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TARIFAS DEL SERVICIO DE PRUEBAS INMUNOLOGICAS

OMPLEMENTest ©

Las alteraciones genéticas o funcionales del sistema del complemento subyacen en la patogenia de
numerosas enfermedades humanas. La complejidad de este sistema y la diversidad de defectos que
pueden presentarse hacen que su estudio sea dificil sino se realiza en laboratorios altamente
especializados que combinen estudios bioquimicos, funcionales y genéticos. La amplia experiencia
acumulada en el Hospital Universitario La Paz ha permitido ofertar un proceso diagndstico
(COMPLEMENTest) para el estudio de este sistema con determinaciones poco frecuentes y algunas
realizadas exclusivamente por el grupo IdiPAZ

Esta plataforma pretende ofertar un mejor diagndstico en enfermedades asociadas con alteraciones
del sistema del complemento, generando a su vez informacion sobre posibles nuevas anomalias
genéticas y marcadores biolégicos con valor prondstico y de utilidad en el seguimiento de los
pacientes. Ademas la plataforma ha afiadido la determinacidn de autoanticuerpos relacionados con
trastornos de obesidad y lipodistrofia.

Tarifas Aplicables

Las tarifas indicadas representan el precio SIN IVA (la factura se emitird con el tipo de IVA vigente en el
momento), que puede incrementarse en funcidn de las caracteristicas de la solicitud.

Las tarifas han sido calculadas en base a los costes de obtencion de la muestra total. La tarifa final consistira
en el coste proporcional de los gastos generados en la obtencién, procesamiento y almacenamiento de las
muestras mas un 15% de gastos de overhead.

= Tarifa 1: Investigadores propios del IdiPAZ y del Hospital Universitario La PAZ
= Tarifa 2: Instituciones publicas y privadas sin animo de lucro.
= Tarifa 3: Instituciones privadas.

Cédigo Cartera de servicios Tarifal Tarifa 2 Tarifa3
COMPLEMENT A1l Determinacidn de anticuerpos anti-perilipina 1 200 300 350
COMPLEMENT A2 Determinacion de anticuerpos anti-C1 inhibidor 100 150 175
COMPLEMENT A3 Determinacion de anticuerpos anti-Clq 100 150 175
COMPLEMENT A4 Determinacion de anticuerpos anti-factor H 100 150 175
COMPLEMENT A5 Determinacion de C3NEF 100 150 175
COMPLEMENT G1 Estudio del gen completo de C1 inhibidor 200 300 350

(SERPING1)
COMPLEMENT G2 Analisis de un exdn del gen de C1 inhibidor 80 120 140
COMPLEMENT G3 Andlisis del exén 9 del gen del factor Xll de la 80 120 140
coagulacién
COMPLEMENT G4 Estudio del gen completo del plasmindgeno 450 675 788
COMPLEMENT G5 Andlisis del exén 9 del gen del plamindgeno 80 120 140
COMPLEMENT G6 Estudio del gen completo del componente Clqg del 450 675 788
sistema del complemento
COMPLEMENT G7 Estudio del gen completo del componente C5 del 800 1200 1400
sistema del complemento
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COMPLEMENT G8 Estudio del gen completo del componente factor | del 400 600 700
sistema del complemento

COMPLEMENT N1 Determinacion de los niveles del componente C5 del 100 150 175
complemento

COMPLEMENT N2 Determinacion de los niveles del componente C6 del 100 150 175
complemento

COMPLEMENT N3 Determinacion de los niveles del componente C7 del 100 150 175
complemento

COMPLEMENT N4 Determinacion de los niveles del componente C8 del 100 150 175
complemento

COMPLEMENT N5 Determinacion de los niveles del componente C9 del 100 150 175
complemento

COMPLEMENT N6 Determinacion de los niveles del componente Factor B 150 225 263
del complemento

COMPLEMENT N7 Determinacidn de los niveles del componente 100 150 175
properdina del complemento

COMPLEMENT N8 Determinacion de los niveles del componente Factor H 150 225 263
del complemento

COMPLEMENT N9 Determinacion de los niveles del componente Factor | 100 150 175
del complemento

COMPLEMENT N10 Determinacidn de los niveles del complejo sC5b-9 del 400 600 700
complemento

COMPLEMENT N11 Determinacion de los niveles de Eculizumab 350 525 612

COMPLEMENT N12 Determinacidon mediante citometria de flujo de los 100 150 175
niveles de MCP en membrana

COMPLEMENT E1 Analisis del factor H y proteinas relacionadas FHRs por 240 360 420
Western blot

COMPLEMENT E2 Ensayo de regulacidn de la via alternativa (RVA) 100 150 175

COMPLEMENT E3 CH-50 (actividad total del complemento por la via 100 150 175
clasica)

COMPLEMENT E4 AP-50 (actividad total del complemento por la via 100 150 175
alternativa)

COMPLEMENT E5 Ensayo funcional del C1 inhibidor 100 150 175

Datos de Contacto

COMPLETEMTest

Paseo de la Castellana 261. 28046 Madrid.

Correo electrénico: mlopeztrascasa@gmail.com; pilar.nozal@salud.madrid.org

Responsables: Margarita Lopez Trascasa, Pilar Nozal Aranda
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