ARANCELES 2026
MAMOGRAFIA

Quintaimagen
CENTRO MEDICO

i ) ) VALOR COPAGO

CODIGO DESCRPCION DEL EXAMEN FONASA FONASA PARTICULAR
401110 MAMOGRAFIA UNILATERAL (2 EXP.) $22.080 $15.180 $ 23184
401130 MAMOGRAFIA PROYECCION COMPLEMENTARIA (axilar u otras) $ 8.060 $ 5.540 $ 8.463
401010 MAMOGRAFIA BILATERAL (4 EXP)) $ 37.600 $ 25.850 $ 39.480
40500208 TOMOSINTESIS MAMARIA BILATERAL NO APLICA | NO APLICA $ 57.076
40500209 PROYECCION COMPLEMENTARIA TOMOSINTESIS NO APLICA | NO APLICA $16.000
4000000 MAMOGRAFIA UNILATERAL CON TOMOSINTESIS NO APLICA | NO APLICA $ 28.159




