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Resolución

 
Número: 
 

 
Referencia: EX-2023-45513877- -INSSJP-SPS#INSSJP - Resolución - Creación Programa Hígado Sano

 

VISTO el EX-2023-45513877- -INSSJP-SPS#INSSJP, la Ley Nº 19.032 y sus modificatorias, la RESOL-2020-
2311-INSSJP-DE#INSSJP y,

CONSIDERANDO:

Que mediante la Ley Nº 19.032, y de conformidad con las modificaciones introducidas por su similar Nº 25.615, se 
creó el INSTITUTO NACIONAL DE SERVICIOS SOCIALES para JUBILADOS y PENSIONADOS, con el 
carácter de persona jurídica de derecho público no estatal, con individualidad financiera y administrativa y con el 
objeto de otorgar, por sí o por terceros, a las personas jubiladas y pensionadas del régimen nacional de previsión y 
del Sistema Integrado de Jubilaciones y Pensiones y a su grupo familiar primario, las prestaciones sanitarias y 
sociales, integrales, integradas y equitativas, tendientes a la promoción, prevención, protección, recuperación y 
rehabilitación de la salud.

Que a fin de cumplir dichos objetivos el artículo 6º de dicha ley asignó al Directorio Ejecutivo Nacional del INSSJP 
la competencia para dictar las normas necesarias para la adecuada administración y funcionamiento del organismo, 
mientras que el artículo 3° del Decreto N° 02/04-PEN, el Órgano Ejecutivo posee plenas facultades para dictar las 
normas necesarias para la adecuada administración y funcionamiento del organismo.

Que desde el inicio de esta gestión, este Instituto busca desarrollar constantemente políticas públicas para el 
tratamiento de enfermedades frecuentes y sensibles, involucrándose, en forma permanente, en las tareas y gestiones 
a fin de optimizar y mejorar la calidad prestacional para el tratamiento de los y las pacientes.

Que dentro de las acciones tomadas por el Instituto en el marco de la emergencia sanitaria a través de la RESOL-
2020-2311-INSSJP-DE#INSSJP se creó el “Programa Chequeate en Casa”. Dicho Programa se encuentra 
actualmente vigente, siendo su ámbito de aplicación la Ciudad Autónoma de Buenos Aires, Conurbano Bonaerense 
(AMBA) y las Provincias de Chaco, Corrientes y Mendoza y se encuentra dirigido a la vinculación de las personas 
afiliadas con el sistema de salud para el control de las Enfermedades Crónicas No Transmisibles (ECNT) de mayor 
frecuencia como las enfermedades del aparato circulatorio y con el fin de garantizar la accesibilidad, conocer el 
grado de avance de estas enfermedades y, prevenir complicaciones que deriven de la falta de atención oportuna.



Que los resultados del “Programa Chequeate en casa”  permiten recabar datos sociodemográficos, de índice y 
subíndices de pacientes críticos, evaluaciones de estados de salud actuales de las personas afiliadas por género y 
rango de edad así como también datos estadísticos sobre la coexistencia de enfermedades (hipertensión, colesterol, 
infartos, obesidad)  presencia de síntomas, uso de servicios de atención médica y seguimiento de enfermedades 
crónicas, consumo de medicamentos, bienestar emocional entre otros.

Que en este sentido, la implementación del Programa Chequeate en Casa como aquellos que se propiciaron en el 
marco de la emergencia sanitaria, han permitido generar indicadores de salud esenciales para que el Instituto pueda 
dar respuesta a las consecuencias que la pandemia trae aparejadas y la imprevisibilidad de los sucesos que la 
emergencia sanitaria causa.

Que por lo expuesto, es de suma importancia seguir complementado dicho Programa con otras acciones adicionales 
que involucren asistencia técnica de distintas Instituciones y garanticen la continuidad de la atención al universo de 
las personas afiliadas.

Que en este contexto, las enfermedades hepáticas pueden afectar seriamente la función del hígado, reduciendo la 
calidad de vida y aumentando el riesgo de complicaciones, en efecto, las personas adultas mayores tienen un mayor 
riesgo de desarrollar enfermedades hepáticas, las que suelen ser completamente asintomáticas y descubiertas en 
forma incidental.

Que la prevención en la atención primaria de la salud es una estrategia fundamental para evaluar y controlar las 
enfermedades.

Que en relación a las enfermedades hepáticas, las áreas con competencias técnica en la materia han evaluado que la 
estrategia en la atención primaria de la salud, debe incluir la evaluación de aquellos los factores de riesgo para el 
desarrollo de enfermedades hepáticas y ofrecer consejos y recomendaciones para su prevención o tratamiento 
oportuno.

Que asimismo, resulta esencial en esta tarea que los y las profesionales de la salud por medio de la promoción y 
educación enseñan a los y las pacientes sobre el cuidado de su salud, promoviendo un estilo de vida saludable, a 
través de hábitos alimenticios, de actividad física regular y un consumo moderado de alcohol.

Que la prevención y un diagnóstico oportuno, resultan fundamentales para prevenir y abordar las enfermedades 
hepáticas, en especial, en pacientes asintomáticos. Además, si dichas patologías se descubren en un estadio precoz, 
el tratamiento puede evitar la progresión a la cirrosis y cáncer y por lo tanto a la necesidad de un trasplante.

Que según criterios médicos basados en la evidencia (MBE), resulta necesaria la incorporación de la evaluación 
hepática, en especial, para pacientes con diabetes en forma similar al monitoreo de la nefropatía o retinopatía, todo 
ello porque independientemente de la severidad (estadio), el daño hepático es potencialmente reversible si se 
controlan los factores de riesgo asociados al hígado graso (dieta, ejercicio, control metabólico).

Que en virtud de lo expuesto, la Secretaría de Políticas Sanitarias propicia la creación del “PROGRAMA HÍGADO 
SANO” dirigido a prevenir y tratar de manera oportuna, con un nuevo enfoque preventivo, para el monitoreo y 
evaluación hepática de las personas adultas mayores.

Que dicho Programa tiende a implementar medidas de detección de Hígado Graso, Hepatitis Virales y Otras 
Enfermedades Crónicas del Hígado, dirigido al control y prevención de la enfermedad hepática y a la re-vinculación 
de las personas afiliadas con el sistema de salud, que fomente también la interconexión entre los/las especialistas y 



el/la médico/a de cabecera, mejorando la accesibilidad, la integralidad, la coordinación, la continuidad y la 
transparencia, atributos principales de la Atención Primaria en Salud.

Que el “PROGRAMA HIGADO SANO” estará integrado por el Módulo de Hepatología: el cual incluye tres 
prácticas: 1. Detección de Hígado Graso, Hepatitis Virales y Otras Enfermedades Crónicas del Hígado; 2. 
Seguimiento de pacientes con evidencias de enfermedad hepática en el Módulo de Detección y 3. Seguimiento de 
pacientes con Cirrosis Hepática.

Que este Instituto propicia implementar acciones que tiendan a asegurar que toda aquella prestación incluida dentro 
de la canasta prestacional básica del sistema, sirva para la promoción y prevención de la salud y 
concomitantemente, al tratamiento de la enfermedad en cualquiera de sus etapas, brindando prestaciones acordes a 
la patología, al momento evolutivo de ésta y por sobre todo, asegurando la mejor calidad de vida posible a las 
personas afiliadas.

Que la Subgerencia de Administración de Prestaciones Médicas, la Secretaría de Políticas Sanitarias, la Gerencia 
Económico Financiera, Secretaria General de Administración y la Secretaria General Técnico Operativa han tomado 
la intervención correspondiente.

Que la Gerencia de Asuntos Jurídicos y la Sindicatura General del Instituto tomaron la intervención de su 
competencia.

Por ello, y en uso de las facultades conferidas por el artículo 6º de la Ley Nº 19.032 y sus modificatorias y por los 
Artículos 2º y 3º del Decreto PEN Nº 02/04, el • Artículo 1º del Decreto DEFCO-2019-31-APN-SLYT,

LA DIRECTORA EJECUTIVA

DEL INSTITUTO NACIONAL DE SERVICIOS SOCIALES PARA JUBILADOS Y PENSIONADOS

RESUELVE:

ARTÍCULO 1º.- Crear el “PROGRAMA HIGADO SANO” que como Anexo I (IF-2023-71388697-INSSJP-
DE#INSSJP) forma parte de la presente, dirigido a la prevención, monitoreo y evaluación hepática de las personas 
adultas mayores, con el fin de garantizar la accesibilidad, conocer el grado de avance de estas enfermedades y, 
evitar posibles complicaciones que deriven de la falta de atención oportuna.

ARTÍCULO 2º.- Crear el módulo “hígado sano” el cual contiene tres prácticas: 1. Detección de Hígado Graso, 
Hepatitis Virales y Otras Enfermedades Crónicas del Hígado; 2. Seguimiento de pacientes con Evidencias de 
Enfermedad Hepática en el Módulo de Detección y 3. Seguimiento de pacientes con Cirrosis Hepática, de 
conformidad con el Anexo II (IF-2023-71390089-INSSJP-DE#INSSJP) que forma parte de la presente, para su 
utilización en el marco del presente programa con aquellos prestadores que adhieran al mismo.

ARTÍCULO 3º.- Aprobar el modelo de convenio a suscribir entre el INSTITUTO NACIONAL DE SERVICIOS 
SOCIALES PARA JUBILADOS Y PENSIONADOS y los PRESTADORES que formen parte del Programa 
aprobado por el artículo 1º, conforme surge del Anexo III (IF-2023-71400493-INSSJP-DE#INSSJP) que forma 
parte de la presente.

ARTÍCULO 4.- Delegar en la Secretaría de Políticas Sanitarias las facultades de reglamentación, interpretación, 
aplicación y coordinación de las tareas derivadas de la implementación, puesta en funcionamiento y correcta 



ejecución del programa, así como la determinación de las fases de implementación y propagación del mismo en el 
territorio nacional.

ARTÍCULO 5º.- Registrar, comunicar y publicar en el Boletín del Instituto. Cumplido, proceder a su archivo.
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ANEXO I

PROGRAMA HÍGADO SANO

El Programa de Detección de Hígado Graso, Hepatitis Virales y Otras Enfermedades Crónicas del Hígado, 
(Módulo 696 del Nomenclador Común del Instituto) está dirigido al control y prevención de la enfermedad 
hepática y a la re-vinculación de las personas afiliadas con el sistema de salud, fomentando también la 
interconexión entre el/la profesional especialista y el médico/a de cabecera, mejorando la accesibilidad, la 
integralidad, la coordinación, la continuidad y la transparencia, atributos principales de la Atención Primaria en 
Salud.

El hígado graso es la principal causa de enfermedad hepática crónica en pacientes con diabetes tipo 2. Los 
pacientes con diabetes tienen un riesgo 2 a 4 veces mayor de tener complicaciones hepáticas que los no 
diabéticos y de dos a tres veces mayor de fallecer como consecuencia de la hepatopatía. En forma similar, los 
diabéticos con cirrosis (de cualquier causa) tienen un mayor riesgo de muerte que los cirróticos sin diabetes.

La diabetes es un predictor independiente de hepatocarcinoma (HCC) con un riesgo 2 a 3 veces mayor que en 
no diabéticos. El riesgo de HCC es independiente de la geografía, consumo de alcohol, historia de cirrosis o de 
infección por hepatitis B o C.

La presencia de hígado graso en pacientes con diabetes tipo 2 incrementa significativamente el riesgo de 
enfermedad hepática crónica y de complicaciones extrahepáticas (cardiovasculares y microvasculares). Dada la 
alta prevalencia de enfermedades hepáticas en pacientes con diabetes tipo 2 (hígado graso, cirrosis, 
hepatocarcinoma)  y el impacto negativo del hígado graso sobre las complicaciones y sobrevida, hoy se 
recomienda incorporar la evaluación hepática al cuidado primario de estos pacientes. La única forma de 
identificar a estos pacientes es realizar estudios de laboratorio y de imágenes.

En base a estos datos descriptos previamente, la evaluación hepática a través del Módulo 696 (hígado sano) 
debe ser indicada en pacientes con diabetes tipo 2 con edad mayor a 50 años y presencia de uno o más de los 
siguientes criterios:



IMC mayor a 25•
Incremento de AST o ALT•
Hipertensión arterial•
Valores elevados de HgbA1C•

Con este rastreo, se realizarán las acciones dirigidas a atender la problemática planteada. Entre estas acciones 
se destacan los siguientes abordajes:

la derivación al especialista para interconsulta•
realización de estudios diagnósticos a modo de screening•
elaboración del informe médico para su entrega al médico/a de cabecera con, en caso de corresponder, 
las indicaciones del tratamiento recomendado a seguir.

•

El “Módulo Hígado Sano” incluye análisis de rutina para ver el funcionamiento del hígado (hepatograma), 
pruebas para las hepatitis virales (A, B y C) y una ecografía que permite evaluar el aspecto del hígado, la 
vesícula y las vías biliares.

El Programa está integrado por las siguientes prácticas:

696001 - Módulo de Detección de Hígado Graso, Hepatitis Virales y Otras Enfermedades Crónicas 
del Hígado

•

Objetivos del módulo:

a) Detectar enfermedades hepáticas crónicas asintomáticas, frecuentes y progresivas como el hígado graso no 
alcohólico, y las hepatitis B y C. El diagnóstico precoz seguido de tratamiento puede evitar muchas muertes o 
necesidad de un trasplante;

b) Diagnosticar y tratar muchas otras enfermedades hepáticas que pueden comprometer la salud (hepatopatía 
alcohólica, tumores, quistes, litiasis, etc)

c) Vacunar a las personas con serologías negativas para las hepatitis A y B

El módulo incluye:

Análisis de laboratorio general: recuento de plaquetas, hepatograma, GGT, tiempo de protrombina, 
albúmina en suero.

•

Marcadores virales y metabólicos: IgG anti-HAV, HBsAg, anti-HBc, anti-HBs, anti-HCV, ferritina•
Ecografía hepatobiliar con doppler•
Consulta especializada de Hepatología•

Frecuencia de realización del módulo: única vez

El módulo de evaluación hepática no deberá instrumentarse en los pacientes con diagnóstico establecido de 
hepatopatía crónica los que serán evaluados individualmente por hepatólogos.

696002 - Módulo de Seguimiento de pacientes con evidencias de Enfermedad Hepática en el 
Módulo de Detección.

•

Destinada a aquellos pacientes con diagnóstico de hígado graso no alcohólico u otras enfermedades crónicas 
del hígado como las hepatitis virales.



Objetivos del módulo:

Evaluar la presencia y severidad de la fibrosis hepática.a. 
Completar los estudios necesarios para el diagnóstico y tratamiento de otras enfermedades hepatobiliares 
identificadas en el Módulo de Detección (litiasis, tumores, etc)

b. 

El módulo incluye:

Elastografía hepática por Fibroscan•
Consulta con profesional de hepatología•

 

696003 - Módulo de Seguimiento de Pacientes con Cirrosis Hepática•

Este módulo está dirigido a pacientes con diagnóstico de cirrosis hepática sin complicaciones mayores (cirrosis 
compensada) o con complicaciones (ascitis, hemorragia variceal, encefalopatía, etc.) que respondieron al 
tratamiento médico y permiten el seguimiento ambulatorio.

Objetivos del módulo:

a) Monitorizar la progresión de la cirrosis para intentar mantenerla en la etapa compensada o, de lo contrario, 
evaluar precozmente la necesidad de un trasplante hepático.

b) Detectar precozmente la aparición de un tumor hepático maligno (hepatocarcinoma) que permita aplicar 
tratamientos potencialmente curativos (resección o trasplante).

Frecuencia de realización del módulo: cada seis meses en forma continua

El módulo incluye:

Análisis de laboratorio: hemograma con recuento de plaquetas, urea, creatinina, sodio y potasio, 
glucemia, hepatograma, GGT, albúmina, tiempo de protrombina y alfa-fetoproteína

•

Ecografía hepatobiliar con doppler•
Consulta especializada de Hepatología•

El seguimiento de los pacientes con diagnóstico de enfermedad hepática crónica de cualquier tipo podrá 
realizarse a través de los prestadores del módulo de Hepatología incluido en Libertad de elegir, a través de la 
Orden Médica Electrónica, por el que el profesional especialista solicitará los estudios necesarios y realizará el 
seguimiento adecuado.

 

 





ANEXO II 

ALTA DE MODULO 

MODULO 

CODIGO DESCRIPCION 

696 HIGADO SANO 

 

ALTA DE PRACTICAS 

MODULO PRACTICA 
 

CODIGO DESCRIPCION CODIGO DESCRIPCION VALOR 

696 HIGADO SANO 696001 
MODULO DE DETECCION DE HIGADO GRASO, HEPATITIS 
VIRALES Y OTRAS ENFERMEDADES CRONICAS DEL HIGADO 

$ 41.353,56 

696 HIGADO SANO 696002 
MODULO DE SEGUIMIENTO DE PACIENTES CON EVIDENCIAS DE 
ENFERMEDAD HEPATICA EN EL MODULO DE DETECCION 

$ 49.195,24 

696 HIGADO SANO 696003 
MODULO DE SEGUIMIENTO DE PACIENTES CON CIRROSIS 
HEPATICA 

$ 31.789,15 
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ANEXO III

CONVENIO PROGRAMA “HIGADO SANO”

Entre el INSTITUTO NACIONAL DE SERVICIOS SOCIALES PARA JUBILADOS Y PENSIONADOS, 
representado en este acto por su Directora Ejecutiva, Lic. Luana VOLNOVICH, en adelante el "INSTITUTO", con 
domicilio en la calle Perú N°169, Primer Piso, de la Ciudad Autónoma de Buenos Aires, y 
__________________________, con domicilio en ________________________________, representada en este 
acto por ________________________, en adelante el “PRESTADOR”, denominados conjuntamente como “LAS 
PARTES”, se formaliza el presente Convenio de acuerdo a los siguientes

ANTECEDENTES:

Que el INSTITUTO es una persona jurídica de derecho público no estatal con individualidad financiera y 
administrativa creada por la Ley 19.032, que tiene por objeto otorgar, por sí o por terceros, a los jubilados y 
pensionados del Régimen Nacional de Previsión y del Sistema Integrado de Jubilaciones y Pensiones y a su grupo 
familiar primario, las prestaciones sanitarias y sociales, integrales, integradas y equitativas, tendientes a la 
promoción, prevención, protección, recuperación y rehabilitación de la salud, organizadas en un modelo 
prestacional que se base en criterios de solidaridad, eficacia y eficiencia, que respondan al mayor nivel de calidad 
disponible para todas las personas beneficiarias del INSTITUTO.

Que LAS PARTES consideran de interés recíproco combinar esfuerzos y posibilidades operativas para potenciar su 
accionar, diseñando para ello actividades de cooperación fin de poder ofrecer a los beneficiarios y beneficiarias, una 
mejor calidad en los servicios y prestaciones.

Que las enfermedades no transmisibles producen 41 millones de muertes por año, lo que equivale al 71% de las 
muertes que se producen a nivel mundial. El 80% de las muertes que suceden en personas mayores son producidas 
por estas enfermedades.



Que sumado a esto, hay que tener en cuenta que este grupo etario no presenta una ECNT de manera aislada y única, 
sino que conviven varias enfermedades crónicas a la vez (comorbilidad). Por ejemplo, en Alemania, se estima que el 
24% de las personas de entre 70 y 85 años presentan cinco enfermedades crónicas a la vez (OMS, 2015).

Que en Argentina, según el informe de Estadísticas Vitales, en el año 2017, el 73% de las muertes fueron por ECNT 
en personas de 65 años y más. Además, estas enfermedades son del 52% de los años de vida perdidos por muerte 
prematura y del 76% de los años de vida ajustados por discapacidad (Encuesta de Nacional de Factores de Riesgo, 
2019).

Que frente a ello, es de suma importancia seguir complementado dicho Programa con otras acciones adicionales que 
involucren asistencia técnica de distintas Instituciones y garanticen la continuidad de la atención al universo de las 
personas afiliadas.

Que en este contexto, las enfermedades hepáticas pueden afectar seriamente la función del hígado, reduciendo la 
calidad de vida y aumentando el riesgo de complicaciones. Los adultos mayores tienen un mayor riesgo de 
desarrollar enfermedades hepáticas; las cuales son completamente asintomáticas y se descubren en forma incidental.

Que la prevención en la atención primaria de la salud es una estrategia fundamental para prevenir y controlar las 
enfermedades.

Que por Resolución N° RESOL-2023-809-INSSJP-DE#INSSJP, el INSTITUTO aprobó la creación del 
PROGRAMA “HIGADO SANO” el cual tiene como objetivo prevenir y tratar de manera oportuna, con un nuevo 
enfoque preventivo, para el monitoreo y evaluación hepática de adultos mayores.

Por lo expuesto LAS PARTES acuerdan suscribir el presente Convenio, sujeto a las siguientes cláusulas:

CLÁUSULA PRIMERA: El presente Convenio tiene como objeto fomentar acciones de cooperación y 
articulación entre LAS PARTES, tendientes a promover la prevención, atención, asistencia, cuidado e inclusión de 
las personas afiliadas al INSTITUTO, para ejecutar las acciones previstas en el PROGRAMA “HIGADO SANO” 
aprobado por Resolución Nº RESOL-2023-809-INSSJP-DE#INSSJP.

CLÁUSULA SEGUNDA: Las acciones y proyectos objeto del presente CONVENIO, a los que las partes se 
obligan, se encuentran instrumentados en el PROGRAMA HIGADO SANO y en la reglamentación que implique su 
implementación. En el mismo se establecen los objetivos y planes de trabajo, plazos, y todo otro aporte o servicio 
que deban efectuar cada una de las partes para arribar a los objetivos propuestos.

CLÁUSULA TERCERA: LAS PARTES acuerdan establecer el MODULO HIGADO SANO–696 –que será 
brindado el “PRESTADOR”, el que se regirá por las siguientes condiciones:

3.1.- El MÓDULO mencionado contendrá las siguientes prácticas:

3.1.1.- Práctica de Detección de Hígado Graso, Hepatitis Virales y Otras Enfermedades Crónicas del 
Hígado -Código 696001-

Objetivos:

a) Detectar enfermedades hepáticas crónicas asintomáticas, frecuentes y progresivas como el hígado graso no 
alcohólico, y las hepatitis B y C. El diagnóstico precoz seguido de tratamiento puede evitar muchas muertes o 
necesidad de un trasplante;



b) Diagnosticar y tratar muchas otras enfermedades hepáticas que pueden comprometer la salud (hepatopatía 
alcohólica, tumores, quistes, litiasis, etc.)

c) Vacunar a las personas con serologías negativas para las hepatitis A y B

- ESTA PRÁCTICA DEL MÓDULO INCLUYE:

Análisis de laboratorio general: recuento de plaquetas, hepatograma, GGT, tiempo de protrombina albúmina 
en suero.

•

Marcadores virales y metabólicos: IgG anti-HAV, HBsAg, anti-HBc, anti-HBs, anti-HCV, ferritina.•
Ecografía hepatobiliar con doppler.•
Consulta especializada de Hepatología.•

Frecuencia de realización del módulo: única vez

El módulo de evaluación hepática no deberá instrumentarse en los pacientes con diagnóstico establecido de 
hepatopatía crónica los que serán evaluados individualmente por hepatólogos.

 

3.1.2.- Práctica de Seguimiento de pacientes con Seguimiento de pacientes con Evidencias de 
Enfermedad Hepática en el Módulo de Detección - Código 696002-.

Destinada a aquellos pacientes con diagnóstico de hígado graso no alcohólico u otras enfermedades crónicas del 
hígado como las hepatitis virales.

Objetivos:

evaluar la presencia y severidad de la fibrosis hepáticaa. 
Completar los estudios necesarios para el diagnóstico y tratamiento de otras enfermedades hepatobiliares 
identificadas en el Módulo de Detección (litiasis, tumores, etc.).

b. 

ESTA PRÁCTICA DEL MÓDULO INCLUYE:

Elastografía hepática por Fibroscan.•
Consulta con profesional de hepatología.•

 

3.1.3.- Práctica de Seguimiento de pacientes con Cirrosis Hepática - Código 696003-.

Esta práctica está dirigida a pacientes con diagnóstico de cirrosis hepática sin complicaciones mayores (cirrosis 
compensada) o con complicaciones (ascitis, hemorragia variceal, encefalopatía, etc.) que respondieron al 
tratamiento médico y permiten el seguimiento ambulatorio.

Objetivos:

a) Monitorizar la progresión de la cirrosis para intentar mantenerla en la etapa compensada o, de lo contrario, 
evaluar precozmente la necesidad de un trasplante hepático.



b) Detectar precozmente la aparición de un tumor hepático maligno (hepatocarcinoma) que permita aplicar 
tratamientos potencialmente curativos (resección o trasplante).

Frecuencia de realización del módulo: cada seis meses en forma continua

 

-ESTA PRÁCTICA DEL MÓDULO INCLUYE:•

Análisis de laboratorio: hemograma con recuento de plaquetas, urea, creatinina, sodio y potasio, glucemia, 
hepatograma, GGT, albúmina, tiempo de protrombina y alfa-fetoproteína.

•

Ecografía hepatobiliar con doppler.•
Consulta especializada de Hepatología.•

3.2. El valor de las prácticas contenidas en dicho módulo, por el plazo de duración del presente CONVENIO, será 
abonado de conformidad con lo resuelto en la RESOL-_____-________-INSSJP-DE#INSSJP, y se encontrará 
sujeto a la actualización de los valores aplicables al nomenclador del Instituto y la normativa vigente al respecto.

3.3. Cuando LAS PARTES lo estimen conveniente, podrán suscribir anexos al presente CONVENIO, con la 
finalidad de establecer prácticas complementarias a las del MÓDULO “–696- para las personas afiliadas 
beneficiarias del mismo.

CLÁUSULA CUARTA: LAS PARTES establecen que la retribución por las prácticas realizadas en el marco del 
PROGRAMA será a través de facturas que remitirá mensualmente el PRESTADOR al INSTITUTO, sin 
particularidad alguna para la presentación por separado de la misma, según modalidad habitual de Prestador para su 
liquidación y pago. No es requisito para la facturación del módulo, adjuntar los resultados de las prestaciones 
realizadas. El chequeo no estará sujeto a débito por parte del INSTITUTO, a excepción que no cumplan con los 
requisitos para su correcta facturación.

En el marco del presente PROGRAMA, el INSTITUTO sólo validará el chequeo por el período a abonar, 
correspondientes a las personas afiliadas que hayan formado parte de los listados remitidos oportunamente al 
PRESTADOR para su atención.

Asimismo, el PRESTADOR tendrá a su cargo la debida identificación de las personas afiliadas que se presenten 
para ser atendidas en el marco del PROGRAMA, para lo cual deberá solicitarles exhibición y realización de una 
copia simple de su Documento Nacional de Identidad, como así también que suscriban con firma ológrafa un 
formulario de atención que verifique su presencia en el centro médico. Finalmente, deberá emitir la correspondiente 
Orden de Prestación al INSTITUTO.

CLÁUSULA QUINTA: LAS PARTES podrán intercambiar la información disponible, para la utilización dentro 
de las actividades previstas en el PROGRAMA “HIGADO SANO”.

Asimismo, LAS PARTES se comprometen a la confidencialidad del uso de la información, así como a la no 
difusión y publicación sin autorización de la otra parte de los resultados de las actividades que se desarrollen a partir 
de este Convenio. La falta de cumplimiento a lo expuesto en materia de confidencialidad de la información será 
considerada falta grave y causa suficiente para que cualquiera de LAS PARTES disponga la denuncia en forma 
inmediata del Convenio.



CLÁUSULA SEXTA: LAS PARTES se obligan a garantizar la seguridad de los datos, adoptando todas las 
medidas tendientes a prevenir su adulteración, pérdida, consulta o tratamiento no autorizado, permitiendo detectar 
desviaciones de información. LAS PARTES se comprometen a comunicarse mutuamente las políticas de seguridad 
de la información que tengan y sus modificaciones, como así también a cumplirlas y hacerlas cumplir a quienes 
efectúen tareas que puedan verse involucrados en la ejecución del presente Convenio u otros derivados del mismo 
que se suscriban. Además, se prestarán máxima colaboración frente a requerimientos relativos a temas de seguridad 
de la información.

LAS PARTES se comprometen acordar actividades en conjunto para cumplir con los requerimientos de seguridad 
en caso que se identificaran brechas entre los requerimientos normativos y la capacidad de cumplimiento de los 
mismos.

LAS PARTES se comprometen a cumplimentar la normativa legal, técnica y de seguridad de la información vigente 
para cada una de ellas, obligándose a realizar sus mejores esfuerzos a fin de evitar la intrusión de terceros no 
autorizados en los servicios o interacciones que se acuerden. Adoptarán las medidas técnicas y organizativas que 
sean necesarias tendientes a prevenir la adulteración, pérdida y/o la consulta o tratamiento no autorizado de la 
información y todas aquellas precauciones que sean necesarias para evitar que personas, entidades, sistemas o 
programas no autorizados tomen conocimiento total o parcial de información, datos o documentos. Cualquiera de 
LAS PARTES deberá notificar en forma inmediata a la otra toda circunstancia que implique adulteración, pérdida, 
consulta o tratamiento no autorizado, desviación de la información o cualquier otra finalidad extraña al 
procedimiento. Dicho deber se cumplirá, con independencia de las acciones que se lleven a cabo para regularizar el 
adecuado tratamiento de los datos.

CLÁUSULA SÉPTIMA: Este Acuerdo no limita el derecho de LAS PARTES a la formación de Convenios 
similares con otras Instituciones, Organismos o Empresas oficiales o privadas interesadas en fines análogos.

CLÁUSULA OCTAVA: LAS PARTES conservarán su individualidad, cediendo el PRESTADOR el uso de su 
imagen institucional para las acciones que realicen conjuntamente en el marco del PROGRAMA “HIGADO 
SANO”, las que podrán involucrar la exhibición de sus logotipos y demás elementos de su identidad visual en los 
edificios de Agencias, Unidades de Gestión Local e inmuebles de Nivel Central del INSTITUTO, como así también 
en el sitio web institucional de este y sus redes sociales oficiales. El INSTITUTO deberá contar con la conformidad 
del PRESTADOR ante cada utilización de la imagen institucional cedida.

Asimismo, las PARTES sólo responderán por el personal, los bienes y las cosas que cada una afecte al 
cumplimiento del presente Convenio. Por lo tanto, cada Parte se obliga a mantener indemne a la otra frente a 
reclamos de terceros o de personal propio que hayan sido causados por acciones u omisiones propias, de su personal 
y/o de las cosas bajo su dependencia.

CLÁUSULA NOVENA: Las erogaciones presupuestarias derivadas de la ejecución de las actividades y acciones 
previstas en el marco del PROGRAMA “HIGADO SANO” quedarán circunscritas al marco contractual vigente 
entre las PARTES.

CLÁUSULA DÉCIMA: El presente Convenio entrará en vigencia a partir de la fecha de su suscripción y regirá 
por el plazo de DOCE (12) meses, siendo prorrogable automáticamente por idéntico plazo, salvo que alguna de LAS 
PARTES notifique por medio fehaciente a la otra su voluntad de darlo por concluido, con una antelación de 
TREINTA (30) días a la fecha de vencimiento. Cualquiera de LAS PARTES podrá denunciar el convenio sin 
expresión de causa, notificando a la otra por medio fehaciente, con una anticipación de TREINTA (30) días. El 



ejercicio de la facultad de denunciar el presente convenio no generará derecho a indemnización ni obligación de 
resarcimiento de ningún tipo. La rescisión del Convenio no interrumpirá las actividades o proyectos que se 
encuentren en curso de ejecución, en tanto éstos no prevean dicha posibilidad o medie acuerdo de LAS PARTES.

CLÁUSULA DÉCIMO PRIMERA: Ante las controversias que pudieran suscitarse, LAS PARTES se 
comprometen a arbitrar todas las medidas tendientes a alcanzar una solución amigable.

A todos los efectos legales, LAS PARTES constituyen domicilio en los mencionados en el encabezado, donde se 
considerarán válidas todas las notificaciones y emplazamientos judiciales o extrajudiciales que se efectuaren.

Ante eventuales controversias, las cuestiones derivadas del presente Convenio deberán ser sometidas ante los 
Tribunales Federales con asiento en la Ciudad Autónoma de Buenos Aires.

En prueba de conformidad y previa lectura, “LAS PARTES” firman dos (2) ejemplares, en la _______________, a 
los _____ días del mes de ______________ de _______.
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