comunidad autbnoma durante
un periodo de tiempo, es esta comunidad la que, aplicando los criterios que
utiliza para autorizar el uso de transporte sanitario en su @mbito, se hace cargo
de facilitar esta prestacion para recibir dichos tratamientos a los usuarios que lo
requieran por causas estrictamente médicas.

4.3 Cuando un paciente desplazado transitoriamente a otra comunidad
auténoma ha recibido asistencia sanitaria urgente, la comunidad de origen del
paciente es la que se hace cargo del transporte sanitario que precise por
causas estrictamente médicas para su traslado a la comunidad de origen, bien
a su domicilio o a otro centro sanitario.

ANEXO IX

Asistencia sanitaria cuyo importe ha de reclamarse a los terceros
obligados al pago

Conforme a lo previsto en el articulo 83 de la Ley General de Sanidad, en
la disposicion adicional 22 del texto refundido de la Ley General de Seguridad
Social, aprobado por el Real Decreto legislativo 1/1994, de 20 de junio
[entiéndase disposicién adicional 102 LGSS 2015 ], en el articulo 2.7 del
presente real decreto y demas disposiciones que resulten de aplicacion, los
servicios publicos de salud reclamaran a los terceros obligados al pago el
importe de las atenciones o prestaciones sanitarias facilitadas directamente a
las personas, incluido el transporte sanitario, la atencién de urgencia, la
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atencion especializada, la atencion primaria, la prestacion farmacéutica, la
prestacion ortoprotésica, las prestaciones con productos dietéticos y la
rehabilitacion, en los siguientes supuestos:

1. Asegurados o beneficiarios del sistema de Seguridad Social
pertenecientes a la Mutualidad General de Funcionarios Civiles del Estado,
Mutualidad General Judicial o al Instituto Social de las Fuerzas Armadas, que
no hayan sido adscritos, a través del procedimiento establecido, a recibir
asistencia sanitaria del Sistema Nacional de Salud.

2. Asegurados o beneficiarios de empresas colaboradoras en la asistencia
sanitaria del sistema de Seguridad Social, en aquellas prestaciones cuya
atencién corresponda a la empresa colaboradora conforme al convenio o
concierto suscrito.

3. Accidentes de trabajo o enfermedades profesionales a cargo de las
Mutuas de Accidentes de Trabajo, del Instituto Nacional de la Seguridad Social
o del Instituto Social de la Marina.

* NOTA: de conformidad con lo establecido en la D.A. primera de la Ley
35/2014, de 26 de diciembre, las referencias a las Mutuas de Accidentes
de Trabajo y Enfermedades Profesionales de la Seguridad Social, se
entenderan hechas a las Mutuas Colaboradoras con la Seguridad Social.

4. Seguros obligatorios:

a) Seguro obligatorio de los deportistas federados y profesionales.
b) Seguro obligatorio de vehiculos de motor.

c) Seguro obligatorio de viajeros.

d) Seguro obligatorio de caza.

e) Cualquier otro seguro obligatorio.

5. Convenios 0 conciertos con otros organismos o entidades.

Se reclamaréa el importe de la asistencia prestada, de acuerdo con los
términos del convenio o concierto correspondiente.

6. Ciudadanos extranjeros:

a) Asegurados o beneficiarios en un Estado miembro de la Unién Europea,
del Espacio Econémico Europeo y Suiza, no residentes en Espafa, en los
supuestos y condiciones establecidos en los Reglamentos Comunitarios en
materia de Seguridad Social.

b) Asegurados o beneficiarios de otros paises extranjeros, no residentes en
Espafia, en los supuestos y condiciones establecidos en los convenios
bilaterales en materia de Seguridad Social suscritos por Espafa.

7. Otros obligados al pago.
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a) Accidentes acaecidos con ocasion de eventos festivos, actividades
recreativas y espectaculos publicos en caso de que se haya suscrito contrato
de seguro de accidentes o de responsabilidad civil que cubra las contingencias
derivadas de estas actividades.

b) Seguro escolar.
c) Cualquier otro supuesto en que, en virtud de normas legales o

reglamentarias, el importe de las atenciones o prestaciones sanitarias deba ser
a cargo de las entidades o terceros correspondientes.
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