
ANEXO UNICO 

COSTOS ESTUDIOS REALIZADOS POR EL LABORATORIO NACIONAL DE 

INMUNOGENÉTICA DEL INCUCAI. 

 

DESCRIPCIÓN MONEDA COSTOS 

Inscripción de paciente en 
lista de espera de órgano 
sólido (Renal, Hepatorenal, 
Renopáncreas, Cardíaco, 
Pulmonar) (1) 

PESO $ 514.000,00 

Cross match contra panel por 
fase sólida PRA I y II PESO $ 248.000,00 

HLA para donante de órgano 
sólido (2) PESO $ 251.000,00 

Especificidad anti-HLA clase I 
y II PESO $ 532.000,00 

Especificidad anti-HLA clase I 
y II con panel extendido PESO $ 797.000,00 

HLA y anticuerpos anti-HLA 
para paciente CPH (3) PESO $ 979.000,00 

HLA para donante de CPH (4) PESO $ 346.000,00 

HLA confirmatorio para trasp. 
de CPH emparentado PESO $ 344.000,00 

Cross match por citometría 
de flujo con donante vivo. 
Tratamiento con pronasa (5) 

PESO $ 218.000,00 



HLA-A en resolución 
intermedia PESO $ 88.000,00 

HLA-B en resolución 
intermedia PESO $ 88.000,00 

HLA-C en resolución 
intermedia PESO $ 88.000,00 

HLA-DRB1 en resolución 
intermedia PESO $ 88.000,00 

HLA-DQA/HLA-DQB1 en 
resolución intermedia PESO $ 88.000,00 

HLA-DPA1/HLA-DPB1 en 
resolución intermedia PESO $ 88.000,00 

Determinación de células 
CD34+ mediante Citometría 
de Flujo 

PESO $ 183.000,00 

Quimerismo PESO $ 332.000,00 

Detección de ADN libre 
circulante (cfDNA) PESO $ 698.000,00 

 

 

(1) Incluye HLA-A, -B, -DRB1, -DQB1, PRAI y PRAII 

(2) Incluye HLA-A, -B, -DRB1, -DQB1 

(3) Incluye HLA-A, -B, -C, -DRB1, DQA1, DQB1, DPA1, DPB1 en alta resolución, 
especificidad de anticuerpos anti-HLA clase I y II 

(4) Incluye HLA-A, -B, -C, -DRB1, DQA1, DQB1, DPA1, DPB1 en alta resolución. 

(5) Por cada donante 
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(1) Incluye HLA-A, -B, -DRB1, -DQB1, PRAI y PRAII
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